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RESUMO
Método de estudo: trata-se de um estudo experimental, randomizado. Introdução: O processo de cicatrização é um 
conjunto dinâmico de alterações teciduais importantes que envolve inflamação e quimiotaxia. A Cordyline Dracaenóides 
Kunth, conhecida popularmente como Uvarana, é uma planta que contribui com o processo de cicatrização. Objetivo: 
Nesse contexto, o objetivo desse trabalho foi verificar os efeitos do extrato aquoso de Uvarana no processo cicatricial. 
Método: A amostra foi composta por 42 ratos da raça Rattus norvegicus, Wistar, divididos em quatro grupos experi-
mentais: Grupo Controle Negativo, Grupo Controle Positivo, Grupo Uvarana e Grupo Fármaco, subdivididos em 3 e 7 
dias. Os animais foram anestesiados com 80 mg/kg de Ketamina e 15 mg/kg de Xilazina e, em seguida, foram posicio-
nados em decúbito ventral sobre uma prancha cirúrgica. Após isso, foi realizada a tricotomia da região dorsal e com uma 
lâmina de bisturi, foi feita uma incisão de 10 mm. Após a incisão, foi realizado o fechamento da ferida com fio de nylon 
número 5.0. Resultados: Observou-se que, no grupo em que foi aplicado o extrato aquoso de Uvarana, houve uma 
regeneração da epiderme com presença de crosta, o tecido dérmico apresentou células inflamatórias, a hipoderme teve 
intensa inflamação, a epiderme ficou mais espessa ao sétimo dia e a derme apresentou células regenerativas de coláge-
no e fechamento da cicatriz. Conclusão: Com base nesse estudo, pode-se concluir que o extrato aquoso de Uvarana é 
um método bastante eficaz no tratamento de lesões cutâneas e tem a capacidade de acelerar o processo de cicatrização. 
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ABSTRACT
Method of study: This is an experimental, randomized study. Introduction: The healing process is a dynamic set of 
important tissue changes involving inflammation and chemotaxis. Cordyline Dracaenoides Kunth, popularly known as 
Uvarana, is a plant that contributes to the healing process. Objective: In this context, this work aimed to verify the effects 
of the aqueous extract of Uvarana on the healing process. Method: The sample consisted of 42 Rattus norvegicus, Wistar 
rats divided into four experimental groups: Negative Control Group, Positive Control Group, Uvarana Group, and Fármaco 
Group, subdivided in 3 and 7 days. The animals were anesthetized with 80 mg/kg Ketamine and 15 mg/kg Xylazine and 
then placed in a ventral decubitus position on a surgical plank, after which a dorsal region tricotomy was performed and 
with a scalpel blade was made a 10mm incision. After the incision, wound closure was performed with nylon thread num-
ber 5.0. Results: It was observed that in the group in which the aqueous extract of Uvarana was applied, there was a 
regeneration of the epidermis with presence of crust, the dermal tissue presented inflammatory cells, the hypodermis had 
intense inflammation, the epidermis became thicker on the seventh day and the dermis presented regenerative collagen 
cells and scar closure. Conclusion: Based on this study, it can be concluded that the aqueous extract of Uvarana is a very 
effective method in the treatment of cutaneous lesions and has the capacity to accelerate the healing process.
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INTRODUÇÃO

As tentativas do homem de intervir no pro-
cesso de cicatrização de feridas remontam à 

Antiguidade, quando foi reconhecida a importân-
cia de protegê-las para evitar complicações. Os 
portadores de feridas desenvolvem sequelas com 
frequência, com consequências sociais intensas, 
podendo ocorrer perda de membros e funções, 
afastando a pessoa do trabalho e, por vezes, obri-
gando-a a aposentadoria precoce por invalidez¹.

A pele e seus anexos constituem o maior 
órgão do corpo humano e representa a barreira 
física com o meio que o cerca. A pele é formada 
pela epiderme, tecido epitelial pavimentoso es-
tratificado queratinizada e a derme constituída de 
tecido conjuntivo. Quando estes tecidos são le-
sionados, o organismo reage para reparação do 
mesmo através do processo de cicatrização².  

A cicatrização constitui um conjunto dinâ-
mico de alterações teciduais importantes na ma-
nutenção da integridade do organismo, envolve 
inflamação, quimiotaxia, proliferação celular, di-
ferenciação e remodelação3.

As feridas podem ser classificadas de acor-
do com o tempo de reparação do tecido, em agu-
das e crônicas. As agudas são originadas de ci-
rurgia ou trauma e a reparação ocorre em tempo 
adequado, sem complicações. As feridas crônicas 
não são reparadas em tempo esperado e apresen-
tam complicações¹.

A cicatrização é um dos processos mais es-
tudados atualmente. Pesquisas têm avaliado a 
importância de sua estimulação na reabilitação 
funcional e estética do paciente. A cicatrização 
pode ocorrer por primeira ou segunda intenção, 
com estágios inflamatórios, fibroblásticos e re-
modelador. Ao longo do tempo, o homem sempre 
empregou artifícios com o intuito de aperfeiçoar o 
processo cicatricial através do uso de substâncias 
ou procedimentos2, 4, 5.

Formação de cicatrizes na pele é um resulta-
do comum do processo de cicatrização de feridas. 
Clinicamente, cicatrizes variam muito e, normal-
mente, variam de linhas finas de expansivo, desfi-
gurando o tecido em hipertrófica ou quelóide. Eles 
também diferem, dependendo de fatores como a 
extensão do trauma, sua localização no corpo, fa-
tores genéticos, sexo e idade do paciente6,7,8.

No nível molecular, a formação de cicatriz é 
marcada pelo acúmulo de colágeno e fibronecti-
na rico em matriz extracelular (ECM) em resposta 
ao aumento da atividade de fator de crescimento 
transformador-β1 (TGF-β1) e redução de fibro-
blastos na matriz extracelular9,10,11. Em cicatrizes, 
os feixes de fibras de colágeno são densas, para-
lelas, finas e orientadas para o outro ao invés de 
arranjado no padrão visto no tecido normal. Fibras 
elásticas são fragmentadas e não organizadas, e 
apêndices dérmicos muitas vezes em falta. Devi-
do a estas características, as cicatrizes são menos 
elásticas e têm apenas cerca de 70% da resistên-
cia à tração de pele intacta12,13,14.

 Desde a antiguidade, o emprego de plan-
tas medicinais como recurso terapêutico é muito 
comum. O conhecimento sobre suas propriedades 
implica na sua utilização como terapia para diver-
sos tipos de enfermidades15.

O estudo de Capella16, que utilizou o extrato 
oleoso de urucum (Bixa orellana L.) para trata-
mento de lesões em modelo animal, evidencia que 
o emprego de plantas medicinais no tratamento 
de feridas auxilia de forma considerável e acelera 
o processo cicatricial, corroborando com os acha-
dos do experimento de Faleiro17, que utilizaram o 
extrato glicólico de Aloe vera para tratamento de 
cortes realizados em ratos, apresentando resulta-
dos significativos pelo uso do fitoterápico, facili-
tando a cicatrização do tecido lesionado.

A Cordyline dracaenoides Kunth pertence à 
família Agavaceae, comumente chamada de Uva-
rana, única espécie neotropical do gênero, é uma 
planta monocotiledônea do porte de uma árvore 
pequena, com até 9 m de altura no Brasil18.

A Uvarana é perenifólia e no sul do Bra-
sil sua floração e frutificação ocorrem respecti-
vamente, nos períodos de outubro-novembro e 
dezembro-março. De utilização recorrente em vá-
rios segmentos econômicos seus vários produtos 
e usos, todos apresentam ainda discreta expres-
são econômica. As folhas podem ser utilizadas 
como amarrilhos nas propriedades rurais, o ápice 
dos ramos serve para alimentação animal e inclui 
também o “palmito de Uvarana”18.

A espécie Uvarana é utilizada na medicina 
popular em preparações anti-inflamatórias para o 
tratamento de reumatoides, dores nas costas e 
crescimento dos cabelos19.
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O estudo de Souza20, relata que a Uvarana 
apresenta atividade anestésica e antiedemato-
gênica devido a presença de esteróides, antocia-
ninas, saponinas e concentrações de taninos em 
extratos hidroalcoólicos de raízes e folhas, o que 
é de grande valia no âmbito clínico para o trata-
mento de feridas.

As saponinas esteroidais são encontradas 
exclusivamente nas angiospermas monocotiledô-
neas. Esta tendência é confirmada pela presença 
de saponina nas famílias de monocotiledôneas do 
Agavaceae, Alliaceae, Asparagaceae, Dioscorea-
ceae, Dracaenaceae, Liliaceae e Taccaceae21.

As saponinas possuem propriedades bioló-
gicas e farmacológicas como: atividade hemolíti-
ca22,23, atividade anti-inflamatória23,24, atividade 
anti-fúngica19,23, atividade antibacteriana25,26, ati-
vidade antiparasitária27,28, atividade antitumoral e 
citotóxica28, 29, atividade antiviral30, efeito sobre a 
cicatrização de feridas31 e atividade antioxidante32.

O presente estudo teve como objetivo ve-
rificar os efeitos do extrato aquoso da Cordyline 
Dracaenóides Kunth no processo de cicatrização 
em modelo experimental.

METODOLOGIA

Amostras

Foi composta por 42 Rattus norvegicus, Wis-
tars, pesando aproximadamente 200 gramas, se-
parados em grupos e alocados quatro animais por 
gaiola com livre acesso a água e comida (ad libitum),  
seguindo o ciclo claro/escuro de 12 horas, com 
temperatura ambiente de 25±1 ºC. Protoco-
lo de aprovação pelo Comitê de Ética em Uso de  
animais - CEUA/UNICENTRO, número 037/2014.

Grupos Experimentais

Grupo Controle Positivo: constituído por 
12 animais, divididos em dois subgrupos, gru-
po controle positivo três dias, com eutanásia no 
quarto dia e grupo controle positivo sete dias, com 
eutanásia no oitavo dia, em ambos os grupos foi 
realizada a lesão tecidual, mas sem tratamento.

Grupo Extrato Uvarana: constituído por 
doze animais, divididos em dois subgrupos, grupo 
Uvarana três dias, com eutanásia no quarto dia e 
grupo Uvarana sete dias, com eutanásia no oitavo 
dia, em ambos os grupos foi realizada a lesão te-
cidual com aplicação sobre a ferida do extrato de 
Uvarana (1 mg/ml).

Grupo Fármaco: constituído por doze ani-
mais, divididos em dois subgrupos, grupo Fibrase 
três dias, com eutanásia no quarto dia e grupo Fibra-
se sete dias, com eutanásia no oitavo dia, em ambos 
os grupos foi realizada a lesão tecidual e aplicada 
sobre a ferida uma camada de pomada Fibrase. 

Coleta do Material

Procedimento cirúrgico

Os animais foram anestesiados com 80 mg/kg  
de Ketamina e 15 mg/kg de Xilazina por via intra-
peritoneal. Após a verificação do estado anestési-
co dos animais através da compressão manual da 
cauda, os mesmos foram posicionados em decúbi-
to ventral sobre uma prancha cirúrgica, e realizada 
a tricotomia da região dorsal do lado direito, apro-
ximadamente de 3 cm, em seguida foi realizada 
através de uma lâmina de bisturi número 3 uma 
incisão de 10 mm, lesionando a epiderme, derme 
e a hipoderme até o aparecimento da fáscia mus-
cular. Após a incisão, foi realizado o fechamento da 
ferida com fio de nylon número 5.0, em três pon-
tos apenas, posicionando a pele de forma que não 
tivesse dobra ou sobreposição da mesma.

Coleta do Material

O material foi coletado nas coordenadas  
Latitude -24.7882547 e Longitude -51.7869108, 
no município de Pitanga, Paraná, entre abril e maio 
de 2014. A amostra não foi feita exsicata pelo fato 
de não se encontrar no período de florescimento, 
o qual acontece nos meses de março e novembro.

Preparação do Extrato

Para a preparação do extrato aquoso da  
Cordyline dracaenoides Kunth, a raiz foi inicialmen-
te submetida à desidratação em estufa (37 ºC), 
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 por aproximadamente 72 horas e posteriormen-
te triturada em moinho elétrico. A etapa seguinte 
incidiu na preparação do extrato por decocção a 
partir do pó, utilizando 1 grama do pó da raiz da 
Uvarana diluída em 1 litro de água e fervida por 
15 minutos. Após a liofilização foi diluído 1 mg 
em 1 ml de salina para a observação do efeito 
cicatrizante do extrato de Uvarana, e embebido 
em algodão sobre a solução de continuidade por  
1 minuto observando que a pele permaneceu 
úmida com o extrato.

Emulsão com Extrato de Uvarana

O Extrato aquoso de Uvarana foi feito atra-
vés da pesagem de 1 g de raiz moída adicionada a 
1 litro de água e fervida por 10 minutos. A fervura 
foi filtrada em papel filtro número 3, e o filtrado 
foi levado ao congelador a -80 ºC para congela-
mento rápido e após o congelamento foi levado 
para ser liofilizado, obtendo-se, assim, uma pasta 
densa com os constituintes da planta. Para a ob-
servação do efeito cicatrizante do extrato de Uva-
rana, foi realizada sobre a pele suturada a colo-
cação de algodão embebido no extrato contendo 
1 mg/ml, permanecendo por 100 segundos sobre 
a ferida para o grupo de Uvarana e para o grupo 
associado LED e Uvarana.

Eutanásia

Os animais foram anestesiados com 80 mg/kg  
de Ketamina e 10 mg/kg de Xilazina, após verifi-
cado o estado anestésico, os mesmos receberam 
30 mg/kg de Pentobarbital por via intraperitoneal.

Histologia

Após a eutanásia dos animais, a pele foi re-
tirada através de corte e colocada em formol a 
10%, levada ao Laboratório de anatomia patoló-
gica e citopatologia, sem descrição dos frascos, 
apenas contendo números específicos para cada 
frasco. Sendo realizado o término do processo de 
inclusão em parafina, corte histológico de 2 mi-
cro e coloração por hematoxilina-Eosina, foi rea-
lizada análise do tecido da porção mediana para  
as bordas. 

Método para análise de Colágenos

Para o estudo e obtenção dos resultados, fo-
ram selecionados aleatoriamente cinco cortes his-
tológicos da lâmina corada com HE, correspondente 
a região mediana da pele. Para a verificação do co-
lágeno, foram utilizados cinco cortes de dois micro-
metros de cada amostra e corada com Picrosirius, 
com análise em Microscópio de Luz polarizada.

Análise histomorfométrica 

Após análise qualitativa, com auxílio da fer-
ramenta Plugin “Cell Counter” do software ImageJ®  
(Instituto Nacional de Saúde, EUA), os mesmos 
campos selecionados anteriormente foram foto-
grafados em grande aumento (400x), através de 
um microscópio com câmera acoplada (2.0 M Pixel  
USB 2.0 com câmera acoplada software MIPro 
Standard versão 1.1) e realizadas as conta-
gens dos números de células inflamatórias (PMN 
e MN). As células foram classificadas com base 
nas suas características morfológicas, como 
descrito a seguir (Adaptado de RAHDE, 2010;  
BRIZENO et al, 2016): a) Polimorfonucleares: cé-
lulas de núcleo segmentado e morfologia multi-
lobulada. b) Mononucleares: células sem núcleo 
segmentado e morfologia unilobulada.

O somatório das células existentes nos  
cinco/dez campos por animal foi considerado como 
uma unidade amostral. Todas as análises foram re-
alizadas de maneira cega por um único operador. 
Os dados foram expressos na forma de média ± DP 
das unidades amostrais de cada subgrupo.

Análise Estatística

Para a análise estatística dos dados, foi 
utilizado o teste Kruskal-Wallis com pós teste de 
Dunn´s, pelo software SPSS 19, considerado o 
nível de significância em 5%, sendo estabelecido 
como significativo se p<0,05.

RESULTADOS

A Figura 1 mostra o controle positivo aos três e 
sete dias, apresentando, no terceiro dia, células infla-
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matórias de grau severo, intensa exsudação proteica, 
presença de hemorragia moderada, observa-se uma 
crosta sobre o tecido inflamado. Ao sétimo dia ob-
serva-se uma regeneração da epiderme com crosta 

na região do stratum corneum, na região da derme 
apresenta células polimorfonucleares (PMN’s) de in-
tensidade moderada, o colágeno apresenta-se dis-
perso e não organizado, pouca neoformação vascular.

Figura 1: Lesão tecidual no grupo controle positivo (A) região da derme com presença de células inflamatórias, (B) região da 
derme ampla exsudação proteica e células inflamatórias, (C) crosta densa no terceiro dia. (D) região da derme no sétimo dia do 
grupo controle positivo apresentando células inflamatórias e (E) região da epiderme com regeneração da do stratum corneum.

No terceiro dia para o grupo tratado com uso 
tópico de Fibrase pode-se observar que a região 
epidérmica apresentou uma regeneração intensa, 
com células fibrinolíticas tanto no stratum cor-
neum quanto no stratum basale, pouco ou quase 
nenhuma região de crosta, as fibras de colágeno 
mostram-se desalinhada com grande presença de 

fibrócitos e presença de células PMN’s. No mes-
mo grupo ao sétimo dia, nota-se que a epiderme 
se apresenta totalmente integrada ao tecido com 
presença de uma camada linear do stratum cor-
neum. Na região da derme observam-se as fibras 
de colágeno organizadas e presença de fibrócitos 
em pequena quantidade mostrado na Figura 2.

Figura 2: Grupo tratado com uso tópico de Fibrase. (A) crosta, (B) epiderme apresentando os níveis de regeneração, (C) 
derme com presença de células PMN, (D) epiderme ao sétimo dia íntegra e (E) derme com presença de fibrócitos e colágeno 
organizado semelhante ao tecido normal.

Na Figura 3 observa-se no terceiro dia para 
o grupo aplicado extrato de Uvarana tópico a pre-
sença de neoformação vascular de modo intenso, 
presença de células PMN’s, exsudação protéico 

moderado e colágeno desorganizado. No sétimo 
dia, observação células de inflamação crônica 
(plasmócitos, linfócitos), presença de fibroblastos 
e fibrócitos, e neoformação vascular. 
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Figura 3: Grupo aplicado Extrato aquoso de Uvarana terceiro e sétimo dia. (A) Epiderme regenerada com presença de crosta, 
(B) tecido dérmico com presença de células inflamatórias, (C) hipoderme com intensa inflamação, (D) epiderme mais espessa 
ao sétimo dia e (E) derme apresentando célula regenerativa de colágeno e fechamento da cicatriz.

Na Figura 4 estão demonstrados os valores em 
média da área de lesão entre terceiro dia e sétimo 
dia. Observa-se que em relação ao grupo controle 
positivo no terceiro dia, os grupos tratados com o fár-
maco tópico e extrato de Uvarana tiveram uma redu-
ção na área lesionada demonstrando a ação e o efeito 
na regeneração do tecido lesionado. Observa-se que 
o grupo tratado com o extrato de Uvarana teve um 
efeito melhor na área de lesão que os demais grupos.
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Figura 4: Diferença da área de lesão dos grupos tratados.

Na Figura 5 estão dispostos os valores médios 
e o desvio padrão da contagem celular para polimor-
fonucleares. Nota-se que ocorreu uma diminuição nos 
grupos estudados. O número de células encontradas 
foi menor no grupo aplicado o fármaco tópico e no 
grupo aplicado o extrato aquoso da Uvarana. No tes-
te estatístico para amostras independentes (Chi-qua-
drado) foi encontrado significância entre os grupos 

fármaco três e sete dias com valor de p=0.0043 e no 
grupo aplicado o extrato de Uvarana entre três e sete 
dias com p=0.0043. Observou-se que ocorreu uma 
significância entre os grupos controle três dias e fár-
maco sete dias, e entre o controle três dias e o grupo 
aplicado extrato de Uvarana sete dias.
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Figura 5: Presença de células PMN´s e Mononucleares na 
área da lesão entre o terceiro dia e sétimo dia.  Significân-
cia para p<0.05.
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A presença de neutrófilos, demonstra uma 
diminuição do processo cicatricial nos grupos con-
trole, fármaco e do extrato de Uvarana. Observa-
-se que ocorreu uma redução completa no grupo 
utilizado o fármaco e semelhante ao grupo utili-
zado o extrato de Uvarana. Na análise estatística 
intragrupos foi encontrada significância para todos 
os grupos. Ocorreu significância entre os grupos 
C3 e F3, C3 e U3, entre C7, F3 e F7, e também 
entre o C7 e os grupos U3 e U7.

Na Figura 6 são observados os valores para 
a área do colágeno tipo I, observa-se que no séti-

mo dia todos os grupos apresentaram maior área 
na reposição do colágeno. Nota-se que o grupo 
tratado com o fármaco tópico obteve uma dife-
rença entre o grupo controle positivo e grupo tra-
tado com extrato de Uvarana. O grupo tratado 
com o extrato de Uvarana obteve média para área 
de 30.90±19.90 em relação ao grupo controle  
positivo que foi de 22.43±19.04. Na análise es-
tatística, a amostra estudada obteve valor de 
p=0.0001, e significância no pós teste de Tukey´s 
entre os grupos C3xF7, C7xF7, F3xF7, F7xU3 e 
F7xU7.

Figura 6: Presença de colágeno tipo I nos grupos tratados entre terceiro dia e sétimo dia. Lâminas coradas com Picrus sirius 
RED e fotografadas com luz polarizada.

DISCUSSÃO

O processo de reparo ou cicatrização de feri-
das é muito complexo. A remodelação tecidual da 
matriz extracelular é um processo dinâmico e es-
sencial na cicatrização associada a respostas fisioló-

gicas e patológicas. Esse processo consiste em uma 
coordenada sequência de acontecimentos celulares 
e bioquímicos que são responsáveis pela reconsti-
tuição do tecido, segundo o estudo de Campos33.

O emprego de plantas medicinais é bastante 
eficiente para acelerar a cicatrização de feridas. 
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Nitz2, em seu experimento com Coronopus didymus 
e Calendula officinalis para tratar feridas cutâneas 
em ratos, relatam que o uso dessas plantas como 
tratamento foi responsável pela melhora e acele-
ração do processo cicatricial, uma vez que promo-
veu um aumento estatisticamente significante do 
número de fibroblastos e fibras colágenas. Nesse 
contexto, a utilização de plantas com fins medici-
nais se torna uma alternativa promissora e, por 
isso, a Uvarana foi alvo do presente estudo.

Nesse experimento utilizou-se a raiz da plan-
ta, seca e moída, conforme uso popular na região 
de Pitanga, Paraná. Descrito por populares, a ação 
da raiz apresenta efeito anti-inflamatório, analgé-
sico e cicatrizante, auxiliando na cura de feridas.

A partir do estudo realizado por Isaac34, 
conclui-se que os macrófagos são células impor-
tantíssimas no processo de resposta imunológica, 
uma vez que eles são responsáveis por produzir 
diferentes citocinas que auxiliam no processo de 
cicatrização, um dos efeitos dessas citocinas é a 
quimiotaxia.

No estudo proposto foi observada a presen-
ça de macrófagos em todos os grupos no terceiro 
dia e, de acordo com o estudo de Isaac, o extra-
to aquoso de Uvarana propicia a interação qui-
miotáxica, a qual foi demonstrada ao sétimo dia, 
onde o número de células do sistema imunoló-
gico (macrófagos) diminuiu consideravelmente, o 
que pode estar associado às reações do oxigênio, 
como diminuição do estresse oxidativo. 

Estudo realizado por Beltrame35, relata que 
o extrato bruto da Cordilyne Dracaenoides (Uva-
rana) reduz a produção de Óxido Nítrico (NO) na 
avaliação bioquímica e microbiológica.

No presente estudo observa-se a ação de 
redução do processo de produção do NO, pela 
diminuição de células mononucleares e pela re-
posição de colágeno tipo I ao sétimo dia quando 
comparado com o fármaco utilizado no estudo.

Csupor36 relatam que em alguns casos, o 
uso de plantas medicinais tem um impacto direto 
na cicatrização e, com efeito, também na ativida-
de anti-inflamatória. Também relatam que com a 
redução da inflamação, encurta-se o período in-
flamatório, sendo assim, remédios de ervas com 
um efeito anti-inflamatório tópico podem acelerar 
a cicatrização de feridas.

Este fato mencionado por Csupor36 corro-
bora com os achados no estudo proposto, onde 
foi observado a redução do processo inflama-
tório e a deposição de colágeno tanto o tipo III  
quanto o tipo I.

A aceleração no processo de cicatrização 
de feridas, atividade de certas plantas que con-
têm polissacarídeos foi clinicamente confirmada, 
e presume-se que esta atividade está fortemen-
te relacionada com a influência sobre o sistema 
imunológico. Nesse contexto, é comum o uso de 
raízes e folhas que têm o potencial de ação cica-
trizante como forma de tratamento para feridas.

Conforme estudo de Beltrame35, a Cordilyne 
Dracaenoides Kunth apresenta na sua composição 
terpenos e esteroides, bem como agentes fenólicos, 
tais princípios ativos resultam em diversas ativida-
des que possuem capacidade de facilitar e acelerar 
o processo cicatricial em tecidos lesionados.

CONCLUSÃO

Pode-se concluir que o extrato aquoso de 
Cordilyne Dracaenoides Kunth apresenta relevan-
te significância e eficácia no tratamento de lesões 
e pode ser utilizado como recurso terapêutico com 
finalidade de promover a reconstituição de tecidos 
lesionados.
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