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APRESENTAÇÃO
	
Ciência é uma palavra que vem do latim, “scientia”, que significa conhecimento. 

Basicamente, definimos ciência como todo conhecimento que é sistemático, que se 
baseia em um método organizado, que pode ser conquistado por meio de pesquisas. Já a 
tecnologia vem do grego, numa junção de “tecnos” (técnica, ofício, arte) e “logia” (estudo). 
Deste modo, enquanto a ciência se refere ao conhecimento, a tecnologia se refere às 
habilidades, técnicas e processos usados para produzir resultados.

A produção científica baseada no esforço comum de docentes e pesquisadores 
da área da saúde tem sido capaz de abrir novas fronteiras do conhecimento, gerando 
valor e também qualidade de vida. A ciência nos permite analisar o mundo ao redor e 
ver além, um individuo nascido hoje num país desenvolvido tem perspectiva de vida de 
mais de 80 anos e, mesmo nos países mais menos desenvolvidos, a expectativa de vida, 
atualmente, é de mais de 50 anos. Portanto, a ciência e a tecnologia são os fatores chave 
para explicar a redução da mortalidade por várias doenças, como as infecciosas, o avanço 
nos processos de diagnóstico, testes rápidos e mais específicos como os moleculares 
baseados em DNA, possibilidades de tratamentos específicos com medicamentos mais 
eficazes, desenvolvimento de vacinas e o consequente aumento da longevidade dos seres 
humanos.

Ciência e tecnologia são dois fatores que, inegavelmente, estão presentes nas 
nossas rotinas e associados nos direcionam principalmente para a resolução de problemas 
relacionados à saúde da população. Com a pandemia do Coronavírus, os novos métodos 
e as possibilidades que até então ainda estavam armazenadas em laboratórios chegaram 
ao conhecimento da sociedade evidenciando a importância de investimentos na área e 
consequentemente as pessoas viram na prática a importância da ciência e da tecnologia 
para o bem estar da comunidade.

Partindo deste princípio, essa nova proposta literária construída inicialmente de 
quatro volumes, propõe oferecer ao leitor material de qualidade fundamentado na premissa 
que compõe o título da obra, isto é, a busca de mecanismos científicos e tecnológicos que 
conduzam o reestabelecimento da saúde nos indivíduos.

Finalmente destacamos que a disponibilização destes dados através de uma 
literatura, rigorosamente avaliada, fundamenta a importância de uma comunicação sólida e 
relevante na área da saúde, assim a obra “Medicina: A ciência e a tecnologia em busca da 
cura - volume 3” proporcionará ao leitor dados e conceitos fundamentados e desenvolvidos 
em diversas partes do território nacional de maneira concisa e didática.  

Desejo uma ótima leitura a todos!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: INTRODUÇÃO: A lipodistrofia ginóide 
(LDG), conhecida popularmente como celulite, é 
uma hipodermodistrofia regional extremamente 
frequente na população feminina. A Coffea 
arábica é muito usada em cosméticos anticelulite 
devido à sua atividade lipolítica em células de 
gordura, com resultados significativos na redução 
do número de adipócitos, bem como diminuição 
do diâmetro. Já a Anadenanthera colubrinapossui 
ação antioxidante, prevenindo a formação 

dos radicais livres e captura dos mesmos. 
OBJETIVOS: Desenvolver uma emulsão 
semissólida destinada ao tratamento da LDG 
a partir de extratos vegetais de Coffea arábica 
e Anadenanthera colubrina, caracterizar suas 
características organolépticas e realizar testes 
físico-químicos no mesmo. METODOLOGIA: 
Foi desenvolvida uma formulação e o creme 
foi preparado e analisado no Laboratório 
de Controle de Qualidade do Laboratório 
Sobral. As características analisadas foram as 
características organolépticas (aspecto, cor e 
odor), pH, CCD e densidade. Foram utilizadas 
as metodologias previstas na Farmacopeia 
Brasileira 5ª edição (2019). RESULTADOS E 
DISCUSSÃO: A análise macroscópica do creme 
permitiu verificar que o produto apresenta uma 
cor levemente amarelada, aspecto cremoso, livre 
de grumos, com odor característico de essência 
de bebê. A textura é agradável, uniforme e 
de bom espalhamento. O creme produzido 
apresentou um pH de 6,00, estando dentro do 
pH fisiológico da pele e apresentando-se dentro 
dos padrões de segurança,sendo adequado 
ao pH cutâneo. A CCD foi empregada com o 
objetivo de determinar a presença ou ausência 
dos ativos utilizados, comprovando a presença 
dos ativos no creme.O ensaio de densidade 
teve como resultado um valor de 1,0402 g/cm³. 
CONSIDERAÇÕES FINAIS: De acordo com os 
resultados apresentados, é possível afirmar que 
a Coffea Arábica e a Anadenannthera Colubrina 
são substâncias com potencial aplicabilidade 
na área farmacêutica. A partir das avaliações 
do valor do pH, densidade e características 
organolépticas pode-se presumir a qualidade 
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da formulação, apresentando características desejáveis como o pH próximo ao fisiológico 
da pele e levemente ácido. Ressalta-se a importância da realização de experimentos que 
comprovem o seu potencial terapêutico, mecanismo de ação, toxicidade e os possíveis 
efeitos colaterais, com vistas a garantir a sua qualidade e segurança.
PALAVRAS-CHAVE: Lipodistrofia Ginóide. Creme para a Pele. Análise físico-química.

PREPARATION OF A TOPICAL USE CREAM FOR GYNOID LIPODYSTROPHY 
OF COFFEA ARABICA AND ANADENANNTHERA COLUBRIN

ABSTRACT: INTRODUCTION: Gynoid lipodystrophy (LDG), popularly known as cellulite, is 
a regional hypodermodystrophy extremely frequent in the female population. Coffea arabic 
is widely used in anti-cellulite cosmetics due to its lipolytic activity in fat cells, with significant 
results in reducing the number of adipocytes , as well as decrease in diameter. Anadenanthera 
colubrina, on the other hand, has antioxidant action, preventing the formation of free radicals 
and capturing them. OBJECTIVES: To develop a semi-solid emulsion for the treatment of 
LDG from plant extracts of Coffea arabica and Anadenanthera colubrina, characterize their 
organoleptic characteristics and perform physical tests chemicals in it. METHODOLOGY: 
A formulation was developed and the cream was prepared and analyzed in the Quality 
Control Laboratory of the Sobral Laboratory. The characteristics analyzed were organoleptic 
characteristics (appearance, color and odor), pH, TLC and density. The methodologies 
provided for in the Brazilian Pharmacopoeia 5th edition (2019) were used. RESULTS AND 
DISCUSSION: The macroscopic analysis of the cream allowed us to verify that the product 
has a slightly yellowish color, creamy appearance, free of lumps, with a characteristic odor of 
baby essence. The texture is nice, uniform and spreads well. The cream produced had a pH of 
6.00, being within the physiological pH of the skin and presenting itself within safety standards, 
being suitable for the skin pH. The CCD was used in order to determine the presence or 
absence of the actives used, proving the presence of the actives in the cream. The density 
test resulted in a value of 1,0402 g/cm³. FINAL CONSIDERATIONS: According to the results 
presented, it is possible to affirm that Coffea Arabica and Anadenannthera Colubrina are 
substances with potential applicability in the pharmaceutical area. From the evaluations of 
the pH value, density and organoleptic characteristics, the quality of the formulation can be 
assumed, presenting desirable characteristics such as pH close to the physiological of the 
skin and slightly acidic. It emphasizes the importance of carrying out experiments that prove 
its therapeutic potential, mechanism of action, toxicity and possible side effects, with a view to 
guaranteeing its quality and safety.
KEYWORDS: Gynoid Lipodystrophy. Skin Cream. Chemical physical analysis.

1 | 	INTRODUÇÃO
A lipodistrofia ginóide (LDG), conhecida popularmente como celulite, é uma 

hipodermodistrofia regionalcuja incidência é significativamente maior na mulher. Possui 
fator predisponente genético-constitucional, com múltiplos fatores etiológicos complexos 
e interligados, e é extremamente frequentena população feminina, com incidência entre 
15 e 45 anos. Cerca de 95% das mulheres apresentarão algum grau de celulite em algum 
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momento da vida (PASCHOAL; CUNHA; CIPORKIN, 2012).
As regiões do corpo com maior incidência são a região dos quadris, nádegas, 

membros inferiores e,menos frequentemente, o abdômen e a face látero-posterior dos 
braços (FRANÇA et al., 2016). Fatores como estilo de vidasedentário, posições que 
impedem o fluxo sanguíneo normal, hábitos alimentarespouco saudáveis, predisposição 
genética, medicamentos frouxidão da pele após aperda de peso são importantes para o 
seu desenvolvimento (ALMEIDA; KILIAN; MOREIRA, 2015).

A alimentação adequada, evitando alimentos industrializados, refinados, fritos, 
consumindo adequadamente fibras, havendofrequência alimentar e atividade física sob 
orientação de umprofissional habilitado, são práticas diárias que contribuempara perda 
e manutenção de peso, consequentementeevitando o crescimento de células adiposas, 
melhorando aaparência da LDG.O uso de fitoterápicos com propriedades anti-inflamatórias, 
antioxidantes, estimulantes das estruturas do tecidoconjuntivo e vascular e com finalidade 
de ativar a lipólisesurge como proposta de tratamento para a celulite (ROSA; ZANATTA; 
DAVID, 2016).

O tratamento tópico para a LDG consiste na administração de ativos cosméticos 
naturais e/ou sintéticos. Geralmente, as substâncias sãoveiculadas em formas semissólidas 
tópicas, que permitem facilidade de aplicação epodem proporcionar penetração nas camadas 
mais profundas da pele. A literatura demonstra que a associação de ativos presentes em 
emulsões cremosas apresenta resultados que são visivelmente satisfatórios,por terem as 
propriedades de atuar na lipólise, microcirculação e melhorara aparência da pele (FRANÇA 
et al., 2016).

Muitas das substâncias ativas utilizadas em cosméticos no combate a LDG 
agem sobre otecido adiposo e tecido conjuntivo, realizando a lipólise ou degradação 
dos lóbulosde gordura. A ação desses cosméticos também depende da utilização de 
um veículofarmacêutico apropriado, que possibilite maior estabilidade à substância 
ativa,permita sua aplicação e ação local (SOUZA; COSTA; SILVA, 2019).

Muitas fórmulas já são estudadas para o desenvolvimento deste tipo de cosmético.A 
literatura mostra diversos tipos de princípios ativos, sejam eles naturais e/ousintéticos 
que são eficazes no tratamento da LDG. O uso de fitoterápicos com propriedades anti-
inflamatórias, antioxidantes, estimulantes das estruturas do tecidoconjuntivo e vascular e 
com finalidade de ativar a lipólisesurge como proposta de tratamento, podendo ter um 
efeito de redução e/ou eliminação da LDG existente (ROSA; ZANATTA; DAVID, 2016).

ACoffea arábica é muito usada em cosméticos anticelulite devido à sua atividade 
lipolítica em células de gordura. As emulsões de cafeína em uso tópico apresentam 
resultados significativos na redução do número de adipócitos, bem como diminuição do 
diâmetro, sendo a mais indicada com ação lipolítica, no complemento do tratamento da 
LDG (FERNANDES et al., 2015).

O uso de cremes que contenham esse ativo, tem a ação de eliminar os líquidos em 
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excesso e facilitar a queima de gordura. A cafeína também possui efeito estimulante sobre 
a microcirculação cutânea e atua diretamente nas células adiposas, promovendo lipólise, 
inibindo a fosfodiesterase, e assim aumentando os níveis de adenosina monofosfato cíclica 
(AMPC), que ativa a enzima lipase de triglicerídeos e os quebra em ácidos graxos livres e 
glicerol (TORRES; FERREIRA, 2017). 

Uma planta que tem sido muito utiliza na medicina popular devido à suas 
propriedades farmacológicas é a Anadenanthera colubrina, popularmente conhecida como 
“angico”. Esse ativo possui atividade antioxidante, sendo capaz deestabilizar os radicais 
livres, exercendo um papel importante na modulação enzimática, estimulação do sistema 
imune, diminuição da agregação plaquetária e modulação dometabolismo hormonal (SILVA; 
AGUIAR; FREITAS, 2020). Para o interesse deste trabalho, a perspetiva da Anadenanthera 
colubrina como anticelulítico, seria a sua ação antioxidante, prevenindo a formação dos 
radicais livres e captura dos mesmos.

Em se tratando de ativos naturais, a instabilidade é algo quepode atrapalhar a 
eficácia e acelerar a deterioração do produto. A nanoencapsulação é uma maneira de 
melhorar essa condição, alémde fazer a liberação gradativa das substâncias. Para que 
os ativos lipolíticos cheguem até as camadas mais profundas e cumpram sua função, é 
necessário o uso de veículos vetoriais como nanosferas, fitossomas, lipossomas e silanóis 
(ARAÚJO et al., 2019).

A LDG é uma alteração indesejável na pele, que proporciona um desgastefísico e 
emocional, principalmente em mulheres. Assim, muitas vezes as pessoasafetadas buscam 
tratamentos e/ou produtos que não são seguros e que podemcausar prejuízos maiores, 
tanto financeiros como físicos e psicológicos.O interesse pelo tema proposto deu-se 
através de um problema que afeta a autoestima da população feminina, refletindo em uma 
grande procura no mercado da cosmetologia e estética por produtos ou procedimentos que 
eliminem ou minimizem os efeitos da LDG na pele. 

Pretende-se que ao final do presente trabalho possa descobrir um produto 
fotoquímico para o tratamento e prevenção da celulite, e que os profissionais de área 
tenham conhecimentos sobre a atuação dos ativos no problema citado. Assim, o objetivo 
deste estudo foi desenvolver uma emulsão semissólida destinada ao tratamento da LDG, 
partir de extratos vegetais de Coffea arábica e Anadenanthera colubrina, caracterizar o 
creme em termos de características organolépticas e realizar testes físicos químicos de 
densidade, cromatografia de camada delgada (CDC) e pH.

2 | 	MATERIAIS E MÉTODOS

2.1	 Tipo de Estudo
Trata-se de uma pesquisa laboratorial de abordagem quantitativa. De acordo com 
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Marconi; Lakatos (2017), esse tipo de pesquisa tem como característica a realização 
em ambiente controlado, seja umlaboratório ou não. Estas pesquisas, que geralmente 
sãoexperimentais, adotam ambientes de simulação parareproduzir o fenômeno objeto do 
estudo, além de utilizar-se de instrumentos específicos e precisos de coleta eanálise de 
material (MARCONI; LAKATOS, 2017).

A pesquisa quantitativa trabalha comvariáveis expressas sob a forma de dados 
numéricos e emprega recursos e técnicas estatísticas para classificá-los, compará-los e 
analisá-los (SILVA, 2004).

2.2	 Etapas de Produção do Produto
Para a seleção dos excipientes, foi realizada uma pesquisa bibliográfica. As 

concentrações que foramutilizadas para a preparação de uma emulsão firmadora 
corporal foram baseadas através da distribuidora de produtos farmacêuticos Chemyunion 
e do Laboratório de Indústria Farmacêutica Sobral. Situa-se no Quadro 1 a formulação 
desenvolvida de acordo com cada fase do processo de fabricação do fornecedor.

FASE A
COMPONENTES FUNÇÃO CONCENTRAÇÃO

Emulfeel SGP Emulsificante 15g
FASE B

COMPONENTES FUNÇÃO CONCENTRAÇÃO
Slimbuster L Ativo 10g

Oleato de decila Emoliente 5g
Biomimetic LRF Complex Emoliente 50g

FASE C
COMPONENTES FUNÇÃO CONCENTRAÇÃO
Água deionizada Solvente 400ml

FASE D
COMPONENTES FUNÇÃO CONCENTRAÇÃO

Hebeatol Plus Antimicrobiano 4g
Metilparabeno Antimicrobiano 1,5g

Essência de Bebê Aromatizante 2g
FASE E

COMPONENTES FUNÇÃO CONCENTRAÇÃO
Água deionizada Solvente 100ml

Quadro 1 – Componentes utilizados na formulação de acordo com as fases. Floriano, 2020.

Fonte: Chemyunion

Na elaboração do mousse foram pesados todos os componentes separadamente, 
misturando os componentes. Na fase A foi pesado o Emulfeel. Na fase B, foi adicionado 
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o Slimbuster L e logo em seguida foi acrescentado o Oleato de decila e Biomimetic LRF 
Complex, aquecendo em banho-maria a 45°, e misturando a fase B dentro da Fase A.

Na fase C, foi adicionado água deionizada e agitado manualmente por 15 minutos 
com bastão de vidro. Na fase D, foi adicionado o Hebeatol Plus e logo em seguida o 
Metilparabeno e Essência de Bebê. Na fase E, e última,foi adicionado novamente aágua 
deionizada.

2.3	 Equipamentos Utilizados

•	 Balança analítica

•	 Phmetro

•	 Banho maria

•	 Câmara escura

•	 Cromatografia de Camada Delgada (CCD)

•	 Picnômetro

•	 Agitador

2.4	 Análise das Características Organolépticas
Foramanalisadas as características organolépticas da formulação como odor, 

aspecto e cor. Esta avaliação foi realizada após a preparação da formulação.

2.5	 Determinação do pH
A determinação do pHfoi realizada através de uma pequena amostra coletada da 

emulsão desenvolvida e mergulhada no eletrodo do PHmetro. Logo após foi observado o 
resultado.

2.6	 CCD
A CCD foi empregada com o objetivo de determinar a presença ou ausência dos 

ativos, de acordo com os protocolos da Farmacopéia Brasileira (BRASIL, 2019).

2.6.1	 CCD Anadenanthera colubrina

Para a realização deste teste foi utilizado uma fase móvel: Acetato de etila, Ácido 
fórmico e Água deionizada na proporção 90:5:5, uma solução referência: 1mg de Catequina 
e dissolver em 1ml de Álcool etílico. A solução amostra foi diluído 0,2ml do extrato fluido 
para 10ml de Álcool metílico. 

O procedimento consistiu em aplicar na comatoplaca, separadamente em forma 
de banda, 20ul da solução amostra e 20ul da solução referência. Foi desenvolvido o 
cromatograma.  Removeu-se a placa e deixou-se secar o ar. Foi nebulizada a placa com 
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Vanilina 1% (p/v) em Álcool etílico e, em seguida nebulizada com ácido clorídrico. 

2.6.2	 CCD Coffea arábica

Para a realização deste teste foram ultilizados: Sílica gel GF254. Na Fase móvel: 
Ácido fórmico, água, metil-etil-cetona e Acetato de etila (10:10:30:50). Uma solução 
referência: 2mg de ácido caféico, 2mg de ácido clorogênico e 5mg de rutina e dissolvido 
com 30ml de metanol. A solução amostra foi pesada 2g do mousse adicionar 10ml de 
metanol e agitada durante 5 minutos.

O procedimento consistiu em aplicar no cromatograma separadamente em forma 
de banda de 20mm a 1cm de distância, 15ul de cada uma das soluções descritas.  Foi 
removida a placa, deixou-se secar o ar, nebulizou-se com a solução de difenilborato de 
aminoetanol SR e depois com a solução de macrogol a 5% (p/v) em metanol, e deixou-se 
secar o ar e examinou-se sobre a luz ultravioleta 365nm.

2.7	 Análise da Densidade
A análise da densidade foi realizada através do picnômetro com uma pequena 

amostra a ser pesada, posteriormente foi feito o cálculo a partir da fórmula:
D=peso do picnômetro com a amostra – 30.7142g
10.2204g          

3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO
Devido a adição de vários componentes em uma formulação é possível que sejam 

ocasionados problemas de instabilidade devido à incompatibilidade físico-química. Esses 
fatores são limitantes na incorporação de ativos em formulações cosméticas (CAMPOS et 
al., 2013). Por esse motivo, são realizados os ensaios físico-químicos, que são operações 
técnicas que consistem em determinar uma ou mais características de um produto, processo 
ou serviço, de acordo com um procedimento especificado (BRASIL, 2008).

Os parâmetros avaliados são definidos pelo formulador, de modo geral são avaliadas 
as características organolépticas (cor, aspecto, odor) e características físico-químicas que 
incluem valor do pH, viscosidade e densidade. Esses parâmetros são avaliados no fim de 
cada ciclo (BRASIL, 2008).

A análise macroscópica do creme permitiu verificar que o produto apresenta uma cor 
levemente amarelada, aspecto cremoso, livre de grumos (Figura 1), com odor característico 
de essência de bebê. A textura é agradável, uniforme e de bom espalhamento. 

A instabilidade de formulações cosméticas podeser detectada em alguns casos 
através de alterações físicas no aspecto, cor e odor das formulações (ALLEN JÚNIOR, 2002). 
Com relação às características organolépticas da formulação, a mesma não apresentou 
alterações quanto a coloração, odor e aspecto, mantendo-seestável macroscopicamente.
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Figura 1: Creme feito à base de extratos vegetais de Coffea arábica e Anadenanthera colubrina.

Fonte:Dados da pesquisa, 2020.

As características organolépticas são bons indicativos para avaliar se as formas 
farmacêuticas apresentam ou não alterações na qualidade do produto. Além de permitirem 
avaliar, de imediato, o estado da amostra em estudo, com o objetivo de verificar alterações 
como separação de fases, precipitação e turvação, possibilitando o reconhecimento 
primário do produto (BRASIL, 2008).

De acordo com Deccache (2006), fatores como: a compatibilidade dos componentes 
da formulação, eficácia, e segurança de uso, possuem relação com a determinação do 
pH, sendo estes nos estudos de estabilidade um importante parâmetro de monitoração a 
ser avaliado. A qualidade dos produtos pode ser comprometida pela presença de reações 
químicas que resultam da alteração do pH.

De acordo com Silva et al (2019) o pH da pele possui variações dependendo da 
região do corpo e idade, sendo o pHfisiológico entre 4,0 e 6,5, considerado como levemente 
ácido e contribuindo assim para a proteção da superfície cutânea contra a ação de bactérias 
e fungos.

O creme produzido apresentou um pH de 6,00, estando dentro do pH fisiológico 
da pele e apresentando-se dentro dos padrões de segurança, conforme disposto,sendo 
adequado ao pH cutâneo e corroborando para a redução dos riscos de impacto na pele, 
bem como para a obtenção de um produto mais estável e seguropara uso.  

O uso de produtos tópicos com pH ligeiramente ácido é recomendado por serem 
menos irritantes que os alcalinos e não interferirem na microbiota cutânea (SCHMIDT; 
MARTINS, 2007). 

A CCD foi empregada com o objetivo de determinar a presença ou ausência dos 
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ativos utilizados, de acordo com os protocolos da Farmacopéia Brasileira (BRASIL, 2019). 
Os dois pontos principais no cromatograma obtido com a solução 1 correspondem em 
posição e cor aos do cromatograma obtido com a solução 2, conforme a Figura 2 e a Figura 
3, comprovando a presença dos ativos no creme.

Figura 2: Resultados CCD Coffea arábica.

Fonte:Dados da pesquisa, 2020. 

Figura 3: Resultados CCD Anadenanthera colubrina.

Fonte:Dados da pesquisa, 2020.

O ensaio de densidade teve como resultado um valor de 1,0402 g/cm³. Esta análise 
é importante para a garantia da qualidade e manutenção das características do produto, 
durante seu prazo de validade (BRASIL, 2008).
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4 | 	CONSIDERAÇÕES FINAIS
De acordo com os resultados apresentados, é possível afirmar que a Coffea 

Arábica e a Anadenannthera Colubrina são substâncias com potencial aplicabilidade na 
área farmacêutica. A partir das avaliações do valor do pH, densidade e características 
organolépticas pode-se presumir a qualidade da formulação, apresentando características 
desejáveis como o pH próximo ao fisiológico da pele e levemente ácido. Além disso, a 
preparação apresentou aspectos como a cor, consistência, odor e a homogeneidade 
atraentes, requisitos indispensáveis na aceitação pelo cliente.

Considerando a fitoquímica destes fitoterápicos e os estudos de literatura científica 
é válido afirmar que as mesmas são providas de uma gama de constituintes bioativos, onde 
podem ser destacados as propriedades lipolítica e antioxidante, atuando deste modo no 
tratamento da LDG. Ademais, o delineamento de formulações cosméticas com a utilização 
de princípios ativos de origem vegetal constitui uma questão também de caráter ecológico, 
e corrobora assim para uma melhor exploração da biodiversidade brasileira, também 
levando a contribuir com o desenvolvimento regional e social.

Ressalta-se a importância da realização de experimentos que comprovem o seu 
potencial terapêutico, mecanismo de ação, toxicidade e os possíveis efeitos colaterais. 
Além do que, é necessário executar testes de estabilidade da formulação com vistas a 
garantir a sua qualidade e segurança.
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