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Aesculus hippocastanum L.

IDENTIFICAÇÃO

Família
Sapindaceae.(1)

Nomenclatura popular
Castanha-da-índia.(2)

Parte utilizada/órgão vegetal
Semente.(2)

INDICAÇÕES TERAPÊUTICAS 
Para o tratamento da insuficiência venosa e fragili-
dade capilar.(3,4,5)

CONTRAINDICAÇÕES 
Pacientes com histórico de hipersensibilidade e aler-
gia a qualquer um dos componentes do fitoterápico 
não devem fazer uso do produto. Esse fitoterápico 
é contraindicado para pessoas com hipersensibili-
dade a escina ou a extratos de A. hippocastanum e 
pacientes com insuficiência renal ou hepática.(6) Há 
indícios de que a absorção de escina seja maior em 
crianças, predispondo-as a maior toxicidade.(7)

PRECAUÇÕES DE USO
Toxicidade renal e hepática foram relatadas com o 
uso de preparados a base de A. hippocastanum em 
pacientes propensos a esse tipo de distúrbios.(6)

Embora não existam restrições, pacientes idosos 
só devem utilizar o fitoterápico com orientação 
médica.
De acordo com a categoria de risco de fármacos 
destinados às mulheres grávidas, esse fitoterápico 
está incluído na categoria de risco C: não foram 
realizados estudos em animais e em mulheres grávi-
das; ou então, os estudos em animais revelaram ris-
co, mas não existem estudos disponíveis realizados 
em mulheres grávidas. 
Esse fitoterápico não deve ser utilizado por mulhe-
res grávidas sem orientação médica, assim como 
por crianças e adolescentes.(18)

EFEITOS ADVERSOS
Após ingestão do fitoterápico podem ocorrer, em 
casos isolados, prurido, náuseas e desconforto 

gátrico.(8,9) Raramente podem ocorrer irritação da 
mucosa gástrica e refluxo.(7)

INTERAÇÕES MEDICAMENTOSAS
Esse fitoterápico não deve ser administrado com an-
ticoagulantes orais, pois pode potencializar seu efei-
to anticoagulante.(7) Cerca de 90% de escina ligam-
se às proteínas plasmáticas, podendo interferir com 
a distribuição de outras drogas.(6,7) Um caso de insu-
ficiência renal foi relatado após administração con-
comitante de escina e o antibiótico gentamicina.(10)

FORMAS FARMACÊUTICAS
Cápsulas ou comprimidos contendo extrato etanó-
lico seco padronizado e gel.(3)

Armazenar ao abrigo da luz e de umidade.(3)

VIAS DE ADMINISTRAÇÃO E POSOLOGIA 
(DOSE E INTERVALO)
Oral. Dose diária: 250 a 312 mg (dividida em duas 
vezes ao dia) do extrato padronizado contendo 16 a 
20% de glicosídeos triterpênicos (equivalente a 100 
mg de escina).(3)

Tópico. Gel para uso tópico contendo 2% de esci-
na.(3)

TEMPO DE UTILIZAÇÃO
Não foram encontrados dados descritos na literatu-
ra consultada sobre o tempo máximo de utilização. 
O tempo de uso depende da indicação terapêutica 
e da evolução do quadro acompanhado pelo profis-
sional prescritor.

SUPERDOSAGEM
Se ingerido em altas doses esse fitoterápico pode 
causar vômitos, diarreia, fraqueza, espasmos mus-
culares, dilatação da pupila, falta de coordenação e 
distúrbios da visão e da consciência.(11)

Assim como todos os extratos vegetais ricos em sa-
poninas, podem ocorrer irritação da mucosa gástri-
ca e refluxo. Quando grande quantidade de escina 
é absorvida através da mucosa gastrointestinal irri-
tada ou lesionada, pode ocorrer hemólise, associada 
a dano renal.(12,13)

Em caso de superdosagem, suspender o fitoterápico 
imediatamente. Recomenda-se tratamento de su-
porte sintomático com medidas habituais de apoio 
e controle das funções vitais.
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PRESCRIÇÃO
Fitoterápico, isento de prescrição médica.

PRINCIPAIS CLASSES QUÍMICAS
Cumarinas, flavonoides e saponinas.(2,3)

INFORMAÇÕES SOBRE SEGURANÇA E 
EFICÁCIA

Ensaios não-clínicos
Farmacológicos 
A administração intravenosa do extrato etanólico 
95% das sementes de castanha-da-índia em cobaia 
(0,2–0,4 mL/kg) provocou redução do eritema in-
duzido por histamina. Foi observado que o extrato 
etanólico 30% por via oral, produziu efeito prote-
tor em ratos, nos ensaios de edema de pata e artri-
te induzida por carragenina. Após a administração 
intraperitoneal da fração contendo saponinas iso-
ladas do extrato das sementes da castanha-da-índia 
produziu atividades analgésica, anti-inflamatória 
e antipirética in vivo. Além disso, essa fração foi 
capaz de inibir a enzima prostaglandina sintetase 
in vitro. Ensaio realizado em ratos indicou que a 
administração intravenosa de escina (0,5–120 mg/
kg) inibiu o edema de pata de rato e a formação de 
granuloma.(3)

Toxicológicos
Turolla e Nascimento(15) apresentam vários estudos 
sobre preparações a base de A. hippocastanum e rela-
tam que nessas pesquisas houve baixa ou nenhuma 
toxicidade aguda e crônica, e terato e genotoxidade, 
em diferentes espécies animais.

Ensaios clínicos
Farmacológicos
De 23 estudos realizados em humanos com admi-
nistração oral do extrato de Aesculus hippocastanum, 
num total de 4.339 pacientes participantes, para 
comprovação da sua ação sobre as desordens veno-
sas, todos apresentaram resultados positivos com 
melhora do estado do paciente.(7)

Em estudos de metanálises e revisões de alguns en-
saios randomizados, duplo-cegos e controlados 
verificou-se que o extrato das sementes de A. hippo-
castanum foi eficaz no tratamento da insuficiência 
venosa crônica.(16,17)

Toxicológicos
Em estudos com oito espécies do gênero Aesculus fo-
ram relatados que 3.099 casos analisados de 1985 a 
1994, cerca de 50% das exposições ocorreram com 
crianças entre 0 e 5 anos de idade. Em 77% dos 
casos (2374) não foram detectados quaisquer efei-
tos tóxicos; em 11,5% dos casos (356) ocorreram 
efeitos mínimos a moderados. Nos demais 11,5% 
(359) dos casos, os efeitos foram classificados como 
de toxicidade potencialmente desconhecida.(14)
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