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Efeitos benéficos sobre o
desempenho fisico

Reduz a fadiga e a depressao

Diminui o risco de
doencas cardiovasculares

Popularmente conhecida como raiz de ouro ou raiz artica, a Rhodiola rosea é uma planta perene pertencente a familia
Crassulaceae, cultivada principalmente na Europa, na Asia e na América do Norte. As raizes e os rizomas da Rhodiola rosea
sdo ricas em compostos organicos com propriedades terapéuticas, como taninos, fenois, acidos, alcaloides, flavondides e
quinonas, que vem sendo utilizados ha milhares de anos pela medicina popular sob a forma de chas ou tbnicos, sobretudo na
China, na Russia e nos paises escandinavos. Entretanto, devido ao seu sabor ligeiramente amargo, atualmente as raizes da
Rhodiola rosea sao secas, trituradas e incorporadas em formas farmacéuticas que as tornem mais palatdveis para consumo.
Dentre 0s principais usos medicinais ja comprovados da Rhodiola rosea destacam-se a reducao do estresse fisico e mental,
da fadiga e da depressdo, a melhora do humor, os efeitos anti-inflamatorios e antioxidantes e a prevencdo de doencas

cardiovasculares.?
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FIGURA 1 — Planta de Rhodiola rosea (A) e estrutura quimica do seu principal
constituinte ativo, o salidrosideo (B). Adaptado de SAUNDERS et al., 2014.

O salidrosideo € um glicosideo fenilpropandide
considerado o principal composto bioativo
presente na Rhodiola rosea, biosintetizado a
partir do metabolismo da tirosina e posterior
glucosilagao do tirosol (Figura 1).2-*

Em um estudo que avaliou os efeitos
moleculares da administracdo de extratos de
Rhodiola rosea ou do salidrosideo em células
humanas, a expressao de mais de 100 genes se
mostrou alterada, muitos destes envolvidos em
vias metabolicas, vias de comunicacao celular,
e funcionamento do sistema imune.®
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Estudos pré-clinicos demonstraram que a estimulacao da via do PI3K/AKT/mTOR pelo salidrosideo é um principais
mecanismos envolvidos no efeito neuroprotetor da Rhodiola rosea, ja que essa via desempenha um papel crucial na
promocgdo da sobrevivéncia neuronal. Em modelos celulares de doengas neurodegenerativas, tais como a Doenca de
Parkinson e a Doenca de Alzheimer, o tratamento com salidrosideo diminui a producao de espécies reativas de oxigénio
e nitrogénio, o depdsito e a toxicidade dos peptideos beta amildide e alfa-sinucleina, inibe o colapso mitocondrial, a
apoptose, a condensacéo da cromatina e a liberagdo de lactato desidrogenase.*®

0 consumo de extratos de Rhodiola rosea também pode ser benéfico para o tratamento de diversas condigdes clinicas
devido as suas propriedades anti-inflamatorias. O uso de extratos dessa planta tem sido atribuidos a inibicdo da liberacéo
de citocinas inflamatérias, como o fator de necrose tumoral (TNF-a) e a interleucina 6 (IL-6), bem como a regulacdo
da migracdo de células inflamatdrias através da diminuicdo dos niveis de NF-« B (fator nuclear kappa B) e das quinases

JNK, p38 e ERK1/2.71°
Os efeitos adaptogénicos e antidepressivos da Rhodiola rosea, por sua vez, vem sendo relacionados a diversos

mecanismos bioquimicos. Dentre eles, destacam-se as propriedades anti-inflamatorias do salidrosideo, a regulagéo
do eixo hipotadlamo-hipdfise-adrenal (diminuicdo dos niveis de p-SAPK/p-JNK, dxido nitrico e cortisol), a estimulacao
do metabolismo energético celular via ativagdo da sintese de ATP na mitocondria, 0 aumento da sinalizagdo via fator

neurotrofico derivado do cérebro e seu receptor do tipo tirosina quinase (BDNF-TrKB), o aumento dos niveis da proteina
de choque térmico Hsp70 e do neuropeptideo Y, além da liberagdo de neurotransmissores. 41112

EVIDENCIAS NA LITERATURA

B FADIGA, ESTRESSE FiSICO E DESEMPENHO ATLETICO

As respostas fisioldgicas ao estresse envolvem a estimulacdo do sistema nervoso autdnomo e a modificacdes de
diversas vias metabdlicas, impactando negativamente no funcionamento de varios 6rgaos e sistemas (Figura 2). Embora
tais respostas possam se manifestar de maneira distinta entre os individuos, a fadiga e a exaustao se caracterizam como
sintomas-chave do estresse e podem acarretar em uma condicédo clinica conhecida como Sindrome de Burnout.™ 4

Adaptogenos ou substancias adaptogénicas sdo insumos de origem natural capazes de modificar ou normalizar as
respostas bioldgicas frente situagdes de estresse e promover a homeostase de processos fisioldgicos, conferindo assim
maior resisténcia e adaptabilidade ao organismo.™

O potencial adaptogénico da Rhodiola rosea vem sendo amplamente descrito na literatura cientifica e explorado
principalmente para o tratamento da fadiga fisica e mental.'®1®

Em um estudo randomizado e duplo-cego individuos de ambos o0s sexos e com faixa etdria entre 20 a 50 anos,
diagnosticados com sindrome de Burnout, e que receberam diariamente o tratamento por via oral com 576 mg de um
extrato obtido da Rhodiola rosea durante 4 semanas, apresentaram melhora clinica significativa quanto a qualidade de
vida e aos sintomas de fadiga, bem como apresentaram uma diminui¢ao dos niveis de cortisol matinal.™

Recentemente, um estudo multicéntrico realizado com homens e mulheres com idade média de 37,8 + 9,5 anos
também demonstrou que a administracdo didria de 400 mg de um extrato de Rhodiola rosea, por via oral e durante 8
semanas, possui um perfil de seguranca e tolerabilidade adequado e é capaz de atenuar significativamente a fadiga
geral, a fadiga fisica, a fadiga mental, além de atenuar a reducao da atividade geral e da motivagao.®

Quanto a melhora do desempenho atlético, ja foi demonstrado que o consumo agudo de 200 mg de um extrato de
Rhodiola rosea contendo 1% de salidrosideo aumenta em até 3% o tempo para exaustdo em cicloergdbmetro."
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- Exaustdo

* Dor de cabeca

- Fadiga

- Falta de energia

- Tensdo e dor muscular

- Aumento da pressao
sanguinea

- Modificagéo do apetite -
- Alteraces - =T
gastrointestinais

- Disfungao sexual
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* Desatencdo e dificuldade
de concentragdo

- Alteracoes de humor

- Irritabilidade

- Alteracdes do sono

- Sensagdo de perda do auto-controle

- Disturbios alimentares

- Aumento do consumo de &lcool ou tabaco
- Habitos nervosos (como roer as unhas)

- Propensao a erros

+ Auséncias no trabalho

Figura 2 — Sintomas gerais do estresse fisico e mental. Adaptado de ANGHELESCU et al., 2018.

Além da melhora da resisténcia, o consumo de uma dose
aguda de 3 mg/kg diminui a frequéncia cardiaca e a percepcéo
de esforgo, assim como o consumo de 170 mg de extrato de
Rhodliola rosea por dia durante 4 semanas reduzir 0s niveis de
lactato e de biomarcadores de dano muscular em resposta ao
exercicio fisico aerobico em jovens atletas.™

Em mulheres com idade entre 18 a 24 anos que receberam
0 tratamento com 1500 mg de extrato de Rhodiola rosea
durante 3 dias, somado a ingestdo de 500 mg do mesmo
extrato 30 minutos antes do treino, também foi observado um
efeito benéfico sobre o desempenho em sessoes de exercicio
anaerabico.®

M EFEITO ANTIOXIDANTE E ANTI-INFLAMATORIO

Condicoes de estresse intenso ou prolongado também podem
alterar a dinmica energética celular ao induzirem disfuncéo
mitocondrial € a producdo excessiva de espécies reativas
de oxigénio e nitrogénio. Essas moléculas, por sua vez, ao
modificarem a estrutura de proteinas e membranas celulares,
desencadeiam respostas inflamatorias e processos de morte
celular, como a apoptose.

Através da andlise do plasma de jovens atletas do sexo
masculino, ja foi demonstrado que a administragdo de 100
mg de um extrato de Rhodiola rosea duas vezes ao dia, por 4
semanas, aumenta a capacidade antioxidante total e diminui a
formacéo de espécies reativas, confirmando resultados in vitro
que demonstraram o efeito antioxidante do extrato da planta em
culturas de células humanas.?®2

Além desse efeito antioxidante, evidéncias cientificas
demonstram que extratos de Rhodiola rosea também séo capaz
de modular diretamente a resposta imune e, assim, exercer um
efeito anti-inflamatorio significativo.8°

Uma diminuigdo significativa dos niveis séricos de proteina
C-reativa e da enzima creatinina quinase apos a realizagéo de
exercicio fisico exaustivo foi observada em individuos jovens
saudaveis que foram previamente tratados com 60 mg de um
extrato de Rhodiola rosea durante 30 dias.?’

Estudos pré-clinicos demonstram a capacidade dos componentes
bioativos da Rhodiola rosea em inibir outras vias metabdlicas
envolvidas no desenvolvimento de processos inflamatorios.
Com isso, atualmente vem sendo considerada cada vez mais
a utilizacéo dessa planta no tratamento de diversas condicoes
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clinicas em humanos que estao relacionados com aumento de moléculas de carater inflamatorio, tais como dor neuropatica,
diabetes, doencgas neurodegenerativas (Parkinson e Alzheimer) e cancer.25-28

B DEPRESSAO

A depressao é um transtorno de humor altamente incapacitante caracterizado pelo sentimento persistente de tristeza e
perda de interesse ou prazer, cansaco, dificuldade de concentracéo e alteracbes do sono e do apetite. Esse transtorno é
considerado um grave problema de satde publico, que j& atinge mais de 300 milhdes de pessoas em todo o mundo.?®

A etiologia da depressao é multifatorial e envolve alteragdes no eixo hipotalamo-hipdfise-adrenal, em fatores neurotroficos e
em diferentes vias de sinalizagdo envolvidas na comunicagéo e sobrevivéncia celular, além de processos de neuroinflamagéo. 30

Os efeitos benéficos dos extratos de Rhodiola rosea no tratamento da depressdo sao sustentados por estudos pré-clinicos que
demonstram sua capacidade de modular o funcionamento do sistema nervoso central e evidéncias clinicas que confirmam
sua eficdcia em aliviar os sintomas desse transtorno. Em um estudo realizado com individuos de ambos 0s sexos e com faixa
etaria 18 70 anos, o tratamento com 340 ou 680 mg de um extrato de Rhodiola rosea durante 6 semanas se mostrou capaz
de atenuar sintomas associados a depressao leve ou moderada.””

Recentemente, um estudo demonstrou a eficacia e a tolerabilidade o tratamento com um extrato de Rhodiola rosea em
comparagdo a utilizacdo de um antidepressivo classico, a sertralina. Foi demonstrado que uma dose didria de 340 mg
desse extrato durante 12 semanas é capaz de atenuar as manifestagdes clinicas da depressdo leve a moderada, e €
melhor tolerada do que a sertralina, 0 que sugere sua aplicagdo como uma alternativa de tratamento para pacientes que sao
intolerantes aos efeitos adversos dos antidepressivos convencionais.s?

A mesma dose (340 mg) de um extrato de Rhodiola rosea, administrado a adultos entre 18 e 55 anos de idade durante
10 semana, também se mostrou eficaz na melhora de sintomas ansiosos em pacientes diagnosticados com transtorno de
ansiedade generalizada.®

B PREVENGAO DE DOENGAS CARDIOVASCULARES

As doencas cardiovasculares compreendem diversas condigoes clinicas que afetam diretamente o funcionamento do coragéo
e dos vasos sanguineos, e atualmente sdo consideradas uma das maiores causas de morte no mundo.3

Diversos fatores contribuem para o desenvolvimento de doengas cardiovasculares, entretanto, 0 aumento da pressao arterial,
as dislipidemias e a hiperglicemia s&o 0s principais responsaveis pelo desenvolvimento de processos inflamatorios que
alteram a estrutura da parede dos vasos sanguineos e das células cardiacas, interferem com o fluxo de sangue e com a
oxigenacdo de tecidos vitais.**

Além de suas propriedades anti-inflamatorias ja citadas, estudos pré-clinicos demonstram também os efeitos cardioprotetores
relacionados ao uso de extratos de Rhodiola rosea.?

Ja foi descrita a capacidade de extratos desta planta em reduzir a pressao arterial, o fluxo sanguineo coronariano e o
aumento da contratilidade no periodo pds-isquémico, promover efeito antiarritmico pronunciado, e prevenir danos cardiacos
induzidos pelo estresse. Além disso, a Rhodiola rosea inibe a atividade das enzimas lipase e superoxido dismutase, 0 que
reduz a hidrolise de lipideos e a formacdo de espécies reativas de durante a adipogénese, reforcando o seu potencial no
tratamento e prevencao de doengas cardiovasculares.? %%
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SUGESTAO POSOLOGICA:
USO0 ORAL: 200 a 600 mg ao dia

SUGESTAO DE EXCIPIENTES PARA CAPSULAS:
Aerosil, estearato de magnésio, silicato de magnesio e
celulose microcristalina (Celulomax HG).

o J
OBSERVAGOES

0 consumo crénico de doses de 50 mg por dia pode ser suficiente para prevengéo de fadiga. Recomenda-se ndo
exceder a dose de 680 mg por dia, uma vez que a Rhodiola rosea apresenta uma relagdo dose-resposta em U
invertido, e em dosagens maiores pode haver ineficacia terapéutica e manifestacéo de efeitos adversos. " 3

IMPORTANTE

A Rhodiola rosea diminui a capacidade metabolica do CYP2C9 em humanos e, portanto, deve ser administrada
com cautela durante o tratamento com substratos dessa enzima que possuam baixo indice terapéutico, tais como
a fenitoina e a varfarina®

Embora a manifestacdo de efeitos adversos apds a utilizacdo de Rhodliola rosea seja pouco comum e de baixa
gravidade, agitacéo, insdnia e sonhos vividos, boca seca e flutuacoes da pressdo arterial podem ser observados
frente a administracdo de altas doses (superior a 1,5 g). Também, a Rhodiola roseapode ter um efeito aditivo com
outras substancias que exibem propriedades estimulantes, e é contra-indicada para individuos com transtorno
bipolar.* 3337

Atualmente, ainda ndo foram descritas evidéncias sobre a segurancga da utilizacéo de suplementagdo com Rhodiola
rosea durante a infancia, a gravidez e o aleitamento-3”

Este insumo deve ser utilizado sob orientagdo médica ou de

de outro profissional de saude habilitado.

Informativo destinado a profissionais de saude
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