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A UTILIZACAO DO OLEO DE ROSA MOSQUETA (Rosa canina L.) NO
TRATAMENTO DE CICATRIZES!

Priscila Sarai de Oliveira®

Magda Fardim Dalcin ®

RESUMO: A pele é o maior 6rgdo do corpo humano e é responsavel por varias fungdes, como
atuar na protecdo do organismo. Essa caracteristica Ihe confere grande importancia, mas também
a expbe a diversos tipos de agressdes. Tais situagdes podem ocasionar em sua estrutura alguns
danos, levando a formacdo de marcas defeituosas, como cicatrizes. Varios tratamentos sao
relatados na literatura, mas alternativas menos invasivas foram elaboradas ao longo do tempo.
Entre estas cita-se a aromaterapia que tem como principio a utilizacdo de éleos no tratamento de
patologias. O 6leo de rosa mosqueta possui varias funcdes, mas nos Ultimos anos houve um
interesse no produto com relacdo ao seu uso como cosmético, visto que possui atribuicbes no
tratamento de alteracdes cutaneas. Os estudos abordados no trabalho demonstraram eficacia no
tratamento de alguns tipos de cicatrizes, como cicatrizes pds-cirirgicas, hipertroficas, acneicas,
gueimaduras e situacdes similares. Alguns destes relatos foram feitos a partir da associacdo do
6leo de rosa mosqueta com outras terapias, o que pode ter favorecido os resultados benéficos.
Entretanto ainda ha poucas evidencias cientificas sobre produto, o que influéncia na credibilidade
da terapéutica. Portanto sugere-se a realizacdo de novos estudos com a temética voltada a
comprovacao de efeitos dermatolégicos, a fim de evidenciar ainda mais sua utilidade nesta area.

Palavras chave: Oleo de rosa canina, rosa mosqueta, aromaterapia, cicatrizes

THE USE OF ROSE HIP OIL (Rosa canina L.) IN THE TREATMENT OF SCARS

ABSTRACT: The skin is the largest organ in the human body and is responsible for various
functions such as protecting the body. This feature gives it great importance, but also exposes it to
various types of aggression. Such situations may cause some damage to their structure, leading to
the formation of defective marks, such as scars. Several treatments are reported in the literature,
but less invasive alternatives have been elaborated over time. These include aromatherapy, which
has as its principle the use of oils in the treatment of pathologies. Canine rose oil has several
functions, but in recent years there has been an interest in the product regarding its use as a
cosmetic, as it has attributions in the treatment of skin changes. The studies approached in the
study have shown efficacy in the treatment of some types of scars, such as postoperative scars,
hypertrophic scars, acne, burns and similar situations. Some of these reports were made from the
association of canine rose oil with other therapies, which may have favored the beneficial results.
However, there is still little scientific evidence on the product, which influences the credibility of the
therapy. Therefore, further studies on the theme aimed at proving dermatological effects are
suggested, in order to further highlight its usefulness in this area.

Keywords: Canine rose oil, rosehip, aromatherapy, scar
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1 INTRODUCAO

A pele é considerada o maior e mais complexo 6rgao do corpo humano e
€ responsavel por desempenhar diversas funcdes, como atuar no controle da
homeostasia do individuo e se relacionar diretamente com o ambiente em que se
encontra, exercendo assim suas caracteristicas primarias de protecao, imunidade,
controle de temperatura, entre outras. (BARATA, 2002; GEERLIGS, 2009; IRION,
2012).

Por apresentar aspectos Unicos, este O6rgdo encontra-se de maneira
exposta a diversos tipos de agressdes, que podem ser causadas por agentes
fisicos, quimicos ou biolégicos (RUIVO 2012). Quando sua barreira fisica é
comprometida, a pele tende a realizar um processo de reparagdo no intuito de
restaurar seu sistema natural. (SANTOS 2016; PARRINHA, 2014; THOME, 2009).

Esta acdo € iniciada apds eventos do processo inflamatorio (calor, rubor,
edema, dor e perda de funcao) e se divide em trés fases: inflamacao, formacéo de
tecido granulado com deposicdo de matriz extracelular e remodelagdo, no qual
apos a finalizacdo destes a pele pode regenerar-se de forma que continue
mantendo sua atividade normal ou realizar a cicatrizacdo por meio de tecido
fiboroso onde a funcionalidade do tecido € perdida (BALBINO; PEREIRA; CURI,
2005; WERDIN et al., 2017).

Diversos fatores podem influenciar na formacéo da cicatriz, tal como a
profundidade da lesédo, tempo de cicatrizacdo, idade do paciente, raca e local da
ferida (WERDIN et al., 2017). Estas caracteristicas contribuem diretamente no
aspecto da mesma, podendo ocasionar marcas defeituosas na pele do individuo,
exemplo disso sdo as cicatrizes atroficas; cicatrizes hipertroficas e cicatrizes
gueloidianas. (YAMAMOTO; JALIL, 2018).

Tais deformidades séo oriundas de alteracdes no processo de cicatrizacao
normal de feridas e podem ser causadas pela destruicdo do coldgeno durante a
lesdo ou por um excesso de matriz extracelular, mediante uma resposta
hiperproliferativa do tecido conjuntivo (KREISNER; OLIVEIRA; WEISMANN,
2005).

Segundo Werdin et al. (2017) as cicatrizes podem levar o individuo a
desenvolver problemas funcionais, estéticos e psicolégicos, de maneira que

situacbes perturbadoras e alguns transtornos sao ocasionados, levando ao



aparecimento de complicacbes sociais e emocionais, sendo esta Ultima
relacionada especialmente a autoestima.

Varios tratamentos sao relatados na literatura, podendo ser utilizados de
maneira combinada ou separadamente. Os mais citados S&do remogao por cirurgia,
utilizacdo de laser, massagens, irradiacdo, injecédo intralesional e crioterapia
(KREISNER; OLIVEIRA; WEISMANN, 2005; GRABB; SMITH, 1984;
FITZPATRICK,1999; MURRAY, 1993; URIOSTE; ARNDT; DOVER, 1999;
ROQUES,2002). Entretanto, alguns métodos alternativos foram desenvolvidos ao
longo do tempo a fim de facilitar a terapéutica. (AMARAL, 2019)

A aromaterapia € uma pratica complementar e alternativa da medicina
tradicional que utiliza 6leos essenciais e vegetais no tratamento de diversas
patologias, incluindo alteracdes dermatolégicas (AMARAL, 2019). No Brasil esta
técnica foi incluida na Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares
no ano de 2018, a qual faz parte do ambito do SUS desde 2006. Segundo a
Organizacdo Mundial da Saude as Medicinas Tradicionais e Complementares
possuem grande importancia para a saude global, pois atuam na prevencao e
promocao da saude. (BRASIL, 2018)

Os 6leos vegetais sao produtos constituidos especialmente de glicerideos
de acidos graxos de espécie vegetal, mas podem apresentar em sua COmpoSIiCao
outros elementos, como fosfolipidios, vitaminas e nutrientes (AMARAL, 2019;
BRASIL, 2005). Seu consumo € motivado por inumeras coisas, tais como
utilizacdo na fabricacdo de cosméticos, medicamentos e em processos industriais.
(SANTANA, 2015)

Sao empregados desde a antiguidade em acdes relacionadas ao cuidado
da pele (BENAIGES, 2008) devido apresentar caracteristicas emolientes, néo
interferir na obstrucdo de poros e por ter composicdo semelhante aos lipidios
encontrados na pele. (SANTANA, 2015)

Atualmente sao relatados diversos tipos de 6leo oriundos de plantas, entre
estas pode se destacar a Rosa canina L. popularmente conhecida como “rosa
mosqueta, rosa aff rubiginosa, rosa selvagem, rosa silvestre”, entre outras
denominacfes. Esta planta é pertencente ao género Rosa, um dos membros mais
difundidos da familia Rosacea, e que possui mais de 100 espécies (AYATI, et al.,
2018; SANTOS; VIEIRA; KAMADA, 2009).



Ela é uma planta de origem asiética e européia, contudo, foi trazida para o
Chile através de conquistadores espanhdis e hoje em dia cresce nesta regiao
como planta selvagem, sendo considerada de baixo valor agricola (SANTOS;
VIEIRA; KAMADA, 2009; ESPINOZA, et al., 2016).

As propriedades atribuidas ao 6éleo de rosa mosqueta foram descobertas a
partir de trabalhos iniciados pela década de 1970, onde algumas caracteristicas
relacionadas ao tratamento de problemas de pele foram relatadas (como
atenuacdo de rugas e linhas de expressao), dados obtidos a partir de alguns
estudos e pelo saber popular. (FRANCO et al., 2006; THIELEMANN et al., 1993)

Tendo em vista a necessidade de verificar os beneficios do 6leo de rosa
mosqueta em alteracbes dermatoldgicas, este trabalho teve como objetivo realizar
um levantamento bibliografico sobre as acdes do 0leo em cicatrizes e relatar seus

possiveis efeitos.

2 MATERIAL E METODOS

O presente estudo foi realizado por meio de uma revisao bibliografica
utilizando o método descritivo e documental a partir da busca em artigos, teses,
dissertacdes, resumos e outros documentos, os quais foram selecionados com
base em conceitos relacionados ao tema proposto, sendo arquivos que
apresentavam informacdes sobre atividades do Oleo e atividades dos
componentes do 6leo no intuito de justificar os efeitos do produto.

Utilizou-se de arquivos datados entre 1978 e 2019, escritos em idiomas
portugués, inglés e espanhol. Estes foram encontrados nas principais plataformas
de pesquisa, sendo estas Scielo, PubMed, Medline, Science Direct e Google
Académico; nas quais utilizou-se como descritores: Rosa Mosqueta, Rosa Canina

L., Rose Hip oil, Oleo de Rosa Canina, pele, skin.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A estratégia de busca resultou em 16 trabalhos, que foram analisados com
base em seu conteudo, dessa forma, houve uma reducdo na quantidade de

publicacbes por ndo preencherem os critérios de inclusdo. Os trabalhos



apresentados neste estudo estédo elencados na Tabela 1, de modo comparativo e

resumido.

Tabela 1 - Classificacdo dos estudos sobre o 6leo de rosa canina

Classificacdo  Quantidade Autores Ano Assunto
Soto 1978 Cicatrizes pés-cirlrgicas,
queimaduras e condi¢bes similares
Camacho et al. 1994 Cicatrizes poés-cirirgicas
~ . Camacho 1994 Cicatrizes de acne
Acao do 6leo em 6
cicatrizes
Madjarof e Linarelli 2011 Cicatrizes hipertroficas
Valeron-gllmazan et 2015 Cicatrizes poés-cirargicas
Ferreira et al. 2019 Cicatriz h|pertrof|ce_1 pos-
abdominoplastia
Marchini et al. 1988 _ ) .
Efeito do 6leo na reducédo da
inflamacéao
. , Hakansson et al. 2006
Acdo do éleo de
maneira geral Daels-Rakotoarison
2002 . , o
etal. Efeito do 6leo na inibicdo da
quimiotaxia
Larsen et al. 2003
Valladares et al. 1986
T . Acéo na
Acido linoleico,
Ozcan 2002 linolénico e oleico membrana
celular
Santos, Vieira e 2009
Kamada
Agao dos Robert et al. 2003 Carotenoidesy N
componentes 6 polifendis e AG%O
isolados do 6leo ; antioxidante
Salminen et al. 2005 tocoferois
Acéo na
producéo de
RUiVO 2012 De_rlva(_jos da elementps da
vitamina A matriz
extracelular e
vasodilatacédo
Total de
documentos 16
utilizados

Fonte: Autor (2019)

Nota: Tabela elaborada a partir dos documentos encontrados para realizacdo da

pesquisa.



As acOes da Rosa canina no reparo tecidual tém sido relatadas desde a
década 70, porém seu uso medicinal é datado desde a Roma antiga (THOME,
2009). Em 1978 Soto realizou um estudo no qual observou que o 6leo de rosa
mosqueta ajudou na reducdo de cicatrizes e rugas e atuou no rejuvenescimento
cuténeo de quase 200 pacientes que apresentavam cicatrizes pés-cirargicas.

Em outro estudo relacionado a cicatrizes pos-cirdrgicas, Camacho et al.
(1994) avaliaram o efeito do 6leo de rosa mosqueta nas cicatrizes por um periodo
de dois anos. Os resultados apresentados mostraram que o Oleo auxiliou na
melhora estética das cicatrizes hipertroficas e atroficas. Ja em um estudo mais
recente, no mesmo campo de pesquisa, Valeron-Almazan et al. (2015) relataram
gue o Oleo atuou na melhora estética das cicatrizes de 108 pacientes que
participaram do experimento. Neste estudo, foi demonstrado a evolucédo de
cicatrizes pés-cirurgicas por um periodo de seis semanas, onde 0s pacientes
realizaram a aplicacdo do produto por duas vezes ao dia, a partir da remoc¢éao das
suturas. A melhora estética das cicatrizes foi avaliada pelo nivel do eritema e pela
descoloracao do local.

Os resultados apresentados por Soto (1978), Camacho et al. (1994) e
Valeron-Almazan et al. (2015) podem estar associados a reducéo da inflamacgéo
do local e da inibicdo da quimiotaxia, visto que estas acdes foram demonstradas in
vitro e em ensaios vivo clinicos utilizando o 6leo de semente de rosa mosqueta
(MARCHINI et al., 1988; HAKANSSON et al., 2006; DAELS-RAKOTOARISON et
al.,, 2002; LARSEN et al., 2003). Estas caracteristicas podem ser atribuidas a
presenca dos acidos graxos essenciais no 0leo, especialmente os acidos linoleico,
linolénico e oleico que sdo componentes que estdo envolvidos na sintese de
prostaglandinas, producdo de membranas, mecanismos de defesa e processos
relacionados a regeneracdo. (VALLADARES et al.,, 1986; OZCAN, 2002;
SANTOS; VIEIRA; KAMADA, 2009).

Outros compostos presentes no 6leo como carotenoides, polifendis e
tocoferois também podem ter contribuido ao resultado favoravel dos estudos, visto
gue estes elementos sdo responsaveis pela acdo antioxidante do produto o que
promove a acédo de revitalizacdo da pele. (ROBERT et al., 2003; SALMINEN et al.,
2005)

Camacho (1994) realizou outro experimento no qual tratou cicatrizes de

acnes com o 0leo de rosa mosqueta. O estudo contou com a participacdo de 52
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voluntarios que haviam concluido o tratamento de acne com lIsotretinoina, mas
ainda apresentavam cicatrizes. Apds a terapia o autor relatou que em mais de
80% dos voluntarios houve resultado positivo no desaparecimento do eritema e na
forma das cicatrizes.

Estes resultados de Camacho (1994) podem ter relagdo com a presenca
de derivados da vitamina A (acido retindico ou tretinoina) no 6leo. A tretinoina
utilizada de forma tépica € amplamente empregada no tratamento de acne, pois
atua na reducdo da hiperqueratinizacdo, prevencao e reducdo na formacéao de
microcomeddes e lesdes inflamatdrias, caracteristicas das lesdes acneicas. Este
composto também participa da manutencdo da elasticidade da pele, atua na
hidratacdo cutanea, promove a producdo de elementos da matriz extracelular
como as fibras de colageno e induz a dilatacdo dos vasos sanguineos o0 que
auxilia na hidratagéo cutanea e na despigmentacao. (RUIVO, 2012)

Madjarof e Linarelli (2011) avaliaram em seu estudo o tratamento de
cicatrizes hipertroficas com a utilizacdo do produto Renopel, um creme
dermatolégico que apresenta em sua composicao o 0leo de rosa mosqueta, assim
como outros elementos: Centella Asiatica, vitaminas E e niacinamida, bem como
de adjuvantes farmacéuticos. O estudo contou com a participacao de 23 pacientes
gue fizeram o uso do produto por cerca de 28 dias. Apés o periodo, foi observado
uma melhora de 87,0% da textura, 82,6% da elasticidade e 95,7% da aparéncia
geral da cicatriz.

O creme apresentado no estudo de Madjarof e Linarelli (2011) possui
algumas caracteristicas importantes, o que pode ter favorecido o resultado
benéfico do ensaio. Entre estas, pode-se citar que o produto desenvolvido foi feito
a partir de uma emulsdo, uma forma farmacéutica importante no carreamento de
compostos lipofilicos ou hidrofilicos. As emulsdes possuem a capacidade de atuar
na permeabilidade cutanea, visto que sua estrutura € similar a da pele, o que
contribui para a absorcdo de alguns componentes. Essas caracteristicas podem
ter auxiliado na potencializacdo das propriedades do 6leo e em uma melhor acéo
do composto. (COUTINHO; SANTOS, 2014; BABY et al., 2008)

Outros componentes presentes no creme, como Centella Asiética,
vitamina E e niamicina podem ter atuado de maneira sinérgica com o 6leo de rosa
mosqueta, pois estes compostos também possuem acgdo antioxidante, o que

aumenta a capacidade do produto em combater os radicais livres, auxiliando
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assim na melhora estética da pele. (MADJAROF; LINARELLI, 2011; RENOPEL,
2017?)

Ferreira et al. (2019) realizaram um estudo de caso no qual relataram o
tratamento de uma paciente que apresentava cicatriz hipertréfica com o uso do
oleo de rosa mosqueta associado ao 6leo essencial Sempre Viva (Helichrysum
picardii), laser infravermelho e massagem cyriax. A terapia consistiu em 8 sessoes
e se realizou a partir do protocolo criado pelos autores e apés a finalizacdo de
cada sessdo a paciente foi instruida a utilizar o 6leo de rosa mosqueta juntamente
ao 6leo Sempre viva, todos os dias por duas vezes ap6s o banho. Ao finalizar a
terapéutica os autores relataram que houve um progresso de 50% no quadro da
paciente, onde se notou uma reducgdo no relevo e na textura da pele o que lhe
conferiu uma melhor qualidade. Entretanto, com relacdo a aparéncia inestética da
cicatriz ndo teve evolucdo do quadro o que sugeriu uma maior quantidade de
sessOes para obter mais eficacia.

A partir da associacao dos métodos utilizados no estudo de Ferreira et al.
(2019) sugere-se que todos os tratamentos empregados atuaram de maneira
combinada, visto que cada terapia possui uma acao especifica, como: laserterapia
- acdo anti-inflamatoria, cicatrizante e atua na reducdo do edema (BORGES,
2010); massagem - possui a capacidade de promover uma melhor funcionalidade
da pele, atuando na elasticidade, elevacdo da temperatura, estimulacéo
sanguinea e linfatica, favorecendo a absorcdo de substancias (THOME, 2009);
Oleo Sempre Viva - acédo similar ao 6leo de rosa mosqueta, atua na reparacio
tecidual. (SANTOS et al., 2007)

O 6leo Sempre Viva é um 0Oleo essencial feito a partir de Helichrysum
ltalicum uma planta que possui acdo anti-inflamatdria e antioxidante (NINCEVIC,
ET AL,. 2019). A partir de conceitos relacionados a aromaterapia, pode-se
relacionar o uso de 6leos essenciais com 0s Oleos vegetais, visto que nesta
pratica o 0leo vegetal é utilizado para veicular os 6leos essenciais, ou seja, atua
na diluicao destes. (AMARAL, 2019)

Tendo como base a semelhante acdo dos 6leos apresentados (Oleo
Sempre Viva - Helichrysum lItalicum e o Oleo de Rosa Mosqueta) pode se sugerir
gue os dois produtos atuaram de maneira conjunta na cicatriz, pois assim como o
6leo de rosa mosqueta o 6leo sempre viva também possui atividade reparadora na
pele. (NINCEVIC, ET AL,. 2019; AMARAL, 2019)
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4 CONCLUSAO

O presente estudo demonstrou que o 6leo de rosa mosqueta se destacou
como alternativa no tratamento de alteragcdes cutaneas, em especial sobre
cicatrizes, visto que em todos os casos relatados houve uma melhora do aspecto
da marca. Entretanto deve-se levar em consideracdo que h& poucos estudos
relacionados ao tema, o que induz o levantamento de alguns questionamentos,
especialmente com relacdo ao mecanismo de acdo do produto, que ndo esta
totalmente elucidado.

Deve-se esclarecer também que ndo houve relatos sobre o
desaparecimento total das cicatrizes, e que o método descrito no estudo foi
considerado como uma terapia de longo prazo, ja que nos trabalhos citados o
tratamento com o 6leo de rosa canina foi realizado por um grande periodo de
tempo.

Outras informacdes como reacdes adversas e uso concomitante com
outros produtos também ndo foram apresentadas. A fim de esclarecer todos os
conceitos relacionados ao 0leo sugere-se que novos estudos sejam realizados,
para que assim se possam comparar os resultados e obter todos os dados do

produto.
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