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Potencial terapéutico do oleo de girassol na reparacao tecidual: uma
revisao integrativa da literatura

Jhemile Regina da Silva Brito
Lizia Lenza Campos

Resumo:

O 6leo de girassol (Helianthus annuus) tem sido amplamente estudado por suas propriedades
terapéuticas, especialmente no processo de cicatrizacdo e reparacao tecidual. Este trabalho, do tipo
revisdo integrativa, teve como objetivo analisar o potencial do 6leo de girassol na reparacdo de
tecidos, com base em estudos publicados entre 2018 e 2024 nas bases PubMed, SciELO e BVS.
Apos a aplicagdo dos critérios de incluséo e exclusdo, sete estudos foram selecionados, abrangendo
modelos in vitro, in vivo e clinicos. Os resultados demonstraram que o 6leo de girassol apresenta
efeitos benéficos na regeneracdo cutanea, como estimulo a proliferacdo celular, producdo de
colageno, modulacdo de mediadores inflamatorios e restauracdo da barreira cutanea. Em diferentes
formulacdes e concentragdes, sua aplicacdo tdpica demonstrou eficacia e seguranca. Contudo, a
maioria das evidéncias ainda provém de estudos pré-clinicos, ressaltando a necessidade de
investigacdes adicionais em humanos.

Palavras-chave: 6leo de girassol; cicatrizacdo; reparacdo tecidual.

Abstract:

Sunflower oil (Helianthus annuus) has been widely studied for its therapeutic properties, especially
in the wound healing and tissue repair process. This integrative review aimed to analyze the
potential of sunflower oil in tissue repair, based on studies published between 2018 and 2024 in
the PubMed, SciELO, and BVS databases. After applying the inclusion and exclusion criteria,
seven studies were selected, covering in vitro, in vivo, and clinical models. The results
demonstrated that sunflower oil has beneficial effects on skin regeneration, such as stimulation of
cell proliferation, collagen production, modulation of inflammatory mediators, and restoration of
the skin barrier. In different formulations and concentrations, its topical application proved to be
effective and safe. However, most of the evidence still comes from preclinical studies, highlighting
the need for further research in humans.

Keywords: sunflower oil; wound healing; tissue repair.
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1 INTRODUCAO

A utilizagdo de plantas para fins terapéuticos e medicinais remonta a tempos antigos, sendo
um conhecimento transmitido e aplicado por diversas culturas ao redor do mundo. No Brasil, esse
saber estd4 intimamente associado aos povos indigenas, que, por meio de praticas empiricas,
utilizavam 0leos, extratos e ervas provenientes de plantas nativas para o tratamento de doengas,
tanto internas quanto externas (Strachulski, Silva, Floriani, 2021).

A reparacdo tecidual € um processo fisioldgico essencial para a restauracdo da integridade
da pele e de outros tecidos apds uma lesdo. Esse processo envolve uma sequéncia coordenada de
eventos celulares e moleculares, geralmente dividida em trés fases sobrepostas: inflamacéo,
proliferacdo e remodelacdo (Gushiken et al., 2021), é particularmente relevante em contextos
clinicos que envolvem queimaduras, feridas crénicas, Ulceras e incisdes cirargicas. A busca por
solugdes terapéuticas que otimizem esse processo tem estimulado a investigagdo de produtos
naturais com propriedades regenerativas, entre eles o 6leo de girassol (Helianthus annuus),
tradicionalmente utilizado de forma empirica para o tratamento de feridas.

O 6leo de girassol é rico em &cidos graxos essenciais, como o acido linoleico, além de
compostos com acdo antioxidante e anti-inflamatoria (Sousa, 2018). Esses constituintes tém sido
associados a promocao da cicatrizacdo e regeneracéo tecidual em estudos experimentais e clinicos.
No entanto, embora seja amplamente empregado na pratica popular e ja presente em algumas
formulacBGes dermatoldgicas, ainda ha caréncia de revisdes sistematizadas que consolidem as
evidéncias cientificas acerca de sua eficacia e seguranca no contexto terapéutico. Considerando o
interesse crescente por alternativas naturais e acessiveis no cuidado com feridas, especialmente em
sistemas publicos de salde, como o SUS, a anélise critica e organizada da literatura sobre o tema
se torna essencial.

Neste cenario, surge a seguinte questdo de pesquisa: quais sdo as evidéncias cientificas
disponiveis sobre a eficacia do dleo de girassol na reparacéo tecidual e seus principais mecanismos
de acdo? Partindo desse questionamento, este trabalho tem como objetivo avaliar, por meio de
revisdo integrativa da literatura, o potencial terapéutico do 6leo de girassol na reparacédo tecidual,
considerando sua eficacia clinica e laboratorial, seus mecanismos de acdo e suas formas de
aplicacdo topica. A pesquisa também visa identificar os tipos de lesbes em que o dleo tem sido
empregado, as formulagdes utilizadas e os desfechos observados nos estudos analisados.

A relevancia deste estudo se justifica por diversos fatores. Primeiramente, pelo potencial
farmacoldgico do 6leo de girassol, que, aliado ao seu baixo custo e facil acesso, pode representar
uma alternativa viavel e segura para o cuidado de feridas em ambientes com recursos limitados.
Além disso, ha um importante alinhamento com os principios do Sistema Unico de Sadde (SUS),
que preconiza o uso racional de tecnologias em salde e a valorizacdo de praticas baseadas em
evidéncias. Em um cenario onde o numero de pacientes com feridas crbnicas cresce —
especialmente entre idosos, diabéticos e acamados — e fatores socioeconémicos, como dificuldade
de acesso a servigos, baixa escolaridade e auséncia de suporte familiar, podem comprometer a
adesdo dos pacientes ao tratamento (Mohr et al., 2024), solugdes terapéuticas simples, eficazes e
sustentaveis ganham ainda mais relevancia.

Dessa forma, este trabalho se propde a reunir, analisar criticamente e discutir os achados
cientificos disponiveis sobre o uso do 6leo de girassol na reparacao tecidual, oferecendo subsidios
para futuras pesquisas, orientacdes clinicas e até mesmo para o desenvolvimento de formulacdes
manipuladas com base em evidéncia. Nos capitulos seguintes, serd apresentada uma
fundamentacdo tedrica sobre a planta Helianthus annuus, suas propriedades farmacoldgicas e o
processo fisioldgico da cicatrizacdo. Em seguida, serdo detalhados os critérios metodoldgicos da



revisdo integrativa e, posteriormente, os resultados obtidos e sua discussdo critica a luz da
literatura.

2 REVISAO DE LITERATURA
2.1 Caracteristicas botanicas e composi¢ao quimica do Helianthus annuus

O girassol (Helianthus annuus), pertencente a familia Asteraceae e originario da América
do Norte, é uma planta anual dicotiledénea que apresenta boa adaptacdo a diferentes ambientes,
sendo capaz de tolerar temperaturas baixas e estresse hidrico (Castro et al., 1997). O girassol é
considerado uma das principais oleaginosas do mundo, tanto por seu alto rendimento de 6leo
quanto por sua adaptabilidade agricola, ao lado da colza, soja e caroco de algodao, sendo que sua
composicdo e valor nutricional variam conforme fatores como o genétipo, o tipo de solo, as praticas
agricolas adotadas, além das condi¢des climaticas e de processamento. “Os produtos derivados do
girassol tém diversas finalidades, como o 6leo extraido das sementes, que € utilizado nas industrias
alimenticia e cosmética, e o farelo resultante dessa extracdo, empregado na fabricacéo de racGes”
(Petraru, Ursachi, Amariei, 2021, p. 2).

A composicao dos acidos graxos do dleo de semente de girassol tradicional € marcada por
um alto teor de acidos graxos insaturados, representando cerca de 85% da composi¢do, com
predominancia dos &cidos oleico (C18:1) e linoleico(C18:2), enquanto os 15% restantes séo
constituidos principalmente pelos acidos saturados palmitico (C16:0) e estearico (C18:0) (Meng,
et al, 2025). Além dos &cidos graxos, o0 6leo de semente de girassol é reconhecido por ser uma
fonte rica em vitaminas, minerais, além de conter fitoquimicos com atividade antioxidante, como
carotenoides, tocoferois, fendis e tocotriendis. E importante ressaltar que “a composi¢do quimica
do 6leo de girassol pode variar de acordo com a espécie da planta e os métodos de extracdo
utilizados” (Petraru, Ursachi, Amariei, 2021, p. 2).

Em suma, o Helianthus annuus destaca-se ndo apenas por sua importancia agronémica e
econbmica, mas também por seu perfil fitoquimico promissor, especialmente no que se refere a
reparacdo de tecidos. Seu dleo possui uma combinacdo Unica de acidos graxos essenciais e
antioxidantes naturais que favorecem a regeneracdo cuténea, justificando o crescente interesse em
sua aplicacéo na cicatrizacdo de feridas.

2.2  Propriedades farmacologicas do 6leo de girassol

O oleo de girassol & amplamente reconhecido por suas propriedades farmacologicas,
atribuidas a sua rica composicdo em acidos graxos essenciais, vitaminas e compostos bioativos.
Essas caracteristicas conferem ao 6leo atividades anti-inflamatdria, antioxidante, antimicrobiana e
regeneradora, tornando-o um agente promissor no tratamento de feridas e na reparacao tecidual.

A atividade anti-inflamatoria do 6leo de girassol esta relacionada a presenca de acidos
graxos poli-insaturados, especialmente o acido linoleico. O acido linoléico € um composto
fundamental na recuperacdo de feridas cutaneas e dermatoses, atua como precursor de diversos
acidos graxos, incluindo o acido araquidénico, o qual, de maneira indireta, d& origem a
prostaglandinas, prostaciclinas, tromboxanos e leucotrienos. Estes compostos desempenham
papéis cruciais como mediadores inflamatérios e sdo essenciais no processo de cicatrizagdo de
feridas. Além disso, o acido linoléico regula os eventos bioquimicos que precedem a fibroplasia e



estimula os fatores de crescimento e a neovascularizagdo, promovendo um aumento significativo
na migracao de leucocitos e macrofagos (Sousa, 2018).

O dleo de girassol contém antioxidantes naturais, como tocoferois (vitamina E) e compostos
fenolicos, que atuam na neutralizacdo de radicais livres, protegendo as celulas contra o estresse
oxidativo. As propriedades lipossoliveis da vitamina E, que auxiliam na manutencéo dos niveis de
tocoferois na pele, possibilitam sua penetracdo nas camadas mais profundas do estrato corneo, por
meio das secre¢Bes das glandulas sebéaceas. Uma vez nas células, ela reside nas membranas
celulares, oferecendo protecdo contra o estresse oxidativo. O alfa-tocoferol, a forma mais
importante dessa vitamina, tem afinidade pela proteina alfa-TTP, que se liga e transporta
exclusivamente essa forma. A vitamina E desempenha um papel crucial no processo de cicatrizagdo
de feridas de diversas origens. (Silva, Santana, Senna, 2022).

2.3 Fisiologia da cicatrizagao tecidual

A cicatrizacdo tecidual é um processo bioldgico dindmico e complexo, essencial para a
restauracdo da integridade da pele ap6s uma lesdo. Esse processo envolve uma sequéncia
coordenada de eventos celulares e moleculares, geralmente dividida em trés fases sobrepostas:
inflamacao, proliferacdo e remodelacdo (Gushiken et al., 2021).

A fase inflamatoria ocorre logo apds a lesdo, caracterizando-se pela vasoconstri¢cdo inicial,
seguida de vasodilatacdo e migracdo de células inflamatorias como neutr6filos e mondcitos para o
local da lesdo. Essa fase é fundamental para a limpeza do tecido lesado e ativacdo de mediadores
inflamatdrios, que dardo suporte a fase seguinte. Os macréfagos exercem papel central,
promovendo fagocitose e secretando fatores de crescimento que influenciam diretamente a
proliferacdo celular (Balbino, Pereira, Curi, 2006).

Na fase proliferativa, ha formacdo de tecido de granulacdo, angiogénese, proliferacdo de
fibroblastos e reepitelizacdo. A deposicdo de colageno tipo Il e a sintese de matriz extracelular
comecgam a estruturar o novo tecido. Os queratindcitos iniciam a reepitelizacdo, cobrindo o leito da
ferida (Gushiken et al., 2021). E nessa fase que terapias com ativos regeneradores, como &cidos
graxos e antioxidantes, podem exercer influéncia direta, acelerando o fechamento da ferida.

Ja a fase de remodelacdo é caracterizada pela substituicdo do colageno tipo Il por colageno
tipo I, promovendo maior resisténcia ao novo tecido formado e reorganizacdo da matriz
extracelular. (Gushiken et al., 2021). Essa fase pode durar semanas ou meses, e a qualidade do
processo determinara o aspecto final da cicatriz. Durante a remodelacéo, a integridade do tecido
cicatricial depende do equilibrio entre sintese e degradacéo de colageno.

Contudo, diversos fatores podem atuar como barreiras a cicatrizacdo, entre eles: infeccéo,
desnutricdo, idade avancada, comorbidades (como diabetes mellitus), e até mesmo o tipo de
tratamento topico utilizado (Gushiken et al., 2021). Além disso, o uso de terapias integradas, como
biomateriais, curativos impregnados com compostos naturais e engenharia de tecidos, tem ganhado
destaque na literatura cientifica recente. Tais abordagens visam ndo apenas acelerar o processo de
cicatrizacdo, mas também garantir uma recuperacdo funcional e estética mais satisfatoria,
especialmente em pacientes com feridas cronicas (Rodrigues et al., 2023)

Assim, compreender profundamente os mecanismos fisioldgicos da cicatrizacdo e suas
variaveis é essencial para avaliar o potencial terapéutico de agentes como o 6leo de girassol, o que
sera discutido nos proximos topicos deste trabalho.



2.4 Aplicaces terapéuticas do 6leo de girassol na reparacao tecidual

O Oleo de girassol (Helianthus annuus) tem sido amplamente estudado por suas
propriedades benéficas na cicatrizacao de diferentes tipos de lesdes cutaneas. Sua composicao rica
em 4cidos graxos essenciais, especialmente o acido linoleico, confere-lhe propriedades anti-
inflamatdrias, antioxidantes e regenerativas, que favorecem a reparagéo tecidual.

Em feridas cronicas, como as Ulceras de pe diabético, estudos demonstraram que a aplicacéo
topica do Oleo de girassol pode estabilizar a area da lesdo, embora a associa¢do com outras terapias,
como o laser de baixa intensidade, potencialize a reducao da &rea ulcerada e o alivio da dor (Ferreira
et al., 2021). Além disso, em Ulceras e outras lesGes cutaneas, o 6leo de girassol ozonizado tem
bons indicadores de sucesso, evidenciando respostas positivas na cicatrizagdo de feridas abertas,
devido a sua ampla atividade bioldgica e baixo custo (Farina, Mota, 2022).

O 6leo de girassol é facilmente incorporado em formulagdes farmacéuticas e cosméticas,
devido a sua estabilidade e compatibilidade com outros ingredientes. Sua aplicacéo tdpica é segura
e bem tolerada, tornando-o uma opcdo viavel para o tratamento de diferentes tipos de lesbes
cuténeas.

2.5  Atencdo a saude de feridas no SUS

O Sistema Unico de Saude (SUS) dispde de Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas
(PCDT) que orientam o diagndstico e tratamento de diversas condi¢cdes de salde, incluindo o
manejo de feridas. Esses documentos estabelecem critérios baseados em evidéncias cientificas para
garantir a eficécia, seguranca e custo-efetividade das intervencgdes terapéuticas (Brasil, 2025).

Além dos PCDT nacionais, diversos municipios tém elaborado protocolos especificos para
o tratamento de feridas na Atencdo Primaria & Salde (APS). Um exemplo é o protocolo
desenvolvido pela Secretaria Municipal de Satde de Porto Alegre, que visa padronizar condutas,
otimizar recursos e qualificar a assisténcia aos pacientes com lesdes cutaneas, especialmente em
contextos de aten¢do bésica.

Apesar da existéncia de protocolos bem estruturados, a implementacéo efetiva do cuidado
de feridas na APS enfrenta diversos desafios. A escassez de materiais adequados, a caréncia de
capacitacdo continua dos profissionais de saude e limitagdes estruturais nas unidades de saude sao
entraves recorrentes (Mohr et al., 2024).

Além disso, fatores socioecondmicos, como dificuldade de acesso a servigos, baixa
escolaridade e auséncia de suporte familiar, podem comprometer a adesdo dos pacientes ao
tratamento. Esses aspectos tornam essencial a atuacéo interprofissional e o investimento em agdes
educativas e preventivas (Mohr et al., 2024).

Diante dos desafios enfrentados em ambientes de baixa complexidade, o uso de alternativas
terapéuticas de baixo custo e com bons resultados clinicos torna-se uma estratégia importante. O
Oleo de girassol (Helianthus annuus L.), por exemplo, tem demonstrado propriedades anti-
inflamatdrias, antimicrobianas e cicatrizantes, sendo considerado uma opg¢do vidvel para o
tratamento de feridas (Santos et al., 2021).

Estudos mostram que sua aplicacdo tdpica pode acelerar o processo de cicatrizacao,
promovendo formagdo precoce de tecido de granulacdo e epitelizacdo, sendo particularmente (til
no cuidado de feridas cronicas, Ulceras e queimaduras (Farina, Mota, 2022). Sua incorporacao aos
cuidados na APS poderia representar um avanco na resolutividade das equipes, especialmente em
regides com poucos recursos.



3 METODOLOGIA

Este trabalho foi desenvolvido por meio de uma reviséo integrativa da literatura, com o
objetivo de reunir e analisar criticamente as evidéncias cientificas disponiveis acerca do potencial
terapéutico do dleo de girassol (Helianthus annuus) na reparacdo tecidual. A metodologia seguiu
etapas sistematicas para garantir a transparéncia e a reprodutibilidade do processo de selecédo e
analise dos dados.

3.1 Tipo de Estudo

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura, abordagem metodolégica que permite a
sintese de resultados de pesquisas anteriores, visando contribuir para o aprofundamento do
conhecimento sobre o tema investigado. Essa modalidade foi escolhida por possibilitar a incluséo
de estudos com diferentes delineamentos e por promover uma visdo ampla da tematica.

3.2 Questdo de Pesquisa e Objetivos

A pergunta norteadora da pesquisa foi: Quais sdo as evidéncias cientificas disponiveis
sobre a eficicia do 6leo de girassol na reparacao tecidual e seus principais mecanismos de a¢cdo?
A partir desta, foram definidos o objetivo geral e os objetivos especificos do estudo, 0s quais
direcionaram todo o processo de busca, selecdo e analise dos estudos incluidos.

3.3 Estratégia de Busca e Bases de Dados

A coleta de dados foi realizada entre os meses de abril de 2025 e maio de 2025 nas seguintes
bases de dados eletrdnicas: PubMed, SciELO (Scientific Electronic Library Online) e BVS
(Biblioteca Virtual em Saude). A selecdo dos artigos foi feita com base na combinacdo dos

descritores DeCS/MeSH: "6leo de girassol™, "cicatrizacdo"”, "reparacdo tecidual”, "regeneracao
tecidual”, e "feridas™, com o uso de operadores booleanos AND e OR para ampliar a busca.

3.4 Critérios de Inclusdo e Exclusao

Foram incluidos na amostra:
e Artigos originais publicados entre 2018 e 2025;
o Estudos com foco no uso do 6leo de girassol para reparagéo tecidual;
o Estudos com dados experimentais, clinicos ou in vitro;
Publicagdes disponiveis em portugués, inglés ou espanhol;
Estudos publicados em periddicos cientificos revisados por pares;
Artigos com texto completo disponivel gratuitamente;

Foram excluidos:
o Estudos duplicados;
o Trabalhos com foco em aplicacdes nao relacionadas a reparacao tecidual;
o Trabalhos sem dados relevantes para os objetivos do TCC;



3.5 Analise dos Dados

Os dados coletados foram analisados de forma descritiva e interpretativa, permitindo uma
analise critica dos achados, com base na comparacgéo entre os resultados dos estudos incluidos. A
sintese foi organizada conforme os objetivos especificos da pesquisa, visando identificar os
mecanismos de acao do Oleo de girassol, os tipos de lesdes tratadas, as formulagdes utilizadas e 0s
efeitos terapéuticos observados. A andlise priorizou a consisténcia metodolégica dos estudos, bem
como a relevancia dos resultados para a prética clinica.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

A presente revisao integrativa selecionou sete (7) estudos, publicados entre 2019 e 2025,
que investigaram os efeitos terapéuticos do 6leo de girassol (Helianthus annuus) na reparacéo
tecidual, por meio de diferentes modelos experimentais, incluindo estudos in vitro, em animais e
um ensaio clinico em humanos.

Inicialmente, foram encontrados 32 artigos. Apds leitura dos titulos e resumos, 25 estudos
foram excluidos por ndo atenderem aos critérios estabelecidos. Restaram 7 artigos que foram lidos
na integra e incluidos na andlise final. A extracdo dos dados foi organizada em uma planilha
elaborada pela autora, contendo as seguintes variaveis: autor, ano de publicacéo, objetivo, tipo de
estudo, principais resultados e limitacGes dos estudos, e base de dados em que foi publicada.

Ao analisar os estudos incluidos nesta revisao integrativa, observou-se uma variagcao nos
tipos de abordagem metodoldgica ao longo dos anos. Em 2019, foram identificados dois diferentes
tipos de estudos sobre o uso do dleo de girassol na reparacdo tecidual: um estudo in vivo em modelo
animal e um ensaio clinico. Ndo foram encontrados estudos que atendessem aos critérios de
incluséo nos anos de 2020 e 2021. A partir de 2022, houve predominancia de estudos in vitro, com
um estudo publicado em cada um dos anos de 2022, 2023 e 2025. Em 2024, por sua vez,
predominou a abordagem in vivo em modelo animal, com a publica¢éo de dois estudos.

Gréfico 1 — Distribuicdo dos Estudos por Tipo de Populacgéo.

Distribuicao dos Estudos por Tipo de
Populacgao

14%

43%

= Estudo in vitro = Estudo in vivo (animal) Estudo clinico

Fonte: Elaboragao propria (2025).
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Os resultados demonstraram que o 6leo de girassol apresenta propriedades relevantes para
a cicatrizacdo de tecidos, atuando de forma benéfica na proliferacdo celular, modulacdo da

inflamacéo, organizacdo do tecido reparado e reforgo da barreira cutanea.

Tabela 1 — Tabela Resumo dos Artigos Utilizados

para Analise

Autor/Ano Tipo de Modelo de Principais Concluséo
Estudo Lesdo Avaliada Resultados dos Autores
Nanoemulsdes
com Gleo de
girassol tém
- Ferida em cultura de | Promoveu cicatrizagéo | potencial PubMed
Oliveira et . N - N
al 2023 In vitro pgle humana ex e regeneragao tecidual tgre}peutlco
B Vivo. com baixa inflamagéo. | tdpico;
necessidade de
estudos
clinicos.
Oleo de
girassol
Aumentou producdo | mostrou efeitos | PubMed,
In vitro Danos cutaneos de colageno e cicatrizantes,
Chen et al., L - - U
2025 (queratindcitos e | induzidos por filagrina, promoveu protetores e
fibroblastos) surfactante. cicatrizagdo e inibiu antibiofilme;
biofilme de S. aureus. | promissor em
formulacGes
topicas.
Oleo
Grupos com 6leo ozonizado,
Feridas limpas ozonizado e 0z6nio especialmente | BVS,
Frezzaetal., |Invivo (120 . . P mostraram melhor com aplicagdo |PubMed,
) induzidas em pele de x :
2024 ratos Wistar) ratos contracao e por bag, Scielo
' organizacao mostrou-se
histoldgica. eficaz na
cicatrizaco.
Oleo de
Reducdo de girassol
In vivo . -~ inflamacéo, ozonizado PubMed,
. Dermatite atopica ~ .
Kim et al., (camundongos) e | . . restauracdo da barreira | demonstrou
S . induzida e N S . .
2024 in vitro (células inflamacao celular cuténea, inibicdo da efeitos anti-
RAW 264.7) ¢ " |vialL- inflamatorios e
4/STAT3/MAPK. antioxidantes
relevantes.
AGE do 6leo
Melhora clinica da de girassol
Feridas cutaneas cicatrizacdo; promoveu BVS,
Laniaetal., |Invivo (30ratos |. . modulacédo de cicatrizacao PubMed
induzidas (punchde | .°". %" - N
2019 Sprague-Dawley) 6 mm) citocinas inflamatérias | com ac&o local
' e leptina; efeito e sistémica;
sistémico sugerido. exige mais
estudos.
Reducdo da area USQ combinado
. L . . . de 6leo e laser
Feitosa et al., | Ensaio clinico Ulceras de pé ulcerada com o6leo + o
. S . foi eficaz; BVS
2019 (32 pacientes) diabético. laser; fechamento estratéaia
completo em alguns cg
promissora na
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pacientes; melhora da | cicatrizacdo de
dor. Ulceras
diabéticas.

Oleo favorece
cicatrizacao

Estimulou proliferacéo celular, mas BVS

. In vitro . de fibroblastos; sem ~ N

Leite et al., - Modelo simulado L ndo tem acgdo
(fibroblastos de x atividade e S
2022 sem lesdo real. L . antimicrobiana;

rato) antimicrobiana
significativa resultados
' dependem da
composicgéo.

Fonte: Elaboragdo propria (2025).

No estudo in vitro de Oliveira et al. (2023), a aplicacdo de nanoemulsdes contendo 6leo de
girassol e rosa mosqueta favoreceu a cicatrizacdo em culturas de pele humana, promovendo
regeneracdo tecidual com baixa inducdo inflamatoéria. Resultados semelhantes foram observados
por Chen et al. (2025), que reportaram aumento da producéo de coladgeno (10,1%) e filagrina
(65,6%) em queratindcitos e fibroblastos tratados com 6leo de girassol, além de inibicao parcial de
biofilmes de Staphylococcus aureus, sugerindo ac¢ao cicatrizante e protetora da barreira cutanea.

Em modelos animais, o estudo de Frezza et al. (2024) evidenciou que o 6leo de girassol
ozonizado melhorou significativamente a tracdo da pele e a organizagdo histologica de feridas
limpas em ratos, com destaque para a associacdo com ozonioterapia por "bagging", que apresentou
0s melhores resultados na contragdo das feridas. De forma complementar, Kim et al. (2024)
demonstraram efeitos anti-inflamatérios do 6leo ozonizado em camundongos com dermatite
atépica induzida, com reducdo de mediadores inflamatérios como IL-18 ¢ TNF-a, e aumento da
filagrina, além de modulacgéo da via IL-4/STAT3/MAPK.

No estudo de Lania et al. (2019), o 6leo de girassol rico em &cidos graxos essenciais (AGE)
foi eficaz na modulacédo de citocinas inflamatérias e no favorecimento da epitelizacdo em feridas
cutaneas de ratos, embora os efeitos sobre a densidade de coldgeno ndo tenham alcangado
significancia estatistica.

O unico estudo clinico incluido, conduzido por Feitosa et al. (2019), demonstrou que 0 uso
topico do dleo de Helianthus annuus, isoladamente ou em associagdo ao laser de baixa intensidade
(TLBI), favoreceu a cicatrizacdo de ulceras em pacientes diabéticos, com fechamento completo em
parte dos casos e melhora da dor. A associacdo entre TLBI e 6leo foi considerada uma estratégia
eficaz e promissora.

Por fim, Leite et al. (2022) observaram aumento significativo na proliferacdo de
fibroblastos tratados com o6leo de girassol in vitro, embora sem efeito antimicrobiano contra
patdégenos comuns em feridas crénicas. A alta concentracdo de acidos graxos insaturados, como
linoleico (47,8%) e oleico (28,7%), pode justificar o potencial de reparacéo celular.
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Tabela 2 — Tabela Comparativa entre as combinac6es de 6leos de girassois utilizados durante as
Intervengdes com os respectivos resultados alcancados

Tipo de Intervencéo Estudos que Utilizaram Resultados Observados
. . Chenetal., Leite etal., Cicatrizacdo, proliferacdo celular
Oleo de girassol puro .
Lania et al.
Oleo ozonizado Frezzaet al., Kim et al. Melhora inflamatdria, epitelizacdo
Nanoemulsdo com 6leo de | Oliveira et al. Regeneracéo tecidual, penetracéo
girassol cutanea
Oleo de girassol + Laser Feitosa et al. Fechamento de Ulceras diabéticas,
analgesia

Fonte: Elaboragdo propria (2025).

De forma geral, os estudos apontam para um potencial terapéutico do éleo de girassol na
reparacao tecidual, especialmente pela sua acdo anti-inflamatoria, estimulante da regeneracao
celular e moduladora da resposta imune. As propriedades dos &cidos graxos essenciais presentes
no 6leo, como o acido linoleico, estdo associadas a ativacdo de mecanismos que promovem a
proliferacdo e migracdo de fibroblastos, producdo de colageno e reepitelizagdo, processos
fundamentais na cicatrizacao.

Os resultados ainda sugerem que a forma de aplicacao (pura, ozonizada, nanoemulsionada)
e as concentracOes utilizadas influenciam de forma diferenciada os efeitos observados, sendo
necessario maior padronizacdo para a tradugdo clinica dos achados. Além disso, embora 0s
modelos animais e in vitro tenham fornecido dados promissores, apenas um estudo clinico foi
identificado, o que limita a generalizacdo dos resultados para a pratica em humanos.

Dentre as limitagcbes comuns observadas, destacam-se a auséncia de padronizacao do 6leo
utilizado, o pequeno nimero de estudos clinicos, a falta de avaliagdo histolégica em alguns modelos
e a necessidade de validacdo dos achados em ensaios controlados de longo prazo.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados obtidos por meio da presente revisdo indicam que o 6leo de girassol apresenta
potencial relevante como agente auxiliar na reparacdo de tecidos, principalmente em processos de
cicatrizacdo cutanea. Estudos apontam seus efeitos positivos, como aumento da proliferacéo
celular, modulagdo da inflamac&o, estimulacdo da producgéo de coldgeno e melhoria na estrutura
da pele lesionada. Esses efeitos sdo atribuidos, em grande parte, & composicao rica em acidos
graxos essenciais, como acido linoleico e oleico. Apesar das evidéncias promissoras, grande parte
dos estudos ainda esta em fase experimental, sendo necessarios mais ensaios clinicos controlados
para comprovar a eficicia, seguranca e padronizacdo do uso do 6leo de girassol em diferentes
contextos terapéuticos. Assim, o 0leo de girassol pode representar uma alternativa viavel e de baixo
custo no cuidado com a pele, especialmente em lesdes de dificil cicatrizacdo.
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