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Apresentação 

A coletânea Fronteiras das Ciências da Saúde: Tópicos Atuais Perspectivas – Volume I, 

apresenta um compêndio de três capítulos cujas pesquisas se debruçaram sobre o tema ansiedade, e um 

capítulo sobre reconhecimento de arritmias cardíacas. 

A ansiedade é hoje um dos sintomas mais frequentes nas consultas na maioria dos centros de 

saúde. Um fenômeno multicausal que envolve pacientes, independe da idade, mas tem uma frequência 

mais acentuada entres jovens e adultos.  

Depois da pandemia de Covid-19, dos fenômenos climáticos extremos, das guerras e das crises 

globais, muitas pessoas têm experimentado ansiedade com todas estas ameaças, o que pode acarretar no 

desenvolvimento de doenças graves, podendo até levar a morte.  

Nesta nova coletânea os(as) autores(as) discutem alguns medicamentos acessíveis da medicina 

tradicional, que podem efetivamente combater e atenuar os efeitos da ansiedade. Entretanto, é importante 

lembrar da avaliação do paciente pela psicologia, pela psiquiatria e seu posterior acompanhamento para 

terapias de grupo, terapias de casal, terapias familiares a fim de tentar resolver os problemas ou pelo 

menos saber enfrentá-los e poder canalizá-los. 

Além das discussões acima mencionadas, no quarto capítulo o autor descreve uma nova 

metodologia matemático/computacional para o reconhecimento de arritmias cardíacas. Um assunto 

muito importante, já que problemas cardíacos estão entre as principais causas de óbitos no mundo. 

Agradecemos a todos os autores por suas contribuições e esperamos que os leitores usufruam de 

uma boa leitura. 

A organizadora 
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INTRODUÇÃO 

A ansiedade pode ser compreendida como uma expressão típica de um estado emocional, 

representando um sintoma presente em diversos distúrbios e sendo também utilizado para descrever um 

conjunto de condições mentais em que desempenha um papel clínico essencial.  Quando os sintomas da 

ansiedade assumem dimensões acentuadas de permanência, autolimitantes, que instalam desequilíbrio na 

manutenção dos mecanismos neurofisiológicos e traz sofrimento ao indivíduo, é considerada ansiedade 

patológica (transtornos de ansiedade) (Andreatini et al., 2001; Graeff & Brandão, 1999). 

No âmbito emocional o indivíduo com ansiedade manifesta sensação de medo, insegurança, 

antecipação apreensiva, pensamento catastrófico, aumento do período de vigília ou alerta. Do ponto de 

vista fisiológico, apresenta sintomas específicos em nível de vários sistemas: palpitação/taquicardia, 

hipertensão, palidez, insônia, agitação, dificuldade de concentração, tontura, aumento da perspiração 

(sudorese), desordens intestinais, hiperventilação (Braga et al., 2011). 

Os transtornos de ansiedade incluem transtornos que compartilham características de medo e 

ansiedade excessivos e distúrbios comportamentais relacionados. Os indivíduos com transtornos de 

ansiedade geralmente superestimam o perigo em situações que temem ou evitam, a determinação primária 

se o medo ou a ansiedade é excessivo ou desproporcional é feita pelo clínico, levando em consideração 

fatores contextuais culturais (APA, 2022). Os transtornos de ansiedade são diagnosticados mais 

comumente com base no Manual Diagnóstico e Estatístico de Transtornos Mentais, quinta edição (DSM-

5 - Diagnostic Statistical Manual of Mental Disorders), proposto pela Associação Americana de Psiquiatria. De 

acordo com essa Associação os transtornos de ansiedade, com base na sintomatologia e no decurso 

https://orcid.org/0000-0002-7918-4601
https://doi.org/10.46420/9786585756167cap3
https://orcid.org/0009-0000-1727-3265
https://orcid.org/0009-0001-3063-9716
https://orcid.org/0000-0002-2087-1765
https://orcid.org/0009-0007-7025-1779
https://orcid.org/0009-0003-4969-607X
https://orcid.org/0009-0007-4974-3947
https://orcid.org/0000-0002-8278-2936
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temporal, são classificados em: transtorno de ansiedade generalizada, transtorno de pânico, transtorno 

obsessivo-compulsivo, transtornos fóbicos e transtorno de estresse pós-traumático (APA, 2014). 

Na gênese dos transtornos de ansiedade vários neurotransmissores são implicados, uma vez que 

eles participam, em maior ou menor grau, da modulação e regulação dos comportamentos defensivos. 

Entre eles destacam-se a noradrenalina, serotonina e dopamina (aminas biogênicas), aminoácidos (Ácido 

γ-Aminobutírico - GABA, glicina), peptídeos (fator de liberação de corticotropina, corticotropina, 

colecistocinina) e esteróides (corticosterona) (Graeff, Hetem, 2004; Ribeiro et al., 1999). A serotonina 

tem recebido amplo destaque, principalmente após a descoberta de que compostos que inibem 

preferencialmente a recaptação de 5-HT são clinicamente eficazes no tratamento de vários transtornos 

de ansiedade (Graeff & Hetem, 2004). 

O  tratamento  para  os  transtornos  de  ansiedade  engloba  terapia  psicológica  e  farmacotera

pia,  sendo  a combinação de ambas uma proposta terapêutica com melhores resultados. A psicoterapia 

considerada com maior nível de evidência é a Terapia Cognitivo-Comportamental (TCC). Os Inibidores 

Seletivos da Recaptação da Serotonina (ISRS) e os Inibidores da Recaptação da Serotonina e 

Norepinefrina (IRSN) são considerados os medicamentos de primeira linha (National Institute for Health 

and Care Excellence (NICE), 2019). 

Os ISRS, como a fluoxetina, sertralina e paroxetina, são frequentemente prescritos como primeira 

linha de tratamento para os transtornos de ansiedade. Eles atuam aumentando a disponibilidade de 

serotonina no cérebro, o que ajuda a regular o humor e reduzir a ansiedade (Baldwin et al., 2014). Os 

IRSN, como a venlafaxina e a duloxetina, também podem ser utilizados como alternativas aos ISRS, 

especialmente em casos de ansiedade associada a sintomas depressivos (Baldwin et al., 2014). 

Além disso, os benzodiazepínicos, como o diazepam e o alprazolam, são medicamentos de ação 

rápida que podem ser prescritos para o alívio imediato dos sintomas de ansiedade. No entanto, eles 

geralmente são utilizados por curtos períodos devido ao risco de dependência e efeitos colaterais 

sedativos (Bandelow et al., 2012).  

Apesar da variedade medicamentosa existente, a busca por novas substâncias bioativas com 

potenciais benefícios para tratar a ansiedade vêm se consolidando nas últimas décadas na tentativa de 

solucionar a problemática da terapia farmacológica, como efeitos colaterais e toxicidade. Vários estudos 

vêm demonstrando as propriedades terapêuticas das plantas medicinais em diferentes modelos animais 

de doenças psiquiátricas, dentre estas os transtornos de ansiedade (Sousa et al., 2008). 

Esta pesquisa objetivou analisar o potencial ansiolítico do látex da janaguba (Himathantus drasticus 

(Mart.) Plumel) coletado na Chapada do Araripe, Município de Crato, CE, e da sua fração n-butanólica 

com composição da mistura de triterpenos pentacíclicos lupeol, α- amirina e β-amirina (FJNB).  A análise 

do potencial farmacológico das substâncias foi realizada através da avaliação do comportamento de 

roedores no Labirinto em Cruz Elevado. 
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METODOLOGIA 

As análises químicas foram realizadas no Laboratório de Pesquisa de Produtos Naturais (LPPN) 

do Departamento de Química Biológica da Universidade Regional do Cariri (URCA). A coleta do látex, 

extração da fração FJNB, análises espectroscópicas e análise por cromatografia em camada delgada foram 

descritas em De-Almeida et al. (2019).  

O látex da janaguba (Himathantus drasticus Mart. Plumel) foi coletado na Chapada do Araripe, 

Município de Crato, CE. Uma suspensão aquosa foi preparada utilizando 300 mL do látex em 1200 mL 

de água destilada. Após agitação, a mistura foi filtrada e centrifugada (3000 rpm/ 5 min). O sobrenadante 

foi particionado com 150 mL (3 x 50 mL) de cada um dos solventes: hexano, clorofórmio e acetato de 

etila. As frações obtidas foram concentradas sob pressão reduzida (15 mm Hg) em evaporador rotativo, 

oferecendo rendimentos de 0,53g; 0,13g e 0,30g para hexano, clorofórmio e acetato de etila, 

respectivamente. O resíduo sólido da centrifugação foi tratado com 400 mL de n-butanol para separação 

da mistura polimérica (borracha), sendo a solução n-butanólica particionada com clorofórmio (1:1) em 3 

x 100 mL. A fração clorofórmica foi filtrada em sulfato de sódio (Na2SO4) e concentrada em evaporador 

rotativo fornecendo um material sólido que após suspensão em acetona (3 x de 100 mL) e destilação 

resultou em um pó branco, solúvel em piridina, com rendimento de 3,54g, denominada FJNB (Fração 

janaguba n-butanólica). O seu perfil cromatográfico obtido em CCD mostrou uma única mancha. 

Os espectros de RMN de 1H e de 13C da mistura foram obtidos em espectrômetro Brüker modelo 

Avance DRX-500 (CENAUREMN – UFC), operando respectivamente a 500 MHz (1H) e 125 MHz 

(13C), utilizando Piridina como solvente e Trimetilsilano como padrão interno para os deslocamentos 

químicos, caracterizou uma mistura dos triterpenos lupeol e α,β-amirina. 

A análise por Cromatografia em Camada Delgada foi realizada em placas de alumínio pré-

revestidas com sílica gel (sílica gel 60 F254, 20 x 20 cm, 1 mm de espessura, da Merck). A mistura dos 

compostos foi visualizada por detecção no ultravioleta e/ou pulverização com solução de vanilina/ácido 

perclórico/etanol, seguido por aquecimento em chapa aquecedora, bem como com reagente de 

Dragendorff. 

 

Animais 

Ratos machos Ratus novergicus, var. albinus da linhagem Wistar adultos (250-300g) e camundongos 

machos Mus musculus adultos da linhagem Swiss (25 ± 5g) foram obtidos do Biotério da Faculdade de 

Medicina Estácio de Juazeiro do Norte, Brasil. Os animais foram alojados em caixas (6 animais/caixa), a 

temperatura 24 ± 2°C, sob condições de ciclo de claro/escuro 12h/12h e tiveram livre acesso a dieta 

padrão (Purina Chow) e água potável ad libitum. Eles foram privados de alimento por 8h antes dos 

experimentos, com exceção de água potável. Os animais foram tratados de acordo com a legislação 
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vigente e no Guia do National Institute of Health (NIH/USA) para o Cuidado e Uso de Animais de 

Laboratório. 

 

Protocolo experimental animal 

Todos os testes e modelos experimentais foram realizados em sala devidamente isolada com 

temperatura constante (23 ± 2° C) e iluminação de pouca intensidade, onde os animais foram 

previamente acondicionados (24h antes). O látex foi diluído em água destilada com DMSO 

(Dimetilsulfóxido) e a FJNB foi diluída em água destilada com Tween 80. Os animais foram tratados 

com doses que variaram de 1 a 200 mg/kg, veículo (água destilada com DMSO ou Tween 80) e droga 

padrão Diazepam 5mg/kg (controle positivo), via oral ou intraperitoneal. 

O volume administrado não excedeu 0,1 mL/10 g de peso corporal e, para manter o volume 

constante, ajustaram-se as concentrações da solução de acordo com a dose e peso dos animais. 

Procedidos sessenta minutos após cada tratamento, as cobaias foram submetidas ao experimento de 

Labirinto em Cruz Elevado. 

 

Labirinto em Cruz Elevado (plus maze) 

O modelo do labirinto em cruz elevado é considerado um dos principais modelos para avaliar 

compostos com propriedade ansiolítica (Pellow et al., 1985). O aparelho (LISTER, 1987) consiste de dois 

braços abertos (32 x 6 cm) e dois fechados (31 x 7 x 27cm), ambos opostos, em forma de cruz, conectados 

por uma plataforma central (5 x 5 cm), elevado a uma altura de 45 cm do nível do chão, como mostra a 

Figura 1. Os animais foram colocados individualmente no centro do aparelho com a cabeça voltada para 

um dos braços fechados. Durante cinco minutos foram registrados os seguintes parâmetros: tempo de 

permanência no braço aberto e nos fechados, número de entradas nos braços abertos e nos fechados. 

 

 

Figura 1. Aparelho para teste de Labirinto em Cruz Elevado. Fonte: desenho de Felisberto Farias 
Santos (Santos, 2015). Fonte: Arquivo pessoal. 
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O projeto foi aprovado pela Comissão de Experimentação e Uso de Animais (CEUA) da 

Universidade Regional do Cariri, sob parecer de processo nº 0070/2013.2. 

 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

Teste de Labirinto em Cruz Elevado (plus maze) 

Neste teste observou-se que as doses 50, 100 e 200 mg/Kg do látex de H. drasticus, administrado 

em ratos, não apresentaram diferença em relação ao grupo controle, tanto ao avaliar o número de entradas 

nos braços abertos, como nos braços fechados, indicando que o material em estudo, neste modelo, não 

apresenta ação ansiolítica (Figura 2). 

 

 

Figura 2. Ação do látex de H. drasticus (Mart) Plumel no teste de labirinto em cruz elevado em ratos. Os 
valores representam a media ± EPM relacionados ao número de entradas de ratos nos braços abertos e 
nos braços fechados. a: p < 0,05 vs Controle. Controle: 1% de Tween 80 em água destilada. (ANOVA e 
teste Tukey). Fonte: Arquivo pessoal. 
 

A FJNB nas doses de 25, 50 e 100 mg/Kg e o grupo Diazepam 5 mg/Kg, apresentaram um 

aumento no número de entradas nos braços abertos de 62%, 72%, 61% e 55% em relação ao controle. 

Em relação ao número de entradas nos braços fechados, os grupos FJNB 25 mg/Kg e diazepam 5 mg/Kg 

apresentaram uma diminuição de 41% e 30% respectivamente, quando comparados ao controle. Estes 

resultados indicam que FJNB apresenta efeitos ansiolíticos significativos através dos parâmetros medidos 

neste ensaio (Figura 3). 
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Figura 3. Ação da FJNB no teste de labirinto em cruz elevado em ratos. Os valores representam a média 
± EPM relacionados ao número de entradas nos braços abertos e nos braços fechados. a: p < 0,05 vs 
Controle. Controle: 1% de Tween 80 em água destilada. (ANOVA e teste Tukey). Fonte: Arquivo pessoal. 

 

O teste de labirinto em cruz elevado avalia a atividade ansiolítica. Baseia-se em respostas a 

ambientes novos que evocam curiosidade e medo a riscos, criando um conflito entre aproximação ou 

fuga pelo animal que geralmente apresenta uma tendência a explorar e passar mais tempo nos espaços 

dos braços fechados. Este comportamento deve-se ao fato que os braços abertos representam um medo 

ao novo e aos riscos. Quanto maiores os níveis de ansiedade, menor é o número de entradas nos braços 

abertos e o tempo de permanência nos mesmos. Esses parâmetros constituem uma avaliação válida de 

análise do comportamento de ansiedade (Rodgers et al., 1996; Montgomery, 1955). A tigmotaxia no LCE 

está conexa a do campo aberto, referente à tendência de animais se esquivarem de ambientes novos, áreas 

abertas e locais altos. Ansiolíticos benzodiazepínicos como o Diazepam promovem efeito anti-

tigmotático, atuam de modo seletivo nos receptores A do GABA (GABAA) que medeiam o sistema de 

neurotransmissão inibitória do SNC (Bush et al., 2007; Katzung, 2004; Choleris et al., 2001). 

Aragão et al. (2006) e Santos (2013), constataram um aumento no tempo de permanência e no 

número de entradas nos braços abertos, nos grupos tratados pela mistura de α,β-amirina, apontando sua 

ação ansiolítica. Este resultado vai ao encontro do presente estudo, onde a FJNB também apresentou 

efeitos positivos quanto à ação ansiolítica, visto que aumentou o número de entrada nos braços abertos, 

assim como o grupo tratado com Diazepam, sugerindo que a FJNB pode estar atuando no receptor 

GABAA. 

Entretanto, observou-se que o látex não apresentou ação ansiolítica, visto que não houve 

quantidades significativas de entradas nos braços abertos e, consequentemente, um número maior de 

entradas nos braços fechados do aparelho. Provavelmente este resultado deve-se à interação dos 

triterpenos α,β-amirina e lupeol com outros componentes do látex, que podem ter exercido influência 

nesta ação, resultando em ausência no parâmetro avaliado. 
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CONCLUSÃO 

Neste estudo, observou-se que o látex de H. drasticus não demonstrou efeito ansiolítico 

significativo, o que pode ser atribuído à interação dos triterpenos presentes no látex com outros 

componentes que podem ter influenciado essa ação, resultando na ausência de efeitos no parâmetro 

avaliado. A FJNB, proveniente do látex da janaguba, demonstrou potencial ansiolítico e pode ser 

considerada como uma possível alternativa no desenvolvimento de novos fármacos para o tratamento 

dos transtornos de ansiedade. 

Esses achados destacam a importância da pesquisa de novas substâncias bioativas para o 

tratamento da ansiedade, especialmente de origem vegetal, com o objetivo de superar os desafios 

relacionados aos efeitos colaterais e à toxicidade dos medicamentos convencionais. No entanto, são 

necessários mais estudos para aprofundar o conhecimento sobre a FJNB, como a identificação dos 

compostos ativos responsáveis pela atividade ansiolítica e a realização de estudos de segurança e eficácia 

em modelos adicionais.  
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