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RESUMO: Estudos tém verificado os efeitos de diferentes alimentos fun-
cionais na Sindrome Metabolica (SM) e seus componentes, sendo a canela
(Cinnamomum sp) um destes alimentos. O objetivo do presente artigo foi o de
apresentar uma revisao narrativa sobre canela e seu efeito nos componentes
da SM. Foram incluidos artigos publicados entre 2003-2013 (localizados nas
bases de dados SciELO e Medline/PubMed), dissertagdes e teses (localizadas
no portal da Capes) e livros. As palavras-chave utilizadas foram: Cinnamomum,
canela, Sindrome X Metabolica, diabetes mellitus, perfil lipidico, dislipidemia,
gordura corporal, obesidade e pressao arterial e suas correlatas em inglés.
Foram identificados 9 ensaios clinicos que utilizaram canela em diferentes
apresentagdes/preparagoes (cha, capsulas e adicionada a alimentos), em doses
que variaram de 100mg a 10g/dia. Destacam-se os seguintes resultados: redu-
¢do da circunferéncia da cintura e do indice de massa corporal; diminui¢do da
pressdo arterial sistolica e diastdlica; redugao da gordura corporal e aumento
da massa magra; diminuicao da glicemia de jejum; redug@o da glicemia pos-
prandial e retardo do esvaziamento gastrico; reducao de hemoglobina glicada;
reducdo dos niveis de trigliceridios, LDL-colesterol e colesterol total. Apesar
de ainda incipientes, os ensaios clinicos revisados mostraram a eficacia da
canela na modulagao dos componentes da SM com excecao do HDL-colesterol.

Palavras-chave: Cinnamomum. Obesidade. Dislipidemia. Diabetes mellitus.
Hipertensao.
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ABSTRACT: Studies have demonstrated the effects of different functional
foods in the Metabolic Syndrome (MS) and its components, cinnamon (Cin-
namomum sp) is one of these foods. The aim of this paper was to present
a narrative review of cinnamon and its effect on MS components. Articles
published between 2003-2013 (available at SciIELO and MEDLINE / PubMed
database), theses and dissertations (available at CAPES Portal) and books
were included. The keywords used were: Cinnamomum, cinnamon, Metabolic
Syndrome X, diabetes mellitus, lipid profile, dyslipidemia, body fat, blood
pressure and obesity and its corresponding in English. Nine clinical trials of
cinnamon in different presentations / preparations (tea, capsules and added to
foods) in doses ranging from 100mg to 10g/day were identified. The follow-
ing results are highlighted: reduction of waist circumference and body mass
index, decrease of systolic and diastolic blood pressure, reduced body fat and
increased lean mass, decreased fasting glucose, reduction of postprandial gly-
cemia and reduction of glycated hemoglobin; reduced levels of triglycerides,
LDL-cholesterol and total cholesterol of delayed gastric emptying. Although
still incipient, the revised clinical trials have shown the efficiency of cinnamon
in the modulation of components of MS, except for HDL-cholesterol.

Keywords: Cinnamomum,Obesity. Dyslipidemia. Diabetes mellitus. Hyper-

tension.

Introducgao

Estudos tém demonstrado os efeitos de
diferentes alimentos funcionais na Sindrome
Metabolica (SM) e seus componentes (SILVA
et al., 2010), sendo a canela (Cinnamomum
sp) um destes alimentos (RAHMATULLAH
et al., 2009; ZIEGENFUSS et al., 2006).

A Sindrome Metabolica (SM) é um
transtorno complexo representado por um
conjunto de fatores de risco cardiovascular
(SOCIEDADE BRASILEIRA DE CAR-
DIOLOGIA, 2005). Segundo o National
Cholesterol Education Program Adult
Treatment Panel 111 (NCEP-ATP III), os
componentes da SM (critérios diagndsticos)
sd0 os seguintes: circunferéncia da cintura
aumentada, niveis de trigliceridios, glicose
e pressdo arterial aumentados e niveis de
HDL-colesterol diminuidos. Individuos que
apresentam trés ou mais destes componentes
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sdo considerados portadores de SM (NCEP,
2002). A prevaléncia da SM ¢ variavel de
populagdo para populacdo. Entre os norte-
americanos, 60% das mulheres ¢ 45% dos
homens apresentam diagnostico de SM
(NCEP, 2002). No Brasil, estudos tém mos-
trado que a prevaléncia varia entre 15% e
70,8% (OLIVEIRA et al., 2006; ROSINI et
al., 2007; FRANCO et al., 2009; FREITAS;
HADDAD; VELASQUEZ-MELENDEZ,
2009; LEAO; BARROS; KOIFMAN, 2010;
FELIPE-DE-MELO et al., 2011).

Os polifendis encontrados na canela
podem levar a melhorias nos componentes
da SM e diminuicdo do risco de fatores
associados com diabetes e doencas cardio-
vasculares. Estudos em animais e humanos,
envolvendo individuos com a SM, Diabetes
Mellitus (DM) tipo 2 e sindrome dos ovarios
policisticos, demonstram efeitos benéficos
utilizando canela e extratos aquosos de cane-
la, relacionados a glicose, insulina, lipidios e
antioxidantes; também, podem ocorrer efei-
tos na massa corporal magra e composi¢ao
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corporal e resposta inflamatéria. Todos esses
efeitos poderiam ocasionar redugao dos fato-
res de risco associados ao diabetes ¢ doencas
cardiovasculares, melhorias nesta sindrome,
e consequentemente diminui¢ao da incidén-
cia destas doencas (ANDERSON, 2008).

O objetivo do presente artigo foi o de
apresentar uma revisao narrativa sobre canela
(Cinnamomum sp) e seu efeito nos compo-
nentes da SM.

Material e Métodos

O presente artigo de revisao narrativa foi
estruturado através de pesquisa bibliografica
realizada em artigos cientificos (localizados
nas bases de dados SciELO e Medline/Pub-
Med), em dissertagdes e teses (localizadas
no portal da Capes) e em livros. Para a busca
do material bibliografico, foram utilizadas as
seguintes palavras-chaves: Cinnamomum,
canela, Sindrome X Metabolica, diabetes
mellitus, perfil lipidico, dislipidemia, gor-
dura corporal, obesidade e pressdo arterial
e suas correlatas em inglés, Cinnamomum,
metabolic Syndrome X, diabetes mellitus,
lipid profile, dyslipidemia, body fat, obesity,
hipertension. Foram consideradas publica-
¢oes originais envolvendo seres humanos, do
periodo de 2003 a 2013, sendo localizados
34 artigos e revisados 9 estudos envolvendo
a administragdo de canela que apresentaram
efeitos nos componentes da SM.

Descricao da Canela
(Cinnamomum sp)

A canela (Cinnamomum sp) pertence a
familia Lauraceae, existindo aproximada-
mente 250 espécies distribuidas na China,
India e Australia (JAYAPRAKASHA; RAO;
SAKARIAH, 2003). Os 6leos aromaticos
estdo presentes nas folhas e na casca. A
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especiaria € obtida da parte interna da casca
do tronco (casca seca, isenta de periderme e
do parénquima cortical externo, proveniente
do caule principal e de ramificagdes deste)
(BRASIL, 2010).

A canela ocupa um lugar especial no
mundo das especiarias. Seu nome cientifico
cinnamomum possui origem da Indonésia,
kayu manis, que significa “madeira doce”.
Conhecida desde 2.500 anos a.C. pelos
chineses, possuia mais valor do que o ouro.
Na Arabia, era considerada uma mercadoria
preciosa; os egipcios utilizavam-na para
embalsamar seus mortos, junto com outros
condimentos. Em 1498, com a descoberta
do caminho para as Indias, os portugueses
alcangaram o Ceildo (atual Sri Lanka), onde
a canela era produzida em abundancia. Os
mesmos tiveram o monopolio do condimen-
to até serem suplantados, no século XVII,
pelos espanhodis que a comercializaram
exclusivamente por um longo tempo; no
século X VIII, por volta de 1776, o cultivo da
canela comegou a se espalhar pelo mundo. A
canela erautilizada para aromatizar molhos e
vinhos brancos, sendo também utilizada para
perfumes (NEGRAES, 2003).

A Canela-da-china (Cinnamomum cdssia)
possui odor aromatico caracteristico e seu
sabor ¢ menos doce, levemente mucilaginoso
e menos aromatico que o da canela-do-ceilao
(Cinnamomum verum). A droga vegetal cor-
responde a casca seca, contendo, no minimo,
1,0 % de 6leo volatil, constituido por 70,0% a
90,0% de trans-cinamaldeido e possui como
sinonimia cientifica Cinnamomum aromati-
cum (BRASIL, 2010).

A canela-do-ceilao (Cinnamomum verum,)
possui sinonimia cientifica Cinnamonum
zeylanicum. Sua casca seca contém, no
minimo, 1,2% de o6leo volatil, contendo,
no minimo, 60,0% de frans-cinamaldeido.
Possui como caracteristicas organolépticas
aroma caracteristico de aldeido cindmico e
sabor picante e adocicado (BRASIL, 2010).
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Atividades Farmacolégicas da
Canela

No que tange as atividades farmacolégi-
cas apresentadas por C. verum, destacam-se
suas propriedades antibacteriana (OUSSA-
LAH et al., 2007; GUERRA et al., 2012),
antifungica (POZZATTI, 2007; CARMO
et al., 2008), antioxidante (MATHEW;
ABRAHAM, 2006; RANJBAR et al., 2006;
RAHMATULLAH et al., 2009) e hipoglice-
miantes (RANASINGHE et al., 2012; AKI-
LEN; TSIAMI; ROBINSON, 2013).

Oussalah et al. (2007) avaliaram a ati-
vidade antibacteriana do 6leo volatil das
cascas e folhas de C. verum frente as cepas
de E. coli O157:H7, Salmonella Typhimu-
rium, Staphylococcus aureus e Listeria
monocytogenes. O estudo demonstrou dife-
renga quantitativa nos perfis inibitorios pelos
diferentes oleos, sendo o 0leo das cascas mais
efetivo que o 6leo volatil obtido das folhas.
A analise fitoquimica da composi¢ao do 6leo
revela uma diferenga qualitativa nos teores
dos compostos, uma vez que, nas folhas, o
eugenol (63%) apresenta-se como a substan-
cia majoritaria, diferentemente do 6leo das
cascas que apresenta cinamaldeido (87%).

Complementarmente, Guerra et al. (2012)
demonstraram atividade antibacteriana frente
a Acinetobacter spp., uma bactéria gram
negativa multiresistente a varios agentes an-
timicrobianos. Neste estudo, ficou constatado
a atividade do 6leo volatil em uma concen-
tracao de 625 pg/mL que inibe o crescimento
de 71% das cepas testadas com concentragao
inibitoéria minima de 1250 pg/mL.

Pozzati (2007) demonstrou, in vitro, a
atividade antifingica do 6leo volatil de canela
sobre as cepas de Candida sensiveis e resis-
tentes as fluconazol, vindo estas a apresentar
concentracdo inibitoria minima e concentra-
cdo fungicida minima que variaram de 200 a
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1600 e 800 a 1600 pg/mL, respectivamente.

Carmo et al. (2008) demonstraram forte
efeito antiflingico do 6leo volatil frente a 4.
niger, A. flavus e A. fumigatus, com concen-
tragdo inibitoria minima (MIC, e MIC, ) de
40 e 80 uL/mL, respectivamente. Concentra-
¢oes de 80, 40 e 20 uL/mL de o 6leo inibiu
fortemente o crescimento micelial radial de
A. niger, A. flavus e A. fumigatus ao longo
de 14 dias, assim como as concentragdes de
80 e 40 uL/mL de o 6leo causaram 100% de
inibigdo da germinacao de esporos do fungo.

Estudo desenvolvido por Mathew e
Abraham (2006) demonstrou a capacidade
antioxidante e a atividade de eliminacgao
de radicais livres do extrato metabolico das
folhas de Cinnamomum verum. Neste estu-
do, foi observada intensa atividade frente a
radicais livres, especialmente pelo método de
DPPH (125 pg/3mL) e ABTS (concentragdes
acima de 75 ug/1,1 mL), resultando em um
promissor uso frente a inibi¢cao da peroxida-
¢ao lipidica em emulsdes de acido linoleico.

Ranjbar et al. (2006) concluiram, em
seu estudo, que o extrato de canela exibe
significativa atividade antioxidante em seres
humanos. Sendo assim, a canela, a qual ¢
utilizada como um agente aromatizante em
alimentos ou cha, pode atuar como um po-
tente antioxidante, podendo ser utilizada em
individuos que tém doengas relacionadas ao
estresse oxidativo.

Rahmatullah et al. (2009), em um estudo
de revisdo sobre plantas medicinais que
podem ser usadas como alimentos funcio-
nais, apontam que o consumo de algumas
espécies de canela pode ter efeitos benéficos
na prevencao e manejo de doengas cardiovas-
culares, hipertensao e diabetes devido a suas
propriedades antioxidantes.

Estudos recentes demonstraram que o
tratamento, por um periodo de trinta dias,
em animais, com o extrato aquoso de canela,
,apresenta atividade frente ao DM. Uma vez
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que influencia na concentragido de glicose,
diminui o consumo de alimentos ¢ reduz
os niveis de colesterol (RANASINGHE et
al., 2012; AKILEN; TSIAMI; ROBINSON,
2013).

Ainda, a frag¢do polifendlica da canela
Ceildo apresentou, em modelos animais, em
doses de 200 mg/kg, atividade anti-inflama-
toria e antiartritica com elevada reducao nos
fatores de necrose tumoral (TNF-a)) (RATHI
et al., 2013).

Estudos que Investigaram
os Efeitos da Canela nos
Componentes da Sindrome
Metabdlica

Para investigar os efeitos da canela na
SM, foram revisados 9 estudos originais
envolvendo seres humanos, identificados nas
bases de dados Scielo e PubMed. Todos en-
volveram, pelo menos, um dos componentes
da SM, entretanto, nenhum envolveu a SM
como entidade nosologica.

Pode-se observar que foram realizados
estudos utilizando canela, em diferentes pre-
paracdes (extrato, cha, po), doses e duracao,
com o objetivo de observar o impacto na
resisténcia a insulina e na redu¢ao dos fatores
de risco cardiovascular em seres humanos, ou
seja, demonstrando beneficios em relagdo aos
componentes da SM.

Khan et al. (2003) realizaram o primeiro
ensaio clinico randomizado com individuos
com diagnostico de DM tipo 2, que ndo
estavam utilizando insulina e com nivel de
glicose 140 a 400 mg/dl. Os voluntarios
continuaram seguindo sua dieta normal e
utilizando suas medicagdes. As coletas de
sangue foram realizadas nos dias 0, 20, 40 ¢
60. Apds 40 dias, os trés niveis de ingestao
de canela reduziram em média, os niveis
séricos de glicose de 18 a 29%, os trigli-
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ceridios de 23 a 30%, LDL-colesterol de 7
a 27% e colesterol total de 12 a 26% e ndo
foram observadas mudangas significativas
no grupo placebo. Apds esse periodo, os
autores observaram que o tratamento com
canela melhora os niveis séricos de glicose
e o perfil lipidico significativamente e estes
foram mantidos durante 20 dias, concluindo
que a utilizacdo de canela nestas doses de-
terminadas pode colaborar na redugdo dos
fatores de risco associados ao diabetes e
doengas cardiovasculares.

Em seu estudo, Zieggenfuss et al. (20006)
verificaram exames bioquimicos (glicemia
de jejum e perfil lipidico), peso e composi-
¢do corporal, registro alimentar de 3 dias no
inicio e no final do periodo de suplementacao
e verificacdo da pressao arterial de 0, 6 e 12
semanas. Foi solicitado para os participantes
ndo alterarem a dieta e atividade fisica. Nao
ocorreram alteragdes significativas nos exa-
mes bioquimicos, entretanto, ocorreu reducdo
na gordura corporal ¢ aumento da massa
magra no grupo suplementado, melhorando a
composi¢ao corporal em homens e mulheres
com SM. Os autores sugerem que esta espe-
ciaria pode ser utilizada para reduzir fatores
de risco, associados ao diabetes e doencas
cardiovasculares.

Mang et al. (2006) concluiram, em sua
pesquisa, que a diminui¢do da glicose no
plasma correlacionou-se significativamente
com as concentragdes iniciais, indicando
que um individuo com um nivel inicial mais
elevado de glicose plasmatica podera se be-
neficiar de ingestdo de canela.

Blevins et al. (2007) realizaram um estudo
em que a amostra recebeu canela (Cinnamon
cassia) ou placebo e as visitas foram agenda-
das durante o més 1, 2 e 3, sendo verificado,
em cada uma, glicemia de jejum, colesterol
(total, LDL, HDL), trigliceridios e niveis de
insulina e a hemoglobina glicada no inicio e
no més terceiro més; os padrdes da dieta fo-
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ram analisados nos trés meses, utilizando um
recordatorio de 3 dias. Os autores concluiram
que ndo ocorreu alteragdes significativas nos
parametros analisados e que os efeitos da ca-
nela podem diferir em populagdes diferentes.
Estudos devem ser realizados, utilizando as
variaveis dieta, etnia, IMC, niveis de glicose
e medicagdes simultaneamente e diferentes
doses de canela, pois estas podem afetar a
resposta da utilizacdo da canela.

Akilen et al. (2010) concluiram que
ocorreu reducdo significativa da HbAlc, a
pressdo diastolica e a sistolica no grupo que
ingeriu o suplemento de canela, sugerindo
que a suplementacao de canela pode ser con-
siderada como uma opc¢ao adicional na dieta
regular, juntamente com os medicamentos
convencionais para o tratamento do DM tipo
2. Os autores referem que esse estudo teve
uma taxa minima de desisténcia, sendo este
um indicador bastante confiavel relacionado
a aceitabilidade e tolerabilidade a ingestao
da canela.

No Quadro I, sdo descritos os achados
de estudos sobre os efeitos da canela nos
componentes da SM.

Consideragoes finais

Dos nove ensaios clinicos revisados, em
sete, foi demostrada a eficacia da canela na
modulagdo dos componentes da SM (reducdo
da circunferéncia da cintura, diminui¢do da
pressdo arterial sistolica e diastolica; dimi-
nui¢do da glicemia de jejum; reducdo dos
niveis de trigliceridios), de outros fatores
de risco cardiovascular (redug@o dos niveis
de LDL-colesterol e de colesterol total, da
glicemia pos-prandial, de hemoglobina gli-
cada, redugdo do indice de massa corporal e
da gordura corporal), e, também, o aumento
da massa magra. O inico componente da SM
que ndo sofreu alteragdo com a utilizagao da
canela foi o HDL-colesterol.

Contudo, os estudos ainda sdo incipientes.
Assim, sugere-se que mais pesquisas sejam
desenvolvidas a fim de concluir quais so a
apresentacao/preparacao e a dose/quantidade
adequadas deste alimento funcional para que
possam ser observados efeitos benéficos para
a saude.
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Quadro I - Descri¢do de ensaios clinicos em seres humanos envolvendo a administragdo de canela na modulagido dos compo-
nentes da sindrome metabodlica

Referéncia

Tipo de estudo

Populacio

Dose

Periodo de

Principais resultados

2 ndo insulino
dependente

Desjejum e jantar)

intervencio
RANIJBAR et al. (2006) Ensaio Clinico 54 sujeitos do 100mg/dia 20 dias Aumento da capacidade total
sexo feminino da Cinnamomum antioxidante, Decréscimo da
Universidade de zeylanicum em 30 peroxidagao lipidica
Ciéncias Médicas de ml de cha
Arak, no Iran, 18 a 25
anos, 3 grupos com
18/18/18
ZIEGGENFUSS et al. Estudo 22 sujeitos, do 500 mg de 12 semanas Diminuigdo da pressao
(2006) randomizado nordeste de Ohio, de Cinnulin PF ® sanguinea sistolica (p<0.001),
com placebo, uma regido tipica do (250mg desjejum e diminuigdo glicemia de jejum
duplo-cego suburbio, com idade jantar), equivalente (p<0.01),aumento massa magra
entre 30 ¢ 60 anos, ¢ a aproximadamente (p<0.002), reducdo gordura
diagnostico de SM e 10 g de canela corporal (p<0.02)
pré-diabéticos em pd
HLEBOWICZ et al. Estudo cruzado 14 sujeitos do Sul da 6g/dia (com 300g 1 vez Redugio da glicose pos-
(2007) em u ma sessao Suécia, 8 masculinos no pudim de arroz prandial (p<0.005), retardo
e 6 femininos, 25,6 + doce) do esvaziamento gastrico sem
4,8 anos afetar a saciedade
CRAWFORD (2009) Estudo 89 individuos que lg/dia 90 dias Redugdo HbA1C (p<0.001)
randomizado serviram naBase Cinnamomum
controlado aérea de Eglin, cassia (junto com
Florida, DM tipo 2, as refei¢des)
HbAlc>7,0
KHAN et al. (2003) Ensaio clinico 30 homens e 30 1g/dia (500mg 40 dias A ingestdo das trés doses
randomizado mulheres, do almogo e apresentaram reducdo dos
Paquistdao, com DM jantar),3g/dia (1g niveis séricos de glicose (18-
tipo 2 acima dos desjejum, almogo 29%), trigliceridios (23-30%),
40 anos ¢ jantar) ou 6g/ LDL-colesterol (7-27%) e
dia (2g desjejum, colesterol total (12-26%), ndo
almogo e jantar) alterou HDL-colesterol.
Cinnamomum
cassia
MANG et al. (2006) Ensaio clinico 65 sujeitos, regido de 336 mg de 4 meses Diminuigéo glicemia de jejum
randomizado Hannover, Alemanha, extrato de canela (p<0.001) Nao ocorreram
controlado DM tipo 2 ndo aquoso/dia (3g mudangas significativas perfil
insulino dependentes canela em po/ lipidico e HbA1C
dia - Cinnamomum
cassia) ,1g 3 vezes
por dia com a
refeicdo
AKILEN et al. (2010) estudo 58 pacientes (25 2g de canela em po 12 semanas Redugdo significativa HbA1C
randomizado homens e 33 (Cinnamoum (P<0.005) e da pressao arterial
controlado com mulheres), 3 clinicas cassia) — 500mg diastolica e sistolica (P<0.001)
placebo, duplo- diferentes de diabetes Desjejum, 1g no grupo da canela comparado
cego. da comunidade, em almogo, 500mg com o grupo placebo. Redugao
Londres, DM tipo2e | jantar significativa da glicemia em
HbAlc>7,0% jejum, circunferéncia da cintura
e indice de massa corporal
no grupo canela, mas nao
significativa quando comparado
com o grupo placebo.
Nao apresentou diferenga
significativa na reduc¢do do
colesterol total, HDL e LDL-
colesterol e trigliceridios em
nenhum dos grupos.
VANSCHOONBEEK et Ensaio clinico 25 mulheres, da 1500mg/dia 6 semanas Nao melhorou a glicemia
al. (2006) randomizado Holanda, pos- Cinnamomum de jejum, a tolerancia oral
controlado menopausa, cassia (500mg a glicose, a sensibilidade a
diagnostico de DM desjejum, almogo e insulina no excesso de peso ou
tipo 2 jantar) perfil lipidico
BLEVINS et al. (2007) Ensaio clinico 43 individuos, de lg/dia 3 meses Nao ocorreu alteragdo
randomizado Oklahoma,Estados Cinnamomum significativa na glicemia
controlado Unidos, DM tipo cassia (500 mg de jejum, perfil lipidico,

hemoglobina glicada ou niveis
de insulina

HbA1C — Hemoglobina Glicada; HDL- Low Density Lipoproteins; LDL - High Density Lipoproteins.
Fonte: elaborado pelos autores.
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