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Pycnogenol® inibe as inflamações em  
casos de artrite
As ações farmacológicas de Pycnogenol® em huma-

nos permitem cuidar de vários processos patológicos 

de osteoartrite simultaneamente. Comprovou-se que 

o consumo de Pycnogenol® inibe a ativação do “inter-

ruptor” pró-inflamatório NF-kB em 15,8% [Grimm et 

al., 2006]. A proteína NF-kB ativada comanda a mo-

bilização de praticamente todas as moléculas pró-in-

flamatórias que têm papel destrutivo na artrite. Como 

consequência da inibição de NF-kB, as células imuni-

tárias dos usuários de Pycnogenol® produzem menos 

enzimas MMP, responsáveis pela degeneração do colá-

geno da cartilagem em casos de osteoartrite [Grimm et 

al., 2006]. O consumo de Pycnogenol®, como se cons-

tatou, inibe naturalmente as enzimas-COX em huma-

nos, que são em grande parte responsáveis pelas do-

res nas articulações [Schäfer et al., 2006].

Nossas articulações estão sujeitas ao desgaste e, com o avanço da idade, o revestimento delas, a cartilagem 
de amortecimento, vai se degenerando. Quando a cartilagem atinge uma abrasão significativa, o tecido ar-
ticular é afetado e esse trauma no tecido dá início a uma inflamação local. A consequência é a flexibilidade 
reduzida das articulações e principalmente dor. As células inflamatórias aceleram a degeneração das arti-
culações através da secreção de espécies reativas de oxigênio (burst oxidativo), citocinas pró-inflamatórias 
e enzimas degenerativas metaloproteínases da matriz (MMPs). Este processo é acompanhado de uma dor 
crescente que, se ficar sem tratamento, pode chegar a níveis insuportáveis.

A maioria das pessoas acima dos 65 anos apresentam 
sinais de osteoartrite. Essencialmente, todas as arti-
culações podem ser afetadas, mas as mais comuns 
são quadris, joelhos, dedos e coluna. Existem fato-
res de risco específicos para o desenvolvimento da 
osteoartrite, como a obesidade, que aumenta a des-
truição mecânica das articulações. De acordo com as 
estatísticas, as mulheres são mais afetadas do que os 
homens. Atualmente sabe-se que a ruptura mecânica 
desencadeia mecanismos inflamatórios que, em con-
junto com lesões repetitivas nas articulações, causam 
uma degradação progressiva da cartilagem.

A osteoartrite é a principal condição médica para a qual 
as pessoas usam terapias alternativas. O principal obje-
tivo é o alívio das dores nas articulações e da rigidez e, 
com o tempo, o restabelecimento da mobilidade.
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Testes com leucócitos do sangue dos usuários de 

Pycnogenol® revelaram outros mecanismos anti-infla-

matórios. Pycnogenol® inibiu significativamente a sín-

tese de enzima COX-2, bem como das enzimas 5-LOX 

e FLAP [Canali et al., 2008]. Em especial, a expressão 

gênica da COX-2 é controlada pelo NF-kB, e após o 

consumo de Pycnogenol® por 5 dias a produção de 

COX-2 diminuiu 78%. A expressão gênica de 5-LOX 

foi inibida em 75,5% nos leucócitos, após 5 dias de 

consumo de Pycnogenol®. 

Pycnogenol® reduz o marcador inflamatório 
PCR em pacientes com osteoartrite
Pycnogenol® demonstrou, em um estudo com 55 

pacientes com osteoartrite, reduzir de maneira sig-

nificativa o marcador inflamatório proteína C-rea-

tiva (PCR), em 72%. Além disso, este estudo cons-

tatou uma redução significativa de espécies reativas 

de oxigênio em pacientes com artrite, de 30% [Bel-

caro et al., 2008]. Esta descoberta prova que a ação 

anti-inflamatória de Pycnogenol® é eficaz em pacien-

tes com artrite.

Pycnogenol® promove nova síntese de 
ácido hialurônico no corpo
Ácido hialurônico é um dos principais componentes do 

líquido sinovial (http://pt.wikipedia.org/wiki/Líquido_

sinovial) e constatou-se que ele aumenta sua viscosi-

dade, desempenhando seu papel na lubrificação das 

articulações.

O ácido hialurônico também é um componente im-

portante da cartilagem articular, o amortecedor das 

articulações. Ele contribui para a resistência da carti-

lagem à compressão. Um estudo clínico feito com 20 

voluntários saudáveis demonstrou que a ingestão de 

Pycnogenol® por 4 semanas aumentou a expressão 

gênica da ácido hialurônico sintetase, uma enzima 

totalmente envolvida na síntese de ácido hialurônico, 

em 44%. Além disso, o estudo revelou um aumento 

perceptível na expressão gênica relacionada à síntese 

de colágeno novo [Marini et al., 2012]. Isso explica 

como Pycnogenol® contribui para o restabelecimento 

da saúde na articulação danificada.

Três estudos clínicos com Pycnogenol® 
para osteoartrite
Até hoje, a melhora dos sintomas de osteoartrite foi 

validada em três estudos duplo-cegos placebo-contro-

lados. Todos os três estudos utilizaram o questionário 

WOMAC para a avaliação de dor articular, rigidez ar-

ticular e funcionamento do joelho na osteoartrite pri-

mária (graus I e II).

Primeiro estudo piloto com Pycnogenol® 
para a osteoartrite
Pycnogenol® demonstrou, em um primeiro estudo pi-

loto clínico na Universidade do Arizona em Tucson, 

reduzir a dor e os sintomas da osteoartrite [Farid et 

al., 2007]. Neste estudo, 37 pacientes receberam 

Pycnogenol® ou placebo, além de suas medicações 

padrão com AINEs ou inibidores seletivos de COX-2, 

ao longo de três meses. Com Pycnogenol®, a dor di-

minuiu gradativamente mês a mês até chegar a uma 

diferença significativa com relação ao placebo após 

dois meses. Após três meses, uma melhora significa-

tiva de 43%, 35% e 52% nas dores relatadas, rigi-

dez e capacidade física, respectivamente, foi relatada 

no grupo de Pycnogenol®, enquanto o grupo de pla-

cebo não apresentou mudanças significativas. Os pa-

cientes necessitaram de bem menos AINEs ou inibido-

res seletivos de COX-2 quando tomaram Pycnogenol®, 

e o número de dias em que precisaram de analgésicos 

também diminuiu. Em contraste, o grupo de placebo 
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precisou de um aumento dos remédios para dor du-

rante o estudo de três meses.

Segundo estudo clínico com Pycnogenol® 
em 100 pacientes com osteoartrite
Um estudo maior foi realizado na Europa com cem pa-

cientes [Cisar et al., 2008]. Os resultados deste estudo 

estão de acordo com o teste anterior. Novamente a 

dor vai diminuindo gradativamente ao longo do trata-

mento de três meses com Pycnogenol®. Uma melhora é 

apresentada após o primeiro mês e é ainda maior após 

dois meses, quando os valores são significativamente 

diferentes do grupo de placebo. Este estudo contou 

com um período de acompanhamento de duas sema-

nas após o término do tratamento. Curiosamente, não 

houve nenhuma recaída repentina na sensação de dor e 

nos sintomas. Este estudo demonstrou novamente que 

os pacientes precisaram de uma quantidade significa-

tivamente menor de analgésicos durante a suplemen-

tação com Pycnogenol®, enquanto isso não aconteceu 

com o grupo de controle com placebo.

Terceiro estudo clínico com Pycnogenol® 
em 156 pacientes com osteoartrite
Um terceiro ensaio clínico na Itália investigou 

Pycnogenol® para o tratamento da osteoartrite em 

156 pacientes. Após três meses de tratamento com 

Pycnogenol®, o escore de dor diminuiu da média ini-

cial de 17,3 (com máximo escore possível de 20, re-

presentando dor intensa) para 7,7. No grupo tratado 

com placebo a avaliação da dor diminuiu de maneira 

insignificante, de 17,1 para 15,2. O escore de rigidez 

diminuiu de 6,6 (em uma escala de 0 a 8) para 3,1 e 

a função física das articulações melhorou da média de 

55,3 (em uma escala de 0 a 68) para 23,8. O grupo 

de controle não apresentou mudança na rigidez arti-

cular e apenas uma leve melhora da função física. A 

medicação concomitante dos pacientes com AINEs di-

minuiu 58% durante o tratamento com Pycnogenol®, 

enquanto no grupo de controle essa redução foi de 

apenas 1%. Este estudo constatou uma redução sig-

nificativa das complicações gastrointestinais no grupo 

de Pycnogenol®, atribuída à menor ingestão de AINEs.

Neste estudo, investigou-se o impacto negativo da do-

ença no envolvimento em funções sociais, incluindo 

aspectos emocionais. Este questionário compreende 

a capacidade de interação com familiares e amigos, 

participação em eventos da comunidade e compare-

cimento à igreja. Além disso, investigou-se o impacto 

emocional que inclui frustração, irritabilidade, solidão 

e aspectos semelhantes. O escore global destes parâ-

metros diminuiu da média inicial de 31,4 para 11,5 

após três meses de tratamento com Pycnogenol®. 

O estudo avaliou a mobilidade dos pacientes sob con-

dições controladas em esteira elétrica. A distância que 

os pacientes conseguiram andar aumentou da média 

inicial de 68 para 198 metros após três meses de tra-

tamento com Pycnogenol®, enquanto o grupo de con-

trole melhorou apenas de 65 metros para 88.
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Resumo dos três estudos clínicos demonstrando a eficácia de Pycnogenol® para a artrite

Alívio dos sintomas de artrite após 3 meses com  
Pycnogenol® (* após 2 meses)

Estudo Número de pacientes Dor Rigidez Função física

Farid et al. 37 - 43 % - 35 % + 52 %

Cisar et al. 100 - 40 % 	 - 40 %* 	 + 22 %*

Belcaro et al. 156 - 55 % - 53 % + 56 %
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Estudos clínicos sugerem que Pycnogenol® traz benefícios significativos para pessoas que sofrem de 
artrite:

• É natural e muito eficaz na redução da dor articular

• Menos medicamentos necessários para dor nas articulações

• Melhora da rigidez articular

• Restabelecimento da função física da articulação

• Aumento da mobilidade
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Estas declarações não foram avaliadas pelo FDA. Este produto não se destina ao tratamento, prevenção ou cura de qualquer doença.
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