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RESUMO  

 

O sobrepeso e a obesidade são fatores de risco para inúmeras doenças crônicas como diabetes 

tipo 2, hipertensão arterial, doença arterial coronariana, dislipidemias e calculose policística. 

Os fármacos sintéticos mais usados no tratamento da obesidade causam vários efeitos adversos, 

às vezes, maiores que os benefícios, afetando a qualidade de vida o paciente. Dessa forma, 

abordagens terapêuticas alternativas e/ou complementares, como os chás, são continuamente 

estudadas. O hibisco (Hibiscus sabdariffa L – Malvaceae) é usado em vários países como drink 

ou como chá. Vem sendo bastante estudado como agente antioxidante e emagrecedor. Este 

trabalho revisa a literatura disponível, publicada a partir do ano 2000. Vários pesquisadores 

investigam os efeitos antioxidantes e emagrecedores do chá ou extrato de cálice de hibisco. 

Embora ainda existam divergências quantos aos resultados obtidos, os dados são bastante 

promissores e apontam o hibisco como uma planta com potencial uso terapêutico. Os resultados 

variam em função de uma série de fatores e não se pode descartar a possibilidade de algum 

efeito tóxico em função do uso prolongado ou excessivo. 

 

Palavras-chave: Hibiscus sabdariffa. Chá de hibisco. Antioxidandes. Antihiperlipidêmicos. 

 

 

 

 

 

 

  



 

 

ABSTRACT  

 

Overweight and obesity are risk factors for numerous chronic diseases such as type 2 diabetes, 

hypertension, coronary artery disease, dyslipidemias and polycystic. The synthetic drugs most 

used in the treatment of obesity cause several adverse effects, sometimes greater than the 

benefits, affecting the patient's quality of life. In this way, alternative and / or complementary 

therapeutic approaches, such as teas, are continuously studied. Hibiscus sabdariffa L - 

Malvaceae is used in many countries as a drink or as a tea. It has been studied extensively as 

an antioxidant and slimming agent. This paper reviews the available literature, published since 

the year 2000. Several researchers investigate the antioxidant and weight-loss effects of tea or 

hibiscus calyx extract. Although there are still differences as to the results obtained, the data 

are quite promising and point to hibiscus as a plant with potential therapeutic use. The results 

vary depending on a number of factors and the possibility of some toxic effect due to prolonged 

or excessive use can not be ruled out. 

 

Keywords: Hibiscus sabdariffa. Hibiscus tea. Antioxidants. Antihyperlipidemic. 
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1 INTRODUÇÃO 

 

Hibiscus sabdariffa L. (família Malvaceae) é amplamente cultivado na África Central e 

Ocidental, Sudeste Asiático, e em outros lugares. É uma planta ereta anual, cujas características 

botânicas foram descritas por Ross.1  

Popularmente, é conhecida como azedinha, azeda-da-guiné, caruru-azedo, caruru-da-

guiné, chá-da-jamaica, pampolha, pampulha, papoula-de-duas-cores, quiabeiro-azedo, quiabo-

azedo, quiabo-deangola, quiabo-róseo, quiabo-roxo, rosélia e vinagreira.2 

Os cálices, grossos e vermelhos, são consumidos em todo o mundo, como uma bebida 

fria ou como uma bebida quente (chá Sour). Seus extratos são utilizados na medicina popular 

contra hipertensão, doenças hepáticas e febre.1,3 

O chá do cálice da flor contém polissacarídeos, açúcares redutores, como a glicose e a 

frutose, além de ser rico em cálcio, magnésio, niacina, riboflavina, ferro e vitaminas A e C, 

ácidos como o tartárico, succínico, málico, oxálico, cítrico e hibíscico, possuindo uma 

quantidade significativa de fibras alimentares.4 

O conhecimento milenar a respeito dessa bebida já falava sobre os benefícios do chá de 

hibisco na perda de peso. Mas, com a intensificação dos estudos, também foi descoberta a 

eficiência do chá na eliminação da gordura do abdômen e principalmente na prevenção da 

esteatose hepática (fígado gorduroso). É consenso entre os nutricionistas, que todos esses 

efeitos são atribuídos aos polifenóis, que são moléculas antioxidantes presentes no hibisco.5 

Recentemente, foi relatado que o extrato de hibisco inibiu a oxidação de colesterol LDL 

reduziu os níveis séricos de triglicérides, colesterol e colesterol LDL.6,7 As propriedades 

antioxidantes previnem o organismo de alguns outros problemas, como pressão alta, diabetes, 

problemas nos rins, câncer e síndromes metabólicas de um modo geral.7 

Dessa forma, o objetivo desse trabalho foi discutir, com base na literatura, os efeitos 

antioxidante e emagrecedor do chá de H. sabdariffa. 
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2 MÉTODO 

 

 Foi feito um levantamento bibliográfico com base em artigos científicos publicados a 

partir do ano 2000, disponibilizados nos bancos de dados: Google Acadêmico, SciElo e 

PubMed. Foram usados os descritores Hibiscus sabdariffa, efeito antioxidante, efeito 

emagrecedor e seus equivalentes em inglês: antioxidant effect e slimming effect. Como critérios 

de não inclusão foram observados: artigos publicados anterior ao ano 2000, publicações em 

língua diferente da portuguesa e inglesa e artigos que não atenderam aos objetivos do trabalho. 
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3 REVISÃO DA LITERATURA 

 

O hibisco é uma planta herbácea anual de clima seco, comum em região montanhosa 

subtropical, podendo chegar até 1,5 m de altura, de caule arroxeado, folhas alternadas verde-

arroxeadas, flores solitárias, amarelas, axilares, que duram um dia, produz frutos vermelhos do 

tipo cápsula (Figura 1).1 

 

 

                                 Figura 1- Semente, cálices e cálices desidratados de  

                                                 Hibiscus sabdariffa L. 

 

O hibisco é geralmente utilizado como drinque suave. É bem popular em todo o mundo 

pela sensação de frescor oferecida. Atualmente tem sido usado efetivamente contra hipertensão, 

inflamação e distúrbios hepáticos.3 

Na medicina popular, os extratos de cálice são utilizados para o tratamento de várias 

queixas, incluindo pressão arterial elevada, doenças hepáticas e febre.8 Em vista de suas 

propriedades nutricionais e farmacológicas relatadas e segurança relativa, H. sabdariffa e os 

compostos isolados dele poderiam ser uma fonte de produtos terapeuticamente úteis.9 

O chá de hibisco é quimicamente constituído por alcalóides, ácido L-ascórbico, 

anisaldeido, antocianina, ß-caroteno, ß-sitosterol, ácido cítrico, cianidina-3 rutinosideo, 

delfinidina, galactose, gossipetina, hibiscetina, mucopolissacarideo, pectina, ácido 

protocatebólico, polissacarídeo, quercetina, ácido esteárico e cera.10 

As ações farmacológicas dos extratos de cálice de hibisco incluem forte atividade 
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antioxidante in vitro e in vivo. Nos ratos e nos coelhos, o extrato mostrou atividades 

antihipercolesterolêmica, antinociceptiva e antipirética, mas não anti-inflamatória. No rato e no 

homem foi demonstrada uma ação antihipertensiva forte. Os efeitos dos extratos de cálice sobre 

os músculos lisos in vitro são variáveis, mas na maior parte inibem o tônus dos músculos 

isolados. Em homens saudáveis, o consumo de H. sabdariffa resultou em reduções significantes 

nas concentrações urinárias de creatinina, ácido úrico, citrato, tartarato, cálcio, sódio, potássio 

e fosfato, mas não oxalato. Foi demonstrado que o óleo extraído das sementes da planta tem um 

efeito inibitório sobre algumas bactérias e em fungos, in vitro.9 

Dados apontam que beber chá de hibisco em quantidades adequadas à dieta pode 

auxiliar no papel do controle da pressão sanguínea e no emagrecimento devido ao grande poder 

antioxidante dessa planta. Nos últimos anos houve um avanço no estudo de compostos bioativos 

e de antioxidantes devido, principalmente, às descobertas sobre o efeito indesejável dos radicais 

livres e outros agentes oxidantes, no organismo.11 

Hajifaraji et al.12 avaliaram dois grupos randomizados de 25 indivíduos adultos (idade 

entre 30 e 60 anos) portadores de dislipidemia poligênica. Um dos grupos foi tratado com dois 

copos diários de chá de cálice de hibisco enquanto o outro foi mantido como controle. Ao final 

de 12 semanas observaram efeitos significativos sobre o perfil lipídico dos indivíduos tratados. 

Os autores consideram que estes efeitos podem ser atribuídos ao teor de antocianinas no chá. 

Resultados semelhantes foram obtidos por Kafeshani et al.13 

 

3.1 Atividade antioxidante de H. sabdariffa L. 

 

As pétalas de hibisco são uma fonte potente de agentes antioxidantes.5 A eficácia da 

ação antioxidante do hibisco é influenciada por fatores genéticos, variedade da planta, tipo de 

adubação, entre outros, além das condições ambientais e grau de maturação das flores no 

momento da colheita.14 

As propriedades antioxidantes de H. sabdariffa e outras espécies de hibisco têm sido 

largamente estudadas. Estudos realizados por Lin et al.7 e Prenesti et al.14 comprovaram os 

benefícios para a saúde, do consumo de produtos derivados do hibisco, devido ao seu potencial 

antioxidante.  

Vários constituintes antioxidantes são encontrados no chá de hibisco: antocianina, 

quercetina, ácido L-ascórbico e ácido protocatebólico.15 Demonstraram que o extrato de cálice 

seco de hibisco exerce efeito antioxidante na oxidação do colesterol LDL induzida in vitro por 

sulfato de cobre (Cu SO4). 
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Fernandéz-Arroyo et al.16 quantificaram a fração fenólica, antocianinas e outros 

compostos polares e a capacidade antioxidante in vitro do extrato aquoso de hibisco. No mesmo 

estudo demonstraram propriedades hipolipêmicas do extrato em um modelo experimental com 

camundongos hiperlipêmicos sob dieta hipercalórica por várias semanas, através da redução de 

50% da concentração de triglicerídeos.  

Estudo realizado por Uyeda17 concluiu que o chá de hibisco contribuiu para a 

diminuição das lipoproteínas de baixa densidade (LDL), e aumento das lipoproteínas de alta 

densidade (HDL). Este processo ocorre pelo chá de hibisco ser rico em substâncias com ação 

antioxidante. 

 Estudo realizado em ratos por Huang et al.18 também mostrou a capacidade antioxidante 

do extrato aquoso de H. sabdariffa.  

Foi relatado recentemente sobre o extrato de H. sabdariffa a atividade com inibição e 

oxidação de LDL e diminuição dos triglicerídeos séricos, colesterol e LDL em modelos 

animais. 6,7,19 

A superprodução de radicais livres ou a falta de antioxidantes pode levar ao 

desequilíbrio entre o sistema oxidante e o antioxidante.20 Esse desequilíbrio é relacionado aos 

processos que provocam dano ao DNA resultando em mutações, carcinogênese, 

envelhecimento, doenças cardiovasculares e doenças degenerativas como a aterosclerose, 

diabetes, doença de Alzheimer, doença de Parkinson, glaucoma e alterações maculares 

associadas à degeneração.21 

O extrato aquoso de H. sabdariffa mostrou que atua no tetracloreto de carbono (CCL4) 

que é um mediador do estresse oxidativo.21 Sua presença induz a liberação de enzimas hepáticas 

que aumentam os produtos da peroxidação lipídica ou inativa as enzimas antioxidantes.22  

 

3.2 Efeito emagrecedor do H. sabdariffa L. 

 

A obesidade é um distúrbio do estado nutricional caracterizada pelo acúmulo excessivo 

de gordura corporal que é o resultado de um desequilíbrio do balanço energético. Tem como 

etiologia diversos fatores genéticos, biológicos, estilo de vida, entre outros.23,24  

O excesso de peso acompanhado de todas as suas consequências torna-se ainda mais 

preocupante quando se constata que afeta faixas etárias cada vez mais jovens.25 

O chá de hibisco preparado com o cálice do botão seco da flor apresenta ação diurética, 

que consequentemente impede a retenção de líquidos e evita o acúmulo de gorduras 

principalmente na região do quadril e barriga. Esse processo ocorre pela redução da 
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adipogênese, processo no qual as células pré adipócitas se convertem em adipócitos maduros, 

capazes de acumular gordura no corpo.26 

Vários estudos em humanos ou animais, mostram que tomar o chá de hibisco durante 

quatro semanas reduz os níveis de colesterol em 8,3-14,4%. Em Taiwan, a oferta de 0,5% a 1% 

do extrato do chá para coelhos sob dieta rica em colesterol e gordura de porco por 10 semanas, 

reduziu triglicérides, colesterol e LDL colesterol.6 

  Hirunpanich et al.27 mostraram que o tratamento de ratos hipercolesterolêmicos com 

500 e 1000 mg / kg de extrato aquoso de cálice de H. sabdariffa L. por seis semanas reduziu os 

níveis de colesterol total em 22 e 26%, respectivamente, e também reduziu os níveis de LDL-

C. 

Alarcon-Aguilar et al.28 trataram ratos saudáveis, porém obesos, com hibisco (120 

mg/kg/dia); houve uma redução de 22% no ganho de peso e aumento do consumo de líquidos. 

Com relação aos níveis de alanina aminotransferase (ALT) foram significativamente 

aumentados, mas os níveis de aspartato aminotransferase (AST) não mostraram alterações 

relevantes. Já os triglicérides e níveis de colesterol apresentaram reduções não significativas.  

Sayago-Ayerdi29 administraram 500 e 1000 mg de extrato de chá de cálice de hibisco a 

ratos hipercolesterolêmicos e observaram redução do colesterol total em 22% e 26%, 

triglicérides em 33% e 28% e LDL colesterol em 22% e 32%, respectivamente. 

Mozaffari-Khosravi et al.10 em um ensaio clínico randomizado sequencial controlado, 

recrutaram 60 pacientes com diabetes e distribuíram aleatoriamente em dois grupos: chá de 

hibisco e chá preto. Eles foram instruídos a consumir chá de hibisco ou chá preto duas vezes ao 

dia, durante 1 mês. Os resultados mostraram que o chá de hibisco, teve efeito significante no 

perfil de lipídeos e de lipoproteínas no sangue dos pacientes com diabetes. 

  Gurrola-Diaz et al.30 mostraram que o consumo de extrato em pó de H. sabdariffa por 

um mês reduziu os níveis de CT em 2,52% e reduziu os TGs em 23,11% em pacientes com 

síndrome metabólica. 

Gamboa-Gómez et al.31 relataram que infusões (1% p/p) de hibisco ad libitum, por 16 

semanas, em ratos obesos induzidos por dieta, diminuíram o peso do corpo (10%) e do tecido 

adiposo (29%) em comparação com os controles obesos. 

Em ensaios clínicos, o efeito anti-obesidade do hibisco também foi relatado. O consumo 

por 12 semanas do extrato de H. sabdariffa reduziu o peso corporal, o IMC, a gordura corporal 

e a relação cintura-quadril em indivíduos com IMC ≥ 27 e idade entre 18 e 65 anos.32 
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4 DISCUSSÃO 

 

Os extratos de plantas, de um modo geral, são caracterizados por um grau muito baixo 

de toxicidade. O LD50 do extrato do cálice de H. sabdariffa nos ratos foi encontrado para ser 

acima de 5000 mg/kg. Um único relato sugeriu que doses excessivas por períodos relativamente 

longos poderiam ter um efeito deletério sobre os testículos de ratos,9 entretanto, o uso do chá 

indiscriminadamente resultou em problemas no fígado e no sistema reprodutor de ratos machos, 

reduzindo a fertilidade.4 Logo, sugere-se o uso do chá por sete dias incluindo períodos de 

interrupção, como um cuidado para evitar o aparecimento de problemas. 

Outro ponto a ser observado é a interação com drogas que podem ser usadas em conjunto 

com o chá. A falta de informação adequada sobre as propriedades das plantas medicinais, seu 

consumo concomitante com os medicamentos alopáticos sem aviso ao médico e, a falta de 

conhecimento sobre os efeitos medicinais e tóxicos das plantas, assim como a capacidade de 

identificar a espécie são fatores preocupantes da automedicação. 33 Portanto, faz-se necessário 

esclarecer a população sobre alguns pontos essenciais para o uso racional de plantas medicinais. 

Isso é importante para que o profissional de saúde indique a terapêutica a ser usada.34  

De acordo com Costa,35 a ideia de que os medicamentos fitoterápicos são isentos de 

toxicidade torna o seu uso cada vez maior e indiscriminado. Devido ao pouco conhecimento 

sobre esses medicamentos, torna-se essencial a atenção farmacêutica, para assegurar ao 

paciente a informação para a utilização adequada dos medicamentos.  

No parâmetro farmacocinético, as informações são divergentes sobre o potencial de 

interação do extrato aquoso da H. sabdariffan.  Segundo Prommetta et al.,36 a atividade do 

extrato não modulou a atividade do citocromo P450. Porém, outro estudo realizado em 2013, 

mostrou que o extrato etanólico possui inibição de nove isorformas do citocromo P450, logo o 

extrato aquoso poderá ter interação, mesmo sendo em menor intensidade, inferindo ainda que 

a co-administração pode trazer inibição de fármacos que são afetados pelo metabolismo de 

primeira passagem.37 Outros estudos demostraram que o chá interfere significativamente no 

metabolismo do medicamento diclofenaco, reduzindo sua excreção.38 Em contrapartida, com 

drogas que usam o metabolismo via cloroquina e com a droga paracetamol não houve interação 

significativa.  

Em estudo realizado por Ramos et. al 2 foi observado correlação de antocianina e a 

capacidade antioxidante nos extratos aquosos das flores da H. sabdariffa comprovando que seu 

poder antioxidante, depende da estrutura química e da concentração dos constituintes bioativos, 

nos quais poderão ter como influência fatores genéticos e o modo de cultivo da planta.  
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Segundo Guimarães et al.,39 o chá de hibisco pode produzir efeitos sobre a musculatura 

uterina relaxando-a e provocando complicações durante a gravidez podendo acarretar abortos 

espontâneos se houver um consumo excessivo. Resultados de pesquisas indicam alterações no 

equilíbrio do estrogênio e progesterona. Por isso gestante e mulheres que estão amentando só 

devem consumi-lo sob orientação médica. Os efeitos e os benefícios citados são para o hibisco 

vermelho, pois há mais de 200 tipos de hibisco existentes e a maioria dos efeitos não são 

conhecidos, é necessário se certificar se está sendo feito o consumo do hibisco da espécie 

sabdariffa.39 

O tratamento da obesidade tem por objetivo a redução da gordura corporal, exigindo, 

portanto, o estabelecimento de balanço energético negativo. Os principais métodos utilizados 

são a adequação alimentar e o estímulo à atividade física. Outros recursos incluem o uso de 

fármacos e as intervenções cirúrgicas, no entanto, os métodos terapêuticos disponíveis ainda 

são considerados limitados e com baixos índices de sucesso, o que credencia a prevenção como 

o melhor recurso para o combate e tratamento da obesidade. Além disso, há registros de efeitos 

adversos relacionados a determinados tratamentos e circunstâncias.40,41 

Para que o chá de hibisco tenha efeito emagrecedor é importante que seu consumo esteja 

associado a uma dieta alimentar equilibrada, além da prática frequente de atividade física, 

condutas favoráveis para acelerar o metabolismo energético.42 
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CONCLUSÃO 

  

A resposta à administração de compostos naturais pode ser heterogênea dependendo da 

concentração, forma e dosagem do composto, duração do tratamento e elaboração e composição 

química do extrato, condições fisiológicas, sexo, estado hormonal e ingestões dietéticas 

As evidências disponíveis não apoiam a eficácia do chá de hibisco na redução dos 

lipídios séricos e do peso corporal, ainda sendo necessários ensaios rigorosamente projetados, 

com amostras maiores, para confirmar os efeitos do hibisco nos lipídios séricos. 

Os efeitos antioxidantes do chá de hibisco estão melhor demonstrados na literatura, mas 

também necessitam de confirmação com experimentos melhor conduzidos e com número 

amostral significante. 
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