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1. INTRODUÇÃO 
 

O consumo de alimentos ultraprocessados, excesso de bebidas alcoólicas, 
tabagismo e o sedentarismo estão diretamente ligados ao aumento do número de 
pessoas com Diabetes Mellitus tipo II (DMII). No brasil, esta doença afeta 11 
milhões de brasileiros. Os principais afetados, segundo a Federação Internacional 
de Diabetes, são individuos entre 20 e 79 anos, entretanto observa-se uma 
crescente demanda da doença em criancas e adolescentes (IDF, 2015). 

A DMII é caracterizada como um processo hiperglicêmico resultante de defeitos 
na secreção e/ou ação da insulina.  As enzimas digestivas α-amilase e α-
glicosidase estão relacionadas como o surgimento da doença, pois são 
responsáveis pelo metabolismo de glicoconjugados, atuando na degradação de 
carboidratos (YIN et al., 2014). 

Um dos medicamentos usados para controle da hiperglicemia, como a 
acarbose, atua inibindo parcialmente a atividade das enzimas, reduzindo a glicose 
pós-prandial, devido retardo da absorção de carboidratos, em contrapartida este 
medicamento provoca uma gama de efeitos colaterais, tais como flatulência (WU 
et al., 2011). Deste modo, terapias alternativas com uso de compostos naturais se 
fazem necessárias para o controle da doença. Dentre os compostos que podem 
apresentar efeitos na redução da glicemia pós-prandial, destacam-se os óleos 
essenciais, como o de orégano (Origanum vulgare, L.), pois apresenta em sua 
composição carvacrol e o timol, compostos com comprovadas atividades biológicas 
(BÉJAOUI et al., 2013; GUTIÉRREZ-GRIJALVA et al., 2019). 

Baseado no exposto, o objetivo do presente estudo foi avaliar o potencial de 
inibição  das enzimas α-amilase e α-glicosidase pelo óleo essencial de orégano. 
           
 
                                                    2. METODOLOGIA 

 
2.1 OBTENÇÃO DAS AMOSTRAS 

 
As amostras de orégano foram obtidos no comércio local da cidade de Pelotas. 

Para a obtenção do óleo essencial, as amostras foram moídas em moinho de facas, 
e em seguida, o pó foi homogeneizado com água deionizada e hidrodestilado por 
arraste de vapor durante 3 horas, de acordo com a recomendação da Farmacopéia 
Brasileira (BRASIL, 2010).  
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2.2 AVALIAÇÃO DO POTENCIAL ANTIHIPERGLICEMIANTE 
 

O potencial antihiperglicemiante foi realizado por meio da inibição das enzimas 
digestivas α-amilase e α-glicosidase. Para fins de comparação, um controle 
utilizando acarbose (um dos medicamentos usuais no tratamento da diabetes 
mellitus tipo 2) foi realizado. Tanto o óleo essencial, quanto a acarbose foram 
utilizados na concentração de 250 mg/mL. 
  

2.2.1 INIBIÇÃO DA ATIVIDADE DA α-AMILASE 
 

O potencial de inibição da α-amilase foi determinado de acordo com o método 
proposto por Satoh et al. (2015), com algumas modificações. Foram adicionadas 
em microplacas de 96 poços, 15 μL de amostra, 50 μL de tampão de fosfato (pH 
7,0) e 12,5 μL da enzima α-amilase pancreática porcina (241,71 U/mL, Sigma 
Aldrich). A placa foi então incubada em espectrofotômetro de microplaca 
(SpectraMax 190, Molecular Devices, EUA) por 5 min a 37 ºC. Em seguida, 62,5 μL 
de amido solúvel foram adicionados como substrato, e a mistura foi incubada por 
15 min a 37 ºC. Posteriormente, 12,5 μL de HCl 1 M foram adicionados para 
interromper a reação. Finalmente, 25 μL de solução de iodo (0,005 M) e iodeto de 
potássio (0,005 M) foram adicionados. A leitura da absorvância foi realizada em 
espectrofotômetro (SpectraMax 190, Molecular Devices, EUA), no comprimento de 
onda de 690 nm.  
 

2.2.3 INIBIÇÃO DA ATIVIDADE DA α-GLICOSIDASE 
 

A atividade inibitória da α-glucosidase foi avaliada usando o procedimento 
descrito por Vinholes et al. (2011), com algumas modificações. Em uma microplaca 
de 96 poços, foram adicionados 10 μL da amostra e 50 μL de uma solução de 
substrato de p-nitrofenil-α-D-glicopiranosídeo 3,25 mM (diluída em tampão de 
fosfato, pH 7.0). Em seguida, foram adicionados 50 μL da enzima α-glucosidase 
(9,37 U/mL, diluída em tampão fosfato, pH 7,0; Sigma Aldrich) e a placa foi 
incubada em espectrofotômetro de microplaca (SpectraMax 190, Molecular 
Devices, EUA) a 37 °C por 10 min. Finalmente, a leitura da absorvância foi realizada 
a 405 nm.  

 
2.3 ANÁLISE ESTATÍSTICA 

 
 A análise estatística foi realizada pela análise de variância (ANOVA), seguida 
do teste de Tukey com nível de significância de 5% utilizando o programa Statistica 
7.0 (Statsoft, EUA). 
 
 

3. RESULTADOS E DISCUSSÃO 
 

 O óleo essencial de orégano apresentou menor inibição da enzima α-amilase 
e maior inibição da enzima α-glicosidase, quando comparada com o controle 
(acarbose) (Tabela 1). 
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Tabela 1. Potencial antihiperglicemiante do óleo essencial de orégano (Origanum 
vulgare, L.) frente as enzimas α-amilase e α-glicosidase 

Amostra Inibição (%) 

α-amilase α-glicosidase 

Orégano 50,5b 81,4a 
Acarbose* 73,4a 32,5b 

*Acarbose – medicamento usual para controle de diabetes mellitus tipo II. Letras minúsculas 
diferentes na mesma coluna diferem estatisticamente entre si pelo teste de Tukey (5%) 

 
O óleo essencial de orégano apresentou percentual de inibição de 50,5% para 

a enzima α-amilase, resultado semelhante ao encontrado por outros autores, que 
em suas pesquisas obtiveram percentuais de inibição da α-amilase entre 20,3 a 
95% em diferentes concentrações (BÉJAOUI et al., 2013; GUTIÉRREZ-GRIJALVA 
et al., 2019), entretanto inferior ao encontrado para a acarbose, evidenciando que 
para esta enzima, o óleo essencial de orégano não foi tão efetivo quanto o 
medicamento, mas ainda assim, inibe mais da metade da capacidade de ação da 
enzima, sendo um resultado bastante promissor. 

Não foram encontrados estudos avaliando o potencial de inibição de α-
glicosidase, entretanto o resultado encontrado em nosso estudo é superior ao 
encontrado para a acarbose, o que é considerado uma inibição forte, apresentando 
um resultado considerado bastante interessante. Pode-se sugerir que o óleo 
essencial de orégano pode atuar como um agente natural para o controle de DMII. 
 

4. CONCLUSÕES 
 

O óleo essencial de orégano apresentou moderada atividade de inibição da 
enzima α-amilase e alta inibição da enzima α-glicosidase, quando comparada com 
a acarbose, demonstrando assim que esse óleo essencial pode ser utilizado 
futuramente como um medicamento para o controle do processo hiperglicêmico. 
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