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În baza temei tratate a fost selectată literatura de specialitate prezentă în biblioteca USM și în bazele de date NCBI, 

MedPUB, Google scholar. Sursele de specialitate au fost analizate pornind de la principalele plante medicinale utilizate 

în tratamentul bolilor respiratorii: Althaea officinalis L., Hedera helix L., Hippophae rhamnoides L., Inula helenium L., 

Malva sylvestris L., Marrubium vulgare L., Origanum vulgare L., Plantago major L., Primula veris L., Sambucus 

nigra L., Silybum marianum L., Taraxacum officinale  L., Thymus vulgaris L., Tussilago farfara L. Rezultatele studiului 

au permis identificarea plantelor medicinale cu activitate antiinflamatoare, care ar putea servi drept potențiale surse de 

profilaxie / tratament în caz de Covid-19.  

Pentru toate plantele luate în studiu au fost prezentate dovezi științifice cu referire la potențialul antiinflamator al 

acestora, ceea ce indică asupra posibilității de utilizare a acestor plante în atenuarea simptomaticii în Covid-19.  

Cuvinte-cheie: plante medicinale, boli respiratorii, activitate antiinflamatoare, SARS-CoV-2; Covid-19. 

 

THE ANTI-INFLAMATORY ACTIVITY OF SOME PLANTS OF THE SPONTANEOUS FLORA OF  

      THE REPUBLIC OF MOLDOVA USED IN THE PREVENTION AND TREATMENT  

      OF RESPIRATORY DISEASES IN THE CONTEXT OF COVID-19 
 In view of analysing this topic, specialised literature sources available in the MSU library and in the NCBI, MedPUB, 

Google scholar databases were selected. The analysis of these sources was carried out starting from the main medicinal 

plants used in the treatment of respiratory diseases: Althaea officinalis L., Hedera helix L., Hippophae rhamnoides L., 

Inula helenium L., Malva sylvestris L., Marrubium vulgare L., Origanum vulgare L., Plantago major L., Primula veris L., 

Sambucus nigra L., Silybum marianum L., Taraxacum officinale L., Thymus vulgaris L., and Tussilago farfara L. The 

results of the study allowed the identification of medicinal plants with anti-inflammatory activity, which could serve as 

potential sources of prophylaxis/treatment in the case of COVID-19. For all selected plants, scientific evidence was 

presented with regard to their anti-inflammatory activity, which indicates on the possibility of using these plants in 

mitigating the symptoms in COVID-19. 

Keywords: medicinal plants, respiratory diseases, anti-inflammatory activity, SARS-CoV-2; COVID-19. 

 

 

Introducere 

Având în vedere provocările unice de sănătate ale secolului XXI, într-o situație dificilă și controversată, 

precum actuala pandemie Covid-19, preparatele pe bază de plante, ușor disponibile și a căror siguranță a fost 

deja dovedită, revin în atenția cercetătorilor ca sursă potenţială pentru a preveni infectarea cu noul virus, dar 

şi ca sursă de metaboliți secundari în tratamentul bolii şi al afecţiunilor adiacente [1-3]. De menţionat că, în 

prezent, elaborarea tratamentelor eficiente împotriva coronavirusurilor necesită luni și ani, considerent din 

care mai mulţi savanți accentuează necesitatea orientării spre tratamente de origine naturală, pe bază de plante 

medicinale şi aromatice care conțin compuși ce au capacitatea de a stopa Covid-19 [4-7], dar şi de a restabili 

funcţiile dereglate ale organismului în perioada de convalescenţă.   

Posibilitatea utilizării plantelor medicinale și/sau ale produselor naturale pentru a preveni sau chiar a trata 

Covid-19 a fost analizată în mai multe studii teoretice și practice [3-9]. În China, locul izbucnirii Covid-19, 

diverse medicamente tradiționale pe bază de plante au fost testate atât pe persoane sănătoase, cât și pe pacienții 

infectați cu SARS-CoV-2. Aceste medicamente tradiționale s-au dovedit a fi eficiente și au permis recuperarea 

a 90% dintre pacienții tratați. În afară de aceasta, unele medicamente tradiționale, pe bază de plante, au prevenit 

infecția cu SARS-CoV-2 a persoanelor sănătoase și au îmbunătățit starea de sănătate a pacienților cu simptome 
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ușoare sau severe [10]. Aceasta sugerează faptul că unele specii de plante medicinale ar putea fi utilizate în 

prevenirea infecției în caz de risc sporit (personalul medical și membrii familiilor acestora, persoanele care 

trăiesc în zonele de focar Covid-19 etc.). Mai mult ca atât, se consideră că plantele medicinale, produsele 

naturale, unele molecule extrase din acestea ar putea fi utilizate, singure sau în diverse combinații, ca principii 

biologic active alternative pentru prevenirea/tratarea infecției Covid-19, componentele lor oferind indicii 

pentru obținerea de medicamente anti-SARS-CoV-2 [4]. Totuşi, în căutarea unei abordări raționale a Covid-19, 

specialiştii atenţionează că ar trebui să se ia în considerare următoarele 4 aspecte: 1) factorii de risc; 2) caracte-

risticile clinice; 3) markerii genomici și marcherii specifici fiecărei etape a bolii; 4) tratamentul în funcție de 

etapa bolii [11]. 

Deoarece afectarea sistemului imunitar uman de către SARS-CoV-2 este cea mai importantă cauză de deces 

în Covid-19 [12,13], se afirmă că preparatele cu efect antiinflamator, emolient, antitusiv şi antiviral ar putea 

ameliora starea de sănătate a pacienţilor, evitând/prevenind traumatismul căilor respiratorii, emfizemul interstițial 

pulmonar, diverse alte complcaţii care pot apărea în Covid. Astfel, începând cu a patra versiune a protocoalelor 

de tratament, diferite medicamente pe bază de plante utilizate în sistemul TCM (Traditional Chinese Medicine) 

au fost recomandate pentru tratamentul Covid-19, ținându-se cont de stadiul bolii și de diferențierea simpto-

melor [14].  

În contextul pandemiei Covid-19, pentru prevenirea, iar în unele cazuri pentru tratarea infecției, prezintă 

interes screeningul plantelor întalnite în flora spontană a Republicii Moldova. Pornind de la ideea că remediile 

pe bază de plante, împreună cu medicamentele, ar putea ajuta la atenuarea simptomelor bolii, la îmbunătățirea 

stării de sănătate și a calității vieții la pacienții cu SARS [15], scopul acestui studiu a constat în descrierea acti-

vităţii antiinflamatoare a unor plante medicinale întâlnite în flora spontană a Republicii Moldova în vederea 

elaborării/abordării de noi opțiuni pentru a oferi suport ştiinţific de utilizare a acestor plante în ameliorarea 

stării de sănătate a bolnavilor, în caz de infecții respiratorii, inclusiv cu virusul SARS-CoV-2. 

În studiul bibliografic de față am efectuat review-ul literaturii cu referire la efectul şi rolul diferitor plante 

medicinale sau componente bioactive în elaborarea răspunsului imun al organismului și posibilul lor mecanism 

de acțiune, în caz de inflamaţii.  

Material și metode  

În baza temei tratate, a fost selectată literatura de specialitate prezentă în biblioteca USM și în bazele de 

date NCBI, MedPUB, Google scholar. Analiza surselor de specialitate s-a efectuat pornind de la cuvintele-

cheie: plante medicinale, boli respiratorii, Althaea officinalis L., Hedera helix L., Hippophae rhamnoides L., 

Inula helenium L., Malva sylvestris L., Marrubium vulgare L., Origanum vulgare L., Plantago major L., 

Primula veris L., Sambucus nigra L., Silybum marianum L., Taraxacum officinale L., Thymus vulgaris L., 

Tussilago farfara L., activitate antiinflamatoare, SARS-CoV-2, Covid-19. 

Rezultate și discuții 

Din punct de vedere clinic, SARS-CoV-2 determină o pneumonie, o infecție respiratorie denumită Covid-19 

(Coronavirus infectious disease – 2019). Boala este caracterizată prin: febră, tuse seacă, cefalee, hemoptizie, 

dispnee de severitate variabilă și poate evolua către pneumonie bilaterală interstițială, insuficiență respiratorie 

sau detresă respiratorie acută (ARDS) care este principala cauză a mortalității. Cel mai comun simptom la 

pacienții care suferă de Covid-19 este tusea seacă şi febra. Virusul SARS-CoV-2 duce la diverse dereglări, 

complicația principală în Covid-19 fiind ARDS (o reacție inflamatoare acută la variate forme de injurie 

pulmonară), caracterizată prin afectarea alveolară difuză, inclusiv apariția de membrane hialinice, indusă 

viral și de starea inflamatoare sistemică [16]. S-a demonstrat că pacienții infectați cu SARS-CoV-2 prezintă 

infiltrate inflamatorii mononucleare interstițiale, dominate de limfocite în ambii plămâni. Pe măsură ce starea 

pacienților se agravează, se observă un răspuns disproporționat, o inflamație severă condusă de furtuna de 

citokine [17]. Ulterior, pacienţii se pot decompensa rapid cu dezvoltarea detresei respiratorii acute ce duce la 

creșterea permeabilității vasculare pulmonare și la dezvoltarea unui edem pulmonar non-cardiogen, prezența 

infiltratelor pulmonare bilaterale fiind evidenţiată radiologic, apariția acidozei metabolice refractare, disfuncți-

ilor de coagulare, insuficienței renale, insuficienței cardiace, șocului septic, disfuncției multiorganice etc. 

Astfel, în mai multe cazuri severe, numeroase surse bibliografice au raportat că, în timpul internării în spital, 

mai mult de 90% dintre pacienții cu Covid-19 au primit un diagnostic de pneumonie, urmat de ARDS [7]. 

Majoritatea pacienților diagnosticați au prezentat limfocitopenie periferică, trombocitopenie și leucopenie. 
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Pacienții cu boală severă au avut, de asemenea, niveluri crescute de proteine C reactive serice și, mai rar, 

niveluri crescute de transaminaze hepatice. Analizele de laborator, efectuate cu scopul de a distinge boala 

severă sau ușoară la adulți, au atestat că markerii inflamatori circulatori, inclusiv interleukina IL-6, feritina și 

D-dimerul, au fost strâns legați de formele severe de Covid-19. Aceste date au fost în concordanță cu un 

scenariu clinic în care prezența hipercitocinemiei (sindromul de furtună de citokine) și limfopenia au un rol 

principal cauzal în timpul tranziției de la primele simptome Covid-19 la septicemie virală și leziuni pulmonare 

induse de o pneumonită, ARDS, insuficiență respiratorie, șoc și potențial deces [7,16]. 

În mecanismul infecției cu SARS-CoV-2 se evidențiază trei faze: infecția/ legarea virusului la celule ţintă 

și incubația; eliberarea virusului și furtuna de citokine; infiltrarea masivă de limfocite asociată cu leziuni 

pulmonare acute – faze similare cu gripa [18]. Pe baza studiilor efectuate pe modelele cu șobolani infectați 

cu SARS-CoV s-a presupus că la pacienții infectaţi cu coronavirusuri, dar și cu alte viroze respiratorii, 

cinetica rapidă a replicării virale însoțită de semnalizarea întârziată de tip I IFN duce la acumularea exagerată 

de monocite-macrofage inflamatorii (IMM), rezultând niveluri ridicate de citokine / chemokine pulmonare 

(furtună de citokine) și răspunsuri dereglate ale celulelor T, aceste răspunsuri fiind specifice virusului [19]. 

În cazurile moderate de Covid-19 se atestă o creștere a IL-6 și o scădere a numărului total de celule T, în 

special celule T CD4 + și CD8 + [12,20,21]. Astfel, după ce au recunoscut virusul, macrofagele prezintă 

antigenul coronavirusului unor limfocite T, ce vor sintetiza o serie de citokine şi de interleukine, cum sunt 

IL-1, IL-6, IL-8, IL-21, TNF-β şi MCP-1, care vor amplifica răspunsul imun, precum şi o serie de interferoni 

(IFNs), care se vor opune replicării virale [22]. Însă, virusul SARS-CoV conţine o proteină care inhibă 

acţiunea interferonului, scoţând astfel din funcţiune unul dintre mijloacele cele mai eficiente de apărare 

nespecifică ale organismului. Pe de altă parte, infecţia cauzată de SARS-CoV reuşeşte să declanşeze nişte 

răspunsuri imune neadecvate, fie prin blocarea unor mecanisme de apărare, fie prin hiperstimularea unor 

mecanisme de apărare, aşa cum se întâmplă în furtuna de citokine, întâlnită în formele grave de pneumonie, 

caracterizate de o hiperinflamaţie, care, în loc să apere integritatea organismului, afectează grav ţesuturile 

pulmonare [12,13,17,22]. 

Ca răspuns la virus, celulele epiteliale traheobronșice și alveolare infectate încep să genereze citokine și 

chemokine inflamatorii. Numeroase studii au raportat majorarea citokinelor proinflamatorii, cum ar fi 

interleukina-1β (IL-1β), factorul de necroză tumorală (TNF) și interleukina-6 (IL-6), furtuna de citokine care 

duce la sindromul de detresă respiratorie acută, fiind declanșată și exacerbată de nivelurile ridicate din sânge 

ale TNF-α, IL-6 și IL-10 [19]. Aceasta apare ca rezultat al unei dereglări necontrolate a apărării imune a 

gazdei ce determină pierderea funcției mai multor organe [23]. La instalarea bolii, în afară de creșterea nive-

lului de IL-1β şi IL-6 s-a atestat de asemenea, majorarea nivelului de IL-18 (care intensifică producția de inter-

feron gamma (IFN-γ)), ligandului chemokin CC 5 (CCL5), ligandului chimiochinei CXC 10 și a factorului 

nuclear kappa-amplificator al lanțului ușor al celulelor B activate (NF-κB). În câteva ore de la debutul infecției 

se secretă factorul de necroză tumorală alfa (TNF-α), IL-8 și proteina chimiotratantă monocitară-1. Aceste 

citokine fac structurile epiteliale mai poroase, modifică permeabilitatea membranelor celulelor epiteliale, 

ceea ce facilitează pătrunderea mai rapidă a virusului în celule, stimulează migrarea celulelor imune la locul 

infecției [24-26], unele dintre cazurile severe prezentând niveluri ridicate de citokine proinflamatorii, 

inclusiv IL2, IL7, IL10, GCSF, IP10, MCP1, MIP1α și TNFα, care agravează severitatea bolii [27]. Prin 

urmare, inhibarea citokinelor proinflamatorii specifice poate diminua hiperinflamarea implicată în patoge-

neza Covid-19 [28], leziunile pulmonare acute (ALI) și forma mai gravă, sindromul de detresă respiratorie 

acută (ARDS), ca afecțiuni respiratorii cu rate ridicate de mortalitate, fiind în mare parte asociate cu inflama-

țiile acute și severe la plămâni. 

Se ştie că răspunsul inflamator reprezintă răspunsul fiziologic al organismului la diverși agenți patogeni și 

nepatogeni. Se crede că inflamația necontrolată a plămânilor sau a întregului corp este cauza principala în 

ALI (acute lung injury) / ARDS (acute respiratory distress syndrome) [29]. În aceste procese sunt implicate 

diverse celule: neutrofilele polimorfonucleate (PMN), macrofagii, celulele endoteliale vasculare (VEC) și 

celulele epiteliale alveolare. PMN, VEC, macrofagele și trombocitele pot fi activate pentru a produce factori 

proinflamatori: TNF-α, IL-1, IL-9 și IL-8, mediatori inflamatori: elastină, catepsine, colagenaze și gelatinaze, 

citokine, chemokine și alți transmițători inflamatori, care provoacă leziunea celulelor, în special a celulelor 

epiteliului alveolar. Atunci cand celulele endoteliale alveolare sunt deteriorate, rezultă o permeabilitate 

crescută a barierelor microvasculare, care este asociată cu acumularea extravasculară de lichid interstiţial 
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bogat în proteine, precum și cu transferul de leucocite, eritrocite și citokine în spațiul alveolar. În procesul 

inflamator al ALI / ARDS se implică mai multe căi de transducție a semnalului, în care participă factorul 

nuclear kappa-B (NF-κB), proteinkinaza mitogen-activată (MAPK), receptorii TLR, receptorii adrenergici și 

căile de semnalizare JAK / STAT. S-a demonstrat că inhibarea expresiei NF-κB poate inhiba, la rândul său, 

expresia citokinelor inflamatorii, reducând semnificativ răspunsul inflamator în plămâni, majorând astfel rata 

de supraviețuire a șobolanilor cu leziuni pulmonare acute induse de lipopolizaharide (LPS). O cale importantă 

este calea de semnalizare MAPK (JNK, ERK și p38) care controlează răspunsurile inflamatorii. Activarea 

MAPK poate amplifica inducerea citokinelor inflamatorii, COX-2, iNOS și VCAM-1, rezultând un răspuns 

inflamator, iar blocarea activității MAPK poate fi un tratament pentru ALI / ARDS [30,31]. Totodată, s-a 

stabilit că un rol important în inflamație, la etapa de ataşare a virusului la celule ţintă, îl are enzima de 

conversie a angiotensinei 2 (ACE-2), implicată în  conversia  peptidei proinflamatorii angiotensină II (Ang) 

în angiotensină 1-7 (Ang 1-7), o peptidă care se opune acțiunilor Ang II [32-34]. În cazul infecției Covid-19, 

coronavirusul reduce expresia ACE-2. O astfel de reducere crește nivelul de Ang II, ducând la inflamații ne-

controlate. Astfel, infecția cu SARS-CoV-2 poate duce la o reacție imunitară neadaptată și la o coagulopatie 

responsabile de apariția sepsisului viral [35]. Dat fiind faptul că Covid-19 este o viroză pulmonară asociată 

cu inflamaţia, preparatele antiinflamatorii sunt necesare pentru a reduce substanțial mortalitatea și pentru a 

îmbunătăți calitatea vieții pacienților. Prin urmare, compușii naturali, servind ca surse potenţiale în obținerea 

medicamentelor, ar putea fi utili și pentru tratamentul Covid-19 [35,36].  

Reieşind din cele menţionate anterior, accentuăm că medicamentele pe bază de plante au demonstrat 

capacitate antivirală şi antiinflamatoare în cazul mai multor boli, dovedind eficiență în combaterea unor 

infecții virale provocate de diverși viruși, inclusiv de SARS. Acestea prezintă capacitatea de a bloca legarea 

virusului SARS la ACE-2, crescând simultan activitatea și expresia ACE-2. Totodată, s-a demonstrat că 

principiile active din plante modulează nivelurile citokinelor inflamatorii, în special IL-1 IL-1β și HMGB1 

[18,36].  

Mecanismul terapeutic al remediilor naturiste implică inducerea în organism a reacțiilor de apărare îm-

potriva factorilor nocivi și agenților patogeni și/sau optimizarea/modularea acestor reacții, ceea ce a permis 

ca acestea să fie utilizate pentru a vindeca mai multe boli, inclusiv infecțiile virale. Cu toate acestea, mai sunt 

necesare multiple teste clinice pentru a obține informații despre efectele adverse pe care chiar și plantele 

cunoscute le pot cauza, pentru a se stabili doza optimă în tratamentul afecțiunilor în care o plantă este indi-

cată [37]. Prin modele de laborator in vitro și in vivo, macrofagele au fost identificate ca fiind principalul tip 

de celule din sistemul imunitar înnăscut. Pentru a studia răspunsul inflamator au fost utilizate pe scară largă 

lipopolizaharidele (LPS), cunoscute sub numele de endotoxină a bacteriilor Gram-negative. Acest lucru se 

datorează faptului că macrofagele activate eliberează NO ca indicator al reacțiilor proinflamatorii ca răspuns 

la LPS. În timpul procesului proteinele factorului nuclear kappa-B (NF-κB) se translochează în nucleu din 

citoplasmă și induc transcrierea mediatorilor și a citokinelor proinflamatorii. Capacitatea NF-κB de a modula 

expresia ciclooxigenazei-2 (COX-2), a sintazei oxidului nitric inductibile (iNOS), a interleukinei 6 (IL-6) și a 

factorului de necroză tumorală alfa (TNFα) a permis de a evalua efectul antiinflamator al produselor naturale în 

răspunsului inflamator [38].  

În contextul pandemiei Covid-19, pentru a elucida rolul unor plante medicinale în răspunsul imun al 

organismului, în studiul de faţă am selectat 14 plante, întâlnite în diferite regiuni ale lumii, inclusiv pe teritoriul 

Republicii Moldova [39].  În baza analizei suselor informaţionale am descris rolul antiinflamator al prepara-

telor obţinute din 11 plante ierboase (Althaea officinalis L., Inula helenium L., Malva sylvestris L., Marrubium 

vulgare L., Origanum vulgare L., Plantago major L., Primula veris L., Silybum marianum L., Taraxacum 

officinale  L., Thymus vulgaris L., Tussilago farfara L.) şi 3 plante lemnoase (Hedera helix L., Hippophae 

rhamnoides L., Sambucus nigra L.). Activitatea antitusivă şi antivirală a plantelor ierboase selectate a fost 

prezentată de noi în articolul anterior [40]. 

Conform studiilor clinice raportate de mai mulți autori, Althaea officinalis L. a demonstrat efect imuno-

stimulator. S-a stabilit că extractul apos obținut din rădăcini stimulează fagocitoza și eliberarea leucotrienelor 

din neutrofile, precum și eliberarea citokinelor Il-6 și TNF-α din monocitele umane. S-a constatat că extractele 

de A. officinalis acționează mai puternic decât troxerutina în scăderea permeabilității capilare induse de 

histamină la șobolani  [41-43].  
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Hedera helix L. Compușii din H. helix L. au prezentat activitate antiinflamatoare, citokinele proinflamatorii 

TNF-α, IL-1, IL-6 fiind inhibate [44]. S-a stabilit că administrarea concomitentă a preparatului oseltamivir 

(inhibitor de neuraminidază) și a extractului din frunze de H. helix a dus la o protecție sporită a şobolanilor 

infectați cu virusul gripal, sugerând că în condiţii de administrare insuficientă a oseltamivirului anume extractul 

de iederă a permis acestora să depășească infecția, datorită aumentării activităţii antivirale şi antiinflamatorii 

a oseltamivirului. S-a observat că extractul de iederă și compușii săi, în special hedrasaponina F, au redus 

semnificativ efectul citopatic în celulele A549 infectate cu PR8 în prezența oseltamivirului şi au redus infla-

mația. Citokinele și chemokinele inflamatorii, inclusiv factorul de necroză tumorală alfa și chemokin ligandul 2 

(motiv C-C), au fost reduse prin tratamentul combinat cu oseltamivir și cu extract de iederă. Administrarea 

concomitentă a fracției de extract de iederă cu oseltamivir a redus infiltrarea celulelor inflamatorii [45,46]. 

Această combinație a demonstrat beneficii, prin reducerea inflamației pulmonare și prin majorarea potenția-

lului de a elimina virusul gripal. Autorii concluzionează că extractul de H. helix poate fi explorat în continuare 

ca sursă de compuși antivirali, fiind utilizat ca adjuvant în terapia împotriva SARS-CoV-2 și a altor infecții 

virale [44]. 

Hippophae rhamnoides L. Flavonoizii din cătina albă au demonstrat activitate antiinflamatoare asupra 

macrofagilor RAW264.7 stimulate cu lipopolizaharide. Supraproducția de oxid nitric (NO) și de prostaglan-

dină E2 (PGE 2) indusă de LPS a fost inhibată de flavonoizii din cătină printr-un mecanism legat de efectele 

modulatorii ale genelor inductibile ale NO-sintazei (iNOS) și ale ciclooxigenazei-2 (COX-2). Flavonoizii din 

cătină au inhibat expresia ARNm şi producția citokinelor proinflamatorii, inclusiv factorul de necroză tumorală 

alfa, interleukinele IL-6 și IL-1β. Mai mult decât atât, aceste substanţe au inhibat procesele de fosforilare a 

căilor MAPK p38 și protein kinază SAPK / JNK, activată de stres, și au redus translocația NF-κB în nucleu, 

pentru a preveni activarea acestuia prin blocarea fosforilării și degradării proteinei inhibitoare a NF-κB α 

(IκB-α). Pe baza acestor constatări, se presupune că flavonoizii își pot exercita efectele inhibitoare asupra 

inflamației prin reglarea eliberării mediatorilor inflamatori prin căile MAPK și NF-κB [47].  

Experimental s-a demonstrat că 1,5-dimetil citratul, obținut din fructele de H. Rhamnoides, previne pro-

ducția de NO indusă de LPS și inhibă semnificativ expresia IKKα / β, I-κBα, NF-κB p65, iNOS și COX-2 și 

activitățile IL-6 și TNF-α, sugerând faptul că acesta ar putea funcționa ca un agent eficient pentru tratamentul 

bolilor inflamatorii [37].  

Inula helenium L. a prezentat activitate antioxidantă şi antiinflamatoare. Proprietățile antiinflamatorii ale 

I. helenium s-au observat prin inhibarea expresiei genelor legate de inflamație, inclusiv iNOS și citokinei 

proinflamatorii IL-6 [48]. B.Gierlikowska (2020) a confirmat capacitatea extractelor și compușilor selectați 

din I. helenium de a suprima legarea neutrofilelor de suprafața epiteliului prin inhibarea integrinei β2 [49]. 

Alantolactona, compusul activ din I. helenium, a demonstarat o supresie semnificativă a eliberării de IL-8, 

TNF-α și IL-1β comparabilă cu budesonida, utilizată ca martor pozitiv. S-a demonstrat că alantolactona a 

suprimat iNOS și exprimarea ciclooxigenazei-2 prin inhibarea căilor NF-κB și MAPK în celulele RAW 

264.7 activate de LPS [50].  

Malva sylvestris L. Extractul din frunzele de M. sylvestris a arătat activitate antiinflamatoare in vitro, 

datorită prezenței scopoletinei, acidului cafeic și acidului ferulic, dar şi malvidin-3-glucozidului [51,52]. S-a 

stabilit că acțiunea antiinflamatoare a extractului hidroalcoolic interferează cu producția de IL-1beta și blo-

chează migrația leucocitelor. S-a constatat că extractul apos de M. sylvestris are proprietăţi imunomodulatoare, 

acționând ca activator de macrofage, stimulând atât transcrierea genelor responsabile de sinteza IL-12, cât și 

a interferonului (IFN) [53]. M. sylvestris inhibă cilokinele proinflamatorii IL-1B şi blochează acumularea 

leucocitelor, a citokinelor (IL-12, IL-4), sugerând mecanisme de activare a macrofagelor şi de stimulare a 

răspunsului imun, pentru a consolida sistemul imun înnăscut. Astfel, extractul apos poate suprima expresia 

mai multor gene pro-citokine, cum ar fi TNF-α, IL-1β, COX-2, iNOS, iar extractul cloroformic a redus in 

vitro expresia genelor, inclusiv IL-1β, IL-6, IL-10, CD14, PTGS, MMP-1 şi FOS [54]. A fost raportat că  

M. sylvestris a prezentat efect dual antiinflammator şi antimicrobian. Fracția apoasă a M. sylvestris a demonstrat 

activitate antivirală in vitro pe liniile de celule epiteliale și sanguine, reducând semnificativ numărul de 

particule virale. De asemenea, extractele de M. sylvestris au demonstrat activitate imunomodulatoare asupra 

markerilor inflamatori: IL1-alfa, IL-beta, IL-6, IL-8 și GM-CSF. În special, IL-6 a avut niveluri mai mici de 

expresie în loturile Malva în comparație cu grupul control. Mecanismul de acţiune al derivaților naturali ai 

M. sylvestris a fost explicat prin inhibarea activităţii enzimei reverstranscriptaza. Autorii concluzionează că 
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M. sylvestris conține componente anti-HIV-1 BaL promiţătoare și poate fi considerată o sursă potențială 

pentru noi preparate microbicide topice [55]. 

Marrubium vulgare L. Esterii fenilpropanoizi glicozidici din M. vulgare au inhibat activitatea enzimei 

ciclooxigenaza (COX), care joacă un rol-cheie în transformarea acidului arahidonic în prostaglandine pro-

inflamatorii și este asociată cu inflamația [56]. Evaluarea activității antiinflamatorii a arătat că administrarea 

orală a extractului de M. vulgare determină o scădere semnificativă a inflamației comparativ cu controlul 

pozitiv standard (diclofenac) [57], iar evaluarea activităților antiinflamatorii împotriva inflamației induse de 

caragenen și prostaglandina E2 și a activității analgezice induse de p -benzoquinonă a arătat că extractele 

de M. vulgare au un efect similar cu indometacina și acidul acetilsalicilic [58].  

Se ştie că apigenina, dar şi luteolina, compuşi prezenţi şi în M. vulgare, au un potențial efect de reglare a 

reacțiilor inflamatorii prin acţiune asupra producției de citokine inflamatorii [59]. Efecte similare a demonstrat 

şi luteolina, care a suprimat expresia TNF-α, IL-8, IL-6, GM-CSF și COX-2 printr-o scădere a nivelurilor 

intracelulare de Ca2+ și a arătat, de asemenea, o suprimare a ERK 1/2, JNK 1/2 și activarea NF-kB [60]. În 

unele studii s-a raportat că şi marubiina manifestă efecte de agent antiinflamator prin suprimarea căii de 

semnalizare NF-κB [61].   

Mai mult decât atât, diferite doze de M. vulgare au fost implicate în modularea proceselor inflamatorii, 

evitând infiltrarea neutrofilelor în sânge și în țesutul cardiac. Extractele de M. vulgare au prevenit fibroza 

cardiomiocitelor, indicând efectul protector al acestora asupra arhitecturii țesutului cardiac. Tratamentul 

cu extract de M. vulgare a scăzut activitatea creatin kinazei serice-MB induse de izoproterenol la șobolani 

[62-64].  

De asemenea, au fost demonstrate activități anticoagulante și antiagregante ale principalului compus – 

marubiina. Studiile efectuate pe modelele de şobolani au arătat că marubiina prelungește semnificativ timpul 

de tromboplastină parțială activată (APTT) cu formarea fibrinei și a dimerilor D, reducând substanţial nivelul 

TNF-α și secreția RANTES şi suprimând mobilizarea calciului și sinteza TXB2 [65]. Evaluarea activității 

hemostatice prin metoda recalcifierii plasmatice a confirmat efectul anticoagulant dependent de doză al 

extractului apos de M. vulgare [66].   

Totodată, review-ul surselor de specialitate a arătat că diferite molecule izolate din M. vulgare contribuie 

la protecţia vaselor sangvine, peste jumătate din compușii izolați având un mecanism de acțiune care implică 

endoteliul. Totuşi, majoritatea acestor metaboliți bioactivi provoacă vasodilatație, fie prin activarea căii 

oxidului nitric / cGMP, fie prin blocarea canalelor de calciu. Mai mult decât atât, s-a constatat că aceşti 

compuși au indus vasodilatația prin mecanisme diferite [67].   

Origanum vulgare L. S-a demonstrat că uleiul esențial extras din O. vulgare a atenuat expresia IL-1β, IL-6 

și TNF-α în celulele RAW264, ca rezultat al inhibării NADPH oxidazei, sugerând faptul că acesta protejează 

împotriva răspunsului inflamator celular indus de LPS prin calea NADPH oxidază / ROS [68,69], în timp ce 

carvacrolul a inhibat producția de NO și PGE2 indusă de IL-1β, precum și expresia iNOS, COX-2 și MMPs 

în condrocitele umane prin suprimarea activării căii de semnalizare NF-κB [70].  

 Plantago major L. Baicaleina și aucubina, două componente majore biologic active ale P. major, s-au 

dovedit a avea proprietăți antioxidante și antiinflamatoare [71-73]. Proprietăți antiinflamatoare a demonstrat 

și flavonoidul hispidulina ca inhibitor al 5-lipoxigenazei [72]. Extractele din P. major au inhibat ciclooxige-

nazele și lipoxigenazele, enzime implicate în căile acizilor arahidonici [74]. Acidul ursolic din P. major a 

demonstrat efect inhibitor selectiv al biosintezei prostaglandinelor catalizate de COX-2 [75,76]. Extrasele 

metanolice din seminţele de P. major, dar şi din alte organe, ce conţineau acidul ursolic, acidul oleanolic și 

aucubina, au inhibat producția de TNF-a, IL-1β, IL-6 și IFN-γ. [77]. In vitro, extractele de P. major 

au demonstrat activitate imunomodulatoare [78], proprietățile imunomodulatorii ale remediilor din pătlagină  

datorându-se conținutului sporit de polizaharide. 

Primula veris L. Hiperozidele din P. veris  au indicat activități antiinflamatoare și antioxidante [62], rutozida 

fiind cunoscută pentru potențialul său antioxidant puternic, precum și pentru activitățile antimicrobiene și 

antiinflamatoare [79,80]. In vitro, preparatele de P. veris au redus IFN-γ și au inhibat sinteza prostaglandinei 

și a leucotrienei [81].  

Sambucus nigra L. este indicat pentru febră și inflamație a tractului respirator [82,83]. Florile, fructele, 

dar şi frunzele aceastei plante conțin mai multe componente active: flavonoide, lectine, antociani etc. Activi-

tatea imunomodulatoare este atribuită prezenței polizaharidelor, a compușilor polifenolici și a flavonoidelor, 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7355696/#B26-molecules-25-02898
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sugerându-se faptul că, datorită mai multor proprietăți terapeutice, printre care și antivirale, această plantă 

poate fi utilizată împotriva SARS-CoV-2 [84]. Astfel, in vitro, constituenții activi ai S. nigra inhibă biosinteza 

citokinelor inflamatorii IL-1a, IL-1b și a FNT-α în celulele mononucleare periferice umane [85].  

Preparatul pe bază de plante Sinupret®, în compoziţia căruia intră şi socul, este frecvent utilizat ca medi-

cament pentru tratarea sinusitei. S-a demonstrat că Sinupretul a redus semnificativ volumul exsudatului și 

numărul de leucocite în exsudatul pleural după injecția cu caragenină. Acesta a redus semnificativ nivelurile 

de PGE2 din exudate și a redus cantitățile de COX-2 din plămâni, confirmând raționamentul utilizării tera-

peutice a acestuia în sinusite și în alte infecții nazale virale / microbiene care sunt asociate cu inflamația [86].  

Silybum marianum L. Silibinina, componenta majora din S. marianum, a demonstrat o activitate antiinfla-

matoare prin inhibarea NF-kB, precum și a citokinelor inflamatorii [87]. Extractul standardizat de Silybum 

marianum (silimarina) inhibă activitatea cicloxigenazei şi, respectiv, inhiba calea COX, scăzând nivelul de 

agregare a trombocitelor, atât tromboxanul A2, cât și formarea malondialdehidelor în sânge. In silico, s-a 

arătat că silicristina și silibinina au conformații care interacționează cu site-ul COX activ ca inhibitori competitivi, 

blocând posibilitatea legării substratului [88]. Silibinina a prezentat o capacitate terapeutică de a proteja 

țesuturile deteriorate prin reglarea reactivităţii celulelor cu rol major în programele reparatoii (de exemplu, 

cele în care sunt implicate macrofagii, celulele T și astrocitele). La șobolani, pretratamentul cu silibinină inhibă 

semnificativ producerea de celule inflamatorii (macrofage, celule T și neutrofile), precum și producerea de 

citokine proinflamatorii (IL-1β, TNFα), protejând astfel împotriva leziunilor pulmonare. În studii model pe 

șobolani, pentru tratamentul cancerului pulmonar, care imită parțial faza târzie, cu inflamație și fibroză pul-

monară în stadiul final, legată de ARDS în Covid-19 sever, s-a constatat că silibinina reduce infiltrarea 

celulelor inflamatorii în căile respiratorii, atenuează inflamația și fibroza și crește rata de supraviețuire a 

şobolanilor. Eficacitatea silibininei în tumorile pulmonare implică inhibarea producției și secreției de citokine 

din macrofagele asociate tumorii într-un mod legat de STAT3. Deoarece silibinina exercită efect inhibitor 

direct asupra STAT3 – un regulator principal al punctului de control al semnalării citokinelor inflamatorii și 

al răspunsului imun – s-ar putea aștepta ca silibinina să integreze mecanismele de acțiune a anticorpilor mo-

noclonali direcționați către IL-6 și a inhibitorilor pan-JAK1 / 2 pentru a limita furtuna de citokine și limfo-

penie cu celule T în cadrul clinic al Covid-19 sever [89]. 

Taraxacum officinale L. Activitățile antiinflamatorii ale extractelor de T. officinale, dar şi ale componen-

telor sale, au fost raportate atât in vitro, cât și in vivo. Investigarea proceselor inflamatorii acute și cronice la 

animale [90,91] a demonstrat că T. officinale  inhibă producerea factorului de necroză tumorală alfa, indus de 

lipopolizaharide în astrocitele de șobolan prin inhibarea producției de IL-1 [ 92]. S-a constatat că taraxasterolul 

are activitate antiinflamatoare in vitro. Acesta reglează producția de citokine proinflamatorii, exercitând efect 

mediator prin suprimarea căilor de semnalizare NF-κΒ și MAPK [ 91,93]. Astfel, extractul metanolic de  

T. officinale  reduce expresia moleculei de adeziune a celulelor vasculare-1 (VCAM-1) și a citokinelor proin-

flamatorii în celulele endoteliale și scade adeziunea celulelor mononucleare prin suprimarea semnalizării facto-

rului nuclear-kappa B (NF-κB) [90]. Zhang și colab. (2012) au arătat că taraxasterolul manifestă activitate 

antiinflamatoare in vitro prin reglarea producției de citokine proinflamatorii și are efect mediator prin supri-

marea căilor de semnalizare NF-κΒ și MAPK [93].   

Luteolina și luteolin-7-O-glucozidul, două componente active ale extractelor din florile T. officinale, au 

suprimat semnificativ producția enzimei oxid nitric sintaza inductibilă (iNOS) și a ciclooxigenazei-2 (COX-2) 

în celulele RAW264.7 ale macrofagelor de șobolani activate de LPS [94], protejând împotriva leziunilor 

pulmonare acute induse de LPS [95,96]. Autorii menţionează că luteolina a inhibat mai puternic producția de 

oxid nitric (NO) și prostaglandină E2, precum și expresia iNOS și COX-2 comparativ cu derivatul acesteia – 

luteolin-7- O-glucozida. Mecanismele moleculare ce stau la baza acestor efecte au fost investigate pentru a 

determina dacă răspunsul inflamator a fost legat de factorii de transcripție, factorul nuclear (NF-κB) și 

proteina activatoare (AP)-1, sau moleculele de semnalizare: protein kinazele activate de mitogen (MAPKs) și 

fosfoinozid 3-kinaza (PI3K). S-a stabilit că luteolina a diminuat activarea ambilor factori de transcripție, NF-

κB și AP-1, în timp ce luteolin-7- O- glucozida a împiedicat doar activarea NF-κB. Cu toate acestea, ambii 

flavonoizi au inhibat fosforilarea Akt într-o manieră dependentă de doză. Ca rezultat, luteolina atenuează mai 

puternic inflamația indusă de LPS decât luteolina-7-O-glucozidă, care ar putea fi atribuită căii NF-κB / AP-1 

/ PI3K-Akt activate diferențial în celulele RAW 264.7 [97,98].   
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Thymus vulgaris L. are capacități antiinflamatoare, imunomodulatoare și antioxidante, aceste efecte fiind 

atribuite timolului ce se conține în uleiul volatil de cimbru [99]. Se presupune că efectul antiinflamator poate 

fi datorat apigeninei [100]. Datele in vitro au demonstrat că T. vulgaris inhibă expresia COX-2, transcripția 

NF-kB și expresia ulterioară a genei citokinei. Prin inhibarea, in vivo, a TNF-α, a influxului de celule induse 

de lipopolizaharide inflamatorii, IL-6, a concentrației de proteine în lichidul de lavaj bronhoalveolar și a 

activării NF-κB în plămâni, timolul ar putea fi un agent terapeutic promițător pentru leziunile pulmonare 

acute [101]. S-a raportat că extractul de Tymus vulgaris, dar și de Althea officinalis, fortifică sistemul imun 

înnăscut [102]. În afară de aceasta, din efectul terpenoizilor asociat cu capacitățile anestezice ale T. vulgaris 

datorate prezenţei timolului care inhibă sintetizarea vitaminei K, fiind implicat în inhibarea agregării plache-

tare, rezultă o activitate anticoagulantă potențială [103].  

Tussilago farfara L. Efectul antiinflamator al Tussilago farfara L. a fost demonstrat de Liu Yang (2020) 

[104]. Se presupune că, în bolile pulmonare inflamatorii, efectele terapeutice ale acestei plante se datorează 

tusilagonei (TSL) – un sesquiterpenoid izolat din florile de T. farfara  [105]. S-a demonstrat că tusilagona 

exercită activități antiinflamatorii la macrofagele murine prin inducerea expresiei hemoxigenazei-1 (HO-1) 

[106]. De asemenea, TSL a inhibat producția de oxid nitric (NO), a factorului de necroză tumorală (TNF)-α 

și a prostaglandinei E2 (PGE2), precum și iNOS și COX-2 în celule RAW264.7 stimulate de lipopolizaharide 

(LPS) [107], atenuând producția de mediatori inflamatori prin cascadele de semnalizare NF-κB și/sau MAPK 

și P38 MAPK [108,109].  

Astfel, s-a sugerat că tusilagona joacă un rol esenţial în activitatea antiinflamatoare datorită efectului său 

antioxidant, care este asociat cu scăderea oxidului azotic (NO), a factorului de necroză tumorală (TNF)-α și a 

prostaglandinei E2 (PGE2) produse în diferite celule, cum ar fi macrofagele murine, celulele dendritice și 

celulele microgliale stimulate de LPS [106,110].  

Concluzii 

Utilizarea plantelor din perspectiva validării cunoștințelor științifice actuale despre efectele plantelor me-

dicinale, preluând unele date din medicina tradițională, confirmate de observația clinică a medicilor specia-

liști și de raționamentul medical, completează eficacitatea tratamentelor în anumite patologii respiratorii. În 

acest context, documentarea utilizării plantelor medicinale tradiționale poate furniza informații valoroase 

despre speciile disponibile la nivel local, care pot acționa ca surse potențiale de noi medicamente sau produse 

naturale.  

Studiul bibliografic efectuat ne-a permis să evidențiem mecanismele de acțiune a principiilor biologic 

active pentru plantele care au prezentat efecte antiinflamatoare. Toate plantele incluse în prezentul studiu au 

demonstrat că sunt implicate în răspunsul imun, organismul reacționand prin reacții diferite la prezența prin-

cipiilor active din plantele examinate.  

Astfel, numeroase cercetări au raportat activitate imunosupresivă a unor specii de plante: Inula helenium 

L., Marrubium vulgare L., Origanum vulgare L., Primula veris L., Silybum marianum L., Taraxacum 

officinale  L., Tussilago farfara L.  

Hedera helix L., Hippophae rhamnoides L., Malva sylvestris L., Plantago major L., Sambucus nigra L., 

Thymus vulgaris L. au prezentat activitate imunomodulatoare, iar Althaea officinalis L. – activitate imunosti-

mulatoare.  

De rând cu activitatea antiinflamatoare, unele plante, cum ar fi Marrubium vulgare L. și Thymus vulgaris L., 

au prezentat o activitate anticoagulantă potențială. Cunoaşterea acestor efecte este extrem de importantă, 

deoarece evoluția infecției cu coronavirus se complică semnificativ ca rezultat al inflamației și al formării 

crescute a trombilor de sânge, din cauza deteriorării endoteliului vascular.  
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