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INTRODUÇÃO

A exposição da pele humana à luz ultravioleta leva a 
queimadura, a maior risco de câncer de pele e também ao 
envelhecimento precoce da mesma (OSTERWALD & HERZOG, 
2005). O conhecimento destes danos bem como a consciência 
da importância do uso de filtro solar, em especial em um país 
tropical como o Brasil, aumenta a cada dia (STEINER, 2005).

Tendo em vista que estes danos podem ser preveni-
dos através da proteção contra radiações ultravioleta (UV) 
(MONGIAT et al., 2003), é que as formulações de protetores 
solares estão sujeitas, constantemente, a um conjunto de 
fatores cada vez mais rigorosos provindos da expectativa de 

uma melhor eficácia por parte dos consumidores, da neces-
sidade de maior segurança de uso, de requisitos legais cada 
vez mais estreitos, de maiores restrições comerciais e de 
maior estabilidade dos sistemas (JOHNCOCK, 2000).

Os anti-solares é uma classe de produtos de cuidados 
especiais, que contêm ingredientes ativos que podem ab-
sorver ou refletir radiação ultravioleta para defender a pele 
dos efeitos danosos do sol (SCHUELER & ROMANOSWSKI, 
2000). Assim, a escolha certa de filtros UV é uma das de-
cisões mais cruciais de um formulador. Além disso, a esco-
lha dos demais componentes da formulação, dentre eles os 
emolientes, também pode interferir na eficácia e estabili-
dade de um filtro solar (WÜNSCH, 2001).
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Segundo Rodrigues e Barry (2001) os emolientes apre-
sentam as seguintes funções: repor os óleos naturais da pele; 
proporcionar efeito de espalhabilidade e oclusividade; in-
fluenciar na maciez, aparência e suavidade da pele; propor-
cionar efeito de retenção de umidade em combinação com 
produtos adequados; agir como solubilizante e solvente, além 
de interferir na consistência e aparência da formulação.

Além das várias funções dos emolientes, muitas ve-
zes são utilizados em associações entre si, com o objetivo 
de melhorar aspectos táteis e sensoriais das formulações 
(KLEIN, 2005).

Freqüentemente os óleos vegetais são utilizados em 
formulações cosméticas devido suas propriedades emolien-
tes (AKO et al., 2005; HARRY-O´KURU et al., 2005). São 
utilizados em formulações para tratamento de doenças 
como psoríases (FELDMAN, 2005) e também para aumentar 
a função de barreira da pele prevenindo infecções e com-
plicações neonatal (DARMSTADT et al., 2005).

Portanto, a escolha do emoliente é de importância 
primordial e o formulador deve considerar se a composição 
do emoliente selecionado é compatível com a aplicação.

Existem diversos tipos de emolientes que se dife-
renciam por serem polares ou não polares, saturados ou 
não, diferentes pesos moleculares, cadeias ramificadas ou 
lineares e extensão das mesmas. Todas estas características 
influenciam nas propriedades sensoriais dos mesmos, quer 
pelo seu mecanismo, quer pela interação com a pele (KA-
MERSHWARL & MISTRY, 2001).

De acordo com Dahms (1994) os emolientes apresen-
tam ações diretas na eficácia de um produto que contém fil-
tro solar. Podem influenciar drasticamente na espalhabilida-
de do produto, interferindo na formação do filme homogêneo 
e distribuição sobre a pele; na fixação dos filtros solares na 
pele e também é possível que a interação com os emolientes 
possa acelerar a instabilidade de alguns filtros solares.

Os emolientes ainda podem mudar o comprimento de 
onda nos quais os filtros orgânicos exibem absorção máxi-
ma (λ máx.). O solvente utilizado ou mesmo quaisquer dos 
componentes como os emolientes utilizados na formulação, 
podem interagir quimicamente com o filtro solar degradan-
do-o ou modificando o comprimento de onda de absorção 
máxima, deslocando-a para outro valor maior (efeito bato-
crômico) ou para menor (efeito hipsocrômico), o que pode 
comprometer o Fator de Proteção Solar (FPS) da formulação 
(RODRIGUES & SALKA, 2001; SHAATH, 1987).

A escolha dos emulsificantes depende, dentre outros 
fatores, dos emolientes utilizados na formulação. Estes 
também podem afetar o espectro de absorção dos filtros 
solares (CASWELL, 2001).

Os ésteres emolientes são frequentemente utilizados 
na composição de produtos contendo filtros solares devi-
do suas excelentes propriedades solubilizantes, em especial 
quando utilizados filtros solares sólidos como a benzofenona 
3 e a avobenzona, evitando assim a recristalização dos mes-
mos (JOHNCOCK, 2000; TOSKIC-RADOJICIC et al., 2004).

A avobenzona é um filtro solar muito utilizado com 
espectro de absorção característico na região ultravioleta 
A (UVA). É permitido pela legislação brasileira RDC 47 de 
16/03/2006 (BRASIL, 2006) a uma concentração máxima 
de 5%. De acordo com Steinberg (2004) é o oitavo filtro 
solar mais freqüentemente utilizado em produtos nos Esta-
dos Unidos.

Apresenta significante atuação na faixa de 320 a 
400nm e suficiente magnitude para atenuar mais de 90% 
da radiação UVA (BONDA & STEINBERG, 2000). Os mesmos 
autores relataram que o espectro de absorção na região 
UVB da avobenzona também é considerável, pois em 306 
nm absorve duas vezes mais que o salicilato de etilhexila.

Um outro problema relacionado à eficácia do produto 
contendo filtro solar está na instabilidade fotoquímica do 
mesmo. Esta foto decomposição dos filtros UV pode pro-
mover a formação de radicais e intermediários reativos, 
nos quais podem estar direta ou indiretamente relaciona-
dos com danos na pele (DAMIANI et. al., 2006; KULLAVA-
NIJAYA & LIM, 2005). Damiani et al. (2006) alertaram para 
a utilização da avobenzona associada ou não com outros 
filtros solares, no que diz respeito à foto instabilidade.

Apesar da sua foto instabilidade, a avobenzona não 
apresentou resultados positivos quando estudada quanto a 
estrogenicidade (MOROHOSHI et al., 2005; SUZUKI et al., 
2005; SEIDLOVÁ-WUTTKE et al., 2006).

Fundamentados no exposto, o objetivo desta pesqui-
sa foi de avaliar a interferência de ésteres emolientes na 
absorção máxima (efeito batocrômico e hipsocrômico) da 
avobenzona.

MATERIAIS E MÉTODOS

O filtro solar escolhido foi o Butyl Methoxy Diben-
zoyl Methane, conhecido como Avobenzona (Eusolex 9020 
– Merck) com absorção na região UVA. Como solvente foi 
utilizado o Álcool etílico absoluto (Merck).

Os ésteres emolientes estudados foram: Caprylic/Ca-
pric Triglyceride (Triglicerídeo caprílico/cáprico – Crodamol 
GTCC – Croda do Brasil), Cetearyl Isononnanoate (Isonona-
noato de cetearila – Cetiol SN – Cognis do Brasil), Coco-
Caprylate/Caprate (Caprilato/caprato de côco – Cetiol LC 
– Cognis do Brasil), Dicaprylyl Carbonate (Carbonato dica-
prílico – Cetiol CC – Cognis do Brasil), Isopropyl Palmitate 
(Palmitato de Isopropila – Crodamol IPP – Cognis do Bra-
sil), Octyl Stearate (Estearato de Octila – Cetiol 868 – Cog-
nis do Brasil), Isopropyl Miristate (Miristato de Isopropila 
– Crodamol IPM – Croda da Brasil).

Determinação da absorvância máxima do filtro solar
Para determinação da absorvância máxima (λ máx.) 

o filtro solar pesado em balança analítica (Bioprecisa, Mo-
delo FA-2104N), foi diluído em álcool etílico absoluto PA 
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(10µg/mL p/v) e realizada varredura entre os comprimen-
tos de onda de 200 a 400nm (FEMTO, modelo 800XI, em 
cubeta de quartzo de 1,0 cm caminho óptico). Foi utilizado 
o álcool etílico absoluto PA como branco. Com o objetivo 
de verifi car se o solvente absorvia na região de estudo, o 
álcool etílico absoluto foi submetido às mesmas condições 
experimentais, sendo a água destilada utilizada como bran-
co. Os experimentos foram realizados em triplicata.

Estudo da solubilidade e determinação da absorvância 
máxima dos emolientes

Todos os emolientes em estudo foram testados frente 
à solubilidade ao álcool etílico absoluto PA em uma con-
centração de 5% (p/v). Os emolientes solúveis no solvente 
foram submetidos à metodologia descrita acima com o ob-
jetivo de verifi car se os mesmos não absorviam na região 
UVA e B. O experimento foi realizado em triplicata.

Determinação da interferência dos emolientes na ab-
sorvância máxima do fi ltro solar

Foi preparada uma solução de álcool etílico absoluto 
PA com avobenzona (10µg/mL p/v) associada ao emoliente 
em estudo (5% p/v). Esta solução foi submetida à varredu-
ra entre os comprimentos de onda de 200 a 400 nm (FEMTO, 
modelo 800XI, em cubeta de quartzo de 1,0 cm caminho 
óptico) utilizando o álcool etílico absoluto PA como bran-
co. O experimento foi realizado em triplicata.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

O estudo iniciou-se pela determinação da absorvân-
cia máxima (λ máx.) da avobenzona através da varredura 
no espectofotômetro UV/VIS nos comprimentos de onda de 
200 a 400 nm.

A fi gura 01 demonstra o perfi l de absorção da avoben-
zona diluído em álcool etílico (10µg/mL p/v), confi gurando 
a absorção máxima da mesma em 347nm, caracterizando-a 
como fi ltro solar químico UVA.

Para confi rmar que o pico apresentado é do fi ltro so-
lar, realizou-se o mesmo procedimento utilizando apenas o 
solvente. Verifi ca-se (fi gura 01) que o solvente não inter-
feriu na absortividade da avobenzona, confi rmando que o 
pico apresentado é realmente do fi ltro solar em estudo.

De acordo com a literatura (MERCK, 2006) quando di-
luída em álcool isopropílico a λ máx. da avobenzona foi em 
358 nm. O mesmo comprimento de ondas foi apresentado 
por Bonda e Steinberg (2000). Kullavanijaya e Lim (2005) 
relataram o pico máximo deste fi ltro solar em 360 nm.

Esta variação em relação aos resultados obtidos pode ser 
devido ao equipamento utilizado, ao grau de pureza do sol-
vente e do fi ltro solar utilizados, natureza química do solvente 
e/ou erros sistemáticos de técnica. Sendo assim, será consi-
derado para as análises posteriores o λ máx. em 347nm.

Os emolientes foram selecionados para o estudo vis-
to que os mesmos são indicados pelos fornecedores para 
formulações contendo fi ltros solares e também por esta-
rem presentes em diversas formulações, tanto do comércio 
quanto em formulários de farmácias de manipulação.

O critério de inclusão para o estudo foi a sua solubilida-
de no álcool etílico absoluto e também os mesmos não pode-
riam absorver a radiação ultravioleta na região em estudo.

O estudo de solubilidade foi realizado na concentra-
ção de 5% (p/v) de emoliente no solvente, visto que é uma 
quantidade pertinente e usualmente utilizada em formula-
ções. Todos os emolientes apresentaram-se solúveis.

As soluções de emolientes em álcool etílico foram 
submetidas à varredura nos comprimentos de ondas entre 
200 a 400nm, com o objetivo de verifi car se os mesmos não 
absorviam na região UVA e B. Nenhuma absorção conside-
rável foi encontrada.

Para o estudo da interferência dos emolientes na avo-
benzona, foi realizada uma varredura no espectrofotômetro 
nos comprimentos de ondas de 200 a 400nm com uma so-
lução alcoólica de avobenzona (10µg/mL p/v) e 5% (p/v) 
dos diferentes emolientes separadamente (Tabela 01).

Figura 1. Espectro da varredura UV (200 a 400nm) (A) Absor-
vância máxima da solução alcoólica de Avobenzona (10µg/mL 
p/v); (B) Absorvância máxima do álcool etílico absoluto.

Tabela 1. Absorvância máxima da solução alcoólica da avo-
benozona (10µg/mL p/v) e das soluções da avobenzona 
com os emolientes a 5% (p/v).

Solução alcoólica em estudo Absorvância máxima 
(λ máx.)

Avobenzona 347nm

Avobenzona + Caprilato/caprato de côco 347nm

Avobenzona + Carbonato dicaprílico 347nm

Avobenzona + Estearato de Octila 346nm

Avobenzona + Isononanoato de cetearila 346nm

Avobenzona + Miristato de Isopropila 347nm

Avobenzona + Palmitato de Isopropila 347nm

Avobenzona + Triglicerídeo caprílico/cáprico 346nm
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Ao verificar a tabela 1, observa-se que apenas os 
emolientes estearato de octila, isononanoato de cetearila 
e o triglicerídeo caprílico/cáprico, apresentaram um des-
locamento da absorção máxima da avobenzona para um 
comprimento de onda menor (346nm), representando um 
discreto efeito hipsocrômico.

De acordo com Aggrapidis-Paloympis et al. (1987) 
apud Rodrigues e Salka (2001) entre os emolientes pola-
res e não-polares estes últimos exercem maior interferência 
na absorção máxima dos filtros solares, podendo provocar 
um deslocamento de comprimento de onda de absorvância 
máxima até mesmo fora da faixa de absorção do mesmo. 
Este efeito é diminuído com o aumento da polaridade dos 
emolientes.

Rodrigues e Salka (2001) estudaram a interferência 
do estearato de octila e do triglicerídeo caprílico/cáprico 
sobre a benzofenona 3 e os mesmos promoveram o efeito 
batocrômico. Estes emolientes sobre o metoxicinamato de 
etilhexila resultaram no efeito hipsocrômico. Quando com-
parados com os resultados desta pesquisa, sugere-se que a 
interferência dos emolientes é dependente da natureza e 
interação química entre estes e os filtros solares.

Esta pesquisa é de grande importância para um alerta 
no uso de emolientes em formulações contendo filtros sola-
res. Evidentemente que em uma formulação outros fatores 
como o processo de produção, a interação e sinergismo 
entre os filtros solares, a escolha dos emulsificantes, devem 
ser avaliados e considerados.

Estudos futuros serão realizados com o intuito de ve-
rificar se estes emolientes interferem na eficácia do pro-
duto acabado, pois deve ser destacado que os emolientes 
podem apresentar um efeito tanto no aumento ou diminui-
ção do FPS.

CONCLUSÕES

Nas condições padronizadas nesta pesquisa, conclui-
se que os emolientes em estudo não apresentaram efeitos 
consideráveis no deslocamento do comprimento de absor-
ção máxima da avobenzona, com exceção dos emolientes, 
estearato de octila, isononanoato de cetearila e o trigli-
cerídeo caprílico/cáprico, que apresentaram um discreto 
efeito hipsocrômico, mas que deve ser analisado em es-
tudos futuros a interferência destes na eficácia final do 
produto.
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INTRODUÇÃO

Infecção do trato urinário (ITU) é a presença de micro-
organismos que se multiplicam, nas vias urinárias, constituí-
das pelos rins, ureteres, bexiga e uretra8. É uma das doenças 
mais comuns e acomete homens e mulheres, em qualquer 
idade, apresentando, entretanto, freqüência diferenciada nos 
sexos feminino e masculino e nas diversas faixas etária1.

A ITU representa o principal tipo de infecção hospi-
talar e é uma das principais causas de consulta na prática 
médica, com cerca de 40% dos processos infecciosos noso-
comiais, só perdendo para as infecções do trato respirató-
rio12. A grande maioria das ITU é causada por bactérias, mas 
também podem ser provocadas por vírus, fungos e outros 
microorganismos13.

A etiologia das ITU tem sido analisada e estabelecida 
de forma razoavelmente consistente. A bactéria Escherichia 

coli permanece o uropatógeno predominantemente isolado 
em comunidades com casos de infecções agudas sem com-
plicações. Klebsiella, Enterobacter e Proteus, sem muita fre-
qüência causam cistite e pielonefrite sem complicações4,1.

Cerca de 10% a 20% das mulheres contrai ITU, em al-
guma época da sua vida, e um número significante apresen-
ta recidivas7. Em crianças, é freqüente e, ao atingir os rins, 
pode deixar seqüelas, denominada cicatriz renal. Quando 
ocorre infecção nos rins, pode haver cicatrização com te-
cido normal ou com tecido de fibrose, ficando aquele local 
sem a função de filtração. E, depois de repetidas infecções, 
o tecido renal vai sendo lentamente substituído, e os rins 
podem evoluir para falência da função, podendo a criança 
necessitar então de diálise5.

O uso de antibióticos induz a uma pressão seletiva 
sobre as cepas bacterianas, favorecendo a preservação das 
cepas que sofrem mutação genética para a resistência em 
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