
FITOFARMACIA

Los autores efectúan una revisión
de la composición química, acción
farmacológica, indicaciones,
posología y modo de empleo,
toxicidad, efectos adversos,
contraindicaciones y advertencias
de uso de los preparados
formulados a base de Plantago,
empleados básicamente en
tratamientos de regulación del
hábito intestinal.

El género Plantago, con una
representación de unas 250
especies, ocupa el puesto más
importante en una familia

botánica no muy extensa, la de las
Plantaginaceae. Las especies de Plan-
tago poseen un fruto con semillas de
tamaño pequeño que contienen, entre
otras cosas, un mucílago ácido (llama-
do así porque en su estructura se
encuentran derivados ácidos de osas),
que les proporciona diversas activida-
des. Algunas de ellas se emplean prin-
cipalmente como laxantes mecánicos
o, mejor dicho, como reguladores del
tránsito intestinal.

DEFINICIÓN

La segunda edición de la Real Farma-
copea Española1 incluye como ofici-
nales la semilla y la cutícula seminal
de ispágula y la semilla de zaragatona,
dando para cada una de estas drogas
las definiciones siguientes:

Semillas de Plantago

Regulación
intestinal
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– Cutícula seminal de ispágula
(Plantaginis ovatae seminis tegumen-
tum): «La cutícula seminal de ispágula
consiste en el epispermo y capas adya-
centes colapsadas, separadas de las
semillas de Plantago ovata Forssk. (P.
ispaghula Roxb.)».

– Semilla de ispágula (Plantaginis
ovatae semen): «Semillas maduras y
secas de Plantago ovata Forssk. (P.
ispaghula Roxb.)».

– Semilla de zaragatona (Psyllii
semen): «La semilla de zaragatona
consiste en las semillas maduras, ente-
ras y desecadas de Plantago afra L.
(fig. 1) o de Plantago indica L. (P.
arenaria Waldstein y Kitaibel).

– Ispágula se conoce también como
plantago de la India o plantago rubio.
Las zaragatonas también reciben las
denominaciones de pisillo, plantago
negro, plantago español o plantago
francés. En inglés tanto ispágula como
zaragatonas se conocen como psyllium
seed o plantago seed lo que puede ori-
ginar confusiones. Estas especies
poseen efectos y aplicaciones simila-
res, debido a su contenido en mucíla-
go, que está incluido dentro del con-
cepto de «fibras vegetales».

DESCRIPCIÓN

De los plantagos citados, el más utili-
zado en la actualidad es P. ovata. Es
ésta una especie herbácea anual, muy
ramificada, originaria de la India e
Irán, espontánea también en el norte
de África y sureste español y cultiva-
da en la India, Irán y Pakistán. Posee
hojas lineares lanceoladas y un escapo
floral terminado en espigas cilíndricas
con flores blancas. Las semillas (fig.
2), de entre 1,5 y 3,5 mm de largo, 1,5
a 2 mm de ancho y 1 a 1,5 mm de
espesor, son de forma ovalada (abar-
quillada) y color beige rosado, con un
surco en su cara ventral. En ocasiones
se emplea únicamente la cutícula
seminal de las semillas, por su eleva-
da capacidad de hinchamiento. Dicha
cutícula consiste en fragmentos o
copos, de color beige rosáceo, de has-
ta unos 2 mm de largo y 1 mm de
ancho1.

Las zaragatonas, espontáneas en el
área mediterránea, poseen semillas de
forma semejante a las anteriores, de
entre 2 y 3 mm de largo, pero son de
color pardo claro a pardo oscuro. Las
procedentes de P. afra son más brillan-
tes, más claras y un poco más estre-
chas que las de P. indica.

Como indica la Real Farmacopea en
el caso de la ispágula, la droga oficinal
o parte empleada son las semillas y/o
su cutícula seminal o tegumento,
mientras que en las otras especies se
utilizan las semillas. 

COMPOSICIÓN QUÍMICA

La composición química2 de estas dro-
gas es muy semejante. Principalmente
presentan diferencias cuantitativas entre
sus principios activos. Contienen azúca-
res, lípidos, prótidos, iridoides, esteroles,
triterpenos y trazas de alcaloides mono-
terpénicos (plantagonina, indicaína,
etc.). El principio activo es el mucílago
(más abundante en la ispágula: 20-30%),
formado por xilosa, arabinosa, restos de
ramnosa y ácido galacturónico. 

ACCIÓN FARMACOLÓGICA

La droga actúa como laxante mecánico o
incrementador de masa. El mucílago no
se absorbe ni digiere en el tracto intesti-
nal. En contacto con el agua, se hincha
formando un gel muy viscoso, que incre-
menta de forma importante su volumen y
con ello el de las heces. Esto origina un

aumento del peristaltismo intestinal y le
confiere el efecto laxante3. El mucílago
es capaz también de lubrificar el conteni-
do intestinal, favoreciendo de esta forma
su efecto. Realmente se trata de un regu-
lador intestinal, por lo que en ocasiones
puede utilizarse para conseguir el efecto
contrario, es decir antidiarreico; en este
caso la administración se efectuará con
un pequeño volumen de líquidos, de for-
ma que el mucílago reabsorberá el exce-
so de líquidos intestinales. Protege la
mucosa intestinal.

La mayor parte de los trabajos publica-
dos se refieren a ispágula y en la biblio-
grafía se encuentran numerosos ensayos
en animal y clínicos, algunos aleatoriza-
dos, ciego o doble ciego, frente a place-
bo, que han demostrado su eficacia en
diversos campos y especialmente en el
tratamiento del estreñimiento crónico,
acompañado o no de colon irritable. 

Las semillas de P. ovata han mostra-
do en pacientes con colitis ulcerosa ser
tan eficaces como la mesalazina, agente
empleado para mantener la remisión de
dicha colitis ulcerosa. La administra-
ción de las semillas aumentó significa-
tivamente los niveles de butirato fecal4.

Pero el efecto de los mucílagos en el
intestino no parece ser únicamente
mecánico. La flora anaeróbica intestinal
produce la fermentación de los mucíla-
gos en el colon distal, originando ácidos
grasos de cadena corta (butirato, propio-
nato, acetato) que se comportan como
sustrato de los colonocitos y regulan la
epitelización de la mucosa colónica,
restituyendo así su integridad. Además,
inhiben la producción de los mediado-
res proinflamatorios TNFα y NO5.
Ispágula puede también ayudar en la
prevención de la carcinogénesis en el
colon, propiedad que parece estar rela-
cionada con su capacidad de inhibir, de
forma significativa, la betaglucuronida-
sa bacteriana. Se ha demostrado experi-
mentalmente que la elevación de la acti
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Fig. 2. Psyllii semen

Fig. 1. P. afra L.



vidad de la betaglucuronidasa induce un
aumento de la incidencia de tumores
colorrectales y por tanto los inhibidores
de dicha enzima reducirán el riesgo6.

La droga, como la mayoría de las
especies que poseen mucílagos, presenta
también propiedades hipoglucemiantes e
hipolipemiantes, por lo que disminuye la
absorción de lípidos y colesterol, así
como la de los hidratos de carbono. Un
ensayo reciente en cobayas ha demostra-
do que las cutículas de las semillas de
ispágula disminuyen los lípidos plasmá-
ticos actuando sobre la absorción de los
ácidos biliares y alterando el metabolis-
mo hepático del colesterol7. Ensayos clí-
nicos también han mostrado una dismi-
nución, no muy marcada pero
significativa, de los niveles de colesterol
y colesterol LDL en pacientes hiperco-
lesterolémicos, tanto en adultos como en
niños8-11. P. ovata produce un incremen-
to en la excreción fecal de ácidos bilia-
res y, consecuentemente, estimula su
producción a partir del colesterol6.

La actividad hipoglucemiante se mani-
fiesta tanto en individuos sanos como en
pacientes con diabetes tipo 2. Ispágula
disminuye la glucosa posprandial y los
requerimientos de insulina. Se considera
que el tratamiento debe ser individualiza-
do, ya que se observan importantes
variaciones individuales en la glucemia e
insulinemia posprandial12,13.

Por vía tópica manifiesta propieda-
des antiinflamatorias y favorece la
cicatrización14. 

INDICACIONES TERAPÉUTICAS

Ispágula está indicada en el tratamiento
del estreñimiento, así como cuando es
preciso evitar esfuerzos en la defecación
(ancianos, embarazo, hemorroides, fisu-
ras anales, infarto de miocardio reciente,
etc.). Se emplea como laxante mecánico
por su elevado contenido en mucílagos,
siendo actualmente uno de los laxantes
más utilizados. Se debe advertir a los
pacientes que generalmente el efecto se
manifiesta al cabo de al menos 24 horas
después de su administración. Se indica
igualmente en síndrome de colon irrita-
ble15,16, úlceras gástricas y duodenales y
en algunos casos de colitis como la ulce-
rosa. También se considera útil en el tra-
tamiento de las diverticulosis.

Se puede emplear además en casos
de hipercolesterolemia e hipergluce-
mia y como coadyuvante en tratamien-
tos de sobrepeso.

POSOLOGÍA Y MODO 
DE EMPLEO

La dosis recomendada17,18 es de entre
10 y 30 g de semillas/día o de 4 a 10,5
g/día de tegumentos, siempre con 

abundante líquido (como mínimo 150
ml por cada 5 g).

La OMS indica una dosis de 7,5 g
de semillas suspendidas en 240 ml de
líquido, entre una y tres veces/día. En
caso de diarrea cabe utilizar hasta 40 g.

En niños de 6 a 12 años, se reco-
mienda administrar la mitad de la dosis
de los adultos y en menores de 6 años
sólo se debe emplear con supervisión
médica. Si se administra antes de las
comidas, debido a su poder de absorber
agua e hincharse, produce sensación de
plenitud y por tanto pérdida de apetito.

ESCOP recomienda para el trata-
miento de la hipercolesterolemia una
dosis de aproximadamente 10 g de
cutícula de ispágula administrada dia-
riamente en 2 o 3 veces.

TOXICIDAD Y EFECTOS
ADVERSOS

Plantago se considera prácticamente
exenta de toxicidad. Sólo se pueden
producir cuadros de flatulencia y dis-
tensión abdominal al inicio de los tra-
tamientos. Como ya se ha indicado, la
administración debe realizarse siempre
con abundante líquido para evitar que
obstrucción esofágica o intestinal19.

Se han descrito algunos casos de
reacciones alérgicas (asma, rinitis, urti-
caria, etc.) al consumir o al manipular la
droga pulverizada20.

CONTRAINDICACIONES 
Y ADVERTENCIAS

No debe utilizarse Plantago en casos
de estenosis u oclusión esofágica o
intestinal. En caso de que el paciente
esté recibiendo alguna otra medica-
ción, debe recomendarse distanciar la
administración de los tratamientos
para evitar que afecte a su absorción.
Igualmente puede retardar la absor-
ción de algunos minerales y vitaminas.
En diabéticos insulinodependientes
debe controlarse la glucemia por si
fuera necesario reducir la dosis de
insulina. 

No parece existir ningún problema
en su administración durante el emba-
razo y la lactancia.

OTROS PLANTAGO

Otros Plantago se conocen vulgar-
mente con el nombre de llantenes y
corresponden principalmente a las
especies P. major L. y P. lanceolata L.
(imagen de apertura de este artículo y
figura 3). Son plantas herbáceas, con
una roseta basal de hojas. Dichas hojas
se emplean tradicionalmente por sus
propiedades antiinflamatorias y anti-
pruriginosas. También se utilizan en
trastornos de vías respiratorias. P.
major contiene, además de mucílago,
azúcares, iridoides, flavonoides, este-
roides, saponinas, taninos y abundan-
tes ácidos fenólicos. Se ha utilizado en
casos de cistitis con hematuria y en
hemorroides sangrantes. 

Por experimentación animal se ha
comprobado su actividad broncodila-
tadora, antiinflamatoria, protectora de
úlcera gástrica, laxante suave, así
como hipolipemiante e hipocolestero-
lemiante. Ensayos en humanos han
puesto igualmente de manifiesto su
efecto beneficioso en el tratamiento de
la bronquitis —espástica o no— y en
la sintomatología del resfriado común. 

P. lanceolata se ha empleado como
calmante de la tos, en bronquitis aguda
y como antiinflamatorio, lo que se
atribuye a su contenido en mucílago.
También contiene taninos e iridoides.
Posee propiedades antibacterianas. 

Desde fechas recientes se están lle-
vando a cabo ensayos experimentales
sobre la actividad antiviral, citotóxica
e inmunomoduladora de P. major. Los
resultados indican que el extracto
acuoso de dicha especie, así como de
P. asiatica —utilizada también en
medicina tradicional en China y Tai-
wan—, puede ser eficaz frente a la
leucemia, diversos carcinomas, así
como algunos virus. En P. major se
atribuye la actividad antiviral a los
derivados fenólicos, principalmente al
ácido cafeico21,22. ■■
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Fig. 3. P. lanceolata L.
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