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Materiales docentes de Farmacognosia

3. Recolección, conservación y cultivo. 
Recolección y elección de drogas. 
Conservación de drogas. Fundamentos del 
cultivos de tejidos y órganos vegetales. Tipos 
y características de los cultivos in 

vitro. Economía y plantas medicinales. 
Legislación. 
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� La finalidad de esta publicación es servir de ayuda al conocimiento y
estudio de la Farmacognosia como disciplina científica, así como de
ayuda para otras disciplinas o ramas de la ciencia más o menos
relacionadas como son la fitoquímica, la botánica farmacéutica, o el
interés por las plantas medicinales.

� Se trata de una publicación digital de libre acceso y sin ánimo de lucro.

� Los contenidos están basados en la bibliografía básica destacada a
continuación, en información de revista especializadas y en la propia
experiencia y conocimientos del autor.

� Las imágenes que se incluyen de forma ilustrativa proceden de sitios
webs con licencia Creative Commons de libre distribución para
actividades no comerciales, son de autoría propia del autor (sin
indicación precisa), o cedidas por algún colega (en cuyo caso se indica la
persona).

� Algunas tablas y gráficos se han tomado de ciertas fuentes, en cuyo caso
siempre se señala la misma.

ESPECIFICACIONES PREVIAS SOBRE ESTA 
PUBLICACIÓN
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� Persigue el momento y la técnica óptimos para la mayor cantidad
de P.A. (o la mayor facilidad en su obtención).

Factores que determinan la cantidad de P.A. en un individuo:

• madurez de la planta (sp. vivaces: Digitalis lanata)

• desarrollo estacional (invierno-verano: Rheum palmatum)

• grado de insolación/hora del día (aceites esenciales: labiadas)

• pluviosidad (efecto lavado, problemas al secar y conservar)

Posibilidades:

• Manual: grandes costes de producción

• Mecánica: adaptaciones del cultivo, necesidad de maquinaria

• Tratamientos especiales: defoliantes para frutos

RECOLECCIÓN Y ELECCIÓN DE DROGAS

P.A. = Principio activo
P.M.= Planta medicinal

RECOLECCIÓN Y ELECCIÓN DE DROGAS

* Tomado de Villar, A.M. (ed.) 1999

*
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� Deben seguirse medidas que no alteren la productividad del
cultivo ni las cualidades de la droga recolectada, además de
seguir medidas sanitarias precisas.

¿Cuándo recolectar? Cada PM tiene su momento, pero de forma
generalizada:

- Sumidades floridas, hojas, tallos: al inicio de la floración.

- Flores: el botón floral antes de abrir.

- Partes de la flor: cuando están formadas completamente.

- Frutos: al iniciar la madurez (salvo dehiscentes).

- Semillas: al estar el fruto (y la semilla) formado completamente.

- Cortezas: primavera u otoño (facilita descortezado)

- Partes subterráneas: invierno, inicio primavera (en reposo vegetativo >
cantidad P.A.). Luna menguante.

- Látex, resina, gomas: realizando lesiones periódicas que no impliquen la
muerte del vegetal.

RECOLECCIÓN Y ELECCIÓN DE DROGAS

Pretende:

Mantener las condiciones óptimas hasta el momento de su empleo
para evitar pérdida de P.A.

Eliminar elementos extraños (tierra, restos,...).

Evitar la continuidad de los procesos catabólicos de degradación
enzimática (hidrólisis, oxidaciones, polimerizaciones,
racemizaciones, etc.)

CONSERVACIÓN DE DROGAS

↓Cantidad de agua (< 10%)
↓De otras formas la acción enzimática¿Cómo?

Esta variación del contenido en agua puede manifestarse externamente:

Cola nitida: nueces oscurecen por oxidación y polimerización de comp. polifenólicos. 

Valeriana officinalis: torna olorosa (fétida) por la volatilización de ac. valerénico.

Camelia sinensis: torna más aromática y favorece formación de polifenoles.
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Dos métodos principales: Desecación y Estabilización

1. DESECACIÓN:

Disminuir el contenido de agua < 10 % � elimina agua de 
vegetación sin alterar los P.A.

Proceso reversible respecto a la actividad enzimática.

CONSERVACIÓN DE DROGAS

•A temperatura ambiente
•Al aire libre y al sol
•A la sombra y abrigo

•Calor artificial
•Estufas o armarios de 
desecación
•Túneles o torres de 
desecación
•Secadero de tolva

•Otros métodos
•Por radiación IR
•Estufa de vacío
•Liofilización
•Por microondas
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CONSERVACIÓN DE DROGAS: DESECACIÓN

EJEMPLOS: 

• A temperatura ambiente

– Al aire libre y al sol

– A la sombra y abrigo
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CONSERVACIÓN DE DROGAS: DESECACIÓN

• Calor artificial

– Estufas o armarios 
de desecación

– Túneles o torres de 
desecación

– Secadero de tolva

* Tomado de Villar, A.M. (ed.) 1999
*

2. ESTABILIZACIÓN:

Consiste en la destrucción irreversible de las enzimas �

composición química de la droga inalterada.

Método caro y poco empleado.

Útil en algunos casos, especialmente �

1) para conocer la composición de la droga fresca y

2) en casos en que el P.A. de la droga se degrada fácilmente e
interesa conservarlo.

Alcohol hirviendo ½ hora

Calor húmedo:

– Vapor de agua: 5 min. a presión con vapor a 105-110 oC

– Vapor de alcohol: a 95o a ¼ atm. P. en autoclave

– Disolventes orgánicos

Calor seco: 80-100o poco tiempo, riesgo de desecación

Otros: Radiación UV, Corriente de alta frecuencia

CONSERVACIÓN DE DROGAS: ESTABILIZACIÓN
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Muchas drogas, además de la desecación o estabilización,
posteriormente se desinfectan antes de su almacenado para
evitar la proliferación de microorganismos, insectos, plagas
animales, etc.

Métodos generalizados de desinfección:

– Tratamiento con dióxido de carbono (CO2) a presión.

– Irradiación de la droga con radiación γ.

CONSERVACIÓN DE DROGAS: DESINFECCIÓN

Pretende sobre todo evitar el desarrollo de microorganismos,
la rehidratación y la aparición de depredadores o larvas de
insectos.

En función del tipo de compuesto de la planta ésta se almacena de una u
otra forma (compuestos volátiles más fácilmente perdidos).

Generalmente se pretende un almacenamiento poco prolongado (el
consumo debe ser cercano a la recolección, las PM reconocidas como
medicamentos (Ley 29/2006) � Fecha de caducidad)

En ciertos casos la cantidad de PA ↑ con el tiempo de almacenado (ej:
Rhamnus purshiana o cáscara sagrada, máximo a los 4 años)

CONSERVACIÓN DE DROGAS: ALMACENAMIENTO
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CULTIVO DE TEJIDOS Y ÓRGANOS VEGETALES

� Cultivar partes de la planta que nos interesan

Jardinería � ejemplo: cultivar bulbos.

Farmacia � ejemplo: cultivar drogas productoras de P.A.

� Se usa cuando la reproducción normal de la planta es lenta. Se
promueve una reproducción vegetativa (asexual: clones)
colocando tejidos u órganos en medio específicos de cultivo.

CULTIVO DE TEJIDOS Y ÓRGANOS VEGETALES
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In vitro = en un ambiente controlado fuera de un organismo vivo.

Pierik (1987): “cultivo en medio nutritivo, bajo condiciones estériles,
de plantas, semillas, embriones, órganos, explantos, tejidos, células
y protoplastos de plantas superiores”.

Requisitos:

Proporcionar una buena fuente de nutrientes.

Hormonas y reguladoras del crecimiento (auxinas, giberelinas,..).

Hormonas promotoras de la división celular (citoquininas).

Esterilidad adecuada: asepsia.

CULTIVO IN VITRO

Explanto: parte cualquiera de una planta.
Auxinas: fitohormonas reguladoras del crecimiento vegetal, implicadas en la
elongación de las células.
Giberelinas: fitohormonas implicadas en estimular o inhibir procesos
fisiológicos específicos para el crecimiento: diferenciación, metabolismo, etc.
Citoquinas: promueven la organogénesis y citoquinesis, y las funciones de
proliferación y diferenciación celular.

¿Por qué cultivar in vitro?

�Evita la dependencia de factores externos climáticos (Tª,
precipitación, sustrato, etc.).

�Controla la posibilidad de aparición de plagas (hongos, virus,
etc.) por ser un medio muy controlado.

CULTIVO IN VITRO

VS
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Tipos de cultivo in vitro atendiendo a la parte cultivada:

• De meristemos (células apicales)

• De gametofitos (polen, óvulos)

• De células y protoplastos

Los más empleados son:

Cultivo de tejidos y órganos vegetales: se refiere al cultivo in 

vitro de partes de la planta (tejidos u órganos) .

Micropropagación: se usa para referirse a la utilización de las 
técnicas de cultivo in vitro aplicadas a la propagación 
vegetativa de plantas.

CULTIVO IN VITRO

Meristemo: células apicales (tallos y raíces) poco diferenciadas responsables
del crecimiento del vegetal: producen nuevos tejidos y órganos.
Protoplasto: célula que ha perdido su pared celular pero mantiene la
membrana citoplasmática.

CULTIVO IN VITRO

Está basado en la propiedad de la totipotencia celular*: capacidad
para permitir el crecimiento y desarrollo de un nuevo individuo
completo, desarrollando todo tipo de tejidos y órganos sin que
exista necesidad de reproducción sexual.

* La tienen las células meristemáticas. El grado de potencialidad
de una célula diferenciada (epidérmica, de conducción, etc.)
depende de su grado de diferenciación.

* Se puede inducir (hormonas) una desdiferenciación celular �

células no meristemáticas forman una masa celular de células
indiferenciadas (callo) que pueden generar órganos y embriones.

Pasos necesarios para el cultivo in vitro:

Elección � Establecimiento � Multiplicación � Enraizamiento 
� Rusticación (puesta en campo)



10

CULTIVO IN VITRO

De: http://www.etsea2.udl.es/invitro/indice.htm

CULTIVO IN VITRO

* Tomado de bioimágenes.com Banco de imágenes de biología de la UCM
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CULTIVO IN VITRO

Aplicaciones de los cultivos in vitro a la Farmacognosia

1. Obtención de P.A.

Células indiferenciadas meristemáticas: tienen la
información para la biosíntesis de P.A. � Se pueden
obtener P.A. sin necesidad de cultivar la planta entera y
obtener la droga vegetal. Ej: taxol de Taxus spp.

2. Realización de conversiones bioquímicas

Convertir una molécula (precursor) en un P.A.

3. Propagación clonal

Crear plántulas (clones) para su cultivo en invernaderos,
suelo, etc. Ej: Valeriana, Menta…

Titular 2/08/2010: «España es el segundo país 
que más medicamentos consume del mundo»

Economía y plantas medicinales *

* Lat. Am. J. Pharm. 22 (3): 265-78 (2003)
CSI, Boletín 52

El mercado mundial de plantas 
medicinales está estimado en más de 

US$ 12.000 millones/año (2001), el 5% 
del mercado farmacéutico.
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Economía y plantas medicinales *

*Lat. Am. J. Pharm. 22 (3): 265-78 (2003)
CSI, Boletín 52

Se estima que:
• actualmente en el mundo se usan unas 10.000 sp

vegetales en medicina (sobre todo medicina 
tradicional). Sólo unas pocas de forma habitual (En 
la MTC se usan unas 9.000, sólo 500 
habitualmente). 

• 2.000 sp de plantas medicinales y aromáticas son 
objeto de algún tipo de comercio en Europa.

• De éstos, 1.200 a 1.300 son especies nativas  
europeas, un 90% de las cuales provienen de la 
recolección del material silvestre.

Destino del comercio mundial de plantas:
• 50% para alimentación humana
• 25% para cosméticos
• 20% industria farmacéutica
• 5% otros usos

Economía y plantas medicinales *

Información científica sobre PM analizada en diversos textos oficiales o de referencia:
• European Pharmacopoeia (4ªed.): 171 monografías
• ESCOP: 60 monografías
• OMS: 58 monografías
• Comisión E Alemana: 380 monografías

Lat. Am. J. Pharm. 22 (3): 265-78 (2003)
CSI, Boletín 52
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Economía y plantas medicinales 

Rivera y Obón, 2007

LEGISLACIÓN Y PLANTAS MEDICINALES

CONCLUSIONES*:
a) Las PM son medicamentos eficaces y seguros para el tratamiento de determinadas
patologías, si bien no siempre es fácil demostrar dicha eficacia y seguridad, empleando los
métodos habituales disponibles.
b) Actualmente los medicamentos con PM se regulan mediante la Ley 29/2006, de 26 de
julio, de garantías y uso racional de los medicamentos y productos sanitarios y el Real
Decreto 1345/2007, de 11 de octubre, por el que se regula el procedimiento de
autorización, registro y condiciones de dispensación de los medicamentos de uso humano
fabricados industrialmente.

Intervienen en su regulación:
• Ley 29/2006, de 26 de julio, de garantías y uso racional de los medicamentos y 

productos sanitarios. 
• Ley 25/1990, de 20 de diciembre, del medicamento. 
• Orden Ministerial de 3 de octubre de 1973. 
• Orden SCO/190/2004, de 28 de enero, por la que se establece la lista de plantas cuya 

venta al público queda prohibida o restringida por razón de su toxicidad
• Real Decreto 1345/2007, de 11 de octubre, por el que se regula el procedimiento de 

autorización, registro y condiciones de dispensación de los medicamentos de uso 
humano fabricados industrialmente.

* Punto Farmacológico 58. Situación actual de las plantas medicinales. Consejo General de 
Colegios Oficiales de Farmacéuticos
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LEGISLACIÓN Y PLANTAS MEDICINALES

c) Las PM que hagan referencia a propiedades terapéuticas, diagnósticas o preventivas son
medicamentos, y por tanto su dispensación al público es exclusiva en oficinas de farmacia.
d) Se autoriza la venta libre de productos con plantas medicinales tradicionalmente
consideradas como medicinales, siempre y cuando no hagan referencia a propiedades
terapéuticas, diagnósticas o preventivas. En este caso la venta puede hacerse en el canal
farmacéutico o fuera del mismo.
e) La aparición de los nuevos medicamentos tradicionales de plantas sustituye a los
antiguos medicamentos con Registro Especial de planta medicinal.
f) Al hacerse referencia en el material informativo para el profesional sanitario
(farmacéutico) y para la población (prospecto) de que la eficacia del medicamento se basa
en la utilización tradicional, se mejora la información y se facilita la toma de decisiones.
g) Todavía quedan puntos en la legislación española sobre plantas medicinales que deben
ser desarrollados, como el establecimiento de un listado de plantas de uso prohibido o
restringido en función de su toxicidad, tal y como se recoge en el artículo 51.2 de la Ley de
garantías.

LEGISLACIÓN Y PLANTAS MEDICINALES

En la Directiva 2004/24/CE se contemplan dos tipos de productos:

• Productos a base de Plantas Medicinales: la autorización como nuevo

medicamento de un PABPM requiere que cumpla los mismos elevados estándares

de calidad, eficacia, y seguridad aplicables a cualquier otro medicamento

• Medicamentos tradicionales a base

de Plantas Medicinales: registro

simplificado exige cumplir las

monografías sobre calidad

publicadas por la Agencia Europea

del Medicamento (EMA), pero

exime de la realización de ensayos

clínicos, ya que la seguridad y

eficacia del producto se deducen

de su largo uso. Tejedor García, 2012
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