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Resumen

Como continuacidn de la serie de articulos sobre plantas
aromaticas utilizadas por sus propiedades medicinales y
como especias en alimentacidn, se trata ahora el estragén
(Artemisia dracunculus L.), conocida también como dra-
goncillo. Es una planta herbacea perenne o subarbusto de
hasta > 1 m de altura, que presenta tallos erectos, ramifi-
cados y algo lefiosos, y hojas lanceoladas, generalmente
enteras, de color verde brillante o gris-verdoso. Originaria
de Asia Central (Rusia, Afganistan, Mongolia, etc.), se cul-
tiva y se ha naturalizado en casi toda Europa y otras partes
del mundo, considerédndose una especie aléctona. Las hojas
constituyen la parte que se emplea tanto en alimentacion
(por su aroma anisado y sabor amargo) como en fitotera-
pia, por su contenido (0,5-1%) en un aceite esencial rico en
fenilpropanoides, sobre todo el estragol (metil-chavicol)
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y el metil-eugenol, pero que también contiene cumarinas,
flavonoides, etc.

En medicina tradicional se contempla su uso para mejorar
las funciones digestivas, por sus propiedades carminativas,
eupépticas, espasmoliticas, mejoradoras de la funcién hepa-
tobiliar, incrementadoras del apetito y laxantes; igualmente,
se aconseja por sus propiedades diuréticas, antisépticas y
antiparasitarias. La investigacion farmacoldgica de la era
moderna ha permitido evaluar también sus propiedades
como hipoglucemiante, asi como sus actividades analgé-
sicas, antiinflamatorias o antimicrobianas, entre otras. No
obstante, los estudios clinicos en humanos son ain muy
escasos. Se revisa a continuacion la informacion disponible
sobre la farmacologia del estragon.

Otra de las especies vegetales con-
sumida en alimentacién como espe-
cia y con propiedades terapéuticas
interesantes es el estragon, conocida
ademas como dragoncillo, en in-

glés Tarragon, y en francés y aleman
igual que en espaiiol, Estragon. Como
algunas otras especias, pertenece a la
familia Asteraceae o de las Compuestas,
siendo su denominacion botanica Arte-
misia dracunculus L. El género Artemi-
sia comprende mas de 500 especies
distribuidas por casi todo el mundo,
encontrandose unas 50 en Europa. A.
dracunculus parece ser originaria de
Asia Central, Rusia, Afganistan, Mongo-
lia, etc., pero se cultiva y se ha natu-
ralizado en casi toda Europa y otras
partes del mundo, considerandose una
especie aléctona.

Dentro de la especie en cuestion, por
lo general se diferencian dos tipos: Ar-
temisia dracunculus L. o estragon ruso
-para algunos taxénomos A. dracun-

culoides (segtn Plant List es sinénima
de A. dracunculus)-, considerada la
especie silvestre, y Artemisia dracuncu-
lus var. sativa conocido como estragon
francés. Existen otras variedades y
cultivares que dificultan en ocasiones
su clasificacion taxonomica. En ali-
mentacion se emplean ambos tipos de
estragon, el ruso y el francés, si bien
el primero es mas amargo y menos
aromatico. El estragon francés es el
de uso comin como especia, siendo
muy apreciado y utilizado en la cocina
francesa.

El estragon es una planta herbacea
perenne o subarbusto que puede
alcanzar mas de 1 metro de altura. Sus
tallos son erectos, muy ramificados,
algo lefiosos y glabros. Las hojas son
lanceoladas, generalmente enteras, de
color verde brillante o gris-verdoso.
Presenta inflorescencias en capitulos
terminales o laterales, con flores ama-
rillo-verdosas, pequefias (Figuras 1-2).

Figural

1021



PLANTAS MEDICINALES

Estragén

La denominacion dracunculus asigna-
da a esta especie de Artemisia, cuyo
significado en latin corresponde a
pequetio dragon, podria ser debida a la
forma tortuosa y enrollada de su raiz
o a la forma de las hojas que podria
recordar a la lengua de un dragén. De
hecho el nombre estragén deriva del
arabe rarhiin y del siriaco tarkon o tar-
hon, y éstos del griego dodxwv drakon
‘dragén’ (RAE: https: //dle.rae.es/estra-
gobn). En Suecia y Holanda recibe en la
actualidad el nombre de dragon.

Tanto en alimentacién como en fitote-
rapia se utilizan las hojas de la planta
(Figura 3) las cuales contienen entre
un 0,5 y un 1% de aceite esencial rico
en fenilpropanoides como el estragol
(o metil-chavicol, 68-80%) y el me-
til-eugenol (Figura 4), acompaiiados de
cis-ocimeno y trans-ocimeno (6-12%),
limoneno (2-6%), gamma-terpineno,
trans-anetol, alfa-pineno, etc. Tam-
bién se ha detectado la presencia de
cumarinas. No obstante, esta compo-
sicion varia dependiendo del cultivar

y de la época de recoleccién. Se han
detectado variaciones en las concen-
traciones de aceite esencial entre el
0,15y el 3,1%. En el estragdn ruso los
componentes mayoritarios suelen ser
terpinen-4-ol, elemicina y sabineno,
mientras que en el francés el mayorita-
rio es el estragol. En muestras reco-
lectadas al inicio del verano la concen-
tracion de metil-eugenol es elevada

(> 39%). Esta gran variabilidad en la
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Figura 2

composicion del aceite esencial ha
dado lugar a proponer diferentes qui-
miotipos, por ejemplo, aceite esencial
rico en metil-cavicol o aceite esencial
rico en metil-eugenol, o en cis-ocime-
no y trans-ocimeno, o en elemicina y
sabineno, etc.

Contiene, ademas, flavonoides, cuma-
rinas, acidos fenolicos, pequenas can-
tidades de artemisinina y derivados, y
vitaminas A y C. Las proporciones de
componentes del aceite esencial que
figuran anteriormente son los estable-
cidos en la norma AFNOR de enero de
1999 para el aceite esencial de estra-
gobn tipo francés, pero ha sido revisado
posteriormente.

A pesar de haber sido incluido el
estragbén en numerosas obras relacio-
nadas con los usos tradicionales de las
plantas en los siglos XVII y XVIII, a dia
de hoy en Europa no se incluye en los
tratados de plantas medicinales. Los
arabes lo han empleado en el trata-
miento del insomnio y para enmasca-
rar el sabor de determinados medica-
mentos. En algunos paises del este de
Europa (Azerbaiyan, Armenia, Rusia,
Ucrania, etc.) se emplea para elabo-
rar una bebida dulce no alcoholica
denominada Tarkhun. En Asia Central,
Rusia y América del Norte se indica en
el tratamiento de heridas e irritaciones
de la piel, erupciones y dermatitis. En
algunos paises, también como anesté-
sico en dolor dental, llagas y heridas.

Figura 3

En Azerbaiyan, ademas de su uso como
carminativo y digestivo, se emplea
como laxante y antiepiléptico. Pueblos
nativos americanos lo utilizaban para
el control del flujo menstrual y facilitar
el parto. Y, por ultimo, existen referen-
cias del empleo de las hojas masticadas
como antiarritmico, y quemadas, como
repelente de insectos.

En la actualidad, ademas de su am-
plia utilizacién en alimentacién como
especia por su aroma anisado y sabor
mas o menos amargo dependiendo
del cultivar, se emplea en medicina
tradicional principalmente para me-
jorar las funciones digestivas, por sus
propiedades carminativas, eupépticas,
espasmoliticas, mejoradoras de la
funcién hepatobiliar, incrementadoras
del apetito y laxantes. Igualmente se
aconseja por sus propiedades diuréti-
cas, antisépticas y antiparasitarias.

Diferentes investigaciones parecen
confirmar sus actividades antidiabé-
ticas, antinociceptivas y antiinflama-
torias, hepatoprotectoras y gastro-
protectoras. Posee ademads actividad
antioxidante, antibacteriana, antifin-
gica y antiparasitaria. Sin embargo,
los ensayos clinicos publicados son
muy escasos.

De todos los estudios publicados,
los mas numerosos son los dedica-
dos a evidenciar sus posibles efectos
beneficiosos como antidiabético. De
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hecho, el estragdn, principalmente el
ruso, se incluye en el grupo de plantas
medicinales potencialmente fttiles en
el tratamiento de la diabetes tipo 2. Se
ha demostrado que extractos obteni-
dos a partir de las hojas de esta planta
favorecen la liberacion de insulina y
ejercen un efecto protector sobre las
células B pancreaticas. Ademas, se ha
comprobado que es capaz de mejorar
la sensibilidad a insulina en musculo
esquelético y ejercer un efecto inhibi-
torio sobre la liberacion de citocinas
activada en la respuesta inflamatoria.

El extracto etandlico (denominado
PMI-5011, anteriormente Tarralin), ob-
tenido con etanol al 80% a partir de las
hojas recién recolectadas y congeladas
de estragon ruso, contiene abundantes
compuestos fendlicos. Entre sus com-
ponentes activos, el mas abundante y,
por tanto, al que se atribuyen la mayor
parte de sus efectos hipoglucemiantes
es 4-O-metildavidigenina (2,4’-di-
hidroxi-4-metoxidihidrochalcona,
Figura 5) que ha demostrado mejorar
la resistencia a insulina en estudios

in vitro e in vivo. En ensayos in vivo,
empleando diferentes modelos ani-
males de diabetes tipo 1y tipo 2, se ha
comprobado que es capaz de reducir
la glucemia. En cultivo primario de cé-
lulas de muisculo esquelético humano
y en musculo esquelético de ratones,
este extracto mejora la sefializacion
del receptor de insulina. En tejido
muscular de rata, disminuye la expre-
sion génica de PEPCK, un regulador de
la gluconeogénesis hepatica.

Otro estudio comprobé que ese mismo
extracto era capaz de incrementar

la liberacién de insulina en cultivos
primarios de células f-pancreaticas

e islotes de origen humano y animal.
Esta liberacion de insulina parece estar
relacionada con la activacion de pro-
teincinasa activada por AMP (AMPK)

y proteincinasa B (PKB/AKT) lo que
previene la apoptosis de las células f.
Ademas, fue capaz de prevenir la des-
regulacion y muerte de estas células 3
asociada a procesos inflamatorios y de
respuesta inmunitaria, ya que consi-
gui6 prevenir la inflamacion inducida
por LPS/INF-y y la supresion de la

Figura 4. Estructuras quimicas de los principales componentes
(fenilpropanoides) del aceite esencial obtenido de las hojas de estragon.
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liberaciéon de mediadores inflamatorios
por los macrofagos. El extracto inhibio
la produccion de NO y la expresion de
iNOS, reduciendo ademas la libera-
cion de IL-6. Se ha confirmado que el
extracto PMI-5011 inhibe la activacion
de vias de sefalizacion inflamatorias
inducidas por citocinas, como Erkl/2
e IkBo-NF-kB, y la expresion del gen
diana de NF-kB, evitando una mayor
propagacion de la respuesta inflama-
toria dentro del tejido muscular.

Algunos autores comparan los efectos
del extracto PMI-5011 sobre el meta-
bolismo de los carbohidratos con los
inducidos por farmacos antidiabéticos,
como troglitazona y metformina, en
cuanto a su capacidad para reducir

los niveles de glucosa e insulina en
modelos murinos de diabetes y la re-
sistencia a la insulina. PMI-5011 mejora
la sefializacion de la insulina en el
musculo esquelético, como lo demues-
tra el aumento de la actividad de PI3K,
el aumento de la fosforilacion de Akt

y la disminucio6n de la actividad de la
proteina tirosina fosfatasa 1B (PTP-1B),
que acttia como efecto negativo en la
senalizacion de la insulina.

Por otra parte, se ha comprobado

que dicho extracto podria prevenir

la degradacion de la masa muscular
asociada a la resistencia a la insulina
en diabetes tipo 2, al actuar positi-
vamente en la regulacion del sistema
ubiquitina-proteasoma. También se ha
confirmado que previene la acumula-
cion de depositos ectopicos de lipidos
en musculo esquelético e higado sin
que se modifique el peso corporal.
Ademas, en un modelo murino de
prediabetes inducida por una dieta rica
en grasa, se ha confirmado la efica-
cia de este extracto en la prevencion
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del dafio neuropatico en los estadios
iniciales de la enfermedad diabética.
La administracion de 500 mg/kg /dia
durante 7 semanas normalizo la gluce-
mia y mejor6 la conduccion nerviosa y
la neuropatia sensorial.

En un ensayo clinico aleatorizado,
doble ciego y controlado con placebo
(12 + 12 pacientes) se observo que la
administracion antes del desayuno y
la cena de 1.000 mg de A. dracuncu-
lus, durante 90 dias, en pacientes con
intolerancia a la glucosa, conseguia
disminuir significativamente la presion
arterial sistolica, los niveles de HbAlc,
el area bajo la curva a insulina y la
secrecion de insulina total. Ademas,

se observaba un incremento signifi-
cativo de los niveles plasmaticos de
HDL-c. Algunos trabajos con animales
muestran diferencias en la respuesta al
tratamiento con el extracto PMI-5011
sexo-dependientes.

En otro orden de cosas, A. dracun-
culus esta considerada como una de
las plantas mas utilizadas en el tra-
tamiento del dolor neuropatico. Un
estudio puso de manifiesto que el
extracto acuoso de hojas de estragon,
administrado a una dosis de 100 mg/
kg /dia durante 4 semanas, es capaz

Figura 5. Estructura quimica de
la davidigenina, a partir de la cual deriva el
compuesto hipoglucemiante 4-0-metildavidigenina.

HOlOH IOH
O

Davidigenina

1023



PLANTAS MEDICINALES

Estragén

de disminuir el dolor agudo y crénico
inducido por inyeccion intraplantar
de formalina en ratas macho tratadas
con fructosa (10% peso/volumen) y en
ratones. Esta eficacia antinociceptiva
se confirmo en ratones al comprobar
que es capaz de disminuir el umbral
doloroso en el modelo de placa ca-
liente y las contorsiones inducidas por
acido acético, utilizando dosis de 50

y 100 mg/kg del extracto. De mane-
ra interesante, la eficacia analgésica
disminuye en parte tras el tratamiento
previo de los animales con naloxona lo
que podria apuntar a una intervencion
de los receptores opioides.

En ensayos in vivo se ha verificado la
actividad antiinflamatoria y antie-
dematosa del extracto etanolico del
estragon. Se observo una reduccion
del 80% de los edemas inducidos por
formalina y adrenalina en ratas y una
eficacia antiinflamatoria superior a
fenilbutazona con el extracto etanolico
al 70%. En ratones, dosis de 50 y 100
mg/kg disminuyeron significativamen-
te la inflamacién aguda inducida en
oreja por xileno (DE,, = 78,20 mg/kg).

Por otra parte, en diversos articulos se
apunta a la actividad antioxidante de
los extractos y del aceite esencial de
A. dracunculus. Se ha comprobado que
los extractos reducen la acumulaciéon
de malondialdehido y de acido sialico,
lo que podria estar relacionado con la
prevencién de peroxidacién lipidica,
actividades que probablemente estan
relacionadas con la presencia de com-
puestos fenolicos. El aceite esencial ha
mostrado ademas actividad captadora
de radicales libre in vitro.

En relacién con lo anterior, un extrac-
to etandlico mostro actividad hepa-
toprotectora frente al dafio hepatico
inducido por tetracloruro de carbono
en ratas; se observo una reduccion del
30% del area necrdtica con rege-
neracion del parénquima hepatico

sin signos de distrofia. La actividad
protectora hepatica del estragén pa-
rece estar relacionada con sus efectos
antioxidantes. Asi, se desarroll6 en
Iran un estudio en ratas que pretendia
evaluar las actividades antioxidante y
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hepatoprotectora frente a la toxici-
dad inducida por CCl4. Cabe destacar
que en este pais, las partes aéreas del
estragon (Marki) se han usado am-
pliamente en medicina popular como
anticoagulantes, antihiperlipidémicas
y anticonvulsivantes, y en cocina se
consumen en forma de sopas o de en-
saladas, bien desecadas o frescas.

En el citado trabajo, los autores ad-
ministraron a los animales de experi-
mentacion un extracto hidroalcohoélico
preparado a partir de hojas y tallos de
estragon, en tres concentraciones di-
ferentes; un grupo de animales recibio
silimarina como control positivo. A los
15 dias de iniciado el tratamiento se in-
dujo la toxicidad hepatica por adminis-
tracion de CCl4 en todos los grupos de
animales excepto en el grupo control, y
a las 24 horas se sacrificaron los anima-
les recogiendo muestras de sangre de
la aorta abdominal. Se tomé una sec-
cion del l6bulo izquierdo hepatico para
analizar la histopatologia y el resto se
congel6 para el analisis bioquimico. Los
resultados revelaron que el extracto
hidroalcohdlico de estragon posee

un importante poder reductor con-
centracion-dependiente. Igualmente,
protegio a los animales de la toxicidad
hepatica inducida por CCl4, pues pro-
dujo una disminucién de los niveles de
las enzimas hepaticas y de la bilirru-
bina total aumentados por la intoxica-
cion. Los autores atribuyen la accion
hepatoprotectora principalmente a los
compuestos fenolicos presentes en el
extracto, si bien recomiendan reali-
zar mas estudios e indican que dicho
efecto puede deberse a la inhibicion de
la peroxidacion lipidica y a la citopro-
teccion de los hepatocitos frente a las
especies reactivas de oxigeno.

También se ha investigado la actividad
citotoxica y antitumoral de diversos
preparados obtenidos a partir de esta
especie vegetal en diferentes lineas
celulares de cancer y en animales (in
vivo). Mediante la utilizacién de un
cultivo celular de carcinoma de células
escamosas de eso6fago (EC-109), se
aislaron —por fraccionamiento biodiri-
gido- a partir de un extracto etanoélico
de brotes y raices de A. draunculus

diversas cumarinas y flavonoides
(7-metoxicumarina, escopoletina,
dracumerina, sakuranetina, elimicina,
davidigenina y 6-metoxicapillarisina).
Sakuranetina y 6-metoxicapillarisina
son los que mostraron una actividad
antiproliferativa mas potente.

Sobre el aparato gastrointestinal, un
extracto etandlico de estragén previe-
ne las tlceras inducidas por fenilbuta-
zona en ratas; sin embargo, el extracto
acuoso induce un incremento de la
secrecion de jugo gastrico favorecien-
do las funciones digestivas.

En una publicacién ya algo antigua
(2004), se estudio la actividad an-
ticonvulsivante del aceite esencial
obtenido de las partes aéreas del
estragon, comprobandose su eficacia
en dos modelos experimentales, de
electroshock maximo y convulsiones
inducidas con pentilentetrazol. Se
obtuvieron unos valores de DE50 de
0,84 y 0,26 ml/kg, respectivamente.
Con alguna de las dosis ensayadas se
observo sedacion y deterioro motor
(rotarod). El aceite esencial ensayado
contenia como compuestos mayorita-
rios trans-anetol, alfa-trans-ocimeno,
limoneno, alfa-pineno, allo-ocimeno y
metil-eugenol, y los autores relaciona-
ron las propiedades anticonvulsivantes
y sedantes observadas con la presencia
de monoterpenos.

En 2019 se publicé un estudio sobre
sus propiedades antidepresivas rela-
cionadas con sus componentes fenoli-
cos en ratones macho. En los animales
tratados con un extracto etanolico
(95%) de estragén irani (de la region de
Taleghan) se observo una disminuciéon
significativa de los tiempos de inmo-
vilizacion, tanto en el test de nataciéon
forzada como en el de la suspension
por la cola, sin que se viese afectada
la actividad locomotora de los anima-
les tratados. Los autores del trabajo
proponen como mecanismo de accion
el incremento en la liberaciéon de neu-
rotransmisores (5-HT y NA) mediada
por sus componentes flavonoidicos.
Otro trabajo, que utilizé un modelo

de depresién inducida por estrés por
derrota social repetida, comprobé que
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el extracto PMI-5011 promueve la re-
sistencia a este modelo de estrés y, por
tanto, sus consecuencias depresivas.
Las mejoras conductuales observadas
parecen estar relacionadas con la ate-
nuacion de la liberacion de citocinas
inflamatorias en la periferia y la modi-
ficacion de la plasticidad sinaptica en
el nticleo accumbens cerebral.

El aceite esencial y diversos extractos
de estragon (cloroférmico, acetonico,
metanolico y acuoso) han mostrado
actividad antibacteriana frente a di-
ferentes microorganismos, tales como
Staphylococcus aureus y S. epidermi-
dis, Pseudomonas aeruginosa, Shige-
lla, Listeria monocytogenes o Bacillus
subtilis. En concreto, el aceite esencial
fue eficaz frente a Staphylococcus
aureus, Escherichia coli, Pseudomonas
syringae glycinea (RK-470), Xanthomo-
nas axanopodas, Brevibacterium casei
y Proteus vulgaris y, ademas, mostro
actividad antiftingica. En el caso del
extracto acuoso se comprobd su efi-
cacia bactericida frente a Helicobacter
pylori, que pueden relacionarse con
sus propiedades beneficiosas sobre el
aparato digestivo. Las propiedades an-
tibacterianas y antifngicas del aceite
esencial del estragon también se han
evaluado junto con las de los aceites
esenciales obtenidos de otras especies
de Artemisia, demostrando capacidad
para inhibir el crecimiento de diversas
bacterias y hongos (Escherichia coli,
Staphylococcus aureus, S. epidermidis,
Candida albicans, Cryptococcus neofor-
mans, etc,).

Posteriormente, se ha estudiado la acti-
vidad antimicrobiana, por el método de
difusion en agar, de un aceite esencial
obtenido por destilacion de A. dracun-
culus cultivada en Armenia a una altitud
entre 1.700 y 1.800 m sobre el nivel del
mar. Se obtuvo un aceite esencial tipo
estragol que mostr6 mayor eficacia
sobre bacterias Gram-positivas (Ba-
cillus subtilis, Staphylococcus aureus)
que sobre Gram-negativas, y también
importante eficacia sobre levaduras.

3. Disponible en
tra=E&planta=348.

Respecto a su eficacia como antipa-
rasitario, se ha analizado el efecto

del estragén sobre Leishmania major,
protozoo parasito que vive en células
fagociticas mononucleares de verte-
brados, comparando con un conocido
antileishmaniasico, el antimoniato de
meglumina (4 mg/ml). Previamente

se habia comprobado que un extracto
de estragon es eficaz para tratar las
lesiones cutaneas provocadas por lei-
shmaniasis en raton. En tal ensayo se
emplearon cultivos celulares de células
mononucleares de sangre periférica
humana que fueron expuestas a L.
major. El extracto hidroalcohdlico de
estragon (10, 20 y 25 mg/ml) redujo
de forma significativa el porcentaje de
células contaminadas 72 h después del
tratamiento, con una eficacia supe-
rior al 50%. En ese trabajo se valoro,
ademas, la influencia del extracto en
la produccion de las citocinas IFN-y

e IL-4 y las variaciones del sistema
inmunologico entre las respuestas Thl
y Th2: los niveles de IFN-y aumentaron
y los de IL-4 disminuyeron en mayor o
menor medida segiin la concentracion
del extracto. Por todo ello, los autores
concluyeron que el extracto de estra-
gon presenta actividad antileishma-
nidsica y puede mejorar la inmunidad
celular frente al parasito.

Si bien algunas especies del género
Artemisia contienen artemisinina y
otras lactonas relacionadas que poseen
efectos antiparasitarios (debido a

los grupos endoperoxido), en el caso
concreto del estragén no se conoce
exactamente qué porcentaje de estos
compuestos contiene, por lo que se
deberian hacer mas estudios para
identificar los compuestos responsa-
bles de la actividad.

No se encuentra publicada ninguna
monografia del estragén por los orga-
nismos oficiales (EMA, OMS, etc.). En
la lista de Plantas Medicinales reco-
gida en Fitoterapia.net® se encuen-
tra A. dracunculus, citandose como
indicaciones populares: inapetencia,

https://www.fitoterapia.net/vademecum/plantas/?opt=abc&le-

dispepsias hiposecretoras, meteo-
rismo y espasmos gastrointestinales.
En la misma ficha se recomienda su
administracion en forma de infusion: 1
cucharada pequena de la droga (hojas)
por taza, infundir durante 10 minutos y
tomar 3 tazas al dia.

El amplio y continuado uso a lo largo
de los siglos del estragon parece
apuntar a la falta de toxicidad de dicha
especie vegetal a pesar de su conte-
nido en estragol. No obstante, en el
estudio de su actividad hepatoprotec-
tora, los investigadores determinaron
la toxicidad aguda del extracto hidro-
alcohdlico, indicando que su DL es
superior a 5.000 mg/kg. No obstante,
se recomiendan dosis de droga seca
inferiores a 10 g/dia.

Por un principio de precaucién, no
debe utilizarse la infusion de la planta
ni el aceite esencial durante el emba-
razo y la lactancia, ni el aceite esencial
no se debe administrar por via sistémi-
ca. El estragol es genotoxico y citoto-
xico, y el metil-eugenol es citotoxico,
pero las cantidades de estragéon que

se consumen en alimentaciéon huma-
na no son toxicas. Hay que tener en
cuenta que estragol y metil-eugenol
son muy poco solubles en agua. Para
evitar cualquier riesgo de toxicidad
condicionada por la presencia de
estragol, se cultiva en la actualidad A.
dracunculus con baja concentracion de
estos compuestos, como ocurre en el
estragon ruso, y se emplean extractos
que carecen de ellos, como el extracto
acuoso y el etanolico.
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