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A Cinnamomum cassia,  
a kínai orvoslás fontos gyógynövénye

A fahéjszármazékok kontroll nélküli alkalmazásának veszélyei

Blázovics Anna dr.  ■  Héthelyi B. Éva 

Semmelweis Egyetem, Gyógyszerésztudományi Kar, Farmakognóziai Intézet, Budapest

A fahéj Délkelet-Ázsiából származó fűszer- és gyógynö-
vény. A babérfélék családjába tartozó fahéjnak két fő faja 
és több száz fajtája ismert. A fő fajok ‒ a Cinnamomum 
cassia (vagy Cinnamomum aromaticum) és a Cinnamo-
mum zeylanicum (vagy Cinnamomum verum) kéregdro-
gok ‒ gyógyító hatása évezredek óta ismert és kedvelt a 
délkelet-ázsiai népesség körében. Illóolajaik mind a Ma-
gyar (Ph. Hg. VIII.), mind az Európai (Ph. Eur. 9.0) 
Gyógyszerkönyvben szerepelnek. 

A hagyományos kínai orvoslás gyógynövényei közé 
tartozó Cinnamomum aromaticum Nees (Lauraceae) 
fahéjfa örökzöld. A C. cassia fa őshonos Kínában, Viet-
namban és Japánban. Dél-Amerikában, Mexikóban és 
Afrikában nagy területeken termesztik. A fa gyakran a 
8–10 m-es magasságot is eléri. Kérgét 40–50 cm-es da-
rabokban távolítják el, majd a kérget darabolják, porítják, 
előkészítik különböző készítmények előállítására. A Cin-
namomum zeylanicum Nees (ceyloni fahéj), vagy „valódi 
fahéj”, őshonos Srí Lankán (Ceylon), a környező sziget-
világban és Indiában. Termesztik például Iránban. Köze-
pes méretű, örökzöld fa. Drogja értékesebb, mert illó-
olaj-tartalma magasabb, mint a C. cassia Blume fajoké. 
Paráját és elsődleges kérgét együtt hántják le, és a meg-
tisztított kérget dolgozzák fel gyógyhatású termékekben 
[1]. A mindkét fajban megtalálható fő hatóanyag a fa-
héjaldehid [2]. A két fahéjfaj közötti legfontosabb kü-
lönbség a kumarintartalomban van. A ceyloni fahéjban a 
kumarintartalom elhanyagolható, míg a C. cassia kuma-
rinszintje jelentős. A kumarinok között véralvadásgátló 
és hepatotoxicus származékok ismertek [3]. Kínában év-
századok óta különböző betegségek kezelésére alkal-
mazzák a C. cassia fajokból készült Gui Zhi és Rou Gui 
készítményeket [1, 4]. 

A hagyományos kínai orvoslás 
fahéjkészítményei

Gui Zhi 

A C. cassia Presl (Lauraceae), kínai nevén Gui Zhi, vagy 
Ramulus cinnamomi (Cinnamon twig), a fahéjfa száraz 

gallya. A herbát a jobb minőség érdekében általában 
tavasszal és nyáron gyűjtik, főleg Guangdongban és 
Guangxiban. A betakarítás után eltávolítják a gallyról a 
leveleket, majd napon szárítják vagy frissen felszeletelik, 
és nyersen használják fel. A herba 1–2% illóolajat tartal-
maz, mely fahéjaldehidben és fahéjsavban gazdag. A fa-
héjaldehid megtalálható a kéregben, az ágakban (a vasta-
gabb ágakban nagyobb mennyiségben) és a levelekben. 
Tartalmi anyagai többek között a kumarinok, a β-szi
toszterol, a kolin, a protokatechusav, a vanillinsav és a 
sziringasav [5]. 

A Gui Zhi a fahéjaldehid-tartalma miatt gyenge 
diaphoreticus ágens, perifériás vasodilatatiós hatással. 
Közepes erősségű fájdalomcsillapító. Állatkísérletekben 
igazolták vérnyomáscsökkentő, valamint pozitív inotrop 
és chronotrop hatását. Antimikrobiális tulajdonságát 
szintén a fahéjaldehidnek tulajdonítják, mely hatást a 
nátrium-klorid fokozza. Nyugtató és görcsoldó, továbbá 
csökkenti az allergiás választ. Belsőleges használata nagy 
dózisban azonban kerülendő, mert például várandósok-
nál vetélést okozhat. 

Általában izzasztóként használják a hideg, szeles idők-
ben történő fertőzések leküzdésére, fejfájás, láz és hideg-
rázás ellen. Külsőleg arthralgiában alkalmazzák a vállak 
és a végtagok fájdalmának enyhítésére, izomgörcsök 
mérséklésére, de javasolják szabálytalan menstruációban, 
amenorrhoeás hasi fájdalomban és az epigastricus régió-
ban jelentkező bizonytalan fájdalmakban. Teaforrázatait, 
vizes kivonatait ajánlják gyomorhurut, emésztési zavarok 
és étvágytalanság esetén [1]. 

A Gui Zhi toxicitása az LD50-értéket tekintve egérben 
intravénásan 132 mg/kg, intraperitonealisan 610 mg/
kg és oralisan 2225 mg/kg [6]. 

Rou Gui 

A Rou Gui fakérget Guangdong, Guangxi, Yunnan és 
Fujian tartományokban termesztett fákról nyerik. A C. 
cassia Blume (Lauraceae) ‒ Rou Gui cortex Cinnamomi 
(Cinnamomum bark) szárított kérge 1–2% illóolajat tar-
talmaz, melynek fő komponense a fahéjaldehid. Ezen 
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kívül tartalmaz nagyobb mennyiségben fahéjsavat és fe-
nil-propil-acetátot. Számos diterpént, úgynevezett cinn-
kassziolt is izoláltak a kéregből. Ezek közül a fontosab-
bak a cinnkassziol A, B és C1, valamint glükozidjaik, a C2 
és C3, a cinnkassziol D1, D2 és ezek glükozidjai, D3 és 
D4, valamint glükozidja a cinnkassziol E, cinnzeylanol, 
cinnzeylanin, anhidrocinnzeylanol és anhidrocinnzeyla-
nin, melyek a gyulladáscsökkentő hatást erősítik [1, 7]. 
Aromás vegyületei többek között mérséklik a gastro-
intestinalis fekélyek okozta fájdalmakat. Kimutathatók 
még epikatechinszármazékok, fahéjaldehid-ciklikus-gli-
cerol-, kassziozid- és cinnamozidszármazékok [8]. A ké-
reg vizes extraktuma kumarinokat, β-szitoszterolt, ko-
lint, protokatechusavat, vanillinsavat és sziringasavat 
tartalmaz [5, 7]. 

A Rou Gui hasonló tulajdonságokkal rendelkezik, 
mint a Gui Zhi, ezért sok egyezés található terápiás alkal-
mazásában. 

A Rou Gui és a Fu zi (radix Aconiti Lateralis prepara-
ta) keveréke szignifikáns hipotenzív hatást fejtett ki 
Conn-szindrómás patkányokban. A Rou Gui főzete 
jelentősen megnövelte a koszorúér-áramlást tengerima-
lacok izolált szívében, és részben antagonizálta a pituit-
rin miatt bekövetkező koszorúér-áramlás csökkentését. 
A főzet 6 napon keresztül napi 1,2 g/kg dózisban javí-
totta a pituitrin által kiváltott akut myocardialis ischae-
miát nyulakban. Kutyák esetében az intravénásan adott 
2 g/kg főzet nem befolyásolta 1–2 perc alatt a vérnyo-
mást, de jelentősen megnövelte a szívkoszorúérben és az 
agyban a véráramlást. A 100 mg/kg dózisban intraperi-
tonealisan adott vizes extraktum megakadályozta a hideg 
atmoszféra (3–5 oC) vagy vízbe merítés következtében 
jelentkező stresszfekély kialakulását patkányokban [6–8].

A Rou Guit javasolják impotenciában, frigiditásban, 
érzéstelenítő, fájdalomcsillapító hatása következtében 
nőgyógyászati (amenorrhoeában, dysmenorrhoeában) 
és hasi panaszok gyógyításában, de szédülés, szemgyulla-
dás és torokfájás eseteiben is. Megkönnyíti a légzést. 

A gyógynövény főzetének intravénás LD50-értéke 
18,48 ± 1,80 g/kg volt egerekben [6]. 

Napi 0,35 mg nátrium-cinnamáttal történő, 5 napig 
tartó subcutan kezelés 150–200%-ban növelte a perifériás 
leukocytaszámot. A betegekben egyszeri, 36 g porított 
gyógynövény elfogyasztásakor nem várt mellékhatásként 
szédülés, homályos látás, növekvő szemnyomás, köhö-
gés, oliguria, szomjúságérzet és pulzusnövekedés jelent-
kezett [6]. Készítményeinek túlzott alkalmazása súlyos, 
életveszélyes allergiás reakciókat válthat ki. Várandósság-
ban ellenjavalt. Számos ország a C. cassia rendszeres 
használatát jelentős toxicitása miatt korlátozza [9]. 

Mikrobiológiai, biokémiai és molekuláris 
biológiai kutatások 

A mikrobiológiai, biokémiai és molekuláris biológiai ku-
tatások sora igazolja, hogy a hagyományos kínai orvoslás 
megfigyelései helytállóak.

A fahéjból előállított illóolajok igazoltan baktericid és 
fungicid hatásúak. Gátolják a Gram-pozitív Staphylococ-
cus aureus, a Gram-negatív Escherichia coli, Enterobacter 
aerogenes, Proteus vulgaris, Pseudomonas aeruginosa, 
Vibrio cholerae, Vibrio parahaemolyticus és Salmonella 
typhimurium törzseket. Gátolják továbbá a Candida 
specieseket, a dermatofita Microsporum gypseum, Try-
chophyton rubrum és Trychophyton mentagraphytes gom-
bák növekedését [4]. 

Állatkísérletekben többek között igazolták, hogy a fa-
héjaldehid gátolja a Na+-K+-ATP-ázt a jejunumban [10], 
stimulálja a noradrenalin szekrécióját az ileum myenteri-
cus idegvégződéseiben [11]. A fahéjaldehid gátolja a 
NO-szintézist és szuppresszálja az indukálható NO-szin-
táz (iNOS) expresszióját RAW 246.7 makrofágkultúrá-
ban lipopoliszacharid-indukció alatt, valamint mind a 
fahéjaldehid, mind a 2'-metoxi, illetve 2'-hidroxi szár-
mazékai gátolják a nukleárisfaktor-kappa-B (NF-κB) ak-
tivációját [12, 13]. Szövet- vagy sejttenyészetekben iga-
zolták antimutagén és tumorellenes hatását is [14–17]. 
A fahéjsavval kapcsolatban végzett vizsgálatok szintén 
megerősítették a fahéj antiproliferatív és tumorellenes 
hatását [18, 19]. 

A fahéj jelentősége 2-es típusú diabetes 
mellitusban 

A kínaiak a 2-es típusú diabetes kezelésében évszázadok 
óta alkalmazzák a fahéjkészítményeket. 

A humángenom-vizsgálatoknak köszönhetően közel 
60 gént azonosítottak, amelyek a cukorbetegség kialaku-
lásában játszhatnak szerepet [20]. A dél- és délkelet-ázsi-
ai népcsoportok esetében több olyan genetikai polimor
fizmust is felfedeztek, amely hajlamosít a 2-es típusú 
cukorbetegségre [21]. 

Súlyosbító körülményként az életmódbeli, főleg ét-
rendi tényezőket is figyelembe véve szoros összefüggést 
találtak a helytelen táplálkozás és a délkelet-ázsiai lakos-
ság cukorbetegségének kialakulása között [22]. 

Korábbi vizsgálatok során azt találták, hogy a fahéjal-
dehid antidiabetikus ágens, és a fahéj hatásosan befolyá-
solja a szénhidrát- és a lipidanyagcserét, valamint mér-
sékli a hemoglobin-A1c (HbA1c)-szintet 2-es típusú 
diabetes mellitusban. E hatásokat a polifenolos vegyüle-
tek is támogatják [23, 24]. 

A fahéj biológiailag aktív komponensei képesek szabá-
lyozni a vércukorszintet inzulinutánzó tulajdonságuk 
révén, az inzulinreceptor-kináz aktivitásának, az inzulin
receptor autofoszforilációjának és a glikogén-szintáz 
aktivitásának fokozásával, aminek következtében nő a 
glükózfelvétel [25–29]. 

A humántanulmányokkal kapcsolatos legfrissebb ös�-
szefoglaló munka, mely több cikk, könyvfejezet és pre
klinikai vizsgálat eredményeit dolgozza fel, azt állapítot-
ta meg, hogy a leggyakrabban vizsgált fahéj a C. cassia 
volt, és csupán néhány éve tértek át a C. zeylanicum ta-
nulmányozására, tekintettel arra, hogy a C. zeylanicum 
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minimális mennyiségű kumarinszármazékot tartalmaz. A 
cikk szerzői a kifogásolható minőségű vizsgálatok és az 
eredmények heterogenitása (betegszám, dózis, kezelési 
idő) miatt úgy ítélik meg, hogy jelenleg nincs kellő bizo-
nyíték a fahéj hatásosságára a 2-es típusú diabetes melli-
tus kezelésében [30]. A 2017-ben indított klinikai tanul-
mányok a C. zeylanicum kivonat antidiabetikus hatásának 
igazolására jelenlegi irodalomkutatásunk szerint még 
nem zárultak le (Trial registration: Sri Lanka Clinical 
Trials Registry [SLCTR], identifier: SLCTR/2017/010 
[http://slctr.lk/trials/714]. Registered on 5 April 
2017; study protocol version 3.1 21 March 2017) [31]. 

A Magyarországon gyógyszertári és 
kereskedelmi fogalomban kapható 
fahéjkészítmények

A Távol-Keletről hazánkba érkező gyógynövénykészít-
ményekkel (porok, kivonatok, illóolajok) kapcsolatos 
ismeretek hiányosak, annak ellenére, hogy közülük 
számos szerepel a korábban említett Magyar Gyógyszer-
könyvben és Európai Gyógyszerkönyvben is, illetve fű-
szerként vagy étrend-kiegészítőként megvásárolhatók. 
Magyarországon jelenleg sem a Gui Zhi, sem a Rou Gui 
nem érhető el legális úton, de beszerezhetők internetvá-
sárláson keresztül. A Cinnamomi cassiae aetheroleum, a 
Cinnamomi zeylanici corticis aetheroleum és a Cinna-
momi zeylanici folii aetheroleum viszont hazánkban 
gyógyszertári forgalomban kapható. A Ph. Hg. VIII. 
szerint a ceyloni fahéjfakéreg-olaj és a ceyloni fahéjfale-
vél-olaj jelentősen változatosabb illóolaj-összetételű, 
mint a kassziafahéj-olaj. A ceyloni fahéjfalevél-olaj fő-
komponense az eugenol (70–85%), míg a ceyloni kéreg-
olajé a transz-fahéjaldehid (55–75%). A kassziafahéj-olaj 
fő komponense szintén a transz-fahéjaldehid (70–90%), 
ugyanakkor eugenoltartalma kevesebb mint 0,5%. E 
gyógyászati célokra szánt készítmények alkalmazási terü-
lete jelentősen szűkebb, így például a fahéjillóolajok az 
aromaterápiában kerülnek alkalmazásra. 

Az Evidence-Based Complementary and Alternative 
Medicine 2020-ban közölt cikkében a C. zeylanicum 
(Mashhad, Iran) kéreg főkomponenseinek %-os illóolaj-
összetétele gázkromatográfiás‒tömegspektrometriás (gas 
chromatography‒mass spectrometry, GC‒MS) vizsgálat-
tal a következő volt: eukaliptol (5,40%), linalool (7,00%), 
fahéjaldehid (71,50%), eugenol (4,60%), β-kariofillén 
(6,40%). Ezenkívül kimutattak még α-pinén, benzalde-
hid, p-cimol, limonén, γ-terpinén, izoborneol, ecetsavas-
fahéjészter, α-humulén, δ-kadinén, transz-kalamén, kari-
ofillén-oxid, benzil-benzoát összetevőket is [32]. 

A mérési eredményekből kitűnik, hogy jelentős kü-
lönbségek mutatkoznak a fahéjillóolajok összetételében, 
ami nemcsak a termesztési és feldolgozási körülmények-
ben jelentkező különbségekből, hanem az analitikai 
módszerek különbözőségeiből is adódnak. Ugyanakkor 
az iráni fahéj illóolaja szintén hatásosan gátolta a Gram-

pozitív Listeria innocua, Staphylococcus aureus és Bacillus 
cereus, valamint a Gram-negatív Escherichia coli, Pseudo-
monas aeruginosa és Salmonella typhi törzseket [32]. 

A hazánkban hivatalos kereskedelmi láncban kapható 
fűszerek a C. zeylanicum fa kérgéből és leveléből szár-
maznak. Illóolaj-tartalmukban és egyéb összetevőikben 
saját kutatásaink alapján azonban jelentős különbségeket 
mutatnak (nem közölt adatok). A bioaktív vegyületek-
ben mutatkozó eltérések különösen a bizonytalan erede-
tű étrend-kiegészítők esetében okozhatnak nem várt to-
xikus hatásokat, amelyeknél nem azonosított a fahéj faja 
és fajtája, illetve származási helye.

Mivel az étrend-kiegészítők piacán megjelenő fahéj-
tartalmú termékek klinikai tesztelése sajnálatos módon 
nem valósul meg, különösen az interneten keresztül tör-
ténő étrendkiegészítő-vásárlások során (webáruházak, 
online shopok, e-üzletek) a megtévesztő ajánlások miatt 
a készítmények egészségkárosító kockázattal járhatnak 
[33]. Éppen ezért étrend-kiegészítőként kizárólag meg-
bízható forrásból származó termékeket szabad beszerez-
ni; tekintettel arra, hogy az étrend-kiegészítőn semmi
féle, egészségre vonatkozó adat nem szerepelhet, és a 
feliratok nem is sugallhatnak ilyen jellegű állítást, ki kell 
kérni megfelelő szakember véleményét az alkalmazás 
szükségszerűségéről. 

Meg kell még említeni a különböző internetes oldala-
kon a fiatalok körében terjedő őrületet, a „Cinnamon 
challenge”-et, vagyis kanálnyi fahéjpor (nem egyértel-
mű, hogy milyen fahéj) víz nélküli lenyelését, ami aller
giás, fulladásos, súlyos, életveszélyes reakciókat vált ki a 
korábban említett toxikus hatások miatt. 

Mindezek ismeretében mind gyógyszerként, mind fű-
szerként alkalmazva a fahéjtermékeket, azok mértéktartó 
fogyasztása szükséges.
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