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Resumo 

Estima-se que 10-30% da população mundial sofra de ansiedade. Essa doença se manifesta por 

sensações de mal-estar psíquico, traduzidos por uma variedade de perturbações somáticas 

relacionadas à hiperatividade autonômica. Neste contexto, o objetivo deste trabalho foi realizar 

uma revisão bibliográfica sobre os aspectos mais relevantes da ansiedade, dos seus tratamentos 

e das perspectivas de abordagens terapêuticas advindas das plantas medicinais. A indústria 

farmacêutica dispõe de um grande arsenal terapêutico para a ansiedade, não obstante, sua 

maioria é constituída por fármacos que atuam de forma poderosa sobre o Sistema Nervoso 

Central, gerando inúmeros efeitos adversos em seus usuários. Dessa forma, a busca por 

alternativas mais seguras e efetivas encontra nas plantas medicinais uma fonte promissora, 

sendo grande a variedade de plantas usadas com esse propósito, onde a maioria delas já passou 

por testes pré-clínicos, no entanto, estes devem ser complementados com testes clínicos a fim 

de atestar a segurança e a eficácia das mesmas. Foi percebido que a maioria das ervas medicinais 

devidamente testadas podem servir como alternativas aos ansiolíticos tradicionais em pacientes 

que não conseguem adesão à terapia convencional, entretanto, merecem destaque a Piper 

methysticum G. Forster e as plantas do genêro Passiflora, sendo essas bastante utilizadas e de 

eficácia comprovada, logo, a bioprospecção molecular objetivando a descoberta de novas 

drogas ansiolíticas tem ganhado impulso uma vez que a busca por terapias alternativas e/ou 

complementares está em franca ascensão por aqueles que padecem de desordens do humor e de 

ansiedade. 

Palavras-chave: Plantas medicinais. Propriedades ansiolíticas. Testes da atividade ansiolítica. 

 

Anxiety: general aspects and treatment with focus on plants with anxiolytic potential 

Abstract 

It is estimated that 10-30% of the world population suffering from anxiety. This disease cause 

feelings of psychic malaise, translated by a variety of somatic disorders related to autonomic 

hyperactivity. In this context, the aim of this study was to perform a literature review of the 

most relevant aspects of anxiety, treatments and the prospects for therapeutic approaches arising 

from medicinal plants. There many drugs aimed at treating anxiety, however, are mostly 
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composed of substances that act powerfully on the central nervous system, causing numerous 

adverse effects on its users. Thus, the search for safer and effective alternatives has found in 

medicinal plants a promising source, with great variety of plants used for this purpose, where 

most of them have been through pre-clinical trials, however, these should be complemented 

with clinical trials to demonstrate the safety and effectiveness. It was noticed that the herbal 

medicines properly tested could be used as alternatives to traditional anxiolytics in patients who 

cannot join the conventional therapy. However, Piper methysticum G. Forster and genre plants 

Passiflora are widely used with your effect proven, so, the molecular biopanning used in the 

discovery of new anxiolytic drugs has gained strength because search therapies alternative and 

complementary for people suffering from mood disorders and anxiety.  

Keywords: Anxiolytic properties. Medicinal plants. Tests of anxiolytic activity.  
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Introdução 

O estilo de vida imposto pela atual sociedade capitalista pós-moderna gera aflições e 

inseguranças que refletem na qualidade de vida dos indivíduos, os tornando cada vez mais 

preocupados em seguir o padrão de alta eficiência difundido no mundo como única alternativa 

à sobrevivência. Neste contexto, problemas psicológicos emergem de forma cada vez mais 

frequente em pessoas que não conseguem se identificar e/ou adequar ao padrão atual de 

comportamento, gerando crises de ansiedade com gravidade variada.  

O termo ansiedade provém do grego Anshein, que significa oprimir, sufocar. Angústia 

ou ansiedade são termos correlatos, que exprimem a experiência subjetiva e são sempre 

associadas a manifestações de sintomas corporais. Esse transtorno acompanha a maior parte das 

pessoas no processo existencial. (BARROS et al., 2003). 

A etnobotânica e a etnofarmacologia, importantes no resgate de saberes tradicionais 

desde a antiguidade, geram conhecimento voltado para a utilização sustentável dos recursos 

naturais e estão diretamente ligados com o mercado fitoterápico (ZARDO et al., 2017), não 

distante, frente ao crescente emprego da farmacoterapia para os transtornos de ansiedade, a 

demanda por tratamentos alternativos tem aumentando muito, uma vez que as terapias 

disponíveis apresentam vários efeitos colaterais para seus usuários (ARGYROPOULOS; 
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NUTT, 1999) e, desse modo, as plantas medicinais são frequentemente apresentadas como 

alternativa ao uso de psicofármacos (SOARES et al., 2017). 

No tocante à avaliação das propriedades ansiolíticas das plantas medicinais, usualmente, 

são realizados testes em modelos animais de ansiedade, sendo os animais expostos a estímulos 

externos (exteroceptivos) ou internos (interoceptivos) capazes de causar ansiedade em humanos 

ou comportamentos defensivos em animal. Respostas produzidas por tais estímulos e que são 

antagonizadas por ansiolíticos são interpretadas como análogas à ansiedade (LACERDA, 

2006). 

Trabalhos que objetivem o esclarecimento da ansiedade, seus tratamentos e perspectivas 

são importantes devido ao caráter de crescimento inexorável no número de pessoas acometidas 

pela mesma. Além disso, ao delimitar o tema dessa revisão de literatura, levou-se em 

consideração a grande relevância em compreender os principais aspectos envolvidos nessa 

desordem psiquiátrica, para que assim seja possível oferecer informações mais objetivas às 

pessoas que convivem diariamente com esse problema. Portanto, o objetivo desse artigo foi 

realizar uma revisão bibliográfica sobre os aspectos mais relevantes da ansiedade, dos seus 

tratamentos e das perspectivas de abordagens terapêuticas advindas das plantas medicinais.  

 

Material e Métodos 

O estudo foi realizado através de uma pesquisa bibliográfica com base descritiva, por 

meio do levantamento de informações disponíveis nos bancos de dados: Lilacs-Bireme (bancos 

de dados sobre a América-Americana da Saúde e Ciências Biológicas), MEDLINE / Index 

Medicus (Medical Literature Analysis and Retrieval Sistema Online), SciELO (Scientific 

Eletronic Library Online), PubMed (mantido pela Biblioteca Nacional de Medicina), BDTD 

(Biblioteca Digital Brasileiro de Teses e Dissertações), ScienceDirect, além de livros de 

referência na área. Os termos chaves empregados para busca foram: ansiedade, atividade 

sedativa e ansiolítica, tratamentos para ansiedade, fármacos ansiolíticos, plantas medicinais, 

plantas ansiolíticas e modelos experimentais de ansiedade. Os equivalentes a esses termos em 

inglês também foram usados como termos chaves.   

Durante a realização do trabalho foram selecionados múltiplos documentos e artigos 

compreendendo os diversos aspectos envolvidos direto ou indiretamente com a ansiedade, seus 
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tratamentos, as plantas com potencial ansiolítico e os testes usados na avaliação de atividade 

sedativa e ansiolítica.  

 

Resultados e Discussão 

Aspectos gerais e fisiopatológicos da ansiedade 

A ansiedade é uma experiência emocional em função da previsão de situações futuras 

ou em presença de situações consideradas como desagradáveis para o indivíduo (CRUZ et al., 

2010). Trata-se de um sentimento vago e desagradável de medo e apreensão que é caracterizado 

por tensão, falta de conforto e intensa aflição (CASTILLO et al., 2000).  

É considerada como uma reação natural e fundamental para a autopreservação. Contudo, 

pode ter repercussões negativas para o indivíduo, se for excessiva e de prolongada duração, 

pois em vez de contribuir para o confronto da situação que a causa, limita, dificulta ou 

impossibilita a sua capacidade de adaptação (CLAUDINO; CORDEIRO, 2016). A ansiedade é 

considerada uma patologia quando se manifesta de forma exagerada e/ou desproporcional ao 

estímulo ansiogênico (SOARES et al., 2017). 

Nesse sentido, é correto afirmar que a ansiedade patológica está associada a baixos 

níveis de qualidade de vida, bem como a notórias deficiências sociais, educacionais e 

ocupacionais (MULULO et al., 2012). A desordem da ansiedade é considerada a doença mental 

mais comum em todo o mundo, sendo o diagnóstico psiquiátrico mais corrente em todo o globo, 

afligindo entre 10-30% da população (BADGUJAR; SURANA, 2010; NETTO et al., 2009).  

Além disso, a mesma é considerada um significativo problema de saúde pública, acometendo 

um vasto segmento da população e ocasionando grandes gastos relacionados direta ou 

indiretamente com os cuidados inerentes à doença (BALLENGER, 2000).  

A ansiedade é expressa organicamente por sensação de mal-estar psíquico, traduzido 

por uma variedade de perturbações somáticas como as cardiorrespiratórias e as gástricas. 

(BARROS et al., 2003). É uma desordem psiquiátrica cuja etiologia ainda não está 

completamente elucidada. Sabe-se que as emoções, tanto as dentro do quadro da normalidade 

quanto as patológicas, manifestam-se em diferentes domínios psicológicos (cognitivo, afetivo, 

comportamental) e fisiológicos (neurovegetativo, neuroendócrino) (GRAEFF, 2007). Muitos 

são os sistemas neuroanatômicos e funcionais que estão associados à neurobiologia da 

ansiedade, como por exemplo o sistema límbico, responsável por produzir os componentes 
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afetivos do estímulo e, consequentemente, ativar os sistemas endócrino e autônomo (KIM; 

GORMAN, 2005). 

Por meio de pesquisas realizadas com animais foi possível indicar que estados similares 

aos da ansiedade são mediados por estruturas como a amígdala, o hipocampo, o córtex pré-

frontal, o locus coeruleus e a matéria cinzenta periaquedutal, sedo mediado por, pelo menos, 

três sistemas de neurotransmissores centrais – noradrenérgico, serotoninérgico e GABAérgico 

(GABA), sendo sistemas são profundamente afetados por compostos farmacológicos que 

apresentam ação ansiolítica (NARDI et al., 2012). Além destes, evidencias atuais apontam o 

envolvimento de outros sistemas atuando na fisiopatologia do transtorno da ansiedade, como o 

glutamatérgico e vias neuroendócrinas, como eixo hipotálamo-pituitária-adrenal e o fator de 

liberação de corticotrofina, que são ativados pela ansiedade antecipatória. (KENT et al., 2002; 

KIM; GORMAN, 2005; GRAEFF, 2007). 

 

Tratamento farmacológico para a ansiedade 

Os principais grupos de fármacos usados para tratar esse distúrbio são: representantes 

dos benzodiazepínicos, buspirona, fármacos antagonistas dos receptores beta-adrenérgicos (em 

geral usados para tratar os sintomas físicos da ansiedade), zolpidem e fármacos variados, como 

hidrato de cloral, meprobamato e metaquala (ARGYROPOULOS et al., 2000).  

De acordo com Rang et al., (2011), deve ser enfatizado que o tratamento dos transtornos 

da ansiedade, em geral, envolve abordagens psicológicas, assim como o tratamento com 

medicamentos. É importante ressaltar que outros tipos de fármacos, além dos acima citados, 

costumam ser usados para o tratamento da ansiedade, como os antidepressivos e, por vezes, os 

antipsicóticos, além de tratamentos com fitoterápicos (ANDREATINI et al., 2001). 

Os benzodiazepínicos (BZD) compõe a classe de fármacos mais importante no 

tratamento dos estados de ansiedade (RANG et al., 2011). A atividade ansiolítica dos BZD se 

deve a sua ligação com receptores próprios (receptores BZD ou ômega) localizados no 

complexo receptor BZD/receptor GABAA/canal de cloro, facilitando a ação do GABA que é 

um importante e abundante neurotransmissor inibitório no sistema nervoso dos mamíferos, 

possibilitando assim, a hiperpolarização celular pelo aumento do influxo de Cl-, ocasionando 

efeitos inibitórios no sistema nervoso (ANDREATINI et al., 2001, ROSENBAUM, 2005). No 

entanto, embora os benzodiazepínicos apresentem conhecidos benefícios, seus efeitos colaterais 
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são proeminentes, incluindo sedação, amnésia anterógrada, prejuízos de cognição e funções 

motoras hábeis, além de provocarem tolerância e dependência (BADGUJAR; SURANA, 2010; 

BALDESSARINI, 2001; STAHL, 2000). 

A buspirona, por sua vez, é a primeira de uma classe de drogas ansiolíticas, as 

azapironas, sendo o único fármaco dessa classe comercializado no Brasil. Duas hipóteses têm 

sido propostas com o objetivo de elucidar seu mecanismo de ação: (1) atuação nos receptores 

pré-sinápticos somatodendríticos (auto-receptores), diminuindo a frequência de disparos do 

neurônio serotonérgico pré-sináptico; e (2) atuação como agonista parcial nos receptores pós-

sinápticos, competindo com a serotonina por esses receptores e, consequentemente, diminuindo 

sua ação (ANDREATINI et al., 2001). Este fármaco, diferente dos benzodiazepínicos, é 

desprovido dos riscos de dependência, entretanto tem um espectro de eficácia mais limitado e 

um retardo no início de ação quando comparado aos com os outros tratamentos. Os principais 

efeitos adversos derivados do uso de buspirona são náuseas, vertigem, cefaléia e, 

ocasionalmente, nervosismo e excitação (SCHMITT, 2005; ANDREATINI et al., 2001).  

 

Modelos animais para teste da atividade ansiolítica de plantas medicinais 

Os modelos animais de ansiedade são muito convenientes como ferramentas para a 

identificação de compostos ansiolíticos e dos aspectos envolvidos na etiologia dos distúrbios 

psiquiátricos (BARBOSA; LIMA, 2016). Os roedores dividem muitas características com os 

seres humanos, como níveis anatômicos, celulares, bioquímicos e moleculares. Possuem 

também funções cerebrais, como ansiedade, fome, ritmos circadianos, agressão, memória, 

comportamento sexual dentre outros (MEER; RABER, 2005).  Estes modelos são de grande 

valia uma vez que são elaborados na tentativa de replicar características e sintomas de ansiedade 

experimentados pela espécie humana (BALEOTTI, 2017).  

  Na ansiedade, as variáveis que podem ser observadas e medidas em animais são as 

respostas comportamentais e fisiológicas elicitadas após a exposição de situações ansiogênicas 

sob condições laboratoriais controladas (STEIMER, 2011).  

Os testes comportamentais mais utilizados para aceassar a atividade ansiolítica de 

algumas drogas são: o teste da movimentação espontânea, da barra giratória rota rod, do 

labirinto em cruz elevado (plus maze), da potencialização do tempo de sono induzido por 

barbitúricos, do campo aberto, da placa perfurada (hole board), da interação social e o da caixa 

claro/escuro (ALMEIDA, 2006). 
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O teste da movimentação espontânea tem como objetivo investigar a ação excitatória ou 

a depressora de uma droga sobre o sistema nervoso central, uma vez que as excitatórias 

aumentam a ambulação no animal durante o teste e as depressoras a diminuem (PIMENTA, 

2014), já o da barra giratória rota rod se consiste em colocar os roedores sobre uma barra 

giratória a uma velocidade constante e verificar a capacidade dos mesmos em manter-se em 

equilíbrio sobre ela e, assim, medir o efeito de relaxamento muscular ou de incoordenação 

motora dos animais produzidas por substâncias com propriedades ansiolíticas (ALMEIDA, 

2006). O teste do labirinto em cruz elevado (plus maze) caracteriza-se por colocar o animal em 

um labirinto elevado do solo formado por dois braços fechados por paredes e dois abertos, 

analisando-se a frequência de entradas e o tempo gasto em cada tipo de braço, e outros 

comportamentos como deslocamento, levantar-se, esticar-se, etc. Considera-se a porcentagem 

da preferência (entradas e tempo gasto) pelos braços abertos e pelos fechados um índice 

fidedigno de ansiedade: quanto maiores os níveis de ansiedade, menor a porcentagem de 

entradas nos braços abertos e de tempo gasto nos mesmos (MARTINEZ, 2005). No teste de 

potencialização do tempo de sono induzido por barbitúricos, por sua vez, se analisa a atividade 

ansiolítica de uma substância usando o conceito de que quando duas drogas têm o mesmo efeito 

farmacológico elas se somam, efeito conhecido como sinergismo, de modo que as substâncias 

ansiolíticas prolongam o tempo de sono dos animais (ALMEIDA, 2006). 

Quanto aos demais testes, no do campo aberto, o animal é colocado em um aparelho de 

arena circular bem iluminada, circundada por uma parede e confrontado com a novidade do 

ambiente, assim, são avaliados seus comportamentos como locomoção (número de linhas 

cruzadas no chão da arena pelo animal), frequência de levantamentos (rearings), tempo de 

autolimpeza (grooming), defecação e tempo gasto para deixar a área central (RAMOS et al., 

1997, LISTER, 1990, PRUT; BELZUNG, 2003, CAROLA et al., 2002), já no da placa 

perfurada (hole board), coloca-se o a animal em uma caixa quadrada de acrílico transparente 

com alguns orifícios e se observa a atividade de mergulho (head dippings), que é uma ação 

inversamente proporcional ao estado de “ansiedade” do animal (ALMEIDA, 2006). 

Sobre os dois últimos testes mencionados, o da interação social se caracteriza por pares 

de animais colocados em arenas (cada par em uma arena) e então é medido o tempo necessário 

para que esses animais comecem a desenvolver alguma atividade considerada como interação 

social ativa, sendo esse procedimento firmado na observação de que quanto mais expostos os 

animais fiquem a ambientes novos e iluminados, maior a sua tendência em ter uma diminuição 
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ou mesmo uma completa inibição de sua interação com outros animais (ALMEIDA, 2006). Já 

o teste da caixa claro/escuro constitui-se de uma caixa contendo dois compartimentos, um 

escuro e um iluminado, interligados por uma abertura divisória, na caixa claro/escuro, as 

substâncias ansiolíticas induzem um aumento nos comportamentos executados na parte clara. 

Um aumento na transição entre o ambiente claro e escuro, sem um aumento na locomoção 

espontânea, é considerado reflexo da atividade ansiolítica (BOURIN; HASCÖET, 2003). 

 Não obstante seja possível uma observação utilizando um único teste, opta-se, na 

maioria dos casos, pela realização de baterias de testes que envolvam diferentes estímulos 

ansiogênicos, uma vez que a união de resultados pode oferecer uma descrição mais completa e 

segura sobre os perfis individuais de comportamento (VAN GAALEN; STECKLER, 2000).  

 

Plantas com potencial ansiolítico  

A utilização de plantas com algum fim medicinal possui registro em diferentes épocas 

da humanidade, sendo utilizadas de forma empírica pelas mais diversas populações, tornando-

se uma questão cultural que permanece até nos dias de hoje. Segundo a Organização Mundial 

da Saúde (OMS), 80% da população mundial utilizam a medicina tradicional como recurso para 

atender suas necessidades básicas de saúde, uma vez que seu acesso é mais fácil e menos 

oneroso (NÓBREGA et al., 2017).  

O uso da fitoterapia por grande parte da população se dá em virtude de os medicamentos 

sintéticos apresentarem elevado custo, tornando-os menos acessíveis, além de serem mais 

agressivos ao organismo (NÓBREGA et al., 2017).  Deste modo, as plantas medicinais são 

utilizadas pela população como forma alternativa ou complementar aos medicamentos 

sintéticos tendo um importante papel na saúde mundial (CALIXTO, 2005). Atualmente, os 

produtos naturais constituem a principal fonte para o desenvolvimento de novos fármacos, 

sendo que 30% dos fármacos disponíveis são de origem natural, onde os fitoterapicos 

representam cerca de 25% dos medicamentos prescritos e destes, 80% são produtos naturais 

modificados ou fármacos semissintéticos. Para se dimensionar a amplitude da medicina natural, 

pode-se citar como exemplo a terapia oncológica, onde 60% dos medicamentos usados nela são 

derivados de plantas (VENDRUSCOLO, 2017). 

Sob essa perspectiva, vale salientar a grande importância da bioprospecção molecular 

na obteção de novos fármacos, uma vez que a química de produtos naturais sempre mostrou um 
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papel relevante para o desenvolvimento de biprodutos (e não apenas fármacos, mas também 

cosméticos e fragrâncias), dado a diversidade estrutural e grupos funcionais presentes em 

milhares de substâncias que compõem a biodiversidade terrestre. Consoante a isso está a grande 

quantidade de medicamentos no mercado mundial, inspirados nos produtos naturais, como 

antitumorais, ou fármacos para o tratamento de doenças cardíacas ou do sistema nervoso central 

(SNC) ou da diabetes, antinflamátorios e antivirais (BOLZANI, 2016). 

Vários fármacos, provenientes de diversas classes terapêuticas, apresentam eficácia no 

manejo do transtorno de ansiedade. Entretanto, a maioria deles apresentam inconvenientes 

efeitos adversos, o que impulsiona a busca por novas substâncias ansiolíticas (FAUSTINO et 

al., 2010). Dentro desse contexto a pesquisa com produtos naturais com potencial ansiolítico é  

uma fonte importante para obtenção de moléculas com atividade farmacológica, inclusive sobre 

o Sistema Nervoso Central, mecanismos de ação diferentes dos atuais e, possivelmente, com 

uma melhor relação risco/benefício (CALIXTO, 2001; GARGANO, 2007).  

Hoje em dia há um grande número de plantas medicinais cujo potencial terapêutico tem 

sido avaliado em divesos modelos animais e cujos mecanismos de ação têm sido investigados 

através de ensaios neuroquímicos. Estes estudos têm fornido informações úteis para o 

desenvolvimento de novas farmacoterapias a partir dessas plantas para o tratamento dos 

distúrbios da ansiedade (SOUSA et al., 2008). A seguir, são apontadas algumas das prinipais 

plantas estudadas quanto ao seu potencial ansiolítico: 

 

Aloysia polystachya (Griseb.) Moldenke (Verbenaceae)  

Popularmente conhecida como burrito ou aloísia, esta espécie é uma planta aromática 

amplamente distribuída em regiões subtropicais da América do Sul sendo utilizada pela 

população devido às suas propriedades sedativas e hipnóticas. Nos estudos pré-clínicos, a 

aloísia apresentou efeito ansiolítico desprovido de efeito sedativo, este último só observado em 

doses mais elevadas, o que torna seu potencial especialmente interessante visto que a sedação 

consiste no pior entrave da terapia ansiolítica. O efeito desta planta foi avaliado a partir de seu 

extrato hidroalcoólico e os animais tratados não apresentaram alteração na atividade locomotora 

(campo aberto) tampouco na coordenação (rota rod), não obstante apresentou aumento no 

número de entradas nos braços abertos do plus maze assim como seu tempo de permanência no 

mesmo (HELLIÓN-IBARROLA et al., 2006). 
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Aniba riparia (Nees) Mez (Lauraceae) 

No Brasil esta planta é popularmente conhecida como louro ou louro canela, ela 

apresenta um fruto do qual foram isolados alguns alcalóides, do tipo alcamidas, chamadas de 

riparinas I, II e III. A estes alcalóides é atribuído o potencial ansiolítico da espécie. Os três tipos 

de riparinas, quando administradas por via oral ou intraperitoneal em camundongos, e estes, ao 

serem submetidos aos testes do hole board e do rota rod confirmaram o potencial ansiolítico 

atribuído à espécie e de apresentarem propriedades ansiolíticas sem, contudo, provocar sedação. 

Dessa forma, constituem ótimas opções a serem estudada mais detalhadamente em estudos 

clínico para tratamento da ansiedade (SOUSA et al., 2005; SOUSA et al., 2007).  

 

Panax quinquefolius L. (Araliaceae) 

Conhecida por ginseng americano, esta espécie é um dos fitoterápicos mais utilizados 

em todo o mundo, sua raiz tem sido usada por mais de 2000 anos para desenvolver memória e 

aprendizagem, tratar depressão, fadiga, diabetes e prevenir os efeitos debilitantes da idade. 

Saponinas isoladas desta planta apresentaram efeito ansiolítico em animais quando estes foram 

submetidas ao teste do plus maze, da caixa o claro/escuro, do hole board e por fim, diminuiu o 

tempo de luta no teste de agressividade induzido pelo isolamento. Além desses efeitos, as 

saponinas desta planta não apresentaram efeito sedativo na locomoção. Assim, em vista a esses 

fatos, pode-se concluir que esta planta apresenta efeito ansiolítico e com efeitos colaterais 

menores que os observados nos benzodiazepínicos clássicos (WEI et al., 2007).  

 

Protium heptaphyllum (Aubl.) March (Burseraceae)  

A espécie Protium heptaphyllum, popularmente conhecida como almécega, é 

encontrada na região Amazônica, em vários estados do Brasil e países da América do Sul. 

Esta espécie exsuda uma resina oleosa e amorfa que é usada na medicina popular como 

analgésico, cicatrizante e expectorante (OLIVEIRA, 2005). 

Da casca do caule da P. heptaphyllum foram isolados dois triterpenos pentacíclicos, 

alfa e beta-amirina. A mistura desses dois triterpenos apresentou, no teste do plus maze, 

efeitos ansiolíticos, já no teste do campo aberto essa mistura mostrou que apresenta efeito 
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sedativo, entretanto, não teve alteração no teste do rota rod mostrando que não houve 

relaxamento muscular nos animais. Os efeitos dos testes, plus maze e campo aberto, foram 

revertidos pelo flumazenil (antagonista dos efeitos hiponóticos, sedativos e da inibição 

psicomotora provocados pelos benzodiazepínicos) sugerindo que o efeito ansiolítico e 

sedativo da mistura de triterpenos da P. heptaphyllum são mediados pelo sistema 

GABAérgico (ARAGÃO et al., 2006). 

 

Erythrina velutina Willd. e Erythrina mulungu Mart. ex Benth. (Fabaceae)  

A planta Erythina velutina, conhecida popularmente como mulungu, é encontrada nas 

regiões semi-áridas do nordeste brasileiro, enquanto a Erythina mulungu é nativa do sudeste 

brasileiro. Essas plantas são utilizadas popularmente no tratamento da insônia e outras 

desordens do sistema nervoso central (AGRA et al., 2007; AGRA et al., 2008).  

Um estudo mostrou que o extrato hidroalcoólico de E. velutina, quando administrado 

cronicamente em camundongos causou efeito ansiolítico e amnésico quando estes foram 

submetidos ao teste do labirinto em cruz elevado (RAUPP et al., 2008). Além disso, o extrato 

aquoso de E. velutina apresentou efeito sedativo e ações bloqueadoras musculares em altas 

doses (DANTAS et al., 2004; VASCONCELOS et al., 2004). 

Alcalóides isolados das flores de E. mulungu apresentaram efeito ansiolítico no teste da 

caixa do claro/escuro (FLAUSINO et al. 2007a, b). Além disso, tanto no tratamento agudo 

(ONUSIC et al., 2002), quanto no tratamento crônico (ONUSIC et al., 2003), o extrato 

hidroalcoólico da inflorescência de E. mulungu, mostrou efeito ansiolítico, relacionado com um 

comportamento defensivo, associado ao tratamento da ansiedade generalizada (SOUSA et al., 

2008). 

 

Ginkgo biloba L. (Ginkgoaceae) 

Estudos pré-clínicos já demonstraram o efeito ansiolítico do G. biloba. Conjugados 

ácidos, extraídos com clorofórmio e metanol demonstraram atividade ansiolítica nos testes do 

campo aberto, plus maze e interação social (SATYAN et al., 1998).  
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Já foi observado que, quando os sintomas emocionais estão relacionados ao estresse, o 

extrato de G. biloba pode melhorar o humor, apresentando atividade antidepressiva (DE 

FEUDIS; DRIEU, 2004).  

Um estudo clínico duplo cego comparado com placebo do extrato padronizado de G. 

biloba foi conduzido por Woelk (2007) pelo período de quatro semanas, envolvendo pacientes 

com transtorno de ansiedade generalizada e com transtorno do ajustamento com humor ansioso. 

Nesse experimento, o extrato da planta provocou uma melhora sensível nos pacientes ansiosos, 

sendo que o mesmo não foi observado naqueles que fizeram uso apenas de placebo.  

Também no trabalho de Woelk (2007), percebeu-se que ao final do tratamento os 

pacientes tratados com o extrato ainda não apresentavam melhora significativa da ansiedade 

sendo necessária a replicação deste estudo por um período maior de tratamento e com a inclusão 

de uma droga padrão (benzodiazepínico, buspirona ou antidepressivo). O extrato foi bem 

tolerado pelos participantes do estudo, com efeitos adversos discretos (sintomas gastrintestinais 

e queda da pressão arterial). Outro aspecto interessante é que, apesar do grande uso de extrato 

de G. biloba para outras indicações, não existe relatos de dependência ou síndrome de 

abstinência.  

 

Matricaria recutita L. (Asteraceae) 

A M. recutita, sinonímia de Chamomilla recutita (L.) Rauschert e Chamomilla 

courrantiana (DC.) C. Koch, é conhecida popularmente por camomila, camomila-romana, 

matricária, maçanilha e suas flores secas são utilizadas como sedativo (AGRA et al., 2008; 

LORENZI; MATOS, 2008; ROSSATO et al., 2012). Relatórios vagos e pequenos ensaios 

clínicos randomizados documentam um papel significativo da camomila no tratamento da 

ansiedade, embora os mecanismos de tais ações ansiolíticas permaneçam obscuros (EL-ALFY 

et al., 2017).  

Um estudo clinica duplo-cego, randomizado e controlado por placebo, para verificação 

do efeito ansiolítico da M. recutita conduzido por Amsterdam et al. (2009), comparou o extrato 

padronizado de camomila com placebo durante oito semanas em pacientes com transtorno de 

ansiedade generalizado leve e moderado. O extrato mostrou significativa eficácia nos pacientes 

tratados se assemelhando muito aos índices atingidos com o tratamento padrão. Mesmo com 

resultados animadores, deve-se levar em consideração que no estudo não foram incluídos 
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pacientes com distúrbios de ansiedade grave, demandando então um novo estudo para inclusão 

dos mesmos. 

 

Piper methysticum G. Forster (Piperaceae)   

Popularmente chamada como kava-kava, esta espécie é consumida em uma bebida 

psicoativa tradicionalmente utilizada no Pacífico Sul, conhecida por suas propriedades 

tranquilizantes e efeitos ansiolíticos. Extratos feitos a partir das raízes da planta apresentam 

efeitos sedativos e ansiolíticos leves no homem. Não obstante, estudos expeimentais que 

validem o uso popular são escassos. No teste do plus maze, o extrato de kava-kava (120-240 

mg/kg, p.o) quando comparado ao diazepam (15 mg/kg, p.o) não apresentou diferença, 

sugerindo o efeito ansiolítico da planta (REX et al., 2002). 

O efeito sinérgido da P. methysticum com o diazepam já foi testado e se observou um 

aumento de sedação dos ratos que receberam kava-kava (10 mg/kg, p.o) e diazepam (5 mg/kg, 

p.o). O estudo também mostrou que a planta não altera a coordenação motora (no teste do rota-

rod) e que a associação é benéfica ao fígado (níveis séricos de TGO – transaminase glutâmica 

oxalacética – e TGP – transaminase glutâmica pirúvica) e rim (níveis séricos de creatinina) pois 

inibe as alterações provocas pelo uso prolongado do diazepam (RASHA et al., 2013) 

Esta espécie é a que apresenta maior número de testes controlados envolvendo humanos 

com algum transtorno de ansiedade. O estudo conduzido por Connor e Davidson (2002), a 

despeito de incluir poucos pacientes (18-19 por grupo) e de ter durado por apenas 1 mês, pôde 

observar melhora dos pacientes tratados com relação ao grupo placebo. Outro viés encontrado 

no estudo foi a ausência de um grupo de pacientes que recebessem a terapia padrão utilizada 

para os transtornos de ansiedade para avaliar corretamente os pacientes que não obtiveram 

resposta importante ao tratamento e aqueles hiper-responsivos ao placebo. 

Outro teste, duplo-cego, desenvolvido por Boerner et al. (2003), comparou o efeito da 

planta ao opipramol e à buspirona e durou 8 semanas. O número de paciente neste estudo foi 

adequado, cerca de 42 pacientes por grupo. O tratamento estatístico dos dados não apresentou 

diferença entre os grupos, indicando semelhança entre a eficácia dos tratamentos utilizados, não 

obstante, o estudo contou com o viés da ausência de um grupo placebo. Após oito semanas de 

tratamento, nenhum paciente apresentou sinais de abstinência ao tratamento. 
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Valeriana officinalis L. (Caprifoliaceae) 

A valeriana está incluída em quase todos os produtos fitoterápicos apresentados como 

tranquilizantes e indutores do sono. Os produtos podem conter o material em pó da planta, mas, 

mais comumente, o extrato seco é utilizado, algumas vezes padronizado a um nível mínimo de 

constituintes específicos (HOUGHTON, 1999).  

Mesmo sendo amplamente utilizada para o tratamento de diversas formas de ansiedade, 

tanto na sua forma bruta, como na forma de infusões, ou na fitoterapia, a planta não apresenta 

estudos consistentes com relação a este efeito. Estudos pré-clínicos mostram que um extrato de 

valeriana e passiflora (5, 10 e 20 mg/kg, v.o) não apresentam efeito agudo em sinais de 

ansiedade/medo em ratos, não obstante esse efeito surja após o décimo quinto dia e sempre com 

doses mais elevadas (300 ou 600 mg/kg, v.o) (OTOBONE et al., 2005).  

Um estudo clínico piloto controlado por placebo realizado por Andreatini e 

colaboradores (2002) apresentou várias falhas de delineamento não podendo ser conclusivo. 

Nele comparou-se o extrato de V. officinalis com o placebo e com o diazepam (6,5 mg) em 

pacientes ansiedade generalizada. Os tratamentos duraram quatro semanas. Não foi observada 

diferença significativa entre os três grupos, sendo que ao final do tratamento todos os grupos 

apresentaram redução significativa da ansiedade em relação ao basal.  

Embora estes resultados não sejam conclusivos quanto ao efeito ansiolítico da V. 

officinalis, eles reforçam a importância da inclusão dos três grupos, pois a ausência do grupo 

placebo poderia levar à conclusão da eficácia do extrato testado ser similar à droga padrão e, 

portanto, ele ter efeito ansiolítico. Novos estudos com metodologia mais acurada devem ser 

realizados para que o efeito ansiolítico da planta seja comprovado (ANDREATINI et al., 2002).  

 

Plantas do gênero Passiflora L. (Passifloraceae) 

O gênero Passiflora tem sido exaustivamente estudado no que concerne ao seu potencial 

ansiolítico (SOUSA et al., 2008).  O uso mais corrente de utilização das espécies de Passiflora 

na medicina popular é como sedativo e tranquilizante, comum a vários países (CONRADO et 

al., 2003). 
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Segundo Provensi (2007), as espécies do gênero Passiflora para as quais mais existem 

dados experimentais relativos à investigação da atividade central na medicina popular são P. 

actinia Hooker, P. alata Curtis, P. edulis Sims, P. incarnata L. e P. quadrandularis L. 

Dentre essas espécies citadas, merece destaque a P. incarnata, devido ao maior número 

de estudos quanto à ação central. De acordo com Dhawan et al. 2001, um extrato metanólico 

de P. incarnata, apresentou efeito ansiolítico na dose de 125 mg/kg, via oral em modelos 

experimentais de ansiedade. Já um estudo com o extrato hidroetanólico dessa mesma espécie, 

administrado oralmente na dose de 250 mg/kg em camundongos, diminuiu a hipermotilidade 

induzida por anfetamina e prologou o tempo de sono induzido por barbitúricos (CAPASSO; 

SORRENTINO, 2005). 

Na cultura popular, esta planta se encontra diretamente relacionada ao efeito 

ansiolítico/sedativo, no entanto, apenas um teste clínico foi realizado com a P. incarnata em 

pacientes com transtorno de ansiedade generalizada. O estudo realizado por Akhondzadeh et 

al. (2001) comparou o efeito da passiflora com o oxazepam (30 mg) por 4 semanas. Cada grupo 

apresentava 16 pacientes. Não houve diferença estatística entre os grupos, indicando o efeito 

ansiolítico da planta. Deve-se considerar, entretanto, as limitações metodológicas do estudo 

como tempo reduzido de tratamento, número inadequado de pacientes por grupos e ausência de 

placebo, o que diminui a validade do estudo devendo haver novos estudos com melhor 

delineamento metodológico (FAUSTINO et al., 2010).   

 

Considerações Finais 

A ansiedade patológica consiste na antecipação ou interpretação errada dos indivíduos 

no que concerne a perigos potenciais, tendo impacto direto na vida pessoal e social dos 

acometidos. A compreensão da patologia consiste em pré-requisito mínimo para o 

desenvolvimento de fármacos que ajudem efetivamente a melhora na qualidade de vida dos 

pacientes, diminuindo os sintomas da doença, sem, contudo, inserir ao seu cotidiano reações 

adversas muitas vezes incapacitantes. 

Atualmente a busca por novas moléculas com potencial ansiolítico está sendo 

direcionada por duas ciências, as quais seriam a etnobotânica e a etnofarmacologia, ambas 

consideram o conhecimento empírico da população a respeito do potencial terapêutico das 

plantas. A bioprospecção molecular objetivando a descoberta de novas drogas ansiolíticas tem 
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ganhado impulso uma vez que a busca por terapias alternativas e/ou complementares está em 

franca ascensão por aqueles que padecem de desordens do humor e de ansiedade. 

Além disso, a maioria das ervas medicinais devidamente testadas podem servir como 

alternativas aos ansiolíticos tradicionais em pacientes que não conseguem adesão à terapia 

convencional devido ao perfil de efeitos adversos que estes apresentam por, muitas vezes, serem 

restritivos à vida normal. Além de políticas encorajadoras nas universidades que culminem com 

o patenteamento de plantas ansiolíticas para o desenvolvimento de novos fármacos por meio de 

testes clínicos, é necessário que as pesquisas sejam mais amplas, envolvendo subtipos de 

ansiedade cada vez mais comuns na sociedade como o estresse pós-traumático e o transtorno 

obsessivo-compulsivo para que se possa garantir um perfil de utilização mais amplo para o 

agente a ser desenvolvido. 
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