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RESUMO

A fitoterapia utiliza plantas para o tratamento ou prevencao de doengas fundamentada no
conhecimento popular e que se intensificou a partir das Politicas Publicas estimulando o
uso, oferta da fitoterapia no SUS, assim como, investigacdes de eficicia e a seguranca
das plantas medicinais e capacitacdo dos profissionais de saide. Com destaque ao
profissional farmacéutico, também habilitado a prescrever fitoterdpicos, com diversas
indicacdes terapéuticas, entre elas o transtorno de ansiedade. Por isso, esse trabalho teve
como objetivo realizar uma revisdo de literatura sobre a prescricdo farmacéutica de
fitoterdpicos para o tratamento da ansiedade. A pesquisa foi realizada nas seguintes bases
de dados: Periddicos Capes, Scientific Eletronic Libary Online (SciELO), Science Direct,
PubMed e LILACS, utilizando como descritores: plantas medicinais, fitoterapia,
prescricdo de fitoterdpicos, ansiedade, tratamento ansiedade, prescricdo farmacéutica;
foram utilizados 50 artigos para construcao do presente trabalho. Os efeitos adversos
associados aos tratamentos convencionais para ansiedade dificultam a adesdo ao
tratamento, e a fitoterapia torna-se uma alternativa terapéutica, uma vez que, algumas
plantas medicinais possuem eficicia comprovada, para essa indica¢do, e sdo
regulamentadas pela ANVISA, tendo a possibilidade de prescricdo farmacéutica, para as
plantas Melissa officinalis L., Erythrina verna, Passiflora edulis Sims, Lippia alba, Citrus
aurantium, Matricaria recutita, Cymbopogon citratus, Passiflora incarnata e Passiflora
alata, sem a obrigatoriedade de prescricdo médica. Portanto, as plantas medicinais
representam uma boa alternativa de tratamento para ansiedade e o farmacéutico é um
profissional de grande importancia na area da fitoterapia pois além do conhecimento na

area, prescreve e realiza toda assisténcia ao paciente.

PALAVRAS-CHAVE: Plantas medicinais, Prescricao farmacéutica, Ansiedade.



ABSTRACT

Phytotherapy uses plants for the treatment or prevention of diseases based on popular
knowledge and which has intensified from Public Policies encouraging the use, offer of
phytotherapy in the SUS, as well as investigations of efficacy and safety of medicinal
plants and training of professionals of health. With emphasis on the pharmacist, also
qualified to prescribe herbal medicines, with various therapeutic indications, including
anxiety disorder. Therefore, this study aimed to carry out a literature review on the
pharmaceutical prescription of herbal medicines for the treatment of anxiety. The search
was conducted in the following databases: Capes Journals, Scientific Electronic Libary
Online (SciELO), Science Direct, PubMed and LILACS, using the descriptors: medicinal
plants, herbal medicine, prescription of herbal medicines, anxiety, anxiety treatment,
pharmaceutical prescription; 50 articles were used for the construction of this work.
Adverse effects associated with conventional treatments for anxiety make it difficult to
adhere to the treatment, and herbal medicine becomes a therapeutic alternative, since
some medicinal plants have proven efficacy for this indication, and are regulated by
ANVISA, with the possibility of pharmaceutical prescription, for the plants Melissa
officinalis L., Erythrina verna, Passiflora edulis Sims, Lippia alba, Citrus aurantium,
Matricaria recutita, Cymbopogon citratus, Passiflora incarnata e Passiflora alata,
without the obligation of medical prescription. Therefore, medicinal plants represent a
good alternative treatment for anxiety and the pharmacist is a very important professional
in the field of herbal medicine because, in addition to knowledge in the area, he prescribes
and provides all patient care.

KEYWORDS: Medicinal Plants, Pharmaceutical Prescription, Anxiety.
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1. INTRODUCAO

A fitoterapia ¢ uma forma de terapia presente no cotidiano desde os primoérdios,
quando a humanidade comecou a consumir plantas e ervas medicinais no intuito de tratar
sintomas. No decorrer do tempo essa pratica de buscar a cura ou tratamento de uma
doenca ou sintoma por meio de uma planta foi se desenvolvendo (BADKE, 2017;
FERREIRA, PINTO, 2010).

O uso de plantas medicinais e fitoterdpicos tem, muitas vezes, sua eficicia
comprovada por meio do conhecimento tradicional ou popular, mas também embasado
por meio de levantamentos da literatura ou pesquisas (in vivo, in vitro, clinica). Além
disso, as plantas sdo de facil acesso e, em geral, apresentam menos efeitos adversos que
os medicamentos convencionais (MATTOS et al. 2018).

O uso das plantas medicinais no Brasil foi regularizado no Sistema Unico de
Saide (SUS) em 2006, com a publicacdo da Portaria n° 971, Decreto n° 5813 que
regulamentou a Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC) e
a Politica Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterdpicos, ampliando acesso a essa
terapia, ampliando a oferta de processos formativos sobre fitoterapia, permitindo a
prescricao de fitoterdpicos por varios profissionais de saide, e consequentemente
impulsionou as pesquisas para delimitar a seguranca e a eficicia (BRASIL, 2015).

O transtorno de ansiedade € um agravo de saide que comumente se utiliza
fitoterdpicos para o tratamento. Bastante comum no nosso cotidiano, que acomete desde
os mais jovens até os idosos e alguns sintomas sdo estado de alerta, medo do futuro,
sudorese, insOnia, mal-estar, ansia de vOmito, tremor, entre outros, dependendo da
intensidade, prejudicando a saude fisica e mental do individuo.

Sendo assim, esse trabalho se propds a avaliar a importancia da prescricdo
farmacéutica de plantas medicinais e fitoterdpicos para o transtorno da ansiedade, como
forma de ampliar as op¢Oes terapéuticas, além do baixo custo, menos efeitos colaterais e

maior disponibilidade.
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2.  OBJETIVO

2.1. OBJETIVO GERAL

Realizar uma revisao de literatura sobre a prescri¢ao farmacéutica de plantas

medicinais e fitoterdpicos para o tratamento da ansiedade.

2.2.  OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Investigar as contribui¢des dos estudos cientificos publicados nas principais
bases de dados;

e Apontar as principais espécies de plantas utilizadas no tratamento da
ansiedade;

e Discorrer sobre a comprovacao da eficacia dessas espécies;

e Destacar as plantas medicinais que podem ser prescritas por farmacéuticos.
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3. METODOLOGIA

O presente trabalho consistiu em uma revisdo da literatura, que teve por finalidade
reunir e resumir todas as informacgdes cientificas sobre o tema pesquisado, ou seja,
permitiu buscar, avaliar e sintetizar as evidéncias disponiveis, contribuindo assim para o
conhecimento da temética (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008).

Durante a constru¢c@o da presente revisdo foi levado em consideracdo as seguintes
etapas: definicdo do problema e os objetivos da pesquisa; estabelecimento dos critérios
de inclusdo e exclusdo dos artigos encontrados; selecdo da amostra; categorizagdo e
avaliacdo dos estudos; apresentacdo e interpretacio dos resultados (MENDES;
SILVEIRA; GALVAO, 2008).

Para a selecdo dos artigos cientificos, foram utilizadas as bases de dados, Periddicos
Capes, Scientific Eletronic Libary Online (SCiELO), Science Direct, PubMed, LILACS,
utilizando os seguintes descritores: plantas medicinais, fitoterapia, prescricdo de
fitoterdpicos, ansiedade, tratamento ansiedade, prescricao farmacéutica.

Os critérios de inclusdo adotados para selecionar os artigos foram: pesquisas que
relatassem plantas utilizadas no tratamento da ansiedade e sua comprovacao de eficécia,
prescri¢cdo farmacéutica, dos ultimos 20 anos (2001 - 2021); em formato de artigos,
dissertacdes e teses, disponiveis online, na integra e publicadas em periddicos nacionais
e internacionais, nos idiomas portugués e inglés. Como critérios de exclusdo foram
utilizados os seguintes itens: ndo apresentasse relacdo com o tema em estudo, ndo
estivesse disponivel nas bases de dados pesquisadas. Foram selecionados 108 artigos,
destes, 50 foram utilizados para a construcdo desse trabalho. Durante a sele¢do dos artigos
da pesquisa, foi realizada a leitura dos titulos de cada um deles e seus respectivos resumos,
a fim de examinar a relacdo do estudo com a questdo norteadora levantada para a
investigacao.

Para a constru¢@o da revisdo de literatura, foi feita uma leitura detalhada dos artigos,
a fim de verificar a coeréncia com os objetivos deste estudo.

Boa parte dos dados encontrados a partir da leitura detalhada dos artigos foram
organizados em quadros, a fim de sintetizar as caracteristicas dos estudos analisados, e a
outra parte serd exposta de forma descritiva para melhorar a abrangéncia dos temas

discutidos.
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4. REVISAO DE LITERATURA

4.1. FITOTERAPIA E AS POLITICAS PUBLICAS

Os fitoterdpicos sdo preparacoes e/ou medicamentos em que as plantas medicinais
sa0 o principio ativo, utilizados na promogao, prevencao e prote¢ao da saude. A eficicia
e seguranca dessas espécies vegetais sdo baseadas no conhecimento popular,
levantamento da literatura cientifica e/ou em estudos clinicos (VARELA; AZEVEDO,
2014).

A partir de 1970, a Organiza¢ao Mundial de Satide (OMS) comecou a estimular a
criacdo de Politicas Publicas nos paises. Em 1972 foi realizada a Primeira Conferéncia
Mundial sobre o Homem e o Meio Ambiente na Suécia e em 1978 foi realizada a
Conferéncia Internacional sobre Assisténcia Primdria em Saide no Cazaquistio,
apresentando as alternativas de praticas medicinais pelo sistema publico (RIBEIRO,
2019).

Em 1980, foram publicadas as resolu¢des da Comissdo Interministerial de
Planejamento e Coordenacdo (CIPLAN) que estabeleceu as normas e as diretrizes das
praticas complementares na saude publica. No ano 2000, a Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (ANVISA) publicou a Resolucao da Diretoria Colegiada (RDC) n°
17 com o objetivo de regulamentar os medicamentos fitoterdpicos para garantir a
seguranca, qualidade e eficdcia desses produtos para a populacdo (BRASIL, 2006).

A fitoterapia no sistema publico do Brasil comecou a se fortalecer em 1990, depois
do surgimento do Sistema Unico de Satde (SUS) em 1988, quando os municipios
iniciaram os programas de fitoterapia para a populacdo (RIBEIRO, 2019). Porém a
evolucdo desse processo aconteceu apds a criagdo da Politica Nacional de Plantas
Medicinais e Fitoterdpicos (PNPMF) e da Politica Nacional de Praticas Integrativas e
Complementares (PNPIC) pelo Ministério de Satide em 2006, que regulamentou além da
fitoterapia, a acupuntura, a homeopatia, a medicina antroposdfica, a crenoterapia e a
Medicina Tradicional Chinesa, promovendo o acesso dessas terapias a toda populacao
como forma de prevenc¢ao e promocao de satide e bem estar na Atencdo Primdria a Satude
(APS) (GUSTAVO, CORREA, GUALTIERRE, 2018).

ApOs esse processo de instalagdo das praticas no sistema publico, os profissionais
de saide buscaram aprofundar seus conhecimentos nessa drea para melhor atender e

instruir os usudrios, incentivando o uso racional (ROSA, CAMARA, BERIA, 201 1).
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A Relagdo Nacional de Medicamentos Essenciais (RENAME) possui 12 espécies
de fitoterdpicos que sdo: alcachofra (Cynara scolymus L.), aroeira (Schinus
terebenthifolia Raddi), babosa (Aloe vera L.), cascara sagrada (Rhamnus purshiana DC),
espinheira-santa (Maytenus ilicifolia Mart.), garra-do-diabo (Harpagophytum procubens
DC), guaco (Mikania glomerata Spreng.), horteld (Mentha x piperita L.), isoflavona-de-
soja (Glycyne Max L.), plantago (Plantago ovata Forssk), salgueiro (Salix Alba L.) e unha
de gato (Uncaria tomentosa Willd. ex Roem. & Schult.) (BRASIL, 2020).

A partir desse cendrio de fortalecimento da fitoterapia no SUS, foi publicada a
Portaria n® 886 de abril de 2010 do Ministério da Saudde, estabelecendo a criagdo do
programa Farmdcia Viva, com a finalidade de realizar todos os processos desde o cultivo
até a finalizacdo da preparacdo magistral de plantas medicinais e fitoterdpicos, definido a
partir do nivel de complexidade implantado, garantindo o acesso dos usudrios do SUS a
produtos seguros, eficazes e de qualidade (BRASIL, 2010).

O uso de plantas medicinais tem ganhado espaco como alternativa de tratamento,
tanto pelo estimulo das Politicas Publicas, garantindo a ampliacio do conhecimento
popular e o uso racional dessas plantas, quanto pelo fato de serem de origem natural, de
facil acesso a populacdo, possuir menor taxa de efeitos adversos, facilitar a adesdo e a
autonomia do paciente ao tratamento, além de apresentar baixo custo, gracas a
biodiversidade das plantas (GRIZ et al., 2017).

As plantas medicinais possuem diversas indicacdes terapé€uticas, atuando na
promocao da saide e em agravos como dos sistemas circulatério, genito-urindrio,
respiratorio, cardiaco, nervoso, digestorio, enddcrino, tegumentar, e também de
transtornos mentais comuns, e desses serd dado destaque a sua utilizagdo em transtornos

de ansiedade.

4.2. TRANSTORNO DE ANSIEDADE

Dentre os agravos de saide mental, destaca-se a ansiedade e a depressdo, que sao
denominados Distirbios Psiquicos Menores (DPM) ou Transtornos Mentais Comuns
(TMC). Diversos estudos concluiram que de 19,7% a 43,9% % da populagao brasileira
possui algum tipo de transtorno mental comum. (SACRAMENTO et al., 2021).

A ansiedade € causada por medo excessivo, preocupacgdo, tristeza e apreensao
devido a pressdes e estresses, levando ao sofrimento psiquico, mudangas de

comportamento e pensamento. Quando esses sintomas prevalecem por periodos
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prolongados e se tornam mais recorrentes, entende-se que nao € uma reacao natural, e sim
uma patologia chamada de transtorno de ansiedade (SCHONHOEFEN et al., 2020).

Fisiologicamente, o aumento do funcionamento da hipéfise, hipotdlamo e adrenal
provoca os sintomas caracteristicos da ansiedade comandados pelo Sistema Nervoso
Central (SNC). Ha estudos que apontam que o triptofano, precursor da serotonina, esteja
relacionado a ansiedade e a depressdo, quando ha diminuicao da serotonina e do acido y-
aminobutirico (GABA) e o aumento da norepinefrina aumentariam os sintomas da
ansiedade (ROCHA; MY VA; ALMEIDA, 2020; LIMA et al., 2020).

O transtorno de ansiedade é caracterizado pela falta de animo, irritacao, tristeza,
fadiga, preocupacdo excessiva, taquicardia, alteracdes no sono, pensamentos negativos,
enxaquecas, sudorese, taquicardia e até falta de ar, que prejudicam diretamente a vida do
ser humano tanto no dmbito social, funcional e profissional. Este transtorno acomete uma
grande parte da populacdo devido a fatores bioldgicos, sociais, conflitos familiares,
problemas profissionais, financeiros e que pode ter inicio na infincia ou adolescéncia
(TAVARES et al. 2011; ALVES, 2021).

O transtorno de ansiedade € classificado em 5 tipos: transtorno de ansiedade
generalizada, transtorno de ansiedade social, transtorno obsessivo-compulsivo, transtorno
de panico e o transtorno de estresse pos-traumdatico (MENEZES et al., 2007; ISSLER et
al., 2004).

Para atender essas demandas, os profissionais da saude que atuam no SUS vem
desenvolvendo um importante trabalho com a populagdo com transtornos psiquicos,
como estabelecido pela Portaria n. 3088, no ano de 2011, a Rede de Atenc¢ao Psicossocial
(RAPS), ampliando a acessibilidade ao tratamento, promocdo e prevencdo da sadde
mental de toda a populacdo nas Unidades Bésicas de Saide (UBS) (BRASIL, 2013). No
ano de 2011, foram criados os Centros de Atencao Psicossocial (CAPS) e os Centros de
Atencao Psicossocial Infanto Juvenil (CAPSi), onde sdo concentrados os atendimentos a
populacdo, descentralizando a RAPS (SILVA, LIMA, RUAS, 2017; CLEMENTINO et
al., 2019).

Foi observado aumento da ocorréncia dos transtornos de ansiedade apds o decreto
de estado de Pandemia da COVID-19 (Doenga do Coronavirus-2019) no dia 11 de margo
de 2020. A doenca apresenta uma alta taxa de infeccdo, sendo necessario a pratica do
isolamento e distanciamento social a fim de diminuir a transmissdo do SARS-Cov-2
(Sindrome Respiratéria Aguda Grave Coronavirus 2), portanto, o isolamento, o aumento

do nimero de casos e mortes, a falta de informa¢do do inicio da pandemia geraram
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insegurancas, além de fatores socioecondmicos, ocasionando um aumento de casos de
transtornos de ansiedade e piorando o estado daqueles que j4 eram diagnosticados
(NICOLINI, 2020; ERQUICIA et al., 2020). Um estudo realizado no Brasil mostrou que
aproximadamente 41,3 % se sentiram ansiosos por causa da pandemia, constatando um
grande impacto na satide mental causado pela COVID-19 (MALTA et al., 2020).
Alguns estudos concluiram que as mulheres sdo mais propensas a desenvolver
esses transtornos psiquicos, muitas vezes pelas estruturas do sistema sexista e excludente,

por estarem mais vulneraveis a violéncias emocionais, econdmicas, sexuais, fisicas

(ALVES, 2021; PARREIRA, 2016; RODRIGUES, 2020).

4.3. TRATAMENTO CONVENCIONAL PARA ANSIEDADE

H4 virios tipos de tratamentos disponiveis para o transtorno de ansiedade. E
importante salientar a importancia do tratamento para proporcionar melhor qualidade de
vida ao paciente, pois esse transtorno pode ter sido a jungdo de vdrios fatores sociais
somados desde a infincia, fatores genéticos ou bioldgicos (MARQUES; MARINS,
2016).

Dentre os tratamentos, destaca-se o tratamento com uma equipe multiprofissional,
que € realizado através do atendimento médico, do psicélogo e de um enfermeiro, esse é
o modelo apresentado pelo RAPS, disponivel no SUS que foi implementado no sentido
de fortalecer a aten¢do a saide mental, além de proporcionar melhor qualidade de vida
para o paciente e descentralizar o atendimento no modelo biomédico, para mudar a crenca
de que somente o tratamento com medicamentos € eficaz (RODRIGUES, 2020).

Outra possibilidade € a psicoterapia, op¢do de tratamento convencional para
ansiedade e para outros transtornos mentais como por exemplo a depressao, que pode ser
de longo ou curto prazo, em que o psicélogo busca interagir com o paciente, para auxilid-
lo nas relagdes sociais, familiares, profissionais e promover o bem-estar (KHADEMI et
al.2020).

Como exemplo, tem-se a terapia cognitiva comportamental (TCC), que tem por
objetivo que o paciente identifique as situacdes, compreenda-as e evite comportamentos
e pensamentos que possam levar a uma crise e possui eficicia comprovada no tratamento
da ansiedade (SANTOS et al. 2017).

Além da psicoterapia, tem o modelo biomédico que utiliza apenas medicamentos

no tratamento; continua em uso apesar de nao ser ideal, j4 que ainda € necessério o



18

fortalecimento da atencdo a saiide mental, para que consiga ampliar o atendimento
multiprofissional, tratando o paciente como um todo, além de evitar que ele se torne
dependente de um medicamento que a longo prazo possa causar grandes prejuizos, além
dos efeitos colaterais (RODRIGUES, 2020).

Uma das classes de medicamentos prescritos no tratamento do transtorno de
ansiedade desde 1960; sdo os benzodiazepinicos, dependendo da dosagem prescrita,
podem ser utilizados como indutores do sono, sedativos ou ansioliticos, por agir no
Sistema Nervoso Central. Como exemplo dessa classe tem-se o Bromazepam e o
Diazepam. Vale salientar que os benzodiazepinicos utilizados a longo prazo podem
causar dependéncia (PUGA et al. 2005).

Outras classes prescritas sao os inibidores seletivos de recaptacdo de serotonina,
por exemplo Citalopram, Escitalopram, Paroxetina, Fluoxetina, Sertralina, e os inibidores
de recaptacdo de serotonina e noradrenalina, por exemplo a Venlafaxina, ambas as classes
sdo de primeira escolha, sendo mais tolerados pelos pacientes. Ha ainda outras classes
que sdao pouco prescritas, como por exemplo os inibidores de monoamina oxidase
(IMAOQO), antidepressivos triciclicos que por consequéncia podem potencializar os
sintomas e os antidepressivos especificos serotoninérgicos e noradrenérgicos. Apesar de
apresentarem eficdcia terapéutica comprovada, esses medicamentos possuem efeitos
adversos, como dependéncia, risco de deméncia, sudorese, tremor, sedacdo, ndusea,
xerostomia e alteragdes bioquimicas como a diminui¢do da serotonina que intensifica os
sintomas da ansiedade, que podem levar o paciente a desistir do tratamento (MARQUES,
MARINS, 2016; MENEZES et al, 2007; LEVITAN et al. 2011).

A associacdo da terapia cognitiva comportamental com o tratamento
farmacoldgico apresenta maior eficidcia quando comparada ao tratamento somente
farmacoldgico ou terapéutico (LIMA; MELO, 2020).

Além disso, se faz necessdrio a busca por alternativas terapéuticas que apresentem

menos efeitos colaterais e maior aceitabilidade dos usuarios.

44. PLANTAS MEDICINAIS NO TRATAMENTO DA ANSIEDADE

Segundo Melro et al., 2011, as plantas utilizadas no tratamento da ansiedade pela
populacdo que possuem eficdcia comprovada s@o a camomila (Chamomilla recutita,

Matricaria chamomilla) em forma de ch4 feito a partir da folha e da flor, o capim-santo
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(Cymbopogon citratus) em forma de cha feito a partir das folhas, a melissa (Melissa
officinalis) em forma de chd feito a partir das folhas, o maracuja (Passiflora alata ou
incarnata) em forma de ché preparado das folhas.

Outro estudo realizado por Oliveira e Neto, 2012, realizado no povoado de
Manejo, Lima Duarte — MG, que realizaram um levantamento com os moradores sobre
as plantas medicinais que eles conheciam e suas indicagdes. Para ansiedade foram citadas
o chéd/decoccao das folhas de alecrim (Rosmarinus officinalis) e o chd/infusdo das folhas
de manjericdo (Ocimun basilicum).

Ferreira, Pasa e Nunez, 2020, citaram como resultados do estudo realizado na
comunidade de Barreirinho, Santo Antonio de Leverger — MG, o cha das folhas Melissa
officinalis L., a infusdo do fruto de Citrus aurantiifolia, o cha das folhas de Alpinia
speciosa, o cha das folhas e fruto da Citrus sinensis, o chd da semente de Pimpinella
anisum L. utilizadas no tratamento da ansiedade.

A Lippia alba bastante utilizada como ansiolitico foi adicionada na Relag¢do de
Plantas Medicinais (REPLAME) do Estado do Ceard para ofertd-la na Farmécia Viva,
com indicacdo para ansiedade e insonia (CARDOSO et al. 2017).

As plantas comumente utilizadas para a fabricacao de medicamentos fitoterapicos
sdo a Passiflora incarnata, que os diversos estudos para comprovar sua eficdcia iniciaram
em 1867 e estdo incluidos na Farmacopéia Francesa de 1937 (BUCCIARELI et al., 2010).

A valeriana (Valeriana officinalis) com registro de sua atividade ansiolitica
relatada por Dioscorides e Galeno, sendo utilizadas os extratos das suas raizes
(BUCIARELLI et al. 2010).

O extrato de kava-kava (Piper methysticum) que também apresenta atividade
ansiolitica, com diversos estudos de comprovagao de eficacia (FAUSTINO et al. 2010).
A hortela (Mentha x villosa Huds.) pode ser utilizado como ansiolitico por sua atividade

calmante (BORTOLUZZI, SCHMITT, MAZUR, 2020).

4.5. ESTUDOS DE COMPROVACAO DE EFICACIA

Costa et al., 2011, constataram a atividade da espécie Cymbopogon citratus
através do estudo da composi¢do do 6leo essencial que age no organismo através do
receptor GABAa, o estudo foi realizado com camundongos, utilizando a metodologia

caixa clara / escura.
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A eficdcia da Melissa officinalis L. pelos estudos farmacoldgicos esta atrelada aos
seus mecanismos de acdo no sistema GABAa, inibi¢do da Acetilcolinesterase (AChE) e
a inibicdo da metaloproteinase-2, o principal componente de efeito ansiolitico € o 4cido
rosmarinico (SHAKERI et al., 2016; AWAD et al., 2019).

Paris et al. 2001, realizaram um teste pré-clinico utilizando a metodologia do
labirinto em cruz elevada. Foram utilizados os extratos hidroetandlicos das folhas da
Passiflora alata e da Passiflora edulis, ambos apresentaram eficcia nas dosagens de 50,
100 e 150 mg / kg administrada.

Um estudo com o 6leo essencial da Lippia alba em ratos, em que foi aplicado o
extrato via intraperitoneal durante 14 dias; em seguida, foram colocados num labirinto
em T, e obtiveram resultados comparados a a¢do do Diazepam. Foi observado que o
produto natural carvona, seria o constituinte principal e responsavel pelo seu efeito
ansiolitico (HATANO et al., 2012).

Abdelhalim et al., 2015, utilizaram camundongos em teste de labirinto em cruz
elevado e caixa clara / escura, obtendo como resultado a eficiacia ansiolitica da
Rosmarinus Officinalis, e demonstraram a¢do no receptor GABAa.

Em outro estudo pré-clinico realizado com camundongos utilizando os testes do
labirinto em cruz elevada e de salto Unico, foi confirmada a atividade ansiolitica do 6leo
essencial das folhas da Alpinia zerumbet (MURAKAMI et al. 2009).

Faturi et al. 2010, relataram a comprovacao da eficacia da Citrus sinensis baseado
em dois experimentos com o aroma do 6leo essencial da laranja-doce testados em ratos
Wistar, a camara claro/escuro e o labirinto em cruz elevado, observando o comportamento
dos animais.

O extrato de Pimpinella anisum foi inserido em sondas orais para dois grupos de
camundongos, simulando a ansiedade, as sondas com o extrato foram oferecidas uma vez
ao dia, com o teste da caixa clara e de campo aberto, em ambos os resultados foram
melhores do que o grupo controle que recebeu a administragao do bromazepam (ES-SAFI
et al., 2021).

Um estudo pré-clinico em ratos, utilizou o extrato hidroalcéolico de Erythrina
mulungu via oral, pelo método de labirinto em T elevado e camara claro/escuro, e
obtiveram o resultado de que o extrato da inflorescéncia apresenta efeito ansiolitico no
uso cronico (ONUSIC, 2002).

A comprovacdo da Matricaria recutita foi realizada através do estudo clinico

duplo-cego comparando 2 grupos de pacientes diagnosticados com transtorno de
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ansiedade. Um grupo recebeu o extrato de camomila e o outro recebeu placebo, no
periodo de 8 semanas, o resultado de eficicia foi bastante satisfatério (AMSTERDAN et
al. 2009).

H4 vérios estudos clinicos sobre a Melissa officinalis com resultados positivos a
respeito de sua eficdcia nos sintomas de ansiedade e depressdo, como por exemplo um
estudo que comparou um grupo de pessoas que recebeu tratamento com cdpsulas de
extrato das folhas e outro grupo que recebeu capsulas de placebo, administradas 2 vezes
ao dia, o teste durou 14 dias, foi observado a taxa de diminuicao de 42,8% de pacientes
ansiosos (GHAZIZADEH, 2021).

H4 vérios estudos clinicos que comprovam a eficicia da Valeriana officinalis. Um
deles relata que 40 pessoas foram separadas em 2 grupos, um dos grupos recebeu placebo
e outro recebeu os comprimidos de Valeriana officinalis, no periodo de 21 dias, ao final
do estudo clinico, notou se a comprovacao da eficdcia pela diminui¢do dos sintomas de
ansiedade e a auséncia de efeitos adversos no grupo que recebeu a valeriana, sua eficicia
se da principalmente pelos valepotriatos que atuam restaurando restaurando o equilibrio
autdnomo fisioldgico, estabilizando os centros vegetativos e emocionais (SOLDATELLI;
RUSCHEL; ISOLAN, 2010).

Akhondzadeh et al., 2001, realizou um estudo clinico com 2 grupos de 16 pessoas
para comprovar a eficdcia da passiflora, um grupo recebeu o extrato de Passiflora
incarnata e o outro recebeu o Oxazepam, ao final do teste, os componentes de ambos 0s
grupos apresentaram os mesmos indices de diminui¢do dos sintomas.

Um estudo clinico foi realizado com 60 pacientes que passariam por anestesia
raquidiana. Alguns ingeriram o extrato aquoso da Passiflora incarnata e outros ingeriram
o placebo; ao final observou-se que os pacientes que receberam o extrato tiveram redugao
da ansiedade antes da aplicacio da anestesia, comprovando sua eficicia
(ASLANARGUN et al., 2012).

O Piper methysticum € caracterizado pelos kavapironas, diante disso, foi realizado
um estudo clinico para demonstrar sua eficicia em relacio a buspirona e ao opipramol.
Os grupos eram compostos por 42 a 43 pessoas, o tempo de tratamento foi de 8 semanas;
apos esse periodo foi constatado que os resultados foram iguais nos 3 grupos,

comprovando a eficdcia do kava-kava como ansiolitico (BOERNER et al. 2003).
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4.6. PLANTAS MEDICINAIS UTILIZADAS NO TRATAMENTO DA
ANSIEDADE SEGUNDO RECOMENDACAO DA ANVISA

De acordo com os guias publicados pela ANVISA que sdo o Formuldrio de
Fitoterdpicos da Farmacopeia Brasileira, 1* edi¢do — 2011; o Memento Fitoterapico —
2016; o Primeiro Suplemento do Formulario de Fitoterdpicos da Farmacopeia Brasileira,
2018 e o Formulério de Fitoterdpicos da Farmacopeia Brasileira, 2* edi¢do -2021, as
plantas regulamentadas pela ANVISA para o tratamento da ansiedade estdo dispostas no

quadro 1.

QUADRO 1: Plantas regulamentadas pela ANVISA para o tratamento da ansiedade.

Planta Forma de uso Indicagdes terapéuticas

Acteae Cépsulas e comprimidos contendo a | Alivio de sintomas do

racemosa droga vegetal, extrato seco etandlico ou | climatério, como rubor,
isopropilico. 6 mg extrato seco (extrato | fogachos, transpiracao
etanolico). 40-200 mg de rizomas secos | excessiva, palpitacoes,

de cimicifuga diariamente divididos | alteracdes do  humor,
em doses ou 0,4-2 mL da tintura (1:10) | ansiedade e depressao
em etanol a 60%, diariamente. A raiz

em po ou o chd 1-2 g, trés vezes por dia.

Matricaria Infuso. Cépsula ou comprimido Antiespasmédico,

chamomilla contendo extrato seco (padronizado ansiolitico e sedativo leve.
em 1,2% de apigenina). Extrato fluido | Antiinflamatério em
(1:1): em solugdo hidroetandlica a afeccoes da cavidade oral
45%.

Passiflora Planta fresca (in natura), droga vegetal | Ansiolitico e sedativo leve

incarnata (encapsulada), extrato fluido e tintura.

Tomar 150 mL do infuso até quatro
vezes ao dia (parte aérea 1 a 2 g; dgua
g.s.p- 150 mL); tomar 2 mL da tintura,

diluidos em 50 mL de dgua, até trés




23

vezes ao dia (parte aérea 10 g; dlcool
etilico 45% q.s.p. 80 mL); férmula 3:
tomar 2 mL do extrato fluido, diluidos
em 50 mL de 4gua, até trés vezes ao dia
(parte aérea 100 g; dlcool etilico 70 %
g.s.p. 100 mL); férmula 4: tomar uma
capsula, até trés ou quatro vezes ao dia,
extrato seco  correspondente  a
preparacgdo original (férmula 1, 2 ou 3)

excipiente g.s.p. uma cépsula.

Piper

methysticum G.

Cépsulas ou comprimidos contendo a

droga vegetal e extratos secos para uso

Indicado para o tratamento

sintomdtico de estigios

Forst oral Dose didria: droga vegetal ou | leves a moderados de
extratos, equivalente a 60—210 mg de | ansiedade e insOnia, em
kavapironas ou 100 mg do extrato | curto prazo (1-8 semanas
padronizado (70% de kavapironas), | de tratamento)
trés vezes ao dia; na concentracdo de
30%, a dose é de 200 mg trés vezes ao
dia.

Valeriana Cépsulas ou comprimidos contendo a | Usado como  sedativo

officinalis L. droga vegetal (raizes secas) ou extratos | moderado, hipndtico e no
(hidroetandlico 40-70% (v/v); extratos | tratamento de distdrbios do
aquosos) e tintura. sono associados a

ansiedade.

Aloysia Uso oral, tomar de 3 a 9 mL de tintura, | Auxiliar no alivio de

polystachya diluidos em 75 mL de dgua, 3 vezes ao | sintomas dispépticos, tais

(Griseb.) dia (folha 10 g; alcool etilico 70% q.s.p. | como cdlicas e distensdo

Moldenke 100 mL) abdominal. Como

ansiolitico leve.

Alpinia Uso oral, tomar o infuso trés vezes ao | Auxiliar no alivio da

zerumbet dia (0,8 g de folha; dgua g.s.p. 100 mL) | ansiedade.
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Citrus

aurantium L.

Preparar por infusdo, durante 5 a 10
minutos, considerando a propor¢ao

(flor 2 g; dgua q.s.p. 150 mL)

Auxiliar no alivio da

ansiedade e insoOnias leves.

Crataegus
monoggyna
Jacq.;
Crataegus
rhipidophylla
Gand.;
Crataegus
laevigata
(Poir.) DC.;
Crataegus
pentagyna
Waldst. & Kit.
Ex Willd.;
Crataegus

nigra Waldst.

Tomar uma cépsula, trés a cinco vezes
ao dia (extrato seco da sumidade florida
250 mg; excipiente q.s.p.); sumidade
florida 190 a 350 mg; excipiente q.s.p.

uma cépsula.

Auxiliar no alivio da

ansiedade e insOnias leves.

& Kit. E

Crataegus

azarolus L.

Cymbopogon Tomar 150 mL do infuso, 5 minutos | Como  antiespasmoédico,

citratus apls o preparo, trés a quatro vezes ao | auxiliar no alivio de

dia (Folha 1 a 3 g; 4gua q.s.p. 150 mL) | sintomas decorrentes da

dismenorreia leve e cdlicas
intestinais leves; como
auxiliar no alivio da
ansiedade e insonia leves.

Erythrina Preparar por decocg¢do, considerando a | Como auxiliar no alivio da

mulungu propor¢ao indicada na férmula. Utilizar | ansiedade e insoOnia leves.

Benth. a casca do caule rasurada. Tomar 150
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mL do decocto, trés vezes ao dia. Casca

do caule 0,5 g; 4gua q.s.p. 150 mL.

Lavandula Preparar por infusdo, durante 5 a 10 | Como auxiliar no alivio da

angustifolia minutos, considerando a proporcdo | ansiedade e insOnia leves.

Mill. indicada (1 a 2 g da flor; 150 mL de
dgua q.s.p.)

Lippia alba Tomar 150 mL do infuso, logo apés o | Como auxiliar no alivio da
preparo, de duas a trés vezes ao dia. | ansiedade leve; como
Folha e flor 0,4 - 0,6 g; 4gua qg.s.p. 150 | antiespasmédico e como
mL. antidispéptico.

Melissa Tomar 150 mL do infuso até trés vezes | Como auxiliar no alivio da

officinalis L. ao dia; tomar de 2 a 6 mL da tintura, | ansiedade e insOnia leves.
diluidos em 50 mL de 4gua, de uma a | Como auxiliar no
trés vezes ao dia; tomar de 2 a 4 mL do | tratamento sintomatico de
extrato fluido, diluidos em 50 mL de | queixas gastrintestinais
agua, até trés vezes ao dia; tomar uma | leves; tais como distensao
capsula, até trés vezes ao dia abdominal e flatuléncia

Matricaria Acima de 12 anos: tomar 150 mL do | Antiespasmddico,

recutita L. infuso, 5 a 10 minutos apds o preparo, | ansiolitico e sedativo leve.
trés a quatro vezes entre as refeicoes
(folhas secas 3 g; dgua q.s.p. 150 mL).

Passiflora Tomar 150 mL do infuso, 10 a 15 | Ansiolitico e sedativo leve.

alata Curtis

minutos apds o preparo, duas a quatro
vezes ao dia (folhas secas 3 g; dgua
g.s.p- 150 mL). Tomar 1 a 3 mL da
tintura, diluidos em 50 mL de dgua, trés
vezes ao dia (folha moida 10 g; alcool

etilico 70% q.s.p. 100 mL).

Passiflora

edulis Sims

Tomar 150 mL do infuso, 10 a 15

minutos apds o preparo, duas a quatro

Ansiolitico e sedativo leve
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vezes ao dia (folhas secas 3 g; dgua
g.s.p. 150 mL). Tomar 0,5 a 2,0 mL da
tintura diluidos em 50 mL de 4gua

(folhas 10 g; dlcool 45% q.s.p. 80 mL).

Fonte: BRASIL, 2011; BRASIL, 2016; BRASIL, 2018; BRASIL, 2021.

Algumas dessas espécies sdo de prescricdo exclusiva dos profissionais da
Medicina e outras tem a possibilidade de outros profissionais da saide como o

profissional farmacéutico.

4.7. PRESCRICAO FARMACEUTICA

A prescricdo tem um papel muito importante para o paciente, pois deve conter
todas as informagdes do paciente e do medicamento como o nome, posologia, quantidade
de vezes ao dia, as instrucdes de uso e quantidade de dias do tratamento. Qualquer erro
pode prejudicar o paciente, por isso a importancia do profissional prescritor ser capacitado
na drea (SOUZA, THOMSON, CATISTI, 2008).

Os profissionais da saide que podem prescrever os fitoterdpicos sdo: médicos,
farmaceéuticos, odontélogos, enfermeiros que possuam especializagdo e nutricionistas,
porém os nutricionistas s6 sdo autorizados a prescrever as plantas medicinais de uso oral
(TURMINA et al. 2011).

Desde a criagdo do Plano Nacional de Medicamentos (PNM), em 1998, o
farmacéutico ganhou mais espaco no ambito da Atencdo Primadria a Saude, devido ao seu
conhecimento cientifico sobre os medicamentos, houve entdo a ampliacdo da Assisténcia
Farmacéutica, no ano de 2004, o SUS implementou o Plano Nacional de Assisténcia
Farmacéutica, no sentido de que o farmacéutico atue desde a obten¢do dos medicamentos
até o cuidado ao paciente (OLIVEIRA, ASSIS, BARBONI, 2010).

A Resolugdo do Conselho Federal de Farmacia n° 477, de 28 de maio de 2008,
dispde que € de responsabilidade técnica do farmacéutico os locais que oferecem servigo
de aten¢do farmacéutica sobre plantas medicinais e fitoterapicos. A Resolugdo n° 546 de
21 de julho de 2011 fortaleceu o procedimento de indicacdo de fitoterdpicos e a Resolugao
CFF n° 586 de 29 de agosto de 2013 regulamentou o direito do farmacéutico prescrever

os fitoterapicos (BRASIL, 2015).
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Para a prescricio de fitoterapia o farmac€utico deve seguir as seguintes
especificidades: estar inscrito no Conselho Estadual de Farmécia para prescrever os
fitoterdpicos de venda livre e isentos de prescricdo médica, utilizadas na forma de infusao
ou decocgdo. Dentro as espécies vegetais que apresentam eficdcia, qualidade e seguranca,
indicadas no quadro 1, e aquelas apresentadas na IN n° 2 (2013), o farmacéutico estaria

apto a prescrever as seguintes plantas, apresentadas no quadro 2.

QUADRO 2: Plantas para ansiedade que podem ser prescritas pelo farmacéutico.

Melissa officinalis L. Erythrina verna

Passiflora edulis Sims Lippia alba
Citrus aurantium Matricaria recutita

Cymbopogon citratus Passiflora incarnata
Fassiflora alata

Fonte adaptada da Instrucao Normativa n® 02 de 13 de maio de 2014 (BRASIL, 2015b).

As vantagens da prescri¢ao de plantas medicinais e fitoterapicos pelo profissional
farmaceéutico s@o a orientacao de uso correto e seguro, de acordo com as necessidades do
paciente, seja para o tratamento ou prevencao e o acompanhamento farmacoterapéutico.

As atribui¢des do farmacéutico vao além da prescricdo, a assisténcia farmacéutica
que tem como objetivo a atencdo ao paciente, orientar, tirar as dividas e acompanhar todo
0 processo para garantir o sucesso na adesdo a farmacoterapia e tratamento do paciente,
promover o uso racional de plantas medicinais e fitoterdpicos, evitar prescricoes
desnecessdrias, superdosagens, interagdes medicamentosas causadas por dois
medicamentos utilizados simultaneamente, atuar também na prevencdo, trabalhar em
conjunto com a equipe multiprofissional sendo de fundamental importincia na atengdo

primdria a satide (ARAUJO et al. 2008).
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5. CONSIDERACOES FINAIS

Os medicamentos convencionais para o tratamento do transtorno de ansiedade
apresentam uma grande variedade de efeitos adversos que dificultam a adesdo e/ou a
continuacdo do tratamento, portanto as plantas medicinais representam uma alternativa
eficaz e segura, além de ser de fontes naturais, o que facilita o acesso aos pacientes, sdo
de baixo custo, possuem uma boa adesdo ao tratamento pois foram fundamentadas no
conhecimento popular e fortalecidas pelas politicas publicas que estimularam desde os
estudos para comprovar eficicia, até os profissionais de satide a aprofundar os seus
conhecimentos sobre as plantas e suas indicacOes terapéuticas, promovendo o uso
racional.

As principais plantas medicinais para o tratamento da ansiedade que sdo
regulamentadas pela ANVISA, tendo a possibilidade de prescri¢do farmacéutica, sdo:
Melissa officinalis L., Erythrina verna, Passiflora edulis Sims, Lippia alba, Citrus
aurantium, Matricaria recutita, Cymbopogon citratus, Passiflora incarnata e Passiflora
alata.

Dentre os profissionais de satide, o farmacéutico € o profissional que detém um
importante conhecimento sobre as plantas medicinais e/ou fitoterdpicos, adquirido
durante sua formacdo académica, podendo prescrever algumas plantas medicinais,
inclusive para o tratamento da ansiedade; isso ratifica a sua importancia no campo da
saide e na atenc¢do integral ao paciente, contribuindo para a saide da sociedade, com o

proposito de melhorar a qualidade de vida do paciente.
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