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RESUMO 

 

O uso de plantas para fins terapêuticos é relatado na América do Sul desde tempos remotos e 

ocorre em muitas comunidades como a única forma de tratamento de enfermidades. Este uso  

se estende desde problemas respiratórios, gastrointestinais á enfermidades do Sistema Neural. 

Indicações como calmante, sedativo e até para demências são frequentes.  No entanto, apesar 

do uso em diversas classes sociais alguns problemas estão relacionados ao uso como a 

contaminação por outras plantas ou partes de insetos, diminuição dos efeitos esperados, 

efeitos adversos são comuns. Além desses entraves quanta a comercialização e fiscalização, 

há a demanda para a capacitação dos profissionais de saúde. Os profissionais de saúde da 

atenção básica podem atuar de forma a orientar quanto ao uso das plantas medicinais e 

contribuir para a diminuição de efeitos adversos em decorrência da dose ou indicação 

inadequadas. Dessa forma objetivou-se realizar o levantamento bibliográfico das plantas 

utilizadas para acometimentos do Sistema Neural e confrontar esses resultados com testes 

farmacológicos. Na literatura há testes farmacológicos que comprovam as ações medicinais 

dessas plantas. Entretanto, quando comparadas as indicações populares podem haver 

divergências. Dessa forma, é necessário mais estudos etnobotânicos e o confronto com os 

testes farmacológicos, além de incluir as informações pertinentes a essa terapêutica na 

formação dos profissionais de saúde.  
 

Palavras-chave: Etnobotânica; Plantas medicinais; Educação Popular em Saúde; 

Etnofarmacologia. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

ABSTRACT 

 

The use of plants for therapeutic purposes has been reported in South America since ancient 

times and occurs in many communities as the only form of treatment of diseases. The use of 

medicinal plants ranges from respiratory, gastrointestinal problems to diseases of the Neural 

System. Indications such as demulcent, sedative and even for dementias are frequent. Despite 

the use in various social classes some problems are related to use of medicinal plants like 

contamination by other plants or parts of insects, decreased expected effects, and adverse 

effects are common. In addition to these barriers to commercialization and inspection, there is 

a demand for the training of health professionals. Primary health care professionals can act to 

guide the use of medicinal plants and contribute to the reduction of adverse effects due to 

inadequate dose or indication. The objective of this study was to carry out a bibliographic 

survey of the plants used for the Neural System Disorders and to compare these results with 

pharmacological tests. In the literature there are pharmacological tests that prove the 

medicinal actions of these plants. However, when compared to the popular indications, there 

may be differences. Thus, more ethnobotanical studies and confrontation with 

pharmacological tests are necessary, besides including information pertinent to this therapy in 

the training of health care professionals. 

 
Keywords: Ethnobotany; Medicinal plants; Popular Education in Health; Ethnopharmacology. 
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1. INTRODUÇÃO 

 

O uso de plantas medicinais é associado na maioria das vezes ao saber popular e 

cultural de determinada região. Desde os tempos antigos as populações de regiões da Índia e 

China (SOARES et al. 2013, FRANÇA et al. 2008; REZENDE; COCCO, 2002; VALE, 2002) 

e persiste ainda em relatos na América do Sul que evidenciam que além do uso das plantas, 

essa é a única forma de cuidado a saúde local (POLESNA et al. 2011). 

O conhecimento do uso dessas plantas, chamado de etnobotânico, é difundido por 

conversas e passado de geração em geração (CEOLIN et al. 2011; HECK et al. 2011). Nos 

vários países em que esse conhecimento está presente, é comum que ele esteja restrito a 

famílias de comunidades ou regiões específicas (GÓMEZ-ESTRADA, 2011).  

A população que utiliza as plantas medicinais costuma muitas vezes optar por este 

tratamento por acreditar que seu uso não faz mal e de certa forma para também manter a 

tradição local e familiar ou simplesmente pela facilidade de encontrá-las (ALBERTASSE; 

THOMAZ; ANDRADE, 2010).  

O modo como essas plantas são adquiridas de origem por vezes incerta pode ser danoso 

a saúde. Muitos problemas relacionados a comercialização, distribuição e até mesmo 

identificação dessas plantas são encontrados, a contaminação por outras espécies e impurezas é 

o mais comum, além do risco de toxicidade que algumas plantas possuem (CUASSOLO; 

LADIO; EZCURRA, 2009; COULAUD-CUNHA et al. 2004; ANDRIOLO et al. 2012). 

Diante disso, no contexto dos serviços de saúde a falta de respaldo científico restringe  

a prática de profissionais de saúde atuantes na atenção básica, por exemplo, porta de acesso do 

Sistema Único de Saúde (SUS), e onde muitas vezes a população traz essas demandas. 

Situações como o questionamento de uma indicação ou suspeita de um efeito adverso, ou até 

mesmo a não adesão ao tratamento usual com medicamentos produzidos pela indústria 

farmacêutica, por fazer o uso de plantas medicinais e acreditar que elas irão solucionar o 

problema de saúde são rotineiras.  

Para atuar nesse nível de atenção e nos programas como Saúde da Família, o 

profissional precisa estar preparado para proceder diante de um local que exige que esse esteja 

inserido no contexto da comunidade local e conheça de perto as suas crenças e demandas, para 

que dessa forma sua atuação traga melhorias nos indicadores de saúde.  

Diante desse panorama a orientação do uso dessa terapêutica se torna crucial para a 
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segurança da saúde dos usuários. O enfermeiro que trabalha na saúde da família e assiste a 

essas comunidades, pode ser fundamental para o uso orientado e seguro das plantas medicinais 

(LIMA et al. 2014). Dessa forma, para um trabalho efetivo, esse profissional tem que estar 

capacitado para uma escuta ativa, pautada nos princípios do SUS.  

 

2. CAPÍTULO 1- O USO DE PLANTAS MEDICINAIS E A INSERÇÃO DESSA 

TERAPÊUTICA NO SERVIÇO DE SAÚDE 

 

Plantas medicinais são plantas que possuem princípios ativos que podem ser utilizados 

para prevenção ou tratamento de doenças (BRANDELLI, 2010). A etnobotânica é direcionada 

ao estudo dessas plantas e combina informações adquiridas junto aos usuários da flora 

medicinal, com estudos químicos e farmacológicos (ELIZABETSKY, 2003, p.35). Dessa 

forma é considerada como todas as formas de percepção e apropriação dos recursos vegetais 

realizadas pelas comunidades (ALBUQUERQUE; HANAZAKI, 2006). 

O conhecimento etnobotânico, tem origem na cultura indígena (GARLET; IRGANG, 

2001; GRYNBERG et al. 2002; REZENDE; COCCO, 2002; RODRIGUES; CARLINI, 2003), 

e possui influências de culturas mais antigas (GARLET; IRGANG, 2001; GRYNBERG, 2002; 

SOARES et al. 2013).  

Nas comunidades andinas o uso é constante e arraigado a cultura dos povos que 

habitavam essa região desde a antiguidade. Há regiões na Colômbia e Bolívia de difícil acesso 

e de déficit socioeconômico em que se utilizam as plantas medicinais como terapêutica 

principal para o tratamento de enfermidades (GÓMEZ-ESTRADA, 2011). Na Argentina e 

Chile pelas regiões mais isoladas da Patagônia, também há comunidades que dependem desses 

recursos vegetais. Além dos saberes dos povos nativos, há também o que foi agregado com a 

colonização, tanto pelos europeus, quanto pelos africanos trazidos como escravos que 

trouxeram parte da sua cultura (CUASSOLO; LADIO; EZCURRA, 2009). 

Nos vários países em que esse conhecimento está presente, é comum que ele esteja 

restrito a famílias de comunidades ou regiões específicas (GÓMEZ-ESTRADA, 2011), no 

entanto, com a globalização e as mudanças nos centros urbanos, é levado para além da zona 

rural. Desse modo, para preservar o conhecimento etnobotânico, considerado um patrimônio 

cultural, muitos levantamentos etnofarmacológicos foram realizados com o objetivo 

terapêutico de identificação dessas plantas utilizadas para fins medicinais (LIMA; 
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MAGALHÃES; SANTOS, 2011; BRITO; SENNA-VALLE, 2011). Disponíveis na Biblioteca 

Virtual de Saúde, quando utilizado a palavra-chave etnobotânica são encontrados 118 artigos 

do Brasil e 246 artigos para a América Latina considerando o Brasil. Percebe-se então a 

necessidade da realização desses estudos. Na Scientific Electronic Library Onine  (SciELO), 

disponíveis 170 trabalhos quando filtrados os do Brasil e 360 para toda a América Latina.  

No ambiente da América Latina é crucial que esse tipo de estudo seja realizado pois, 

ressalta os saberes culturais de comunidades tradicionais praticamente extintas, além de novas 

descobertas dentro da gama de espécies que compõem a diversidade vegetal dessa região do 

planeta. O Brasil apresenta grande parte dessa biodiversidade (MIRANDA; HANAZAKI, 

2008) e isto está diretamente ligado a oferta de plantas medicinais disponíveis à população de 

todas as regiões do país. Não só pela Floresta Amazônica em si, mas pelos contrastes 

encontrados na extensão do país que possui uma riqueza de matéria prima para medicamentos 

como os fitoterápicos e os alopáticos também (SANTOS et al. 2016).  

 Esse tipo de estudo é especialmente importante em locais em que as plantas se 

apresentam como recurso primário de atenção à saúde, seja por falta de condições para adquirir 

medicamentos industriais ou pela dificuldade em acessar o sistema de saúde oficial 

(TOMAZZONI; NEGRELLE; CENTA, 2006; FRANÇA et al. 2008; ALBERTASSE, 

THOMAZ; ANDRADE, 2010). No estudo de PEREIRA et al. 2015 a população entrevistada 

refere utilizar as plantas medicinais por acreditarem que por ser natural não faz mal e por ser 

mais barato que os medicamentos alopáticos. 

Apesar de não ser uma prática exclusiva da população carente, em regiões de difícil 

acesso e fatores atendimento à saúde precário, baixa renda e pouca escolaridade, contribuem 

para o uso mais frequente de plantas medicinais (PEREIRA et al. 2015). Apesar disso, há 

relatos de uso de plantas medicinais em populações mais abastadas, seja por tradição ou apenas 

complementando as ações de medicamentos alopáticos (LOPES et al. 2015) 

Assim, estudos mostram que a sociedade tem demonstrado um interesse cada vez maior 

no uso de terapias alternativas (OLIVEIRA; GONÇALVES, 2006; TOMAZZONI; 

NEGRELLE; CENTA, 2006; FRANÇA et al. 2008). Como por exemplo, as práticas 

integrativas e complementares abrangem práticas da medicina tradicional chinesa (MTC) como 

acupuntura, homeopatia e fitoterapia. 

A MTC tem como base a visão holística do ser, e dessa forma integra o bem estar do 

aspecto físico com o emocional e o espiritual. Dentro desse modo de cuidado oriental há 
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diversas modalidades, a acupuntura é uma das mais conhecidas, utiliza de pontos de 

acupressão para estabilizar a energia daquele órgão o qual o ponto representa, de modo reflexo 

(CINTRA; FIGUEIREDO, 2010). Os estímulos a esses pontos podem ocorrer por agulhas, 

como é o caso da acupuntura, ou por pressão digital, recebendo o nome de tui-ná, shiatsu e 

outras derivações de massagens, com fins terapêuticos (BRASIL, 2018)  

A acupuntura é uma prática difundida no Brasil e não é restrita a classe médica, 

anteriormente era praticada aos que aqui chegaram pela migração japonesa, hoje há cursos de 

formação e especialização para todos os profissionais de saúde (CINTRA; FIGUEIREDO, 

2010). A funcionalidade da acupuntura ocorre como estímulo do sistema nervoso periférico, 

pela inserção das agulhas nos acupontos em regiões conhecidas como meridianos, essa 

estimulação ativa o SNC tendo efeito nociceptivo e antiinflamatório (SCOGNAMILLA-

SZABÓ; BECHARA, 2001). 

 Outro modo de assistência integrativa é homeopatia, o princípio da cura se dá pela 

diluição do que causa o dano. Dessa forma o homeopata após a observação das qqueixas 

apresentadas e considerando os sintomas mentais, emocionais e físicos irá identificar o 

medicamento que coincide com a patogenia apresentada. Dessa forma, se escolhe o semelhante 

para tratar o paciente. A preparação desses medicamentos ocorre por ultradiluições para que o 

tratamento seja suave e duradouro. Parte da máxima ―O contrário pode curar o contrário, ou 

semelhante pode curar o semelhante.. Sendo um tratamento biopsiossocial que busca e trata a 

causa do problemas e não apenas as conseqüências dele. Presente no Brasil desde o século 

XIX, por muito tempo a homeopatia foi associada á práticas religiosas como a umbanda e o 

kardecismo, no entanto, hoje está como uma especialidade médica e farmacêutica, 

regulamentada (MONTEIRO; IRIART, 2007). 

Existem outras práticas integrativas pertencentes a política, como a medicina 

antroposófica, Tui-na, Lien-chin, termalismo social/crenoterapia mas estão disponíveis em um 

menor número de municípios. As que se destacam são acupuntura e fitoterapia/plantas 

medicinais. No entanto, recentemente em 2017 foram incluídas outras práticas Arteterapia, 

Ayurveda, Biodança, Dança Circular, Meditação, Musicoterapia, Naturopatia, Osteopatia, 

Quiropraxia, Reflexoterapia, Reiki, Shantala, Terapia Comunitária Integrativa e Yoga, 

totalizando 19 práticas com ênfase no cuidado continuado, humanizado e integral da saúde 

(BRASIL, 2018). 

A fitoterapia aplica-se aos estudos e preparo de medicamentos de origem vegetal 
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utilizando o princípio ativo das plantas medicinais.  De modo a coadunar com a produção de 

fitoterápicos, os estudos com plantas medicinais são o início para a identificação de novos 

compostos profiláticos ou terapêuticos sendo assim, de suma importância cultural, econômica e 

ambiental. Em contrapartida, esse saber segue do saber popular para o científico, e muitas 

plantas utilizadas de modo medicinal, não tem de fato eficácia (BARBOSA et al. 2007). 

O uso das plantas medicinais no contexto popular se dá sem orientação e de maneira 

indiscriminada como, por exemplo, no trabalho de Santos et al. (2016) que aponta que uma 

mesma planta (Chenopodium ambrosioides) é utilizada pela população para cinco indicações 

diferentes. Corroborando com esse estudo, as plantas medicinais são usadas para diversas 

indicações, utilizadas para o tratamento de doenças do sistema respiratório desde sintomas 

como tosse à pneumonia; problemas circulatórios como a hipertensão; do trato gastrointestinal 

como má digestão e gastrite, até como hipoglicemiante; usos tópicos para ferimentos; 

antiparasitárias e empregadas para distúrbios do sistema neural como calmante, sonífero e para 

fins alucinógenos (LOPES et al. 2015; SANTOS-LIMA et al. 2016).  

Exemplos como kava-kava, valeriana e passiflora que são citadas para fins ansiolíticos, 

sendo bastante pertinentes estudos etnofarmacológicos de plantas para este fim, em decorrência 

do elevado nível de stress comum na população na contemporaneidade. Seguindo a linha das 

doenças não infecciosas e que influenciam diretamente nos índices de morbimortalidade, há 

indicações de plantas com ação antitumoral e empregadas em demências como a Doença de 

Alzheimer (FAUSTINO; ALMEIDA; ANDREATINI, 2010; CHAVES; AVERSI-FERREIRA, 

2008)  

Dessa forma, para a realização de estudos etnobotânicos é necessário o interesse por 

parte dos profissionais de saúde pelas crendices e práticas populares relacionadas ao processo 

saúde-doença da população das comunidades do Brasil (LUCHESI; BERETTA; DUPAS, 

2010). Então, desde a sua formação o profissional precisa considerar o conhecimento prévio da 

população, considerar de que modo foi o contato com a ciência dentro do processo de educação 

e assim propiciar a educação em saúde por meio da tradução dos saberes científicos. 

 As dificuldades para uma abordagem correta vão desde a formação dos profissionais e 

constantes atualizações e esbarra também na quantidade de profissionais que atuam de forma 

sobrecarregada, mesmo que incluído na atenção básica ou trabalhando apenas com foco 

curativo atendendo as demandas de pessoas já acometidas por enfermidades. Não restando 

tempo hábil para a preparação e articulação de práticas educativas que realmente sejam 
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aproveitadas pela comunidade. Para isso é fundamental escutar a população, conhecer de fato o 

meio em que vivem, aplicar questionários de levantamentos sobre os hábitos, manter a equipe 

de saúde integrada, para assim ser efetivo nas ações e melhorar as condições de saúde local 

(ISCHKANIAN; PELICIONI, 2012).  

Com as demandas da população em relação ao uso das plantas medicinais, estudos 

apontam o quanto os profissionais de saúde, em especial da enfermagem não tem preparo para 

a orientação ou tampouco a correção do uso dessas plantas (MARQUES et al. 2011). Relatos 

de profissionais da medicina, também confirmam a mesma situação de insegurança para a 

realização de tal orientação. Seja pela falta de conhecimento previamente exposto na 

graduação, seja pela falta de material com comprovação científica para consulta durante a 

prática profissional ou pela questão cultural por desacreditar nas crenças locais (VARELA; 

AZEVEDO, 2014). 

Diante disso, o profissional de saúde, deve estar preparado e capacitado para assim, 

inserido no contexto local, orientar quanto a indicação, dose, forma de preparo, posologia e 

identificação de efeitos adversos que essas plantas apresentam (BRUNING; MOSEGUI; 

VIANNA, 2012). Pois, o uso inadequado das plantas pode além de não ter efetividade, 

apresentar efeitos tóxicos e o somatório dos fatores negativos negligenciados podem expor os 

usuários a situações como surgimento de reações adversas, interações não esperadas 

(MIRANDA et al. 2013). 

No trabalho de Nascimento Júnior et al. (2016) realizado em Pernambuco, é apontado 

que os profissionais entrevistados 30,2% médicos; 37,5% enfermeiros; 22,9% cirurgiões 

dentistas; 6,3% farmacêuticos e 2,1% responderam que possuem conhecimento para a 

indicação de fitoterápicos, o que vai de encontro com diversos outros estudos que demonstram 

ainda a fragilidade da qualificação desses profissionais. Entretanto quando questionados sobre 

a indicação de plantas medicinais propriamente ditas, a porcentagem mesmo que positiva 

diminui, do grupo principal que seriam os médicos a porcentagem passa de 30,2% para 26%. 

Como por exemplo, em um estudo realizado em Picos, PI, foi questionado aos participantes 

sobre quem os havia orientado sobre o uso de plantas e apenas 1,3% havia sido aconselhado 

por um profissional da saúde (SANTOS, et al. 2016). 

Em um estudo em Maringá, PR; observou-se que 24,2% utilizam plantas medicinais 

com freqüência, 40% utilizam esporadicamente e 35,8% não utilizam. Onde os que 

responderam que utilizavam, havia sido indicado por amigos ou ensinado por algum membro 
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da família. Dos profissionais de saúde mais citados sobre informações acerca das plantas o 

médico foi mais apontado. As principais plantas utilizadas foram hortelã e boldo, seguidos por 

camomila e erva-cidreira, sendo preparados principalmente por infusão. Diversos autores 

comentam que as folhas costumam ser a parte mais utilizada tanto para infusão, quanto para 

decocção que é o segundo modo de preparo mais usual (SANTOS-LIMA et al. 2016). 

Como o uso de plantas medicinais é presente em todo Brasil, a aquisição dessas plantas 

pode ocorrer em feiras ou comércio informal e parte da população cultiva para uso próprio, nos 

quintais de casa onde a troca de mudas é bastante comum entre familiares e vizinhos (LOPES 

et al. 2015). Espaços como hortas comunitárias, também costumam ter algumas espécies 

plantadas para fins medicinais.  

Em relação a comercialização, no estudo de Almeida et al. (2015) é retratado o 

conhecimento de vendedores de plantas sobre uma das plantas comercializada a Espinheira 

Santa, conhecidos como erveiros e feirantes em um município do Rio Grande do Sul. Os 

resultados encontrados foram que apesar de todos os participantes terem a mesma ocupação, de 

vendedor informal de plantas medicinais, o conhecimento acerca do assunto era distinto, no 

entanto, advindo quase que completamente do seio familiar, apenas entre os mais jovens o 

conhecimento adquirido em fontes como livros e internet.  

A principal questão é sobre a coincidência da indicação popular com as evidências 

científicas. Todos afirmavam que a espinheira santa poderia ser utilizada para problemas 

gástricos, no entanto algumas outras indicações foram apontadas, como para circulação e dor 

de garganta, nesse caso, a comprovação científica coincide com a indicação popular 

(ALMEIDA et al. 2015). No entanto, há espécies de boldo, por exemplo, que podem ser 

citotóxicas.  

Em um estudo realizado por Cuassolo, Ladio e Ezcurra (2009) diversos problemas 

relacionados à comercialização e distribuição de plantas foram identificados, tais como plantas 

de espécies diferentes com nomes populares iguais (COULAUD-CUNHA et al, 2004), a 

presença de adulteração nos preparados fitoterápicos com impurezas como partes de outras 

plantas, insetos e cogumelos (ANDRIOLO et al, 2012). Esses problemas precisam ser levados 

em consideração pelos cientistas e profissionais associados aos estudos etnofarmacológicos e 

fitoterápicos (AVERSI-FERREIRA et al, 2013). 

Com a publicação da Resolução – RDC nº10 de 09 de março de 2010 a ANVISA 

dispõe sobre as drogas vegetais, delimita as plantas medicinais como aquelas que contêm 
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substâncias terapêuticas, com o intuito de regulamentar a produção e a distribuição desses 

produtos. Apesar disso, a venda de plantas medicinais se dá, na sua maioria, por ambulantes ou 

por feirantes. Sem fiscalização da procedência, autenticidade ou manuseio.  

A terapêutica de plantas medicinais apresenta benefícios como a redução dos efeitos 

colaterais podendo ser empregados de forma complementar em tratamentos oncológicos e 

tratamento da Doença de Alzheimer (DA) (RATES, 2001; MAIOLI-AZEVEDO; FONSECA-

KRUEL, 2007; CHAVES; AVERSI-FERREIRA, 2008) e a possibilidade dos indivíduos em 

terem autonomia no cuidado com sua saúde (REZENDE; COCCO, 2002).  

Desde a década de 70 em Alma Ata a Organização Mundial de Saúde propõe aos 

estados a criação de políticas que preservem a medicina tradicional (RUMOR et al. 2010). No 

Brasil, as Práticas Integrativas e Complementares (PICs) foram regulamentadas pela política 

que surgiu por uma demanda da comunidade, assim como todos os  movimentos de saúde do 

país que tem forte participação social e que culminaram na criação do Sistema Único de Saúde 

(LUZ; MARTIN, 2014).  

A Política Nacional de Práticas Integrativas e Complementares apresenta como 

diretrizes (BRASIL, 2006):  

1- Estruturação e fortalecimento da atenção em PIC no SUS;  

2- Desenvolvimento de estratégias de qualificação em PIC para profissionais no 

SUS, em conformidade com os princípios e diretrizes para a Educação 

Permanente;  

3- Divulgação e informação dos conhecimentos básicos das PIC para 

profissionais da saúde, gestores e usuário do SUS, considerando as 

metodologias participativas e o saber popular e tradicional;  

4- Estímulo às ações intersetoriais;  

5- Fortalecimento da participação social; 

6-  Provimento do acesso a medicamentos homeopáticos e fitoterápicos na 

perspectiva da ampliação da produção pública, assegurando as especificidades 

da assistência farmacêutica nestes âmbitos na regulamentação sanitária 

mediante;  



20 

 

 

7- Garantia do acesso aos demais insumos estratégicos da PNPIC, com 

qualidade e segurança das ações;  

8- Incentivo à pesquisa em PIC com vistas ao aprimoramento da atenção à 

saúde, avaliando eficiência, eficácia, efetividade e segurança dos cuidados 

prestados;  

9- Desenvolvimento de ações de acompanhamento e avaliação da PIC, para 

instrumentalização de processos de gestão;  

10- Promoção de cooperação nacional e internacional das experiências da PIC nos 

campos da atenção, da educação permanente e da pesquisa em saúde; 

11-  Garantia do monitoramento da qualidade dos fitoterápicos pelo Sistema 

Nacional de Vigilância Sanitária. 

No entanto a implantação das PICS se mostra cheia de lacunas, devido aos vários 

fatores aqui já apontados.  Luz e Martins (2014) apontam que como política a PNPIC se mostra 

incompleta por não definir prazos e recursos e possuir metas consideradas pelos autores como 

genéricas de modo que compromete os direitos sociais da população.  

Também em 2006, há a promulgação da Política Nacional de Plantas Medicinais e 

Fitoterápicos, como mais um ponto de apoio para os profissionais. A proposta dessa política de 

mais de 10 anos atrás é de aumentar o acesso e uso seguro das plantas medicinais e garantia da 

sua eficácia (FIGUEREDO; GURGE; GURGEL JR, 2014). Além de aumentar a oferta de 

terapêuticas disponíveis, essas duas políticas que envolvem a fitoterapia, auxilia nesse resgate 

do conhecimento cultural. Não obstante, esse processo vem acontecendo a passos lentos. Como 

por exemplo, uma das diretrizes é de capacitação os profissionais, para a orientação e 

utilizando também, além dos consultórios, os espaços não formais para educação em saúde e 

como já foi comentado aqui poucos profissionais se sentem aptos para tais prescrições (LUZ; 

MARTINS, 2014).  

Em relação aos medicamentos fitoterápicos a política tem como proposta potencializar 

a amplitude de substâncias terapêuticas disponíveis e fomentar o desenvolvimento local com a 

mercantilização de matéria prima, ofertando para consumo um produto com origem e funções 

conhecidas. Todavia, no uso das plantas medicinais, além de assegurar esse saber  tradicional, 

incentiva a junção do conhecimento popular com o embasamento científico (LUZ; MARTINS, 
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2014). 

De acordo com o Portal da Saúde, mais de 1.000 municípios oferecem atendimento em 

PIC,onde 78% das ações estão concentradas na atenção básica e o restante dividido entre 

atenção especializada e uma porcentagem mínima,mas existente, na atenção hospitalar. No 

contexto geral, são praticamente 30% dos municípios brasileiros divididos nos 27 estados e 

Distrito Federal (BRASIL, 2018).   

Nos municípios de várias regiões do país que já implementaram as PICS em seu 

contexto de atenção básica. Ainda de acordo com o Ministério da Saúde, os dados demonstram 

que mesmo que integrativas as práticas são procuradas para fins curativos, fugindo da proposta 

de promoção da saúde.   

Cada Município regulamenta as práticas integrativas, como é o caso do município de 

Santa Rita de Jacutinga no estado de Minas Gerais que considera PIC como atividades de 

cunho interdisciplinar que somam às técnicas da medicina ocidental moderna com as da 

medicina tradicional e por meio da assistência integral busca garantir condições de bem estar 

físico, mental e social (CÂMARA MUNICIPAL DE SANTA RITA DE JACUTINGA, 2014). 

Aponto a atenção primária, pois os profissionais da ESF, PSF, UBS ou CSCs são os 

que estão inseridos no contexto da comunidade tendo como campo de atuação a promoção de 

saúde, apesar de a educação em saúde estar presente em todos os níveis de atenção (RUMOR 

et al. 2010). Dentro no contexto da promoção, o profissional necessita estar capacitado para 

educar. O profissional de saúde é também um educador (PEREIRA, 2003). Assemelha-se ao 

professor da educação básica quando trabalha com a divulgação científica, informando sobre o 

que tem comprovação e estimulando o ouvinte sobre o assunto (MARANDINO et al. 2004). 

Como já despertado em Otawa o conceito de Empowerment, além do estímulo e 

subsídios para que o indivíduo se reconheça como ator de sua própria história e responsável e 

atuante no seu processo de saúde e bem-estar; agrega o incentivo à práticas de 

desenvolvimento local e assim, considerando o meio ambiente e as potencialidades dos 

recursos naturais, melhora as condições de saúde (LUZ e MARTINS, 2014).  

A atenção às possibilidades alternativas de tratamento levaria a uma melhora no 

atendimento da população pelo Sistema Único de Saúde, em razão de proporcionar outra forma 

de tratamento das doenças e direcionando para atividades de prevenção (BRUNNING; 

MOSEGUI; VIANNA, 2012). Para realizar orientações seguras as comunidades, o Enfermeiro 

como todo profissional de saúde necessita estar capacitado (REZENDE; COCCO, 2002) no 
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entanto não é essa a realidade. Devido a formação recebida, esses profissionais acabam por não 

atender integralmente e considerar a realidade da comunidade, negligenciando fatos que são 

importantes para a qualidade de vida da população (BRUNNING; MOSEGUI;  VIANNA, 

2012).  

Contextualizando as idéias de Paulo Freire como fundamento para a Educação popular 

em Saúde, é ressaltando a capacidade do sujeito em ser responsável pela sua saúde que ocorre 

o processo de emponderamento, o despertar da criticidade e da consciência são salutares nas 

práticas educativas. Trabalhar de modo a estimular o sujeito a romper essas amarras é bastante 

complexo e que não é uma dificuldade apenas para os profissionais da educação, mas para os 

da saúde também (SAMPAIO et al, 2014).  

Práticas educativas que advém da nova abordagem metodológica, no qual o 

conhecimento e a vivência da comunidade são considerados chave para a inter-relação de 

conhecimento científico e práticas presentes no cotidiano das comunidades (PEREIRA, 2003), 

o movimento da Educação Popular em Saúde iniciado por Paulo Freire, prioriza essa relação 

educativa com a população, desfazendo a verticalidade da relação profissional-usuário 

(ALVES, 2005). 

Valorizando assim, as trocas interpessoais, as iniciativas da população e usuários e, 

pelo diálogo, buscam-se a explicitação e compreensão do saber popular. Contrariando a ideia 

de passividade usual das práticas educativas tradicionais. O usuário é tido como sujeito 

portador de um saber sobre o processo saúde-doença e do cuidado, capaz de estabelecer uma 

interlocução dialógica com o serviço de saúde e de desenvolver uma análise crítica sobre a 

realidade e o aperfeiçoamento das estratégias de luta e enfrentamento (ALVES, 2005). 

A partir do diálogo e intercâmbio de saberes técnico-científicos e populares, 

profissionais e usuários podem compartilhar de um saber comum sobre as condições e 

determinantes de saúde. A formação de vínculo com os usuários possibilita o fortalecimento da 

confiança nos serviços. (ALVES, 2005). Possibilitando uma atenção integral a saúde da 

população de acordo com as especificidades locais.  

A contrapartida ao padrão tradicional de ensino são práticas que voltem a atenção não 

apenas para o papel do emissor, não mais o considerando o detentor do conhecimento, mas 

concebendo a ideia de que a comunicação ampliada favorece a quebra do isolamento do saber 

científico e permite que esse seja extrapolado à comunidade (MARANDINO et al. 2004). 

Resultando assim, em uma prática que visa a emancipação por meio da autonomia do paciente 



23 

 

 

(RUMOR et al. 2010).  

Em seu trabalho Pereira (2003) traz exatamente essa discussão sobre as formas 

pedagógicas do ensino em saúde. O modelo da pedagogia tradicional caracterizada pela 

passividade do aluno (ouvinte), com foco na teoria sem a problematização da realidade. A 

pedagogia renovada favorece a curiosidade e a atividade do aluno e a procura pelo 

conhecimento deve partir do mesmo. As pedagogias por condicionamento com fundamentos 

nas teorias behavioristas focando em um aluno ativo mas com respostas condicionadas pelo 

sistema, foco na aprendizagem no entanto sem estímulo a criatividade. Já a pedagogia crítica e 

essa pode ser voltada para a saúde, tem como base o empowerment, evidenciando como a 

pedagogia da problematização que estimula o indivíduo a ser um sujeito ativo da sua condição 

de vida, consciente do meio em que está inserido e responsável pela sua saúde.  

Dentro dessa perspectiva, percebe-se que, ainda marcados pelo modelo biomédico os 

cursos da saúde estão arraigados a matriz curativista, atendendo as demandas do mercado 

(ALMEIDA; FEUERWERKER; LLANOS, 2000). 

Diante disso, campos como as terapias complementares e integrativas não recebem a 

atenção que deveriam. Mesmo que a atenção a essas terapêuticas tenham ganhado forma aqui 

no Brasil, por exemplo, pela Política Nacional de Práticas Integrativas e Complementares, há 

muitos profissionais atuantes da atenção primária que desconhecem essas terapêuticas (LUZ; 

MARTINS, 2014).  

Até mesmo quando levantado sobre as práticas que são utilizadas, no demonstrativo do 

site do Ministério da Saúde, de 2 milhões de atendimentos em PIC, quase a metade são para 

práticas  mais complexas como a acupuntura, quando analisado de fitoterapia, que seria o mais 

próximo das plantas medicinais, esse número vai para 85 mil atendimentos. Antes são 

valorizados os medicamentos fitoterápicos e até mesmo a homeopatia em relação as plantas, 

justamente por não haver consenso sobre doses e indicações, a falta de um condensado sobre 

essas informações.  

No entanto, no ensino dos cursos de saúde, essas atividades educativas não são 

desenvolvidas, formando profissionais mecânicos, inertes a dinâmica da comunidade. 

Formações que não expandem os muros da universidade ou hospital (ALMEIDA; 

FEUERWERKER; LLANOS, 2000). 

A maioria das estruturas curriculares desses cursos prioriza o conteúdo fragmentado, 

biologicista e curativo não abrindo espaço para atividades interdisciplinares que favoreçam o 
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olhar holístico do profissional em formação. A assistência holística ocorre quando o 

profissional tem a percepção do paciente como sujeito e que a sua situação de saúde é um 

processo dinâmico, multidimensional e por ser contrário á fragmentação cartesiana é 

transdisciplinar (TEIXEIRA, 1996). Por não ter essa habilidade desenvolvida, quando estão 

trabalhando nessas áreas demonstram dificuldade ou simplesmente ignoram tais demandas. Por 

isso é evidente que a inserção da discussão dessas práticas não ocorra apenas para os 

profissionais em formação, mas também, de modo a atualizar os que já estão em campo, 

possuem vínculo com a comunidade e experiência clínica (PEREIRA, 2003). 

Com o desenvolvimento da química e da indústria farmacêutica, o mercado passa a 

inferiorizar o uso das plantas, apontando seja a imprecisão ou falta de objetividade de um saber 

popular, e concomitante ao crescimento dessas indústrias se desenvolve também  a medicina 

ocidental moderna e isso reflete diretamente no tipo de profissional que o mercado passa a 

exigir.  

Alguns estudos apontam que o espaço dado a esses conteúdos são em oficinas ou 

eventualmente como disciplinas optativas. Por um lado positivo já que permite que o 

acadêmico tenham noção das práticas terapêuticas avindas das demandas culturais, no entanto, 

é uma visão superficial e um tanto simplista de todo o contexto sociocultural que levou aquela 

comunidade a utilizar (VARELA; AZEVEDO, 2014). 

Até mesmo de amparo ético, o profissional de enfermagem, por exemplo, é respaldado 

caso seja previamente previsto em protocolo e com respaldo científico. Então, a prática 

profissional é defasada não apenas pelo pouco contato na graduação e pela falta de 

embasamento científico que instrumentalizem tal ação. Por isso a importância de conciliar as 

informações científicas com o contexto cultural (ALVIM et al. 2006). 

Pensando em modos em como trabalhar esses assuntos e aproveitar para estabelecer 

vínculo e conhecer a realidade das comunidades, os profissionais de saúde podem utilizar de 

vários apoios. Desde líderes comunitários, instituições religiosas e escolas (SAMPAIO et al, 

2014). 

Dentro do Programa Saúde na Escola (PSE), há a possibilidade de se trabalhar a saúde 

na escola e desde aí estimular os alunos a valorizar o conhecimento cultural e a partir daí 

propor ações educativas com a comunidade. Na escola além de provocar os alunos para o meio 

científico, os faz parceiros quando esses passam a levar pra casa o que aprenderam na escola, e 

assim se tornam propagadores de conhecimento (GOMES, 2009).  
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As práticas educativas precisam casar as expectativas dos profissionais educadores com 

as demandas e inquietudes da população. Quando bem contextualizadas as práticas, é levado 

em consideração as reais necessidades e a diversidade da população (SOUZA; MONTEIRO, 

2011). Essa aproximação do popular com o científico, vem quando o profissional considera o 

indivíduo em sua totalidade e da forma como se dá o cuidado consigo e com sua família 

(BADKE, 2008) 

Desse modo as proposições dos documentos lançados inicialmente nas primeiras 

discussões mundiais sobre saúde são alcançadas. Através de muito trabalho e qualificação os 

profissionais conseguem realizar de fato a promoção em saúde e uma atenção integral.  

 

3. MATERIAIS E MÉTODOS 
 

Este trabalho foi realizado a partir do levantamento bibliográfico em base de dados 

(Google Academic, SciELO, MEDLINE, LILACS, Scopus, Elsevier) sobre estudos 

etnofarmacológicos das plantas medicinais utilizadas pela população da América do Sul, com 

ênfase no Brasil, devido à sua grande extensão territorial e grande número de artigos sobre 

etnofarmacologia. Os termos utilizados foram Estudos Etnobotânicos; Plantas Medicinais; 

Etnofarmacologia; América do Sul, Brasil. A pesquisa se restringiu aos artigos/livros mais 

recentes e clássicos escritos em em Português, Inglês ou Espanhol. Após o levantamento 

dessas plantas com as suas devidas indicações populares, foi realizada a comparação entre as 

indicações feitas pela população com o que foi encontrado em testes farmacológicos.  

Na primeira fase foram selecionados 55 artigos que dizem respeito a levantamentos 

etnobotânicos realizados em comunidades e municípios do Brasil e dos países da América do 

Sul, desse modo foi possível identificar as plantas utilizadas pela população para alterações do 

sistema neural. Uma listagem dessas plantas foi realizada por meio de uma tabela, onde se 

encontra dados referentes a família, nome científico , parte utilizada, modo de preparo, a 

indicação de uso e o confronto com os testes farmacológicos. 

Na segunda fase foram selecionados 181 artigos referentes a testes farmacológicos das 

plantas listadas. Para cada planta buscou-se artigos com testes científicos de sua indicação ou 

toxicidade, no entanto, não foram encontrados testes para todas as plantas. A análise estatística 

foi feita por meio de medidas de tendência central, como frequência modal.  

 



26 

 

 

4. RESULTADOS  
 

Os dados sobre as plantas medicinais da América do Sul que atuam no Sistema Neural 

foram organizadas por família, nome científico, parte da planta utilizada, forma de preparação, 

indicação popular e a comparação com os testes farmacológicos, há uma coluna ainda que 

evidencia se há divergência entre a indicação popular e o teste farmacológico. Esses dados 

estão na Table 1 do artigo em anexo. A famílias mais citadas foram Lamiaceae (24/138), 

Ateraceae (16/138), e Verbenaceae (6/138) representando 33,7% das plantas medicinais 

analisadas (Figura 1).  

As indicações mais comuns, segundo as pesquisas etnofarmacológicas, foram 

calmante/sedativo (72/167), analgésico (39/167), e dor de cabeça (35/167), representando 

86,2% de todas as indicações (Figura 2).  

Levantamentos etnobotânicos revelaram que as folhas (70/160) e a planta inteira 

(13/160) corresponderam a 51,7% de todas as partes de plantas mais comumente usadas, mas, 

em 18% das plantas estudadas, não houve citações sobre a parte usada para as preparações.  

Os métodos de preparação mais comuns fornecidos nas pesquisas foram infusão 

(59/167) e decocção (49/167), representando 63,7% de todos os métodos (Figura 4).  

Os efeitos comuns atribuídos às plantas nas pesquisas etnofarmacológicas foram 

antioxidante (42/401), anti-inflamatório (31/401), antibacteriano (20/401), antimicrobiano 

(17/401), totalizando 31,9% (Figura 5).  

A comparação entre os dados etnofarmacológicos e testes farmacêuticos para as 

mesmas plantas e compostos encontrou diferenças em 52,9% (73/138) dos casos e semelhanças 

em 30,4% (42/138) (Figura 6). Não foram encontrados testes farmacológicos para 16,9% 

(23/138) das plantas mencionadas nos levantamentos etnofarmacológicos (Tabela 1).  

A Tabela 1 mostra uma lista das plantas medicinais analisadas nesse estudo. Os efeitos 

farmacológicos, incluindo o anticonvulsivo e o ansiolítico, foram considerados como 

calmantes nos efeitos medicinais citados pela população, uma vez que ambos os efeitos são 

atribuídos à mesma ação no sistema neural, ou seja, a ação inibitória. Além disso, o efeito 

farmacológico anti-inflamatório também foi considerado para corresponder ao analgésico em 

efeitos medicinais citados pela população, uma vez que os agentes antiinflamatórios são 

eficazes no tratamento de doenças de dor.  

Plantas como arruda (Ruta graveolens); gengibre (Zinziber Officinales); camomila 
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(Chamomilla recutita) que são amplamente conhecidas e utilizadas pela população tiveram 

divergências entre os ddados.  

5. DISCUSSÃO 
 
 

As indicações mais frequentes de uso de plantas medicinais para distúrbios do sistema 

neural em nossa pesquisa (Ou seja, calmante, analgésico, cefaleia e insônia) estão associadas às 

ocorrências mais comuns observadas na prática médica [7, 36, 47, 55, 68, 77, 104, 132, 235, 

258] (Figura 2). 

Apesar disso, a frequência de efeitos observada pela maioria dos testes farmacológicos 

não coincide com os relatados para as mesmas plantas quando analisados por meios 

etnofarmacológicos, (antioxidante, anti-inflamatório, antibacteriano e antimicrobiano), 

demonstrando uma alta discrepância entre os testes e efeitos popularmente mencionados 

(Figura 6).  

É importante lembrar que os resultados dos testes farmacológicos não foram 

encontrados para todas as plantas mencionadas nos estudos etnofarmacológicos, embora estes 

representem uma pequena minoria (16,9%) (Figura 5). 

 A taxa de discrepância entre os efeitos observados pelos levantamentos 

etnofarmacológicos e testes farmacológicos neste estudo está de acordo com um estudo 

anterior [9]e, em ambos os casos, foi encontrado um desacordo de mais de 50%. Esses dados 

indicam a necessidade de um melhor controle no uso de plantas medicinais como um todo, 

especialmente em países com uma grande proporção de população economicamente atrasada 

onde essa terapia é mais comum, como China, Índia e Brasil. No entanto, os estudos científicos 

que corroboram as atividades etnofarmacológicas são insuficientes.  

Tabelas como a produzida neste estudo podem ser utilizadas como base para a 

indicação de medicamentos para profissionais de saúde que atuam nessa área neural que optam 

por substituir terapias alternativas por métodos convencionais. As tabelas podem ser usadas 

para manter a saúde do paciente e ajudar a tornar esses tratamentos mais acessíveis a pessoas 

de todos os níveis econômicos [385], aproximar a prática médica dos grupos culturais [386] e 

expandir a ideia de integridade nos cuidados de saúde.  

A realização de testes farmacológicos nas plantas medicinais mencionadas em estudos 

etnofarmacológicos ajudará a evitar erros de prescrição baseados apenas no conhecimento 

popular, que, apesar da importância, exibe extensas deficiências metodológicas de sua 
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propagação através das gerações (ver Introdução). Embora os testes farmacológicos não 

possam resolver problemas relacionados à contaminação durante a preparação e/ou erros na 

identificação de plantas por pessoas não qualificadas, a realização desses testes diminuiria os 

problemas causados por efeitos adversos e prescrições erradas.  

Os distúrbios neurológicos apresentam etiologias complexas, muitas vezes com 

influências sociais agravantes, exigindo cuidados especiais ao fazer prescrições; muitos 

pacientes gravemente doentes são retirados da sociedade e requerem monitoramento médico e 

medicamentos derivados da moderna tecnologia farmacêutica, uma vez que as indicações para 

etiologias complexas, como demências, não foram abordadas nos artigos etnofarmacológicos 

analisados neste estudo.  

 

6. CONCLUSÃO 

 

Em conclusão, apesar da importância dos dados etnofarmacológicos, é importante fazer 

comparações com testes farmacológicos para as mesmas plantas, uma vez que os estudos 

farmacológicos, apesar de poucos, mostraram um alto índice de discrepância nos resultados, 

porém, é importante citar que os estudos científicos não poderiam ser suficientes, ou estão 

faltando, para corroborar as atividades etnofarmacológicas.  

Tabela contendo o nome da planta e seus efeitos de acordo com os testes 

farmacológicos devem ser consultadas pelos profissionais de saúde antes de prescrever esses 

medicamentos. Nenhuma planta medicinal foi mencionada em dados etnofarmacológicos para 

tratamento de desordens neurais de etiologia complexa, como demência, indicando a 

necessidade de novos estudos de amplitudes geográficas maiores e classes farmacêuticas em 

todo mundo.  

A ênfase desses estudos deve ocorrer nos países em desenvolvimento, a fim de reduzir 

os erros de prescrição associados às plantas medicinais e aumentar a cobertura da terapia 

baseada em plantas para  população global, priorizando as pessoas necessitadas.  
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For neurological disorders, pharmacological tests have shown promising results in the reduction of side effects when using plants 

with known therapeutic effects in the treatment of some types of dementia. Therefore, the goals of this study are to gather data 

about the major medicinal plants used in the nervous system as described in ethnopharmacological surveys from South America 

and Brazil and to compare this data with the results from pharmacological tests on the active principles of those same plants 

found in the scientific literature. After collecting the data about each plant, their respective popular indication was compared with 

the results found through pharmacological tests. The discrepancy rate between the effects observed by ethnopharmacological and 

pharmacological methods in this study is greater than 50%. In conclusion, despite the importance of ethnopharmacological data, 

it is important to make comparisons with pharmacological tests for the same plants, since the pharmacological studies, although 

few, have shown a high rate of discrepancy in the results. 

 
 

1. Introduction 

The knowledge of medicinal plants for therapeutic purposes 

originated from indigenous tribal cultures [1–4] or ancient 

civilizations such as those once found in Iran, India, or China 

[1–3, 5–7] and was passed from generation to generation 

mostly by means of oral tradition. Presently, knowledge is 

commonly limited to a village and rural areas or by families 

isolated from urban centers [8]. Most likely, original infor- 

mation of plants used for therapeutic purpose underwent 

modifications through time. This was due to their discovery 

by trial and error over many generations and the oral 

transmission of information rather than through writing. 

A previous study associated culturally propagated thera- 
peutic effects of different medicinal plants obtained by ethno- 

pharmacological/ethnobotanical means with those found in 

https://doi.org/10.1155/2018/7686913
mailto:aversiferreira@gmail.com
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laboratory tests, showing approximately 66% discrepancy  
in the results [9]. Trading and distribution mistakes [10], 

similarity of plant names for different species [11], presence 
of impurities during preparation from other plants, insects, 

and mushrooms [12], and unexpected reactions and 
interactions with the active compounds [13] are all examples 

of commonly encountered problems in the therapeutic use 

of medicinal plants. 

It is not suggested that the medicinal use of plants should 
be banned, decreased, or hampered. However, there is a 

need for each procedure to be evaluated by government 

agencies, institutions, and specialists who understand the 
therapeutic use of biodiversity in societies with an increasing 

interest in alternative treatments [6, 14, 15] or in populations 

with limited or no access to other types of therapeutic 
resources. Medicinal plant-based therapy may offer benefits,

 

ike decreased side effects [16–18], higher autonomy for 
individuals in caring for their own health [3], reduced or 

nonexistent costs, and easy access for social groups located 
in inaccessible areas or away from urban centers and for 

people in poor urban areas with limited or no access to a 
healthcare system [6, 14, 15, 19, 20]. Indeed, those groups 

rely on alternative therapeutic methods for their health care, 

especially those derived from local medicinal plants, which is 
a major issue in countries with higher income gaps. 

Many ethnopharmacological surveys were performed in 

countries and regions representing the greatest biodiversity to 
identify plants used, with the aim of preserving the cultural 

heritage of the plant therapy [1–3, 5–7, 21, 22] and acquiring 
new active compounds for the pharmaceutical industry [8]. 

Brazil presents the largest biodiversity on the planet [23] 

and has a large amount of unexplored resources available for 
ethnopharmacological and herbal studies given that only 16% 

of Brazil’s medicinal plants or just 8% of Brazilian national 

flora [24] has been evaluated for therapeutic potential [25]. 
This country represents around 47% of all territories of the 

South American continent. 
Countries in South America present important data 

about medicinal plants, because of their specific locations 

in the Andean region, close/into  the  Amazon  Forest  [8] 
or the pampas. Indeed, the use of some medicinal plants 

was first found in the population in the Andes Ridge,  in  

the pampas, Patagonia [10], or Brazilian’s savanna (cerrado) 
[9]. Probably because of the large population or size, most 

of the studies in South America are found in Brazil, while 
ethnopharmacological studies are incipient in other countries 

in this continent [8, 10]. 

However, quality or reliability of medicinal plant effects 
cannot be ensured if ethnobotanical studies do not  pro- 

vide laboratory verification of the effects when prescribing 

compounds derived from those medicinal plants. Healthcare 
professionals and patients should note that studies about the 

correspondence or discrepancy between ethnopharmacolog- 
ical knowledge and laboratory tests for the same plant are 

lacking [9] and must be done for each class of drug. 

There is a growing evidence from  in  vitro,  animal,  
and clinical studies reporting that medicinal plants might  

be beneficial for treating various mental and neurological 

disorders including Alzheimer disease, depression, anxiety, 
and insomnia [363–366]. For neurological disorders, in par- 

ticular, pharmacological tests have shown promising results 

in the reduction of side effects when using plants with known 
therapeutic effects in the treatment of some types of dementia 

[18, 22, 367–372]. Medicinal plants have been sought as an 
alternative therapy [18, 373–375] owing to the inefficacy of 

some industrial medications on certain diseases, such as 

degenerative ones. Examples are the use of Melissa officinalis, 

Salvia officinalis, Ginkgo biloba, and Huperzia serrata for 

treating the symptoms of Alzheimer disease [18, 373–375]. 
The problem is that, especially in developing and/or 

populated countries, people rely on medicinal plants as 
primary healthcare [376]. The situation is true for mental and 

neurological disorders. Patient complaints associated directly 

or indirectly with neurological or neuropsychiatric disorders, 
such as headache, insomnia, amnesia, anxiety, or 
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depression, are very common [146, 298, 377, 378], and the 

use of medicinal plants for these purposes is very frequent in 

populated countries such as Brazil, India, and China [1–3, 5– 
7, 22] but without support of adequate pharmacological tests. 

Considering the errors in the use and sale of alternative 
medicines as a whole, we hypothesize that the same errors 

could happen with plants that act directly on the nervous 

system. Therefore, the goal of this study is to gather data 
about the major medicinal plants used in the neural system, 

as described in ethnopharmacological surveys from South 

America like in Brazil and compare this data with the results 
from pharmacological tests on the active principles of those 

same plants found in the scientific literature. Specifically, this 
study intends to present reliable data for the use of medicinal 

plants in primary healthcare and assisting conventional 

treatments of neurological disorders. 

 

2. Materials and Methods 

This study was done through literature review of 

ethnophar- macological surveys on the medicinal plants 
used by groups in South America (with emphasis on 

Brazil) found in academic databases (MEDLINE, 
LILACS, Scopus, SciELO, Google Academic, and 

Elsevier). The terms searched were ethnobotanical studies, 

medicinal plants, ethnopharmacol- ogy, neural system, 
South America, and Brazil. The search was restricted to 

the most recent and classical articles/books written in 

Portuguese, English, or Spanish. After collecting the data 
about each plant, their respective popular indication was 

compared with the results found through pharmacolog- 
ical tests. 

For the first phase, 55 ethnobotanical survey articles 

were selected and then the most commonly used plants by 
the pop- ulation for treating neural system disorders were 

identified. A table was prepared with data regarding 

family, scientific name, part of the plant utilized, 
preparation method, indica- tions, and comparison with 

pharmacological tests. 
In the second phase, 181 articles in which pharmaco- 

logical tests had been performed with the chosen plants 

were selected. Unfortunately, scientific tests for the 
proposed indication or toxicity for all the plants could not 

be found. 

Statistical analysis was done using central tendency 
mea- sures such as modal frequency. 

 

3. Results 

Data on South American medicinal plants that act on the 

nervous system was summarized by family, scientific 
name, part of the plant utilized, preparation method, 

indications, and comparison with pharmacological tests 
(Table 1). The most cited families were Lamiaceae 

(24/138), Asteraceae (16/138), and Verbenaceae (6/138), 

representing 33.7% of the medicinal plants analyzed 
(Figure 1). 

The most common indications, according to 

ethnophar- macological surveys, were calmative/sedative 

(72/167), anal- gesic (39/167), and headache (35/167), 

representing 86,2% of all indications (Figure 2). 
Ethnobotanical surveys revealed that the leaves (70/160) 

and the whole plant (13/160) amounted to 51.7% of all plant 
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population 

sedative [26] 

plant 

[13, 36, 55–60] 

neuralgia [68] 

plant 

 

 

 
Table 1: Family names, forms of preparation, used part of the plants, medicinal effects cited by population, the pharmacological effects tested 

for cited plants with the references, and the divergence between the cited effects by population and pharmacological tests. 

Family 

Scientific name/common 

name 

Acanthaceae 

 
Forms of 

preparation/used part 
Medicinal effects cited by 

Pharmacological tests Divergences 

Hygrophila tyttha 

Leonard/Tame-male 
Infusion/Part air plant Calmative [26] 

Anxiolytic effect, anticonvulsant and 
No 

Anxiolytic and depressor Neural 

Justicia pectoralis 

Jacq./Anador 

 
Alismataceae 

Echinodorus grandiflorus 

(Cham. & Schltdl.) 

Mich./Hat leatherback 

Amaranthaceae 

Alternanthera 

 
Decoction/Leaf Headache [27] 

 

 

 
Decoction/Leaf Analgesic [21] 

Central System [28], analgesic and 

anti-inflammatory [29], estrogenic, No 

progestagenic and anti-inflammatory 

effects [30], antioxidant [31] 

 
Anti-inflammatory and analgesic 

[32, 33], diuretic [33], antihypertensive No 

[34, 35] 

paronychioides 

St-Hil./Anador 

Apiaceae 

Not found/Leaf, stalk Analgesic [36] Antioxidant [37] Yes 

Apium graveolens L./Celery 
Not found/Complete

 Calmative [36] Vasorelaxant and antihypertensive [38] Yes 

Antioxidant [40], anti-inflammatory 

[41], antibacterial [42], anxiolytic, 

Coriandrum 

sativum L./Coriander 

 

 
Pimpinella anisum 

L./Fennel 

 
Foeniculum 

vulgareMill./Fennel 

Aquifoliaceae 

Infusion/Seed Headache [39] 

 

 

 
Infusion/Seed Calmative [7, 27, 39, 47–49] 

 

Decoction/Stalk 
Headache and calmative 

sedative and muscle relaxant [43], 

antifungal [44], hypoglycemic, 

hypolipidemic and hepatoprotective 

[45], analgesic [46] 

Antibacterial [50], neuroprotective 

and anticonvulsant [51], antiviral and 

immunostimulating [52], antioxidant 

[53], anticancer [54] 

Antimicrobial [61], diuretic [62], 

antihelminthic [63], antioxidant [64], No 

anxiolytic [65] 

Ilex paraguariensis/Erva 

Mate 

Araliaceae 

Didymopanax 

Infusion/leaves, 

branches 
Stimulant [66] Stimulant [66] No 

macrocarpum (C. 

& S.) Seem./ 

Five leaves 

Compress, bathe/Leaf Analgesic [67] Not found Not found 

Hedera helix/Hiedra Cataplasm/Leaf 
Analgesic, neuritis, 

Aristolochiaceae 

Expectorant and antitussive [69], 

mucolytic and bronchodilator [70], No 

anti-inflammatory [71] 

Aristolochia esperanzae O. 

Kuntze./Papo de peru, 

cipo-millhomem 

Decoction/Complete 
Analgesic [67]

 Antiophidic activity [72], 

antimicrobial [73] 

Aristolochia gilbertii Infusion/Root Headache [7] Not found Not found 
Hook/Milhomem  

Yes 

No 

No 
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population 

[87] 

infusion/Leaves, root 

[105] 

[109] 

plant 

[116], antioxidant [117] 

anti-inflammatory [123] 

Family 

Scientific name/common 

name 

Aristolochia melastoma 

Forms of 

preparation/used part 
Medicinal effects cited by 

Pharmacological tests Divergences 

Manso ex. 

Duchtra/Capitãozinho 

Asteraceae 

Decoction/Root, leaf Sedative [67] Not found Not found 

Achillea millefolium 

L./Ponta-al´ıvio 

Decoction/Complete 

plant 

Calmative, analgesic 

[21, 36, 47, 57, 74, 75] 
Immunostimulating [76] Yes 

Achyrocline satureioides 

D.C./Macela 

Sedative, calmative, 

headache [56, 67, 75, 77, 78] 

Anticancer [79], calmative effect, 

anti-inflammatory and antispasmodic No 

[80], antiviral [81] 

Artemisia absinthium 

L./Losna 

Anticancer [83], antifungal [84], 

antibacterial [85], antileishmanial [86] 
Yes 

Artemisia camphorata 

Vill./Camphor 
Infusion/Leaves 

Calmative [58] antiepileptic 
Not found Not found 

Artemisia vulgaris 

L./Artemisia 
Not found Headache [88]  Antifungal [89] Yes 

Antibacterial and anti-inflammatory 

Chamomilla recutita (L.) 

Rauschter/Camomile 

 
Chrysanthemum 

Calmative, sedative 

[36, 39, 48, 57, 90–92] 

 
Decoction, 

[92, 93], gastroprotection [94], 

antihyperglycemic and antioxidant 

[95] 

Yes 

parthenium 

Bernhadi/Artemisia 
infusion/Leaves 

Calmative [78] Not found Not found 

Cynara scolymus 

L./Artichoke 

Diuretic [96], prolonged satiety 

Not found Calmative [74] sensation and hypoglycemic [97], 

antioxidant [98] 

 
Yes 

Lactuca sativa L./Lettuce 
In nature,

 Calmative, sedative [74, 99] Antioxidant [100] Yes 

Matricaria chamomilla 

L./Camomile 

Calmative 

[56, 75, 78, 101, 102] 

 
Antibacterial and antioxidant [103] Yes 

Mikania hirsutissima 

DC./Cipó-cabeludo 
Not found Calmative [67, 104] 

Antiophidic activity and antidiarrheal 
Yes 

Solidago chilensis 

Meyen/Arnica 

Compress/Complete 

plant 
Analgesic [106] Anti-inflammatory [107] Yes 

Spilanthes 

oleracea/Anestesiol 
Not found Anesthetic [108] 

Peptic antiulcer and contraception 
Yes 

Tanacetum sp./Macelinha 
Decoction/Complete

 Analgesic [23]  Not found Not found 

Antibacterial and antifungal [110], 

antiviral [111], cytotoxic [112], 

Tanacetum vulgare 

L./Catinga-de-mulata 

Decoction, 

maceration/Leaves 

 

Analgesic [23] 

treatment of infections caused by 

Trypanosoma cruzi and Leishmania 

amazonensis [113], 

immunomodulatory [114], 

antihelminthic [115] 

 

Yes 

Vernonia cf. condensata 

Baker./Boldo do chile 

Bignoniaceae 

Infusion/Bark Calmative [57] 
Antitumor and anti-inflammatory 

Yes 

Anemopaegma 

arvense/Catuaba 

Bombacaceae 

Infusion, 
decoction/Root, bark, 

leaves 

Nervous exhaustion [118] 
Increased weight and testicular 

parenchyma [119], antifungal [120] 

Eriotheca candolleana (K. 

Schum.)/Catuaba 

Boraginaceae 

Infusion/Root Nervous exhaustion [121] Not found Not found 

Cordia verbenacea 

DC./Maria preta 
Bathe/Leaves Analgesic [49] 

Antimicrobial [122], 
No 

 

   

Infusion/Flower 

Decoction/Leaf Analgesic [21, 82] 

Infusion/Flower 

Infusion/Leaves 

Yes 
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population 

Benth/Escada-de-macaco 

[134], parasiticidal [135] 

[143] 

antimicrobial [151] 

 

 
Family 

Scientific name/common 

name 

Brassicaceae 

 

 

Forms of 

preparation/used part 

 
Table 1: Continued. 

 
Medicinal effects cited by 

Pharmacological tests Divergences 

Coronopus didymus (L.) 

Smith/Mastruz 

Bromeliaceae 

Tillandsia usneoides (L.) 

L/Barba de velho 

Buddlejaceae 

Buddleja brasiliensis 

Maceration/Leaves Analgesic [49] Healing [124], anti-inflammatory [125] No 

 
 

Not found Antiepileptic [49] Abortion [126], antiviral [127] Yes 

 

Infusion, 

Jacq./Verbasco 

Burseraceae 

cataplasm/Part air 

plant 

Calmative [67] Low potential hemolytic [128] Yes 

Commiphora myrrha (T. 

Nees) Engl/Myrrh 

Caesalpiniaceae 

Infusion/Leaves Calmative [49] Antioxidant [117], analgesic [129] Yes 

Bauhinia forficata 

Link./Pata de vaca 

Antioxidant and increased liver 

glycogen [130], antimutagenic [131] 
Yes 

 

Bauhinia rutilans Spruce ex. 
Infusion/Part air plant Analgesic [99] Not found Not found 

Canellaceae 
 

Capsicodendron dinissi 

Occhioni/Pepper 

Capparaceae 

Not found Migraine [104] Not found Not found 

Cleome spinosa 

Jacq./Mussambê 

Caprifoliaceae 

Infusion/Complete 

plant 

Cytotoxic [49], antioxidant [133], 

Headache [132] anti-inflammatory and antinociceptive No 

[134] 

Sambucus nigra 

L./Elderberry 

Chenopodiaceae 

Decoction/Leaves Analgesic [23, 49] 
Anti-inflammatory and antioxidant 

No 

Chenopodium ambrosioides 

L./Yerba Santa Maria 

Compositaceae 

Maceration, 
infusion/Leaves, bark, 

seed 

Analgesic, calmative 

[23, 48, 57] 

Antitumor [79], hypotensive [136], 

antipyretic and anxiolytic [137] 

Baccharis trimera (Less) 

D.C./Gorse 

Antiulcer and antioxidant [139], 

Infusion/Leaves Headache [138] anti-inflammatory [140], No 

anti-inflammatory and analgesic [141] 

Vernonia condensata 

B./Boldo 

Cucurbitaceae 

Infusion, 

decoction/Leaves 
Calmative [138] Antioxidant [117], analgesic [142] Yes 

Cayaponia tayuya (Vell.) 
Cogn./Taiuia 

Dilleniaceae 

Infusion, 
decoction/Root 

Neuralgia [67] 
Hepatotoxic [142], anti-inflammatory 

Yes 

Davilla rugosa Poir./Vine 

cabloco 

Euphorbiaceae 

Bathe/Root Sedative [67] Antioxidant [144], antiulcer [145] Yes 

Jatropha curcas 

L./Pião-bravo 

Ricinus communis L./Castor 

beans 

Acetylcholinesterase inhibitor [146], 
Infusion/Seed Headache [102, 132] antibacterial, antioxidant and 

antitumor [147, 148], cytotoxic [149] 

Infusion/Leaves Headache [77, 87] 
Antimicrobial and anticancer [150], 

Yes 

Yes 

Decoction/Leaves Analgesic [23] 

Yes 
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population 

infusion/Leaves 

antioxidant [182] 

and cytotoxic [184], antiurolithic [185] 

plant 

sedative and hypnotic [196] 

Family 

Scientific name/common 

name 

Fabaceae 

Forms of 

preparation/used part 
Medicinal effects cited by 

Pharmacological tests Divergences 

 
Nutritional supplementation of iron, 

Caesalpinia ferrea Mart. ex. 

Tul./Pau ferro 

 
Not found Analgesic [57] 

zinc and manganese [152] 

anti-inflammatory and healing [153], No 

antihyperglycemic [154], antimicrobial 

[155] 

Cajanus flavus De 

Candolle/Andu beans 
Infusion/Leaves Headache [99] Not found Not found 

Erythrina falcata 

Benth/Surina, mulungu 

Sedative and antiepileptic 

[67, 104] 
Depressant CNS [156] No 

 

Indigofera anil/Anil Not found Sedative [107] Not found Not found 

Indigofera suffruticosa 

Mill./Anileira 

Decoction, 

infusion/Complete 

plant 

 
Sedative [67] 

Anti-inflammatory [157], lectin 

activity [158], antiepileptic [159], 

antiparasitic [160] 

Antimicrobial [161–163], analgesic and 

 
Yes 

Pterodon 
emarginatus/Sucupira 

Ginkgoaceae 

Infusion/leaves, fruit Headache [120] 

 

 
Vasodilator, brain 

anti-inflammatory [164]; 
antileishmanial, anticancer, 

hypoglycemic [165] 

 
Treatment of Alzheimer disease [166], 

Ginkgobiloba/Ginco 
Decoction,

 

 
Geraniaceae 

Pelargonium 

dysfunction, dizziness and 
concentration and memory 

[160] 

prevention of dementia [167], 
antioxidant, vasodilator, stimulant of 

SNC [168] 

 
Anxiolytic and antidepressant [159], 

graveolens L’Her/ 

Mauve smelling 

Not found Sedative [87] antibacterial [169], hypoglycemic and No 

antioxidant [170] 

Mimosa pudica 

L./Dormideira 

Iridaceae 

Infusion/Complete 

plant 

Reduction of fertility [171], hepatotoxic 

Sedative [99] [172], lipid-lowering [173], anxiolytic No 

and antipyretic [137], antiophidic [174] 

 

Calydorea 

sp./Jabotitana Decoction/Rhizome Analgesic [23] Not found Not found Labiatae 

Agastache mexicana 

Kunth/Toronjil 

 
Not found Sedative [102] 

Antihypertensive [175], vasorelaxant 
[176], anti-inflammatory and 

antinociceptive [177], antinociceptive 

[178], anxiolytic [179] 

Lavandula latifolia/Lavanda Oil Stimulant [68] 
Anxiolytic [180], antifungal [181],

 

Origanum vulgare/oregano Infusion/Leaf Sedative [68] 
Antimicrobial [183] proapoptotic effect

 

Yes 

 
Yes 

Lamiaceae 

Coleus barbatus 

Benth./Falso-boldo 

 
 

Tisane mate/Leaf Headache, calmative [56] Hepatoprotective [186] Yes 

Cunila microcephala 

Benth./Hortelã-miúdo, 

hortelã-pimenta, poejo 

Decoction/Complete 
Analgesic [23, 58]

 Anti-inflammatory and antioxidant 

[187] 

Hypoglycemic and antioxidant [189], 

Hyptis suaveolens 

Poit./Samba-coité 

 
Tea/Leaf Headache [188] 

hepatoprotective and antioxidant 

[190], gastroprotective activity [191], 

neuroprotective and antioxidant [192], 

antifungal [193] 

 

Yes 

Lavandula officinalis Chaix 

& Kitt/Alfazema 
Tea/Leaf, stalk Calmative [49] 

Antimicrobial [194], antioxidant [195], 
No

 

 

Not found 

No 

No 

No 

No 
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population 

[47, 56, 58, 78] 

Mentha spicata L./∗  ∗ ∗ ∗  Headache [87] 

antidiarrheal [220] 

L./Alecrim 

Family 

Scientific name/common 

name 

Forms of 

preparation/used part 
Medicinal effects cited by 

Pharmacological tests Divergences 

Leonotis nepetifolia (L.) R. 

Br./Cordão de São 

Francisco 

Melissa 

Infusion, 

decoction/Leaf, 

branches 

Sedative, headache 

[132, 138] 

 
Calmative, migraine, 

Antimicrobial [197], 

anti-inflammatory [198] 

Anti-inflammatory [200], calmative 

officinalisL./Erva-cidreira, 

melissa 

Decoction/Leaf sedative [23, 36, 55, 58, 59, 

87, 89, 90, 101, 102, 138, 199] 

[201], antioxidant [202], antigenotoxic 

and antimutagenic [203], 

neuroprotective [199, 204] 

Mentha arvensis 

L./Hortelã-mentol 

Antibacterial [205], antifungal [206], 

Tea/Leaf Headache [188] anti-inflammatory and sedative [207], 

peptic antiulcer [208] 

 
Yes 

Mentha cf. suaveolens 

Ehrh./Hortelã, 

hortelã-grande 

Decoction, 

maceration/Leaf 

Calmative, Analgesic 

[23, 199] 

Antifungal [209, 210], antioxidant 

[211], antibacterial [212] 

Antifungal [213, 214], antioxidant [211], 

Mentha piperita L./Hortelã, 

hortelã-roxo 

Decoction/Complete 

plant 
Analgesic [23, 102] 

anthelmintic [215], hypoglycemic and 

hypolipidemic [216], anticancer [217] 

analgesic [218] 

Mentha pulegium L./Poejo Decoction/Stalk 
Calmative, sedative

 Antioxidant [211], antimicrobial [219] Yes 

 
Mentha sp./Hortelã Decoction/Stalk 

Headache, Calmative 
 

Anthelmintic [215] Yes 
  [36, 47, 49, 55–57]  

Hypoglycemic and hypolipidemic 

[216], antioxidant [220], antiemetic 

 
Yes 

Mentha × 

 
villosa 

 

Tea/Leaf Headache [188] 

[221] 

Antifungal and antibacterial [222], 

antimicrobial and antioxidant [223], No 
Huds./Hortelã 

Ocimum basilicum 

L./Alfavaca 

 
Decoction, 

maceration/Leaf 

 
Calmative, analgesic 

[23, 39] 

analgesic and antispasmodic [153] 

Antidepressant and anticonvulsant 

[224] 

 
Yes 

Ocimum gratissimum L./l 

Louro 

Headache, calmative 

[49, 87, 188] 

Anticonvulsant [225, 226], antifungal 

[227] 
Yes 

Ocimum minimum 

L./Manjericão 
Maceration/Leaf Headache [94] Antiulcerogenic and antioxidant [35] Yes 

Ocimum selloi 

Benth./Alfavaca 
Infusion, tea/Leaf Calmative [138] 

Antibacterial [219], analgesic and 

Antibacterial [228], antioxidant [49], 

Yes 

Origanum 

majoranaL./Manjerona 
Decoction/Stalk Calmative [56] 

antimetastatic and antitumor [229], 

antihyperglycemic and 

antihyperlipidemic [230] 

Yes 

Plectranthus barbatus 

Andr./Boldo 

Decoction, 

maceration/Leaf 

Cytotoxic [231], acetylcholinesterase 

inhibitor [232], antimicrobial [233] 
Yes 

Plectranthus neochilus 

Schlechter/Boldo do Chile 
Infusion/Leaf Headache [89] Analgesic [234] No 

Antibacterial [236], antioxidant [237], 

antifungal [238], anticancer [239], 

Rosmarinus officinalis 
Decoction/Leaf

 Analgesic, calmative [23, 

39, 48, 58, 59, 102, 138, 235] 

antidepressant [240], analgesic [241], 

antioxidant, anti-inflammatory, metal No 

chelation [242], prevention and 

treatment of dementia [243], 

neuroprotective [244] 
Salvia lachnostachys Decoction/Leaf Somniferous [23, 78] Anti-inflammatory and analgesic [244] Yes 

Benth./Melissa 

Salvia lavandulifolia 

Vahl./Mariselva 
Oil/∗ ∗  Nervous disorders [245] 

 
Hypoglycemic [245], neuroprotective 

[246] 

Antibacterial [228], anti-inflammatory 

Salvia officinalis L./Salvia, 

barcelona 
Decoction/Leaf Calmative, Analgesic [23] 

[247], antidiarrheal and antispasmodic 

[185], analgesic and anti-inflammatory 

  [248]  

Yes 

Yes 

Tea/Leaf 

Analgesic [23, 57, 60] 

No 

No 

No 

No 
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∗ ∗ ∗   

plants 

[280, 281] 

anti-Trypanosoma cruzi [206] 

name 

Lauraceae 

Cinnamomum 

zeylanicum Breyn./Canela 

 
 

Infusion, 

maceration/Stalk 

 
 

Antifungal [249] antimicrobial [250], 

antioxidant [251], antidiabetic [252] 

 

 
Yes 

Nectandra megapotamica 

(Spreng.) Mez/Canela-preta 
Infusion/leaf Calmative [253] Anesthetic [254] Yes 

 

Leguminosae  

Acosmium subelegans 

(Mohlenbr) 

Yakovl/Perobinha do 

campo 

Hymenaea courbaril 

 
Sedative, epilepsy and 

nervous exhaustion [255] 

 
Infusion, 

 
Depressant effect SNC and 

anticonvulsant [255] 

L./Jatobá 
maceration/Bark, 

fruit 

Sedative [132] Not found. Not found 

 

Tamarindus 

indica/Tamarindo 

 
Compress, bathe, 

infusion/Stalk, leaves, 

fruit 

Treatment of fever, stomach 

upset, diarrhea, jaundice 

and as skin cleansers [256], 

inflammation, urinary tract 

infection and laxative [257], 

headache and stress [258] 

Antibacterial [256], antihelminthic 

[257], antioxidant [259], 

antinociceptive [260], analgesic and 

anti-inflammatory [261], 

antihistaminic and antianaphylactic 

[262], antiulcer [263] 

Liliaceae 

Allium sativum L./Alho 

Malpighiaceae 

Headache [59] 

Hallucinogen, emotional 

 
Hypotensive [264], synergism with 

antibiotics [265], antioxidant [266] 

Banisteriopsis 

caapi/Mariri, ayahuasca 

Decoction, 

infusion/vine 

and cognitive sensory 
changes, psychoactive 

[267–269] aid in treatment 

of abuse of other 

Psychoactives [270] 

Hallucinogen [271] inhibiting the 

reuptake of serotonin, in addition to No 

inhibiting MAO [272] 

Galphimia glauca/Amarilla 
Maceration/Part air

 Calmative [273] Anxiolytic [273] No 
 

 

Meliaceae 

Cedrela 

fissilis/Cedro-rosa Infusion/Bark Headache [121] Not found Not found Morac 

Cannabis sativa/maconha, 

marijuana, cânhamo 

 

 

 

 

Oil,      

inhalation/Leaves, 

stalk, flowers 

Treatment of pain, nausea 

and vomiting, multiple 

sclerosis and other 

neurological disorders, loss 

of appetite and eating 

disorders, Insomnia, 

anxiety and depression, 

neuroprotective action 

[274], antiemetic, appetite 

stimulant [275], clinical and 

experimental studies in the 

treatment of dementias 

[276], schizophrenia, 

antipsychotic, anxiety 

[277], antipsychotic [278] 

 

Treatment of pain, nausea and 

vomiting, multiple sclerosis and other 

neurological disorders, loss of appetite 

and eating disorders, Insomnia, 

anxiety and depression, 

neuroprotective action [273], 

antiemetic, appetite stimulant [274], 

clinical and experimental studies in 

the treatment of dementias [275], 

schizophrenia, antipsychotic, anxiety 

[276], antipsychotic [277], 

psychoactive [278] 

Dorstenia brasiliensis 

Lam./Carapiá 

Myrtaceae 

Cataplasm/Rhizome Anesthetic [67] Anti-inflammatory [278] Yes 

Eucalyptus globulus 
Labill./Eucalipto 

Eugenia uniflora 

L./Pitangueira 

Infusion, Bathe/Leaf  Headache [48]  
Toxic effect [279], antibacterial 

Decoction/Leaf Calmative [23, 282] 
Antimicrobial and antioxidant [283], 

Yes 

Yes 

Calmative [39] 

No 

∗ ∗ ∗   Yes 

No 

No 
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population 

[91, 286] 

antihelminthic [295] 

acetylcholinesterase [305] 

Family 

Scientific name/common 
Forms of 

preparation/used part 

Medicinal effects cited by 
Pharmacological tests Divergences 

name  

Orchidaceae 

Vanilla planifolia Jack. ex 

Andrews/Baunilha 

Oxalidaceae 

Averrhoa Carambola 

∗ ∗ ∗  Calmative [67] Not found Not found 

Infusion/Leaf Analgesic [99] Analgesic [284] No 
L./Carambola  

Papaveraceae 

Papaver somniferum/Planta 

do ópio 

Passifloraceae 

∗ ∗ ∗   

 

Analgesic and sedative [68] 

 

Not found Not found 

Passiflora alata 

Curtis/Maracujá 
Fruit Calmative [55, 59, 77, 90] Sedative [285] No 

Passiflora caerulea 

L./Maracujá 

Passiflora edulis 

Sims./Maracujá 

Passiflora miersii 

Mart./Maracujazinho 

Pedaliaceae 

Infusion/Part air plant 
Sedative and calmative

 

Calmative and insomnia 

Tea/Leaf [39, 48, 74, 77, 78, 90, 99, 

257] 

Calmative and 

antidepressant [67] 

Anxiolytic [287] No 

 
Anxiolytic [288]  No 

Not found Not found 

Sesamum orientale 
L./Gergelim 

Phytolaccaceae 

Seed/Juice Anticonvulsant [99] Hypoglycemic [289] Yes 

Petiveria alliacea L./Guiné, 

tira capeta 

Piperaceae 

Decoction/Complete 

plant 

Antimicrobial [291], antinociceptive, 

Analgesic [23, 74, 99, 290] sedative, anticonvulsant and 

depressant [292] 

Yes 

Pothomorphe umbellata 

Miq./Pariparoba 

Poaceae 

Infusion/Leaf Headache [121] 
Antioxidant [293], antitumor [294], 

 
Calmative, analgesic and 

Yes 

Cymbopogon 

citratusStapf./Capim santo, 

capim limão 

 
Polygalaceae 

 
Decoction/Leaf 

sedative 

[7, 23, 27, 36, 39, 47–49, 55– 

58, 74, 77, 78, 88– 

90, 99, 101, 102, 138, 296] 

Anxiolytic, sedative and 

anticonvulsant [297] 

Polygala paniculata 

L./Arnica 

Polygonaceae 

Homalocladium 

Decoction/Complete 

plant 

Analgesic and antidermatogenic [298], 

Analgesic [23]  antinociceptive and gastric No 

cytoprotective activity [299] 

 

Antibacterial [300], analgesic, 
platycladum 

Bailey/Carquejinha 

Rosaceae 

Decoction/Stalk Analgesic [23] 
anti-inflammatory [301] 

No
 

Rosa centifolia L./Rosa 

branca 

Decoction/Leaf, 

flower 

Anti-inflammatory and antiarthritic 

Analgesic [23] [302], antioxidant [303], antiulcer and No 

cytoprotective [304] 

Sanguisorba minor 

Scop./Pimpinela 

Rubiaceae 

Coffea arabica L./Café 

Tea/Leaf, flower Calmative [102] 
Inhibitory action of

 

 
Cataplasm/Leaf Headache [101] 

Antioxidant [306], antioxidant and 

Yes 

 
 

Yes 
  stimulant [307]  

Infusion/Leaf 

No 
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∗   

infusion/Root, fruit 

∗ ∗ ∗   Yes 

maceration/Leaf 

∗ ∗ ∗   

name Cinchona officinalis L./ 

Decoction/Bark Analgesic [23] Not found Not found 

Hallucinogen, emotional 

and cognitive sensory 

Psychotria viridis/chacrona, 

ayahuasca 
Infusion/Leaves 

changes, psychoactive 

[267–269] aid in treatment 

of abuse of other 

Psychoactives [268] 

Hallucinogen [308] 

Alibertia sp./Marmelo 
Decoction,

 Calmative [118] Not found Not found 
 

 

Rutaceae (5)  

 
Casimiroa edulis Llave & 

Lex./Zapote blanco 
∗ ∗ ∗  Sedative [102] 

Vasodilator [309, 310], anticoagulants 

and antimicrobial [310], anxiolytic 

[311], anxiolytic and antidepressant 

[312] 

Citrus aurantium 

L./Laranja 

Citrus limon (L.) Burm. 

f./Limão-galego, 

Headache and calmative 

[36, 48, 56, 59, 78, 90, 194] 

Calmative and sedative 

[90, 194] 

Low toxicity [313], anxiolytic [314, 315] Yes 

Neuroprotective activity and 

anticonvulsant [316] 

Calmative, analgesic and 

Citrus sinensis (L.) Osbeck Infusion/Leaf sedative 

[23, 27, 49, 74, 99, 138] 

Antioxidant, antithyroid and 

antihyperglycemic [317] 

Antimicrobial [318], antioxidant [319], 

 
Yes 

Ruta graveolens L./Arruda 
Decoction,

 

 
Solanaceae 

Calmative and headache 

[23, 39, 48, 57, 60, 102] 

antitumor [320], antinociceptive, 

anti-inflammatory and antipyretic 

[321] 

Yes 

Atropa belladonna 

L./Beladona 
Decoction/Leaf Calmative [23] Healing [322] Yes 

Cestrum  sendtnerianum 

Mart./Guiné-do-campo 

Infusion, 

Decoction/Leaf 
Sedative [67] Not found Not found 

Solanum americanum Decoction/Leaf, Stalk   Sedative, Analgesic [45, 67] 
Antifungal [323], antioxidant and

 Yes 
Mill./Maria-pretinha 

Solanum cernuum Vell/Pata 

de mono 

Umbelliferae 

anticancer [324] 

Calmative [87] Antiulcerogenic [325] Yes 

Anethum graveolens/Eneldo ∗ ∗ ∗  Sedative [68] 

Antifungal [326], anticonvulsant [327], 

anti Helicabator pylori [328], decreased 

fertility rate [329], participates in the 

regulation of Diabetes Mellitus [330] 

Antioxidant [40], sedative and muscle 

 

Yes 

Coriandrum 

sativum/Cilantro 

 
Petroselinum hortense/Salsa 

 

 

Infusion/Leaf, fruit Stimulant [68] 

 

 
∗ ∗ ∗   

relaxant [43], antibacterial [331], 

antiarthritic [332], anti-inflamatory 

[41], antifungal [333], hypoglycemic 

and hypolipidemic [334] 

 

Yes 

 
 

 

Urera baccifera (L.)/Urtiga Leaf Analgesic [36] 
Antioxidant [336], anti-inflamatory 

No 
  [337]  

Verbenaceae (6) 

Aloysia citrodora 

Palau/Erva lu ı́za 
∗ ∗ ∗   

 

Calmative [74, 286] 

 

Not found. Not found 
 

da horta 

Urticaceae 

Decoction/Bark 

Sedative [107] Diuretic and hypotensive [335] Yes 

No 
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population 

∗  

Viola odorata L./ ∗ ∗ ∗  Sedative [87] 

antioxidant [358] 

[23, 57, 78] 

Verbena cf. minutifolia 

 
Violaceae 

Decoction/Complete 

Family 

Scientific name/common 

name 

Forms of 

preparation/used part 
Medicinal effects cited by 

Pharmacological tests Divergences 

 

Treatment of intestinal disorders [338], 

 
Aloysia triphylla 

Royle/Cidrão 
∗ ∗ /Leaf Sedative [55, 235] 

anti Trypanosoma Cruzi [339], 

anti-Helicobacter pylori [328], 

antibacterial [340], spasmolytic and 

anti-inflammatory [341], 

antinociceptive [244] 

 

Yes 

Lantana camara L./Camará 
Infusion, 

Decoction/Leaf 

Antibacterial [342], antioxidant [343], 

anxiolytic [344] 
Yes 

Lippia alba (Mill.) N.E. 

Br./Erva-cidreira 

Headache and calmative 

Leaf/Infusion [39, 49, 55, 58– 

61, 75, 77, 94, 97] 

Antimicrobial [345], antispasmodic 

[346], anxiolytic [347], anesthetic No 

[348] 

Lippia gracillis 

Schauer/Alecrim da serra 

 
Phil./ 

Antimicrobial [349], antitumor [350], 

anti-inflammatory and healing [351] 

 
plant 

Yes 

 

 
 

Antitumoral [352], antioxidant and 

antibacterial [353], antimicrobial [354], 

vasodilator and antidyslipidemic [355] 

 

Yes 

Zingiberaceae 

Alpinia zerumbet (Pers.) 

Burtt & Smith/Colônia 

 

Decoction/Leaf Calmative [39, 48, 49, 101] 
Hypotensive [356], vasodilator [357],

 

 

Yes 

Zingiber officinale 

Rosc./Gengibre 
Decoction/root 

Analgesic and headache 
Antioxidant  [359], antihyperglycemic 

[360], antibacterial [361], androgenic 

[362] 

 
Yes 

Costus brasiliensis Not found Calmative [67] Not found Not found 

Schum./Cana-de-macaco 

It is the popular name that was 

quoted. 

∗ ∗ It was not mentioned how to prepare. ∗ ∗ ∗  

 
It is the portion used or how to prepare that was quoted. 

 

Acanthaceae,  Araliaceae,  Compositaceae,… 

Solanaceae 

Leguminosae 

Rutaceae 

Verbenaceae 

Lamiaceae 

 
0 5 10 15 20 25 30 

Figure 1: The cited families of medicinal plants according to popular knowledge. 

 

 

 

parts most commonly used, but, in 18% of the studied plants, 

there were no citations about the used part for making 
medicines (Figure 3). 

The most common preparation methods provided in the 
surveys were infusion (59/167) and decoction (49/167), repre- 

senting 63.7% of all the methods (Figure 4). 

Common effects attributed to the plants in the ethno- 
pharmacological surveys were antioxidant (42/401), anti- 

inflammatory (31/401), antibacterial (20/401), and antimicro- 

bial (17/401), totaling 31.9% (Figure 5). 
Comparison between ethnopharmacological data and 

pharmaceutical tests for the same plants and compounds 

found differences in 52.9% (73/138) of the cases and similar- 

ities in 30.4% (42/138) (Figure 6). No pharmacological tests 
were found for 16.9% (23/138) of the plants mentioned in the 

ethnopharmacological surveys (Table 1). 
Table 1 shows a list of the medicinal plants analyzed in 

this study. The pharmacological effects including ―anticon- 

vulsant‖ and ―anxiolytic‖ were considered to correspond to 
―calmative‖ in medicinal effects cited by population since 

both effects are attributed to the same action in the neural 

system, that is, inhibitory action. Furthermore, the phar- 
macological effect ―anti-inflammatory‖ was also considered 

to correspond to ―analgesic‖ in medicinal effects cited by 

Headache [132] 

Infusion/Leaf Headache [132] 

∗ 

Analgesic [23] Not found Not found 
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Antidepressant 

Stress 

Nervous disorders 

Neuritis 

Imsomnia/Somniferous 

Stimulant 

Migraine 

Anesthetic 

Neuralgia 

Nervous Exhaustion 

Antiepileptic/Anticonvulsant 

Headache 

Analgesic 

In nature 

Tisane mate 

Juice 

Oil 

Compress 

Cataplasm 

Bathe 

Maceration 

Not Found 

Decoction 

Infusion/Tea 

 

 
0 20 40 60 80 

Calmative/Sedative  
0 10 20 30 40 50 60 70 80 

Figure 4: Preparation methods cited by population for medicinal 
plants. 

Figure 2: The indications for use of the medicinal plants according 

to popular knowledge. 
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Rhizome 

Fruit 

Flower 

Seed 

Part air plant 

Bark 

Stalk 

Root 
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Not Found 

Leaf 

0 10 20 30 40 50 60 70 80 

Figure 3: Part of plants used for indications according to the 

popular knowledge. 

 

 
population since anti-inflammatory agents are effective in 
treating pain diseases. 

 

4. Discussion 

The most frequent indications of medicinal plant use for 

neural system disorders in our survey (i.e., calmative, anal- 

gesic, headache, and insomnia) are associated with the most 
common occurrences seen in medical practice [7, 36, 47, 55, 

68, 77, 104, 132, 235, 258] (Figure 2). 
The plant families analyzed (Lamiaceae and Asteraceae) 

are in accordance with general ethnobotanical studies [4,   
7, 379–382] (Figure 1), as well as the most utilized plant 

parts (leaves) [1, 7, 379, 383, 384], and preparation methods 

(infusion and decoction) [7, 253, 379, 383, 384] (Figure 4). 
Despite that, the frequency of effects observed by most 

pharmacological tests does not coincide with those reported 

for the same plants when analyzed by ethnopharmacolog- 

ical means, (i.e., antioxidant, anti-inflammatory, antibacte- 
rial, and antimicrobial), demonstrating a high discrepancy 

between proven and popularly mentioned effects (Figure 6). 

 

It is important to remember that results of pharmaco- 
logical tests were not found for all the plants mentioned in 

the ethnopharmacological studies, although those represent 
a small minority (16.9%) (Figure 5). 

The discrepancy rate between the effects observed by 

ethnopharmacological and pharmacological methods in this 
study is in agreement with a previous study [9] and, in   

both cases, a disagreement of over 50% was found. This 

data indicates the need for better control in the use of 
medicinal plants as a whole, especially in countries with     

a large proportion of economically backward population 

where such therapy is most common, such as China, India, 
and Brazil. However, there are possibilities that scientific 

studies are not enough or they are missing to corroborate the 
ethnopharmacological activities. 

Tables like the one produced in this study can be used  

as a basis for the indication of medications for health 
professionals working in the neural area who choose to 

substitute alternative therapies with conventional methods. 

The tables can be used to maintain the patient’s health and 
help make these treatments more accessible to people of   

all economic levels [385], bring medical practice closer to 
the care of cultural groups [386], and expand the idea of  

wholeness in healthcare. 

Performing pharmacological tests in the medicinal plants 
mentioned in ethnopharmacological studies will help avoid 

prescription errors based only on popular knowledge, which, 

despite the importance, exhibits extensive methodological 
shortcomings from its propagation through generations (see 

Introduction). Although the pharmacological tests cannot 
solve problems related to contamination during preparation 

and/or mistakes when identifying plants by unskilled people, 

performing those tests would decrease the problems caused 
by adverse effects and wrong prescriptions. 

Neurological disorders present complex etiologies often 

with aggravating social influences, requiring special care 
when making prescriptions; many critically ill patients are 

secluded from society and require medical monitoring and 
medications derived from modern pharmaceutical technol- 

ogy since indications for complex etiologies like dementias 

were not addressed in the ethnopharmacological articles 
analyzed in this study. 
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Pharmacological Tests 

Progestogenic 

Psychoactive 

Mucolytic 

Low potential hemolytic 

Lectin Activity 

Increased weight and testicular parenchyma 

Hepatotoxic 

Expectorant Decreased 

fertility rate 
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Appetite stimulant 

Antitussive 

Antipsychotic 

Antigenotoxic 

Antidiabetic 

Anticoagulant 

Androgenic 

Acetylcholinesterase innibitor 

Muscle Relaxant 

Hypotensive 

Antiarthritic 
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Treatment and Prevention of Dementia 

Gastroprotection 

Antipyretic 

Antileishmanial 

Acetylcholinesterase inhibitor 

Healing 

Antiviral 

Antidepressant 

Neuroprotective 

Cytotoxic 

Antihypertensive/Hypotensive 

Antinociceptive 

Antiulcer 

Sedative/Calmative 

Anxiolytic 

Anticancer/Antitumor/Antimutagenic/Ant… 

Antimicrobial 

Not Found 

Antioxidant 
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Figure 5: Attributed effects of the medicinal plants according to popular knowledge. 

 

 
In conclusion, despite the importance of ethnopharma- 

cological data, it is important to make comparisons with 
pharmacological tests for the same plants, since the phar- 

macological studies, although few, have shown a high rate 

of discrepancy in the results, nevertheless, to be important 
to cite that the  scientific  studies  could  not  be  enough,  

or are missing, to corroborate the ethnopharmacological 
activities. Tables containing the plants names and their effects 

 
according to pharmacological tests should be consulted by 

health professionals before prescribing those medications. 
No medicinal plants were mentioned in ethnopharmaco- 

logical data for treating complex etiology neural disorders 

such as dementia, indicating the need for new studies of 
broader geographical amplitude and pharmaceutical classes 

all around the world. Emphasis of these studies should occur 
in developing countries in order to decrease prescription 
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Divergences between ethnopharmacological 
citations and pharmacological tests 

 
 

Similarities between ethnopharmacological 
citations and pharmacological tests 

 

 
 

Not found pharmacological tests 

 

0 10 20 30 40 50 60 70 80 

Figure 6: Comparison between ethnopharmacological data and pharmaceutical tests for the same plants and compounds. 

 

 
errors associated with medicinal plants and increase the 
coverage of plant-based therapy for the global population 

while prioritizing people in need. 
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latórios do extrato hidro-alcóolico de Echinodorus grandiflorus 
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Pediatria Moderna, vol. 44, no. 4, pp. 143–149, 2008. 

[71] A. Rai, ―The antiinflammatory and antiarthritic properties of 

ethanol extract of hedera helix,‖ Indian Journal of Pharmaceuti- 

cal Sciences, vol. 75, no. 1, pp. 99–102, 2013. 

[72] G. I. I. Rodriguez, ―Avaliação da Atividade antiof́ıdica de Aristo- 

lochia sprucei: Isolamento e caracterização estrutural de com- 

posto  bioativo,‖  Dissertação,  Ciências  Farmacêuticas  de  Ri- 
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dos Guimarães, MT, Brasil,‖ Acta Botanica Brasilica, vol. 20, no. 

4, pp. 771–782, 2006. 

[79] M. J. Ruffa, G. Ferraro, M. L. Wagner, M. L. Calcagno, R. 

H. Campos, and L. Cavallaro, ―Cytotoxic effect of Argentine 

medicinal plant extracts on human hepatocellular carcinoma 

cell line,‖ Journal of Ethnopharmacology, vol. 79, no. 3, pp. 335– 

339, 2002. 

[80] A. L. Oliveira, C. D. Padilha, G. G. Ortega, and P. R. Pretrovick, 

Achyrocline satureioides (Lam.) DC., Asteraceae: comparative 



52  

 

 

evaluation of the vegetal drug and preliminary optimization 

studies on extraction . Caderno de Farmßcia, vol. 17, comparative 

evaluation of the vegetal drug and preliminary optimization 

studies on extraction . Caderno de Farmácia, Asteraceae, 2001. 
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alcoólicos das folhas de alecrim-pimenta, aroeira, barbatimão, 

erva baleeira e do farelo da casca de pequi,‖ Cieˆncia Rural, vol. 

42, no. 2, pp. 326–331, 2011. 

[122] S. P. Pimentel, G. E. Barrella, R. C. V. Casarin et al., ―Protective 

effect of topical Cordia verbenacea in a rat periodontitis 

model: immune-inflammatory, antibacterial and morphomet- 

ric assays,‖ BMC Complementary and Alternative Medicine, vol. 

12, no. 224, pp. 1–8, 2012. 

[123] A. C. Nitz, J. B. Ely, A. J. D’Acampora, D. R. Tames, and B. 
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al., ―Evaluation of the genotoxic and antigenotoxic potential of 

Melissa officinalis in mice,‖ Genetics and Molecular Biology, vol. 

34, no. 2, pp. 290–297, 2011. 

[204] M. Bayat, A. A. Azami Tameh, M. H. Ghahremani et al., 

―Neuroprotective properties of Melissa officinalis after hypoxic- 

ischemic injury both in vitro and in vivo,‖ DARU Journal of 

Pharmaceutical Sciences, vol. 20, article 42, pp. 1–10, 2012. 

[205] M. Johnson, E. G. Wesely, M. S. Kavitha, and V. Uma, ―Antibac- 

terial activity of leaves and inter-nodal callus extracts of Mentha 

arvensis L,‖ Asian Pacific Journal of Tropical Medicine, vol. 4, no. 

3, pp. 196–200, 2011. 

[206] K. K. A. Santos, E. F. F. Matias, C. E. S. Souza et al., ―Anti- 

Candida activity of Mentha arvensis and Turnera ulmifolia,‖ 

Journal of Medicinal Food, vol. 15, no. 3, pp. 322–324, 2012. 

[207] S. M. Verma, H. Arora, and R. Dubey, ―Antiinflamatory and 

sedative hypnotic activity of the methanolic extract of the leaves 

of Mentha arvensis,‖ Ancient Science of Life, vol. 23, article 2, pp. 

95–99, 2003;. 

[208] R. L. Londonkar and P. V. Poddar, ―Studies on activity of various 

extracts of Mentha arvensis Linn against drug induced gastric 

ulcer in mammals,‖ World Journal of Gastrointestinal Oncology, 

vol. 1, no. 1, pp. 82–88, 2009. 

[209] A. Stringaro, E. Vavala, and M. Colone, ―Effects of Mentha 

suaveolens essential oil alone or in combination with other 

drugs in Candida albicans,‖ Evidence-Based Complementary and 

Alternative Medicine, vol. 2014, Article ID 125904,9 pages, 2014. 

[210] D. Pietrella, L. Angiolella, E. Vavala, A. Rachini, F. Mondello, 

and R. Ragno, ―Beneficial effect of Mentha suaveolens essential 

oil in the treatment of vaginal candidiasis assessed by real-time 

monitoring of infection,‖ BMC Complementary and Alternative 

Medicine, vol. 11, article 8, 2011. 
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ciais de condimentos,‖ Cieˆncia e Agrotecnologia, vol. 30, no. 4, 

pp. 731–738, 2006. 

[214] C. d. Carretto, J. C. Junqueira, R. B. Almeida, M. R. Furlan, and 

A. O. Jorge, ―Antimicrobial activity of Mentha piperita L. against 

Candida sp,‖ Brazilian Dental Science, vol. 13, no. 1, pp. 4–9, 2010. 

[215] M. A. Maggiore, A. A. Albanese, L. B. Gende, M. J. Eguaras, 

G. M. Denegri, and M. C. Elissondo, ―Anthelmintic effect of 

Mentha spp. essential oils on Echinococcus granulosus proto- 

scoleces and metacestodes,‖ Parasitology Research, vol. 110, no. 

3, pp. 1103–1112, 2012. 

[216] S. M. Barbalho, F. M. V. F. Machado, E. L. Guiger et al., ―Espécies 
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de  Farmácia,  Programa  de  Pós-Graduação  em  Ciências  Far- 

macêuticcas, UFRGS, 2008. 

[314] C. A. R. A. Costa, T. C. Cury, B. O. Cassettari, R. K. Takahira, 
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