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RESUMO 

O objetivo deste trabalho foi analisar o consumo de plantas medicinais para tratamento dos 

sinais ou sintomas da COVID-19. Para tanto, foi realizado um estudo transversal de base 

populacional em Coari-AM, Brasil. A coleta de dados foi por meio de um inquérito 

populacional aplicado nos meses de outubro e novembro de 2021, em uma amostra composta 

por 172 sujeitos que testaram positivo para COVID-19 e fizeram uso de plantas medicinais 

como tratamento para a doença. Foram relatados o uso 21 nomes de plantas distintas, dentre 

essas, 11 constam no RENISUS. As mais utilizadas foram: Jambu (Spilanthes acmella) 

(91,8%), limão (Citrus aurantifolia (54,5%) e alho (Allium sativum) (46,5%). A maioria 

(77,7%) utilizou até três tipos de plantas, em forma de chá (91,2%) e utilizados por conta 

própria (48,8%). O estudo evidenciou o uso de plantas medicinais para o tratamento da COVID-

19, contudo, a indicação profissional praticamente foi ínfima, apesar da existência da (PNPIC), 

indicando a necessidade de qualificação dos profissionais da saúde e atualização do RENISUS. 

 

Palavras-chave: planta medicinais, COVID-19, produtos naturais, medicina tradicional. 

 

ABSTRACT 

The objective of this work was to analyze the consumption of medicinal plants to treat the signs 

or symptoms of COVID-19. Therefore, a cross-sectional population-based study was carried 

out in Coari-AM, Brazil. Data collection was through a population survey applied in the months 

of October and November 2021, in a sample composed of 172 subjects who tested positive for 
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COVID-19 and used medicinal plants as a treatment for the disease. The use of 21 different 

plant names was reported, of which 11 are listed in RENISUS. The most used were: Jambu 

(Spilanthes acmella) (91.8%), lemon (Citrus aurantifolia (54.5%) and garlic (Allium sativum) 

(46.5%). The majority (77.7%) used up to three types of plants, in the form of tea (91.2%) and 

used on their own (48.8%). The study showed the use of medicinal plants for the treatment of 

COVID-19, however, the professional indication was practically negligible, despite the 

existence of the (PNPIC), indicating the need for qualification of health professionals and 

updating of RENISUS. 

 

Keywords: medicinal plant, COVID-19, natural products, traditional medicine. 

 

 

1 INTRODUÇÃO 

Desde os primórdios da existência, a prática do uso de plantas medicinais no tratamento 

de doenças acompanha a humanidade, cujos conhecimentos são repassados por meio das 

gerações (RADOMSKI, 2003; BRAGA e SILVA 2021). Deste modo, plantas medicinais 

representam uma das principais fontes de cuidados por parte expressiva da população global 

(GANGULY e BAKHI, 2020; LIU et al., 2020; FAN, GU, ALENI, 2020; AL-KURAISHY, 

2022), e de modo especial em regiões geográficas remotas, cujo acesso sanitário a medicina 

convencional é limitado. 

O consumo das plantas medicinais apresenta padrões variados nos países desenvolvidos 

e em desenvolvimento, sendo maior em populações nesse segundo e na zona rural (BRAGA e 

SILVA, 2012; SMITT-HALL et al., 2012). De modo geral, a sua utilização encontra-se 

associada à menor renda familiar, ao acesso limitado aos serviços de saúde, a habitantes da zona 

rural, gênero feminino e ao conhecimento etnobotânico local (SMITT-HALL et al., 2012; 

POPOOLA et al 2022). 

No Brasil, sobretudo na região amazônica, o uso de plantas medicinais e fitoterápicos 

no tratamento de doenças é bastante disseminado, condição que é facilitada pela existência da 

grande biodiversidade, influência das etnias indígenas e baixo custo (VEIGA JUNIOR, 2008). 

Adicionalmente, a região é um importante celeiro para o cultivo desses insumos da flora local, 

muito embora, ainda com evidências limitadas acerca das propriedades química-famacológicas 

das plantas e produtos naturais (BARRETO et al.; 2020). 

O uso de plantas medicinais, durante a pandemia da COVID-19, não foi diferente. 

Devido a rápida disseminação, a contaminação pelo vírus SARS-COV representou um grande 

desafio de controle da infecção. A inexistência inicial de protocolo terapêutico específico 

motivou a população a adotar medidas alternativas de prevenção e tratamento por meio do uso 

de plantas medicinais, apesar da ausência de comprovação acerca da eficácia ao combate à 
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doença (LIU et al., 2020; AL-KURAISHY, 2022; POPOOLA et al., 2022; MORAIS, 2020; 

SOLEYMANI et al., 2022; YANG et al., 2020). Tal prática foi, de certo modo, suportada pela 

Organização Mundial da Saúde (OMS), que deu apoio ao desenvolvimento e adaptações 

terapêuticas tradicionais e naturais contra a doença, porém, com destaque a necessidade de 

avaliação da eficácia e segurança (WHO, 2020). 

Em muitos países, autoridades sanitárias exploraram o papel antiviral das plantas 

medicinais, usadas de modo isolado ou como complemento da terapia antiviral, contra COVID-

19 (AL-KURAISHY, 2022; KHAN e AL-BALUSHI, 2021). Além disso, em algumas regiões 

do globo, incluindo a Amazônia brasileira, o uso de determinadas plantas medicinais 

representou uma alternativa factível para pacientes infectados, não somente pela facilidade de 

acesso, mas também pelas características socioeconômicas e culturais da região, como baixo 

poder aquisitivo e o próprio hábito cultural do uso de plantas medicinais, para fins terapêuticos 

(MAFRA et al., 2020; COSTA 2021). 

Estudos conduzidos durante a pandemia mostraram consumo elevado de plantas 

medicinais para prevenção, tratamento da doença ou como coadjuvante do tratamento, muitos 

dos quais (BRAGA e SILVA 2021; AL-KURAISHY, 2022; POPOOLA et al., 2022) mostraram 

desfechos positivos como melhora dos sintomas e fortalecimento do sistema imunológico (FAN 

et al., 2020; WANG et al., 2020). Na região Amazônica, algumas plantas medicinais 

consumidas pela população apresentam compostos bioativos com importantes propriedades 

antivirais, podendo ser uteis em doenças como Imunodeficiência Humana Vírus (HIV), Vírus 

Herpes Simplex tipos 1 e 2 (HSV-1,2), Vírus da Hepatite A e B (HAV/HBV), Poliovírus, 

influenza e SARS-CoV-2 (GOMES et al., 2022). Indígenas da tribo Sateré Mawé, do Estado 

do Amazonas, adotaram plantas medicinais para proteção dos sintomas do vírus, consumindo 

infusões com casca de árvores como carapanaúba e saracuramirá e chás com jambu, alho, limão, 

entre outros (MAFRA et al, 2020). Tendo em vista a importância das plantas medicinais como 

recurso terapêutico, o presente inquérito buscou analisar o consumo de plantas medicinais para 

tratamento dos sinais ou sintomas da COVID-19, na perspectiva populacional, na zona urbana 

de Coari, uma das principais cidades do Amazonas. 

 

2 MÉTODOS 

2.1 DELINEAMENTO E LOCAL DO ESTUDO 

Trata-se de um estudo transversal de base populacional, conduzido no município de 

Coari – Amazonas (AM), no ano de 2021. Este município localiza-se na região setentrional do 

estado do Amazonas, na região do Médio Solimões e ocupa uma posição central em relação ao 



Brazilian Journal of Health Review 
ISSN: 2595-6825 

27499 

 

 

Brazilian Journal of Health Review, Curitiba, v. 6, n. 6, p.27496-27512, nov./dec., 2023 

 

estado e a região Amazônica (Figura 1). O clima é quente e a média de temperatura na seca foi 

de 27,3ºC. A população estimada, no ano de 2021, foi de 86.713 habitantes, densidade 

demográfica de 1,31 hab./km², e índice de Desenvolvimento Humano (IDH) de 0,586 

(BRASIL, 2022). A zona urbana é formada por 15 bairros e aproximadamente comunidade 

rural por 210 comunidades ribeirinhas. 

 

Figura 1 - Localização do município de Coari, Amazonas, Brasil. 

 
Fonte: Guilherme et al., (2016). 

 

No âmbito sanitário, o município conta com um Hospital Regional de Coari (HRC) de 

média complexidade; treze unidades básicas de saúde (UBS); um Instituto de Medicina Tropical; 

uma UBS fluvial (barco) para atender as comunidades ribeirinhas; um Laboratório Central de 

Análise Clínica; um Serviço de Emergência; um Núcleo de Vigilância Sanitária; uma 

Policlínica; e um Centro de Atenção Psicossocial (CAPS). Durante a pandemia de COVID-19, 

as autoridades sanitárias locais disponibilizaram o “Teste Rápido Antígeno (TR-Ag)” que 

detecta a presença de anticorpos IgM (recentemente) ou IgG (previamente). 

 

2.2 POPULAÇÃO E AMOSTRA 

A amostra probabilística, por conglomerado, foi composta 172 adultos (≥ 18 anos), 
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residentes nos 15 bairros urbanos e em casas flutuantes localizadas na orla da cidade. Realizou-

se seleção aleatória dos domicílios e entrevistou-se o chefe ou responsável da família. 

No cálculo amostral, considerou-se o quantitativo populacional de adultos residentes na zona 

urbana do município, segundo censo demográfico de 2010, e considerou-se população finita, 

com nível de confiança de 95%. 

 

2.3 QUESTIONÁRIO E COLETA DE DADOS 

A coleta foi realizada por meio da aplicação de um questionário composto por 

informações referentes a saber: (a) Informações socioeconômicas e demográficas; (b) Acesso 

aos serviços de saúde; (c) Informações sobre a COVID-19. As informações acerca o consumo 

de plantas medicinais foram extraídas por meio das seguintes perguntas: (i) “O (a) Sr. (a) 

consumiu alguma planta medicinal para tratar os sinais ou sintomas da COVID-19?; (ii) Qual 

foi a planta?; Qual foi a parte da planta?; Qual foi a forma de preparo?; e Quem foi a pessoa ou 

profissional que indicou o consumo da planta medicinal?”. 

 

2.4 ANÁLISE DOS DADOS 

A unidade de análise foi composta por indivíduos que testaram positivo para COVID-

19 segundo Teste Rápido Antígeno (TR-Ag). As análises foram realizadas por estatística 

descritiva (frequências absolutas e relativas), conforme as características de distribuição das 

variáveis. Utilizou-se o Excel 2013 (Microsoft Office 2013) para armazenamento e análise dos 

dados. 

Em relação as plantas, os nomes científicos foram obtidos no site da Empresa Brasileira 

de Pesquisa Agropecuária (EMBRAPA) e demais bancos de dados de órgãos e instituições 

especializadas. 

 

2.5 ASPECTOS ÉTICOS 

O Estudo foi aprovado, pelo Comitê de Ética em Pesquisa da UFAM, protocolo 

4.668.564, e encontra-se em conformidade com a Resolução nº 466/12, do Conselho Nacional 

de Saúde. O termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) foi disponibilizado a todos 

os participantes e, para aqueles que informaram dificuldade de leitura, os termos foram lidos 

pelos pesquisadores. Para aqueles que não sabiam assinar, foram disponibilizados tinteiros com 

almofadas para colher as digitais. 
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3 RESULTADOS 

Dentre os 394 entrevistados, mais da metade (53,5%; 211) relatou ter testado positivo 

para COVID-19, segundo o Teste Rápido Antígeno (TR-Ag). Dentre estes, a maioria 

(81,5%;172) consumiu algum tipo de planta medicinal para aliviar ou tratar os sintomas da 

COVID-19. Neste grupo, cujas características são apresentadas na Tabela 1, a média de idade 

foi 46,7 anos (±16,24) e da renda mensal foi R$ 2.128,00 (±1.344,00). Observou-se que menos 

da metade (48,3%) fez uso combinado de medicamentos alopática e planta medicinal no 

tratamento da COVID-19. 

 

Tabela 1 - Características socioeconômicas e condições de saúde dos adultos que consumiram plantas 

medicinais. Coari-AM, 2021. 

Variáveis socioeconômicas e condições de saúde N=172(%) 

Sexo  

Feminino 124(72,1) 

Masculino 48(27,9) 

Idade (anos)  

18 a 39 68(39,5) 

40 a 59 65(37,8) 

≥60 39(22,7) 

Cor da pele  

Morena/Parda 146(84,9) 

Branca 17(9,9) 

Amarela/negra/indígena 9(5,2) 

Estado conjugal  

Vive acompanhado 94(54,7) 

Vive desacompanhado 78(45,3) 

Religião  

Católica 94(54,7) 

Evangélica 67(38,9) 

Outras 6(3,5) 

Nenhuma 5(2,9) 

Escolaridade (anos de estudo)  

Não estudou 14(8,1) 

1 a 4 12(7,0) 

5 a 8 23(13,4) 

9 a 11 43(25) 

≥12 80(46,5) 

Renda familiar (salário mínimo)*  

< 1 17(9,9) 

1 a 2 96(55,8) 

>2 59(34,3) 

Número de pessoas por domicílio  

1 a 2 44(25,6) 

3 a 5 106(61,6) 

≥6 22(12,8) 

Recebe algum benefício social?  

Não 

Sim 

148(86) 

24(14) 

Atividade Laboral  

Func público e/ou empregado 79(45,9) 

Comerciante 18(10,4) 

Agricultura e/ou pesca 12(7) 

Outras 23(13,5) 
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Aposentado 24(13,9) 

Nenhuma 16(9,3) 

Auto percepção da saúde  

Muito boa/boa 106(61,6) 

Razoável 62(36,1) 

Ruim/muito ruim 4(2,3) 

Domicílio é acompanhado por ACS?  

Sim 145(84,3) 

Não 27(15,7) 

Quando alguém na família fica doente qual serviço prefere?  

Hospital 90(52,3) 

UBS 72(41,9) 

Farmácia 4(2,3) 

Clínica particular 6(3,5) 

Foi hospitalizado nos últimos 3 meses?  

Não 165(95,9) 

Sim 7(4,1) 

Uso de medicamento alopática no tratamento da COVID-19  

Sim 137(79,7) 

Não 35(20,3) 

Uso combinado de medicamentos alopática e planta medicinal no 

tratamento da COVID-19 

 

Não 89(51,7) 

Sim 83(48,3) 

*Salario mínimo equilente a R$ 1.100,00, referente ao ano 2021. 

Fonte: Autores. 

 

Foram relatados 21 nomes de plantas distintas, dentre essas, 11 constam no RENISUS. 

As plantas mais utilizadas incluiram Jambu (Spilanthes acmella) (91,8%), limão (Citrus 

aurantifolia (54,5%) e alho (Allium sativum) (46,5%). A maioria dos usuarios (77,7%) utilizou 

até três plantas, a forma de preparo mais utilizada foi chá (91,2%) e predominou o uso por conta 

própria (48,8%) (Tabela 2). 

Outras plantas (11,6%;20) também foram citados como: casca de laranja, óleo de 

copaíba (Copaifera langsdorffii) (1,16%), malvariço (Plectranthus amboinicus) (1,7%), 

algodão roxo (Gossypium herbaceum L.) (1,16%), crajiru (Arrebidaea chica Verlot) (1,16%), 

leite de amapá (Brosimum parinarioides Ducke) (1,16%), dentre outras. 

Além das plantas o mel de abelha in natura foi bastante citado, seu consumo foi de 

13,4%. 

 

Tabela 2 – Plantas medicinais utilizadas no alivio ou tratamento de sinais e sintomas da COVID-19. Coari-AM, 

2021. 

Plantas medicinais N=172(%) 

Jambu (Spilanthes acmella) 158(91,8) 

Limão (Citrus aurantifolia) 94(54,5) 

Alho (Allium sativum) 80(46,5) 

Mastruz (Disphania ambrosioides) 25(14,5) 

Gengibre (Zingiber officinale Roscoe) 23(13,3) 

Boldo (Peumus boldus Molina)) 17(9,8) 

Andiroba (Carapa guianensis) 7(4) 

Cebola roxa (Allium cepa L.) 6(3,4) 
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Sara tudo (Justicia calycina) 6(3,4) 

Número de plantas medicinais consumidas  

Uma 34(19,8) 

Duas 44(25,6) 

Três 56(32,5) 

Quatro 27(15,7) 

Cinco ou mais 11(6,4) 

Forma de preparo  

Chá 157(91,3) 

Garrafada 8(4,6) 

In natura 3(1,7) 

Xarope 2(1,2) 

Gargarejo 1(0,6) 

Suco 1(0,6) 

Indicação  

Conta própria 84(48,9) 

Amigo/vizinho 45(26,2) 

Familiares 32(18,6) 

Dentista 5(2,9) 

Médico 3(1,7) 

Outro 3(1,7) 

Fonte: Autores. 

 

A maioria dos indivíduos utilizou combinação de plantas (80%) e cerca de um terço 

(32,5%) utilizou a combinação de três plantas na composição do remédio caseiro. O uso 

combinado de jambu (Spilanthes acmella), limão (Citrus aurantifolia) e alho (Allium sativum) 

foi o mais evidente (22,6%). Um quarto (25,5%) utilizou a combinação de duas plantas, sendo 

jambu e limão a principal combinação (11%), conforme Figura 2. 

 

Figura 2 – Plantas medicinais mais utilizadas e suas combinações, Coari-AM, 2021. 

 
Fonte: Autores. 
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Entre os que consumiram algum tipo de planta medicinal a maioria (89,5%) apresentou 

algum sinal ou sintoma da COVID-19, sendo relatados 13 (treze) sinais e/ou sintomas, cujos 

principais foram: alteração no paladar (71,4%), perda e/ou redução do olfato (67,5%) e tosse 

(55,8%). Um terço do grupo (33,1%) apresentou 3 ou 4 sinais sintomas de  (Tabela 3). 

 

Tabela 3 - Presença de sinais e sintomas dos indivíduos com COVID-19 que consumiram plantas medicinais, 

Coari-AM, 2021. 

Sinais e/ou sintomas relatados N=154(%) 

Alteração no paladar 110(71,4) 

Perda/redução do olfato 104(67,5) 

Tosse 86(55,8) 

Falta de ar 79(51,2) 

Dificuldade de respirar 75(48,7) 

Coriza 75(48,7) 

Dor de garganta 71(46,1) 

Diarreia 68(44,1) 

Febre 6(3,8) 

Dor de cabeça 6(3,8) 

Outros 6(3,8) 

Quantidade de sinais/sintomas apresentados  

1 a 2 32(20,8) 

3 a 4 51(33,1) 

5 a 6 38(24,7) 

7 ou mais 33(21,4) 

Fonte: Autores 

 

4 DISCUSSÃO 

O estudo mostrou que habitantes de Coari, oriundos de uma região tropical multirracial, 

de um país rico em flora, adotaram o uso das plantas medicinais como recurso terapêutico 

durante a pandemia. Oito em cada dez indivíduos, cuja testagem para COVID-19 foi positiva, 

consumiram plantas, as quais foram usadas, em muitos casos, de modo combinado com 

medicamentos alopáticos. As principais plantas utilizadas foram aquelas que promoveram 

efeitos antiinflamatorios, broncodilatadores e imunomoduladores para alivio, sobretudo de 

sinais e sintomas no sistema respiratório. 

Neste inquérito populacional, a prevalência de uso de plantas no alivio de sinais e 

sintomas da COVID-19 e o tipo de indicação foram corroborados por outros estudos conduzidos 

nas regiões do Brasil (BRAGA e SILVA, 2021; VEIGA JUNIOR, 2008), China, índia e Africa 

(LIU et al., AL-KURAISHY et al., 2022; POPOOLA et al., 2022; YANG et al.,2020). Estes 

achados podem ser explicados por aspectos que estão interrelacionados. O alto consumo de 

plantas medicinais, sobretudo por conta própria ou por indicação de amigos/vizinhos, 

representa uma prática local difundida por meio da sabedoria popular, na qual os conhecimentos 

são transmitidos de geração em geração (RADOMSKI, 2003; BRAGA e SILVA 2021; 
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GANGULY e BAKHSHI, 2020; YANG et al., 2020). A facilidade de acesso, visto que são 

plantas facilmente encontradas em mercados locais, independente da época do ano, e, muitas 

vezes, cultivadas em quintais e em pomares caseiros, combinadas ao fato de representam uma 

opção, por vezes, mais econômica e, em geral, bem aceita pela população, principalmente para 

aquelas que procuram ou prefiram por tratamento “naturais”, são aspectos que podem ter 

contribuído para o alto consumo, sobretudo como automedicação (GUILHERME et al., 2016; 

COSTA e MITJA 2010). 

A maioria dos usuários utilizou combinação de duas ou mais plantas, fato que pode ter 

ocorrido pelos efeitos sinérgicos, principalmente nos sistemas respiratório e imunológico. 

Jambu (Spilanthes acmella), alho (Allium sativum) e limão (Citrus aurantifolia), as plantas mais 

citadas pelos entrevistados, podem contribuir para alivio de sinais e sintomas, provocados pela 

COVID-19. Deste modo, podem ser utilizados como terapia alternativa, coadjuvante ou de 

suporte, uma vez que possuem ação anti-inflamatória, broncodilatadora, expectorante, 

analgésica e antipirética (KHAN e AL-BALUSHI, 2021; KHUBBER et al., 2020; ROUF et al., 

2020). O consumo das plantas pode estar relacionado, também, com a necessidade de manter o 

sistema imunológico saudável, a fim de evitar a contaminação pelo vírus SARS-COV2. 

Algumas delas apresentam efeitos imunomoduladores, capazes de aumentar a imunidade do 

organismo (BRAGA e SILVA, 2021; KHAN e AL-BALUSHI, 2021; MAFRA et al., 2020; 

COSTA, 2021; KHUBBER et al., 2020; ROUF et al.,2020). 

O uso de duas ou mais plantas, combinado ao fato de que parcela expressiva dos 

indivíduos utilizou, simultaneamente, plantas medicinais e medicamentos alopáticos, são 

consonantes com investigações conduzidas na Índia e China (GANGULY e BAKHSHI, 2020; 

YANG et al., 2020). A coexistência de uso de estratégias terapêuticas, nas quais combinam-se 

tratamento complementar (plantas) e convencional (medicamento alopático) representa uma 

importante opção de cuidado aos pacientes infectados por COVID-19 (GANGULY e 

BAKHSHI, 2020; YANG et al., 2020), especialmente em contextos geograficamente remotos, 

como é o caso da região amazônica. 

No Brasil, apesar da regulamentação do uso de plantas medicinais pela Política Nacional 

de Práticas Integrativas e Complementares (PNPIC) (BRASIL, 2006) e de muitas plantas 

constarem da lista de Plantas Medicinais de Interesse ao SUS (RENISUS), a indicação por 

profissionais da saúde foi muito baixa. Tal fato pode ser atribuído ao conhecimento limitado 

dos profissionais de saúde acerca da indicação/prescrição das plantas medicinais e a falta de 

hábito de indicar plantas para tratamento de doenças (MATTOS e et al., 2018). Em 

contrapartida, a sabedoria popular acerca das propriedades terapêuticas das plantas, certamente 
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contribuiu para a escolha da planta medicinal apropriada a sintomatologia da COVID-19. 

Tosse, coriza, falta de ar, dor de garganta, foram os sinais e sintomas que afetam o sistema 

respiratório mais autorrelatados, e para os quais plantas como jambu, alho e limão, parecem 

ser, de fato, muito úteis. 

A quase totalidade da amostra consumiu jambu (Spilanthes acmella). Essa planta, há 

muito tempo, é utilizada pela população da região amazônica para tratamento da tuberculose. 

Do ponto de vista farmacológico a S. acmella exibe inúmeras propriedades incluindo anestésica 

local e antipirética (CHAKRABORTY et al., 2010), antifúngica (RANI e MURTY, 2009) e 

antimicrobiana (ARORA et al., 2011). A planta apresenta um biocomposto denominado 

espilantol, o qual expressa efeito inibidor na atividade da enzima quimase, funcionando como 

mediador do sistema renina-angiotensina (SRA) e exibindo um efeito anti-inflamatório agudo, 

e propriedades antioxidantes (STEIN et al., 2021). Estes efeitos mostram evidências razoáveis 

no mecanismo de prevenção ou redução da inflamação aguda por COVID-19 (KONRATH, et 

al., 2021; ABDUL et al., 2021). 

Allium sativum utilizado, também, por parte expressiva da amostra, é consumido desde 

a antiguidade, em diferentes países do globo, possuindo grande importância terapêutica (ROUF 

et al., 2020). Seus compostos organossulfurados ativos (OSCs) (alicina e aliina) e flavonóides 

(quercetina) são responsáveis pelos efeitos imunomoduladores capazes de elevar a resposta 

imune inata e aumentar a imunidade adaptativa, os quais podem ocasionar redução da taxa de 

infecção viral causada pelo SARS-CoV-2 (KHUBBER et al., 2020; ROUF et al., 2020). 

As indicações terapêuticas das plantas medicinais são diversas, podendo ser utilizadas 

em diversas condições, na presença de quadros álgicos, inflamações e infecções, seja na 

condição de prevenção, tratamento ou coadjuvante no tratamento (BRAGA e SILVA, 2021; 

SILVA et al., 2021). Estudos relatam que a diversidade de fins terapêuticos, dentre eles: gripes, 

viroses, tosse, asma, dor de cabeça, dor de garganta, diarreia, dor de estômago, cólicas, sinusite, 

pneumonia, infecção e inflamação nos rins, inflamação no fígado, inflamação na próstata, 

malária, hepatite, colesterol, diabetes, hipertensão arterial, entre outros (VÁSQUEZ et al., 

2014; GHIZI e MEZZOMO, 2015). 

O chá foi a forma de preparo mais utilizada, achado semelhante ao observados em 

estudos prévios (MAFRA et al., 2020; PEREIRA et al., 2021; AMAZONAS e FIGUEIREDO, 

2021). A adoção desse tipo de preparo pode ser justificada pelo preparo prático, rápido e de 

baixo custo, bastando aquecer a água para decocção ou infusão. 

O limão (Citrus aurantifolia) utilizado por mais da metade dos entrevistados. A espécie 

Citrus limon foi bastante utilizada como terapia complementar no tratamento da COVID-19 e 
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seus sintomas na Nigéria (ODEBUNMI et al., 2022). Na Índia, estudos revelaram que o limão 

possui compostos naturais, como a diosmetina, que apresenta potencial terapêutico para a 

COVID-19 (KHAN et al., 2022). 

No Brasil, estudo realizado com plantas medicinais encontradas na ilha de Marajó 

(região Amazônica) dentre elas: o limão, das espécies (Citrus limon e Citrus limonum Risso) e 

o mastruz (Disphania ambrosioides) verificaram que essas podem conter compostos bioativos 

com importantes propriedades antivirais, como os causados da Imunodeficiência Humana Vírus 

(HIV), Vírus Herpes Simplex tipos 1 e 2 (HSV-1,2), Vírus da Hepatite A e B (HAV/HBV), 

Poliovírus, influenza e SARS-CoV-2 (GOMES et al., 2022). 

O gengibre (Zingiber officinale Roscoe), ainda que relatado por menor parcela, é uma 

planta bastante utilizada isolada, em forma de chá, ou como componente de preparos xaropes 

com propriedades expectorantes e antigripais. Seu uso terapêutico está associado a presença do 

gincerol, ingrediente ativo que possui atividade antiviral indireta significativa no tratamento 

viral, inibindo a infecção através da supressão da replicação viral (HAYATI et al., 2021). Na 

Nigéria o Zingiber officinale foi a planta mais utilizada pata o tratamento da COVID-19, usada 

também no tratamento de sintomas gripais da doença (ODEBUNMI, et al., 2022). 

O mel de abelha, produto utilizado por 13,3%, possui compostos fenólicos 

antioxidantes, que pode ajudar direta e indiretamente na redução da gravidade da infecção por 

COVID-19, reforçando respostas imunológicas do organismo (AL-HATAMLEH et al., 2020), 

e quando combinado com própolis (substância resinosa natural produzida por abelhas), 

apresentaram melhor efeito na recuperação dos sintomas e eliminação viral em pacientes 

hospitalizados com COVID-19 (ALI et al., 2021). 

O estudo analisou a prática do consumo de plantas medicinais utilizadas no tratamento 

dos sinais e sintomas da COVID-19. Contudo, não foi possível verificar a variedade específica 

ou espécie da planta autorrelatada, visto que, existem algumas que possui mais de uma 

variedade ou cultivar de mesma espécie que pode apresentar efeitos diferentes. Assim como, 

como também não foi possível determinar a origem das plantas utilizadas no tratamento. 

 

5 CONCLUSÃO 

As evidências apontam o alto consumo de plantas medicinais derivado da sabedoria 

popular uma vez que a indicação profissional praticamente foi ínfima, apesar da existência da 

Política Nacional de Práticas Integrativas e Complementares (PNPIC). 
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