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Destaques 
(1) Participantes possuem conhecimento limitado sobre o uso de plantas medicinais.  

(2) Compreensão pelos acadêmicos pode ser comparada aos saberes da população em geral.  
(3) Importância das políticas públicas que abordam o tema das plantas medicinais.

RESUMO
As plantas são utilizadas há anos como forma de restabelecer e reforçar a saúde. Embora o uso de plantas 
medicinais seja comum, os profissionais de saúde possuem conhecimento limitado sobre esta temática, 
podendo comprometer o acolhimento de pacientes que optam por essa terapêutica. Este estudo ado-
tou um desenho observacional transversal com o objetivo de analisar a percepção dos acadêmicos da 
área da saúde referente ao uso de plantas medicinais ante a doenças infecciosas. Foi preenchido um 
questionário epidemiológico, enviado para o e-mail institucional dos acadêmicos via formulário Google, 
contendo variáveis relacionadas a plantas medicinais x doenças infecciosas por universitários da área da 
saúde (farmácia, enfermagem, estética e cosmética, nutrição, odontologia, medicina, medicina veteri-
nária, fisioterapia e psicologia) de uma universidade privada localizada na região noroeste do Estado do 
Paraná, Brasil. Após preenchido, os resultados obtidos foram descritos e submetidos à análise estatística 
por meio de Teste Qui-Quadrado (ҳ²) com Exato de Fisher. Os resultados demonstraram que a maioria dos 
discentes participantes tinham entre 18 e 25 anos (77,35%), composta principalmente pelo gênero femi-
nino (71,07%), independente da área avaliada. Os acadêmicos demonstraram conhecer e utilizar plantas 
medicinais, como camomila, erva-cidreira, hortelã, gengibre, guaco, alho e açafrão, entretanto este co-
nhecimento não está atrelado ao adquirido durante a Graduação, igualando-se aos saberes populares. 
Deste modo, sugere-se a inclusão desta temática no currículo pedagógico dos cursos em, no mínimo, dis-
ciplinas eletivas, alinhando-se às diretrizes da Política Nacional de Práticas Integrativas e Complementares 
e da Política Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterápicos que, apesar de estarem em vigor desde 2006, 
ainda enfrentam dificuldades na inserção curricular devido a entraves burocráticos.

Palavras-chave: saúde pública; medicina tradicional; doenças transmissíveis; políticas públicas; tratamen-
to adjuvante.
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INTRODUÇÃO

As plantas são utilizadas para manutenção da saúde há milhares de anos. Este conhecimento 
adquirido ao longo do tempo foi transmitido por gerações, sendo uma das práticas medicinais mais 
antigas para prevenir e tratar doenças4. São consideradas como medicinais as plantas que possuem 
atividades farmacológicas que auxiliam no combate e alívio dos sintomas de doenças. Isto ocorre 
devido à presença de componentes químicos com potencial terapêutico capazes de prevenir doenças 
infecciosas por meio do fortalecimento do sistema imune ou minimizar seus sintomas11.

Atualmente as plantas medicinais ainda são muito utilizadas pela população, seja por tradição 
herdada de seus antepassados, cultura regional, ou, muitas vezes, devido ao baixo custo, uso imediato 
ou dificuldades de acesso à saúde básica de qualidade, guiados pela falsa ideia de que tratamentos 
naturais com plantas não oferecem riscos à saúde e não possuem efeitos colaterais como os 
medicamentos industrializados12.

O consumo de plantas medicinais é muito comum entre a população. Sendo assim, passou 
a ser incentivado pelo Ministério da Saúde e introduzido na Atenção Primária à Saúde do Sistema 
Único de Saúde (SUS) por intermédio de programas, como a Política Nacional de Práticas Integrativas 
e Complementares (PNPIC), juntamente com a Política Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterápicos 
(PNPMF) e a Relação Nacional de Plantas Medicinais de Interesse ao Sistema Único de Saúde (Renisus), 
que possibilitam acesso eficaz e consumo seguro, promovendo o uso sustentável da biodiversidade, 
demonstrando os benefícios das plantas para o organismo e estimulando o desenvolvimento de 
pesquisas científicas voltadas à comprovação dos efeitos destas plantas no organismo7-35.

No campo da saúde muitos profissionais desconhecem ou possuem poucas informações 
referentes ao uso de plantas medicinais na promoção à saúde, muitas vezes devido a lacunas voltadas 
a esta temática no decorrer de sua formação19. Embora não ocorra, desde a sua concepção a Política 
e Programa Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterápicos propõe ao Ministério da Educação 
a inserção de disciplinas específicas voltadas a esta temática para os cursos superiores da área da 
saúde5. Os estudantes das áreas da saúde possuem conhecimento limitado sobre estes programas, 
porém conhecem e fazem uso desta terapêutica mediante saberes populares19-33. O consumo de 
plantas medicinais para manutenção da saúde é uma prática muito comum, principalmente entre a 
população de baixa renda e comunidade indígena, e o entendimento e capacitação dos profissionais 
de todas as áreas da saúde é imprescindível para auxiliar e acolher de forma humanizada esta parte da 
comunidade, podendo transmitir informações corretas e auxiliar no consumo seguro de terapêuticas 
naturais9. Deste modo, o objetivo deste trabalho foi analisar a percepção dos acadêmicos da área da 
saúde referente ao uso de plantas medicinais ante a doenças infecciosas.

METODOLOGIA

Este projeto foi submetido na Plataforma Brasil e posteriormente ao Comitê de Ética em 
Pesquisa Envolvendo Seres Humanos (CEPEH) da Universidade Paranaense (Unipar), sob aprovação do 
CAE número 48272821.0.0000.0109

Amostra, amostragem e local de realização
Este estudo adotou um desenho observacional transversal para investigar o conhecimento e 

a percepção dos acadêmicos da área da saúde sobre o uso de plantas medicinais no tratamento de 
doenças infecciosas. No período de maio a setembro de 2022 foi preenchido um amplo questionário 
epidemiológico contendo variáveis relacionadas a plantas medicinais x doenças infecciosas. Os 
participantes incluídos neste estudo foram universitários de qualquer série, da área da saúde (farmácia, 
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enfermagem, estética e cosmética, nutrição, odontologia, medicina, medicina veterinária, fisioterapia 
e psicologia) de uma Universidade Privada localizada na região noroeste do Estado do Paraná, Brasil, 
que assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Foi adotado como critério de 
exclusão os acadêmicos de áreas não relacionadas à saúde bem como os que não assinara o TCLE ou 
não completaram integralmente o questionário, garantindo a integridade dos resultados obtidos.

O questionário epidemiológico foi enviado para o e-mail institucional do respectivo acadêmico 
(totalizando 2.000 e-mails) via formulário Google. Para o completo preenchimento do questionário o 
tempo estimado era de até três minutos.

Instrumento de Pesquisa
O instrumento de coleta de dados foi um amplo questionário epidemiológico que continha 

informações sobre o conhecimento e a percepção dos acadêmicos da área da saúde referente ao uso de 
plantas medicinais x doenças infecciosas por universitários (conhecimento sobre plantas medicinais/
consumo plantas medicinais/Participou de atividades acadêmicas sobre plantas medicinais?/
atividades acadêmicas sobre plantas medicinais/consumo plantas medicinais no tratamento de 
doenças infecciosas/consumo plantas medicinais no fortalecimento do sistema imune).

Análise Estatística
Os resultados obtidos após o estudo das variáveis foram realizados de forma descritiva e 

submetidos à análise estatística, adotando-se nível de significância de 5%. Os dados serão analisados 
por meio de Teste Qui-Quadrado (ҳ²) com Exato de Fisher, utilizando o programa estatístico IBM SPSS 
v. 22.

O teste do qui-quadrado é usado para testar se a distribuição de uma amostra é consistente com 
uma distribuição teórica conhecida, como uma distribuição normal ou para testar a independência 
entre duas variáveis. Deste modo, para realizar Teste Qui-quadrado e investigar a relação entre as 
variáveis os participantes foram categorizados em dois grupos de escolaridade, primeiro e segundo 
anos de Graduação (Grupo 1) e terceiro ao quinto anos de Graduação (Grupo 2).

Vale ressaltar que o Teste Exato de Fisher deve ser utilizado quando há mais de 20% das células 
de uma tabela de contingência, com frequência esperada menor que 5, pois fornece uma avaliação 
precisa das probabilidades exatas, levando em consideração as limitações dos valores esperados 
baixos. Por outro lado, quando as células têm valores esperados maiores que 5, o valor-p encontrado 
no teste qui-quadrado é geralmente utilizado23.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Participaram desta pesquisa 318 (15,9% - 318/2000) acadêmicos da área da saúde. A baixa 
adesão nesta pesquisa pode ser atribuída ao uso esporádico dos e-mails institucionais, muitas vezes 
subestimados pelos estudantes.

Esta amostra apresentou o seguinte perfil sociodemográfico e econômico: em sua maioria são 
do gênero feminino (226/318 – 71,07%), com faixa etária predominantemente entre 18 e 25 anos 
(246/318 – 77,35%); não precisam trabalhar pois são auxiliados financeiramente pelos pais durante a 
Graduação (210/318 – 66,04%); e residem em área urbana (297/318 – 93,4%). 

A presença feminina tem sido crescente em todas as áreas. A maior prevalência é do gênero 
feminino (71,07%) neste estudo, corroborando o último Censo da Educação Superior, em 2019, 
segundo o Instituto Nacional de Estudos e Pesquisa (Inep), juntamente com o Ministério da Educação 
(MEC), representando 43% dos egressos, evidenciando a busca feminina por conhecimento e 
qualificação, sendo maioria dentro das universidades22. Além disso, alguns autores identificaram que 
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a presença majoritária de mulheres em profissões da área da saúde deve-se à associação feminina ao 
acolhimento, confiança, proteção afetiva, vinculação à figura materna, cuidado com o lar, crianças e 
enfermos; fortalecendo estereótipos de gênero no que se diz respeito ao cuidado35.

Com relação à faixa etária, os resultados foram semelhantes ao estudo realizado por Feitosa 
et al.12 com idades entre 17 e 35 anos. A fonte de renda dos acadêmicos não corrobora a pesquisa 
realizada por Pedro Peduzzi13. Para a Agência Brasil, o índice de estudantes que trabalha concomitan-
temente aos estudos é maior na rede privada (61,8%) em comparação à rede pública (40,3%).

Na Figura 1, a seguir, são apresentados os resultados da comparação entre dois grupos – 
o Grupo 1 e o Grupo 2 – em relação à área e ao ano de Graduação dos acadêmicos. Cada curso é 
representado por uma coluna na tabela, na qual são exibidos em duas partes. O Grupo 1 é destinado 
aos anos iniciais (primeiro e segundo) e o Grupo 2 corresponde aos últimos (terceiro, quarto e quinto).

Figura 1 – Acadêmicos de diferentes áreas da saúde de uma universidade privada do Estado do 
Paraná-Brasil divididos em dois grupos, sendo o Grupo 1 relacionado ao primeiro e segundo anos de 
Graduação, enquanto o Grupo 2 demonstra a participação do terceiro ao quinto anos de Graduação 

das diferentes áreas em estudo.
Fonte: Elaboração dos autores.

No que diz respeito à participação, alguns cursos demonstraram maior disponibilidade para 
o preenchimento do questionário, destacando-se os discentes do curso de medicina (37,11%), 
enfermagem (16,04%), medicina veterinária (14,47%) e odontologia (10,38%). Ao comparar os grupos, 
podemos observar maior participação de todos os cursos nos primeiros anos (Grupo 1), enquanto 
nos últimos anos a participação de todos os cursos diminuiu, destacando maior envolvimento de dois 
cursos: medicina e medicina veterinária (Grupo 2).

A pesquisa científica é de suma importância para a identificação e a análise de problemas a fim 
de criar soluções eficazes, porém, para isto, é necessário a participação ativa do grupo-alvo. No geral, 
observa-se maior entusiasmo e disponibilidade de contribuição de cursos específicos, como medicina 
e enfermagem, principalmente nos primeiros anos de curso, corroborando a pesquisa realizada por 
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Feitosa et al.12 e Marcelino et al.6, sugerindo que a participação em pesquisas científicas é mais comum 
nos primeiros anos de curso devido à motivação inicial e maior disponibilidade de tempo.

Essa colaboração mínima dos acadêmicos em pesquisas científicas reflete em áreas específicas 
do estudo, como o conhecimento e o uso de plantas medicinais. Verificou-se que uma proporção 
significativa de acadêmicos (97,48%) afirma saber o que são plantas medicinais, e, além disso, a 
maioria utiliza-as para promoção da saúde (84,28%).

Dos acadêmicos participantes desta pesquisa 97,48% (310/318) consideram saber o que são 
plantas medicinais e apenas 2,52% (8/318) alegam não conhecer esta temática. Estes números podem 
estar relacionados a lacunas sobre o tema durante a Graduação, e o conhecimento é adquirido, 
principalmente, dentro do espaço familiar, justificando a pequena parcela que desconhece a temática. 
Este cenário pode ter várias consequências negativas, incluindo a perda de conhecimento tradicional 
e cultural, mas, principalmente, a falta de conhecimento sobre suas propriedades, a impossibilidade 
de auxiliar no uso adequado e seguro desta terapêutica e uma limitação nas opções de tratamento 
disponíveis para pacientes.

Outra situação que deve ser refletida é que o contato mínimo ou inexistente com estudos 
voltados às plantas medicinais e suas políticas nos cursos de Graduação em saúde, podem reforçar 
preconceitos e conflitos entre paciente e profissional de saúde24.

As plantas medicinais são muito consumidas pela população brasileira para manutenção da 
saúde, principalmente pela população indígena, ribeirinha e de baixa renda. É sabido que os povos 
indígenas possuem vasto conhecimento sobre plantas e seus poderes curativos. Esta sabedoria perdura 
há milhares de anos e é ensinada para as novas gerações juntamente com as crenças e tradições que 
envolvem esta prática de acordo com cada etnia15. Deste modo, é importante a abordagem dessa 
temática dentro da universidade.

Os dados expostos foram submetidos à análise estatística (Tabela 1), possibilitando uma visão 
abrangente sobre a variável estudada, e permitindo uma compreensão mais precisa da relação entre o 
conhecimento sobre plantas medicinais e o ano de Graduação.

Tabela 1 – Teste qui-quadrado para avaliar a associação entre o grau de escolaridade e o 
conhecimento sobre plantas medicinais de acadêmicos da área da saúde de uma universidade 

privada do Estado do Paraná – Brasil

Teste qui-quadrado

Conhecimento sobre Plantas Medicinais Não Sim Valor-p  
(Exato de Fisher)

Escolaridade

Grupo 1

Contagem 6 156

0,284

Contagem Esperada 4,1 157,9

% em Escolaridade 3,7% 96,3%

Grupo 2
Contagem 2 154
Contagem Esperada 3,9 152,1
% em Escolaridade 1,3% 98,7%

Fonte: Elaboração dos autores.

O ano de Graduação não influenciou significativamente no conhecimento dos discentes acerca 
desta temática, posto que demonstraram conhecimento empírico, provavelmente adquirido em 
âmbito familiar e comunitário (Tabela 1), corroborando os estudos de Silva et al.5 e Badke et al.17, que 
demonstram que os acadêmicos da área da saúde possuem conhecimento sobre plantas medicinais, 
porém esses saberes podem ser comparados com a população em geral, ou seja, adquirido por 
intermédio de familiares ou comunidade, de acordo com a cultura do meio onde está inserido³.
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Essa situação é apontada por Rocha et al.18 dentro das comunidades. Neste estudo destacam-se 
as ribeirinhas, quando o uso de plantas medicinais é recorrente e estes conhecimentos são 
transmitidos pela oralidade e pela prática, demonstrando tanto a forma de identificação e cultivo 
quanto do preparo e o benefício das plantas da região onde vivem29. Os chás são mais utilizados 
no tratamento de doenças nessas comunidades se comparado aos medicamentos industrializados. 
Este hábito, porém, vem se perdendo devido à facilidade do consumo de medicamentos alopáticos, 
prejudicando a prática desta cultura entre a nova geração20-27.

No que se refere à frequência de consumo de plantas medicinais para manutenção da saúde, 
foi constatado que 84,28% (268/318) fazem uso de plantas medicinais. Tal resultado também é 
observado nos estudos de Marcelino et al.5, Silva et al.5 e Badke et al.17, que afirmam que a maioria 
dos participantes da pesquisa utilizam-nas para tratamento³. Destacamos que 46,23% consome 
razoavelmente, utilizando em 69,81% das vezes para tratar e amenizar sintomas de doenças, e 30,19% 
com o objetivo de prevenção. Apenas 15,72% não fazem uso de plantas medicinais.

Ao comparar os Grupos deste estudo observou-se que no Grupo 1 (88,3%) o consumo de plantas 
medicinais foi maior que no Grupo 2 (80,1%). Este resultado pode estar relacionado à confiança do 
consumo de medicamentos industrializados conforme os anos de Graduação.

Nessa pesquisa ficou evidente que a maioria dos acadêmicos conhece e utiliza plantas medicinais 
para manutenção da saúde, porém o saber exposto não é relevante no que diz respeito à atuação 
profissional. O pouco conhecimento sobre plantas medicinais, adquirido durante esses cursos, pode 
influenciar no exercício de suas profissões no futuro, seja invalidando e desmerecendo o paciente que 
utiliza e acredita no poder terapêutico das plantas, prejudicando no acolhimento inicial, na instrução 
de cuidados ou na escolha do tratamento.

No que se refere ao conhecimento adquirido dentro da universidade por meio de atividades 
acadêmicas sobre esta temática, 27,4% (87/318) dos participantes desta pesquisa participaram 
de atividades acadêmicas sobre plantas medicinais, enquanto 72,6% (231/318) alegam não ter 
participado.

A Política Nacional de Práticas Integrativas e Complementares (PNPIC) é uma política 
pública brasileira criada com o intuito de aprimorar o acesso da população às práticas terapêuticas 
complementares que buscam estimular meios naturais de prevenção de doenças e recuperação 
da saúde. O acesso da população a terapias que antes eram restritas e só estavam disponíveis na 
esfera particular, é vista como uma forma de promover a humanização da assistência à saúde e à 
valorização da autonomia dos indivíduos na escolha de seus tratamentos6. Outra política pública é 
a Política Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterápicos (PNPMF), que reforça e assegura o acesso 
efetivo da população ao uso de plantas medicinais e fitoterápicos na atenção primária, demonstrando 
os benefícios desta terapêutica baseado no consumo seguro destas plantas6.

Deste modo, a Diretoria de Assistência Farmacêutica do Ministério da Saúde, visando a 
incentivar o uso de plantas medicinais como uma alternativa segura e eficaz de combate a doenças, 
elabora a lista de Plantas Medicinais de interesse da Saúde Pública embasada cientificamente: a 
Relação Nacional de Plantas de Interesse ao SUS (Renisus).

No que diz respeito à análise estatística dos dados expostos, a Tabela 2 apresenta os 
resultados dessa análise. Esses dados possibilitam compreender o conhecimento adquirido dentro 
da universidade por meio de atividades acadêmicas sobre plantas medicinais relacionado ao ano de 
Graduação.
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Tabela 2 – Teste qui-quadrado para avaliar a associação entre o grau de escolaridade e a participação 
em atividades acadêmicas sobre plantas medicinais por acadêmicos da área da saúde de uma 

universidade privada do Estado do Paraná – Brasil

Teste qui-quadrado

Atividades acadêmicas sobre Plantas Medicinais Não Sim Valor-p  
(Exato de Fisher)

Escolaridade

Grupo 1
Contagem 134 28

0,001

Contagem Esperada 117,7 44,3
% em Escolaridade 82,7% 17,3%

Grupo 2

Contagem 97 59
Contagem Esperada 113,3 42,7

% em Escolaridade 62,2% 37,8%

Fonte: Elaboração dos autores.

Houve diferença significativa entre o ano de Graduação (Grupo 1 e 2) e a participação de 
atividades acadêmicas sobre plantas medicinais pelos acadêmicos da área da saúde. Os discentes do 
Grupo 2 participaram mais de atividades acadêmicas sobre plantas medicinais quando comparado ao 
Grupo 1 (Tabela 2). Essa associação pode ser influenciada não apenas pelo conhecimento adquirido em 
sala de aula, mas também por outras fontes de aprendizado acadêmico, como participação em projetos 
de pesquisa, iniciação científica, estágios, cursos, palestras, entre outras atividades extracurriculares.

Este resultado corrobora os estudos de Badke et al.17, Santos et al.8 e Marcelino et al.6, que 
demonstram que o conhecimento dos acadêmicos da área da saúde é equivalente ao conhecimento 
popular, podendo ser justificado devido à deficiência de disciplinas voltadas a esta temática nos 
currículos de Graduação da área da saúde de forma geral3-19.

Quanto às atividades acadêmicas sobre o Programa Nacional de Práticas Integrativas e 
Complementares, apenas 18,2% dos acadêmicos disseram ter participado de atividades acadêmicas 
voltadas ao tema. Em contrapartida, a maioria afirmou o contrário – cerca de 81,8%. Do mesmo 
modo, 10,7% afirmam ter participado de atividades acadêmicas voltadas para o estudo da Política 
Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterápicos, enquanto 89,3% alegam não ter participado. Estas 
políticas incentivam o MEC a inserir dentro das grades curriculares dos cursos de Graduação em saúde 
disciplinas voltadas às Práticas Integrativas e Complementares, principalmente plantas medicinais e 
fitoterápicos19.

O estudo de plantas medicinais e outras práticas integrativas ainda não é uma realidade nos 
cursos da área da saúde. Conforme as Diretrizes Curriculares dos Cursos de Graduação do Ministério 
da Educação, medicina, enfermagem, medicina veterinária e odontologia não incluem disciplina 
específica sobre esse tema. Já farmácia, um dos cursos com menor participação no estudo, oferece 
disciplinas voltadas a plantas medicinais, PNPM e PNPIC12.

Embora haja incentivo das políticas de saúde, essa temática não é vista como obrigatória nos 
currículos dos cursos de Graduação em saúde. Essas lacunas podem diminuir as possibilidades de 
tratamento de doenças e dificultar a integração entre tratamento convencional e natural, posto que 
o pouco conhecimento sobre esta temática pode levar o profissional de saúde a invalidar o poder 
terapêutico das plantas. Desta forma, é essencial que os profissionais de saúde sejam capacitados 
para orientar o consumo de plantas medicinais de forma segura e eficaz, e que essas terapias sejam 
integradas de maneira adequada com a medicina convencional. Para isso, é fundamental que as 
instituições de ensino e órgãos regulatórios trabalhem em conjunto para promover a inclusão de 
conteúdos sobre plantas medicinais nos currículos dos cursos de Graduação em saúde, bem como 
incentivar a educação continuada sobre o assunto para os profissionais já formados.
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Nesse contexto, a Tabela 3 revela que 43,7% (139/318) dos participantes da pesquisa acreditam 
que as plantas medicinais podem ser utilizadas no tratamento de doenças infecciosas, enquanto 56,3% 
(179/318) pensam que o uso de plantas medicinais não influencia no tratamento dessas doenças. 
Esses dados destacam a importância de uma compreensão adequada sobre o poder terapêutico das 
plantas medicinais durante a formação.

Tabela 3 – Teste qui-quadrado para avaliar a associação entre o ano de graduação e o conhecimento 
relacionado a plantas medicinais no tratamento de doenças infecciosas por acadêmicos da área da 

saúde de uma universidade privada do estado do Paraná – Brasil

Teste qui-quadrado

Plantas Medicinais no tratamento de doenças infecciosas Não Sim Valor-p (Exato 
de Fisher)

Escolaridade

Grupo 1
Contagem 77 85

0,002

Contagem Esperada 91,2 70,8
% em Escolaridade 47,5% 52,5%

Grupo 2
Contagem 102 54
Contagem Esperada 87,8 68,2
% em Escolaridade 65,4% 34,6%

Fonte: Elaboração dos autores.

Foi observada diferença significativa entre o ano de Graduação (Grupo 1 e 2) e o consumo de 
plantas medicinais no tratamento de doenças infecciosas (Tabela 3). O ano de Graduação influenciou 
no consumo de plantas medicinais dos discentes, diminuindo nos últimos anos (Grupo 2). Essa 
tendência pode estar associada a maior confiança em utilizar medicamentos industrializados no 
decorrer da formação, levando em conta sua ação imediata.

A maioria acredita que plantas medicinais não auxiliam na minimização de sintomas de 
doenças infecciosas. Estes dados podem estar relacionados à falta de conhecimento científico sobre 
os compostos químicos/biológicos de plantas medicinais, posto que são consideradas medicinais as 
plantas que possuem compostos químicos capazes de curar doenças ou aliviar seus sintomas, ou seja, 
possuem propriedades curativas e preventivas, tornando-se importantes ferramentas terapêuticas13.

Estes chás são consumidos com o intuito de combater os sintomas de doenças, porém também 
com intenção de preveni-las, bem como minimizar seus sintomas durante o período de infecção21. 
Com o surgimento de novas doenças infecciosas aumentaram o consumo e o interesse em estudos 
de plantas medicinais devido à grande variedade de compostos químicos presentes nas espécies, que 
podem auxiliar na minimização de sintomas de infecções virais enfatizando as doenças potencialmente 
transmissíveis, como Sars-CoV-227.

Esta terapêutica antiga demonstra excelentes resultados na redução dos efeitos sintomáticos, 
especialmente quando relacionado a infecções virais. Os flavonoides presentes nas plantas possuem 
propriedades biológicas importantes que diminuem a oxidação celular e, também, atuam de forma 
anti-inflamatória, agindo de modo eficaz no bloqueio de enzimas importantes na atividade viral, 
contribuindo no combate a doenças e fortalecimento da saúde16.

Algumas plantas que possuem os flavonoides em sua composição química são destacadas nos 
estudos de Saad et al., evidenciando a Unkaria tomentosa (unha-de-gato), Schinus terebinthifolius 
(aroeira) e Eucalyptus globulus (eucalipto)26.

Nesse contexto, a análise estatística realizada na Tabela 4 revela uma posição contrária no que 
diz respeito ao fortalecimento do sistema imune. Foi observado que 98,1% (312/318) dos participantes 
acreditam que as plantas medicinais podem ser utilizadas no fortalecimento do sistema imune (Tabela 



Editora Unijuí   –   Revista Contexto & Saúde   –   ISSN 2176-7114   –   v. 25, n. 50, 2025

 PLANTAS MEDICINAIS FRENTE A DOENÇAS INFECCIOSAS:  
PERCEPÇÃO DO USO POR UNIVERSITÁRIOS DA ÁREA DE SAÚDE 

Ferreira LR de P, Bonato FGC, Barbosa LN, Alberton O, Gonçalves DD

9

4). Isso demonstra a percepção positiva da maioria dos discentes com relação à eficácia das plantas 
medicinais nesse aspecto.

Por outro lado, 1,9% (6/318) dos participantes da pesquisa acredita que o uso de plantas 
medicinais não influencia na atividade imunológica. Embora seja uma minoria, esses resultados 
mostram a existência de opiniões divergentes, podendo estar relacionada à pequena porcentagem de 
acadêmicos que não utilizam as plantas medicinais para promoção da saúde no âmbito familiar.

Tabela 4 – Teste qui-quadrado para avaliar a associação entre o ano de Graduação e o conhecimento 
relacionado a plantas medicinais no fortalecimento do sistema imune por acadêmicos da área da 

saúde de uma universidade privada do Estado do Paraná – Brasil

Teste qui-quadrado

Plantas medicinais no fortalecimento do sistema imune Não Sim Valor-p  
(Exato de Fisher)

Escolaridade

Grupo 1
Contagem 1 161

0,115

Contagem Esperada 3,1 158,9
% em Escolaridade 0,6% 99,4%

Grupo 2
Contagem 5 151
Contagem Esperada 2,9 153,1
% em Escolaridade 3,2% 96,8%

Fonte: Elaboração dos autores.

Não houve diferença significativa entre o ano de Graduação (Grupo 1 e 2) (Tabela 4), sugerindo 
que, independentemente do ano de Graduação, a maioria acredita que as plantas medicinais podem 
contribuir para o fortalecimento do sistema imunológico.

O consumo de plantas medicinais, que havia diminuído, aumentou significativamente devido ao 
surgimento de novas doenças infecciosas, sendo utilizadas, principalmente, com o intuito de fortalecer 
o sistema imune18. A inflamação é uma resposta do sistema imune no combate a micro-organismos 
invasores. Este mecanismo de defesa do corpo atua por meio de uma reação inflamatória, diminuindo 
a propagação do agente patológico, gerando anticorpos específicos para combatê-lo24.

Algumas espécies de plantas medicinais atuam diretamente no sistema imunológico, sendo 
utilizadas, também, na prevenção de doenças infecciosas devido a suas ações imunomoduladoras e 
imunoestimulantes, fortalecendo e estimulando a produção de anticorpos importantes31, obtendo 
maior êxito quando acompanhado de um estilo de vida saudável, posto que o fortalecimento da 
imunidade está diretamente ligado a hábitos de vida saudáveis, como prática de exercícios físicos, 
alimentação balanceada, boa ingesta líquida, bom relacionamento social e baixos níveis de estresse, 
possibilitando maior eficácia na prevenção de doenças17.

O sistema imune é responsável pela proteção do organismo, identificando, expulsando ou 
destruindo micro-organismos invasores. O sistema imunitário comprometido pode deixar o corpo 
suscetível a infecções bacterianas e virais, porém existem plantas com propriedades químicas 
que atuam fortalecendo a imunidade por meio da imunomodulação, ou seja, ajustam as reações 
imunológicas, fortalecendo a imunidade no combate a micro-organismos invasores e prevenindo a 
manifestação de doenças8. Em vista disto, a população vê nesta terapêutica natural uma maneira de 
evitar ou diminuir a intensidade dos sintomas de doenças infecciosas25.

Algumas plantas possuem grande potencial imunoestimulantes. Neste estudo destacam-se o 
alho, a cúrcuma e a equinácea8. Os compostos presentes no alho atuam na potencialização das células 
de defesa do corpo, fortalecendo o sistema imune. Esta ação deve-se aos seus compostos químicos, 
majoritariamente a aliina31. Estes compostos influenciam diretamente o sistema imune, atuando na 
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estimulação das células de defesa como macrófagos e linfócitos, aperfeiçoando a ação anti-inflama-
tória do organismo e, também, reduzindo a oxidação sanguínea devido à presença de compostos 
fenólicos31.

A cúrcuma possui ação anti-inflamatória e imunomoduladora devido à presença da curcumina, 
uma classe de polifenóis, pois atua minimizando o processo inflamatório, diminuindo o número de 
leucócitos após a identificação do micro-organismo invasor ou ferimento8-10,31. Os polifenóis presentes 
nas plantas medicinais minimizam os danos oxidativos devido à inibição dos radicais livres e diminuem 
o processo inflamatório31.

A grande utilização de chás para prevenção de doenças a partir do fortalecimento do sistema imune 
deve-se à ideia de que produtos naturais não oferecem riscos à saúde. Quando preparadas e utilizadas da 
forma correta, atuam de modo eficaz no cuidado e prevenção de doenças, porém o conhecimento sobre 
as plantas e suas indicações nem sempre é precisa, e, tendo em vista que ainda existe a ideia errônea de 
que o consumo de produtos naturais não causa danos, as plantas medicinais devem ser utilizadas com 
atenção e cautela, pois seu uso indiscriminado pode ocasionar malefícios à saúde².

A maioria dos discentes acredita que plantas medicinais não influenciam no tratamento de 
doenças com base na minimização de seus sintomas, porém, em contrapartida, acreditam que plantas 
medicinais fortalecem o sistema imune. Esse cenário pode ser explicado devido ao conhecimento 
empírico e à cultura de consumo de plantas medicinais adquirido no âmbito familiar, onde, certamente, 
as plantas são utilizadas no intuído de tornar o organismo mais resistente pelo fortalecimento da 
imunidade, enquanto para o tratamento de doenças priorizam medicamentos industrializados.

Nesse contexto, quando questionados sobre as plantas medicinais utilizadas por eles no âmbito 
familiar, independentemente da forma de uso, as plantas mais mencionadas, de forma geral, foram a 
camomila (43,4%), o boldo (34,28%), a erva-cidreira (31,45%), a hortelã (22,64%) e a babosa (19,81%). 
Essas mesmas espécies foram identificadas como as mais prevalentes em outros estudos, como Santos 
et al.8, Santos et al.34 e Marcelino et al.6. No que diz respeito às plantas que atuam na minimização 
dos sintomas de doenças infecciosas e ação moduladora do sistema imune, foram mencionadas a 
camomila, a erva-cidreira, a hortelã, o gengibre, o guaco, o alho e o açafrão (Tabela 5).

Tabela 5 – Plantas medicinais citadas pelos discentes de diferentes cursos da área da saúde de uma 
universidade privada do Estado do Paraná-Brasil referente à sua ação fortalecedora do sistema imune 

e eficácia no que diz respeito à minimização dos sintomas de doenças infecciosas
Nome 

Popular
Parte 

Utilizada
Nome Botânico

Frequência
Absoluta

Frequência 
Relativa (%)

Indicação de Uso Referências 

Camomila Flores
Matricaria 

chamomilla
138 43,40

Calmante e
anti-inflamatória

Saad et al.26 

Erva-cidreira
Folhas e 
Ramos

Lippia alba 100 31,45 Calmante e analgésica Saad et al.26

Hortelã
Folhas e 
Flores

Mentha x 
piperita

72 22,64
Problemas respiratórios 

e gripe
Saad et al.26

Gengibre Rizoma
Zingiber 
officinale 

35 11
Imunomoduladora, 
antitussígena, anti-

inflamatória
Saad et al.26

Guaco 
Folhas e 
Flores

Mikania 
glomerata 

23 7,23
Anti-inflamatória, 

antialérgica, 
broncodilatadora

Coutinho, 
Gonçalves & 

Marcucci2 

Alho Bulbo Allium sativum 23 7,23
Imunomoduladora, anti-

inflamatória
Saad et al.26

Açafrão Rizoma Curcuma longa 12 3,77
Imunomoduladora, anti-

inflamatória
Saad et al.26

Fonte: Elaboração dos autores. 
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É importante salientar que os estudos encontrados demonstraram que as plantas destacadas 
apresentam ações benéficas à saúde. Vale ressaltar, que estão presentes na lista do Renisus, exceto 
a Lippia alba (erva-cidreira), porém possui compostos químicos importantes e ações positivas no que 
diz respeito à manutenção da saúde. Embora as plantas medicinais tenham propriedades terapêuticas 
valiosas, é relevante salientar a importância de verificar as evidências científicas disponíveis antes de 
consumir espécies de plantas medicinais pela primeira vez28.

CONCLUSÃO

Os resultados desta pesquisa revelaram que a maioria dos participantes possui conhecimento 
limitado sobre o uso de plantas medicinais devido à ausência ou limitação do tema na grade curricular 
dos cursos de saúde. Observou-se que grande parte do entendimento adquirido pelos participantes é 
baseado em saberes populares, transmitidos pelo senso comum ou por indicações, refletindo a falta 
de abordagem científica nessa área específica.

Apenas 27,4% dos participantes demonstraram possuir conhecimento científico substancial 
sobre plantas medicinais, enquanto 72,6% demonstraram conhecimento limitado. Esses resultados 
sugerem que a compreensão exposta pelos acadêmicos pode ser comparada aos saberes da população 
em geral, evidenciando a necessidade de uma revisão nos projetos pedagógicos dos cursos da área 
de saúde, de modo a contemplar, de forma mais abrangente e aprofundada, o estudo das plantas 
medicinais.

Ademais, é necessário destacar a importância das políticas públicas que abordam o tema das 
plantas medicinais, as quais possuem diretrizes que enfatizam a importância da inserção desses 
conteúdos na grade curricular dos cursos da área da saúde, além de incentivam o estudo das plantas 
medicinais e fitoterápicos dentro das universidades. Ainda existem, contudo, entraves burocráticos 
que dificultam a prática destas diretrizes. Os resultados obtidos nessa pesquisa podem estimular 
mudanças curriculares, considerando que o uso de plantas medicinais para a manutenção da saúde é 
uma prática comum da população brasileira, apesar de ser frequentemente subestimada.

É amplamente reconhecido que o consumo de chás com base em plantas medicinais é utilizado 
como forma de tratamento e prevenção de doenças, porém as plantas medicinais não são empregadas 
apenas com intenção curativa ou preventiva; elas fazem parte cotidiano e cultura nacional. É 
importante, portanto, que os profissionais de saúde estejam preparados para entender a preferência 
e a necessidade de determinado indivíduo ou comunidade, validando seu conhecimento prático e 
cultural, facilitando o acolhimento e, consequentemente, estabelecendo confiança de forma efetiva 
para avaliar e identificar os riscos e benefícios proporcionados pelas plantas.

Diante do exposto, espera-se que os dados aqui apresentados incentivem a discussão sobre 
a necessidade de inclusão de disciplinas específicas sobre plantas medicinais e seus derivados nos 
cursos de Graduação em saúde.
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