
1 

 

VALERIANA OFFICINALIS COMO ALTERNATIVA PARA O 

TRATAMENTO DA ANSIEDADE 

VALERIANA OFFICINALIS AS AN ALTERNATIVE FOR THE 

TREATMENT OF ANXIETY 

BRANDON REIS KAWAMURA1, CHRISLLAINY RODRIGUES SILVA OLIVEIRA2, 

MARCOS VINICIUS DE CAMARGO3, VICTOR OLIVEIRA PROCOPIO4, ARISSA 

FELIPE BORGES5 

RESUMO:  
 
A ansiedade é o mal que atinge a sociedade de hoje, e temos como objetivo trazer uma alternativa de tratamento 
menos prejudicial, com o fitoterápico da Valeriana Officinalis. O método utilizado foi buscando artigos científicos, 
de no máximo dez anos, de publicação em sites como: PubMed (Public Medical Literature Analysis and Retrieval 

System Online), SciELO (Scientific Eletronic Library Online) e Lilacs (Literatura Latino-Americana e do Caribe 
em Ciências da Saúde).  Obtendo assim, o resultado de que a Valeriana Officinalis, e utilizada para fins de tratar 
distúrbios de sono causados pela ansiedade, seu uso é recomendado devido não ter efeitos de dependência em 
longo prazo e não ter efeitos adversos de longa duração, podendo ser utilizado por quase todas as pessoas, sendo 
contra indicado apenas para pessoas hepatocomprometidas, mulheres grávidas, lactantes. Concluindo que o uso da 
valeriana officinalis é seguro quando se busca uma alternativa menos agressiva para o tratamento de transtornos 
causados pela ansiedade, devido seu uso ser seguro e não ter tantos efeitos indesejados como os de ansiolíticos 
que geralmente são mais utilizados. 
 

Palavras-chave: Transtorno de ansiedade.  Ansiolíticos. Valeriana. 

 

ABSTRACT:  

Anxiety is the evil that affects society today, and we aim to bring a less harmful treatment alternative, with the 

herbal medicine of Valeriana Officinalis. The method used was searching for scientific articles with a maximum 

of ten years of publication in sites such as: PubMed (Public Medical Literature Analysis and Retrieval System 

Online), Scielo (Scientific Electronic Library Online) and Lilacs (Latin American and Caribbean Literature in 

Sciences of the Health). Thus obtaining the result that Valeriana Officinalis, and used for the purpose of treating 

sleep disorders caused by anxiety, its use is recommended because it does not have long-term addictive effects and 

does not have long-term adverse effects, and can be used for almost all people, being contraindicated only for 

hepatocompromised people, pregnant women, lactating women. Concluding that the use of valerian officillis is 

safe when looking for a less aggressive alternative for the treatment of disorders caused by anxiety, because its 

use is safe and does not have as many unwanted effects as those of anxiolytics that are generally used. 
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1 INTRODUÇÃO 

 

O direito à saúde é um dos direitos básicos do ser humano e dever do Estado, guiam os 

profissionais da saúde a ponderar sobre ações e ferramentas que possam melhor atender às 

necessidades da população, promovendo a promoção e manutenção da saúde primária e, 

consequentemente, uma melhora na qualidade de vida (TOLEDO et al., 2003).  

Uma alternativa medicamentosa frequentemente acessível à população em geral são os 

fitoterápicos. Segundo a legislação sanitária brasileira, os fitoterápicos podem ser definidos 

como medicamentos obtidos exclusivamente de ativas vegetais com atividade comprovada por 

evidências clínicas e conhecimento dos riscos de seu uso. Ao mesmo tempo, havendo a 

necessidade da reprodutibilidade e constância da qualidade do medicamento (BRASIL, 2004). 

Para a garantia da qualidade e segurança desses medicamentos é necessária uma gama de 

estudos prévios de diversas áreas, como botânica, farmacologia e toxicologia (MIGUEL & 

MIGUEL, 1999). A junção desses estudos permite a prescrição e comercialização de 

fitoterápicos à população, esse mais acessíveis geograficamente, com menor preço e maior 

segurança que os medicamentos quimicamente sintetizados (YUNES, 2001). 

A ansiedade é uma reação emocional normal a certas situações da vida consideradas 

estressantes a um indivíduo (BRAGA, 2010). No momento em que a ansiedade afeta a 

qualidade de vida do indivíduo, comprometendo o físico e emocional, ela deve ser tratada como 

patologia, o transtorno de ansiedade (ROSA, 2012). A manifestação do transtorno de ansiedade 

pode ser observada por sinais e sintomas psicológicos e físicos, entre os mais comuns são o 

medo e preocupação, sentimento de culpa, taquicardia, sudorese, fadiga e dores musculares 

(OYEBODE, 2017; ZUARDI, 2017). O transtorno de ansiedade possui alta frequência (27,4%) 

na população brasileira, e está entre os transtornos mentais que mais leva o brasileiro aos 

serviços de cuidados primários 37% (GONGALVES, 2014; COSTA, 2019). 

Comumente, a ansiedade patológica tem associação com eventos indesejáveis ou 

traumáticos (BALDWIN, 2014). Esse fato faz com que abordagens psicoterapêutica e 

farmacológica sejam priorizadas no tratamento. Os fármacos utilizados no tratamento são todos 

fármacos com ação no sistema nervoso central, esses podem ser divididos em 2 tipos: para 

terapias de curto prazo os benzodiazepínicos, e de longo prazo, maior que 12 semanas: 

antidepressivos inibidores da recaptação de serotonina, e noradrenalina e a buspirona. Contudo, 

esses medicamentos apresentam vários efeitos colaterais com o tempo de uso, como sonolência, 

desenvolvimento de tolerância, dependência, disfunção sexual, insônia ou mesmo o aumento 

da ansiedade (ZUARDI, 2017). 
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Os membros do gênero Valeriana são amplamente utilizados na medicina fitoterápica 

por apresenta atividade sedativa, hipnótica, ansiolítica, anticonvulsivante, antiespasmódica e 

antidepressiva (DONATH, 2000). Dentre as espécies desse gênero a Valeriana officinalis, é 

usada mais comumente no tratamento de distúrbios do sono e na terapia da ansiedade 

(MIYASAKA, 2006). 

Assim, o objetivo do trabalho foi revisar estudos que comprovam a eficácia da Valeriana 

officinalis no tratamento da ansiedade como uma alternativa ao uso de ansiolíticos e as possíveis 

interações com outros medicamentos.  

 

 

2 METODOLOGIA 

 

A busca pelos artigos foi realizada nas bases de dados das seguintes bibliotecas virtuais: 

PubMed (Public Medical Literature Analysis and Retrieval System Online), SciELO (Scientific 

Eletronic Library Online) e Lilacs (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências da 

Saúde). Foram utilizados os seguintes descritores, de forma isolada ou em combinação: 

Transtorno de ansiedade, Valeriana officinalis, Valeriana officinalis para ansiedade, 

Fitoterápicos para ansiedade e ansiolíticos. Incluídos 25 trabalhos abordando os principais 

aspectos que contemplam o uso da Valeriana officinalis como alternativa para o tratamento da 

ansiedade, nos idiomas portugueses ou inglês, publicados no período de 2010 a 2021. Foram 

excluídos do estudo artigos publicados antes de 2010, artigos publicados em outros idiomas e 

aqueles em que os conteúdos não estavam relacionados aos objetivos propostos neste trabalho. 

 

3 REFERENCIAL TEÓRICO 

 

3.1 ANSIEDADE 

 

 Atualmente, estamos vivendo a era da ansiedade que pode ser definida como um estado 

de humor desagradável, o qual acarreta sentimentos de medo e negativismo em relação ao 

futuro. Pode ter como consequências manifestações somáticas como, taquicardia, tremores, 

diarreias, sudorese; até manifestações psíquicas como insônia, falta de concentração, 

irritabilidade e insegurança (FILHO, SILVA, 2013). 
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 A Organização Mundial da Saúde (OMS) constatou que a prevalência do transtorno de 

ansiedade no mundo é de 3,6%. Sendo que desses 3,6%, o continente americano é o que alcança 

as maiores proporções atingindo assim 5,6% da população (FERNANDES et al., 2017). No 

Brasil, levantamentos da OMS apontam que 9% da população sofrem com algum transtorno de 

ansiedade, ou seja, cerca de 18,6 milhões de brasileiros. Devido à fato de informação, e sem a 

busca pelo tratamento adequado, esses números podem ser ainda mais assustadores, podendo 

desencadear uma série de novas patologias (ESTADÃO SAÚDE, 2020). 

 O diagnóstico para a definição de que o estado de ansiedade do indivíduo não é normal, 

e sim um transtorno, é avaliada por um médico psiquiatra ou por um psicólogo com 

competência para o diagnóstico. Após o diagnóstico, a primeira escolha para o tratamento do 

transtorno de ansiedade consiste na psicoterapia, a qual possui um tempo limitado de 6 meses 

a 2 anos. O uso de fármacos é frequente para o tratamento dos transtornos de ansiedade e são 

considerados bastantes eficazes, porém podendo trazer alguns efeitos adversos e risco de 

dependência. O tratamento com antidepressivos possuem efeitos sobre a depressão, além disso, 

podem tratar com eficiência os sintomas da ansiedade. Os ansiolíticos como benzodiazepínicos 

também são muito usados por possuírem um potencial de dependência considerado raramente 

grave (ABRATA, 2011). 

 O uso de fitoterápicos incluem se na lista de medicamentos para tratamento da 

ansiedade, como uma alternativa ao uso de antidepressivos e ansiolíticos que podem causar 

maior dependência e reações adversas mais graves quando comparados aos medicamentos 

fitoterápicos. Várias pesquisas vêm demonstrando a eficácia de plantas medicinais milenares 

para o tratamento da ansiedade, dentre as quais, se destaca a Valeriana officinalis, que há mais 

de 2000 anos é utilizada para a finalidade terapêutica. 

 

  

3.2 Valeriana officinalis 

 

 A Valeriana é uma planta nativa da Europa e da Ásia, que pode ser encontrada 

principalmente em florestas e margens de rios, por ser melhor cultivada em lugares úmidos e 

de clima temperado. É encontrada com facilidade na Europa Central e no Leste da Europa 

(GONÇALVES, MARTINS, 2016). 

 O seu uso como planta medicinal, vem sendo descrito desde a Grécia e Roma antiga, há 

mais de 2000 anos. Nessa época, a planta era usada como diurético, espasmolítico e analgésico. 

Suas finalidades terapêuticas foram descritas por Hipócrates e Dioscórides. Já no século II, 
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Galeno a prescrevia para tratar problemas de insônia. Em suas obras, Galeno e Dioscórides 

fazem referência à Valeriana como "phu", condizendo uma aversão devido ao odor 

desagradável exalado pela raiz da planta. O nome Valeriana só começou a ser usado por volta 

do século IX ou X, onde julgam se que a palavra Valeriana tenha vindo do latim "valere" que 

significa estar saudável. Galeno chegou a referenciar a planta para o tratamento da epilepsia 

(GONÇALVES & MARTINS, 2016). 

 Nos séculos IX e XI acreditava-se que essa planta curaria praticamente tudo, sendo 

usada como incenso religioso, condimento e até perfume. As raízes eram usadas e consideradas 

uma defesa contra doenças pestilentas, diz se ainda que foi graças à raiz da Valeriana que o 

famoso flautista de Hamelin expulsou os ratos da cidade devido ao seu forte odor. Na Segunda 

Guerra Mundial, Valeriana era usada para aliviar os sintomas de stress dos soldados 

combatentes (BOTEHO, 2021). 

 Atualmente o uso da Valeriana, tem como finalidade terapêutica fundamentalmente dois 

aspectos: sua atividade antiespasmódica e a atividade sedativa, sendo a segunda o efeito de 

maior interesse para a sociedade médica. Vários estudos demonstram uma excelente atividade 

da raiz da Valeriana, como calmante sedativo indutor do sono (EMBRAFARMA, 2012). 

 

3.2.1 Classificação Botânica 

  

É uma planta herbácea, de rizoma trucado, com numerosas raízes adventícias emitindo 

ramos aéreos. Nativa de climas temperados, o gênero Valeriana é a planta em que mais se 

encontra variedades de espécies, por esse motivo é conhecida por vários nomes, como: 

valeriana-comum; valeriana-selvagem; erva de São Jorge; erva de gato; entre outras. Têm-se 

relatos de haver mais de 250 espécies conhecidas, sendo a maioria delas pequenos arbustos com 

ramos aéreos de flores brancas ou rosadas, com um cheiro doce. É uma planta com um ciclo de 

vida longo, permitindo que viva por mais de dois anos. Quando as chuvas são contínuas, morre, 

pois não suporta terreno úmido demais (SUELI, 2014). 

 

 

 

 

Figura 1. Apresentação botânica da Valeriana officinalis. 
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Fonte: adaptada de (SOFIA, 2014). 

Usada como sedativo moderado, hipnótico e no tratamento de distúrbios do sono 

associados à ansiedade, tem um alto poder sedativo e por esse motivo tem sido muito utilizada 

como um fitoterápico para tratar a ansiedade, a parte utilizada da planta são suas raízes que 

podem ser utilizadas em forma de capsulas ou chá (ANVISA, 2016). 

 

3.2.3 Atividade Ansiolítica 

 

No sistema nervoso central temos os receptores do ácido γ-aminobutírico (GABA) que 

são responsáveis pela manutenção do sono. Na Valeriana são encontrados vários compostos 

que agem diretamente nesses receptores que é um neurotransmissor inibitório só sistema 

nervoso central (FARIAS et al., 2019). 

Apesar da atividade ansiolítica ser semelhante com a dos benzodiazepínicos, sua 

efetividade na diminuição dos sintomas da ansiedade não pode ser comprovada, demonstrado 

apenas que induz uma sedação o que melhora os casos onde a insônia é causada pela ansiedade. 

Muitos estudos são realizados, porém são superficiais quando a eficácia para o tratamento da 

ansiedade. Apesar de clássico uso popular, os efeitos ainda não estão bem definidos (VIDAL 

& TOLEDO, 2014). 

Um achado importante confirma o efeito ansiolítico da Valeriana officinalis em 

indivíduos com ansiedade induzida por estresse, em portadores de transtorna obsessivo 

compulsivo (CINIGLIA et al., 2020). Tendo em vista esses efeitos benéficos, muitas pessoas 

recorrem a valeriana como um dos primeiros recursos quando se pensa em tratamento para 

ansiedade. Atendendo ao uso disseminado da valeriana no tratamento de insônia e ansiedade, 
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foram realizados ao longo dos anos vários estudos procurando avaliar a eficácia e segurança 

dessas substâncias (NUNES & SOUSA, 2011). 

 

3.2.4 Mecanismo de Ação  

 

O GABA é o principal neurotransmissor inibitório do sistema nervoso central, no qual 

40% de todas as sinapses no sistema nervoso central ocorrem devido ao GABA. Dessa forma, 

o GABA participa de vários processos neurofisiológicos, abrangendo a dor, sono e ansiedade. 

Além do que, alterações em sua concentração já foram descritas em distúrbios do movimento, 

epilepsia, esquizofrenia, insônia e distúrbios de ansiedade (MOHLER, 2001). Os metabolitos 

da V. officinalis atuam principalmente sobre a via do GABA, atuando em três pontos: na 

modulação da transmissão GABAérgica por meio da inibição da ação da GABA-transaminase, 

interação com receptor GABA aumentando o tempo de abertura e intervenção na captação e 

ingestão de GABA nos sinaptossomas (figura 2) (AWAD et al., 2007, VALLE-MOJICA et al., 

2011, BECKER et al., 2014). 

A enzima descarboxilase do ácido glutâmico é responsável pela síntese do GABA, 

convertendo o glutamato, com o cofator piridoxal fosfato, em GABA. Um estudo realizado por 

AWAD et al., (2007) mostrou que o extrato de V. officinalis induz a atividade da enzima 

descarboxilase do ácido glutâmico, induzindo o aumento da produção de GABA. Ao mesmo 

tempo, há uma inibição da degradação do GABA por meio da inibição da GABA-transaminase 

pela interação com o ácido isovalérico e o didrovaltrato (FELGENTREFF et al., 2012; PARCK 

et al., 2020). O ácido valerênico interage de forma alostérica com o receptor GABA-A 

permitindo a abertura do canal de cloro (BECKER et al., 2014). O receptor GABA-A exerce 

um efeito inibitório quando ativado. Esses eventos potencializam a transmissão neural 

GABAérgica no cérebro devido ao aumento da concentração e tempo do GABA na fenda 

sináptica, junto com o receptor do GABA permanecer aberto por um período maior. 

 
Figura 2. Os metabólitos da V. officinalis atuam principalmente sobre a via do GABA, ativando 
GABA descarboxilase para aumentar a síntese de GABA, inibindo a enzima GABA 
transaminase para evitar a quebra deste neurotransmissor, inibindo a recaptação do GABA 
aumentando a permanência na fenda sináptica e aumentando o tempo de abertura do receptor 
GABA. Isso culmina em uma maior entrada de íons cloro no neurônio pós-sináptico. 
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Fonte: Compilação do autor.4 
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O sistema glutamatérgico foi apresentado como um importante fator no transtorno da 

ansiedade. Dessa forma, os efeitos fisiológicos e comportamentais vistos na ansiedade são 

regulados por um equilíbrio entre a interação GABA e glutamato. O glutamato, o principal 

neurotransmissor excitatório, liga-se dois tipos de receptores: receptores ionotrópicos (iGluR): 

NMDA, AMPA e receptores de cainato e receptores metabotrópicos (mGluR) que são 

compostos por três grupos (I, II e III) (SWANSON et al., 2005). VALLE-MOJICA e 

colaboradores (2011) mostraram que o extrato da Valeriana interage com os receptores de 

glutamato, com seletividade para os receptores metabotrópicos do glutamato do grupo 1 e 2. 

Cada grupo de receptores metabotrópicos do glutamato desencadeia uma resposta fisiológica 

diferente. Os receptores metabotrópicos do glutamato do grupo 2 possuem atividade inibitória 

no sistema nervoso central, o bloqueio desses receptores está associado a ansiedade patológica 

(REZVANI et al., 2010). 

Neurotransmissores de monoamina no sistema nervoso central, particularmente 

serotonina (5-hidroxitriptamina, 5-HT) e norepinefrina (NE), são essenciais na regulação da 

cognição, humor e emoção. Alterações na sinalização por 5-HT e NE participam deforma 

primordial na resposta ao estresse e ansiedade (RESSLER et al., 2000). Os compostos presentes 

no extrato da raiz de valeriana suprimem as respostas do estresse físico e psicológico, por meio 

da renovação da 5-HT e NE no hipocampo e na amígdala (SHAHIDI et al., 2013, JONG et al., 

2014). Além disso, o ácido valerênico atua como agonista ao receptor 5-HT (5a). Essa via 

proporcionam os efeitos antinociceptivos observados no uso de V. officinalis (DIETZ et al., 

2005).  

 

3.2.5 Contra Indicação  

 

É contraindicada para pessoas que são hepatocomprometidas, mulheres que estão 

grávidas e em lactação, e quando utilizada com bebidas alcoólicas (SILVA et al., 2020). O uso 

para gestantes, crianças menores de três anos, e hepatocomprometidas, foi contraindicado 

devido à falta de estudos suficientes que comprovem que a mesma não é prejudicial a esse tipo 

de paciente, por isso é necessário evitar a sua utilização para medidas gerais de precaução 

(GONÇALVES & MARTINS, 2006). 

Nos casos em que ocorrer hipersensibilidade a seus componentes deve-se interromper o 

uso. Não deve ser administrado em crianças que possuem idade inferior a 3 anos. Para pacientes 

idosos não possui contraindicações ou orientação especial para utilização. A Valeriana aumenta 

os efeitos de outros fármacos que são depressores do SNC. Não é recomendável sua utilização 
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antes de dirigir ou operar máquinas, ou qualquer outra atividade de risco, devido causar 

sonolência (GRUPO CIMED, 2011).  

  

3.2.6 Interação Medicamentosa 

   

Segundo Agência Nacional de Vigilância Sanitária (ANVISA), a interação 

medicamentosa é uma resposta farmacológica ou clínica causada pela interação de 

medicamento-medicamento, medicamento-alimento, medicamento-substância química, 

medicamento-exame laboratorial e não laboratorial, medicamento-planta medicinal, 

medicamento-doença cujo resultado final pode ser a alteração dos efeitos desejados ou a 

ocorrência de eventos adversos (ANVISA, 2009). 

O efeito sedativo da Valeriana pode ser aumentado caso haja interação com o álcool, e 

pode potencializar os efeitos de certos fármacos depressores do SNC, como benzodiazepínicos, 

barbitúricos, anestésicos, isso devido mecanismo de ação comum nos receptores gabaérgicos. 

Em um estudo utilizando ratos, foi evidenciado o aumento no tempo de sono ao se utilizar o 

tiopental, sendo assim, não é recomendado utilizar a valeriana concomitante com os 

barbitúricos, devido poder ocasionar o excesso de sedação no paciente. Já sua utilização com 

os benzodiazepínicos, acarretará em um aumento no seu efeito depressor. Por precaução não é 

viável a utilização de valeriana com outros sedativos e/ou depressores do SNC (GONÇALVES 

& MARTINS, 2006). 

Os pacientes podem vir a ter náuseas e vômitos quando utilizarem metronidazol ou 

dissulfiram com a Valeriana, isso devido conter álcool em suas soluções extrativas. De acordo 

com um relato de caso, a utilização da Valeriana com loperamida (antidiarreico), pode causar 

efeitos de delírio, desorientação e agitação, porém não tem estudos suficientes que determinem 

possível reação, fazendo necessário uma monitorização do paciente caso apresente os sintomas 

mencionados (NICOLETTI, 2007; ALEXANDRE, 2008). 

 

3.2.7 Prescrição ou Orientação de Uso 

 

É indicada para pacientes com quadros leves de ansiedade, mesmo com os dados 

existentes que confirmam seu baixo risco de efeitos adversos e tolerabilidade, são necessários 

mais estudos de longo prazo para verificar sua segurança devido a estudos limitados 

(RODRIGUES et al., 2021).  
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Sua preparação pode ser feita por meio de infusão, tintura, extrato fluído e cápsulas. 

Para efeitos de sedação leve, é recomendável o uso 150 mL do infuso, por até três vezes ao dia, 

contendo em sua preparação de 0, 3 a 3 g da raiz. Já a tintura recomenda-se tomar 0,84 mL, 

diluídos em 50 mL de água, por três a cinco vezes ao dia, contendo em sua preparação de 10 a 

20 g da raiz. Pode ser utilizado de 0, 3 a 1, 0 mL do extrato fluído, sendo que é necessário diluí-

lo em 50 mL de água, tomar até três vezes ao dia, contendo em sua preparação 100 g da raiz. 

Referente às cápsulas, são preparadas com o extrato seco, sendo recomendável a ingestão de 

uma até três vezes ao dia, com dosagens de 420 e/ou 322 mg (EMA, 2016). 

Para indução do sono pode-se utilizar as mesmas preparações citadas acima, porém 

administrando o fitoterápico 1 vez ao dia, sendo indicado a ingestão antes de deitar (EMA, 

2016). Foi identificado que os efeitos proporcionados pela Valeriana atingiram seu pico 

máximo após 60 minutos de sua ingestão, portanto é recomendável o seu uso 60 minutos antes 

do horário em que normalmente o paciente dorme (CINIGLIA et al., 2020). 

Foi evidenciado em um estudo que a utilização de 100mg do extrato aquoso ou hidro-

alcoólico da Valeriana, teve eficácia em pacientes que fizeram o uso antes de uma situação de 

estresse. Portanto, para se obter o efeito ansiolítico é indicado utilizar dosagens mais baixas 

(GONÇALVES; MARTINS, 2006). Utilizá-la em altas doses (20 g acima) e por longos 

períodos pode desencadear reações indesejáveis como diarreia, náuseas, cefaleia, constipação 

intestinal, sonolência e tonturas. Pode aumentar a possibilidade do surgimento da síndrome de 

abstinência caso haja a retirada repentina. As reações adversas desaparecem com a suspensão 

do uso (BLUMENTHAL et al., 2003; SILVA et al., 2020).  

 

 

4 CONCLUSÃO 

 

Este trabalho possibilitou se obter valiosos conhecimentos a respeito do importante 

papel da fitoterapia para tratar a saúde. Com ênfase na planta medicinal Valeriana officinalis, 

que é descrita para fins terapêuticos há mais de 2000 anos. Assim, tornou se possível o 

entendimento do uso da V. officinalis como alternativa para o tratamento da ansiedade. 

Para atingir a compreensão a respeito do intuito do trabalho utilizou-se como fontes de 

pesquisa, as principais bibliotecas virtuais, como: PubMed (Public Medical Literature Analysis 

and Retrieval System Online), SciELO (Scientific Eletronic Library Online) e Lilacs (Literatura 

Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde), buscando artigos de no máximo dez anos 

de publicação. Após as buscas, e filtrados os principais artigos a respeito da ideia proposta, 
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pôde-se compreender a grande importância que a V. officinalis possui no tratamento da 

ansiedade. 

Compreende se que o uso da V. officinalis é bem-vindo, visto que normalmente se faz 

uso de outros medicamentos para se tratar a ansiedade, tais como os chamados, ansiolíticos, 

que podem causar diferentes efeitos adversos e principalmente, dependência. Por esse motivo, 

o uso de plantas medicinais para essa finalidade vem se tornando cada vez mais utilizado.  

 Por se tratar de uma planta medicinal, tem se em mente que seu uso pode ser feito de 

qualquer maneira e por qualquer pessoa, o que não pode acontecer. Todo medicamento mesmo 

que fitoterápicos, precisa se de cautela em relação ao seu uso, a planta medicinal em questão, 

V. officinalis, não é indicada para gestantes, lactantes, pessoas hepatocomprometidas e nem seu 

uso associado com bebida alcoólica.  

Entende-se que a V. officinalis já é bastante utilizada para fins terapêuticos, 

principalmente para tratamento de quadros leves de ansiedade. Com isso, nota-se o grande 

interesse de pesquisadores pela a V. officinalis, visto que há a necessidade de estudos mais 

aprofundados e a longo prazo, para garantir assim sua segurança e eficácia de uso. Fazendo 

com o paciente tenha sucesso em seu tratamento e deixando de lado medicamentos de controle 

especial. 
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