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A obra “Farmácia hospitalar e clínica e prescrição farmacêutica 2” que 
tem como foco principal a apresentação de trabalhos científicos diversos que 
compõe seus 15 capítulos, relacionados às Ciências Farmacêuticas e Ciências 
da Saúde. A obra abordará de forma interdisciplinar trabalhos originais, relatos 
de caso ou de experiência e revisões com temáticas nas diversas áreas de 
atuação do profissional Farmacêutico nos diferentes níveis de atenção à saúde.

O objetivo central foi apresentar de forma sistematizada e objetivo 
estudos desenvolvidos em diversas instituições de ensino e pesquisa do país. 
Em todos esses trabalhos a linha condutora foi o aspecto relacionado à atenção 
e assistência farmacêutica, plantas medicinais, farmacologia, toxicologia, entre 
outras áreas. Estudos com este perfil podem nortear novas pesquisas na grande 
área das Ciências Farmacêuticas. 

Temas diversos e interessantes são, deste modo, discutidos aqui com 
a proposta de fundamentar o conhecimento de acadêmicos, mestres e todos 
aqueles que de alguma forma se interessam pelas Ciências Farmacêuticas, 
apresentando artigos que apresentam estratégias, abordagens e experiências 
com dados de regiões específicas do país, o que é muito relevante, assim como 
abordar temas atuais e de interesse direto da sociedade.

Deste modo a obra “Farmácia hospitalar e clínica e prescrição 
farmacêutica 2” apresenta resultados obtidos pelos pesquisadores que, de 
forma qualificada desenvolveram seus trabalhos que aqui serão apresentados 
de maneira concisa e didática. Sabemos o quão importante é a divulgação 
científica, por isso evidenciamos também a estrutura da Atena Editora capaz 
de oferecer uma plataforma consolidada e confiável para estes pesquisadores 
exporem e divulguem seus resultados. Boa leitura! 

Débora Luana Ribeiro Pessoa
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RESUMO: Introdução: O Diabetes Mellitus 
(DM) é um problema de saúde pública 
que se caracteriza como uma desordem 
metabólica, determinada por um quadro de 
hiperglicemia crônica, devido à ausência de 
produção da insulina ou por sua secreção 
inadequada no organismo. As plantas 
medicinais são utilizadas desde os tempos 
mais antigos, por diferentes culturas e 
de diferentes maneiras, como nos chás, 
decoctos e infusões, como forma de tratar 
enfermidades. Diversas espécies vegetais 

tem sido empregadas para o tratamento 
do DM por reduzirem níveis glicêmicos, por 
meio de seus fitoconstituintes que exercem 
efeitos hipoglicemiantes. Metodologia: 
realizou-se uma revisão de literatura sobre 
o uso de plantas medicinais no tratamento 
do diabetes mellitus, com artigos científicos 
obtidos das bases de dados eletrônicas 
SCIELO, LILACS e MEDLINE. Resultados 
e Discussão: Muitas espécies vegetais 
são consideradas como fonte fundamental 
de medicamentos antidiabéticos, por 
conterem em sua composição substâncias 
como flavonóides, terpenóides, saponinas, 
carotenóides, alcalóides e glicosídeos, 
que se configuram em fitoconstituintes 
com potencial hipoglicemiante. Entre elas 
a Bauhinia forficata L.; Allium sativum L.; 
Baccharis trimera; Eucalyptus globulus; 
Phyllanthus niruri; Cissus sicyoides. 
Conclusões: O farmacêutico é o 
profissional capacitado para promover o 
uso racional de plantas medicinais e 
fitoterápicos, identificando problemas 
relacionados ao uso desses produtos e 
promovendo qualidade de vida. 
PALAVRA-CHAVE: Diabetes Mellitus; 
Plantas Medicinais; Fitoterapia.
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USE OF MEDICINAL PLANTS FOR DIABETES MELLITUS: A LITERATURE 
REVIEW

ABSTRACT: Introduction: Diabetes Mellitus (DM) is a public health problem characterized 
as a metabolic disorder, determined by a condition of chronic hyperglycemia, due to the 
absence of insulin production or its inadequate secretion in the body. Medicinal plants have 
been used since ancient times, by different cultures and in different ways, such as in teas, 
decoctions and infusions, as a way to treat illnesses. Several plant species have been used 
for the treatment of DM because they reduce glycemic levels, through their phytoconstituents 
that exert hypoglycemic effects. Methodology: a literature review was carried out on the use 
of medicinal plants in the treatment of diabetes mellitus, with scientific articles obtained from 
the electronic databases SCIELO, LILACS and MEDLINE. Results and Discussion: Many 
plant species are considered a fundamental source of antidiabetic drugs, as they contain 
substances such as flavonoids, terpenoids, saponins, carotenoids, alkaloids and glycosides, 
which are phytoconstituents with hypoglycemic potential. Among them, Bauhinia forficata 
L.; Allium sativum L.; Baccharis trimera; Eucalyptus globulus; Phyllanthus niruri; Cissus 
sicyoides. Conclusions: The pharmacist is the professional trained to promote the rational 
use of medicinal plants and herbal medicines, identifying problems related to the use of these 
products and promoting quality of life.
KEYWORDS: Diabetes Mellitus; Medicinal plants; Phytotherapy.

1 |  INTRODUÇÃO
O Diabetes Mellitus (DM) é um problema de saúde pública que afeta um número 

elevado de indivíduos no mundo todo. Caracteriza-se como uma desordem metabólica, 
determinada por um quadro de hiperglicemia crônica, devido a ausência de produção 
da insulina ou por sua secreção inadequada no organismo (CARVALHO; OLIVEIRA; 
SIQUEIRA, 2021). A insulina é um hormônio responsável pelo controle e manutenção 
da quantidade de glicose que obtemos através da alimentação, como fonte de energia 
(XAVIER; NUNES, 2018). 

Existem diversos tipos de DM, sendo os principais o tipo 1 (DM1), tipo 2 (DM2) e DM 
gestacional. No DM1, o organismo sofre mecanismos autoimunes que destroem as células 
beta pancreáticas, ligadas à produção do hormônio insulina, consequentemente impedindo 
a manutenção da glicemia. Esse tipo de DM é mais comum crianças e adultos antes dos 
vinte anos, embora possa surgir em qualquer idade. Por outro lado, o DM2 caracteriza-se 
pela resistência insulínica ou ineficiência na secreção desse hormônio nas quantidades 
ideais para o organismo. Já no DM gestacional, ocorre um descontrole na produção da 
insulina e resistência à suas funções devido ao desenvolvimento de uma intolerância a 
glicose, gerando quadros de hiperglicemia (CARVALHO; OLIVEIRA; SIQUEIRA, 2021).

As normas da Associação Americana de Diabetes (ADA) estabelecem os critérios 
para diagnóstico dessa doença, por meio da verificação das alterações glicêmicas em 
jejum (8 horas) ou após sobrecarga desse hormônio (TOTG – Teste Oral de Tolerância à 
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Glicose) (LIMA et al., 2020). 
As plantas medicinais são utilizadas desde os tempos mais antigos, por diferentes 

culturas e de diferentes maneiras (chás, decoctos, infusões, etc.) como forma de tratar 
enfermidades. O seu uso na atualidade provém desses conhecimentos mais antigos e se 
apresenta como importante campo da ciência, especialmente por suas características e 
potencial de uso farmacológico. Isto porque, através de estudos aprofundados com as 
diferentes espécies vegetais, associados aos saberes sociais, é possível encontrar curas 
e tratamentos de doenças como diabetes, problemas respiratórios, cardiovasculares e 
circulatórios, entre outros, bem como prevenir diversos problemas de saúde (SILVEIRA; 
BASSAN, 2021). 

Diversas espécies vegetais tem sido empregadas para o tratamento do DM por 
reduzirem níveis glicêmicos, por meio de seus fitoconstituintes que exercem efeitos 
hipoglicemiantes. Contudo, o uso dessas plantas de modo inadequado pode acarretar 
em quadros graves de hipoglicemia. Por essa razão, o acompanhamento profissional é 
fundamental, visando estabelecer seu uso racional, evitar interações medicamentosas 
no uso concomitante com determinados fármacos, reduzir a toxicidade e contribuir para 
obtenção de seus efeitos benéficos ao organismo (CARVALHO; OLIVEIRA; SIQUEIRA, 
2021).

O Conselho Federal de Farmácia (CFF) através da Resolução nº 477/2008, afirma 
que entre as variadas responsabilidades do farmacêutico, encontra-se a de promover o 
uso racional de plantas medicinais e fitoterápicos, mediante divulgação de informações, 
comunicação e orientação direta aos usuários (CFF, 2008). 

Considerando que o diabetes mellitus acomete grande parte da população e gera 
consequências sérias à saúde desses indivíduos na ausência de tratamento adequado, 
ou ainda, por serem elevados os custos da terapia convencional, sendo importante novas 
opções de tratamento comprovadamente seguras e eficazes, o presente estudo tem 
como objetivo realizar uma revisão de literatura sobre o uso de plantas medicinais para o 
tratamento do DM.  

2 |  METODOLOGIA
Trata-se de uma revisão de literatura sobre o uso de plantas medicinais no tratamento 

da diabetes mellitus, realizada a partir da investigação e análise de artigos científicos. 
Para tanto, elaborou-se a seguinte pergunta norteadora: “Quais as plantas medicinais com 
propriedades terapêuticas no tratamento do diabetes e suas formas de utilização?”. 

Os artigos foram obtidos das bases de dados eletrônicas Scientific Eletronic Library 
Online (SCIELO), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde (LILACS) 
e Medical Literature Analysisand Retrieval System Online (MEDLINE), por meio dos 
descritores: Diabetes Mellitus; Plantas Medicinais; Fitoterapia. 
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Os critérios de inclusão foram artigos completos e disponíveis para consulta, datando 
dos anos de 2018 a 2022, publicados nos idiomas português e inglês, que abordavam as 
plantas terapêuticas com efeito hipoglicemiante e suas formas de utilização para o controle 
do diabetes mellitus. 

Os critérios de exclusão foram os resumos simples, artigos não disponíveis para 
consulta na íntegra ou documentos que não possuam relação com o assunto em questão, 
assim como artigos que não estavam dentro do limite cronológico estabelecido neste 
estudo. 

3 |  RESULTADOS E DISCUSSÃO

3.1 Diabetes mellitus 
Diabetes mellitus (DM) é compreendida como uma desordem metabólica de origem 

heterogênea, caracterizada pelo quadro de hiperglicemia e distúrbios no metabolismo de 
proteínas, carboidratos e gorduras, oriundo de defeitos na secreção e/ou ação da insulina 
(FONSECA, 2018). A insulina é um hormônio responsável pelo controle da quantidade de 
glicose no organismo após a alimentação, informando a célula de que essa substância 
deve ser absorvida (XAVIER; NUNES, 2018). 

De acordo com a Sociedade Brasileira de Diabetes (SBD), a etiopatogenia desse 
problema de saúde abrange o diabetes tipo 1 (DM1), diabetes tipo 2 (DM2), diabetes 
gestacional (DMG) e outros tipos e subtipos classificados segundo características clínicas, 
entre elas o aparecimento dos sintomas, histórico familiar, função das células beta, índices 
de resistência insulínica, grau de obesidade, risco de outras desordens de caráter crônico, 
presença de autoanticorpos e evidências sindrômicas (SBD, 2021; GUIMARÃES et al., 
2021). 

No DM1, mecanismos autoimunes são responsáveis pela destruição das células 
beta pancreáticas, responsáveis pela produção da insulina, consequentemente acarretando 
em hiperglicemia e outras complicações metabólicas secundárias. Esse tipo de diabetes 
é frequentemente diagnosticado em indivíduos mais jovens e antes dos 20 anos, embora 
possa se desenvolver em qualquer idade (CARVALHO; OLIVEIRA; SIQUEIRA, 2021). 

Já no DM2, também conhecido como diabetes insulinodependente,  com prevalência 
de aparecimento em indivíduos com idade acima da quarta década, sendo de etiologia 
multifatorial e complexa envolvendo questões genéticas, comportamentais e ambientais, 
ocorre pelos mecanismos de resistência à atividade da insulina e uma ineficiência das 
células beta pancreáticas em secretar adequadamente e em quantidades suficientes esse 
hormônio, gerando a hiperglicemia e levando a manifestação de complicações crônicas 
microvasculares e macrovasculares, como nefropatia, retinopatia, neuropatia, encefalopatia 
diabética, doença arterial coronariana e periférica, entre outros, algumas podendo resultar 
em morte prematura do sujeito acometido pela patologia (GUIMARÃES et al., 2021). 
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O que ocorre no DM gestacional tem origem em uma intolerância à glicose, pelo 
comprometimento da produção da insulina e resistência a sua atividade no organismo, 
provocando sérios desequilíbrios nos níveis glicêmicos, com consequente quadro de 
hiperglicemia (CARVALHO; OLIVEIRA; SIQUEIRA, 2021).

O diagnóstico do diabetes mellitus considera as Normas de Associação Americana 
de Diabetes (ADA), fundamentadas em critérios de verificação de alterações da glicose 
plasmática de jejum (8 horas) ou pelo Teste Oral de Tolerância à Glicose, realizado 
através de uma sobrecarga dessa substância pela via oral (75g) (CARVALHO; OLIVEIRA; 
SIQUEIRA, 2021). 

Com o aumento no número de indivíduos com diagnóstico de diabetes mellitus, 
é fundamental o conhecimento de plantas medicinais potencialmente hipoglicemiantes, 
compreendendo a segurança e efetividade de seu uso pelos seres humanos para o controle 
glicêmico (XAVIER; NUNES, 2018).  

3.2 Plantas medicinais 
Desde a antiguidade os povos sempre passaram por diversos processos, entre 

eles os rituais religiosos e o de saúde-doença, recorrendo as plantas medicinais como 
ferramenta, sendo uma prática repassada entre gerações através do compartilhamento 
de experiências e observação do comportamento animal. Entende-se por planta medicinal 
qualquer espécie vegetal com determinada ação terapêutica, utilizada pelo ser humano no 
tratamento de diferentes enfermidades (VILAR et al., 2019).

Por seu potencial terapêutico, as plantas vêm sendo constantemente utilizadas pela 
indústria farmacêutica para produção de medicamentos, como também por um grande 
número de indivíduos para o tratamento, cura e prevenção de doenças. O Brasil encontra-
se no topo da lista de países com a maior biodiversidade do mundo, sendo fonte de um 
quantitativo elevado de substâncias para formulações terapêuticas (ZAGO, 2018). 

Dentre as 500 mil espécies de plantas medicinais existentes no mundo, 55 mil são 
contempladas no Brasil, com cerca de 25% dos medicamentos fitoterápicos registrados 
tendo sido obtidos das espécies vegetais presentes na América do Sul. Mesmo com 
tamanha diversidade, estima-se que somente 15% das espécies vegetais presentes 
nesse país tenham sido estudadas para aplicação na medicina, revelando a necessidade 
de novas pesquisas com diferentes espécies para formulação de novos medicamentos 
(ZAGO, 2018).

A Organização Mundial da Saúde (OMS) define planta medicinal como “todo 
e qualquer vegetal que possui, em um ou mais órgãos, substâncias que podem ser 
utilizadas com fins terapêuticos ou que sejam precussores de fármacos semissintéticos”. 
O fitoterápico, por sua vez, é compreendido como o medicamento tecnicamente obtido 
e elaborado, por meio de matéria-prima exclusivamente vegetal, com fins profiláticos, 
curativos ou de diagnóstico, acarretando benefícios ao usuário (CORREA et al., 2022). 
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No cenário atual, deparamo-nos com o aumento na utilização de produtos de origem 
natural, e de acordo com a OMS, aproximadamente 80% da população do mundo adota 
o consumo de plantas medicinais como principal forma terapêutica. A segurança, eficácia 
e baixo custo, como também uma maior conscientização sobres os riscos do uso abusivo 
e irracional dos produtos farmacêuticos tradicionais, são fatores que contribuem para 
integração dessa ferramenta terapêutica na saúde dos seres humanos (VILAR et al., 2019).

Tendo isso em vista, profissionais e pesquisadores da área da saúde são cada vez 
mais incentivados a buscar nas plantas medicinais e fitoterápicos alternativas de cuidado 
com a saúde e prevenção de doenças, permitindo ao indivíduo a utilização de recursos 
igualmente eficazes, menor custo, fácil acesso e com menores possibilidades de reações 
adversas (VILAR et al., 2019). 

3.3 Plantas hipoglicemiantes  
Durante muito tempo, diversas espécies vegetais foram consideradas como 

fonte fundamental de medicamentos antidiabéticos, sendo muitas vezes utilizadas como 
alternativa para superar os custos dos medicamentos convencionais. Atualmente, essas 
plantas medicinais são muito recomendadas por conterem em sua composição substâncias 
como flavonóides, terpenóides, saponinas, carotenóides, alcalóides e glicosídeos, que se 
configuram em fitoconstituintes com potencial antidiabético (GUIMARÃES et al., 2021). 

A Bauhinia forficata L., popularmente conhecida como “pata-de-vaca” e pertencente 
à família Fabaceae, é amplamente utilizada como antidiabética por meio do extrato aquoso 
de suas folhas e raízes. Seu potencial hipoglicemiante pode estar associado a presença 
de constituintes químicos como canferitrina, quercetina, canferol, flavonoides e terpenos, 
distribuídos pelos diferentes órgãos da planta. Embora o mecanismo de ação desta 
espécie sobre o DM não esteja completamente elucidado, acredita-se que atua por meio da 
inibição da enzima catalisadora de açúcares, contribuindo para seu efeito hipoglicemiante 
(CARVALHO; OLIVEIRA; SIQUEIRA, 2021).

O Allium sativum L. ou simplesmente alho, trata-se de uma planta comestível, 
bastante difundida na culinária, como também muito utilizada na saúde devido sua ação 
antioxidante, hipotensora e cardioprotetora. Além disso, o alho ainda possui compostos 
químicos como ajoeno, tiossulfato e aliina, com ênfase para este último composto, 
presente em abundância e sendo o principal responsável pela atividade hipoglicemiante. O 
mecanismo de ação pode ser explicado, uma vez que contribui na elevação da secreção 
de insulina pelas células beta pancreáticas, consequentemente auxiliando no controle 
glicêmico (SILVA et al., 2018). 

Outra planta muito importante é a Baccharis trimera (carqueja), por seu potencial 
analgésico, antioxidante, antiviral, gastroprotetora, antidiabético, etc. Essa planta tem 
sido bastante utilizada na produção de medicamentos fitoterápicos, por seus constituintes 
químicos terpenoides e flavonoides. Estudos com seu extrato aquoso realizado em 
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ratos portadores de diabetes por um período de sete dias comprovaram seus efeitos 
hipoglicemiantes (CARVALHO; OLIVEIRA; SIQUEIRA, 2021).

Eucalyptus globulus, mais comumente chamado de eucalipto é frequentemente usado 
por meio de chás e óleos essenciais. Algumas pesquisas realizadas com camundongos, 
utilizando essa espécie vegetal para verificar sua atividade o controle glicêmico, verificaram 
que essa planta atua possivelmente por estimular a secreção do hormônio da insulina, 
sendo uma espécie promissora para ser utilizada no tratamento do diabetes mellitus 
(CARVALHO; OLIVEIRA; SIQUEIRA, 2021).

A Phyllanthus niruri (quebra-pedra) apresenta propriedades medicinais 
antibacterianas, antioxidantes, anti-inflamatórias e hipoglicemiantes, graças aos seus 
compostos químicos como substâncias fenólicas, alcaloides e lignanas. Seu potencial 
antidiabético, diurético e hipotensivo foi observado em um estudo utilizando seu extrato, 
realizado durante dez dias em pessoas com diagnóstico de diabetes mellitus, tendo 
resultado satisfatórios (OLIVEIRA et al., 2018). 

Cissus sicyoides, uma planta conhecida como insulina vegetal, é outra espécie 
com uso difundido na população, apresentando atividade anti-inflamatória, hipotensora, 
antitérmica, antidiabética e outras. Destaca-se o seu uso no tratamento do diabetes mellitus 
tipo 2, tendo seu mecanismo de ação hipoglicemiante pela presença de constituintes 
químicos ativos flavonoides (PEIXE, 2022). 

Cabe destacar que, embora plantas medicinais sejam produtos de origem natural, 
dotadas de diversos efeitos terapêuticos, não são isentas de efeitos prejudiciais a saúde, 
principalmente se utilizadas indiscriminadamente e de maneira inadequada, algumas 
espécies podendo apresentar potencial teratogênico, embriotóxico e abortivo, como também 
toxicidade e outras reações adversas, uma vez que produzem metabólitos secundários que 
podem causar danos ao organismo (COSTA et al., 2019; GUIMARÃES et al., 2021). 

3.4 Papel do farmacêutico no uso seguro de plantas medicinais 
O aumento do consumo de plantas medicinais e medicamentos fitoterápicos está 

bastante associado ao seu baixo custo, efetividade e menores ocorrências de efeitos 
adversos. Todavia, é importante evidenciar que produtos naturais não estão completamente 
isentos de efeitos indesejados, pelo contrário, quando usados de modo inadequado e 
indiscriminado pode gerar toxicidade, reações adversas e interações medicamentosas 
(SILVA et al., 2018). 

Com base nisso, o acompanhamento por um profissional habilitado é fundamental 
para evitar tais ocorrências e garantir a segurança do uso dessa terapia. O farmacêutico 
é o profissional capacitado para promover o uso racional de medicamentos por meio 
da Atenção Farmacêutica (AF), prática que se estende também a plantas medicinais e 
fitoterápicos. A AF contribui para identificação de problemas relacionada ao uso desses 
produtos, identificação da real necessidade de uso e orientação por meio da educação em 
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saúde, sobre armazenamento adequado, modo de preparo, posologia correta, entre outros 
(SOUZA et al., 2019; CARVALHO; OLIVEIRA; SIQUEIRA, 2021). 

Para que isso seja possível esse profissional deve buscar se manter atualizado 
tanto com conhecimentos empíricos acerca de espécies de plantas medicinais, quanto 
informações técnico-científicas, com a finalidade de promover a conscientização de seus 
pacientes sobre o consumo dessa matéria-prima, prevenindo riscos e melhorando a terapia 
(CARVALHO; OLIVEIRA; SIQUEIRA, 2021). 

4 |  CONCLUSÃO 
Desde a antiguidade o ser humano busca alternativas para resolução de seus 

problemas de saúde e o uso de plantas medicinais para o tratamento do diabetes mellitus 
é uma prática comum entre todos os povos. Os efeitos hipoglicemiantes de diferentes 
espécies vegetais são oriundos da presença de diversos constituintes químicos que atuam 
por distintos mecanismos de ação, entre eles a estimulação de células beta pancreáticas 
e o aumento do consumo de glicose nos tecidos e órgãos, que no fim resultam no controle 
da hiperglicemia. 

Diante do exposto, cabe destacar que o acompanhamento por um profissional 
farmacêutico é fundamental para promoção do uso correto de plantas medicinais 
hipoglicemiantes, sendo essencial para assegurar a eficácia do tratamento natural, assim 
como a sua segurança e uso racional. 
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