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INTRODUÇÃO 
Os fitoterápicos vêem sendo utilizado pelo homem ao logo da historia da humanidade no 
tratamento e cura das doenças. Entre as mais antigas civilizações a medicina através das 
plantas medicinais, já era praticada e transmitida desde os tempos mais remotos2.Segundo 
dados da Organização Mundial de Saúde, 80% da população mundial utiliza plantas 
medicinais ou preparações destas, no que se refere à atenção primária à saúde7,13. A 
Organização Mundial de saúde vem incentivando o investimento em fitoterápicos desde 1978, 
o que reflete nos dias atuais no aumento do consumo pela polução e a maior aceitação dos 
profissionais de saúde da atenção básica9. No ano de 2007 o Ministério da Saúde passou a 
financiar fitoterápicos na rede publica de saúde com a inserção de dois produtos, o que nos 
dias atuais já somam 12 produtos industrializados, com eficácia e segurança comprovadas1. 
Estão presentes na Relação Nacional de Medicamentos Essenciais (RENAME) 2012 os 
seguintes fitoterapicos: alcachofra (Cynara scolymus L.), aroeira (Schinus terebinthifolius 
Raddi), babosa (Aloe vera (L.) Burm. F.), cáscara-sagrada (Rhamnus purshiana DC.), 
espinheira-santa (Maytenus officinalis Mabb.); guaco (Mikania glomerata Spreng.); hortelã 
(Mentha x piperita L.); isoflavona-de-soja (Glycine max (L.) Merr.),  plantago (Plantago 
ovata Forssk.), salgueiro (Salix alba L.) e unha-de-gato (Uncaria tomentosa (Willd. ex Roem. 
& Schult.)) 1. 
Assim como os medicamentos alopáticos, os fitoterápicos também podem interagir na 
presença de outro fármaco, alimento, bebida ou algum agente químico ambiental. É 
importante lembrar que existem interações medicamentosas benéficas ou desejáveis, que têm 
por objetivo tratar doenças concomitantes, reduzir efeitos adversos, prolongar a duração do 
efeito, impedir, ou retardar o surgimento de resistência bacteriana, aumentar a adesão ao 
tratamento, incrementar a eficácia ou permitir a redução de dose7. 
Desde a simples utilização de um chá até a administração de medicamentos fitoterápicos, a 
avaliação de risco de possíveis interações deverá ser considerada6. Inúmeras interações 
medicamentosas podem ocorrer, o que pode levar a sérios danos ao usuário com o 
comprometimento da recuperação da saúde12. 
O presente trabalho tem por finalidade fazer um levantamento das interações dos 
fitoterápicos, disponibilizados pelo Sistema Único de Saúde, com os alimentos e da 
interferência desses medicamentos nas ações dos medicamentos alopáticos, de forma a 
ampliar o conhecimento dos profissionais da área de saúde da possibilidade da ocorrência 
desses eventos. 
 
METODOLOGIA 
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O estudo trata-se de uma revisão da literatura e a metodologia empregada foi a pesquisa 
bibliográfica, que é realizada mediante o levantamento, seleção e documentação de toda 
bibliografia já publicada sobre o assunto que está sendo pesquisado e tem a finalidade de 
colocar o pesquisador em contato direto com material já escrito sobre o mesmo5. 
A pesquisa bibliográfica consiste no exame de livros, artigos e documentos, para 
levantamento e análise do que já se produziu sobre o assunto, que foi escolhido como tema da 
pesquisa8. Desse modo, foi realizada uma busca por literaturas com a temática proposta, 
através de artigos publicados até cinco anteriores à elaboração desse trabalho, em revistas 
eletrônicas, para a busca de informações sobre possíveis interações medicamentosas, entre 
fitoterápicos-alimentos e fitoterápicos e outros medicamentos. 
 
RESULTADOS E DISCUSSÃO 

• Principais interações dos fitoterápicos com alimentos. 

O uso de medicamentos contendo drogas de origem vegetal ou de plantas medicinais, assim 
como medicamentos alopáticos, está sujeito a interações com alimentos, podendo reduzir a 
absorção do próprio principio ativo, como também de nutrientes essências para manter o bom 
funcionamento do organismo11.  
Os fitoterápicos são constituídos por uma mistura complexa de vários compostos químicos, o 
que torna a previsão de interações mais difícil de identificar. Alguns fitoterápicos podem 
diminuir a absorção de sais minerais como o ferro e cálcio, o que pode gerar uma deficiência 
alimentar.  
O Psylium (Plantago ovata Forsk.,Plantago isphagula),  utilizada na redução de nível de 
colesterol total e LDL no sangue e para constipação intestinal12, afeta a absorção de cálcio de 
outros medicamentos, como, dos antidepressivos, anti-inflamatórios, diuréticos, salicilatos, 
tetraciclinas, nitrofurantoina, litium, e digoxina7. 
Os fitoterápicos como Sene (Senna alexandrina Mill.), Ruibarbo (Rheum palmatum), Cáscara 
Sagrada (Ramnus Purshiana), Babosa (Aloe Vera) que apresentam efeito laxante e purgativo, 
atuam reduzindo o tempo do trânsito intestinal o que pode reduzir a absorção de fármacos dos 
nutrientes presentes nos alimentos4,6,7. 
Na tabela 1 está presente o resumo de alguns fitoterápicos presentes na RENAME que 
interagem com alimentos. 

 
Tabela 1 – Resumo das interações entre os fitoterápicos e os alimentos 

Planta Nome Cientifico Indicação Interação com alimento 

Cáscara 
Sagrada 

 Rhamnus purshiana 
D.C. 

Constipação intestinal Afeta a absorção de nutrientes dos 
alimentos 
 

Hortelã-
pimenta 

Mentha piperita L. Carminativo e cólicas 
intestinais 

Reduz a absorção de ferro 
 
 

Psylium  Plantago ovata 
Forsk.,Plantago 

isphagula 

Reduz os nível de colesterol; 
constipação intestinal. 

 

Pode afetar a absorção de cálcio 

Salgueiro Salix alba L. Antitérmico, 
antiinflamatório, analgésico 

Interferir na absorção de ferro 
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• Interações mais relevantes entre os fitoterápicos e os medicamentos alopáticos. 
Os derivados de drogas vegetais e plantas medicinais podem interagir com medicamentos 
alopáticos potencializando ou antagoniza sua ação, o que pode trazer complicações para o 
paciente. 
A automedicação representa um grande risco para paciente, que não leva em consideração 
e/ou desconhecem o resultado do somatório das ações terapêutica dos medicamentos. 
Muitos medicamentos sintéticos ou semi-sintéticos são extraídos de plantas, e isso deve ser 
levado em consideração pelo médico na hora da prescrição. A utilização do salgueiro (Salix 
alba L.), onde pode ser extraído a salicilina e o ácido acetilsalicílico, ambos biotransformados 
em acido salicílico por metabolização hepática, pode trazer riscos de hemorragia ao 
paciente10. Essa interação também pode ocorrer com antiinflamatórios não-esteroidais que 
prolongam o tempo de sangramento. Alem disso o emprego do Saliz Alba em altas doses 
associada ao uso de paracetamol pode causa nefro toxicidade6. 
Algumas plantas podem diminuir os níveis de alguns eletrólitos na corrente sanguínea, como 
o potássio, por diminuir sua absorção a nível intestinal. Essas plantas quando associadas a 
medicamentos que aumentam a excreção de potássio, como os diuréticos de alça, podem 
provocar hipocalemia3,4,6,7,13. Outro aspecto é a promoção do desequilíbrio de eletrólitos o que 
poderá potenciar o efeito de glicosídeos cardiotônicos6. Babosa, (Aloe barbadensis), Cáscara 
Sagrada (Rhamnus purshiana D.C.) e Hortelã-pimenta (Mentha piperita), são exemplos de 
plantas que podem aumentar a excreção de potássio. 
Outras interações entre fitoterápicos e medicamentos alopáticos estão presentes na tabela 2. 

 
Tabela 2 - Resumo sobre outras interações importantes entre fitoterápicos e 

medicamentos alopáticos 
Plantas Fármacos Interações 

Alcachofra (Cynara 
scolymus L.) 
 

 
Diuréticos 

Potencialização da diurese 
(hipotensão). 
 
 

Salgueiro (alix alba L.) AAS e paracetamol Nefrotoxidade. 
 
 
 

Hortelã-pimenta (Mentha 
piperita) 
Babosa, (Aloe barbadensis) 
Sagrada (Rhamnus 
purshiana D.C.) 

Diuréticos  Aumenta a excreção de potássio  

Guaco (Mikania glomerata 
Spreng.) 

Antibióticos  Diminui a biodisponibilidade  

 
CONSIDERAÇÕES FINAIS 
A utilização indiscriminada de fitoterápicos devido ao conceito popular de que são 
medicamentos naturais, porque são derivados de plantas medicinais, pode gerar vários efeitos 
adversos que são promovidos pela associação dos mesmos com alimentos e outros 
medicamentos que podem ter sua ação alterada.  

Sene  Senna alexandrina 
Mill. 

Laxante Afeta a absorção de nutrientes dos 
alimentos 
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A baixa difusão destas informações na sociedade, tanto para os profissionais de saúde, como 
para o usuário, podem contribuir para a ocorrência desses efeitos adversos. Sendo assim, os 
profissionais devem buscar ter esses conhecimentos e tentar sensibilizar o paciente sobre a 
relevância de que nenhum fitoterápico seja utilizado sem orientações médica/farmacêutica, 
sobretudo em associação com outros fármacos, devido ao seu alto poder de interação. 
Com a possibilidade do acesso a medicamentos naturais pelos usuários do sistema único de 
saúde, cresce a preocupação com o uso racional destes medicamentos, de modo a garantir que 
o usuário seja preservado de uma exposição indevida. Daí a importância da informação para 
os profissionais de saúde que esteja em contato com esses pacientes, para orientar de modo 
seguro o uso desses produtos. 
A contribuição dos profissionais da área de saúde é muito relevante no sentido de orientar e 
esclarecer os usuários de fitoterápicos, sobre a forma correta da sua utilização, além dos 
cuidados, para que sejam evitados os riscos em potencial, da interação destes com alimentos e 
medicamentos alopáticos. 
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