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RESUMO 

As Práticas Integrativas Complementares são sistemas já consolidados com seus 
próprios conceitos e abordagens sobre a saúde, têm uma visão mais abrangente 
sobre o indivíduo e suas relações com a sociedade e o ambiente e buscam entender 
o corpo como um todo, dentre essa práticas está a fitoterapia que é a terapêutica 
baseada no uso de plantas medicinais, desde que não sejam usadas substâncias 
isoladas delas, seu uso vem crescendo inclusive dentro da odontologia, e uma das 
plantas que vem sendo estudada é a Valeriana Officinalis, que tem ação ansiolítica, 
tendo em vista como o medo e a ansiedade se fazem presentes nessa área da 
saúde. Sendo assim, o objetivo do presente estudo foi englobar em uma revisão de 
literatura o conhecimento sobre a Valeriana officinalis como uma opção de 
fitoterápico com ação ansiolítica na Odontologia. Para isso foram utilizadas as 
palavras-chave fitoterapia, Valeriana officinalis, ansiedade e odontologia, em inglês e 
português, de forma combinada ou separada nas bases de dados PubMED, 
Scientific Eletronic Library (SCIELO), Google Acadêmico e Biblioteca Virtual em 
Saúde (BVS). Como resultado foi encontrado que a ansiedade é um mecanismo 
bem presente na odontologia, por todos os estigmas existentes e até falta de 
aplicação de técnicas que tornem os procedimentos invasivos menos 
desagradáveis. Dentre os meios para se tratar tal problema a Valeriana officinalis é 
citada como um fitoterápico que oferece conforto ao paciente durante o tratamento, 
os autores divergem quanto ao mecanismo de ação da mesma, mas existem 
evidências de sua efetividade, apresentando-se benéfica quando comparado aos 
medicamentos alopáticos que vêm sendo utilizados. Concluindo-se que sendo 
utilizada na dosagem correta e por um profissional habilitado o uso dessa planta 
medicinal pode ser feito para o manejo da ansiedade no paciente odontológico. 

Palavras-chave: Fitoterapia; Valeriana officinalis; Ansiedade e Odontologia. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

ABSTRACT 

 

Integrative and Complementary Practices are systems already consolidated with their 
own concepts and approaches to health, have a more comprehensive view of the 
individual and his relations with society and the environment and seek to understand 
the body as a whole, among these practices is phytotherapy which is the therapy 
based on the use of medicinal plants, as long as no substances isolated from them 
are used, their use has been growing even in dentistry, and one of the plants that has 
been studied is Valeriana Officinalis, which has anxiolytic action, in view of how fear 
and anxiety are present in this area of health. Therefore the objective of the present 
study was to include in a literature review the knowledge about Valeriana officinalis 
as a phytotherapic option with anxiolytic action in Dentistry. For this, the keywords 
phytotherapy, Valeriana officinalis, anxiety and dentistry, in English and Portuguese, 
were used in a combined or separate way in the databases PubMED, Scientific 
Eletronic Library (SCIELO), Google Scholar e Biblioteca Virtual em Saúde (BVS). As 
a result it was found that anxiety is a very present mechanism in dentistry, due to all 
the existing stigmas and even lack of application of techniques that make invasive 
procedures less disagreeable, among the means to treat such a problem, Valeriana 
officinalis is cited as a herbal medicine that offers comfort to the patient during 
treatment, the authors disagree as to its mechanism of action, but there is evidence 
of its effectiveness, and it is beneficial when compared to allopathic drugs that have 
been used. In conclusion, being used in the correct dosage and by a qualified 
professional, the use of this medicinal plant can be done to manage anxiety in dental 
patients. 

Keywords: Phytotherapy; Valeriana officinalis; Anxiety and Dentistry. 
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1. INTRODUÇÃO 

 

As Práticas Integrativas Complementares (PICS) compreendem sistemas 

consolidados, com seus próprios conceitos e abordagens sobre a saúde, que 

complementam a medicina tradicional, apresentam uma visão mais abrangente 

sobre o individuo e suas interações com o meio ambiente e a sociedade, buscando 

entender o corpo como um todo e proporcionar um tratamento mais completo. 

Dentre as PICS está a fitoterapia, que é uma terapêutica baseada no uso de plantas 

medicinais preparadas de variadas formas, desde que não sejam utilizadas 

substâncias isoladas delas (BRASIL, 2015).  

Segundo a ANVISA são denominados fitoterápicos: os medicamentos 

fitoterápicos (que possuem estudos comprovando sua eficácia e segurança) e os 

produtos tradicionais fitoterápicos (que são já por bastante tempo utilizados e por 

isso têm sua eficácia e segurança comprovados), que podem ser utilizados de forma 

profilática, curativa ou paliativa (BRASIL, 2014). 

No Brasil, em 2006, com incentivo da OMS, foi instituída pelo Ministério da 

Saúde a Política Nacional de Práticas Integrativas e Complementares para o SUS, 

na busca por introduzi-las e incentivar o uso delas na rede de atenção básica, tendo 

em vista os benefícios das mesmas, que proporcionam um estímulo ao autocuidado 

dos usuários, possuem sua eficiência na prevenção e tratamento de enfermidades 

comprovada, além de apresentarem um baixo custo (BRASIL, 2006). O que conta 

muito, tendo em vista a grande parte da população que não possui uma condição 

financeira favorável. 

E visando aumentar o alcance da fitoterapia, para que mais pessoas 

pudessem usufruir desse tipo de recurso, foi criada em 2010 a Farmácia Viva, com a 

premissa de que fosse realizada a fabricação, desde o cultivo das plantas 

medicinais, e distribuição de tais produtos nos unidades básicas de saúde (BRASIL, 

2010).  

 Mas para que a prática da fitoterapia se consolide é preciso que os 

profissionais atuantes da atenção básica disponham de conhecimento sobre ela. De 

acordo com um realizado em Blumenau-MG no período de abril de 2014 a fevereiro 
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de 2015, a maioria não demonstrou o preparo necessário para prescrever 

fitoterápicos, e veem esse tipo de tratamento como complementar em conjunto ao 

convencional e não como substituto, inclusive das vezes que concordaram com o 

uso dele era nos casos em que o mesmo vinha combinado ao uso de um 

medicamento alopático, o que pode ser até perigoso baseado no fato de que os 

fitoterápicos podem ter interações com os medicamentos tradicionais, e para usa-los 

de forma combinada é necessário ter as informações básicas sobre ambos os 

tratamentos (MATTOS et al., 2018). Outra pesquisa realizada com os pacientes de 

Unidades Básicas de Saúde de Blumenau, concluiu que somente quatro dos 701 

indivíduos que faziam uso de plantas medicinais obtiveram-nas na unidade (ZENI et 

al., 2017), revelando como esse tipo de serviço é pouco difundido no Sistema Único 

de Saúde. O que também podemos ver ainda em outro estudo realizado no estado 

de São Paulo através de dados do Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da 

Qualidade da Atenção Básica (PMAQ) onde das unidades que distribuíam 

fitoterápicos o maior uso era de fitoterápicos industrializados. (CACCIA-BAVA et al., 

2017). 

 A fitoterapia se faz presente inclusive na odontologia, como mostra estudo 

feito por Bohneberger (2019), que abordou os fitoterápicos que podem ser utilizados 

para tratar enfermidades da boca, com ações anti-inflamatória, antibacteriana, 

antisséptica, cicatrizante, analgésica ou antifúngica, onde foi citada a aloé vera, a 

calêndula, a camomila, a copaíba, a malva, a papaína, a penicilina, a própolis, a 

romã e a tansagem. Machado e Oliveira (2014) indicaram também a amoreira, a 

salvia e a aroeira-do-sertão. E ainda em outra pesquisa realizada por Junior e 

Monteiro (2019) foram mencionados o cravo-da-índia, o capim-limão e a unha-de-

gato. E a tendência é que com os estudos que vêm sendo realizados, cresça a 

quantidade de plantas medicinais com eficácia comprovada para o tratamento 

odontológico.  

  A Valeriana officinalis é uma planta medicinal apontada como tendo ação no 

controle da ansiedade, o que a torna útil em procedimentos mais invasivos e de 

longa duração, sendo portanto, uma dessas possíveis alternativas na odontologia. 
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 Tendo-se isso em vista, o objetivo do presente trabalho é englobar as 

informações sobre a Valerina officinalis em uma revisão de literatura, abordando sua 

ação ansiolítica, seu uso de maneira geral e especificamente na odontologia. 

 

2. REFERENCIAL TEÓRICO  

 

 O conhecimento sobre o uso de plantas medicinais para tratar enfermidades 

vem passando de geração em geração. Lima Melro et al. (2020) demonstrou, 

através de entrevista com 854 indivíduos da população atendida pelo Programa 

Saúde da Família da cidade de Marechal Deodoro-AL, que 87,08% utilizavam 

plantas medicinais e medicamentos fitoterápicos com frequência, sendo que 82,51% 

desses afirmou ter adquirido o conhecimento sobre o uso por familiares. E em 

países subdesenvolvidos, por conta da falta de atendimento médico e de tecnologias 

da saúde, esse instrumento apresenta uma valia ainda maior, pela maneira que os 

fitoterápicos estão presentes dentro da cultura dessas pessoas e pelo baixo preço 

que eles possuem, como mostra uma pesquisa feita em 2015 com 1602 pacientes 

com doenças crônicas atendidos em centros de saúde do Camboja, onde 44,5% 

disse fazer uso de plantas medicinais no tratamento (PEARSON et al. 2018).  

 Em 2017 Peprah et al.(2019), teve como objeto do seus estudos mulheres 

grávidas de Ghana, onde a população de mulheres têm costume de usar plantas 

medicinais para tratar problemas que podem surgir durante a gravidez, como 

náuseas, vômitos, dor nas costas, e até mesmo para evitar o aborto espontâneo, o 

que pode ser arriscado como afirma Balbontin et al.(2019) que diz que o uso de 

fitoterápicos deve ser desencorajado durante a gravidez e o período pós-natal 

devido a falta de evidências quanto a segurança do uso nesse período. 

 A população desconhece os perigos de utilizar fitoterápicos de forma 

inconsciente e irresponsável. Oliveira e Lucena (2015) mostraram que 97% das 

pessoas atendidas na rede pública que faziam uso de plantas medicinais na cidade 

de Quixadá-CE achavam que uso descontrolado delas não causava nenhum 

problema de saúde e ainda foi abordado o fato do preparo inadequado desses 

fitoterápicos. Esse tipo de medicamento assim como os demais apresenta efeitos 
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adversos e interações medicamentos, essas últimas bem presentes quando nos 

referimos a pacientes idosos que já fazem uso de outros medicamentos para 

problemas de saúde que se manifestam conforme a idade avança, como abordou 

Agbabiaka et al.(2017) que constatou que as interações mais relatas são pela 

combinação do uso da ginkgo biloba, alho ou ginseng  junto da aspirina ou da 

varfarina, podendo levar o paciente a ter hemorragia, afetando sua coagulação 

sanguínea. 

 Por isso, é importante que os profissionais da saúde tenham conhecimento 

sobre os fitoterápicos, para além de prescrevê-los, tendo em vista seus benefícios, 

saibam também orientar seus pacientes quanto ao uso consciente desse tipo de 

tratamento. Apesar disso, esse conteúdo não chega a ser muito difundido nas 

instituições de ensino superior fora o curso de farmácia, como apresentou Barreto e 

Silveira (2014) em 2013, onde dos 47 cursos de enfermagem oferecidos pelas 

universidades federais do Brasil, 1 oferecia disciplina obrigatória sobre fitoterapia e 

19 ofereciam eletivas, dos 43 cursos de medicina 1 oferecia disciplina obrigatória e 9 

ofereciam eletivas, e dos 28 cursos de odontologia somente 3 ofereciam disciplinas 

eletivas sobre o assunto. Sendo que em 2011 já havia interesse dos acadêmicos da 

área de saúde pela inclusão dessas disciplinas na grade curricular (FEITOSA et al. 

2016).  

 Esse quadro se reflete na falta de preparo dos profissionais da saúde pública 

sobre o tema, e na falta de prescrição de tais medicamentos apesar das políticas 

públicas criadas para tal propósito. Como mostrou Fontenele et al. (2013) em 

pesquisa feita com profissionais da Estratégia Saúde da Família de Teresina-PI de 

setembro de 2009 a junho de 2010, dos 68 entrevistados 57,4% não teve contato 

com o conteúdo na graduação e os que tiveram afirmaram ter tido forma superficial. 

Borcard et al.(2015), em estudo realizado entre dezembro de 2011 e março de 2012, 

demonstrou que os profissionais em sua maioria não sabiam conceituar a fitoterapia 

e não tinham conhecimento das políticas públicas voltadas para o uso dela, 

entretanto médicos e técnicos de enfermagem falaram que prescreviam ou 

indicavam fitoterápicos, o que sem as informações adequadas pode trazer 

malefícios. E ainda Mattos et al.(2018) em trabalho realizado de abril de 2014 a 

fevereiro de 2015 também com profissionais da saúde do serviço público, no caso 

157 indivíduos, relatou que 93% tem o conhecimento sobre plantas medicinais 
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oriundos de familiares, 84,7% afirmou já ter prescrito ou sugerido o uso para seus 

pacientes, desses, 68,8% apoiava o uso de um fitoterápico junto de um alopático 

prescrito caso o paciente sugerisse, o que sem o conhecimento básico pode levar a 

interações e 49% não apoiam no caso do paciente preferi-lo no lugar do 

medicamento sintético, mostrando que veem esse tratamento apenas como auxiliar, 

o que foi diferente por parte dos dentistas presentes no grupo dos quais 4 dos 5 

participantes apoiam a troca quando possível. Atualmente, há uma gama de estudos 

comprovando a eficácia de plantas medicinais na odontologia até mesmo na 

odontopediatria, o que é discutido por Scheffelmeier, Miasato e Vieira (2018) que 

avaliaram os resultados das mesmas por apresentarem uma menor toxicidade, 

obtendo uma resposta positiva quanto ao uso nessa clínica.  

 Levando em consideração o emprego da fitoterapia na odontologia foi feito 

um estudo voltado somente para cirurgiões-dentistas composto por 105 indivíduos 

no ano de 2011, no qual 16% possuíam uma formação onde a fitoterapia estava 

incluída, e destes a metade obteve esse conteúdo básico na graduação, o que 

reitera a deficiência na formação voltada para essa área de estudo, 61,9% 

considerou possível o uso de fitoterápicos como tratamento auxiliar ou principal 

(REIS et al. 2014). O que esse estudo mostra é que falta conhecimento sobre essa 

área por parte dos profissionais, mas muitos deles estão abertos a utilizar essas 

práticas na sua vivência clínica. 

 E é possível aumentar o uso dessa ferramenta na rede pública pelos 

profissionais já atuantes através de formações sobre o assunto, como se constatou 

em estudo feito em São Paulo-SP, com 73 (20 dentistas incluídos) profissionais da 

atenção básica que passaram por um programa voltado para o ensino da prática da 

fitoterapia. A comparação do atendimento deles antes e após o curso, mostrou 

aumento no número de fitoterápicos prescritos de 25 para 60, o número de 

profissionais com conhecimentos sobre o risco desses produtos passou 73% para 

99%, dos que perguntavam aos pacientes se os mesmos usavam fitoterápicos junto 

de medicamentos alopáticos passou de 46% para 91%, tendo entendido o risco de 

interação, e um maior número passou a indicar infusos e decoctos, de 49% para 

84% dos profissionais, preparados pelos próprios pacientes são formas que 

apresentam grande importância quanto ao tratamento com plantas medicinais, e 

observou-se também que os participantes melhoram a descrição de reações 
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adversas nos casos em que elas aconteceram, mas nem antes ou depois fizeram 

notificações dessas reações, o que pode levar a uma subnotificação. Ao final 95% 

dos participantes acharam relevante essa formação para suas carreiras 

(HURAGUCHI et al. 2020). 

Esse trabalho realizado em São Paulo reforça a ideia de Ribeiro (2019) que 

observou uma concentração de programas voltados a fitoterapia nas regiões Sul e 

Sudeste, o mesmo ainda levantou a questão de que os programas vigentes são 

voltados para o incentivo do uso de fitoterápicos industrializados, não colocando em 

prática os preceitos da farmácia viva de os próprios integrantes do Sistema Único de 

Saúde realizem a manipulação dos produtos, e, além disso, esses programas não se 

beneficiam das vegetações locais e da biodiversidade presente em um país tão 

vasto quanto o Brasil. 

Percebe-se que falta a atenção que deveria ser dada a esse tipo de recurso, 

ao ensino da produção e do uso desses medicamentos por profissionais da saúde 

das variadas áreas, entre elas a odontologia, para que se possa oferecer um 

tratamento seguro, eficaz, de baixo custo, através da obtenção das informações 

necessárias por parte desses profissionais, com graduações que ofereçam tal 

conteúdo e cursos para aqueles já formados, proporcionando assim, a propagação 

das PICS que podem beneficiar um grande número de pessoas. 
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VALERIANA OFFICINALIS E SUA APLICABILIDADE NO MANEJO DA ANSIEDADE NA ODONTOLOGIA 

VALERIANA OFFICINALIS AND YOUR APPLICABILITY IN THE MANAGEMENT OF ANXIETY IN 

DENTISTRY 

VALERIANA OFFICINALIS Y SU APLICABILIDAD EN EL MANEJO DE LA ANSIEDAD EN ODONTOLOGÍA 

 

Maria Ruhama Ferreira Alves, 0000-0002-1022-1312, Universidade Federal de Campina Grande, 

ruhamaferreira@hotmail.com; Gymenna Maria Tenório Guênes, 0000-0002-5447-0193, Universidade Federal de Campina 

Grande, gymennat@yahoo.com.br; Abrahão Alves de Oliveira Filho, 0000-0002-7466-9933, Universidade Federal de 

Campina Grande, abrahao.farm@gmail.com; Raline Mendonça dos Anjos, 0000-0003-0751-7523, Universidade Federal de 

Campina Grande, raline.anjos@gmail.com.  

RESUMO: O objetivo do presente estudo foi englobar em uma revisão de literatura o conhecimento sobre a Valeriana 

officinalis como uma opção de fitoterápico com ação ansiolítica na Odontologia. Para isso foram utilizadas as palavras-chave 

fitoterapia, Valeriana officinalis, ansiedade e odontologia, em inglês e português, de forma combinada ou separada nas bases 

de dados PubMED, Scientific Eletronic Library (SCIELO), Google Acadêmico e Biblioteca Virtual em Saúde (BVS). Como 

resultado foi encontrado que a ansiedade é um mecanismo bem presente na odontologia, por todos os estigmas existentes e até 

falta de aplicação de técnicas que tornem os procedimentos invasivos menos desagradáveis, dentre os meios para se tratar tal 

problema a Valeriana officinalis é citada como um fitoterápico que oferece conforto ao paciente durante o tratamento, os 

autores divergem quanto ao mecanismo de ação da mesma, mas existem evidências de sua efetividade, apresentando-se 

benéfica quando comparado aos medicamentos alopáticos que vêm sendo utilizados. Concluindo-se que sendo utilizada na 

dosagem correta e por um profissional habilitado o uso dessa planta medicinal pode ser feito para o manejo da ansiedade no 

paciente odontológico. 

Palavras-chave: Fitoterapia; Valeriana officinalis; Ansiedade e Odontologia. 

ABSTRACT: The objective of the present study was to include in a literature review the knowledge about Valeriana 

officinalis as a phytotherapic option with anxiolytic action in Dentistry. For this, the keywords phytotherapy, Valeriana 

officinalis, anxiety and dentistry, in English and Portuguese, were used in a combined or separate way in the databases 

PubMED, Scientific Eletronic Library (SCIELO), Google Scholar e Biblioteca Virtual em Saúde (BVS). As a result it was 

found that anxiety is a very present mechanism in dentistry, due to all the existing stigmas and even lack of application of 

techniques that make invasive procedures less disagreeable, among the means to treat such a problem, Valeriana officinalis is 

cited as a herbal medicine that offers comfort to the patient during treatment, the authors disagree as to its mechanism of 

action, but there is evidence of its effectiveness, and it is beneficial when compared to allopathic drugs that have been used. In 

conclusion, being used in the correct dosage and by a qualified professional, the use of this medicinal plant can be done to 

manage anxiety in dental patients. 

Keywords: Phytotherapy; Valeriana officinalis; Anxiety and Dentistry. 
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RESUMEN: El objetivo del presente estudio fue incluir en una revisión de la literatura el conocimiento sobre 

Valeriana officinalis como opción fitoterápica con acción ansiolítica en Odontología. Para eso se utilizaron las palabras clave 

fitoterapia, Valeriana officinalis, ansiedad y odontología, en inglés y portugués, de forma combinada o separada en las bases 

de datos PubMED, Scientific Eletronic Library (SCIELO), Google Acadêmico e Biblioteca Virtual em Saúde (BVS). Como 

resultado se encontró que la ansiedad es un mecanismo muy presente en la odontología, debido a todos los estigmas existentes 

e incluso la falta de aplicación de técnicas que hagan que los procedimientos invasivos sean menos desagradables, entre los 

medios para tratar dicho problema, se cita a Valeriana officinalis como una medicina herbal que brinda comodidad al paciente 

durante el tratamiento, los autores difieren en cuanto a su mecanismo de acción, pero hay evidencia de su efectividad, y es 

beneficioso en comparación con los fármacos alopáticos que se han utilizado. En conclusión, al ser utilizado en la dosis 

correcta y por un profesional calificado, el uso de esta planta medicinal puede utilizarse para controlar la ansiedad en pacientes 

dentales. 

Palabras clave: Fitoterapia; Valeriana officinalis; Ansiedade y Odontologia. 

1. Introdução 

Segundo o Ministério da Saúde a ansiedade é entendida como uma ferramenta que estimula nosso corpo física e 

mentalmente a entrar em ação, só que dependendo da situação e da intensidade dessa ansiedade ela pode acabar impedido a 

realização de atividades básicas, e inclusive pode ser considerada patológica, nos transtornos de ansiedade (BRASIL,2015), 

que de acordo com a Organização Mundial de Saúde são caracterizados por sentimentos de ansiedade e medo (WHO,2017), 

existindo essa relação de medo e ansiedade, onde o indivíduo deixa de realizar certas atividades por medo do que pode vir a 

acontecer.  

Em estudo realizado com 543 pessoas em farmácias independentes, centros hospitalares e centros de atenção básica 

entre maio de 2018 e maio de 2019 em Madri-Espanha sobre o uso de plantas medicinais pela população, grande parte dos 

participantes (76,38%) disse usar a valeriana para problemas de sono e ansiedade (Sánchez et al., 2020). 

A fitoterapia é uma Prática Integrativa Complementar (PIC) baseada no uso de plantas medicinais, com objetivo de 

tratamento preventivo, curativo e paliativo, oferecendo segurança, efetividade e baixos custos. Mas da mesma forma dos 

medicamentos alopáticos se os fitoterápicos forem usados de forma indiscriminada podem acarretar riscos, o que demanda do 

profissional que realiza a prescrição ter o conhecimento sobre essas plantas, relacionado à forma de uso, dosagens, tempo de 

administração, possíveis interações medicamentosas e efeitos adversos. (Brasil, 2014; Agbabiaka et al. ,2017) 

Uma das áreas da saúde em que a fitoterapia tem se feito presente é a odontologia. Silva et al.  (2020) em revisão 

integrativa de literatura, observou que existe uma falta de aplicação dessa terapêutica porque os profissionais não possuem a 

capacitação necessária, faltando conhecimento técnico para aplicá-la, apesar do crescimento dessa prática na Estratégia Saúde 

da Família do Sistema Único de Saúde através de políticas públicas que a incentivam, ainda que isso seja notado como 

concentrado em metrópoles. No mesmo estudo uma das plantas medicinais citadas como apresentando utilidade na odontologia 

é a Valeriana officinalis que é apontada como tendo bons resultados relacionados a ansiedade, proporcionando um maior 

conforto aos pacientes no tratamento odontológico. 

2. Objetivos 

Englobar as informações sobre a Valerina Officinalis em uma revisão de literatura, abordando sua ação ansiolítica, 

seu uso de maneira geral e especificamente na odontologia, descrever suas características botânicas, relatar seus efeitos 
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farmacológicos, abordar suas possíveis interações medicamentosas e toxicidade, avaliar o uso desse fitoterápico em relação aos 

medicamentos alopáticos convencionais, mostrar sua ação no controle da ansiedade de pacientes odontológicos. 

 

3. Metodologia 

 Foi realizada uma revisão de narrativa de literatura com o objetivo de conhecer o potencial da Valeriana 

officinalis no controle da ansiedade de pacientes odontológicos. Para isso foram utilizados artigos em inglês e português, 

publicados no período de 2016 a 2021, foram adicionados 2 artigos de 2005, um de 2014 e material de documentos online do 

Ministério da Saúde e da Organização mundial da saúde de 2014 a 2017, para complementar as ideias apresentadas. Foram 

descartados, aqueles artigos que apresentavam conteúdo não condizente com os objetivos do presente trabalho. Para a 

realização da busca foram utilizados os descritores: fitoterapia, Valeriana officinalis, ansiedade e odontologia, em inglês e 

português, de forma combinada ou separada. As bases de dados utilizadas foram PubMED, Scientific Eletronic Library 

(SCIELO), Google Acadêmico e Biblioteca Virtual em Saúde (BVS). 

Tabela 1- Palavras-chave e ano dos artigos utilizados no trabalho. 

Artigo Palavras-chave Ano 
Gonçalves & Martins Valeriana officinalis; Constituintes 

Químicos; Indicações Terapêuticas; 
Posologia; Interações; Efeitos 
Secundários; Óleo Essencial; Ácido 
Valerénico; Valpotrieno. 

2005 

Gurley et al. Sem palavras-chave. 2005 
Pinheiro et al. Ansiedade; Cirurgia Oral; Fitoterapia. 2014 
Asher et al.. Sem palavras-chave. 2017 

Von Houten et al. Ansiedade ao Tratamento 
Odontológico; Odontologia; Análise 
Fatorial. 

2017 

Kapur & Kapur Benzodiazepínicos; Ketamine; 
Propofol; Sedação; Sevoflurano. 

2018 

Nandhini Valeriana officinalis; Etnomedicina, 
Fitoquímica; Neuroprotetores. 

2018 

Péder & Farah Ansiedade; Benzodiazepínicos; 
Fitoterápicos. 

2018 

Samaei et al. Desordens Cognitivas e Eletrografia; 
Hemodiálise; Valeriana. 

2018 

Cardoso et al. Ansiedade; Cirurgião-dentista; Fobia. 2019 
Farah et al. Sem palavras-chave. 2019 
Farias et al. Medo; Ansiedade; Fitoterápicos; 

Odontologia. 
2019 

Maia et al. Fitoterapia, Valeriana officinalis, 
Ansiedade; Odontologia. 

2019 

Yakar et al. Ansiedade ao Tratamento 
Odontológico; MDAS; STAI; Medo de 
Dentista; Saúde Bucal. 

2019 

Cornara et al. Caprifoliaceae; Acetilcolinesterase; 
Neuuroatividade; MEA analises; 
Código de Barras de DNA 
Taxonômico; Micromorfologia; 
Autenticação Botânica.  

2020 

Lima et al. Ansiolíicos; Transtornos de Ansiedade; 
Valeriana officinalis. 

2020 

Mulyawan et al. Extrato da Valerina; Diazepam; 
Proteína GABRB3; Camundongos 
Endogâmicos BALB C. 

2020 
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Rajeev et al. Ansiedade ao Tratamento 
Odontológico; Assistência 
Odontológica; Odontologia; Medo; 
Memória; Terapêutica. 

2020 

Santos et al. Índice Mitótico; Allium sativum; 
bioindicados; Divisão Celular. 

2020 

Shinjoy et al. Valeriana officinalis; Medicina 
Herbária; Sono; Insônia; Ansiedade; 
Revisão Sistemática. 

2020 

Silva et al. Cirurgião-dentista; Etnofarmacologia; 
Medicamentos Fitoterápicos. 

2020 

Araújo et al. Sem palavras-chave. 2021 
Bruni et al. Ácido Gama-aminobutírico; Receptores 

GABA; Sono; Insônia; Medicina 
Herbária. 

2021 

D’ávila et al. Odontologia; Fitoterapia; Interações 
Ervas-Drogas. 

2021 

Silva et al. Ansiedade; Medo; Métodos; 
Benzodiazepínicos. 

2021 

 

4. Resultados e discussão 

4.1 Medo x ansiedade na odontologia 

São muitos os estudos relacionados ao medo que as pessoas apresentam de realizar uma consulta ou procedimento 

odontológico. Esse medo, tomando por base a pesquisa de von Houtem et al.  (2017) está relacionado a possíveis tratamentos 

invasivos ou dor, perda de controle e sensações físicas. Rajeev et al. (2020) em estudo com 150 pacientes entre 15 e 26 anos 

concluiu que o medo era devido a experiências prévias desagradáveis focadas na dor. Cardoso et al. (2019) em uma revisão 

integrativa sobre o medo dos pacientes quanto ao tratamento odontológico, concluiu que ele afeta uma grande quantidade de 

pessoas em variadas faixas etárias, o que entra em concordância com os achados de Yakar  et al. (2019) que fez uma pesquisa 

através de questionário com 342 pacientes com idades entre 18 e 74 anos, onde 144 (42,1%) apresentaram medo de dentista, os 

maiores percentuais de ansiedade foram encontrados naqueles pacientes que dificilmente iam ao dentista, mostrando como a 

ansiedade pode afetar a saúde bucal das pessoas, visto que as mesmas deixam de ir ao dentista e realizar procedimentos para 

manter uma boca saudável.  

Existem métodos para lidar com tais situações de medo e ansiedade, como é o caso da sedação consciente (Kapur e 

Kapur, 2018) também indicada para procedimentos de longa duração. Silva et al.  (2021) abordando essas técnicas em seus 

estudos apontou o uso de fitoterápicos, entre eles a Valeriana officinalis, para tais fins. Cabendo aos cirurgiões-dentistas 

buscarem aplica-las na prática clínica, para mudar essa visão que existe sobre a Odontologia, e que leva muitas pessoas a 

negligenciarem sua saúde bucal. 

4.2 Características botânicas da Valeriana officinalis 

A Valeriana (Valeriana officinalis), conhecida popularmente também como erva-dos-gatos é uma planta da família 

Valerianaceae, comum em grande parte da Europa, Ásia e América do Norte, lugares úmidos e de clima temperado, a parte 

mais utilizada são suas raízes por conta de sua ação terapêutica. É uma erva perene, glabro ou mais ou menos pubescente, que 

chega a até 1,5m, suas raízes são curtas, sub-eretas, dificilmente mais espessas que o caule e esyolonífero, caule único, ereto e 

sulcado, apresenta folhas pinadas separadas, geralmente com 6 a 10 pares de folhetos em forma de lança e carrega numerosas 

pequenas flores brancas ou rosa em uma densa cabeça com muitos cachos, essas cabeças guardam pequenas sementes cônicas 

de 5mm, e se apresentam quase sem pelos na maturidade (Nandhini 2018; Gonçalves e Martins, 2005). 
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4.3 Efeitos farmacológicos da Valeriana officinalis 

Através de uma revisão sistemática e meta-análise sobre a eficácia da valeriana para problemas de sono e desordens 

associadas, foi possível observar sua atuação em diversos problemas de saúde como, problemas de sono, ansiedade, sintomas 

de transtornos obsessivo-compulsivos, ondas de calor relacionadas à menopausa, sintomas de dismenorreia. O maior número 

de estudos é voltado para a ação da valeriana em problemas de sono e ansiedade, e com a meta-análise dos artigos foram 

obtidos resultados positivos quanto ao uso dessa planta medicinal. Foi apontado que quando ela é oferecida em repetidas doses 

por certo período de tempo apresenta melhores respostas que quando em dose única, e quando a planta em si, no caso sua raiz e 

rizoma, é usada no lugar de seu extrato proporciona maior efetividade (Shinjyo et al., 2020). Samaei et al. (2018) em outro 

estudo obteve resultados positivos quanto à ação dessa planta em desordens cognitivas.   

A valeriana apresenta alcalóides, terpenos, ácidos orgânicos e seus derivados, valapotriatos e flavanoides, como 

componentes químicos (Bruni et al., 2021). Shinjoy et al. (2020) apontou em seus estudos que os valepotriatos são os 

responsáveis por sua ação ansiolítica. Em trabalho feito em 2020 por Laura Cornera et al. com óleos essenciais que atuam 

inibindo a ação da acetilcolinesterase, nos receptores GABA e de serotonina, obteve-se como resultado inibição pelos óleos da 

valariana de atividade elétrica espontânea nas culturas neurais utilizadas. Mulyawan et al. (2020) através de experimentos com 

animais mostrou que a administração de valeriana aumenta os níveis de GABRB3, responsável por causar sedação. Lima et al. 

(2020) apresentou em seus estudos resultados de que as moléculas da valeriana interagem com o receptor GABA-B e o 

transportador de serotonina, que também têm correlação com distúrbios de ansiedade.  

Observa-se que não existe um consenso em relação a como a valeriana age de forma específica, mas percebe-se que é 

reiterada sua ação relacionada aos receptores GABA e de serotonina, que podem continuar sendo alvos de estudos para 

explicar sua ação. 

4.4 Emprego na Odontologia 

Farah et al. (2019), em seu trabalho concluiu que a valeriana se mostra como opção para manejar a ansiedade durante 

procedimentos odontológicos visto que ao ser usado em pacientes passando pelo procedimento de extração bilateral dos 

terceiros molares, em contrapartida ao midazolam, foi possível oferecer ao paciente a tranquilidade necessária, sem sedação e 

com menos sonolência que o medicamento alopático. Estudo semelhante ao de Péder e Farah (2018), que comparou o uso da 

valeriana com o do alprazolam.  O que já havia sido observado por Pinheiro et al. (2014) em estudo com pacientes passando 

por cirurgia de extração dos terceiros molares impactados, só que usando a Valeriana e um placebo. Farias et al. (2019) 

afirmou que esse fitoterápico apresenta menos efeitos colaterais e dependência quando comparado com os benzodiazepínicos. 

Alguns detalhes em relação ao uso da valeriana durante procedimentos odontológicos estão descritos na tabela 1. 

Tabela 2- artigos com estudos experimentais sobre o uso da valeriana como ansiolítico na clínica odontológica. 

Autor (ano) Metodologia Objetivos Resultados 
Farah(2019) 20 pacientes, que passariam 

pela exodontia bilateral de 
terceiros molares, receberam 
1h antes do procedimento 1 
cápsula com 100mg de 
valeriana ou 15 mg de 
midazolam, e em diferentes 
momentos foram mensurados 
a saturação do oxigênio, 
frequência cardíaca, 
respiratória e pressão 

Comparar a ação da 
Valeriana com a do 
Midazolam na sedação 
consciente de pacientes 
passando pelo procedimento 
de extração bilateral dos 
terceiros molares. 

Pelos parâmetros usados para 
medir a ação desses 
medicamentos, o midazolam 
apresentou melhores 
resultados, mas a valeriana 
cumpriu o papel de 
proporcionar a tranquilidade 
necessária para o conforto do 
paciente durante a cirurgia. 
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sanguínea, servindo de 
parâmetros para indicar a 
ação desses medicamentos. 

Pinheiro (2014) 20 pacientes, que passariam 
pela exodontia bilateral de 
teceiros molares, receberam 
1h antes do procedimento 1 
dose de 100mg de valeriana 
ou um placebo, e em 
momentos diferentes foram 
mensurados a saturação do 
oxigênio, frequência 
cardíaca, respiratória e 
pressão sanguínea, servindo 
de parâmetros para indicar a 
ação da valeriana.  

Avaliar a ação da Valeriana 
para o controle da ansiedade. 

Os pacientes que fizeram uso 
da valeriana se apresentaram 
mais calmos e relaxados, 
mostrando a efetividade da 
valeriana como ansiolítico na 
odontologia. 

 

  Além deles Araújo et al. (2021) em uma revisão sistemática considerou a Valeriana eficaz e segura para ser utilizada 

na sedação consciente, entrando em concordância com Maia et al. (2019) que a apontou como uma opção de fitoterápico a ser 

usado na odontologia. 

Apesar dos resultados positivos são poucos os estudos experimentais com essa planta medicinal, sendo válido serem 

realizadas novas pesquisas dentro da clínica odontológica. 

4.5 Possíveis interações medicamentosas e toxicidade  

Quanto a interações medicamentosas Asher et al.  (2017) por meio de revisão de literatura concluiu que a valeriana 

não costuma apresentar interações com medicamentos metabolizados pelas enzimas CYP1A2, CYP2D6, CYP2E1 ou 

CYP3A4, assim como Gurly et al. (2005) em estudo sobre interações de plantas medicinais obteve resultados de que a 

valeriana não apresentou interações significativas com as enzimas CYP. 

No entanto, D´ávila et al. (2021) apontou que a valeriana apresenta interações medicamentosas com antidepressivos, 

ansiolíticos e antidiarreicos, provocando depressão do SNC quando combinada com os antidepressivos e ansiolíticos, como é o 

caso dos benzodiazepínicos, e delírios e confusão mental quando usado junto de antidiarreicos. 

E ainda Santos et al.  (2020) concluiu que dependendo da dose utilizada ela pode apresentar um potencial citotóxico e 

genotóxico. No teste de Allium satium feito com o extrato aquoso obtido por infusão foi observado que com o aumento das 

concentrações testadas mostrou-se redução de divisões celulares e do índice mitótico, aberrações cromossômicas e células 

micronucleadas, apresentando um potencial genotóxico de alterações cromossômicas. 

É de extrema importância que o profissional que for utiliza-la na clínica tenha conhecimento sobre essas interações e 

da sua possível toxicidade, na hora de prescrever uma dosagem correta e levando em consideração os medicamentos que o 

paciente vem utilizando para tratar sua saúde geral. 

5. Conclusão 

A fitoterapia é uma prática que vem se aprimorando conforme mais estudos são feitos sobre as plantas medicinais e 

mais a sociedade se interessa por seus benefícios. A ansiedade é um problema que se mostra bem presente na sociedade, e pode 

trazer malefícios para a vida de seus portadores, a Odontologia é uma área onde o medo está bem presente, já que existem 

estigmas sobre o tratamento odontológico, o que leva pacientes a não realizarem procedimentos pela ansiedade que os atinge, 

uma resposta para tal situação é o uso de fitoterápicos para trata-la, principalmente em procedimentos invasivos e de maior 
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duração. A Valeriana officinalis, baseada no conhecimento popular já vem sendo utilizada para tratamento da ansiedade e do 

sono, e cada vez mais pesquisas são realizadas para identificar seus mecanismos de ação, sua efetividade, possíveis efeitos 

adversos, toxicidade e genotoxicidade, e os resultados mostram que ela é sim efetiva dentro da odontologia como opção aos 

benzodiazepínicos na sedação consciente, propiciando inclusive maior conforto ao paciente, desde que utilizada em dosagem 

correta, e levando em consideração se o paciente não está fazendo uso de antidepressivos ou ansiolíticos que apresentam 

interação com ela. Quanto a sua ação os estudos divergem em relação ao seu mecanismo, o que indica que mais estudos devem 

ser realizados, inclusive quanto a sua utilização na odontologia para que se possa aprimorar seu uso.  
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4. CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

No início desse trabalho constatou-se que a fitoterapia como prática 

integrativa complementar, com todos os seus benefícios, e suas possibilidades de 

aplicação no Sistema Único de Saúde, tem muito a acrescentar nas áreas da saúde, 

muitas plantas medicinais se apresentando como opção de uso na prática 

odontológica, sendo que poderiam ser mais utilizadas conforme a fitoterapia fosse 

mais propagada, estudada, incorporada no meio acadêmico, inclusive com 

desenvolvimento de mais pesquisas sobre determinadas plantas, optando-se no 

desenvolvimento do trabalho por realizar um apanhado sobre o uso da Valeriana 

officinalis no manejo da ansiedade na Odontologia. Tendo como objetivos abordar 

sua ação ansiolítica, seu uso de maneira geral e especificamente na odontologia, 

descrever suas características botânicas, constatar seus efeitos farmacológicos, 

abordar suas possíveis interações medicamentosas e toxicidade, avaliar o uso 

desse fitoterápico em relação aos medicamentos alopáticos convencionais, 

conhecer sua ação no controle da ansiedade de pacientes odontológicos. Essas 

propostas foram atendidas, visto que estudos comprovam sua ação no geral como 

medicamento ansiolítico e regulador do sono, encontrou-se na literatura material 

sobre suas possíveis interações e toxicidade, e as pesquisas clínicas demostram 

sua efetividade no controle da ansiedade de pacientes passando por procedimentos 

invasivos e de longa duração como alternativa dentro da sedação consciente. Por 

outro lado, existem poucos artigos recentes sobre suas características botânicas, os 

estudos sobre seus mecanismos de ação tem propostas e resultados diferentes, e 

são poucos os testes clínicos com a planta dentro da clínica odontológica, como 

limitações o trabalho foi realizado com artigos de intervalo de tempo de 5 anos, que 

pode ser considerado curto, e não abordou estudos sobre a melhor concentração 

utilizada para prescrição, nem sobre a forma de preparo para uso odontológico, nem  

abordou pesquisas com outras espécies de valeriana que apresentam ação 

ansiolítica. O que levanta a possibilidade para realização de vários outros trabalhos, 

principalmente quanto ao uso dentro da clínica odontológica, podendo apresentar 

resultados positivos para o profissional e paciente que podem utiliza-la como 

fitoterápico. 
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ANEXO A – Normas para submissão na revista Research, Society and 

Development 
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