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RESUMO 

 

O alho (Allium sativum L.) é uma herbácea pertencente à família Amarylidaceae, 
sendo uma das mais utilizadas em todo mundo, tanto como condimento quanto para 
cura de diversas doenças. Possui, em sua composição, componentes químicos 
ativos responsáveis por sua ação farmacológica. O objetivo deste trabalho foi 
discorrer em sobre as características químicas e farmacológicas do Allium sativum L. 
A metodologia empregada foi revisão de literatura o que foi possível através da 
busca de artigos, teses, dissertações e livros. De acordo com a Agência Nacional de 
Vigilância Sanitária (ANVISA), o Allium sativum L. é um dos mais eficazes 
fitoterápicos registrados com grande potencial farmacológico, contudo mais estudos 
fazem-se necessários, para que, desta forma, a dose exata para obtenção dos 
efeitos desejados possa ser determinada.   

 

 

Palavras-chave: Plantas medicinais, Fitoterápicos, Allium sativum L. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ABSTRACT 

 

The garlic ( Allium sativum L.) is an herb belonging to the Amaryllidaceae family, one 
of the most used worldwide, both as a condiment and for curing various diseases. It 
has, in its composition, active chemical components responsible for its 
pharmacological action. The objective of this study was to discuss about the 
chemical and pharmacological Allium sativum L. The methodology used was the 
literature review that was possible by searching for articles, theses, dissertations and 
books. According to the Agência Nacional de Vigilância Sanitária (ANVISA), the 
Allium sativum L. is one of the most effective herbal registered with pharmacological 
potential, but more studies are needed to so that, in this way, the exact dose for 
obtaining the desired effects can be determined. 
 

 

Keywords: Medicinal Plants, Phytotherapics, Allium sativum L. 
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INTRODUÇÃO 

 

O termo Fitoterapia significa terapia à base de plantas, constituindo-se em 

uma prática antiga, desenvolvida a cerca de 60.000 anos. O uso de plantas 

medicinais faz parte da história de um povo contribuindo nos aspectos medicinais e 

culturais. (REZENDE; COCCO, 2002). 

A utilização de fitoterápicos ou de plantas medicinais tem se tornado cada vez 

mais popular, tanto para consumidores de produtos de saúde e doentes, como entre 

os profissionais de saúde. Segundo a Organização Mundial de Saúde (OMS), em 

países em que a população tem dificuldade de acesso aos medicamentos 

industrializados ou nos casos de localidades onde a crença cultural ainda é mais 

prevalente, o uso de medicamentos naturais é maior, como no caso da África, onde 

o consumo pode chegar a 80% do total de medicamentos consumidos. (MENDES; 

HERDEIRO; PIMENTEL, 2010).  

De acordo com a Agência Nacional de Vigilância Sanitária (ANVISA) as 

plantas medicinais são descritas como qualquer vegetal que contenha alguma 

substância que possa ser utilizada com fim terapêutico ou que seja antecessora para 

a produção do mesmo. (LOURES et al., 2010). Um exemplo é o Allium sativum L., 

conhecido popularmente como alho, o qual apresenta ampla variedade de 

propriedades medicinais, sendo considerada a hortaliça mais descrita na literatura e, 

nos últimos anos, a segunda erva mais vendida dos Estados Unidos. Entre as 

diversas propriedades terapêuticas do alho, pode-se citar a quimioprevenção do 

câncer, atividade anti-hipertensiva, antibiótica e redução do colesterol. (HASLER, 

2001). Recentemente, foram isoladas do alho mais de 30 substâncias que podem 

produzir efeitos biológicos, em destaque a alicina. (APOLINÁRIO et al., 2008). 

Segundo Loures et al. (2010), o uso de plantas medicinais, para o tratamento 

de algumas enfermidades, é considerado atualmente uma escolha mais saudável 

para tratar e prevenir doenças, por ser considerada menos agressiva do que os 

tratamentos alopáticos convencionais. Entretanto, para garantir o uso racional deste 

tipo de alternativa terapêutica, faz-se necessário o conhecimento de suas 

propriedades, com destaque para a química e farmacológica.  
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2 OBJETIVOS 

 

2.1 OBJETIVO GERAL  

 

Discorrer sobre as características químicas e farmacológicas do alho (Allium 

sativum L.). 

 

2.2 OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

 

� Pontuar sobre a história da utilização de fitoterápicos pela humanidade; 

� Caracterizar os principais compostos presentes no Allium sativum L.;  

� Discorrer sobre a toxicidade e interações medicamentosas do Allium sativum 

L.; 

� Comentar sobre a legislação brasileira de fitoterápicos.  
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3 METODOLOGIA  

 

Este trabalho é do tipo de revisão de literatura descritiva e foi realizado 

através de busca de artigos científicos, dissertações, teses e livros na biblioteca da 

Faculdade de Educação e Meio Ambiente – FAEMA, localizada na cidade de 

Ariquemes, Estado de Rondônia, e em bancos de dados virtuais, como: Biblioteca 

Virtual de Saúde (BVS), Scientific Eletronic Library Online (SciELO), Banco de Teses 

da Universidade de São Paulo (USP) e Google Acadêmico. A seleção do material 

ocorreu com o emprego das seguintes palavras-chave: Plantas medicinais, 

Fitoterápicos, Allium sativum L. 

 Na elaboração do trabalho foram utilizados ao todo 38 referências, entre elas 28 

(73,68%) artigos, sendo 23 (60,52%) em língua portuguesa e 5 (13,15%) em língua 

estrangeira, 4 (10,52%) dissertações, 4 (10,52%) sites governamentais,1 (2,63%) 

tese e 1 (2,63%) livro.  
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4 REVISÃO DE LITERATURA 

 

4.1 HISTÓRICO DO USO DE PLANTAS MEDICINAIS PELO HOMEM 

 

 As plantas medicinais, desde o princípio da história da humanidade, 

desempenharam um importante papel na cura de diversos tipos de doenças. O 

homem pré-histórico já distinguia as plantas que curavam e as que podiam ser 

usadas como alimento. (DUTRA, 2009).   

 A primeira referência escrita sobre o uso de plantas para fins terapêuticos foi 

descrita por Shen Nung na obra chinesa Pen Ts’ (“A Grande Fitoterapia”). No antigo 

Egito, a partir de 2000 a.C., plantas eram utilizadas pela maioria dos médicos como 

remédio. Merece destaque o Papiro de Ebers, encontrado no Egito, onde estão 

descritas cerca de 700 drogas de origem vegetal. (TOMAZZONI; NEGRELLE; 

CENTA, 2006). 

  Hipócrates, considerado o Pai da Medicina, já utilizava plantas medicinais 

para tratar seus pacientes. Reuniu todos os seus conhecimentos em um conjunto de 

tratados médicos intitulado Corpus Hipocraticum, com a descrição do remédio 

vegetal específico para a enfermidade a ser tratada. (ABIFISA, 2005). 

 No princípio da era cristã, Dioscórides descreveu mais de 600 drogas de 

origem vegetal e esta obra foi considerada a mais importante sobre plantas 

medicinais até o Renascimento. (TOMAZZONI; NEGRELLE; CENTA, 2006).   

 No Brasil, a descrição do uso de plantas medicinais foi realizada por Gabriel 

Soares de Souza, no Tratado Descrito no Brasil, datado de 1587.  Esse tratado 

trazia em detalhes os produtos usados pelos índios com finalidade medicinal, que 

empregavam uma grande quantidade de plantas medicinais e este conhecimento 

transmitido de geração em geração pelos pajés. (ARGENTA et al., 2011). 

  O Brasil possui a maior floresta tropical do planeta com uma intensa flora, 

mas somente 1% dessa já foi estudada. É o país que mais consome produtos de 

origem vegetal, principalmente como fonte alternativa de medicamento, ingeridos, na 

maior parte das vezes, na forma de chá. (PINTO et al., 2002; SANTOS et al., 2011). 

Durante muito tempo, as plantas medicinais perderam espaço para os 

medicamentos alopáticos de origem sintética, porém, nos últimos anos, esta 

realidade tem sido modificada e o crescimento no comércio de medicamentos 
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fitoterápicos tem aumentado consideravelmente, gerando, para a indústria 

farmacêutica, alta porcentagem de lucro.  (YUNES; PEDROSA; FILHO, 2001). 

Os medicamentos fitoterápicos podem ser tão eficientes quanto os 

medicamentos originados de síntese química, assim na transformação de uma 

planta em medicamento deve-se priorizar a integridade química dos seus princípios 

ativos, bem como a sua ação farmacológica, no intuito de garantir a ação biológica 

almejada. (KLEIN et al., 2009). Segundo a Organização Mundial de Saúde (OMS), 

plantas medicinais são todas aquelas utilizadas como remédio e que são capazes de 

prevenir, aliviar, curar ou até modificar um quadro patológico, de modo que o 

fitoterápico é o resultado do processo industrial por meios tecnológicos apropriados. 

(RATES, 2001).  

       

4.2 Allium sativum L. (ALHO) 

 

 Allium sativum L. (Figura 1) possui nome popular alho, pertencente à família 

Amarylidaceae, que contém mais de 1.250 espécies, como o alho-poró, a cebolinha 

e cebola. Seu bulbo é conhecido como a “cabeça do alho”. (KIM et al., 2009). 

 

 

Figura 1 – Allium sativum L. 

Fonte: Queiroz (2010) 

 

A classificação taxonômica do Allium sativum L. está representada na Tabela 

1, em conformidade com o National Center for Biotecnology Information (NCBI). 
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Tabela 1 – Classificação taxonômica do Allium sativum L. 

Categoria Classificação 

Reino Viridiplantae 

Filo Streptophyta 

Classe Liliopsida 

Ordem Asparagales 

Família Amaryllidaceae 

Subfamília Allioideae 

Tribo Allieae 

Gênero Allium 

Espécie Allium sativum 

Fonte: NCBI (2013) 

 

4.2.1 Características botânicas do Allium sativum L. 

 

O alho (Allium sativum) (Figura 2) é uma planta herbácea, com cerca de 0,40 

– 0,70 m de altura, com folhas longas e lineares na forma de lança. É uma espécie 

diploide, vivípara e assexuada. Os caules se desenvolvem e formam os bulbilhos, os 

quais são estruturas complexas ricas em amido e substâncias aromáticas que são 

os dentes formando um bulbo arredondado, conhecido por cabeça com 5-20 

bulbilhos. (FANTE, 2011).  

 

 

Figura 2 – Allium sativum L. 

Fonte: Galante et al. (2008) 
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 As raízes são do tipo fasciculada e podem atingir profundidade entre 40 a 82 

cm e o escapo floral, quando presente, localiza-se no centro do bulbo. (GALANTE, 

2008). Suas flores, chamadas de brácteas, possuem coloração branca ou 

avermelhada dispostas em umbela e o seu fruto é uma cápsula loculicida, com uma 

a duas sementes em cada loja. (LORENZI, 2008). 

 

4.2.2 Características químicas e farmacológicas do Allium sativum L. 

 

O óleo essencial extraído do bulbo do alho (0,1 a 0,2%) possui cerca de 53 

constituintes voláteis instáveis e quase todos são derivados orgânicos originados do 

enxofre, em especial o ajoeno, alicina e aliina. (LORENZI, 2008).   

O efeito farmacológico do Allium sativum L. está relacionado aos compostos 

organosulfurados (COS), que são cerca de 33, sendo que, em cada grama deste 

vegetal fresco, pode-se encontrar em torno de 11 a 35 mg destes compostos. 

(Queiroz, 2010). A Tabela 2 contém alguns compostos presentes no Allium sativum 

L. e suas respectivas atividades biológicas. 

 

Tabela 2 – Compostos presentes no Allium sativum L. e suas atividades biológicas  

Compostos Atividade biológica 

Aliina Hipotensor, hipoglicemiante 

Ajoene Prevenção de coágulos, antiinflamatório, 

vasodilatador, hipotensor, antibiótico 

Alicina e tiosulfatos Antibiótico, antifúngico, antiviral 

Alil mercaptano Hipocolesterolemiante 

Dialil sulfeto Hipocolesterolemiante 

S-alil-cisteína e compostos γ-glutâmico Hipocolesterolemiante, antioxidante, 

prevenção do câncer 

Fonte: Adaptado de Gomes e Sanchez-Muniz (2000) apud Prati (2012) 

 

O principal componente responsável pela atividade biológica do Allium 

sativum L. é a alicina, um aminoácido sulfurado, com atividade antimicrobiana, 

antifúngica, antitumoral e imunomoduladora inibitória, responsável, também, pela 
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atividade funcional dos macrófagos. O Allium sativum L. tem capacidade de 

estimular tanto imunidade celular quanto a humoral. (SOUSA, 2008). 

O sabor e o odor característico do Allium sativum L. se deve à presença de 

compostos hidro e lipossolúveis que contêm átomos de enxofre. O bulbo intacto 

contém aliina, um aminoácido inodoro, cristalino e insolúvel em água. É importante 

ressaltar que a maioria dos compostos sulfurados não estão presentes no alho 

intacto, mas, após moído, partido ou mastigado ocorre interação de vários 

compostos, desencadeando uma reação química sequencial na qual a aliina é 

convertida enzimaticamente, pela enzima alinase, em alicina (Figura 3). Após isto, a 

alicina se decompõe formando compostos contendo enxofre. (PRATI, 2012). 

 

 

Figura 3 – Transformação química da aliina em aliicina 

Fonte: Almeida e Suyenaga (2009); Queiroz (2010) 

 

Entre outros compostos presentes no Allium sativum L. estão os carboidratos, 

potássio, vitamina C, cálcio, fósforo, zinco, selênio e metais antioxidantes (Tabela 3). 

Além de flavonoides, saponinas, esteroides, pectina, adenosina, compostos 

fenólicos e mucilagens. (ALMEIDA; SUYENAGA, 2009).  

O Allium sativum L. tem se mostrado eficaz na cura e controle de algumas 

enfermidades, entre elas diversos tipos de câncer, e esta atividade foi atribuída ao 

composto dialilssulfeto, entre outros. (PADILHA; PINHEIRO, 2004). O possível 

mecanismo responsável por esta atividade é a inibição da proliferação de células 

tumorais, bloqueando, desta forma, o ciclo celular, o que proporciona, por exemplo, 

um efeito preventivo contra o câncer gástrico. (ANTUNES; SILVA; CRUZ, 2010).   

Em um estudo realizado por Hasler (2001), com 40.000 mulheres no período 

da menopausa, observou-se que o consumo do Allium sativum reduziu em 50% o 

risco de desenvolver câncer no colo do útero.  
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Tabela 3 – Composição centesimal do Allium sativum L. 

Componentes Unidade Valores em 100g 

Proteínas (g) 7,0 

Lipídios (g) 0,2 

Carboidratos (g) 23,9 

Cálcio (mg) 14 

Magnésio (mg) 21 

Fósforo (mg) 149 

Ferro (mg) 0,8 

Sódio (mg) 5,0 

Potássio (mg) 535 

Zinco (mg) 0,8 

Fonte: Adaptado de Taco (2011)  

 

Tem sido evidenciada atividade do Allium sativum L. na proteção contra 

trombos. A administração pelo período de 61 dias, por exemplo, é capaz de reduzir, 

em 15%, o nível de triglicérides no sangue. Além disso, já é demonstrado que o 

consumo de 800 a 900 mg de alho/dia, o que equivale a um dente de alho ao dia, 

pode reduzir, de 9% a 12%, os níveis de colesterol total e do Low Density 

Lipoproteins-colesterol (LDL-colesterol) em pessoas com níveis acima do 

considerado normal. (LORENZI, 2008). 

De acordo com Bhatti et al. (2008), o Allium sativum L. é considerado também 

um protetor contra doenças cardiovasculares. Estes autores afirmam que o extrato 

concentrado do alho protege o miocárdio contra isquemia e possíveis lesões 

cardíacas. Além disso, segundo Apolinário et al. (2008), o consumo de extrato de 

alho por seis meses pode reduzir a pressão arterial sistólica, pois possui ação 

vasodilatadora.  

Em um estudo randomizado realizado em 51 portadores de doença arterial 

coronariana que foram submetidos a tratamento, por 12 meses, com alho em pó, 
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verificou-se redução do risco cardiovascular em uma taxa de 1,5 vezes para 

homens. Esta diminuição do risco foi relacionada à diminuição das taxas de LDL-

colesterol. (SOBENIN et al., 2010).  

Quintaes (2001) comprovou a ação antimicrobiana dos compostos do Allium 

sativum L. através de experimento em laboratório, no qual o extrato mostrou 

atividade inibitória do crescimento de 14 espécies de bactérias, entre elas, 

Staphylococcus aureus, Klebsiella pneumoniae, Escherichia coli e Helicobacter 

pylori. O autor ressalta ainda que, pelo fato destes microrganismos serem altamente 

infecciosos, o estudo aprofundado destas propriedades é importante, principalmente 

quando se leva em consideração os problemas de resistência microbiana 

apresentada pelos antibióticos atuais.  

O Allium sativum L., utilizado na forma in natura ou processada, possui 

potencial antioxidante. Esta atividade é devida à presença de compostos fenólicos, 

como quercetina, apigenina e miricitina (Figura 4), e de compostos 

organosulfurados, como alicina. (QUEIROZ, 2010). 

 

 

 

 

 

 

 

 
Figura 4 – Estrutura química da quercetina, apigenina e miricetina 

Fonte: Degaspari, Waszczynskyj e Prado (2005); Matsubara e Amaya (2006); Barbosa et al. (2006) 

  

Prati et al. (2010) afirmaram que o consumo regular de Allium sativum L., na 

quantidade mínima de 8g/dia, aumenta a longevidade das pessoas e melhora a 

qualidade de vida, além de atuar como antioxidante, no combate aos radicais livres, 

e evitar a agregação plaquetária.   

A ação anti-helmíntica ocorre principalmente sobre as espécies Ascaris 

lumbricoides e Enterobios vermiculares e sobre os protozoários da espécie 

Entamoeba histolitica. Vale ressaltar que suas propriedades antiparasitárias são de 

grande importância, sobretudo do ponto de vista econômico, já que, na maioria das 

 

 

 

 

Quercetina   Apigenina   Miricetina 
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vezes, as parasitoses atingem a polução mais carente. A administração de Allium 

sativum L. pode ser feita de várias formas, por exemplo, uma dose de 20 mg tomada 

com leite em jejum combate Ascaris lumbricoide, oxiúros e Taenia sp. (SOUSA, 

2008). 

Os compostos do Allium sativum L. também têm mostrado efeitos 

imunológicos, como no caso de pacientes imunocomprometidos portadores do 

Human Imunodeficiency Virus (HIV), apresentando propriedades que estimulam a 

imunidade humoral e celular. Além disso, também apresenta atividade antiviral, 

atuando em gripes e resfriados, e propriedades antifúngicas, principalmente contra 

Candida albicans. (APOLINÁRIO et al., 2008). 

No Brasil, a dose recomendada ainda não foi estabelecida, pois depende da 

recomendação terapêutica. Alguns órgãos internacionais de saúde, como a Food 

and Drug Administration (FDA), sugerem a ingestão diária de 4g de alho in natura ou 

8mg do óleo de alho. Segundo a ANVISA, a dose pode ser padronizada pelo 

médico, desde que sejam respeitados os critérios estabelecidos para a dose diária, a 

qual está entre 2,7 e 4,1 mg de alicina. No entanto, a American Dietetic Association 

(ADA) estabelece um consumo diário de 600 a 900 mg deste composto. (ALMEIDA; 

SUYENAGA, 2009).  

O Allium sativum L. pode aumentar a biodisponibilidade dos relaxantes 

musculares, potencializar os efeitos dos hipoglicemiantes, provocar hemorragias, 

quando associados com anticoagulantes e antiplaquetários, e reduzir a 

biodisponibilidades dos antirretrovirais. (ALEXANDRE; BAGATINI; SIMÔES, 2008). 

É importante comentar que o medicamento fitoterápico derivado do Allium 

sativum L. pode causar reações adversas, como cefaléia, reações alérgicas, 

desconfortos gastrointestinais e úlceras. E a administração via oral pode levar a 

fadiga, funções plaquetárias alteradas e, em uso tópico, dermatite de contato. 

(MENDES; HERDEIRO; PIMENTEL, 2010).  

O uso concomitante do Allium sativum L. com algumas classes específicas de 

fármacos pode levar a interações medicamentosas (Quadro 1). Como exemplo 

pode-se citar hemorragias causadas pela administração de anticoagulantes em 

associação com Allium sativum L. em virtude da sua atividade antiplaquetária, 

fibrinolítica e antitrombótica. Outro exemplo é a alteração do metabolismo de 

analgésicos, como o paracetamol. Além disso, o uso do óleo de Allium sativum L. 

pode aumentar a disponibilidade, levando a exacerbação dos efeitos colaterais, de 
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alguns relaxantes musculares, como a clorzoxazona. (ALEXANDRE, BAGATINI, 

SIMÕES, 2008). 

A suplementação com Allium sativum L. está contraindicada para mulheres 

em período de gestação, pela capacidade de estimular a motilidade uterina, o que 

pode levar a aborto. (VEIGA Jr; PINTO, 2005). 

 

Planta Interações medicamentosas 

Allium sativum L. 

(Alho) 

Insulinas e antidiabéticos orais: Pode aumentar o efeito 

do fármaco devido aos efeitos hipoglicêmicos do alho. 

Anticoagulantes e antitrombóticos (exemplo: 

Varfarina): Pode aumentar o efeito do fármaco devido a 

atividade antiplaquetar, antitrombótica e fibrinolítica do 

alho. 

Imunomoduladores (exemplo: ciclosporina): Pode 

diminuir o efeito fármaco por indução de isoenzima 3A4. 

Inibidores de protease (exemplo: Saquinavir): Pode 

diminuir o efeito do fármaco por indução do complexo 

enzimático do citocromo P450. 

Fonte: Adaptado de Mendes, Herdeiro e  Pimentel (2010) 

Quadro 1 – Interações medicamentosas do Allium sativum L. 

 

4.2.3 O uso do alho pela população como recurso terapêutico 

 

O consumo de alimentos mais saudáveis, também caracterizados como 

alimentos funcionais, ou seja, aqueles que possuem alguma substância 

biologicamente ativa entre seus componentes, têm sido procurado cada vez mais.   

(BARLETA; BRAGA, 2007). 

De acordo com Queiroz (2010), o Allium sativum foi descoberto no Egito, por 

volta de 3.700 a.C., sendo considerado um alimento funcional, pois possui 

compostos que ajudam em funções específicas do corpo e age como nutriente, ou 

seja, proporciona benefício fisiológico e satisfaz as necessidades nutricionais 

básicas, ajudando a melhorar a saúde.   

 O Allium sativum L. já foi utilizado no passado como antidiarreico, para 

doenças pulmonares, para aumentar a força dos trabalhadores, em gripes, na cura 
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de infecções intestinais, para impedir infecções em ferimentos de pele e até para 

impotência. (APOLINÁRIO et al., 2008). Além dessas indicações, age como 

vermífugo, antipirético, além de ser antisséptico e analgésico. (ANTUNES; SILVA; 

CRUZ, 2010).   

  

4.4 REGULAMENTAÇÃO PARA FITOTERÁPICOS NO BRASIL 

 

 O registro de produção de fitoterápicos no Brasil foi estabelecido e normatizado 

em 1995 pelo Ministério da Saúde, definido como fitoterápico todo medicamento no 

qual, em sua elaboração, foram empregados exclusivamente produtos de origem 

vegetal. (LOURES et al., 2010).  

O emprego de plantas medicinais e fitoterápicos deve ser feito com 

orientação, de modo que o uso não cause problemas à saúde, desde a ineficácia 

terapêutica a reações adversas indesejadas, o que dependerá da forma como está 

sendo utilizado. Importante que seja realizado um controle sanitário dos produtos e a 

conscientização da população consumidora. (CARVALHO et al., 2007). 

Por isso, a Agência Nacional de Vigilância Sanitária (ANVISA), que é 

responsável pela regulamentação e registro dos medicamentos e outros produtos 

destinados à saúde, exige, para os fitoterápicos, requisitos de critério de qualidade 

parecidos com os medicamentos convencionais, com o objetivo de se evitar o 

fornecimento de produtos de qualidade inferior. (CARVALHO et al., 2007). 

A Resolução da Diretoria Colegiada (RDC) nº 14/ 2010 regulamenta o registro 

de fitoterápicos no Brasil e nela são estabelecidos todos os requisitos necessários 

para a sua autorização, os quais são baseados na garantia da qualidade. Esta 

avaliação abrange a matéria-prima, os derivados de droga e seu produto final. 

(Brasil, 2010).  
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CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

  Medicamentos elaborados a partir de plantas que possuem em sua 

composição princípios ativos com propriedades farmacológicas, como no caso do 

Allium sativum L., podem auxiliar no tratamento e prevenção em diversas patologias.  

  O Allium sativum L. apresenta diversos efeitos farmacológicos, constituindo-

se portanto em uma alternativa viável para o tratamento de diversas patologias, até 

então tratadas com medicamentos de origem sintética. 

  A ANVISA reconhece o Allium sativum L. como um dos mais eficazes 

fitoterápicos, esse fator é importante para que possa intensificar as pesquisa sobre o 

seu potencial farmacológico, incentivando o interesse das indústrias farmacêuticas 

em utilizarem substâncias bioativas para a fabricação de seus medicamentos. 
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