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Resumo: A utilização de produtos naturais constitui um meio importante para obtenção de agentes 

terapêuticos. O uso de medicamentos naturais é uma prática milenar que tem atravessado séculos, 

tendo resultados e efeitos benéficos para a população, constituindo um exercício alternativo da 

medicina. Além disso, o seu uso não visa substituir os medicamentos registrados e já comercializados, 

mas sim aumentar a opção de escolha terapêutica dos profissionais de saúde, no sentido de utilizar 

medicamentos equivalentes, igualmente registrados, possivelmente mais barato e/ou com espectro de 

ação mais adequados. Diante desse cenário de medicamentos naturais, o gengibre (Zingiber officinale) 

tem se destacado há séculos, tendo em vista a gama de aplicações medicamentosas que propicia. Deste 

modo, a presente pesquisa teve como objetivo verificar a atividade antimicrobiana do extrato 

hidroalcoólico do Zingiber officinale, a partir da avaliação bactericida frente ao Streptococcus 

pyogenes, com o intuito de contribuir com a comunidade científica e validar o uso popular do gengibre 

para o tratamento de afecções bacterianas. Para a pesquisa, foi utilizado o extrato hidroalcóolico 

obtido através do rizoma do Zingiber officinale. A cepa utilizada para análise foi Streptococcus 

pyogenes . Foi realizada a inoculação da massa bacteriana em placas de petri com Àgar Müller Hinton. 

Utilizou-se a técnica de disco-difusão em ágar para testar a atividade antimicrobiana através da 

aferição do tamanho do halo formado. A concentração que apresentou o maior halo de inibição foi o 

extrato puro, em comparação com as demais diluições, comprovando-se o efeito antimicrobiano frente 

ao Streptococus pyogenes ao se utilizar o extrato hidroalcóolico do gengibre.  

 

Palavras-chave: Zingiber officinale, Streptococus pyogenes e Atividade antimicrobiana. 
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INTRODUÇÃO 

 

 A utilização de produtos naturais constitui um meio importante para obtenção de 

agentes terapêuticos. Contudo, é muito comum, seu uso indiscriminado, devido ao seu 

respaldo científico ainda ser deficitário (CALIXTO, 2005). De tal modo, apesar do crescente 

uso de tais produtos, muito ainda há de ser esclarecido, o que evidencia a necessidade de 

pesquisas no contexto dos medicamentos fitoterápicos. 

De acordo com a legislação sanitária brasileira, fitoterápico é o medicamento obtido, 

empregando-se exclusivamente matérias-primas ativas vegetais. É caracterizado pelo 

conhecimento da eficácia e dos riscos de seu uso, assim como pela reprodutibilidade e 

constância de sua qualidade (BRASIL,2004). 

O uso de medicamentos naturais é uma prática que tem atravessado séculos, tendo 

resultados em efeitos benéficos para população, constituindo um exercício alternativo da 

medicina. É importante ressaltar que tal uso não visa substituir os medicamentos registrados e 

já comercializados, mas sim aumentar a opção de escolha terapêutica dos profissionais de 

saúde, no sentido de utilizar medicamentos equivalentes, igualmente registrados, 

possivelmente mais barato e/ou com espectro de ação mais adequados, com indicações 

terapêuticas  complementares às medicações existentes (CALIXTO, 2005). 

No Brasil, o emprego das plantas na medicina popular surgiu por intermédio dos 

índios com a contribuição dos negros e dos europeus. Quando era colônia de Portugal os 

cuidados médicos eram restritos às metrópoles, enquanto na zona suburbana e rural, a 

população tinha que recorrer às ervas medicinais. Assim, essa terapia alternativa de cura 

surgiu da mistura de conhecimento de indígenas, fazendeiros e jesuítas (CALIXTO, 2005).  

Diante desse cenário de medicamentos naturais, o gengibre (Zingiber officinale) tem 

se destacado há séculos, tendo em vista a gama de aplicações medicamentosas que propicia. 

Sob a égide da perspectiva histórica, o gengibre tem sido utilizado no Oriente há mais de 2000 

anos. Antes do descobrimento da América já era largamente utilizado pelos árabes, como 

expectorante e afrodisíaco, sendo difundida por toda a Ásia tropical, da China à Índia. Foi 

introduzido na América logo após o descobrimento, tendo chegado ao Brasil no século XVI 

(NEGRELLE et al., 2005).  

O Zengiber officinale, conhecido popularmente como gengibre, é uma planta herbácea 

perene, apresentando rizoma que é empregado nos cenários alimentar, industrial e da 

medicina popular. No Brasil, essa raiz foi catalogada 
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pela Agência Nacional de Vigilância Sanitária (ANVISA), reconhecendo suas peculiaridades 

e aplicabilidades terapêuticas. O gengibre também está incluído na Relação Nacional de 

Plantas Medicinais de Interesse ao Sistema Único de Saúde-SUS (Renisus) (BRASIL, 2009). 

Essa relação tem como objetivo incentivar estudos científicos mais aprofundados a cerca 

dessas espécies relacionadas para que as mesmas possam ser utilizadas de forma segura e 

racional no SUS. 

A utilização do gengibre como alternativa terapêutica é muito ampla, da qual se 

destaca a utilização no tratamento da asma, bronquite, amigdalite, rouquidão e tosse, com o 

uso do rizoma sob a forma de chá, o qual é preparado misturando-se gengibre fatiado e água 

fervente (PANIZZA, 1998). O seu uso para mau hálito foi destacado por Fernandes (2002), 

sendo o gengibre desidratado, do qual são utilizados pequenos pedaços para mastigação. Há 

relatos também do uso de gengibre para reumatismo e tratamento da coluna vertebral, no qual 

a planta é utilizada em forma de cataplasma, moído ou ralado e amassado (MARTINS et al., 

1998 ). Outro uso apontado por Serigatto e Campos (1997) destaca a utilização no 

tratamento de inapetência, dispepsias e flatulência, com utilização de chá. Shafina, et al. 

(2008), sublinharam o uso do gengibre como agente anti-cancro e anti-inflamatório. Em 

acréscimo, Abdul Sattar, et al (2012) apontou o uso do extrato de gengibre contra o diabetes, 

através da redução da glicação. 

Neste sentido, a presente pesquisa teve como objetivo verificar a atividade 

antimicrobiana do extrato hidroalcoólico do Zingiber officinale, a partir da avaliação 

bactericida frente ao Streptococus pyogenes, com o intuito de contribuindo com a comunidade 

científica e ratificar o uso popular do gengibre para tratar afecções bacterianas. 

 

METODOLOGIA: 

 

 O material botânico utilizado foi o rizoma de Zingiber officinale que foi adquirido em 

mercado livre, no município de Campina Grande, Paraíba. A extração foi realizada em 

solução hidroalcóolica 70% v/v, o material ficou em maceração ao abrigo da luz e com 

agitação cada 24 horas durante uma semana. Em seguida foi realizada um processo de 

filtração simples para obtenção do extrato bruto. A cepa utilizada para análise foi 

Streptococcus pyogenes (ATCC 19615). 

 A bactéria foi cultivada em caldo BHI (Brains Heart Infusion, Difico) a 37°C durante 

24h para sua ativação. Após esse processo foi realizada a inoculação da massa bacteriana em 
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placas de petri com Müller Hinton para isolamento das colônias bacterianas, as quais foram 

submetidas a crescimento a 37°C durante 24h.  

As colônias bactérias que cresceram na placa foram colocadas em tubos de ensaio com 

solução salina até a turvação comoarativa de 0,5 da escala nefelométrica de McFarland, 

técnica adaptada de Bauer et al (1966).  

 Inicialmente os inóculos foram semeados na superfície do meio Müller Hinton (em 

duplicata) com o auxílio de “swab” estéril, cobrindo toda a superfície da placa de Petri com a 

suspensão do microorganismos.  

Para avaliar a atividade do extrato do gengibre foi utilizada a técnica de discos. O extrato 

hidroalcoólico obtido do gengibre foi utilizado em três concentrações (Puro, diluído 1:10 e 

1:100).  

Foram utilizados discos estéreis de papel filtro sob os quais foi introduzido o extrato nas 

concentrações a serem avaliadas. Tais discos após receberem o extrato eram depositados na 

superfície de placas de Petri conter Agar Müller Hinton inoculados com as cepas de 

microrganismos, segundo a técnica de Bauer et al (1966) para testes de antibiograma. 

 Depois foram incubadas a 37°C por 24h para medição do halo de inibição dos 

microrganismos, sendo considerados halos de interesse científico acima de 8mm. Estes sendo 

medidos com régua. Todos os aspectos técnicos foram seguidos. 

RESULTADOS E DISCUSSÕES:  

Os resultados obtidos através dos experimentos se encontram sumarizados na tabela 1. 

Na vertical encontram-se os extratos e suas diluições, assim como os antibióticos utilizados 

para fazer o controle positivo. Na horizontal está disposto o microrganismo utilizado no 

presente estudo. Os dados foram obtidos a partir da média aritmética de duas placas cultivadas 

conforme os dados metodológicos expostos acima, verificando-se a presença e a ausência de 

halo,  e quando presentes foi feita a medição em mm e feita uma média dos valores obtidos. 

Tabela 1-  Média dos halos de inibição do crescimento, em milímetros, do Streptococcus pyogenes 

testado frente a atividade de antibióticos e do extrato de gengibre em sua forma pura e diluída. 

Substâncias Testadas Halo de Inibição (mm) 

Bacitracina 17.5 

Vancomicina 22 

Penicilina 37.5 
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Extrato puro 11 

Extrato 1/10 10 

Extrato 1/100 9 

 

A técnica de disco-difusão em ágar é uma das estratégias utilizadas como triagem da 

atividade antimicrobiana in vitro de óleos essenciais e de outros produtos com ação 

antimicrobiana (NASCIMENTO et al., 2007; PACKER e LUZ, 2007). Para tanto, a 

padronização das técnicas empregadas se faz necessária, de modo a viabilizar a sua 

reprodutibilidade e a comparação com outros estudos (NASCIMENTO et al., 2007; 

PACKER, LUZ, 2007). Dessa forma, baseando-se na metodologia descrita e nos resultados 

do controle, os resultados deste estudo são válidos e podem ser comparados a outros relatos 

da literatura. Em relação à metodologia de triagem da atividade antimicrobiana, esta se 

caracteriza por representar um método difundido em ensaios laboratoriais, sendo de rápida e 

fácil execução, e possibilitando a seleção de produtos com potencial atividade antimicrobiana. 

Quando da triagem da atividade antimicrobiana, a literatura tem estabelecido que halos de 

inibição do crescimento superiores a 8 mm são indicativo da presença de atividade inibitória 

(MENEZES et al., 2009; PACKER, LUZ, 2007; LIMA et al., 2006). 

Assim, após a realização do screening da atividade antimicrobiana, levamos em 

consideração a presença de atividade um halo maior ou igual a 8mm. Foi utilizado no 

microrganismo do presente estudo, 3 diferentes diluições do extrato do gengibre, dispostos da 

seguinte forma: extrato puro, diluição na proporção de 1:10 e 1:100. Além do extrato, foram 

utilizados antibióticos como forma de controle positivo (bacitracina, vancomicina, penicilina) 

estabelecidos na literatura, e baseando-se nos testes de padronização da ANVISA para 

Streptococcus pyogenes (BRASIL, 2003). 

O Streptococcus pyogenes apresentou sensibilidade em todas as concentrações do 

extrato hidroalcoolico de gengibre utilizadas. O maior halo inibitório se deu para o extrato 

puro, tendo-se obtido um halo inibitório médio entre os resultados, de 11mm, apresentando, 

assim, sensibilidade. Em relação às demais concentrações, obteve-se resultados satisfatórios, 

em ambos, com halos inibitórios de 10mm e 9mm nas diluições de 1:10 e 1:100, 

respectivamente. Estes dados obtidos corroboram aos achados na literatura, em que se 

demonstra uma tendência a sensibilidade desta bactéria a extrato natural, sendo, portanto uma 

boa alternativa para combater o perfil de resistência adquirido nestes últimos anos, devido ao 

uso indiscriminado de medicamentos (GONÇALVES et al, 2005).  
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Estas atividades encontradas, podem ser atribuídas aos seus constituintes químicos 

descritos na literatura por ANDRADE et al., 2012. Este autor encontrou que para a  

composição química do extrato alcóolico apresenta: alpha-zingibereno, beta-

sesquefelandreno, alpha-farneseno, geranial, beta-bisaboleno, beta-eudesmol, curcumeno, 

formato de isobornila, geraniol, alpha-pineno, canfeno, eucaliptol, alpha-copaeno, alpha-

terpineol. Os compostos mais abundantes, de acordo com a biblioteca CG-MS são alpha-

zingibereno, beta-sesquefelandreno, alpha-farneseno, geranial, beta-bisaboleno, beta-

eudesmol. Dos quais destacam-se 1-3% de óleos essenciais (os sequiterpenos), 2,5-5% de 

princípios picantes (o gingerol e shogaol) e 60% de amido. Os gingeróis, principalmente o 

[6]-gingerol são identificados como os maiores constituintes dos rizomas de gengibre fresco e 

têm sido atribuídos eles vários efeitos farmacológicos, tais como analgésico, antipirético, 

atividade anti-hepatotóxica, antinauseante, e anti-inflamatória (SURH et al., 1999). Já o óleo 

apresenta como constituintes 2-heptanol, alpha-pineno, canfeno, beta-pineno, 6-metil-

5hepten-2ona, mirceno, 1,8-cineol, 2-nonanona, linalol, citronelal, borneol, (E) isocitral, 

citronelol, neral, geraniol, geranial, 2-hundecanona, acetato de geranila, ar-curcumeno, alpha-

zingibereno, E-E-alpha-farneseno, beta-sequifelandreno. Sendo os constituintes majoritários o 

geranial (25,9%), alpha-zingibereno (9,5%), (E,E)-alpha-farneseno (7,6%), neral (7,6%) e ar-

curcumeno (6,6%). 

No entanto, é importante salientar a existência das contra-indicações para o uso do 

rizoma trabalhado, das quais são destacados, segundo Júnior et al. (2005), a potencialidade de 

gerar riscos para mulheres grávidas, face ao estímulo da motilidade uterina e consequente 

promoção do aborto, além de ser contra-indicado para pacientes portadores de cálculos 

biliares. 

Considerando os antibióticos utilizados para controle, o que apresentou maior halo foi 

a penicilina, com 37,5mm. Com relação aos demais antibióticos, foram obtidos os halos de 

17,5mm e 22mm para a bacitracina e vancomicina, respectivamente.  

Desta forma foi possível comprovar um padrão de sensibilidade do Streptococcus 

pyogenes frente ao Zingiber officinale. 

 

CONCLUSÕES:  

O extrato hidroalcoólico do gengibre (Zingiber officinale) apresentou efeito 

antimicrobiano frente ao Streptococcus pyogenes, mostrando-se como uma alternativa 

promissora para as afecções que este agente proporciona na saúde humana, sendo, portanto, 
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necessários mais estudos de cunho clínico-experimental para atestar-se sua aplicabilidade. 
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