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RESUMO 

Introdução: A cúrcuma (Curcuma longa L.), popularmente conhecida como 

Açafrão da Terra, é comumente utilizada na culinária como condimento ou 

corante. A cúrcuma e seus metabólitos, em especial a curcumina, possui 

associações positivas na diminuição dos sintomas depressivos, seja como 

coadjuvante na terapia tradicional ou como terapia alternativa. Essa revisão 

sistemática busca avaliar a eficácia da mesma. Objetivo: O objetivo dessa 

monografia é verificar na literatura, seguindo o modelo de revisão sistemática, o 

potencial terapêutico da curcumina na diminuição dos sintomas depressivos. Os 

resultados dessa revisão podem ajudar na tomada de decisão nas diversas 

áreas da saúde com relação a diminuição dos sintomas depressivos. 

Metodologia: A seleção dos estudos foi realizada nas seguintes bases de 

dados: PubMed/Medline, Web of Science e EMBASE. Foram considerados os 

artigos com base nos seguintes critérios de inclusão: ensaios clínicos 

randomizados (ECR) em humanos e de ambos os sexos, incluindo todas as 

faixas etárias, disponíveis nos idiomas português e inglês, e publicados nos 

últimos dez anos (2012-2022). Resultados: Apenas na publicação do artigo. 

Conclusão: Levando em consideração as limitações dos ECRs selecionados e 

da presente revisão sistemática, a intervenção de curcumina demonstrou efeitos 

positivos na redução de sintomas depressivos. A suplementação de curcumina 

pode ser considerada uma intervenção simples, segura e possivelmente eficaz. 

Palavras-chave: “Curcumina”, “Deprimido”, “Ansiedade”, “Estresse”, 

“Transtorno de Humor”, “Depressão”. 
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1. INTRODUÇÃO 

 

O transtorno depressivo maior (TDM) é uma doença 

debilitante caracterizada por um ou mais episódios depressivos 

com duração de pelo menos duas semanas, envolvendo alterações 

significativas no estado de humor, na cognição, nos padrões do sono 

(insônia ou hipersonia), na manutenção do peso e do apetite, além da 

sensação de fadiga exagerada (American Pychiatric Association, 

2013). Entre todas as condições médicas, o TDM é a segunda principal 

contribuinte para a carga de doenças crônicas, associado a uma 

elevação do risco de desenvolver diabetes mellitus, doenças cardíacas 

e acidentes vasculares cerebrais (American Pychiatric Association, 

2013). 

Na população adulta, o TDM ocorre cerca de duas vezes mais em 

mulheres do que em homens, e afeta cerca de 6% da população adulta 

em todo o mundo (Bromet et al., 2011). Quando não diagnosticada e 

tratada, a depressão pode diminuir a qualidade de vida, além de 

aumentar o risco de dependência e morbidade (Vecchioli, 2018).   

O Brasil é considerado o país mais ansioso e estressado da 

América Latina. Segundo a Organização Mundial da Saúde (OMS), no 

Brasil, a depressão atinge cerca de 11,5 milhões de brasileiros (WHO, 

2017). Enquanto isso, no mundo, a estimativa pode chegar a 300 

milhões de pessoas (OPAS, 2015). 

Embora as estimativas variem substancialmente entre os países por 

razões que, provavelmente, envolvem tanto substantivos quanto 

processos metodológicos, a prevalência de TDM, em um período de 12 

meses, foi semelhante em dez países de alta renda (5,5%) e em oito de 

média e baixa renda (5,9%), mostrando que o TDM não é exclusivo de 

países pobres.  Além disso, a idade média a qual se iniciam os episódios 

depressivos, a gravidade, o perfil dos indivíduos, os sintomas e dados 

sócio demográficos básicos são comparáveis entre diferentes países e 

culturas (Kessler, Bromet, 2013; Kendler et al., 2015). 
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Recentemente, os dados apontaram que o aumento do sofrimento 

psicológico, dos sintomas psíquicos e dos transtornos mentais, foi 

exacerbado nos últimos dois anos devido a Covid-19 (Brasil, 2020). De 

acordo com um estudo realizado por um grupo de pesquisadores da 

Faculdade de Medicina da Universidade de São Paulo (FMUSP), a 

prevalência de transtorno mental comum em um grupo de pacientes pós-

covid (sintomatologia moderada ou grave) foi 32,2% maior do que o 

relatado na população geral brasileira (Damiano et al., 2022). 

A Curcuma longa L. é uma planta originária da Índia e do sudeste da Ásia. 

Pertence à família Zingiberaceae, popularmente conhecida como 

"turmeric" em países de língua inglesa. Também é conhecida como "jiang 

huang" em países orientais, a exemplo da China, e como "haldi" no 

Paquistão. No Brasil, os seus nomes populares são "cúrcuma”, “açafrão 

da terra” e "gengibre dourado" (Chin –chen et al., 2010). 

Em sua composição, apresenta compostos denominados 

curcuminoides (curcumina, desmetoxicurcumina e 

bisdesmetoxicurcumina), os quais são responsáveis pela pigmentação do 

rizoma (pigmento fenólico de cor amarelo avermelhado). A curcumina é a 

principal substância ativa da cúrcuma, além de apresentar na sua 

composição o carbinol, a resina, o amido, polissacarídeos (A, B, C e D), 

sais de potássio, açúcares, dentre outros (Grandi, 2014). 

De acordo com a Organização Mundial de Saúde (OMS) foi constatado 

que as práticas não convencionais de saúde, tais como acupuntura, 

massoterapia, fitoterapia e técnicas manuais estão em desenvolvimento, 

e ganhando espaço de modo a complementar às terapias farmacológicas 

(OMS, 2008). Abrindo espaço para a popularização de compostos 

fitoterápicos como a curcumina. 

Na literatura, a propriedade antiinflamatória da curcumina tem ganhado 

destaque, e demonstra um potencial antiinflamatorio muito promissor 

(Chainani-Wu, 2003). Em uma revisão sistemática, ela foi comparada, no 

mesmo nível de ação, a fármacos bem conhecidos no mercado, por 

exemplo, o Ibuprofeno e o Diclofenaco (Marton, 2020). 
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Os mecanismos antiinflamatórios parecem estarem relacionados com a 

cascata do ácido araquidônico e com o bloqueio da ação do NF-kB (factor 

nuclear kappa B), que estão envolvidos na regulação das citocinas pró-

inflamatórias, além de atuar nas enzimas ciclooxigenase, 

mieloperoxidase, 5-lipoxigenase, e isoforma indutível do óxido nítrico 

sintase (iNOS) (Ali, Shakir, Morton, 2012). 

Além dos seus efeitos antibacterianos, antiinflamatórios e neuro 

protetivos, a curcumina também apresenta atividade antioxidante e 

combate o estresse oxidativo (Kaur et al., 2010; Heshimate et al., 2020; 

Lopresti, Hood, Drummond, 2012). 

O efeito antidepressivo da curcumina é outro ponto de destaque na 

literatura, demonstrando diminuir os sintomas depressivos e 

potencialmente acelerar os benefícios de fármacos tradicionais utilizados 

no tratamento convencional da depressão (Asadi et al., 2019; Bergman et 

al., 2013; Kanchanatawan et al., 2018; Lopresti et al., 2014; Lopresti and 

Drummond, 2016; Lopresti et al., 2014; Sanmukhani et al., 2013; Jing-Jie 

Yu et al., 2015). A suplementação de curcumina, também, está associada 

com a melhora do humor, redução da sensação de fadiga, redução do 

estresse ocupacional e melhora na qualidade de vida (COX et al., 2014, 

2020; Kuszewski et al., 2019; Nouri-Vaskeh et al., 2020; Sudheeran et al., 

2016). 

 

2. OBJETIVO 

 

O objetivo dessa monografia é verificar na literatura, seguindo o modelo 

de revisão sistemática, o potencial terapêutico da curcumina na 

diminuição dos sintomas depressivos. Os resultados dessa revisão 

podem ajudar na tomada de decisão nas diversas áreas da saúde, 

auxiliando na diminuição dos sintomas depressivos. Se comprovada a sua 

eficácia e segurança, ela poderá ser utilizada no futuro como coadjuvante 

do tratamento tradicional ou como terapia alternativa. 
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3. MÉTODO 

 

A presente revisão sistemática utilizou o Cochrane Handbook para 

assegurar a qualidade metodológica, e utilizou o Checklist da declaração 

PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-

Analyses) para garantir a qualidade da escrita científica. 

 

3.1 ESTRATÉGIA DE BUSCA 

A busca foi realizada em três bases de dados, sendo elas: 

PubMed/Medline, EMBASE e Web of Science. As palavras chaves 

utilizadas na busca foram: “curcumin”, “anxiety”, “stress”, “mood disorder”, 

“depress*”, “depression”. Dois autores fizeram a busca manualmente e 

separadamente a fim de levantar todos os artigos relacionados ao tema. 

As divergências de pesquisa foram levadas ao terceiro autor e resolvidas 

por consenso. Os artigos duplicados foram excluídos através do software 

de gerenciamento de referências bibliográficas, Mendeley. 

 

3.2 CRITÉRIOS DE ELEGIBILIDADE 

Os critérios de elegibilidade consistiram em ensaios clínicos 

randomizados (ECR) realizados em humanos com a data de publicação 

entre 2012 e 2022, disponíveis nos idiomas Inglês ou Português. Todas 

as faixas etárias, de ambos os sexos, foram incluídas. Indivíduos com 

transtorno depressivo maior, sintomas depressivos, e outras condições 

que buscaram avaliar o estado de humor, estresse e ansiedade foram 

incluídos. O foco dessa revisão sistemática é abordar, de forma 

abrangente, o potencial terapêutico da curcumina na diminuição dos 

sintomas depressivos. 

A seleção dos artigos científicos foi realizada por três pesquisadores 

(Leonardo, Anne, Elizabeth), separadamente, a fim de eliminar os riscos 

de viés de seleção. 
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3.3 EXTRAÇÃO DE DADOS 

Dois autores realizaram, individualmente, a extração dos resultados e a 

checagem da qualidade das evidências. Os pontos cruciais analisados 

foram: a metodologia utilizada, o tipo de estudo (duplo-cego, triplo-cego, 

cruzado...), a origem e composição do produto utilizado na intervenção, a 

duração do ensaio clínico, a intervenção aplicada, a discussão dos 

resultados, os cinco domínios de risco de viés (Rob2, 2019), e a conclusão 

dos autores. Divergências foram discutidas com o terceiro autor, onde foi 

obtido um consenso. 

 

3.4 RISCO DE VIÉS NA EXTRAÇÃO E SÍNTESE DE 

RESULTADOS 

A ferramenta utilizada para a avaliação do risco de viés dos estudos 

selecionados foi a RoB 2.0, atualizada pela Cochrane em 2019, e tem 

como objetivo a avaliação do risco de viés em Ensaios Clínicos 

Randomizados (ECR). Os domínios avaliados pela ROB 2.0 são: viés no 

processo de randomização, desvios da intervenção pretendida, viés 

devido dados faltantes, viés na aferição dos desfechos, viés no relato dos 

desfechos. 

A síntese de resultados foi realizada por dois autores, individualmente, 

para eliminar possíveis vieses pessoais. As divergências foram levadas 

ao terceiro autor para a formação de um consenso. 

 

4. RESULTADOS 

 

Apenas na publicação do artigo. 

 

5. DISCUSSÃO 

 

Apenas na publicação do artigo. 
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6. CONCLUSÃO 

 

Considerando a quantidade e as limitações dos ECRs selecionados, a 

heterogeneidade das populações estudadas provocam algumas 

incertezas na eficácia da curcumina para a diminuição dos sintomas 

depressivos. Em suma, a curcumina pode ser uma intervenção simples 

de ser realizada, segura e tem o potencial de servir como coadjuvante no 

tratamento tradicional ou como terapia alternativa.  

 

7. IMPLICAÇÕES PARA A PRÁTICA NO CAMPO DE 

ATUAÇÃO 

 

Essa revisão sistemática busca trazer informações atualizadas a respeito 

do uso da curcumina na diminuição dos sintomas depressivos. Além de 

prover uma síntese da literatura atual para as instituições de saúde 

voltadas à pesquisa e, também, na prática clínica, auxiliando nas tomadas 

de decisões. 
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