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Planta PSICODÉLICA para 
COMBATER DEPRESSÃO 

Substância extraída de espécie vegetal que também é a base da bebida xamânica ayahuasca mostra resultados promissores em um 
pequeno estudo com pacientes com a forma grave do transtorno mental e que não haviam se beneficiado dos tratamentos convencionais 

U
tilizada há séculos em 
rituais xamânicos na 
Amazônia, uma subs-
tância extraída da plan-

ta Psychotria viridis pode ser a 
resposta para pacientes de de-
pressão refratária, que não me-
lhoram com tratamentos tradi-
cionais. Um pequeno estudo de 
fase II publicado ontem na revis-
ta Nature Medicine constatou a 
segurança e a eficácia da dimetil-
triptamina (DMT), um dos prin-
cípios ativos do chá ayahuasca. 
O resultado abre caminho para 
pesquisas futuras sobre o poten-
cial da molécula na luta contra 
uma doença que afeta 4% da po-
pulação, segundo a Organização 
Mundial da Saúde (OMS). 

No estudo, pesquisadores 
conduzidos pelo Imperial Col-
lege London, na Inglaterra, usa-
ram uma formulação farmacêu-
tica da DMT, que foi aplicada nos 
pacientes em uma única sessão, 
por injeção intravenosa. Segundo 
os autores, a dose, de ação rápi-
da e curta duração, foi capaz de 
reduzir de forma significativa os 
sintomas de depressão em adul-
tos com transtorno depressivo 
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A substância testada no estudo 
é preparada a partir de uma 
molécula retirada da planta 

Psychotria viridis, endêmica  
da Amazônia 
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maior (TDM) moderado a grave. 
A pesquisa foi controlada, com 

17 dos 34 dos participantes rece-
bendo a substância e os demais, 
placebo. Nem os cientistas, nem 
os voluntários sabiam quem, de 
fato, estava sendo tratado. Na se-
gunda fase,  todos foram medica-
dos com a DMT. 

Pontuação 

Em todos os casos, os pacientes 
já haviam passado por pelo menos 
duas tentativas prévias de trata-
mento, sem sucesso. Em ambien-
te controlado, eles receberam a in-
fusão intravenosa durante 10 mi-
nutos. Depois, receberam suporte 

psicotera-
pêutico. O 
objetivo dos 
pesquisadores 
era verificar se, 
duas semanas após 
a dose, haveria mudan-
ça na pontuação em uma esca-
la que mede o grau da depres-
são, a MADRS. Segundo os au-
tores, “a DMT produziu uma 
redução maior nos sintomas 
depressivos em comparação 
ao placebo, com efeito esta-
tisticamente significativo e de 
grande magnitude”. 

Uma semana depois, 44% dos 
participantes do grupo tratado ti-
veram redução de mais de 50% 

na pontuação da escala de 
depressão maior, compara-
do com 6%, verificado en-

tre os placebos. Na segun-
da fase, os efeitos anti-
depressivos foram man-

tidos por 12 semanas — 
não houve diferença signifi-

cativa entre quem recebeu a do-
se única e dos que passaram por 
duas intervenções, sugerindo a 
eficácia de apenas uma infusão. 

Em relação à segurança, o trata-
mento foi considerado bem tolera-
do, sem efeitos adversos graves. Os 
mais frequentes foram dor no lo-
cal da infusão, náusea, ansiedade 
transitória, cefaleia e insônia. Aná-
lises secundárias indicaram que a 

intensidade da chamada “expe-
riência mística” relatada duran-
te a sessão com DMT esteve as-
sociada à magnitude da melhora 
depressiva. A molécula é um ago-
nista do receptor serotoninérgico 
5-HT2A, sistema implicado na re-
gulação do humor.

Segundo os autores, os efeitos 
antidepressivos podem estar re-
lacionados à promoção de neuro-
plasticidade e a alterações na co-
nectividade cerebral, hipóteses já 
levantadas em estudos com ou-
tros psicodélicos. Uma vantagem 
potencial da DMT em relação a 
substâncias como a psilocibina 
(extraída de um tipo de cogume-
lo) é sua meia-vida curta — cerca 

Três perguntas para Para saber mais

ELISABET DOMÍNGUEZ-CLAVÉ, 
farmacologista e psicóloga, 
presidente da Sociedade 
Espanhola de Medicina 
Psicodélica (SEMPsi) 
 
Quais as implicações  
clínicas do estudo?

Em termos de implicações, o es-
tudo está em consonância com as 
crescentes evidências sobre psico-
délicos clássicos como a psilocibi-
na ou o LSD, que demonstraram 
efeitos antidepressivos rápidos e 
clinicamente significativos em ca-
sos de depressão resistente ao tra-
tamento. A principal novidade re-
side no fato de o DMT apresentar 
um perfil de ação extremamen-
te curta, com efeitos intensos, po-
rém de curta duração, o que abre a 
possibilidade de intervenções tera-
pêuticas muito mais eficientes em 
termos de tempo e recursos. Isso 
poderia transformar a viabilidade 
clínica da terapia psicodélica, vis-
to que uma sessão com psilocibi-
na pode durar entre seis e oito ho-
ras, enquanto o DMT intravenoso 
produz um estado alterado profun-
do que dura apenas alguns minu-
tos. Contudo, ainda não está claro 
se uma experiência tão breve pode 
gerar mudanças psicológicas tão 
duradouras quanto as observadas 
com outros psicodélicos.

Quais as vantagens do DMT em 
relação a outros psicodélicos?

É precisamente essa dura-
ção extremamente curta da ex-
periência (20-30 minutos) que 

Arquivo pessoal 

Desde o início da coloniza-
ção da América do Sul, pesqui-
sadores e viajantes se interes-
saram pelo uso medicinal que 
etnias indígenas faziam da ri-
ca vegetação do continente. Po-
rém, a curiosidade em relação 
às plantas com compostos psi-
coativos demorou para ser des-
pertada nos estrangeiros. 

Textos jesuítas do fim do sé-
culo 17 e início do 18 descrevem 
a ayahuasca, bebida ritualísti-
ca preparada com um cipó e fo-
lhas da Psychotria viridis, cuja 
origem é associada aos povos 
quíchuas. O termo na língua 
da etnia pode ser traduzido co-
mo “cipó da alma” ou “cipó da 
morte”. Para o missionário espa-
nhol Chantre y Herrera, porém, 
era a “bebida do diabo”. O com-
patriota Pablo Maroni, também 
da Companhia de Jesus, a clas-
sificou como “intoxicante”. 

Entre os relatos de viajantes 
do século 19, o médico naturalis-
ta britânico Richard Spruce é um 
dos mais conhecidos. Ele chegou 
a enviar amostras das plantas 
para herbários europeus e, em 
1908, publicou um livro sobre 
os 15 anos que viajou pela Ama-
zônia, em contato com os Guaji-
bos, Záparos e Tukanos. 

Os efeitos psicoativos da bebi-
da são atribuídos principalmente 
à N,N-dimetiltriptamina (DMT), 

que compartilha semelhanças 
moleculares com outras substân-
cias psicodélicas, incluindo a psi-
locibina, e neurotransmissores 
como a serotonina e a melatoni-
na. A DMT ocorre naturalmente 
em humanos e em várias espécies 
de plantas e animais. (PO)

Fontes: Ayahuasca: A review 
of historical, pharmacological, 

and therapeutic aspects, de Si-
mon GD Ruffell et al; Reports by 
explorers and travelers and the 
first scientific studies on ayah-
uasca (dating from 1850 to 1950) 
within the current debate on the 
“psychedelic renaissance”, de Vi-
nícius Maurício de Lima e Ma-
ria Gabriela Silva Martins da 
Cunha Marinho

“Cipó da alma” 

O chá ayahuasca é considerado sagrado por indígenas
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de 5 minutos —, o que permite 
sessões terapêuticas mais breves. 

No artigo, os pesquisadores 
destacam, porém, que há limi-
tações que precisam ser supera-
das em estudos futuros. Além da 
amostra pequena, houve baixa 
diversidade étnica e exclusão de 
pessoas com histórico de tenta-
tiva de suicídio. Eles defendem, 
porém, que os primeiros resulta-
dos justificam novos ensaios clí-
nicos, considerando a gravidade 
da depressão maior e o arsenal 
terapêutico limitado. 

“O estudo é empolgante, 
bem elaborado e conduzido por 
um grupo de pesquisa respeita-
do”, opina James Stone, profes-
sor de psiquiatria da Faculda-
de de Me dicina de Br ighton 
e Sussex ,  no Reino Unido.  “O 
trabalho está  em cons onân-
cia  com pes quisas  anter io-
res  s obre drogas  psicodél i-
cas,  incluindo a  psi locibina, 
suger indo que a  combinação 
de uma experiência psicodéli-
ca com reintegração psicológi-
ca pode ser benéfica para pes-
soas com depressão.”

O psiquiatra pondera, con-
tudo, que estudos mai o re s  e 
mais  divers os  pre cisam s er 
fei tos  antes  de considerar  a 
DMT um tratamento para de-
pressão. Ele também adverte 
que, quando o uso é recreativo, 
há riscos envolvidos. “É prema-
turo afirmar com certeza que es-
sa abordagem é eficaz e segura. 
Mais pesquisas são necessárias 
antes que as terapias psicodélicas 
possam ser recomendadas como 
tratamentos para depressão e ou-
tros transtornos mentais.”

constitui uma das principais 
vantagens potenciais do DMT 
em relação a outros compostos. 
O tempo reduzido permite ses-
sões terapêuticas tão seguras e 
controladas quanto as conven-
cionais, mas menos exigentes 
para o paciente e a equipe clíni-
ca, além de mais eficientes em 
termos de recursos, tornando-o 
atraente para uma possível im-
plementação no sistema de saú-
de. Ademais, sua administração 

intravenosa permite o ajuste 
da intensidade em tempo real, 
o que poderia melhorar a tole-
rabilidade e reduzir o risco de 
experiências avassaladoras. Por 
outro lado, essa mesma brevi-
dade pode ser controversa, vis-
to que alguns modelos terapêu-
ticos argumentam que o proces-
samento psicológico profundo 
requer um período prolongado 
de experiência subjetiva.

Em qual estágio se  
encontram as pesquisas  
sobre DMT para tratamento  
da depressão?

Em relação ao estado atual da 
pesquisa, o DMT ainda está nos es-
tágios iniciais de desenvolvimento 
clínico para transtornos mentais. 
Existem ensaios de fase II — como 
este — que avaliam a eficácia e a 
segurança preliminares em amos-
tras relativamente pequenas, mas 
ensaios de fase III em larga esca-
la ainda não estão disponíveis pa-
ra obter aprovação regulatória. Is-
so o coloca atrás da psilocibina, 
que já tem protocolos avançados 
de fase III para depressão maior. 
Consequentemente, embora os re-
sultados sejam muito promisso-
res e apontem para um novo para-
digma terapêutico potencialmente 
mais acessível, o DMT permanece, 
por enquanto, um tratamento ex-
perimental que requer replicação, 
amostras maiores e acompanha-
mento a longo prazo antes de po-
der ser incorporado à prática clíni-
ca de rotina. (PO)


