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Resumo 

O presente artigo tem como objetivo apresentar uma revisão integrativa que aborde a contribuição do Cymbopogon 

citratus (DC.) Stapf no tratamento de Candida nas doenças da cavidade bucal. Foram selecionados artigos publicados 

nas bases de dados LILACS, MEDLINE/PUBMED, utilizando os descritores: Cymbopogon, Candida e candidíase 

bucal. Adotando como critérios de inclusão estudos que apresentaram relação com o objetivo da revisão e presença 

dos descritores supracitados no título, resumo e corpo do texto em português e ou inglês. A seleção dos artigos 

resultou em 67 estudos, os quais, 16 foram selecionados para compor a amostra, que demonstrou as formas de 

utilização do C. citratus e sua ação no tratamento da candidíase bucal. Os estudos mostram a eficácia da utilização do 

C. citratus no tratamento de infecções gênero Candida que acometem a cavidade bucal, principalmente 

como forma de complementação do tratamento. Entretanto é necessário cautela para a prescrição do 

uso, visto que a maioria dos estudos foram realizados em laboratórios, não se ndo testados in vivo. 
Conclui-se que o C. citratus apresenta ação antifúngica contra o gênero Candida tanto na forma de óleo como de 

extrato, embora alguns estudos evidenciem citotoxicidade e mutagenicidade, que devem ser considerados para a 

segurança de sua utilização.  

Palavras-chave: Candida; Candidiase bucal; Cymbopogon citratus. 

 

Abstract 

This work aims to present an integrative review on the potential of Cymbopogon citratus (DC.) Stapf on candidiasis in 

the oral cavity. Articles published in the LILACS, MEDLINE/PUBMED databases were selected, using the 

descriptors: Cymbopogon, Candida and oral candidiasis. Studies that were related to the purpose of the review and the 

presence of the aforementioned descriptors in the title, abstract and body of the text were included in Portuguese and 

or English. The selection of articles resulted in 67 studies, of which 16 were selected to compose the manuscript, 

which demonstrated the ways of using C. citratus and its action in the treatment of oral candidiasis. It was possible to 
demonstrate the effectiveness of using C. citratus to treat infections of the genus Candida that affect the oral cavity, 

mainly as a complement to conventional treatment. However, caution is required when prescribing use, since most 

studies were carried out in laboratories and have not been tested in vivo. It is concluded that both the essential oil and 

the extract of C. citratus have antifungal action against the genus Candida, although some studies show cytotoxicity 

and mutagenicity, which must be considered for the safety of its use. 
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Resumen 

Este artículo tiene como objetivo presentar una revisión integradora que aborde la contribución de Cymbopogon 

citratus (DC.) Stapf en el tratamiento de Candida en enfermedades de la cavidad oral. Se seleccionaron los artículos 

publicados en las bases de datos LILACS, MEDLINE / PUBMED, utilizando los descriptores: Cymbopogon, Candida 

y candidiasis oral. Adoptando como criterios de inclusión estudios que tuvieran relación con el propósito de la 

revisión y la presencia de los descriptores antes mencionados en el título, resumen y cuerpo del texto en portugués y o 

en inglés. La selección de artículos resultó en 67 estudios, de los cuales 16 fueron elegidos para componer la muestra, 

que demostraron las formas de uso de C. citratus y su acción en el tratamiento de la candidiasis oral. Los estudios 

demuestran la efectividad del uso de C. citratus en el tratamiento de infecciones del género Candida que afectan la 

cavidad bucal, principalmente como forma de complementar el tratamiento. Sin embargo, se requiere precaución al 

prescribir el uso, ya que la mayoría de los estudios se llevaron a cabo en laboratorios y no se han probado in vivo. Se 

concluye que C. citratus tiene acción antifúngica contra el género Candida tanto en forma de aceite como de extracto, 
aunque algunos estudios muestran citotoxicidad y mutagenicidad, lo que debe considerarse para la seguridad de su 

utilización.  

Palabras clave: Candida; Candidiasa oral; Cymbopogon citratus. 

 

1. Introdução  

O processo infeccioso denominado candidíase ou candidose é causado for fungos do gênero Candida, manifestando-

se de modo oportunista no hospedeiro em três grupos de acordo com o local de envolvimento: mucocutânea (atingindo mucosa 

oral ou vaginal com ulcerações e placas edemaciadas), cutânea (pele) e sistêmica, onde há comprometimento de vários órgãos 

e/ou sistemas que nesse último pode elevar o indivíduo a óbito (Melo & Guerra, 2014).  

Fungos são micro-organismos que se organizam em comunidades estruturadas funcionais, com sistema coordenado 

formando biofilmes que estão associadas com patologias na cavidade bucal. Espécies do gênero Candida estão presentes em 

20% a 50% dos indivíduos dentados saudáveis e vem sendo bastante associadas a essas lesões orais, em especial Candida 

albicans, porém, outras espécies como C. tropicalis, C. glabrata e C. krusei, também são identificadas com frequência (Melo 

& Guerra, 2014). 

A candidíase bucal é a infecção fúngica oportunista mais comum em indivíduos infectados com o vírus da 

imunodeficiência humana (HIV), sendo objeto de grande estudo os constituintes sintéticos ou biológicos para controle do 

biofilme formado por este patógeno. Esse tipo de infecção geralmente é detectado por sinais clínicos, necessitando de testes 

mais específicos por culturas de sangue, embora ainda seja um desafio para os médicos e microbiologistas  (Melo & Guerra, 

2014; Spalanzani, et al., 2018). 

Pacientes com candidíase bucal são frequentemente tratados com nistatina ou miconazol, antifúngicos utilizados de 

modo tópico para tratamento de infecções superficiais, ao passo que outros agentes como fluconazol, itraconazol ou 

voriconazol são indicados para o tratamento de infecções profundas, como nos casos de candidíase bucal recalcitrante quando 

o tratamento tópico falha. No entanto, a susceptibilidade reduzida de C. glabrata aos azoles pode ser um problema para o 

tratamento de infecções causadas por esta espécie, portanto é necessário estudo constante de novas substâncias para combater a 

resistência desses fungos (Sharifzadeh, et al, 2013; Swetha, et al., 2016; Miranda-Cadena, et al., 2018). 

Uma opção para o tratamento da candidíase bucal é o uso de fitoterápicos. Esses são medicamentos compostos por 

várias substâncias encontradas nas “espécies vegetativas” preparadas segundo a legislação vigente, tendo como apresentação 

farmacêutica as cápsulas, géis, infusões, soluções aquosas e hidroalcoólicas, comprimidos e pomadas. Essas substâncias são 

constantemente estudas para a elaboração de fármacos antimicrobianos, porém a maioria desses tem em suas bases moléculas 

oriundas de extratos de plantas, fortalecendo a necessidade do estudo de fitoterápicos para a descoberta do princípio ativo e sua 

ação contra microorganismos  (Machado & Oliveira, 2014). 
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Estudos evidenciam o efeito do tratamento contra candidíase bucal ao utilizar produtos fitoterápicos tendo como base 

a espécie Cymbopogon citratus (DC.) Stapf, conhecida popularmente como erva-cidreira, capim-limão e capim-cidreira (Silva 

et al, 2017; Prakash, et al., 2016).  C. citratus é uma planta perene encontrada em várias localidades do mundo, principalmente 

em regiões tropicais e subtropicais. Sua utilização na forma de extrato e óleo essencial tem sido feita há décadas devido a sua 

ampla atividade farmacológica e terapêutica (Ekpenyonga & Akpan, 2015).   

Do ponto de vista etnofarmacológico, Cymbopogon citratus (DC.) Stapf tem sido utilizado na medicina popular como 

carminativo, sedativo, sudorífero, febrífugo, diurético, antipirético e antireumático. Além disso, pesquisas constataram que 

essa espécie também pode ser usada como: calmante e espasmolítico leve, analgésico, diurético, anticarcinogênica, 

antibacteriana, antihelmítica, antifúngica, inseticida e larvicida, que são atribuídas aos compostos a-citral, â-citral e mirceno do 

óleo essencial (Lemos, et al., 2013; Pokpong, et al., 2014; Boukhatem, et al., 2014). 

Diante do exposto, procura-se oferecer o entendimento da utilização de produtos do Cymbopogon citratus (DC.) Stapf 

contra leveduras do gênero Candida e consequentemente demonstrar a efetividade no âmbito do tratamento para a candidíase 

oral, sendo este uma possível forma de tratamento substitutivo aos medicamentos sintéticos, ou uma forma complementar, 

auxiliando a enfrentar dificuldades do tratamento com medicamentos sintéticos utilizados há um prolongado tempo, como o 

aumento à tolerância – e diminuição do efeito, e ou efeitos colaterais assíduos provenientes dos medicamentos sintéticos, sendo 

possível assim, uma diminuição da quantidade prescrita e um correlata mitigação ao indivíduo. Portanto, o presente artigo tem 

como objetivo apresentar uma revisão integrativa que aborde a contribuição do C. citratus no tratamento de candidíases na 

cavidade bucal. 

 

2. Metodologia  

Trata-se de uma revisão integrativa da literatura, de natureza qualitativa, sobre diferentes abordagens referentes 

quanto ao uso de Cymbopogon citratus (DC.) Stapf no tratamento de candidíase bucal. Segundo Mendes et al. (2008), a revisão 

integrada é um recurso da prática baseada em evidências (PBE) que permite a síntese e análise de estudos produzidos referente 

à temática investigada. Consiste em uma técnica de pesquisa que apresenta rigor metodológico, ampliando a confiabilidade e a 

profundidade das conclusões da revisão (Pereira et al., 2018). 

A questão norteadora admitida para esta pesquisa foi: quão eficaz é o tratamento da candidíase oral ao utilizar 

produtos derivados de C. citratus.  

A coleta dos dados foi realizada no período de julho/2018 a julho/2019, através de buscas nas bases de dados 

eletrônicas da LILACS (Literatura Latino-Americana em Ciências da Saúde), e MEDLINE/PUBMED (US National Library of 

Medicine's – NLM), com a utilização da combinação dos Descritores em Ciências da Saúde (DeCS) em português e em inglês: 

Candida/ Candida, Candidiase bucal/ Candidiasis oral, Cymbopogon/ Cymbopogon. 

A busca dos artigos foi realizada através das combinações dos DeCS utilizando os conectivos booleanos para fazer as 

associações. As combinações utilizadas foram:  

 

1. Candida AND Cymbopogon; 

2. Candidiase bucal AND Cymbopogon; 

3. Candida AND “Cymbopogon”; 

4. Oral candidiases AND Cymbopogon. 
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A inclusão dos artigos foi definida em três etapas: i) triagem por meio da leitura do título, ii) leitura do resumo, iii) 

leitura na íntegra. Foram inclusos estudos publicados nos últimos 11 anos considerando tanto estudos in vitro como in vivo. Os 

critérios de inclusão estabelecidos foram: estudos que apresentaram relação com o objetivo da revisão e presença dos 

descritores supracitados no título, resumo, corpo do texto. Como critério de exclusão foram considerados estudos repetidos nas 

bases de dados utilizadas e pesquisas de revisão da literatura. 

A princípio foram selecionadas 67 publicações, sendo excluídas aquelas que não atendiam aos critérios de inclusão. 

Após aplicação dos critérios de inclusão e leitura prévia foram selecionadas 16 publicações, consideradas relevantes para o 

objeto de estudo e discussão acerca da problemática em pauta. Das publicações selecionadas 4 foram da base de dados 

LILACS e 12 da MEDLINE/PUBMED. A estratégia de busca foi realizada conforme sistematizada na Figura 1. 

Ressalta-se que todas as informações obtidas estão respaldadas pelo registro das referências dos autores ao final do 

trabalho, respeitando, assim, os aspectos éticos. 

 

Figura 1 – Fluxograma da estratégia de busca para a seleção dos estudos. João Pessoa, Paraíba, Brasil, 2021. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

Fonte: Autores. 
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Podemos observar no fluxograma acima como foi à organização da busca dos dados, sendo consideradas as 

publicações entre os anos de 2008 a 2019, e assim, respeitando a temática e as combinações dos descritores utilizadas. De 

início foram selecionados 29 estudos na base de dados LILACS e 38 estudos na base de dados MEDLINE/PUBMED e após 

passar pelos critérios de inclusão e exclusão permaneceram 16 estudos. 

 
3. Resultados e Discussão  

Os dados essenciais dos estudos selecionados foram sintetizados e dispostos no Quadro 1 contendo: referências, as 

principais abordagens dos estudos e seus resultados. As análises dos dados foram realizadas de forma descritiva, caracterizadas 

conforme a extração dos dados selecionados a partir da identificação das variáveis de interesse referente à temática: 

Cymbopogon citratus (DC.) Stapf no tratamento de candidíase bucal. 

 

 
Quadro 1 - Estudos que utilizaram o Cymbopogon citratus no tratamento de cândida nas doenças da cavidade bucal. 

Referência 
Material/ parte da 

planta 
CEPAS 

Principais resultados 

Koseki & Tanaka & 

Murata, 2018 
óleo C. albicans ATCC 18804 

Foi observado um CIM para o óleo 

de capim-limão de 0,0625% e um 

CFM de 0,125% nas cepas de C. 

albicans ATCC 18804. Os 

resultados demonstram que o óleo 

de capim-limão tem efeito 

antifúngico contra C. albicans. 

Juniatik, et al., 2017 óleo/ caule e folhas C. albicans ATCC 10231 

A nanoemulsão, ou seja, junção de 

óleos (óleo de campim-limão com 

óleo de limão Kaffir) tem atividade 

antifúngica de 83,76% contra C. 

albicans, sendo eficaz na inibição 

do crescimento da C. albicans. 

Silva, et al., 2017 óleo 

Candida albicans 

ATCC 90029 

C. albicans 

CBS 562 

O óleo essencial apresentou efeito 

de inibição moderada conforme 

CIM (100 e 500μg/mL), 

proporcionando efeito, fungicida. 

Madeira, et al., 2016 extrato C. albicans 

Os resultados demonstram que o 

extrato do capim-limão obteve 

CIM de 0,625 mg/ml e CFM de 

2,5mg/ml em cepas de C. albicans 

em biofilmes que estavam em 

próteses. Podendo concluir que a 

imersão da superfície da prótese no 

extrato do capim-limão foi eficaz 

na redução de biofilmes de C. 

albicans. 

Prakash, et al., 2016 extrato/ folhas 

C. albicans 

MTCC 183 

C. tropicalis 

MTCC 184 

C. glabrata 

MTCC 3984 

O extrato metanólico de C. citratus 

mostrou atividade inibitória apenas 

contra C. albicans (8,2 mm). 
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Pavithra, et al., 2014 extrato C. albicans 

O óleo de capim-limão demonstrou 

resultado significativo para 

diminuição da adesão da C. 

albicans, servindo como agente 

antiaderente em células epiteliais 

orais em pacientes com HIV. 

Pokpong,  et al.,  

2014nvit 
óleo C. albicans ATCC 10231 

O óleo essencial de capim-limão 

apresentou potente atvidade 

antifúngica contra C. albicans 

ATCC 10231 e seu valor de CIM 
foi 0,06% (0.625 μl/ml). O óleo de 

capim-limão apresentou uma 

eficácia anticandidial, 

minimizando e eliminando o 

crescimento de fungos. 

Boukhatem, 

et al., 2014 
óleo/ folhas 

C. albicans 

 

Conforme resultados do ensaio de 

difusão de vapor, ambas as 

leveduras foram inibidas 

completamente pelos vapores da 

LGEO em 60 ml por disco. 

Almeida, 

et al., 2013 
óleo/ folhas C. albicans 

Óleo essencial de C.citratus 

apresentou atividade fungistática às 

cepas de C. albicans. CIM igual a 

0,062%. 

Almeida, 

et al., 2013 

 

óleo/ folhas C. glabrata 

Para C. glabrata 50% das cepas 

apresentaram CIM de 0,062% de 

óleo essencial. 

Taweechaisup, et al., 

2012 
óleo C. dubliniensis 

O óleo do capim-limão apresentou 

CIM de 0,43 mg/ml e um CFM de 

0,86 mg/ml em cepas de Cândida 

dubliniensis em biofilmes. Estes 

resultados demonstram que o 

capim-limão possui propriedades 

antifúngicas e atividades 

antibiofilme. 

Khan & Ahmad, 2012 óleo 

C. albicans CA01-18; 

C. glabrata CG01,02; 

Candida albicans 

MTCC183; 

Candida glabrata 

MTCC3019 

Os resultados demonstram 

atividade antibiofilme promissora 
para o capim-limão, confirmando o 

porquê do seu uso 

etnofarmacológico deste óleo em 

mucocutâneas por Candida. Além 

disso, sugere a exploração deste 

óleo como base para novos 

produtos na perspectiva de lidar 

com cepas resistentes a drogas, 

como é o caso das cepas utilizadas 

neste estudo. 

Taweechaisup, et al., 

2012 
óleo 

C. albicans 

 

Foi apresentado neste estudo um 

CIM e CFM de 0,4 mg/ml - 0,8 

mg/ml respectivamente. Observa-
se com estes resultados que o óleo 

de capim-limão demonstra efeito 

antibiofilme e pode modular a 

colonização por candida.   
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Tyagi, et al., 2010 óleo 
C. albicans 

ATCC 10231 

Uma concentração de 288 mg/l de 

óleo essencial de capim-limão foi 

suficiente para inibição 

completa do crescimento de C. 

albicans. 

O óleo essencial de capim-limão 

inibiu crescimento, como é 

evidente pelo diâmetro de 90 mm 

da zona de inibição, 

proporcionando efeito, fungicida. 

Irkin, et al., 2009 óleo 

C. albicans 

ATCC10231 

C. albicans 

C. oleophila 

Óleo essencial de capim-limão teve 

um efeito inibitório sobre todas as 

leveduras. Com base no resultado 

do CIM, o óleo apresentou 

potencial antifúngico. A maioria 

das cepas foram inibidas com 

valores maiores que 0,5L /mL do 

CFM, proporcionando efeito, 

fungicida. 

Almeida, 

et al., 2008 
extrato/ folhas 

C. albicans 

 

A CIM do extrato de C. citratus foi 

de 31,25 mg.mL–1 para 56,6% das 

cepas de C. albicans; A CFM do 
extrato  foi de 62,5 mg.mL–1 para 

96,6% das cepas de C. albicans, 

proporcionando efeito fungistático. 

Almeida, 

et al., 2008 
extrato/ folhas 

C. glabrata 

C. parapsilosis 

 

A CIM do extrato de C. citratus foi 

de 62,5 mg.mL–1 para 100% das 

cepas de C. glabrata, C.  

parapsilosis e C.  krusei;   A CFM 
do extrato  foi de 125 mg.mL–1 

para 100% das cepas de C. 

glabrata, C.  parapsilosis, 

proporcionando efeito fungistático. 

Silva, et al., 2008 óleo 

C. albicans 

ATCC 10231; 

C. albicans 

ATCC 18804; 

C. albicans 

CI-I (isolado clínico); 

C.albicans CI-II; 

C. glabrata 

ATCC 2001; 

C. parapsilosis 

ATCC 22019 

De acordo com o resultado do 

método de difusão de disco o óleo 

exibiu ação contra todos os 

Candida spp., espécies de C. 

albicans, apresentou inibição 

parcial quando utilizou-se um 

volume de 8,0 μL de cada amostra. 

CIM: Concentração inibitória mínima; CFM: Concentração fungicida mínima. Fonte: Autores. 

 

O quadro acima mostra o que vem sendo discutido cientificamente a respeito do uso do Cymbopogon citratus com 

ênfase no tratamento de cândida nas doenças da cavidade bucal. Diante desses resultados observou-se que a utilização de 

produtos derivados do C. citratus encontram-se na forma de óleo ou extrato, a maioria obtida por meio das folhas da planta ou 

adquirida por empresas. As leveduras utilizadas foram provenientes de isolados clínicos e/ou cepas padrão. Sua eficácia foi 

avaliada conforme os resultados da Concentração Inibitória Mínima (CIM-g/mL), e pela Concentração Fungicida Mínima 
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(CFM-g/mL). Todos os estudos foram feitos in vitro. Sendo 31,25% (5/16), realizados no continente Asiático, 31,25% (5/16), 

no continente Africano e 6,25% (1/16), no Europeu. No Brasil registrou 31,25% (5/17) dos estudos relacionados com a 

temática da presente pesquisa. 

Nos estudos encontrados, os resultados demonstraram que o extrato ou óleo advindo das folhas da C. citratus, têm 

efeito fungicida e ou fungistático contra as leveduras: Candida albicans, Candida glabrata, Candida oleophila, e 

Candida parapsilosis (Silva, et al., 2017; Prakash, et al., 2016; Pokpong, et al., 2014; Boukhatem, et al., 2014; Almeida, et al., 

2013; Tyagi, et al., 2010; Almeida, et al., 2008; Silva, et al., 2008).  

Segundo Crocco et al. (2004) a atividade antifúngica da planta C. citratus deve-se ao citral, componente 

predominante do óleo obtido das folhas, além dele, o óleo também é constituído em boas quantidades por 

geraniol e β-mirceno. 

No Quadro 1, há resultado demonstrando que o extrato metanólico do C. citratus teria efeito inibitório sobre a 

Candida albicans, porém, Bhatti et al. (2018), em um estudo mais recente, também utilizou o extrato metanólico a partir das 

folhas do C. citratus, e não houve nenhum resultado positivo para a correlação com a Candida albicans.  Fornece-se então, 

insights para novos estudos, sobre quais as variantes de C. albicans que poderiam ter resultados significativos, e quais os 

métodos mais assertivos para produção do extrato. 

É observado que C. citratus tem atividade antifúngica baseado em diversos estudos que seguem uma linha do tempo 

apresentando resultados significativos, sendo interessante comparar os resultados obtidos a partir desta planta, frente a 

medicamentos utilizados na terapia tradicional para casos de candidíase bucal. Nesse contexto, Dutta et al. (2007), constataram 

em seu estudo, que o óleo proveniente das folhas do C. citratus provocou o dobro de zona de inibição por microlitros 

(21.17mm) quando correlacionado ao miconazol em 1000 µg/ml (1.44mm) e ao clotrimazol em 1000 µg/ml (1.39mm), 

demonstrando assim um efeito antifúngico bastante significativo contra o gênero Candida. 

Corroborando com esse resultado, uma pesquisa mais recente de Khosravi et al. (2018), comparou diversos óleos 

advindos de plantas com potencial antifúngico, entre esses, o C. citratus, e relatou que os componentes naturais realmente têm 

efeito anticandidial, no entanto, seria mais seguro utilizá-los como agentes complementares à terapia tradicional, ou seja, aos 

medicamentos, possibilitando a diminuição da dose recomendada. Quando avaliado formas de terapias tópicas como gel, 

Taweechaisupapong et at. (2018), observaram, em um modelo animal, um gel formulado do óleo do C. citratus, com o gel 

Daktarin®, em ratos, e verificou-se que o gel de C. Citratus teve eficacia correlata ao gel Daktarin®. 

Ao observar compostos específicos do óleo do C. citratus, como o citral (principal componente - 80%), também há 

resultados significativos, numa correlação composto versus medicamento, como evidenciam Sousa et al. (2016). Os autores 

relatam que, o citral pode ter efeito sinérgico ao fluconazol em isolados de Candida, contribuindo na terapia, e proporcionando 

novas possibilidades de tratamento contra Candida. Além disso, demonstrou que provavelmente o efeito antifúngico provem 

deste composto, porém não obteve resultado sobre o modo de ação deste efeito, refutando sua hipótese de que o citral 

morfológico à membrana das células provocaria efeito ao ligar-se a membrana do ergosterol.  

Ratificando esta evidência, Chatrath et al. (2019), demonstraram que o citral tem efeito significativo contra Candida, 

principalmente sobre cepas de Candida tropicalis (32ug/ml), como também, tem efeito inibitório na formação do biofilme in 

vitro (numa concentração de 64ug/ml), em superfícies abióticas, causando danos interpostas no biofilme. No entanto, 

demonstrou-se que o citral aumentou a produção de espécies reativas de oxigênio in vitro.  Observa-se também sua relação 

com o citocromo P-450 e com o ERG11 (lanosterol 14-dimetilase), no qual, há um aumento na expressão dessas enzimas, 

indicando a indução do mecanismo de tolerância a drogas semelhante ao do fluconazol. Observado este efeito do citral, é 

importante evidenciar que é preciso cautela no uso do óleo essencial de C. citratus. Nessa perspectiva, Souza et al. (2019), 
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salientam que o citral exibiu citotoxidade em concentrações de 5mg/ml ou em concentrações superiores, o que provoca 

diminuição na viabilidade celular, em células HepG2, como também genotoxidade, levando a danos significativos ao DNA, 

mesmo em baixas concentrações e, devido ao potencial efeito mutagênico, pode, por consequência, levar ao surgimento do 

câncer bucal. 

Ao avaliar a relação sobre o geraniol, em isolados da cavidade bucal, Leite et al. (2015), demonstram que esse 

composto apresentou CIM de 16µg/ml quando interposto a 90% das cepas de C. albicans testadas, porém, não demonstrou de 

forma clara o mecanismo de ação, refutando uma possível ligação do geraniol ao ergosterol da membrana. No entanto, a partir 

dessa não relação com o ergosterol, observou-se capacidade de inibição de pseudo-hifas e formação de clamidoconídios. 

Observa-se também, segundo Queiroz et al. (2017) que o geraniol também apresenta citotoxidade, causando diminuição da 

viabilidade celular em células HepG2.  

Quanto ao β-mirceno houve resultados evidenciando que o β-mirceno tem efeito citotóxico em variadas 

concentrações, em células HepG2 e leucócitos, como também, têm efeitos genotoxicos com danos significativos ao DNA e 

anormalidades cromossômicas significativas, podendo assim, estar associado a fatores carcinogênicos, e teratogênicos na 

mucosa bucal (Orlando, et al., 2019). 

 

4. Conclusão  

Os estudos mostram a eficácia da utilização do Cymbopogon citratus (DC.) Stapf no tratamento do gênero Candida, 

que afeta a cavidade bucal, principalmente como forma de complementação do tratamento. Entretanto, é necessário cautela 

para o uso, visto que pesquisas recentes apontam resultados indicativos de toxicidade com relação aos componentes que 

integram essa espécie vegetal.  

Ressalta-se que a maioria dos estudos com C. citratus foram ensaios pré-clínicos in vitro, sendo fundamental a 

realização de mais estudos, incluindo pesquisas in vivo, com o propósito de viabilizar a produção de um futuro medicamento 

como alternativa de tratamento para combater a infecção fúngica causada pelo fungo Candida, principalmente na cavidade 

bucal. 

Espera-se que o presente trabalho possa incentivar a realização de novos estudos, in vivo, do tipo caso-controle, 

observando a dose-resposta na utilização do óleo ou extrato essencial de C. citratus como tratamento contra a cepa de Candida 

na cavidade bucal, utilizando para isso, uma metodologia criteriosa e amostra significativa que possibilitará observar a 

efetividade do tratamento. 
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