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RESUMO 

A Infecção do Trato Urinário (ITU) é uma patologia frequente, que afeta em todas as 

idades, do recém-nascido ao idoso, tendo como principal causadora a enterobactéria 

Escherichia coli (E. coli). O objetivo deste estudo foi avaliar a sensibilidade do 

uropatógeno E. coli, frente aos extratos vegetais Rosmarinus officinalis (alecrim) e 

Cordia Verbenácea (erva baleeira), sendo uma alternativa de tratamento, mesmo que de 

forma coadjuvante. Os extratos hidroetanólicos foram rotaevaporados para obtenção do 

extrato aquoso bruto (E.B). Para avaliação da inibição bacteriana a Unidade Formadora 

de Colônia (UFC) foi padronizada na escala 0,5 de MacFarland. Na placa contendo 

meio Miller Hilton foi semeada a UFC padronizada de E.Coli.(ATCC xxx). A alíquota 

de 20 µL dos E.B., separados e em combinação (50:50) foram impregnados em disco de 

papel filtro esterilizado, e permaneceram em estufa a 37o. C., 24 horas. Foram realizados 

o controle positivo (antibiograma da séria urinária) e controle negativo (água), nas 

mesmas condições que o E.B. Os resultados demonstraram que o E.B. de erva baleeira 

não apresentou atividade frente a cepa de E.Coli, no entanto foi observado um pequeno 

halo de inibição do E.B. de alecrim. Este trabalho relata a importância dos extratos 

vegetais na pesquisa de novos agentes antimicrobianos. Entretanto, deve-se ressaltar que 

a concentração de ativos está diretamente relacionada com os fatores abióticos das 

espécies vegetais, portanto, o presente estudo precisa ter continuidade para avaliar o 

impacto desses fatores nas espécies vegetais avaliadas e a concentração do ativo 

majoritário presente nos mesmos. 

Palavras-chave: Escherichia coli, Infecção do Trato Urinário, Erva-baleeira, Alecrim, 

Fitoterapia. 

ABSTRACT  

Urinary Tract Infection (UTI) is a common pathology that affects all ages, from 

newborns to the elderly, with the main cause being the enterobacteria Escherichia coli 

(E. coli). The objective of this study was to evaluate the sensitivity of the uropathogen 

E. coli, to the plant extracts Rosmarinus officinalis (rosemary) and Cordia Verbenácea 
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(whaling herb), as an alternative treatment, even if in an adjunctive way. The 

hydroethanolic extracts were rotary evaporated to obtain the crude aqueous extract 

(E.B). The assessment of bacterial prevention in the Colony Forming Unit (CFU) was 

standardized on the 0.5 MacFarland scale. Standardized CFU of E.Coli (ATCC xxx) 

was seeded onto the plate containing Miller Hilton medium. An aliquot of 20 µL of 

E.B., separately and in combination (50:50) were impregnated on a sterilized filter 

paper disc, and supplied in an oven at 37°. C., 24 hours. The positive control (urinary 

series antibiogram) and negative control (water) were carried out under the same 

conditions as the E.B. The results demonstrated that the E.B. from whaling herb did not 

show activity against the E.Coli strain, however, a small Rosemary E.B. inhibition halo. 

This work reports the importance of plant extracts in the search for new antimicrobial 

agents. However, it should be noted that the concentration of active ingredients is 

directly related to the abiotic factors of plant species, therefore, the present study needs 

to be continued to evaluate the impact of these factors on the plant species evaluated 

and the concentration of the majority active ingredient present in them. 

Keyword: Escherichia coli, Urinary Tract Infection, Whale Herb, Rosemary, 

Phytotherapy. 

 

1. INTRODUÇÃO 

A Infecção do Trato Urinário (ITU) é uma afecção frequente, que pode afetar qualquer 

elemento do sistema urinário, envolvendo rins, ureteres, bexiga e uretra, sendo responsável 

através de uma proporção significativa dos processos infecciosos, comunitários e hospitalares. 

As enterobactérias são as principais causadoras da ITU, como: a Escherichia coli (E. coli), o 

Staphylo-coccus saprophyticus, espécies de Proteus e de Klebsiella e o Enterococcus faecalis. 

Sendo a Escherichia coli o uropatógeno mais frequente, na qual sozinha, responsabiliza-se por 

70% a 85% das infecções do trato urinário adquiridas na comunidade e de 50%a 60% 

hospitalares (NETO et.al, 2003).  

Os sintomas da ITU incluem dor ou ardência ao urinar, necessidade frequente de urinar, 

urina turva e/ou avermelhada, com odor forte, febre, dor na região lombar que pode se irradiar 

para o abdômen ou para o(s) flanco(s), etc (LOPES, H. V. et.al, 2005). Dado que a principal 

trajetória de contágio do trato urinário é por via ascendente, sucede ao fato de que a mulher por 

questões fisiológicas, perante menor extensão anatômica da uretra feminina e maior imediação 

entre a vagina e o ânus, o que é uma característica da genitália feminina, torna-se a 

probabilidade da ocorrência de infecção urinária no sexo feminino mais suscetível do que o sexo 

masculino (BRAOIOS, A. et.al, 2009). 

Apesar de que tenha maior frequência em mulheres, a ocorrência de ITU intensifica 

entre homens acima de 50 anos. Os casos de doença prostática, de instrumentação das vias 

urinárias incluindo-se a sondagem vesical são condições que mais implicam no aumento do 

acontecimento no sexo masculino. Tanto entre a população idosa quanto em indivíduos 

hospitalizados, a frequência de infecções do trato urinário é alta devido aos fatores já 
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mencionados, bem como à presença de comorbidades que tornam esses indivíduos mais 

suscetíveis às infecções (RORIZ-FILHO et al., 2010). 

O descobrimento das propriedades farmacológicas da penicilina no século XX 

estabeleceu não só o princípio da era dos antibióticos, mas também permitiu o desenvolvimento 

deste tipo de farmacologia até os dias atuais. A partir de então, os antibióticos têm sido usados 

repetidas vezes e muitas vezes utilizados indevidamente como primeira linha no tratamento de 

infeções. Segundo a Organização Mundial de Saúde (OMS), o tratamento deve ser iniciado 

apenas depois de identificar a bactéria que causou a infecção. Contudo, essas indicações nem 

sempre são seguidas durante a prática clínica, sendo frequente a prescrição empírica de um 

antibiótico de amplo espectro. Este uso excessivo e impróprio está intimamente associado a um 

aumento do risco de desenvolvimento de resistências a antibióticos (SANTOS et.al, 2016). 

A propagação de bactérias resistentes a antibióticos, representa inevitavelmente um 

problema de saúde pública mundial; os custos associados à introdução da terapia antibiótica e as 

consequentes ramificações reforçaram a necessidade de se buscar tratamentos alternativos para 

este tipo de infecção. A busca e o uso de ervas medicinais presentes na natureza com o intuito 

de curar doenças foi uma prática adotada por diversas culturas desde os primórdios da 

humanidade. Com o tempo cresceu a ideia de que as plantas medicinais eram uma importante 

fonte de diversos medicamentos que poderiam ser usados no tratamento de muitas doenças 

(VALLI et. al, 2012). Entre as diversas plantas medicinais podemos citar a erva-baleeira 

(Cordia Verbenacea) e o alecrim (Rosmarinus officinalis). 

As Ervas Baleeiras possuem substâncias fitoquímicos que proporcionam propriedades 

anti-inflamatórias, analgésicas e anti-úlceras a esta espécie vegetal, podendo ser tomadas por via 

oral ou na forma de chás e infusões tópicas. Estudos farmacológicos do extrato confirmaram 

suas propriedades anti-inflamatórias e cicatrizantes. Inclusive, o extrato bruto de erva baleeira, 

hexano, éter e clorofórmio também mostraram efeitos antibacterianos e bacteriostáticos para 

impedir a proliferação dos microrganismos contra Staphylococcus aureus, Pseudômonas 

aeruginosa e K. Pneumonia e Escherichia coli (PINHO et. al, 2012). 

As folhas de alecrim contêm compostos que possuem propriedades antibacterianas, 

digestivas e analgésicas para dores musculares e articulares. Os compostos antioxidantes 

presentes nesta espécie vegetal desempenham um papel crucial na proteção das plantas contra 

herbívoros, patógenos e predadores. Portanto são utilizados no combate a agentes infecciosos 

em seres humanos. No entanto, pode-se afirmar que o alecrim possui efeito benéfico à saúde 

humana, uma vez que possui propriedades terapêuticas importantes, como atividades 

antioxidantes, antimicrobianas e anti-inflamatórias que o tornam uma excelente opção para o 

tratamento e prevenção de problemas que afetam a saúde humana (OLIVEIRA et. al, 2019). 
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Diante deste exposto, o objetivo desse estudo é avaliar a eficácia inibitória dos 

extratos vegetais de Rosmarinus officinalis e Cordia Verbenácea frente a E.coli, como 

causadora da Infecção do Trato Urinário. 

 

1.1 Hipótese 

O uso de plantas medicinais como, erva-baleeira e alecrim, por meio da 

avaliação ação antibacteriana avaliada in vitro, será uma alternativa eficaz e segura ao 

tratamento da ITU relacionada ao uropatgênico E. coli. 

 

1.2 Justificativa 

Tendo em vista que a ITU é uma patologia infecciosa de alta incidência na 

população, principalmente nas mulheres e que a recidiva da doença está torno de 25%, 

além de apresentar complicações como pielonefrite com sepse, lesão renal em crianças, 

parte prematura em gestantes e complicações causadas pelo uso frequente dos 

medicamentos, com a resistência aos antimicrobianos. Torna-se evidente a necessidade 

de se disponibilizar tratamentos eficazes e com menores eventos adversos do que os que 

tradicionalmente são utilizados.  

As plantas medicinais têm sido utilizadas ao longo de séculos, por diversas 

civilizações, destacando-se que muitos medicamentos sintéticos utilizados hoje, tiveram 

a sua origem na biomolécula vegetal, citando como exemplo a classe dos taxanos 

utilizados na quimioterapia. Outro fator importante é disponibilizar o acesso a esses 

derivados de droga vegetal ou dos fitoterápicos à população, garantindo a eficácia e 

segurança no seu uso e fortalecendo a PNPMF e RENISUS. Agrega-se ainda na 

proposta desse projeto o uso de plantas medicinais cultivadas no Horto de Plantas 

Medicinais da UNIVR, possibilitando a difusão do conhecimento sobre os ativos 

vegetais aos alunos de graduação da IES. 

 

1.3 Objetivos 

1.3.1 Geral 

Avaliar a eficácia antibacteriana dos extratos brutos de erva-baleeira e alecrim 

frente ao uropatôgeno E. coli associado à Infecção do Trato Urinário. 

1.3.2 Específicos 

✓ Realizar o processo de coleta, controle de qualidade e estabilização (secagem) 

do material vegetal; 
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✓ Realizar a preparação do extrato bruto e determinar seu rendimento. 

 

2. METODOLOGIA 

2.1. Tipo de Pesquisa 

Trata-se de uma pesquisa experimental-laboratorial com abordagem quantitativa 

analítica. Fundamentado na citação de Marconi e Lakatos (2003), “De acordo com a 

complexidade da apresentação e da análise dos dados, uma pesquisa quantitativa pode 

ser classificada como analítica que envolve uma avaliação aprofundada das informações 

coletadas em um determinado estudo, observacional ou experimental, na tentativa de 

explicar o contexto de um fenômeno”. Este tipo de abordagem se adequa melhor ao 

objeto da pesquisa, pois segundo Fonseca (2002) os resultados da pesquisa quantitativa 

podem ser quantificados com base na análise de dados brutos, recolhidos com o auxílio 

de instrumentos padronizados, neutros e dependendo do tamanho das amostras, podem 

ser consideradas representativas de um grupo ou população estudadas.  

Os procedimentos experimentais serão realizados nas instalações (Horto de 

Planta, Laboratório de Farmacotécnica e Laboratório de Análises Clinicas) do Centro 

Universitário do Vale do Ribeira (UNIVR). Os processos relacionados as plantas 

medicinais seguirão as Boas Práticas de Processamento e Armazenamento de Plantas 

Medicinais preparação e dispensação de produtos magistrais e oficinais de plantas 

medicinais e fitoterápicos em farmácias vivas no âmbito do Sistema Único de Saúde 

(BRASIL, 2013). Os procedimentos relacionados à microbiologia seguirão o descrito no 

Manual de Biossegurança em Laboratórios Biomédicos e de Microbiologia (BRASIL, 

2006). 

2.2. Material 

Os extratos hidroetanólicos 70% (v/v) foram cedidos pela aluna Vitoria 

Rodrigues de Oliveira, como complemento do Projeto de Iniciação Científica. 

2.3. Métodos 

2.3.1. Obtenção do extrato aquoso 

Os extratos hidroetanólicos 70% (v/v) foram acondicionados no rotaevaporador 

para a extração do solvente alcóolico, a temperatura será mantida a 60ºC, evitando-se 

assim a perda de substância ativa. O extrato aquoso foi acondicionado em placas Petri e 

levado para estufa a uma temperatura constante de 50ºC, até que se obtenha 3 pesagens 
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constantes. Os extratos brutos foram armazenados em recipientes hermeticamente 

fechados e mantidos em refrigeração (10ºC). 

2.3.2. Obtenção da cepa de E. coli 

O método utilizado foi realizado de acordo com o descrito por Worku, Alamneh, 

Abegaz (2022), com algumas adaptações. As cepas de E. coli foram isoladas das 

uroculturas processadas positivo pela identificação em testes bioquímicos, incluindo 

catalase, agar sal manitol e hidrólise de ureia, recentemente realizados previamente pela 

empresa doadora CONSAÚDE “Hospital Regional Dr. Leopoldo Bevilacqua (JRLB)” 

(Anexo I), sem a identificação do pacientes. As amostras serão armazenadas em 

refrigeração (8ºC) por um período máximo de 18 a 24 h para a realização dos ensaios 

realizados no Laboratório de Análises Clinicas da UNIVR. 

2.3.3. Padronização do inóculo da E. coli 

A padronização do inoculo (suspensão bacteriana) é uma das etapas mais 

importantes dos testes microbiológicos, pois possibilita quantificar as unidades 

formadoras de colônia (UFC) presentes em uma determinada suspensão microbiana, 

possibilitando controlar o número de colônias a serem utilizadas nas análises (PINTO, 

KANEKO, et al., 2015). O método realizado segue a recomendação da Clinical and 

Laboratory Standards Institute (CLSI) (ANVISA, 2020). Em capela de fluxo laminar 

foram selecionadas de uma colônia bem isolada, do mesmo tipo morfológico de cultura 

em placa Ágar. A colônia será transferida para três tubos contendo 4-5 mL de solução 

salina 0,9% (v/v), incubando-se a 37 ºC, até alcançar a turbidez de uma solução 

McFarland de 0,5 (em geral de duas a seis horas), de acordo com POLISENSIDISC 

DME SÉRIE URINÁRIA CLSI . A turbidez foi ajustada com solução salina estéril de 

modo a conseguir uma turbidez óptica para McFarland de 0,5 UFC/mL de E. coli 

(LIMA, GROSSO, 2014). 

2.3.4. Determinação da susceptibilidade da E. coli extrato bruto de Erva-

baleeira e Alecrim  

O potencial antimicrobiano de uma substância pode ser avaliado por meio do 

teste de sensibilidade, medindo-se o diâmetro do halo de inibição formado para 

determinar a menor concentração inibitória (CIM) (CORREIA et al., 2012).  A 

capacidade de inibição dos extratos brutos (m/v) de erva-baleeira e alecrim foram 

realizados separadamente. Todos os plaqueamentos foram realizados em duplicada para 

garantir a reprodutibilidade dos resultados (PINTO; KANEKO; PINTO, 2010). 
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Em fluxo laminar foi realizada a semeadura qualitativa de 20 µl da suspensão 

bacteriana padronizada de E.coli em ágar MacConkey.  O método de difusão em ágar 

foi realizado segundo Filho e Ribeiro (2015) com algumas adaptações. Em capela de 

fluxo laminar foram esterilizados discos de papel filtro e a mesmo foi adicionado 20µl 

da substância de extrato bruto. As placas foram levadas para incubação a 37ºC durante 

24 h. Os halos de inibição foram mensurados com o auxílio de um paquímetro manual. 

Os escores dos halos serão obtidos pela média do diâmetro (mm) dos halos de inibição 

de crescimento bacteriana.  

Os seguintes controles serão realizados: 

- Controle Negativo, com o objetivo de avaliar a não interferência do solvente 

utilizado no efeito antibacteriano, uma placa foi semeada seguindo os mesmos 

procedimentos anteriores e no disco de papel foi adicionado 20 µl de água estéril. 

- Controle Positivo, será utilizado antibiograma contendo discos previamente 

impregnados com concentrações conhecidas de medicamentos para bactérias gram-

negativa dispostas em meio MacConkey, a placa foi levada para incubação a 37ºC por 

24 h. 

- Controle da pureza do meio, uma placa Petri contendo apenas ágar MacConkey 

foi levada para incubação a 37ºC durante 24 h. 

- Controle da viabilidade do microrganismo, placas de ágar MacConkey foi 

semeada com suspensão padronizada de E. coli, a placa será levada para incubação a 

37ºC por 24 h. Ainda como controle positivo foi preparado disco antibiograma da série 

urinária da marca Polisensidisc 15, seguindo as orientações do fabricante. 

  

3. RESULTADOS 

 

3.1 Rendimento dos extratos brutos 

Após o processo de rotaevaporação foi obtido 6,3% de rendimento de extrato bruto de 

alecrim e 4,9% de extrato bruto de erva baleeira. 

 

3.2. Teste de sensibilidade 

A Figura 1 mostra o resultado da análise do antibiograma, onde é possível ver a 

formação de maior halo de inibição (33 mm) para Ceftriaxona e menor halo de inibição 

(11 mm) para ampicilina. 
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Figura 1 - Antibiograma da séria urinária 

 

Fonte: Autoras (2023) 

 

Os controles negativos, demonstrados na Figura 2, demonstram não ter nenhuma 

interferência da água utilizada para preparação dos extratos. 

 

Figura 2 - Controle negativo 

 

Fonte: Autoras (2023) 

Os resultados do teste de sensibilidade dos extratos frente a E. coli estão demonstrados 

na Figura3, é possível observar que houve a formação de um pequeno halo de inibição 

para o alecrim, e nenhum halo foi observado para a erva baleeira. 
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Figura 3- Erva baleeira e Alecrim 

 
Fonte: Autoras (2023) 

4. DISCUSSÃO 

De acordo com Ana Paula Laranjeira Lima (2014), o perfil de inibição do crescimento 

de Escherichia coli também mostrou uma correlação direta entre a concentração do 

extrato e o percentual de cepas inibidas: concentração de 40 mg foi capaz de inibir 

37,14% das cepas testadas e a concentração de 20 mg inibiu 5,71% das cepas. As 

concentrações de 10 mg, 5mg, 2,5 mg, 1,25mg, 0,625mg e 0,312 mg de Rosmarinus 

officinalis, não apresentaram nenhuma inibição frente às cepas de Escherichia coli, em 

contrapartida, dos testes realizado neste trabalho, não houve inibição, porém, obteve-se 

um melhor resultado com o extrato bruto de Rosmarinus officinalis, que apresentou um 

halo de inibição de 0,2mm. E o disco contendo o extrato bruto de Cordia Verbenacea, 

não teve algum halo de inibição.  

Haida et al. (2007) avaliaram a suscetibilidade de diferentes microrganismos, dentre 

eles a E. coli, para distintos tipos de extratos de oito plantas, dentre elas Rosmarinus 

officinalis. A metodologia empregada foi a de difusão com discos, de 6 mm de diâmetro 

com 10 µL dos compostos. O extrato aquoso de alecrim apresentou halos de inibição 

menores do que 7 mm de diâmetro para as estirpes E. coli e assim os autores não 

consideraram ação inibitória deste composto. Os extratos etanólico, cetônico e 

clorofórmico não apresentaram resultado positivo para inibição do crescimento de E. 

coli.  

Kozłowska e seu grupo (2015) verificaram a ação antibacteriana dos extratos etanólico e 

metanólico do alecrim sobre 20 microrganismos, dentre eles a E. coli, através do 

método de difusão com discos. E. coli não foi sensível a nenhum dos compostos. 

De acordo com Andréa Wolf (2016), analisou-se a concentração mínima inibitória 

(CIM) e concentração bactericida mínima (CBM) frente a E. coli e ao S. aureus com 
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diluições seriadas partindo da concentração de 20 mg/mL até 0,625 mg/mL. Para a E. 

coli utilizando o extrato aquoso de alecrim verificou-se, uma CIM de 5,0 mg/mL e 

CBM >20 mg/mL. 

Celyktas et al. (2007) testaram a capacidade antibacteriana do óleo de alecrim, onde as 

amostras foram coletadas de três regiões diferentes em quatro épocas do ano, sobre nove 

microrganismos, sendo que um deles foi S. aureus (ATCC 6538P) com resultados 

encontrados de CIM que variaram de 5,0 mg/mL até 20 mg/mL, e CBM de 10 mg/mL 

até >20 mg/mL, e um outro microrganismo foi a E. coli com resultados de CIM e CBM 

de 10 mg/mL até >20 mg/mL. No estudo não foi possível relacionar os constituintes 

majoritários 1,8-cineol (61,4%) e cânfora (24,1%) com a atividade antimicrobiana. 

Sousa (2007) analisou a atividade antimicrobiana de soluções aquosas obtidas do 

dococto de folhas do alecrim, em diferentes concentrações, as soluções foram testadas 

em algumas bactérias, em especial a E. coli, os resultados não apresentaram atividade 

inibitória para bactéria Gram-negativa E. coli. 

Pinho et al. (2012) avaliaram alguns extratos hidroalcoólicos, em especial obtidos a erva 

baleeira (Cordia verbenacea), onde demonstrou nenhuma ação sobre E. coli. 

 

5. CONCLUSÃO 

Os resultados do presente estudo indicam que 1 das 2 espécies de plantas medicinais, 

comumente utilizadas, apresentou atividade antimicrobiana. O extrato de Rosmarinus 

officinalis (alecrim) apresentou atividade, com um pequeno halo de inibição. Esta 

revisão possibilitou vislumbrar a eficácia de certos extratos vegetais diante da bactéria 

E.coli, e evidenciar a importância terapêutica das plantas medicinais estudadas. Além de 

apontar, diante dos resultados, a relevância de se pesquisar, cada vez mais, os diferentes 

extratos das plantas nativas do Brasil como uma forma de combater bactérias e reduzir a 

seleção de cepas multirresistentes. Os resultados demonstraram que apesar de ter 

apresentado uma inibição sutil contra E. Coli causadora, bactéria patogênica causadora 

de ITU, podem ser realizadas pesquisas futuras sobre outras formas de extração, com a 

utilização de solventes com outras características de polaridade, para verificar o 

aumento da capacidade de inibição. 
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