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O USO DO ALLIUM SATIVUM L. NA PREVENÇÃO DA HIPERTENSÃO ARTERIAL 

 

ELIANA DA SILVA PLÁCIDO1 

ISABELLA CRISTINA SILVA FERREIRA 2 

LAUANA CRISTINA MATOS PEREIRA3 

 

 

 

RESUMO 

 

Existem pesquisas que comprovam o alho (allium sativum) como alimento fitoterápico e 
seus efeitos ajudam a normalizar a pressão sanguínea trazendo desta forma efeitos 
benéficos a saúde. Sabendo-se que a hipertensão arterial compõe atualmente os 
maiores índices relacionados aos problemas de saúde. Esta pesquisa objetivou 
conhecer os benefícios do alho e sua ação na prevenção da hipertensão arterial 
sistêmica. Trata-se de uma Revisão de Literatura, com consulta em periódicos e artigos 
científicos em dados do Google Schoolar Medline e Scielo, publicados entre 2006 a 
2017. Como resultados a literatura mostra que os compostos do alho são capazes de 
diminuir a pressão arterial, potencializar o efeito de medicamentos e prevenir graves 
complicações de doenças associadas a hipertensão como doenças cardiovasculares 
causadas por insuficiência cardíaca, enfarte do miocárdio, isquemia cerebral, 
insuficiência renal, Acidente Vascular Cerebral, entre outras.  
 

 

Palavras-chave: Alho. Hipertensão. Prevenção. Saúde.  
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THE USE OF ALLIUM SATIVUM L. IN THE PREVENTION OF HYPERTENSION 

 

 

ABSTRACT 

 
There is research that proves garlic (allium sativum) as a herbal food and its effects help 
to normalize blood pressure thus bringing beneficial effects to health. Knowing that 
arterial hypertension currently composes the highest indexes related to health problems. 
This research aimed to know the benefits of garlic and its action in the prevention of 
systemic arterial hypertension. This is a Review of Literature, with consultation in 
periodicals and scientific articles in data of Google Schoolar Medline and Scielo, 
published in 2006 to 2017. As results the literature shows that garlic compounds are 
able to lower blood pressure, potentiate the effect of medications and prevent serious 
complications of diseases associated with hypertension such as cardiovascular diseases 
caused by heart failure, myocardial infarction, cerebral ischemia, renal failure, Cerebral 
Vascular Accident, among others. 
 
 
Keywords: Garlic. Hypertension. Prevention. Cheers. 
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1 INTRODUÇÃO  

 

 A hipertensão arterial é uma doença que atinge milhares de pessoas em todo o 

mundo. Contudo, sabe-se que essa realidade é complexa e diversa porque apesar de 

estudada ainda é pouco conhecida pelas pessoas. Isso faz com que alguns 

pesquisadores busquem métodos e soluções com o intuito de informar as pessoas 

sobre as principais causas e problemas que causam hipertensão. (BRASIL, 2006) 

 Para a Organização Mundial da Saúde (OMS) a hipertensão apresenta-se por 

meio das paredes dos vasos sanguíneos aumentando a pressão excessiva do sangue. 

Essa doença tem um curso prolongado e é difícil de ser detectada, podendo quando 

não tratada de forma adequada levar a graves complicações prejudiciais e perigosas 

como: doenças cardiovasculares causadas por insuficiência cardíaca com enfarte do 

miocárdio de isquemia cerebral, insuficiência renal, AVC-Acidente Vascular Cerebral, 

conhecido como derrame cerebral, entre outras doenças que podem ser causadas por 

hipertensão (BRASIL, 2006). 

 As principais causas da doença são o excesso de gorduras e sal na alimentação, 

a obesidade, o fumo, o álcool e estresse, são complicações que fazem com que a 

doença se desenvolva sendo difícil de ser curada. (BRASIL, 2006) 

De acordo com Lamarão (2007) e Marchiori, (2009) o alho pode ser utilizado 

como complemento de medicações hipertensivas, isso só foi entendido através de 

estudos que declaram a capacidade deste alimento fitoterápico em diminuir tensão 

arterial. Entretanto é preciso que as pessoas entendam que apesar das diversas 

propriedades, o alho pode provocar efeitos tóxicos.  

 Nesse contexto, o estudo visa contribuir através da pesquisa a oportunidade de 

aprofundar nos estudos sobre a hipertensão e conhecer um pouco de como o alho pode 

prevenir a hipertensão arterial em meio aos principais fatores associados à doença.  

 Além disso, através da pesquisa pode-se compreender mais o tema com efetiva 

contribuição para saúde de hipertensos. Assim, evidencia-se a importância dos 

profissionais de saúde no processo educativo do cliente, na facilitação de conhecimento 

de sua doença e do tratamento respectivo.  
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 Desta forma, espera-se através deste estudo colaborar de alguma maneira para 

que os profissionais de saúde como os nutricionistas que lidam com pessoas 

portadoras de hipertensão arterial consigam esclarecê-las devidamente sobre sua 

doença e tratamento, no intuito de diminuir o índice de alterações clínicas consequentes 

da hipertensão arterial através do alho como um fitoterápico de fácil acesso e baixo 

custo a população. Pois, é através das informações precisas de estudos que os 

nutricionistas deverão estar aptos a trabalharem com esta clientela. 

 Nesta perspectiva, tendo em vista as discussões das questões abordadas 

justifica-se a importância deste trabalho que tem como objetivo, através de uma revisão 

de literatura, conhecer os benefícios do alho e sua ação na prevenção da hipertensão 

arterial sistêmica. Para alcançar tais objetivos elegeu-se a alternativa metodológica 

caracterizada pelo estudo descritivo.  

 Os resultados foram organizados por afinidade de temáticas, nos seguintes 

tópicos: Fitoterapia e o uso de plantas medicinais; Pressão arterial; Propriedades 

químicas e terapêuticas do alho; Os benefícios do alho na saúde e os Efeitos adversos 

provocados pelo alho (allium sativum l.).  

 

 

2 REVISÃO DE LITERATURA  

 

2.1 Fitoterapia e o uso de plantas medicinais  

 

A fitoterapia é o estudo e prática simples e natural na prevenção contra 

doenças. Essa forma de medicina através das plantas é um método antigo que hoje 

apresenta vantagens e é cada mais utilizado por inúmeras pessoas que acreditam na 

cura através das plantas.(REZENDE, 2006). 

De acordo com Ministério da Saúde (2006), o uso de plantas medicinais para 

tratamento, cura e prevenção de doenças é uma das mais antigas técnicas usadas pela 

humanidade. Embora a medicina moderna esteja bem desenvolvida na maior parte do 

mundo, a OMS reconhece que grande parte da população dos países em 

desenvolvimento depende da medicina tradicional para sua atenção primária, tendo em 
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vista que 80% desta população utilizam práticas tradicionais nos seus cuidados básicos 

de saúde e 85% destes utilizam plantas ou preparações destas. 

 Sobre a fitoterapia, Rezende (2006) discute que é o método de tratamento de 

doenças pelas plantas medicinais, de maneira não agressiva, pois estimula as defesas 

naturais do organismo. Desta forma o significado desta palavra é Fito = planta e Terapia 

= tratamento.  

 Para Yunes e Calixto, (2001) as plantas medicinais podem ser caracterizadas 

atualmente como modernas, pois tendo em vista que o tratamento a base de plantas é 

algo que esta sendo muito procurado, cada vez mais as pessoas estão interessadas em 

aderirem a fitoterapia e seu uso. Além disso, essa medicina pode oferecer compostos 

que podem ser modificados tornando-se menos tóxicos. 

 É importante destacar que a OMS define planta medicinal como “qualquer 

vegetal que possui, em um ou mais órgãos, substâncias que podem ser utilizadas com 

fins terapêuticos ou que sejam precursores de fármacos semissintéticos” (COSTA e 

MAYWORM, 2011). 

Para Rezende (2006) as plantas feitas para atuarem como medicamentos 

fitoterápicos são utilizados para prevenção, desta forma o que se pode afirmar é que 

esse tipo de medicina não possui resultados imediatos, por isso em situações de 

emergência médica não são recomendados. As plantas medicinais trabalham desta 

forma como complementação da medicação, desta forma o alho entra assim como 

complemento na prevenção da hipertensão, é uma alternativa precisa que ajuda a 

prevenir problemas mais graves com a pressão, pela capacidade de diminuí-la. 

(COSTA e MAYWORM, 2011) 

Nesse sentido entendemos que a terapêutica moderna, composta por um grande 

número de medicamentos com ações específicas, não teria atingido o grau de 

desenvolvimento atual se não fosse o auxílio de produtos naturais. São inúmeros os 

exemplos de medicamentos que foram desenvolvidos, diretamente ou indiretamente, de 

fontes naturais, especialmente de plantas (YUNES e CALIXTO, 2001). 

Contudo, é grande a procura por tratamentos com as plantas medicinais. A cada 

dia cresce de forma considerável o uso de chás e plantas como forma preventiva de 

amenizar complicações da hipertensão. Para ressaltar que essa é uma prática antiga. 



9 

Destaca-se o pensamento de Di Stasi, (2007) quando cita que: as plantas medicinais 

são uma das mais antigas “armas” utilizadas pelo homem no tratamento de 

enfermidades de todos os tipos. Desta maneira a utilização de plantas na prevenção 

e/ou na cura de doenças é um hábito que sempre existiu na história da humanidade.  

A fonte natural dessas ervas causa menos efeitos colaterais que os 

medicamentos. Contudo, é preciso que cada indivíduo utilize com cautela, pois sabe-se 

que muitas plantas possuem efeitos tóxicos e seus efeitos dessas substâncias no 

organismo humano podem trazer sérios problemas de saúde.   

 

2.2 Pressão arterial 

 

 A hipertensão arterial é uma força exercida sobre a parede de uma artéria pelo 

sangue pulsante sob a pressão do coração. O sangue flui através do sistema 

circulatório devido à mudança de pressão. Ele se move a partir de uma área de alta 

pressão para uma baixa pressão. 

 A pressão sanguínea arterial ou sistêmica, que é a pressão sanguínea no 

sistema de artérias do organismo, é um bom indicador da saúde cardiovascular. A 

contração cardíaca força o sangue sob alta pressão para dentro da aorta. O pico 

máximo da pressão no momento em que a ejeção ocorre é a pressão sistólica é quando 

os ventrículos relaxam, o sangue que permanece nas artérias exerce uma pressão 

mínima contra as paredes arteriais a qualquer tempo, que é a pressão diastólica. 

 Segundo Ministério da Saúde, (2006), “a partir do valor de pressão 130x85 

mmHg consideramos que esta pressão não está mais normal e é necessário tomar 

mais cuidado. Acima desse valor é preciso ficar atento, sendo que, da faixa de 130 

mmHg a 140 mmHg é considerado pré-hipertensão, e acima de 140x90 mmHg já temos 

a doença em seus vários estágios.” 

  A pressão arterial reflete as inter-relações do debito cardíaco, resistência 

vascular periférica, volume de sangue, viscosidade do sangue e elasticidade da artéria. 

Seu conhecimento sobre estas variáveis hemodinâmicas ajuda na avaliação das 

alterações da PA.  
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 A hipertensão arterial é considerada uma doença silenciosa, pois na maioria dos 

casos não são observados quaisquer sintomas no paciente. A escolha de um 

medicamento anti-hipertensivo deve levar em conta não somente os aspectos clínicos, 

mas também os fatores socioeconômicos e culturais relacionadas ao paciente. 

 Segundo o Ministério da Saúde (2001), hipertenso é a pessoa que tem uma PA 

sistólica maior ou igual a 140 mmHg e uma PA diastólica maior ou igual a 90 mmHg, 

tendo sido esses valores encontrados em pelo menos duas aferições, realizadas na 

mesma ocasião clínica e em momentos próximos. Hipertensão arterial sistêmica é uma 

doença crônica determinada por elevados níveis de pressão sanguínea nas artérias, 

isso faz com que o coração tenha que exercer um esforço maior do que o normal para 

que o sangue circule nos vasos sanguíneos. 

A pressão arterial não é constante, muitos fatores influenciam no aumento da PA. 

Até mesmo nas melhores condições a PA muda a cada batimento cardíaco. Nesse 

sentido Mion Jr et al., (2001), destaca que hipertensão arterial atinge de 15 a 20% da 

população adulta com mais de 18 anos, chegando a alcançar índices de 50% nos 

idosos. Diante dos relatos é correto afirmar que a hipertensão arterial é um grande 

problema que constituem a saúde pública no Brasil. São vários os fatores que 

influenciam na hipertensão, como podemos observar através da citação de Potter, 

(2009, p.537), a compreensão desses fatores faz com tenha-se uma interpretação 

correta da leitura da pressão arterial, assim fatores influenciadores são a idade, 

estresse, etnia, sexo, medicações, variação diária, atividades e peso e tabagismo.  

Todos os fatores abordados acima resultam em estimulação para o aumento da 

frequência cardíaca, o debito cardíaco e a resistência vascular. Portanto, é preciso que 

as pessoas tomem cuidado com a pressão arterial alta que acomete uma a cada cinco 

pessoas.  

Assim, a hipertensão é vista como uma doença que assola os indivíduos, de 

forma silenciosa, que só é reconhecida quando os órgãos são atingidos, portanto, a 

melhor maneira de promover a prevenção é a alteração do estilo de vida como: redução 

do peso, não consumir álcool, controle do estresse, entre outros fatos que são precisos 

para que tenha-se o controle da doença. 



11 

 Uma pesquisa importante sobre o alho e a hipertensão foi a tese de dissertação 

de Fava (2012) em que ela destaca através das entrevistas com 22 pessoas 

hipertensas, baseado nos estudos de Dela Cruz e Galang (2008) que citam sobre o uso 

de limão e alho como forma de tratamento para HAS e também nos estudos de Duarte 

et al. (2010) que dentre os remédios está a utilização de alho. 

 Nesse trabalho os entrevistados afirmam que o uso de chá de alho com limão é 

um remédio que abaixa a pressão, pois muitos dos entrevistados já utilizam essa 

prática há anos. 

 

2.3 Propriedades químicas e terapêuticas do alho  

 
 O alho pertence à família Liliaceae a mesma da cebola e da cebolinha. Esta 

planta herbácea atinge até 60 cm de altura, apresenta folhas longas, pontiagudas e 

achatadas, suas flores são pequenas e agrupadas em forma de cachos, com  coloração 

rosada. São muitas a propriedades químicas encontradas no alho, a principal delas é a 

alicina. (FILGUEIRA, 2003). 

Para Lamarão, (2007) a alicina constitui-se de um aminoácido sulfurado, que 

sofre conversão enzimática em alicina, pela ação da enzima alinase. A alicina aparece 

quando o alho é cortado e extraído em forma de líquido de coloração amarela. Esse 

líquido é um dos compostos mais importantes, responsáveis pelo odor que sentimos 

quando um alho é esmagado.  

Ressalta-se de acordo com os estudiosos que desde 1858 a atividade químicas e 

terapêuticas do alho é estudada. Nesse contexto, Quintaes, (2001) e Wildman (2001), 

confirmam essa informação quando abordam que é nos laboratórios mediante diluição 

em série, que o extrato fresco de alho mostrou ser capaz de inibir o crescimento de 14 

espécies de bactérias, como o Stafilococcus aureus, Klebsiella peneumoniae e 

Escherichia coli, que são bactérias maléficas à saúde.  

 Sabe-se que o alho além de sua propriedade nutricional age como poderoso 

antibiótico isso acontece tendo em vista a capacidade específica dos componentes 

químicos que proporciona ao alho um desempenho múltiplo (HARRIS et al., 2001), 

antioxidante (QUEIROZ et al., 2009; OTHMAN et al., 2011), citotóxica às células 

tumorais (GORUNOVIC, 2001; WORLD CANCER RESEARCH FUND/AMERICAN 
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INSTITUTE FOR CANCER RESEARCH, 2007), reguladora da pressão arterial 

(DHAWAN e JIAN, 2004). 

Como vimos através dessas citações o alho e suas propriedades nutricionais e 

medicinais torna-o comercializado, nesse sentido pesquisadores etnobotânicos relatam 

o uso do alho para fins terapêuticos em diversas regiões do Brasil e em outros países 

(MONTELES e PINHEIRO, 2007; VALLEJO et al., 2008; SILVA e BÜNDCHEN, 2011; 

CRISPIM et al., 2012). Além disso, de acordo com a Tabela brasileira de composição 

de alimentos, (2006) o alho é rico em vitamina A, B1, B2, B6 e C, cálcio, carboidratos, 

cobre, enxofre, ferro, fibras, fósforo, iodo, lipídeos, magnésio, potássio, proteínas, 

selênio, sódio e zinco.  

Dentre os componentes ativos estão os compostos sulfurados, que são 

metabólitos secundários extremamente voláteis derivados da cisteína que se subdivide 

em sulfóxidos de S-alilcisteína e γ-glutamil-S-alilcisteína (SCHULZ, HÂNSEL e TYLER, 

2002). Esses compostos possuem ação tóxica sobre os nematoides, vírus, insetos e 

fungos (PREVIERO et al., 2010). 

 

2.4 Os benefícios do alho na saúde 

 

 Poucas pessoas sabem que o alho utilizado como tempero para alimentos é 

benéfico para a saúde, pois previne a pressão arterial e outras doenças como AVC-

Acidente Vascular Cerebral; isquemia cerebral; insuficiência cardíaca entre outras. Nos 

últimos anos pesquisas mostram que o uso do alho traz grandes benefícios a saúde, 

desta forma mostra-se útil nas propriedades através da alicina. 

  É importante destacar que a alicina é um composto do alho. Nesse sentido 

Marchiori, (2005) destaca que a alicina é um propenotiossulfinato ou dialil tiossulfinato 

(alil 2), é ela a responsável pelo aroma do alho, o ardor característico considerado forte 

e que muitas pessoas hesitam em comer por conta dele. 

 Além disso, o alho é um antioxidante por fortalecer na prevenção da hipertensão 

arterial, o sistema imunológico e o cardiovascular de forma saudável.  Para Tsai et al., 

(2012),o alho é utilizado no tratamento e prevenção de algumas doenças e 

sintomatologia associada. Conhecido como erva aromática possui propriedades 
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farmacológicas que atuam a nível digestivo/intestinal, renal, respiratório como: asma, 

bronquite, constipações e também no tratamento da diabetes, hipertensão arterial, 

dislipidemias, arteriosclerose. 

 Contudo, é preciso ficar atento para o uso recomendado de alho e a forma que 

ele deve ser utilizado, caso contrário, o uso inadequado pode provocar efeitos tóxicos. 

Desta maneira para que haja a disponibilidade de fotoquímicos em concentrações 

suficiente para prevenção, Lamarão (2007) e Marchiori, (2009) destacam que: “não há 

consenso quanto à recomendação de alho que deve ser consumida, porém a American 

Dietetic Association indica o consumo de 600-900mg de alho por dia, o que equivale a 

um dente de alho cru”. 

 Através desse comentário entende-se que o ideal é o consumo de alho cru, para 

que assim possam ser aproveitados seus benefícios, desta forma entende-se que o 

alho traz efeitos ideais e que são muito comuns na vida das pessoas, pois são de fácil 

acesso e tem um valor econômico bom, para que assim todos possam consumi-lo na 

prevenção das doenças. 

 Ressalta-se a pesquisa de Silva (2005), teve como objetivo destacar os efeitos 

da aplicação aguda endovenosa dos extratos hidroalcoólicos de Allium sativum e de 

Cymbopogon citratus sobre a pressão arterial de ratos. Nesse estudo foram incluídos 

Rattus novergicus albinus, n=7, anestesiados, traqueostomizados e canulados.através 

da veia jugular e da artéria carótida.  

Foram injetadas doses de 1 mg dosextratos separadamente e em associação 

(1mg + 1mg), em volumes de 0,2mL. A pressão arterial média (PAM) foi registrada com 

um sistema Biopac, modelo MP100. As reações foram que O Allium sativum diminuiu a 

PAM de 124±2 mmHg dos ratos, no controle, para 108±2 mmHg aos 15s. Da mesma 

forma,o Cymbopogon citratus diminuiu a PAM de 122±2 mmHg, no controle, para 106± 

2 mmHgaos 15s.  

A associação de ambos também diminuiu a PAM de 126±3 mmHg, no controle, 

para113±3 mmHg aos 15s. Os resultados indicaram que a junção das plantas diminuiu 

a hipertensão dos sete ratos estudados. 

 Outro estudo importante foi o de Lima et al. (2014) teve como objetivo identificar 

a percepção dos clientes hipertensos no território da Unidade Básica de Saúde do 
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bairro São José em Juazeiro do Norte-CE, sobre o conhecimento da hipertensão 

arterial, nesse estudo foram entrevistados 20 participantes que se encontravam 

cadastrados na Unidade Básica de Saúde (UBS) dentre as respostas mais frequentes 

foi que os entrevistados citaram que além de tomarem remédio para pressão tomam 

dente de alho em jejum, para controlar a pressão. 

 Observa-se que os participantes desta pesquisa utilizam o alho cru em jejum 

como forma de prevenção e diminuição da pressão, para eles esta é uma estratégia 

eficaz que ajuda a manter aspectos da saúde e reduz alguns danos e faz com que cada 

um adeque a sua medicação a utilização do alho não interrompendo o tratamento. 

 

2.5 Efeitos adversos provocados pelo alho (allium sativum l.)  

 

O Allium sativum nome científico do alho é caracterizado como uma hortaliça 

conhecida e consumida em todo o mundo através dos alimentos é usada de forma 

constante como condimento e planta medicinal. É famoso por obter um sabor e odor 

característicos como forte, é completa, por possuir muitas propriedades que são 

saudáveis e está ao alcance de todos. 

É importante ressaltar que os efeitos que podem ser provocados pelo alho são 

tóxicos a saúde do individuo. Nesse sentido para Fehri et al. e (1991) Tsai et al., (2012), 

comentam que quando é consumido em elevada quantidade pode tornar nítido 

distúrbios testiculares, anemias, problemas gastrointestinais, como úlceras gástricas, ou 

hemorragias intestinais, que em consequência geram perda de peso. 

Além disso, Desai et al., (1990), cita também que o efeito adverso do alho pode 

provocar problemas na pele, como: reações alérgicas, erupções cutâneas, eczemas ou 

mesmo dermatites de contato em pessoas que tenham contato diário com este tipo de 

alimentos. 

Tendo em vista essas citações é preciso que as pessoas tomem cuidado quanto 

ao uso excessivos do alho, além disso, é preciso salientar os riscos, quando se utiliza 

de produtos naturais como remédios. Ferreira et al., (2001), mostra em sua literatura 

que o alho pode apresentar efeitos danosos à saúde, quando se utiliza de doses 

extremamente altas ou por períodos prolongados, ou ainda por via de administração 
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incorreta, aumentando desta forma a probabilidade de causa de efeitos tóxicos nos 

indivíduos. 
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3 CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

 Este estudo revelou através de estudos bibliográficos que o uso do Allium 

sativum L. é indicado na prevenção da hipertensão arterial e sua ingestão de forma crua 

reduz a pressão arterial, essa prática vem sendo utilizada cada vez mais por pessoas 

que acreditam no poder de cura da medicina das plantas através do método da 

fitoterapia. 

O alho cru e sem adição de outros ingredientes é uma forma de prevenir a 

hipertensão. Essa prática agrega benefícios nutricionais e funcionais, isso acontece 

como observado através da literatura estudada. Nesse sentido, é aconselhável que se 

coma um dente de alho todos os dias como efeito para prevenção.  

É importante ressaltar que a prática de atividade física aliada a uma boa 

alimentação e o controle da obesidade é imprescindível para combater a hipertensão 

arterial, contudo, para as pessoas que utilizam o alho com prevenção é importante o 

papel do nutricionista como orientador, estimulador e elaborador para essa prática.  

É preciso que mais pesquisas sejam realizadas para que possa-se entender 

melhor como age a ação do alho no corpo humano, para evitar a hipertensão, assim, é 

preciso esclarecer que muitos estudos ainda estão sendo organizados sobre o assunto.  

É grande o número de plantas usadas de forma medicinais como maneira para 

prevenir e alterar a pressão arterial, desta fora entende-se que apesar de poderem 

oferecer tratamento para essa doença, elas também podem trazer efeitos adversos, 

com consequências graves aos usuários de fitoterápicos ou preparados caseiros 

quando ingerem o alho de forma excessiva.  

Porém, como ainda não conhecemos bem os efeitos de certas plantas utilizadas 

pela população, suas reais formas e seu potencial de ação, isto pode causar efeitos 

adversos, principalmente se associado a outros compostos como os medicamentos. 

 O presente artigo mostrou-nos que é necessário uma maior pesquisa quanto 

aos reais benefícios do alho, seus princípios componentes ativos e a sua melhor forma 

de utilização, para que assim possa-se entender os possíveis efeitos colaterais dessa 

prática aliada ao uso de medicamentos da pressão. 
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Desta forma, conclui-se que o presente artigo é de suma importância por abordar 

o alho como fator de prevenção para a hipertensão além de destacar aspectos sobre a 

medicina das plantas, a fitoterapia e as propriedades químicas e terapêuticas do alho. 
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