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Use of medicinal plants in patients 
with symptoms of generalized 
anxiety 

Background: Anxiety is one of the most common 
mental disorders. It has an impact on the decrease of 
productivity, the affectation of quality of life, and the 
increase in health-care costs. The study of plant species 
with medicinal properties to treat anxiety has made 
significant progress, since they have been evaluated 
through in vitro, in vivo and clinical studies. 
Objective: To identify the use of medicinal plants among 
patients with symptoms of generalized anxiety disorder 
(GAD). 
Material and methods: A diagnostic questionnaire, 
including the Hamilton Anxiety Rating Scale, and 
another related with the use of medicinal plants, was 
applied. It was designed specifically for this study, and it 
was used in subjects and/or their companions, who 
visited an Instituto Mexicano del Seguro Social hospital. 
Results: The study had 985 subjects, 802 women, with 
a median age of 37.1 ± 15.17; anxiety symptoms were 
identified in 95.9% (940); according to the number of 
signs and symptoms, 53.1% (523) of subjects may have 
suffered a moderate or severe degree of anxiety. 
23.09% (187) used medicinal plants to treat their 
symptoms. 39 plant species were identified as used by 
patients with GAD symptoms. Of these, 76.3% (29) had 
a history of ethnomedical use on mental disorders. 
Conclusions: A high percentage of the population in 
Mexico presents symptoms of GAD. A significant 
number of patients use medicinal plants to treat the 
symptoms of anxiety, even when they do not know that 
their symptomatology is part of a mental disorder.  
 

E 

l conocimiento sobre las enfermedades mentales 
ha tenido avances importantes en los últimos 
años. En este grupo de padecimientos se 
encuentra incluida la ansiedad, alteración 
mental que se define como un conjunto de q j

respuestas emocionales integradas por aspectos subjetivos o 
cognitivos de carácter displacentero, aspectos corporales o 
fisiológicos caracterizados por un alto grado de activación 
del sistema nervioso periférico, aspectos observables o 
motores que suelen implicar comportamientos poco 
ajustados y escasamente adaptativos.1 

Los pacientes que cursan con trastorno de ansiedad 
generalizada (TAG) suelen presentar preocupación 
excesiva, persistente y difícil de controlar, que se manifiesta 
como una aprensión ansiosa, más de la mitad de los días, 
durante al menos seis meses, que afecta acontecimientos o 
actividades como el rendimiento escolar o laboral. La 
preocupación tiene relación con la familia, las relaciones 
interpersonales, los amigos, el dinero, el trabajo, la salud, el 
manejo de la casa y puede ser menor, como una simple 
reparación del coche o el aseo de la casa.2 

La preocupación se caracteriza por una cadena de 
pensamientos negativos de difícil control que se orientan 
hacia el temor de experimentar peligro futuro. Las personas 
con TAG se preocupan por cosas que no es posible que 
sucedan y, si suceden, pueden ser menos dramáticas y más 
manejables. Estos enfermos se preocupan más por 
problemas menores, así como por una mayor variedad de 
situaciones que las personas sin el padecimiento.3,4 Las 
personas que sufren esta alteración suelen tener 
preocupación durante 310 ± 195 minutos al día, mientras 
que las personas sin la enfermedad presentan preocupación 
durante 55 ± 63 minutos al día.5 

El uso de plantas medicinales para el tratamiento de 
padecimientos que afectan el sistema nervioso central (SNC) 
data de muchos años. En diferentes partes del mundo existe 
evidencia del uso ancestral de recursos vegetales para modificar 
el funcionamiento mental. Esta afirmación se sustenta en el 
hallazgo hecho en 1960, en una cueva localizada en Irak, en la 
que se encontró una tumba del Paleolítico medio que contenía 
una importante cantidad de fósiles neandertales. Entre los restos 
se identificaron varios tipos de flores. El estudio de estas flores 
reveló que la mayoría de las especies vegetales tenía 
propiedades medicinales para el tratamiento de las 
convulsiones.6 En el ámbito de la medicina tradicional, las 
plantas medicinales juegan un papel muy importante en el 
tratamiento de trastornos mentales.7 

En 1803 se realizó el aislamiento de los primeros 
alcaloides obtenidos del opio, cuyas propiedades 
psicotrópicas se conocen. Este es un hecho relevante si se 
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Introducción: la ansiedad es uno de los trastornos mentales 
más comunes. Incide en la pérdida de productividad, la 
afectación de la calidad de vida y el aumento en el gasto de la 
atención médica. El estudio de especies vegetales con 
propiedades medicinales para tratar la ansiedad ha 
progresado, al evaluarse en estudios in vitro, in vivo y clínicos. 

Objetivo: identificar el uso de plantas medicinales en 
pacientes con síntomas de trastorno de ansiedad 
generalizada (TAG). 

Material y métodos: se aplicó un cuestionario 
diagnóstico que incluía la Escala para ansiedad 
generalizada de Hamilton y otro relacionado con el uso 
de plantas medicinales. Se diseñó ex profeso para 
personas que acuden a consulta a un hospital del IMSS 
o sus acompañantes (si eran derechohabientes). 

R
e
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Resultados: participaron 985 personas, 802 mujeres, 
con una mediana de edad de 37.1 ± 15.17; en 95.9% 
(940) se identificaron síntomas de ansiedad; el 53.1% 
(523) de los encuestados pudo haber estado 
padeciendo un grado de ansiedad moderada o severa. 
Del total, 23.09% (187) usaban plantas medicinales 
para tratar sus síntomas. Se identificaron 39 especies 
vegetales que empleaban los pacientes con síntomas 
de TAG. De ellas, 76.3% (29) tenía antecedentes de 
uso etnomédico en trastornos mentales. 

Conclusiones: un alto porcentaje de la población en 
México presenta síntomas de TAG. Un número 
importante de los pacientes usa plantas medicinales para 
tratar los síntomas de ansiedad, aun cuando no saben 
que su sintomatología es parte de un desorden mental.  

considera que fueron de los primeros compuestos identificados 
derivados de una especie vegetal medicinal.8 Mediante múltiples 
estudios científicos se ha documentado el uso empírico de plantas 
medicinales para tratar padecimientos mentales como “los 
nervios”, enfermedad que, hasta el siglo pasado en México y en 
otros países, fue aceptada con este nombre.9 Padecer de los 
nervios, en épocas anteriores, se describía como un estado de 
intranquilidad acompañado de dificultad para conciliar el sueño, 
falta o aumento del apetito, taquicardia y desesperación. A ello se 
le podía añadir: problemas en la piel, debilidad o caída del 
cabello. En la actualidad, se puede referir la presencia de un 
trastorno de ansiedad.10 

“El ansia” es otro término utilizado en la medicina 
tradicional y que es posible relacionar con la ansiedad. Se 
definía como un malestar físico, manifestado por desasosiego 
y respiración anhelosa, causados por angustia o aflicción del 
ánimo.11 México cuenta con amplia diversidad vegetal y 
riqueza de conocimiento sobre el uso de plantas como 
remedios para atender diferentes trastornos mentales, en 
especial los trastornos de ansiedad. Sin embargo, no existe 
información que permita conocer con claridad la frecuencia 
de uso de las plantas medicinales como tratamiento en 
pacientes que padecen de ansiedad; no se sabe si las plantas se 
utilizan como único tratamiento o como complemento al 
tratamiento médico farmacéutico, y tampoco se sabe cuáles 
son las especies que se utilizan con mayor frecuencia. 

El objetivo del presente estudio fue identificar signos y 
síntomas relacionados con ansiedad generalizada, entre los 
pacientes que acudieron a consulta (por diversas razones) en 
el primer nivel de atención de un hospital público (Instituto 
Mexicano del Seguro Social [IMSS]) en México, mediante 
la aplicación de un cuestionario diagnóstico. También se 
buscó identificar la frecuencia de uso de plantas medicinales 
entre aquellos pacientes en los que se hubieran detectado 
síntomas o signos compatibles con TAG. 

Material y métodos 

Se trató de un estudio transversal y observacional que se 
desarrolló en las salas de espera del primer nivel de atención 

falta o
le pod
 

de un hospital del IMSS, en México. Se incluyó a los 
pacientes o a sus acompañantes, mujeres y hombres mayores 
de edad, que esperaban turno de revisión médica, sin 
discriminar el motivo de consulta. El tipo de muestreo fue 
incidental o casual. Los criterios de inclusión fueron: querer 
participar de manera voluntaria en la encuesta y disponer de 
tiempo en el momento de la aplicación del cuestionario. 

Antes de iniciar la aplicación del cuestionario se les dio a 
conocer el objetivo del estudio, el contenido de cada una de 
las preguntas y sus opciones de respuesta, así como en qué 
consistiría su participación. Una vez que aceptaron participar, 
se les pidió que firmaran una carta de consentimiento 
informado. 

Las encuestas fueron aplicadas por personal de apoyo 
capacitado para el desarrollo del proyecto, en los horarios 
matutino y vespertino de consulta. 

Para determinar la presencia, el número y la intensidad 
de síntomas relacionados con ansiedad, se utilizó la Escala 
para ansiedad generalizada de Hamilton, que consta de 14 
ítems. La finalidad de la tarea fue explorar la presencia de 
síntomas y signos que se presentaban en los diferentes 
aparatos y sistemas. Cada ítem ofrecía cinco opciones de 
respuesta: 0 que fue considerado como ausencia de síntomas 
compatibles con ansiedad; 1 sintomatología leve; 2 
sintomatología moderada; 3 sintomatología severa, y 4 
sintomatología grave o incapacitante. La suma de cada una 
de las respuestas arrojó el nivel de ansiedad que pudiera 
estar padeciendo el participante. 

Una vez contestadas cada una de las preguntas, el punto 
de corte que se utilizó para determinar el grado de ansiedad 
se estableció de acuerdo con los siguientes parámetros: sin 
ansiedad cuando la suma arrojó un puntaje entre 0 y 5; con 
ansiedad leve entre 6 y 18 puntos; con ansiedad moderada 
entre 19 y 30; con ansiedad severa entre 31 y 42, y con 
ansiedad grave o incapacitante si se sumaba una puntuación 
de 43 o mayor. 

Para la identificación del uso de plantas medicinales, se 
utilizó un cuestionario diseñado ex profeso para este 
estudio. El cuestionario contenía preguntas relacionadas con 
antecedentes personales, sociodemográficos y sobre el uso 
de plantas medicinales para tratar los síntomas relacionados 
con ansiedad. 
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Análisis estadístico 

Se realizó un análisis univariado orientado a determinar la 
frecuencia y la distribución de las variables. Se aplicó la prueba 
de chi cuadrada para determinar la asociación de covariables. 

Resultados 

Identificación de la presencia de ansiedad 

En la encuesta participaron 985 personas con edad mínima 
de 35 años. La media de edad fue de 37.1 ± 15.17. El 
81.42% (802) de los encuestados pertenecieron al sexo 
femenino; la escolaridad que predominó fue nivel superior 
en un 33.84% (331), y contar con un empleo se presentó en 
un 53.22% (521). 

Entre la población encuestada se identificaron síntomas 
relacionados con ansiedad generalizada en un 95.9% (945). 
Por el puntaje obtenido mediante la escala de Hamilton, se 
determinó que según el número de síntomas y signos, así 
como la intensidad de los mismos, los pacientes pudieran 
incluirse en los diferentes grados de ansiedad de la siguiente 
manera: sin ansiedad el 4.06% (40), con ansiedad leve 
32.89% (324), moderada 29.95% (295), severa 23.15% 
(228) y grave o incapacitante 9.95% (98). 

Del total de participantes a los que se les identificaron 
síntomas relacionados con algún grado de ansiedad, solo el 
46.37% (305) los consideró como componentes de una 
enfermedad, no así el 49.57% (177) que los percibía como 
normales, ya que desde su niñez los padecía. Un 36.2% 
(357) de los encuestados expresó no estar del todo seguro de 
que sus manifestaciones clínicas pudieran ser parte de un 
padecimiento, y el resto no contestó la pregunta. 

Uso de plantas medicinales entre los participantes 

El 82.23% (810) del total de la muestra dieron respuesta 
a la pregunta sobre el uso de alguna planta medicinal como 
tratamiento a sus síntomas; de ellos, solo el 23.09% (187) 
había hecho uso de esta opción de tratamiento para 
contrarrestar su sintomatología y el resto, el 76.91% (623), 
respondió de manera negativa a esta pregunta. 

El uso de plantas medicinales fue más frecuente en 
mujeres (85.02%, 159 personas) y el rango de edad que con 
mayor frecuencia manifestó el uso de plantas fue entre los 
41 y los 60 años (40.64%, 76 personas). 

De los 187 pacientes que hicieron uso de alguna 
planta medicinal para tratar los síntomas relacionados 
con ansiedad, el 35.82% (67) refirió haber tenido muy 
buenos resultados con la administración de la planta. Se 
identificó que, como se muestra en el cuadro I, cuando 
la severidad de las manifestaciones clínicas en el 

Cuadro I Ítems que conforman la Escala para ansiedad generalizada de Hamilton y el promedio de severidad, según los participantes 
que usan alguna planta medicinal para atender los síntomas de la ansiedad 

Variable 
Ausencia Estadio leve Estadio 

moderado Estadio severo 
Estadio 
grave o 

incapacitante 
p 

% F % F % F % F % F  

Humor ansioso 3.20 6 13.90 26 30.48 57 36.89 69 15.50 29 0.065 

Tensión 3.20 6 12.29 23 28.87 54 35.39 66 20.32 38 0.007 

Miedos 23.52 44 12.83 24 31.55 59 17.64 33 14.43 27 0.07 

Insomnio 10.16 19 11.76 22 31.55 59 29.41 55 17.11 32 0.000 

Funciones intelectuales 12.29 23 13.90 26 31.01 58 28.87 54 13.90 26 0.000 

Humor depresivo 9.09 17 12.83 24 33.68 63 26.20 49 18.18 34 0.000 

Síntomas somáticos 7.48 14 13.36 25 35.29 66 26.73 50 17.11 32 0.000 

Síntomas somáticos 
generales 14.97 28 17.11 32 26.73 50 24.59 46 16.57 31 0.000 

Síntomas cardiovasculares 42.24 79 13.36 25 18.71 35 16.57 31 9.09 17 0.008 

Síntomas respiratorios 24.06 45 16.57 31 29.94 56 20.32 38 9.09 17 0.000 

Síntomas gastrointestinales 13.36 25 13.36 25 26.73 50 27.80 52 18.71 35 0.000 

Síntomas genitourinarios 38.50 72 17.11 32 22.45 42 13.90 26 8.02 15 0.000 

Síntomas del sistema 
nervioso vegetativo 9.62 18 19.78 37 26.73 50 31.55 59 12.29 23 0.010 

Comportamiento durante la 
entrevista 9.09 17 22.45 42 22.45 42 38.50 72 7.48 14 0.000 

F: frecuencia 
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Cuadro II Especies de plantas medicinales utilizadas para tratar la ansiedad entre las personas encuestadas 

Nombre científico Nombre popular F % Uso etnomédico sobre SNC 

Agastache mexicana (Kunth) Linton & Epling12 Toronjil 2 1.5 Controlar los nervios y el insomnio 

Artemisia absinthium Ajenjo 2 1.5 Calmar los nervios 

Azadirachta indica Juss13 Neem 1 0.78 Insomnio, epilepsia 

Calea zacatechichi Schltdl14 Prodigiosa 1 0.78 Calmar los nervios, curar el espanto y los 
corajes 

Camellia sinensis15** Té verde 3 2.3 Sin información etnomédica 

Cannabis sativa16 Mariguana 2 1.5 Ansiedad 

Casimiroa edulis17 Zapote blanco 1 0.78 Tranquilizante nervioso 

Cassia fistula L.18 Hoja de sen u hoja 
zen 1 0.78 Alferecía (convulsiones) 

Cinnamomum verum19 Té de canela 1 0.78 Calmar los nervios 

Citrus limon (L.) Burm20 Limón 1 0.78 Para los nervios 

Citrus sinensis21** Cáscara u hojas de 
naranjo 3 2.28 Para calmar los nervios y dormir 

Croton rzedowski M. Johntson Quina roja 1 0.78 Sin información etnomédica 

Curcuma longa22 Cúrcuma 1 0.78 Sin información etnomédica 

Cymbopogon citratus23,24** Té de limón 2 1.5 Controlar los nervios 

Eryngium carlinae Hierba del sapo 1 0.78 Sin información etnomédica 

Foeniculum vulgare25** Hinojo 1 0.78 Para el insomnio y los nervios 

Hypericum perforatum26** Hierba de San Juan 5 (3.9 Ansiedad y depresión 

Illicium verum27 Anís estrella 2 1.5 Cuando se sufre de coraje 

Ipomoea stans Cav.28 Tumba vaquero 2 1.5 Ansiedad, convulsiones, epilepsia 

Lactuca sativa29** Hojas de lechuga 1 0.78 Calmar los nervios y para que dé sueño 

Lantana camara L.30 Manzanita 4 3.1 Tratar la epilepsia (alferecía) 

Magnolia dealbata Zucc.31 Magnolia 1 0.78 Calmar los nervios y el insomnio 

Matricaria recutira32** Manzanilla 11 8.6 Calmar los nervios 

Mentha sativa Hierbabuena 2 1.5 Atenuar el dolor de cabeza 

Mimosa albida33 Uña de gato 1 0.78 Tratar el insomnio 

Moringa oleífera Moringa 3 2.3 Tratar la epilepsia 

Passiflora edulis34 Hojas de maracuyá 1 0.78 Combatir el insomnio y calmar los nervios

Passiflora subpeltata Pasiflora 14 11.0 Tratar el nerviosismo, el insomnio y estrés 

Phalaris canariensis Alpiste 1 0.78 Sin información etnomédica 

Pneumus boldus Boldo 1 0.78 Tratar los disgustos y el susto 

Ptelea trifoliata L. Naranjo agrio 1 0.78 Calmar los nervios alterados 

Rosa gallica Rosa de castilla 1 0.78 Tratar la alferecía (epilepsia) 

Salvia coccinea elegans35 Mirto 1 0.78 Aliviar el susto y controlar el insomnio 
Serjania schiedeana  
S. triqueta Palo de tres costillas 1 0.78 Sin información etnomédica 

Tilia americana L. var. mexicana36 Tilia 34 26.7 Calmar los nervios 

Tournefortia hirsutissima L. Tlachichinole 1 0.78 Sin información etnomédica 

Valeriana edulis37,38 Valeriana 13 10.2 Calmar los nervios y quitar el insomnio 

Zingiber officinale39** Jengibre 2 1.5 Sin información etnomédica 

Total  127 100  

La bibliografía corresponde a los estudios preclínicos y también clínicos en algunos casos (se marca la especie con dos asteriscos) 
F: frecuencia; SNC: sistema nervioso central 
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Cuadro III Contenido de especies medicinales en algunos de los complementos alimenticios que los pacientes se administraban para 
tratar síntomas de ansiedad 

Nombre comercial del producto Contenido F % 

7 Azares Passiflora subpeltata, tilia mexicana, Valeriana officinalis, Melissa 
officinalis, Citrus sinensis, Cymbopogon citratus, Citrus medica 31 51.6 

12 flores Flor de tila, Chiranthodendron pentadactylon, flor de azhar, 
Cáscara de naranja, Hibiscus sabdariffa, Chamaemelum nobile, 
Passiflora incarnata, Verbena officinalis, Melissa officinalis 

12 20 

Flores de Bach Rock rose, Impatiens, Cherry plum, Star of Bethlehem, Clematis 4 6.6 

7 flores Extracto de hojas 2 3.3 

Clorofila Biomolécula 1 1.6 

Hierba relajante No se obtuvo dato 1 1.6 

Complemento alimenticio No se obtuvo dato 1 1.6 

Té Don Enrique No se obtuvo dato 1 1.6 

Estrés No se obtuvo dato 1 1.6 

Compuesto para los nervios Turnera diffusa var., Viscum album, Caesalpinia echinata,  
Tilia mexicana, Ipomoea stans Cav., Casimiroa edulis 1 1.6 

Sin estrés No se obtuvo dato 1 1.6 

Nert No se obtuvo dato 2 3.3 

TH plus No se obtuvo dato 1 1.6 

No sabe  1 1.6 

Total  60 100 

F: frecuencia 

paciente fueron moderadas o severas, el uso de plantas fue 
más frecuente. 

Se identificó un importante número de especies 
medicinales (cuadro II), con las que el 67.4% (127) de los 
pacientes tratan síntomas relacionados con el TAG.  

Entre el número de participantes que respondió de 
manera afirmativa sobre el uso de plantas medicinales como 
tratamiento de sus síntomas, se identificó que una 
proporción considerable, 32.6% (60), había hecho uso de 
productos etiquetados como complementos de la 
alimentación (cuadro III). Para conocer el contenido de 
estos productos, se acudió a negocios en los que se pueden 
adquirir. 

Discusión 

La ansiedad es un padecimiento crónico y uno de los de 
más alta incidencia entre las enfermedades neuropsiquiátricas 
en países de Europa.40 En México se cuenta con un antecedente 
entre la población urbana, el cual reporta al 18% con edades 
entre los 15 y 64 años en padecimiento de algún trastorno del 
estado de ánimo, entre los que se incluye la ansiedad.41 

A partir del presente estudio se puede destacar el 
hallazgo de que un número importante de personas (695) 
ignoraba que sus síntomas y signos pudieran estar 
relacionados con algún grado de ansiedad. De tal manera, es 

posible sugerir que en México existe un subregistro sobre la 
prevalencia e incidencia de la enfermedad. 

Se han identificado factores de riesgo de tipo ambiental 
o social para el desarrollo de enfermedades mentales, entre 
los que se encuentran entornos familiares, escolares, 
sociales y algunos otros eventos de la vida cotidiana.42 En 
este estudio se identificó que el factor desencadenante de 
síntomas de mayor proporción son los problemas familiares, 
en un 26.72% (101), seguidos por el estrés laboral, en un 
16.67% (63). 

La ansiedad es considerada un padecimiento por el que 
se recurre manera importante al uso de plantas 
medicinales.43 A partir del presente estudio, se pone de 
manifiesto que dicha práctica es importante, aun en los 
pacientes que desconocen que sus malestares están 
relacionados con una enfermedad mental. También se 
evidenció que se preserva el conocimiento médico 
tradicional de las especies medicinales, toda vez que se 
detectó que el 82% (32) de los participantes refirieron haber 
utilizado plantas medicinales para mejorar sus síntomas. Es 
importante mencionar que un alto porcentaje de las plantas 
que los pacientes mencionaron en el estudio tienen 
antecedentes de reportes etnomédicos de uso en trastornos 
mentales en la medicina tradicional mexicana. 

Existen reportes en los que se refiere escasa evidencia 
científica (basada en estudios preclínicos) que podría validar 
la eficacia de las especies medicinales utilizadas para tratar 
la ansiedad.44 Por los resultados obtenidos de este estudio, 
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