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Resumo

Este estudo objetiva avaliar o conhecimento quanto a espécie e indicagdo de plantas medicinais
utilizadas por mulheres em processo de envelhecimento. Trata-se de estudo transversal, quantitativo,
vinculado a pesquisa “Estudo multidimensional de mulheres no processo de envelhecimento”. A coleta
de dados foi realizada nas residéncias das participantes, através da aplicacdo de um questionario ¢ coleta
do material vegetal para a identificagdo botanica. Entre as 84 participantes, 94% faziam uso de planta
medicinal para tratar doengas e 56% como aromatizante no chimarrdo, bebida caracteristica da regido
Sul, preparada com erva mate moida ¢ agua quente. Foram identificadas 148 plantas medicinais de 23
familias e 47 espécies diferentes. Destas, 20 espécies foram classificadas como adequadas quanto a
indicacdo, conforme a literatura pesquisada, 12 espécies estavam parcialmente adequadas, 10 espécies
estavam inadequadas e 5 espécies ndo foram encontradas nas bibliografias. Constatou-se que muitas
espécies estdo em desacordo com a literatura quanto ao uso relatado pelas participantes, o que reforga
a necessidade de orientagdo para essas usuarias do servigo publico de satde, relativas a indicag@o ¢ a
toxicidade das plantas medicinais.

Palavras chave: Climatério. Estratégia saude da familia. Etnobotanica. Plantas medicinais. Saude da
mulher.

Abstract

This study objective was to evaluate the knowledge on the species and indication of medicinal plants
used by women in the aging process. It is a cross-sectional, quantitative study, linked to research
“multidimensional study of women in the aging process.” Data collection was carried out in the homes
of the participants, by applying a questionnaire and the collection of plant material for botanical
identification. The 84 participants, 94% were using of medicinal plant to treat diseases and 56% in mate
as flavoring that is a characteristic drink of the southern region, prepared with ground grass mate and hot
water. It was realized the identification of 148 medicinal plants of 23 families and 47 different species
have been identified. Of these, 20 species were appropriate according to the literature, 12 species were
partially adequate, 10 species were inadequate and 5 species were found in the surveyed bibliographies.
It was found that many species are at odds with the literature regarding the use indicated by participants,
which indicates the need for guidance to those users of the public health service regarding the use and
toxicity of medicinal plants.
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Introducao

O uso de plantas com fins medicinais esta
relacionado aos primoérdios da medicina, resultado
do acumulo secular de conhecimentos empiricos
sobre a agdo dos vegetais por diversos grupos étnicos
(BRASIL, 2006b; SIMOES et al., 2007). Nos ultimos
anos ha interesse crescente e renovado no uso de
terapias complementares, especialmente vegetais.
Esse crescimento esta relacionado a fatores entre
os quais se destacam a decep¢do com os resultados
obtidos em tratamentos com a medicina convencional,
os ecfeitos indesejaveis e prejuizos causados pelo
uso abusivo ou incorreto de medicamentos, as
dificuldades de acesso por parte da populagdo aos
medicamentos ¢ a crenca popular de que o natural ¢
inofensivo (RATES, 2001). Além disso, este aumento
estd relacionado com legislagdes publicadas com
incentivo de acesso, promog¢ao do uso e de pesquisas
sobre plantas medicinais; como a Politica Nacional de
Plantas Medicinais e Fitoterapicos (PNPMF) e Politica
Nacional de Praticas Integrativas e Complementares
(PNPIC) (BRASIL, 2006a, 2006b).

Essas politicas incentivam a inser¢do de plantas
medicinais e fitoterapicos no Sistema Unico de Saude
(SUS) e fornecem subsidios para o uso adequado. A
divulgagdo de informacgdes cientificas relacionadas
ao uso de plantas medicinais ¢ fundamental para a
sociedade, uma vez que o uso dessas ¢ frequente
na populacdo, com percentual de uso na populagdo
adulta entre 57% a 85% conforme estudos realizados
em diferentes regidoes do Brasil (LIMA; PIRES;
VIEIRA, 2014; MATOS; MATOS; BRITO, 2008;
OLIVEIRA; LUCENA, 2015). Além disso, as
informacdes relacionadas ao uso de plantas medicinais
sdo provenientes do conhecimento popular, fornecidas
principalmente por familiares, ou seja, transmitidas de
geragdo para geragdo (DELL’ANTONIO et al., 2015;
PEREIRA et al., 2015; ROSA et al., 2014).

Evidencia-se nos estudos nacionais, maior
frequéncia de uso de plantas medicinais entre
as mulheres, por assumirem geralmente as
responsabilidades relacionadas as praticas de
cuidado no contexto familiar e por serem receptoras
dos conhecimentos tradicionais repassados entre as
geragdes (OLIVEIRA; LUCENA, 2015; PEREIRA
et al., 2015; SOUZA et al., 2011). Nesse contexto,
cultivam, manipulam e utilizam plantas medicinais
para os mais distintos sintomas e tornam-se, assim,
referéncia no cuidado da saude familiar e comunitaria
(HOGA, 2008; KARAM, 2004; LIMA et al., 2014).

Além disso, estudos anteriores apontam maior uso e
conhecimento de plantas medicinais nas faixas etarias
mais avancadas, principalmente entre as mulheres
com idade superior a 30 anos (LIMA et al., 2014;
OLIVEIRA; LUCENA, 2015; PEREIRA et al., 2015).
Ressalta-se que a presenca de doencas se acentua
com o envelhecimento e o uso de plantas medicinais
representa um tratamento complementar ou alternativo
(BRASIL, 2008). No processo de envelhecimento
feminino, destaca-se o periodo do climatério, no qual
as mulheres ampliam seus cuidados com a saude e
buscam alternativas para o tratamento dos sintomas
relacionados como os “fogachos”, entre os quais inclui-
se 0 uso de plantas e fitoestrogenos por apresentarem
menos efeitos adversos que os hormonios sintéticos
(GONCALVES etal.,2011; ROCHA; ROCHA, 2010).

Com base nessas consideragdes e diante da
necessidade de conhecer as caracteristicas de cuidado
durante o processo de envelhecimento, entre esses o
uso de plantas medicinais, o presente estudo tem como
objetivo avaliar o conhecimento quanto a espécie
e indicacdo de plantas medicinais utilizadas por
mulheres em processo de envelhecimento.

Material e Método

Trata-se de um estudo transversal e quantitativo,
realizado com mulheres adstritas a duas unidades de
Estratégias Saude da Familia (ESF) do municipio
de I[jui/RS, participantes da pesquisa institucional
“Estudo multidimensional de mulheres no processo
de envelhecimento” da Universidade Regional do
Noroeste do Estado do Rio Grande do Sul (UNIJUI),
aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da UNIJU{
sob o Parecer Consubstanciado n® 864.988/2014. A
selecdo das mulheres neste projeto deu-se de forma
intencional selecionando todas as mulheres que
contemplam os critérios de inclusdo do estudo.

Na populagdo do estudo, foram incluidas mulheres
com idade entre 35 e 65 anos, adstritas as ESFs do
municipio de Ijui/RS. Os dados foram coletados
através da aplicacdo de um questionario na residéncia
das participantes, no periodo de dezembro de 2013 a
fevereiro de 2014. O questionario era subdividido em
trés partes, a primeira com questdes socioecondmicas
como idade, escolaridade, estado civil, renda e
profissdo; a segunda referia-se a utilizagdo das plantas
medicinais com abordagem sobre o consumo e
aceitacdo das mesmas; a terceira parte era relacionada
as plantas que eram utilizadas pelas entrevistadas; e
incluia questdes como nome popular, modo de preparo
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do cha (infusdo, decocg¢do e maceragdo), parte da
planta utilizada e indicagdo da mesma.

Além do questionario supracitado, foi realizada
coleta do material vegetal nas residéncias para a
identificagdo botanica das espécies vegetais. As
amostras coletadas continham partes como folhas,
flores e frutos, dando prioridade a ramos adultos.
Depois de coletadas realizou-se a exsicata das plantas,
conforme citado na metodologia de Mentz e Bordignon
(2004). Para a identificacdo das espécies e/ou familias
botanicas, as amostras foram analisadas por uma
engenheira agronoma.

As plantas medicinais identificadas foram
avaliadas quanto ao uso farmacoldgico e indicacdo
de uso conforme: “Formulario de Fitoterapicos
da Farmacopeia Brasileira” (ANVISA, 2011);
“Farmacognosia: da planta a0 medicamento” (SIMOES
et al., 2007); “Plantas Medicinais no Brasil: nativas e
exo6ticas” (LORENZI; MATOS, 2008); “Tratado das
Plantas Medicinais: mineiras, nativas e cultivadas”
(GRANDI, 2014).

As entrevistadas relataram a finalidade do uso
das plantas citadas, e através desta informacao
foram classificadas as indicagdes autorreferidas em:
de acordo com a literatura (AC), desacordo com a
literatura (D), parcialmente adequado (PA) ou ndo
encontrada na literatura pesquisada (NA).

Para a construcao do banco de dados e analise foi
utilizado o Software Statistical Package for the Social
Sciences (SPSS) (versao 18.0), para a analise descritiva
das variaveis qualitativas empregou-se frequéncia
relativa e absoluta; para as varidveis quantitativas,
medida de tendéncia central (média) e de dispersdo
(desvio-padrao, valor médximo e minimo).

Esta pesquisa se trata de um subprojeto vinculado
ao projeto institucional supracitado e foi aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa da UNIJUI sob
Parecer Consubstanciado n°® 61294/2012, CCAE
02711712.9.0000.5350.

Resultados

Foram entrevistadas 84 mulheres, com idade
média de 51,32 £ 7,9 anos. Entre as caracteristicas
socioecondmicas verificou-se maior frequéncia da
faixa etaria entre 56 a 65 anos (36,9%); quanto a
escolaridade, 45,2% das participantes ndo concluiram
o ensino fundamental; 57,1% das mulheres eram
casadas, 42,8% relatou receber entre um e dois salarios
minimos e em relacdo a profissdo destacou-se a “do
lar” (44,1%), conforme apresentadas na Tabela 1.

O uso de plantas medicinais foi relatado por
94% das entrevistadas e 50% acreditavam que essas
ndo fazem mal a sua satde. Além disso, 56% das
entrevistadas referiram utilizar algum tipo de planta
medicinal como aromatizante no chimarrdo, bebida
preparada com erva mate moida e agua quente. Entre
os usuarios de plantas medicinais, a maioria (81%)
mencionou que o conhecimento sobre o uso dessas
foi repassado por familiares, de geragdo em geragdo.
Quanto a aquisi¢do das plantas, 54,4% informaram
que cultivam em sua residéncia (Tabela 2).

Quando questionadas sobre o modo de preparo
dos chas, a infusdo (80%) foi o mais citado pelas
entrevistadas, seguida pela decocgdo (14,86%) e
maceragdo (5,14%). A parte vegetal mais utilizada
por esta populacdo foram as folhas (72%) (Tabela
3). Quanto a utilizagdo das plantas medicinais,
foram citadas 70 espécies distintas, totalizando 322
plantas. Entre as plantas citadas, foram coletadas e
identificadas 148 plantas medicinais de 23 familias
e 47 espécies diferentes. As plantas mais utilizadas
diariamente foram a Achyrocline satureioides (Lam)
DC. (Marcela, n=17); Matricaria recutita (Camomila
ou macanilha, n=14), Plectranthus barbatus Andrews,
(Falso boldo ou Boldo brasileiro, n=11), Mentha
X piperita var. citrata, (Horteld pimenta, n=9).
As familias botanicas mais representativas foram
Asteraceae (onze espécies), Lamiaceae (seis espécies),
Myrtaceae (quatro espécies). Estas informacdes estdo
apresentadas na Tabela 3.

Dentre as plantas citadas na Tabela 3, cinco (10,7%)
espécies ndo foram encontradas nas bibliografias
pesquisadas, 20 (42,5%) espécies estio AC com a
literatura, 12 (25,5%) espécies estdo PA e 10 (21,3%)
espécies estdo em D. Além disso, todas as plantas
medicinais foram citadas pelas entrevistadas pelo
nome popular correto.

Discussao

A média de idade das entrevistadas foi superior a
50 anos, dado semelhante a Battisti et al. (2013) em
estudo quali-quantitativo sobre as plantas medicinais
utilizadas por moradores de Palmeira das Missdes/
RS, no qual 90% eram do sexo feminino, a maioria
com idade superior a 55 anos. Assim como, no estudo
de Pilla, Amorozo e Furlan (2006), nas residéncias
de Mogi-Mirim/SP, que realizou um inventario das
plantas medicinais conhecidas e utilizadas pelos
moradores daquele local ¢ observaram que 88% dos
participantes eram mulheres, com idade entre 21 e 69
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Tabela 1 - Caracteristicas socioecondmicas das mulheres
climatéricas atendidas nas ESFs VII e VIII do municipio
de Tjui/RS, 2014. N= 84.

Caracteristicas socioecondmicas N %

Faixa etaria

35 a 45 anos 23 27,4
46 a 55 anos 30 35,7
56 a 65 anos 31 36,9
Escolaridade

Ensino Fundamental Incompleto 38 45,2
Ensino Médio Completo 16 19,1
Ensino Fundamental Completo 12 14,3
Ensino Médio Incompleto 7 8,3

Ensino Superior Completo 7 8,3

Ensino Superior Incompleto 3 3,6
Analfabeto 1 1,2
Estado civil

Casada 48 57,1
Solteira 12 14,3
Divorciada 12 14,3
Viava 4 48
Outro 8 9,5
Renda

De 1 a 2 Salarios Minimos 36 42,8
1 Salario Minimo 21 25

Acima de 2 Salarios Minimos 21 25

Nao respondeu 1 1,2
Abaixo de 1 Salario Minimo 3 3,6
Nao possui renda 2 2,4
Profissio

Do lar 37 44,1
Doméstica 10 11,9
Agente Comunitaria de Saude 5 5,9
Outras! 32 38,1

'Aposentada, auténoma, baba, vendedora, professora,
cuidadora.
Fonte: Autores.

anos; e de Pereira et al. (2015) realizado em Picos/PI
no qual 49% tinham entre 31 e 55 anos. Esses dados
podem ser justificados pela conduta feminina, relativa
a este grupo ter mais preocupagdo com a saude e estar

mais atenta a sintomatologia das doengas do que os
homens (BERTOLDI et al., 2004).

Quanto a escolaridade, a maioria das mulheres
apresentou ensino fundamental incompleto (Tabela 1),
assim como observado no estudo de Pilla, Amorozo
e Furlan (2006), no qual 66% dos participantes nado
completaram o ensino fundamental. Lima, Pires e
Vieira (2014) em estudo realizado com a populagdo
do distrito de Unido Bandeirante-RO observaram que
o conhecimento sobre as plantas medicinais apresenta
uma tendéncia a diminuir com o aumento do nivel de
escolaridade.

Tabela 2 - Indicag@o e aquisicdo de plantas medicinais
por mulheres climatéricas atendidas nas ESFs VII e VIII
do municipio de [jui/RS. 2014. N=79.

N %
Quem indicou as plantas medicinais
Familia 64 81
Vizinhos 7 8,9
Pastoral da satde 6 7,6
Outros 2 2,5
Onde adquire as plantas medicinais
Plantagdes caseiras 43 54,4
Supermercado 24 30,4
Farmécia 8 10,1
Vizinhos 3 3,8
Pastorais 1 1,3

Fonte: Autores.

Mais da metade das participantes do presente
estudo eram casadas (Tabela 1), semelhante a Petry
¢ Roman Junior (2012) cujo objetivo foi avaliar a
aceitacdo de um programa de fitoterapicos e plantas
medicinais no SUS, em Trés Passos/RS, 68% dos
participantes relataram serem casados/amasiados.
Este dado também esta relacionado aos critérios de
inclusdo deste estudo, que foram mulheres, entre 35 ¢
65 anos e a maioria delas ja se encontra casada nesta
fase da vida.

Quanto a renda das entrevistadas, predominou as
que recebem de um a dois salarios minimos (Tabela
1), assim como no estudo realizado por Battisti et al.
(2013), no qual 88% dos entrevistados apresentam
renda inferior a trés salarios minimos. As plantas
medicinais apresentam baixo custo e nesse estudo
observou-se alta frequéncia de cultivo domiciliar das
plantas para consumo. Muitas pessoas optam por usar
as plantas medicinais por falta de acesso, dificuldade
de atendimento nos servigos de satide ou por falta de
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recursos financeiros para adquirir os medicamentos
(BADKE et al., 2011). Com relagdo a profissdo,
assim como no presente estudo, Pilla, Amorozo e
Furlan (2006) verificaram que 56,8% das mulheres
entrevistadas eram donas de casa e 18,2% trabalhavam
no comércio local. Dado também relacionado as
caracteristicas econdmicas das entrevistadas e os
critérios de inclusdo no estudo embora, tenha se
buscado horarios alternativos para realizagdo das
entrevistas com o intuito de incluir também as
mulheres que trabalham.

Neste estudo, o uso de plantas medicinais relatado
pela maioria das mulheres foi elevado, o que também
foi observado em Teutonia/RS por Schwambach
e Amador (2007), no qual se verificou que o uso de
plantas medicinais é uma pratica entre 92,9% dos
entrevistados; porém, cabe ressaltar que o estudo
citado néo foi realizado exclusivamente com mulheres,
mas com aquele responsavel por cuidar de saude da
familia, sendo a maioria mulheres.

Mais da metade das mulheres que usavam plantas
relataram utilizar algum tipo de planta medicinal como
aromatizante do chimarrdo. O chimarrdo ¢ uma bebida
caracteristica do Rio Grande do Sul, preparado com
erva-mate moida, na qual é acrescida agua quente;
as plantas adicionadas sdo geralmente utilizadas
para aromatizar essa preparacdo. Foram citadas
Matricaria recutita (camomila), Aloysia triphylla
Royle (cidro), Foeniculum vulgare Mill (erva doce),
Mentha x piperita var. citrata (Ehrh.) Briq. (horteld
pimenta) entre outras. Este resultado foi semelhante
ao encontrado por Battisti et al. (2013), sendo que
nesse as plantas adicionadas ao chimarrdo foram:
Chamomilla recutita (L.) Rauschert. (camomila);
Pimpinella anisum L. (erva doce); Equisetum
hyemale L. (cavalinha); Illicium verum Hook. (anis
estrelado) e Aloysia citrodora Ortega ex. Pers. (cidro).
Estes mesmos autores destacam que muitas vezes ¢é
adicionada espécie vegetal ao chimarrdo, pois é uma
bebida tipica do Sul do Brasil preparada com a erva
mate (Ilex paraguariensis A.St.Hil.) por infusdo.
Entretanto, o habito de consumir plantas no chimarrao
deve ser analisado com cautela, pois se deve considerar
o modo de preparo de cada planta, que nem sempre
¢ indicado por infusdo, como no chimarrdo, além
do que podem ocorrer interagdes quando utilizadas
plantas em associagdo, o que provavelmente nao ¢ do
conhecimento das entrevistadas. No presente estudo as
mulheres que referiram o uso de plantas medicinais
como aromatizantes no chimarrdo ndo foram

questionadas sobre o conhecimento da indicacdo
terapéutica dessas, tratando-se de uma limitagao.

A maioria das entrevistadas informou que o
conhecimento sobre o uso de plantas medicinais
foi repassado por familiares (Tabela 2), assim
como no estudo de Alves e Povh (2013) realizado
na comunidade rural de Santa Rita, no municipio
de Ituiutaba/MG, no qual 90% dos entrevistados
obtiveram o conhecimento da mesma forma. Salienta-
se que ¢ importante o resgate do uso e conhecimento
tradicional das plantas, bem como a certificacdo deste
com estudos cientificos, para o desenvolvimento de
novos farmacos, o que evidencia a importancia de
estudos na area das plantas medicinais, com o intuito
de aproximar o saber popular do saber cientifico, o que
oferece a populacdo maior seguranga e eficacia sobre
o uso desta terapia (BADKE et al., 2011). O uso de
plantas geralmente ¢ orientado por familiares devido
a falta de conhecimento dos profissionais de saude
acerca desta pratica, como demostram os estudos de
Rosa, Camara e Béria (2011) realizado com médicos
das ESFs de Canoas/RS, e de Schiavo, Schwambach e
Colet (2017) com agentes comunitarios de satde de
[jui/RS. Neste sentido, as Politicas do Ministério da
Saude sugerem o desenvolvimento de a¢des que visem
a sensibilizagdo e capacitacdo dos prescritores com
relagdo ao uso seguro de plantas medicinais, além da
capacitagdo dos agentes comunitéarios de satde, com o
objetivo de subsidid-los a orientar ¢ sanar duvidas dos
usuarios sobre o assunto. Estas a¢des, sugeridas pelas
Politicas, tem objetivo de racionalizar o uso de plantas
medicinais entre as populacdes, perpassando esse uso
de um cunho mais popular para mais cientifico.

Quanto a aquisi¢do das plantas medicinais, mais
da metade das entrevistadas cultivavam as plantas
em sua residéncia (Tabela 2). Resultado semelhante
foi observado no estudo de Carvalho et al. (2013)
na comunidade de Varzea Garanhuns/PE, com 154
moradores, em que 71% dos entrevistados, cultivavam
as plantas medicinais no quintal da propria casa, ou de
vizinhos e parentes. Isso demonstra uma transmissao
do conhecimento feito na propria comunidade, a
partir dos pais, avos e vizinhos. Porém, o cultivo na
residéncia pode ocasionar problemas relacionados com
a identificacdo incorreta da planta e armazenamento
improprio, como observado no estudo de Feijo, Bueno
e Ceolin (2012) bem como no presente estudo.

Quanto aidentificacdo do material botanico coletado
(Tabela 3), as familias identificadas neste estudo
foram semelhantes ao encontrado no levantamento
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Tabela 3 — Identificag@o da espécie, forma de uso e indicagdo da literatura de plantas medicinais citadas por mulheres
climatéricas atendidas nas ESFs VII e VIII do municipio de [jui/RS. 2014.

Nome
Familia cientifico N Parte Modo de Uso pelas Indicacio da (AC)/(D)/
Nome utilizada preparo entrevistadas literatura (PA)/ NA*
popular
Echinodorus Diurético, depurativo
. grandiflorus Infusdo Infecgdo na o ’
Alismateacea Chapéu de 1 Folha (1) bexiga colagpgo, hlpot’erllsor e AC
couro anti-inflamatorio.P
Eliminar gases,
combater colicas e
Foeniculum Calmante: estimular a lactagao®®
vulgare Mill. Infusdo c Estomaquico,
Funcho, erva 2 | Semente (2) Prisao de estimulante, PA
ventre .
doce aromatico,
expectorante e
galactogénico®
Hllicium
verum. Maceragdo . Expectorante e
Apiaceae Anis b| Fruto (1) Gripe antiflatulento® D
(Umbeliferae) estrelado
Eliminagao de gases
decorrentes de
problemas digestivos
Apium i ' eas sementgs
graveolens Semente Infusdo Pne}lmoma'; apresF:ntam efeltos PA
Aipo e folha 2) Intestino; Gripe] sedativos. Além de
ser expectorante e
febricula®
Excitante, carminativo
e diurético®
Uso externo:
Cicatrizante nos
casos de queimaduras
e ferimentos
superficiais na pele®;
Tratamento topico
de queimaduras de
Asphodelaceae Aloe Vera 1 Folha | Decocgdo (1)[ Cicatrizante I 6.20 graus € como AC
Babosa coadjuvante nos casos
de Psoriase vulgaris®
Anti-inflamatorio,
emoliente, hidratante,
e antibacteriana®®?
Purgativo,
estomaquico, digestivo
e cicatrizante®
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A ] . .
saturg?gilgeih(nlfam) Infusdo (15),| Ma digestao; Digestivo estomacal,
DC 17| Flor Decocgao Figado; hepatico, intestinal e AC
. S Ty
Marcela (2) Estomago diarreia
Calmante: Tonico amargo, digestivo,
Matricaria recutita Infusdo (12), R ’ sedativo, para facilitar
. ~ Estomago; L
Camomila ou 141 Flor Decocc¢ao . a eliminagdo de gases, AC
. Prisdo de o .
magcanilha 2) combater colicas e estimular
ventre . ABD
o apetite™®
Acdes toni ti
Mikania glomerata N . goes ’onlca, depura 1va,
Infusao (7), Gripe; febricula e peitoral,
Spreng. 8 | Folha - S . . PA
Guaco Decocgdo(1)| Intoxicagdo estimulante do apetite e
antigripal®®; expectorante®
Cynara scolymus Ativa o funcionamento
I 2| Folha | Infusio 2) DlgbethO; da vesicula biliar AC
Estomago e protege o figado,
Alcachofra . A . BD
hipocolesterolémico®
Perda de apetite, distiirbios
da digestdo, do figado e da
, g
Artemisea Infusdo (3), Figado; A\rlliisel(s:uirl::('l)ldairca
absinthium L. 4 [ Folha | Maceragio gado, p L AC
Estomago emenagoga, antiemética,
Losna ou Losma (1 o
problemas de estdmago
e figado ou contra
vermifugosP
. . Hipoglicemiante,
Asteraceae Stevugrebau.dlana N R hipotensora, diurética e
(compositae) (Bertoni) 1| Folha | Infusdo (1) | Estomago cardiotonica®® PA
Stévia Azia®
Dispepsia, diarreia, febre,
Achillea contra gases intestinais e
millefolium L. ~ R calculo renal®;
Mil folhas ou Mil ! Folha | Infusdo (1) Estomago Anti-inflamatorio, AC
em rama cicatrizante,
antiespasmodica®
Pluchea sagittalis Atividade antimicrobiana
7B
(Lqm. ) Cabrera 1 Folha Infusio (1) Figado contra o TrypanosomaAcrL.tzz D
Quitoco ou Erva Emenagogo, em flatuléncias,|
lucera bronquite e reumatismo®
Propriedades
hepatoprotetoras,
Baccharis trimera Emagrecer; antri)lr'l(l)ferziaz t(iieli%?cjg\]:;éi to
(Less.) DC. 3| Folha | Infusdo (3) Digestao; L . . .| AC
. > analgésico, anti-inflamatério
Carqueja Estomago. . . s
e hipoglicemiante
Diurética, tonica, febrifuga
eupéptica®
Atividade antibacterecida,
Bid i Voémito; hepatoprotetora, anti-
ywens prosa 1| Folha | Infusdo (1) Colicas inflamatoria® D
Picao do Reino . . . S .
intestinais | Emoliente, ictericia, hepatite
e problemas no figadoP
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Coronopus

52

Brassicaceae didymus (L) SM 1 | Folha | Infusdo (1) I%erpes; ].)ep'u.r ativa do sangue,B D
Erva de Santa Pancreas diurética, expectorante
Maria ou mentruz
Potente agao
1 AN B.D.
Mq){tenys ~ | Bexiga; Limpa ant1u1§e.r0g,€ near
ilicifolia Decoccao o saneue: Antidispéptico,
Celastraceae | (Schrad.) Planch.| 4| Folha | (1), Infusdo Di es%ivo,' antiacido e protetor da PA
Cancorosa ou 3) gA ’ mucosa gastrica®
e Estomago - .
espinheira santa Analgésico e
cicatrizante®
Equisetum
Equisetaceae giganteum L. 2 Talo | Infusdo (2)| Diurético; Rins Diurético® AC
Cavalinha
Fabaceae — Bauhmzqforﬁcata Decoccao . Nao Encontrada na
. Link 1| Folha Diabetes . . NA
Cercideae (1) Literatura pesquisada
Pata de vaca
Afecgoes respiratorias
como expectorante,
estimulante do
Mentha pulegium Infusdo (3), apetite, perturbacdes
L. 4| Folha | Decocgao Calmante digestivas, espasmos D
Poejo ou poejinho (1) gastrointestinais,
calculos biliares e
colecistite®P
Resfriados, tosse,
Mentha spicata L. ~ Calmante; bronquite, febre
4| Folha | Inf 4 . ’ . ’ PA
Hortela oha | Infusao (4) Gripe; Tosse calafrios®®
Calmante nos casos de
A . AB
Melissa officinalis| Infusdo (7), fsonta e 2}n51§dade
N Calmante; Carminativo,
L. 8 | Folha | Decocgdo . il ! AC
Lamiaceae Melissa 1) Nervosismo | estimu ante, ca mante,
(Labiatae). sedatlvq, febres e
resfriados®
P .
fectranthus ~ Estomago; Controle da gastrite,
barbatus Maceragao Digestao; dispepsia, azia, mal
Andrews 11| Folha | (3), Infusdo| _, seswos PEps1a, az s PA
Figado; Prisao estar gastrico®P;
Falso boldo ou ®) de ventre Antidispéptico©
boldo brasileiro pep
Mentha x piperita Calmante; Antiespasmodico e
pp Infusdo (8),| Estomago; 5P oD
var. Citrata ~ o antiflatulento“
. 9| Folha | Decocgdo | Insonia; Dor . PA
(Ehrh.) Brig / Estomacal, estimulante
L (1 de garganta; , b
Horteld pimenta D2 e vermifugo
Digestivo
. Problemas digestivos
Ocimum Figado; (estdbmago, hepatico
basilicum L. 1| Folha | Infusdo (1) %’ ? , £9, 1ep ’ AC
Estomago vesicula biliar e gases
Alfavaca

intestinais)®
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Punica granatum

Inflamagdes e infecg¢des da
mucosa da boca e faringe

Lythraceae L. Casca | Infus@o (1) | Intestino .. . D
~ como anti-inflamatério e
Roma . &
antisseptico
O uso externo ¢ para
bochechos e gargarejos, contra
inflamagoes e afecgdes da bocal
Malva sylvestris e garganta. Para bronquite
Malvaceae L. Folha | Infusdo (1) Infecgao cronica e outras afeccoes AC
Malva do trato respiratorio®P; Uso
interno: expectorante. Uso
externo: anti-inflamatorio e
antisséptico da cavidade oral®
Moraceae Moruiv alba L. Folha | Infusdo (1) Calordes | Nao Encontradg na Literatura NA
Amoreira branca menopausa pesquisada
Syzygium cumini . . .
. Hipogl B.D
(L.) Skeels. Folha | Infusdo (1) | Diabetes P8 19em1ant§ AC
- Adstringente
Jambolao
Campomanesia Reduz o
afﬁnzs Folha | Infusdo (2) colgsterol Nao Encontradg na Literatura NA
Guabiroba ou ¢ ajuda pesquisada
guavirova emagrecer
Diarreia, febre e verminoses
Myrtaceae Eucenia uni infantis®
ugema uniflora Folha | Infusdo (1) | Intestino Diurético, antirreumatico, AC
Pitanga S ,
antidiarreico, febrifuco e
sialagogoP
Por inalaga
Eucalipts expectorante, gripe ¢
Labill. N . -
globulus' abill Folha | Infusdo (1) Gripe congestao nasal®P AC
Eucalipto, .o
eucalipto limdo Antisséptico, estomacal e
febrifugo®
Passiflora alata
Passifloraceae Curtis Folha | Decocgdo(1)| Estresse Hipnotico e sedativo® AC
Maracuja
Phyllanthus Infusdo (3),| Diurético; Diurético, desobstruinte,
Phyllantaceae niruri L. Folha | Maceragdo | Pedras nos moléstias do figado e vias AC
Quebra-pedra (1) rins; Rins urinarias®
Piper Decoccao Fieado: Diurética e usada para doencas
Piperaceae umbellatum L. Folha | (1), Infusdo £aco; do figado e da vesicula®P PA
. Intestino
Pariparoba (N
Ap0s higienizagdo, aplicar o
infuso com auxilio de algodao
sobre o local afetado, trés
. vezes ao dia. Fazer bochechos
Plantago major ou gargarejos trés vezes ao
Plantaginaceae L. Folha | Infusdo (3) | Antibidtico gargare diaC PA
Tansagem

Toénico, febrifugo,
adstringente, anti-inflamatorio
de mucosas e vias

respiratorias®
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Cymbopogon e .
citratus (DC.) Stapf ~ Calmante; Cgllcas intestinais § b
Poaceae S . Infusao (7), uterinas, nervosismo®P;
. Cidreira, capim- Folha - Tosse; . e PA
(Gramineae) S Decocgao (1) ~ Antiespasmodico,
cidreira, erva- Pressdo alta o . cb
L ansiolitico e sedativo leve®
cidreira
Internamente usada para
Polygonum . .
hydropiperoides Herpes: diarreia e parasitoses
Polygonaceae ; Folha | Infusdo (1) SIS, intestinais e externamente D
Michx. Pancreas
) usada no tratamento de
Erva de bicho .. 1 BD
erisipelas e hemorroidas®
rzobo%jl/a];p onea Diurética, laxativa,
(Thunb.) Flor e ~ . .
Rosaceae ) ) folha Infusdo (1) Gripe emoliente, tosses ¢ AC
Amelx_a do inverno, resfriados?
ameixa amarela
5 Ansiolitico e sedativo
Citrus aurantium L. Folha e Decocgao i leve©P
(2), Infusao Gripe . AC
Laranja casca 2 Gripes, expectorante e
@) cefalgiasP
Citrus reticulata ~
Rutaceae .
Folha | Decoccao (1)| Gripe; Febre Nao Encontradg na NA
B Literatura pesquisada.
ergamota
Citrus aurantifolia ] Nio Encontrada na
Folha | Decocgao (1) Gripe . . NA
Lima ou lima pérsia Literatura pesquisada.
o%iit};(;coylliz; A casca tem poder
Sapotaceae o Casca | Decoccdo (1) Coracao tonico, adstringente, anti- D
Coronilia ou . L e
. inflamatdrio e antidiabética
quixaba
Smilax japipanga
. Griseb. Cascae ~ Purificador Purificador do sangue,
Smilacaceae Japecanga, Decocgao (1) S . r n AC
. . talo do sangue diurético e diaforético
salsaparrilha ou raiz
da China
Resfii febris. dicesti
Aloysia triphylla Gripe: es .rlados ebris, diges LVBO,
N ’ estimulante e calmante®
Royle Infusdo (5), | Calmante; o
Verbenaceae L Folha - .. Calmante, palpitagdes, PA
Cidro ou erva Decoccgdo (1)] Diminui a e
R ~ flatuléncia e
cidreira pressdo . D
antiespasmodica
Ansiolitico, sedativo
leve, antiespasmodico e
Lippia alba (Mill.) antidispéptico®
N.E.Br. Transtornos metaboélicos
Folha Infusdo (2) Gripe ¢ enddcrinos (anemia, D

Salvia, erva-cidreira
de arbusto e lipia

hipertioidismo,
dismenorreia, depressdo
nervosa, diarreia, colite e

parasitoses intestinais)®

* (AC) Acordo com a literatura/ (D) Desacordo com a literatura/ (PA) Parcialmente Adequado/ (NA) Nao encontrada
na literatura pesquisada.
A- Simoes et al. (20078.

B- Lorenzi e Matos (2008).
C — ANVISA (2011).
D-Grandi (2014).

Fonte: Autores.
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botanico realizado por Battisti et al. (2013), em que
foram identificadas 128 espécies distribuidas em 53
familias botanicas no qual as familias com maior
numero de espécies citadas foram Asteraceae (19),
Lamiaceae (16) e Myrtaceae (6). Entretanto, no estudo
citado, o nimero de familias e espécies encontradas
foi superior ao encontrado em nossa pesquisa. Isso se
justifica pelo fato desse estudo os autores realizarem
uma técnica de amostragem conhecida como “snow
ball”, uma amostragem intencional na qual os sujeitos
envolvidos sdo selecionados a partir de indicagdes
feitas pelos entrevistados da comunidade e pelos
proprios informantes. A partir do contato inicial com a
comunidade, um primeiro especialista é reconhecido,
que passa a indicar outro especialista e assim
sucessivamente, envolvendo todos os especialistas
da comunidade, até que o ciclo se feche e novos
especialistas ndo sejam mais apontados, ou seja, 0s
participantes foram pessoas que tinham um grande
conhecimento sobre as plantas medicinais. Por outro
lado, em nosso estudo foram entrevistadas as mulheres,
enquadradas nos critérios de inclusdo, independente
do seu conhecimento e uso de plantas medicinais.

Silva et al. (2012), em seu trabalho realizado no
municipio de Mossor6/RN, com 50 moradores, cujo
objetivo foi avaliar os riscos em potencial do uso
indiscriminado de plantas medicinais, verificaram
que o uso empirico com a auséncia da comprovacao
adequada das plantas medicinais pode gerar riscos
como intoxicacdo, reagdes alérgicas e ineficacia
do tratamento. Isso pode estar relacionado ao erro
na identificacdo das espécies ou a forma de cultivo,
colheita, armazenagem e preparo. No mesmo estudo
observou-se que 82% dos entrevistados acreditavam
que as plantas sdo completamente inofensivas, mais
seguras que os medicamentos convencionais, que
ndo apresentam contraindicagdo e reagdo adversa. No
presente estudo, metade das mulheres relatou que as
plantas ndo fazem mal a satde, o que indica caréncia
de informacao nesta populagdo. Esse fato pode estar
relacionado a crenga de que “o que é natural ndo faz
mal”, o que é um grande equivoco, além de representar
risco a satde das usudrias, pois segundo Franca et al.
(2008), as plantas s3o constituidas de substancias
farmacologicamente ativas, que oferecem riscos e
toxicidade a saude da populacao.

Da mesma forma que no presente estudo, Andrade
et al. (2012) identificaram as folhas como a parte
da planta mais utilizada pelos participantes do seu
estudo, cujo objetivo foi analisar sob o ponto de

vista etnobotanico, a utilizagdo de plantas medicinais
na comunidade Varzea Comprida dos Oliveiras/PB
com 40 participantes, sendo as partes mais citadas as
folhas, casca e raiz respectivamente. Além disso, 52%
dos entrevistados por Battisti et al. (2013) relataram
utilizar para o preparo dos chas as folhas, através de
infusdo, semelhante a este estudo. Segundo os autores,
o que justifica o uso das folhas ser maior, ¢ o fato de
essas serem de facil coleta e estarem disponiveis no
decorrer do ano, ndo dependendo de sazonalidade.

Com relacdo as plantas mais utilizadas e sua
indicacdo (Tabela 3), hd concordincia entre as
indicagdes populares e a literatura consultada sobre
a Achyrocline satureioides (Lam) DC. (marcela).
Destaca-se que ndo ha contraindicagdes de seu uso na
bibliografia pesquisada (LORENZI; MATOS, 2008).

Deacordo com Lorenzi e Matos(2008), a Matricaria
recutita (camomila) apresenta acdo sobre colicas de
criancas a partir da aplicagdo de compressas mornas
sobre o abdomen, além disso, ¢ digestivo, sedativo
e facilita a eliminagdo de gases (GRANDI, 2014).
Assim, esta planta também apresentou concordancia
entre as indicac¢des populares e o efeito comprovado na
literatura pesquisada. Em estudo realizado por Lima,
Pires e Vieira (2014), a camomila também foi utilizada
pelos entrevistados como calmante, semelhante a este
estudo, estando de acordo com a literatura. Isso porque
esta planta tem uso bastante difundido, o que facilita o
seu uso adequado.

Destaca-se que foram consultadas fontes
secundarias de informagdo, como livros e manuais,
os quais se constituem em ferramentas para o acesso
de informag¢des sobre plantas medicinais pelos
profissionais de satide brasileiros. No entanto, a ndo
realizacdo de pesquisa individualizada das plantas
medicinais em ensaios clinicos e revisdes sistematicas
trata-se de uma limita¢do do estudo.

Plectranthus barbatus Andrews (falso boldo
ou boldo brasileiro) pode ser usado para dispepsia
e hipotensdo. Porém, quando utilizado em doses
elevadas prolongados pode causar
irritacdo gastrica e apresentar efeito cardioativo,
o qual ¢é contraindicado para gestantes, lactantes,
criangas, pessoas com hipertensdo, hepatites e
obstrug¢do das vias biliares (GRANDI, 2014). Nesse
estudo, esta planta esta parcialmente adequada, pois
algumas mulheres utilizavam para prisdo de ventre
e problemas hepaticos, ndo estando de acordo com a
bibliografia consultada. Além disso, a mesma possui
varias contraindica¢des, o que provavelmente nao ¢

ou periodos
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de conhecimento desta populagdo, sendo necessarias
intervengdes sobre o uso da mesma. Vale ressaltar,
que o conhecimento de contraindicagdes e riscos ndo
foi pesquisado, tratando-se de outra limitagdo deste
estudo.

Mentha x piperita var. citrata (horteld pimenta) ¢
usada popularmente em distirbios digestivos como
nauseas e coélicas, em diarreias, resfriados, dores
de cabega, musculares, de garganta e dentes. Dados
quimicos e farmacolégicos comprovam, a partir
das folhas, atividade colerética, antiinflamatoria
e antitlcera (SIMOES et al., 2007). Nio deve ser
utilizada: por gestantes, criangas de pouca idade,
pacientes com obstrugdes biliares, danos hepaticos
e durante a lactagdo (GRANDI, 2014). No presente
estudo, esta planta estd parcialmente adequada com
relagdo as indicagdes citadas pelas entrevistadas, pois
uma mulher utilizava para insonia. Destaca-se que
nem todas as plantas apresentam o efeito esperado por
quem as utiliza, ou seja, a planta pode ndo apresentar
o efeito para o qual foi popularmente indicada, como
pode ter ocorrido com esta entrevistada. Deve-se ter
cuidado, pois pode ocorrer aumento de dose a procura
do efeito esperado, ocorrendo intoxicagdo, entre outros
riscos.

Especificamente sobre plantas utilizadas para
tratamento da menopausa, foram citadas a Morus
alba L. (amoreira branca) e a Calendula officinalis L.
(caléndula), ambas usadas para diminuir os calordes
e outros sintomas relacionados com a menopausa.
A primeira planta citada ndo foi encontrada na
literatura pesquisada, ¢ a outra ndo ha até o momento
comprovagoes da finalidade citada pela entrevistada,
sendo recomendada pelo Ministério da Satde para
inflamacdes, lesdes, contusdes e queimadura, além
de ser usada como antiinflamatorio e cicatrizante
(ANVISA, 2011). A Morus nigra L. (amoreira
preta) ¢ a Morus alba L. (amoreira branca) foram
citadas no estudo de Vendruscolo e Mentz (2006)
para minimizar os sintomas do climatério, porém,
Bitencourt, Langeloh e Dallegrave (2007) concluiram
que o extrato hidroalcodlico e a infusdo das folhas
desta planta ndo apresentavam atividade estrogénica.
Estes dados demonstram que a utilizacdo de
plantas medicinais para tratamento dos sintomas da
menopausa ainda ¢ incipiente, e pode estar relacionado
com a falta de estudos que comprovem a eficacia de
plantas para este fim. Além disso, as participantes nao
citaram a isoflavona de soja (Glycine max (L.) Merr.)
e cimicifuga (Actaea racemosa L.), que esta indicada

segundo a ANVISA (2014), para auxiliar no alivio
dos sintomas do climatério, provavelmente por falta
de conhecimento sobre a sua indicagdo ¢ pelo fato do
municipio ndo disponibilizar fitoterapicos a base destas
plantas na sua relacdo de medicamentos essenciais.

Das plantas citadas na Tabela 3, para cinco espécies
ndo foram encontradas nas bibliografias pesquisadas
informagdes que fossem ao encontro do uso indicado.
Isso revela como a populacdo estudada apresenta
caréncia de informagdo sobre a indicacdo correta das
plantas medicinais, ou seja, muitas mulheres utilizavam
de forma incorreta ou pelo menos, ndo comprovada
por estudos cientificos. Ao contrario da indicagdo,
todas as plantas medicinais citadas pelas entrevistadas
foram identificadas por elas, pelos nomes populares
corretos. Com isso, percebe-se o bom conhecimento
popular sobre a identificagdo das plantas medicinais
relatado pelas entrevistadas.

Destaca-se, neste contexto, o conhecimento e o
uso de plantas medicinais pelas mulheres usuarias
das ESFs do presente estudo. Estes dados reforgam a
importancia da discussdo e incentivo do uso de plantas
medicinais pelos servigos de atencdo primdaria a
saude (APS), especialmente as equipes de ESF que se
constituem na porta de entrada dos servicos de saude
e possuem sob sua responsabilidade um determinado
territorio, as quais necessitam conhecer as condigdes
de satde e socio-culturais de seus usuarios. Nesse
sentido, infere-se que o uso de plantas medicinais na
APS constitui-se em uma ferramenta de cuidado, uma
vez que permite a promogdo da satude, pois envolve o
resgate de valores culturais, facilita o vinculo equipe-
comunidade, aproximam profissionais e usuarios;
estimula a autonomia do cuidado, o desenvolvimento
local, a intersetorialidade e a participacdo comunitaria
(ANTONIO; TESSER; MORETTI-PIRES, 2013).

Na revisdo sobre os programas ¢ as agdes da
APS envolvendo plantas medicinais Antonio, Tesser
e Moretti-Pires (2013) identificaram atividades
educativas que envolveram tanto a comunidade quanto
os profissionais de satde e destacam que a educacao
permanente ¢ a popular em relacdo a fitoterapia
proporcionam democratizagdo dos saberes, didlogo,
aprendizado, orientacdo, escuta e enfrentamento
criativo dos problemas de saude cotidianos dos
servigos, resultando em melhoria da qualidade do
cuidado. Ainda, os autores inferem que a interacdo
entre diferentes saberes (profissionais e comunidade)
apresentam-se como o caminho para o fortalecimento
e efetivacdo de politicas publicas relacionadas a
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plantas medicinais, que ndo busca unicamente a
reducdo de custos com saude, validagao e certificacdo
de produtos fitoterapicos tecnicamente elaborados,
mas, especialmente, a promog¢do da saude, a escuta
qualificada, a solidariedade e a emancipacao social.

Uma alternativa na APS para a correta utilizagdo
das plantas medicinais pode ser a implementagdo de
Farmacias Vivas, pois através delas, hortas de plantas
medicinais poderiam ser instaladas proximas as
unidades de ESF e centros comunitarios fornecendo
plantas medicinais gratuitamente para a populagdo,
que poderia compor sua farmacia caseira com plantas
certificadas por botanicos, e ainda as mulheres
poderiam ser instruidas por um profissional da satde
sobre as melhores praticas de sua utilizacdo, forma
de preparo, posologia, armazenamento e riscos de
interagdes entre plantas e medicamentos (MATOS,
1998). O que ressalta a importante da participagdo
ativa dos profissionais da APS em relagdo a discusséo,
capacitagdo e integragao de praticas como a fitoterapia,
através de uma relagdo dialética entre o conhecimento
popular e o cientifico (FONTENELE et al., 2013).

Além disso, que plantas
apresentam indicagdes de uso popular, mas estas ndo
sdo comprovadas cientificamente e pela literatura
limitada identificam-se plantas sem indicagdes
documentadas. Ainda, estudos in vitro e em animas nao
podem ser utilizados de base para o uso terapéutico de
plantas medicinais em seres humanos, pois sdo estudos
com caracteristica exploratoria para avaliar a atividade
farmacologica e toxicoldgica destas plantas, antes que
estas sejam testadas por meio de ensaio clinico em
seres humanos.

Observou-se que a maioria das entrevistadas faz
uso de algum tipo de planta medicinal para cuidar
da satde, com conhecimento passado de geragdo
em geracdo. Foram citadas diferentes espécies de
plantas medicinais, sendo que todas as plantas foram
identificadas, pelas entrevistadas, denominando-as
conforme nome popular correto, o que demonstra
conhecimento das participantes quanto a identificacao
das espécies vegetais. Por outro lado, no que se
refere a indicag@o de uso, algumas espécies estdo em
desacordo com a literatura, o que indica a necessidade
de orientagdo para as usuarias do servigo publico de
saude em relacdo ao uso e a toxicidade das plantas
medicinais.

destaca-se muitas
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