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RESUMO

Objetivo: Este estudo teve como objetivo avaliar o
conhecimento que o profissional de Enfermagem tem sobre
Fitoterapia e as dificuldades encontradas para implementagao
dessa terapéutica nas Unidades Saude da Familia. Material
e Métodos: Trata-se de um estudo exploratério-descritivo,
com abordagem quantiqualitativa. A populacdo deste estudo
foi composta de profissionais de enfermagem que atuam no
Programa Saude da Familia do Distrito Sanitéario Ill do municipio
de Jodo Pessoa-PB. Resultados: Os resultados revelaram
que ainda é insuficiente o conhecimento que os Enfermeiros
tém sobre Fitoterapia, sendo considerado um dos principais
obstaculos encontrados pelos mesmos para a implementagao
da Fitoterapia no Programa Saude da Familia. Conclusao: O
problema de formagéo dos profissionais de Enfermagem nos
faz repensar o papel da equipe de saude frente ao seu
poder de intervencdo na Atencéo Bésica. E preciso incentivar
a importancia das terapias complementares a partir do
processo de formacao desses profissionais para que desta
forma, os mesmos possam orientar a populagéo a participar
nos cuidados a saude utilizando caminhos vivenciados pela
propria comunidade. Para tanto, precisa-se resgatar o saber
que envolve e garante o uso das plantas medicinais, através
da implementagé&o da Fitoterapia na Rede de Atencéo Basica
de Saude.
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SUMMARY

Objective: This study evaluates the Nursing professional’s
knowledge about Fitotherapy and the difficulties found for
implementation of that therapeutics in the Family Health Units.
Material and Methods: This is an exploratory-descriptive
study, with quanti-qualitative approach. The population of
this study was composed of nursing professionals that work
in the Family Health Program of the Sanitary District Il of the
municipal district of Jodo Pessoa-PB. Results: The results
revealed that it's still insufficient the Nurses’ knowledge on
Fitotherapy, what was considered one of the main obstacles
found by them for implementing Fitotherapy in the Family Health
Program. Conclusion: The problem of the Nursing
professionals’ training makes us rethink the role of health
staff face to its power to intervene in Primary Care. It's needed
to encourage the importance of complementary therapies
from the training process of these professionals so they can
guide the population to participate in health care using paths
experienced by the community. To this end, it's needed to
rescue the knowledge that involves and ensures the use of
medicinal plants through the implementation of Herbal
Medicine in Primary Care Health Network.

DESCRIPTORS
Phytotherapy. Nursing. Family Health Program.

1 1Enfermeira graduada pela UFPB com Especializagdo em Enfermagem do Trabalho.
2 2Mestre em Enfermagem. Professora do Departamento de Enfermagem em Saulde Publica e Psiquiatria (DESPP) da UFPB.

http://periodicos.ufpb.br/ojs2/index.php/rbcs



BASTOS e LOPES

terapia através de plantas medicinais era
Aconhecida e praticada pelas antigas civi-
lizacOes. Arquedlogosdemonstram que hamais
detrésmil anosaservaseram utilizadas como alimentos,
medicamentos ou cosméticos, estafoi umadasprimeiras
manifestacOes de esfor¢o do homem para compreender
eutilizar anatureza(TESKE, TRENTINI, 1994).

A Fitoterapiaéumaformade tratamento milenar,
simples e natural que cura ou previne doengas através
de preparacdesvegetais, faz parte dapréticadamedicina
popular, baseada no mesmo principio do medicamento
alopético que é a cura através de principios ativos
necessitando de cuidados.

Asterapias complementares em que se enquadra
aFitoterapiasio técnicasquevisam aassisténciaasalde
do individuo, sgja na prevencéo, tratamento, ou cura,
considerando 0 homem como um todo e ndo um conjunto
de partes isoladas. S&o0 ditas complementares porque
podem ser utilizadas ab mesmo tempo em que se usa
outra terapéutica, dependendo da doenga, da estrutura
dos servicos de salide e da capacitacdo dos profis-
sionais(PARAIBA, 2002).

No passado aFitoterapiafoi amplamente utilizada,
porém com o desenvolvimento daindUstriafarmacéutica
e da mudanca de paradigmas na constru¢éo do conhe-
cimento na area da salde, esse uso foi se restringindo.
Nas duas Ultimas décadas, as terapias naturais ou
complementares tém se expandido em todo mundo,
podendo-se observar um novo interesse nesta érea,
relacionada a vérios fatores como: o prego elevado da
assi sténciamédi co-privadaassociado ao alto custo dos
medicamentos industrializados, da precariedade da
assisténcia, além das caracteristicas proprias como a
riqueza de nossa flora e a tradi¢do no uso das plantas
como complemento terapéutico.

O Ministério da Saude tem demonstrado
interesse nestes programas e a partir de uma ampla
discussdo com pessoas e entidades afins a questao,
elaborou um projeto de Politica Nacional para as
Medicinas Naturais e Praticas Complementares em
Salde, na qual esta contemplada a Fitoterapia. A
expansdo e o fortalecimento dessa terapia adquirem
importanciafundamental no Programa Salide da Familia
(PSF) por ser uma terapéutica amplamente utilizada,
principal mente pel as popul aces de baixa renda.

Houve uma crescente abertura nas politicas
publicas de salide a partir da aprovacdo daL el n° 6229/
75 que criou Sistema Unico de Satide (SUS), propor-
cionando a criagdo de vérios programas de atencéo
basicaampliada, estratégiade modificacdo daformade
organizagdo da assisténcia prestada: 0 Programa de
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Agentes Comunitérios de Saide (PACS) em 1991 e 0
PSF em 1994, que ampliando as atividades do PACS
incorporaram osAgentes Comunitérios de Salide (ACS)
e outros profissionais da area como o Enfermeiro, o
Médico eoAuxiliar de Enfermagem as suas atividades
(BRASIL, 20013).

O PSF tem por objetivo contribuir para a
reorientacdo do model o assistencial a partir da atencdo
basica, conforme os principios de universalizagéo,
descentralizac&o, integralidade e participacéo da
comunidade, construindo umanovamaneirade atuacéo
nas unidades basicas de salide (BRASIL, 1998). Desta
forma, 0 mesmo busca integrar acfes voltadas para os
varios aspectos da salide dos individuos, identificando
solugdes para 0os mais diversos problemas, represen-
tando uma concepgao de salide centrada na promogao
daqualidade de vida.

A implantac&o e o fortalecimento da Fitoterapia
narede de salide € uma questdo de cidadania e da-se na
medida em que favorece a participacdo da populacdo
no entendimento da intervencdo médica no seu
organismo como também no sentido de fazer com que
ela saia do seu papel de passividade e sgja um agente
ativo no cuidado a salde.

Mesmo com o avancgo da medicina moderna na
maior parte do mundo, é necessario que os profissionais
de salde estejam capacitados sobre a utilizacdo das
plantas medicinais e dos medicamentos fitoterapicos
paraumamaior intervencdo naatengdo primariaasalide
dessesindividuos. Neste contexto, a Enfermagem deve
ser capaz de identificar as necessidades de salde da
suaclientela, intervindo através das préticas e saberes
em salde coletiva visando atender as necessidades
sociais que visualizam a promog&o, prevencéo e
recuperacdo da salide, no ambito da atencdo priméria.

O interesse em desenvolver esse estudo partiu
da vivéncia como monitora da disciplina Fitoterapia,
oferecidapel o Departamento de Ciéncias Farmacéuticas
da Universidade Federal da Paraiba, como também da
vivéncia durante o Estégio Supervisionado |, que fez
com que manifestasse o interesse em avaliar o conhe-
cimento formal que os profissionaisde Enfermagem tem
com relagdo a Fitoterapia, bem como as dificuldades
gue 0s mesmos encontram para implementar essa
terapéuticanaUnidade Saide da Familia.

Este estudo é relevante na medida em que trara
umavaliosacontribui¢do no reconhecimento, difusio e
aplicacd@o desta terapéutica milenar, devolvendo a
populagdo uma opgdo de tratamento inserida cultural -
mente em nosso meio, além de saber que o local de
maior utilizagdo de plantas medicinais € na atencao
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basica, podendo esta se constituir em um espaco de
utilizagdo defitoterapicos, sgjaatravés daimplantacéo
de Farmécias Vivas na propria comunidade, como
também em espagos de mani pul acdo caseirados mesmos.
Diante do exposto, col oco as seguintes questdes
norteadoras: os Enfermeiros das Unidades de Salide da
Familia utilizam na sua préatica as plantas medicinais?
Possui conhecimento formal sobre a fitoterapia e tém
interesse em utiliz&-lanasuapraticaprofissional ? Quais
asdificuldades que encontram parasuaimplementacéo?
Para responder a essas inquietacfes o estudo
teve como objetivo avaliar o conhecimento que o
profissional de Enfermagem tem sobre fitoterapia e as
dificuldades encontradas para implementacdo dessa
terapéutica nas Unidades Salide da Familia.

MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo exploratério-descritivo,
gue tem como objetivo principal, o aprimoramento de
idéias, com plangjamento flexivel demodo que possibilite
aconsideracdo dos mais variados aspectos rel acionados
ao fato estudado. Descritivo, porque visa estudar as
caracteristicas, opinides e atitudes de um grupo (GIL,
1995). A abordagem é quantiqualitativa; aqual exprime
respostas de formaestatistica e estdvoltadaa producéo
deidéase pensamentos (REY, 2002).

A pesquisafoi realizadaentre os mesesde abril e
maio de 2006 tendo como campo de investigacdo as
Unidades de Salide da Familia (USFs) que compdem o
Distrito Sanitario |11 localizado no municipio de Jodo
Pessoa, Estado da Paraiba. O mesmo possui 57 Unidades
de Salde da Familia, das quais 15 fizeram parte da
pesquisa. A populacdo foi composta por Enfermeiros
gue atuam no PSF do referido distrito, sendo aamostra
constituida por 15 Enfermeiros selecionados pelo
método al eatdrio simples, aquele em que cada elemento
de uma populac&o tem a mesma probabilidade de ser
escolhido paraaamostrados demais (REY, 1993).

Os dados foram coletados através de um
questionario contendo 7 perguntas sendo 4 subjetivas
e 3 objetivas, que abordaram a tematica, analisados a
luz da literatura pertinente e apresentados estatistica-
mente deformasistematizada, claraesintética, deforma
afacilitar ainterpretacdo e visualizagdo dos resultados
encontrados, proporcionando umamel hor interpretacéo
e discuss&o dos mesmos.

Ressalta-se 0 respeito as observacfes éticas que

regem as pesquisas envolvendo seres humanos, de
acordo com a Resolucéo 196/96 do Conselho Nacional
de Salde. Para tanto, através do Termo de Consen-
timento Livre e Esclarecido (TCLE) assegurou-se aos
participantes informacgdes acerca dos objetivos do
estudo, do anonimato, do sigilo com relagéo as infor-
magOesfornecidas e daliberdade para o consentimento
e desisténcia em qualquer momento da pesquisa.
Acrescenta-se ainda que a pesquisa foi aprovada pelo
Comité de Etica em Pesquisas (CEP) do Hospital
Universitario Lauro Wanderley (HULW) sob o protocolo
dendmero 316/2006.

RESULTADOS

Dos 15 Enfermeiros entrevistados, quando se
perguntou sobre o conhecimento formal que esses
profissionais tinham sobre a Fitoterapia, percebemos
que houve predominio dos que ndo tinham conheci-
mento formal, 60%, em contraposi cdo a40% que afirmou
ter conhecimento.

Quando questionamos aos participantes sobre
0 conhecimento adquirido em rel acéo aFitoterapia (Figu-
ral), 20% (3 citagBes) afirmou que adquiriu informagdes
sobre essa terapia em cursos de capacitacéo, 6,66% (1
citacdo) emdisciplinadagraduacéo, 6,66 (1 citacéo) em
seu trabalho, 6,66% (1 citacéo) respondeu ter adquirido
esse conhecimento através de outros meios como
revistas, jornaiselivros, enquanto que, 60% (9 citagdes)
referiu ndo ter um conhecimento formalizado sobre
Fitoterapia.

Quando buscamos identificar se alguma das
USFs tinha algum programa relacionado a Fitoterapia
(Figura2), apenastrés(19,98%) trabalhavam com essa
terapéutica, enquanto doze unidades (80,2%) nédo
possuiam nenhum programa que utilizasse as plantas
medicinals.

Analisando as dificuldades encontradas pelos
Enfermeiros diante daimplementacéo da Fitoterapianas
USFs, de acordo com as respostas obtidas (Tabela 1),
pudemos observar que 46,67% (7 citacdes) dos
Enfermeiros respondeu que o conhecimento insuficiente
dos profissionais € um dos obstaculos que impede a
implementagdo dessaterapéuticanas USFs. 33,33 % (5
citacOes) relatou a falta de incentivo dos gestores,
13,33% (2 citagdes) referiu falta de estrutura fisica e
6,66% (1 citacdo) relatou falta de acesso a matéria-
prima
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Figura 1- Distribuicdo da amostra estudada
segundo o conhecimento adquirido pelos
profissionais de enfermagem do PSF sobre
fitoterapia.

Fonte: Dados coletados durante a pesquisa-
abril-maio 2006.
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Figura 2- DistribuicAo da amostra
estudada segundo as Unidades Salde da
Familia que possuem algum programa
relacionado a Fitoterapia.

Fonte: Dados coletados durante a
pesquisa-abril- maio 2006.

Analisando aspectos rel acionados aimportancia
deum programade Fitoterapiaparaapopulacdo (Tabela
2), segundo os Enfermeiros, observou-se, que 33,33%
(5 citacBes), referiu que grande parte da popul agdo tem
acesso féacil as plantas medicinais e muitos deles
possuem préximo a sua residéncia um canteiro com
plantas. Em seguida, 26,67% (4 citacbes) dos Enfer-
meiros citou que o tratamento utilizando as plantas
medi cinaiseram de grande importancia paraapopul agdo
porque, em geral, produz menos ef eitos toxicos quando
usados de maneira correta, comparados com o medica
mento sintético; 20% (3 citagdes), afirmou que o baixo
custo dos medicamentos fitoterapicos € de grande
relevancia, principalmente para aqueles que possuem
baixo poder aquisitivo; 13,33% (2 citagbes) referiu ser
umapréticanatural quetrariamenos reages paragquem
usa; 6,67% (1 citacdo) relatou que o resgate de préticas
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populares como o0 uso das plantas seriamais utilizadae
valorizada se essa terapéutica fosse implementada na
assisténcia a salde.

No que serefere aimportanciadaimplementacdo
de um programade Fitoterapiaparaos profissionais, 0s
resultados expressam (Tabela3) que 33,33% (5 citagbes)
dos Enfermeiros, respondeu que seria importante a
implementacdo de um programade Fitoterapia, porque
seriamais umaalternativa de tratamento, ja que muitas
doencas poderiam ser prevenidas ou curadas com o
uso dasplantasmedicinas; 26,67% (4 citagdes) relatou
gue diminuiria a demanda da popula¢&o nas unidades
em busca de medicamentos sintéticos; 20% (3 citacoes)
disse que ampliaria 0 conhecimento dos profissionais
sobre essaterapia; € 20% (3 citagbes) falou queresgataria
0 conhecimento a cerca das plantas medicinais pela
comunidade.

R bras ci Sadde 14(2):21-28, 2010
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Tabela 01- Distribuicdo percentual da amostra estudada segundo as principais
dificuldades encontradas pelos Enfermeiros na implementacdo da Fitoterapia nas
Unidades Saude dafamilia (USF).
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Tabela 2- Distribui¢do percentual da amostra estudada segundo a visdo dos Enfermeiros,
sobre aimportancia daimplementacdo de um programa de Fitoterapia para a popul agéo.
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Tabela 3- Distribuicdo daamostra estudada segundo avisao dos enfermeiros, sobre a
importancia daimplementac&o de um programa de fitoterapia para os profissionais.
Jo&o Pessoa-PB- Brasil, 2006.
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DISCUSSAO

Percebemos que o conhecimento formal que os
profissionais de Enfermagem tém sobre Fitoterapiaainda
éinsuficiente. Através deste estudo pudemos observar
que os profissionais que atuam no PSF ndo estao
preparados para atender as necessidades da popul agéo
no que diz respeito a Fitoterapia.

Nota-se que 0 SUS apesar dos avancos decor-
rentes de mudancas estruturais, descentralizadas, uni-
versais eintegrals, ainda precisa completar seu estado
de transicéo valorizando as diversas formas de trata-
mento, de forma a garantir a todo cidad&o a oferta de
servicos de salide humanizados, eficazes, de qualidade
de acordo com as necessidades de sua clientela.

Foi observado que apenas um profissional res-
pondeu ter adquirido o conhecimento sobre Fitote-rapia
durante agraduac&o. O problemadeformagéo de profis-
sionais esta situado no cené&rio de organizacdo dos
servicos de salde, entre umaadaptacdo do profissional
com relacao as necessidade da comunidade e uma pre-
paracdo apartir dareformade curricul os de graduacéo.

Ha de se refletir que as instituicdes de ensino
superior apesar de considerar essa terapia como
prioridade no ensino, pesquisa e extensdo, oferece a
disciplinaFitoterapiacomo optativa, 0 quelevamuitos
académicos por faltade orientagdo, ndo aconsiderarem
como importante nagrade curricular. Essadesadequacéo
serarefletidanaatuacdo profissional naAtencdo Basica
de Salide, onde sentirdo anecessidade de conhecer mais
sobre essaterapia, hajavistaapropriacomunidade busca
0 profissiona para informé-lo sobre o uso adequado
das plantas medicinais.

E necessério o esclarecimento aos académicos
da salde sobre a importéncia das terapias comple-
mentares, principalmente para agueles que pretendem
atuar no Programa Salde daFamilia.

Os Enfermeiros que adquiriram o conhecimento
em curso de capacitacdo, afirmaram que tiveram opor-
tunidade de conhecer mais sobre o uso das plantas medi-
cinaisatravés dos pdlos da capacitacéo. Essaestratégia
vem possibilitando a adequacdo e o desenvolvimento
de habilidades por parte dos profissionais de saide da
familia, capacitando-os para o desempenho de um novo
perfil de profissional capaz de entender e resolver as
necessidades da populagéo no que diz respeito a Fito-
terapia, haja vista a necessidade de profissionais de
Enfermagem com visdo sistémicaeintegral do individuo,
familia e comunidade que estejam capacitados para
plangjar, organizar, desenvolver e avaliar agdes que
respondam as necessidades daqueles que buscam as
USFs(BRASIL, 2000).

Com relagéo ao profissional que respondeu
“outro”, o mesmo referiu ter adquirido o conhecimento
sobre as plantas medicinaisem artigos, livroserevistas.

I sso ressaltaabuscado profissional de Enfermagem em
entender melhor assuntos de interesse e credibilidade
da populacdo, uma vez que a fitoterapia se encontra
dentro do contexto cultural de cadafamilia.

Quando buscamos identificar se alguma das
USFs tinha algum programa rel acionado a Fitoterapia
apenas trés uni dades trabal havam com essaterapéutica
e os Enfermeiros das mesmas apresentavam um
conhecimento formalizado sobre essaterapia. Entende-
se que a falta de conhecimento desses profissionais
sobre essa terapéuticafaz com que muitos deles ndo se
sintam preparados para desempenhar certas atividades
relacionadas as plantas medicinai s nas unidades em que
trabalham.

No que concerne as dificuldades encontradas
pel os Enfermeiros paraimplementagéo daFitoterapia, o
estudo demonstrou que nas trés USFs que possuiam
osobstéaculoscitados natabela 1, os Enfermeiros dessas
unidades apresentavam um conhecimento formalizado
sobre essa terapia, porém estavam limitados as
condicoes locais. 1sso nos faz entender que além do
despreparo e dafaltade conhecimento desses profissio-
nais sobre essa terapéutica, ha também a falta de
recursos materiais e apoio dos gestores no desempenho
das atividades fitoterapicas.

Paraque afitoterapiasejaresgatada é necessario
investir em umanovapoliticadeformagéo e em processo
permanente de capacitacdo dos recursos humanos,
principalmente da Enfermagem que exerce papel funda-
mental e direto com a populagdo, tendo a oportunidade
de educé-la esclarecendo quanto ao uso adequado das
plantas medicinais. Nesse sentido, ha de se chamar a
atencdo para a temética do conhecimento insuficiente
dos Enfermeiros sobre a Fitoterapia, pois atuar nos
campos da prevencdo, promog¢édo, manutencao e
recuperacao na Rede de Atencéo Bésicade Salide exige
profissional qualificado que se baseie em um modelo
centrado naintegralidade do individuo.

A implementacdo de programas de Fitoterapia
nas USFs deve ser entendida como continuidade do
processo deimplantacéo do SUS considerando oindividuo
na sua dimensdo global, tornando disponiveis opgdes
preventivaseterapéuticas aos usuarios (BRASIL, 2005).

Para que essa prética se concretize na Atencéo
Basica de Saude é necesséria uma reorientacéo do
modelo de atencdo a salde, em que os profissionais,
estejam preparados para atuarem com essa op¢do de
cuidado. Seaformagéo de profissionais, principa mente
Enfermeiros e Médicos, ndo for repensada no aparelho
formador, 0 model o de atencéo a salide néo atenderd as
necessidades dos individuos e das comunidades.

O maior desafio encontrado pelos Enfermeiros
com relacdo a implantacdo e implementacdo da
Fitoterapianas USFs, é afatade conhecimento sobrea
teméticaparaorientar apopulacdo de maneiraeficiente
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sobre 0 uso das plantas medicinais. Além disso, aequipe
de saide ainda encontra-se limitada em constituir
vinculos e otimizar osrecursos dacomunidade, aqual é
conhecedora dessa terapéutica no combate as suas
necessidades de salide. Toda essa questdo demonstra
a importancia de valorizar esse conhecimento que a
prépriacomunidade é detentorae assim constituir redes
socials de apoio.

Quanto a falta de incentivo dos gestores, as
dificuldades encontradas referem-se aausénciade apoio
financeiro e cientifico oferecido pel o governo municipal,
estadual efederal paraingtituir oficialmente afitoterapia
naAtencdo Bésicado SUS(BORELLA, PIRES, RAYA,
2004), poisaefetivaimplementacdo da Fitoterapiavem
assumindo dimensfes complexas, cujo adequado
equacionamento e dominio exige responsabilidade das
trés esferas de governo.

Avaliamos como essencia aimplementacdo da
Fitoterapia e demais praticas aternativas na Rede de
Atencéo Basica de Saude, oferecendo a populagao
outros caminhos paraa prevencdo de doengas e promo-
¢&o da salde.

Com relacéo afaltade espaco fisico nas USFs,
por fazerem parte de um modelo novo, muitas dessas
sdo adaptacOes residenciais, encontram-se desestru-
turadas, talvez no futuro, os gestores invistam mais
nessas unidades para que existam locais com estrutura
adaptadas a implantacéo de programas relacionados a
Fitoterapia, como as farmécias vivas e ambientes para
promover encontrose pal estras envolvendo essatemética.

Outraquestéo relatadapel osEnfermeiroséafdta
de matéria prima, isso explica que para produzir
medi camentos a base de plantas medicinais, amatéria-
primausadatem que atender critériosde qualidade, isso
enfatiza que nem toda espécie vegetal encontrada em
qualquer local pode fazer parte da composicéo de um
medicamento.

Apesar do Brasil possuir cerca de 350-550 mil
espécies vegetais, somente centenas constam na
literatura como plantas medicinais utilizadas pela
comunidade (FEITOZA, 2006). Portanto, ainda s&o
necessarios muitos investimentos em pesquisas
cientificas que explorem de forma racional a nossa
diversidade vegetal para que assim o conhecimento
popular seja resgatado e validado.

Discutindo os aspectos relacionados a impor-
ténciade um programade Fitoterapiaparaapopul agéo,
0 acesso féacil as plantas medicinais ndo justifica a
utilizacdo das mesmas de forma indiscriminada,
aumentando afrequéncia e osriscos daautomedicagao,
pois embora naturais, quando administradas de forma
inadequada podem prejudicar asalide. Por esse éngulo,
osfitoterapicos, apesar de apresentarem poucos efeitos
colaterais e baixatoxicidade, devem ser utilizados sob
orientac8o de profissionais que orientem adequada-

mente sobre adose, apreparacéo e viade administracéo,
pois quando usadas de maneira equivocada podem
causar transtornos ao individuo ou levéa-lo a morte
(DAWSON,1991).

A oferta de medicamentos no PSF € incipiente
em relacdo agrande demanda. E de vital importanciaa
implementacdo da Fitoterapia na atengdo priméria a
salde como complemento terapéutico para melhor
atender as necessidades da comunidade.

Diante desse contexto, nota-se que essa
implementac&o constitui um dos principais elementos
paraque se ef etive agdes capazes de promover melhorias
nas condicOes de trabalho dos profissionais como
também na salide da popul ago.

Entende-se que todos os profissionais envol-
vidos no PSF dever&o repensar no processo de trabalho
em salde, adotando novas metodol ogi as, instrumentos
detrabal ho e conhecimentos paraque s assim, possam
superar os problemas enfrentados pela popul agéo e pela
equipe.

E importante destacar que emborao nivel federal,
estadual e municipal mostre interesse em capacitar 0s
profissionais que atuam no PSF, ainda s&o restritos a
oferta de oportunidades visando capacitar e promover
0 desenvolvimento do trabalhador na area das terapias
complementares. Faz-se necessério umapoliticaefetiva
de educac&o em sallde que possa garantir o suprimento
dessas lacunas no conhecimento desses profissionais
responsaveis pelo cuidado a populacéo.

ConformeANDRADE (2001), aausénciade uma
politica de recursos humanos no SUS representa um
dos maiores desafios para sua consolidacéo, sendo de
responsabilidade dos gestores aformagéo, capacitacdo
ereciclagem de pessoal.

Quando os profissionais de Enfermagem apon-
tam a questdo da capacitacéo, essa diz respeito a
necessidade de se trabalhar a organizagdo interna do
processo de trabalho e suas dificuldades no sentido de
se pensar a importancia da Fitoterapia na Rede de
Atencdo Bésica de Salde para cada ser humano,
considerando seus valores, suas crengas e sua cultura,
fazendo com que cada pessoatenha assisténciaa salde
demaneiraintegral e humanizada.

Entre os desafios relacionados a esta temética
encontra-se aimportancia de incentivar o processo de
formac&o e educacdo permanente dos profissionais para
gue estejam prontos paraatender as demandasimpostas
ao campo daFitoterapia, fazendo chegar asalide atodas
as familias, fazendo com que os Enfermeiros estejam
preparados as novas habilidades, produzindo uma
atencdo capaz de gerar satisfagdo social de forma
resolutiva para as pessoas e sociedade.
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CONCLUSAO

Ao olhar do profissiona de Enfermagem queatua
no PSF, verificou-se nesse estudo, diante dos objetivos
propostos, que o conhecimento formal dos Enfermeiros
gue atuam na Rede de Atencdo Béasica de Salde sobre
Fitoterapiaaindaélimitado.

Com relacao as USFs que desenvolvem
programas rel acionados a Fitoterapia, verificamos que
umaminoriapossui algum programarelacionado aessa
terapéutica. Quanto as dificuldades relatadas pelos
Enfermeiros com relacéo a implementacdo desses
programas, a maioria afirmou que os conhecimentos
insuficientes dos mesmos, como também a falta de
incentivo dos gestores eraum dos principai s obstacul os
gueimpediaessaimplementag&o.

Chamou-se a atengdo o interesse desses profis-
sionais, com relacéo a capacitacdo sobre Fitoterapia.
Isso demonstra que 0s mesmos necessitam de um
conhecimento mais aprofundado paraatuar no PSF em
atividades que envolvam as terapias complementares
com énfase paraaFitoterapia.

A importéncia do uso adequado das plantas
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