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RESUMO ABSTRACT

Objetivo: Avaliar o conhecimento sobre a utilizagdo de
plantas medicinais pela populagéo frequentadora de Unidades
Basicas de Saude (UBS) em Colombo, PR. Material e Métodos:
Por meio de um questionario de pesquisa estruturado, foram
entrevistados usuarios adultos de ambos os sexos, de quatro
UBS, entre os meses de maio e junho de 2016. Resultados:
Foram entrevistados 101 usuarios de UBS. Destes, 72,28%
utilizavam plantas medicinais, sendo a maioria do sexo
feminino, com idade média de 39 anos. A espécie vegetal
mais citada pela populagdo foi a camomila (Matricaria
chamomilla L.), seguida da horteld (Mentha spicata L.) e do
capim limao (Cymbopogon citratus L.), sendo que a indicagédo
mais referida pelos entrevistados foi calmante, seguida das
afecgbes estomacais. Aproximadamente 70% dos
entrevistados que fazem uso de plantas medicinais relataram
que cultivam as préprias plantas para consumo e o
entendimento da finalidade terapéutica € proveniente do
conhecimento familiar. Dentre as 30 plantas citadas pelos
entrevistados, grande parte estdo listadas na Relagao
Nacional de Plantas Medicinais de Interesse ao SUS
(RENISUS), no Formulario Fitoterapico e no Memento
Fitoterapico da Farmacopeia Brasileira. Conclusdo: A partir
dos resultados obtidos, conclui-se que os usuarios entendem
que as plantas medicinais auxiliam na terapéutica como um
complemento no tratamento das mais diversas enfermidades.

DESCRITORES
Fitoterapia. Plantas Medicinais. Terapias Complementares.
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Objective: To evaluate the knowledge on the use of medicinal
plants by frequent users of Primary Healthcare Facilities (PHF)
in Colombo, PR. Material and Methods: Adult users of both
sexes from four PHF were interviewed using a structured
questionnaire between May and June 2016. Results: A total
of 101 PHF users were interviewed. Of these, 72.28%
reported using medicinal plants, most of them being female,
with a mean age of 39 years. The plant species most
frequently cited were chamomile (Matricaria chamomilla L.),
followed by mint (Mentha spicata L.) and lemon grass
(Cymbopogon citratus L.), and the most common indications
were soothing, followed by stomach disorders. Approximately
70% of the respondents who use medicinal plants reported
that they cultivate the plants themselves for consumption,
and that the knowledge of the therapeutic purpose comes
from the family. Among the 30 plants cited by respondents,
most of them are listed in the National List of Medicinal Plants
of Interest to the Brazilian Healthcare System (SUS, RENISUS);
in the Phytotherapic Form; and in the Phytotherapic Memento
of the Brazilian Pharmacopoeia. Conclusion: It is concluded
that users understand that medicinal plants help in therapy
as an adjunct in the treatment of several diseases.

DESCRIPTORS
Phytotherapy. Medicinal plants. Complementary Therapies.
Public Health.
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egundo dados da Organizacdo Mundial da
SSal’Jde (OMS), 80% da populagao de paises

em desenvolvimento utilizam a medicina
tradicional exclusivamente como pratica na atengao
primaria a saude e, deste total, 85% fazem uso de
plantas medicinais e de extratos vegetais'. A
utilizacao de plantas medicinais no Brasil possui
alguns facilitadores, como a grande diversidade
vegetal e o baixo custo associado a terapéutica,
fatores que despertam a atencdo dos programas
de assisténcia a saude e profissionais?.

A fitoterapia € um método de tratamento
caracterizado pela utilizagao de plantas medicinais
em suas diversas preparagoes, constituindo uma
modalidade de terapia integrativa e complementar
diante das necessidades de saude. Seu uso tem
sido crescente na populagdo de diversos paises®*.
No Brasil existem duas politicas nacionais que
incentivam a implementagao desta terapia. Criadas
em 2006, a Politica Nacional de Plantas Medicinais
e Fitoterapicos (PNPMF)® e a Politica Nacional de
Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC)g,
incrementaram a discussao sobre a oportunidade,
a importancia, as dificuldades, as facilidades e as
vantagens da implementag¢ao da Fitoterapia nos
Servigcos de Saude do Sistema Unico de Saude
(SUS). Além destas duas politicas, a Relagéo
Nacional de Plantas Medicinais de Interesse ao SUS
(RENISUS) apresenta uma lista com 71 espécies
vegetais com potencial para gerar fitoterapicos ao
SUS’, e, atualmente, a RDC 26/2014 divide os
produtos derivados de plantas em duas categorias,
sendo a primeira sobre os medicamentos
fitoterapicos que devem apresentar seguranca e
eficacia através de ensaios clinicos e, por segundo,
os produtos tradicionais fitoterapicos que poderao
ser registrados através da comprovacgéo da
tradicionalidade®.

Diversos estudos afirmam que o uso de
plantas medicinais esta relacionado a cultura
popular a qual é transmitida de geragao para
geracao nas comunidades tradicionais®. De acordo
com Santos e colaboradores?, ndo se deve
subestimar o conhecimento empirico, ja que muitos
dos conhecimentos atuais dos efeitos das espécies
vegetais conhecidos sdo oriundos deste
conhecimento. Entretanto, vale ressaltar que
diversas plantas apresentam efeitos toxicos, e que
a falsa ideia de que tudo que é natural é in6cuo,

precisa ser revista e conscientizada pela equipe
multidisciplinar de Saude prevenindo assim casos
de intoxicagdo que podem levar a 6bito™.

Os agentes de saude sao os profissionais
qualificados e responsaveis por diagnosticar e
indicar o tratamento adequado para as mais
diversas patologias* ''. Em 17 de junho de 2016, foi
aprovada a resolugao RDC N° 84 que aprovou o
Memento Fitoterapico, um dos Compéndios da
Farmacopeia Brasileira que traz as informagdes
Uteis para a prescrigao de fitoterapicos™.

O Ministério da Saude brasileiro tem
estabelecido politicas que encorajam o
desenvolvimento de estudos com plantas medicinais
com o objetivo de evitar efeitos irracionais e danos
que possam ser causados pelo mau uso desta
modalidade terapéutica, além de colocar em pratica
os beneficios comprovados®. Nesta perspectiva,
este trabalho teve como objetivo avaliar o
conhecimento e o uso de plantas medicinais pela
populacao frequentadora de Unidades Basicas de
Saude em Colombo, PR.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo do tipo observacional
transversal aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa (CEP) do Centro Universitario Campos
de Andrade - UNIANDRADE, de Curitiba, PR sob o
n°53622915.7.0000.5218.

O municipio de Colombo, na regiéo
metropolitana de Curitiba, PR, possui 21 Unidades
Basicas de Saude (UBS). Este estudo foi realizado
em quatro UBS, entre os meses de maio e junho
de 2016, com individuos maiores de 18 anos, de
ambos 0s sexos, que consentiram e assinaram o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE).

Os dados foram coletados através de um
questionario composto por questdes subjetivas e
objetivas, adaptado de Ghizi e Mezzomo'. Esse
questionario foi dividido em trés partes, sendo que
a primeira parte envolveu dados sobre a identificagao
do individuo como idade, sexo e regido de
localidade; a segunda parte referiu-se a avaliagéo
econdmica; e a terceira parte compreendeu o
assunto sobre o uso de plantas medicinais. Os
nomes cientificos das plantas referidas foram
definidos de acordo com Panizza, Veiga e Almeida
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(2012)". Ap6s analise dos resultados, os dados
obtidos foram contabilizados em média e desvio
padrao no programa Microsoft Excel®.

RESULTADOS

A populagao pesquisada no presente trabalho
constitui-se de 101 individuos de ambos os sexos
usuarios das UBS de Colombo, PR. Adistribuicao
das variaveis sociodemograficas pode ser
visualizada no Quadro 1.

As informacgbes sobre a utilizacdo de
plantas medicinais pela populagéo avaliada podem
ser visualizadas no Quadro 2. Ressalta-se que cada
respondente citou mais de uma espécie utilizada,
totalizando 30 diferentes espécies.

Entre as finalidades de uso das diversas
espécies vegetais, as que mais se destacaram foram
a utilizagcdo como calmante (34,38%), para
afecgbes estomacais (21,88%) e para gripe e
resfriados (7,81%).

Também foram avaliadas as plantas mais
indicadas pelos diversos grupos identificados. Nas

indicacdes realizadas pelos amigos, a espécie mais
indicada foi a camomila (Matricaria chamomilla L.)
(30%) seguida do capim limao (Cymbopogon
citratus L.) (20%). Entre os familiares, 19,05%
indicaram a camomila (M. chamomilla L.), seguida
das espécies hortela (Mentha spicata L.) e melissa
(Melissa officinalis L.), sendo que ambas
apresentaram 9,52% de indicagdo. Na indicagao
médica, a planta mais indicada foi a hortela (M.
spicata L.) (25%), seguido da camomila (M.
chamomillaL.) (20%).

O Quadro 3 demonstra a finalidade de uso
e a origem das indicagbes da camomila (M.
chamomilla L.), principal planta medicinal utilizada
pela populagéo entrevistada.

Quando questionados os usuarios das UBS
se eles sabiam que as plantas medicinais possuem
restricdo de uso, apenas 26,56% revelaram que
tinham conhecimento de que as plantas medicinais
podem causar efeitos deletérios. Destaca-se que,
dentro da populagao que afirmou conhecer os riscos,
criangas e gestantes foram apontadas como o grupo
de maior risco.

Variaveis n° (%)
n° de individuos 101 (100%)
Sexo n° (%)
Feminino 58 (57.42%)
Masculino 43 (42.58%)
Escolaridade n° (%)
Analfabeto 9(8,91)
Ensino Fundamental Completo 26 (25,74)
Ensino Fundamental Incompleto 7 (6.93)
Ensino Médio 49 (48,51)
Ensino Superior Completo 8 (7.93)
Ensino Superior Incompleto 2 (1,98)
Profissao n° (%)
Vendedor 18 (17.82)
Dona de Casa 17 (16,83)
Agricultor 13 (12,87)
Aposentado 10 (9,90)
Motorista 10(9.90)
Outros 33 (32,68)
Profissao Média £ DP
Idade 39,34 anos + 15,61
Renda Média = DP
Renda R$ 780,34 + 379,70
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QUADRO 2 — Utilizagao e indicagao de uso de plantas
medicinais por usuarios de Unidades Basicas de Saude de

Colombo, PR.
Fatores Analisados %
Utiliza Plantas Medicinais 72,28
Nao Utiliza Plantas Medicinais 27.72
Plantas Utilizadas
Camomila (Matricaria chamomilla L.) 20,31
Hortela (Mentha spicata L.) 10,94
Capim Limao (Cymbopogon citratus L.) 6,25
Melissa (Melissa officinalis L.) 6.25
Erva Doce (Foeniculum vulgare Mill.) 547
Tanchaaem (Plantago major L.) 547
Erva Cidreira (Lippia alba Mill.) 4,69
Cavalinha (Equisetum hyemale L.), 3,91
Folha de Larania (Citrus sinensis L.), 3,91
Gengaibre (Zingiber officinale Roscoe), 3.91
Outros 28,89
Forma de Preparo
Decoccao 29,69
Infusdo 69,53
Maceracao 0,78
Forma de Adquisicao
Casa de Produtos Naturais 27.34
Farmacia 3.13
Quintal 69,53
Indicacao
Amigos 7.81
Familiares 65,63
Familiares e Amigos 10,94
Médico 15,63

Quadro 3 - Finalidade de uso da Camomila (Matricaria chamomillaL.) e
origem de suas indicagdes segundo usuarios de Unidades Basicas de Saude
de Colombo, PR.

Variaveis N° (%)

Indicado por Amigos como:

Calmante 3(11,54)
Indicado por Familiar como:

Antiemético 1(3,85)

Calmante 9 (34,62)

Calmante e para afec¢des estomacais 2 (7,69)

Afecgbes estomacais 2 (7,69)

Em substituicdo do café 2 (7,69)
Indicado por Familiar, amigos como:

Calmante 3 (11,54)
Indicagao Médica como:

Calmante 4 (15,38)

.
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DISCUSSAO

Em relagdo aos dados encontrados neste
estudo, observou-se que a prevaléncia de utilizagao
de plantas medicinais (72,28%) foi em individuos
do sexo feminino com idade inferior a 40 anos, com
baixa renda e escolaridade. Resultados
semelhantes aos encontrados em outros estudos
com tematica semelhante®"7.

Observou-se que o uso de plantas medicinais, na
maioria das vezes, nao foi indicado por um
profissional habilitado, mas sim, por meio do
conhecimento empirico passado de geragdo em
geracao pelos familiares. Estes resultados sao
semelhantes a outros estudos, demonstrando que
as pessoas mais idosas possuem maior
conhecimento sobre o uso de plantas medicinais™.

Sobre a renda per capta dos entrevistados,
enquadram-se na classe econémica D-E, sendo o
resultado inferior a um salario minimo, que
atualmente é de R$ 880,00 reais'®. Muito estudos
citam que o uso de plantas medicinais é realizado
por pessoas que apresentam uma renda mais baixa,
buscando assim uma “alternativa econémica” no
tratamento de enfermidades, por ndo apresentarem
condicoes de compra de medicamentos'+2°,

Com relagéo as 30 variedades de plantas
mencionadas pela populagao pesquisada, 20 delas
estdo presentes no Formulario Nacional
Fitoterapico?', com modo de preparo, indicagbes e
contraindicagdes sobre o0 uso da espécie vegetal.
Ja no RENISUS” e no Memento Fitoterapico da
Farmacopeia Brasileira'?, apenas 13 e 10 plantas,
respectivamente, estdo contempladas.

A finalidade que mais relatada sobre o uso
de plantas medicinais foi para o tratamento como
calmante. De acordo com as respostas obtidas,
as plantas utilizadas para esta finalidade foram:
camomila (Matricaria chamomilla L.), capim limao
(Cymbopogon citratus L.), erva cidreira (Lippia alba
Mill.), erva doce (Foeniculum vulgare Mill.), hortela
(Mentha spicata L.) e melissa (Melissa officinalis

L.) e, em menor quantidade, alecrim (Rosmarinus
officinalis L.), erva de S&o Jodo (Hypericum
perforatum L.), folha de maracuja (Passiflora sp.).
De acordo com o Formulario Nacional Fitoterapico
a camomila (M. chamomilla L.), o capim lim&o (C.
citratus L.), a erva cidreira (L. alba Mill.), a folha de
maracuja (Passiflora sp.) e melissa (M. officinalis
L.) apresentam e s&o utilizadas para essa finalidade.
Porém, algumas das espécies citadas pelos
entrevistados para esta mesma finalidade néo
possuem esta indicagéo, tais como: alecrim
(Rosmarinus officinalis L.), erva doce (F. vulgare
Mill.) e hortela (M. spicataL.)*'. Aerva de Sao Jodo
(H. perforatum L.) apresenta fungdo ansiolitica,
porém nao encontra-se listada nesse formulario?? e
segundo a Instru¢do Normativa n° 5 de 2008 que
determina a Lista de Medicamentos Fitoterapicos
de Registro Simplificado, esta planta sob a forma
de medicamento fitoterapico deve ser vendida
apenas sob prescricdo médica®. Dentre as plantas
citadas, a grande maioria apresenta efeitos
sedativos e ansioliticos leves'®.

Verificou-se que algumas plantas sao
utilizadas erroneamente pela populagao pesquisada
como, por exemplo, a utilizagdo de plantas para
substituir o café. As plantas relatadas para esta
finalidade foram camomila (M. chamomillaL.) e erva
cidreira (L. alba Mill.), porém, sabe-se que o café
possui agao estimulante do sistema nervoso central
e, as espécies relatadas, possuem efeito
antagobnico. Resultados semelhantes sobre o uso
controverso de plantas medicinais ja foram
relatados?.

Sobre as formas de preparo, trés modos
foram citados pelos entrevistados, sendo: método
de infusdo, decocgao e maceragédo. O método de
infusao apresentou a maior prevaléncia. Resultados
semelhantes ja foram apontados por Lima e
colaboradores?®, porém ressalta-se que alguns
métodos ndo sao os indicados pelas literaturas
especializadas'??', como exemplo as plantas
camomila (M. chamomilla L.), capim limao (C.
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citratus L.), erva doce (F. vulgare Mill.) e hortela (M.
spicata L.) que quando preparadas por decocgao
podem perder 6leo essencial, constituinte quimico
responsavel também pelos efeitos terapéuticos,
reduzindo assim sua agéo.

A forma de aquisicdo da matéria prima
vegetal é outro fator que precisa ser levado em
consideragao. Dos entrevistados, 69,53% cultivam
as plantas em casa, resultado que corrobora com
diversos estudos?*?. Neste sentido, destaca-se a
importancia do conhecimento botanico para
identificacdo correta da espécie vegetal cultivada,
pois seu uso errdneo pode diminuir o efeito
terapéutico, ou ndo apresentar o efeito esperado, e
em casos de plantas com potencial toxico, pode
desencadear a intoxicagao ou até mesmo levar o
usuario da planta a ébito®?423,

Dados do Sistema de Informagdes Toxico-
Farmacologicas (SINITOX) de 2013 apontam que a
intoxicagéo por plantas representa 1,05% dos casos
de intoxicagdo no Pais, valores baixos quando
comparados com medicamentos (28,45%). Porém,
grande parte dos casos de intoxicagéo por plantas
ndo é notificado pelas autoridades?%?’. O
conhecimento sobre a espécie vegetal a ser utilizada
e sua indicagao de uso pela populagao que utiliza
estas espécies é fundamental, pois gestantes,
criangas, cardiopatas, entre outros precisam de
cuidados ao consumir evitando assim abortos,
efeitos teratogénicos, infarto, intoxicagbes e até
mesmo o Obito?28,

Considerando o estilo de vida estressante
da sociedade atual, a alimentagao inadequada de
grande parte da populagéo e as prevaléncias de
depressao em diferentes idades, culminando muitas
vezes em aposentadorias por invalidez, os
resultados desse estudo demonstram que a
populacédo estudada procura o alivio para estas
afeccdes através do uso de terapias naturais' 2224,

O conhecimento dos profissionais de saude
sobre as generalidades que envolvem este tema,

até a prescrigao e conhecimento dos efeitos que
as espécies vegetais possuem, é de fundamental
importancia para que o uso de plantas medicinais
seja levado a sério, desmistificando o ditado popular
de que “o que é natural é in6cuo”.

O Memento Fitoterapico da Farmacopeia
Brasileira'? visa colaborar com este conhecimento
tradicional aos profissionais de saude prescritores,
orientando através de evidéncias cientificas a
prescricao de plantas medicinais e fitoterapicos.

O uso da fitoterapia como tratamento
complementar no atendimento primario a saude é
de fundamental importancia ao SUS, contribuindo
como uma ferramenta de baixo custo econdémico,
podendo diminuir os casos de internamento com a
tradicionalidade do uso de plantas medicinais pela
populagéo.

CONCLUSAO

Diante dos resultados apresentados, conclui-
se que mais de 70% dos usuarios das Unidades
Basicas de Saude da regido de Colombo — PR
fazem uso de plantas medicinais, sendo a
populacdo composta predominantemente por
usuarios do sexo feminino, com idade média de 39
anos, com baixa escolaridade e renda per capta
inferior a um salario minimo. Estes usuarios fazem
uso de plantas medicinais principalmente para
situagdes de ansiedade, e as plantas mais relatadas
foram a camomila (Matricaria chamomilla L.), o
capim limao (Cymbopogon citratus L.), e a melissa
(Melissa officinalis L.). Ressalta-se que as
autoridades governamentais tém criado programas
e politicas que contribuem com a tematica e,
reforga-se a importancia do profissional de saude
com conhecimento na prescrigdo de plantas
medicinais e fitoterapicos para evitar o uso indevido
e errbneo pela populagdo podendo, inclusive,
diminuir os casos de intoxicagao e colaborar com
o uso tradicional.

R bras ci Saude 22(1):57-64, 2018
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