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RESUMO

Introducgdo: Fitoterapia é o estudo das plantas medicinais e suas aplicagbes na cura das
doencas, a qual incentiva o desenvolvimento comunitario com vistas a promog¢do da saude.
Objetivo: Conhecer os saberes e praticas quanto ao uso de plantas medicinais utilizadas por
usuarios e profissionais de salde. Métodos: Trata-se de um relato de experiéncia cuja vivéncia foi
realizada no dia 28 do més de novembro do ano de 2018, com 26 usuarios e profissionais da
Unidade Basica de Saude Abengruta Il, no municipio de Aracati/CE. O estudo partiu do principio
da educacédo em saude e utilizou como referencial metodoldgico os circulos de cultura propostos
por Paulo Freire. Resultados: Constatou-se que a maioria dos participantes teve acesso as
plantas medicinais no ambito familiar, bem como surgiu mais de uma forma de adquirir as plantas.
Verificou-se 0 uso dessas ervas em formas de chas, sumos, garrafadas, 6leos, sucos e lambedor.
Ainda, surgiu um total de 21 plantas, com semelhancas entre a indicacdo terapéutica popular e
cientifica, relacionadas a diferentes enfermidades ou sintomas de agravos. Todos informaram
nunca terem tido acesso a esse cuidado nos servicos de satde publica. Conclus&o: E possivel
compreender que existe 0 conhecimento de uma diversidade dos recursos naturais que viabilizam
as praticas integrativas e complementares na aten¢do a saude. Entretanto, é preciso propor e
fazer mudancgas que valorizem o conhecimento popular, favorecendo a apropriagdo do sujeito no
cuidado, que se pretende ser mais eficaz com o uso concomitante das plantas medicinais de
forma consciente e segura na atengao primaria.
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COMMUNITY KNOWLEDGE AND PRACTICES ON THE USE OF MEDICAL PLANTS IN
HEALTH CARE: AN EXPERIENCE REPORT

ABSTRACT

Introduction: Phytotherapy is the study of medicinal plants and their applications in the cure of
diseases, which encourages community development with a view to health promotion. Objective:
Know the knowledge and practices regarding the use of medicinal plants used by users and
health professionals. Methods: This is an experience report whose experience was held on
November 28, 2018, with 26 users and professionals from the Abengruta Il Basic Health Unit, in
the city of Aracati / CE. The study started from the principle of health education and used as a
methodological reference the culture circles proposed by Paulo Freire. Results: It was found that
most participants had access to medicinal plants in the family, as well as more than one way to
acquire the plants. The use of these herbs was verified in teas, juices, bottles, oils, juices and
licking forms. Still, a total of 21 plants emerged, with similarities between the popular and scientific
therapeutic indication, related to different illnesses or symptoms of diseases. All reported never
having had access to this care in public health services. Conclusion: It is possible to understand
that there is a knowledge of a diversity of natural resources that enable integrative and
complementary practices in health care. However, it is necessary to propose and make changes
that value popular knowledge, favoring the appropriation of the subject in care, which is intended
to be more effective with the concomitant use of medicinal plants consciously and safely in
primary care.

Keywords: Medicinal herbs. Phytotherapy. Health Education. Primary Health Care.

INTRODUCAO

A Fitoterapia tem origem no grego — therapeia — terapia/tratamento e — phiton —vegetal, que
significa o estudo das plantas medicinais e suas aplica¢cdes na cura das doencas. Sua abordagem
incentiva o desenvolvimento comunitario, a solidariedade e a participacdo social na prevencédo de
agravos e promoc¢do a saude, como uma escolha mais natural e menos lesiva a saude,
especialmente se comparada aos maleficios decorrentes do uso em excesso e/ou errébneo de
medicamentos sintéticos. Segundo a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria - ANVISA, os
fitoterapicos sdo medicamentos obtidos a partir de plantas medicinais empregando-se,
exclusivamente, derivados de droga vegetal (extrato, tintura, 6leo, cera, exsudato, suco e outros)
Q).

No Brasil, existem duas politicas nacionais que incentivam a implementacdo desta terapia.
Criadas em 2006, a Politica Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapicos — PNPMF e a Politica
Nacional de Praticas Integrativas e Complementares — PNPIC, estimulam a insercdo de plantas

medicinais e fitoterapicos no Sistema Unico de Saltde — SUS e fornecem subsidios para o uso
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adequado. A Estratégia de Saude da Familia — ESF e o Nucleo Ampliado de Saude da Familia e
Atencao Basica — NASF-AB sao fortalecidos ao se adotar e/ou estimular as plantas medicinais e a
fitoterapia como uma de suas praticas de cuidado (2-3).

Além destas duas politicas, a Relagdo Nacional de Plantas Medicinais de Interesse ao SUS
— RENISUS - apresenta uma lista com 71 espécies vegetais com potencial para gerar
fitoterpicos ao SUS, e, atualmente, a RDC 26/2014 divide os produtos derivados de plantas em
duas categorias. A primeira abrange os medicamentos fitoterdpicos que devem apresentar
seguranca e eficAcia comprovadas através de ensaios clinicos e, por segundo, 0s produtos
tradicionais fitoterapicos que poderao ser registrados através da comprovacao da tradicionalidade,
isto €, quando o produto utilizado foi aprovado por tempo de uso tradicional seguro e efetivo (4-5).

O Ministério da Saude define educacdo em salude como um processo educativo de
construcdo de conhecimentos em saude que visa a apropriacdo temética pela populacéo,
constituindo um conjunto de praticas do setor que contribui para aumentar a autonomia das
pessoas no seu cuidado e no debate com os profissionais e os gestores, a fim de alcangar uma
atencdo a saude de acordo com suas necessidades. A tematica deve envolver a compreensao de
projetos de sociedades e visdes de mundo que se atualizam nas formas de conceber e organizar
os discursos e as praticas educativas no campo da saude (6).

A Resolugdo n°® 556 do Conselho Federal de Nutricionistas, de 11 de abril de 2015
regulamenta a pratica da Fitoterapia para o nutricionista como complemento da prescricdo
dietética. Dessa forma, € também nesta abordagem que vemos a educacdo em saude na medida
em que o profissional nutricionista, enquanto educador que é, deixar seu modo tradicional de
educar, para ocupar um papel de facilitador do processo de aprendizagem em que 0s sujeitos
assumem a educacdo em saude, gerando uma interface harménica entre os conhecimentos
popular e cientifico, para o uso seguro de plantas medicinais e fitoterapicos, tendo em vista a
promocao da saude (7).

Destarte, pesquisas foram incentivadas para promover o uso correto das plantas medicinais,
todavia ainda existe uma caréncia de estudos voltados para esta tematica no ambito da Atencao
Primaria a Saude — APS. Faz-se necessario utilizar a estratégia da educacdo em salde para
saber se as plantas utilizadas, tanto pelos usuarios quanto pelos profissionais de salde, estédo
coincidentes com as indicagfes terapéuticas apresentadas nas pesquisas cientificas, voltada para
a autonomia do cuidado, considerando a relacéo entre o saber cientifico e o popular, em que um
d& subsidios para o outro e assegura sua pratica. E, ainda, para auxiliar os profissionais de saude

a incorporar as plantas medicinais nativas como recurso terapéutico do sistema publico de saude.
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Dentro deste contexto, observa-se a necessidade de desenvolver trabalhos no campo da
educacdo em salde, de modo a considerar as representacfes culturais que as pessoas
apresentam sobre sua prOpria saude, como o uso da fitoterapia no cuidado com a saude.
Destaca-se a relevancia de se respeitar os saberes populares, pois esses saberes também séo
fruto das relagdes sociais, familiares e profissionais, que vao formar seus pré-conceitos, base e
ponto de partida de todo processo de aprendizagem e transformacao do individuo (8).

Com base nessas consideragfes e a partir da vivéncia no territorio abrangido pela ESF
como profissional nutricionista inserida no Nucleo Ampliado de Saude da Familia e Atencéo
Béasica — NASF-AB Municipal 2, surgiu o interesse em realizar este trabalho diante da necessidade
de conhecer as caracteristicas de cuidado no processo saude-doenca e o uso de plantas
medicinais, utilizadas tradicionalmente com finalidade terapéutica por usuarios e profissionais de
saude de uma Unidade Béasica de Salde — UBS, no municipio de Aracati-CE.

A relevancia deste trabalho esta no carater reflexivo que busca mostrar uma forma de
cuidado que ja esta inserida no cotidiano das pessoas e que precisa ser investigada e registrada,
como uma memdria viva do patrimonio cultural, estabelecendo elos entre conhecimento popular e
cientifico de forma a propiciar o fortalecimento das praticas de cuidado, com estimulo para novos

horizontes de modelo de ateng&o a saude a ser preservado ao longo do tempo.

METODOLOGIA

Trata-se de um relato de experiéncia, a qual foi realizada no dia 28 do més de novembro do
ano de 2018 na Unidade Bésica de Saude Abengruta Il, situada na periferia urbana da cidade de
Aracati/CE, especificamente no bairro Aterro, Travessa Alexandre Limas S/N, responsavel por
atender cinco microareas. A ESF é composta por uma médica, uma enfermeira, duas técnicas de
enfermagem, quatros agentes comunitarios de salde, um auxiliar administrativo, uma
recepcionista, uma auxiliar de servigcos gerais e dois vigilantes. Atualmente o territério possui
1.034 familias cadastradas. A base populacional deste estudo foi composta por usuarios da
referida unidade, bem como por profissionais do servico e do NASF-AB (Agentes Comunitarios de
Saude, Enfermeira, Médica, Psicologa, Assistente Social e Nutricionista), totalizando 26
participantes.

Diante desse panorama, foi elaborada a seguinte questdo no intuito de suscitar a reflexdo
durante a vivéncia: Quais sdo os saberes e préaticas dos usuérios e profissionais da APS sobre as
plantas medicinais no cuidado com a saude? O estudo partiu do principio da educagdo em saude,

enquanto abordagem educacional que proporciona construir um espago muito importante na
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veiculacdo de novos conhecimentos. Além do mais, para facilitar a conducéo e o dialogo, utilizou-
se como referencial metodoldgico, os circulos de cultura propostos por Paulo Freire (9)
possibilitando o encontro entre a vivéncia pratica e a teoria.

Sistematizados, os circulos de cultura estdo fundamentados num ambiente de
coparticipagdo, no qual o ensino e a aprendizagem eram muatuos. A prética, o trabalho e a
realidade dos educandos eram os pontos de partida da proposta que tinha como objetivo final a
compreensao critica, a partir da qual poderiam entender-se como autores da prépria historia e da
historia da sociedade (9).

Nesse sentido, a experiéncia se deu inicialmente pelo desenvolvimento do circulo de cultura,
onde os participantes traziam de suas residéncias amostras de plantas medicinais, sendo
dispostas em um tecido colocado sob o chdo da UBS. Desse modo, os participantes foram
organizados ao redor do tecido para uma melhor visualizagdo das ervas medicinais. Assim, houve
uma maior descontracdo e espontaneidade que possibilitou identificar as caracteristicas e
opinibes dos sujeitos a respeito dos assuntos em questdo: aquisicdo do conhecimento sobre
plantas medicinais; indicagdo para fins terapéuticos; forma de preparo/uso; como essas plantas
sdo obtidas; acesso a tratamento com fitoterapicos nos servicos de saude publica; e
recomendacao para melhorar a abordagem/uso das ervas medicinais nos servi¢os de saude.

A andlise da experiéncia foi feita mediante observagdo cuidadosa dos profissionais do
NASF-AB, especialmente pela nutricionista, durante toda a educacdo em saude, sem perder o
foco na questdo reflexiva. Nesta fase, organizou-se as informacdes trazidas pelos participantes

em categorias para uma melhor visualizacao e discussao, ainda com base no referencial tedrico.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados foram apresentados de acordo com os relatos emergidos da observagédo no
decorrer do circulo de cultura, fruto da educagdo em saude. Dessa maneira, as observacdes

encontram-se transcritas e categorizadas por eixos tematicos.

Categoria 1 - Aquisicdo do conhecimento, obtencdo e forma de preparo/uso das plantas

medicinais.
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Constatou-se que a maioria dos participantes teve acesso as plantas medicinais desde a
infancia no ambito familiar (pelos avos, pais e demais familiares), o que reforca a forma de
transmissdo desse conhecimento milenar, mostrando a relagédo de carinho entre familiares no
intuito de passar seus conhecimentos as futuras geracdes. Este resultado estd em concordancia
com um estudo em que os autores afirmaram que: “Os sujeitos costumam fazer mais uso de
fitoterapicos na forma de chas, por terem aprendido com seus pais e avds sobre seus beneficios”
(10), e que esta prética é repassada de geracdo em geracdo através de informacdes orais
tradicionalmente utilizadas pela populacdo (11).

Em relacdo a obtenc&o das plantas medicinais, surgiu mais de uma forma de adquirir a
planta, a saber: pequena plantacédo na residéncia; pegam com amigos e/ou vizinhos; ou compram
em lojas de produtos naturais, farmacias, entre outros meios. As de mais facil acesso,
preferencialmente, sdo plantadas em casa, onde a maior parte das pessoas mora em casa com
quintal. E importante mencionar que a maioria das plantas citadas s&o nativas da regido da UBS.
As de cultivo mais especifico e de acesso mais dificil, por ndo serem nativas sdo compradas
sempre que possivel. Em uma pesquisa, notou-se que o quintal do vizinho ou de parentes e
amigos, torna-se uma extensao do préprio quintal dos entrevistados, pois houve vérias referéncias
sobre a aquisigdo das plantas com pessoas proximas (1).

Nessa situagdo houve mais de uma forma de preparo mencionada pelo publico-alvo. Para a
realizacdo das receitas populares, as partes referidas utilizadas das plantas foram: folha, flor,
fruto, semente, casca e raiz. Verificou-se o uso dessas ervas em forma de cha, sendo informada
duas formas de preparo do cha: infusdo para folhas e flores, nesse caso apaga-se o fogo logo
apos a agua ferver e acrescenta-se a planta, deixando abafado por 10 min; e a decocgéo, usada
para caules, cascas e sementes. Nesse caso ferve-se as partes da planta, juntamente com a
agua, por 10 min. Foram citados também o uso dos sumos, garrafadas, 6leos, sucos e lambedor.
Em um estudo, os entrevistados indicaram o preparo dos chas de trés maneiras diferentes:
infusdo, decoccdo e maceracdo, com destaque para a infusdo (12). Esses processos também

foram relatados como mais utilizados em um trabalho semelhante (13).

Categoria 2 - Indicacdo das ervas medicinais para fins terapéuticos.

Percebeu-se que ha interesse na utilizacdo dessas espécies por parte da populacdo urbana,

principalmente porque ja se tém o conhecimento sobre a importancia das plantas medicinais no

SILVA, BYC; MARQUES, PRP. Assisténcia de enfermagem ao paciente de terapia intensiva com dieta por
sonda nasoenteral: qual a abrangéncia?. Revista Saude & Ciéncia online, v. 9, n. 2, (maio a agosto de
2021). p. 124-134.

129



REVISTA SAUDE & CIENCIA ONLINE
ISSN 2317-8469

cotidiano, uma vez que muitos plantam e indicam tais recursos, observando a cultura e tradi¢cdo na
comunidade.

Sobre a utilidade das plantas medicinais na concepcdo dos usuérios e profissionais, surgiu
um total de 21 plantas, o que deixa claro a diversidade no uso e conhecimento, também o acesso
por parte da populacéo local. Para facilitar a analise desses saberes, organizou-se as informacdes
(Quadro 1), as espécies vegetais trazidas pelo publico com nomes (popular e cientifico),
indicacbes segundo esses participantes e indicagdo cientifica, de acordo com a literatura
consultada (14-15).

Ademais, na observacdo do quadro resumo revelou-se semelhancas entre a indicacdo
terapéutica popular e cientifica, relacionadas a distarbios gastrointestinais, respiratorios,
cardiovasculares e geniturinario. Houve ainda indicag@es referentes ao sistema nervoso, muscular
e esquelético, dentre diferentes enfermidades ou sinais e sintomas de agravos. Hoje, a
sedimentagdo do uso do saber herdado ao longo do tempo tem o respaldo das pesquisas que
comprovaram a sua eficacia. Pesquisas estas que se ampliam em numero a cada dia, ratificando
o saber popular.

Quadro 1 - Descricdo das plantas medicinais e suas indicagdes.

NOME

POPULAR/CIENTIFICO INDICAGAG POPULAR

INDICACAO CIENTIFICA

1 Boldo (Plectranthus barbatus) | Indigestéo Digestivo (14-15)
2 Erva-cidreira (Lippia Alba) Calmante Antiespasmadico, ansiolitico,
P sedativo leve (14)
3 Camomila (Chamomilla Calmante Ansiedade, insoénia,
recutita) dispepsia, flatuléncia (14-15)
4 Erva-doce (Foeniculum Gases, colicas de crianca Brongwt_e, tosse,
vulgare) flatuléncia (14)

5 Horteld (Menta x villosa)

Calmante, digestao,
problemas de estdbmago

Antiespasmaodico e antiflatulento
(14)

6 Babosa (Aloe vera)

Cicatrizante
queimaduras, laxante.

para

Cicatrizante (15)

Quebra-pedra (Phyllanthus

Pedra nos rins, diurético

Litiase urinaria e diurético (14-15)

tenellus)
8 Capim santo (Cymbopogon | Gripe, Hipertensdo, | Antiespasmddico, ansiolitico e
citratus) calmante, indigestao sedativo leve (14)
9 Mastruz (Chenopodium | Contusoes, inflamacé&o, | Anti-inflamatdrio, antiespasmadico,
ambrosioides) verminose antigripal, cicatrizante (14)
Gripe, dor de garganta, | Anti-inflamatdrio e antisséptico da

10 | Roma& (Punica granatum)

cicatrizante

cavidade oral (14)

11 | Alcachofra (Cynara scolymus)

Digestivo, estbmago

Antidispéptico (14)
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Tratamento da diarreia aguda néo

(Continua)

12 Goiabeira (Psidium guajava) Diarreia infecciosa e enterite por rotavirus
(15)
13 | Gengibre (Zingiber officinale) Dor de garganta Antieméticg, antidispéptico, e nos
casos de cinetose (14-15)
. Dor de garganta e dente, | Expectorante, anti-inflamatério,
14 Malva (Malva sylvesiris) laxativo antisséptico da cavidade oral (14)
15 Eucalipto (Eucalyptus | Febre, gripe, dor de | Expectorante, estomacal e
globulus) garganta Febrifugo (14)
Laranja (CitrusCitrus : A :
16 aurantium) Gripe, calmante Ansiolitico e sedativo leve (14)
Gripe, ~febre, dor  de Expectorante antigripal anti-
17 | Alho (Allium sativum) garganta, depura o sangue, hi P e gripal,
N ipertensivo (14-15)
cicatrizante
18 Manjericdo (Ocimum | Gripe, mau olhado, dor de | Analgésico, antifebril, diurético,
basilicum) ouvido expectorante (14)
Hipertensao, diarreia, dor de | Diurético e anti-hipertensivo nos
19 Coldnia (Alpinia zerumbet) cabeca, Ulcera, cdlicas | casos de hipertensdo arterial leve
intestinais (14)
Aroeira-da-praia (Schinus | Gastrite, inflamacéo, | Anti-inflamatério e cicatrizante
20 el ) ~ . o
terebinthifolius) infeccao ginecoldgico (14)
21 AIE.:C.”m. (Rosmarinus Gripe Distarbios intestinais (14)
officinalis)

Fonte: Autores.Categoria 3 - Acesso a tratamento com fitoterapicos nos servicos de

saude publica e recomendacédo para melhorar a abordagem/uso das ervas medicinais nos

servigos de saude.

Quando questionados sobre o acesso a terapia com plantas medicinais nos servicos de

saude publica, a comunidade respondeu que nao teve acesso. Existiu consenso que € necessario

ter mais informacao e divulgacédo sobre o tratamento a base de fitoterapicos e incentivar o uso,

bem como é imprescindivel que se faca um treinamento voltado para os profissionais quanto ao

uso dessa terapia e quanto a necessidade de relaciona-la com a medicina convencional.

A origem das praticas integrativas nos sistemas publicos de salude vem de longa data. No

Brasil, a legitimacao e a institucionalizacdo dessas abordagens de atencdo a saulde iniciaram-se a

partir da década de 80, principalmente, apés a criagcdo do SUS. Com a descentralizacdo e a

participacdo popular, os estados e municipios ganharam maior autonomia na definicdo de suas

politicas e a¢bes em saude, vindo a implantar as experiéncias pioneiras (16).
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Em corroboracéo, o Ministério da Saude afirma que a presenca da fitoterapia nas praticas
da ESF, contribui para a qualidade de vida, entendida como salde, em um determinado territério.
Semelhantemente, a ESF favorece a fitoterapia, no sentido de dar maior visibilidade ao uso de
plantas medicinais nas comunidades, a partir do reconhecimento das tradicbes e de uma maior
abertura para o “saber fazer” local, que aflora ndo s6 como instrumento terapéutico, mas também,
como uma forma de identidade das pessoas (2).

Os profissionais de salude tém o dever de respeitar os saberes, sobretudo das classes
populares, principalmente, por serem saberes socialmente construidos na pratica comunitéria.
Mais uma vez, destaca-se a importancia da adesao as praticas complementares na rede basica

para trazer uma nova visdo de cuidado, nesse campo de discussdo e conquistas a serem feitas

(8).

CONCLUSOES

No que tange aos saberes e praticas dos usuarios e profissionais da APS sobre o uso de
plantas medicinais no cuidado com a salde, é possivel compreender que existe 0 conhecimento
de uma diversidade dos recursos naturais que viabilizam as praticas integrativas e
complementares na atencdo a saude. Mesmo que de maneira ndo institucionalizada, seus usos
sao legitimados pelas pessoas ao longo dos anos, fato que corrobora a necessidade de fortalecer
a importancia da pesquisa sobre praticas com plantas medicinais, pois, embora nao
institucionalizadas, popularmente a utilizagdo de plantas medicinais ainda é difundida.

Conclui-se que, reorganizar o modelo de atencdo requer a aproximacado dos sistemas de
atencao a saude (o cultural e o convencional). Para tanto, é preciso propor e fazer mudangas que
valorizem o conhecimento popular de modo que se dialogue sobre o tema para além dos muros, e
de forma que se desencadeie um movimento que promova novas atitudes. Estas transformacdes
serdo decisivas para o desenvolvimento de alternativas mais eficazes que ampliem a atencéo
dispensada a saude, favorecendo a apropriacdo do sujeito no cuidado, que se pretende ser mais
eficaz com o uso concomitante das plantas medicinais, de forma consciente e segura na atencéo

priméaria e em tratamentos de enfermidades de baixa e média complexidade.
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