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Resumo:

O uso de plantas medicinais faz parte da evolucdo humana, sendo o0s primeiros recursos terapéuticos
utilizados pelos povos e constituiam a base da terapéutica medicamentosa, até o surgimento da
sintese quimica. A identificacdo do material botanico, a forma de coleta, o acondicionado e a maneira
de preparo, podem interferir na qualidade da matéria-prima vegetal bem como resultar em interacdes
medicamentosas prejudiciais no tratamento da doenca. Os dados foram obtidos de pacientes que
aceitaram participar da pesquisa por livre e espontanea vontade respondendo ao questionério. O
objetivo desse estudo foi conhecer as principais plantas medicinais usadas por pacientes atendidos
nas unidades 24 horas da cidade de Anapolis - GO. Foram obtidos dados de 57 pacientes nas
Unidades do Programa Estratégia de Saude da Familia na cidade Andpolis/GO. Foram citadas 68
plantas medicinais, bem como a indicagéo para cada uma, o modo de preparo, posologia e o tipo de
uso. Observa-se que o0 uso de plantas por esses pacientes é consideravel, sendo de suma
importdncia o acompanhamento de um profissional da salde, para evitar ndo sé graves

intercorréncias, como também a prevaléncia de efeitos indesejaveis.

Palavras-chave: Fitoterapia. Salde publica. Pacientes. Atencéo farmacéutica.

Introducao

A fitoterapia € uma atividade nova e recente na saude publica, porém surge
com o intuito de uma melhora tanto do paciente como para o Sistema Unico de
Saude (SUS), abrindo novos caminhos para os tratamentos de diversas
enfermidades (BOSSE, 2014).
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Esta temética tornou-se evidente quando foi constatado que simultaeet |
a utilizacdo de medicamentos alopaticos, a populacdo atendida em Unidades
Basicas de Saude (UBS) fazia uso de plantas medicinais com fins terapéuticos. Na
maioria das vezes, desconhecia a existéncia de uma possivel toxicidade e acao
terapéutica comprovada, do preparo, de indicagdes e contraindicagdes, por acreditar
que nao seriam prejudiciais a saude, pelo fato de serem plantas medicinais
(CZELUSNIAK et al., 2012; TOMAZZONI, 2004). Além disso, a identificacdo do
material botanico, a forma de coleta, o acondicionado e a maneira de preparo,
podem interferir na qualidade da matéria-prima vegetal, assim como podem provocar
interagcdes prejudiciais no tratamento de doencgas. (CARMO, 2011).

Com a 102 Conferéncia Nacional de Saude, incorporou-se ao SUS as terapias
alternativas e praticas populares. Nesse programa, foram descritos os meios pelos
quais serdo utilizadas essas plantas, que seja de suma importancia a populacao,
que seja de indispensavel melhoria do acesso a medicacdo, a inclusao social, ao
desenvolvimento industrial e tecnolégico, a promocao da seguranca alimentar e
nutricional e outros (ALMEIDA et al., 2011; BRASIL, 2006).

Com isso, Surgiram as Praticas Integrativas e Complementares que se
enquadram no que a Organizacdo Mundial de Saude denomina de medicina
tradicional e medicina complementar e alternativa (BRASIL, 2012).

-~ Material e Métodos

Foram entrevistados 57 pacientes atendidos nas Unidades do Programa
Estratégia de Saude da Familia na cidade Andpolis/GO. O questionario foi aplicado e
respondido individualmente por cada paciente. Foram inclusos na pesquisa
pacientes em atendimento, independente do sexo, raga, credo, fator
socioecondmico, ou local de moradia, com idade acima de 18 anos e que aceitaram
participar da pesquisa, bem como apenas aqueles que estavam em condi¢do
emocional, fisica e mental para responder o questionario e de acordo com o termo
de consentimento livre e esclarecido. Essa amostra foi coletada nos turnos,
matutino, vespertino e noturno de cada local. A abordagem feita aos pacientes foi a
mais serena possivel, visto que muitos pacientes se encontravam em um momento
delicado, muitas vezes, demonstrando sentir dor ou desconforto. Devido a esse
motivo, muitas pessoas néo foram entrevistadas para evitar situacdes indelicadas ou
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constrangedoras, sendo assim, algas das abordagens " ra feitas os |
acompanhantes que em algum momento da vida, ja haviam sido atendidos na
unidade de saude.

Os dados foram posteriormente correlacionados com a literatura por meio de
revisdo bibliografica de livros e artigos cientificos. Os artigos cientificos publicados
via internet foram selecionados por diferentes bancos de dados como PubMed,BVS,
Scielo, LILACS, NCBI, entre outras. Quanto aos livros foram utilizados todos aqueles
encontrados da area de Saude que contenham informacdes relevantes sobre o
assunto em questao. Foi realizada busca por documentos oficiais divulgados por
orgdos como o Ministério da Saude (MS), a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(ANVISA), Organizacdo Mundial da Saude (OMS), dentre outros, sendo estes
documentos impressos ou tele matizados.

Os dados obtidos foram tratados de forma qualitativa e quantitativa. Para a
andlise quantitativa foi utilizado, a principio, conversdes em forma de porcentagem
para realizar a analise estatistica dos dados obtidos por meio do questionario
aplicado. Entdo, fez-se uso do software Microsoft Excel2010 para realizar a
estatistica basica, tabulacdo, porcentagem e confeccdo dos graficos empregados
nos resultados e discussdes. Em relacdo a andlise qualitativa, os dados obtidos

foram confrontados com o referencial tedrico para serem analisados e interpretados.

~ Resultados e Discussdo

Dos pacientes entrevistados, 70% pertencem ao sexo feminino e 30%
masculino. A maioria desses pacientes se considera pardos e possuem idade 18 e
69 anos. Grande parte possui 0 ensino médio completo (Figura 1) e as profissdes
sdo bem diversificadas. Embora o nimero de componentes familiar observado ter
variado altamente, a renda familiar da maioria encontra-se entre dois e cinco salarios
minimos. Sobre a religido dos pacientes, a proporgéo entre catolicos e evangélicos é
aproximada (Figura 2).
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Figura 1: Escolaridade dos pacientes atendidos.
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Figura 2: Religido dos pacientes.

Como representado (Figura 3), o consumo de plantas medicinais entre
pacientes entrevistados é consideravel, 58% do total de pacientes sao adeptos ao
consumo por diversos motivos. O principal observado € pela crenca na cura (40%),
seguido de, para amenizar sinais/sintomas da doenca (30%), auxiliar no tratamento
(21%), costume familiar (3%), uso isoladamente (3%) e desintoxicacao (3%) (Figura
4).
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Figura 3: Faz uso de plantas medicinais.
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Figura 4: Motivo para o uso de plantas medicinais.

Grande parte dos pacientes opina dizendo que as plantas por serem natural
ndo fazem mal (67%), fazem menos mal que os medicamentos industrializados
(24%), a minoria afirma que as plantas podem fazer mais mal & saude do que os
medicamentos industrializados, mas também falam que essa concepcdo depende
muito da planta, pois algumas podem ser mais prejudiciais do que outras se usadas

de maneira inadequada (Figura 5).
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Figura 5: Opiniéo sobre o uso de plantas medicinais.

Procurar informagfes sobre as plantas medicinais antes do consumo é de
grande importancia, principalmente a algum profissional da salde que possa
explicar de forma mais fundamentada ao paciente, as vantagens, a indicacdo, os
efeitos adversos e 0s riscos sujeitos ao uso. Porém nota-se que a maioria dos
entrevistados, buscam esses esclarecimentos com amigos, vizinhos e familiares

(Figura 6). Os informes estéo representados abaixo (Figura 7).
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Figura 6: Onde procura informagfes sobre plantas antes do uso.
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Figura 7: Informagdes sobre as plantas medicinais.

by

O uso de plantas medicinais demonstra ser benéfico a saude. Essa
informacédo é evidenciada, pois 97% dos pacientes entrevistados afirmaram além
observar melhora com o uso, ndo notar nenhum efeito adverso. 82% consomem
sem prescricdo médica/farmacéutica, 12% ndo e 6% as vezes. 24% afirmam que
para fazer o tratamento de alguma patologia, opta somente pelas plantas, enquanto
que 76% ndo faz o mesmo. Além disso, 39% relatam que deixa o0 tratamento
medicamentoso pela fitoterapia, 43% ndo e 18% afirma fazer isso as vezes. 44%
adquire no préprio quintal de casa, 24% com amigos, vizinhos e familiares e 0s 32%
se dividem em mercados, feiras, raizeiros, fazendas, farmacias e lojas de produtos
naturais.

Grande parte dos pacientes faz indicagdo quando se sentem bem e observam
resultados positivos, 79%. Recomendam para amigos, vizinhos, familiares, ou
qualgquer pessoa que precisar, enquanto que 21% nao tem esse habito. Além disso,
muitos compartilham as que tém com préximo.

Foram citadas 68 plantas distintas, como demonstrado na tabela 1 abaixo.
Muitos pacientes, embora tenha informado nomes de muitas plantas, revelaram
fazer uso de mais, porém, no momento ndo se lembravam do nome. Ainda que na
tabela ndo esteja mostrando, muitas plantas foram citadas varias vezes por diversos
pacientes, tais como: algodao, assa peixe, babosa, boldo, camomila, canela, erva
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Além do nome da planta, foi questionado a indicacdo, a parte utilizada, 0 modo de

preparo, posologia e o tipo de uso.

Tabela 1: Plantas medicinais consumidas pelos pacientes.

Nome Indicacdo Parte Utilizada
Acafrdo Gripe Folhas
Acerola Gripe Folhas

Agua de quiabo Diabetes Folhas
Alecrim Gripe/ansiedade Folhas
Alfavaca Gripe Folhas
Algodao Inflamacao/infec¢éo/cicatrizante Folhas

Amburana Febre/gripe Semente
Amora Menopausa/rins/infec¢do de urina Folhas
Amoxicilina Infeccdo Folhas
Andiroba Machucados Fruto
Assa peixe Gripe/pneumonia Folhas
Babosa Estdmago/gripe/ferida/cicatrizacao Folhas/baba
Balsamo Cisto/dor de ouvido Folhas
Bananeira Bronquite Bico
Barbatiméao Limpeza do Utero/cisto Cascalfolhas
Beterraba Tosse Fruto
Boldo Digestao e mal estar Folhas
Camomila Calmante Folhas
Cana-de-macaco Rins Folhas
Canela Termogénico Cavaco
Cansancao Depurativo e anti-inflamatério Raiz
Capim santo Calmante Folhas

Cebola Tosse Fruto
Coentro
Copaiba Garganta/expectorante Oleo
Cdcuma Cicatrizante, anti-inflamatdrio e dor Pé

Douradinha Célica de rins Folhas
Elcalipto Febre Folhas
Erva Cidreira Gripe/calmante/Presséo alta Folhas
Erva Doce Prisdo de ventre Folhas
Eucalipto Garganta Folhas
Favacéo Gripe Folhas
Fedegoso Hepatite Raiz
Fumo Quebradura Folhas
Gengibre Garganta/coriza/tosse/dor no corpo/gripe Fruto
Goiaba Afta Broto/folha
Graviola Diabetes Folhas
Guaco Gripe/ tosse/ xarope Folhas
Guiné Reumatismo
Horteld gordo Folhas
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Ibisco Diurético Folhas
Insulina Rins
Laranja Gripe Fruto e casca
Lima de bico Enxaqueca Folhas
Limao Gripel/tosse Fruto
Losna Estbmago
Malva do reino Gripe Folhas
Mama cadela Espinha Casca
Manga Gripel/tosse Folhas
Manjericdo Ansiedade Folhas
Maracuja Calmante Flor
Marcela Mal estar/dor de barriga Folhas
Mastruz Inflamacao/vermes Folhas
Noz moscada Gases/estdbmago Fruto/né
Poeijo Gripe/mal cdlica de crianca Folhas
Quebra-Pedra Rins Folhas
Quina do cerrado Abrir 0 apetite Casca
Rabo de tatu Estdbmago Raiz
Roma Infecgcéo de garganta/inflamacao Cascalcaroco/folhas
Sabugueiro Gripe e expectorante Flor
Salsa Suco detox Folhas
S&o caetano Febre Folhas
S6 sofre do rim quem quer Rins Folhas
Sucupira Febre/gripe Semente
Tansagem Gripe/inflamacao no Utero Folhas
Tribulos
Urucum Osso quebrado Folhas
Vic Gripe Folhas

Considerac0des Finais

A realizacdo da pesquisa foi de grande importancia para reconhecer a

necessidade da assisténcia e atencao farmacéutica frente aos pacientes atendidos

nao somente nessas unidades, mas sim como um todo, visto que a maioria faz uso

de plantas medicinais sem indicacdo médica/farmacéutica e, portanto, dificilmente

tem conhecimento sobre os efeitos adversos, contra indicagdo e toxicidade dos

mesmos. Contudo a presenca desses profissionais é imprescindivel para evitar ndo
s6 graves intercorréncias, como também a prevaléncia de efeitos indesejaveis.
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