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RESUMO

O uso de plantas medicinais € difundido em todo o mundo, inclusive no Brasil, onde hd uma
diversificada variedade de plantas pelo pais, e possui uma grande tradi¢do a respeito de seu uso.
O uso de plantas medicinais € um fator determinante para a manuten¢do da saide das pessoas, a
fitoterapia € de grande importancia na cultura de um povo, sendo um saber utilizado por vérias
geracdes. Essa pesquisa teve como objetivo avaliar a percep¢ao da equipe de enfermagem sobre
o uso de fitoterdpicos na atencao bdésica, através de uma revisdo sistemadtica, que € caracterizada
por sua resolugdo de problemas a partir da identificagc@o e rotulacao de suas varidveis, por meio a
testar a relacdo entre suas varidveis. bem como identificar os fitoterdpicos de maior prevaléncia,
no qual foi identificado que o conhecimento dos profissionais de satde, inclusive a equipe de
enfermagem se da através do conhecimento popular onde € necessario uma aproximagao entre o
saber popular e o cientifico, também foi evidenciado o desconhecimento dos profissionais em
relacdo a politica de praticas integrativas e complementares, no qual os profissionais
demonstraram total interesse da inser¢ao do contetdo da fitoterapia em sua graduagio.

Palavras- chaves: Plantas medicinais, enfermagem, fitoterapia
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1 INTRODUGCAO

O uso de plantas medicinais ¢ um fator muito importante para a manutencio da satde
das pessoas. Apesar da comprovagdo da agdo terapéutica de varias plantas utilizadas pela
populacdo, a fitoterapia € parte importante da cultura de um povo, sendo assim um saber
utilizado por popula¢des durante varias geragdes (TOMAZZONI, 2006).

O uso de plantas medicinais faz parte da histéria da humanidade, de grande importancia
no que se refere aos seus aspectos medicinais e culturais. O surgimento de uma medicina
popular no Brasil através do uso plantas medicinais , se deu por intermédio dos indios, com
contribuicdes dos negros e europeus ( REZENDE,2002).

As plantas medicinais beneficiaram e continuam beneficiando toda humanidade. Nao
foram precisos testes clinicos como os farmacos sintéticos, se tornaram aptas pelo seu uso
tradicional ao longo dos séculos, sendo que ainda hoje muitas plantas medicinais sao utilizadas
para o tratamento de enfermidades, mesmo havendo medicamentos sintéticos disponiveis no
mercado para o tratamento das mesmas patologias (FERREIRA,2010).

Através da portaria n 971 de 3 de maio de 2006, o ministério da satde disponibiliza
opgOes terapéuticas e preventivas aos usudrios do SUS, dentre elas as plantas medicinais e os
fitoterdpicos ( SANTOS,2011). O sistema tnico de saude (SUS), no Brasil, por meio de seus
principios e diretrizes norteadores, tem a fitoterapia como recurso terapéutico integrativo e
complementar a satde, onde dispde de politicas publicas e normatiza¢des nas quais buscam
institucionalizar esta pratica (FONTENELE,2012).

A organizac¢do mundial de saude (OMS) define planta medicinal como todo e qualquer
vegetal que possuem substancias que podem ser utilizadas com finalidade terapéutica ou que
sejam precursores de farmacos semi-sintéticos, sua diferenga entre o fioterdpico consiste na
elaboracdo da planta para sua formulacdo especifica, na qual se caracteriza o fitoterapico
(JUNIOR,2005).

Um problema enfrentado é o pouco conhecimento da fitoterapia pelos préoprios
profissionais de sauide. Estudos revelam que grande parte desses profissionais nao tiveram
contato com a fitoterapia em sua formacgdo académica e relatam que seu conhecimento sobre
as plantas medicinais se baseiam no conhecimento popular dos pacientes e da comunidade,

expondo que sua compreensdo no assunto € limitada (PEREIRA,2017).



1.1 Justificativa

O uso da fitoterapia na aten¢do bdsica € de uso relativamente apropriado, quando ndo é
prescrita de forma indiscriminada e quando os préprios profissionais ndo incentivam a
medicacdo excessiva. As alternativas de tratamento acarretaria uma melhora no atendimento
da populagdo pelo Sistema tnico de Saidde (SUS), na inten¢do de proporcionar outra forma de
tratamento e de prevencdao (RIBEIRO,2009).

Em virtude da grande maioria das instituicdes disponibilizarem poucos componentes
curriculares que abordem o uso de fitoterapicos, o presente trabalho poderd vir a instigar o
aumento do interesse para obtencdo do conhecimento da equipe de enfermagem pelos

fitoterdpicos bem como suas indicagdes.

1.2 Problematica

Existe uma deficiéncia em relacdo ao conhecimento do uso de fitoterapicos na atencdo

basica?

1.3 Hipétese

Os profissionais tem um conhecimento limitado em relagdo ao uso de fitoterdpicos e

plantas medicinais.



1.4 OBJETIVO

e Conhecer os fatores que influenciam no uso de fitoterdpicos na atengao basica.

2 REFERENCIAL TEORICO
2.1 HISTORICO DOS MEDICAMENTOS FITOTERAPICOS

O conhecimento historico a respeito do uso de plantas medicinais se da ao longo da
historia da humanidade, pela prépria necessidade humana, onde as plantas eram usadas como
forma de alimento e foram os primeiros recursos terapéuticos a serem utilizados (SANTOS,
2017).

A fitoterapia e o uso de plantas medicinais fazem parte da medicina popular. Tal prética
diminuiu devido a industrializacdo que ocorreu no Brasil , nas décadas de 1940 e 1950. Entre

as mais antigas civilizagdes, a medicina, através das plantas medicinais, ja era praticada e



transmitida desde os tempos mais remotos: na atinguidade egipcia, grega e romana, quando se
acumularam conhecimentos empiricos (SILVA, 1997).

No Brasil o uso das plantas medicinais surgiu por intermédio dos indios com parcela
de contribuicdo dos negros e dos europeus. Ainda quando colonia de Portugal os cuidados
médicos eram restritos as metropoles, enquanto a zona rural, a populagdo tinha que recorrer as
ervas medicinais, surgindo assim essa terapia alternativa de cura, através da mistura de
conhecimentos dos indigenas e fazendeiros (TEIXEIRA, 2012).

No periodo colonial a utilizacao das plantas medicinais para o tratamento de patologias
era apenas do uso indigena, a populacdo geral utilizava medicamento vindo de importagdes,
especialmente da Europa. Nao existia um conhecimento relacionado ao correto armazenamento
das plantas no intuito de preservas suas propriedades medicinais, ou seja, seus principios ativos

(BRUNING, 2012).

2.2 USO DE FITOTERAPICOS

Os fitoterdpicos sdo utilizados para tratamento de enfermidades, mesmo havendo
medicamentos sintéticos disponiveis no mercado para o tratamento das mesmas patologias. Na
Europa como também em outros continentes, a utilizagdo dos produtos fitoterapicos e ervas
medicinais vem se tornando cada vez mais freqiientes e aceitos pela populagao (FERREIRA,
2010).

Virias plantas medicinais tem sido utilizadas como auxiliadoras no para o tratamento de
doencas cronicas. Fitoterdpico é todo medicamento produzido a partir de plantas. A fitoterapia
€ uma forma de tratamento milenar, usado por diversas geragdes, faz parte da medicina popular,
possui uma estratégia parecida com a do medicamento alopédtico na qual € baseada em
principios ativos que tratam precisamente uma alteracdo fisiolégica (CAVALCANTE,2018).

O Brasil ¢ mundialmente conhecido por sua grande diversidade bioldgica e social, na
qual influencia sua populacdo utilizar suas riquezas naturais, portanto o uso de plantas
medicinais e remédios caseiros incentivam o resgate do conhecimento das praticas populares
tradicionais onde ja sdo conhecidas por serem acdes de promocdo a sadde, sugerido pela
organiza¢cdo mundial de saude (CAVALCANTE,2018).

Devido os avancos cientificos na drea das medicacdes alopdticas, no século passado, os
mesmos combateram algumas enfermidades que atingem a humanidade, como exemplo
doencas bacterianas, virais, parasitarias, onde 80% de toda populacdo procuram aderir outras

medidas terapéuticas alternativas devido ao dificil acesso ao atendimento primério de saudde,
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sejam eles pela distancia dos grandes centros de referéncia ou pela dificuldade de aquisicao de

medicamentos (NASCIMENTO,2016).

2.3 SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS)

No pais, o Sistema Unico De Satide (SUS), baseado em seus principios e diretrizes, tem
a fitoterapia como um recurso terapéutico integrativo e complementar a satde na qual se dispde
de politicas publicas e normatizacdes especificas na quais buscam legitimar essa pratica
(FONTENELE,2012).

A politica nacional de praticas integrativas e complementares através da portaria n971
de 3 maio de 2006, recomenda a implementacao de acdes e servicos no Sistema tnico de saide
(SUS), na qual inclui a fitoterapia como alvo de assegurar a prevencao de agravos, a promocao
e a recuperacdo da saide com destaque na atengdo basica a saude (ROSA,2008).

A organizacdo mundial de saude (OMS) certificou que tais praticas ndo convencionais
de saide como a acupuntura, fitoterapia, vem ganhando espaco de modo complementar as
terapias medicamentosas alopaticas (OMS,2008).

A temdtica sobre o uso de plantas medicinais na atengdo bésica foi abordada em 1986
em sua 8" conferéncia nacional de satide, na qual foi recomendada a introducio de praticas
integrativas tradicionais de cura popular no atendimento publico de satide, a partir da
institucionaliza¢do do sistema tnico de satide (SUS) pela constitui¢do de 1988, se deu inicio a
transformagdes na qual possibilitaram a implementacdo de préticas inovadoras na gestdo em
saude, nas quais a inclusdo de algumas da medicina ndo convencional e praticas
complementares nos servigos assistenciais médicos no qual sdo prestados a populagdo, como a
fitoterapia (IBIAPINA,2014).

Em 2006, através do decreto da presidéncia da reptblica n° . 2813, em 22 de junho, foi
criada a politica nacional de plantas medicinais e fitoterdpicos, ainda no mesmo ano, por meio
da portaria do ministério da saide DM/MS n° 971, havia sido criada a Politica nacionais de
praticas integrativas e complementares no SUS (PNPIC), abrangendo ndo s6 a fitoterapia, mas
também a homeopatia a medicina tradicional chinesa/acupuntura, o Termalismo/crenoterapia
e a medicina antroposéfica. Essas duas politicas impulsionaram a discussdo sobre a
importancia e dificuldades , as facilidades e desvantagens da implementac¢do da fitoterapia nos
servigos de saide do SUS (IBIAPINA,2014).

Através da portaria n° 971 de 3 de maio de 2006, o ministério da satde disponibiliza

opg¢Oes terapéuticas e preventivas para os usudrios do sistema tnico de sadde (SUS), dentre
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elas o uso de plantas medicinais e medicamentos fitoterdpicos, fazendo com que 116

municipios de 22 estados brasileiros facam uso da fitoterapia (SANTOS,2011).

2.4 MEDICAMENTOS SINTETICOS E OS FITOTERAPICOS

Com a industrializag¢do, urbanizacido e o avanco da tecnologia relacionado a elaboragao
de medicamentos sintéticos, ocorreu o aumento da utilizacdo dos mesmos pela populagio,
ficando de lado o conhecimento tradicional das plantas medicinais, onde aos poucos foram
sendo substituidas pelo uso de remédios industrializados que prometiam uma cura rapida e
total (TOMAZZONI, 2006).

Em grande maioria dos farmacos seu local de acdo se dd por uma macromolécula
especifica, denominada por receptor ou alvo farmacolégico, podendo ser proteinas de
membrana, uma enzima citoplasmaética ou extracelular, ou um écido nucléico, na qual a droga
pode apresentar uma seletividade por algum tecido ou 6rgdo por conta da expressdo tecidual
seletiva do alvo farmacolégico (BRODY,2006 ).

Uma droga pode ser definida como uma substancia quimica, que nio seja um nutriente
ou componente da dieta, que administrado no organismo vivo produza um efeito bioldgico. As
drogas podem ser substancias quimicas sintéticas, ou substancias quimicas derivadas de plantas
ou animais. O medicamento é uma preparacdo quimica que constitui , ndo necessariamente
uma ou mais drogas , administradas com a intencao de produzir um efeito terapéutico (RANG;
DALE, 2007).

Devido aos efeitos colaterais € o alto custo dos medicamentos, o uso das plantas
medicinais foi retomado, onde as pessoas estdo questionando os riscos da utilizacdo abusiva
dos produtos farmacéuticos e procuram substitui-los pelas plantas medicinais. Embora as
drogas sintéticas ainda representem a maior parte dos medicamentos utilizados pela populacao,
a fitoterapia tem crescido. O uso dessa prdtica persiste até os dias atuais devido a grande

dificuldade no acesso a assisténcia de satide para grande parte da populagdo (RIBEIRO, 2012).

2.5 SUBSTANCIAS ATIVAS DO FITOTERAPICO

Os medicamentos fitoterdpicos, como todos os medicamentos, tem por sua caracteristica
o conhecimento da eficdcia e dos riscos do seu uso, a sua seguranca e eficicia devem ser
validadas através de levantamentos etnofarmacoldgicos. Todo fitoterdpico deve ter seu

mecanismo de a¢do comprovado através de estudos farmacoldgicos e toxicoldgicos, sé apds
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confirmada sua autenticidade e qualidade é registrado. E importante ressaltar que nio é
considerado um fitoterdpico aquele medicamento que contém substincias ativas isoladas que
tenham outra origem (RIBEIRO,20009).

Para um melhor aproveitamento dos principios ativos de uma planta € necessario que
haja um preparo correto, ou seja, para cada parte da mesma a ser usada, principios ativos a ser
extraido ou doencas a serem tratadas, existe formas de preparo e uso mais adequado, onde sdao
poucos os efeitos colaterais dos fitoterdpicos, desde que usados de maneira correta
(ARNOUS,2005).

Os principios ativos extraidos das plantas medicinais tem a capacidade de prevenir,
aliviar e curar patologias, podendo assim ser usadas em qualquer fase da doenca, ou até para
evitar o agravamento de doencas agudas.o uso das plantas medicinais proporciona o
aceleramento da cicatrizacdo e a reducdo significativa de medicamentos consumidos
(CAVALCANTE,2018)

Como qualquer outra droga, os compostos dos medicamentos fitoterdpicos, exercem seus
efeitos nos sistemas fisiologicos e bioldgicos, sua diferenga principal a em relagdo aos
medicamentos convencionais, € que as ervas contem grande nimero de substincias quimicas,
que podem interagir sinergicamente ou antagonicamente (BRODY,2006).

Assim como medicamentos sintéticos, os fitoterdpicos também passam por processos
farmaceéuticos industriais e seguem um rigoroso controle de qualidade.A ANVISA define a
diferenca entre planta medicinal e fitoterdpicos, considera-se plantas medicinais aquelas que
sdo usadas na prevenc¢do, no alivio e tratamento de doencas, ja o fitoterdpico sio todas as
substancias extraida de elementos de origem vegetal e que sua eficdcia e acdo ja foram
comprovadas cientificamente (PEREIRA,2017).

Fitoterdpicos sdo medicamentos derivados e preparados com plantas ou partes da mesma
(raizes, cascas, folhas, flores, frutos e sementes), na qual possuem finalidades terapéuticas
reconhecidas, para cura, prevenc¢ao, ou tratamento de doencgas, (ARNOUS,2005). A fitoterapia
permite que o homem se reconecte ao ambiente, conectando-se ao poder da natureza, ajudando
o organismo a normalizar suas funcdes fisioldgicas prejudicadas, restaurando sua imunidade
enfraquecida e promovendo a desintoxicacao e rejuvesncimento, através de suas propriedades

(TOMAZZONI2006).

2.5.1 Taninos

Muitos dos compostos fendlicos nio sao encontrados em estado livre na natureza, nao

em forma de ésteres ou hetersideos sendo assim, soliveis em dgua e em solventes organicos.
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Por suas caracteristicas, os taninos sdo muito reativos quimicamente, formando pontes de
hidrogénio, intra e intermoleculares (MONTEIRO, 2005). A atividade dos taninos tem
demonstrado importante acao antibacteriana, na reparacdo de tecidos, a¢do sobre protozoéarios,
regulacdo enzimadtica e protéica. Os efeitos depende da dose administrada, tipo do tanino
ingerido e seu tempo de ingestdao (CASTEJON,2011).

Os taninos sdo usados através de drogas. Internamente promovem efeito antidiarréico e
anti-séptico, externamente impermeabilizam as camadas mais expostas da pele e mucosa,
protegendo assim essas camadas. Proporcionam também efeitos antimicrobiano e antiftingico,
e hemostaticos, como precipitam alcaléides (MONTEIRO, 2005).

Sdo divididos de acordo com sua estrutura quimica, em dois grandes grupos, taninos
hidrolisdveis e taninos condensados, os taninos hidrolisdveis estdo presentes em algumas
arvores, como o castanheiro e o carvalho, que sdo utilizadas como fontes industriais de taninos
(CASTEJON, 2011).
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Figura 1 — Estrutura quimica de taninos hidrolisados
Fonte: researchgate.net

No processo de cura de feridas e queimaduras, inflamacdes, os taninos ajudam na
formacao de uma camada protetora sobre os tecidos epiteliais lesionados, possibilitando o

processo de reparacao tecidual, abaixo dessa camada (CASTEJON,2011).
2.5.2 Saponinas

Saponinas sdo substancias que sdo derivadas do metabolismo das plantas, onde estdo

relacionadas principalmente com o sistema de defesa, onde sdo encontradas em tecidos que
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tem maior vulnerabilidade a ataques fungicos, bacteriano ou predatério de insetos. Sendo assim
considerada parte do sistema de defesa das plantas e indicadas como fitoprotetoras. Tal

atividade seria devido sua interacdo com os esterdis da membrana (CASTEJON,2011).

HO o 73
— /5

HO 6 7l 3 0 T o 6 7
HO 2/ oH

Figura- estrutura quimica da saponina daucosterol

Fonte: https://www.researchgate.net

Devido suas propriedades surfactantes, as saponinas sdo usadas na industria na
preparacdo de emulsdes para filmes fotograficos e pelas industrias de cosméticos em batons,
xampus e logdes, ja pelas industrias alimenticias sdo usadas como aromatizantes e agente
espumante, também sdo usadas como adjuvantes em vacinas orais e injetdveis, melhorando a

eficcia da absorcdo intestinal de grandes moléculas (CASTEJON,2011).
2.5.3 Flavonéides

Os flavanéides sdo metabdlitos de plantas biossintetizadas, definidos quimicamente
como substancias compostas por um nucleo comum de fenilcromanona, contendo derivados
ligados a acucares.(ALVES,2007). Sdo substancias na qual pertence a uma classe de produtos
naturais com estrutura ideal para combater radicais livres, sendo assim um dos antioxidantes
mais efetivos, até mesmo que as vitaminas C e E (ALVES,2007).

Sao compostos polifendlicos biossintetizados, responsdveis pela pigmentacdo das
plantas, na qual é combate os radicais livres, ligam-se AA fons metdlicos e atuam como agente
bloqueador e supressor do organismo humano, tendo suas principais atribui¢des na prevengao
de doencas cardiovasculares e neoplasias (NEVES,2013).

Os flavonoides sao encontrados em diversas maneiras estruturais, possuem 15 dtomos de
carbono, composto de duas fenilas unidas por uma cadeia de trés carbonos, a diferenca de seus
grupos estd na alteracdo do nimero e posi¢ao das hidroixilas, por mudangas em seu nicleo e

pelo nivel que suas estruturas estdo metiladas e glicosadas (REIS,2015).
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Figura ###- Estrutura quimica da crisina
Fonte: engquimicasantossp.com.br

2.5.4 Terpenos:

Os terpenos formam uma subdivisdo da classe do prenil-lipideos , na qual representa o
grupo mais antigo de produtos de pequenas moléculas sintetizado pelas plantas e também o

grupo mais propagado de produtos naturais (FERREIRA, 2014).

2.6 FITOTERAPICOS NO SUS

O sistema tnico de saide (SUS) baseado em seus principios e diretrizes norteadores, tem
como a fitoterdpia como um recurso terapéutico integrativo e complementar a satide, dispondo-
se de politicas ptblicas e normatizagcdes que buscam institucionalizar esta pratica
(FONTENELE, 2013).

Como todo medicamento, o fitoterdpico deve ser utilizado de forma consciente e
orientado pelo médico, para ter acesso ao medicamento o usudrio deve procurar um
profissional médico habilitado em prescrever fitoterdpicos. A realizacdo segura desse
atendimento estd associada ao conhecimento do profissional de satde sobre a terapia com
fitoterapicos e plantas medicinais, a orientacdo adequada para uma melhor utilizagdo, sem
perca da efetividade dos principios ativos existentes nas plantas e sem riscos de intoxicagoes
por uso inadequado (RIBEIRO, 2012).

A realizacdo dessas praticas deve ser de uma maneira segura e o profissional de saude
deve ter um conhecimento prévio sobre o uso terapéutico de fitoterdpicos e plantas medicinais.
A orientacdo deve ser voltada para o uso adequado para que nao haja a perca da efetividade
dos principios ativos localizados nas plantas para que ndo haja riscos de intoxicagdes por uso

indevido (RIBEIRO,2009).
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O uso dos fitoterdpicos ocorrem nos diferentes niveis de complexidade do Sistema tnico
de Saude (SUS), com maior €nfase na atengdo basica através de a¢Oes de prevengdo de doengas
e de promocao a saude, utilizada pela equipe de saude da familia (ESF),na qual a Organizacado
Mundial de Saide (OMS) incentiva o reconhecimento e a regulamentagcdo dessas praticas e
produtos nos sistemas nacionais de saide (CAVALCANTE,2018).

Devido a eficdcia da fitoterapia e das plantas medicinais com agOes cientificamente
comprovadas e de baixo custo operacional, o uso dos mesmos torna-se muito importante nos
programas de atencao primdria a satide, podendo substituir alguns medicamentos alopaticos,
levando em consideracdo a facilidade de aquisi¢do das tradicionais plantas medicinais
encontradas em vdrias regioes, usadas como remédios caseiros no tratamento de doencas
(SANTOS,2017).

Na implantacdo dos fitoterdpicos aos programas da atencao primdria 4 saide, o interesse
por grande parte dos gestores municipais na implementacdo de programas voltados a seu uso,
se dd muitas vezes apenas pela concepg¢do de que tal pratica € apenas uma opg¢ao para suprir a
falta de medicamentos quando hé a impossibilidade de disponibilidade dos mesmos, onde na
maioria das vezes € contabilizado os ganhos em custos gerados pela utilizagdo dos fitoterapicos

(TOMAZZONI,2006).

2.7 CONTRIBUICOES DA ENFERMAGEM

A utilizacao da fitoterapia na atencdo primdria deve ser agregada pelos profissionais da
equipe de satde das unidades bdsicas, dentre eles o enfermeiro, os mesmos devem contribuir
para uma correta utilizacdo destes recursos terapéuticos, oferecendo um cuidado capaz de
abordar aspectos além do bioldgico, aplicando assim uma prética de enfermagem diferenciada,

fundamentada no cuidado integral a saude do individuo. (ARAUJO, 2015)

No PSF ¢ destacado o papel do enfermeiro como coordenador da equipe de satde, que
por meio de suas agdes de prevengdo e promogdo a saude, € aquele que constréi um vinculo
maior com a comunidade , contribuindo assim para uma melhor assisténcia a ser prestada, esse
contato permite que os profissionais conhecam melhor a cultura e o saber popular dessa
comunidade (SAMPAIO,2012).

O PSF tem o propdésito de contribuir com a reorientacdo do modelo assistencial a partir
da atencdo bésica, adequando os principios de universalizagdo, descentralizacdo e integralidade
da comunidade, construindo assim um novo meio de atuac@o nas unidades bdsicas de satde,

Desta forma o profissional enfermeiro deve buscar integrar acdes voltadas para os diversos
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aspectos da sadde dos individuos, detectando solu¢des para os diversos problemas,
representando assim uma concep¢do de saide na qual € centrada na promogdo de qualidade de
vida (BASTOS,2010).

Apesar dos avangos da medicina moderna no mundo, € essencial que os profissionais de
saude estejam capacitados e preparados sobre a utilizacdo das plantas medicinais e dos
fitoterdpicos para que ocorra uma maior intervencdo na atencdo primdria a saude desses
individuos, a enfermagem deve ser capaz de captar as necessidades de saude dos seus pacientes,
intervindo através das préticas e saberes em satde coletiva, procurando assim atender as
necessidades sociais que visualizam a promog¢ao, prevengdo e recuperagdo da satide na atengao

basica. (BASTOS,2010)

2.8 PRINCIPAIS PLANTAS MEDICINAIS

Embora uma planta contenha varios metabdlitos secundarios, somente 0s compostos em
maior concentragdo sdo isolados e estudados pela fitoquimica. A andlise dessas substancias
ativas sdo muito complexas, ja que os compostos presentes em menor concentracdo na planta

sdo os que desencadeiam melhores efeitos bioldgicos.

Espinheira santa

Maytenus Ilicifolia, comumente conhecida como espinheira santa é usada para
tratamento de gastrite e tlcera duodenal e sintomas de dispepsias. Arvore de grande porte
podendo chegar até 5 metros de altura, sua copa é globosa, ramos angulosos, tronco liso e

folhas com espinhos.
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Figura 1: folhas espinhosas Maytenus ilicifolia

Fonte: https://www.greenme.com.br

Guaco: Nome cientifico Mikania glomerata, apresenta agao expectorante e

broncodilatadora. Planta trepadeira de grande porte, perene, nativa da regido sul do

Brasil, caule voluvel, folhas opostas, de cor verde brilhante

Figura 2 : folhas de Mikania glomerata

Fonte: https://www.tuasaude.com

29

Aroeira: Nome cientifico Schinus Terebenthifolius, possui a¢do cicatrizante,
antiinflamatodria e anti-séptica tépica, de uso ginecoldgico. De 3 a 6m de altura, podendo chegar
at¢ 15m, tronco com casca de coloracdo acinzentada, folhas compostas, flores com pétalas

brancas ou amareladas.
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Figura 3: Frutos vermelhos caracteristicos da planta

Fonte: https://www.mundoboaforma.com.br

Cascara-sagrada: Nome cientifico Rhamnus purshiana. Auxilia nos casos obstipagdo
intestinal eventual. Tem tronco marrom avermelhado, folhas ovaladas com nervuras bem

pronunciadas, flores verdes pequenas, e frutos de cor pirpura

Figura 4: Planta de folhas com caracteristicas ovaladas e seus frutos

Fonte: https://www.vix.com

Garra do diabo: Nome cientifico Harpagophytum procumbens . usada para tratamento
da dor lombar baixa aguda e como coadjuvante nos casos de osteoartrite. Apresenta a¢ao

antiflamatoria. Planta rasteira e perene, as quais aparecem cobertas de espinhos em forma de

gancho.
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Figura 5: planta de caracteristica espinhosa e suas flores

Fonte:  https://www.greenme.com.br

Unha de gato: Nome cientifico Uncaria tomentosa, usada em casos de artrites e
osteoartrites, apresenta acdo antiinflamatéria e imunomoduladora. Planta trepadeira, seus

arbustos podem chegar até Sm de altura, seus ramos se agarram, tem flores brancas.

P Mg 7]

Figura 6: planta trepadeira com caracteristica de folhas pequenas

Fonte: https://treinomestre.com.br

Hortela: nome cientifico Mentha x piperita. Usada para tratamento da sindrome de c6lon
irritdvel. Acdo antiflatulenta e antiespasmddica . A hoteld tem altura variada de 15cm até 1m

de altura, folhas verdes que apresentam aroma forte e caracteristico.
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Figura 7: folhas verdes de aroma caracteristico

Fonte: https://radioaratiba.com.br

Babosa: Nome cientifico Aloe vera. Usada para tratamento tépico de queimaduras de 1°
e 2° grau. Planta herbdcea suculenta, podendo chegar até 1m de altura, quando cortadas escorre

um liquido viscoso,

Figura 8: Planta de aspecto espinhosa bem caracteristico

Fonte: https://radioaratiba.com.br

Salgueiro: Nome cientifico Salix Alba. Usada para tratamento de dor lombar baixa
aguda, apresenta acdo antiinflamatéria. Espécie com 12 a 20m de altura, tronco de 40 a 60cm

de diametro de folhas simples. Seu principio ativo € a salicilina
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Figura 9: arvore de grande porte com seus ramos tocando o chdo

Fonte: http://www.valedomago.com

Plantago: Nome cientifico Plantago ovata Forssk. Usada em casos de obstipacdo
intestinal habitual, tratamento da sindrome do c6lon irritdvel. Pode chegar até 40cm de altura,
folhas de formato variado, de nervuras bem marcada, flores podem ser brancas, acastanhadas

ou esverdeadas. Seus principios ativos sao o tanino, mucilagem, vitamina K.

Figura 10: planta de espécie Ovata Forssk, evidenciando suas flores
Fonte: https://pt.wikipedia.org
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3 METODOLOGIA
3.1 Tipo de estudo

Este estudo é uma revisdo sistemadtica, que se caracterizada pela resolucio dos problemas
a partir da identificacdo e a rotulacdo de varidveis, de modo a testar a relacdo entre essas
variaveis (BRAZIL, 2012)

A pesquisa foi realizada na base de dados scielo , na busca, foram utilizados os seguintes
termos/descritores em Ciéncias da Saude, na lingua portuguesa, no titulo: Uso de fitoterdpicos
na atencio bdsica: uma revisao sistemdtica. No rastreamento das publica¢des foi utilizado o
operador logico “AND”, de modo a combinar os termos/descritores acima citados, considerando
o periodo escolhido de 2000 a 2016. Para tal, foram considerados os seguintes critérios de
inclusdo: a) estudos que verificaram o nivel de conhecimento da equipe de enfermagem em
relacdo ao uso de fitoterdpicos, b) estudos que trazem a importancia e os beneficios relacionados
a atividade terapé€utica dos fitoterapicos.

A escolha dos estudos foi realizada seguindo trés etapas: 1° etapa - leitura dos titulos; 2°
etapa - leitura dos resumos dos artigos selecionados na 1* etapa; 3° etapa - leitura na integra dos
artigos selecionados na 2* etapa. Dos estudos selecionados, foram analisados os seguintes

exteriores: a) tipo de intervenc¢do; b) metodologia aplicada; c) resultados obtidos.
3.2 Aspectos Eticos da Pesquisa

O estudo respeitou as diretrizes e critérios estabelecidos na Resolucdo 466/12 e 510/16
do Conselho Nacional de Saude (CNS), que visa zelar pela legitimidade das informacdes,

privacidade e sigilo das informagdes e pela seguranca do pesquisado.
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4. RESULTADOS E DISCUSSAO

Dos 05 (cinco) artigos obtidos na busca inicial, 4 deles foram selecionados apds a leitura
dos titulos (1* etapa) e, dentre estes, apenas um foi eliminado apds a leitura dos resumos (2°

etapa), pois nao acolhia inteiramente aos critérios de inclusao

Assim, permaneceram inclusos para a leitura na integra (3* etapa) o total de quatro

artigos que seguiram totalmente os critérios de inclusdo e o mesmo objetivo da pesquisa em

questao.
5 artigos encontrados por via 1 artigo foi excluido por
dos indicadores citados —> ser da lingua inglesa
4 artigos foram inclusos
4 artigos foram selecionados na pesquisa

v

para leitura

As principais propriedades dos quatro estudos analisados sdo mostradas na Tabela 1. Os
estudos, tiveram publica¢des nos anos de 2002, 2008, 2012 e 2016.

Tabela 1. Caracteristicas dos estudos de fatores associados aos saberes, utilizagdo e
insercdo da fitoterapia

Titulo Autor Amostra
A utilizagdo da fitoterapiano = REZENDE, Helena 33
cotidiano de uma populagio ~ Aparecida de; COCCO,
rural. Maria Inés Monteiro. La

utilizacién de la fitoterapia
en el cotidiano de una
populacion rural. Revista da
Escola de Enfermagem da
USP, v. 36, n. 3, p. 282-288,

2002.
Saberes e priticas populares ~ BADKE, Marcio Rossato et 10
de cuidado em saiide com o al. Saberes e praticas

uso de plantas medicinais populares de cuidado em
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satide com o uso de plantas
medicinais. Texto &
Contexto-Enfermagem, v.
21, n. 2, p. 363-370, 2012.

FEITOSA, Maria Helena 248
Insercdo do conteido Alves et al. Insercio do
fitoterapia em cursos da drea conteudo fitoterapia em
da satde cursos da area de

saude. Revista Brasileira
de Educacao Médica, v. 40,
n. 2, p. 197-203, 2016.

Farmacovigilancia e reacdes SILVEIRA, Patricia
adversas as plantas medicinais  Fernandes da; BANDEIRA,
e fitoterapicos: uma realidade Mary Anne Medeiros;

ARRALIS, Paulo Sérgio
Dourado. Farmacovigilancia
e reacOes adversas as plantas

medicinais e fitoterdpicos:
uma realidade. Revista
Brasileira de
Farmacognosia, v. 18, n. 4,
p. 618-626, 2008.

Rezende (2002), no seu estudo, ao procurar apurar o conhecimento da populagdo rural
no interior de MG a respeito do uso de plantas medicinais, identificou que o conhecimento dos
do uso destas se estabelece através de parentescos (avds), passando conhecimento para seus
filhos e netos e que dentre as mais utilizadas estdo a Aloe vera. Segundo Freitas (2014) a A.
vera sendo utilizada hd milhares de anos pela medicina tradicional para o tratamento de diversos
males, no qual constatou que possui vdrias atividades bioldgicas.

A A. vera pertence a familia aloacea na qual possui 15 géneros e 800 espécies,
caracterizada por suas folhas verdes, grossas, suculentas, medindo cerca de 30 a 60 centimetros
de comprimento. Chini (2017) mostra que a A. vera também conhecida como Babosa, vem
sendo utilizada no tratamento de neoplasia, conjuntivite, hiperglicemia, dislipidemia e na
cicatrizagdo de feridas, muito utilizada nas lesdes de pele, também apresenta efeito anti-
inflamatoério, antioxidante, cicatrizante, bactericida e laxativo, contendo cerca de 70
componentes potencialmente ativos, entre eles vitaminas, enzimas, minerais, agcicares, acido
salicilico e 4cidos aminados.

Rezende (2002) também identificar outra planta de uso constante pela populacdo na qual
possui uma grande finalidade terap€utica, o alecrim, se caracteriza por suas folhas lineares

coridces, cores azulado-claras de forma tubular de aroma forte e agraddvel, € uma planta oriunda
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da Europa, na qual € cultivada por quase todo territério brasileiro, na qual possui poucos estudos
sobre sua importancia medicinal.

De acordo com Sousa (2007) o alecrim apresenta a¢do antimicrobiana frente as bactérias
sensiveis e resistentes a antibidticos sintéticos, apresentando sinergismo com antibidticos e
extratos usados, fazendo com que antibidticos ineficazes apresentem agdo sobre bactérias
resistentes, demonstrando atividade bacteriostatica e fungiostatica, também possuindo atividade
seletiva sobre bactérias gram-positivas como staphylococcus aureus e enterococcus faecium, na
qual nos mostra a importancia do seu uso, sendo também associado ao uso de antibidticos
sintéticos para um melhor aproveitamento e eficidcia do medicamento frente a bactéria resistente
ao mesmo, deixando entender que temos um grande aliado frente as bactérias ja resistentes a
certos antibidticos, na qual podemos tratar um paciente sem que necessariamente possamos
alterar a dosagem medicamentosa ou fazer a troca do antibidtico para combate-la.

Segundo Badke (2012) constatou que a manipulagao do uso de plantas medicinais teve
sua origem no contexto familiar, alegando que as plantas geralmente sdo obtidas em sua
residéncia, e grande maioria das plantas nas quais sdo utilizadas possuem um respaldo
cientifico, acreditando assim que essa pesquisa tenha total relevancia para enfermeiros e para a
sociedade como um todo, fazendo com que haja uma aproximagdo entre o saber popular e o
cientifico.

Em contrapartida Feitosa (2016) evidenciou também a opinido de académicos da saide
sobre a inser¢do de conteudo da fitoterapia durante a graduacao, onde foi realizada a aplicagdo
de um questiondrio a alunos do curso de enfermagem, medicina, odontologia em 2011, onde
participaram 248 académicos, predominando o sexo feminino (69,8%) com idade entre 17 e 45
anos, onde 70,8% dos estudantes mostraram interesse pela inclusdo da fitoterapia na sua
graduacao, sendo 82,1% da enfermagem, 68,2% da medicina e 63% da odontologia, dentre as
motivagdes destacou-se a ampliacao do conhecimento, também destacou-se o desconhecimento
da politica nacional de préticas integrativas e complementares onde 84,7% da enfermagem,
84,6% da medicina, e 74,7% na odontologia, concluindo que os estudantes sdo de acordo a
insercdo de contetddo fitoterdpico no seu curriculo, embora que os mesmos desconhecam a
politica nacional de praticas integrativas e complementares, na qual € regulamentada pelo
sistema unico de saude brasileiro (SUS)

De acordo com Silveira (2008) os fitoterapicos sdo usados por automedicacdo ou por
prescricdo médica, e na maiorias das vezes ndo tem seu perfil toxicolégico conhecido, onde
atualmente a fitoterapia estd incorporada aos programas de saide como opg¢do terapéutica e
eficaz e menos custosa. J4 em relagdo ao aumento no nimero de reacdes adversas se dar em

virtude do interesse populacional pelas terapias naturais observados nas ultimas décadas,
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deixando claro que a farmacovigilancia de plantas medicinais e fitoterdpicos € uma
preocupacao.

Indo de encontro com o pensamento de Badke (2012), a origem da manipulacdo das
plantas medicinais seu deu através do contexto familiar, alegando que as plantas sdo geralmente
obtidas em suas residéncias ou proximidades, e que grande maioria dessas plantas utilizadas
possuem um respaldo cientifico, deixando acreditar que a pesquisa € de muita relevancia para
os enfermeiros e para populagdo, para que ocorra uma aproximagao do saber cientifico com o
saber popular.

Na mesma linha de raciocinio, Feitosa (2016) procurou identificar o opinido de
académicos da saide em relagdo a insercdo do conteido de fioterapia em sua graduagdo,
mostrando que hd um desconhecimento dos profissionais em relagdo as politicas de praticas

integrativas e complementares, necessitando de um aprimoramento.

5.CONSIDERACOES FINAIS

A presente revisdo mostrou fatores em comuns ao uso de fitoterdpico, tal como a falta
de conhecimento dos profissionais a cerca do assunto, bem como pouco conhecimento
cientifico provindo da populagdo.

O uso de plantas medicinais pode vir a ser uma alternativa terapéutica eficaz e menos
custosa, ocorre o fato da automedicacao, onde o conhecimento relacionado ao seu uso se da
por meio de pessoas mais velhas nas quais ja possuem um certo conhecimento a cerca de seu
uso, e que é necessdrio uma investigacdo mais precisa para que nio corra certos efeitos

indesejaveis, fazendo com que haja um uso seguro, correto e eficaz.
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