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RESUMO

As plantas medicinais sdo aquelas capazes de aliviar ou curar enfermidades e tem
tradi¢do de uso como remédio em uma populagdo ou comunidade. A pratica de utilizacdo de
plantas medicinais para fins terap€uticos € muito antiga e data dos primérdios da civilizagdo
humana, tendo sido difundida por curandeiros, raizeiros, benzedeiras e membros de
comunidades tradicionais. O presente trabalho teve por objetivo analisar a utilizacdo de
plantas medicinais pelos habitantes do municipio de Aragagi, como meio de conhecer e
investigar o uso dessa prdtica. A pesquisa caracteriza-se como de campo, descritiva e de
natureza qualitativa, utilizando-se de questiondrio socioecondmico € entrevista
semiestruturada, com questdes especificas para coleta de dados. Foram aplicados quinze
questiondrios na zona urbana e quinze questiondrios na zona rural, para tracar um perfil de
uso das plantas medicinais nessas localidades. Foram entrevistados 21 mulheres e 9 homen:s,
de diferentes faixas etarias, niveis de escolaridade e renda. A analise foi feita através do
pacote estatistico SPSS 20.0, utilizando-se da estatistica descritiva e inferencial. Como
critério de inclus@o para a pesquisa o entrevistado tinha que ser maior de dezoito anos,residir
no municipio e concordar com o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Concluiu-se
que a utilizacdo de plantas medicinais pela populacdo € bastante significativa devido a
facilidade de obtencao dessas plantas, modo de preparo e uso, como também a dificuldade de
acesso aos medicamentos convencionais, a falta de assisténcia profissional, a complexidade
de acesso a hospitais e a baixa condicao financeira de parte dos entrevistados.

Palavras-chave:Plantas medicinais. Fitoterapia. MedicinaTradicional



ABSTRACT

Medicinal plants are those capable of alleviate or to cure diseases and have tradition of
use as medicinal drug in a population or community. The practice of use of medicinal plants
for therapeutic purposes is very old and dates from the beginnings of human civilization,
being widely spread by traditional communities. The present work had the objective of
analyzing the utilization of medicinal plants by residentsfrom the city of Aragagi, as a means
of knowing and investigating the use of this practice, the thesis is characterized as a Field
research, descriptive and qualitative approach, using a socio-economic questionnaire and
semi-structured interview, with specific questions for data collection, fifteen questionnaires
were applied in the urban area and fifteen questionnaires in the rural area to tackle a user
profiles of medicinal plants in these localities. The number of individuals Intrerviewed were
Twenty-one female and nine males from different age groups, levels of schooling and income.
The analysis was peformed through the software statistical package SPSS 20.0, using the
descriptive and inferential statistics. As criteria of inclusion for the research the interviewed
must had over eighteen years old, live in the cittyand to agree with the Term of Free and
Informed Consent (TCLE). It was concluded that the use of medicinal plants by the
population is significant due to the obtain facility of these plants, their preparation and use, as
well as the difficulty of access to conventional medicines, the lack of professional assistance,
the complexity of access to hospitals and the low financial condition of the interviewed.

Keywords: Medicinal plants. Herbal Medicine. Traditional medicine



LISTA DE FIGURAS

Figura 01 -Localizacio geogréfica do municipio de Aragagi - PB.........cccocooiiiiniininnnnn. 19
Figura 02 — Renda familiar dos entrevistados.........c.eeervieeeiiieeiieeeiieeeiee et eveeeevee e 23
Figura 03 — Ndmero de pessoas residentes N0 domicilio.........coevveerriieeriiiinieeniieenieeeieee 24
Figura 04 — Uso de plantas MedIiCINAIS. ........eeeueeeriirieiiieeeniieerieeeritee et e st e sieeesreeesanee s 24
Figura 05 — Maneira de obtencdo das plantas mediCinais..........ceevveeerieeeniieeniiieeniieerieeeeeenn 25
Figura 06 — Situacdo em que faz uso das plantas mediCinais..........cceeveveerieeenieeiieenieeieeneen 26
Figura 07 — Modo de utilizacdo das plantas mediCinais. ..........cevuerrieeniienieeieeenie e 27
Figura 08 — Quando aos efeitos das plantas mediCinais.........coceeeeeereeniieniieiiienieeeeee e 27
Figura 09 - Eficicia das plantas medicinais frente aos medicamentos de farmécia................ 28

Figura 10 - Quanto a informacio ao médico quando faz uso de plantas medicinais............... 29



LISTA DE TABELAS

Tabela 01 — Género dos entrevistados.......................

Tabela 02 — Faixa etaria dos entrevistados................

Tabela 03 — Nivel de escolaridade dos entrevistados



TCLE
OMS
IBGE
ABS
PNPIC
IDH
SUS
PNPMF

LISTA DE SIGLAS E ABREVIATURAS

Termo de Consentimento Livre Esclarecido

Organizacdo Mundial de Sadde

Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica

Atencdo Bésica de Sadde

Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares
Indice de Desenvolvimento Humano

Sistema Unico de Satide

Politica Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterdpicos



SUMARIO

1 INTRODUGAO. ....curureereressessessassssssessesssssssssssessassssssssessasssssssssassassssssessessessassssssessessasssosss 13
2 OBJIETIVOS...iiiisensnnsnissensnsssissssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssss 15
2.1 Objetivo geral.......... 15
2.2 ODbjJetivos eSPECITICOS. cuuierrerserersressaressnessanesanessasssssessasssssessassssssssassssssssassssssssassssssssassssasssns 15
3 REFERENCIAL TEORICO 16
3.1 Plantas MediCiNaiS....c.coveierresserssancssansssnessanessasssascssssssssossasssasessasssssossasssasessassssssssasssssessasses 16
R JPZ 10173 1721 1) O T 17
3.3 Politica nacional de plantas medicinais e fitoterapicos.......ccoeceerserssarcssarcsncssasessasssasesens 17
4 METODOLOGIA......coouuiueiuinninnnsnissnisnsssnsssisnsssisssssssssstsssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssss 19
4.1 Caracterizacao da pesquisa 19

4.2 Desenho e amostra de estudo 18
4.3 ASPECLOS BLiCOS..ccerrerersarssrissarssaresasssssesssssssossasnns 20
4.4 Coleta de dados 20

4.5 Analise de dados 20
5 RESULTADOS E DISCUSSAO 21
5.1 Dados SOCI0ECONOIMICOS.....ceeerricssrcssrissarssssnssaresssnssssesssssssessssssssesassnns 21
5.2 Uso das plantas medicinais. 24
CONSIDERACOES FINAIS 30

REFERENCIAS

APENDICE

APENDICE A - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

APENDICE B — QUESTIONARIO DE PESQUISA



13

1 INTRODUCAO

As plantas medicinais sdo aquelas capazes de aliviar ou curar enfermidades e tem
tradi¢ao de uso como remédio em uma populacdo ou comunidade (ANVISA, 2014).

A prética de utilizacdo de plantas medicinais para fins terapéuticos ¢ muito antiga e
data dos primérdios da civilizagdo humana, sendo vastamente difundida por povos
tradicionais, representando uma singular atividade terapéutica realizada por diferentes grupos
étnicos, em diferentes contextos socioculturais. Em virtude dessa tradi¢ao secular, as plantas
medicinais e suas propriedades representam uma forma de tratamento e cura das doencas e
sdo frequentemente utilizadas pelas familias principalmente nas formas de chds, infusdes e
lambedores, além de outros modos de uso. A partir da associacdo entre o uso de plantas
medicinais € o conhecimento popular foi possivel avangar na investigacdo cientifica, sobre as
formas de garantir a eficdcia, qualidade e seguranca, promovendo seu uso racional
(DANTAS; GUIMARAES, 2007).

Nessa razdo, uma das dreas do conhecimento que efetua esses estudos € a etnobotanica
e etnofarmacologia, como afirma Vdésquez et al. (2014), que conceitua como a ciéncia
responsavel por estudar e analisar o conhecimento popular que o ser humano tem referente ao
uso das plantas. E possivel, por meio desta, mostrar um perfil de uma comunidade que
apresenta uma identidade cultural, visando obter informacdes que possam ser benéficas sobre
os usos de plantas medicinais.

S@o muitos os fatores que colaboram para o desenvolvimento da fitoterapia, entre eles
encontramos a vasta biodiversidade presente no Brasil, com a riqueza de nossa flora, a
tradi¢ao do uso de plantas medicinais pelos povos origindrios, sua eficicia e a dificuldade de
acesso da populag@o ao medicamento convencional (BATISTA; VALENCA, 2012).

Percebe-se que essa prética encontra arraigada nas mais variadas regides brasileiras,
desde os municipios interioranos aos grandes centros urbanos. E possivel deparar-se com a
comercializacdo de plantas medicinais em mercados e feiras ao ar livre em grandes centros
populares (MACIEL, et al. 2002).

“Para milhdes de pessoas, as plantas, os tratamentos tradicionais e as préticas da
medicina tradicional representam a principal fonte de atencdo a saude e as vezes a Unica
(OMS, 2013).”

E de grande importincia a realizacdo de pesquisas sobre a utilizacio das plantas
medicinais pela populagdo, levando em consideracdo seus aspectos culturais, econdmicos e

sociais, a fim de ampliar o conhecimento e a pesquisa na 4rea da fitoterapia.
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Com isso, o presente projeto teve o propdsito de investigar a utilizacdo das plantas
medicinais pela populagdo do municipio de Aragagi, bem como suas formas de uso, como
meio de promover a conservacdo e uso correto destes recursos, podendo ser realizado por

profissionais de saude, principalmente o farmacéutico.
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2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo geral

Analisar a utiliza¢do de plantas medicinais pelos habitantes do municipio de Aragagi —

Paraiba, como meio de conhecer e investigar o uso dessa prética.

2.20bjetivos especificos

e Relacionar o nivel socioecondmico com a utiliza¢do de plantas medicinais;

e identificar as situacdes que levam ao uso das plantas medicinais;

e analisar as formas de consumo das plantas por parte da populacdo estudada, e;

e investigar a eficicia do uso das plantas medicinais de acordo com a concep¢io dos

usuarios.
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3 REFERENCIAL TEORICO
3.1 Plantas medicinais

A OMS define planta medicinal como sendo "todo e qualquer vegetal que possui, em
um ou mais 6rgaos, substancias que podem ser utilizadas com fins terapéuticos ou que sejam
precursores de farmacos semi-sintéticos"

A utilizacdo de plantas medicinais para fins de tratamento, prevencdo e cura de
doengas é uma das praticas medicinais mais antigas da humanidade (PINTO, et al; 2005).

As evidéncias sobre o uso de plantas medicinais pela humanidade sdo muito antigas, e
sdo encontrados registros dessa pratica em todo mundo. O primeiro registro dessa atividade é
o Papiro de Ebers, datado de (1500 a.C), no qual se encontra descrito centenas de plantas
medicinais (ALMASSY JUNIOR et al, 2005).

Hipdcrates (460 — 361 a.C), considerado o pai da medicina, utilizava drogas de origem
vegetal em seus pacientes e deixou uma obra, Corpus Hippocraticum, considerada a mais
completa e clara obra da antiguidade no que se refere a utilizacio de plantas medicinais
(ALONSO, 1998; ALMASSY JUNIOR et al, 2005; WAGNER; WISENAUER, 2006).

Os mosteiros na Idade Média (Século V ao XV), tiveram um grande papel na
divulgacdo do conhecimento das plantas medicinais do mundo antigo, com colecdes de livros
conferéncias sobre fitoterapia (ELDIN; DUFORD, 2001).

Padre José de Anchieta foi responsdvel pelos primeiros registros sobre o uso de
plantas medicinais no Brasil, seus manuscritos datam do século XVI (FIGUEREDO, 2007).

Os indios faziam uso de plantas medicinais dentro de uma visdo mistica, em que o
lider da tribo utilizava plantas alucindgenas para sonhar com o espirito que lhe revelaria a
erva ou procedimento a ser utilizado no tratamento do enfermo (MARTINS et al; 2000).

Estipula-se que, no Brasil, um grande nimero de espécies nativas apresenta alguma
atividade bioldgica, no entanto nem 1% foi devidamente estudada. Uma grande parte da
populacdo brasileira encontra nos produtos naturais, mais precisamente nas plantas
medicinais, a Unica fonte de recursos terapéuticos (MESSIAS et al., 2015).

As plantas medicinais apresentam uma grande vantagem por serem de baixo custo e de
facil aquisi¢do, uma vez que as mesmas se encontram disponiveis em canteiros e quintais das
casas. O conhecimento e utilizacdo dessas plantas é passada de geracdo em geracdo,

geralmente de forma oral (ARAUJO et al.,2015).
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3.2 Fitoterapia

O termo fitoterapia deriva do grego Phyton que significa “vegetal” e de Therappia
“tratamento”, e consiste no uso de forma externa ou interna de vegetais para o tratamento de
enfermidades, sejam elas in natura ou sob forma de medicamentos (ALVES; SILVA, 2003).

Segundo Brasil (2006), a fitoterapia € uma terapéutica que caracteriza o uso de plantas
medicinais em suas formas farmacéuticas, sem o uso de substincias ativas isoladas, ainda que
lerivada de vegetal.

No entanto, a inddstria de fitoterdpicos transita por um periodo de grande
desenvolvimento no mundo, refletindo assim no setor farmacéutico do Brasil, pais com um
rico conhecimento cientifico e popular acumulado sobre as atividades terap€uticas das plantas
(HASENCLEVER et al., 2017). E € crescente a busca por alternativas terapéuticas, que
promovam uma maior difusdo da fitoterapia, bem como a expansdo na pesquisa,
desenvolvimento e producdo de medicamentos fitoterdpicos e produtos tradicionais

fitoterapicos.

3.3 Politica Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapicos

A Politica Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterdpicos (PNPMF) regulamentada
por meio do Decreto n°® 5.813, de 22 de junho de 2006, justifica-se pela presenca da ciéncia
fitoterdpica no cotidiano das pessoas, aliada ao fato de o Brasil ser o pais que detém a maior
parcela da biodiversidade mundial, em torno de 15 a 20% (BRASIL; 2006).

A necessidade de regulamenta¢do do uso de plantas medicinais e fitoterdpicos surgiu
na Conferéncia de Alma-Ata em 1978 em que a OMS recomendou a integracao pelos estados-
membros da medicina tradicional e da medicina complementar alternativa aos sistemas de
saude. Esta iniciativa teve respaldo na populacdo de diversos paises, em que se observa
dependéncia da medicina tradicional para sua atencdo primdria, onde 80% das pessoas
utilizam préticas tradicionais de cuidados bésicos de saide e 85% fazem uso de plantas e de
suas preparacdes farmacoldgicas (BRASIL; 2006).

As acdes decorrentes dessa politica t€m como objetivos promover o uso sustentavel
dos componentes da biodiversidade brasileira, conduzindo a geracao de riquezas com inclusao
social e melhoria da qualidade de vida, a fim de ampliar as op¢des terapéuticas e melhorar a
atencdo a saude dos usudrios do Sistema Unico de Satide (SUS), sem deixar de valorizar e

preservar o conhecimento das comunidades e povos tradicionais (BRASIL; 2009).
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Para instrumentalizar essa politica foi criado o Programa Nacional de Plantas
Medicinais e Fitoterdpicos, pelo meio da portaria n° 2.960/2008. Esse programa foi
estabelecido para “garantir a populacio brasileira o acesso seguro e o uso racional de plantas
medicinais e fitoterdpicos, promovendo o uso sustentdvel da biodiversidade, o

desenvolvimento da cadeia produtiva e da industria nacional”. (BRASIL, 2008)
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4 METODOLOGIA

4.1 Caracterizacio da pesquisa

Foi realizada uma pesquisa de campo, descritiva e de natureza qualitativa. Segundo
Cajueiro (2015), o estudo de campo busca uma andlise aprofundada dos costumes, crengas,
comportamentos de uma comunidade sem evidenciar e caracterizar estatisticamente, mas

subjetivamente.

4.2 Desenho e amostra de estudo

A pesquisa foi realizada no municipio de Aracagi — PB (figura 1), estd localizado na
Mesorregido do Agreste Paraibano e na Microrregido de Guarabira, onde vivem 17.224
habitantes aproximadamente e ocupa uma darea territorial de 231,154 km? (CPRM, 2005).
Com Indice de Desenvolvimento Humano (IDH) de 0,549. Em 2016, o saldrio médio mensal
era de 1,5 saldrios minimos, a propor¢do de pessoas ocupadas em relacdo a populagdo total
era de 5,8%. Considerando os domicilios com rendimentos mensais de até meio saldrio
minimo por pessoa, tinha 54,8% da populacdo nessas condigdes. A taxa de mortalidade
infantil média na cidade é de 9.90 para 1.000 nascidos vivos. O municipio apresenta 12

estabelecimentos de saide SUS (IBGE, 2016).

Figura 01 — Localizacdo geografica do municipio de Aracagi (PB).

LEGENDA

Q7 Area Urbana

BASE CARTOGRAFICA:
IBGE (2007, 2010)

ARAGAGI

PARAIBA

35°18'59"W

Fonte: Ramon Santos Souza, 2012.
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Para compor a amostra foram adotados critérios de inclusdo e exclusdo, a fim de

conferir maior homogeneidade ao grupo.

e Critérios de inclusdo: Homens e Mulheres residentes no municipio de Aragagi, com
idade minima de 18 anos, que aceitarem participar da pesquisa mediante assinatura do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido;

e C(ritérios de exclusdo: Menores de 18 anos, pessoas que se recusarem a participar e
ndo assinarem o TCLE.

4.3 Instrumento de coleta de dados

A coleta de dados na pesquisa foi promovida através de visita a residéncia dos
entrevistados no periodo de abril a maio de 2019. Na ocasido, foram mostrados, em linhas
gerais, os elementos norteadores da pesquisa e feito o convite para participacdo da mesma.
Competiu ao entrevistador verificar as condi¢cdes de inclusdo para a participagdo do
entrevistado na pesquisa. Foi entdo apresentado o Termo de Consentimento Livre e

Esclarecido e aplicado os questiondrios pertinentes, respectivamente apéndice A e apéndice B.

4.4 Aspectos éticos

Este estudo foi realizado considerando-se os aspectos éticos pertinentes a pesquisas
envolvendo seres humanos, de acordo com a Resolucido n° 510/16 do CNS/MS no que tange
aos pardmetros legais. (MINISTERIO DA SAUDE, 2016)

Como toda pesquisa com seres humanos abrange algum tipo de risco, o participante
foi informado que poderia sofrer riscos, a exemplo de danos de ordem psicolégica, como
desconforto ou estresse emocional. No entanto, respeitando os principios éticos, caso este
sentisse alguma espécie de desconforto ou constrangimento ocasionado pelas respostas dadas
ao instrumento de coleta dos dados desta pesquisa, a mesma seria imediatamente

interrompida.

4.5 Analise estatistica de dados

A andlise foi realizada através da selecdo dos dados obtidos por meio dos
questiondrios empregados durante as entrevistas, € comparacdo com os dados que ja foram

retratados na literatura, sempre que admissivel.
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram realizadas 30 entrevistas, com o devido preenchimento do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (Apéndice A) e dos questiondrios pertinentes

(Apéndice B).

5.1 Dados Socioeconomicos

Os resultados obtidos elucidam que (50%) dos entrevistados reside na drea urbana do
municipio de Aracagi — PB e (50%) reside na zona rural do mesmo municipio.

Foram entrevistadas 21 mulheres (70%) e 9 homens (30%), como mostrado na tabela
01, semelhante ao descrito por Arnous et al. (2005). Atribui-se a auséncia dos homens no
domicilio devido ao horério em que foram realizadas as entrevistas. O que € compativel com
nossa pesquisa, visto que, todas foram realizadas no periodo diurno, das 08 as 16 horas. A

faixa etdria dos entrevistados € mostrada na tabela 02.

Tabela01: Género dos entrevistados

Fonte: Dados da pesquisa.
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Tabela02: Faixa etaria dos entrevistados.

L B

Fonte: Dados da pesquisa.

No que diz respeito ao nivel de escolaridade dos entrevistados 90% mostrou-se saber
ler e escrever, dentre eles, 3,4% era alfabetizado, 20% tem o ensino fundamental incompleto,
20% tem o ensino fundamental completo, 6,6% tem o ensino médio incompleto, 27% tem o

ensino médio completo e 13% tem o ensino superior completo (tabela 03).

Tabela 03: Nivel de escolaridade dos entrevistados.

Escolaridade

10%
3%
20%

20%
7%
27%
13%
100%

B B 0 P c\»—wH
H

Fonte: Dados da pesquisa.
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Estudos realizados em paises desenvolvidos mostram uma prevaléncia do uso de
fitoterdpicos e outras terapias complementares entre individuos com algum nivel de
escolaridade e renda, o que também tem sido observado nos udltimos anos nos paises em
desenvolvimento como o Brasil (Ribeiro et al., 2013), e foi compativel com os resultados
obtidos, levando-nos a acreditar que o consumo de plantas medicinais ndo € apenas atribuido
as classes menos favorecidas. Sobre as condi¢des de renda familiar os resultados ilustram que
13,3% dos entrevistados apresentam uma renda menor que 1 saldrio minimo, 63,3 apresentam
uma renda de 1 saldrio minimo e 23,4% apresentam uma renda de 2 saldrios minimos, como

apresentado na figura 02.

Figura 02: Renda familiar dos entrevistados.

70.00%

60.00%

50.00%

40.00%

30.00%

20.00%

10.00%

0.00%
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Fonte: Dados da pesquisa.

Foi observado, também, o nimero de pessoas que moravam nas residéncias visitadas,

como mostra a figura 03.
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Figura 03: Nimero de pessoas residentes no domicilio.
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Fonte: Dados da pesquisa.

5.2 Uso das plantas medicinais.

Foi observado um maior percentual de entrevistados que faz uso com frequéncia de
plantas medicinais (figura 04), devido a facilidade de acesso a essas plantas, ao conhecimento
popular, a dificuldade de uma assisténcia médica e a caréncia de medicamentos no servico

publico de satde.

Figura 04: Quanto ao uso de plantas medicinais.

E SIM
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Fonte: Dados da pesquisa
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No que diz respeito a forma de aquisi¢cdo da(s) planta(s) medicinal(is) utilizada(s),
para 13 dos entrevistados, estas plantas sdo obtidas com vizinhos, amigos ou familiares, para
10 dos entrevistados estas plantas sdo obtidas no quintal de casa e para 07 dos entrevistados,

as plantas sdo obtidas em mercados e feiras (figura 05).

Figura 05: Quanto a maneira de obtencdo das plantas medicinais.

H VIZINHOS, AMIGOS E
FAMILIARES

H QUINTAL DE CASA

U MERCADOS E FEIRAS

Fonte: Dados da pesquisa.

Observando o elevado percentual dos entrevistados que utilizam plantas medicinais da
sua propria casa ja € esperado para esta regido e demonstra um grande conhecimento e
aproximacao desta populagcdo com as plantas.

No que tange as situagdes em que os pesquisados utilizam plantas medicinais
observamos que 14 entrevistados fazem uso de terapéutica para aliviar dores fisicas, 06
entrevistados fazem como profilaxia de doencas e 10 entrevistados fazem uso das plantas

como calmante, como apresentado na figura 06.
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Figura 06: Quanto a situacdo que faz uso das plantas medicinais.
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Fonte: Dados da pesquisa.

No que corresponde a maneira de uso das plantas medicinais, 26 entrevistados
utilizam na forma de chds, um percentual elevado correspondendo a 86%, ja o nimero de
pesquisados que fazem uso na forma de lambedor e tépica corresponde a 02 entrevistados em
ambos os casos (figura 07).

Tendo em vista os que fazem uso das plantas na forma de chd, observamos que 10
entrevistados fazem pelo método de infusdo utilizado para folhas, flores, inflorescéncias e
frutos, os quais ndo se recomenda ser fervidos. Ja 16 entrevistados fazem uso pelo método de
decoc¢do, método este indicado para partes duras de plantas, tais como: cascas, raizes,

rizomas, caules, sementes e folhas coriaceas.
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Figura 07: Modo de utilizagdo das plantas medicinais.
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Fonte: Dados da pesquisa

Com relag@o a confiabilidade do efeito das plantas medicinais, 25 entrevistados acham
o efeito confidvel, o que corresponde a 83% dos entrevistados, j4 os que acham os efeitos
muito confidveis somaram cinco entrevistados, correspondendo a 17%. Isso leva-nos a
observar o quanto essa terapéutica é eficaz perante o ponto de vista dos entrevistados (figura

08).

Figura 08: Quanto ao efeito das plantas medicinais.

# CONFIAVEL

& MUITO
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Fonte: Dados da pesquisa.
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Com relagdo a eficacia das plantas medicinais frente aos medicamentos de farmécia,
57% dos entrevistados (n=17) concordam parcialmente que as plantas medicinais apresentam
um efeito melhor que os medicamentos convencionais, j4 43% dos entrevistados (n= 13)
concordam que as plantas medicinais apresentam um efeito melhor que os medicamentos de
farmécia, nenhum dos participantes discordam da eficicia dessa terapéutica (figura 09). Esses

dados fazem-nos observar o quanto importante € a utilizacdo dessa terapia para as pessoas.

Figura 09: Quanto a eficdcia das plantas medicinais frente aos medicamentos de farmécia.

@ CONCORDO

@ CONCORDO
PARCIALMETE

Fonte: Dados da pesquisa.

No que diz respeito a informar ao médico sobre o uso das plantas medicinais, 56% dos
entrevistados (n=17) noticiam que fazem uso, 17% dos entrevistados (n=5) raramente
comunicam e 26% dos entrevistados (n=8) ndo revelam sobre o uso (figura 10). Observou-se
assim que uma grande parcela destes omite ao médico quando faz uso da terapia com plantas

medicinais.



Figura 10: Quanto a informagdo ao médico quando faz uso de plantas medicinais.
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Fonte: Dados da pesquisa.
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6. CONSIDERACOES FINAIS

O presente trabalho torna-se de grande relevancia, pois o uso das plantas pela
populacdo de Aragagi — PB, para fins terapéuticos € constante, contribuindo para manter esse
habito milenar e com correto direcionamento do saber popular, desse modo, a adequada
utilizacdo de plantas medicinais fortalece as proposicdes da Organizacdo Mundial da Sadde
(OMS) e as politicas publicas brasileiras voltadas para o uso dessa pratica, a qual tem
incentivado a valoriza¢do das terapias tradicionais, sendo estas reconhecidas como recurso
terapéutico bastante util.

A partir dessa pesquisa, foi possivel identificar as préticas caseiras utilizando plantas
medicinais mais utilizada, a finalidade terapéutica e como os conhecimentos foram adquiridos
pelos habitantes.Os resultados obtidos permitiram concluir, que o uso de plantas medicinais
pelos aracagienses € muito frequente. Essa forma terapéutica € usada para tratamento de dores
fisicas, profilaxia de doencas e calmante, sugerindo que essa populacdo mantém, embora de
maneira cada vez menos constante entre os jovens, a tradi¢do cultural repassadas por seus
antepassados.

Ressalta-se que essa pesquisa foi muito importante, proporcionando discussdes sobre a
necessidade de uso e a valorizacdo do conhecimento tradicional, bem como a garantia do uso
racional das plantas medicinais, por meio de a¢des dos trabalhadores da satde, principalmente
pelos farmacéuticos. Todavia novas pesquisas com uma maior amplitude de cobertura
investigativa deverao ser realizadas, no intuito de caracterizar mais fielmente os moradores do

referido municipio, quanto ao uso de plantas medicinais.
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APENDICE A
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

O Sr. (a) estd sendo convidado a participar de pesquisa intitulada “USO DE PLANTAS
MEDICINAIS PELA POPULACAO DO MUNICIPIO DE ARACAGI-PARAIBA”, que
estd sendo desenvolvida sob a orientacdo e responsabilidade da Professora Dr* Francinalva
Dantas de Medeiros, em conjunto com o aluno Arlan de Souza Carneiro, graduando do curso
de Bacharelado em Farmécia da Universidade Federal de Campina Grande - UFCG

Para participar deste estudo vocé ndo terd nenhum custo, nem receberd qualquer vantagem
financeira. Vocé serd esclarecido (a) sobre o estudo em qualquer aspecto que desejar e estara
livre para participar ou recusar-se a participar. Poderd retirar seu consentimento ou
interromper a participacao a qualquer momento. A sua participacdo € voluntdria e a recusa em
participar nao acarretard qualquer penalidade ou modificagdo na forma em que € atendido
pelo pesquisador

O pesquisador ird tratar a sua identidade com padrdes profissionais de sigilo.

Os resultados da pesquisa estardo a sua disposi¢do quando finalizada. Seu nome ou o material
que indique sua participac¢do nao serd liberado sem a sua permissao.

O (A) Sr (a) ndo seré identificado em nenhuma publicacdo que possa resultar deste estudo.

Caso haja danos decorrentes dos riscos previstos, o pesquisador assumird a responsabilidade
pelos mesmos.

Eu, , portador do documento de
Identidade fui informado (a) dos objetivos do estudo “USO DE
PLANTAS MEDICINAIS PELA POPULACAO DO MUNICIPIO DE ARACAGI-
PARAIBA” de maneira clara e detalhada e esclareci minhas dividas. Sei que a qualquer
momento poderei solicitar novas informagdes e modificar minha decisdo de participar se
assim o desejar.

Declaro que concordo em participar desse estudo. Recebi uma coOpia deste termo de
consentimento livre e esclarecido e me foi dada a oportunidade de ler e esclarecer as minhas
davidas.

Aracagi, de de2019 .

Nome/ Assinatura participante

Nome /Assinatura pesquisador



APENDICE B - QUESTIONARIO DE PESQUISA

QUESTIONARIO DE PESQUISA

Titulo do estudo: “ USO DE PLANTAS MEDICINAIS PELA POPULACAO DO
MUNICIPIO DE ARACAGI — PARAIBA “

1- Dados pessoais:

Nome completo:

Idade:

Sexo: () Masculino ( ) Feminino
Origem: () Rural ( ) Urbana

2- Escolaridade:

() Analfabeto () Ensino Médio Completo
() Ensino Fundamental Incompleto () Ensino Superior Incompleto
() Ensino Fundamental Completo () Ensino Superior Completo
() Ensino Médio Incompleto () Apenas Alfabetizado.

3- Quantas pessoas residem em sua casa?

()2 pessoas ( )3 pessoas ( )4 pessoas ( )5 pessoas ( )6 oumais pessoas

4- Renda familiar:
() Menor que 1 saldrio ( ) 1 saldrio ( )2 saldrios ( ) 3 saldrios ( ) Acima de 3 saldrios
DADOS SOBRE USO DE PLANTAS MEDICINAIS

1- Vocé usa plantas medicinais?

( ) Sim ( )Asvezes ( ) Nao

3- Ha quanto tempo vocé faz uso de plantas medicinais ?
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4- Quem te recomendou usar esta(s) planta(s) medicinal (is)?

) amigos/vizinhos

) familiares

) médico

) enfermeiro

) farmacéutico

) meios de comunicagdo (televisdo, jornais, revistas, internet)
) outros:

e e N

5- Onde vocé adquire as plantas medicinais que usa?

) com vizinhos, amigos ou familiares

) no quintal de casa

) no supermercado, mercados ou feiras
) em lojas de produtos naturais

) em farmécias

) outro(s):

N N N N Y

6- Em que situacoes voce faz uso das plantas medicinais?

() para aliviar dores fisicas
() como profilaxia de doencas
() como calmante

() outro(s):

7- Como é a forma de uso dessas plantas medicinais?
( ) Chas ( ) Lambedores ( ) Inalacdo ( )decoc¢dao ( ) Infusdo ( ) Toépica

8

O que voce acha do efeito das plantas medicinais?
() Nao confiavel ( ) Pouco confidvel ( ) Confidvel ( ) Muito confidvel

9- O que vocé notou depois que comecou a usar plantas medicinais?
() uma melhora nos sintomas

() ndo notei nenhuma diferenca

() os sintomas pioraram

() outro:
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10- Vocé considera que as plantas medicinais sdo mais eficazes que os medicamentos de
farmacia?

() Discordo ( ) Discordo parcialmente ( ) Concordo parcialmente ( ) concordo
11- Vocé informa ao seu médico quando usa plantas medicinais?
( )sim ( )Raramente ( )ndo

12- Vocé aconselha os mais jovens a fazer uso de plantas medicinais?

( )Sim ( ) Dependendo do caso ( ) Nao



