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RESUMO

Estudo descritivo objetivando verificar se os herbolarios oferecem as informagdes corretas para a utilizagdo das plantas medicinais; se
orientam os clientes acerca das possiveis intoxicagdes ou interacao com os alopaticos; e se utilizam critérios para a comercializagao dos
fitoterapicos. Utilizou-se um questiondrio contendo questdes abertas e fechadas envolvendo aspectos da atuacio dos herboldrios com
os fitoterapicos. Os herboldrios conhecem a maioria das plantas medicinais, entretanto, hé lacunas acerca da indicagdo correta desses
produtos, dos efeitos colaterais e toxicidade. Os herbolérios carecem conhecer melhor os principios ativos das ervas, as indicagdes
terapéuticas, orientar os usudrios acerca das possiveis interagdes farmacoldgicas ou intoxicagdes medicamentosas e a respeito da
limpeza, armazenamento, tempo de vida Gtil e contra-indicaces do produto.

Descritores: Fitoterapia; Plantas medicinais; Medicina tradicional.

ABSTRACT

Descriptive study which aims to verify if the herbalist offer the information correct for the use of the medicinal plants; if they give for
the customers concerning the possible poisonings or interaction with the allopathic guide and also if there is a criteria for the
commercialization of the phytotherapics. A questionnaire was used containing open and closed questions involving aspects of the
performance of the herbalists with the phytotherapics. The herbalists know the majority of the medicinal plants, however, there are
some gaps concerning the correct indication of these products, of the collateral effect and toxicities. The herbalist lack to better know
the principles of the grass, the therapeutically indications active, to guide the users concerning the possible pharmacological interactions
or medicaments poisonings and regarding the cleanness, storage, time of useful life and contraindications of the product.
Descriptors: Phytotherapy; Plants, medicinal; Medicine, tradicional.

RESUMEN
Estudio descriptivo con los objetivos de verificar se los herbolarios ofrecen las informaciones correctas para la utilizacion de las plantas
medicinales; se orientan los clientes acerca de las posibles intoxicaciones o interaciones con los alopaticos y se utilizan critérios para
la comercializacion de los fitoterdpicos. Se utilizé una encuesta conteniendo preguntas subjetivas y también objetivas tratando de
aspectos de la actuacién de los herbolarios con los fitoterdpicos. Los herbolarios conocen la mayoria de las plantas medicinales, por lo
tanto, hay huecos acerca de la indicacion correcta de esos productos, de los efectos colaterales y de la toxicidad. Esos profesionales
carecen conocer mejor los principios activos de las hierbas, las indicaciones terapeuticas, orientar los usudrios sobre las posibles
interacciones farmacolégicas o intoxicaciones medicamentosas y a respeto de puntos como limpieza, armazenamiento, tiempo de vida
(til y contra-indicaciones del producto.
Descriptores: Fitoterapia; Plantas medicinales; Medicina tradicional.

Correspondéncia: Inacia Satiro Xavier de Franga. Av. das Baradnas 351, Campus Universitério - Bodocong6 - CEP - 58109-753
Campina Grande - PB.

Rev Bras Enferm, Brasilia 2008 mar-abr; 61(2): 201-8. 201



Franga ISX, et al.

INTRODUGCAO

O uso de remédios a base de ervas remonta as tribos primitivas
em que as mulheres se encarregavam de extrair das plantas os
principios ativos para utilizé-los na cura das doengas. A medida que
os povos dessa época se tornaram mais habilitadas em suprir as
suas necessidades de sobrevivéncia, estabeleceram-se papéis sociais
especificos para os membros da comunidade em que viviam. O
primeiro desses papéis foi o de curandeiro. Esse personagem
desenvolveu um repertdrio de substancias secretas Que guardava
com zelo, transmitindo-o, seletivamente, a iniciados bem
preparados'’.

Os primeiros registros fitoterdpicos datam do periodo 2838-
2698 a.C. quando o imperador chinés Shen Nung catalogou 365
ervas medicinais e venenos Que eram usados sob inspiragdo taoista
de Pan Ku, considerado deus da criagdo. Esse primeiro herbério
dependia da ordenacdo de dois pdlos opostos: yang - luz, céu,
calor, esquerdo; e o yin - trevas, terra, frio, direito. Por volta de
1500 a C. a base da medicina hindu j4 estava revelada em dois
textos sagrados: Veda (Aprendizado) e Ayurveda (Aprendizado de
Longa Vida)"- 2.

No século XIX o empirismo da alquimia foi suplantado pela
Quimica experimental Que permitiu a sintese laboratorial de novas
substancias organicas. Esse fato foi um dos fatores determinantes
da revolugdo industrial e tecnolégica que desencadeou a produgio
acelerada de novos medicamentos e a medida Que derivados mais
puros e concentrados de plantas se tornaram disponiveis os médicos
priorizaram as drogas sintéticas e passaram a desconsiderar o papel
importante da fitoterapia‘'.

O advento da medicina cientffica contribuiu para o aumento da
sobrevida humana. E, no cotidiano das préticas de sadde, a aplicagdo
de principios cientificos desencadeou a descoberta de terapéuticas
que melhoraram a qualidade de vida das pessoas. Esse avanco da
ciéncia fez com que o paradigma cartesiano passasse a ser adotado
para explicar o processo satide-doenca. Contudo, desde o século
XX, esse paradigma vem cedendo espago ao paradigma holistico
gragas as teorias de Einstein. Para esse cientista a matéria é uma
manifestacdo de energia. Os seres humanos sao formados de matéria
€ 0s seus varios sistemas energéticos interagem entre si e com o
meio, formando um todo que deve sempre estar harmonizado. O
todo sé estara harmdnico se o complexo mente-corpo-meio
ambiente estiver em equilibrio®).

A fitoterapia permite Que o ser humano se reconecte com o
ambiente, acessando o poder da natureza, para ajudar o organismo
anormalizar fungdes fisioldgicas prejudicadas restaurar aimunidade
enfraquecida, promover a desintoxicagdo e o rejuvenescimento.

Médicos e pacientes nem sempre conseguem literatura
adequada para avaliar devidamente as vantagens e os riscos desta
prética terapéutica, sobretudo quando seu maior emprego é
estimulado por préticas médicas ndo convencionais, como Medicina
chinesa, Medicina holistica, terapéutica médica indiana,
macrobidtica, entre outras. As pessoas costumam utilizar os
produtos do reino vegetal, seja como complemento alimentar,
suplementos energéticos ou vitaminicos, baseando-se nas
informagdes da midia. Em se tratando do processo saide-doenga, a
fitoterapia ¢ amplamente utilizada pela populagdo campesina, mas
nos meios industrializados quem a utiliza costuma fazé-lo de forma

velada para ndo se expor as atitudes criticas dado que esse tipo de
medicina submete-se ao controle da medicina oficial®.

Estudos sobre a medicina popular vém merecendo atencéo cada
vez maior devido ao contingente de informagdes e esclarecimentos
que vem sendo oferecido a Ciéncia. Esse fendmeno tem propiciado
o uso de chds, decoctos, tisanas e tinturas fazendo com que, na
maioria dos paises ocidentais, os medicamentos de origem vegetal
sejam retomados de maneira sistematica e crescente na profilaxia
e tratamento das doencas, ao lado da terapéutica convencional®.

Percebe-se, na atualidade, o interesse governamental e
profissional em associar o avanco tecnoldgico ao conhecimento
popular e ao desenvolvimento sustentdvel visando a uma politica
de assisténcia em salde eficaz, abrangente, humanizada e
independente da tecnologia farmacéutica. Nesse sentido, o Estado
brasileiro instituiu a Portaria n°22/1967 da Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitéria e a Resolucdo-RDC n°17/2000 que classifica
os fitoterdpicos como medicamentos"”.

Paralelo ao interesse governamental em debater a comercia-
lizacdo dos fitoterdpicos, a adesdo da populagdo a esses produtos
incrementou a sua comercializacdo de modo que o Estado precisou
regulamentar esse mercado editando a Resolugdo RDC n° 17/00,
qQue estabelece os parametros de qualidade para o registro desses
produtos junto ao Ministério da Satide".

Ao tomar por base que o uso de fitoterdpicos é uma pratica
utilizada por alguns profissionais da saide. Que esses profissionais,
também associam o uso dos alopéticos com o de fitoterapicos. E
qQue a populacdo utiliza-se dos fitoterdpicos respaldando-se na
tradicdo cultural, pergunta-se: existe a possibilidade de os
fitoterdpicos interagirem com os medicamentos alopéticos
modificando ou anulando a acdo terapéutica de um ou de ambos?
Os herboldrios tradicionais ensinam, corretamente, aos usudrios,
como armazenar e utilizar as plantas medicinais? Eles mencionam,
corretamente, as indicacdes e contra-indicacdes das plantas?

Considere-se, ainda, que os profissionais de Enfermagem atuam
nos programas de saide onde exercitam a Consulta de Enfermagem,
momento em Que podem orientar os usudrios interessados em
utilizar a medicina natural. Como esse conhecimento costuma ser
obtido, com maior freqiiéncia, pela tradi¢do oral, a sua indicacéo
profissional precisa estar respaldada em bases cientfficas.

Face ao exposto, essa investigacdo pretendeu alcangar os
seguintes objetivos: verificar se os herbolarios atuantes na cidade
de Campina Grande-PB oferecem as informacdes necessérias a
utilizagdo correta das plantas medicinais; se orientam os clientes
acerca da possibilidade de intoxicagdo ou de interacdo com os
alopéticos; e se utilizam critérios para a comercializacdo dos
fitoterapicos.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo exploratério, descritivo e de campo
realizado no mercado informal de plantas medicinais de Campina
Grande-PB, no perfodo de agosto de 2006 a junho de 2007 . sobre
o uso de medicamentos e/ou fitoterdpicos

O projeto foi aprovado no Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Estadual da Paraiba (UEPB), sob o N°
0144.0.133.000.06, em 21 de junho de 2006. A populagdo foi
composta por todos os vendedores de partes de plantas medicinais
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atuantes na zona urbana de Campina Grande-PB. A amostra foi
composta por acessibilidade perfazendo um total de 14 herboldrios
Que aceitaram participar da pesquisa, apds terem sido esclarecidos
acerca dos objetivos, dos riscos e beneficios do estudo, e de terem
assegurado o direito ao sigilo e a retirar-se da pesquisa em qualquer
momento, sem qualquer tipo de prejuizo, conforme estabelece a
Resolugdo 196/96 do Conselho Nacional de Sadde.

O instrumento de coleta foi um Questiondrio contendo Questoes
abertas e fechadas sobre dados sociodemograficos, origem do
conhecimento sobre fitoterapia, tempo de atuagdo como herbolario,
procedéncia das ervas, conhecimento sobre as principais doencas
e o respectivo fitoterdpico indicado para tratamento, efeitos
indesejados dos fitoterdpicos e critérios de comercializagao.

Quando da andlise, os dados sociodemogréficos foram tratados
através da estatistica descritiva; os dados pertinentes ao
conhecimento dos herbolarios sobre as doengas e o respectivo
tratamento fitoterdpico foram padronizados e disposto em quadros
demonstrativos. Os demais dados foram padronizados e
categorizados tematicamente®.

RESULTADOS DISCUSSAO

Dados Sociodemogrificos

Detectou-se que 57% dos herboldrios é do sexo feminino e
43% do sexo masculino. Essas pessoas situam-se em uma faixa
etdria da seguinte ordem: 14,28%, de 20 a 29 anos; 14,28%, de
30a39anos; 14,28%, de 40 a 49 anos; 42,89%, de 50a 59 anos;
e 14,28% de 60 a 69 anos, dados que confirmam a tradicio oral no
uso da fitoterapia.

Em relagdo ao estado civil, identificou-se 28,57% de homens
solteiros; 28,57% de mulheres solteiras; 28,57% de mulheres
casadas, e 14, 28% de homens casados.

A distribuicdo dos participantes, segundo a cidade de origem
indicou que 57,13% residem em Campina Grande-PB e 42,87%
procedem de cidades circunvizinhas. A diversidade da procedéncia
dos herboldrios possibilita a inferéncia Que essas pessoas possuem
conhecimentos variados sobre plantas medicinais, devido a
diversidade bioldgica encontrada em cada uma das regides da
Paraiba.

Apesar de 42,87% dos herbolérios ndo residirem em Campina
Grande, eles comercializam os fitoterdpicos nesse municipio devido
a facilidade de deslocamento e o acesso que tém aos agricultores
Que colhem, selecionam, acondicionam e transportam a matéria
vegetal para o Mercado Central de Campina Grande-PB.

No concernente a escolaridade, detectou-se que todos os
herbolarios tém, em média, trés anos de estudo. E, em se tratando
da religido, identificou-se 78,57% de catélicos; 14,28% de
evangélicos e 7, 1 4% que afirmaram nio ter religido.

A origem do conhecimento sobre fitoterapia

Os resultados ddo conta que 21,42% aprenderam a usar os
fitoterapicos no convivio do dia-dia com amigos; 7, 14% aprendeu
com parentes; 57, 13% adquiriram esse conhecimento com os pais;
7.,14% aprendeu ajudando pessoas mais antigas a prepararem e
venderem as ervas e 7,14% aprendeu sozinho, com a prética
cotidiana das vendas de plantas nos locais de trabalho.

Entre todas as pessoas que foram entrevistadas, apenas uma,
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relatou Que além dos conhecimentos sobre as plantas medicinais
qQue adquiriu com os pais, sempre procura ler livros Que falam sobre
o tratamento com preparo de ervas e Que procura transmitir esse
conhecimento aos clientes a quem vende seus produtos.

Tempo de atuagdo como herbolério

Na zona urbana de Campina Grande, foram identificados 21,42%
de homens e 7,14% de mulheres herboldrios com atividade entre
um a dez anos; 21,42 % de homens e 21,42% de mulheres, entre
I'l a20 anos; e 28,56% de mulheres com mais de 25 anos de
atividade.

O predominio das mulheres na prética fitoterdpica mantém
relacdo, também, com a divisdo social de trabalho instituida na
atualidade o Que desencadeou mudangas nos papéis de género, de
modo que o desemprego dos homens obriga as mulheres ao trabalho
fora de casa em beneficio da sobrevivéncia do niicleo familiar. A
figura historica do curandeiro, conhecido popularmente nas feiras
livres por herbolario, herbério ou raizeiro tem resistido ao tempo e
as inovagdes da medicina cientifica, perdurando até os dias atuais
sendo muito procurados pela populagdo para a aquisi¢do de ervas
medicinais, partes destas ou produtos ja confeccionados e
direcionados ao tratamento de problemas de sadde.

A procedéncia das ervas

O percentual 79% dos herboldrios refere-se aqueles que
adquirem as ervas em armazéns especializados nesses produtos
ou com intermedidrios Que as trazem da roca. O percentual 2 1% é
relativo aqueles que cultivam e colhem as ervas diretamente de
seus jardins e as trazem para a feira.

Os herboldrios vendem sementes, folhas, cascas e raizes de
plantas medicinais. Os grandes volumes desses produtos sdo
acondicionados em sacos e pacotes, reservando-se pequenos
volumes que s3o expostos ao publico conforme a nomenclatura
popular. Nos balcdes de venda ndo se encontram, facilmente, partes
frescas de plantas, como folhas, flores e galhos. Observou-se que
alguns produtos estavam em degradagdo ou atacados pelo mofo e,
mesmo assim, eram comercializados. A ingestdo, mesmo na forma
de chd, desses produtos contaminados com micotoxinas pode
ocasionar intoxicacdes agudas ou crdnicas, pois esses
microrganismos sdo termoestaveis?.

A Organizagdo Mundial da Satide(OMS) considera que o limite
maximo permitido para a carga de fungos filamentosos é de 5x10°
UFC/g. Relatos da literatura enfocam a susceptibilidade dos
fitoterdpicos a contaminagdo fuingica durante o processo de plantio
e colheita. E de contaminagdo secunddria durante a manipulagdo e
o armazenamento inadequado destes produtos''?. Mesmo os chas
e ervas vendidos em farmdcias podem ser fonte de intoxicagdo por
virus, bactérias e fungos contaminantes, pois ndo existem estudos
de seguranga, eficicia e qualidade de grande parte das plantas'". E
qQue as colheitas mal elaboradas e secagens inadequadas podem
contribuir para o rapido aparecimento de produtos de decomposicdo
no vegetal; prosseguindo-se conseqiientemente a perda total ou
em parte dos principios ativos existentes na planta‘'?.

Conhecimento dos herbolarios sobre as doencas e
indicagdes fitoterdpicas
O 6nus elevado da assisténcia médica privada, a precariedade
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da assisténcia prestada pelos servigos publicos e o alto custo dos
alopéticos vem motivando, em todo o mundo, uma maior adesdo ao
uso da medicina natural. Estima-se Que existam aproximadamente
500 mil espécies de plantas no mundo. Dessas, o Brasil possui
120 mil, tomando a posicdo de pais com a maior cobertura vegetal
do globo terrestre!'® Assim, uma qQuestdo a ser considerada é a
crescente utilizagdo de plantas medicinais e fitoterdpicos como
componentes alternativos ou mesmo complementares da
terapéutica medicamentosa.

A Organizagdo Mundial de Saide apdia a fitoterapia por
considera-la uma prética da medicina tradicional” Entretanto, o
seu uso requer a identificagdo e a classificagdo botanica correta,

para evitar de induzir os usudrios ao erro devido ao principio ativo
variar de planta a planta em fun¢do da biodiversidade, cédigo
genético, condigdes climaticas, mudancas sazonais, indice
pluviométrico, luminosidade, lengol fredtico, condi¢des do solo,
dentre outras condigoes'?.

O conhecimento das propriedades medicinais da maioria das
plantas ¢ comum aos herbolérios. Mas, comparando-se os quadros
I e 2, verificou-se que algumas indicagdes feitas pelos herbolérios
ndo se confirmaram na literatura. Logo, a identificacdo botanica,
pelo herbolério, é passivel de incorregdo, pois um mesmo nome
popular pode incluir vérias espécies botanicas, ou uma mesma
espécie pode apresentar vérias denominagdes populares.

Coceira

Colica

Diarréia

Febre

Feridas

Gripe

InflamagZo da
garganta

Reima de dentes
Pneumonia

Problemas de rins
Resfriado
Umbigo inflamado

Vermes

Escabiose

Colica abdominal

Diarréia

Hipertermia

Ulceras

Gripe

Faringite/Laringite

Erupcdo da primeira
denticdo

Pneumonia

Litiase/Nefrite, etc
Resfriado
Infecgao Umbilical

Verminoses

Limao ( +)
Balsamo ( - )

Chd preto ( +)
Capitaozinho ( - )

Malva-rosa (- )
Chd preto ( +)
Sena (- )

Eucalipto (+)
Flor-de-sabugueiro ( +)

Favela ( +)

Acerola ( +)
Mastruz (+)
Cebola-branca ( - )

Cebola-branca ( - )
Roma ( +)

Pepaconha ( + )

Limdo ( +)
Horteld da folha grossa (- )

Urinana ( ?)
Horteld da folha grossa (- )
Cajueiro roxo ( + )

Batata-de-purga ( -)

DOENCAS PLANTA MEDICINAL INDICADA
Nome popular Nome Cientffico Nome popular Nome Cientifico
Anemia Anemia Tomate ( -) Solanum lycopersicum
Bronquite Bronquite Horteld da folha grossa (- ) Plectranthus ambuinicus lour
Cansaco Asma Cebola-branca ( -) Allium ascalonicum L,
Mangara de bananeira ( -) Musa spp
Catarro no peito Tosse produtiva Cebola-branca ( + ) Allium ascalonicum L.

Citrus Limonum Risso;
Myroxylon toluifera;

Tea sinensis finn,
Gomplrena demissa

Malva silvestris;
Tea sinensis Linn;
Cassia angustifolia

Eucalyptus globulos Labill
Sambucus nigra

Cnidoscolus phyllacanthus

Malpighia emarginata;
Chenopodium ambrosioides; Allium
ascalonicum L.

Allium ascalonicum L.;
Punica granatum

Cephaelis ipepacuanha

Citrus Limonum Risso;
Plectranthus ambuinicus lour

Zormia Diphilla Pers.
Plectranthus ambuinicus lour
Anacardium occidentale

Operculina hamiftonii

Legenda:

(- ) A prescrigio do herboldrio nio condiz com aquela indicada na literatura cientifica consultada
( + ) A prescrigdo do herboldrio condiz com aQuela indicada na literatura dientifica consultada;
( ?) Na literatura cientifica consultada nao foram encontrados estudos a respeito da erva medicinal indicada.

Quadro 1. Correlagdo entre a nomenclatura das doengas € a indicagéo fitoterdpica segundo o saber popular e o saber
cientifico. Campina Grande- PB, 2007 .
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Batata-de-purga
Cajueiro

Capitdozinho

Cebola-branca

Horteld da folha grossa

Qperculina hamiltonii
Anacardium occidentale

Gomphrena demissa

Allium ascalonicum L.

Cha preto Tea sinensis finn
Eucalipto Eucalyptus globulos Labill
Favela Cnidoscolus phyllacanthus

Plectranthus ambuinicus lour

Afecgdes por moluscos
(esquistosomose)

Agdo antimicrobiana e
hipoglicemiante

Atividade estrogénica

Tosse produtiva

Diarréias

Bronquite e antitérmico
Infeccdes (atividade citotodxica)
Cefaléia, cdlica

Gripe e pneumonia

Bronquite, constipacio
Afeccdes pulmonares e das vias
aérias

Vermifugo

Faringite, diarréia e hemorréidas
Laringite e febre

Colicas e diarréia

Constipagdo e dlceras de pele

PLANTA MEDICINAL INDICADA CONHECIMENTO CIENTIFICO
Nome popular Nome cientifico Tratamento de: Planta/partes
Acerola Malpighia emarginata Afeccdes pulmonares Frutos
Bélsamo Myroxylon toluifera Tosse bronquite Resina
Bananeira Musa spp Cicatrizante Inflorescéncia

Tubérculo

Casca

Raizes

Bulbo

Folhas ou botdes florais
Folhas

Casca e entrecasca
Folhas

Fruto

Folhas

Folhas e sumidades
florais

Raizes

Fruto

Flores

Folhas

Folhas e frutos

Limdo Citrus Limonum Risso
Malva-rosa Malva silvestris

Mastruz Chenopodium ambrosioides.
Pepaconha Cephaelis ipepacuanha
Roma Punica granatum
Sabugueiro Sambucus nigra

Sena Cissia angustifdlia

Tomate Solanum frcopersicum
Urinana Zornia Diphilla Pers.

NZo encontrado na literatura
consultada

Quadro 2. Plantas medicinais indicadas pelos herbolérios para tratamento das doengas € sua utilizagdo, segundo a
literatura consultada.

Outrossim, hd a dificuldade em excluir o efeito placebo na avaliacdo
da eficacia dos fitoterdpicos, dado que esse efeito é inerente ao
contexto sociocultural em qQue se inserem as varias camadas
populares"?.

Precaugées no uso dos fitoterapicos

As comunidades nordestinas usam, comumente, o termo
resguardo para advertir as puérperas acerca de repouso absoluto
durante 15 dias, ndo lavar a cabega, ndo comer alimentos quentes
ou frios, ndo fazer esforcos fisicos!” abster-se de carne suina,
peixes e ovos, frutas 4cidas repolho, couve-flor, abébora e
mandioca''®. Mas, o resguardo também se aplica a determinados
cuidados na convalescenca de uma doenga ou de um procedimento
cirdrgico.

Interrogou-se os herboldrios acerca da indicagdo, ou ndo, de
resguardo para os clientes em uso de ervas medicinais. Detectou-
se 57,13% dos herbolédrios recomendam resguardo; e 42,87% ndo
o recomendam, pois acreditam Que as plantas medicinais ndo fazem

mal algum a satide das pessoas.

Perguntou-se aos herboldrios se havia plantas medicinais
capazes de intoxicar o doente. Dentre os entrevistados, 50%
reafirmou a inocuidade dos fitoterapicos, e 50% afirmaram haver
vérias plantas Que sdo toxicas.

Em estudos anteriores foi observado que fitoterapicos colhidos
de regides diferentes, apresentam variabilidade do efeito terapéutico
da mesma planta devido a variedade quimica dos solos'” E que a
composicdo dos principios ativos das plantas ¢ varidvel em
decorréncia das diferentes condi¢des de cultivo, colheita, secagem,
armazenamento e preparo dos fitoterapicos"*.

Em muitos casos as pessoas subestimam as propriedades
medicinais das plantas e fazem uso delas de forma aleatéria.
Entretanto, cada vegetal, em sua esséncia, pode ser alimento,
veneno ou medicamento. A distingdo entre as substancias
alimenticias, téxicas e medicamentosas se faz apenas com relagao
a dose, a via de administragdo e a finalidade com que sdo
empregadas''®.
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Um fitoterdpico é, freqiientemente, composto por mais de uma
espécie quimica. Quando padronizado como “medicamento
fitoterdpico” deveria estar submetido as mesmas exigéncias de
identificacdo, pureza, teor e aos demais estudos farmacopéicos
que os medicamentos industrializados obtidos por sintese ou
processos biotecnoldgicos, além de testes clinicos e pré-clinicos,
antes de sua comercializacdo. No entanto, nem sempre essas
exigéncias sdo observadas. Nesta situacdo ¢é dificil estimar
exatamente Quais principios ativos estardo presentes e em qQue
concentragdo!'”.

H4 uma tendéncia a generalizagdo do uso de plantas medicinais
por se entender ue tudo que ¢é natural no ¢ toxico nem faz mal a
satde. Este conceito é erroneo, porque existe uma imensa variedade
de plantas medicinais Que, dentre outras propriedades prejudiciais
ao organismo humano, sdo providas de grande teor de toxicidade
pela presenga de constituintes farmacologicamente ativos, por
conseguinte muito toxicos"”.

Alguns autores desaconselham o uso de plantas medicinais ou
de partes destas, concomitantes com o uso de medicagdes
alopaticas''”. Por se constituirem produtos xenobidticos, os
fitoterdpicos empregados no periodo pré-operatério podem afetar
0 ato anestésico ao interagir com os agentes anestésicos, tanto na
fase farmacocinética, como na farmacodinamica®”.

Em um relato de pesquisa detectou-se que o ginko biloba, alho
em comprimido, ginseng e gengibre alteram a coagulacdo sanguinea.
Para os autores, em caso de cirurgja, € preciso investigar previamente
0 uso dessas drogas e, se afirmativo, suspender até o 10° dia de
pré-operatdrio, com o objetivo de reduzir as eventuais complicagdes
hemorragicas no pré e pés-operatdrias, prevenindo possiveis
implicagdes médicas e legais”". Em outro relato, o boldo ¢ citado
como um poderoso analgésico capaz de mascarar sintomas de uma
enfermidade grave. Ndo se pode descartar a possibilidade de efeitos
colaterais dos fitoterdpicos quando se associam duzentas ou
trezentas substancias ao principio ativo desejado. Também porque
aidentificago taxondmica das plantas utilizadas pode ser duvidosa,
ou porque a dosagem ¢ de dificil controle®?.

A Unido Européia tem incentivado estudos para a determinagdo
dos efeitos toxicos e adversos que os fitoterapicos possam ter.
Porém, as informacdes toxicolégicas que chegam aos paises
Ocidentais sao muitas vezes reduzidas"”. A Organiza¢do Mundial
da Salide(OMS) tem promovido reunides internacionais no intuito
de criar melhores condi¢des de qualidade, eficacia e seguranca dos
produtos fitoterdpicos; havendo a pretensao de otimizar o seu uso
nos paises em desenvolvimento. Deste modo, a OMS tem se
empenhado em elaborar diretivas convincentes a fim de dar maior
garantia aos consumidores de produtos fitoterapicos'”.

Por sua vez, o Ministério da Satde (MS) tem encorajado o
desenvolvimento de estudos com plantas tradicionais, com a
esperanca de obter os possiveis beneficios Que as pesquisas sobre
este assunto podem trazer. E objetiva evitar efeitos irracionais ou
prejuizos que esse tipo de medicina pode ocasionar!'?.

Em relacdo ao aconselhamento dos clientes a usarem as ervas e
a consultarem um médico, obteve-se Que 35.7% dos herbolarios
praticam essa orientacdo. E 74,3% afirmam ndo haver tal
necessidade, pois, “... Os médicos é uem manda Que as pessoas
procurem os raizeiros para comprarem as ervas para o tratamento”
(Julio). "As ervas sdo produtos naturais e ndo fazem mal para

ninguém” (Pedro). “As pessoas Que compram as ervas sabem Que
os resultados sdo bons” (Cicera). “... As pessoas preferem se tratar
com ervas porque sabem Que as ervas curam” (Ana). “... As ervas
tém um melhor efeito Que os medicamentos” (Lili).

A conviccdo dos herbolérios em indicarem o uso de plantas
medicinais ndo pode descartar a preocupacdo com possiveis efeitos
indesejados desencadeados pelos fitoterapicos, quando do uso
inadequado em dosagens ou mesmo o uso da planta errada para
determinado tratamento. Nem a possibilidade da automedicacdo e
subnotificado ao clinico. Diferentes interacdes tém sido descritas
entre fitoterdpicos e firmacos quimicamente definidos e, algumas
associadas a modulagdo da atividade enzimdtica no sitio de
atuagdo?.

Os critérios de comercializagdo dos fitoterdpicos

pelos herbolérios

Identificou-se que 78,56% dos herboldrios ndo utilizam
qQuaisquer critérios para a comercializagdo dos fitoterépicos,
vendendo-os para qualquer pessoa e receitando para idosos, adultos
e criangas. E que 2 1,47% afirmaram vender as ervas para alguém
da familia do doente, a Quem orientam sobre como utiliza-las.

O uso de qualquer terapéutica em idosos e crianca requer
maiores cuidados, pois os idosos estdo em processo de degeneracdo
organica, o que de certa forma dificulta o curso dos principios
ativos das ervas ou medicamentos alopéticos no organismo e as
criangas menores de um ano de idade possuem 6rgdos que nio
alcancaram a total maturidade, como € o caso do figado e dos rins.
Estes 6rgdos sdo vitais e de fundamental importancia para a
manutencdo do metabolismo, sendo responsaveis por
desempenharem varias fungdes, dentre elas a de metabolizagdo e
eliminagdo de substincias®.

Devido a essas particularidades das criancas e dos idosos, faz-
se necessario o entendimento, por parte do herbolério, sobre o
tipo de erva a ser receitada, como utilizé-la e sobre a dosagem
correta. Existe, pois, a necessidade de seguranca, tanto por parte
de quem vende, como por parte de quem compra e utiliza o
fitoterapico.

Implicagdes do uso de fitoterdpicos para a enfermagem

O Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), atento a utilizagdo
de ervas medicinais na cultura popular e reconhecendo que os
enfermeiros precisam esclarecer e educar a clientela para o uso
correto da fitoterapia, emitiu o Parecer Informativo 004/95, em
que reconhece o carater holistico da formagdo do Enfermeiro e os
aspectos ético-legais da utilizagdo das préticas alternativas no
cuidado ao cliente. Em seguida, essa entidade editou a Resolucéo
197/97, estabelecendo as Terapias Alternativas como especialidade
do profissional de Enfermagem. Para atuar como terapeuta
alternativo o enfermeiro precisa concluir, com aprovacdo, um curso
de especializagdo nessa modalidade de tratamento. Esse curso
precisa ser reconhecido em instituicdo de ensino, e ter carga horaria
minima de 360 horas®*.

Amedicina natural vem, de longa data, inspirando os profissionais
de enfermagem. Antes mesmo do COFEn editar a Resolugao 197/
97 que criou a Especializacdo em Terapias Alternativas, 47
enfermeiros brasileiros ja atuavam utilizando as Terapias Alternativas
no tratamento de seus pacientes®?.
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A academia também reconheceu e valorizou a utilizacdo de
ervas medicinais na cultura popular, de modo que o componente
curricular Fitoterapia vem sendo inserido no projeto Politico
pedagégico dos Cursos de Graduacdo em Enfermagem. Esse
componente ¢ abordado de forma obrigatdria ou optativa durante a
graduacdo. Entretanto, o conhecimento sobre as terapias alternativas
ndo ¢, ainda, de dominio de todos os docentes, o ue pode restringir
a formacdo dos alunos, uma vez que todas as disciplinas da grade
curricular estdo envolvidas nesse processo?*.

Relata-se que o conhecimento adquirido pelos alunos acerca
das terapias alternativas tem maior relagdo com o “saber popular”,
oriundos dos meios de comunicacdo e da tradicio oral, do Que com
o “saber oficial”. Assim, dentre os alunos, a terapia mais conhecida
¢ a das esséncias florais, talvez porque as instituicdes de ensino
tém atuagdo especifica nessa area®?.

Ao considerar Que nem todos os profissionais tém conhecimento
pleno da taxonomia do material botanico; que os fitoterapicos encerram
a possibilidade de efeitos colaterais e intoxicagdes, e que as indicagdes,
o preparo e a dosagem ideal desse produto ndo podem ser
desconhecidos do enfermeiro que faz uso dessa terapia, entende-se
que as falhas na administragdo dos fitoterdpicos, da mesma forma que
as falhas na preparagéo e administracao dos medicamentos alopéticos,
submetem-se aos postulados ético-legais.

Assim, a formagdo na drea de satde ndo pode ser reduzida as
normas, regras ou padrdes lineares, nem ao simples reordenamento
de disciplinas e cargas horarias®®). Entende-se que ha necessidade
de inclusdo de um componente que enfoque as praticas alternativas
em todos os Projetos Politico Pedagdgicos dos Cursos de Graduagio
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das escolas publicas e privadas.
CONSIDERACOES FINAIS

Afigura do herbolério alcancou importante papel econdmico na
sociedade devido a comercializagdo das plantas e difusdo do
conhecimento sobre seus efeitos de cura. E esse tipo de tratamento
vem ganhando maior adesdo da populagdo e de alguns profissionais
de satide.

Os herboldrios participantes desse estudo tém um bom
conhecimento acerca do principio ativo das ervas. Entretanto,
percebeu-se lacunas no concernente a indicagdo correta dos
fitoterdpicos para o tratamento de alguma doenca, fato sugestivo
de que esses profissionais carecem de capacitagdo para Que possam
proceder a uma padronizagdo correta dos fitoterdpicos, correlacionar,
com acerto, os principios ativos das plantas com as indicacdes
terapéuticas e orientar os usuarios acerca das possibilidades de
interacdes farmacoldgicas ou intoxicagdes medicamentosas.

Além das orientacdes disponibilizadas acerca da preparagdo do
fitoterdpico, € preciso que os herboldrios orientem sobre a limpeza,
armazenamento, tempo de vida (til das ervas e contra-indicagdes
do produto, para minimizar a probabilidade de efeitos adversos ou
de outros problemas de satide, a exemplo da intoxicagdo.

No concernente ao Enfermeiro que pratica a fitoterapia ou que
esteja inserido na satide publica, espera-se que desenvolva educacio
em salide com a comunidade a fim de minimizar ou impedir a
ocorréncia de casos de intoxicacdo ou de outros agravos 4 satde
decorrentes do uso indevido das plantas medicinais.
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