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Plantas medicinais conhecidas na zona urbana de Cajueiro da Praia, Piaui, Nordeste
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RESUMO: A utilizagao de plantas com fins medicinais para tratamento, cura e prevencgao de
doengas é considerada uma das mais antigas formas de pratica medicinal da humanidade. O
presente estudo teve como objetivo identificar as espécies de plantas medicinais usadas dentro
da comunidade de Cajueiro da Praia, Piaui, bem como a parte da planta utilizada, o modo de
preparo, a sua importancia relativa, o valor de uso e o consenso em relagao as propriedades
terapéuticas das espécies citadas. Foram aplicadas 12 entrevistas semiestruturadas com
especialistas locais indicados, utilizando o método de amostragem por “bola-de-neve” e a
técnica de “turné-guiada” para coleta das espécies citadas. Analises quantitativas tais como
Valor de Uso, Importancia Relativa e Fator de Consenso dos Informantes foram associadas
a analises qualitativas. As coletas botanicas seguiram a metodologia usual. Foram citadas
43 espécies, distribuidas em 24 familias botanicas, sendo Lamiaceae a mais representada
em numero de espécies (oito espécies), seguida de Euphorbiaceae, Fabaceae, Myrtaceae e
Rutaceae (todas com trés). Chenopodium ambrosioides L. (mastruz) obteve o maior valor de
uso (VU=1,58), sendo portanto, a planta com elevado potencial de uso para a comunidade.
Quanto ao uso terapéutico, observou-se que um maior numero de espécies foi indicado no
combate a gripe, seguido por ma digestdo. O IR demonstrou que planta mais versatil foi
Chenopodium ambrosioides L. (mastruz), com IR=2, referido em cinco categorias de uso e o
FCI apontou que os sistemas corporais que apresentam maior importancia local sdo: sistema
circulatorio (FCI=0,57), seguido por lesdes e consequéncias de causas externas (FCI=0,50),
sistema endécrino (FCI=0,50) e respiratorio (FCI=0,40). No ambito geral, verificou-se que a
diversidade de plantas medicinais conhecida e a obtengao das plantas na comunidade estudada
sugerem uma correlagéo entre uso/conhecimento de plantas medicinais e disponibilidade das
mesmas; que a flora medicinal é representada, em boa parte, por plantas exéticas cultivadas
nos quintais e que a transmissao do conhecimento tradicional feito localmente e por via oral
demonstra uma herancga cultural na cidade.

Palavras-chave: Comunidade. Etnobotanica. Terapéuticos. APA Delta do Parnaiba.

ABSTRACT: Known medicinal plants found in the urban Cajueiro da Praia urban area, Piaui
state, Northeast Brazil. The use of medicinal plants for the purposes of treating, curing and
preventing diseases is considered one of the oldest forms of humanity’s medical practices. This
study aimed to identify the species of medicinal plants used in the Cajueiro da Praia community,
Piaui state, the part of the plant used, the method of preparation, their relative importance,
the use value and the consensus on the therapeutic properties of the species mentioned. 12
semi-structured interviews with indicated local experts were performed, using the “snow-ball”
sampling method and the “guided tour” technique to collect the aforementioned species by
a standardized method. Quantitative analyzes such as Use value, relative importance and
informant consensus factor were performed alongside qualitative analyzes. 43 species belonging
to 24 botanical families were cited, Lamiaceae being the most represented in number of species
(eight species) followed by Euphorbiaceae, Fabaceae, Myrtaceae and Rutaceae (with three
each). Chenopodium ambrosioides L. (mastruz) had the highest use value (UV = 1.58), and
therefore was the plant with the highest potential for use by the community. For therapeutic use,
it was observed that a greater number of species have been shown to combat influenza, followed
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by maldigestion. The Rl showed that the most versatile plant was Chenopodium ambrosioides
L. (mastruz) with RI = 2, found in five usage categories and the ICF pointed out that the bodily
systems that have greater local importance are: the circulatory system (ICF = 0.57), followed by
lesions and consequences by external causes (ICF = 0.50), the endocrine (ICF = 0.50), and the
respiratory system (ICF = 0.40). Within the general framework, it was found that the diversity of
known medicinal plants and plants obtained from the population studied, suggested a correlation
between the use/knowledge of medicinal plants and the availability there of; the medicinal flora
is largely represented by exotic plants that are grown in backyards andby the transmission of
traditional knowledge made locally and orally demonstrates a cultural heritage in the city.

Keywords: Urban community. Ethnobotany. Pharmacopoeia. Piaui state.

INTRODUGAO

Ao longo dos anos tem-se percebido que o
crescimento urbano, ou a mudanga de paisagem,
como preferem chamar alguns autores (Buchecker
et al., 2003; Mckinney, 2008), tem resultado em
desenvolvimento fisico e econdmico. Os espacgos
rurais estdo sendo rapidamente arquitetados para
assumir a forma de ambientes urbanos.

A alteragdo da paisagem tem provocado
mudangas também no modo de vida de diversas
comunidades humanas antes relativamente
isoladas, como por exemplo, os pescadores e
agricultores de subsisténcia (Gandolfo & Hanazaki,
2011). Sobre as implicagdes culturais dessa
dinamica de transformacdo e/ou evolugao do
espaco rural, Kruger & Shannon (2000) afirmaram
que a identidade cultural dessas comunidades,
desenvolvida a partir da conexao cognitiva,
emocional e simbdlica com os recursos vegetais,
ndo é afetada em sua intensidade, mas em seu
processo.

Particularmente no caso das plantas
medicinais, a influéncia direta da medicina ocidental
moderna oportunizada pelos centros e profissionais
da saude somada a facilidade de acesso aos
medicamentos alopaticos por meios das farmacias
presentes nas areas urbanas, sdo alguns dos
fatores que afetam o conhecimento e praticas da
medicina local. Apesar disso, 0s recursos vegetais
para fins terapéuticos em areas urbanas ainda
tém sido fortemente empregados. Nestas areas,
eles sdao geralmente encontrados nos quintais e
mercados publicos, espagos urbanos que oferecem
alternativas terapéuticas mais baratas quando
comparadas ao alto custo dos medicamentos
alopaticos (Parente & Rosa, 2001; Rao et al., 2004).

Estudos sobre plantas medicinais
desenvolvidos em comunidades urbanas, quando
comparados aqueles realizados em comunidades
rurais, ainda séo recentes e pontuais. Estes
comegaram a surgir no presente século, sendo a
Argentina um dos paises com um numero bem
representativo de estudos nesta vertente (Cuassolo
etal., 2010; Hilgert et al., 2010; Pirondo et al., 2011;

Ladio et al., 2013, Rovere et al., 2013).

No Brasil, destacam-se estudos mais
abrangentes em areas urbanas os realizados por
Marodin & Baptista (2001), Fuck et al. (2005),
Negrelle et al. (2007), Cruz-Silva et al. (2009), Costa
& Mayworm (2011), Gandolfo & Hanazaki (2011),
Liporacci & Simao (2013) e Zucchi et al. (2013).

Na regiao Nordeste do Brasil, tais estudos
ainda séo escassos (Oliveira et al., 2010; Araujo et
al., 2014). Recentemente, foi realizado estudo em
bairro urbano da cidade de Parnaiba, norte do Piaui
(Oliveira et al., 2015), no qual os autores verificaram
que as plantas com potencial medicinal representam
um forte recurso para a populacdo estudada no
tratamento das mais variadas enfermidades, sendo
perceptivel um grau bem consideravel de uso.

Diante disso, e sabendo que este Estado
possui comunidades urbanas localizadas dentro
da Area de Protegdo Ambiental (APA) Delta do
Parnaiba, uma Unidade de Conservacao de
reconhecida importancia bioldgica e sociocultural
para o Nordeste brasileiro, este trabalho visa
identificar as espécies de plantas medicinais usadas
na comunidade de Cajueiro da Praia, Piaui, além de
alcangar dados como a parte da planta utilizada, o
modo de preparo, a sua importancia relativa, o valor
de uso e o0 consenso em relagao as propriedades
terapéuticas das espécies citadas.

MATERIAL E METODOS

Descricao da area de estudo

Este estudo foi desenvolvido na sede
do municipio de Cajueiro da Praia (02°55’40"S
41°20’10”0), litoral norte do estado do Piaui, a 384
km da capital, no extremo leste da APA Delta do
Parnaiba, Nordeste do Brasil.

Esta APA, que é parte de uma unidade de
conservagdo de uso sustentavel, foi criada pelo
decreto federal s/n° de 28 de agosto de 1996 com
os objetivos de proteger os rios Parnaiba, Timonha
e Ubatuba, melhorar a qualidade de vida das
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populagdes residentes, fomentar o turismo ecoldgico
e a educacao ambiental, além de preservar as
culturas e as tradigbes locais.

O clima do municipio é tropical
alternadamente umido e seco, com temperatura
média de 29°C, possuindo formagdes vegetais de
restinga, vegetagao de dunas e caatinga arbdrea e
arbustiva (Aguiar, 2004).

Conforme o censo populacional realizado
pelo Programa de Saude da Familia (PSF) em 2009,
na sede municipal de Cajueiro da Praia residem
2.600 pessoas, das quais 1.912 tem idade a partir
de 18 anos. Esta populagéo vive, principalmente, da
pesca industrial e artesanal, carcinicultura, turismo
e agricultura de subsisténcia (BRASIL, 2002).

Coleta dos dados

Utilizando o método de amostragem nao
probabilistico por “bola-de-neve” foram selecionados
os informantes-chave deste estudo, ou seja, aqueles
que possuem maior conhecimento local sobre o uso
das plantas, também chamados de especialistas
locais (Albuquerque et al., 2014a). Para que os
informantes citassem as plantas medicinais foi
empregada a técnica da lista livre e, em seguida, foi
feita uma entrevista semiestruturada (Albuquerque
et al., 2014b), a fim de obter as informacgdes
especificas sobre as plantas mencionadas, tais
como as indicagdes terapéuticas (doencgas), parte
da planta utilizada, estado de uso da planta,
dosagem, contraindicagado, formas de preparo,
modos de administragdo, armazenamento e modos
de obtencao.

Para coletar as plantas citadas nas
listas livre foi feita a técnica da “turné-guiada”
(Albuguerque et al., 2014b) com os especialistas
locais. O material botanico coletado foi herborizado
de acordo com metodologia usual em boténica (Mori
et al., 1989; Santos et al., 2014), identificado por
consultas a especialistas em taxonomia botanica
e por comparagao com material ja identificado e
incorporado na colegao do Herbario “HDelta” do
Campus Ministro Reis Velloso da Universidade
Federal do Piaui.

A informacgao referente ao habito das
espécies seguiu Font-Quer (1982) e para a origem
das plantas seguiu-se Lozano et al. (2014), o qual
considerou as plantas originadas de fora da América
do Sul como exdticas e as da América do Sul como
nativas, além de consultas as obras Lorenzi & Matos
(2002, 2008) e Sousa & Lorenzi (2005, 2012).

Anélise dos dados

Para identificar os sistemas corporais
ou categorias de doengas que gozam de maior
consenso entre os informantes foi calculado o Fator
de Consenso dos Informantes (FCI) proposto por
Trotter & Logan (1986). O valor maximo do FCI que

uma categoria pode atingir € 1, o que indica existir
na comunidade um critério de selecdo de plantas
medicinais bem definido e/ou que as informagdes
de uso sdo compartilhadas entre as pessoas. As
indicagbes terapéuticas foram categorizadas por
meio da Classificagdo Internacional de Doencgas
(CID-10) segundo a (OMS, 2003).

Para avaliar a importancia do vegetal para
as populagdes locais, ou seja, a espécie sera mais
importante quanto mais versatil (maior numero de
indicacdes) se apresentar, foi também calculada a
Importancia Relativa (IR), sendo 2 o valor maximo
(Bennett & Prance, 2000 ) que uma espécie pode
obter.

Para saber qual espécie sofre maior
pressao de uso foi calculado o Valor de Uso (VU), de
Phillips & Gentry (1993 a,b) e Phillips et al. (1994),
modificada por Rossato et al. (1999).

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram citadas 43 espécies de plantas para
uso medicinal, as quais estao distribuidas em 36
géneros e 24 familias (Tabela 1), sendo Lamiaceae
a de maior representatividade, com oito espécies.
Este ultimo dado também foi encontrado em outros
estudos (Christo et al., 2006; Teixeira & Melo, 2006,
Costa & Mayworm, 2011; Alves & Povh, 2013), o que
pode ser explicado por sua distribuicao cosmopolita
e grande importancia terapéutica de suas espécies
(Di Stasi et al., 2002; Pinto et al., 2006; Alves &
Povh, 2013). De fato, Judd et al. (2009) traz muitas
espécies desta familia como sendo ricas em 6leos
essenciais, atribuindo-as propriedades aromaticas
e medicinais.

Das espécies utilizadas como fitoterapicas
na comunidade, 32 sdo exoticas e cultivadas nos
quintais enquanto 11 sado nativas. Este predominio
de plantas exdticas talvez se deva ao habito de se
cultivar, para uso proéprio, as plantas em seus quintais
para fins alimenticios ou medicinais, fato frequente
nas populagdes. Aguiar & Barros (2012) relataram
que os quintais sao locais de teste e selegao, além
de acumulo de conhecimento em relagéo ao uso de
plantas. Na comunidade estudada, a troca de mudas
de plantas entre vizinhos e amigos € a forma mais
frequente de propagacao das plantas medicinais,
pois espécies nativas ndo encontradas nos quintais
de um entrevistado sdo encontradas em quintais de
outros, o que pode ser explicado o fato de existir um
maior numero de espécies exoticas em detrimento
das nativas.

As plantas medicinais citadas possuem,
em sua maioria, habito do tipo herbaceo (15 spp.),
seguido pelos habitos arbéreo (16 spp.), arbustivo
(7 spp.), subarbustivo (4 spp.) e trepador (1 spp.).
Segundo Neto et al. (2014), plantas herbaceas séo
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TABELA 1. Lista das plantas medicinais citadas por especialistas locais da zona urbana de Cajueiro da Praia,
Piaui, Nordeste do Brasil. S = status: n = nativa, e = exdtica; VU = Valor de Uso; IR=importancia relativa; NC =
Numero de coleta do primeiro autor.

FAMILIA/ESPECIE Nome Popular Habito Indicacao Terapéutica VU IR NC
ACANTHACEAE
1. Justicia pectoralis Jacq. Trevo Erva Dor de barriga/célica 0,25 0,77 02
menstrual/ ma digestao
AMARANTHACEAE
2. Alternanthera dentata (Moench) penicilina erva Inflamac&o em geral 0,08 0,32 48
Stuchlik ex R.E.Fr.
3. Beta vulgaris L. beterraba erva Anemia 0,16 0,32 51
ANACARDIACEAE
4. Anacardium occidentale L. Caju arvore Ferimento 0,08 0,32 31
5. Mangifera indica L. mangueira arvore Coriza 0,08 0,32 28
ANNONACEAE
6. Annona muricata L. Graviola arvore Diabete 0,08 0,32 40
7. Annoa squamosa L. Ata arvore Ma digestao 0,08 0,32 30
APOCYNACEAE
8. Catharanthus roseus (L.) G. Don boa noite arvore Dor no corpo 0,08 0,32 01
CAPPARACEAE
9. Crataeva tapia L. trapia arvore Hemorroida 0,08 0,32 06
CARICACEAE
10. Carica papaya L. mamao arvore Hérnia 0,08 0,32 39
CHENOPODIACEAE
11. Chenopodium ambrosioides L. mastruz subarbusto Ferimento/pancada/gripe/ 1,58 2,00 11,22,36
pneumonia/ enfraquecimento/
sangramento/gastrite/
inflamagao em geral/
CRASSULACEAE
12. Bryophyllum pinnatum (Lam.) Oken corama erva Gastrite/inflamagao/ 0,41 1,22 41
sangramento/gripe/tosse
CUCURBITACEAE
13. Momordica charantia L. meldo-séo- trepadeira Infecgao na pele e pano 0,08 0,32 50
caetano branco
EUPHORBIACEAE
14. Croton sonderianus Mull. Arg. marmeleiro arvore Ma digestao/inflamagéo 0,33 0,65 17
15. Phyllanthus niruri L. quebra-pedra erva Dor nos rins/figado/diabete/ 0,25 0,97 16, 38
uretra
16. Ricinus communis L. mamona arbusto Prisdo de ventre 0,08 0,32 58
FABACEAE (Subfamilia
Caesalpinioideae)
17. Bauhinia unguiculata Baker pata-de-vaca arbusto Diabete 0,08 0,32 55
18. Caesalpinia gardneriana Benth. catingueira arbusto Gripel/tosse 0,25 0,45 08
19. Tamarindus indica L. tamarindo arvore Hemorroida 0,08 0,32 45
IRIDACEAE
20. Eleutherine bulbosa Urb. palmeirinha erva Diarréia 0,08 0,32 49
LAMIACEAE
21. Mentha arvensis L. hortela-vick erva Gripe/asma 0,25 0,45 03
22. Plectranthus amboinicus (Lour.) malva erva Gripe/tosse/febre/inflamacdo 1,08 0,90 12,34
Spreng. em geral
23. Plectranthus barbatus Andrews boldo-grande erva Ma digestao/ressaca 0,25 0,65 15
24. Plectranthus neochilus Schtr. Boldo-pequeno erva Ma digestao/figado/prisdode 0,33 0,90 13,23, 46
ventre/dor de cabeca
25. Mentha x villosa Huds. hortela erva Dor de barriga/ma digestdao/ 0,75 0,90 32
gripe/tosse
26. Mentha arvensis L. Vick erva Febre/gripe/tosse 0,25 0,77 33
continua...
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TABELA 1. Lista das plantas medicinais citadas por especialistas locais da zona urbana de Cajueiro da Praia,
Piaui, Nordeste do Brasil. S = status: n = nativa, e = exdtica; VU = Valor de Uso; IR=importancia relativa; NC =

Numero de coleta do primeiro autor.

continuacéo...
27. Ocimum basilicum L. manjericdo erva e Gripe 0,08 0,32 35
28. Hyptis atrorubens Poit. erva-cidreira  subarbusto e Pressaol/estresse/tosse/dor 0,66 1,62 37
de cabecalazia
LAURACEAE
29. Persea americana Mill. abacate arvore e Dor nos rins 0,08 0,32 47
LILIACEAE
30. Aloe sp. babosa- erva e Proéstata/gastrite/cancer/ 0,33 1,30 18,25
pequena inflamagéo em geral
31. Aloe vera (L.) Burm. f. babosa-grande erva e Queda de cabelo 0,08 0,32 44
MALPIGHIACEAE
32. Malpighia glabra L. acerola arbusto n Gripe 0,08 0,32 26
MALVACEAE
33. Gossypium hirsutum L. algodao arbusto e Diarréia 0,16 0,65 04
MUSACEAE
34. Musa paradisiaca L. bananeira arbusto e Diarréia 0,08 0,32 43
MYRTACEAE
35. Eucalyptus globulus Labill. eucalipto arvore e Febre/coriza/asmaldiarréia 0,58 1,10 7
36. Psidium guajava L. goiaba arvore Diarréia 0,25 0,32 5,29,53
37. Syzygium cumini (L.) Skeels azeitona-roxa arvore e Gastrite 0,08 0,32 57
POACEAE
38. Cymbopogon citratus Stapf. capim-limao arvore e Estresse/gripe/pressao /ma 0,75 1,42 9,24
digestdo/pneumonia
PUNICACEAE
39. Punica granatum L. roma arbusto e Garganta/diarreia 0,25 0,65 19
RUTACEAE
40. Critus aurantium L. laranjeira arvore e Coragao/ma digestao/ 0,25 0,97 42
estresse
41. Critus limon L. Burm. f. limoeiro arvore e Gripe 0,16 0,32 20
42. Ruta graveolens L. arruda subarbusto e Dor de barriga/ma digestdo/ 0,25 0,57 56
gastrite
SOLANACEAE
43. Lycopersicon esculentum Mill. tomate subarbusto E Febre 0,08 0,32 10, 52

faceis de serem cultivadas em quintais e hortas.
Embora todas as partes das plantas tenham sido
mencionadas, as partes mais citadas para usos
medicinais foram as folhas, seguida das cascas e
frutos.

As folhas sé&o utilizadas principalmente
para a preparagcao de chas, por decocgédo ou
infusdo, dependendo da parte da planta que é
utilizada. Esta significativa maioria do uso de folhas
deve-se, provavelmente, a frequente utilizagdo de
plantas medicinais herbaceas pelas pessoas da
comunidade. Aguiar & Barros (2012) mencionam
que as plantas herbaceas séo localizadas em locais
restritos, como os quintais, assim, percebe-se existir
uma relagao entre os fatos de as plantas exéticas
serem as mais citadas e o habito herbaceo ser o
mais encontrado.

Resultado analogo para a utilizacéo de
folhas foi observado nos trabalhos de Chaves (2005)
em Cocal (PI), Fuck et al. (2005) em Bandeirantes

(PR) e Franco & Barros (2006) no Quilombo Olho
D’agua dos Pires, Esperantina (Pl). Entretanto,
Almeida (2004), estudando o uso de plantas
medicinais em areas de caatinga, observou que
as partes mais citadas foram as flores, seguida
pelas folhas e entrecascas do caule. Conforme
informagdes dos entrevistados na area estudada,
a maioria das partes das plantas utilizadas como
remédios podem ser obtidas em qualquer época
do ano, principalmente devido ao fato de as partes
mais usadas serem as folhas, que estao presentes
na maioria das plantas durante o ano todo.

Foram citadas trés maneiras diferentes de
preparo de chas, estas ja classificadas segundo
Simoes (1998) em: infusdo, decocgao e maceragao.
Segundo Kffuri (2008), a forma de preparo é
importante na conservagao adequada dos principios
ativos das plantas medicinais e consequentemente
a sua eficacia terapéutica.

Ainfusao foi a forma de preparo mais utilizada
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TABELA 2. Fator de Consenso dos Informantes (FCI) quanto aos sistemas corporais ou categorias de doencas
tratadas por plantas medicinais na comunidade de Cajueiro da Praia, Piaui, Nordeste do Brasil. CID: Classificagao

Internacional de Doengas, segundo a Organizagdo Mundial de Saude-OMS (2003).

INDICAGOES TERAPEUTICAS

CATEGORIAS DE DOENCAS CONFORME CID-10 FCI

Presséao Doencas do aparelho circulatério 0,57

Coragao

Pancada Lesdes, envenenamento e algumas outras consequéncias de 0,50

causas externas

Diabete Doengas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas 0,50

Asma Doengas do aparelho respiratério 0,40

Gripe
Tosse
Garganta
Pneumonia
Coriza

Figado Doencas, sintomas e sinais relativos ao aparelho digestivo e abdome 0,33

Gastrite

Dor no estdomago
Ma digestao
Diarréia

Azia

Dor de barriga
Hérnia
Hemorréida
Prisao de ventre

Febre Sintomas e sinais gerais

Inflamagao em geral,
Dor de cabecga
Enfraquecimento
Dor no corpo
Ressaca
Sangramento

0,33

Colica menstrual
Problemas nos rins e uretra
Prostata

Doengas do aparelho geniturinario 0,33

Estresse Transtornos mentais e comportamentais 0,33

Pano branco
Infecgdo na pele
Ferimento
Queda de cabelo

Doengas da pele e do tecido subcutaneo 0,16

Cancer Neoplasias

0,00

Anemia Doencgas do sangue e dos 6rgaos hematopoéticos 0,00

na comunidade. Entretanto, em outras regidées do
pais, Medeiros et al. (2004) em Mangaratiba (RJ);
Pinto et al. (2006) em comunidades rurais de ltacaré
(BA); Oliveira (2008) no semiarido piauiense e Giraldi
(2009) em Floriandpolis (SC) verificaram a decocgao
como a forma de preparo mais frequente, seguida da
infusdo. Além dos chas, as preparagdes medicinais
séo feitas também na forma de lambedor, banho,
garrafada, sucos e outros. Também verificou-se na
area de estudo que é uma pratica bastante comum o
uso em associagoes de varias espécies na produg¢ao
de lambedores e garrafadas.

Segundo os entrevistados, o modo de
administragdo das plantas medicinais se da em

grande parte de forma interna (via oral). Amorozo
(2002), Franco & Barros (2006), Pinto et al. (2006),
Maioli-Azevedo & Fonseca-Kruel (2007), Oliveira
(2008) e Giraldi (2009), também constataram que
este € o modo de administracdao mais frequente.

As doencas foram categorizadas de acordo
com o CID-10-Classificacao estatistica internacional
de doencgas e problemas relacionados a saude
(OMS, 2003) (Tabela 2).

As categorias de doenga ou indicagbes
terapéuticas que atingiram o maior valor no FCI
foram aquelas relacionadas a doencgas do aparelho
circulatorio (pressao arterial), doengas enddcrinas
(diabete), lesdes (pancadas) e doengas do aparelho
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respiratoério (gripe) (Tabela 2).

As espécies que apresentaram maior
versatilidade de usos, verificada através do
calculo de Importancia Relativa (IR), foram o
mastruz (Chenopodium ambrosioides, IR=2), erva-
cidreira (Hyptis atrorubens, IR=1,62), capim-limao
(Cymbopogon citratus, IR=1,42), babosa-pequena
(Aloe sp., IR=1,30) e eucalipto (Eucalyptus globulus,
IR=1,10). Chenopodium ambrosioides L. é uma
planta herbacea com ampla distribui¢do no territério
brasileiro, conhecida popularmente como mastrucgo,
mastruz, erva-de-santa-maria, cha-do-méxico,
erva-formigueira e quenopdédio (Lorenzi & Matos,
2008) empregada no tratamento de lesées cutaneas
causadas por Leishmania (Viannia) braziliensis
(Francga et al., 1996) e alivio da dor de barriga e da
gripe (Moreira et al., 2002). Pelos entrevistados,
Chenopodium ambrosioides L. serve para ferimento,
pancada, gripe, pneumonia, enfraquecimento,
sangramento, gastrite e inflamagao em geral, o que
coincide com o estudo de Viegas et al. (2014), no
qual os entrevistados a usavam para o tratamento de
gastrite e o de Baptistel et al. (2014) onde a mesma
foi citada para luxagdes, machucados em geral,
puerpério, vermes, ferimentos inflamados, gastrite,
fraturas e hematomas (pancadas).

As espécies que obtiveram os maiores VU
foram matruz (Chenopodium ambrosioides, VU =
1,58) e malva (Plectranthus amboinicus, VU = 1,08),
ja que sao usadas para diferentes enfermidades.
Esta ultima foi indicada pela comunidade para
gripe, tosse, febre e inflamacdo em geral. Estas
duas espécies também foram registradas em outros
trabalhos (Feijo et al., 2013; Liporacci & Siméao,
2013; Zucchi et al., 2013)).

CONSIDERACOES FINAIS

Esta pesquisa permitiu identificar alguns
aspectos relevantes sobre o uso e o conhecimento
de plantas medicinais na cidade de Cajueiro da Praia,
Piaui: a diversidade de plantas medicinais conhecida
e a obtencao das plantas na prépria comunidade
sugerem uma correlagdo entre uso/conhecimento de
plantas medicinais e disponibilidade das mesmas;
a flora medicinal é representada, em boa parte, por
plantas exdticas cultivadas nos quintais; as nativas
foram menos representativas.

Este levantamento das espécies vegetais
utilizadas para fins medicinais no municipio de
Cajueiro da Praia contribuiu com a expansao de
informagdes e/ou complementagdo no estado do
Piaui, pois permitiu elaborar um check-list das
espécies vegetais usadas no municipio estudado,
permitiu também identificar as enfermidades e os
sistemas corporais tratados, que serao citados e/ou
usados pelos informantes, alcangando, em ultima
instancia, dados que irdo proporcionar o incentivo

a aplicabilidade dos recursos naturais vegetais na
regido, focalizando o desenvolvimento sustentavel
com consequente melhoria na qualidade de vida
da populacao.

Ainda, no dmbito geral, este estudo permitiu
verificar que o uso de plantas medicinais assume
grande valor na vida destas pessoas, pois, em
virtude deste e de outros fatores, muitas familias
estao cada vez mais estimuladas a utiliza-las.
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