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Resumo
Estudos etnoboténicos possibilitam o resgate e a preservacédo dos conhecimentos populares das comunidades, além do que
essas informag6es podem ser utilizadas em pesquisas para producgao de fitoterapicos no Brasil, que é ainda incipiente, apesar
da sua enorme biodiversidade vegetal. Objetivamos realizar um estudo etnobotanico de plantas medicinais indicadas e
utilizadas pela populagdo de Araruna. Dois questionérios estruturados diferenciados foram utilizados para a obtengéo dos
dados socioecondmicos e etnobotanicos, um para os raizeiros e outro para os usuarios do Sistema Unico de Sadde (SUS). A
maioria dos entrevistados (66,5%) faz uso de plantas medicinais. Destes, 52,63% residem na zona rural e 47,37% na zona
urbana. Além disso, 27,5% obtinham as plantas no préprio domicilio e 27% em outros locais, como na casa de parentes e
amigos ou no sitio de vizinhos. Em relagdo a como foi adquirido o conhecimento sobre a utilizacdo das plantas medicinais, 61%
afirmaram ter obtido com a familia. As plantas para fins odontoldgicos mais vendidas pelos raizeiros foram: boldo, camomila,
canela, cajueiroroxo, alecrim, alho, babatenon, aroeira, sabugueira, cravo, roma e erva-doce. As plantas mais indicadas e
utilizadas pelos usuérios do Sistema Unico de Saide (SUS) foram: erva-cidreira, capim santo, boldo, sabugueira, hortela da
folha miuda, malva rosa, romd, horteld da folha grossa, eucalipto, erva-doce, mastruz, louro, cajueiro roxo, alecrim, arruda e
anador. A populacdo de Araruna faz uso de plantas medicinais para o tratamento de diversos agravos a saude, com
conhecimento adquirido de forma popular e sem orientagdo profissional sobre posologia e/ou possivel toxicidade dessas
plantas.
Descritores: Etnobotanica; Plantas Medicinais; Odontologia.
Abstract
Ethnobotanical studies enable the rescue and preservation of popular knowledge of communities, in addition to which this
information can be used in research for the production of herbal medicines in Brazil, which is still incipient, despite its enormous
plant biodiversity. We aim to carry out an ethnobotanical study of medicinal plants indicated and used by the Araruna
population. Two different structured questionnaires were used to obtain socioeconomic and ethnobotanical data, one for the
raizeiros and the other for the users of the Unified Health System (SUS). Most of the interviewees (66.5%) use medicinal plants.
Of these, 52.63% live in the rural area and 47.37% live in the urban area. In addition, 27.5% obtained the plants at home and
27% at other places, such as at relatives' and friends' houses or on the neighbors' site. Regarding how the knowledge about the
use of medicinal plants was acquired, 61% reported having obtained with the family. The plants for dental purposes most sold
by raizeiros were: boldo, camomila, canela, cajueiroroxo, alecrim, alho, babatenon, aroeira, sabugueira, cravo, roma e erva-
doce. The plants most indicated and used by the users of the Unified Health System (SUS) were: erva-cidreira, capim santo,
boldo, sabugueira, horteld da folha miida, malva rosa, romd, horteld da folha grossa, eucalipto, erva-doce, mastruz, louro,
cajueiro roxo, alecrim, arruda e anador. The population of Araruna makes use of medicinal plants for the treatment of several
health problems, with knowledge acquired in a popular way and without professional guidance on posology and / or possible
toxicity of these plants.
Descriptors: Ethnobotany; Plants, Medicinal; Dentistry.
Resumen
Los estudios etnoboténicos permiten el rescate y la preservacion del conocimiento popular de las comunidades, ademas de
que esta informacién se puede utilizar en la investigacion para la produccion de hierbas medicinales en Brasil, que aun es
incipiente, a pesar de su enorme biodiversidad vegetal. Nuestro objetivo es realizar un estudio etnobotanico de plantas
medicinales indicadas y utilizadas por la poblacion de Araruna. Se utilizaron dos cuestionarios estructurados diferentes para
obtener datos socioeconémicos y etnobotanicos, uno para el "raeiro" y otro para los usuarios del Sistema Unico de Salud
(SUS). La mayoria de los encuestados (66.5%) usan plantas medicinales. De estos, el 52,63% vive en zonas rurales y el
47,37% en zonas urbanas. Ademas, el 27.5% obtuvo las plantas en el hogar y el 27% en otros lugares, como en el hogar de
familiares y amigos o en el sitio de los vecinos. En cuanto a como se adquirié el conocimiento sobre el uso de plantas
medicinales, el 61% dijo que lo habia obtenido con la familia. Las plantas con fines dentales mas vendidas por los "racoeiros”
fueron: boldo, manzanilla, canela, anacardo, romero, ajo, babatenon, aroeira, salco, clavo, granada e hinojo. Las plantas mas
indicadas y utilizadas por los usuarios del Sistema Unico de Salud (SUS) fueron: balsamo de limén, capim santo, arandano,
sauco, menta de hoja pequefia, malva rosa, granada, menta de hoja gruesa, eucalipto, hinojo, mastruz, laurel, anacardo
morado, romero, rue y anador. La poblacién de Araruna utiliza plantas medicinales para el tratamiento de diversos problemas
de salud, con conocimientos adquiridos de manera popular y sin orientacion profesional sobre la dosificaciéon y / o posible
toxicidad de estas plantas.
Descriptores: Etnobotanica; Plantas Medicinales; Odontologia.

INTRODUCAO

O uso de plantas medicinais € um reflexo de saude publica. Dessa forma, fazem uso do
da realidade de parte da populagdo brasileira, conhecimento etnobotanico para o tratamento
gue possui um acesso limitado aos programas das condi¢des que afetam a saude, por meio do
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uso da fitoterapia’. A fitoterapia € um campo
das ciéncias da saude que utiliza plantas para o
tratamento de doencas e/ou modulador de
saude e funcées biolégicas?.

Sendo assim, o Brasil, que detéem a
maior diversidade bioldgica do mundo, contando
com uma rica flora, desperta interesses de
comunidades cientificas internacionais para o
estudo, conservacao e utilizacdo racional destes
recursos, 0 que pode contribuir para o
desenvolvimento de novos medicamentos
produzidos a partir de plantas®*.

Devido a essa grande diversidade das
espécies vegetais, o Brasil destaca-se pela
larga utilizacdo de plantas para fins medicinais.
Portanto, estudar o conhecimento populacional
a respeito do mundo vegetal prové informagdes
primarias como indicacbes e 0s modos de
utilizagdio das plantas medicinais®. Essas
informagbes podem ser usadas como
indicadores para o aprofundamento de
pesquisas com relacdo as atividades biolégicas,
mecanismo de acéo e toxicidade das plantas.

Estas plantas, quando indicadas para o
tratamento das doencas bucais, apresentam
uma alternativa de tratamento, visto que a
maioria da populagéo no Brasil ndo tem acesso
& compra de produtos farmacéuticos sintéticos®.
Porém, o reconhecimento oficial da fitoterapia
na odontologia do Brasil veio acompanhado de
diversas lacunas na pesquisa cientifica sobre
plantas medicinais, como deficiéncias de
informacBes sobre posologias, método de
preparo e toxicidade desses produtos naturais®.
Na pratica clinica, ainda ha uma grande
necessidade de capacitacdo dos profissionais
de saude com relacdo a prescricdo de
fitoterapicos e drogas vegetais’ e, dessa forma,
a populagcédo tendem a fazer o uso das plantas
por conhecimento passado pelos seus
ancestrais.

Nessa perspectiva, nosso objetivo foi
realizar um levantamento etnobotanico para
avaliar se a populacdo do municipio de Araruna,
PB, faz uso de plantas medicinais para o
tratamento de doencas bucais e/ou sistémicas,
bem como identificar as indicacfes terapéuticas,
modo de preparos e forma de utilizagcdo das
plantas indicadas.

MATERIAL E METODO

o Caracterizagdo e area do estudo

Esta pesquisa foi realizada no periodo
de marco a junho de 2011, na cidade de
Araruna (06° 33’ 30” S; 35° 44’ 30” W, 570 m
alt.), localizada na regiao do Curimatad Oriental
da Paraiba, Nordeste do Brasil. Trata-se de um
estudo do tipo transversal, cuja populacdo foi
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representada pelos raizeiros atuantes na feira
livre do municipio de Araruna e pelos usuarios
do SUS nas suas residéncias, nas zonas rural e
urbana da cidade.
o Coleta dos dados

A populagéo de estudo foi os raizeiros da
feira livre municipal da cidade Araruna, PB e
com os usuarios do Sistema Unico de Saulde
(SUS). A coleta de dados foi feita com todos os
raizeiros presentes durante a feira livre. Para os
usuarios do SUS foi realizado um sorteio pelo
método de amostragem simples sem reposi¢cao
das Unidades Basicas de Saude (UBS). Foram
sorteadas duas UBS dentre as oito existentes
no municipio, sendo uma da zona urbana e
outra da zona rural, além de um Agente
Comunitario de Saude (ACS) de cada uma das
unidades. De cada microarea atendida pelo
ACS, foram sorteadas cinquenta casas,
totalizando  duzentas casas, sendo o
guestionario aplicado para um residente de
cada casa. Os dados foram coletados por meio
de dois guestionarios estruturados
diferenciados, um para os raizeiros e outro para
0s usudrios do SUS. Em uma primeira etapa,
foram entrevistados todos os raizeiros atuantes
na feira livre da cidade. Em uma segunda etapa,
os moradores da zona rural e urbana de
Araruna foram entrevistados. O questionario foi
utilizado para coleta de dados socioeconémicos
e informagbes sobre as plantas medicinais,
como a forma que sdo utilizadas suas
indicacoes.
o Analise estatistica

Os dados obtidos neste estudo foram
tabulados em programa SPSS (Statiscal
Package for Social Science) versdao 20.0. A
andlise foi descritiva, com apresentacdo de
dados em percentuais de frequéncia.
o Aspectos éticos

Essa pesquisa foi aprovada no
CEP/UEPB com parecer n°® 0759.0.133.000-11,
respeitando a resolucdo 466/12 do CNS.
RESULTADOS

A média de idade entre dos raizeiros
entrevistados foi de 46 anos, sendo a maioria do
sexo masculino. Oitenta por cento deles
adquiriram o conhecimento sobre as plantas por
meio de familiares e 20% por meio do comércio
na propria feira. Com relacdo a escolaridade,
60% dos entrevistados ndo concluiram o ensino
fundamental e 40% deles eram analfabetos.

Todos os raizeiros relataram vender
plantas medicinais para fins terapéuticos a
populagdo da cidade e todas as plantas
vendidas na feira de Araruna foram
provenientes da propria cidade e de cidades
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que fazem parte da microrregido do Curimataud
Oriental da Paraiba. As plantas para fins
odontolégicos mais vendidas pelos raizeiros
foram: boldo, camomila, canela, cajueiro roxo,
alecrim, alho, babatenon, aroeira, sabugueiro,
cravo, roma e erva-doce.

Com relacdo a populacdo usuéaria do
SUS, como nao houve perda da amostra, todos
0s 200 usuarios foram entrevistados. A maioria
mulher, parda e com idade entre os 30 e 59
anos. Setenta e seis por cento eram naturais da
cidade de Araruna-PB, e com ensino
fundamental incompleto (Tabela 1).

Tabela 1 — Distribuicdo da amostra de usuarios do Sistema Unico de
Saude de Araruna (PB) - Brasil segundo variaveis sociodemograficas

Variaveis [ N [ %
Sexo
Masculino [ 28 [ 14,0
Feminino [ 172 [ 86,0
Idade
Até 29 anos 36 18,0
30 a 59 anos 121 60,5
60 ou mais 42 21,0
Nao Informado 1 0,5
Naturalidade
Araruna [ 152 [ 76,0
Outra Cidade [ 48 [ 24,0
Escolaridade
Naio estudou 39 19,5
Ensino Fundamental Incompleto 81 40,5
Ensino Fundamental Completo 28 14,0
Ensino Médio Incompleto 4 2,0
Ensino Médio Completo 35 17,5
Ensino Superior Incompleto 5 2,5
Ensino Superior Completo 8 4,0
Etnia
Branco 28 14,0
Preto 41 20,5
Pardo 130 65,0
Amarelo 1 0,5
Total 200 100

As informacdes relativas a utilizacdo das
plantas pela populacdo, assim como a parte
utilizada, a forma e a finalidade do uso, para
cada planta, estdo descritas nas tabelas 2 e 3.

Tabela 2: Informagbes gerais sobre as plantas utilizadas pela
populacéo de Araruna (PB) — Brasil

Variaveis [ N [ %
O senhor (a) faz uso de alguma planta medicinal?
Sim [ 133 [ 66,5
Nio | 67 [ 335
Local de obtencéo das plantas (local de plantio)
Sitio particular 23 11,5
Domicilio 55 27,5
Outro 54 27,0
Naio informado 68 34,0
Como foi adquirido o conhecimento sobre o uso de plantas medicinais
Familia 122 61,0
Amigos 9 4,5
Livros 1 0,5
Naio informado 68 34,0
Este conhecimento é transmitido
Sim 122 61,0
Nio 9 4,5
Nio Informado 69 34,5
A quem este conhecimento é transmitido
Familiares 93 46,5
Amigos 29 14,5
Nio Informado 78 39,0
Forma de transmissiao do conhecimento
Explanagéo Oral 90 45,0
Demonstracao pratica da utilizacao da planta 32 16,0
Nio Informado 78 39,0
Alguma Planta utilizada ja apresentou algum efeito colateral
Sim 1 0,5
Nao 148 74,0
Nao informado 51 25,5
Total 200 100
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Tabela 3: Informacdes sobre a parte utilizada, a forma e a finalidade
do uso das plantas utilizadas pela popula¢éo de Araruna (PB) - Brasil

Plantas Faz Parte Forma de N
Uso Usada N uso

Finalidade do uso

73 Folha 73 Cha (bebe 72 Dor de cabeca 1
Erva-Cidreira infusdo)
(Melissa Outros 1 Tosse 2
officinalis) Outro 69
Nao sabe indicar 1
Capim Santo 71 Folha 71 Cha (bebe 71 Dor de cabeca 1
(Cymbopogon infusdo)
citratus) Outro 70
Boldo 40 Folha 40 Cha (bebe 40 Outro 40
(Peumus boldus) infusio)
32 Folha 9 Cha (bebe 32 Dor de cabeca 2
Sabugueiro infusio)
(Sambucus nigra) Flores 23 Tosse 6
Outro 24
Hortela da 31 Folha 31 Cha (bebe 25 Tosse 4
Folha Miuda infusio)
(Mentha villosa) Outros 6 Outro 27
30 Folha 30 Cha (bebe 29 Tosse 6
Malva Rosa infusdo)
(Alcea résea) Outros 1 Outro 23
Nao sabe indicar 1
23 Caule 1 Cha (bebe 12 Dor de garganta 2
Roma infusdo)
(punica Casca 17 Tbpico 1 Inflamacio 20
granatum) Fruto 5 Gargarejo 6 Outro 1
Outros 4
Hortela da 21 Folha 21 Cha (bebe 15 Tosse 12
Folha Grossa infusdo)
(Plectranthus Outros 6 Outro 8
amboinicus Nao sabe indicar 1
(Lour.) Spreng)
E . 20 Folha 20 Cha (bebe 20 Tosse 2
ucalipto y -
(Eucalyptus) infus&o)
Outro 18
Erva- Doce 17 Folha 17 phé - (bebe 17 Tosse 1
(Carum carvi) infus&o)
Outro 16
Mastruz 12 Folha 12 _Ché R (bebe 8 Tosse 5
. infusdo)
(Chenopodium ) —
ambrosioides) utros 4 Inflamacio 1
Outro 6
Louro 12 Folha 12 Cha (bebe 12 Outro 12
(Laurus nobilis) infuséo)
Cajueiro Roxo 12 Caule 4 Flhé - (bebe 7 Inflamacao 12
. infusdo)
(Anacardium C —
occidentale) asca 8 Topico 1
Outros
Alecrim 11 Folha 11 Cha (bebe 11 Outro 11
(Rosmarinus infusdo)
officinalis)
Arruda 9 Folha 9 _Ché . (bebe 7 Dor de cabeca 3
infusdo)
(Ruta Toni T =
graveolens) Opico 2 Inflamacao 1
Outro 5
9 Folha 9 Cha (bebe 9 Dor de dente 1
A“ado,f infusio)
(Jusncza' Dor de cabeca 6
pectoralis) Outro >

DISCUSSAO

Apesar de muitas plantas da regido
nordeste serem utilizadas para fins terapéuticos
odontologicos, existem  poucos  estudos
cientificos que comprovem suas atividades
biolégicas®®. No Brasil, considerando a ampla
diversidade de espécies vegetais, bem como a
riqueza étnico-cultural, o uso popular de plantas
medicinais é muito relevante. Por isso, o0s
estudos etnobotanicos sao fundamentais, uma
vez que possibilitam o resgate e a preservacao
dos conhecimentos populares das comunidades
envolvidas™.

Em nosso estudo, a maioria dos
entrevistados foi do sexo feminino, fato
observado em estudos semelhantes realizados
em 2009, como o de Jesus et al.'* e Santos et
al.'?. Estes resultados podem estar relacionados
ao fato da entrevista ser realizada em horario
comercial e, em geral, nos municipios do interior
0os homens estdo no trabalho e as mulheres
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envolvidas com as tarefas domeésticas. Ceolin et
al. 2011" evidenciaram a importancia das
mulheres na transmissdo do conhecimento
entre as geracdes e a responsabilidade pela
execucdo do cuidado em saude na familia,
utilizando-se das plantas medicinais para a sua
realizacao.

Com relacdo a transmissdo do
conhecimento popular, as informagdes sobre os
habitos e cuidados com a saude, como o uso de
plantas medicinais, se propagam oralmente
entre os membros da familia'®. Esta informac&o
foi confirmada pelos nossos achados e
corrobora os resultados de Alves & Silva®™ e
Veiga Janior'®. Ainda cabe destacar que a
familia € um sistema no qual se conjugam
valores, crengas, conhecimentos e praticas,
formando um  modelo explicativo de
saude/doenca, por meio do qual a familia
desenvolve sua dinamica de funcionamento,
promovendo a saude, prevenindo e tratando a
doenca de seus membros™.

Uma preocupagdo € a possivel
toxicidade, contraindicagoes, interacdes
medicamentosas com medicamentos alopaticos
elou efeitos adversos das plantas medicinais®.
Em nosso estudo identificamos que a
transmissdo do conhecimento a respeito do uso
das plantas medicinais é feito majoritariamente
de forma popular. Desse modo, torna-se
importante a participacdo dos profissionais na
orientacdo da populacdo no ambito da atencédo
bésica em saude.

Tem sido relatado que a maioria dos
profissionais de salude n&o tem conhecimento
Ou se sentem inseguros para orientar a
populacdo sobre a utlizagdo de plantas
medicinais'’. Foi observada uma grande
necessidade de capacitacdo e motivagao
desses profissionais para a utilizacdo correta e
segura das plantas medicinais e fitoterapia’.

Foi  verificado anteriormente  que
informantes mais idosos sd0 0s que possuem
maior informacdo sobre o uso de plantas
medicinais'®. Para  Veiga Junior®, o
conhecimento das indicacdes terapéuticas das
plantas medicinais geralmente € uma atribuicdo
das pessoas idosas, que também sé&o
responsaveis pelo preparo das formulacbes a
base de plantas. Porém, observamos em nosso
estudo que as informacOes obtidas referentes
ao uso das plantas foram obtidas de pessoas
mais jovens. Entretanto, este dado esta
relacionado com a média de idade da nossa
amostra e ndo com o fato de os entrevistados
mais jovens possuirem maior conhecimento,
uma vez que as informacdes foram obtidas por
meio de seus ancestrais.
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Quanto a forma de preparo das plantas,
a maioria delas sdo preparadas em forma de
chd, seja por decocto ou infuso, porque sao
maneiras mais faceis e rapidas. O que coincide
com o levantamento feito por Borba e Macédo”®,
no qual a forma mais usada no preparo do
medicamento caseiro foi o cha por decocto,
seguido pelo cha por infusdo, observando-se
gue uma espécie vegetal pode ter mais de uma
maneira de preparo para sua utilizacdo
terapéutica. O mesmo estudo mostrou que a
parte mais utilizada pelos usuarios era a folha,
fato confirmado por nossos achados.

A maioria dos usuarios de plantas
medicinais do nosso estudo as adquire em
canteiros de sua prépria casa, sitio de amigos
ou na feira livre da cidade, corroborando o
achado de Veiga Junior*®. No entanto, 0 mesmo
estudo demonstrou que uma parte dos
entrevistados se preocupa com a
origem/qualidade do farmacdgeno utilizado,
adquirindo-o em lojas especificas de produtos
naturais e/ou em farméacias de manipulagdo. E
importante enfatizar que a amostra do estudo,
acima referido, foi composta por profissionais de
saude, além da populacdo, explicando o maior
cuidado com a obtencéo das plantas.

Em sintese, 0 uso de plantas medicinais
para o tratamento de enfermidade é uma prética
antiga na histéria da humanidade e a
Organizacdo Mundial de Saude (OMS) traz
recomendacdes quanto a difusdo dos
conhecimentos necessarios ao uso das plantas
medicinais, pois, embora sejam popularmente
consideradas indcuas, frequentemente possuem
propriedades téxicas desconhecidas pela
populacdo, 0 que acarreta risco a saude dos
seus usuarios. Entretanto, a utilizacdo da
medicina informal ou popular realizada por
individuos que se valiam de seus diferentes
saberes é bastante difundida no Brasil onde
algumas plantas consideradas medicinais séo
comercializadas de forma néo controlada. Isso
pode ser ocasionado devido ao alto custo dos
medicamentos industrializados e pelo dificil
acesso a assisténcia médica, entre outros
motivos'®. No entanto, em quase totalidade de
nossa amostra, ndo foi relatado efeito colateral
devido ao uso dos espécimes vegetais.
CONCLUSAO

As plantas de uso odontolégico mais
vendidas pelos raizeiros foram: boldo,
camomila, canela, cajueiro roxo, alecrim, alho,
babatenon, aroeira, sabugueira, cravo, roma e
erva-doce. Ja as plantas mais utilizadas pela
populacdo da zona urbana e da zona rural de
Araruna (PB) - Brasil foram: erva-cidreira, capim
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santo, boldo, sabugueira, hortela da folha
midda, malva rosa, romda, horteld da folha
grossa, erva-doce, eucalipto, mastruz, louro,
cajueiro roxo, alecrim, arrudae anador. A
populacdo do municipio de Araruna (PB) - Brasil
faz uso de plantas medicinais para o tratamento
de doencas bucais e/ou sistémicas, sendo as
indicacBes terapéuticas mais comuns para o0
tratamento da dor, tosse e inflamacgéo. A forma
de preparo mais comum para utilizacdo das
plantas € na forma de chad e decocto. O
conhecimento é adquirido de forma popular e
sem orientagdo profissional sobre posologia
e/ou possivel toxicidade dessas plantas, 0 que
indica a importancia do investimento na imerséo
dos profissionais de saude (médicos,
enfermeiros, dentistas e farmacéuticos) no
conhecimento de fitoterapia para orientacdo da
populacao.
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