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RESUMO

No Brasil o uso de plantas medicinais vem desde os seus primeiros habitantes e ¢ uma
pratica comum no pais devido a grande biodiversidade vegetal. As raizes do
conhecimento popular acerca do seu uso vém da sua grande diversidade cultural,dotada
de tradi¢do que convergem com o modo de vida, cultura e vivéncias desse povo. Diante
do exposto, o objetivo desta pesquisa ¢ investigar o Etnoconhecimento e praticas
tradicionais no uso de plantas medicinais por moradores do povoado Santa Rosa em Sao
Bento-MA. Com abordagem qualitativa a pesquisa contou com a participacdo de 6
moradores que foram indicados pelo método de escolha do informante- chave e em
seguida pelo “bola-de-neve”. A coleta de dados se deu pela entrevista semiestruturada.
Os resultados foram avaliados a luz da andlise de contetido. Nesse povoado os
moradores entrevistados possuem etnoconhecimento diversificado sobre as plantas
medicinais bem como as praticas de uso e que esse € o principal mecanismo de atencao
primaria a saude dessas pessoas, para tratar diferentes doengas e transtornos dos mais
simples e mais complexos, principalmente pela falta de acesso ao sistema de satde,
questdes financeiras e costume familiar. O conhecimento tradicional predomina ha
varias geragdes das familiase a mulher ¢ a figura mais representativa como fonte de
aquisi¢do. Os resultados deste trabalho revelam a necessidade de manutencdo das
praticas tradicionais desse povo, bem como a necessidade de programas e projetos, que
valorizem e aprimorem o saber popular e suas praticas sobre o uso das plantas
medicinais deles, tendo em vista todos os aspectos ligados a saude coletiva e o bem-estar

da populagao.

Palavras chaves: Conhecimento tradicional. Conhecimento cientifico. Medicina

popular. Comunidade rural. Baixada Maranhense.



ABSTRACT

In Brazil, the use of medicinal plants dates back to its first inhabitants and is a common
practice in the country due to the great plant biodiversity. The roots of popular
knowledge about its use come from its great cultural diversity, endowed with tradition
that converge with the way of life, culture and experiences of this people. Given the
above, the objective of this research is to investigate the Ethnoknowledge and
traditional practices in the use of medicinal plants by residents of the Santa Rosa village
in Sao Bento-MA. With a qualitative approach, the research had the participation of 6
residents who were indicated by the method of choosing the key informant and then by
the “snowball”. Data collection took place through semi-structured interviews. The
results were evaluated in light of content analysis. In this village, the interviewed
residents have diversified ethnoknowledge about medicinal plants as well as their use
practices and that this is the main mechanism of primary health care for these people, to
treat different diseases and disorders of the simplest and most complex, mainly due to
the lack of access to the health system, financial issues and family habits. Traditional
knowledge has predominated for several generations in families and women are the
most representative figure as a source of acquisition. The results of this work reveal the
need to maintain the traditional practices of this people, as well as the need for programs
and projects that value and improve popular knowledge and their practices on the use of
their medicinal plants, considering all aspects related to collective health and the well-

being of the population.

Keywords: Traditional knowledge. Scientific knowledge. Folk medicine. Rural

community. Baixada Maranhense.



LISTA DE QUADROS

Quadro 1- Caracteristicas socieconomicas dos entrevistados do povoado Santa Rosa,

SA0 BENO-MA, 2020, ... aas 27
Quadro 2- Indicadores e variantes do indice Etnoconhecimento: vivéncias e

EXPEIIETICIAS ..vveeuvieiiieniieeiteeeteeeiteeetteete e tteeateesseeeaseessteenseessseenseenaseenseesnseenseesnseenseasaseenseas 29
Quadro 3- Plantas que os entrevistados poOSSUEM €M CASA.......c.eerveerveerirerveerieenreennnns 43
Quadro 4- Indicadores e variantes do indice Praticas tradicionais e etnobotanica........ 49

Quadro 5- Plantas medicinais, citadas pelos entrevistados do povoado Santa Rosa, Sao
Bento-IMA, 2020 .....ooeiiiiiiiiiiiiiiieieieeteeeeeeee ettt ———————————————————————————————————————————— 50

Quadro 6- Descricao das plantas medicinais, nome popular, parte utilizada, estado e
forma de preparo e indicagao popular, citadas pelos entrevistados do povoado Santa
Ro0sa, SA0 BeNtO-IMA, 2020. .......oueeiiiiiieieeiiieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeevaeeeesaeeeseessssasesesraaeeane 53

Quadro 7- Listagem de doengas e transtornos, indicagdes terapéuticas e numeros de
espécies indicadas citadas pelos entrevistados do povoado Santa Rosa, Sdo Bento-MA,
2020, 1ottt ettt ettt e s e ettt et e st et e erteas e e teenteaneenseentenneenseentenneenns 58

Quadro 8- Indicadores e variantes do eixo Saberes tradicionais...........ccceeeveeeevveennenn. 60



LISTA DE GRAFICOS

Grifico 1- Relagao das partes das plantas medicinais utilizadas. Povoado Santa Rosa,
SA0 BENO-MA, 2020, ... aas 55

Grifico 2- Relacao das plantas medicinais segundo modo de utilizagdo. Povoado Santa
Ro0Sa, SA0 BeNto- IMA, 2020 .......ouiiiiiieieieieiieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeveeaeeaeaeeseessasaseseseaeeeane 56

Grafico 3- Relagdo das plantas medicinais segundo modo de utilizagdo mais citado.
Povoado Santa Rosa, S0 Bento-MA, 2020. .........ouuiiiiiiiiiiiiiiiiieieeeeieeeeeeeeeeeeeeeseseeeeeeeeanes 57

Grifico 4- Relagdo de enfermidades e o nimero de espécies indicadas para o
tratamento citado pelos entrevistados do povoado Santa Rosa, Sdo Bento-MA, 2020. 59



SUMARIO

Sumario
1 INTRODUGCAOQ ..ueeeererereneresesesesesesssessssssesessssssssesssssssssssssssssssssssessssssssssasssssssssssseseses 4
2 FUNDAMENTACAOQO TEORICA. ..uueeceeeencrercscsessesesssesssssssssssssssssssssssssssssssssssssses 8
2.1 AS PLANTAS MEDICINAIS E O USO TERAPEUTICO PELO HOMEM............ 8
2.1.1  Breve hiStOrico € CONCEILOS .....ccuvueirerireeisercsenissencsnnnssnicssnisssesssesssncssessssssssessssesanses 8
2.1.2  Plantas medicinais no Brasil e politicas de satide...........ccuvueevuerrsuensuecsseecsuensnennne 13
2.1.3  Plantas medicinais no contexto Maranhense..........cccoeceevuerseecsecsseecsnesssnccseecsnnee 17
2.2 CONHECIMENTOS TRADICIONAIS SOBRE PLANTAS MEDICINAIS E A
ETNOBOTANICA ......oitiitinniinneicnensnnisssesssassssesssassssessssssssessssssssesssassssssssassssssssssss 20
3 METODOLOGIA ....cuuiiiiiniritinnniisnissensssicssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssss 24
3.1 ADALiSe dOS A0S c.ccueeeuerineiieiiseeisennsninseensseissnecssessssesssessssssssesssssssssssssssssassssssssasssassns 26
4  RESULTADOS E DISCUSSAQ ....coeeerereerrresresesnssesssessessssssssssssssssssssssssssssssesssssesesses 28
4.1 O uso geral das plantas MediCiNAIS .....cccceervvvrersrrcssnisssaricssnrcsssnnesssressssresssssssssssssssssses 30
4.2 Importancia, influéncias e aprendizado do uso das plantas.........ccceeveeerceecesserccssanenns 61
5  CONSIDERAGOES FINALIS .....coceeevrerurreresssssssesnssessssssssssssssssssssssessssesssssssessesssessesens 73

REFERENCIAS ..veveeeeeveeeeeesesesessssssssssssssssssssssssassssssssssssssssssssssssssssssssnssssssssssssssnsnssssssnens 75



1 INTRODUCAO

As plantas medicinais sdo aquelas que possuem compostos ativos em sua
composicdo com poder de aliviar ou curar seus desconfortos/dores/moléstias
enfermidades com tradi¢do de uso por diferentes comunidades e culturas (LORENZI,
MATOS, 2008; BRASIL, 2021). O seu uso para diversos fins vem desde as antigas
civilizagdes, mesmo sem ter nenhum conhecimento sobre as possiveis propriedades
medicinais destas, desse modo, de maneira bem empirica e indutiva acabavam por
descobri-las. Sendo assim, antes mesmo de haver qualquer forma de escrita, esses
conhecimentos ja passavam de geragdo para geracdo, mostrando a necessidade de
aprofundar essa relagdo/conhecimento do homem com as plantas (MAGALHAES;
BRASILEITO; MONTEIRO, 2020).

Conforme Silva (2004) explica que uso das plantas para fins medicinais no Brasil
¢ uma mistura de processo de producdo e reproducdo de multiplos conhecimentos,
resultante da miscigenagao de diferentes culturas. Esse uso, pelas diferentes culturas, vem
sendo repassada e disseminada através das geracdes a qual constitui assim o que se
denomina de cultura popular (ALVES, 2016). Ao fazerem uso das plantas medicinais a
populacdo mantém as tradicdes dos seus ancestrais e consequentemente influenciam nas
questoes ligadas a economia, biodiversidade e conservagao dessa flora e aspectos sociais.

O conhecimento tradicional das plantas medicinais ou também chamado de
conhecimento popular €, portanto, fruto de grupamentos culturais, que apresentam uma
relacdo intima com a natureza e dela utilizam seus elementos no dia a dia e a partir de
suas observacoes e exploragdes testam, aprendem e repassam seus conhecimentos para

seus filhos, netos, vizinhos, mantendo assim viva esse patrimonio de informagdes
(MAGALHAES; BRASILEIRO; MONTEIRO 2020).
Gragas a seu grau de importancia, esses saberes sdo de um valor inestimével seu

povo:

[...] o pescador solitario, que encontramos em silenciosas meditagdes, sabendo
onde e quando deve jogar a tarrafa, também tem saberes importantes. A
lavadeira, que sabe escolher a dgua para os lavados, tem os segredos para
remover manchas mais renitentes ou conhece as melhores horas de sol para o
coaro. A parteira, que os anos tornaram doutora, conhece a influéncia da lua nos
nascimentos e também o chd que acalmara as colicas do recém-nascido. A
benzedeira ndo apenas faz rezas magicas que afastam o mau-olhado, ela conhece
chaés para curar o cobreiro, que o dermatologista diagnostica como herpes-zoster.
O explorador de 4guas, que indica o local propicio para se abrir um pogo ante o
vergar de sua forquilha de pessegueiro, tem conhecimentos de hidrologia que
nao podem ser simplesmente rejeitados. (CHASSOT ,2006, p. 221).



Segundo Matos (2021) as informagdes que sabemos hoje sobre as plantas
medicinais, € que puderam ser usadas para estudos cientificos de comprovacdo e

validagdo, sdo provenientes do conhecimento popular e explica:

Apesar da evolugdo do conhecimento cientifico, a utilizagdo de métodos
alternativos de cura ainda ¢ frequentemente transmitida culturalmente, fato
ocorrido, principalmente, devido ao alto custo dos farmacos sintéticos e
dificuldade de obtencao deles [...] A difus@o do conhecimento popular permitiu
que as plantas fossem positivamente selecionadas para sanar a necessidade de
cura de determinadas enfermidades primarias.

Nasce assim, um olhar para a importdncia das etnociéncias e do
etnoconhecimento. As etnociéncias buscam trazer um carater interdisciplinar entre as
diferentes ciéncias e os aspectos sociais de determinados grupos culturais e como estes se
relacionam com o objeto de investigacdo, sejam elas a natureza, modos de vida,
economia, entre outros (SILVA, 2018). Trata-se de valorizar a visdo do outros, os saberes
desses povos e suas tradi¢des, ou seja, o etnoconhecimento das diferentes culturas, em
busca de superar o distanciamento que se fez entre o popular e o cientifico, no que tange
a contribui¢do e a relagdo entre eles. Atualmente as principais etnociénicas que buscam
estudar a relagdo entre as plantas medicinais € o seu etnoconhecimento ¢ a Etnobiologia,
podendo ainda ser trabalhadas na etnoboténica e etnoecologia.

Hé séculos o saber popular serve de ponte para o conhecimento cientifico além
que, os dois compartilham da mesma necessidade, que ¢ compreender fenomenos
relevantes para as pessoas. No entanto, para que haja evolugdo do saber cientifico, ¢
necessaria a valorizacao do saber popular assim como o saber popular pode desfrutar das
descobertas que resultam do saber cientifico. Tomazzoni et al. (2006), diz que o saber
popular sobre as propriedades medicinais das plantas, ndo pode ser vista apenas como
tradi¢do passando de geracgao para geragao, e sim, vista como uma ciéncia, que vem sendo
estudada e aperfeicoada ao longo do tempo, levantando a ideia de que os dois saberes
podem dialogar, com contribui¢des mutuas.

Os medicamentos sintéticos ainda possuem seu valor de importancia e ¢ ainda
muito utilizado. O Brasil tem a flora medicinal mais rica do mundo, possuindo assim,
uma riquissima medicina popular. Segundo dados do Ministério da Saude (MS) no
periodo de 2013 a 2015 o uso de plantas para fins medicinais e fitoterapicos teve um
crescimento de 161% no pais (BRASIL, 2020). Mas essa valorizacao levou a diferentes
paises a discutirem sobre sua importancia e o Brasil a criar politicas de acesso e uso dos
insumos das plantas ligados ao Sistema Unico de Satide (SUS). Também se verificou o

aumento de incentivo a estudos e pesquisas cientificas tanto em busca de levantamentos



etnobotanicos do conhecimento tradicional e o uso das plantas medicinais quanto testes
de comprovacao dessas informacgodes coletadas.

Alves (2016) pontua que houve um periodo extenso de desvalorizacdo dos
conhecimentos populares, que data entre o final do século XIX e metade do século XX,
pois foi um periodo que medicina convencional e a industria da farmdcia se sobressairam
na sociedade. Mas nas ultimas décadas temos visto o efeito contrario, devido a muitas
pessoas alegarem efeitos colaterais, pregos e dificil acessibilidade a saude de qualidade,
levando a revalorizacdo do saber tradicional sobre as plantas medicinais.

Carvalho et al. (2021) chama atengao que essa valorizacao ¢ ainda maior em
assentamentos ¢ comunidades rurais devido as condi¢des serem ainda mais dificeis em
termos de infraestrutura e satide publica, o que torna esses saberes ainda mais evidentes
necessitando de uma atencao especial no que tange seu resgate e registro. Visto que essas
tradigcdes, os conhecimentos e héabitos correm sérios risco de desaparecer, ocasionados
pela modernizagdo e pouca valorizagio dos jovens (MAGALHAES; BRASILEIRO;
MONTEIRO, 2020), dai a importancia de estudos sobre essa tematica e nesse contexto.

Tem crescido o nimero de estudos ao longo de todo Brasil, com destaque para
regido nordeste, que devido suas condigdes adversas do meio ambiente, boa parte da
populagdo nordestina desenvolveu uma estrutura sociocultural especifico e com certa
dependéncia na utilizagdo dos recursos naturais disponiveis na regido, detendo uma série
de interagdes com os recursos da flora local, incluindo o uso medicinal (LIMA, 2016).

No estado do Maranhdo, essa relacdo vai um pouco além, principalmente por
ainda ter varias regides, como a Baixada Maranhense, ¢ comunidade em que o acesso a
satide ¢ bem escasso, e por esse acesso ser limitado, resta aos moradores buscarem
alternativas para ‘“‘curar” ou amenizar suas dores ou doencas, sendo as plantas com
propriedades “curativas” o recurso bem mais acessivel, na maioria das vezes com base
apenas na recomendag¢do de algum vizinho ou mesmo de receitas antigas de familia, nem
sempre embasado em conhecimentos cientificos (REGO, 2008).

Na Regido da Baixada Maranhense, principalmente nas zonas rurais dos
municipios dessa regido, ainda que o uso das plantas medicinais seja parte da cultura
local, os estudos etnobotanicos ainda sdo baixissimos. No municipio de Sao Bento, 299
km da capital do estado, territério de 468,893 km?, com populagdo estimada de 45.989
pessoas, incluindo todos os povoados a qual ele abarca, com 17 estabelecimentos de
satide, a maioria concentrada no municipio (IBGE, 2021), ficando aos povoados mais

distantes a necessidade de se deslocar até a cidade para ter acesso a satide formal.



Diante do exposto, a presente pesquisa tem como problematica a seguinte
indagacdo: Os moradores do povoado de Santa Rosa, uma comunidade rural, fazem o uso
de plantas medicinais como forma de assisténcia ao tratamento de suas enfermidades? A
partir dessas indagagdes outras perguntas se desdobram? Quais conhecimento possuem
sobre as plantas medicinais? Quais as fontes de aquisicao destes conhecimentos? Como
eles fazem usam dessas plantas?

A escolha desse povoado deu-se em razao também da sua localizagdo, onde a
vegetacdo local ¢ bem explorada, e por ter um histérico conhecido sobre praticas e
utilizacdo de plantas para fins medicinais . Além, da falta de pesquisas sobre o
etnoconhecimento e etnobotanicas nessa regido. E preciso salientar o quio grande é a
necessidade de se ter levantamentos etnobotanicos nessas regides, pois a maioria das
pesquisas estdo concentradas em regides metropolitanas (LIMA, 2016) e como ¢
necessaria a valorizacao e a “preservacao” do conhecimento tradicional sobre o tema em
questdo em pequenos povoados como esse, que necessitam desses conhecimentos e antes
que esses se percam.

Dessa forma, a pesquisa tem como objetivo geral: Investigar o
Etnoconhecimento e praticas tradicionais no uso de plantas medicinais por moradores do
povoado Santa Rosa em Sao Bento-MA. Como objetivos especificos:

v" Descrever as tradi¢des e vivéncias dos moradores sobre uso das plantas
medicinais;

v' Caracterizar uso geral que se faz das plantas para fins terapéuticos,
como plantas, indicagdes, partes usadas e afins;

v" Identificar a fonte de aquisi¢do dos conhecimentos tradicionais dos
moradores;

v' Analisar a percepgdo dos entrevistados sobre a importancia dos
conhecimentos tradicionais sobre as plantas medicinais.

Esperamos assim que o estudo possa valorizar as suas praticas, fornecendo
subsidios para futuros trabalhos nessa area de aspectos mais pragmaticos no que tange a
botanica dessas plantas e envolvendo estudos cientificos de comprovagao dessas praticas

de uso.



2 FUNDAMENTACAO TEORICA.

2.1 AS PLANTAS MEDICINAIS E O USO TERAPEUTICO PELO HOMEM
2.1.1 Breve historico e conceitos

O relacionamento do homem com as plantas vem desde suas primeiras
organizacoes sociais. Lorenzi e Matos (2008) explicam que desde os tempos mais antigos
o homem usa a natureza para sua sobrevivéncia e que o uso das plantas para diversos fins
sempre existiu, desde a alimentagao, até a busca de materiais para a fabricacao de roupas.

Hé inimeros registros na literatura de citagdes de povos que fizeram o uso das plantas
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para meios medicinais/curativos, porém, ¢ dificil delimitar com exatidao a linha historica
relacionada a essa pratica, pois muitas vezes foram associadas a magia e rituais
(GLORIA, 2013).

O uso das plantas medicinais para tratamento de enfermidades € tdo remoto quanto
o surgimento do homem e que a natureza foi vista como a primeira farmacia que o homem
recorreu (BADKE, 2008; BARRETOS, 2015; OLIVEIRA et al., 2016). Corroborando
com essa ideia, Barretos (2015) explica que a busca por essa sobrevivéncia, fez com que
o homem acabasse descobrindo quais espécies eram medicinais e quais eram toxicas,
criando assim, uma classificacao popular desse grupo.

Estudos arqueologicos destacam que a importancia dos usos das plantas para fins
de cura e tratamentos de enfermidades datam quase 6.000 anos a.C. (MATOS, 2021). Os
registros sdo de diferentes culturas e povos, povos antigos como os Egipcios, Gregos,
Hindus, Persas, sumérios, América Pré-colombiana, chineses, africanos, hebreus, indios,
entre outros (GLORIA, 2013; ROCHA et al., 2015; MATOS, 2021; NARDES, PARSA,
2021). Segundo esses mesmos autores todas as civilizagdes de alguma forma deixaram
seus registros sobre o poder curativo das plantas. E de acordo com esses registros,
alguns desses povos foram os primeiros a organizaram e classificarem as plantas
medicinais de acordo com sua forma, cor, sabor ¢ aroma.

Na Roma e Grécia antiga, a medicina dependia exclusivamente da botanica.
Hipocrates (460-377 a.C.), que foi chamado de pai da medicina incluia nas suas consultas
tratamentos que envolviam massagem, dietas, e preparados a base de plantas. em sua obra
intitulada “Corpus Hipocratium”, menciona e indica tratamentos adequados a base de
ervas para determinadas enfermidades. (TOMAZZONI; NEGRELLE; CENTA, 2006;
OLIVEIRA, 2017).

Aristoteles (384 — 322 a.C.) cultivava em seu jardim mais de 300 espécies de
ervas e Teofrasto (372 — 287 a.C.), depois conhecido como Pai da Botanica, catalogou
aproximadamente 455 plantas medicinais que veio a originar o Primeiro Herbario
Ocidental, com informagdes detalhadas de como fazer o preparo e usa-los, usadas até hoje
como obra consultada. Dioscérides (40 — 90 d.C) que escreveu a obra “De Matéria
Meédica” ilustrou quase 600 plantas e entre elas varias medicinais. Em Roma, Galeno (129
—200 d.C.) formulou vérios preparos com plantas conhecidas como “férmulas galénicas"
(BRASIL, 2019).

De acordo com Tomazzoni, Negrelle e Centa (2006) e Oliveira (2017) foi na
China em 2.798 a.C que ocorreu o registro mais antigo sobre plantas medicinais, em

forma de catdlogo, nomeado “Catdlogo de Ervas”, escrito pelo Imperador Huang Ti,
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onde o mesmo registrou mais de 200 espécies de plantas Uteis. Esses mesmos autores,
citam outra obra chinesa escrita por Shen Nung, que evidenciou em 2.800 a.C, o uso de
plantas para fins medicinais. (TOMAZZONI; NEGRELLE; CENTA, 2006; OLIVEIRA,
2017). E até hoje esse pais ¢ grande poténcia em usar plantas medicinais como base para
producdo de medicamentos fitoterapicos e sintéticos em grandes laboratorios (MATOS,
2021).

A Biblia, ¢ um outro instrumento de registro que se pode verificar mengdes, tanto
no Velho e do Novo testamento, ao uso das plantas para fins terapéuticos, como agafrao,
aloés, arruda, coentro, cominho, funcho, hissopo, horteld, incenso, losna, manjerona,
mirra, salvia e outras (ALVES, 2016). No livro “Plantas Medicinais e Fitoterapicos”,
producdo do Conselho Regional de Farmacia do Estado de Sdo Paulo lista alguns outros

marcos historicos de outras civilizagoes:

EGITO — O Papiro egipcio (Papiro de Ebers), de cerca de 1.600 a.C., lista
muitos medicamentos feitos a partir de plantas, animais e minerais. Varios
ainda estdo em uso, como: funcho (Foeniculum vulgare Miller), coentro
(Coriandrum sativum L.), genciana (Genciana lutea L.), zimbro (Juniperus
communis L.), sene (Cassia angustifolia Vahl), tomilho (Thymus vulgare L.)
e losna (Artemisia absinthium L.). INDIA (Adyurveda) — Os VEDAS, poemas
épicos de cerca de 1.500 a.C., fazem mencdo a plantas medicinais até hoje
utilizadas, como: alcaguz (Glycyrrhiza glabra), gengibre (Zingiber officinale
Roscoe), mirra (Commiphora myrrha (Nees) Baillon), manjericdo (Ocimum

basilicum L.), alho (Allium sativum L.), carcuma (Curcuma domestica L.),
aconito (Aconitum napellus L.) e aloés (4loe sp.) (BRASIL, 2019, p. 9-10).

Os relatos bibliograficos mostram que apesar do marco na historia, na Idade
Média as plantas medicinais ja eram vistas com outros olhos, nessa época alquimia
era bastante relevante nos seus estudos sobre as plantas, buscavam nelas, efeitos
mirabolantes, no entanto, nesse periodo, a medicina natural sofre uma pausa brusca e
significante, pois o uso de plantas para curar os males, ndo eram vistas com bons
olhospelas pessoas “civilizadas™ dessa época, eram vistas como praticas de bruxaria.
Para Tomazzoni, Negrelle e Centa (2006) e Oliveira (2017) a Igreja Catolica foi a
grande responsavel por isso, ja que possuia uma enorme influéncia na sociedade, e
era contra o desenvolvimento dos conhecimentos cientificos, impedindo assim o
avanco do conhecimento medicinal.

Badke et al. (2011) informa que os estudos que abordavam o uso de plantas
para fins medicinais, sO retornaram no periodo renascentista. Entretanto, s6 em
meados do século XIX, que estudos cientificos relacionados a plantas medicinais
retornaram, isso devido as revolucdes industriais e cientificas que permitiram analisar,
separar e quantificar os principios ativos vegetais. (TOMAZZONI; NEGRELLE;
CENTA, 2006). E s6 ganharam mais forca em meados dos anos de 1906, época em
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que se reconheceu que o principio ativo da aspirina era proveniente da casca do
salgueiro.

Contudo, Oliveira (2017) relata que a crenga popular sobre plantas medicinais
declinou na revolugao industrial, assim dando espago para medicamentos sintéticos e
industrializados. Badke et al. (2011) menciona que na segunda metade do século XX
se intensificou o uso dos medicamentos sintéticos e industrializados, provocando uma
queda no uso das plantas para fins medicinais, iniciando uma supremacia que
predominariam as terapias modernas. Mas, como os precos desses remédios eram
cada vez mais altos, e seus efeitos colaterais cada vez mais intensos, os estudos e
pesquisassobre as propriedades medicinais das plantas retornassem (BADKE et al.,
2016). Além de levarem a populacdo a buscar tratamentos mais baratos e saudaveis
no combate as doengas.

Conforme Badke et al. (2011) o uso de plantas medicinais na modernidade
sofreu varias alteragcdes, entretanto, nota-se uma crescente descoberta do valor de cura
das plantas medicinais, acarretando assim uma curiosidade ainda maior da populacao,
aumentando o uso delas para o combate e tratamento de certas doengas. Cerca de 80%
da populacao mundial fazem o uso de plantas para fins medicinais (CARVALHO et
al., 2021) e a Organizacdo Mundial de Satide (OMS) explica que ainda que medicina
moderna esteja avangada, paises em desenvolvimento ainda dependem da medicina
tradicional como ateng¢dao primaria a saide (BRASIL, 2012). Dessa forma, sdo
utilizadas até os dias atuais podendo ser encontradas em feiras, comércios de plantas
e produtos naturais e cultivadas em suas proprias casas.

Em 1978 a Organizacio Mundial da Saude (OMS) definiu que Planta
Medicinal ¢ qualquer vegetal que possua em uma ou varias de suas partes, algum
principio ativo de que podem ser usadas para fins terapéuticos ou que sdo precursoras
da semi-sintese quimico-farmacéutica (WHO, 1979). Qualquer planta ou erva,
cultivada ou ndo, que desempenhe uma certa agdo/funcdo terap€utica e/ou
profilaticos, com principios ativos em sua composi¢ao, capazes de tratar, amenizar ou
curar varias doengas e que seu uso tenha tradicionalidade para determinada populacao
ou comunidade (RUDDER, 2002; BRASIL, 2019, BRASIL 2021; COSTA, 2021,
ANVISA, 2021).

Segundo Rudder (2002) as plantas medicinais podem ser classificadas,
relacionando a forma que agem nos organismos, podendo ser estimulantes, calmantes,
emolientes, fortificantes, de a¢do coagulante, diuréticas, sudoriferas, hipotensoras, de

funcdo reguladora intestinal, depurativas, remineralizantes e reconstituintes. Podem
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ser usadas plantas frescas quando coletadas no momento que se for fazer uso e plantas
seca, quando estas passam por processo de secagem e estabilizacdo, equivalendo a
droga vegetal (BRASIL, 2019). Sao também utilizadas partes como folhas, cascas,
raizes, seivas, flores, frutos e sementes (LORENZI; MATOS, 2008). Com essas ¢
possivel fazer chés, banhos, xaropes, compressas, pomadas, tinturas, 6leos, inalagdes,
bochechos entre outros (BRASIL, 2021a).

Carvalho et al (2020, p.1485) chama atencao para o fato de que “com o avango
da tecnologia foram criados novos métodos voltados para a melhoria da qualidade de
vida das pessoas, como [..] medicamentos fitoterapicos”. Enquanto a planta

medicinal ¢ a espécie vegetal, o fitoterapico é:

produto obtido de matéria-prima ativa vegetal, exceto substancias isoladas,
com finalidade profilatica, curativa ou paliativa, incluindo medicamento
fitoterapico e produto tradicional fitoterapico, podendo ser simples, quando o
ativo ¢ proveniente de uma tnica espécie vegetal medicinal, ou composto,
quando o ativo € proveniente de mais de uma espécie vegetall...] (BRASIL,
2019, p. 21).

Os fitoterapicos s6 podem ser industrializados ou utilizados quando estiveram
regularizados pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. E importante ressaltar que
a ANVISA explica que o processo de industrializagdo “evita contaminagdes por micro-
organismos e substancias estranhas, além de padronizar a quantidade e a forma certa que
deve ser usada, permitindo uma maior seguranca de uso”. (ANVISA, 2021). Os
medicamentos fitoterapicos devem apresentar critérios de qualidade que certifiquem a
eficiéncia e seguranca desses produtos. Para que isto ocorra, foi necessario a
implementagdo de praticas e politicas publicas que assegurassem tal fato.

Dessa forma, todo tratamento que faz uso das plantas em diferentes formas
farmacéuticas ¢ identificado como Fitoterapia, termo que deriva do grego therapeia, que

significa tratamento, e phyton, vegetal:

Fitoterapia: é a terapéutica caracterizada pelo uso de plantas medicinais em
suas diferentes formas farmacéuticas, sem a utilizagdo de substancias ativas

isoladas, ainda que de origem vegetal, conforme Portaria n® 971 (03/05/2006)
(BRASIL, 2019, p. 21).

A fitoterapia ¢ entdo definida como terapia alternativa que integraliza varias areas
médicas, como exemplo a medicina tradicional indigena, a tradicional afro-brasileira e
outras. Seu uso como principal meio de assisténcia a saude estd correlacionado
principalmente com regides onde o acesso ao sistema bdasicos e formais de saude estdo
limitados, e dependem de aspectos como a doenga que se trata, custo, eficicia e dos
aspectos culturais envolvidos (MAGALHAES; BANDEIRA; MONTEIRO, 2020).
Conforme Badke et al. (2011) e Carvalho (2019) a OMS incentiva o uso de plantas
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medicinais, pois estas além de contribuirem para o desenvolvimento de praticas de saude,
contribui para o desenvolvimento econdmico, social, fortalecimentos da cultura e
educagao ambiental.

2.1.2 Plantas medicinais no Brasil e politicas de saude

No Brasil uso de plantas medicinais vem desde os seus primeiros habitantes e ¢
uma pratica comum no pais devido a grande biodiversidade. Do ponto de vista histdrico,
as raizes do conhecimento brasileiro sobre as plantas medicinais vém também da sua
grande diversidade cultural (LORENZI; MATOS, 2008; GLORIA, 2013). As plantas,
tanto para fins terapéuticos como para fins como alimento, sao usadas no pais desde a
chegada dos primeiros habitantes chamados de paleonideos amazdnicos, que depois
deram a origem as tribos indigenas no Brasil (NARDES; PASA, 2021).

Souza (1971, p.209) destaca que:

O indigena ndo conhecia somente a localizag¢ao do ouro ou onde poderia
ser encontrado o pau-brasil, ele também era detentor de um saber que
poderia significar a diferenca entre a vida e a morte, em um biota
completamente desconhecido para o europeu. Quais frutas poderiam ser
consumidas? O que fazer quando da picada de uma cobra nunca antes
vista? Que remédio tomar quando acometido de uma febre, por vezes
letal, que era causada por uma simples picada de mosquito? O europeu
entdo, resolvera poupar caminho, ou seja, absorveu do indigena todo
um saber acerca do cuidar em se tratando de patologias que eram tipicas
de um continente: o americano.

Contudo, pouco se sabe dessa época e os registros historicos da utilizagdo das
plantas medicinais sdo realizados com a chegada de povos estrangeiros e segundo Silva
(2004) na obra “A fitoterapia na historia do Brasil”, primeiro com as expedigdes de
naturalistas ao longo dos séculos XVI, XVII e XVIII, até a chegada dos portugueses no
XIX, levando a flora brasileira a ser explorada e comercializada em paises da Europa.

Com a chegada dos portugueses, 0os seus primeiros registros sobre as plantas
medicinais no Brasil, foi realizado em 1500, pelo portugués Pero Vaz de Caminha, onde
ela relatava ao Rei de Portugal, D. Manuel, o descobrimento da nova terra e suas
caracteristicas. Mas, foi em 1560, que as plantas ganhavam destaques nas cartas do Padre
José de Anchieta para a Companhia de Jesus, onde este detalhava sobre as plantas
comestiveis que aqui achava e sobre as plantas com o poder curativo, as famosas plantas
medicinais. (SILVA, 2004; LORENZI, MATOS, 2008; GLORIA, 2013). Lorenzi e
Matos (2008) relatam que os portugueses por intermédio dos pajés, absorveram os
conhecimentos dos indios sobre as plantas medicinais. Esses novos conhecimentos se

fundiam com os que eles j& possuiam.



14

No século XVI, com inicio da escraviddo no Brasil, os escravos africanos,
utilizavam as plantas para os mais diversos fins, desde rituais at¢ o uso de suas
propriedades farmacoldgicas, mesmo que de forma empirica. Sendo assim, o
conhecimento tradicional dos escravos africanos sobre as plantas foram os principais
alicerces para a tradi¢do no uso das plantas medicinais no Brasil (LORENZI; MATOS,
2008). Silva (2004) explica que desde o descobrimento até no final do século XIX,
houve vérias expedigdes cientificas dos naturalistas europeus, com intuito de explorar e
conhecer a fundo a flora brasileira. Assim, o uso das plantas medicinais no pais ¢
influenciado porraizes africanas, indigenas e europeias (MAGALHAES; BANDEIRA;
MONTEIRO, 2020)

Badke et al. (2011) menciona que no Brasil um dos maiores colaboradores nos
estudos de fitoterapia brasileira, foi o médico portugués Antonio Gomes, médico da
familia real, que chegou no pais no final do século XVIII e ficou encantado com a
quantidade de fitoterapicos extraidos da flora brasileira, esse fascinio levou o médico a
catalogar botanicamente as plantas, bem como seus principios ativos.

A primeira publicagdo sobre plantas medicinais no Brasil segundo Lorenzi e
Matos (2008) foi escrita em 1843 intitulada “Sytema Materiae Medicae Vegetabilis
Brasiliensis”. Braga (2011), cita outras obras que foram importantes do discernimento
dos estudo sobre a flora brasileira, tais como; “Matéria Médica Brasileira” de Manuel
Freire Allemao de Cysneiros (1862 a 1864); “Elementos de Botanica Geral e Médica” de
Joaquim Monteiro Caminhod (1877); “Formulario Official e Magistral” de José Ricardo

113

Pires de Almeida(1877) que teve a contribuicdo de varios outros especialistas;
Diciondrio das Plantas Uteis do Brasil e das Exdticas Cultivadas”, (1926 a 1975) e
“Farmacopéia Brasileira”, publicada em 1929 por Rodolpho Albino Dias da Silva.

Essa grande quantidade de obras e registros se deve ao fato de que o pais possuia
maior diversidade biologica do planeta, com uma riqueza de espécies com potenciais
medicinais, com cerca de 200.000 espécies vegetais distribuidas nos diferentes
ecossistemas, com utilizagdes diversas que também devido a grande diversidade de
cultura no pais (CARVALHO, 2019). No minimo metade delas podem ter algum
principio ativo terapéutico que ¢ util para a populagdo, mas vale frisar que nem 1% dessas
espécies tem recebido estudos e tratamentos adequados. (BADKE et al., 2011).

Oliveira (2017) menciona que a crise no Brasil nos anos 80 e 90 acabou por
impulsionar o resgate das terapias complementares, provocando assim a necessidade de
aumento em trabalhos de atencdo a saide com relacdo ao uso de plantas medicinais. Essa

tendéncia se fortificou ainda mais a medida que a populagdo aumentava e praticas



15

terapéuticas alternativas precisam ser pensadas para auxiliar no tratamento das
enfermidades da populacao, especialmente aqueles de zonas mais afastadas e de dificil
acesso ao sistema de saude. Carvalho (2019, p. 23) explica que essa valoriza¢do no Brasil

também favorece:

A manutencdo do ecossistema local é auxiliada pelo cultivo de plantas
medicinais nativas, o qual também promove a valorizagao da flora regional de
modo a provocar a sua preservagdo. Investimentos na area de plantas
medicinais, em particular as nativas, apresentam a possibilidade de produzir
informagdes fundamentais para o aperfeigoamento da qualidade dos
fitoterapicos e progresso no campo da saude coletiva.

Nesse sentido, a fim de impulsionar essa pratica em 1978 a Organiza¢ao Mundial
da Satde (OMS), reconheceu a utilizagdo de fitoterapicos com a finalidade terapéutica.
Nesse mesmo ano a OMS junto ao Fundo das Na¢des Unidas para a Infancia (Unicef), na
procura de acdes dos governos na busca de proteger e promover a saude dos povos do
mundo, realizaram a Conferéncia Internacional sobre Atencdo Primaria em Saude em

Alma-Ata (Genebra, 1978).
Recomendou-se para os estados-membros o seguinte:

“A formulagdo de politicas e regulamentacdes nacionais
referentes a utilizagdo de remédios tradicionais de eficacia
comprovada e exploracdo das possibilidades de se incorporar
os detentores de conhecimento tradicional as atividades de
atengdo primaria em saltde, fornecendo-lhes treinamento
correspondente” (WHO, 1979 apud BRASIL, 2006, p.11).

Resultando na criagdo do Programa de Medicina Tradicional, no qual propde aos
estados-membros a elaboragdo de politicas publicas que contribuissem na insercdo da
medicina tradicional e da medicina complementar alternativa nos sistemas nacionais de
atencao a saude, bem como facilitar o uso racional dessa inser¢ao (BRASIL, 2006).

Fez-se necessdrio regulamentar e oficializar o uso de plantas medicinais e
fitoterapicos no Brasil. Visto essa necessidade o Ministério da Satde teve que elaborar
diretrizes que incentivam, regulamentam e promovem o uso desses recursos naturais pelo
Sistema Unico de Saude (SUS). O aumento de interesse da populagéo e das institui¢des
de pesquisa sobre plantas medicinais e fitoterapia também foi responsavel para que o SUS
elaborasse esses instrumentos normativos.

Em 1982 no dia 11 de setembro o Ministério da Satde publicou a Portaria n.® 212,
que no seu item 2.4.3., “define o estudo das plantas medicinais como uma das prioridades
de investiga¢do clinica”. Segundo Maranhao (2011) em 1982 foi criado o primeiro
programa para estabelecer as politicas voltadas para o uso sustentdvel e estudos de
utilizacdo das plantas medicinais através da Central de Medicamentos (CEME) ¢ o

Programa de Pesquisa de Plantas Medicinais (PPPM), em seguida foi a criagdo da
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Resolugdo da Comissdo Interministerial de Planejamento e Coordenacdo (CIPLAN) no
em 08 de marcgo de 1988.

O PPPM teve como objetivo o “desenvolvimento de uma terapéutica alternativa
e complementar com fundamentos cientificos e pela instaura¢do de medicamentos
fitoterapicos com apoio no real valor farmacologico de preparagoes de uso popular, a
base das plantas.” (BRASIL, 2006, p. 11). CIPLAN entdo decretou a pratica de
Fitoterapia nos Servigos de Saude, além de elaborar os procedimentos necessarios a

pratica da fitoterapia nas Unidades de Assisténcias Médicas (BRASIL, 2006).

No ano de 1982 foi elaborado o “Banco de Dados de Plantas Medicinais”,
originario das pesquisas direcionadas ao aproveitamento das plantas medicinais no
progresso dos farmacos. Esse documento foi compartilhado paras as cinco regides
brasileiras (BRASIL, 2006; MARANHAO, 2011). No Relatério final da 10* Conferéncia
Nacional de Satde em 1996 (BRASIL, 2006, p. 15) algumas deliberagdes importantes

devem ser pontuadas:

Item 80.2: “os gestores do SUS devem estimular e ampliar pesquisas
realizadas em parceria com Universidades Publicas que analisem a
efetividade das praticas populares alternativas em satide com o apoio das
agéncias oficiais de fomento a pesquisa”;

Item 286.12: “incorporar ao SUS, em todo o pais, as praticas de saude
como a fitoterapia, acupuntura e homeopatia, contemplando as terapias
alternativas e praticas populares”;

Item 351.10: “o Ministério da Saude deve incentivar a fitoterapia na
Assisténcia Farmacéutica Publica e elaborar normas para sua utiliza¢ao,
amplamente discutidas com os trabalhadores em saide e especialistas, nas
cidades onde existir maior participacio popular, com gestores mais
empenhados com a questio da cidadania e dos mov movimentos
populares.”(grifo nosso).

Contudo, em 1997 o principal estimulo a pesquisa de plantas medicinais do Brasil
teve suas atividades encerradas, o CEME, devido a isso houve uma queda nas
possibilidades de desenvolvimento cientifico e tecnolégico nessa drea de pesquisa
(MARANHAO, 2011). Em 2001 em um féorum em Brasilia, foi discutido a propostas para
a elaboragdo da Politica Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapicos (PNPMF). A
proposta foi discutida por aproximadamente 400 profissionais de diferentes seguimentos.
O objetivo da PNPMF ¢ assegurar o acesso e uso racional das plantas medicinais e dos
fitoterapicos, com seguranca, eficicia e qualidade, contribuindo com o desenvolvimento
do setor no pais. Mas, s6 2006 que essa politica foi publicada. (MARANHAO, 2011).

O PNPMF trouxe consigo uma forma de ampliar os tratamentos terapéuticos
atrelados ao SUS garantindo assim que seja feito de forma segura e com assisténcia dos

profissionais competentes. Atrelada a ela, também em 2006 o Brasil elaborou a Politica
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Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC) que visa estimular também
a elaboragdo de hortos de espécies medicinais e o uso deles como fonte de recursos para
o SUS (ROCHA et al. 2015).

O programa de assisténcia acontece de forma diferente nos estados e municipios
do pais, sendo que muito destes ja possuem grandes tradicdes do uso das plantas
medicinais e seus derivados fitoterdpicos, normalmente assistidos por programas como
Estratégia de Saude da Familia (ESF) por intermédio dos Centros de Satde da Familia
(CSF) com distribui¢do das plantas e fitoterapicos e sensibilizacdo do uso dos mesmos
(BRASIL, 2019).

Todavia, ainda que as politicas tenham se constituido uma ferramenta essencial e
importante que garante acesso € 0 uso correto, bem como visa estimular aspectos sociais
e economicos do setor, acdes mais efetivas precisam ser realizadas para levar a melhoria
de qualidade de vida de varias pessoas que necessitam como assisténcia primaria a saude,
especialmente em locais onde o acesso ao proprio sistema de satde € precario, como o
caso de comunidade rurais, assentamentos, ¢ comunidades tradicionais como indigenas e
quilombolas. Nesse contexto € preciso que seja pensado e tracado rotas que incluam a
valorizagdo dos saberes dessas pessoas para que tenham autonomia no uso correto das

plantas medicinais que possuem acesso.

2.1.3 Plantas medicinais no contexto Maranhense

Enraizado na cultura brasileira, o uso das plantas medicinais no Nordeste ¢ dotado
de tradi¢do e pratica popular que convergem com o modo de vida, cultura e vivéncias
desse povo. Nessa regido o homem tem uma relagdo bem significativa com as plantas, na
qual o conhecimento sobre as propriedades ativas ¢ tradicionalmente passado de geragdes
para geragdes. A cultura do uso popular das plantas medicinais ¢ utilizada por uma gama
de grupos como ribeirinhos, pescadores, indios, assentamentos rurais, agricultores para o
tratamento de doencas. E também incorporadas por familias com tradi¢des de fé, como
curandeiros, benzedeiras e simpatias (LIMA, 2016; MAGALHAES; BRASILEIRO;
MONTEIRO, 2020, MATOS, 2021).

Matos (2021) ainda destaca que o Nordeste ¢ a regido em que tem a maior
variedade de espécies vegetais do pais, além de ser a regido em que a populacdo de
comunidades faz o uso das plantas medicinais de forma mais intensa. Magalhaes,
Brasileiro e Monteiro (2020, p.24) chama atengao para a importancia que esse uso tem

no contexto local das comunidades nessa regido:
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Na Regido Nordeste, o uso de plantas medicinais e preparacdes caseiras
assumem importancia fundamental no tratamento das doencas que afetam as
populacdes de baixa renda, tendo em vista a deficiéncia da assisténcia médica,
a influéncia da transmissdo oral dos habitos culturais e a disponibilidade da
flora.

Silveira e Bassan (2021) realizando uma revisdo bibliogréafica dos tltimos cinco
anos sobre as plantas medicinais publicadas na base de dados da Biblioteca Digital de
Teses e Dissertagdes (BDTD), verificaram que a regido nordeste foi a que mais cresceu
com pesquisas na area ficando a maioria dos trabalhos concentrados na UFPE
(Universidade Federal do Piaui, UFC (Universidade Federal do Ceard) e UFS
(Universidade Federal de Sergipe). Entre os trabalhos revisados na elaboracdo desta
fundamentagdo destacamos Roque, Rocha e Loila (2010), Linhares et al. (2014), Vieira,
Sousa e Lemos (2015), Lima (2016), Nascimento (2018), Bastos et al. (2018), Carvalho
(2018), Silva (2018), Magalhaes, Brasileiro e Monteiro (2020), Carvalho et al. (2021),
Matos (2021).

Entretanto, regido do Nordeste brasileiro ainda carecem de estudos sobre a
tematica quando comparadas com outras regides e precisam ser mais estimulados devido
a sua riqueza vegetal e cultural (MATOS, 2021) e por isso tem crescido os estudos em
varios contextos dessa realidade.

No estado do Maranhdo, contexto desta pesquisa, hd um nimero razoavel de
pesquisas de cunho etnobotanico e resgates de saberes populares em plantas medicinais,
principalmente em areas indigenas, quilombolas e zonas rurais, mas ainda poucos, tendo
em conta a riqueza cultural presente nele e a maioria concentradas em regides
metropolitanas. Dentre essas pesquisas, destaca-se a importancia dos estudos da Dr.
Terezinha de Jesus Almeida Régo, que foi a pioneira nos estudos etnobotanicos
maranhenses e do Dr. Claudio Urbano Pinheiro, que além de inimeras pesquisas, foi o
fundador regional do Grupo Etnobotanico Latino-Americano (LIMA, 2016).

No estado do Maranhao, o uso de plantas medicinais tem um papel importante na
qualidade e manutengdo da satde, principalmente para as populagdes das comunidades
ou povoados que tem acesso a saude limitado. (LIMA, 2016; NASCIMENTO, 2016).
Em consequéncia disso, observou-se a necessidade de mais estudos voltados para as
plantas medicinais no Maranhao.

Nesse contexto vale citar trabalhos recentes realizados com objetivos de investigar
aspectos relacionados ao conhecimento tradicional e o uso das plantas.

Vieira, Sousa e Lemos (2015) buscou investigar plantas medicinais conhecidas

por especialistas locais de uma comunidade rural maranhense e identificou uma gama de
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conhecimentos dessas pessoas, que ao todo citaram 63 espécies pertencentes a 44
familias, com maior consenso de uso visto para aquelas relacionados as doencas do
estomago, es6fago e duodeno e infecgdes virais caracterizadas por lesdes na pele,
demonstrando a convergéncia de conhecimento entre eles.

Lima (2016) realizou uma pesquisa no municipio de Chapadinha, localizado em
uma regido de Cerrado do leste Maranhense. Foram entrevistados moradores de 10 bairros
do municipio em que 89% destes usam as plantas medicinais de forma recorrente, sendo
a mais usada aquelas presentes nos quintais e pertencentes a familia Lamiaceae.

Ainda se destaca o de Gongalves (2018), realizado no municipio de Santa Luzia.
Na regido ndo havia nenhum tipo de estudo etnobotanico, sendo o dela o primeiro trabalho
realizado, demostrando a importancia do mesmo. Seus resultados evidenciaram que ha
uma alta diversidade de plantas medicinais na regido, e levantaram ainda a questdao do
declinio no uso de plantas medicinais por geracdes mais jovens podendo levar ao
desaparecimento do conhecimento tradicional associado as plantas na regido.

Nascimento (2018) em seu estudo acerca do etnoconhecimento sobre plantas
medicinais na comunidade do Tajaguaba em Sao Luis — MA, percebeu que a utilizacdo
de plantas medicinais continua sendo uma tradi¢do passada de geragdo para geracio,
destacou que o uso delas estando diretamente ligado a questdo da fé e economica, ja que
¢ a opgdo mais barata se comparada a medicamentos sintéticos, além de possibilitar

cultivo das plantas medicinais em hortas no préprio quintal.

Alencar et al. (2019) em sua pesquisa no municipio de Buriticupu- MA, pesquisou
também sobre a etnobotidnica e conhecimento do uso das plantas medicinais no
municipio. A autora observou que a principal forma de compartilhamento de
conhecimento ¢ de forma oral. E constatou a mesma questdo preocupada do trabalho
anterior, a preocupacdo a preservacao dos saberes pelas geragdes futuras, pois se
evidenciou que as pessoas mais jovens conhecem um nuUmero inferior de plantas
medicinais.

Guargoni, Costa e Araujo (2020) ao investigar o uso de plantas medicinais
utilizadas no Quilombo Piratininga, municipio de Bacabal, suas aplicacdes e formas de
uso, verificou que as plantas mais utilizadas foram a Lippia alba, Cymbopogon citratus,
Plectranthus barbatus, Chenopodium dalbum, Pluchea sagittalis, Turnera ulmifolia,
Citrus limon e Phyllantus. Constatou também que para a comunidade quilombola, uso
das plantas medicinais (que também tem uso na culinaria) ¢ um método fundamental para
tratar as enfermidades visto as dificuldades que essas pessoas tém para acessar a medicina

formal e que falta atividades educativas para ampliar a informagdes que possuem.
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Até o momento desta pesquisa nenhum estudo com foco na investigagdo de
saberes populares e praticas tradicionais de uso de plantas medicinais no maranhdo, em
especial na baixada maranhense, contexto deste trabalho, foram encontradas no ano de

2021, evidenciando mais ainda a importancia dessa pesquisa.

2.2 CONHECIMENTOS TRADICIONAIS SOBRE PLANTAS MEDICINAIS
E A ETNOBOTANICA

Dentre as diferentes praticas terapéuticas que existem na sociedade se destacam a
medicina convencional, de carater formal, institucionalizada pelos sistemas de saude,
profissionais competentes e comprovadas pela ciéncia. E a medicina popular, também
chamada de tradicional, abrange uma diversidade de possibilidades terapéuticas e &
realizada por pessoas que detém algum conhecimento tradicional para aquele fim.

Como ja explanado, as plantas medicinais estdo presente em todas as culturas, na
qual cada uma delas apresentam um conjunto de conhecimentos tradicionais que se deu
principalmente pelo seu uso e observacao das propriedades dessas plantas que ja fazem
parte inerente dessa medicina popular (CARVALHO, 2019).

O conhecimento tradicional ¢ um conjunto de saberes e principalmente saber-fazer
referentes a0 mundo natural e sobrenatural, compartilhado oralmente e gestualmente de
geracoes para geracoes (DIEGUES, 2001; MARCONI; LAKATOS, 2010). Segundo o
Programa das Nagdes Unidas para o Meio Ambiente (PNUMA, 2001, p.5), o

conhecimento tradicional pode ser definido como:
“um corpo de conhecimento construido por um grupo de pessoas através de
sua vivéncia em contato proximo com a natureza por varias geracdes. Ele inclui
um sistema da classificacdo, um conjunto de observa¢des empiricas sobre o
ambiente local e um sistema de auto-manejo que governa o uso dos recursos”.
(tradugdo nossa)

Esses conhecimentos ¢ a colecdo de informagdes que o ser humano absorve a
partir das suas experiéncias, vivéncias ou de alguma forma lhe apresentada. Assim,
informagdes reunidas ao longo do tempo por um povo, grupo ou comunidade em relacao
as suas praticas, seus valores, sua cultura, enfim, suas vivéncias e experiéncias sao
definidas como conhecimento tradicional, modificado e reorganizados pelo seu povo
(MAGALHAES; BRASILEIRO; MONTEIRO, 2020). Sdo tdo importantes que pois
permitiram e permitem que muitas pessoas possam utilizar de seus beneficios,
construindo um patriménio de conhecimentos que perduram até hoje ao longo da histéria
das civilizagoes.

Assim, ndo se trata apenas de senso comum:
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O conhecimento distingue-se da informacao porque esta associado a uma
inten¢ao. Tanto o conhecimento como a informagdo consistem de declaragdes
verdadeiras, mas o conhecimento pode ser considerado informaciao com
um proposito ou uma utilidade (LAKATOS, 2009, p.77) (grifo nosso)

Segundo Amorozo (2002) nesse percurso ndo existe diferenca entre tedrico e
pratico, as informacgdes vao se construindo em conhecimento e passados adiante por
meio das suas utilidades, de tarefas corriqueiras, como fazer um cha, usar uma planta
para reza, tomar banhos curativos, ou seja, as criangas crescem nesse meio e incorporam
as explicagdes e as praticas. Essesconhecimentos sempre estao ligados a uma dimensao
pragmatica relacionadosas formas de agir, viver e conviver com o ambiente que o cerca
(SILVA, 2018)

A esse entendimento e relagdo com o meio ambiente, da-se o nome de
etnoconhecimento. De acordo com Coérdula e Nascimento (2014), ndo ¢ apenas a
informagdes per si que sdo transmitidas, sdo um conjunto de tradigdes e saberes que
formam esses conhecimentos populares dentro das comunidades tradicionais.

E em relagdo a essas comunidades cultivar e usar as plantas medicinais € algo que
se aprende desde a infancia, na qual cada familia possui suas tradigdes e costumes.
Contudo, autores especialistas em estudar conhecimentos e comunidades tradicionais
explicam que ndo podemos considerar nenhum dos dois “algo do passado”, estaticos e
engessados. Estdo sempre em processo de transformacao ao longo do tempo permitindo
um processo de retroalimentagdo, onde novos conhecimentos vao se formando e vao se
perpetuando nessas comunidades tradicionais (AMOROZO, 2002; ARAUJO et al. 2018).
Cunha (2009, p.364), antropdloga, pontua que “tradicionais sdo seus procedimentos, e
ndo os seus referentes”.

Portanto, as comunidades tradicionais possuem intima relagdo com o ambiente
que o cerca e com a identidade do local e podem se apresentar uma dindmica social que
diferente de outras comunidades que podem ser quebradeiras, ribeirinhos, agricultores,
indigenas, quilombolas, seringueiros, entre outros (SILVA, 2018, BORGHEZAN;
ROSSATO; ZANETTE, 2021). Estes por sua vez utilizam as plantas medicinais de
diferentes formas, plantando em seus proprios quintais, em hortos comunitarios, coleta
na mata, entre outros, formando assim um banco de recursos e conhecimentos proprio
daquele local.

Cordula e Nascimento (2014, s.p) explica que:

A sociedade contemporanea buscar resgatar em suas comunidades tradicionais
saberes que podem direcionar o futuro [...] Tais informagdes em conjunto
trazem o entendimento de como ocorrem as relagdes entre ser humano e
natureza[...] e, 0 mais importante, a percep¢do pratica desses saberes
tradicionais em explicar os fendmenos que ocorrem na natureza € como
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ocorrem as influéncias dos fatores bidticos e abidticos sobre eles, para assim
conseguirmos entender as relagdes intrinsecas reais no planeta e nos biomas,
visando ao desenvolvimento de tecnologias, politicas e agdes sustentaveis.

O conhecimento tradicional ¢ uma ferramenta bastante utilizada no meio
cientifico. Atualmente, ¢ bastante visivel a contribui¢do do conhecimento tradicional
sobre as plantas medicinais para o desenvolvimento de diversas pesquisas.

A necessidade do homem de uma compreensdo mais aprofundada do mundo, bem
como a necessidade de trocar informacdes, acabou por leva-lo a construgdo e a
organizagdo de novos conhecimentos através do conhecimento cientifico. O
conhecimento cientifico pode investigar as ideias do conhecimento tradicional, tornando-
as objeto de estudo. Tendo em vista, a busca por respostas mais avancadas e plausiveis,
o tradicional torna-se “contetido” para o conhecimento cientifico, além que, pode auxiliar
na construcao e formagao do saber cientifico (ROOB, 2014).

Essa associagdo entre o conhecimento tradicional e conhecimento cientifico ¢
conhecida como Etnociéncia, que busca a compreensao da intima relacao entre o sujeitoe
o ambiente ao seu redor, a partir de descrigdes, observagdes e classificacdes dessas
realidades (DIEGUES, 2001). Segundo Silva (2018) os estudos etnocientificos estdo
datados desde 1950, porém, foi s6 em 1980 que a etnociéncia chegou a plenitude como
campo de estudo. Foi também em 1980 que as etnociéncias se subdividiram e se
especializaram cada vez mais, surgindo, assim, areas de conhecimento como a
Etnobiologia, que se debruca especialmente pela relacdo do conhecimento popular
sobre os seres bioticos que o cercam (SILVA, 2018).

Por muito tempo a busca e estudos por plantas para fins medicinais se confundiu
com os estudos da botanica. Em sua pesquisa Braga (2011) afirma que as plantas
medicinais influenciaram tanto na botanica, que os primeiros autores que escreveram
sobre, eram chamados de herbalistas (especialista no estudo de ervas e propriedades
medicinais de outras plantas). Segundo o autor, as investigacdes por novas espécies de
plantas medicinais resultaram nas descobertas da botanica e vice-versa. Atualmente os
estudos relacionados a plantas medicinais, sdo realizadas por disciplinas etnocientificas
especificas, dentre elas, a etnobotanica, etnoecologia e etnofarmacologia.

Nosso estudo se concentra na area da etnobotanica. Albuquerque (2005) explica
que essa estuda a correlagdo entre as plantas € os povos, assim como as convicgoes
desenvolvidas por eles sobre as plantas e o aproveitamento que se faz delas. Oliveira
(2012), descreve como uma area que investiga ¢ compreende as relagdes dos seres
humanos com o meio ambiente e ainda possibilita o resgate do saber botanico tradicional

referente aos recursos da flora, seja ele medicinal, culinario, fé, entre outros. Dessa forma:
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[...] O conhecimento botanico desenvolvido por qualquer sociedade alia mitos,
divindades, espiritos, cantos, dancas, ritos, no qual verificamos uma perfeita
relagdo dos trés elementos mencionados anteriormente (simbolico, botanico
(natural) e o cultural) — grifo nosso — onde o natural e o sobrenatural fazem
parte de uma tunica realidade. (ALBUQUERQUE, 2005, p. 7)

Ao longo da histoéria, os conceitos de etnobotanica ganharam outras proporgdes,
isso porque inumeras pesquisas foram sendo realizadas e os pesquisadores iam
conceituando de acordo com suas areas de estudo (ALBUQUERQUE, 2005). Passou a
ser vista como uma ponte que liga os discursos tradicionais ao discurso cientifico. No que
tange as plantas medicinais, eles nos auxiliam a compreender as relagdes que existem
entre o ser humano e as plantas de cunho curativo, e que acabam por dar apoio aos

conhecimentos cientificos.

Conforme Ming et al. (2000), varios paises, inclusive o Brasil impulsionou os
trabalhos etnobotanicos para que o conhecimento das espécies usadas pudesse servir de
ferramenta para planejar estratégias de uso e conservagdo das espécies nativas e seus
potenciais. De modo geral, os estudos etnobotanicos sdo capazes de contribuirem para o
desenvolvimento de trabalhos sustentdveis em biodiversidade por meio do
reconhecimento do saber popular, além de estimulo aos estudos cientificos e

tecnoldgicos voltados para a utilizagdo dos recursos naturais (OLIVEIRA, 2017).

Conforme Silva (2018), dos diversos campos dos conhecimentos tradicionais, os
conhecimentos medicinais e ambientais sobre as plantas medicinais tém instigado maior
interesse nas diferentes esferas da sociedade. E esses conhecimentos possibilitam a busca
por novos principios ativos para a producdo e desenvolvimento de medicamentos, o
registro de conhecimento que poderiam ser perdidos com o tempo e estudos botanicos e
ecoldgicos das espécies utilizadas, valorizando e fortalecendo a difusdao dos diversos tipos
de conhecimentos para a sociedade.

Por fim, Albuquerque (2005. p. 26) explica que “[...] um trabalho s6 se figura uma
contribuicdo a etnobotanica quando, devidamente fornece informag¢des taxonémicas, sem
as quais a pesquisa ndo se qualifica como tal”. Nosso trabalho por motivos da pandemia
da Covid 19, ndo foi possivel realizar coletas das plantas para analises e classificagdes
botanicas, mas buscamos realizé-las estimadas na literatura referente e destacamos que
embora nossa pesquisa inclua esse determinante, ela estd imersa no campo da
etnobotanica, uma vez que ele foca na relacdo entre a ci€ncia da natureza e as ciéncias

sociais do uso dessas plantas.
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3 METODOLOGIA

A pesquisa apresenta uma abordagem qualitativa. Caracteriza-se por investigar e
compreender em profundidade fendomenos de cunho social, voltada para a percepcao,
intui¢do e subjetividade e busca trabalhar com descrigdes, interpretagdes e comparagdes
em sua total riqueza, com fidelidade na forma de registro ou transcrigdo. (BOGDAN;
BIKLEN, 1994). Segundo Ludke e André (2013) esse tipo de pesquisa ocorre em cenario
natural, permitindo assim que o pesquisador va ao encontro do seu objeto de pesquisa,
dando-lhe a chance de uma melhor visdo e envolvimento com o objeto ou sujeito do
estudo.

O trabalho apresenta ainda um carater descritivo-exploratorio (GIL, 2008), onde
buscamos investigar as tradigdes, conhecimentos e praticas sobre plantas medicinais de
moradores de um contexto singular. Segundo o autor a pesquisa descritiva-exploratoria,
descreve de forma fiel as compressdes e experiéncias de um determinado grupo ou
situagdo permitindo identificar e analisar aquela realidade. O carater exploratorio traz
consigo a possibilidade de investigar uma realidade antes nao explorada, com intuito de
torna-lo explicito, para que possamos construir possiveis hipoteses e mudangas.

O contexto da pesquisa se desenvolveu no povoado rural, Santa Rosa, localizado
no municipio de Sdo Bento — MA, situado dentro da Macrorregido Norte do Estado, na
Microrregido da Baixada Maranhense, tendo as seguintes coordenadas geograficas:
Latitude: 2° 41' 55" Sul, Longitude: 44° 49' 17" Oeste, estando cerca de 300 km da capital
Sao Luis. O municipio se estende por 459,1 km? e contava com 45 211 habitantes no
ultimo censo. A densidade demografica é de 98,5 habitantes por km? no territorio do
municipio. Dentre os povoados rurais de Sao Bento, o povoado de Santa Rosa se localiza
ao sul do municipio (figura 1), e a escolha se deve em razdo da sua localizagao, onde a

vegetacdo local ¢ bem explorada, inclusive para fins medicinais. (IBGE, 2021).
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Figura 1. Representag¢do do Povoado Santa Rosa-Sao Bento-MA.

Palmeirandia

\

Santana

Santa|Maria

//\(‘“\53\//

Refugio

Ibipeuara

Bonfim:

tanarica

Fonte: Imagem de satélite a partir do google Maps. Data: 02 set. 2021.

Os sujeitos participantes sdo moradores locais do povoado. Os moradores da
regido apresentam em sua maioria atividades rurais e comércio familiar como mercearias
e afins. Possuem residéncias em grandes areas com vegetacdo e plantagdes de plantas
diversas em seus quintais.

O critério de selecdao dos sujeitos participantes da pesquisa teve como requisito
inicial ser morador da comunidade, ser maior de idade, que cultiva ou faga uso de plantas
medicinais e que estivessem dispostos a participar da pesquisa. A sele¢ao de cada um se
deu primeiro pelo método de escolha do informante-chave (CARVALHO, 2019) com
entrevistas informais, afim de identificar quais moradores tinham conhecimento e faziam
uso de plantas medicinais. Os informantes sdo essenciais para que possamos identificar
as pessoas que mais conhecem sobre o tema estudado, j& que sdo moradores locais que
vao indicar de forma mais precisa.

Desse modo, o informante-chave indica o primeiro sujeito da pesquisa. Uma vez
realizada a coleta de dados com o primeiro sujeito, um segundo método de escolha ¢
adotado, o “bola-de-neve” (HANDCOCK; GILE, 2011). No método em questdo o
primeiro sujeito escolhido indica a préxima pessoa que acredita que possa contribuir com
a pesquisa e fornecer informagdes importantes para coleta. Dessa forma, de todos que
foram indicados s6 aceitaram participar da pesquisa seis (06) pessoas.

A coleta de dados se deu por meio de entrevistas semiestruturadas. Ludke e André

(2013) explicam que este ¢ 0 método que permite a melhor maneira de criar relagdes de
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interacdo entre pesquisado e o pesquisador. Segundo Minayo (2010), as entrevistas sdo
usadas para a coleta de dados subjetivos, ligados a fatos, valores, opinides e atitudes dos
entrevistados, sendo assim, ocasionando um estudo mais aprofundado da realidade e que
s6 podem ser obtidos com a contribuicdo dos sujeitos. Além disso, as entrevistas
semiestruturadas permitem que o didlogo com os pesquisados possa fluir com mais
naturalidade e novas perguntas podem ser adicionadas ou retiradas conforme a intera¢ao
e as informacgodes vao sendo discutidas, uma vez que nao roteiro rigido.

A entrevista foi dividida em trés blocos tematicos: 1) o perfil socioecondmico do
sujeito onde foram abordados aspectos idade, sexo, renda, trabalho, entre outros; 2) o uso
geral das plantas, envolvendo aspectos ligados a quem usa, quem prepara, como
armazenar, motivos do uso, frequéncia, espécies de plantas medicinais que tem em casa,
compra ¢ venda e também aspectos etnobotanicos como conhecimento da flora local,
nomes popular das espécies, para que usa, partes das plantas utilizadas, dentre outras; 3)
Conhecimentos tradicionais, abordando as fontes de aquisi¢do do conhecimento, a
importancia das plantas medicinais, influencias, projetos desenvolvidos na comunidade
(APENDICE A).

Todos os entrevistados assinaram o termo de Consentimento Livre e Esclarecido
— TCLE (APENDICE B) e seus nomes foram ocultados para manter o sigilo de sua
identidade. Dessa maneira, os sujeitos foram identificados com codigos: E de entrevistado
e a primeira letra do seu nome (E.B/E.G/E.F/E.J/E.P/E.W). As entrevistas aconteceram
em outubro de 2020, foram gravadas para posterior transcri¢do e analise (APENDICE C).
Devido ao contexto da Pandemia da Covid-19 poucos sujeitos aceitaram participar da
pesquisa, uma vez que varios dos indicados eram pessoas do grupo de risco devido a idade
e todas as coletas foram realizadas visitas in loco. Contudo, cabe destacar que a coleta
aconteceu no momento de liberagcdo do lockdown e todas as medidas de seguranca e uso

de equipamentos de protecao individual de todos os envolvidos.

3.1 Analise dos dados

O referencial metodologico de andlise seguiu uma adaptacdo dos parametros
propostos por Bardin (2016) sobre andlise de conteudo. A autora define a analise de
contetdo como sendo um conjunto de instrumentos de carater metodologico que esta em
constante aperfeigoamento, que se aplicam em discursos extremamente diversificados.
Esse método nos permitiu fazermos uma descri¢ao objetiva, sistematica e qualitativa de

conteudos de manifestos das comunicagdes. Segundo a autora a analise de contetdo
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acontece em 3 fases: a pré-andlise, a exploragdo do material e o tratamento dos resultados,
a inferéncia e as interpretagdes.

Na fase da pré-analise realizamos toda a organizacdo e sistematizacdo das
informacdes, objetivos da pesquisa e dos materiais a serem usados. Realizamos a escolha
dos documentos, que foi feita a priori, ou seja, definimos a entrevista semiestruturada
com instrumento de coleta. Na preparacdo do material as entrevistas foram transcritas
para analise e nessa etapa houve a constituicao do corpus, ou seja, segundo Bardin (2016,
p. 126) ¢ “conjunto dos documentos tidos em conta para serem submetidos aos
procedimentos analiticos”. Uma vez escolhido o corpus, realizamos a leitura flutuante
para o primeiro contato com as vivéncias e experiéncias dos entrevistados.

Por fim realizamos a referenciacdo dos indices e elaboragdo dos indicadores.
Bardin (2016) explica que a elaboragdo de indicadores ¢ necessaria para guiar a
categorizagdo. Para essa elaboragdo foram feitos recortes de unidades tematicas sobre
todas as percepcdes e conhecimentos tradicionais sobre as plantas medicinais que
conseguimos verificar nas respostas dos sujeitos pela leitura flutuante.

Na fase da exploracdo do material realizamos a codificacao e categorizagao. A
codificacdo ¢ um processo na qual se transforma os dados brutos em representagdes das
principais informacdes que serdo destacadas. Apos a analise inicial identificamos as
mencdes explicitas feitas nas mensagens, ou seja, as variantes, que revelam as
diversidades de olhares e saberes e reavaliamos e reorganizamos os elementos anteriores
dos indices e indicadores que revelam o significado de tais mengdes.

Nesta fase realizamos também a escolha das unidades de registro e de contexto.
Bardin (2016) explica que as unidades de registro mais utilizadas sdo tema, palavra,
objeto, acontecimento ou personagem/persona. E as unidades de contexto sdo trechos que
representam as unidades de registro. Neste trabalho para unidade de registro optou-se por
utilizar palavras-chave ou as palavras-tema que caracterize os indicadores e variantes
estabelecidos na fase anterior e as unidades de contextos foram usados recortes das falas
que exemplificam e representam aquela variante. Em seguida, foi realizada a
categorizagdo, processo em que essas unidades de registro foram classificadas e
agregadas conforme suas similaridades.

Cabe destacar que para a particularidade desta pesquisa consideramos pertinente
manter as palavras indices, indicadores e variantes ao invés de categorias e subcategorias,
tendo como justificativa que a autora Bardin (2016) explica que na escolha de categorias
¢ preciso considerar a exclusdo mutua, ou seja, uma fala que seja agrupada em uma

categoria ndo podera estar presente em outra, ou ndo podera ser parte de duas categorias
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ao mesmo tempo. Verificamos que as falas dos entrevistados desse trabalho nao
apresentam exclusdo mutua, podendo uma fala contemplar vérias percepgdes e ser
aplicaveis em mais de um indice. Para determinara em qual indices e indicador que a fala
seria agrupada levamos em consideragdo aquilo que mais a caracteriza.

Por fim, no tratamento dos resultados, inferéncias e interpretacdo buscamos
organizar todas as fases das analises em tabelas (APENDICE D) e apresentar os
resultados por eixo: 1) O uso geral das plantas, subdivido em dois indices: -
Etnoconhecimento. vivéncias e experiéncias e -Praticas tradicionais; 2) Importdncia,
influéncias e aprendizado do uso das plantas. Cada eixo identifica e particulariza as falas
dos sujeitos, exemplificando as vivéncias e experiéncias. Buscamos realizar inferéncias,
associagoes e discussoes criticas sobre os resultados encontrados fazendo relacao com os

autores e suas respectivas teorias.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Ao buscar conhecer e discutir sobre o uso das plantas medicinais por moradores
de comunidades rurais, como o caso do povoado de Santa Rosa, ¢ de suma importancia
investigar as informagdes a partir da percep¢ao dos proprios sujeitos moradores dessas
localidades, uma vez que podemos compreender de maneira mais singular e
representativo os aspectos que marcam o dia a dia, os comportamentos € as vivéncias
dessas pessoas em relacdo a medicina alternativa com plantas.

Nas entrevistas buscamos identificar primeiramente o perfil socioecondmico dos
sujeitos participantes onde foram abordados aspectos como sexo, idade, nivel de
escolaridade, atividade econdmica e renda familiar. Abaixo seguem as informacgdes sobre
os perfis dos sujeitos:

Quadro 1- Caracteristicas Socioecondmica dos entrevistados do povoado Santa Rosa, Sdo
Bento-MA, 2020.

CARACTERISTICAS SOCIOECONOMICAS N°
N° total de entrevistados 06
Sexo
Feminino 05
Masculino 01
Idade
Dos 18 a 24 00
Dos 25 a 36 02
Dos 46 a 55 03
Dos 56 a 50 01
Nivel de escolaridade
Ensino Fundamental completo -
Ensino Fundamental incompleto 03
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Ensino Médio completo 02
Ensino Médio incompleto 01
Atividade econdmica

Lavoura 02
Aposentados 01
Nenhuma 02
Pensdo alimenticia 01
Renda familiar mensal

Sem renda fixa 04
menos de 1 salario-minimo 01
Até 1 salario-minimo 01
Mais de 1 salario-minimo -

Fonte: claborada pela autora com os dados obtidos durante as entrevistas.

Segundo Carvalho (2019) conhecer o perfil socioecondmico € importante, pois
fatores ligados a ocupacdo, grau de instrucdo, género, idade podem influenciar
sumariamente sobre questdes que envolvem no conhecimento tradicionais, especialmente
sobre as plantas medicinais. Tal fato corrobora o identificado em nossas analises, em que
pudemos analisar que a maioria dos sujeitos que aceitaram participar da pesquisa sao
mulheres e ao longo da entrevista quando discorrem sobre qual a fonte de aquisi¢ao de seus
saberes também cita mies e avos, conforme veremos.

Outro fator relevante que podemos associar a aspectos das respostas obtidas diz
respeitos ao nivel de escolaridade. Todos os sujeitos citaram ndo possuir conhecimento
cientifico ou conhecimentos aprendidos de forma escolarizada sobre as plantas e plantas
medicinais compativel com o resultado observado, contudo, o baixo nivel de escolarizagao
ou escolarizagdo incompleta ndo indica falta ou pouco conhecimento tradicional
(CARVALHO, 2019; CARVALHO et al., 2021).

Inclusive para ciéncias os conhecimentos tradicionais de um povo pode ser grande
aliada, pois a capacidade de observagao das pessoas para os fendmenos que o cerca pode
ser rico em muita informagdo e conhecimento. Como visto nesta pesquisa € em outras
como na pesquisa de Spanholi e Barreto (2018) com 50% dos entrevistados e Carvalho et
al. (2021) com 40,90% dos entrevistados, que também tiveram a predomindncia das
pessoas que possuem o ensino fundamental incompleto, mas que possuem um
conhecimento amplo das plantas, identificado pelas instru¢des detalhadas passadas
durante as coletas.

Todos também citaram que um dos motivos € importancia que os fazem usar as
plantas ¢ serem acessivel em termos econdmicos, uma vez que consideram que os remédios
sintéticos sdo de alto custo. E por fim a idade, na qual nenhum sujeito na faixa etaria de 18
anos aos 24 foi indicado para a participar da pesquisa. Também podendo estar associado
aos saberes sobre as plantas se concentram nas pessoas mais velhas (BASTOS et al., 2018;

CARVALHO, 2019; MARTELLI, CARVALHO, 2019; CARVALHO et al., 2021),
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conforme foi pontuado pelos proprios entrevistados que informaram que os mais novos
ndo tém interesses nessas praticas tradicionais.

Dessa forma, a partir da analise dos nossos dados identificamos dois eixos tematicos
centrais que permeiam as falas dos sujeitos, sdo eles: O uso geral das plantas e a
Importancia, influéncias e aprendizado do uso das plantas. Apresentaremos os resultados

por eixo.

4.1 O uso geral das plantas medicinais

O primeiro eixo ¢ composto por dois aspectos principais que agrupamos das falas
dos sujeitos. As caracteristicas ligadas ao Etnoconhecimento: vivéncias e experiéncias
que abarca aspectos mais pessoais dos sujeitos, ou seja, com quem consegue as plantas,
como armazenam, se indicam ou vendem, quem prepara e se preparam para outras
pessoas de fora da familia, entre outros. E as Prdticas tradicionais das plantas que os
sujeitos citaram na entrevista, ou seja, modo de preparos, para que serve, parte utilizada,

proporgao, entre outros.

4.1.1 Etnoconhecimento: vivéncias e experiéncias

De forma mais especifica e relacionada ao uso geral das plantas, perguntamos
sobre varios aspectos sobre como utilizam ou porque utilizam, qual usam primeiro diante
de uma necessidade, se remédio natural ou sintético, e outras praticas. Dessa forma, ao

analisarmos as falas identificamos os seguintes indicadores e variantes:

Quadro 2- Indicadores e variantes do indice Etnoconhecimento: vivéncias e experiéncias

Indicadores Variantes
Motivos do uso de Medicamento Uso o natural pelo efeito benéfico e rapido
natural x sintético Uso o natural pelo pouco ou nenhum efeito colateral
do natural
Uso o natural para evitar os efeitos colaterais dos
sintéticos

Depende da doenga ou se o natural ndo surtir efeito
Uso o natural pelo costume e por ser acessivel

Quem usa as plantas Todos usam na casa quando doentes
A maioria

Finalidades de uso Culinéria

Tratamentos de dores e doencas
Frequéncia de uso das plantas Uso diario

Uso quando necessario
Quem prepara as plantas O(a) proprio (a) consumidor (a)
Outras pessoas

Como armazena Na geladeira

Uso na hora e ndo armazena o restante
Uso na hora e armazena o restante na geladeira
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Armazena a seco

Onde consegue as plantas Em casa
Em casa e também com vizinhos
Quais possui em casa Hortela; Boldo; Erva Cidreira, Tamarindo; Santa

Quitéria; Babosa; Aroeira; Janatba; Mastruz
(Mastruco); Anador; Gengibre; Capim-Limao; Lima.

Em relagéo as plantas toxicas Identifica pela morfologia das folhas

Nao sabe identificar

S6 uso as que conhego

Indicacdo de uso, venda e comércio Indicagao de uso

local Venda de plantas e preparos

Comércio no povoado e regido

Fonte: elaborado pela autora com os dados obtidos nas entrevistas.

Em torno das informagdes sobre o uso geral das plantas medicinais, notamos que
a maioria dos entrevistados demonstram sua preferéncia pelo medicamento natural do que
pelo sintético. Ao analisarmos as falas, fica claro que o uso do medicamento natural se
dar pelo fato deles acreditarem que esse tipo de medicamento ¢ mais benéfico a satde e
que normalmente ndo tem efeitos colaterais como acreditam que o sintético faz, além que,
essa preferéncia estd ligada a costume pela tradigdo familiar e a facilidade de acesso
conforme veremos.
Assim, quando questionados sobre como escolhem qual irdo usar ou qual
preferéncia dar na decisdo entre sintético e natural, as respostas vigoram em torno de duas
opinides. Alguns sujeitos afirmam que preferem sempre o natural primeiro pelo efeito

benéfico e rapido:

Sim faco o uso. A natural, é a primeira que recorro. [...]Prefiro, porque
assim, eu acredito que surtiu efeito, entdo a maioria das vezes a fé
ajuda muito [...] porque ja me surtiu efeito, entdo acredito que é. (E.W)
(grifo nosso).

[...] ai tu faz um remédio desse toma te sente bem/...] as vez tu sente
uma dor, toma garrafada tu te sente bem. (E.F) (grifo nosso).

[...] eu gosto mais de medicamento natural do que de farmacia, a gente
compra ndo da certo, ai vocé faz um chd e melhora. (E.B) (grifo
10Ss0).

[...Jtoda vez faz efeito mais rdpido do que o remédio da farmacia/...]
e ele, o remédio natural que vocé faz em casa ele faz bem. [...] entdo
esse remédio que faz em casa, que é esse negocio de chd, um lambedor,
ele faz bem pra saude [...] vocé toma assim um remédio de casca de
laranja ou um outro remédio natural, feito por vocé mesmo(...), vish!
isso bom pra saude, ¢ bom demais. (E.G) (grifo nosso).

Ele tem efeito melhor/...]. (E.P) (grifo nosso).
E inegavel os resultados positivos com uso de plantas e fitoterapicos. Marques

(2016), por exemplo, destaca resultados no tratamento da osteoporose e revela os
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beneficios de medicamentos fitoterapicos a base de curcuma que “pode evitar uma maior
deterioragdo da estrutura 6ssea e produzir mudancas benéficas na remodelacao Ossea”.
Terezinha Régo também ressalta os resultados positivos ao usarem Bixa orellana (Urucum)
no tratamento de afec¢do pulmonar, pneumonia, tuberculose e enfisema pulmonar.
Corroborando com essa informacdo, uma paciente da Terezinha falou o seguinte “Segundo
orientagdes da doutora Terezinha, eu comecei a tomar o xarope de Urucum para fortalecer
meus pulmdes e ja sinto muito melhor” (MARANHAO, 2011, n.p).

Também ¢ interessante notar o quanto o uso das plantas esta associado a diferentes
mecanismos culturais, como culindria, religido e outras. E.W inclusive pontua “entdo a
maioria das vezes a fé ajuda muito [...] . A fé que se tem na potencialidade dessas plantas
¢ muito marcante em povoados com esses. Evidéncias nos mostram que a fé ¢ uma pratica
usada no cuidado da satde ao logo dos tempos, levantando a ideia que a fé esta atrelada ao
contexto cultural de diversos povos. Magalhaes et al. (2020, p.5) corroboram com essa
ideia ao dizer que “[...] ter fé [...] € uma condigdo essencial a vida, contribuindo para sua
saude e bem-estar. Quando se encontram em situacdes dificeis, sentindo-se incapazes e
inseguras, a aproximagao com suas crengas proporciona sustentacao e conforto”. A célebre
frase do médico, botanico, antropélogo, Dr. Von Martius (1794-1868), “as plantas
medicinais brasileiras ndo curam apenas, fazem milagres”, reflete muito bem a fé das
pessoas que fazem uso das as plantas medicinais.

E possivel perceber também em alguns trechos em que pontuam que os remédios

naturais ndo fazem mal a satide e que quase ou ndo possuem efeitos colaterais:

Eu prefiro[natural][...] eles ndo fazem mal. (E.F)

[...] eu prefiro tomar eles que ndo faz mal nem pra pressao, nem pro
figado nem pro coragdo, nem pra nada. [...]sdo esse tipo de coisas que
faz a gente ser levado fazer remédios, sabe. (E.G) (grifo nosso).

[...] ele é mais acessivel, ndo faz mal, como os da farmdcia, entdo eu
acho muito importante. (E.P)

[...] sdo plantas que a gente usa e ndo tem efeito colaterais. (E.WV)
(grifo nosso).

O uso de plantas ou fitoterapicos teve um aumento significativo nos tltimos tempos,
com isso também um aumento crescente nos casos de reacdes adversas a plantas
medicinais, principalmente quando usado desenfreadamente ou de forma incorreta. Ao
automedicar corre-se o risco de causar sérios danos ao seu organismo, como intoxicagao

ou envenenamento.



33

Silva (2016) pontua que o uso dessas plantas medicinais de modo errado ou
exagerado ¢ um problema extremamente grave, pois algumas dessas plantas usadas
tradicionalmente ndo possuem estudos sobre sua toxicidade. No entanto, tudo depende da
dose usada, tipo ou a parte da planta utilizada. E vale ressaltar também que a mistura de
varias plantas medicinais ndo ¢ adequada, pois pode resultar reagcdes imprevisiveis.

Esse discurso em torno dos efeitos colaterais do uso de remédios sintéticos, ja esta
tao enraizado na cultura local e pode ser visto em trechos na qual pontuam que os sintéticos
fazem mal a satde e chegam a mencionar que certos medicamentos sdo bons para umas
coisas e ruins para outras:

[...] Porque se a pessoa ndo suber e ir atras so de comprar remédio de
farmdcia, as vez tu toma remédio de farmdcia que vai te fazer mal
causar alergia, causa alguma coisa (E.F) (grifo nosso).

[...]Jtem remédio que vocé toma faz mal pro estomago, pra dor de
cabeca, pra pressdo, e esse remédio de farmdcia faz essas
coisas/...Jaté porque hoje as doencas ficaram mais facil, vocé come
uma carne de boi ela lhe faz mal e uma coisa(...) ai vocé come uma
carne de boi que é quente, ser sabe que ela prejudica a saude demais,
entdo deixa so lhe falar, vocé vai compra o que ? um remédio pra dor
de barriga, é aquela coisa, vocé vai na farmdcia compra um remédio,
esse remédio fez bem pra essa coisa, mas ele lhe prejudicou em outra
coisa [...](E.G) (grifo nosso).

[...] tem esses xaropes que eles fazem ai, que a gente toma ndo passa
quase gripe nenhum, faz mais é prejudicar, que a gripe fica no pulmdo
e a tosse so aumenta, isso é que dar essas doengas na gente. (E.P)

(grifo nosso).

Esse medo também ¢ alimentado pelo capitalismo das industrias fitoterapicas que
usam meios de comunicagdo para espalharem e reafirmarem que esses remédios ndo
possuem efeitos colaterais, alguns apelativos com falsos resultados, além de prometerem
mil beneficios dos seus medicamentos naturais. Um grande exemplo € o cenario da Covid-
19, aumentou muito a busca e o uso de fitoterapicos nesse periodo impulsionadas por
fakenews, como apontado no comunicado da Profa. Dra. Ydia Mariele Valadares do

Departamento de Farmacia — UFJF e alunos colaboladores:

Circulam pela internet algumas informacdes, indicando o uso de chas como os
de erva doce, boldo, mistura de jambu, limo, alho e paracetamol, quina-quina,
equindcea, garra do diabo, unha de gato, gengibre, produtos naturais como o
flavonoide quercetina, etc. A Sociedade Brasileira de Farmacognosia
(SBFgnosia) recentemente emitiu uma nota enfatizando que “NAO existe, até
o momento, nenhuma planta, extrato vegetal ou preparagdo a base de plantas
que possam prevenir, tratar ou curar os sintomas da COVID-19....]
Diagnosticos erroneos, identificagdo incorreta de espécies ¢ uso inadequado
podem ser perigosos, levando a superdose, inefetividade terapéutica e reagdes
adversas. O uso desses produtos pode também comprometer a eficacia de
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tratamentos convencionais, por reduzir ou potencializar seu efeito.

(VALADARES et al, p. 1, 2020).

Como apontado, esse uso acontece de maneira irracional, pois como se sabe,
nenhum fitoterapico apresenta evidéncias cientifica provando sua eficacia contra o virus
ou a doenga. Mais preocupante € saber que muitas dessas plantas sdo comuns nos quintais
da populagdo inclusive dos sujeitos dessa pesquisa, que citaram mais a frente que possuem
em seus quintais boldo e erva-doce por exemplo.

Ferreira (2006) menciona que as midias também vém estimulando cada vez mais o
uso especialmente de fitoterapicos de forma pouco criteriosa, sdo iniumeras propagandas
que fazem divulga¢do de propriedades milagrosas de determinadas plantas, isso tudo
visando apenas o lucro que o setor ird alcangar. A autora relata também que algumas vezes
o setor chega a ignorar ou omitir informagdes sobre efeito, precaugdou e contraindicagao
dessas plantas.

Destacamos que os entrevistados ndo citaram ou pontuaram nada sobre remédios
fitoterapicos industrializados, todos parecem usar a fitoterapia pelo consumo direto das
plantas e suas partes por meios de preparados como chds, garrafadas e afins. Mas cabe
destacar que existe uma falsa ideia imposta pela sociedade de que por ser natural ¢ bom e
por ser sintético ¢ ruim, levando a ideia de que ser natural o medicamento ¢
necessariamente benéfico sem compreender que também hé efeitos colaterais pelo uso
desse tipo de medicamento (MAGALHAES; BRASILEIRO; MONTEIRO, 2010).

Muitas vezes esses moradores ndo sabem fazer a distingdo entre plantas medicinais,
fitoterapia, fitoterdpico e outras defini¢des, o que acarreta achar que tudo que vem da
planta ésaudavel ou completamente natural. Plantas medicinais sdo aquelas capazes de
aliviar ou curar enfermidades e tém tradi¢do de uso como remédio em uma populacido ou
comunidade, enquanto os fitoterapicos sdo plantas medicinais industrializadas, “sdo
aqueles medicamentos que sdo obtidos a partir de derivados vegetais” (ANVISA, 2021.
n.p), mas ndo sao as plantas em si.

Ou seja, muitos desses remédios ditos “fitoterapicos” sao industrializados, que se
utilizam de principios ativos e muitas vezes isolados e associados a outras substancias
quimicas. E considerado pela industria como “medicamentos obtidos de substincias
naturais” (FINTELMANN; WEISS, 2010). Fintelmann e Weiss (2010) destacam que,
atualmente, as substancias ativas originalmente extraidas de plantas sdo obtidas, a
maioria, por sinteses quimicas, em que as substincias precursoras se querem tem mais
relacdo com a planta medicinal usada para tal.

Veiga Junior, Pinto e Maciel (2005, p. 519-520) explicam que



35

[...] no momento em que relacionada com a dos medicamentos sintéticos
usados nos tratamentos convencionais, a toxicidade de plantas medicinais pode
aparentar insignificante, porém ndo ¢ verdade. A toxicidade de plantas
medicinais é um problema grave de satide publica. Os efeitos divergentes
dos medicamentos de origem vegetal, pode ter possiveis adulteracées e
toxidez, dependendo do efeito ativo deles (grifo nosso).

Cabe destacar que nao houve relato de casos de intoxicagao ou envenenamento
por plantas medicinais no povoado. Todavia, o fato ¢ que muitas pessoas tém a erronea
ideia de que as plantas por serem “naturais” elas apresentam um menor risco ao
organismo do que os medicamentos industrializados, além da ideia de que essas plantas
sdo usadas tradicionalmente a varios anos e a varias geragdes € nao apresentaram riscos
ou danos as pessoas.

Assim, apesar da preferéncia pelo uso do medicamento natural, observou-se uma
relutancia em alguns entrevistados. Eles mencionam que a predilecdo pelo natural

depende de qual doenga vai ser tratada ou se o natural ndo surtir efeito:

Se eu conhecer a doenca, ou a dor, eu uso primeiro o natural/...] (E.P)
(grifo nosso).

[...Jentdo a gente recorre no natural primeiro, quando ndo surti efeito
corre pro da medicina mesmo. (E.W) (grifo nosso).

Oh, esses remédio pra essas coisinhas mais bdsica quando ndo é uma
doenga mais de risco, eu prefiro tomar eles/...] (E.G) (grifo nosso).

No caso, depende da doenca. (E.J) (grifo nosso).

Olha depende, eu ndo qual é o procedimento da doenga, entendeu, ai
o preciso saber, levar ao médico pra ir descobrir. (E.B) (grifo nosso).

Dessa forma, mantendo a preferéncia pelo natural, alguns sujeitos sabem a
importancia de que € necessario conhecer a doenga que se trata, uma vez que nem toda
planta e medicinal, a partir do remédio caseiro serd eficaz no tratamento da
enfermidade. Rezende e Cocco (2002) explicam que nem sempre o uso efetivo da planta
para aquele tipo de doenca, corresponde com o uso descrito na literatura cientifica ,
reafirmando a importincia dos sujeitos que compreendem que devem ir ao médico
realizar o devido atendimento para conhecer a doenga que sera tratada e demonstrando o
quao importante € a sensibilizagcdo de toda populagdo para essa situacao.

E por fim entre os motivos mencionados para o uso das plantas medicinais explicam
que o conhecimento que foi compartilhado ao longo das geragdes mostrou resultados
positivos do uso e por isso se acostumaram com esta forma de tratamento, além de ser mais

acessivel a eles:
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Porque foi um saber passado de geracdo ai ficou o costume. (E.B)
(grifo nosso).

Desde muito nova a gente usa elas, entdo foi costume. (E.P) (grifo
nosso).

Ah foi o costume mesmo (E.F) (grifo nosso).

E porque... antigamente nio tinha hospital, niio tinha médicos/...]
(E.G) (grifo nosso).

Ambas, mas quando ta mais acessivel a daqui a gente usa mais
elafnatural] (E.J) (grifo nosso).

Durante todas as andlises das transcrigdes, nota-se nas falas dos sujeitos da
pesquisa que a tradicdo predomina ha varias geragdes, eles enfatizam que os saberes ¢ as
praticas vieram dos seus ancestrais, através de experiéncias vividas por eles ao longo dos
anos, construindo assim uma tradicdo familiar dentro do povoado, que apesar da
modernizagdo, ha ainda uma grande valorizagdo desse tipo de conhecimento.

Desse modo, questionamos sobre esses costumes e habitos para compreender
melhor as especificidades das praticas tradicionais e do etnoconhecimento dessas pessoas.
Quanto a quem usa as plantas, observamos que a resposta foi quase unanime, grande parte
dos sujeitos afirmaram que todos da casa (familia/agregados) fazem o uso de algum
remédio a base de plantas:

Todas usam, até ela (bebé de 10 meses, neta dela), quando ta gripada
eu faco um cha, a gente usa muito erva cidreira, a gengibre, tudo a
gente usa. (E.B) (grifo nosso).

Tomam, aqui todo mundo toma remédio de planta (E.F) (grifo nosso).

A maioria, eu acredito que sim. (E.W) (grifo nosso).

Perceber que € pratica comum todos usarem das plantas medicinais, até mesmo o0s
mais novos como bebés, refor¢a ainda mais o cuidado e atengdo que se deve ter. Segundo
Santos (2014) o cuidado com a saude das criangas € essencial, porque os riscos aos quais
estd sujeita sdo muito maiores do que os de uma pessoa adulta, tendo em vista que seu
sistema imunoldgico, hepatico e renal estdio em desenvolvimento e podem ndo ser
eficientes para combater substincias estranhas ao organismo. O processo de
desenvolvimento do organismo da crianga requer maiores cuidados para a prevencao da
saude.

Sobre a finalidade de uso identificamos nas falas dos sujeitos duas principais. A
primeira delas é para o tratamento de dores e doencas como falamos até o momento. E

uma pratica comum na comunidade devido a forte tradigdo familiar e a questdes
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socioeconOmicas envolvidas. Nas falas os sujeitos citam diferentes enfermidades, como

dores, tonturas, mal-estar, asma, entre outros:

Pra dores no corpo, pressdo, dor de barriga, vomito, gripe essas coisas
assim. (E.B)

[...] Tipo assim, pra vomito, pra febre, dor de cabega, inclusive tem
aquela planta que a gente chama de anador é pra dor de cabega, pra
febre. (E.G)

Pra gripe, pra dores [...] minha afilhada tava aqui passando uma
temporada e ela sentiu dores, tava com problema de urina, ai eu fui
atras de quina, a gente fez o cha ela tomou e aliviou na hora (E.J)

Pra dores no corpo, pressdo, dor de barriga, vomito , gripe essas
coisas assim. (E.P)

[...]Jquando meus filhos eram pequenos, eu usava muito o horteld, um
deles tinha problemas de asma e tanto é, que foi remédio caseiro que
deixou bom... que até hoje ele ndo teve crise, o remédio que ndo
conhecia era caseiro, que foi mandado fazer. [...] eu sempre fago pra
minha mde, ela teve comeco de derrame, ela toma muito cha de cravdo
de defunto, eu ndo sei se vocé conhece, ela toma muito ele, quando ela
ta assim eu fago um cha do cravo e coloco aguardente, ela toma e
melhora. Entdo eu fago mais com negocio (...) quando ela ta assim com
tontura e mesmo quando os meninos tdo gripados, eu fago esses chas.
(EW)

Lorenzi e Matos (2008) dizem que o uso das plantas para o tratamento e
recuperagdo da satde (doengas e dores) acontecem ao longo do tempo, desde a sua forma
mais simples de tratamento até as mais complexas, ou seja, do tratamento de uma simples
tontura, dor de barriga até o tratamento para calculos renais. Nascimento (2016) e Lima
(2016) relatam que os sujeitos do seu estudo usam com mais frequéncia as plantas
medicinais para gripe, resfriado, distirbios gastrointestinais, inflamagdes e entre outros,
corroborando o que os sujeitos dessa pesquisa citaram.

A OMS destacou que 80% da populagao mundial utiliza praticas tradicionais na
Atencdo Primaria a Saude (APS), ou seja, uso de medicina alternativa como primeiro
passo para tratamento de determinadas enfermidades. Dessas praticas 85% correspondem
a plantas medicinais, seus preparos e extratos para resolucdo de seus problemas de saude,
e muitas vezes apoiados por sistemas de saude publico, que compreendem e confirmam
as potencialidades das plantas e dos fitoterapicos, como ¢ o caso do Brasil que ja apoia o
uso da fitoterapia como apoio a essa primeira assisténcia (BRASIL, 2012), mas esse uso
das plantas medicinais na APS nao pode ser feito de qualquer jeito, deve ser guiada pelo
SUS e precisa promover

A promogdo e a protecdo da satde, a prevengdo de agravos, o diagnostico, o
tratamento, a reabilita¢do, a reducdo de danos e a manuten¢do da saide com o
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objetivo de desenvolver uma atengdo integral que impacte positivamente na
situacdo de saude das coletividades. (BRASIL, 2021b, n.p)

Contudo, em outro momento de fala, os sujeitos informam que nao ha assisténcia
basica primaria , pois se quer ha sistema de saude no seu povoado, nao hé incentivos de
nenhuma parte, nenhum projeto ¢é realizado. Ficando entdo sob a responsabilidade de cada
um usar ou ndo as plantas para esses fins.

Em sua fala EJ cita a quina para tratar sintomas de dores renais, ndo temos como
afirmar ou contestar a veracidade dessa informagao, visto que, existem varias espécies de
plantas com o mesmo nome, conhecidos de forma popular como guina. Devido a grande
biodiversidade encontrada no Brasil e no mundo existe uma polissemia de nomes
populares, ou seja, muitas espécies com nomes populares iguais, mas que sdao plantas
diferentes, com diferentes propriedades, levando a um problema da medicina alternativa
com plantas medicinais, o uso errado da mesma.

Existem muitas espécies denominadas popularmente de quinas, mas que nao
possuem quinina ou outros compostos semelhantes. A quina que da nomes a diferentes
espécies, muitas vezes de diferentes familias, como a Cinchona pubescens, familia
Rubiacea, que dela pode ser extraida a quinina, base para produgao de remédios como
cloroquina e hidroxicloroquina (BIZARRI et al., 2020).

Cabe destacar que esta caracteristica da quina, citada acima, inclusive levou a
muitas pessoas, impulsionados pelas fakenews, no mundo todo, a usarem a quina
(Cinchona pubescens ou ndo) como uma possibilidade de tratamento precoce para
COVID-19, cujo a comunidade cientifica ja divulgou que ndo ha efeitos comprovados.

Carvalho e Soares (2020, n.p.) destacam:
“nenhuma das espécies produtoras de quinina (género Cinchona) crescem
naturalmente no Brasil, ¢ que as plantas divulgadas poderiam ser as
chamadas falsas-quinas, que podem provocar efeitos desconhecidos e
téxicos”
A coleta de dados desta pesquisa foi realizada durante a pandemia da Covid-19
e os entrevistados nao citaram o uso de nenhuma planta para o combate a doenca. Mas
cabe destacar que muitas plantas usadas para esse falso tratamento precoce sao com
espécies inclusive iguais as encontradas na comunidade estudada.
Outro exemplo bem comum ¢ confundir a Strychnos pseudoquina A. St.-Hil da
familia Loganiaceae com as demais espécies de quinas que de fato sdo consideradas com
propriedades como o quinino. Segundo os autores Lorezin (2008) e Rigotti (2012) a

Strychnos pseudoquina A. St.-Hil. ¢ utilizada com base na tradicdo popular como

medicacdo amarga, tonica, febrifuga, indicada principalmente contra moléstias do bago,
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figado e estdbmago, e reforcam que a eficacia e a seguranca do uso desta planta precisam
continuar sendo avaliadas. J4 Saint-Hilaire (2014) diz que essa espécie, no Brasil, talvez
seja a de uso mais divulgado e cujas propriedades sao mais bem constatadas, segundo ele,
ela serve principalmente para as febres intermitentes.

Demais estudos de cunho etnobotanico, farmacologicos e fitoquimico indicam
que a espécie Strychnos pseudoquina A. St.-Hil., possui agdes como anti-inflamatoria,
anti-herpes e cicatrizante. Portanto, sem nenhuma indicagdo, para esta espécie, de
tratamento a problemas renais. E importante destacar que o uso exagerado e sem o
conhecimento da acao medicinal dessa planta, pode causar efeitos toxicos a saude.

Uma outra finalidade de uso das plantas mencionada diz respeito ao uso culinario
destas. Os sujeitos E.F ¢ E.P:

As vez uso no tempero da comida. (E.F)

Ja uso elas a um bom tempo ...Uso na comida também (E.P)

De acordo Servigo Nacional de Aprendizagem Rural, o SENAR, as plantas podem
ter um uso principal, mas que diferem de acordo com sua finalidade, sendo que elas
podem ser medicinais, aromaticas e condimentares. Entdo seguindo essa linha, os sujeitos
E.P e E.F, fazem além do uso medicinal o uso condimentar das plantas. Sao plantas que
podem ser usadas para fins medicinais, mas também apresentam outras propriedades,
usadas para dar sabor e aroma aos alimentos. Um exemplo € o capim-limao (Cymbopogon
citratus Stapf.) que podem ser usadas para as trés finalidades como no preparo de chas
medicinais, na induastria de aromaticos usadas na extra¢ao de oleo essencial e utilizadas
na culinaria (SENAR, 2017). Também citado pelos sujeitos como plantas medicinais e

usado na culinéria o coentro e gengibre

Outro exemplo bem comum citado e usado pelos sujeitos desta pesquisa tanto com
fim medicinal como na culinaria, ¢ o urucum (Bixa orellana L.), pois fornece aroma e cor
a comida. No caso da Bixa orellana L.o seu uso e¢ producdo ¢ muito comum,
principalmente nas regides do Maranhdo, Par4d, Rondonia, Amazonas, Acre ¢ Mato
Grosso, ndo so pelo valor medicinal, mas também por ser uma planta de boa adaptacao e
resisténcia, cresce praticamente em todo tipo de solo e possui razoavel tolerancia a seca
(POLTRONIERI et al., 2006). Poltronieri (2006), em sua pesquisa sobre a potencialidade
da cultura do urucum na regido Norte relata que o cultivo do urucum cresce
principalmente por pequenos produtores e exploragdo na agricultura familiar, por ser uma

planta de boa adaptagao climaticas e vem respondendo com produgao rentavel por muitos
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anos. Informagdes obtidas pela Agéncia Prodetec em 2011, o uso da Bixa orellana L.,
tem grande importancia, tanto no ambito econdmico, social, ambiental e cultural.

No Maranhdo, o urucum tem bastante visibilidade, isso gracas aos estudos de
Terezinha Régo. Seu conhecimento sobre as propriedades medicinais do urucum veio da
cultura popular, no entanto, foi nas suas pesquisas que ela percebeu as propriedades
farmacologica do xarope do urucum, e viu que pode ser indicado para qualquer afeccao
pulmonar, assim como pneumonia, tuberculose e enfisema pulmonar. Em 2003 ela deu
inicio a produgdo do xarope de urucum. Ele é desenvolvido por meio do suco das folhas
da Bixa orellana misturado com mel de abelhas (MARANHAO, 2011).

Em 2003, durante o surto de pneumonia na china, o xarope feito da Bixa orellana,
chamou a atengdo de pesquisadores chineses. Teresina Régo cedeu a férmula do
medicamento ao pais, resultando a ela o titulo de Representante de Ciéncias da Satde da
China no Maranhdo. Além disso a universidades chinesas mantém intercambio com a
Universidade Federal do Maranhao e ofereceram financiamento para um laboratério de
Controle de Qualidade dos medicamentos (MARANHAO, 2011). Evidenciando assim
que muitos dos saberes populares e da cultura de um povo pode favorecer, enriquecer e
direcionar a visdo da ciéncia sobre aquela pratica e aquela planta. A partir disso a ciéncia
pode também ampliar o conhecimento sobre aquele medicamento corroborando as
propriedades e descobrindo novas possibilidades.

No que se refere a frequéncia de uso das plantas medicinais apenas um sujeito
informou que faz uso diario: “Acho, que muito importante, eu faco uso didrio, fago todo
dia pra gente tomar que é muito bom. (E.B)”. A maioria dos sujeitos responderam que soO
fazem o uso quando ¢ realmente necessario ou quando estdo enfermos. Os sujeitos tém

uma certa preocupacao em fazer o uso descontrolado dessas plantas:

Quando necessario a gente usa elas (E.F) (grifo nosso).

Ndo, todo dia eu nao uso (...) A hora que precisa que a gente faz os
remédio [...]S6 uso quando sinto alguma coisa (E.G) (grifo nosso).

80 quando precisamos e so pra fins medicinais (E.J) (grifo nosso).

Sim, quando doentes usamos. Eu mesmo fago muito o uso. (E.P) (grifo
nosso).

A frequéncia é quando sentimos algo (E.W) (grifo nosso).

Dessa forma, abre-se um questionamento sobre o uso frequente e descontrolado
de certas plantas. Inferimos que o sujeito que faz uso diario pode nem saber o porqué esta
fazendo o uso recorrente, apenas motivado pelos “efeitos benéficos”, sendo que de algum

modo podem ocorrer danos graves ao seu organismo em fun¢ao do mal uso da planta.
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O boldo ¢ um exemplo de planta usada com frequéncia e recorrente, inclusive
citada por cinco entrevistados. Piris e Araujo (2011) relatam que alguns sujeitos da sua
pesquisa mencionaram acidentes relacionados ao uso do boldo (Plectranthus barbatus)
durante a gestagdo, segundo as informacdes apos a ingestdo do chd a pessoa acabou
tendo um aborto, além sentir tontura e nauseas. O boldo (Plectranthus barbatus) tem
estudos farmacologicos que provam que em suas folhas apresentam substancias toxicas
com efeitos embriotoxicos, teratogénicos e abortivos, essas toxinas podem atravessar a
placenta e acaba induzindo a malforma¢do em embrides e fetos em desenvolvimento
(ANDRADE, 2017). O mesmo autor explica que a embriotoxidade ocorre quando efeitos
toxicos produzidos por agentes quimicos que causam perturbagdes no desenvolvimento
embrionario, podendo ser reversivel ou ndo, ja a teratogenicidade acontece quando de
certa forma os agentes quimicos alteram o desenvolvimento do embrido ou feto de forma
irreversivel.

Os demais sujeitos, que compreendem o uso com cautela apenas quando houver
necessidades ligadas a enfermidades, sdo os mesmo que compreendem a importancia de
saber de qual doenca se trata, como falado no inicio dessa discussdao, demonstrando uma
importante relagdo entre saber quando e porque usar. Portanto, ressaltamos a necessidade
do conhecimento mais sistematizado e concreto sobre as planas medicinais que iremos
fazer uso e ajustar o conhecimento popular que ja possui ao cientifico.

No que tange quem prepara o uso das plantas, grande parte dos sujeitos afirmaram
que eles mesmos fazem os remédios, utilizando do conhecimento repassado entre as
geracoes:

[...] eu mesmo que faco. (E.G)

Sim, eu mesmo. (E.B)
Sim, eu mesma faco, aprendi com a minha mde a fazer

Apenas trés sujeitos relataram que outras pessoas da familia preparam o remédio
ou ja compraram medicamentos naturais de outras pessoas, no entanto, ao serem
questionados qual a preferéncia, garantiu que prefere mesmo ¢ fazer o seu proprio

medicamento:

Sim, a gente mesmo que faz pra isso, uso mas pra gente de casa. (E.J)
Eu que faco ou minha filha. (E.P)

Sim, assim eu ja comprei, mas eu gosto de fazer eu mesma. (E.W)
(grifo nosso).
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Vale frisar, que isto se deve também pelo fato de ndo haver nenhum comércio
local no povoado, levando-os assim a fabricar o seu proprio medicamento a base de
plantas medicinais.

Tendo em vista que todos afirmam sdo feitos por eles mesmo, também indagamos
sobre como armazenam as plantas e os preparos, a fim de que possamos compreender
seus conhecimentos praticos. A forma de armazenamento das plantas ou dos remédios
sdo variadas, uma vez que cada tipo de preparo requer uma forma de acondicionamento
e também depende de quando deve ser consumido ap6s o preparo.

Quando se trata de chas, E.J e E.P sugerem que o consumo deva ser imediato:

A gente pega na hora, so quando precisa mesmo. (E.J)

Ndo pegamos na hora e a gente toma o cha na hora, esfriou tomou e

pronto. Ndo deixamos pra depois, é bem dificil fazer e tomar duas
vezes. (E.P)

Outras op¢des ¢ o armazenamento na geladeira, para o caso de garrafadas e
lambedores, um preparo bem conhecido na regido e no Nordeste que se assemelha ao
xarope. Existem também chds especificos que podem ser guardados para consumos

posteriores:

Quando eu ndo fago(...) as vezes eu gosto de fazer so uma quantidade,
mas se sobra da quantidade ou eu coloco e deixo coberto com alguma
coisa em cima do fogdo ou entio guardo na geladeira. (E.G) (grifo
nosso).

Pego na hora do uso e depois do cha feito se sobra guardo na
geladeira. (E.B) (grifo nosso).

Ndo, pego na hora, guardo as vezes na geladeira. (E.W) (grifo nosso).

[...] tem umas que é na geladeira e tem outro que é fora da
geladeira/...] E guarda as cascas secas ai das planta, as outras a

pessoa bota na geladeira ... mas quando é leite a pessoa bota na
geladeira também/...] (E.F) (grifo nosso).

E.F explica que quando se trata de guardar as folhas, cascas de plantas e afins o
melhor €: “quando é de planta secas, coisa de pau que a gente ndo pode guarda na
geladeira coloca no sol pra secar e ndo deixa panhar sereno e depois guarda”. Inferimos
entdo que E.F sugere que o tipo de armazenamento das plantas depende da espécie da
planta ou do tipo de preparo do remédio, corroborado pela literatura.

A eficacia das propriedades terapéuticas das plantas medicinais depende da
qualidade e influéncia de diversos fatores e condigdes ideais dessa de colheita, secagem,
conservagdo e armazenamento. Lorenzi e Matos (2008) corroboram que a maneira de

secar e guardar ¢ deveras importante para que suas qualidades medicinais ndo se percam
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durante esses processos. Segundo Silva et al. (2017) a falta de condic¢des corretas de
manipulagdo e secagem, desde o preparo, acondicionamento € armazenamento, podem
ocasionar valores elevados de agua devido a umidade excessiva. O ambiente imido nas
plantas pode acarretar a contaminacdo microbiana ou degradacdo dos constituintes
quimicos, levando a perda da propriedade farmacoldgicas das plantas.

Também destacamos que Nascimento (2016) obteve informagdes semelhantes na
sua pesquisa sobre etnoconhecimento de plantas medicinais em que os sujeitos
entrevistados explicam o local de armazenamento tem que ser adequado ao modo de uso,
por exemplo, para cha a matéria-prima tem que ser armazenado em recipiente limpo,
fechado e guardado de preferéncia na geladeira e se possivel tornar no mesmo dia ou no
maximo em 24 horas. Demonstrando que informagdes diversas sobre as plantas como
preparos, armazenagem, tipos, dose sdo compartilhados ndo s6 entre pequeno grupo, mas
difundidas ao longo dos tempos, da histéria e dos povos por diferentes culturas, por isso
conseguimos encontrar respostas tdo semelhantes em pesquisas sobre plantas em
contextos distintos.

As plantas medicinais estdo presentes na vida dos sujeitos da pesquisa de
diferentes maneiras e usado muitas vezes como fonte principal de tratamento para as suas
enfermidades e por diversas vezes afirmaram que as plantas medicinais sdo de mais facil
acesso. A partir disso questionamos sobre como fazem para conseguir os insumos, que
possuem nas suas casas e se sabem identificar quando uma planta ¢ toxica ou nao prépria
para o consumo.

No que diz respeito de onde vem as plantas alguns mencionaram que obtém do
proprio quintal, outros pegam na casa do vizinho:

Sempre eu gosto de plantar o meu, porque as vezes os vizinhos ndo
querem dar, entendeu. (E.B) (grifo nosso).

Agora, agora mesmo eu, eu ndo tenho [...] as vezes pego com vizinhos
(E.G) (grifo nosso).

Quando a gente precisa é 5o pedir para o vizinha mais velha que tem.

(E.J)

A gente ¢ dificil de pedi, porque usamos o que temos em casa mesmo.
(E.P) (grifo nosso).

Eu tinha e agora ndo tenho [...] eu passo na casa dos vizinhos. (E.W)
(grifo nosso).

Grande parte desses sujeitos vivem em casas que possuem quintais ou areas bem
espacosas, que se tornam propicias para cultivarem suas proprias plantas medicinais. E

notodrio a preferéncia deles pelas plantas cultivadas em casa, porque ¢ a forma de acesso
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mais facil para eles. Diferentes autores (BADKE, 2008; LIMA, 2016; NASCIMENTO,
2016; VARGAS, 2017; CARVALHO, 2019) constataram que a preferéncia de cultivar
suas plantas em sua propria residéncia ¢ um sentimento comum entre sujeitos
investigados. Dentre as formas mais mencionadas estdo as hortas e os canteiros. Ficou
nitido também que a comunicacdo e relagdo estreita transformou os quintais dos
vizinhos em uma “amplia¢do” do seu proprio quintal (LIMA, 2016; NASCIMENTO,
2016; VARGAS, 2017; CARVALHO, 2019).

Entre as plantas que possuem em casa (no quintal ou ndo) foram citadas pelos
sujeitos um total de 12 plantas medicinais. Comparadas a quantidades de espécies como
nos estudos listados acima este resultado representa um nimero pequeno de plantas
acessiveis em suas casas. No quadro 3 se encontra todas as plantas elencadas, dentre elas

as mais citadas foram: Hortela; Boldo e Erva cidreira.

Quadro 3- Plantas que os entrevistados possuem em casa

Plantas cultivadas em casa
N° Quantos
Nome popular cultivam
1 Hortela 06
2 Boldo 04
3 Erva cidreira 03
4 Babosa 01
5 Mastruz 01
6 Tamarindo 01
7 Gengibre 01
8 Capim limao 01
9 Lima 01
10 Anador 01
11 Aroeira 01
12 Janauba 01

Fonte: elaborada pela autora com os dados obtidos durante as entrevistas.

Machado et al. (2017) e Carvalho et al. (2021) em suas pesquisas descobriram que
as pessoas preferem obter as plantas do seu proprio quintal e cultivo pela importancia de
cultiva-las em ambientes limpos e sem utilizar agrotoxico. Além de relatarem a
importancia de conhecer a procedéncia das plantas a serem usadas. Para eles as condigdes
de plantio, colheita e armazenamento interferem em suas propriedades curativas. Existe
também preferéncia por plantas de procedéncia conhecida, ¢ o fato de que quando
compradas, apresentam coloracdo diferente, odores de mofo e aspectos de sujidade,
colocando em duvida para os sujeitos, as suas condigdes de uso e suas propriedades
terapéuticas (BADKE, 2008). E por fim a facilidade de acesso e controle do uso
(RODRIGUES et al., 2018)



45

Quando questionados entdo sobre o critério de escolha dessas plantas para uso,

todos os entrevistados da pesquisa relataram que s6 usam as plantas que eles conhecem:

As que eu conhego eu pego e uso, mas so as que eu sei pra que serve
e se fazem efeito mesmo. [...] todas eu ndo conhego ndo. (E.F) (grifo
nosso).

Ndo, pra essas coisas que to te falando esses negocios, eucalipto é bom
pra tudo, pra negdcio de febre, pra estomago, pra(...) esse tipo de coisa,
as vezes pra dor de cabeca, tudo ele serve. (E.G)

As que eu conhecgo, sim, eu pego quando preciso. [...] sempre pergunto
pra minha tia ou pra minha avo. (E.J) (grifo nosso).

Uso as que conheco. [...] praticamente so faz o bem, entendeu, essas
que eu uso eu sei. (E.B) (grifo nosso).

As que eu conhego sim. (E. P)

Se eu tiver precisado eu pego. [...] das que tenho sei um pouco. (E.W)
(grifo nosso).

Ou seja, ¢ nitido que eles tém receio em usar plantas desconhecidas e acarretar
algum problema grave de saude. Reafirmam por diversas vezes que usam plantas comuns,
que j& possuem sua atuagdo comprovada em termos de efeito medicinal. E de suma
importancia essa preocupagao e reconhecimento em ndo usar sem conhecimento de seus
efeitos, pois muitas sdo toxicas ou altamente prejudiciais. Para serem toxicas as plantas
em condicdes especificas de contato ou em condi¢des naturais tem a capacidade de
ocasionar lesdes ao organismo de uma pessoa, gerando um desequilibrio e causando um
possivel quadro de intoxicagdao ou envenenamento (FINTELMANN, V.; WEISS, 2010).

As plantas medicinais quando ndo utilizadas de maneira correta podem resultar
em sérios problemas de saude. Segundo Martelli e Carvalho (2019) por serem muito
acessiveis, acabam levando o sujeito a usarem elas de forma descontrolada. Em geral,
sem saber a nocao dos riscos e nem quantidades de principio ativo que devem ser
administrados, e que acabam por resultar um desencadeando de processos de
intoxicacdes. Os possiveis danos causados por uso incorreto podem estar a
hepatotoxicidade, nefrotoxicidade, genotoxicidade, efeitos abortivos, lesdo ao sistema
nervoso central, entre outros (MARTELLI; CARVALHO, 2019).

Entre os anos de 2013 a 2016 o Sistema Nacional de Informagdes Toxico-
Farmacologicas (SINITOX) notificou mais de 5.500 casos de intoxicacdes por plantas em

todo o Brasil, entre as faixas etdrias criangas de um a quatro anos de idade predominam

em todos os anos (BRASIL, 2017).
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Da Silva Teixeira et al (2016) fizeram um levantamento por meio do SINITOX e
relataram que dos anos de 2012 a 2016, as circunstancias de intoxica¢do por meios de
plantas foram variaveis. Nos dados obtidos na pesquisa, esses foram o resultado: Dos
1323 (100%) casos em 2012, 1054 (79,67%) foram de forma individual, ou seja, a pessoa
realizou a ingestdo da planta sem o conhecimento de terceiros, de forma isolada; por
automedicagdo 15 casos (1,13%); tentativa de suicidio 19 casos (1,44%) e aborto 18 casos
(1,36%). Em 2013 o total de casos caiu para 1009 (100%), o nimero de acidentes
individuais foi de 792 (78,49%); automedicacao 14 casos (1,39%); tentativa de suicidio
em 20 (1,98%) e aborto com notificacdo de 10 casos (0,99%). Entretanto observou -se
que houve um aumento evidente em 2016 nos casos de intoxicacdo por plantas se
comparado ao ano de 2012 com 1207 (100%) casos, destes 932 (77,38%) intoxicacdes
individuais; 06 (0,50%) casos por automedica¢ao; 29 (2,40%) de suicidio, sendo a maior
taxa de todos os anos analisados e aborto com 8 (0,66%) de casos. (BRASIL, 2017).

Da Silva Teixeira et al. (2016) relatam que internagdes por intoxicacdes por
plantas esta ligado na maioria dos casos pelo uso sem orientagdo de um especialista ou
profissional da area, além de, fazerem o uso das plantas medicinais baseado s6 nos seus
conhecimentos populares. Evidenciando assim, que para melhor sustentar os saberes na
pratica, ¢ importante a necessidade de “adequagdo” do conhecimento tradicional ao
conhecimento cientifico ou vise- versa.

Percebido essa sensibilizacdo perguntamos para os entrevistados se eles sabem
identificar as plantas toxicas ou que ndo servem para consumo. A maioria respondeu que
nao, nao sabem identificar quando a planta ¢ toxica. E.B e E.G completam ainda dizendo
que: Ndo sei, essa parte eu ainda ndo sei. (E.B); “hummm eu queria muito saber”. (E.G).
Destacamos como para eles ¢ de suma importancia que houvesse incentivo ao
conhecimento e aprendizado sobre o assunto, especialmente por sua realidade depender
tanto desses mecanismos de cuidados a saude.

Apenas E.F relatou que sabe identificar as plantas toxicas pelas folhas: “Olha tem
planta que a gente sabe, pelo jeito da folha, mas nem se sabe ao certo (riso) a gente acha
que sabe”. O sujeito explica que a morfologia da folha ajuda a identificar quando a planta
¢ toxica ou ndo. No entanto, Cavalcante (2014) pontua que a toxicidade da planta, isto &,
aos compostos quimicos toxicos, podem estar presentes em varias partes da planta, ou
seja, em partes especificas como raiz, caule, folhas e etc. O autor especifica também que

as partes da mesma planta podem apresentar teores diferentes de substancias toxicas.

Algumas plantas apenas a morfologia da folha ndo ¢é possivel de determinar niveis

de toxicidade, mas pode ser um mecanismo que ajude a identificar que ndo pode ser
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consumida. Um exemplo € a urtiga, uma das plantas citadas pelos entrevistados ao longo
da entrevista. E uma planta que as pessoas tém aversdo por ser conhecida pelas urticarias
na pele quando entram em contato com as suas folhas. As folhas da urtiga, possui tricomas
(pelos), que tem o formato de “agulhas™ e tem distal de silicone nas suas pontas que se
rompe ao penetrar a pele e quando em contato, libera na derme substincias irritantes
como, acido formico responsavel pela sensagdo de queimadura e histamina substancia
responsavel pela vermelhidao na pele (REIS, 2010).

No entanto, 0 que a maioria ndo sabe ¢ que a urtiga tem inimeras indicagdes
terapéuticas. Dentre elas no combate a lcera, hemorroidal, antioxidante, desintoxicagao
e muitas outras. A urtiga ¢ da familia Urticaceae, ha varias espécies, tais como Urtica
dioica L. (urtiga maior), Urtica urens L.(urtiga-menor), Urtica membranacea (urtiga-de-
caudas) (LORENZI; MATOS, 2008). De acordo com Lorenzi e Matos (2008) as
propriedades farmacologicas da urtiga sdo antissépticas, adstringente, antirreumatica,
estimulante circulatorio, bactericida, antianémico. Por isso, para evitar riscos de engano,
o cultivo de plantas medicinais em quintais deve ser separado por espécies e catalogadas
(BORGHEZAN; ROSSATO; ZANETTE, 2021).

Por fim, atrelado as todas as discussoes explicitadas acima, relaciona-se também
a compressao sobre como eles lidam com os aspectos relacionados a indicagdo, a venda
e compra de preparos fitoterapicos e até mesmo sobre o comércio na regido para essa
finalidade. Em relacao a indicagdo a outras pessoas, grande parte dos sujeitos da pesquisa
informaram que indicam algum tipo de uso da planta para outras pessoas.

No decorrer das transcrigdes das falas notamos que na maioria das vezes essas
indicagdes ocorrem entre pessoas proximas, tais como parentes, vizinhos, amigos e s6 de

vez em quando indicam para algum desconhecido. Como pode ser visto nas falas abaixo:

As vezes indico.[...] Ontem mesmo, uma irmd foi ld em casa...o
menino dela ndo tava se sentindo bem e ela foi la e pedi uns galhos
de eva cideira, eu disse pra ela , oh merma isso deve ser figado, eu
disse bem assim pra ela né, porque a gente tem experiencia, essas
coisa de antigamente né, (risos) eu disse assim, tu faz o chd de eva
cideira e coloca uns pedacinhos de casca de laranja... ela fez deu pro
menino, manheceu bem melhor, ja ta correndo pela rua.(E.G) (grifo
108s0).

A gente diz, eles chegam procurando, a gente sempre diz, pra que é,
pra que ndo é, pra que doenga é. E eles voltam pra dizer que faz bem.
(E.F) (grifo nosso).

Sim, a gente fala, a gente ajuda. (E.J) (grifo nosso).
Sempre indico (E.W) (grifo nosso).
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Essas indicag¢des acabam sendo uma troca de conhecimento, compartilhamento,
uma das formas inclusive de perpetuacdo daqueles conhecimentos tradicionais e suas
praticas. Mas cabe destacar que € preciso prudéncia nas indicacdes.

Carvalho (2019, p. 76) explica que

A troca de informacdes e experiéncias adquiridas com o cotidiano entre os
vizinhos contribui, também, para os saberes populares acerca do uso e
manejo de plantas medicinais, uma vez que determinadas espécies, nio
conhecidas previamente por um morador, passam a ser utilizadas por ele,
em virtude da vivéncia dos beneficios relatados por quem mora perto de

sua casa. Ocorre, também, alguns casos de troca de plantas, dado que nem
todas as espécies, pelas quais os informantes necessitam no momento.

Por diversas vezes os sujeitos informam que usam as plantas medicinais porque
ela fez o efeito desejado de cura. Contudo, ndo ¢ porque aquele preparo fez bem para ele,
significa que ird fazer bem para a outra pessoa. Sobre o fato de agirem de formas
diferentes no organismo de cada pessoa, informagdes corroboradas por Vargas (2017)
salienta que vocé ndo pode indicar plantas medicinais baseadas apenas nas suas
experiéncias pessoais, ou seja, ¢ necessario tomar certas precaugdes quanto a isso. E

necessario sensibilizar e mudar a ideia de que, por ser natural, ndo te faz mal.

O entrevistado E.P traz também uma informagao relevante na sua fala: /...] De vez
em quando a gente faz se td sentido alguma dor e ndo tem o comprimido em casa, a
gente vai la e faz de mato. (E.P) (grifo nosso). Revela-se uma outra dimensao, que além
de fazer indicacdes, os sujeitos também produzem para outras pessoas além daqueles da
sua casa. Mas quando questionados sobre a venda desses preparos ou mesmo das plantas
in natura para outras moradores da regido, todos afirmaram que ndo fazem vendas, apenas

doam para parentes proximos e vizinhos:

Ndo, so fago por fazer mesmo. (E.B) (grifo nosso)

Ndo, ndo isso ai é pra consumo de casa, no momento da grande
necessidade, que ta passando e se for preciso a gente
compartilha com os vizinhos... (E.G) (grifo nosso)

Ndo, ndo, eu ensino, eles vém [...[pego a planta, ai a gente
ensina pra que é bom, eles tomam e se sentem melhor. (E.F)
(grifo nosso).

Ndo, fago pra uso mesmo. (E.W) (grifo nosso).
Ndo, ndo a gente faz por fazer. (E.J)
No momento da pergunta, isso se revelou uma grande preocupagdo dos
entrevistados, em afirmar com precisdo que nao vendem e parecem ter se sentido receosos
em afirmar qualquer coisa ao contrario. Inferimos que talvez por achar que fosse uma

pratica proibida e que isso fosse trazer problemas a eles. A inferéncia ¢ corroborada
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através de outros momentos da entrevista, quando estavamos perguntando sobre outras
informacodes; EF menciona que a mae dela ja vendeu medicamentos feito por ela e EW
relatam a passagem de vendedores ambulantes oferecendo remédios fitoterapicos.
Demonstrando que ja venderam ou ja compraram.

Dessa forma, cabe destacar que venda de preparos e plantas, at¢ o momento desta
pesquisa, ndo existe nenhuma restricdo ou proibi¢gdo no municipio. Quando perguntados
sobre o comércio de remédios caseiros de plantas medicinais ou mesmo comércio

fitoterapicos, os entrevistados contaram suas experiéncias e observacdes sobre:

Ndo aqui ndo, é 5o indicagdo de vizinho pra vizinho. aqui no povoado
[...] se tivesse alguém pra investir dava certo, se tivesse algum que
plantasse(...). (E.B) (grifo nosso).

Antigamente tinha, mamde que fazia, agora tem um mog¢a mas é bem
longe daqui, ela faz garrafada pra mulher, pra essas coisas ela faz.
[...]Eu acho que sim é grande [o comercio] porque os remédio de

farmdcia as vez vem é das planta, mas aqui, a qui na regido ndo é.
(E.F) (grifo nosso).

Ndo, ndo, ndo ninguém se dedica com esse tipo de coisa, porque assim
que comegaram a ter médico, sabe comegou a ter médico... eu lembro
quando meu pai adoeceu, ele tomava remédio e mais remédio, mais
remédio besteira, ai ele ia s6 emagrecendo, emagrecendo, foi no
médico, e o médico nunca tinha descobrido o que era... no fim ele tava
com diabetes. [...]Aqui no Maranhdo acho dificil, mais pra ir pra fora
é muito grande. (E.G) (grifo nosso).

Acho que sim [comercio grande] ainda mais aqui na zona rural. Mas
aqui no povoado ndo é ndo. [...]Aqui ndo, vender nao. (E.J) (grifo
nosso).

Por aqui nao é. [...] s6 os cameloé que passam ai na porta vendendo.
(E.P) (grifo nosso).

Ndo, deveria ser mais aqui. [...] conhe¢o uma mais so6 que mora em
outro povoado, aqui so quem compartilha o conhecimento. (E.W)

(grifo nosso).

De alguma forma o comércio de preparos das plantas medicinais ocorre na
comunidade ainda que de maneira mais discreta, tendo em vista que alguns sujeitos
confirmaram que ja compraram de outras pessoas da regido. Com base nas falas de E.W
e E.F a obtencdo desses medicamentos pela compra dos preparos se da principalmente
nos povoados vizinhos, tanto pela ida dos sujeitos a estes locais quanto pela ida dos
vendedores ao povoado da pesquisa.

No decorre das entrevistas ficou perceptivel o interesse e a vontade de terem
algum tipo de comércio fitoterdpico no povoado, hd uma certa frustracdo nisso,
principalmente porque alegam que com a modernizagao e chegada dos médicos proximos

da regido as pessoas ndo querem tanto investir nesse comércio : “se tivesse alguém

pra
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investir dava certo, se tivesse algum que plantasse”; “ninguém se dedica com esse tipo
de coisa, porque assim que comecaram a ter médico”. Alguns autores (AMOROZO,
2002; CASSINO, 2010; CARVALHO, 2019) explicam que esse fendomeno de
“modernizacao” leva a populagdo optar por alternativas novas de saide e bem-estar e ¢
visto com frequéncia por pesquisadores etnobotanicos como um dos motivos que leva a
perda gradativa do etnoconhecimento destas plantas.

E por fim, destacamos que ao procurar em outros povoados esses medicamentos,
ao receber pessoas de outros povoados em sua comunidade, ¢ possivel uma troca de
conhecimentos sobre as plantas medicinais, ou seja, uma troca mutua de informagdes,
onde os sujeitos agregam e repassam o saber um ao outro. Inferimos, assim, que os
saberes populares de fato podem existir tanto dentro de um microcontexto, mas também
se ampliar e difundir dentro de toda uma cultura e povos. Os saberes sobre plantas
medicinais sao tanto multiculturais quanto interculturais, muitas vezes sdo unicos daquele
contexto, mas que também podem ser compartilhados e semelhantes entre grupos, etnias

e culturas.

4.1.2 Praticas tradicionais

Através dessas vivéncias e experiéncias discutidas acima podemos também
mapear a pratica do uso das plantas pelos entrevistados. Perguntamos sobre os
conhecimentos gerais das plantas, ou seja, quanto conheciam e sabiam identificar, que
conheciam, e informagdes ligadas a pratica em si de preparo, manuseio, entre outros, das

plantas citadas por eles, descritos no quadro 4.

Quadro 4- Indicadores e variantes do indice Praticas tradicionais e etnobotanica

Indicador Variantes
. Conhece
Conhemmentq sgbrfe as plantas Conhece pouco
medicinais —
Nao conhece
Plantas medicinai§ levantadas nas MV
entrevistas
Nome cientifico (estimado em MV
literatura cientifica)
Nome popular MV
Partes utilizadas MV
Estado de uso MV
Formas de uso MV
Modo de preparo MV
Frequéncia/ proporg¢do de uso MV
Finalidade/indicagao MV

Legenda: MV- muitas variantes/especificadas nos quadros 5 e 6
Fonte:elaborado pela autora com base nos dados obtidos nas entrevistas.
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Acerca dos conhecimentos gerais sobre as plantas medicinais na sua maioria os
entrevistados conhecem ou tem algum conhecimento sobre. O que se pode observar ¢ que
alguns dizem que conhecem vérias plantas medicinais como E.B e E.G: /...] eu conhego
varias plantas, eu conhego o horteld, a bergamota, eu conhe¢co a manjerona, o boldo
(E.B); Tem muitos né. [...] tem o antenor, [...]... e harteld, pode ser né. Hum... tem o
eucalipto, tem afavaca, [...] tem coentro [...] o corante que a gente faz lambedor, que é
bom pra gripe [...[tem o caju, o entrecasco do caju, o entre casco da azeitona, tem o olho
da goiaba, sdo o monte dessas coisas, sabe. (E.G).

Enquanto outros conhecem pouco ou ndo lembram o nome: De conhecer eu
conhego, agora os nomes delas, ai é mais complicado (riso) eu sou muito esquecida.
(E.F); ndo muito, eu planto, mas ndo sei como é. (risos). (E.P) Pouco, mas tenho um
pouco, tenho sobre o boldo pra que ¢ bom, matruz, as plantas aqui da nossa regido. (E.W)

Quando perguntados de forma mais ampla sobre conhecer, ainda que E.F, E.J, E.P
e EW tenham afirmado conhecer pouco ou ndo conhecer, percebemos que os sujeitos
apresentam certo conhecimento ainda que ndo seja sistematico e organizado, denotando
a uma condicao de saber, ligado a sua experiéncia.

Dessa forma, durante a coleta de dados, solicitamos que citassem todas as
plantas que eles conheciam e quais sabiam fazer o uso. No total foram 37 espécies de
plantas citadas por eles durante toda a entrevista, incluindo o momento exato dessa
pergunta e citados também em perguntas anteriores (Quadro 5). Com base no nome
popular estimamos as familias botanicas e o nome cientifico da planta, contudo, como
nao foi possivel realizar a coleta de nenhum desses exemplares, mesmo que tivessem em
seu quintal, estimamos em literatura cientifica da botanica e farmacognosia (LORENZI,

MATOS 2008; REGO 2008; VARGAS 2017; EMBRAPA, 2021).

Quadro 5- Plantas medicinais, citadas pelos entrevistados do povoado Santa Rosa, Sdo Bento-

MA, 2020.
SABE
FAMILIA CIET\I(}I}’[FIi co NUMERO | INDICAR A
BOTANICA (estimada (estimada em NOME QUE FORMA DE
em literatura literatura POPULAR FORAM USO
cientifica) . . CITADAS (quantos
cientifica) .
entrevistados)
.. . Anador
Acanthaceae Justicia pectoralis 02 2)
. Anacardium .
Anacardiaceae occidentale L. Caju 01 D
Anacardiaceae MZ:ZZ(Z[ZZQZM Aroeira 01 9]
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Himatanthus

Apocynaceae drasticus /Plumeria Janatiba 01 (1)
drastica

Aloe Vera (L.)
Asphodelaceae Burm. F Babosa 01 9]
Asteraceae Tagetes patula Cravo de defunto 01 €]
Bignoniaceae Arrabidaea chica Pariri 01 (D)
Bixaceae Bixa orellana L. Corante (urucum) 01 D
Cacsalpiniaceae T amarinzz’us indica Tamarindo 03 3)

.. Schizolobium .,

Caesalpiniaceae amazonicum Parica 01 X
Capparidaceae Cleome spinosa sp. Mussambé 01 X
Chenopodiaceae Dyspha;?ia Mastruz 01 1)

ambrosoides
Kalanchoe sp./
Crassulaceae Bryophyllum Santa Quitéria 02 Q)
calycinum Salisb
Euphorbiaceae Phillathus niruri Quebra-pedra 01 Q)
Hortela /horteld
Lamiaceae Mentha sp vick/ hortela-da- 06 ®))
folha-grossa
Lamiaceae Plectranthus sp Boldo 05 (@)
Lamiaceae Oiiiganum Manjerona 02 9]
majorana L.
Patcholy
Lamiaceae (Pogostemon Oriza 01 X
patchouli)
Lamiceae Ocimum sp Alfavaca 01 D
Melissa officinales
Lamiceae/ Verbenaceae L./ Lippia alba Erva -Cidreira 04 4)
(Mill) N.E. Br
Strychnos
pseudoquina A. St.-
Loganiaceae Hl{‘ . Quina 02 2)
(espécie
encontrada da
regido)
Cuphea balsamona .
Lyth 1 1
ythraceae /C. spp Sete sangrias 0 D
Malvaceae Hibiscus acetosella | Vinagreira rocha 01 D
Malvaceae Gossypium sp. Algodao 01 Q)
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Syzygium .
Myrtaceae Jjambolanum Azeitona (preta) 01 @)
Myrtaceae Eucalyptus Eucalipto 01 @)
glubulus Labill.
Myrtaceae Psidium guayava L. Goiaba 01 )
Palmac Bactris bé;on gniartii Marajé 01 )
Passifloraceae Passiflora alata Maracuja 01 D
Poaceae Cymbopogon Capim-limao 02 2)
citratus Stapf.
Rutaceae Citrus aurantium L. Laranja 03 3)
Rutaceae Citrus sp. Lima 03 2)
Rutaceae Citrus limon Limao 01 )
Rutaceac Citrus reticulata Bergamota 01 .
Blanco (tangerina)
Turneraceae Turnera sp. Chanana 01 D
Umbelliferae Corl.andrum Coentro 01 X
sativum L.
Zingiberaceae Zingiber officinale Gengibre 01 €]
Roscoe.

Fonte: elaborado pela autora com os dados obtidos durante as entrevistas/ familias e nomes cientificos
estimados por meio das obras de Lorenzi e Matos (2008), Régo (2008), Vargas (2017) e EMBRAPA (2021).

E importante frisar que nem todos os sujeitos sabem informagdes mais especificas
sobre o uso das plantas citadas, entre elas Mussambé, Coentro, Oriza, Parica e Bergamota
(tangerina). Também destacamos que ao longo de toda entrevista alguns sujeitos
informam que conhecem varias plantas, mas ndo sabem o nome delas, como no exemplo:
“De conhecer eu conhego, agora os nomes delas, ai é mais complicado ”. Essas cujo nome

popular ndo foi possivel identificar ndo entram na contabilizac3o.

Na organizagdo dos dados obtidos, as 37 espécies citadas por eles estdo
distribuidas em 26 familias botanicas. O maior nimero de espécies citadas pertence a
Familia Lamiaceae (06), seguidas por Rutaceae (04) e Myrtaceae. Destas trés a familia
Lamiaceae se destaca por ser uma das mais citadas em diferentes trabalhos como os de
Silva (2018), Carvalho (2019), Carvalho e colaboradores (2019) e Martelli e Carvalho
(2019), Arruda et al. (2021), Borghezan; Rossato e Zanette (2021), entre outros. Dessas
plantas citadas na pesquisa, boa parte delas ja apareceram em outros trabalhos

etnobotanicos também como as mais citadas por entrevistados, como ¢ o caso da hortela,
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capim cheiroso (capim santo), boldo, quebra-pedra, eucalipto, entre outros
(ALBUQUERQUE; HANAZAKI, 2006; LINHARES et al., 2014; LIMA, 2016;
NASCIMENTO, 2016; CARVALHO, 2019; MARTELLI; CARVALHO, 2019;
GUARCONI et al., 2020).

A hortela (Mentha sp), Boldo (Plectranthus barbatus), e a Erva Cidreira (Melissa
officinales L) foram as espécies mais citadas por eles, as trés espécies pertencem a mesma
familia, a Lamiaceae. Inferimos que foram as mais citadas considerando que sdo plantas
de facil cultivo nos quintais e ja consideradas comuns e com propriedades farmacéuticas
comprovada e bem difundida, além disso € possivel inclusive fazer uma associagdo com
diversos trechos das entrevistas em que sempre citam que usam as plantas para tratar
dores de barriga, como boldo e horteld (horteld -pimenta) para sintomas dispépticos;
gripe, asma e nauseas, como a horteld para efeitos calmantes e expectorantes; e
“problemas de nervos” e dores na regido abdominal, como a erva-cidreira com acao
carmativa, espasmolitica e antibacteriana (FINTEMANN; WEISS, 2010; BRASIL,
2019). Outras que foram citadas pelo menos trés vez foram a Laranja (Citrus aurantium
L), Lima (Citrus sp.) pertencem a mesma familia, Rutaceae e o Tamarindo (Tamarindus
indica L) da Familia Caesalpiniaceae.

No quadro 6 destacamos informagdes sobre as indicagdes popular, estado de
preparo, parte utilizada e formas de uso. De acordo com os relatos dos sujeitos da pesquisa
o uso ¢ indicagdo das plantas medicinais citadas nas entrevistas sdo consolidadas pela
pratica e pelo conhecimento popular, isso significa que as informagdes obtidas sdo

baseadas apenas no conhecimento popular dos sujeitos.

Quadro 6- Descrig¢ao das plantas medicinais, nome popular, parte utilizada, estado e

forma de preparo e indicagao popular, citadas pelos entrevistados do povoado Santa
Rosa, Sdo Bento-MA, 2020.

Parte Estado de Forma de Finalidade/indicacao
Nome popular e
utilizada preparo preparo popular
Alfavaca Folhas Frescas ou Cha Tosse, dor de ga.lrga’nt.a e
seca problemas respiratorios
Algodao Folhas frescas Cha Problemas urinarios
Anador Folhas Frescas ou Cha Dores no corpo, febre,
secas dor de cabeca.
Aroeira Casca Seca Garrafada Problemas de barriga
Azeitona preta Casca do - Cha Diabetes
tronco
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Queda de cabelo e para

Babosa Folha Fresca cremes
pele
Boldo Folhas Frescas Cha Dor de barriga/Figado
Caju Casca do Fresco Cha Dores de barriga/diarreia
tronco
Capim-limao Folhas Frescas Cha Nervos/ Pressdo
. F ina (i i
Chanana Raiz resca Cha Dores na urina (infeccao
urinaria)
Corante (urucum) Sementes fresca lambedor Tosse ° prqb.lemas
respiratorios
Cravo de defunto - - cha Derrame/tontura
Erva Cidreira Folhas Frescas ou Cha Problemas no figado ¢
secas nervos
Eucalipto Folhas Frescas ou Cha ou Gripe, dor de garganta,
secas banho febre, estomago.
Gengibre Raiz Fresca Cha ou Gripe/ Dor de garganta
lambedor
Olho da
Goiaba goiaba/Folhinh Fresca Cha Dor de barriga
anova da
goiabeira
Hortela /hortela Lambed
vick/ hortela-da- Folhas Frescas am i,or Gripe/Resfriado/Tosse
folha-grossa ou cha
Janatiba Leite (seiva) | Extraido no dia | Garrafada Corrimento vaginal
Larania Seca Dor de barriga,
J Casca Cha problemas no intestino e
no figado
Lima folhas Fresca ou Cha Problemas nervosos
secas
Limao Casca Fresca e seca cha Gripe
Manjerona Folhas Frescas Cha Pressdo/Circulagdo do
sangue
Maracuja Folha/flor Fre:gzlz ou Cha Para os nervos/pressoes
Maraja Raiz Fresca ou seca Cha Diabetes
Mastruz Folhas - (Cha - Inﬂamagoe,s (anti-
infusdo inflamatorio)




56

Pariri Folhas Frescas ou Cha Dores renais
secas
Quebra-pedra Raiz Fresca Cha Dores fenais ¢ p cdras
nos rins
Quina Folhas, casca e Frescas Cha Dores renais
raiz
Santa Quitéria Folhas Frescas ou Cha Vermes
secas
Sete sangria Folhas - Cha Amenia
Tamarindo Folhas Frescas Cha/Banho Anemla/Aéf;%laS/Colest
Vinagreira roxa Folhas - - Amenia

Fonte: claborada pela autora com os dados obtidos durante as entrevistas.

As partes das plantas mais utilizadas sdo as folhas, raiz e casco (entrecasco)
(Grafico 1). E parte da planta mais citada em diferentes trabalhos sobre o conhecimento
as plantas medicinais (SILVA, 2018; ARAUJO et al, 2018; CARVALHO, 2019;
MARTELLI; CARVALHO, 2019; MAGALHAES; BANDEIRA; MONTEIRO, 2020;
RAMOS et al., 2021; ARRUDA et al., 2021; BORGHEZAN; ROSSATO;ZANETTE,
2021).

Grafico 1- Relagdo das partes das plantas medicinais utilizadas. Povoado Santa Rosa, Sdo
Bento-MA, 2020.

N° VEZES
CITADAS POR
PLANTA

FOLHA CASCA RAIZ FLOR SEMENTES SEIVA

PARTES UTILIZADAS DAS PLANTAS
Fonte: dados obtidos na pesquisa.

Segundo Roque et al. (2010) e Carvalho (2019) o uso das folhas esta relacionado
com o fato de as espécies nativas apresentarem folhas durante o ano todo, independente

do clima. Linhares (2014, p. 10) explica que:

O predominio no uso da folha ou da casca das plantas muitas vezes esta
relacionado ao ambiente de ocorréncia. [...] em ambientes como o da Mata
Atlantica ou de cerrado, o uso da folha ¢ comum, por ser a vegetacdo, nesses
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ambientes, do tipo perenifolia, permitindo acessos regulares as folhas, ficando
somente os frutos e flores sujeitos a sazonalidade [...].

Associado a parte da planta utilizada estd também o estado de uso, ou também

chamado de estado farmacogeno (fresco ou seco) (grafico 2).

Grafico 2- Relagdo das plantas medicinais segundo modo de utilizagdo. Povoado Santa Rosa,
Sdo Bento- MA, 2020.
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Fonte: dados obtidos na pesquisa.

As mais citadas foram aquelas que sdo usadas por eles somente de forma fresca e
as que podem ser utilizadas fresca ou seca, quase sempre relacionadas a parte das folhas,
contudo, esta ultima, ndo informaram se utilizar de uma forma ou outra serve para a
mesma indica¢do ou se cada forma tem uma indicacdo diferente. Esse resultado em
utilizar primeiramente as frescas também foi notado por Borghezan; Rossato e Zanette
(2021) Notamos também que a utilizagdo da casca (entre casco) sempre foi indicada como
uso da forma seca, mas ndo € exclusivo desta, podendo também ser usado a folha seca, a
raiz seca ou flor seca. A seiva, citada pelos entrevistados como “leite” foi citada como
sempre usada de forma fresca, coletada e consumo no mesmo dia.

Em relacdo as formas de preparo, os sujeitos citaram formas semelhantes. O cha
foi a forma mais citada (grafico3), corroborado por trabalhos mais recentes
(CARVALHO, 2019; CARVALHO et al, 2019; MARTELLI; CARVALHO, 2019;
MAGALHAES; BANDEIRA; MONTEIRO, 2020; RAMOS et al., 2021; ARRUDA et
al., 2021; BORGHEZAN; ROSSATO, ZANETTE, 2021). Também se observa resultado
semelhantes em estudos etnobotinicos no Maranhdo como o de Linhares et al. (2014),

Nascimento (2016), Carvalho (2018), Alencar et al (2019)
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Grafico 3- Relacdo das plantas medicinais segundo modo de utilizagdo mais citado. Povoado
Santa Rosa, Sdo Bento-MA, 2020.
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CHA LAMBEDORBANHO GARRAFADA CREME INFUNSAO

Fonte: dados obtidos na pesquisa. FORMAS E PREPARO

Cabe destacar, que somente um sujeito explicitou também o modo de preparo do
cha, indicando que o matruz pode ser preparado por infusao. Os demais ndo informaram

se 0 modo de preparo ¢ via infusdo ou decocg¢do. Sendo, portanto:

INFUSAO- Preparagdo que consiste em verter a d4gua fervente sobre a planta
e, em seguida, tampar ou abafar por um periodo de tempo determinado.
Método indicado para materiais vegetais de consisténcia menos rigida, tais
como folhas, flores, inflorescéncias e frutos (BRASIL, 2019, p. 80).

DECOCCAO- Preparagio em que as substancias sdo extraidas por fervura em
agua potavel por um determinado periodo de tempo. Método indicado para
partes de drogas vegetais com consisténcia rigida, tais como cascas, raizes,
rizomas, caules e sementes (BRASIL, 2019, p.76).

Além dessas formas de preparo, foi citado a “garrafada” e o lambedor. A garrafada
¢ uma forma bem conhecida na regido e no Nordeste. Segundo Agra (2008) garrafada ¢
o nome dado ao tipo de preparo, onde ha uma mistura de diferentes plantas,
principalmente, raizes, casca do tronco, leite (seiva) da planta, misturados com vinho ou
cachaga, xaropes ou lambedor, prepara¢des de caldas grossas de agticar ou mel. Chaves
(2008) e Lorenzi e Matos (2008), e definem lambedor como uma preparagao
farmacoldgica expressada com agucar, rapadura ou mel, indicada por uso contra dores de
garganta, tosse e bronquite.

O banho também foi citado como possibilidade de uso, no caso desta pesquisa
associado a tamarindo e ao eucalipto. Contudo, nao foi especificado como pode ser
utilizado. Ha vérias formas de realizar, com o banho de todo corpo, o banho somente na
cabeca e 0 banho de assento que ¢ feito uma “Imersao em dgua morna, na posi¢ao sentada,

cobrindo apenas as nadegas e o quadril, geralmente em bacia ou louga sanitria

apropriada” (BRASIL, 2019, p.75).
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Quanto as indicagdes fitoterapicas das plantas medicinais mencionadas pelos

entrevistados, classificamos as doencas a partir de adaptacdes da tipologia propostas por

Who (2007), Carvalho (2019) e Duarte (2020) (quadro 7).

Quadro 7- Listagem de doengas e transtornos, indicagdes terapéuticas e nimeros de espécies
indicadas citadas pelos entrevistados do povoado Santa Rosa, Sdo Bento-MA, 2020.

- 5 —
Tipos de doencas e Resumo das indicac¢oes terapéuticas N .de.espec1es
transtornos indicadas
Doengas endocrinas, Diabetes, colesterol, Problemas no
nutricionais € metabolicas figado 7
. Dores renais, infec¢do urinaria ,
Doengas do sistema . . 6
geniturinario ped'ras nos rins, Corrimento
vaginal
Transtornos do sistema nervos, Problemas nervosos, tontura, dor 6
nervoso de cabeca
Transtornos do sistema Gripe/Resfriado/Tosse, dor de garganta 6
respiratorio ¢ problemas respiratorios
. . L Dor de barriga, estdmago , diarreias ,
Doengas do sistema digestorio problemas 1o intestino 5
Doengas do sistema Pressdo, Circulagdo do sangue, Derrame
circulatorio 4
Dpezmas do sangue e dos Anemia 3
orgaos hematopoiéticos
Afecqog:fﬁllic?;res nao Alergias, Dores no corpo, febre, 3
Transtornos inflamatorios Vermes, Inflamagdes (anti-inflamatério) )
doencas e parasitarias
Doengas da pele e do tecido Queda de cabelo e para pele
subcutaneo 1

Fonte: elaborado pela propria autora. Tipologias adaptadas de Who (2007), Carvalho (2019) e Duarte

(2020)

Levando em conta o nimero de indicagdo de espécie por grupo, as tipologias que

tiveram mais espécies indicadas para um mesmo uso foram as doengas endocrinas,
nutricionais e metabolicas, doengas do sistema geniturinario, transtornos do sistema
nervoso € transtornos do sistema respiratorio. No grafico 4 € possivel verificar as

quantidades de espécie que foram indicadas por enfermidade citada:
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Grafico 4- Relagdo de enfermidades e o nimero de espécies indicadas para o tratamento citado
pelos entrevistados do povoado Santa Rosa, Sdo Bento-MA, 2020.

N° DE ESPECIES
CITADAS
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INDICAGOES DE USO

Fonte: Dados obtidos na pesquisa.

Corroborando que existem varias espécies que podem ser usadas para tratar o
mesmo fim e quanto € importante conhecé-las, bem como sua forma de uso correto e
identificacdo correta. Duarte et al. (2020) e Borghezan; Rossato e Zanette (2021)
verificaram também que os sujeitos de suas pesquisas indicam mais de uma espécie para
a mesma finalidade terapéutica. Dessa forma, tendo como base as referéncias biograficas
consultadas, constatamos que a maioria das indicagdes dos sujeitos correspondem as
indicacdes cientificas na literatura fitofarmacoldgica, inclusive aquelas espécies que
possuem mais de uma indicagdo de uso.

Nao iremos destacar todas, mas alguns exemplos merecem destaque. O quebra-
pedra (Phillathus niruri) o sujeito indica para tratamento de dores renais e pedra nos rins,
a qual Lorenzi e Matos (2008) afirma que ela ¢ capaz de produzir relaxamento dos
ureteres aliviando as dores e em paralelo com uma a¢do analgésica, facilita a expulsio
das pedras. O mesmo autor também explica que a espécie Mentha sp possuem diversas
propriedades como antidispéptica, antivomitiva, descongestionante nasal e antigripal,
corroborando o indicado pelos sujeitos. A parte principal usada foi a folha fresca,
indicado por eles no combate a gripe, resfriados e tosse e dor de garganta.

Outra planta € o Plectranthus sp, conhecida como boldo, mas em outras regides ¢
conhecida como boldo-de-jardim, boldo-do-Brasil, boldo- nacional ou falso-boldo.
Dados etnofarmacologicas citam o uso das folhas desta planta para tratamento das dores
do figado e problemas digestivos (LORENZI; MATOS, 2008), conforme também

pontuado pelos entrevistados. De acordo com Matos (2000), a anélise fitoquimica do
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boldo registra a presenga de barbatusina, ciclobarbatusina, cariocal, além dos
triterpendides e esterodides. Sendo assim, indicadas para o tratamento da gastrite, azia,
dispepsia e mal-estar géstrico (estbmago embrulhado), e como amargo estimulante da
digestao e do apetite.

A Melissa officinales L., conhecida na regido por erva-cidreira, em outras regides
¢ conhecida com cidreira, erva-cidreira, cidreira-verdadeira, melissa. Seu uso
popularmente € para controlar as emocgdes, crises nervosas, taquicardia, melancolia,
histerismo e ansiedade, considerada indutora do sono e seu Oleo essencial possui
propriedades antioxidativa, antimicdtica, antivirdtica e sedativa (BLANK et al. 2005). A
parte da Melissa officinales L., mais utilizada pelos sujeitos da pesquisa, foram as folhas
(frescas ou secas), com indicagdes para problemas no figado e nos nervos.

Verificamos que as indicagdes de trés plantas mencionadas ndo estdo devidamente
comprovadas ou relacionadas para as finalidades que os sujeitos deram, sao elas: Turnera
subulata Sm (chanana); Gossypium sp (algoddo); Ocimum gratissimum (alfavaca);
Cuphea balsamona / C. spp (sete sangria). Segundo Lorenzi e Matos (2008), a chanana ¢
indicada para amenorreia (auséncia de menstruacdo), o algoddo por ter propriedades
analgésicas ¢ indicado para dor de cabega, anti-inflamatorio, antioxidante e entre outros
e a sete sangria ¢ indicado para hipertensdo arterial e diarreia.

Uso das plantas medicinais vem ao encontro das recomendagdes da OMS, ela
incentiva a valorizagdo dos tratamentos tradicionais, reconhecendo como recurso
fitoterapicos uteis, isto se estiverem atendendo a demanda da populacdo, além de,
contribuir para o sistema de satude local. Todas as 37 espécies mencionadas possuem uso
cultural para o povoado na medicina popular, evidenciando a importancia desses

conhecimentos que vem sendo transmitido ao longo das geracdes.

4.2 Importancia, influéncias e aprendizado do uso das plantas

Apds identificamos as questdes mais pragmaticas acerca do uso das plantas,
buscamos entender a importancia que essa gama de conhecimentos tem para eles, como se
veem diante dessa importancia e apresentamos qual a sua fonte de aquisi¢do, na qual

identificamos os seguintes indicadores e variantes:

Quadro 8- Indicadores e variantes do eixo Saberes tradicionais

Indicadores Variantes

Conhecimento cientifico sobre plantas Apenas os saberes tradicionais

Conhecimento repassado de mae para filha(o)

Influéncias e aprendizado do uso das

plantas Conhecimento repassado de geracao pra

geracao/dos mais velhos para mais novos
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Importancia cultural

Importancia cientifica

Importancia do conhecimento tradicional Tmportancia de acessibilidade

Importancia econdmica

Projetos que valorizem ou ajudem as Nao/nunca teve projetos
pessoas a fazerem o uso das plantas Gostari .
medicinais ostariamos que tivesse

Fonte: Elaborada pelo autor
Quando perguntados se seus conhecimentos tinham alguma relagdo com o
conhecimento cientifico e se eles aprendem na escola ou outros meios sobre as plantas,

todos os entrevistados negaram qualquer conhecimento cientifico sobre o tema:

S0 o tradicional mesmo o cientifico ndo. (E.B)

Ndo, nenhum, so vejo as vezes passando na televisdo as pessoas
falando. (E.F)

Ndo, s6 o tradicional mesmo. (E.G)
Nao, ndo, so o tradicional mesmo. (E.J)

Ndo tenho. (E.P)

Ndo, ndo so o tradicional mesmo. (E.W)

Ao analisarmos o perfil dos sujeitos da pesquisa e suas falas de modo geral
inferimos sobre dois fatores que podem ser avaliados no entendimento sobre
considerarem nao possuir conhecimento cientifico: o primeiro, os sujeitos sempre se
referem ao conhecimento sobre a plantas como sendo uma tradi¢ao familiar e o segundo,
que a maioria dos entrevistados possuir escolaridade incompleta e quando perguntados se
ja leram ou estudaram sobre alguma informagao a respeito das plantas, afirmam que nao.
As pessoas com mais idade detém mais conhecimentos populares sobre as praticas
do uso de plantas medicinais para fins terapéuticos (BRASILEIRO et al., 2008;
MACHADO etal.,2017; BASTOS etal., 2018; CARVALHO et al., 2021) que vem sendo
passado ha anos de um para o outro, ajudando assim na propagacgdo e na continuidade
dessas informacoes.

Existe uma importancia significativa para uma comunidade com tantos tradi¢des
familiares que se firmam e se mantem ao longo dos anos, visto que, ele ¢ uma grande
fonte de informagdes que guardam um legado de saberes, costumes e tradicdes de um
povo, além disso, por varios momentos os sujeitos afirmam que eles usam e como surte
efeitos eles repassam essas informacgdes ao longo das geracdes, como disse EG: “/...] até
pouco tava com uma menina doente e ela tava com problemas nas pernas, eu tava
dizendo pra ela, olha filha esses remédios sdo bons, as vezes ¢ pra desinflamar o corpo,

que ta inflamado ...tem tempo que a gente ta com o sangue mais grosso, tem tempo que
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td com o sangue mais ralo, entdo é aquela coisa (...) a gente por experiéncia propria e
por experiencia ou conhecimento com os pais, mas a gente foi aprendendo alguma
coisa” (grifo nosso).

Sendo assim, € necessario que haja sempre uma valorizacao e um resgate desses
conhecimentos, mesmo que em um primeiro momento ou contato com esses moradores
eles sdo saibam especificar ou sistematizar o conhecimento que possuem. Um exemplo,
pode ser identificado no trecho da fala do sujeito E.F na qual informa que também
consome contetido por meio de veiculos de comunicagdo e informacgdo: “Ndo, nenhum
(conhecimento cientifico) so vejo as vezes passando na televisdo as pessoas falando”. As
midias cada vez mais sdo responsaveis pela propagacdo de informagdes para a populacao,
além de influenciar nas opinides da massa, influencia também no modo de agir, de
viver,no comportamento e até mesmo na cultura (CERIGATTO; CASARIN, 2017). Sendo
assim,a comunidade cientifica pode ver as midias como parceiro necessario € crucial na
divulgacdo da ciéncia para a populagao.

A televisao por exemplo continua sendo o maior meio de comunicagdo para a
grande massa, segundo os dados obtidos pelo IBGE (2021) através das Pesquisas
Nacional por Amostra de Domicilios, a TV estd presente em 96,3% das residéncias
brasileiras, ouseja, ¢ o meio de comunicagdo de maior influéncia para a populagdo.
Tendo em vista queo sistema de televisdo tem esse papel, ela pode ser uma forte aliada

no processo de divulgagao cientifica.

Em suas pesquisas Santos (2018) nos revela que a populagdo brasileira tem
interesse em reportagens e programas cientificos, cujo objetivo € obter mais informagdes
sobre tal area e grande parte desse interesse se dar principalmente pela busca por noticias
relacionadas ao meio ambiente € a medicina e satide. No entanto, ela frisa que apesar da
popularizagdo da televisdo, assuntos relacionados a divulgacao cientifica e as ciéncias
ainda é bem pequeno. Sendo assim, é importante que essa divulgagdo chegue a eles por
meios que vao além da TV.

Dessa forma, outra midia que possibilita a sociedade o acesso rapido a qualquer
tipo de informagdes do mundo inteiro, € internet, viabilizado a propagar todo e qualquer
tipo de informacgdo que permita analisar, avaliar e transformar essas informacdes em
conhecimento. No entanto, vale ressaltar que em areas rurais, esse acesso a internet ¢ bem
escasso (LEAL, 2011). Tornando assim a TV como um dos principais meios de propagac¢ao

de informagades.
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O conhecimento tradicional se mostra o pilar que sustenta as influéncias e
aprendizado do uso das plantas para esses sujeitos e podemos ver isso nos relatos quando
perguntados com quem aprendeu tudo que sabem:

E, isso ¢ de familias, que vem passando de geracdo pra geracdo.
[influenciada] pela minha familia. [...] Eu aprendi fazer esse tipo de
coisa com a mde, meu pai, meus avos, alguns avés que ainda conheci.
[...] sdo as coisas que a gente vem tendo conhecimento dos antigos,
dos meus bisavés, ehh dos meus bisavés ficou pros meus avos, dos
meus avos ficou pro meus pais, dos meus pais ficou pra mim, de mim

ficou pra meus filhos, que hoje sdo passado de geracdo pra geragdo.

Entdo sao coisas que a gente vai tirando dos mais velhos pro mais
novos. (E.G) (grifo nosso).

Dos mais velhos, a gente cresce ouvindo eles falando, ahhh. chd de tal
coisa é bom pra tal coisa, ai vai adquirindo conhecimento sobre. [...]
Ja vem de geragées passadasl...]. (E.J) (grifo nosso).

Foi passado de geragdo pra geracdo, de pai pra filho. [...]Fui
[influenciada] pelos mais antigos, pela mina vo e minha mde. [...] com
os mais velhos/...] (E.P) (grifo nosso).

Assim, nada cientifico, comprovado, mas de outras geracées, da
minha vo, da minha mde, do meu pai, ai isso aqui é bom, ai faz um cha
e toma. (E.W) (grifo nosso).

Falaram também ter conhecido ou sido influenciados a usar as plantas para fins
medicinais com os pais, as maes, avos, tias e até vizinhos. Fica bem evidente que na
maioria das vezes os conhecimentos populares sobre as plantas s3o passados de pais para
filhos. Nas pesquisas realizadas por Lima (2016), Nascimento (2016) e Carvalho (2018)
no estado do Maranhdo pdde-se constatar resultados semelhantes ao modo de
compartilhamento dessas informacdes.

Figueiredo (2004) explica que na maioria das vezes, o repasse de conhecimentos
sobre plantas medicinais ocorre no contexto sociofamiliar. E Santos et al. (2018)
mencionam que o conhecimento sobre o uso das plantas medicinais pela populagdo das
areas rurais ¢ proveniente do acimulo de conhecimentos que sdo compartilhados
oralmente entre diferentes geracdes. Além de ressaltarem que os saberes populares
carecem serem reconhecidos e valorizados em sua relevancia para a cultura de uma
populagdo. De um modo geral, as plantas medicinais interagem de forma crucial nos
aspectos social, cultural, ambiental e econémico de um povo ou comunidade.

Diversos autores (LIMA, 2016; NASCIMENTO, 2016, CARVALHO, 2018;
BASTOS et al., 2018; CARVALHO, 2019; CARVALHO et al, 2021) ao longo dos anos
tem obtido resultados semelhantes e também identificaram que a mulher era a principal

fonte das informagdes sobre o uso e propagacdo de informagdes das plantas medicinais.
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Vemos nas falas dos sujeitos da pesquisa como a figura feminina tem importancia
significativa nesse processo €, além de citarem de forma geral as influéncias, pontuaram
que a mae e a avo foram as principais responsaveis por esse aprendizado:

Bom, esses conhecimentos eu aprendi com minha mde, que quando a
gente era tudo menina, menino em casa, ela plantava muito mato de
giral, muito, entdo a gente foi, eu fui crescendo e entendendo. Entdo
esse conhecimento foi da minha mde. [...]Minha mde me ensinou a
manipular, me ensinou como se usa, como se faz cha. (E.B) (grifo
1n0sso).

De mamade, no tempo dela de mais nova, ela mexia com essas coisa,
ela fazia as garrafadas pra vender, ou ela dava, ela sabe muito muitos
remédio de planta. Entdo foi dela que veio. [Ela] influenciou muita
pessoas que vinham atrds desses remédio. [...[Mamde ensinou desde
muito nova, eu via ela fazendo... ela ia me dizendo como é que fazia o
que era pra usar ou ndo, essas coisa. (EF) (grifo nosso).

[...]Ouvindo elas falando, minha avo, minha tia. [...]Eu ndo sei
manipular todas, mas as que sei foi como minha avé e com minha tia.

(E.J) (grifo nosso).

Com minha mde, minha vo, elas me ensinavam como usar, como fazer.
(E.W) (grifo nosso).

Sempre descrita como a responsavel por passar esse tipo de conhecimento, seja
ela, na figura de avo, mae ou tia. Ainda sobre o papel da mulher Budo et al. (2008) explica
que a mulher ¢ a receptora dos conhecimentos tradicionais repassados entre as geragdes,
ela influencia nas praticas, manipulagdes e na preservacdo das plantas medicinais,
produzindo remédios para os mais diversos fins e ensinando para familia e parentes
proximos como manusear, assim, tornando-se, uma figura de referéncia no cuidado
familiar e da comunidade. Isso fica bem claro na fala dos sujeitos como pontuou E.F sobre
ao dizer “[Ela] influenciou muita pessoas que vinham atrds desses remédio”.

Segundo Budo et al. (2008) a mulher carrega em si valores culturais que sdo
atribuidos pela sociedade e que obriga elas a assumir a responsabilidades de passar tais
conhecimentos aos outros membros da familia. No entanto, apesar disso, compreendemos
que essas tradi¢des e conhecimentos ndo podem ficar restritos apenas na figura da mulher,
€ necessario que este seja repassado e compartilhado por todos, pois se ficar restrito a

uma minoria esses conhecimentos corre um grande risco de se perderem como o tempo.
Os entrevistados descreveram também o porqué consideram o conhecimento
tradicional sobre as plantas medicinais essencial em suas vidas e ressaltam a sua
importancia a partir de 4 aspectos: cultural, cientifica, de acessibilidade e economica.

Podemos dizer que ¢ uma herancga cultural, das experiéncias vividas de um povo.

E sobre isso, ficou evidente que a maioria dos entrevistados tém nog¢ao dessa importancia:
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Porque uma coisa que vem de geragdo, entendeu? De mde pra filho,
entendeu, ja eu vou ensinando pra minha filha, ai se minha filha tiver
boa cabecga ja vai ensinando pra filha dela e quando crescer. Ai vai
ficar de geragdo pra geragado. [...] Acho, como eu digo pra minha filha
sempre eu digo pra milha filha como é que faz. (E.B) (grifo nosso).

[...]sdo coisas dos mais antigos [...] eu acho assim que tem deveria ser
passado mais, ndo foi passado mais coisa assim pra gente, mais
conhecimento... apesar de ndo ter estudo nenhum, os mais
velhos...porque os pais da gente naquele tempo ndo eram pais pra
conversar, meu filho isso é assim ou (...) aquilo é daquela forma, era
s0 no momento daquele remédio, de alguma coisa assim, se ndo

fosse...[...]. (E.G) (grifo nosso).

[...]é sempre bom ter o conhecimento dos mais velhos sobre os
remédios caseiros e pra que eles servem. (E.J) (grifo nosso).

Todos os entrevistados deixam claro que entendem a importancia da ciéncia, mas
que essa tradicdo ndo pode ser perdida. Roob (2014) explica que o conhecimento
cientifico e conhecimento popular podem dialogar e inclusive fornecer informagdes
basilares e estimulo para a constru¢do do conhecimento cientifico.

E.G pontua ainda que “apesar de ndo ter estudo nenhum, os mais velhos...” seus
conhecimentos sdo essenciais no contexto em que vivem. Como j& pontuamos ¢ um
grande. engano encarar falta de estudo com falta de conhecimento. Existem diferentes
tipos de conhecimentos que devem ser valorizados dentro de seu contexto e de
funcionalidade. Osconhecimentos podem coexistir e conversarem dependendo de suas

demandas.

4

E.F reporta em uma fala que demonstra a importancia cientifica das plantas: “F ...
pra mim, eu acho porque vem das plantas essas medica¢oes que passam pra pessoas em
comprimido, eles tiram ¢ das planta, tem muitas plantas que eles fazem pesquisa das
planta pra fazer os remédio, entdo é importante” (E.F). Por meio dessa fala, podemos
inferir que embora considere ndo possuir nenhum conhecimento cientifico, os sujeitos
podem ter embasamentos na ciéncia, seja por ver na TV como explicado, ou por ler uma
revista, ou ouvir um médico falar durante uma consulta.

E.F de forma indireta tem um embasamento elementar sobre a origem dos
remédios sintéticos € como as plantas medicinais podem fazer parte dessa fabricagao.
Foucault (2012) explica que o conhecimento cientifico ¢ formado por uma enorme
quantidade de conhecimentos, podendo estes ser, politicos, culturais, sociais etc. Ou seja,
seguindo essa linha de ideias com a fala do sujeito, nota-se que o popular faz parte e ¢
fundamental para o nascimento do conhecimento cientifico.

Percebemos entdo o quao ¢ a importante € resgatar os conhecimentos tradicionais

de um povo, que podem se perder no decorrer do tempo, por serem esquecidos, ndo
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compartilhados ou ndo sdo aceitos especialmente com geragdes mais novas que
possuem internet e outros meios de comunicagdo ou apenas nao possa a vir nao considerar
importante visto que a medicina moderna parece ser mais pratica e alternativas diversas
estdo disponiveis a essa geracdo (AMOROZO, 2002; CASSINO, 2010; SPANHOLI;
BARRETO, 2018).

Essa ¢ uma preocupagdo dos sujeitos entrevistados pontuando por EB quando diz
que ela ja ensina para filha e se ela “tiver boa cabega ja vai ensinando pra filha dela”, ou
seja, se a filha tiver interesse sabera como continuar a tradi¢do cultural do cultivo, do
preparo das plantas e do seu uso; e E.G que acredita que “deveria ser passado mais, ndao
foi passado mais coisa assim pra gente”, saberes e praticas que com o passar das geragoes
nao sao passadas por completo. Martelli e Carvalho (2019) reforcam essa visao e explicam
que ¢ de suma importancia trabalhos que resgatem o conhecimento das pessoas mais velhas
junto as mais jovens.

Marconi e Lakatos (2010) afirmam que o conhecimento popular ¢ geralmente
transmitido através da educacao informal baseada nas experiéncias pessoais daquele povo,
sendo passada de geragdo para geragdo, por meio de relagdes de vivéncia e parentesco
(MENDONCA et al., 2007). Carvalho (2019) em seu estudo sobre as plantas medicinais
em assentamento rural também notou como era grande preocupacdo das comunidades em

preservar tais praticas e explica essa importancia:

As criangas, ao acompanharem os adultos em atividades cotidianas, tém sua
aprendizagem potencializada. Determinados conhecimentos sdo propagados
aos mais jovens em virtude de grande necessidade, como por exemplo,

extracdo de alguns recursos da natureza utilizados para tratar uma infecgéo,
entre outros (CARVALHO, 2019, p. 75)

O conhecimento tradicional de um povo € passado por meio das praticas, receitas,
e diferentes maneiras. E extremamente necessario que esse repasse chegue as futuras
geracdes, porque diferente dos outros conhecimentos, as tradigdes do seu povo sdo
construidos no seio daquela cultura, carregado de identidade e ndo sdo replicaveis fora
daquele contexto, pois cada realidade assume uma identidade ndo transferivel e Unica,
que se molda a partir da vivéncia, da experiéncia , ¢ das condi¢des de vida daquele
povo. Por exemplo, o uso das plantas medicinais do povoado Santa Rosa ja ¢ uma
tradicdo familiar, o repasse deles ja acontece de forma natural para eles, especialmente
porque os moradores do local deixam claro outros motivos e importancia do uso das
plantas medicinais que vai além da questdo cultural, envolvendo questdes financeiras e

de acesso a saude basica.
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Dessa forma, outro ponto relevante nas falas ¢ referente a acessibilidade das plantas
medicinais, ou seja, se eles tém acesso a pronto socorros, hospitais ou farmécias no
povoado ou nas redondezas. Sobre possuir conhecimento popular das plantas os sujeitos

relatam

Por aqui é longe, longe de tudo, da farmdcia(...) tem a folha da lima
que sdo bom pra remédio, entdo! E porque hoje a maioria ndo da mais
valor como antes. (E.G) (grifo nosso).

as coisas também sdo tudo longe né, entido a gente usa as planta
mesmo|...[porque e bem mais facil de ter em casa (E.F) (grifo nosso).

[...]é importante, até porque moramos longe de tudo (E.J). (grifo
108s0).

Constatamos nas visitas que o povoado ndao conta com estruturas como pronto
socorro ou farmacias locais, isso porque fica distante da cidade, sendo isso um agravante
para acesso a esses locais, dessa forma, relatam que por ter acesso a plantas medicinais
com mais facilidade que os remédios sintéticos, ¢ extremamente necessarios saber
manusear, preparar e usar, como explica EF: /...] quando tu faz outra experiéncia em casa
com mato, e vocé tem aquele conhecimento, vocé faz um chd pra tu tomar, ai até tu chegar
no hospital a dor ja passou, entdo eu acho importante.

Possuir conhecimentos sobre determinadas plantas, permite, segundo os sujeitos,
que possam tratar alguma enfermidade com mais rapidez e o que tiver disponivel no
momento. Brasileiro et al. (2008), Firmo (2011) e Souza; Lobato e Oliveira Menezes
(2019) salientam que os fatores que contribuem para o uso das plantas medicinais como
principais opgdes para o tratamento de enfermidades pela populagdo de comunidades
rurais, ribeirinhas e etc, estd ligado a dificuldades que os moradores t€ém a acesso a
servicos de saude e aos precos altos dos medicamentos sintéticos.

Assim, atrelado a importancia de acessibilidade, os sujeitos também pontuaram a
importancia econdémica, uma vez que nem sempre eles tém dinheiro para comprar o
remédio sintético para suas necessidades, e como a maioria deles tem as plantas no quintal
de casa, eles recorrem a elas, pois esta inserida no dia a dia deles a varias geragdes. Isso
pode ser percebido nas falas abaixo:

[...] nem toda vez a pessoa...vai daqui em Sao Bento so6 com o dinheiro

da passagem, e ndo tem o dinheiro pra compra os remédio. (E.F)
(grifo nosso).

[...] nem sempre a gente tem dinheiro pra compra remédios de
farmadcia, [...] é bom saber um pouco sobre isso. (E.J) (grifo nosso).
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[..] é uma questdo financeira, como, assim nem sempre tem dinheiro
pra comprar (E.W) (grifo nosso).

Nos relatos eles dizem que ao ir a cidade, as vezes possuem apenas o dinheiro da
passagem, além dos altos custos dos remédios sintéticos/farmacéuticos. Para os moradores
do povoado, esse conhecimento traz autonomia na possibilidade de tratamento. Rezende e
Cocco (2002) explicam que a populacao que mora no interior do estado (MA) sdo os que
mais utilizam as plantas para fins medicinais, seja pelo fato de morarem em areas que
possuem grandes diversidades de vegetais, ou por possuirem espagos em suas casas, 0S
quintais, que sdo 6timos espagos propicios para o cultivo de diversas espécies vegetais.
Desse modo, facilitando o acesso mais rapido a qualquer tipo de planta. Os quintais
conservam o0s recursos vegetais e a riqueza cultural dos moradores locais, isso
fundamentado no saber e na cultura desse povo (PASA, 2011).

Carvalho (2019) complementa essa ideia, dizendo que o uso de plantas medicinais
¢ bem grande, em virtude ao seu baixo custo, ou seja, custa muito menos que 0s
medicamentos de farmacia e até mesmo os fitoterapicos, além de serem muito mais
acessiveis, portanto, uma forma que a populacdo adotou para reduzir gastos. Cabe
destacarque ndo estamos afirmando que € uma pratica certa ou errada, tendo em vista
que ndo estamos analisando se o uso se faz de forma certa ou nio, mas sim ressaltando
que em uma comunidade tdo carente de recursos de saude publica recorrer as plantas
medicinaise aos fitoterapicos permite que os sujeitos possam tratar enfermidades com
principios ativos confirmados como eficazes, permitindo assim que os moradores
possam usar aquilo que lhe ¢ possivel em termos de acesso fisico e financeiro.

Da mesma forma, Souza; Lobato e Menezes (2019) em suas pesquisas, relatam que
a populacao de comunidades rurais, de baixa renda, e de dificil acesso, a pratica de usar as
plantas para fins medicinais ¢ a Unica forma de tratamento a saide e acessivel aos
moradores. Os sujeitos além de alegarem que perceberam que quando usam as plantas o
efeito ¢ mais evidente, de certo modo, eles sentem medo do uso de medicamento
sintéticos como visto nas discussdes anteriores como: “fem efeito melhor”; “ndo tem
efeito colaterais” .

Essa certeza pode ter origens diversas, seja pela falta de informagdo, pela
informagao errada ou se sdo levados apenas pelas tradigdes locais ou familiares, ou ainda
outros fatores como crescimento de propagandas e divulgacdes nos meios de comunicagao,
a falta de uma fiscalizagdo eficaz nessa area de atuagdo, principalmente pela crise

econdmica que dificulta o acesso da populagdo a uma saude de qualidade e pelo alto custo
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dos medicamentos sintéticos (LEAL, 2015). Esse ultimos corroborados pela realidade do
proprio povoado pesquisado.

Contudo, Argenta (2011) salienta que ao fazermos o uso desses tipos de
medicamentos, devemos ter cuidados, pois muitas dessas plantas ainda ndo possuem
dados cientificos concretos e corre-se o risco de tornarem-se um fator de risco para a
saude do sujeito. Marteli e Carvalho (2019) chamam atengdo que

[...] o uso imprudente, muitas vezes até para finalidades diferentes
daquelas tradicionalmente empregadas, sua identificacdo errénea, a
presenca de adulterantes e contaminantes, as associagdes ¢

sinergismos possiveis, assim como, a obtengdo ou preparo indevido
podem causar sérios problemas de saude publica.

Dessa forma, entendemos que ¢ de extrema necessidade e importancia informar a
populagdo sobre essas preocupacdes com a qualidade da saude em geral e o bem-estar.
Contudo, o que se observa na realidade em questdo é que essas informagdes nao chegam.
Quando perguntados se ja participaram e projetos ou se a comunidade ja teve, todos

disseram que nunca teve ou nunca souberam de nenhuma agao:

Ndo, nada. (E.B)

Ndo, ndo aqui ninguém fez ou se interessa pra fazer. (E.F)(grifo
nosso).

Tem nada, da onde, ndo tem governo, ndo tem prefeito, ndo tem
presidente, tem ninguém que valoriza isso aqui. (E.G) (grifo nosso).

Ndo que eu saiba. (E.J)
Nunca ouvir falar (E.P)

Que eu saiba ndo, nem incentivam. (E.W) (grifo nosso).

Eles relatam que ndo interesse por parte do gestor municipal, que ndo gera nenhum
um tipo de incentivo ao uso das plantas medicinais € nem valorizagdo de seus
conhecimentos. Mencionam também que a prefeitura ndo realiza agdes ou palestras que
levem mais informagdes para eles. E nitido o tom insatisfatério usados nas suas falas
durante a entrevista.

No entanto, esse cenario poderia ser outro, ja que no Brasil existe varias politicas
publicas que fornecem diretrizes para a atuagdo do governo na drea de plantas medicinais
e fitoterapicos, tais as quais ja foram citadas como: Politica Nacional de Plantas
Medicinais e Fitoterapicos do Ministério da Saude - PNPMF (2006) e do Programa
Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapicos — PNPMF (2008) que permitem e
fornecem programas fitoterapicos para a populacao brasileira, além de terem como

objetivo “inserir, com seguranca, eficacia e qualidade, plantas medicinais, fitoterapicos
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e servigos relacionados a Fitoterapia no SUS” através da RENISUS - Relag¢do Nacional
de Plantas Medicinais de Interesse ao SUS (MARANHAO, 2011,n.p). Além disso, o
programa procura proporcionar e reconhecer as praticas populares e tradicionais de uso
de plantas medicinais. Portanto, cabe também interesse por parte da prefeitura municipal
de desenvolver ou buscar por programas que integram a realidade desses sujeitos.

Os sujeitos da pesquisa sdo conscientes que as origens dos seus conhecimentos
sdo tradicionais € que nem sempre tem base cientifica, todavia, nao deixam de considerar
o aprendizado de novos conhecimentos baseados na ciéncia para continuar a tradi¢ao do
uso das plantas e o compartilhamento de informagdes corretas. Reafirmam também a
importancia que teria para esses povoados realizar projetos e agdes que estimulem o

aprendizado sobre a tematica:

Eu acho que sim, alguém ia se interessar, pelo menos ia participar de
uma coisa util. (E.B) (grifo nosso).

Pra mim seria importante porque eles explicavam pra gente, era mais
facil pra gente coisar as plantas, de fazer esses remédio, porque
antigamente era dificil a pessoa ir na farmdcia compra um remédio
todo mundo se tratava com remédio do mato e agora se tu ndo tiver o
dinheiro pra tu compra o remédio tu morre [...[fica sem saber o que
Jfazer, porqué tem medo de dar remédio da farmdcia ou da um remédio
de mato porque faz mal, entdo deveria ter tipo um curso pra explicar
essas coisas... e também ensinar os mais jovem que ta aprendendo
agora e ndo sabe de nada.(E.F) (grifo nosso).

Ah, se fosse um coisa, eu gostaria de ter, mermd isso ¢ muito bom, ia
ser importante demais, bem pra passar mais pra esses jovens, pra
essas pessoas mais novas... Se tivesse eu ia gosta muito, mais
infelizmente as autoridades, eles ndo ddo valor a isso, a gente tem
como fazer, eles ndo buscam valoriza o popular de jeito nenhum,
entdo sdo essas coisas... Eu é porque ndo me dedico (E.G) (grifo
n0sso).

acho que se tivesse alguém pra investir, acho que daria certo, como
eu disse ainda mais aqui na zona rural, porque é mais acessivel e ja
vem essa cultura la de traz, que é bom. E muitas pessoas ndo confiam
nesses remédios de farmdcia, que ndo faz nada, entendeu? Mas é
necessario usar. Mas acho que seria lucrativo também... (E.J) (grifo
108s0).

Seria bom, muito jovens tem estudo sobre, e ndo tem como aplica
aqui. (E.P) (grifo nosso).

Seria bom, ensinar a utilizar a manipular cultura, seria importante se
tivesse. (E.W) (grifo nosso).

De fato, a implementacao desses projetos iria resgatar, valorizar e compartilhar
esses conhecimentos para proximas geragdes, evitando assim que estes se percam no

tempo. Vale pontuar, que a importancia do desenvolvimento e a implementagdao de
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projetos relacionados a plantas medicinais vai além do resgate desses conhecimentos,
esses projetos estdo ligados ao aspecto cultural tanto quanto aos aspectos econdomicos €
ambientais. Cabral e Silva (2020) e Carvalho et al. (2021) destacam que ¢ de suma
importancia estudos voltados para esses aspectos tendo como base a percepcao dos
sujeitos, pois podem ser parametros para implementar programas e politicas publicos de
assisténcia a satde e outros como educag¢ao ambiental.
Mas para além, levariam novos ensinamentos sobre praticas de manipulagdo mais
seguras e eficazes para populacdo. Argenta (2011, p. 58) reforca que
“Diante da grande biodiversidade de plantas utilizadas em beneficio da
populacdo, torna-se necessario uma melhor distribuicio de conhecimento

dos efeitos provocados pelas mesmas, bem como a seguranca no uso de
plantas como recurso terapéutico”.

Programas de incentivo e apoio como o0s que valorizam conhecimentos
etnobotanicos ajudariam e auxiliariam o publico a reconhecer as plantas adequadas a serem
usadas nos medicamentos e preparos, que de acordo com as diretrizes da PNPMF (2006)
esses programas devem oferecer e promover “formacao técnico-cientifica e capacitagao no
setor de plantas medicinais e fitoterapicos” (BRASIL, 2006, n.p). Além disso, estimular os
estudos das plantas medicinais associados a etnoconhecimentos € importante porque pode
“incentivar a formacdo e capacitagdo de recursos humanos para o desenvolvimento de
pesquisas, tecnologias e inovagdo em plantas medicinais e fitoterapicos” (BRASIL, 2006,
n.p).

Segundo o Conselho Regional de Farmacia do Estado do Maranhao — CRF-MA
(2021), no Maranhao desde 2016, por incentivo ¢ coordenagdo da professora Kallyne
Bezerra em conjunto com o governo do estado, foi criado o programa Farmécia Viva,
Hortos, Fitoterapicos do Maranhdo, implantado em mais de 125 municipios do estado. O
projeto visa levar satide e acesso a plantas medicinais e fitoterapicos aos municipios com
o menor Indice de Desenvolvimento Humano (IDH) do estado. O objetivo do programa ¢é
trabalhar com as pessoas que ja usufruiam das plantas medicinais, mas agora
sensibilizando-as sobre a forma correta do seu uso, ou seja, fazer com que eles usem a
planta, a parte correta usada para cada patologia, a dose correta, além de ensinarem a
reconhecer as plantas toxicas e ajuntando assim na diminui¢do de casos de intoxicacao ¢ a
automedicacio (MARANHAO, 2016).

Observa-se nas falas dos sujeitos, que querem que o gestor municipal e vereadores
ofereca algum tipo de programa ou ac¢do que ajudem eles na valorizacdo e no

aprimoramento do conhecimento sobre as plantas medicinais ndo apenas para eles, mas
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também para que as novas geragdes também aprendam, e isso € uma preocupacao forte em
suas falas: “também ensinar os mais jovem que ta aprendendo agora e ndo sabe de nada’’;
ia ser importante demais, bem pra passar mais pra esses jovens, pra essas pessoas mais
novas.

E importante olhar para essa cultura e para esse povoado como uma fonte de
riquezas de informagdes que ser ainda mais aprimoradas se embasadas no conhecimento
cientifico e daria aos mais novos a oportunidade de conhecerem e valorizarem a cultural
local, incentivando os mais velhos a se tornarem coformadores nesse processo, ou seja,
uma via de mao dupla, seria uma unido da ciéncia com o popular, das geracdes passadas
com as novas geragdes. Sendo assim, enfatizando a importancia de incentivar, resgatar e
garantir a continuidade dos conhecimentos nas comunidades, além de auxiliarem no
cultivo, preparo e no uso seguro e correto destes recursos, especialmente em povoados

pequenos e afastadas como o de Santa Rosa.

5 CONSIDERACOES FINAIS

A pesquisa realizada no povoado de Santa Rosa demonstrou que moradores
entrevistados possuem etnoconhecimento diversificado sobre as plantas € bem como as
praticas de uso da mesma, ainda que, por diversas vezes tenham afirmado nao ter tanto
conhecimento ou ndo possuir conhecimento cientifico. Os moradores fazem uso de
medidas alternativas como forma paliativa para suas afeccdes, revelando, portanto, que a
medicina popular com o uso das plantas medicinais ¢ o principal mecanismo de atengao
priméria a satde dessas pessoas. Apenas quando ndo sabem de que enfermidade se trata,
recorrem a medicina tradicional, mesmo que esta seja de dificil acesso, como € o caso da
comunidade estudada neste trabalho.

Destacamos a gama de informagdes sobre o uso geral das plantas pelos moradores
em que citaram varios motivos que os fazem escolher essa forma de tratamento, como
uso de efeito benéfico, rapido, acesso mais facil as plantas, as quais plantam em seus
quintais ou pegam com vizinhos. Além disso, quando necessario, a possibilidade de usar
diferentes plantas para tratar diferentes doencgas e transtornos mais simples e mais
complexos, como gripes, dores de garganta, dor de barriga, pedra nos rins, tonturas,
calmantes, inflamagdes, entre outros. Devido o comércio de plantas medicinais e
fitoterapico ser escasso, eles mesmos plantam e preparam, realizando troca de insumos e
conhecimentos com seus vizinhos e com pessoas de outros povoados préximos. Preparam

diferentes tipos de possibilidades de usos como chés, garrafadas e lambedores, as mais
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usadas por eles e revelam que a armazenagem varia com tipo de preparo, com o tipo de
partes utilizadas e com o estado de uso.

A importancia de acessibilidade e a importdncia economica foi bem pontuada
como um dos fatores determinantes para esse uso, ja que possuem baixa renda familiar
para compra de remédios sintéticos e ida aos hospitais longinquos. A importancia
cientifica e a cultural estavam intrinsecas as vivéncias e experiéncias do uso das plantas
que a geragdes se mostram eficazes para o tratamento de suas enfermidades e sdo,
portanto, carregadas de valores pessoais e culturais de cada sujeito. A mulher ¢ a figura
mais representativa como fonte de aquisicao (foram mais mulheres as entrevistadas e
todos citaram as mulheres como principal fonte), na figura da mae, avos e tias, bem como
aquelas com mais idade, as matriarcas, como responsaveis por preparar os remédios a
base de plantas e além de terem o “papel” de preservar, conservar e compartilhar esses
conhecimentos.

Em suma, todas essas informacdes compartilhadas pelos entrevistados revelam
que ndo possuir conhecimentos de cunho erudito ndo significa auséncia de conhecimento,
uma vez que muitos destes sdo adquiridos por meio da observacdo sagaz do cultivo,
preparo, uso e efeitos dessas plantas, tornando-se tradi¢des familiares dentro do povoado
através de experiéncias vividas ao longo dos anos. O conhecimento tradicional predomina
ha véarias geragdes das familias dos sujeitos investigados e, apesar da modernizacdo e
pouco interesse pelos mais jovens, hd ainda uma grande valorizacdo desse tipo de
conhecimento por cada familia.

Os resultados deste trabalho revelam também a necessidade de manutencao das
praticas tradicionais desse povo, tendo em vista todos os aspectos ligados a satde coletiva
e 0 bem-estar da populagdo, considerando principalmente que algumas fragilidades foram
encontradas nesse percurso, como informag¢des e indicagdes terapéuticas nao
corroboradas pela literatura cientifica e ao fato de no povoado nao haver nenhum tipo de
programa ou projeto sobre plantas medicinais e fitoterapicos.

E necessario a efetividade de politicas publicas existentes e atuagdo do érgaos
competentes, bem como a necessidade de programas e projetos, com palestras, rodas de
conversa, visitas as residéncias, programas de incentivo aos jovens, entre outros, que
valorizem e aprimorem o saber popular e suas praticas sobre o uso das plantas medicinais
em comunidades como a de Santa Rosa, baseada na realidade e na identidade local, mas,
que estejam entrelacados ao conhecimento cientifico para que possam ser retransmitidas

de forma segura as futuras geragoes.
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Fica claro a importancia de pesquisas como essas, como via de mao dupla: o
conhecimento cientifico contribui nos conhecimentos e praticas populares, mas também
os populares sdo fundamentais para a aquisicdo de novos conhecimentos botanicos,
farmacologicos e culturais sobre as plantas que podem vir a ser estudadas e validadas ou
ndo pela comunidade cientifica.

Por fim, também pontuamos a escassez de trabalhos sobre a tematica nas regioes
periféricas das cidades principais, como a comunidade aqui trabalhada, por serem éareas
mais afastadas e rurais, muitas vezes ficam de fora das pesquisas. Dessa forma,
prospectamos que novas pesquisas possam ser realizadas na area estudada dando
amplitude no que tange a coleta dos exemplares, classificacdes, mapeamentos, trabalhos
de intervencao social e a inclusdo de mais familias como conhecedores desses saberes

tradicionais.
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