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RESUMO

Grande parcela dos idosos utilizam plantas medicinais com frequéncia no tratamento de diversos
problemas de saude, principalmente por ser de baixo custo e facil de ser encontrado. Além disso, o uso
tradicional dessas plantas provém de um conhecimento passado de geracdo em geracédo e respeitado até
os dias de hoje, especialmente pelos idosos. Com isso, 0 objetivo deste trabalho foi conhecer a forma de
uso de plantas medicinais por idosos do grupo de convivéncia da Universidade Aberta a Maturidade
(UAMA) pertencente a Universidade Estadual da Paraiba (UEPB), em Campina Grande - PB. Para coleta
dos dados foram realizadas entrevistas com 22 idosos do grupo de convivéncia da UAMA - UEPB. A
maioria dos idosos relataram a utilizacdo de plantas medicinais (81,81%). No que se refere a forma de
preparo, 45,45% relataram o cha como a principal forma de preparo; e com relacdo a parte vegetal mais
utilizada, 36,36% disseram que usam principalmente a folha. A maioria dos idosos do grupo de
convivéncia da UAMA utilizam as plantas medicinais por que gostam ou porque acreditam que sao
melhores que os remédios encontrados na farmacia.

Palavras-chaves: medicina popular, etnob6tanica, fitoterapia.

ABSTRACT

Many of the elderly often use medicinal plants to treat various health problems, mainly because it is
inexpensive and easy to find. In addition, the traditional use of these plants comes from knowledge
passed from generation to generation and respected to the present day, particularly the elderly. Thus, the
objective of study was to know the use form of medicinal plants for elderly joint living group of Open
University to Maturity (UAMA) belonging to the State University of Paraiba in Campina Grande - PB. For
data collection were made interviews with 22 elderly joint living group of UAMA — UEPB. Most of the
elderly reported the utilization of medicinal plants (81.81%). As regards the form of preparation, 45.45%
reported the tea as the main form of preparation, and with regard the plant part most used, 36.36% saic
they primarily use the leaf. Most elderly of the UAMA joint living group use medicinal plants because I

or why believe that are better than medication found in the pharmacy.

Key words: popular medicine, ethnobotany, phytotherapy.
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O Brasil tem vivenciado um processo de envelhecimento demografico com
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INTRODUCAO

particularidades que o destacam na escala mundial. Em 2005, o numero de pessoas de 60 anos
ou mais ultrapassou 18 milhdes, correspondendo a quase 10% da populagéao brasileira (IBGE,
2006). Grande parcela dos idosos utilizam plantas medicinais com frequéncia no tratamento de
diversos problemas de saude, principalmente por ser de baixo custo e facil de ser encontrado.
Além disso, o uso tradicional dessas plantas provém de um conhecimento passado de geracdo
em geracao e respeitado até os dias de hoje, especialmente pelos idosos.

A fitoterapia e o uso de plantas medicinais fazem parte da pratica da medicina popular,
constituindo um conjunto de saberes internalizados nos diversos usuarios e praticantes. Trata-se
de uma forma eficaz de atendimento primario a saude, podendo complementar o tratamento
usualmente empregado pela populacdo (ELDIN; DUNFORD, 2001).

Nos paises mais pobres a populacéo utiliza as plantas medicinais por tradicdo e auséncia
de alternativas econémicas viaveis, ja nos paises mais desenvolvidos observa-se um maior uso
de fitomedicamentos influenciado pelos modismos de consumo de produtos naturais. Este
modismo favoreceu a difusdo das promessas de cura através das plantas medicinais para males
como a impoténcia, a ansiedade e a obesidade, algumas vezes em um Unico extrato. O conceito
mais perigoso surgido nesta época foi o de que as plantas medicinais ndo representam
quaisquer riscos para a saude humana por serem naturais e terem sido testadas através de
séculos de utilizacédo pela populacdo de todo o mundo (VEIGA JR et al., 2005). Esse fato é de
especial importancia para os idosos que, em geral, utilizam elevado nimero de medicamentos e

por periodo prolongado, o que 0s torna mais vulneraveis aos riscos associados a polifarmécia,

tais como o maior potencial de interacdbes medicamentosas (BRUNO; ELLIS, 2005;
ALEXANDRE et al., 2008).
Os efeitos adversos decorrentes do uso de plantas podem ocorrer através das interacdes

dos proprios constituintes das plantas medicinais/fitoterapicos com outros medicamentos, ou

ainda relacionados as caracteristicas do paciente (idade, sexo, condi¢des fisioldgicas, entre

outros). A identificacdo errbnea das espécies vegetais, forma de preparo incorreta € 0 Uso
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indiscriminado podem ser perigosos, levando a superdosagem, ineficacia terapéutica e efeitos
indesejaveis, 0 que pode acarretar sérios danos ao usuario com o0 comprometimento da
recuperacao de sua saude (WHO, 2004; BALBINO; DIAS, 2010).

No Brasil, estudos realizados pelo Ministério da Salde resultaram em um projeto
nacional, no qual constam 71 plantas medicinais de interesse do Sistema Unico de Saude
(SUS), que sédo prioritarias para realizacdo de pesquisas. Para que essa inclusdo ocorra €
essencial que os profissionais da area de saude conhecam as atividades farmacologicas e a
toxicidade das plantas medicinais de cada bioma brasileiro, de acordo com os costumes,
tradicGes e condicdo socioecondmica da populacdo. Além disso, atualmente, a Relagdo Nacional
de Medicamentos Essenciais (Rename) conta com 12 medicamentos fitoterapicos de
distribuicdo gratuita para a populacéo (BRASIL, 2012).

Diante do exposto, 0 objetivo deste trabalho foi avaliar o uso de plantas medicinais por
idosos do grupo de convivéncia da Universidade Aberta a Maturidade (UAMA) pertencente a

Universidade Estadual da Paraiba, em Campina Grande — PB.
METODOLOGIA

Para coleta dos dados foram realizadas entrevistas com 22 idosos do grupo de
convivéncia da Universidade Aberta a Maturidade (UAMA), pertencente a Universidade Estadual
da Paraiba, em Campina Grande - PB. O projeto da UAMA foi idealizado com o propésito de
oferecer a aquisicdo do conhecimento em diferentes areas, a socializagdo e troca de
conhecimento intergeracionais, constituindo-se em uma proposta que possibilita a inclusao

social do idoso. Por suas caracteristicas metodoldgicas a UAMA ¢é considerada uma iniciativa

pioneira no Brasil.

Durante a entrevista os idosos responderam a um questionario que continha pergunta

principalmente acerca da utilizacdo e da forma de preparo das plantas medicinais. Os d

coletados foram analisados a partir de andlise estatistica descritiva mediante determi

equéncias percentuais observadas nas categorias das variaveis. Para a formacag

foram tomados todos os dados obtidos através do preenchimegi
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posteriormente tabulados através do software editor de planilhas Excel, sendo elaboradas
tabelas de quantificacdo das respostas, que foram apresentadas em porcentagem de acordo

com as variaveis de estudo, sendo os dados analisados descritivamente.
RESULTADOS E DISCUSSAO

As entrevistas foram feitas com 22 idosos (6 homens e 16 mulheres), com idades que
variam de 60 a 90 anos. Sendo que destes, 8 (36,36%) sao casados, 2 (9,09%) solteiros, 7
(31,81%) viuvos e 5 (22,72%) divorciados. No que se refere & escolaridade, nenhum idoso
entrevistado era analfabeto ou analfabeto funcional, 68,18% cursaram o ensino médio, 13,63%,
0 ensino superior, 9,09%, o fundamental | e 9,09%, o fundamental Il (Figura 1).

Segundo o ultimo censo demografico realizado pelo IBGE em 2010 pode-se constatar que
na cidade de Campina Grande - PB a maiorias dos idosos séo do sexo feminino, o que também

foi observado nessa pesquisa.

Sexo Idade
100 100
&0 80
: »
s I
0 ] 0] —
Masculino Feminino A 60 -70 anos 71 - B0 anos B1-90anos B
Estado civil Escolaridade
100
100 20
60 % I
60 20
40 0 —
23 — . - I 1 2 3
: m 1 Analfabeto; 2. Analfabeto funcional; 3. Fundamental I; 4. Fundamental
softeiro Casaco Divorciada C II; 5. Médio; 6. Superior D

Figura 1. Caracteristicas dos idosos da Universidade Aberta a Maturidade (UEPB). A.
Idade; C. Estado Civil; D. Escolaridade.
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Os idosos foram questionados se em algum momento ja tinham utilizado plantas
medicinais (Figura 2a), sendo que 81,81% respondeu que sim e 18,18%, respondeu que nao.
Também foi perguntado aos idosos o motivo de eles utilizarem plantas medicinais (Figura 2b),
22,72% respondeu por que gostam, 22,72%, porque € melhor que remédio de farméacia, 22,72%,
outros motivos, 18,18%, respondeu porgue ndo faz mal a saude, 9,09%, porque é mais facil de
encontrar e 4,54%, porque € mais barato. Em relacdo a frequéncia de uso das plantas
medicinais (Figura 2c), 50% raramente usam, 18,18% usam s6 quando estd doente, 13,63%
nunca usaram plantas medicinais, 9,09% usam quando ndo tem remédio de farmacia, 4,54%
usam de 2 a 3 vezes por semana, 4,54% usam uma vez por semana e nenhum dos
entrevistados usa todos os dias.

E recomendada uma frequéncia de uso de até quatro vezes ao dia, no maximo, em
intervalos bem separados, sendo que a pessoa deve tomar apenas uma xicara do cha/infuso de
cada vez (MATOS, 2002). O mesmo preparado nao deve ser utilizado continuamente por mais
de 30 dias, j& que o organismo humano tende a responder ao tratamento cada vez menos, ou

entdo com doses cada vez mais elevadas, o que pode trazer riscos de toxicidade (RESENDE,

2003).
Ja fez uso de alguma planta Usa plantas medicinais porque? Com que frequéncia?
medicinal?
100
100 30 80 -
80 &
20 80 I
60 2 -
10 4 0 . e . . m
40 - .
20 9 1 2 3 4 5 6 7
- 1 2 3 A 5 6
0 ® 1, Porque gosta; 2. € mais barato; 3. niio fal mal da sadde; 4. ® 1. Nunca; 2. Raramente; 3. Todos o3 diay; 4. 2.3 vees/ samena; 5. 1
Sim N3o £ facll de encontrar; 5. £ methor que remédio de farmicia; vez/ semana; 6, 50 quando st doents; 7. 50 qUandto N30 tem
\ " A 6. outros B remddio de farmbca C

Figura 2. Caracterizacdo da utilizacdo de plantas medicinais por idosos da Universidade Abertg
a Maturidade (UEPB). A. Ja fez uso de alguma planta medicinal? B. Usa plantas medicinais 4
qué? C. Com que frequéncia?

s

Quanto a qual parte da planta é mais utilizada (Figura 3a), 36,36% utili

R7%, as flores, 9,09%, as raizes, 9,09%, os frutos, 9,09%, as sementes, 4
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do caule e 4,54% utiliza outras partes. Ja com relacdo a forma de preparo (Figura 3b), a maioria
dos entrevistados relatou que faz o cha (45,45%), ja os outros entrevistados utilizam na forma de
lambedor (22,72%), suco (9,09%), compressa (4,54%) e garrafada (4,54%). Na Figura 3B nota-
se que grande parte dos entrevistados adquire suas plantas na propria horta caseira (31,81%),
outros adquirem com familiares, amigos ou vizinhos (27,27%) ou também na feira (18,18%). Aos

gue tinham uma horta caseira foi perguntado quais as plantas sdo cultivadas e as mais citadas

por eles foram horteld, alecrim, capim-santo, erva-cidreira, colbnia, mastruz, cana-do-brejo e

louro.
Qual a parte da planta Qual a forma vocé mais Onde adquire as plantas?
vocé mais utiliza? utiliza? 5
50 50 10
40 40 3
30 30 0
20 20
10
10 10 0
0 - 0
1 2 3 4 5 6 7 8 1 2 3 4 5 6 7 1 2 3 4 5 6
B 1. Raiz; 2. Casca do caule; 3. Létex; 4. Folhas; 5| ™ 1 Chd; 2. Compressa; 3. Garrafada; 4. Lambedor; | w1 Feira; 2. Horta caseira; 3. Familia, amigos ou vizirihos;
Flores; 6. Frutos; 7. Sementes; 8. Outros A 5. Suco; 6. inalagdo; 7. Outros B 4. Mata; 5. Farrndcia ou supermecada; 6. Qutres C

Figura 3. Caracterizacdo da utilizacdo das plantas medicinais por idosos da Universidade Aberta
a Maturidade (UEPB). A. Qual a parte da planta vocé mais utiliza? B. Qual a forma vocé mais
utiliza? C. Onde adquire as plantas?

Lima (2011) também relata que a parte vegetal mais utilizada nas preparacdes dos
remédios caseiros sdo as folhas, seguido de raizes, cascas, frutos, caules, flores e 6dleo.
Resultados semelhantes foram obtidos por Ming e Amaral Jr (2005), que observaram que a
parte mais utilizada por seringueiros na Reserva Extrativista Chico Mendes séo as folhas, as
quais concentram geralmente grande parte dos principios ativos das plantas. A utilizacdo de
folhas na preparagdo de remédios caseiros tem sido frequentemente citada em levantamentqg
etnobotanicos (MAGALHAES, 1997; GARLET; IRGANG, 2001; SILVA et al., 2011).

O comeércio e 0 uso de plantas medicinais sdo bastante conhecidos e dis

Brasil e no mundo. O mercado atende de diferentes formas o consumidor desse {j

indo as comercializacoes feitas em empresas, em mercados e em €
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FREIRE; VIANNA-SOARES, 1998), no entanto, como observado neste trabalho, ainda é muito
comum o cultivo de plantas medicinais em horta caseira, no entanto, muitos produtores de
plantas medicinais desconhecem os cuidados que se deve ter nas diversas etapas para a
obtencdo de matérias-primas ou produtos de qualidade adequada, reduzindo assim sua eficacia
(ZARONI et al., 2004)

Outro questionamento feito aos idosos foi 0 de como ou com quem eles aprenderam a
usar as plantas medicinais (Figura 4), destes 40,9% aprenderam a usar com os pais, 13,63%
aprenderam com os avos, 13,63% aprenderam através da televisdo, 9,09%, através de livros,
9,09%, através de outros meios, 4,54%, com os vizinhos, 4,54%, com profissionais de salde e
4,54%, através do radio.

O consumo de plantas medicinais tem base na tradicdo familiar e tornou-se pratica
generalizada na medicina popular, sendo considerada uma terapia complementar ou alternativa
para a promocdo da saude (LOYA et al., 2009). A origem do conhecimento em relacdo a
utilizacdo de plantas medicinais para grande parte da populagdo que tem a utilizacdo das
mesmas como pratica de saude estd ligada principalmente as pessoas mais idosas e as
pessoas da familia (PINTO et al., 2006).

Através de quem (ou como)
aprendeu a usar plantas medicinais?

50 +

40

30 |

20

10 -

e ] - = 0 = B
1 2 3 a4 5 () 7 8

m 1. pais; 2. Avds; 3. Vizinhos; 4. Televisdo; 5
Profissionais da saudde; 6. Livros; 7. Radio; 8. Outros

Figura 4. Aquisicdo do conhecimento sobre a utilizacdo de plantas medicinais por idosQgg
Universidade Aberta a Maturidade (UEPB) (Através de quem (ou como) aprendeu a usa
medicinais?)
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CONCLUSAO

A maioria dos idosos do grupo de convivéncia Universidade Aberta a Maturidade — UAMA,
em Campina Grande — PB utilizam as plantas medicinais por que gostam ou porque acreditam

gue sdo melhores que remédios encontrados na farmacia.
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