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RESUMO

SANTOS, A.D. Interacdes entre medicamentos de uso continuo e plantas medicinais
utilizados por idosos atendidos em Unidades de Saude da Familia (USF) da regido Norte
de Palmas — TO, 2016. 61 f. Trabalho de Conclusdo de Curso (TCC)- Curso de farmécia,
Centro Universitéario Luterano de Palmas/TO.

A utilizacdo de plantas medicinais através da medicina popular se dissemina a cada dia, sendo
empregada desde a antiguidade e perdura até os dias atuais. O presente trabalho discute sobre
a utilizacdo simultanea dos medicamentos de uso continuo e plantas medicinais, para fins
diversos, podendo vir a desencadear interacdes e/ou interferéncias no mecanismo de agéo de
ambos. Objetivou-se a identificacdo das interacfes entre os medicamentos de uso continuo e
plantas medicinais utilizados pelos idosos atendidos nas Unidades de Salde da Familia da
regido Norte de Palmas - TO. Tratou-se de uma abordagem exploratéria qualitativa e
quantitativa com a utilizacdo de um roteiro de entrevista contendo perguntas abertas e
fechadas, que subsidiava o dialogo com 200 idosos, sendo mencionados 0s medicamentos e
plantas utilizadas. Com isso, foi realizada a tabulacdo dos dados, das 73 plantas citadas,
enfatizando as 5 plantas mais mencionadas (erva — cidreira, capim — de — de cheiro, erva —
doce, horteld e trevo), verificando os dados relacionados mediante os relatos dos participantes.
89% dos entrevistados utilizavam as plantas para complemento do tratamento da patologia,
53% das indicacdes relatadas foram err6neas, ndao havendo relacdo com a literatura
pesquisada. Foi verificado que 88% dos idosos tém a percep¢do de ndo haver risco em
associar medicamentos convencionais com plantas medicinais, ocorrendo assim 29% de
interacdes entre as plantas citadas com os medicamentos utilizados concomitantemente. A
obtencdo das plantas equivale a 77% por cultivo préprio, a influéncia do uso, 94%, sendo por
parentes ou vizinhos. Verificou-se também que 89% relataram ndo comunicar ao médico, € a
maioria utiliza até duas plantas, 45%. Portanto, é importante a busca de conhecimento por
profissionais da saide como o farmacéutico, e que se transmitam as informacdes essenciais e
quando necessario a realizacdo de intervencdo medica, para se minimizar ou até anular os
riscos aos idosos ao utilizar medicamentos e plantas medicinais, havendo uma utilizacéo
eficaz e com seguranca.

Palavras- chave: Medicina Alternativa, Medicamentos, Uso Racional, Interagéo.
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1 INTRODUCAO

A populacdo idosa, cerca de 80% da populacdo mundial, € a que mais faz uso de
medicamentos e plantas medicinais, prescritos e/ou por automedicagdo, devido as diversas
patologias que tendem a se manifestar com o passar dos anos. As plantas vém sendo utilizadas
para fins medicinais com o proposito de auxilio ou substitui¢6es de terapias e é difundida por
todo o mundo sendo uma pratica que estd continuamente em meio a sociedade, sendo
transmitida de geragéo a geracgéo, por vezes pelos conhecimentos adquiridos ao longo da vida
(TOMAZZONI et al., 2006).

O consumo de plantas medicinais vem desde os primérdios, sendo transmitida,
comumente, pelos mais idosos aos mais novos, tornando uma pratica denominada medicina
popular ou alternativa, para busca do bem estar e promog¢do da salde, persistindo até os dias
atuais pelo facil obtencdo e custo acessivel (BALBINOT; VELASQUEZ; DUSMAN, 2013).

A utilizacdo de medicamentos pelos idosos se torna cada dia mais comum para o
controle de doencas crénicas, como hipertensdo, diabetes, hipercolesterolemia, entre outras.
Estes também realizam o consumo de plantas medicinais, simultaneamente, para beneficio da
saude, sendo devido aos conhecimentos adquiridos ao longo da vida e confiabilidade de suas
acOes farmacoldgicas, podendo ser utilizadas para as mais diversas finalidades (OLIVEIRA;
ARAUJO, 2007; SANTOS, et al., 2013).

O uso simultaneo de medicamentos e plantas medicinais podem promover efeitos
indesejados e/ou inesperados ao consumidor, quando utilizados de maneira incorreta, portanto
devem ser consumidos de maneira racional, e 0s consumidores precisam conhecer a acédo de
Seu uso concomitante, para que se evite a ocorréncia de eventos adversos, e proporcione 0
bem estar, auxiliando no tratamento ou cura de diversas patologias (CARRASCO et al., 2009
apud HIROTA et al., 2014).

Com isso, é necessario que haja uma comunicacdo do profissional da saide com o
paciente, e vice versa, para que tenham conhecimento dos ativos que estdo sendo consumidos
simultaneamente, objetivando a analise do risco-beneficio para que seja reduzido os riscos das
interacdes medicamentosas e consequentemente a realizacdo de uma terapia segura visando a
minimizacdo do surgimento de novas patologias ao idoso (FRANCA et al., 2008).

Entretanto, em muitos casos, os constituintes quimicos responsaveis pelas atividades
farmacoldgicas das plantas medicinais e/ou medicamentos fitoterapicos sao desconhecidos e a
complexidade dos ativos presentes aumenta a possibilidade de ocorrer interagdes quando
farmacos sdo utilizados concomitantemente (FUGH-BERMAN; ERNST, 2001; MILLS et al.,
2005 apud ALEXANDRE et al., 2008).
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A morbidade de baixo nivel, constantemente observada na pessoa idosa, reflete no
surgimento de 10% das interagcdes resultantes em eventos clinicos significativos, podendo
desencadear reacGes adversas que causem prejuizo a satde. As interagdes podem ser positivas
ou negativas, que resultam no aumento, diminuicdo ou alteracdo na acdo do farmaco
(ARAUJO, 2002 apud BUENO, et al., 2009).
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2 OBJETIVOS
2.1 Objetivo geral

Identificar as interacBes existentes entre 0s medicamentos de uso continuo e plantas
medicinais utilizadas pelos idosos atendidos nas Unidades de Salde da Familia de Palmas —
Tocantins (TO).

2.2 Objetivos especificos

e Listar os medicamentos de uso continuo e as plantas medicinais utilizados pelos idosos
atendidos nas USF da regido Norte de Palmas - TO;

e Confrontar as indicacGes e formas de preparo das plantas medicinais relatadas pelos
usuarios com a literatura cientifica;

e Verificar a finalidade da utilizagdo das plantas medicinais concomitante com o0s
medicamentos com a literatura cientifica;

e Descrever as possiveis vantagens e desvantagens do uso concomitante dos

medicamentos de uso continuo e plantas medicinais utilizados pelos idosos.
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3 REFERENCIAL TEORICO
3.1 Medicamentos versus plantas medicinais

Os medicamentos sdo indicados para o alivio imediato, cura ou tratamento, sendo
administrados de acordo as necessidades do individuo, com dosagem, duragdo e forma
farmacéutica adequada a cada caso, a terapéutica deve ser realizada de maneira correta para
que se obtenha o resultado pretendido (AQUINO, 2008).

E notério o aumento da utilizacgdo de medicamentos sem prescricio e/ou
acompanhamento médico, pela dificuldade do acesso aos servicos de salde e facil aquisicéo
dos medicamentos, e as pessoas optam por adquirir uma polifarmacia, além de buscarem
orientacOes de terceiros, para que tenham o medicamento ao alcance, quando necessaria a
utilizacdo (AQUINO, 2008).

Com isso, os profissionais da &rea da satde devem transmitir informacdes educativas
relacionadas no que diz respeito ao uso racional de medicamentos, alertando dos riscos ao se
fazer a administracdo de medicamentos sem orientacdo de um profissional devidamente
capacitado. As pessoas devem se sensibilizar no que diz respeito a saude e tornar-se vigilantes
ao consumo de medicamentos, pois 0 seu uso inadequado pode acarretar prejuizos ao usuario,
uma vez que o utilizam sem orientacdes de profissionais capacitados, podendo vir a ocasionar
danos irreversiveis, como a intoxicacdo levando o individuo a obito (AQUINO, 2008;
BRASIL, 2006; CORREA et al., 2013).

Por outro lado o uso de plantas vem aumentando, vém sendo utilizadas desde o0s
primordios, considerada como medicina popular ou alternativa e que a cada dia mais pessoas
aderem a utilizacdo. Séo preparadas de diferentes formas, como: chas, xarope, inalacdo, pos,
entre outros, poréem, com a mesma finalidade de promover a recuperacdo e/ou manutencao da
salde. Segundo a ANVISA, planta medicinal é toda a planta ou parte dela, que seja composta
de substdncia que promova acdo terapéutica a determinado individuo (BRASIL, 2010;
MATOS, 2002; OLIVEIRA; ARAUJO, 2007).

Entretanto, a utilizacdo correta das plantas requer conhecimento da procedéncia, assim
como a maneira e a parte que se utiliza desta, considerando onde esta localizado o principio
ativo que promove a acdo desejada, para que assim a sua utilizacdo seja realizada de maneira
correta e proporcionando o efeito esperado, garantindo a eficicia e seguranca na terapéutica
(LORENZI; MATOS, 2008; PIRES; ARAUJO, 2011; REGINATO, 2011).

Desse modo, devem ser avaliados a relacdo risco/beneficio, principalmente pelo fato
dos consumidores/pacientes, geralmente ndo comunicarem a utilizagéo de plantas medicinais
ao médico, podendo agravar o seu estado de saude (VEIGA; PINTO, 2005).
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O constante crescimento no consumo das plantas, para fins medicinais, ndo é o
suficiente para que sejam validadas, assim como os medicamentos, com a garantia de eficacia
e seguranca ao ser consumido. Com a falta de conhecimento das propriedades quimicas e
verdadeiro efeito no organismo, 0 uso das plantas medicinais pode desencadear interagdes
com medicamentos (efeitos indesejados ao associar duas ou mais substancia, de composi¢éo
conhecida ou inexplorada) ou até com alimentos, podendo apresentar efeitos toxicos ou
terapéuticos (NICOLETT], et al., 2010; PIRES; ARAUJO, 2011; REGINATO, 2011).

3.2 Interagdes medicamentosas

A interacdo medicamentosa esta relacionada a capacidade de uma substancia (farmaco,
alimento ou nutriente) interferir no medicamento em promover a a¢do pretendida, sendo
favoravel ou indesejada. As interacGes favoraveis objetivam reduzir os efeitos adversos,
aumentar a adesdo ao tratamento e duragdo do efeito, desacelerar/impedir a resisténcia
bacteriana, melhorar a eficacia e reduzir dosagem. Enquanto as interacdes indesejadas estdo
relacionadas com a reducdo do efeito do farmaco, acdo medicamentosa inversa a desejada,
aumento de ocorréncia e gama de efeitos adversos, ndo havendo aumento de beneficios na
terapia medicamentosa (BUENO et al, 2009; CORDEIRO et al., 2005).

O uso simultaneo de medicamento com outras substancias pode comprometer a sua
eficdcia, desencadeando interacdes farmacocinéticas, havendo alteracbes da sua
biodisponibilidade, na absorcdo, distribuicdo, metabolismo e/ou excrecdo. E interagdes
farmacodinamicas, modificando a capacidade do farmaco em interagir no local pretendido da
acdo, promovendo idiossincrasia, sinergismo ou antagonismo do efeito desejado
(NICOLETTI, et al., 2007; PELISSARI, 2005; YANG et al, 2012).

A interacdo de diferentes compostos por um mesmo receptor ou sistema fisiologico é
definida como interacdo farmacodinamica, ocorrendo a producdo de efeitos sinérgicos
antagbnicos ou idiossincrasicos (SAAD, et al., 2009; SANTOS; TORRIANI; BARROS,
2013).

O sinergismo é ocorréncia da adicdo ou potencializacdo do efeito de uma substancia
determinada, pela acdo de duas ou mais substancias combinadas. Como o exemplo da
associacdo de sufametoxazol com trimetroprima, que ocorre 0 aumento da eficacia terapéutica
por interferéncia de rotas metabélicas diferentes das bactéricas (SANTOS; TORRIANI;
BARROS, 2013).

Quando o efeito de uma substancia é anulado devido a utilizacdo simultanea de outra,

este efeito € denominado de antagonismo, comumente utilizado para combate de efeitos
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adversos de determinado farmaco. O efeito antagénico pode também interferir na eficacia e
ocasionar surgimento de reagdes adversas, estas podendo ser util, como flumazenil
antagonista de benzodiazepinicos, e/ou indesejados, como no caso da utilizacdo da
vancomicina com a gentamicina que possuem o mesmo perfil toxicolégico, apresentando
potencial nefrotdxico, até mesmo quando utilizados de maneira independente (SANTOS;
TORRIANI; BARROS, 2013).

O efeito idiossincrasico é decorrente da situacdo em que a resposta a terapia se
diferencia do efeito desejado da utilizacdo dos farmacos, como por exemplo, os efeitos
extrapiramidais pelo uso de medicamentos neurolépticos (SANTOS; TORRIANI; BARROS,
2013).

As interacBes farmacocinéticas estdo relacionadas com a absorcdo, distribuicédo,
metabolismo e/ou eliminacdo do farmaco. Caso venha a ocorrer alteragdes nesses processos,
tende a reduzir a gradiente de concentragdo do farmaco, simultaneamente interferindo na
biodisponibilidade e eficacia da terapéutica empregada (SAAD, et al., 2009; SANTOS;
TORRIANI; BARROS, 2013).
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4 METODOLOGIA
4.1 Tipo de estudo, populagéo e amostra

Este trabalho foi realizado através de uma abordagem exploratéria qualitativa e
quantitativa.

Os participantes foram individuos idosos, com mais de 60 anos, sem distingdo de sexo,
totalizando 200 pessoas, atendidos pelas Unidades de Saude da Familia da regido Norte de
Palmas — TO, na sede das USF ou em suas respectivas residéncias com o acompanhamento da
equipe de saude do local. O nimero de individuos da amostra foi definido considerando um
estudo semelhante realizado no municipio de Palmas (PELISSARI, 2005) e segundo dados do
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica este nimero corresponde a cerca de 2% da
populacdo de idosos do municipio de Palmas, pois o total é de 9.978 idosos (IBGE, 2010).

4.2 Local e periodo

A execucdo do trabalho ocorreu em todas as sedes das Unidades de Saude da Familia
(USF) autorizadas pelo municipio de Palmas (ANEXOS 1), situadas na regido Norte de
Palmas - TO. A pesquisa foi realizada, especificamente, nas unidades situadas nas quadras
307 Norte, 403 Norte, 405 Norte, 603 Norte.

As entrevistas foram realizadas no periodo de abril a maio de 2016.

4.3 Critérios de incluséo e excluséo

Foram incluidos na pesquisa os individuos com idade superior a 60 anos que faziam
uso de medicamentos de uso continuo e plantas medicinais, que fossem atendidos pelas USF
da regido Norte de Palmas.

Foram excluidos da pesquisa os individuos que ndo possuiam a capacidade de
assinarem o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e os que ndo faziam uso de
plantas medicinais em associacdo com medicamentos de uso continuo.

4.4 Variaveis

As variaveis analisadas foram referentes a escolaridade, forma de preparo, indicacao
da utilizacdo das plantas medicinais, assim como a origem, procedéncia da indicacdo, objetivo
da associacdo com medicamentos de uso continuo, riscos da associacdo e consentimento
médico.

4.5 Instrumento de coleta de dados, estratégias de aplicacdo, processamento, analise e
apresentacdo dos dados

Inicialmente, foram selecionados 200 idosos atendidos pelas USF situadas na regido

Norte de Palmas - TO. O idoso abordado foi informado quanto ao desenvolvimento do projeto
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e suas finalidades. Ao aceitar participar 0 mesmo assinou o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido.

Ocorreu uma entrevista dialogada onde foram abordados assuntos inerentes ao uso de
medicamentos convencionais e plantas medicinais. N&do havendo manifestacdo de opinido da
pesquisadora no decorrer da entrevista. Com isso, o idoso foi informado, ao finalizar a
entrevista, dos possiveis riscos de utilizagdo simultanea destes.

Foi feita analise de literatura cientifica da area de plantas medicinais, incluindo as
monografias da Organizagdo Mundial da Salde e demais artigos cientificos que abordaram
estudos sobre as espécies citadas e interacdo medicamentosa. As palavras-chave que foram
utilizadas para busca dos artigos foram: Medicina alternativa, medicamentos, uso racional,
interacdo. Os dados foram apresentados através de gréficos e tabelas no Word e Excel.

4.6 Aspectos éticos

O trabalho foi encaminhado para a Secretaria Municipal de Saude e a autorizagdo para
sua execucdo encontra-se disponivel no Anexo 1.

ApoOs autorizacdo, o mesmo foi cadastrado na Plataforma Brasil para apreciacdo e
analise do Comité de Etica em Pesquisa CEULP/ULBRA, de acordo com a Resolugdo do
Conselho Nacional de Saude numero 466/2012, que normatiza a pesquisa envolvendo seres
humanos. O pesquisador se comprometeu a manter o sigilo dos dados pessoais coletados do
pesquisado enquanto estes estejam sendo utilizados.

4.6.1 Riscos

Os riscos que poderiam ser ocasionados ao pesquisado foi o0 constrangimento, em
situacdo de intimidacdo/incbmodo na medida de sua compreensdo, pois no decorrer do
didlogo o mesmo pode perceber a inadequacdo do uso de plantas medicinais em terapias
proposta por terceiros. A privacidade de seus dados confidenciais relatados ao pesquisador.
Para conscientizacdo e possivel minimizacao dos riscos, o pesquisador ao final da entrevista
solicitou que o entrevistado informasse ao médico durante o atendimento sobre a terapia
empregada para que 0 méedico possa realizar a intervencdo necessaria. Qualquer dano causado
ao participante é de responsabilidade exclusiva do pesquisador gque é responsavel por manter a
integridade e bem-estar dos participantes da pesquisa.

4.6.2 Beneficios

O idoso foi informado da existéncia de riscos ao se realizar a substituicdo ou o0 uso
simultaneo do medicamento e planta medicinal, e da existéncia de interacdes, havendo assim
uma terapéutica correta. Com isso, foi solicitado ao pesquisado que informasse ao médico

sobre a conduta empregada, o que possibilita a reducdo do surgimento e/ou agravamento das
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patologias, tendo uma maior atencdo a utilizacdo de medicamentos e plantas medicinais.
Assim como, posteriormente, haverd a apresentacdo dos resultados ao municipio através do
retorno do projeto de pesquisa com os resultados obtidos e discutidos. Serd garantida total
privacidade, confiabilidade e protecdo da imagem dos participantes da pesquisa, ndo sendo
exposta nenhuma informagdo pessoal e garantindo a ndo utilizacdo das informacbes em
prejuizo as pessoas envolvidas.
4.6.3 Desfechos
4.6.3.1 Primario

A partir dos resultados foi possivel constatar quais sdo espécies medicinais
empregadas pelos idosos atendidos pelo sistema de saude publica do municipio de Palmas,
bem como quais os medicamentos de uso continuo utilizados em associacdo. A partir desses
dados foi possivel avaliar os possiveis riscos e beneficios da associa¢do e também confrontar
as informacdes sobre o uso das plantas medicinais quanto a forma de preparo, indicagéo e
posologia com a literatura cientifica.
4.6.3.2 Secundario

Os resultados obtidos serdo apresentados a Secretaria Municipal de Saude através do
Trabalho de Concluséo de Curso e posteriormente sera elaborada uma cartilha de orientacao

aos idosos sobre o risco da utilizacdo das espécies citadas.
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os roteiros de entrevista foram aplicados com a contribuicdo voluntaria dos idosos
atendidos pelas Unidades de Saude da Familia da regido Norte de Palmas - TO, em um total
de 200 pessoas com idade superior a 60 anos, sem distingdo de sexo, conforme descrito na
metodologia deste trabalho. Os dados foram analisados buscando conhecimento relacionado
aos medicamentos de uso continuo concomitantemente com plantas medicinais.

A primeira informacdo extraida do questionario foi o grau de escolaridade e os
resultados obtidos encontram-se apresentados na Figura 1.

Figura 1 - Nivel de escolaridade dos idosos entrevistados atendidos pelas USF da regido Norte
de Palmas - TO.
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Ensino Médio
Incomplelo

Superiar Completo

19%

E Outros: Niio Estudou

55%

Quanto a escolaridade, 55% (111 pessoas) possuiam o ensino fundamental incompleto,
9% (18 pessoas) ensino fundamental completo, 19% (37 pessoas) concluiram o ensino médio,
enquanto apenas 3% (6 pessoas) frequentaram mas ndo finalizaram, 7% (14 pessoas)
apresentavam formacdo superior 7% (14 pessoas) relataram nao terem frequentado escola, o
que corresponde a “outros”.

Os resultados obtidos estdo de acordo com o estudo de Brasileiro e colaboradores
(2008) que afirma que pessoas com idade superior a 60 anos e com menor nivel de
escolaridade possuem maior abrangéncia de conhecimentos a respeito da utilizacdo de plantas
para fins medicinais e, consequentemente, tém maior utilizacdo dessa terapéutica no

cotidiano.
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Quanto ao numero de espécies utilizadas pelos idosos entrevistados a Figura 2
apresenta as 73 plantas medicinais citadas, com forma de preparo, medicamentos utilizados

simultaneamente e indicacdo mencionados pelos idosos confrontadas com a indicacdo descrita
na literatura cientifica.

Figura 2 - Plantas medicinais citadas pelos idosos entrevistados atendidos pelas USF da
regido Norte de Palmas — TO, e suas caracteristicas técnicas.

PLANTAS Fl%l:g\gﬁsgslz MEDICAMENTOS INDICA(;C)ES INDICAC@ES
(CITADAS PELOS (CITADAS PELOS (CITADOS PELOS | (CITADAS PELOS (LITERATURA)
PARTICIPANTES) PARTICIPANTES) PARTICIPANTES) @ PARTICIPANTES)

Carminativa, util
contra Acido
Urico, Diurético,
ABACATEIRO Antir_reuAmé_tico,
(Persea Infusédo (Caroco) Propanolol HIPERTENSAO Anygnem_lco,
americana) Antl_(_jlarrel_co e
Antiinfeccioso
para rins e bexiga
(LORENZI;
MATOQOS, 2008).
Estomaquico,
Carminativo,
Fluoxetina, Diurético,
Coquetel (Hort. + Furosemida, Antiinflamatoério,
( Anﬁr?a?%cﬁ%!sus) Geng.+ Couve + Idopen DEPURATIVO Prpblemas
Limao) Naprix A, respiratorios e
Propanolol, Neurastenia
(LORENZI;
MATOQOS, 2008).
Reduz teor de
gordura no
sangue,
Constipacdo,
ACAFRAO . : AAS, Captopril = Dificuldade de
(Cur%uma longa) IS (R HCTZ, A IPASRUIENEAS digestdo e das
dores devidas a
inflamacéo
reumatica
(MATOS, 2002)
L Problemas
Ac‘:l:st'&')?ﬁ’ estomaquicos,
ALECRIM Bupropiona . | Dordecabeca,
. Infuséo (Partes - . HIPERTENSAO, Dismenorreia,
(Rosmarinus . Glibenclamida,
officinalis) aereas) HCTZ, Losartana, anuea Ll Fragu_eza €
. Memobria fraca
Metformina, (LORENZI:
Propanolol MATOS, 2008).




ALFAVACA
(Ocimum
basilicum

Decoccao (Folhas)
Infuséo (Folhas)
Seca (Folhas)
macera e coloca na
comida

Captopril,
Metformina,
Propanolol,

DIABETES,
HIPERTENSAO
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Problemas
digestivos em
geral, Problemas

respiratorios,

Reduz febre,

Efetiva para

infeccdes

bacterianas e

parasitas
intestinais

(LORENZI;
MATOS, 2008).

ALFAZEMA
(Lavandula
angustifolia)

Infusdo (Folhas)

Bupropiona,
Losartana

HIPERTENSAO

Estimulante,
Digestiva,
Antiespasmodica
, Tonica,
Calmante,
Antimicrobiana,
Problemas do
trato respiratorio,
Ins6nia,
Nevralgia,
Colicas e
Constipagéo
(LORENZI;
MATOS, 2008)

ALGODAO
(Gossypium
hirsutum)

Decoccao (Folhas)
Sumo (Folhas)
Infusédo (Folhas)

Atenolol
Glibenclamida,
HCTZ, Losartana,
Propanolol,
Sinvastatina,

DIABETES,
CICATRIZANTE,
PREVENIR
GRIPE

Folhas:
Desinteria,
Hemorragia
uterina.
Aplicacdo Local:
As folhas
machucadas
como
cicatrizantes
(LORENZI;
MATOS, 2008).

AMOREIRA
(Rubus sellowii)

Infusdo (Folhas)

Prednisona,

Metformina
Propanolol,
Tibolona,

REPOSICAO
HORMONAL

Diurético
(LORENZI;
MATOS, 2008).

ARNICA
(Solidago
chilensis)

Infusdo (Folhas)

Glibenclamida
Metformina,

DIABETES

Qualidade de
medicacao
amarga,
Estomaquica,
Adstringente,
Cicatrizante e
Vulneraveis
(LORENZI;
MATOS, 2008).

AROEIRA
(Myracrodruom
urundeuva)

Maceracéo no
vinho (entre
cascas)
Maceragdo na gua

Atenolol,
Enalapril,
Metformina

INFLAMACAO,
DIABETES

Antiinflamatério
e Cicatrizante
(MATQS, 2002)




(Entre Cascas)
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ASSA PEIXE
(Vernonia
polyanthes)

Decoccao (Folhas)

Atenolol
Sinvastatina,

PREVENIR
GRIPE

Diurética,
Balsamica,
Antirreumatica,
Bronquites e
Tosse persistente
(LORENZI;
MATOS, 2008)

BABOSA
(Aloe vera)

Bater Crua com
mel.
Engole os pedagos

Alodipino,
Bupropiona,
Losartana,
Metformina

COLESTEROL,
DIABETES,
INFLAMACAO

Aplicacdo local,
possui acao
cicatrizante,

antimicrobiano.
Contussdes,

entorses e dores
reumaticas.
Hemorréidas
inflamadas
(Supositorio).
Laxante.
(LORENZI;
MATOS, 2008;
MATOS, 2002)

BARBATIMAO
(Stryphnodendron
adstringens)

Infusédo (Entre
casca)

Captopril
Clonazepam,

INFLAMACAO

Leucorréia,
Hemorragias,
Diarréia,
Hemorroidas,
para limpeza de
pele, na forma de
gotas par a
conjuntivite.
Extrato alcoolico
para inflamacdes.
Ché da casca uso
externo para
corrimento
vaginal,
hemorragias
uterinas, feridas e
pele oleosa
(LORENZI;
MATOQOS, 2008).

BARU
(Dipteryx odorata)

Maceragdo na gua
(entre casca)

Amitriptilina,
Metformina
Propanolol,
Sinvastatina,

COLESTEROL

Célicas
intestinais e
mestruais,
Ulceras de boca
(LORENZI;

MATOS, 2008)
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Fins
Alimentares,
BATATA Alr;fici_scquil_]tica,
« ntisséptica,
ASRE UEEEELD 1T Atenolol DIABETES | Tratamento de
(Tropaeolum alcool (pinga) focol
majus) afeccdes
pulmonares
(LORENZI;
MATOS, 2008)
Béquica (acalma
a tosse),
atividade
tumoral,
BENZETACIL AAS, Captopril, X moléstias do
(Alternanthera Infusdo (Folhas) | Cardiseno, Diabete, HIE?:;E?EQO figado e da
brasiliana) Metformina bexiga, diurética,
digestiva,
depurativa
(LORENZI;
MATOS, 2008)
Alodipino, Reducéo do
BERINJELA Captopril, HCTZ,
(Solanum Maceracgdo na dgua Levotiroxina, C%LI'E\SBEE_IE(QL G glglléiel_r(\)/lES
melongena) Losartana, et al.. 2006) '
Metformina ! ’
AAS, Alodipino,
Bonalem,
Cinarizina, Afeccdes
Finasterida, hepaticas,
BOLDO Infusdo (Folhas) Glibenclamida, ESTOMAGO, calculos biliares,
(Peumus boldus) | Decoccéo (Folhas) | HCTZ, Losartana, DIABETES dispepsia e
Metformina, prisdo de ventre
Propanolol, (MATOS, 2007).
Sinvastatina,
Tiamina
Dilretico,
Sedativo,
Estomaquico,
Antisseptica,
Diaforética,
CALUNGA Captopril, Emenagoga,
(Aristolochia Infusdo (Folhas) Glibenclamida, DIABETES Asma, Febre,
cymbifera) Metformina, Gota,
Convulsoes,
Palpitacdes,
Prurido
(LORENZI;
MATOS, 2008).
AAS, Alodipino, Hipnatico,
Ancoran, Atenolol, Antiinflamatoria,
CAMOMILA x Brasort HCT, Antiespasmodica
(Matricaria Infusgo (partes Cancor, Caverdilol, HIPERTENSAO , Dermatite,
chamomilla) aéreas) Espironolactona, Inflamacéo

Fuoxetina,
Furosemida,

cutanea (SAAD,
et al., 2009)
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Glibenclamida,
Metformina,
Omeprazol,
Osteobam,
Propanolol, Prosso,
Sinvastatina,
Somalgin,
Alodipino, Atenolol, Colesterol,
Captopril, atividade
CA@'Q;’:}L’?‘nNA Infuség (Palha) Furosemigla, I_—|CTZ, HIPERTENSAO _ cardjaca,
officinarum) Decoccao (Palha) Levotiroxina disfuncao sexual
Losartana, (CARNEIRO, et
Propanolol al., 2014).
AAS, Aldactone, Gripe, Febre,
Atenolol, Captopril, Tosse, Afecgdes
Cinarizina, das vias aéreas,
CANELA Infuség (Ca§ca) Citalopram, _DiviIoI, DIABETES, Antialérgiga,
(Cinnamomun Ipf_usao (po), [?oxazosm_a, CALMANTE, A_menorre!g,
zeylanicum) AdlClona_l oPdno Gllbenclamldg, HIPERTENSAO, Dls_menor_rela,
leite HCTZ, Metformina, GOSTAR Dispepsia e
Propanolol, Flatuléncia
Sinvastatina, (SAAD, etal.,
Tiamina 2009).
Diurético,
Purgativa,
Hidragoga,
Maceracao no Emgnf}goga,
CChANINANI'E vinho branco Flumarin COLUNA AFe_ riuga,
(Chiococca alba) (Cascas) A r]'glasmatlc,a,_
ntiinflamatoria
e Anti-hidrépica
(LORENZI;
MATOS, 2008).
AAS, Aldactone,
Alenia, Alodipino,
Amitriptilina,
Atenolol, Bonalem,
Bupropiona, Célcia,
Calcio/Carisoprodol,
Capdogrel, Captopril, . -
Carbidol, Caverdilol, Antu_espasmoNdlca
. o Alimentacdo,
Cifrol, Cinarizina _ Analgésica
CAPIM DE Citalopram, HIPERTENSAO, Calmante,
CHEIRO Infusdo (Folhas) | Diazepam, Digoxina, CALMANTE, (Hipotensora)
(Cymbopogon Decocgdo (Folhas) Enalapril, CARDIOPATIA, ,
citratus) Espironolactona ALIMENTO (LORENZL;
Elavonide ’ MATOS, 2008;
. SAAD, et al.,
Fluoxetina,
2009).
Formoterol,
Freedom Forever,
Furosemida, Ginco
Biloba,
Glibenclamida,
HCTZ, Idopen,
Insulina NPH,




Levotiroxina,
Losartana,
Metformina, Naprix
A, Naproxeno,
Neoprazol, Perivase,

Prednisona,
Propanolol, Puran
T4, Renalapril,
Risperidona,
Sinvastatina,
Tandriflan,
Tansulosina,
Tapazol, Tiamina,
Tibolona, Valsartana,
Valsartana/Alodipino
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Zoupidem,
Na&o relacionou
CHA DO SONO | Infuséo (Sachés) Propanolol HIPERTENSAO | coma literatura
consultada.
Abortiva,
Emenagoga,
Combater
espasmos,
COENTRO DO Impoténcia
(ET;/ArEﬁm Decoccao (Folhas) Captopril HIPERTENSAO H isder):)lé)ezls’ia,
foetidum) Retencéo
urinaria, Gripes,
Antimalarica
(LORENZI;
MATOS, 2008).
Bate no liquid. AAS, Fluoxetina,
(folhas com leite) | Furosemida, Idopen, .
(Cl:a(r)al;s\i/cEa Insulina, L_osartana, FORTIFICANTE, (TEAI\QEFR A
Coquetel (Hort. + Naprix A, DEPURATIVO ’
oleracea) G : MELO, 2006)
eng. + abacaxi + Propanolol,
Limao) Sinvastatina
AAS, Adol,
Aldactone, Alenia,
Alodipino, Sedativa,
amiodarona, Antiespasmodica
Amitriptilina, , Ansiolodtica,
Ancoran, Aquintom, Analgésica,
Aradois H, Atenolol, Hipotensora,
ERVA - Bonalem, Brasort ~ Contra
CIDREIRA Infusdo (Folhas) | HCT, Bromazepam, HIPERTENSAO, problemas
- N . o ESTOMAGO,
(Melissa Decocgdo (Folhas) | Bupropiona, Célcio, CALMANTE Nervosos e
officinalis) Célcio/Carisoprodol, ' tratamento de
Cancor, Captopril, feridas
Cardiseno, (MARTINS, et
Cardizem, al., 1995;
Caverdilol, SAAD, et al.,
Cinarizina, 2009)
Citalopram,

Clonazepam,




Colchichina,
Diabete, Digoxina,
Formoterol,
Diupress, Dormil,
Doxazosina,
Duodecadron,
Enalapril,
Espironolactona,
Fluoxetina,
Furosemida,
Glibenclamida,
HCTZ, Idopen,
Insulina NPH e
Regular, Losartana,
Metformina,
Monocardio, Naprix
A, Naproxeno,
Neosin, Omeda 3,
omeprazol, Oristate,
Osteobam,
propanolol, Prosso,
Puran T4, Sandilac,
Sinvastatina,
Somalgin, Sotacor,
Tansulosina,
Tiamina, Tibolona,
Voltrian,
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ERVA - DOCE
(Pimpinella
anisum)

Infusdo (Frutos)

AAS, Aldactone,
Alodipino,
Amitriptilina,
Ancoran, Atenolol,
Brasort HCT,
Bupropiona, Cancor,
Captopril,
Caverdilol,
Certralina,
Cinarizina,
Colchicina,
Diupress, Divilol,
Espironolactona,
Flouxetina,
Furosemida,
Glibenclamida,
Insulina NPH,
Losartana,
Metfomina,
Osteobam, Premarin,
Propanolol,Prosso,
Puran T4,
Rosovastatina,
Sinvastatina,
Somalgin, Sotacor,
Tiamina.

HIPERTENSAO,
DIABETES,
CALMANTE.

Antiespasmaodica
Combate de
flatuléncia e

Colicas,
Analgésica e
diurética.
(LORENZI;
MATOS, 2008;
WHO, 2007).
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Gripe, Febre,
Tosse produtiva,

Captopril, Afeccdes das
E(UEﬁgblpF;ISO Decocgéo (Folhas) Furosemida, HIPERTENSAO, vias ag’reas,
globulus) Infuséo (Folhas) Omeprazol, COLUNA Infeccdes do
Propanolol, Sandilac trato urinario
(SAAD, etal.,
2009).
Propriedades
Resolutiva,
. . Peitoral e
FEDEGO.SO Infusdo (Folhas) Insulina, Metformina, Diurética.
(Heliotropium Decoccao(Raiz) Propanolol, DIABETES Bochechos e
indicum) Tansulosina -
gargarejos
(LORENZI;
MATOS, 2008).
Antihemorragica,
Antiinflamatoria,
Combate de
% - Captopril, Tosse, Bronquite,
PEIJAG ANDU | 10056 (Folhas) Deta 30, DIABETES Diurética,
(Cajanus cajan) M ; .
etformina. Laxativa,
Antiblenorragica
(LORENZI;
MATOS, 2008).
AAS, Ciélcio,
Capdogrel,
Caverdilol, Tratamento de
Flavonide, Furdnculos,
F(?é‘r l)_/lc;?)ri/ 'ﬁm‘]—A Infusio (Folhas) Metfomina, Perivase, | HIPERTENSAO, | Tosse, Ar}exite,
pinnatum) P_ropanol_ol, DIABETES Gastrite
Sinvastatina, (LORENZI;
Valsartana, MATOQOS, 2008).
Valsartana/Alodipino
Zoupidem
Asma, Bronquite,
Captopril, Menorragia,
Infusdo (Raiz), Fluoxetina, Antimicrobiana,
GENGIBRE Decocgdo (Raiz), Furosemida, HIPERTENSAO, | Antiinflamatoria,
(Zingiber Coquetel (Hort. + HCTZ DEPURATIVO, Cardiot0nica,
officinale) Abacaxi + Couve Idopen, GOSTAR Protetora do
+ Limao) Naprix A, estdmago
Propanolol, (LORENZI;

MATOS, 2008).
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Tonico estomacal
e Estimulante das

funcgoes
gastrointestinais.

Contra Febre
~ AAS, HCTZ, CICATRIZANTE, IR
(St(jciiggﬁeta Infusio (Folhas), Losartana, DIABETES, Coﬂﬁ]g:fgﬁgco c
. Sumo (Folhas) Metformina, HIPERTENSAO, '
cayennensis) Propanolol ESTOMAGO Problemas
hepéticos,
Promove
transpiragao
(LORENZI;
MATOS, 2008).
Diurético,
expectorante,
GIRASSOL Dormil, Afeccdes de
(Helianthus Torra (semestes) Duodecadron, CANCER brénquios e da
annus) Metformina, Laringe
(LORENZI;
MATOS, 2008).
AAS, Alodipino,
Amitriptilina, Antiespasmodica
Ancoron, Bonalem, , Estomaquica,
Bromazepam, Antivomitivas,
Bupropiona, Carminativa,
Captopril, Certralina, Antialergico,
Infusdo (Folhas) Fluoxetina, Antiviral,
Decoccao Furosemida, HCTZ, Vermifuga,
HORTELA (Folhas), Idopen, Insulina, HIPERTENSAO, Expectorante,
(Mentha piperita) | Coquetel (Abacaxi Losartana, DEPURATIVO Anti-
+Geng.+Couve+ Metformina, inflamatoria,
Limao) Monocardio, Naprix Antiulcera,
A,Omeda 3, Hipotensora
Oristate, Premarin, (LORENZI;
Propanolol, MATOS, 2008;
Rosovastatina, SAAD, et al.,
Sinvastatina, 2009).
Tandriflan, Tibolona.
Estimulante,
antialérgica,
Indapimidina, anticancerigena,
INDIA ~ Naprix A, ~ anti-Ulcera, reduz
(Camellia sinensis) Infusao (Folhas) Propanolol, HIPERTENSAO colesterol do
Trimidon, sangue
(LORENZI;

MATOS, 2008)




INHARE
(Brosimum
gaudichaudii)

(Casca)

Maceragdo na dgua

Amitriptilina,
HCTZ,
Losartana,
Metformina

DIABETES
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Vitiligo e outras
manchas da pele.
Gripe, Bronquite,
Doencas
reumaticas,
Intoxicacédo
crénica,
Dermatoses, Ma
Circulacéo
sanguinea, etc
(LORENZI;
MATOS, 2008).

JACA
(Artocarpus
heterophyllus)

Infusdo (Folhas)

Metformina,
Prednisona,

DIABETES

Repelente de
insetos,
antidiarréico,
anti-inflamatério,
antiespasmaodico
(CARNEIRO, et
al., 2014).

JATOBA
(Hymenaea
courbaril)

(Casca)

Maceracdo na agua

Losartana

PROSTATA

Tosse, Bronquite,
Problemas
estomacais,

Carminativa,
Sedativa,
Adstringente,
Hematdria,

Fadiga, Infeccdes

diversas,
inclusive de
Prostata
(LORENZI;
MATOQOS, 2008).

JEQUITIBA
(Cariniana)

(casca)

Maceracao na agua

Finasterida

PROSTATA

Nao relacionou
com a literatura
consultada.

LARANJA
(Citrus sinensis)

Infusdo (Folhas)

Omeprazol,

Propanolol, Sandilac

ESTOMAGO

varizes,
hemorroidas,
Ulceras pos-
flebites e ameaca
de hemorragia na
retina (MATOS,
2007)

LIMA
(Citrus
aurantium)

Infusdo (Folhas)

Atenolol,
HCTZ, Losartana,
Prednisona

HIPERTENSAO

Aromatica,
amarga,
digestiva,
hipotensora,
diurética e
expectorante
(LORENZI;
MATOS, 2008).




LIMAO
(Citrus limon)

Suco (Fruto),
No café,
com mel,
com alho,

Coquetel (Hort. +
Geng.+ Couve +

Ancoran, Brasort
HCT, Cancor,
Captopril,
Espironolactona,
Furosemida,
Glibenclamida,
Idopen, Losartana,
Metformina, Naprix

COLESTEROL,
GRIPE,
DIABETES,
DEPURATIVO
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Diurético,
antiescarbdtico,
antirreumatica,
antidesintérica,

adstringente,
febrifuga. Usado
contra acidez
estomacal, acido
Urico, varizes,
hemorrdidas,
pedra nos rins,

(Passiflora alata)

Suco (Fruto)

Captopril, Enalapril,
HCTZ, Losartana,

Abacaxi) A, Ostecbam, ; .
Propanolol, Prosso, ig;‘g{g’ E)::;:r?d: ;{e
Somalgin » CONQEStdo
de bronquios
(LORENZI;
MATOS, 2008).
. Tosse, dor de
MARLEYNA ODO Infusdo (Folhas) CaSt%%ﬁlp Igg’Tz _ garganta,
Decoccéo ' ' HIPERTENSAO bronquite
(Plectranthus Losartana, )
amboinicus) (Folhas) Metformina (LORENZI;
MATQOS, 2008).
Asma, bronquite,
verminoses,
NGRS W EEE B R Finasterida PROSTATA S,
(Mangifera indica) (casca) Hipertenséo
(CARNEIRO, et
al., 2014).
Controla a
pressao
Atenolol, arterial, diabete,
MANGABE_I RA | Maceragdo na agua HCTZ, DEPURATIVO. coIesEeroI.
(Hancornia (Entre casca), Losartana, Infeccdo dos
; « . DIABETES : .
speciosa) Infusdo (Folhas) Metformina, rins, bexiga,
Propanolol diurético
(CARNEIRO, et
al., 2014).
Problemas
digestivos em
geral, Problemas
AAS, Amitriptilina, respiratorios,
~ Captopril, HCTZ, Reduz febre,
MA(NCS]CIiErTITJn?AO Infusio (Folhas) Losartana, HIPERTENSAO, E_fetiva para
basili Propanolol, CARDIOPATIA infecgdes
asilicum) . . :
Sinvastatina, bacterianas e
Tiamina parasitas
intestinais
(LORENZI;
MATOQOS, 2008)
Ansiedade,
insonia,
MARACUJA | Infusio (Folhas), | . Amitriptilina, depressdo,

HIPERTENSAO

hipertenséo,

tosse, palpitacéo,

transtornos do
climatério
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(SAAD, etal.,
2009).

MASTRUZ

Bate com leite

AAS, Captopril
Furosemida, HCTZ,
Insulina, Losartana,

CICATRIZANTE,

Estomaquica,
antirreumatica,
anti-helmintica,

(Chenopodium (Folhas) Propanolol GRIPE, bronquite,
ambrosioides) Sumo (Folhas) Rer?ala ril’ FORTIFICANTE tuberculose
Sinvastsfl)tin’a (LOIHENZE
MATOS, 2008)
. Verminoses,
AAS, Captopril, hemorroidas
Cinarizina, diarréia !
MELAO DE SAO Glibenclamida, antidiabatico
(CI\'/?‘ OEm-I;'f‘ d’\ig Infuséo (Folhas) Hcl\-zt’flo_r?z?;?na’ DIABETES antitumoral,
. ' antiviral para
charantia) Propanolol, Puran AIDS
T4, Sinvastatina, (LORENZI:
Tiamina MATOS, 2008)
Analgésico, anti-
inflamatorio,
W ENT AT ~ Captopril reumatismo,
(Ageratum Infusdo (Folhas) Insulina NPH DIABETES s AT
conyzoides) ’ (SAAD, et al.
2009).
Adol, Alodipino,
MIRINDIBA | Maceragdo na dgua AqU|r(1:tglr(r:1t,]iCC:?r:§|zem, Néo relacionou
(Lafoensia (cascas) GIibencIamiéa DIABETES com a literatura
glyptocarpa) Infusdo (Folhas) Metformina Neoéin consultada.
Propanolol
Vl\iﬂna;]c:r(%é;ssocgg) Atenolol, Enalapril, Nao relacionou
MUCUIBA Maceracio na 4aua Glibenclamida, DIABETES com a literatura
¢ g Metformina consultada.
(Cascas)
Infusdo (Folhas) . = Néo relacionou
MULATINHA Infusdo (Partes I\gfgo;rrglg?’ HIEEiEE?EQO com a literatura
aéreas) P consultada.
Anti-
inflamatoria,
NINHO/ NIM hepatocrlzoproteto
(Azadirachta Infusdo (Folhas) Metformina DIABETES hiposse(:’retora
indica) diabetes, malaria

(LORENZI;
MATOS, 2008)
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AAS, Calcia, Problemas
Captopril, Carbidol, o
(?ifrgl, Freedom estorrlla.qmcos,
Forever, infe?sltlicnaasis
NOZ z\\/I/iCr)OSISADA Infus_éo (Raspas) ﬁ'g;&g;:ﬁg:’ HIPERTENSAO, inflgmagées,
A . Comida (Raspas) ; ’ COLESTEROL ferimentos,
surinamensis) Napic A, Propanolol, .
Puran T4, togls%aterzlr?saigt;’as
Risperidona, ’ .
Sinvastatina, M%SgsENzgcl)é)
Tapazol, Trimidon, ' '
Na&o relacionou
PAU DO INDIO Infusdo (casca) Metformina DIABETES com a literatura
consultada.
PAU DO A Amitrigtilinal,_ DIABETES, Néo relacionou
TENENTE Infusdo (pd) L(?S%?Iggé Ifrrerrﬁa::]ii’ COLESTEROL, | coma literatura
o "| TRIGLICERES consultada.
Rosovastatina
Rouquidao,
bronquite, tosse,
dor de garganta,
PEQUI - _como
(Car?ocar Maceracao naagua | p1etformina LABIRINTITE | fortificante, e em
coriaceum) (casca) curativos,
compressas e
massagens
(LORENZI;
MATOS, 2008).
Néo relacionou
PEREIRINHA Infusdo (Folhas) Metformina DIABETES com a literatura
consultada.
QUEBRA- Litiase renal,
PEDRA Decocc PROBLEMAg | COlica nefretica,
(Phyllanthus ecoccdo (Folhas) Losartana, RENAIS hepatite B
niruri) (SAAD, et al.,
2009)
Febre, malaria,
QUINA Alenia paludismo, ferida
(Coutarea Infusdo (Folhas) Atenolol, HIPERTENSAO C;L“J:g?gﬁ?;rsés
hexandra) Clonazepan, (LORENZI:
MATOQOS, 2008).
Problemas
respiratorios,
diurético,
antiiretico,
SABUGUEIRO antisseptica,
(Sambucus Infusdo (Folhas) Losartana HIPERTENSAO | cicatrizante, anti-
australis) inflamatorio,
artrite,
expectorante
(LORENZI;

MATOS, 2008).




35

AAS, Constipagéo por
SENE AA\IIC(I)?:ICEIJC:QE’ ESTOMAGO inércia intestinal,
(Cassia Infusdo (Folhas) Captopril, (GASES), hemorrqlda,
occidentalis) Divilol CALMANTE, purgativo
. » HIPERTENSAO (SAAD, et al.,
Glibenclamida, 2009)
Metformina,
Problemas de
Figado e
SETE DOR Atenolol _ digestdo, Gastrite
(Plectranhus Infuséo (Folhas) Clonaze a’ln HIPERTENSAQO | Dispepsia, Azia,
barbatus ) P Ressaca
(LORENZI;
MATQOS, 2008).
AAS Dores
Maceragdo na dgua Amitriptilina, Pr:)(?[lég?tc;(;a;éle
SUCUPIRA (sementes) (_3aptopr|I: DIABETES, contra penetracdo
(Pterodon Glibenclamida <
Mastigar INFLAMACAO de cercaria,
polygalaeflorus) HCTZ,
(semente), Losartana larvas de
Metforminé esquistossomiase
’ (MATQS, 2007)
AAS, Alodipino Broncodilatador
Aradois H, Atenolol, . , .
Bromazepam, antunflamatorlo
Captopril, Enalapril, , eficaz em
Fluoxetina, asma, tosse,
Furosemida, bronquite,
LFJSE,[XS Infusio (Folhas) Glibenclamida, DIABETES, chiado no peito
. HCTZ, Insulina, HIPERTENSAO e respiracdo
espectoralis) i
Lo?artana, dificultada.
Metformina, ANDRADE:
A Monocardio, ( CASALLI
. ! MATOS
Sinvastatina !
2002).

UNHA DE GATO
(Uncaria
guianensis)

Maceragdo no
vinho branco
(Raiz)

Flumarin

GRIPE

Asma, artrite,
reumatismo, anti-
inflamatorio do
trato urinario e
purificador dos
rins, ferimentos
profundos,
controle de
inflamacéo
Ulceras gastricas,
dores nos 0ssos e
até cancer
(LORENZI;
MATOS, 2008).

VEREDA

Infusdo (Folhas)

Captopril,
Glibenclamida,
Metformina,

DIABETES

Nao relacionou
com a literatura
consultada.
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Descongestionan

te nasal,
carminativo,
Atenolol, S;Ot'gtrg’a‘;go
VIQUE Infuséo (Folhas) Glibenclamida, ‘
(Mentha arvenis) | Decocgao (Folhas) HCTZ DIABETES Massagens e
. compressas para
Metformina, )
coceira,
irritacOes e dor
(MARTINS, et
al., 1995)
AAS, Atenolol,
Captopril,
AT 2, Nao relacionou
- x Idopen, DIABETES, .
VITORIA Infusdo (Folhas) Losartana HIPERTENSAO com a literatura
. consultada.
Metformina,
Naprix A,
Propanolol,

As especies medicinais mais frequentemente mencionadas pelos idosos foram a erva —

cidreira, 24% (109), capim- de — cheiro, 17% (75), erva — doce, 8% (33), horteld, 4% (19),

trevo com 4% (19), enquanto o percentual das outras foi equivalente a 43% (194), como pode

ser visualizado na Figura 3, sendo 68 plantas medicinais, estas possuindo de uma a dez

citacOes.

Figura 3 — Espécies medicinais com maior incidéncia de utilizacdo apresentadas pelos idosos
entrevistados atendidos pelas Unidades de Saude da Familia da regido Norte de Palmas- TO.

43% ;

4%

4%

8%

§ Erva - cidreira
ECC!:HH de - chewro
Erva - toce
47//
:?/‘/// . @ Treva
AAL —
“?////j/ e e Outras (B8 plantas)
:’/4 /'// :’/4 //
0
g ’,7/ 7 17%
/' S o
: G/
7




37

As cinco plantas mais citadas neste trabalho (erva—cidreira, capim de cheiro, erva-
doce, horteld e trevo) estdo presentes entre as 10 do estudo de Silva, Oliveira e Aradjo (2008),
exceto a espécie da erva — cidreira que foi abordada Lippia alba, sendo visivel a disseminagdo
das espécies por todo o Brasil, havendo adaptacdo nos mais variados climas, sendo as mais
utilizadas para fins terapéuticos, integradas na medicina tradicional.

Erva-cidreira

A espécie verdadeira da se o nome de Melissa officinalis, nativa da Europa e Asia e
cultivada no Brasil, porém, tem se outro nome cientifico atribuido a esta planta, possuindo até
uma sinonimia de falsa-melissa, sendo a Lippia alba que é nativa em quase todo o territorio
brasileiro, entretanto, possuem algumas caracteristicas semelhantes e sdo utilizadas para as
mesmas finalidades (LORENZI; MATOS, 2008).

A melissa é pertencente a familia Lamiaceae, € uma planta perene composta por
metabdlitos como: o6leo essencial, iriddides, flavonoides e acidos fendlicos, possuindo
exalagdo caracteristica ao do liméo, tendo sua utilizagdo difundida a culinaria e feitios de
licores (LORENZI; MATOS, 2008; MARTINS, et al., 1995).

A erva-cidreira € consumida habitualmente por meio de infusdo (cha) de suas folhas,
para 0 tratamento de varias patologias, tendo propriedades sedativas, atuando como
hipotensora, analgésica, antiespasmaodica, carminativa e antinelvragica, havendo acao contra a
insonia, tratamento de feridas e nervosismo, sendo eficaz em pacientes com sindrome de
Alzheimer moderada (BRASIL, 2010; COLUSSI, et al., 2011; DIAS, et al., 2012; MARTINS,
et al., 1995; MATOS, 2007; SAAD, et al., 2009).

A monografia da Organizacdo Mundial da Saude descreve as contraindicacdes da
melissa para com as lactantes, gravidas (efeitos teratogénicos), e ndo informa a respeito das
interacdes medicamentos, todavia, na RDC 10/10 dita ser contraindicado para pessoas com
hipotiroidismo, por provocar a reducdo da funcdo da tireoide (BRASIL, 2010; WHO, 2004).
E esta erva pode provocar interacdo com medicamento que contenham outras plantas
medicinais, especialmente, kava-kava (Piper methysticum) em geral, com depressores do
sistema nervoso central, e seu uso deve ser cauteloso por pessoas que possuem hipotensdo.
Com isso, é de fundamental importancia ter o conhecimento aprofundado dos metabélitos
presentes na planta, consequentemente, de suas propriedades medicinais, auxiliando para a
utilizacdo de maneira adequada (COLUSSI, et al., 2011; NICOLETT]I, et al., 2007).

Capim — de — cheiro

Erva cespitosa nativa da India, Cymbopogon citratus, é quase sem a presenca de caule,

apresentando folhas longas, tendo como constituicdo quimica o Oleo essencial,



38

fenilpropanoides, triterpenoides, flavonoides, sitosterois, sais minerais e vitaminas. O seu cha
é feito com o abafamento, infusdo de suas folhas (BRASIL, 2010; LORENZI; MATQS, 2008;
SAAD, et al., 2009).

Possui finalidade comprovada para o tratamento gripe, febre, tosse, insonia/agitacéo,
sendo um calmante natural, hipotensor, diurético, bem como empregada em problemas renais,
no alivio de dores uterinas e intestinais, atribuido a presenca de citral e mirceno, além de ser
aromatico e possuir sabor agradavel. Externamente ele é popularmente utilizado em casos de
pé de atleta (ALONSO, 2016; LORENZI; MATQOS, 2008; MARTINS, et al., 1995; MATOS,
2002).

Capim - de - cheiro ndo foi encontrado nas monografias da Organizagdo Mundial da
Saude, porém, outras fontes foram verificadas para melhor compreensdo a respeito dessa
planta.

Cymbopogon citratus pode elevar os efeitos dos medicamentos sedativos e ocasionar
queda do estado geral, ser abortivo em doses de maior concentracdo. Ao se utilizar
topicamente pode provocar alergias e 0 uso frequente do cha reduz o desempenho sexual do
homem (ALONSO, 2016; BRASIL, 2010; MARTINS, et al., 1995; MATOS, 2007).

Erva - doce

E uma erva aromaética, Pimpinella anisum (Apiaceae), perene, composta por principios
ativos como: anetol e 6leos essenciais — cumarinas (SALVI; HEUSER, 2008). Os dimeros do
anetol sdo muito semelhantes aos agentes dietilestilbestrol, estiloeno e estrogénicos
(BARNES; ANDERSON; PHILLIPSON, 2012).

A erva-doce ¢é indicada para estimulacdo das funcdes digestivas e estrogénicas, atua
como digestivo, diurético, antiespasmodico, carminativo, analgésico, sedativa discreta.
Usualmente sua preparacdo para consumo € o chd em forma de decocgdo das sementes,
possuindo muitas utilizag6es, sendo alternativa de medicina popular no combate de resfriados,
tosses, bronquite (BRASIL, 2010; LORENZI; MATOS, 2008; NICOLETTI, et al., 2007;
WHO, 2007).

Apesar da erva — doce ndo possuir descricdo quanto aos seus efeitos adversos e
contraindicacdo na Resolugdo n° 10, 09 de marco de 2010, e nas monografias da Organizacao
Mundial da Saude ndo consta informacdes a respeito de intera¢fes. Outras literaturas foram
analisadas e encontradas algumas informacdes importantes para o conhecimento, em especial
do consumidor, para com os efeitos desta erva no organismo.

Essa erva aromatica possui efeito estrogénico, quando consumidas em altas doses

acredita-se que pode propiciar o parto, a menstruacdo, aumento do desejo sexual e minimizar
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os sintomas do climatério. O seu consumo pode ocasionar interferéncia no efeito dos
anticoncepcionais orais e competir com estrégenos junto aos receptores de estrogénio. Em
associacdo com inibidores da MAO (antidepressivos) é capaz de elevar o risco de crise
hipertensiva e em altas doses desta ocorre interferéncia na acdo do tamoxifeno
(antiestrogénico). Pode ocasionar o prolongamento da acdo de medicamentos hipnéticos
(ALONSO, 2016; BARNES; ANDERSON; PHILLIPSON, 2012; JENSEN, 2006; KASSI, et
al., 2004; NATURAL, 2007 apud SALVI; HEUSER, 2008; MATOS, 2007; NICOLETTI, et
al., 2007).

O composto anetol e o 6leo volatil sdo irritantes e sensibilizantes. O bergapteno,
presente na composicdo da cumarina, pode desencadear efeitos de fotossensibilidade,
acreditando num possivel risco a favorecer o desenvolvimento de carcinomas (BARNES;
ANDERSON; PHILLIPSON, 2012).

Hortela

Mentha piperita é originaria da Europa, da familia lamiaceae, &€ uma planta perene,
possuindo aroma forte e caracteristico devido a presenca de mentol, mentona e mentofurado
em seu Oleo essencial, e a sua utilizacdo deve ser por infusdo, podendo ser utilizada tambem
em aromaterapias para alivio de diferentes males, tanto a planta quanto o seu 0leo essencial
(BRASIL, 2010; LORENZI; MATOS, 2008; MATOS, 2007).

Esta erva provoca o aumento da secrecdo gastrica e excitacdo da vesicula, possuindo
propriedades espasmoliticas, antivomitivas, carminativas, estomaquicas, anti-helminticas,
contra tosse e catarro. Acdo local com poder antialérgico e antimicrobiano, e utilizado como
descongestionante nasal ao se realizar a inalacdo desta erva (LORENZI; MATQOS, 2008;
MATQOS, 2002; WHO, 2004). A hortela possui acdo hipotensora, provavel determinacdo por
provocar vasodilatacdo periférica e por suas acdes cardiodepressoras, que podem ser
concedidos a producdo de Oxido nitrico e blogueio dos canais de célcio ou estimulacdo nédo
seletiva de receptores muscarinicos (SAAD, et al., 2009).

A Organizacdo Mundial de Saude ndo relata sobre as interacBes existentes quanto ao
uso dessa planta, em outras literaturas mais atuais foi obtido que o mentol possui acdo
relaxante sobre o trato gastrointestinal, podendo influenciar no tempo de absorcdo dos
farmacos. A horteld promove o aumento do efeito estrogénico do estradiol, ao ser consumido
simultaneamente. O seu 6leo essencial interage com diferentes formas do citocromo P-450,
modificando a atividade de substdncias que metabolizam por essa via, podendo ocorrer
elevagdo na corrente sanguinea intensificando os efeitos ou potencializando as reacdes

adversas, o Oleo ainda inibe a fungcdo da glicoproteina P, afetando na absorcdo de
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determinados farmacos (WHO, 2004). E indicado que criancas e pessoas que possuem anemia
ndo faca uso do cha desta erva, por impedir a absorcéo de ferro. Essa erva pode aumentar o0s
niveis sanguineos de medicamentos como felodipino e sinvastatina (ALONSO, 2016;
NICOLETTI, et al., 2007).

Esta erva deve ser evitada durante o periodo de lactacéo e em casos de obstrucdo biliar
e danos hepaticos severos. Em uso prolongado ou ao ser ingerido antes de dormir pode
ocasionar insbnia. Quando ingerida em altas dosagens pode provocar efeitos narcéticos,
estupefaciente e até irritacdo dérmica. Inibir os reflexos e movimentos voluntarios, e provocar
paralisia do centro respiratorio podendo levar o individuo a ébito (ALONSO, 2016; BRASIL,
2010; MARTINS, et al., 1995; WHO, 2004).

Trevo

Justicia pectoralis, pertencente a familia acanthaceae, € caracterizado por ser pequena
e sempre verde, perene, composta por folhas simples, estreitas e longas, devendo ser
preparado na forma de infusdo (BRASIL, 2010; LORENZI; MATQS, 2008; MATOS, 2007).

O seu uso na medicina tem sido empregado no tratamento de reumatismo, cefaleia,
febre, coélicas abdominais, inflamac6es pulmonares com propriedade broncodilatora, sendo
eficaz em asma, bronquite, chiado no peito e respiracdo dificuldade, tosse, no auxilio da
expectoracdo, também como calmante, sudorifica, analgésica e afrodisiaca. E indicado que
ndo sejam utilizadas as folhas secas, quando mal conservadas, pois os fungos podem
transformar o ativo cumarina em dicumarol, sendo uma substancia altamente hemorragica
(ANDRADE; CASALLI; CECON, 2012; MATQOS, 2002; LORENZI; MATOS, 2008).

A atividade farmacoldgica é proporcionada devido a presenca de cumarinas e
umbelifrona, pelas propriedades exercidas pela planta de analgesia e contra a inflamacao, e
para a atividade ansiolitica € devido a fitocomplexos presente em suas folhas (ALONSO,
2016).

O trevo ndo foi encontrado nas monografias da Organizacdo Mundial da Salde,
porém, outras fontes foram verificadas para melhor compreensdo a respeito dessa planta.

E recomendéavel que ndo faca uso desta planta simultaneamente com sedativos e/ ou
ansioliticos quimicos, podendo potencializar os efeitos dos mesmos. Sendo contraindicado
para pacientes com problemas de coagulacdo e em uso de anticoagulantes e analgésicos
(ALONSO, 2016; BRASIL, 2010).

A utilizacdo destas plantas tem por finalidade o controle da pressao arterial, conforme
relatado pelos idosos entrevistados. A horteld sendo um dos componentes do coquetel com

funcdo depurativa. Trevo e erva doce para controle de diabetes. A erva-cidreira possuindo



41

funcdo relacionada a alivio de problemas estomacais e como calmante, esta Gltima sendo
atribuida também para a erva-doce e o capim de cheiro, enquanto o capim de cheiro também é
utilizado em cardiopatas e comumente como alimento.

Foram descritas 73 plantas diferentes, no geral, sendo obtidos 118 relatos da finalidade
(indicacéo) do uso, ressaltando que teve indicacdes que foram repetidas pelos entrevistados e
em algumas plantas possuindo mais de uma indicacdo, conforme a Figura 2 exposta
anteriormente, 14 indicagdes das plantas ndo foram relacionadas com a literatura pesquisada,
consequentemente, suas devidas indicacbes ndo foram obtidas. Houve 35% (36) de
conformidade das indicacdes, estando presentes na literatura, porém, 65% (68) ndo estdo

adequadas, conforme analise nas literaturas consultadas, conforme a Figura 4.

Figura 4 - Andlise quanto a indicacdo das plantas medicinais citadas pelos idosos
entrevistados atendidos pelas USF da regido Norte de Palmas — TO.
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Para tanto, ao se utilizar plantas ¢ de suma importancia ter o conhecimento de seus
constituintes quimicos e acdo proporcionada ao consumidor, para que seja utilizada de forma
adequada e com seguranca. A utilizacdo para a complementacdo do tratamento da patologia
deve ser avaliada, para que ndo sejam utilizados medicamento e plantas medicinais com a
mesma finalidade, podendo potencializar o efeito desejado do medicamento, e ocasionar
prejuizos. Como a utilizacdo de um anti-hipertensivo com o cha do capim - de - cheiro
constantemente, sendo que pode haver queda brusca da pressao arterial, hipotensdo, podendo

ter danos irreversiveis ao consumidor, como o 6ébito.
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Com isso, verificou-se que as indicacOes relatadas para com o uso da erva — cidreira
(hipertens&o, estdbmago e calmante) e horteld (hipertensdo e depurativo) sdo algumas das
recomendadas conforme as literaturas pesquisadas, enquanto a erva — doce foi comprovado
apenas sua acdo como hipotensora, ndo evidenciando a funcéo para diabetes e como calmante.
As indicagdes encontradas na literatura sobre o trevo ndo houve relacdo com as de utilizagéo
dos entrevistados e o capim — de — cheiro foi comprovado a utilizacdo como alimento,
calmante natural e anti-hipertensivo, exceto para uso em cardiopatias. Porém, deve-se ter
cautela quando associados com medicamentos que possuem a mesma ac¢do, para nao
potencializa-las, e com os que promovem interacdo, a fim de evitar riscos a salde.

Pode-se verificar 21 plantas (29%) que causem interacbes com a sua utilizacdo
simultdnea com medicamentos, das 73 mencionadas no trabalho. Verificou-se entdo que 42
(57) ndo interagem e 10 (14%) ndo foram relacionadas com a literatura consultada. Porém,
essa andlise foi realizada conforme literatura pesquisada, com isso, deve ocorrer maior
aprofundamento nos demais banco de dados para demais analises.

Torna-se fundamental as pesquisas e aprimoramento do conhecimento em relacdo as
plantas medicinais habitualmente utilizadas pelos idosos, sendo que a maioria dos
entrevistados utiliza mais de uma planta, podendo causar interacGes entre ela, Figura 5, e com
isso devem fazer as intervencbes necessarias e/ou indicagdes apropriadas para as devidas

finalidades. Cada participante pdde citar uma ou mais plantas, como seguir.
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Figura 5 — Numero de plantas citadas pelos idosos entrevistados atendidos pelas Unidades de

Saude da Familia da regido Norte de Palmas- TO.
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Dos idosos entrevistados 25% (50) citaram apenas uma planta medicinal, enquanto a
maioria, 150 idosos, utiliza mais de uma planta, em alguns casos sendo consumidas
conjuntamente.

Desse modo, se reforca a necessidade de haver orientacdo pelos profissionais da saude
para com os idosos, e populacdo em geral, quanto a esta pratica, onde se pode ter interacéo
planta com planta também. Como no caso da utilizagdo da erva — cidreira com capim — de —
cheiro que pode ocorrer o aumento, prolongamento, do efeito calmante, sedativo,
relativamente dependente da concentracdo destes.

Uma vez que, na Figura 6, a maioria dos entrevistados expos que o objetivo da planta
medicinal em uso conjunto com o medicamento é para complementacdo do tratamento da
patologia, 89% (178), enquanto 11% (22) utilizam para outros fins, estes sendo: substituicdo
do café, prevenir gripe, alimentacdo, coluna, calmante, controle do colesterol, e/ou pelo

simples fato de gostar de fazer uso.
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Figura 6 — Objetivos da associacdo da planta medicinal ao medicamento utilizado pelos idosos
entrevistados atendidos pelas USF da regido Norte de Palmas - TO.
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Esse resultado foi semelhante ao encontrado por Balbinot; Velasquez; Diisman (2013)
em um estudo sobre o uso de plantas medicinais por idosos do municipio de Marmeleiro —
Parana, que 94,3% dos idosos entrevistados fazem uso das plantas para tratar de suas
patologias, enquanto apenas 5,7% nao utilizam para essa finalidade.

Quanto a questdo do idoso acreditar que a associacdo da planta com o medicamento

pode apresentar riscos, a Figura 7 nos mostra os percentuais adquiridos.

Figura 7 - Conhecimento dos idosos entrevistados atendidos pelas USF da regido Norte de
Palmas — TO quanto ao risco de associar medicamentos com plantas medicinais.
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De acordo com os resultados obtidos 88% (177) dos idosos acreditam que a associagéo
de plantas com medicamentos ndo apresentam riscos, enquanto apenas 12% (23) consentem
de que pode haver, como uma intoxicacdo, sonoléncia, ou alergia, pelo fato das plantas
possuirem odor caracteristico, apresentar efeitos no organismo. Entretanto, apesar de a
minoria acreditar da existéncia de riscos ao se fazer o uso simultaneo, e ndo evitam esse tipo
de consumo.

Resultados semelhantes foram encontrados por Lima e colaboradores (2012) em
estudo realizado com homens idosos assistidos em Estratégias de Salde da Familia de
Dourados, MS. Os pesquisadores detectaram a utilizacdo simultdnea de medicamento e
plantas medicinais, bem como, a falta de conhecimento das interagcdes e consequéncias da
associacdo destes, podendo promover interferéncia na eficacia dos medicamentos, sobretudo,
no tratamento de doencas cronicas como hipertensao e diabetes.

A utilizacéo das plantas para fins medicinais, seja advinda de conhecimento adquirido
e/ou sendo por tradicdo familiar, pode proporcionar o interesse e capacidade do cultivo das
mesmas, possibilitando a facilidade para obtencdo das plantas para o consumo, como
demonstrado na Figura 8, no qual foram obtidos 77% (153) dos participantes tém o cultivo
proprio, 19% (39) adquirem as plantas comercialmente, como em hortas comunitarias, feiras

ou supermercados, e 4% (8) através da coleta por extrativismo.

Figura 8 - Formas de obtencdo da planta medicinal utilizada pelos idosos entrevistados
atendidos pelas USF da regido Norte de Palmas - TO.
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No estudo realizado em Marmeleiro — PR com idosos também foi verificada a

prevaléncia da obtencdo das plantas medicinais por cultivo proprio, o equivaleu a 91,4% dos
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entrevistados, favorecendo a utilizacdo destas, com facil acesso e redugdo de custos, sendo
seguida da obtengdo por comercializacdo em farmécia (5,7%) e mercado (2,9%)
(BALBINOT; VELASQUEZ; DUSMAN, 2013).

A ANVISA (Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria) dispde na RDC n° 10, de 09 de
mar¢o de 2010, meios que contribuem para a comercializacdo de plantas medicinais de
qualidade, regulamentando a fabricacdo, importacdo e comercializagdo, disponibilizando no
Anexo | informacdes relacionadas a utilizacdo adequada e efeitos proporcionados (BRASIL,
2010).

Desse modo, é fundamental que seja empregado o que dita a resolugdo para se evitar a
comercializacdo, consequentemente, e o consumo de plantas falsificadas ou até mesmo
adulteradas, interferindo ou ndo oferecendo os efeitos terapéuticos desejados (BRASIL,
2010).

Quando comercializadas, em suas embalagens devem conter todas as informacoes
necessarias para auxilio ao consumidor, com isso a RDC n° 10 possui em seu Anexo | as
informac@es adicionais que devem estar presentes. Na do capim — de - cheiro de conter que
pode aumentar o efeito de medicamentos sedativos (calmantes), na embalagem da erva — doce
em que a droga vegetal deve ser amassada imediatamente antes de usar, enquanto nas
embalagens de erva — cidreira, hortela e trevo, ndo ha indicacbes de informacbes a serem
adicionadas.

A disseminacdo das plantas, em geral, é de grande valia para que ocorra a
multiplicacdo das espécies. Todavia, deve-se ter controle e proporcionar uma correta
realizacdo do cultivo das plantas medicinais desde o plantio (verificando a identificacdo da
planta), coleta (partes a serem utilizadas e bem desenvolvidas) e preparo preliminar (cuidados
de higienizacdo necessaria), maneira, recipiente e quantidade para 0 preparo, S0
caracteristicas fundamentais e relevantes para garantir a qualidade dos produtos naturais
produzidos e para que se obtenha o efeito desejado (ARAUJO, 2010; LORENZI; MATOS,
2008; MARTINS, et al., 1995; MATQOS, 2002).

A respeito da procedéncia da indicacdo do uso da planta medicinal, 94% (189) dos
participantes disseram que € por parentes e/ou vizinhos, sendo relatado que os conhecimentos
sobre o0 uso das plantas medicinais vém de geracdo familiar, seguindo de 4% (8) por raizeros e

apenas 2% (3) por profissionais da saude, como mostra a Figura 9.
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Figura 9 - Procedéncia da indicacdo da planta medicinal utilizada pelos idosos entrevistados
atendidos pelas USF da regido Norte de Palmas - TO.
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No municipio de Marmeleiro — Parana foi evidenciado a influéncia do uso de plantas
medicinais advinda de costumes familiares (pais/avos), pois 94,2% dos 35 idosos
entrevistados afirmaram que o uso de plantas medicinais foi repassado de geracdo a geracdo
(BALBINOT; VELASQUEZ; DUSMAN, 2013).

Entretanto, € comum que ao receber uma indicacdo para utilizar determinada planta o
mesmo ja é orientado quanto a maneira de ser consumida, e dentre as formas de preparo
existentes, as mencionadas pelos participantes foram infuséo, decoccdo, coquetel, maceracéo,
cominuicbes de partes determinadas, sumo, suco e consumidas in natura por mastigacéo.
Assim, foram analisadas as formas de preparo mencionadas, e avaliadas quanto a maneira
correta de preparo para consumo, Figura 10. Sendo que 63% (56) realizaram o modo de
preparo de forma correta, enquanto 37% (33) foram incorretas as preparacdes, tendo 18 nao
identificadas a maneira de se realizar a preparacdo, conforme literatura, neste item uma planta

pOde receber mais de uma maneira de preparo.



48

Figura 10 — Anéalise quanto ao modo de preparo das plantas medicinais citadas pelos idosos
entrevistados atendidos pelas USF da regido Norte de Palmas — TO.
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De acordo com a pesquisa realizada, a maneira de preparo das plantas mais
mencionadas foi na forma de infuséo utilizando as folhas das mesmas, exceto a erva-doce que
se utiliza os frutos/sementes. O trevo e a erva-doce foram preparados somente desse modo,
enquanto as outras também foram utilizadas a forma de decoc¢éo, quando ocorre 0 cozimento
das folhas por determinado tempo. E uma excecdo da horteld que teve também a sua
utilizacdo na preparacdo de coquetel, composto por abacaxi, couve, gengibre e limdo com o
objetivo de purificar o organismo.

Portanto, a maneira de preparo da maioria das plantas mais citadas pelos entrevistados
foi feito de maneira correta, infusdo das folhas, exceto com a erva - doce, pois, 0 Anexo | da
RDC n° 10/10 informa que o cha deve ser feito em forma de decoccdo (quando se hd o
cozimento por determinado tempo), enquanto os entrevistados sO realizaram em forma de
infusdo (abafamento) (BRASIL, 2010).

No geral, as plantas mencionadas que foram preparadas de maneira correta, estdo
conforme o que dita a RDC n° 10/10. Sendo que as entre as 52 preparacdes por infusdo 87%
(45) foram realizadas corretamente, e apenas 13% (7) de maneira errada. Foram verificadas
16 decoccgbes, 12% (2) corretas e 88% (14) ndo sendo conforme dita a RDC n° 10. A
maceracdo obteve 17 citacdes, 29% realizaram de maneira correta com a utilizacdo de
solventes alcodlicos, enquanto a maioria, 71% (12) realizaram o preparo utilizando agua, e

houve 18 formas de preparo ndo relacionadas com a literatura analisada.
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Entretanto, as preparacOes errdneas foram as decoccbes de folhas ou partes aéreas,
sendo as partes mais frageis das plantas, e infusdes de cascas e raizes. A maceracdo feita com
agua, como dita por alguns dos entrevistados que consumiam por varios dias, deve ser evitada
quando armazenada por mais de 24h, pois esta deve ser consumida imediatamente, pelo risco
do crescimento de microrganismos que podem trazer danos a salde, o indicado é que sejam
utilizados solventes alcodlicos, pois possuem bom poder de conservacdo e validade variando
de acordo com a droga vegetal de interesse. As utilizagdes cruas, juntamente com outros
alimentos, retirada de sumo das folhas e em coquetéis as analises devem ser mais
aprofundadas, que por sua vez nao foram identificadas quanto a realizacdo do uso (BRASIL,
2010; SAAD, et al., 2009).

A forma de preparo das plantas medicinais, quando se utilizam os 6rgaos, como:
folhas, flores e/ou partes aéreas, sendo, normalmente, os fragmentos mais delicados, o
indicado € que a preparagédo do cha seja por infusdo, colocando agua quente sobre as partes da
planta utilizada, deixando o recipiente tampado por alguns minutos. Com as partes mais
rigidas das plantas, como: cascas, raizes e rizomas, o indicado é que se realize a decocgéo,
passando por fervura por tempo determinado. Ao se realizar a decoccao das partes mais moles
da planta, perde-se quantidade de seus principios ativos, minimizando suas propriedades
medicinais. (MATOS, 2002; OLIVEIRA; ARAUJO, 2007; SAAD, et al., 2009).

Em relacdo ao conhecimento médico a respeito da associacdo do medicamento com a
planta medicinal (Figura 11) obteve-se 89% (178) dos idosos relataram que ndo disseram ao
médico sobre essa utilizacdo, em que apenas 11% (22) ja realizaram essa comunicagdo e em

alguns casos sendo por indicacdo do mesmo.
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Figura 11 - Conhecimento médico a respeito da associacdo do medicamento com a planta
medicinal.
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O uso de plantas medicinais, na maioria das vezes, ocorre com o desconhecimento
desta pratica pelos médicos/ profissionais da satde. E indispensavel a comunicagao a respeito
da utilizacdo de planta medicinal com medicamento convencional, para ter conscientizagdo do

consumo e dispor de conduta cabivel (LIMA, et al., 2012; RIBEIRO; GONCALVEZ,;
BESSA, 2013).
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6 CONCLUSAO

A utilizagédo de plantas para fins medicinais, em busca de melhorias e bem-estar, vem
desde os tempos imemoraveis, disseminando até os dias atuais. Sendo evidenciado nesta
pesquisa ao se questionar de onde advém a indicagdo, sendo um procedimento cultural
familiar, transmitindo conhecimentos de geracdo a geracdo. Devendo atentar a utilizacdo de
forma adequada, das espécies com veracidade comprovada, tendo o conhecimento de sua
verdadeira funcdo no organismo, tendo os cuidados necessarios para se obter a terapéutica
desejada.

As espécies mais citadas estdo relacionadas ao controle da PA, e sdo utilizadas
concomitantes com os medicamentos indicados para 0 mesmo fim, portanto o uso precisaria
de um acompanhamento médico/farmacéutico para ajuste de dosagem e adequacdo do horario
de administracdo, uma vez que a associa¢ao pode resultar em hipotensdo, com consequéncias
irreversiveis, como o oObito.

Com os resultados analisados foi notorio a diversidade de plantas em que a populacéo
idosa faz-se a utilizagdo em associagdo com medicamentos variados. Com isso, a necessidade
de aprimoramento de conhecimentos relacionados se torna indispensaveis, uma vez que as
informacOes e esclarecimentos devem ser de realizacdo continua, para que a utilizacdo das
plantas medicinais seja feita de maneira propicia, impedindo assim suscitar interaces ou
reacOes adversas advindas de uso simultdneo de plantas medicinais e medicamentos
convencionais.

Assim, mesmo que a maioria, em relacdo aos entrevistados, relate ndo haver riscos ao
se realizar uma associacéo, € imprescindivel a comunicacao entre paciente e médico, para que
0 meédico e/ou profissional da salde sensibilize o paciente da existéncia de riscos, proporcione
a utilizacdo propicia, terapéutica adequada, possibilitando melhor qualidade de vida aos
USUArios.

Contudo, deve ocorrer a realizacdo de estudos que haja o aprofundamento em todas as
potencias interacOes existentes, a partir do extenso levantamento realizado. Em vista a

contribuicdo a promocdo da salde dos idosos e a todos 0s que fazem uso dessa prética.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE PALMAS

SECRETARIA DE SAUDE
FUNDACAO ESCOLA SAUDE PUBLICA

RELATORIO DA ANALISE DE PROJETO PELA COMISSAO DE AVALIACAO DE
PROJETO E PESQUISA

N° 004 - 02/2016

INSTITUICAO: Centro Universitario Luterano de Palmas (CEULP/ULBRA).
PESQUISADOR: ARISTIANE DIAS DOS SANTOS

TITULO DO TRABALHO: O USO DE PLANTAS MEDICINAIS POR IDOSOS ATENDIDOS
EM UNIDADES DE SAUDE DA FAMILIA (USF) DA REGIAO NORTE DE PALMAS - TO

w.3 ¢
PARECER & ! Rl e

f
Apés reunido da Comissdo de Avaliagdo de Projeto e Pesquisa e de

acordo com a resolugéo 466/2012 que rege sobre a realizagdo de pesquisas
envolvendo seres humanos, e que, determina que toda pesquisa deve ser
realizada dentro de principios éticos e morais, concluiu-se que a referida
pesquisa atende as necessidades da Secretaria Municipal de Sadde, estando
Sua execugéo liberada.

SITUACAO DO PROJETO: Aprovado

Palmas, 21 de fevereiro de 2016

(J‘Lo(bﬁv\ !’ g < g dA‘LJ‘}a
2 Werlem Batista da Silva Santiago
Comisséide Avaliagéo de Projetos e Pesquisas
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Recredenciade pela Portaria Ministerial n® 3.607, de 17/10/05, D.O.UL n* 202, de 20/10/2005
ASSOCIACAO EDUCACIONAL LUTERANA DO BRASIL

APENDICE |
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCNLE)
Convidamos o (a) Sr (a) para participar da Pesquisa: INTERACOES ENTRE

MEDICAMENTOS E PLANTAS MEDICINAIS UTILIZADOS POR [IDOSOS
ATENDIDOS EM UNIDADES DE SAUDE DA FAMILIA (USF) DA REGIAO NORTE DE
PALMAS - TO, sob a responsabilidade da pesquisadora Aristiane Dias dos Santos, a qual
pretende: Identificar as interacdes existentes entre os medicamentos de uso continuo e plantas
medicinais utilizadas pelos idosos atendidos nas Unidades de Salde da Familia da regido
Norte de Palmas — TO.

A pesquisa serd feita da seguinte maneira: Serdo entrevistados individuos idosos, com
mais de 60 anos, homens e mulheres, em um total de 200 pessoas atendidas pelas Unidades de
Saude da Familia (USF) da regido Norte de Palmas, situadas nas quadras 305N, 307N, 404N,
405N, 603N, 605N.

Sua participacdo é voluntaria e se dard por meio de um roteiro de entrevista composto
por 10 perguntas fechadas e abertas para saber como as plantas sdo utilizadas e sua forma de
preparo. Nao havera manifestacdo de opinido da pesquisadora no momento da entrevista. E,
ao final, serdo esclarecidas as davidas que surgirem. Os sujeitos que ndo corresponderem aos
critérios determinados serdo excluidos da pesquisa.

Os possiveis riscos e desconfortos que a pesquisa podera trazer a (ao) senhor (a) serdo
minimos, 0 mais evidente para o0 entrevistado serdo o constrangimento, em situacdo de
intimidacdo/incdbmodo na medida de sua compreensao, pois no decorrer do dialogo o mesmo
pode perceber a inadequacdo do uso de plantas medicinais em terapias proposta por terceiros.
Para minimizar tais riscos, o pesquisador, solicitara ao final da entrevista que o entrevistado
informe ao médico durante o atendimento sobre a terapia empregada para que 0 médico possa

realizar a intervencdo necessaria.

Participante Grace Priscila Pelissari Setti Aristiane Dias dos Santos
Endereco: 206 Sul Alameda 12 End.: 105 Norte QI 06 LT 22
Lote 08B Alameda das caraibas
Ed. Napoli Apto 902 Telefones: (63) 8463-7451

Telefones: (63) 8474-0335
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Qualquer dano causado ao participante serd de responsabilidade exclusiva do
pesquisador que é responsavel por manter a integridade e bem-estar dos participantes da
pesquisa.

Se vocé aceitar participar, serd orientado sobre o risco da substituicdo dos
medicamentos por plantas, das interacdes envolvidas entre 0s mesmos, assim, resultando em
uma conduta terapéutica adequada. Também havera retorno ao municipio, ja que a populacdo
idosa mais esclarecida diminui possibilidades de enfermidades e também melhora a
assisténcia ao idoso.

Se depois de consentir em sua participacdo o Sr (a) desistir de continuar participando,
tem o direito e a liberdade de retirar seu consentimento em qualquer fase da pesquisa, seja
antes ou depois da coleta dos dados, independente do motivo e sem nenhum prejuizo a sua
pessoa. O (a) Sr (a) ndo terd nenhuma despesa e também nédo recebera nenhuma remuneracao.

Os resultados da pesquisa serdo analisados e publicados, mas sua identidade ndo sera
divulgada, sendo guardada em sigilo. Para qualquer outra informacdo, o (a) Sr (a) podera
entrar em contato com a pesquisadora no enderego: 105 N, QI 06, Alameda das caraibas, LT
22, pelo telefone (63) 8463-7451, ou podera entrar em contato com o Comité de Etica em
Pesquisa do Centro Universitario Luterano de Palmas (CEULP/ULBRA) em caso de davidas
ou reclamacdes.

Consentimento Pés—Informacao

Eu, , fui informado

sobre o que o pesquisador quer fazer e porque precisa da minha colaboracdo, e entendi a
explicacdo. Por isso, eu concordo em participar do projeto, sabendo que ndo vou ganhar nada
e que posso sair quando quiser. Este documento é emitido em duas vias que serdo ambas

assinadas por mim e pelo pesquisador, ficando uma via com cada um de nos.

Participante Grace Priscila Pelissari Setti Aristiane Dias dos Santos
Endereco: 206 Sul Alameda 12 End.: 105 Norte QI 06 LT 22
Lote 08B Alameda das caraibas
Ed. Napoli Apto 902 Telefones: (63) 8463-7451

Telefones: (63) 8474-0335
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u lBR‘A Recredenciodo pela Partario Ministerial n® 3.607, de 17/10/05, D.O.U. n® 202, de 20/10/2005
ASSOCIACAO EDUCACIONAL LUTERANA DO BRASIL

APENDICE II
ROTEIRO DE ENTREVISTA

UNIDADE DE SAUDE:

1. Escolaridade:

1°. Grau ( ) Completo () Incompleto Superior ( ) Completo ( ) Incompleto
2°. Grau () Completo () Incompleto Outros ()

2. Quais s@o os medicamentos de uso continuo?

POSOLOGIAS:
PATOLOGIAS:

3. Quiais séo as plantas medicinais utilizadas concomitantemente?

4. Qual a origem da planta medicinal utilizada?
( ) Adquirido () Cultivo préprio. ( ) Coletada por
comercialmente. extrativismo.
5.Quiais sdo as plantas medicinais utilizadas, os respectivos 0rgéos e a forma de preparo?
6. Qual a forma de utilizagdo das plantas medicinais utilizadas e qual indicacdo (via de
administracao e posologia)?

7. Quem indicou a planta medicinal?

() Parentes, vizinhos () raizeiros. ( ) Profissional da saude.
QUAL?
8. Qual o objetivo do uso da planta medicinal em associacdo com o medicamento?
( ) Complementar o tratamento da ( ) Ambos.
patologia. ( ) Outros fins.

( ) Combater efeitos indesejaveis do
medicamento.

QUAIS?
9. Acredita que essa associacao apresenta riscos?
()SIM ( ) NAO
QUAIS?
10. O médico tem conhecimento da associacao?
( )SIM ( ) NAO

INFORMACOES ADICIONAIS:



