artigo
Vieira, V. R, Batista, M. C. A, Araujo, S. S., Saeiro, V. M. S,, Nina, L. N. S,
Percepcao de enfermeiros da atencao primaria de Pinheiro/MA em relacao a fitoterapia e plantas medicinais

Percepcao de enfermeiros da atencao primaria de
Pinheiro/MA em relacao a fitoterapia e plantas
medicinais

Perception of primary care nurses in Pinheiro/MA regarding phytotherapy and medicinal plants
Percepcion de enfermeras de atencion primaria en Pinheiro/MA sobre fitoterapia y plantas medicinales

RESUMO

Objetivo: conhecer a percepgao de enfermeiros da Atencao Primaria sobre plantas medicinais e fitoterapicos. Métodos: estudo qualitativo realizado
em Unidades de Salde da Familia no municipio de Pinheiro-MA, Brasil, no periodo de fevereiro a maio de 2022. Resultados: Observou-se baixo nivel
de conhecimento cientifico sobre a tematica, relacionado a auséncia de aprendizado significativo sobre o assunto durante a graduacao e no periodo
de atuacao profissional, estando o pouco conhecimento que possuem condicionado a saberes familiares. A falta de qualificacao adequada é a principal
dificuldade para a aplicacao da fitoterapia na assisténcia a salide, apesar de reconhecerem a relevancia dessa pratica por seu baixo custo, eficacia e
facil acesso da populacao. Conclusao: Evidenciou-se pouco embasamento quanto a fitoterapia e plantas medicinais pelos profissionais, revelando a
necessidade de criacdo de estratégias de acao voltadas a inser¢ao da fitoterapia na Atengao Primaria do municipio.

DESCRITORES: Praticas Integrativas e Complementares; Fitoterapia, Atengao Primaria a Sadde; Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: to know the perception of Primary Care nurses about medicinal plants and phytotherapics. Methods: qualitative study carried out in
Family Health Units in the municipality of Pinheiro-MA, Brazil, from February to May 2022. Results: It was observed that there was a low level
of scientific knowledge about the subject, related to the absence of significant learning about the subject during graduation and not the period of
professional activity, with little or no knowledge that was conditioned to family knowledge. The lack of adequate qualification is the main difficulty
for the application of phytotherapy in health care, despite the recognition of its relevance in practice due to its low cost, effectiveness and easy
access to the population. Conclusion: There is little evidence regarding phytotherapy and medicinal plants for professionals, revealing the need for
the creation of action strategies focused on the insertion of phytotherapy in Primary Care of the municipality.

DESCRIPTORS: Complementary Therapies; Phytotherapy; Primary Health Care; Nursing.

RESUMEN

Objetivo: Conhecer a percepgao de enfermeiros da Atencao Primaria sobre plantas medicinales e fitoterapicos. Métodos: estudo cualitativo reali-
zado en Unidades de Salde da Familia no municipio de Pinheiro-MA, Brasil, de febrero a mayo de 2022. Resultados: Observou-se baixo nivel de
conhecimento cientifico sobre un tema, relacionado con auséncia de aprendizado significativo sobre o assunto durante a graduagao e no period of
atuacao profissional, estado o pouco conhecimento que possuem condicionado a saberes familiares. A falta de calificacion adecuada es una difi-
cultad principal para la aplicacion de fitoterapia en la asistencia sanitaria, apesar de reconhecerem a relevancia dessa pratica por seu baixo custo,
eficacia e facil acesso da populacao. Conclusion: Evidenciou-se pouco embasamento quanto a fitoterapia e plantas medicinales pelos profissionais,
revelando una necesidad de criacao de estratégias de agao voltadas a insergao da fitoterapia na Atencao Primaria do municipio.

DESCRIPTORES: Terapias Complementarias; Fitoterapia; Atencién Primaria de Salud; Enfermeria.
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INTRODUCAO

enfermagem ¢ uma pratica social
cooperativa, cujas atividades assis-
tenciais, administrativas, educa-
tivas, de pesquisa ¢ de integracio exigem
além do conhecimento cientifico, a intera-
¢ao interpessoal ¢ interprofissional, que se
sedimentam no ato do cuidar, esséncia do
trabalho do enfermeiro. Esse ato, o cuidar,
deve ser operacionalizado de forma cienti-
fica ¢ integral para cfetividade ¢ melhora
da qualidade de vida do ser humano e, isto,
efetiva-se pela Consulta de enfermagem’.

A atuacio do enfermeiro na Atencio
Primadria a Satide (APS) no Brasil vem se
constituindo como um instrumento de
mudancas nas praticas de atengio 4 satde
no Sistema Unico de Satde (SUS), res-
pondendo a proposta do novo modelo as-
sistencial que ndo estd centrado na clinica
e na cura, mas, sobretudo, na integralidade
do cuidado, na intervencio frente aos fa-
tores de risco, na prevencio de doengas,
na promogio da satide e da qualidade de
vida®.

O enfermeiro ao assistir de forma inte-
gral, avaliard todos os aspectos bioldgicos,
psicossociais e espirituais apresentados
pelo cliente/usudrio da APS, utilizando-se
da interprofissionalidade para ampliacio
das possibilidades de resolucio de suas de-
mandas. Assim, ¢ necessdrio que o enfer-
meiro conheca a Rede de Aten¢io em Sau-
de (RAS) disponivel no seu municipio,
para o acompanhamento do paciente em
suas multiplas necessidades, envolvendo
os servi¢os em satde ¢ a equipe multipro-
fissional'.

Visando favorecer a integralidade da
aten¢do no SUS, em 2006, o Ministério da
Satde (MS) aprovou o Programa Nacio-
nal de Priticas Integrativas ¢ Complemen-
tares (PNPIC)3. Esse programa foi criado
com o objetivo de suprir a necessidade de
conhecer, incorporar, apoiar ¢ implemen-
tar experiéncias que outrora estavam sen-
do desenvolvidas na rede publica de satide
¢ que haviam apresentado resultados satis-
fatdrios”.

A fitoterapia, umas das 29 praticas
integrativas da Politica Nacional, ¢ uma
terapéutica caracterizada pelo uso de plan-
tas medicinais em suas diferentes formas
farmacguticas, sem a utilizacao de substan-
cias ativas isoladas, ainda que de origem
vegetal. O uso de plantas medicinais na
arte de curar é uma forma de tratamento
de origens muito antigas, relacionada aos
primérdios da medicina e fundamentada
no acimulo de informagdes por sucessivas
geragoes. Ao longo dos séculos, produtos
de origem vegetal constituiram as bases
para tratamento de diferentes doengas’.

O ser humano sempre teve a necessida-
de de lidar com o surgimento de sintomas
no seu cotidiano, devido a traumatismos,
uso de novos alimentos ou adoecimento.
Para isso utilizava-se de plantas medici-
nais, com conhecimento obtido a partir
de experiéncias partilhadas ou pela obser-
vagio de sua utilizacio pelos animais‘.

A fitoterapia consiste na utilizagio das
ervas como terapia medicinal, de forma
alternativa ou complementar ¢ ganha evi-
déncia por se tratar de uma terapia mile-
nar repassada por meio da tradicio oral ao
longo das geragoes familiares. Os conheci-
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mentos acerca dos métodos sio repassados
pelas geragoes anteriores ¢ sio mantidos
na familia, de modo que os saberes popu-
lares sejam favorecidos e aprimorados’.

O interesse popular ¢ institucional vem
crescendo no sentido de fortalecer a fito-
terapia no SUS. Desde a década de 1980,
vdrios eventos se seguiram enfatizando a
introducio de plantas medicinais ¢ fitote-
rapicos na APS3. Entretanto, muitos ges-
tores declararam haver resisténcia dentro
das administracées publicas municipais
¢ a baixa aceitacio desta pratica por par-
te dos profissionais da rede. Ressalta-se,
contudo, que os usudrios que utilizam
esta terapia precisam de uma prescrigio
adequada, além de informagdes sobre pos-
siveis interagdes medicamentosas, pois o
conceito de que o uso de planta medicinal
nio faz mal, por ser natural, aliado ao pen-
samento de que os médicos nao entendem
de plantas medicinais, leva muitas vezes o
paciente a nio comentar que estd fazendo
uso deste recurso®.

Neste sentido, a avaliagao da percepgao
de enfermeiros que atuam na APS ¢ neces-
sdria para verificar como as unidades vém
aderindo a4 PNPIC proporcionando um
diagndstico da situagio atual. A adogio
desta pratica ampliaria opcoes referentes
A prevengio e tratamento de agravos e do-
engas que afetam a populacio, através da
garantia de acesso as plantas medicinais e
aos fitoterdpicos com seguranga, eficicia ¢
qualidade, na perspectiva da integralidade
daatencio a satide. Deste modo, a presente
pesquisa objetivou conhecer a percepgio
de enfermeiros da Atengdao Primdria do
municipio de Pinheiro/MA sobre plantas
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medicinais e fitoterdpicos.
METODOS

Trata-se de um estudo qualitativo com
enfermeiros da Estratégia Satide da Fami-
lia (ESF), do municipio de Pinheiro-MA,
Brasil. Foram entrevistados 20 enfermei-
ros que atuam na APS, ativos na ESE,
lotados no Departamento de Regulagio,
Avaliagao ¢ Controle da Secretaria de Sad-
de do Municipio de Pinheiro - MA ¢ que
exerciam suas atividades laborais no mo-
mento da coleta dos dados, independen-
temente do sexo ¢ do tempo de profissio,
que aceitaram participar da pesquisa, assi-
nando o Termo de Consentimento Livre
Esclarecido (TCLE). A coleta de dados foi
realizada nas Unidades Sadde em que cada
profissional estava alocado, no perfodo de
16 de fevereiro a 24 maio de 2022.

Para a entrevista, foi utilizado um gra-
vador de voz eletrdnico ¢ um questiondrio
semiestruturado com perguntas abertas
e fechadas abordando os aspectos socio-
demogrificos (sexo, idade, estado civil,
tempo de formacio e tempo de atuacio
na Estratégia de Satide da Familia), agoes
desenvolvidas na comunidade como en-
fermeiro da ESF ¢ sobre a fitoterapia ¢
plantas medicinais - englobando questoes
relativas ao seu conhecimento técnico e
popular, sobre as politicas publicas que en-
volvem o tema, bem como da utilizagio da
fitoterapia pela populacao atendida e suas
respectivas opinides sobre o potencial de
insercao da fitoterapia na Atencio Primé-
ria 4 Satide de Pinheiro- MA.

Os dados quantitativos foram tabula-
dos em planilha do Microsoft Excel, ex-
pressos em tabelas com valores absoluto
e relativos (%). Para andlise qualitativa, as
respostas foram transcritas de préprio pu-
nho pelo entrevistador.

A pesquisa atende as normas de pes-
quisa com seres humanos ¢ estd em con-
sonincia com as Resolucdes 466/2012
e 510/2016 do Conselho Nacional de
Satde, tendo sido aprovada pelo Co-
mité de Ftica em Pesquisa da Univer-
sidade Federal do Maranhio, sob o pa-
recer de numero 3.716.852, CAAE:
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25497519.4.0000.5087. Para garantir o
anonimato na apresentacio dos resultados
as respostas foram identificadas por cédi-
gos com a sigla ENF de enfermeiro, segui-
da ntimero de controle das avaliacoes.

RESULTADOS

Foram entrevistados 20 enfermeiros
com idade entre 24 e 52 anos, com média
de idade de 32 anos. Todos os entrevista-
dos sio do sexo feminino, 35% casadas,
40% com mais de 10 anos de formagio

em Enfermagem. O perfodo de atuagio na
ESF do municipio de Pinheiro -MA varia
de 03 semanas e mais de 10 anos com mé-
dia de 5,6 anos. A maioria possui tempo de
atuacio entre 3 e 6 anos (45%) (Tabela 1).

Na tabela 2 estao descritas as principais
acoes desenvolvidas pelos profissionais de
enfermagem na estratégia de satde da fa-
milia, sendo as mais relatas pelas entrevis-
tadas: assisténcia & sadde da mulher (60%),
acompanhamento de doengas cronicas ¢
nio transmissiveis (55%), acdes educativas

(45%) e satide da crianca (40%).

Tabela 1. Aspectos sociodemograficos dos enfermeiros entrevistados atuantes nas

equipes da Satde da Familia do municipio de Pinheiro, MA, Brasil, 2022.

Parametro N
Sexo

Masculino -
Feminino 20
|dade

20 - 29 anos 4
30 -39 anos 14
40 — 49 anos 1
50 - 59 anos 1
60 ou + anos =
Estado Civil

Solteiro (a) 6
Casado (a) 7
Unido estavel 5
Divorciado(a) 1

=

Nao respondido

Tempo de Formacao

Até 1ano
1 até 3 anos
3 até 6 anos

6 até 10 anos

W O w w

Mais de 10 anos

Tempo de atuacao na ESF
Até 1ano

1até 3 anos

3até 6 anos

6 até 10 anos

w N OV N B

Mais de 10 anos

Fonte: Autores, com base nas entrevistas.

%

100

20
70

30
35
25

15
15
30
40

20
10
45
10
15
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uanto & percepgio ¢ conhecimento
cientifico das enfermeiras sobre a fitote-
rapia ¢ plantas medicinais, 40% afirmam
ter conhecimento insuficiente sobre o
tema, 50% consideram seu conhecimento
mediano (sabem alguns principios rela-
cionados ao conhecimento popular ¢ ao
costume adquirido em familia). Apenas
10% acreditam possuir conhecimento sa-
tisfatdrio (Figura 1).

Em relagao ao contato com a Fitotera-
pia durante a formagio académica, 80%
alegam ndo terem tido nenhum tipo de
aprendizado significativo sobre assunto ¢
nem durante sua atuagio na atencio bési-
ca, tendo apenas contatos pontuais com o
assunto, por relatos de usudrios do servi-
¢o de satde. A parcela dos entrevistados
(20%), que tiveram contato com o conte-
tdo durante a formagio superior, atribui
o conhecimento adquirido a participagio
em palestras, oficinas, projetos de Exten-
sao ou Pesquisas Universitarias. Ademais,
50% dos entrevistados tiveram contato
durante a atua¢io na atengio bdsica ¢ ape-
nas 10% conhecem alguma politica sobre
plantas medicinais e farmacia viva, confor-

me Tabela 3.

Durante a andlise de dados qualitativos
emergiram as seguintes categorias:

Categoria 1: Indicacao do uso de
plantas medicinais/fitoterapicos como
técnica de cuidado na unidade aos
usuarios atendidos
A maioria (14 falas) explicitou nio
orientar sobre o uso de plantas no trata-
mento de doengas, sob diversas justificati-
vas, sendo a falta de conhecimento espe-
cifico sobre a pratica foi o principal fator
relatado.
“E... Falta de conhecimento mesmo
mais profundo, pra eu poder ter
seguranga em fazer a orientagdo.
Porque se eu fosse prescrever, no
caso, seria assim. Vejo a questdo dos
hipertensos e diabéticos, até porque
eles jd vém com essa cultura — “ab
eu té tomando um chazinho’, eu
deveria trazer mais embasamento
na fundamentagio deles, pra dizer
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Tabela 2. Dados referentes aos questionamentos das acoes de salde realizadas na

comunidade pela Estratégia Satde Familia, Pinheiro, MA, Brasil, 2022.

A(;(?ES DESENVOLVIDAS NA COMUNIDADE PELA ESTRATEGIA
SAUDE NA FAMILIA

Acompanhamento de doengas cronicas ndo transmissiveis
Salde da crianca

Salde da mulher

Saltde do homem

Acoes educativas: palestras, eventos

Visitas domiciliares

Acoes preventivas e diagnosticas de hanseniase e tuberculose
Campanhas de imunizacao

Planejamento familiar

Saude do idoso

Salde sexual/ prevencao de IST'S

Satde mental

Promocao de alimentagao saudavel

Salde bucal

* Citaram mais de uma atividade / Fonte: Autores, com base nas entrevistas

Ne* %
11 55
8 40
12 60
2 10
9 45
6 30
3 15
7 35
2 10
4 20
1 5

1 5

1 5

1 5

Figura 1. Nivel de conhecimento sobre a fitoterapia referido pelas enfermeiras da

Estratégia Salide da Familia, Pinheiro, MA, Brasil, 2022.

10%

40%

50%

= Pouco/insuficiénte
= Mediano/Conheco Alguns
= Bom/Conhecimento Satisfatdrio

Fonte: Autores, com base nas entrevistas.

Tabela 3. Questionamentos sabre a fitoterapia com as enfermeiras da Estratégia

Salde da Familia, Pinheiro, MA, Brasil, 2022.

Sim Nao
QUESTIONAMENTOS SOBRE A FITOTERAPIA
N % N %
Algum contato com a fitoterapia em sua formacao académica
(disciplina, conteGdo em disciplina, pos-graduacdo, legislacoes 4 20 16 80
entre outros).
Teve contato com essa tematica apos sua formacao, durante sua
- - i 10 50 10 50
atuacao na atencao basica?
Acesso ou conhecimento de alguma politica pablica sobre plantas
o ) P 2 10 18 90
medicinais e/ou fitoterapicos
Conhece o programa “farmacia viva"? 2 10 18 90

Fonte: Autores, com base nas entrevistas
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como € que eles tém que usar, como
ndo [...]” (ENFI)

“Eu indicaria, se eu tivesse mais
conhecimento, ai eu indico sim! Se
tivesse um curso, uma capacitagaio,
um semindrio, que pudesse td abor-
dando melbor pra gente”. (ENF 2)

Categoria 2: Opinides sobre o uso de
plantas medicinais e fitoterapicos pela
comunidade.

Diante dessa indagacio houve diversas
opinides: tanto favordveis quanto de rejei-
¢do. A parcela que se demonstra favorédvel,
ressalva, porém que ¢ um habito que exi-
ge cautela, principalmente pela falta de
capacitagio deles para orientar a forma
do uso racional apoiados em evidéncias
cientificas que realmente comprovem a
seguranga ¢ cficdcia do método, enquanto
outra parte vé como um processo que enri-
quece assisténcia, valorizando o saber local
dos usudrios, buscando legitimar as ideias
empiricas através do conhecimento cien-
tifico, como demostrado na seguinte fala:

“[...] Assim, ndo vou dizer que sou
contra o uso de fitoterdpico, ndo
sou! Depende da forma de uso. En-
tdo de forma desconbecida, eu sou
contra” (ENF 3)

“[...] Quando o paciente me refere
que ele faz o uso de alguma coisa,
um chd, ou amassa uma folha e co-
loca em cima de alguma coisa, eu
ndo fago nenhum tipo de restrigdo.
Pergunto se realmente estd dando
certo. Pra mim o importante € o re-
sultado que o paciente apresenta, se
ele teve melhora, dtimo! Pode conti-
nuar, mas eu, por iniciativa propria
ndo indico” (ENF 11)

“[...] A maioria dos pacientes acre-
ditam e jd tem a prdtica de uso me-
dicinal das plantas” (ENF 14)

“[...] recomendo por ser um trata-
mento que se mostra na maiovia
das vezes eficaz, além da acessibi-
lidade as pessoas de baixa renda”

11718 satdecoletiva = 2022;(12) N.81

(ENF 15)

“[...] Indico, porque cresci no meio
aos cuidados e tratamentos de en-
fermidades com a mesma” (ENF
16)

“Acredito que seja vdlido o uso des-
de que seja para completar um tra-
tamento e/ou sob o conhecimento e
orientagdes médica” (ENF 20)

As que demostraram pouca aceitagio,
temem que usudrios, abandonem a terapia
medicamentosa convencional, ocasionan-
do o agravo do estado de satde:

“[...] como é que eu posso te dizer?!...
As vezes eu até digo que eles podem
usar, mas que ndo vai ter um efeito
que vai curar. Eles fazem, mas eu
dou minha opinido” (ENF 4)

“[...] atrapalba muito. Alguns sdo
muitos cientes, mas muitos ndo. A
gente sabe que ndo pode ser tratado
sd com plantas. Ai chega paciente
que ¢é hipertenso e se nega a tomar
medicagdo por que estd tomando o
cha” (ENF 12)

As principais dificuldades (Quadro 1)
para a aplicacio da fitoterapia ¢ plantas
medicinais nas unidades bdsicas de satide
sdo a falta de qualificacao adequada, falta
de estimulos por partes dos gestores ¢ ins-
tituigoes.

DISCUSSAO

De modo geral, observou-se grande
feminizacio da forca de trabalho da en-
fermagem na Estratégia Satde da Familia
no municipio, fendmeno encontrado tam-
bém por diversos estudos realizados em
outras cidades do Brasil***”. Fato justifica-
do pela construcao histérica da profissio,
em que a figura feminina socialmente sem-
pre ocupou a posi¢io de cuidadora'

Ressalta-se que o género interfere na
adesdo e perpetuacio da terapia medicinal
alternativa, considerando que as mulheres
idosas sdo o principal publico na adesio ao
uso das plantas medicinais, tendo em vista
sua histdria, antecedentes familiares, clas-
se social e nivel de escolaridade, enquanto
os mais jovens e com grau de escolaridade
clevado, apesar de accitarem a fitoterapia,
possuem maior aderéncia A cultura dos
medicamentos advindos da industria far-
macéutica’.

A média de idade da amostra foi infe-
rior & da verificada por outros autores®”",
consequentemente a média de tempo de
conclusio do curso de graduagio também
foi menor. A partir dos resultados de ida-
de ¢ tempo de conclusio da graduacio,
emerge a questdo do tempo de atuagio na
ESF no municipio, fator diretamente rela-
cionado ao vinculo do profissional com a
comunidade.

Em nosso estudo constatou-se que a
média de tempo da atuacio foi de *“anos,
tempo relativamente menor, quando com-

11 Fsse cendrio

parado a outras pesquisas

parece ser uma realidade da ESF em todo o

Brasil, em que os contratos de trabalho sio

de cardter temporario — geralmente anual
g

- evidenciando elevada rotatividade pro-

Quadro 1. Principais dificuldades levantadas pelas enfermeiras quanto a insercao de

forma institucionalizada da fitoterapia na Atencao Basica, Pinheiro, MA, Brasil, 2022.

PRINCIPAIS DIFICULDADES

Formacao académica dos profissionais de salide deficiente em fitoterapia.

Sensibilizagao dos gestores com poder de decisao para implantacao de politicas piblicas que

envolvam a fitoterapia

Falta parceria com instituicoes capacitados para construir conjuntamente a insercao da fitoterapia

na atencao basica.

Fonte: Autores, com base nas entrevistas.
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fissional, sendo muito suscetiveis as trocas
a cada mudanga de gestor".

No que tange as acoes desenvolvidas
pelas enfermeiras na comunidade, perce-
be-se que o tratamento e a reabilitagio de
agravos 4 satide sdo a prioridade, seguidas
da prevencio de doengas, associando-se a
um modelo biomédico curativista. Outro
aspecto relevante ¢ percepcio de que as
atividades de prevengio ¢ promogio da
saude podem ¢ deveriam ser transversais
em todas as acoes desenvolvidas na ESF ¢
nio realizadas apenas de maneira pontual.
Os discursos das participantes, diversas ve-
zes apontam para um conceito de promo-
¢ao da satide, apenas como cumprimento
de agoes especificas ligadas aos protocolos
oficiais do Ministério da Satide como dias
de campanhas de vacinagio, ‘outubro rosa,
‘novembro azul’ ¢ nas atividades que visam
mudancas de comportamento ¢ a trans-
missdo de informacdes aos usudrios'.

Em relagio ao contato com a Fitotera-
pia durante a formagio académica, 80%
alegam ndo terem tido nenhum tipo de
aprendizado significativo sobre assunto.
Outros autores também apontam para
auséncia de disciplinas especificas, que
abordem contetdos da fitoterapia, nos
curriculos dos cursos de graduagio da drea
de satide, como uma das principais causas
da falta de familiaridade dos profissionais
como o tema'*",

O conhecimento cientifico em si ¢ li-
mitado, sendo adquirido por contatos
pontuais por meio de congressos, sendo,
em geral, superficial para tomada de deci-
sdo no Ambito assistencial. O pouco emba-
samento que possuem esteve condiciona-
do, ainda, a saberes passados por relagoes
parentais ¢ ou eventos isolados ¢ até pela
propria realidade cultural .

Outro aspecto a ser destacado foi o alto
percentual (50%) de profissionais que re-
latam nio ter tido nenhuma aquisi¢ao de
conhecimento sobre Plantas medicinais
e Fitoterapicos, seja por cursos de capaci-
tagdo ou literatura sobre o tema, durante
sua atuagao na APS. Em seu estudo, Goés"
afirma que a enfermagem, como uma pro-
fissao que busca o cuidado integral ao ser
humano, percebendo a influéncia dessas
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préticas sobre a comunidade, deve perce-
ber a necessidade de atualizar-se continu-
amente a fim de permitir uma assisténcia
segura, incorporada por praticas atualiza-
das e dentro das diretrizes do SUS. A falta
desta iniciativa acaba por distanciar o mes-
mo da rotina cultural da comunidade.

A Politica Nacional de Plantas Medi-
cinais ¢ Fitoterdpicos foi criada em 2006,
deste entio pensa-se em estratégias de
como implementd-la na assisténcia inte-
gral do usudrio do SUS, levando em con-
sideracio o conhecimento cultural de cada
cidadio e o conhecimento cientifico dos
profissionais da satde, tendo como resul-
tado a melhora na qualidade da assistén-
cia’.

Quanto ao acesso ou contato com legis-
lagao envolvendo a Fitoterapia como Pré-
tica Integrativa Complementar em Satde
(PICS) por parte dos profissionais entre-
vistados, encontrou-se que a maioria nao
teve contato com alguma politica, progra-
ma ou normatizacio relacionada a prética.
Este resultado mostrou-se semelhantes a
outros estudos”".

Questionadas quanto 4 sua percepgao
do Programa Farmacia Viva, apenas 10%
referiram ter ciéncia do que se tratava. O
programa Farmidcia Viva, instituido no
Ambito do SUS pela Portaria n° 886 de 20
de abril de 2010, ¢ um projeto que envolve
cultivo, coleta, processamento, armazena-
mento de plantas medicinais, manipula-
¢io ¢ dispensacio de preparagoes magis-
trais ¢ oficinais de plantas medicinais ¢
fitoterapicos. Surgiu pela necessidade de
ampliacio da oferta de fitoterdpicos ¢ de
plantas medicinais que atenda 4 deman-
da ¢ as necessidades locais, respeitando a
legislagio pertinente as necessidades do
suUs™

No Maranhio, o programa compde
a pauta da Secretaria Adjunta de Politi-
cas de Ateng¢io Primdria ¢ Vigilincia em
Satde que integra a Superintendéncia de
Atengio Primdria. Estd implantado em
mais de 125 municipios. O programa
possibilita a sele¢io das plantas ja usadas
pela populacio (regionalizagio), estimu-
lando o didlogo entre os saberes populares
e cientificos14. No entanto, quando per-
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guntado sobre sua percepgio sobre o pro-
jeto, 90% das enfermeiras entrevistadas na
pesquisa, responderam nio conhecer ou
sequer ter ouvido falar do Programa. As
que referiram conheciam, afirmaram ter
apenas nocao das linhas gerais, refor¢ando
resultados apresentados por Fontenele9 e
Santos”.

Ressalta-se que a utilizagio de plantas
medicinais na APS possui alta efetividade
terapéutica, uma vez que valoriza a préti-
cas populares, apresenta custo baixo e alta
seguranca, além de boa aceitagio por parte
da populagio, fortalecendo a relagao dos
profissionais de satide com os usudrios do
SUS».

Quando perguntado as entrevistadas
se costumam indicar o uso de plantas
medicinais/fitoterdpicos como técnica de
cuidado na sua unidade aos usudrios aten-
didos, a maioria explicitou nio orientar
de alguma forma sobre o uso de plantas
no tratamento de doengas, sob diversas
justificativas: falta de conhecimento espe-
cifico sobre a pritica foi o principal fator
relatado. Nesse sentido, ¢ pertinente dizer
que durante a graduagio ainda hd poucas
discussoes acerca do tema que muitas ve-
zes ndo possibilita agregar conhecimentos
cientificos suficientes, pois, em geral sio
subtemas discutidos dentro de disciplinas
bésica, nio especificas®.

No entanto, as enfermeiras que de-
mostraram ser favordveis a utilizacio de
plantas medicinais defendem a utilizagio
dessa pratica de forma complementar ao
tratamento, por acreditarem na cficdcia
das plantas medicinais como uma forma
complementar de cuidados ¢ uma alterna-
tiva & medicalizacio excessiva encontrada
na realidade das comunidades atendidas.

Os resultados evidenciaram que a pré-
tica da fitoterapia ¢ entendida de diversas
maneiras pelas entrevistadas, uma delas ¢
que se trata de um habito que exige cau-
tela, principalmente pela falta de capacita-
¢ao dos profissionais para orientar a forma
do uso racional apoiados em evidencias
cientificas que comprovem a seguranga ¢
eficdcia do método, enquanto outra par-
te vé como um processo que enriquece a
assisténcia, valorizando o saber local dos
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usudrios, buscando legitimar as ideias em-
piricas através do conhecimento cientifi-
co. Os discursos de rejeigio por parte de
algumas enfermeiras foi justificado pelo
comportamento dos usudrios: havendo te-
mendo que eles abandonem a terapia me-
dicamentosa convencional ocasionando o
agravamento do estado de saude.

Para Goés" a atuagao dentro das unida-
des de satde pelos profissionais de enfer-
magem deve sempre considerar a realidade
local, a cultura e as necessidade inerentes
a0 modo de vida. Esta percepgio deve con-
solidar-se pelo reconhecimento da impor-
tancia do saber cientifico ¢ popular sobre
os temas pertinentes de acordo com a ne-
cessidade da populagio que receberd a as-
sisténcia. Para Meneses'” e Argenta'® o uso
de plantas medicinais pela popula¢io qua-
se sempre ¢ respaldada pelo conhecimento
popular, passado de geracio para geragio.

A principal dificuldade para a aplicacao

dessa pratica nas unidades bésicas de satide

levantadas (falta de qualificagio adequada
sobre as plantas medicinais ¢ os fitoterdpi-
cos que os garanta seguranca para a indi-
cagio do seu uso aos usudrios) corrobora
com os resultados de outra pesquisa, que
evidenciou que os profissionais nao possu-
fam informacdes suficientes sobre o assun-
to para fazer prescri¢io’® Outra dificul-
dade levantada por algumas entrevistadas
foi quanto 4 preferéncia da populagio por
tratamento farmacoldgico farmacéutico,
caracteristica do modelo assistencial bio-
médico, ainda predominante no Brasil.
Soma-se a esse fator a desvalorizagio dos
saberes tradicionais por parte de gestores
¢ profissionais de satde, o ceticismo ¢ o
preconceito em relagio a cficdcia da fito-
terapia’.

CONCLUSAO

O estudo evidenciou que os profissio-
nais enfermeiros da Estratégia de Satde

da Familia do municipio de Pinheiro-MA
tém pouco embasamento teérico no que
diz respeito a fitoterapia ¢ plantas medi-
cinais, bem como pouco conhecimento
sobre as politicas direcionadas para esse
tema. Contudo, acreditam na importin-
cia da incorporacio das préticas alterna-
tivas ¢ complementares, da fitoterapia ¢
das plantas medicinais na APS, tendo em
vista seu baixo custo, eficicia e ficil acesso
a populacio.

Os resultados deste trabalho fornecem
subsidios & incorporacio de estratégias
voltadas para o uso de plantas medicinais
¢ fitcoterdpicos. Outros estudos nessa te-
mdtica sio necessdrios para melhor com-
preensio de outras condigdes que estejam
atreladas ao déficit de conhecimento da
politica sobre Praticas Integrativas ¢ Com-
plementares.
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