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Medicinais
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Resumo

A utilizagao de plantas medicinais € uma pratica comum nas

sociedades, tanto nas regides mais pobres do pais quanto nas
grandes cidades brasileiras, sendo que o conhecimento tradicional
sobre 0 uso de diversas plantas é vasto e vem sendo transmitido
desde as antigas civilizagdes. Objetivou-se com este estudo
realizar um levantamento etnobotanico das plantas medicinais
mais utilizadas por agricultores da comunidade quilombola
Santo Anténio dos Pretos, localizada no municipio de Codo, MA
afim de conhecer as técnicas empregadas no preparo dessas
plantas com fins terapéuticos. Foi realizado um levantamento
das plantas medicinais cultivadas e utilizadas por moradores
da comunidade por meio de visitas in locus e aplicacao de
questionarios semiestruturados para 40 moradores no periodo
de agosto a outubro de 2018. Os resultados mostraram que
87% dos entrevistados cultivam plantas medicinais e 93%
fazem uso delas para cura de enfermidades, sendo bastante
utilizada para cura de doengas virais. Com relacao a frequéncia
do uso de plantas medicinais aproximadamente 38% fazem uso
semanalmente. Quando questionados sobre o conhecimento do
uso de plantas medicinais 90% dos entrevistados afirmaram que
adquiriram de parentes. Foram identificadas 30 espécies botanicas,
sendo o boldo (Plectranthus barbatus Andrews), a erva cidreira
(Melissa officinalis), o capim-limao (Cymbopogon citratus (DC.)
Stapf) e o mastruz (Chenopodium ambrosioides L.) as mais
relatadas pela comunidade devido suas indicagdes terapéuticas.

Palavras-chave: Cura de enfermidades, Conhecimento tradicional,
Medicina popular.



Abstract

The use of medicinal plants is a common practice in societies,
both in the poorest regions of the country and in large Brazilian
cities, and traditional knowledge about the use of various plants
Is vast and has been transmitted from ancient civilizations. The
aim of this study was to carry out an ethnobotanical survey of
the medicinal plants most used by farmers in the quilombola
community Santo Anténio dos Pretos, located in the municipality
of Codo, MA in order to know the techniques used in the preparation
of these plants for therapeutic purposes. A survey of medicinal
plants grown and used by residents of the community was carried
out through in locus visits and the application of semi-structured
guestionnaires to 40 residents from August to October 2018. The
results showed that 87% of the interviewees cultivate medicinal
plants and 93% use them to cure diseases, and it is widely used to
cure viral diseases. Regarding the frequency of the use of medicinal

plants, approximately 38% use it weekly. When asked about the
knowledge of the use of medicinal plants, 90% of the interviewees
stated that they acquired it from relatives. Thirty botanical species
were identified, with the boldo (Plectranthus barbatus Andrews), the
lemongrass (Melissa officinalis), the lemon grass (Cymbopogon
citratus (DC.) Stapf) and the mastruz (Chenopodium ambrosioides
L.) the most reported by the community due to its therapeutic
indications.

Keywords: Healing of diseases, Traditional knowledge, Popular
medicine.
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1.INTRODUCAO

Populagoes locais possuem um amplo conhecimento sobre
métodos alternativos usados para curar ou aliviar sintomas de
doencas (BAPTISTEL et al.,, 2014). As plantas medicinais no Brasil e
no mundo vem ganhando repercussao por ser uma alternativa barata
e ser encontrada com facilidade em algumas regides, alguns produtos
oriundos de plantas medicinais estao ocupando um espaco cada vez
maior no mercado. Com essa disseminacao das plantas medicinais,
0 crescimento é constante tanto por parte da populagao carente que
nao tem acesso a saude de qualidade, como a classe média que

procuram os medicamentos fitoterapicos pelo seu valor acessivel.

E cada vez maior o interesse das pessoas sobre plantas medicinais e
suas possiveis aplicacdes terapéuticas. O repertorio de plantas usadas
tradicionalmente é rico, predominando as formulacdes vegetais sobre 0s
remédios de origem mineral e o interesse animal, por serem difundidos
nas praticas da medicina popular brasileira. O uso dos vegetais para o
tratamento de enfermidades remonta ao inicio da civilizacao, e até hoje
em todo 0 mundo, seja nas grandes cidades ou em comunidades rurais,
plantas medicinais sao cultivadas (ROSSATO; CHAVES, 2012). Com

o desenvolvimento da ciéncia e da tecnologia as plantas medicinais




estao tendo seu valor terapéutico pesquisado pela ciéncia e vem

crescendo sua utilizacdo recomendada por profissionais de saude.

A sociedade humana carrega em seu bojo uma série de
Informacdes sobre o ambiente onde vive, o que |he possibilita
trocar informacdes diretamente com o meio, saciando assim suas
necessidades de sobrevivéncia. O conjunto de plantas medicinais
que perfazem o arsenal médico de uma dada cultura é o resultado
de um longo e dindmico processo de validacdo (ARAUJO et al.,
2014). Neste acervo, encontra-se inserido o conhecimento relativo

ao mundo vegetal com o qual estas sociedades estao em contato.

Assim, a busca e 0 uso de plantas com propriedades terapéuticas é
uma atividade que vem de geracao a geragao, descritos com o intuito
de preservar essa tradicao milenar e atestada em varios tratados
de fitoterapia (CORREA JUNIOR, 1991). No entanto, a atividade de
cultivo de plantas medicinais nao se restringe aos valores culturais,
0s aspectos socioecondmicos estao diretamente ligados a esta
pratica, uma vez que a obtencao de tais ervas em grande maioria ndao
se da através da comercializagao. Dessa forma, a manutencao do
consumo de plantas medicinais € garantida principalmente pelo fato

do baixo nivel de vida da populagao e o alto custo dos medicamentos.
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Percebe-se que, ao passar dos anos aumentou em algumas
comunidades rurais 0 uso das plantas medicinais para tratamento
de algumas doencas ou enfermidades em geral. As plantas
medicinais incluem um estudo muito vasto, com uma expansao
grandiosa a area da botanica, que vem contribuindo com o interesse
sustentavel da biodiversidade ao logo de muitos anos, valorizando
também o conhecimento tradicional das sociedades e aprimorando
cada vez mais o conceito da etnobotanica para a humanidade. A
etnobotanica é uma area da etnobiologia, ciéncia que tem como um
dos seus objetivos estudar o conhecimento local, que neste caso
aplica-se as plantas (SOLDATI, 2013). Contudo, alguns autores ainda
defendem que o uso de plantas medicinais € em geral transmitido
de pais para filhos, fazendo parte da cultura popular, e que nas
sociedades tradicionais a transmissao oral € o principal modo pelo

qual esse conhecimento se perpetua (ROSSATO et al.,, 2014).

Registrar o conhecimento do uso de plantas medicinais € importante
e necessario, pois uma perda progressiva deste pode acontecer se
nao transmitido as geracdes futuras, e sua erosao pode representar
a perda da identidade cultural de um povo como (DAVID et al., 2014;
CAETANO et al,, 2014). Tal resgate também é importante para fornecer
contribuicdes para a conservacao da diversidade biolégica e do

rico acervo cultural das praticas extrativistas e manejo de recursos




naturais, além de contribuir para a bioprospecc¢ao, auxiliando na
selecao de plantas-alvo para investigagdes farmacoldgicas (AGUIAR;
BARROS 2012, BATTISTI et al., 2013). Nesse contexto, o interesse
da pesquisa veio da necessidade de conhecer as plantas medicinais
utilizadas na comunidade e, em seguida fazer um levantamento
etnobotanico das plantas medicinais mais utilizadas e cultivadas para

o proprio uso das familias na zona rural do municipio de Codo, MA
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2. OBJETIVOS

2.1 GERAL

Realizar um levantamento etnobotanico das plantas medicinais mais
utilizadas por agricultores da comunidade quilombola Santo Anténio dos
Pretos no municipio de Codo, MA afim de conhecer as técnicas empregadas

no preparo dessas plantas, além de seus empregos medicinais.

2.2 ESPECIFICOS

« Conhecer a cultura da comunidade quilombola sobre o uso de
plantas medicinais;

+ Caracterizar as doengas pelas quais as comunidades recorrem ao
uso de plantas medicinais;

+ Identificar as plantas medicinais mais utilizadas na comunidade;

« Analisar as indicacdes das plantas medicinais utilizadas por

moradores da comunidade quilombola Santo Anténio dos Pretos

16



bem como o seu uso fitoterapico; e

« Analisar as caracteristicas etnobotanica das plantas citadas e

utilizadas pelos moradores da comunidade estudada.

3. REVISAO DA
LITERATURA

3.1 PLANTAS MEDICINAIS NO BRASIL

A historia da utilizagao de ervas medicinais no Brasil, comecou desde
a chegada dos Europeus no Pais. O conhecimento veio por meio dos
indios, que adotaram desde os primordios o uso de algumas ervas para
doencas ou tratamento de suas enfermidades. Nessas populagdes, o

conhecimento sobre o0 uso das ervas acontecia por intermédio dos pajés,

sendo transmitidos de geragao em geragédo (LORENZI; MATQOS, 2008).

O uso popular de plantas medicinais é uma arte que
acompanha o ser humano desde os primordios da civilizacao,
sendo fundamentada no acumulo de informacdes repassadas

oralmente através de sucessivas geracdes. Sequndo Haraguchi;



Carvalho (2010) muitas civilizagdes relataram em seus registros
0 uso das plantas para fins medicinais, como € o caso da China,

Egito e Grécia, que faziam uso das plantas para fins curativos.

Ao longo dos séculos, os produtos de origem vegetal
constituiram a base para tratamento de diferentes doencas no
mundo (PHILLIPS; GENTRY, 1993). Vale ressaltar que atualmente
grande parte das medicacdes prescritas por profissionais

da saude sao oriundas de ervas de utilizacao medicinal.

De acordo com Melo et al. (2007), existe no Brasil uma farmacopeia
popular muito diversa baseada em plantas medicinais, resultado da
miscigenagao cultural envolvendo africanos, europeus e indigenas.
Portanto, a construcao do perfil local e regional de usuarios de plantas
medicinais € de extrema importancia principalmente com relagao a

comercializacao e a abertura de novos nichos de mercado e de emprego.

O conhecimento sobre plantas medicinais simboliza muitas
vezes 0 Unico recurso terapéutico de muitas comunidades e grupos
étnicos. O uso de vegetais no tratamento e na cura de enfermidades
é tao antigo quanto a espécie humana. Ainda hoje nas regides
mais pobres do pais e até mesmo nas grandes cidades brasileiras,
plantas medicinais sdo comercializadas em feiras livres, mercados

populares e encontradas em quintais residenciais (LOPEZ, 2006).

18



Além da questao cultural, a baixa qualidade da saude publica brasileira

também contribui para a manutencao da utilizacao de tais plantas.

Muitas plantas medicinais tém sido utilizadas indiscriminadamente
pela populacao sem bases cientificas solidas que demonstrem sua
eficacia e seguranca, aliado a crenca popular da "naturalidade indcua”
dos fitoterapicos e plantas medicinais. Esta ndo é facilmente contradita,
pois as evidéncias cientificas de ocorréncia de intoxicacoes e efeitos
colaterais nao atingem os usuarios, logo a ideia de que produtos naturais
nao fazem mal é difundida (LANINI et al., 2009). Conforme a Organizagao
Mundial de Saude (OMS), as plantas medicinais sao todas aquelas,
silvestres ou cultivadas, que se utilizam como recurso para prevenir,
aliviar, curar ou modificar um processo fisiologico normal ou patoldgico,

ou como fonte de farmacos e de seus precursores (ARIAS, 1999).

No Brasil, 0 uso medicinal de plantas, ou de partes delas, constitui um
vasto campo de estudo, sendo classificado pelo Caderno do Ministério da
Saude em trés linhas: fitoterapia tradicional, fitoterapia cientifica ocidental
e fitoterapia popular. (BRASIL, 2012). O primeiro, se refere a partir de
amostra domiciliar, o segundo, formado por usuarios referenciados pelo
conhecimento que detém sobre as plantas medicinais, e que sejam, eles
mesmos, igualmente reconhecidos em suas comunidades de origem,

0 terceiro se destaca pelo fato de transferir seu conhecimento sobre




plantas medicinais a familiares, amigos e vizinhos (BORCARD, 2013).

3.2 CONTEXTUALIZAGAO HISTORICA E SOCIO-
CULTURAL DA COMUNIDADE

O quilombo Santo Antonio dos Pretos fol uma das comunidades
na qual recebeu varios escravos que, buscavam abrigar-se apos lutas
que resultaram em fugas, das grandes fazendas de algodao que existia
na cidade de Codo-MA por vota do século XVII. Considerando que, o
Maranhao foi um estado que trouxe negros escravizados da Africa de
varias etnias e, entre elas, as minas jejesnagos, os Fantis-Ashantis,

que se concentraram mais na ilha de Sao Luis (FERRETI, 2016).

Os escravos que foram para a regiao de Codé eram de etnias diferentes,
como os Cabindas, Bantus, Cacheus, Fons. E entre as religides africanas
brasileiras nascidas na escravidao surgiu o TEREKO, que preservava ao
culto ao grande vodum Legba, traduzido para o povo ewe-fon do Togo e do

Benin e invocado em Codo, como Légua-Boji Bua (CENTRINY, 2015, p. 12).

O negro trouxe consigo uma heranca cultural muito forte que,
apesar de toda opressao senhorial e da opressao cultural Europeia,

conseguiu sobreviver e ser transmitida ao decorrer das geragoes.

20



21

E Codd foi uma regido maranhense que recebeu grande nimero de
africanos conosco ratifica (CENTRINY, 2015, p. 77). Hoje a Comunidade
Quilombola é conhecida por todo o Brasil pelo seu contexto
historico, visitada por pessoas do Brasil, na maioria dos visitantes
a comunidade eles procuram conhecer a historia da cominada por

conta de ser considerada o Berco da umbanda na cidade de Codo.

Contudo, a colaboracao trazida pelos escravos africanos,
representaram papel importante para o surgimento de uma medicina
popular rica e original. Muitas das plantas trazidas da Africa, que
originalmente eram utilizadas em rituais religiosos, foram utilizadas no
tratamento de doencgas. Com a contribuicao dos africanos, estabelece os
principais alicerces influentes da tradigao no uso de plantas medicinais

do Brasil: Indigena, Europeia e Africana (LORENZI; MATQOS, 2008).

3.3 MEDICINA POPULAR E AS PLANTAS
MEDICINAIS

O conhecimento tradicional € o0 acumulo de praticas adquiridas por
determinada sociedade ao longo do tempo, como resultado de seus
valores, de suas crencgas, de suas descobertas e de suas vivéncias

experimentadas (POSEY, 1992). O poder curativo das plantas é




ao antigo quanto o aparecimento da espécie humana na Terra.

As primeiras civilizagbes perceberam que algumas plantas
continham, em suas esséncias, principios ativos 0s quais ao serem
experimentados no combate as doencas revelaram empiricamente
seu poder curativo (BADKE et al., 2012). O acumulo de conhecimentos
empiricos sobre a acao dos vegetais vem sendo transmitido desde
as antigas civilizagdes até os dias atuais. A utilizacdo de plantas
medicinais tornou-se uma pratica generalizada na medicina popular
(DORIGONI et al., 2001). Dentre tantas praticas difundidas pela
cultura popular, as plantas sempre tiveram fundamental importancia,
por inUmeras razoes, sendo salientadas as suas potencialidades

terapéuticas aplicadas ao longo das geragoes (BADKE et al., 2012).

A utilizacao adequada das plantas com valores medicinais
pode promover uma série de beneficios a saude, contribuindo na
recuperacao de diversas doencgas. Logo, a cura pelas ervas € uma
tradicao que perpassa geracoes. Seqgundo a OMS grande parcela
da populacao em desenvolvimento depende da medicina tradicional
para prover suas caréncias elementares, sendo que 80% desta
populacao utiliza praticas tradicionais nos cuidados basicos de

salde e 85% utiliza plantas ou preparacdes destas (BRASIL, 2007).

Para Tomazzoni et al. (2006), a fitoterapia representa parte importante
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da cultura de um povo, sendo também parte de um saber utilizado e
difundido pelas populagdes ao longo de varias geragdes. A tradicao
popular € a origem de valiosos conhecimentos acerca das plantas
(BOSCOLO; SENNA-VALLE, 2008). O uso terapéutico das plantas, os
saberes e praticas estado intrinsecamente relacionados aos territorios
e seus recursos naturais, como parte integrante da reproducgao
sociocultural e econémica dos povos e comunidades (BRASIL, 2009).
Em geral, estas comunidades possuem conhecimento basico do uso de
plantas medicinais e estas informagoes sao trocadas entre os individuos

num processo dinamico de aquisicao e perda (AMOROZO0, 2002).

De acordo com Albuquerque; Andrade (2002), o uso de plantas
medicinais, muitas delas cultivadas no fundo do quintal, € uma pratica
baseada no conhecimento popular e, quase sempre, transmitida
oralmente. Por conseguinte, conhecer como sao utilizados os
recursos naturais, torna-se de grande valor na construgcao do
conhecimento cientifico. Segundo Medeiros et al. (2004), os meios
modernos de comunicacao causam a perda da transmissao oral
do conhecimento sobre o uso de plantas. O conhecimento popular
pode fornecer dados importantes para novas descobertas cientificas
e as pesquisas académicas podem originar novos conhecimentos

sobre as propriedades terapéuticas das plantas (SIMOES et al., 1989).




Para Bevilaqua et al. (2007), principio ativo sao substancias
guimicas, geralmente metabolitos secundarios, que a planta
produz durante o seu crescimento e desenvolvimento, e que
possuem acoOes diversas sobre o organismo humano ou animal.
No entendimento de Dantas (2007), os principios ativos sao as
substancias bioativas, isto €, que tém na planta acao medicinal, sao

0S responsaveis pela agao terapéutica dos vegetais. (DANTAS, 2007).

O uso inadequado de determinadas espécies como medicinais é muito
perigoso, podendo acarretar desde leves efeitos colaterais, até a morte
do individuo, sendo indispensavel uma ampla pesquisa em plantas
medicinais, envolvendo varias ciéncias, como a botanica, a antropologia,

a quimica e a farmacologia (BOSCOLO; SENNA-VALLE, 2008).

3.4 ETNOBOTANICA

De acordo com Sales (2015), o estudo de etnobotanica esta no grande
interesse pelo conhecimento nativo das comunidades tradicionais e na
sua dinamica de gestao e organizagao. Estes sistemas tomam ainda
uma importancia maior, quando estudos relatam que muitos destes
conhecimentos tradicionais estao sendo perdidos ao longo do tempo,

seja pelo exterminio de alguns povos que nao deixaram registros
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escritos, seja pela introducao de novos habitos pela sociedade moderna.

Segundo Albuquerque (1997), o termo "etnobotanica” foi empregado
pela primeira vez em 1895, por Harshberger, botanico norte-americano,
para descrever o estudo de "plantas usadas pelos povos aborigenes”,
auxiliando na elucidacao da posicao cultural das tribos indigenas.
A etnobotanica pode ser definida como o estudo das sociedades
humanas, passadas e presentes, e todos os tipos de inter-relacoes:
ecologicas, evolucionarias e simbdlicas; reconhecendo a dinamica

natural das relagdes entre o ser humano e as plantas (ALEXIADES, 1996).

Durante muitos anos, a etnobotanica levou apenas em consideracao
0s aspectos especificos do uso de plantas por indigenas, passando
posteriormente a dedicar-se a pesquisa entre outros grupos humanos
(ALMEIDA, 2001). Etnobotanica € a ciéncia que analisa e estuda as
informacdes populares que o homem tem sobre o uso das plantas. E
através dela que se mostra o perfil de uma comunidade e seus usos
em relacao as plantas, pois cada comunidade tem seus costumes
e peculiaridades, visando extrair informacdes que possam ser

benéficas sobre usos de plantas medicinais (MARTINS et al. 2005).

Para Albuquerque e Lucena (2004), a etnobotanica nao possui
uma estrutura conceitual estabelecida que defina seus métodos,

entretanto, ela se sustenta em conceitos antropoldgicos, botanicos
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e ecologicos. Para Guarim-Neto et al. (2000) é através dela que se
busca o conhecimento e o resgate do saber botanico tradicional,

particularmente relacionado ao uso dos recursos da flora.

Em estudos etnobotanicos, o conhecimento tradicional sobre as
plantas € um elemento central e, por enfocar conhecimentos construidos
pela experiéncia empirica das pessoas, acumulados ao longo do tempo,
geralmente os estudos etnobotanicos revelam uma grande riqueza de
conhecimentos tradicionais que nem sempre sao valorizados (MARQUES
et al., 2010). Estes estudos sdo importantes especialmente no Brasil,
uma vez que seu territorio abriga uma das floras mais ricas do mundo,

da qual 99% sao desconhecidas quimicamente (GOTTLIEB et al. 1998).

Em nosso pais muitos estudos sobre plantas medicinais, seus
usos e principios ativos vém sendo desenvolvidos ha muitos anos
e em diferentes areas de conhecimento (botanica, farmacologia,
agronomia, entre outras). Entretanto, ha pouca difusao e divulgagao
destes resultados obtidos para a populacao em geral e consumidora
destas plantas (MAIOLI-AZEVEDO, 2007). Ja muito antes (no
século XVII), no Nordeste do Brasil, os holandeses Guilherme
Piso e Georg Marggraf, coletaram plantas e registraram usos
conhecidos pelos nordestinos (ALBUQUERQUE, 2002). No Estado

do Maranhao, estudos etnobotanicos ainda se mostram em plena
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Incipiéncia e tém enfocado, em sua maioria, conhecimentos

associados as etnias indigenas (MONTELES; PINHEIRO, 2007).

A importancia da etnobotanica, neste contexto, se da por ela constituir
0S primeiros passos para a preservacao das informacoes ligadas a
etnofarmacologia, como também o conhecimento e a preservagao
ambiental das diversas espécies medicinais utilizadas por uma
comunidade (MARODIN, 2002). Para Rodrigues e Carvalho (2001), o
estudo etnobotanico é o primeiro passo para um trabalho multidisciplinar
envolvendo botanicos, engenheiros florestais, engenheiros agronomos,
antropologos, médicos, quimicos, entre outros, para se estabelecer quais
Sa0 as espécies vegetais promissoras para pesquisas agropecuarias

e florestais, justificando assim seu UsO e sua conservagao.




Etnobotanica é a ciéncia que analisa e
estuda as Informacdes populares que o
nomem tem sobre 0 uso das plantas.

= através dela que se mostra o perfil de
Uma comunidade e seus usos em relagao

as plantas pois cada comunidade tem seus

costumes e peculiaridades..,
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4. MATERIAL E
METODOS

4.1 LOCALIZAGAO DA AREA DE ESTUDO

A pesquisa foi realizada na comunidade quilombola Santo
Antonio dos Pretos, localizada na zona rural, aproximadamente
60 Km do municipio de Codod, com as seguintes coordenadas
geograficas: 04°42' 339" S 44° 10" 14 ,6" W, Figura 1. Conforme o0s
dados do IBGE (2018), o municipio de Codd possui uma extensao
territorial de 4.361,340 km?, com uma populacao estimada

em 122.597 pessoas, tendo o cerrado como bioma da regiao.

Figura 1- Localizacdo geografica do municipio de Codo e da comunidade pesquisada Santo
Antonio dos Pretos.




Segundo a classificagcao de Koppen, o clima da regiao dos
cocals maranhenses é do tipo Aw, ou seja, megatérmico
umido e sub-umido de inverno seco. O solo da area é

classificado como Neossolo Quartzarénico (EMBRAPA, 2006).

4.2 CARACTERIZAGAO DA COMUNIDADE
ESTUDADA

A comunidade Quilombola Santo Antonio dos Pretos € constituida
aproximadamente por 190 familias, ¢ bastante conhecida por ser um
quilombo remanescente com sua maioria negra, por ter constituido
um dos principais refugios a trabalhos escravos, na qual teve a sua
heranca cultural africana, que se faz presente atualmente na cidade
de Codo-MA. Por conta disso, deixou uma das mais importantes
religides de matriz africana, devido seus tragos peculiares deu a

origem ao Terec6 (uma danga conhecida como Tambor da Mata).

4.3 PROCEDIMENTOS ADOTADOS NA PESQUISA

Esta pesquisa foi realizada no periodo de agosto a outubro
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de 2018. Foram divididas em duas etapas: na primeira etapa, foi
realizada uma visita previa a comunidade, para conhecer a realidade
dos moradores e explicar a importancia da pesquisa. Na segunda
etapa através do Termo de Consentimento Livre esclarecido aos
moradores, foi a feita a aplicagao do questionario semiestruturado
com perguntas semiabertas, objetivando identificar as principais

plantas cultivadas e utilizada na comunidade pelo os moradores.

Por consequinte, foi realizado uma revisao de literatura, para
realizar um baseamento de dados individuais nas areas de estudos
etnobotanico, sobre as plantas estudadas e o emprego, para o seu
uso terapéutico ao consumo humano. Posteriormente, fol possivel
identificar as plantas medicinais e seus aspectos, sobre a utilizagao das

mesmas na pratica terapéutica e suas formas de uso na comunidade.

4.4 COLETA DE DADOS DA PESQUISA

Para realizar o levantamento dos dados da pesquisa do uso das
plantas medicinais foi utilizado, como recurso metodologico 40
questionarios quantitativo com perguntas semiabertas, que em sua
primeira parte abordavam os seguintes aspectos socioeconémicos:

nome, idade, nivel de escolaridade, sexo e suas principais atividades



realizadas na comunidade). Na segunda parte do questionario, foram
abordados: As principais atividades realizadas na comunidade,
principais plantas medicinais mais utilizadas, suas formas de preparo
para o seu consumo, partes das plantas utilizadas, o seu cultivo para
fins medicinais, a frequéncia do uso das plantas medicinas pelos
moradores e onde foi adquirido esse conhecimento sobre o uso de
plantas medicinais para a saude. Dessa forma, foram coletadas as

informacgdes mais relevantes para conhecimentos das espécies.

4.5 ANALISE E INTERPRETAGCAO DOS DADOS

Os dados coletados foram organizados e analisados, os resultados
foram agrupados em distintas tematicas: o perfil socioeconémico dos
moradores e agricultores da comunidade. A vista disso, foi realizado
o levantamento etnobotanico das plantas medicinais mais usadas
para fins medicinais na comunidade e, posteriormente, analisados
e identificados fazendo uma correlacao a literatura atual quanto
aos seus nomes cientificos, contextualizagao, caracterizagao da

forma de uso dessas plantas pelos moradores da comunidade.
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5 RESULTADOS E
DISCUSSAO

Os individuos abordados (n = 40) fazem o uso de

plantas medicinais na cura pelas doencas mais frequentes.

5.1 ASPECTOS SOCIOCULTURAIS DOS SUJEITOS
DA PESQUISA

A Figura 2 mostra o numero de entrevistados por sexo, onde se
observou que dos 40 entrevistados, o numero de mulheres foi superior

ao numero de homens com percentuais de 85% e 15%, respectivamente.

Figura 2 - NUmero de entrevistados por sexo.

= Famining = hismooling
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Em suas pesquisas Arnous et al. (2005), Vendruscolo e
Mentz (2006) e Albertasse et al. (2010) realizaram a maioria das
entrevistas com pessoas do género feminino, porém, com maiores
diferencas proporcionais em relagcao ao género masculino do
que o verificado nesta pesquisa. Das entrevistas realizadas pelos
primeiros autores, 88% foram dirigidas as mulheres, na segunda

pesquisa 90% e para os ultimos autores o percentual foi de 71%.

Na Figura 3, visualiza-se o nivel de escolaridade dos moradores da
comunidade quilombola Santo Antonio dos Pretos e cerca de 47% dos
socios nao concluiram o Ensino Fundamental, 30% nao alfabetizado,
10% possuem o Ensino Médio Incompleto, 10% possuem o Ensino Médio
Completo e 3% concluiram o Ensino Fundamental. Estes resultados
de baixo nivel de escolaridade sdo superiores aos encontrados por
Albertasse et al. (2010) na zona rural do municipio de Vila Velha, ES, onde

fol constatado que 50% possuiam o Ensino Fundamental Incompleto.

Figura 3 - Escolaridade dos entrevistados.

= Ensino Fundamental incompleto » Ensino Fundamental completo
= Ensino Médio incompleto = Ensino Médio completo

= Mo alfabetizado




De acordo com os entrevistados, entre os motivos por terem tido
pouco ou nenhum acesso a educacao, destacam-se a imposicao
dos pais para trabalharem no campo desde cedo e a dificuldade
de acesso a escola, pois mesmo existindo escolas construidas, as
mesmas nao funcionam e os alunos tém que se deslocarem até
a cidade para estudar. Diante destes fatos se observa que até nos
dias atuais 0 acesso a educacao é dificil para boa parte dos filhos
dos agricultores familiares que residem na zona rural do municipio.
De um modo geral, o grau de escolaridade nao foi fator de influéncia
guanto ao uso de plantas medicinais, pois a maioria dos entrevistados

demonstraram conhecimentos semelhantes em relacao ao assunto.

Na Figura 4, observa-se as principais atividades realizadas dos
entrevistados na comunidade e 50% dos entrevistados é lavrador,

22% aposentado, 12% estudante e doméstica e pescador 8%.

Figura 4 - Principais atividades realizadas dos entrevistados.

s Lavrador - Apomnedo = Ezmdente = Domestice = Pescador
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Na Figura 5, observa-se a faixa etaria dos entrevistados,
onde 33% dos entrevistados possui idade entre 36-54 anos.
Percebe-se que 25% dso entrevistados tém entre 54-70 anos,
para os entrevistados com idade entre 18-36 anos obteve um
percentual de 22%. Para os entrevistados, acima de 70 anos

obtiveram um percentual de 18% e 2% possui idade entre 0-18 anos.

Figura 5 - Faixa etaria dos entrevistados.

= Entra 0 — 18 anos - Enme 18— 34 znos
= Entre 36 - 34 anos = Enme 34 — 70 2nos

Quanto a renda dos entrevistados, 52% dos entrevistados
possuem renda inferior a 1 salario minimo, 48% possuem
renda de 1 salario minimo. Pode-se constatar que nao houve

entrevistados com renda acima de 1 salario minimo (Figura 6).
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Figura 6 - Renda dos entrevistados na comunidade..

= Menos de 1 Salario minimo = 1 Salano minimo

Acima de 1 Saldrio minimo

Os resultados encontrados sao proximos aos observados por
Oliveira et al. (2010) que em estudo realizado sobre plantas medicinais
utilizadas nas comunidades rurais de Oeiras, Pl sob cultivos de milho,
feijjao e mandioca como principais produtos agricolas constataram
que para 55% dos entrevistados a renda familiar mensal nao atinge no
maximo um salario minimo, sendo que destes, 45% possuem renda
de um salario minimo. Tais resultados demonstram que grande parte
da populacao rural que desenvolve atividades centradas no cultivo da

agricultura de subsisténcia tem renda mensal de até 1 salario minimo.

5.2 0 USO E CULTIVO DAS PLANTAS MEDICINAIS
PELOS AGRICULTORES FAMILIARES

Quando questionados sobre cultivo de plantas medicinais, 87% dos
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entrevistados afirmaram que sim e 13% alegaram que nao cultivam.
Estes cultivos sao caracterizados por serem sem fins comerciais
apenas para 0 uso proprio e emprego na saude da familia. Estes
dados séo superiores aos verificados por Arnous et al. (2005) em
estudo realizado com uma amostra da populacao de Dantas, MG,
0s quais verificaram que 78,5% das pessoas possuem o habito de
cultivar as plantas medicinais em seus quintais e jardins. Quando
questionados sobre a finalidade do cultivo de plantas medicinais, 93%

responderam que cultivam para uso medicinal e 7% para alimentacao.

E possivel observar na Figura 7, a finalidade do cultivo para fins
medicinais, para quais enfermidades € mais comum utilizar tais plantas.
93% dos entrevistados afirmaram que utilizam as plantas medicinais

para curar doencas virais, 5% doencas fungicas e 2% doencas cronicas.

Figura 7 - Finalidade para fins medicinais.

Quando questionados em caso de doencas, a maior parte dos

entrevistados (95%) recorrem as plantas medicinais em detrimento




aos medicamentos industrializados, justificando que o tratamento
das enfermidades com essas plantas causa menos mal ou nao faz
mal pelo fato de ser natural. Outros entrevistados justificam que usam
para manter a tradigao de utilizacao dos remédios provenientes do
mato e acham que as plantas tém mais poder curativo e eficiéncia
que os medicamentos industrializados e pela comodidade de té-las
na propriedade sendo uma alternativa barata. Ao serem questionados
ao tipo de medicamento que preferem usar, 87% dos entrevistados
responderam que tém preferéncia por medicamentos naturais. Desta
maneira evitam o deslocamento até o municipio em busca de atendimento

nos hospitais e postos de saude ou para aquisicao de medicamentos.

Os dados encontrados para a frequéncia do uso de plantas
medicinais foram os seguintes: 38% fazem uso semanalmente,
20% usam a cada 15 dias e mensalmente, 12% diariamente e 10%
raramente usam (Figura 8). Resultados similares foram encontrados
por Silva et al. (2010), em que 36,5% dos entrevistados faziam

uso semanalmente e 19% usavam essa forma de tratamento
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Figura 8 - Frequéncia do uso de plantas medicinais na familia.

u Diarig W Semanal ® Quinzena] ® hfenm] = Raramente o Cutra

Apesar dos diversos veiculos e meios existentes para obtencao do
conhecimento acerca das plantas medicinais, predominantemente,
a tradicao e as informacdes do tema em questao foram repassadas
pela familia observa-se pela Figura 9 que, 90% dos entrevistados
adquiriram conhecimento do uso de plantas medicinais por meio de
parentes, sendo 0s pais e avos 0s responsaveis pela transmissao
dos ensinamentos. Resultados proximos foram encontrados por
Vendruscolo e Mentz (2006) em que 78,4% obtiveram seu conhecimento
sobre 0 uso de plantas pelo menos em parte com familiares; Albertasse
(2010) em que 74,42% dos entrevistados afirmam ter obtidos
conhecimentos por meio da familia: por Calabria et al. (2008) com
que os manipuladores tomaram conhecimento dos valores e usos
das plantas medicinais, a transferéncia de pai para filho foi a mais
importante (73,7%), sendo citados também avos (28,9%), bisavos

(5,3%), vizinhos (7,9%), tio (5,3%), sogra (5,3%) e amigos (5,3%).




Figura 9 - O conhecimento por parte dos entrevistados sobre o uso das plantas medici-
nais..

=Parentes = Vizizhoz - Amigoz = Ouotros

Constatou-se que a aquisi¢gao de plantas medicinais por parte dos
entrevistados ocorre de trés formas: 87% € adquirida por producao
propria, ou seja, seu proprio cultivo, 10% é adquirida por meio de
vizinhos e parentes e 3% compram no comeércio (Figura 10). O resultado
diferere do encontrado por Silva et al. (2010) em que a forma de
aquisicao preferencial desses produtos é feita por meio do comércio
(64%), enquanto que 26,5% cultivavam e 6,5% coletavam as plantas
diretamente do ambiente. Ja Arnous et al. (2005) em estudo realizado
em Dantas, MG constataram que 78,5% das pessoas possuem o
habito de cultivar as plantas medicinais em seus quintais e jardins

e 38,2% também adquirem nos quintais dos vizinhos e amigos.
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Figura 10- Forma de aquisi¢ao das plantas medicinais..

= Produgio Propria = Vizirhos e Parentes

Quando questionados sobre a preferéncia do uso das plantas
medicinais, 90% dos entrevistados responderam que por crenca
e 10% afirmaram que devido ao custo. A Figura 11 mostra que,
ao serem guestionados sobre a frequéncia de ir a um posto
de saude ou hospital para realizar atendimentos, consultas e
exames obteve-se 0s seqguintes resultados: 45% anualmente, 40%
semestralmente, 12% mensamente e 3% nunca. Pode-se observar,
gue a maioria nao tem o habito de ir com frequéncia a um atendimento

médico, isso pode ser justificado devido a grande parte dos

Figura 11- A frequéncia com que os entrevistados vao a um posto de saude ou hospital. .




.3 LEVANTAMENTO ETNOBOTANICO DAS
PLANTAS MEDICINAIS CITADAS, CULTIVADAS
E ENCONTRADAS NA COMUNIDADE VISITADA

Neste estudo, 30 espécies de plantas foram citadas como
medicinais distribuidas em 20 familias botanicas (Tabela 1), das
quais foram mais representativas: Lamiaceae (4 spp.), Malvaceae (3
spp.), Poaceae (3 spp.). Para Ribeiro et al. (2014), a familia Lamiaceae
predomina com o maior nimero de espécies nos estudos nordestinos,
em especial nas areas de caatinga e sobre isso, 0s autores afirmam
gue a predominancia de espécies de uma mesma familia em
determinada regiao, mesmo as que possuem ampla distribuicao, faz
com que se tenha maior probabilidade de serem utilizadas com grande

potencial medicinal das espécies ja que possuem recorréncia de uso.

A espécie que apresentou o maior nimero de plantas citadas pelos
moradores foi Dysphania ambrosioides L. (mastruz), que é reconhecida
na literatura farmacologica como a planta de toxicidade estabelecida,
mas sem registro de grandes prejuizos em humanos. Segundo Morais
et al. (2005) € largamente utilizada no nordeste brasileiro, onde as
folhas sao batidas no liquidificador com leite para tratamento de
gripe e auxiliar na recuperacao de fraturas 0sseas e as folhas sao

amarradas no local fraturado. Corroborando com as indicacoes
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observadas na comunidade estudada Santo Antonio dos Pretos.

Foram observados 7 modos de uso das plantas ou formas de preparo
(Tabela 1), com destaque para as preparacdes na forma de chas:
27 espécies. Tais preparacoes também sao bastante utilizadas em
comunidades rurais do Piaui (FRANCO; BARROS 2006, CHAVES; BARROS
2012, BAPTISTEL et al,, 2014), assim como em outros Estados do
Nordeste (ROQUE et al., 2010, MARINHO et al,, 2011, RIBEIRO et al., 2014).



Tabela 1 - Plantas medicinais citadas e encontradas na comunidade pesquisada.

FAMILIA

NOME CIENTIFICO

NOME POPULAR

PARTES
USADAS

MODO DE
USAR

INDICACAO

Anacardiaceae
Asphodelaceae
Apiaceae

Asteraceae

Cucurbitaceae

Chenopodiaceae

Convolvulaceae
Euphorbiaceae
Euphorbiaceae

Lamiceae

Lamiceae

Lamiceae

Labiatae

Lamiaceae

Lamiaceae
Leguminosae
Lamiaceae
Malvaceae
Malvaceae

Meliaceae

Poaceae

Poaceae

Poaceae
Phyllanthaceae
Rubidceas
Rubidcea
Turneraceae

Rutaceae
Rutaceae

Zingiberaceae

Anacardium occidentale

Aloe vera

Pimpinella anisum

Matricaria chamomilla

Momordica charantia

Dysphania ambrosoides

Ipomoea purga
Phillathus niruri
Ricinus communis L

Mentha

Peumus boldus

Ocimum
gratissimum
Plectranthus barbatus

Andrews

Mentha arvense

Plecthanthus
Senna occidentalis
Melissa officinalis

Ruta graveolens

Malva sylvestris

Azadirachta indica
A.Juss.

Melissa officinalis

Zea mays

Cymbopogon
citratus

Phyllanthus
Citrus aurantiifolia
Morinda citrifolia

Turnera ulmifolia L

Citrus x limon
Ruta graveolenes

Ruta graveolenes

Zingiber officinale Roscoe

Cajueiro
Babosa
Erva doce
Camomila

Erva-de-sio-
Caetano, meldo-de-
sdo-Caetano

Mastruz*
Jalapa ou batata-de-
-purga
Quebra pedra

Mamona

Hortela

Boldo

Alfavaca

Anador

Menta, hortela-forte,
hortela-japonesa,
vick.

Hortela-grossa,
hortela-grande

Fedegoso, mata-pas-
to, café-de-negro

Melissa, erva-cidrei-
ra, cidreira.

Algodao, coton.

Malva, malva do
reino

Nim, niem, margosa

Erva cidreira

Cabelo-de-milho,
estigmas-de-milho,
barba-de-milho.
Capim santo, Capim
Limao
Quebra-pedra-ver-
dadeiro

Lima

Noni

Chanana, arranca-
-estrepe

Limao
Arruda
Arruda

Gengibre, cerveja-
-do-campo

Casca
Folha
Semente

Folha/ flor

Folha/ raiz

Folha
Raiz
Raiz

Fruto/Folha

Folha
Folha

Folha

Folha

Folha

Folha

Folha/ raiz

Folha

Folha, Semente

Folha

Folha

Folha

Folha

Folha

Raiz

Raiz

Folha/Raiz

Folha/Raiz

Folha/fruto
Folha

Folha

Folha

Lambedor
Lambedor
Cha
Cha

Cha

Suco

Cha

Cha
Cha/Azeite

Cha
Cha

Cha Inalagao

Cha

Ché/inalagdo

Ché/inalagdo
Cha
Cha
Cha
Cha

Cha

Cha

Cha

Cha
Ché/garrafada
Cha
Ché/garrafada

Ché/garrafada

Suco/Cha
Chéa

Cha

Cha

Gripe

Inflamagdes Cicatrizante

Calmante

Gripes resfriados

Gripes, bronquites,
pneumonias, colicas

Gripe

Derrame, tontura, dor de

cabeca

Célculo renal

Tratamento de AVC e

laxante
Ma digestao
Ma digestao

Gripe resfriado

Analgésico

Calmante, descongestio-

nante nasal

Infecgdes, gripe, dor de es-
tdmago, cdlica menstrual,

Gripes, rouquidao

Geses e Calmante

Hemorragias uterinas e

cicatrizante.

Laxantes, cicatrizantes,

digestivas, gripe

Artrite, catapora, febre

Calmante

Diurético, colicas renais,

nas cistites e

Febres, calmante, colicas
menstruais e diarreias

Emprego Diurético, Dores

nos rins

Anti-inflamatorio, cal-

mante

Colesterol, gastrite, pre-

ventivo de cancer

Tratamento de diabetes,

sistema nervoso
Gripe
Coélica mau olhado

Rouquiddes e tosse

*Matruz - Espécie mais citada e encontrada pelos moradores da comunidade quilombola Santo Anténio dos Pretos.



Plantas medicinais

encontradas na comunidade pesguisada.

Boldo Matruz

Capim-limao Babosa



6 CONSIDERACOES
FINAIS

As plantas medicinais sdo comumente cultivadas e utilizadas
pelas familias da comunidade quilombola Santo Antonio dos
Pretos em Codo, MA, esta ampla utilizacao se deve ao fato de
que, a tradicao e crencas € predominante, além da facilidade de
obtencao ser mais favoravel e a dificuldade de deslocamento

até a cidade favorece o cultivo e uso de tais plantas medicinais.

Foram identificadas 30 espécies botanicas. Identificaram-se as
familias botanicas mais cultivadas na comunidade, tais como: Lamiaceae
(ma digestao, dor de estbmago, infeccao, gripe, gazes e calmante),
Malvaceae (hemorragias uterinas e cicatrizantes, gripe, artrite, catapora

e febre) e Poaceae (calmante, diurético, colicas renais, febre e diarreia).

O levantamento etnobotanico constatou um consideravel numero
de espécies vegetais utilizadas como medicinais fator que revela
que a populacao rural do municipio pode ter acesso facilitado a
esse tipo de tratamento e que provavelmente esteja associado

a situagcao socioecondmica destes agricultores, em especial a
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tradicao familiar, onde grande parte dos usuarios receberam ou
recebem ainda hoje de seus familiares ou amigos, as proprias
plantas e/ou informacdes acerca de como utiliza-las para prevencao,

tratamento e uso corriqueiro para evitar possiveis doencas.
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