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RESUMO

A presente pesquisa objetiva analisar o conhecer/fazer de Agentes
Comunitarios de Saude, Dentistas, Enfermeiros e Médicos da Estratégia Saude
da Familia de Teresopolis/RJ, sobre Plantas Medicinais e Fitoterapia no SUS.
A metodologia utilizada € uma Abordagem qualitativa, descritiva e explicativa. A
coleta de dados sera através de questionario semi-estruturado, 0s cenarios
serdo cinco UBSF’s administradas pela UNIFESO, e analise dos dados se dara
através da Analise Tematica.

Palavras Chave: Plantas Medicinais e Fitoterapia; Estratégia Saude da Familia.



INTRODUGCAO

As Préticas Integrativas e Complementares se enquadram no que a
Organizacdo Mundial de Saude (OMS) denomina de medicina tradicional e
medicina complementar e alternativa (MT/MCA) e, sobre esse tema, a OMS
recomenda aos seus Estados membros a elaboracdo de politicas nacionais
voltadas a integragéo/insercdo da MT/MCA aos sistemas oficiais de saude,
com foco na Atencéo Primaria a Saude (BRASIL, 2012)

No Brasil, em consonancia com as recomendacfes da OMS, foi
aprovada, em 2006, a Politica Nacional de Praticas Integrativas e
Complementares no SUS (PNPIC), contemplando, entre outras, diretrizes e
responsabilidades institucionais para implantacdo/adequacdo de acdes e
servicos de medicina tradicional chinesa/acupuntura, homeopatia, plantas
medicinais e fitoterapia, além de instituir observatérios em saude para o
termalismo social/crenoterapia e para a medicina antroposoéfica no Sistema
Unico de Saude (SUS) (BRASIL, 2012)

Neste aspecto, as acdes decorrentes desta politica, manifestadas em
um Programa Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterpicos, sao
imprescindiveis para a melhoria do acesso da populacdo aos medicamentos, a
inclusdo social e regional, ao desenvolvimento industrial e tecnoldgico, a
promocdo da seguranca alimentar e nutricional, além do uso sustentavel da
biodiversidade brasileira e da valorizacdo, valoracdo e preservacdo do
conhecimento tradicional das comunidades tradicionais e indigenas (BRASIL,
2009).

O processo de formulagdo do Programa Nacional de Plantas Medicinais
e Fitoterapicos tiveram seus fundamentos na Politica Nacional de Plantas
Medicinais e Fitoterapicos, que definiu como principios orientadores: Ampliacédo
das opcOes terapéuticas e melhoria da atencdo a saude aos usuarios do
Sistema Unico de Saide — SUS; Uso sustentavel da biodiversidade brasileira;
Valorizacdo e preservagdo do conhecimento tradicional das comunidades e
povos tradicionais; Fortalecimento da agricultura familiar; Crescimento com

geracdo de emprego e renda, redutor das desigualdades regionais;



Desenvolvimento tecnologico e industrial; Inclusdo social e reducdo das
desigualdades sociais e Participacdo popular e controle social (BRASIL 2009).

No Brasil, cerca de 82% da populacdo brasileira utiliza produtos a base
de plantas medicinais nos seus cuidados com a saude, seja pelo conhecimento
tradicional na medicina tradicional indigena, quilombola, entre outros povos e
comunidades tradicionais, seja pelo uso popular na medicina popular, de
transmissao oral entre geracdes, ou nos sistemas oficiais de saude, como
pratica de cunho cientifico, orientada pelos principios e diretrizes do Sistema
Unico de Saude (SUS). E uma pratica que incentiva o desenvolvimento
comunitario, a solidariedade e a participacdo social (DE SIMONI, C.;
BENEVIDES, I.; BARROS, N.F, 2010).

As plantas medicinais sdo um patriménio cultural incalculavel e
representam um recurso muito importante para nossa saude. O Brasil é o pais
que detém a maior parcela de biodiversidade, em torno de 15 a 20% do total
mundial de toda a flora, além de possuir cerca de 55.000 espécies vegetais
catalogadas, representando a maior diversidade genética vegetal do mundo.
Apesar disso, apenas 8% foram estudadas para pesquisas de compostos
bioativos e 1.100 espécies foram avaliadas em suas propriedades medicinais
(BRASIL, 2006a)

O motivo dessa pesquisa € que ja existem no SUS, as a¢Bes/programas
com plantas medicinais e fitoterapia, distribuidos em todas as regiées do Pais,
ocorrem de maneira diferenciada, com relacdo aos produtos e servicos
oferecidos e, principalmente, as espécies de plantas medicinais
disponibilizadas, em virtude dos diferentes biomas. Alguns Estados/municipios
ja possuem politicas e legislacdo especifica para o servigco de fitoterapia no
SUS e laboratorios de producéao, disponibilizando plantas medicinais e/ou seus
derivados, prioritariamente, na atencdo basica, além de publicacbes para
profissionais de saude e populacéo sobre uso racional desses produtos.

Portanto, qual o conhecimento, o fazer e o valor que profissionais da
Estratégia Saude da Familia do Municipio de Teresopolis atribuem as Plantas
Medicinais e a Fitoterapia no cotidiano do cuidado?

As Plantas Medicinais e a Fitoterapia, mesmo tendo sua acao baseada

nos principios farmacolégicos da alopatia, portanto relacionada a teoria da



causalidade da doenca e seu combate, apresenta caracteristicas que remetem
a uma nocado mais integral do corpo e de seus cuidados (BRASIL, 2006b).
Considera-se aqui que, tal terapéutica, mostra-se como potencial para o
estreitamento da relacdo servigo-profissional-usuario e para a promocao de
praticas de integralidade em salde, seja pela sua menor possibilidade de
agressao quimica ao organismo, seja pela ja existente relacdo com varias
racionalidades e praticas médicas e com a cultura de grande parte da
populacdo brasileira, dentre outros aspectos, como o0s relacionados ao
conhecimento tradicional de varias comunidades.

Portanto, a pesquisa vai ao encontro do Projeto Politico Pedagogico
institucional do UNIFESO que se ancora na Semiologia Ampliada do Sujeito e
da Coletividade, na Etica e Humanismo, na Constru¢do/Producédo do
Conhecimento e na Politica e Gestdo em Saude (UNIFESO, 2010).

Um grande questionamento e critica € o fato que muitas graduacdes das
areas de saude nao disponibilizam disciplinas (principalmente na grade
curricular obrigatéria) para discussado do tema, o que impossibilita e/ou dificulta
a formacdo de profissionais com perfil para prescricdo, orientacéo,
manipulacdo e desenvolvimento de medicamentos fitoterapicos

Diante do exposto, a presente pesquisa se justifica por serem as Plantas
Medicinais e a Fitoterapia um método natural preventivo, conservador,
regenerador e curativo. O reconhecimento de seu valor como recurso clinico,
farmacéutico, econdmico, cultural, ambiental, de pesquisa, ensino e de
soberania nacional j4 levou muitos paises a adotar a pratica como politica
publica de saude. Essas constatacdbes sdo um ponto chave no
desenvolvimento de hortos comunitarios de plantas medicinais e, também, um
alerta para as autoridades governamentais para que possam criar subsidios
para as populacbes de baixa renda e produtores rurais, garantindo-lhes
medicamentos naturais de qualidade e renda.

Portanto, o produto final da pesquisa € realizar um diagndstico
situacional do conhecimento e do fazer dos profissionais da Estratégia Saude
da Familia acerca das Plantas Medicinais e Fitoterapia, constituindo ferramenta
de relevancia no desenvolvimento de pesquisa e formacao de profissionais de

saude no sentido de alavancar tdo importante politica publica de saude.



Espera-se que este trabalho possa provocar os profissionais,
professores, estudantes e gestores da importancia das Plantas Medicinais e da
Fitoterapia como alternativa para uma maior integralidade do acesso aos
medicamentos no Sistema Unico de Saude, além, de socializacdo de
conhecimentos para atualizacdo dos profissionais da ESF, e ainda, poder
implicar, ativar e incentivar a implantacdo junto a comunidade, universidade e

servico processos de desenvolvimento das Plantas Medicinais e da Fitoterapia.

OBJETIVO GERAL

Analisar o conhecer/fazer de Agentes Comunitarios de Saude, Dentistas,
Enfermeiros e Médicos da Estratégia Saude da Familia (ESF) sobre Plantas
Medicinais e Fitoterapia no SUS.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Apreender como esses profissionais lidam com o saber popular sobre
Plantas Medicinais e Fitoterapia no cotidiano de suas praticas;

Compreender os limites e potencialidades de inclusdo das Plantas
Medicinais e Fitoterapia na ESF;

Identificar o conhecimento, o fazer e a importancia que esses

profissionais atribuem as Plantas Medicinais e Fitoterapia na ESF.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, exploratorio com abordagem
gualitativa. Para Minayo (2006) a pesquisa qualitativa [...] considera o sujeito do
estudo, gente, em determinada condi¢cdo social, pertencente a determinado
grupo social ou classe com suas crencgas, valores e significados.

Os sujeitos da Pesquisa sdo 30 (trinta) Agentes Comunitarios de Saude,
05 (cinco) Dentistas, 05 (cinco) Enfermeiros e 05 (cinco) Médicos de05 (cinco)

UBSF do municipio de Teresépolis gerenciados pela UNIFESO.



O cenério do estudo sao as UBSF de Granja Guarani, Beira Linha, Fonte
Santa, Barra e Meudon.

A coleta de dados sera através de entrevistas semi-estruturadas (Anexo
1) com os sujeitos da pesquisa. Minayo (2006), refere que as entrevistas semi-
estruturadas sao perguntas previamente estruturadas, onde o informante
aborda livremente o tema proposto. Estas entrevistas sdo gravadas e
transcritas na integra para garantir uma analise fidedigna das mesmas.

Os questionéarios de entrevistas serdo identificados numericamente em
ordem crescente, de acordo com a data de sua realizacdo e unidade
pesquisada.

Todas as entrevistas serdo conduzidas pela estudante de odontologia e
medicina, por haver necessidade de estabelecimento de um didlogo com o
entrevistado a fim de obter as informacbes desejadas, de acordo com o0s
objetivos apontados no presente estudo.

Por envolver seres humanos na pesquisa, 0s elementos dispostos na
Resolucdo n°® 466, de 12 de Dezembro de 2012, do Conselho Nacional de
Saude serdo cumpridos.

Serd solicitada autorizacdo da Coordenacdo da Estratégia Saude da
Familia administrado pela UNIFESO (Anexo 2).

Para coleta de dados sera fornecido aos sujeitos da pesquisa o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (Anexo 3), com justificativas e objetivos do
estudo e a garantia de esclarecimento antes e durante o curso da pesquisa, a
liberdade em se recusar a participar e se retirar da pesquisa, assim como a
garantia de sigilo, procurando resguardar o principio da autonomia.

A coleta de dados s6 ocorrerda apOs aprovacdo no Comité de Etica do
UNIFESO.

As questdes que compde as entrevistas serdo elaboradas a partir do
delineamento dos objetivos que este estudo se propde a atingir.

A analise dos dados busca apreender as relagGes estabelecidas entre os
sujeitos que compde 0 nosso objeto de estudo, no seu proprio contexto social e
historico, tendo como referéncia a Analise Tematica (MINAYO, 2006). Os

procedimentos para a analise dos dados serdo desenvolvidos a partir da



técnica de andlise tematica de contetdo (MINAYO, 2006), que é uma das
modalidades da técnica de analise de conteudo (BARDIN, 2008).

A andlise tematica se apoia na nocdo de tema, que pode estar
relacionada a uma afirmacdo ou a uma aluséo. O tema, termo também utilizado
como unidade de registro ou unidade de significacdo, pode se apresentar como
uma palavra-chave ou frase. De acordo com Minayo (2006), esta técnica de
tratamento de dados consiste em descobrir 0os nucleos de sentido que
compdem uma comunicagao, cuja presenca ou frequéncia signifiquem alguma
coisa para o objeto analitico visado.

A respeito dessa técnica, a autora coloca ainda que para uma analise de
significados, a presenca de determinados temas denota estruturas de
relevancia, valores de referéncia e modelos de comportamento presentes ou
subjacentes no discurso. Apoés a transcricdo das entrevistas, seu contetdo sera
organizado e categorizado (MINAYO, 2006).

O tratamento dos dados conta com as seguintes fases: Pré-Analise,
Exploracdo do Material, Interpretacéo e Analise Final. (MINAYO, 2006)

Na pré-andlise selecionaremos os contetudo das entrevistas, dando a
cada entrevistado um coédigo para identificar o segmento representado da
UBSF selecionada.

Na exploragdo do material buscar-se-a identificar as “estruturas de
relevancia” que segundo Minayo (1998), significam a apreensdo das principais
ideias formuladas sobre o objeto em estudo. Assim, trabalhando, os conteddos
das falas dos entrevistados e podem-se identificar os nucleos de sentido, que
serdo agrupados e conformardo as Unidades Tematicas utilizadas como
instrumento a conduzir a fase seguinte, interpretacdo e analise final.

Na interpretacdo e analise final nas Unidades Tematicas serao
identificados os Nucleos Temaéticos, e dentro destes, os Temas, a partir das

guais realizaremos discusséao a luz dos referenciais.
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Anexo 1
Questionario

Unidade de saude:
Perfil do Profissional

Nome:

Idade: Sexo;

Formacéo:

Especializacao:

Curso de Fitoterapia:

2-CONHECER/FAZER SOBRE PLANTAS MEDICINAIS E FITOTERAPIA

2"1- Conhece Plantas Medicinais?

2.2-Faz uso pessoal de Plantas Medicinais e Fitoterapicos?

2.3-Prescreve Plantas Medicinais e Fitoterapicos?

2.4-Conhece Programa Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapia?
2.5-Quais dificuldade e facilidades a implantacdo do Programa Nacional de
Plantas Medicinais e Fitoterapia na ESF? Que sugestdes vocé daria para seu
incremento?

2.6-Qual a importancia das Plantas Medicinais e Fitoterapia na ESF?

2.7-Vocé acredita que os seus conhecimentos sobre plantas medicinais e
fitoterapia sdo suficientes para uma orientacéo e/ou prescricdo adequada?

2.8-Comente sobre o historico de temas abordados durante sua formacao
(vivéncia, disciplinas, cursos, congressos).



Anexo 2- AUTORIZACAO DA COORDENACAO DA ESTRATEGIA
SAUDE DA FAMILIA ADMINISTRADO PELA UNIFESO

PROGRAMA NACIONAL DE PLANTAS MEDICINAIS E FITOTERAPIA:
Conhecer/fazer de Agentes Comunitarios de Saude, Dentistas,
Enfermeiros e Médicos de Unidade Basica de Saude da Familia.

Dr. Coordenadora da Estratégia Saude da Familia Vera Pacheco

NOs, Carlos Luiz da Silva Pestana, Prof. do Curso de Medicina da Centro
Universitario Serra do Orgdos - UNIFESO, e Vinicius Giori Ferrdo, Académico
do 7° periodo do curso de Medicina e a Académica Priscila Teixeira Pena do 5°
Periodo do Curso de Odontologia estamos desenvolvendo uma projeto que
apresenta como objetivo geral: analisar o conhecer/fazer de Agentes
Comunitarios de Saude, Dentistas, Enfermeiros e Médicos da Estratégia Saude
da Familia (ESF) sobre Plantas Medicinais e Fitoterapia no SUS, e objetivos
especificos; Apreender como esses profissionais lidam com o saber popular
sobre Plantas Medicinais e Fitoterapia no cotidiano de suas préticas;
Compreender os limites e potencialidades de inclusdo das Plantas Medicinais e
Fitoterapia na ESF; Identificar o conhecimento, o fazer e a importancia que

esses profissionais atribuem as Plantas Medicinais e Fitoterapia na ESF.

Tendo tomado o conhecimento das caracteristicas, da participacdo, e
caso esteja de acordo, solicito a posi¢cado de sua assinatura na parte inferior do
presente documento, no intuito de respeitar 0s principios éticos que garantem a
ética na pesquisa Resolucdo n° 466, de 12 de Dezembro de 2012, do Conselho
Nacional de Salde) serdo cumpridos. E importante apontar que estar&o

assegurados o sigilo e a privacidade das informacdes fornecidas.

AUTORIZACAO

Eu, concordo voluntariamente
no desenvolvimento do projeto acima descrito acima. Autorizo, ainda, 0
autor a utilizar as informagdes, somente para atender os fins da pesquisa
e para divulgacao de seus respectivos resultados.

Data: Assinatura:




Anexo 3 - TERMO DE CONSENTIMETO LIVRE E ESCLARECIDO

PROGRAMA NACIONAL DE PLANTAS MEDICINAIS E FITOTERAPIA:
Conhecer/fazer de Agentes Comunitarios de Saude, Dentistas,
Enfermeiros e Médicos de Unidade Basica de Saude da Familia

Prezado Profissional da Unidade Béasica de Saude da Familia

Nos, Carlos Luiz da Silva Pestana, Prof. do Curso de Medicina da Centro
Universitario Serra do Orgdos - UNIFESO, e Vinicius Giori Ferrdo, Académico
do 7° periodo do curso de Medicina e a Académica Priscila Teixeira Pena do 5°
Periodo do Curso de Odontologia estamos desenvolvendo uma projeto que
apresenta como objetivo geral: analisar o conhecer/fazer de Agentes
Comunitarios de Saude, Dentistas, Enfermeiros e Médicos da Estratégia Saude
da Familia (ESF) sobre Plantas Medicinais e Fitoterapia no SUS, e objetivos
especificos; Apreender como esses profissionais lidam com o saber popular
sobre Plantas Medicinais e Fitoterapia no cotidiano de suas praticas;
Compreender os limites e potencialidades de inclusdo das Plantas Medicinais e
Fitoterapia na ESF; Identificar o conhecimento, o fazer e a importancia que
esses profissionais atribuem as Plantas Medicinais e Fitoterapia na ESF.

Tendo tomado o conhecimento das caracteristicas, da participacéo, e
caso esteja de acordo, solicito a posi¢cdo de sua assinatura na parte inferior do
presente documento, no intuito de respeitar 0s principios éticos que garantem a
ética na pesquisa Resolucdo n° 466, de 12 de Dezembro de 2012, do Conselho
Nacional de Salde) serdo cumpridos. E importante apontar que estar&o

assegurados o sigilo e a privacidade das informacdes fornecidas.

Carlos Luiz da Silva Pestana Vinicius Giori Ferrdo Priscila Teixeira Pena
AUTORIZACAO

Eu, concordo voluntariamente
no desenvolvimento do projeto acima descrito acima. Autorizo, ainda, o
autor a utilizar as informacdes por mim fornecidas, somente para atender
os fins da pesquisa e para divulgacdo de seus respectivos resultados.

Data: Assinatura:




CRONOGRAMA

Atividades/més

Mar

Abril

Maio

Jun

Jul

Agos

Set

Out

Nov

Dez

Apresentacdo  do
Projeto

Autorizacao do
Comité Etica em

Pesquisa

Revisao

Bibliogréafica

Entrevistas

Tratamento do

dados

Andlise dos dados

Relatorio Final
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CURSO DE GRADUACAO EM MEDICINA E ODONTOLOGIA

PLANO DE TRABALHOS DO BOLSISTAS

Os estudantes vinculados a esse projeto deverao:
1) Obedecer aos prazos estipulados pelo cronograma do projeto; 2) Reunir-se
mensalmente com a docente coordenadora para discutirem sobre o andamento
do projeto, desenvolvendo um relatorio com as questdes; 3) Realizar pesquisa
bibliografica para complementacdo do conteddo previamente estudado, a fim
de haver melhor fundamentagdo no momento de analise dos dados e de
desenvolvimento da redacao final; 4) Participar do treinamento, que sera
realizado pelo docente coordenador, para que haja um menor desvio entre o
padrao dos dados a serem coletados pelos diferentes dissentes participantes;
5) Informar aos participantes todas as informacdes necessérias sobre o projeto
e sobre o TCLE; 6) Realizar as entrevistas com 0s sujeitos da pesquisa;
7)Discutir em grupo, juntamente com a docente coordenadora, os resultados
obtidos; 8) Realizar a transcricdo das entrevistas; 9)Desenvolver o relatério

final a ser entregue a Diretoria de Pesquisa e Programas.



