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1 INTRODUCAO

A proposta da Estratégia de Saude da Familia (ESF) surge no Brasil para
a reorientacdo do modelo assistencial a partir da atencéo basica, em conformidade
com os principios do Sistema Unico de Saude (SUS) (ROSA; LABATE, 2005). A
ESF visa atender o individuo e sua familia de forma integral e continua com acdes
de promocédo, protecdo e recuperacdo da saude. Assim, uma das estratégias
desenvolvidas a fim de promover a saude da pessoa com Hipertensdo Arterial
Sistémica (HAS) e/ou Diabetes Mellitus (DM), envolveram a formacdo do grupo
HiperDia, com reunifes/encontros contando com a presenca de diferentes
profissionais da area da saude, além de familiares (SANTOS et al. 2011). O HiperDia
€ um Sistema de Cadastramento e Acompanhamento de Hipertensos e Diabéticos
captados no Plano Nacional de Reorganizacdo da Atencdo a Hipertensao Arterial e
ao Diabetes Mellitus, em todas as unidades ambulatoriais do Sistema Unico de
Saude, gerando informacdes para 0s gerentes locais, gestores das secretarias
municipais, estaduais e Ministério da Saude (BRASIL, 2002). A abordagem conjunta
da HAS e DM se justifica pela apresentacdo dos fatores comuns as duas patologias,
tais como: etipatogenia, fatores de risco, cronicidade, necessidade de controle
permanente entre outros (BRASIL, 2001). Por estas serem doencas crbnicas que
acometem, principalmente pessoas a partir dos 40 anos, que necessita de um
controle diario desde a utilizacdo de medicamentos permanente até a mudancas de
habitos alimentares para manter a salde estabilizada, as plantas medicinais,
tornam-se para muitos, uma das terapias que utilizam para manter sob controle
estas doencas.

O diabetes € um grupo de doencas metabdlicas caracterizadas por
hiperglicemia e associadas a complicacdes, como disfuncdes e insuficiéncia de
varios orgaos. Pode ser devido a defeitos de secrecdo e/ou acdo da insulina
envolvendo processos patogénicos especificos, resisténcia a acdo da insulina,
distirbios da secrecdo da insulina, entre outros (BRASIL, 2006a). A Hipertenséo
Arterial Sistémica € um dos mais importantes fatores de risco para o
desenvolvimento de doencas cardiovasculares, cerebrovasculares e renais, sendo
responsavel por pelo menos 40% das mortes por acidente vascular cerebral, por
25% das mortes por doenca arterial coronariana e, em combinacdo com o diabete,
50% dos casos de insuficiéncia renal terminal (BRASIL, 2006b).

Diante do constante aumento das doencas crénicas no Brasil, emerge a
necessidade de conhecimento e inclusdo de outras terapias, além da
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medicamentosa, entre estas o0 uso das plantas medicinais. A valorizagdo da
utilizagao das plantas medicinais tem sido estimulada pela Organizagao Mundial da
Saude (OMS) desde a Declaracdo de Alma-Ata, em 1978, na qual foi constatado
gue no ambito sanitario 80% da populacdo mundial utilizam essas plantas ou
preparagfes destas. Além da OMS, o Ministério da Saude tem incentivado o uso de
terapias complementares, tendo implementado em 2006 a Politica Nacional de
Préaticas Integrativas e Complementares (PNPIC) no Sistema Unico de Satde (SUS),
inserindo as plantas medicinais, fitoterapia, acupuntura, entre outras terapias no
SUS (BRASIL, 2006c). Plantas medicinais sdo espécies vegetais usadas com a
finalidade de prevenir e tratar doencas ou de aliviar sintomas das mesmas (DI
STASI, 2007).

Assim, este trabalho tem por objetivo relatar as propriedades medicinais
das plantas utilizadas em um grupo de HiperDia numa Unidade Basica de Saude
(UBS) da regiao sul do RS, com enfoque para Hipertensédo Arterial Sistémica e
Diabetes Mellitus.

2 METODOLOGIA (MATERIAL E METODOS)

Trata-se de um relato de experiéncia de atividade realizada por
académicos de graduacdo em Enfermagem da Universidade Federal de Pelotas
(UFPel) participantes do Projeto de Pesquisa: Plantas Medicinais de Uso Humano
por Familias de Agricultores de Base Ecologica da Regido Sul do RS, em um grupo
de HiperDia de uma Unidade Basica de Saude localizada na periferia do municipio
de Pelotas. A atividade ocorreu em um Unico encontro, ap0s contato prévio com a
enfermeira da UBS para saber as plantas medicinais utilizadas pelos integrantes do
grupo. A partir deste contato foram citados os nomes populares 23 das plantas
utilizadas por eles, que séo: alcachofra; anis; bananinha-do-mato; boldo; camomila;
carqueja; cavalinha; cha-de-bugre; chapéu-de-couro; erva-cidreira; erva-santa;
espinheira-santa; funcho; guaco; horteld; malva; marcela; melhoral; murta; poejo;
romazeiro; sete-sangrias e tansagem.

Como néo foi possivel a identificacdo taxonémica de cada planta foi
realizada uma aproximacdo com as plantas medicinais do banco de dados do
projeto de pesquisa supracitado. Depois de realizada aproximacdo do nome popular
ao nome cientifico, foi realizado um levantamento na literatura cientifica sobre as
propriedades medicinais dessas plantas, as quais auxiliam no autocuidado destes
usuarios. Uma apresentacao foi construida em forma de slides com as imagens de
cada uma das plantas com o0 seu nome popular e nome cientifico. Durante a
atividade, realizada no més de julho de 2012, trocamos informacfes com o0s
usuarios, ouvindo o0s seus relatos sobre indicacdo e forma de preparo das plantas,
confrontando com as comprovacdes cientificas.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Das 23 plantas medicinais citadas pelos usuéarios do grupo HIPERDIA,
oito delas foram citadas com fins medicinais especificos para o DM e a HAS. Abaixo
segue o0 quadro com nome popular e cientifico, além da respectiva indicacéo
terapéutica popular.
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Quadro 1 — Nome popular, cientifico e indicacao terapéutica popular das plantas
medicinais utilizadas no tratamento da HAS e DM. Pelotas, RS, 2012.

Nome popular Nome cientifico Indicacdo popular
Alcachofra Cynara scolymus Baixar agucar do sangue
Carqueja Baccharis trimera Baixar o acUcar do sangue
Cavalinha Equisetum arvense Aumentar a diurese

Echinodorus macrophyllus ou Echinodorus

grandiflorus Aumentar a diurese

chapéu-de-couro

erva-cidreira Lippia alba Calmante; tranquilizante

Murta Blepharocalyx salicifolius Utilizada para equilibrar a presdo
. . Aumentar diurese; baixar a

Poejo Mentha pulegium presséo

sete-sangrias Cuphea carthagenensis Baixar a pressao

Das oito plantas utilizadas pelos usuarios do grupo HiperDia relacionadas
com hipertenséo e diabetes, seis delas tem seu uso regulamentado pela RDC n°10
da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), sao elas: Cynara scolymus,
Baccharis trimera, Equisetum arvense, Echinodorus macrophyllus, Lippia Alba e
Mentha pulegium. As folhas da Cynara scolymus, segundo estudos
etnofarmacologicos, sdo usadas para ativar a vesicula, proteger o figado, baixar o
colesterol e a glicose sanguinea (LORENZI, 2008). Baccharis trimera tem acéo
hipoglicemiante comprovada em estudo realizado com ratos (OLIVEIRA et al. 2005).
As partes aéreas de Equisetum arvense e as folhas de Echinodorus macrophyllus
sao utilizadas para edemas por retencédo de liquidos (BRASIL, 2010). Além de ser
diurético, Echinodorus macrophyllus, também é capaz de interromper o progresso da
arteriosclerose (LORENZI, 2008). Lippia alba é utlizada para quadros leves de
ansiedade e ins6nia, como calmante suave (BRASIL, 2010). A infusdo de suas
folhas é eficaz no tratamento do nervosismo e quadros de intranquilidade. A infusédo
das folhas de Mentha pulegium, colhidas durante sua floragdo, aumentam a miccao,
porém, seu uso em doses elevadas € toxica (LORENZI, 2008).

Para Cuphea carthagenensis e Blepharocalyx salicifolius n&o foram
encontrados estudos farmacoldgicos que comprovem seu uso das indicacoes
populares.

4 CONCLUSAO

Os profissionais de saude da atencdo primaria tém um papel importante
nas estratégias de controle das doencas cronicas, quer na definicdo do diagndéstico
clinico, quer nos esforcos requeridos para informar e educar o usuario na conduta
terapéutica. Por conseguinte, buscou-se neste trabalho o conhecimento popular
sobre as plantas medicinais utilizadas por um grupo de doencas cronicas e realizar a
troca de saberes populares e cientificos sobre plantas entre profissionais e usuarios
do grupo. Com isso, pode-se assim construir de forma partilhada um saber sobre o
processo saude-doenca-cuidado com definicBes individuais e coletivas. Portanto,
revela-se a partir desse relato de experiéncia a necessidade de um maior dominio
desse saber pela equipe multidisciplinar atrelada a ESF. Este espaco de troca
proporciona o vinculo com o usuario, o qual fortalece a confianca na prestacdo dos
servicos de saude e valoriza o saber popular de cada individuo.
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