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RESUMO

Os quilombolas da Amazonia apresentam uma his-
térica relagdo com plantas medicinais em benefi-
cio da salde dos integrantes de sua comunidade.
Este estudo objetivou identificar a autopercepcao
em salde, correlacionando-a ao uso da medicina
popular com plantas medicinais, entre usudrios de
comunidades quilombolas de uma cidade do oeste
do estado do Pard, Brasil. Trata-se de um estudo
epidemiolégico, com 63 domicilios selecionados,
em duas comunidades quilombolas situados na re-
gido de varzea. Os dados foram coletados por um
inquérito de saude e foram analisados pelo progra-
ma SPSS. Observou-se que a maioria dos entrevis-
tados considera o seu estado de satide como “Bom”
(55,56%), no histérico pessoal de doencas se des-
tacaram as parasitoses (20,49%) e a hipertensdo
arterial (14,75%), no histérico familiar das pesso-
as que residem com o entrevistado, a hipertensao
arterial (14,17%) e a diabetes mellitus (12,60%)
prevaleceram. Com relagdo a utilizagdo de praticas
alternativas, 83,87% fazem uso de alguma planta
ou erva, sem procurar atendimento com profissio-
nal de salde. Das préticas alternativas, o cha de
cidreira (24,73%) e o de capim santo (22,58%) fo-
ram os mais mencionados. Houve associacdo entre
a utilizagdo de chés/erva com a autoavaliagao po-
sitiva em satde (p= 0,020). Conclui-se que a auto-
percepcdo de salde ndo foi afetada negativamente,
apesar de a maior parte dos individuos terem refe-
rido histérico pessoal de doencas cronicas. A asso-
ciacdo entre a utilizacdo de chés de erva medicinais
com uma autoavaliagdo positiva em salde reforga a
tese de que as praticas alternativas devem ser mo-
tivadas entre comunidades quilombolas, desde que
orientadas por profissionais da satude.
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ABSTRACT

Quilombola populations in the Amazon have a historical relationship with medicinal plants to benefit
the health of members of their community. This study aimed to identify self-perception of health,
correlating it with the use of folk medicine with medicinal plants, among users from quilombola com-
munities in a city in the west of the state of Pard, Brazil. This is an epidemiological study, with 63
selected households, in two quilombola communities located in the floodplain region. The data were
collected through a health survey and were analyzed using the SPSS program. It was observed that
the majority of interviewees consider their health status to be “Good” (55.56%), in their personal
history of illnesses, parasites (20.49%) and high blood pressure (14.75%) stood out. , in the family
history of people who live with the interviewee, high blood pressure (14.17%) and diabetes mellitus
(12.60%) prevailed. Regarding the use of alternative practices, 83.87% use some plant or herb, with-
out seeking care from a health professional. Of the alternative practices, lemon balm tea (24.73%)
and lemongrass tea (22.58%) were the most mentioned. There was an association between the use
of teas/herbs and positive self-rated health (p= 0.020). It is concluded that self-perception of health
was not negatively affected, despite the majority of individuals reporting a personal history of chronic
diseases. The association between the use of medicinal herb teas and a positive self-assessment of
health reinforces the thesis that alternative practices should be motivated among quilombola com-
munities, as long as they are guided by health professionals.
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RESUMEN

Los quilombolas de la Amazonia tienen una relacién histérica con las plantas medicinales para bene-
ficiar la salud de los miembros de su comunidad. Este estudio tuvo como objetivo identificar la salud
autopercibida y correlacionarla con el uso de la medicina popular con plantas medicinales entre los
usuarios de las comunidades quilombolas de una ciudad del oeste del estado de Par4, Brasil. Se trata
de un estudio epidemioldgico de 63 hogares seleccionados en dos comunidades quilombolas situa-
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das en la regién de la llanura aluvial. Los datos se recogieron mediante una encuesta de salud y se
analizaron con el programa SPSS. Se observé que la mayoria de los entrevistados consideraba que su
estado de salud era «Bueno» (55,56%). En cuanto a los antecedentes personales de enfermedades,
se destacaron las parasitosis (20,49%) y la hipertensién arterial (14,75%), mientras que en los ante-
cedentes familiares de los convivientes predominaron la hipertensién arterial (14,17%) y la diabetes
mellitus (12,60%). En cuanto al uso de practicas alternativas, el 83,87% hace uso de alguna planta
o hierba sin buscar atencién médica. De las précticas alternativas, el té de melisa (24,73%) y el té de
palo amarillo (22,58%) fueron las méas mencionadas. Hubo una asociacién entre el uso de tés/hierbas
y una autovaloracién positiva de la salud (p= 0,020). Se concluy6 que la salud autopercibida no se vio
afectada negativamente, a pesar de que la mayoria de los individuos refirieron antecedentes perso-
nales de enfermedades crénicas. La asociacién entre el uso de infusiones de hierbas medicinalesy la
salud autopercibida positiva refuerza la tesis de que las practicas alternativas deberian fomentarse
entre las comunidades quilombolas, siempre que estén guiadas por profesionales de la salud.

PALABRAS CLAVE

Medicina tradicional, Grupos Etnicos, Autopercepcién.

1INTRODUGAO

0 uso de plantas ou ervas como recurso terapéutico é citado por estudiosos desde a época de des-
cobrimento do Brasil. No século XV, as grandes navegacdes promoveram um intercambio de espécies
vegetais advindas da Asia, da Europa, e de outras partes do mundo, permitindo que no Brasil, a medi-
cina curativa fosse desenvolvida sob influéncia de todo esse contexto cultural (Saad et al; 2016). Por
um longo tempo, os produtos naturais foram as principais fontes de recursos terapéuticos utilizados
por diversos povos para a cura de enfermidades (Veiga; Pinto; Maciel, 2005). Atualmente, esta pratica
é conhecida como medicina tradicional (Sousa; Tesser, 2017).

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) (WHO, 2014) define medicina tradicional como a soma
total dos conhecimentos, habilidades e praticas baseadas em teorias, crengas e experiéncias de di-
ferentes culturas e tradicdes, sejam elas explicaveis ou ndo pela metodologia cientifica hegemonica
no campo da salde, que sdo usadas em prol da manuntecdo da salde, prevencao, diagnéstico, ou
tratamento de doengas fisicas e mentais.

Dentre os grupos que mais utilizam a medicina tradicional como recurso de satde, as populagdes
tradicionais da Amazdnia, em especial os quilombolas, sdo destaque. O art. 2° do Decreto n® 4.887 de
20 de novembro de 2003, da Constitui¢do brasileira, reconhece as comunidades quilombolas como
“grupos étnico-raciais, segundo critérios de autoatribuicdo, com ancestralidade negra e trajetéria
histérica prépria, dotados de relacdes territoriais especificas (Brasil, 2003).
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A realidade da atenc¢do a saude dos quilombolas no Brasil ndo é equanime (Oliveira et al., 2015)
em relagdo ao restante da populagdo que vive em zonas urbanas e que dispde de servicos de salde de
forma mais facilitada e efetiva, por esta razdo, comumente este plblico usa de praticas alternativas
para alcancar o bem estar geral de saide. A OMS reconhece que 80% da populacéo dos paises em
desenvolvimento dependem da medicina tradicional para sua atencao primaria, e 85% desta utilizam
plantas ou preparacdes destas (Ministério da Saude, 2006).

Em 2008, o Ministério da Satide aprovou, por meio da portaria interministerial 2.960, o Programa
de Plantas Medicinais e Fitoterdpicos Brasileiro (Ministério da Satde, 2008). Em 2009, foi publicada a
Relacdo Nacional de Plantas Medicinais de Interesse para o Sistema Unico de Satde (SUS) (Ministé-
rio da Satde, 2009), dentre as quais incluem-se as espécies Cynara scolymus (alcachofra) e Uncaria
tomentosa (unha-de-gato), usadas pelo saber popular e confirmadas por métodos cientificos, para
problemas digestérios e dores articulares, respectivamente.

Apesar do conhecimento de algumas plantas e de suas funcdes terapéuticas, muitos usuarios e
até mesmo profissionais da salde, desconhecem aspectos relacionados a dosagem diéria, quanti-
dade do produto ou interagdes com outros produtos ou medicamentos, o que se torna preocupante,
uma vez que ao utilizar plantas medicinais de forma inadequada, pode acarretar sérios prejuizos para
a saude. Caso incidentes como este venham a ocorrer em comunidades quilombolas, a reversao do
quadro do usudrio é estritamente complicada, uma vez que os servicos de salide nossos territérios
sdo ausente, em algumas comunidades o responsdvel pelo acompanhamento do estado de satde das
familias é o Agente Comunitério de Satde (Vieira; Monteiro, 2013, Santos; Silva, 2014).

Naoobstante,estandoéalinicarealidade que preocupa. Ndoexisteminformagoesepidemiolégicas
especificas da populacdo quilombola nos sistemas de informacdes de satde (Gomes et al., 2013),
raras sdo as pesquisas que verificam a morbimortalidade deste publico, ou as reais condigdes dos
servigos de satde disponiveis para eles. Além disso, poucos séo os estudos que buscam compreender
a autopercepcdo da salde desses usuarios, ou até mesmo de que métodos utilizam para obter salde.
A autopercepgdo, embora subjetiva, é considerada um meio eficaz, répido e de baixo custo para reu-
nir informagdes sobre a salide de grupos populacionais, sendo uma medida valida e aceita no meio
cientffico (Oliveira et al., 2015).

Diante disso, o trabalho objetivou identificar a autopercep¢do em sadde, correlacionando-a ao
uso da medicina tradicional com plantas medicinais, entre usuérios de comunidades quilombolas de
uma cidade do oeste do estado do Pard, Brasil.

2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo epidemioldgico, transversal, descritivo, analitico com abordagem quantita-
tiva, realizada por meio de um inquérito em salide em populag¢des quilombolas situados na Amazonia
Paraense. Sendo estes residentes da comunidade de Nova Vista do Ituqui e S3o José do Ituqui. Foram
selecionados 63 domicilios, no periodo de 2019 a 2020, e a coleta deu-se por meio de um instrumento
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de coleta, adaptado da Pesquisa Nacional de satde e VIGITEL (Ministério da Satde, 2015), bem como
foi apresentado a especialistas ou pessoas préximas culturalmente a populacdo estudada, para adap-
tacdo da linguagem e contemplar as peculiaridades vivenciadas por essas populagdes. A coleta foi
realizada por entrevistadores previamente treinados, com participantes que tinham mais de 18 anos,
e que aceitaram responder os questionamentos.

As informacdes foram organizadas, codificadas e tabuladas no software Microsoft Excel 8.0, sendo
avaliada a frequéncia absoluta e relativa. Posteriormente, foram transcritos para o programa SPSS,
realizando-se o teste X? (Qui-quadrado), sendo estabelecido o nivel de significancia (p) de 0,05. A
analise da autopercepcdo em saude foi realizada por modelos de regressdo Logistica, o que foi defini-
do posteriormente em fungdo da prevaléncia encontrada para os desfechos de interesse.

3 RESULTADOS

Quanto a situagdo de salde dos entrevistados, a maioria considera o seu estado de satide como
“bom”, representando 35 (55,56%) da amostra e apenas 4 (6,35%) descrevem como “ruim”, os que
consideram como “reqular”, sdo 24 (38,1%).

No que concerne ao histérico pessoal de doencas, as parasitoses foram as mais citadas (n=25;
20,49%), seguido da hipertensdo arterial-HA (n=18; 14,75%), dengue (n=12; 9,84%), bronquite (n=8;
6,56%), dor na coluna (n=8; 6,56%), diabetes mellitus-DM (n=8; 6,56%), e artrite ou reumatismo (n=7;
5,74%), as demais, a saber: cancer (n=1; 0,83%), doenca dos rins (n=1; 0,83%), depressao (n=2; 1,64%),
doenca do coracdo (n=3; 2,46%), malaria (n=2; 1,64%), hansenfase (n=2; 1,64%), hepatites virais (n=2;
1,64%), e infeccdes sexualmente transmissiveis (n=2; 1,64%), foram citadas em menores proporcdes.

Quanto ao histérico familiar das pessoas que residem com o entrevistado, 26 (20,47%) res-
ponderam que ndo se aplica, ou por ndo saberem relatar as doencas que seus familiares ja tive-
ram, ou por ndo terem tido nenhuma das citadas. Das doengas abordadas, a HA e DM foram as
mais citadas, com 18 (14,17%) e 16 (12,60%), casos respectivamente, sequida das parasitoses
intestinais com 12 (9,45%) casos, dengue com 9 (7,09%) casos, alcoolismo com 8 (6,30%) casos,
bronquite ou asma com 7 (5,51%) casos.

Com relacdo a utilizacdo de ervas em forma de chés ou outras préaticas alternativas, 52 (83,87%)
participantes fazem uso de alguma planta ou erva para curar algum agravo em salde, sem procurar
atendimento com profissional de satide e 10 (16,13%) n&o fazem uso de nenhuma prética alternativa,
procuram atendimento em algum servico de satide, ou espera o corpo se recuperar naturalmente.

Das praticas alternativas relatadas, a utilizagdo mais frequente é relativa ao uso de chés, sendo
mais utilizado o cha de cidreira (Melissa officinalis) com 23 (24,73%), sequido do cha de capim san-
to (Cymbopogon citratus) com 21 (22,58%), o de horteld (Mentha spicata) com 9 (6,68%), o cha de
boldo (Peumus boldus) com 8 (8,60%), o cha de folha de goiabeira (Psidium guajava) com 3 (3,23%),
o cha de carmelitana (Lippia Alba), o de mastruz (Dysphania ambrosioides), de alho (Allium sativum),
o de erva doce (Pimpinella anisum) e de folha ou casca do pau de graviola (Annona muricata) com 2
(2,15%) e os demais s6 teve uma citacdo, conforme Tabela 1.
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Tabela 1 - Préticas alternativas para tratamento de problemas de salde usados pelos quilombolas
residentes em duas comunidades do municipio de Santarém

Variaveis n % Variaveis n %

Cha de Cidreira®® 23 24.73 Cha de folha do lim&o* 1 1.07

Cha de Capim Santo! 21 22.58 Salva do Marajé® 1 1.07

Ché de Horteld* 9 9.68 Ché de preciosa® 1 1.07

Cha de Boldo** 8 8.60 Mangarataia?’ 1 1.07

Cha de folha de goiabeira® 3 3.23 Cha de arruda® 1 1.07

Chéa de alho®® 2 2.15 Agua da casca de Ipé Roxo? 1 1.07

Cha Erva doce?® 2 2.15 Mel de abelha com banha de 1 1.07

sucuri

Cha de Carmelitana®” 2 2.15 Cha de Carapanauba*® 1 1.07

Mastruz*® 2 2.15 Ché de Casca de laranja® 1 1.07

Chddafolhaoucascadopaude g Cha de marupazinho® 1 107
graviola®®

Manjericao? 1 1.07 Andiroba® 1 1.07

Jucd* 1 1.07 Paracetamol 1 1.07

Cha de Flor de mamoeiro? 1 1.07 Cha de folhas de insulina® 1 1.07

Cha de casca d(? castanha do 1 107 Sara Tudo® 1 107

Para®
Jambu® 1 1.07
Total 93 100

Fonte: Elaborado pelos autores (2025).

0 Melissa officinalis;*Cymbopogon citratus;*?Mentha spicata’Peumus boldus;™Psidium guajava;
% Allium sativum;’®Pimpinella anisum;"’Lippia Alba,;’®Dysphania ambrosioides;”?Annona muricata;
200cimum basilicum;?’ Libidibia ferrea;?2Carica papaya,?Bertholletia excelsa;?Citrus limon; 2
Hyptis crenata,;?6Aniba canellila;?’Zingiber officinale;?®Ruta graveolens;?Handroanthus impetigino-
sus; 3 Aspidosperma discolor,%'Citrus sinensis;*?Eleutherine plicata,;**Carapa guianensis,;*Cissus si-
cyoides; %Justicia acuminatissima; * Acmella oleracea.

Acerca da aplicacdo da regressdo logistica, para avaliacdo da razdo de chances (OR) do desfecho
autoavaliagdo em salde, identificou-se que os participantes que utilizam chdas/ ervas como pratica
alternativa de satde, tem 15,41 vezes mais chance de apresentar uma autoavaliagdo positiva em sau-
de (OR=15,416, IC= 1,533-155,064, p= 0,020).
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4 DISCUSSAD

No que tange a situacdo de salde dos participantes do estudo, a maioria (n=35; 55,56%) consi-
dera o seu estado de satide como “Bom”, e 44,45% (n=28) considera como “Ruim” ou “Reqular”. De
forma equivalente, em um estudo realizado com quilombolas no norte de Minas Gerais, Brasil, foi ob-
servado que 53,9% da amostra considera sua situacao de satide como “Bom” ou “Muito bom” e 46,1%
como “Ruim” ou “Regular” (Oliveira et al., 2015). E sabido que em comunidades quilombolas, fatores
sociodemograficos, econdmicos, e o baixo acesso as informacdes e servigos de sadde, influenciam
negativamente no estado de satide da populacdo (Carrapato; Correia; Garcia, 2017).

Apesar desses aspectos ndo terem sido avaliados nesta pesquisa, acredita-se que possam ter
influenciado nos percentuais negativos encontrados. O interessante, entretanto, é que maioria dos
entrevistados afirmaram ter alguma doenca cronica (hipertensdo, diabetes ou artrite) e, ainda as-
sim, no momento da entrevista sua autopercepgao de salde foi “Boa”. Diante disso, é possivel que o
estado de salde citado como “Bom”, esteja ligado, ndo aos fatores acima descritos, mas a auséncia
de sintomas graves da doenga atual.

Um diferencial deste estudo, adiciona-se, é que ter uma boa salide se mostrou associado a usar
métodos curativos, como as plantas medicinais, na comunidade. Em um estudo realizado em uma lo-
calidade rural do estado do Rio Grande do Sul, Brasil (Badke et al., 2019), os pesquisadores identifica-
ram significados atribuidos pelos informantes sobre a utilizagdo das plantas medicinais, dentre eles:
altruismo (ajudar os outros); cuidar da familia por meio das plantas; conforto; sensagdo de bem-estar.
Tais aspectos demonstram a necessidade de ter um olhar mais abrangente quando se trata do real
significado de promover satde.

0 uso das plantas medicinais esta vinculado a identidade de um individuo, a sua raiz familiar,
cultural e histérica, e isso precisa ser mais estimado dentro do ambito da salde, de forma que os
profissionais tornem sélida a valorizagdo do uso de recursos naturais em conjunto com a medicina
moderna existente. Promover salide, implica diretamente em tornar o paciente agente ativo, com
autonomia, dentro do processo satide-doenca (Damion; Moreira, 2018), assim, identificar as doencas
que acometem os usuarios, as plantas medicinais utilizadas por eles para obter a cura, e estabelecer
um didlogo em que o profissional da satide consiga unir seus conhecimentos aos conhecimentos do
paciente, sdo a¢des que devem ser cada vez mais encorajadas na atualidade.

No que concerne ao histérico pessoal de doengas, as parasitoses intestinais foram as mais ci-
tadas, sequido da HA, DM, bronquite, dor na coluna, artrite/ reumatismo. Resultados semelhantes
foram achados em Minas Gerais (Oliveira et al, 2015), Brasil, onde registrou-se que a maioria dos
entrevistados apresentavam hipertensédo, problemas de coluna, depressdo, colesterol alto, diabetes
e artrite/ artrose. Em outro estudo realizado em Vitéria da Conquista, estado da Bahia, Nordeste do
Brasil (Santos; Assunc¢&o; Lima, 2014), de uma amostra de 750 quilombolas, 39,3% relataram dor na
coluna. Outra pesquisa (Damazio et al., 2013), que determinou a ocorréncia de parasitas intestinais
em remanescentes de quilombo no norte do Espirito Santo, indicou que 42,7% dos individuos esta-
vam infectados com pelo menos um parasita intestinal.

Interfaces Cientificas = Aracaju « V.12 « N.3 « p. 204 - 219 - Publicagdo Continua « 2025



Tais estudos (Oliveira et al., 2015, Santos; Assuncdo; Lima, 2014) mostram que as comunidades
quilombolas vém demonstrando uma transicdo epidemiolégica, evidenciando maior prevaléncia de
doencas crénico-degenerativas, como hipertensdo e diabetes, além de altos indices de doencas pa-
rasitolégicas (Damazio et al; 2013). Acredita-se que tal realidade esteja intimamente ligada as si-
tuagdes de vulnerabilidade observadas nessas comunidades, tais como a dificuldade de acesso aos
servicos de saude (Fernandes et al.,2018).

Em muitas das localidades ndo hd uma Unidade Basica de Satde implantada, ndo ha médico dis-
ponivel durante toda a semana, tampouco ha laboratdrios para a coleta de exames ou remédios para
atender toda demanda. A falta de investimentos no setor, principalmente no que tange a contratacao
de profissionais para fazer controle e educacdo e satde, ndo foram avaliados neste estudo, mas po-
dem ter contribuido para os percentuais encontrados.

Estudo anterior (Bezerra et al., 2013) reportou uma prevaléncia de hipertens3o arterial de 45,4%
na populagdo quilombola, do sudoeste da Bahia, Brasil, sendo mais frequente em idades mais eleva-
das. Pesquisadores (Machado et al., 2016) afirmam que o manejo ndo farmacolégico é uma das mais
importantes estratégias para controle da hipertensdo arterial, sendo adequado quando o paciente
realiza consultas médicas, exames complementares e recebe recomendacdes quanto as mudangas
no estilo de vida, dieta com pouco sal e gordura, dentre outros.

Este estudo ndo investigou o nivel de conhecimento da populagdo acerca da alimentagdo sauda-
vel, da pratica de atividade fisica, da correta higienizacéo dos alimentos, do tratamento da agua, do
ndo consumo de bebidas alcoélicas e fumo, que sdo medidas que podem prevenir as doengas aqui
citadas, contudo, foi identificado ocorréncia de alcoolismo (n=8; 6,30%) no histérico familiar dos
entrevistados. Sendo assim, sabendo que conhecimentos sobre estas tematicas contribuem positiva-
mente para a redugdo ou o ndo agravamento de doencgas cronicas e parasitdrias, estimula-se que mais
estudos sobre 0 assunto sejam realizados, bem como, mais investimentos na area sejam efetuados.

Mediante as dificuldades encontradas pelos quilombolas, a medicina alternativa é uma das op-
¢Bes mais vidveis para se “obter” satide. Um fator preocupante, todavia, é que nesta pesquisa, 83,87%
(n=52) dos participantes fazem uso de alguma planta ou erva para curar algum agravo em satde, sem
procurar atendimento com profissional de salide. Considerando que mais da metade dos entrevista-
dos afirmaram ter doengas cronicas, o uso inadequado de plantas medicinais associado com o trata-
mento farmacoldgico para essas doengas, sem orientacéo do profissional da salde, pode acarretar
sérios prejuizos para a salde. A literatura afirma que a utilizagdo inadequada de produto, mesmo de
baixa toxicidade, pode ocasionar injurias desde que existam fatores de risco como contraindicagées
ou uso concomitante de outros medicamentos (Silveira; Bandeira; Arraiais, 2008).

A exemplo disso, um estudo que descreveu a prevaléncia do uso de plantas medicinais consi-
deradas hipoglicemiantes por pacientes diabéticos em Vitdria de Santo Antdo, Pernambuco, Brasil
(Santos; Nunes; Martins, 2012), identificou que 36% dos participantes usavam plantas medicinais,
a maioria (88%) desconhecia qualquer efeito colateral ou contraindicacdo das plantas utilizadas, e
9% relatou queixas como “agonia”, “vista embacada”, “alergia”, relacionadas ao uso das preparagoes.
Isso reforca a necessidade de investir na qualificagcdo dos profissionais de satde, no que concerne a
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medicina popular, para que estes possam orientar adequadamente os usuarios, e também para for-
talecer vinculos, de forma que os pacientes consultem os médicos, enfermeiros, antes de optar pelo
uso das plantas medicinais adjacentemente a outras medicagdes.

Ainda sobre a utilizagdo das préaticas alternativas, 83,87% dos participantes relataram ter pelo
menos uma pratica alternativa, o consumo de ervas e plantas medicinais, e dentre as mais utilizadas
estdo o cha de cidreira, cha de capim santo, ché de boldo e cha de horteld. Estudo anterior (Freitas
et al., 2018) também cita a utilizacdo de ervas para tratamento de alguma doenca, com 90% de sua
amostra relatando a utilizagdo e apenas 10% n&ao, mas o estudo ndo destacou quais sdo utilizadas e
nem se ja existe as propriedades comprovadas cientificamente. O autor destaca ainda que o seu uso
é em parte por crencgas/saberes culturais, mas também pela dificuldade de acesso aos servigos de
salde, que favorecam a um atendimento holistico do individuo.

A erva cidreira (Melissa officinalis) é citada por populares como uma planta calmante, com efei-
tos benéficos para a ansiedade, depresséo, dores de cabecga, doengas do sistema digestivo, célicas,
gases, tendo varios estudos que comprovam sua eficacia, um deles (Lee et al., 2020) demonstra que
o extrato desta planta ndo s6 inibe a obesidade e a dislipidemia, como ajuda na melhoria do quadro
clinico. Além disso, destaca ainda as propriedades antimicrobianas (abdel-naime et al., 2019), bem
como a agado sedativa, antipirética, antiespasmddica, anti-hipertensiva, anti-Alzheimer, anti-séptica
(Shakeri; Sahebkar; Javadi, 2016), insénia e depressdo (Ranjbar et al., 2018).

0 capim santo (Cymbopogon citratus) foi citado nas entrevistas para o tratamento das parasitoses,
que apesar de ndo fazerem exames para a sua detec¢do, quando as criangas estdo com diarreia e céli-
cas, eles tomam o cha, outros citaram os efeitos contra dores musculares e articulares, e que também
é usado com acdo calmante. Estes relatos, apesar de empiricos, tém sua acdo confirmada por varios
estudos, entre eles hd um (Subramaniam, 2020) que descreve o capim santo como um potente agente
terapéutico com propriedades antiflingicas, antiamebianas, antibacterianas, anti-inflamatérias, outro
(Gonzales et al, 2020) que demonstra a atividade anti-helmintica in vitro, e h& ainda um que destaca as
propriedades ansioliticas (Hacke et al,, 2020) e efeitos anti-hipertensivos (Simdes et al., 2020).

Outra propriedade descrita do capim santo, é o seu potencial antimalérico e antitérmico, além de
outras doencas endémicas, e apesar de nao ter sido citado pelo entrevistados, a mesma pode estar sen-
do usada, mas sem associacao de causa e efeito, demonstrando a importancia de estudos para avaliar
os saberes da populacdo e assim ampliar a sua atuagdo para tratamento de baixo custo em comunidades
menos favorecidas (Chukwuocha; Fernandez-Rivera; Legorreta-Herrera, 2016, Murugan et al., 2015).

Outra planta citada com menor frequéncia foi o boldo (Peumus boldus Molina) e, que de acordo
com os entrevistados, auxilia na ressaca apds o consumo de bebida alcoélica, melhora funcionamen-
to do estomago, figado, vesicula biliar e intestino, dentre outros. Pesquisadores (Villiger et al., 2015)
comprovaram efeitos benéficos tanto no pancreas quanto no figado (Kedia et al., 2014), destacando
o papel hepatoprotetor dessa planta (Klimaczewski et al., 2014), mas sugerem que para melhores
resultados é necesséario o uso continuo (Villiger ef al., 2015).

0 cha de horteld (Mentha spicata) é utilizada na comunidade, principalmente relacionada as
infeccGes de vias aéreas superiores, dor de cabeca, ma digestdo, dores abdominais, insénia e parasi-
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toses. Essas propriedades ja sdo bem descritas e consolidadas na literatura, além de ser uma pratica
comum entre os mais antigos (Kedia et al., 2014), (Mahboubi, 2017)

Estudiosos (Telesi Junior, 2016) descrevem a importancia dessas praticas alternativas na situacdo
de satde atual, onde muitas comunidades afastadas, sem acesso a consulta com profissional de sal-
de, nem recursos financeiros para aquisicao de medicamentos, usam saberes populares para reesta-
belecer a salide, e muitos desses, ja tem a comprovagdo cientifica de suas propriedades e eficécia,
entendendo a relevancia desta tematica, foi requlamentada por meio da Lei n°13.123, de 20 de maio
de 2015, e a portaria interministerial n°2960%, de 9 de dezembro de 2008, dentre outras para regular
essas praticas (Ministério da Saudde, 2020).

Com relagdo a utilizacdo de praticas alternativas para tratamento de doencas a utilizagdo de chas
de ervas ou de outras partes de plantas (rafzes, folhas, flores,etc), estd associada a uma autoavalia-
cdo positiva em satde, pesquisadores (Ruckert; Cunha; Modena, 2018) mencionam que as praticas
de cuidado baseadas no uso de plantas medicinais possibilitam ao individuo uma ades&o terapéutica
maior, pois além do aspecto cultural, essas praticas sdo de baixo custo e facil acesso.

Os autores citam, ainda, outras questdes que interferem nessas praticas, o choque cultural, o uso
e acesso aos servicos de salde, a diminui¢cdo da ocorréncia de alguns agravos em salde, estes fatores
influenciam nas crencgas e saberes populares, tanto para favorecer o aumento quanto a diminui¢do de
sua utilizagdo, mas o que foi percebido no estudo é que devido a dificuldade de acesso aos servigos
de saude, a medicina popular fornece aos individuos uma forma de minimizar os danos vivenciados
pelo racismo institucional, onde os saberes populares contribuem para restabelecer os principais
processos salide doenga vivenciados nessa populagéo.

5 CONCLUSAD

O estudo permitiu identificar que a maioria dos quilombolas consideram seu estado de salde
como “Bom”, e fazem uso de alguma planta ou erva para curar alguma doenca ou para manter a sau-
de. Dentre as praticas alternativas mais utilizadas estdo o cha de cidreira, cha de capim santo, cha de
horteld e cha de boldo. No que concerne ao histérico pessoal de patologias, as parasitoses intestinais
foram as mais citadas, sequido da hipertensdo arterial, bronquite, dor na coluna, diabetes mellitus,
artrite ou reumatismo. Quanto ao histérico familiar das pessoas que residem com o entrevistado, a
hipertensdo arterial, a diabetes mellitus, as parasitoses e alcoolismo estdo dentre os mais citados.

Um dos pontos mais relevantes notados na pesquisa foi que a autopercepgdo de saude apre-
sentada pela maioria dos participantes ndo foi afetada negativamente mesmo com a maior parte
referindo histérico pessoal de doengas cronicas como diabetes, hipertensao e artrite. Diante disso,
é necessario um estudo mais aprofundado com vistas a compreender o que é ter saiide para po-
pulacdes quilombolas, buscando relacionar a aspectos como a auséncia de doenga ou sintomas
de alguma de doenga, as caracteristicas sociodemograficas, econémicas, e a disponibilidade dos
servicos de saude nessas comunidades tradicionais.
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Ainvestigacdo mostrou associacgdo entre a utilizagdo de chds de erva medicinais com uma auto-
avaliagdo positiva em salde. Este fato reforca a tese de que as praticas alternativas de satide devem
ser cada vez mais motivadas em comunidades quilombolas. Para tanto, faz-se necessério também
que haja maiores investimentos na qualificacdo dos profissionais da salide para que estes possam
dar orientacdes adequadas acerca do uso de plantas medicinais em conjunto com outras medica-
¢des. O estudo mostrou que maioria dos entrevistados ndo consulta os profissionais da satde antes
de utilizar plantas medicinais para o tratamento de doencas, o que demonstra fragilidades entre os
vinculos existentes entre médicos, enfermeiros, e a comunidade. O agente comunitario de salde,
que comumente é o Unico presente em tempo integral nessas localidades, pode ser um veiculo
importante para diminuir essas fragilidades.

Por fim, ha a necessidade de trabalhar estratégias mais equanimes para a populagdo quilombola.
Foi percebido no estudo que devido a dificuldade de acesso aos servigos de satde, a medicina popular
fornece aos individuos uma das tnicas formas de restabelecer os processos satide doenga vivencia-
dos nessa populagdo. Assim, conhecer a satide das comunidades quilombolas em diferentes lugares e
contextos é urgentemente necessario para fornecer subsidios para o planejamento de agdes efetivas
de prevengdo e promocao em salide para esses povos.
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