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Resumo

Introducdo: Entende-se por fitoterapia a terapéutica caracterizada pelo uso de plantas medicinais
nas diferentes formas farmacéuticas com finalidade terapéutica, usada assim para prevenir,
atenuar ou curar um estado patoldgico.

Obijetivos: Caracterizar a utilizacdo de plantas aromaticas e medicinais (PAM’s), medicamentos
e produtos a base de plantas pela populagdo do concelho de Braganca, conhecer a fonte de
indicacdo deste tipo de produtos, apurar a relacdo entre a fonte de indicacdo e o estado de saude
apos a utilizacdo, verificar a sua correta utilizacdo relativa a indicacdo terapéutica, modo e
frequéncia de utilizacdo, identificar potenciais interaccbes medicamentosas, averiguar se 0S
utentes informam o médico do seu uso, investigar a ocorréncia de efeitos adversos e apurar a
relacdo entre os efeitos adversos ocorridos e o género dos inquiridos.

Métodos: Trata-se de um estudo observacional analitico-transversal. Nele participaram 404
individuos de ambos os géneros e com idades compreendidas entre os 18 e os 89 anos. A recolha
de dados foi realizada entre os meses de abril e junho de 2014, através de um questionario
estruturado de autopreenchimento, formado por 30 perguntas. Apds a recolha dos dados
procedeu-se a leitura Optica dos questionarios, sendo os dados posteriormente exportados para
SPSS permitindo assim o tratamento dos mesmos. Para analise estatistica utilizou-se o teste do
qui-quadrado considerando o nivel de significancia p <0,05.

Resultados: Verificou-se que 53,7% dos inquiridos recorre terapeuticamente a PAM’s que inclui
principalmente o uso de cidreira e camomila enquanto 33,8% faz uso de medicamentos e/ou
produtos a base de plantas nomeadamente Valdispert e Daflon. A utilizacdo de PAM,s €
motivada por autoconhecimento e indicacdo de familiares, amigos e vizinhos. Ja o0s
medicamentos e/ou produtos a base de plantas sdo utilizados maioritariamente por prescri¢éo
médica e indicacdo na farméacia. A ocorréncia de efeitos indesejaveis foi sentida unicamente com
a utilizacdo de PAM’s e em pequena escala.

Conclusédo: O recurso a este tipo de produtos € uma pratica bastante comum entre os moradores
do concelho de Braganga, que utilizam uma grande diversidade de plantas e produtos a base de
plantas para um variado leque de indicacdes terapéuticas, apontando a percentagem de respostas
para um conhecimento dos seus efeitos terapéuticos.

Palavras-Chave: PAM’s, Medicamentos e/ ou produtos a base de plantas, Fitoterapia, Consumos,

InteragOes planta vs. Medicamentos convencionais
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Abstract

Introduction: Herbal therapy is characterized by the use of medicinal plants in different
pharmaceutical forms for therapeutic purposes, and also to prevent, mitigate or cure a medical
condition.

Objectives: To characterize the use of PAM’s plants, medicinal and herbal products by the
municipality of Braganga population, know the source of that kind of products, determine the
relationship between the referral source and the state of health after use, verify its proper use on
the therapeutic indication, mode and frequency of use, identify potential drug interactions, find
out whether users inform the doctor of its use, investigate the occurrence of adverse effects and
determine the relationship between adverse effects occurred and gender of respondents;

Methods: An observational analytic cross-sectional study was performed. The 404 subjects with
both genders who participated in the study were aged between 18 and 89 years. Data collection
was conducted between April and June 2014, using a structured self-report questionnaire
consisting of 30 questions. After data collection, proceeded to the optical reading of
questionnaires, and the data were subsequently exported to SPSS thus allowing the development
of a database. Statistical analysis was performed using the chi-square test considering a
significance level p <0.05.

Results: It was found that 53.7% of the population uses a therapeutically PAM's while 33.8% use
drugs and/ or herbal products. The use of PAM*s is motivated by self-knowledge and indication
of family, friends and

neighbors while medical and / or herbal products are used mostly by medical prescription and
indication at the pharmacy. The occurrence of undesirable effects were felt solely for the use of
PAM's;

Conclusion: The use of this type of products is a common practice among the residents of the
municipality of Braganga, which use a wide diversity of plants and plant-based products for a
wide range of therapeutic indications, indicating the percentage of responses for a knowledge of
their therapeutic effects.

Key words: PAM's, Herbal Medicine, Herbal Medicines, Consumption, Plant Interactions vs.

conventional medicines
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INTRODUCAO

Justificativa

A utilizagdo das plantas como medicamento é provavelmente tdo antiga quanto o préprio
homem (Santos, Lima, & Ferreira, 2008). De facto, as plantas fazem parte da evolucao
humana e foram os primeiros recursos terapéuticos utilizados pelos povos e, muito antes de
aparecer qualquer forma de escrita, 0 homem ja as utilizava como alimento ou como
remédio. Nas suas experiéncias com ervas, tiveram sucessos e fracassos, sendo que, muitas
vezes, estas curavam e em outras matavam ou produziam efeitos colaterais severos
(Tomazzoni, 2006). O resultado desse uso passou assim, inicialmente, de uma geracdo a
outra pela transmiss&o oral e, depois também, por descri¢des em livros. E esta a primeira
forma de fitoterapia que o homem usou (Cunha, Silva, & Roque, 2006). Contudo, a
fitoterapia evoluiu e sofisticou-se e portanto o conhecimento sobre o poder curativo das
plantas deve ser considerado como uma ciéncia que vem sendo estudada, aperfeicoada e
aplicada por diversas culturas, ao longo dos tempos (Tomazzoni, 2006). Além da
comprovacao da acdo terapéutica de varias plantas utilizadas popularmente, a fitoterapia
baseia-se no uso de agentes ativos extraidos de plantas inteiras ou de partes delas
(Grunwald, 2009)e no uso interno ou externo de vegetais in natura ou sob a forma de
medicamentos no tratamento de doencas (Alves & Silva, 2003), apoiando-se em aspetos
como a qualidade, eficacia e seguranca (Cunha, Silva, & Rogue, 2006).

A fitoterapia estd a adquirir um papel cada vez mais destacado na prevencdo e/ou
tratamento de diversos problemas de salde (Alonso & Capdevila, 2005). Dados da
Organizacdo Mundial de Satude (OMS) mostram que aproximadamente 80% da populacéo
mundial depende das plantas aromaticas e medicinais (PAM’s) ou medicamentos a base de
plantas para os cuidados de salde primarios (Pereira, Fernandes, & Leite, 2012). Esta
grande utilizacdo foi demonstrada em diferentes estudos, onde se verificou que mais de
50% da populacdo inquirida recorreu a plantas aromaticas e medicinais para fins
terapéuticos (Alves & Silva, 2003; Martinazzo, 2004; Pilla, 2006; Vigand, 2007; Junior,
2008).

Calcula-se que, atualmente cerca de 30% dos medicamentos comercializados sdo
originados direta ou indiretamente de plantas (Devienne, Raddi, & Pozetti, 2004) e que
entre os 252 farmacos basicos ou essenciais selecionados pela OMS, 11% sdo de origem

exclusivamente vegetal e uma parcela significativa € preenchida por medicamentos
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sintéticos, obtidos a partir de precursores vegetais (Rates, 2001). Esta proporcéo vai
aumentando, a medida que se investigam e se conhecem melhor as PAM’s (Roger, 1997).
Esta é a fitoterapia fundamentada de forma cientifica para que modernamente se tende, e
que finalmente acabard com a divisdo, talvez artificial, entre plantas e medicamentos
(Roger, 1997).

Estudos na area indicam que os usuarios de PAM’s e/ou produtos a base de plantas sao,
predominantemente, pessoas adultas e idosas na sua maioria do género feminino
(Suroowan,2013; MacLennan, Wilson, & Taylor, 1996) que acreditam que a fitoterapia é
uma alternativa terapéutica isenta de efeitos adversos e/ou incapaz de causar interagdes
medicamentosas (Alexandre, Bagatini, & Simdes, 2008). Neste sentido, uma preocupacao
com os fitoterapicos advém do facto de o seu uso ser, muitas vezes, associado ao conceito
de inocuidade, de forma que se ndo fazem bem, ndo fardo mal (Marliére, Ribeiro, Brand@o,
Klein, & Acurcio, 2008). Contudo, existem Vvéarias causas responsaveis pelo
desencadeamento de efeitos toxicos associados ao consumo de com PAM’s, medicamentos
e produtos a base de plantas. Destes, destacam-se a falta de conhecimento no que respeita a
condigdes de cultivo, incorreta identificacdo farmacobotanica da planta, informacoes
insuficientes sobre reacbes adversas, esquema posolégico, periodo de tempo a ser
empregado e ainda a possibilidade de ocorréncia de interacdes medicamento-planta ou
planta-planta (Nicoletti, Oliveira-Janior, Bertasso, Caporossi, & Tavares, 2007).

A literatura alerta para a utilizacéo indiscriminada PAM’s e/ou produtos a base de plantas,
devido a crenca de que o que vem da terra ndo faz mal, o que leva a que a populacdo
recorra a estes em grande parte por automedicacdo, ndo se tendo em atencdo a dosagem e
posologia que devem ser respeitadas. Deste modo, e considerando que as constantes
mudancas do mercado farmacéutico influenciam o padrdo de prescricdo e até mesmo o de
automedicacdo, é necessario e urgente conhecer o perfil de utilizacdo de PAM's,
medicamentos e outros produtos a base de planta pela populagdo, de modo a orienta-la na

correta utilizagdo, evitando-se assim complicacGes para a saude.
Objetivo Principal
O estudo em questdo apresenta como principal objetivo caracterizar a utilizagdo de PAM’s,

medicamentos e produtos a base de plantas pela populagdo do concelho de Braganca.
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Objetivos Especificos

Para o estudo em questdo foram ainda definidos seis objetivos especificos, sendo eles:
conhecer a fonte de indicacdo deste tipo de produtos (prescricdo medica, indicacdo ou
automedicacdo); apurar a relacédo entre a fonte de indicacdo e o estado de salde apés a sua
utilizacdo; verificar a sua correta utilizacdo relativamente a indicacéo terapéutica, modo e
frequéncia de utilizagdo; identificar potenciais interac¢cbes medicamentosas; averiguar se
os utentes informam o médico do seu uso; investigar a ocorréncia de efeitos adversos e

apurar a relacédo entre os efeitos adversos ocorridos e o género dos inquiridos.
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LITERATURA
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1. Evolucéo Historica

A histéria do homem sempre esteve ligada ao ambiente que o rodeia (Lima, et al., 2007),
sendo a utilizagdo de produtos naturais como recurso terapéutico tdo antiga quanto a
civilizacdo humana (Cordeiro, M.C., & Sacramento, 2005). Vestigios geoldgicos
evidenciam que a utilizacdo de plantas como meio de tratamento pelo homem remonta ha
mais de cinco mil anos (Alves & Silva, 2003), sendo a tendéncia de utilizar plantas para
tratamento dos seus males inata, tanto no homem como em outros animais (Vieira, 2001).
Tendo a utilizagdo das plantas no tratamento das doencas comecado de maneira empirica
(Santos, et al., 2008), o ser humano sempre obteve da natureza o necessario para acalmar
as suas dores e curar 0s seus males (Rocha & Rocha, 2006), para tal, utilizou de diversas
maneiras 0s recursos oferecidos pela natureza, com a finalidade de encontrar condicGes
para a sua sobrevivéncia e melhor adaptacdo no meio em que vive (Devienne, Raddi, &
Pozetti, 2004) aumentando assim, as suas hipéteses de sobrevivéncia (Giralde & Hanazaki,
2010). Desta forma, produtos minerais, vegetais e animais constituiram o arsenal
terapéutico durante milhares de anos (Cordeiro, M.C., & Sacramento, 2005). Num
primeiro momento, os medicamentos a base de plantas, em geral, eram consumidas por via
oral na forma de pd, infusdo (ch&) ou decocto e, por via topica em preparacGes a base de
agua ou o6leo para unguentos e cataplasmas (Vieira, Sélon, Vieira, & Zarate, 2010). Toda
essa informacdo foi sendo, de inicio, transmitida oralmente as geracfes posteriores, para
depois, com o aparecimento da escrita, passar a ser compilada, guardada e difundida como
um tesouro precioso (Cunha, Teixeira, Silva, & Roque, 2010).

Consideram-se como primeiros documentos escritos as placas de barro (Cunha, Teixeira,
Silva, & Roque, 2010) historicamente, denominados de “tabuas” (placas de argila com
inscri¢cbes) que indicavam o emprego de matérias-primas para o tratamento de doencas
(Nicoletti, et al., 2010). No século | Dioscdrides sistematizou a primeira matéria médica e
descreveu as propriedades e a forma de uso de cerca de 600 plantas medicinais de
ambiente mediterranico. Esta obra que perdurou mais de 1500 anos foi consideravelmente
ampliada, incluindo espécies de origem africana e asidtica (Garcia & Solis, 2007).
Também Hipocrates (460-377 a.C.), o “pai da medicina”, Claudio Galeno (131-201 d.C.) a
quem se ficou a dever algumas formas farmacéuticas precursoras das que ainda hoje sao
usadas, e Teofrasto (372-287 d.C.) que, com a sua “Histdria das plantas”, deixa descri¢des

boténicas muito precisas, acompanhadas de indica¢Ges sobre efeitos toxicos e propriedades

Pagina 5



[UTILIZACAO DE PAM’S E MEDICAMENTOS E/OU PRODUTOS A
BASE DE PLANTAS PELA POPULACAO DO CONCELHO DE

BRAGANGCA]

curativas, nos ddo um contributo importantissimo sobre a terapéutica através das plantas
(Cunha, Teixeira, Silva, & Roque, 2010). O famoso papiro decifrado em 1873 pelo
egiptélogo alemao Georg Ebers representa o primeiro tratado médico egipcio conhecido,
da primeira metade do século XVI, em que parte do seu texto é destinado ao tratamento
das doencas internas e a restante da indicacfes sobre a constituicdo dos medicamentos a
empregar (Cunha, Teixeira, Silva, & Roque, 2010).

A expansao quinhentista de Portugal contribuiu intensamente para a divulgacdo de muitas
plantas medicinais desconhecidas até entdo pelos europeus e provenientes das regides
tropicais visitadas na Africa, india, China ou Jap&o. Algumas foram trazidas e cultivadas
em climas similares (Pintdo & Silva, 2008).

Com os avangos cientificos em distintas areas, esta pratica milenar perdeu espago para 0s
medicamentos sintéticos (Rocha & Rocha, 2006). A partir do século XIX, com o
isolamento de constituintes com atividade farmacoldgica e com o inicio da sintese quimica
na obtencao de novas moléculas, pareceu que a utilizacdo direta das plantas medicinais iria
desaparecer nos paises ocidentais (ditos mais desenvolvidos). Contudo, nos finais do
século passado, principalmente a partir dos anos 60 assiste-se, nos paises desenvolvidos, a
um renovado interesse pela fitoterapia que, para além do emprego de novos farmacos
vegetais e da classica infusdo, cozimento e tinturas, passam a usar formas farmacéuticas
mais elaboradas, como os comprimidos, as capsulas, as gémulas, os nebulizados, etc.
(Cunha, Silva, & Roque, 2006). Assim, a utilizacdo de plantas para o tratamento da salde
teve o seu registo em diferentes épocas, e permanece até os dias de hoje fazendo parte da

cultura de diferentes comunidades populacionais (Cruz-Silva, Moraes, & Dariva, 2011).

2. Plantas Aromaticas e Medicinais vs. Medicamentos a base

de Plantas

Para a OMS, plantas medicinais séo todas aquelas silvestres ou cultivadas, que se utilizam
como recurso para prevenir, aliviar, curar ou modificar um processo fisiolégico normal ou
patoldgico ou como fonte de farmacos e de seus precursores (Rates, 2001) que podem ser
obtidas e usadas na espécie humana como medicamento (Coan & Matias, 2013), ou seja, €
toda a especie vegetal, cultivada ou ndo (Jacobi, et al., 2011) em que um ou mais dos seus
orgdos contém substancias que podem ser utilizadas com finalidade terapéutica (Garcia &
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Solis, 2007). Estas devem a sua acdo farmacoldgica a principios ativos conhecidos,
fornecendo eventualmente matéria-prima para a indastria farmacéutica (Taufner, Ferraco,
& Ribeiro, 2006) e que ao serem processadas para a obtencdo de um medicamento, tem-se
como resultado o medicamento fitoterapico (Carvalho, Nunes, Baratelli, Shugair, & Netto,
2007). Este, por sua vez, € um produto farmacolégico que tem exclusivamente como
substancias ativas uma ou mais substancias derivadas de plantas, uma ou mais preparacdes
a base de plantas ou uma ou mais substancias derivadas de plantas em associacdo com uma
ou mais preparacOes a base de plantas (INFARMED, 2009), devendo ser convenientemente
preparados, dando-lhes a forma farmacéutica mais adequada para 0s administrar ao
paciente (Garcia & Solis, 2007). N&o se considera medicamento a base de plantas aquele
que, na sua composicdo, inclua substancias ativas isoladas, de qualquer origem, nem as
associagOes destas com extratos vegetais (Alves, et al., 2008).

O conceito de fitoterapia foi introduzido no meio cientifico pelo médico francés Henri
Leclerc (1870-1955) (Fintelmann & Weiss, 2010) e resulta da juncdo das palavras gregas
“Phython” (planta) ¢ “Therapeia” (terapia) (Rosa, Barcelos, & Bampi, 2012). Pode assim
dizer-se que é uma terapéutica caracterizada pelo uso de plantas medicinais em diferentes
formas farmacéuticas (Czelusniak, Brocco, Pereira, & Freitas, 2012) com finalidade
terapéutica, usada assim para prevenir, atenuar ou curar um estado patoldgico (Garcia &
Solis, 2007) E uma alternativa natural de substituicio dos produtos quimicos (Rates, 2001),
sendo, em alguns casos suficiente para curar uma patologia, podendo ainda atuar como
coadjuvante de outros medicamentos ou promover a melhoria de determinados sintomas
associados (Garcia & Solis, 2007). E considerada especialmente Gtil no tratamento de
afecdes ligeiras a moderadas, bem como de certas afecdes médicas créonicas (Canigueral,
Dellacassa, & Bandoni, 2003).

3. Utilizacdo de Plantas Aromaticas e Medicinais e
Medicamentos a base de Plantas

Por uma variedade de razfes, mais pessoas estdo hoje a preferir assumir o controlo pessoal
sobre a sua saude (Elvin-Lewis, 2001), assim, nas Ultimas décadas o interesse pela
fitoterapia teve um aumento consideravel (Rosa, Camara, & Beéria, 2011). Cerca de % da

populacdo mundial depende ainda dos poderes curativos das plantas (Madaleno, 2011), e o
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Seu uso que parecia ser mais generalizado entre a populacdo indigena e de camponeses,
comeca a ser comum entre a populagdo dos grandes centros (Santos & Rosito, 2012).
Diversos estudos mostram que o0s medicamentos fitoterdpicos sdo amplamente
comercializados em muitos paises, principalmente, Estados Unidos da América (EUA),
Europa e Brasil (Alexandre, Bagatini, & Simdes, 2008), e também o0 uso de plantas
medicinais tem mantido a sua popularidade em varios paises asiaticos, como a China, a
india, o Japdo e o Paquistio (Vieira, S6lon, Vieira, & Zarate, 2010). Deste modo, calcula-
se que 60 a 80% da populagdo mundial utiliza a fitoterapia em algum momento da sua
vida, e que em paises desenvolvidos a percentagem de cidaddos que a utilizam de forma
habitual segue a um ritmo crescente. Na Europa a dispensa de plantas medicinais
representa 25% do mercado global dos medicamentos ndo sujeitos a receita médica
(MNSRM), com um crescimento anual estimado de 10% (Garcia & Solis, 2007).

O crescimento da procura de drogas vegetais relaciona-se a varios fatores, entre eles: a
dececdo com os resultados obtidos e os efeitos indesejaveis e prejuizos causados pelo uso
abusivo e/ou incorreto de medicamentos sintéticos; o facto de amplas camadas da
populacdo mundial ndo terem acesso aos medicamentos e a medicina institucionalizada; a
consciéncia ecoldgica e a crenca popular de que o natural é inofensivo (Rates, 2001); os
incessantes aumentos de precos dos medicamentos industrializados (Cruz-Silva, Moraes, &
Dariva, 2011); a preferéncia dos consumidores por tratamentos “naturais” (Melo, Martins,
Amorim, & Albuquerque, 2007); a reduzida incidéncia de efeitos colaterais; a preferéncia
da populacdo pela medicina preventiva e o relativo baixo custo (Vieira, 2001); o
desenvolvimento de produtos fitoterapicos reconhecidamente seguros e eficazes, assim
como, a tendéncia de busca, pela populacdo, por terapias menos agressivas (Lima, et al.,
2007); o aumento da informacédo sobre os constituintes ativos e farmacologia dos farmacos
vegetais € um maior nimero de ensaios clinicos; o aparecimento de novas formas
farmacéuticas e de outros tipos de administracdo; o desenvolvimento de métodos analiticos
gue garantem um melhor controlo de qualidade tanto da matéria-prima como dos proprios
medicamentos; o aumento da automedicacdo e a existéncia de legislacdo adequada a este
tipo de medicamentos na maioria dos paises desenvolvidos (Cunha, Silva, & Roque, 2006).
Desta forma, produtos a base de plantas tém-se tornado cada vez mais populares e podem

ser obtidos sem recorrer a prescricdo médica (Suroowan, 2013), havendo assim, uma maior
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tendéncia, nos dias atuais para o uso de produtos de origem natural (Brasileiro, Pizziolo,
Matos, Germano, & Jamal, 2008).

O conhecimento das indicacOes terapéuticas das plantas medicinais geralmente é uma
atribuicdo das pessoas idosas, que também sdo responsaveis pelo preparo das formulacGes
a base de plantas (Lima, Arruda, Renovato, & Alvaren, 2012), e ainda por meio de

familiares, vendedores, amigos ou pelos medicos (Jacobi, et al., 2011).

4. Plantas Aromaticas e Medicinais

As plantas para sobreviver e evoluir tém que competir por espaco e defender-se do ataque
de herbivoros e patdgenos, pelo que em geral, desenvolvem as suas proprias defesas
quimicas (Ferreira & Pinto, 2010). Consideram-se organismos pluricelulares com células
eucariotas e parede celulares, que obtém a energia da luz do sol através de um processo
conhecido como fotossintese (Berdonces, 2009). Possuem numerosos constituintes de
natureza quimica bem definida, uns, normalmente presentes em todas as plantas, outros,
sobretudo os do metabolismo secundario, podem, pela sua presenca particular, caracterizar
uma dada espécie ou genero (Cunha, Teixeira, Silva, & Roque, 2010).

Uma planta adquire o estatuto de “medicinal” quando possui constituintes
farmacologicamente ativos que conferem a essa planta a possibilidade de ser usada direta
ou indiretamente na terapéutica com beneficios para o tratamento ou prevencdo de uma
dada patologia (Cunha, Teixeira, Silva, & Roque, 2010). Elas produzem diferentes
substancias quimicas (alcaldides, taninos, flavondides, saponinas, entre outros) e fazem-no
em diferentes proporcOes, dependendo do habitat, da pluviosidade, da luz, das
caracteristicas dos solos, enfim, das caracteristicas edafo-climaticas, além do seu potencial
genético (Klein, Longhini, Bruschi, & Mello, 2009). A planta medicinal, para além, do ou
dos constituintes ativos, possui um numero elevado de outros compostos que podem
influenciar a sua acdo (Cunha, Silva, & Roque, 2006). Todas as plantas medicinais
apresentam um nome cientifico, validado no mundo todo, no entanto sdo reconhecidas pela
populagéo, por um nome popular, regionalmente. Contudo, para maior seguranga na sua
utilizacdo, ¢ fundamental que se conhecam as duas nomenclaturas (Santos & Rosito,
2012).
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A selecdo de plantas que se vai empregar com um determinado fim curativo € da maior
importancia (Rocha & Rocha, 2006), podendo ser classificadas por categorias, de acordo
com sua acao sobre o organismo: estimulantes, calmantes, emolientes, fortificantes, de
acdo coagulante, diuréticas, sudoriferas, hipotensoras, de fungdo reguladora intestinal,
colagogas, depurativas, remineralizantes e reconstituintes (Arnous, Santos, & Beinner,
2005).

4.1. Processos de Obtencao

I. Cultura

Durante muitos anos deu-se preferéncia as plantas aromaticas espontaneas, por serem
aquelas que a natureza mais facilmente punha a disposicdo do homem e as que eram
usadas devido ao conhecimento tradicional (Cunha, Teixeira, Silva, & Roque, 2010).
Contudo, nem todas as plantas da mesma espécie produzem sempre igual tipo e quantidade
de principios ativos. Estes podem variar muito de uma planta para outra, dependendo de
diversos fatores bioldgicos e/ou ambientais (Roger, 1997). E esta uma das razdes por que
se abandonou a colheita de plantas espontaneas (Cunha, Silva, & Roque, 2006), para se
passarem a cultivar as espécies que interessa obter (Cunha, Teixeira, Silva, & Roque,
2010).

Antes de se proceder a cultura de uma dada espécie aromatica é necessario escolher a
variedade quimica que, pelo tipo e quantidade de constituintes, interessa obter. Assim, 0s
parametros em relacdo ao clima, solo, irrigacdo, propagacdo vegetativa, colheita, controlo
de infestantes, de insetos e de doencas devem ser tidos em consideracdo para cada planta a
cultivar (Cunha, Ribeiro, & Roque, 2009). O clima e o terreno p.e. influem muito na
riqueza de principios ativos e no rendimento de uma planta (Roger, 1997).

ii. Colheita

A altura de recolha do vegetal tem, normalmente, grande importéancia, pois a quantidade e
0 tipo de constituintes varia ao longo do ano e até, para muitos constituintes, ao logo do
dia. A idade da planta também tem influéncia (Cunha, Teixeira, Silva, & Roque, 2010),
sendo conveniente colher as plantas quando ndo sejam nem muito jovens nem muito
velhas. No entanto, 0 momento Optimo para colhé-las varia de umas plantas para outras,
em virtude da respetiva duracdo de vida (Roger, 1997). A época da colheita ndo é a Unica
regra a ser respeitada, o dia e a hora tém também sua importancia, pois nem todas as
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plantas séo colhidas da mesma forma, para cada uma delas existem meses e as suas horas
ideais de colheita. Por exemplo, as plantas que sdo particularmente ricas em suco devem
ser colhidas pela manha e as raizes a noite, as flores e os talos devem ser colhidos logo
apos a vaporacao do orvalho, as flores devem ser colhidas quando ainda sdo jovens, antes
de desabrocharem, as folhas sdo colhidas quando comecam a apontar 0s 6rgdos
reprodutores e as sementes devem ser colhidas perfeitamente maduras (Rocha & Rocha,
2006).

Quando as plantas vao ser usadas para fins medicinais, devem ser tomadas algumas
precaucOes, devendo evitar-se as plantas de lugares contaminados e colher apenas plantas
saudaveis e limpas. Deve-se procurar que as plantas estejam enxutas pois, as plantas
colhidas em dias humidos ou chuvosos criam facilmente bolor, e sdo portanto mais dificeis
de conservar e identificar corretamente. Deve ainda ter-se o cuidado de n&o misturar

espécies diferentes e colher sem as destruir (Roger, 1997).
li. Secagem

Apos a colheita, se a planta ndo é usada no estado recente, deve ser mantida em condi¢oes
tais que ndo acarrete alteracdo dos seus constituintes. Para isso, 0 processo mais corrente €
0 de a submeter a uma secagem de modo a ser eliminada a maior parte da agua e de se
poder dar a inativacdo dos sistemas enzimaticos (Cunha, Silva, & Roque, 2006). A
temperatura de secagem €, em geral, de 20°C a 40°C para folhas e sumidades floridas e de
50°C a 70°C para cascas e raizes, sendo conduzida habitualmente de modo que o material
fiqgue com uma quantidade de &gua de cerca de 5% (Cunha, Teixeira, Silva, & Roque,
2010).

A secagem nunca deve ser feita ao sol, porque se perderiam muitos dos principios ativos
das plantas, especialmente as esséncias, pelo que deve fazer-se sempre a sombra, em locais
bem arejados e isentos de p6 (Roger, 1997). Desta forma, os processos mais usados sao a
secagem por ar quente e a secagem em lugar bem ventilado, a sombra (Cunha, Silva, &
Roque, 2006).0s produtos vegetais colhidos devem ser estendidos sobre um papel ou
cartdo no solo, ou entdo em cima de prateleiras, nunca se devem colocar diretamente sobre
cimento ou tijoleira. Devem dispor-se em camadas finas, e ser remexidas uma ou duas
vezes por dia. As sumidades e as flores que ndo percam facilmente as suas pétalas
penduram-se atadas em ramalhetes, de cabega para baixo, podendo envolver-se com um

cone de papel, para evitar a exposicdo direta a luz, enquanto os frutos podem secar-se
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estendidos em tabuleiros ou enfiados num cordel (Roger, 1997). Muitas vezes, se 0sS
produtos vegetais, forem constituidos por raizes, rizomas, bolbos e frutos volumosos,
devem ser fragmentados para que sequem mais rapidamente (Cunha, Teixeira, Silva, &
Roque, 2010).

Iv. Conservacgao

Como normalmente as plantas medicinais néo irdo ser utilizadas imediatamente ap6s a sua
colheita (Roger, 1997), é necessario conserva-las até ao momento da sua utilizacdo pois,
uma vez cortada, experimenta rapidas alteragdes que afetam diretamente a sua atividade
terapéutica (Garcia & Solis, 2007). Na conservacdo, posterior a secagem, € muito
importante considerar alguns fatores capazes de poderem alterar a composi¢do da planta,
como p.e. a luz que provoca rapida descoloracdo das partes verdes da planta e é capaz de,
por acdo dos raios ultravioletas, catalisar alteragfes de alguns dos seus constituintes, e a
temperatura, que contribui para alteracdes, tanto mais rapidas quanto maior for a
temperatura a que a planta estiver sujeita, havendo perdas importantes dos constituintes
volateis, como é o caso dos Oleos essenciais e a humidade que facilita a actividade
enzimatica e aumenta a probabilidade de se desenvolverem fungos, leveduras e outros
microrganismos. Por isso, € aceite que os farmacos devem ser conservados ao abrigo da
luz, a temperaturas nao superiores a 20°C e em ambientes com teores de humidade relativa
entre 40% a 60% (Cunha, Silva, & Roque, 2006).

Na conservacdo intervém ainda o tipo de recipiente onde estad o produto e 0 modo como
estd fechado, bem com o tipo de material usado no acondicionamento. O vidro p.e. é
efetivamente impermeavel enquanto o cartdo, o papel e até o plastico permitem trocas
gasosas com o exterior (Cunha, Teixeira, Silva, & Roque, 2010). Desta forma, devem ser
utilizados para conservagdo os recipientes de vidro ou ceramica (Roger, 1997).

Outra questdo importante é o prazo de validade, e tendo em conta os parametros que levam
a alteracOes, € aceite que farmacos vegetais, de um modo geral, apresentem um prazo de
validade entre 1 ano e meio a 3 anos, enquanto para farmacos aromaticos existe a norma do
seu renovamento anual. No entanto, sO um controlo sistematico do teor dos seus

constituintes ativos podera garantir a boa utilizacdo (Cunha, Silva, & Roque, 2006).
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4.2. Partes das Plantas

Os principios ativos distribuem-se de forma desigual pelas diferentes partes ou érgdos das

plantas, devido a especializacdo das suas células. Contudo, nalguns casos, todas as partes

das plantas contém os mesmos principios ativos, sendo indiferente utilizar umas ou outras

(Roger, 1997). Em fitoterapia utilizam-se diversas partes das plantas, como raizes, cascas,

folhas, frutos e sementes, de acordo com a espécie em questdo (Rezende &
MonteiroCocco, 2002):

>

Folhas: através da fotossintese elas produzem a maior parte dos principios ativos das
plantas (Berdonces, 2009), especialmente os alcaldides, esséncias, glicésidos e
taninos. Por isso s@o as partes mais usadas das plantas medicinais (Roger, 1997);

O caule: é a parte da planta que une a raiz as folhas (Berdonces, 2009), servindo de
comunicacdo entre a raiz e o resta da planta (Roger, 1997). Na maioria das plantas é
aéreo (Berdonces, 2009), podendo ser herbaceo (no caso das plantas chamadas
herbaceas) ou lenhoso (com madeira), como nas arvores e arbustos;

A raiz: é a parte subterranea do vegetal (Berdonces, 2009), sendo encarregue de extrair
do solo os sais minerais e a agua, e de bombea-los para as folhas, com o fim de

alimentar toda a planta (Roger, 1997);

Cortex ou casca: é a camada que cobre o caule e a raiz. Nela acumulam-se abundantes
principios ativos (Roger, 1997);

As flores: sdo o 6rgdo reprodutor da planta (Roger, 1997), estando destinadas a
reproducdo sexuada, que se inicia com um botdo floral e que, através da sua
fecundacdo da lugar ao fruto (Berdonces, 2009). Elas contém numerosos principios
activos como 06leos esséncias, alcaldides, pigmentos, glicosidos, etc. (Roger, 1997);
Fruto: é o 6rgdo vegetal que procede da flor (Roger, 1997). E o produto da maturagio
completa do carpelo, e contém as sementes capazes de reproduzir a planta (Berdonces,
2009). Os frutos carnudos contém abundantes &cidos organicos, agucares e vitaminas,
enquanto outros sdo secos (Roger, 1997);

Sementes: nelas encontra-se o gérmen da futura planta. As sementes proporcionam

glicidos e lipidos, mucilagens e éleo (Roger, 1997).
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4.3. Formas de Preparacao

Sao0 numerosas as preparagdes galénicas usadas em fitoterapia (Cunha, Silva, & Roque,
2006), pretendendo-se com elas: tornar mais fécil e exequivel a administracdo da planta;
aumentar a concentracdo de alguns dos principios ativos, que pelas suas propriedades
fisico-quimicas se tornam mais facilmente solGveis utilizando um determinado método de
preparacgéo; favorecer a conservacdo da planta ou dos seus preparados (Roger, 1997). O
aproveitamento adequado dos principios ativos de uma planta exige o preparo correto, ou
seja, para cada parte a ser usada, grupo de principio ativo a ser extraido ou doenca a ser
tratada, existe uma forma de preparo e uso mais adequado (Arnous, Santos, & Beinner,
2005). As formas mais empregadas sd@o os chas obtidos por infusdo, decoccdo ou
maceracdo, geralmente incorporados as outras formas denominadas compressa,
cataplasma, xarope, pés, extractos, tinturas (Vigano, Vigand, & Silva, 2007), entre outras,
preparadas pela industria farmacéutica, tais como as capsulas e os comprimidos (Cunha,
Silva, & Roque, 2006):

» O ché: caracteriza-se como o produto constituido de uma ou mais partes de espécies
vegetais inteiras, fragmentadas ou moidas (Rosa, Barcelos, & Bampi, 2012), e é obtido
tratando tais produtos vegetais com agua. Usam-se sobretudo para tomar por via oral.
Todavia também se podem utilizar em compressas, e sob a forma de locdes, colirios,
etc. Conforme a temperatura e procedimento de aplicacdo da agua, sdo trés os
procedimentos pelos quais se pode obter (Roger, 1997):

¢ Infusdo: € o procedimento ideal para obter tisanas das partes delicadas das plantas
(folhas, flores, sumidades e caules tenros). E tradicionalmente preparada pelo
préprio utilizador, normalmente, lancando agua fervente sobre uma ou mais
plantas convenientemente divididas, deixando atuar entre 5 a 15 minutos e coando
em seguida (Cunha A. P., Silva, Roque, & Cunha, 2008). Usando este
procedimento, extrai-se grande quantidade de substancias ativas, com muito
pouca alteracdo da sua estrutura quimica (Roger, 1997). A conservacdo é muito
limitada, devendo a infusdo ser guardada em local fresco ou em frigorifico
durante um dia, no maximo (Cunha A. P., Silva, Roque, & Cunha, 2008);

e Decoccdo ou cozimento: utiliza-se para preparar tisanas das partes duras das

plantas (raizes, rizomas, cascas, sementes), que precisam de ser mantidas em

ebulicdo para libertar os seus principios ativos (Roger, 1997). Tem o
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inconveniente de que alguns dos seus principios ativos podem degradar-se pela
acdo prolongada do calor. E feita através de quatro etapas: coloca-se 0 produto
num recipiente adequado, com a propor¢do de agua requerida; ferve-se durante 3
a 15 minutos, em lume brando; deixa-se repousar durante alguns minutos e por
altimo filtra-se com um coador (Roger, 1997). A sua conservagdo pode ir até dois
dias, quando é mantido em lugar fresco ou de preferéncia em frigorifico (Cunha
A. P., Silva, Rogue, & Cunha, 2008);

e Maceragdo: consiste na extraccdo dos principios ativos de uma planta ou parte
dela, a temperatura ambiente, utilizando a 4gua como dissolvente (Roger, 1997).
A planta é colocada convenientemente dividida, num recipiente de porcelana ou
vidro e deixada em contacto com o liquido extrativo num lugar fresco, quase
sempre por cerca de 12 horas. Ao fim deste tempo de contacto o liquido extrativo
sera coado ou filtrado (Cunha, Silva, & Roque, 2006). E a técnica preferivel
quando 0s ou principios ativos sdo destruidos pelo calor ou em caso de plantas
muito ricas em taninos (Roger, 1997);

» Extratos: sdo preparagGes concentradas liquidas, sélidas (extrato seco), ou de
consisténcia intermédia, geralmente obtidas a partir de farmacos secos, sendo
geralmente obtidos por maceracéo ou lixiviagdo (Cunha, Silva, & Roque, 2006);

» Tinturas: sdo preparacdes liquidas geralmente obtidas a partir de farmacos secos
(Cunha, Silva, & Roque, 2006) onde se consegue uma concentracdo muito alta de certos
principios ativos. Preparam-se deixando-se macerar a planta, bem seca e triturada, em
alcool, a temperatura ambiente, durante 2 a 3 dias, ou até 15 dias (Roger, 1997);

» Compressas: sao preparadas impregnando um pedaco de tela ou gaze com cha, sumo ou
com uma tintura que depois € aplicada sobre a pele durante 5 a 10 minutos varias vezes
por dia (Garcia & Solis, 2007). Estas usam-se como cicatrizantes, anti-sépticas em
feridas e ulceras ou para a beleza da pele, para os olhos ou ainda como analgésicos e
calmantes (Roger, 1997);

» Cataplasmas: sdo uma espécie de papa formada por drogas vegetais que se elaboram
com a planta geralmente fresca, com agua e uma farinha ou mucilagem (Garcia & Solis,
2007). Uma vez que permanecem durante um longo tempo em contacto com a pele,
podem ser usadas pelas suas diversas propriedades cicatrizantes, analgesicas e

sedativas, peitorais e anti-inflamatérias (Roger, 1997);
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» Xarope: sdo solucBes concentradas de aglicares com sumos ou outras partes da planta.
Tém a vantagem de disfarcar o sabor desagradavel de muitas plantas, facilitando
portanto a sua ingestdo. Sempre que possivel, devem ser preparados com mel devido as
suas propriedades peitorais e tonificantes (Roger, 1997);

» Pos: para a obtengdo de pd com fins medicinais, as partes da planta a utilizar deixam-se
secar durante mais tempo do que o habitual, e depois trituram-se reduzindo-as a po.
Pode-se obter pé medicinal a partir das folhas, sumidades floridas, da casca, dos frutos e
sobretudo das raizes (Roger, 1997). Alguns pds sdo administrados diretamente, outros
servem de base para a preparacdo de chas, capsulas, comprimidos e suspensdes orais
(Garcia & Solis, 2007);

» Capsulas: sdo a forma farmacéutica mais utilizada para a administracdo de preparados
farmacéuticos. Apresentam uma série de vantagens importantes como facil
administracdo, mascaram 0 mau odor e sabor de algumas plantas ou combinac6es de
plantas, apresentam dosagem exata e estabilidade. Sdo formas farmacéuticas nas quais
um po é encapsulado em doses individuais. As capsulas mais utilizadas em fitoterapia
sdo as de gelatina dura (Garcia & Solis, 2007);

» Comprimidos: sdo formas farmacéuticas obtidas por compressdo de um pd ou
granulado. Oferecem vantagens similares as capsulas. Contudo apresentam certos
inconvenientes como menor estabilidade (devido a higroscopicidade do pé da droga
fresca ou extrato seco) e necessidade de producdo mais elaborada e industrial (Garcia &
Solis, 2007).

4.4. Plantas mais utilizadas na Terapéutica

Estudos recentes levados a cabo em Portugal mostram que o conhecimento e a pratica da
utilizacdo de plantas com fins medicinais ainda permanece viva, particularmente em &reas
de vegetacdo relativamente preservada (Santos, Correia, Figueiredo, Dias, & Dias, 2007) .

PAM’s como a camomila, o alecrim, a cidreira, o funcho, entre outras, sdo extensamente
utilizadas no nosso pais, pelo que seguidamente se faz uma breve caracterizacdo botanica,

descricdo dos principais efeitos terapéuticos, e forma de consumo.

i. Alecrim (Rosmarinus offinalis L.)

Trata-se de um arbusto pertencente a familia Lamiaceae e é originario da regido

mediterranea (Cunha, Ribeiro, & Roque, 2009; Cunha, Silva, & Roque, 2006; Fintelmann
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& Weiss, 2010). Da-se em terrenos secos e pobres, principalmente calcarios, bem drenados
e permeaveis, sendo préprio das regides secas e quentes do sul da Europa (Cunha, Ribeiro,
& Roque, 2009; Cunha, Silva, & Roque, 2006, Roger, 1997). Apresenta caule lenhoso que
pode atingir até 1metro ou 1,5 metros de altura, com folhas estreitas de cor verde-escuro
pela parte superior e cobertas de penugem prateada pela face inferior e bordos enrolados
estreitos (Cunha, Ribeiro, & Roque, 2009, Fintelmann & Weiss, 2010; Roger, 1997). As
flores sdo pequenas e de cor azul ou violeta-claro (Cunha, Ribeiro, & Roque, 2009,
Fintelmann & Weiss, 2010; Roger, 1997). Toda a planta exala um odor intenso,
semelhante ao da canfora (Cunha, Ribeiro, & Roque, 2009, Fintelmann & Weiss, 2010;
Roger, 1997). Medicinalmente sdo utilizadas as suas folhas, as partes aéreas floridas
permeaveis e o0 0leo essencial destas (Cunha, Ribeiro, & Roque, 2009, Cunha, Silva, &
Roque, 2006; Roger, 1997). Internamente pode ser utilizado sob a forma de infuséo e
decoccgéo e externamente sob a forma de decoccdo, banho, gargarejos e fricgdes (Cunha,
Silva, & Roque, 2006; Fintelmann & Weiss, 2010; Roger, 1997)

1. Camomila (Matricaria recutita L.)

E uma planta da familia das Asteraceae oriunda da Europa mediterranica e do Médio
Oriente (Cunha, Ribeiro, & Roque, 2009; Cunha, Silva, & Roque, 2006). Cria-se também
em regibes temperadas do continente americano (Roger, 1997). E uma planta herbacea
anual e espontanea com 10 a 60cm de altura (Cunha, Ribeiro, & Roque, 2009; Cunha,
Silva, & Roque, 2006; Cunha, Teixeira, Silva, & Roque, 2010). Os caules sdo muito
ramificados e delgados, as folhas séo de segmentos linear-filiformes e afastados, as flores
agrupam-se em capitulos de cerca de 2cm de diametro, apresentam discos amarelos, sdo
pentalobadas e apresentam um cheiro caracteristico e amargo. (Cunha, Ribeiro, & Roque,
2009; Roger, 1997). A camomila utilizada terapeuticamente origina-se quase
exclusivamente de cultivo (Fintelmann & Weiss, 2010). Medicinalmente s&o utilizados os
seus capitulos florais e o Oleo essencial destes (Cunha, Ribeiro, & Roque, 2009; Cunha,
Silva, & Roque, 2006; Fintelmann & Weiss, 2010; Roger, 1997; Cunha, Teixeira, Silva, &
Roque, 2010). Internamente é utilizada sob a forma de infusdo e p6 e externamente sob a
forma de infus@o, decoccéo, lavagens oculares, banhos, compressas e fricgdes (Cunha,
Silva, & Roque, 2006; Fintelmann & Weiss, 2010; Roger, 1997).
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iii. Cavalinha (Equisettum arvense L.)

E uma planta da familia das Equisetacea, nativa da Europa, Norte de Africa, Sul da Asia e
América que cresce em lugares frescos e sombrios de clima temperado e prefere solos
argilo-siliciosos e arenosos (Cunha, Silva, & Roque, 2006; Roger, 1997). E uma planta que
existe em quase todo o territério de Portugal (Roger, 1997). Trata-se de uma planta
herbacea vivaz que atinge de 10 a 30cm de altura (Cunha, Silva, & Roque, 2006; Roger,
1997). Ela produz dois tipos de caules: uns sdo férteis, de cor avermelhada e sem ramos,
que aparecem primeiro, em cuja extremidade ha uma espiga com esporos; e outros estéreis,
que aparece no fim da primavera, formados por diversos segmentos articulados, dos quais
saem ramos mais finos (Roger, 1997). Medicinalmente sdo utilizados os seus caules
estéreis e os seus ramos (Cunha, Silva, & Roque, 2006; Roger, 1997). Internamente é
utilizada sob a forma de infuséo, decocgédo e sumo e externamente sob a forma de decocgéo
e compressas (Cunha, Silva, & Roque, 2006, Fintelmann & Weiss, 2010; Roger, 1997).

iv.Cidreira (Melissa officinalis L.)

E uma planta da familia das Lamiaceae, originaria dos paises mediterranicos, mas é
cultivada em toda a Europa, regides temperadas da América, Asia e Norte de Africa
(Cunha, Ribeiro, & Roque, 2009; Roger, 1997). No nosso pais encontra-se disseminada
pelos lugares sombrios e himidos do Continente e Madeira (Cunha, Ribeiro, & Roque,
2009).Trata-se de uma planta herbacea vivaz (hemicriptofita) e perene (Cunha, Ribeiro, &
Roque, 2009; Berdonces, 2009). Mede até 80cm de altura e apresenta caules com 20 a 150
mm, erectos e ramosos, as flores sdo bastante discretas, pequenas, esbranquicadas e
encontram-se em verticilos florais de 3 a 5, nas axilas das folhas (Cunha, Ribeiro, &
Roque, 2009, Berdonces, 2009; Fintelmann & Weiss, 2010). As folhas sdo opostas e
pecioladas, com cerca de 8cm de longitude, sdo largas, ovais e as inferiores sdo quase
cardiformes (Berdonces, 2009; Fintelmann & Weiss, 2010). As folhas frescas tém cheiro
semelhante ao do liméo, quando friccionadas entre os dedos (Fintelmann & Weiss, 2010;
Berdonces, 2009; Roger, 1997). Medicinalmente s&o utilizadas as folhas e o 6leo essencial
destas, as flores e as extremidades dos caules (Cunha, Ribeiro, & Roque, 2009; Fintelmann
& Weiss, 2010; Berdonces, 2009; Roger, 1997). Internamente ¢ utilizada sob a forma de

infusdo e externamente sob a forma de solugdo alcoodlica, compressas, banhos e fricgdes
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(Cunha, Silva, & Roque, 2006; Fintelmann & Weiss, 2010; Berdonces, 2009; Roger,
1997).

v. Eucalipto (Eucalyptus globulus Labill.)

Trata-se de uma planta da familia das Mirtaceae, originaria da Australia (Cunha, Ribeiro,
& Roque, 2009; Cunha, Silva, & Roque, 2006; Berdonces, 2009; Garcia & Solis, 2007).
Contudo, a sua plantacdo estendeu-se por todo 0 mundo, sendo cultivada em muitos paises
da Europa (Portugal, Espanha, Russia), da América (Brasil e EUA), da Africa (Marrocos e
Angola) e da Asia (China) (Cunha, Ribeiro, & Roque, 2009; Berdonces, 2009). E cultivada
em regides de clima temperado, subtropical, tropical e mediterraneo (Cunha, Ribeiro, &
Rogue, 2009; Cunha, Silva, & Roque, 2006 e Roger, 1997; Garcia & Solis, 2007). Prefere
terrenos humidos e pantanosos (Cunha, Ribeiro, & Roque, 2009; Cunha, Silva, & Roque,
2006; Roger, 1997). E uma planta de grande tamanho, muito cultivada em Portugal, que
chega a tingir 30 a 35 metros de altura, apresenta um tronco liso, de cor clara e a sua casca
solta-se em tiras (Cunha, Silva, & Roque, 2006, Cunha, Ribeiro, & Roque, 2009;
Berdonces, 2009; Roger, 1997; Garcia & Solis, 2007). As folhas sdo perenes e apresentam
dimorfismo foliar muito claro: as folhas jovens diferem das adultas, as juvenis sdo opostas,
sem recorte, ovais e nao apresentam peciolo de cor verde-clara acinzentada (Berdonces,
2009); enquanto as folhas adultas sdo alongadas, alternas e arqueadas, também sem recorte
e com peciolo de 1,5 a 2,5mm de cor verde mais escuro (Berdonces, 2009, Roger, 1997;
Garcia & Solis, 2007). Apresenta flores nas sumidades dos raminhos do ano anterior que
sdo curtamente pedunculadas e constituidas por uma espécie de Urnula durissima coberta
por uma espécie de cera vegetal (Berdonces, 2009). O fruto é uma capsula angulosa
(Garcia & Solis, 2007). Medicinalmente sdo utilizadas as folhas adultas secas, os frutos e o
carvdo da sua madeira (Berdonces, 2009, Roger, 1997; Garcia & Solis, 2007).
Internamente é utilizada sob a forma de infusdo, decoccdo e p6 e externamente sob a forma
de vapores (Cunha, Silva, & Roque, 2006 e Berdonces, 2009; Roger, 1997).

vi. Funcho (Foeniculum vulgare Miller)

E uma planta da familia das Apiaceae, nativa da regido mediterranea (Cunha, Ribeiro, &
Roque, 2009; Cunha, Silva, & Roque, 2006; Roger, 1997). Contudo, a variedade amarga é
espontanea no Norte e centro de Portugal continental e a variedade doce é cultivada em

todo o mundo (Cunha, Silva, & Roque, 2006). Cresce em terrenos ndo cultivados,
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ribanceiras secas e nas bermas de caminhos (Cunha, Ribeiro, & Roque, 2009, Cunha,
Silva, & Roque, 2006; Roger, 1997). E uma planta terméfila que prefere locais abrigados,
quentes e soalheiros (Fintelmann & Weiss, 2010). E espontanea, herbacea e vivaz
atingindo 1 a 2m de altura (Cunha, Ribeiro, & Roque, 2009; Fintelmann & Weiss, 2010;
Roger, 1997). Os caules sdo macigos, de cor verde azulada, estriados, brilhantes e ramosos
e as folhas sdo finamente articuladas e bastante longas, apresentando contornos mais ou
menos triangulares e muito recortados e um aroma tipico (Cunha, Ribeiro, & Roque, 2009;
Fintelmann & Weiss, 2010; Roger, 1997). As flores sdo amarelas e agrupam-se em
umbelas terminais (Cunha, Silva, & Roque, 2006; Roger, 1997). Medicinalmente sdo
utilizados os seus frutos, algumas vezes as raizes, as folhas e as sementes (Cunha, Ribeiro,
& Roque, 2009; Cunha, Silva, & Roque, 2006, Fintelmann & Weiss, 2010; Roger, 1997).
Internamente € utilizada sob a forma de infusdo e decoccéo e externamente sob a forma de
cataplasma e lavagens oculares (Cunha, Silva, & Roque, 2006; Fintelmann & Weiss, 2010;
Roger, 1997).

vii. Ginkgo Biloba (Ginkgo biloba L.)

E uma planta da familia das Ginkgoaceae, originaria da China, Japdo e Coreia. Contudo, é
cultivada em diversos paises como China, Franca ou Sudoeste dos EUA (Cunha, Silva, &
Roque, 2006; Berdonces, 2009; Roger, 1997; Garcia & Solis, 2007). Atualmente ndo se
reproduz no seu estado silvestre, mas espalhou-se como arvore ornamental pelos parques e
vias publicas de regiGes temperadas da Europa e da América (Fintelmann & Weiss, 2010;
Berdonces, 2009; Roger, 1997). E uma arvore didica (pés masculinos e femininos
diferentes), que se caracteriza por ter um crescimento lento (Berdonces, 2009; Roger,
1997; Garcia & Solis, 2007). Pode atingir até 30 a 40m de altura e apresenta folhas
caducas, grossas e elasticas de cor verde-clara que se torna amarela no outono,
apresentando-se desde jovens divididas em dois l6bulos (bilobadas), sendo atravessadas
por nervuras bifurcadas, distribuidas radialmente (Berdonces, 2009; Fintelmann & Weiss,
2010; Roger, 1997; Garcia & Solis, 2007). Os frutos sdo drupas amarelas de carogo
lenhoso, comestiveis enquanto frescas, mas mal cheirosas quando demasiado secas
(Fintelmann & Weiss, 2010; Roger, 1997). Medicinalmente séo utilizados as folhas
(Cunha, Silva, & Roque, 2006; Fintelmann & Weiss, 2010; Berdonces, 2009; Roger, 1997;

Cunha, Teixeira, Silva, & Roque, 2010; Garcia & Solis, 2007). Internamente € utilizada
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sob a forma de infusdo externamente sob a forma de cataplasmas e compressas (Cunha,
Silva, & Roque, 2006; Roger, 1997).

viii. Ginseng (Panax ginseng C.A. Mayer)

E uma planta da familia das Apiaceae. Trata-se de um arbusto vivaz originario do Nordeste
da China, Leste da Russia, Coreia do Norte e do Japdo, sendo também cultivado na
Bulgaria e Norte da América (Cunha, Silva, & Roque, 2006; Cunha, Teixeira, Silva, &
Roque, 2010. E um arbusto perene, que atinge entre 30 a 80cm de altura (Garcia & Solis,
2007). As flores sdo pequenas, pouco Vistosas, de cor parpura e dao lugar a uns pequenos
frutos em baga, de cor vermelho-clara com 2 a 3 sementes semicirculares (Berdonces,
2009; Fintelmann & Weiss, 2010; Roger, 1997; Garcia & Solis, 2007). Apresenta uma raiz
espessa, fusiforme, carnuda, de cor acinzentada ou branca (Fintelmann & Weiss, 2010;
Roger, 1997). No mercado existem duas variedades de ginseng, que se diferenciam pela
sua forma de preparacdo (Cunha, Silva, & Roque, 2006; Fintelmann & Weiss, 2010;
Garcia & Solis, 2007). A mais corrente € a branca, que se obtém por lavagem apds a
colheita seguida de secagem (Cunha, Silva, & Roque, 2006; Roger, 1997).A vermelha ¢
obtida através de fervura das raizes durante 1,5 a 4 horas, seguida de secagem (Cunha,
Silva, & Roque, 2006; Garcia & Solis, 2007). Devido a fervura ocorre mudanca de cor e
sdo formados mais derivados quimicos, sendo portanto mais potente que o ginseng branco
(Garcia & Solis, 2007). Medicinalmente sdo utilizados as suas raizes principais de pelo
menos 4 anos (Cunha, Silva, & Roque, 2006; Berdonces, 2009, Roger, 1997; Cunha,
Teixeira, Silva, & Roque, 2010; Garcia & Solis, 2007). Internamente é utilizada sob a
forma de decoccdo e pd (Cunha, Silva, & Roque, 2006; Berdonces, 2009).

iX. Hipericéo (Hipericum perfuratum L.)

E uma planta vivaz, da familia das Clusiaceae, e encontra-se presente em toda a Europa,
sendo também cultivada na China, Austrélia, norte de Africa e América (Cunha, Silva, &
Roque, 2006; Berdonces, 2009; Garcia & Solis, 2007). Ela prefere as colinas ensolaradas e
secas (Fintelmann & Weiss, 2010). Cria-se em bosques, terrenos abandonados e beiras de
caminhos (Roger, 1997; Garcia & Solis, 2007). E uma planta herbacea perene, muito
ramificada na parte superior, podendo atingir 30cm a 1m de altura (Berdonces, 2009,
Roger, 1997; Garcia & Solis, 2007). O seu caule é ereto e as suas folhas sdo opostas,

alongadas, obtusas e translicidas, sendo perfuradas por uma multiddo de orificios
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(Berdonces, 2009; Roger, 1997; Garcia & Solis, 2007). As flores sdo amarelo-dourado com
5 petalas cada uma, ligeiramente assimétricas e com manchas negras ou purpuras
(Berdonces, 2009; Roger, 1997; Garcia & Solis, 2007). Medicinalmente sao utilizados as
suas partes aereas floridas (folhas e flores) inteiras ou fragmentadas (Cunha, Silva, &
Roque, 2006; Fintelmann & Weiss, 2010; Berdonces, 2009; Roger, 1997; Cunha, Teixeira,
Silva, & Roque, 2010; Garcia & Solis, 2007). Internamente é utilizada sob a forma de
infusdo e decoccdo (Cunha, Silva, & Roque, 2006; Berdonces, 2009; Fintelmann & Weiss,
2010; Roger, 1997).

x. Lucia-lima (Aloysia citriodora L. / Lippia citriodora L.)

E um arbusto da familia das Verbenaceae, originario da Argentina, Peru e cultivado na
Europa Meridional Chile (Cunha, Ribeiro, & Roque, 2009; Cunha, Silva, & Roque, 2006;
Roger, 1997). E um arbusto de médio porte que pode atingir até 2m de altura (Cunha,
Ribeiro, & Roque, 2009; Roger, 1997). As folhas sdo lanceoladas, rugosas, um pouco
asperas, agrupadas em nimero de duas ou trés em cada no6 do caule, quando sdo esmagadas
exalam um odor intenso a limao. As flores, de cor violeta-palido ou lil&s, sdo pequenas e
encontram-se dispostas em ramalhetes na axila das folhas superiores (Cunha, Ribeiro, &
Roque, 2009; Roger, 1997). Medicinalmente sdo utilizadas as suas folhas, sendo usada
internamente sob a forma de infusdo (Cunha, Ribeiro, & Roque, 2009; Cunha, Silva, &
Roque, 2006; Roger, 1997).

xi. Oliveira (Olea europeae L.)

E uma planta da familia das Oleaceae que cresce tanto na forma cultivada como silvestre
(Roger, 1997). E uma das principais plantas dos paises mediterranicos, sendo cultivada em
quase todos os paises dessa zona e também em zonas americanas de clima semelhante
(Cunha, Silva, & Roque, 2006; Fintelmann & Weiss, 2010; Garcia & Solis, 2007). Hoje
em dia é igualmente cultivada na Califérnia, Chile, Sul de Africa e Australia (Berdonces,
2009). E uma arvore que atinge uma idade avancada, apresenta um porte médio e pode
atingir até 10m de altura (Berdonces, 2009; Fintelmann & Weiss, 2010; Garcia & Solis,
2007). Apresenta um tronco grosso, retorcido, ramificado e de cor acinzentada (Berdonces,
2009; Roger, 1997). As folhas sdo perenes, simples, opostas, elipticas, de bordo liso e cor
verde-acinzentado e 0 avesso branco-prateado (Roger, 1997; Garcia & Solis, 2007). As

flores s@o pequenas, brancas e apresentam quatro pétalas agrupadas em pequenos grupos
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(Berdonces, 2009; Roger, 1997; Garcia & Solis, 2007). O fruto € uma drupa ovdide de cor
verde, que se torna negra ao amadurecer (Berdonces, 2009; Roger, 1997; Garcia & Solis,
2007). Medicinalmente sdo utilizadas as suas folhas os frutos, e o azeite dos frutos (Cunha,
Silva, & Roque, 2006; Berdonces, 2009; Fintelmann & Weiss, 2010; Roger, 1997).
Internamente € utilizada sob a forma de decocc¢éo e externamente sob a forma de logdo ou

pomada e enemas (Cunha, Silva, & Roque, 2006; Berdonces, 2009; Roger, 1997).
xii. Sene (Cassia augustifola VVahl.)

E uma planta da familia das Fabaceae, originaria da Arabia, Africa oriental, Somalia e
outros paises do mar vermelho, sendo também muito cultivada na india (Cunha, Silva, &
Roque, 2006; Roger, 1997). E um arbusto perene, que atinge ente 0,5 a 1m de altura. As
folhas sdo compostas, formadas por 5 a 8 pares de foliolos ovais, apresentam cor verde-
palido e nervagGes marcadas no verso, de cor grisaceo (Cunha, Silva, & Roque, 2006;
Berdonces, 2009; Roger, 1997). As flores sdo pequenas, de cor amarelo e agrupam-se em
ramos auxiliares e terminais e o fruto € uma vagem achatada que contém 6 a 8 sementes,
apresenta 1,5cm de largura e é denominado de “foliculo” terminais (Berdonces, 2009;
Roger, 1997). Medicinalmente sdo utilizados os seus foliolos (folhas) e os foliculos (frutos)
(Cunha, Silva, & Roque, 2006; Fintelmann & Weiss, 2010; Berdonces, 2009; Roger, 1997,
Garcia & Solis, 2007). Internamente € utilizada sob a forma de infusdo, decoccdo,
maceracdo, po e enema (Cunha, Silva, & Roque, 2006; Berdonces, 2009; Fintelmann &
Weiss, 2010; Roger, 1997).

xiii. Tilia (Tilia platyphyllos Scop)

E uma érvore da familia das Tiliaceae, nativa da Europa (Cunha, Ribeiro, & Roque, 2009;
Cunha, Silva, & Roque, 2006). E cultivada em Portugal, na América e em varias regides do
globo, sendo difundida tanto no estado silvestre como cultivada, por zonas montanhosas da
Europa continental, Cérsega e regido do Caucaso (Cunha, Ribeiro, & Roque, 2009; Cunha,
Silva, & Roque, 2006; Roger, 1997). E uma arvore de médio e grande porte que atinge até
20m de altura, apresentando uma copa muito ramificada, arredondada e densa, com folhas
de grande tamanho (8 a 15cm), caducas, dentadas, com formacéo e assimétricas na base
(Cunha, Ribeiro, & Roque, 2009; Roger, 1997). Apresentam um apice pontiagudo e um
recorte irregular, de cor verde-escura (Cunha, Ribeiro, & Roque, 2009). As flores séo

esbranquicadas ou amarelas e agrupam-se numa cimeira de trés a cinco flores, de longo
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peciolo e apresentam um odor aromaético e agradavel e um sabor doce e mucilaginoso.
(Cunha, Ribeiro, & Roque, 2009; Roger, 1997; Garcia & Solis, 2007). Medicinalmente sao
utilizadas as inflorescéncias (flores) e a casca da arvore (Cunha, Ribeiro, & Roqgue, 2009;
Cunha, Silva, & Roque, 2006; Roger, 1997). Internamente € utilizada sob a forma de
infusdo, decocgédo e externamente sob a forma de banho e compressas (Cunha, Silva, &
Roque, 2006; Fintelmann & Weiss, 2010; Roger, 1997),

xiv. Valeriana (Valeriana officinalis L.)

E uma planta da familia das Valerianaceae e nativa da Europa com excecdo da zona
mediterranea e Asia Setentrional (Cunha, Silva, & Roque, 2006; Berdonces, 2009). Cresce
usualmente em lugares humidos, principalmente em florestas e margens de rios (Cunha,
Silva, & Roque, 2006; Fintelmann & Weiss, 2010; Berdonces, 2009; Roger, 1997). E
muito cultivada na Europa central e oriental para uso medicinal, principalmente na
Inglaterra, Bélgica, Europa oriental e também em pequena proporcdo na Alemanha
(Fintelmann & Weiss, 2010).E uma planta herbacea com raiz perene e apresenta um caule
ereto, oco e estriado (Berdonces, 2009; Roger, 1997; Garcia & Solis, 2007). Pode
apresentar entre 0,5 a 2m de altura (Berdonces, 2009; Roger, 1997). As folhas sdo opostas,
com forma semelhante a uma pena e formam uma roseta basal (Berdonces, 2009;
Fintelmann & Weiss, 2010;Garcia & Solis, 2007). As flores sdo pequenas, de cor rosada ou
branca e formam uma inflorescéncia com multiplas flores semelhantes a uma sombrinha
(Berdonces, 2009; Fintelmann & Weiss, 2010; Roger, 1997;Garcia & Solis, 2007). Os
rizomas sdo eretos, cilindricos e curtos e tém um aspeto escamoso, e as raizes podem
chegar a medir 10cm de longitude e 2-10mm de diametro (Garcia & Solis, 2007). Quando
se encontra fresca € uma planta aromatica e apresenta um odor fétido ao oxidar-se (quando
seca) (Berdonces, 2009).Medicinalmente sdo utilizados as suas raizes e rizomas (Cunha,
Silva, & Roque, 2006; Fintelmann & Weiss, 2010; Berdonces, 2009; Roger, 1997; Cunha,
Teixeira, Silva, & Roque, 2010; Garcia & Solis, 2007). Internamente é utilizada sob a
forma de infusdo, maceracdo e pd e externamente sob a forma de banho e compressas
(Cunha, Silva, & Roque, 2006; Berdonces, 2009; Fintelmann & Weiss, 2010; Roger,
1997).
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5. Preparacdes a base de Plantas

Tal com acontece com os medicamentos sintéticos, as plantas medicinais, apresentam
certos inconvenientes, nomeadamente quando colhidas e receitadas de forma empirica por
“amadores”, tornando o consumo, por vezes, perigoso para o consumidor. Neste sentido,
os preparados a base de plantas apresentam as vantagens de estar corretamente
identificadas, os seus extratos perfeitamente dosificados e preparados por um profissional
da area farmacéutica, podendo ser prescritos por um médico conhecedor das suas
propriedades. No entanto, para o desenvolvimento de um medicamento a partir de uma
droga vegetal algumas barreiras necessitam ser vencidas (Souza, Lionzo, & Petrovick,
2006). O uso direto das plantas pela industria farmacéutica para a obtencdo de
medicamentos ou de compostos farmacologicamente ativos, exige que estas tenham muito
pouca variabilidade em relacdo aos seus constituintes ativos, para além de terem de possuir
um conjunto de caracteristicas que confiram a quantidade desejada para o0 uso a que se
destinam (Cunha, Teixeira, Silva, & Roque, 2010). Contudo, as preparagfes obtidas a
partir de drogas vegetais, geralmente, sdo oriundas de plantas colhidas, secas e
empacotadas sem muitos cuidados de higiene e ou controle sanitario. Além disso, as
caracteristicas bioldgicas e o seu elevado teor de humidade podem favorecer a
contaminacgéo e o crescimento microbiano (Souza, Lionzo, & Petrovick, 2006). Para evitar
esta situacdo, a producdo de um fitoterapico geralmente envolve etapas em que a droga
vegetal é submetida a condicBes desfavoraveis a sobrevivéncia de microrganismos, tais
como extracdo com solventes organicos ou a elevadas temperaturas (Souza, Lionzo, &
Petrovick, 2006).

5.1. Medicamentos a base de Plantas

Sao produtos farmacoldgicos cuja preparacdo deriva da utilizacdo de diferentes substancias
de origem vegetal, na sua grande maioria, de forma tradicional (INFARMED, 2009), sendo
caracterizados pelo conhecimento da eficacia e dos riscos da sua utilizagdo, assim como
pela reprodutibilidade e perseveranca da sua qualidade (Nicoletti, Oliveira-Junior,
Bertasso, Caporossi, & Tavares, 2007). Sdo considerados uma modalidade de terapia
complementar ou alternativa (Marliére, Ribeiro, Brand&do, Klein, & Acurcio, 2008), e
embora ndo sejam prescritos nem recomendados frequentemente pelos prestadores de

cuidados de saude convencionais (Kaye, et al., 2000) sdo, atualmente, amplamente
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utilizados em diversos paises (Valeze & Brenzan, 2011), havendo assim um enorme
entusiasmo publico na utilizacdo de medicamentos a base de plantas (Ang-Lee, Moss, &
Yuan, 2001). A indicacdo do seu uso na medicina humana ndo pretende substituir os
medicamentos registados e ja comercializados, mas sim aumentar a opcao terapéutica dos
profissionais de saude oferecendo medicamentos equivalentes, também registados, talvez
mais baratos, com espetro de acdo mais adequados e, quicd, com indicacOes terapéuticas
complementares as medicacdes existentes (Vieira, 2001).

Procura-se, hoje em dia, que este tipo de medicamentos passe pelos mesmos processos de
creditacdo e farmacovigilancia que os medicamentos sintéticos, de acordo com padrdes
internacionais e directivas europeias (Grunwald, 2009). Assim, houve a necessidade de
criar normas especificas para que a maioria destes produtos conseguisse cumprir 0s
requisitos minimos de eficacia e seguranca, iguais aos que devem demonstrar 0s restantes
medicamentos para obterem uma Autorizagdo de Introducdo no Mercado (AIM)
(INFARMED, 2009).

Os medicamentos a base de plantas sdo produtos de venda livre (Rates, 2001) estando
concebidos para ser utilizado sem a vigilancia de um médico pelo que, tal como 0s outros
MNSRM, poderdo ser vendidos em Farmacias e em estabelecimentos de venda de
MNSRM (INFARMED, 2009), encontrando-se desta forma diretamente ligados a

automedicacdo e a orientacdo farmacéutica (Rates, 2001).
5.1.1. Medicamentos a base de Plantas mais utilizados na Terapéutica

Alguns medicamentos a base de plantas aromaticas e medicinais encontram-se entre 0s
medicamentos de origem natural com maior volume de vendas no 1° semestre de 2007 em
Portugal. Salientam-se com maior numero de embalagens vendidas o Daflon 500, contendo
flavonoides, e o Valdispert, com extrato de Valeriana officinalis (Santos, et al., 2008). De
seguida apresentam-se 0s mais relevantes em Portugal no que respeita a composicéo,
principais indicacbGes terapéuticas, posologia, interagdes medicamentosas e reacOes

adversas.

i. Agiolax
E um medicamento que contém sementes de Plantago ovata (Plantaginis semen ovatae),

mucilagem de Ispaghula (Plantaginis testa ovatae), frutos secos do sene (Sennae fructus

angustifoliae) e sacarose na sua composi¢cdo e esta indicado em casos de obstipacdo e
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quando se pretende uma defecacdo com fezes moles, por exemplo, em caso de fissuras
anais, hemorroidas e na sequéncia de cirurgia abdominal, anal ou rectal. Relativamente a
posologia e modo de administracéo, este deve ser utilizado na menor dose necessaria para
produzir fezes moles. Contudo, adultos e criangas com mais de 10 anos deve tomar 1
colher de cha cheia de Agiolax, a noite, apds o jantar, e, se necessario, também de manha
antes do pequeno-almoco. Este medicamento ndo deve ser utilizado em caso de obstrugéo
intestinal e estenose, atonia, doencas inflamatorias do colon (por exemplo doenca de
Crohn, colite ulcerosa), apendicite, dores abdominais de etiologia desconhecida. E também
desaconselhado em criangas com menos de 10 anos e na Diabetes, nos casos em que €
dificil um bom equilibrio com insulina. Interage com os farmacos antiarritmicos, com
farmacos que induzem a reversdo até ritmo sinusal (por exemplo a quinidina). O uso
concomitante com outros farmacos indutores de hipocaliemia (por exemplo diuréticos
tiazidicos, os adrenocorticdides e a raiz de alcaguz), pode fomentar o desequilibro
eletrolitico e pode retardar a absorcdo entérica de preparados administrados em
concomitancia. A administracdo de Agiolax a doentes diabéticos insulinodependentes,
pode exigir uma reducdo da dose de insulina. Em relacdo aos efeitos indesejaveis este
farmaco pode provocar espasmos e dores abdominais, particularmente nos doentes com
colon irritavel, coloracdo amarela ou castanha avermelhada da urina (em funcdo do pH),
provocada pelo efeito dos metabolitos. Em casos isolados, poderdo ocorrer reaccfes de
hipersensibilidade ao componente Plantago (INFARMED, 2014)

ii. Bekunis
E um medicamento que apresenta na sua composicao foliolos de sene (de Tinnevelly e/ou
Alexandria) e foliculos de sene (de Tinnevelly e/ou Alexandria) e encontra-se indicado no
tratamento da obstipacdo. Adultos e criancas com idade superior a 12 anos devem tomar
uma chavena de cha por dia, de preferéncia ao deitar. Este medicamento estd contra-
indicado em casos de hipersensibilidade ao foliolo e/ou foliculo do sene ou a qualquer dos
excipientes. Nao deve ser utilizado em individuos com ocluséo intestinal (ileo), doencas
inflamatdrias intestinais agudas, como é o caso da doenca de Crohn, colite ulcerosa ou
apendicite e em caso de dores abdominais de etiologia desconhecida. S6 deve ser tomado
por mulheres gravidas ou que amamentam, por indicagdo médica. Esta ainda contra-
indicado em criangas com menos de 12 anos de idade. Com doses elevadas ou por periodos

prolongados, o sene pode induzir alteracdes electroliticas, em particular hipocaliémia,
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interferindo com os Antiarritmicos (quinidina), havendo a possibilidade de extra-sistole,
com os Digitalicos aumentando o efeito destes, com os Diuréticos poupadores de potassio
pois, a perda de potassio induzida pelo abuso do laxante pode interferir com estes
diuréticos e medicamentos hipocalemiantes (anfotericina B por via 1.V.e corticosteroides)
havendo maior risco de hipocaliémia. O Bekunis é geralmente bem tolerado e os efeitos
secundarios sdo raros. Pode ocorrer diarreia e dores abdominais, particularmente em
individuos com irritacdo do c6lon e ocasionalmente, nduseas e flatuléncia. Em caso de uma
utilizacdo cronica ou abusiva do produto, podera ocorrer uma perda de &gua e electrolitos,
especialmente de sais de potassio. Adicionalmente poderdo ocorrer casos de albuminuria e
hematuria, assim como pseudomelanose coli, a qual geralmente ndo provoca sintomas
prejudiciais e desaparece apds a interrupcdo do tratamento. A perda de potassio pode
originar perturbagdes da funcdo cardiaca e fraqueza muscular, especialmente no caso de
uma administracdo simultanea de glicosidos cardiotonicos, diuréticos e corticosterdides
(INFARMED, 2006).

iii. Daflon 500
E um medicamento composto por Bioflavonoides (90% de diosmina e 10% de flavondides)

e utilizado no tratamento dos sintomas e sinais relacionados com a insuficiéncia venosa
(pernas pesadas, dor, cansaco, edema) e tratamento sintomatico da crise hemorroidaria. A
posologia habitual é de 2 comprimidos revestidos por dia. Esta contra-indicado na
hipersensibilidade a substancia ativa ou a qualquer um dos excipientes. Relativamente as
interaccBes medicamentosas, ndo foram realizados estudos de interac¢do. Pode provocar
doencas do sistema nervoso (raros: tonturas, cefaleias, mal-estar), doengas gastrointestinais
(frequentes: diarreia, dispepsia, nauseas, vomitos e pouco frequentes: colite), afecdes do
tecido cutaneo e subcutaneos (raros: erupcdes cutaneas, prurido, urticaria) e edema isolado

da face, labios, palpebras e excepcionalmente edema de Quincke’s (INFARMED, 2013).

iv. Livetan
Trata-se de um medicamento a base de plantas composto por extrato seco de raiz de

Valeriana officinalis L. e indicado para o alivio da tensdo nervosa ligeira e disturbios do
sono. Relativamente a posologia e modo de administragdo, no alivio da tenséo nervosa
ligeira, deve tomar-se 1 comprimido revestido por pelicula até 3 vezes por dia e no alivio
dos distarbios do sono, 1 comprimido revestido por pelicula meia hora a uma hora antes de

se deitar. Se necessario, deve ser tomado um 1 comprimido revestido por pelicula adicional

Pagina
28



[UTILIZACAO DE PAM’S E MEDICAMENTOS E/OU PRODUTOS A
BASE DE PLANTAS PELA POPULACAO DO CONCELHO DE

BRAGANGCA]

ao anoitecer. A dose maxima diaria é de 4 comprimidos revestidos por pelicula. Esta
contra-indicado em doentes com hipersensibilidade conhecida a substancia ativa ou a
qualquer dos excipientes. Pode provocar sintomas gastrointestinais como nauseas e cdibras
abdominais (INFARMED, 2011).

v. Permixon
Trata-se de um medicamento que apresenta na sua composicao extrato lipido-esterdlico de

Serenoa repens. Ele é indicado para o tratamento sintomatico da hiperplasia benigna da
préstata, devendo ser tomada uma capsula deste medicamento, duas vezes por dia, as
refeicbes pois, a sua administracdo em jejum pode causar nauseas. Esta contra-indicado em
casos de hipersensibilidade a substancia ativa ou a qualquer um dos excipientes. Estudos
experimentais com Permixon ndo permitiram por em evidéncia interagdes com as classes
terapéuticas frequentemente associadas nesta patologia (antibidticos e anti-sépticos
urinarios, anti-inflamatérios). Pode causar dor abdominal, nauseas, cefaleias entre outros
(INFARMED, 2013).

vi. Pursennide
E um medicamento que apresenta na sua composicdo glicésidos de sene padronizados e é

indicado para o alivio sintomatico da obstipacdo atonica de varias etiologias, por exemplo,
no idoso, no pos-operatdrio, na gravidez e no pos-parto. A dose correta de Pursennide é a
mais pequena dose suficiente para restabelecer a funcéo intestinal. Deve ser tomado com
um copo de agua, ao deitar. A dose é varidvel individualmente, mas sugere-se que adultos
tomem 2 a 4 comprimidos, ao deitar, e criangas com mais de 12 anos, dependendo da
idade, 1 ou 2 comprimidos ao deitar. Sendo a dose didria méxima para adultos de 6
comprimidos e para criancas 3 comprimidos. Este farmaco ndo devera ser utilizado na
hipersensibilidade a substancia ativa ou a qualquer dos excipientes, durante o aleitamento,
na doenca de Crohn e rectocolite ulcerosa, em caso de dor abdominal persistente que possa
ser devida a situacdo cirdrgica aguda tal como obstrucao intestinal, obstipacdo espastica,
hemorragia rectal, cdibras, nduseas, vomitos e cdlicas e desidratacdo grave com disturbios
no equilibrio hidroeletrolitico e apds cirurgia abdominal. N&o tém sido referidas
interaccOes medicamentosas, excepto com o sulfato de quinidina, um medicamento
antiarritmico, cujos niveis séricos podem baixar com a toma simultanea de laxantes
antraquinonicos. Existe ainda risco de hipocaliémia se administracdo simultadnea de

glicosidos cardiacos, antiarritmicos, diuréticos e corticdides. Na posologia adequada,
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Pursennide é praticamente livre de efeitos adversos. Contudo, podem ocorrer colicas
abdominais, diarreia, irritacdo da mucosa intestinal e gastrica e perda de electrolitos,
sobretudo em casos de sobredosagem, cansaco, miopatia, dor de estdmago, alteracbes
renais, hiperaldosteronismo secundario hipocaliémia e hipomagnesiémia. Pode também
ocorrer descoloracdo da urina (INFARMED, 2005).

vii. Valdispert
O Valdispert € um medicamento composto por raiz de valeriana e indicado no alivio

temporéario de perturbacbes nervosas ligeiras (tais como tensdo nervosa, irritabilidade,
stress do dia a dia, ansiedade ligeira, dificuldade de concentracdo) e alivio temporario da
dificuldade em adormecer. A dose recomendada para adultos e criangas de idade superior a
12 anos €: na dificuldade em adormecer, 3 a 5 comprimidos em toma Unica oral, meia hora
antes de deitar, se necessario pode-se tomar uma dose adicional mais cedo, e nas
perturbacdes nervosas, 3 a 5 comprimidos em toma Unica oral, 1 a 3 vezes por dia. Até a
data ndo sdo conhecidos efeitos adversos associados & utilizagdo de Valdispert nas
condigdes recomendadas de uso (INFARMED, 2009).

5.2. Produtos a base de Plantas

Em 2008, em Portugal os produtos derivados de vegetais estiveram entre os suplementos
alimentares mais livremente consumidos, estando, desta forma largamente difundidos
(Costa, et al., 2012), tendo o seu consumo vindo a crescer de forma significativa e para 0s
mais diversos fins (Martins, 2012). Como consequéncia as industrias vém produzindo
produtos a base de espécies vegetais, com diversas formas farmacéuticas (Melo, Martins,
Amorim, & Albuquerque, 2007).

Inimeros produtos existentes no mercado vieram a encontrar regulamentacdo juridica
nacional como suplementos alimentares pelo Decreto-Lei n°® 136/2003, de 28 de Junho.
Estes sdo generos alimenticios e, como tal, destinam-se apenas a complementar e/ou
suplementar o regime alimentar normal (Santos, et al., 2008). Muito importante na
diferenciacdo de medicamentos e suplementos é a exigéncia de informacg&o no rétulo dos
suplementos alimentares, que devem conter a mengdo "suplemento alimentar” (Santos, et
al., 2008), deve ainda conter uma lista com a quantidade da, ou das plantas usadas, com
indicacdes da parte empregue e do seu nome botanico, apresentacdo, indicacdes, dosagem

(se necessario, especificar para criangas e idosos), modo de administragdo, principais
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efeitos adversos, contra-indicagdes, precaucfes e principais interagdes, uso durante a
gravidez e lactacdo, data de validade e nimero do lote, detentor da autorizacdo de venda
(Cunha, Teixeira, Silva, & Roque, 2010), indicacdo que deve ser mantido fora do alcance
das criangas, assim como a indica¢do de que ndo devem ser utilizados como substitutos de
um regime alimentar variado (Santos, et al., 2008).

Para além da enorme distincdo legal comparativamente aos medicamentos a base de
plantas, em Portugal, os suplementos alimentares podem ser comercializados nos mais
diversos locais, (Campos & Oliveira, 2012), ndo estando desta forma assegurados os
parametros de qualidade, seguranca e eficacia (Pinho, et al., 2010).

Segue-se uma breve descricdo dos produtos Fitoroid e Salvigol, dois produtos a base de

plantas comercializados no nosso pais.
I. Fitoroid

Fitoroid bioPomada conttm na sua composicdo Helydol extrato patenteado de
extremidades floridas de Perpétuas-de-Itélia, extracto liofilizado de raiz de Gilberdeira e
Aloé Vera. E um coadjuvante especifico para o tratamento da sindrome varicosa
hemorroidal (hemorrdidas internas e externas). E comercializado pela sua acgio
lubrificante, protetora e refrescante. Dadas suas propriedades emolientes ajuda também a
prevenir irritacGes e congestdes da zona perianal conferindo as partes afectadas alivio da
dor, do ardor e do prurido (Phytoderm, 2009).

Ii. Salvigol

E um produto a base de plantas que apresenta na sua composicdo Salvia officinalis.L.. E
um produto indicado tanto para adultos como para criangas, e € um coadjuvante especifico
para o tratamento dos estados irritativos da garganta como sequiddo, ardor, dor e
dificuldade para engolir. Alivia a “dor de garganta”, sempre presente em casos de
faringites e amigdalites. Salvigol comprimidos é também recomendado para aquelas
pessoas expostas a agentes externos prejudiciais tais como frio, fumo, poluicéo e poeira.

Relativamente a posologia e modo de administracdo, o comprimido desenvolve mais
eficazmente a sua acdo quando se dissolve lentamente na boca. Recomenda-se 1

comprimido 2 a 4 vezes por dia (Phytoderm, 2009).
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6. Toxicidade e Reacgbes Adversas

Uma preocupagdo com os fitoterdpicos advém do facto do seu uso ser, muitas vezes,
associado ao conceito de inocuidade, de forma que se ndo fazem bem, ndo fardo mal
(Marliére, Ribeiro, Branddo, Klein, & Acurcio, 2008). Contudo, as plantas que nos
rodeiam produzem substancias quimicas, que podem atuar beneficamente sobre outros
organismos ou contrariamente agirem de forma toxica (Ritter, G.R.Sobierajski, Schenkel,
& Mentz, 2002), por isso, deve-se ter em conta que a planta medicinal mesmo quando
utilizada em medicamentos é um xenobiotico, isto €, um produto estranho ao organismo
humano, nele introduzido com finalidades terapéuticas sendo, os produtos de sua
biotransformagdo potencialmente tdxicos e assim devem ser encarados até comprovagao
contraria (Nicoletti, Oliveira-Junior, Bertasso, Caporossi, & Tavares, 2007). Isto obriga a
um conhecimento correto da sua eficacia e seguranca, (Guijarro, 2005)e a sua utilizacdo
exige cuidados iguais aos medicamentos convencionais tais como: orientag0es de
profissionais de satde, comunicacdo ao médico e outros profissionais sobre a utilizacéo de
PAM’s, medicamentos e outros produtos a base de plantas, as suas reacdes desagradaveis,
cuidados em relacdo a situacdes e grupos especiais como gestacdo, amamentacao e uso em
criancas e idosos (Almeida, 2011). A utilizacdo inadequada de um produto, mesmo de
baixa toxicidade, pode induzir problemas graves (Silveira, Bandeira, & Arrais, 2008)
havendo assim necessidade de orientar a populacdo sobre a utilizacdo das PAM’s,
medicamentos e outros produtos a base de plantas, evitando assim complicacdes a saude
(Almeida, 2011).

A diferenca entre o remédio e um veneno pode ser apenas uma simples questdo de
dosagem (Santos & Rosito, 2012). Desta forma, as doses administradas tém de ser bem
calculadas (Roger, 1997). Do ponto de vista toxicoldgico, deve-se considerar que uma
planta medicinal ou um fitoterapico ndo tem somente efeitos imediatos e facilmente
correlacionados com a sua ingestdo, mas, também, os efeitos que se instalam ao longo
prazo e de forma assintomatica, como 0s carcinogénicos, hepatotoxico e nefrotoxicos
(Nicoletti, Oliveira-Junior, Bertasso, Caporossi, & Tavares, 2007).

Sabe-se que muitas plantas aromaticas e medicinais apresentam substancias que podem
desencadear reaccOes adversas, seja pelos seus préprios componentes ou pela presenca de
contaminantes ou adulterantes presentes nas preparagdes fitoterapicas, exigindo um

rigoroso controlo de qualidade desde o cultivo, colheita da planta, extraccdo de seus
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constituintes, até a elaboracdo do medicamento final (Turolla & Nascimento, 2006). As
razbes que levam ao aparecimento de uma reacdo adversa, englobam a predisposicao
genética individual, que determina uma sensibilidade particular do individuo a um
tratamento, até as condi¢des ambientais que implicam situa¢ées multifactoriais, em muitos
casos dificilmente isolavel: geénero, idade, alimentacdo, situacdo emocional, 0 uso
concomitante de medicamentos, PAM’s, suplementos alimentares, etc. As reacGes adversas
em fitoterapicos podem ter abordagens diferentes, dependendo do facto de estarmos a falar
de uma Unica planta, de uma mistura de varias plantas, ou do seu uso concomitante com

medicamentos (Guijarro, 2005).

7. Interacdes Planta-Medicamento

Nas ultimas duas décadas, ao perigo do consumo do “Produtos Naturais” soma-Se 0 perigo
do consumo concomitante destes produtos com medicamentos (Campos & Costa, 2012),
podendo ocorrer inimeras interacdes planta-medicamento, o que pode levar a sérios danos
ao usuario com o comprometimento da recuperacdo da salde (Nicoletti, et al., 2010).
Podem causar alteracbes nas concentracdes plasmaticas dos farmacos e,
consequentemente, mudangas nos seus perfis de eficcia e/ou seguranca (Alexandre,
Bagatini, & Simdes, 2008). Essas intera¢cbes ndo se reduzem, somente, ao universo das
substancias quimicas sintetizadas, mas também, com aquelas, presentes em plantas que sdo
empregadas na preparacdo de chas, xaropes caseiros e medicamentos fitoterapicos
(Nicoletti, Oliveira-Junior, Bertasso, Caporossi, & Tavares, 2007), e podem ser
classificadas em farmacocinéticas e farmacodinamicas. No primeiro caso, 0s processos de
absorcéo, distribuicdo, metabolismo e excrecdo do farmaco, podem ser afetados, resultando
em ampliacdo ou reducéo dos efeitos esperados (Alexandre, Bagatini, & Simdes, 2008).

As interaccdes entre plantas medicinais e medicamentos respeitam 0S mesmos mecanismos
de acdo farmacoldgica que se produzem quando se associam medicamentos entre si
(interaccdo medicamento-medicamento) (Garcia & Solis, 2007).Considerando o conceito
de farmacodinamica a maioria dos farmacos tem seus efeitos terapéuticos apos ligacdo a
recetores especificos. A administracdo concomitante de farmacos e plantas aromaticas e
medicinais, medicamentos e outros produtos a base de plantas pode alterar os niveis de

resposta a esses receptores, provocando a ampliacdo ou reducdo do efeito farmacoldgico
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esperado, devido ao sinergismo ou antagonismo, respectivamente (Alexandre, Bagatini, &
Simdes, 2008). Os fatores genéticos, idade, condi¢cdes gerais de saude, funcbes renal e
hepatica, consumo de alcool, tabagismo, dieta, assim como fatores ambientais, influenciam
a susceptibilidade para interagdes medicamentosas (Cordeiro, M.C., & Sacramento, 2005).
E importante lembrar que existem contudo interagdes medicamentosas benéficas ou
desejaveis, que tém por objectivo tratar doencas concomitantes, reduzir efeitos adversos,
prolongar a duracdo do efeito, impedir, ou retardar o surgimento de resisténcia bacteriana,
aumentar a adesdo ao tratamento, incrementar a eficacia ou permitir a reducdo de dose
(Cordeiro, M.C., & Sacramento, 2005).
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O estudo em questdo é do tipo observacional analitico-transversal e apresentou como
finalidade caracterizar a utilizacdo PAM’s e medicamentos e/ou produtos a base de plantas
pela populacéo do concelho de Braganga.

O concelho de Braganca abrange uma area de 1173,6 km? e esté dividido em 49 freguesias
(Infopédia, 2003-2014). Trata-se de uma regido montanhosa de grandes contrastes e com
uma grande diversidade climatica e paisagistica apresentando-se o terreno constituido por
pequenos planaltos, muitas elevacdes e varios rios e ribeiros que circulam no termo do
concelho (Fonte, 2005).

A populacdo deste estudo corresponde aos individuos habitantes do concelho de Braganca
de ambos os géneros, com faixas etarias e niveis de escolaridade diferentes e provenientes
de diferentes regides do concelho. Em 2011, o concelho apresentava 35 341 habitantes
(INE, 2009-2014). Tendo a amostra sido recolhida de forma aleatéria a partir da populacéo
empregando para tal uma técnica de amostragem probabilistica aleatoria simples, uma vez
que todos os elementos da populacdo tiveram probabilidade igual, conhecida e diferente de
zero, de ser incluido na amostra. O numero de individuos a incluir na amostra foi
determinado através do programa Sample Size Calculator (Creative Research Sistems,
2012) através do qual se obteve um nimero 380 individuos, para um nivel de confianca de
95% e intervalo de confianca de 5%. A amostra do presente estudo é constituida por 262
individuos residentes na cidade de Braganca e 142 individuos residentes em diferentes
aldeias do concelho, perfazendo um total de 404 participantes. A amostra em estudo
caracteriza-se por englobar utentes com idades compreendidas entre os 18 e 89 anos, sendo
a média de idade de 50,95 (+16,08) anos.

A colheita dos dados decorreu por intermédio de um Instrumento de Recolha de Dados
(IRD), devidamente estruturado tendo em vista 0s bjetivos a cumprir. Este foi entregue as
pessoas que, voluntariamente e sob sigilo, se predispuseram a participar nesta investigacao.
Dada a inexisténcia de um IRD que fosse de encontro as expectativas do estudo, foi
elaborado um questionario, com base na revisdo da literatura, e composto por perguntas,
maioritariamente, do tipo fechado, para evitar ddvidas aquando das respostas dos
inquiridos. Antes de se proceder a sua aplicacdo, efetuou-se um pré-teste em janeiro de
2014 e apds correcdo do que se considerou necessario realizou-se a introducdo das
questdes do questionario num programa especifico, com vista a posterior leitura 6ptica dos

dados recolhidos.
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O referido IRD (Anexo ) encontra-se estruturado em trés partes distintas e com um total
de 30 questbes, as quais permitem tirar conclusdes relevantes de forma a atingir os
objetivos tracados. Assim, numa primeira parte estdo descritas as variaveis
sociodemogréficas (género, idade, residéncia, escolaridade e situacdo profissional) e auto-
percecdo do estado de salde, sendo esta percecdo e classificacdo do seu estado de salde
por parte dos inquiridos feita de forma subjetiva, uma vez que ndo existe nenhuma
avaliacdo médica que suporte as respostas dadas. A segunda parte do questionario
corresponde a utilizacdo PAM’s e a terceira parte € relativa aos medicamentos a base de
plantas. Pretende-se em ambas as partes averiguar a utilizagdo dos respectivos produtos
para fins terapéuticos, o modo de obtencdo, quais 0s motivos que levaram a recorrer a eles,
a fonte de indicacdo, a frequéncia com que recorre a este tipo de produtos, quais 0s
produtos mais utilizados e as situacdes para que sdo utilizados, saber se o estado de salde
da pessoa melhorou apds a sua utilizacdo, se aquando da sua utilizacdo a pessoa tem
atencdo a posologia e dosagem utilizada, se utiliza medicamentos convencionais em
simultaneo com estes produtos, se a pessoa informa o médico da sua utilizacdo e se a
pessoa notou alguma alteracao fisica ou psiquica apos a sua utilizacéo.

A recolha de dados foi realizada em locais publicos (tanto na cidade de Braganga como em
varias aldeias do concelho), tendo em vista abranger o publico em geral. Esta recolha foi
realizada entre os meses de abril e junho, tendo-se verificado uma adesdo ao estudo por
parte da populacdo na ordem dos 30%. Para tal, os individuos foram abordados sendo-lhes
pedida a sua colaboracdo no estudo e foram fornecidos esclarecimentos acerca da
finalidade do estudo bem como dos seus objetivos, tendo sido dada a garantia que todos os
dados relativos a sua identificacdo no estudo seriam confidenciais e unicamente utilizados
no ambito desta investigagdo. Todos os participantes tiveram presente que poderiam
recusar-se a participar ou interromper a qualquer momento a sua participacdo no estudo, e
foi ainda dada a possibilidade de efetuarem questbes de forma a verem as suas dividas
esclarecidas. Por ultimo foi pedido a todos os participantes o Consentimento Informado,
preenchendo para tal um documento fornecido, junto com o questionario, para este efeito.
Apos a entrega do questionario preenchido, este foi entdo destacado de forma a evitar

qualquer identificacdo futura.

Finalizada a recolha dos dados procedeu-se a leitura dptica dos questionarios, sendo 0s

dados depois exportados para 0 programa estatistico SPSS (Statical Package for the Social
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Sciences) versdo 21.0 que permitiu a obtencdo de uma base de dados. Posteriormente
iniciou-se o tratamento estatistico dos dados, onde se efetuou a descricdo e caraterizacdo da
amostra através da elaboracdo de tabelas de frequéncias simples e duplas e o tratamento
estatistico das variaveis empregando para tal o teste do Qui-Quadrado (x2), para variaveis
dicotomicas, com nivel de significancia estabelecido em p <0,05. Para varidveis numéricas,
como € o caso da idade, aplicou-se as medidas de tendéncia central ou de posicdo (media,
moda e mediana) e medidas de dispersdo (desvio padrdo), para uma melhor ilustracdo dos
resultados, e posteriormente foi utilizado o Software Excel para a elaboracdo dos gréaficos

de forma a garantir uma melhor visualiza¢&o dos resultados.
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3.1. Caracterizacdo Sociodemografica e Auto-percecao do
Estado de Saude

A amostra deste estudo (n=404) é constituida por 203 individuos do género feminino
(50,2%) e 198 do genero masculino (49,0%), com idades compreendidas entre 0s 18 e 0s
89 anos, média de 50,95 anos e um desvio padrdo de 16,08, sendo o grupo dos 46 aos 60 o

mais representado (Grafico I).

Idade dos Inquiridos

I
o
o

Percentagem
N
o
o

o
o

18-30 3145 46-60 61-75 76-99

Idades

Graéfico I- Idade dos Inquiridos

Neste grupo, 142 pessoas moram em meio rural (35,1%) e 262 em meio urbano (64,9%).
Relativamente ao nivel de escolaridade, a maioria dos inquiridos (36,9%) possui o 1°
Ciclo, 22,3% o Ensino Secundario, 13,6% Licenciatura/Mestrado, 12,9% o 3° Ciclo (9°
ano), 8,7% 2° Ciclo (6° ano), 5,2% né&o sabe ler ou escrever e 0,5% possui Doutoramento.
Profissionalmente, mais de metade dos inquiridos (55,6%) encontram-se empregados,
29,5% estdo reformados, 10,4% encontram-se desempregados e 4,5% sdo estudantes.
Quanto a auto-percecdo do estado de saude (Gréafico Il) 43,3% dos inquiridos afirma ter
uma saude boa, ao passo que 37,9% considera ter uma saude razoavel, 10,9% muito boa,

7,2% ma e 0,7% muito ma.

Auto-percepc¢ado do estado de saude
/_0,7%

@ Muito Boa
HBoa

4 Razoavel
EMa

 Muito Ma

Gréfico 11- Auto-percepcédo do estado de salde
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3.2. Utilizacdo de Plantas Aromaticas e Medicinais

No presente estudo, verificou-se que quanto a utilizacdo de PAM's 49,0% (n=198) dos
inquiridos utiliza-as para fins ndo terapéuticos e 53,7% (n=217) utiliza-as
terapeuticamente.

Do grupo de inquiridos que faz uso de PAM's para fins terapéuticos, a maioria 43,9%
(n=185) fa-lo por ser natural, 35,9% porque faz bem a saide, 9,3% devido aos efeitos
colaterais dos medicamentos convencionais, 5,5% devido a auséncia de efeitos adversos e
5,5% devido ao baixo custo. No que diz respeito a fonte de indicacdo (Grafico I11) 55,4%
refere o0 autoconhecimento, 35,4% utiliza-as por indicacdo de familiares, amigos e
vizinhos, 4,7% por indicacdo de outro profissional de salde que ndo o médico, 3,5% por
indicacdo na farmécia e apenas 0,9% faz uso de PAM's por prescricdo médica.

Fonte de Indicacao

Familiares/Amigos/Vizinhos ] 35,4%
Autoconhecimento 1 55,4%
Indicagdo por outro Profissional de Saude 1 4,1%
Indicagdo na Farmécia | 3,5%
Prescricdo Médica | 0,99

0 10 20 30 40 50 60

Percentagem

Gréfico I111- Fonte de Indicagdo de Plantas arométicas e Medicinais

Através da aplicacdo do teste do qui-quadrado, comparando a fonte de indicacdo com o
estado de satde apds a utilizacdo de PAM's, pode-se verificar que ndo existem diferencas
estatisticamente significativas (p =0,460) logo, a fonte de indicacdo que levou a utilizagdo
das PAM’s ndo esta relacionado com o estado de saude apds a sua utilizag&o.

No que se refere ao local de obtencdo das PAM's utilizadas, verificou-se que 44,1%
obtém-nas de cultivo proprio, 35,2% em hipermercados, 13,9% em ervanarias, 5,0% em
farmacias e 1,8% adquiri-as em parafarmaécias.

Os resultados obtidos no estudo indicam que as plantas mais utilizadas foram a cidreira, a
camomila, a tilia e o alecrim apresentado cada uma delas respectivamente 149 (36,9%),
117 (28,96%), 72 (17,8%) e 51 (12,6%) citacdes (Tabela I).
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Tabela I- Caracterizagido do uso das PAM’s relativamente as situagdes em que sao utilizadas, parte utilizada, forma de preparacao,

frequéncia de utilizacdo e ocorréncia de efeitos indesejaveis

SituagBes em que utiliza Parte Utilizada Forma Preparagéo Frequéncia de Utilizagao In(iie;}éo\sleis
0, 0, 0, 0,
n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)
H (2]
Uso Q o 8 8 88 g © I © g (g %
n®%)| e 2 E 8 3 . o 82 8z 88 887, o sl 5 . & 8 el € €l 84 3 8
e s 2 03 5§55 5 opEieiiiciEEes 5 g 8 onseflY o5 TogEE et i oSlce s
§ 8 & & < § 8 £ §f & 238z 8sgfsgE¥e ® & fF & =S GlE S § ¢ &5 fSgx ; g|° 2
O 5 T a 5 agas ac g E| E = [a) w3 O N 8 3
Planta = a > N e)
Cidrei 149 1 18 2 5 46 ; S - 149 7 1 2 147 114 34 14 2 3 148
lareira | g60) | (14) | @500 | (28) | 69 | 639 i : ; ’ ’ . Tl i@ 08 @) T T T T e 08 @O T T T (629 (24) (98 “9) @0) | (98,0)
c ila | 17 1 16 7 1 10 i ; . S . . . i . 37 85 1 T T U S S () 3 i1 S| w0 6 12 2 i 49 38 i 115
amomila | og0) | (22) | (356) | (156) | (244) | (222 (298) | (685) | (08) | (08) (720) | (21.2) {(08) 85 | (51) {103) (L7); (4L9) | (325) (100,0)
Tili 72 7 1 42 1 21 6 1 36 3 | 35 50 5 1 62 29 1| s 3 31 3 5 67
fhia 178) | (7.1) ) ) (1,0) | (424) i ~ ) (1.0) (20 61 i (10) (@64 "~ (30) | (385) i (549 ) - (65 (LY (67.4) ) T i@ELs) T | 69) T2 T @31 (458) | (69) | (931)
Alecri 51 1 16 7 11 10 ; S - 49 29 40 3 15 2 1 1007 15 | 27 50
ECTIM | (126) | (22) | (356) | (156) | (44) i @2 ~ | ° - - - - - 21 @9 T T T esn i GO T @0 Gy T | @) @) @B T @4 (529 | T 000
S 48 1 4 1 2 ; S 7 5 9 1 19 101 19 8
Hipericéo (11,9) | (125) | (50,0) | (12,5) ) (250) i ) ) ) ) ) ) T 683) (@1 ) ) T T8 T T (90,0 § (100) | T ) T (B96) 1 (21) (21 T | (39.6) | (167)

. 29 1 3 1 ; S 10 1 2 1 7 6 1 1 211 6 17 27
Cavalinha | 7% | 200y | (60,0) | 20.0) @ - R A ; ; ; ; ; Tlee i an iasa T T T T T @ T T @2 (50 T | G4 L B4 (69:GH 207 (85 | T 000
Eucaliot 40 1 3 4 10 2 ; - 40 5 17 2 i1 122 7 27 37
ucalipto | gy | (50) i (150) | (200) | (500) i (100) i ~ | ; ; : : . B GO R RCEENE T T T e 6 0 T T T T 25 (B0 (175 L (675 | T (100,0)
Olivei 20 2 1 i i 118 g S . 2 . i 1| 2 . 1 i I T R ! 118 i | 3 2 13i1: 3 2 i 20

IVeIra | o5 | (83) | (42 (42) (66,7) i(4,2) ®3) @42) | 95,2 (“8) (609) | (43) (34.8) (45,0) | (10,0) {(150)(5.0); (150) | (10,0) (1000)
S 17 16 1 ; S 12 1 5 8 1] 13 8 3 3 8 3 ) 15
ene 42) | (941) | (59) ) ) ) ) ) ) ) ) ) ) Tl @y @7 @85 (26 i T T @] (619 ) Ti@sy T | are) Tone) T (@71 | (176) (1g) | (882)
Ginsen 16 i ) i 1 N L3 g2 ) ) 2 ) 1 ) . i i1 |7 I B R U O T i1 s 5 i 12

9 | 396 @.7) 7.7 @3.1) i30.8) (15,4) (15.4) @.7) (84,6). (7.7) (438) 438) 1(63)i(63) ©.1) (455) | (455) (100,0)
Funch 13 i 4 2 1 2 i ; . - - . . . i . 9 3 9 5 0 i 0 i | 23 1 i1 8 ¢ i | 5 1 i s 2 i u
uncho (32 @4 | 222 L) | (22 (346) | (115) | (346) | (19.2) ©.7)F (30) (30} 242 @85 | 1,7 @385) | (154) (100,0)

Pagina

42



[UTILIZACAO DE PAM’S E MEDICAMENTOS E/OU PRODUTOS A
BASE DE PLANTAS PELA POPULACAO DO CONCELHO DE

BRAGANCA]

Neste estudo, verificou-se que a cidreira € utilizada pelos inquiridos maioritariamente
como calmante (63,9%) e no tratamento da dor (25,0%). Sendo utilizada diariamente por
82,9% dos inquiridos. A folha é utilizada por 93,7% dos inquiridos e a infuséo por 90,7%.
A camomila é maioritariamente indicada para o tratamento da dor (35,6%). Relativamente
a frequéncia de utilizacdo ela & empregue pela maioria dos inquiridos (41,9%) varias vezes
por més e por 32,5% ocasionalmente. A flor € a parte da planta mais utilizada (68,5%) e a
infusdo (72,0%) a forma de preparo mais empregue.

A tilia foi referida por 72 pessoas que a utilizam maioritariamente como calmante (42,4%)
e em problemas digestivos (36,4%). Ela é utilizada pela mioria dos inquiridos
ocasionalmente (45,8%) e vérias vezes por més (43,1%), sob a forma de infusdo
(67,4%),sendo usada para tal a flor (54,9%).

O alecrim foi utilizado por 35,6% dos inquiridos para o tratamento da dor. No que se refere
a frequencia de utilizacdo, este é utilizado ocasionalmente por 52,9% dos inquiridos.
Relativamente a parte da planta utilizada e forma de preparo verificou-se que 72,1%
utilizam a folha, sendo a infusdo,a forma de preparo mais utilizada (66,7%).

O hipericéao foi referenciado por 48 pessoas que o utilizam em situacfes de dor (33,3%).
Ele ¢ utilizado por 39,6% dos inquiridos diariamente e varias vezes por més, empregado
58,3% a folha, sob a forma de infusédo (90,0%).

A cavalinha foi citada por 29 pessoas, sendo utilizada maioritariamente (60%) para o
tratamento da dor. Esta planta é utilizada ocasionalmente por 58,6% dos utilizadores.
Verificou-se ainda que 76,9% utilizam a sua folha e 45,8% utilizam-na sobre a forma de
infusdo.

O eucalipto é citado por 40 pessoas, sendo empregue no tratamento da tosse (47,6%) pela
maioria. Ele é utilizado ocasionalmente por 67,5% dos utilizadores, sendo a folha utilizada
por 88,9% e o vapor (64,0%) a forma de preparo mais utilizada.

A oliveira é utilizada por 20 pessoas, sendo empregue por 66,7% no tratamento da
hipertensdo. Relativamente a frequéncia de utilizagdo esta é utilizada pela maioria
diariamente (45%), sendo utilizada para tal a sua a folha (95,2%) sob a forma de infusdo
(60,9%).
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O sene foi citado por 17 pessoas sendo usado praticamente por todos como laxante
(94,1%). Ele é usado varias vezes por més por 47,1% dos usuarios Relativamente a parte
da planta utilizada e forma de preparacao, 44,4% referem utilizar a folha sob a forma de
infuséo (61,9%).

O ginseng foi citado por 16 pessoas que o utilizagdo maioritariamente (39,8%) devido ao
stress. Este é usado por 45,5% dos inquiridos varias vezes por més e ocasionalmente,
utilizando para tal 84,6% das pessoas a sua raiz sob a forma de decoccao (43,8%).

O funcho € referido 13 pessoas, sendo utlizado maioritariamente no tratamento da dor
(44,4%). Esta planta é utilizada por 38,5% dos inquiridos diariamente e varias vezes por
més, utilizando 34,6% das pessoas a sua folha e fruto sob a forma de infusao (69,7%).

Muitas outras plantas (Tabela Il) foram indicadas com menor frequéncia, entre elas a

valeriana (n=8) e o Ginkgo Biloba (n=11).

Tabela I1- Outras plantas utilizados pelos inquiridos

Uso Indicacso Terapéutica Frequéncia de Parte Forma de
(n) ¢ P Utilizagéo Utilizada Preparo
Ginkgo Colesterol, Problemas D|ar|amente,AVar|as Folha, Flor e Infusdo e
. 11 . P vezes por Més, ~
Biloba Circulatérios, Laxante e Dor . Casca Decoccéo
Ocasionalmente
Valeriana 8 Dor, Calmante, Insénia e Fadiga Ocasmnalmgnte evanas  paiz e folha Im‘usao~e
vezes por més Decoccéo
Ll,m_o ngte 5 Problemas Digestivos Ocasmna}lmente, Varias Folha Infuséo
(lacia lima) vezes Més
Problemas Digestivos, Problemas Diariamente. Vrias
Ché Verde 3 circulatérios, Hipertensao, ! Folha e Caule Infusdo
h . vezes Semana
Anticanceroso, Emagrecimento
Problemas Digestivos, Dor, Ocasionalmente. 1 vez
Hortela 3 Calmante, Dor abdominal e més ' Folha -
menstrual
Diabetes, Préstata, Dor,
Freixo 3 Colesterol, Problemas Ocasionalmente Folha e Casca Infusdo
Circulatérios e ginecoldgicos
H_ortela— 2 Prob_lerrla_s Digestivos & Ocasionalmente Folha Infuséo
Pimenta respiratorios, Dor e Calmante
Milho 2 Problemas Urinérios e InfecOes Ocasionalmente Barbas Infuséo
Aloé Vera 2 Problemas de Pele Ocasionalmente Folha Pomada
Tomilho 2 Laxante, Problemas Digestivos e Varias vezes Méas Planta Infusio
Problemas de Pele Completa
Laxante, Dor e Problemas Ocasionalmente, Varias ~
Cebola 2 o . Casca Infuséo
Digestivos, Colesterol e Vesicula  vezes Semana
Laxante, Problemas Digestivos,
Problemas Intestinais, Problemas . - ~
- R L Ocasionalmente, Varias Infusdo e
Alcaria 2 Circulatérios, Problemas Folha .
vezes Semana Gargarejo

Ginecologicos, Problemas de
Pele, hipertensdo, Dor, Calmante
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e Cicatrizante

Alho Tosse, Colesterol, Obesidade, Varias vezes Semana e Fruto Infusdo e
Problemas Circulatérios e de Pele  Varias vezes Més Sumo
Neveda Dor, Febre, C_almgnte e Dlarl_amente e Folha Infusio
Problemas Digestivos Ocasionalmente
Erva Sdo Dor e Problemas Digestivos Vérias vezes Semana Folha Infuséo/
Roberto
Giesta Branca Problemas Respiratorios e Asma Vérias vezes Més Flor Infusdo
islsgr;helro Problemas Circulatérios 1 vez Semana Folha e Flor Infusdo
Gil Barbeira Cell.”'te’ Emagrecimento e Diariamente Folhae Caule  Infusdo
Varizes
Lima Dore Pr_oblemas Digestivos e Vérias vezes Més Folhae Caule  Infusdo
Leucemia
Esteva Dor, Tosse, Diabetes, Ocasionalmente Flor Infuséo e
Constipag@es e dor de Dentes Vapor
Malvela T(_)se, I_:adlga, Pro_blemas - Folhae Caule  Infusdo
Digestivos e Vesicula
Calmante, Problemas de Pele e - R Planta Infuséo, ~
Arruda Pruridos Vérias vezes Més Completa Maceragéo e
P Emplastros
Fiolho Problemas Digestivos e de Figado  Ocasionalmente Folha Infusdo
Giesta Emagrecer Vaérias vezes Més Flor Infuséo
Lingua de D_or, H_|pertensa0, PNrobIemas Ocasionalmente Folha Infusdo
Ovelha Digestivos e Coragéo
Febre, Calmante, Colesterol,
Chestro H!perten,sgo, Prqblemas Vérias vezes Semana Folha e Flor Infusdo
Circulatorios, Digestivos e de
Pele e Ansiedade
Colesterol, Problemas
Barbeira Circulatérios, Emagrecimento e Vérias vezes Semana Folha e Caule Infuséo
Celulite
Fel da Terra Todo Tipo de Doengas Cada meio ano Flor e Caule Infuséo
Morango Do_r, ,C_lcatrlzante ¢ Infecgdes Vaérias vezes Més Raiz Infuséo
Urinarias
Sabugueiro Tosse, Febre e Gripe Ocasionalmente Folhae Caule  Infuséo
Salva Dor e Problemas Digestivos Folhae Caule  Infuséo
Abertonica Problemas Digestivos e Vérias vezes Semana Folhae Caule  Infusdo
Colesterol
Erva de Ledo Dor e Problemas Digestivos Diariamente Ec;lir;a, Flore Infusdo
A . - - R Planta x
Pimpinela Problemas Ginecolégicos Vérias vezes Més Infusdo
Completa
Carqueja Tosse e Calmante Flor Infusdo
Silva Laxante, Dor ¢ Problemas Varias vezes Més Flor Infusdo

Garvanceira

Digestivos

Foram ainda atribuidas indicagdes ndo-terapéuticas a algumas plantas, nomeadamente, o

ginseng que é utilizado na culinaria tal como o alecrim, o funcho e a cidreira.
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Posto isto, € possivel verificar que as indicagfes terapéuticas que mais motivaram o
recurso a PAM’s foram a dor, calmante, problemas digestivos, tosse e febre.

Nesta pesquisa, a parte da planta mais utilizada foi a folha, seguida da flor. Verificou-se
ainda que a forma de preparo mais utilizada pela maioria dos inquiridos foi a infuséo,
seguida pela decoccéo e que as frequéncia de utilizacdo mais citadas foram ocasionalmente
e varias vezes por més.

No que diz respeito a ocorréncia de efeitos indesejados, estes foram verificados por uma
minoria da amostra, tendo sido o sene (11,8%), o hipericdo (9,1%), o ginkgo biloba
(8,3%), a tilia (6,9%) e a cidreira (2,0%) a provoca-las.

Recorrendo ao teste do qui-quadrado e comparando o género dos inquiridos com a
ocorréncia de efeitos indesejaveis verificou-se que ndo existem diferencas estatisticamente
significativas (Sene (p=0,656), Hipericao (p=0,636), Tilia (p=0,335) e Cidreira (p=0,264))
logo o género dos inquiridos ndo foi um fator determinante na ocorréncia de efeitos
indesejaveis, verificando-se tanto em homens como em mulheres.

Quando questionados relativamente ao estado de salde apds a utilizacdo de plantas
aromaticas e medicinais, 42,1% dos inquiridos afirmou ter melhorado quase sempre,
37,1% melhorou sempre, 17,5% frequentemente, 2,9% raramente e apenas 0,4 % dos
inquiridos nunca sentiu melhora apds a sua utilizacao.

Dos individuos que fazem uso de plantas aromaticas e medicinais, pode-se verificar que a
maioria (63,9%) ndo tem atencédo a dose utilizada aquando da sua preparacgdo, ao passo que
36,1% tem atencdo a essa dosagem.

Quando questionados sobre 0 uso de medicamentos convencionais juntamente com plantas
aromaticas e medicinais, 91,9% dos inquiridos afirma ndo o fazer, enquanto 8,1% faz essa
associacdao. E de facto, nesta pesquisa, foi possivel verificar que varias plantas foram
usadas conjuntamente com medicamentos convencionais (Tabela 1I1), contudo a
possibilidade de ocorréncia de interaccdes entre eles apenas se verifica com o hipericéo
que foi utilizado juntamente com antidepressivos (Caramona, et al., 2012; Nicoletti,

Oliveira-Junior, Bertasso, Caporossi, & Tavares, 2007; Nicoletti, et al., 2010).

Pagina
46



[UTILIZACAO DE PAM’S E MEDICAMENTOS E/OU PRODUTOS A
BASE DE PLANTAS PELA POPULACAO DO CONCELHO DE

BRAGANGCA]

Tabela 111-Utilizagdo concomitante de PAM’s e Medicamentos Convencionais

Ocorréncia de
Planta Medicamento Interagdo
Medicamentosa

Antidislipidémicos, Antidepressivos,

Alecrim Metformina+vidagliptina, Paracetamol Néo descrita

Antidislipidémicos, Antidepressivos, Anti-
. hipertensores, Metformina+vidagliptina, ~ .

Camomila R:nelato de estroncio, Ibuprofen%, FI)Z)iazepam, No descrita
Paracetamol

Cavalinha Antidepressivos, Alprazolam, Paracetamol N&o descrita
Antidepressivos, Metformina+vidagliptina,

Cidreira Alprazolam, Ranelato de estréncio, N&o descrita
Paracetamol, Diazepam

Eucalipto Antidislipidémicos, Paracetamol, Ibuprofeno N&o descrita

Funcho Antidepressivos, Metformina+vidagliptina , N0 descrita
Paracetamol, Ibuprofeno

Hipericéo Antidepressivos N&o descrita

Oliveira Metformina+vidagliptina N&o descrita

Tilia Metformina+vidagliptina e Diazepam N&o descrita

Valeriana Paracetamol e Ibuprofeno N&o descrita

No que diz respeito a reportar ao méedico o uso de PAM's, verificou-se que apenas 40,2%
dos inquiridos o faz, enquanto 59,8% admite ndo informar o médico desta utilizacdo.
Recorrendo ao teste do qui-quadrado (Tabela 1V), comparando género, idade, local de
residéncia, escolaridade, situacdo profissional e auto-percecéo do estado de satde por parte
dos inquiridos com a utilizacdo de PAM’s para fins terapéuticos, pode-se verificar que
existem diferencas estatisticamente significativas apenas ao nivel do género dos inquiridos
(61,06% Feminino vs. 45,45% Masculino, p <0,01), sendo as mulheres que mais recorrem
terapeuticamente a utilizagdo de PAM's, com uma diferenga significativa.

Tabela 1V- Relacdo entre as caracteristicas sociodemograficas e a utilizagdo de PAM’s

Participantes Utilizacdo de PAM’S p-value
Fator i
Terapeuticamente
n (%) n (%)
Género
Feminino 203 (50,2) 124 (61,1)
*
Masculino 198 (49,0) 90 (45,5) 0,01
Local de Residéncia
Meio Rural 142(35,1) 77 (54,2) 0,481
Meio Urbano 262 (64,9) 140 (53,4)
Escolaridade
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Né&o sabe ler ou escrever 21(5,2) 14 (66,7)
1°ciclo ( 4° ano) 149 (36,9) 79 (53,0)
2° ciclo (6°no) 35(8,7) 21 (60,0)
30 ciclo (9° ano) 52 (12,9) 28 (53,9) 0,865
Secundario 90 (22,3) 45 (50,0)
Licenciatura/Mestrado 55 (13,6) 29 (52,7)
Doutoramento 2 (0,5) 1 (50,0)
Situacgdo Profissional
Estudante 18 (4,5) 7(38,9)
Empregado 224 (55,4) 114 (50,9)
Desempregado 42 (10,4) 23 (54,8) 0.210
Reformado 119 (29,5) 72 (60,5)
Auto-perce¢do do estado de Saude
Muito Boa 44 (10,9) 23 (52,3)
Boa 175 (43,3) 83 (47,4)
Razoavel 153 (37,9) 91 (59,5) 0,208
Ma 29 (7,2) 18 (62,1)
Muito Ma 3(0,7) 2 (66,7)

*Existem diferencas estatisticamente significativas (p <0,05)

3.3. Utilizacdo de Medicamentos e/ou Produtos a Base de

Plantas

Relativamente a utilizacdo de medicamentos e/ou produtos a base de plantas, pode-se
verificar que 66,2% (n=261) dos inquiridos ndo os utiliza e apenas 33,8% (n=133) recorre
a este tipo de produtos.

Quando questionado sobre os motivos que levaram a recorrer a este tipo de produtos,
53,5% dos inquiridos referiram utiliza-los porque faz bem a saltde, 20,5% devido aos
efeitos colaterais dos medicamentos convencionais, 12,65 devido & auséncia de efeitos
colaterais e 5,55 e 3,9% devido a facilidade de aquisicao e ao baixo custo, respetivamente.

Relativamente as fontes de indicacdo (Gréfico 1V), 44,1% utiliza-os apds prescricao
médica, 33,9% por indicacdo na farmaécia, e os restantes devido a autoconhecimento, por
indicacdo de outro profissional de saude que ndo o médico, e por indicacdo de

familiares/amigos e vizinhos (8,7%, 7,9% e 5,5%, respetivamente).
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Indicacgdo por outro Profissional de Satde

Familiares/Amigos/Vizinhos

Autoconhecimento

Indicagdo na Farmacia

Prescricdo Médica

Fonte de Indicagéo

1%

Percentagem

Gréfico 1V- Fonte de Indicacdo de Medicamentos e/ou Produtos a base de Plantas

Através da aplicacdo do teste do qui-quadrado, comparando a fonte de indicacdo com o

estado de salde ap0s a utilizacdo de medicamentos e/ou produtos a base de plantas, pode-

se verificar que ndo existem diferencas estatisticamente significativas (p =0,646) logo, a

fonte de indicacdo que levou a utilizacdo de medicamentos e/ou produtos a base de plantas

ndo interfere, sob o ponto de vista estatistico, com o estado de satde ap6s a sua utilizacao.

Os medicamentos e/ou produtos a base de plantas sdo maioritariamente adquiridos em

farmacias (89,0%) sendo apenas 55% e 4,7% em ervanarias e parafarmécias,

respetivamente.

Os medicamentos e/ou produtos a base de plantas mais consumidos pelos inquiridos foram

o0 valdispert com 48 cita¢Ges e o daflon 500 com 41 (Tabela V).

Tabela V- Caracterizacao do uso de medicamentos e/ou produtos a base de plantas relativamente

as situacBes em que sao utilizados e frequéncia de utilizacdo

Situagdes em que utiliza

n (%)

Frequéncia de Utilizagdo

n (%)

w wv)
Uso ) g -cgr; b S |w 8 © g g %
2 T |® s| € c >
ne) | £ | 5| B | E (gl 2| 8| 8 |E |g|elEE| 2|l E|8E| & | £
© .C \O —_ —_— — wv)
Medicamento 3 % § § g o kg E 2 8153 3| = g g3 % £
e/ou produto a © 8 £ | = 9 a® 8|3 B £ 3
base de plantas o > < o
. 48 1 46 13 19 1 1 19 8
Valdispert 119 | (@4 (657) (18,6) (1103) (39,6) (2,1): (2,1) | (39,6) | (16,7)
41 1 34 1 33 1 1 34 1 4 2
Paflon 300 (10,1) (14)  (466) (1) (452) (14) 14) Sy |B29) 24) (88 (49)
Agiolax 20 20 1 1 8 10
g (50) | (100) (50) (50) @ (40,0) | (50,0)
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18 1 1 16
Fitoroid - - - - - - - - - - 18 - - -
(4,5) (100) (5,6) (5,6) | (88,9)
Bekuni 16 16 1 6 9
SUNS 1 (4,0) (100,00 i i i i i i - - T 83 T (37,5)  (56,3)
p id 16 16 1 2 1 7 6
urseniee 1 a0) | (981 (59 T T T T e e T s T (63) (43,8) (37,5)
e 13 12 6 5 1 5 2
veRn 32 B ()1 i i i T(333) - - T 1385)(7,7) T (385)  (15,4)
Permixon ° - - - - - _ _ _ ) ) ) 9 7 ) ) 1 1
(2,2) (100)|(77,8) (11,1) i (11,1)
Salvigol 8 - - 8 - - 1 - - : - } - - - 1 6
(2,0) (88,9) (11,1) (14,3) (85,7)

Neste estudo, o valdispert é utilizado pela maioria dos inquiridos (65,7%) como calmante,
sendo utilizado por 39,6% diariamente e varias vezes por més.

O daflon 500 ¢ utilizado maioritariamente (46,6%) para o tratamento das pernas cansadas,
sendo na maioria dos casos (82,9%) utilizado diariamente.

Relativamente ao agiolax este foi utilizado por 5,0% dos inquiridos que o utiliza com
laxante. No que se refere a frequéncia de utilizacdo 50,0% dos inquiridos referem utilizado
ocasionalmente.

O fitoroid foi referido por 18 pessoas que fazem uso dele para o tratamento das
hemorroides (100,0%). Este € utilizado ocasionalmente na maioria dos casos (88,9%).

O bekunis foi referenciado por 16 pessoas que o utilizam com laxante. Sendo utilizado por
56,3% ocasionalmente, 37,5% varias vezes por més e 6,3% diariamente.

O pursennide foi indicado por 16 pessoas que o utilizam maioritariamente (94,1%) como
laxante. Ele € utilizado por 43,8% dos inquiridos varias vezes por més.

O livetan foi referenciado por 13 pessoas das quais, 66,7% utiliza-o como calmante, sendo
utilizado por 38,5% diariamente.

No que diz respeito ao permixon este é utilizado por 9 inquiridos, que afirmaram utiliza-lo
por outros motivos nomeadamente, para problemas de prostata. Este é utilizado
diariamente pela maioria dos inquiridos (77,8%)

O salvigol foi referenciado por 8 pessoas, que na maioria dos casos (88,9%) o utilizam
para a dor de garganta, sendo utilizado por 85,7% ocasionalmente

Com menor numero de citacdes foi referido o fisioven (n=3) e o estromineral (n=1), sendo
utilizados para as pernas cansadas e para a menopausa respetivamente. Relativamente a
frequéncia de utilizagdo o estromineral € utilizado diariamente e o fisioven diariamente,

uma vez por semana e varias vezes por més, cada uma das frequéncias com 33,3%.
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Posto isto, é possivel verificar que os medicamentos e/ou produtos a base de plantas mais
utilizados sdo a base de valeriana, e que as indicacdes terapéuticas que mais motivaram o
seu uso foram a calmante, laxante e o seu efeito em pernas cansadas, varizes e
hemorraides.

No que se refere ao estado de saude apds a sua utilizacdo 64,2% dos inquiridos afirmam ter
melhorado sempre, 20,4% melhorou quase sempre e 15,3% frequentemente.

Quanto a dose utilizada, 92,0% dos participantes tem atencdo a dose em que utiliza este
tipo de produtos, ao passo que 8,0% néo faz este cuidado.

Relativamente ao efeitos indesejaveis, os inquiridos que fazem uso de medicamentos e/ou
produtos a base de plantas ndo notaram a sua ocorréncia.

Dos inquiridos que faz uso de medicamentos e/ou produto a base de plantas,89,7% nao os

utiliza juntamente com medicamentos convencionais (Tabela V1) e 10,3% faz esta jungéo.

Tabela VI- Utilizacdo concomitante de medicamentos e/ou produtos a base de plantas

e Medicamentos Convencionais

Medicamento e/ou
produto a base de Medicamento Convencional
plantas

Interaccgéo
medicamentosa

Antidislipidémicos, Antidepressivos

Bekunis e Paracetamol Nao descrita
Daflon 500 Aprazolam Na&o descrita
. . Antibidticos, Paracetamol, x .
Fitoroid Ibuprofeno, Diazepam Nao descrita
Livetan Paracetamol Nao descrita

. Antibiéticos Paracetamol, . .
Pursennide Diazepam, Alprazolam Nao descrita
Valdispert Antibioticos e Analgeésicos, Nio descrita

Metformina+vidagliptina

No que diz respeito a possibilidade de ocorréncia de interaccdes medicamentosas, apesar
de os medicamentos e/ou produtos a base de plantas terem sido utilizados juntamente com
medicamentos convencionais, tais interac¢cdes ndo foram verificadas (Caramona, et al.,
2012).

No que refere a reportar ao médico a sua utilizacdo, 67,4% fa-lo, ao passo que 32,6% nao
informa o médico desta utilizacéo.

Recorrendo ao teste do qui-quadrado (tabela VII), comparando genero, idade, local de
residéncia, escolaridade, situacdo profissional e auto-percecédo do estado de salide por parte
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dos inquiridos com a utilizacdo de medicamentos e/ou produtos a base de plantas para fins
terapéuticos, pode-se verificar que existem diferencas estatisticamente significativas ao
nivel do género dos inquiridos (38,42% Feminino vs. 27,78% Masculino, p =0,012), sendo
as mulheres as que mais recorrem terapeuticamente a utilizagdo medicamentos e/ou
produtos a base de plantas. A idade (p =0,027) e o local de residéncia (42,96% meio rural
vs. 27,48% meio urbano, p =0,02) foram também varidveis que apresentam diferencas
estatisticamente significativas, sendo as pessoas idades mais avancadas e residentes em

meio rural as que mais consomem medicamentos e/ou produtos a base de plantas

Tabela VI11- Relacdo entre as caracteristicas sociodemogréfica e a utilizacdo de Medicamento e/ou
produtos a base de plantas

Utilizacdo de Medicamentos

Fator Participantes e/ou produtos a base de p-value
plantas Terapeuticamente
n (%) n (%)
Género
Feminino 203 (50,2) 78 (38,4)
Masculino 198 (49,0) 55 (27,8) 0,012*
Local de Residéncia
Meio Rural 142 (35,1) 61 (43,0) 0,02*
Meio Urbano 262 (64,9) 72 (27,5)
Escolaridade
N&o sabe ler ou escrever 21 (5,2) 9 (42,9)
1°ciclo ( 4° ano) 149 (36,9) 55 (36,9)
2° ciclo (6°no) 35(8,7) 10 (28,6)
3°ciclo (9° ano) 52 (12,9) 15 (28,9) 0,644
Secundario 90 (22,3) 26 (28,9)
Licenciatura/Mestrado 55 (13,6) 18 (32,7)
Doutoramento 2(0,5) -
Situagao Profissional
Estudante 18 (4,5) 3(16,7)
Empregado 224 (55,4) 77 (34,4)
Desempregado 42 (10,4) 11 (26,2) 0,387
Reformado 119 (29,5) 41 (34,5)

Auto-pereccdo do estado de Saude

Muito Boa 44 (10,9) 11 (25,0)

Boa 175 (43,3) 57 (32,6) 0112
Razoavel 153 (37,9) 48 (31,4)

Ma 29 (7,2) 16 (55,2)
Muito Ma 3(0,7) 1(33,3)

*Existem diferencas estatisticamente significativas (p <0,05)
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CAPITULO IV: DISCUSSAO
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Neste estudo verificou-se um predominio do género feminino, tendo os inquiridos idades
entre 0s 18 e os 89 evidenciando-se a faixa dos 46 aos 60 anos e 0 meio urbano como local
de residéncia o que vai de encontro a resultados de estudos semelhantes. Mais
concretamente, Kog, Avci, & Saglam (2012) verificaram que sdo as mulheres quem mais
recorre a medicina complementar e alternativa com finalidade terapéutica enquanto
Pereira, et al. em 2005 puderam concluir que as idades dos entrevistados variaram de 17 a
82 anos, com predominio a faixa etéaria dos 50 e 60 anos (27,5%).

Também nos estudos de Kog, Avcl, & Saglam (2012) e Pereira (2008) os participantes
entrevistados, eram na sua maioria residentes em zona urbana. Relativamente ao nivel de
escolaridade, a maioria dos inquiridos (36,9%) possui 0 1° ciclo e mais de metade (55,6%)
dos inquiridos encontram-se ativos profissionalmente. Brasileiro et al. (2008) verificaram
que 22,37% dos inquiridos eram analfabetos e 56,40% frequentaram o ensino fundamental.
Resultados similares foram verificados por Kog, Avei, & Saglam (2012) no seu estudo sobre
0 uso da medicina complementar e alternativa por pacientes idosos com doencas cronicas,
verificando-se assim, algumas semelhancas com esta pesquisa. Também Castro, Claro,
Ramos, Barros, & Carvalho (2010) verificaram que a maioria dos inquiridos (44,0%) se
encontra no ativo. Ja no estudo de Pereira, et al. (2005) os aposentados (43,0%) constituem
0 maior nimero de individuos do universo da pesquisa. Esta diferenca nos resultados pode
ser justificada devido ao facto de se tratar de estudos efetuados em paises pertencentes a
diferentes continentes havendo entre eles diferencas ao nivel cultural e educacional.

Os dados obtidos nos censos 2011, permitiram verificar que 16,966 individuos moradores
no concelho de Braganca pertencem ao género masculino e 18,375 ao género feminino, o
que permite justificar a obtencdo de mais pessoas do género feminino na amostra deste
estudo (INE, 2009-2014). Relativamente aos grupos etéarios, neste mesmo documento
verificou-se que 23,107 individuos apresentam idade compreendida entre os 15 e 0s 64
anos, o que se verifica também neste estudo, sendo o grupo dos 46 aos 60 o0 mais
representado. No que diz respeito ao nivel de escolaridade, no estudo em questao a maioria
possui 0 1° ciclo e nos censos 2011 tambem se verificou um maior nimero de pessoas
neste nivel de escolaridade (INE, 2009-2014). Verificou-se ainda que mais de metade da
populagéo se encontra empregada (feminino (n=119), masculino (n=103)) o que vai de
encontro ao verificado pelo Instituto Nacional de Estatistica (INE) nos censos 2011 onde

também mais de metade da populacdo do género feminino e masculino se encontra
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empregada (INE, 2009-2014). Desta forma é possivel afirmar que esta amostra €
representativa da populacdo em estudo.

Quanto a auto-percecao do estado de salde grande parte dos inquiridos (43,3%) afirma ter
uma saude boa. J& Pereira (2008) no seu estudo sobre a prevaléncia do uso de Fitoterapia
em pacientes do programa de Geriatria do Hospital Universitario de Brasilia- HUB
verificou que 36,9% dos entrevistados afirmar ter uma salde razoavel, 29,1%
consideraram-na boa, 23,5% méa, 4,5% O&ptima, 3,4% excelente e apenas 1,7%
consideraram ter uma salde péssima. Também Kog, Avcil, & Saglam (2012) verificaram
que 38,2% dos inquiridos afirma ter uma saude razoavel, 36,1% boa, 19,8% ma e apenas
5,9% considera ter uma satude muito boa. Desta forma, verificam-se diferencas de opinido
relativamente aos resultados deste estudo, podendo estas divergéncias ser justificadas pela
diferenga de idade existentes entre as amostras, uma vez que ambos o0s estudos foram
realizados apenas em populacdo idosa ao contrario do presente estudo que envolveu
pessoas pertencentes a diferentes faixas etarias.

Verificou-se no presente estudo que grande parte da amostra utiliza terapeuticamente as
PAM’s motivados em grande parte por se tratarem de produtos naturais (43,9%) e porque
fazem bem a salde (35,8%). Também Tomazzoni, Negrelle e Centa (2006) e Junior (2008)
verificaram que uma elevada percentagem da populagdo fazia uso regularmente de plantas
para a cura de seus males. Pessoa e Cartagenes (2010) concluiram que os principais
motivos da utilizagdo de plantas medicinais relatados pelos moradores foram os fatores
culturais, a eficacia maior das plantas medicinais em detrimento dos medicamentos de
farmacia, os altos precos dos medicamentos convencionais, o facto de fazerem bem a
salde, a facilidade de aquisicdo, os efeitos adversos dos medicamentos alopéaticos e a
dificuldade no acesso a consulta médica, havendo alguma semelhanca com os resultados
desta pesquisa.

As principais fontes de indicacdo relatadas pelos inquiridos no actual estudo foram o
autoconhecimento (55,4%) e a indicagcdo por parte de familiares, amigos e vizinhos
(35,4%), ndo se tendo verificado a existéncia de diferencas estatisticamente significativas
entre a fonte de indicacdo e o estado de salde ap6s a utilizacdo de plantas aromaticas e
medicinais, ndo sendo a fonte de indicacdo um fator modificador do estado de saide. No
estudo de Tomazzoni (2006) nenhum entrevistado indicou a utilizacdo de plantas

medicinais sob orientagdo médica, referenciando o uso como advindo de indicacdo de
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amigos e parentes (92%), autoconhecimento (8%) e livros especializados (2%). Resultados
semelhantes foram verificados por Junior (2008) onde 90,1% dos entrevistados
responderam ter aprendido com a familia ou pessoas proximas, como amigos e parentes,
3,1% responderam utilizar as plantas medicinais com indicacdo médica e 1,1% com
indicacdo de agentes de salde. Castro, Claro, Ramos, Barros, & Carvalho (2010)
virificaram que 28% aprenderam com o0s mais velhos, 26,0% com amigos e vizinhos e
12,0% tomaram conhecimento atraves dos meios de comunicacdo. Também Vigand,
Vigano, & Silva (2007) concluiram que 63,0% entrevistados atribuiram principalmente aos
familiares ou amigos a aquisi¢do dos conhecimentos para 0 uso das plantas medicinais.
Estes resultados permitem verificar que os conhecimentos sobre 0s usos terapéuticos das
plantas aromaticas e medicinais continua, ainda hoje, a ser passado de geracdo em geracao.
Relativamente ao local de obtencédo, verificou-se que as PAM’s eram maioritariamente
cultivadas em casa, a semelhanca do verificado por Vigano, Vigand, & Silva (2007) e Pilla
(2006) que verificou que 54% dos entrevistados referiram a obtencdo dos recursos vegetais
através do cultivo caseiro, 24,5% através de vizinhos e parentes e 11,5% através do
comercio. Janior (2008) e Castro, Claro, Ramos, Barros, & Carvalho (2010) verificaram
que para grande parte dos entrevistados, as plantas medicinais que utilizam sdo plantas
silvestres ou cultivadas por eles.

Relativamente as PAM’s utilizadas, pode-se verificar que a populagdo do concelho de
Braganca utiliza uma grande variedade de plantas, tendo sido a cidreira, a camomila, a tilia
e o alecrim as mais citadas, resultados que vao de encontro a pesquisas relacionadas com
este tema (Albertasse, Thomaz e Andrade, 2010; Lima, et al., 2007; Arnous, Santos e
Beinner , 2005; Alves & Silva, 2003; Brasileiro et al., 2008).

Relativamente as situagdes para que as PAM’s sd@o utilizadas pelos inquiridos e
comparativamente aos dados acerca das indicagdes terapéuticas de varias PAM’s indicadas
na literatura verificou-se, na maioria dos casos, um conhecimento bom acerca das suas
potencialidades terapéutica. Por exemplo, o alecrim foi utilizado maioritariamente para o
tratamento da dor, 0 que vai de encontro as suas indicacdes terapéuticas. A literatura refere
que esta planta é empregada no tratamento de reumatismos musculares e articulares
(Cunha, Ribeiro, & Roque, 2009, Cunha, Silva, & Roque, 2006 e Roger, 1997; Neves,

Matos, Moutinho, Queiroz, & Gomes, 2009) e como analgésico e anti-inflamatério nas
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mialgias, nevralgias e inflamagdes osteoarticulares (Cunha, Ribeiro, & Roque, 2009 e
Roger, 1997).

A camomila foi utilizada pelos inquiridos para o tratamento da dor, tosse, calmante, febre e
laxante, indo de encontro a literatura, que refere que esta planta regula e normaliza o
funcionamento intestinal (Roger, 1997; Neves, Matos, Moutinho, Queiroz, & Gomes,
2009), baixa a temperatura e provoca a transpiracdo, sendo Gtil em estados febris (Cunha,
Silva, & Roque, 2006; Roger, 1997) e acalma dores de cabeca e algumas nevralgias, dores
reumaticas e contusdes (Roger, 1997). E também utilizada como sedativo (Cunha, Ribeiro,
& Roque, 2009; Neves, Matos, Moutinho, Queiroz, & Gomes, 2009) e nos estados
irritativos das vias respiratdrias (Cunha, Ribeiro, & Roque, 2009; Cunha, Silva, & Roque,
2006).

A semelhanca do alecrim, também, a cavalinha foi usada pelos inquiridos para o
tratamento da dor o que é igualmente apoiado por estudos prévios que referem a sua
eficacia em doencas reumaticas (Cunha, Silva, & Roque, 2006) e artroses (Roger, 1997),
sendo estas situacfes causadoras de dor. Por sua vez a cidreira foi citada com calmante e
no tratamento da dor, indicacfes também descritas para a PAM em vérias publicacdes que
referem ter efeito sedativo (na excitacdo, ansiedade e disturbios do sono) (Cunha, Ribeiro,
& Roque, 2009, Fintelmann & Weiss, 2010, Berdonces, 2009, Roger, 1997, Cunha,
Teixeira, Silva, & Roque, 2010; Neves, Matos, Moutinho, Queiroz, & Gomes, 2009). E
ainda utilizada na melancolia e insénias (Cunha, Ribeiro, & Roque, 2009; Berdonces,
2009) e é eficaz em dores de componente nervosa (dores de dentes, ouvidos, cabeca, etc.)
(Berdonces, 2009; Roger, 1997).

O eucalipto foi empregue no tratamento da tosse, febre, dor e asma, indicacGes
referenciadas por Cunha, Silva, & Roque (2006), Roger, (1997) e Garcia & Solis (2007)
que sugerem a sua utilizagdo para o tratamento da gripe, bronquite, tosse, inflamacGes
orofaringeas e asma. Berdonces (2009) refere ainda a sua utilizagdo na febre e Cunha,
Silva, & Roque (2006) na dor ciatica, reumatismo e tosse.

O hipericéo foi referenciado no presente estudo para situacdes de dor, bronquite, asma,
depressdo e como calmante. A literatura refere que esta planta tem efeitos sedativos suaves
(Fintelmann & Weiss, 2010), sendo usada na ansiedade (Cunha, Silva, & Roque,
2006,Fintelmann & Weiss, 2010; Cunha, Teixeira, Silva, & Roque, 2010; Garcia & Solis,
2007), agitagéo (Cunha, Silva, & Roque, 2006; Cunha, Teixeira, Silva, & Roque, 2010;
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Garcia & Solis, 2007), inquietacdo nervosa (Fintelmann & Weiss, 2010; Neves, Matos,
Moutinho, Queiroz, & Gomes, 2009), irritabilidade, apatia e melancolia (Garcia & Solis,
2007). Tem ainda acdo analgésica local (Roger, 1997) sendo utilizado nas nevralgias, dor
ciatica (Cunha, Silva, & Roque, 2006) e dores musculares (Cunha, Silva, & Roque, 2006;
Cunha, Teixeira, Silva, & Roque, 2010; Neves, Matos, Moutinho, Queiroz, & Gomes,
2009). E ainda utilizado na depressdo leve a moderada (Cunha, Silva, & Roque,
2006,Fintelmann & Weiss, 2010, Berdonces, 2009, Roger J. D.,1997, Cunha, Teixeira,
Silva, & Roque, 2010, Garcia & Solis, 2007; Neves, Matos, Moutinho, Queiroz, & Gomes,
2009), na asma, catarros brénquicos e bronquites (Roger, 1997).

A oliveira é utilizada maioritariamente pelos inquiridos no tratamento da hipertensao e
ainda para o tratamento da diabetes, em problemas de pele e como laxante, sendo todas
estas aplicagcdes apoiadas pela literatura que refere a sua acdo no tratamento da diabetes
(Neves, Matos, Moutinho, Queiroz, & Gomes, 2009) e a sua acdo hipotensora, podendo ser
utilizada na hipertensdo moderada (Cunha, Silva, & Roque, 2006; Berdonces, 2009; Roger,
1997; Garcia & Solis 2007). O 6leo dos frutos € usado na obstipacdo (Cunha, Silva, &
Roque, 2006; Berdonces, 2009; Roger, 1997), pois é um laxante suave (Berdonces 2009;
Roger, 1997). Externamente é utilizado em afecgBes cuténeas, queimaduras solares ou
qgueimaduras de 1° grau (Cunha, Silva, & Roque, 2006; Berdonces 2009), e em caso de
eczema e psoriase (Berdonces, 2009), é hipoglicemiante, sendo recomendada como
tratamento complementar da diabetes (Berdonces 2009;Garcia & Solis, 2007).

O sene foi utilizado por praticamente todos os inquiridos como laxante, indicacdo
fundamentada por Cunha, Silva, & Roque (2006), Fintelmann & Weiss (2010), Berdonces
(2009) e Roger (1997) que referem ser um laxante de contacto usado na obstipacdo
ocasional, funcional e transitoria.

A tilia é utilizada maioritariamente como calmante e em problemas digestivos e foi ainda
utilizada em casos de dor, em problemas circulatorios, problemas de pele, insonia, tosse,
fadiga e problemas respiratorios. Cunha, Ribeiro, & Roque (2009), Cunha, Silva, & Roque
(2006), Roger, 1997, Cunha, Teixeira, Silva, & Roque (2010) e Garcia & Solis (2007)
apoiam estas indicagdes referindo a sua utilizacdo na ansiedade, insonia e nervosismo, em
estados gripais, bronquite, tosse irritativa, ma digestdo, cefaleias, enxaquecas, célicas
gastrointestinais, flatuléncia ou disfungdo abdominal. Apresenta ainda accdo emoliente

(anti-inflamatdria e suavizante) sobre a pele, sendo indicada em casos de queimaduras,
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eczemas, furdnculos e irritacbes de origem diversa, ajuda a combater os efeitos do vento,
frio ou sol (pele seca e queimaduras solares), e tem acédo vasoditadora.

Ao ginseng, alecrim, funcho e cidreira foram ainda atribuidas indicacdes ndo terapéuticas.
Também Neves, Matos, Moutinho e Gomes (2008) no seu estudo sobre 0s usos populares
de plantas medicinais da flora transmontana excluiram do estudo espécies como
Rosmarinus officinalis L. e outras por serem usadas como condimentos para fins
culinarios.

Analisando os resultados foi possivel verificar que a folha foi a parte da planta mais
utilizada e a infuséo a forma de preparagéo preferida pelos inquiridos o que vai de encontro
a estudos prévios. Mais detalhadamente, Pilla (2006), Lima, et al. (2007), Castro, Claro,
Ramos, Barros, & Carvalho (2010) e Mehdioui & Kahouadji (2007) verificaram nos seus
estudos que a parte da planta mais comumente empregada foi a folha, com 57%, 91%, 75%
e 30% respectivamente. Ja Vigand, Vigano, & Silva (2007) verificaram que o uso de chés
por infusdo foi referido por 40% dos inquiridos seguida da decocg¢do por 28%. Também no
estudo levado a cabo por Junior (2008) se verificou que a utilizacdo das plantas medicinais
por meio de chés e infusdes foi citada por 60,2% dos entrevistados.

A dor, calmante, problemas digestivos, tosse e febre foram as indicagdes terapéuticas que
mais motivaram 0 recurso a plantas aromaticas e medicinais o que é apoiado por
Tomazzoni (2006) que também verificou que as atividades terapeuticas digestiva (76%),
calmante (43%), antigripal (37%) e analgésica (30%) se encontrava entre as propriedades
terapéuticas mais frequentemente citadas.

A ocorréncia de efeitos adversos foi verificado por uma pequena parte dos inquiridos,
tendo sido a cidreira, o ginkgo biloba, o sene e a tilia as plantas que os provocaram. O
ginkgo biloba trata-se de uma planta muito particular, em que os seus tratamentos devem
ter uma duracdo minima de 6 a 12 semanas, e ao fim desse tempo devera completar-se um
periodo de repouso de 1 més (Cunha, Silva, & Roque, 2006; Cunha, Teixeira, Silva, &
Roque, 2010). Na presente pesquisa, verificou-se que 77,8% dos usuarios desta planta
fazem uso dela diariamente, o que mostra que ndo cumpriam corretamente o tratamento,
podendo isto ter motivado as reacfes adversas que foram sentidas por 8,3% dos usuarios.
Da mesma forma, o sene foi usado diariamente por 17,6% dos usuarios. Contudo, ndo se
recomenda a sua utilizacdo durante mais de 7 dias seguidos (Roger, 1997), devendo ser

utilizada por curtos periodos de tempo, nunca superiores a duas semanas (Cunha, Silva, &
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Roque, 2006). Esta situacdo verificou-se também no caso da tilia em que os tratamentos
ndo devem exceder os 20 dias num més (Cunha, Ribeiro, & Roque, 2009; Cunha, Silva, &
Roque, 2006), tendo as pessoas que notaram estes efeitos consumido esta planta
diariamente. Relativamente ao hipericéo a literatura refere que a duracdo do tratamento néo
deve exceder os quatro meses (Cunha, Teixeira, Silva, & Roque, 2010). Contudo,
verificou-se que 39,6% dos inquiridos o utiliza diariamente, podendo esta utilizacéo
excessiva do hipericdo ter motivado os efeitos indesejaveis que foram sentidos por 9,1%
dos inquiridos. O facto de a maioria dos inquiridos ndo ter atencdo a dose em que utiliza a
planta, pode ser um motivo para a ocorréncia dos efeitos indesejaveis sentidos apds a
utilizacdo da cidreira.

Verificou-se ainda, através da aplicacdo do teste do qui-quadrado, que para a cidreira, sene
e tilia o género dos inquiridos ndo foi um fator determinante na ocorréncia de efeitos
indesejaveis, uma vez que estes foram verificados em ambos os géneros. Relativamente ao
ginkgo biloba ndo foi possivel apurar a existéncia ou ndo desta relacdo, uma vez que a
pessoa que afirmou ter sentidos efeitos indesejaveis apos a sua utilizacdo ndo indicou ser
do género feminino ou masculino.

No que diz respeito a dose em que as PAM’s sdo utilizadas pode-se verificar que a maioria
dos inquiridos (63,9%) aquando da elaboracdo de uma preparacdo a base de plantas ndo
tem atencdo a quantidade de planta que utiliza. Resultados semelhantes foram verificados
no estudo de Benkhnigue, et al. (2010-2011) onde 5,12% dos usuarios de plantas
medicinais ndo recorre a uma quantidade determinada aquando da sua utilizacdo. No
estudo de Pereira, et al. (2005) em relacdo a dose e ao tempo de uso da planta, a pesquisa
revelou gque a populacdo nao possui uma quantidade determinada nem um tempo fixo para
o tratamento. Ja no estudo de Tomazzoni (2006) 10% dos entrevistados relataram ndo se
importar com a dosagem “uma vez que planta ndo faz mal a satide”. A mesma falta de
cuidado é verificada em relagdo a PAM’s juntamente com medicamentos convencionais,
sendo esta associagédo efectuada por 8,1% dos inquiridos. No estudo realizado por Pereira,
et al. em 2005 esta associacéo foi verificada em 9% dos entrevistados, resultado bastante
similar ao nosso. Ja no estudo realizado por Janior (2008) verificou-se que 44,1% dos
entrevistados relataram ndo utilizar formulagdes contendo plantas medicinais em conjunto
com os medicamentos alopéaticos, ao passo que 55,9% faz esta associacdo. Apesar da

utilizacdo simultanea se verificar no presente estudo, a possibilidade de ocorréncia de
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interaccOes verificou-se apenas no caso do hipericdo, utilizado juntamente com
antidepressivos. Segundo Nicoletti, et al. (2010) esta planta interfere com muitas drogas
que sdo submetidas as enzimas hepaticas do citocromo P450 e, como consequéncia, 0s
niveis sanguineos destas drogas poderdo ser aumentados em pequeno espaco de tempo
causando aumento dos efeitos ou potencializando reacdes adversas sérias. Nesta situacdo
sdo incluidos os antidepressivos triciclicos. Refere ainda que a sindrome serotoninérgica
podera ser causada quando o hipericdo for utilizado, concomitantemente, com alguns
farmacos das classes dos antidepressivos triciclicos, inibidores da receptagdo de serotonina
e inibidores da monoamino oxidase. Segundo Posadzki, Watson, & Ernst (2012) o
hipericdo interage com medicamentos que atuam ao nivel do sistema nervoso central
(SNC), grupo onde se inserem os antidepressivos. O mesmo autor refere ainda, que em
altas doses pode causar mudancas significativas na farmacocinética devido a inducdo da
CYP3A.Também Caramona, et al. (2012) referem haver interaccGes importantes e com
impacto clinico devido a inducdo do CYP3A4 e do CYP2C9.

No que diz respeito a reportar ao médico o uso de PAM’s, verificou-se que mais de metade
dos inquiridos (59,8%) ndo o faz. Resultados semelhantes foram verificados no estudo
realizado por Janior (2008) onde, 59,4% dos inquiridos relatam que nunca avisam o
médico, enquanto 40,6% disseram sempre (ou ocasionalmente) relatar ao médico 0 uso
concomitante de plantas e medicamentos alopaticos.

Quando comparado o género, idade, local de residéncia, escolaridade, situacao profissional
e auto-percecdo do estado de saude por parte dos inquiridos com a utilizagdo de PAM’s
para fins terapéuticos, verificou-se a existéncia de diferencas estatisticamente significativas
apenas ao nivel do género sendo as mulheres quem mais as utiliza. Resultados semelhantes
séo verificados no estudo levado a cabo por Benkhnigue, et al. (2010-2011) onde 76,8%
das mulheres inquiridas faz uso de plantas medicinais contra 23,2% dos homens. Esta
maior utilizagdo por parte do género feminino foi também verificado na utilizacdo de
medicamentos e/ou produtos a base de plantas. Estes resultados vdo de encontro ao
verificado na literatura, onde estudos na area indicam que os usuarios de PAM’s e/ou
produtos a base de plantas sdo, predominantemente, pessoas adultas e idosas na sua
maioria do género feminino (Suroowan,2013; MacLennan, Wilson, & Taylor, 1996).

No que diz respeito aos medicamentos e/ou produtos a base de plantas estes foram

utilizados apenas por 33,8% dos inquiridos. Resultados similares foram verificados no
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estudo de Santos, et al. (2008) sobre o consumo de medicamentos e/ou suplementos a base
de plantas medicinais numa amostra da populacdo de Lisboa e Vale do Tejo, onde 48,8%
dos inquiridos disseram consumirem medicamentos e/ou suplementos a base de plantas e
51,2% responderam que ndo. No presente estudo, a sua utilizacdo foi justificada pela
maioria dos inquiridos (53,5%) por fazerem bem a saude e devido aos efeitos colaterais
dos medicamentos convencionais (20,5%). Ja no estudo de Santos, et al. (2008) a maioria
dos inquiridos (82,1%) disseram que 0 motivo era por serem naturais, 15,1% por ter sido
indicado por um familiar ou amigo, 2,6% por insatisfagdo com outro tipo de terapéutica,
7,1% por ndo ser necessaria receita médica, 10,0% por ter sido indicado através de
medicinas alternativas.

Este tipo de produtos foi utilizado pela maioria dos inquiridos (44,1%) devido a prescricdo
médica e indicacdo na farmacia, sendo a maioria adquiridos em farméacia. Também Valeze
e Brenzan (2011) no seu estudo verificaram que 51% dos medicamentos foram utilizados
mediante prescricdo médica enquanto Santos, et al. (2008) verificou que 83,1% dos
inquiridos recorrem apenas a farmacia, 2,9% ao espaco de salde e 2,9% apenas a
ervanérias para adquirir este tipo de produtos, indo de encontro os resultados verificados
nesta pesquisa.

O valdispert e o daflon 500 foram os medicamentos a base de plantas mais utilizados pelos
inquiridos. No estudo de Santos, et al. (2008) o valdispert e o daflon 500 encontram-se
também nos medicamentos mais consumidos pelos inquiridos apresentando cada um
respetivamente uma percentagem de 32,7% e 9,3%, respetivamente.

A semelhanca do verificado para as PAM’s, também para os medicamentos e/ou produtos
a base de plantas se verificou um conhecimento da populacdo relativa as suas indicacdes
terapéuticas, tendo o agiolax e o bekunis e o pursennide sido utilizados como laxantes,
indicacdo esta referenciada no resumo das caracteristicas dos medicamentos (INFARMED,
2014; INFARMED, 2006; INFARMED, 2006)

Por sua vez o daflon 500 foi utilizado em caso de pernas cansadas, varizes e hemorroides.
Estas indicacOes terapéuticas vao também de encontro ao resumo das caracteristicas do
medicamento (INFARMED, 2009).

O livetan e o valdispert foram empregues para situagOes de fadiga e como calmante o que
esta concordante com o referido pela Autoridade Nacional do Medicamento e Produtos de
Saude I.P (INFARMED) como indicacOes terapéuticas destes produtos (INFARMED,
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2011; INFARMED, 2009). Ja o permixon foi indicado para problemas de prostata, indo de
encontra as indicacdes terapéuticas deste produto, j& que o resumo das caracteristicas do
medicamente o refere como um produto utilizado no tratamento sintomatico da hiperplasia
benigna da préstata (INFARMED, 2013)

Por sua vez o fitoroid foi utilizado em casos de hemorrdides e o salvigol na dor de garganta
e febre tal como referido na literatura (Phytoderm, 2009).

Analisando os resultados relativos ao consumo de medicamentos e/ou produtos a base de
plantas verificou-se que os mais utilizados sdo os que contém valeriana. Também Santos,
et al. (2008) verificou a predominéncia da valeriana (11,7%) no consumo de medicamentos
e/ou suplementos a base de plantas mais consumidos pelos inquiridos. J& Ribeiro &
Dantas-Barros (2005) observaram no seu estudo que a Gingko biloba foi a droga vegetal
mais procurada, respondendo por 23,4% das procuras. Verificou-se ainda que as indicacfes
terapéuticas que mais motivaram o recurso a medicamentos e/ou produtos a base de plantas
foram calmante, laxante, pernas cansadas, varizes e hemorrdides. Também no estudo de
Santos, et al. (2008) o principal efeito que os inquiridos procuravam obter ao consumirem
medicamentos e/ou suplementos a base de plantas medicinais foi calmante (39,6 %) ao
passo que Valeze e Brenzan (2011) verificaram que calmante e laxante foram as indicacfes
terapéuticas mais referidas pelos inquiridos.

Contrariamente ao verificado para as PAM’s, no caso dos medicamentos e/ou produtos a
base de plantas nenhum dos seus usuérios verificou a ocorréncia de efeitos. J& na pesquisa
de Santos, et al. (2008) 2,8% dos inquiridos responderam que sentiram reacéo adversa.

A semelhanca do que ocorreu com as PAM’s, também os medicamentos e ou produtos a
base de plantas foram utilizados concomitantemente com medicamentos convencionais, no
entanto com este tipo de produtos, e apds consulta de bibliografia adequada, ndo se
verificou a potencial ocorréncia de efeitos indesejaveis. Estas diferencas verificadas entre
plantas e produtos & base de plantas podem ser justificadas atraves das diferencas
verificadas também ao nivel da fonte de indicacdo e do local de obtencdo de ambos os
tipos de produtos, sendo os medicamentos e/ou produtos a base de plantas utilizados na
maioria dos casos por indicacdo médica e adquiridos em farmacias, ja as PAM’s foram
indicadas por familiares, amigos, vizinhos ou por autoconhecimento e cultivados na
prépria casa. Desta forma, o maior suporte informativo e esclarecimento por parte dos

profissionais de saude, relativamente & dosagem, posologia, reac¢Ges adversas e
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interac¢des medicamentosas em relacdo aos medicamentos e/ou produtos a base de plantas,
permite um maior conhecimento por parte dos usuarios, proporcionando um uso racional

deste tipos de produtos.
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Este estudo permitiu verificar que o recurso a PAM’s, medicamentos e/ou produtos a base
de plantas é uma pratica bastante comum entre os moradores do concelho de Braganca, que
utilizam uma grande diversidade de plantas e produtos a base de plantas para um diverso
leque de efeitos terapéuticos, nomeadamente alivio da dor, efeito calmante e problemas
digestivos.

Os resultados permitem-nos ainda inferir que a populacdo de Braganca recorre a plantas
aromaticas e medicinais por autoconhecimento e indicacdo de familiares, amigos e
vizinhos, sobressaindo aqui o género feminino, as faixas etarias mais elevadas e os
individuos com habilitacdes literarias mais baixas. Desta forma, é possivel concluir, que
mesmo com 0s avancos cientificos, muita da informacdo sobre o poder terapéutico das
PAM’s continua a ser passada de geracdo em geracdo, tal como acontecia com 0S nN0Ss0S
antepassados. JA os medicamentos e/ou produtos a base de plantas sdo utilizados
maioritariamente por prescricdo médica e indicacdo na farméacia. Pode-se ainda verificar
que, tanto para as PAM’s como para 0os medicamentos e/ou produtos a base de plantas, ndo
houve relacdo entre a fonte de indicacéo e o estado de salde apds a sua utilizacdo podendo
concluir-se que a fonte de indicacdo ndo influencia o estado de salde dos usuérios apés a
utilizacdo de PAM’s ou medicamentos e/ou produtos a base de plantas.

A ocorréncia de efeitos indesejaveis foi unicamente sentida por parte dos usuarios de
PAM’s e descritos por um pequeno nimero de inquiridos. N&o se verificou relacao entre a
sua ocorréncia e o género dos inquiridos 0 que nos permite dizer que apesar da maior
utilizacdo deste tipo de produtos por parte do género feminino, a ocorréncia de efeitos
indesejaveis foi sentida tanto por homens como por mulheres.

Quando questionados sobre os efeitos terapéuticos das PAM’s, medicamentos e/ou
produtos a base de plantas, a maior percentagem de respostas aponta para um
conhecimento dos seus efeitos terapéuticos por parte da populacdo, uma vez que na
maioria dos casos eram coincidente com as indicagdes descritas na literatura. Contudo, no
que diz respeito a quantidade de planta utilizada na preparacéo, frequéncia de utilizagéo e
utilizagdo conjunta com um variado nimero de medicamentos convencionais nota-se falta
de informacdo. A ocorréncia de efeitos adversos sentida por alguns utilizadores,
possibilidade de ocorréncia de interaccbes medicamentosas entre o hipericdo e 0s
antidepressivos utilizados concomitantemente e o facto de ndo reportarem ao médico a sua

utilizacdo, sdo também fatores que suportam a falta de conhecimento da populacéo a este
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nivel. Assim, é possivel concluir que se torna necessario fornecer uma maior quantidade de
informacdo aos utilizadores acerca da posologia, dose a utilizar, possibilidade de
ocorréncia de efeitos indesejaveis e interacdes planta-medicamento e medicamento-
medicamento. Neste sentido propdem-se a dinamizagdo de campanhas de sensibilizacao,
distribuicdo de materiais informativos e divulgacdo por parte dos profissionais de saude e
meios de comunicacdo, promovendo-se, desta forma, o uso racional PAM's e
medicamentos e/ou produtos a base de plantas.

A n&o verificacdo de efeitos indesejaveis e possibilidade de interacbes medicamentosas em
relacdo aos medicamentos e/ou produtos a base de plantas, pode ser explicado pelo facto
de os utilizadores recorrerem a estes em grande parte por indicacdo de profissionais de
salde, aquisicdo em farméacias e também porque reportam o seu uso ao medico, 0 que
evidencia um maior suporte cientifico no aconselhamento sobre a utilizagdo deste tipo de
produtos. Dadas as diferencas observadas entre os 0 consumo dos dois tipos de produtos
pode concluir-se que as PAM’s continuam ainda a ser vistas como produtos naturais
prevalecendo a ideia de que “o que vem da terra nao faz mal”, a0 passo que 0S
medicamentos e /ou produtos a base de plantas, apesar de serem concebidos com base em
produtos naturais apresentam as mesmas formas galénicas que os medicamentos
convencionais, 0 que faz com que os usuarios os vejam mais como medicamentos do que
como produtos derivados da natureza procurando mais informacéo sobre estes juntos dos
profissionais de salde, promovendo-se desta forma o uso racional dos mesmos.

Durante a elaboracdo desta pesquisa foram varias as limitagdes verificadas, nomeadamente
a baixa adesdo por parte da populacdo ao estudo, o que conduziu a uma amostra mais
reduzida em relacdo aquela pretendida inicialmente. Outra limitacdo bastante importante
prende-se com o facto de o programa de leitura dptica considerar como resposta valida o0s
campos que foram riscados, apesar de a cruz que assinalava aquela op¢do como resposta
ter sido riscada pelo inquirido, para o programa de leitura a resposta encontrava-se
preenchida logo foi assinalada como valida, levando a algumas discrepancias de
resultados, que tiveram que ser corrigidas manualmente. Outra limitagdo igualmente
importante prende-se com o facto apesar de existir diversa informacéo sobre fitoterapia,
esta muitas vezes nao é valida nem apresenta fundamento cientifico. Ainda existe um
namero muito limitado de estudos relacionados na populagdo Portuguesa, o que limita a

comparacao de resultados e a inferéncia de conclusdes.
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Seria interessante a realizacdo futura desta mesma pesquisa, voltada para os profissionais
de salde, de forma a inferir a opinido e o ponto de visto destes relativamente ao tema
deixando o alerta de que as PAM’s continuam hoje a ser utilizadas com base em
informacdes transmitidas de geragdo em geragéo e a prevaléncia da ideia de que “o vem da

terra nao faz mal”.
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Anexo I: Instrumento de Recolha de Dados

POLITECNICO
DO PORTO

“UTILIZACAO DE PAM’'S E MEDICAMENTOS E/OU PRODUTOS A BASE DE

PLANTAS PELA POPULACAO DO CONCELHO DE BRAGANCA”

No dmbito do trabalho de investigacdo integrado Mestrado em Aconselhamento e Informacdo em

Farmacia, a aluna Mdnica Cheio, pretendem, com o seguinte questiondrio, obter dados sobre a

Utilizacio de Plantas Arométicas e Medicinais @ Medicamentos efou Produtos 3 Base de Plantas pela

Populacio do Concelho de Braganca. Para isso, pede a sua colaboragdo, através da resposta as

questdes que se seguem. O tratamento estatistico serd feito de forma andnima e os dados serdo

utilizados apenas para esta investigacio, ndo sendo cedidos para gualguer outro efeito. Desde ja

agradeco a sua colaboracdo.
e o e e e e ), e e = cvmpi] o B
p - C izaciio Sociod ifi
1. Sexo: 2. \dade: 3. Local de Residéncia:
Feminine (] Masculino [] L (anes) MeioRural [  Meio Urbano []
4. Escolaridade:
N3o sabe lerou escrever [0 Secundirio
10 Cido (antiga 48 dasse) []  Licencistura/Mestrado
20 Cido (60 ana) O Douturamentn
30 Cido (9% ano) O
5. Situacio Profissional:
Estudante [
Empregado  []
Desempregado [ ]
Reformade [
6. Auto-percecio do seu Estado de Salde:
Muito Boa [] Boa[]  Razodvel [] Muito M3 []
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Parte ll- Uso de Plantas Aromaticas e Medicinais

1. Wtiliza plantas aromaticas e medicings:
1.1. Para fins ndo terapéutices? Sm[] M
1.2. Para fins terapduticos ? Smd Wi

[Se a8 duas respostas arferiores foram negativas, passe para a Parte 111 (Pagina 8))

2. Qual(is) ofs) motivo(s) gue levaram a recorrerem a plantas aromaticas e medicinais?
Aisdncia de efeitos adversns

Efeitas colaterais dos medicameanios convendonaic
Por S madural

Porgue= Tz bem & salde

Baind cusho

Faciiclad: g aquisiche
Nao recessita de recslta médica

O0oO0ooogooad

Chtra Qual?

3. Qualiis) ajs) fonte(s) de indicacio gue levou b wtilizagio das plantas aromdticas e medicinais?
Prescricho Médica O

Indicacho na Farmacia O
Endicacho por outro Profissional de Saide [
Autoconheciments O
Familiares Amigas/ Visinhos O
Outro [ Qual?

3.1, Indigue gual a fonte de indicagio principal?

A, Qualis) ofs) modols) de obtengio das plantas aromdticas e medicinais utilizadas?
Cultive Priprio O Hipemercados O

Faririddia O  Femilanes Arigos/vignhes [
Farafarmacia O MatoyFloresta perto de caza [
Ervariria O Ol O Gual?
ATFD
n
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Alecrim

1. Situscho{fes) para que utiliza:

[ Lavarie [ Fadga

O oo [ Pebbemes Clroaidee
[ Frire [ Probiemas Rrspiraitoe
[ Tesse [ Probbema: Dagastivs
[ caimani= [ renbiemae Greookioinme
O ciartanis [ probiemas de Peic

[ Colesterad [ ustre Cusaly

[ Hipertensso

3. Parte utilizada:

O Foha [ Faie

O A O caute

O Fruin O riania Comgleta

[ sements O outre: Guair

[ casca

Camomila

1. Situacho(fes) para que utiliza:

O Laarie [ Fadiga

O o O probiemas okt
[ Fetre [ Probilemas Respiraidios
[ Tosse O rrobiemas Digesve
O caimanie O rroblemas Gireokgions
[ Cizirizanie [ Problemas de e

[ Cobesstessd [ oustrer Qs

[ Hipertensso

3. Parbe utilizada:

O Foha [ raie

O A O caue

O Frstn [ Pantz Comgle

[ Semente O ot Qi

[ casca

Cavalinha

1. Situacho(Bes) para que utiliza:

[ Lasante Fadiga

O v [ Probiemas Crosdidios
[ Fetee: [ Probiemas Respraidrios
[ iosse O Protéemas Digestis
[ caimanee O rrobiemas Snecsdoins
[ ‘Cicatrizamie [ Probiemas de P

[ ‘cosesermi [ cutre Guar

[] tapeserese

3. Parte utilizsda:

O rota O raix

O A [ ot

O Fuim [ Femm Comglet

O semeniz O outrn Quarr

Ocasa

5. Indigue das planta(s) aromdticas & medicinais indicadas, a finalidade, a freguibneia de utilizagio,
a parte da planta gue utiliza, a forma de preparo e se gerou ou ndo efeitos indesejiveis:

% Frequéncia de utilizacso:
[ siariaments [ vidrias vees por Mts
[t vex por Semana O Dcasionaimente:

[ vasias weces por Semana. [ Cutre: Chaal?

[ ¢ vex por H2s

4. Forma de Preparacio:

[ intiesseyira [ zuma

[ wager [ & Hatral

[ sceracis O casgarein

[ pecoccia [ mawope:

mE [ Emplistrof Catmplesma
[ romada O outrn Qar

[ socrescha

5. Gerou Efeitos Ddesejiveis?

5.h1|:|__ I-ﬁu-_|;| _ _ _ )
L. Frequéncia de utilizacio:

[ oermenie [ visias vepes por Hes

[ & vex por Semana [ Dcrsonaiments
[ wiarias veoes por Semawan [ Dusire: Gl

[ & vex por Hes

4. Forma de Preparacio:

[ w30 [ suma

O vaper O e Hasral

[ sscermcae O cagareis

[ mecrancie [ sarope

O ezt O emplesto Catnpkesma
[ romada O ot Quar

[ sodedn

5. Gerou Efeitos Dndese) fveis?

sim [ w1

2. Frequéncia de utilizacia:

O marimens [ viasias weress por His

[ & wex por Semana O casionaiments
[ Wik oo por Semana [ Cutrn Cuail?

[ 1 wex po s

4. Forma de Preparacho:

[ infustofha [ sume

O waper O & Haburai
O maceracia O cargarer:
[ Decserie [ xarope

[ sante [] Emplasrey Cataplasma
O romada O oo Quar
[ Bechecha

5. Gerou Efeitos Indesejiweis?

=m [ tan [

%D m
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5. Indigue das plantals) aromaticas e medicinais indicadas, a finalidade, a frequéncia de utilizagho,
. a parte da planta que utiliza, a forma de preparo e se gerod ou ndo efeitos indesejdveis: .

Cidreira
1. Siuaciol bes) para que utiliza: 2. Frequéncia de utilizacio:
[ Lassnie Fadiga [ sariamenis [ vinias verss por Mes
[ ox= [ Problemas. Cirosdatisics O 1 vex por Semana O oosonaimens
[ Fetwe [ Protiemas Respiratdnics [ ‘it e por Semana. [ ] Duto Gl
O Tosse [ Probikemas Digesiens [ & wex por Ms
[] caimante [] Protiiemas Girescokigions
[] Ceatrints [ Protitemas de Peie Emaw:ﬂm
[ cokesten O owsire: Quar |:|'-‘am'l -
[ Hipestensia [ Maceraaa [] Gagareje
3. Parte utilizsda: O pecoxse O mwepe
[ Foita [ paix [ et [ Emplasen Caiaplaama
[ Ao [ Conde [] romada O e Guar
[ Fruto [ ranea Completa [ Bochech
O semenie O ouen Quair _
[ casca 5. Gerow Efeitos Dudesejsveis?
. ... = A= R
Eucalipto
1. Situacho|fes) para que utiliza: 2. Frequéncia de utilizacio:
[ Lasanie [ Fadiga [] Diartmente [ Virias weres: por Mas
O o [ Protsiemas Croskidrios O & wex por Semana O ozsionaimens
O Fetwe [ robiemas Resprairics [ wiris vezes por Semana [ Cutro Quark
[ Tiosze [ Probiesmas Digestisne [ & wex por pass
[ calmaree [ Protiemas Ginecokgios )
[ Cicabrtaznie [ Protéemas. de pee Em”:uu! wl:la.m
[ Hipereenso [ Meceracic [ Gargarei
3. Parte utilizada: O oecoxie [ zarope
O Fota O raix O saniex O Emptsrey Campkma
[ F [ Conse [ remacia [ s Quar
O Frue [ Pana Comgrlets [ sochechs
[ semenie O ouen Ghual _
O caea 5. Gerou Efeitos Indesejawsis?
sm [] wao [
Funcho
1. Situacho(Ges) para que utiliza: 2 Freguéncia de utilizacio:
[ Lasami: O Fadiga [ ceariamene [ vt wezes: por pats
O oo O Probiemas Crrukarics [ 1 e por Semana [ comionaimence
O retee [ Proteemas Respirannics [ vidvias vees por Semana (] Qubn Quai?
] T [ Probderras Digesti=o [ 1 ez e M
[ caranes [ protemas Ginecnitgicos
O cicatrizanee [ Protiesres de Fee Eﬁwuwﬂm
L] ipartenst O Maceracae [ cargarein
3. Parte utilicada: [ cesmecta [ xarogs=
[ Fairas [ sae O eanta [ Emplearsy’ Catpbama
O Fiw O e O rerads O Dutrs Qrar
O st [ taria Complet [ pocheste
[ cases E.EEmHﬂIuDW -
Sam Mo
| u
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5. Indique das plantals) aromaticas & medicinais indicadas, a finalidade, a frequéncia de utilizaclo,
a parte da planta que utiliza, a forma de preparo e se gerou ou ndo efeitos indesejdveis: .

Ginkgo Biloba

1. Situaciol bes) para que utiliza:

[ Lascaice
O cer

[ Feber:

[ Tiosse

[ caimanee
[ ccirtame
[ Colesterad
[ Hipertensa

3. Parte utilizada:
[ ot

O Fie

O Frute

[ semenie

[ casca

[ Faciga
[ Probiemas Crodatiics
[ Probiemas Respirattics
[ Probieamas Digestee
[ Problemas Ginecokigioos
[ Probiemas de Peie

D-::nn'quﬂ

[ Raiz
O Cauie
O ranim Compiesa

[ oustre Qs

Ginseng

1. Siuscho]Ges) para que wtiliza:
[ Fadiga

[ Laante
O e

[ Fetee

[ Tesse

O cateante
O izt
[ Cotesteral
O Hipestenstn

3. Parte utilizada:
[ ot

O Fie

O Frute

[ semenie

[ casca

[ Probbemas Crouabivios
[ pProbbemae Respiraitvios
[ Proibema: Cigestivos
[ probiema: Grecokégics
[ Probbema: de Peie

[ trire Qg

[ Raiz
O Cauie
O rlanta Compeeta
[ custree Gusair

Hipericao

1. Situacho(ies) para que utiliza:

O Laxane
(W

[ Febre

O Tese
D{d'runt
[ ciarante
O cokestesal
O Hipertessa
3. Parte vhlizada:
[ Foita

[ Fer

[ st

[ Sementr:
O casca

O Fasiga

[ Probiemas Ciroukaieios
[ Probiemas. Respiraidrios
O rrobiemas Digessvs
[ Probiemas Gineookigioss
[ Frobiemas de Peie

O custre Quar

O rai
[ caue
[ Fania Comgpleta
Dﬂl:l‘ﬂl;lqﬂ?

Pagina

2 Freguéncia de utilizaco:
O ciaiamente [ wirias veses por M
[ 1 vez por Semana [ Dcasinairmesnte

[ varkas weses: por Semara [ e Qi

[ 1 vez pir Hes

4. Forma de Preparacho:

[ tnhsieytha O s

O vapas O &o Kawral

O Maceragia O sargewes

O e O xarcpe:

[ easte [] Emgtastr/ Camplasma

[ Pt |:|-'.:u'u'n|;|.,u'-

O sockesda

5. Gerou Efeitos Indesejiveis?
= 2 me[] e

2 Freguéncia de utilizacio:

[ reariament: [ wintiars vieses jpor Més

O 1 vez por Semana 0O pasionaiment:
[ vieias wees por Semawa. [ Owire Gha?

[ 1 vez por Hies

4. Forma de Preparacio:

[ tniestioona O s

[ vasor [ & Kawral
O Maceragin O sargorein
O cecoocie O xarcpe

O romada O cwen Quar
O sacrectha

5. Gerou Efeitos Indesejives?

sim [ nae ]

2. Freguéncia de utilizacio:

[ virtamenis [ vrias. veres por Hiks
[ 1 vex por Semana O ocasionaiments
[ Wi vezes por Semana |:|-.':u|m|;m.|'.'

[ 1 vex por Mss
4. Forma de Preparacio:
O wssoona O sumc
O wapor O & Haasral
[ Maceracia [ Gargarep
O oecoccs O sarepe
O sanhe O emplstro’ Caiaplisma
[ Pomada [ Outrn Quai______
[ sotedn
iﬂsﬁﬂnﬁaﬁﬂuﬂiﬂ? -
Sim Nz n
=g N
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ANEXOS

5. Indigue das plantals) arematicas & medicinais indicadas, a finalidade, a freguéncia de utilizacho,
. a parte da planta que utiliza,  forma de preparo e se gerou ou ndo efeitos indesejiveis: .
Oliveira
1. Situachol bes) para que utiliza: 2. Frequéncia de utilizacio:
O Lassante [ Fatiga O oiaromens [ visias wers por M
O e [ protkemnas Crodattecs: [ t wex por Semara [ csicnaimentz
O retwe [ probilemas. Respiraisiice [ virkes vezes por Semana [ Cutro Ghaal
[ Tosmse [ Protiemas Digesmeres [ & wex por bas
O caimanee [ Probiemas Gineoosdgios
O - O — 4. Forma de Preparacio: .
[ colesered [oure G S"“‘“‘”““ E
O D'.'a.:-w Ao Wawral
' Maceacho 0O samarep
3. Parte utilizsda: [ meccgse [ sarcpe
[ Foifa [0 raix [ zanite [ Emplessny Catapleama
O Ao O coie O Fomada O owre Quai
O Frun [ Fanta Completa O sochecha
O semenie O ouro Quar _ Gerou Efeitos
i 5. Indesejaveis?
e e e e ™[0 WL
Sene
1. Situaghol fes ) para que utiliza: 2. Frequéncia de utilizacio:
[ iz O Fadiga O oiaramens [ vz wers por b
O oee [ protéiernas Crosdaitaos [ t wex por Semara [ ocsicnaimentz:
O retwe [ probiemas Respiraisvics [ wirkes veges por Semvana [ Cutro Gl
[ T [ Probéemas Digestisc [ & wer por sats
O caimante [ Protiemas Gineooiogions
O cicatvizanie [ protiemnas de P Emuwﬂm
[ Codesterni Dﬂn‘nw [ vagor [ Ao Matura
L] tapaternde [ maceracic O cagareie
3. Parte utilizada: [ oot [ arcpe
[ Fora [ puaie [ eanie [0 Empsrey Catapkeama
O Fer [ cosie [ pormads [ oo Quar?
O Fruts O ranea Complet [ Eodhecho
S;":‘ oo Quar_______ 5. Gerou Efeitos Indesejaveis?
e =D D
Tilia
1. Situacho[bes) para gue utiliz: 2 Freguéncia de utilizagho:
O Lasziie [ Fadga [ ot O wartas wears por M
O b [ Frobiemas Crouains O 1 wez por Semara O cosiemiments
O retee [ rrubbemas Respirattrio [ veirias veres por Semanas [ Cubro Chal®
[ Tesse [ Probiemas Digestias [ 1 vea por s
O caimaniz O erobeme Gy
O ciarirant= [ enibemas de Peie Em'“m'm"q’-wum
[ Cosesterol Dl}.mqq_m O] e ] A bt
L1 inpartenet O Maceracse [ cargareo
3. Parte utilizada: [] tewesio [] Xarcgee
O rara O ke O eanita [ Emprewrsy Catapksma
O s O e O romada O ours Ghar
O Fue [ Parin Coimpbets [] Bochese
] semente Dmmw;
[ s iﬂgmilﬂuw -
Sim
H

rage Bof 12

Pagina

82



[UTILIZAGAO DE PAM'S E MEDICAMENTOS E/OU PRODUTOS A
BASE DE PLANTAS PELA POPULAGAO DO CONCELHO DE

BRAGANCA] ANEXOS

. 5. Indigue das plantais) aromdticas e medicinais indicadas, a finalidade, a frequéncia de utilizagho, .
a parte da planta que utiliza, a forma de preparo e se gerou ou ndo efeitos indesejiveis:

Valeriana
1. Situaciofbes) para que utiliza: 2 Freguéncia de utilizacio:
[ Lascwrice [ Fasdiga O miarimene [ vastas weres por iz
[ oow [ Froblemas Croditvice [ 1 e por Semara [ Dcsionalmenie
O Fetwe [ Problemas Respiratiics [ witrices vepes poe Semana [ Cutro Quae
[ Toss: [ Probiemas Digesere [ 1 wex por pts
[ caimane [ Problemas Gireooidgims
O ciztriame [ rrobiemas de Pei Emuw;ﬂm
[ Cokestend D{tn-:-q».,m [ aee [] Ao Hara
L] tapueternte [ saceracio 0 Gargarei
3. Parte utilizada: [ oecoagie [ marepe
[ Foita [ reiz [ zanve [ Emplasery Cataplzsma
O mee O cauie: O romada O owern Quar
O Frun O ranea completa [ sachecha
S;‘"‘ [ Curn G 5. Gerow Efeitos Indesejiveis?
L _ _ _ _ ™ 1 _ o
Outro Indique o nome
1. Situacho{des) para que utiliza: L Frequéncia de utilizacio:
[ Lesanie [ Faxtiga O ciariameniz [ vinias wezes por 1és
O cor [ Probiemas Cirodaitios [ t wex por Semana [ ‘Ccmsonaiments
[ e [ Protiemas Respiriice [ wiroes vepes por Semana [ Owtr Quar
[ Tz [ Protiemas Digestiers [ & wez por siks
O cavares [ peotiemas Gineooksgions
[] Geatrizanie [ Pratemas de Pee Emuwmm
EM D{nn\:-q.m [ vaper ] o it
O sexcermcio O cargareje
3. Parte utilizada: [ oo [ sawope
[ o [ paix [ e [ Emptasro) Cataptasma
O Fer [ cauie O rosraads O s Quaie
O Fruin [ rane Comnplet [ zacheschs
S::" [ Ot Quaz 5. Gerou Efitns Indesejhveis?
o B B B B . __Tl:l __'ﬂﬂl:l__ B o
Outro 2 Indigue o nome
1. Situacho(des) para que utiliza: 2 Freguincia de utilizacso:
[ Lasanie [ Fastiga [ Diariama=nie [ wieias wezrs por Mis
O e [ Protsesmas Ot [ 1 wex por Semana O oczsionaimente:
O rehee O mrobiemas Respirantrios [ virias vemes o Semang ] Outro Qi
[ Texsse [ Protéesmas Digestiscs O 1 vez pow M
[ caimane [ Probiemas Ginecoitgicos
O cicatrzance [ protsiesraes de Peie E:-“r:'utl wl:lium
[ Cotesmerd O ot Qraar O] vapsee [ Ao Maisat
L] thprtemtle [] Maceracac [ cagareio
3. Parte utilizada: [ bemeso ] searcge
[ Faita [ Feae [ Bante [ Empletre/ Catapkema
O Fee O caue O roimada [ ot Gl
O Frue [ pranea Compseta [ Bachete
[ semente O oo Qua
[ casa 5. Gerou Efeibos Indesejiveis? —

[

N =5
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[UTILIZAGAO DE PAM'S E MEDICAMENTOS E/OU PRODUTOS A
BASE DE PLANTAS PELA POPULAGAO DO CONCELHO DE

BRAGANCA] ANEXOS

6. 0 seu estado de sadde melhorou apds a utilizagio?

Kurca O ueseSempre [
Raranete O sempe O
Frequentemeants  []

7. Aquando da utilizagdo de plantas sromaticas e medicinais tem atengio i dose wtilizada?
smd NEad
E. tiliza-as juntamente com medicamentos convencionais? S, MNaa[J

B.1. Se respondeu sim indigue com gue medicamentofs)
B.1.1 Este(s) medicamento|s) foi/foram indicados pelo médico? zm[] Msa [

9. Informa o seu médico do uso de plantas aromdticas e medicinais? sSm[J] Nao[J

Parte lll- Uso de Medicamentos efou Produtos 3 Base de Plantas

1. Utiliza medicamentos efou produtos & base de plantas? Sm[]  Nao[]

[5& & resposts anterion fed negativa, o sau questionania Lefming agui. Caso tenha sido pasitiva,
prossiga. )

2. Qual(is) ofs) motive(s] gue levaram a recorrer a estes produtos?

AiEdncs de efeiltd adveruns O
Efesitos, enlaberais oo medicamentod convencionais [
Porgue faz bém a salde O
Baixo custo O
Fadlidade de aqusicio O

Mo necessita de receita médica O
Outro O Qual?
3. Qual{is) afs) fonte|s) de indicaclo que o (a) lewou b sua utilizagba?
Prescricho Médica O

Inchicacho na Farmdca O

Incheacho por cutrs Profisssonal de Sadde [
Autoconhecimento O

Farmi e filymigos Vizinhos. O

Owitray [ Cual?

4, Onde adguire este tipo de produtos?
Farmriscia O  Ervaniria O

Parafarmécia [ Outro O qual?
ATFFD
u
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[UTILIZAGAO DE PAM'S E MEDICAMENTOS E/OU PRODUTOS A
BASE DE PLANTAS PELA POPULAGAO DO CONCELHO DE
BRAGANCA] ANEXOS

. 5. Indigue dos medicamentos & produtos & base de plantas indicados, a finalidade, a frequéncia de .
utilizacdo & se gerou ou ndo eleitos indese)dveis:

Agiolax

1. Sibusssfe{Gem] par s que ubiiea: 1. Frogutndia da utilizebo:

[ Lascanie [ Cosestesed [ ceastamente [ vtz vezes. por paks

[ caimanee 0 varizes O 1 w2 por Semana O cxasionmaimene

O tor de Gargania O Fadiga

[ permaas Cargartans [ Tosse [ wirie: veses por Semana [ Outrn Cuaal?

O Merepmsa [ Hipestensio O 1 we por b

O Fetwe [ Hemaetiides 3. Garse Fhatee Tnchasagionts?

[ rrobiemas Fsicoigions. [ Ouro Quai? sm [ wae [

Bekunis

1. Sl P g SR 2 Fracysbnels d Bk

O Lasanie O cokeseral [ thasiamesie [ Wik vmzes por Hiks

[ calmaniz [ vasizes

[ ouw de Gasgania [ Fafiga L vez pee O

[] Pesmas Cansdas [ Tz [ varias vezes por Semana [] Ouiro Quar__

O Mencpsiem [ vipeterssa O 1 ez piow M

[ Febee [ hemormdides 0. Gaarcsis Ebadbecs: | bbbl ?

[ probiemees pecrtgiers [ Outro Qlual? e O s O

Biloban

1. Siiweche]Ses) paie gque utilica: I Fregudnca de wtilizacssa:

[ L [ Codesctesred [ mirkmeniz [ Weriass wees: por s

O camane O wwir=

] Cor e Garganta ] Fadia [ 1 wez por Semana [ Dasinaimenis

[ remas Cansacks O Tose [] irkes vezes por Semara [ Oulro Qual______

[ Henopaies [ Hipemeneds [ 1 wex por paiks

O Fetore O Hemomides 3. Garow Efeltes Indeassjireis?

[ Probiemas Peicokigics Dmml;l._.u'-_ am [ rese [

Daflon 500

1. Shluaghe b para gue uilliza: 2. Frogudna de ubicegs:

[0 Laszenie [ Colesteral [ iastamente [ s veves por Més

[ cabrants O varizes

[ oor e [ Facica O 1 vz pov Semana O ocasioraiments

[ Femas Cansadas O Tasse [ vieias vers: por Semana [ Owro Jual?

O Menopasa [ Hipertena [ 1 e jpor Mes

O etwe [ Hemecerades 1, Garsu Ealbng Indasepiveis?

[ reobiemes Prioitgicos. [ Cutre: Qi g [ o [

Gincoben

1. Sl bref Gomi | piw @ quet ubilica: 2. Freguimcia de utilicagso:

[ voncunne [ Cobesteral [ oiariamene [ wirias wezess por pas

- L] Vartes [ 1 == por Semvara O ocsiomaimente

O b g Garganta O Fadiga

[] Pemas Cansadas [ Tosse [ vintass vezes por Semana [ Outn Quarr

[ Menopees O Hipestencas O 1 wex por Miis

[ Fetwe [ Hemoerides 3. Gures Baling Indesajivuls?

[0 Protiemas psicoidgioos. [ Ours Qualf____ gy [ W [ um
H H
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[UTILIZAGAO DE PAM'S E MEDICAMENTOS E/OU PRODUTOS A
BASE DE PLANTAS PELA POPULAGAO DO CONCELHO DE

BRAGANCA] ANEXOS

. 5. Indigue dos medicamentos e produtos b base de plantas indicados, a finalidade, a frequéncia de .
utilizaclo e se perou ou nio sfeitos indesajiveis:

Livetan

1. SHtuacholbis) para gue ubliza: 1 Fiogudncis de ubtiizegho:

[ Lasaunte O Codesterad [ chartmesnie O i vezes por M

O L] ertes [ 1 vez por Semana O rasioraimene

[ mor g Gamaints [ Fasm

[ Ferrees Cansadas O Tesse [ vedrioss veres por Semana. [ Ouire Quar_____

O Menopmsa [ Hissertensia [ 1 e pow M

O retee [ Hemontades 3. G Ebuling Incasaphvais?

[ Protbenas Poicokigicos. [ Outre Qual___ g [ wsa ]

Permixon

1. SHuayBol e para que wiliza: 2. Fracybn ok di ek

[ Lasznte [ ‘Cotester [] biaskaente [ virtass veses por s

O caimante [ vasizes

[ Dor de Garganm [ Fadica 14 e o S [ ocsionaiments

[ Femas Cansadas [ Tesse [0 virias weress por Semana. [ Oubre Qlaal?

O Menopasa [ Hiperiensia O 1 wex pow es

[ Fetwe [ bemorices 3. Garou Efeltos Indassjivais?

[ Problemae Pricitgions ] Cutro Quai? s O s [

Pursennide

1. 5w Bod Ga) pana guee ubiica: 1. Frogubnca de utilizacho:

O Lasanie [ Codiessiwral [] reasiamens [ wirias weans por bks

[ camante O vartze=

[ oo e [] Fadiga [ 1 w2 por Semara [ Oezesbenbmente

[ Feras Cansadas [ Tosse [ visiaes veres por Semana [ oubn Quar_

[ Menmpas [ Hipestnsio O 1 wex por sts

[ et [ Hemoerticies 3. Gures Eiaitng Indassjivais?

[] Protiemas Feicokgicze. [ Ouiro Chual? m [ wae [

Valdispert

1. Sitacho|be) pare gue wiiliza: 2. Fregquebneia de il el

O Lasanie [ Cobestermi O caastaments [ videtae veeees po Mds

L] Gatemmen L] verem [ 1 vez por Semana O tasoraiments

[ Dor de Gargania [ Fadiga

O remas Cansadas O Toss= [ vasias weoes por Semana [ o Qi

[ Henopauss [ Hipestensia [ 2 wez por 1=

[ Fetee [ Hemombides 3. Garou Efsltes Indasaliveis?

[ Problemas Peonidogicons Diunw_ am O e ]

Estromineral

1. SHluaks(es) para que ullies 2. Frequinds de utiizeBo:

[ Lot [ cosestera [ ciariamen: [ 't vemzes oo s

= [ varees [ 1 vz por Semara O Desonaimene

[ oor de Garganta O Fadiga

[ remas Cansadas [ Tesse O virias veres por Semana [ cure Qrar

(T O Hipsstensis [ 1 ves o Mis

[ Fetwe [ Hemarniades [ PR P r—

[ protess Feicoitgicos. [ Cuire: Quai? s [ o ] 2733

u |
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[UTILIZAGAO DE PAM'S E MEDICAMENTOS E/OU PRODUTOS A
BASE DE PLANTAS PELA POPULAGAO DO CONCELHO DE

BRAGANCA] ANEXOS

. 5. Indigue dos medicamentos ¢ produtos & base de plantas indicados, & finalidade, a frequéncia de .
utilizagho & e gerou ou ndo efeitos indesejdveis:

Fisiowen

1. SHuscBo[bes) para que utillza: 2. Frequinga de utlinesie:

[ uasanie [ cosesstered [ visiserenis [ vidsias veres por ME<

E::E Ex [ 1 ver por Semans [ ocasonsimene

[ Femas Cansadss O] Tosee [ varias vezes por Semara [ Oubre Chal™

[ senopasa [ cipertensio [ 1 vz por Hes

O retee [ Hemomides 3, Garou Eeltes Indessjireis?

[ renbbemae Prirnitgion O uers Qual? =m [ e ]

Fitoroid

1. SituscholBes) para que utillza: 1. Frequimcla de tillzec:

[ Laanee [ codestesi O piaramenis [ virias weres: por Hts

E::‘ EE [ 1 wez por Semana [ oceonaimens

[ pemas Cansads [ Tissse [ e wepes pov Semmara [ Cutrey Qe

[] Hencpaea [0 Hiperressa O 1 wer por paks

O Fetse [ Hemormide: 3. Garew Efulten Indasajiral?

[ reobiemas psicckigiers. [ Outro Gl s [ e [

Salvigol

1. Suachol i) para gue uilizs: 2. Fragiticis de s b

O vasani= O codesteral [ thasiasresniz O vtk vmzes por His

g::" EE O 1 ez jpor Semana O Ceaskoraiments

[ Pemas Cansaddas [ Tosse [ visias veres: por Semana [ Owmro Qi

[ Poenospenssa [ Hipserenszn [ 1 vz o s

[ Fetre [ Hemontige 3, Gerou Efeitos Indesejineis?

[ probiemos Pumibgices. [ Ot Qual? S [ ]

Outro Indique o nome

1. Situagbeies] para que utiliza: 2. Froguimds de utilizecso:

[ Lavearne [ ovescoesrrd [ ciariamente [ varkes weoes por paks

S B Qe O

[ Fesmias Caresantas [ Tosse [ vtz weres por Semana D{lmQ-ﬂ*

[ Henopmes [ Hiperterate [ 1 ez por Mks

[ Fetwe [ Hemomsiges 3. G Efeitos Indassjbvals?

[ Protéemas Psickgios O o Quar sim [ e ]

Outro 2 Indique o nome

1. Slumche{ ) pars qus wtilles: 2. Frgubnels da utillzess:

[ Lasanie [ Codesteral [ ciasiamenis [ vidrias: veres por His

E::E E‘:‘::: DLHWW Dmﬁﬂl

[ remas Cansadas O Tosse [ waeias veses por Semana [ Outre Quae

[ Henopausa [ Hipertznsao [ & vex por s

O Fetee [ Hemometies 3. Garou Efsltes Indasajiveia?

H H
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[UTILIZAGAO DE PAM'S E MEDICAMENTOS E/OU PRODUTOS A
BASE DE PLANTAS PELA POPULAGAO DO CONCELHO DE

BRAGANCA] ANEXOS

6. 0 seu estado de sabde melhorou apds a utilizagko?

Munca O Quase Sempre [J
Raramenbe O sempe O
Frequentemente [

7. Aguando da utilizagho de medicamentos &fou produtos i kase de plantas tem atenglo &
dose utilizada?

S ] Mz ]

E. Utiliza-os juntamente com medicamentos convencionais? sim[]  Mso [

8.1 5e respondeu sim indigue com que medicamantols)

B.1.1 Estefs) medicamento{s) foi/foram indicados pelo médico? om[]  nead

9. Informa o seu médico do use de medicamentos & fou produtos b base de plantas?
smd mEaO

Grata pela sua colaborag3o!
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