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ATENCAO FARMACEUTICA NO USO INDISCRIMINADO DE PLANTAS
MEDICINAIS

Ircilla Margareth Sales Vasconcelos
Maria Eduarda de Souza Menezes
Paulo Henrigue Santos da Silva

Msc. Janira Maria Nascimento Alves Bezerra®

Resumo: Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), a populagédo de
paises em desenvolvimento utiliza plantas medicinais ou preparagcdes destas para o
tratamento de diversas enfermidades em casa. O uso de plantas medicinais como
funcao terapéutica na cura de doencas (fitoterapia) € de grande importancia na cura
de enfermidades devido ao baixo custo, efetividade e menores efeitos adversos em
muitos casos. O consumo de plantas medicinais no Brasil tem por caracteristica o
uso empirico e a auséncia de comprovacado adequada das a¢des farmacologicas por
preparacoes produzidas pelos curandeiros, comerciantes e usuarios. Desse modo, o
objetivo desse trabalho foi apresentar os possiveis danos causados pelo uso
indiscriminado de medicamentos fitoterapicos e plantas medicinais. Foi realizada
uma revisao bibliografica de carater retrospectivo, foi realizado um levantamento
bibliografico, a fim de obter as referéncias relacionadas a tematica proposta no
estudo: sobre A atencao farmacéutica no uso indiscriminado de plantas medicinais.
O uso das plantas medicinais como terapia alternativa, para tratamento de diversas
doencas entre os pacientes foi considerado alto em que temos 58% pessoas
adeptas dessa pratica e 42% nao adeptos. O estudo realizado demonstrou o que os
pacientes acham sobre o uso de plantas naturais, 63% acredita que por ser natural a
planta medicinal ndo faz mal a saude, 24% disseram que ela faz menos mal que
medicamentos industrializados, 8% opinaram que ela pode fazer tdo mal quanto o
medicamento e apenas 5% se posicionaram dizendo que esse tipo de classificacédo
depende de cada planta. Portanto, a atuacdo do farmacéutico no aconselhamento e
educacédo dos usuarios sobre o uso racional dos medicamentos naturais, auxilia os
pacientes quanto ao uso mais adequado para os seus problemas, no momento que
necessite, interferindo positivamente na sua saude.

Palavras-chave: Cuidado farmacéutico, efeitos adversos, plantas medicinais,
fitoterapicos
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A utlizacdo de plantas medicinais € provavelmente tdo antiga quanto o
aparecimento da humanidade, sendo utilizadas na cura de enfermidades e,
sobretudo na fabricacdo de medicamentos fitoterdpicos (ZALEWSKI, 2017). O termo
fitoterapia foi dado a terapéutica que utiliza os medicamentos cujos constituintes
ativos sao plantas ou derivados vegetais, e que tem a sua origem no conhecimento
e no uso popular (ZALEWSKI, 2017). Grande parte da populacdo de paises em
desenvolvimento utiliza plantas medicinais ou preparacdes destas para o tratamento
de diversas enfermidades (ROSA et al., 2011).

O uso de algumas plantas, como boldo, erva doce, cidreira, entre outras, sdo
consideradas medicinais, pode levar o individuo a se expor a sérios riscos de saude
no momento em que passa a manipular e consumir de forma inadequada,
determinadas espécies potencialmente toxicas (CAMPOS 2016). Portanto, o uso de
plantas medicinais deve ser acompanhado por profissional habilitado, especialmente
o farmacéutico, em seu exercicio da atengéo farmacéutica CAMPOS (2016).

O consumo de plantas medicinais vem sendo crescente, pela propaganda,
divulgando-se propriedades milagrosas de determinadas plantas. Frequentemente,
essas informacdes ignoram o conhecimento empirico acumulado em séculos
passados, e o conhecimento cientifico, desenvolvido nas ultimas décadas, sobre
efeitos desejados ou néo, precaucdes e contraindicacdes de certos fitoterapicos. Os
profissionais de saude devem ser treinados para questionar 0s pacientes sobre o
uso de plantas medicinal e fitoterapica (SOUZA, 2017)

Portanto, a atencdo de um profissional habilitado para assessorar os pacientes
no uso consciente dessas plantas é de extrema importancia. De acordo com o
Conselho Federal de Farmacia na Resolugcdo n° 357/2001 a definicdo de atencéo
farmacéutica se da por: Um conceito de pratica profissional no qual o paciente é o
principal beneficiario das acfes do farmacéutico. A atencdo € o compéndio das
atitudes, dos comportamentos, das inquietudes, dos valores éticos, das funcbes, dos
conhecimentos, das responsabilidades e das habilidades do farmacéutico na
prestacdo da farmacoterapia, com objetivo de alcancar resultados terapéuticos
definidos na saude e na quantidade de vida do paciente (SOUZA, 2017).

A atencdo farmacéutica € uma pratica centrada no paciente na qual o
profissional assume a responsabilidade pelas necessidades do paciente em relacéo
aos medicamentos e um compromisso a respeito. Compreende atitudes, valores

éticos, comportamentos, habilidades, compromissos e corresponsabilidades na



prevencdo de doencas, promocdo e recuperacdo da saude, visando uma
farmacoterapia racional e a obtencdo de resultados definidos e mensuraveis,
voltados para a melhoria da qualidade de vida (SOUZA, 2017).

2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Apresentar os possiveis danos causados pelo uso indiscriminado de medicamentos
fitoterdpicos e plantas medicinais.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS
v' Descrever o0 que sdao medicamentos fitoterapicos e plantas medicinais.
v' Elucidar os danos causados pelo uso indiscriminado das plantas medicinais.

v/ Como o farmacéutico pode orientar o paciente obre o uso racional.

3 REFERENCIAL TEORICO

3.1 PLANTAS MEDICINAIS

O homem tem uma relacdo direta ou indireta com as plantas desde os
primordios, utilizando-as como alimentos, produtos madeireiros, forragens,
ornamentos e ndo menos importantes como medicamentos na cura de suas
mazelas. O uso medicinal vem despertando curiosidade cientifica entre as inter-
relacbes entre os homens e as plantas e, por isso, parte das investigacdes
etnobotanicas sao centralizadas nas plantas medicinais (CARNEIRO et al. 2016).

Durante o periodo de colonizacdo, as plantas utilizadas para tratamentos
patolégicos eram patriménio utilizado somente por indios e seus pajés. Em meados
do século XX, este conhecimento de plantas para fins medicinais passou a ser
comum em centros rurais e urbanos, ndo ficando restrito somente a sociedades
isoladas geograficamente (ALMEIDA, 2012). O uso de plantas medicinais é

provavelmente tdo antigo quanto o aparecimento da humanidade, sendo utilizadas
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na cura de enfermidades e, sobretudo na fabricacdo de medicamentos fitoterapicos.
(ZALEWSKI, 2017).

A fitoterapia ressurge como uma opg¢do medicamentosa bem aceita e
acessivel, sendo tecnicamente apropriada e controlavel, além de satisfazer as
necessidades locais de centenas de municipios brasileiros (FONTENELE et al.,
2013). Segundo a Organizacao Mundial da Saude (OMS), a populagéo de paises em
desenvolvimento utilizam plantas medicinais ou preparacfes destas para o0
tratamento de diversas enfermidades em casa (ROSA et al., 2015).

A diferenca entre os efeitos terapéuticos e toxicos de farmacos em geral, esta
simplesmente decorrente na dose utilizada. Dessa forma, em situagdes de
normalidade doses adequadas produzem os efeitos terapéuticos desejados,
enquanto que doses altas provocam quadros de intoxicacdo, ignorando as
caracteristicas individuais do paciente FILHO (2019).

Abaixo, no quadro 1, temos alguns exemplos de efeitos adversos no uso de
plantas medicinais. Algumas das plantas medicinais mais utilizadas para auto
medicacédo até os dias de hoje (LEAL e TELLIS, 2018).

Nos ultimos anos, ha um interesse crescente e renovado no uso de terapias
complementares como recurso terapéutico. Esta procura relaciona-se a diversos
fatores: a decepcao com resultados obtidos com a medicina convencional, o fato de
gue amplas camadas sociais ndo possuem acesso aos medicamentos e a medicina
institucionalizada; os efeitos indesejaveis causados pelo uso abusivo e incorreto de
medicamentos sintéticos; a consciéncia ecolégica e a crenca popular de que o
natural é inofensivo. (ALMEIDA, 2012).

Quadro 1. Plantas medicinais, seus usos populares e efeitos adversos.

Planta Medicinal Nome Parte Interac6esMedicam
Cientific | utilizada/Uso na entosas e/ou
o] medicina Reacdes Adversas
Popular
ALECRIM Doses excessivas

causam disturbios renais
e hipertenséo. Interacao
com diuréticos, laxantes
e hipotensores. Nao
deve ser utilizado por
pessoas com doengas
prostatica,
gastroenterites,
dermatoses em geral e
convulsao.

Rosmarinus | Sumidades Floridas/
officinalis L. | Tosse, febre, colicas
menstruais.
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ALHO

Bulbo/ Coadjuvante
no tratamento da
hiperlipidemia e
hipertenséo arterial
leve a moderada,
auxiliar na

Ingerir alho cru ou em
céapsulas, potencializa o
efeito anticoagulante do

sangue, contribuindo
para a sua fluidez — algo

gue é extremamente

Allium prevencao da benéfico, mas também
Sativum L. aterosclerose. pode ter um efeito
prejudicial na saude de
guem o consome.
(Fonte: ISTOCK, 2020.)
BABOSA Interagdes com
antidiabédicos,
Folhas/ Prisdo de corticosterdides,
ventre digoxina, diuréticos
Aloe vera tiazidicos e de alca.
(L) Burm. f. | e inflamag@es no Prese'“%a de
figado e estdbmago. antraquinonas que
aceleram o fluxo
intestinal, interferindo na
absorcgéo de diversos
farmacos; possibilidade
de causar hepatite
aguda.
HORTELA PIMENTA Menthax | Folhas e dleo O usSo em excesso
essencial / pode causar reacdes de
piperita L. alergia ou mesmo a
Expectorante, iritag&o das mucosas do

(Fonte: OLIVEIRA, 2018.)

carminativo e
antiespasmadico.
Tratamento da

sindrome do célon
irritavel.

estdbmago. Além disso,
as capsulas e os 6leos
essenciais de Hortela-
pimenta apenas devem
ser usados sob indicagéo
médica.
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ERVA CIDREIRA interacBes com
depressores do sistema
nervoso central,
calmantes, sedativos,
antidepressivos,
estimulantes,

'\4?'_'55? Folhas / Calmante analgésicos narcéticos,
officinalis L. relaxantes musculares,
Hipertensao. anti- histaminicos. Nao

deve ser utilizado por
pessoas com
hipotireoidismo e
hipotensao.

(Fonte: VERONEZ, 2020).

Fonte: Autoria propria e baseado em PAIXAO et al (2016)

As plantas medicinais sdo aquelas capazes de conferir atributos terapéuticos.
(utilizem citacdes indiretas). A OMS, relata que essas plantas sado todas aquelas
silvestres ou cultivadas que sao utilizadas como recurso para prevenir, aliviar, curar
ou modificar um processo fisiolégico normal ou patolégico ou como fonte de

farmacos e de seus percussores. (ALMEIDA, 2012).

3.2 AUTOMEDICACAO E PROBLEMAS RELACIONADOS A MEDICAMENTOS -
PRM

A automedicacdo € a utilizacdo de medicamentos por conta propria ou por
indicacdo de pessoas nao habilitadas, para tratamento de doencas cujos sintomas
sdo “percebidos” pelo usuario, sem a avaliagédo prévia de um profissional de saude.
Os danos mais atribuidos e consequentes da automedicacdo sdo o0s gastos e
supérfluos hospitalares, atraso no diagndstico e na terapéutica apropriada, reacdes
adversas ou alérgicas, intoxicacdes, agressdes ao sistema digestivo e em
circunstancias mais sérias, podendo levar o paciente ao internato hospitalar ou até
mesmo a morte (FUCHS 2015).

A préatica da automedicacao envolve fatores como: higiene, nutricdo, estilo de
vida, fatores socioecondémicos e ambientais. Para o autocuidado ser eficiente é
necessarios informacdes e conhecimento por parte do individuo cabendo aos
profissionais de saude a funcdo de orientar e acompanhar esse processo, focando
na manutencdo da saude. O uso de medicamentos, fitoterapicos ou plantas

medicinais de forma incorreta pode acarretar o agravamento de uma doenga, uma
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vez que a utilizagdo inadequada pode esconder determinados sintomas (FUCHS
2015).

A OMS, define o conceito de farmacovigilancia como ciéncia relativa a
deteccéo, avaliagdo, compreensao e prevencdo dos efeitos adversos ou quaisquer
problemas relacionados a medicamentos. Ha, contudo, meios para minimiza-la.
Programas de orientacao para profissionais de saude, farmacéuticos, balconistas e
populacdo em geral, além do estimulo a fiscalizagdo apropriada, sdo fundamentais
nessa situacao (FUCHS 2015).

Em conformidade com dados da ANVISA, a medicag¢do por conta propria é
um dos exemplos de uso indevido de remédios, fitoterapicos e plantas medicinais é
considerado um problema de saude publica no Brasil e no mundo. Segundo dados
do Sistema Nacional de Informacdes Toxico-Farmacologicas, os medicamentos
foram responsaveis por 28% de todas as notificacdes de intoxicacdo. (ANHESI et al.,
2016).

Outro fator importante ocasionado pela automedicacdo, € a dificuldade de
acesso aos servicos de saude, tanto pela demora no atendimento, quanto pelos
precos de uma consulta médica em redes particulares. Diante desse contexto, a
OMS refere-se que a automedicacdo € um dos problemas mais graves de saude
publica do pais. Imediatamente é essencial que sejam feitas regras preventivas de
maneira que venham contribuir para a diminuicdo diaria de riscos originados pela
automedicacao, tornando visivel, a conscientizacdo da populacdo quanto ao perigo
dos efeitos adversos, que certos medicamentos podem causar. (MELCHIORS et al.,
2017).

3.3 USO INDISCRIMINADO DE MEDICAMENTOS NATURAIS

O consumo de plantas medicinais no Brasil tem por caracteristica 0 uso
empirico e a auséncia de comprovacdo adequada das acdes farmacoldgicas por
preparacdes produzidas pelos curandeiros, comerciantes e usuarios. Além do que,
outros fatores como: intoxicacao, reacdes alérgicas, ineficacia no tratamento, podem
ser relacionados ao uso inadequado dessas plantas. Também essas problematicas
podem estar associadas ao erro na identificacdo das espécies consumidas ou a
forma como sdo cultivadas, colhidas, armazenadas, conservadas ou preparadas
(FILHO, 2019)
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Certas espécies sdo empregadas para finalidades medicinais diferentes as
indicadas pelo uso tradicional, pode contribuir ao risco de manifestacado de reacdes
toxicas nas pessoas que fazem seu uso. Como também, a propria forma de
comercializacdo desses produtos, que nao apresenta um acompanhamento de
fiscalizacdo e nem uma regulamentacdo a ser seguida (FILHO, 2019). Para isso a
farmacovigilancia tem um papel importante.

A partir do conceito de farmacovigilancia, segundo a ANVISA, cabe a
farmacovigilancia identificar, avaliar e monitorar a ocorréncia dos eventos adversos
relacionados a medicamentos utilizados na populagdo apdés o registro, com o
objetivo de garantir que os beneficios relacionados ao uso desses produtos sejam
maiores do que o0s riscos por eles causados. Tem como objetivo principal a reducao
das taxas de morbidade e mortalidade associada ao uso de medicamentos, através
da deteccdo precoce de problemas de seguranca desses produtos para oS
pacientes, além de melhorar a selecdo e o uso racional dos medicamentos pelos
profissionais de saude (ANVISA, 2014).

Alguns fatores contribuiram para o aumento marcante da pratica do uso
descriminado de medicamentos naturais, tais como: a crise econdémica, 0 alto custo
dos medicamentos, o dificil acesso da populacéo a assisténcia médica, condizente a
uma tendéncia generalizada dos consumidores a utilizar frequentemente produtos
de origem natural, atitude recorrente do aumento da consciéncia ecoldgica,
verificada nas Ultimas décadas, ou de algum modismo temporario (GOMES;
GALINDO; LINS, 2018).

Embora, o que vem se observando no Brasil € que, embora o seu uso no
sistema oficial de saude publica seja recomendado (Portaria 8/1988, CIPLAN.), e
existam normas para estudo, registro e comercializacdo, os fitoterapicos sao
empregados basicamente em concordancia com praticas tradicionais desenvolvidas
pela populacdo, e em alguns casos, distribuidos sem qualquer -certificacédo
terapéutica, podendo ocasionar riscos a saude do individuo que possa a utilizar tal
medicamento ou preparacdo (GOMES; GALINDO; LINS, 2018).

Além de ser uma alternativa econémica, a facilidade de acesso da populacao
as plantas e aos fitoterapicos e a crenca de que o medicamento natural é inofensivo
s&o fatores que tém estimulado o consumo desse tipo de tratamento. E necessario

ressaltar, no entanto, que as plantas tém constituintes quimicos que possuem efeitos
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adversos. Em vista disso, podemos afirmar que o conceito —se é natural ndo faz
malll relacionado as plantas medicinais € um equivoco. (COLET, 2016)

Devido a crescente utilizacdo irracional e indiscriminada das plantas
medicinais pela populacédo, o Ministério da Saude, por meio do Decreto Presidencial
n°. 5.813, de 22 de junho de 2006, aprovou a Politica Nacional de Plantas Medicinais
e Fitoterapicos (PNPMF), para oferecer subsidios aos profissionais de saude quanto
a orientacdo adequada sobre o uso das plantas medicinais e medicamentos

fitoterapicos, com o objetivo de garantir, assim como preconizado:

[...] A ampliacdo das opg¢les terapéuticas aos usudrios, com garantia de
acesso a plantas medicinais, fitoterapicos e servicos relacionados a
fitoterapia, com seguranca, eficacia e qualidade, na perspectiva da
integralidade da atencé@o a salde, considerando o conhecimento tradicional
sobre plantas medicinais (BRASIL, 2006. p. 21).

Atualmente, nota-se um grande interesse na descoberta de novos
constituintes quimicos de plantas medicinais e um amplo avanco das investigacoes
na fitoterapia, no intuito de comprovar as propriedades terapéuticas que vem sendo
utilizadas ha milhares de anos. Destaca-se, ainda, o interesse de grandes
laboratérios em produzir medicamentos fitoterapicos, devido sua eficacia e reduzido
efeito adverso (SAAD, 2016)

3.4 O PROFISSIONAL FARMACEUTICO E AS PLANTAS MEDICINAIS

A prescricdo de medicamentos por profissionais da farmacia esta amparada
em normas sanitarias e aspectos éticos, que devem ser seguidos pelo profissional
da area da saude envolvido no processo de prescricdo. O Conselho Federal de
Farmacia fica definido no artigo sexto da Lei n. 3.829/1960, que e tem poder de
“‘expedir resolugdes, definindo ou modificando atribuicbes ou competéncia dos
profissionais de Farmécia, conforme as necessidades futuras”.

O Conselho Federal de Farmacia na resolucédo n° 477/2008 diz que é privativo
do farmacéutico inscrito em um conselho regional a dire¢cdo ou responsabilidade
técnica na farmacia magistral e comunitaria, industria farmacéutica, ervanarias,
distribuidoras e outros locais onde possam ser desenvolvidas atividades de atencao

farmacéutica relacionada as plantas medicinais e fitoterapicos (BRASIL, 2013). O
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foco principal desta resolucdo € a prescricdo de medicamentos e outros produtos
cuja dispensacdo nao exija prescricdo médica, podendo estd incluso plantas
medicinais (ANHESI et al., 2016).

A prescricdo farmacéutica abrange de produtos fitoterapicos cabiveis nas
indicacOes das classes previstas na referida RDC n°63/2020, tais como espinheira-
santa em hiperacidez estomacal, gengibre como antiemético, goiabeira como
antibacteriano topico e antidiarreico em uso oral, beladona e hortelda como
antiespasmadicos, garra-do-diabo e erva baleeira como anti-inflamatérios, funcho e
anis como carminativos, caléndula e barbatimdo como cicatrizantes, alcachofra e
boldo-do-chile como colerético-colagogos, enfim, abre-se um leque enorme de
possibilidades prescritivas, tanto como drogas vegetais ou produtos industrializados.
(ANHESI et al., 2016).

3.5 ATENCAO FARMACEUTICA

De acordo com o Conselho Federal de Farmacia na Resolucédo n° 357/2001 a

definicdo de atencéo farmacéutica se da por:

“Um conceito de préatica profissional no qual o paciente é o principal
beneficiario das acdes do farmacéutico. A atencdo é o compéndio das
atitudes, dos comportamentos, das inquietudes, dos valores éticos, das
fungbes, dos conhecimentos, das responsabilidades e das habilidades do
farmacéutico na prestacdo da farmacoterapia, com objetivo de alcancar
resultados terapéuticos definidos na saude e na quantidade de vida do
paciente”.

Essa assisténcia farmacéutica busca prevenir, detectar e resolver problemas
gue tenham relacdo com o tratamento medicamentoso. O farmacéutico que atua
nesta area deve seguir um complexo de opcdes terapéuticas que sejam mais
apropriadas para que se alcance as metas apresentadas, desenvolvendo assim
acles que possam melhorar as condi¢cdes de saude do paciente. (STORPIRTIS et
al, 2015). Esse conjunto de acdes relacionadas a dispensacdo de medicamentos,
enfatiza a orientagcdo ao paciente com o objetivo de contribuir para o sucesso do
tratamento, logo, o profissional torna-se corresponsavel pela qualidade de vida do
paciente. (BRASIL, 2015).
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De acordo com a OMS, o profissional farmacéutico é qualificado para essa
assisténcia e acompanhamento, pois compreendem a garantia de qualidade
aplicada aos medicamentos; apreciam as complexidades da cadeia de distribuicéo e
renovacao dos estoques; estao familiarizados com as estruturas de custos aplicadas
aos medicamentos; detém um grande volume de informacfes técnicas sobre o0s
produtos disponiveis; podem orientar os pacientes com enfermidades leves e 0s
pacientes com condi¢des cronicas com isso melhorando a qualidade de vida da
populacdo (BRASIL, 2017).

A atencdo a saude se da pelas acdes individuais ou coletivas que buscam
promover a saude e prevenir agravos, melhorando o diagnéstico, e a manutencao
da saude que ndo € uma tarefa facil de se realizar, tendo em vista todos os
aspectos a serem levados em consideracdo para que tenhamos um uso
considerado racional dos medicamentos e sabendo que a promoc¢éao do uso racional
nao depende somente do farmacéutico (MELCHIONS 2017).

O farmacéutico possui papel fundamental no processo de promocao do uso
racional de medicamentos pois suas acdes podem fornecer condicbes que ampliem
a informacéo para a comunidade, e para que isso ocorra de forma adequada, pode
se utilizar de alguns recursos para impulsionar 0 uso correto desses
medicamentos, sejam eles naturais ou farmacos. Muitos estudos realizados tanto no
Brasil quanto em outros paises demonstram que a pratica da assisténcia
farmacéutica trouxe bons resultados em relacdo aos custos, qualidade de vida e

adesdao ao tratamento para os pacientes. (MELCHIONS, 2017).

4 DELINEAMENTO METODOLOGICO

Foi realizada uma revisdo bibliografica de carater retrospectivo. Como
primeira etapa, foi realizado um levantamento bibliografico, a fim de obter as
referéncias relacionadas a tematica proposta no estudo: sobre A atencéo
farmacéutica no uso indiscriminado de plantas medicinais. As buscas foram
empreendidas nas seguintes bases dados: SciELO, MEDLINE, PubMed e também
foram utilizadas bases de dados de artigos, livros e teses. O periodo de pesquisa foi
entre 2015 a 2020. Os descritores utilizados em Ciéncias da Saude (DeCS) foram:
cuidado farmacéutico, efeitos adversos, plantas medicinais, fitoterdpicos. Como

critérios de inclusédo, destacam-se: textos publicados nos ultimos 5 anos. Foram
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excluidos da pesquisa materiais publicados antes de 2015 e que ndao contemplavam
assuntos pertinentes a construcdo desde trabalho. A partir deste levantamento, foi
realizada a contextualizacdo para a problematica e andlise das possibilidades
presentes na literatura consultada para a concepc¢do do referencial tedrico da

pesquisa.

5 RESULTADOS E DISCUSSAO

Durante a pesquisa para a construcado desse trabalho, foram encontrados 30
artigos, onde todos se enquadraram no espaco temporal de publicacdo (Ultimos
cinco anos), cinco ndo correspondiam aos descritores da saude que foram utilizados
como critério de inclusdo no trabalho, enquanto que 20 artigos se enquadravam e
atendiam aos critérios adotados para realizacdo desta pesquisa.

Foram analisados artigos onde sdo avaliados o papel do farmacéutico no uso

de plantas medicinais (quadro 2). Selecionamos os principais artigos utilizados na

construcao desse trabalho.

Quadro 2. Caracterizacéo dos principais artigos utilizados.

Autor/ano

Titulo

Consideracdes sobre o artigo

ZALEWSKI et al, 2017

Levantamento de dados da
populacéo de Araraquara
acerca do uso de plantas

medicinais e o conhecimento
sobre medicamentos
fitoterapicos.

Este artigo relata que o uso de plantas
medicinais continua sendo muito comum
mesmo com 0 avanco da industria
farmacéutica, indicando a forte influencia
cultural e histérica que a populacédo tem em
relac@o a essas plantas. O interesse pelo
uso desses medicamentos € um bom sinal,
pois estes podem apresentar menos efeitos
adversos que 0s medicamentos néo
naturais.

LEAL & TELLIS 2016

Farmacovigilancia de
plantas medicinais e
fitoterapicos no Brasil

Este artigo relata a importancia da
farmacovigilancia de plantas medicinais e
medicamentos fitoterapicos no Brasil, a fim

de diminuir a ameaga que os efeitos
adversos e interagfes medicamentosas tém
sobre a populagéo e contribuir para a
tomada de deciséo racional e correta por
profissionais de saude que trabalham nesta
area.
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MORGANNA, 2020

Consumo de plantas
medicinais no Sistema
Publico de Salide, uma

perspectiva entre pacientes
usuarios das Unidades de
Atendimento 24 horas em
Anapolis/GO.

Este trabalho avaliou o perfil dos pacientes
usuérios das unidades de atendimento 24
horas da cidade de Anapolis-GO, quanto ao
consumo de plantas medicinais. Os dados
foram obtidos a partir de relatos de 66
pacientes, em que a maioria, Sdo do sexo
feminino (69,69%), com idade entre 31 a 40
anos (33,33%). Diante da percepcao do
autoconsumo de plantas medicinais, a
atencao farmacéutica se torna
imprescindivel no Sistema Publico de Saude.

ROSA, CAMARA,
BERIA, 2015

Representacdes e intencao
de uso da fitoterapia na
atencao basica a saude.

O artigo refere conhecer as representacoes
e a utilizacdo da fitoterapia na atencéo
basica a salde e os fatores relacionados a
intencdo de uso dessa terapia. Dessa forma,
a populacao podera se beneficiar desses
medicamentos, como uma alternativa mais
acessivel aos cuidados da saude.

PEREIRA,
FREITAS,2015

A evolucéo da Atencéo
Farmacéutica e a
perspectiva para o Brasil.

Este artigo relata que na maioria dos paises

desenvolvidos a Atencdo Farmacéutica ja é
realidade e tem demonstrado ser eficaz na

reducdo de agravamentos dos portadores de

patologias crénicas e de custos para o

sistema de saude. No Brasil, esta atividade

ainda é incipiente e alguns fatores dificultam
sua implantacao, entre outros, a dificuldade
de acesso ao medicamento por parte dos

usuarios do SUS.

SIQUEIRA, 2019

Automedicacdo em
pacientes idosos.

Este artigo relata que os idosos fazem parte
de um grupo de pessoas que, com 0 passar
dos anos, mais utilizam medicamentos,
muitos dos medicamentos utilizados por
eles ndo possuem prescricdo médica, fato
que pode acarretar efeitos colaterais. Neste
contexto, o farmacéutico é o profissional
mais adequado para orientar o paciente
guanto ao medicamento e dose adequada
durante o tempo necessario e no menor
custo possivel. O trabalho que visa auxiliar
estes profissionais pode contribuir na
implementacéo de programas de atencéo
farmacéutica, auxiliando nos cuidados
necessarios aos pacientes idosos.

Fonte: Elaborado pelos autores




20

Segundo ZALEWSKI (2017), o farmacéutico tem o papel de fazer com que os
pacientes melhorem os seus comportamentos em relagcdo aos medicamentos, assim
como deve estar ativo nas acbes de prevencao em saude por meio dos servicos
oferecidos, onde de acordo com a RDC n° 585/2013 do CFF (2013) o farmacéutico
pode prestar cuidados, comunicacdo e educacdo em saude. Partindo desse
conceito, LEAL (2015), chama atencdo para o fato do farmacéutico ser um
profissional importante no acompanhamento do paciente, aconselhando e educando,
podendo dar orientacdes basicas, além de incentivar e orientar e acompanhar o
tratamento farmacoterapéutico.

A Assisténcia Farmacéutica no Brasil tem ocorrido de forma gradual com o
intuito de garantir o acesso aos medicamentos e seu uso racional, em especial a
classe dos fitoterapicos e plantas medicinais. E neste segmento, encontra-se a
Atencdo Farmacéutica, que tem como objetivo garantir a eficacia de um tratamento
medicamentoso e minimizar possiveis erros, garantindo a saude do individuo
(ZALEWSKI, 2017).

Para TELLIS (2016), a populacdo entende que as plantas medicinais nao
apresentam quaisquer maleficios, como efeitos adversos e doses toxicas, o que é
preocupante ja que o numero de casos de efeitos colaterais causados por esta
classe e seus derivados tem aumentado significativamente. Isso pode ocorrer ( é
uma das possibilidades), pela falta de vigilancia sanitaria, escassa informacao
fornecida pelas midias, o alto custo dos medicamentos industrializados e,
principalmente, a dificuldade do acesso a assisténcia médica e farmacéutica para
fornecimento correto das informacfes necessarias (LEAL, 2016).

As plantas medicinais merecem atencdo em relacdo ao seu uso racional.
Dentre os efeitos adversos causados pelas plantas medicinais, estdo: diarreia,
hepatotoxicidade, alteracdes gastrointestinais, inibicdo da agregacdo plaquetaria,
dificuldade visual e excitabilidade neuronal, e que na maioria das vezes 0s USUArios
e os profissionais de salude ndo associam esses sintomas ao uso de métodos
alternativos (LEAL e TELLIS, 2016).

Segundo MORGANNA et al, (2020), o consumo de plantas medicinais como
terapia alternativa, para tratamento de diversas doencas entre os pacientes, foi

considerado alto como mostra o grafico 1.
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Gréfico 1:

Resultados

W 58% sdo adeptos
a essa pratica

B 42% nao adeptos

Fonte: MORGANNA et al. (2020).
O estudo também resultou em um dado muito importante, na qual os

pacientes expressaram o que acham sobre o uso de plantas naturais. No gréafico 2
MORGANNA (2020), apresenta os seguintes dados:

Gréafico 2:

RESU |tadOS W 63% acreditam que por ser

natural, ndo faz mal a saude.

B 24% dizem que faz menos mal
gue medicamento
industrializado.

8% opinaram falando que faz
tdo mal quanto medicamento
industrializado.

MW 5% se posicionaram dizendo
que depende da classificagao
da planta.

Fonte: MORGANNA et al. (2020).

Esse resultado é semelhante ao encontrado por Oliveira, Machado e
Rodrigues (2014), em que 55,10% dos pacientes que usam plantas medicinais.

Quando questionados quanto a busca de informacBes sobre plantas
medicinais e suas respectivas fontes de obtencdo, 73% dos entrevistados neste
estudo dizem que o fazem entre amigos, vizinhos e familiares; 11% na internet; 5%
nos livros, consultas com médicos. Ja farmacéutico e raizeiro aparecem em 3 %
cada e 2% tiram suas duvidas com pessoas mais velhas. Paralelamente, notasse
uma certa preocupacdo por parte dos pacientes em conhecer os pros e contras, em
relacdo ao uso das plantas (MORGANNA et al, 2020).
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O uso dessa terapia alternativa se torna cada vez mais forte devido a crenca
popular que € perpassada entre geragcfes, 0 que a torna algo milenar. Essa
caracteristica fica evidente no gréfico 3.

Em relacdo a recomendacdo do uso de plantas, constata-se que 50% dos
pacientes afirmam que o uso € devido aos costumes familiares, 47% usam por
influéncia dos amigos, vizinhos e familiares e apenas 3% foi orientado por um
nutrélogo antes de consumo MORGANNA et al, (2020).

Gréfico 3:

Resultados

B 36,84% acreditam na cura por
plantas medicinais.

W 34,21% usam para amenizar
sinais e sintomas das doencas.

M 21,05% utilizam como auxiliar no
tratamento.

B 2,63% utiliza por costume
familiar.

M 2,63% consome de forma
autonoma.

M 2,63% faz seu uso para a
desintoxicagdo.

Fonte: MORGANNA et al. (2020).

Essa percepcdo € similar aos estudos de LIMA, et al. (2016) e DUSMAN
(2013), que observaram que o uso da fitoterapia vem na maioria dos casos pelo
convivio com os amigos e familiares ou aprenderam essa pratica com 0s pais,
evidenciando a base da fitoterapia na tradicdo familiar e cultural. Dos pacientes que
usam plantas medicinais, 97% afirmaram sentir melhoras com o uso e apenas 3%
disseram gque as vezes isso acontece.

Os pacientes responderam também sobre o aparecimento de efeitos adversos
com o uso de plantas medicinais, em que 97% afirmaram ndo observar e 3% ja se
depararam com essas intercorréncias. Mesmo que o percentual de pacientes que
observaram efeitos adversos seja baixo, essa situacdo pode ser presenciada, pois
as plantas medicinais podem ser téxicas e causar efeitos indesejaveis, quando em
situacdes de uso irracional, uso sem instrucdo ou por meio de posologia incorreta
(BOCHNER et al., 2012; SIMOES et al., 2010)
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No estudo feito por MORGANNA et al, (2020), quando se refere ao consumo
de planta, 84% dos pacientes afirmaram consumir sem prescricao
medica/farmacéutica, 11% néo fazem isso e 5% as vezes. Esse resultado demonstra
gue a cultura popular colabora com o uso indiscriminado de plantas, ou seja, 0
autoconsumo. Em adicdo ao trabalho realizado por pesquisa sobre o consumo de
plantas medicinais, feita por Santos (2017), os resultados obtidos foram parecidos,
em que boa parte dos pacientes entrevistados atestou praticar o uso da fitoterapia
por si proprios. Além disso, as plantas e seus derivados (fitoterapicos) sdo usados
sem receita, como alimentos funcionais, fitoprotetores, remédio caseiro e outros
(BRASIL, 2012).

Corroborando com os estudos do paragrafo anterior, ao se realizar uma
analise, com 68 académicos entrevistados, ROSSE (2016) nos mostra que cerca de
97% deles faziam uso de medicamentos sem indicacdo ou receita médica.
Aproximadamente um terco das internacdes ocorridas no Pais tem como origem o
uso incorreto de medicamentos. Assim como nos ultimos anos, em 2016 as
intoxicagcbes provocadas por medicamentos chegaram a 29,5% dos casos. Aliado ao
fato de que o Brasil € um dos maiores (ROSSE, 2016).

Para PAIXAO et al (2016), o aumento do risco de toxicidade é evidenciado
nos casos de uso concomitante com a medicina alopatica, uma vez que as plantas
medicinais sdo utilizadas em idades avancadas, durante a gravidez e na presenca
de doencas cronicas que interferem no metabolismo. Muitas plantas minimizam,
aumentam ou se opdem aos feitos dos medicamentos alopaticos, proporcionando
interacdes medicamentosas graves muitas vezes. Além disso, um grande namero de
plantas esta associada a reacfes alérgicas, por exemplo, a Equinacea (Echinacea
purpurea (L.) Moench) esta associada com anafilaxia e hipersensibilidade. (PAIXAO
et al.; 2016)

E imprescindivel a valorizacdo do uso popular de medidas alternativas para
tratamentos terapéuticos, mas existe a necessidade do acompanhamento do
farmacéutico para resolver e prever possiveis intoxicacdes e interacbes que podem
vir a ocorrer (CAMPOS et al.; 2016). O farmacéutico bem capacitado com
conhecimento técnico-cientifico, tradicional e popular das plantas medicinais tem
importancia primordial na pratica da farmacovigilancia para promover, informar,
prevenir e corrigir a toxicidade, interacdes de medicamentos advindos de plantas

guando administrados de forma errénea pelos usuéarios (METZKER, 2017).
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Em concordéancia com o exposto no paragrafo anterior em 2006, o governo
federal aprovou a Politica Nacional De Plantas Medicinais e Fitoterdpicos pelo
decreto de n° 5.813. Constitui-se assim em partes fundamentais das politicas
publicas de saude e desenvolvimento social e econdbmico, como um dos
componentes indispensaveis de transversalidade na efetivacdo de ato capaz de
promover melhorias na qualidade de vida dos cidad&os brasileiros (MINISTERIO DA
SAUDE, 2006).

A Politica Nacional de Plantas Medicinas e Fitoterapicos (PNPMF) vem
investindo cada vez mais, j& foram mais de 85 milhdes de investimentos no periodo
de 2009 a 2018, apoiando 104 projetos de 88 municipios e 12 estados para que seja
desenvolvidos novas descobertas, em 2012 foram 240 médicos capacitados para
ampliar nas pesquisas e desenvolvimento de novos fitoterapicos (CONSELHO
FEDERAL DE FARMACIA — CRF, 2019).

Segundo Carvalho et al. (2016), as industrias farmacéuticas ganharam seu
destaque para comercializacdo desses produtos fitoterapicos com o alvara da
ANVISA em 2010 com base na RDC 17/2010. Ja a RDC 14/2010 que expde sobre a
lei que atua sobre os registros de medicamentos fitoterapicos, a qual estabelece
ainda os parametros de controle de cada etapa do cultivo a matéria-prima. No
Sistema Unico de Saude (SUS) sdo implementados programas na atenc¢&o basica a
saude e em centros educacionais para abordar sobre o uso racional de plantas
medicinais e fitoterapicos. A populacdo normalmente utiliza por muitas vezes sem
saber da eficacia e cuidados a ser tomados quanto a preparacdo e quais Sao
benéficas para tratar sintomas sentidos (BRASIL,2006).

Para que assim se garanta a prevencao, promogao e recuperacao a saude, o
SUS a fim de estender o acesso aos medicamentos disponibiliza 12 medicamentos
fitoterapicos com agentes quimicos e ativos para tratar algumas patologias. Esses
fitoterapicos devem possuir o registro na Agencia de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) e
como todo medicamento fitoterapico s6 deve ser utilizado com a orientacdo e
prescricdo médica habilitada.

De acordo com Teixeira (2016) as plantas medicinais como arando
americano, uva-ursina, urtiga, vara-de-ouro, cavalinha e o cha-de-Java, atuam
essencialmente mais na prevencdo do que no tratamento de infeccdes urinarias.
Dentre estas, algumas podem ser usadas com finalidade terapéutica muitas vezes

em simultdneo com a antibioticoterapia, como é o caso do arando americano. Em
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relacdo as plantas citadas, a sua contribuicdo para profilaxia e/ou terapéutica é
baseada na acdo diurética, sendo compostas essencialmente flavonoides e
saponinas. Por isso é importante procurar o farmacéutico ou outro profissional
habilitado, para uso de plantas medicinais, pois cada planta tem seu uso e trata uma
enfermidade especifica.

A evidéncia cientifica traduz-se num melhor conhecimento e posterior
transparéncia na informagéo transmitida aos consumidores. Dessa forma Camargo
(2015), reconhece que para uma maior seguranca na utilizacdo dessas plantas para
a producéo de fitoterapicos ou consumo direto, deve-se ter o acompanhamento de
um profissional de saude, sempre investigando se existem possiveis interacfes
medicamentosas além de avaliar o risco beneficio do uso.

O Ministério da Saude (2012), cita que a promocao do uso racional de plantas
medicinais e de fitoterapicos no SUS requer o desenvolvimento de estratégias de
divulgacdo e informacdo aos profissionais de saude, gestores e usuarios de
conhecimentos basicos sobre plantas medicinais e fitoterapicos. Para tanto, deverdo
ser desenvolvidas acdes de informacao e divulgacdo aos usuarios do SUS, por meio
de cartazes, cartilhas, folhetos, videos, além de identificar, articular e apoiar
experiéncias de educacao popular, informacdo e comunicacdo em fitoterapia sempre
considerando as metodologias participativas e o saber popular.

Por fim, segundo SILVA et al.,(2016), o farmacéutico é um profissional
responsavel pela promocdo da saude, auxiliando na automedicacdo de maneira
correta frente as patologias. Possui responsabilidade pelo aconselhamento e
cumprimento do tratamento correto ao paciente, e quando se fizer necessario
encaminha-lo ao atendimento médico, num ato de automedicacdo responsavel.
Infelizmente no Brasil a automedicacéo responsavel ndo é efetiva, devido a falta de
formacédo especifica do profissional farmacéutico. Ja a populacdo por auséncia de
conhecimentos vem dos medicamentos isentos de prescricdo pela facilidade na
aquisicao e a busca o alivio das patologias.

Portanto, a atuacdo do farmacéutico no aconselhamento e educacdo dos
usuarios sobre o uso racional dos medicamentos, auxilia 0os pacientes quanto ao uso
de medicamentos naturais mais adequados para 0s seus problemas, no momento

gue necessite, interferindo positivamente na sua saude (SIQUEIRA et al., 2019).
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6 CONSIDERACOES FINAIS

Ha um alto consumo de plantas medicinais pelos pacientes, justificado pela
crencga na cura por meio das plantas e para amenizar sinais e sintomas de doencas,
uma vez acreditam no seu potencial terapéutico, por serem de origem natural. O
farmacéutico pode contribuir positivamente na promocao da salde e qualidade de
vida desses pacientes, por meio da conscientizacdo advinda da educacgéo adicional
acerca da doenca, objetivos do tratamento, beneficios e riscos dos nocivos efeitos
colaterais. O farmacéutico pode intervir para melhorar a comunicacdo com o
paciente por meio do dialogo acerca do medicamento de maneira individualizada.
Com isso, além de minimizar a polifarmacia, ira atenuar a automedicagéo e assim
promover o uso racional dos medicamentos.

Neste contexto, percebe-se a necessidade de melhorias nas acgbes de
educacdo em saude, qualificando cada vez mais o profissional para que possa
influenciar na adeséo correta de medicamentos, pois assim 0 mesmo pode executar
acOes de controle e prevencdo a automedicacdo, transformando seu ambito de
trabalho em um ambiente onde se preza pbér em pratica acdes, prevencbes e
informacbes de facil entendimento. Desse modo, havera uma benéfica
transformacédo em seu ambito de trabalho, priorizando acdes, praticas e informacdes
de facil entendimento para que, de fato, a populacdo obtenha acesso as informacdes
primordiais, melhorando a qualidade de vida e inibindo o uso indiscriminado de

plantas medicinais.
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