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RESUMO: As doencas de pele sédo muito comuns acometendo cerca de 1/3 da popula¢do mundial
e as plantas medicinais, em especial as suas associa¢cfes, sdo comumente usadas nas
comunidades para o tratamento de micoses, erisipela e outras dermatoses. Todavia, um dos
problemas enfrentados pelos profissionais da area de salde atualmente é justamente a questéao
do uso concomitante de plantas medicinais e medicamentos sintéticos. Assim, nossa contribui¢cao
vem no sentido de resgatar o saber popular sobre a utilizacdo dessas plantas medicinais,
isoladamente ou em associacdes, no tratamento de doencas dermatoldgicas, verificando também
até que ponto o saber popular corresponde ao saber cientifico. O estudo foi realizado na cidade
de Jodo Pessoa-PB, nas comunidades Maria do Nazaré (Funcionarios lll), Ipés, Sdo Rafael
(Castelo Branco) e llha do Bispo; com pacientes atendidos no Hospital Padre Zé e pessoas que
buscavam os servicos da Unidade Salde da Familia do Bairro dos Ipés. Foram entrevistadas 68
pessoas, cujas informacgdes permitiram constatar que as espécies vegetais mais utilizadas pelas
mesmas foram Conyza bonariensis (L.) Cronquist. (rabo de raposa), Pithecellobium cochliocarpum
(Gomez) Machr. (babatenon), Momordica charantial.. (meldo de Sao Caetano) e Ipomoea asatrifolia
(Desr.) Roem. et Schul. (salsa da praia). Observamos também que o uso concomitante de plantas
e medicamentos sintéticos ndo é uma pratica muito utilizada por esta populacéo.

Palavras-Chave: etnobotanica, plantas medicinais, dermatopatias

ABSTRACT: Ethnobotanic study of medicinal plants used in dermatological disorders in

Joao Pessoa-Paraiba, Brazil. The skin disorders are very common, attaining about 1/3 of the
world population and the medicinal plants, specially its associations, are frequently used by
community in the treatment of mycoses, erysipelas and other skin disorders. However, one of the
problems faced by the health professional nowadays is exactly the question of simultaneous use
of medicinal plants and synthetic medicaments. Thus, our contribution comes to raise the popular
knowledge about the use of these medicinal plants, isolated or in association, in treatment of skin
disorders, also checking if this popular knowledge corresponds to the scientific one. This study
was done in Joao Pessoa, with the inhabitants of Maria do Nazare, Ipes, Sao Rafael and llha do
Bispo community; with patients of Hospital Padre Zé and Unidade Saude da Familia of Ipes
community. Sixty eight people were interviewed. The vegetal species more used by them were
Conyza bonariensis (L.) Cronquist. (rabo de raposa), Pithecellobium cochliocarpum (Gomez)
Macbr. (babatenon), Momordica charantia L. (melao de Sao Caetano) and Ipomoea asatrifolia
(Desr.) Roem. et Schul. (salsa da praia). We could also observe that simultaneous use of medicinal
plants and synthetical medicine is not a common practice of this population.
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INTRODUCAO

As plantas medicinais, em especial as suas
associacfBes, sdo comumente usadas pela
comunidade no combate as doencas de pele, mal
gue acomete 1/3 da populacdo mundial. Sendo por
ordem de incidéncia: infecc¢ao flingica, acne vulgar,
dermatite seborréica, verruga vulgar, foliculite,
dermatite atopica, psoriase, vitiligo, liquem simples
cronico, herpes simples, desidrose e eczema das
maos (Lima, 1992).

Dados do Ministério da Saude (Brasil, 2002)
confirmam que as doencas dermatoldgicas sao
comuns em todas as faixas etarias, classificando-as
entre as trés primeiras causas de demanda da rede
basica do Sistema de Saude. Santos et al. (2004)
realizaram estudos prospectivos em 307 prontuarios
de pacientes pediatricos atendidos no ambulatério
da clinica dermatoldgica do Hospital das Clinicas da
Universidade Federal de Pernambuco, os quais
verificaram que as dermatoses infecciosas
prevaleceram em 28,27% dos casos. Detectaram
também o uso do ch& de aroeira no tratamento de
dermatoses.

A utilizacdo de plantas medicinais
associadas com outros medicamentos foi observada
por Amorim (1999). Essas associacdes (plantas
versus plantas, plantas versus medicamentos
sintéticos) na dermatologia pdem muitas vezes em
risco o paciente, jA que podem desencadear
fitodermatoses, seja por um mecanismo de irritacéo,
sensibilidade ou fotossensibilidade, dificultando o
diagndstico, visto que o préprio usuario ndo avalia a
importancia dessa informacédo na hora da consulta
médica (Reis, 1999).

Alirritacdo ocorre quando a planta que causa
problema na pele ndo age de maneira alérgica, mas
mecanica como é o caso da Argemone americana
ou quimicamente, como por exemplo, a Cnidoscolus
phyllacanthus e a Urtica dioica. Elas ndo agem de
maneira alérgica, mas possuem pélos de ponta aguda
gue entrando em contato com a pele, penetram e
liberam substéncias farmacologicamente ativas, com
acdo semelhante a da histamina, deixando a pele
vermelha e dolorosa, apresentando dor e prurido
(Dibgenes & Matos, 1999). A existéncia de um agente
(mecénico ou quimico) também pode favorecer o
desenvolvimento de hipersensibilidade. Assim muitas
das plantas que causam alergia possuem, muitas
vezes, elementos de acgdo irritante ou traumatica.
Quanto ao processo de sensibilidade a familia
Anacardiaceae, ocupa lugar de destaque. Dentre as
de maior acéo alergizante figuram os géneros Rhus,
Toxicodendrum, Lithraea e Schinus (Mendes, 1989).

Na fotossensibilidade h& necessidade de
uma exposicao airradiacdo apds contato com a planta.
Acredita-se que uma substancia quimica comum, do
grupo das furanocumarinas (psoraleno), seja a maior

responsavel pelo mecanismo fotoreativo que
redundam em lesdo cutanea, quando ativados por
radiacao ultravioleta de determinado comprimento de
onda (UVA). As conseqtiéncias sao eritema da pele
com formacéo de bolhas apés 24-72 horas seguida
de hiperpigmentacdo (Mendes, 1989) Algumas
plantas que contém furanocumarinas sao: salsa, aipo,
bergamota, lima, limao, figo, mostarda, etc. (Arnold
Junior et al. 1994).

Na dermatologia quando se prescreve um
fitoterapico, deve-se levar em consideracdo ndo sé
0s aspectos relativos as plantas (época da coleta,
horario da coleta, parte da planta utilizada, estado
vegetativo, condi¢des climaticas, etc.) mas também
0s que dizem respeito a pele do paciente e ao veiculo
utilizado, no caso dos medicamentos de uso tépico,
ja que a eficacia dos mesmos depende muito mais
dele do que no caso das drogas administradas por
via oral (Schulz et al. 2002). Dentro do espectro da
normalidade, a pele apresenta uma ampla variedade
e aparéncias cutaneas. E quando ela passa a
apresentar anormalidades, isto &, sinais e sintomas
que caracterizam as doencas de pele, ela se torna
ainda mais sensivel, necessitando maiores cuidados
(Azulay & Azulay, 1995).

Oliveira & Silva (1994) comprovaram como
pratica comum entre agentes comunitarios de saude
e lideres comunitarios, a associacdo de plantas
medicinais na preparacéo de remédios caseiros. Na
cidade de Bayeux, Paraiba, membros do Centro de
Defesa do Saber Popular em Saude (CEDESPS)
preparam uma pomada com mistura de ervas
medicinais indicada para dores, picadas de insetos
e afeccBes da pele (furunculose, micoses e erisipela).
Aguiar (2004) afirma que ha mais de 100 anos, em
Jodo Pessoa, capital da Paraiba é produzido e
comercializado nas redes de farméacias e
supermercados um fitoterapico a base de aroeira
(Schinus terebinthifolius Raddi), horteld da folha
grossa (Plectranthus amboinicus Lour) e eucalipto
(Eucalyptus globulus Labill) com indicacao para varias
doencas, incluindo as dermatoses. Nesse contexto,
este trabalho tem como objetivos: resgatar o saber
popular sobre a utilizacdo de plantas medicinais,
isoladamente ou em associa¢fes, no tratamento de
doencas dermatoldgicas e avaliar a correlacdo entre
esse saber e o conhecimento cientifico.

MATERIAL E METODO

Este estudo foi realizado no periodo de
setembro de 2001 a dezembro de 2002, com
pacientes no Hospital Padre Zé (hospital filantrépico)
e nas comunidades Maria do Nazaré (Bairro dos
Funcionérios 1ll), Sdo Rafael (Bairro do Castelo
Branco), llha do Bispo e usuérios da Unidade Saude
da Familia do Bairro dos Ipés, na cidade de Jodo
Pessoa.
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O fato de estas comunidades terem sido
selecionadas para este estudo deu-se em
decorréncia dos comunitarios apresentarem baixo
poder aquisitivo, 0 que acarreta dificuldades para
obterem medicamentos de uso dermatoldgico, como
também pelo interesse de profissionais de salde pela
fitoterapia.

Os pacientes do Hospital Padre Zé que
participaram desse estudo foram abordados
individualmente nas enfermarias.

Os comunitéarios de Maria do Nazaré e llha
do Bispo foram selecionados ora aleatoriamente em
seus domicilios ora por indicagcdo de membros da
prépria comunidade. Vale observar que na llha do
Bispo a indicacado foi das agentes de saulde
integrantes do Programa Saude da Familia.

Quanto aos moradores da Comunidade Sdo
Rafael, estes foram abordados durante uma feira de
salde realizada no local.

Na Unidade Saude da Familia do Bairro dos
Ipés, os usuarios foram abordados e convidados para
participarem desse estudo enquanto aguardavam
atendimento médico.

Para que este estudo pudesse acontecer,
todos foram informados sobre o objetivo e a
metodologia empregada. Aqueles que concordaram
em participar assinaram o termo de consentimento
livre e esclarecido, conforme determinacédo da
Resolucéo CNS (Conselho Nacional de Saude) 196/
96 (Brasil, 1996).

Para a coleta de dados foi utilizado um
guestionario estruturado para obtencdo de
informacdes sobre condi¢cbes sécio culturais dos
envolvidos no estudo, grau de conhecimento acerca
das plantas mais usadas no tratamento de
dermatoses, local de obtencéo, quem as recomendou,
parte usada, forma de uso, preparacdo, resultado
obtido, efeitos indesejaveis e duracao do tratamento
(Dorigoni et al. 2001). No momento da abordagem,
utilizou-se um album com fotos de plantas para facilitar
a identificacdo no local (Farias, 1999; Garlet & Irgang,
2001). As plantas deste album sé&o historicamente
utilizadas no Nordeste com potencial terapéutico
(Mota, 1982; Secretaria de Saude do Estado da
Paraiba, 2002; Carriconde et al.1995; Lima, 1996;
Matos, 1997; Amorim, 1999; Silveira & Jordao, 1992).

Foram entrevistadas 68 (sessenta e 0ito)
pessoas, dentre as quais 46 (quarenta e seis) do sexo
feminino e 22 (vinte e dois) do sexo masculino.

As plantas mais citadas foram identificadas
por especialistas. Dessas, 6 (seis) foram selecionadas
para estudos posteriores como demonstra a tabela 2.

A coleta e a herborizacdo das plantas
selecionadas foram realizadas pelo agronomo do
Laboratorio de Tecnologia Farmacéutica da
Universidade Federal da Paraiba-LTF/UFPB, Fernando
Anténio Cavalcante Viana, e encaminhadas para o

3

herbario IPA - Dardano de Andrade Lima, Empresa
Pernambucana de Pesquisa Agropecuaria, sendo
identificadas pela botanica Dr? Rita de Cassia A.
Pereira. As espécies Schinus terebinthifolius Raddi
e Anarcardium occidentale L. foram objeto de estudo
de outros autores (Aguiar, 2004; Silva et al., 2004) e
identificadas durante as visitas domiciliares (Garlet
& Irgang, 2001).

RESULTADO E DISCUSSAO

A abordagem etnobotéanica esta relacionada
ao estudo do conhecimento e das conceituacdes
desenvolvidas por qualquer sociedade a respeito do
mundo vegetal; estuda a maneira como em grupo
social classifica as plantas e as utiliza (Amorozo,
1996).

Os resultados obtidos neste estudo
apresentam o perfil s6cio-econdémico e cultural dos
comunitarios e também as plantas mais usadas,
suas indicac¢@es, suas formas de preparo e de uso.
Resgata todo o conhecimento possivel relacionado a
afinidade entre o homem e as plantas dessas
comunidades caracterizando o enfoque etnobotanico
(Rodrigues & Carvalho, 2001)

A predominancia das mulheres pode ser
justificada se considerarmos que ao longo da historia,
nas varias sociedades, tém sido designadas as
mulheres a responsabilidade com as tarefas
domeésticas e os cuidados das criancas. Elas sao as
principais responsaveis pelo tratamento caseiro das
doencas mais simples, seja através do uso de
plantas, como mostram os dados catalogados, seja
através de medicamentos indicados anteriormente por
profissionais de saude e cujo uso foi aprendido. Sem
diavida, é a dona de casa quem mais vivencia as
precarias condicdes de vida da familia popular, mesmo
guando é forcada a trabalhar fora para complementar
a renda familiar (Vasconcelos, 2001).

Com relacdo as idades dos entrevistados,
estas variaram de 17 a 82 anos. Predominando a faixa
etaria entre 50 e 60 anos (27,5%), como fica
demonstrado na Tabela 1.

Com base no registro dessas idades,
confirma-se mais uma vez a idéia difundida pelo senso
comum de que o uso de plantas medicinais é feito,
em sua grande maioria, por pessoas com idade acima
de 50 anos. Observacdes semelhantes foram obtidas

TABELA 1 — Distribuicdo dos individuos por faixa etéria

Idade Percentual
17]1—28 7,0%
28]—39 16,5%
39|—50 17,5%
50]—61 27,5%
61]—72 12,6%
72]—83 19,0%

Total 100,0%
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por outros autores (Silveira & Jordao, 1992; Amorim,
1999). Constatou-se que os individuos com maiores
informacgdes sobre o0 uso de plantas medicinais sao
aqueles com idade acima de 50 anos, sendo a fonte
de informacé&o mais citada pelos entrevistados. Fato
também observado por Marodin & Baptista (2001)
através de pesquisa realizada no municipio Dom
Pedro de Alcantara, Rio Grande do Sul: “O
conhecimento apresentado quase sempre foi atribuido
ao aprendizado com geracdes anteriores, ou seja,
passando de avo para neta, mae para filha, tia para
sobrinha”.

Outras fontes de informacao indicadas pelos
entrevistados foram os meios de comunicacao, livros
e agentes de saude. Estas fontes foram encontradas
também por Amorim, (1999).

A maioria dos participantes da pesquisa é
paraibana (85%) e possui renda familiar, em média,
igual a um salario minimo.

Com relacao a ocupacao, ficou registrado que
0s aposentados (43%) constituem o maior nUmero
de individuos do universo da pesquisa. Em seguida,
os trabalhadores desempregados (26%), os
trabalhadores (25%), os estudantes (3%) e, por fim,
os individuos que estudam e trabalham (3%),
conforme a Figura 1. Na literatura consultada ndo
foram observados registros relativos a ocupacéo dos
usuarios de plantas medicinais.

Trabalhadores-estudantes
Estudantes

Trabalhadores

Ocupacgao

Trabalhadores desempregados

Aposentados

No que diz respeito a escolaridade, 31% séo
analfabetos, 30% nado concluiram o ensino
fundamental, 13% possuem o ensino fundamental
completo, 9% afirmaram saber apenas assinar o
préprio nome, 7% completaram o ensino médio,
outras 6% nao concluiram o ensino médio e 4% nao
informaram sua escolaridade. A Figura 2 ilustra melhor
estes resultados.

Com as informacdes fornecidas por essa
populacédo foi possivel registrar a indicacao de 39
(trinta e nove) plantas para o tratamento de
dermatoses. Destas, foram selecionadas 11 (onze)
que tiveram citacéo igual ou superior a 6 (seis) vezes,
pois a freqiiéncia maxima de citacdes fornece
fundamento taxondmico sélido (Simdes et al. 1999).

As plantas mais citadas subsidiaram a pré-
triagem para a selecéo de plantas que serdo avaliadas
posteriormente quanto a sua atividade antifiingica e
antibacteriana (Tabela 2). As espécies Conyza
bonariensis, Plectranthus amboinicus, Schinus
terebinthifolius e Kalanchoe brasiliensis, integram o
guia dos profissionais de salude (Secretaria de Saude
do Estado da Paraiba, 2002) e sdo prescritas nos
servicos basicos de saude.

Entre as partes das plantas utilizadas para
fins medicinais destacaram-se as folhas (Tabela 3).
Resultados similares foram obtidos por Amorim (1999)
e Simone et al. (2000). Para esta Ultima autora, a
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FIGURA 1- Distribuicdo dos individuos de acordo com a sua ocupagéo.
N&o informaram a escolaridade i 4

g Ensino médio incompleto 6

g Ensino médio completo | y

L — .

@ "Apenas assinam o nome" 9

8 Ensino fundamental completo 13

brd i

L Ensino fundamental incompleto I 30

Analfabetos : : J 31
1 1 1 1
0 10 20 30 40

Percentual

FIGURA 2 - Distribuicdo dos individuos de acordo com sua escolaridade
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TABELA 2 — Distribuicdo das 11 plantas mais citadas para o tratamento de dermatoses nas comunidades pesquisadas.

Nome da planta Numero da Frequéncia Percentual
exsicata

Conyza bonariensis (L.) Cronquist (rabo de raposa)* JPB 26391 29 15,7
Pithecellobium cochliocarpum (Gomez) IPA 61336 25 13,5
Macbr.(babatenon)*
Momordica charantia L. (meldo de Sdo Caetano)* IPA 60313 22 12,0
Ipomoea asarifolia (Desr.) Roem. et Schul. (salsa IPA 61335 19 10,5
da praia)*
Plectranthus amboinicus (Lour.) Spr.(horteld da folha IPA 65501 18 9,7
grossa)*
Borreria verticillata (L.) G. Mey. (vassoura de IPA 61512 17 9,0
botdo)*
Anarcardium occidentale L. (cajueiro) JPB 31500 16 8,6
Schinus terebinthifolius Raddi (aroeira) UFPE 34434 13 7,0
Kalanchoe brasiliensis Camb. (saido) IPA 59725 11 6.0
Aloe vera L. (babosa) - 8 4,5
Scoparia dulcis L. (vassourinha) IPA 59283 6 3,5

Total - 184 100,0

*Espécies vegetais selecionadas para estudos posteriores

predominancia do uso das folhas pode ser atribuida
a maior facilidade de coleta e disponibilidade na maior
parte do ano.

Quanto ao preparo dos remédios predominou
a forma de cozimento, seguido de sumos e pés.
Resultados semelhantes foram observados por outros
autores (Amorim, 1999; Simone et al., 2000; Dantas
et al., 2000; Farias, 2000).

A literatura consultada confirma a maioria
das indicacbes terapéuticas das plantas citadas pelos
participantes da pesquisa. Por exemplo, o sumo
mucilaginoso ou a “baba”, como é conhecido
popularmente, da A. vera tem uso tépico em
ferimentos e hemorroidas inflamadas, de acordo com
Matos (1991). O uso externo da A. vera é respaldada
pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéaria,
Resolucdo RDC (Resolucdo da Diretoria Colegiada)
n° 17 de 24.02.2000 (Brasil, 2000).

As indicacdes terapéuticas da S.
terebinthifolius também séo respaldadas pela
literatura (Aguiar, 2004). A entrecasca possui
propriedades adstringentes, antiinflamatérias,
antialérgicas, cicatrizantes e antibacteriana contra
Staphylococcus, utilizando-se compressas ou

lavagens (Matos, 1991).

O extrato etandlico bruto de flores do A.
occidentale apresentou atividade inibitéria sobre
Staphylococcus aureus, Micrococcus luteus,
Salmonella typhi, Bacillus cereus e Candida albicans
(Diniz et al., 1997). Atividade antimicrobiana da casca
do caule foi demonstrada por Ceballos et al. (1993).
Propriedades antiinflamatérias foram encontradas na
casca do caule (Mota, 1982). Estudos realizados por
Silva et al. (2004) avaliaram a toxicidade do extrato
bruto etandlico da casca do caule considerando-o
praticamente atéxico nas doses recomendadas pela
legislacédo vigente.

Atividades antibacterianas sdo atribuidas ao
timol e carvacrol, presentes no 6leo essencial de
Plectranthus amboinicus. O carvacrol tem uma
reconhecida acdo germicida, antisséptica e
antifingica. Em um acompanhamento clinico, com
uma preparacao tdépica (creme e tintura) com esta
planta ficou constatada acéo antifingica (Borba et
al., 1996; Diniz et al., 1997; Carriconde et al., 1995),
respaldando portanto, as indica¢cbes populares.

Cunha et al. (1995) detectaram na Kalanchoe
brasiliensis, atividade bactericida e fungicida. As
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indicacdes populares apresentadas pelas
comunidades estudadas sdo coerentes com 0s
estudos desses autores.

Estudos realizados por Lima (1996)
revelaram atividade antifiingica de extratos de C.
bonariensis e |. asarifolia sobre 16 cepas de
dermatofitos, isolados de lesdes de pacientes,
inibindo, em média, 76% das cepas testadas,
confirmando as atividades farmacolégicas existentes
nas plantas. A indicacdo da /. asarifolia para o
tratamento da hanseniase (lepra) merece ser
investigada.

Observou-se que uma mesma planta é
utilizada para diferentes doencas, por exemplo,
Mormodica charantia que é indicado para o tratamento
de hemorrdidas, erisipela, pruridos e lesdes de pele.
Essas indicacdes foram também detectadas por
Amorim (1999). A atividade antimicrobiana desta
espécie é citada por Cowan (1999). Foi realizado
ensaio clinico com tintura para tratamento de
escabiose em pacientes do Centro de Salde dos Ipés
portadores de escabiose, obtendo-se resultados
positivos (Borba et al., 1997).

Borba et al. (1998), estudou a aplicacédo
terapéutica da tintura de Borreria verticillata em
pacientes portadores de piodermites, uso externo,
evidenciando uma possibilidade de inclusédo do uso
em dermatologia. O extrato metandlico daraiz dessa
planta evidenciou atividade antimicrobiana contra
cepas de Pseudomonas resistente (Peixoto et al.,
2002).

Com relacdo a dose e ao tempo de uso da
planta (tratamento), a pesquisa revela que a populacio
nao possui uma quantidade determinada e nem um
tempo fixo para o tratamento, apenas afirmam: “a
gente usa até ficar bom” ou “a gente vai usando, porque
nado d& para saber, depende muito da pessoa e da
doenca”.

O uso concomitante de plantas medicinais
e medicamentos sintéticos, abordada no questionario,
foi detectado em 9% dos entrevistados. Tais
associacées ndo estdo relacionadas,
necessariamente, ao tratamento dermatoldgico, mas
sim, segundo os préprios entrevistados, a uma
“dorzinha de barriga ou de cabeca”, associando, por
exemplo, um cha de camomila, cidreira ou capim
santo a qualquer tipo de analgésico de origem
sintética. Estudos realizados por Amorim (1999) e
Simone et al. (2000), evidenciaram esta pratica entre
0s usuarios de plantas medicinais.

J& a associacdo de plantas medicinais foi
citada por metade da populacéo entrevistada, sendo
0 P. cochliocarpum, A. ocidentale e a S.
terebinthifolius a combinacdo mais indicada. Estudos
realizados por outros autores também encontram o
uso de plantas combinadas (Amorim, 1999; Silveira
& Jordao, 1992). Outros 16% declararam que
associam diferentes espécies de plantas medicinais,
como também plantas medicinais com medicamentos
sintéticos. Esses dados sdo apresentados Figura 3.

Estes dados denotam uma aparente
restricdo quanto ao uso simultaneo de plantas e
medicamentos sintéticos por parte dos entrevistados,
diferentemente do que ocorre com a associacao de
plantas, que segundo os mesmos “nao faz mal porque
a gente sabe o0 que esta misturando”, referindo-se a
falta de conhecimento quanto a composicao dos
medicamentos sintéticos. Existem outros fatores,
como supersticdes, crencas, historia, tradicdes,
enfim, todo um universo historico cultural que também
deve ser considerado para justificar tais restricdes
quanto a associacdo dos medicamentos sintéticos
com as plantas. As associacfes de plantas com
medicamentos é preocupante pela deficiéncia de
estudos que subsidiem os profissionais de salde para
alertar os pacientes (Wong & Castro, 2003).

N&o responderam
P.M.+M.S.
Ambas associacbes

Sem associagéo

Associacoes

J 50

P.M.+P.M.L

0

P.M.= plantas medicinais
M.S.= medicamentos sintéticos

20 40 60

Percentual

FIGURA 3 - Distribuicdo das associacdes feitas pelos entrevistados
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TABELA 3 — Plantas medicinais mais usadas no tratamento de dermatoses nas comunidades pesquisadas, com

respectivos nomes vulgares, indicacdes, partes usadas, formas de preparo e uso.

Espécie/Familia Nome vulgar Indicacdo Parte usada  Forma de preparo Forma de uso

Schinus terebinthifolius Raddi. Aroeira escaras, lesbes de Casca, flor Cozimento Oral, banho

(Anacardiaceae) pele

Pithecelobium cochliocarpum Babatenon lesdes de pele, Casca P6, maceragéo, Topico, oral, banho
(Gomez) Macbr (Fabaceae) inflamacgéo cozimento

Aloe vera L.. (Liliaceae) Babosa unheiro, lesées de Folha Sumo Tépico

pele

Anarcardium occidentale L. Cajueiro lesdes de pele Casca Cozimento Banho

(Anacardiaceae)

Plectranthus amboinicus (Lour.) Hortela da folha impingem, coceira, Folha Sumo Topico
Spr. (Lamiaceae) grossa lesBes de pele

Momordica charantia L Meldo S&o Caetano lesdes de pele, Folha Cozimento, p6 Banho, tépico

(Cucubitacecae) coceira, erisipela

Conyza bonariensis L. Rabo de raposa pano branco, coceira, Folha Macerag&o, pd, sumo Oral, tépico

(Asteraceae) impingem

Kalanchoe brasiliensis Camb. Saiao escaras, impingem, Folha Sumo, pd Tépico

(Crassulaceae) furtnculos

Ipomoea asarifolia (Desr) Rorm. et Salsa da praia coceira, lepra Folha Cozimento Oral, banho
Schul

(Convolvulaceae)

Borreria verticillata L. G. F.Mey. Vassoura de botéo coceira, lesbes de Raiz, folha Cozimento Banho, oral

(Rubiaceae) pele

Scoparia dulcis L. Vassourinha lesBes de pele Folha Cozimento Banho

(Scrophulariaceae)

CONCLUSAO

Pdde-se constatar através da pesquisa que
é de fundamental importancia o resgate do saber
popular quanto ao uso de plantas medicinais na area
urbana, seja pelo seu valor histérico cultural seja pela
necessidade de confirmacdes de suas indicagdes.
As espécies vegetais mais usadas no tratamento de
dermatoses foram Conyza bonariensis, Pithecelobium
cochliocarpum, Momordica charantia e Ipomoea
asarifolia. Os estudos cientificos registrados na
literatura apdiam as indicacfes dessas espécies para
o tratamento das dermatoses. E necessaria a
orientacdo profissional junto a populagéo, no que
concerne a dose e ao tempo de tratamento com as
plantas medicinais. O uso concomitante de plantas
medicinais e medicamentos sintéticos ndo é uma
préatica muito utilizada pelas comunidades abordadas,
porém, merece uma atencdo especial dos
profissionais de salde, uma vez que pode resultar
num risco maior que o beneficio.
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