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RESUMO

Em 2003 elaborou-se a Politica Nacional de Préaticas Integrativas e Complementares em
Saude, que contempla abordagens holisticas no cuidado a salde e representa um marco para o
fomento da fitoterapia no Brasil. Este Projeto de Intervencao objetiva elaborar um projeto de
intervencdo com vistas & implementacéo da fitoterapia para a Unidade de Saude de Aguas
Ferreas, vinculando-o a Instituicdo de Ensino local através da valorizacdo dos saberes
culturais da comunidade em S&o Pedro dos Ferros, Municipio de Minas Gerais permitindo a
integracdo da area da saude com a educacdo visando um conjunto de a¢des socio educativas e
informagdes cientificas contribuindo, desta forma, para a melhoria da qualidade de vida dos
habitantes. O projeto foi organizado a partir do Planejamento Estratégico Situacional e de
fundamentacéo tedrica feita na Biblioteca Virtual em Salde, com os descritores: fitoterapia,
promoc¢do da saude e automedicacdo. Espera-se que as agdes propostas e que fogem do
contexto da indastria farmacéutica atendam aos anseios da atencdo basica: prevencéo,
controle e promocdo da satde visando que cada paciente seja participe enquanto sujeito ativo
na sociedade a qual faz parte.

Palavras-Chave: Fitoterapia. Promocéo da salde. Automedicacéo.



ABSTRACT

In 2003 the National Policy on Integrative and Complementary Practices in Health was
elaborated, which contemplates holistic approaches in health care and represents a milestone
for the promotion of phytotherapy in Brazil. This Intervention Project aims to elaborate a
project of intervention with a view to the implementation of phytotherapy for the Health Unit
of Water Trains, linking it to the Institution of Local Teaching through the valorization of the
cultural knowledge of the community in Sdo Pedro dos Ferros, Municipio de Minas General
allowing the integration of the health area with education aiming at a set of socio-educational
actions and scientific information contributing, in this way, to the improvement of the quality
of life of the inhabitants. The project was organized from the Situational Strategic Planning
and theoretical foundation made in the Virtual Health Library, with the descriptors:
phytotherapy, health promotion and self-medication. It is hoped that the actions proposed and
that escape the context of the pharmaceutical industry meet the basic health care needs:
prevention, control and promotion of health aiming at each patient to be a participant as an
active subject in the society to which it is a part.

Keywords: Phytotherapy. Health promotion. Self-medication.
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1 INTRODUCAO

1.1 Aspectos Gerais do municipio de Séo Pedro dos Ferros

Sdo Pedro dos Ferros é um municipio brasileiro do Estado de Minas Gerais. Sua
populacdo, conforme estatistica do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) era
de 8.956 habitantes no censo de 2010, com estimativa de 8181 em 2017. O municipio
pertence a Regional de Salde de Ponte Nova e encontra-se a 270 km da capital mineira, Belo
Horizonte. Possui uma &rea de 400 km?2 apresentando 77% dos domicilios urbanos em vias
publicas com arborizagdo e 40.1 % de domicilios urbanos em vias publicas com urbanizacdo
adequada (presenca de bueiro, calcadas, pavimentacdo e meio-fio) (BRASIL, 2014).

Caracteriza-se por ser uma pacata e pequena cidade do interior mineiro cuja economia
concentra-se na producdo de cana de agucar, criagdo de bovinos e aves. Seu relevo consiste
basicamente em planicies e, esta caracteristica confere ao municipio um clima mais ameno em
dias ensolarados. Apresenta um simplério comércio que atende as necessidades basicas da
populacdo. Ha uma precariedade no que tange as opcdes de atividades culturais e de lazer e
ndo h4 atrativos que despertem o interesse turistico. Ndo h& nenhuma universidade/faculdade
no municipio, fato esse que contribui para a limitacdo dos estudos por parte dos jovens
(ATLAS DO DESENVOLVIMENTO HUMANO, 2010).

A taxa de mortalidade infantil média no municipio é de 11.9 para 1.000 nascidos

vivos. As internacdes devido a diarréias sdo de 0.5 para cada 1.000 habitantes (IBGE, 2010).

1.2 Aspectos da comunidade

Aguas Férreas é um distrito de Sdo Pedro dos Ferros localizado na zona rural deste
municipio. A distancia entre o distrito de Aguas Férreas a Sede do municipio é de
aproximadamente 25 km e a Unica forma de acesso se da através de estrada sem pavimentacédo

~ %

asfaltica (“estrada de chao”). Segundo dados censarios, a populacdo atual ¢ de
aproximadamente 1500 habitantes (populacdo variavel/flutuante). O distrito faz limite com a
zona rural do municipio vizinho, Rio Casca. A via principal do distrito conta com
pavimentacdo de tipo bloquete. Conta com uma creche municipal, uma escola estadual
fundada em 1979 que contempla o ensino fundamental e médio (Escola Estadual Omar
Rezende Peres), uma unidade de saude, uma igreja catélica e um pequeno comércio local

(mercearia, bar e padaria) que atende as necessidades béasicas dos habitantes. H4 um elevado



indice de analfabetismo, principalmente entre os idosos. Atualmente 108 familias recebem
auxilio governamental (bolsa familia) e hd uma grande vulnerabilidade socioecondémica. A
coleta do lixo é realizada trés vezes por semana e o lixo recolhido é enviado a sede do
municipio para destinacdo final. Ndo ha tratamento de agua no local e, devido a essa questéo,
0s quadros de parasitoses sdo endémicas no local prevalecendo a ascaridiase, giardiase e
ancilostomiase. Muitos moradores queimam o lixo e/ou depositam 0s mesmos em vias
publicas.

O distrito distancia-se do centro do municipio a 25 quilémetros; o acesso € dificil uma
vez que ndo ha pavimentacdo asfaltica. A poeira é absurdamente excessiva e, em dias
chuvosos, o trajeto se torna perigoso devido aos riscos de acidentes envolvendo derrapagens e

deslizamentos de terra.

1.3 O sistema municipal de satde

Em relacdo aos servicos de salde, o0 municipio conta com trés Unidades Basicas de
Saude (UBS), uma Secretaria de Saude, Vigilancia Sanitaria, Vigilancia Epidemiolégica e um
Nucleo de Apoio a Salde da Familia (NASF) composto por Fisioterapeuta, Psicologo,
Assistente Social e Fonoaudiologo.

A implantacdo do Programa de Salde da Familia (PSF) ocorreu em 2001 nesse
municipio e, atualmente, abrange um total de trés Equipes de Saude da Familia (ESF), com
trés Equipes de Salude Bucal (ESB) e um NASF.

O municipio oferece atendimentos a nivel priméario (atencdo basica) e secundario de
baixa complexidade. Os atendimentos de urgéncia e emergéncia e/ou que necessitem de apoio
tecnoldgico sdo referidos para 0s municipios de Rio Casca e Ponte Nova via Tratamento Fora
Domicilio (TFD). H& um consorcio intermunicipal chamado Consoércio Intermunicipal de
Saude da Microrregido do Vale do Piranga (CISAMAPI) que atende as demandas de exames
por imagens. Atualmente, o municipio oferece somente atendimento especializado de
pediatria, ginecologia, urologia, cardiologia e psiquiatria uma vez por semana. Observa-se a
necessidade de contratacdo de outros médicos especialistas e aumento do nimero de consultas
com as demais especialidades a fim de promover uma aten¢do a saude que verdadeiramente
leve em consideracdo a equidade, igualdade e acessibilidade contribuindo,
concomitantemente, para a reducdo do intenso fluxo de pacientes que chegam as Unidades

Basicas de Saude apresentando, cotidianamente, quadros de urgéncia e emergéncia. A tomada
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de decisdo pela gestdo majoritariamente ocorre de forma verticalizada gerando insatisfacdo

entre os funcionarios predispondo a situag¢des conflituosas.
1.4 A Unidade Bésica de Saude

A UBS Florentino Augusto Ribeiro de Aguas Férreas conta em sua estrutura fisica
com um consultério médico, consultorio odontolégico, recepcdo, banheiro para pacientes, sala
de procedimentos, sala de enfermagem, banheiro para funcionérios e cozinha. Foi fundada em
1996 e localiza-se em frente & Escola Estadual Omar Rezende Peres na area central do
distrito.

Devido a sua localizacao central, hd um facil acesso da populacdo. A mesma tem duas
rampas de acesso a cadeirantes que contempla o principio basico da acessibilidade.

Atualmente o distrito de Aguas Férreas conta com uma ESF completa conforme
preconizado pelo Ministério da Saude. Apesar de bem localizada, a Unidade Béasica ndo esta
em consonancia com a RDC 50 que dispde sobre 0 Regulamento Técnico para planejamento,
programacao, elaboracdo e avaliacdo de projetos fisicos de estabelecimentos assistenciais de
salde e, também, ndo apresenta insumos materiais basicos para o ideal funcionamento da
mesma. Apesar das adversidades diarias, dos escassos recursos, da falta de medicamentos e
materiais basicos e deterioracdo de alguns insumos materiais hd& um bom clima de trabalho
entre os funcionarios da UBS que exercem seu papel de forma colaborativa em prol do
coletivo.

A populacdo esta acostumada com atendimentos através de demanda espontanea e
esse é um dos principais desafios encontrados para maximizar os atendimentos e cumprir com
0 objetivo béasico da atencdo basica: promocdo e prevencao da satde. H& um elevado nimero
de consultas devido a situacdes de urgéncia e, tal fato associado a distancia até o centro do
municipio, a estrada ndo pavimentada, a falta de insumos materiais basicos e a falta de
medicamentos basicos expdem os funcionarios as situacdes desafiadoras, tensas e arriscadas.

Devido as fortes chuvas de dezembro de 2017, a unidade de saide opera de forma
emergencial ja que a mesma foi atingida pela inundacdo que destruiu praticamente todos 0s
equipamentos que havia no local. Faltam insumos materiais basicos e as condic¢Ges higiénico
sanitarias ndo sdo adequadas comprometendo, a assisténcia e expondo os profissionais e
pacientes a situacOes de vulnerabilidade. Atualmente a unidade de satde opera sem luz ha
mais de 18 dias, sem agua nos banheiros e consultorio médico ha mais de 60 dias, sem

telefone ha aproximadamente 90 dias e ndo ha acesso a internet.
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1.5 A equipe de Satde de Aguas Férreas

A ESF de Aguas Férreas funciona de 07h00 &s 16h00 e, por ser uma UBS localizada
no distrito do municipio, o trabalho dos agentes comunitarios se torna ainda mais crucial, pois
eles sdo de fato o elo entre a equipe e a comunidade. O trabalho é desafiador devido a
vulnerabilidade social presente no local e ao elevado indice de analfabetismo. Ha a
necessidade de contratacdo de mais um técnico em enfermagem e de um vigilante/seguranca.

Atualmente a equipe conta com um médico pertencente ao Projeto Mais Médicos para
o Brasil, uma enfermeira efetiva/concursada, uma cirurgid dentista, uma técnica em
enfermagem efetiva/concursada, dois auxiliares administrativos efetivos/concursados, uma
auxiliar de saude bucal efetiva/concursada, cinco agentes comunitarias de saude e uma
auxiliar de servicos gerais efetiva/concursada.

Atualmente a UBS funciona em sistema de atendimento quase que exclusivamente por
demanda espontanea devido a inundacao que afetou o local em dezembro de 2017, mas, antes
mesmo deste episodio, o indice de consultas por demanda espontanea era elevado em

contradicdo ao real sentido da atengdo béasica: prevencdo e promogéo da salde.

1.6 O Funcionamento da Unidade de Saude

A Unidade de Saude funciona de segunda a sexta-feira de 07h00 as 16h00. Os
atendimentos médicos ocorrem de terca a sexta-feira. Previamente a consulta médica ha uma
triagem dos pacientes pela enfermagem. A UBS oferece atendimento de odontologia de
segunda a sexta-feira mas, no momento, devido a inundacao ocorrida em dezembro de 2017,
os atendimentos odontoldgicos estdo suspensos devido a falta de insumos materiais basicos.
As imunizaces também estdo suspensas na UBS e 0s pacientes que necessitam de
imunizagdo sdo orientados a buscar atendimento em uma UBS localizada no centro do
municipio.

As quartas-feiras ocorre um atendimento quinzenal em dois pontos de apoio
localizados em uma area rural ainda mais distante. Esses pontos de apoio ndo estdo vinculados
ao CNES e os locais de atendimentos servem exclusivamente para consultas basicas uma vez
gue ndo dispbe de insumos materiais basicos outrora importantes nem medicamentos
essenciais.

A rotina de atendimento médico ocorre segundo o cronograma apresentado no

quadrol:
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Quadro 1: Rotina de Atendimento Médico da ESF de Aguas Férreas

Dia de estudo conforme normativa do Programa Mais Médicos
para 0 Brasil que estabelece o cumprimento de uma carga

Segunda-Feira horaria de 8 horas semanais para atividades académicas.

Atendimento clinico na Unidade Bésica de Saude de Aguas
Férreas localizada a 25 km da Sede do municipio cujo acesso se

Terca-Feira dé& através de estrada de chéo.

Atendimento clinico no ponto de apoio da Fazenda Brasilia
Quarta-Feira localizada a 37 km da Sede do municipio cujo acesso se da

através de estrada de chao.

Atendimento clinico na Unidade Bésica de Salde de Aguas
Quinta-Feira Férreas localizada a 25 km da Sede do municipio cujo acesso se

da através de estrada de chao.

Visita Domiciliar e atendimento clinico na Unidade Bésica de
Sexta-Feira Satde de Aguas Férreas localizada a 25 km da Sede do

municipio cujo acesso se da atraves de estrada de chéo.

Fonte: Autoria prépria (2018)

O ponto de apoio da Fazenda Brasilia € um casebre de madeira que conta com agua
ndo potével e energia elétrica. N&o hé eletroeletronicos no local. As condicfes de higiene séo
deploraveis. O telhado deste local é um abrigo para quirépteros (morcegos) que urinam dentro
do ambiente incluindo o consultério médico e, as vezes alguns arachideos aparecem no local.
O consultério apresenta apenas uma cadeira de plastico para 0 médico e outra para o paciente,
uma mesa tipo escolar de aproximadamente 55 cm j& avariada pelo tempo e ndo ha maca
impossibilitando a correta realizagdo do exame fisico. Neste local ndo ha nenhum
medicamento ou instrumental para realizacdo de procedimentos basicos. Ndo ha linha
telefonica fixa, ndo ha sinal de telefone celular e, nem acesso a internet. Ndo ha termémetro
nem balanca para verificagdo da temperatura e do peso de pacientes comprometendo a
assisténcia, principalmente as criancas cuja medicacdo depende do peso exato. N&do ha fita
métrica nem sonar para a realizacdo de uma consulta de pré-natal basica. O atendimento neste

local ocorre basicamente através de demanda espontanea.
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1.7 O dia a dia da equipe

A educacéo permanente ocorre somente para os Agentes Comunitarios de Saude. Néo hé o
fomento de educacdo permanente para os profissionais de nivel superior. HA um elevado
numero de atendimentos por demanda espontanea. As visitas domiciliares acontecem as
sextas-feiras, mas, nem sempre s&o realizadas devido a ndo disponibilidade de veiculo para as
mesmas.

O transporte ao local de trabalho é realizado através de um veiculo disponibilizado
pela Secretaria Municipal de Saude uma vez que ndo ha nenhuma empresa publica de dnibus
que opera no trajeto. Frequentemente o veiculo apresenta problemas mecénicos. As situagdes
adversas envolvendo o transporte séo corriqueiras. Devido a poeira excessiva do trajeto aliada
a nao conservacdo do veiculo, cotidianamente a equipe de salde (médico, enfermeira,
odontdloga) chega extremamente suja ao local de trabalho causando, uma péssima imagem

institucional e, concomitantemente, ocasionando patologias respiratdrias.

1.8 Estimativa rapida: problemas de saude do territério e da comunidade (primeiro
passo)

Durante a realizaco das consultas médicas na UBS de Aguas Férreas percebeu-se um
elevado uso de plantas e chas caseiros por parte da comunidade, principalmente entre os
idosos, sendo estes os principais motivadores do consumo de tais plantas e chas caseiros.

Por se tratar de uma area rural, observou-se que o estilo de vida da comunidade local
ndo contribui, substancialmente, para uma boa salide uma vez que nao ha incentivo local para
a préatica esportiva, ndo ha opcdes de lazer e o nivel s6cio econdmico da maioria dos
habitantes € baixo, sendo que alguns vivem em precérias condi¢cdes e dependem de auxilios
governamentais (bolsa familia, etc).

Devido a distancia do centro da cidade, as atividades culturais e lazer sdo escassas e ha
uma dificuldade para aquisicdo dos medicamentos gratuitos prescritos, pois a farmacia que
distribui a medicacgdo encontra-se no centro do municipio ha 25 quildémetros atraves de estrada
sem pavimentacdo contribuindo, desta forma, para o ndo acesso a medicacdo e fomento da
fitoterapia e auto-medicagéo no local.

Durante as consultas médicas e avaliagcbes quinzenais pela nutricionista percebeu-se

gue muitos pacientes apresentam uma alimentacdo hipercalorica através do uso excessivo de
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hidratos de carbono, gorduras saturadas e hipersodica. Muitos pacientes buscam atendimento
médico para receber orientacGes quanto ao uso de chas e demais preparacfes naturais.

Por se tratar de uma zona rural, antagonicamente, muitos pacientes se queixam do
dificil acesso a frutas e verduras e muitos ndo sabem como realizar uma horticultura baseada
na fitoterapia.

Durante as consultas médicas, observou-se um elevado uso de medicamentos
psicotropicos por parte dos pacientes e muitos desconhecem o uso de Valeriana officinalis,
Matricaria chamomilla e Passiflora edulis para ajudar no controle de estados de insonia e
ansiedade. Observou-se também, a elevada incidéncia de pacientes, principalmente idosos,
apresentando sintomatologias gastrointestinais relacionadas ao uso indiscriminado de plantas
caseiras sem orientacdo e indicacdo e praticas de automedicacdo, predispondo-os a

intoxicacoes e riscos a salde.

1.9 Priorizacéo dos problemas — a selecdo do problema para o plano de intervencao

Utilizando-se a estimativa rapida, selecionou-se o uso de plantas medicinais como
objeto de estudo.

A distancia entre o servico de salde e a farmécia para distribui¢cdo dos medicamentos
assim como as condi¢des da estrada de acesso, a escassez de transporte associadas ao baixo
fator socioeconémico e baixa escolaridade contribuem para o uso indiscriminado de chas ou
infusdes por parte da comunidade e a pratica da automedicacao.

Vale ressaltar também, que a crise econémica gque assola o Estado e o pais impactam
diretamente na distribuicdo de medicamentos as farmécias e a falta dos mesmos aliada a
necessidade periddica de renovacdo de receitas medicas contribuem, também para a
manutencdo de costumes culturais de automedicacao.

O Quadro 2, a seguir, apresenta a classificacdo de prioridade para os problemas
identificados no diagnostico da comunidade adscrita & equipe de Saude de Aguas Férreas,
municipio de S&o Pedro dos Ferros, estado de Minas Gerais.

Quadro 2 Classificacdo de prioridade para os problemas identificados no diagndstico da
comunidade adscrita & equipe de Saude de Aguas Férreas, municipio de Sdo Pedro dos Ferros,

estado de Minas Gerais
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Problemas Importancia* Urgéncia** Capacidade de Selegao/
enfrentamento*** | Priorizagcao****
Intoxicacéo por Alta 8 Total Prioritario
plantas medicinais
Automedicacdo Alta 7 Parcial Prioritario
Uso excessivo de Alta 6 Parcial Secundério
ansioliticos
Uso Média 4 Parcial Secundério
incorreto/inadequado
de medicamentos
Incidéncia de parasitoses Média 3 Fora Terciario
Sedentarismo Baixa 2 Fora Terciario

Fonte: Autoria propria (2018)
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2 JUSTIFICATIVA

A equipe da UBS Aguas Férreas assiste uma populaco total 1446 pessoas que vivem
em zona rural, com base nos registros do Sistema de Informacéo Basica (SIAB) de marc¢o de
2015. Devido ao regionalismo e tradicdo cultural, é elevado o indice de uso de plantas
medicinais por parte da populacdo e, frequentemente, ha situacdes de intoxicacdo pelo uso
e/ou fracasso terapéutico devido ao desconhecimento da preparagéo.

A fitoterapia é um recurso de prevencéo e tratamento de patologias que utiliza plantas
e suas partes e caracteriza-se por ser uma das mais antigas praticas terapéuticas usadas pelo
Homem.

Segundo Guido (2004), as plantas medicinais sintetizam compostos quimicos que
provocam reacGes nos organizamos e sdo de importancia em varios segmentos do setor
industrial. Estas plantas devem ser utilizadas no tratamento de patologias leves uma vez que
seus principios ativos apresentam-se diluidos e, os efeitos de muitos, ainda sdo desconhecidos.
O uso excessivo e duradouro dessas plantas pode gerar efeitos adversos levando, inclusive
quadros de intoxicacoes.

Segundo estimativa do Ministério da Saude (BRASIL, 2012), aproximadamente 80%
da populacdo brasileira utiliza produtos fitoterapicos. O emprego da fitoterapia a Atencao
Priméria contribui para resgatar conhecimentos populares e culturais contribuindo,
concomitantemente para aumentar o vinculo entre os pacientes e a equipe de salde e
permitindo que este seja um agente ativo em seu processo de satde/adoecimento.

Diante do exposto, aliado a realizacdo do diagnéstico situacional da area que abarca o
PSF bem como nas observacfes cotidianas, houve o interesse pelo estudo desta temaética
visando valorizar o saber local e, paralelamente, agregar conhecimentos cientificos a essa
realidade contribuindo, desta forma, para o uso correto da fitoterapia no local e minimizacéao
dos riscos de intoxicagdes oriundas a partir do seu uso.

Pretende-se realizar propostas de intervencGes que contribuam efetivamente na
realidade local e que possam impactar na melhoria da qualidade de vida da populagdo
evitando quadros de intoxicacdes por utilizacdo de plantas medicinais. Pretende-se, também,
reconhecer que a fitoterapia representa um alicerce para o tratamento alopatico e contribuiu

para a minimizacao da automedicacdo principalmente em patologias agudas.
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3 OBJETIVOS
3.1 Objetivo Geral

Elaborar um projeto de intervencdo com vistas a implementacdo da fitoterapia para a

Unidade de Sadde de Aguas Férreas, vinculando-o a Instituicdo de Ensino Local.

3.2 Objetivos Especificos

Proporcionar & populacio da area de abrangéncia da UBS Aguas Férreas do municipio
de S&o Pedro dos Ferros a ampliacdo dos conhecimentos relacionados a fitoterapia e valorizar
o saber local relacionado a essa tematica.

Estimular medidas gerais de prevencdo e promocdo a salde englobando a
comunidade educativa local visando o combate & automedicacéao

Incentivar o uso racional da fitoterapia embasada em preceitos cientificos.

Elaborar uma cartilha informativa contendo as principais plantas medicinais e sua

forma de utilizacéo.
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4 METODOLOGIA

Para a elaboracdo do presente projeto de intervencdo utilizou-se o Diagndstico
Situacional para levantamento dos problemas prioritarios inerentes a area de abrangéncia da
UBS de Aguas Férreas e o método de Planejamento Estratégico Situacional (CAMPOS;
FARIA; SANTOS, 2010).

O Planejamento Estratégico Situacional visa transformar a realidade partindo do
reconhecimento de um problema envolvendo os proprios atores sociais levando a mudanca da
realidade.

Para fundamentacdo tedrica e confeccdo deste projeto realizaram-se pesquisas
bibliograficas em banco de dados cientificos da BIREME (Biblioteca Virtual em Saude)
utilizando os descritores: Fitoterapia, Promocdo da salde e Automedicacéo.

Foram realizadas reunides com a equipe da UBS de Aguas Férreas no intuito de
discutir a importancia e viabilidade do projeto.

Este projeto ocorrera a partir do seguinte planejamento:

12 Etapa:

Sensibilizagdo da comunidade relacionada a Fitoterapia: Vantagens, Beneficios e Uso Consciente
através de palestras em janeiro e fevereiro de 2018;

Sensibilizag&o dos recursos humanos: através de seminarios em fevereiro de 2018;

Capacitacdo dos recursos humanos: através de recursos proprios e apoio da Secretaria Municipal de

Saude em parceria com a Secretaria Municipal de Educacdo.

28 Etapa:

O plantio de mudas fitoterdpicas seré realizado em um espaco dentro da escola local (area
onde ha condigdes propicias para o crescimento e desenvolvimento das mesmas). A escolha das mudas
serd a partir de um levantamento prévio das patologias mais frequentes; levantamento este a ser
realizado de forma empirica baseando-se nas informacgGes passadas pelos pacientes durante as
consultas médicas. A partir dessas patologias serd realizada, a escolha das plantas a serem
cultivadas, embasando-se em informacdes adquiridas através de referenciais bibliograficos.
As espécimes cultivadas serdo adquiridas atraves de doacbes de instituicdes publicas. O
plantio ocorrera através da ajuda de um jardineiro capacitado utilizando adubo orgéanico e
cada muda sera identificada com uma placa contendo o nome popular e o nome cientifico de

cada planta.
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32 Etapa:

A confecgdo da cartilha informativa ocorrera posteriormente ao plantio das mudas
fitoterapicas e contera todas as informagdes necessarias para a correta utilizagdo das plantas
tais como nome popular, nome cientifico, indicacbes, modo de uso e ilustracfes. Isso
permitira uma importante parceria entre a area da salde e da educacdo contribuindo, de forma
a potencializar a difusdo da informac&o a toda comunidade e atender aos preceitos da Atengéo
Bésica: promogdo e prevencdo da saude. A cartilha informativa também estaréd disponivel na
UBS e palestras serdo realizadas mensalmente pela equipe de salde e demais profissionais

integrantes do NASF abordando essa tematica.
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5 REVISAO DE LITERATURA

5.1 Definicdo e historico

O termo Fitoterapia deriva do grego phyton que significa “vegetal” e de therapeia,
"tratamento” consistindo no uso interno ou externo de vegetais para o tratamento de doencgas,
sejam eles “in natura” ou sob a forma medicamentos (ALVES, SILVA, 2003).

Sua origem remonta ao ano 8.500 a.C., assentando-se no conhecimento popular
(etnobotéanica) e na experiéncia cientifica (ethofarmacologia) (De PASQUALE, 1984). Assim,
0 uso de plantas medicinais para cura e tratamento de doengas acompanha as sociedades
humanas desde os primordios de sua existéncia. Segundo Rezende e Cocco (2002), seu uso
pela populacdo data de mais de sessenta mil anos, sendo as primeiras descobertas feitas por
estudos arqueoldgicos em ruinas do Ird. Os primeiros registros de fitoterapicos datam de
quando o imperador chinés catalogou 365 ervas medicinais e venenos que eram utilizados na
época, criando assim o primeiro herbario de que se tem noticia da China do periodo de 3000
a.C. (FRANCA et al., 2008).

Pode-se afirmar que 2.000 anos antes do aparecimento dos primeiros médicos gregos,
ja existia uma medicina egipcia organizada. A Medicina Tradicional Chinesa € conhecida
desde 2.500 anos a. C. e utilizava predominantemente plantas medicinais para o tratamento de
varias enfermidades que acometem os seres humanos até os dias atuais (FIRMO et al., 2011).
As plantas foram, ao longo das diversas geracdes, sendo manipuladas e utilizadas para as mais
diversas finalidades terapéuticas, gerando assim um rico conhecimento tradicional (SILVA,
2011).

Desta maneira, a utilizacdo de plantas medicinais caracteriza-se como um fato
marcante e antigo na cultura humana. Através da tradicdo popular, firmou-se o habito do

cultivo de certas ervas para tratamento de determinados males (GUIAO, 2004).

5.2 Propriedades terapéuticas das plantas

As propriedades terapéuticas de determinadas plantas foram descobertas e propagadas
pelas geracdes, por meio da observacédo e da experimentacdo pelos povos primitivos, fazendo
parte da cultura popular (TUROLLA, NASCIMENTO, 2006), sendo que 0s principais
produtos ativos com propriedades medicinais sdo oriundos, principalmente, do metabolismo
secundario vegetal (TOMAZZONI, NEGRELLE, CENTA, 2006). As plantas sdo
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reconhecidas por sua habilidade em produzir uma grande variedade de metabolitos
secundarios e pelo seu uso na medicina popular para tratamento de uma ampla gama de
doengas (BAKER, BORRIS, 1995).

A qualidade dos produtos Fitoterapicos esta associada a aquisicdo de matéria prima
produzida organicamente, ou seja, durante todo o seu cultivo sdo utilizados produtos de
origem natural. A taxonomia € importante na Fitoterapia, pois evita a utilizacdo de
determinada espécie que apresente varios nomes populares de forma incorreta. Vale ressaltar
gue na maioria das espécies, 0 home vernaculo ou nome popular varia de acordo a regiao e,
por isso € fundamentalmente importante conhecer com propriedade a identidade cientifica
(género e espécie) e as caracteristicas morfologicas de cada planta a ser utilizada (LIMA,
2003).

E importante saber qual parte da planta medicinal deve ser utilizada, pois os principios
ativos ndo estdo distribuidos uniformemente em todas as estruturas. Algumas partes das
plantas podem conter substancias toxicas ou ndo ser funcional. Algumas plantas possuem
efeitos acumulativos no organismo podendo causar complicacdes futuras, mesmo muito
tempo depois da suspensdo de seu uso. E igualmente importante o conhecimento sobre a
forma de preparo para que efeito seja eficaz. As intoxicacGes sdo resultados geralmente do
uso de quantidades excessivas de determinadas plantas medicinais ou do preparo inadequado
(MEMENTO TERAPEUTICO FITOTERAPICO, 2010; RATES, 2001).

Vale salientar que a Fitoterapia é uma vertente da medicina tradicional. Portanto, é
crucial conhecer sua aplicabilidade e, paralelamente, consultar regularmente 0 médico para

determinacio de medicamentos que sejam adequados & cada caso (GUIAO, 2004).

5.3 Uso pela populacéo

Segundo dados da Organizacdo Mundial da Saude (OMS), aproximadamente 80% da
populacdo de paises em desenvolvimento utilizam plantas medicinais e, em paises
industrializados, esse indice chega a 70% (WHO, 2011), apontando que nos paises em
desenvolvimento, de 70 % a 95 % da populacdo depende de terapias tradicionais, como 0
emprego de plantas medicinais, na atengdo basica de saide (ROBINSON, ZHANG, 2011).

Entre os fatores atuais relacionados ao uso de plantas medicinais estdo os altos custos
dos medicamentos industrializados, a falta de acesso da populacdo as assisténcias medica e
farmacéutica e a tendéncia atual dos consumidores em utilizar produtos de origem natural
(TOMAZZONI, NEGRELLE, CENTA, 2006).
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No final da década de 70 criou o Programa de Medicina Tradicional, objetivando a
formulacdo de politicas na éarea da medicina tradicional e da medicina
complementar/alternativa, na qual se inclui a fitoterapia (BRASIL, 2006a).

Na Conferéncia Internacional sobre Atencdo Primaria em Saude realizada em Alma-
Ata, em 1978, a OMS passou a reconhecer oficialmente o uso de fitoterapicos com finalidade
profilatica, curativa e paliativa ou fins de diagndstico, recomendando aos Estados Membros a
difusdo dos conhecimentos necessarios ao seu uso (GONCALVES, 2013).

O renascimento no campo da Fitoterapia € uma tendéncia mundial e deve ser encarada
como uma terapéutica embasada nos conhecimentos tradicionais, mas doutrinada pelos
conhecimentos cientificos, legais e éticos da farmacoterapéutica, atendendo, portanto, as reais
necessidades da populacdo. O aumento da utilizacdo dos fitoterapicos, tanto no Brasil quanto
no mundo, tem sido associado a um maior questionamento por parte da populacdo a respeito
dos perigos do uso abusivo de produtos farmacéuticos (BERTOLUCCI; CAPPELLE;
PINHEIRO, 2001).

5.4 Politicas de Saude para a Fitoterapia no Brasil

No Brasil, a Politica Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapicos constitui parte
essencial das Politicas Publicas de Saude, meio ambiente, desenvolvimento econémico e
social, atuando como um dos elementos fundamentais de transversalidade na implementacéo
de acBes capazes de promover melhorias na qualidade de vida da populacdo. Esta politica
estabelece diretrizes e linhas prioritarias para o desenvolvimento de agdes, pelos diversos
parceiros, em torno de finalidades comuns. Os objetivos sdo voltados a garantia do acesso
seguro e ao uso racional de plantas medicinais e de fitoterapicos; ao desenvolvimento de
tecnologias e inovacdes; ao fortalecimento das cadeias e dos arranjos produtivos; ao uso
sustentavel da biodiversidade brasileira e ao desenvolvimento do complexo produtivo da
salde (BRASIL, 2006b).

A Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC), no SUS,
homologada em 2006 visa atender & demanda da OMS e da populacéo brasileira no intuito de
normatizar e harmonizar a fitoterapia na pratica da rede publica de saude vindo ao encontro a
estratégia mundial de incentivo do emprego de plantas medicinais e fitoterapicos para o
tratamento de diversos disturbios da saude. A utilizacdo da fitoterapia pela rede publica de
salde no Brasil visa o resgate da cultura tradicional do uso das plantas medicinais pela

populagéo; a ampliagcdo do seu acesso; a prevencdo de agravos; a promogdo, manutencao e
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recuperacdo da saude, contribuindo para o fortalecimento dos principios fundamentais do
SUS (BRASIL, 2006a).

A Politica Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterdpicos buscou, em 2007, por meio
da aprovacdo do Programa de Plantas Medicinais, atingir seus objetivos com o proposito de
permitir a execucdo de suas diretrizes e, consequente, melhoria de acesso as plantas
medicinais e aos fitoterapicos pela populacdo (BRASIL, 2007). Essa se justifica pela presenca
da ciéncia fitoterapica no cotidiano das pessoas, aliada ao fato de o Brasil ser o pais que
detém a maior parcela da biodiversidade mundial, em torno de 15 a 20% (BRASIL, 2006b)

A Atencdo Priméaria em Saude (APS) caracteriza-se por ser o0 primeiro contato do
usuario com o servico de salde e representa a continuidade e integralidade da aten¢do bem
como a longitudinalidade e coordenacdo do cuidado. Orienta-se a partir dos principios basicos
tais como acessibilidade, universalidade, equidade, vinculo, humanizacgdo, participacdo social
e, concomitantemente, considera 0 sujeito em sua singularidade objetivando uma atencéo
holistica (BRASIL, 2011).

Desta maneira, 0 uso da fitoterapia na APS € tecnicamente apropriado, quando a
prescricdo ndo é feita de forma indiscriminada e quando os profissionais ndo incentivam a
medicalizacdo excessiva. A atencdo as possibilidades alternativas de tratamento leva a uma
melhora no atendimento da populagdo, em raz&o de proporcionar outra forma de tratamento e
de prevencdo (BRUNING; MOSEGUI; VIANNA, 2012).

Muitas patologias comuns na APS respondem bem a fitoterapia como opc¢éo
terapéutica. A discussao sobre fitoterapia tornou-se mais consistente na Atencdo Basica a
partir da constatacdo de que, simultaneamente ao uso de medicamentos industrializados, a
populagdo atendida nas UBS faz uso de plantas medicinais com fins terapéuticos, muitas
vezes desconhecendo a possivel existéncia de toxicidade e mesmo sua comprovada agdo
terapéutica, forma correta de cultivo, preparo, indicac@es e contraindicac@es, acreditando que,
por serem plantas medicinais, ndo sdo prejudiciais a salde, independente da forma e
quantidade utilizada (COLET et al., 2015).

Leite (2000) afirma que além da viabilidade econdmica e da acdo terapéutica, a
fitoterapia representa parte importante da cultura de um povo, que ndo pode ser
desconsiderada.

De acordo com dados de 2013 do Programa de Melhoria do Acesso e da Qualidade na
Atencdo Basica (PMAQ), atualmente existem aproximadamente 2160 unidades basicas de

satde que disponibilizam plantas medicinais e/ou fitoterapicos na Atencdo Bésica.
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6 PLANO DE INTERVENCAO

Essa proposta refere-se ao problema priorizado risco de intoxicac¢6es devido ao uso de
plantas medicinais, para o qual se registra uma descricdo do problema selecionado, a
explicacdo e a selecdo de seus nos criticos, de acordo com a metodologia do Planejamento
Estratégico Simplificado (CAMPOS; FARIA; SANTOS, 2017).

6.1 Descric¢éo do problema selecionado

Segundo Campos, Faria e Santos (2010), a descricdo de um problema relaciona-se a
caracterizar de forma a conhecer a dimensdo do problema e como este se apresenta em uma
determinada realidade.

Aguas Férreas é um distrito pertencente a zona rural do municipio de S&o Pedro dos
Ferros. Atualmente a ESF atende a 1446 pessoas em sua zona adscrita. Em sua area de
abrangéncia total, hd dezenas de fazendas e lugarejos que nao figuram no Sistema de
Informacéo da Atencédo Bésica (SIAB).

Devido a cultura local e a distancia do centro do municipio, muitos pacientes tém
dificuldade para conseguir a medicacdo prescrita no consultorio e, por isso, perpetuam-se
saberes culturais relacionados ao uso de plantas medicinais e uma elevada frequéncia do uso
das mesmas por parte da populacéo.

Este projeto surgiu a partir da observacdo da realidade local e de reunibes com a
equipe de saude devido ao alto uso de plantas medicinais pelos usuarios e alguns casos de
alteracdes gastrointestinais relacionais ao seu uso.

Devido ao seu carater inovador e por valorizar habitos culturais, este projeto despertou
interesse por parte da equipe de saiude e houve-se a necessidade de intervir de forma a

propiciar um conhecimento embasado no uso correto da fitoterapia.

6.2 Explicacdo do problema selecionado

De acordo com Campos, Faria e Santos (2010), a explicacdo do problema objetiva
entender a origem do mesmo, identificar as causas e resgatar 0s conceitos fundamentais
relacionados.

Apesar do fomento a fitoterapia, o uso indiscriminado e sem embasamento pode trazer

prejuizos a saude, principalmente relacionados a intoxicagdes. Muitos pacientes acreditam
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que o uso de plantas medicinais, devido ao seu carater natural, ndo é capaz de provocar
reacOes adversas no organismo e, desta maneira, estdo expostos a tais efeitos.

A utilizacdo inadequada de fitoterapicos bem como a automedicacgdo, podem ocasionar
uma série de efeitos colaterais, tais como reacdes alérgicas e efeitos toxicos graves. E

importante que o0 uso esteja embasado em principios cientificos e supervisionado pelo médico.

6.3 Selecdo dos nos criticos

Segundo Campos, Faria e Santos (2010), define-se como no critico a causa de um
deverad ser combatida de forma a transformar a realidade. O ndé critico relaciona-se a algo
sobre a qual se possa atuar.

Os problemas/nés criticos sdo:

- Intoxicacdo devido ao uso de plantas medicinais.
- Automedicacdo e seus riscos associados a saude.

Esses fatores podem ser considerados como nds criticos, pois representam a causa

mais importante que, se combatida, poderd contribuir para a reducdo substancial dos

problemas vivenciados.

6.4 Desenho das operacgdes

Segundo Campos, Faria e Santos (2017), pensar as solucBes e estratégias para
enfrentar um problema é crucial para a elaboracdo do plano de acéo.

O projeto serd realizado no periodo compreendido entre janeiro e abril de 2018.
Primeiramente sera feito um levantamento, sobre a incidéncia das principais patologias
durante as consultas médicas e que sdo passiveis de implementacdo da fitoterapia. Através de
um levantamento geral inicial j& realizado no presente ano, contata-se que as principais
queixas sao: dor de cabeca, colicas abdominais, diarréia e febre.

Para melhor organizacdo os nos criticos, Operacao/projeto, produtos e recursos
necessarios, as operagdes sobre cada um dos “nds criticos” relacionado ao problema alto uso
de plantas medicinais pelos usuarios e alguns casos de alteragdes gastrointestinais relacionais
ao seu uso, na populagio sob responsabilidade da Equipe de Satde da Familia Aguas Férreas,
pertencente a zona rural do municipio de S&o Pedro dos Ferros, Estado de Minas Gerais estéo

detalhados nos quadros 3 e 4, a seguir.
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Quadro 3 — Operagoes sobre o “n6 critico 17 relacionado ao problema risco de intoxicagdo, na
populacdo sob responsabilidade da Equipe de Saude da Familia de Aguas Férreas, do
municipio de Sao Pedro dos Ferros, estado de Minas Gerais

NO critico 1 Intoxicacao devido ao uso de plantas medicinais.
Humanizar o atendimento de forma a propiciar uma atencdo holistica
centrada na pessoa

Operacgédo Intervencdo Educacional: Palestras direcionadas

(operacdes) Elaboracdo de uma cartilha informativa
Realizacdo de educacdo em saude com o apoio dos profissionais da
UBS.

Projeto Fomentando a Fitoterapia e os sabores culturais
Resultados Resgate do conhecimento popular sobre o uso de plantas medicinais.
esperados _ _ _ _

Maior aproximag&o do usuario ao servico de saude.
Produtos Populagéo orientada e conscientizada a respeito do problema
esperados
Estrutural: Participacdo da equipe de salde na difusdo das orientacdes.
Atividades realizadas na UBS e na Institui¢do de Ensino local.
Recursos Cognitivo: InformacOes sobre a tematica e estratégias de comunicagdo

necessarios

Financeiro: Aquisi¢do de insumos materiais para confeccdo da cartilha e
impressdo das mesmas. Aquisi¢cdo de mudas fitoterapicas para cultivo
na Escola.

Politico: Autorizacdo do espaco para cultivo das mudas fitoterapicas.
Avrticulacdo entre a Secretaria de Salde e a Secretaria de Educacéo.

Recursos criticos

Estrutural: Sensibilizacdo da comunidade para participacdo expressiva.
Cognitivo: N&o ha.

Politico: Autorizacdo do espaco para cultivo das mudas fitoterapicas.
Articulacdo entre a Secretaria de Saude e a Secretaria de Educac&o.
Financeiro: Aquisi¢do de insumos materiais para confeccdo da cartilha
e impressdo das mesmas. Aquisicdo de mudas fitoterapicas para cultivo
na Escola.

Controle dos
recursos criticos

Atores que controlam: Médico, Enfermeira, Secretaria de Educagdo,
Secretaria de Saude e Equipe Multiprofissional.
Motivagdo: Favoravel & todos.

Acdes estrategicas

Capacita¢do da equipe visando a orientagcdo aos USUArios.

Prazo

Inicio Imediato.

Apresentacdo do projeto: Fevereiro de 2018
Implantacdo da horticultura: Margo de 2018
Confeccéo da Cartilha fitoterapica: Abril de 2018
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Responsavel (eis)
pelo
acompanhamento
das acoes

Médico e Equipe multiprofissional de satde

Processo de
monitoramento e
avaliacéo das
acoes

Avaliacdo e monitoramento quinzenal em reunido com a equipe
multiprofissional da UBS com reavaliagdo visando atender alguma
alteracdo necessaria para o cumprimento dos resultados propostos.

Fonte: Autoria propria (2018)

Quadro 4 — Operagdes sobre o “nd critico 2” relacionado ao problema automedicacdo, na
populacdo sob responsabilidade da Equipe de Saude da Familia de Aguas Férreas, do
municipio de Sao Pedro dos Ferros, estado de Minas Gerais.

NO critico 2 Automedicacao e seus riscos associados a saude
Operacédo Intervencdo Educacional: Palestras direcionadas
(operacdes)
Projeto Combatendo a automedicacao a partir dos riscos associados
Resultados Reducao da pratica de automedicacao.
esperados
Produtos Populag&o orientada e conscientizada a respeito do problema.
esperados Erradicar mitos.
Estrutural: Participacdo da equipe de salde na difusdo das orientacdes.
Atividades realizadas na UBS
Recursos Cognitivo: Informac6es sobre a tematica e estratégias de comunicagdo

necessarios

Financeiro: Aquisicdo de tinta para impressdo de materiais/folders
explicativos

Politico: Obtencdo de um espaco fisico junto a Associacdo de bairro
para o desenvolvimento de palestras quinzenais.

Recursos criticos

Estrutural: Sensibilizacdo da comunidade para a tematica

Cognitivo: N&o ha.

Politico: Articulacdo com a Associacao de Bairro

Financeiro: Aquisicdo de tinta para impressdo de materiais/folders
explicativos

Controle dos
recursos criticos

Atores que controlam: Médico, Enfermeira, Secretaria de Educacéo,
Secretaria de Saude e Equipe Multiprofissional.
Motivagdo: Favoravel & todos.

Acdes estratégicas

Capacitacdo da equipe visando a orientagao aos USUArios.

Prazo Abril de 2018
Responsavel (eis) | Médico e Equipe multiprofissional de saude
pelo
acompanhamento

das acOes
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Processo de
monitoramento e
avaliacéo das
acoes

Avaliacdo e monitoramento quinzenal em reunido com a equipe
multiprofissional da UBS com reavaliagdo visando atender alguma
alteracdo necessaria para o cumprimento dos resultados propostos.

Fonte: Autoria propria (2018)

A partir de um levantamento inicial, foram selecionadas previamente algumas plantas

medicinais cujos principios ativos e forma de preparacdo sdo descritos cientificamente

conforme exposto no quadro 5.

Quadro 5: Plantas Medicinais que poder&o ser utilizadas com base no levantamento inicial

Nome Popular

Nome Cientifico

IndicacGes

Transagem Plantago major Diurético, expectorante, cicatrizante, infeccdes
das vias respiratérias
Losna Artemisia absinthium | Tonica hepatica, Febre
Camomila Matricaria tinctorie | Calmante, cicatrizante, faringite,

antiinflamatoria

Boldo nacional

Plectranthus sp.

Meteorismo, colicas abdominais

Arruda Ruta graveikebs Varizes, Flebite, Conjuntivite

Alfavaca Ocimum gratissimum | Faringite, Afta, Tosse, Gripe, Diurética

Alecrim Rosmarinus officinalis | Estimulante, cicatrizante, Atua nas paredes dos
vasos aumentando a irrigacdo periférica

Bardana Arctium lappa Depurativa, Estomatite, Reumatismo

Funcho Foeniculum vulgare | Dismenorréia, Inapeténcia, Estimula a secrecdo
de leite materno

Fortuna Bryophyllum pinuatum | Gastrite, Antialérgica, Antiinflamatéria

Manjericao Ocimum basilicum Tosse, Gripe, Bronquite

Fonte: Memento Terapéutico Fitoterapico (2000), Guido (2004), Bruning (1990).

Segundo Gongalves (2005), a arvore do problema caracteriza-se por ser uma versdo

simplificada do fluxograma situacional como parte integrante do Planejamento Estratégico

Situacional onde figuram apenas os descritores do problema e os nés criticos relacionados

entre si. A partir da defini¢do dos nos criticos, construiu-se a arvore do problema (Figura 1)
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Figura 1: Arvore do problema relacionada aos nds criticos na populacéo sob responsabilidade
da Equipe de Saude da Familia de Aguas Férreas, do municipio de Sdo Pedro dos Ferros,
estado de Minas Gerais

Aumento do absenteismo ao

trabalho

Ineficacia do Tratamento
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Baixa Escolaridade Agenda de atendimentos lotada Manutencdo de um sistema de satide voltado
Falta de conhecimento e orientacdo ocasionando desgaste fisico e mental paraacura e clientelista

Fonte: Autoria propria (2018)

Uma pesquisa serd realizada para avaliar a eficicia das plantas a serem cultivadas,
bem como suas contra indicacdes e forma correta de administracéo.

A escola local apresenta boa localizacdo geografica e uma area favoravel para o
cultivo das plantas medicinais e por isso serd o local de escolha para a implantacdo da
horticultura. Vale salientar que esse projeto dedica-se a promocédo da saude e, tal promocao,
perpassa pela educacdo em salde que sera realizada junto a comunidade escolar e, também na
propria UBS.

Para a preparagdo do solo, um jardineiro, previamente capacitado, utilizara adubo
organico cedido por instituicdes publicas e/ou privadas. Sera enfatizada a técnica de
compostagem uma vez que esta € uma forma de reciclagem que aproveita quase em sua
totalidade o lixo organico e este tema podera, também ser abordado dentro da comunidade
escolar afim de envolver toda a comunidade.

Segundo Cravo e Muraoka (1998), a compostagem além de diminuir o volume, da
como produto final um composto que pode ser utilizado na fertilizacdo do solo, aproveitando,
desta forma, os nutrientes contidos na fragdo orgénica do lixo.

As mudas serdo plantadas com uma distancia de aproximadamente 20 cm entre elas

para que facilite a rapida identificacdo das mesmas e o facil manuseio.
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Ao final do processo, palestras educativas e informativas serdo realizadas na escola,
igreja e na UBS a fim de difundir a horticultura medicinal implantada na comunidade e a
importancia e cuidados com a manutencéo.

No tocante ao PSF, durante as consultas, os profissionais da equipe multiprofissional
indicardo o uso correto de cada planta presente na horticultura e ensinardo os pacientes quanto
a0 uso correto.

Vale salientar que serd confeccionada uma cartilha informativa que estara a disposicéao
da comunidade local para amplo manuseio.

Durante o periodo de implantacdo do projeto serdo realizadas reunides quinzenais com
a ESF e comunidade escolar para o monitoramento. O cronograma esta exposto no quadro 6,

com detalhamento das atividades e os profissionais envolvidos.

Quadro 6: Planejamento das acbes na UBS Aguas Férreas em parceria com a comunidade

Escolar e a Secretaria de Saude:

Operacgao/projeto Produtos Responsaveis Prazo
Apresentacdo do Apresentacdo a toda Médico Fevereiro de 2018
Projeto equipe, Coordenacdo, Enfermeiro
e Comunidade
Escolar
Implantacéo da Técnicas de Meédico Marco de 2018
Horticultura Jardinagem e Equipe de
compostagem Enfermagem
ACS
Confeccédo da Cartilha informativa Abril de 2018
Cartilha Educativa Fitoterapica Médico

Fonte: Autoria propria, 2018.

Apds a implementacdo do projeto proposto, reunides periddicas serdo realizadas junto
com a Secretaria de Saude e em articulagdo com a Secretaria de Educacdo visando a
manutencdo do mesmo garantindo, desta forma, uma correta utilizacdo de tais plantas pela

comunidade local.
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7 CONSIDERAGCOES FINAIS

A fitoterapia ndo visa substituir a terapéutica tradicional e sim auxiliar ao tratamento
medicamentoso ja existente, além de ser viavel desde o ponto de vista econémico. Tal fato
comprova o exposto por Bertolucci, Cappelle e Pinheiro (2001), que afirmam que havera
um crescimento desta modalidade terapéutica em varios segmentos da sociedade.

Com a divulgacdo e utilizacdo da fitoterapia, espera-se amenizar na comunidade local
0s problemas relacionados as patologias mais comuns e evitar complica¢fes com relagdo ao
uso incorreto de plantas. Apds a implantagdo da horticultura, a popula¢do contara com um
novo aliado para manutencao da saude, contribuindo, assim, para a melhora da qualidade de
vida.

A comunidade escolar poderd se beneficiar deste momento para envolver temas
relacionados a manutencao da salde e, assim, contribuir também para a educacéo em salde.

Esse é um projeto desafiador que buscara parcerias para sua conclusao uma vez que é
papel da equipe multiprofissional de saude envolver toda a comunidade no tocante a salde da

coletividade.
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