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RESUMO

Durante o desenvolvimento da civilizagdo humana, a relagéo entre o homem e as plantas sempre
assumiu um carater de interdependéncia, além delas terem sido decisivas na formacédo das
popula¢es no mundo, que convivem ou conviveram com uma grande diversidade de espécies
vegetais, desenvolvendo maneiras particulares de explora-las para distintas finalidades, usando-
as como alternativa de sobrevivéncia. Em comunidades rurais, a literatura muitas vezes atribuia
existéncia de uma gama de plantas, exoticas ou nativas, que assumem a funcéo de produtos que
suprem as necessidades terapéuticas primérias destas populacfes, sendo por muitas vezes a
Unica alternativa encontrada pelas pessoas. Na presente pesquisa, objetivou-se compreender a
dindmica da utilizacdo de plantas medicinais e a dependéncia terapéutica exercida junto aos
moradores da comunidade Corredores, localizada no municipio de Campo Maior, Piaui, Brasil.
Como ferramentas metodoldgicas foram realizadas entrevistas semiestruturadas, listagem livre
e turnés-guiadas; quantitativamente foram usados o Fator de Consenso dos Informantes (FCI)
e a Importancia Relativa (IR). A coleta botanica seguiu o preconizado por metodologia usual e
todo material botanico foi depositado no Herbéario Graziela Barroso (TEPB) da Universidade
Federal do Piaui (UFPI). Do total de 35 entrevistados, 76,5% eram do género feminino.
Registraram-se 44 espécies, distribuidas em21 familias, sendo 54,6%consideradas nativas no
pais. As familias mais representativas em nimero de espécies foram: Fabaceae (5) e
Euphorbiaceae/Anacardiaceae (3 cada). A espécie vegetal de maior importancia relativa foi o
mastruz (Chenopodium ambrosioides L.), com IR=2. Neoplasias (C00-D48) foi o sistema
corporal de maior consenso para os moradores da comunidade, com FCI = 1,0. A répida
propagacgdo de Morinda citrifolia L., popularmente conhecida como none, pode ser atribuida a
este resultado. As doencas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas (E00-E90) e as doencgas do
aparelho circulatério (100-199), apresentaram os dois menores consensos entre os informantes,
0,25 e nulo, respectivamente. Os resultados permitiram inferir que dependéncia terapéutica
pode estar relacionada com a condigédo socioecondmica e com a gravidade das doencas citadas
pelas pessoas.

Palavras-chave: etnoboténica, farmacopeia popular, etnomedicina, conhecimento tradicional.



ABSTRACT

Throughout the development of human civilization, the relationship between man and plants
always assumed an interdependent character, and they have been decisive in the formation of
people in the world. Human populations coexist with a great diversity of plant species,
developing particular ways to exploit them for different purposes, using them as an alternative
survival. In rural communities, the literature often attributed to the existence of a range of
plants, exotic or native, who take the products function that meet the primary therapeutic needs
of these populations, and many times the only alternative found by people. In the present study
aimed to understand the dynamics of the use of medicinal plants and therapeutic dependence
exercised with residents runners community, located in the municipality of Campo Maior,
Piaui, Brazil. As methodological tools were carried out semi-structured interviews, free listing
and tour-guided; quantitatively they were used Consensus factor of Informers (FCI) and the
Relative Importance (IR). The botanical collection followed recommended by the usual
methodology and all plant material was deposited in the Herbarium Graziela Barroso (TEPB)
of the Federal University of Piaui (UFPI). Of the total respondents, 76.5% were female. They
recorded 44 species belonging to 21 families, and 54.6% considered native in the country. The
most representative families in number of species were Fabaceae (5) and Euphorbiaceae (3 ).
The plant species of greater relative importance was the mastruz (Chenopodium ambrosioides
L.), with Rl = 2. Neoplasms (C00-D48) was the body system of greater consensus for
community residents with FC1 =1.0. The huge spread of Morinda citrifolia L., popularly known
as none can be attributed to this result. Endocrine, nutritional and metabolic diseases (E00-E90)
and circulatory diseases (100-199), presented the two smaller consensus among the informants,
0.25 and zero, respectively. The result showed that therapeutic dependence is related to the
severity of the diseases cited by people.

Keywords: ethnobotany, popular pharmacopoeia, ethnomedicine, traditional knowledge
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1 INTRODUCAO

Avaliar as percepgdes ambientais das pessoas geralmente leva a uma melhor
compreensdo de como estas se relacionam com o meio ambiente.

Os seres humanos sdo considerados parte do ecossistema, e como tal, sdo responsaveis
por transformacdes que ocorrem em seu meio (CASTELLO, 1999; SINO, 2001). A
proximidade de pessoas com ambientes naturais prevé o desenvolvimento de relagfes intimas
entre 0s seres humanos e 0s recursos disponiveis, dando a essas pessoas conhecimento
especifico sobre os locais em que vivem (SIEBER, 2010).

Dentre esta perspectiva, destaca-se o conhecimento sobre a utilizacdo de plantas para
fins terapéuticos (OLIVEIRA et al., 2008).

A utilizagdo de recursos medicinais vegetais, como fontes primérias para 0s cuidados
com a saude, continua sendo préatica relevante para populacfes que vivem proximo a ambientes
naturais (BEGOSSI; HANAZAKI; TAMASHIRO, 2002; SILVA; ANDRADE;
ALBUQUERQUE, 2006). E a importancia dessas plantas tem sido demonstrada
frequentemente em estudos etnoboténicos conduzidos em comunidades rurais (BEGOSSI,;
HANAZAKI; TAMASHIRO, 2002; ALBUQUERQUE et al., 2007), principalmente nas que
conservam suas crencgas confiando na eficiéncia fitoterapica e, resistindo culturalmente aos
fatores externos, como pela introdugdo dos farmacos industriais (VANDEBROEK et al., 2004).

O uso de plantas medicinais com finalidades terapéuticas foi regulado pela Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria - ANVISA (BRASIL, 2011). A partir de entdo, se definiu
planta medicinal como espécie vegetal, cultivada ou ndo, empregada com propdsitos
terapéuticos. Desse modo, 0s processos de preparo, dispensacdo e armazenamento dos
medicamentos fitoterapicos estdo regulamentados no &mbito do Sistema Unico de Saude (SUS).

O presente estudo parte das seguintes perguntas: Comunidades rurais podem ser
dependentes terapeuticamente do uso de plantas medicinais? Se sim, em que situacdes ou em
que intensidade? Quais espécies possuem maior relevancia, neste sentido? A hipotese
presumida aqui é de que plantas medicinais constituem um recurso importante para que
comunidades rurais satisfacam suas necessidades médicas e que as caracteristicas
socioecondmicas das pessoas podem sugerir diferencas de conhecimento e uso. Além disso,
determinadas espécies sdo relevantes por tratarem sistemas corporais especialmente
importantes para as mesmas.

Objetivou-se compreender a dindmica da relacdo entre as pessoas e as plantas

medicinais na a comunidade Corredores, municipio de Campo Maior, estado do Piaui, Brasil.
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A partir de entdo, serd possivel identificar quais sdo as espécies utilizadas para fins
terapéuticos e suas formas de uso, 0s sistemas corporais abrangidos, discutir um possivel
potencial de desenvolvimento bioprospectivo das plantas nativas citadas e perceber indicios de
dependéncia terapéutica das pessoas por meio do paralelo plantas medicinais/sistema médico
convencional.

A dissertacdo esta organizada da seguinte forma: Introducdo, Revisdo de Literatura,
Histdrico da Comunidade e Referéncias, seguindo as normas da ABNT vigentes e do artigo,
intitulado: “Conhecimento, uso e dependéncia terapéutica de plantas medicinais em uma
transicdo cerrado/caatinga no Nordeste do Brasil’’que serd encaminhado a Revista Brasileira
de Plantas Medicinais; Conclusfes Gerais, Apéndices e Anexos.
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2 REVISAO DE LITERATURA

A presente revisdo objetiva situar o leitor no que diz respeito ao papel que plantas
medicinais podem vir a exercem sobre as comunidades rurais e de como esta relagdo homem-

planta pode ser otimizada em estudos de outras areas do conhecimento.

2.1 Etnobiologia no Brasil e no mundo

A Etnobiologia é usualmente entendida como a ciéncia dedicada a identificar o modo
com que as diversas culturas reconhecem o mundo bioldgico, ou seja, estuda as interacoes
humanas ou de grupos humanos com o ambiente natural e seus recursos. Assim, o conhecimento
tradicional, ou conhecimento adquirido por um grupo de pessoas no que se refere aos recursos
vegetais, € 0 campo de atuacdo da subarea Etnobotanica. Com isso, ela ganha grande destaque,
principalmente pela sua capacidade de aglutinar saberes locais e globais, integrando enfoques
académicos e culturas tradicionais relacionados aos aspectos sociais e bioldgicos
(ALBUQUERQUE, 2014).

O uso dos recursos vegetais esta presente na cultura popular que é transmitida oralmente
ao longo das geragdes. Diegues (2002) afirma que este conhecimento é encontrado junto a
populacdes tradicionais e/ou contemporaneas, e pelo que se tem observado tende a reducao ou
mesmo ao desaparecimento quando sofre a acdo inexoravel da modernidade. Begossi (2001)
cita ainda, que a falta de interesse dos jovens em continuar com os trabalhos feitos pela
comunidade, principalmente pela falta de incentivo de politicas publicas.

O saber das comunidades tradicionais foi por muito tempo desvalorizado pelos
cientistas. A valorizacdo do saber tradicional tem produzido efeitos benéficos para o
conhecimento cientifico académico (POSEY, 1987).

Varios autores tém enfatizado a importancia de distinguir conhecimento e uso porque
uma espécie pode ser conhecida, mas ndo necessariamente usada (REYES-GARCIA et al.,
2005; RAMOS et al., 2008; SA e SILVA et al., 2009).

Esta distingcdo torna-se importante porque contribui para a compreensao das questdes
que interferem com o conhecimento local (LADIO; LOZADA, 2004) e ajuda a determinar se 0
conhecimento e a utilizacdo da especie apresentam correlacdo ou néo.

Entretanto, para poder preservar as farmacopeias tradicionais, institui¢des que auxiliam
muitos grupos de populagdes a tratarem males que as acometem, é necessario que se conheca
todos os fatores e atores da cultura e do grupo social que determinam a selecdo de especies
terapéuticas integrantes dos saberes das comunidades (MEDEIROS, 2012).
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No Nordeste brasileiro, varios nucleos de pesquisas oriundos de Instituicdes de Ensino
Superior, como a Universidade Federal Rural de Pernambuco (UFRPE), a Universidade Federal
de Pernambuco (UFPE), a Universidade Federal da Paraiba (UFPB) e a Universidade Federal
do Piaui (UFPI), tém desenvolvido pesquisas com plantas medicinais, tanto nos aspectos
etnobotanico, etnofarmacolégico, fitoquimico, farmacognostico quanto no farmacoldgico
(SILVA et al. 2015).

Grande parte dos estudos etnobotanicos realizados no estado do Piaui foram realizados
em regides cujas fitofisionomias séo caracteristicas do bioma Cerrado.

Oliveira (2008) estudou vinte e uma comunidades rurais do municipio de Oeiras
(07°00°54°’S ¢ 42°08°06°°W), localizadas em area de transigdo vegetacional Caatinga/Cerrado,
onde predomina a Caatinga, objetivando conhecer as plantas tradicionalmente utilizadas pela
populacdo com fins terapéuticos. As espécies citadas foram agrupadas em del7 categorias de
acordo com a Organizagdo Mundial de Saiude (OMS). Os dados quantitativos foram obtidos
através do célculo da Importancia Relativa (IR) para cada espécie e do Fator de Consenso dos
Informantes (FCI). Assim, identificou-se 167 etnoespécies, distribuidas em 59 familias
botéanicas e 143 géneros, sendo 65,86% nativas.

Aguiar (2012) realizou um inventério das plantas medicinais cultivadas em quintais do
municipio de Demerval Lobéo, Piaui, bem como, conhecer o emprego e a importancia dessas
espécies na comunidade. Nos 21 quintais amostrados, em nove comunidades da zona rural do
municipio de Demerval Lobdo com vegetacdo de cerrado, Foi observada uma grande
diversidade de plantas presentes ao redor das casas, distribuidas em 100 espécies, 80 géneros e
49 familias.

Chaves (2012) desenvolveu estudo na Area de Protecdo Ambiental da Serra da Ibiapaba
no municipio de Cocal, Piaui, com o intuito de conhecer as plantas utilizadas pela comunidade,
as partes usadas, as indicacOes, as formas de uso e de administracdo dessas plantas. Foram
identificadas 76 espécies, distribuidas em 61 géneros e 36 familias. Sobressaiu-se a familia
Leguminosae com 22 espécies (28,9%), seguida por Euphorbiaceae com 6 (7,8%), e Solanaceae
4 (5,2%). Os géneros Croton L. e Hymenaea L. obtiveram o maior destaque, somando 8 (10,5%)
do total de espécies. As espécies mais presentes nas indicacdes de uso foram Ximenia
americana com 14 (5,9%), Tabebuia impetiginosa com 9 (3,9%) e Anacardium occidentale com
7 (2,9%).

Silva (2015) realizou estudo em trés comunidades rurais localizadas no entorno do
municipio de Campo Maior: Pau-Arrastado (04°53°0,5” S e 42°10°17,9” W), Salinas
(04°59°59,9” S € 42°10°24,2” W) e Resolvido (04°56°68,8” S e 42°12°42,2” W), com 36, 24 ¢
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18 familias, respectivamente. As comunidades foram selecionadas como &reas de estudo pelas
distingBes geogréficas, pela predominédncia da vegetacdo de transicdo e pelas diferentes
atividades econémicas e de subsisténcia adotadas pelas mesmas. Foram citadas 81 espécies
referidas como medicinais, em 342 citagdes, distribuidas em 40 familias botanicas e 69 géneros.
Ximenia americana L. foi a espécie que obteve maior valor de IR (2).

Batistel (2014) desenvolveu trabalho objetivando a realizacdo de inventario sobre as
plantas medicinais utilizadas pelos membros da Comunidade Rural de Santo Antonio, Currais,
Piaui, no semiarido piauiense, e dessa forma analisar o valor de uso e a riqueza de espécies
conhecidas. Foram mencionadas 121 espécies pelos 32 entrevistados. As familias mais
representativas foram Fabaceae, Arecaceae e Anacardiaceae. A espécie mais representativa foi
Amburana cearensis (Allemao) A. C. Sm.

No municipio de Bom Jesus, Guimardes e Moura (2015), estudaram, de forma
qualitativa e por meio de entrevistas estruturadas, o conhecimento tradicional sobre plantas
medicinais de raizeiros, pessoas que vivem do comércio e indicacdo de plantas as quais sdo
atribuidas propriedades terapéuticas. Esta denominacéo é dada apesar destas pessoas utilizarem
raizes, cascas, folhas, semente, frutos, resinas, 6leo, enfim, todas as partes de uma planta. No
estudo em questdo, a aroeira, Myracrodruon urundeuva Fr All., foi a espécie mais conhecida e
utilizada pelos entrevistados.

Em comunidades proximas a zona litoranea, alguns estudos também tém sido realizados
objetivando conhecer espécies tidas como medicinais por pessoas em comunidades rurais. Na
comunidade Serragem, municipio de Buriti dos Lopes, a 281 km de Teresina, Sousa et al.
(2015) em estudo etnobotanico através da técnica “snowball” e adog@o do indice Valor de Uso
(VU), chegaram a conclusdo que a categoria medicinal era a mais relevante pra comunidade
entre todas as categorias.

Lemos e Araujo (2015), analisaram o uso de plantas medicinais pelos moradores da
comunidade Curral Velho, municipio de Luis Correia. O levantamento das espécies vegetais
utilizadas como recurso terapéutico foi realizado por meio de entrevistas com questionario
semiestruturado aplicado a 38 informantes. Foram registradas 62 espécies, pertencentes a 38
familias e 57 géneros, com destaque para a familia Fabaceae.

Ainda no litoral piauiense, na zona urbana do municipio de Cajueiro da Praia, Santos et
al. (2016) aplicaram 12 entrevistas semiestruturadas com especialistas locais indicados,
utilizando o método de amostragem por “bola-de-neve” e a técnica de “turné-guiada” para
coleta das espécies citadas. Analises quantitativas tais como Valor de Uso, Importancia Relativa

e Fator de Consenso dos Informantes foram associados as analises qualitativas. Foram citadas
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43 espécies, distribuidas em 24 familias boténicas, sendo Lamiaceae a mais representada em
namero de espécies (oito espécies), seguida de Euphorbiaceae, Fabaceae, Myrtaceae e Rutaceae

(todas com trés).

2.2 Implicagdes da insercdo de plantas medicinais na farmacopeia popular de

comunidades rurais

Conhecimento e uso de plantas medicinais em comunidades rurais: mudangas sao
positivas ou negativas?

De acordo com Medeiros (2013) os estudos etnoboténicos, publicados até entdo,
geralmente estdo preocupados com os efeitos das rapidas mudancas culturais e ambientais sobre
a manutencdo do conhecimento ecoldgico tradicional e que esta preocupacao é explicada devido
a elevada perda informacdes sobre 0 uso de recursos naturais e a substituicdo de conhecimento
tido como tradicional pelo que vém de fora, especialmente de sociedades industrializadas.

Em relacdo ao uso de plantas medicinais, esta influéncia externa expressiva pode
significativamente levar a mudancas tanto na estrutura, como nos processos de sistemas
médicos locais.

No que concerne aos registos atuais do conhecimento acerca das espécies silvestres com
uso medicinal, estes ddo conta da importancia desses, principalmente, para as populacdes que
vivem em localidades mais distantes dos centros urbanos e assim sendo sofrem menos
influéncia dos costumes citadinos (MORA et al., 2009). Essas comunidades sejam elas de
indios, quilombolas ou de agricultores familiares, guardam em suas raizes saberes considerados
preciosos ao longo dos anos e ndo menos agora, visto que a sociedade contemporanea tem
buscado avidamente compartilhar deste conhecimento, tanto para fins de conservacdo e
sustentabilidade cultural e ambiental, quanto com vistas ao aproveitamento tecnoldgico das
potencialidades da flora (OLIVEIRA et al., 2012; SAWADOGO et al., 2012).

2.3 Etnofarmacologia e potencial bioprospectivo

A abordagem etnofarmacoldgica utiliza-se de informacg6es etnomédicas obtidas sobre
0s usos medicinais tradicionais ou populares das plantas em uma determinada sociedade
(ALBUQUERQUE; HANAZAKI, 2006).

De acordo com Oliveira et al. (2013), diversas abordagens e critérios podem ser
empregados na selecdo de plantas para a realizagéo de triagens de atividades biologicas na busca

por novos farmacos.



19

A descoberta destes compostos tem sido impulsionada por investigacdes sobre o uso da
biodiversidade (HARVEY, 2008; SHELLEY, 2009), cujas informac6es elevam os estudos de
bioprospeccdo como uma ferramenta potencial para novas estratégias na pesquisa,
desenvolvimento e exploracdo racional dos recursos medicamentosos derivados da flora.

Existem diversos critérios que podem ser seguidos para selecionar recursos vegetais
para estudos farmacoldgicos. De utilizacdo comum pelas ciéncias farmacéuticas, puramente
disciplinares, as chamadas investigacGes randémicas compreendem a coleta aleatdria de plantas
para triagens fitoquimicas e farmacologicas. Embora feitas “as cegas”, essas triagens oferecem
grandes chances para a descoberta de compostos inéditos, mesmo que ndo sejam bioativos.

Esta &rea de pesquisa enfoca dois fatores fundamentais: coleta e utilizacdo medicinal da
planta. O primeiro fator implica na regido, época e estadio de desenvolvimento preferidos para
coleta, envolvendo também, procedimentos especiais como preparacdo de exsicatas para
depdsito em herbarios credenciados, sendo essencial para evitar enganos com a espécie que esta
sendo estudada (MACIEL et al., 2002).

A abordagem etnodirigida consiste na selecéo de espécies de acordo com a indicacédo de
grupos populacionais especificos em determinados contextos de uso, enfatizando a busca pelo
conhecimento construido localmente a respeito de seus recursos naturais e a aplicacdo que
fazem deles em seus sistemas de salde e doenca (ALBUQUERQUE; HANAZAKI, 2006).

Este € um dos caminhos utilizados atualmente, por duas razdes bésicas: o tempo e 0
baixo custo envolvidos na coleta dessas informacdes (MACIEL et al., 2002), uma vez que esse
tipo de abordagem, por ser mais direcionada, leva o pesquisador a ndo desperdicar recursos
investigando farmacologicamente plantas selecionadas de forma aleatéria, sem uma
propriedade atribuida previamente de forma empirica por algum grupo populacional.

Os resultados de investigacBes etnodirigidas sdo melhores em comparagdo com uma
busca aleatdria para plantas para fins terapéuticos especificos. Khafagi e Dewedar (2000)
investigaram plantas com atividade antimicrobiana que crescem espontaneamente no Sinai
(Egito) e verificaram que 83% das plantas selecionadas usando a abordagem acima referida
suscitaram tais propriedades, ao passo que apenas 42% das plantas selecionadas aleatoriamente
o fizeram.

Da mesma forma, Slish et al. (1999) descobriram que quatro das 31 plantas selecionadas
em Belize usando a abordagem etnoboténica exibiram atividade relaxante do musculo liso
vascular, enquanto que nenhuma entre as 32 coletadas aleatoriamente exibiu esta propriedade.

Por vezes, o teste da atividade bioldgica de plantas medicinais com base em dados

etnodirigidos é dificultado pela falta de detalhes das informacdes recolhidas a partir de
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comunidades locais. A coleta e interpretacdo superficial de dados é um erro grave que se
encontra reproduzido em muitos estudos publicados. A falta de atencdo normalmente
dispensada para indicacdes terapéuticas € digno de nota porque tem um impacto negativo sobre
0 sucesso de abordagens que exigem informaces exatas e precisas. Muitos estudos ndo fazem
distingéo entre as plantas que servem para curar uma doenca, 0s que aliviam os sintomas, e 0s
que sdo capazes de prevenir a sua ocorréncia. Esta distin¢do, no entanto, tem suma importancia

na bioprospeccdo e, portanto, deveria receber mais atencdo (RAMOS et al. 2014).
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3 HISTORICO DA COMUNIDADE CORREDORES

O povoamento da regido que compreende a comunidade Corredores teve inicio no final
da década de 70, bem antes da inauguracdo da barragem de mesmo nome, em 2001. As
primeiras pessoas a se estabelecerem no local foram integrantes das familias Pereira e Muniz,
oriundas do municipio vizinho de Coivaras, que dista 41 km do centro de Campo Maior. No
inicio do povoamento, as familias sobreviviam basicamente da atividade agropecuéria e da

pesca.

Figura 1: Conversa informal com Roberta Maria Muniz, moradora de maior idade da

comunidade Corredores, Campo Maior, Piaui.

Fonte: BARBOSA, 2016

Com o intuito de melhorar 0 acesso a agua para os moradores e também fomentar o
desenvolvimento econdmico da regido, em 31 de agosto de 2001 o entdo governador do estado
do Piaui, Francisco de Assis Moraes Souza, o “Mao Santa” inaugurou a Barragem Corredores,
mediante o represamento das aguas do rio Jenipapo, que margeia 0 municipio. Uma das

consequéncias com a instalacdo da barragem foi a inundacdo de uma parte do povoado, cujos
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moradores tiveram que ser desalojados, indenizados e realocados em outro local. A barragem
possui capacidade de armazenamento de 63 milhdes de metros cubicos.

Figura 2: Placa de inauguracdo da barragem Corredores, municipio de Campo Maior, Piaui,

Brasil.

Fonte: BARBOSA, 2016.

A partir de entdo o entorno da barragem se transformou em um balneario, j& que a
maioria dos lotes foi comprada para construcdo de bares, churrascarias e casas de festas, e a
Barragem Corredores passou a ser um ponto turistico bastante procurado pela populacdo de
Campo Maior e povoados vizinhos. Em 2005, o entdo governador do estado, José Wellington
Barroso de Araujo Dias, implantou a piscicultura com tanques-rede na barragem, que constituiu
uma fonte alternativa de renda para os habitantes da regido e culminou o surgimento de

cooperativas de pescadores.
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Figura 3: Imagem espacial da comunidade Corredores, Campo Maior, Piaui, Brasil. Destaque

para area construida da barragem e as casas em seu entorno.
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No entanto, um fato trdgico abalaria a comunidade e contribuiu para a diminuicao
temporéria da visita de turistas aos balneérios: a morte do estudante de Direito Julio César
Gomes, 19 anos, filho de um conhecido médico de Campo Maior, apds cair da garupa de um
jet sky, supostamente causada por postes que estdo submersos remanescentes do antigo

povoamento da barragem.

Em fevereiro de 2013, apresentando uma série de fissuras, que causavam preocupacoes
para os moradores e para a prefeitura de Campo Maior, foi autorizada reforma da barragem por
meio de um convénio entre o entdo governador Wilson Martins com investimento de R$ 3,5
milhdes do Tesouro Estadual com contrapartida da Prefeitura de Campo Maior. Assim sendo,
a barragem de Corredores foi reinaugurada em junho do mesmo ano.

Em marco de 2017, A Secretaria Estadual de Meio Ambiente e Recursos Hidricos

(SEMAR), por meio de visita técnica, mostrou que a Barragem dos Corredores, em Campo
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Maior, apresenta deficiéncias em sua estrutura fisica e alerta para a necessidade de manuten¢édo

no local.

Figura 4: Acude da barragem Corredores, municipio de Campo Maior, Piaui, Brasil. A -
Tanques-rede em operacédo. B - Visdo do agude no periodo chuvoso. C — Visdo do acude no

periodo seco.

Fonte: BARBOSA, 2016

Por meio de um relatério, o 6rgdo revelou que a ombreira direita da barragem apresenta
erosdo, o0 que pode provocar rompimento da agua. Os técnicos constataram ainda, que o
sangradouro dos Corredores esta com fissuras e ferragens expostas na estrutura de concreto.

Atualmente, a comunidade continua sendo procurada para fins turisticos,
principalmente através das churrascarias e casas de veraneio, muito embora a procura esteja
diminuida e esteja atrelada a festejos e shows isolados. Os moradores atribuem a diminuicéo da
procura as mas condi¢Ges de manutencdo da barragem, que gera incertezas em relacdo a
seguranca dos banhistas. Desde 2016, a Secretaria de Desenvolvimento Rural de Campo Maior
(SDR), em parceria com o Departamento Nacional de Obras Contra as Secas (DNOCS), tém
desenvolvido projetos de psicultura que tem como objetivo estimular a piscicultura no
municipio e conscientizar a populacdo da importancia da preservagdo das espécies.
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Em marco de 2016, a primeira etapa do projeto contemplou a localidade Corredores
com milhares de alevinos (larvas de peixes) sendo distribuidos 140 mil alevinos das espécies

tilapia, tambaqui, carpes e curimatd na barragem Corredores.
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RESUMO

Durante todo o desenvolvimento da civilizagdo humana, a relagdo entre 0 homem e as plantas
sempre assumiu um carater de interdependéncia, além de elas terem sido decisivas na formacéo das
populacdes no mundo, que convivem com uma grande diversidade de espécies vegetais,
desenvolvendo maneiras particulares de explora-las para distintas finalidades, usando-as como
alternativa de sobrevivéncia. Em comunidades rurais, a literatura costuma atribuir a existéncia de
uma gama de plantas exoticas ou nativas, que assumem a funcdo de produtos que suprem as
necessidades terapéuticas primarias destas populacées, sendo por muitas vezes a Unica alternativa
encontrada pelas pessoas. Objetivou-se compreender a dindmica da utilizagéo de plantas medicinais
e a dependéncia terapéutica exercida junto aos moradores da comunidade Corredores, localizada
no municipio de Campo Maior/PI Brasil. Como ferramentas metodoldgicas foram realizadas
entrevistas semiestruturadas, listagem livre e turnés-guiadas; quantitativamente foram usados o
Fator de Consenso dos Informantes (FCI) e a Importancia Relativa (IR). A coleta botanica seguiu
0 preconizado por metodologia usual e todo material botanico foi depositado no Herbario Graziela
Barroso (TEPB) da Universidade Federal do Piaui (UFPI). Do total de entrevistados, 76,5% eram
do género feminino. Registraram-se 44 espécies, distribuidas em 21 familias, sendo 54,6%
consideradas nativas no pais. As familias mais representativas em nimero de espécies foram:
Fabaceae (5) e Euphorbiaceae/Anacardiaceae (3 cada). A espécie vegetal de maior importancia
relativa foi o mastruz (Chenopodium ambrosioides L.), com IR=2. Neoplasias (C00-D48) foi o
sistema corporal de maior consenso para os moradores da comunidade, com FCI = 1,0. A rapida
propagacdo de Morinda citrifolia L., popularmente conhecida como none, pode ser atribuida a este
resultado. As doencas enddcrinas, nutricionais e metabolicas (E00-E90) e as doencas do aparelho
circulatério (100-199), apresentaram os dois menores consensos entre os informantes, 0,25 e nulo,
respectivamente. Os resultados permitiram inferir que dependéncia terapéutica esta relacionada
com a gravidade das doengas citadas pelas pessoas.

Palavras-chave: etnoboténica, farmacopeia popular, ethomedicina
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ABSTRACT

Throughout the development of human civilization, the relationship between man and plants always
assumed an interdependent character, and they have been decisive in the formation of people in the
world. Human populations coexist with a great diversity of plant species, developing particular
ways to exploit them for different purposes, using them as an alternative survival. In rural
communities, the literature often attributed to the existence of a range of plants, exotic or native,
who take the products function that meet the primary therapeutic needs of these populations, and
many times the only alternative found by people. In the present study aimed to understand the
dynamics of the use of medicinal plants and therapeutic dependence exercised with residents
runners community, located in the municipality of Campo Maior, Piaui, Brazil. As methodological
tools were carried out semi-structured interviews, free listing and tour-guided; quantitatively they
were used Consensus factor of Informers (FCI) and the Relative Importance (IR). The botanical
collection followed recommended by the usual methodology and all plant material was deposited
in the Herbarium Graziela Barroso (TEPB) of the Federal University of Piaui (UFPI). Of the total
respondents, 76.5% were female. They recorded 44 species belonging to 21 families, and 54.6%
considered native in the country. The most representative families in number of species were
Fabaceae (5) and Euphorbiaceae/Anacardiaceae (3 each). The plant species of greater relative
importance was the mastruz (Chenopodium ambrosioides L.), with RI = 2. Neoplasms (C00-D48)
was the body system of greater consensus for community residents with FC1 = 1.0. The huge spread
of Morinda citrifolia L., popularly known as none can be attributed to this result. Endocrine,
nutritional and metabolic diseases (E00-E90) and circulatory diseases (100-199), presented the two
smaller consensus among the informants, 0.25 and zero, respectively. The result showed that
therapeutic dependence is related to the severity of the diseases cited by people.

Keywords: ethnobotany, popular pharmacopoeia ethnomedicine

Introducéo
Em determinadas situaces, a relacdo entre as pessoas e 0 meio natural assume uma forma
interdependente, de maneira em gue a conservacdo mutua se torna condi¢do intrinseca para a

continuidade das mesmas.

As populagbes humanas convivem com uma variada gama de espécies vegetais,
desenvolvendo maneiras particulares de explora-las para distintas finalidades, usando-as como
alternativa de sobrevivéncia (OLIVEIRA, 2008).

A Etnobotanica é a ciéncia que estuda as inter-relac@es entre pessoas de culturas viventes
e as plantas do seu meio (Albuquerque, 2005, p. 6) e, dentro deste contexto, destaca-se 0

conhecimento sobre a utilizacéo de plantas para fins terapéuticos (OLIVEIRA et al., 2008).

De acordo com Maciel et al. (2002), o conhecimento sobre plantas medicinais simboliza
muitas vezes o Unico recurso terapéutico de muitas comunidades e grupos étnicos, e, de maneira
indireta, este tipo de cultura medicinal desperta o interesse de pesquisadores em estudos

envolvendo areas multidisciplinares, como por exemplo, Botanica, Economia, Farmacologia e
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Fitoquimica, que juntas enriquecem o0s conhecimentos sobre a inesgotavel fonte medicinal

natural: a flora mundial.

No Brasil, varios estudos tém objetivado elucidar a dindmica das relacbes homem-planta
(MOLARES & LADIO, 2009; ALENCAR et al., 2010; FERREIRA JUNIOR et al., 2011;
LUCENA etal., 2012; MEDEIROS et al., 2015; FERREIRA JUNIOR et al., 2016). No estado
do Piaui, destacamos os trabalhos acerca do conhecimento tradicional sobre plantas medicinais
por populaces rurais realizados por FRANCO & BARROS (2006), OLIVEIRA et al. (2008),
AGUIAR & BARROS (2012), CHAVES & BARROS (2012) e SILVA (2015). Contudo, a

abordagem multidisciplinar ainda carece de um tratamento mais enféatico.

As espécies estudadas assumem grande importancia para o entendimento de como as
pessoas percebem esses recursos, principalmente porque os produtos e servi¢os adquiridos
dessas plantas, indicadas pelas pessoas nos levantamentos, satisfazem a subsisténcia das

comunidades estudadas, assim como as suas necessidades culturais (TABUTI, 2007).

De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude (OMS, 2000), as préaticas da medicina
tradicional expandiram-se globalmente na Gltima década e ganharam popularidade, sendo
incentivadas ndo somente pelos profissionais que atuam na rede béasica de saude dos paises em
desenvolvimento, mas também naqueles onde a medicina convencional é predominante no

sistema de saude local.

A perspectiva de convergéncia entre o saber técnico-cientifico e os saberes tradicionais,
esta relacionada a possibilidade de auxiliar na instrumentalizacdo dessas populac@es, para que
desenvolvam uma relacdo de entendimento e dominio do mundo técnico, sem perder sua
heranca cultural, baseada na dialogicidade e mediacdo/juncdo de saberes e perspectivas
(ADOMILLI, 2004).

Tais informacfes podem servir como base para o estabelecimento de parametros que
permitam compreender melhor a relacdo homem-planta em um ambito terapéutico e também
permitir a elaboracdo de estratégias para potencializar o conhecimento empirico das pessoas
com o intuito de que esse conhecimento sistematizado possa se converter em beneficios para a
sociedade.

No presente artigo objetivou-se estudar a etnobotanica de plantas medicinais numa
comunidade rural do municipio de Campo Maior, Piaui, Brasil, de forma a responder os
seguintes questionamentos: que plantas medicinais estariam inseridas no modo de vida da

populacdo rural do municipio? Quais sdo as espécies e quais sdo 0s sistemas corporais mais
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relevantes? As condic¢des socioecondémicas podem sugerir alguma dependéncia das pessoas em
relagdo a estes recursos vegetais? O uso de plantas medicinais pode ser um importante recurso

dentro do sistema médico dessa comunidade rural?

Material e Método

A comunidade Corredores esta situada na zona rural do municipio de Campo Maior/Pl
(Figura 1), o qual dista 82 km da capital Teresina, com densidade demogréafica de 26,96 km?/hab
e populacdo estimada de 45.180 habitantes, destes 11.656 residem na zona rural. Faz parte do
territorio de desenvolvimento dos carnaubais, denominado Complexo de Campo Maior
(Barros&Castro, 2007) e apresenta clima Tropical, alternadamente Umido e seco, temperaturas
médias entre 26°C a 35°C e precipitacdo pluviométrica de 1.302,4 mm.

A vegetacdo estd disposta em um ambiente sujeito a frequentes inundagdes, conferindo
Ihe assim o carater de transicdo, tendendo para a instabilidade. = Observam-se mudancas
fisiondmicas em sua composi¢cdo e no arranjo das espécies, passando de campo, a varios
tipos fisionbmicos de cerrado, caatinga, carrasco e mata semidecidua (FARIAS 2003). Em
relacdo a saude, o municipio possui 18 Unidades de Saide de Rede Ambulatorial e quatro
Unidades de Saude de Rede Hospitalar (CEPRO, 2013).
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Figura 5: Localizagdo do municipio de Campo Maior/P1, destacando a Comunidade Corredores.
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Fonte: IBGE (2014). Organizacao: Felipe Sousa Queiro Barbosa. Elaboragdo: José Maria Marques de Melo
Filho.

A comunidade dista 34 km do centro do municipio de Campo Maior e possui 35 familias
gue sobrevivem essencialmente da agricultura, da pesca e do turismo. Possui energia elétrica e
sinal de telefonia movel, uma associa¢do registrada como “Associagdo de Moradores da
Comunidade Corredores” e uma unidade basica de satide com capacidade de atendimento para

as mais de 400 familias das 17 comunidades rurais da regiéo.
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Figura 6: Barragem dos Corredores, Campo Maior/Pl, Brasil.

Fonte: BARBOSA, 2016.

O projeto foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Universidade Federal
do Piaui (UFPI) em atendimento a Resolugdo N° 466/2012 do Conselho Nacional de Saude e
foi aprovado sob o parecer de numero 1.576.970. Antes do inicio das entrevistas, foi lido e
solicitado assinatura dos atores selecionados no Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE).

A técnica da lista livre (Weller & Romney, 1988) foi utilizada com o objetivo de fazer
com que os entrevistados citassem todas as plantas medicinais que eles conheciam ou usavam.
Esta técnica possui algumas limitagdes, uma delas é que o informante pode simplesmente ndo
se lembrar de todas as espécies que ele conhece. Assim, com o objetivo de enriquecer as listas
preliminares, foram adotadas as seguintes técnicas complementares sugeridas por Brewer
(2002): indugdo ndo especifica, nova leitura e sugestdo semantica. Além disso, também foram
realizadas entrevistas semiestruturadas (Martin et al., 1995) para satisfazer 0s questionamentos

acerca de conhecimento de uso e das caracteristicas econdmicas das pessoas entrevistadas.
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Figura 7: Realizagcdo de entrevista semiestruturada com um membro da Comunidade
Corredores.
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Fonte: BARBOSA, 2016.

Foram entrevistados todos os adultos das familias da comunidade, de acordo com a
metodologia participativa de unidade familiar, adaptada de Sieber et al. (2010). De acordo com
esse método de abordagem, cada residéncia é considerada uma unidade familiar, onde a
entrevista é feita com o adulto mantenedor/responsavel, na presenca dos demais membros da
familia, que também podem contribuir ativamente com informag6es para o entrevistado.

A partir das entrevistas foi possivel inferir em quais situagdes os entrevistados recorrem
aos meios convencionais de satde, como consulta médica e medicamentos de origem sintética,
em detrimento da utilizacdo de plantas medicinais para satisfazer as suas necessidades e quais
0s sistemas corporais e moléstias que sdo de certa forma mais dependentes da dinamicidade da
farmacopeia local.

O material citado pelos informantes foi coletado seguindo-se metodologia preconizada
por Mori et al. (1989) no momento da execucdo das turnés-guiadas (Bernard, 1988), sendo
posteriormente depositado no Herbario Graziela Barroso (TEPB) da Universidade Federal do
Piaui (UFPI). Paraa correta identificacdo taxondmica foi utilizado microscépio estereoscopico,
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consultas a sites e bibliografias especializadas e comparagfes com materiais depositados no
TEPB, além de envio a especialistas. As espécies foram agrupadas de acordo com APG IV
(2016) e a inclusdo nos status de Nativa ou Exotica seguiu a Lista de Espécies da Flora do

Brasil.

Figura 8: Coleta e processamento do material botanico. A — Herborizacdo. B — Realizacdo de
turné-guiada.

Fonte: BARBOSA, 2016.

Para mensurar a versatilidade medicinal das espécies na comunidade e a gama de doencas
abrangidas por elas, foram utilizados os seguintes indices:

Importancia Relativa (IR), proposto por Bennett & Prance (2000), por meio da formula:
IR= NSC + NP, onde NSC= numero de sistemas corporais tratados por uma determinada

espécie (NSCE), divididos pelo numero de sistemas corporais tratados pela espécie mais
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versatil (NSCEV); NP= numero de propriedades atribuidas a uma determinada espécie (NPE),
divididas pelo nimero total atribuido a espécie mais versatil.

O Fator de Consenso dos Informantes (FCI), adaptado por Trotter & Logan (1986), busca
identificar os sistemas corporais que apresentam maior relevancia local. Foi calculado por meio
da formula: FCI = nar — na /nar —1, onde: nar = somatorio de usos registrados por cada
informante para uma categoria; na = nimero de espécies indicadas na categoria. Os sistemas
corporais foram definidos de acordo com a Classificacdo Estatistica Internacional de Doencas
e Problemas Relacionados com a Saude (CID-10), publicada pela Organizacdo Mundial de
Saude (OMS, 2008).

Resultados e Discussao

Renda familiar como fator de influéncia no uso de plantas medicinais

Durante as coletas de campo, foram visitadas todas as 35 unidades familiares da
comunidade Corredores. Do total de adultos que responderam formalmente o formulério
semiestruturado, 48,6% sdo mulheres e 51,4% sdo homens. As moradias da comunidade sdo
habitadas por familias que possuem parentesco de 1° ao 4° grau e que vivem na regido desde
antes da construcdo da barragem Corredores, inaugurada no ano de 2001. Em média, as familias
estdo no local ha 38 anos, e os individuos mais velhos de cada unidade familiar possuem em

média 56 anos de idade.

Todos os atores entrevistados afirmaram utilizar plantas medicinais em seu cotidiano.
Este dado, colocado de forma isolada, ainda ndo permite afirmar que as plantas tém papel

importante no cotidiano das pessoas entrevistadas, apenas indica sua presenca.

Entre trés unidades familiares com renda igual ou superior a trés salarios minimos,
apenas uma afirmou ter preferéncia por remédios de farmacia em detrimento do uso de plantas

medicinais.

Entre as 20 unidades que possuem renda mensal entre um a dois salarios minimos,
apenas oito manifestaram claramente preferéncia pela medicina convencional, o que representa

40% das familias deste grupo.

Pertencentes ao estrato econdmico mais inferior, as 12 unidades familiares que possuem
renda mensal menor do que um salario minimo (R$ 937,00) apresentam peculiaridades no que
diz respeito as relacdes de uso de plantas medicinais e suas necessidades terapéuticas. Apenas
cinco afirmaram ter preferéncia por remédios de farmacia, o que corresponde a 42% das

familias deste grupo.
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Esta preferéncia é geralmente relatada em estudos realizados em comunidades rurais, e
principalmente em paises em subdesenvolvidos, ou em desenvolvimento, nos quais as
populacbes de menor poder aquisitivo recorrem com maior frequéncia a vegetacédo local para
suprir suas demandas de plantas medicinais para tratamento de enfermidades, bem como outras
necessidades, como madeireiro, alimenticio e outros. (ALMEIDA et al. 2010; MEDEIROS et
al 2011; TURKER & KAYGUSUZ, 1995).

Figura 9: Proporcdo socioecondmica entre pessoas que optam por tratamentos convencionais

na Comunidade Corredores, Campo Maior/PlI.

mmenorquel m®=1a?2 igual ou maior que 3

Fonte: Pesquisa Direta, 2016.
Etnobotéanica

A abordagem floristica medicinal compreendeu 44 espécies, pertencentes a 21 familias
boténicas, que seguiu a formatacdo do APG IV (2016). As familias mais representativas foram:
Fabaceae com cinco espécies e Euphorbiaceae/Anacardiaceae, com trés espécies. Do total de
plantas citadas, 54,6% sdo nativas do Brasil e 45,4% sdo exdticas (Tabela 1). Geralmente, essas
familias sdo as mais representativas, principalmente a Fabaceae, podendo ser justificada pela
ampla distribuicdo da familia, bem como, ser uma das maiores familia em nimero de espécies
das angiospermas (JUDD et al. 2009). Quanto a esse leve sobressalto das nativas em rela¢do as
exoticas pode ser justificado pelo um nimero maior de entrevistados no género masculino, uma
vez que geralmente sdo responsaveis pelos trabalhos na lavoura, tendo assim um contato maior

com as plantas da vegetacao nativa, enquanto, as plantas exoticas sao cultivadas nas residéncias,
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principalmente pelas mulheres (CANIAGO & SIBERT 1998; VOEKS 2007; SILVA et al.
2010.).

Ainda sobre essa relacdo entre nativas e exdticas pode-se observar uma maior utilizacao
da casca do caule de espécies nativas, no preparo dos remeédios, enquanto que as folhas e raizes
sdo oriundas na sua maioria das espécies exdticas. Essa maior utilizagdo da casca das espécies
nativas pode ser atribuida ao fato da casca estd disponivel o ano inteiro, em fungdo da
caducifolia das folhas na época da seca, como reportado por Albuquerque e Andrade (2002),
OU mesmo por aspectos culturais, como reportado por Monteiro et al (2006), em estudo
realizado com a aroeira, no qual demonstram que a folha possui uma maior quantidade de

tanino, porém a casca tem a preferéncia local.

Entretanto, na visdo de Alencar et al (2010), as exoticas desempenham um importante
papel na farmacopeia local, podendo ser introduzida para diversificar as opgdes terapéuticas, e
isso pode explicar o percentual de exotica na comunidade Corredores. A espécie vegetal de
maior importancia relativa foi o Chenopodium ambrosioides L.(mastruz), com IR=2. Trata-se
de uma planta realmente tida como versatil, conforme verificado por Almeida Neto et al (2015),
em estudo etnoboténico também realizado na zona rural do municipio de Campo Maior, na
comunidade Passatempo. Santos et al (2016), durante estudo etnobotanico no litoral piauiense,

também verificou C. ambrosioides como espécie de maior IR atribuido.

Porém espécies nativas como a aroeira (Myracrodruon urundeuva), pau-d’arco
(Handroanthus impetiginosus) e jatoba (Hymenaea courbaril) sdo reportadas com um IR alto,
indicando serem espécies importantes na farmacopéia da comunidade, bem como, em outras
comunidades do nordeste. (ALBUQUERQUE et al. 2006; SILVA E ALBUQUERQUE 2005;
VIEIRA; ARAUJO e BARROS, 2011. ALENCAR et al 2010).
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Figura 10: Espécies citadas como medicinais na comunidade Corredores, municipio de Campo
Maior, Piaui, Brasil. A e B - Chenopodium ambroisiodes L. (mastruz), espécie mais versétil. C

- Plectranthus barbatus Andrews (boldo). D - Morinda citrifolia L. (none).

Fonte: VELOSO, 2016.
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Tabela 1: Lista de espécies da farmacopeia popular dos moradores da comunidade Corredores,
Campo Maior/Pl, Brasil.

Familia/Espécie/ Nome popular Status Importancia Relativa (IR)
Amaranthaceae
Chenopodium ambrosioides L. Nativa 2
(mastruz)

Anacardiaceae
Anacardium occidentale L. Nativa 0,33
(caju)
Myracrodruon urundeuva Allemé&o
Nativa 1,41
(aroeira)
Annonaceae
Annona coriacea Mart. Exotica 0,16
(ata)
Asteraceae
Lactuca sativa L. Exotica 0,16
(alface)
Bignoniaceae
Handroanthus impetiginosus (Mart. ex DC.) Mattos  Nativa 1,32
(pau-d’arco)
Bixaceae
Cochlospermum vitifolium (Willd.) Spreng. Nativa 0,16
(algodéo)
Cleomaceae

Nativa 0,16
Cleome spinosa Jacq.




(mugambé)

Caryocariaceae
Caryocar coriaceum Wittm.
(pequi)
Combretaceae
Terminalia fagifolia Mart.
(chapada-cascudo)
Convolvulaceae
Operculina alata Urb.
(batata-de-purga)
Euphorbiaceae
Croton blanchetianus Baill.
(mameleiro)
Croton campestris A. St. Hil.
(velame)
Ricinus communis L.
(mamona)
Fabaceae
Amburana cearensis (Alleméo) A.C.Sm.
(imburana)
Anadenanthera colubrina (Vell.) Brenan
(angico)
Anadenanthera macrocarpa (Benth.) Brenan

(angico-preto)

Nativa

Nativa

Nativa

Nativa

Nativa

Exotica

Nativa

Nativa

Nativa

0,16

0,33

0,33

0,16

0,33

0,71

0,33

0,33

0,33
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Bauhinia sp
Nativa
(mororo)
Hymenaea courbaril L.
Nativa
(jatobd)
Libidibia ferrea (Mart. ex Tul.) L.P.Queiroz
Nativa
(jucd)
Mimosa caesalpiniifolia Benth.
Nativa
(Unha-de-gato)
Tamarindus indica L.
Exoética
(tamarindo)
Iridaceae
Curcuma longa L. Exdtica
(Alcafréo)
Krameriaceae
Krameria tomentosa A.St.-Hil. Nativa
(Carrapicho-de-boi)
Lamiaceae
Mentha x villosa Huds Exoética
(horteld)
Plectranthus barbatus Andrews
Exética
(boldo)
Lythraceae
Punica granatum L. Exotica
(roma)

Malvaceae Exotica

0,16

1,28

0,71

0,16

0,16

1,19

0,71

0,71

0,16

0,33

0,16
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Abelmoschus esculentus (L.) Moench
(quiabo)

Luehea divaricata Mart.
(Acoita-cavalo)
Melastomataceae
Mouriri surinamensis Aubl.
(crioli)
Myrtaceae
Eucalyptus sp
(eucalipto)
Psidium guajava L.
(goiaba)
Phyllanthaceae
Phyllanthus niruri L.
(quebra-pedra)
Poaceae
Cymbopogon citratus (DC.) Staph
(capim-de-cheiro)
Saccharum officinarum L.
(cana-de-acucar)
Rubiaceae
Morinda citrifolia L.

(none)

Citrus x aurantium L.

Nativa

Nativa

Exotica

Exotica

Nativa

Exotica

Exotica

Exotica

Exotica

0,33

0,16

0,16

0,71

0,71

0,71

1,28

0,71
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(laranja)
Citrus x limon (L.) Osbeck
Exotica
(limao)
Solanaceae
Solanum lycopersium L. Exética
(tomate)
Verbenaceae
Lippia alba (Mill.) N. E. Br. Exdtica
(erva-cidreira)
Ximeniaceae
Ximenia americana L. Nativa
(Ameixa)
Xanthorrhoeaceae
Aloe vera (L.) Burm. f. Exotica
(babosa)
Zingiberaceae

Zingiberofficinale Roscoe Exotica

(gengibre)

0,16

0,16

0,16

0,71

0,16

0,16
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Fonte: Pesquisa Direta, 2016.

Dependéncia Terapéutica

De acordo com a Tabela 2, o consenso sobre os sistemas corporais tratados pelas

espeécies vegetais citadas pelos moradores de Corredores difere de outros estudos com plantas

medicinais realizados no estado do Piaui, onde o mesmo indice foi calculado, como é o caso de
Oliveira et al. (2010), Chaves & Barros (2012), Almeida Neto et al. (2015), Silva et al. (2015)

e Gomes et al. (2016), em que as categorias de doencas que obtiveram o maior consenso foram:

doencas da gravidez, parto e puerpério, doengas do sistema respiratorio, doencas da pele e do

tecido subcutaneo, infeccdes bacterianas e virais e doencas do ouvido e da apdfise mastoide,
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respectivamente. Porém se assemelha em parte com os achados de Vieira (2008), no qual
neoplasia aparece como o segundo sistema em consenso, entre os moradores do Quilombo dos
Macacos em Sdo Miguel do Tapuio, PI.

No entanto, as doencas dos sistemas respiratorios e digestivos sdo tratadas por um maior
namero de espécies vegetais, 20 e 19, respectivamente. E isso pode relativizar um pouco 0s
achados, e também demonstrar que estes sistemas possuem consenso na comunidade, indicando
resultados afins com estudos em comunidades no Nordeste, como reportado por Almeida et al.
(2006).

Tabela 2: Sistemas corporais de doengas (CID-10, 2008), ocorrentes e tratadas por plantas

medicinais na comunidade Corredores, Campo Maior, Piaui, Brasil.

Categorias de doencas Citacbes  Espécies FCI
Neoplasias (C00-D48) 5 1 1,00
Doencas do sistema nervoso (G00-G99) 46 8 0.84
Doencas do aparelho digestivo (K00-K93) 86 19 0.79
Doencas do aparelho respiratério (JOO a J99) 84 20 0.77
Doencas da pele e do tecido subcutaneo (L00-L99) 5 2 0.75
Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de 39 15 0.63

laboratdrio, ndo classificados em outras partes (R50-R69).

Lesdes, envenenamento e algumas outras consequéncias de causas 6 3 0.60

externas (S00-T98).

Doencas do aparelho geniturinario (N00-N99) 18 9 0.53

Algumas doengas infecciosas e parasitarias (A00-B99) 12 7 0.45

Doencas endocrinas, nutricionais e metabdlicas (E00-E90). 5 4 0.25
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Doencas do aparelho circulatorio (100-199) 1 1 -

Fonte: Pesquisa Direta, 2016.

O que explica as Neoplasias (C00-D48) como o sistema corporal de maior consenso
para 0s moradores da comunidade? Foi observada uma ligacdo direta entre o cultivo e
propagacdo de Morinda citrifolia L., popularmente conhecida como none. Trata-se de uma
planta exdtica, bastante disseminada na zona rural de Campo Maior. Ao suco feito com seu
fruto se atribui propriedades anticancerigenas, ou capazes de retardar o desenvolvimento de
tumores neoplasicos.

Contudo, 80% das unidades familiares que citaram afirmam estarem diminuindo o uso
ou até mesmo abandonando, em virtude do aumento da descrenga nos efeitos benéficos da
espécie, muito influenciada (de acordo com citagcGes dos mesmos) pelo aumento da assisténcia
médica a comunidade nos ultimos anos.

Abreu etal (2017), durante estudo etnobotanico em quintais no municipio de Monsenhor
Hipdlito, sul do Piaui, que teve como alvo conhecer espécies citadas como “anticancer”,
também verificou M. citrifolia como a espécie com maior atribui¢do popular do ponto de vista
oncologico. Embora alguns estudos tenham percebido atividade antitumoral em M. citrifolia
(BROWN, 2012), ainda ndo ha estudos que garantam a eficacia antitumoral associada a
seguranca do uso do cha desta espécie (CAETANO et al., 2015).

Todas as casas da comunidade Corredores recebem visitas médicas periddicas pelo
menos a cada seis meses, por meio dos agentes comunitarios de satde da prefeitura municipal
de Campo Maior e dos médicos do Programa Mais Médicos do governo federal brasileiro, além

de receberem atendimento médico primario.
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Figura 11: Medicina Convencional: Unidade Basica de Saude (UBS) da comunidade
Corredores, Campo Maior/Pl, Brasil.

Fonte: BARBOSA, 2017.

Em outro ponto interessante dentro deste raciocinio, estdo as doencas endocrinas,
nutricionais e metabolicas (EO0-E90) e as doencas do aparelho circulatério (100-199), com os
dois menores consensos entre os informantes, 0,25 e nulo, respectivamente. De acordo com as
entrevistas semiestruturadas realizadas, em 71,4% das unidades familiares visitadas algum
integrante da unidade familiar sofre com problemas de hipertensdo, e em todos 0s casos 0s
membros da unidade recorrem ao sistema médico convencional e ao uso de remédios de
farmécia com prescricdo médica. Ja em 34,2% das unidades, algum membro sofre com algum
disturbio metabdlico, seja diabetes, colesterol alto ou tiredide, e apesar de haverem cinco
citagdes de uso de plantas para tratar doencas deste sistema, todas as unidades recorrem ao
sistema médico convencional como principal meio de tratamento. Porém, também fazem uso
de chés no tratamento destas enfermidades.

Essas contestacbes permitem inferir que sim, embora a comunidade faca uso da

medicina convencional, as plantas tidas como medicinais pelas pessoas possuem importancia
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dentro da farmacopeia popular da comunidade rural, muito embora a dependéncia terapéutica
seja relativizada de acordo com a gravidade das doencas citadas pelas pessoas.
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5 CONCLUSOES GERAIS

Ao fim das entrevistas semiestruturadas propostas neste estudo e apoOs a interpretacdo e
discussdo dos dados obtidos, foi possivel perceber a importancia que o uso de plantas
medicinais exerce enguanto recurso terapéutico pelos moradores da comunidade rural

Corredores, no municipio de Campo Maior, Piaui, Brasil.

Chenopodium ambrosioides L., o popular mastruz, é a espécie mais relativamente importante
para as pessoas, possuindo a maior versatilidade entre as espécies citadas (IR =2), o que
significa que a mesma recebe o maior numero de indicacOes terapéuticas dentre as espécies

citadas.

Ainda dentro desta perspectiva, foi possivel destacar também que doencas de determinadas
sistemas corporais apresentaram maior saliéncia dentro da farmacopeia da comunidade, com
maior consenso de tratamento por uma determinada espécie entre os informantes, como é o
caso das Neoplasias, as manifestacdes cancerigenas, cujo tentativa de tratamento tem sido
atribuida a Morinda citrifolia, o popular noni, uma espécie de propagacdo e popularizacdo
recentes, cuja eficacia tem sido bastante estudada e por vezes contestada em estudos

farmacoldgicos.
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mailsculas seguidas por algarismo arabico, Arial 12, e inseridas no texto. Quando citadas no
texto devem ser em letras minusculas (Figura). As legendas e eixos devem ser em Arial 10,
enviadas em arquivos separados, com resolucao 300 DPI, 800x600, com extensdo JPG ou TIFF,
para impressdo de publicacdo.

Processo de avaliagdo: Os manuscritos sdo analisados por, pelo menos, dois pareceristas,
segundo um roteiro de analise baseado principalmente no contetdo cientifico. Os pareceristas
recomendardo a aceitacd0 com ou sem necessidade de retornar; recusa, Ou sugerir
reformulacdes, e que, neste caso, o artigo reformulado retornard ao parecerista até que a
avaliacdo seja concluida. Quando no minimo 2 pareceristas aprovarem, sem necessidade de
retornar, o artigo estara pronto para ser publicado e o autor recebera a carta de aceite bem como
as instrucdes para pagamento dos custos de tramite (R$300 reais)*. Os nomes dos pareceristas
permanecerdo em sigilo, omitindo-se também perante estes os nomes dos autores.

* Somente os artigos aprovados que foram submetidos a partir de 1° de abril de 2013 terdo custo
para publicacéo.



60

Direitos autorais: Ao encaminhar um manuscrito para a RBPM o0s autores devem estar cientes
de que, se aprovado para publicacdo, o copyright do artigo, incluindo os direitos de reproducéo
em todas as midias e formatos, devera ser concedido exclusivamente para as Memorias.

ATENCAO: Artigos que nio estiverem de acordo com essas normas seréo devolvidos.

Observacdo: S&o de exclusiva responsabilidade dos autores as opinides e conceitos emitidos
nos trabalhos. Contudo, reserva-se ao Conselho Editorial, o direito de sugerir ou solicitar
modificacdes que julgarem necessarias.



ANEXOS

Formulario Semiestruturado:

dly M Gl

ROTEIRO DE ENTREVISTA SEMIESTRUTURADA

" ™ UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAUI

S NUCLEO DE REFERENCIA EM CIENCIAS AMBIENTAIS DO TROPICO ECOTONAL DO NORDESTE

AW [TROPEN] >
=== UFPIZ== , ~

, PROGRAMA DE POS GRADUACAO EM DESENVOLVIMENTO E MEIO AMBIENTE [PRODEMA] PRODEMA
' y 1971 v
MESTRADO EM DESENVOLVIMENTO E MEIO AMBIENTE [MDMA]
‘ Pesquisador: Felipe Sousa Queiroz Barbosa
Comunidade: Telefones:

Data da entrevista: _/ /2015

Nome do entrevistado (a):

Familia:

NO

Profissao:

RESPOSTAS COLETIVAS DO LAR:
1. DADOS SOCIOECONOMICOS:

Tempo de moradia na comunidade:

61

Ordem Composicéo familiar
Nome Sexo Idade Escolaridade
1 [ IM] [ ISE[ JEFI[ JEFC[ JEMC[ ]1EMI[ JESI[
]F JESC[ ]PGLs [ ] PGSs

2. FONTE DE RENDA:

Principal (1) e Secundaria (2)

Renda mensal (salarios
minimos)
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o : [ ]
Ordem | agricultura diaria extrativismo | assalariado | ' 1595 pecudria | artesanato | comércio | outro | menor [1del [].3 ou
(roca) bracais que 1 az2. mais.
1
Beneficio do i~ o
2 ?
governo? Qual~ Participa de alguma associagao”
1 (~)S|m ( )| 1.()Aposentadoria 2.( ) Bolsa-familia 3. ( ) Bolsa-escola ( ( )sim ( )ndo Qual?
3 néo ) outro
MORADIA:
CHlEErILIE E ( YTelha ( )YPalha ( )Outros
casa:
Parede: ( ) Taipa ( )adobe ( ) Tijolosemreboco  ( )tijolo comreboco ( ) material aproveitado ( ) madeira
) () outros
Piso: ( )yBarro ( )Cimento ( ) ladrilho ( ) Ceramica ( ) Outros
4. SANEAMENTO:
Abastecimento de ( ) olho d’agua ( )Encanada  ( ) riachoourio ( ) Pocotubular () Poco
agua: cacimbdo () Outros
5::3:89 36E QRS () céu aberto () diretamente no solo () fossa () horta
Purificacdo da agua: ( )filtragem ( )fervura ( ) coloracdo () nenhum
Fossa séptica: ( )Sim ( )N&o Haquanto tempo?
Destino das excretas | ( )esgoto () céuaberto () fossa negra () fossa séptica. Quantos metros?
humanas:
Destino do lixo: ( )Enterra ( )céuaberto ( )Queima ( ) ColetaPdblica ( ) Outros
Energia elétrica: | ( )Sim ( )Nio | H& quanto tempo?



5. PLANTACAO DE CULTURA:
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Tino: Area de
- cultivo:
PERMANENTE Técnica Destino da
de x| () Consumo ( ) Venda
. producéo:
cultivo:
Quanto tempousaamesma | ( )1 ()2 ( )3( )4 ( )5 ()6 ()7 ()8 ( )9 ( )10 ( )12 ( )12 ( )13
area? (em anos) ()14 ( )15
Tioo: Area de
po: cultivo:
TEMPORARIA Técnica Destino da
de x . ( ) Consumo ( ) Venda
o producéo:
cultivo:




PERGUNTAS INDIVIDUAIS

Nome:

6. RELIGIAO/CULTURA:
Religido: [ ] Catdlica
Ateu [ ]Outro
7. SISTEMAS MEDICOS E DEPENDENCIA TERAPEUTICA:

a) Vocé conhece plantas medicinais para tratamento de saude? () Sim
( ) Nao

b) Se sim, quais?

[ ] Evangélica [ ]Culto Afro [ ]

c) Vocé as utiliza? () Sim ( ) Nao

b) Algumas destas ja ndo estdo mais disponiveis pra uso?

c) Vocé tem preferéncia por remédios de farmécia?

d) Para quais enfermidades vocé recorrerdo uso de remédios de

farmacia?

e) Para qual tipo de doenga ndo existe de tratamento, tanto por plantas

quanto por remédios comuns?

8. TRANSMISSAO DE CONHECIMENTO:

a) Como vocé adquiriu esses conhecimentos sobre as plantas?
) Sozinho;
) Através dos seus avos;
) A partir dos seus pais;

(
(
(
() Através da vivéncia com um morador idoso da comunidade;
() Através da vivéncia com um morador adulto da comunidade;

() Naescola;

() Buscando através de pesquisas em material bibliogréafico.

b) Vocé acha que esses conhecimentos estdo se perdendo com o passar
() Sim () Néo.

c) No seu ponto de vista, 0 que pode causar a perca de conhecimento

dos anos?

sobre as plantas medicinais na sua comunidade?
() asaida da comunidade;

() as plantas ndo geram renda;



() morte dos mais velhos;
d) Existe preocupacao de sua parte em ensinar para 0s mais jovens o que

vocé sabe sobre as plantas? Porque?

Caso sua resposta seja positiva, responda: Como vocé tem feito isso?
() De forma isolada;

() Acontece no dia-a-dia;

e) No seu ponto de vista, qual o maior beneficio gerado pela transmissdo

de conhecimento a comunidade?

OBSERVACOES IMPORTANTES




LISTA LIVRE
Quiais plantas vocé conhece como medicinais?

NO

Nome
popular

Indicacbes

Parte
usada

manipulacéo

Forma de
uso

Contraindicacao

AN (AN AN AN AN AN AN NN NN AN N N N S




