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RESUMO

Obijetivou-se analisar a prescricao de fitoterapicos e plantas medicinais para a satude da mulher.
Para tanto, desenvolveu-se uma revisao integrativa da literatura. A busca e selecdo dos estudos
foram realizadas nas bases de dados LILACS, CINAHL, PUBMED e SCOPUS. Utilizando os
descritores Nursing, Herbs, Medicinal, Phytotherapy, Woman, Women, Female, Females,
Medicinal Plant, Prescriptions, Prescription e Women's Health. A amostra foi composta por
14 estudos ndo experimentais. Em relacdo aos resultados, os estudos publicados
contemplavam o periodo de 2008 a 2018, apresentando maior prevaléncia nos anos 2011 a
2017. Quanto ao pais de origem, 35,71% foram publicados no Brasil, 14,28% da Franca,
Taiwan e Suica e 7,14% do México e Coréia. Em relacdo a prescricdo pelos profissionais, 0s
médicos foram os mais prevalentes, seguidos dos enfermeiros. Dentre as terapéuticas mais
utilizadas observou-se Jia-Wei-Xiao-Yao-San, Cyperus rotundus, Leonurus heterophyllus e
Malva. Diante do cenério desta revisdo, faz-se necessario mais pesquisas relacionadas a
eficacia e o uso dos fitoterapicos, bem como das plantas medicinas, para que se fortaleca este
saber na literatura e passe a ser inserido no cotidiano dos profissionais. Além disso, é
necessaria educacdo continua aos profissionais que ja estdo atuando, bem como disciplinas
nos cursos de graduacdo que reportem estes medicamentos naturais para os cuidados na salde
da mulher. Por fim, identificou-se a necessidade de se desenvolverem estudos clinicos
experimentais envolvendo a tematica, visto que os estudos desta revisao foram classificados
com nivel de evidéncia IV. Infere-se que é indispensavel o desenvolvimento de pesquisas com

delineamentos que produzam evidéncias fortes relacionadas ao tema.

Descritores: Fitoterapia. Plantas Medicinais. Saude da Mulher. Enfermagem.



ABSTRACT

The aim of this study is to analyze the prescription of phytotherapeutic and medicinal plants
for women's health. Therefore, an integrative literature review was developed. The search and
selection of the studies were carried out in the databases LILACS, CINAHL, PUBMED and
SCOPUS. Using the descriptors Nursing, Herbs, Medicinal, Phytotherapy, Woman, Women,
Female, Females, Medicinal Plant, Prescriptions, Prescription and Women's Health. The
sample consisted of 14 non-experimental studies. Regarding the results, published studies
included the period from 2008 to 2018, showing a higher prevalence in the years 2011 to 2017.
As for the country of origin, 35.71% were published in Brazil, 14.28% in France, Taiwan and
Switzerland and 7.14% from Mexico and Korea. Regarding the prescription by the
professionals, the doctors were the most prevalent, followed by the nurses. Among the most
used therapies we observed Jia-Wei-Xiao-Yao-San, Cyperus rotundus, Leonurus
heterophyllus and, Malva. Given the scenario of this review, it is necessary to do more
research related to the efficacy and the use of phytotherapics, as well as the medicinal plants,
in order to strengthen this knowledge in the literature and to be inserted into the professionals'
daily routine. In addition, continuing education is needed for professionals who are already
working, as well as disciplines in undergraduate courses that report these natural medicines
for women's health care. Finally, it was identified the need to develop experimental clinical
studies involving the subject, since the studies of this review were classified with level of
evidence IV. It is inferred that it is indispensable the development of researches with designs

that produce strong evidences related to the subject.

Keywords: Phytotherapy. Medicinal plants. Women's Health. Nursing.
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1 INTRODUCAO

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) define saide como um estado de pleno
bem-estar fisico, mental e social, indo para além da inexisténcia de enfermidades
(OPAS/OMS, 1978). Tendo como base essa premissa, emerge politicas e programas de
cuidado integral a satde feminina.

Em 1983, o Ministério da Saude estabeleceu o Programa de Assisténcia Integral a
Saude da Mulher (PAISM), no qual incorporou novas concepcdes de salde, com acdes mais
eficazes, relacionando grupos sociais distintos, no qual as mulheres estéo inseridas (BRASIL,
2011b, SILVA; ANDRADE; BOSI, 2014). Ja em 2004, criou-se a Politica Nacional de
Atencdo Integral a Saude da Mulher (PNAISM), com o intuito de reconhecer a importancia
das diretrizes que orientem as politicas de Saude da Mulher, esta politica tem como um de
seus propositos identificar as necessidades de praticas que considerem a complexidade
feminina e suas particularidades, bem como favorecer atendimento justo, humanizado,
eficiente e eficaz, além de promover acdes educativas, preventivas, de diagnostico, tratamento
e recuperacdo (SERRUYA; CECATTI; LAGO, 2004).

Nesse interim, programas de prevencdo e promocao da salde que estabelecem
conexdo com o0 contexto social e comunitario transitam entre a comunidade e a ciéncia
lograda pelos profissionais. Estes alinham os saberes populares e a propagacdo do
conhecimento tradicional presentes no cotidiano dos sujeitos com a ciéncias que incita as
pesquisas nas universidades.

Diante deste contexto que o Brasil regulamenta o uso de plantas medicinais (PM)
e fitoterapicos por meio da Politica Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapicos (ANVISA
5813/06) e pela Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares do Sistema
Unico de Saude (PNPIC). Ressalta-se que, de acordo com a Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (ANVISA), fitoterapicos sdo produtos adquiridos a partir de plantas medicinais com
finalidade profilatica, curativa ou paliativa, obtidos de matérias-primas vegetais, no qual a sua
eficacia e seguranca sdo validadas por meio de evidéncias clinicas. J& as plantas medicinais
sdo consumidas suas partes, como raizes, folhas, frutos e sementes, em sua forma in natura ou
seca (BRASIL, 2011).

A Politica Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapicos (PNPMF) foi
estabelecida em 2006, pelo Decreto n® 5.813, esta vem de encontro com as propostas

mundiais e estabelece como finalidade “a garantia da populacdo brasileira a aquisicdo


https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2004-2006/2006/Decreto/D5813.htm
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segura e a aplicacdo racional dessa terapéutica, amparando o uso sustentavel da
biodiversidade, o desenvolvimento da cadeia produtiva e a industria nacional” (BRASIL,
2006).

Ademais, de acordo com a Convencéo da Diversidade Biologica (CDB) estima-se
que no Brasil haja cerca de 20% do patriménio genético mundial, sendo considerado superior
a outras regifes do mundo em numero de plantas endémicas (BRASIL, 2006; CAETANO,
2016). Alem disso, em 2016, 1.205 Unidades Basicas de Saude (UBS) e 57 servicos de
média e alta complexidade, alocados em 822 municipios, utilizaram fitoterapicos, de acordo
com dados fornecidos pelo Sistema de Informagdo em Saude para a Atengdo Bésica (SISAB)
e conforme dados do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (BRASIL, 2018).

No Brasil foram registradas 4.630 acdes coletivasa respeito de plantas
medicinais em 2.449 unidades de 1.221 municipios. De acordo com os dados do 2° ciclo do
Programa de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atencdo Basica — PMAQ, identificou-
se 2.160 UBS que fornecem fitoterdpicos ou plantas medicinais, dentre estas 260
disponibilizam plantas in natura, 188 a droga vegetal, 333 o fitoterdpico manipulado e
1.647 fitoterapicos industrializados (BRASIL, 2018).

Além disso, estima-se que nos paises como Reino Unido a utilizacdo da medicina
alternativa e complementar seja de 25% da comunidade, nos Estados Unidos entre 42% e 69%,
ja em paises como Alemanha, Franca e Australia, chegam a marca dos 50% da populacdo
(MENDES; HERDEIRO; PIMENTEL, 2010).

E diante deste cenario que 6rgdos como a OMS e a ANVISA, sabendo que 0 uso
destas terapéuticas enaltece a cultura e o conhecimento tradicional e popular, pronunciam-se
a respeito do uso indiscriminado destas aplica¢des e substancias, pois a populacéo, por vezes,
considera que o “natural ndo faz mal” e ndo gera complicagdes. No entanto, esse
entendimento popular ndo pondera as possiveis reacdes como intoxicagdes, enjoos, irritacdes,
edemas e até a morte, como qualquer outro medicamento (CAETANO, 2016).

Tendo em vista que a fitoterapia € um conhecimento etnoboténico e sua discusséo
facilita a aceitagdo popular, o profissional de salde, sobretudo o enfermeiro, deve estar
capacitado para instruir seu uso e compreender a relacdo destas préaticas e conhecimentos com
a realidade e a cultura da comunidade, pois este profissional é o aporte inicial dos servigos de
salde, sendo o motivador de boas praticas e conhecimento cientifico direto para a populacao
(SILVA, 2010).

Conforme a Resolugdo 197/97 do Conselho Federal de Enfermagem (COFEN),

foi reconhecido as Terapias Alternativas como Acupuntura, Fitoterapia, dentre outras, como
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especialidade e/ou qualificacdo do profissional de Enfermagem, garantindo respaldo legal
para o exercicio destas terapéuticas (CONSELHO FEDERAL DE ENFERMAGEM, 1997).

Ao considerar esta resolucao e observar a comunidade como usuaria majoritaria e
adepta a esses tipos de abordagens, onde a préatica perpassa cada geracao e alcanca de 57% a
85% entre os individuos adultos, de acordo com estudos realizados em diferentes regides do
Brasil, torna-se imprescindivel a discussdo, o conhecimento cientifico e a pratica a respeito
das plantas medicinais e dos fitoterapicos pelo profissional de enfermagem. Ressalta-se que
este apresenta-se na linha de frente na escuta terapéutica e na atencdo das estratégias voltadas
a populacéo, necessitando aprofundar seus conhecimentos e suas condutas nessa area (LIMA,;
PIRES; VIEIRA, 2014; MATOS; MATOS; BRITO, 2008; OLIVEIRA; LUCENA, 2015).

A mulher diante do seu comportamento social em diferentes comunidades e
tempos, tornou-se a provedora do cuidar, logrando responsabilidades no contexto familiar e
comunitario de receber os conhecimentos tradicionais e repassa-los entre as geracGes
(OLIVEIRA; LUCENA, 2015; PEREIRA et al., 2015; SOUZA et al., 2011). Segundo estudos
etnofarmacoldgicos, as terapéuticas sdo utilizadas com maior frequéncia entre as mulheres e
na salde da mulher, sendo mais presente nas faixas etarias acima de 30 anos (OLIVEIRA,
LUCENA, 2015; PEREIRA et al., 2015).

Apesar do uso dessas préaticas estarem inseridas na sociedade ha séculos, estudos
indicam que a utilizacdo dessas substancias, por vezes, é contraria a finalidade identificada
daquele recurso, como destaca um estudo realizado em um municipio de Sdo Paulo, no qual
apurou o uso das PM equivocado em 31,25% da populacdo. Além disso, segundo uma analise
realizada nas unidades de Estratégias Saude da Familia (ESF) no estado do Rio de Janeiro
revelou-se que 94% das mulheres entrevistadas faziam uso dessas préaticas, no entanto, 50%
delas tinham o entendimento erréneo que as ervas nao fazem mal a sua saude (MACEDO,
2007; VARELA; AZEVEDO, 2014).

Diante deste cenario, o profissional enfermeiro, deve reconhecer a importancia da
introducdo dessas terapias diante dos clientes, a fim de que se aproprie dos saberes cientificos
seguros e eficazes, orientando a aplicabilidade correta das plantas medicinais e dos
fitoterapicos, entrando em consonancia com os saberes tradicionais e as evidéncias cientificas.
Sabe-se que 0s usos dessas substancias sdo recorrentes no cotidiano da populagéo,
principalmente na vida da mulher, no entanto ainda ha uma forte caréncia de profissionais
capacitados para orientar e implementar tais praticas (DODOU et al, 2017; DINIZ EBLING
et al, 2018)

Desta maneira, ha a necessidade de reconhecer a relevancia da introducéo de
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disciplinas e cursos que abordem esse conteldo aos estudantes e aos profissionais de salde,
principalmente de enfermagem, a fim de que se apropriem das aplicabilidades e implicagdes
das plantas medicinais e dos fitoterapicos na saude da mulher (VARELA; AZEVEDO, 2014).

Nesse sentido, com a intencdo de dialogar com o conhecimento e as préaticas
populares do cuidado a saide da mulher, com o saber cientifico faz-se importante verificar o
que a literatura apresenta sobre a utilizacdo das plantas medicinais e dos fitoterapicos pelos
profissionais da saude, sobretudo o enfermeiro, pois deste modo permitira a estes a
identificacdo, 0 acompanhamento e a compreensdo das praticas culturais e os saberes a
respeito dessas abordagens e delinear agdes que condizem com as evidéncias cientificas do
uso dessas substancias da melhor forma possivel (SILVA et al., 2012).

Assim, o presente trabalho mostra-se relevante, pois, ird expor estudos com nivel
de evidéncia acerca da utilizacdo das plantas medicinais e dos fitoterapicos para a saude da
mulher, deste modo espera-se que os profissionais da area da saude, principalmente o
enfermeiro, possam atentar-se as praticas da comunidade diante das enfermidades, bem como
compreender essas terapéuticas como medida integrativa as suas praticas profissionais
conforme a legislacéo vigente.

Diante do exposto, o estudo tem o seguinte problema de pesquisa: Quais sdo as
praticas de profissionais de salde quanto a prescricao de fitoterapicos para a satde da mulher?

A realizacdo do presente estudo ira sinalizar as principais plantas e fitoterapicos
usuais na saude da mulher, além de favorecer a abordagem do profissional com as clientes de

forma clara, concisa e holistica diante de suas crencas, atitudes, comportamentos e saberes.



2 OBJETIVO
2.1 Objetivo Geral

e Analisar a prescricdo de fitoterapicos e plantas medicinais para a satde da mulher.

20
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3 REFERENCIAL TEORICO

3.1 Contexto Social do uso das Plantas medicinais e dos fitoterapicos na Saude da
Mulher

Ao longo da historia, as populagbes utilizam e agregam informacbes e
experiéncias sobre o ambiente onde esté inserido, para que consigam obter uma inter-relagdo
e provimento de suas necessidades de sobrevivéncia. De acordo com Rezende e Cocco (2002)
as plantas medicinais usadas pelas comunidades datam de mais de 600 mil anos, sendo
descobertas por estudos arqueoldgicos em ruinas do Ird (REZENDE; COCCO, 2002). Dentre
tantas praticas, rituais e saberes a natureza apresenta um papel fundamental, pois possibilita
abrigo, alimento e terapéuticas utilizadas na satde dos individuos (BADKE et al., 2016).

O tratamento de doencas com espécies vegetais € mencionado em sistemas de
medicinas milenares mundiais, desde a medicina chinesa, a tibetana ou indiana-ayurvédica
(BRASIL, 2012). Na China, estima-se que os fitoterapicos datam de 3000 a.C, sendo referido
365 ervas medicinais (EM) e venenos usais somente na época. Dentre 0s povos chineses,
egipcios, hindus e gregos as ervas medicinais foram catalogadas e classificadas conforme sua
forma, cor, sabor e aroma, bem como sua relagdo com os astros (LIMA, 2006).

No Brasil, 0 emprego de plantas medicinais teve origem no conhecimento e nas
praticas indigenas, africana e portuguesa. Ha registros de que os primeiros médicos colonos
portugueses, diante da escassez do aporte de remédios perceberam a importancia das EM
brasileiras a partir dos povos indigenas. Estima-se que haja entre 250 e 500 mil espécies de
plantas no mundo, sendo uma pequena quantidade analisada em relacdo as propriedades
farmacoldgicas e destas acredita-se que aproximadamente 20% da flora mundial esta situada
no Brasil (TEIXEIRA, 2012; SCHIAVO et al., 2017).

Diante dos diversos cenarios que as civilizacGes perpassavam, o cuidado com a
salde e o emprego das PM era, em sua maioria, desenvolvido pelas mulheres (NORDENG,
2011). Este conhecimento era passado oralmente de cuidador para outro, onde sustentava-se
além do conhecimento a relacdo de afeto, por um individuo zelar pelo bem-estar do outro.
Segundo BADKE et al. (2016), esta relacdo gera proximidade e transmisséo do saber, onde a
figura feminina ainda é referéncia cultural nos cuidados dos familiares.

A utilizagdo de meios naturais na satde da mulher advem de séculos, de cuidados
principalmente nos periodos da menstruagdo, gestacdo, parto e pés-parto, no qual mées,

curandeiras e parteiras recomendavam plantas para nauseas, vémitos, colicas, anemia na
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gravidez, bom desenvolvimento fetal, contracbes uterinas para 0 parto e abortos
(NALUMANSI; KAMATENESI-MUGISHA; ANYWAR, 2017).

Segundo Nalumansi, Kamatenesi-Mugisha e Anywar (2017), 80% da populacéo
africana utiliza de plantas medicinais para problemas de saude reprodutiva. Em um estudo
realizado em Uganda, Malawi, Nigéria e regides da Asia relatou que ha uma maior
preferéncia por parteiras pelas mées e pelos homens da comunidade, por acreditarem nos seus
servigos, pela facilidade de acesso e disponibilidade dos recursos naturais.

De acordo com Ong e Kim (2015), no sudeste da Asia as terapias fitoterapicas
tradicionais para a satde reprodutiva das mulheres sdo vastas, sendo comuns em mulheres em
idade reprodutiva. Assim como, em um estudo com a populagdo Gaboneses, referenciaram
189 espécies para 0 uso na saude da mulher, onde curandeiros eram solicitados em clinicas
para auxiliar em partos complicados.

Segundo Marques et al. (2015), as préticas alternativas, sdo populares também nas
familias brasileiras sendo predominante nas comunidades de baixa renda e manifestadas pelas
mulheres, por elas exercerem funcdo de cuidadoras e providenciarem as resolucdes das
questdes de saude dos familiares. Ressalta-se que estudos recentes indicam que ha uma maior
utilizacdo e conhecimento de PM entre as mulheres com idade superior a 30 anos, isto advém
do acumulo de experiéncias e do processo sociocultural, no qual elas interpretam por meio
dos saberes terapéuticos familiares de véarias geracGes as possiveis condi¢des associadas as
enfermidades, sendo causas naturais ou sobrenaturais (OLIVEIRA; LUCENA, 2015;
PEREIRA et al., 2015).

Vale salientar que nas ultimas décadas houve uma crescente transicdo dos
modelos de salde, incorporando a sistematizacdo e a tecnologia na salde da comunidade,
principalmente na salde da mulher, tendo em vista a alta mortalidade materna e as
consequéncias do uso indiscriminado das ervas, o modelo biomédico empoderou-se,
favorecendo a medicalizacdo advinda do laboratério e caracterizando a fisiologia feminina
como processo de constante oscilacdo necessitando do aporte industrial, onde fez-se uma
leitura sobre cada alteracdo feminina que segundo Vieira (2002, p.24-25) foi interpretada
como “gravidez e menopausa como doenca, menstruacdo como um distarbio cronico e parto
um evento cirdrgico”.

Esta transicdo foi reforcada pela revolucdo cientifica e industrial, no qual as
praticas terapéuticas deveriam apresentar embasamento cientifico em métodos experimentais.

Deste modo, os medicamentos alopaticos ganharam espago nos servigos de salde e no
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cotidiano da populagdo. Apesar do rigor cientifico a comunidade queixa-se dos efeitos
adversos causados por estes medicamentos e o alto custo.

Diante disso, 6rgdos mundiais, reconhecendo a importancia e o predominio dos
recursos naturais na vida da populacdo, promoveram didlogos a respeito de politicas pablicas
e regulamentacdes dos fitoterdpicos e das plantas medicinais voltadas para os profissionais e
para a populagéo.

3.2 Politicas e Programas Publicos relacionados a Fitoterapicos e Plantas Medicinas

Em 1978, a Organizacdo Mundial da Saude e o Fundo das Na¢des Unidas para a
Infancia (Unicef) realizaram a Conferéncia Internacional sobre Atencdo Primaria em Saude
em Alma-Ata, com o intuito de proteger e promover a saide da populacdo mundial. Estes se

pronunciavam declarando aos estados membros a necessidade de:

formulacdo de politicas e regulamentagcdes nacionais referentes a utilizacdo de
remédios tradicionais de eficicia comprovada e exploragdo das possibilidades de se
incorporar os detentores de conhecimento tradicional as atividades de atencéo

primaria em saude, fornecendo-lhes treinamento correspondente (OMS, 1979).

Em 1970, elabora-se o Programa de Medicina Tradicional, no qual preconiza aos
estados-membros a viabilizacdo de politicas publicas para possibilitar a integracdo da
medicina tradicional (MT) e da medicina complementar alternativa, visto que a MT é a
associacdo de praticas baseadas em teorias, crencas e experiéncias de diferentes culturas e
tempos destinados a prevencdo e o tratamento das enfermidades (PORTARIA N° 971, 2006).

Em 1987, a Declaracdo de Alma-Ata reforca o inicio dos programas e incita a
identificacdo, avaliacdo, preparo, cultivo, conservacdo e qualidade dos insumos adquiridos
das plantas. Em 1991, reforca-se a relevancia da contribuicdo desta medicina na assisténcia
social e comunitéria, bem como na reducdo de custos do pais com medicamentos e o reforgo
de pesquisas a respeito da eficacia dos insumos (BRASIL, 2016).

No Brasil, na decada de 80 o Ministério da Saude (MS) determina o estudo de
plantas medicinais como uma das prioridades de investigacédo clinica e cria-se o Programa de
Pesquisa de Plantas Medicinais da Central de Medicamentos para o desenvolvimento de
pesquisas relacionadas aos medicamentos fitoterapicos. Em 2006, incorpora-se as Praticas

Integrativas e Complementares no Sistemas Unico de Sadde (SUS), estas sdo medicinas



24

tradicionais e complementares (BRASIL, 2006).

As Préticas Integrativas e Complementares (PICS), foram incorporadas por meio
da Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC), esta aborda
diretrizes e responsabilidades institucionais para a utilizagdo dos produtos e servicos de
homeopatia, medicina tradicional chinesa/acupuntura, plantas medicinais e fitoterapia. Esta
politica em 2017 passou a incorporar mais préaticas totalizando atualmente 19, dentre elas
estdo arteterapia, ayurveda, biodanca, danca circular, meditacdo, musicoterapia, naturopatia,
osteopatia, quiropraxia, reflexoterapia, Reiki, Shantala, terapia comunitaria integrativa e yoga
(BRASIL, 2018).

Esta politica é o resultado de manifestacbes populares, recomendacbes e
Conferéncias Nacionais de Saude, desde 1986. Faz saber que esta politica permitiu avangos
para a salde no contexto nacional, por meio de normatizacdo, institucionalizacdo das
experiéncias com essas praticas na rede publica, programas e legislagdes que contemplam as
esferas governamentais. Além disso, esta é reconhecida internacionalmente como referéncia
de terapéutica tradicional e complementar em um sistema de saude a nivel nacional de forma
integral (BRASIL, 2018).

De acordo com Ministério da Saude para a implantacdo da PNPIC foi necesséario a
construcdo de uma Coordenagédo Nacional, que se encarregue das atribuicdes envolvidas desta
politica, para que haja incentivo a propagacdo e inser¢do das PICS em todos os niveis de
atencdo, seja multiprofissional, que desenvolva ferramentas de qualificacdo profissional,
estimule acdes intersetoriais, fortaleca a participacdo social, promova o uso racional de
plantas medicinais e fitoterapicos, bem como promova boas praticas de manipulacdo e
critérios de qualidade, eficéacia, eficiéncia e seguran¢a no uso (BRASIL,2018).

Diante deste cenario, 0os Conselhos Federais brasileiros subsidiam seus
profissionais com resolucdes para a pratica e o exercicio legal, eficiente e embasado na
literatura. Tais como, a Resolugdo do Conselho Federal de Nutricionistas n® 402 de 2007, no
qual informa que todo profissional nutricionista tem o respaldo legal para prescricdo de
medicamentos fitoterapicos de uso oral, sejam esses in natura ou em suas diversas formas
farmacéuticas (SIQUEIRA; MARTINS, 2018). Assim como, o Conselho Federal de
Fisioterapia e Terapia Ocupacional normatizou pela Resolu¢cdo COFFITO n° 380, de 2010, a
utilizacdo e/ou indicacdo de substancias de livre prescricdo pelo fisioterapeuta, onde este
podera prescrever as referidas substancias, de forma complementar a sua pratica profissional
(COFFITO, 2010).

Além destes ha também o Conselho Federal de Odontologia, no qual Reconhece o
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exercicio pelo cirurgido-dentista das praticas integrativas e complementares a satde bucal:
Acupuntura, Fitoterapia, Terapia Floral, Hipnose, Homeopatia e Laserterapia, de acordo com
a RESOLUCAO CF0-82/2008 (CFO, 2008). E o Conselho Federal de Enfermagem, no qual
ha a Resolucdo COFEN n° 197/1997, onde se estabelece e reconhece as Terapias Alternativas
como especialidade e/ou qualificacdo do profissional de Enfermagem (CONSELHO
FEDERAL DE ENFERMAGEM, 1997).

A partir desse contexto, compreende-se gque o interesse popular e institucional
contribui para o fortalecimento das plantas medicinais e dos fitoterapicos no Sistema Unico de
Saude (SUS), pois mediante a incorporacdo de politicas e programas nacionais ocorre o
fomento ao desenvolvimento econdmico e social, acesso aos recursos naturais com qualidade,
inclusdo social e regional, desenvolvimento industrial e sustentdvel da biodiversidade

nacional e o reconhecimento do saber tradicional da comunidade (BRASIL, 2016).

3.3 A Pratica das Plantas Medicinais e dos Fitoterapicos pelos Profissionais da Saude

De acordo com Florence Nightingale (1859, p.133), “A natureza sozinha cura e o
que a enfermagem tem a fazer em qualquer um dos casos, é colocar o paciente na melhor
condi¢do para a natureza agir sobre ele ™.

Seguindo esta premissa, no inicio do século XIX, cuidados em salde eram
caracterizada pela medicina doméstica, autocuidado e sectarismo, diante de um periodo de
epidemias letais, as drogas utilizadas pela medicina traziam diversos efeitos adversos, por
exemplo o uso de calomelano que proporcionava sialorréia, dor e inchaco das gengivas e
lingua, Ulceras e odor metélico, isto trouxe ao longo do tempo descontentamento da
comunidade com as terapéuticas médicas farmacolégicas. (ROSENBERG, 2003; LIBSTER,
2009).

Diante deste periodo, surgiu 0 Momento da Medicina Botanica (MMB), no qual
enfermeiras americanas participaram na reforma da satde e foram influenciadas pela nogéo de
cura da natureza. Estas se utilizavam ativamente de subsidios encontrados na natureza para
proporcionarem bem-estar e restauracdo dos seus pacientes. Esta pratica era nomeada como
cura boténica, tendo como lideranca 0 médico botanico Samuel Thomson, ele desenvolveu
um sistema de remédios a base de plantas, no qual acreditava que o seu sistema era facil e
viavel, transformando em versos instrugbes de uso dos remedios naturais para pessoas
iletradas indo de encontro as escolas médicas da época (FLANNERY, 2002).

Os tratamentos a EM eram cultivadas em hortas familiares, campos e florestas
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proximos das residéncias, as enfermeiras desempenharam um papel ativo na disseminacao do
conhecimento e no uso de remédios herbais. Apresentando grande destaque as da comunidade
Shaker, no qual eram especialistas no cultivo, criacdo e aplicacdo de plantas medicinais
(LIBSTER, 2009).

Elas possuiam conhecimentos e préticas vinculadas a varios programas botanicos,
no qual em sua maioria era implementado a comunidade por mulheres, principalmente pelas
enfermeiras e parteiras. Segundo Libster (2009), os cuidados aos doentes da comunidade eram
dispensados pelas enfermeiras Shaker, no qual estas faziam uso de remédios a base de plantas
rotineiramente, tais como chéas, xaropes prescritos, bem como cataplasmas, linimentos e
compressas além de serem especialistas em plantas medicinais, utilizando suas préprias
preparacdes no atendimento ao paciente (LIBSTER, 2009).

Por mais de 14 séculos, utilizou-se como tratamento para as doencas o Tratado de
Matéria Médica, cujo conteudo referenciava aproximadamente 600 espécies vegetais
medicinais, elaborado pelo botanico grego Pedanios Dioscorides no ano de 78 d.C. A
utilizacdo dos recursos naturais € uma alternativa acessivel e com potencial ainda pouco
explorado na atualidade (NETO; CAETANO, 2005)

Dentre os diversos profissionais da salde e diante das resolucGes, das politicas
nacionais, das atribuicdes e das disposi¢es regulamentares, os Conselhos Federais de
Enfermagem, Nutricdo, Odontologia, Fisioterapia e Medicina, reconhecem a relevancia social
das praticas integrativas na promocao, educacdo, restauracao e preservacdo da saude, bem-
estar da populacdo e valorizagdo do conhecimento popular e a importancia da insercdo do
conhecimento cientifico destas praticas no cotidiano dos profissionais. (TELESI JUNIOR,
2016)

Diante do saber popular sobre recursos naturais para saude e a hegemonia atual
das praticas médicas, no qual suprimem as praticas com vegetais medicinais e valoriza o
pensamento cartesiano, a alopatia, a institucionalizacdo da salde e a transicdo para novas
abordagens terapéuticas tecnoldgicas, a cultura da comunidade precisou moldar-se ao fazer
satde implantados pelos consultérios e laboratorios, ocorrendo assim a desvalorizagdo do
saber povos antigos e tradicionais (VARELA; AZEVEDO, 2014).

Sendo assim, diante desta contextualizacdo este estudo procurou na literatura atual,
a prescricdo dos fitoterapicos e das plantas medicinais pelos profissionais da sadde nas suas
praticas cotidianas de assisténcia, seja na Atencdo Primaria, Secundaria ou Terciéria, onde
estes estivessem alicergados na ciéncia e na legislacdo para a efetivacdo e valorizacdo desta

terapéutica.
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4 METODOLOGIA
4.1 Tipo de Estudo

O presente estudo € uma revisdo integrativa da literatura (RI). Tal método
possibilita localizar, sintetizar e validar resultados de publicacdes sobre um determinado tema
sendo composta pela analise de estudos relevantes no qual se pode corroborar para a observacéo de
hiatos no conhecimento de determinado assunto, além de evidenciar reas que necessitam de
mais pesquisas (BOTELHO; CUNHA; MACEDO, 2011).

A RI é o método mais abrangente de revisdo de literatura, pois permite englobar
simultaneamente estudos experimentais e ndo experimentais, de modo a compreender o
fendmeno de interesse, além de possibilitar a construcdo da ciéncia da enfermagem, com
informacdes sobre pesquisas, intervencdes e praticas para a elaboracdo e o desenvolvimento
de teorias e aplicabilidade destas de forma direta para a pratica (GOMES, 2012).

Foram seguidos os seguintes passos: a identificacdo do problema como propdsito
da revisdo, a busca na literatura (com delimitacdo de palavras-chaves, bases de dados e
critérios pré-definidos para a selecdo do artigo), avaliacdo e analise dos dados obtidos. Além
disso, para a realizacdo do estudo e um maior rigor metodoldgico, executaram-se seis etapas: 1)
identificar a questdo norteadora: Quais sdo as praticas de profissionais de salde quanto a
prescricdo de fitoterapicos para a saude da mulher? 2) estabelecimento de critérios para
incluséo e excluséo de estudos; 3) busca na literatura e verificacdo da amostra; 4) selecdo e
avaliacdo dos estudos relevantes; 5) analise e explanacdo dos resultados obtidos e; 6) sintese
dos conhecimentos encontrados e apresentacdo da revisdo de literatura (BOTELHO; CUNHA;
MACEDO, 2011; ERCOLE; MELO; ALCOFORA, 2014), conforme ilustrado na figura
adiante.
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Figura 1 — Metodologia para Revisdo Integrativa.

I . Revisao )
Integrativa

FONTE: BOTELHO, CUNHA, MACEDO (2011).

Na primeira etapa definiu-se a temética da revisdo, elaborando-se o problema de
pesquisa e a definicdo da questdo norteadora, pois deste modo pdde-se estabelecer as
pesquisas a serem incluidas (SOUZA; SILVA; CARVALHO, 2010).

Entdo, seguiu para a segunda etapa, esta associa a definicdo da hipdtese com o
processo de amostragem. Neste processo expOe-se e analisam-se os critérios de inclusdo e
exclusdo de artigos, considerando os descritores, as bases de dados, a temética, 0 ano de
publicacdo, o formato dos estudos, o publico alvo, a intervencdo e o resultado conveniente, a
fim de restringir as pesquisas de acordo com o objetivo da revisdao (BROOME, 2006).

Posteriormente, na terceira etapa, identificou-se e selecionaram-se os estudos que
foram contemplados pela amostragem. Nesse sentido, realizou-se a leitura criteriosa dos
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titulos e dos resumos de todas as publicagbes completas e disponiveis encontradas, para
posteriormente analisar sua congruéncia com os critérios de inclusdo do estudo (BOTELHO;
CUNHA; MACEDO, 2011).

A quarta etapa, esta relacionada a categorizacdo dos estudos selecionados. Assim,
fez-se uma lista das pesquisas e de suas informacdes, para que sejam de facil compreensdo e
visualizacdo (BROOME, 2006). Deste modo, organizou-se e ordenou-se as informacgdes na
seguinte sequéncia: A base de dados, o titulo original do artigo e do periédico, o ano de
publicacdo, os objetivos, a metodologia utilizada, as principais conclusdes e 0s autores
(BROOME, 2006; POLIT; BECK, 2011).

Na quinta etapa, fez-se a analise e a interpretagdo dos resultados, realizou-se a
discussdo dos artigos selecionados e a analise destes, de forma critica quanto a sua natureza
metodoldgica. Deste modo, ressaltam-se os hiatos dos conhecimentos existentes e elencado
sugestdes para futuras pesquisas (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008).

E por fim, na sexta etapa, fez-se a apresentacdo e sintetizacdo do conhecimento,
onde consta na revisdo as informacfes pertinentes apresentando os principais resultados
encontrados, de acordo com a criticidade da pesquisadora (MENDES; SILVEIRA; GALVAO,
2008).

4.2 Definicdo da Pergunta Norteadora

Definiu-se como pergunta norteadora: “Quais sdo as praticas de profissionais de
salde quanto a prescricdo de fitoterapicos para a saude da mulher?”. Partindo-se desse

pressuposto, iniciou-se a busca de evidéncias.

4.3 Selecdo da amostra

Foram realizadas buscas de acordo com Descritores em Ciéncias da Saude
(DeCS) e Medical Subject Headings (MESH) combinados aos operadores boleanos “and” e

“or”, no periodo de outubro e novembro de 2018, conforme os quadros a seguir:
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Quadro 1- Definig8o dos descritores conforme idioma. Fortaleza, 2018.

PORTUGUES INGLES ESPANHOL
Enfermagem Nursing Enfermeria
Erva Medicinal Herbs, Medicinal
Fitoterapia Phytotherapy Fitoterapia
Mulher ou Mulheres Woman OR Women OR Female Mujer OR Mujeres
OR Females
Planta Medicinal Medicinal Plant
Prescri¢do ou Prescricbes Prescription OR Prescriptions Prescripcién OR Prescripciones

Salde da Mulher Women's Health Salud de la Mujer

~ Fonte: Elaborado pela autora (2018).

Quadro 2- Defini¢do dos cruzamentos conforme idioma inglés. Fortaleza, 2018.

Medicinal herbs, .
Phytotherapy | OR OR o AND Nursing AND | Women's Health
Plant medicinal
Woman OR
Medicinal herbs, ) Women OR
Phytotherapy | OR OR o AND Nursing AND
Plant medicinal Female OR
Females
o Woman OR
o Prescriptions
Medicinal herbs, Women OR
Phytotherapy | OR OR o AND OR AND
Plant medicinal o Female OR
Prescription
Females

~ Fonte: Elaborado pela autora (2018).

Além disso, utilizou-se as bases de dados Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Cumulative Index to Nursing and Allied Health
Literature (CINAHL/EBSCO), PUBMED e SCOPUS.

A LILACS contém publica¢des nos idiomas portugués, inglés e espanhol, no qual
envolvem a literatura cientifica e técnica da América Latina e do Caribe na area da saude,
possuindo teses, livros, capitulos de livros, anais de congressos, artigos de revistas e relatorios
técnico-cientificos. Esta, no ano de 2012, possuia 609.708 registros bibliograficos publicados

em cerca de 855 periddicos indexados.

A base de dados CINAHL foi escolhida por possuir em seu acervo de pesquisa em
salde mais de 1200 revistas. Esta contempla periédicos de enfermagem na lingua inglesa,

publicacdes de enfermagem e assuntos correlatos desde 1982, além de oferecer acesso a livros
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de salde, dissertacGes de enfermagem, recursos audiovisuais e capitulos de livros. O acesso é
livre para as institui¢des vinculadas & Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel
Superior (CAPES).

A PUBMED é uma base que contempla cerca de 20 milhdes de referéncias para a
literatura biomédica, esta inclui revistas de ciéncia da vida, livros online, citaces e resumos
nas areas da enfermagem, odontologia, medicina, medicina veterinarias entre outras ciéncias
relacionadas.

A SCOPUS € a maior base de dados de resumos e citacBes de literatura revisada
por pares, esta contém mais de 22.000 titulos de mais de 5.000 editores internacionais,
abrangendo as areas de ciéncia, tecnologia, medicina, ciéncias sociais e artes e humanidades.

A escolha de cada uma delas foi realizada a partir da necessidade de se apurar a
producdo em salde de uma forma geral sobre o tema em questao, sendo estas bases de dados
bastante utilizadas. Desta forma, procurou-se ampliar a esfera da pesquisa, reduzindo
possiveis vieses nessa etapa do processo de elaboragdo da revisdo integrativa (URSI, 2005).

4.4 Critérios de Inclusdo

Com o propésito de responder a questdo norteadora, utilizou-se os seguintes
critérios de inclus&o:
¢ Idiomas: portugués, inglés e espanhol,
e Artigos indexados nas bases selecionadas previamente;
e Artigos que abordaram a questéo norteadora;
e Artigos publicados na integra, disponiveis eletronicamente.
e Artigos no periodo de 2008 a 2018, para que assim retratem 0s estudos mais recentes
para esta revisdo, haja vista que ha escassez de material relacionado ao tema para

analise nos ultimos cinco.

4.5 Critério de excluséo

e Estudos em formato de Editoriais, cartas ao Editor, documento de projetos, audio,
recurso educacional, tese, dissertagdes, livros, capitulos de livros, manuais, congressos
e conferéncia;

e Estudos desenvolvidos com animais;

e Artigos repetidos em duas ou mais bases de dados.
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4.6 Instrumento de Coleta De Dados

Para a realizagdo da coleta dos dados, utilizou-se um instrumento contendo 0s
seguintes itens: titulo do artigo original, autores, base de dados da publicacdo, ano de
publicacdo, objetivo do estudo, metodologia do estudo, resultados, conclusdes e nivel de
evidéncia (APENDICE A) (SOUZA,; SILVA; CARVALHO, 2010).

Além disso, utilizou-se o nivel de evidéncia de Oxford, no qual este sistema
auxilia a classificagdo de estudos cientificos conforme seu nivel de evidéncia. Este contempla
5 grandes dominios, tais como Terapia/Prevencdo e Etiologia/Dano, Progndstico,
Diagnostico, Diagnostico Diferencial e Estudos de Prevaléncia e, por fim, Estudos
Econbémicos e Analise de Decisdo (OXFORD, 2009).

4.7 Operacionalizacdo de Coleta

Em virtude das caracteristicas especificas de cada base, foram adaptados o0s
procedimentos para localizar os artigos, partindo do eixo norteador, dos critérios de inclusdo e
exclusdo ja citados, de modo a manter a coeréncia na busca dos artigos.

Apos a triagem dos estudos nas bases de dados, construiu-se uma planilha com as
informacdes de cada estudo. Deste modo, realizou-se a exclusdo de estudos duplicados e so,
entdo, os estudos foram analisados na integra.

Para a avaliacdo dos estudos fez-se uso do nivel de evidéncia (NE) baseado no

sistema Oxford, sendo descrito a seguir:



Figura 2 - Nivel de Evidéncia Cientifica Oxford por tipo de Estudo.
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Nivel de Evidéncia Cientifica por Tipo de Estudo - “Oxford Centre for
Evidence-based Medicine”
Grau de Nivel de Tratamento - Diagnéstico Diferencial/
recomendagio  evidéncia  Prevengdo - Etiologia Progndetico Olagndetico Prevaléncia de Sintomas
Revisiio Sistematica de "
Revisio sistemética de  Coortes desde o inicio “'“m“mms“'mn?:d Revis8o sistemética de
1A ensaios clinicos da doenca. Critério 1. Critério Diagndstico de astudos de coorte
controlados Prognéstico validado eatudos nivel 1B 6 (contemporénea ou
randomizados em dwversas ¢ prospectiva)
populagdes. diferentes centros clinicos.
Coorte desde o nicio
A Ensaio clinico da doenga, com perda c“::; &m&m
1B controlado randomizado < 20%. Cnténo Critésio Di o Estudo de coorte com
com intervalo de prognastico validado testado m'aumg"é;' o poucas perdas
confianga estreito em uma unica contro o
populacho
1c Resultados terapduticos.  Séne de casos do tipo Se_clstbidadaq Séne de casos do tipo
do tipo “tudo ou nada” “tudo ou nada® “tudo ou nada®
de 100%
Revisdo Sistematica de
coortes histoncas
(retrospectivas) ou de Reviséo Sistematica de Rewvis#io Sistematica de
2A R orauca 08 sequimento de casos  estudos diagndsticos de  estudos sobre diagndstico
ndo lratados de grupo nivel >2 diferenceal de nivel >2
controle de ensaio
dinico randomizado
Estudo de coorte
i c
de pacientos nio- 00re exploralons com R
EstwdodeCooo 1ratddos 60 grupo de  bom PadrBo 06 Feferdncia. o oo ey coor o
oS (incluindo Ensaio controle de ensaio Critério Diagnéstico Wu
Clinico Randomizado clinico randomizado. denvado ou validado em (ndmero grande de
de menor qualidade) Criténo Prognéstico  amostras fragmentadas ou perdas)
B denvado ou validado banco de dados
somente de amosiras
fragmentadas.
Observagho de
resultados terapéuticos Observacso de
2C 2 Evolugbes Clinicas oo Estudo Ecolégico
(outcomes research) (Ottcomes research)
Estudo Ecologico
: : ’ Revisio Sistematica de : 2 -
Reviséo Sistemética de ¢ : Rewvis#io Sistematica de
34 Estudos Caso-Controle S estudos NOSICOS 38 estudos de nivel >38
Selocho ndo consecutiva  Coorte com selecho ndo
s | B de casos, ou padrdo de  consecutiva de casos, ou
8 Estudo Caso-Controle referéncia aplicado de populagéo de estudo
Relato de Casos Estudo de caso-controle
" " (incluindo coorte ou wsoﬂ“;’m"“ ou padrdo de referéncia  Série de casos, ou padrBo
caso-controle de menor . pobre ou ndo de referéncia superado
qualidade) MSHor CRRdads) independente
D 5 Opinido de especialistas desprovida de avaliago critica ou baseada em maténas basicas (estudo
fissologico ou estudo com animais)

Fonte: Baseada na tabela de nivel de evidéncia do Oxford Centre for Evidence Based Medicine (2009).

4.8 Apresentacgdo dos Cruzamentos

A busca se deu por meio de trés cruzamentos e a utilizacdo simultaneamente dos

operadores boleanos “or” e “and”, a fim de ampliar o objeto de pesquisa. Ressalta que todas

as pesquisas foram feitas por meio de buscas avangadas, no qual colocava-se cada nova

categoria “and” em um campo diferente. Sendo representado no quadro a seguir:



Quadro 3 - Definicao dos cruzamentos de descritores conforme idioma. Fortaleza, 2018.

34

Namero de Referéncia
Numero de  Referéncias X Selecionados
Palavras- Chaves cruzadas . . Resumos selecionadas
. Referéncias obtidas : 1 para
concomitantemente . Analisados  para Analise .
obtidas entre 2008 a na Integra Revisado
2018
LILACS
"Phytotherapy"
OR “Medicinal Plant” OR
"herbs, medicinal* AND 1 1 1 0 0
“Nursing” AND “Women's
Health”
"Phytotherapy" OR
“Medicinal ~ Plant”  OR
"herbs, medicinal* AND
“Nursing” AND Woman OR 23 19 2 2 !
Women OR Female OR
Females
"Phytotherapy" OR
“Medicinal  Plant”  OR
"herbs, medicinal® AND
“Prescriptions” OR 10 8 3 2 2
“Prescription” AND Woman
OR Women OR Female OR
Females
Total 34 28 6 4 3
CINAHL
"Phytotherapy" OR
“Medicinal Plant” OR
"herbs, medicinal" AND 1.801 1.576 149 13 0
“Nursing” AND “Women’s
Health”
"Phytotherapy" OR
“Medicinal Plant” OR
"herbs, medicinal" AND
“Nursing” AND Woman OR 40 18 3 2 !
Women OR Female OR
Females
"Phytotherapy" OR
“Medicinal Plant” OR
"herbs, medicinal" AND
“Prescriptions” OR 66 35 6 6 1
“Prescription” AND Woman
OR Women OR Female OR
Females
Total 1.907 1629 158 18 2
PUBMED
"Phytotherapy" OR
“Medicinal Plant” OR
"herbs, medicinal" AND 21 13 4 3 3
“Nursing” AND “Women’s
Health”
"Phytotherapy" OR
“Medicinal Plant” OR
"herbs, medicinal" AND
“Nursing” AND Woman OR 0 0 0 0 0
Women OR Female OR
Females
"Phytotherapy" OR 291 148 34 7 1




35

“Medicinal  Plant” OR
"herbs, medicinal* AND
“Prescription” AND Woman
OR Women OR Female OR

Females
Total 116 84 12 0 4
SCOPUS

"Phytotherapy" OR

“Medicinal Plant” OR

"herbs, medicinal® AND 11 5 0 0 0
“Nursing” AND “Women’s

Health”

"Phytotherapy" OR

“Medicinal Plant” OR

herbs, medicinal* AND 193 80 4 3 1

“Nursing” AND Woman OR

Women OR Female OR

Females

"Phytotherapy" OR

“Medicinal ~ Plant”  OR

"herbs, medicinal* AND

“Prescriptions” OR 605 279 35 9 4

“Prescription” AND Woman

OR Women OR Female OR

Females

Total 809 364 39 12 5
TOTAL 3.362 2.182 241 47 14

Fonte: Elaborado pela autora (2018).

Para a realizacdo desta revisdo integrativa, optou-se pela busca dos artigos
publicados sobre o tema no idioma inglés, independente do pais de origem. Inicialmente
realizou-se uma pré-selecdo dos artigos encontrados, por meio da leitura do titulo e do resumo.
Apos a verificacdo do nimero de artigos encontrados no primeiro momento, optou-se por
considerar a especificidade de cada base, procedendo-se com a combinacdo de trés possiveis
alternativas, onde se verificou uma alternéncia no nimero de referéncias de acordo com o0s
bancos de dados escolhido. Concluindo, assim, a verificacdo dos artigos e da sele¢do para
compor a amostra.

Inicialmente buscou-se na base de dados LILACS, onde se iniciou com a
combinacdo dos descritores por meio do indice para seleciona-los, independente do ano. No
primeiro cruzamento, obteve-se apenas uma referéncia, onde esta ndo atendia ao periodo e
tema. Seguiu-se, entdo, com a combinacdo de outros descritores, onde para 0 segundo
cruzamento resultou em 23 referéncias, destas apenas 19 referéncias correspondiam ao
periodo de 2008 a 2018 e 2 foram selecionadas para ler na integra, por se relacionarem com o
tema, e apenas uma correspondeu a proposta desta pesquisa. Apés isto, prosseguiu-se com 0
terceiro cruzamento, onde obteve-se 10 resultados no total, 8 no periodo em questéo e apenas

3 contemplavam no titulo e/ou resumo o objeto deste estudo, sendo estes pre-selecionados
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para andlise na integra. Ao concluir a pesquisa apenas dois artigos foram incluidos na amostra.

No segundo momento, buscou-se na base CINAHL, onde na primeira combinacao
resultou em 1801 referéncias totais e 1576 no periodo pré-definido. Considerou-se como
método de refinamento da pesquisa ano, texto completo e resumo disponivel e género
feminino, obtendo-se como resultado 149, dos quais 13 foram analisados na integra e um
enquadrou-se no objetivo da pesquisa. J& ao utilizar os descritores "Phytotherapy” OR
“Medicinal Plant” OR "herbs, medicinal” AND “Nursing” AND Woman OR Women OR
Female OR Females obteve-se 40 resultados, de acordo com o ano e disponibilidade dos
resumos e do texto na integra. Dentre estes foram analisados 18 resumos e apenas trés artigos
enquadravam-se na temaética sendo analisados na integra, nenhum contemplou a pergunta
desta revisdo. Seguindo com o terceiro cruzamento obteve-se 66 referéncias totais e 35 no
periodo de 2008 a 2018. Destes apenas seis enquadravam-se na tematica e foram pré-
selecionados e apenas um fazia referéncia ao objeto do estudo.

Na busca no banco de dados da PUBMED, utilizou-se como filtros sequenciais o
ano, a disponibilidade do texto completo e gratuito e a pesquisa relacionada a humanos,
obteve-se inicialmente 21 resultados, destes apenas 13 apresentavam-se no periodo da reviséo,
e quatro tinha relacdo do titulo e/ou do resumo com o objeto desta pesquisa, ao serem
analisados apenas trés foram selecionados e lidos na integra. O segundo cruzamento nao
obteve resultados. E a terceiro, resultou em 291 referéncias, sendo 148 no periodo selecionado
e apenas 34 resumos compativeis com a tematica. Destes apenas sete foram relevantes para
serem analisados na integra, sendo dois repetidos, e apenas um enquadrou-se no objetivo
deste estudo.

Na SCOPUS, utilizou-se como filtros sequenciais o ano e o tipo de documentos,
obteve-se inicialmente para o primeiro cruzamento, 11 resultados, onde 5 estavam dentro do
periodo desta revisdo, no entanto nenhum contemplava a temaética. O segundo cruzamento
configurou-se inicialmente com 193 resultados, no qual 80 apresentaram-se entre 0s anos
2008 e 2018, apos analise dos resumos 4 relacionavam-se com o tema, apenas 3 foram lidos
na integra por contemplar a tematica, no entanto apenasl contemplou o objeto desta pesquisa.
Na terceira combinacdo, obteve-se 605 referéncias, sendo 279 no periodo selecionado e
apenas 35 resumos compativeis com a tematica. Destes apenas 9 foram relevantes para serem
analisados na integra, sendo 2 duplicados, e apenas 4 foram selecionados para amostra por se

adequarem a proposta desta revisao.
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5 RESULTADOS

A pesquisa foi refinada com base nos critérios estabelecidos e foram selecionadas
14 publicacdes (3 na LILACS, 2 na CINAHL, 4 na PUBMED e 5 na SCOPUS), distribuidas
por ano de publicacdo. Serdo apresentados os dados relativos aos 14 estudos incluidos nesta
revisao, em relacdo ao numero do estudo, base de dados, autoria, ano de publicacdo e pais de
origem, titulo com idioma no qual foi publicado, periddico, tipo de pesquisa e nivel de
evidéncia. Os artigos foram numerados de 1 a 14 e organizados conforme base de dados e em
ordem crescente do ano de publicacéo, de acordo com a tabela a seguir:

Tabela 1 - Distribuicdo das publicacdes quanto ao nimero do estudo, a base de dados, a autoria, ao ano de
publicacdo e pais de origem, ao titulo com idioma no qual foi publicado, ao periddico, ao tipo de pesquisa e ao
nivel de evidéncia. Fortaleza, 2018.

Base de  Autores/Ano/ . o Tipo Nivel de
N i Titulo Periddico o
Dados Pais de Estudo evidéncia
Treating hot flushes in
BORDET M. menopausal SEluLE] Observacional
1 SCOPUS etal, with homeopathic ~ Homeopathy ) v
treatment—Results of an Prospectivo

2008/ Franca  gpservational study

WIEBELITZ  Use of complementary .
British Journal

2 CINAHL KR., etal., and alternative medicine of Midwifery Descritivo \Y
2009 in obstetrics
ROSAC.,, B b ional
CAMARA  Representagdes e Observaciona
S.G, intengio de uso da  Ciéncia & ratéri
3 PUBMED  BERIAJU. so , _ B WY,
fitoterapia na atengdo  Saude Coletiva 0
2011/ L '
- basica a saude Qualitativo
MENEZES,  Terapéutica com Plantas
etal de Profissionais da . »
4 LILACS ’ Estratégia de Saide da RevistaOdonto  exploratorio v
2012 Familia ~ de  um descritivo
Brasil Municipio do Agreste
Pernambucano

Prescribing pattern of

WUST, A. P. preparations among a } Analitico
5 PUBMED etal. network of Komplementar . v
. o Retrospectivo
anthroposophic medizin,
2012/ Suica

physicians
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11

12

Base de Autores / Ano/

Dados Pais
VARELA;
AZEVEDO
D.M.
2014/

Brasil

CINAHL

CHEN H.-Y
PUBMED etal.,

2014/ Taiwan

LERT, F.
etal.,
2014/ Franga

SCOPUS

FURER, K.
etal.,

2015/
Suica

PUBMED

SOUZA,
A.D.Z, et al.,
2016/ Brasil

LILACS

HUNG Y.C.
etal.,

2016/ Taiwan

SCOPUS

JO, J. etal.,

SCOPUS 2016/ Coréia

Titulo

Conhecimento e uso de
plantas medicinais pelo
enfermeiro na estratégia

salide da familia

Identifying Chinese
herbal medicine for
premenstrual syndrome:
implications from a
nationwide database

Characteristics of
patients consulting
their regular primary

care physician
according  to

their
prescribing preferences
for homeopathy and
complementary
medicine

Die Anwendung von
Bryophyllum pinnatum-
Préparaten in  der
Geburtshilfe und
Gynékologie - eine
multizentrische
prospektive

Beobachtungsstudie

O Processo de trabalho
dos enfermeiros da
atencdo primaria e a
Politica Nacional de
Plantas

Medicinais/Fitoterapicos

Chinese Herbal Products
for Female Infertility in
Taiwan

A Population-Based
Cohort Study
Use and safety of
Korean herbal medicine

during pregnancy: A

Periddico

Revista APS

BMC
Complementary
and Alternative

Medicine

Homeopathy

Forsch
Komplementme
d

Revista
Brasileira
Plantas

Medicinais

Medicine

European
Journal of

Integrative

Tipo
de Estudo

Descritivo

Qualitativo

N3&o cita.

Observacional

Observacional

Prospectivo

Descritivo
Qualitativo

N&o cita.

Revisdo

38

Nivel de

evidéncia

\Y)

v
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Korean medicine Medicine
literature review

Fitoterapia na atencdo

BRITO FM. et basica: estudo com Revista cuidado Exploratério
13 LILACS al., fesionai é fundamental P ot v
2017/ Brasil profissionais online Qualitativo
enfermeiros
ALONSO- o
Use of medicinal plants Journal of
CASTROA.J ] L
14 SCOPUS - by health professionals Ethnopharmacol N&o cita.
etal.,
_ in Mexico ogy
2017/ México

Fonte: Elaborado pela autora (2018).

Em relacdo a autoria dos estudos da RI, foram identificados 83 autores, dos quais,
apenas dois artigos citaram a profissdo dos pesquisadores, sendo estes 8 enfermeiros e 3
odontdlogos. Isso reforga a necessidade dos profissionais da satde que estdo na prética clinica
a produzirem conhecimentos cientificos, haja vista que ha necessidade de pesquisas em
relacdo a esta tematica. Por isso, € indispensavel as parcerias ensino-pesquisa-servico, de
modo a viabilizar o progresso e a promocao de estudos que favorecam a propagagéo do uso
destas praticas com base na legislacgdo e literatura.

Quanto ao ano de publicacéo, os estudos tiveram maior prevaléncia nos anos 2011

a 2017, apresentando maior destaque par o ano de 2014. Conforme tabela a baixo:

Tabela 2 - Distribuicdo dos estudos por ano de publicacdo, 2008 a 2018.

ANO DE PUBLICACAO FREQUENCIA PORCENTAGEM (%)
2008 1 7,14%
2009 1 7,14%
2010 0 0%
2011 1 7,14%
2012 2 14,28%
2013 0 0%
2014 3 21,42%
2015 1 7,14%
2016 3 21,42%
2017 2 14,28%
2018 0 0%

Fonte: Elaborado pela autora (2018).

Em relacdo ao pais de origem, 35,71% foram publicados no Brasil, 14,28% da

Franca, Taiwan e Suica e 7,14% do México e Coreia. Apesar das medicinas milenares e do
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uso médico na regido oriental, pdde-se observar que o Brasil apresentou maior prevaléncia de
prescricdes sobre a saude da mulher por diferentes profissionais na literatura. Nesse sentido,
reconhece-se a escassez de publicacdes que tratem da tematica principalmente no que tange a

prescricdo pelos profissionais.

Tabela 3 - Distribuigdo dos estudos por pais de publicagdo, 2008 a 2018.

PAIS FREQUENCIA PORCENTAGEM (%)
BRASIL 5 35,71%
COREIA 1 7,14%
FRANCA 2 14,28%
MEXICO 1 7,14%
TAIWAN 2 14,28%

SUICA 2 14,28%

Fonte: Elaborado pela autora (2018).

As plantas medicinais e os fitoterapicos citados nos estudos como terapéutica
foram Alecrim (Rosmarinus officinalis), Amomi Fructus, Anis (Illicium verum), , Artemisia
(Artemisia ludoviciana), Beladona (Atropa belladonna), Cajueiro (Anacardium occidentale
L.), Camomila (Chamomila recutita), Folha da fortuna (Bryophyllum pinnatum), Gingko
Biloba (Ginkgo biloba L.), Goiabeira (Psidium guajava,), Horteld-verde (Mentha spicata e
Hierba Buena), Manzanilla (Chamaemelum nobile), Sanguinaria canadenses, Tagetes
micrantha Cav. e Tanaceto (Tanacetum parthenium L.) (VARELA; AZEVEDO; 2014,
ALONSO-CASTRO et al.,2017; BORDET M.et al.,2008; ROSA; CAMARA; BERIA,2011;
SIMOES-WUST et al., 2012).

Bem como, Anjeonicheon-tang, Antae-eum, Atractylodis Rhizoma White,
Bosaeng-tang, Cyperus rotundus L., Cuscutae (Cuscuta), Citri Pericarpium, Corydalis
yanhusuo W. T. Wang, Cutellariae Radix, Dangkwi-san, Dalsaeng-san, Dang-Gui-Sha-Yao-
San, Dipsacus asper Wall, Eucommiae Cortex, Fructus ligustri lucidi, Glycyrrhizae Radix,
Ginseng Radix, Gui-Zhi-Fu-Ling-Wan, Gungso-san, Gyoaesamul-tang, Jia-Wei-Xiao-Yao-San,
Leonurus heterophyllus Sweet, Leonurus japonicus, Rehmanniae Radix Preparata, You-Gui-
Wan, , Wen-Jing-Tang e Zou-Gui-Wan (JO et al., 2016; CHEN et al., 2014; HUNG et al.,
2016).

De acordo com o Formulario de Fitoterapicos da Farmacopéia Brasileira (2011),
Matos (1999) e Croaker (2016) as principais ervas medicinais indicadas tem as seguintes

finalidades:
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Tabela 4 — Lista de plantas medicinais e fitoterapicos conforme artigos selecionados e suas indicagdes com base
na literatura, Fortaleza, 2018.

PLANTA ACAO
Indicagdes distlrbios circulatdrios, como anti-séptico
Alecrim (Rosmarinus officinalis) e cicatrizante
Anis (I1licium verum) Fungicida, expectorante e antiflatuléncia
Beladona (Atropa beladona) Antiasmatico, relaxante muscular.

. o ] Acéo calmante e antialérgica, carminativa, anti-
Camomila (Matricaria chamomilla L.)

inflamatorio e antiespasmodico
o . ) Acdo cicatrizante e amenizadora em irritagoes
Cajueiro (Anacardium occidentale L.) o
vaginais
Ginkgo Biloba Antiplaquetérios, anti-radicais livres.
Goiabeira (Psidium guajava) Pele e mucosas lesadas, como antisséptico
Hortela (Mentha spicata L) Antiespasmadico e antiflatuléncia

Malva Malva sylvestris L. Anti-inflamatorio e antisséptico da cavidade oral

Sanguinaria (Sanguinaria canadenses L.)
Anticancerigeno, antimicrobiana e anti-inflamatorias

Tanchagem; Tansagem, Tranchagem ( Plantago major) Inflamacdes da boca e faringe

Fonte: Elaborado pela autora (2018).

Dentre os estudos encontrados na literatura, muitos estdo relacionados ao uso,
eficacia e seguranca das plantas medicinais em diferentes contextos, dentre eles etnobotanicos,
resfriados, tosse, feridas, gripes, diabetes e hipertensdo, além de perfis sociais distintos, tais
como crianca, mulher, homem, idoso, parteiras, agricultores e comerciantes. Diante disso, e
conforme a leitura dos resumos encontrados, verificou-se uma maior prevaléncia de estudos
que abordavam o uso indiscriminado da populagéo das plantas medicinais, sem orientacéo de

um profissional satde e estudos comparativos entre placebos e fitoterapicos.
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6 DISCUSSAO

A partir da anélise do contetdo das publicacdes evidenciou-se que o profissional
que mais prescreve fitoterapicos € o médico. Este predominio pode estar relacionado ao fato
desta ser uma ciéncia milenar, no qual estuda enfermidades e realiza experimentos e praticas
para sana-las (REZENDE, 2009).

Tal fato é evidenciado nos estudos ocorridos em Taiwan, Coreia, Brasil, Franca,
México e Suica. A regido oriental apresentou mais publicacdes que a ocidental, isto, também,
pode ser devido a influéncia das medicinas milenares nestes paises, além disso o berco da
ciéncia da salde conhecida iniciou-se nas escolas situadas na regido oriental do planeta
(SIEGEL; BARRQOS, 2009).

As medicinas milenares sdo racionalidades que se distinguem da medicina
moderna ou convencional por serem um conjunto estruturado e coerente de compreensao
acerca da morfologia e fisiologia humana a partir da perspectiva vital, estas apresentam um
sistema terapéutico e um principio médico baseada em fatores interno e externo e sua relagéo
com a cosmologia dialogando com o ambiente, a histéria e a cultura de cada individuo
(TESSER, 2009).

A enfermagem foi a segunda categoria que mais relatou uso e indicacao de plantas
medicinais e fitoterapicos para a salde da mulher. Ressalta-se que também teve maior
predominio do género feminino nesta classe, isto deve-se a caracteristica da profissao e seu
contexto histdrico, bem como a relacdo do cuidar com a mulher (OLIVEIRA et al., 2017).
Segundo Menezes et al (2012), este profissional no Brasil apresenta maior aceitacdo e adesao
a terapéutica com fitoterapico do que em relacdo a outros profissionais na atencao primaria.

Um fator relevante nos estudos brasileiros foi o fato do termo ‘prescrigao’ de
plantas medicinais ou fitoterapicos serem descaracterizado pelos profissionais, sendo
preferido os termos ‘recomendar’ ou ‘indicar’, por descredibilizarem esta pratica por falta de
estudos na literatura sobre o uso e a eficacia, bem como o desconhecimento nas bases
farmacoldgicas (ROSA; CAMARA; BERIA, 2011).

Isso pode ser devido, também, ao desconhecimento sobre a legislacdo vinculada
as PICS que reconhece tal recurso, como atividade profissional vinculada a todos os
profissionais da saude, além disso nos estudos verificou-se um discurso dos profissionais em
relagdo a ndo abordagem desta tematica nas disciplinas dos cursos de graduacdo, no qual
favorece o déficit do conhecimento a respeito da aplicabilidade e eficiéncia destes recursos
com embasamento cientifico (BRASIL, 2015).
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Conforme o Ministério da Saude (2012), muitas regiGes brasileiras possuem
programas de fitoterapia estruturados ha anos, tais como municipios Rio de Janeiro, Fortaleza,
Distrito Federal, entre outros, estes apresentam recursos e orientacdo de profissionais de salde
no uso racional dessas terapéuticas. Dentre essas regides, destaca-se o estado do Ceara por
possuir, desde 1999, a lei que institui a Politica Estadual de Implantacdo da Fitoterapia em
Saude Publica, regulamentada pelo Decreto n® 30.016 de 2009, este contempla hortos de
plantas medicinais, laboratério de producdo de fitoterapicos, atividades e manuais de
orientacéo sobre o uso racional para os profissionais de saude.

Diante da leitura dos textos verificou-se usos diferentes de plantas e fitoterapicos
destinados as demandas femininas, tais como coélicas e problemas menstruais relacionados a
distdrbios enddcrinos, infertilidade, distarbios da ovulacéo, dor abdominal durante a gravidez,
tocdlise no parto prematuro, sintomas de vaginose, climatério e menopausa. (CHEN et al.,
2014; HUNG et al., 2016; SIMOES-WUST et al. 2012; FURER et al., 2015; SOUZA et al.,
2016; MENEZES et al., 2012). Vale ressaltar que cada regido utilizou dos seus recursos locais,
sendo evidenciado distintas indicacdes, prescricdes e, principalmente, racionalidades para o
cuidado a satde da mulher (TESSER, 2009).

De acordo com os estudos pdOde-se verificar as principais indicagcdes para
problemas menstruais desde cdlicas menstruais a tensdo pré menstrual (TPM), sendo estes
Alecrim (Rosmarinus officinalis L), Artemisia (Artemisia ludoviciana), Anis (Illicium verum),
Camomila (Matricaria recutita L.), Horteld-verde (Mentha spicata L.), goiabeira (Psidium
guajava L.), Malva (Malva sylvestris L.), Tanaceto (Tanacetum parthenium L.) (ALONSO-
CASTRO et al.,2017; MENEZES et al, 2012; SOUZA et al, 2016). E Jia-Wei-Xiao-Yao-San,
Dang-Gui-Shao-Yao-San,  Gui-Zhi-Fu-Ling-Wan,  Cyperus rotundus L., Leonurus
heterophyllus Sweet e Corydalis yanhusuo W. T. Wang (CHEN et al., 2014)

A menstruacao € um processo fisioldgico de descamacdo do endométrio devido a
ndo concepgdo (BERTONI et al., 2011). No entanto para a OMS este conceito limita a
dimensdo que este fator envolve o género feminino, pois este estad interligado a variacfes
psicolégicas, sociais e culturais que permeia a vida da mulher. Segundo Bertoni et al. (2011),
a menstruagdo para as puérperas é encarada como sinénimo de fertilidade, sendo bem quista
em muitos grupos sociais, no qual a garota deixa a infancia e passa a relacionar-se com as
demandas adultas colocadas pela sociedade.

Este fator também traz como aspectos negativos a TPM, as cOlicas e 0s
desconfortos pertinentes as alteracGes hormonais e emocionais. Também de acordo com o

estudo realizado por Bertoni et al. (2011), este processo estd relacionado as barreiras
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cotidianas nas atividades de vida, no qual as mulheres referem querer alterar de algum modo
este processo fisioldgico, para menos dias e com menos dores, demonstrando fortes indicios
das dificuldades enfrentadas por elas e as necessidades de atencao neste periodo.

Ja aos fatores relacionados a gestacdo e ao parto indicou-se Bryophyllum
pinnatum-Praparaten, Bosaeng-tang, Dangkwi-san, Gyullyeongbosaeng-tang Antaeeum,
Gungso-san, Gyoaesamul-tang, Dalsaeng-san e Antaegeumchul-tang, Atractylodis Rhizoma
White, Glycyrrhizae Radix, Ginseng Radix, Rehmanniae Radix Preparata, Citri Pericarpium,
Amomi Fructus, Eucommiae Cortex, Scutellariae Radix (SIMOES-WUST et al., 2012; JO et
al.,2016).

A gestacdo é uma fase que apresenta alteracGes fisicas e psicoldgicas, no qual traz
mudancas no estilo de vida da mulher e do ambiente domiciliar. Esta pode sentir nauseas,
vomitos, sonoléncia e fadiga, além da instabilidade emocional, necessitando de afeto e
companheirismo do parceiro e dos familiares, pois se sabe que 0 processo de gestar € um
processo natural e tem um significado simbdlico e diferenciado para cada mulher, dentre eles
os valores e as condi¢Bes socioeconémicas, educacionais, o estado civil, relacionamento
familiar, local de moradia, idade e paridade (COUTINHO, 2014).

Assim como o parto e o puerpério, estas fases correspondem a expulsao do feto e
adequacdo corporal da mulher para esta nova etapa, estes periodos necessitam de assisténcia e
informacdo adequados para o trabalho de parto e um bom progndsticos maternos para sua
recuperacdo (COUTINHO, 2014). E diante deste cenario que alguns estudos apresentaram
como recursos vegetais indutores de parto, tocOlise no parto prematuro e sedacdo para
repouso materno. Em uma pesquisa realizada em Uganda, evidenciou que muitas plantas eram
cultivadas em hortas domésticas ou nas proximidades na comunidade, estas eram usada para
controlar anemia, desenvolvimento do feto e boa salde entre as gravidas, sendo um
complemento aos servicos de pré-natal (TANG, 2016).

A busca na literatura evoca um alerta para o uso das PM nestes periodos, haja
vista que a comunidade dispde de muitos recursos naturais realizando automedicacdo sem
relatar a um profissional de salde no periodo do pré-natal e puerpério. Conforme Rosa et al.
(2014), a disponibilidade e o acesso aos remédios caseiros fornecidos pelos familiares e
vizinhos representam uma preocupacdo por parte dos profissionais a respeito dos efeitos que
pode desencadear na saude dos envolvidos.

Em relacdo a infertilidade e aos fatores associados, tais como endometriose,
miomas uterinos e ciclo menstrual irregular prescreveu-se Jia-Wei-Xiao-Yao-San, Wen-Jing-

Tang, You-Gui-Wan, Cuscuta chinensis Lam. e Cuscuta australis R., Leonurus japonicus,
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Fructus ligustri lucidi, Cyperus rotundus L., Dipsacus asper Wall. J& para abortos e
sangramentos vaginais usou-se Anjeonicheon-tang (CHEN et al., 2014; HUNG et al., 2016;
JOetal., 2016).

A infertilidade, segundo o MS trata-se da ndo concep¢do do casal em idade
reprodutiva por mais de um ano, no qual ndo utiliza métodos anticoncepcionais, conforme a
racionalidade ocidental. Isto deve-se a causas anatdmica e/ou fisiologicas, tais como
problemas ovarianos, ovulares, tubarios, fertilizacdo ou implantacéo do feto (BRASIL, 2015).
Além disso, este é, também, um fator agravante para depressdo, por desencadear problemas
sociais e familiares no contexto feminino, pois a mulher ainda tem como papel fundamental a
perpetuacdo da familia (FELIS; ALMEIDA, 2016).

Em contraponto ha o aborto, este definido como o nascimento de um feto com
menos que 500 g, ou antes, de 20 semanas completadas de idade gestacional. De acordo com
Vieira (2006), este € um grave problema de salde publica, apresentando uma maior taxa de
ocorréncia em paises em desenvolvimento, estando diretamente relacionado as principais
causas de mortalidade materna no mundo.

Sendo assim, fica evidente a preocupacdo das mulheres em solucionar ou
promover cuidados com relacdo a estes fatores, pois estes permeiam além das suas questdes
fisiologicas, também retratam a necessidade delas firmarem seus papeis sociais, a construcao
dos valores familiares e as perspectivas da sociedade sobre aquela mulher.

Para além disso, hd também as afeccBes ginecoldgicas como vaginose, onde pdde-
se verificar a utilizacdo de Malva (Malva sylvestris L.) e Tansagem (Plantago major), bem
como para outras afeccdes a indicacdo do Cajueiro (Anacardium occidentale L) (SOUZA et
al.,2016). J& para questBes relativas aos sintomas do climatério recomendou-se Belladona
(Atropa belladonna L.), Camomila (Matricaria recutita L. e Matricaria chamomilla), Ginkgo
biloba (Ginkgo biloba L.), Horteld-verde (Mentha spicata L.) e Sanguinaria (Sanguinaria
canadenses L.) (BORDET et al., 2008; ROSA; CAMARA; BERIA, 2011; MENEZES et al.,
2012).

Sabe-se que as afec¢des vaginais sdo queixas clinicas que trazem desconfortos e
incobmodos as mulheres, uma vez que possuem sintomas como inflamacdo, leucorreéia, prurido,
odor dentre outros sintomas. Na literatura a vaginose bacteriana (VB) é a mais comumente
citada, sendo associada a varios agentes patologicos, tais como Gardnerella vaginalis,
Candida albicans e Trichomonas vaginalis (SGREN, 2014).

Ja o climatério é o periodo que corresponde a transicdo da mulher do ciclo

reprodutivo para a fase de senescéncia, caracteriza-se por ocorrer amenorreia, fogachos,
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sudorese e atrofia genital, isto deve-se as alteragdes na producdo dos hormonios sexuais
femininos que acarretam a menopausa, esta ocorre entre os 40 e 55 anos, sendo um alerta se
acontecer em idade inferior, podendo ser um sinal de senescéncia prematura. A transicdo pode
trazer consequéncias nas relagdes sociais devido as mulheres apresentarem labilidade
emocional, com periodos de irritabilidade e nervosismo (LUI FILHO et al., 2015)

Nos estudos asiaticos compreende-se que as demandas femininas estdo
relacionadas a diversos fatores como “estagnagdo do Qi” ou estase do sangue, no qual pode
ser interpretado pelos sintomas de transtornos de humor e desconfortos menstruais. A
utilizacdo de Jia-Wei-Xiao-Yao-San é retratado na literatura da Medicina Tradicional Chinesa
por aproximadamente mil anos, sendo comum no tratamento de deficiéncias relacionadas a
ordens do figado e do baco, pois estes representam os mestres ordenadores das questdes
enddcrinas, mas também pela transformacdo do calor no organismo (HUNG et al., 2016).

O termo “estagnacao do Qi” pode ser representado como distensdao da lesdo ou
dor devido ao impeditivo da “circulacdo de Qi” e transtornos de humor, como depressdo ou
ansiedade, estando esses relacionados a “estagnagao do Qi” do figado. Além disso, este fator
pode obstruir o fluxo sanguineo devido a estase sanguinea agravando ainda mais o quadro.
Por esta razdo, os médicos que prescrevem terapéuticas tradicionais regulam com as ervas
todo o organismo para influenciar no ciclo menstrual e tratar a TPM (CHEN et al., 2014).

Diante da leitura dos artigos pronunciou-se que as terapéuticas observadas em sua
maioria sdo na forma de infusbes. Em algumas prescricdes na literatura oriental pode-se
verificar combinac@es de ervas para diferentes atribuicdes no organismo, além disso, mais de
uma erva era prescrita para diferentes casos, tais como Jia-Wei-Xiao-Yao-San com Leonurus
heterophyllus Sweet e Cyperus rotundus L. com Leonurus heterophyllus Sweet, pois conforme
a racionalidade oriental a utilizacdo herbal é condicionada além da sintomatologia (CHEN et
al., 2014). Além disso, nos estudos ocidentais, principalmente os brasileiros, averiguou-se que
a indicacdo das PM e dos fitoterapicos era em parte influenciada pelo cotidiano familiar e
social que os profissionais estavam expostos (HUNG et al., 2016).

Conforme os estudos realizados em Taiwan e Coreia cada erva tem sua agédo
destinada multiplas fung¢bes no organismo, dentre suas a¢des ha Wen-Jing-Tang, no qual age
sobre o sistema endocrino e melhora a condicdo no tratamento de disturbios da ovulagéo,
além de suprimir a contracdo do musculo liso do utero (HUNG et al., 2016). J& Leonurus
japonicus apresenta acdo antioxidante. O Dang-Gui-Sha-Yao-San, estd relacionado em
corrigir insuficiéncia da fase lutea, sendo antioxidante e antagdnista d as prostaglandinas. A

erva Jia-Wei-Xiao-Yao-San foi relatada por suas propriedades ansiolitica e antidepressiva em
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cobaias, além da atividade anti-oxidante, assim como na Cyperus rotundus L. e na Leonurus
heterophyllus Sweet, embora sua eficacia permanece incerto (CHEN et al., 2014).

Perante 0 contexto dos artigos, estes sugerem mais pesquisas relacionadas a
efetividade e aos riscos que a utilizacdo desta terapéutica pode acarretar. Visto que, foi
retratado desde a necessidade de capacitar os seus profissionais para prescrever além dos
medicamentos alopaticos, bem como a caréncia de disciplinas na formacdo académica dos
profissionais da salde, para que estes possam relacionar outros mecanismos de cuidado

averiguados pelas bases cientificas no processo salde-doenca do paciente.
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7 CONCLUSAO

Apesar do universo encontrado, destaca-se o fato da escassez de estudos que
retratam as prescricbes de fitoterapicos e plantas medicinais pelos profissionais da saude,
sobretudo o enfermeiro, este no qual apresenta um papel fundamental na salde da
comunidade e da mulher. Dentre as terapéuticas mais utilizadas observou-se Jia-Wei-Xiao-
Yao-San, Cyperus rotundus, Leonurus heterophyllus e Malva, sendo estes utilizados na forma
de infusdo. Diante da leitura dos artigos evidenciou-se uma pratica pouco baseada nas
evidencias cientificas para indicacdo e prescricao de fitoterapicos e plantas medicinais.

Além disso, faz-se saber que o uso de plantas medicinais e fitoterapicos enaltece o
valor e respeita 0s habitos culturais da populacdo, o que também corrobora os resultados
reportados em estudos internacionais que focalizaram a diversidade cultural no cuidado da
salde. Outro fator importante é o baixo custo que estes recursos trazem para 0s servicos de
salde.

Diante do exposto, faz-se necessario mais pesquisas relacionadas a eficacia e o
uso dos fitoterapicos, bem como das plantas medicinas, para que se fortaleca este saber na
literatura e passe a ser inserido no cotidiano dos profissionais. Além disso, é necesséria
educacdo continua aos profissionais que ja estdo atuando, bem como disciplinas nos cursos de
graduacdo que reportem estes medicamentos naturais para o0s cuidados na saude da mulher.

Por fim, identificou-se a necessidade de se desenvolverem estudos clinicos
experimentais envolvendo a temética, visto que os estudos desta revisdo foram classificados
com nivel de evidéncia IV. Infere-se que € indispensavel o desenvolvimento de pesquisas com
delineamentos que produzam evidéncias fortes relacionadas ao tema. Os resultados desta
revisao contribuiram para construcdo do conhecimento, além de estimular novos estudos com

evidéncias cientificas para esclarecer a eficacia e a farmacologia de cada vegetal medicinal.
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APENDICE B — SINTESE DOS ESTUDOS INCLUIDOS NA REVISAO

INTEGRATIVA

Quadro 4 - Apresentacdo da sintese do artigo 1 da revisdo integrativa. Fortaleza, 2018.

TREATING HOT FLUSHES IN MENOPAUSAL WOMEN WITH

TITULO HOMEOPATHIC TREATMENT-RESULTS OF NA OBSERVATIONAL
STUDY

AUTORES BORDET, M.F.; COLAS A.; MARIJNEN P., MASSON J.L.; TRICHARD M.

PERIODICO Homeopathy

BASE DE DADOS SCOPUS

ANO DE PUBLICACAO 2008

OBJETIVO

Avaliamos tratamentos homeopaticos para fogachos e seu efeito na qualidade
de vida em mulheres na menopausa.

METODOLOGIA

Observacional aberto, multi-nacional, prospectivo, pragmatico e nao-
comparativo estudo dos tratamentos homeopaticos prescritos e sua efetividade,
observando seu impacto na qualidade de vida.

RESULTADOS

Noventa e nove médicos em 8 paises participaram deste estudo e incluiram
438 pacientes com idade média de 55 anos. Medicamentos homeopaticos
foram prescritos para todos os pacientes, dentre as  prescricdo havia
Belladonna e Sanguinaria canadensis foram os mais prescritos. Este estudo
observacional revelou uma reducdo significativa (po0,001) na freqiiéncia de
fogachos de dia e de noite e uma reducdo significativa no desconforto diério
causado (queda média de 3,6 e 3,8 pontos, respectivamente, em uma escala
analégica visual de 10 cm; po0.001). Noventa por cento das mulheres
relataram desaparecimento ou diminuicdo dos sintomas, estas alteracdes
ocorrem principalmente dentro de 15 dias ap6s o inicio do tratamento.

Durante o estudo, os pacientes foram autorizados a tomar outros
medicamentos e produtos além daqueles prescritos pelos médicos
participantes. Dos 83 pacientes que notaram o desaparecimento de seus
sintomas, 32 (39%) tinham tomado outros produtos, principalmente soja /
yambased fitoterapicos (10 pacientes).

CONCLUSAO

Inferiu-se que os resultados deste estudo sugeriram que o tratamento para 0s
fogachos em mulheres na menopausa utilizando foi eficaz. No entanto, é
necessario mais estudo incluindo ensaios clinicos randomizados devem ser
conduzidos.

NIVEL DE EVIDENCIA

v
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Quadro 5 - Apresentacao da sintese do artigo 2 da revisao integrativa. Fortaleza, 2018.

USE OF COMPLEMENTARY AND ALTERNATIVE MEDICINE IN

TITULO OBSTETRICS

AUTORES WIEBELITZ,K.R.; GOECKE,T.W.; BRACH, J.; BEER, A.
PERIODICO British Journal of Midwifery

BASE DE DADOS CINAHL

ANO DE PUBLICACAO 2009

OBJETIVO

Examinar a opinido de parteiras e parteiras estudantes sobre o uso da Medicina
complementar e alternativa em obstetricia, seus pontos de vista sobre a
seguranca dessas terapias e suas expectativas de uso futuro em obstetricia e

investigar a situacao de treinamento em escolas de obstetricia.

METODOLOGIA

Registro da opinido e as expectativas futuras de parteiras e parteiras
estudantes. Em junho de 2007 questionarios foram enviados para uma amostra
representativa em sete Escolas de obstetricia alemds, cobrindo leste, oeste,

partes do norte e sul, bem como o centro de Alemanha.

Dos entrevistados 63,1% estimaram Medicina complementar e alternativa para

ser aplicado freqlientemente (> 25%) por parteiras. O treinamento disponivel

RESULTADOS foi considerado inadequado por 88,4% das parteiras. A fitoterapia seria usada
apenas regularmente em 20% a 40% (total n = 91 de 309)
O artigo refere limitagcGes do estudo a respeito do uso de métodos Medicina
complementar e alternativa em obstetricia ambulatorial. Sendo, assim,
CONCLUSAO necessario mais pesquisas concentradas neste importante campo. PropGe

avaliacdes dos valores reais, por exemplo, 0 uso dessa terapéutica em uma

amostra representativa.

NIVEL DE EVIDENCIA

v
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Quadro 6 - Apresentacao da sintese do artigo 3 da revisao integrativa. Fortaleza, 2018.

REPRESENTACOES E INTENCAO DE USO DA FITOTERAPIA NA

TITULO ATENCAO BASICA A SAUDE
AUTORES ROSA, C.; CAMARA, S.G. BERIA, J.U
PERIODICO Ciéncia & Salde Coletiva

BASE DE DADOS PUBMED

ANO DE PUBLICACAO 2011

OBJETIVO

Conhecer as representagdes e a utilizagdo da fitoterapia na atencdo basica a

salde e os fatores relacionados a intengdo de uso dessa terapia.

METODOLOGIA

Presente estudo observacional, de carater exploratdrio, A populacdo em estudo
foi composta por 27 médicos do Programa de Salde da Familia no municipio
de Canoas, Rio Grande do Sul, Brasil. A pesquisa de abordagem qualitativa foi
realizada através de um roteiro de entrevista semiestruturada abrangendo:
conceitualizacdo, experiéncias com fitoterapicos e fitoterapia na atengdo
basica. Tais temas originaram subcategorias como atitudes, percep¢do de
pares, controle sobre a prescricdo e intengdo de uso de fitoterdpicos na atencao

basica.

RESULTADOS

Demonstraram que os médicos ndo possuem conhecimento institucionalizado
sobre o assunto, h&d uma maior intengdo de uso vincula-se ao conhecimento
dos profissionais sobre essa modalidade terapéutica, decorrente da crenga em
sua comprovacao cientifica. Na andlise das plantas mais utilizadas ou
lembradas, identificaram-se a camomila (33,3%) e a gingko biloba (18,5%). O
uso de medicamentos fitoterapicos e/ou plantas medicinais nos agravos em
salde por parte dos médicos do PSF para a salide da mulher estava relacionado

ao tratamento dos sintomas do climatério (11,1%).

CONCLUSAO

Os autores sugerem que para a institucionalizagdo da fitoterapia na atencéo
bésica, faz-se necessaria maior divulgacdo de estudos acerca da comprovacéo
cientifica, além de investimentos na capacitacdo dos profissionais. Dessa
forma, a populagdo podera se beneficiar da fitoterapia, como uma alternativa

mais acessivel aos cuidados da saude.

NIVEL DE EVIDENCIA

v
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Quadro 7 - Apresentacao da sintese do artigo 4 da revisdo integrativa. Fortaleza, 2018.

TERAPEUTICA COM PLANTAS MEDICINAIS: PERCEPCAO DE

TITULO PROFISSIONAIS DA ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA DE UM
MUNICIPI0 DO AGRESTE PERNAMBUCANO

AUTORES MENEZES, V.A; ANJOS A.G.P. PEREIRA, M.R.D; LEITE, AF:
GRANVILLE-GARCIA, AF.

PERIODICO Revista Odonto (Sao Bernardo do Campo)

BASE DE DADOS Lilacs

ANO DE PUBLICACAO 2012

OBJETIVO

Verificar a percepcdo de médicos, cirurgides-dentistas e enfermeiros da
Estratégia de Salde da Familia do Municipio de Caruaru, PE, Brasil, sobre a
importancia, utilizacdo e indica¢des de plantas medicinais.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo transversal e exploratério com 82 profissionais de
Saude (médicos, cirurgiGes-dentistas e enfermeiros), locados em 45 unidades
basicas de Salde do municipio de caruaru. Os profissionais foram
entrevistados, utilizando-se um formulario estruturado e validado pelo método
da face. Os dados foram analisados por técnicas Estatisticas descritivas por
meio de distribui¢Bes absolutas, percentuais de medidas e pelo teste do qui-
quadrado de pearson ou exato de fisher.

RESULTADOS

A maioria dos participantes tinha acima de 41 anos de idade (37,8%), era do
Sexo feminino (86,6%), graduados h& menos de 10 anos (37,8%), em
instituicdo particular (54,9%). O curso com maior frequéncia de participacéo
foi enfermagem (41,5%). Os profissionais de odontologia foram os que menos
prescrevem fitoterapicos na ESF em que atuam (19,4%) e 0s que menos sabem
orientar os pacientes sobre a forma de utilizacéo das ervas medicinais (41,9%),
com diferenga significativa (p<0,05). A prescri¢do de plantas medicinais nas
unidades de salde é feita por poucos profissionais (47,6%) sendo as mais
citadas: horteld (mentha spicata) (51,3%) e camomila (matricaria chamomilla)
(46,1%). Além disso, todos os pesquisados afirmaram que os profissionais de
saude devem ter conhecimentos sobre o uso e as indicagdes de fitoterapico

CONCLUSAO

Os autores referem que os profissionais da Estratégia de Saude da Familia do
municipio de Caruaru, PE, Brasil, ndo utilizam rotineiramente os fitoterapicos
na rede publica, porém, acreditam na Importdncia da implantacdo de
medicamentos alternativos na atencéo basica, tendo em vista seu baixo custo,
eficacia e facil acesso da populagéo.

NIVEL DE EVIDENCIA

v
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Quadro 8 - Apresentacao da sintese do artigo 5 da revisdo integrativa. Fortaleza, 2018.

PRESCRIBING PATTERN OF BRYOPHYLLUM PREPARATIONS

TiTULO
AMONG A NETWORK OF ANTHROPOSOPHIC PHYSICIANS
SIMOES-WUST, A. P.; JESCHKE, E.; MENNET, M.; SCHNELLE, M.;
AUTORES
MATTHES, H.; VON MANDACH, U.
PERIODICO Forschende Komplementarmedizin
BASE DE DADOS PUBMED
ANO DE PUBLICACAO 2012

OBJETIVO

Espera-se que o conhecimento ajude a projetar estudos clinicos futuros para
abordar a eficacia do tratamento de outros distdrbios que ndo as contragdes

prévias.

METODOLOGIA

Trinta e oito médicos de atengdo primaria na Alemanha participaram da rede
EvaMed, um estudo observacional multicéntrico. Eles documentaram
anonimato prescri¢des, diagndsticos e dados demograficos (idade e sexo) para
cada paciente consecutivo entre 01.01.2004 e 01.01.2010. Os diagnosticos
foram codificados de acordo com a reviséo da Classificacdo Internacional de
Doencas (CID-10). Na presente andlise, todas as prescricbes de qualquer
Bryophyllum preparacéo no banco de dados resultante foram identificadas e os

os diagnésticos correspondentes foram analisados retrospectivamente.

Um total de 4.038 prescricdes de preparacdes de Bryophyllum foram
identificados no banco de dados do EvaMed. Uma variedade de preparacdes,

77,7% das quais foram preparadas exclusivamente de plantas de Bryophyllum

RESULTADOS . o )
e 22,5% de combinacBes. A indicacdo para a saude da mulher estava
relacionado a parto prematuro, dor abdominal e pélvica, menopausa e outras
desordens da perimenopausa.
N Os autores revelam que o uso de Bryophyllum em preparacdes e indicacbes
CONCLUSAO

para o parto prematuro, a necessidade urgentemente de testes clinicos.

NIVEL DE EVIDENCIA

v
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Quadro 9 - Apresentacao da sintese do artigo 6 da revisdo integrativa. Fortaleza, 2018.

CONHECIMENTO E USO DE PLANTAS MEDICINAIS PELO

TiTULO , , .
ENFERMEIRO NA ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA
AUTORES VARELA, D.S.S.; AZEVEDO, D.M.
PERIODICO
REVISTA APS
BASE DE DADOS CINAHL
ANO DE PUBLICAGAO 2014

OBJETIVO

Investigar o conhecimento e aplicabilidade de plantas medicinais pelos

enfermeiros da Estratégia Satde da Familia (ESF), municipio de Caic6/RN

METODOLOGIA

Pesquisa descritiva e qualitativa, realizada em janeiro e fevereiro de 2011, com

dez enfermeiros a partir de uma entrevista semiestruturada.

RESULTADOS

Noventa por cento dos sujeitos referiram conhecer alguma planta medicinal e
50% afirmaram recomenda-las. O conhecimento sobre essa pratica adveio do
saber popular e do cientifico adquirido durante a formacgdo. Foram
mencionadas 33 espécies de plantas, sendo sete recomendadas durante a
consulta de enfermagem, destacando-se a salde materno-infantil. Percebeu-se
certa tendéncia de utilizagcdo das plantas conhecidas no territério nacional. As
plantas medicinais que apresentaram maior indice de aplicabilidade pelos
enfermeiros pesquisados conforme a relagdo conhecimento-recomendagéo foi
0 Cajueiro (Anacardium occidentale L.) e a Camomila (Chamomila recutita),
sendo indicados, respectivamente, para problemas ginecol6gicos e enquanto

calmante topico.

CONCLUSAO

Os autores sugerem a realizagdo de mais pesquisas no sentido de investigar o
perfil de consumo de plantas medicinais na ESF, o conhecimento e a
aplicabilidade de plantas medicinais por enfermeiros de outras ESF e, ainda,
investigar como vem sendo ofertado o ensino de PIC nos cursos de graduacéo

em sadde e o preparo do egresso para utiliza-las na sua préatica profissional.

NIVEL DE EVIDENCIA

v
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Quadro 10 - Apresentacdo da sintese do artigo 7 da revisdo integrativa. Fortaleza, 2018.

IDENTIFYING CHINESE HERBAL MEDICINE FOR PREMENSTRUAL

riTuto SYNDROME: IMPLICATIONS FROM A NATIONWIDE DATABASE
CHEN, H-Y; HUANG, B-S; LIN Y-H;SU I.H; YANG S-H;CHEN J-L;

AUTORES HUANG, J.W; CHEN Y-C.

PERIODICO BMC Complementary and Alternative Medicine

BASE DE DADOS PUBMED

ANO DE PUBLICACAO 2014

OBJETIVO

Descobrir os padrdes basicos de tratamento, aplicando ARM e SNA no banco
de dados nacional. Além de melhor compreender o ponto de vista do TCM
sobre PMS, novos estudos sobre eficacia, seguranca e mecanismos de acdo

poderia ser conduzida com base nos resultados do presente trabalho.

METODOLOGIA

As prescricfes de Fitoterapia Chinesa (CHM), foram obtidas de dois milhdes
de beneficiarios aleatoriamente amostrados do National Health Insurance
Research Database, um banco de dados nacional em Taiwan. O codigo ICD-9

625.4 foi usado para identificar pacientes com sindromes pré-menstruais.

RESULTADOS

Durante 1998-2011, um total de 14.312 prescri¢cbes de ervas chinesas para
sindromes pré-mentruais foram fornecidas. Jia-Wei-Xiao-Yao-San (JWXYS)
foi o CHM que teve a maior prevaléncia (37,5% de todas as prescri¢Oes) e
também o nucleo de rede de prescri¢do para PMS. Para a combinacdo de dois
CHM, JWXYS com Cyperus rotundus L. foi prescrito frequentemente, 7,7%
de todas as prescricdes, seqguido de JWXYS com Leonurus heterophyllus

Sweet, 5,9% e Cyperus rotundus L. com Leonurus heterophyllus Sweet, 5,6%.

CONCLUSAO

Os autores referem sobre as combinagdes de CHM centradas em JWXYS, no
qual foram mais comumente prescritas para PMS. Para o melhor
conhecimento, este é o primeiro estudo farmaco-epidemiol6gico para rever o0s
tratamentos de MHC para TPM. No entanto, o a efic4cia e a seguranga desses
MHCs comumente usados ainda estavam faltando. Os resultados deste estudo

fornecem valiosas referéncias para mais ensaios clinicos e estudos de bancada.

NIVEL DE EVIDENCIA

v
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Quadro 11 - Apresentacao da sintese do artigo 8 da revisao integrativa. Fortaleza, 2018.

CHARACTERISTICS OF PATIENTS CONSULTING THEIR REGULAR
PRIMARY CARE PHYSICIAN ACCORDING TO THEIR PRESCRIBING

TiTULO
PREFERENCES FOR HOMEOPATHY AND COMPLEMENTARY
MEDICINE

AUTORES

BASE DE DADOS SCOPUS

ANO DE PUBLICAGAO | 2014

OBJETIVO

Descrever e comparar as caracteristicas dos pacientes que visite clinico geral
(GPs) de acordo com suas preferéncias de prescricdo para homeopatia. Os
clinicos gerais participantes foram classificados como aqueles que auto-
declarado prescrever apenas medicamentos convencionais (GPCM),
prescrever regularmente homeopatia dentro da pratica mediada (GP-Mx), ou
sendo GPs homeopaticos certificados (GP-Ho).

METODOLOGIA

O estudo EPI3-LASER foi uma pesquisa observacional nacional de uma
amostra representativa de clinico geral (GPs) e seus pacientes de toda a
Franca. Médicos registrados seus diagnosticos e prescri¢des em pacientes
participantes que completaram auto-questiondrio sobre aspectos sécio-
demograficos, estilo de vida, qualidade de vida Short Form 12 (SF-12) e o
inventério de crencas em medicina complementar e alternativa (CAMBI).

RESULTADOS

Um total de 6379 pacientes (taxa de participagdo de 73,1%) recrutados de
praticas de 804 GP participaram desta pesquisa. Os pacientes que
compareceram ao GP-Ho tiveram notoriamente habitos de vida mais saudavel.
Eles ndo diferiram muito em suas comorbidades ou qualidade de vida, mas
exibiram grandes diferencas nas suas crencas em medicina holistica e
tratamentos naturais, e na sua atitude em relagdo a participar de seus préprios
cuidados. As praticas mistas era influentcias também pelos fitoterapicos em
7,7% das consultas com clinicos gerais, 53,1% dos homeopatas certificados e
41,5% nas praticas mistas.

CONCLUSAO

Os pacientes que procuraram atendimento com um GP homeopatico ndo
diferiram muito caracteristicas s6cio-demograficas, mas mais pelo seu estilo
de vida mais saudavel e positiva atitude em relacdo ao CAM. Mais pesquisas
sdo necessarias para explorar a direcionalidade daquelas associacfes e avaliar
0s potenciais beneficios econdmicos do tratamento homeopatico na atencdo
primaria.

NIVEL DE EVIDENCIA

v
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Quadro 12 - Apresentacdo da sintese do artigo 9 da revisdo integrativa. Fortaleza, 2018.

DIE ANWENDUNG VON BRYOPHYLLUM PINNATUM-PRAPARATEN

TITULO IN DER GEBURTSHILFE UND GYNAKOLOGIE - EINE
MULTIZENTRISCHE PROSPEKTIVE BEOBACHTUNGSSTUDIE

AUTORES FURER, K., SIMOES-WUST, AP; WINKLER, A. AMSLER, N.
SCHNELLE, M.; VON MANDACH, U.

PERIODICO

Forsch Komplementmed

BASE DE DADOS

PUBMED

ANO DE PUBLICAGAO

2015

OBJETIVO

METODOLOGIA

Praticas médicas e clinicas de obstetricia e ginecologia foram solicitadas a
apresentar as prescri¢des B. pinnatum em seus pacientes durante um periodo
de 31 meses usando um questionario on-line documentar.

RESULTADOS

No hospital universitario de Zurique, no hospital cantonal de Winterthur e em
em dois consultérios médicos, um total de 174 mulheres receberam 208
prescricBes de B. Pinnatum. A maioria dos pacientes estava gravida (87%). B.
Pinnatum estava em 83% das mulheres e 95% de mulheres gravidas como
tocolitico em aspiragdes de nascimento prematuro prescrito e mostrou um
efeito bom a muito bom. Por causa da agitacdo interna recebida 14% dos
pacientes tinham B. Pinnatum para sedagdo por dia e 5% para sedacdo em
problemas de sono. Para essas duas indicagdes podem aliviar a inquietacdo.
13% das mulheres sofriam de hiperatividade bexiga cuja terapia com B.
Pinnatum em dois tercos dos casos foi classificado como muito eficaz. Para o
tratamento em 92% dos casos comprimidos mastigaveis, foi prescrito
Bryophyllum 50%.

CONCLUSAO

O estudo refere que no campo da ginecologia convencional e da obstetricia, B.
pinnatum  torna-se predominante prescrito em mulheres gravidas,
especialmente em trabalho de parto prematuro, inquietagdo bexiga hiperativa.
Além disso, B. pinnatum mostrou boa atividade no tratamento destes com
hiperatividade reclamac6es associadas.

NIVEL DE EVIDENCIA

v
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Quadro 13 - Apresentacdo da sintese do artigo 10 da revisdo integrativa. Fortaleza, 2018.

O PROCESSO DE TRABALHO DOS ENFERMEIROS DA ATENCAO

TITULO PRIMARIA E A POLITICA NACIONAL DE PLANTAS
MEDICINAIS/FITOTERAPICOS

AUTORES SOUZA, A.D.Z.; HEINEN, H.M.; AMESTOY, S.C.; MENDIETA, M.C.;
PIRIZ, M.A.: HECK, R.M.

PERIODICO

Rev. Bras. PI. Med.

BASE DE DADOS

LILACS

ANO DE PUBLICAGAO

2016

OBJETIVO

Conhecer o processo de trabalho dos enfermeiros da aten¢do priméaria em
relacéo a Politica Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapicos; e identificar
as possibilidades de viabilizagao desta politica.

METODOLOGIA

A abordagem foi qualitativa, descritiva. Fizeram parte dos estudos enfermeiros
de 21 municipios da regido Sul do estado do Rio Grande do Sul. Os dados
foram coletados por questionario autoadministrado, no periodo de junho a
agosto de 2013.

RESULTADOS

Os enfermeiros pesquisados indicam Malva para banho de assento para aliviar
0s sintomas da vaginose, Tansagem parabanho de assento para aliviar 0s
sintomas da vaginose.

CONCLUSAO

Como limites do estudo, apontamos a necessidade de mais pesquisas que
investiguem o processo de trabalho do enfermeiro diante desta politica,
mostrando que é preciso centrar o processo de trabalho no usuéario. Além
disso, é preciso estudos buscando outros olhares, como a perspectiva dos
usuarios e dos gestores diante dessa tematica. POde-se observar, que 0s
enfermeiros tém pouco conhecimento no seu processo de trabalho sobre a
PNPMF, aspecto que precisa ser melhor analisado e compreendido por todos
0s atores sociais, ou seja, tanto pelos profissionais da sadde, quanto por
gestores, educadores e usuarios da rede de atengo.

NIVEL DE EVIDENCIA

v
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Quadro 14 - Apresentacédo da sintese do artigo 11 da reviséo integrativa. Fortaleza, 2018.

CHINESE HERBAL PRODUCTS FOR FEMALE INFERTILITY IN

TITULO TAIWAN A POPULATION-BASED COHORT STUDY
YU-CHIANG HUNG, Y-C; KAO, C-W; LIN C-C; LIAO Y-N; WU B-Y,
AUTORES HUNG I-L; HU, W-L.
PERIODICO Medicine (United States)
BASE DE DADOS SCOPUS
ANO DE PUBLlCAQAO 2016

OBJETIVO

Identificar os Produtos fitoterapicos chineses (CHP) mais comumente usadas
para a infertilidade feminina, analisando uma escala nacional banco de dados
em Taiwan. Os resultados deste estudo podem ser usados como referéncia
pratica para estudos clinicos ou farmacoldgicos experimentos.

METODOLOGIA

Este estudo utilizou o Banco de Dados de Seguro de Salde Longitudinal
(LHID), que € um subconjunto do NHIRD. O LHID aleatoriamente selecionou
1 milh&o de pessoas seguradas de 1996 a 2000. Os banco de dados inclui o
registro para os beneficiarios, o diagnostico registros (baseados na
Classificacdo Internacional de Doencas, 9% Revisdo, Modificacdo Clinica
[CID-9-CMY]), prescricdo de medicamentos, e outros servicos médicos; 0s
dados foram atualizados todos os anos até 2011. LHID e NHIRD séao
semelhantes em termos de distribuicdo por idade e sexo.

RESULTADOS

No total, 8766 mulheres com infertilidade recentemente diagnosticada foram
incluidas neste estudo. Destes, 8430 (96,17%) haviam procurado tratamento
com Medicina Tradicional Chinesa (MTC) além de visitar o ginecologista.
Notou-se que infertilidade feminina pacientes com fatores de risco (por
exemplo, endometriose, miomas uterinos ou ciclo menstrual irregular) foram
mais propensos a usar MTC do que aqueles sem medicao MTC (aOR = 1,83,
1,87 e 1,79, respectivamente). As formulas mais comumente usada foram
Dang-Gui-Sha-Yao-San (17,25%) e Cuscutae (27,40%), respectivamente. CHP
combinagfes de formulas (por exemplo, Dang-Gui-Sha-Yao-San mais Wen-
Jing-Tang 3.10%) ou combinagdes de ervas chinesas Unicas (por exemplo,
Cuscutae plus Leonurus japonicus 6,31%) também foram comumente usados
para tratar a infertilidade feminina.

CONCLUSAO

Os autores relatam que os CHPs sdo comumente usados para o tratamento de
infertilidade feminina em Taiwan. Varios CHPs com efeitos particulares sdo
usados sinergicamente para otimizar o tratamento de mulheres infertilidade. A
andlise de precrigdocombina de CHPS, como Dang-Gui-Sha-Yao-San e o
sémen Cuscutae, estes sendo os mais freqlientemente prescrito pelo TCM
médicos em Taiwan para infertilidade feminina. Esses resultados fornecem
informagdo para terapia individualizada de infertilidade feminina.

Ensaios randomizados, duplo-cegos de controle serdo necessarios para avaliar
a eficacia do TCM na infertilidade feminina no futuro.

NIVEL DE EVIDENCIA

v
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Quadro 15 - Apresentacdo da sintese do artigo 12 da reviséo integrativa. Fortaleza, 2018.

TiTULO Use and safety of Korean herbal medicine during pregnancy: A Korean
medicine literature review
JUNYOUNG JOAJ,; LEEB, S.H.; LEEAJ.M.; LEEC, H.; KWACKD, S.J.;
AUTORES
KIME, D.I
PERIODICO

European Journal of Integrative Medicine

BASE DE DADOS

SCOPUS

ANO DE PUBLICAGCAO

2016

OBJETIVO

Identificar a Fitoterapia Coreana (KHM) comumente usada nas prescricdes e
medicamentos isolados durante a gravidez; além de analisar os resultados
adversos da KHM durante a gravidez

METODOLOGIA

Procurou-se Pubmed, EMBASE, indice Cumulativo de Enfermagem e
Literatura Aliada em Sadde (CINAHL) e cinco bases de dados coreanas para
identificar estudos relevantes publicados antes de janeiro de 2015. Estudos
foram incluidos, independentemente do seu desenho, se relatassem dados
originais e envolvessem o KHM para qualquer condi¢cbes em mulheres
gravidas. Para problemas de seguranca, também excluimos estudos se ndo
havia informacdes sobre os resultados maternos e fetais.

RESULTADOS

Cinquenta e dois estudos foram incluidos nesta revisdo. A indicagdo mais
frequentemente relatada para KHM hiperemese gravidica (26,3%).
Anjeonicheon-tang e Atractylodes Rhizome White foram os mais comumente
usado em prescrigdes de KHM e como ervas simples durante a gravidez.
Alguns estudos relataram intercorréncias como leves ou ndo, como diarreia,
prurido e parto prematuro.

CONCLUSAO

Conforme os autores concluem a hiperemese gravidica e manutencdo da
gravidez representaram mais de dois tercos das indicacdes clinicas para KHM
durante a gravidez na literatura de medicina coreana. Poucos estudos relatados
efeitos adversos leves associados com KHM, mas devido a falta de grandes
pesquisas prospectivas, este ndo encontra-se conclusivo. Estudos prospectivos
com um tamanho amostral maior sdo necessarios para confirmar a seguranga
do KHM gravidez.

NIVEL DE EVIDENCIA

v
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Quadro 16 - Apresentacdo da sintese do artigo 13 da revisdo integrativa. Fortaleza, 2018.

FITOTERAPIA NA ATENCAO BASICA: ESTUDO COM PROFISSIONAIS

TiTULO

ENFERMEIROS

OLIVEIRA, A.F.P; COSTA, I.C.P.; ANDRADE, C.G,;
AUTORES .

SANTOS, K.F.0O.; ANIZIO, B.K.F.; BRITO, F.M.
PERIODICO Revista de Pesquisa: Cuidado é Fundamental Online
BASE DE DADOS LILCAS
ANO DE PUBLICACAO 2017

OBJETIVO

Investigar a compreensdo de enfermeiros sobre a Fitoterapia e averiguar as

estratégias necessarias para a consolidacédo desta pratica na Atengdo Basica.

METODOLOGIA

Pesquisa exploratéria, com abordagem qualitativa, realizada com 10
enfermeiros nas unidades de Salde da Familia do Distrito 1V, na cidade de
Jodo Pessoa, Paraiba. Os dados foram coletados nas entrevistas gravadas,
durante o més de abril de 2015, e tratados qualitativamente mediante a técnica

de andlise de conteudo.

RESULTADOS

As categorias emergidas da andlise foram: Fitoterapia na Atencdo Bésica:
compreensdo de enfermeiros; e Estratégias necessérias para a consolidacdo da
Fitoterapia na Atencdo basica. Tais categorias demonstraram a falta de
compreensdo dos enfermeiros acerca da Fitoterapia e de suas politicas. A
principal recomendacdo para a saude da mulher foi o gel de aroeira no
tratamento de afecgOes ginecoldgicas, verificou-se que a pratica ndo é
realizada formalmente, tendo em vista que nenhuma das enfermeiras realiza a
prescricdo de fitoterapicos, sendo desconhecida, pela maioria, a legitimidade

da prescricdo destes por enfermeiros.

CONCLUSAO

Os autores esperam que estudo incite novas reflexdes e uma maior
investigacdo acerca da utilizacdo da Fitoterapia no cenério da Atencéo bésica

com o objetivo de integralizar e, assim, efetivar a assisténcia de enfermagem.

NIVEL DE EVIDENCIA

v
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Quadro 17 - Apresentacdo da sintese do artigo 14 da revisdo integrativa. Fortaleza, 2018.

USE OF MEDICINAL PLANTS BY HEALTH PROFESSIONALS IN

TITULO
MEXICO
ALONSO-CASTROA, A.J..: DOMINGUEZB, F.; MALDONADO-
MIRANDAC,J.J. CASTILLO-PEREZD, L.J.. CARRANZA-ALVAREZC, C.:
SOLANOE, E.; ISIORDIA-ESPINOZAF, M.A.; JUAREZ-AZQUEZG,

AUTORES M.D.C.; ZAPATA-MORALESA, J.R.: ARGUETA-FUERTESH, M.A.;
RUIZ-PADILLAA, A.J.; SOLORIO-ALVARADOA, CR.; RANGEL-
VELAZQUEZA, J.E.; ORTIZ-ANDRADEI, R.: GONZALEZ-SANCHEZH,
I.: CRUZ-JIMENEZA, G.; OROZCO-CASTELLANOSA, L.M.

PERIODICO Journal of Ethnopharmacology

BASE DE DADOS SCOPUS

ANO DE PUBLICACAO 2017

OBJETIVO

Avaliar o uso, aceitagdo e prescricdo de plantas medicinais por profissionais de
salide em 9 dos estados do México.

METODOLOGIA

Entrevistas diretas e indiretas, quanto ao uso e aceitacdo de plantas medicinais,
profissionais de sadde (n = 1614), incluindo enfermeiros, médicos,
farmacéuticos e odontologistas de nove estados do México foram realizados de
janeiro de 2015 a julho de 2016. As entrevistas foram analisadas com o fator o
consenso do informante (FIC).

RESULTADOS

As informagGes obtidas indicaram que 46% dos entrevistados acham que os
pacientes ndo devem usar medicamentos plantas como uma terapia alternativa.
Além disso, 54% dos profissionais de salde e 49% dos médicos usaram
plantas medicinais como uma terapia alternativa para varias doengas. Vinte e
oito por cento dos profissionais de salude e 26% dos médicos recomendaram
ou prescreveram plantas medicinais a seus pacientes, enquanto que 73% dos
profissionais concordaram em receber informag6es académicas sobre o uso e a
prescricdo de plantas medicinais. Um total de 77 espécies de plantas usadas
para fins medicinais, pertencentes a 40 familias botanicas relatado pelos
entrevistados. Foram mencionados espécies como Matricaria recutita (n =
117), Mentha spicata (n = 51), Gnaphalium oxyphyllum (n = 47), Psidium
guajava (n = 27) e Chenopodium ambrosioides (n = 22). Prescrito para célica
menstrual Matricaria recutita, Tanacetum parthenium (L.), Anis, Tagetes
micrantha Cav., Rosmarinus officinalis, dentre outras.

CONCLUSAO

Este estudo mostra que as plantas medicinais sdo usadas para cuidados de
salde primarios no México. E essencial identificar os riscos associados ao
consumo de plantas medicinais e estabelecer um programa nacional de
farmacovigilancia. Ensaios clinicos com as plantas medicinais mais utilizadas
neste estudo sdo necessarios para fornecer informacbes farmacolégicas e
toxicoldgicas, além de evidéncias sobre seu uso seguro em pacientes e
profissionais de salde.

NIVEL DE EVIDENCIA

v




