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RESUMO

O reconhecimento oficial da fitoterapia na odontologia do Brasil veio acompanhado de
diversas lacunas na pesquisa cientifica sobre plantas medicinais, especificamente para
espécies vegetais com aplicacdo nas doencas da cavidade oral. O estado do Amazonas,
especificamente a cidade de Manaus, ndo possui um diagnostico da aplicabilidade de plantas
medicinais nos servicos de atencdo Odontoldgica. Sendo assim, nos propomos a realizar um
diagnéstico da comercializagdo e da utilizacdo de plantas medicinais nos atendimentos
odontolégicos ambulatoriais na cidade de Manaus. Primeiramente foi realizado um estudo
etnobotanico para identificagdo das principais plantas indicadas e utilizadas para problemas
bucais na cidade de Manaus, onde participaram como entrevistados usuarios do servigo
odontolégico e Cirurgides-Dentistas da Prefeitura Municipal de Manaus. Foi realizado um
levantamento das plantas medicinais, para uso odontol6gico, comercializadas pelos raizeiros
nos mercados e nas feiras municipais. Os dados obtidos foram tabulados e descritos através da
estatistica descritiva com apresentacdo de dados percentuais de frequéncia. Os resultados
demonstraram que 0S raizeiros comercializam algumas plantas para alteracdes patoldgicas
bucais sendo as mais vendidas Sara tudo (14,89%), Pedra ume cda (Aulomyrcia
sphareocarpa) em 10,64% e Crajiru (Arrabidae chica) com 8,51%, e que somente 8% dos
cirurgides-dentistas prescrevem o uso das mesmas, sendo que apenas 7,61% dos pacientes da
rede municipal utilizam plantas medicinais para alteracdes patolégicas orais. Concluiu-se que
os fitoterapicos comercializados na cidade de Manaus sdo utilizados de maneira empirica e
que novas politicas publicas de saiude devem inserir 0 uso de fitoterapicos bucais a rede
publica de saude da cidade de Manaus.

Palavras-chave: Saude Bucal ,Fitoterapia, Etnobotanica



ABSTRACT

The official recognition of herbal medicine in dentistry in Brazil was accompanied by several
gaps in scientific research on medicinal plants, specifically for plant species with applications
in diseases of the oral cavity. The state of Amazonas, specifically the city of Manaus, does not
have a diagnosis of the applicability of medicinal plants in Dental care services. Therefore, we
propose to make a diagnosis of the marketing and use of medicinal plants in dental care
clinics in the city of Manaus. We first conducted an ethnobotanical study to identify key
plants displayed and used for dental problems in the city of Manaus, where he participated as
interviewees users of dental services and dental surgeons of the City of Manaus. A survey of
medicinal plants, for dental use, marketed by the healers in the markets and local fairs. Data
were tabulated and reported using descriptive statistics with data presentation percentage of
frequency. The results showed that the healers sell some plants for oral pathological changes
and the most sold Sara tudo (14.89%), Pedra ume cda (Aulomyrcia sphareocarpa) at 10.64%
and Crajiru (Arrabidaea chica) with 8.51% and that only 8% of dentists prescribe the use of
the same, with only 7.61% of patients in the municipal use medicinal plants for oral
pathological changes. It was concluded that the herbal medicines sold in Manaus are used
empirically and that new public health policies should place the use of oral herbal medicines

to public health from the city of Manaus.

Keywords: Oral Health, Phytotherapy, Ethnobotany



INTRODUCAO

A Fitoterapia € um ramo da ciéncia médica que utiliza plantas, drogas vegetais e
preparados, delas obtidas, para tratamento de enfermidades. N&o pode estar incluida substancia de
outra origem, ndo sendo considerado produto fitoterapico quaisquer substancias isoladas (ainda
que de origem vegetal) ou mesmo em misturas (CARVALHO, 2004). O uso dos fitoterapicos tem
como finalidade: prevenir, curar ou minimizar os sintomas das doengas, com um custo mais
acessivel a populacdo e aos servigos publicos de saude, comparativamente aqueles obtidos por
sintese quimica, que sdao em geral mais caros, devido as patentes tecnoldgicas envolvidas

(TOLEDO et al., 2003;DI STASI et al., 1994).

Somente em 1978, a Organizacdo Mundial da Sadde (OMS) reconheceu 0s
medicamentos de origem vegetal como recurso terapéutico. No Brasil, apenas em 2006 se
estabeleceu a politica para o uso de plantas medicinais no servigo publico através da Portaria n°.
971, decreto n° 5813, em 03 de maio de 2006, que aprovou a Politica Nacional de Praticas
Integrativas e Complementares (PNPIC) no Sistema Unico de Satde (SUS) permitindo a pratica
de tratamento médico por meio da utilizacdo de plantas medicinais e medicamentos fitoterapicos,
propiciando dessa forma a abertura de novos mercados e superando barreiras que antes eram

intransponiveis (BRASIL,2006).

No entanto, o uso da Fitoterapia, pelo cirurgido-dentista, somente foi reconhecida e
regulamentada como pratica integrativa e complementar a satde bucal pelo Conselho Federal de

Odontologia, no dia 19 de novembro de 2008, através da Resolucdo 82/2008.

Na regido Amazobnica, existe uma grande biodiversidade de plantas medicinais
utilizadas de maneira empirica, porém com indica¢bes consolidadas por séculos de interacdo

cultural (BORRAS et al., 2003). Desde a era pré-historia, os seres humanos utilizam



fitoterapicos em medicina popular e varios estudos tém sido feitos avaliando a atividade
antimicrobiana em plantas da América do Sul como uma tentativa de abrir novos caminhos
terapéuticos e possibilitar seu uso na pratica diaria ambulatorial. Além disso, existe a
necessidade de comprovacdo cientifica da acdo dessas plantas medicinais ou substancias
derivadas que tenham potencial farmacologico para uso na Odontologia e que viabilizem a
descoberta de novas utilizacdes (BHAKUNI et al., 1974; GUTKIND et al., 1984; BANDEIRA et

al., 1999; PEREIRA, 2002; VASCONCELOS et al., 2002).

O estudo de plantas medicinais na Odontologia ndo é um fato recente. Entretanto,
apesar de antigo, o assunto é atual e relevante por diversas razes: a) uso indiscriminado de
plantas medicinais que sdo desconhecidas do cirurgido-dentista; b) maior acesso aos servigos e
medicamentos alopaticos tradicionais; c) aumento de resisténcia bacteriana e maior consumo de
antibiodticos; d) uso de plantas sem a correta identificacdo boténica; €) a necessidade de
identificar plantas medicinais eficazes com reduzidos efeitos colaterais que possam ser indicadas
com seguranca na Odontologia (SINGH, 2007).

Além do mais, faltam estudos para a comprovacdo cientifica da eficacia e seguranca
da utilizacdo de plantas medicinais como medicamento, sendo que a maioria continua a ser

utilizada apenas com base no conhecimento do seu uso popular.

Etnoboténica é a ciéncia, ligada a Boténica e a antropologia, que estuda as interacdes
entre pessoas e plantas em sistemas dindmicos. Também consiste no estudo das aplicagdes e dos
usos tradicionais dos vegetais pelo homem. E uma ciéncia multidisciplinar que envolve
botanicos, antropdlogos, farmacdlogos, meédicos, engenheiros e tem como objetivo contribuir

para o conhecimento cientifico a respeito das espécies vegetais (AMOROZO, 1996).

Portanto, além da caracterizagdo do uso das plantas medicinais, é importante uma

abordagem que norteie um aproveitamento adequado dos recursos terapéuticos fornecidos pelas
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plantas medicinais, possibilitando melhorias na qualidade de vida das pessoas. No entanto, existe
a necessidade de incorporacdo de uma pratica de vigilancia dos profissionais de salde quanto ao
uso dessas plantas. Porém no Amazonas ndo ha o diagnostico do uso de plantas medicinais nos
servicos odontologicos de atencdo primaria a saude. Desta forma, este estudo tem sua
justificativa respaldada na questédo de identificacdo de plantas medicinais de uso freqlente, para

que sejam pesquisadas, indicadas e utilizadas de forma segura.

Sendo assim, realizamos um estudo etnobotanico para diagnosticar indicacdo e forma
de utilizacdo de plantas medicinais para alteragdes patologicas orais nos atendimentos
odontoldgicos ambulatoriais das Unidades Basicas de Saude e sua comercializacdo nos mercados
e feiras municipais na cidade de Manaus, com o intuito de tracar um perfil da indicacéo e uso de
plantas medicinais nas alteracdes patologicas orais podendo beneficiar a populacdo e fornecer
subsidios ao servico de saude para implementacdo da terapéutica fitoterapica como alternativa

aos tratamentos convencionais.



1.0) REVISAO DA LITERATURA

1.1) Fitoterapia

1.1.1) Origem

A origem da fitoterapia é impossivel de ser determinada. O uso terapéutico de plantas
medicinais é um dos tracos mais caracteristicos da espécie humana. E tdo antigo quanto o
Homo sapiens, e encontrado em praticamente todas as civilizagdes ou grupos culturais
conhecidos (TOMAZZONI; NEGRELLE; CENTO, 2006).

De acordo com Almeida (2003) a utilizacdo de plantas medicinais e rituais no Brasil é
uma préatica comum resultante da forte influéncia cultural dos indigenas locais miscigenadas
as tradic@es africanas, oriundas de trés séculos de trafego escravo e da cultura européia trazida
pelos colonizadores.

Desde épocas ancestrais, as plantas sempre estiveram ligadas ao cotidiano do homem,
servindo de alimento e remédio aos seus males. Com o passar do tempo, ao longo das
civilizacdes, o conhecimento sobre o uso de plantas medicinais organizou-se, originando a
disciplina de farmacognosia, ramo da farmacologia ensinado nas escolas de farmacia.
Entretanto, com a industrializagdo no inicio do século XX, surgiram os farmacos sintéticos,
gue aos poucos substituiram as plantas e atualmente dominam o mercado farmacéutico
(JUNIOR et al., 2005).

Atualmente a venda de produtos ditos “fitoterapicos” no mercado informal representa
grande perigo a saude da populacdo, pois comercializam-se drogas vegetais sem controle

fitossanitario, de identidade e de pureza. Ha necessidade de uma fiscalizacdo maior e melhor



desse setor, j& que as plantas representam uma alternativa economicamente mais viavel a

populacéo e por razdes de resgate historico do conhecimento (JUNIOR et al. 2005).

1.1.2)Conceito

Os Fitoterapicos sdo medicamentos obtidos por processos tecnologicamente
adequados, empregando-se exclusivamente matérias primas vegetais, como principios ativos,
com finalidade profilatica, curativa, paliativas ou para fins de diagnostico. As formulagdes
podem ser nas formas: 1. liquidas — extrato fluido, tinturas, xaropes, solucdes, emulsdes ,
locdes e etc; 2. semi-solidas — pomadas, cremes e géis; 3. solidas — capsulas, comprimidos e
drageas. Os extratos sdo preparacdes concentradas de um liquido extrativo, podendo ser
liquido, pulverulento ou de consisténcia viscosa, que sdo preparados das partes da planta seca
por maceracdo ou percolacdo (CARVALHO, 2004). Caracterizado pelo conhecimento da
eficacia e dos riscos de seu uso, assim como pela reprodutibilidade e constancia de sua

qualidade (BRASIL, 2004).

1.1.3) A Fitoterapia na atualidade

As plantas tém sido desde a antiguidade, um recurso ao alcance do ser humano. O
homem encontrou nas chamadas plantas medicinais, virtudes que foram transmitidas de
geragdo a geracdo. Essas plantas tém significado um marco na historia do desenvolvimento de
nacdes. Até nas sociedades mais industrializadas, o uso de vegetais in natura pela populacéo
vem cada vez mais se intensificando (MIGUEL; MIGUEL, 1999).

Nos paises em desenvolvimento, entre eles o Brasil, assim como em paises
desenvolvidos, a partir da segunda metade dos anos 70 e década de 80 tem se verificado o

crescimento das “medicinas alternativas” e, entre elas, a fitoterapia (LUZ, 1997).



De acordo com Araujo et al. (2009) varios estudos tém investigado a utilizacdo de
plantas com efeitos medicinais, entretanto o envolvimento da populacédo e de profissionais da
saude diretamente ligados ao trabalho comunitario é relativamente inexpressivo, sendo que
mais esforcos se fazem necessarios no treinamento quanto ao uso alternativo de plantas
medicinais. A utilizacdo da Fitoterapia deve ser avaliada atraves da separacdo dos principios
ativos e posterior verificacdo de suas propriedades farmacologicas.

Lima e Ming (2002) concluiram que grande parte da populacdo emprega fitoterapicos
no tratamento dos agravos a salde, muitas vezes para tratar afeccGes bucais. As principais
indicacBes de uso estavam relacionadas ao controle da dor, da inflamacdo e do reparo
tecidual, sendo que as formas de utilizacdo mais comuns dos fitoterapicos foram a decoccéo, a

maceragéo e a infuséo.

O conhecimento sobre plantas medicinais simboliza muitas vezes o Unico recurso
terapéutico de muitas comunidades e grupos étnicos. O uso de plantas no tratamento e na cura
de enfermidades é tdo antigo quanto a espécie humana. Ainda hoje nas regides mais pobres do
pais e até mesmo nas grandes cidades brasileiras, plantas medicinais sdo comercializadas em
feiras livres, mercados populares e encontradas em quintais residenciais. Na regido
Amazoénica foram catalogadas em duas comunidades que vivem nas margens da Baia de
Marajé-PA, 260 plantas entre nativas e cultivadas; 1200 sdo comercializadas no mercado Ver-
0-peso, em Belém-PA; outras 242 espécies sdo cultivadas em quintais residenciais, em Belem

(MACIEL et al., 2002).

As observagdes populares sobre o uso e a eficacia de plantas medicinais contribuem de
forma relevante para a divulgacdo das virtudes terapéuticas dos vegetais, prescritos com
frequiéncia, pelos efeitos medicinais que produzem, apesar de ndo terem seus constituintes
quimicos conhecidos. Dessa forma, usuarios de plantas medicinais de todo o mundo, mantém

em voga a pratica do consumo de fitoterapicos, tornando validas informacdes terapéuticas que



foram sendo acumuladas durante séculos. De maneira indireta, este tipo de cultura medicinal
desperta o interesse de pesquisadores em estudos envolvendo areas multidisciplinares, como
por exemplo, botéanica, farmacologia e fitoquimica, que juntas enriqguecem os conhecimentos

sobre a inesgotavel fonte medicinal natural: a flora mundial (MACIEL et al., 2002).

1.1.4) Fitoterapia na Odontologia

Considerando o avanco das politicas publicas de incremento as praticas integrativas e
complementares nas ciéncias da satude o Conselho Federal de Odontologia (CFO), através da
Resolucao 82/2008, reconheceu a fitoterapia como pratica complementar criando assim uma
nova perspectiva de mercado de trabalho para o cirurgido-dentista,;

Um crescente interesse tem ocorrido pelo uso de produtos naturais, provenientes de
plantas, com acdo terapéutica, tanto para tratamentos preventivos como curativos, o0 que tem
motivado a pesquisa de fitoderivados no ambito odontolégico.

Na odontologia, a literatura relata plantas medicinais com finalidades para afeccfes
bucais. Elas teriam propriedades antiinflamatorias, antihemorragicas e analgésicas para o
tratamento de odontalgias e de outras afeccGes orais. Os Oleos essenciais do cajueiro
(Anacardium occidentale) e do cravo (Eugenia caryophyllata T.) s&o indicados para
odontalgias. Estudos tém demonstrado que a roma (Punica granatum Linn) possui atividade
antimicrobiana sobre Streptococcus mutans, microrganismo de extrema importancia na
formagéo do biofilme dentario, além de ser usada contra gengivite e feridas bucais, por sua
acao anti-séptica e antibiotica (JUNIOR, 2006).

Pereira et al. (2006) avaliaram a atividade antimicrobiana e a capacidade de inibicéo
da sintese de glucano in vitro do extrato da casca do fruto da roma (Punica granatum Linn.)

sobre linhagens bacterianas de Streptococcus mitis, Streptococcus mutans, Streptococcus



sanguis, Streptococcus sobrinus e Lactobacillus casei. Foram realizados ensaios pelas
técnicas de agar-difusdo em placas para determinacdo da Concentracdo Inibitéria Minima
(CIM) e técnica dos tubos inclinados para determinacdo da Concentracdo Inibitoria Minima
de Aderéncia (CIMA) ao vidro, na presenca de 5% de sacarose. Os mesmos procedimentos
foram realizados com a clorexidina a 0,12%. Os resultados mostraram um potencial da P.
granatum na inibicdo do crescimento bacteriano e sintese de glucano representada pela
aderéncia ao vidro, sugerindo o emprego do extrato da romd, como meio alternativo no

controle desses microrganismos na formagéo do biofilme.

Pereira (2004) realizou um estudo para avaliar in vitro a atividade antimicrobiana de
fases purificadas e subfracGes da fase hexénica de Arctium lappa contra microrganismos
comuns em infeccdes endodonticas e avaliar a acdo antimicrobiana de medicacao intracanal a
base de fase hexanica de Arctium lappa em dentes humanos infectados por vinte e oito dias.
Foram utilizados 72 caninos superiores humanos, dos quais 54 foram contaminados com uma
suspensdo mista composta por Staphylococcus aureus, Enterococcus faecalis, Pseudomonas
aeruginosa, Bacillus subtilis e Candida albicans, com culturas de 24 horas, repetidas a cada
72 horas durante 28 dias. Os resultados mostraram que a medicacao preparada com A. lappa
foi efetiva na inibicdo do crescimento dos microrganismos apos 7, 14 e 28 dias de tratamento,
sendo diferente estatisticamente do hidroxido de célcio no periodo de 14 dias. Concluiu-se
que a medicacdo a base de A. lappa apresentou efetividade antimicrobiana contra

microrganismos persistente em infecc¢des de longa duragéo.

Santos et al. (2009) realizaram um estudo etnobotanico sobre a indicacdo de plantas
medicinais para tratamentos de patologias bucais, e investigaram sobre o uso de plantas
medicinais entre usuarios de servigos odontoldgicos na cidade de Jodo Pessoa, Brasil. As

plantas de uso odontoldgico mais vendidas pelos raizeiros foram: babatenon (Pithecelobium



avaremotemo Mart.), aroeira (Schinus terebinthifolius Raddi), cajueiro roxo (Anacardium
occidentale L.) e quixaba (Bumelia sartorum Mart.). Dentre os usuarios, 80% afirmaram
utilizar plantas medicinais, sendo as mais citadas: a roma (Punica granatum L.), cajueiro
roxo, jud (Zizyphus joazeiro Mart.), e horteld de folha grauda (Plectrantus amboinicus Lour).
Concluiu-se que boa parte da populacdo local, principalmente servi¢o publico, faz uso de
plantas medicinais, sendo necessaria a realizacdo de mais estudos que possam comprovar

cientificamente a acdo das mesmas.

Sponchiado Janior (2006) avaliou “in vitro” a atividade antimicrobiana de uma
medicacdo intracanal de origem vegetal para controle do Enterococcus faecalis. Para o teste
da atividade antibacteriana em dentes humanos foram utilizados 57 caninos superiores
extraidos que foram contaminados, a cada 72 horas, com culturas de 24 horas durante
28 dias. Trés grupos contendo 18 dentes foram formados: Grupo I- tratados com a
medicacdo a base de hidroxido de calcio; Grupo Il - medicacdo preparada com a fracdo
acetato de etila do extrato de P. umbellata; Grupo IlI- controle, dentes contaminados e
sem tratamento e 3 dentes foram separados para serem o controle negativo. Decorridos 7,
14 e 28 dias, 6 dentes de cada grupo foram avaliados quanto ao crescimento microbiano.
Os resultados demonstraram que no grupo | ndo houve crescimento bacteriano em nenhum
dos periodos estudados, no Grupo Il a medicacdo foi eficaz na inibicdo do crescimento
bacteriano nos periodos de 7, 14 e 28 dias. Concluiu-se que as medicacbes a base de P.
umbellata e de hidroxido de célcio apresentaram efetividade antimicrobiana contra o E.
faecalis em dentes infectados pelo periodo de 28 dias.

Soares et al. (2009) realizaram um estudo para avaliar a efetividade antimicrobiana in
vitro de trés particbes de extrato bruto de Pothomorphe umbellata: as fracbes hexanica,
butandlica e acetato de etila sobre Enterococcus faecalis. As bactérias foram incubadas

separadamente por 24 horas a 37° C. Os resultados demonstraram que a fragéo hexanica inibiu



somente o crescimento das bactérias P. aeruginosa. E. coli, a fracdo butandlica inibiu
somente o crescimento das bactérias P. aeruginosa, S. aureus e a fracdo acetato de etila inibiu
todas as cepas testadas com excecédo da E. coli.

Conde (2006) avaliou “in vitro” a a¢ao antimicrobiana de plantas da Amazonia sobre
microrganismos formadores do biofilme dental. O extrato de Jucé foi o que apresentou maior
teor de polifendis totais (7,3 %). Pode-se concluir que na forma plancténica, os extratos de
Juca (Caesalpinia férrea), Crajiru (Arrabidaea Chica), Alfavaca (Ocimum micranthum) e o
0leo essencial de Copaiba (Copaifera multijuga) possuem atividade antimicrobiana sobre as
cepas ensaiadas, 0s quais a aderéncia microbiana. No modelo em biofilme, o extrato de Juca
inibiu o crescimento microbiano sugerindo que a atividade antimicrobiana pode estar
relacionada ao alto teor de polifendis totais.

Costa et al. (2008) avaliaram a atividade antimicrobiana de 11 substancias: 1) extrato

de propolis verde; 2) Pasta Guedes-Pinto (iodoférmio + PMCC + Rifocort®); 3)extrato de
propolis verde + Rifocort® + iodoférmio; 4) Rifocort® + extrato de prépolis verde; 5)
hidréxido de célcio + extrato de propolis verde; 6) hidroxido de célcio + soro fisioldgico; 7)
iodoférmio + extrato de propolis verde; 8) iodoférmio + soro fisiologico; 9) Rifocort®; 10)
PMCC canforado e 11) soro fisioldgico (controle negativo) contra cepas de Enterococcus
faecalis. Obtiveram os seguintes resultados: o Rifocort®, o Rifocort® com extrato de prépolis
verde, a pasta Guedes-Pinto, a pasta de propolis verde com Rifocort® e iodoférmio e o
PMCC apresentaram acdo antimicrobiana contra o E. faecalis significativamente superior
qguando comparadas as demais substancias testadas. Os autores concluiram que a solucdo de
extrato de propolis verde apresentou baixa atividade antimicrobiana contra o E. faecalis e,

dentre as substancias testadas, o Rifocort® apresentou maior a¢do antimicrobiana.

Almeida et al. (2006) avaliaram uma solugéo anti-séptica & base de extrato de propolis

sobre os indices clinicos e contagem de Streptococcus mutans. Prepararam uma solucao para



bochecho a base de propolis (6,25%) e compararam-na ao controle positivo: clorexidina
(0,12%). Atraves de um ensaio clinico cruzado, 15 criangas utilizaram a solucao teste durante
15 dias consecutivos e, com intervalo de 21 dias, realizaram bochechos com clorexidina.
Foram coletados os indices para acimulo de biofilme oral e doenca gengival antes e 24 horas
apos o uso das solucdes. Os autores realizaram a contagem de S. mutans de amostras da saliva
nos seguintes periodos: antes e 24 horas, 07 dias, 15 dias e 21 dias ap6s o final de ambos os
bochechos. Os resultados indicaram que a solucdo de propolis apresentou satisfatria
atividade antimicrobiana, semelhante a acdo da clorexidina, atuando na presenca de biofilme e

doenca gengival.

Simdes (2004) realizou um trabalho para avaliar in vitro a atividade antibacteriana de
um gel do 6leo de copaiba (Copaifera multijuga) frente a cepas de Streptococcus sp. presentes
no biofilme dental. Foi utilizado o método de difusdo em meio agar B.H.l., com cepas de S.
mitis e S. salivarius isoladas de pacientes e cepas padrdo de S. mitis , S. mutans, S. sanguis, S.
oralis . Os grupos de estudo foram gel de copaiba experimental, gel de clorexidina 1%
(controle positivo) e gel base (controle negativo). As placas semeadas foram incubadas por 24
horas a 37°C. Os resultados mostraram que o gel base sem copaiba ndo apresentou halo de
inibicdo em nenhuma cepa, enquanto o gel de copaiba experimental e clorexidina 1% foram
efetivos na concentracdo proposta, inibindo significativamente o crescimento bacteriano.
Concluiu-se que o gel de copaiba experimental tem potencial antibacteriano frente aos

microrganismos testados.

Ishida (2006) avaliou in vitro a atividade antibacteriana de extratos etandlicos de
prépolis coletadas em apiarios da regido do Amazonas sobre culturas de Streptococcus
mutans, Streptococcus mitis e Streptococcus salivarius. Foram selecionadas colméias nos
apiérios Vale da Arvore (grupo 1), Ararinha (grupo 2 e grupo 3) e Santa Claudia (grupo 4)

para a realizacdo da coleta das prépolis. Solugdes etandlicas a 80% foram preparadas para



serem avaliadas quanto a atividade antibacteriana e comparadas com as solucdes mais
utilizadas na odontologia para limpeza de cavidade, a clorexidina e solucéo de hidroxido de
calcio. Assim a ordem decrescente de atividade antibacteriana foi: grupo 4, grupo 2, grupo 1 e
grupo 3. Concluiu-se que as propolis do Estado do Amazonas possuem atividades
antibacterianas sobre as cepas testadas, sendo o G4 o que apresentou melhores resultados em

todas as analises.

Abinader (2005) avaliou a atividade antimicrobiana da pasta de hidréxido de célcio
associada a varios veiculos, entre eles o dleo de copaiba frente a C. albicans e ao E. faecalis.
A atividade antimicrobiana foi avaliada utilizando-se o teste de difusdo em agar e o teste de
diluicio em meio liquido frente as cepas de C. albicans e E. faecalis —em 16 grupos
experimentais: G1 in natura C. multijuga 73; G2 in natura C. multijuga 69; G3 in natura C.
reticulata ;G4 essencial C. multijuga 73 ; G5 essencial C. mulitjuga 69 (E69); G6 essencial C.
reticulata (E Cr); G7 soro fisioldgico - SF (controle negativo); G8 polietilenoglicol 400 -PEG
400 (controle negativo); G9 HC+ IN 73; G10 HC+ IN69; G11 HC + PEG 400; G12 HC+ E
73; G13 HC+ E 69; G14 HC + E Cr; G15 HC + SF; G16 HC + IN Cr, nos periodos de 24, 48
e 72 horas. Os grupos G1 a G8 ndo apresentaram atividade antimicrobiana frente aos
microrganismos em ambas as metodologias empregadas. Os grupos G9 a G15 apresentaram
atividade fungicida frente a C. albicans em ambos os testes utilizados. Os grupos G9 a G16
ndo apresentaram atividade bactericida frente a E. faecalis no teste de difusdo em &gar. Os
grupos G11 a G15 apresentaram atividade bactericida frente ao E. faecalis no teste de diluicdo
em caldo. Os resultados permitiram concluir que a associa¢do do hidréxido de calcio a varios
veiculos, dentre eles o 6leo de copaiba e suas fracGes, apresentaram atividade antimicrobiana

sobre os microrganismos teste dentro das condicGes experimentais do estudo.

Além desses, outros trabalhos corroboram as indicagdes de plantas medicinais para

tratamento de afeccOes bucais. Nesse sentido, Sampaio (1997) pesquisou plantas adstringentes



brasileiras e relatou que, no Brasil, usava-se uma mistura do suco do tronco da bananeira
(Musa sapienten Linn) com &gua, obtendo excelente acdo em aftas. Também para aftas,
indicava-se o decocto da casca do cajueiro (Anacardium occidentale Linn). Ele acrescentou
ainda que o p6 da madeira do pau-brasil (Caesalpinia echinata Lam) era aconselhado para o
fortalecimento gengival, assim como as folhas da mangueira (Mangifera indica Linn), no caso

de ulceracbes bucais.

1.1.5) Comercializacéo de Fitoterapicos

Segundo Martin (1995) estudos detalhados sobre os recursos bioldgicos vendidos em
mercados locais sdo fundamentais para uma pesquisa econdmica completa, pois muitas
plantas Uteis apresentam valor estritamente regional que s6 pode ser descoberto a partir de
conversas diretas com o0s produtores, consumidores e vendedores. Tais estudos sao
fundamentais e urgentes no Brasil, principalmente para obter informac6es sobre o comércio
de plantas medicinais, pois o extrativismo destas é predatério e tem levado a redugbes
drasticas destas populacdes naturais, devido ao desconhecimento dos mecanismos de
perpetuacdo das plantas medicinais nas florestas (REIS, 1996).

O uso e o comercio de plantas vém sendo estimulados, nas ultimas décadas, pela
necessidade crescente da populagdo que busca uma maior diversidade e quantidade de plantas
para serem utilizadas no cuidado da salde e também aplicadas em tradicGes religiosas.

(MAIOLINO; AZEVEDO; FONSECA,; KRUEL,2007).

1.1.6) Estudo Etnobotanico



Ao longo da histdria da humanidade, a relacdo entre 0 homem e as plantas,ou seja,
como os diferentes grupos humanos interagem com a vegetacdo, tem contribuido para o
desenvolvimento de um ramo especifico do conhecimento cientifico denominado

etnobotanica (ARANDA, 1992).

O termo etnobotanica foi empregado pela primeira vez em 1895 por Harshberger, que
embora ndo o tenha definido, apontou maneiras pelas quais poderia ser Gtil a investigacédo
cientifica. Desde entdo, varias definicbes podem ser encontradas para etnobotanica. Dentre as
mais recentes destacam-se: a) "disciplina que se ocupa do estudo e conceituacdes desenvolvidas
por qualquer sociedade a respeito do mundo vegetal” - engloba a maneira como um grupo social
classifica as plantas e a utilidade que da a elas; b) "verdadeira botanica cientifica voltada para o
habitat e uso de uma etnia especifica”- sendo realizada por alguém treinado em boténica cientifica,
que efetuaria correspondéncias entre a classificacdo cientifica ocidental e local; ¢) "ciéncia
boténica que possui uma etnia especifica"- vé a cultura de uma sociedade como tudo aquilo que
alguém tem que saber ou crer, a fim de operar de forma aceitavel para seus membros (MACIEL,

PINTO, VEIGA-JUNIOR, 2002) .

A etnobotanica aplicada ao estudo de plantas medicinais trabalha em estreita cumplicidade
com a etnofarmacologia, que consiste na exploracdo cientifica interdisciplinar de agentes
biologicamente ativos, tradicionalmente empregados ou observados por determinado agrupamento
humano. Um dos pioneiros em estudos etnobotanicos, Richard Evans Schultes, dedicado a
pesquisa da flora da América tropical, relata inUmeras espécies vegetais brasileiras usadas por

caboclos e indigenas da Amazénia (AMOROSO0,1996).

A etnobotanica, segundo Caballero (1979), compreende o estudo e a interpretagcdo do
conhecimento, significacdo cultural, manejo e os usos tradicionais dos elementos da flora.

Para Amorozo (1996), engloba a maneira como um grupo social classifica as plantas e as



utiliza. O conhecimento tradicional sobre o uso das plantas é vasto e, em muitos casos, 0
unico recurso terapéutico disponivel as populacbes rurais de paises em desenvolvimento

(VEIGA-JUNIOR et al., 2008), tais como o Brasil.

Nas zonas rurais do Brasil, em geral, ndo existem farmécias comerciais e o suprimento
de medicamentos do Sistema Unico de Saude (SUS) é irregular e, portanto, o conhecimento e
a utilizacdo de plantas medicinais pela populagdo destas areas sdo de grande valor e, muitas
vezes, a Unica opgdo no tratamento das enfermidades. No pantanal mato-grossense existem

inimeras destas pequenas localidades rurais (JESUS, 2009).

Dois pontos principais norteiam a pesquisa etnobotanica, a coleta das espécies
vegetais e a coleta de informacg6es sobre estas. A coleta da planta para sua identificacdo e
estabelecimento do seu nome cientifico permite verificar também o local de origem da
espécie, as influéncias interculturais ligadas aos seus usos praticos e recuperar informacdes de
outras regides ligadas aquela espécie. Ming (1996) traz informag6es mais detalhadas sobre a
coleta de plantas medicinais para herborizacéo.

A etnoboténica é citada na literatura como sendo um dos caminhos alternativos que
mais evoluiu nos ultimos anos para a descoberta de produtos naturais bioativos. O primeiro
fator implica na regido, época e estagio de desenvolvimento preferido para coleta, envolvem
também, procedimentos especiais como preparacdo de exsicatas. O deposito de exsicata em
herbario credenciado é muito Gtil para evitar enganos com a espécie que esta sendo estudada

(MACIEL 2002).

Com maior frequéncia, as pesquisas etnobotanicas aléem de abordarem populagdes
tradicionais, como indigenas e caicaras, também se concentram em populacdes de cidades e
de pequenos nucleos urbanos com origem rural (SILVA;ALMEIDA; AMOROZ0,1998;

GARLET; IRGANG, 2001; SILVA;ANDRADE, 2005). Nestas populacdes, tem sido



observada a utilizagdo das plantas como um dos poucos recursos terapéuticos para tratar

suas doencas mais freqlentes.

Os levantamentos etnobotanicos podem subsidiar estudos etnofarmacoldgicos na
busca por fitoterapicos para o tratamento de Ulceras pépticas, inflamagcbes e outras
enfermidades (CASTELLUCCI et al. 2001; MARODIN, BAPTISTA,2001; DORIGONI et
al. 2001) e de pequenos nucleos urbanos com origem rural (SILVA;ALMEIDA;

AMOROZ0,1998; GARLET; IRGANG, 2001; SILVA;ANDRADE, 2005)

Segundo a Politica Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterdpicos, as plantas
medicinais sdo consideradas estratégicas para o fortalecimento da agricultura familiar,
geracdo de emprego e renda, uso sustentavel da biodiversidade brasileira, avanco tecnologico

e melhoria da atencédo a salde da populacéo brasileira (BRASIL,2006).

A natureza interdisciplinar da etnobotanica permite uma ampla variedade de enfoques
e aplicacBes. No entanto, até hoje tem existido pouco intercambio de teorias e métodos entre
disciplinas relacionadas, o que tem favorecido o predominio de trabalhos descritivos, que se
limitam a compilar listas de plantas Gteis. Por outra parte, em poucos casos sdo reconhecidos
os direitos de propriedade intelectual que tem as comunidades locais sobre o conhecimento
tradicional. Para superar esta situacdo, os enfoques atuais da etnobotanica enfatizam o
desenvolvimento de projetos interdisciplinares de grande alcance, que comecem com a
documentacao do conhecimento tradicional, reconhecam os direitos de propriedade intelectual
e culminem com estratégias para retribuir as comunidades pelos beneficios obtidos na

investigacdo (BERMUDEZ,2005).



1.1.7) A Fitoterapia como recurso aproriado na atencdo primaria a

saude no Brasil

O uso dos fitoterapicos tem como finalidade: prevenir, curar ou minimizar os sintomas
das doengas, com um custo mais acessivel a populacdo e aos servicos publicos de saude,
comparativamente aqueles obtidos por sintese quimica, que sdo, em geral mais caros, devido
as patentes tecnologicas envolvidas (TOLEDO et al.,2003).

A importancia fundamental do estudo das plantas que curam €, possivelmente, maior
que o proprio conhecimento das doengas, considerando que grande parte das substancias
aplicadas no preparo e na elaboracdo dos produtos farmacéuticos é extraida do reino vegetal
(JUNIOR et al., 2005).

A utilizacdo de plantas medicinais e rituais no Brasil € uma pratica comum resultante
da forte influéncia cultural dos indigenas locais miscigenadas as tradi¢fes africanas, oriundas
de trés séculos de trabalho escravo e da cultura européia trazida pelos colonizadores
(ALMEIDA, 2003).

No Brasil, Matsuda et al. (2002) relataram que este pais é detentor de cerca de 22% do
total de espécies vivas do planeta, e, destes 22%, cerca de 55 mil espécies tém potencial
medicinal. Segundo Andrade et al. (1996), especialistas em fitoterapia calculam que ha mais
de 150.000 espécies de plantas medicinais catalogadas, motivo pelo qual a flora brasileira tem
sido focalizada nos estudos de &mbito internacional no campo da fitoterapia.

Em levantamento realizado pelo Ministério da Satde no ano de 2005, em todos 0s
municipios brasileiros, verificou-se que a fitoterapia estd presente em 116 municipios,
contemplando 22 unidades federadas (BRASIL, 2004). Atualmente a Fitoterapia faz parte do
Sistema Unico de Salde, sendo possivel a sua inclusdo médica e odontolégica (BRASIL,

2006; SILVA et al., 2006).



O uso de preparaces a base de plantas, quando feito com critérios, s tem a contribuir
para a saude de quem o pratica. Tais critérios referem-se a identificacdo do quadro clinico
(doenca ou sintoma), a escolha correta da planta a ser empregada e a adequada
preparacdo(JUNIOR et al., 2005).

Desta forma, alguns estados e municipios brasileiros vém realizando nas duas ultimas
décadas a implantacdo de Programas de Fitoterapia na atencao primaria a satde, com o intuito
de suprir as caréncias medicamentosas de suas comunidades (SILVA et al.,2004).

Segundo estimacGes da Organizacdo Mundial da Saude, mais de 80% da populacéo
mundial, especialmente nos paises em desenvolvimento, utiliza tratamentos tradicionais a
base de plantas para suas necessidades de atencdo primaria de saiude. No entanto, nesses
paises tem ocorrido uma perda importante do conhecimento tradicional sobre o uso de plantas
medicinais e, além disso, sua disponibilidade tem se reduzido pela degradacdo dos ambientes
naturais, sobretudo na regido tropical. Neste contexto, a investigacdo etnobotanica pode
ajudar a evitar a perda de dito conhecimento e proteger, simultaneamente, a biodiversidade

(BERMUDEZ et al.,2005).

Quanto ao uso de plantas com fins medicinais, a populagéo insatisfeita com o sistema
convencional de saude, devido a percepc¢do de suas limitacdes e devido as reacGes adversas
comumente causadas pelos medicamentos e, ainda, buscando descobrir solucGes alternativas
para as doencas, continua fazendo uso de plantas, demonstrando que esta pratica no cuidado a
salde permanece presente, contribuindo para o crescente uso das terapias ndo convencionais
(FURNHAM e BHAGRATH, 1993).

O uso de plantas medicinais na populagéo difundiu a crenga de que o que é natural ndo
faz mal, portanto as ervas ndo podem ser perigosas, de que apenas curam, o que direciona
ainda mais ao consumo e aceitabilidade das terapias alternativas e, particularmente, da

fitoterapia. No entanto, 0 uso de plantas de forma indiscriminada pode causar Sérios



problemas de salde. Segundo Schenkel (1995), algumas das mais toxicas substancias
conhecidas sdo derivadas em geral de plantas, que sdo constituidas por uma diversidade de
substancias quimicas que interferem nos processos fisioldgicos normais, sendo entdo
passiveis de causar efeitos nocivos, assim como terapéuticos. Entretanto, a utilizacdo de
plantas medicinais cujas propriedades terapéuticas tenham sido comprovadas cientificamente
pode ser um recurso terapéutico muito atil nos programas de atencdo priméaria a saude
(MATQOS, 2000).

Atualmente, planejadores do setor salde estdo incorporando este recurso nas politicas
publicas de salde, estimulando a implantacdo de programas de uso de fitoterapicos na atengédo
basica a saude. Estdo também incentivando estudos para a identificacdo de plantas localmente
disponiveis, podendo estas ser uma possibilidade de recurso sustentavel para as comunidades
tradicionais e acrescentadas as listas de medicamentos que podem ser usados nos programas
de assisténcia a saude, desenvolvidos principalmente nas Unidades Baésicas de Salde

(TOMAZZI 2004).



2.0)OBJETIVO

2.1)GERAL

- ldentificar as principais plantas medicinais indicadas e utilizadas para alteragdes

patoldgicas orais na cidade de Manaus.

2.2) ESPECIFICOS

- Levantar as plantas medicinais comercializadas nos Mercados e Feiras Municipais de

Manaus;

- Identificar o emprego de plantas medicinais na odontologia nos atendimentos

ambulatoriais na cidade de Manaus.

- Elaborar um banco de dados de plantas medicinais para que sirva de fonte para

pesquisadores e estudantes de graduacdo e pds-graduacao.



3.0) MATERIAIS E METODOS

3.1) Desenho do Estudo

A pesquisa foi do tipo quali-quantitativa, descritiva e exploratoria, visando realizar um
levantamento sobre o uso popular de plantas medicinais com indicacdo terapéutica na
odontologia envolvendo trés agentes no processo: 0s raizeiros locais, 0s usuarios e 0s

profissionais cirurgides-dentistas.

3.2) Consideracdes Eticas

A pesquisa seguiu as Diretrizes e Normas Regulamentadoras de Pesquisa envolvendo
os seres humanos do Conselho Nacional de Salde, Resolugdo 196/96. O projeto passou pelo
Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Amazonas, com inicio apds o

parecer favoravel, Protocolo n°0312.0.115.000.08 (Anexo D).

3.3) Critérios de Inclusao

Foram incluidos na pesquisa os profissionais da area da saude que atuam em Postos de
Saude da Prefeitura Municipal de Manaus (SEMSA) que trabalham com atengdo primaria a
salde, e os usuarios atendidos por esses cirurgides-dentistas e 0s raizeiros cadastrados na

categoria de produtos regionais da Secretaria de Municipal de Producdo e Abastecimento



maiores de 18 anos e que concordavam com o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

(Apéndices D,E e F).

3.4)Critérios de Exclusao

Os cirurgides-dentistas da Secretaria de Saude de Estado do Amazonas (SUSAM) nédo
participaram da pesquisa por realizarem atendimento de complexidade, sendo o foco da
pesquisa o0 atendimento basico a saude conforme a Portaria n® 971, Decreto n°5813 de 03 de
junho de 2006. Os individuos menores de 18 anos e 0s que nao quiseram participar da

pesquisa foram excluidos.

3.5) Caracterizacédo do Local da pesquisa

A pesquisa foi realizada na cidade de Manaus, estado do Amazonas, onde foram
coletados os dados junto a populacao e aos profissionais cirurgides-dentistas.

A Secretaria Municipal de producdo e Abastecimento tem cadastrado 08 mercados e
35 feiras municipais, com 95 permissionarios cadastrados com produtos regionais (Secretaria

Municipal de Producdo e Abastecimento-SEMPAB, 2009).

A Secretaria Municipal de Saude disponibiliza 114 Postos de saude com 274
cirurgides-dentistas trabalhando na atengéo basica a saude, distribuidos em: unidades basicas
desaude, servico de pronto atendimento (SPA), centro de especialidade odontologica (CEO),

policlinicas e programa saude da familia (Secretaria Municipal de Saide, SEMSA, 2009).



A pesquisa foi realizada em todas as Feiras e Mercados Municipais que tinham
permissionarios cadastrados na categoria de artigos/produtos regionais e nas Unidades

Basicas de Saude de Manaus.

3.6) Amostragem

A Secretaria Municipal de Salde divide os 114 postos nas seguintes zonas: Zona
Leste, Zona Norte, Zona Oeste, Zona Sul e Zona Rural.

A amostragem adotada no presente trabalho, para os profissionais cirurgides-dentistas,
foi a por acessibilidade ou conveniéncia, ou seja, foram entrevistados os profissionais que se
encontravam nos postos realizando atendimento odontoldgico durante as visitas. A escolha
por este tipo de amostragem justifica-se pelo tipo de estudo proposto (exploratério). Os
profissionais foram abordados em seu local de trabalho em horarios diferentes, ou seja, nos
turnos matutinos e vespertinos, em horarios comerciais de oito (8) as dezoito horas (18) horas,
e escalas especiais. Os postos,foram no local da coleta, amostrados de forma aleatoria.

O processo do calculo amostral,foi determinado com base na atitude conservadora p =

0,5 (GIL,1995). O valor foi mensurado por meio da féormula seguinte:




Onde

Valores para o célculo amostral

Z | = | Abscissa da normal padrao 1,96 (95%)
N | = | Tamanho da populacao 274
p | = | Estimativa da propor¢éo 0,5*
G [=1]1-9p 0,5
d | = | Erro amostral 0,05 (5,0%)

Quadro 1- Caélculo amostral.

Nota: (*) Atitude conservadora.

(1,96)2.(0,5).(0,5).(274)

~ (0,05)2.(274 —1) + (L96)2.(0,5).(0,5)

A partilha proporcional foi utilizada através da seguinte equacao:




Populacgdo no estrato Amostra no estrato

Estrato

(NEg) (Ne)
Norte 65 35
Sul 63 37
Leste 63 38
Oeste 73 39
Rural 10 01
Total 274 150

Tabela 1- Populacdo e amostra do estrato da pesquisa.

Os usuarios (n=197) foram selecionados através de amostragem aleatdria simples sem
reposicdo, ou seja, no momento em que 0s cirurgibes-dentistas eram entrevistados, 0s
usudrios que estavam esperando o atendimento odontoldgico eram convidados a participar da
pesquisa.

A Secretaria Municipal de Produgdo e Abastecimento tinha em seu cadastro 95
permissionarios na categoria de produtos regionais, sendo que destes 47 vendiam plantas

medicinais, onde todos esses participaram da pesquisa.



3.7) Coleta de Dados

O instrumento utilizado para a coleta dos dados junto aos informantes foram o0s
questionarios estruturados (Apéndices A, B e C). A pesquisa de campo foi realizada de
outubro 2009 a maio de 2010.

Foram utilizados questionarios com perguntas abertas e fechadas. A aplicacdo dos
questionarios objetivou obter informacGes referentes a utilizacdo ou ndo da terapéutica
fitoterapica pelos profissionais cirurgides-dentistas, bem como investigar quais as plantas

utilizadas e para quais finalidades terapéuticas da seguinte forma:

-Raizeiros: Para identificacdo dos raizeiros locais foi utilizado o registro preliminar de
raizeiros que possuiam vendas nos mercados e feiras municipais de Manaus e estavam
cadastrados na Secretaria Municipal de Produgdo e Abastecimento na categoria de artigos/
produtos regionais. Os raizeiros foram entrevistados nos proprios mercados e feiras publicas
onde comercializavam plantas medicinais. A entrevista versava sobre os produtos e suas

indicacdes e da mesma forma como a informacdo é repassada para a populacdo (Apéndice A).

-Usuarios: Um questionario proprio para os usuarios dos servi¢os odontol6gicos
municipais de Manaus foram aplicados nas unidades de saude, mas sem interferéncia na
rotina de atendimento. A amostra do grupo de usuérios foi intencional realizada com usuarios
que estavam esperando atendimento odontoldgico. A entrevista versava sobre a utilizacdo de
plantas medicinais para alteracdes patoldgicas orais e suas formas de utilizacdo (Apéndice B).

-Profissionais: Os cirurgides-dentistas das unidades basicas de salde foram
convidados a participar da pesquisa e responderam a perguntas de um questionario (Apéndice

C).



No questionario foi dado énfase ao que se referiu a prescricdo de fitoterapicos, a
utilizacdo destes pelos pacientes e os medicamentos mais prescritos (antibidticos, analgésicos

e antiinflamatorios).

Os dados foram tabulados e foi elaborado um banco de dados. A partir da base de

dados, foi executada uma analise descritiva com percentuais de freqiiéncia.



5.0-RESULTADOS

5.1-ANALISE DESCRITIVA DOS RAIZEIROS

No presente estudo, todos os raizeiros abordados (n=47) comercializavam plantas
medicinais em feiras e mercados da cidade de Manaus. Na Tabela 2 estdo descritos os

mercados e feiras onde a pesquisa foi realizada e o nimero de participantes por local.



Mercado / Local de venda N %
Mercado Adolpho Lishoa 7 14,8
Mercado Aradjo Lima 1 2,1
Feira Armando Mendes 2 4.2
Mercado Dorval Porto 1 2,1
Feira Betania 1 2,1
Feira do produtor Jorge Teixeira 6 12,7
Feira do S&o Jorge 1 2,1
Feira Manaus Moderna 8 17,0
Feira Santo Antbénio 3 6,3
Feira do Japiim 2 4,2
Feira Jorge Teixeira 1 2,1
Feira do Mutiréo 3 6,3
Feira NAC da Compensa 2 42
Feira Nova Cidade 1 2,1
Feira Oswaldo Frota 1 2,1
Feira Panair 1 2,1
Feira S&o José 1 2,1
Senador Cunha Melo 1 2,1
Mercado Walter Rayol 4 8,5
Total 47 100,0

Tabela 2- Distribuicdo dos raizeiros por feiras/mercados na cidade de Manaus.

Dos entrevistados 51,0% s&o do sexo masculino (gréfico 1). Os individuos nascidos no
Amazonas representam 68,9% da amostra. Outros sdo provenientes do estado do Ceard
(12,7%) e o restante procede de diversos Estados do Brasil, como Macapa, Maranh&o, Mato

Grosso (tabela 3).



Naturalidade N %
Amazonense 32 68,0
Cearense 6 127%
Macapa 1 23%
Maranhéo 1 23%
Mato Grosso 1 2,1
Para 1 2,1
Paraense 4 8,5
Paranaense 1 2,1
Total 47 100,0

Tabela3- Naturalidade dos entrevistados.

Com relacéo ao perfil sdcio-econémico dos raizeiros, 48,9% eram do sexo feminino e
51% do sexo masculino. Quanto ao estado civil 51,0% eram casados e a renda média desses

eram 21,2% entre 1 e 2 salarios minimos (tabela 4).

Raizeiros n =47 %
Sexo
Feminino 23 489
Masculino 24 51,0
Renda
Menos de 1 salario 8 17,0
1 a 2 salarios 30 63,7
+ 2 salarios 3 6,3
N&o sabe informar 6 12,7
Estado civil
Casado(a) 24 51,0
Divorciado(a) 2 4,2
Separado(a) 1 2,1
Solteiro(a) 12 25,5
Unido consensual 3 6,3
Vilvo(a) 5 10,6

Tabela 4 — Perfil sécio-econémico dos raizeiros



Quanto ao grau de escolaridade 48,9% tinham 2° grau completo (grafico 1) e 95,7%

apenas trabalhavam (grafico 2), sendo que 18,0% tém outra ocupacéo (tabela 5).

N
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M 12grau_completo
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- J

Gréfico 1 — Percentagem da escolaridade dos raizeiros entrevistados.
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Gréfico 2 — Percentagem da ocupacdo dos raizeiros entrevistados.



Tem outra ocupacdo? Se afirmativo, qual? n %
Artesanato em jornal 1 2,1
Atleta profissional de futebol 1 2,1
Mercadinho 1 2,1
Roupa, perfume 1 2,1
Técnica de enfermagem 1 2,1
Venda de estivas 1 2,1
Vende produtos naturais (Tucupi, farinha, tapioca) 1 2,1
Vende tempeiro 1 2,1
Nao 39 82,9
Total 47 100,0

Tabela 5- Outras ocupacdes dos raizeiros.

Quanto ao tempo que os raizeiros trabalham com plantas 29,7% trabalham a mais de
10 anos naquela feira ou mercado (gréafico 3) , sendo que 34,0% trabalham a mais de 10 anos

vendendo plantas medicinais (grafico 4).
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Gréfico 3 — Percentagem do tempo que os raizeiros trabalham nas feiras ou mercados.
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Gréfico 4 —Percentagem do tempo que 0s raizeiros trabalham com plantas medicinais.

Quanto a comercializarem plantas em outro lugar 93,6% responderam que néo
comercializam plantas em outro local (grafico 5). 82,98% relataram ndo ter outra ocupacao
(gréfico 6). Com relacdo a ter alguém da familia que trabalha com plantas 61,7% responderam
que ndo (grafico 7). Dos 38,3% que responderam ter alguém da familia trabalhando com

plantas medicinais, 38,89% sdo irmédos (gréafico 8).

Vende plantas medicinais em outro lugar?
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Gréfico 5 — Percentagem da opinido dos raizeiros sobre venda de plantas em outros locais.
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Grafico 6 — Percentagem da opinido dos raizeiros sobre ter outra ocupagéo.
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Gréfico 7- Percentagem da opinido dos raizeiros se alguém da familia que trabalha com
plantas.



Alguém da familia trabalha vendendo plantas medicinais?Quem?
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Gréfico 8 — Percentagem da classe de familias que trabalham com plantas medicinais.

Em 48,9% dos raizeiros disseram ndo saber informar quais cidades fornecedoras das
plantas vendidas (tabela 6). Onde 25,5% disseram adquirir as plantas dos atravessadores e

34,2% fornecedores (tabela 7).



De onde vém as plantas que vende? Cidades

n %
fornecedoras:
Autazes 1 2,1
Boa Vista dos Ramos 1 2,1
Careiro, Aduria 2 4,2
Estrada, bairros 2 4,2
Interior 1 2,1
Aturial 1 2,1
Iranduba 1 2,1
Itacoatiara 1 2,1
Manaus 6 12,7
Mateiro 1 2,1
Maués 2 4,2
Nova Floresta 1 2,1
Parintins 4 8,4
Nao sabe informar 23 48,9
Total 47 100,0

Tabelas 6- Locais de Procedéncia das plantas medicinais vendidas nas feiras e mercados na

cidade de Manaus.



De quem adquire as plantas medicinais que

n %
vende?
Atravessador 12 25,5
Centro da cidade 1 2,1
Entregador, fornecedores 17 34,2
Patroa 1 2,1
Peruano, atravessadores 1 2,1
Plantador/ Produtor 9 18,9
Senhor gue trabalha ha 18 anos 1 2,1
Terceiros 2 4,2
Néo sabe 3 6,3
Total 47 100,0

Tabela 7- Procedéncia da aquisicdo das plantas medicinais comercializadas nos mercados e

Feiras na cidade de Manaus.

Quanto indagados se cultivam ou colhem alguma planta para alteracGes patoldgicas
orais, 82,98% responderam que ndo (grafico 9). No entanto 17,02% disseram cultivar para
problemas na boca as seguintes plantas: amora, alfazema, alecrim, arruda, babosa, corama,

malvarisco, babosa, rom4, sara tudo e aroeira (tabela 8).



Cultiva e/ou colhe alguma planta para doencga na boca?

HSim

m Ndo
Grafico 9 — Percentagem da opinido dos raizeiros sobre colherem ou cultivarem
plantas para doencas na boca.
SIM Quais? n %
Amora, alfazema, alecrim 2 20,0
Arruda 1 20,0
Babosa, corama 1 20,0
Malvarisco, corama, babosa 1 20,0
Roma3, Sara tudo, Aroeira 3 20,0
Total 8 100,0

Tabela 8- Plantas para doengas na boca cultivadas pelos raizeiros.

Quanto a quem ensinou a trabalhar com plantas medicinais, 78,72% responderam ter

aprendido com os pais e 23,40% com livros (tabela 9).



Quem lhe ensinou sobre o uso das plantas Né&o Sim
medicinais? n % n %
Pais 10 21,2 37 78,7
Filhos 47 100,0 - -
Irmaos 46 97,8 1 2,1
Conjuge 47 100,0 - -
Outros Familiares 44 93,6 3 6,3
Amigos 44 93,6 3 6,3
Livros 36 76,6 11 23,4
Revistas 44 93,6 3 6,3
Radioe TV 47 100,0 - -
Jornais 46 97,8 1 2,1

Tabela 9- Quem ensinou a trabalhar com plantas medicinais.

Os raizeiros foram indagados sobre quais plantas eles vendiam para alteracdes
patologicas orais. Nas tabelas 10,11,12,13,14 e 15 estdo as plantas mais citadas para
patologias orais em ordem decrescente. Sendo as cincos mais vendidas: o sara tudo, que foi
citado como o mais vendido na primeira (14,8%), terceira (10,6%) e quarta (4,2%) colocagdo.

Sendo a andiroba (6,3% e 4,2%) em segunda e quinto lugar respectivamente. E a carapanauba (4,2%)

a outra mais citada.



Quais as cinco plantas para doenga da boca

n %
que vocé mais vende? Primeira
Aroeira 2 4.2
Cajiru 1 2,1
Cibotueira 1 2,1
Copaiba 1 2,1
Crajira 3 6,3
Cravinho 3 6,3
Cravo da india 1 2,1
Folha de abacateiro 1 2,1
Hortela 4 8,5
Jambu 1 2,1
Juca 2 4.2
Manjericéo 1 2,1
Pau rosa 1 2,1
Pedra ume 3 6,3
Pedra ume caa 2 4,2
Pimenta macavo 1 2,1
Roma 1 2,1
Sara tudo 7 14,8
Uixi amarelo 1 2,1
N&o vende nenhuma 10 21,2
Total 47 100,0

Tabela 10- Plantas citadas como as mais vendidas.



Quais as cinco plantas para doenga da boca

n %
que vocé mais vende? Sequnda
Andiroba 3 6,3
Babosa 1 2,1
Carapanauba 1 2,1
Casca 1 2,1
Casca roma 1 2,1
Casca Tapereba 1 2,1
casca_caju 1 2,1
Corama 1 2,1
Crajiru 1 2,1
Cravinho 1 2,1
Cravo da india 1 2.1
Erva doce 1 2,1
Hortelazinho 1 2,1
Jatoba 1 2,1
Louro 1 2,1
Pau rosa 1 2,1
Pedra ume cda 2 4,2
Sangue dragdo 2 4,2
Sara tudo 3 6,3
Saracura mira 1 2,1
Sucuriju com copaiba 1 2,1
Uixi 1 2,1
Unha de gato 2 4,2
Né&o vende nenhuma 17 36,1
Total 47 100,0

Tabelall- Plantas citadas como a segunda mais vendidas.



Quais as cinco plantas para doenga da boca

n %
que vocé mais vende? Terceira
Amor crescido 1 2,1
Angélica 1 2,1
Capeba 1 2,1
Carapanalba 1 2,1
Casca de caju 1 2,1
copaiba 2 4,2
Crajiru 1 2,1
Cravinho 2 4,2
Juca 1 2,1
Oléo pau rosa 1 2,1
Pedra ume caa 1 2,1
Sara_tudo 5 10,6
Sucuba 1 2,1
tapereba 1 2,1
Unha de gato 1 2,1
Unoni 1 2,1
Né&o vende nenhuma 25 53,1
Total 47 100,0

Tabelal2- Plantas citadas como as terceiras mais vendidas.



Quais as cinco plantas para doenga da boca

que vocé mais vende? Quarta n %
Aroeira 1 2,1
Banha de sucuri 1 2,1
Caju 1 2,1
Cidreira 1 2,1
Copaiba 1 2,1
Corama 1 2,1
Folha de goiabeira 1 2,1
Juca 1 2,1
paracanauba 1 2,1
Pedra ume 1 2,1
Sara tudo 2 4,2
Unha de gato 1 2,1
N&o vende nenhuma 34 72,3
Total 47 100,0
Tabelal3- Plantas citadas como as quartas mais vendidas.

Quais as cinc_:o plantas para doenga da boca N %
que vocé mais vende? Quinta

Andiroba 2 4,2
Camomila 1 2,1
Casca de caju 1 2,1
Castanheira 1 2,1
Malvarisco 1 2,1
Roma 1 2,1
Sangue dragdo 1 2,1
Tansaje 1 2,1
Unha de gato 1 2,1
N&o vende nenhuma 37 78,7
Total 47 100,0

Tabelal4- Plantas citadas como as quintas mais vendidas.



Quais as cinco plantas para doenga da boca o
que vocé mais vende? QOutra : /o
Caju acu 1 2,1
Carapanauba 2 4,2
Cravo da india, copaiba 1 2,1
Oléo pau rosa 1 2,1
pau_rosa 1 2,1
Sara tudo, jucd, aroeira, casca de caju 1 2,1
Uixi amarelo 1 2,1
N&o vende nenhuma 39 82,9
Total 47 100,0

Tabelal5- Outras plantas citadas como as mais vendidas.

Foram perguntadas as indicacGes para alteracGes patologicas orais como: mau-
halito (tabela 16), aftas ou feridas na boca (tabela 17), dor de dente (tabela 18), sangramento

na gengiva (tabela 19) e inflamacg&o na boca (tabela 20).



Que plantas* o Sr(a) tem para:

*ldentificar como usa: cha, tintura ou outra forma. n %
(a) Mau halito (mau cheiro na boca)

Cajl acu (chd) 1 2,1
Cajiru, casca de caju, tapereba, paracanauba, castanheira (chd) 1 2,1%
Casca taperebd, sara tudo, cravinho (chd) 1 2,1
Corama, amor crescido (planta) 1 2,1
Cravinho (chd) 1 2,1
Cravinho (folha) 1 2,1
Cravinho (mascar) 1 2,1
Cravinho,erva doce (folha) 1 2,1
Horteld (cha) 1 2,1
Horteld (mascado, oléo) 1 2,1
Horteld (folha) 1 2,1
Horteld, casca roma (chd) 1 2,1
Hortelazinho, salsa (cha) 1 2,1
Louro(folha), angélica(casca) 1 2,1
Manijericdo (folha) 1 2,1
Pimenta macavo (vara) 1 2,1
Sara tudo (cha) 1 2,1
Nenhuma 30 63,8
Total 47 100,0

Tabela 16- Plantas vendidas e forma de uso para mau halito.



Que plantas* o Sr(a) tem para:

*Identificar como usa: chd, tintura ou outra forma. n %
(b) Aftas ou feridas da boca.

Amor crescido (planta) 1 2,1
Babosa(folha) 1 2,1
Banha de sucuri, andiroba (gel) 1 2,1
Caju (casca) 1 2,1
Casca roma (chd) 1 2,1
Cibotueira(folha) 1 2,1
Copaiba (oléo, capsula) 1 2,1
Crajiru (gargarejo) 1 2,1%
Crajira(folhas), carapanadba(folha e pau) 1 2,1
Folha de abacateiro (mastigar) 1 2,1
Juca(cha) 1 2,1
Pedra ume (chd) 1 2,1
Pedra ume céa (folha) 1 2,1
Pedra-ume-caa (cha) 2 4,2
Pedra-ume-céa, leite pedo (cha) 1 2,1
Romaé(casca) 1 2,1
Sangue de dragdo (6leo) 1 2,1
Sara tudo (cha) 1 2,1
Sara tudo , copaiba (chd) 1 2,1
Sara tudo(folha) 1 2,1
Sara tudo(po e casca) 1 2,1
Sucuba(casca) 1 2,1
Nenhuma 24 51,0
Total 47 100,0

Tabela 17- Plantas vendidas e forma de uso para aftas ou feridas na boca.



Que plantas* o Sr(a) tem para:

*|dentificar como usa: cha, tintura ou outra forma. n %
(c) Dor de dente.

Andiroba (cha) 1 2,1
Caju (casca) 1 2,1
Cidreira(folha) 1 2,1
Cravinho (mascar) 1 2,1
Cravinho (folha) 1 2,1
Cravinho, corama, malvarisco (folha) 1 2,1
Cravo da india (chd) 2 4,2
Creolina inglesa (liquido), pau rosa (6leo) 1 2,1
Horteld (gotas), pau rosa (0léo) 1 2,1
Jambu (planta) 1 2,1
Oléo de pau rosa (passar no dente) 1 2,1
Oléo pau rosa (6leo) 2 4,2
Pau rosa (esséncia) 1 2,1
Sangue de dragdo 1 2,1
Unha de gato, sangue de dragdo(gotas), cravo da

India(semente),copaiba(casca e oléo) 1 2,1
Nenhuma 30 63,8
Total 47 100,0

Tabela 18- Plantas vendidas e forma de uso para dor de dente.



Que plantas* o Sr(a) tem para:

*|dentificar como usa: cha, tintura ou outra forma. n %
(d) Sangramento na gengiva.

Casca roma (casca) 1 2,1
Copaiba (6leo) 1 2,1
Cravo da india (mascar) 1 2,1
Jambu (folha) 1 2,1
Pedra ume(folha), capeba(cha) 1 2,1
Pedra-ume-céa (cha) 1 2,1
Sangue de dragéo (6leo) 1 2,1
Sangue de dragdo (extrato madeira) 1 2,1
Sangue de dragéo (liquido) 1 2,1
Sara tudo (cha) 2 4,2
Sara tudo, casca de tapereba (cha) 1 2,1
Sara tudo, unha de gato (pau) 1 2,1
Nenhuma 34 72,3
Total 47 100,0

Tabela 19- Plantas vendidas e forma de uso para sangramento na gengiva.



Que plantas* o Sr(a) tem para:*Identificar como usa: cha,

tintura ou outra forma.(e) Inflamacéo (*'boca inchada™).

%

Andiroba (liquido)

Andiroba, copaiba (liquido)

Aroeira, carapanalba, sara tudo (cha)

Banha cacau(pomada), tansaje(folha e pau)

Banha de sucuri (gel)

Camomila, sara tudo, jucd, casca de caju, aroeira (folha)
Carapanatba(cha)

Casca de caju, juca, sara tudo (chd)

Copaiba (cha)

Crajira, pedra ume caa, folha de goiabeira, casca de caju(chd)
Crajird, sara tudo (planta)

CrajirQ, sara tudo, andiroba(folha)

Eucalipto, crajira(folha)

Garrafa(cravinho, corama, malvarisco)

Jambu, crajird (planta)

Pedra ume (folha)

Sangue de dragéo (6leo)

Sara tudo (cha)

Sara tudo(planta, folha), sucuriji com copaiba(capsula)
Sara tudo(po e casca)

Sara tudo, uixi, unha de gato, aroeira(cha), casca de caju(Cha
ou bochecho)

Sara tudo, unha de gato, uixi amarelo(cha)

Uixi amarelo, unha de gato, sara tudo (garrafada)

2,1
4,2
2,1
2,1
2,1
2,1
2,1%
2,1
2,1
2,1
2,1
2,1
2,1
2,1
2,1
6,3
2,1
6,3
2,1
2,1

2,1

2,1

2,1



Unha de gato, jucé (liquido) 1 2,1
Nenhuma 18 38,3%
Total 47 100,0

Tabela 20- Plantas vendidas e forma de uso para inflamagao na boca.

Os raizeiros (57,4%) afirmaram indicar as plantas que vendem (grafico 10), e que
55,3% das pessoas ja vem com o nome da planta que querem comprar (grafico 11) e que
72,3% nunca tiveram nenhum cliente que veio perguntar sobre plantas para problemas bucais

e que pedra ume cda e sara tudo foram as plantas mais procuradas para problemas bucais e as

mais vendidas(tabela 21 e tabela 22).

Faz indicagdo das plantas que vende?

o
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Gréfico 10 — Percentagem da opinido dos raizeiros sobre a indicagdo das plantas mais vendidas.



As pessoas que compram plantas ja vém como o nome das plantas que guerem comprar?
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Gréfico 11-Percentagem da opinido dos raizeiros sobre os compradores j& trazerem
0s nomes das plantas que querem.

Quais plantas para doencas da boca mais

n %
conhecidas dos seus clientes?
Casca de caju 1 2,1
Cravinho 1 2,1
Horteld 1 2,1
Pedra ume caa 3 6,3
Roma 1 2,1
Sara tudo 3 6,3
Ninguém nunca veio perguntar 37 78,7
Total 47 100,0

Tabela 21- Nome das plantas para problemas de boca mais conhecida dos clientes.



Qual planta mais vendida para problemas bucais? n %
Andiroba 1 2,1
Babosa 1 2,1
Crajiru 5 10,6
Casca roma 1 2,1
Copaiba 1 2,1
Cravinho 1 2,1
Cravo da india 1 2,1
Folha de abacateiro 1 2,1
Garrafinha (cravinho, corama, malvarisco e &lcool) 1 2,1
Horteld 1 2,1
Jucd, carapanalba 2 4,2
Pedra ume 1 2,1
Pedra-ume-cda 5 10,6
Roma 1 2,1
Sangue de dragdo 2 4,2
Sara tudo 7 17,0
Sucuriju com copaiba 1 2,1
Unha de gato 2 42
Nunca vendeu para problemas bucais 37 78,7
Total 47 100,0

Tabela 22- Plantas mais vendida para problemas bucais.



5.2-ANALISE DESCRITIVA DOS USUARIOS

Dos 197 participantes, 70,5% foram do sexo feminino prevalecendo como estado civil
30,4% casados. Quanto a escolaridade da populacdo amostrada, obteve-se que 6,5% sao
analfabetos, 22,1% refere o ensino médio completo e 13,1% o ensino médio incompleto;
21,3% o ensino fundamental completo e 18,9% o ensino fundamental incompleto; 7,1% o
superior completo e 7,6% o superior incompleto, e ainda que 3,1% dos entrevistados possuem

pos-graduacao (Tabela 23). Esses usuarios exercem variadas atividades ocupacionais, as quais

sdo apresentadas na tabela 24.

Naturalidade N %
Acre 1 0,5
Amazonas 151 76,6
Bahia 1 0,5
Ceara 9 4,5
Maranhéo 4 2,0
Para 24 12,1
Pernambuco 1 0,5
Rio de Janeiro 1 0,5
Roraima 1 0,5
Rio Grande do Sul 1 0,5
Sao Paulo 2 1,0
Tocantins 1 0,5
Total 197 100,0

Quadro 2- Naturalidade dos usuarios.



Usuarios n =197 %
Sexo
F 88 70,5
M 61 28,9
(vazio) 1 0,5
Escolaridade
1 Grau Completo 77 39,0
1 Grau Incompleto 39 19,8
2 Grau Completo 38 19,2
2 Grau Incompleto 28 14,2
3 Grau Completo 7 3,5
3 Grau Incompleto 2 1,0
Analfabeto 2 1,0
Pés-graduacao 1 0,5
(vazio) 3 1,5
Estado Civil
Casado(a) 60 30,4
Divorciado(a) 2 1,0
Separado(a) 6 3,0
Solteiro(a) 102 51,7
Unido Consensual 24 12,1
Vilvo 3 15

Tabela 23- Perfil sécio-econé6mico dos usuéarios.

Ocupacao n %
Aposentado 4 2,0
Estuda 41 20,8
Estuda e Trabalha 13 6,6
Trabalha 57 28,9
Sem trabalho 82 41,5
Total 197 100,0

Tabela 24- Ocupacdo dos usuérios.

Os usuarios foram perguntados quanto a fazerem parte de grupo de risco (diabético,

hipertenso ou idoso) onde 91,3% responderam nédo fazer parte de nenhum grupo de risco e



4,5% relataram ser hipertensos (tabela 25). Com relacédo a utilizacdo de medicamentos 84,7%

relataram ndo utilizar medicamentos com freqiiéncia (tabela 26).

Grupo de Risco n %
Responderam Néo 180 91,37%
Hipertenso 9 4 57%
Diabético 5 2,54%
Idoso 2 1,02%
Cardiopata 1 0,51%
Total 197 |100,00%

Tabela 25- Grupo de risco dos usuarios.

Usa Medicamentos Alopaticos n %
Né&o 167 84,77%
Sim 30 15,23%
Total 197 | 100,00%

Tabela 26- Usuarios foram questionados sobre uso medicamentos.

Os usuérios foram questionados sobre o uso de plantas medicinais para alterages
patoldgicas orais, onde 92,3% afirmaram nunca terem usado nenhum tipo de planta para
alteracOes patoldgicas orais (tabela 27). Apenas 7,6% ja fizeram este tipo de tratamento, e a

planta mais utilizada foi casca de caju (tabela 28).



Fez algum tratamento com Plantas

n %
medicinais para doencas na boca?
Né&o 182 92,3
Sim 15 7,6
Total 197 100,0

Tabela 27- Se usuarios ja fizeram algum tratamento com plantas medicinais.

Fez tratamento com Planta medicinal? Qual? n %
Nao 182 92,39
Sim 15 7,61
Casca de Caju (bochecho) 4 2,0
Crajiru (chd) 1 0,5
Folha de caju e goiaba 1 0,5
Jucé 2 1,0
Leite de bananeira 1 0,5
Xarope folha de liméo, casca de cajueiro, jambu 1 0,5
Néo sdo fitoterapicos (agua morna e limao/
vinagre) S 2,5
Total 197 100,0

Tabela 28 - Qual (is) plantas utilizadas para problemas de boca.



Os usuéarios foram perguntados quanto ao uso simultaneo de plantas medicinais e
medicamentos sintéticos prescritos pelo cirurgido-dentista onde 93,3% disseram nunca ter
utilizado simultaneamente (tabela 29). Sobre misturarem plantas medicinais com plantas

medicinais os usuarios foram unanimes em dizer ndo (tabela 30).

Mistura: Plantas Medicinais com
medicamentos Sintéticos prescritos pelo n %

cirurgido-dentista?

Né&o 14 93,3
Sim 1 6,6
Total 15 100,0

Tabela 29- Usuarios foram questionados sobre se misturam plantas

Medicinais com medicamentos Sintéticos prescritos pelo dentista.

Mistura: Plantas medicinais com plantas

n %
medicinais?
Né&o 15 100,0
Sim 0 0
Total 15 100,0

Tabela 30-Usuérios foram questionados sobre se misturam plantas

Medicinais com plantas medicinais.

Com relacdo a planta utilizada para problema de alteracfes patoldgicas orais, 0

cajueiro com 40% (tabela 31) foi o mais citado, sendo indicado para cicatrizar e desinflamar



(tabela 32). Todos os usuarios que utilizaram plantas medicinais para tratar alteracdes
patoldgicas bucais tiveram quadro de melhora. Quando questionados sobre quem recomendou
o0 tratamento com plantas medicinais os usuarios responderam que foram recomendados por
amigos, mées, maridos e automedicacao (tabela 33). As fontes de informacdes sobre plantas

medicinais mais citadas foram amigos, livros, parentes e televisao (tabela 34).

Qual a Planta Utilizada? n %

Bananeira 2 13,3
Cajueiro 6 40,0
Cajueiro e goiaba 2 13,3
Crajiru 2 13,3
Jambu 2 13,3
Juca 1 6,6

Total 15 100,0

Tabela 31- Qual a planta utilizada para problema na boca.



Qual a planta utilizada? E qual a indica¢do? n %
Bananeira 2 13,33%
hemorragia 2 13,3
Cajueiro 6 40,0
Cicatrizacao 4 26,6
Inflamacéo 2 13,3
Cajueiro e goiaba 2 13,3
Inflamacao 2 13,3
Crajiru 2 13,3
Inflamacéo 2 13,3
Jambu 2 13,3
Inflamacéo 2 13,3
Juca 1 6,6
Inflamacéo 1 6,6
Total 15 100,0
Tabela 32-Plantas e suas indicac¢Ges para doencas de boca.
Quem recomendou o tratamento com
n %
plantas medicinais?
Amigos 3 20,0
Automedicacdo 8 53,3
Mée 3 20,0
Marido 1 6,6
Total 15 100,0

Tabela 33- Quem recomendou o tratamento com plantas medicinais.



Quais as fontes de informacéo sobre plantas

n %

medicinais?

Amigos 3 20,0
Livros 2 13,3
N&o me informo 4 26,6
Parentes 4 26,6
Revista, Televisao 2 13,3
Total 15 100,0

Tabela 34-Quais fontes de informag&o sobre planta medicinal.

Os usuarios que utilizam plantas medicinais para alteracdes patolégicas orais foram
questionados se informaram ao cirurgido-dentista que estavam utilizando essas plantas. O
resultado foi que 93,3% n&o informaram ao cirurgido-dentista (tabela 35). Questionados o
porqué de ndo ter informado ao dentista os usuarios responderam em 26,6% ndo acharam

importante informar, enquanto 26,6% alegaram que o cirurgido-dentista ndo perguntou (tabela

36).

Informou ao dentista sobre as plantas que

n %
costuma usar?
Néo 14 93,3
Sim 1 6,6
Total 15 100,0

Tabela 35-Informou ao dentista sobre as plantas que costuma usar.



Informou ao dentista sobre as plantas que
n %
costuma usar? Por que?

Nao 14 93,3
Primeira vez que vem no posto 1 6,6
Eles néo aconselham 2 13,3
N&o achou importante 4 26,6
Na&o foi necessario 3 20,0
N&o perguntou 4 26,6

sim 1 6,6

Total 15 100,0

Tabela 36- Por que ndo informaram ao dentista sobre 0 uso de plantas medicinais.

5.3-ANALISE DESCRITIVA DOS PROFISSIONAIS

Foram entrevistados 150 cirurgides-dentistas onde, 58,6% foram do sexo feminino

prevalecendo como estado civil 66% casados. Quanto ao grau de escolaridade 49,3%

referiram apenas graduacdo, enquanto 50,6% estudaram pos-graduacéo (tabela 37).

Profissionais n =150 %
Sexo
F 88 58,6
M 61 40,6
(vazio) 1 0,6
Tempo de Formado
00 a 05 anos 6 4,0
06 a 10 anos 31 20,6
10 a 15 anos 38 25,3
mais de 15 anos 75 50,0
Estado Civil
Casado(a) 99 66,0
Divorciado(a) 11 7,3
Separado(a) 3 2,0
Solteiro(a) 26 17,3
Unido Consensual 9 6,0
(vazio) 2 1,3

Tabela 37- Perfil s6cio-econdmico dos cirurgides-dentistas.



Com relacédo ao tempo de formado 25,3% tem de 11 a 15 anos de formado (tabela 38),

onde 53,3% apresentam renda mensal de 7 a 8 salarios minimos (tabela 39), sendo que 74%

s0 trabalha e 26% trabalha e estuda (tabela 40).

Tempo de Formado n %
1a5anos 5 3,6
6 a20anos 92 61,3
Mais de 20 anos 53 35,1
Total 150 100,0
Tabela 38- Tempo de formado dos cirurgiGes-dentistas

Renda n %

1 a 4 salarios 5 3,3
5 a 6 saldrios 1 1,5
7 a 8 salarios 80 53,6
Mais de oito salarios 64 42,6
Total 150 100,0

Tabela 39- Renda mensal dos cirurgides-dentistas.



Ocupagao n %

Estuda e Trabalha 39 26,0
Trabalha 111 74,0
Total 150 100,0

Tabela 40- Ocupacéo dos cirurgides dentistas.

Quanto ao uso de plantas medicinais pelos pacientes, 81,3% dos cirurgides dentistas
afirmaram que nunca nenhum paciente informou usar plantas medicinais (tabela 41). Dos
18,6% que informaram utilizar plantas medicinais, 35,7% utilizam crajiru e 14,2% dos

cirurgides-dentistas disseram nédo lembrar do nome da planta que o paciente informou (tabela

42).
Algum Paciente ja relatou o uso de alguma planta
n %
medicinal?
Nao 122 81,33
Sim 28 18,66
Total 150 100,00%

Tabela 41- Algum paciente ja relatou uso de planta medicinal.



Algum Paciente ja relatou o uso de alguma planta medicinal?

n %
Qual?
Andiroba 1 3,5
Copaiba 1 3,5
Babosa 1 3,5
Cebo de holanda 1 3,5
Crajiru 10 35,7
Crajiru antiinflamatério (bochecho) 1 3,5
Craijiru cicatrizante (bochecho) 1 3,5
Crajiru, casca de caju 1 3,5
Crajiru, pilula de andiroba 1 3,5
Juca 1 3,5
N&o lembra 4 14,2
Pido( leite da folha no dente) 1 3,5
Pilula de Andiroba 1 3,5
Roma, cajueiro,crajiru,Araroeira 1 3,5
Crajiru (bochecho) para gengiva, casca jua, cha de camomila 1 3,5
para acalmar antes de ir ao dentista
Crajiru(folha), Borra de Café, Propdlis, copaiba 1 3,5
Total 28 100,0

Tabela 42- Quais as plantas medicinais que os pacientes informaram utilizar.



Os 92% dos cirurgides dentistas afirmaram ndo recomendarem tratamento com plantas
medicinais (grafico 12). Na tabela 43 estdo descritas as plantas medicinais utilizadas e suas
indicacOes terapéuticas. Quando indagados o porqué de ndo utilizarem plantas como
tratamento, 90,0% alegaram que ndo se sentem preparados para fazer este tipo de tratamento

(tabela 44).
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Gréfico 12 — Recomendaces de plantas medicinais pelos cirurgides-dentistas.



O Sr. Ja recomendou algum tratamento com plantas

n %
medicinais?
Nao 138 92,0
(vazio) 138 92,0
Sim 12 8,0
Casca de caju e folha de pitanga (bochecho-
antiinflamatorio) 1 0,6
Crajiru (Cha- antiinflamatério) 3 2,0
Extrato de Foral (bochecho-sangramento gengiva) 1 0,6
Frutas - maca, banana (casca — aftas) 1 0,6
Juca (cha- antiinflamatario) 1 0,6
Oléo de copaiba (6leo-antiinflamatdrio) 1 0,6
Passiflorine (liquido-antiinflamatorio) 1 0,6
Pedra Ume, Violeta (folha- aftas) 1 0,6
Roma (casca -antiinflmatdrio) 2 1,3
Total 150 100,0
Tabela 43 - Plantas medicinais indicadas pelos cirurgiGes-dentistas.
Porque nao indicam tratamento com plantas medicinais n %
Ndo de sentem capacitados (conhecimento) 135 90,00%
Ndo acreditam nos beneficios das plantas medicinais 2 1,33%
Pacientes acreditam cirurgido-dentista bom é o que passa 1 0,66%
antibidtico
Total 138 92,00%

Tabela 44- Por que cirurgiGes-dentista ndo prescrevem plantas medicinais.



Quanto aos medicamentos prescritos pelos cirurgides-dentistas, o antibiotico maiss
prescrito foi a amoxicilina com 95,3% (grafico 13). O antiinflamatério mais citado foi
diclofenaco de sédio com 65,353% (grafico 14) e o analgésico mais prescrito foi dipirona
79,353% (gréfico 1).
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Gréfico 13- Antibioticos rescritos pelos cirurgides-dentistas.
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Gréfico 14- Antiinflamatorios prescritos pelos cirurgides-dentistas.
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Grafico 15- Analgésicos prescritos pelos cirurgiGes-dentistas.

Os cirurgides-dentistas também foram indagados sobre a ocorréncia de
interacdo medicamentosa nos postos onde trabalham. A resposta foi unanime de que

nunca houve interacdo medicamentosa.



5.0- DISCUSSAO

5.1-RAIZEIROS

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

A Etnoboténica inclui todos os estudos concernentes a relagdo mutua entre populagdes
tradicionais e as plantas (COTTON, 1996). Os resultados obtidos neste estudo apresentam o
perfil sdcio-econdmico e cultural dos comunitérios e também as plantas mais usadas, suas
indicacdes, suas formas de preparo e de uso. Esse resgate de todo o conhecimento possivel
relacionado a afinidade entre 0 homem e as plantas dessas comunidades caracterizam o
enfoque etnobotanico (RODRIGUES & CARVALHO, 2001).

Xavier (1995) afirmou que o0 uso de plantas medicinais, passando de geracdo a
geracdo, chegou até nossos dias na forma de uma nova “ciéncia”, a fitoterapia.

O uso e o comércio de plantas vém sendo estimulados, nas ultimas décadas, pela
necessidade crescente da populacdo que busca uma maior diversidade e quantidade de plantas
para serem utilizadas no cuidado da saude e também aplicadas em tradi¢bes religiosas
(MAIOLINO- AZEVEDO;FONSECA — KRUEL, 2007). Alem disso, segundo Sartorio et al.
(2000), o cultivo e o uso de plantas medicinais tem crescido nas ultimas décadas por motivos
diversos, como intoxicagdes por medicamentos, preco alto e busca de uma vida mais saudavel
e natural.

Nesta pesquisa observou-se que 0s raizeiros trabalnam com plantas medicinais, no

entanto, 48,93% dos raizeiros ndo sabem informar a origem da planta que compram.



Resultado semelhante foi encontrado por Dorado, Doca e Aradjo (2005) e Tresvenzol et al.,
(2006) ao evidenciar que os “profissionais” para comercializarem as plantas e preparados
medicinais desconhecem a origem das mesmas.

A renda media dos raizeiros encontrada nessa pesquisa foi 63,7% entre 1 e 2 salarios
minimos fato contemplado na Politica Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapicos, onde
as plantas medicinais devem ser consideradas estratégicas para o fortalecimento da agricultura
familiar, geracdo de emprego e renda, uso sustentavel da biodiversidade brasileira, avanco
tecnoldgico e melhoria da atencdo a saude da populacéo brasileira (Brasil, 2006).

Com relacéo a origem das espécies comercializadas os raizeiros adquiriram as plantas
que vendem dos atravessadores (25,5%) e 34,2% dos fornecedores . Neste sentido Macedo
(2009) observou que as plantas sdo compradas de produtores especializados que as cultivam;
ou de mateiros/raizeiros que retiram cascas, folhas e frutos das plantas (nativas ou nao) da
Chapada do Araripe, discordando assim dos resultados desta pesquisa. Este autor revelou
ainda que as feiras livres s&o um manancial, praticamente inexplorado de investigacGes
etnobotanicas que podem fornecer informagdes da maior importancia para o conhecimento da
diversidade, manejo e universo cultural de populagdes marginalizadas.

Rodrigues e Carvalho (2001) afirmaram que o papel dos raizeiros de hoje, em alguns
aspectos, se assemelha aos dos curandeiros antecedentes, ou seja, individuos que dentro das suas
comunidades detém a sabedoria passada por seus ancestrais de preservar e utilizar as plantas do
meio ambiente onde vivem. Ness et al., (1999) verificaram que os raizeiros indicavam plantas
medicinais, corroborando com os resultados deste trabalho onde 57,45% dos raizeiros afirmaram

indicar as plantas medicinais aos consumidores

O intenso apelo comercial advindo do forte movimento cultural dos naturalistas
aqueceu, em todo o mundo, o consumo de plantas medicinais. Essa indicacdo das plantas

medicinais pelos raizeiros é preocupante, pois, pode ndo haver respeito aos limites de uso dos



fitoterapicos, ndo se fornecem informacdes sobre efeitos colaterais, e 0 consumo de plantas, do
modo como vem sendo feito, representa cada vez mais um risco para a saude humana (VEIGA-

JUNIOR; PINTO; MACIEL, 2005).

Segundo Martin (1995) estudos detalhados sobre os recursos bioldgicos vendidos em
mercados locais sdo fundamentais para uma pesquisa econdmica completa, pois muitas plantas
uteis apresentam valor estritamente regional que sé pode ser descoberto a partir de conversas
diretas com os produtores, consumidores e vendedores. Tais estudos sdo urgentes no Brasil,
principalmente para obter informagdes sobre o comercio de plantas medicinais, pois 0
extrativismo destas é predatorio e tem levado a redugfes drasticas destas populacdes naturais,
devido ao desconhecimento dos mecanismos de perpetuacdo das plantas medicinais nas florestas

(REIS 1996).

A utilizacdo de plantas medicinais como recurso terapéutico € uma tendéncia
generalizada na medicina popular brasileira. Esta tendéncia tem contribuido significativamente
para 0 consumo ndo sO de plantas medicinais, como também de medicamentos fitoterapicos

(CAVALINI et al., 2005)

A utilizacéo de plantas medicinais de forma apropriada vem ao encontro das proposic¢oes
da Organizacdo Mundial de Saide (OMS), que tem incentivado a valorizacdo das terapias
tradicionais, sendo estas reconhecidas como recurso terapéutico muito Util nos programas de
atencdo primaria a saude, podendo atender muitas das demandas de satde da populacdo. Podera,
ainda, contribuir para o sistema local de saide e desenvolver a autonomia no cuidado a saude

dos usuarios do sistema publico de saide (OMS,1976).

No entanto a procura e a comercializacdo de plantas medicinais para alteracfes
patolégicas ndo é frequente pois somente 21,28% dos raizeiros venderam plantas medicinais

para alteracdes patoldgicas orais nos mercados e feiras em Manaus.



As plantas mais vendidas pelos raizeiros (21,28%) para alteracGes patoldgicas orais
foram o sara tudo (17,02%) e a pedra ume cda (10,64%). Dentre as plantas mais citadas muitas
ndo tém nome cientifico correspondente na literatura pesquisada, corroborando com esta
afirmativa Santos (2010), relatou a importancia de uma abordagem a respeito da identificacéo
das espécies nativas da regido, pois algumas comunidades atribuem nomes populares as ervas
utilizadas que diferem daqueles citados na literatura referente as espécies de uso popular na

fitoterapia.

Os raizeiros (78,72%) responderam quem aprenderam a trabalhar com plantas
medicinais, com os pais e 23,40% com livros. Esse resultado foi contemplado no estudo de
Santos (2010) que relatou que o conhecimento sobre a cura pela utilizacdo de ervas
medicinais é transmitido através das geracBes numa linguagem popular, seja através dos
raizeiros que antigamente se faziam bastantes presentes entre as comunidades, seja através da
troca de conhecimento entre pais e filhos, sem requerer de recursos didaticos ou quaisquer

outra forma de ensinamento, sendo atraves de troca de informagdes.

5.2-USUARIOS

No Brasil este tema tem sido discutido em diversas oportunidades desde a 8%
Conferéncia Nacional de Salde, quando foi recomendada a introducdo das praticas
tradicionais de cura popular no atendimento publico de saude (Conferéncia Nacional de
Saude, 1986). Nesta mesma oportunidade, incentivou-se a introdugdo da fitoterapia e da
homeopatia na assisténcia farmacéutica publica, propondo-se 0 emprego de normas para sua
utilizacdo apos ampla discussdo com os profissionais de salde e especialistas (ELDIN;

DUNFORD, 2001).



Diversos estudos tém sido desenvolvidos com o intuito de comprovar a acdo de
fitoterapicos. Cragg, Newman, Snader (1997) afirmaram que mais de 60% dos agentes
anticarcinogénicos e antiinfecciosos aprovados pelo FDA (Food and Drug Administration)
nos Estados Unidos sdo de origem natural. Entretanto, existe pouco relato do uso de
substancias naturais na Odontologia, principalmente no que diz respeito a acdo dessas
substancias sobre a microbiota da cavidade oral. Os resultados deste estudo comprovam a
falta de conhecimento dos usuérios sobre o uso de fitoterapicos bucais, ja que apenas 7,61%
afirmaram ter usado plantas medicinais para alteracbes patologicas na cavidade oral. No
entanto todos os usuarios que utilizaram plantas medicinais para tratamento de alteracdes
patoldgicas orais relataram ter melhorado com o tratamento. Esse mesmo resultado foi
encontrado no estudo de Pereira et al., (1997), onde 94,7% dos entrevistados relataram ter
obtido o efeito desejado.

Macedo (2009) observou que quase totalidade (96%) dos individuos entrevistados (n =
50), independentemente de sexo ou idade, indicou fazer uso de plantas medicinais, eventual
(54%) ou frequentemente (46%).

De acordo com Vickers et al. (2007), muitas pessoas utilizam as plantas medicinais
como forma alternativa e complementar ao tratamento convencional, sem informar ao seu
médico este fato, e alertam sobre o perigo de interagdes na utilizacdo simultdnea de
fitoterapicos e medicamentos alopaticos.

Como resultados desta pesquisa os usuarios relataram utilizar bananeira e cajueiro
para tratamento de afeccdes bucais, a utilizacdo dessas plantas também foi relatada no estudo
de Sampaio (1997). Ainda de acordo com o relato dos usuarios, nenhum tratamento para
alteracdes patologicas orais com plantas medicinais foi recomendado por cirurgido-dentista.
Diante dos resultados do nosso estudo que demonstra a falta da aplicabilidade da portaria n°

971, Decreto n°5813 de 03 de junho de 2006 que aprovou a politica nacional de praticas



integrativas e complementares no Sistema Unico de Salide. Com a resolu¢do do Conselho
Federal de Odontologia que regulamentou a fitoterapia como pratica integrativa, se faz
necessario a capacitacdo dos profissionais da area odontologica quanto ao uso de plantas
medicinais para que essa nova terapéutica possa ser utilizada de forma correta (SANTOS et

al.,2009).

A utilizagdo inadequada dos fitoterapicos, como a automedicacdo, pode trazer uma
série de efeitos colaterais. Entre os principais problemas causado por seu uso indiscriminado e
prolongado estdo as reacdes alérgicas, os efeitos toxicos graves em Varios 6rgaos € mesmo o
desenvolvimento de certos tipos de cancer. E importante educar a populacio,
conscientizando-a sobre o uso adequado das plantas e medicamentos ditos naturais
(FITOTERAPIA, 2010).

Entretanto ha pouca difusdo e divulgacdo dos resultados obtidos em estudos para a
populagdo em geral e consumidora destas plantas. Informagfes obtidas de estudos desta
natureza podem vir a ser aplicada em a¢6es direcionadas a orientagéo tanto a raizeiros quanto
a consumidores de plantas (MACEDO, 2009).

Neste estudo os 150 cirurgides-dentistas entrevistados ndo relataram ocorréncia de
interagdo medicamentosa nos pacientes. Ao analisar este item nos usuarios observou-se
também a auséncia de interacdo medicamentosa , sendo um fato importante que deve ser
considerado.

Dos usuarios que utilizam plantas medicinais, 93,33% afirmaram n&o informar ao
cirurgido-dentista sobre uso de fitoterapicos. De acordo com Vickers et al. (2007), muitas
pessoas utilizam as plantas medicinais como forma alternativa e complementar ao tratamento
convencional, sem informar ao seu medico este fato, e alertaram sobre o perigo de interagdes

na utilizacdo simultanea de fitoterapicos e medicamentos alopaticos.



Comparada com a dos medicamentos usados nos tratamentos convencionais, a
toxicidade de plantas medicinais e fitoterapicos pode parecer trivial. Isto, entretanto, ndo é
verdade. A toxicidade de plantas medicinais € um problema sério de satde publica. Os efeitos
adversos dos fitomedicamentos, possiveis adulteracfes e toxidez, bem como a acgdo sinérgica
(interacdo com outras drogas) ocorrem comumente. As pesquisas realizadas para avaliacdo do
uso seguro de plantas medicinais e fitoterapicos no Brasil ainda séo incipientes, assim como o
controle da comercializacdo pelos 6rgéos oficiais em feiras livres, mercados publicos ou lojas
de produtos naturais (VEIGA-JUNIOR, 2005).

Do ponto de vista dos usuarios dos servicos de saude, as plantas medicinais sdo vistas
na maioria das vezes apenas como uma alternativa aos elevados custos dos medicamentos
convencionais e ndo como uma opcao terapéutica devido as propriedades curativas das

plantas (NESS et al., 1999).

5.3-PROFISSIONAIS

Profissionais e usuarios de saude desconhecem os beneficios e riscos no uso de plantas
medicinais, por isso, existe a necessidade de incorporacdo de uma préatica de vigilancia dos
profissionais de saude quanto ao uso de plantas medicinais vai beneficiar usuarios e profissionais

de um modo geral.

Apenas 8% dos cirurgides-dentistas afirmaram ja ter indicado tratamento com plantas
medicinais. No estudo realizado por Jdnior (2006) 16,6% dos cirurgides-dentistas
entrevistados responderam ja ter indicado alguma planta medicinal, ao passo que 25 (83,3%)

nunca utilizaram esta essa terapéutica. Monte (2007) reforgou essa idéia concluindo que 0s



profissionais da area da saude (médicos, dentistas e farmacéuticos) e pacientes faziam pouco
uso das plantas medicinais por falta de conhecimento.

Os cirurgides-dentistas (8%) que prescreveram tratamento com plantas medicinais
indicaram as seguintes plantas: roma, pedra ume, violeta, jucd,éleo de copaiba, crajiru, casca
de caju e folha de pitanga. Outros estudos também relataram indicar essas plantas para
tratamento de alteracGes patoldgicas orais, Sampaio (1997) relatou que a casca de caju foi
indicada no tratamento de aftas, no estudo de Oliveira e Ferraz (1998) a roma foi indicada no
estudo de para tratamento de gengivite e feridas bucais.

Apesar das inumeras possibilidades de uso de plantas medicinais por parte dos
profissionais da area da saude, o uso de plantas medicinais na odontologia tem sido pouco
explorado, seja para tratar doencas bucais ou para tratar doencas sistémicas com

manifestagdes bucais (OLIVEIRA et al., 2007; SOYAMA, 2007; LUSTOSA et al., 2008).

Cabe aqui, entdo, ressaltar a importancia deste trabalho para a saude bucal coletiva,
visto que, de acordo com Junior et al. (2005) cerca de 65%-80% da populacdo mundial
residente em paises em desenvolvimento depende essencialmente de plantas para cuidados
primarios a saude.

Grande parte (90,00%) dos cirurgides-dentistas participantes alegaram que néo se
sentem preparados para fazer este tipo de tratamento. De acordo com Arnous et al., (2005) os
profissionais de saude ndo estimulam o uso de plantas medicinais por falta de conhecimento
(OLIVEIRA et al., 1997).

De acordo com Sponchiado-Junior (2006) uma alternativa a essa situacdo seria a
inclusdo da fitoterapia como disciplina obrigatoria na grade curricular e de programas de
extensdo voltados a essa tematica, no curso de odontologia, ja& que existe a resolucdo do
Conselho Nacional de Odontologia que regulamenta a fitoterapia como préatica integrativa.

Revila (2007) concordou sugerindo que sejam oferecidos aos académicos de medicina, farmécia,



enfermagem, odontologia, biologia e outros cursos afins, disciplinas que abordem o tema:

plantas medicinais e medicamentos fitoterapicos.

Mesmo a fitoterapia sendo eficaz, cabe aos profissionais de salde orientar as pessoas
quanto ao uso indiscriminado de algumas plantas medicinais. Sendo um assunto de Salde
Publica, caberia aos profissionais de salude e aos programas nacionais de satde (Programa
Saude da Familia - PSF e Programa Agentes Comunitérios de Saude - PACS) esclarecer
duvidas da populacgdo, orientando a utilizacdo correta de plantas medicinais nas Unidades de

Saude e nas visitas domiciliares. (ARNOUS et al.,2005).

A fitoterapia aplicada a Odontologia tem um longo caminho a percorrer, por constituir
uma pratica ainda pouco difundida entre os cirurgides-dentistas. Ha necessidade da realizacéo
de um maior nimero de estudos clinicos, para se confirmar ou ndo, as propriedades
farmacoldgicas de um grande numero de espécies de uso popular ainda ndo estudadas,

criando assim, perspectivas para pesquisas futuras.

O Brasil possui grande potencial para o desenvolvimento da Fitoterapia aplicada
inclusive a Odontologia, ja que apresenta a maior diversidade vegetal do mundo, ampla
sociodiversidade, com o uso de plantas medicinais vinculado ao conhecimento tradicional e
tecnologia para validar cientificamente este conhecimento (MARTINS, 2000;

ALBUQUERQUE; HANAZAKI, 2006).

No entanto estes fatores geralmente ndo tém sido considerados pelos gestores locais de
salde, na implantacdo do uso de fitoterapicos nos programas de Atencdo Primaria a Saude.
"O interesse por parte de gestores municipais na implantacdo de programas de uso de
fitoterapicos na atencao primaria a salde, muitas vezes aparece associado apenas a concepcao

de que esta é uma opcdo para suprir a falta de medicamentos na impossibilidade de



disponibilizacdo destes, ja que na maioria das vezes se contabilizam os ganhos em custos

gerados pela utilizagdo dos fitoterapicos" (LEITE,2000).

A riqueza da flora brasileira é incomensurdvel a comecar pela Floresta Amazoénica, a
maior floresta tropical do mundo. Acredita-se que h& na Amazoénia cerca de 50 mil espécies
de plantas, porém, dentro deste imenso universo, apenas um numero infimo de espécies
farmacoldgicas e de valor econémico foi identificado, o que se torna um paradigma celebre
no mundo, possuimos a maior biodiversidade do mundo, mas no entanto, sem utilizag&o ou

aplicacdo clinica.



6.0-CONCLUSAO

De acordo com a metodologia utilizada e a partir dos resultados obtidos, pode-se

concluir que:

- Grande parte das pessoas participantes da pesquisa ndo utiliza plantas medicinais no
tratamento de alteracdes patoldgicas orais. Onde 92% dos cirurgides-dentistas da secretaria

municipal de satde da cidade de Manaus ndo prescrevem fitoterapicos bucais.

- Algumas plantas medicinais citadas pelos entrevistados ndao foram encontradas na
literatura cientifica, tal situacdo traz implicacdes importantes, pois, novos estudos devem ser
desenvolvidos com o intuito de regulamentar a utilizacdo e comercializacdo dessas plantas na

cidade de Manaus.

- Fazendo parte da maior biodiversidade mundial se torna um paradigma celebre do
mundo ndo utilizarmos a fitoterapia no servico publico. Por isso, com os resultados desta
pesquisa novas politicas de salde publica devem inserir a utilizacdo da fitoterapia na rede
publica de Manaus, capacitando os profissionais cirurgides-dentistas para que esses possam se

sentir seguros para trabalhar com o universo das plantas medicinais.
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APENDICES



APENDICE A - Roteiro de Entrevista dos Raizeiros

UNIVERSIDADE FEDERAL DO AMAZONAS- UFAM
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM SAUDE, SOCIEDADE E ENDEMIAS NA
AMAZONIA

ROTEIRO DE ENTREVISTA 1 - RAIZEIROS

Regional: Cidade: data: / /

Mercado / local de venda:

Dados Gerais

1. Iniciais: Naturalidade:

2. Sexo: a)Masculino () b) Feminino ( )

3. ldade: anos.

4. Estado civil:

a) Solteiro(a) c) Separado(a) e) Vilvo(a)

b) Casado(a) d) Uni&o consensual f) Divorciado(a)

5. Grau de Escolaridade:

a) 1° grau incompleto  d) 2° grau completo f) 3° grau completo
b) 1° grau completo e) 3° grau incompleto  g) Pds-graduacéo
c) 2° grau incompleto

6. Ocupacéo:

a) Estuda c) Estuda e trabalha e) Sem trabalho

b) Trabalha d) Aposentado(a)

7. Renda R$

Dados Especificos:

1. Ha quanto tempo trabalha com plantas medicinais?

2. Ha quanto tempo trabalha neste local?

3. Vende plantas medicinais em outro lugar?

1()SIM Onde?




2 ( )NAO
4. Tem outra ocupagao?

1()SIM  Se afirmativo, qual?
2 ( )NAO

5. Alguém da familia trabalha vendendo plantas medicinais?
1() SIM Quem?

2( ) NAO

6. De onde vem as plantas que vende?
1 AM () Cidades fornecedoras:

2 Outros estados

7. De quem adquire as plantas medicinais que vende?

8.Cultiva e/ou colhe alguma planta para doenca na boca ?
1 () SIM Quais

2 ()NAO

9.Quem lhe ensinou sobre o uso das plantas medicinais?

l1pais( ) 2filhos( ) 3irméos ( )4 conjuge ( ) 5outros familiares( ) 6amigos( ) 7
livros () 8revistas( ) 9radioe TV ()10 jornais ()

11 outros:

10. Quais as cinco plantas para doencas da boca que vocé mais vende?
1 )2 , 3 )
4 5 , outra:

11. Que plantas * o Sr (a) tem para:
* |dentificar como usa: cha, tintura ou outra forma.

a) Mau halito (mau cheiro na boca):

b) Aftas ou feridas da boca:

c) Dor de dente:

d) Sangramento na gengiva:

e) Inflamacao (“boca inchada”):




12.Faz indicacao das plantas que vende?
1.() SIM 2.() NAO_

13.As pessoas que compram plantas ja vém com o nome das plantas que querem comprar ?
1( )SIM 2( ) NAO 3ASVEZES( ).

14. Quais as plantas para doengas da boca mais conhecidas dos seus clientes ?

15.As pessoas perguntam que plantas servem para determinada doenca da boca?

1()SIM 2()NAO 3ASVEZES ().

15. Qual a planta mais vendida para problemas bucais?

Obrigado pela colaboragéo



APENDICE B — Roteiro de Entrevista dos Usuarios

UNIVERSIDADE FEDERAL DO AMAZONAS- UFAM
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM SAUDE, SOCIEDADE E ENDEMIAS NA
AMAZONIA

ROTEIRO DE ENTREVISTA - USUARIOS

Regional: data: / /

Dados Gerais

1. Iniciais: Naturalidade:

2. Sexo: a) Masculino () b) Feminino ( )

3. ldade: anos.

4. Estado civil:

a) Solteiro(a) c) Separado(a) e) Viavo(a)

b) Casado(a) d) Unido consensual f) Divorciado(a)

5. Grau de Escolaridade:

a) 1° grau incompleto  d) 2° grau completo f) 3° grau completo
b) 1° grau completo e) 3° grau incompleto  g) Pds-graduacéo
c) 2° grau incompleto

6. Ocupacao:

a) Estuda c) Estuda e trabalha e) Sem trabalho

b) Trabalha d) Aposentado(a)

7. Renda: R$

Dados Especificos:

-Grupo de risco: 1 ( ) idoso 2 () hipertenso 3( ) diabético 4 () outro:

1. Usa medicamento com frequéncia?

1( )Sim Quais?

2 ( ) Néo

2. O que fez o senhor procurar este servigo?




3. Fez algum tratamento com planta medicinal para doencas da boca?

1( ) Sim Quais

2( ) Néo

4. Mistura:

a) Plantas medicinais com medicamentos sintéticos prescritos pelo dentista
1( )Sim 2( )Nao

b) Plantas medicinais com plantas medicinais

1( )Sim 2( )Néo

5. Como faz a mistura?

Parte Usada Preparacéo

(1]

= (@}

S o 2 3
< 2 D S,
> |5 @ g | s 3 |8 &

+— o -

S | L N |2 | S - =) c s 8 o > | 2 3 < © 2
@ = 3T 3 = = > 2 % = S <L c s = S - O
S O L L @ o O S S > O Qe S
=z (] o w L
M = melhorou
P= piorou

AS = sem alteracbes

AO = surgiu outras alteragdes

6. Quem recomendou o tratamento com plantas medicinais?
a) Médico C)Amigos e) Raizeiros

b) Dentista d) Automedicacao ) Outros

7. Quais suas fontes de informag&o sobre plantas medicinais?

a) Revistas c) Televisdo  e) Panfletos  g) Nao me informo



b) Livros d) Jornais ) Parentes h) Agentes de salde

1) Outras fontes, quais?

8. Informou ao dentista sobre as plantas que costuma usar?
1( )Sim
2 ( )Né&o Porque?

Obrigado pela colaboragéo



APENDICE C - Roteiro de Entrevista dos Profissionais

UNIVERSIDADE FEDERAL DO AMAZONAS- UFAM
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM SAUDE, SOCIEDADE E ENDEMIAS NA
AMAZONIA

ROTEIRO DE ENTREVISTA 3 - PROFISSIONAIS

Regional: Cidade: data: / /

Unidade com horto medicinal: 1 ( ) sim 2 ( )nao

Dados Gerais

1. Iniciais: Naturalidade:

2. Sexo: a)Masculino () b) Feminino ( )

3. ldade: anos.

4. Estado civil:

a) Solteiro(a) c) Separado(a) e) Viavo(a)

b) Casado(a) d) Unido consensual f) Divorciado(a)

5. Grau de Escolaridade:
a) 1° grau incompleto  d) 2° grau completo f) 3° grau completo
b) 1° grau completo e) 3° grau incompleto  g) Pds-graduacéo
c) 2° grau incompleto

6. Ocupacao:

a) Estuda c) Estuda e trabalha e) Sem trabalho

b) Trabalha d) Aposentado(a) 7. Renda: R$

Tempo de formado (anos) : Instituicdo Graduacao

Cidade Graduacéo

Unidade (s) de trabalho: antes atual

Dados especificos:
1. Quais as patologias mais freguientes no atendimento deste servigo?

R.:

2. Quais 0s medicamentos que o Sr (a). mais prescreve no servigo?



1 Antibidticos:

2 Antiinflamatoérios:

3 Analgésicos:

4 Outros:

3. Algum paciente ja relatou o uso de alguma planta medicinal durante a consulta?

1( )SimQual

2 ( ) Nao

4. O Sr(a). ja recomendou algum tratamento com plantas medicinais?

1( ) SimQual
2 () Nao
Parte Usada Preparacéo

©
5 2 8
o 18 - — 8"
o < © 2 © 3 S @
S L N @ © - o € s 8 o > | 2 3 < © =
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M = melhorou P= piorou AS = sem altera¢fes AO = surgiu outras alteracdes

5. algum paciente ja relatou desconforto ou reac@es quando do uso de algum medicamento
(fitoterapico) que o Sr. prescreveu?

1 ( ) Sim Quais (fitoterapico)

2 () Nao

6. Existe algum relato por parte de pacientes ou profissionais de saude de interacéo
medicamentosa neste servi¢co ? 1 () Sim Qual foi 0 medicamento (ou classe)
2 ( ) Néo

Obrigado pela colaboracéo



APENDICE D — Termo da Consentimento Livre e Esclarecido dos Raizeiros

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO-RAIZEIROS

Projeto: Uso de Bioativos Amazoénicos na Odontologia: Um estudo epidemiologico e
etnobotanico

As pesquisadoras solicitam sua colaboragdo para participar da pesquisa “Bioativos
amazonicos na Odontologia: estudo etnoboténico, atividade antibacteriana e compatibilidade
biologica de solugdes para limpeza de cavidades”, que pretende estudar as plantas medicinais
mais utilizadas por usuarios (pacientes) nos servicos publicos de odontologia e avaliar o uso
popular de plantas medicinais utilizadas na odontologia com o objetivo de elaborar um material
didatico de orientacdo e educagdo para uso consciente de plantas medicinais em doencas
bucais.

O procedimento do estudo que serd realizado para a obtencdo de dados sera
extremamente simples, compreendendo apenas um questionario aplicado aos raizeiros,
pacientes e cirurgides-dentistas dos Distritos de Saude (Unidade de Saude).

A participacdo nessa pesquisa ndo lhe trard nenhuma remuneracdo . Por outro lado,
estard contribuindo para um estudo que busca possibilitar a conscientizagcdo em torno do uso
das plantas medicinais, no que diz respeito aos riscos de sua utilizacdo errada nas doencas
bucais.

Seu nome ndo sera divulgado. Sua participacdo nesta pesquisa é voluntaria e vocé
poderd desistir de participar a qualquer momento sem nenhum prejuizo a vocé. Todo
procedimento diferente do que até aqui foi afirmado sera antes explicado e todos as davidas
serdo respondidas. Se vocé quiser saber mais detalhes e os resultados da pesquisa, faca
contato com o(a) pesquisador(a) pelo telefone (92) 3232-7856 ou no endereco na Av. Ayrao,
no. 1539, Praca 14, CEP: 69025-050.

Consentimento p6s- informado

Eu, morador no endereco
entendi 0 que a pesquisa vai fazer e
aceito participar de livre e espontanea vontade. Por isso dou meu consentimento para incluséo
como participante da pesquisa e afirmo que me foi entregue uma cépia desse documento.

Participante

Impresséo do polegar, caso ndo saiba escrever o
nome.

Data: / /
Pesquisadora Profa. Dra. Maria Fulgéncia Costa Lima Bandeira




APENDICE E — Termo da Consentimento Livre e Esclarecido dos Usuarios

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO-USUARIOS

Projeto: Uso de Bioativos Amazonicos na Odontologia: Um estudo epidemioldgico e
etnobotanico

A pesquisadora solicitam sua participagdo na pesquisa “Bioativos amazdnicos na
Odontologia: estudo etnoboténico, atividade antibacteriana e compatibilidade bioldgica de
solugdes para limpeza de cavidades”, que pretende estudar as plantas medicinais mais
utilizadas por usuarios (pacientes) nos servicos publicos de odontologia e avaliar o uso
popular de plantas medicinais utilizadas na odontologia com o objetivo de elaborar um
material didatico de orientacdo e educacdo para uso consciente de plantas medicinais em
doencas bucais.

O procedimento do estudo que serd realizado para a obtencdo de dados sera
extremamente simples, compreendendo apenas um questionario aplicado aos raizeiros,
pacientes e cirurgides-dentistas dos Distritos de Sadde (Unidade de Saude).

A participacdo nessa pesquisa ndo lhe trard nenhuma remuneracdo. Por outro lado,
estara contribuindo para um estudo que busca possibilitar a conscientizacdo em torno do uso
das plantas medicinais, no que diz respeito aos riscos de sua utilizacdo errada nas doencas
bucais.

Seu nome ndo sera divulgado. Sua participacdo nesta pesquisa é voluntaria e vocé
podera desistir de participar a qualquer momento sem nenhum prejuizo a vocé. Seu
tratamento serd realizado mesmo que vocé ndo participe da pesquisa. Todo procedimento
diferente do que até aqui foi afirmado serd antes explicado e todos as duvidas serdo
respondidas. Se vocé quiser saber mais detalhes e os resultados da pesquisa, faga contato com
o(a) pesquisador(a) pelo telefone (92) 3232-7856 ou no endere¢o na Av. Ayrao, no. 1539,
Praca 14, CEP: 69025-050.

Consentimento Pds-Informacao
Eu, morador no endereco
entendi 0 que a pesquisa vai fazer e
aceito participar de livre e espontanea vontade. Por isso dou meu consentimento para incluséo
como participante da pesquisa e afirmo que me foi entregue uma cépia desse documento.

Participante

Impresséo do polegar, caso ndo
saiba escrever o nome.

Data: / /
Pesquisadora Profa. Dra. Maria Fulgéncia Costa Lima Bandeira




APENDICE F — Termo de Consentimento Livre e Esclarecido dos
Profissionais

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO-CIRURGIOES -
DENTISTAS Projeto: Uso de Bioativos Amazonicos na Odontologia: Um estudo
epidemioldgico e etnobotanico

As pesquisadoras solicitam sua colaboragdo para participar da pesquisa “Bioativos
amazonicos na Odontologia: estudo etnobotanico, atividade antibacteriana e compatibilidade
biologica de solucdes para limpeza de cavidades”, que visa mapear as plantas medicinais mais
utilizadas por usuarios nos servigos publicos de odontologia e avaliar o uso popular de plantas
medicinais com indicacdo terapéutica na odontologia com o propdsito de elaborar um material
didatico de orientacdo e educacdo para uso racional de plantas medicinais em afec¢des bucais
baseado em levantamento bibliografico sobre principio ativo das mesmas.

A eventual comprovacao cientifica das propriedades terapéuticas das plantas a serem
estudadas possibilitara a difusdo de sua utilizacdo de forma segura, especialmente entre as
pessoas que utilizam plantas de forma farmacéutica na seu dia-a-dia. O procedimento do
estudo que serd realizado para a obtencdo de dados serda extremamente simples,
compreendendo apenas um questionario aplicado aos raizeiros, pacientes e cirurgifes-
dentistas dos Distritos de Saude (Unidade de Salde).

A participacdo nessa pesquisa ndo acarretara em nenhum beneficio direto, desconforto
ou risco ou qualquer espécie de remuneracdo para os individuos envolvidos. Por outro lado,
estara contribuindo para um estudo que busca possibilitar a conscientiza¢do em torno do uso
das plantas medicinais, no que diz respeito aos riscos de sua utilizagcdo inadequada nas
doencas bucais.

Os resultados dessa pesquisa serdo mantidos sob absoluto sigilo e a sua privacidade
sera preservada. Em caso de divulgacdo dos resultados da pesquisa, 0 anonimato dos
participantes também sera preservado. Sua participacao nesta pesquisa € voluntaria e podera
ser interrompida a qualquer momento sem prejuizo a vocé ou ao seu tratamento, mesmo com
sua desisténcia. Todo procedimento diferente do que até aqui foi afirmado sera antes exposto
e sujeito ao seu consentimento bem como todos os esclarecimentos solicitados sobre a
pesquisa serdo realizados. Se vocé quiser saber mais detalhes e os resultados da pesquisa, faca
contato com as pesquisadoras pelo telefone (92) 3232-7856 ou no endereco na Av. Ayrao, no.
1539, Praga 14, CEP: 69025-050.

Consentimento Pos-Informacao
Eu, residente no endereco
entendi 0 que a pesquisa vai fazer e
aceito participar de livre e espontanea vontade. Por isso dou meu consentimento para inclusao
como participante da pesquisa e atesto que me foi entregue uma copia-desse-documento.

Participante Impresséo do polegar, caso
ndo saiba escrever o nome. Data:
/ / Pesquisadora Profa. Dra. Maria Fulgéncia Costa Lima Bandeira




APENDICE G — Termo de Compromisso dos pesquisadores

Termo de Compromisso dos Pesquisadores

Declaramos para fins desta pesquisa cientifica que teremos compromisso com
o desenvolvimento cientifico e tecnoldgico desse estudo, em beneficio do ser humano, e que a
forma de obtencdo dos conhecimentos ndo se transformara em constrangimentos, sequelas ou
abusos sobre 0s sujeitos que participardo da pesquisa.

Seguiremos as Diretrizes e Normas Regulamentares de Pesquisa em Seres
Humanos, através da Resolucdo CNS de N° 196, de 10 de outubro de 1996.

Nossa disposi¢ao

Maria Fulgéncia Costa Lima Bandeira

Endereco: Av. Prof. Nilton Lins, 877 — Residencial Plaza Del Rey — Torre
Sevilla Ap. 703 -Flores

Telefone:
Res: 3228-5569 — Cel: 8114-2527

e-mail: fulgencia@ufam.edu.br



mailto:fulgencia@ufam.edu.br

APENDICE H- Banco de dados das plantas indicadas pelos cirurgifes-dentistas
para alteracfes patoldgicas orais.

NOME POPULAR INDICACOES FORMA DE UTILIZACAO

Casca de Caju Antiinflamatério Bochecho

Folha de Pitanga Antiinflamatodrio Bochecho

Crajiru Antiinflamatodrio Ché

Juca Antiinflamatodrio Ché

Oleo de copaiba Antiinflamatério Oleo

Pedra ume Aftas Folha

Violeta (amor-perfeito) Aftas Folha

Roma Antiinflamatorio Casca




APENDICE I- Banco de dados das plantas indicadas pelos raizeiros para

alteracdes patologicas orais.

NOME POPULAR INDICACOES FORMA DE UTILIZACAO
Andiroba Antiinflamatério | Oleo
Babosa Antiinflamatério | Folha
Carapanauba Antiinflamatério | Folha
Copaiba Antiinflamatorio | Oleo
Crajiru Antiinflamatorio | Folha
Cravinho Dor de dente Oleo
Cravo da india Mau halito Oleo
Folha de abacateiro Antiinflamatério | Folha
Garrafinha (cravinho, corama, Antiinflamatério | Bochecho

Mau halito
malvarisco e alcool) Gengivite
Horteld Antiinflamatorio | Oleo
Mau halito
Jucé Antiinflamatério | Folha
Pedra ume Antiinflamatério | Folha
Pedra-ume-céa Antiinflamatério | Folha
Roma Antiinflamatério | Casca
Sangue de drago Antiinflamatério | Oleo
Sara tudo Antiinflamatério | Cha
Aftas )
Sucuriji com copaiba Antiinflamatorio | Oleo
Unha de gato Antiinflamatério | Cha




APENDICE J- Banco de dados das plantas utilizadas pelos usuarios para
alteracdes patologicas orais.

NOME POPULAR INDICAQOES FORMA DE
UTILIZACAO

Bananeira Hemorragia Folha

Cajueiro Cicatrizacdo/ Antiinflamatério | Casca/ Cha

Goiaba Antiinflamatério Folha

Crajiru Antiinflamatério Chéa

Jambu Antiinflamatorio/ Anestésica Folha

Jucd Antiinflamatério Chéa




ANEXOS



ANEXO A- Lista dos Mercados Municipais da Cidade de Manaus

MERCADOS MUNICIPAIS

MERCADOS MUNICIPAIS

ENDERECO

Mercado Mun.

Adolpho Lisboa

R. dos Barés ¢/ R. Beira Rio, n° 46 - Centro

Mercado Mun.

Aradjo Lima

R. Plinio Coelho, esq. ¢/ R. Sdo Bento, s/n° - Gléria

Mercado Mun.

Carneiro da Mota

R. S. Benedito, s/n° - Morro da Liberdade

Mercado Mun.

Dorval Porto

Av. Dj. Batista, esq. ¢/ R. Pico das Aguas, s/n° - S&o Geraldo

Mercado Mun.

Jorge de Moraes

Av. Leopoldo Peres, s/n° - Educandos

Mercado Mun.

Maximino Corréa

R. Emilio Moreira, s/n° - Praca 14

Mercado Mun.

Sen. Cunha Melo

Av. Constantino Nery, n° 150 — Pres. Vargas, em frente ao T1.

Mercado Mun.

Walter Rayol

Av. 7 de Setembro c/ General Glicério, n° 2225 - Cachoeirinha




ANEXO B- Lista das Feiras Municipais da Cidade de Manaus

FEIRAS MUNICIPAIS

FEIRAS MUNICIPAIS

ENDERECO

1. Feira Mun. da Alvorada | R. 04 ¢/ r. 05, s/n° - Alvorada |
2. Feira Mun. da Alvorada Il Av. J ¢/ R. 08, s/n° - Alvorada Il
o _

3. Feira Mun. do Armando Mendes Av. Itacolomy, entre R. | e R. J, s/n° - Armando
Mendes

4. Feira Mun. do Bairro da Paz Av. Esperanca, s/n° - Bairro da Paz

5. Feira Mun. da Banana R. Pedro Botelho, esq. ¢/ R. Bardo de Sdo Domingos e
R. dos Barés, n° 35 - Centro

6. Feira Mun. da Betania Av. Adalberto Vale, s/n° - Betania

7. Feira Mun. Compensa Av. S&o Pedro, s/n° - Compensa Il

8. Feira Mun. da Conquista Av. Penetracao - Grande Vitoria

9. Feira Mun. do Coroado llI Av. Al. Cosme Ferreira , s/n° - Coroado Il

10. Feira Mun. do Japiim R. Geperal Rodrigo Otavio esg. R. do Comércio, n° 01
— Japiim

11. Feira Mun. Japiinlandia R. Portugal ¢/ Al. Alvarez, s/n° - Japiinlandia

12. Feira Mun. Jardim dos Barés R. Jardim Botanico, s/n° - Sao Jorge

13. Feira Mun. Jodo Sena R. 07, s/n° - Alvorada |

. . — —_— =

14. Feira Mun. Cob. Jorge Teixeira | Av. Brlga.del.ro Hilario Gurjéo, n° 779, Penetracao
Jorge Teixeira 12 etapa

15. Feira Mun. Cel. Jorge Teixeira — Manaus Moderna |R. Bardo de S&o Domingos, n°. 268 - Centro

16. Feira Mun. da Gléria R. Osvaldo Cruz — Gléria

17. Feira Mun. Maués R. Maués, n°® 988 — Cachoeirinha

18. Feira Mun. Mundo Novo R. 07, Conj. Mundo Novo — Cidade Nova

19. Feira Mun. Nova Cidade Av. Margarita, n°® 1601 — Nova Cidade

20. Feira Mun. Nova Esperanca R. Nova Esperanca, Col. Ant. Aleixo




FEIRAS MUNICIPAIS

ENDERECO

21. Feira Mun. Panair R. Bento José de Lima, s/n° - Educandos
22. Feira Mun. do Parque 10 R. do Comércio Il - Parque 10
23. Feira Municipal Polivalente e R. Projetada, esq. c/ Av. Polivalente, s/n°

Praca Polivalente

R. Polivalente — Japiinlandia

24. Feira Mun. Prod. Sto. Antonio R. Comendador Vicente Cruz, n® 460 — Sto. Antdnio

25 Feira Mun. Prod. Zona Leste Av. Autaz Mirim c/ Grande Circular, s/n° - Jorge
Teixeira 12 etapa

26. Feira Mun. do Quarenta R. Alan Kardeck c/ Rua Olavo Bilac, s/n° - Igarapé do
40

27. Feira Mun. Quarentédo Estrada da Estanave, entre a R. Sdo Pedro e R. T6 -
Compensa ll

28. Feira Mun. da Raiz R. Delfim de Souza ¢/ R. Couto Vale, s/n° - Raiz

29. Feira Mun. Sao Francisco R. General Carneiro, s/n°® -Sao Francisco

30. Feira Mun. Sao Jorge R. 1° de Maio, s/n° - Sao Jorge

31. Feira Mun. S&o Jose Il Av. Penetracdo esq. ¢/ R. 01, s/n° - Sao José Il

32. Feira Mun. Volante Prefeito | Itinerante*

33. Feira Mun. Volante Prefeito I Itinerante*

34. Mini-Shopping — NAC da Compensa Av. Brasil, n° 2470 - Compensa |

35

.. Feira do Mutirao

Rua Penetragéo Il — Amazonino Mendes




ANEXO C- Lista das Feiras Itinerantes da Cidade de Manaus

FEIRAS ITINERANTES

LOCALIZACAO

FEIRA DIAS
32 feira Rua Cel. Salgado — Aparecida, entre a Rua Alexandre
Amorim e a Rua Monsenhor Coutinho.
42 feira Rua Barcelos ¢/ Ferreira Pena
T e = -
Volante Prefeito | 52 feira Rua Apurina — entre a Av. Taruméa e a Rua Japura
62 feira Av. Getulio Vargas entre Boulevard Alvaro Maia e a Rua
Belém - Ao lado do Cemitério Sao Jodo Batista
. Rua J. Carlos Antony — Cachoeirinha, entre a Rua Borba e a
Sabado .
Rua Maues.
42 feira Pracga do Conj. Eldorado
Volante Prefeito Il 52 feira Centro Comercial Campos Eliseos
62 feira Rua Amazonino Mendes — Parque 10 — prox. Ao DB




ANEXO D- Aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa

/( \ UNIVERSIDADE FEDERAL DO AMAZONAS - i’ 4

Comité de Etica em Pesquisa - CEP/UFAM
UFAM

O Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Amnzonas
aprovou, em reunidio ordindria realizada nesta data, por unanimidade de votos, o
Projeto de Pesquisa protocolado no CEP/UFAM com CAAE n® 0312.0,115.000-08,
intitulado: “Bloativos amazinicos na Odontologia: estudo etnobotiinico, atividade
antibacteriana ¢ compatibilidade blologica de soluges para lmpera de
cavidades”, tendo como Pesquisadorn Responsivel Maria Fulgéncia Costa Lima
Bandeira,

Sala de Reunido da Escola de Enfermagem de Manaus - EEM da Universidade

Federal do Amazonas, em Manaus/ Amazonas, 30 de setembro de 2009,

;)2'4, "’
Prol avid Lopes Neto

("onrdcmdm CEP/UFAM

Run Teresing, 493 — Adrianopalis - Cep, 69.037-070 — Munauv/AM - Fome: (93) 632.2724 1. 32
Eamail: cepi@ufam edu b




ANEXO E- Autorizagdo da Secretaria Municipal de Saude

A?“;EHUR,\ pf ESTADO DO AMAZONAS

PREFE|TURA DE MANAUS
§ MANAUS SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
TR W] C'RETORIA DE ASSISTENCIA EM SAUDE
— = GERENCIA DE ODONTOLOGIA

Mznaus, 01 de Abril de 2009

Memorando n°, 33%/09 - GERENCIA DE ODONTOLOGIA / DASSA
Para: Responsavel Téenico da Ago de Saide Bucal
All: Diretores & Garentes dos Estabelecimentos Assistencials de Saide.

Senhor {2) Responsavel Técnico,

Auterizamos a realizagZo da pesquisa intitulada Bicativos Arnazonicos na odentologia;
estudo etrobotanico e allvidade antibacteriana de plantas sobre b érias do biofime dental, a
ser realizada pels aluna Silvane do Nascimento e Silva.

" Alenciosamente,

A“ DE SAUDE 7 SEMe

GERENGIA DE QDONTOLOGIA
Av. Mario Yorangs, 169% = Adiiandpols Cep: 808" . 001
Telefore: (02) 3226-9532 ManausAM




ANEXO F- Financiamento do Conselho Nacional de Desenvolvimento
Cientifico e Tecnologico
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ANEXO G- Autorizacdo da Secretaria Municipal de Producdo e Abastecimento
— SEMPAB

SECRETARIA MUNCIPAL DE PROCUGAQ E ABASTECINENTO. SEWFAS
rREFTITURA BN Eraregn Rue Coraha F.da Aadada 140 - 83 Fraegece Cop 83079 270
MANAUS i et

HONAIROSFAE Fore:52 0633340 et peystipmrean oo
e TETen b

AUTORIZAGAO

Comunicamos que a Sra. SILVANE DO NASCIMENTO E SILVA, aluna do curso
de pos-graduacho Mestrado em salde, estd sutordzada a realizar um trabalho unhersitario
sobre plantas medicinas nos Mercados e Feiras Municipais de Manaus

Ressaltamos que este documento tem validade de G0 {sessenta) dias, a contar da
data do sua expedicdo,
VALIDADE: 14 DE DEZEMBRO DE 2009
y Manaus, 15 de outubre de 2009,
( 7 ~)
/) é{.f 0 gl
STENILSON 1. PONTES
Diretor de Dept® de Mescados ¢ Feims

Ciente:




ANEXO H- Lista dos Raizeiros cadastrados na Secretaria Municipal de
Producéo e Abastecimento — SEMPAB

FEIRA MAT. TIPO No ATIVIDADE
1011222 BC 2 PROD. REGIONAL
1011014 BX 11 PROD. REGIONAL
BETANIA 1011103 BX 13 PROD. REGIONAL
1011023 BX 28 PROD. REGIONAL
1011168 BX 29 PROD. REGIONAL
1012031 BC 12 PROD. REGIONAL
JAPIM 10121003 BC SIN® PROD. REGIONAL
10121000 BC SIN® PROD. REGIONAL
ALVORADA i 10151002 BC SIN® PROD. REGIONAL
1016138 BC 66 PROD. REGIONAL
1016354 BC 69 PROD. REGIONAL
BANAIR 1016355 BC 70 PROD. REGIONAL
1016368 BX 79 PROD. REGIONAL
1016165 BC 85 PROD. REGIONAL
1016166 BC 86 PROD. REGIONAL
1018252 BC 2 PROD. REGIONAL
1018354 BX 19 PROD. REGIONAL
1018111 BX 19 PROD. REGIONAL
1018235 BX 20 PROD. REGIONAL
1018112 BX 20 PROD. REGIONAL
1018276 BX 21 PROD. REGIONAL
1018278 BC 22 PROD. REGIONAL
COMPENSA I 1018280 BC 23 PROD. REGIONAL
1018077 BX 23 PROD. REGIONAL
1018082 BX 25 PROD. REGIONAL
1018124 BX 27 PROD. REGIONAL
1018085 BX 27 PROD. REGIONAL
1018408 BX 28 PROD. REGIONAL
1018385 BX 29 PROD. REGIONAL
1018087 BX 30 PROD. REGIONAL
10181254 BC SIN® PROD. REGIONAL
SAG JORGE 1019096 BC 48 PROD. REGIONAL
1019097 BC 49 PROD. REGIONAL
JARDIM DOS BARES 10201001 BC SIN® PROD. REGIONAL
JAPIINLANDIA 1021091 BX 78 PROD. REGIONAL
1027013 BC SIN PROD. REGIONAL
PREFEITO | 1027022 BC SIN PROD. REGIONAL
1027055 BC SIN PROD. REGIONAL




1027273 BC SIN PROD. REGIONAL
1027143 BC SIN PROD. REGIONAL
1027290 BC SIN PROD. REGIONAL
1027155 BC SIN PROD. REGIONAL
1027164 BC SIN PROD. REGIONAL
1027293 BC SIN PROD. REGIONAL
1027253 BC SIN PROD. REGIONAL
1028026 BC 31 PROD. REGIONAL
1028031 BC SIN PROD. REGIONAL
PREFEITO I 1028175 BC SIN PROD. REGIONAL
1028177 BC SIN PROD. REGIONAL
1028039 BC SIN® PROD. REGIONAL
1028013 BC SIN® PROD. REGIONAL
1029065 BX 69 PROD. AGRICOLAS
1029066 BX 70 PROD. AGRICOLAS
SAGJOSE I 10291022 BC 20 PROD. REGIONAL
10291101 BC 21 PROD. REGIONAL
10291019 BC 33 PROD. REGIONAL
1029131 BX 76 PROD. REGIONAL
1032107 BC 90 ART. REGIONAL
1032105 BC 26 PROD. REGIONAL
1032248 BC 27 PROD. REGIONAL
1032101 BC 28 PROD. REGIONAL
1032254 BC 29 PROD. REGIONAL
1032145 BC 61 PROD. REGIONAL
SANTO ANTONIO 1032146 BC 62 PROD. REGIONAL
1032123 BC 68 PROD. REGIONAL
1032155 BC 69 PROD. REGIONAL
1032164 BC 81 PROD. REGIONAL
1032165 BC 82 PROD. REGIONAL
1032108 BC 105 PROD. REGIONAL
1032186 BC 106 PROD. REGIONAL
ALz 1033044 BC M ART. REGIONAL
1033045 BC 42 ART. REGIONAL
1035485 BX 26 ART. REGIONAL
1035569 BX 14 PROD. REGIONAL
1035573 BX 18 PROD. REGIONAL
1035478 BX 19 PROD. REGIONAL
1035481 BX 22 PROD. REGIONAL
MANAUS MODERNA 1035588 BX 33 PROD. REGIONAL
1035896 BC 44 PROD. REGIONAL
1035512 BX 53 PROD. REGIONAL
1035527 BX 68 PROD. REGIONAL
1035624 BX 69 PROD. REGIONAL
1035626 BX 71 PROD. REGIONAL




1035088 BX 88 PROD. REGIONAL

1035139 BX 139 PROD. REGIONAL

1035749 BX 194 PROD. REGIONAL

10381003 BX 5 PROD. REGIONAL

1038093 BC 26 PROD. REGIONAL

PROD. ZONA LESTE 1038060 BC 27 PROD. REGIONAL
1038010 BX 61 PROD. REGIONAL

1038032 BX 62 PROD. REGIONAL

1038121 BX 70 PROD. REGIONAL

1040075 BX 23 PROD. REGIONAL

NAC 1040076 BX 25 PROD. REGIONAL
1040040 BX 51 PROD. REGIONAL

10421001 BX 1 ART. REGIONAL

10421006 BC 6 ART. REGIONAL

ARMANDO MENDES 10421007 BC 7 ART. REGIONAL
1042001 BC 1 PROD. REGIONAL

1042002 BC 2 PROD. REGIONAL

1042003 BX 3 PROD. REGIONAL

NOVA ESPERANCA 1043018 BC 7 PROD. REGIONAL
1049052 BC 27 PROD. REGIONAL

CONQUISTA 1049054 BC 28 PROD. REGIONAL
1049089 BC 55 PROD. REGIONAL

1049090 BC 56 PROD. REGIONAL

NOVA CIDADE 1050038 BC 38 ART. REGIONAL
1050027 BC 27 PROD. REGIONAL

MUNDO NOVO 1051004 BX 4 PROD. REGIONAL
MUTIRAG 1120018 BC SIN ART. REGIONAL
11201051 BC SIN ART. REGIONAL

1120014 BC SIN® PROD. REGIONAL

1120049 BC SIN® PROD. REGIONAL

1120089 BC SIN® PROD. REGIONAL




