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RESUMO

Este trabalho teve por objetivo realizar um estudo bibliogréfico das plantas utilizadas
para transtornos do sistema digestivo, na comunidade Caiana dos Mares, municipio
de Alagoa Grande-Paraiba, através do reconhecimento das plantas utilizadas na
medicina tradicional local, evidenciando as espécies e seus usos, desde a obtencéo
— cultivo ou extrativismo — até sua aplicacdo dentro dos contextos sociocultural e
ambiental da comunidade. O método de amostragem escolhido foi o “snowball”,
sendo identificados seis informantes chave. As informacgGes foram coletadas por
meio de entrevista semiestruturada e os espécimes citados foram coletados em
turné guiada e posteriormente identificados e herborizados. Resultaram deste
levantamento 12 espécies, distribuidas em 09 familias botanicas, sendo as principais
Myrtaceae, Lamiaceae e Asteraceae. Em relacdo a origem das plantas levantadas
observou-se que estdo distribuidas de maneira equivalentes entre exdticas e
nativas. A folha foi a parte mais utilizada e o cha foi o modo de preparo mais
frequente. As espécies com maior importancia relativa foram: Rosmarinus officinalis
L. (IR = 2,0), Chenopodium ambrosioides L. (IR = 1,5), e Pimpinella anisum L. (IR =
1,3). A maior parte das plantas utilizadas pela comunidade s&o relacionadas aos
cuidados priméarios de saude. Os quintais da comunidade de Caiana dos Mares
apresentam expressiva diversidade de plantas medicinais, sendo ambientes

propicios ao desenvolvimento de novas pesquisas.

PALAVRAS-CHAVE: usos, problemas digestérios, plantas, nordeste brasileiro.
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ABSTRACT

This study aimed to perform a bibliographic study of plants used for disorders of the
digestive system in Caiana Seas, Alagoa municipality of Grande-Paraiba community
through the recognition of plants used in traditional local medicine, showing the
species and their uses, from retrieval - cultivation or extraction - until their
implementation within the sociocultural and environmental contexts of the
community. The sampling method chosen was the "snowball" six key informants
were identified. Data were collected through semi-structured interview and cited
specimens were collected and later identified and guided tour herbalized. Resulted
from this survey 12 species belonging to 09 botanical families, the main Myrtaceae,
Asteraceae and Lamiaceae. In relation to the origin of the plants raised noted that
equivalents are distributed between native and exotic manner. Leaf was the most
used part and the tea was the most frequent mode of preparation. The species with
the highest relative importance were: Rosmarinus officinalis L. (IR = 2.0),
Chenopodium ambrosioides L. (IR = 1.5), and Pimpinella anisum L. (IR = 1.3). Most
of the plants used by the community are related to primary health care. Backyards of
community Caiana Seas exhibit significant diversity of medicinal plants, being

conducive to the development of new research environments.

KEYWORDS: Usage, digestive problems, plants, northeastern Brazil.
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1. INTRODUCAO

Estudos relacionados ao uso da plantas pelo homem no tratamento de
enfermidades mostram que o registro mais antigo tenha ocorrido na China atraves
do imperador Shen Nong em 2000 a.C. (POSSE, 2007), onde investigou o potencial
medicinal de inumeras plantas e produtos naturais e catalogou no “Livro da Medicina
Interna do Imperador Amarelo”, registrando 365 drogas de origem vegetal.

A colonizacdo das Américas estabeleceu uma via de méo dupla na troca de
informacdes acerca das plantas para fins medicinais: muitas espécies utilizadas
pelos povos nativos das coldnias passaram a ser utilizadas também pelos europeus
bem como varias espécies foram introduzidas no novo mundo, trazendo consigo a
orientacdo secular do seu uso como medicinal. Durante todo o periodo escravista,
Brasil e Africa estiveram em contato constante através do oceano: os cativos que
chegavam traziam noticias e plantas de suas nacbes, e os marinheiros, 0s
mercadores e 0S ex-escravos, no retorno, levavam as novas do Brasil e dos
africanos que aqui viviam (COSTA E SILVA, 1994). O conhecimento dos curandeiros
indigenas assim como as rezas, benzeduras e ervas da senzala influenciaram os
médicos europeus que passaram a receitar a goma do cajueiro em vez da arabica, o
uso do quinino e da ipecacuanha (FREYRE, 2003).

A populacao brasileira, de um modo geral, guarda um saber significativo a
respeito de métodos alternativos de cura das doencas mais frequientes. No entanto,
as comunidades tradicionais possuem uma bagagem maior sobre o assunto, porém
sofre ameaca constante devido a influéncia direta da medicina ocidental moderna e
pelo desinteresse dos jovens da comunidade, interrompendo assim o0 processo de
transmissao do saber entre as geracbes (AMOROZO, 1996).

Por outro lado, 0 uso de plantas medicinais vem ganhando nos ultimos anos
um destaque especial pelas gestdes publicas, principalmente apds a orientacdo da
Organizacdo Mundial de Saude — OMS, estabelecida nos documentos “Estratégia de
La OMS sobre Medicina Tradicional 2002-2005”, no relatdrio final da “12 Conferéncia
Nacional de Medicamentos e Assisténcia Farmacéutica” realizado em Brasilia no
ano de 2003.

O municipio de Alagoa Grande, localizado no brejo paraibano, com cerca de

29.000 habitantes, possui uma economia predominantemente agricola, com uma
1



populacédo rural consideravel, uma flora variada e uma diversidade cultural impar no
contexto historico da Paraiba.

A iniciativa por esta pesquisa se deu pelo interesse de verificar quais plantas
sdo mais utilizadas na comunidade para o tratamento de doencas e incbmodos no
trato digestivo e, a partir dai, ao confrontar com a literatura, verificar se condizem
com as indicagdes, formas de preparo e posologia praticadas na comunidade em

estudo.

2. OBJETIVOS

2.1 Objetivo geral

Identificar as plantas medicinais mais utilizadas para o tratamento de problemas
digestorios na comunidade Caiana dos Mares, municipio de Alagoa Grande, PB, e
paralelamente realizar uma revisdo bibliografica para observar se os métodos,
indicacdes, posologia e possiveis efeitos colaterais estdo de acordo com as préticas

e informacdes referidas pela comunidade.

2.2. Objetivos especificos

e Coletar informacbes sobre o uso das plantas medicinais utilizadas no
tratamento de problemas digestérios, como também as partes do vegetal
utilizadas, modo de preparo, posologia e formas farmacéuticas;

e Verificar através da revisdo bibliografica, se as espécies Rosmarinus
officinalis L., Chenopodium ambrosioides L., Pimpinella anisum L., espécies
com maior Importancia Relativa (IR) estdo em conformidade com a literatura.

e Fornecer um referencial cientifico para que a comunidade tenha acesso as
informagdes de plantas utilizadas na comunidade nos seus variados

aspectos.



3. REVISAO DE LITERATURA

3.1 As Plantas Medicinais

O emprego de plantas medicinais na recuperacdo da saude tem evoluido ao
longo dos tempos desde as formas mais simples de tratamento local,
provavelmente utilizada pelo homem das cavernas até as formas tecnologicamente
sofisticadas da fabricacéo industrial utilizada pelo homem moderno. Apesar das
enormes diferengas entre as maneiras de uso das plantas medicinais, h4 um fato
comum entre elas: em ambos 0s casos 0 homem percebeu, de alguma forma, a
presenca nas plantas de algo que, administrado sob a forma de mistura complexa
(o extrato) ou como substancia pura (isolada), tem a propriedade de provocar
reacdes benéficas capazes de resultar na recuperacéo da saude. (MATOS, 2002)

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) recomenda a difusdo, em nivel
mundial, dos conhecimentos necessarios ao uso racional das plantas medicinais
elou fitoterdpicos na atencdo a saude. Em maio de 2005, a OMS publicou o
documento “Politica Nacional de Medicina Tradicional (MT) e Regulamentacdo de
Medicamentos Fitoterapicos” onde apresenta e discute a situagdo mundial a
respeito das Politicas de MT e Fitoterapicos, onde se inclui o Brasil. (RODRIGUES,
2005)

A enorme caréncia enfrentada pela populacdo brasileira na salde publica
aliada ao alto preco dos medicamentos exigidos pela medicina tradicional retoma e
fortalece a busca por tratamentos baseados no uso de plantas medicinais, recurso
acessivel a comunidade. No entanto, apesar das plantas medicinais serem
utilizadas milenarmente pela populacdo, o consumo abusivo e sem nenhum
respaldo cientifico pode oferecer diversos riscos a saude, necessitando, portanto,
passar pela comprovacdo de sua seguranca (AGENCIA NACIONAL DE
VIGILANCIA SANITARIA, 2010).

3.2 Medicina popular

No Brasil, diferentes tradicbes terapéuticas contribuiram para a formacéo da
medicina popular (AMOROZO, 2004). Aléem da assimilagdo dos conhecimentos

indigenas, as colaboracdes trazidas pelos escravos e imigrantes representaram
3



papel importante para o surgimento de uma medicina popular rica e original, na
qual a utilizacdo de plantas medicinais ocupa lugar de destaque (SIMOES et al.,
1995).

A medicina popular, com toda sua sabedoria milenar, representa para 0 Nnosso
povo um recurso terapéutico valioso, ja que grande parte da populagédo vive
constantemente assolada pela miséria e abandono e, em muitos locais do Brasil,
sem cuidados médicos cientificos e sanitarios adequados. As praticas populares
sdo0 0 que muitas comunidades tém como alternativa viavel para o tratamento de
doencas ou manutencdo de saude, por ser um conhecimento mantido,
principalmente, por meio da tradi¢cdo oral. Desde tempos remotos até os dias de
hoje, o conhecimento adquirido pelas comunidades vem se aperfeicoando
empiricamente, e uma grande parte de plantas, com comprovacao cientifica de
suas propriedades terapéuticas, despertou o interesse da ciéncia moderna pelos
resultados apresentados através dos conhecimentos empiricos (FERRO, 2006).

O saber popular pode fornecer dados importantes para novas descobertas
cientificas e as pesquisas académicas podem originar novos conhecimentos sobre
as propriedades terapéuticas das plantas (SIMOES et al. 1988)

Atualmente, grande parte da populacdo brasileira encontra nas plantas
medicinais importante fonte de recurso terapéutico. Isso se deve a varios fatores,
dentre os quais é possivel destacar a crise econdbmica e o alto custo dos
medicamentos industrializados, bem como, o dificil acesso da populacdo a
assisténcia médica. Aliada a essa situacao, verifica-se crescente tendéncia dos
consumidores de utilizar "produtos naturais" (DI STASI, 1996) e ainda o fato de
muitas pessoas se renderem a facilidade de obtencdo de plantas medicinais, as
guais muitas vezes sdo cultivadas nos quintais de suas casas (PILLA et al., 2006).

Diante do exposto € importante fazer um levantamento etnobotanico de uma
determinada regido, para saber quais as plantas usadas pela medicina popular,
identifica-las e fazer um estudo mais apurado para saber se ela tem eficacia para
ser recomendada a todos (LORENZI; MATOS, 2002)

Ainda, nos ultimos anos, diversos estudos tém investigado o potencial efeito
de plantas com base no seu uso na medicina popular. Esse fato € motivado pelo

interesse em medicamentos a base de plantas; a preocupacdo com 0s possiveis



efeitos colaterais dos medicamentos alopaticos, e ainda o valor econbémico
agregado (TALHOUK et al., 2007)

3.3 Doencas do trato digestivo

O Sistema Digestorio € o aparelho onde acontece a digestdo dos alimentos,
determinado por O6rgdos acessorios e pelo tubo digestivo. Na por¢cdo inicial,
encontra-se a boca, responsavel pela mastigacdo, juntamente com as glandulas
salivares e, na porcao final, o anus, responsavel pela eliminacdo de restos de
alimentos que ndo foram absorvidos; ele controla a defecacédo, juntamente com o
reto. No tubo digestivo, também estéo localizados: a faringe; o es6fago; o estémago;
o intestino delgado, dividido em duodeno, jejuno e ileo; e o intestino grosso dividido
em ceco, coélon, reto e canal anal (GOSS, 1988).

Muitas alteracdes, como as infec¢des, inflamacdes e tumores, afetam os
intestinos delgado e grosso. Nesse caso, os distlrbios dos intestinos representam
um grande percentual das doencas humanas (COTRAN et al, 2000).

Tabela 1.Relacdo dos problemas gastrintestinais com suas respectivas doencas.
PROBLEMAS GASTRINTESTINAIS

DEGLUTICAO E DO ESOFAGO Paralisia do mecanismo da degluticdo; Acalasia e

megaesobfago.
Gastrite; Barreira gastrica e sua penetracdo na
ESTOMAGO gastrite; Atrofia gastrica; Acloridia e hipocloridia;
Anemia perniciosa na atrofia gastrica; Ulcera
péptica.
Insuficiéncia pancreatica; Pancreatite; Disabsorcéo
INTESTINO DELGADO pela mucosa do intestino delgado — ESPRU.
Constipacao; Diarréia; Colite ulcerativa; Paralisia
INTESTINO GROSSO da defecacao nas lesdes da medula espinhal.
GERAIS DO TRATO Voémitos; Nausea; Obstrucéo gastrintestinal; Gases
GASTRINTESTINAL no tubo gastrintestinal e flatuléncia.

A constipacdo pode ocorrer em qualquer idade e vai desde fezes duras,
esforco para defecar e auséncia/diminuicdo de movimentos intestinais até fezes
diarias com menos de 35g, defecacbes inferiores a trés vezes por semana ou
espaco de trés dias ou mais sem defecar (MAHAN; ESCOTT-STUMP, 2005).



A dispepsia é um disturbio no aparelho digestivo e € considerada como uma
mé digestdo, geralmente manifestando-se por sensagdo de empanzinamento,
“‘estufamento” apds as refei¢cdes, naduseas e eructagdes (arrotos) frequentes. Pode
manifestar-se também por dor no abddébmen superior, tipo queimacdo. Apos
adequada avaliacdo clinica realizada através de meétodos comuns de imagem
(endoscopia e ultrassom), tém-se ao diagnostico de dispepsia funcional. E um
sintoma frequente na populacdo em geral, ocorrendo entre 20% a 40% daqueles
que procuram atendimento médico. (Fonte:http://www.fbg.org.br), acesso em:
16/06/2014

A gastrite é definida como inflamac&do da mucosa gastrica, classificada pela
fase aguda ou crbénica. Seus principais sintomas sdo desconfortos abdominais,
queimacdo ou dor epigastrica, podendo apresentar também nauseas, vomitos e as
vezes hemorragia digestiva. Existem relatos que a gastrite estaria associada a
bactéria Helicobacter pylori, responsavel por uma fase aguda discreta, mas ainda
nao se sabe qual é a funcdo desse microorganismo. Ja a gastrite aguda corrosiva
seria provocada pelo excesso de &lcool ou &cidos fortes, necrosando a mucosa do
estbmago. A gravidade das les6es na mucosa gastrica depende muito das
substancias ingeridas; a gastrite, quando cronica, pode resultar em atrofia da
mucosa e estd associada a ulcera péptica duodenal (FILHO, 2000).

O Refluxo Gastresofagico, definido como o refluxo do acido gastrico até o
es6fago, causa uma lesao na mucosa esofagica. Nesse caso, devem ser evitados
muitos alimentos, pois eles ajudam a piorar os sintomas da doenca, surgindo a
pirose. Alimentos como café, chocolate, alimentos gordurosos, alcool, devem ser
sempre evitados, especialmente nas refeicbes noturnas pois, ao dormir, o acido
gastrico retorna para o es6fago, devido a acédo do esfincter esofagiano, que separa o
es6fago do estdbmago encontra-se com dificuldade de contracdo, facilitando o
retorno do &cido gastrico ao esdfago. Em casos de Ulcera Péptica, ndo héa
evidéncias que a dieta alimentar influencie na velocidade de cicatrizagdo. Hoje em
dia, muitos pacientes sdo orientados a evitar uso de bebidas alcoodlicas e uso de
café em excesso e estudos recentes mostram que, pessoas com dieta pobre em
fibras, ttm uma incidéncia de recorréncia de Ulcera péptica maior (SHILS et al,
2003).



4. MATERIAL E METODOS

4.1 Caracterizacdo da &rea de estudo

O municipio de Alagoa Grande possui uma populacdo de 28.482 habitantes
(IBGE-2010), com area de 333,70 km?, localiza-se na mesorregido fisiografica do
Agreste Paraibano, na microrregiao do Brejo, distando 111 km da capital Jo&o
Pessoa, a 60 Km de Campina Grande e a 29 Km de Guarabira.

A comunidade “Caiana dos Mares” esta localizada na zona rural do municipio
de Alagoa Grande, distando aproximadamente 12 km do centro da cidade. Esta
comunidade faz limite a Leste com as comunidades de Escuta, Matinhas e Serra do
Sino (Alagoa Grande), ao Norte com as comunidades de Escuta e Imbé (Serra
Redonda), a Oeste com a comunidade de Juca Velho (Massaranduba) e ao Sul com
a comunidade de Engenho Mares (Alagoa Grande) (JUVENCIO, 2009). Esta
enquadrado no, tem clima quente e Umido, com precipitacdo média anual de 768,5
mm e temperatura média anual variando de 20°C a 30°C (AESA, 2013). Localiza-se
na unidade geoambiental “Superficies Dissecadas Diversas”, que ocorre nas areas
gue margeiam as chapadas do Piaui e do Maranh&o, em importantes areas dos
sertbes de Alagoas e Sergipe e em pequenos trechos em outros estados. O relevo é
moderadamente dissecado, apresentando altitudes entre 300 e 700 metros, com
solos pobres e rasos, com excecdo para as areas de fundo de vales estreitos e
profundos (BELTRAO et al. 2005).

A populacdo de Caiana dos mares é composta por aproximadamente 300
habitantes, em sua maioria cabocla, resultado da miscigenagéo entre o negro, 0
branco e o indio. Ainda mantém viva as tradicdes herdadas dos seus antepassados,
como, por exemplo, o folguedo “Cavalo Marinho”, um auto que reune teatro, dancga e
musica, historicamente criada pelos trabalhadores negros, escravos, das plantacdes
de cana-de-acucar (GRILO, 2011). Eles se autodenominam como descendentes dos
antigos escravos desta regido, porém nao sédo reconhecidos oficialmente enquanto
comunidade quilombola.

A comunidade esta excluida de programas de assisténcia e desenvolvimento

do governo do Estado, além de apresentar problemas como a precariedade das vias



de transporte, deficiéncia no abastecimento de agua e nos servigos publicos. Conta
apenas com uma escola de nivel fundamental do primeiro e segundo ciclo e a
economia como um todo é voltada para a agricultura de subsisténcia. O atendimento
meédico-hospitalar € realizado apenas no municipio sede, portanto, quando o0s
habitantes necessitam de algum tipo de atendimento de saude precisam se deslocar

até Alagoa Grande ou municipios vizinhos.

4.2 Amostragem e coleta de dados

Foi aplicado o método Snowball ou Snowball Sampling, no Brasil conhecida
como “amostragem bola de neve” que consiste em uma amostragem nao
probabilistica, utilizada em pesquisas sociais onde 0s entrevistados iniciais indicam
novos participantes e assim sucessivamente até que seja alcancado o “ponto de
saturagdo”, quando os novos entrevistados passam a repetir os conteudos ja obtidos
em entrevistas anteriores, sem acrescentar novas informacdes relevantes a
pesquisa (BALDIN; MUNHOZ, 2011).

Foram identificadas, segundo os critérios estabelecidos, seis informantes
(Figura 1). Para cada informante foi explicado o objetivo do estudo, e em seguida
estes foram convidados a assinar o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(Apéndice B), que é solicitado pelo Conselho Nacional de Saude por meio do Comité
de Etica em Pesquisa (Resolucdo 196/96). A coleta de dados foi realizada através
de observacéao participante e entrevistas estruturadas e semi-estruturadas (Apéndice
C), contendo perguntas relacionadas ao perfil socioeconébmico dos informantes,
diversidade das plantas utilizadas no preparo de remédios caseiros, partes

utilizadas, formas de uso, posologia e indicacdo terapéutica.



Lider da
comunidade
(informante A)

Informante B » Informante C » Informante D

Figura 1. Esquema diagramatico da selecdo de informantes
a partir do método snowball entre moradores da comunidade
rural Caiana dos Mares, Alagoa Grande — PB.

Foi realizada uma turné guiada (ALBUQUERQUE et al., 2010) com os
informantes para registrar e coletar as espécies citadas nas entrevistas, as quais
foram herborizadas e depositadas no Herbario Manuel de Arruda Camara (ACAM),
na Universidade Estadual da Paraiba, Campus |, Campina Grande, Paraiba, Brasil.
A metodologia da turné guiada, também denominada “informante de campo” ou
“‘walk-in-the-woods”, consiste em uma técnica de entrevista em campo, em gue o
informante aponta as espécies ao pesquisador, possibilitando a identificacdo correta
das mesmas e a complementacdo de dados obtidos nas entrevistas
(ALBUQUERQUE et al., 2010). As turnés guiadas aconteceram nos quintais dos
informantes (Figura 2), uma vez que, a maioria das espécies citadas durante as
entrevistas sao cultivadas pelos moradores. Algumas espécies nao foram coletadas
por ndo serem cultivadas nos quintais ou, por motivos diversos, nao ser permitido

pelo informante.



Figura 2. Aspecto geral de quintal de um dos informantes da comunidade de Caiana dos
Mares (Alagoa Grande —PB), contendo diversas espécies de plantas medicinais.

As identificagbes fundamentaram-se na literatura especializada, consultas a
especialistas ou, ainda, através de comparacdes com materiais depositados nos
herbérios: EAN, JPB, UEC e SPF (listados de acordo com HOLMGREN et al., 2006).
A lista das espécies mencionadas nhas entrevistas foi organizada em ordem
alfabética e a proposta de classificacdo adotada foi a do APG Il (2009). A grafia dos
nomes cientificos e autores das espécies foram consultados na base de dados do
Missouri Botanical Garden (W3TROPICOS, 2014) e na Lista de Espécies da Flora
do Brasil (2014) (FORZZA et al. 2014)

Na analise qualitativa realizou-se a descricdo das informacdes obtidas através
das entrevistas, associadas a observacdo direta da comunidade e consulta a
bibliografia. Para a andlise quantitativa dos dados foi utilizado o indice de
Importancia Relativa (IR), baseado no estudo de Albuquerque et al. (2007b). A
importancia relativa é calculada usando a férmula Rl = NCS + NP, onde: NCS =
namero de sistemas corporais tratados por uma dada espécie dividido pelo nUmero
total de sistemas corporais da espécie mais versatil; e NP = nUmero de tipos de uso
de uma dada espécie dividido pelo niumero total de usos atribuidos ao taxon mais
versatil, independente do numero de informantes que citaram a espécie.
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Tabela 2. Relacao dos atributos medicinais.
RELAQAO DOS ATRIBUTOS MEDICINAIS

01 Doencas infecciosas e parasitarias

02 Neoplasias

03 | Doencas relacionadas ao sistema endocrino, nutricdo
ou metabolismo

04 Doencas do sangue e érgaos hematopoiéticos

05 Problemas do sistema sensorial (ouvidos)

06 Problemas do sistema sensorial (olhos)

07 Problemas do sistema nervoso

08 Problemas do sistema respiratorio

09 Problemas do sistema cardiovascular

10 Problemas do sistema digestorio

11 Problemas do sistema geniturinario

12 Doencas da pele e do tecido subcutaneo

13 | Doencas do esqueleto, musculos ou tecidos conectivos

14 Doencas indefinidas

15 Falta de desejo sexual

16 Debilidade fisica e mental

17 Inflamacdes gerais

A partir dos resultados, o estudo foi direcionado especificamente as plantas
utilizadas para problemas do sistema digestérios, dando énfase as trés principais
plantas de acordo com o0s seus resultados de Importancia Relativa (IR),
respectivamente Rosmarinus officinalis L., Chenopodium ambrosioides L. e
Pimpinella anisum L.

Apés a identificacdo das espécies a serem estudadas, foi realizada uma
pesquisa no Google Académico (http://scholar.google.com.br/schhp?hl=pt-
BR&as sdt=0,5)e na plataforma MEDLINE (http://bases.bireme.br/cqi-

bin/wxislind.exel/iah/online/) com os nomes cientificos. Os critérios adotados foram

por meio das palavras encontradas nos titulos e/ou resumos dos artigos, dando
énfase a tematica da utilizacdo das plantas para problemas digestérios, como
também a sua utilizacdo em comunidades.

A busca e selecdo dos artigos a serem utilizados foi feita no periodo de
fevereiro a junho de 2014, e a selecdo dos artigos foi feita em conformidade com a
tematica proposta, descartando os estudos que, mesmo constando no resultado da
busca, ndo apresentavam subsidios para a utilizagcdo de plantas para problemas

digestorios.
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4.3 Aspectos Eticos

Este projeto foi registrado no Sistema Nacional de Pesquisa (SISNEP), como
CAAE0475.0.133.000-10 e aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa da
Universidade Estadual da Paraiba (UEPB), de acordo com os requisitos basicos da
Resolucdo 196/96 do Conselho Nacional de Saude, Ministério da Saude do Brasil
(1996).

5. RESULTADOS E DISCUSSOES

5.1 Consideragdes sobre os resultados

No que concerne a infraestrutura das moradias dos entrevistados, todos
apresentaram residéncia prépria, de moradias simples, de alvenaria e coberta por
telhas. Todas dispbem ainda de cisternas para armazenamento de agua (chuva ou
carros-pipa) e todas contam com o fornecimento de energia elétrica.

Foi constatado um baixo nivel de escolaridade por parte dos entrevistados,
onde 60% deles possuem apenas o nivel fundamental incompleto. A renda da
familia gira em torno da aposentadoria, pois had o predominio de aposentados, e a
atividade principal é a agricultura de subsisténcia.

Entre os entrevistados 67% sao idosos, 0 que indica que o conhecimento das
plantas medicinais esta concentrado nesta faixa etaria da comunidade. A maioria
relatou que os jovens ndo se interessam em aprender este tipo de conhecimento,
dessa forma, o repasse da utilizacdo das plantas como medicinais através das
geracbes € provavelmente limitado. A maior parte dos informantes (67%) é do
género feminino, sendo este tipo de conhecimento repassado principalmente pelos
pais (56%). No entanto alguns afirmaram que também aprenderam sobre as plantas
medicinais com 0s avos (22%) ou com outras pessoas que ndo sao da familia
(22%). Durante a entrevista, pode-se verificar que mesmo com o0 desinteresse da
populacdo jovem, o conhecimento sobre as plantas utilizadas como medicinais na
comunidade tem sido perpassado aos familiares, vizinhos ou até mesmo para

pessoas de outras comunidades.
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5.2 Plantas Medicinais indicadas para problemas do sistema digestério

Foram registradas 12 espécies, distribuidas em 09 familias botanicas (Tabela
2), sendo as principais Myrtaceae (3), Lamiaceae (2), Asteraceae (1). Em relacdo a
origem das plantas levantadas observou-se que 58,3% séo exoticas e 41,7% sao
nativas.

Os resultados indicaram a folha (91,66%) como sendo a parte vegetal mais
empregada e de maior expressdao no preparo dos remédios caseiros, seguida do
fruto, semente e latex (8,33%). Quanto as formas de preparo, o cha, em decocto ou
infuso, € a forma mais frequente, com 66,6% das citacdes. Em seguida, 0 uso
externo, como, cataplasmas, corresponde a 8,33% do total de citacdes. A garrafada,
ingestao do fruto, latex do fruto e o sumo da folha adicionado em agua fresca foram

mencionados e corresponderam a 8,33% para cada uma das modalidades citadas.

Figura 3. Plantas utilizadas para problemas digestérios na comunidade Caiana dos Mares,
municipio de Alagoa Grande-PB. A. Alecrim (Rosmarinus officinalis L.). B. Erva-doce
(Pimpinella anisum L.). C. Mastruz (Chenopodium ambrosioides L.).
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Na analise da importancia relativa (IR) das espécies examinadas, trés plantas
foram consideradas versateis em termos de uso (IR > 1) (Tabela 4). As espécies
com maior importancia relativa e que sao objetos de estudos deste trabalho foram:
Rosmarinus officinalis L. (Figura 3-A) (IR = 2,0), Chenopodium ambrosioides L.
(Figura 3-C) (IR = 1,5) e Pimpinella anisum L. (Figura 3-B) (IR = 1,3). Por outro lado,
duas espécies tiveram uma baixa importancia relativa (IR = 0,4), incluindo Psidium
cattleianum Sabine (IR = 0,4) e Psidium guajava L. (IR = 0,4).

Analisando as indicacdes das plantas utilizadas para problemas do sistema
digestério verificou-se cinco indica¢des diferentes, sendo a célica a que apresentou
maior nimero de espécies, seguido por disenteria e desconforto intestinal (Tabela
2).

Tabela 3. Indicacdes das plantas medicinais para problemas do sistema digestorio
utilizadas na comunidade de Caiana dos Mares, Alagoa Grande-PB, com
respectivos nimeros de espécies.

Numero de
Indicagcdo espécies
Codlica 9
Desconforto intestinal 4
Disenteria 7
Doencas parasitarias 2
Dor de estbmago 1
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Tabela 4. Lista das plantas medicinais indicadas para problemas do sistema digestorio utilizadas pela comunidade de Caiana dos

Mares, Alagoa Grande —PB.

Familia/ espécie Nome Voucher IR Origem Parte Indicagao Formas de uso e posologia
vernacular utilizada
Amaranthaceae
Chenopodium ambrosioides L.  Mastruz Tolke et al. 73 1,5 Nativa Folha Desconforto intestinal, cdlica, Esquentar as folhas e passar sobre a barriga, triturar as
(Figura 7D) verminoses, tosse. folhas junto com leite e tomar em jejum uma vez por dia
durante 9 dias.
Apiaceae
Pimpinella anisum L. (Figura Erva doce Tolke et al. 67 1,3 Exoética Folha Cdlica, hipertensao, alergias. Tomar o cha duas a trés vezes ao dia em caso de
7A) hipertensao e célicas, para alergias fazer banho.
Asteraceae
Vernonanthura condensata Boldo Tolke et al. 98 0,8 Exética Folha Disenteria, célica, desconforto  Pingar o sumo da folha em um copo de agua fresca e
(Baker) H. Rob. (Figura 8C) intestinal. tomar duas vezes ao dia.
Caricaceae
Carica papaya L. Mamoeiro Tolke et al. 109 11 Exética Fruto, Prisdo de ventre, verminoses, Para prisdo de ventre comer o fruto varias vezes ao
semente e  ameba. dia, no tratamento de verminoses comer as sementes
latex uma vez por dia, contra amebas colocar nove gotas do
latex em um copo de 4gua e tomar uma vez por dia.
Lamiaceae
Hyptis mutabilis (Rich.) Brig. Alfavaca Tolke et al. 100 0,8 Nativa Folha Cdlica, disenteria, desconforto  Tomar o cha das folhas frescas ou secas de duas a
intestinal. trés vezes ao dia.
Rosmarinus officinalis L. Alecrim Tolke et al. 75 2,0 Exdtica Folha Coracao, dor de cabeca, Garrafada, cha duas vezes ao dia.
(Figura 6E) colicas, dor de estbmago, dor
de homem.
Monimiaceae
Peumus boldus Molina Boldo Tolke et al. 95 0,8 Exdtica Folha Cdlica, disenteria, desconforto  Tomar o ch& duas vezes ao dia ou mastigar a folha.
intestinal.
Myrtaceae
Euguenia uniflora L. Pitangueira Tolke et al. 101 0,6 Nativa Folha Disenteria, cdlica. Tomar o ch4 da folha fresca ou seca de duas a trés
vezes ao dia.
Psidium cattleianum Sabine Araga Tolke et al. 99 0,4 Nativa Folhas Disenteria. Tomar o cha de trés a quatro vezes ao dia.
Psidium guajava L. Goiabeira Tolke et al. 94 0,4 Exdtica Folhas Disenteria. Tomar o ch4 de duas a trés vezes ao dia.
jovens
Poaceae
Cymbopogon citrates (DC.) Capimsanto  Tolke et al. 58 1,1 Exdtica Folha Cdlica, febre, dor de cabeca. Cozinhar as folhas e tomar de duas a trés vezes ao dia,
Stapf (Figura 7C) banho a noite.
Verbenaceae
Lippia alba (Mill.) N.E. Br. Erva cidreira  Tolke et al. 62 0,6 Nativa Folha Cdlica, disenteria. Tomar o ch4 das folhas frescas de trés a quatro vezes

(Figura 8A)

ao dia.
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5.3 Rosmarinus officinalis L. (Alecrim)

O género Rosmarinus pertence a familia Lamiaceae. A espécie Rosmarinus
officinalis L., conhecida popularmente como alecrim, é origindria da Regido
Mediterranea e cultivada em quase todos os paises de clima temperado, de Portugal
a Australia. A planta possui porte subarbustivo lenhoso, ereto e pouco ramificado
com até 1,5 m de altura. As folhas séo lineares, coridceas e muito aromaticas,
medindo 1,5 a 4 cm de comprimento por 1 a 3 mm de espessura. As flores azulado-
claras e pequenas possuem aroma forte e muito agradavel. A planta é utilizada
popularmente para dores de barriga, de cabeca e de estdbmago, e ainda, como
tbnica e estimulante estomacal (LORENZI; MATOS, 2008).

O alecrim é uma das espécies aromaticas mais utilizadas desde os tempos
remotos devido as suas propriedades medicinais, aromatizantes e ao seu emprego
na culinaria. Na antiga Roma era utilizado para enfeitar o altar sagrado dos
espiritos protetores da casa e também para purificar timulos sagrados, rebanhos e
as fontes nas festas dos pastores, celebrada para comemorar a fundacéo da cidade
(ALONSO, 1998).

Dentre as ervas da familia Lamiaceae, o alecrim € o mais extensivamente
estudado e seus extratos sdo 0s mais conhecidos como antioxidantes naturais. A
atividade antioxidante dos seus extratos € atribuida principalmente a presenca de
compostos fendlicos, volateis e nao volateis, como os flavondides, os acidos
fendlicos e os diterpenos fendlicos, tais como o acido carnésico e o carnosol
(hidrofébicos) e o acido rosmarinico e o rosmanol (hidrofilicos), sendo que mais de
90% desta atividade € atribuida aos compostos hidrofobicos, principalmente ao
acido carnosico.

Tém sido relatadas inUmeras atividades terapéuticas e farmacolégicas para
Rosmarinus officinalis L. no combate a uma vasta gama de doencas como:
problemas gastricos, doencas respiratérias e inflamatérias (AL-SEREITIA; ABU-
AMERB; SENA, 1999), além da decoccao realizada em agua ser tradicionalmente
utilizada para tratar pacientes diabéticos (BAKIREL et al., 2008; WANG et al.,
2008).
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Em altas doses podera ocasionar gastroenterites e nefrites, sendo
contraindicado para gestantes e individuos com distdrbios prostaticos e
dermatolégicos (CORREA; BATISTA; QUINTAS, 2003).

Estudos farmacologicos in vivo e in vitro tém demonstrado que o extrato desta
planta, bem como seus compostos isolados carnosol e acido rosmarinico exercem
atividade hipoglicemiante (BAKIREL et al., 2008), antidepressiva (MACHADO et al.,
2009), hepatoprotetora (AMIN; HAMZA, 2005), neuroprotetora em células
dopaminérgicas (PARK; SAPKOTA,; KIM, 2010), antiherpético (NOLKEMPER et al.,
2006), antinociceptiva (GONZALEZ-TRUJANO et al., 2007; TAKAKI et al., 2008),
antiplaquetaria (LEE et al., 2007), espasmolitica (VENTURA- MARTINEZ et al.,
2011), anti-proliferativa em células humanas de cancer de ovario (TAl et al., 2012) e
antioxidante (BAKIREL et al., 2008; IBARRA et al.,, 2010). Ainda, alguns estudos
experimentais também tem demonstrado que esta planta possui importante efeito
anti-inflamatério (ALTINIER et al., 2007; MENGONI et al., 2011, BENINCA et al.,
2011). Varios relatos na literatura mostram o0s usos etnofarmacolégicos de
Rosmarinus officinalis L. para o tratamento de doencas inflamatérias, de fadiga fisica
e mental, melhora da memdéria e tratamento de agitacdo nervosa, histeria e
depressao, entre outras aplicacdes (DUKE, 2000; NEGRAES, 2003; HEINRICH et
al., 2006; FRANCO e FONTANA, 2007).

Dados na literatura mostraram que o acido betulinico, outro composto
encontrado em Rosmarinus officinalis L., possui propriedades antitumorais,
antiinflamatdrias e antinociceptiva (YOGEESWARI e SRIRAM, 2005; MULLAUER et
al., 2010).

Recentemente, tem sido enfatizada a propriedade anti-cancer do extrato
desta planta, bem como de seus compostos isolados, tais como carnosol, acido
carndsico, acido rosmarinico e acido ursolico (NGOET al., 2011). Destaca-se que um
estudo recente demonstrou o potencial neuroprotetor do extrato de Rosmarinus
officinalis em cultura de células dopaminérgicas (SH-SY5Y) (Park et al., 2010)

Dentre as plantas da familia Lamiaceae, o alecrim (Rosmarinus officinalis L.)
€ amplamente utilizado como ténico ou condimento culinario assim como, na forma
de chés para o tratamento de problemas digestérios (SIMOES & SPITZER, 2003).
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Segundo CHANGIZI et al, (2013), a administracéo oral do extrato aquoso do
alecrim (Rosmarinus officinalis L.) é eficaz na reducéo de complicacdes funcionais e

histopatoldgicas associadas a insuficiéncia renal aguda.

5.4 Chenopodium ambrosioides L. (Mastruz)

A erva-de-santa-maria, Chenopodium ambrosioides L., € uma espécie nativa
da América tropical, originaria, provavelmente, do México. Esta espécie encontra-se
amplamente distribuida em regides de clima tropical, subtropical e temperado. No
Brasil ocorre em quase todo o territorio. E uma planta anual ou perene, que se
reproduz por sementes. Extratos e outros derivados da planta sdo usualmente
utilizados contra sifilis, sarampo e doencas intestinais (CABANIS et al.,, 1970;
NOUMI & YOMI, 2001).

De acordo com (ANJOS, 1992; REGO, 1995; COUTINHO, 2002; SILVA
JUNIOR, 2006) é utilizadas como vermifugo, antitussigeno, abortivo, no tratamento
da tuberculose, gripe, bronquite, problemas digestivos, diarréia, enteroparasitoses,
afeccdes pulmonares, hemorrdidas, infec¢des fungicas, Ulceras leishmaniéticas e na
recuperacéo de fraturas 6sseas (ANJOS, 1992; REGO, 1995; COUTINHO, 2002;
SILVA JUNIOR, 2006).

Um estudo de metabdlitos secundarios no extrato aquoso das folhas de
Chenopodium ambrosioides L. (mastruz) foram identificados: taninos, gomas,
heterosideos senevdlicos, mucilagens, cumarinas, fendis, esterdides, triterpendides,
carotenoides e alcaldides (FELIX-SILVA et al, 2012)

Estudo desenvolvido pelo Grupo de Produtos Naturais’fUFMA tem
comprovado que C. ambrosioides L. induziu significativa reducédo da disseminacao
da infeccdo por Leishmania amazonensis em camundongos, sugerindo que a acao
pro-inflamatéria local da espécie estaria controlando a infeccdo (PATRICIO et al.,
2008). Além disso, a espécie demonstrou alta capacidade de restringir o
desenvolvimento de células tumorais in vivo, aumentando a sobrevida de
camundongos portadores de tumor ascitico de Ehrlich, sugerindo potencial
imunoestimulante  (NASCIMENTO et al., 2006). De fato, estudo subsequente
demonstrou que C. ambrosioides L. induz ativacdo de macrofagos, representando

bom indicador do potencial anti-leishmanial in vivo (CRUZ et al., 2007). Estudo de
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avaliagdo da atividade giardicida in vitro com extrato etanolico de partes aéreas de
C. ambrosioides L. comprovou expressiva atividade anti-Giardia (AMARAL, 2007).

Trabalho desenvolvido por Calzadaet al. (2006), de avaliacdo da atividade
giardicida in vitro com extrato metandlico de partes aéreas de Chenopodium
ambrosioides L. coletadas no México, indicou expressiva atividade giardicida na
espécie.

Franca et al. (1996) mostraram que C. ambrosioides L. € uma das plantas
mais frequentemente utilizadas para tratar essas ulceracbes, com tratamento
realizado pela aplicacéo tépica das folhas ou pela ingestdo do infuso preparado com
elas. De fato, Patricio et al. (2008) demonstraram que o tratamento intralesional da
infecgdo murina causada por L. amazonesis com extrato das folhas hidroalcodlico de
C. ambrosioides L. diminuiu a carga parasitaria no foco da infeccdo, além de
controlar os mecanismos que regulam a disseminacdo dessa espécie de

Leishmania.

5.5 Pimpinella anisum L. (Erva Doce)

O anis ou erva-doce (Pimpinella anisum L.), pertencente a familia Apiaceae, &
uma erva anual, nativa da Asia e cultivada no Brasil, especialmente no Sul.
Apresenta flores brancas e os frutos sdo diaquénios de sabor adocicado e cheiro
forte utilizados industrialmente para a producdo de 6leo essencial, tinturas e de
grande importancia farmacéutica e cosmética (LORENZI & MATOS, 2002). Esta
espécie tem uso medicinal aprovado internacionalmente como medicac¢do para o
controle de resfriados, tosse, inflamacdes, digestdo e perda de apetite
(STEFANELLO et al., 2006).

A erva-doce possui propriedade aromatizante, cicatrizante, expectorante e
sedativa (OZEL, 2008). O 6leo essencial extraido desta planta € utilizado largamente
na inddstria cosmética e farmacéutica, para fabricacdo de perfumes e produtos de
higiene (SIMOES et al, 1999).

ABU DARWISH et al (2012) investigaram a acdo do Oleo essencial da
Pimpinella anisum L. e foi verificada a eficiéncia do mesmo contra cepas bacterianas
de Staphylococcus aureus e Escherichia coli. AL-BAIATY et al. (2008) verificaram a
eficiéncia do 6leo contra Staphylococcus aureus. TRAJANO et al (2009) constataram
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gue o 6leo essencial foi eficaz contra Escherichia coli e Pseudomonas aeruginosa.

Segundo FARD & SHOGAII (2013), o extrato etandlico das sementes da
Pimpinella anisum L. possui atividade anticonvulsivante em uma dose de 200mg/kg
em comparacdo com 0s grupos controle. J& NAHIDI et al (2012), identificou a
eficacia da Pimpinella anisum L. no combate aos efeitos de onda de calor em
mulheres p6s-menopausa.

Verifica-se 0 uso desta espécie como carminativo, anti-séptico,
antiespasmaodico, expectorante, estimulante e medicamentos estomacais. Além
disso, tem sido utilizada para promover a lactagdo em méaes a amamentar e como
um medicamento contra o stress, a bronquite, a indigestdo e peduculose. Na
medicina medievais persa, a planta e em especial o seu 6leo essencial frutos tém
sido utilizados para o tratamento de algumas doencas neuroldgicas, incluindo a
epilepsia e convulsdes (GORJI & KHALEGHI, 2001).

6. CONSIDERACOES FINAIS

Os dados obtidos nesse trabalho revelaram que a comunidade detém um
conhecimento consideravel quanto ao uso de plantas, em especial as direcionadas
ao tratamento de problemas do trato digestorio, com trés espécies de importancia
relativa significativa: Rosmarinus officinalis L., Chenopodium ambrosioides L. e
Pimpinella anisum L.. Todas as espécies, que sao foram citadas em outros trabalhos
com as indicacdes, uso e forma sédo condizentes com as utilizagbes na comunidade
em estudo.

Vale ressaltar que foram mencionados para todas as espécies diversas
indicacdes, além das voltadas para problemas digestérios, como também algumas
contra-indicacdes, informacfes essas que preocupam quando se trata do uso de

plantas medicinais em comunidades.
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UEPB, portador do RG 903.658 SSP/PB e CPF 586.934.584-49, declaro que conheco e cumprirei as
normas vigentes expressas na Resoluc¢do N° 196/1996do Conselho Nacional de Saude/Ministério
da Saude, e em suas complementares (Resolu¢des CNS/MS 240/1997, 251/1997, 292/1999,
303/2000, 304/2000, 340/2004, 346/05 e 347/05), e assumo, neste termo 0 compromisso de:

1.

Somente iniciar a pesquisa ap0s sua aprovacdo junto ao Comité de Etica em Pesquisa em
Seres Humanos e Animais da UEPB e, nos casos assim previstos em lei (Resolugdo CNS/MS
196/96, VIIl, 4 e CNS/MS 340/04, item VI), na Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa —
CONEP.

Caso a pesquisa seja interrompida, informar tal fato ao Comité de Etica/lUEPB, de forma
justificada.

Na ocorréncia de evento adverso grave comunicar imediatamente ao Comité de Etica/UEPB, bem
como prestar todas as informag8es que me forem solicitadas.

Ao utilizar dados e/ou informag8es coletados no (s) prontuarios do(s) sujeito(s) da pesquisa, ou
material bioldgico estocado, assegurar a confidencialidade e a privacidade dos mesmos.

Destinar os dados coletados somente para o0 projeto ao qual se vinculam. Todo e qualquer outro
uso devera ser objeto de um novo projeto de pesquisa que devera ser submetido a apreciagdo do
Comité de Etica em Pesquisa.

Campina Grande, 18 de julho de 2013

Thulio Antunes de Arruda

Pesquisador Responsével
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APENDICE B

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
Universidade Estadual da Paraiba
Centro de Ciéncias Bioldgicas e da Saude
Departamento de Farmacia
Curso de Farmécia Generalista
Av. das Baralinas, 351 — Campus Universitario - Bodocong6
Campina Grande, Paraiba — CEP: 58109-753

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Eu, , declaro para os devidos fins, que liviemente
aceito participar da pesquisa intitulada “ESTUDO ETNOBOTANICO DE PLANTAS

MEDICINAIS NA COMUNIDADE CAIANA DOS MARES, ALAGOA GRANDE, PB,

coordenada pelo Prof. Dr. Thalio Antunes de Arruda, professor da Universidade Estadual da Paraiba

(UEPB). Na referida pesquisa sera feito um levantamento de dados a respeito das praticas

tradicionais sobre plantas medicinais na comunidade Caiana dos Mares, Alagoa Grande, PB.

Entrevistado (Nome ou impressao dactiloscépica)

Pesquisador

Duavidas ou informacg®8es, procurar:
Thalio Antunes de Arruda

Telefone: (83) 8739 0376
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APENDICE C

INSTRUMENTO DE COLETA DE DADOS

FORMULARIO PARA ENTREVISTA SEMI-ESTRUTURADA PARA COLETA DE DADOS

ESTUDO ETNOBOTANICO DE PLANTAS MEDICINAIS NA COMUNIDADE
CAIANA DOS MARES, ALAGOA GRANDE, PB

I.  DADOS DE IDENTIFICACAO E SOCIODEMOGRAFICOS

Nome completo:

Género: Observar e anotar () Masculino () Feminino
Idade:
Estudou? ( ) N&o () Sim, até série

I. DADOS ETNOBOTANICOS

1- Com quem o (a) Sr (a) aprendeu a utilizar plantas medicinais?

( )Pais ( )Avoés ( ) Outros familiares () Outras pessoas

2- O senhor (a) ensinou a alguém esses conhecimentos?
( )Sim ( )Néo
Se sim, quem?

() familiares ( ) Vizinhos ( ) pessoas de outras localidades

Ill. SOBRE AS PLANTAS MEDICINAIS

a) Quais sdo as plantas que o (a) Sr (a) utiliza para os problemas de saude?
b) Qual a parte da planta é utilizada?

c) Com o é feito o preparo com as plantas?

d) Qual aforma de uso?

e) Qual a quantidade utilizada?

f)  Usar quantas vezes durante o dia?

g) Usar por quanto tempo?
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ANEXO 1

TERMOS DE AUTORIZACAO DE PESQUISA E DIVULGACAO DO TRABALHO
CIENTIFICO

Termo de autorizacdo de pesquisa e divulgacao do trabalho cientifico

A pesquisa “ESTUDO ETNOBOTANICO DE PLANTAS MEDICINAIS NA
COMUNIDADE CAIANA DOS MARES, ALAGOA GRANDE, PB”, sera realizada pela
aluna Elisabeth Toélke, para elaboragédo de um Trabalho de Conclusdo de Curso -
TCC, que sera apresentada a Universidade Estadual da Paraiba, sendo orientada
pelo professor Dr. Thulio Antunes de Arruda da mesma universidade.

Tem como finalidades conhecer as plantas medicinais utilizadas na
prevencao e tratamento de saude, através de um resgate dos métodos tradicionais
de saude dacomunidade quilombola Caiana dos Mares, alagoa Grande, PB e coletar
informacdes sobre o uso das plantas utilizadas, em especial aguelas voltadas para
prevencao e tratamento das altera¢des bucais e identificar cientificamente as plantas
levantadas.

O estudo é importante para a comunidade, pois possibilitara a manutencdo
dos conhecimentos tradicionais sobre plantas medicinais e fornecerd dados para
preservacdo dos recursos naturais e meio ambiente. Através deste estudo a
comunidade estara contribuindo com os seus saberes para continuidade de outras
pesquisas e com o meio cientifico e disseminando os seus conhecimentos.

Como retorno a comunidade, sera entregue a(s) lideranca(s) copias do
referido trabalho ap6s o término do estudo.

Pelo presente termo, compreendemos as informacdes sobre a pesquisa e
estamos de acordo com a sua realizacdo e cientes da sua importancia para as
comunidades quilombolas e para os estudos cientificos. Autorizamos a publicacédo
da dissertacdo e de artigos cientificos em revista com dados da pesquisa, assim
como a apresentacdo em Congressos Nacionais e Internacionais. Concordamos

com divulgacéo de imagens, como fotografias das comunidades e plantas.

Lideranca da Comunidade Caiana dos Mares, Alagoa

Grande - Paraiba
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