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Resumao. Este artigo tem como objetivo realizar um levantamento
bibliografico quanto ao papel do enfermeiro aplicando a Recebido
Fitoterapia como pratica integrativa complementar na estratégia 19/10/2021
de Saude da Familia. Trata-se de uma revisdo integrativa
realizada nas bases de dados eletrénicas Biblioteca Virtual de
Saude (BVS), que abrange a Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Sadde (LILACS) e o Banco de Dados em

Aceito
24/11/2021

Disponivel on line

Enfermagem (BDENF). Como resultado, foram encontrados nove 24/11/2021
artigos e, apds aplicado os critérios de exclusdo e inclusao,

finalizaram quatro artigos para o presente estudo. E notério que o Publicado
papel do enfermeiro aplicando a fitoterapia como pratica 31/12/2021

integrativa complementar na estratégia de Saide da Familia é um
assunto pouco relacionado. E possivel perceber uma enorme
escassez no que diz respeito ao conhecimento da fitoterapia para
que seja feita a implantagio na atengio primaria. E necessario que Acesso aberto
sejam investidas novas politicas de formacdo e processos de
capacitacdo, principalmente na Enfermagem, que possui contato
direto com a populagdo, sendo necessaria também uma
reorientacdo do modelo de atencdo a saude para que os
profissionais tornem-se capacitados para atuar nesta forma de
tratamento, ja que a fitoterapia visa a promocgao, a prevencdo e a
recuperacdo, de maneira viavel e benéfica, trazendo melhorias
para a populacao e para o préprio sistema de saude.
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After the research, nine articles were found and, after applying
the exclusion and inclusion criteria, four articles finished the
present study. It is notorious that the role of the nurse applying
phytotherapy as PIC in FHS is a subject little related. It is possible
to perceive a great shortage in the knowledge of the phytotherapy
so that it is made the implantation in the primary attention. It is
necessary that new training policies and training processes are
invested, especially in nursing, which has direct contact with the
population, being also necessary a reorientation of the health care
model so that professionals become qualified to act this way in
the treatment, since the phytotherapy aims the promotion,
prevention and recovery, in a viable and beneficial way, bringing
improvements to the population and health system itself.

Keywords: Phytotherapy; Family Health Strategy; Nursing.

Introducao

O Brasil é o pais com a maior biodiversidade do planeta de acordo com a
organizacao Internacional Botanical Gardens Conservation (BGCI). Na pesquisa, chamada
de Global Tree Search foram apurados nomes de espécies e a distribui¢do de arvores em
seus respectivos paises, onde foram identificadas 60.065 arvores no total, sendo 14%, no
territorio brasileiro (8.715), seguido da Colombia, com 5.776, e Indonésia, com 5.142.
Entre os elementos que a compdem essa biodiversidade, estdo as plantas medicinais que
sdo matérias-primas para a fabricacdo de fitoterapicos entre outras categorias de
medicamentos (BGCI, 2017).

0 uso das plantas medicinais no tratamento de diversos problemas de saude foi
construido com base na experiéncia popular, sendo transmitido através de geracdes, que
advém de senso comum, como forma alternativa para solucionar sintomas, principalmente
para o sque nao tem acesso aos servicos de saude com facilidade (Calixto, 2003).

Lopes (2010) diz que o uso das plantas medicinais com finalidade terapéutica
constitui um importante recurso para a populacdo, verifica-se um espago onde
farmacéuticos e outros profissionais da satde, como enfermeiros, podem trabalhar, de
modo a contribuir para a utilizacdo correta de fitoterdpicos, inclusive na Estratégia de
Saude da Familia (ESF) e atengdo basica.

Em meados da década de 1980 diversas a¢des e programas de fitoterapia foram
implantados na rede publica de saude, destacando que as terapias complementares, como
a Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC) para o Sistema
Unico de Saude (SUS), incluidas pela Portaria GM/MS n2 971/2006 (Brasil, 2006),
recomenda a Fitoterapia para os aspectos promocional, preventivo, curativo e de
reabilitacao de diversos agravos agudos e cronicos (Nunes, 2015).

Corroborando com essa questdo, o SUS implantou em 2006, a PNPIC com o
objetivo de estimular a utilizacdo da Fitoterapia para a prevencao de agravos por meio de
tecnologias eficazes e seguras. Em ato seguinte, em 2009, foi implantada a Politica
Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapicos, que estabelece diretrizes e linhas
prioritarias para o desenvolvimento de acdes em torno de objetivos comuns voltados a
garantia do acesso seguro e uso racional de plantas medicinais e fitoterapicos em nosso
pais (Brasil, 2006; Brasil, 2009).
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Portaria MS n® 886/2010, inicia, no ambito do SUS, a Farmacia Viva, programa no
contexto da Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica que realiza todas as etapas
desde o cultivo a dispensacdo de preparacdes magistrais e oficinas de plantas medicinais e
fitoterapicas (Brasil, 2010).

Para Souza (2010) os profissionais de saude como médicos e enfermeiros, que
possuem o intuito de transformar o uso de plantas medicinais em uma pratica concreta a
ser aplicada na ESF, devem ter incorporado este conhecimento, na tentativa de delimitar
tal pratica de cuidado, inclusive baseando-se em experiéncias acerca das implica¢des
éticas e legais da aplicabilidade de plantas em tratamentos de saudde.

A Enfermagem tem entre as suas atribuicdes promover a Educacdo em Saudde.
Rezende e Cocco (2002) mostraram ser relevante a execu¢do da Enfermagem neste campo,
compreendendo as plantas e a fitoterapia como forma de prevencdo da cultura de praticas
populares, identificando caréncias da populagdo no que diz respeito ao seu uso correto, ja
que erros de diagnostico, identificacdo incorreta de espécies de plantas e uso diferente da
forma tradicional podem ser perigosos, levando a superdose, ineficacia terapéutica e ao
aparecimento de reagdes adversas (RAMs) (OPAS, 2011).

A escolha deste tema surgiu a partir da curiosidade a respeito do papel que o
Enfermeiro desempenha, ao aplicar a fitoterapia na Atencao Primaria enquanto Politicas
Integrativas Complementares, manifestando a seguinte questdo norteadora: qual o papel
do Enfermeiro no manejo de plantas medicinais e fitoterdpicos na estratégia de satide da
familia?

Este estudo objetiva realizar um levantamento bibliografico, no periodo de 2010 a
2018, quanto ao papel do Enfermeiro aplicando a Fitoterapia como Pratica Integrativa
Complementar na Estratégia de Saude da Familia, evidenciando os principais periédicos
que retratam sobre o tema e quais as contribui¢des para a Enfermagem.

Referencial tedrico

Fitoterapia

0 uso terapéutico das plantas tem levantado o interesse da Enfermagem, tanto em
estudo cientificos, participacdo em programa de formacdo continuada do Governo Federal
em capacitacdo sobre o tema, e pelo préprio Conselho Federal de Enfermagem (COFEN),
por meio da Resolu¢ao COFEN n2 570/2018 (COFEN, 2018), reforcando a fitoterapia como
especialidade do enfermeiro por area de abrangéncia.

Parte da populacdo mundial ja teve alguma experiéncia de utilizacdo de plantas
medicinais com fins preventivos ou curativos. As plantas medicinais foram empregadas
pelo homem no tratamento de enfermidades de todos os tipos, ou seja, a utilizacdo de
plantas na prevencao e/ou na cura de doencas é um habito que sempre existiu na Historia
da Humanidade (Calixto, 2003).

Conforme Calixto (2003), historicamente foi em finais do século XVIII, que se
comecou a isolar e determinar a estrutura dos constituintes ativos dos produtos de origem
natural dotados de propriedades medicinais. Os recursos terapéuticos disponiveis até o
século XIX eram exclusivamente oriundos de plantas medicinais e extratos vegetais, ou
seja, a utilizacdo de plantas era barata e culturalmente difundida.

No século XX, inicia-se a tendéncia de se isolar os principios ativos, realizando
diversos processos englobando quimica organica durante a transformacgdo. Sdo eles a
fitoquimica (isolamento, purificacdo do principio ativo), farmacolégico (investigacao de
extratos e constituintes quimicos isolados), quimica organica sintética (transformacao
quimica dos principios ativos), quimica medicinal (estuda o mecanismo de acdo dos
principios ativos) e por fim a preparacado e formulagdo dos fitoterapicos, a fim de tornar o
uso das plantas medicinais (fitoterapicos) seguro para forma terapéutica (Brasil, 2005;
Maciel et al., 2002).
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Nunes (2015) apresenta que maior parte dos fitoterapicos e plantas medicinais
utilizadas atualmente por automedicacdo ou por prescricio médica nido possui perfil
toxico conhecido e do ponto de vista cientifico, muitas plantas possuem substancias
agressivas e por essa razdo devem ser utilizadas, respeitando seus riscos toxicoldgico.

Segundo a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) os fitoterapicos sao
medicamentos que possuem compostos quimicos, os quais podem interagir com outras
categorias medicamentosas. Da mesma forma, as plantas medicinais também possuem
compostos quimicos ativos que podem promover este tipo de interagdo (ANVISA, 2004).

As plantas medicinais e, por consequéncia, os medicamentos fitoterapicos, sio
constituidos de misturas complexas de substiancias bioativas, denominados compostos
secundarios, que podem ser responsaveis por acdes polivalentes. No medicamento
fitoterapico, ao contrario do medicamento sintético, ndo ha substancia ativa isolada, o que
dificulta informacdes acerca de sua a¢do farmacoldégica e biodisponibilidade (Alexandre et
al,, 2008; Machado et al., 2014).

De acordo com Organizacdo Mundial da Saude (OMS, 1993), biodisponibilidade
consiste na rapidez e amplitude da absor¢do de um principio ativo de determinada forma
farmacéutica, sendo determinado pela sua curva de concentracdo e tempo na circulacio
sistémica ou pela sua excre¢do urinaria.

E responsabilidade das autoridades regulatérias nacionais assegurar a execugio
das analises necessarias para garantir a qualidade e eficacia dos produtos circulando no
mercado. A OMS recomenda a padronizacao de estudos de equivaléncia de medicamentos,
com a finalidade de que sejam considerados intercambiaveis. Nesse sentido, foi publicado
em 2018, pela ANVISA o Primeiro Suplemento do Formulario de Fitoterapicos da
Farmacopeia Brasileira para uso destes fitoterapicos (Bermudez, 1994).

Uma das preocupagdes com relagdo ao uso de plantas medicinais e fitoterapicos
advém do fato de que muitos usuarios tém a falsa ideia de que tais produtos sdo isentos de
efeitos toxicos e/ou colaterais por serem “naturais”. Com tal premissa, parte consideravel
dos usudrios nao revela aos prescritores sobre a utilizacio de produtos a base de plantas
medicinais (Machado et al,, 2014).

Assim, a Fitoterapia é encarada como op¢ao na busca de solugdes terapéuticas,
utilizada principalmente pela populacdo de baixa renda, ja que se trata de uma alternativa
eficiente, barata e culturalmente difundida (Lopes, 2010). Para Saad et al. (2016, p. 11), a
Fitoterapia Moderna é exercida dentro de diferentes paradigmas e observa-se grande
tendéncia a hibridizacdo de conhecimentos proporcionada pela facilidade de troca de
informacdes entre as varias culturas. A associacdo de conceitos comuns aos sistemas
médicos tradicionais consagrados, a incorporagdo de novos conhecimentos terapéuticos e
de métodos diagnosticos advindos das pesquisas cientificas tém sido a tendéncia seguida.
Essa abordagem possibilita uma ampliacdo da visao sobre o ser humano, trazendo novas
formas de pensar o ajusteorganico. O conhecimento cientifico sobre as plantas utilizadas
pela populacdo ainda é escasso. Segundo Silva e Hans (2011), as pesquisas realizadas
nessa area objetivam fornecer informacdes adequadas para sua utilizacdo. Qual parte da
planta deve ser utilizada, como prepara-la e quais as potenciais interagdes podem ocorrer
quando utilizadas concomitantemente ao tratamento farmacolégico sdo alguns pontos que
devem seresclarecidos.

A populacdo em geral confunde a Fitoterapia com o uso de plantas medicinais. A
ANVISA considera como medicamento fitoterapico aquele obtidos com emprego exclusivo
de matérias primas ativas vegetais cuja seguranca e eficicia sejam baseadas em evidéncias
clinicas e que sejam caracterizados pela constancia de sua qualidade.

Sdo considerados produtos tradicionais fitoterapicos os obtidos com emprego
exclusivo de matérias-primas ativas vegetais cuja seguranca e efetividade sejam
baseadas em dados de uso seguro e efetivo publicados na literatura
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técnico-cientifica e que sejam concebidos para serem utilizados sem a vigilancia de
um médico para fins de diagndstico, de prescricdo ou de monitorizagio (art. 22, §§
1222, RDCn266/2014).

Pratica integrativa complementar: fitoterapia

Observam-se iniciativas que tém como objetivo revalorizar teorias ha muito
esquecidas no Ocidente, em um movimento de aproximacdo da Ciéncia com os saberes
tradicionais considerados ndo cientificos. Assim em 2011, surge o reconhecimento da
Organizacdo Pan-Americana de Saude/Organizacdo Mundial da Saude (OPAS/OMS), que,
ciente da sua importancia, define a medicina tradicional como o total de conhecimento
técnico e procedimentos com base nas teorias, crencas e experiéncias de diferentes
culturas, explicaveis ou nao pela Ciéncia e usados para a manutencao da saude, prevencgao,
diagnoss e tratamento de doencas fisicas e mentais (OPAS, 2011).

A OMS estabeleceu como meta reduzir em 2% ao ano, até 2015, a incidéncia de
doencas cronicas. Sabe-se que, no Brasil, menos de 50% da populacdo tem acesso as
medicag0es essenciais para o tratamento de doencas crénicas (OPAS, 2011).

Dentre essas questdes e em virtude da opc¢do alternativa de tratamento que vem
sendo cada vez mais utilizada na rede basica de satde de diversas cidades brasileiras, o
COFEN, por meio da Resolu¢do COFEN n? 570/2018, atualizou, no ambito do Sistema
COFEN/Conselhos Regionais de Enfermagem, os procedimentos para registro de titulos de
pos-graduacdo lato e stricto sensu concedido a Enfermeiros e lista as especialidades,
incluindo na Area I - Saude Coletiva; Saiude da Crianca e do adolescente; Saude do Adulto
(Sadde do Homem e Satde da Mulher; Saide do Idoso; Urgéncias e Emergéncias), a
Fitoterapia (COFEN, 2018).

Fitoterapia na atencdo primaria

O uso terapéutico de plantas medicinais tem despertado um grande interesse por
profissionais da area da satude, ao longo dos anos tém sido registrados variados
procedimentos clinicos tradicionais utilizando plantas medicinais, que sdo assim definidas
adquirir elementos que tém acdo farmacolégica, estas substancias sdo definidas como
principios ativos (Veiga Junior, 2005).

Entende-se por qualidade o conjunto de critérios que caracterizam a matéria-
prima para o uso ao qual se destina. Portanto, a qualidade da matéria-prima vegetal é a
determinante inicial da qualidade do fitoterapico (Farias, 1999). Segundo este autor,
somente a qualidadedas matérias-primas vegetais ndo garante, por si, a eficicia, a
segurancga e a qualidade do produto final. A eficicia é dada pela comprovacdo, através de
ensaios farmacolégicos pré-clinicos e clinicos, dos efeitos biolégicos preconizados para
esses recursos terapéuticos.

Em 1994, o Ministério da Satide (MS) criou o Programa de Satide da Familia (PSF),
com o propdsito de reorganizar a pratica da atencdo a sadde, surgindo assim como uma
nova maneira de trabalhar em sadde, tendo a familia como centro da atencdo e
desenvolvendo uma nova visdo da comunidade em que ndo se espera que o individuo
busque por assisténcia, e, sim, que aja preventivamente (Sampaio et al., 2013).

O PSF tem por objetivo contribuir para a reorientacdo do modelo assistencial a
partir da aten¢do basica, conforme os principios de universalizacdo, descentralizagdo,
integralidade e participacdo da comunidade, construindo uma nova maneira de atuacao
nas unidades basicas de saide (Brasil, 1998). Desta forma, o mesmo busca integrar a¢des
voltadas para osvarios aspectos da sadde dos individuos, identificando solucdes para os
mais diversos problemas, representando uma concepg¢ao de saide centrada na promocao
da qualidade devida.

Na concepcdo do PSF, o enfermeiro atua como coordenador da equipe da saude,
criando um maior vinculo com a comunidade através de suas acdes de prevencao e
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promoc¢ao a sadde, contribuindo para o aumento da qualidade da assisténcia prestada
(Sampaio et al.,, 2013).

A realidade de grande parte da populacdo brasileira, ainda hoje, é marcada pela
precariedade e desigualdade no que diz respeito ao acesso aos medicamentos e
tratamentos médicos necessarios, sendo predominante nos usuarios da atencao basica,
culminando para a busca crescente em terapias alternativas a fim de melhorar a qualidade
da saude, dentre as quais destaca a fitoterapia, onde tais produtos sido obtidos através das
plantas medicinais, com finalidade profilatica, curativa ou paliativa (Sampaio et al.,2013).

Apesar de ainda escassa, na atualidade, percebe-se o interesse de profissionais de
diversas areas relacionado a fitoterapia, mesmo nido ocorrendo seu uso de modo
orientado, visto que a maior parte das orientacdes surgem do saber popular e ndo do
embasamento cientifico. Neste contexto, o enfermeiro surge como peca-chave para buscar
a melhoria dos tratamentos fitoterdpicos, principalmente os vinculados a ESF que
possuem maior vinculo com a comunidade e maior acessibilidade ao atendimento em
saidde. O papel do enfermeiro em orientar e assistir a populacdo a respeito dos
fitoterapicos continua sendo deficiente, seja por falta de conhecimento cientifico,
deficiéncia no sistema académico ou até por falta de interesse na area (Sampaio et
al,2013).

Em 2006, o Ministério da Saude desenvolveu o Plano Nacional de Praticas
Integrativas e Complementares (PNPIC), incorporando as praticas alternativas em saude
na perspectiva da prevenciao e promocio da saude, com énfase na atencdo basica,
considerando as praticas alternativas, como a fitoterapia, como recursos que estimulam os
mecanismos naturais de prevencao e recuperacdo da sadde, através de tecnologias seguras
e eficazes, com énfase na escuta acolhedora, no desenvolvimento do vinculo terapéutico,
integrando o ser humano ao meio ambiente e a sociedade (Sampaio et al,,2013).

A implantacdo e o fortalecimento da Fitoterapia na rede de satide é uma questdo de
cidadania e da-se na medida em que favorece a participacdo da populacdo no
entendimento da interven¢do médica no seu organismo como também no sentido de fazer
com que ela saia do seu papel de passividade e seja um agente ativo no cuidado a satde
(Bastos e Lopes, 2010).

O fato do enfermeiro ser a pega-chave da ESF, esse contato possibilita, conforme
Brasileiro et al. (2008), conhecer a cultura e o saber popular de determinada comunidade,
e, assim, emprega-los no processo saude doenca damesma.

Segundo Arnous et al. (2005), a populacdo confia no tratamento com os
medicamentos fitoterdpicos por ser natural, de baixo custo e de facil acesso. Ao contrario
do que ocorre com medicamentos alopaticos, a fitoterapia é um método de cura e
prevencdo mais acessivel para a populacdo, com politicas publicas voltadas a essa
realidade e tendo o enfermeiro papel na aten¢do basica, para orientacdo da populacdo
carente, estabelece-se uma relacdo significativa, que pode ser explorada na ESF. A
participacdo do enfermeiro na orientacdo da populac¢do é de grande valor, o uso incorreto
pode desencadear RAMs, além dos riscos de interagdes com outros medicamentos ou
alimentos, ou ainda relacionados a caracteristicas do paciente.

Metodologia

Trata-se de uma revisdo integrativa, constituida por todos os artigos selecionados
que abordam o papel do enfermeiro aplicando a fitoterapia como Pratica Integrativa
Complementar na Estratégia de Saude da Familia, publicados em portugués, indexados nas
bases de dados eletronicas da Biblioteca Virtual de Saude (BVS), que abrange a Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), e o Banco de Dados em
Enfermagem (BDENF), publicados no periodo de 2010 a 2018, tendo como descritores
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» o«

"Fitoterapia”, “Estratégia de Satide da Familia” e “Enfermagem”, combinados pelo conector
booleano “AND”.

Quanto aos critérios de exclusdo, foram artigos em duplicidade, artigos
incompletos, fora do periodo de publicacdo pré-estabelecido, tese, dissertacdes e
monografias.

A coleta de dados foi realizada entre os meses de agosto e outubro de 2018,
seguindo os passos metodoldgicos da revisdo integrativa da literatura, composta por seis
fases, sendo a primeira fase correspondente a elaboracdo da questdo, a segunda ao
estabelecimento da estratégia de busca na literatura, a terceira sendo a sele¢do de estudos
com base nos critérios de inclusao, a quarta a leitura critica/avaliagdo/categorizacao dos
conteudos, a quinta concernente a andlise e a sexta a interpreta¢do dos resultados (Souza
etal,, 2010).

Por fim, foi construido um instrumento de coleta de dados contendo a identificacao
do artigo incluindo titulo, autores, método, base de dados, ano de publicagdo, objetivo do
estudo e principais resultados, discussdes relevantes e principais achados nas conclusoes.

Os dados coletados foram apresentados por representacdes em tabelas e os
achados foram analisados qualitativamente, para responder aos objetivos propostos por
esta pesquisa.

Resultados e discussao

Foram encontrados nove artigos relacionados, onde oito estdo na lingua
portuguesa, dentre eles dois sdo de duplicidade, um é uma tese e um esta fora do periodo
estabelecido, sendo estes excluidos a partir dos critérios de exclusao, finalizando um total
de quatro (n =4) artigos para analise. Destes quatro artigos, dois (50%) encontram-se no
Banco de dados em enfermagem (BDENF) e dois (50%) na Literatura Latino-Americana e
do Caribe em Ciéncias da Saude(LILACS) (Figura 1).

BASE DE
DADOS

LILACS BDENF

2 ARTIGOS 2 ARTIGOS

Figura 1. Descricdo das bases de dados.
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A Tabela 1 apresenta a distribuicdo dos artigos por base e dados eletrdnicas,
contendo titulo, ano, autores, objetivos e abordagem.

Tabela 1. Descricdo dos artigos quanto ao titulo, autores, ano, objetivos, abordagem e base de
dados.

Artigo 1 2 3 4
Titulo Dificuldades de Percepcdo dos |Terapéutica com plantas| A Fitoterapia na
profissionais de enfermeiros da medicinais: percep¢do | Rede Basica de
saude frente ao uso| estratégia saude da | de profissionais da ESF | Satdde: o Olhar
de plantas familia sobre o uso |de um municipio em PE.| daEnfermagem
medicinais e da fitoterapia.
fitoterdpicos.
Autores Varela e Azevedo Sampaio et al. Menezes et al. Bastos e Lopes
Ano 2013 2013 2012 2010
Objetivo Identificar as Conhecer a Verificar a percepg¢do de Avaliar o
dificuldades percepgio dos médicos, cirurgides- |conhecimento que
encontradas por |enfermeiros sobre o|dentistas e enfermeiros | oprofissional de
médicos e uso dafitoterapia na| da ESFno municipio de | Enfermagem tem
enfermeiros na | Estratégia Satude da Caruaru, PE, Brasil, [sobre Fitoterapia e
aplicabilidade de Familia. sobre a importancia, as dificuldades
plantas medicinais utilizacdo e indicagdes |encontradas para
e fitoterapicos na de plantasmedicinais | implementac¢io
(ESF) deCaic6/RN. dessa terapéutica
nas USF.
Abordagem Qualitativa Qualitativa Quantitativo (transversal)| Quantiqualitativa
Base dados BDENF BDENF LILACS LILACS

Apoés a andlise dos artigos, surgiram duas categorias, a percepc¢do da fitoterapia
pelos profissionais de satide e a dificuldade dos profissionais de satde frente ao uso da
fitoterapia.

A percepcio da fitoterapia pelos profissionais de satude

A terapia com plantas medicinais era conhecida e praticada pelas antigas
civilizagdes, sendo a fitoterapia uma forma de tratamento milenar, simples e natural, que
busca a cura e previne doengas, através das preparacdes vegetais a baseada no mesmo
principio do medicamento alopatico, se tornando, com o decorrer do tempo, uma terapia
complementar, visando a prevencao, ao tratamento ou a cura (Bastos e Lopes, 2010).

Na perspectiva do PSF, o enfermeiro possui papel destacado como coordenador da
equipe de saude, possuindo um maior vinculo com a comunidade, j4 que consegue por
meio de suas agdes prevenir e promover a saude, contribuindo para uma assisténcia
qualificada, onde, nesse contato, é possivel conhecer a cultura e o saber popular de
determinada populacdo, conseguindo emprega-los no processo sadde doenga, onde é
ressaltado o interesse da enfermagem nesta area (Sampaio et al,, 2013; COFEN, 2018).

Segundo Sampaio et al. (2013), ainda ha deficiéncia a respeito sobre o
conhecimento da fitoterapia enquanto pratica complementar, bem como as politicas que a
respaldam, tornando-se necessdrio maior orientacdo e incentivo na busca do
conhecimento para que sua utilizacdo seja realizada de forma segura e correta,
beneficiando sistema e populagdo, corroborando Bastos e Lopes (2010) que diz que o
conhecimento formal da enfermagem relacionado a fitoterapia ainda é insuficiente,
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destacando a necessidade de novas capacita¢des para que os profissionais possam aplicar
a Fitoterapia como Pratica Integrativa Complementar.

De acordo com Menezes et al. (2012), torna-se importante, na visio dos
profissionais de saide a implantacdo de medicamentos alternativos na atencdo basica,
visando seu baixo custo, eficacia e facil acesso da populacio.

A dificuldade dos profissionais de satide frente ao uso dafitoterapia

Ao olhar dos profissionais de satide, ha uma certa resisténcia da populacao ao uso
de fitoterapicos, seja pela supervalorizacdo dos medicamentos alopaticos e novas
tecnologias e/ou pela descrenca cultural concedido a estes produtos no decorrer do tempo,
onde tal percepc¢do acaba desprezando as Praticas Integrativas como forma de tratamento,
ja que existe um preconceito que mostra como argumento o abandono da medicina
alopatica e conhecimento cientifico para a medicina alternativa e complementar, taxadas
como irracionaise desnecessarias. A partir do momento que a populacdo comeca a usufruir
de novos recursos, esquece e despreza o saber relacionado as demais terapias existentes
(Varela etal., 2013).

Tratando deste tema, com Varela et al. (2013), relata que outra dificuldade
encontrada frente ao uso da Fitoterapia foi o conhecimento dos profissionais sobre esta
tematica. Muitos atribuem o fato a auséncia de conteido durante as graduacdes, ja que as
grades curriculares que ofertam a disciplina de Fitoterapia sdo minimas. Outros motivos
encontrados para tal déficit foram a falta de embasamento cientifico, discriminagao, falta
de tempo e desconhecimento acerca do assunto, tornando os profissionais incapacitados
para exercer fungdes de prevencdo e promocdo de saude com a fitoterapia, como também
a auséncia dos insumos, configurando- se num problema de ordem econdémica para os
usuarios obteremacesso.

Ainda é afirmado que o saber popular apresenta algumas concepg¢des equivocadas
em torno da fitoterapia, acabando por dificultar a aplicabilidade dessa terapéutica na ESF.
Existe uma ideia de que os produtos naturais sdo inofensivos a saude, de acordo com a
maioria dos usudrios, o que pode desencadear saberes e praticas que podem fugir da
finalidade terapéutica (Varela et al., 2013).

Consideracoes finais

Nesta revisdo foi exequivel analisar o papel do enfermeiro aplicando a Fitoterapia
como Prética Integrativa Complementar na Estratégia de Satide da Familia que, mesmo
com poucos artigos relacionados ao tema, foi possivel observar que apesar da fitoterapia
ser um tratamento complementar de suma importancia para a populacdo, o conhecimento
sobre a mesma ainda é escasso, trazendo dificuldades para sua propagacdo no dmbito da
Estratégia de Sadde da Familia, inviabilizando o profissional de enfermagem aplica-la
como pratica integrativa. Na atualidade, o processo do cuidar esta voltado em sua grande
maioria, para a medicina tradicional, ou seja, 0 uso de medicamentos alopaticos, fazendo
com que os profissionais de saide fiquem sempre na mesma forma de tratamento, nao se
interessando pela medicina alternativa, que esta sendo deixada de lado, por falta de
embasamento cientifico, formacdo deficiente e preconceito com a cultura popular,
emgeral.

A fim de reverter essa sitauacdo faz-se necessario que sejam investidas novas
politicas de formacdo e processos de capacitacdo, onde as Politicas Integrativas
Complementares facam parte da formagao académica dos profissionais, principalmente na
Enfermagem, para que se conheca as propriedades das plantas medicinais/fitoterapicos
para que o enfermeiro possa realizar intervencdes educativas, instruindo a populagido ao
uso correto buscando as finalidades terapéuticas.
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Faz-se necessario também uma reorientagdo do modelo de atencdo a saude para
que os profissionais se tornem capacitados para atuar nesta forma de tratamento, ja que a
Fitoterapia visa a promog¢ao, a prevencdo e a recuperacdo, de maneira viavel e benéfica,
trazendo melhorias para a populacao e o préoprio sistema de saude.
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