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1 INTRODUCAO

1.1 APRESENTACAO/PROBLEMATICA

O municipio de Abelardo Luz possui uma é&rea territorial de 955,375 Kmz2.
(ABELARDO LUZ, 2011). Sua populagéo, segundo o censo de 2010, é de 17.100
habitantes. Destes, 9.570 sdo da zona urbana (55 %) e 7.530 da zona rural (44 %).
Em 2000, o censo registrou uma populacéo rural de 9.212 e uma populacdo urbana
de 7.228. Como pode ser observado, houve um grande éxodo rural entre o periodo
de 2000 e 2010. Esta situacao é preocupante, ja que boa parte da economia da
cidade provém da agricultura — segundo pesquisa IBGE 2010 — e a industrializacao
da cidade é fraca, o que pode provocar um aumento do desemprego.

A zona rural de Abelardo Luz € composta por varios assentamentos, sendo o
mais antigo o 25 de maio. (ABELARDO LUZ, 2011). Segundo Alonso (1998), 80%
da populacdo mundial utilizam praticas tradicionais em casos de atencdo primaria a
saude. Destes, 85% utilizam plantas medicinais ou preparacdes a base de vegetais.
Em Abelardo Luz, a populagdo, principalmente do interior, faz uso de plantas
medicinais. Mas muitas pessoas possuem a ideia errada de que “tudo o que é
natural ndo faz mal”, necessitando urgentemente de uma orientagéo, ja que sao
inUmeras as plantas que podem provocar intoxicacdes se utilizadas incorretamente.

Por esse motivo, juntamente ao interesse da aproximac¢ao do poder publico
com a identidade cultural dos usuarios, além da possibilidade de aumentar o nUmero
de empregos no interior — jA que o projeto abrange desde o cultivo das plantas
medicinais até a producdo de alguns fitoterdpicos — e consequentemente, a
diminuicdo do éxodo rural, aliado a possibilidade de diminuir o gasto com
medicamentos, surgiu a idéia de desenvolver o projeto — ja existente em algumas
cidades — chamado Farmécia Viva, na zona rural de Abelardo Luz.

Através da implantacdo deste projeto, pretende-se primeiramente a
aproximacéo da populacdo com o Sistema Unico de Satde. A populacio repassa
seus conhecimentos e tradicdes no uso de plantas medicinais e fitoterapicas atraves
de questionarios, entrevistas, reunides e oficinas; e a equipe responsavel pelo
projeto repassa todas as informacdes sobre o uso correto das plantas medicinais,
indicacdes, contra-indicacbes, enfim, todas as informacdes para evitar 0 maximo

possivel os problemas ocasionados pelo uso indevido dos fitoterapicos e das plantas
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medicinais. Esta acao sera realizada através de palestras e distribuicdo de panfletos.
Além disso, com a implantacdo deste projeto, pretende-se manter a populacdo no
interior, ja que ira gerar emprego e capacitacdo de membros da comunidade, que
ficardo responsaveis desde a coleta até a secagem das plantas medicinais, sob
supervisdo do farmacéutico e do técnico agricola responsaveis pelo projeto. Ao
mesmo tempo, pretende-se diminuir o gasto com medicamentos, pois fitoterapicos
sdo mais baratos e muitas patologias (mais simples), podem ser tratadas com estes
tipos de medicamentos.

Porém, para implantar este projeto é importante fazer um levantamento de
quais plantas podem ser utilizadas (que tem comprovacao cientifica), de como fazer,
0 gue sera preciso, entre outros.

Diante dos dados acima descritos, optamos pelo desenvolvimento desse

projeto por se tratar de uma necessidade do municipio.

1.2 OBJETIVO GERAL

Elaborar uma proposta para a implantacdo do Projeto Farméacia Viva no municipio
de Abelardo Luz — SC.

1.3 OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Investigar quais plantas medicinais devem ser utilizadas inicialmente no projeto;

- Fazer o levantamento dos materiais e equipamentos necessarios para a realizacao
do Projeto Farmacia Viva.

- Determinar os passos a serem seguidos para a implantacdo do Projeto Farmacia

Viva no municipio de Abelardo Luz.

1.4 JUSTIFICATIVA

As plantas medicinais séo utilizadas por muitas pessoas, mas poucas sabem
que se utilizadas de forma incorreta, podem provocar sérios danos a saude. Este
trabalho pretende provocar a aproximacdo entre as Unidades de Saude e a
populacdo, por meio da realizacdo de palestras e encontros que deverdo ser

promovidos para esclarecimentos sobre o assunto e troca de informacgdes. O
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enfoque central sera direcionado para a conscientizacdo da populacdo sobre o uso
correto de plantas medicinais, suas finalidades e as formas de utilizagéo,
contribuindo para a diminuicdo de problemas relacionados ao uso indevido e
indiscriminado das plantas medicinais. Além disso, se colocado em pratica, o projeto
contribuira para geracdo de empregos, uma vez que Serdo necessarias pessoas
para cuidar da horta medicinal e na producéo das férmulas farmacéuticas, ajudando
a manter uma parcela da populacéo no interior.

A implantacédo desse projeto, podera também ocasionar uma diminuicdo dos
gastos com medicamentos, j& que algumas patologias (menos graves) podem ser
tratadas com fitoterapicos, que sdo mais baratos do que medicamentos alopaticos,
conforme analisado em cidades como Betim — MG, que ja implantou projeto
semelhante desde dezembro de 2005, com resultados significativos. (GUIMARAES
et al., 2006).
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2 REVISAO TEORICO-EMPIRICA

Neste capitulo serdo apresentadas as tematicas plantas medicinais e o0s
programas e politicas que surgiram para incentivar seu uso e producao. O que €, e
como se iniciou o Projeto Farméacia Viva. O que sdo plantas medicinais e
fitoterapicos e quais as vantagens de seu uso. Serdo abordadas também
informacdes sobre as plantas indicadas para iniciar o projeto.

Plantas medicinais sdo aquelas capazes de aliviar ou curar doencas.
(NICOLETTI et al.,, 2007). Seu uso esta aumentando de forma consideravel nos
ultimos anos (KAPADIA, 2003 apud VICTORIO; LAGE, 2008), bem como o nimero
de sua oferta. (CAPASSO et al, 2000 apud VICTORIO; LAGE, 2008). Mas esse
interesse por plantas medicinais ndo é recente. A Organizacdo Mundial da Saude,
desde os anos 70 incentiva 0 seu uso, chegando a criar um Programa de Medicina
Tradicional naquele periodo. (BRASIL, 2006). Segundo Matos (1997 apud
VICTORIO; LAGE, 2008), a OMS estimula formalmente o uso de ervas medicinais,
chegando a propor auxilio aos paises, para promocao de programas adaptados as
suas realidades socio-econdémicas.

No Brasil entre 1982 e 1997, foi criado e colocado em pratica o Programa de
Pesquisa de Plantas Medicinais (PPPM) da Central de Medicamentos do Ministério
da Saude. Naquele periodo foram realizadas pesquisas com 55 espécies de plantas
medicinais, com a finalidade de empregar uma terapia alternativa que apresentasse
comprovacéo cientifica. No dia 08 de margo de 1988, foi formulada a Resolucéo da
Comisséo Interministerial de Planejamento e Coordenacéo (CIPLAN n° 08), que
regulamentou a pratica da fitoterapia nos servicos de salude e criou procedimentos
relativos & pratica da fitoterapia nas Unidades Assistenciais Médicas. (MINISTERIO
DA SAUDE, 2011).

No dia 03 de maio de 2006, foi criada a Politica Nacional de Préticas
Integrativas e Complementares (PNPIC) no SUS — Portaria MS n° 971 — que
responsabilizava o governo a ofertar servicos alternativos como o de plantas
medicinais, fitoterapia, homeopatia, entre outros. Seu objetivo, além da promocéo e
recuperacdo de saude, era ampliar 0 acesso a opg¢ao de tratamento com produtos
seguros, eficazes e de qualidade, de forma integrativa e complementar e ndo em

substituicdo ao modelo convencional. (BRASIL, 2006).
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O interesse pelas plantas medicinais € tamanho, que em 22 de junho de
2006, foi promulgada a Politica Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapicos, com
0 objetivo de garantir o acesso das plantas medicinais a toda a populacdo de forma
segura e racional. (QUARESMA et al, 2009). Em 09 de dezembro de 2008 foi
elaborado o Programa Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapicos e criado o
Comité Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapicos para monitoramento e
avaliacdo da implantacdo da Politica Nacional. (BRASIL, 2008). Em 20 de abril de
2010 através da Portaria MS n° 886/GM/MS, foi instituida a Farmécia Viva no ambito
do SUS. Estas farméacias devem realizar todas as etapas de producgédo: o cultivo,
coleta, processamento e armazenamento das plantas medicinais, bem como a
manipulacdo e a dispensacdo de preparacdes magistrais e oficinais de plantas
medicinais e fitoterapicos. (BRASIL, 2010).

2.1 FARMACIAS VIVAS

O Projeto “Farmacias Vivas” teve inicio em 1983 na Universidade Federal do
Ceara com o professor Francisco José de Abreu Matos. Ele montou uma horta de
plantas medicinais para que as pessoas pudessem utilizad-las de forma correta. O
Projeto se expandiu e hoje estd presente em muitas localidades do pais. Segundo
Mary Anne Medeiros Bandeira, supervisora do Nucleo de fitoterapicos da Secretaria
de Saude do Estado do Ceard em sua reportagem para o jornal Ultimo Segundo,
acredita que o projeto se disseminou porque, “além do valor medicinal das plantas,
0S municipios perceberam que, com o projeto, poderiam economizar recursos
gastos com medicamentos convencionais”. (BORGES, 2010).

As plantas medicinais e medicamentos fitoterapicos utilizadas no projeto
tratam apenas de doencas simples como dores de estdbmago, problemas de pele,
insbnia e tosse menos complicada. Os profissionais envolvidos devem ser
capacitados e os produtos devem atender aos padrdes de seguranca, qualidade e
eficacia terapéutica. (BORGES, 2010).

2.2 PLANTAS MEDICINAIS E FITOTERAPICOS

Segundo a Resolugdo da Diretoria Colegiada n° 48/2004 da Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), fitoterapicos sdo os medicamentos que
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apresentam como principios ativos exclusivamente plantas medicinais. Eles
possuem propriedades reconhecidas de cura, prevencdo, diagndstico ou tratamento
sintomatico de doencas validadas através de estudos. (BRASIL, 2004).

Apesar do aumento da procura e do uso de plantas medicinais e
fitoterapicos, existem poucas pesquisas cientificas na é&rea, e sabe-se que o
potencial de intoxicacdo de muitas delas encontra-se obscuro (MENGUE et al,
2001), portanto, uma situacéo bastante preocupante.

A seguranca no uso das plantas medicinais ndo se restringe apenas ao
vegetal em si, mas também nas condi¢des de coleta, armazenamento e secagem.
Tais situagbes podem contribuir para o surgimento de reacdes adversas nos
consumidores, ndo apenas, pelo uso da planta, mas por contaminantes adquiridos
em procedimentos mal realizados. (MENGUE et al, 2001). Segundo Arnous et al
(2005, p. 02):

A maioria dos efeitos colaterais conhecidos, registrados para plantas
medicinais, sdo extrinsecos a preparacdo e estdo relacionados a diversos
problemas de processamento, tais como identifica¢é@o incorreta das plantas,
necessidade de padronizacdo, prética deficiente de processamento,
contaminacgdo, substituicdo e adulteracdo de plantas, preparagdo e/ou

dosagem incorretas.

Este é um dos problemas que serd amenizado com a implantacao do projeto
proposto por este trabalho, ja que um dos seus objetivos € a realizacdo de diversas
palestras e distribuicdo de folhetos educativos para a comunidade com o intuito de
esclarecer sobre as indicagdes, o uso correto das plantas medicinais e também
sobre a forma de cultivo, armazenamento, entre outros. Como o proprio Ministério da
Saude destacou em seu exemplar A Fitoterapia no SUS e o Programa de Pesquisas
de Plantas Medicinais da Central de Medicamentos, s&o

[...] agcdes que visam a promocao do uso racional das plantas medicinais e
dos fitoterapicos na atencdo béasica da salde se revestem de grande
importancia, porque a populacdo tradicionalmente as utiliza, ainda que,
muitas vezes de forma incorreta, € sem a observacdo de cuidados
necessarios a garantia da eficacia. (RODRIGUES et al, 2006, p. 19).

Segundo Garlet e Ingang (2001), uma das vantagens no uso de plantas
medicinais é a reducdo nas taxas de importacdes de medicamentos e a valorizagédo

das tradigcbes populares. A diminuicdo dos gastos com medicamentos também é
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uma das propostas do projeto cuja implantacdo é defendida neste trabalho, ja que
algumas patologias mais simples podem ser curadas com este tipo de medicamento.

De acordo com Matos (2002), citado pelo Ministério da Saude in: Rodrigues
et al., 2006, p. 21:

[...] para o bom funcionamento das farmécias vivas nas comunidades, esta
deve contar com a colaboracéo de trés profissionais, cujas atividades nesta
area sdo complementares: o médico, responsavel pelo diagnéstico e
orientacdo do tratamento com plantas, o farmacéutico, como responsavel
pela identificacdo das plantas e a orientacao do trabalho desde a etapa de
coleta até a etapa final de preparacao e controle de qualidade dos remédios
fitoterapicos e o agrbnomo, para orientar seu cultivo, controle do
crescimento e higidez das plantas e preparacdo das mudas.

Como vemos, é importante o envolvimento de toda uma equipe de
profissionais para que o projeto dé certo. E preciso a escolha correta das plantas
que serdo utilizadas, além da selecao de profissionais que possuam qualificacdo e
conhecimento cientifico. E preciso ter muito cuidado para as pessoas utilizarem
corretamente estas plantas e somente quando indicadas pelo médico, que é quem
sabe avaliar até que ponto a patologia desenvolvida por esta pessoa pode ser
tratada com fitoterapicos, e quando sera necessaria a implantacdo da terapia
alopética.

Das plantas que apresentam comprovacao cientifica, algumas foram
selecionadas para serem inicialmente utilizadas no “Projeto Farmacia Viva”. Sao

elas: guaco, horteld, caléndula, camomila, carqueja e espinheira-santa.

2.2.1 Mikania sp. (Guaco)

f

e
FIGURA 1 -. Mikania sp. (Guaco)
FONTE: Folder da Embrapa, 2006.
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Seus ramos e folhas devem ser colhidos antes da floracdo. (VAZ, 2006).

Para o plantio é recomendado o uso de sementes e material propagativo de
qualidade e de origem conhecida. O solo e a agua utilizada para irrigacdo devem ser
de boa qualidade e livre de contaminacgdes. (VAZ, 2006).

Podem ser utilizadas na forma de infusdo ou xaropes, em casos de gripes,

bronquites alérgicas e infecciosas, funcionando como expectorante. (BRASIL, 2010).

2.2.2 Mentha sp (Hortel&)

FIGURA 2 - Mentha sp (Horteld)
FONTE: Folder da Embrapa, 2006.

Esta planta adapta-se bem a climas subtropicais com boa luminosidade, e
suporta altas temperaturas desde que bem irrigadas. Sua propagacédo € através de
mudas produzidas a partir de divisdo de rizomas/estoldes. (VAZ, 2006).

O solo nao deve estar contaminado e a 4gua usada para irrigacao deve ser
de boa qualidade. As folhas adultas devem ser colhidas no inicio da floracéo, e
serem submetidas a secagem. (VAZ, 2006).

E usado por via oral contra cdlicas, gases intestinais e problemas hepaticos.
N&o deve ser utilizado em casos de obstrucdes biliares, problemas hepéticos graves
e durante a lactagdo. Em casos de célculos biliares, é preciso uma criteriosa

avaliagdo médica dos riscos-beneficios de sua utilizacdo. (BRASIL, 2010).

2.2.3 Callendula officinalis (Caléndula)
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FIGURA 3. Callendula officinalis (Caléndula)
FONTE: Folder da Embrapa, 2006

A semeadura deve acontecer nos meses de julho a agosto. As flores devem
ser colhidas quando estiverem totalmente abertas e devem ser submetidas a uma
secagem cuidadosa. O solo e a &gua utilizada para irrigacdo devem estar livres de
contaminacdo. (VAZ, 2006).

E usada topicamente em casos de inflamacdes, lesdes, contusdes e
queimaduras. (BRASIL, 2010).

2.2.4 Matricaria recutita (Camomila)

'& i! 3 4y A
FIGURA 4 - Matricaria recutita (Camomila)
FONTE: Folder da Embrapa, 2006.

E uma planta que se reproduz bem em clima temperado, resistindo as
geadas no periodo vegetativo. Para o plantio é recomendado o uso de sementes de
gualidade e de origem conhecida. O solo e a agua utilizada para irrigacdo devem
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estar livres de contaminagdo. As colheitas das flores devem ser feitas quando elas
estiverem totalmente abertas. (VAZ, 2006).

Pode ser usada por via oral, na forma de infusdo, no combate as colicas
intestinais e como calmante suave, ajudando inclusive em casos de ansiedade. E
utilizado também por via topica, em casos de contusdes e processos inflamatorios
da boca e gengiva. (BRASIL, 2010).

2.2.5 Baccharis trimera (Carqueja)

FIGURA 5 - Baccharis trimera (Carqueja)
FONTE: Folder da Embrapa, 2006.

Esta planta adapta-se bem em varios tipos de solo. A colheita dos ramos
deve ser realizada antes da floracdo, cortando-se a 10 cm da superficie do solo,
para permitir a rebrota. (VAZ, 2006).

O solo e a agua utilizada para irrigacdo devem estar livres de contaminacao.
(VAZ, 2006).

E utilizado via oral para disttrbios de digestdo. Mas deve-se tomar cuidado,
pois seu uso pode ocasionar queda de pressao arterial. Ndo deve ser utilizado em

gravidas, pois pode provocar contragdes uterinas. (BRASIL, 2010).

2.2.6 Maytenus ilicifolia (Espinheira-santa)
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ESPINHEIRA-SANTA

FIGURA 6 - Maytenus ilicifolia (Espinheira-santa)
FONTE: Site Jardim de Flores.

E usado via oral em casos de distirbios da digestdo, azia e gastrite. N&o
deve ser usado em criancas com menos de seis anos, em gravidas e lactantes por
diminuir a producéo de leite. Seu uso pode provocar secura, gosto estranho na boca
e nauseas. (BRASIL, 2010).
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3 METODOLOGIA

A proposta metodologica que conduz este projeto técnico esta de acordo
com os principios do Planejamento Estratégico Situacional (PES), devido a
necessidade de maior aproximacdo entre a populacdo e os servicos de salde
publica para se resgatar os conhecimentos tradicionais e repassar os conhecimentos
cientificos sobre plantas medicinais, evitando com isso o uso indiscriminado e
incorreto destas plantas.

A partir desta escolha, foram definidas as estratégias a serem seguidas que
consistiram no levantamento bibliografico de como implantar uma horta medicinal e
um laboratorio para producéo de fitoterapicos que serdo dispensados nas Unidades
de Saude de Abelardo Luz. Incluiu-se também o levantamento das plantas que
devem ser cultivadas inicialmente no projeto, escolhendo entre as conhecidas e que
j& apresentam estudos cientificos. Foram também escolhidos os responséaveis pelo
desenvolvimento das acfes, sendo: um farmacéutico e um técnico agricola, além de
meédicos e todas as equipes das ESF, cada um desempenhando seu papel.

E finalmente, foi definido como fazer o monitoramento para avaliar se o que
foi proposto realmente sera adequado aos objetivos e os resultados esperados. Tal
monitoramento serd feito por meio de entrevistas junto as pessoas que usardo as
plantas e fitoterapicos, para saber o que aprenderam com as palestras, se estao

utilizando da forma correta, quais os possiveis efeitos, entre outros.
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4 A ORGANIZACAO PUBLICA

4.1 DESCRICAO GERAL

O municipio de Abelardo Luz se localiza no oeste de Santa Catarina e em
julno deste ano completou 53 anos. E um dos maiores produtores de grdos da
regido, sendo conhecida como Capital Catarinense da Semente de Soja. Seu solo é
constituido por rochas vulcanicas basalticas, seu relevo € ondulado com terra roxa
estruturada. Seu clima é mesotérmico umido com verdes quentes e invernos frios.
(ABELARDO LUZ, 2011).

Em Abelardo Luz fica a maior concentracdo de assentamentos da reforma
agraria do sul do Brasil, sendo cerca de mil e quinhentas familias assentadas,
distribuidas em vinte e trés assentamentos. (ABELARDO LUZ, 2011). O mais antigo
€ 0 25 de maio. L4 esté instalado um posto de saude que faz atendimento de nivel
basico. Ha atendimento médico, sala de curativo e servicos de enfermagem.
(DATASUS, 2011).

Os atendimentos de saude publica ocorrem no Centro Municipal de Saude
Angela N Bertoncello, onde é realizada atencio basica e de média complexidade.
(DATASUS, 2011). Possui servico médico, de enfermagem, odontoldgico,
farmacéutico e de fisioterapia. Séo realizadas também, consultas com psicélogo e
assistente social. Conta ainda, com servicos da vigilancia sanitaria, epidemioldgica e
dos agentes da dengue. O plantdo funciona até as dezenove horas. Possui convénio
com o Hospital da cidade para atendimentos mais graves, e 0S cas0oS mais
complicados séo enviados a Xanxeré ou Chapecd. Possui trés unidades de saude
nos assentamentos (25 de maio, José Maria e Aracd), e ainda uma unidade no
bairro Aparecida e outro no Alvorada. Ao todo séo oito equipes de ESF abrangendo
todas as localidades tanto da cidade como do interior.

4.2 DIAGNOSTICO DA SITUACAO-PROBLEMA

No servico de saude publica, o que normalmente se observa € a distancia
existente entre a populacdo e o o6rgdo publico. Em Abelardo Luz, isso ndo é
diferente. O projeto Farmacia Viva pretende aproximar a populacdo do setor publico.

A populagéao ao perceber que pode ser util na transmissédo de seus conhecimentos,
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sentird mais envolvida com o projeto. Além disso, o setor publico podera contribuir
com a diminuicdo de problemas que podem ser causados pelo uso errado das
plantas medicinais, através das orientacdes a populacéo.

Outro problema existente em Abelardo Luz, € o grande gasto com
medicamentos. Este problema pode ser diminuido com a implantagdo do projeto, ja
qgue tratamentos com plantas medicinais podem custar mais barato do que os
tratamentos com medicamentos alopaticos. Esta diminuicdo de gastos ja foi
comprovada em outros municipios onde este projeto se encontra implantado, como
é o caso de Betim — MG (GUIMARAES et al., 2006) , 0 que nos traz esperancas que

também ocorram por aqui.
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5 PROPOSTA

5.1 DESENVOLVIMENTO DA PROPOSTA

O projeto “Farmacia Viva” consiste no cultivo, conservacao e utilizagcao de
plantas medicinais, bem como a producdo de alguns tipos de medicamentos
fitoterapicos (utilizando como matriz as proprias plantas cultivadas), que seréo
dispensadas no Sistema Unico de Salide — somente com receita médica — sob
supervisdao do farmacéutico responsavel. Mas este tipo de terapia ndo deve ser
utilizado em patologias graves, como diabetes, cancer, entre outros.

Para a implantagdo da “Farmacia Viva” em Abelardo Luz, primeiramente
sera necessario um local para o cultivo das plantas medicinais, bem como de
pessoas para cuidar desta etapa, desde o cultivo até a colheita e conservacdo das
plantas medicinais, sob supervisdo do farmacéutico, juntamente com o técnico
agronomo. As espécies cultivadas devem ser escolhidas entre aquelas com
comprovacao cientifica.

Para a correta implantacdo do projeto, é fundamental o envolvimento de uma
equipe de profissionais, principalmente médicos — ja que serdo eles 0s responsaveis
em receitar estes fitoterapicos — bem como enfermeiros, técnicos de enfermagem,
farmacéutico, entre outros. Todos devem estar aptos para analisar e reconhecer se
as plantas medicinais e os fitoterapicos estdo sendo usados corretamente, se nao
estdo sendo prejudiciais, etc. Ser4 necessaria que todos os profissionais sejam
treinados para trabalhar nesta area. Para isso devem ser fornecidos cursos e
palestras. Sera necessario também um auditério onde ocorrerdao reuniées e cursos,
nao so com os profissionais, mas também com a populagéo.

Para a producédo dos medicamentos fitoterapicos, como xaropes e pomadas,
sera necessaria a criacdo de um laboratério de manipulacdo que atenda as

exigéncias da ANVISA e da Vigilancia Sanitéaria.

5.2 PLANO DE IMPLANTACAO

Cabera ao farmacéutico responséavel, juntamente com o técnico agricola a

implantagéo do projeto. Eles contardo também com uma equipe multidisciplinar para
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dar ajuda e apoio. Esta serd composta de médicos, enfermeiros, técnicos de
enfermagem, entre outros.
Para a implantacdo da Farmacia Viva no municipio de Abelardo Luz, serédo

necessarias algumas etapas:

1° Etapa: Pesquisa de como montar uma horta medicinal e um laboratério de

manipulacdo de produtos fitoterapicos.

Serd necessario um estudo bibliografico de como montar uma horta
medicinal. Do como é feito e 0 que seré preciso para cultivar, armazenar e secar as
plantas medicinais. Posteriormente, far-se-a um levantamento sobre o que sera
necessario para implantar um laboratério de manipulacdo, bem como quais devem

ser as formas farmacéuticas manipuladas e como fazé-las.

2° Etapa: Levantamento e estudo das plantas que serdo utilizadas.

Far-se-a um levantamento sobre as plantas que fardo parte do projeto. A
escolha sera feita mediante plantas existentes na regido e conhecidas da populacéo,
e que possuem estudos cientificos. Para isso sera utilizada a literatura — para

verificar as plantas com comprovacao cientifica.

3° Etapa: Pesquisa da aceitacédo do projeto pela populacdo de Abelardo Luz

Antes da implantacdo do projeto é importante fazer uma pesquisa por meio

de entrevistas a populacdo, para verificar a aceitacdo deste projeto caso seja

implantado. Pois para dar certo € preciso apoio e aceitacao por parte da populacéo.

4° Etapa: Troca de Experiéncias e informacfes com a populacao

E importante saber como e em que medida as pessoas fazem uso das
plantas medicinais e fitoterapicos. O que tomam, para que tomam, enfim, ter uma
aproximacéo com a populacgéo, inclusive para orienta-las no que for necessario. 1sso

pode ser feito por meio de entrevistas ou reunides informais.
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5° Etapa: Capacitacdo dos agentes envolvidos e Estruturacdo da Horta medicinal.

Apoés a selecdo e o estudo dos fitoterapicos, devera ser realizada uma
capacitacdo do pessoal envolvido, e entdo sera feita a estruturacdo da horta
medicinal. Sera escolhido e preparado o terreno (adubacédo, colocacdo de cercas,
preparacdo de uma estufa, etc.), e adquirido amostras das plantas para iniciar o

cultivo das espécies selecionadas.

6° Etapa: Criacéo do Laboratério de Manipulagcéo dos Fitoterapicos.

A manipulacdo dos fitoterapicos devera ser feita em area especifica para
este fim e dentro das normas da Vigilancia Sanitaria. Para isso sera criado um
Laboratorio de Manipulacdo que funcionara sob a responsabilidade de um
profissional habilitado. Neste local pretendem-se fazer a manipulagédo de xaropes,
cremes, pomadas, tinturas, etc.; que serdo dispensadas através de prescricao

meédica na rede municipal de saude de Abelardo Luz.

7° Etapa: Orientacdo a comunidade sobre o uso correto das plantas medicinais,

seus efeitos e contra-indicacoes.

Para que o projeto tenha uma boa aceitacdo, serdo realizadas palestras a
populacao sobre a fitoterapia, o uso correto das plantas medicinais, suas indicacoes,
efeitos e contra-indicagcbes. Com maior conhecimento, havera maior beneficio na

utilizacao das plantas medicinais e maior envolvimento da populagéo no projeto.

8° Etapa: Avaliacdo e monitoramento dos tratamentos realizados com as plantas

medicinais e os fitoterapicos dispensados no Sistema Unico de Saude

Depois de implantado serdo realizadas pesquisas com a populagdo
consumidora para verificar sua aceitagdo e se estdo utilizando corretamente as
plantas medicinais e os fitoterapicos produzidos e distribuidos no Sistema Unico de

Salde, e se estdo surtindo efeito.
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5.3 RECURSOS

Para a implantacdo da horta medicinal e do laboratorio de manipulacéo de
fitoterapicos no municipio de Abelardo Luz, serdo necessarios alguns investimentos
como:

5.3.1 Recursos Humanos:

Seré& necessaria a contratacdo de pessoas para trabalhar na fabricacdo dos
fitoterapicos, bem como na horta comunitaria (preferencialmente pessoas da propria
comunidade). Sera necessaria a contratacdo de um farmacéutico responsavel
técnico, e um técnico agricola.

5.3.2 Recursos Financeiros:

5.3.2.1 Investimentos

Ser& necessaria a contratacdo de um profissional especialista na area para

realizar palestras e cursos aos profissionais envolvidos.

5.3.2.2 Materiais, Equipamentos e Matérias-primas:

Horta medicinal:

Sera necesséria a obtencédo das mudas iniciais das plantas e de uma estufa.

Laboratorio de Manipulacéo de Fitoterapicos:

Inicialmente pretende-se trabalhar com algumas formas farmacéuticas como

xaropes, tinturas e pomadas, além da dispensacéo das plantas secas para uso em

chas. Para isso, de acordo com Ferreira (2002), precisa-se no minimo de:
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TABELA 1- EQUIPAMENTOS, UTENSILIOS E MATERIAIS NECESSARIOS PARA
IMPLANTACAO DO PROJETO FARMACIA VIVA

QUANTIDADE EQUIPAMENTOS, UTENSILIOS e MATERIAIS
02 Pipeta
02 Proveta
02 Becker
02 Bastdo de Vidro
01 Gral
01 Pistilo
02 Espatula
01 Balanca Analitica
01 Destilador
01 Bancada para manipulacéo
01 Pia
01 Armario para guardar as matérias-primas
01 Armario para guardar os produtos em quarentena
01 Dispenser para Papel Toalha
01 Dispenser para sabonete Liquido
01 Papel Toalha
Varios Frascos e potes
01 Chapa de aquecimento
01 Funil
01 Termodmetro

FONTE: O AUTOR

TABELA 02 - MATERIAS-PRIMAS NECESSARIAS PARA IMPLANTACAO DO
PROJETO FARMACIA VIVA

MATERIAS-PRIMAS

Vaselina sélida

Alcool de Cereais

Alcool Etilico

Acucar

FONTE: O AUTOR




29

5.3.2.3 Instalacdes

Sera necessaria a disponibilizacdo de um local para o cultivo das plantas

medicinais e para a implantacao do laboratério de manipulacéo dos fitoterapicos.

A 12 Conferéncia Nacional de Medicamentos e Assisténcia Farmacéutica,
gue aconteceu em 2003 — que evidenciou a importancia da incorporacdao do uso de
plantas medicinais e fitoterapicos no SUS - apresentou como uma de suas diretrizes:
"Apoiar e incentivar o financiamento de pesquisas e desenvolvimento da pratica do
cultivo organico de plantas medicinais e a implantacdo de servigos que utilizem
fitoterapicos na rede publica com o apoio do governo estadual e federal”. Portanto,
apesar de existirem inumeros gastos com a implantacdo do projeto, € possivel

conseguir verbas junto ao governo estadual e federal. (BRASIL, 2003).

5.4. RESULTADOS ESPERADOS

Com a implantacdo do projeto Farméacia Viva, espera-se uma maior
aproximacédo da populacdo com o servico publico de saude, pois havera troca de
experiéncias e informacdes entre a populacdo e os profissionais de saude.

Além disso, espera-se que diminua os problemas ocasionados pelo uso
incorreto das plantas medicinais e dos fitoterapicos pela populagéo, pois se pretende
a realizacao de palestras educativas e distribuicdo de folhetos explicativos.

E, consequentemente, espera-se uma diminuicdo dos gastos com
medicamentos, jA que algumas doencas menos graves podem ser tratadas com
fitoterapicos e plantas medicinais, que sdo um tipo de tratamento mais barato que o

convencional.

5.5. RISCOS OU PROBLEMAS ESPERADOS E MEDIDAS PREVENTIVO-
CORRETIVAS

Os principais problemas que podem ocorrer com a implantacdo do projeto
Farmécia Viva séo:
- Pode ocorrer resisténcia dos médicos em receitar os fitoterdpicos e plantas

medicinais. Para isso ser evitado, deve-se realizar um curso aprofundado para
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melhores esclarecimentos destes medicamentos e consequentemente maior
aceitacao dos fitoterapicos por parte destes profissionais.

- Pode ocorrer o uso incorreto das plantas medicinais e fitoterapicos pela populacao.
Para essa situacao ser evitada, o ideal seria realizar diversas palestras, encontros e
distribuicdo de panfletos, com a finalidade de repassar todas as informag&o sobre o
uso destes produtos.

- As plantas medicinais e os fitoterapicos devem ser dispensados somente com
receita médica, sem excecdes, para evitar que a populacdo substitua o tratamento
convencional por conta propria, 0 que seria perigoso, uma vez que nao sao todas as
doencas que podem ser tratadas somente com fitoterapicos. Além disso, evitaria a
automedicacao, que é também uma situacdo preocupante uma vez que a pessoa
deixaria de procurar um médico para tratar de sua doenca, podendo agravar seu
quadro clinico.

- Pode haver erros durante o cultivo e manipulagdo das plantas e/ ou dos
fitoterapicos. Para que isso ndo ocorra, todos os procedimentos realizados devem
estar minuciosamente descritos (POPs), e devem ser consultados e seguidos por
todas as pessoas que desempenharem qualquer funcdo relacionada as plantas

medicinais.
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6 CONCLUSAO

Uma das maiores dificuldades existentes no setor publico, € a aproximacéao
com a populacdo. Com o projeto Farmacia Viva, € possivel uma grande
aproximacgdo da populacdo com os profissionais responséaveis pela satude no setor
publico, pois as maiorias das pessoas possuem o habito de fazer o uso de algum
tipo de “remédio caseiro’, e sentem-se felizes ao poder compartilhar suas
experiéncias, ao mesmo tempo em que o profissional de salude pode orienta-las a
fazer o melhor uso possivel deste tipo de tratamento, diminuindo com iSSoO 0S riscos
do uso indevido das plantas medicinais e dos fitoterapicos.

Baseado principalmente neste motivo acredito que a implantacdo do Projeto
Farmacia Viva deve ser cuidadosamente estudado, pois tanto a populacdo como o
setor publico serdo beneficiados, desde que realizado da maneira correta. Mas
serdo necessarios ainda o levantamento dos custos deste projeto, a determinacao
do local onde sera feita a horta medicinal e o laboratério de manipulacédo, além da

determinacao das pessoas que irdo trabalhar diretamente neste projeto.
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