FITOTERAPIA NO CONTEXTO DO SUS: UMA ABORDAGEM FARMACEUTICA
APLICADA A SAUDE BUCAL
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INTRODUCAO

A utilizagéo de plantas medicinais com finalidades terapéuticas seja para tratamento,
cura ou prevencdo de doengas € uma pratica muito comum e possui origens muito antigas em
todo o mundo. No Brasil, a utilizacdo de plantas medicinais ja era tradi¢cdo do povo indigena,
antes da colonizacdo. O interesse dos colonizadores pelas riquezas brasileiras e pelos
conhecimentos populares sobre as ervas locais utilizadas pelos pajés esteve presente desde o
descobrimento do pais (LORENZI &MATQOS, 2002; SANTOS, 2008).

A ampla utilizacdo desses vegetais € produto do acimulo secular de conhecimentos
populares que sdo transmitidos oralmente de geracdo a geracdo, sendo até hoje comum a
utilizacdo para fim terapéutico entre as populacdes. Tais saberes fundem-se as novas
descobertas cientificas e somam-se as praticas de salde preconizadas atualmente pelos
diversos 6rgdos mundiais e federais (GONCALVES, 2009).

Um dos fatores que contribui para a utilizacdo de plantas para fins medicinais no
Brasil € o grande numero de espécies vegetais encontradas no pais. Estdo localizadas no
Brasil cerca de 20% das 250 mil espécies medicinais catalogadas pela Organizacdo das
NacBes Unidas para a Educacdo, a Ciéncia e a Cultura (UNESCO), facilitando o
aproveitamento do potencial curativo dos vegetais para o tratamento das doencas, inclusive na
area da Odontologia (NUNES et al., 1999).

Apesar das inumeras possibilidades de uso de plantas medicinais na Odontologia, estas
tém sido pouco exploradas, seja para tratar doencas bucais ou para tratar doencas sistémicas
que repercutem em alteracdes na satde bucal (SANTQOS et al., 2009).

O reconhecimento oficial da fitoterapia na Odontologia do Brasil veio acompanhado
de diversas lacunas na pesquisa cientifica sobre plantas medicinais, especificamente para
espécies vegetais com indicacdo para problemas bucais. Ha muita desinformacdo sobre o
assunto e na préatica, o uso de plantas medicinais tem sido objeto de estudo das ciéncias
farmacéuticas e médicas, entretanto pouco explorado na Odontologia (OLIVEIRA, 2010).

O desconhecimento acerca das informagGes minimas necessarias ao uso correto de
plantas medicinais e de medicamentos fitoterapicos, aliados as dificuldades encontradas pelos
profissionais da saude para obtencéo de informac6es de qualidade, torna a fitoterapia um alvo
facil para a automedicacéo sem responsabilidade (ALEXANDRE et al. , 2005).

A falta de informacdo que ocorre do ponto de vista dos usuarios que, na maioria das
vezes, fazem uso de plantas medicinais de forma indiscriminada, baseando-se na percepgéo de
que por ser natural ndo trara maleficios a saide, também é uma questdo que deve ser levada
em consideracdo no campo da salde publica.
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No entanto, apesar de relatos cientificos sobre a acdo terapéutica de plantas
medicinais, ainda ha uma escassez de informacdes que contemplem a utilizacdo segura destas,
com o proposito de avaliar todos os beneficios e principalmente se ha a presenca de reacoes
adversas, toxicidade, entre outras (OLIVEIRA, 2010).

Existem diversos programas de fitoterapia implantados ou em fase de implantagédo, em
todas as regides do Brasil. Isto se deve a busca das Secretarias Municipais de Salude em
facilitar o acesso da populacdo as plantas medicinais/fitoterapicos visando o uso correto das
mesmas. Esté pratica esta sendo, a priori, implantada no Programa Sadde da Familia (PSF) de
diversos estados (SANTOS, et al., 2011).

Apesar de existir um esforco por parte do Sistema Publico de Saide em melhorar a
condicdo de vida do usuario utilizando a fitoterapia, existe um entrave em relacdo ao
conhecimento do profissional de saide em relacdo as plantas medicinais. A falta de uma
formacgdo que inclua o uso de medicamentos fitoterapicos dificulta a sua prescricdo nos
consultérios, em particular, os odontoldgicos

Com base nisso, este estudo tem a finalidade de descreversobre o uso da fitoterapia no
contexto do SUS e em particular, como uma pratica integrativa e complementar a sadde bucal,
a partir de estudos ja realizados por outros autores.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa bibliogréafica, que permite descrever sobre o objeto de estudo
a partir de material j& produzido por estudiosos da area. O estudo é de natureza descritiva e de
abordagem qualitativa. Para coletar os dados foram utilizadas publicacdes disponiveis nas
bases de dados Scielo, Bireme e Medline, utilizando as palavras chaves: Fitoterapia,
Estratégia Saude da Familia e Saude Bucal. Na coleta do material foi estabelecido o periodo
de 1994 a 2011, considerando a escassez de material produzido trazendo a interface entre
fitoterapia e saude bucal. Apos o levantamento criterioso e reflexivo das publicacdes foi feita
a selecdo daqueles considerados relevantes e que tivesse pertinéncia com o objeto em estudo.
Em seguida foi realizada uma analise critico-interpretativa do material selecionado. Os dados
foram analisados através da técnica de analise de contetdo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Através dos estudos realizados pode-se verificar que a Fitoterapia é uma terapéutica
muito utilizada pela populacdo devido a contribuicdo do conhecimento popular, ao baixo
custo e a grande facilidade de obter e cultivar as plantas medicinais.

Verificou-se que as ervas medicinais tém extrema importancia no contexto terapéutico
mundial, mas especialmente em paises com parcos recursos, como o Brasil. (CORREA,
BATISTA, QUINTAS, 1998). Dessa forma, o uso de Fitoterapia no SUS pode ser uma
solucdo alternativa para reducdo de gastos publicos com medicamentos, aliando sua eficacia
comprovada com seu baixo custo operacional, visto a facilidade de acesso as plantas no Brasil
e a compatibilidade com a cultura e o saber popular (MATOS, 1994; LORENZI e MATOS,
2002).

Atualmente, existem no Brasil, grandes instrumentos que sdo norteadores para o
desenvolvimento das agOes e dos programas que envolvem plantas medicinais e fitoterapia.
Esses instrumentos sdo a Politica Nacional de Préaticas Integrativas e Complementares no
SUS, com diretrizes e linhas de agdo para Plantas Medicinais e Fitoterapia no SUS, e a
Politica Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapicos, com abrangéncia da cadeia produtiva
de plantas medicinais e fitoterapicos (BRASIL, 2012).

Aprovada de acordo com as recomendacgdes da OMS, atraves da Portaria n°® 971 do
Ministério da Satde em 3 de maio de 2006, a Politica Nacional de Praticas Integrativas e



Complementares (PNPIC) no SUS, veio atender além da demanda da OMS e da populacao
brasileira, a necessidade de normatizacdo e harmonizagdo dessas praticas na rede publica de
salde (BRASIL, 2012).

Experiéncias de implantacéo de politicas publicas de plantas medicinais e fitoterapicos
existem em diversos estados do Brasil. Destacam-se 0 Rio Grande do Sul, Santa Catarina, a
maioria dos estados da regido nordeste e norte, além do sudeste (BRASIL, 2007). Os
municipios de Cruz das Almas na Bahia e Maquiné no Rio Grande do Sul se destacam entre
0s municipios brasileiros (RODRIGUES & GUEDES, 2006; GONCALVES, 2009).

A fitoterapia, assim como outras modalidades terapéuticas € considerada como uma
terapia alternativa, entretanto, com o avanco dos estudos sobre os farmacos de origem natural
através da farmacognosia, 0s diversos orgdos responsaveis pela regulamentacdo das politicas
voltadas para a saude, perceberam a necessidade da inser¢do dos profissionais na area da
fitoterapia.

No campo da Odontologia, o reconhecimento da Fitoterapia como uma préatica
integrativa e complementar a saude bucal, através da Resolucdo CFO-082/2008, foi um
grande passo para regulamentar a atuagdo do cirurgido-dentista (CD) em uma &rea ainda
pouco explorada pelos profissionais da Odontologia (ASSIS, 2009).

Na literatura, é possivel encontrar relatos sobre a utilizacdo de plantas medicinais para
problemas bucais. Estas apresentam propriedades antiinflamatorias, anti-hemorragicas,
analgésicas, dentre outras. Como exemplo, pode-se citar: os 6leos de cajueiro (Anacardium
occidentale L.) e do cravo (Eugenia caryophyllata T.), indicados para odontalgias, a roma
(Punica granatum Linn) que possui atividade antimicrobiana sobre o Streptococcus mutans,
micro-organismo associado a formacdo do biofilme dental, além de apresentar atividade
antisséptica e antibiGtica usadas no tratamento de gengivite e feridas bucais (LIMA JUNIOR
et al., 2005).

Segundo Alves et. al, os extratos de aroeira do sertdo (Myracrodruon urundeuva All),
malva (Malva Sylvestris) e da goiabeira (Psidium guajava Linn) se mostraram bastante
eficazes contra o crescimento das bactérias do biofilme dental e fungos da candidose oral,
sendo essas trés espécies plantas alternativas para a terapéutica odontoldgica.

A fitoterapia aplicada a Odontologia ainda tem um longo caminho a percorrer, por
constituir uma préatica ainda pouco difundida entre os cirurgides-dentistas. O aumento da
popularidade dos medicamentos a base de plantas medicinais exige que os cirurgides-
dentistas tenham maior conhecimento sobre o risco/beneficio do emprego destes compostos,
para evitar efeitos adversos e interagdes medicamentosas ndo desejaveis, quando
administrados de forma concomitante com outros farmacos de uso odontolégico (PINHEIRO,
2008).

CONCLUSAO

Diante dos resultados encontrados verificou-se que a utilizacdo da Fitoterapia, no
contexto do SUS, apesar da aprovacdo das politicas na area, ainda precisa ser incorporada, de
forma mais consistente em todo o Brasil. Na area da Odontologia, para que a Fitoterapia seja
aplicada na saude bucal é necessario também difundi-la entre os profissionais e nos diversos
servigos de saude.

Para que isso aconteca é preciso reorientar a pratica dos profissionais de saude, entre
estes os odontologos, visando a interdisciplinaridade e a integragcdo do conhecimento popular
ao cientifico. Deste modo, o fortalecimento dos principios do SUS passa, além da garantia do
acesso aos servicgos terapéuticos, do incentivo a autonomia do sujeito, pela utilizacdo tambem
de préticas integrativas e complementares.
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