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Plantas medicinales utilizadas en la salud infantil
Plantas medicinais utilizadas na salde da crianca
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RESUMEN

Identificar las plantas medicinales utilizadas en la salud infantil por familias de agricultores de base ecoldgica
de la region Sur de Rio Grande do Sul, Brasil. El enfoque de investigacion es cualitativo, exploratorio y
descriptivo, con datos recogidos de enero a mayo de 2009. Los sujetos fueron ocho familias de agricultores,
residentes en los municipios de Pelotas, Morro Redondo, Cangucu y Arroio do Padre. Seis plantas fueron
citadas (Chrysanthemun cinerariifolium, Foeniculum vulgare, Acca sellowiana, Citrus sp. Origanun sp.
Sambucus spp.), y solo de una (Foeniculum vulgare) encontramos estudios farmacoldgicos comprobando lo
gue los sujetos de la investigacién referian. Es muy importante que el profesional enfermero tenga
conocimientos sobre plantas medicinales para transmitir la informacion pertinente sobre la forma de
preparacion, dosis e indicaciones relativas a las plantas utilizadas en la salud infantil.
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RESUMO

Identificar as plantas medicinais utilizadas na saude da crianga, por familias de agricultores de base ecoldgica
da Regido Sul do Rio Grande do Sul, Brasil. A pesquisa é de abordagem qualitativa, exploratoria e descritiva,
sendo os dados coletados de janeiro a maio de 2009. Os sujeitos foram de oito familias de agricultores,
residentes nos municipios de Pelotas, Morro Redondo, Cangucu e Arroio do Padre. Foram citadas seis plantas
(Chrysanthemun cinerariifolium, Foeniculum vulgare, Acca sellowiana, Citrus sp., Origanun sp., Sambucus
spp.), sendo que apenas para uma (Foeniculum vulgare) encontramos estudos farmacolégicos comprovando o
que os sujeitos da pesquisa referiram. E de extrema importancia que o profissional enfermeiro tenha
conhecimento a respeito das plantas medicinais para transmitir informacdes pertinentes sobre a forma de
preparo, dosagens e indicac@es relacionados as plantas utilizadas na salde da crianca.

ABSTRACT

The aim was to identify medicinal plants used in child health, for family farmers and the ecological base of the
southern Rio Grande do Sul, Brazil. The research approach is qualitative, exploratory and descriptive, with data
collected from January to May 2009. The subjects were eight families of farmers, residents in the cities of
Pelotas, Morro Redondo, Cangucu and Arroyo do Padre. Six plants were cited (Chrysanthemun cinerariifolium,
Foeniculum vulgare, Acca sellowiana, Citrus sp. Origanun sp. Sambucus spp.), and only for one (Foeniculum
vulgare) were pharmacological studies found that corroborated what the subjects mentioned. It is extremely
important that the nurse has knowledge of medicinal plants to transmit relevant information about the
preparation, dosages and indications related to plants used in child health.

INTRODUCCION

Desde tlempos remotos, el ser humano ha buscado conocer las plantas medicinales, pues
ademas de ser utilizadas en la prevencion de patologias, son de facil acceso a la poblacion,
menos agresivas para la salud, causando menores efectos secundarios®, convirtiéndose en
una importante herramienta para la realizacién del cuidado integral de la salud®.

Las plantas medicinales son muy utilizadas por la poblacién y transmitidas de generacion a
generacion, incluso en el cuidado de la salud del nifio, donde las costumbres, como los tés
caseros, aun estan muy presentes. En el proceso del cuidado es esencial que se conozca
cémo se procesa el crecimiento, el desarrollo, las necesidades basicas del nifio, los riesgos
a los que esta sometido y algunos cuidados para la preservacion de la salud, contribuyendo
a la disminucion de gastos y tecnologias en el tratamiento de enfermedades capaces de ser
prevenidas®.

En ese contexto, se evidencia la importancia del profesional enfermero, pues es él el que
acompana el crecimiento y el desarrollo del nifio a través de la puericultura; apoya y orienta
a la familia, comprendiendo los efectos de determinantes culturales, sociales y ambientales,
interviniendo de forma apropiada para mantener la salud del nifio*, incluso a través de las
orientaciones sobre el uso adecuado de plantas medicinales, como dosificacion y
contraindicaciones.

El Consejo Federal de Enfermeria (COFEN)/Brasil, a través del Parecer Normativo n.°004/95,
reconocio que las terapias alternativas/complementarias (acupuntura, iridologia, fitoterapia,
reflexologia, quiropraxia y masoterapia, entre tantas otras) son practicas originadas, en su
mayoria, de culturas orientales, no estando vinculadas a ninguna categoria profesional. La
Resolucién 197/97 del COFEnN establece y reconoce las terapias
alternativas/complementarias como especialidad y/o calificacién del enfermero, desde que
haya concluido y haya sido aprobado en el curso o entidad similar, con una carga horaria
minima de 360 horas®.
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Ante esa perspectiva y ante las criticas en relacion al modelo biomédico basado,
exclusivamente, en el uso de medicamentos industrializados, surge la necesidad de
acciones dirigidas a la mejora de las condiciones de salud de la poblacion y de la calidad de
vida, por lo que el gobierno federal viene incentivando el uso de terapias complementarias
en el Sistema Unico de Salud (SUS). En 2006, el Ministerio de la Salud implant6 la Politica
Nacional de Practicas Integradas y Complementarias (PNPIC) en el SUS, incentivando el
uso de las plantas medicinales, a través de la fitoterapia, homeopatia, acupuntura, entre
otras practicas®. Esta politica, no atribuyé a ninguna categoria profesional especifica la
indicacion para el uso terapéutico de las plantas medicinales, volviéndose asi, una amplia
area de actuacion a ser explorada por los enfermeros.

Este trabajo tiene el objetivo de identificar las plantas medicinales utilizadas en la salud del
nifio por los agricultores de base ecoldgica en la region Sur de Rio Grande do Sul.

METODOLOGIA

Se tratd de un estudio cualitativo’. La investigacién esta vinculada al proyecto Plantas
Bioactivas de uso humano por familias de agricultores de base ecoldgica en la regidén Sur del
RS, desarrollado por la Facultad de Enfermeria de la Universidad Federal de Pelotas y por la
Embrapa Clima Temperado. Los sujetos se constituyeron por agricultores de base ecoldgica,
que fueron seleccionados a través de la indicacion del coordinador de la asociacion de los
feriantes®, como conocedores de plantas medicinales. Ademas de los 8 agricultores
indicados, fueron abordadas sus generaciones familiares, correspondiendo a un total de 19
sujetos, siendo por lo menos dos generaciones en cada familia. Los encuestados
comercializan sus productos en la feria ecolégica de Pelotas, que ocurre cuatro veces por
semana, en locales distintos de la ciudad.

El lugar de estudio fue el domicilio de los agricultores, situado en el area rural de los
municipios de Pelotas, Morro Redondo, Cangucu y Arroio do Padre, en la region Sur de Rio
Grande do Sul/Brasil. La recoleccion de datos sobre las plantas medicinales utilizadas,
destacando las plantas utilizadas en la salud del nifio, ocurrié entre enero y mayo de 2009.

Fueron utilizados los siguientes instrumentos: encuesta semiestructurada®, observacion
sistematica®® de las plantas con registro fotografico y el georreferenciamiento, realizado a
través del Sistema de Posicionamiento Global (GPS). El georreferenciamiento fue utilizado
con el objetivo de identificar la localizacion de las plantas investigadas, o que permite que
otro investigador localice geograficamente, con exactitud, determinada planta.

Se realizé la recoleccién de exsicatas para algunas plantas medicinales. Las plantas
recolectadas y/o fotografiadas fueron identificadas por un botanico, vinculado a la Embrapa
Clima Temperado. Fueron respetados los principios éticos de investigaciones con seres
humanos. El proyecto recibié aprobacion del Comité de Etica e Investigacion de la Facultad
de Medicina de la Universidad Federal de Pelotas (072/2007).

En relacion al analisis de los datos, las informaciones correspondientes al conocimiento de
los agricultores sobre las plantas medicinales utilizadas en la salud del nifio fueron
expuestas en una tabla y posteriormente comparadas con estudios farmacolégicos y
fitoquimicos.
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RESULTADOS

Fueron abordados 19 encuestados, entre ellos dieciséis (84%) eran del sexo femenino. En
relacion a la distribucion etaria de los encuestados, ocho (42,7%) se encontraban entre los
20 y los 39 afios. La forma predominante de preparacion de las plantas fue la infusiéon, que
consiste en derramar agua hirviendo sobre la planta medicinal y, en seguida, tapar el
recipiente por un periodo de tiempo determinado™®.

Tabla 1 — Plantas medicinales utilizadas por los encuestados para la salud del nifio. Pelotas,
Rio Grande do Sul, Brasil, 2011.

Nombre a0 Nombre . :

o Familia Uso mencionado por los entrevistados

cientifico popular

Chrysanthemun Asteraceae manzanilla Para aliviar el dolor de estbmago y célico

cinerariifolium del bebé, disminuir problemas en el
higado y para lavar los ojos. Utilizada
como calmante. Muchacha no puede
tomar, pues perjudica el utero. Tiene
efecto abortivo.

Foeniculum Apiaceae hinojo Usado para disminuir gases, disminuir

vulgare célicos en bebés, disminuir dolor de
estdbmago y aliviar las molestias de la
barriga hinchada.

Acca Myrtaceae guayabo Para tratar los sintomas del rotavirus,

sellowiana disminuir los célicos y diarrea.

Citrus sp. Rutaceae lima Para tratar hipertermia de los bebés.

Origanun sp. Lamiaceae mejorana  Disminuir célicos intestinales en los
mayores y en los bebés, y disminuir
coOlico menstrual. En grandes cantidades
es abortiva.

Sambucus spp. Caprifoliaceae saulco En tratamiento de sarampion y para bajar

la fiebre. Tratar “sarpullidos” de los
bebés. La fruta puede ser utilizada como
laxante.

En cuanto a la localizacion, las plantas se encontraban en el huerto, en la quinta, en el jardin
y en el campo, siendo que la mayor parte de ellas estaba préxima a las viviendas de los
agricultores. La mayoria de los encuestados, en relacion a la dosificacion, refirio que siempre
gue preparaban los tés para los nifios, era en dosis menor y con mayor dilucién, comparados
con la preparacion de tés para los mayores.

DISCUSION

Al analizar el uso de las plantas medicinales en el cuidado de la salud del nifio, destacamos
un area donde el enfermero se puede calificar, siendo que cada vez mas el Ministerio de la
Salud viene incentivando el uso de las terapias complementarias en el SUS, a través de
proyectos de investigacion, capacitacion y cursos*?. Para obtener subsidios de trabajo con la
educacion en salud sobre plantas medicinales, ese profesional debe instrumentalizarse a
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través de la revision de estudios cientificos que puedan dar base a las informaciones y a las
necesidades de cuidado del usuario en relacion al uso de las plantas medicinales de manera
gue complementen el tratamiento alopatico.

La promocion de la salud tiene estrecha relacion con la educaciéon en salud, estableciendo
cambios de saberes entre profesional y usuario, a partir de la participacion de la poblacion,
conociendo sus necesidades, estilo de vida, creencias, valores y el contexto cultural y
sociopolitico en que viven'®. Con eso percibimos la importancia de que el enfermero
mantenga una buena relacidon con la poblacién, conociendo el territorio donde actua, para
gue consiga orientar y dialogar de acuerdo a la realidad local.

En esa perspectiva, buscamos estudios farmacologicos que comprobaran los efectos de las
plantas medicinales citados por los encuestados y utilizados en el cuidado con la salud del
nifo. Encontramos para la Chrysanthemun cinerariifolium, un estudio mostrando una planta
del mismo género, la Chrysanthemun coranarium, en ella fueron aisladas proteinas
antifingicas de semillas, que inhibieron la actividad del virus de la inmunodeficiencia
humana — 1 transcriptase reversa™”.

Se sabe que en Brasil, debido a las distintas caracteristicas climaticas y a la diversidad de la
flora, muchas plantas reciben el mismo nombre popular en diferentes localidades, aunque
siendo especies diferentes y con principios activos distintos*?.

Observamos durante la recoleccién de datos, que muchas veces ocurria una confusion con
los encuestados en la identificacion de la manzanilla, siendo utilizada la Chrysanthemun
cinerariifolium cuando buscaban el efecto de la Chamomilla recutita, la que poseé
propiedades inmunoestimulantes, espasmoliticas, bacterisotaticas, ansioliticas y sedativas™.
Para la Chrysanthemun parthenium, del mismo género de la Chrysanthemun cinerariifolium,
fueron encontrados efectos estomacales, calmantes y carminativos®®.

En relacién al Foeniculum vulgare, ensayos realizados en laboratorios mostraron actividades
insecticidas, antifingicas, digestivas, carminativas y espasmoliticas. Un estudio aleatorizado,
doble ciego mostr6é que célicos en lactantes mejoran en una semana de tratamiento con un
extracto con base Chamonmilla recutita, Foeniculum vulgare y Melissa officinalis'®, mostrando
gue los estudios farmacologicos van al encuentro de la utilizacion referida por los
agricultores. Sobre la Acca sellowiana, no fue encontrado ningun estudio farmacolégico
comprobando el efecto referido.

Estudios etnofarmacolégicos evidenciaron que las hojas del Origanun sp. son utilizadas en el
tratamiento de la gripe, del resfriado, de la indigestiéon, de la flatulencia, de los problemas
estomacales y de los célicos menstruales™. No encontramos estudios farmacolégicos; sin
embargo, en otras investigaciones basadas en el conocimiento popular fueron encontradas,
los mismos efectos que los encuestados han referido.

El Citrus sp., posee accién antiinflamatoria y protectora de los capilares sanguineos®®.
Estudios con varias plantas, entre ellas el Sambucus nigra, mostraron una reduccion
significativa en el peso corporal en humanos y animales, mostrando eficacia en la lucha
contra la obesidad®®. En relacién al Citrus sp. y al Sambucus spp. no fueron encontrados
estudios farmacoldgicos que comprobaran la eficacia citada por los encuestados.

Entre las seis plantas medicinales referidas por los agricultores, solo en una (Foeniculum
vulgare) se encontraron estudios farmacolégicos que comprobaran los efectos citados por
los encuestados de la investigacion, resaltando la necesidad de ampliacion de las

Enfermeria Global



investigaciones farmacologicas sobre las plantas medicinales que investigan la amplia
diversidad de nuestra flora brasilena.

Entre las plantas referidas por los agricultores ecoldgicos, dos (Foeniculum vulgare/
Chamomilla recutita) forman parte de la Relacién Nacional de Plantas Medicinales de Interés
al SUS (RENISUS)®, donde estan presentes 71 plantas, con el objetivo de orientar estudios
gue puedan subsidiar la elaboracion de la relacion de fitoterapicos disponibilizados por el
Ministerio de la Salud para el uso de la poblacion.

Resaltamos que existen pocos estudios relacionados con esta temética, por eso son
importantes investigaciones sobre las plantas medicinales, ya que el nifio necesita estar
acompafado a través de un cuidado integral que considere el saber y el contexto donde él y
su familia estan insertados.

CONSIDERACIONES FINALES

Existen pocos estudios relacionados con las plantas referidas por los encuestados,
informacion sobre la dosificacion, la forma de preparacion y la cantidad utilizada en los
nifos. Por tanto, existe la necesidad de la realizacibn de mas investigaciones en esa area,
asi como una mayor atencion en la administracion de las plantas en los nifios, ya que una
planta medicinal usada incorrectamente puede ser perjudicial para la salud.

El enfermero tiene un papel fundamental en la gestion del cuidado, pues esta
constantemente acompafiando a la poblacién en las instituciones de salud; por eso es
importante que se capacite sobre las plantas medicinales, pudiendo informar a la comunidad
sobre los beneficios y perjuicios a través de la educacion en salud, objetivando la promocion
de la salud y la prevencion de enfermedades.
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