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RESUMO

Visando contribuir para o fortalecimento do uso adequado de fitoterapicos na Atencao Primaria a Salde (APS), este
estudo apresenta resultados de pesquisa exploratério-descritiva que buscou avaliar o risco associado ao uso de
plantas medicinais. Foi realizado um levantamento etnobotanico e etnofarmacolégico junto a populagdo da area de
abrangéncia de uma Unidade de Saude da Familia (USF) rural localizada em um municipio da regido Sul do Brasil.
Em 80,65% dos domicilios visitados, verificou-se que o uso terapéutico de plantas medicinais estava associado a
medicamentos de uso continuo, e 51,61% dos entrevistados relataram ndo comunicar o uso de plantas medicinais
ao profissional de saude. 58,33% das espécies identificadas apresentaram possiveis riscos, contraindicagées ou
toxicidade, e 35,83% apresentaram possiveis interagdes com medicamentos convencionais de acordo com a
literatura consultada. Discute-se sobre os riscos associados ao uso dessas plantas nessa populagéo, e apresentam-
se sugestdes e orientagdes para minimizar esses riscos.
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Complementares.
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ABSTRACT

To contribute to the strengthening of the appropriate use of herbal medicines in primary health care, this study
presents the results of exploratory and descriptive research which sought to assess the risk associated with the use
of medicinal plants. It was realized an ethnobotanical and ethnopharmacological survey, carried out with the
population of the area covered by a rural Family Health Care Unit located in a county in the South region of Brazil.
In 80.65% of the households visited, it was found that the therapeutic use of medicinal plants was associated with
continuous-use medications, and 51.61% of the interviewees reported not communicating the use of medicinal plants
to the health professional. 58.33% of the identified species presented possible risks, contraindications, or toxicity,
and 35.83% presented possible interactions with conventional drugs according to the literature consulted. It
discusses the risks associated with the use of these plants in this population and offers suggestions and guidelines
to minimize these risks.
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INTRODUCAO

Estima-se que 80% da populagdo mundial utiliza plantas medicinais e seus derivados para
as necessidades primarias de atencdo a salde?. Por serem recursos acessiveis, inclusive por
comunidades vulneraveis, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), incentiva o uso das plantas
medicinais e dos produtos fitoterapicos no ambito da Atencdo Primaria a Saude (APS), desde
197824 Neste contexto, a OMS criou o Programa de Medicina Tradicional, objetivando a
formulacdo de politicas publicas de valorizacédo das plantas medicinais e de outras terapias®. No
Brasil, a legitimacao e a institucionalizacdo dessas abordagens de atencdo a salde iniciaram-se
a partir da década de 1980, apds a criacéo do Sistema Unico de Saide (SUS)S.

As plantas medicinais e seus derivados constituem recursos terapéuticos alternativos, em
continuo crescimento de uso, baseado na medicina tradicional ou em programas especificos de
estimulo a pratica da fitoterapia’. Entre os preparados derivados das plantas medicinais,
destacam-se as drogas vegetais, que sao plantas secas e desidratadas, além dos produtos
industrializados obtidos exclusivamente de matérias primas ativas vegetais. Na categoria de
industrializados existem os Medicamentos Fitoterapicos, cuja seguranca e eficacia sédo baseadas
em evidéncias clinicas, e os Produtos Tradicionais Fitoterapicos, baseados na tradicionalidade
do uso®.

A biodiversidade brasileira inspira 0 uso de plantas medicinais e seus derivados,
fortalecendo a implantacdo dos programas desenvolvidos pelo governo na area de fitoterapia,
0S quais vieram com o intuito de parametrizar diretrizes e incentivar a pesquisa no setor de
plantas medicinais e fitoterapicos’. Atualmente, a maioria das experiéncias relacionadas a
fitoterapia, no SUS, ocorre na APS?,

Com a finalidade de evitar o uso inadequado dessa pratica medicinal, ao longo das ultimas
décadas, o Ministério da Saude incentivou as pesquisas nesse campo e favoreceu a implantacéo
de programas de saude visando a distribuicéo e utilizacédo dos fitoterapicos de forma racional°.
Neste sentido, destaca-se a implementacdo da Politica Nacional de Praticas Integrativas e
Complementares (PNPIC) no SUS, estabelecida por meio da Portaria n.° 971, de 3 de maio de
2006, e da Politica Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapicos (PNPMF), aprovada por meio
do Decreto n.° 5.813, de 22 de junho de 2006. Ambas as politicas possibilitam a pratica de
tratamento médico por meio da utilizacdo de plantas medicinais e fitoterapicos, propiciando
dessa forma a disponibilizacdo de novas opcdes terapéuticas, abertura de novos mercados e
superacdo de barreiras que antes eram intransponiveis® 112,

Apesar de as plantas fornecerem moléculas poderosas e eficazes, o risco de intoxicagdo
causada pelo uso indevido deve ser sempre levado em consideracdo®*4. Neste contexto, a

maior parte dos fitoterapicos utilizados atualmente, por automedica¢do ou por prescricdo, ndo
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possui seu perfil toxico bem conhecido, e a utilizacdo inadequada de um produto, mesmo com
baixa toxicidade, pode induzir problemas graves se existirem outros fatores de risco, como
contraindicagdes ou uso concomitante de medicamentos sintéticos. As evidéncias cientificas,
relacionadas a ocorréncia de intoxicacdes e efeitos colaterais relacionados ao uso de plantas
medicinais, dificiimente chegam ao alcance dos usudrios atendidos nos servigcos de saude
publica®®. Além disso, dados de seguranca de muitos fitoterapicos ainda séo insuficientes,
especialmente para gestantes, lactantes e criancas, sendo o uso contraindicado, exceto sob
supervisdo médica. Desta forma, assim como ocorre para 0s medicamentos sintéticos
convencionais, os profissionais de saude devem priorizar o uso racional dos fitoterapicos,
considerando a necessidade de prescricdo adequada, acompanhamento terapéutico e
notificacdo de reacdes adversas?®.

Existem muitos estudos etnobotanicos e etnofarmacolégicos realizados para validar o uso
terapéutico das plantas medicinais!’. Varios desses estudos ocorreram em comunidades rurais
no Sul do Brasil'®?°, Entretanto, os estudos disponiveis ainda abrangem poucas espécies
vegetais e ndo sao suficientes para comprovar a seguranca e eficacia terapéutica da maior parte
das plantas e dos fitoterapicos?!. Diante disso, muitos usos nido sdo baseados em estudos
cientificos, o que pode induzir a automedicacéo, contribuindo para o uso irracional, reacdes
adversas, interacGes medicamentosas e risco de toxicidade!’ 22,

Ressalta-se que a avaliacdo do risco associado ao uso de plantas medicinais €
imprescindivel para a adequada orientacdo, tanto de usuarios, quanto de profissionais de saude,
visto que um fator agravante é que aproximadamente metade dos consumidores que as utilizam,
nao informam a utilizacdo. O desconhecimento dos profissionais de saude, em relacdo ao uso
das plantas, pode aumentar os riscos para o paciente, pois possiveis interacdes entre as plantas
e medicamentos convencionais podem interferir no diagnéstico clinico?™.

Nesta perspectiva, este estudo apresenta resultados de pesquisa que buscou avaliar o
risco associado ao uso de plantas medicinais, a partir de levantamento etnobotéanico e
etnofarmacoldgico realizado junto a populacdo da area de abrangéncia da Unidade de Saude da
Familia (USF) Itambezinho, localizada em &rea rural do municipio de Campo Largo (Parana,
Brasil). Especificamente, visou identificar as contraindicacdes das plantas citadas, os riscos de
toxicidade, além de potenciais interacdes destas plantas com os medicamentos sintéticos

utilizados concomitantemente por essa populacéo.

MATERIAL E METODOS

Este estudo seguiu as normas da Resolugcdo 466/12 do Conselho Nacional de Saude e

teve inicio apds a aprovacao do projeto pelo Comité de Etica em Pesquisas do Setor de Ciéncias
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da Saude da Universidade Federal do Parana (UFPR), parecer CEP/SD-PB n.° 1.343.161, de 30
de novembro de 2015. Foram utilizados dados coletados no levantamento etnobotéanico e
etnofarmacol6gico desenvolvido na area de abrangéncia da USF Itambezinho, localidade rural
pertencente ao municipio de Campo Largo (Parana, Brasil) (25° 27' 31" S, 49° 31' 42" W, 956m
s.n.m.)?3, que conta com aproximadamente 1.100 habitantes.

O universo amostral correspondeu a 31 familias residentes na area de abrangéncia da
USF, aleatoriamente selecionadas entre aquelas previamente identificadas como usuarias de
plantas medicinais, por meio das fichas do sistema e-SUS Atencdo Basica. A amostra
populacional englobou individuos com idade média de 51 anos * 15 (idade maxima = 80, idade
minima = 18), sendo 77,42% destes do sexo feminino.

Os dados foram coletados no periodo de dezembro de 2015 a julho de 2016, onde
participaram individuos acima de 18 anos. A entrevista foi realizada por meio de questionario
semiestruturado, contendo informacéo sobre a identificacdo pessoal e colheu-se os dados sobre
plantas medicinais utilizadas, modo de uso, finalidade, fonte, além dos nomes dos medicamentos
de uso continuo utilizados pelas familias entrevistadas. Posteriormente, quando possivel, foi
realizada coleta e herborizacdo das plantas citadas. A identificacdo do material coletado seguiu
0s padrdes da taxonomia classica, feita com base em caracteres morfoldégicos vegetativos e
florais e utilizando-se, quando possivel, varios exemplares?*. As determinacdes foram efetuadas
por meio de chaves analiticas e comparacdes com materiais depositados nos herbarios UPCB e
MBM. A confirmacdo das determinacfes foi efetuada por equipe técnica do Museu Botanico
Municipal de Curitiba (PR).

As informacdes etnobotanicas coletadas foram analisadas comparativamente ao exposto
em distintas fontes impressas e eletronicas, no sentido de identificar incongruéncias quanto a
indicacdes de usos e riscos de utilizacdo inapropriada. A toxicidade das espécies foi avaliada
consultando-se a base de dados U.S. FDA Poisonous Plant Database?®, entre outras referéncias
bibliograficas. Potenciais interagdes medicamentosas foram pesquisadas nas bases de dados
SciELO, BVS e por meio de busca ativa, utilizando-se como palavras-chave o nhome cientifico da
planta e medicamentos mencionados pelas familias entrevistadas.

Os dados coletados foram organizados e quantificados por meio de planilhas do aplicativo
Microsoft Excel 2013. Para analise estatistica dos dados, foi utilizado o software Epi Info Versao

7.1.5.0, adotando nivel de significancia de 5%.

RESULTADOS

Nos domicilios visitados, a maioria dos entrevistados eram mulheres que possuiam entre

18 e 80 anos de idade, com escolaridade inferior a oito anos de estudo e renda familiar inferior
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a dois salarios-minimos. Em 80,65% dos domicilios visitados, verificou-se que o uso de plantas

medicinais estava associado a medicamentos de uso continuo, e 51,61% dos entrevistados

relataram ndo comunicar o uso de plantas medicinais ao profissional de saude.

Nos domicilios onde o uso de plantas medicinais estava associado a medicamentos de

uso continuo, foram citados 46 medicamentos. Dentre os medicamentos mais citados, destacam-

se diuréticos, hipotensores, hipocolesterolemiantes, analgésicos e anti-inflamatérios, além de

farmacos sedativos e ansioliticos. O Quadro 1 apresenta os medicamentos utilizados, bem como

sua classificacdo no sistema Anatémico Terapéutico Quimico (Anatomical Therapeutic Chemical

(ATC)), na qual os medicamentos séo divididos em diferentes grupos, de acordo com seus locais

de acéo e suas caracteristicas terapéuticas e quimicas?®.

Quadro 1 — Medicamentos de uso continuo identificados nos domicilios, em levantamento
etnobotanico e etnofarmacologico realizado junto a comunidade da area de abrangéncia da
USF Itambezinho

Ly L Frequéncia de
Codigo Medicamento FlnaILdapIe citaggo (%) (n=31
ATC terapéutica famili
amilias)
A02B Omeprazol Antiulcerogénico 9,68
A10B Gliclazida Hipoglicemiante 3,23
Al10B Insulina Hipoglicemiante 9,68
A10B Metformina Hipoglicemiante 6,45
Multivitaminico com minerais (Acido
Ascérbico (Vit. C) + Nicotinamida +
Retinol + Colecalciferol (Vit. D3) + Vitaminas com
ALIAA Zinco + Vit. E + Sulfato Ferroso + minerais 3,23
Acido Pantoténico + Calcio +
Magnésio)
Al1l1CC Calcitriol Vitamina D e 3,23
analogos
Al11JB Carbonato de Calcio / Vitamina D Vltamlnas_com 3,23
minerais
C01B Amiodarona Antiarritmico 3,23
CO02A Clonidina Hipotensor 6,45
CO03A Hidroclorotiazida Diurético 45,16
C03C Furosemida Diurético 3,23
Agentes
C05C Diosmina + Hesperidina estabilizadores dos 3,23
capilares
CO7A Atenolol Hipotensor 22,58
CO7A Carvedilol Hipotensor 3,23
Co8C Anlodipino Hipotensore 6,45
vasodilatador coronario
C09A Captopril Hipotensor 3,23
C09A Enalapril Hipotensor 25,81
C09BA05 Ramipril + Hidroclorotiazida Hipotensor e diurético 3,23
Cc09C Losartana Hipotensor 32,26
C09C Ramipril Hipotensor 3,23
C10A Omega 3 Hipocolesterolemiante 3,23
C10A Sinvastatina Hipocolesterolemiante 12,90
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(Conclusao)
N o Frequéncia de
Codigo Medicamento FlnaILdapIe citagdo (%) (n=31
ATC terapéutica familias)
GO3A Medroxiprogesterona Contraceptivo injetavel 3,23
Go4C Finasterida Hiperplasia prostatica 3,23
benigna
HO2 Prednisona Anti-inflamatério 3,23
HO3AA Levotiroxina Hormonio tireoidiano 9,68
MO1A Ibuprofeno Anti-inflamatério 3,23
MO4A Alopurinol Antigotoso 9,68
Hgég ; Composto Associado (Paracetamol/ | Relaxante muscular,
MO3B / Cafeina/ Carlsopr_odol / Diclofenaco antl-lnflan)a_téno e 3,23
D11AX18 Saodico) analgésico
- o Analgésico e
NO2B Acido Acetilsalicilico 100mg antipirético 16,13
NO2B Dipirona Ana!g§§lqo € 3,23
antipirético
NO2B Paracetamol Anal_g(_es,lqo € 9,68
antipirético
NO3A Acido Valpréico Antiepiléptico 3,23
NO3A Carbamazepina Antiepiléptico 3,23
NO3A Clonazepam Antiepiléptico 3,23
NO3A Fenobarbital Antiepiléptico 6,45
NO3A Gabapentina Antiepiléptico 3,23
NO5A Haloperidol Antipsicético 3,23
NO5B Diazepam Ansiolitico 3,23
NOBA Amitriptilina Antidepressivo 9,68
NO6A Fluoxetina Antidepressivo 6,45
NO6A Sertralina Antidepressivo 3,23
NO7C Cinarizina Antivertiginoso 3,23
PO1B Hidroxicloroquina Antimalarico 3,23
ROGA Maleato de Dexclorfeniramina Anti-histaminico 6,45
ROGA Meclizina Anti-histaminico 3,23

Fonte: elaborada pelos autores

Foram registradas 426 citacdes de plantas medicinais, totalizando um escopo de 120
espécies. Dentre as espécies identificadas, 47 (39,17%) apresentaram algum grau de efeito
adverso ou contraindicacdes, e 23 (19,17%) podem apresentar algum tipo de toxicidade. Dessa
forma, 70 espécies (58,33%) apresentaram possiveis riscos, contraindicacées ou toxicidade.
Ainda, dentre as espécies identificadas, 43 (35,83%) apresentaram possiveis interacdes
medicamentosas de acordo com a literatura consultada.

Nas proximas paginas, a Tabela 1 apresenta as espécies botanicas identificadas para as
guais a literatura alerta sobre riscos de contraindicacbes, toxicidade e interacGes
medicamentosas associados ao seu uso, além de provaveis interagdes identificadas nas familias

participantes da pesquisa.
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Tabela 1 - Riscos, contraindicacdes e toxicidade de espécies vegetais referenciadas com
finalidade terapéutica em levantamento etnoboténico e etnofarmacolégico realizado junto a
comunidade da area de abrangéncia da USF Itambezinho (Campo Largo, Parana, Brasil, dez.

2015 a jul. 2016)

FAMILIA
Espécie Riscos, contraindicacges e Interacdes referenciadas na literatura
(nome toxicidade
popular)
ALISMATACE
AE

Echinodorus
grandiflorus

N&o deve ser utilizado por
pessoas com insuficiéncia renal

Pode interagir com medicamentos anti-hipertensivos,

(Cham. & e cardiaca; doses acima das d da d 50 arterial?’
Schitdl.) recomendadas podem provocar provocando queda da pressao arteria
Micheli diarreia®
(chapéu de
couro)
AMARANTHA
CEAE
Alternanthera O extrato pode exercer interferéncia antagbnica ou
brasiliana (L.) NC sinérgica sobre a atividade antibacteriana de
Kuntze antibidticos?®
(penicilina,
aspirina)
Contraindicada em casos de god_z ocorrertaltera_u;ao no potenc?\l (_Jle coagullagflo
AMARANTHA inflamacéo aguda do trato evido ao an a_gonls.mo com a vartarina por plantas
L ricas em vitamina K; planta rica em magnésio, pode
CEAE urinario, por conter compostos

Beta vulgaris
L

oxalatos solluveis; e no inicio da
gravidez, devido a possivel

interagir com drogas como Cafeina, Calcio,
Hidroclorotiazida, Sulfato Ferroso, Furosemida,
Fenobarbital, Varfarina, Vitamina B2, Vitamina B6 e

(beterraba) atividade emenagoga e o o ~
g Vitamina D, que podem diminuir a absorcao ou
abortiva ~ : 29
aumentar a excrecdo do mineral

Em altas doses, o 6leo
essencial pode provocar

AMARANTHA nauseas, vomitos, depresséao

CEAE respiratoria, lesdes hepaticas e

Dysphania renais, transtornos visuais,

ambrosioides convulsdes, coma e NC

(L.) Mosyakin insuficiéncia cardiorrespiratéria;

& Clemants contraindicado para criancas

(erva de santa abaixo dos trés anos e

maria) gestantes??; pode provocar
aborto, carcinogénico e o 6leo
pode ser ototoxico?®

AMARANTHA

CEAE ~

Piaffia Pode causar perturbacdes
gastricas e reacdes alérgicas

glomerata

(Spreng.) em pessoas com asma, e o uso NC

' em mulheres com céncer

Pedersen . 10
hormonal é desaconselhado

(anador,

dipirona)
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(Continuacao)

FAMILIA
(Ensé)prﬁgle Siﬁ:?jéggntramdlcagoes € InteragOes referenciadas na literatura
popular)

Devido ao efeito hipoglicemiante, a combinacéo de
AMARANTHA Contraindicada em casos de altas doses com a insulina pode reduzir
CEAE . ~ excessivamente os niveis de aglicar no sangue; pode
Spinacia mf_lafn_agao aguda do trato ocorrer alteracdo no potencial de coagulacdo devido

urinario, por conter compostos . i :

oleracea L. ao antagonismo com a varfarina por plantas ricas em

(espinafre)

oxalatos soltveis® SO :
vitamina K; planta rica em beta-caroteno, pode

interagir com

farmacos corticosteréides e varfarina; planta rica em
vitamina E, pode interagir com farmacos contendo
estrogénios, sulfato ferroso, varfarina e zinco; planta
rica em magnésio, pode interagir com drogas como
Cafeina, Célcio, Hidroclorotiazida, Sulfato Ferroso,
Furosemida, Fenobarbital, Varfarina, Vitamina B2,
Vitamina B6 e Vitamina D, que podem diminuir a
absorcdo ou aumentar a excrecédo do mineral?®

AMARYLLID
ACEAE
Allium sativum
L.

(alho)

Contraindicado para gestantes®™

8182 devido ao efeito

emenagogo e estimulante

uterino®, lactantes, lactentes,

criangas menores de dois anos,

alcoolistas, diabéticos,

portadores de gastrite, Ulcera

gastroduodenal,

hipertireoidismo, hipotensao

arterial, hipoglicemia, distarbios Pode ocorrer alteracdo do tempo de coagulacao, pois
da coagulacdo ou em possui interacdo potencial com a varfarina?®2; nao
tratamento com pode ser utilizado em associacdo com
anticoagulantes® %2, Ndo pode  anticoagulantes orais, heparina, agentes

ser usado em periodos pré ou  tromboliticos, antiagregantes plaquetarios e anti-

pos-operatérios, e deve ser inflamatérios ndo-esteroidais, pois aumentam o risco
suspenso pelo menos dez dias  de hemorragias. A associacdo com inibidores da
antes de procedimentos protease pode reduzir as concentracdes séricas
cirirgicos®, pois o consumo em dessa classe, aumentando o risco de resisténcia ao
doses elevadas antes de antiretroviral, além de falhas no tratamento. Pode
cirurgias pode aumentar o ainda diminuir a efetividade da clorzoxazona por

tempo de coagulacdo ou reduzir induzir o seu metabolismo®?; ndo deve ser utilizado
a agregacéo plaguetaria®®. Pode em casos de tratamento com anti-hipertensivos®??;

causar reacgOes alérgicas interagBes com anticoagulantes orais,
ocasionais, como dermatite de  hipoglicemiantes, hipertireoideanos, anti-inflamatérios
contato e asma. nado esteroidais® e paracetamol®*

Ocasionalmente, pode causar
azia, nauseas, vomitos,
diarreia®*33, dores de cabeca e
musculares, fadiga, vertigem,
sudorese e irritaces
gastrintestinais; odores
corporais caracteristicos de alho
podem ocorrer com o uso do
fitoterapico3!32
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(Continuacao)

FAMILIA

(Ensé)prﬁgle Siﬁ:?jéggntramdlcagoes € Interacdes referenciadas na literatura

popular)
Potencial irritante da mucosa
gastrica, que pode acentuar
quadro de inflamacéo no trato
gastrintestinal®®; apresenta
substancias que podem NC
provocar reacoes de

ANACARDIA hipersensibilidade,

CEAE manifestadas por dermatite,

Schinus apresentando eritema, papulas

terebinthifolius
Raddi
(aroeira)

e vesiculas com prurido intenso
gue persistem por varios dias. A
hipersensibilizacdo pode ocorrer
devido ao contato direto da
planta com a pele, ou pela
proximidade do vegetal (sem
contato direto), devido ao poder
volatil das substancias
alergizantes®

APIACEAE
Foeniculum
vulgare Mill.
(erva doce)

A tintura ndo deve ser usada

por gestantes, lactantes,

criancas menores de dois anos,

alcoolistas, diabéticos e

pessoas com sindromes que

cursem com hiperestrogenismo;

doses acima das recomendadas

nao devem ser utilizadas por Pode potencializar o sono induzido por barbittricos34;
longos periodos; em casos provavel interacdo com ciprofloxacino, com reducéo
raros podem aparecer reagées das concentragdes plasmaticas do antibiotico®®
alérgicas na pele e no sistema

respiratdrio, como asma,

dermatite de contato, rino-

conjuntivite® e fotodermatite®®;

abortifaciente,

fotossensibilizante e

carcinogénico®®

AQUIFOLIAC
EAE

llex
paraguariensi
s A. St.-Hil.
(erva mate)

Contraindicada para gestantes  As interagdes ocorrem principalmente devido a

e lactantes, pois a cafeina presenca da cafeina, que & um vasopressor e
atravessa a placenta e pode estimulante, podendo antagonizar os efeitos de
aparecer no leite materno; em  farmacos anti-hipertensivos ou benzodiazepinicos.
casos de distlrbios renais, Devido ao efeito diurético, a cafeina pode aumentar o
devido ao efeito diurético da grau de diurese se ingerida concomitantemente a
cafeina; Ulceras duodenais, pois outros diuréticos. A ingestédo de cafeina deve ser
existe a possibilidade de diminuida quando forem administrados acido
reativacdo devido ao aumento  acetilsalicilico ou diclofenaco formulados com

da secrecdo de acido gastrico  cafeina. Se utilizada em associagdo com anti-

apos altas doses de cafeina; hipertensivos, a cafeina pode causar um aumento
doencas cardiacas, pois 0 moderado da pressdo sanguinea. A cafeina parece
consumo excessivo de cafeina  antagonizar os efeitos dos benzodiazepinicos®’,

pode promover aumento da como Diazepam e Clonazepam?. A cafeina
frequéncia cardiaca, causar ou associada com laranja amarga pode provocar efeitos
agravar arritmias, e aumentar a adversos cardiacos graves, devido ao sinergismo nos
excrecgdo urindria de potassio,  efeitos hemodindmicos. A cafeina aumenta alguns
magnésio e calcio; distlrbios dos efeitos estimulantes da nicotina. Porém, causa
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psicolégicos, pois a cafeina

pode agravar quadros de

depresséao ou induzir ansiedade

em altas doses; o0 uso . I

rolonaado pode levar a apenas um pequeno aumento nos niveis de nicotina,

AQUIFOLIAC rpeagﬁegs a dv%rsas associadas & quando existente. Se medicamentos contendo
EAE cafeina. como insonia paracetamol como um analgésico adjuvante forem
llex in uieta{ 50 ansiedadé administrados, a associacdo com a cafeina pode
paraguariensi irr?[abili d% dé dor de est’()ma o  Provocaro aparecimento de efeitos adversos aditivos
s A. St.-Hil. ’ 9. ga cafeina, como dor de cabeca, nervosismo,

e perda de célcio e magnésio
com potencial para
osteoporose?’; seu alto
consumo parece estar
associado a uma maior
incidéncia de cancer na
orofaringe e no es6fago®’

inquietacdo e insonia, devendo ser reduzida a
ingestdo de cafeina se isso ocorrer®’

(continuacéao)

Entre as plantas toxicas,
contendo oxalato de célcio, que
mais causam acidentes,
principalmente em criangas. A
ingestdo pode causar dor em
gueimacao, edema de labios,
lingua e mucosa bucal,
ARACEAE salivacédo, disfagia/odinofagia,
Zantedeschia disturbios gastrintestinais,
aethiopica (L.) afonia e dispneia por edema de NC
Spreng. glote. O contato ocular pode
(copo de leite) provocar dor intensa,
conjuntivite quimica, abrasao da
cérnea, irritacdo e congestao da
mucosa ocular, edema,
fotofobia e lacrimejamento. O
contato cutaneo pode causar
prurido, irritagdo e dermatite de
contato®®

Nefrotoxico e pode provocar
ARISTOLOC aborto®. Todas as espécies de

HIACEAE Aristolochia spp. contém &cidos
Aristolochia aristoléquicos e aristolactamas,
triangularis gue sao nefrotoxicos,

N P NC
Cham. carcinogénicos e citotoxicos.
(cip6 mil Todas as plantas da familia
homem, cipé  Aristolochiaceae sao proibidas
milome) na Europa e em outros lugares,

devendo ser evitadas®’
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ASPARAGAC
[E)ﬁriia ﬁé%tigzrae%%%i%?:éz aR%;i\éigzze O uso concomitante pode aumentar o efeito da
maritima toxicidade em humaﬁos nao ha Digo_xi_na, €a qdministragéo em conjunto com
N ’ quinidina, célcio e laxantes pode levar a efeitos
Stearn certeza quanto a seguranca colaterais®
(cebola do desta planta®
mar)
Devido a sua acgéo nefrotoxica
em altas doses, ndo deve ser
usada por via oral, pois o teor
de seu principio predominante é
aumentado, podendo causar Pode interagir com glicosideos cardioativos, como a
severa crise de nefrite aguda'> digoxina, e com medicamentos que provocam a
“0: alguns casos de dermatite de perda de potassio, como os esteroides e diuréticos®#
contato podem estar associados O gel da babosa pode apresentar propriedades
ASPHODELA & presenca de constituintes hipoglicemiantes, e interagir com medicamentos
CEAE antracénicos, comumente convencionais que provogquem o mesmo efeito;
Aloe vera (L.) encontrados na parte externa  Poderia ainda aumentar a absorcao de algumas
Burm. f. da folha que n&o deve ser vitaminas, mas a importancia clinica desses dados
(babosa) utilizada nas preparacdes ainda né&o é clara®
farmacéuticas®?. Contraindicada
durante a gravidez, lactacéo,
criancgas, obstrucao intestinal,
colites ulcerativas, apendicites,
dores abdominais de origem
desconhecida, hemorrdidas e
problemas renais®®; indutora de
cancer de célon e laxativa®®
N&o deve ser usada por
gestantes, lactantes, lactentes,
criancas menores de 12 anos,
ASTERACEA alcoolistas, diapéticos,
E portadores de qlceras )
: gastroduodenais ou oclusdo das
Achillea ) . i . Nao deve ser usada em caso de tratamento com
: : vias biliares; o uso acima das : . A
millefolium L. anticoagulantes e anti-hipertensivos
. doses recomendadas pode
(novalgina,

causar cefaleia e inflamacéo; o
uso prolongado pode provocar
reacOes alérgicas®; pode
provocar dermatite e é
fotossensibilizante®

pronto alivio)

ASTERACEA O uso durante a gravidez e

E lactacéo deve ser evitado®. Doses excessivas podem interferir na terapia com
Arctium lappa Pode apresentar atividade de farmacos hipoglicemiantes®; ajuste na dosagem de
L. estimulacdo uterina; dermatite  insulina pode ser necessério devido ao possivel
(badana, de contato pode ocorrer devido efeito hipoglicemiante?®

bardana) a utilizacdo como emplastro?

Rev. APS. 2022 jan.-mar.; 25(1): 120 - 53 130



Rodrigo Noll Gongalves, Jéssica Rodrigues da Silva Noll Gongalves, Marilene da Cruz Magalhdes Buffon, Raquel Rejane
Bonato Negrelle, Yanna Dantas Rattmann

(Continuacao)

FAMILIA
(Ensé)prﬁgle Siﬁ:?jéggntramdlcagoes € InteragOes referenciadas na literatura
popular)
Contraindicado durante a
gravidez, devido aos efeitos
emenagogos e abortivos
decorrentes do componente
ASTERACEA tujona, que também p_ogle
E oferecer riscos ge toxicidade em
Artemisia caso de utllllzagao prolongapla;
absinthium L. 1'S€0S de_ ulcer_as e;sjco_ma(ials ou
(losna) intestinais deV|d_o a |rr|t~agao
estomacal e estimulacéo do
trato gastrintestinal®®; riscos de
nefrotoxicidade, psicodisléptico,
psicotomimeético, alergizante
(dermatite de contato)?®
Risco de reacéo alérgica e/ou
éSTERACEA fotossensibilizagdo dérmica®:;
A - risco de efeito teratogénico e
rtemisia A NC
vulgaris L. embnoonmo durante a
(artemisia) gestacao, e pode provocar

aborto*?

N&o deve ser utilizada por

ASTERACEA gestantes, lactantes® 3!, . .
Deve ser evitado o0 uso concomitante com

E pessoas com anorexia, - . ~ . 531
. . ~ medicamentos para hipertensao e diabetes>**,
Baccharis hipotensdo e em casos de - : -
; : . . ) analgésicos e reduz o efeito farmacologico de
crispa Spreng. cirurgias, além de pacientes - : . 31
. : . LYY medicamentos metabolizados no figado
(carqueja) renais e hipoglicémicos®*; o uso

pode causar hipotensdo®

ASTERACEA

E N . Devido ao efeito hipoglicemiante, a combinacéo de
, , N&o deve ser utilizada por . . :

Bidens pilosa estantes?’ altas doses com a insulina pode reduzir

L. 9 excessivamente os niveis de acuicar no sangue?®

(picdo)

Raramente, pode causar

dermatite de contato®; ndo deve

ser utilizada durante a gravidez
ASTERACEA devido ao efeito emenagogo e

E abortivo?, lactacéo, por

Calendula criangas menores de dois anos, NC
officinalis L. alcoolistas e diabéticos®?.
(caléndula, Foram relatadas reacdes

arnica) alérgicas e sensibilizagdo da

pele, além de efeitos
espermicida, antifertilizante e
uterotonico?
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N&o deve ser utilizada por
pessoas portadoras de doencas
da vesicula biliar; deve ser
utilizada cuidadosamente por Pode potencializar o efeito de agentes redutores do
pessoas com hepatite grave, colesterol?®; o uso concomitante com diuréticos em
faléncia hepatica e cancer casos de hipertenséo arterial ou cardiopatia pode
hepético; o uso pode provocar  causar descompensacao da pressao arterial. Se a
ASTERACEA flatuléncia, fraqueza e sensacdo eliminacao de potassio for consideravel, pode ocorrer
E de fome?’. O uso também é a potencializacdo de farmacos cardiotonicos®?. Pode
Cynara contraindicado durante a ocorrer reducao da eficacia de medicamentos que
scolymus L. gravidez, lactacao, criancas interferem na coagulacdo sanguinea, como acido
(alcachofra)  menores de 12 anos e nos acetilsalicilico e anticoagulantes cumarinicos®!32,
casos de célculos biliares e como a varfarina. Pode ainda diminuir as
obstrucéo dos ductos biliares. concentracdes sanguineas de medicamentos
Ja foi relatada metabolizados pelas CYP3A4, CYP2B6 e CYP2D6,
hipersensibilidade, devido a pois a C. scolymus é indutora dessas enzimas®?
presenca de lactonas
sesquiterpénicas, como a
cinaropicrina® 2
Em casos de superdosagens,
podem ocorrer nauseas,
excitacao nervosa e insbnia;
podem surgir reacdes alérgicas
ocasionais®, como dermatite de : , , -
25 . Pode interagir com antiplaquetarios e
contato*. O uso é . - . -
ASTERACEA - anticoagulantes, aspirina, ferro, benzodiazepinicos e
contraindicado em gestantes : . :
E A em tratamentos hormonais, devido ao efeito
o devido a atividade emenagoga . A i34, : .
Matricaria 2~ antiestrogénico**; caso isolado de hemorragia em
) e relaxante da musculatura lisa; . :
chamomilla L. pacientes tratados com varfarina, que estavam
. a presenca de lactonas - g ~
(camomila, : . utilizando compostos com camomila®’; interacbes
. sesquiterpénicas nas flores de : ) )
macanilha) . . foram descritas com varfarina, estatinas e
camomila podera desencadear : . 3o
~ . e contraceptivos orais
reacdes alérgicas em individuos
sensiveis, e dermatite de
contato tem sido descrita para
algumas preparacdes contendo
camomila®
B Pode ocorrer interagéo com anti-inflamatorios néo
ASTERACEA Na&o deve ser utilizado por esteroidais?’, ndo sendo indicado o uso
E gestantes, lactantes, criancas  concomitante, e o xarope ndo deve ser utilizado em
Mikania menores de dois anos, caso de
glomerata alcoolistas e
diabéticos. O xarope nao deve
ser utilizado por pessoas com
Spreng Diabetes mellitus®. O uso pode
(guaco). interferir na coagulacéo tratamento com anticoagulantes®

sanguinea e doses acima das
recomendadas podem provocar
vOomito e diarreia®?’
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éSTERACEA Alergizante (dermatite de
contato), abortivo, emenagogo,
Iﬁg‘:ﬁgtﬁm co_nvulsivo’25. A presenca de NC
(palma fedida tujona no oleo essen_ual\deve
catinga de ' ser c_onS|derada devido a
mulata) toxicidade do composto*®
Possui alcaloides
pirrolizidinicos®®,
comprovadamente
hepatotdxicos e carcinogénicos.
Seu uso foi condenado pela
OMS apos diversos casos de
morte ocasionados por cirrose
resultante de doenca hepatica
veno-oclusiva, desencadeadas
por estes alcaldides?; a
pomada deve ser utilizada por
Nno maximo seis semanas
consecutivas ao ano, e nao
ESEAGINAC deve ser utilizada em lesdes
Symphytum abertas®; o uso externo _ NC
officinale L. prolongado, por perlodq maior
(confrei) do que 4 a 6 semanas é
contraindicado, devido a
potencial toxicidade decorrente
da absorc¢éo dos alcaloides
pirrolizidinicos; o uso também é
contraindicado durante a
gravidez e lactacao devido a
hepatotoxicidade resultante da
transferéncia dos alcaloides
pirrolizidinicos; o uso é
contraindicado por pessoas com
histéria de doenca hepdtica,
devido a hepatotoxidade desses
alcaloides?®
BRASSICAC O consumo regular de plantas desta espécie ou
EAE vegetais ricos em vitamina K podem inibir ou diminuir
Brassica NC o efeito anticoagulante da varfarina, acelerar a
oleracea L. metabolizagcdo do oxazepam, do paracetamol e da
(couve) cafeina®
BRASSICAC Contraindicado para criangas
EAE abaixo dos trés anos; pode
Coronopus provocar nauseas, vomitos, NC
didymus (L.)  depresséo respiratdria, lesdes
Sm. hepaticas e renais, transtornos
(mentruz) visuais, convulsdes, coma e
insuficiéncia

cardiorrespiratéria®
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CELASTRAC Pode provocar secura, gosto27
EAE es~tranho ha boca e nauseas. Pode ocorrer interagdo com esteroéides
Maytenus Nao _deve ser us~ada dura_nte a anabolizantes, metotrexato, amiodarona e
ilicifolia Mart. gravidez, lactagdo, em crangas cetoconazol, por possivel dano hepatico, e com
Ex Reissek. menores de 6 anos, e ha imunossupressores por apresentar efeitos
(espinheira indicios de que o uso pode antagonistas®* 34

causar reducédo do leite
santa) 3

materno

Pode promover hipocalemia em

gestantes?®, hipotensao,
CUCURBITA céaimbras, dores musculares,
CEAE sonoléncia, espasmos, sendo
Sechium contra-indicado para gestantes, Pode interagir com farmacos hipotensores, diuréticos,

edule (Jacq.)
Sw.
(chuchu)

portadores de neoplasias,
pacientes com edema
cardiovascular e
comprometimento da fungdo
renal®

sedativos, calmantes e anti-histaminicos®!

EQUISETACE
AE

Equisetum sp.
(cavalinha)

Contraindicado para gestantes,
lactantes, criancas menores de
12 anos e para pacientes cuja
ingestdo reduzida de liquidos é
recomendada, como em
algumas doencas cardiacas e
renais severas®, portadores de
neoplasias®; ndo deve ser
utilizado por pessoas com
insuficiéncia renal e cardiaca;
uma alergia rara pode ocorrer
em pessoas sensiveis a
nicotina; o uso por periodo
superior ao recomendado pode
provocar dor de cabeca e
anorexia; altas doses podem
provocar irritacao gastrica,
reduzir os niveis de vitamina B1
e provocar irritacdo no sistema
urinario?’; a intoxicacdo aguda
por tiaminase, principal
composto toxico de Equisetum,
foi comprovada no gado equino,
mas existem poucas pesquisas
sobre essa intoxicacao em
outros animais e em humanos.

Porém, a presenca de tiaminase

torna o consumo
desaconselhavel na gravidez**

Diuréticos, hipotensores e quimioterapicos®. Extratos
de E. arvense podem inibir a enzima CYP1A2,
interferindo possivelmente com farmacos
metabolizados por essa via®

EUPHORBIA
CEAE
Euphorbia
cotinifolia L.
(figueirinha
roxa)

Plantas desta espécie podem
induzir reagBes como irritagdo
ou dermatite de contato quando
utilizadas em seu estado
fresco®

NC
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EUPHORBIA

CEAE Plantas desta espécie podem
Euphorbia induzir reacBes como irritagdo
umbellata ou dermatite de contato quando NC
(Pax) Bruyns utilizadas em seu estado

(arvore de fresco?®

leite)

FABACEAE

Bauhinia

forficata Link.
(pata de vaca
arvore, pé de
boi)

Contraindicada para
hipoglicémicos®®

Potencializa a acdo de drogas antidiabéticas®

FABACEAE
Stryphnodend
ron
barbatimam
Mart.
(barbatiméo)

N&o deve ser utilizado em
casos de lesdes com processo
inflamatério intenso?’. As
formas farmacéuticas para uso
externo néo devem ser
aplicadas em ulceras ou
ferimentos que necessitem de
alta vascularizacédo®?

Devido a presenca de taninos na composi¢ao do
fitoterapico, deve ser evitado o uso concomitante com
sais de prata, bases proteicas e principios ativos
vasodilatadores®

HYPERICACE
AE

Hypericum
perforatum L.
(hipérico)

N&o é recomendado o uso por
gestantes?® 3, devido aos
possiveis efeitos emenagogo e
abortivo, além de acdo
estimulante uterina?®, lactantes,
criancas menores de seis anos
e em episodios de depressao
grave. Devido ao efeito
fotossensibilizante, deve ser
evitada a exposicéo ao sol ou
aos raios ultravioletas durante o
uso do fitoterapico. Raramente,
podem surgir irritagbes
gastrintestinais (que podem ser
minimizadas com a
administracdo apos as
refeicdes), reacdes alérgicas,
fadiga, agitacdo®?, aumento da
frequéncia cardiaca e da
pressao arterial, cefaleia,
infertilidade, anorexia, diarreia,
prurido, exantema e anemia®,;
contraindicado em casos de
cirurgias eletivas, devido ao
potencial de interagdo com
alguns agentes anestésicos,
sendo recomendado
descontinuar o uso duas
semanas antes da cirurgia?®

Pode interferir na atividade antidepressiva de
farmacos sintéticos, reduzir os niveis plasmaticos da
amitriptilina e ha auséncia de evidéncias de
segurancga para uso concomitante com farmacos
inibidores da MAO?, e com inibidores seletivos da
recaptacio da serotonina, como a fluoxetina®*2, e
também com a sertralina®® 3'; ha evidéncias de
interacdes significativas com ciclosporina,
anticoagulantes cumarinicos, anticoncepcionais orais,
teofilina, digoxina, indinavir e possivelmente outros
inibidores da protease e transcriptase reversa,
prejudicando seus efeitos devido a indugéo pelo H.
perforatum da via metabdlica envolvendo o citocromo
P-450%; o hipérico aumenta moderadamente a
eliminacdo de uma dose Unica de carbamazepina,
mas ndo apresenta efeitos sobre a farmacocinética
de varias doses desta; reduz moderadamente os
niveis plasmaticos da atorvastatina e da sinvastatina;
induz o metabolismo do omeprazol, podendo reduzir
sua eficécia; pode causar uma reducédo moderada
nos efeitos anticoagulantes da femprocumona e da
varfarina®’; pode reduzir os niveis sanguineos do
midazolam e potencializar o metabolismo de drogas
tais como beta-bloqueadores, amitriptilina,
fenobarbital e fenitoina; pode potencializar os
inibidores da monoamina oxidase (IMAO)?°

Rev. APS. 2022 jan.-mar.; 25(1): 120 - 53

135



Plantas medicinais na Atengéo Priméria a Saude: riscos, toxicidade e potencial para interacao medicamentosa

(Continuacao)

FAMILIA

Espécie Riscos, contraindicagdes e ~ . .

(nome toxicidade Interacdes referenciadas na literatura
popular)

JUGLANDAC

EAE Pode causar dermatite de

Juglans regia
L.
(nogueira)

contato e potencialmente NC
carcinogénica®

LAMIACEAE
Leonotis
nepetifolia (L.)
R. Br.

Risco de irritacdo e
intoxicacéo?, possivel
hepatotoxicidade e com relato

(cordéo de de abortamento*®
frade)
Contraindicada no inicio da
gravidez devido a possivel
LAMIACEAE atividade emenagoga®’;
Leonurus contraindicada para gestantes, Pode interagir com drogas colinérgicas, acetilcolina,
sibiricus L. lactantes e diabéticos; pode nitrendipina, nifedipina, verapamil, sotalol e
(santos filhos, promover alteragéo no ciclo hipotensores®
macaé, rubi)  menstrual, hipotenséo severa,
cansaco, espasmos e
tremores®
Pode promover depressao leve,
sonoléncia, perda de reflexos,
alergias e dermatite de contato Pode aumentar o efeito hipndtico do pentobarbital e
LAMIACEAE f - : ) R
Melissa em caso (_je uso tépico; pqt(_anuallzar o] _efezlgo do he_xobarb_nal devido a sua
officinalis L. contramd;g:adg para gestantes e anwdade seda_ltlva ; pc_)de interagir com calmanEe_s,
(erva cidreira lactantes’; néo deye ser usada seda:u\_/os, antlde,presswos, estimulantes, analge_smos
) ' nos casos de hipotireoidismo, e narcoéticos (codeina), relaxantes musculares, anti-
melissa) d . . o . Y A
eve ser utilizada histaminicos, aspirina e hormonios da tiredide
cuidadosamente em pessoas
com hipotenséo arterial®
Algumas espécies sédo citadas
como abortivas e
emenagogas?; a hortela-
LAMIACEAE pimenta ndo deve ser usada em
Mentha gestantes, lactantes, criangas
arvensis L. menores de dois anos, ~ ~
~ . N A horteld-pimenta ndo deve ser usada em casos de
(horteld, alcoolistas, diabéticos e . : N
hortela. essoas com litiase urinarias. A tratamento com sinvastatina e felodipina
p
pimenta, hortela também nédo deve ser
menta, vick) utilizada em casos de

obstrucdes biliares, danos
hepaticos severos e durante a
lactacéo?’
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(Continuacao)

FAMILIA
(Ensé)prﬁgle Siﬁ:?jéggntramdlcagoes € Interacdes referenciadas na literatura
popular)
Reputacao estabelecida em
praticas populares como
abortiva, ndo sendo indicada
durante a gravidez*®, lactacéo e
por criancas menores de 6
LAMIACEAE anos; doses e tempo de uso
Mentha acima dos recomendados pode O poejo pode reduzir a absor¢cdo dos compostos de
pulegium L. provocar danos ao figado?’; ferro®’
(poejo) acredita-se que tenha atividade
abortiva e o 6leo do poejo é
toxico para o figado, rins e
nervos, sendo que seu uso
geralmente é considerado
inseguro®’
LAMIACEAE . .
) Devido ao efeito emenagogo, o
Origanum : .
. uso interno excessivo deve ser NC
majorana L.

(manjerona)

evitado no inicio da gravidez®®

Pode provocar dermatite?’;
emenagogo, contraceptivo,
abortivo, hepatotéxico,
carcinogénico, nefrotéxico em

LAMIACEAE uso prolonaado™ ndo deve ser N&o deve ser utilizado no caso de tratamento com
Plectranthus usa dpa em gestan'tes lactantes metronidazol ou dissulfiram, medicamentos
barbatus criancas h? ertensoé e " depressores do Sistema Nervoso Central e anti-
Andrews orta%lorés (Fj)e obstrucio das hipertensivos®; pode interagir com farmacos
(boldo, falso \eias biliares: doses a?:ima das hipotensores, contraceptivos, anticoagulantes, anti-
boldo) recomen dadas e utilizadas por inflamatérios, antiplaquetarios e antiasmaticos®!

um periodo maior do que o

recomendado, podem causar

irritacdo gastrica®

Contraindicado para gestantes,
L AMIACEAE lactantes, criangas menores de
Plectranthus seis anos, portadores de

. calculos biliares, obstrucdo dos . . .

cf. neochilus o O boldo-do-chile pode interagir com
Schiltr ductos biliares, doengas anticoagulantes®#, como a varfarina®’
(bol do do hepaticas severas® 2. Doses 9 ’
chile) acima das recomendadas

podem causar irritacéo das vias

urinarias, vomitos e diarreia®?

Pode causar dermatite de

contato?®; ndo deve ser usada
LAMIACEAE Por gestantes, pessoas com
ROSMATNUS doenca prostatica,

L gastroenterites, dermatoses em S . a1

officinalis L. geral e historico de convulsdes: Com diuréticos, laxantes e hipotensores
(alecrim, '

alecrim preto)

0 uso crbnico ou em doses
acima das recomendadas pode
causar nefrite e distlrbios
gastrintestinais® %’
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(Continuacao)

FAMILIA
Espécie Riscos, contraindicacdes e ~ . ,
(nome toxicidade Interacdes referenciadas na literatura
popular)
N&o deve ser usada por
gestantes e lactantes, por
pessoas com insuficiéncia renal,
LAMIACEAE hlpertgnsao ar'EerlaI e tumores
: mamarios estrogeno
Salvia ) .~
L dependentes; a preparacdo nao
officinalis L. . . .
o deve ser ingerida apos NC
(sélvia, .
salvinha. mae bo_checho e gargarejo; e doses
do cor 0’) acima das recomendadas
P podem causar neurotoxicidade
e hepatotoxicidade®; pode
provocar dermatite de contato e
convulsdo®
LAURACEAE . L .
Interage com a varfarina, diminuindo seu efeito
Persea o . 29 ~ .
americana Cardiotdxico e necrosante do anticoagulante®. Pode ocorrer altera¢do no potencial
Mill tecido mamario?® de coagulacéo devido ao antagonismo com a

. varfarina por plantas ricas em vitamina K2°
(abacateiro)

A tintura ndo deve ser utilizada
por gestantes, lactantes,
criancas menores de dois anos,

EYTHRACEA alcoolistas e diabéticos. Uso Existe interacdo entre os extratos de Punica
Punica externo - o produto ndo deve granatum L. e Plantago major L., e dos extratos com
ranatum L ser engolido ap6s o bochecho e a Amoxicilina in vitro, podendo ocorrer com outros
grana ' 0 gargarejo®; se ingerido, pode  antibiéticos, o que geraria riscos a populagio*’
(roma) ) ook
provocar zumbido, distUrbios
visuais, espasmos ha
panturrilha e tremores?’
MALVACEAE Contraindicada no inicio da
Malva ) S ;
: gravidez devido a possivel NC
parviflora L. g o
atividade emenagoga
(malva)

Potencial efeito
fotossensibilizante?®; contém
furanocumarinas, que sao
substancias que absorvem
energia na regiao do
MORACEAE ultravioleta, sendo altamente
Ficus carica L. reativas sob a incidéncia de luz, NC
(figo) desenvolvendo fitodermatites
manifestadas por reagéo
epidérmica caracterizada por
erupcdes bolhosas,
hiperpigmentacao, eritema e
formacéo de vesiculas®

MORACEAE . o , , N
Devido ao efeito hipoglicemiante, a combinacgéo de
Morus cf. alba . . :
L NC altas doses com a insulina pode reduzir
: : excessivamente 0s niveis de agucar no sangue?®
(amoreira)
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(Continuacao)

FAMILIA
(Ensoprﬁgle giﬁ:?jéggntramdlcagoes € Interacdes referenciadas na literatura
popular)
gg?@gEAE Possibilidade de ocorréncia de
bonplandii hemorragias em caso de uso
(Baiﬁ YW.C interno®®; ndo existem estudos
Bur ér L-an.' para garantir a auséncia de NC
& V\?es’s Bojé " toxicidade cronica dessa
(es inhéira espécie, podendo ser um risco
sanrza) para os consumidores*9-5°
N&o deve ser utilizado durante a
gravidez, lactacdo e em
criangas menores de 12 anos;
MYRTACEAE POrpessoas com _|r_1flama<;ao A associagcdo com sedativos, anestésicos e
gastrintestinal e biliar, doenga . : AR .
Eucalyptus - analgésicos deve ser evitada, devido a possibilidade
: . hepética grave e, raramente, e ~ 22 o7, .
grandis W. Hill ; N de potencializar suas a¢des*> <’; pode ocorrer ainda
. pode provocar nausea, vomito e . . . : ) >
(eucalipto) . L o7 - interferéncia em tratamentos hipoglicemiantes
diarreia“’; contraindicado para
pessoas com pressao arterial
baixa, devido ao efeito
hipotensor em altas doses?®
MYRTACEAE | . .
Eugenia Irritante ,d_o sistema
. respiratorio®. Contraindicado
uniflora L. . - NC
(pitanga preta em pacientes com arritmia ou
pFi)tang%eiFr) a) ’ insuficiéncia cardiaca®®
MYRTACEAE
Psidium @] armazenamento para uso
aiava L posterior pode representar risco
? oijabeira. de intoxicacao, tornando-a NC
goiaba ’ contraindicada para uso
\g/ermelha) doméstico>
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FAMILIA
(Ensé)prﬁgle Siﬁ:?jéggntramdlcagoes € Interacdes referenciadas na literatura
popular)
Contraindicada durante a
gravidez, devido a possivel
atividade de estimulacao
uterina; por criancas, devido ao
potencial de toxicidade; em
casos de inflamacgé&o ou
obstrucéo do ducto biliar,
cancer do ducto biliar ou
pancreatico, e espasmos
PAPAVERAC intgstinais, dgyido aos provaveis
EAE efeitos coleréticos e/ou
Chelidonium colagogos;,doenga aguda ou '
majus L. severa do flgaQO, como hepatlte NC
(jaguarandi, ou cirrose, devido ao efeito

estimulante do figado?®; possui
alcaldides que podem promover
toxicidade a planta,
hepatotoxica e pode provocar
dermatite?®; informactes
limitadas sobre seguranca e
toxicidade, com efeitos
hepatotdxicos, incluindo
hepatite grave, colestase grave
e fibrose reportados com o uso
a longo prazo®

nervo ciatico)

Pode interagir com hipnéticos e ansioliticos?' **; ndo
deve ser usado associado a medicamentos sedativos
e depressores do sistema nervoso central® 2”32, pois

N&o deve ser utilizado por pode potencializar o efeito destes'®; potencializa os
gestantes, lactantes, criancas efeitos do pentobarbital e hexobarbital, aumentando o
PASSIEFLORA menores de dois anos, tempo de sono dos pacientes; as cumarinas
CEAE alcoolistas e diabéticos® %, presentes na espécie vegetal apresentam acao
Passiflora varias espécies sdo citadas anticoagulante potencial e podem interagir com a
edulis Sims como toxicas?®; ndo deve ser varfarina; pode potencializar o efeito de drogas
- usado cronicamente e pode inibidoras da monoamino oxidase, como
(maracuja) I" in5, 27, 32 H b d f I i I 1 1 32.
causar sonoléncia : isocarboxazida, fenelzina e tranilcipromina’s;
nauseas e taquicardia interacdes entre maracuja e fenobarbital, com
ventricular®® aumento na durag&o do sono, sdo baseadas somente
em evidéncias experimentais; é importante
considerar a possibilidade de efeitos cumulativos
guando ingerido junto a outros farmacos sedativos®’
PETIVERIAC
EAE . -
o Possivel toxicidade e
Petiveria e po NC
. neurotoxicidade
alliacea L.
(guiné)
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(Continuacao)

FAMILIA
(Ensé)prﬁgle Siﬁ:?jéggntramdlcagoes € Interacdes referenciadas na literatura
popular)

N&o deve ser utilizado em

gestantes, e concentragdes

acima das recomendadas

podem causar diarreia e

hipotenséo arterial. A tintura
PHYLLANTH nao deve ser utilizada por o ] N _ _ _
ACEAE gestantes, Iacta_mtes, criancas Devido a possn/_el at|V|da_1de hlp_ogllc_emlante, em
Phvllanth menores de dqls anos, portadores de dlal_aete_s tipo | - msu_llno-qlepen_dentes -

yllanthus . Lo .

Airuri L. alcoolistas e dlabetlcos_, nao poqlem ocorrer episodios _de hl_pogllcemla dez\;IdO ao
(quebra deve ser usada por mais de trés efeito c_or_nblnado e_ntre a msyllrla_ e a planta®?;
pedra) semanas; e doses acima das potencializa os efeitos dos diuréticos®*

recomendadas podem causar

efeito purgativo®; ha indicios de

gue a planta seja abortiva em

doses elevadas®?;

contraindicado na eliminacédo de

célculos grandes?’
PLANTAGINA Abortiva e emenagoga?; ndo
CEAE deve ser usada em pacientes
Plantago com hipotenséo arterial, Existe interacdo entre os extratos de Plantago major
major L. obstrucdo intestinal e por L. e Punica granatum L., e dos extratos com a
(tanchagem,  gestantes; o produto ndo deve  Amoxicilina in vitro, podendo ocorrer com outros
tanchaz, ser engolido apds bochecho e  antibidticos, o que geraria riscos a populagdo*’
tanchaz da gargarejo, e a casca da
horta) semente ndo deve ser utilizada®
POACEAE Contraindicado durante a
C_ymbopogon grayldez devido a estlmula(;ag Pode potencializar o efeito de medicamentos
citratus (DC.) do atero e do fluxo menstrual; o S 6 o7

. . sedativos™
Stapf 6leo pode ser irritante sobre a

(capim-limao)

pele de animais®

Devido ao efeito hipoglicemiante, a combinacéo de

POACEAE altas doses com a insulina pode reduzir

Zea mays L. NC excessivamente os niveis de acucar no sangue; pode

(cabelo do ocorrer alteragédo no potencial de coagulagéo devido

milho) ao antagonismo com a varfarina por plantas ricas em
vitamina K?°

ROSACEAE

Eriobotrya O uso prolongado é

japonica contraindicado devido a NC

(Thunb.) Lindl. presenca de compostos

(ameixa cianogénicos®®

amarela)
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(Continuacao)

FAMILIA
Espécie Riscos, contraindicacges e Interacdes referenciadas na literatura
(nome toxicidade ¢
popular)
O 6leo pode provocar reacdes
alérgicas na pele36; contém
furanocumarinas, que sdo
RUTACEAE substanuas que absorvem NG
Citrus energia na regiao do
aurantifolia ultravioleta, sendo altamente
. reativas sob a incidéncia de luz,
Swingle . .
S desenvolvendo fitodermatites
(liméo) . ~
manifestadas por reacao
epidérmica caracterizada por
erupcdes bolhosas,
hiperpigmentacéo, eritema e
formacdo de vesiculas®
N&o deve ser utilizado por
cardiopatas®; contém
furanocumarinas, que sao
RUTACEAE substgnmas que absorvem
. energia na regido do
Citrus x i
o ultravioleta, sendo altamente
aurantiifolia : R
: reativas sob a incidéncia de luz, NC
(Christm.) . .
. desenvolvendo fitodermatites
Swingle . ~
: manifestadas por reacao
(lima) R .
epidérmica caracterizada por
erupcdes bolhosas,
hiperpigmentacéo, eritema e
formacé&o de vesiculas®
Contraindicada durante a
gravidez e lactacdo. Podem
RUTACEAE  ocorrer efeitos adversos como
Citrus x alergias (provenientes de Gleos
sinensis (L.)  volateis dos frutos e das flores),
Osbeck eritema, bolhas, pustulas, NC
(laranjeira dermatoses e pontos
comum, pigmentados (devido as
laranja lima)  furanocumarinas encontradas
Nno sumo e nas cascas dos
frutos)®®
Pode causar fitofotodermatoses,
gue sao reagdes na pele em
locais onde houve contato com
RUTACEAE a planta e que recebem a
Ruta irradiacéo do sol®3, e pode

graveolens L.

(arruda)

induzir o aborto®*;
abortifaciente, emenagogo,
fotossensibilizante, risco de
antifertilidade e pode provocar
dermatite de contato®®

Potencial interacdo com a varfarina®
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(Continuacao)

FAMILIA

Espécie Riscos, contraindicagdes e
(nome toxicidade

popular)

InteragOes referenciadas na literatura

Entre as plantas toxicas,
contendo alcaloides
beladonados, podendo causar
nauseas, vomitos, midriase,
secura de mucosas, quadro
neuroldgico com agitagéo
psicomotora, disturbios de
comportamento e alucinacdes®

SOLANACEA
E

Cestrum
nocturnum
Duss

(dama da
noite)

NC

As contraindica¢cfes baseiam-se
no uso prolongado de tabaco, na
condicdo de fumantes - durante a
gestacao, devido ao risco de
prematuridade, baixo peso ao
nascer, aborto, comprometimento
neuroldgico do bebé, além de
possiveis danos aos septos
alveolares dos pulmdes dos
recém-nascidos com exposicao
continuada durante a
amamentacao; lactacdo, devido a
reducdo na producéo de leite
materno, excrecao de nicotina e
bioprodutos que provocam
alteracdes respiratérias nas
criangas; histérico de doenca
cardiaca familiar devido a
diminuicéo dos niveis de

lipoproteina de alta densidade;  ag condicges de risco baseiam-se no uso, na

cancer de pulmao, boca, faringe, oo gicao de fumantes - acelera a eliminagéo dos

IaArlnge, esofago,_ b(;amga € benzodiazepinicos, incluindo alprazolam, diazepam,

exacerbaciio continua do quadro: tr|C|cI|cos,_|n_cIu!ndo a qm_ltrlptlllna, cafe_lna e vitamina

doencas relacionadas ao fumo, C; pode diminuir a eflcac!a da furoseml_da, msulmq e
beta-blogueadores, possivelmente devido aos efeitos

como Ulceras, hipertensao , . g
arterial, diabetes, osteoporose vasoconstritores e/ou estimulantes da nicotina

trombose, glaucoma, doenca
cardiaca e bronquite, devido a
possivel exacerbacéo dessas
condic@es; antes de testes
laboratoriais, devido a possiveis
alteracOes induzidas pelo
tabagismo; doencas decorrentes
do estilo de vida, como
obesidade, alcoolismo e falta de
exercicios fisicos; antes de
cirurgias, devido ao risco de
complicacdes devido aos niveis
elevados de mondxido de
carbono no sangue; por criancgas,
devido ao risco de desenvolver
distarbios cardiovasculares e
respiratorios, dependéncia e
toxicidade aguda associada a
nicotina e ao tabagismo?®

SOLANACEAE
Nicotiana
tabacum L.
(fumo)
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(Concluséo)

FAMILIA
Espécie Riscos, contraindicacdes e ~ . ,
S InteragOes referenciadas na literatura
(nome toxicidade ¢
popular)
VERBENACE . :
AE Contém furanocumarinas, que
s&o substancias que absorvem
Lantana : i
energia na regiao do NC
camara L. g
(quebranteira ultravioleta, sendo altamente
reativas sob a incidéncia de luz,
amarela)
desenvolvendo fitodermatites
manifestadas por reacao
epidérmica caracterizada por
erupcgdes bolhosas,
hiperpigmentacéo, eritema e
formacdo de vesiculas®
N&o deve ser utilizado por
gestantes, devido aos efeitos
emenagogos e abortivos
ZINGIBERAC decorrentes de possivel N&o deve ser utilizado no caso de tratamento com
EAE estimulacao da atividade anticoagulantes®, pois a curcumina pode inibir a
Curcuma uterina® ?°, lactantes, criancas  agregacéo plaquetaria®®; pode afetar a absorcdo de
longa L. menores de dois anos, alguns betabloqueadores e aumentar a absorc¢ao do
(acafrao) alcoolistas, diabéticos e midazolam®’
pessoas com calculos biliares,
obstrucéo dos ductos biliares e
Glceras gastroduodenais®
Possivel atividade
mutagénica?®; contraindicado
para pessoas com célculos ~ : ,
o S Pode alterar o tempo de coagulacéo ao interagir com
ZINGIBERAC biliares, irritacé@o gastrica e o ) 2.
: ~ A a varfarina®* ou outros anticoagulantes®; aumentar o
EAE hipertenséo arterial, ndo deve . , ; - L
L . efeito sedativo de benzodiazepinicos e barbitaricos".
Zingiber ser usado por criangas menores , :
2. . Pessoas que tomam medicamentos anticoagulantes,
officinale de dois anos, gestantes, L " .
: AP que apresentam distarbios de coagulacdo sanguinea
Roscoe alcoolistas, diabéticos e por . - .
: ou com calculos biliares devem consultar seu médico
(gengibre) pessoas em tratamento com

anticoagulantes® %2, Pode
ocorrer dermatite de contato em
pacientes sensiveis? %2

antes de se automedicar com gengibre®?

*Espécies ordenadas alfabeticamente por familia botanica
NC = nada consta nas fontes consultadas. Nomes cientificos conforme Missouri Botanical Garden®®

Fonte: elaborada pelos autores

A maior parte das espécies botanicas identificadas, que apresentaram referéncias na

literatura sobre riscos/contraindicacdes e/ou toxicidade associados ao seu uso, incluem desde a

promocdo de reacles alérgicas e dermatites de contato, até efeitos mais deletérios, como

neurotoxicidade e hepatotoxicidade, entre outros. De modo geral, as espécies eram citadas como

nao recomendadas para uso por gestantes, lactantes e criancas.

Ao analisar os riscos em cada familia entrevistada (n=31), verificou-se uma alta

porcentagem de espécies com riscos, contraindicacdes e toxicidade do total de espécies

identificadas em cada familia. Destaca-se que, em 35% das familias, todas as plantas utilizadas
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apresentaram algum tipo de risco associado ao uso e, em 61% das familias, acima de 50% das
plantas utilizadas apresentaram riscos.

Verificou-se, ainda, um relevante niumero de possiveis interacdes entre as plantas
medicinais utilizadas concomitantemente a medicamentos para doencas prevalentes nas
familias participantes da pesquisa. Em 61% das familias, foi verificado o consumo de alguma
planta medicinal com possiveis interagbes com medicamentos utilizados, sendo que, em 26%
das familias, verificou-se o consumo acima de 30% das espécies botanicas com possiveis
interagBes com medicamentos de uso continuo utilizados.

Ao comparar o numero de medicamentos de uso continuo utilizados por familia, verificou-
se que, da totalidade de familias (25) que fazem uso destes medicamentos, 76% apresentaram
a possibilidade de interacdes destes farmacos com as plantas medicinais utilizadas. Destaca-se,
ainda, que na totalidade dessas familias, acima de 50% dos medicamentos utilizados

apresentam potencial de interacbes com as plantas utilizadas.

DISCUSSAO

As plantas medicinais da flora brasileira sdo consumidas com pouca ou nenhuma
comprovacdo de suas propriedades farmacoldgicas. Apesar de a toxicidade das plantas
medicinais ser relatada como muito inferior a dos medicamentos sintéticos, ela esta presente de
forma subestimada e pode constituir um sério problema de saude publica. Por considerar os
riscos, as agéncias sanitarias pelo mundo se preocupam em estabelecer normas especificas de
cuidados na coleta dos vegetais, elaboracdo de produtos, comercializacdo e uso das plantas ou
dos seus derivados. Estas normas buscam, por exemplo, minimizar a possibilidade de
identificacdo errbnea da planta, possibilidade de adulteracdo, identificar interacbes com
medicamentos, efeitos de superdosagens, reacdes alérgicas ou toxicas?'.

Um dos efeitos colaterais mais comuns, decorrentes do uso de plantas medicinais, é a
hipersensibilidade, que pode variar de uma dermatite temporaria até um choque anafilatico.
Muitas plantas medicinais possuem substancias potencialmente perigosas, e seu uso deve
ocorrer com cuidado, respeitando seus riscos toxicoldgicos. No caso das gestantes, o uso de
espécies vegetais deve seguir os mesmos cuidados dos medicamentos convencionais?..

Dentre os efeitos adversos associados ao uso de plantas medicinais, estao as reacfes
intrinsecas, inerentes a constituicdo quimica, como no caso de utilizacdo da planta errada, doses
acima do recomendado, uso em idades extremas, durante a gravidez ou lactacdo, usuérios
portadores de doencgas cronicas que interferem no metabolismo, interacdo com outros farmacos
(muitas plantas minimizam, aumentam ou se op0em aos efeitos dos medicamentos

convencionais), ou reacdes alérgicas associadas; e as reagfes extrinsecas, ocasionadas por
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falhas durante o processo de fabricacdo, como miscelanea e substituicdes, falta de
padronizacdo, contaminacdo, adulteracdo, preparacdo ou estocagem incorreta e/ou rotulagem
inapropriada®®.

Existem varias causas responsaveis pelo desencadeamento de intoxica¢cdes com plantas
medicinais, como falta de conhecimento a respeito de condi¢des de cultivo, associada a correta
identificacdo farmacobotanica da planta, informacdes insuficientes sobre reagOes adversas,
esquema posologico, periodo a ser empregado, entre outras e, em especial, as interacdes
medicamentosas decorrentes. Essas interacdes ndo se reduzem, somente, ao universo das
substancias quimicas sintéticas, mas, também, com aquelas presentes em plantas que sao
empregadas na preparacdo de chas, xaropes caseiros e medicamentos fitoterapicos®®.

Interacdo medicamentosa corresponde a interferéncia de um farmaco na acao de outro,
ou ainda, de um alimento ou nutriente na acdo de medicamentos. Esta interferéncia pode ser
benéfica ou desejavel, quando se objetiva, por exemplo, tratar doencas concomitantes, reduzir
efeitos adversos, prolongar a duracéo do efeito, aumentar a eficacia ou permitir a reducéo na
dose. Porém, pode promover efeitos indesejaveis, como reducéo do efeito ou resultado contrario
ao esperado®’.

Em estudo, Veiga Junior®® observou a utilizacdo de plantas como automedicacdo antes
da consulta ao médico, concomitante a medicamentos convencionais em 55,9% dos casos e,
em 52,4%, substituindo-o, sem o conhecimento do médico. De acordo com o autor, entre a
populacéo rural pesquisada, 73,1% relataram substituir medicamentos por plantas medicinais.
No presente estudo, verificou-se que 80,65% das familias entrevistadas faz uso concomitante de
plantas medicinais e medicamentos de uso continuo.

Em estudo com idosos acima de 65 anos, Dergal et al.*® identificaram que quase um terco
dos usuarios de plantas medicinais estavam em risco de interacdo destas com medicamentos
convencionais. Segundo os autores, esses dados séo relevantes, visto que ambos os produtos
sdo usados regularmente por pessoas com idade avancada. No presente estudo, a média de
idade foi relativamente alta. Na regido da pesquisa ha um elevado namero de idosos, o que
reforca a relevancia deste dado, determinando a importancia da orientacédo e do monitoramento
de usuarios com comorbidades, quanto ao uso concomitante de plantas e medicamentos.

Desde a simples utilizacdo de chas, até a administragcdo de medicamentos fitoterapicos,
deve ser considerada a avaliacdo do risco de possiveis interacdes, pois inUmeras interacées
podem ocorrer entre produtos de origem vegetal e outros medicamentos. Assim, 0 USO
concomitante pode trazer sérios danos ao usuario, comprometendo a recuperagédo da saude.
Dessa forma, os profissionais de saude, enquanto propagadores de conhecimento, podem

orientar a populagdo quanto ao uso correto, e sobre possiveis consequéncias das interacées®.
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De acordo com Evangelista et al.?, grande parcela da populacdo ndo informa ao
profissional de saude o uso de plantas medicinais, assim como verificado no presente estudo,
onde 51,61% dos entrevistados relataram ndo comunicar ao profissional de salde este uso. De
modo geral, a utilizacdo era vista como sem risco a saude. Entretanto, a ndo identificagdo de
riscos nao significa sua auséncia, pois a bioatividade pode ter um efeito negativo sobre
determinadas patologias ou possibilidade de interacdo com outros farmacos utilizados®®.

Segundo Reis et al.®!, ha necessidade premente da conscientizacdo e capacitacdo de
profissionais de saude no que se refere a utilizacdo de plantas medicinais. Mesmo que o
profissional de saude néo utilize diretamente a fitoterapia, este sabera orientar o seu paciente
guanto a potenciais efeitos adversos do uso concomitante de plantas medicinais e fitoterapicos
com medicamentos convencionais e/ou incongruéncias de usos frente a comorbidades.

Diante de um cenario de utilizacdo indiscriminada de fitoterapicos considerados seguros
pela populacdo, existe a possibilidade de ocorréncia de muitos efeitos adversos quando
associados a outros farmacos ou a outros fitoterapicos. Dessa forma, profissionais envolvidos
nos processos de prescricdo, dispensacéo e administracdo de medicamentos, devem questionar
e alertar os usuarios quanto ao uso de plantas medicinais, pois nenhum fitoterapico deve ser
administrado com outros medicamentos sem orientagdo de profissionais de saude®’.

Dentre as caracteristicas para o uso seguro dos medicamentos vegetais, devem ser
evitadas longas terapias, pois 0 uso de medicacdo natural ndo significa auséncia de efeitos
colaterais ou toxicos; evitar o uso associado de plantas medicinais com medicamentos
convencionais; o vegetal deve ser adquirido de fontes seguras; individuos mais vulneraveis,
como criancas, mulheres gravidas ou em lactacdo, devem evitar o consumo de plantas
medicinais; e, se ocorrerem efeitos adversos seguindo estes passos, 0 uso do medicamento
deve ser interrompido, e deve-se buscar ajuda médica?'.

Neste sentido, adverte-se aos profissionais de saude quanto ao estabelecimento de um
protocolo de atendimento que sempre inclua o questionamento e repasse de informacao sobre
0 uso de plantas medicinais. Complementarmente, devido ao aumento crescente da utilizacéo
de medicinas tradicionais e complementares, ha necessidade de que os profissionais de saude
estejam aptos a informar e atender os pacientes, reconhecer efeitos colaterais, interacées
medicamentosas e praticar as medicinas complementares isoladas ou associadas as medicinas
convencionais com seguranca®, bem como realizar notificacdes de falhas de qualidade no
Sistema de Notificacbes para a Vigilancia Sanitaria (Notivisa) e de eventos adversos no
VigiMed®3.
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CONCLUSAO

O uso terapéutico das espécies vegetais € milenar, acessivel e integra os cuidados
tradicionais a saude das populacdes, sobretudo daquelas mais vulneraveis economicamente ou
com acesso limitado aos servigos de saude. Verificou-se neste estudo que, entre os domicilios
rurais investigados, 80,65% utilizavam plantas medicinais (in natura) para fins terapéuticos,
associadas a medicamentos sintéticos de uso continuo, sem o conhecimento do profissional de
salde. Entre as espécies vegetais identificadas, 58,33% apresentaram riscos, contraindicacdes
ou toxicidade. Para 35,83% destas espécies, encontram-se relatadas, na literatura cientifica,
potenciais interacbes com medicamentos de uso continuo citados pelos usuéarios entrevistados.

Este estudo evidencia o vasto uso de plantas medicinais e 0s riscos de toxicidade e
interagcdes medicamentosas das espécies vegetais identificadas. Neste sentido, visando a
protecdo dos usuarios, € fundamental que os profissionais de saude estabelecam um protocolo
de atendimento que inclua o questionamento sobre o uso concomitante de plantas medicinais
com medicamentos sintéticos. Essa pratica permitiria orientar sobre os riscos desta associacao
e sobre como utilizar as plantas medicinais de forma segura, especialmente nos casos de
pessoas com doencas cronicas, em tratamento com medicamentos sintéticos de uso continuo,

com idade avancada, gestantes, lactantes e criancas.
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