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Oficina de boas préticas de preparacdo de remédios caseiros na farmacinha comunitaria de Olhos D'Agua de Turmalina

Medicina popular
e biodiversidade no Cerrado

Cerrado é um bio-

ma que ocupa

25% do territorio
brasileiro. E o berco das aguas do
Brasil e se caracteriza por sua pai-
sagem formada por grande diversi-
dade de ambientes, apresentando
6.429 espécies de plantas cataloga-
das e uma profusao de raizes, cas-
cas, flores, resinas, odleos e folhas.
Esses recursos naturais do Cerrado,
principalmente as plantas medici-
nais, sao primorosamente maneja-
dos por seus povos para os cuida-
dos da saude familiar e nos atendi-
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mentos de satide. Preserva, portan-
to, um inestimavel patriménio cul-
tural, expresso no uso de seus re-
cursos naturais por conhecedores
tradicionais e grupos organizados
nas comunidades.

Os conhecedores tradicionais sdo reconhecidos
como raizeiros, raizeiras, benzedores, benzedeiras, partei-
ras, parteiros, entre outras denominacdes. S3o especialis-
tas em caracterizar os ambientes do Cerrado, identificar
plantas medicinais, coletar partes medicinais de uma plan-
ta, diagnosticar doencas, preparar e indicar remédios.

No entanto, o bioma do Cerrado e sua popula-
¢3o estdo ameacados pelo avango do agronegdcio, que
tem se intensificado com o plantio da cana-de-agtcar para
a produgdo de etanol.



O Cerrado ja é pensado como
uma grande monocultura, e as conseqiién-
cias sdo diversas, como a perda da
biodiversidade, das dguas, das culturas, da
soberania alimentar e da medicina popular.
Os povos do Cerrado estdo cada vez mais
empobrecidos, sem oportunidades e prin-
cipalmente sem as suas raizes culturais.

Nesse contexto, a principal es-
tratégia adotada pelos grupos comunita-
rios que praticam a medicina popular é a
sua participacdo em movimentos e redes
socioambientais. Buscam, portanto, se or-
ganizar e articular na perspectiva de pro-
teger e dar continuidade a transmissao de
seus conhecimentos tradicionais, de pro-
mover as boas praticas de uso e manejo de
plantas medicinais e de influenciar politi-
cas publicas para o reconhecimento social
da medicina popular e o uso sustentavel do
Cerrado.

Os grupos comunitarios, urbanos ou rurais, sdo
compostos principalmente por pessoas ligadas a organi-
zacdes sociais, como pastorais da satide e da crianca, as-
sociagOes, grupo de mulheres e sindicatos de trabalhado-
res rurais. Eles se tornam referéncia nas comunidades em
que sdo formados, sendo conhecidos pela confianca e efi-
cacia de seus tratamentos de satide, assim como por pro-
piciar o acesso das pessoas aos remédios de plantas medi-
cinais, que s3o vendidos a baixo custo ou doados a quem
ndo pode pagar.

Em um levantamento realizado nas regides do
vale do Rio Vermelho (GO), do norte de Minas Gerais e do
alto Jequitinhonha (MG), verificou-se que, aproximada-
mente, 7.300 pessoas recebem atendimento de satide to-
dos os meses por meio do trabalho de 31 grupos comuni-
tarios.

Articulacao Pacari e as plantas
medicinais do Cerrado

A pacari é uma arvore encontrada em ambien-
tes conhecidos como campo manso, boca de chapada ou
cerrado agreste. Por ser uma planta estanhadeira, que es-
palha suas sementes pelo vento?!, nunca se encontra uma
arvore de pacari isolada, sempre ha muitas outras arvores
préximas.

E foi por isso que a pacari foi escolhida como o
simbolo de uma articulagdo que reline pessoas, grupos
comunitarios e associacoes que trabalham com plantas
medicinais e est3o espalhadas pelo bioma Cerrado.

Os ventos que sopraram e trouxeram a semen-
te dessa articulacdo vieram da Rede Cerrado e da Rede de
Plantas Medicinais da América do Sul. Em 1999, essa se-
mente de articulagao encontrou sua terra mae na Rede de

v,
. Y.

Registro de conhecimentos tradicionais sobre plantas medicinais

Intercdmbio de Tecnologias Alternativas (Rede)?, que
preparou o terreno para germinar e receber no tempo das
aguas as suas primeiras chuvas.

As primeiras chuvas vieram em 2000, por meio
do projeto Intercambio e Articulagdo de Experiéncias de
Plantas Medicinais do Cerrado, apoiado pelo Programa de
Pequenos Projetos do Fundo Mundial para o Meio Ambi-
ente/Programa das Na¢des Unidas para o Desenvolvimen-
to (PPP/GEF/Pnud); e em 2002, em fun¢3o do projeto
Rede de Plantas Medicinais do Cone Sul, apoiado pelo
Centro Internacional de Investigacdo para o Desenvolvi-
mento (IDRC).

A planta que nasceu comegou a conhecer seu
ambiente através de diagndsticos participativos sobre o
trabalho de satide e meio ambiente desenvolvido por di-
Versos grupos comunitdrios nos estados de Minas Gerais,
Goids, Tocantins, Maranh3o e Mato Grosso do Sul.

A metodologia utilizada em encontros regio-
nais foi a da construcao da “arvore do trabalho”, para
demonstrar as potencialidades e dificuldades vivenciadas
pelos grupos, langando mao dos seguintes simbolos:

e Raizes: o que sustenta o trabalho realizado.
e Galhos: atividades realizadas.
e Frutos: resultados obtidos pelo trabalho.

e Sol: 0 que precisa ter todo dia para a realizacdo do
trabalho.

e Chuva: o que precisa acontecer de vez em quando
para o trabalho acontecer.

e Machado, Fogo e Agrotéxico: as dificuldades encon-
tradas para a realizacdo do trabalho.

! Referéncia da Farmacopéia Popular do Cerrado.
2 A ONG Rede assumiu a secretaria executiva da Articulagcdo Pacari entre 1999 e 2004.



Figura 1: “Arvore do trabalho”- metodologia utilizada em
diagndsticos rapidos participativos (DRPs)
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Os diagndsticos proporcionaram um conheci-
mento mutuo entre os grupos e o planejamento partici-
pativo de um trabalho articulado, a “arvore da articula-
¢30", com as seguintes caracteristicas:

e Emsuas raizes estd o bioma Cerrado e suas comunida-
des, que valorizam as plantas medicinais em funcdo
de seu conhecimento tradicional. Consideram-se tam-
bém os direitos que essas comunidades tém sobre tais
conhecimentos.

e Os galhos s3o os diversos grupos articulados por re-
gido que realizam trabalhos de satide comunitéria e
preservacdo do Cerrado.

e O sol que brilha todo dia reflete a presenca de Deus e
o sentimento de cooperacdo para que o trabalho pos-
sa acontecer.

e A chuva necessaria vem da captacdo de recursos por
meio de projetos e da realizagao de encontros para a
troca de conhecimentos e experiéncias.

e As principais dificuldades: a postura punitiva, e nun-
ca propositiva, dos agentes de vigilancia sanitéria; a
falta de politicas publicas voltadas para o trabalho
realizado com plantas medicinais pelas comunidades;
e a falta de recursos para apoiar o trabalho em termos
de estrutura, equipamentos, insumos, etc.

A drvore da articulacao foi batizada com o nome
de Pacari, em junho de 2002, durante o | Encontro Naci-
onal de Articulagao e Intercambio de Experiéncias com
Plantas Medicinais do Cerrado, realizado na cidade de Ceres
(GO). Nesse encontro, véarias mios escreveram coletiva-
mente a sua certiddo de nascimento, a “Carta de Ceres”,
contendo os principios que fundamentam a sua vida.

A Pacari cresceu, criou brotos e fortaleceu seus
galhos por meio de de pesquisas, intercimbios, capacitagdes,
publicacdes, encontros e participacdo em espacos politicos.
Hoje, a rede articula 80 organizacGes de dez regides dos esta-
dos de Minas Gerais, Goias, Tocantins e Maranh3o.

De seus galhos floresceram os ideais para ela-
borar a Farmacopéia Popular do Cerrado® e auto-regular a
medicina popular, com o objetivo de alcan¢ar o reconhe-
cimento social da pratica popular do uso de plantas medi-
cinais e contribuir para o uso sustentavel do Cerrado.

Esses frutos comecam amadurecer e as suas
sementes s3o esperadas por quem estd aprendendo a arte
de manejar o projeto politico da Pacari.

Farmacias comunitarias de
plantas medicinais

Os locais utilizados pelos grupos para a prepa-
racdo dos remédios a base de plantas medicinais sdo deno-
minados de farmacinhas ou farmdcias comunitarias, que
se diferenciam em categorias, sendo mais comuns a casei-
raea basica.

As farmacinhas se caracterizam por produzir em
média 14 formas de remédios: garrafada; tintura; xarope;
vinagre medicinal; pomada; creme; sabonete; pilula; bala
medicinal ou pastilha; doce ou geléia medicinal; 6leo medi-
cado; pd; cha (planta seca); e multimistura. Dessas 14 for-
mas, sdo produzidos em média 40 tipos diferentes de remédi-
os com o uso de, aproximadamente, 70 espécies de plantas
medicinais, sendo cerca de 40% nativas do Cerrado.

A farmdcia caseira é o espaco de uma cozinha
doméstica adaptado para preparar remédios com plantas
medicinais e requer estruturas basicas como mesa, pia com
agua corrente e fogdo. Os utensilios e materiais destina-
dos a preparacao dos remédios geralmente sao separados
dos utilizados na cozinha da familia, e as plantas medici-
nais s3o obtidas da horta ou quintal da casa.

A titulo de exemplo, citamos a farmacia caseira
de Fernando e Tantinha, moradores do bairro Alto Vera
Cruz, da cidade de Belo Horizonte (MG), que atende em
média 90 pessoas por més, produz 48 tipos de remédios,
utiliza 81 espécies medicinais (53 cultivadas e 28 nativas
do Cerrado) e gera uma renda liquida mensal para a familia
de R$ 400,00.

A farmdcia bdsica tem praticamente as mesmas
caracteristicas da farmdacia caseira, mas se diferencia por ter
espaco proprio, em local especifico na comunidade e estar
aberta ao publico em geral. A sua estrutura é simples, geral-
mente adaptada para a preparacdo de remédios com plan-
tas medicinais, possuindo um ou dois cdmodos (salas) e um
banheiro, além de uma horta de plantas medicinais.

O funcionamento das farmacinhas comunitdrias
envolve de trés a seis participantes, geralmente mulheres,
que conseguem sustentar o trabalho com a venda de remé-
dios. A renda da farmécia cobre os custos fixos (insumos,
luz, dgua, etc) e remunera as pessoas envolvidas, seja com
uma ajuda de custo ou, em alguns casos, com saldrio com
carteira assinada por igrejas e associagdes.

A Farmacopéia Popular do Cerrado é uma referéncia tedrica sobre o uso e manejo

sustentavel de plantas medicinais do Cerrado a partir de conhecimentos tradicionais.



Auto-regulacao da
medicina popular

Os grupos comunitarios expressam muita preo-
cupacao por prestar um servico informal de satide a comu-
nidade sem o seu reconhecimento por politicas ptblicas.
O principal receio € o de que a vigilancia sanitdria feche a
farmacinha, aplique multas ou mesmo mova um processo
judicial contra as pessoas responsaveis pelo trabalho.

A estratégia identificada pela Pacari para co-
mecar a superar essa inseguranca foi a de influenciar a
formulacdo de politicas piblicas e fortalecer a agdo dos
grupos comunitarios por meio de capacitagdes.

Essa demanda resultou na realizagao de cursos
denominados Boas Praticas Populares de Uso e Manejo
de Plantas Medicinais do Cerrado, com a duracdo média
de 200 horas de aula.

Um dos principais resultados dos cursos foi o
inicio da elaboragdo coletiva de técnicas de controle de
qualidade para a preparagdo de remédios nas farmacias
comunitdrias. Essa iniciativa contribuiu para elevar o sen-
timento de seguranca dos grupos e fazé-los despertar para
a necessidade da construcdo, por parte da sociedade civil,
de uma proposta técnica ampla e politicamente articulada
para a pratica da medicina popular.

Essa proposta politica foi denominada auto-
regulacdo da medicina popular, que se baseia no principio
da seguranca do que é produzido em uma farmacia comu-
nitaria. Esse principio estd sendo construido através de
trés critérios basicos:

e aindicacdodo uso de uma planta é determinada pelo
conhecimento tradicional;

e aqualidade da planta utilizada para se fazer um remédio;

e boas préticas utilizadas na preparagao do remédio.

Sistematizag3o participativa de conhecimentos tradicionais
em Goids

A Farmacopéia Popular do Cerrado

A experiéncia sobre o uso tradicional das plan-
tas medicinais para determinados sintomas e doencas esta
sendo registrada na Farmacopéia Popular do Cerrado, li-
vro de linguagem facil que descreve a ecologia, o manejo e
o uso das plantas medicinais do Cerrado.

O principal objetivo da Farmacopéia é dispo-
nibilizar para os grupos comunitarios uma referéncia teori-
ca sobre as plantas medicinais usadas nas preparacdes de
remédios, contribuindo dessa forma para gerar seguranca
acerca do que é produzido nas farmdcias comunitarias.
Segundo o depoimento de uma pessoa da rede: “O povo
que faz remédio caseiro ndo encontra as plantas do Cerra-
do nos livros. Além disso, quando a planta é encontrada,
a linguagem é muito dificil de entender.”

Entre outros objetivos da Farmacopéia, estao
avalorizacdo, a continuidade da transmissdo e a protecao
dos conhecimentos tradicionais. Alguns depoimentos re-
forcam essa perspectiva: O que da forca para o nosso
trabalho é o nosso conhecimento”; “O conhecimento do
jeito que estd n3o tem garantia”; “Os mais jovens ndo
andam mais com nds para aprender a medicina do Cerra-
do, e a gente estd registrando os conhecimentos para aju-
dar a nao se perder.”

A Farmacopéia foi elaborada por Comissoes
Regionais formadas por raizeiros, representantes das
farmacinhas e técnicos. A metodologia utilizada foi o dia-
logo de saberes, que coloca o conhecimento tradicional
como a base da pesquisa e proporciona a sua comple-
mentacdo com informacdes técnicas. Os raizeiros e repre-
sentantes dos grupos comunitarios se tornaram pesquisa-
dores populares, estudando as plantas em campo e fazen-
do o registro participativo dos conhecimentos levanta-
dos. Como resultado, “o grupo entendeu mais sobre as
plantas, ficou mais confiante e até o amor pelas plantas
cresceu”, afirmou um dos participantes.

As Comissoes Regionais que elaboraram a
Farmacopéia também foram capacitadas sobre a Medida
Proviséria 2186-16/01, legislacdo que define as normas
para o acesso a biodiversidade e aos conhecimentos tradi-
cionais associados. A capacitagdo das comissdes contou
com a parceria do Departamento do Patrimdnio Genético
do Ministério do Meio Ambiente e teve o objetivo de sub-
sidiar a criagao de estratégias para a protecdo dos conhe-
cimentos tradicionais publicados na Farmacopéia.

Outra estratégia para a protecdo dos conheci-
mentos tradicionais contidos na Farmacopéia foi a solici-
tacdo de seu registro como Bem Cultural de Natureza
Imaterial* junto ao Instituto do Patrimdnio Histérico e
Artistico Nacional (Iphan) do Ministério da Cultura.

*0O Bem Cultural de Natureza Imaterial é um patriménio do povo atribuido a algo que
ele pratica em sua vida, tal como: rezas, festas, mdsica, feiras, uso de plantas, etc. O

seu registro € importante para garantir a sua continuidade histérica e a sua protecdo.
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A pesquisa para a elaborac¢3o do primeiro fasci-
culo da Farmacopéia foi realizada entre 2004 e 2006 nos
estados de Minas Gerais, Goids, Tocantins e Maranh3o. O
livro ainda estd em fase de produgdo e sua publicacdo esta
prevista para o inicio de 2008. As plantas estudadas fo-
ram: barbatim3o, pacari, rufdo, algodidozinho, pé-de-per-
diz, batata-de-purga, ipé roxo, velame e buriti.

Producao agroecoldgica e manejo
sustentavel de plantas medicinais

Com a evolugdo da Articulacdo Pacari, a auto-
nomia dos grupos conhecedores tradicionais, a confia-
bilidade acerca de seu trabalho e a garantia na aquisi¢ao
de plantas nativas tém se tornado temas centrais nos de-
bates, uma vez que se relacionam diretamente com o con-
trole de qualidade dos remédios produzidos.

A qualidade das plantas utilizadas na prepara-
¢3o dos remédios depende principalmente da identifica-
¢do correta da espécie, de suas formas de cultivo ou de sua
coleta com técnicas sustentaveis. Também esta vincula-
da ao processo de secagem com temperaturas adequadas,
ao processamento, armazenamento e transporte sem con-
taminacgoes.

Deve-se levar em conta ainda a origem das plan-
tas utilizadas pelos grupos comunitarios, que é muito
diversificada. As plantas medicinais sdo cultivadas ou
coletadas pelo préprio grupo, ou doadas por terceiros.
Podem ser também adquiridas por meio de trocas por re-
médios ou ainda compradas em mercados ou de raizeiros.

Em fun¢ao dessa diversidade de origem, os gru-
pos comunitarios estdo levantando pontos criticos e ela-
borando indicadores para avaliar a qualidade das plantas
provenientes de ambientes com vegetacdo nativa, siste-
mas agroflorestais, quintais e hortas organicas.

Outra questdo prioritaria para a auto-regulacio
é a demanda crescente de compra de plantas nativas, prin-
cipalmente pelas dificuldades que os grupos enfrentam
para acessar dreas conservadas de Cerrado ou para encon-
trar algumas espécies de interesse préximas as comunida-
des. Como é dificil assegurar que os critérios de qualidade
sejam respeitados por comerciantes, principalmente em
mercados, lojas especializadas e por raizeiros desconheci-
dos, a Pacari decidiu desenvolver uma experiéncia-piloto
voltada para a implementacdo de um plano de manejo
sustentdvel de plantas medicinais. Essa experiéncia esta
sendo realizada em uma reserva de Cerrado de uma proprie-
dade rural familiar localizada no municipio de Goids (GO)
e tem por objetivo atender a demanda de seis farmacias
comunitdrias da regiao.

Assim, o processo de auto-regulaciao gerado
na Pacari tem fortalecido as propostas estratégicas de
priorizar o uso de plantas nativas na preparagdo de remé-
dios pelos grupos comunitérios e o didlogo para a criagio
de reservas extrativistas de plantas medicinais no Cerrado.

Boas praticas populares de
preparacao de remédios de
plantas medicinais

A seguranca do controle de qualidade na pre-
paracdo de remédios de plantas medicinais é outro tema
que esta no centro dos debates dos grupos. A Pacari vem
realizando um levantamento dos modos de fazer nas far-
mdacias comunitarias para organizar e levar a frente esses
debates.

As questdes mais discutidas sdo relacionadas
as condigOes da estrutura da farmacinha, aos equipamen-
tos e utensilios utilizados e aos procedimentos adotados,
principalmente de limpeza e esterilizag3o.

As farmacias comunitarias s3o verdadeiros labo-
ratérios culturais, onde cotidianamente sdo experimenta-
dos, preservados e/ou transformados os conhecimentos
tradicionais sobre temas como o uso e manejo das plantas,
as receitas de remédios (formuldrios), o diagndstico popu-
lar de doencas, os processos de cura, entre outros.

Entretanto, o registro das informagdes e co-
nhecimentos gerados em uma farmacia comunitéria tam-
bém € um grande desafio para a auto-regula¢do da medici-
na popular. Entre essas informacdes destacam-se o niime-
ro de pessoas atendidas por més, as principais doengas
tratadas, o volume de remédios utilizados, o custo médio
por pessoa atendida, a quantidade de plantas utilizadas e
a eficdcia dos tratamentos..

Dando visibilidade as
praticas sociais

A medicina popular tem raizes numa realidade
social de pobreza e se destaca pela prestacdo de servicos
bésicos de satide. As pessoas envolvidas nesse trabalho
geralmente tém muita fé, guardam e transmitem sua cul-
tura por meio do uso sustentadvel dos recursos naturais.
Diante dessa realidade, cabe perguntar a real dimensao e
importancia social dessas praticas culturais. Quantas far-
macias comunitdrias existirdo nos cerrados com seus dois
milhSes de km?? Por que o trabalho desses grupos perma-
nece invisivel?

A Articulagdo Pacari vem tecendo uma rede de
informacdes junto as comunidades para trazer a luz o sig-
nificado desse trabalho e, com seu reconhecimento soci-
al, contribuir para a construcdo de uma politica nacional
de salide que integre diretrizes ambientais e culturais.

Jaqueline Evangelista
agrénoma, assessora da Articulagdo Pacari
Jjaqueline@pacari.org.br

Lourdes Laureano
farmacéutica, mestre em biologia,
assessora da Articulagdo Pacari



