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1. INTRODUCAO

No cenério brasileiro contemporaneo, mais especificamente a partir deste
milénio, questbes ambientais, sociais e econdmicas se mesclam com o tema
gualidade de vida, saude, igualdade no acesso, seguranca, autonomia e
humanizacéo. Tendo em vista 0s diversos contextos rurais em que a Enfermagem
se faz presente, especialmente através da Estratégia de Saude da Familia (ESF),
o papel da enfermeira € cuidar com conhecimento e conhecer para melhor cuidar.

Por reconhecer esses contextos e suas particularidades, em 2006 foi
promungada no Brasil a a Politica Nacional de Préticas Integrativas e
Complementares (PNPIC), que prevé o atendimento de certas necessidades
evidenciadas por experiéncias na rede publica de diversos municipios e estados,
contribuindo assim para o fortalecimento dos principios do sistema Unico de saude
brasileiro (BRASIL, 2015).

Neste espaco a compreensdo do cuidado em saude no contexto rural é um
tema importante que vem sendo discutido timidamente na enfermagem brasileira
(BUDO & SAUPE, 2005; SCHWARTZ, 2002; ZILMER et al., 2009) somado aos
esforcos do nucleo de pesquisa da Faculdade de Enfermagem da UFPel - saude
rural e sustentabilidade que investiga as praticas, saberes e o cuidado na saude e
enfermagem, no sistema familiar e uso de plantas medicinais. Os estudos
desenvolvidos por este nucleo (HECK, 2000; CEOLIN, 2009; PIRIZ et al, 2014)
seguem o referencial antropoldgico valorizando aspectos culturais, histéricos e
socioecondmico-ambientais do contexto da saude rural.

Segundo Lagdon e Wiik (2010) uma sociedade complexa como a brasileira,
coexistem varios sistemas de atencdo a saude, sistemas estes que representam a
grande diversidade cultural que a constitui. E embora o sistema médico estatal
brasileiro esteja baseado na biomedicina, que fornece assisténcia por meio do
Sistema Unico de Salde, as populacdes, muitas vezes, recorrem a variados outros
sistemas, como a medicina popular ou sistemas médico-religiosos. Desta forma,
pensar o sistema de atencdo a salde como um sistema cultural, ajuda-nos a
entender estes comportamentos multiplos (LANGDON; WIIK, 2010).

No estudo, adotou-se o conceito de Autocuidado como a primeira atividade
gue o microgrupo realiza a respeito das doencas detectadas, e essa atividade nao
inclui inicialmente nenhum profissional do sistema oficial (MENENDEZ, 2003), o
que se vizualiza, as familias intimamente envolvidas no processo saude/doenca
dos seus membros, representando um importante sistema de cuidado que
compreende um conjunto de conhecimentos, praticas e vivéncias que orientam
suas ac0des tornando o processo de cuidar particular, exclusivo.

Objetivou-se, desta forma, identificar quais as préticas de autocuidado, sdo
mais utilizadas na regiao sul do Rio Grande do Sul.

2. METODOLOGIA
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Este resumo € um recorte do projeto “Autoatencdo e uso de plantas
medicinais no bioma pampa: perspectivas para o cuidado de enfermagem rural”,
realizado entre dezembro de 2014 e outubro de 2016. O projeto consistiu-se em
uma pesquisa de abordagem quantitativa e qualitativa com o0 uso de um
guestionario padronizado semiestruturado, onde escolhemosobservar duas
guestdes, onde, (1) questionou-se as praticas da pessoa para uma vida saudavel
e (2) qual a primeira atitude frente ao adoecimento de um membro da familia.

O Bioma Pampa compreende um conjunto ambiental de diferentes solos,
recobertos, predominantemente, por vegetacdes campestres, sendo caracterizado
por clima chuvoso, sem periodo seco sistematico, mas marcado pela frequéncia de
frentes polares e temperaturas negativas no inverno (STUMPF et al 2009).

Desta forma os 25 municipios do territéorio rural da zona sul do Estado do Rio
Grande do Sul que participaram do estudo foram: Acegua, Amaral Ferrador, Arroio
do Padre, Arroio Grande, Candiota, Cangucu, Capéo do Leéo, Cerrito, Chui, Cristal,
Herval, Hulha Negra, Jaguardo, Morro Redondo, Pedras Altas, Pedro Osodrio,
Pelotas, Pinheiro Machado, Piratini, Rio Grande, Santa Vitoria do Palmar, Santana
da Boa Vista, S0 José do Norte, S&o Lourencgo do Sul e Turugu. As familias foram
contatadas com o auxilio da EMATER e os municipios onde residiam da regido Sul
do Rio Grande do Sul.

Todos o0s preceitos éticos foram respeitados com base na Resolucdo
466/2012, de competéncia do Conselho Nacional de Saude. Os informantes
assinaram o consentimento livre e esclarecido em duas vias e o projeto foi aprovado
pelo Comité de Etica da Faculdade de Enfermagem da UFPel, sob o nimero de
protocolo 076/2012.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Participaram do estudo, “Autoatencao e uso de plantas medicinais no bioma
pampa: perspectivas para o cuidado de enfermagem rural” 57 informantes, destes
35,1% adultos e 64,9% idosos; 73,7% sao mulheres e 26,3% homens; 91,2% se
autodeclaram brancos, 1,8% pardo e 7% negros; dentre os quais 8,8% séao
analfabetos; 77,2% possuem no méximo nivel fundamental de educacéo; 10,5%
nivel médio e 3,5% dos entrevistados possuem ensino superior; independente da
pratica, 61,4% se declarou catolico; 3,5% espirita; 15,9% evangélicos, 5,5% disse
nao participar de nenhum grupo e 14% afirmaram outros segmentos religiosos;
guanto as principais fontes de renda, 47,4% afirma ser aposentadoria; 17,5% a
agricultura; 7% a Pecuéria; 5,3% é empregado nomeio rural e outros 22,8% afirma
ter outras fontes de renda. Observando apenas as maiorias, este estudo se
caracterizou pela forte presenca de mulheres, pessoas de pele branca, e idosas e
catélicas (61,4%), um resultado esperado e citado em outros estudos (CEOLIN,
2011).

Em resposta a primeira questao, a pratica de autocuidado mais citada, foi o
uso de plantas medicinais, referida em 37% das vezes, seguido de alimentacao
saudavel (25%), participacdo em grupos (23%), e realizacdo de atividade fisica
(19%). A segunda questéo, referente a primeira atitude frente ao adoecimento de
um membro da familia, evidenciou-se que 92% dos informantes utilizam as plantas
medicinais como forma de cuidado seguido das benzeduras (4%) e recorrer ao
sistema oficial de saude disponivel (4%). Estes nUmeros ndo s6 apontam para as
plantas medicinais como principal forma de cuidado de familias rurais, como
também expressdo a importancia das plantas medicinais para manutencdo da
saude destas familias.
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Para Antonio, Tesser e Moretti-Pires (2013) este significado esta
relacionado a demasiada importancia das plantas medicinais, como fator cultural,
na medicina e na alimentacdo das pessoas, destacando essa ‘“riqueza e
diversidade” como motivos de insercéo da fitoterapia na atengao primaria a saude
(APS). O uso de plantas tem ainda um forte aspecto social e educativo, “Este
aspecto vem semear uma perspectiva de promocéao da saude, cuidado autbnomo
e solidario, para além do saber cientifico” (ANTONIO, G.D.; TESSER, C.D,;
MORETTI-PIRES, R.O., 2013). Desta forma, conhecer os recursos utilizados pelas
populag@es no territdrio adscrito, sob sua responsabilidade, caracteriza uma forma
de criagdo de vinculo com a comunidade atendida, visando sempre o
enriquecimento teodrico-cientifico do nobre saber popular, a fim de fazé-los
entendidos das formas de uso, aplicagdes e mecanismos de acdo farmacoldgicos
dos principios ativos contidos nas plantas utilizadas, assim, tal pratica milenar ndo
se perde - frente aos tradicional modelos de tratamento medicamentoso - e
oportuna a promoc¢ao do autocuidado existente nessas comunidades rurais.

4. CONCLUSOES

Desta forma, o presente recorte permitiu identificar quais as préaticas de
autocuidado, sdo mais utilizadas na regiao sul do Rio Grande do Sul, e em vista de
cumprir com a PNPIC, e consequentemente, contribuir para que exista uma maior
aproximacao do saber popular, corrente no territorio, ao sistema oficial de cuidado
e promocdao de saude.
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