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RESUMO

Foi feito uma pesquisa no ambito de plantas medicinais e toxicas identificadas nas
enfermarias do Hospital Central de Maputo (H C.M.) e do Hospital Geral de José
Macamo (H G.J. M) num periodo de dois {rgese (Outubro e Novembro de 1992).
Foram @purodos vinte (20) casos de intoxicagdes de criangas por medicagdo
tradicional, dos quais seis (6) do H.C.M. e catorze (14) do H.G.J.M..

Do inquérito realizado as mies acompanhantes dos casos, foram identificadas cinco

(5) espécies referidas pelas mies acompanhantes como sendo causadoras de
intoxicagdo foram [bosa riparia (Bozana), Brachylaena discolor (Palhakufa),
Walburgia salutaris (Xibaha); Strychnos henningii (Manona) e Terminalia sericed

(Konola).

Segundo o pessoal da saude, as criangas apresentavam a sintomatologia de diarreia €
vomitos. 80% dos casos foram curados e 20% resultaram em 'morte.

A partir das plantas medicinais acima identificadas, efectou-se um estudo descritivo
transversal comparativo ¢ inqueriu-se cinquenta (50) Practicantes de Medicina
Tradicional (P.M.T.'s), dos quais 42% foram do Distrito de Boane e 58% do Distrito
de Marracuene, Provincia de Maputo. Apurou-se que os P.M.T.'s utilizam estas
plantas para o tratamento de amigdalite, desinteria, diarreia, dores de estdmago,
tosse e tuberculose. As partes das plantas frequentemente usadas foram as folhas e
raizes. O método de preparagio dos medicamentos tradicionais mais usado consistiu

na decocgdo e infusdo. Os efeitos _c;&lterais das plantas encontradas nos Hospitais
acima referidos pelos P.M.T! mquelrldog)com mais &nfase foram a asténja ¢ vémitos. ' ) J
— 4
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INTRODUCAO

A medicina tradicional, de um modo geral, compreende praticas que muitas vezes se
baseiam nas crengas criadas na sociedade desde a sua existéncia. Como o préprio nome
indica, esta implica uma tradi¢do de cada pais e emprega as praticas e conhecimentos
empiricos, que se transmite oralmente de gera¢do a gerago. |

A maior i)arte dos Practicantes de Medicina Tradicional (P.M.T.) s8o pessoas chamadas
pelo seus W)@piﬁ@é ou nos sonhos, e tratam as doengas usando
materiais das pldntas, animai§-ou-miferais. Mas a informagdo sobre a planta ou a parte da
planta que cura a doenga, a localizagfio precisa do crescimento dela, quando é que a
potencialidade de cura é maxima, modo de preparagio e a quantidade da dose a administrar
ao doente é transmitida oralmente de geragéo a geragdo (Jansen & Mendes, 1983; Gelfand et
al., 1985; Cunningham, 1988; Hedberg e Staugard, 1989; Cunningham, 1995; Mshigeni,
1990;'Akérele, 1991; Farnsworth e Soejarto, 1991).
~ Em muitos paises Africanos e nos paises em densevolvimento em geral, a cobertura total
de cuidados de saude moderno ¢ limitada devido ao baixo nivel de escolaridade, recursos
financiros, distdncia da populagio com unidade mais proximo e crengas reliogosas e
&lturais (Hedberg e Staugard, 1989; Sharma e Ross, 1990; Akerele, 1991). Em 1977 a

'Assembleia Mundial da Satde da Organizagio Mundial da Saude (O.M.S.) incetivou os

paises a utilizarem os sistemas tradicionais de saiide para os seus cuidados de salde
primdrios (resolugio WHA 30.49) e 1978 A.S.M. aconselhou aos paises uma melhoar

aproximagio aos assuntos relacionados com plantas medicinais (resolugio WHA 31.33;

Akerele, 1988). _

Para se ter uma visio do conjunto de progresso dos conhecimentos relacionados com as
plantas medicinais, geralmente 'di&@-;atrés perfodos: Antiguidades Egipcia, Grega e
Romana. Nestes periodos houve acumulagio de conhecimentos que foram transmitidos aos
herdeiros dos Arabes e aos Europeus. Os documentos do Egipcio antigo, datado a volta de
1700 B.C., lista aproximadamente 700 plantas medicinais, com substincias terapeuticas
prescritas pelos médicos Egipcios. Os Gregos ¢ mais tarde os Romanos desenvolveram os
conhecimentos Egipcios até um nivel elevado. Aristoteles estudou a histéria natural e
botanica. Os esforgos de classificagio culminaram em 1735 quando o grande naturalista
Sueco, Carlos von Lineé, publicou o Systema Naturae. Neste século, o progresso das




ciéncias enriqueceu e diversificou os conhecimentos sobre as plantas. O aperfeicoamento da
classificagfo sistematica ¢ a botancia descritiva foi feito pelo trabalho dos irmdos Jessieu,
Joseph, Antoine € Bernard bem como pelo seu sobrinho Antoine Laurent de Jussieu
(Selecgdes do Reader's Disgest, 1983; Hedberg e Staugard, 1989).

Segundo Hedberg ¢ Staugard (1989), a medicina moderna e cientifica é comumente
consisderada de ter sido originada pelos ensinamentos do Hipocrates, que fundou a escola
Gréga de medicina em Kos, & volta de 400 B.C. Os documentos de Hipocrates contém
muitas referéncias e prescrigdes sobre drogas herbacéas. Mshigeni (1990) enfatiza que de
facto, nos anos 500 a 1450, a boténica era uma disciplina fundamental no estudo da
medicina humana e veterindria. Nos anos 1800, houve uma identificagdo detalhada de
plantas medicinais que foram introduzidas na medicina modemna e cientifica,

Ainda existem varias drogas herbiceas que estdo presentemente listadas nas farmacopeias
dos paises desenvolvidos e em vias de desenvolvimento (Hedberg e Staugard, 1989).
Mshigeni (1990) cita uma estimagio de 7000 compostos medicinais usados nas
farmacopeias dos paises desenvolvidos que sdo derivados das plantas e mais de 100
substéncias quimicas puras, extraidas das plantas vasculares superiores, sdo utilizadas na
medicina em todo mundo. Algumas destas drogas sio modificagdes das substincias
naturalmente obtidas enquanto que noutros casos trata-se de substincias sintéticas com uma
estrutura molecular identica ao compost natural (Hedberg ¢ Staugard, 1989).

Akerele (1991) especifica que 24% de todas as prescrigdes das farmécias das comunidades
nos Estados Unidos de América, desde 1959 a 1980, continha extractos de plantas ou
principios activos preparados das plantas vasculares superiores. O metabolismo da pianfa
verde produz glicidos a prétidos e também compostos secundérios. Os compostos
secunddrios sdo substincias adicionais das plantas que tem propriedades individuais. Em
geral, eles sdo heter6sideos, alcaléides, 6leos essencias e taninos. Estes ;:ompostos, tambem
chamados metabdlitos secundérios, na maioria dos casos, tem uma fungdo insignificante no
metabolismo da prépria planta mas quando exercem uma influéncia no organismo humana
ou animal, desginam-se de "principios activos". No sentido amplo, uma planta medicinal,
inclue todas as plantas superiores que possuem propriedade(s) curativa(s) ou efeitos
relacionados com a cura ou foi provada de ser 1til como droga pelos métodos Ocidentais ou
0s seus constituentes sfo usados como medicamento. O valor dos principios activos €
responsavéis pela acgdo terapéutica ou téxica (Githens, 1949: Schwarting, 1961; Frohne e




Pfander, 1983; Selec¢des do Reader's Digest, 1983; Farnsworth e Socjarto, 1991; Saki,
1991). - N

Existem plantas téxigaqé que provocam pertubagdes fisiolégicas no organismo, por um
lado, através de contacto ou ingestdo. Quando o efeito toxico se manifesta num espaco de
tempo, este designa-se como toxicidade aguda. Se decta-se o efeito téxico ap6s um longo
periodo depois da ingestio ou contacto, recebe o nome toxicidade cronica (Schwarting,
1961; René & René, 1971; Schvartsman, 1979b; Frohne e Pfander, 1983). Contudo,
farmacoldgicamente € conhecida que uma acgdo terapéutica de um medicamento numa
situagdo, pode ser téxica numa outra. Em outras palavras, a principal distingiio entre um
veneno e um remédio € a dosagem. Alem disso, sabe-se que as plantas podem ser venenosas
durante um determinado estégio de desenvolvimento e comparativemente inoctias num outro
(Nyazema, 1987).

O Gabinete de Estudos de Medicina Tradicional,-actualmente designado Departamento de
Medicina Tradicional, foi fundado em 1977 e esta sediada no Ministério da Satde
Dos estudos realizados em Mogambique, no imbito de plantas medicinais, foram

publicados os seguintes livros: Grupos de Medicina Tradicional (G.E.M.T.) 1981, Jansen &
Mendes, Tomo 1 e 2 (1983); Tomo 3 (1990) ¢ Tomo 4 (1991) e Maite, 1987. Mas ndo
existem trabalhos concernentes a toxicidade.e composi¢do quimica

O assunto de toxicidade das plantas medicinais deve ser levado em considerag®o uma vez
que os P.M.T's nio possuem dados cientificamente estabelecidos relacionados com a
toxicidade das tais plantas medicinais a curto ou longo prazo. O uso destas plantas poderé
ser fatal a humanidade. Os cientistas ao fazerem o seu estudo sobre as plantas medicinais
deverdo tomar em consideragdo a seguranca e eficicia das mesmas seguindo as normas
cientificamente aceites (Nkunya, 1996).

A investigagio baseou-se no estudo de plantas medicinais identificadas nas enfermarias de
pediatria do Hospital Central de Maputo e do Hospital Geral de José Macamo.




OBJECTIVOS GERAIS

@, Identificar as plantas medicinais causadoras de intoxicagdo em criangas internadas
nas enfermarias de pediatria do Hospital Central de Maputo (H.C.M.) e Hospital Geral de
José Macamo (H.G.J.M.).

@, Comprovar se o uso das plantas medicinais identificadas nos hospitais em estudo,
tinham mesmo fim pelos Praticantes da Medicina Tradicional (P.M.T.’s) de dois Distritos da
Provincia de Maputo.

OBJECTIVOS ESPECIFICOS

@, Identificar os casos de intoxicagdes por plantas medicinais nas enfermarias de
pediatria do HLCM. e HG.JM. -

@". Conhecer 0 seu uso medicinal, as partes usadas, o modo de preparagio e
administra¢do, dosagem e os efeitos colaterais das plantas medicinais identificadas nas
enfermarias dos hospitais em estudo pelos P.M.T.’s

. Comparar se o uso das plantas medicinais identificadas ¢ omesmo nos outros paises
da regido.




MATERIAL E METODOS

1. Para a identificagio das plantas medicinais com propriedades téxicas causadora de
intoxicagdo em criangas, foi feito um inquérito as mdes acompanhantes das criangas
internadas no Hospital Central de Maputo (H.C.M.) e no Hospital Geral de José Macamo
-(H.G.JM.).

Realizou-se um estudo descritivo transversal, isto ¢, um estudo que consiste no
acompanhamento dos casos que deram entrada nas pediatrias dos tais Hospitais, para
.identificar as plantas medicinais. Em colaborago com as enfermarias dos Hospitais acima
citados, estabeleceu-se contactos didrios, durante um periodo de dois méses, (Outubro e
Novembro) de 1992, afim de obter casos considerados téxicos por plantas medicinais.

A populagdo constitui-se de todos casos de intoxicagdo por plantas medicinais que deram
entrada nessas enfermarias, ap6s o pessoal de servigo ter feito uma lavagem gastrica. A
lavagem géstrica ajudou em saber se o caso tinha tomado uma planta medicinal.

Para a identificacdo dos casos de intoxicag3es por plantas, foi deixado um impresso na
consulta de pediatria (ANEXO 1), para preencher os dados, por exemplo nome da crianga,
idade e doenga. Diariamente passava-se na consulta de pediatria para saber se teve algum(ns)
caso(s) de intoxicago(Ses) por plantas(s). As criancas internadas apresentavam
smtomatologla de vémitos e/ou diarreia ao dar entrada no hospital.

Assim foram apurados vinte (20) casos de criangas, seis (6) dos quais do H.C.M. e catorze
(14) do H.GJM.,, Apés a obtengdo dos nomes das criangas internadas, fez-se um inquérito
pré-elaborado em portugués e que foi traduzida em lingua local dependendo da pércepc;ﬁo ou
facilidade do entrevistado em se comunicar, o que constituiu a recolha de dados (ANEXO
2). Durante a entrevista, procurou-se saber se os acompanhantes sabiam os nomes das
plantas e consegiu-sé identificar cinco (5) plantas medicinais. As plantas medicinais assim
identificadas foram usadas para um estudo com os Practicantes da Medicina Tradicional
(P.M.T.).

2. O estudo descritivo transversal comparativo, isto €, um inquérito comparativo com
PM.T.,, em Dezembro de 1992, baseou-se nas plantas medicinais encontradas nas




enfermarias dos hospitais acima referidos. A popula¢do era constituida por ciquenta (50)
P.M.T. escolhida ao acaso, dos quais 42% foram do Distrito de Boane € 58% do Distrito de
Marracuene. Para facilitar a localizagéo dos P.M.T., contactou-se os Presidentes Distritais da
Associagdo de Medicina Tradicional em Mogambgiue (AMETRAMO), tanto do Distrito de
Boane como do Distrito de Marracuene.

A recolha de dados baseou-se nas entrevistas aos P.M.T., com base no questiondrio
aberto, pré-elaborado em portugués e que foi traduzido em lingua local dependendo da
percepgdo ou facilidade do entrevistado em se comunicar. Durante a entrevista, procurou-se
saber o padrdo de utilizago, as partes usadas, modo de preparagdo e efeito secundério das
plantas identificadas nas enfermarias dos Hospitais em estudo (ANEXO 3). O inquérito foi .
levado a cabo em casa de cada P.M.T. e posteriormente no campo. Apds a entrevista, no

. campo, colectou-se os espécimes das plantas para uma posterior identificagiio no Herbério

da Universidade Eduardo Mondlane (U.E.M.).

Consideracies Kticas

Foi solicitado um consentimento verbal a cada participante antes do inicio do estudo,
explicando o objectivo do estudo, respeitando assim a ética, especialmente no
desenvolvimento do questiénario. Este aspecto foi crucial pelo facto do trabalho abordar a
medicina tradicional, um assunto que foi banido desde tempo colonial, embora agora seja
uma practica tolerada. | |

Os resultados da investigagio foram programados no WP60 e a andlise estatistica dos

mesmos foi efectuada no Programa de Lotus 123 e Excel 5.0.
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RESULTADOS

Do tamanho da amostra estudada (N = 20), 55% eram do sexo feminino e 45% do sexo
masculino. A idade da p;)pulaf,:ﬁo estuda variou de 60 dias a 7 anos e a média das idades foi
de 1.74 anos anos. 55% dos casos identificados foram de criangas de idade menor ou igual a
um (1) ano. Apés a intervengio por pessoal do hospital, 80% dos casos foram curados e 20%
resultavam em morte. ° | ' .

Durante .2 entrevista com os acompanhantes dos casos na enfermaria de pediatria do
hospital Central de Maputo e do Hospital Geral de Jose Macamo, foram apuradas cinco (5)
plahtas medicinais consideradas causadoras de intoxicagdio em criangas internadas.

A maior parte das mées acompanhantes ndo sabiam dizer os nomes das plantas medicinais
usadas o que seria de esperar porque raramente os Praticantes da Medicina Tradicional
(P.M.T’s.) divulgam os nomes das plantas que usam. Em muitos casos, eles apenas entregam
uma parte da planta ou mesmo tem dado a medicagdo tradicional em forma de pé. As cinco
(5) espécies que foram identificadas como toxicas nos Hospitais em estudo estdo
apresentadas na Tabela 1.

Tabela 1: As espécies identificadas como sendo téxicas no Hospital Central de
Maputo e no Hospital Geral José Macamo

No. Nome ciéntifico Nome Familia

vernaculo

Ibosa riparia (Hochst.) 1\'I.E.Br. Bozana LAMIACEAE

Brachylaena discolor DC Palhakufa ASTEREACEAE
Walburgia salutaris (Bertol.f) Chov. | Xibaha CANELLACEAE
Strychnos henningsii Gilg _ Manona LOGANIACEAE

Terminalia sericea Burch.ex DC Konola COMBRETACEA




UMA BREVE DESCRICAO DAS PLANTAS MEDICINAIS
IDENTIFICADAS NOS HOSPITAIS EM ESTUDO

1. Ibosa riparia (Hochst.) N.E.Br.

E um arbusto ou uma pequena arvore de 3 m de altura. Ocorre em Angola e € predominante
nos paises de oeste da Africa Austral. Os Zulus tem administrado a decocgdo das folhas de /.
riparia para o tratamento de tosse, problemas respiratdrios, dores de estomago e na prisio de
ventre. A infusdo das raizes é usada como emetica; uma infusio ou decocgdo das folhas ¢
utilizada como expectorante e empregue-se o arbusto inteiro no tratamento de dores de
estomago. Reporta-se que a infusdo das folhas é efectivo no tratamento da malaria. Na Africa do

Sul, as folhas sdo usadas no tratamento de diarreia (Watt e Breyer - Brandiwijk (1962).

2. Brachylaena discolor DC.

Tanto em Africa com na Europa, uma infusdo das folhas de B. discolor é usada no tratamento
de diabetis € nos problemas renais. A planta inteira age como tonica. Os Zulus utilizam as folhas
no tratamento de parasitas intestinais (Watt e Breyer - Brandiwijk (1962).

E um arbusto ou uma pequena arvore que varia de 4 a 10 m de altura, (Fig 1). No pais, ela
ocorre em Maputo, Gaza, Inhambane, Sofala, Manica ¢ Nampula, (Fig 2), e também na zona
litoral da Africa Austral.




Fig.1 Brachylaena discolor




Fig.2 Distribui¢ao de algumas espécies no Pais. (*) Terminalia sericea, (x) Warburgia

salutaris e (0) Brachyiaena discolor

l ¢



3. Walburgia salutaris (Bertol.£) Chov.

Segundo Palgrave (1973) o nome 'salutaris' da espécie W. salutaris significa dar vida. A casca ¢
usada para tosse, usa-se o po no tratamento de senosite e durante o tratamento de problemas do
térax e malaria, utiliza-se o fumo. A espécie esta em via de extingiio (Palgrave, 1973, Jansen e
Mendes, 1990).

E uma arvore delgada de 5-20 m, Fig 3 Ela esta em vias de extingdo No pais ela occore apenas
no Maputo, Fig 2. Esta localizada tambem na Africa de Sul.

Fig.3 Warburgia Salutaris ,




4. Strychnos henningsii Gilg
" E uma planta que pode variar de 3 m de altura a uma arvore grande de 21 m. Tanto no pais
como na Africa de Sul, ela predomina a zona costeira e ocorre no Zimbabwe.

Watt e Breyer - Brandiwijk (1962) refere o uso da casca do tronco de 5. Aenningsii como uma
multivitamina. Segundo Palgrave (1973), a casca do tronco desta é utilizada no tratamento de
siflis. Mas ambos os autores referem que a casca da espécie € usada como um purgativo, no
tratamento de célicas € para aliviar nausea € usa-se as raizes durante o tratamento de reumatismo.
Eles referem ter sido isolado um alcaldide derivado de estriquinina e um glucosideo da casca da
espécie.

5. Terminalia sericea Burch.ex DC

Watt e Breyer - Brandiwijk (1962), a decocgdo das raizes da T. sericea (€ amargo) é usada
como purgativo. Empregue-se a planta no tratamento de disenteria e dores de estomago. Palgrave
(1973 tambem refere que a decocgdo das raizes da 7. sericea tem sabor amargo mas € usada no
tratamento de diarreia, colicas e lavagem da vista. Usa-se uma infusdo quente durante o
tratamento de pneumonia. Ambos os autores reportam que foi isolado um glucosideo, nerifolina,
que tem efeito no crescimento dos fibroblastos do tecido do coragio e na velocidade do pulso. é
uma arvore cujo porte varia geralmente de 4 a 10 m de altura, (Fig 4). No pais, ela ocorre de
Rovuma a Maputo, (Fig 2). Ela ocorre também nalguns paises da Africa Austral.




A Tabela 2 mostra as varias formas do uso medicinal das plantas identificadas nos Hospitais em
estudo, pelos P.M.T. dos Distritos de Marracuene € Boane. Os P.M.T. do Distrito de Marracuene .
(A) utilizam a planta de [bosa riparia (Bozana) para amigdalite, diarreia, dores de estomago,
cefaleais, tosse e tuberculose, Por outro lado, os PM.T. do Distrito de Boane (B) utilizam-na
para amigadlite, desinteria, tosse e tuberculose. E a Gnica espécie usada no tratamento de
cefalelas. No caso da planta de Brachylaena discolor (Palhakufa), os P.M.T. do Distrito de
Marracuene usam-a para a amigdalite, disenterta, diarreia, dores de estomago, reumatismo, tosse
¢ tuberculose. Enquanto que os do Distrito de Boane empregam-na para amigdalite, concepgiio,
desinteria, diarreia, dores de estomago, febres, tosse e tuberculose. Foi a unica planta emprege
nos problemas de concepgdo, no tratamento de febres e reumtismo. Tanto os P.M.T. do Distrito
de Marracuene como os do Distrito de Boane usam a planta de Walburgia salutaris (Xibaha)
para casos de amigdalite, desinteria e tosse. A planta de Strychnos henningsii (Manona) é usada
pelos P.M.T. inquiridos no Distnito de Marracuene para tratar colicas abdominais, consultas
(tilholo) e dores de estomago. Os seus companheiros utilizam-na para tratar dores de estomago e
titholo. Por ultimo, a planta de Terminalia sericea (Konola) é aplicada para célicas abdominais,
desinteria, diarreia e dores de estomago pelos P.M.T. do Distrito de Marracuene enquanto que os
do Distrito de Boane usam-na para desinteria, dores de estomago, ferida e diarreia. Foi a (nica
usada no tratamento das feridas.

|

T




Fig 4 Terminalia sericea




Tabela 2 Uso medicinal das plantas. Informagio obtida dos Praticantes da Medicina
Tradicional dos Distritos de Marracuene (A) e Boane (B) na Provincia de Maputo.

Doenca Nome da
planta
Lriparia | B.discolor [ W. Salutaris | S.heningsii T.
serice:
A Bl A B A B A B A B
% % %o %o

Amigdalite

Colicas abdominasi
Concepcio
Consultas Tilholo
Desenteria
Diarreia

Dores de estdomago
Cefaleias

Febres

Ferida
Reumatismo

Tosse

Tuberculose
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Fig. 4 Partes da planta usadas pelos PMT's do Distrito de Marracuene
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Fig.5 Partes das plantas usadas pelos PMT's do Distrito de Boane
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Nas Figuras 4 e 5 encontram-se ilustradas as diferentes partes usadas pelos P.M.T's dos
Distritos de Marracuene e Boane.

Quase todas as partes das espécies de /. riparia, B. discolor e T. sericey sio usadas para
tratamento de doengas menos a casca do tronco das plantas. A W, salutaris é a (nica espécie das

cinco estudadas cuja casca € utilizada, e no caso da 7. sericea foi a Gnica espécie que os PMT's.
usavam apenas as raizes.

Existe varios métodos de preparagdes do medicamento tradicional nomeadamente:

a) maceragdo, poe-se as partes das plantas de molho em aguas, principalmente raizes;
b) decocgdo, coze-se as partes das plantas, mais para cascas e folhas grossas:;
c)  secar as partes das plantas e pilar até obter pd, pode ser tanto raizes, caules como folhas:

d) infusdo, isto &, despejar agua fervida sbore as partes das plantas, geralmente folhas novas,
ternas e flores; no caso de caules e raizes devem serem cortados antes de deitar agua;

€). queimar a planta inteira ou as partes uteis é outro método e é comum com as folhas ou
ervas;

f)  mastigar é um método rapido. Neste caso, as cascas, folhas ou raizes sio mastigadas;

g) inalagio, mais conhecido por "bafos", ¢ um método que ferve as partes das plantas e
cobre-se o corpo com um manta ou um lengol aproveitando o vapor de agua (Kokwaro, 1976).

Os métodos de decocgio e infusio foram os métodos de preparagOes mais usadas em todas as
plantas medicinais identificadas nos hospitais-em estudo (figuras 6 e 7). O método de preparacio

menos usado foi 0 de maceracio.
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Fig.7 Modo de preparacio no distrito de Boane




Por outro lado, os métodos de administragdes mais usados foram o oral e a inalagao; o
esfregamento e a mastiga¢do sdo os métodos de administragdo menos usados (Figs. 8 ¢ 9 ). A
dosagem difere consoante a idade.
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"Fig 8 Modo de administragio mais frequentemente usado pelos PMT's de Marracuene
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Fig 9 Modo de adminis;tracﬁo mais frequentemente usado pelos PMT's de Boane




DISCUSSAO

Dos resultados obtidos neste estudo, obsevou-se que a maior parte dos médicos, principalmente
os do servigo de pediatria do Hospital Central de Maputo (H.CM.), ndo consideram a
intoxicagdo medicamentosa tradicional como um diagnéstico principal. Néo existia nenhum
registo nos processos clinicos das criangas internadas nas enfermarias de pediatria do H.C.M. e do
Hospital Geral de José Macamo (H.G.J.M.), referente ao facto do doente ter tomado uma
medicagdo tradicional. No entanto € de referir que apesar de constar, apos uma lavagem gastrica,
'substincias esverdeadas' nos liquidos biologicos do paciente, 1sto ndo é suficiente para concluir
que a intoxica¢do deveu-se a medicagdo tradicional. E necessario uma analise laboratorial dos
metabolitos para enfatizar se realmente a intoxicagdo deveu-se a medicagéao tradicional.

Contudo, neste estudo ndo foi possivel realizar um teste laboratorial por falta de financiamento.

A bibliografia consultada ndo fazem mengdo das plantas medicinais que causassem alguma
intoxicagio.

Lewis & Lewis (1977) e Schvartsman, (1979a) reportam a existéncia de uma frequéncia
relativamente grande de criangas, com menor de um ano de idade serem vitimas de intoxicagio
medicamentosa. Geralmente, nestes casos ocorre uma administragdo incorrecta de medicamento
pelos pais ou responsavéis, que ndo foram convenientemente informados sobre as potencialidades
toxicos ou entdo pela prescrigio.

Tanto dos resultados obtidos da entrevista pelos P.M.T.'s como dos dados bibliograficos
consultados, existe uma concordancia em relagio ao uso medicinal das plantas, as partes usadas o

modo de preparagio e administragio nos paises da regido.




- CONCLUSOES

»  Existe uma cncordancia no uso medicinal, as partes usadas € o modo de preparagdo
das plantas medicinais identificadas nos hospitais estudo com os paises da Africa Austral

» Dado que da revisio bibliografica, ndo houve nenhuma informagio referente algo
caso de intoxiagdo causada por alguma planta em estudo, po-se concluir que as intoxicagdes
verificadas poderdo ter sido causadas por uma administragio incorrecta da medicamentosa

tradicional pelos paises.

RECOMENDACOES

@, Registar, nos processos clinicos dos pacientes a toxicidade por medicagdo tradicional
como sendo um diagnostico principal. O registo podera facilitar a obtengdo de namero de
casos de toxicidade por medicagdo tradicional que € util para um estudo estatistico e para
consciencializagio da propria populagio.

@~ Deve realizar ou enfatizar o teste de toxicidade das plantas medicinais nos liquidos
biologicos dos pacientes. '

%, Deve fazer levantamento de plantas toxicas dos pais em colaboragdo com os paises
vizinhos, que estdo mais avangados, na troca de banco de dados e saber se o uso ou o efeito ¢
O mesmo para evitar uma repetigio de estudos.
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ANEXO 1

INQUERITO - MT

ENFERMARIA
(INTERNADA)

oA




INQUERITO AOS ACOMPANHANTES DA CRIANCA

Nome:

Idade:

Morada:

No. de filhos:

S- Pode explicar o que aconteceu?

E la. vez: Nio & la. vez

6- Tem a certeza que a intoxicag8o & devida a uma planta?
.Se sim, porque:

.5e ndo, porgue:

7- Costuma utilizar plantas medicinais para tratar doengas da sua
familia?

8- Conhece algumas plantas?

9- Pode mostrar ou dizer quais sdo?

10- Existe algumas plantas que poderia chamar atengaoc aos seus
filhos sobre os seus perigos? Porgque?

12- Das plantas referidas, conhece algumas que s30 venenosas? .

.Porgqué as considera venenosas?

.Quando & medicinal e quando & venenosa?




ANEXO 3

INQUERITO AOS P.M.T. /HERBALISTAS

1- Que planta & esta? (Nomes vernaculos)

2- Para que serve? (Obter maximo informagdo possivel)

Quais sao as partes das plantas usadas?

. Como &€ gue ¢é feita a sua preparagdo? (Seca-se, ferve-se,
queima-se, e.t.c.)

3- Serd que depois da sua utilizagdo ocorrem efeitos nao
esperados ou desejados?

Se sim:
Que tipo:

. Estes efeitos s&o causadas pela planta inteira ou parte
dela?

. Isto depende do qué? Da qgquantidade, do periodo de recolha ou
de modo de preparagdo?

Qual & a dosagem utilizada como remedio?

. Qual é& o periodo (més ou estagdo do ano) gque costuma
recolher?




