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RESUMO

No Brasil, as praticas integrativas complementares em saude ja integralizadas ao SUS t€ém demonstrado
eficacia em tratamentos, como as plantas medicinais. Em Teresopolis/RJ, o uso destas plantas é culturalmente
preservado e impacta positivamente a saude dos individuos, porém nem sempre o uso destas plantas ¢ adequa-
do a sintomatologia descrita pelos individuos, evidenciando a necessidade de implementa¢dao de uma equipe
de satide multidisciplinar qualificada, que possa orientar e auxiliar no uso correto das plantas medicinais, além
de estimular a educacdo em saude e desenvolver o autocuidado entre os pacientes. Neste trabalho implemen-
tamos hortas medicinais comunitarias em duas Unidades Basicas de Satide do municipio de Teresopolis e na
Residéncia para Idosos Maria Nazareth, objetivando promover agdes de educagdo em saude, e conscientizar a
populagdo sobre os riscos do uso inadequado de plantas medicinais. Foram escolhidas cinco plantas conforme
beneficios terap&uticos e identificados em pesquisa anterior: Guaco, Boldo, Hortela, Capim Limao e Erva Ci-
dreira. As mudas foram ofertadas aos pacientes e realizadas rodas de conversa nas unidades participantes pos-
sibilitando informagdes sobre satide e atencao basica, facilidade de acesso as plantas, baixo custo ¢ diminui¢ao
dos gastos com medicagdes, gerando indiretamente aumento na renda familiar, sendo questdes favoraveis a
producao uso de plantas medicinais.

Palavras chave: educacdo em saude; plantas medicinais; atengao basica

ABSTRACT

In Brazil, complementary integrative health practices already integrated into the SUS have demonstrated
effectiveness in treatments, such as medicinal plants. In Teresopolis/RJ, the use of these plants is culturally
preserved and positively impacts the health of individuals, however the use of these plants is not always
appropriate to the symptoms described by the individuals, highlighting the need to implement a qualified
multidisciplinary health team, which can guide and assist in the correct use of medicinal plants, in addi-
tion to encouraging health education and developing self-care among patients. In this work, we implemented
community medicinal gardens in two Basic Health Units in the municipality of Teresopolis and in the Maria
Nazareth Residence for the Elderly, aiming to promote health education actions and raise awareness among
the population about the risks of inappropriate use of medicinal plants. Five plants were chosen according
to their therapeutic benefits and identified in previous research: Guaco, Boldo, Mint, Capim Limdo and Erva
Cidreira. The seedlings were offered to patients and conversation circles were held in the participating units,
providing information on health and basic care, ease of access to plants, low cost and reduced spending on
medications, indirectly generating an increase in family income, with issues favorable to production and use
of medicinal plants.

Keywords: health education; medicinal plants; primary care.
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INTRODUCAO

A Politica Nacional de Promog¢do da Satde
(PNPS), que tem como objetivos “promover a equi-
dade e a melhoria das condigdes e modos de viver,
ampliando a potencialidade da satde individual e da
saude coletiva, reduzindo vulnerabilidades e riscos
a saude decorrentes dos determinantes sociais, eco-
ndmicos, politicos, culturais ¢ ambientais”, além de
“promover o empoderamento e a capacidade para to-
mada de decisdo e a autonomia de sujeitos e coleti-
vidades por meio do desenvolvimento de habilidades
pessoais e de competéncias em promogao ¢ defesa da
saude e da vida” (MINISTERIO DA SAUDE). Nes-
sa premissa, as praticas de medicina integrativa vém
sendo incorporadas cada vez mais ao Sistema Unico
de Satude (SUS) demonstrando sua eficacia como te-
rapia Unica ou complementar, e reconhecidas como
modalidade terapéutica benéfica na reabilitacdo e pro-
mo¢ao do desenvolvimento do autocuidado na rela-
¢do saude-doencga em diferentes niveis de atencao a
saude.

As plantas medicinais fazem parte das praticas
integrativas em satude, o cultivo das plantas se rela-
ciona com o beneficio fisico de melhora da doenga,
por seu principio ativo, e psicoldgico, pois os parti-
cipantes adquirem novas habilidades no autocuidado,
desestimulo ao uso excessivo de medicamentos, recu-
peracdo de habilidades perdidas e redugao de stress. O
desenvolvimento de hortas terapéuticas em Unidades
Basicas de Satde (UBS) parece ser uma convergéncia
de dois objetivos da PNPS apresentados anteriormen-
te, uma vez que o contato com plantas tem demons-
trado melhorar o bem-estar cognitivo, psicossocial e
fisico (GREENLEAF, 2014), além de promover a au-
tonomia e o autocuidado do paciente no processo sal-
de-doenga (BARRETO, 2017), e aumentar seu senti-
mento de pertencimento e integragdo com a UBS.

A utilizacdo de plantas medicinais possui com-
provagao cientifica e eficacia em relagdo ao tratamen-
to das mais diversas patologias, porém, vale ressaltar
que este ndo € um conhecimento restrito a pratica bio-
médica, os povos originarios ja as incluiam em suas
praticas de saide desde muito antes da chegada dos
colonizadores europeus ao Brasil. Portanto, o que
hoje caracterizamos como “saber tradicional” teve gé-
nese categoricamente empirica, intuitiva e autdctone
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(CASTRO e FIGUEIREDO, 2019). Este reconheci-
mento vem de encontro a Politica Nacional de Plantas
Medicinais, cujos objetivos incluem “promover e re-
conhecer as praticas populares e tradicionais de uso de
plantas medicinais e remédios caseiros” e “promover
a inclusdo da agricultura familiar nas cadeias e nos
arranjos produtivos das plantas medicinais, insumos
e fitoterapicos” (MINISTERIO DA SAUDE, 2022).

O Ministério da Saude, através da Politica e o
Programa Nacional de Plantas Medicinais e Fitote-
rapicos (PNPMF)” propde a ampliacdo das opgdes
terapéuticas e melhoria da atengdo a satide aos usua-
rios do Sistema Unico de Saude (SUS), garantindo a
populagdo brasileira o acesso seguro e o uso racional
de plantas medicinais e fitoterapicos, promovendo o
uso sustentavel da biodiversidade, o desenvolvimento
da cadeia produtiva e da industria nacional.” Dentro
desta politica foi criada em 2009, a Relagcdo Nacional
de Plantas Medicinais de Interesse ao Sistema Unico
de Saude (Reni SUS), tendo como finalidade orientar
pesquisas e estudos, com o objetivo principal de “in-
troduzir no SUS fitoterapicos provenientes de plantas
nativas com propriedades medicinais cientificamente
e empiricamente comprovadas para auxiliar na as-
sisténcia farmacéutica da populagdo brasileira ¢ na
atengdo basica da satide para que tais beneficios se-
jam ofertados a todos” (MINISTERIO DA SAUDE,
2022).

No ano de 2021, foi realizada uma pesquisa
para investigar a utilizagdo de plantas medicinais pe-
los cidaddos de Teresdpolis (DE LUCA et al, 2021).
Entre os resultados obtidos, 98% dos individuos que
usam essa pratica terapéutica percebem melhora em
seu estado de satde e a maioria em curto prazo, em
torno de um més. Os relatos de maior prevaléncia fo-
ram ansiedade, estresse, insonia, todos relacionados a
saude mental, seguidos de doencas respiratérias, hi-
pertensdo arterial e dispepsias. Das plantas mais utili-
zadas o destaque foi a Camomila, Boldo e Hortela. A
pesquisa indicou que a transmissdo do conhecimento
sobre a utilizacdo dessas plantas € majoritariamente
passada de geragdo em geragdo nas familias, agindo
como preservadora da cultura local, indicando assim
um impacto na satde do individuo e na diminuigéo
do indice de uso de medicamentos para determina-
das patologias. No entanto, observou-se que o uso de
uma determinada planta nem sempre era adequada a
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sintomatologia descrita pelo individuo, o que ressalta
a relevancia da educacdo em saude, evidenciando a
necessidade de implementagdo de uma equipe de sal-
de multidisciplinar qualificada para orientar e auxiliar
quanto a utilizacdo correta.

Os autores também relataram o aumento repre-
sentativo do uso de plantas medicinais na populagdo
teresopolitana durante a Pandemia do COVID-19,
dentre os relatos mais citados estavam sintomas re-
lacionados a satide mental. Assim se torna clara a ne-
cessidade de uma ag@o integrada no desenvolvimento
do Ensino-Trabalho-Cidadania, que pode ser desen-
volvido com a horta terapéutica.

OBJETIVOS

A relevancia da implementacdo de hortas tera-
péuticas em Unidades Béasicas de Saude fundamen-
ta-se na potencialidade da educagdo em saude como
plataforma de trocas e estreitamento de relagdes entre
o profissional da saude e a populagdo, na possibilida-
de de estimular a autonomia dos participantes em seus
respectivos processos saude-doenga.

Como preconizado pela Organizagdo Mundial
da Saude (OMS), tanto a Medicina Tradicional (MT)
e Medicina Alternativa e Complementar (MAC) séo
praticas que incluem terapias com medicagdo, sendo
o conhecimento de plantas com finalidades medici-
nais € o seu uso terapéutico seguro uma das premis-
sas principais deste trabalho, onde os participantes
ao receber orientacdo vinda do profissional da satde
poderdo conhecer sobre os riscos associados ao uso
inadequado de plantas, como toxicidade, interacdes
medicamentosas ¢ melhores formas de utilizagdao das
terapias alternativas.

Assim, nosso objetivo primario foi implantar
uma horta terap€utica em Unidades Basicas de Satde
do municipio de Teresopolis possibilitando uma agao
integrada no desenvolvimento do Ensino-Trabalho-
-Cidadania. Promover agdes de educagdo em saude
através do uso de plantas medicinais, estimular o au-
tocuidado responsavel em satde através do resgate e
valoriza¢ao do saber popular, esclarecer a populacao
sobre os riscos do uso inadequado de plantas medici-
nais, e conscientizar os pacientes com afecgdes psi-
quiatricas acerca dos beneficios do uso combinado de
plantas medicinais com o tratamento médico.
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METODOLOGIA

Seguindo as normas que regulamentam a pes-
quisa com seres humanos, contidas na Resolu¢do no
466/12 do Conselho Nacional de Saude e aprovadapelo
Comité de Etica e Pesquisa da Fundagdo Educacional
Serra dos Orgdos com parecer favoravel na Platafor-
ma Brasil. Sob o n® CAAE: 46960121.0.0000.5247.

A metodologia aplicada para o desenvolvimento
do trabalho nas unidades estabelecidas no projeto foi
dividida em 4 etapas, para a instalagdo do projeto nas
unidades. Implementagdo das hortas comunitarias,
Divulgacdo da Horta comunitaria, Construgdo do ma-
terial didatico e Roda de conversa.

As parcerias com as Unidades Basicas de Satde
(UBS) do municipio de Teresopolis/RJ, foram reali-
zadas apoOs apresentacdo do projeto, aprovagdo pela
secretaria de satide do municipio e disponibilidade de
area para a construg¢do das hortas. O trabalho foi de-
senvolvido na Unidade de Satide de Pimenteiras, na
Unidade de Saude de Pessegueiros e Residéncia para
Idosos Maria Nazareth, em Teresopolis.

A selecao das plantas a serem utilizadas foi ba-
seada no trabalho de DE LUCA et al, 2021, onde ja
havia sido feito um levantamento preliminar do uso de
plantas medicinais na populagdo teresopolitana, iden-
tificando as plantas de maior prevaléncia de uso. Fo-
ram selecionadas cinco plantas para atender a deman-
da da populacgdo alvo e as patologia relatadas, usando
como critério estarem presentes no Reni SUS, a for-
ma do plantio e as propriedades terapéuticas ofereci-
das. As plantas selecionadas foram o Boldo do Chile
(Peumus boldus), Erva Cidreira (Melissa officinalis),
Hortela (Mentha spicata), Alho (Allium sativum) e o
Guaco ou Erva de Bruxa (Mikania glomerata).

Implementacio das hortas comunitarias

As areas cedidas pelas unidades participantes fo-
ram limpas, e levou-se em consideracdo as condi¢des
do solo, ventos predominantes e a insolagdo. O solo
foi adubado e delimitadas as areas para o plantio das
mudas certificadas de Mikania glomerata (Guaco),
Peumus boldus (Boldo), Mentha spicata (Horteld),
Cymbopogon citratus (Capim Limao) e Allium sativum
(Alho). As areas foram identificadas e as mudas irriga-
das adequadamente entre dois a trés dias de acordo com
as condigOes climaticas e necessidades individuais.
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Divulgacido da Horta comunitaria

Foi criado um grupo aberto na rede social What-
sApp, pelo qual os participantes puderam entrar e ter
acesso via internet, as orientagdes sobre o uso adequa-
do de cada planta. O acesso foi através de um QR Code
divulgado em cada Unidade de Saide em um banner
colocado nas entradas das unidades. Simultaneamen-
te, foi confeccionado um folder disponibilizado em
cada uma das UBSF com as mesmas orientagdes de
cultivo e uso das plantas a fim de abranger aqueles
que ndo possuem bom acesso a rede de internet.

Construcao do material didatico

Foi construido material instrucional com obje-
tivo de explicar as propriedades terapéuticas de cada
planta, forma de cultivo, modo de preparo ¢ de con-
sumo. A confec¢ao da cartilha foi composta por infor-
magdes sobre o uso e cultivo especifico de cada planta
conforme o Memento Fitoterapico (ANVISA, 2016).
A cartilha apresenta ilustragdes com imagens explica-
tivas sobre tais disposi¢des, com o intuito de abranger
os pacientes que ndo sdo alfabetizados ou possuem
algum grau de dificuldade de leitura e/ou compreen-
sdo da escrita.

Roda de Conversa

Os pacientes participantes da horta, nas rodas de
conversa, responderam um questionario semiestrutu-
rado onde foram identificados por idade, sexo, raga,
localidade, comorbidade, profissdo e situagdo socioe-
condmica.

Durante as rodas de conversa os participantes
sdo investigados por uma anamnese, realizada pelos
académicos de medicina do UNIFESO, envolvidos
no projeto, para que possa ser quantificado o conhe-
cimento do paciente acerca da forma de uso da planta
medicinal, com o objetivo de instrugdo correta.

Foram realizadas oficinas, para despertar inte-
resse por parte da comunidade local, destacando a
diferenga do uso cientifico das plantas em relagdo as
crengas culturais pré-estabelecidas, baseado no Me-
mento Fitoterapico da Farmacopeia Brasileira (AN-
VISA, 2016).
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RESULTADOS E DISCUSSAO

O primeiro passo para instalar o projeto foi con-
seguir a parceria e disponibilidade de unidades de
saude em participar do projeto, dentre as muitas uni-
dades contactadas, duas unidades de satide demons-
traram interesse e aceitaram a implantacdo das hortas.
Os espacos cedidos foram pequenos, mas suficiente
para a construgao das hortas. Observamos que mesmo
sendo uma pratica integrativa em saude, nem todas as
unidades apresentaram interesse no desenvolvimento
destas praticas, o que nos alerta sobre a necessidade
de maior divulgagdo destas praticas integrativas na
atencao basica.

Ao iniciar a construgdo da primeira horta na
UBS Pimenteiras, observamos que a movimentagao
para a construgdo da horta despertou muito interesse
dos pacientes que frequentavam a unidade e da po-
pulacdo do entorno. Esta unidade de satide, atende os
idosos de um asilo vizinho que ficaram tdo interes-
sados no projeto que quiseram participar. Posterior-
mente a constru¢do da horta na unidade de saude, in-
serimos a Residéncia para Idosos Maria Nazareth no
projeto e construimos uma horta nas dependéncias do
asilo. A tltima horta a ser construida foi na UBS Pes-
segueiros, bairro mais afastado do centro da cidade e
com uma populagdo local de menor poder aquisitivo.
Assim, ao longo do tempo de desenvolvimento do
projeto conseguimos construir € implementar 3 hortas
de plantas medicinais.

Foram plantadas inicialmente 20 mudas de cada
uma das plantas escolhidas, em cada horta. As mudas
foram obtidas em locais certificados para garantir a
espécie correta de acordo com das plantas estabele-
cidas no Reni SUS. As plantas selecionadas foram
o Boldo do Chile (Peumus boldus), a Erva Cidreira
(Melissa officinalis), o Horteld (Mentha spicata), o
Alho (Allium sativum) ¢ o Guaco ou Erva de Bruxa
(Mikania glomerata). As plantas foram selecionadas
em associagdo ao grupo de comorbidades reladas por
participantes da pesquisa de DE LUCA et al, 2021,
o maior uso identificado para doengas e/ou sintomas
relacionados a Saude mental, sendo a ansiedade (Erva
Cidreira) a mais citada, seguido das doengas e/ou sin-
tomas gastrointestinais (Boldo do Chile e Horteld),
problemas respiratorios (Guaco) e hipertensao arterial
(Alho).
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Para estimular os pacientes a participar do pro-
jeto, foram realizadas oficinas nas unidades sobre o
uso de plantas medicinais e forma de preparo. Os par-
ticipantes eram pacientes que estavam nos postos de
satide para atendimento. Em todas as unidades parti-
cipantes do projeto foram colocados um banner para
divulgar o projeto, e foi criado acesso a rede social
com um numero de Whatzapp onde foi possivel con-
versar com os pacientes interessados em receber as
mudas do projeto e tirar diividas sobre o uso adequa-
do das plantas. A maioria dos pacientes que fizeram
contato por Whatzapp eram da unidade de satide de
Pimenteiras e queriam receber as mudas, talvez o
acesso a internet mais dificil aos pacientes da unida-
de de Pessegueiros tenha restringido os contatos. Ob-
servamos que a maioria dos pacientes que fizeram os
primeiros contatos ja faziam uso de planta medicinais
por conhecimento familiar, e quando perguntados ha
quanto tempo, sempre relatavam que o conhecimento
tinha sido passado ao longo das geracdes, indicando
que ha um valor cultural estabelecido com as plantas
medicinais e a memoria afetiva, e de acordo com ou-
tros autores como De Oliveira et al (2018) e Almeida
(2003), que relatam que esta pratica ¢ mais comum
principalmente em regides do interior do pais, nao
urbanas. Estes autores também relatam que as indi-
cagdes terapéuticas tradicionais (praticas ndo-alopati-
cas) indicam plantas para fins medicinais que extrapo-
lam em muito a terapéutica convencional (alopatia),
dados também observados em nosso trabalho.

Adicionalmente preparamos material instrutivo
inicialmente digital, sobre a acdo de cada uma das
plantas da horta, com o objetivo de divulgar o uso cor-
reto de cada uma das plantas em concordancia com o
Memento Fitoterapico, 2019. A acao sistémica do uso
dessas plantas é reconhecida na literatura cientifica,
sendo descrito resumidamente a seguir. O Boldo faci-
lita a digestdo, protege as fungdes do figado, reduz os
gases, possui acao laxativa leve e que ajuda nos casos
de constipagdo intestinal (prisdo de ventre), favorece
a eliminagao de toxinas do figado e pode melhorar as
respostas imunoldgicas do organismo (SARTORIO et
al, 2000). A Erva Cidreira auxilia o tratamento de pro-
blemas gastrointestinais como indigestdo, dor de es-
tomago, nauseas, vomitos, refluxo gastroesofagico e
sindrome do intestino irritdvel, por exemplo, por con-
ter o acido rosmarinico na sua composicao, conhecido
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antioxidante, além de citral, geraniol e beta-cariofile-
no com ag¢ao anti-inflamatoria (LORENZI e MATOS,
2002). A Hortela ¢ uma rica fonte de fibra dietética
e de Proteina, além de conter vitamina C, vitamina
B e Vitamina D e minerais como Magnésio, Ferro,
Sodio e Potassio, beneficiando as fungdes digestivas,
fortalecendo os orgdos digestivos e auxiliando em
uma digestdo eficiente (CARICONI et al, 1995). O
alho ajuda a diminuir o colesterol, regular a pressao
sanguinea, combater fungos e bactérias no organismo
e proteger o coracdo (LORENZI e MATOS, 2002). O
Guaco alivia quadros de tosse, asma, bronquite e de-
mais doencas da via respiratoria devido ao seu com-
posto cumarinico, além de ajudar a eliminar o muco
causado por gripes e resfriados e auxiliar na redugao
de edemas e de peso, devido a acdo anti-inflamatéria
da planta (CZELUSNIAK et al, 2012).

Durante o desenvolvimento do projeto, em al-
guns momentos nos deparamos com situagdes clima-
ticas que dificultaram a manuten¢do das hortas, nos
obrigando ao replantio das mesmas. Observamos
também maior aderéncia dos idosos do asilo na ma-
nutenc¢do da horta e muitos relataram a melhora de in-
sonia com o uso dos chas que preparavam com maior
constancia pela facilidade da proximidade da horta.

Adicionalmente, observamos que a horta desen-
volvida no lar dos idosos, trouxe entusiasmo aos ido-
sos em contribuir para a manutencao e utilizacao des-
sas plantas medicinais. Isso ndo apenas enriqueceu o
ambiente do asilo, mas também ressaltou a importan-
cia da autonomia e participacdo ativa dos idosos em
iniciativas de satde. Alguns idosos ja tinham o habito
do uso de chas de ervas didrios e com a horta come-
caram a interagir mais socialmente, a troca de infor-
macoes durante a roda de conversa que realizdvamos,
demonstrando o comprometimento com o projeto. Os
beneficios sociais deste tipo de interagao dos idosos do
asilo sdo importantes ndo s6 para a aprendizagem do
cuidado em satide, mas também no relacionamento e
no trabalho compartilhado em prol de um objetivo co-
mum. Estudos preliminares apontam que a atividade
de jardinagem esta relacionada ao aumento da fungao
cognitiva (PARK et al, 2019). Em 2017, Sin-Ae Park
et al evidenciou reducdo estatisticamente significativa
dos niveis tensionais ¢ melhora no perfil lipidico € no
sistema imune dos voluntarios ap6s 12 semanas de in-
tervencao hortoterapéutica leve a moderada (PARK et
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al, 2017). Costa et al. (2015) trazem informagoes de
bom impacto na satide mental dos que se utilizaram
da horta terapéutica, reconhecendo maior importancia
também na boa alimentac¢do, e em relacdo ao uso de
medicamentos em excesso.

Nas visitas mensais na UBS tivemos encontros
significativos com cerca de 10 pacientes. Durante es-
sas interacdes, evidenciamos que alguns j& possuiam
conhecimentos transmitidos por seus pais ou avos
sobre o cultivo de hortas, enquanto outros manifes-
taram curiosidade, carecendo de orienta¢des. Nestes
ultimos nem sempre o uso dado a planta estava rela-
cionado a sua agdo terapéutica correta. Notavelmente,
alguns pacientes j& aplicavam o conhecimento prati-
co, como o uso do boldo e capim limdo para usufruir
de seus beneficios, normalmente adquiridos em feiras
livres. Essas experiéncias fortaleceram os lagos entre
a comunidade e a saude, destacando a importancia da
promocao a saude e o uso de fitoterdpicos conjunto a
prescri¢ao médica.

Verificamos ainda, que apesar do pouco tempo
de acompanhamento dos pacientes que receberam as
mudas do projeto, para assim iniciar o uso da plan-
ta medicinal de forma continua, os que fizeram uso
de plantas como Hortela e Boldo relataram que o uso
continuo dessas plantas para recorréncias de sintomas
gastrointestinais diminuiram bastante. Alguns pacien-
tes ja faziam uso destas plantas, mas de forma irre-
gular e preparo incorreto, ressaltando a importancia
da informag@o correta e principalmente passada em
UBS, o que gera maior credibilidade das informagdes
na concepgao dos pacientes, ¢ demonstra que a pre-
senca de uma equipe de satde multidisciplinar quali-
ficada, que orienta e auxilia no uso correto das plantas
medicinais, além de estimular a educacdo em saude
ajuda a desenvolver o autocuidado entre os pacientes.
Estes relatos indicam a importincia destas praticas
integrativas em saide e o impacto positivo na sal-
de dos pacientes destas UBS. Observamos também
que a transmissdao do conhecimento sobre a utilizagao
dessas plantas ¢ majoritariamente passada de geracao
familiar para geragdo familiar, agindo como preserva-
dora da cultura local, o que também foi evidenciado
por DE LUCA et al (2021).
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CONSIDERACOES FINAIS

Observamos que a hortoterapia é altamente be-
néfica para a populagdo que frequenta a UBS privile-
giadas pelo projeto e pelos habitantes da residéncia
para idosos. Ela incorpora um sentimento de parti-
cipag@o no cuidado e conhecimento da sua saude, e
pertencimento por esse grupo. As mudas ofertadas
aos participantes do projeto e as rodas de conversa
nas unidades participantes possibilita maior acesso a
informagdes sobre satde e atencdo basica, o que por
conseguinte provém inclusdo social e cuidados de
qualidade para uma popula¢do mais saudavel.

A utilizagdo das plantas medicinais gera um im-
pacto positivo na satide dos moradores de Teresopolis
envolvidos no projeto. A transmissao do conhecimen-
to na producdo e cuidados da horta medicinal é pas-
sada de geragdo em geragdo, identificando-se como
cultura local. A maioria dos participantes do projeto
vivem em areas urbanas, porém este fator ndo ¢ um
empecilho para que os mesmos cultivem suas hortas.
A facil acessibilidade, baixo custo e diminui¢do dos
gastos com medicacdes, gera indiretamente aumento
na renda familiar, sendo questdes favoraveis a produ-
¢do uso de plantas medicinais.
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