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RESUMO 

 

O uso popular de plantas medicinais é uma das manifestações artísticas que acompanham o ser 

humano desde os primórdios da civilização, sendo fundamentada no acúmulo de informações 

repassadas oralmente por meio de sucessivas gerações. Nesse contexto, objetivou-se com o 

presente estudo reconhecer os saberes inerentes as plantas medicinais, com ênfase na Mentha 

x villosa Huds., pela comunidade quilombola Sumidouro, no município de Queimada Nova, 

Piauí. A amostragem foi delimitada por meio de abordagem não-probabilística e seguiu o 

procedimento de entrevistas em residências. Ao todo, 20 pessoas foram entrevistadas, onde 

70% eram mulheres. Os formulários continham questões semiestruturadas sobre a frequência 

de consumo, utilização, obtenção de conhecimento, procedência, indicação de uso e doações 

de plantas medicinais; além de doenças ou sintomas tratados por Mentha x villosa Huds. e os 

modos de como utilizá-la. A análise de dados revelou um consumo frequente de espécies por 

mulheres jovens e mães de família, sinalizando maior interesse pelo autocuidado e saúde. Além 

disso, as plantas medicinais são utilizadas para combater enfermidades dentro da comunidade; 

e o ensino das práticas de uso resultam do conhecimento intergeracional. Foi constatado o 

cultivo da Mentha x villosa Huds. em quintais domésticos e o uso das folhas para combater a 

gripe, problemas de estômago, dores de cabeça e febre; através de chás, xaropes e lambedores. 

Esse relacionamento ser humano-planta reflete a manutenção dos saberes tradicionais, ligando-

se com a conservação da biodiversidade local e o fortalecimento da identidade cultural e 

autonomia das comunidades quilombolas. 

  

Palavras-chave: Etnobiologia. Etnobotânica. Saberes locais.  

 

 

 

ABSTRACT 

 

The popular use of medicinal plants is one of the artistic manifestations that has accompanied 

human beings since the dawn of civilization, based on the accumulation of information passed 

on orally through successive generations. In this context, the aim of this study was to recognize 

the knowledge inherent in medicinal plants, with an emphasis on Mentha x villosa Huds. by the 

Sumidouro quilombola community in the municipality of Queimada Nova, Piauí. The sample 

was defined using a non-probabilistic approach and followed the procedure of interviews in 

homes. A total of 20 people were interviewed, 70% of whom were women. The forms contained 

semi-structured questions about the frequency of consumption, use, obtaining knowledge, 

origin, indications for use and donations of medicinal plants; as well as diseases or symptoms 

treated by Mentha x villosa Huds. and ways of using it. The data analysis revealed frequent 

consumption of the species by young women and mothers, indicating a greater interest in self-

care and health. In addition, medicinal plants are used to combat illnesses within the 

community, and the teaching of usage practices is the result of intergenerational knowledge. 



 

The cultivation of Mentha x vlltosa Huds. in domestic backyards and the use of the leaves to 

combat flu, stomach problems, headaches and fever; through teas, syrups and lickers. This 

human-plant relationship reflects the maintenance of traditional knowledge, linked to the 

conservation of local biodiversity and the strengthening of the cultural identity and autonomy 

of quilombola communities. 
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1 INTRODUÇÃO  

Desde os tempos mais antigos, o ser humano procura na natureza elementos para ampliar 

sua condição de vida e aumentar suas chances de sobrevivências (Ferreira; Pasa; Nunez, 2020). 

Com isso, a sociedade humana acumula um acervo de informações sobre o ambiente que a 

cerca, o que lhe possibilita interagir com ele para prover as suas necessidades (Silva; Barros; 

Moita Neto, 2015).  

Os saberes das populações tradicionais/locais vêm sendo estudados pela Etnobiologia, a 

qual visa perceber o papel da natureza sob os olhares destas populações dentro de um sistema 

de crenças e adaptações do ser humano com a natureza (Albuquerque; Lucena, 2004).  

O ser humano sempre esteve ligado e dependente do mundo vegetal, e a partir de suas 

vivências e experiências; e aprendeu a utilizá-lo para diversas finalidades, dentre elas a 

medicinal (Albuquerque, 2005; Lorenzi; Matos, 2008). 

Dentro da abordagem etnobiológica, um dos ramos em destaque é o da Etnobotânica, que 

visa avaliar a interação de populações tradicionais/locais com a flora ao seu redor, permitindo 

elucidar os usos e as finalidades das espécies vegetais (Amorozo, 2002; Albuquerque, 2005).  

O uso popular de plantas medicinais é uma arte que acompanha o ser humano desde os 

primórdios da civilização, sendo fundamentada no acúmulo de informações repassadas 

oralmente através de sucessivas gerações, e é evidenciado até os dias de hoje, para tratar/curar 

pessoas de suas comunidades (Franco; Barros, 2006; Mattos et al., 2018).  

No Brasil, o uso de plantas para fins medicinais tem suas bases nas práticas indígenas, os 

quais trouxeram valiosas contribuições para o desenvolvimento da pesquisa em produtos 

naturais, mas também nas matrizes africanas, sendo os escravos os detentores de uma bagagem 

rica de conhecimento sobre o tema (Viegas Junior et al., 2006; Silva et al., 2019).  

As plantas medicinais constituem todo e qualquer vegetal utilizado de maneira integral 

ou fracionado, que evidencie substâncias químicas capazes de desempenhar atividades 

farmacológicas, auxiliando na cura e/ou tratamento de várias doenças, sendo utilizadas de 

forma bem diversificada, como: chás, banhos, lambedores, xarope, entre outras possibilidades 

(Brasil, 2010; Valeriano et al., 2020; Rocha et al., 2021).  

A Organização Mundial de Saúde (OMS, 2013) e Brasil (2016) não só reconhecem a 

importância das plantas medicinais para a promoção da saúde, como também incentiva o 

resgate, o reconhecimento e a valorização das práticas tradicionais/locais sobre o uso de 

remédios caseiros, uma vez que 80% da população utiliza-as nos seus cuidados básicos de 

saúde.  
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A perspectiva de convergência entre o saber técnico-científico e os saberes tradicionais 

podem servir como base para o estabelecimento de parâmetros que permitam compreender 

melhor a relação ser humano-planta em um âmbito terapêutico, além de permitir a elaboração 

de estratégias para potencializar o conhecimento empírico, de tal forma que esse conhecimento 

sistematizado possa se converter em benefícios para a sociedade (Barbosa; Vieira; Barros, 

2021).  

Por tanto, é de grande relevância para a comunidade local e científica, o 

desenvolvimento de pesquisas etnobotânicas, tendo em vista que esta ciência valoriza os 

conhecimentos tradicionais empíricos de diversos povos, compreendendo sua trajetória cultural 

ao longo do tempo.   

Além do resgate e valorização desses saberes, o seu estudo poderá incrementar o acervo 

de informações a respeito do tema, abrindo espaço para avanços nas abordagens e novos ponto 

de vista, visto que, no Piauí, é crescente os estudos voltados para a esta área do conhecimento.  

Dessa forma, ao compreender a importância das comunidades tradicionais na relação 

homem-planta, objetivou-se com a pesquisa reconhecer os saberes inerentes as plantas 

medicinais, com ênfase na Mentha x villosa Huds., pela comunidade quilombola Sumidouro, 

no município de Queimada Nova/PI, além do seu uso atribuído. 
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2 METODOLOGIA 

2.1 CARACTERIZAÇÃO DA ÁREA DE ESTUDO 

O presente estudo foi realizado na comunidade quilombola Sumidouro, localizada no 

município Queimada Nova, região sudeste do estado do Piauí, há aproximadamente, 550 km 

da capital, Teresina (Figura 01). A cidade apresenta clima semiárido tropical quente, com 

chuvas de verão, e a estimativa censitária da população é de 8.738 habitantes (IBGE, 2022). 

 
Figura 1. Localização da comunidade quilombola Sumidouro, em Queimada Nova, Piauí, Brasil. 

 
Fonte: IBGE (2019), modificado por Ribeiro em 2024. 

  

A comunidade quilombola Sumidouro, localizada no município mencionado acima foi 

reconhecida e declarada como terra remanescente de quilombo, em 2023, mas a ocupação da 

área, pelos primeiros moradores, data de 1861. No local, tem uma residência, denominada pelos 

habitantes, de “Casa Grande”, pertencente à família que deu origem ao lugar e atualmente, é 

considerada o centro da comunidade e sede da Associação Quilombola Sumidouro.   

O quilombo Sumidouro situa-se em uma área pedregosa, rodeada de morros e serras, 

tendo como vegetação predominante, a caatinga. A comunidade conta ainda, com uma 

paisagem repleta de árvores de variados portes e um cânion, que é considerado patrimônio 
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natural do Piauí e que gera curiosidade pela beleza cênica e pela lenda que potencializa o 

interesse turístico pelo local.  

O território tem 932,1 hectares, onde vivem um total de 25 famílias, de acordo com o 

representante comunitário. Os moradores, em sua maioria, são pequenos agricultores, que não 

possuem a propriedade efetiva da terra, mas sim, posse por herança (INCRA, 2023). Os 

agricultores familiares trabalham com cultivo de milho, feijão, algodão, mandioca, melancia, 

mamona, abóbora e capim, bem como, com a criação de aves, suínos, ovinos e caprinos.  

Na comunidade, há três olhos d’água e poços naturais, com água de boa qualidade, sendo 

o seu abastecimento intermediado por poços tubulares e cisternas, estando estas últimas 

presentes em 11 residências. O quilombo não possui escolas, mas dispõe de rede de telefonia e 

energia elétrica. Vale destacar, que na localidade há também aulas de capoeira, cuja finalidade 

é contribuir com a manutenção da arte cultural do quilombo .  

2.2 DEFINIÇÃO DO UNIVERSO AMOSTRAL  

A amostra foi delimitada por meio de abordagem não-probabilística e posteriormente, 

seguiu-se o procedimento de entrevistas por residências, conforme o preconizado por Begossi 

(2009). De acordo com a autora, em comunidades com até 50 famílias, todas as habitações 

deverão ser contempladas no estudo.  

Dessa forma, foi selecionada uma pessoa de cada residência, para compor a pesquisa, 

desde que possua idade igual ou superior a 18 anos e notório saber sobre a planta medicinal 

Mentha x villosa Huds. Vale ressaltar, que apenas os moradores que vivem efetivamente na 

localidade fizeram parte da amostra.  

Sendo assim, compuseram a pesquisa 20 residências e 20 pessoas participaram do 

estudo. Entre os residentes da comunidade, não foi possível realizar a pesquisa em cinco casas. 

Destas, os moradores de duas residências optaram por não participar do estudo; o acesso a outra 

residência foi impossibilitado em razão da estrada estar interditada; na outra residência, a 

proprietária estava viajando; e por fim, um morador afirmou que não tinha plantas medicinais 

em sua residência, sendo este excluído do estudo. 

 

2.3 ESCOLHA DO MATERIAL BOTÂNICO 

A seleção da planta medicinal Mentha x villosa Huds se deu por meio do método de lista 

livre, a qual funciona como uma espécie de inventário (Apêndice B). Elas permitem revelar o 

grau de saliência cultural perante um grupo, dentro do grupo ou entre grupos distintos, isto é, 
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revelam a importância atribuída a um determinado item listado, sendo que a tendência é que os 

itens mais salientes sejam citados primeiro (Martins et al., 2022). 

O grau de importância de um item dentro de um determinado domínio cultural (no caso 

do grupo de informantes), pode ser revelado por meio da associação entre a ordem das citações 

presentes na lista livre individual de cada participante com o número total de citações presentes 

em um grupo de informantes (Baleé, 2010). 

Para isso, o cálculo foi realizado em duas etapas. A primeira consistiu na obtenção da 

saliência para cada item das listas individuais (Apêndice C), com base em Baleé (2010), por 

meio da fórmula Sx = 1 – (rx/li), onde:  

Sx - é a saliência psicológica de um item qualquer, no caso o item x (espécie que está sendo 

analisada); 

rx - é a posição de um item qualquer, no caso o item x (espécie que está sendo analisada), 

presente na lista de um indivíduo;  

li - é o número total de itens (espécies) contidos na listagem livre deste indivíduo. 

E a segunda foi feita por meio do Índice de Saliência Composto (Apêndice D) de Quilan 

(2018), mediante a equação Sxn = (ΣSx1-n)/n, onde: 

Sxn é a saliência de um item x qualquer, no conjunto de n indivíduos;  

ΣSx1-n é a somatória das saliências individuais encontradas para o item x, nos indivíduos de 1 

a n que compõe a amostra 

n é o número de informantes. 

Após a resolução dos cálculos, constatou-se que Mentha x villosa Huds (hortelã) 

consistiu no item de maior domínio compartilhado (Sxn = 0,43), sendo, portanto, eleita para 

compor o estudo. 

 

2.4 COLETA DE DADOS  

Antes da realização das entrevistas, foi realizada uma visita à comunidade quilombola 

Sumidouro, onde foi solicitada autorização aos membros comunitários para a realização da 

pesquisa. Esta técnica chama-se “rapport”, que tem como significado “criar uma relação” 

cordial, positiva e mútua durante o diálogo, cuja finalidade é ganhar a confiança do entrevistado 

e assegurar a veracidade das informações levantadas (Albuquerque; Lucena; Lins Neto, 2010; 

Lino et al., 2023). Anterior a visita a comunidade o líder comunitário, já havia repassado 

algumas informações através da rádio comunitária, onde o mesmo é locutor. 
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Após a anuência da comunidade para a realização da pesquisa, foi realizada a listagem 

livre, para seleção da espécie vegetal de maior saliência cultural, dentro do domínio cultural. 

Em um segundo momento, foi dado início as entrevistas, nas quais foram conduzidas a partir 

de formulário semiestruturado (Apêndice A), contendo perguntas abertas e fechadas sobre 

dados sociodemográficos, uso de plantas medicinais, em geral, e informações etnobotânicas da 

espécie Mentha x villosa Huds (hortelã), planta eleita para compor o estudo. 

Vale salientar, que os cálculos de domínio cultural foram realizados com base nos 

informantes de 13 residências, tendo em vista que era o quantitativo de líderes familiares que 

estavam presentes na primeira etapa da coleta de dados e que aceitaram a priori, a participarem 

do estudo. Após reforçar a importância da pesquisa para a comunidade, em um outro momento, 

mais sete moradores aceitaram compor o estudo, totalizando 20 informantes para a realização 

da segunda etapa do estudo. 

Cabe destacar, que a planta medicinal supramencionada foi coletada mediante turnê-

guiada (Bernard, 2006), em seguida, processada e herborizada, em conformidade com a 

literatura de Mori et al. (1989) e depositada no Herbário Graziela Barroso (TEPB), da 

Universidade Federal do Piauí (UFPI), sob número de registro 3298. A identificação do 

exemplar foi feita por meio de comparação de materiais depositados no TEPB e com o auxílio 

de profissionais especializados (taxonomistas), e seguiu o sistema de classificação Cronquist 

(1981), cuja grafia foi atualizada de acordo com a plataforma eletrônica do International Plant 

Names Index (IPNI, 2024).  

2.5 ANÁLISE DOS DADOS  

Os dados coletados foram tabulados em planilhas eletrônicas, com o auxílio do programa 

Microsoft Office Excel 2019 e analisados quali-quantitativamente, por meio de estatística 

descritiva básica, sendo estes expressos em frequência absolutas e relativas.  

2.6 ASPECTOS ÉTICOS DA PESQUISA  

 A pesquisa foi submetida ao Comitê de Ética e Pesquisa da Universidade Federal do 

Piauí (CEP-UFPI), por envolver a participação de seres humanos, sob o número de aprovação 

6.907.413 (Anexo A) atendendo assim, aos critérios éticos exigidos pela Resolução 510/16 do 

Conselho Nacional de Saúde (CNS). Cabe destacar, que os moradores da comunidade 

quilombola Sumidouro que concordaram em participar voluntariamente do estudo assinaram o 
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Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) em duas vias, ficando o entrevistado 

com posse de uma delas e o participante com a outra.  

A pesquisa também foi cadastrada na plataforma do Sistema Nacional de Gestão do 

Patrimônio Genético e do Conhecimento Tradicional Associado (SisGen) (Anexo B), por 

envolver tanto a participação de uma comunidade tradicional no estudo, como em razão do 

acesso ao conhecimento tradicional associado ao patrimônio genético da flora medicinal 

selecionada, sob o número de cadastro AC165DF. 

3 RESULTADOS E DISCUSSÃO 

Em relação aos aspectos sociodemográficos observou-se que o gênero feminino 

prevaleceu no estudo (70%), sobre o masculino (30%). Observou-se que os homens estavam 

ausentes das residências durante a pesquisa, em virtude do horário de trabalho externo, já que 

muitas mulheres ficam responsáveis pelo trabalho doméstico, fator este que pode explicar o 

elevado percentual de mulheres que compuseram o estudo e o papel da mulher na estrutura 

familiar, encarregando-se do cuidado aos integrantes da casa.  

 No que tange ao nível de escolaridade houve predominância de participantes sem 

escolaridade (40%), seguido do ensino fundamental incompleto (40%) (Figura 2).  

 

Figura 2. Perfil dos participantes da pesquisa por nível de escolaridade dos moradores da comunidade 

quilombola Sumidouro, município de Queimada Nova, Piauí. 

 
Fonte: Dados da pesquisa (2024). 
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Apesar da grande maioria dos participantes (80%) apresentarem nenhuma ou pouca 

escolaridade, esta variável não refletiu no conhecimento associado às plantas medicinais, tendo 

em vista que os mesmos dispunham de saberes sobre esta categoria de uso. Este fato se deve 

em razão dos entrevistados manterem contato diário com os vegetais e em razão deste 

conhecimento ser repassado entre as gerações, perpetuando-se na comunidade. 

Segundo Mota e Dias (2012), as plantas medicinais são parte integrante do cotidiano das 

comunidades tradicionais, onde o conhecimento sobre suas propriedades terapêuticas é 

transmitido oralmente e de forma coletiva. Esse relacionamento íntimo com a flora local 

permite que as pessoas identifiquem e utilizem as plantas não apenas para tratar doenças, mas 

também para prevenir males e manter o equilíbrio corporal e espiritual, pois, de acordo com 

Branquinho (2007), a interação constante com as plantas medicinais fortalece o vínculo com a 

natureza, promovendo um senso de pertencimento e continuidade cultural. 

Ao serem indagados se fazem uso de plantas medicinais, 90% dos entrevistados 

assinalaram positivamente, e somente 10% das respostas obtidas afirmaram que não (Figura 

3a). Entre os 10% que citaram não fazer uso, tal razão atribui-se ao fato de não gostarem.  

 

Figura 3. Utilização e frequência de uso das plantas medicinais, pelos moradores da comunidade quilombola 

Sumidouro, município de Queimada Nova, Piauí. 

 
Fonte: Dados da pesquisa (2024). 

 

Duarte (2020) declarou em sua pesquisa, que o elevado percentual de uso das plantas 

medicinais decorre da confiabilidade das propriedades terapêuticas que as plantas medicinais 

possuem. Já Figueiredo, Gurgel e Gurgel (2014) mencionaram, que o ceticismo, em relação às 

práticas tradicionais de cura, influenciado pelo predomínio da medicina moderna, também pode 

estar associado a hesitação em utilizar plantas medicinais. 
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No tocante a frequência de uso de plantas medicinais por parte dos quilombolas, 45% 

dos entrevistados informaram que fazem uso frequente, enquanto 30% e 25% utilizam-na, 

respectivamente, de forma esporádica ou rara (Figura 3b). Os moradores relataram que o uso 

de plantas medicinais perpassa gerações, levando-os a acreditar que os remédios naturais são 

tão eficientes, quanto os farmacológicos industriais.  

De acordo com Santos et al. (2011), esse comportamento é reforçado pela crença de que 

as plantas oferecem soluções mais seguras e com menos efeitos colaterais, se comparadas aos 

medicamentos industrializados. 

Relativo ao consumo de plantas medicinais (Figura 4a) constatou-se, que um total de 

95% dos participantes afirmou consumir plantas medicinais, enquanto 5% relataram que não 

consomem. O fato de a minoria não consumir, não significa dizer que eles não fazem uso das 

plantas medicinais, pois utilizam-nas para medicar familiares ou para recepcionar visitas.  

 

Figura 4. Frequência de consumo e finalidade de uso das plantas medicinais, pelos moradores da comunidade 

quilombola Sumidouro, município de Queimada Nova, Piauí. 

 
Fonte: Dados da pesquisa (2024). 

 

A maioria das pessoas que consomem são mulheres (13), entre a faixa etária de 25 a 30 

anos. Esses dados indicam que as mulheres, especialmente as mães, demonstraram interesse 

maior pelo consumo de plantas medicinais, em relação aos homens, e este fenômeno pode ser 

atribuído, em parte, ao papel tradicional das mulheres como cuidadoras da família e à sua busca 

por alternativas naturais para promover a saúde e o bem-estar de seus filhos.  

De acordo com um estudo de Dias et al. (2020), as mães tendem a ser mais proativas na 

busca por soluções de saúde que envolvem práticas tradicionais e naturais, refletindo uma maior 

preocupação com os efeitos a longo prazo das intervenções farmacológicas.  
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Além disso, Bianchi e Cunha (2019) ressaltaram, que a maior frequência de consumo 

de plantas medicinais entre mulheres pode estar relacionada ao desejo de manter o controle 

sobre a saúde familiar e à valorização de práticas de autocuidado. 

Quanto à finalidade de uso (Figura 4b), foi observado que os moradores da comunidade 

quilombola Sumidouro usufruem quase que integralmente das plantas medicinais, para tratar 

algum tipo de enfermidade (95%), em comparação a outros que as consomem por hábito (25%) 

ou como tratamento alternativo (15%), por serem mais acessíveis financeiramente. 

Rosa, Machado e Musis (2010) mencionaram, que muitas pessoas confiam na eficácia 

das plantas devido à tradição cultural e ao uso histórico em práticas de medicina alternativa, o 

que fortalece a confiança em seus benefícios.  

Posto isso, Silvia et al. (2015) apontaram, que alguns estudos têm demonstrado, que 

várias plantas possuem propriedades terapêuticas comprovadas, com ação antioxidantes, anti-

inflamatórias e antimicrobianas, os quais contribuem para sua aceitação e uso crescente. 

No tocante a forma de obtenção do conhecimento acerca das plantas medicinais (Figura 

5), observou-se que 65% dos participantes aprenderam com os pais, 25% com os avós e 5% 

(cada) com madrinhas, tias e com o próprio líder comunitário. 

 

Figura 5. Formas de obtenção de conhecimento sobre a prática do uso de plantas medicinais entre os moradores 

da comunidade Sumidouro, município de Queimada Nova, Piauí. 

 
Fonte: Dados da pesquisa (2024). 

 

A natureza dessa troca de informações reflete como a transmissão intergeracional de 

conhecimentos tradicionais têm sua importância na preservação das práticas de medicina 

popular, baseadas em experiências diretas e acumuladas ao longo de gerações, gerando 

confiabilidade na eficácia e segurança das plantas utilizadas (Lima; Magalhães; Santos, 2011).  

O ambiente familiar também proporciona um contexto seguro para o compartilhamento 

de saberes através dos pais, avós, entre outros, reforçando os laços culturais e identitários, pois 
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as pessoas tendem a confiar mais em informações transmitidas por familiares devido à conexão 

emocional e à percepção de autenticidade no conhecimento compartilhado (Borges; Magalhães, 

2011; Albuquerque; Ramos; Melo, 2014). 

Em relação a procedência das plantas medicinais utilizadas pelos quilombolas (Figura 

6), observou-se que 95% dos participantes as encontram na própria comunidade. Os 5% dos 

informantes que informaram não encontrar as plantas na própria localidade obtêm de outros 

locais como, comunidades vizinhas ou na feira tradicional, localizada em Queimada Nova-PI. 

Os moradores afirmaram, que quando adquirem em comunidades vizinhas, a obtenção se dá 

por intermédio de parentes ou amigos. 

 

 

Figura 6. Procedência das plantas medicinais utilizadas pelos moradores da comunidade Sumidouro,  

município de Queimada Nova, Piauí. 

 
Fonte: Dados da pesquisa (2024). 

 

Carvalho, Costa e Carnelossi (2010) comentaram, que a disponibilidade mais ampla das 

plantas medicinais reflete uma tendência de valorização das medicinas naturais, como 

complemento aos tratamentos convencionais. 

Relativo à indicação de uso das plantas medicinais para outras pessoas (Figura 7), 95% 

dos entrevistados relataram que já indicaram o uso de uma ou mais espécies para outrem. 
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Figura 7. Indicação de uso das plantas medicinais utilizadas pelos moradores da comunidade Sumidouro, 

município de Queimada Nova, Piauí. 

 
Fonte: Dados da pesquisa (2024). 

O uso extensivo de plantas medicinais para a promoção da saúde e no tratamento de 

doenças também reflete em parte, o quanto às comunidades rurais (como o quilombo 

Sumidouro) sofrem por estarem situadas em áreas onde o acesso aos cuidados médicos 

convencionais é limitado e distantes dos centros urbanos (Silva et al., 2011).  

Diante desse cenário, a indicação das plantas para propósitos médicos está cada vez 

mais subsidiada cientificamente atualmente, dado o aparecimento de estudos científicos que se 

preocupam em validar a eficácia e segurança do uso, contribuindo para sua integração em 

práticas de saúde complementares e alternativas (Olaf; Rudolf; Wolfgang, 2018).  

A validação científica, em conjunto com a riqueza dos saberes tradicionais, ajuda a 

combater o uso inadequado ou abusivo de plantas medicinais, promovendo uma utilização mais 

informada e responsável por parte dos consumidores (Pedroso; Andrade; Pires, 2021). 

Quando questionados se fizeram ou fazem doações de plantas medicinais (Figura 8a), 

95% responderam que sim e 5% mencionaram que não. Vale destacar, que as doações não se 

restringiram apenas aos moradores da comunidade, tendo em vista que alguns moradores 

afirmaram terem doado plantas medicinais para residentes de outros estados também. 
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Figura 8. Frequência quanto à doação e destinação de plantas medicinais pelos moradores da comunidade 

quilombola Sumidouro, município de Queimada Nova, Piauí. 

 
Fonte: Dados da pesquisa (2024). 

 

O destino dessas doações revelou-se variado (Figura 10b), com espécies sendo 

entregues para parentes (30%), pessoas conhecidas (20%), amigos (15%), moradores da 

comunidade (5%) e outras pessoas não especificadas (5%). Os entrevistados consideram as 

doações um ato de bondade, justificando que quem recebe terá benefícios e poderão ajudar 

outras pessoas.  

De acordo com Cardoso e Amaral (2017), além de fornecer acesso a remédios naturais, 

as doações também servem como um veículo de educação, onde os conhecimentos sobre o 

cultivo, a colheita e o uso correto das plantas são transmitidos para as novas gerações e para 

aqueles fora das comunidades tradicionais. 

Em relação aos dados etnobotânicos da espécie Mentha x villosa Huds (hortelã), 

levantou-se informações quanto as suas indicações de uso. Neste aspecto, observou-se que a 

planta foi citada para o tratamento de diversas doenças, dentre elas destacaram-se as 

relacionadas ao sistema respiratório, digestório, imunológico, nervoso, entre outros (Figura 9). 

É importante ressaltar, que as citações das doenças e sintomas se deram por mais de um 

entrevistado. 
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Figura 9. Indicações de uso da Mentha x villosa Huds. pelos moradores da comunidade  

quilombola Sumidouro, município de Queimada Nova, Piauí. 

 
Fonte: Dados da pesquisa (2024). 

 

Nesse sentido, as propriedades terapêuticas da Mentha x villosa Huds foram indicadas 

para o tratamento da gripe (55%), problemas de estômago (30%), dores de cabeça (30%) e febre 

(15%).  

Segundo Mijat, Milan e Rino (2023), o óleo essencial dessa espécie possui atividade 

antimicrobiana, tornando-a eficaz no tratamento de infecções do trato respiratório e da pele, 

além de ser utilizada no alívio de dores de cabeça e enxaquecas, devido às suas propriedades 

analgésicas e relaxantes. 

Para Sousa et al., 2019, um dos principais componentes químicos da Mentha x villosa 

Huds é o piperitenona óxido, o qual têm demonstrado atividades antifúngicas e anti-

inflamatórias significativas.  

De acordo com Lima et al. (2020), outro composto encontrado na planta, é o limoneno, 

conhecido por suas propriedades antioxidantes e calmantes, corroborando com os dados obtidos 

nesta pesquisa. 

Para a questão do modo de preparo da Mentha x villosa Huds., as três formas mais 

indicadas foram: chá (100%), xarope (20%) e lambedor (10%) (Figura 10). De acordo com 

Duarte (2020), as mulheres utilizam chás e remédios caseiros como o primeiro procedimento 

de tratamento quando alguém da família adoece. 
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Figura 10. Formas de consumo de Mentha x villosa Huds. pelos moradores da comunidade Sumidouro, 

município de Queimada Nova, Piauí. 

 
Fonte: Dados da pesquisa (2024). 

 

Para o preparo do chá a maioria utiliza apenas a espécie individualmente, levam para 

ferver e assim que observam um tom esverdeado, consideram o ponto ideal para consumo. O 

xarope e o lambedor possuem modo de preparo similar, o diferencial é que, em geral, a 

preparação é realizada com outras plantas, sendo acrescido açúcar e água. Posteriormente, o 

preparado é levado para cozinhar, até dar o ponto.  

Segundo Lima, Cavalcante e Reis (2018), um dos principais motivos para o uso de 

plantas medicinais é a percepção de que estas são menos invasivas e apresentam menos efeitos 

colaterais, em comparação com medicamentos sintéticos.  

Entre as formas de uso mais comuns envolvendo Mentha x villosa Huds., Sarrico et al. 

(2022) destacaram os chás preparados por infusão das folhas, que são indicados para o alívio 

de sintomas gastrointestinais, como indigestão e cólicas. Além disso, os autores comentaram 

que a planta é frequentemente utilizada na forma de óleos essenciais extraídos das folhas, que 

são aplicados externamente em massagens para aliviar dores musculares e articulares, como 

também havendo a produção de cataplasmas para tratar inflamações e irritações na pele. 

No quesito parte da planta empregada para o consumo dos preparos terapêuticos 

caseiros, os entrevistados afirmaram utilizar somente as folhas da planta, o que corrobora com 

Silva et al. (2011) e Santos et al., (2018), ao falarem que as folhas da espécie são as estruturas 

mais utilizadas na medicina tradicional devido à sua alta concentração de compostos bioativos, 
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como óleos essenciais, flavonoides e terpenos, os quais conferem diversas propriedades 

terapêuticas, podendo ser consumidas na forma de infusões, chás ou extratos. 

Os resultados da pesquisa também revelaram que o cultivo da planta é feito 

essencialmente nos quintais domésticos; e a firmaram que esse modo de cultivo foi ensinado 

por seus antepassados, considerados como locais adequados para cuidarem das plantas, 

principalmente, pelas mulheres que são responsáveis por estes cuidados e já estão no lar à maior 

parte do tempo.  

De acordo com Moreira et al. (2010), a planta é altamente adaptável e fácil de cultivar 

nos quintais, prosperando em uma variedade de condições de solo e clima, o que a torna ideal 

para jardins caseiros. Os autores complementaram, que outro fator que contribui para o cultivo 

da espécie nesses lugares é sua função como repelente natural, ajudando a manter insetos 

indesejados afastados.  
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4 CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

Por meio do presente estudo é possível concluir, que as plantas medicinais fazem parte 

fundamental da história de vida dos moradores da comunidade quilombola Sumidouro, sendo 

essas integralizadas na medicina tradicional da região, principalmente entre as mulheres jovens, 

onde a preocupação e o interesse por este tipo de saber são notórios, por relacionar-se à questão 

da saúde familiar e ao autocuidado. 

 Depreendeu-se também, que a finalidade de uso das plantas medicinais pela 

comunidade é essencialmente voltada para o tratamento de doenças ou sintomas, cujas práticas 

são transmitidas no âmago dos núcleos familiares de forma intergeracional, cujos ensinamentos 

são repassados de forma oral e/ou incrementados a partir da doação de mudas. Sendo assim, a 

medicina popular local torna-se importante para a manutenção da saúde das pessoas, pelo fato 

de a comunidade situar-se distante dos centros urbanos e dos serviços médicos clássicos. 

 Em relação à utilização da Mentha x villosa Huds., a análise dos dados sugeriu que a 

espécie é utilizada predominantemente, para o tratamento de doenças que acometem o trato 

respiratório, sendo as folhas a parte empregada nos preparados caseiros, em virtude de os 

princípios ativos concentrarem-se majoritariamente nessa região. A eficácia de uso da espécie 

para tal propósito é respaldado cientificamente, após consulta na literatura, por apresentar 

diversas propriedades importantes. 

 Em suma, o uso das plantas medicinais não representa somente a conservação de saberes 

tradicionais passados de geração em geração, mas também consistem em práticas medicinais 

eficazes que promovem a saúde e o bem-estar das pessoas, contribuindo para a manutenção da 

biodiversidade local, fortalecendo a identidade cultural e a autonomia das comunidades, em 

especial a comunidade quilombola Sumidouro, perante o sucateamento ou a ausência de 

serviços básicos de saúde convencionais. 
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ANEXO A – Aprovação do Comitê de Ética em Pesquisa (CEP)
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ANEXO B – Cadastro do SisGen 
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APÊNDICE A – Formulário de Pesquisa 
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APÊNDICE B – Dados da lista livre 
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APÊNDICE C – Índice de Saliência Individual 

 

 



34  

  

APÊNDICE D – Índice de Saliência Composto 
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APÊNDICE E – Fotos da pesquisa de campo 

 

 


