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CONCEPCAO DE MULHERES SOBRE O CL[MATERIO E O USO DE PLANTAS
MEDICINAIS COMO TERAPEUTICA NATURAL

OPINION OF WOMEN ABOUT CLIMACTERIC AND THE USE OF MEDICINAL PLANTS
AS NATURAL THERAPY

Ana Paula Silva dos Anjos! * Zulmerinda Meira Oliveira? * Octavio Muniz da Costa

Vargens® * Jane Marcia Progianti*
RESUMO
Objetivo: Identificar a concepcdo de climatério e quais as plantas medicinais mais utilizadas como
terapéutica natural por mulheres que o vivenciam. Método: Estudo qualitativo, descritivo e
exploratdrio. Teve como participantes 17 mulheres maiores de 40 anos que estavam frequentando
assiduamente a uma Unidade Basica de Salde de um municipio da Bahia e que atenderam aos
critérios de exclusdo e inclusdo. A coleta dos dados se deu por meio da entrevista semiestruturada.
O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual do Sudoeste da
Bahia, conforme parecer n® 2.440.117. Os dados foram analisados por meio da técnica de Analise
de Conteudo Temética de Bardin. Resultados: A partir da aplicacdo do método de andlise,
originaram-se, em conformidade com o objetivo deste estudo, duas categorias tematicas. Categoria
1 confundindo climatério com menopausa e considerando-o como doenca e a Categoria 2
identificando as plantas medicinais como terapéutica natural para as mudancgas inerentes ao
climatério, o estudo ainda apontou que as mulheres confundem o climatério com menopausa,
considera-o como doenca e recorre ao uso de plantas medicinais como terapéutica natural.
Conclusédo: O estudo evidenciou que as participantes tém uma concepc¢édo equivocada a respeito do
climatério, todavia sabem identificar as modificacGes proprias da fase e utilizam estratégias de
préticas integrativas como terapéutica natural para o enfrentamento dessa fase da vida.
Palavras-chave: Climatério; Plantas Medicinais; Saude da Mulher; Terapéutica.

ABSTRACT

Objective: Identifying the opinion of climacteric and which medicinal plants are most used as
natural therapy by women who experience it. Method: A descriptive, exploratory and qualitative
study. Participants were 17 women over 40 who were attending a Basic Health Unit in a
municipality of Bahia and who met the exclusion and inclusion criteria. Data were collected
through semi-structured interviews. The study was approved by the Research Ethics Committee of
the State University of Southwest Bahia, according to Opinion N 2,440,117. The data were
analyzed using Bardin’s Thematic Content Analysis technique. Results: From the application of the
analysis method, two thematic categories originated, in accordance with the objective of this study.
Category 1 confusing climacteric with menopause and considering it as a disease and Category 2
identifying medicinal plants as natural therapy for the changes inherent to climacteric, the study
also pointed out that women confuse climacteric with menopause, consider it as a disease and use
medicinal plants as natural therapy. Conclusion: The study showed that the participants have a
mistaken conception about the climacteric; however, they know how to identify the changes
specific to the phase and use strategies of integrative practices as natural therapy to cope with this
phase of life.

Keyword: Climacteric; Medicinal Plants; Women’s Health; Therapeutics.
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INTRODUCAO

Este estudo aborda a concepgdo de
climatério e o uso de plantas medicinais como
terapéutica natural por mulheres que o
vivenciam e que frequentam um servico de
prevencdo do cancer de colo uterino em uma
unidade da Estratégia de Salde da Familia
(ESF).

O climatério € um termo comumente
utilizado como sinénimo de menopausa,
porém esse ultimo é um fenébmeno que se
define retroativamente, representando a
cessagcdo permanente das menstruagdes por
um periodo de 12 meses . O termo
climatério vem de origem grega (klimakter),
ao fazer mencéo ao topo de uma escada, ao se
referir ascensdo a um diferente estagio da vida
@, A Organizacdo Mundial da Satde (OMS)
define climatério como uma fase bioldgica e
ndo patolégica da vida da mulher, além de
compreender esse processo COmMO uma
transicdo da fase reprodutiva para a nao
reprodutiva @9,

J& o termo menopausa vem também do
grego e se refere a mens = més e pausis =
pausa, no entanto compreende a interrupgéo
das menstruacdes @. Sendo a menopausa
caracterizada como a parte final da fase
reprodutiva que corresponde ao ultimo ciclo
menstrual e geralmente acontece entre 48 e 50
anos de idade .

Todavia, ao compreender que O
climatério ndo é uma doenca, e sim uma fase
natural da vida da mulher, e que muitas delas

podem passar por essa fase sem apresentar

queixas ou necessidade de medicalizagao,
outras podem apresentar transformagdes no
seu organismo que variam na sua diversidade
e intensidade ™, e isso vai depender de como
cada mulher vai encarar esse processo do
corpo envelhecendo.

Nessa perspectiva, envelhecer com
qualidade surge como esperanga mesmo que
em uma sociedade marcada pela cultura do
repudio a velhice. A compreensdo de que a
maturidade também inclui autoconhecimento
e aceitacdo e de que na velhice hd um
processo maior de investimento no
autoconhecimento, gerando modos mais
positivos de apreciacdo da vida, o que pode
resultar em uma transformacdo dos
esteredtipos negativos sobre 0
envelhecimento do ponto de vista social ¢,

Os tabus relacionados ao climatério se
devem a forma de como esse processo €
abordado, muito difundido com conotagdes
negativas, utilizando termos como faléncia,
atrofia, perda, entre outras denominacdes que
caracterizam algo ruim. Nesse sentido, a
mulher passa a optar por se submeter a
hormonioterapia por acreditar que o0
climatério é uma doenca, no entanto ela
precisa perceber que o climatério € uma fase
da vida e que € possivel contorna-lo por meio
de praticas e terapéuticas integrativas
complementares, além dos fitoestrogénios e
0os moduladores seletivos de receptores de
estrogénio, ndo havendo necessidade de

introduzir a “medicalizagdo” como terapéutica
(1-5)
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Nessa perspectiva, a medicalizacdo
envolve processos mais vastos que ndo se
limitam apenas ao produto medicamento,
além de possuir uma logica mais sutil e
perversa do controle da vida das pessoas e da
sociedade ©). Assim, o termo medicalizagio
tem sido empregado como 0 processo de
transformacéo dos aspectos da vida cotidiana
em objetos da medicina, esquematizando a
conformidade e as normas sociais.

Assim, a medicalizacdo permeia pela
I6gica das normas sociais estabelecidas pela
medicina tradicional, como processo de
modificacdo na vida das pessoas. E pensando
em romper com esse paradigma, no ano de
2006 a partir de varias conferéncias nacionais
de salde e das recomendacBes da
Organizacdo Mundial da Saude (OMS) foi
institucionalizada no Brasil a Politica
Nacional de Préticas Integrativas e
Complementares (PNPIC) como elemento do
Sistema Unico de Satde (SUS) .

Considerando que o0s servigos de salde
na maioria sédo frequentados por mulheres, e
que esta mulher pode ser vista na sua
dimensdo global, sem perder de vista a sua
singularidade, seus processos de viver em
qualquer fase da vida. Nesse contexto, a
PNPIC contempla a integralidade da atencéo a
salde da mulher na fase do climatério. Fase
esta, que requer também a interacdo de outras
acOes existentes no SUS. Esta interacdo
contribui para a ampliacéo da
corresponsabilidade e autonomia da mulher

pela sua salde na perspectiva

desmedicalizada, durante esse periodo
aumentando assim, 0 exercicio da sua
cidadania e consequentemente sua qualidade
de vida ) Ademais, é preciso romper com o
paradigma de que climatério tem que ser
tratado com hormonioterapia e impulsionar
acOes contra a hegemonia e a medicalizacéo e
colocar a mulher como protagonista e
autdbnoma do cuidado consigo mesma.

No campo da saude, a Politica Nacional
de Préticas Integrativas e Complementares
contempla as diretrizes e responsabilidades
institucionais para a oferta de servigos e
produtos diversos, bem como a utilizacdo de
plantas medicinais como possibilidades
terapéuticas © para o enfrentamento das
alteracBes  intrinsecas  do  climatério,
garantindo assim maior integralidade e
resolutividade da atencdo a saude da mulher
durante essa fase.

Vale ressaltar, que a PNPIC contempla
na sua estrutura temas transversais que podem
estar presentes em todos o0s pontos da Rede de
Atencdo a Salde, prioritariamente na Atencédo
Priméaria com amplo potencial de atuacdo nas
acOes determinadas pelo SUS. As abordagens
principais desse campo perpassam pela visao
ampliada da prevencdo e da promocéao global
do cuidado humano, especialmente do
autocuidado e da autonomia. E se tratando da
mulher que vivencia o climatério, este
cuidado é embasado em seus maultiplos
aspectos biopsicossocial, cultural e espiritual.

O uso de plantas medicinais na arte de

curar é uma forma de terapéutica de origem
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muito antiga, relacionada aos primoérdios da
medicina e fundamentada no acumulo de
informacdes por geracBes. Ao longo dos
séculos, produtos de origem vegetal
constituiram as bases para tratamento de
diferentes alteracdes no organismo .

Nesse contexto, o uso de chas com
plantas medicinais influencia na melhora das
diversas modificagOes corporais apresentadas
por muitas mulheres durante a fase do
climatério. E foi mostrado nesse estudo que as
participantes buscaram essa alternativa
terapéutica  nas  praticas  integrativas
complementares. As plantas medicinais séo
aquelas capazes de aliviar ou curar
enfermidades e ou caracteristicas peculiares a
uma determinada situacdo e tém tradicdo de
uso como remédio em uma populacdo ou
comunidade ® Enquanto que a OMS define
planta medicinal como sendo toda e qualquer
planta que possui, em um ou mais 6rgaos,
substancias que podem ser utilizadas com fins
terapéuticos @.

O Brasil possui grande potencial para o
desenvolvimento dessa terapéutica, com a
maior diversidade vegetal do mundo, ampla
sociodiversidade do uso de plantas medicinais
vinculado ao conhecimento tradicional e
tecnologia para validar cientificamente esse
conhecimento.

Sendo assim, este estudo justifica-se
pelo fato da necessidade de divulgar quanto
ao o uso de plantas medicinais por mulheres
que vivenciam o climatério, além de trazer

uma relevancia social significativa e

contribuir ndo somente com os profissionais
da area de saude e académicos, mas também
com as mulheres que estiverem vivenciando a
fase do climatério. Considerando que ha uma
escassez de estudos que versam sobre a
tematica, este pode colaborar com mudancas
de habitos e estilo de vida de diversas
mulheres no processo do climatério ao
agregar parte das praticas integrativas
complementares em salude, como exemplo as
plantas medicinais.

Nessa perspectiva, elaborou-se a questéo
norteadora como uma preocupacdo que
remete a compreensdo significativa de
respostas por meio do objetivo do estudo.
Qual a concepgdo de climatério de mulheres
que o vivenciam e quais plantas medicinais
utilizam como terapéutica natural desse
processo?

Tal  questionamento  suscitou a
construcdo do seguinte objetivo: Identificar a
concepcao de climatério por mulheres que o
vivenciam e quais plantas medicinais utilizam

como terapéutica natural desse processo.

METODO

Trata-se de um estudo de cunho
qualitativo, descritivo e exploratorio cuja
amostragem foi aleatoriamente constituida
por 17 mulheres que frequentavam o servigo
de prevencdo de céncer de colo uterino de
uma unidade da Estratégia Saude da Familia
(ESF) situada no interior da Bahia. As
participantes atenderam aos seguintes critérios

de inclusdo ter idade maior que 40 anos e
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estarem  frequentando  assiduamente a
unidade. E como critérios de exclusdo,
apresentar deficit cognitivo que implicasse na
coleta das informagdes e deficiéncia auditiva
que impedisse ou dificultasse na comunicacéo
verbal. A coleta foi interrompida ao perceber
repeticbes das informacGes, o que se
caracterizou como processo de saturagdo dos
dados.

O cenario do estudo foi a unidade da
ESF. A coleta das informacgdes aconteceu
mediante aprovagdo pelo Comité de Etica em
Pesquisa (CEP) da Universidade Estadual do
Sudoeste da Bahia conforme parecer de
nimero 2.440.117 no ano de 2019. Utilizou-
se como instrumento um roteiro de entrevista
semiestruturada, previamente elaborada com
perguntas objetivas e subjetivas contendo
dados sociodemograficos e deixando as
participantes & vontade para responder aos
questionamentos.

As entrevistas duraram em média 30
minutos e foram realizadas individualmente
na sala de espera da (USF), apos
esclarecimentos sobre 0 objetivo e
procedimentos do estudo de acordo a
disponibilidade das participantes e assinatura
do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE). Por se tratar de um
estudo envolvendo seres humanos, respeitou-
se as diretrizes e normas regulamentadoras
instituidas por meio da Resolucdo n° 466/12
do Conselho Nacional de Sadde (CNS) ©.

O tratamento e a analise dos dados se

deram mediante a técnica de analise de

contetido tematica de Bardin 19. Diante da
diversificacdo e também  aproximacao
terminologica, optou-se por elencar as etapas
em trés fases: 1) Pré-andlise; 2) Exploragdo
do material; e 3) Tratamento dos resultados,
inferéncia e interpretacdo. Assim, este estudo
culminou com as fases preconizadas por
Bardin 9, Iniciou-se a primeira fase pela pré-
andlise, na qual foi organizado todo o material
analisado com o objetivo de torna-lo
operacional, sistematizando as ideias iniciais.
Posteriormente, houve a exploracdo do
material que se constituiu na segunda fase, a
analise dos dados, buscando a identificacéo
das unidades de registro e, consequentemente,
a definicdo de categorias. Na terceira fase,
ocorreu 0 tratamento dos resultados,
inferéncia e interpretacdo. Nessa etapa que se
deu a condensacdo e o destaque das
informacfes para analise, culminando nas
interpretacfes inferenciais, além de ser o
momento da intuicdo, da analise reflexiva e

critica para fins teéricos e programaticos.

RESULTADOS

Inicialmente estardo apresentadas as
caracteristicas sociodemograficas das
participantes e em seguida, as categorias.

Quanto as caracteristicas
sociodemogréficas, observou-se que das 17
participantes a idade variou entre 40 e média
de 50 anos, oito se consideraram negras, e
seis se autodeclararam pardas. No que diz

respeito & condi¢cdo marital, dez referiram
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estar casadas. No que tange a profissdo, doze
eram secretarias do lar. Enquanto a religio,
nove informaram ser protestantes e oito
catolicas. O nivel de escolaridade, onze
mencionaram ensino fundamental incompleto.

A partir da aplicacdo do método de
analise, originaram-se em conformidade com
0 objetivo deste estudo duas categorias

tematicas que se seguem.

Categoria 1- Confundindo climatério com
menopausa e considerando-o como doenga

A categoria acima originou-se do
questionamento realizado as participantes de
qual era a sua concepcdo sobre o climatério.
No entanto, varias das participantes deste
estudo referiram ndo conhecer ou ndo saber
nada sobre esta fase da vida da mulher.

Observem nos seus depoimentos.

Ah! Climatério é. Eu ndo sei. Nao
entendo disso ndo (risos). Eu ndo sei
muito disso ndo. (P3)

E o que eu te falei, ndo entendo nada
disso ai [risos]. (P4)

Nunca ouvi falar. (P6

Rapaz, eu [risos]... o climatério? Ja
ouvi, mas eu to vagando agora. (P11)

Climatério? N&o. (P13)

Provavelmente nada, né [risos]. Nao
tenho conhecimento néo. (P15)

Eu quero aprender agora, porque eu ndo
sei [risos]. Bom que eu aprendo né?
(P16)

No entanto, apesar de elas relatarem que
ndo sabem ou ndo conhecem 0 que é O
climatério, elas reconhecem e descrevem com
detalhes as caracteristicas peculiares dessa
fase que estdo vivenciando, porém ainda
veem como sintomas, e relatam que
apresentam, sudorese, calor, frio fogacho,
insOnia, nervoso, esquecimento entre outras
caracteristicas e/ou confundem com a
menopausa, evidenciando as dificuldades de

entendimento do fendmeno.

Mas ai é o sintoma da menopausa que
fala né? Eu so6 sei assim, que eu mesma,
digo de mim, eu senti muito calor, minha
menstruacdo foi embora com 47 anos, ai
eu fui ao médico, ele disse que era
normal porque era menopausa, ai
comecei o tratamento e fiquei boa. (P1)

O climatério € quando vocé determina
que a menstruagdo nao existe mais, que
também as vezes sente algumas queixas,
como calor, insbnia, sua muito a noite
COMo as vezes, eu mesma senti nervoso,
eu senti insdnia, preocupacao
esquecimento. (P9)

Eu sei pouca coisa né, mas é que nesse
periodo a mulher fica comecando a ter
aquelas ondas de calor né, inclusive eu
j& td6 comecgando a sentir, ja sinto um
calor estranho. E que essa menopausa
tem mulheres que é mais tarde, tem
mulheres que é mais cedo. (P14)

Eu sei também assim que a menstruacéo
diminui né, mas no meu caso foi
diferente que aumentou. E assim, eu ndo
sei se é por causa da perda de sangue ou
se é por causa da menopausa que eu to
sentindo assim fraqueza, eu néo sei se é
hormdnio que perde, eu ndo sei, 0 que eu
sei é que td6 assim. E o que eu entendo
desse climatério é isso, é que a mulher
perde horménio né, dizem que perde
muito hormdnio. Tem umas que precisam
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tomar horménio né? Eu sei muito pouco
sobre isso ai. (P14)

Eu sabia da menopausa, mas isso ai que
vocé falou agora eu ndo sabia ndo né.
(P16)

E calor, frio, calor... Tirava a coberta
era um frio, dai é coberta, é blusa. ah eu
me lembro. (P17)

Categoria 2- Identificando as plantas
medicinais como terapéutica natural para
as mudancas inerentes ao climatério

A categoria 2 aponta quais as plantas
medicinais as participantes buscaram como
terapéutica  natural para auxiliar no
enfrentamento das modificagOes inerentes ao
climatério. Nos seus depoimentos fica claro a
utilizacdo de diversos chas como por exemplo
0 cha de amora, coentro, salsinha, hortel,
erva-cidreira, capim santo, espinheira santa e
outras ervas que se encontram contemplados
nas Praticas Integrativas Complementares em
Salde. Tais estratégias, foram utilizadas com
a finalidade de aliviar e ou minimizar as

mudancas proprias dessa fase da vida.

Eu curei mais com chazinho. (P1)

Uso folha de amora, ai eu cozinho e
tomo. (P3)

Eu tomo coentro com salsinha, horteld
grosso, erva-cidreira, capim santo.
Misturo todos junto e tomo... Tem uma
também que minha m&e sempre me
ensinava, € um tipo de semente,
“mulungu’” parece. (P5)

Oh minha filha, foi tanto chd. Cha de
amora, cha de espinheira santa, tanto
ch& que eu tomo que tu nem imagina.
(P8)

Eu tomei muito chd, sabe chas de
amora, espinheira santa, capim santo,
assim, sempre nds tomavamos chas, la
na roga a gente tomava muito cha, e ai
eu sempre tomo, até hoje tomo. (P9)

SO cha. Cha de amora, esses chazinhos
assim. Coisa homeopética, fitoterapicos
coisas mais naturais, sabe? (P11)

Eu tomo bastante cha da amora, como
aveia, soja, ai comecei a pesquisar,
encontrei esse chazinho de amora e
varios outros chazinhos que tem, né,
camomila, mas eu tomo mesmo é o cha
de amora (P14)

E, eu usava cha muito assim, de erva-
cidreira, capim santo, capim-cidreira.
(P17).

DISCUSSAO

A primeira categoria nos remete ao
entendimento que as participantes deste
estudo tém uma concepc¢do ainda equivocada
de climatério. Embora, mais da metade dos
usuarios que frequentam a Atencdo Primaria é
composto por mulheres @), Isso nos faz
refletir que pode haver uma deficiéncia de
saberes e préticas, principalmente por parte
dos profissionais que atuam nos diversos
servicos de salde. Nesse sentido, as mulheres
para suprir com suas necessidades sentidas,
buscam o cuidado dos profissionais de saude
inseridos neste contexto. Desse modo, a
politica de salde da mulher oferece-lhe o
direito de se ver na sua integralidade como
sujeito autdbnomo e participativo no processo
de decisdo para 0 autocuidado. Assim, a
medida que ela é incluida nesse processo, ha a

garantia do atendimento de suas necessidades
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e da qualidade do cuidado principalmente nos
servicos de saude V).

Nessa  perspectiva, reitera-se a
necessidade de os profissionais de satde que
atuam nesses espacos a exemplo dos
enfermeiros/as, médicos/as assistentes sociais,
psicologos/as e o Agente Comunitario de
Saude-ACS e demais profissionais estarem
abertos para acolher e atender as necessidades
sentidas da mulher que vivencia o climatério,
visando assim proporcionar-lhe conhecimento
do seu préprio corpo em relagdo as
modificagOes inerentes desta fase: a insOnia, a
sudorese, o fogacho a perda da libido, queda
do cabelo, ressecamento da pele entre outras,
a fim de mostrar que estas alteragdes fazem
parte desse processo e, que isso cada mulher
pode vivenciar de maneira mais natural
possivel contribuindo assim para uma melhor
qualidade de vida *?).

Dessa forma, é fundamental que as
mulheres no climatério tenham uma
assisténcia, ampliada e global desse processo
atentando para as especificidades dessa fase.
Essa assisténcia deve apropriar-se dos
profissionais de salde e tornad-los aptos a
trabalhar a subjetividade das mulheres nessa
fase da vida, além de utilizar ferramentas
apropriadas e mais atrativas para 0 momento,
nas quais o profissional de salde assume o
papel de facilitador e contemple as praticas
integrativas e complementares em saude a fim
de ampliar a visdo de cuidado desse processo

e a promogao global do cuidado humano, 314

especialmente com énfase na autonomia do
autocuidado, pautado na naturalidade.

Nesse sentido, as unidades de analises
da categoria 1 deste estudo representam suas
concepcbes e revelam a escassez de
informacdo a respeito dessa fase da vida da
mulher. Talvez, o fato de muitas participantes
possuirem baixo nivel de escolaridade possam
ter contribuido para o ndo conhecimento do
termo climatério. Embora a maioria das
usuarias  frequentarem regularmente  0sS
servicos de saude, parece ainda que o0
climatério é pouco abordado pelos
profissionais durante as consultas. Logo, o
termo menopausa € mais comum entre elas,
sendo confundido com o climatério.

Em consonéncia com o descrito em um
estudo segundo o qual as mulheres
demonstravam dificuldade em discernir o
sentido de climatério, referindo-se a este
como sendo 0 mesmo que menopausa. A
distincdo de termos tem sua importancia no
sentido de identificar caracteristicas inerentes
as fases do ciclo da vida humana ©.

Dessa forma, “os profissionais de saude
precisam se apropriar das multiplas questdes
que abarcam o climatério para identificar,
escutar e acolher essas mulheres de forma
integral @, Vale salientar que a nio distingdo
dos termos climatério/menopausa nos leva a
pensar que exista auséncia de informacoes,
sobretudo em relacdo a terminologia cientifica
e suas caracteristicas por parte dos
profissionais de salde quando assistem a

mulher nessa fase da vida. Assim, o0s
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profissionais de salde devem promover com
maior envolvimento uma atencdo voltada para
a mulher no climatério/menopausa ao saber
que essas agdes encontram-se preconizadas
pela Politica Nacional de Atencdo Integral a
Saude da Mulher (PNAISM) @4, Tal fato se
torna preocupante na maioria das cidades
brasileiras onde os servicos de salde ainda
ndo estdo preparados para contemplar essa
politica na sua totalidade. Da mesma forma,
parece haver poucos profissionais de salde
engajados e comprometidos com a
valorizacdo dessa fase da vida da mulher.

Nesse contexto, a Organizacao Mundial
de Saude nos mostra que o climatério ndo é
uma doenga, e sim uma fase fisioldgica da
vida da mulher e que muitas delas passam por
essa fase sem apresentar queixas e sem
necessitar de uma terapéutica medicamentosa
-2 Tal condi¢do nos remete & reflexdo de
que a medicalizacdo do corpo feminino em
nome da ciéncia e de um improvavel bem-
estar sempre foi uma pratica do campo da
medicina e que sO serd transformada quando
as mulheres se empoderarem e criarem
estratégias de autonomia e liberdade como
protagonistas do préprio cuidado consigo
mesma. Assim, elas poderdo definir e
reconhecer seus direitos, possibilidades
preventivas e de implementacdo de praticas
naturais, bem como das consequéncias das
distintas praticas médicas impostas sobre o
Seu proprio corpo.

Desse modo, vivemos em uma

sociedade onde os padrdes de consumo e de

beleza sdo marcantes pela midia ao passo em
que a valorizacdo da imagem e das aparéncias
transformam o corpo feminino no mais belo e
desejado dos objetos. Pode-se até mesmo
dizer que habitamos no paradigma da
corporalidade e que muitos sdo 0s aspectos
que se ilustram e, com a evolucdo das novas
tecnologias, surgem novos horizontes que
colocam em evidéncia a dimenséo do corpo
feminino . Afinal, o corpo ndo é s6 uma
evidéncia, mas nele incide a esséncia da
existéncia na nossa era. Nele estd toda a
beleza, que parece expor-se disponivel a
guem a cobicar, transformando ou
desfigurando o original e criando outro
“produto”, um modelo ideal que wvai
ofuscando as incompeténcias humanas 9,

No processo de apropriacdo do corpo
feminino ao longo da histéria, faz-se
necessario dar destaque ao movimento de
mulheres autdbnomas e desafiadoras que
fizeram com que a posicdo de subalternidade
designada ao mundo feminino em relacdo a
medicina  fosse repensada ®. Nessa
perspectiva, a nossa sociedade ainda vé o
corpo feminino exposto em um contexto de
medicalizacdo, além de compreender um
corpo que fora construido em suas mdaltiplas
formas de expressdo. Assim, em razdo da
abrangéncia do fendmeno da medicalizacéo,
entende-se como indispensavel e necessario
ampliar as discussbes em torno dessa
temaética, haja vista que ainda ha uma escassez

de estudos que trata desse fenébmeno e diz
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respeito a uma condicdo que deve ser
confrontada e modificada 19,

Pressupfe-se que a medicalizacdo
também produz consequéncias diversas na
mulher que vivencia o climatério, fato este
que tem sido pouco explorado. Nesse sentido,
compreende-se como importante adentrar essa
temética a fim de contribuir com a construcdo
de novas pesquisas, bem como novas
reflexdes criticas sobre a condicdo dessas
mulheres que perpassam também pelo
processo do envelhecimento 7,

Identificando que nd&o houve a
diferenciacdo pelas mulheres deste estudo
entre climatério e menopausa, € extremamente
relevante que os profissionais de saude
estejam antenados para esses aspectos e
coloquem as mulheres como protagonistas do
seu proprio cuidado e se empoderem de
autonomia para viver essa fase da vida,
considerando-o como um processo natural do
envelhecer feminino e que pode se pautar nas
praticas integrativas para um viver mais
saudavel e natural.

A segunda categoria nos remete a
pensar que as plantas medicinais como op¢éo
terapéutica para as mudancas intrinsecas do
climatério, foram elementos que as
participantes deste estudo utilizaram, e que o
Ministério da Saude aponta que a ampliacéo
das opcOes terapéuticas ofertadas aos usuarios
do Sistema Unico de Satde (SUS), perpassa
por uma garantia de acesso a diversas plantas
medicinais e servicos relacionados a

fitoterapia, com seguranca, eficacia e

qualidade, na perspectiva da integralidade da
atencdo a satde ™®. Isso é importante com
vistas a melhoria da atencdo a saude da
populacdo feminina em especial nessa fase da
vida. Desse modo, o uso das plantas
medicinais por parte das participantes deste
estudo, se mostrou como importante opc¢ao de
escolha para melhorar ou minimizar as
alteracdes corporais associadas a essa fase da
vida da mulher, e certamente as que estavam
mais acessiveis e com respaldo nas fontes
citadas para as mudangas inerentes ao
climatério.

Portanto, o uso de plantas medicinais
como praticas integrativas complementares
em saude na fase do climatério tornou-se uma
pratica de grande aceitacdo popular, além de
envolver muitos profissionais da area da
saide 7. Existem um crescente interesse
tanto popular quanto institucional no que se
refere a utilizacdo dessas praticas no SUS.
Além de existir varios documentos
enfatizando a introducdo de plantas
medicinais e fitoterapicas no Sistema Unico
de Satde ®, Entre os principais documentos
da atencdo bésica no SUS, destaca-se a
Resolucéo Ciplan N° 8/88, que regulamenta a
implantagcdo da fitoterapia nos servigos de
saude e cria procedimentos e rotinas relativas
a sua implantagao 9,

Nessa perspectiva, 0 Ministério da
Saude, em 21 de marco de 2018, altera a
Portaria de Consolidacdo n® 2/GM/MS, de 28
de setembro de 2017, para incluir novas

praticas na Politica Nacional de Praticas
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Integrativas e Complementares (PNPIC) com
a intencdo de normatizar sua utilizacdo no
SUS e ampliar as possibilidades para garantia
da integralidade na atencdo a salde. As
préticas integrativas complementares no SUS
sdo recursos, envolvendo abordagens que
buscam estimular os mecanismos naturais de
recuperacdo da saude por meio de tecnologias
eficazes, com énfase na escuta qualificada e
acolhedora, desenvolvendo o  vinculo
terapéutico e a integracdo do ser humano com
0 meio ambiente e suas relagdes sociais 19,
Nesse sentido, a ampliacéo da visdo global do
processo saude-doenca gera a valorizacdo do
autocuidado (°-20),

Observa-se que a populagdo recorre a
terapéutica de plantas medicinais devido a
ideia popular de que o natural ndo traz danos,
reforcando ainda mais a questdo da ascensdo
do wuso das plantas medicinais como
terapéutica no climatério 720, Fato este,
evidente nos resultados deste estudo, quando
se percebe que das 17 participantes, 10
fizeram uso das plantas medicinais como
pratica de terapéutica natural visando aliviar
ou melhorar as alteracGes proprias dessa fase
da vida.

O Ministério da Saude aponta que
muitas das praticas integrativas
complementares estdo contempladas por uma
abordagem interdisciplinar de cuidado, e nos
diferentes recursos terapéuticos ofertados que
envolvem as substdncias como chas
medicinais, emulsbes de plantas, pomadas de

metais ou vegetais, 6leos essenciais e raizes

de plantas, banho medicinal, cataplasma,
compressa, enfaixamento, escalda-pés entre
outras 19,

As mulheres no climatério ndo sofrem
de uma doenca que necessita de caréncia ou
de tratamento hormonal. A hormonioterapia
deve ser entendida como uma opcéao
terapéutica apenas para 0S casos em que
existam indicagcdes especificas. Assim, a
medicalizacdo do corpo feminino, com 0 uso
continuo de hormonios durante o climatério,
tem sido uma pratica comum da medicina @,
Desse modo, ¢é fundamental que os
profissionais de saude estejam cientificados e
atualizados para procederem com uma
abordagem no campo das praticas integrativas
onde s&o reconhecidas como uma das
abordagens que tem uma visdo ampliada do
processo natural, vez que a préatica
medicalizada, no futuro podera gerar outros
agravos a saude feminina.

A expressdo “medicalizacdo” tem sido
utilizada para designar o processo de
transformar aspectos da vida cotidiana em
objetos da medicina, de forma a assegurar
conformidade as normas sociais © A
medicalizacdo também pode ser definida
como a capacidade do saber médico de se
apropriar de problemas cotidianos, revestindo,
assim, de significados e explicacbes da
medicina @,

Para tanto, as PICS vém ampliar a visao
desse processo e da promocao global do
cuidado

humano,  especialmente  do

autocuidado e da autonomia da mulher que
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vivencia o climatério, considerando-o em seus
varios aspectos biopsicossocial na busca de
uma mudanca de paradigma, da logica de
intervencdo focada nos sintomas para um
cuidado baseado em préticas integrativas
complementares. Essas praticas contribuem
para a ampliacdo do modelo de atencdo a
salde, vez que atendem a mulher na sua
integralidade, singularidade e complexidade,
sociocultural fortalecendo a relacdo entre
usuario/profissional para a humanizacdo da

atencdo a saude.

CONSIDERACOES FINAIS

O estudo evidencia que as participantes
tem uma concepgéo equivocada a respeito do
climatério, todavia sabem identificar as
modificacbes proprias da fase e utilizam
estratégias de praticas integrativas como
terapéutica para o enfrentamento dessa fase da
vida.

A contribuicdo e sugestdes deste estudo
estdo pautadas na divulgacdo do uso das
plantas medicinais por mulheres que estéo
vivenciando o climatério vez que elas
contribuem para amenizar as modificac0es
inerentes dessa fase. Além de incentivar a
implementacao/implantacdo de protocolos de
PICs na rede de atencdo a salde,
considerando que as praticas integrativas
contribuem nas especificidades e
particularidades dessa fase da vida, e que 0s

servicos de salde tenham profissionais

preparados e sensibilizados em promover um
cuidado a mulher durante o climatério.

Como limitacdo do estudo destacou-se
na maioria das vezes a dificuldade de coletar
as informagOes tendo em vista, o local de
coleta e o tempo entre a entrevista e a
consulta com a enfermeira da unidade de
saude, aléem da dificuldade destas
participantes compreender o significado do

termo climatério.
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