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Introdução: o uso das plantas medicinais 
constitui-se uma prática que vem sendo 
passada de geração para geração desde a 
antiguidade e recentemente passa a ser in-
dicadas na forma de fitoterapia como trata-
mento complementar na atenção básica do 
Sistema Único de Saúde, porém a oficiali-
zação do uso das plantas na realidade bra-
sileira ainda é um desafio. Percebe-se que a 
maioria das pessoas utiliza as plantas devi-
do o seu baixo custo e pelo grande número 
de efeitos colaterais das medicações sintéti-
cas. Como profissionais de saúde devemos 
nos voltar à retomada da valorização dos 
conhecimentos de aspecto cultural da nossa 
sociedade. Frente a reinserção das plantas 
medicinais no dia a dia das famílias perce-
be-se que uma das plantas mais estudada e 
conhecida no mundo atualmente é a popu-
lar camomila, a qual atende pelos seguintes 
nomes científicos: Matricaria chamomilla, 
Matricaria recutita, Chamomilla recutita, 
Matricaria chamomilla ,Matricaria recuti-

ta ,Chamomilla recutita 1. Objetivo: iden-
tificar e descrever o uso da camomila em 
famílias de uma comunidade quilombola 
pertencente ao município de Mostardas – 
RS, bem como realizar uma revisão de lite-
ratura a respeito das propriedades medici-
nais desta planta e das doenças passiveis de 
serem tratadas por ela. Metodologia: esse 
trabalho é um recorte da pesquisa “Plan-
tas bioativas de uso humano por famílias 
de agricultores de base ecológica na região 
Sul do Rio Grande do Sul”, aprovado pelo 
Comitê de Ética sob número 072/07, reali-
zado pela Embrapa Clima Temperado em 
parceria com o Programa de Pós-graduação 
da Faculdade de Enfermagem e Obstetrícia 
da Universidade Federal de Pelotas. Traz 
uma abordagem qualitativa em relação às 
plantas medicinais utilizadas por famílias 
quilombolas do município de Mostardas, 
localizada ao Sul do Rio Grande do Sul. 
Os critérios para escolha dos sujeitos: ser 
morador da comunidade quilombola, acei-



tarem fornecer informações sobre plantas 
medicinais utilizadas pela família e assinar 
o consentimento livre e esclarecido. As pri-
meiras famílias entrevistadas foram sugeri-
das pela agente de saúde da comunidade e 
no decorrer das entrevistas os participantes 
indicaram outras famílias que igualmente 
fazem uso de plantas medicinais. O ins-
trumento de pesquisa é composto de uma 
primeira parte de identificação dos sujeitos 
e outra com perguntas abertas relacionadas 
à utilização das plantas medicinais, dentre 
essas ressalta-se o uso da camomila. Aos 
entrevistados foram atribuídos números 
conforme se deu as entrevistas, para assim 
assegurar o sigilo e o anonimato. Os dados 
das entrevistas foram anotados pelas pes-
quisadoras e após transcritos e analisados. 
Resultados: até o presente momento foram 
realizadas quatorze entrevistas e deste total 
treze indivíduos relataram que de alguma 
forma utilizam a camomila. A maioria dos 
indivíduos que relataram fazer uso da ca-
momila na família sob a forma de infusão, 
como confirma os sujeitos: “Camomila, 
faço chá da flor ou da folha para gripe, para 
qualquer dor...”. (01). O principal efeito 
terapêutico citado pelos entrevistados foi o 
uso da camomila para obter efeito calman-
te, tanto para os adultos como para os be-
bês. Outra finalidade da camomila mencio-
nada durante o transcorrer das entrevistas 
é sua ação analgésica: “Tanto para dor de 
barriga como para tratar qualquer outra 
dor.” (1). Ainda aparece como um método 
de tratamento da gastrite e dores de gargan-
ta evidenciando uma ação antiinflamatória, 

além de combater a febre e a indigestão, 
conforme os relatos: “Para as crianças pe-
quenas para não dar o empate e quando 
toma muito leite, a camomila desenvolve a 
barriga.” (7). Durante as entrevistas, todos 
os entrevistados referiram que obteram as 
informações a respeito das plantas através 
de gerações passadas, ou seja, um conhe-
cimento que vem sendo passado através do 
tempo para as novas gerações, se caracteri-
zando uma cultura de famílias inteiras. Sen-
do que a quilombola mais antiga, 105 anos, 
relatou que esse conhecimento vem se per-
dendo através da passagem dos anos, pela 
introdução das novas tecnologias ligadas a 
área da saúde. Discussão: os quilombolas 
constituem uma população numerosa e de-
sassistida em comunidades rurais. Temos 
na parte sul do estado do Rio Grande do 
Sul dezenas de pequenos quilombos, viven-
do em lugares geralmente de difícil acesso 
e com problemas não muito diferentes de 
seus antepassados fugidos da escravidão 
2. A comunidade estudada consta com um 
grande número de famílias e nesse local, 
o consumo de medicamentos de origem 
vegetal decorre, principalmente, por esses 
produtos representarem uma terapia de cus-
to reduzido em relação àquelas oferecidas 
pela indústria farmacêutica3. Dentre suas 
propriedades medicinais estão as carmina-
tivas, espasmolíticas e antiinflamatórias 4. É 
usada para cólica, diarréia, gripe, vômitos, 
hipertensão, enfermidades gastrintestinais e 
como calmante5. Nesse aspecto percebe-se 
que as famílias da comunidade quilombola 
ao relatarem o uso da camomila para pro-



blemas digestivos e contra cólicas vão ao 
encontro do que já está comprovado cienti-
ficamente. É ainda muito útil contra os es-
pasmos do estômago e do intestino devido 
a nervosismo ou ansiedade, indicada, além 
disso, em casos de cólicas de todo tipo es-
pecialmente nas renais e biliares, possuindo 
efeito sedativo e relaxante6. Ainda, através 
da infusão aquosa das flores ou do óleo es-
sencial através de cremes e pomadas pro-
movem cicatrização da pele, alivio da in-
flamação das gengivas e pode ser utilizado 
como antivirótico no tratamento da herpes1. 
A camomila foi a planta mais citada no uso 
para crianças, para alívio da cólica e para 
acalmar as crianças7. Da mesma forma per-
cebe-se nos relatos dos entrevistados, que 
a camomila é amplamente utilizada para 
tratar problemas relacionados a aceitação 
do leite, indigestão e cólicas nas crianças. 
A camomila, assim como outras plantas 
não pode ser considerada isenta de efeitos 
colaterais8. Os efeitos adversos decorrentes 
da utilização desregulada de medicamentos 
ditos alternativos, bem como sua interação 
com outras drogas ocorrem comumente, 
o que torna a situação preocupante para 
profissionais de saúde. Há estudos que 
evidenciam dermatites de contato em se-
res humanos desenvolvidas pelo repetido 
contato com a camomila8. Percebeu-se na 
realização desse trabalho que as diferentes 
formas de preparo e uso da camomila faz 
parte do contexto onde estão inseridos os 
moradores e isso vem passando de geração 
em geração, mantendo assim nas famílias 
a tradição de utilizar a planta nas mais va-

riadas situações. É importante conhecer 
como as pessoas vivem, seus valores, suas 
crenças, seus costumes, enfim fatores que 
possam estar interferindo no processo saú-
de doença dessa população, constituindo-se 
numa estratégia importante para a melhoria 
da saúde e de vida da população9. Portanto, 
além da ação terapêutica de várias plan-
tas utilizadas pelas famílias, a fitoterapia 
representa parte importante da cultura de 
um povo, sendo também parte de um saber 
utilizado e difundido pelas populações ao 
longo de várias gerações. No entanto estes 
fatores geralmente não têm sido considera-
dos pelos gestores locais de saúde, na im-
plantação do uso de fitoterápicos nos pro-
gramas de Atenção Primária à Saúde. Con-
siderações finais: conclui-se nesse estudo 
que a camomila é uma planta amplamente 
utilizada e que a maior parte das proprieda-
des medicinais atribuídas à camomila pelos 
entrevistados estão comprovadas cientifi-
camente por estudos realizados na área. Os 
achados reforçam também a importância de 
incluir o conhecimento popular em desco-
bertas de plantas que possam trazer melho-
rias à saúde da população, e também a ne-
cessidade de investimentos em pesquisas e 
capacitação de profissionais da saúde, para 
que possam levar a população informações 
fidedignas a respeito dos benefícios e male-
fícios referentes ao uso das plantas medici-
nais e assim, incluir medidas educativas e 
preventivas relacionadas ao tema na assis-
tência à saúde da comunidade. 
Palavras-chave: plantas medicinais, qui-
lombolas, camomila, cuidado, enferma-
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