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NOTA 

Prevalência e fatores associados ao uso de plantas  
medicinais em Rondonópolis, Mato Grosso, Brasil

Prevalence and factors associated with use of medicinal plants in 
the municipality of Rondonópolis, Mato Grosso, Brazil

RESUMO
Objetivo: verificar a prevalência e os fatores associados ao uso de plantas medicinais no Município de Rondonópolis, estado 
de Mato Grosso. Método: trata-se de um estudo de base populacional com 370 indivíduos. Os dados foram coletados em 
visitas domiciliares por meio de um questionário semiestruturado e padronizado, entre janeiro a abril de 2018. Foi aplicado 
um modelo de regressão logística para análise multivariada, adotando-se um nível de significância de 5%. Resultados: a pre-
valência de uso de plantas medicinais na população estudada foi de 42,70% (n=158), sendo esta prática associada à idade 
acima de 60 anos (RP=1,41; IC95% 1,07-1,85) e diagnóstico de doença crônica (RP= 1,36; IC95% 1,03-1,79). As mulheres 
apresentaram menores prevalências de consumo de plantas medicinais (p=0,0141). As espécies vegetais mais utilizadas foram 
Erva-Cidreira, Hortelã e Boldo. As plantas forma consumidas preferencialmente na forma de chá. Conclusão: os resultados 
indicam a necessidade de adoção de ações educativas que busquem sensibilizar e conscientizar a população sobre os riscos 
do uso indiscriminado de plantas medicinais. 
Palavras-chave: Plantas Medicinais; Fitoterapia; Terapias Complementares.

ABSTRACT
Objective: to check the prevalence and factors associated with the use of medicinal plants in the municipality of Rondonópolis, 
state of Mato Grosso. Method: this is a population-based study with 370 individuals. Data were collected during home visits 
through a semi-structured and standardized questionnaire, between january to april 2018. A logistic regression model was 
applied for multivariate analysis by adopting a level of significance of 5%. Results: the prevalence of the use of medicinal plants 
in the studied population was 42.70% (n=158). This practice is associated to the age over 60 years (RP=1.41; CI95% 1.07-1.85) 
and diagnosis of chronic disease (RP= 1.36; CI95% 1.03-1.79). Women had lower prevalence of medicinal plants consumption 
(p=0.0141). The most used herbal species were lemongrass, peppermint and boldo. The plants preferably consumed in the 
form of tea and syrup. Conclusion: the results indicate the need to adopt educational actions that seek to raise awareness 
among the population about the risks of using medicinal plants indiscriminately.
Keywords: Plants; Medicinal; Phytotherapy; Complementary Therapies.
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INTRODUÇÃO
A Organização Mundial da Saúde define planta medicinal 

como sendo qualquer vegetal que possui em um ou mais 
órgãos, substâncias que podem ser utilizadas com fins tera-
pêuticos ou que sejam precursores de fármacos semissin-
téticos(1). O uso de plantas medicinais é uma prática antiga, 
utilizada pela humanidade desde o início das civilizações 
com intuito de proteção da saúde e alívio de seus males(2).

Segundo a Política Nacional de Plantas Medicinais e 
Fitoterápicos, o Brasil é o país que detém a maior par-
cela da biodiversidade mundial, em torno de 15 a 20%, 
com destaque para as plantas superiores, nas quais de-
tém aproximadamente 24% da biodiversidade. Entre os 
elementos que compõem a biodiversidade, as plantas são 
a matéria-prima para a fabricação de fitoterápicos e ou-
tros medicamentos, as plantas são também utilizadas em 
práticas populares e tradicionais como remédios casei-
ros e comunitários, processo conhecido como medicina 
tradicional(3).

É crescente o número de pessoas que dia a dia, mais 
preocupadas com a saúde e a qualidade de vida, evadem-
se dos tratamentos convencionais e buscam nas plantas 
uma forma alternativa de cura de doenças, através do 
uso de espécies medicinais com estas propriedades(4). Em 
alguns países em desenvolvimento o uso da prática de 
plantas medicinais é mais frequente, pois grande parte da 
população é de baixa renda e, em sua maioria, esse gru-
po não possui acesso aos medicamentos industrializados, 
recorrendo assim, a fitoterapia(5). O conhecimento cien-
tífico sobre as plantas utilizadas pela população ainda é 
escasso quanto a informações como qual parte da planta 
deve ser utilizada, como prepará-la e quais potenciais in-
terações podem ocorrer quando utilizadas concomitan-
temente ao tratamento farmacológico(6).

´No ano de 2006, através do Decreto da Presidên-
cia da República nº. 5.813, de 22 de junho, foi criada a 
PNPMF(3). No mesmo ano, através de portaria do Minis-
tério da Saúde GM/MS nº 971, já havia sido criada a Polí-
tica Nacional de Práticas Integrativas e Complementares 
Política Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterápicos(7). 
Essas duas políticas incrementaram a discussão sobre a 
oportunidade, a importância, as dificuldades, as facilida-
des e as vantagens da implementação do uso de plantas 
medicinais e da fitoterapia nos serviços de saúde do Sis-
tema Único de Saúde (SUS), e sobre as diferentes visões 
a respeito de como isso deve ocorrer(8). 

Resgatar o conhecimento relativo às técnicas tera-
pêuticas baseada em espécies vegetais  representa uma 
maneira de deixar registrado um modo de aprendizado 
informal que contribui para a valorização da medicina 
popular tradicional(4). Conhecer o perfil e os fatores as-
sociados ao uso de plantas medicinais poderá contribuir 
para a promoção de um cuidado integral em saúde, para 

a oferta de estratégias que visem ampliar essas práticas 
no âmbito do SUS e por fim, para o fortalecimento da 
PNPMF. Neste contexto, o objetivo deste trabalho foi 
determinar a prevalência e os fatores associados ao uso 
de plantas medicinais em um município do sul do estado 
de Mato Grosso. 

MÉTODO
Trata-se de um estudo transversal e descritivo re-

alizado no município de Rondonópolis, MT, é parte in-
tegrante da pesquisa populacional denominada “Uso de 
Práticas Integrativas e Complementares por Profissionais 
e Usuários do Sistema Único de Saúde em um Município 
do Estado de Mato Grosso”.  A unidade de observação 
foi o indivíduo no domicílio.

Para o cálculo amostral do inquérito domiciliar, con-
siderou-se como população de referência 119.935 indi-
víduos que corresponde à população urbana municipal 
acima de 20 anos. A amostra foi definida por um modelo 
de amostragem estratificada proporcional que conside-
rou prevalência desconhecida de 50%, sendo este valor 
adotado quando se desconhece a prevalência da variável 
estudada, nível de confiança igual a 95% e uma probabili-
dade de erro amostral de 5%, totalizando 370 domicílios 
a serem incluídos na pesquisa. 

O processo de amostragem foi realizado por conglo-
merados em dois estágios, sendo a unidade primária de 
amostragem o setor censitário e a secundária, o domi-
cílio. No primeiro estágio, foram sorteados 37 setores 
censitários com probabilidade proporcional ao tamanho 
expresso pelo número de domicílios existentes em cada 
um deles segundo a Fundação Instituto Brasileiro de Ge-
ografia e Estatística. No segundo estágio, uma amostra 
sistemática de domicílios foi sorteada em cada setor cen-
sitário, com base na listagem dos domicílios previamente 
arrolados. O primeiro domicílio a ser visitado foi sorte-
ado, a partir daí os próximos domicílios daquele bairro 
foram visitados um em cada cinco domicílios, em lados 
alternados da rua, até se completar o número de domi-
cílios calculado para cada setor censitário. Caso o domi-
cílio estivesse desocupado, ou não fosse encontrado in-
divíduo na residência, ou houvesse recusa a participar do 
estudo, o próximo domicílio seria incluído na pesquisa. 

Foram incluídos no estudo os indivíduos com mais 
de 20 anos que no momento da coleta de dados estives-
sem no domicílio selecionado, caso houvesse mais de um 
adulto seria realizado um sorteio com o uso de uma ta-
bela de números aleatórios para determinar quem seria 
o participante da pesquisa. Foram excluídos os indivíduos 
que apresentassem alguma limitação física ou cognitiva 
que comprometesse as respostas do questionário. 

Os dados foram coletados através de visitas domici-
liares, no período entre janeiro a abril de 2018, por meio 
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de um questionário semiestruturado e pré-testado. O 
questionário foi composto por três blocos de perguntas. 
O primeiro bloco abordou características sociodemo-
gráficas do participante: idade, sexo, cor auto-declarada, 
situação conjugal, escolaridade, renda e trabalho. O se-
gundo bloco era relacionado às condições de saúde e 
ao uso de serviços de saúde: doença crônica, serviços de 
urgências e internações no último ano, afiliação a plano 
de saúde privado, utilização da Estratégia de Saúde da Fa-
mília (ESF), visita de Agente Comunitário de Saúde (ACS). 
O terceiro bloco referiu-se ao uso de plantas medicinais: 
planta consumida, quem indicou o consumo, finalidade da 
utilização, modo de preparo e modo de uso.

Os dados coletados foram duplamente digitados e ar-
mazenados em um banco de dados no programa Micro-
soft Excel, versão 2007. Os bancos foram comparados e 
validados no programa Epi Info 7.2.1, após correção, ob-
teve-se o banco de dados definitivo. Este programa tam-
bém foi utilizado como ferramenta para tratar os dados 
por meio de estatística descritiva simples, sendo geradas 
as frequências absolutas. A variável dependente foi o uso 
de plantas medicinais e as variáveis independentes foram 
as características sociodemográficas, condições de saúde 
e uso de serviços de saúde. A fim de se identificar os 
fatores associados ao consumo de plantas medicinais, foi 
aplicado um modelo de regressão logística para análise 
multivariada, sendo realizados ajustes para as variáveis 
de confusão, adotando-se um nível de significância de 5%. 
Estas análises foram realizadas utilizando o software R.

Os indivíduos que concordaram em participar da 
pesquisa receberam, para assinatura prévia, o Termo de 
Consentimento Livre e Esclarecido em duas vias, sen-
do que uma via foi retida com o pesquisador e outra 
entregue ao participante. O projeto foi aprovado pelo 
Comitê de Ética em Pesquisa da Universidade Federal de 
Mato Grosso Campus Rondonópolis n. 2.354.295. Desta 
maneira, foram respeitados todos os aspectos éticos de 
pesquisa com seres humanos, de acordo com a Resolu-
ção n. 466/2012.

RESULTADOS
Participaram da pesquisa 370 indivíduos. A prevalência 

de uso de plantas medicinais na população estudada foi 
de 42,70% (n=158). Dentre os indivíduos que informa-
ram utilizar plantas para fins terapêuticos, 124 (78,48%) 
eram homens, 99 (62,66%) na faixa etária de 20 a 59 anos, 
85 (53,80%) estudaram até oito anos, 97 (61,39%) tinham 
companheiro, 79 (50%) eram de cor parda, 93 (58,86%) 
não trabalhavam, 112 (70,89%) informaram renda de até 
2 salários mínimos (Tabela 1). Os aspectos referentes às 
condições de saúde e uso de serviços de saúde da po-
pulação que utiliza plantas medicinais são apresentados 
na Tabela 1. 

Nesta pesquisa, as plantas mais utilizadas foram Erva-
Cidreira (23,08%), Hortelã (14,98%) e Boldo (10,53%). 
Estes dados estão representados na Tabela 2. 

A análise univariada mostrou que os idosos (p=0,03), 
homens (p= 0,04), indivíduos com até 8 anos de esco-
laridade (p=0,01) e com diagnóstico de doença crônica 
(p=0,05) apresentaram maior prevalência de uso de plan-
tas medicinais (Tabela 3). 

O modelo de regressão logística bruta e ajustada evi-
denciou que as variáveis que permaneceram, independen-
temente, associadas ao uso de plantas medicinais foram 
idade, sexo, e doença crônica (Tabela 4). Os idosos apre-
sentaram 1,41 vezes mais chances e os indivíduos com 
diagnóstico de doença crônica, 1,36 vezes mais chances 
de utilização de plantas medicinais, quando comparados 
à adultos e aqueles  que não possuem doença crônica, 
respectivamente. A mulheres, possuem menores chances 
(RP=0,67; IC95%:0,48-0,94) em relação aos homens em 
usar plantas medicinais. 

A maioria dos entrevistados informou que as plantas 
medicinais foram indicadas por familiares e ou amigos 
(78,98%).  Os principais motivos que levaram ao uso das 
plantas foram para obtenção de efeito calmante (40,76%), 
tratamento de resfriado (17,83%) e efeito analgésico 
(14,64%). As formas de preparo utilizadas foram infusão 
(80% n=104), decocção (5,38% n=7), suco (6,93% n=9) e 
maceração (5,38% n=7) e outros (2,31% n=3).  Os parti-
cipantes da pesquisa consumiram as plantas na forma de 
chá (90,51% n=143), xarope (6,96% n=11), tintura (1,27% 
n=2), compressa (0,63% n=1) e inalação (0,63% n=1).

DISCUSSÃO
A prevalência de uso de plantas medicinais na popu-

lação de Rondonópolis, MT, foi 42,43%. No município de 
Blumenau, SC, 21,9% dos usuários da Atenção Primária 
da Saúde utilizavam plantas medicinais como remédio ca-
seiro(9). Em Colombo, PR, 72,28% da população frequen-
tadora de Unidades Básicas de Saúde fazia uso de plantas 
medicinais(10). Em Campina Grande, Paraíba, verificou-se 
que 79% dos usuários de uma unidade básica de saúde 
fazia uso de plantas com fins terapêuticos(11). Pesquisas 
relacionadas à plantas como forma de medicina alter-
nativa tem merecido cada vez maior atenção, devido às 
sucessivas informações e esclarecimentos que fornecem 
à ciência, além de contribuírem para a promoção do uso 
racional destes produtos(12).

Neste estudo, ser do sexo feminino mostrou-se um 
fator protetor para o uso de plantas medicinais (RP: 
0,67; IC: 0,48-0,94), ou seja, as mulheres apresentaram 
menores prevalências para essa prática. Este dado está 
em desacordo com pesquisas anteriores que indicam um 
consumo de plantas medicinais associado ao sexo femi-
nino(9,13). Os homens utilizam plantas medicinais para o 
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TABELA 1 – Características sociodemográficas, condições de saúde e uso de serviços de saúde da  
população que faz uso de plantas medicinais no município de Rondonópolis, MT, Brasil, 2018. n=(158)

Variáveis N %
Idade
20-59
≥ 60

99
59

62,66
37,34

Sexo
Feminino
Masculino

34
124

21,52
78,48

Escolaridade
Até oito anos
Mais que oito anos

85
73

53,80
46,20

Situação Conjugal
Com companheiro (a)
Sem companheiro (a)

97
61

61,39
38,61

Cor autodeclarada
Branca
Parda
Preta

48
79
31

30,40
50,00
19,60

Trabalho
Sim
Não

65
93

41,14
58,86

Renda
Até 2 salários mínimos
Mais de 2 salários mínimos

112
46

70,89
29,11

Doença crônica
Sim
Não

37
121

23,42
76,58

Urgência no último ano
Sim
Não

63
95

39,87
60,13

Internação no último ano
Sim
Não

26
132

16,46
83,54

Plano de saúde privado
Sim
Não

50
108

31,65
68,35

Utiliza ESF
Sim
Não

123
35

77,85
22,15

Visita ACS
Sim
Não

88
70

55,70
44,30

ESF:Estratégia de Saúde da Família; ACS: Agente Comunitário de Saúde

TABELA 2 – Plantas medicinais utilizadas pela população do município de Rondonópolis, MT, Brasil, 2018.
Plantas Medicinais n %
Erva-cidreira 57 23,08
Hortelã 37 14,98
Boldo 26 10,53
Camomila 22 8,91
Alecrim 18 7,29
Canela 17 6,88
Folha de limão 11 4,45
Gengibre 10 4,05
Capim Santo 8 3,24
Canela de velho 7 2,83

Outros
Total

34
247                      

13,76
100
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TABELA 3 – Análise univariada do uso de plantas medicinais e variáveis sociodemográficos, condições  
de saúde e uso de serviços de saúde. Rondonópolis, MT, Brasil, 2018. n=370 

        Variáveis

Uso de Plantas Medicinais

Sim
n (%)

Não
n (%)

Valor de p

Idade
      20-59 
      ≥ 60

99 (38,82)
59 (51,30)

156 (61,18)
56 (48,70)

 0,03

Sexo
      Feminino
      Masculino

36 (33,96)
122 (46,21)                       

70 (66,04)  
142 (53,79)           

0,04

Escolaridade
      Até 8 anos
      Mais que 8 anos

86 (49,43)              
72 (36,73)            

88 (50,57)           
124 (63,27)

0,01

Situação Conjugal 
      Com companheiro (a)
      Sem companheiro (a)

97 (42,36)            
61 (43, 26)             

132 (57,64)
80 (56,74)           

0,95

Cor autodeclarada
        Parda
      Branca
      Preto

79 (42,93)
48 (38,09)                    
31 (51,67)              

105(57,07)
78(61,91)           
29 (48,33)

0,15

Trabalho
      Sim
      Não

65 (42,21) 
93 (43,06)                         

89 (57,79)          
123 (56,94)

0,91

Renda
      Até 2 salários mínimos
      Mais que 2 salários

111 (45,68)            
47 (37,01)              

132 (54,32)         
80 (62,99)

0,13

Doença Crônica
      Sim
      Não

38 (53,52)              
120 (40,13)            

33 (46,48)         
179 (59,87)

0,05

Urgência no último ano
      Sim
      Não

62 (48,06)
96 (39,83)            

67 (51,94)         
145 (60,17)

0,15

Internação no último ano
      Sim
      Não

25 (48,08)             
133 (41,82)           

27 (51,92)
185 (58,18)

0,48

Plano de saúde privado
      Sim
      Não

50 (43,48)             
108 (42,35)           

65 (56,52)
147 (57,65)           

0,90

Utiliza ESF
      Sim
      Não

120 (43,96)          
38 (39,18)             

153 (56,04)
59 (60,82)             

0,40 

Visita ACS
      Sim
      Não

88 (46,56)            
70 (38,67)            

101 (53,44)
111 (61,33)            

0,13

ESF:Estratégia de Saúde da Família; ACS: Agente Comunitário de Saúde
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TABELA 4 – Análise de regressão logística bruta e ajustada da associação entre uso de plantas medicinais 
e variáveis sociodemográficos, condições de saúde e uso de serviços de saúde. Rondonópolis, MT, Brasil, 

2018. n=370 

Variáveis
             Razão de Prevalência  (IC 95%)

valor de p                    
Bruta Ajustado

Idade
      20-59                                                 
      ≥ 60

1,00
1,38 (1,07-1,77)

1,00
1,41 (1,07-1,85)

0,0198

Sexo
      Feminino
      Masculino

0,69 (0,50-0,94)
1,00

0,67 (0,48-0,94)
1,00

0,0141

Escolaridade
      Até oito anos
      Mais que oito anos

1,20 (0,93-1,55)
1,00

1,22 (0,93-1,59)
1,00

0,1600

Situação Conjugal
      Com companheiro (a)
      Sem companheiro (a)

1,05 (0,83-1,35)
1,00

1,06 (0,81-1,38)
1,00

0,6696

Cor autodeclarada
      Branca/Parda
      Preto

1,00
1,21 (0,92-1,60)

1,00
1, 23 (0,92-1,66)

0,1529

Trabalho
      Sim
      Não

1,00
0,82 (0,64-1,05)

1,00
0,81 (0,61-1,06)

0,1278

Renda
      Até 2salários mínimos
      Mais que 2 salários mínimos

1,10 (0,83-1,44)
1,00

1,10 (0,82-1,49)
1,00

0,5100

Doença crônica
      Sim
      Não

1,33 (1,03-1,73)
1,00

1,36 (1,03-1,79)
1,00

0,0433

Urgência no último ano
      Sim 
      Não

1,14 (0,89-1,47)
1,00

1,15 (0,88-1,51)
1,00

0,3068

Internação no último ano
      Sim
      Não

1,12 (0,81-1,56)
1,00

1,13 (0,80-1,61)
1,00

0,5017

Plano de saúde privado
      Sim
      Não

1,00
0,93 (0,72-1,20)

1,00
0,92 (0,70-1,22)

0,5695

Utiliza ESF
      Sim
      Não

0,99 (0,74-1,32)
1,00

0,99 (0,72-1,36)
1,00

0,9416

Visita ACS
      Sim
      Não 

1,18 (0,92-1,51)
1,00

1,19 (0,91-1,56)
1,00

0,1954

ESF: Estratégia de Saúde da Família; ACS: Agente Comunitário de Saúde; IC:intervalo de Confiança
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alívio de sintomas considerados por eles comuns e re-
correntes, neste sentido, os profissionais de saúde neces-
sitam reconhecer esta prática para garantir uma assistên-
cia integral à saúde do homem(14).

Os idosos apresentam um amplo conhecimento sobre 
plantas medicinais de modo que estes são os principais 
usuários dessa estratégia terapêutica(15). Nessa pesquisa, 
ser idoso foi um fator associado ao uso de plantas medi-
cinais (RP=1,41; IC95% 1,07-1,85), de forma semelhante, 
Zeni et al.(9) verificaram que o uso de remédios caseiros se 
mostrou associado à idade mais avançada. Possuir diagnós-
tico de doença crônica foi outro fator associado ao uso de 
plantas medicinais na população estudada, corroborando 
com a pesquisa de Pearson et al., em que se verificou que 
os pacientes com doença crônica apresentaram elevada 
prevalência de uso de plantas para fins terapêuticos e que 
ter hipertensão foi um fator associado a essa prática(13). 
Os idosos e portadores de doenças crônicas, geralmente, 
realizam tratamentos com vários medicamentos por um 
longo período de tempo, o que pode levar a reações e 
interações indesejadas graves. É importante que os profis-
sionais da saúde estejam atentos para questionar e alertar 
os pacientes no uso de plantas medicinais e fitoterápicos, 
além disponibilizar as informações validadas cientificamen-
te para garantir a segurança e eficácia de sua utilização 
como terapia complementar resgatando e potencializando 
o conhecimento tradicional(15,16).

As plantas medicinais mais consumidas pelos entrevis-
tados foram Erva-cidreira, Hortelã e Boldo. As espécies 
vegetais mais utilizadas com fins medicinais por usuários 
do SUS do Município de Marechal Deodoro, AL foram 
Melissa, Menta e Capim Santo(17). Um estudo etnobotâni-
co realizado no município de Santa Luzia, MA identificou 
que a Malva do Reino, Hortelã e Erva-cidreira foram as 
espécies medicinais mais consumidas (18).

Na presente pesquisa, as plantas foram consumidas 
predominantemente na forma de chás, como observado 
previamente(9,17,18,19). Este consumo, na maioria da popula-
ção estudada, teve por objetivo obter um efeito ansiolí-
tico/bem-estar, tratamento de resfriado e efeito analgési-
co. No estudo de Oliveira et al., dentre as finalidades de 
uso das diversas espécies vegetais, as que mais se desta-
caram foram a utilização como calmante, para afecções 
estomacais e para gripe e resfriados (10). No inquérito de 
Melro et al., verificou-se que os usuários do SUS utili-
zam principalmente plantas medicinais como calmante, 
digestivo e para tratamento da gripe (17). Na pesquisa de 
Gonçalves et al., as indicações terapêuticas mais preva-
lentes atribuídas às plantas foram gripe, resfriado, como 
calmante e para tratamento da tosse (18).   

As informações relativas ao uso de plantas para fins 
terapêuticos são perpetuadas de gerações em gerações 
por grupos com culturas semelhantes ou diferentes, fei-

tas, geralmente, de forma oral, o que aumenta os afe-
tos, tornando-se, na maioria das vezes, o único mecanis-
mo para o tratamento de doenças(9). Em Rondonópolis, 
MT, as plantas medicinais consumidas foram indicadas 
por familiares e ou amigos, corroborando com estudos 
prévios(10,17,18,19). A automedicação envolvendo plantas 
medicinais pode acarretar várias complicações, como 
intoxicações, aumento de resistência microbiana e mas-
caramento de doenças, estes fatos são associados a falta 
de informação da população no campo da fitoterapia (16). 
Neste sentido, é de suma importância que essa prática 
seja orientada por um profissional de saúde que seja ca-
paz de promover o uso racional das plantas medicinais, 
em especial o enfermeiro, sendo ele considerado uma 
peça chave nesse processo, pois estes mantem um maior 
vínculo com a população sendo conhecedor dos costu-
mes e culturas em que a população está inserida(8).

Como limitações deste estudo podemos citar que as 
plantas medicinais utilizadas foram autorrelatadas, o que 
pode estar sujeito a um viés de memória, além disso, o 
fato de não ter sido realizado um estudo etnobotânico, 
podem ocorrer falhas na identificação das espécies infor-
madas pelos participantes. Este foi o primeiro estudo de 
base populacional a avaliar o uso de plantas medicinais 
no sudeste de Mato Grosso, possibilitando uma maior 
compreensão desta prática em nosso país, uma vez que 
os estudos nacionais, em sua maioria, ainda são redu-
zidos a grupos populacionais restritos. As informações 
geradas podem contribuir para que os profissionais da 
área da saúde possam identificar as potencialidades do 
uso das plantas medicinais, viabilizando assim um cuidado 
em saúde singular, valorizando as crenças e estilo de vida 
do indivíduo, família e comunidades. Somado a isso, essa 
pesquisa revela a importância de se trabalhar a temática 
no âmbito acadêmico, resgatando assim, a necessidade de 
formação de profissionais com vistas ao SUS e às políti-
cas nacionais de Práticas Integrativas e Complementares 
e de Plantas Medicinais e Fitoterápicos. 

CONCLUSÃO
Nessa pesquisa foi possível observar que o uso de 

plantas medicinais é uma prática difundida no município 
de Rondonópolis, MT, sendo esta utilização associada à 
idade avançada e diagnóstico de doenças crônicas. As 
mulheres apresentaram menor prevalência de utilização 
de plantas medicinais. A maioria das espécies medicinais 
foi consumida na forma de chás, para obter um efeito 
calmante e foram indicadas por um familiar e/ou amigo. 
Esses resultados sugerem a necessidade da promoção do 
uso racional de plantas medicinais.  A valorização desta 
prática na atenção primária à saúde poderá contribuir 
com o fortalecimento da Política Nacional de Plantas 
Medicinais e de Fitoterápicos.
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