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RESUMO

Este trabalho parte da descri¢do de algumas atividades desenvolvidas em
quatros espacos em Floriandpolis, duas pastorais da salde da igreja
catolica e dois grupos de estudo em plantas medicinais e fitoterapicos, e
de como pessoas, plantas e saberes transitam entre esses espacgos e
produzem conexfes. Cada um dos pontos produzidos a partir desses
encontros se mostrou o evento que impulsiona mudancas nas atividades
cotidianas dos grupos, nas suas concepcdes de  saude,
doenca/enfermidade, cura e natureza. Os valores compartilhados através
desses espacos, as plantas e os interesses em seu estudo e manipulacéo,
além de figuras centrais de cada lugar apresentado aqui, foram atores que
possibilitaram diferentes dialogos entre setores da medicina profissional,
familiar e popular, e entre esses espacos e iniciativas do Sistema Unico
de Saude (SUS) de Floriandpolis. Esses didlogos apontaram limitacGes e
possibilidades desse sistema, e flexibilizaram as fronteiras entre esses
setores.

Palavras-chave: Fitoterapia; Plantas Medicinais; Sistema Unico de
Saude (SUS)






ABSTRACT

This work uses as starting point the description of some activities in four
places in Floriandpolis, two health pastorals and two study groups in
medicinal plants and herbal medicine, and how people, plants and
knowledge walk between these spaces and make connections. Each of the
nodes produced from these meetings proved to be the event that drives
changes in daily activities of these groups, in their conceptions of health,
disease/illness, healing and nature. The values shared through these
spaces, the plants and the interests in their study and manipulation, as well
as central figures of each space presented here, were actors who allowed
different dialogues between sectors of professional, popular and folk
medicine, and between these spaces and initiatives from Florianopolis’
Unified Health System (SUS). These dialogues pointed limitations and
possibilities of this system, and showed to be flexible the boundaries
between these sectors.

Keywords: Herbal Medicine; Medicinal Plants; Unified Health System
(SUS)
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INTRODUCAO

Esse trabalho é sobre quatro espagos onde sdo pesquisadas,
produzidas e disponibilizadas plantas medicinais e fitoterapicos em
Floriandpolis, sobre suas conexdes entre si e, em alguma medida, com o
Sistema Unico de Satde (SUS) da cidade. A maneira como dialogam
possibilitou rastrear diferentes formas de compreender e tratar salde,
doenca e cura, que caminham em conjunto com nog¢des de natureza, bem-
estar e conhecimento. A partir das suas relacdes foi possivel acompanhar
transitos entre a medicina dominante, aquela que aparece como a oficial
do Estado, e outras praticas terapéuticas.

Estes quatro espacos sdo duas pastorais da satde, que aqui chamo
de Cidreira e Maracuja, e dois locais de aprendizagem em plantas
medicinais e fitoterapicos, o grupo de estudos Quinta das Plantas e o
Horto Didatico do Hospital Universitario da Universidade Federal de
Santa Catarina (UFSC). O Horto Didatico é um espaco de aprendizagem
em plantas medicinais, e funciona como um laboratério para disciplinas
ministradas para cursos de salde da UFSC e para iniciativas de pesquisa
em diferentes setores da universidade. Ai conheci o0 médico, servidor da
UFSC e coordenador do espaco, Cesar Simionato, e foi através dele que
cheguei nos outros espagos dessa pesquisa. O Quinta das Plantas é um
projeto coletivo, que conta com a grande colaboragdo de um de seus
idealizadores, o ambientalista Alésio dos Passos Santos, especialista em
educacdo ambiental e, como ele se apresenta, colecionador e cultivador
de plantas medicinais. O grupo funciona na sede da Associagdo de
Funcionarios Fiscais de Santa Catarina (AFFESC), no bairro
Canasvieiras, em Floriandpolis, e promove encontros semanais, todas as
guintas-feiras, onde sdo realizadas diferentes atividades envolvendo
plantas medicinais, como producdo de mudas e realizacdo de oficinas
sobre 0 uso de plantas.

As duas pastorais da salde sdo espagos de producdo e
disponibilizacdo de fitoterapicos, manipulados a partir de plantas
medicinais cultivadas pelas préprias pastorais, que sdo relacionadas,
ainda que ndo necessariamente subordinadas, a paréquias da igreja
catdlica em Floriandpolis, e funcionam através da atividade de
voluntarias. Na pastoral Maracuja conheci a dona Clara, figura central
dentro da instituicdo e coordenadora dos trabalhos desenvolvidos pelas
outras voluntérias, que somam um total de aproximadamente vinte
mulheres. A pastoral abre ao publico quatro vezes na semana, e sdo
principalmente nesses horérios que os fitoterapicos sdo produzidos. A
pastoral Cidreira opera suas atividades uma vez por semana, todas as
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quartas-feiras pela tarde, e os fitoterapicos ai produzidos ficam a
disposi¢do na secretaria da paréquia a qual a pastoral esta vinculada. Suas
atividades se organizam principalmente ao redor da dona Irene, que €
guem responde pela pastoral perante a par6quia, e 0 espago conta,
igualmente, com vinte mulheres aproximadamente.

Meu interesse pelo tema dessa pesquisa comecou ainda na
graduacdo em Ciéncias Sociais, em 2009, quando iniciei o
desenvolvimento da minha monografia em antropologia. Naquele
momento, tendo em vista o curto espaco de tempo e a propria proposta de
um trabalho de conclusdo de curso, optei (junto com minha orientadora
na época, e gragas a sua intensa ajuda) por desenvolver um trabalho
etnogréfico tendo como objeto os documentos oficiais do Estado® acerca
da implementacdo de Praticas Integrativas e Complementares (PIC’s) no
SUS brasileiro (PRADO, 2012).

No final daquele trabalho, eu estava ansiosa para poder dar mais
um passo, e ter a chance de observar de perto como as interacdes entre as
diferentes praticas terapéuticas aconteciam dentro dos postos de salide do
SUS. A monografia tinha me levado a conclusdo de que havia um
descompasso entre o objetivo do Estado com a implementagdo de PIC’s
no SUS e os textos dos documentos oficiais que regularizam essa
implementacdo. Seguindo os relatérios das Conferéncias Nacionais de
Satde (CNS’s) que antecederam a publicacdo da Politica Nacional de
Préaticas Integrativas e Complementares (PNPIC) (BRASIL, 1986, 1996,
2001a, 2004 e 2006), e a partir do prdprio discurso do Estado dentro de
seus documentos oficiais, a implementagdo de PIC’s no SUS aparecia
enquanto uma possibilidade de abertura do sistema a outras praticas
terapéuticas, que ndo a sua medicina oficial. Ainda, eram uma maneira de
conceder ao usuario do sistema uma escolha democratica pela terapéutica
de sua preferéncia. O descompasso estava em que, ao ingressarem no
SUS, as PIC’s tinham que se adequar aos parametros de medicina
dominante daquele sistema, passando por uma série de regulacdes acerca
de sua seguranca, eficacia e qualidade, sempre medidas a partir e com os
meios daquela medicina. Nesse processo, elas muitas vezes perdiam
aquilo que as caracterizava enquanto capazes de performar essa abertura,

1 Aqui, e durante todo este trabalho, sempre que me referir a documentos oficiais
estou fazendo mencgéao aos documentos emitidos pelo Estado: portarias, decretos,
politicas, enfim, todos os documentos onde o porta voz é o Estado. Nas
referéncias bibliograficas, estes documentos se encontram em uma se¢do
separada.
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suas qualidades compreendidas pelo Estado enquanto holisticas,
integrativas ou globais (PRADO, 2012).

As préticas citadas pela PNPIC eram cinco: homeopatia, medicina
tradicional chinesa — acupuntura, fitoterapia, termalismo social e
medicina antroposofica. Dessas, a que mais me chamou a atencao durante
0 desenvolvimento daquele trabalho foi a fitoterapia. Me intrigava como
esta pratica terapéutica era integrada ao sistema no cotidiano das unidades
de saude, ja que nas politicas (BRASIL, 2003, 2006, 2006a, 2006c,
2006d, 2007) havia uma série de procedimentos pelos quais ela teria de
passar, desde o estudo clinico das plantas medicinais para reconhecimento
e comprovacao de seus principios ativos até a implementagdo de hortas
nas unidades de satde, com o proposito de fornecimento das plantas in
natura para os tratamentos prescritos pelos profissionais de satde?.

Assim, meu primeiro projeto para essa dissertacdo trazia a proposta
de acompanhar o cotidiano de uma unidade de salde de Florianépolis que
oferecesse atendimento fitoterapico, resgatando o discurso do Estado
presente nos documentos oficiais e atentando para as relagfes entre estes
e a pratica das unidades. Esse projeto trazia, entretanto, um descompasso
gue esta (agora, e ainda bem) ecoando na minha mente na marcante frase
da minha orientadora; é preciso olhar para a praxis. Bem, meu projeto ndo
estava fazendo bem isso. Tendo desenvolvido o trabalho com os
documentos oficiais, eu estava naquele momento bastante vidrada e
instigada pelas contradicbes que apareciam nestes documentos, e
esperava ansiosamente demais reconhecé-las, encontra-las, analisa-las
nas praticas dentro das unidades de salde. Mas esquecia de pensar se
essas contradicdes eram relevantes para essas praticas, € mesmo se elas
existiam nestas. Me esquecia de olhar para a préxis.

Decidi comegar a pesquisa fora dos espacos oficiais do SUS, a
partir de figuras reconhecidas pela sua relagdo com a fitoterapia em
Floriandpolis, e sequir os caminhos e possiblidades que surgissem depois
disso. Tentando fazer isso foi que cheguei, através da indicacdo da minha
orientadora, ao Cesar e ao Horto Didatico de Plantas Medicinais UFSC.
Foi o encontro com o Cesar que me levou, posteriormente, a conhecer e
delimitar os quatro espagos por onde acabou se desenvolvendo essa
pesquisa. Acompanhando um pouco da rotina desses lugares, logo notei
gue 0s quatro mantinham uma série de relacfes diretas e indiretas com as
unidades de saude de Floriandpolis, e pude conhecer algumas iniciativas
do sistema relacionadas as plantas medicinais e aos fitoterapicos na

2 Mais adiante, voltaremos a tratar com mais detalhes sobre como a fitoterapia
aparece nos documentos oficiais.
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cidade. Percebi ai que, diferente do que meu primeiro projeto previa, a
acao do SUS extrapolava bastante seus espagos oficiais. Assim, seguir 0s
caminhos desses quatro espagos me pareceu uma oportunidade
interessante de pesquisa que poderia me levar a outra entrada nas questdes
de saude publica em Floriandpolis.

Ja na minha primeira entrevista com o Cesar, aquele “é preciso
olhar a praxis” se fez notar. Eu tinha acabado de passar pela qualificacdo,
e ainda ndo tinha entendido muito bem o desencontro que aparecia no
meu projeto: eu queria olhar as praticas nas unidades de satide, mas estava
muito mais preocupada no texto com a politica pablica e suas
implicagBes. Acontece que o0 Cesar ndo estava tdo interessado na politica
guanto eu. Naquele dia, descrevi para ele meu projeto como sendo sobre
a implementacédo da fitoterapia no SUS em Floriandpolis, e expliquei meu
interesse pela sua trajetdria com o uso de plantas medicinais na cidade, e
pela iniciativa do Horto Didatico da UFSC. Ele gostou do projeto, e falou
algumas coisas sobre a PNPIC, mas falou muito mais sobre sua relacéo
com plantas medicinais e como ele operava isso na pratica. Falou sobre
as pessoas com quem aprendia, falou sobre as redes na universidade com
guem trocava esses ensinamentos, mas principalmente falou sobre as
plantas, sobre a nossa relagdo com o meio ambiente, com o outro, com
NOSS0S COrpos e nossa salde.

Foi quando sai dessa entrevista que percebi mais claramente os
dois momentos da pesquisa de que tanto nos fala a bibliografia em
antropologia (por exemplo, em STRATHERN, 2014): no projeto vocé
levanta uma série de questdes analiticas relevantes para a existéncia da
sua pesquisa, mas quando se depara com o objeto da pesquisa aquela
motivacao perde forca, dando espago para outra série de preocupagdes
das pessoas com quem nos relacionamos durante o trabalho de campo. As
contradigdes na fala do Estado continuaram sendo relevantes, e por isso
seguem presentes nesta escrita, mas o cotidiano compartilhado com os
interlocutores dessa pesquisa proporcionou 0 afrouxamento dessas
guestdes, e com isso apareceram outras preocupacdes, até entdo
imprevistas para mim, e que requeriam minha atencdo. Articular esses
dois momentos num trabalho coeso e relevante antropologicamente é o
gue me parece ser o desafio de todo pesquisador em antropologia, e é isso
que tentei comecar aqui.

Depois do primeiro encontro com Cesar, comecei a frequentar o
Horto Didatico semanalmente. Nesse espago conheci o Alésio, que me
apresentou 0 grupo Quinta das Plantas, local que passei a também
frequentar todas as semanas. Em uma das minhas conversas com o Cesar
ele mencionou o trabalho desenvolvido pelas pastorais da salde em
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Floriandpolis, e foi entdo que visitei a Cidreira e a Maracuja e comecei a
frequentar as duas, também semanalmente. Acompanhei as rotinas desses
quatro espacos, e realizei algumas entrevistas semiestruturadas. As
entrevistas foram gravadas, e sdo apontadas no decorrer do texto, mas a
maior parte das minhas anota¢@es partiu de conversas informais durante
0 periodo que frequentei os espacos. Muitas vezes durante o texto relato
conversas que presenciei me utilizando do discurso indireto, e esse é 0
motivo: ndo gravei aquelas conversas, e meu relato parte das anotacfes
que fiz enquanto as escutava e da minha memdria, tentando reproduzi-las
em casa ao final do dia. As situagdes que descrevo aqui séo ilustragdes
das relacBes estabelecidas nesses lugares. Assim, sdo exemplos de
conexdes que, acredito, aconteciam recorrentemente. Quando, em alguns
momentos do texto, fago mengdo a posicionamentos mais ou menos
genéricos em cada um desses espacos, me refiro a enunciados que pude
escutar recorrentemente dos interlocutores dessa pesquisa.

Frequentei cada pastoral uma vez por semana, atendi as reunides
do grupo Quinta das Plantas todas as quintas-feiras, e visitei o0 Horto
Didatico da UFSC duas vezes por semana, os dias dependendo da minha
disponibilidade e das atividades que seriam desenvolvidas no Horto, no
periodo de junho a novembro do ano de 2014. Além disso, compareci a
eventos pontuais que foram organizados por esses espacos, e tais
momentos sdo apontados no texto. Certamente, durante o periodo do meu
trabalho de campo, uma série de relagcdes que perpassam esses espacos
simplesmente escaparam da minha observagdo, seja porque eu ndo estava
presente quando elas eram articuladas ou porque meu olhar estava guiado
por outras questdes. Assim, o objetivo desse trabalho ndo é dar conta de
representar esses espagos de maneira total, mas sim de apontar algumas
conexdes a partir da circulacdo de plantas, pessoas e saberes por entre
eles.

No meu primeiro contato com cada um desses espacos, me
apresentei e apresentei a pesquisa que pretendia desenvolver, explicando
que ela resultaria em um texto final, apresentado na forma de uma
dissertacdo. Todos os espacos foram bastante receptivos, e permitiram
gue eu acompanhasse suas atividades, tomasse anotagdes e, em alguns
momentos, realizasse entrevistas gravadas. Aqui, 0s homes das pastorais
e das pessoas com quem ai entrei em contato estdo trocados, apesar dos
nomes dos grupos ndo estarem. Essa troca ndo foi um pedido das pessoas
com quem me relacionei nesses espagos, mas uma decisdo minha, por
acreditar que isso poderia preservar o trabalho desenvolvido ai. Para a
apresentacdo das pastorais, acreditei que essa troca ndo implicaria em
perda para o trabalho. Os grupos de estudo, no entanto, ocupam lugares
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institucionais estratégicos, e acreditei que seria importante essa
localizacdo deles dentro da cidade. A partir desse pensamento, nao teria
sentido na troca dos nomes dos meus interlocutores ai: faco referéncia
direta aos gestores e coordenadores desses espacos, que podem ser
facilmente identificaveis a partir do relato que trago aqui. A alusdo a
interlocutores que ndo os gestores se deu de forma indireta, e esses sim
tiveram seus nomes trocados. Na descri¢do das atividades nesses espagos
indico, através de uma nota, quando ocorreu a troca dos nomes.

Assim, o trabalho de campo dessa pesquisa consistiu em
acompanhar periodicamente esses quatro espacgos. Durante esse periodo,
o0s intercAmbios entre esses espagos foram ficando mais evidentes, e
conexdes com 0 SUS apareceram tanto em suas préaticas quanto nas falas
das pessoas. Esses intercambios me fizeram retornar sobre os documentos
oficiais a que havia me dedicado tanto durante a minha monografia
guanto na preparagdo para 0 que eu previa que seria meu trabalho de
campo. Foi a partir dai que, retornando com um novo olhar sobre a
discussdo que permeava meu projeto, se fechou a triade que aparece no
titulo desse trabalho: plantas, pessoas e politicas de saude.

O que chamo aqui de politicas de salde sdo concepcdes acerca de
salde, doenca, natureza, plantas, medicina que, a partir da forma como se
relacionam entre si, culminam em maneiras de compreender e agir nos
processos de mal-estar. Essas maneiras sdo resultado das relagdes
estabelecidas entre esses espacos e dos transitos entre diferentes préaticas
terapéuticas que os atores perfazem. Estdo intimamente relacionadas a
uma série de valores que as influenciam e que séo resultado das trajetdrias
pessoais de cada interlocutor dessa pesquisa, bem como das relagdes que
tecem, também, nos espagos que acompanhei. Assim, a partir da
circulacdo de plantas e pessoas entre 0s quatro espacgos dessa pesquisa,
foi possivel notar diferentes politicas de salide que, ainda que com suas
particularidades, mantinham entre si um solo comum. Em alguns
momentos, em didlogo com uma politica de salde do Estado, em dialogo
com a medicina dominante, ou em dialogo com valores religiosos ou
espiritualistas.

Quando delimitei a pesquisa a esses quatro lugares, o problema que
eu pretendia responder ndo estava claro para mim. No inicio do meu
trabalho de campo, as questdes que apareciam no meu primeiro projeto
acerca do descompasso entre a politica do Estado e as préaticas dentro do
sistema pareciam ndo fazer sentido quando confrontadas com os
interlocutores. Entretanto, conforme as semanas foram passando, a
maneira como 0 SUS aparecia nas a¢des e conversas em campo me fazia
retomar aquele meu primeiro questionamento. Foi somente mais tarde, no
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comeco da elaboracdo deste texto, que as experiéncias do campo se
organizaram melhor e que comecei a elaborar as questes que apresento
aqui.

No momento de comegar a escrita da dissertacdo, fui aconselhada
pela minha orientadora a iniciar com a elaboragdo de um relato de campo,
e deixar a andlise das questdes que eu levantasse ali para um segundo
tempo da pesquisa. Organizei meus dados de campo e tentei articula-los
num texto etnogréafico que fizesse sentido, trazendo um relato geral das
rotinas que havia acompanhado e chamando atencdo para algumas
guestdes que me pareciam ser mais relevantes nas praticas dos meus
interlocutores. E esse basicamente o esqueleto da pesquisa que essa
dissertacdo traz. Foi depois de ter reestruturado aquele relato de campo e
desenvolvido sobre ele algumas reflexdes que comegou a aparecer 0 que
apresento aqui como um problema de pesquisa.

Quando comecei a seguir 0s quatro lugares que descrevo aqui,
percebi que as relacGes entre fitoterapia e 0 SUS extrapolavam os espagos
oficiais do sistema, e que o uso de plantas medicinais era permeado,
nesses espacos, por uma série de valores e praticas que ndo estavam
previstos nos documentos que havia analisado, e que dialogavam com
diferentes nocbes de medicina, salde, natureza. Assim, nas proximas
paginas, descrevo algumas rotinas e situacdes nesses espacos, tentando
responder a questdo de como sdo ai utilizadas, estudadas,
disponibilizadas, manipuladas plantas medicinais e fitoterapicos, e como
elas circulam por esses espagos através das pessoas que encontram e,
guando o fazem, extrapolam suas barreiras, gerando diferentes politicas
de salde que, eventualmente, dialogam com a politica de satde do Estado.

Durante a escrita desse trabalho, me questionei acerca de como me
referir a categoria medicina. Ao tratar do discurso do Estado ou dos
profissionais da salde poderia, como havia feito naquele trabalho anterior
(PRADO, 2012), chamé-la de biomedicina, medicina alopatica, medicina
ocidental, ou até mesmo medicina cientifica. Entretanto, cada uma dessas
definicbes carrega em si uma série de usos histéricos e politicos, seja
dentro da Antropologia e/ou fora dela, e imprimem marcagdes nos N0ssos
campos de andlise, ou seja, incluem e excluem ao mesmo tempo uma série
de préticas, procedimentos, conhecimentos, agentes (MOL, 1998).
Assim, nos meus relatos de campo, acabei decidindo por me referir a ela
como medicina dominante, ou algumas vezes apenas medicina, tentando
menciona-la enquanto uma prética terapéutica entre outras as quais me
refiro no decorrer do trabalho.

Essa era uma tentativa de ndo engessar a medicina dominante
enquanto uma pratica homogénea, permitindo assim apontar nuances e
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possibilidades dentro do grupo dos seus representantes. No entanto, no
decorrer do trabalho, foi possivel perceber uma série de concepges
diferentes da medicina, que extrapolavam o0s espagos dos seus
representantes oficiais ou do Estado, e um movimento dos interlocutores
por entre essas diferentes concepgdes. Assim, para tentar deixar mais
claro para o leitor essas compreensdes de medicina, recorri a0 modelo
proposto por Kleinman (1978 e KLEINMAN et all, 1978), levando em
conta que esse é um modelo analitico, e que os limites entre as divisdes
propostas aqui sdo muito mais fluidos do que a exposicdo que se segue
pode fazer parecer.

Kleinman propdem que sistemas médicos sejam tratados enquanto
sistemas culturais (1978). O que o autor trata por sistemas médicos sdo
sistemas de compreenséo e relacdo entre saude, enfermidade/doencas e
cura, e sua analise busca incorporar como as pessoas colocam em agdo
essas diferentes esferas nos seus processos de cuidado. A sua
terminologia busca extrapolar a biomedicina, e relacionar esta a outras
praticas terapéuticas, sejam profissionais, populares ou familiares. A
compreensao destes sistemas como sistemas culturais € um recurso de
Kleinman para dar conta da maneira como a cultura molda, segundo o
autor, tanto a realidade social como a experiéncia pessoal, determinando,
em alguma medida, os diferentes sistemas médicos. Ele propde que
sistemas médicos se organizam em trés setores: o profissional
(“professional”), o popular (“folk”) e o familiar (“popular”) (1978: 86 e
KLEINMAN et all, 1978: 251). O primeiro diz respeito a medicina
dominante na nossa sociedade e as medicinas organizadas a partir de um
corpo de saberes determinados aos moldes académicos, como medicina
tradicional chinesa ou medicina ayurvédica. O segundo engloba
especialistas ndo profissionais, praticas terapéuticas que ndo sao
organizadas profissionalmente, e podem ser divididas em grupos ligados

8 Utilizo aqui a distingio de Kleinman (1973) entre doenca e enfermidade. A
primeira refere-se a anormalidade ou funcionamento dos 6rgdos ou sistemas, ou
seja, a perspectiva do médico. Enfermidade refere-se as percepgdes que o
sujeito/paciente desenvolve para compreender e dar significado ao seu estado.
Young (1976) desenvolveu um terceiro conceito acerca dessa relagéo, o de mal-
estar, que se refere ao processo sociocultural de interpretacdo ao longo do
episédio da doenga/enfermidade. Doenca e enfermidade séo diferentes maneiras
de compreender e tratar um mal-estar. Ainda, é preciso lembrar que essas
definicbes tém escalas e se relacionam de maneira complexa nas agbes dos
sujeitos. No decorrer desse trabalho, sempre que utilizar esses conceitos sera a
partir dessas perspectivas.



27

ou ndo a uma noc¢éo de sagrado. O terceiro representa o contexto familiar
de compreensao e tratamento durante todo o processo de mal-estar, e pode
englobar redes de relacdes sociais ou iniciativas comunitérias. E no setor
familiar, segundo Kleinman, que sdo tomadas as decisdes acerca de qual
das outras arenas procurar, a qual especialista recorrer, do que reclamar,
e como avaliar questdes de eficacia e tratamento. Esses trés setores
contém e constroem diferentes formas de realidade social e de lidar com
0 processo de mal-estar. No quadro de relagdes e didlogos apresentados
nessa pesquisa, a medicina dominante é enquadrada no setor profissional,
as praticas com plantas medicinais e fitoterapicos desenvolvidas nos
quatro espagos que acompanho no setor popular, e as experiéncias
pessoais de cada interlocutor com essas e outras praticas terapéuticas no
setor familiar.

E nas relagdes entre esses setores que se fez o caminho dessa
pesquisa. Em diferentes momentos os sujeitos dessa pesquisa dialogaram
com essas trés arenas, mostrando que seus termos sdo menos estaticos e
suas fronteiras menos dificeis de transpor do que o0 modelo de Kleinman
nos faz perceber. Como o autor ja havia chamado atencéo, é no processo
de interagdo que aparecem as estruturas de conhecimento, e que revela
como, nesses setores, as pessoas agem de fato (1978: 89). Assim,
buscando dar conta da fluidez entre esses setores que apareceu no trabalho
de campo, e numa tentativa de mostrar que os limites entre eles ndo sao
claros na pratica, recorri aqui ao conceito de redes de Bruno Latour
(2012). Utilizar do modelo de Kleinman me permite enquadrar as
diferentes praticas de cuidado com o corpo e com o dominio da saude,
doenca e cura, nesses trés setores, o que possibilita que as praticas com as
guais me deparei durante o trabalho de campo fiquem mais claras (para
mim e para o leitor desse texto). Fazer dialogar esse modelo com o
conceito de redes de Latour permite flexibilizar esse enquadramento, e
retrata melhor o contexto dessa pesquisa e das relacoes e fronteiras entre
a medicina dominante (autorizada pelo Estado e predominantemente
biomédica), o popular e o familiar.

No contexto da pesquisa de campo apresentada neste trabalho foi
possivel perceber que por entre esses setores perpassam producdo e
compartilhamento de saberes e praticas, e sdo feitas associacbes que se
compdem de maneira diferente. Essas associacfes ndo estavam
estabilizadas e inertes em volta dos atores que acompanhei, mas sim
estavam sendo constantemente refeitas. E a circulagio de plantas, pessoas
e saberes por entre 0s quatro espagos que apresento nessa pesquisa, bem
como por entre as fronteiras entre a medicina dominante e outras praticas
terapéuticas, que é tragada a partir do conceito de redes de Latour. Aqui,
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menos do que tentar seguir a risca os preceitos da teoria ator-rede proposta
pelo autor, como um manual, ¢ feita uma tentativa de utiliza-la como uma
ferramenta para rastrear e apresentar as conexdes seguidas em campo.
Assim, o conceito de redes aparece nas conexdes que foram forjadas a
partir e por entre esses quatro espacos, onde diferentes atores se conectam
em determinados momentos, mas tracam caminhos separados, moldando
0 social de maneiras distintas.

O texto que trago aqui se organiza em quatro capitulos. Nos dois
primeiros, “As pastorais da satide” e “Os grupos de estudo”, descrevo
como eram 0s espacos que frequentei, sua organizagdo fisica e
institucional, e algumas atividades que pude acompanhar durante o
campo. Nos dois que se seguem, “Possibilidades de conexdes” e “Os
caminhos de agdo”, tento tragar as conexdes entre esses quatro espagos:
no primeiro, focando nos profissionais da salde e na politica de saude do
Estado, enquanto o segundo aponta outras politicas de salde e caminhos
tracados pelos interlocutores. Por fim, aponto nas considerac@es finais
algumas implicaces da reflexdo proposta aqui.
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1. AS PASTORAIS DA SAUDE

Antes do inicio desta pesquisa, ndo tinha conhecimento de que
existiam pastorais da salde em atividade na cidade de Floriandpolis. E
nem imaginava que o cultivo de plantas medicinais e a manipulacdo de
medicamentos fitoterapicos pudesse estar vinculada a organizagdes como
as pastorais. Foi uma grande surpresa quando os caminhos da pesquisa
me levaram as duas pastorais da salde com as quais mantive, durante o0s
meses de junho e novembro do ano de 2014, um contato intenso.

Durante o decorrer deste trabalho, optarei por ndo revelar a
localizagdo das pastorais que frequentei, por acreditar que isso pode
preservar de alguma maneira o trabalho que € desenvolvido nestes
espagos, bem como as pessoas que ali estdo. Assim, chamarei as pastorais
onde trabalhei de Cidreira e Maracuja®. Nas duas, fui bastante bem
recebida, apesar de sempre sair com a sensacdo de que ninguém sabia
muito bem o que eu estava fazendo ali. Nas pastorais, o trabalho é feito
por voluntarias, e isso muitas vezes fez minha estadia ali enquanto
pesquisadora passar desapercebida pelas pessoas com as quais me
relacionava, 0 que fazia com que eu constantemente estivesse
reafirmando quem eu era e o que fazia ali.

As pastorais da salde sdo organizacfes de acdo social vinculadas
a Conferéncia Nacional de Bispos do Brasil (CNBB). A CNBB € uma
instituicdo que congrega os bispos da Igreja Catélica do Brasil, com
cardter evangelizador, que exerce algumas funcbes pastorais,
contemplando agdes sociais em diversos setores. De acordo com seus
membros®, é de responsabilidade da CNBB fomentar relagdes de
comunhdo entre os bispos, incentivar o afeto colegial, que possibilitaria
situacdes de troca e conhecimento entre os membros de uma comunidade
paroquial, e se aprofundar no estudo de assuntos de interesse comum,
promovendo a¢des de solidariedade entre os padres e suas igrejas.

Segundo o ideal da CNBB, as pastorais da satde atuam em trés
dimensfes: a dimensdo solidaria, que presta auxilio aos doentes e suas

4 As duas plantas sdo popularmente conhecidas por serem calmantes naturais, e
essa escolha ndo € aleatoria: mesmo com toda a intensidade que um trabalho de
campo proporciona, que tantas vezes coloca a nds, pesquisadores, em estado de
cansaco fisico e psicoldgico, os espacos das pastorais foram para mim espacos de
troca, ajuda e compreensédo durante o segundo semestre de 2014.

® As informagbes acerca da CNBB sdo retiradas do site da instituicdo:
<http://www.cnbb.org.br/cnbb-2/quem-somos-17>, acessado em 27 de fevereiro
de 2015.
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familias nas instituicdes de salde ou em suas residéncias; a dimensédo
comunitaria, que visa a promo¢ao e educacao para a saude, valorizando o
conhecimento popular em relagdo a salde; e a dimensdo politico-
institucional, que atua junto as instituicdes publicas e privadas que
prestam servico e formam profissionais de sadde. Nesta Gltima dimenséo,
cabe a pastoral da salde zelar por uma reflexdo bioética nestes espacos,
bem como uma formacdo ética, e incentivar a participacdo de seus
membros junto aos conselhos de salde (locais e nacionais).

As duas pastorais que frequentei atuam em diferentes medidas
nessas trés 4areas. Elas realizam a producdo de medicamentos
fitoterdpicos, que sdo comercializados a precos baixos, compreendidos
pelas representantes das pastorais como simbdlicos; estdo abertas as
comunidades paroquiais e a populacdo em geral para a troca de saberes e
para o auxilio a doentes, especialmente no espago das pastorais; e
realizam oficinas e trocas de saberes com organizacdes de ensino em
Florianépolis. As plantas medicinais utilizadas na manipulacdo de
fitoterapicos sdo cultivadas pelas prdprias pastorais, e qualquer pessoa
pode ter acesso a compra destes medicamentos, independente de credo,
regido de moradia ou condicdo financeira. Institucionalmente, as duas
pastorais funcionam em locais anexos as paréquias as quais estdo
vinculadas, e existem exclusivamente a partir de doagdes enderegadas a
estas e dos lucros da comercializagdo dos medicamentos que produzem
(o que é pouco). Todo o trabalho, em ambas, é voluntario, e pode ser
realizado por pessoas vinculadas as paréquias ou ndo. O desenvolvimento
de todas as atividades é bastante organizado, e nas duas pastorais haviam
pessoas ocupando cargos de organizacdo, como presidente, tesoureira ou
secretaria.

Passo agora para a descri¢do das atividades nas pastorais, e como
foram minhas relagcdes em cada uma delas. Muitas das informacdes sobre
a organizacao do trabalho podem se repetir nos dois espacos, mas acredito
ser importante descrevé-las separadamente, pois cada pastoral apresenta
particularidades que valem destaque.

1.1. PASTORAL MARACUJA

Descobri a existéncia da pastoral Maracuja em uma das primeiras
investidas que fiz neste trabalho de campo, ainda sondando as
possibilidades de pesquisa com diferentes grupos. Foi uma entrevista com
0 Cesar, médico e servidor da UFSC, que atua no projeto do Horto
Didético de Plantas Medicinais e Fitoterapicos do Hospital Universitario,
vinculado & UFSC. Esse primeiro contato foi bastante produtivo, e
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voltarei a falar do Horto no segundo capitulo dessa dissertacdo. Durante
nossa primeira conversa, varias vezes o Cesar mencionou a iniciativa das
pastorais mas eu, naquele momento, ndo creditei a ela a importancia que
ela tomou neste trabalho. Depois de escutar de diversas outras pessoas, e
do proprio Cesar em outras ocasides, que a pastoral Maracuja desenvolvia
um trabalho com plantas medicinais muito importante, decidi visita-la.
No meu imaginério, o trabalho desenvolvido por uma pastoral da satde
seria, essencialmente, religioso — e talvez por isso eu tenha demorado
tanto tempo para me interessar por essa iniciativa. Foi a insisténcia da
aparicdo desse local nas falas dos outros interlocutores que me fez chegar
até ele, e ainda bem. A pastoral Maracuja nao era nada daquilo que meus
pré-conceitos me diziam.

No primeiro dia que cheguei 4 fui recebida pela dona Clara, que
estava no balcdo de atendimento. Expliquei quem eu era e porque estava
ali: estudava no mestrado em Antropologia da UFSC e fazia um trabalho
sobre plantas medicinais e medicamentos fitoterapicos, e entdo queria
conhecer um pouco mais o trabalho que era desenvolvido ali. Dona Clara
me escuta com atencdo e me conta que a pastoral ali ja existe desde 1992,
e que ela era uma das mulheres que acompanhavam o espaco ha mais
tempo do grupo que trabalhava ali atualmente. Conforme foi me
explicando, ela me convidou para conhecer o espago interno da pastoral,
onde sdo produzidos 0os medicamentos. Ela me apresentou para as outras
trés mulheres que estavam la dentro, e como todas estavam ocupadas com
alguma atividade, ndo hesitei em comecar a ajudar também. Logo alguém
me emprestou um avental e uma touca, uniforme que todas as voluntérias
tém que utilizar sempre que estdo ali, e passei a tarde ajudando elas e
perguntando um pouco mais sobre o local e sobre suas trajetorias.
Basicamente, as atividades que desenvolvi e observei naquele dia foram
as que fazem parte da manipulacéo de fitoterapicos e do manejo do horto
de plantas medicinais existente na pastoral: colher, lavar, picar, secar,
separar, armazenar plantas medicinais, limpar e esterilizar vidros,
etiquetar e embalar sabonetes, tinturas, shampoos e outros produtos, e
cuidar da manutencdo do espa¢o onde essas atividades sdo desenvolvidas,
como lavar lougas, varrer o chéo, etc.5.

Nesse primeiro dia haviam, além da dona Clara, mais trés mulheres
trabalhando: a Marina, a Graca e a Paula. Fiquei ajudando elas no que

6 E comum que as voluntarias das duas pastorais se refiram as atividades
desenvolvidas em cada uma delas através do verbo trabalhar. Essa expressao
engloba todas essas atividades que descrevi aqui. Assim, daqui a diante sempre
que me referir as atividades desses dois espacos utilizarei 0 mesmo verbo.
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estavam fazendo aquele dia, cortando ervas ou limpando a sala. Como
ninguém me conhecia nem sabiam direito o que eu estava fazendo ali, ndo
me passavam muitas coisas para fazer, entdo tomei a iniciativa de
comegar a lavar a louga, que estava acumulando na pia. Acho que meu
primeiro contato com a dona Clara e as outras mulheres ali foi bastante
beneficiado por esse momento, porque acabei tomando a atitude de nunca
ficar parada enquanto estava ali. Entdo, se ninguém me designava alguma
atividade para fazer, observava e cacava 0 que eu imaginava que devia
ser feito. Assim, por vérias vezes elas me disseram que tinham gostado
de mim porque eu era “trabalhadeira” e queria aprender. Nesse dia,
acordei com a dona Clara que iria entdo frequentar a pastoral uma vez por
semana, para trabalhar, aprender e conversar um pouco com todas ali.

O espaco de trabalho na pastoral Maracuja ndo é muito grande. Ela
é localizada nos fundos do terreno de uma igreja catolica, em um bairro
predominantemente residencial de Floriandpolis. A pastoral funciona em
uma pequena construcao separada do prédio da igreja, aos fundos desta,
e fica entre uma horta e outra edificagdo, que funciona como saldo de
eventos da paréquia. Na casa reservada a pastoral, hd quatro salas.
Quando chegamos, ha um hall pequeno com um balcéo e prateleiras atras,
onde se realizam os atendimentos e as vendas de produtos. Ao lado dessas
prateleiras, ha uma grande janela que da para a sala dos fundos, onde séo
manipuladas as plantas medicinais. A esquerda desse hall, passamos por
uma porta (que fica sempre aberta), e entramos em uma pequena sala com
duas macas, as quais acompanham uma cadeira cada, e um banco para
espera. Nessa sala sdo realizadas limpezas de ouvido com um cone, uma
técnica que, segundo dona Clara, ja é realizada ha muitos anos na pastoral.
No fundo dessa sala ha uma pequena porta que da para uma sala de igual
tamanho, onde ha um cabideiro e diversos armarios. E ai que ficam
estocadas a maioria das embalagens que serdo utilizadas para armazenar
os medicamentos produzidos. E também nessa sela que estdo um banheiro
e um tanque, ambos utilizados apenas pela pastoral. A direita dessa sala
de estoque ha uma porta para outra sala, de igual tamanho, que fica aos
fundos do hall de entrada, e é onde a maioria das atividades acontecem.
Ali, h4 uma grande mesa de madeira no centro, e as laterais da sala séo
equipadas com duas pias, um fogdo, dois grandes balcfes e uma estante,
com diversas tinturas ja prontas ou em espera. Na parede direita dessa sala
esta a grande janela que mencionei acima, que da para o hall de entrada
da pastoral. Assim, quando chegamos na Maracuja, é possivel ver do hall
as mulheres trabalhando na sala de dentro, através do vidro, bem como é
possivel para elas perceber a entrada de alguém mesmo estando nessa sala
dos fundos.
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O trabalho realizado na pastoral Maracuja é o mesmo que diversas
pastorais da salde de Santa Catarina desenvolvem, como acabei
descobrindo depois, e que é bastante ligado as pessoas que moram perto
da pastoral. A partir da iniciativa de algumas mulheres da comunidade
paroquial, em 1992, comecaram a ser produzidos ali fitoterapicos, como
pomadas, cremes, tinturas e xaropes, direcionados para as mais diversas
doencas ou mal-estares. As receitas desses remédios’ foram trazidas das
familias daquelas mulheres e, segundo a Clara, aperfeicoadas mais tarde
por alguns canais de troca estabelecidos na Maracuja com outras
pastorais, grupos de estudos sobre plantas medicinais ou faculdades. A
UNISUL (Universidade do Sul de Santa Catarina) apareceu algumas
vezes na fala da dona Clara como um desses locais de intercAmbio mutuo:
ela ja trocou algumas receitas com os professores de 14, e diversas alunas
do curso de Naturologia ja foram fazer estagios ali na pastoral. Ja na
construcao desse espaco estava previsto o intercdmbio entre os diferentes
setores de um sistema médico (KLEINMAN, 1978), sendo as receitas
familiares daquelas mulheres o ponto de partida para o dialogo posterior
com outros setores populares ou académicos.

Ao lado da casa da pastoral hd um terreno que tem
aproximadamente duas vezes 0 seu tamanho (cento e vinte metros
guadrados mais ou menos), que é destinado a um horto de plantas
medicinais. Praticamente todas as plantas que sao utilizadas nos remédios
ali produzidos vém deste horto. Apenas algumas vezes vi as mulheres que
trabalham ali trazendo plantas secas ou sementes de outra fonte, sendo
gue na maioria das vezes essa outra fonte era o quintal de alguma delas.
Essa busca por outro meio que ndo o horto para obtengdo das plantas
acontecia porque um dado fitoterapico precisava ser manipulado, mas o
horto nédo tinha conseguido suprir esta demanda (seja em razdo de falta de
espaco/tempo para cultivo, razdes climéticas, ou outras). E interessante
notar essa necessidade de producdo dos fitoterapicos. Por diversas vezes
escutei da dona Clara, e de outras voluntérias (como a Aparecida e a
Dalva), que determinado produto precisava ser manipulado, porque as
pessoas dependiam dele. Essa dependéncia aparecia na maioria das vezes

" Reproduzo neste trabalho a distingdo marcada por Schenkel entre remédios e
medicamentos, onde se considera que 0s primeiros sdo quaisquer substancias,
procedimentos ou praticas acionadas para curar ou amenizar doengas ou
sintomas, sendo os medicamentos um tipo especifico de remédios, cuja
particularidade é identificada pela sua producéo estar localizada em farmécias ou
industrias farmacéuticas, e subordinados a legislacdo especifica. (apud CASTRO,
2012).
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como nessa fala da dona Clara: “O xarope mel-agrido tem muita saida,
principalmente nessa época [junho/julho]. As pessoas sabem que ele
funciona, que é muito bom. Sem contar que na farmacia custa dezesseis
reais, e aqui vendemos por oito.”

Todas as mulheres que trabalham na pastoral Maracuja sao
voluntarias. Elas néo precisam estar conectadas a pardquia onde a pastoral
se localiza, nem a igreja cat6lica de maneira geral. Apenas depois que eu
frequentava a pastoral todas as semanas por dois meses aproximadamente
é que dona Clara me perguntou se eu tinha alguma religido, ao que
respondi que era batizada na igreja catdlica mas que ja ndo frequentava a
igreja mais. Quando ela me perguntou porque, disse que aos poucos,
conforme crescia, fui me afastando da igreja e que hoje ja ndo me sentia
a vontade nesse espaco. Ela ndo insistiu no assunto, e essa conversa nunca
implicou em nenhum tipo de mudanca de tratamento dela ou das outras
mulheres em relagdo a mim. Poucas vezes ali se falava em religido ou em
Deus para além das expressfes quase intrinsecas ao nosso vocabulario
brasileiro (como “Deus me livre!” ou “Gragas a Deus!”), ainda que ali
essas expressdes aparecessem com um sentido que se pretendia mas forte
ou literal.

Apos alguns dias frequentando a pastoral Maracuja pude perceber
gue o conhecimento acerca dos processos de manipulacdo dos
medicamentos era concentrado em algumas figuras-chave, as quais as
mulheres se referiam constantemente, mesmo que elas ndo estivessem
presentes todos os dias. Uma delas era a dona Clara, e a outra a dona
Marina. As duas ja estdo acompanhando o trabalho da pastoral desde o
seu inicio, e a Clara hoje é mais ativa no cotidiano da Maracuja que a
Marina, que ja estd com quase oitenta anos (enquanto a Clara tem em
torno de setenta). A Marina é a pessoa com quem as voluntarias tiram a
maioria das suas duvidas com relagcdo a receitas e procedimentos na
manipulacdo das plantas medicinais, apesar de ela ir a pastoral apenas
uma vez por semana. A dona Clara é a Unica pessoa que vai todos os dias
a pastoral, e nos dias que ela ndo pode ir a producdo ndo avanca. Tudo
que é feito ali passa pelas mdos dela em alguma etapa. E ela quem
organiza as atividades, e ela é vista pela comunidade paroguial como uma
referéncia da pastoral. Um dia perguntei a ela se ela ndo se cansava, ao
gue ela me respondeu que nao, pelo contrario. Segundo ela, nos dias que
ela ndo ia para a pastoral, se sentia “como uma barata tonta em casa”, sem
saber ao certo o que fazer.

A organizacdo do trabalho nas tardes da pastoral dependia das
demandas daquele dia. A dona Clara era quem chegava mais cedo e abria
a pastoral, e logo ia fazer uma contabilidade do caixa. A segunda pessoa
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gue chegava ja comecgava a ver nas prateleiras, atras do balcao do hall,
quais produtos estavam faltando ou acabando, e entéo era nesses produtos
gue as voluntérias iriam trabalhar naquele dia. Além disso, era preciso
cuidar do horto. Entdo, haviam dias que passdvamos a tarde toda colhendo
plantas e lavando-as no interior da pastoral.

Ao todo, tive contato com seis tipos de remédios produzidos ali:
tinturas, xaropes, pomadas, compostos, sabonetes e cremes. As tinturas
sdo preparadas a partir das plantas verdes ou secas®, misturadas com
alcool e agua numa proporcdo especifica. Esse preparado precisa
descansar por alguns dias (geralmente trinta), para entdo poder ser coado
e utilizado. Os outros produtos séo feitos a partir das tinturas, combinadas
com outros elementos: mel, aglcar mascavo, vaselina, glicerina, outras
plantas secas ou verdes, chas. A maior parte dos dias nos ocupavamos da
manutencao das tinturas: colher as plantas e limpéa-las, preparar as tinturas
para descansarem, coar as tinturas que ja estavam no momento certo,
envasar essas tinturas em pequenos vidros que sdo comercializados.

Como pude frequentar a pastoral apenas um dia da semana, ndo
consegui saber como era o trabalho nos outros dias. A Maracuja abre para
0 publico de terca a sexta-feira, sempre no periodo da tarde, das duas as
cinco e meia, e é nesse mesmo horéario que as voluntarias realizam suas
atividades de manipulacdo de fitoterapicos. Apenas alguns produtos que
requerem mais tempo e trabalho ininterrupto sdo manipulados as
segundas-feiras, quando a pastoral esta fechada para o publico. Mesmo
sem ter frequentado outros dias da semana, pude perceber uma
movimentacdo interessante no espaco da pastoral: o transito de
voluntarias é intenso durante os dias da semana. Cada voluntaria se
comprometia a estar presente um dia a0 menos da semana, mas esse
acordo era sempre flexivel. Assim, alguns dias a sala estava lotada,
outros, vazia. E, dependendo das mulheres que estavam presentes, as
atividades eram diferentes. Algumas priorizavam os sabonetes, outras as
tinturas, outras a colheita das plantas. A dona Clara, que sempre
coordenava o trabalho, dava na maioria dos dias uma instrucdo, mas
também deixava as voluntarias livres para fazerem o que achassem

8 Na outra pastoral que frequentei, a Cidreira, as voluntarias me apontaram uma
diferenca entre os preparados a partir das plantas secas ou verdes. Segundo elas,
a tintura seria preparada a partir das plantas secas ou raizes, enquanto o preparado
a partir das plantas verdes seria chamado de alcoolatura. Na Maracuja, as
voluntarias sabiam dessa diferenga, mas ela ndo aparecia na rotulagdo ou
manipulagdo dos produtos. A diferenga, segundo elas, era de forma, e ndo
conteldo.
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necessario. Nesse fluxo pude notar que algumas voluntarias tinham uma
presenca bastante intermitente, enquanto outras estavam sempre
presentes, mesmo com problemas de familia ou de saude.

A dedicacdo da maioria das voluntarias era bastante intensa, e
algumas vezes pude escutar delas reclamacdes sobre como as pessoas nao
valorizavam algumas coisas que elas faziam. Na época que eu frequentei,
a maior reclamacé&o era acerca do xarope, que é um produto que da muito
trabalho para fazer, e que as pessoas sempre reclamam que esta em falta,
ou que é muito caro. Em uma ocasido que o xarope havia acabado, a Clara
iria ficar até de noite na pastoral para adiantar o servico, e no dia seguinte
terminaria. Segundo ela, o xarope precisa de vigilancia constante no
preparo, e com a pastoral aberta para atendimento isso ndo é possivel.
Quase na hora de irmos embora, ela decidiu ndo fazer o xarope. “Que
falte! Quem sabe assim o pessoal aqui comega a valorizar.”

No meu contato com o trabalho da Maracujé, consegui circular por
varias das tarefas ali desenvolvidas. A que me foi ensinada por Gltimo, e
para mim a mais dificil delas, foi a limpeza de ouvido com cones. Poucas
mulheres ali realizam este procedimento, e a pastoral vem tentado parar
de fornecer esse servico. Por isso, sempre é requisitado que alguém esteja
acompanhando as pessoas que estdo recebendo a limpeza, para que este
acompanhante aprenda a técnica e possa repeti-la em casa. A limpeza com
cones consiste na queima de um cone, feito de tecido de algodao
encerado, que fica encaixado no ouvido de um paciente, estando este
deitado de lado numa maca. A queima faz com que a cera que esta no
ouvido suba pelo cone, limpando a regido interna do ouvido. A pastoral
segue vendendo os canudos para aplicacdo em casa, recomendando que
nao seja solicitado o atendimento na prépria pastoral. Ainda assim, muitas
pessoas solicitavam o servigo, € nos momentos em que pude acompanhar
ndo vi nunca um atendimento ser negado.

Independente de qual era o trabalho realizado cada dia, uma coisa
era constante: sempre tinha o horéario de fazer um lanchinho. Alguns
alimentos ficavam na propria pastoral, como leite em pd, p6 de cafg,
acucar. Mas todos os dias alguém trazia alguma coisa para compartilhar
nesse momento: um pdo, uma rosca, Uma margarina, uma geleia, alguma
fruta. Alguns dias esse momento era bastante apressado, e néo
conseguiamos comer todas juntas. Mas eram poucos: na maior parte dos
dias esse era um momento de conversa agradavel e confraternizacéo.

Por mais que estivéssemos sempre conversando, mesmo durante a
realizacdo das outras atividades, sobre nossas vidas, coisas cotidianas, ou
0s problemas pessoais de cada uma, a hora do lanche trazia uma
particularidade: era um momento de troca de conhecimento sobre plantas,
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medicamentos, procedimentos. As mulheres traziam suas experiéncias
daquela semana, ou o relato de outra conhecida, sobre algum mal-estar
que enfrentou, e como o tinha superado, ou como estava tentando fazer
isso. Todas as voluntarias, mais novas ou mais velhas, sempre tinham
algum comentério a fazer sobre a maioria das doengas ou incémodos.
Acho que sé percebi isso quando, inserida nesse circulo, me vi na situacéo
de também trazer meus incOmodos e de também auxiliar as outras
mulheres ali presentes. E seja atraves das nossas familias, amigos, ou até
de programas de televisdo, sempre temos algo a dizer sobre determinado
mal-estar. Claro que, logo percebi, a maioria das minhas contribuicdes ja
era lugar comum entre elas, hd muito tempo. Mas em varios momentos
também identifiquei os remédios ou procedimentos a que elas faziam
alusdo dentro das praticas da minha prépria familia, muitas vezes
realizados de maneira diversa, mas mantendo algo em comum.

De todos os espagos da Maracujé, o espaco ao qual menos tive
acesso foi o balcdo. Na maioria dos momentos quem fica no balcéo é a
dona Clara, salvo se ela estiver muito ocupada ou se ndo estiver na
pastoral (sendo que a Ultima opcao eu ndo presenciei nenhuma vez). Certa
vez perguntei a Graca porque ela ndo ocupava aquele espacgo, ja que
também estava na pastoral ha muitos anos. Ela me respondeu que ali era
preciso lidar com dinheiro, e que ela ndo gostava disso, e que aquele
espaco requeria muita atencao e conhecimento, e por isso era a dona Clara
quem, sempre que possivel, 0 ocupava. As poucas vezes que acompanhei
outras pessoas no balcdo, pude notar que em muitos momentos elas
recorriam a Clara para saber que remédio indicar em determinada
situacdo.

Ainda que eu néo tenha ficado constantemente no balcdo, pude
acompanhar alguns atendimentos. Além disso, conforme ja mencionei, é
possivel enxergar o balcéo da sala dos fundos, e também escutar algumas
das conversas que acontecem ali. Foi interessante perceber que sao
pessoas muito diversas que frequentam a pastoral Maracuja. No primeiro
dia que cheguei a dona Clara ja havia me contado isso: que ali iam pessoas
do bairro, muitas vezes indicadas pelos médicos dos postos de satide, mas
gue ia gente mais rica também, esposas de politicos, gente, de acordo com
a Clara, “da alta sociedade”. Segundo a Clara, esse era um dos motivos
da pastoral seguir existindo: em diversos momentos haviam recebido
ajuda dessas pessoas, fosse financeira ou politica.

Em uma ocasido eu acompanhava dona Clara no balcdo enquanto
uma senhora era por ela atendida. Clara receitou a ela uma pomada de
caléndula que era “boa pra tudo”: assaduras, batidas, queimaduras. De
todos os itens que a dona Clara receitava, a cliente levava dois ou trés
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frascos, mesmo que tenha uma placa bem grande, ao lado do caixa,
dizendo que a venda é restrita a no maximo dois itens do mesmo produto
por pessoa. Essa era uma pratica comum: muitas pessoas levavam mais
de um item do mesmo produto, as vezes para uso proprio, as vezes
dizendo que era para outra pessoa. Poucas vezes vi as voluntarias
limitarem realmente a uma unidade do produto no ato da venda. Isso
ocorria mais recorrentemente apenas com produtos que as vezes ficavam
dias sendo requisitados, e que demandavam muito trabalho das
voluntarias (como os xaropes, por exemplo).

Nesse mesmo atendimento pude perceber como o trabalho da dona
Clara ali no balcdo era muito similar ao de um farmacéutico: as pessoas
chegavam com reclamagfes de doengas ou dores, e ela prescrevia o
melhor tratamento. Essa mesma senhora, da pomada de caléndula, pediu
algo para enxaquecas, dizendo que ela e a mée sofriam muito com crises
de dor de cabeca. Dona Clara receitou tintura de alfazema, trés vezes por
dia. A senhora reclamou de uma dor de ouvido, ao que Clara perguntou
mais especificagoes:

— Com coceira junto?

— N&o, é uma irritagdo, como se fosse uma
ardéncia, sabe?

— Leva esse 6leo de alho para o ouvido, é muito
bom, vai aliviar. Mas vocé deve fazer o cone aqui
com a gente. Vocé ta sozinha hoje? Vem da
proxima vez com alguém que possa ver como faz,
e faz o cone, que vai melhorar muito.

O balcdo funcionava na Maracuja como uma divisdo entre o
publico e as voluntarias que trabalhavam ali, e se elas operavam uma série
de trocas de plantas e saberes em outros momentos do seu cotidiano, a
oportunidade dessa troca com as pessoas externas a pastoral acontecia no
balcdo. Na maioria dos atendimentos, a Clara aparecia como uma
especialista, fazendo um diagnostico a partir de uma reclamacédo dos
frequentadores, e receitando o melhor tratamento. Outras vezes as pessoas
chegavam com receitas do posto de saude, e algumas vezes criangas iam
retirar fitoterapicos para os pais, mas mesmo em situagdes como essas, as
interacdes descritas acima podiam ocorrer.

Essa situacao que descrevi anteriormente foi um dos momentos em
gue pude notar que haviam pessoas que faziam um estoque em casa de
uma série de fitoterapicos que eram por elas mais utilizados
cotidianamente, ou daqueles recomendados para mal-estares mais
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comuns. A pomada de caléndula, o xarope de mel-agrido, as tinturas de
alfazema e de cidreira (ambas calmantes e para dores de cabeca), a
pomada milagrosa (utilizada para todo tipo de dores musculares) séo
alguns exemplos dos produtos que mais eram procurados por essas
pessoas. Esses momentos no balcdo me levaram a perceber que muitas
vezes as voluntarias da pastoral Maracujd compreendiam que seus
frequentadores estavam operando uma substituicio dos seus
medicamentos alopaticos mais usados pelos fitoterapicos produzidos ali.
Isso ndo necessariamente mudava sua relagdo com esses remédios.
Algumas vezes uma mudanca era incentivada pela dona Clara, ou pelas
outras voluntarias da pastoral, que sempre enfatizavam numa relagdo com
remédios, natureza, salde mais ampla e, segundo elas, menos dependente.
Retomo essa questdo no capitulo quatro.

1.2. PASTORAL CIDREIRA

A segunda pastoral que visitei foi a pastoral Cidreira. Meu caminho
de acesso inicial a ela foi um pouco diferente da pastoral Maracuja. Logo
gue comecei a frequentar a pastoral Maracuja, fui informada do
funcionamento de outras pastorais da salde no estado de Santa Catarina.
Quando perguntei a dona Clara sobre a existéncia de outras pastorais que
realizassem um trabalho como o delas, ela me respondeu que haviam
outras em Floriandpolis, mas que elas ndo se encontravam periodicamente
nem mantinham contato, necessariamente. Cada pastoral, segunda ela,
funcionava de maneira independente, ligada somente a paréquia onde se
localizada e aos bairros dos seus arredores.

Nesse dia, cheguei em casa e procurei na internet outras pastorais
da satde em Florianépolis, e encontrei a pastoral Cidreira no site de uma
das paréquias da cidade. O site indicava o horario de atendimento ao
publico, e entdo fui até 1a no dia e horario especificado. Logo que cheguei
percebi que o trabalho ali funcionava de um jeito um pouco diferente da
pastoral Maracuja. Ao chegar, perguntei sobre a pastoral da salde a
algumas mulheres que estavam na entrada da paréquia, e elas me
indicaram a secretaria onde, segundo elas, estava a “farmacinha”. Ao
conversar com a secretaria, disse que estava procurando onde funcionava
a pastoral da salde, e ela entdo me indicou um armario na sala, dizendo
que “a farmacinha estava ali”. Essa farmacinha era um armario de vidro
com os produtos manipulados ali na pastoral, em muito similares aos da
pastoral Maracuja: tinturas, compostos, sabonetes, xaropes, cremes,
pomadas e shampoos.



40

Perguntei entdo a secretaria sobre como os produtos eram
produzidos, ao que ela me respondeu que sobre isso eu devia falar com a
dona Irene, e me passou o telefone dela. Ela me deu alguns folhetos, que
traziam o0s produtos que eles comercializavam ali, e quais eram suas
indicacGes. Nesse dia sai de 14 com a sensacao que a farmacia da pastoral
Cidreira era mais self-service, sem aquela fungéo que tinha a dona Clara
no balcdo da pastoral Maracuja. Ainda que a Nadir, a secretéria, indicasse
alguns medicamentos, ela tinha outra fungdo ali: ela era secretéria da
pardquia, e entdo estava sempre ocupada com seus afazeres. A relacdo
entre a farmacinha da secretaria e o local de producdo dos medicamentos
foi, aos poucos, se mostrando para mim, no decorrer do trabalho. Voltarei
a esse ponto.

Nesse dia, cheguei em casa e liguei para a dona Irene. Expliquei
gual era meu trabalho e perguntei se poderia me encontrar com ela para
conversarmos. Ela entdo me recomendou que fosse ao préximo encontro
das voluntarias na semana seguinte, quarta-feira pela tarde. Assim, na
quarta-feira seguinte cheguei na pastoral Cidreira um pouco antes das
duas, e aguardei pela dona Irene. A Cidreira fica localizada num bairro do
continente de Floriandpolis, e estd em atividade ha aproximadamente
vinte anos. A manipulagdo dos medicamentos da pastoral funciona no
saldo paroquial da propria igreja. Assim, é um espaco muito maior que o
espaco da pastoral Maracujé, mas que tem o dnus de ndo ser um espago
exclusivo.

O saldo paroquial é um grande galpdo, de aproximadamente
duzentos e cinquenta metros quadrados, com varias mesas e cadeiras em
um dos lados e um pequeno palco no outro lado. Ele se localiza aos fundos
do prédio da Igreja, anexado a ele. Em uma extremidade do saldo ha duas
grandes salas abertas, divididas do saldo apenas por um balcdo, onde
funciona a cozinha e um tipo de deposito, utilizado apenas nos eventos da
par6quia. A pastoral Cidreira ocupa a cozinha, com duas pias bem
grandes e um fogdo enorme no fundo. No meio dessa cozinha ha uma
grande mesa de trabalho, e o balcdo que divide a sala do resto do galpéo
funciona também como uma mesa de apoio. Na outra extremidade do
galpdo ha uma pequena sala fechada, que é o espaco do saldo paroquial
gue é exclusivo da pastoral Cidreira. Nessa sala é que ficam os materiais
gue a pastoral utiliza: 6leos, esséncias, as tinturas ja coadas, as que estio
ainda naquele momento de espera, as bases de muitos dos produtos
(vaselina, glicerina, etc.), e todo aparato fisico da pastoral, como formas,
panelas, talheres, bacias, fornos, etc. Ali também ficava o estoque de
produtos da pastoral, ja que a farmacinha que ficava na secretaria era
pequena e ndo conseguia armazenar tudo. Como essas duas salas ficam
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longe uma da outra, cada um em uma extremidade do galpdo, as
voluntarias utilizam um carrinho de supermercado para fazer o transporte
de materiais.

Nesse meu primeiro encontro com a dona Irene me apresentei e
expliquei melhor qual era meu trabalho. Ela me ouviu e entdo me
apresentou para as outras voluntarias e pediu que eu apresentasse qual era
meu trabalho e porque eu estava ali. Nesse dia haviam umas vinte
mulheres na pastoral, e isso me deixou bastante surpresa, ja que na
pastoral Maracuja nunca iam mais que cinco voluntarias por dia. No
entanto, elas me explicaram que os trabalhos ali acontecem somente uma
vez por semana, diferente da Maracuja. Por isso entdo que haviam tantas
mulheres: elas ndo se distribuem durante a semana, todas frequentam a
pastoral no mesmo dia. Sai de l& nesse dia com a impressdo de que, por
trabalharem com um horério mais reduzido e com um numero maior de
voluntarias, o trabalho era mais organizado e rendia mais.

Passei a frequentar a pastoral Cidreira todas as semanas, e a rotina
era basicamente a mesma. As atividades se iniciavam as duas da tarde, e
a dona Irene era a Unica que tinha a chave do saldo paroquial. Assim, se
alguém chegava antes, tinha que esperar por ela. Sempre demorava uns
minutos para que todas chegassem, e quando isso acontecia era feita uma
oragdo antes do inicio do servigo. Nessa oragdo as voluntarias agradeciam
ou pediam ajuda para assuntos pessoais ou de conhecidos, e entdo depois
havia uma oracgdo padrdo, como um pai-nosso ou uma ave-maria. Logo
apos essa oracgao, a dona Irene distribuia as tarefas de cada voluntaria: ela
listava quais eram as atividades que tinham que ser desenvolvidas nesse
dia, e entdo deixava um grupo de voluntarias responsavel por cada uma
delas. Diferente do que fazia a dona Clara na Maracuja, a Irene era
bastante enfatica nas atividades que deveriam ser realizadas cada dia,
ainda que deixasse também um pouco de liberdade para a escolha do que
fazer pelas voluntarias.

Desde o primeiro dia que cheguei na pastoral Cidreira, me senti
muito acolhida. Todas as voluntarias sempre perguntavam muito acerca
do meu trabalho e sempre tinham algo que queriam me ensinar. A dona
Irene me colocava cada dia para fazer uma coisa, e sempre dizia que eu
tinha que aprender aquilo ali. No primeiro dia em que eu fui, a Joana, uma
das voluntérias, ja colocou meu nome nas oracBes que elas fazem no
comeco, e agradeceu muito por eu ter ido. Ainda que algumas das
mulheres ficassem meio desconfiadas comigo no comego, a recepcdo
calorosa da dona Irene me auxiliou muito para a inser¢do no grupo, e logo
fomos nos conhecendo melhor.
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Algumas das voluntérias tinham funcGes fixas, como encher os
vidros de tinturas, ou coar as tinturas que estivessem prontas. No geral, as
atividades desenvolvidas na Cidreira sdo similares aquelas desenvolvidas
na Maracuja: tratar, picar, lavar, processar plantas medicinais, esterilizar
vidros, coar tinturas, derreter glicerina, etc. Uma das voluntarias, a Rosa,
era responsavel por fazer uma espécie de contabilidade da pastoral: era
ela quem descia na farmacinha e via o que estava faltando, repunha
através do estoque da pastoral e informava a dona Irene os produtos que
estavam acabando. Era ela também quem cuidava do dinheiro que entrava
e safa da pastoral, dos suprimentos que precisavam ser comprados, bem
como das contas que cada voluntaria mantinha na prdpria pastoral (ja que
elas eram grandes consumidoras dos produtos ali produzidos).

A relagdo entre 0 espaco do saldo paroquial e a secretaria da
paroquia, onde fica a farmacinha, confere ao trabalho feito na pastoral
Cidreira uma peculiaridade. A paréquia onde a pastoral se localiza ocupa
um terreno em L, muito grande e em desnivel. Além dos dois espacos
ficarem afastados fisicamente um do outro, cada um se localiza em uma
das arestas desse L, e o0 trajeto entre eles é composto por uma longa
escada. O formato do terreno possibilita que a paréquia possua duas
entradas, e assim pode-se acessar a secretaria ou a pastoral sem
necessariamente passar por nenhum desses espacos para chegar no outro.
Assim, os dois espagos funcionam de maneira independente para 0s
clientes que procuram os medicamentos da pastoral.

Isso faz com que o0 movimento de procura pelos produtos nao seja
percebido pelas voluntérias, que se focam no desenvolvimento das suas
tarefas de producdo. Algumas vezes, entretanto, a Nadir, secretaria que
cuida da farmacinha, encaminhava para o saldo paroquial pessoas que
estavam a procura de um produto que estava em falta na farmacinha, ou
gue buscavam indicacdes a respeito de situacdes bem especificas, e que
ela ndo dava conta de resolver. Na maioria das vezes quem lidava com
essas pessoas era a Rosa, que as escutava e indicava o melhor produto
para a situacdo, ou chamava a dona Irene, caso ndo soubesse como ajudar.
A Irene, na maioria das vezes em que isso acontecia, passava a situacao a
Ivone. Ivone é uma das voluntarias mais velhas ali da pastoral Cidreira, e
ainda que fosse a Irene quem delegava as tarefas e coordenava o servico,
ela muitas vezes recorria a lvone para saber como realizar um
procedimento na producdo dos fitoterapicos ou para confirmar alguma
técnica ou indicacéo.

Na pastoral Cidreira também funcionava o servico de limpeza dos
ouvidos com 0s cones, que relatei no tdpico anterior. Ali, entretanto,
guem realizava o servico era o0 seu Jodo. O Jodo foi o nico homem que
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encontrei trabalhando nas duas pastorais, e 0 mais interessante para mim
foi que, ainda que ele trabalhasse no mesmo dia, horario e local que as
voluntarias da pastoral Cidreira, ele ndo se identificava, e nem era
identificado pelas voluntarias, como vinculado a ela. Assim, ele ndo
participava de nenhuma outra atividade desenvolvida na pastoral, como
as outras voluntarias. Seu Jodo é aposentado, tem em torno de sessenta
anos. Ele realiza os atendimentos em uma maca, préximo da sala da
pastoral, em uma das extremidades do saldo paroquial. Quem monta a
maca, entretanto, é a dona Irene, e € ela também quem lava o0s panos que
cobrem a maca e que limpa os instrumentos que o Jodo utiliza no fim da
tarde. Quando o seu Jodo chega, ja esta tudo pronto, e muitas vezes ja tem
uma pequena fila a sua espera. Ele entdo comeca a realizar os
atendimentos e, quando termina, vai embora (0 que acontece as vezes no
meio da tarde, as vezes no final, depende do dia. Nos dias mais intensos
de inverno sempre haviam muitas pessoas procurando pelo servigo). Ali,
ele usa os cones tanto nos ouvidos quanto no nariz, e muitas pessoas com
problemas respirat6rios ou com sinusite vinham se tratar com ele. Ele ndo
participava das oragGes no comeco das atividades, apenas algumas raras
vezes lanchava com as voluntarias, e ndo participava das outras atividades
desenvolvidas pela pastoral.

Como ndo vi onde funcionava o horto da pastoral Cidreira no
comeco, perguntei & dona Irene onde elas conseguiam as plantas que eram
utilizadas ali. Ela me explicou entdo que a pastoral tem um horto, que
ficava em outro endereco, umas quadras acima de onde estavamos, e que
guem fazia a manutencéo do horto era a Sueli e um grupo de voluntarias
que trabalha com ela. A dona Sueli trabalha nas quintas-feiras pela
manhd, e além de cuidar do horto as voluntérias desse horério produziam
o0s cones utilizados na limpeza dos ouvidos e também a multimistura, um
composto a base de farelos indicado para criangas ou idosos subnutridos,
com dificuldades na alimentacdo. Perguntei a dona Irene, nesse dia,
porque existiam dois grupos separados, ao que ela me respondeu que a
dona Sueli estava ali na pastoral ha muitos anos, e que com o tempo 0s
grupos foram se separando, dizendo que a Sueli era uma pessoa um pouco
dificil de lidar. Encontrei com a Sueli algumas vezes durante o periodo
do meu trabalho de campo, mas néo tive a oportunidade de conhecer o
horto nem de acompanhar os servicos pela manhad (um dos motivos disso
foi exatamente a intermiténcia e esporadicidade dos encontros desse
grupo, gue por mais que eu tivesse tentado acompanhar, nunca me eram
informados acerca de quando aconteceriam). Segundo a Irene, o0 grupo da
Sueli ndo trabalhava todas as semanas, e estava um pouco parado naquele
momento. Ela reiterou diversas vezes durante essa nossa conversa que,
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ainda que a Sueli cuidasse do horto, eram elas, do grupo da tarde, que
faziam tudo, todos os produtos.

Na pastoral Cidreira a pausa para o lanche também acontece todos
os dias. Mas ali o lanche é feito do lado de fora da sala de trabalho, no
saldo paroquial. Como na Maracuja, ha alguns produtos que ficam na
prépria pastoral, como pé de café e leite em pd, mas todas as semanas as
voluntarias levavam bolos, roscas, paes, doces para serem
compartilhados. Como sdo muitas voluntérias e a mesa que é colocada do
lado de fora para o lanche é pequena, elas colocam todas as comidas e
bebidas na mesa e se sentam num circulo maior que esta, de maneira que
todas podem se sentar e se ver. Elas fazem um esforco grande para que
todas estejam juntas na hora do lanche, mas nem sempre isso é possivel.
Algumas vezes a Rosa tem muito servico, e como ela ndo pode ficar até
mais tarde, ela costuma comer bem rapidinho para poder continuar o que
estava fazendo. A dona Irene também ndo comia algumas vezes,
principalmente quando fazia sabonetes, porque segundo ela “0 ponto da
glicerina ndo pode esperar” (era comum a Irene estar fazendo sabonetes
na hora do lanche, e ela sempre repetia essa frase).

A hora do lanche na Cidreira era um momento onde, estando todas
presentes, a dona Irene podia fazer algum comunicado ou resolver alguma
guestdo que ainda estava pendente e dependia de todas. Mas como eram
muitas mulheres, ndo acontecia uma conversa Unica, e Sim Varios grupos
pequenos de conversas e trocas. Ainda que houvessem as reclamacdes e
trocas de pesares que havia nesse momento também na Maracuja, na
Cidreira isso ndo era uma porta de entrada para a troca de experiéncias
com plantas medicinais ou medicamentos fitoterapicos. Esse momento de
aprendizagem e troca de conhecimento acontecia muito mais na hora do
preparo dos produtos, ou quando algum cliente subia ali, indicado pela
Nadir.

Como na Maracuja, na maioria das tinturas que sdo feitas na
Cidreira sdo utilizadas as plantas do horto da propria pastoral. Mas, assim
como na Maracuja, algumas vezes a pastoral se encontra na falta de
produtos prontos que sdo muito requisitados, e na falta das plantas
necessarias para sua manipulagdo no horto. Nesses momentos, era a dona
Irene quem sempre dava um jeito de suprir aquela necessidade. Em um
dos nossos encontros, ela comentou que teria que ir até Sato Amaro da
Imperatriz, uma cidade pequena proxima de Floriandpolis, para buscar
uma planta que estava em falta na farmacinha e que néo tinha no horto (la
também funciona uma pastoral com um horto). Além dessas pequenas
viagens, a Ivone tem um terreno com muitas plantas, e sempre que a
Cidreira esta em falta de algo a Irene procura ela.
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Ainda que tenha um grupo relativamente constante de voluntarias,
a pastoral Cidreira conta com diversas mulheres que passaram por ali e
deixaram de frequentar a pastoral, por algum motivo pessoal. Durante o
tempo que a frequentei, trés mulheres, que ja haviam trabalhado ali
anteriormente, foram visitar as outras voluntarias. Uma dessas visitas foi
a da Mariza, uma naturéloga que havia trabalhado ali durante bastante
tempo, mas que hoje ja ndo podia mais frequentar a pastoral. Ela viajava
muito a trabalho, e com isso ndo conseguia conciliar o trabalho com a
pastoral. A Mariza apareceu na pastoral num dia, sem aviso prévio, para
visitar as voluntarias. Foi muito interessante perceber nesse dia como era
a relagdo dela com as outras voluntéarias: como ela é formada em
naturologia, todas recorreram a ela com diversas duvidas, fosse sobre algo
gue estavam fazendo naquele dia ou sobre outras questdes para as quais
nao haviam encontrado resposta anteriormente.

O dia da visita da Mariza foi um dia particular. A dona Irene havia
viajado, e por isso tinha cancelado os servicos naquela semana. Mas como
0 seu Jodo queria fazer os canudos a Clarice, um brago direito da dona
Irene, ficou com as chaves e foi até a pastoral para abrir para ele. Eu
perguntei a Clarice se podia ir até 14 também, para acompanha-la, ao que
ela disse que sim, e que poderiamos trabalhar em alguma coisa. Quando
eu cheguei na Cidreira aquele dia encontrei, para minha surpresa, varias
voluntarias que tinham ido, apesar da “liberagdo” da dona Irene. Uma
delas era a lvone, que mencionei acima, uma das voluntarias que trabalha
na pastoral ha mais anos. Quando a Mariza chegou, nesse dia, eu estava
trabalhando junto com a Ivone, preparando um cipd sdo jodo para a
tintura.

A lvone é uma grande referéncia para todas as voluntarias ali.
Diversas vezes, ao perguntar sobre algum procedimento, ou acerca da
historia da pastoral, me indicaram a dona Ivone. Ela é um tanto calada,
mas muito atenciosa, e adora ensinar, ainda que ndo se reconheca com a
sabedoria que todos Ihe atribuem. Acho que o que mais me surpreendeu
nesse dia foi escutar a dona Ivone perguntando a Mariza diversas coisas,
inclusive sobre o cip6 sdo jodo em que trabalhavamos naquela hora. A
Ivone parecia ter um orgulho pela Mariza, e pediu pra que ela me contasse
Vérias coisas acerca do seu trabalho e do seu tempo ali na pastoral. Ela
havia desenvolvido vérios produtos, especialmente na area de cosmética,
e segundo a Ivone tinha ajudado a aprimorar diversas receitas que eram
produzidas na pastoral.

A visita da Mariza, exatamente nesse dia em que eu estava
auxiliando a Ivone, me fez perceber que existe uma espécie de
hierarquizagdo do saber na pastoral Cidreira que ndo apareceu tdo
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diretamente para mim na Maracuj. Entre todas as voluntarias da Cidreira,
era consenso que a dona Ivone era uma referéncia, a maior especialista da
pastoral. Sempre que em divida com relacdo a um procedimento ou um
diagndstico, era comum que a Ivone desse a palavra final. Algumas vezes
a primeira consultada era Irene, um pouco porgue as voluntarias evitavam
recorrer demais a Ivone, pela sua idade ja bastante avancada. Mas ela era
uma das voluntérias mais antigas dali, e produzia uma série de tinturas,
cremes e sabonetes na sua casa. Se, para as outras voluntarias, a Ivone era
a especialista, para a Ivone, a especialista mesmo era a Mariza. A fala da
Ivone era que a Mariza tinha estudado numa universidade, e descoberto
varias maneiras novas de utilizacdo de uma série de plantas. A Mariza
representava para a Ivone um saber académico, que nessa situacdo ela
demonstrou compreender como mais legitimo que o saber que ela
possuia. Em alguma medida, essa relacdo aparecia na Maracuja também,
especialmente a partir da figura do Cesar. Entretanto, para as voluntarias
da Maracuja, o Cesar ndo era um especialista em plantas, era um médico.
Isso conferia de alguma maneira a elas um saber do qual o Cesar ndo
dispunha.

Ainda que a Cidreira se organizasse institucionalmente em torno
da Irene, principalmente, e de haver esse reconhecimento da Ivone como
uma figura de referéncia, as atividades nessa pastoral eram mais
compartimentadas, e cada voluntaria ocupava um papel bem especifico
dentro da organizagdo das atividades. Isso fazia com que a interagdo entre
elas acontecesse de uma maneira um pouco diferente daquela da
Maracuja: ali, todas eram pecas essencialmente fundamentais para
alguma das etapas do trabalho que elas desenvolviam na pastoral. Assim,
elas se referiam a Irene e a Ivone como especialistas, mas cada uma
mantinha um dominio dentro do processo de manipulacdo: uma sabia
melhor coar as tinturas, outra lidava com a contabilidade, outra era a que
sabia usar o forno e esterilizar os vidros, outra era a que sabia fazer bons
shampoos.

Nesses contextos estdo articulados uma série de especialistas, com
formacgGes profissionais e sociais diferentes, mesmo que essa formacao
profissional ndo seja diretamente reconhecida, ou alocada na academia.
Cada um desses especialistas é Unico, provém de uma posicéo diferente e
responde socialmente a diferentes responsabilidades (MOL, 1999). Ainda
assim, estdo imbricados numa complexa escala hierdrquica que qualifica
saberes. Assim, se a Irene e a Ivone sdo figuras centrais na Cidreira, €
porque o saber que elas dominam é reconhecido como mais relevante do
gue o de outras voluntérias, ainda que todas elas sejam necesséarias para
que se chegue ao produto final. Ainda, quando colocadas ao lado de um
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especialista entendido por elas como académico, como era a Mariza na
Cidreira, o local do conhecimento estava no outro. J4 na Maracuja, essa
hierarquia era igualmente percebida, especialmente na figura dos médicos
das unidades de satde do bairro. Ai, entretanto, aparecia mais a ideia de
diferentes saberes que podem ou ndo se relacionar, sem necessariamente
se sobrepujarem.

Me parece que, nas pastorais, as voluntarias utilizavam,
manipulavam e prescreviam plantas medicinais e fitoterapicos a partir de
um conhecimento muitas vezes familiar, e tradicional, no sentido dado a
esse termo por Manuela Carneiro da Cunha (2009). O conhecimento
tradicional, de acordo com Cunha, é muito mais tolerante que aquele
cientifico e, ndo se pretendendo universal, recebe com a mesma confianca
ou davida saberes aparentemente divergentes. Assim, opera mais na
esfera do local, uma vez que ¢ ai que sua validade se expressa. Para 0s
especialistas do saber tradicional, a mesma préatica pode funcionar ou nao
em diferentes contextos, ou podem ser utilizadas diferentes praticas em
contextos diferentes para dar conta do mesmo problema, e isso ndo coloca
em cheque nenhuma delas. Os dois setores de sistemas médicos definidos
por Kleinman como popular e familiar, que citei na introducgéo, aparecem
a partir dessa ideia conectadas nas pastorais, € as voluntarias transitavam
em seus discursos entre esses dois dominios, o de seus conhecimentos e
estratégias familiares e o do conhecimento apreendido e compartilhado
dentro das pastorais, com 0s grupos de estudo com que se relacionavam
ou com as faculdades com que trocavam conhecimento. Na pratica das
pastorais, isso ndo queria necessariamente dizer que as voluntarias sempre
incorporavam novas técnicas ou saberes aos seus protocolos — isso
dependia do lobby com o qual essas técnicas vinham atreladas, se é que
isso acontecia.

Uma visita que ilustra um pouco isso foi a da Jurema, que havia
sido voluntaria ali por um longo tempo. Como a Mariza, ela apareceu um
dia, sem aviso, para visitar o pessoal. Ela estava acompanhada de um casal
gue procurava pomadas e remédios para uma alergia de pele e alguns
outros mal-estares. Enquanto a Jurema conversava conosco, o casal ficou
um longo tempo com a Rosa, buscando orientagdo sobre diversos
fitoterpicos, suas indicacbes e como utilizd-los. Como a Rosa tinha
outros trabalhos para concluir, e também porque ela ja ndo estava
conseguindo responder a todas as questdes dos dois, ela 0s encaminhou
para a dona Ivone, e eles ficaram quase uma hora conversando com ela.

Nesse tempo em que a Jurema ficou na pastoral, ela insistiu em
marcar um dia para conversar com a Irene, quando ela pudesse, sobre um
sabonete que ela queria testar. Depois de muita insisténcia em marcar esse
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encontro, e percebendo que a Irene ndo estava sendo muito aberta e
receptiva com a ideia, ela resolveu falar ali mesmo qual era a sua ideia.
Ja era tarde e varias das voluntérias ja haviam ido embora, tendo restado
eu, a Irene, a Clarice e a lvone. A Jurema era frequentadora do Daime, e
queria produzir um sabonete a partir do composto que era utilizado no
grupo que ela frequentava. Ela fez um longo discurso sobre como ele seria
bom para diversos tipos de doencas de pele, e também para a hidratacdo
do corpo. Enquanto ela apresentava sua ideia todas ficamos em siléncio,
e no final a dona Irene disse para elas irem conversando e marcarem um
outro dia, e disse para a Jurema testar a receita ela mesma e ver como
ficaria. Logo que a Jurema foi embora e dona Irene mostrou que tinha
ficado com um pé atrds com a ideia. A Clarice interviu, dizendo que a
planta a partir da qual era preparado a infusdo do Daime era bastante
utilizada na regido norte para diversos tipos de enfermidades. A Irene,
entretanto, respondeu que havia uma diferenga grande entre a planta in
natura e 0 composto usado nas sessGes de Daime: o primeiro era uma
planta, uma matéria prima para diversas coisas, enquanto o segundo era
um composto produzido com um fim especifico, utilizado dentro daquela
religido (palavra da dona Irene), e que assim ela achava melhor se nédo
fosse utilizado ali. Voltarei a esse caso mais adiante para tratar de como
a religido perpassa as praticas na pastoral Cidreira. De todo modo, a Irene
finalizou a conversa dizendo que reconhecia que o sabonete poderia ser
uma boa ideia, e que a Jurema deveria produzi-lo, mas ndo na pastoral,
porque talvez ali ele ndo funcionasse tdo bem.

Por ora, é possivel destacar algo que essa situagéo ilustra bem: nas
duas pastorais hd uma série de protocolos a seguir na manipulagdo das
plantas, desde o plantio até o produto final. Era preciso que a planta fosse
plantada e colhida no momento certo ano, e na hora da colheita precisava
pedir licenca para a planta. Todos o0s procedimentos deviam ser realizados
num local apropriado, entendido nas duas pastorais como locais limpos,
onde ndo houvesse interferéncia externa sobre a producéo, e a partir de
materiais de qualidade (matérias como alcool, agua destilada, vaselina,
glicerina, esséncias, e alguns quimicos usados eventualmente, como
lauril). E, como mais importante do que os anteriores, aparecia a
necessidade de colocar naquela produgdo uma intengdo especifica, que
nas duas pastorais estava associada a uma ideia de caridade. Esses
protocolos eram diferentes dos protocolos da medicina dominante, ou
mesmo de outras praticas terapéuticas, ou de fitoterapicos produzidos por
outros grupos. Eles eram compartilnados por essas duas pastorais, no
momento da minha pesquisa, e os compreendo aqui como sendo mutaveis
no tempo. O saber que é produzido e compartilhado nas pastorais,
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exatamente por ndo se presumir um universal (CUNHA, 2009),
possibilita que essas mudangas ocorram, e isso ndo é, ao menos de
antemao, um problema do ponto de vista das voluntérias.

Utilizo aqui a nocdo de protocolo de que trata Marc Berg (1998):
0 protocolo é um conjunto de instrucdes e procedimentos, que informa o
agente de uma pratica terapéutica como proceder diante de determinada
situacdo. Na medicina profissional, o protocolo é reconhecido como um
procedimento que uniformiza e universaliza o atendimento, e foi
historicamente engajado para transformar esta numa préatica cientifica
(Idem, ibdem: 227). E ele que padroniza o tratamento, e o faz a partir de
critérios bastante especificos e fixos. Aqui, aplico essa defini¢do as
praticas nas pastorais, mas englobando outra parte do tratamento: a
fabricacdo dos fitoterapicos e sua utilizacdo, ou prescricdo, ndo sé estdo
fortemente conectados, como sdo duas fases de um mesmo processo de
tratamento, e que sdo operadas dentro das pastorais pelas mesmas
pessoas. Assim, ainda que hajam mulheres que sdo referéncias em cada
uma das pastorais, cada voluntaria carrega consigo um conhecimento que
a permite tratar uma enfermidade, passando por todas as fases de
fabricacdo e prescricdo que englobam o tratamento®.

1.3. O PAPEL DAS IGREJAS E DA RELIGIAO

Todas as atividades, nas duas pastorais que frequentei, eram
abertas a participacdo de todos, vinculados as paréquias onde
funcionavam as pastorais ou nao, tanto na aquisicao dos produtos quanto
na sua producdo. Assim, mesmo ndo sendo catdlica nem frequentando
nenhuma das duas paroquias, pude frequentar os dois espagos. Inclusive,
como relatei aqui, a minha religido quase nunca foi uma questado colocada
em nenhuma das duas pastorais. Ainda assim, pude perceber algumas
particularidades no trabalho desenvolvido nestes espacos no que diz
respeito a religiosidade que acredito que sejam interessantes destacar.

Apesar de funcionarem em espaco fisico anexo as paréquias, as
duas pastorais que frequentei sdo bastante independentes
institucionalmente delas. Funcionam com um capital préprio, que vem da
venda dos produtos, e tém autonomia nas decisdes acerca dos produtos
que serdo vendidos ou dos procedimentos que serdo ofertados. Ainda
assim, na pastoral Maracujd praticamente todas as voluntarias séo

® O que escapa a elas, e que a partir do meu trabalho de campo néo posso analisar,
€ como as pessoas que procuram as pastorais de fato utilizam os fitoterapicos
adquiridos ali.
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frequentadoras da Igreja onde a pastoral se localiza, e as que ndo
frequentam sdo catolicas que, por morarem longe dali, frequentam outra
paréquia, mais préxima das suas casas. E, se na pastoral Cidreira o
contexto ndo é esse, uma vez que muitas voluntarias moram mais longe
da pastoral, e algumas inclusive ndo sdo catolicas ou ndo frequentam
nenhuma Igreja, a religido aparece muito presentemente nos dialogos e
nas oragdes — que nunca podiam faltar.

Na pastoral Maracuja muitas vezes escutei as voluntarias falando
de algo que havia ocorrido na missa daquela semana, ou algum outro
contexto da comunidade paroquial. Havia, além da pastoral da salde, um
grupo de coral e grupos de estudo biblico, e algumas voluntarias
circulavam por estes locais. Ainda assim, dentro do trabalho da pastoral,
a religido ndo era um tema em questdo. Muitas vezes conversamos sobre
amor ao préximo, sobre caridade, sobre valores que podem estar atrelados
a uma légica de pensamento catolico, mas todas as voluntarias eram
bastante abertas a todas as minhas colocagfes, que muitas vezes nédo
vinham naquele molde de discurso esperado pelo catolicismo.

Na pastoral Cidreira, a relacdo com a religido catdlica era muito
mais presente. A comecar pela oragdo que era realizada todos os dias antes
das atividades comegarem. E curioso que ali nunca me perguntaram qual
era a minha religido, mas ndo porgue isso ndo fosse relevante; era como
se, por estar ali, eu certamente tinha de ser cat6lica. No meu primeiro dia
elas me perguntaram se eu queria participar junto com elas da oracéo, e
eu aceitei. A partir dali, para a maioria delas, esta questdo ja estava dada
e resolvida.

Essa oragcdo acontecia da seguinte maneira: havia uma pequena
imagem de Nossa Senhora e um castical, que ficavam na sala da pastoral.
Todos os dias, alguém trazia esse kit até a cozinha, onde sdo realizados
0s servicos, e logo que todas as voluntarias chegavam nos reuniamos ao
redor da mesa para a ora¢do. A imagem e o castical ficavam ao centro da
mesa, com uma vela acesa sobre o segundo. Geralmente a lIsabel ou a
Rosa faziam uma pequena oracdo, onde colocavam alguma intengdo
pessoal, ou para alguém ligado ao grupo de alguma maneira. Depois
disso, elas abriam a palavra para que qualquer uma das voluntérias
colocassem a intencdo que quisesse naquela oragcdo. Em seguida,
rezavamos uma oracdo padrdo, cOmo um pai-nosso ou uma ave-maria,
mas a cada semana era uma oragdo diferente.

As intencbes dessas oragOes geralmente residiam sobre as
voluntarias que estavam fazendo aniversario, ou aquelas que estavam
passando por algum problema de satde. Algumas vezes eram destinadas
a parentes ou amigos préximos que estavam em alguma situacdo de
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dificuldade (de saude, financeira, ou de relacionamento com a familia), e
algumas vezes a membros da comunidade paroquial, como o padre,
ministros, secretarias. Houveram dois momentos dentre estes que gostaria
de destacar.

O primeiro deles ocorre numa ocasido em que a Rosa foi fazer a
oracdo. Ela trazia impressa uma noticia acerca do papa Francisco, atual
autoridade méaxima da igreja catélica, que gostaria de compartilhar
conosco naquele dia. A noticia trazia uma fala do prdprio papa, onde ele
dizia que passava por diversos problemas de salde e que provavelmente
morreria nos préximos anos. O que mais me tocou nesse dia foi o quanto
esta situagdo perturbou a Rosa. Ela gostaria de fazer naquele dia uma
oracdo especial pela saude do papa, e trouxe a sua figura como a de um
amigo a quem estimamos muito. Ela se emocionou bastante durante a
oracdo, e depois desse dia sempre colocava a figura do papa Francisco
nas oragOes anteriores aos servicos. Depois da oracdo, ela ainda ficou um
tempo falando sobre esse papa, e sobre o anterior a esse, Bento XV, que
renunciou ao cargo. Ela disse que achava que o papa Francisco era um
dirigente muito bom e benevolente, e que a Igreja havia ficado melhor
depois dele ter assumido, e confidenciou ter muito medo que ele também
renunciasse. Essa rendincia, para ela, significaria um abandono da Igreja
por parte dele. O papa, para ela, era 0 exemplo de caridade, amor ao
préximo, doacdo e benevoléncia sobre o qual se espelhava na sua vida
pessoal.

O segundo momento que gostaria de relatar aqui aconteceu um dia
em que a responsavel pela oragdo era a Isabel. Ela trouxe como intengdo
da oracdo um agradecimento em funcdo de um padre ter podido voltar a
exercer suas funcdes. Corria contra o padre em questdo um processo na
justica por incitacao de violéncia religiosa, decorrente de um livro que ele
havia publicado onde acusava o espiritismo de ser uma religido ligada ao
demdnio. No momento da oracdo ninguém comentou mais nada, e
fizemos tudo como todos os outros dias. Mas logo apds a oragdo senti
uma tensédo entre algumas voluntérias e a Isabel, que continuou contando
sobre o padre, o livro, e 0 espiritismo. Diversas voluntarias ndo falaram
nada sobre o assunto na hora, e algumas depois me contaram que ndo
concordavam com aquela opinido. Depois de conversar com algumas
delas sobre esse dia, senti que a maioria das voluntarias ali era contra o
conflito, e por mais que ndo fossem espiritas, ou ndo gostassem do
espiritismo, ndo gostavam do discurso de enfrentamento com outra crenca
ou religido.

Essa sensagcdo apareceu novamente quando ocorreu a visita da
Jurema, que relatei ao final do tépico anterior. Frente a ela, a dona Irene
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ndo descartou a ideia da fabricacdo do sabonete a partir do composto do
Daime, e disse que poderiam conversar sobre como fazer isso. Mas,
guando a Jurema ndo estava presente, sua postura foi de preocupacao: a
substancia que a Jurema propunha utilizar era, para a dona Irene, uma
substancia associada a uma religido especifica, que ndo era a catolica, e
entdo ndo poderia ser utilizada ali. A Clarice, que também estava presente
nesse dia, disse que tinha receio de utilizar o composto do Daime porque
ele era, no contexto ritual em que era utilizado, alucinégeno, e entéo elas
ali ndo tinham nenhum controle sobre quais tipos de efeitos ele poderia
desencadear, ainda que utilizado enquanto um sabonete. Por mais que
tenha sido levantada naquele dia a ideia de que o cip6 utilizado no Daime
era matéria prima de diversos produtos no norte do pais, a Clarice e a dona
Ivone ressaltaram que ele deve passar por processos que elas ali
desconheciam, e portanto que ndo era seguro utilizar aquela planta ou
composto.

Assim, por mais que houvesse uma abertura a qualquer pessoa que
quisesse participar das atividades na Cidreira, a igreja cat6lica se fazia
presente, fosse nos valores que as voluntarias defendiam e a partir dos
quais organizavam suas praticas, fosse através da acdo da comunidade
paroquial sobre o trabalho desenvolvido ali. Na Cidreira foi onde tive
mais contato com o restante da comunidade paroquial. L4, diversas vezes
encontrei 0 padre da pardquia, que ia visitar o espaco com alguma
frequéncia. No dia do seu aniversario, as voluntarias fizeram uma festa
para ele, e foi quando tive a oportunidade de conversar mais com ele, e
entender um pouco mais também como era a relacdo dele com a pastoral.
Segundo as voluntarias, ele era novo na paréquia, havia chegado ali havia
menos de cinco anos. Ele é jovem, tem entre quarenta e cinquenta anos, e
isso chamava também a atenc¢éo das voluntarias. Desde a sua chegada, ele
havia reformado a estrutura fisica do saldo paroquial, e gostaria de investir
mais recursos da paroquia na pastoral também. No dia do seu aniversario,
ele agradeceu o trabalho que a pastoral desenvolvia ali, e disse que era
muito importante para o bairro e a comunidade paroquial. Ele visitava
com alguma frequéncia a pastoral e sempre queria saber como estavam as
coisas por ali.

No dia da festa para o padre, havia um outro padre, do nordeste,
que estava visitando a pastoral. Ele era parente da Isabel, e tinha ido
visitar o trabalho ali, coincidentemente no dia da festa. Ele ficou
observando o trabalho e conversando muito com todas as voluntarias,
antes do padre chegar. Mesmo sendo ja um pouco mais velho que o padre
da pardquia, ele era mais descontraido e informal. A dona Irene pediu
desculpas a ele pela aparéncia do espago, e ele ficou um longo tempo
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falando sobre como a aparéncia ndo significava nada para a religido.
Estavam todas muito apreensivas, porque ndo sabiam o que comprar para
0 padre, e entdo levaram um arranjo de flores, e dariam um cartdo com
dinheiro para ele. Quando elas inquiriram o visitante sobre o que dar de
presente para um padre, ele respondeu bem rapidinho: nada. “Né&o ha nada
que tenhamos necessidade, o melhor a dar é bons desejos de satude.”. Ele
ficou bastante tempo conversando com todas sobre a apresentacdo
material da oracdo, e sobre como nossas acdes cotidianas eram mais
importantes do que qualquer aparato fisico. As falas das voluntarias em
resposta foram por essa linha: “Mas bem que Jesus gosta de um altar
arrumado, bem bonito e organizado!” (Rosa).

As paroquias das duas pastorais, ainda que ndo influenciem
diretamente o trabalho realizado por elas, estdo em constante relacdo com
sua organizacdo. Na Maracuja, havia uma vontade de mudar a sede da
pastoral para um local maior, com uma infraestrutura mais equipada e
com uma area maior para o desenvolvimento de outro horto. Essa
possibilidade dependia dos recursos financeiros da pastoral, mas também
do apoio da paroquia, uma vez que o terreno que estava em vista era da
par6quia, e que seriam necessarios varios investimentos de reforma e
construcdo para deixa-lo em condi¢des de uso. Ali, a paréquia auxiliava
esporadicamente a pastoral financeiramente, porque reconhecia o
trabalho desenvolvido como importante para a comunidade paroquial e
para o bairro, de maneira geral, mas ndo se responsabilizava pela pastoral.
Nesse mesmo sentido operava a paroquia onde se localiza a pastoral
Cidreira. Ali, entretanto, o padre incidia mais diretamente nos trabalhos:
ele visitava a pastoral com frequéncia, e sempre dizia que queria investir
mais naquela iniciativa. A sua maneira, tentava deixar o grupo da pastoral
livre para tomar suas decisbes, mas seu interesse pelo trabalho
desenvolvido ali operava também como uma forma de controle. Além
disso, a presenca da religiosidade aparecia de maneira mais forte e
estrutural na Cidreira do que na pastoral Maracuja, com as oragdes que
antecediam 0s servigos.

1.4. AS MULHERES

Com excecdo do seu Jodo, que frequentava a pastoral Cidreira, e
gue ndo se identificava como um membro da pastoral, todas as pessoas
gue trabalhavam nas duas pastorais que frequentei eram mulheres. Em
sua grande maioria, mulheres com mais de cinquenta anos, aposentadas,
que se dedicavam fortemente ao trabalho desenvolvido nas pastorais da
salde. Estas mulheres criaram uma rede de amizades e suporte, e este
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topico visa falar um pouco sobre isso, e sobre as particularidades que
encontrei em cada pastoral e voluntaria.

Na pastoral Maracuja, conheci treze voluntarias, e tive contato
mais continuo com sete delas. S&o elas que na maioria das vezes aparecem
nos relatos sobre a Maracuja aqui. As treze sdo a Clara, que j& descrevi
um pouco aqui, a Marina, ja bem idosa, uma referéncia para as outras
voluntarias, a Graga, que ia nos mesmos dias que eu, junto com a
Aparecida, a Dalva, a Estela, e a Valéria, todas com um pouco mais de
sessenta anos, a Paula e a Carolina, mais novas, a Carmem, que era
presidente da pastoral enquanto eu desenvolvia a pesquisa, e ainda a
Carla, a lolanda e a Roberta, todas com mais de sessenta anos, e que iam
com menor frequéncia & pastoral. Sei que haviam mais mulheres que
trabalhavam 14, uma vez que a Clara me disse que a média de mulheres
por dia era cinco, e poucas frequentavam a pastoral mais de uma vez por
semana. Isso contabilizaria vinte pessoas, pelo menos.

Ja na pastoral Cidreira, conheci dezesseis mulheres, sendo que
pude ter um contato mais frequente com onze delas. Segundo a dona
Irene, algumas voluntéarias estavam afastadas por motivos de salde, e
alguma simplesmente paravam de ir (0 que muitas vezes causava
preocupacgdo nas outras participantes). As dezesseis sdo a Irene, a Nadir,
gue fica na secretaria, a Juliana e a Eliza, que tém em torno de quarenta
anos, a Clarice, brago direito da Irene, a Isabel, a Joana, a Cleuza, a
Ivonete, a Fatima, a Alice, a Sueli (que trabalhava no horto pelas manhas),
a Rosa, que ficava na sala da pastoral e fazia como que uma contabilidade
do local, e a Mariza e a Jurema, que ja haviam acompanhado os trabalhos
ali mas ndo frequentavam a pastoral mais. A excecao da Juliana e da Eliza,
mais novas, e da Sueli e da Ivone, mas velhas, a idade das voluntérias gira
entre cinquenta e sessenta anos.

Mesmo que a maioria das voluntarias fossem mais velhas e ja
aposentadas, nas duas pastorais tive encontros com pessoas mais jovens.
Na pastoral Maracuja, uma das voluntérias era a neta da dona Clara, a
Carolina, de quinze anos. Ela ndo ia todas as semanas a pastoral, mas ia
com alguma frequéncia. No primeiro dia que a encontrei |4, a dona Clara
estava toda orgulhosa, e me mostrou uma foto dela bem pequenininha na
frente da pastoral. A Clara sempre me falava que a neta tinha nascido I3,
se criado dentro da pastoral. Num dos momentos em que trabalhamos
juntas, perguntei a ela porque ela gostava de ir 13, de ajudar a pastoral. Ela
me disse que gostava muito da avo, e que sempre tinha visto ela ali,
trabalhando, e que entéo estar ali era estar com a avo, e aprender com ela.
Diversas vezes escutei a dona Clara dizer que esperava que a Carolina
continuasse frequentando a pastoral, e que ficava feliz que ela estivesse
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aprendendo sobre as plantas e as tinturas e outros produtos, porque ela
prépria tinha aprendido com a sua mée e sua familia, ao longo do tempo.

E interessante pensar em como esse papel, nas falas das mulheres
ali, e na prética cotidiana das duas pastorais também, sempre tenha cabido
as mulheres. Vérias das mulheres que frequentavam as pastorais eram
casadas, e seus maridos também eram aposentados, € mesmo assim nédo
se interessavam em participar das atividades das pastorais. Esse era um
espaco delas, como é um espaco delas o cuidar, dentro de suas casas. Elas
conheciam receitas que aprenderam com suas maes e avos, e passavam a
suas filhas e netas, sempre mulheres ensinando mulheres. E, nas pastorais,
0 que se reproduzia era um pouco desse continuo, tao restrito ao ambito
domestico, que ali se estendia para seu espaco institucional. A troca
desses saberes, com 0 espaco das pastorais, extrapolava as familias e ali
se desenvolvia muito & maneira que se desenvolvia dentro de casa. E
interessante pensar isso porque me parece que nas duas pastorais se
formaram grupos de colaboracéo, apoio e suporte, que em certo sentido
eram identificados por essas mulheres como sendo também seus grupos
familiares.

Além da Carolina, tinha outra mulher mais jovem que frequentava
a pastoral Maracuja: a Paula, de trinta anos. Ela é formada em
Naturologia, e havia feito estagio em plantas medicinais ali na pastoral.
Depois de se formar, voltou para a pastoral como voluntaria. Hoje, ela e
0 marido administram um restaurante préprio, e ela fazia alguns
intercdmbios entre esses dois espagos, trazendo coisas da cozinha para a
pastoral e levando ensinamentos dali para sua cozinha e casa.

Nos meus encontros com essas mulheres os dialogos eram dos
mais variados: falavamos desde alimentagdo, de atividade fisica e estilos
de vida, até casamento, filhos, trabalho, familia e sexo. Uma das
voluntarias da Maracuja, a Valéria, era vegana, ou seja, nao se alimentava
de animais nem de seus derivados. Como minha alimentacdo é parecida
com a dela, passdvamos muito tempo conversando sobre receitas e
comidas e os reflexos dela no nosso corpo. A Carmem e a Clara sempre
se interessavam muito por essas conversas, e haviam dias que fichvamos
sO falando de comidas e alimentag&o. Para as voluntarias, cuidar da salide
passava por manter uma alimentacdo regulada, e que se adaptasse as
necessidades e possibilidades de cada pessoa.

Conversava muito com todas as mulheres na pastoral Maracuja, e
um dos tépicos mais comuns quando falava sobre a pastoral e sua histéria
era a dedicacdo da dona Clara. A Graga, que ja estava la ha oito anos,
reiterou diversas vezes como a doagéo da Clara era intensa e constante, e
como ela j& havia deixado de lado coisas da sua prépria casa para cuidar
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da pastoral. A Clara e o marido haviam completado, no ano de 2013,
cinquenta anos de casados, e tinham feito uma grande festa na Igreja.
Nessa ocasido, eles haviam ganhado das mulheres da pastoral uma estadia
de dois dias em um hotel. Até aquela data eles ainda ndo tinham tido
tempo de utilizar esse presente, e como ia vencer eles foram num meio de
semana, no periodo do meu trabalho de campo. A dona Clara, naquela
semana, foi pela manha na pastoral e adiantou muito servigo. Para ela, ja
que ficaria dois dias sem ir, era preciso deixar tudo pronto e engatilhado,
caso contrario poderiam ser “dois dias de trabalho perdidos”.

Esse foi s6 um dos momentos em que pude ver a Clara parecer
colocar o horto e a pastoral em primeiro plano no seu cotidiano. Varias
vezes ela me dizia que se cansava muito de ir até 1a todos os dias trabalhar
e ainda ter que fazer todo o servi¢o de casa, mas que tinha que ir, porque
caso contrario ndo sabia o que fazer. J& estava acostumada a acordar bem
cedo e deixar toda a casa arrumada, e entdo tinha as tardes livres para ir
para a pastoral. Se ficava em casa, ndo conseguia ficar tranquila. Na
semana em que esteve doente, ficou pouquissimos dias em casa. Segundo
ela, trabalhar ali era seu compromisso, mas também seu remédio.

Essa fala da dona Clara ndo era isolada, era a fala de muitas das
mulheres ali. A Dalva e a Estela participavam de outros grupos de
voluntarias, e com isso tinham quase que a semana toda ocupada. A
Aparecida era divorciada, e muitas vezes falava do seu ex-marido e sua
relacdo com os filhos ali. A Carmem nos contou que saia de um processo
de depressdo, e ir a pastoral diariamente era 0 que a auxiliava na sua
recuperagdo. Somente um dia o tema da depressdo foi abordado pelas
préprias voluntarias nas conversas comigo, e nesse dia cada uma fez um
relato sobre como era sua experiéncia. Todas as mulheres com que
conversei ali na pastoral Maracuja disseram ja ter tido alguma experiéncia
com depressdo em algum momento das suas vidas, com elas préprias na
maioria das vezes ou com amigos ou parentes proximos. A Estela, nesse
dia especifico, nos contou que, quando seu marido faleceu (seis anos
antes), ela demorou uns dois anos para comecar a reagir. O marido morreu
dois anos depois dela se aposentar. Ela diz que hoje ndo pode ficar sozinha
em casa, e que ocupa bastante seu tempo. As segundas, tergas e quartas
faz trabalho voluntério, as quintas faz faxina e nas sextas recebe seu irmao
para almogar.

A Estela tem sessenta anos, é bastante ativa, e a historia dela é a
historia de muitas das mulheres ali. Além de ser um local de troca de
conhecimento e de doacdo para o outro, para a paréquia e o bairro, os
encontros da pastoral funcionavam como um grande grupo de apoio para
essas mulheres. Um local seguro onde elas podiam expor seus problemas,
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suas duvidas, ansiedades. E na maioria das vezes ninguém tinha solucéo
para os problemas umas das outras. Para além de resolver os problemas,
as mulheres ali precisavam conversar, desabafar, e ter alguém com quem
contar. Nenhuma delas some da pastoral: todas tém registros com nome,
endereco e telefone, e assim podem ser encontradas quando comecam a
faltar muito aos encontros. Elas se preocupavam muito umas com as
outras, e se monitoravam sempre, fosse nos encontros na pastoral, nas
missas da paroqguia, ou no proprio bairro, para aquelas que eram vizinhas.

As pastorais, enquanto lugares de producdo e disponibilizacdo de
fitoterdpicos, trazem nas plantas e nos saberes acerca delas o0s
articuladores desses grupos que se formam, e que possibilitam a troca de
experiéncias ndo sé no que diz respeito a sua manipulagdo, mas numa
série de outras expertises cotidianas que essas mulheres aprendiam e
ensinavam ali. A partir das plantas, suas conexdes extrapolavam muitas
vezes 0s espagos das pastorais, e as amizades estabelecidas ali seguiam
para dentro das suas casas e familias particulares.

A rede de mulheres da pastoral Maracuja me pareceu bastante
forte, e a convivéncia dessas mulheres se dava de maneira intensa. Eles
estavam presentes na vida umas outras para além da pastoral, e seus
encontros ali operavam diretamente na manutencdo do que elas
compreendiam por sua salde fisica e emocional. Ainda assim, ela me
pareceu menos coesa do que a rede da pastoral Cidreira. Na Cidreira,
talvez por existir apenas um encontro semanal onde todas as voluntarias
atendem, pude perceber um zelo e uma preocupagao das voluntarias umas
com as outras maiores. Assim, se na pastoral Maracuja uma voluntéria
ndo aparecia hoje, pode ser que ela tenha vindo outro dia da semana —
eram necessérias vérias faltas para que comecassem as perguntas
preocupadas. Ja na pastoral Cidreira, toda falta era notada. Mesmo com
um grupo maior de voluntarias, todas sabiam quando alguma delas
faltava, e cobravam na semana seguinte o que havia acontecido para
caracterizar aquela falta. Talvez porque a maioria delas tinha uma funcéo
determinada, ou talvez porque elas se relacionassem de uma maneira que
me pareceu mais pessoal umas com as outras.

Na Cidreira, sempre que alguma das voluntérias fazia aniversério,
a aniversariante levava um bolo e cantdvamos parabéns. Era uma préatica
comum:; as voluntarias gostavam muito umas das outras, e demonstravam
um grande carinho pelo grupo em si. No final do ano, sempre faziam uma
confraternizagdo de natal, com amigo secreto e muita conversa e risadas.
Eu frequentava a pastoral haviam apenas algumas semanas, quando houve
um dia em que ndo pude comparecer. Na semana seguinte, todas as
voluntarias me disseram que sentiram muito minha falta, e perguntaram



58

0 que tinha acontecido para que eu faltasse. Talvez a diferenca que eu
perceba nos dois grupos tenha relacdo com a maneira como acabei
conseguindo me inserir nesses dois espagos, mas tendo a acreditar, com
base nas outras observacfes que pude fazer ali, que a minha insergéo
nesses espagos aconteceu de maneira diferente exatamente pelas
diferencas que existem nas redes formadas por cada um desses grupos.
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2. OS GRUPOS DE ESTUDO

Além das pastorais da salde, pude acompanhar durante meu
periodo de campo dois espagos que caracterizo aqui como grupos de
estudo: o Horto Didético de Plantas Medicinais da UFSC e o grupo Quinta
das Plantas. Os dois grupos tém encontros periddicos de troca de
conhecimentos e manutencdo dos espagos onde funcionam, e conjugam
os mais diversos perfis de pessoas. O meu primeiro contato com o0 campo
foi através desses grupos, e acredito que eles sdo grandes articuladores
das pessoas envolvidas nas pesquisas e manipulagdo de plantas
medicinais e fitoterapicos em Floriandpolis. Foi através desses espacos
gue cheguei as pastorais da saude, e que pude compreender melhor o
espaco das plantas medicinais e fitoterapicos no SUS, bem como
conhecer algumas das iniciativas dentro desse sistema na cidade. Este
capitulo vai ser um relato dos encontros desses grupos que pude
acompanhar e dos caminhos aos quais esses encontros me levaram.

2.1. HORTO DIDATICO DE PLANTAS MEDICINAIS DO HU/UFSC

Meu primeiro contato com o Horto Didatico da UFSC foi através
do Cesar, médico da rede publica de Florianopolis e servidor da UFSC. O
Horto é ligado ao Hospital Universitario da UFSC, e Cesar é um dos seus
coordenadores. Através do Horto sdo articuladas varias atividades na
universidade: é oferecida para alguns cursos de salde da UFSC uma
disciplina sobre plantas medicinais que utiliza o horto como laboratério,
além de oficinas abertas para a populacdo toda semana, onde as pessoas
podem levar suas plantas, sanar ddvidas sobre a utilizacéo de fitoterapicos
ou mesmo buscar mudas ou plantas no horto, e mutirGes de manutengdo
do horto todo més. Além do Cesar, outros dois funcionarios da UFSC séo
coordenadores do grupo: a Shirley, que é servidora do HU, e o professor
Tony, do curso de enfermagem. O espago conta também com alguns
bolsistas da universidade, vinculados a diferentes cursos.

O Horto fica nos fundos do Hospital Universitario, num terreno
préximo ao Centro de Ciéncias da Salde (CCS) da UFSC e de um grande
estacionamento, que é utilizado tanto pelos alunos do CCS quanto pelos

100 ntimero de bolsistas varia de acordo com o semestre. O Horto mesmo néo
disponibiliza essas bolsas; elas sdo uma articulagdo dos alunos vinculados a
diferentes cursos da UFSC que conseguem congregar diferentes convénios da
universidade para o trabalho naquele espaco. Isso faz com que, dependendo do
semestre, haja falta ou sobra de recursos humanos no Horto.
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professores e funcionarios do HU. Varias vezes escutei das pessoas ali no
Horto que era preciso ocupar o espaco fisico do Horto, para que ele ndo
acabasse virando também estacionamento. O espago ndo é muito grande,
tem cerca de oitenta metros quadrados, € todo cercado, e ndo tem
nenhuma infraestrutura elaborada: é tudo muito simples, mas com todo o
essencial para o bom funcionamento das atividades. Logo na entrada tem
uma pequena parte coberta sem paredes, como um quiosque, com o chéo
cimentado, onde ficam alguns bancos, uma mesa e um quadro branco.
Esse espaco é utilizado para exposi¢des quando ocorre algum evento, ou
mesmo para a sociabilidade do pessoal do Horto, quando estdo ali
trabalhando na pesquisa de plantas, trocando informacbes, fazendo
alguma melhoria no espago fisico do Horto, ou simplesmente
conversando. Ha ali um pequeno armario com alguns livros, uma pequena
biblioteca, e alguns painéis, tipo banners, que foram apresentados nas
disciplinas de plantas medicinais das quais o Cesar e a Shirley participam.
Tirando esse pequeno espaco, todo resto € horta. Ali existem algumas
arvores, e algumas plantas exéticas também, varias mudas em pequenos
vasos, especialmente na entrada do Horto, e pequenas hortas delimitadas
por bambus ou pedras, que vao sendo formadas aos poucos com diferentes
espécies vegetais. Na entrada do Horto tem um portéo, que fica trancado
guando ndo ha ninguém ali. Esse portdo existe mais para evitar que o
Horto seja utilizado para outros fins, e ndo para inibir que as pessoas
peguem mudas ou pequenas quantidades de plantas.

A partir do meu primeiro contato com o Cesar, passei a frequentar
0 Horto todas as semanas, e pude participar de cinco mutirdes de
aprendizagem e manutencdo do Horto durante meu periodo de trabalho
de campo. Os mutirdes consistem em encontros mensais abertos a toda a
populacdo que tem por objetivo realizar uma manutengéo do Horto, e séo
também um espaco de intercambio de conhecimento. Essa manutencao se
resume a limpar as hortas, replantar mudas, retirar mato e ervas daninhas,
fertilizar a terra, e também realizar a¢gBes que necessitam de mais pessoas,
como cobrir uma horta especifica, arrumar o telhado do quiosque, limpar
um pedaco do terreno para iniciar uma nova horta. Em alguns desses
mutirGes acontecem pequenas aulas dos bolsistas do Horto, que séo
alunos da UFSC de diversos cursos responsaveis pelos diferentes servigos
do Horto. Essas aulas trazem como tema uma planta especifica, e tem
como objetivo a exposi¢do das diversas formas de utilizagdo dessa planta
em diferentes contextos, fazendo o que eles chamam de mescla entre o
conhecimento popular e o cientifico. Nesses mutirfes é possivel encontrar
pessoas das mais diversas areas de atuagdo ligadas & UFSC, como
agronomia, historia, medicina, engenharia sanitaria, farméacia, bem como
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pessoas da comunidade universitaria, ligadas ao HU ou do circulo de
amigos dos bolsistas ou coordenadores do Horto. Os bolsistas do Horto
que tive contato durante a realizacdo da pesquisa eram dos cursos de
medicina, histdria, agronomia, quimica e farmacia.

A historia da criagdo do Horto comeca, segundo o Cesar, em 1994-
5, quando ele foi um dos organizadores de um semindrio de plantas
medicinais que aconteceu numa parceria entre 0o HU e a UFSC. Em 1997,
o0 curso de medicina da universidade ampliou seu periodo de internato,
passando de dois para trés semestres. Nesse periodo, dentro do contetido
de saude publica, passou a integrar o curriculo nogdes de préaticas
integrativas e complementares, que incluiam plantas medicinais,
acupuntura e homeopatia. As aulas previstas nesse curriculo ocorriam nos
postos de salde, em diferentes bairros da cidade. Tendo aulas sobre
plantas medicinais, houve a necessidade de um espaco onde essas aulas
pudessem ocorrer, preferencialmente onde os alunos pudessem entrar em
contato com as plantas. Esse espaco foi, primeiramente, no bairro Cérrego
Grande, e o Cesar era um dos articuladores dessas aulas no periodo de
internato. Quando houve uma complicagdo com esse espaco no Cérrego,
0 Cesar requisitou ao HU se poderia utilizar o espago do Horto, que estava
parado, sem utilizacdo. Recebendo uma positiva do hospital, o Cesar e a
Shirley comecaram a trabalhar no Horto. Eles me contaram que, no
comeco, eles fizeram varios mutirbes, mas a maior parte do trabalho foi
desenvolvido por eles mesmo, capinando tudo e plantando as mudas.

Em uma de nossas entrevistas'!, Cesar me contou que seu contato
com plantas medicinais comegou quando, depois de formado médico
generalista no Rio Grande do Sul e chegando em Floriandpolis, em 1984,
foi trabalhar pela prefeitura na Costa da Lagoa. L4, a populagdo utilizava
diversas plantas nativas para seu cuidado e tratamento do corpo. Isso o
fez resgatar a memoéria de que essas praticas também eram comuns na sua
familia, enquanto ele crescia. Em contato com essa realidade, Cesar
comegou a estudar essas plantas que eram utilizadas ali, por aquela
comunidade. Esse foi um hiato que ele percebeu na sua propria formacao:
a populacdo que ele estava em contato utilizava terapéuticas para o seu
tratamento das quais ele ndo tinha dominio.

Essa prética foi algo que ele constantemente reiterou nas nossas
conversas: “é importante trabalhar com as plantas que a comunidade com
a qual vocé esta em contato utiliza”. Para o Cesar, se para uma situacdo
especifica podem ser utilizados diversos tratamentos, estar em contato

11 Com o Cesar, além das conversas informais no Horto, realizei trés entrevistas
semiestruturadas que foram gravadas.



62

com aqueles que a populacdo que os profissionais da salde atendem
utilizam é bastante relevante, e € o que possibilita a criacdo de canais de
didlogo com essa populacdo. O que ndo quer dizer que é preciso deixar
de lado a literatura: tanto o Cesar quanto a Shirley sempre reiteraram que
0 estudo de plantas medicinais se da nessas trés vias: a literatura sobre o
tema, o conhecimento da planta na natureza, e seus usos pela populacéo.

A Shirley é farmacéutica e, depois de formada, foi trabalhar no
HU. Trabalhou ai de 1987 a 1999, quando conseguiu uma transferéncia
para o Centro de Ciéncias da Saude da UFSC. Segundo ela, sempre se
interessou por plantas medicinais, e fazia alguns cursos eventualmente,
até que descobriu que tinha um médico que trabalhava com plantas
medicinais ligado & UFSC, o Cesar. Esse encontro do Cesar e da Shirley
aconteceu ha dezessete anos, no horto que funcionava ainda no Cérrego
Grande, e onde aconteciam as aulas para o curso de medicina da UFSC.
Nesse tempo, as aulas de plantas medicinais aconteciam para até a décima
fase do curso, especialmente nos periodos de internato. Foi ai que a
Shirley fez o seu primeiro seminario de capacitacdo em plantas
medicinais, com o Cesar. Depois de dois anos, eles conseguiram da
universidade o espago onde o Horto funciona hoje, e entdo comegaram
aos poucos a formar as hortas que estéo ali.

Ja na nossa primeira entrevista, Cesar me indicou o trabalho
realizado na pastoral Maracuja, o grupo Quinta das Plantas e o trabalho
desenvolvido na UNISUL, especialmente no curso de Naturologia.
Cheguei nessa nossa primeira reunido muito preocupada com a legislacdo
acerca do uso de plantas medicinais no SUS e como 0s médicos e usuarios
lidam com ela, e 0 Cesar me deu um choque de realidade. O uso, segundo
ele, extrapolava a legislagdo, e mais do que isso, estava em uma esfera
diferente da legislacdo. Para o Cesar, “as esferas de quem se utiliza de
plantas medicinais e detém o conhecimento tradicional, os profissionais
de salde e aqueles que estdo legislando sdo esferas que ndo se inter-
relacionam, que sequer se conectam em algum momento”. Nesse dia,
Cesar me descreveu a planta como um ser que estd em conexao com o
médico, o usuario, o cosmos e todos nés, e ndo como um instrumento de
uma determinada técnica.

A partir dessa fala do Cesar é possivel pensarmos nas separagdes
entre conhecimentos tradicionais e cientificos de que nos falam Cunha
(2009 e 2009a), Stengers (2002) e Pignare (1999). Para além da assimetria
em torno da legitimidade desses conhecimentos, eles tém maneiras de
construcdo de seus conteldos bastante distintas. O setor profissional,
lugar que seria o de fala dos profissionais da sa(de e, igualmente, do
Estado, se apoiou na ciéncia moderna na construcéo da sua autoridade, e
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assim opera a partir de unidades conceituais, retirando do
restabelecimento do individuo o lugar de sua reiteracdo. Ja os saberes
tradicionais, e em especial 0s que estdo articulados nos quatro espacos
gue trago nessa dissertacdo, operam a partir de percepgdes, e constroem
seu conhecimento ao mesmo tempo respeitando as diferencas individuais
e empodeirando 0s sujeitos sobre seus corpos e sua sade.

Ainda nesse primeiro encontro, Cesar me relatou que é visto
algumas vezes na sua area como um charlatdo, tanto pelos seus pares
como por outros profissionais da satde. Ele trabalhava, no momento da
pesquisa, na unidade de salde do Rio Tavares. Segundo ele, se 14 ele ndo
encontrava resisténcia propriamente dita ao uso de plantas, elas séo
meramente toleradas, ou seja, “ndo tem ninguém fazendo campanha para
elas”. O dinheiro e a possivel mercantilizacdo desse conhecimento
seriam, segundo Cesar, 0s atores centrais dos processos do Estado. Para
ele, se pensadas com responsabilidade, as plantas medicinais poderiam
ser utilizadas no tratamento de diversas doencas (mas ndo de todas,
especialmente no que diz respeito a doencas cronicas), mas a relacdo com
as plantas seria parte de uma transformagao maior, que engloba estilos de
vida e uma maneira especifica de se relacionar com 0 meio que nos cerca.
Essa relagdo de que fala Cesar se mostrou, no decorrer das semanas
acompanhando o Horto e seus frequentadores, uma politica de salde
muito préxima daquelas das pastorais, que supunha uma concepcao de
salde, natureza e saber ampliada e associada a uma noc¢édo de bem-estar.

Por mais que houvesse muitas pessoas transitando pelo Horto
todos os dias, 0 Cesar era a grande referéncia do espago. Nas pastorais de
salde, as voluntarias conheciam o Horto pelo Cesar, e ele era
impreterivelmente mencionado nas conversas que eu tinha acerca do
espaco com qualquer pessoa. Mesmo sendo essa figura central, o Cesar
buscava sempre se posicionar menos como um especialista e mais como
um curioso acerca do que os outros tinham para dizer sobre plantas
medicinais.

Além das atividades constantes, o Horto participava de iniciativas
pontuais, ligadas a escolas, unidades de saide do SUS, ou iniciativas em
plantas medicinais como as pastorais de salde. Um desses projetos
ligados ao Horto estava inserido na Educacdo de Jovens e Adultos de
Floriandpolis, e consistia em aulas acerca da histdria do uso de plantas
medicinais e dos conhecimentos populares sobre o tema. Essa iniciativa
contava com duas bolsistas da medicina, e era coordenada por uma
professora do departamento de Histéria da UFSC. Uma das acOes desse
projeto foi uma visita ao Horto de algumas turmas do EJA inseridas no
programa.



64

Estavam presentes nessa visita o Cesar, a Shirley, as duas bolsistas
do projeto, e outros dois bolsistas do horto, do curso de agronomia. O
Cesar e a Shirley foram figuras centrais nesse dia, e 0 conhecimento dos
diferentes bolsistas acerca do Horto e das plantas existentes nele se
mostrou em diferentes graus. Assim, percebi como cada um dos bolsistas
foca seus conhecimentos naqueles processos ou usos fitoterapicos que
mais lhe interessam. Percebi, também, como o aprendizado sobre plantas
medicinais depende em muito de quanto tempo se dedica a esta pratica.
Isso é algo que o Cesar ja havia me falado, e que ele sempre reiterava:
“conhecimento acerca de plantas medicinais acontece na pratica”.
Segundo ele, ler e pesquisar sobre plantas e seus usos é extremamente
importante, mas vazio de sentido se ndo se pode identificar as plantas na
natureza, observando suas particularidades decorrentes do clima, da
vegetacdo ao seu entorno, da sua localizag&o no globo.

Em todos os momentos que estive no Horto, ele se apresentou
como um local de troca de conhecimento, e no dia da visitacdo das turmas
do EJA isso fica evidente. Estavam presentes pessoas com diferentes
conhecimentos acerca de plantas medicinais, desde saberes familiares até
conhecimento académico. No inicio da atividade, as duas bolsistas do
projeto fizeram uma pequena apresentagdo do Horto, e logo em seguida
as turmas foram divididas em grupos menores. A cada um desses grupos
foi designado como responsavel um dos bolsistas ou o Cesar e a Shirley,
que deveria caminhar pelo Horto com o grupo e ir apresentando as plantas
das diferentes hortas. Claro que, como em toda turma grande, muitos
jovens ali simplesmente ndo estavam tdo interessados assim no motivo
daquele encontro. Ainda assim, foi possivel notar que a cada horta pela
gual passavamos alguém identificava alguma das plantas, e citava um uso
gue ja tinha feito dela, ou a memodria de algum parente (geralmente
avo/mae) que utilizava aquela planta para algum fim terapéutico. Uma
menina bem jovem comentou ao final da visita que na sua casa havia um
grande jardim com a maioria das plantas que haviam visto ali, e que ela
desconhecia totalmente que podia utiliza-las para os fins descritos pelos
bolsistas.

A circulagdo de pessoas pelo Horto era constante e, comparada as
pastorais, essa circulagdo parecia produzir ali mais trocas. Isso era uma
caracteristica do Horto, por ser um espaco antes de tudo com um
proposito didatico. Assim, durante o tempo que o frequentei pude entrar
em contato com pessoas ligadas a universidade a partir de diferentes
cursos, funcionarios do HU, estudantes do ensino médio, guiados por
motivos diferentes: algumas vezes com o propoésito de aprender algo
sobre as plantas medicinais, outras vezes a procura de mudas de plantas
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ornamentais, e varias vezes pessoas pedindo plantas para utilizar nos seus
preparos em casa. Era comum na fala das pessoas que o interesse em
plantas medicinais aparecesse relacionado a uma questdo religiosa ou
espiritual, sobre corpo, natureza e manipulag¢do da matéria. Outras vezes,
era um posicionamento politico, contra a expansdo desenfreada de uma
indUstria farmacéutica entendida como exploradora e hegembnica. Ou
ainda vinha de um interesse pessoal ou familiar que remontava ao uso de
plantas medicinais em casa. Independente da motivagdo, era comum que
eu escutasse das pessoas que circulavam pelo Horto que o uso de plantas
medicinais traduzia uma maneira diferente de compreender a natureza, e
que ali elas podiam resgatar conhecimentos familiares.

Algumas vezes perguntei pros bolsistas e coordenadores porque o
Horto agregava essa diversidade, porque mesmo sendo um horto didatico
sempre vinham ali pessoas com diferentes objetivos e que partiam de
lugares igualmente diferentes. Escutei como resposta da Shirley que “as
plantas atraem as pessoas, € um assunto do qual todo mundo sabe alguma
coisa... quando estdo reunidas ndo so diversas plantas, mas muita gente
interessada em estudar as plantas, isso atrai as pessoas”. Além disso, outra
coisa que eu ouvia bastante é que o Horto fica muito préximo do HU, e
assim muitas pessoas que vém acompanhar seus parentes ao hospital e
ficam as vezes o dia todo s esperando, e com isso acabam chegando ao
Horto. Algumas dessas pessoas, muitas vezes do interior do estado de
Santa Catarina, ja eram conhecidas do pessoal ali do Horto em funcéo
desse transito, e faziam da visita ao espago uma rotina de todas as vezes
gue vinham ao hospital. Sdo pessoas que trazem para 0 Horto muito do
seu préprio conhecimento, e aparecem nas falas da Shirley e do Cesar
como ndo sO ouvintes, mas pessoas que ensinam muito a eles.

Em uma de nossas entrevistas, a Shirley me contou que encontrar
essas pessoas do interior ali no Horto era sempre muito gratificante.
Segundo ela, “quando nos encontramos com essas pessoas e escutamos
elas falando que ha cinquenta, quarenta anos usam aquela planta para
aquele fim especifico, é uma satisfacdo, e uma confirmacdo daquele
conhecimento que estamos aprendendo através dos livros”. Uma das
coisas que escutei diversas vezes no Horto, tanto da Shirley quanto dos
bolsistas, foi um discurso da perda. Segundo eles hoje, na cidade, as
pessoas teriam perdido um pouco a pratica do cultivo de plantas, até pelo
espaco fisico muitas vezes limitado — coisa que ndo acontece no interior.
E por causa dessa perda é que é possivel que se fale, ali no Horto, em um
retorno para a natureza.

Outro motivo de chamada das pessoas para o Horto é que, depois
de alguns anos, o Cesar comecgou a dar entrevistas, onde falava sobre o
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Horto e o trabalho desenvolvido ali. Essas entrevistas foram também um
canal de entrada para outros pesquisadores e para a populacdo do bairro
no cotidiano do Horto. Mesmo com tudo isso, era comum que eu
escutasse ali que muitos profissionais do HU néo sabiam da existéncia do
Horto, ou ndo sabiam também que ele fica do lado do hospital. Uma das
ideias do professor de enfermagem Antdnio Wosny (o0 Tony, como é
chamado ali)*?, também um dos coordenadores do Horto, era a de colocar
alguns chas na sala de espera do HU. Chéas calmantes, para as pessoas que
esperam seus amigos ou familiares, que geralmente estdo nervosas ou
ansiosas.

Eu frequentava o Horto algumas vezes por semana, pela manha, e
na maioria dos dias apenas ficava |4 algumas horas, conversando com
guem estivesse no espago. Sempre encontrava alguém que eu ja conhecia,
na maioria das vezes a Shirley ou o Cesar, e entdo ficavamos
conversando. Nessas manhas, era comum aparecerem outras pessoas no
Horto. Muitas vezes eram funcionarios da UFSC ou do HU,
especialmente servidores, que procuravam por alguma planta, ou alguma
orientagdo sobre o que utilizar para determinada doenca ou mal-estar que
0s acometia. Por mais que reiteradamente eu tenha escutado que o Horto
é um espaco didatico, e ndo um local de prescricdo, ndo presenciei
nenhuma vez essas pessoas sairem do Horto sem uma planta e uma
indicagdo sobre seu uso. Além dessas visitas, era comum que aparecessem
pessoas no Horto que ninguém que estava ali conhecia, e que
simplesmente perguntavam se podiam pegar alguma planta especifica. O
pessoal sempre deixava, e no que diz respeito ao Cesar e a Shirley, eles
guase nunca perguntavam algo sobre: pra que a pessoa iria utilizar, como,
porque.

Em um dos meus dias no Horto pude encontrar com um estudante
de biologia, o Flavio'®, que havia colhido algumas plantas dali para
identificar as espécies em laboratério, e voltava com o resultado para
apresentar ao Cesar e a Shirley. O Flavio ndo é bolsista do Horto, mas sim
de outro professor da farméacia que trabalha em colaboragdo com o Horto

12,0 professor Tony é do departamento de enfermagem da UFSC. Apesar de ser
um dos coordenadores do Horto, no periodo da minha pesquisa encontrei poucas
vezes com ele naquele espaco. Algumas vezes fui informada pela Shirley que ele
estava desenvolvendo naquele momento um trabalho mais voltado para a
pesquisa na literatura. Nas vezes que o encontrei pelo Horto, ele estava buscando
plantas para utilizar em suas aulas ou em algumas palestras que apresentou no
EJA, integrando o projeto que citei anteriormente.

13 Nome trocado.
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eventualmente, desenvolvendo iniciativas como essa de catalogagéo e
identificaclo de espécies. Estavam no Horto, além do Cesar e da Shirley,
eu e outra estudante, esta da nutri¢do, que tinha ido ali fazer uma prova
para uma disciplina. Ficamos entdo os cinco andando pelo Horto e
encontrando as espécies de plantas que o Flavio tinha ido identificar em
laboratério. A maioria das identificagfes do Flavio eram confirmagdes do
qgue a Shirley e o Cesar pensavam, mas em algumas analises eles
discordavam. Algumas plantas eram diferentes pelo formato da folha,
outras pelo nimero de folhas num pequeno galho. Os dois, a Shirley e o
Cesar, iam conversando e discutindo sobre essa ou aquela planta, pedindo
confirmac@es ao Flavio e comparando os resultados.

De modo geral, os eventos do Horto, como os mutirGes,
funcionavam de maneira apenas mais ou menos corrente. Isso porque, dos
cinco mutirdes que fui, apenas um deles tinha mais de dez pessoas. Houve
meses em que ninguém apareceu, ainda que 0s eventos ndo tivessem sido
oficialmente cancelados, e eu fiquei um longo tempo esperando até que
alguns desavisados como eu aparecessem. Isso ocorre por diversos
motivos. O tempo, especialmente, é um fator importante: se fez uma
semana chuvosa, ndo sera possivel fazer quase nada no Horto, e entdo
muitas pessoas ndo comparecem. Outra questdo € a divulgacédo do evento:
alguns meses séo articuladas todas as conexdes possiveis com o horto,
com e-mails e eventos em redes sociais, e assim 0 espaco fica lotado. No
geral, mesmo com uma semana de tempo bom, se no dia do mutirdo esta
frio ou chuvoso, poucas pessoas comparecem.

Em um desses mutirGes estava previsto que uma bolsista fizesse
uma exposicdo acerca da babosa e seus usos terapéuticos/medicinais.
Nesse dia apenas seis pessoas foram ao mutirdo, e como havia chovido
guase a semana toda, ndo tinha tanta coisa para fazer no que diz respeito
a manutencéo do Horto. Além disso, naquele més um jardineiro, servidor
do HU, havia comecado a trabalhar no Horto. Assim, o local estava bem
mais limpo, e os mutires quase tinham perdido sua funcdo, a ndo ser no
que dizia respeito a grandes mudancas, opera¢bes em que fossem
necessarias diversas pessoas (como abrir o terreno para uma nova horta
ou fazer alguma reforma no espago coberto do Horto).

Vérias vezes em nossos encontros, conversava com o Cesar acerca
da ressalva que existia nos cursos de salde sobre o uso de plantas
medicinais, inclusive, e especialmente, no que concerne as pesquisas
sobre fitoterdpicos. Ele me apontou trés motivos para isso. O primeiro
seria a configuracdo da nossa sociedade atualmente que, segundo ele,
seria uma sociedade voltada intensamente para 0 consumo, que acumula
muito mais do que deveria, tanto no que diz respeito a bens como a
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trabalho, sentimentos e, igualmente, medicamentos. O segundo seria uma
consequéncia da formagdo dos profissionais da salde, que deixa
absolutamente de lado outras terapéuticas, e que é pautada por um dogma
de trinta, quarenta anos atras, do qual ndo consegue se libertar. E por
Gltimo, esse quadro seria altamente influenciado pela industria
farmacéutica, que ndo quer formar um profissional que nédo precisa de alta
tecnologia.

O trabalho do Horto é compreendido ali enquanto uma das fases
gue podem, talvez, possibilitar alguma consequéncia nos profissionais
que estdo sendo formados. Hoje, o curriculo do curso de medicina da
UFSC ja ndo conta mais com as aulas obrigatorias em PIC’s, mas o Horto
ainda ¢ laboratorio para disciplinas optativas em plantas medicinais, das
quais participam tanto o Cesar quanto a Shirley. Ainda assim, os dois
sempre ressaltavam para mim que formar profissionais conhecedores de
plantas medicinais ndo € o objetivo do Horto, mas sim possibilitar uma
troca de conhecimentos entre as pessoas que tivessem interesse em
dialogar. Me pareceu, a partir do periodo que pude observar o
funcionamento do espago, que o Horto é um lugar de troca de
conhecimento, de pesquisa e producdo de saber, mas também de
valorizacdo dos saberes que extrapolam a universidade. E entdo, o
impacto na formacdo dos profissionais de saude € algo que é esperado, e
um dos motivos do Horto comecar a existir, mas o projeto ja teria
extrapolado isso.

2.2. O GRUPO QUINTA DAS PLANTAS

O grupo Quinta das Plantas é um grupo de estudos sobre plantas
medicinais e fitoterapicos que se encontra uma vez por semana, € que
reuni diferentes perfis de pessoas, como pessoas interessadas no cultivo
de plantas, profissionais da salde, funcionarios do SUS, estudantes,
pesquisadores e pessoas que entraram em contato com 0 grupo por meio
de familiares ou conhecidos e que se interessam por plantas medicinais.
O Quinta das Plantas funciona no espaco fisico da AFFESC (Associacdo
dos Funcionarios Fiscais de Santa Catarina), que tem uma grande sede no
bairro de Canasvieiras em Floriandpolis. Ele foi uma iniciativa do grupo
gestor do espaco que, quinze anos atras, incentivou a criacdo de um horto
medicinal no local. O projeto ndo foi a cabo naquele momento, mas em
2011 se consolidou, tendo o apoio do pesquisador Alésio dos Passos
Santos, especialista em plantas medicinais, que se apresenta como um
conhecedor, pesquisador e cultivador de plantas em Florianépolis.
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Meu encontro com o Quinta das Plantas aconteceu por intermédio
do Cesar e do proprio Alésio, que conheci em uma das minhas visitas ao
Horto. Cesar sempre me falava dele e do trabalho desenvolvido na
AFFESC, mas foi somente depois de encontrar com ele que comecei a
frequentar o grupo. Para explicar mais acerca do encontro da minha
pesquisa com o Alésio, e caracterizar um pouco da sua personalidade e
atuacdo, transcrevo um trecho do meu diario de campo onde relato meu
primeiro encontro com ele:

Cheguei ao horto por volta de 9:40, horério que
havia combinado com a Shirley. Estavam 14 ela,
uma aluna da nutri¢do chamada Paola, o Cesar e
o0 Alésio, que enfim pude conhecer. Ele parece o
esteredtipo de um xamd, foi a primeira coisa que
pensei: baixinho, gordinho, barba branca bem
comprida, fala manso. Disse quando cheguei: um
mico ledo dourado, aquela espécie em extin¢do
(sera que por causa da cabeleira?) e ja foi rindo.

O Quinta das Plantas é o grupo que tem o maior espago fisico
destinado a hortos de plantas medicinais e hortas de alimentos organicos
gue entrei em contato durante a pesquisa. Ao todo, a AFFESC tem
aproximadamente quatrocentos metros quadrados s6 em hortos. Quando
chegamos na AFFESC, logo na entrada, tem uma pequena casa (com
trinta metros quadrados, aproximadamente) com uma varanda, a direita,
onde fica a sede do grupo. Essa casa é dividida em duas salas e um
banheiro. Uma dessas salas comporta uma biblioteca, composta de varios
livros que foram aos poucos sendo adquiridos pelo grupo, e muitos
doados por frequentadores, e uma pequena estante com alguns
fitoterapicos que séo produzidos ali. Essa producdo acontece na outra sala
dessa casa, onde ha um pequeno laboratério para tanto, e s6 funciona nos
verdes, quando a sede da AFFESC fica com um fluxo maior de socios e
tem o acesso restrito a eles, e 0 grupo faz uma pausa nos encontros. Na
frente dessa casa tem um grande espago para pequenas hortas, com
aproximadamente cento e cinquenta metros quadrados. Atras dessa casa
ha& um pequeno depdsito, de vinte metros quadrados, uma sala onde ficam
armazenados alguns materiais de trabalho nas hortas, bem como alguns
sacos de terra e sementes. Além desse espago da entrada existe, nos
fundos da associacdo, um espago muito grande destinado a hortas (com

4 Nome trocado.
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duzentos metros quadrados, aproximadamente), principalmente plantas
destinadas a alimentacdo, e uma estufa, com cerca de cinquenta metros
quadrados, onde s&o produzidas e armazenadas diversas mudas. Ainda,
além de todos esses espacos, ha diversas arvores frutiferas espalhadas por
todo o terreno da associacdo, além de um saldo de festas que € muitas
vezes utilizado no desenvolvimento das atividades do grupo.

O grupo conta com a colaboragdo do Alésio, bem como da sua
esposa Cléa Bregue, que € gastronoma especializada em plantas
nutracéuticas, e da farmacéutica Viviane Corazza, pds graduada em
plantas medicinais. O Alésio tem em torno de sessenta anos e, assim como
a Cléa, nasceu em Florianopolis e é bastante ativo no bairro onde mora.
A Viviane é mais nova, tem cerca de trinta anos, e atua junto com o Alésio
em diversos projetos sobre o uso de plantas medicinais desenvolvidos em
Floriandpolis e pelo interior do estado. Para além dessa colaboracéo,
guem coordena o grupo é a Edna, uma funcionaria da propria AFFESC,
gue conta com a ajuda de outro funcionario do espaco no auxilio a
manutencdo das hortas. A Edna tem por volta de quarenta anos, e trabalha
como funcionaria da AFFESC desde que o grupo foi institucionalizado,
em 2011. Os encontros do grupo Quinta das Plantas eram divididos em
dois momentos: primeiro uma reunido, onde se troca saberes, ddvidas ou
levantamentos acerca de determinadas plantas, e uma segunda parte mais
pratica, que consiste na manutencdo dos espagos do grupo, como a
limpeza de hortas, plantio ou confec¢do de mudas, poda ou colheita de
plantas.

No primeiro dia que fui @ AFFESC, conheci a Edna e expliquei
para ela sobre o que era meu trabalho. Ela me perguntou como conheci o
grupo, e entdo citei o professor Cesar e 0 Alésio, e ela me explicou que o
Alésio esta presente ali quase todas as semanas, mas ndo é sempre que ele
pode comparecer. Conversei um pouco com ela, explicando minha
pesquisa, e ela me disse que as reunides eram abertas e que adoraria que
eu as frequentasse. Assim, de agosto a novembro, participei das reunifes
semanais do Quinta das Plantas.

Durante o periodo que frequentei o grupo pude perceber que, por
mais que algumas pessoas fossem figuras constantes nos encontros, havia
muita rotatividade entre os frequentadores do espago. Os encontros eram
frequentados por cerca de quinze pessoas semanalmente, mas em todas as
reuniBes eu conhecia alguém novo, que estava indo ali pela primeira vez
ou que tinha estado afastado por um tempo e agora retornava ao grupo.
Em algumas reunides a Edna comentava mais sobre essa rotatividade, e
pedia as pessoas que, quando ndo pudessem ir, se inteirassem do que
estava acontecendo no grupo através do site, que era sempre atualizado
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pela Amanda®®, uma das pessoas mais ativas do grupo de frequentadores,
e que auxilia bastante nas atividades desenvolvidas ali.

No espaco da AFFESC ¢ oferecido pelo Cesar um curso de
capacitacdo em plantas medicinais e fitoterapicos para profissionais do
SUS. O curso € dirigido para os profissionais de salde do sistema, mas €
de livre adesédo. J& haviam acontecido duas edi¢des, mas no semestre em
que desenvolvi meu trabalho de campo néo estava previsto que ocorresse.
Ainda assim, pude conhecer alguns dos frutos desses cursos através da
AFFESC. Ali, conheci a Michele, uma agente comunitaria de salde
(ACS) da unidade de saude de Santo Anténio de Lisboa, que fez o curso
na AFFESC e depois disso desenvolveu um horto de plantas medicinais
no posto de saude. A Michele é uma mulher jovem, que trabalha ha
poucos anos como ACS e tenta desenvolver a¢cdes inovadoras na unidade
de saude. Ela frequenta as reunides do Quinta das Plantas todas as
semanas como parte da carga horaria que tem que cumprir de trabalho no
posto, e passou a desenvolver diversas atividades no espaco?.

Outro encontro que foi possibilitado pelo curso foi com uma
senhora ja bastante idosa, a Augustal’, que se identificou no grupo como
uma bruxa aqui de Floriandpolis. A sua neta é uma enfermeira que
participou da mesma edicdo do curso que a Michele, e ela entdo decidiu
levar a avd para visitar uma das reunides do grupo. A Augusta nos contou
nesse dia que estudou plantas medicinais na universidade num curso, ja
h& muitos anos, e entdo trouxe uma série de livros e textos sobre plantas
gue ela vinha guardando em casa, para compartilha-los com o grupo. A
Edna levou os textos para casa e disse que faria uma compilagdo de coisas
gue ainda ndo haviam ali na biblioteca do grupo, para depois deixar o
material & disposicao para consulta.

Um dos projetos do Quinta das Plantas é o desenvolvimento, no
espago da AFFESC, de um jardim dos sentidos. No primeiro dia que a
Edna comentou em uma das reunides a respeito dessa iniciativa,
estavamos no saldo de festas da AFFESC em um grupo de vinte pessoas.
Ela havia se atrasado um pouco para chegar, e entdo nos contou que o
motivo do seu atraso era o fato de ela ter sido chamada a portaria para
atender a um cadeirante, que pedia algumas mudas para ela. A sede,
segundo ela, ndo é bem equipada para receber um cadeirante, e as hortas
sdo menos ainda. O projeto do jardim dos sentidos € um projeto dela, do

15 Nome trocado.

6 Sobre o trabalho que a Michele desenvolve na rede publica de saide de
Florianopolis falarei mais no préximo capitulo.

7 Nome trocado.
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Alésio e da direcdo da AFFESC, que visa exatamente fazer um local que
possa ser equipado para receber pessoas com qualquer tipo de deficiéncia.
Quando eles receberam mais um pedaco de terreno da AFFESC para
expandir o horto, decidiram que s6 fariam isso se pudesse ser um espago
equipado para pessoas com deficiéncia e que trabalhasse com todos os
sentidos, especialmente tirando a experiéncia do eixo da visao. Nesse dia,
a Edna comentou conosco sobre como a visita do cadeirante ali tinha sido
providencial, ja que na sua conversa ela havia percebido que ele poderia
auxiliar o grupo nas reformas necessarias ao espaco, sendo uma ponte
entre 0 grupo, 0s engenheiros que estavam planejando as mudancas e as
pessoas com deficiéncia que utilizariam o espaco. Nesse dia ficamos
bastante tempo conversando sobre acessibilidade. Me marcou bastante
porque, a partir dai, comecei a perceber como as conversas no Quinta das
Plantas extrapolavam a troca de conhecimento acerca de plantas
medicinais, e muitas vezes tratavam de qualidade de vida, de saude, de
praticas alimentares ou de atividades fisicas, de cuidados com a mente (e
ndo sé com o corpo), enfim, de uma no¢édo de bem estar, ou bem viver.

Como a rotatividade de pessoas nas reunides era grande, alguns
encontros estavam lotados, enquanto outros careciam de pessoas para o
desenvolvimento das atividades. Como mencionei acima, a segunda parte
dos encontros geralmente envolvia trabalhos de manutenc¢do das hortas, e
iSsO muitas vezes requeria um nimero maior de pessoas envolvidas.
Ainda que houvesse essa separacdo das reunides em dois momentos, um
voltado mais para a discussdo tedrica acerca dos usos de plantas
medicinais e outro mais pratico, a troca conhecimento entre 0s
frequentadores do espaco era constante.

Ainda que contasse com a participagdo de diversas pessoas, a Edna
e 0 Alésio eram figuras centrais no Quinta das Plantas. O Alésio havia
sido idealizador do projeto, e s6 ndo estava presente em todos os
encontros porque estava, naquele ano, desenvolvendo outro projeto, que
levava palestras sobre plantas medicinais e seus usos para o interior do
estado de Santa Catarina. A Edna era a pessoa responsavel
institucionalmente pelo grupo junto a AFFESC, e na prética era ela quem
organizava 0s encontros, quem indicava as atividades que poderiam ser
realizadas, e quem estava presente na AFFESC na manutencao dos hortos
todos os dias da semana.

Em um dos encontros haviamos, apds uma pequena conversa ha
sede do grupo, nos dirigido para a estufa para a fabricagéo de mudas. Esse
foi um dos primeiros dias que encontrei o Alésio na AFFESC, e ele me
mostrou um projeto que tinha comecgado a desenvolver naquele ano pelo
facebook. O projeto consistia em publicar na sua pagina na rede social,
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todos os dias, uma planta diferente, dizendo seu nome popular e
cientifico, bem como seus usos tradicionais que ele conhecia, e as
pesquisas que haviam sobre cada espécime. Ele me contou que, na
maioria dos casos, usava fotos da sua propria horta pessoal — ele mora em
uma casa com um grande quintal, onde cultiva muitas plantas, e além
disso recheou sua casa de plantas das mais diversas espécies. Ele estava
apresentando o projeto para mim, mas a Michele, que nos acompanhava
na conversa, ja conhecia aquela iniciativa, e nos contou que muitas vezes
utiliza aquelas postagens no seu trabalho, quase como um catalogo de
plantas medicinais, onde ela procura indicagdes sobre 0 uso ou fotos para
reconhecer alguma planta em especial.

Esse momento me parece um exemplo de como, nos quatro
espagos que trago aqui, 0s caminhos do conhecimento operam de uma
maneira particular. Os grupos de estudo e as pastorais tém suas
particularidades no que diz respeito as suas organizagoes e as experiéncias
gue as plantas medicinais agenciam, e mais adiante pretendo retoma-las.
Entretanto, nos quatro espacos, a passagem do conhecimento se da de
uma maneira bastante similar. Sdo espacos que tentam hierarquizar o
minimo possivel seus integrantes, e que constituem na troca seus
momentos de aprendizagem. Isso, como ja apontei em outros momentos
do texto, me parece ser uma consequéncia da maneira de organizacdo
tanto desses espagos quanto do prdprio conhecimento em plantas
medicinais e fitoterapicos. N&do se auto-idenficando com a ciéncia, esse
saber parece ndo excluir uma série de outras formas de conhecer, e assim
€ mais tolerante e aberto & troca e experimentagdo (CUNHA, 2009 e
STENGERS, 2002).

O Quinta das Plantas desenvolve ocasionalmente alguns projetos
em parceria com a prefeitura ou os bairros préximos a sede. Em um de
nossos encontros, a Edna nos contou que havia recebido, naquela semana,
a visita de uma professora do municipio, convidando o grupo para
participar de um evento em sua escola. A escola iria realizar um evento
sobre natureza e agricultura, e ela foi até a AFFESC perguntar se 0 grupo
ndo queria participar com uma pequena barraca de instrucdo acerca de
plantas medicinais e seus usos, e com distribui¢do de mudas. Essa ndo foi
a primeira vez que algum grupo recorreu a AFFESC pedindo mudas de
diferentes plantas; desde que a estufa havia sido construida, isso acontecia
recorrentemente, segundo a Edna. Ela entdo respondeu a professora que
doaria as mudas, com a condi¢ao de que as criancas que vao se envolver
nesse evento fossem até a AFFESC e produzissem elas mesmas as mudas
gue seriam utilizadas. Como ainda faltava um tempo para a data do
evento, as criangas poderiam assim entender que para a produgéo de cada
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muda é necessario um trabalho manual e um tempo de espera de
crescimento e desenvolvimento, que varia em cada planta. No final, as
criancas fizeram trés visitas ao horto da AFFESC até a data da feira.

Sempre que algum grupo procurava a AFFESC para a obtencdo de
mudas, a Edna tentava realizar esse mesmo trabalho de producéo de mais
mudas. Assim, a estufa do Quinta das Plantas estava sempre renovada,
ndo se esgotava. Esse nao foi 0 Unico trabalho do grupo com escolas que
pude acompanhar durante o periodo que frequentei as reunides. No
espaco fisico do grupo na AFFESC ha um terreno destinado a
compostagem, que é realizada a partir dos residuos organicos das escolas
da regido. Durante a minha pesquisa, 0 mais complicado era o
recolhimento desses residuos. Por um tempo, era o préprio grupo que
organizava esse trabalho. Entretanto, isso ja ndo estava mais sendo viavel,
e a Edna me explicou que existia a ideia de fazer uma parceria com a
COMCAP, empresa de recolhimento de residuos de Florianopolis, para
que eles fizessem a coleta nas escolas e levassem até a AFFESC. No
periodo do meu trabalho de campo essa coleta estava intermitente, mas
esse era um projeto que teria continuidade, segunda a Edna.

Os encontros no Quinta das Plantas eram, algumas vezes,
planejados com antecedéncia com a participagdo da maioria dos
frequentadores do grupo, especialmente se fosse ser realizada alguma
oficina ou alguma atividade fora da sede da AFFESC. Na maioria das
vezes, entretanto, eram organizados no momento em que todos chegavam,
onde debatiamos qual atividade era mais necessaria e propicia para aquele
dia. O grupo ndo seguia um calendario de ac¢bes determinado, e isso
algumas vezes era um problema para os integrantes, especialmente pela
alta rotatividade dos encontros.

Certa vez em que o Alésio estava presente estavamos todos juntos
planejando o que seria feito na proxima semana. Ele sugeriu que
fizéssemos uma oficina culinaria com diversos tipos de batata, onde
pudéssemos trabalhar um pouco a especificidade de cada uma delas, suas
particularidades e beneficios, maneiras de plantar e preparar. Nesse
encontro, a Edna foi contra essa ideia, e sugeriu que noés nos
planejassemos para fazer mudas e limpar alguns canteiros que estavam
meio abandonados. Como séo apenas dois os funcionarios da AFEESC
que trabalham cotidianamente nos hortos do grupo, a Edna e um
jardineiro que a auxilia na manuten¢do do espago, em alguns momentos
h& atividades que precisam ser feitas nos encontros, onde ha mais gente
que pode colaborar, como a producdo de mudas, a limpeza de algum
terreno para criacdo de mais hortas, ou mesmo a colheita de alguma planta
especifica. A producdo de mudas € um trabalho longo e que requer
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bastante paciéncia e aten¢do, e que quando faziamos coletivamente rendia
mais.

Em um dos encontros, o Alésio e a Edna organizaram, junto com
0 restante do grupo, uma oficina de “comidinhazinha”: uma brincadeira
de crianca, onde se faz comida daquilo que encontramos no quintal. A
proposta da oficina era que saissemos pelo horto e descobrissemos como
cozinhar plantas que ndo conheciamos. Nesse dia havia cerca de trinta
pessoas no encontro, e foi um dos dias durante meu trabalho de campo
em que mais pessoas participaram da reunido. Nos dividimos em
pequenos grupos, e cada um recolheu folhas, frutas e raizes que encontrou
pelo horto. Depois, nos reunimos e descobrimos como poderiamos
cozinhar aquelas plantas. Nesse dia, contamos com a participagdo da
Cléa, esposa do Alésio, que levou algumas receitas para fazer junto com
0 grupo. Vérias pessoas levaram plantas da sua dieta cotidiana que ndo
sdo tdo conhecidas para compartilhar, como a bertalha, a néspera, a batata
aycon (que parece batata por fora e pera por dentro), o damasco (fresco,
e ndo seco).

Essa pratica de levar plantas para as reunides era algo comum no
Quinta das Plantas. Corriqueiramente alguém levava alguma planta
exotica para o grupo conhecer, alguma muda que tinha em casa e que ndo
havia nos hortos da AFFESC, ou alguma planta que ndo conhecia ou ndo
sabia como plantar ou como utilizar, para tirar ddvidas com as pessoas
que frequentavam o grupo. O Alésio, sempre que ia aos encontros, levava
sementes ou alguma planta diferente que ele tinha em casa.

Dada a alta rotatividade das reunifes, era comum que quando o
Alésio estivesse presente nos fizéssemos um passeio pelo espaco, onde
ele ia apresentando as diferentes plantas que fazem parte dos hortos da
AFFESC e seus usos culinarios ou medicinais. Em um desses passeio,
estavam presente dois estudantes de agronomia da UDESC. No geral,
além de muitas pessoas interessadas no uso de plantas medicinais, o
Quinta das Plantas agrupava diversas pessoas interessadas no cultivo e
manutencdo de hortas, e em como desenvolver hortos medicinais ou
hortas organicas: como plantar, como organizar as espécies, como colher,
tratar e utilizar as plantas, medicinal ou culinariamente. Nesse dia, 0
Alésio ia parando em cada canteiro e explicando cada planta, sempre
apresentando o nome cientifico da espécie e o0 nome popular, bem como
seus usos, medicinais ou alimentares. Nesses passeios as pessoas sempre
iam fazendo perguntas conforme o Alésio ia palestrando, e traziam suas
experiéncias pessoais com as plantas que conheciam. O Alésio seguia 0
mesmo método didatico do Cesar: tinha o cuidado de tirar uma folha ou
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semente da planta e dar para as pessoas verem e sentirem como era essa
planta, a textura, o cheiro, o gosto.

Em todas as atividades desenvolvidas pelo Quinta das Plantas,
havia uma atencdo aos processos de aprendizagem e compartilnamento
de conhecimento envolvidos. Assim, mesmo que houvessem dias em que
sO faziamos a manutencgéo das hortas ou a producao de mudas, a Amanda
e a Edna sempre tinham um cuidado grande de levar uma reflex&o sobre
as plantas com as quais estavamos trabalhando. Elas traziam os nomes
cientificos e populares das plantas e os usos medicinais que elas poderiam
ter, tudo geralmente previamente pesquisado, e abriam uma conversa com
0 resto das pessoas acerca das plantas em questdo: se elas eram
conhecidas ou ndo e, em caso afirmativo, como elas eram utilizadas por
aquelas pessoas.

Enquanto frequentei o grupo foi planejada uma atividade que
marca bem esse carater didatico e de troca de saberes envolvido nas
atividades ali. No horto da frente da AFFESC h& um canteiro circular.
Ali, os integrantes haviam pensado em fazer uma horta em formato de
mandala, que comecou a ser desenvolvida. Entretanto, essa mandala ndo
teria sido cuidada de maneira apropriada e naquele momento estava um
pouco abandonada, com pouca ou nenhuma delimitagéo entre as plantas
e muito mato no canteiro. Foi entdo feita uma proposta ao grupo pela Edna
e pela Amanda de desenvolver ali um relégio do corpo humano: um
canteiro dividido em doze partes iguais, correspondendo cada parte a uma
hora do relégio, e onde se plantariam as ervas utilizadas medicinalmente
em cada parte do corpo, de acordo com o horario de maior funcionamento
daquele 6rgdo/parte do corpo. A sugestdo era que todos se envolvessem
em todas as partes de organizagdo deste canteiro, pesquisando o que era
o reldgio do corpo humano, pensando como e o que plantar, o que utilizar
na divisdo desses espacos relativos a cada hora do dia. Além disso, era
preciso que todos ajudassem a limpar o canteiro e prepara-lo para receber
esse projeto, resgatando as plantas que estavam ali e que poderiam ser
aproveitadas no relogio, ou que poderiam ser replantadas em outras partes
do espaco da AFFESC. Se todos participdssemos de todas as etapas do
desenvolvimento desse projeto, qualquer um de nos seria capaz, segunda
a Edna, de reproduzir essa experiéncia outra vez, fosse em nossas casas
ou junto a outros grupos. Infelizmente, o inicio desse projeto acabou
acontecendo quando eu j& havia finalizado meu trabalho de campo.
Entretanto, a maneira como ele foi pensado e organizado, etapa que pude
acompanhar, reflete bem como eram desenvolvidos os projetos no Quinta
das Plantas.
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3. POSSIBILIDADES DE CONEXOES

Nestes dois primeiros capitulos, realizei uma descricdo do
cotidiano que acompanhei nestes quatro espagos, sua estrutura fisica, as
pessoas que circulam por eles, e as atividades das quais pude participar,
dando destaque a alguns momentos que representaram, a partir da minha
experiéncia, as relagdes no interior de cada um deles. Nos dois préximos
capitulos buscarei desenvolver como plantas, pessoas, e politicas de salde
transitam entre esses quatro espacos, explorando algumas possibilidades
de conexao que esse transito ttm como consequéncia.

As conex0es entre esses espagos somente ficaram visiveis no
decorrer do trabalho de campo a partir dos movimentos que plantas e
pessoas faziam por entre eles, e do que esses movimentos produziam
(como, por exemplo, politicas de salde). Assim, este capitulo é uma
tentativa de tracar a rede por onde esses agentes circulam e através da qual
se organizam. Parto aqui da concepcdo de redes de Latour (2012) e da
teoria ator-rede: uma rede como um modelo de organizacdo da paisagem
social, onde todos os participantes operam (e tentei descrevé-los aqui
dessa maneira) como atores, que fazem algo e levam outros a fazerem.
Aqui, pessoas, plantas, valores, concepcGes de salde, natureza,
enfermidade, ndo so circulam por entre esses quatro espagos, COmo 0s
definem a partir disso, e produzem agdes uns nos outros.

Esses espacos se organizavam em grupos mais ou menos instaveis.
Os grupos de estudo estavam marcados pela rotatividade grande da maior
parte dos seus frequentadores, ainda que mantivessem um nucleo de
pessoas em torno das quais suas atividades se realizavam. Ja nas pastorais
havia uma assiduidade de um nimero maior de participantes, mas mesmo
assim a cada encontro era um grupo um pouco diferente de pessoas que
desenvolvia as atividades. Me parece que nas pastorais essa assiduidade
era um pouco maior em decorréncia das atividades desenvolvidas ali
estarem ligadas as pardquias, e da forte presenca de uma ideia de caridade
entre as voluntarias. Assim, para elas as pessoas que procuravam
fitoterapicos ali dependiam do trabalho que elas desenvolviam. O objetivo
das atividades das pastorais era a fabricagdo de produtos que eram
consumidos pelas pessoas que as procuravam, enquanto nos grupos de
estudo o objetivo residia na troca de conhecimentos. Nas primeiras, as
atividades eram uma produgdo para o outro, enquanto nos segundos eram
consequéncia de uma busca mais individual.

Foi a instabilidade da formacdo desses grupos que tornou a
circulagdo de pessoas entre eles um rastro a seguir durante a pesquisa.
Esses espacos ndo tinham fronteiras fixas, e trocas entre pessoas e saberes
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era uma possibilidade que de fato operava, fazendo com que esses grupos
fossem constantemente performados, moldados pelos atores que
transitam entre eles. Assim, as descri¢cdes dos movimentos que trago aqui
existiram durante meu trabalho de campo e a partir da minha observacéo
enquanto pesquisadora, e ndo necessariamente continuem acontecendo
com o passar do tempo. Cada um dos pontos produzidos a partir desses
encontros pode se tornar o evento que impulsiona uma nova agdo, como
mudancas nas atividades cotidianas dos grupos, nos seus protocolos de
producdo de fitoterapicos e nas suas concepgbes de saude e natureza.
Rede, aqui, ndo é um objeto, mas sim o efeito dessa descri¢do, 0 conjunto
de tracos deixados por esses atores em movimento.

Nesses espagos, figuras de referéncia se interconectavam e
produziam, a partir dai, uma série de possiveis caminhos a seguir. Alguns
aparecem nessa pesquisa, mas nem todos, uma vez que isso seria
impossivel de mapear completamente. Os atores foram, aos poucos,
tecendo as conexfes que apresento, e elas eram refeitas a cada novo
encontro. Cada ator se prende a varios outros com 0s quais constituem
discursos, saberes, politicas de satde, a0 mesmo tempo em que € induzido
a agir por esta rede de mediadores'® que entram e saem de cena. S&o suas
conexdes que lhe d&o existéncia.

Os valores, as concepcdes de salde, as plantas e o interesse em seu
estudo e manipulagdo, além das figuras centrais de cada um dos lugares
gue apresento aqui, sdo os atores que possibilitaram diferentes dialogos
entre os setores profissional, familiar e popular, e configuraram o que
chamei até agora de politicas de salde. Ainda que algumas vezes
partissem de objetivos diferentes, através desses espagos eram
compartilhados modos especificos de lidar com as plantas, com os corpos
e com seus mal-estares.

3.1. AS TRAJETORIAS ENTRE ESSES QUATRO ESPAGOS

Na realizacdo deste trabalho de campo, dois interlocutores foram
centrais na configuracéo final do recorte, porque transitavam por entre 0s
guatro espacos que acompanhei com maior frequéncia, os conectando néo
sO através de si proprios como igualmente das plantas e dos saberes

18 A diferenca entre mediadores e intermediarios de Latour (2012) propde que 0s
primeiros ndo sdo apenas transportadores de uma causa, mas sim que influenciam
nas agéncias uns dos outros, estabelecendo uma relagéo inevitavel de tradugéo.
Séo essas relagdes que podemos perceber e seguir enquanto pesquisadores, e elas
que tornam perceptivel uma rede rastreavel.
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conectados a elas das quais sdo de alguma forma locutores: o Cesar e 0
Alésio. Onde quer que eu fosse conversar sobre plantas medicinais e
fitoterapicos, as pessoas conheciam ou os dois, ou a0 menos um dos dois.
Assim, ainda que eles ndo sejam a Unica conexao entre esses espagos, eles
estardo bastante presentes nesse topico.

O Horto Didatico da UFSC foi, como ja apresentei anteriormente,
o0 lugar onde comecei minha pesquisa de campo. Por ali transitam muitas
pessoas interessadas no estudo de plantas medicinais a partir de diferentes
perspectivas, e 0 Alésio era uma figura frequentemente presente ali. O
que fazia esse transito aparecer na minha observagéo eram as diferencas
gue apareciam na compreensao sobre o uso e estudo de plantas medicinais
nesses espacos que, ainda que compartilhem de valores especificos,
reservam suas particularidades.

Certa vez cheguei ao Horto e o Alésio estava |4, junto com o Cesar.
Conversamos um pouco e acompanhei os dois pelas hortas do espago.
Nesse dia, faldvamos sobre o0 uso de plantas no SUS em Florianépolis, e
0 Alésio disse que, em sua opinido, a melhor maneira de se inserir 0 uso
de plantas medicinais no sistema publico de salde seria através de uma
comissdo que avaliasse quais plantas sdo utilizadas pela populacéo, e
como ocorre esse uso. Essas deveriam ser as plantas a serem englobadas
no sistema, as que tivessem relagcdo com a populacdo e a vegetacdo da
regido. Ele finalizou dizendo que ““a situagdo perfeita seria 0 casamento
entre a ciéncia e o saber popular”. Para o Alésio, nenhum dos dois poderia
ser descartado. Nesse momento, o Cesar discordou da sua opinido. Para
ele, essa opinido retratava alguém guiado por um modelo moderno de
medicina, que cria primeiro uma doenca, e em seguida apresenta a cura,
seja em formato de medicamento alopatico ou de planta medicinal.

E interessante pensar a partir dessa situagio como eram os dialogos
dos dois com a ciéncia. Pelas conversas que ja tinha travado com o Cesar
me pareceu nesse dia que sua postura tentou demarcar que a medicina
dominante funciona como uma industria, que produz tanto as doencas
guanto as maneiras de trata-las. Isso era algo recorrente no seu discurso,
e que esta relacionado com a ideia que ele eshoca de compreensdo dos
processos de salde e de doenga como englobando uma série de outros
fatores, como alimentacdo, lazer e relagdo com a natureza. Sei que essa é
uma visdo da qual o Alésio também compartilha, inclusive pelo trabalho
que € desenvolvido no Quinta das Plantas. Vérias vezes foram feitas ali
oficinas de alimentacgdo, de relacdo com a natureza, ou mesmo de conexdo
do corpo e da mente com um meio ambiente mais abrangente. Entretanto,
naquele momento, o Cesar eshogava uma postura de maior desconfianca
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da medicina profissional, talvez exatamente por ser um dos seus
representantes.

Ainda que didlogos como esse acontecessem, especialmente nos
grupos de estudo, quando focava minha atengdo nas préticas ficava claro
gue havia uma tendéncia a integrar diferentes formas de atencéo a saude,
muito mais do que a contrapd-las. A compreensdo de Menendez acerca
das relacGes entre as diferentes praticas terapéuticas pode nos auxiliar
neste contexto (2005, 1994). Para o autor, tais relacbes podem ocorrer em
dois niveis: a partir dos representantes de alguma dessas praticas ou a
partir de seus usuarios. Nos espacos que acompanhei nessa pesquisa,
houveram momentos em que representantes da medicina profissional a
tencionaram a partir dos usos de plantas medicinais, mas é no segundo
nivel que aponta Menendez que a integracdo desses saberes aparece
melhor. As escolhas que articulam as relagBes dos usuérios com as
diferentes praticas terapéuticas ndo sdo necessariamente conscientes ou
planejadas, e trabalhos que analisam o itinerario terapéutico dos pacientes
apontam para como ocorrem esses movimentos (por exemplo,
LANGDON, 1994).

No contexto dessa pesquisa, é interessante pensar que, se a partir
das falas do Cesar ou do Alésio (e de outros sujeitos reconhecidos ai
enquanto especialistas de uma medicina dominante/profissional), essa
articulacdo parece ser algo que se espera atingir, a partir das praticas nas
pastorais vemos que essa articulagio acontece, sem que necessariamente
haja uma vontade ou necessidade desse encontro. Isso é também algo para
0 qual chamou a atencdo Menendez (2005), mostrando que o que muitas
vezes no discurso dos profissionais de salde é reconhecido como uma
suposta ou real diferenca ou incompatibilidade entre as préaticas é algo que
aparece em segundo plano para 0s sujeitos e grupos que procuram uma
solucdo para seus problemas de salde. De alguma maneira, iSso me
parece consequéncia da forma de organizacdo do conhecimento nesses
espagos que, préxima daquela dos saberes tradicionais, s&o mais
tolerantes e se pretendem menos universais, e assim validam mais
iniciativas localizadas (CUNHA, 2009).

A maioria das vezes que encontrei o Alésio no Horto foram em
momentos como esse que relatei acima, visitas informais que aconteciam
fora dos eventos oficiais do Horto. Na pastoral Maracuja essas visitas
também aconteciam, e pude encontrar com 0 Alésio algumas vezes I. Ele
e a Viviane realizaram, durante o periodo do meu trabalho de campo, uma
pequena oficina na Maracuja sobre o uso de plantas medicinais, que
contou com a participagdo de muitas das voluntérias e de pessoas da
comunidade paroquial e do bairro onde a pastoral se encontra. N&do houve,
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na pastoral, nenhuma divulgacéo prévia da visita dessa equipe. Cheguei
no dia da semana que habitualmente frequentava a Maracuj, e no galpéo
ao lado da sede da pastoral estava sendo preparada a palestra/oficina.
Mais tarde naquele dia perguntei a dona Clara como tinha sido a
divulgacdo do evento, e ela me disse que haviam informado durante a
missa daquela semana, e também por telefone para as voluntarias. Como
eu ainda ndo havia feito meu cadastro na secretaria da Maracuj, fiquei
sabendo apenas na hora.

Esse encontro do Alésio e da Viviane com a pastoral Maracuja foi
bastante interessante. Os dois desenvolvem um projeto pelo interior do
estado de Santa Catarina, em que transitam pelas cidades fazendo
palestras como essa e auxiliando na implementacdo de hortos
medicinais'®. Mais tarde conversamos e eles me explicaram que a
metodologia deles € basicamente a mesma que apresentaram ali naquele
dia. No galpdo, foi montada uma grande mesa na frente, onde foram
colocadas diversas plantas diferentes. Logo no comeco do evento, 0
Alésio e a Viviane se apresentaram e passaram a palavra para o publico,
gue estava sentado em cadeiras organizadas em fileiras, a frente dessa
mesa. Cada um foi se apresentando e dizendo como era seu uso de plantas
medicinais e fitoterapicos. Atenderam ao evento muitas voluntarias que
eu j& conhecia, mas também pessoas do bairro e da comunidade paroquial
com as quais nunca havia me encontrado. Para as voluntérias que ndo
puderam estar presentes, a dona Carmem foi anotando tudo que era dito,
e disse que passaria o que aprendesse ali para o grupo da pastoral. Muitas
das voluntarias eram ja conhecidas do Alésio, e a dona Clara havia me
informado que ha uns cinco anos ele havia ido ao horto e feito uma
apresentacdo sobre todas as plantas que elas tinham ali e seus usos
culinarios e medicinais, e que depois disso sempre visitava o espago.

Nesse dia, cada pessoa que ia se apresentando trazia algum
conhecimento sobre o uso de plantas. Alguns faziam referéncia a pastoral,
outros as suas familias, e muitos ainda a suas redes de vizinhos e amigos
que compartilhavam conhecimento sobre o uso de plantas, e se
auxiliavam em momentos de enfermidades. Depois desse momento
inicial, que durou bastante tempo (uma hora e meia, aproximadamente),
0 Alésio e a Viviane passaram para a apresentacdo das plantas que
estavam na mesa. Eles mostravam uma planta para as pessoas e
perguntavam se alguém a conhecia ou j& tinha utilizado, e entdo
continuavam o diélogo a partir dai. Muitas vezes 0s usos que eles traziam

19 Esse projeto se chama Farmacia Viva, e é realizado em parceria com um
vereador de Florianépolis.
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coincidiam com 0s usos que as pessoas relatavam que faziam das plantas,
mas algumas vezes ndo (e eles alertavam a pessoa, se fosse o caso de um
uso equivocado que pudesse trazer, na sua visdo, alguma consequéncia
posterior). Muitas plantas eram desconhecidas das pessoas, ou ndo eram
identificadas a primeira vista. Foi interessante notar, nas falas das pessoas
gue estavam participando, que algumas conheciam as plantas que estavam
ali pelo nome e os usos que podiam ser feitos delas em funcdo dos
produtos disponibilizados na pastoral Maracuja, mas ndo conheciam a
planta em si, ou seja, ndo conseguiam identifica-las em seu estado natural.

Sempre que o Alésio estava presente tanto no Quinta das Plantas
como nas outras oficinas que pude acompanhar ele se esforcava bastante
para ndo ocupar um lugar de autoridade perante os outros saberes que
poderiam estar sendo articulados. Ainda assim, ele ocupava um lugar de
referéncia por onde transitava, e varias vezes escutei as pessoas se
referindo a ele como o “guru” das plantas, € era comum que fizessem
mencao a sua casa como a “floresta do Alésio”, um lugar de grandes
possibilidades de aprendizagem (sua casa fica localizada numa rua central
do bairro Lagoa da Conceicéo e abriga uma diversidade grande de plantas
medicinais, comestiveis ou ornamentais).

Apesar de serem dois polos de uma iniciativa bastante similar, as
pastorais Maracuja e Cidreira ndo dialogam muito entre si. Elas sabem da
existéncia uma da outra e do trabalho que compartilham, mas néo se
engajam em atividades conjuntas. Na pastoral Cidreira, as voluntarias
também conheciam o Alésio e a sua relacdo com o estudo de plantas
medicinais, mas ndo tomei conhecimento de que tenha acontecido
nenhum evento como este la. A dona Irene também conhecia o Cesar e 0
Horto Didatico, e me contou que ja havia feito alguns seminarios com ele
h& alguns anos. Mas esse transito de conhecimento na pastoral Cidreira
se dava por outras vias, como por exemplo a relagdo da pastoral com o
curso de naturologia da faculdade Estacio. Na Cidreira, algumas
voluntérias frequentavam uma vez por més um encontro nesta faculdade,
onde aprendiam receitas e trocavam experiéncias e conhecimentos acerca
de plantas medicinais e fitoterapicos.

Durante o periodo do meu trabalho de campo ocorreu a VIl Jornada
Catarinense de Plantas Medicinais, organizada pela Universidade do
Extremo Sul Catarinense (UNESC), na cidade de Criciiima. Nesse evento,
o Cesar fez uma fala em uma mesa intitulada “Uso de plantas medicinais
na atencao primaria a saude: aspectos interdisciplinares”, e participou da
equipe que ofereceu um minicurso intitulado “Prescricdo de plantas
medicinais e fitoterapicos”. A Viviane e 0 Alésio compareceram também
a este evento, com um stand sobre plantas medicinais, e a dona Irene
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também foi ao evento. Ela me contou que algumas voluntarias das
pastorais da satde de Floriandpolis e da regido metropolitana foram juntas
ao evento®.

Quando a dona Irene regressou desse evento, ela fez uma pequena
reunido comigo, com a Clarice, a lvone e a Joana, e nos fez um relato
sobre como havia sido. Ela falou bastante sobre o Alésio e a Viviane, e
sobre o stand que eles tinham montado no evento. Ela riu muito, contando
como achava o Alésio uma figura singular, no minimo. Segundo ela, eles
tinham levado vaérias plantas e pendurado por todo o stand, e conversavam
com as pessoas que os visitavam sobre as plantas e sobre como cada
pessoa as utilizava. Algo parecido com as palestras que os dois
desenvolvem sobre plantas medicinais, como a que descrevi acima.

A dona Irene também contou sobre o Cesar, e disse que nesse dia
ele tinha sido muito diferente de quando ela encontra com ele no Horto
Ou has pastorais. Segundo ela, 0 espago daquele evento era da ciéncia, e
ndo do conhecimento popular (suas palavras). As palestras as quais ela
assistiu traziam um formato académico: apresenta¢des de power point que
traziam os nomes cientificos das plantas, os principios ativos, 0s meios
farmacoldgicos de utilizacdo. Muitas vezes, ndo traziam nem uma foto da
planta, e entdo ela ndo podia reconhecer de que planta estavam falando.
Ela nos contou que assistiu a palestra do Cesar na mesa redonda, e achou
gue ali ele representava o conhecimento cientifico, emendando que ela
guase ndo o tinha reconhecido. Além disso, a Irene nos contou que ndo
tinha aprendido ali praticamente nada que ja ndo soubesse e que nao
praticasse dentro da pastoral, e que 0 mais legal, segundo ela, tinham sido
as receitas que tinha trocado com outras representantes de pastorais que
haviam ido (de outras cidades).

A partir da fala dela e dos comentérios das outras voluntarias que
estavam ali pude perceber que, para elas, ndo tinha nenhum beneficio a
chancela da ciéncia sobre o conhecimento popular acerca do uso de
plantas medicinais. Ao contrario, isso era algo que segundo elas podia
trazer empecilhos e barreiras no desenvolvimento do trabalho que faziam
ali. Esse discurso aparecia recorrentemente nas voluntarias da pastoral
Cidreira. Se passa uma noticia na televisdo dizendo que usar plantas €
bom, elas achavam que isso sé podia ser ruim pra elas, porque ou o
trabalho delas poderia ser mais controlado, ou elas teriam mais pessoas

20 Mais tarde perguntei a dona Clara, da pastoral Maracuja, sobre isso. Ela me
contou que existem diversos nicleos de pastorais da sadde, e que esse ndo era o
delas. Assim, da Maracuja, nenhuma voluntaria compareceu a este evento
naquele ano.
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interessadas nos produtos. Essa Ultima opgdo era enxergada como ruim
porque a producao atual ja era quase insuficiente para a busca que tinham,
e entdo mais procura significava que os produtos iriam faltar, uma vez
que elas ndo conseguiam produzir mais do que ja faziam.

A fala da dona Irene acerca desse evento trouxe uma dicotomia
entre ciéncia e saber tradicional que ndo aparecia tdo marcadamente nas
suas praticas dentro da pastoral. O evento, segundo ela, foi organizado
por especialistas e para especialistas das ciéncias, e ndo previa um espaco
de fala para os saberes populares. Na mesa redonda que a dona Irene
encontrou o Cesar, era ele a referéncia em saber tradicional e plantas
medicinais. No contexto daquele evento e nas relagBes do Cesar com
outros companheiros da area da salde, ele relatava que muitas vezes era
reconhecido como um profissional que dava muita atencéo e espaco para
as terapéuticas ditas tradicionais, especialmente para plantas medicinais.
Na relagdo com a pastorais, entretanto, ele era a figura que dialogava mais
com a medicina dominante.

3.2. OS PROFISSIONAIS DA SAUDE

No decorrer deste trabalho pude encontrar, nos quatro espacgos que
frequentei, profissionais da saude de diferentes areas que estavam em
relacgdo com esses espacos de alguma maneira. Muitos desses
profissionais atuavam no momento desta pesquisa na rede publica de
salde de Florianopolis, e acerca destas iniciativas eu falarei mais no
préximo topico desse capitulo. Aqui, pretendo tracar um pouco as
particularidades dos caminhos percorridos por esses profissionais,
tomando-os como pontos de partida para os didlogos entre saberes nos
quatro espagos.

No grupo Quinta das Plantas, pude entrar em contato com a
Michele, uma agente comunitaria da salde que atua na unidade de satde
de Santo Antdnio de Lisboa. Conforme mencionei anteriormente, ela fez
0 curso de capacitagdo em plantas medicinais na AFFESC, e depois disso
passou a frequentar as reunides do grupo Quinta das Plantas. Ela, apés o
curso, levou adiante a ideia de desenvolver um horto de plantas
medicinais no posto de saude, e frequentar o grupo fazia parte das suas
funcdes junto ao sistema de satde. E ela a responsavel pelo horto na
unidade de salde e, se ele existe, é por iniciativa e persisténcia dela.
Assim, quando nos encontramos, ela estava regressando de férias, e me
contou que o horto tinha ficado um pouco abandonado naqueles dias em
que ela ndo estava l4. Desde o manejo das plantas até o atendimento a
populacdo, tudo referente ao horto é de responsabilidade da Michele, e
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ela propds para a os usuarios da unidade de sadde que eles fizessem 1a um
encontro semanal, parecido com o que o grupo faz ali na AFFESC, para
gue as pessoas pudessem trocar conhecimento. Entretanto, essa iniciativa
ndo tinha tido muito engajamento por parte dos usuarios, e com as suas
férias a iniciativa praticamente morreu. A proposta da Michele, levando
0 estudo de plantas medicinais e o desenvolvimento do horto para o posto
de salde, era segundo ela transformar a maneira que a populagéo que usa
a unidade de saude se relaciona com esse espaco, transformando-o de um
lugar de sofrimento e doenca, para um lugar de promoc¢do de salde e
conhecimento. Assim, a Michele me explicou que a ideia era que as
pessoas ndo procurassem 0 posto somente quando estivessem doentes,
mas que ele fosse um local familiar de aprendizagem.

Pelas suas falas e participa¢fes no grupo, e pelas conversas que
travamos nesse espago, aos poucos foi ficando mais clara para mim a
relagdo da Michele com a busca pelo conhecimento das plantas
medicinais e fitoterapicos. Era algo que também estava presente no
discurso da Viviane, do Quinta das Plantas, e do Cesar, do Horto didatico:
uma nocao de salde que passava pela ideia de um equilibrio. Essa nog&o
perpassava a maneira como as pessoas se relacionam tanto com
medicamentos alopaticos quanto com plantas medicinais, bem como com
questbes de alimentagdo, atividades fisicas, questdes psicoldgicas e
emocionais.

No Horto didatico da UFSC haviam vérios bolsistas do curso de
medicina, e assim nas discussdes recorrentemente apareciam paralelos
entre a medicina dominante e a utilizacdo de plantas medicinais. Ali, a
pratica médica era entendida como estando em relagdo com grande
parcela da populagdo, e acontecia concomitantemente ao uso de plantas
medicinais. Uma das questdes que era levantada, especialmente pelo
carater didatico do Horto, era que esse conhecimento era um nao-lugar
nos cursos de medicina. Em véarios momentos escutei do Cesar e da
Shirley que formam-se médicos que ndo sabem nada sobre o uso de
plantas. O fato é que, pelas experiéncias das pessoas ali no Horto, a
populacdo utiliza plantas medicinais, quer diga isso ao médico ou ndo. E
isso, muitas vezes, pode ocasionar problemas aos pacientes, tanto por
interacdes medicamentosas entre plantas e medicamentos alopéticos que
sdo ignoradas por médicos e pacientes, quanto pelo que era chamado por
eles de mau uso de plantas medicinais (alergias, dosagens enganadas,
intoxicac6es). Nas discussdes no Horto, era corrente a ideia de que ndo
existe formula pronta para o tratamento, ou seja, cada caso é um caso, que
deve ser analisado a partir das condicfes especificas de cada paciente.
Além disso, seria preciso levar em conta questdes exteriores aos



86

remédios, sejam alopaticos ou ndo, como alimentacdo, pratica de
atividades fisicas, trabalho, moradia.

Para o Cesar, negar o conhecimento de plantas medicinais para um
profissional da salde seria algo grave, uma vez que impossibilita que esse
profissional desenvolva a capacidade de falar com seu paciente sobre
terapéutica levando em conta todos os artificios de que ele se utiliza no
seu cotidiano. Ainda que ndo seja para utilizar plantas medicinais como
tratamento, esse conhecimento seria relevante para que o profissional da
salide possa saber quais sdo as possiveis relacGes desse tratamento com
outros, indicados por ele. Sabendo o0 que o0 paciente esta utilizando seria
possivel, segundo o Cesar, compreender o beneficio ou o risco implicados
no processo terapéutico do paciente. No caso especifico do médico, isso
poderia ser, ainda segundo Cesar, muito mais grave, uma vez que ele é
colocado como o profissional ao qual cabe prescrever (ou ndo prescrever)
medicamentos. Essa problematica refletiria, para o Cesar, um afastamento
da nossa sociedade, como um todo, do saber sobre a natureza: “nédo
conhecemos a natureza nem o suficiente para nos tratarmos com ela”.

As questdes acerca da formacdo médica e da construcdo de um
saber biolégico totalizante foram objetos de diversos trabalhos em
antropologia (FREIDSON, 2009; GOOD and GOOD, 1995, por
exemplo), e perpassam varios dos trabalhos que relacionam medicina com
outras praticas terapéuticas (como MENENDEZ, 2005). Tendo uma
formacdo majoritariamente bioldgica, os processos sociais, culturais e
psicolégicos ocupam, quando aparecem, um plano subordinado nas
formag6es dos profissionais da satde. De acordo com os interlocutores
do Horto que estavam em relagdo com o curso de medicina da UFSC, isso
ndo era excecgdo ali. Mesmo a prética clinica aparece como dependente
das pesquisas biolégicas, quimicas e genéticas da medicina académica,
subdisciplinas que a aproximam da ciéncia e reiteram seu papel
dominante (Idem, ibdem). A formacdo ignora fatores estruturais, talvez
por ndo considera-los relevantes no interior da disciplina, e isso pode
implicar numa maneira especifica de pensar o tratamento de doencas ou
enfermidades (LANGDON, 2013). Segundo Kleinman (1997), problemas
de saude dentro da formacdo médica e no decorrer da pratica sdo
articulados  essencialmente enquanto problemas exclusivamente
humanos, e ndo sociais. Esse contexto deixa oculta relagdes entre a pratica
médica e as estruturas politicas e econdmicas, e ndo leva tais relagcbes em
conta quando se fala da escolha de terapéuticas. A competéncia em
medicina, sua técnica, pode ser ensinada. Mas o cuidado aparentemente
ndo pode ser aprendido (GOOD and GOOD, 1995). Se vocé nédo for
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competente ndo serd um médico, mas se ndo for atencioso ou humanista
vocé podera aprender pelo caminho.

Quando, no Horto, discutiamos a questdo da formacdo académica
voltada para o uso de plantas medicinais, foram varias vezes que apareceu
o discurso de como a universidade desconstroi o saber sobre o uso de
plantas. Essa era uma ideia muito presente nas falas dos bolsistas do curso
de medicina e da Shirley, especialmente. Quando se ingressa na
universidade, ela desconsideraria esse saber, que pode ou ndo ser
retomado mais adiante nas trajetorias dos estudantes. Esse espaco do
Horto € visto como um lugar que estd a margem da formacdo, e ndo
englobado na universidade. Ainda que fosse um dos objetivos do Horto,
segundo Cesar, se inserir cada vez mais nos cursos da saude da UFSC, o
fato dele ocupar um espaco a margem da universidade era o que
possibilitava que ali acontecessem discussdes e a¢des que extrapolam a
academia e o saber universitario. O titulo académico é utilizado nesse
espago a partir de uma horizontalidade com outras formas de saber e de
reproducdo de conhecimento, ou a0 menos € essa a proposta. Segundo o
Cesar, melhor que um certificado de fitoterapeuta, por exemplo, seria o
conselho: “va na tua comunidade e aprenda sobre o uso de plantas 18”. A
pesquisa na literatura académica sobre essas plantas viria depois, e
paralelamente a isso.

Através do Horto era possivel agregar diferentes etapas da
formacéo do conhecimento, passando por construcdes académicas ou néo.
As relagcbes que o Horto desenvolvia com os profissionais do curso de
farmécia da UFSC eram um exemplo dessa boa comunicagdo: varias
plantas eram colhidas ali para serem analisadas em laboratério, e o
resultado desses trabalhos era debatido no Horto posteriormente. Ainda
assim, escutava do Cesar que tais estudos eram validos e importantes, mas
que ndo davam conta da complexidade do uso de plantas medicinais.
Afinal, segundo ele, o principio ativo ndo era a totalidade da planta, e no
laboratério ndo necessariamente eram reproduzidos o0s protocolos
(BERG, 1998) do uso popular de plantas, como plantar e colher os
espécimes na lua certa, pedir licenca para as plantas, manipula-las com
uma intencdo especifica, ligada a valores como caridade, amor,
compaixao.

Era muito comum que, estando o Horto aberto, as pessoas
passassem por & & procura do Cesar ou da Shirley. Certa vez estdvamos
eu, Cesar, Shirley e Alésio no Horto e apareceu por 14 um ginecologista
conhecido do Cesar, que queria fazer uma pesquisa sobre a libido
feminina e as plantas medicinais. Ele procurava uma planta de uso tépico,
que irrigasse a vagina e estimulasse a mulher, podendo ser utilizada na
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forma de um creme. Nesse momento o Alésio falou de algumas plantas (a
urtiga, principalmente), mas a situagdo toda ndo foi levada tdo a sério.
Antes de ir embora, fiquei bastante tempo conversando com esse colega
do Cesar, que me questionou diversas vezes sobre porque se colocava
sempre 0 médico como ocupando o papel central dos processos de cura e
tratamento do corpo, enquanto tantos outros profissionais perpassam essa
relacdo com igual poder de afetar o resultado final desse processo. Eu
argumentei que, mesmo que essa ndo fosse necessariamente a reproducao
da realidade, as pessoas costumam enxergar 0 médico como aquele que
controla a vida e a morte, de alguma maneira. E entdo ele, o Cesar e 0
Alésio comegaram a argumentar como o conhecimento acerca de plantas
medicinais muitas vezes mostrava outras maneiras de lidar com esse
tratamento do corpo, e uma vez mais chegamos a ideia de que isso faz
parte de um processo diferente de se relacionar com seu préprio corpo e
com a natureza.

Nas pastorais da salde que frequentei, a figura do profissional da
salde aparecia, no ambito do desenvolvimento do trabalho, em mulheres
gue tinham a formac&o em naturologia. Ainda que esses lugares tivessem
uma relagdo com os profissionais de salde atuavam no SUS nos seus
bairros, eu ndo tratarei dessas relacdes neste tdpico. Dentro do periodo
gue pude acompanhar o trabalho desenvolvido por essas pastorais, e
atuacdo dessas pessoas era pontual, e ndo continua. No cotidiano da
producdo dos diferentes medicamentos fitoterapicos, a Paula e a Mariza,
de quem falei no capitulo um, eram as figuras representantes do
conhecimento cientifico sobre o tema das plantas medicinais.

A Paula é formada em naturologia e fez um estagio na pastoral
Maracuja no periodo da sua formacdo. Depois de concluida sua
graduacdo, ela retornou a pastoral, agora como voluntéria, para auxiliar
na producéo dos fitoterapicos. Para mim foi bastante curioso que, mesmo
ela tendo a mesma formacéo que a Mariza, a posicao que elas ocupavam
dentro das pastorais Maracuja e Cidreira eram bastante distintas. Como
pude relatar no primeiro capitulo, a Mariza se mostrou no nosso encontro
uma mulher que era tida, dentro da pastoral Cidreira, como uma
referéncia cientifica sobre o estudo e uso de plantas medicinais, e as
voluntéarias recorriam a ela com duvidas acerca do assunto. Ja a Paula, na
pastoral Maracuja, ndo tinha perdido o posto de aprendiz. Acho que, de
alguma forma, isso é o retrato do objetivo de cada uma dessas mulheres
nas pastorais que frequentavam. A Paula estava ali numa busca pessoal
por aprendizagem e caridade, e recorrentemente se mostrava agradecida
por poder compartilhar e aprender com as mulheres que, para ela, eram
as reais sabias daquele espaco. A Mariza, por outro lado, parece ter
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encarado o trabalho na pastoral como um grande laboratério e,
valorizando grandemente a possibilidade de trabalhar com aquelas
mulheres, seguia as reconhecendo enquanto iguais.

Nesse topico, tentei explorar como as relagfes entre esses dois
tipos de conhecimento, um reconhecido como cientifico e outro como
tradicional, podem se articular de diferentes maneiras, a depender da
disposicdo dos sujeitos que estdo imbricados nessas relagdes. Nos quatro
grupos que visitei, as maiores articuladoras entre esses saberes foram as
plantas, que aglutinavam em seu entorno usos, tratamentos e interesses de
diferentes especialistas. No prdximo tépico me debruco sobre a legislagéo
acerca da implementacéo da fitoterapia no SUS, buscando compreender
como ai aparece essa proposta de integracdo, mas sem esquecer das
experiéncias apontadas até agora. No topico seguinte a esse, retomo essas
experiéncias e exploro algumas particularidades da fitoterapia no SUS em
Floriandpolis que pude conhecer através destes quatro espagos.

3.3. SUS: LEGISLACAO

Meu trabalho de campo me proporcionou o encontro com alguns
profissionais da salde que atuam no SUS em Floriandpolis. A partir desse
encontro, pude conhecer iniciativas de articulagdo entre o sistema e 0 uso
de plantas medicinais e fitoterapicos. Tentando dar conta de compreender
melhor essa articulacdo, os conceitos do proprio sistema que a
impulsionam, e as dificuldades que pode enfrentar, trago aqui uma breve
revisdo da legislacdo sobre a implementacdo de plantas medicinais e
fitoterapicos no SUS. Pude encontrar algumas coincidéncias com 0s
discursos de diversos de meus interlocutores em campo (profissionais da
salde ou ndo), assim como algumas contradi¢cBes. Alguns desses
encontros e desencontros vao ser trabalhados no préoximo tépico, outros
no préximo capitulo. Nos quatro espacos, debates sobre a maneira que as
plantas apareciam na sadde publica eram comuns, além da relacéo direta
com unidades de satde ou médicos do sistema publico.

O SUS é parte e resultado do processo de reforma sanitaria
brasileiro, iniciado na década de 1970, que culminou no modelo de
sistema presente na constituicdo de 1988. Hoje, ele é visto pelos
movimentos sociais engajados nas lutas pela satde publica enquanto uma
politica inacabada, em constante construcdo, regulacdo e transformacéo,
gue busca alcancar cada vez mais 0s principios apontados em sua
elaboracdo de maneira total. Antes e acima de tudo, o SUS é visto como
um sistema que fez convergir diversas instancias de poder na sociedade
(como o Estado, os diferentes grupos da sociedade organizada ou esferas
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de interesse do setor privado), que culminaram num modelo contra
hegemdnico que permitiu (e permitiria ainda) a parcelas excluidas da
sociedade o direito de voz e agdo politica mais direta e concreta.

Nos documentos do Estado, a referéncia fundamental ao sistema (e
a qual é feita constante reiteracdo em todos os documentos oficiais em
gue se trata saude e sistema nacional de atencdo), é a ideia de salde como
direito do cidadao e dever do Estado. Dentro dessa proposta, € instituida
como oficial uma nocéao que se propde mais complexa de salde, e a qual
todas as politicas de salude (seja o proprio sistema ou aquelas
complementares a ele) faréo referéncia no futuro: a satide como individual
e ao mesmo tempo coletiva, como um direito ao bem-estar, implicando
condi¢des de vida articuladas bioldgica, cultural e social, psicologica e
ambientalmente (BRASIL, 2006a; 2006b; 2009; 2012, para citar apenas
alguns). Esta nogdo de salde se baseia naquela definida e incentivada pela
Organiza¢do Mundial de Satde (OMS) ja em 1946, que desloca o foco da
doenca para a salde, definindo-a assim como esse estado de bem-estar, e
ndo apenas a auséncia de doenca ou enfermidade (WHO, 1946). Na
constituicdo brasileira, a salide € a partir dai colocada como direito que se
afirma enquanto politica, com a garantia de acesso universal e qualidade.

A primeira politica nacional que traz como pauta central a
regulacdo e promocéo de plantas medicinais e medicamentos fitoterapicos
é a Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC),
de 2006 (BRASIL, 2006). A PNPIC se apresenta como um complemento
no processo de implementacédo efetiva do SUS no pais, sendo entendida
como uma contribuicdo ao fortalecimento dos principios fundamentais
deste, uma vez que atuaria em campos de prevencdo de agravos e de
promog&o, manutenco e recuperagao da satide. E vista como uma politica
de garantia da integralidade no sistema, e apresenta como suas
justificativas desde questdes politicas e econdmicas até sociais e culturais.
A politica basicamente atende a uma demanda de incorporacdo de outras
praticas terapéuticas no SUS, levantando uma necessidade de se
conhecer, apoiar, incorporar e implementar experiéncias que ja viriam
sendo desenvolvidas na rede plblica de diversos municipios e estados,
destacando a fitoterapia e 0 uso de plantas medicinais, e também a
medicina tradicional chinesa — acupuntura, a homeopatia, a medicina
antroposofica e o termalismo — crenoterapia. Estas préaticas sdo colocadas
dentro da politica como modelos de atuacéo tidos como humanizados e
centrados nesta integralidade do individuo e do tratamento, que o SUS
levanta como bandeira (BRASIL, 2006). Tais conceitos sdo bastante
recorrentes nas descri¢des destas terapias nos documentos oficiais do
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Estado, inclusive quando os porta-vozes sdo 0Ss proprios representantes
destas praticas.

O conceito de integralidade do SUS ocupa uma posigéo central no
desenvolvimento das politicas aqui mencionadas. Nos documentos
oficiais, ele admite varios significados. Principalmente, é compreendido
como um conjunto de servicos que sdo ofertados pelo sistema aos
cidaddos, levando em conta sua diversidade, e como a articulacdo entre
acOes preventivas e assistenciais, num impulso de apreender as diferentes
necessidades da populacdo de maneira ampla. E essa a interpretacio
ressaltada na PNPIC como a correta do conceito, que racionalizaria a
oferta dos servicos e, por isso, se transformaria em um instrumento
fundamental de melhoria da eficiéncia em saude (BRASIL, 2006; 2006a;
2006b). Esta no¢do de integralidade seria a garantia, dentro dos preceitos
do sistema, ao livre acesso de todos os cidaddos a todos os servicos de
salde, definindo aqueles ofertados por critérios de efetividade e
aceitabilidade.

A possibilidade de uma série de interpretagdes acerca do que é um
atendimento integral faz com que muitas vezes esse conceito seja
utilizado nas falas do Estado de uma maneira acritica quase, ou que néo
se desenvolvam a partir dele iniciativas que levem em conta questdes
tanto estruturais quanto culturais, e que mega os desequilibrios entre os
grupos que estdo envolvidos no atendimento a saide, bem como os
desequilibrios presentes nos atendimentos a grupos socialmente
marginalizados (ADAMS et all, 2009). Os modelos integrais indicados
nas politicas sdo tipos ideais, que dao espago para praticas compreendidas
como integrais que sdo muito diferentes entre si.

Idealmente, a integralidade toma para si a multiplicidade do real,
tentando reconhecer a complexidade do social e levar em conta a cultura
de cada regido (ANDRADE e COSTA, 2010). Entretanto, o seu uso nos
documentos oficiais analisados aqui muitas vezes agrupa terapéuticas
muito diferentes entre si num mesmo bloco, contrastando-as a medicina
dominante no sistema, sem levar em conta as particularidades de cada
pratica. Agrupadas, essas outras medicinas chamadas ai de integrativas
ou complementares sdo caracterizadas enquanto mais holisticas e
integrais (BRASIL, 2006). Esse ¢ um movimento de reducdo (LATOUR,
1994 e STENGERS, 2002), que imprime a esse conjunto de terapéuticas
conceitos que partem da medicina dominante e sua sociedade envolvente.
Esse movimento, ao mesmo tempo que impde ao uso de plantas
medicinais e fitoterapicos uma reconstrucdo, impede que esta pratica seja
compreendida a partir das suas proprias percepgdes.
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E grande a influéncia de 6rgéos internacionais, especialmente da
OMS, no incentivo e elaboracdo da PNPIC. No final da década de setenta,
a instituicdo lanca a famosa declaracdo de Alma-Ata (WHO, 1978),
resultado da conferéncia internacional sobre cuidados primarios, onde
trata das medicinas ditas tradicionais e propde uma revisdo na nocao de
salde. A organizacdo exerce uma influéncia quase que direta na
elaboracdo da nogdo ampliada de salde que aparece na constituicdo do
SUS, trazendo um conceito de salide compreendida enquanto um estado
fisico, mental e social e de bem-estar. Essa no¢do ampliada de salde que
aparece nos documentos oficias do Estado € bastante proxima da ideia de
bem-estar que aparece nos discursos dos quatro espacos que acompanhei
aqui, dialogando mais intensamente com os interlocutores do Horto e do
Quinta das Plantas.

Outro documento importante lancado pela organizagdo neste
contexto é a Estratégia de la OMS sobre MEDICINA tradicional (2002),
que traz especificamente a questdo de terapias tradicionais,
complementares e alternativas. Ai, estas terapias sdo apontadas como
alternativas acessiveis, vidveis e de baixo custo, tanto para o Estado
guanto para 0 usuario, o que propiciaria sua adogao e implementacéo pelo
Estado em paises em desenvolvimento. Nos paises desenvolvidos, estas
terapéuticas seriam a possibilidade de um enfoque alternativo para a
salde.

Estas duas maneiras de tratar e utilizar estas outras terapias,
definidas pelos contextos sociais dos paises em que sdo utilizadas,
demonstram como nédo s6 para a OMS, mas para diferentes instancias
(institucionais ou ndo) que discorrem a respeito destas maneiras de tratar
e lidar com corpos e suas alteracfes, estas terapias seriam alternativas
baratas para os sistemas de salde nacional. Isso muitas vezes justificaria
(ou poderia ser utilizado para tanto) um escasso investimento no que é ai
considerado enquanto uma terapéutica moderna e complexa — a propria
medicina dominante, eminentemente biomédica. A OMS relata ainda um
uso crescente destas praticas, nos dois contextos, que estaria
acompanhado de um aumento na qualidade, quantidade e acessibilidade
do que a organizag¢do chama uma evidéncia clinica para respalda-las.

Para que fosse possivel chegar & verséo final do texto da PNPIC, a
guestdo da implementacéo de praticas integrativas e complementares foi,
além de incentivada por organizagGes como a OMS, debatida durante as
conferéncias nacionais da salde. A 8 Conferéncia Nacional de Salde
(CNS) é referida como um marco histérico na construcdo do SUS, sendo
relembrada praticamente em todos 0s demais documentos emitidos pelo
Estado que dizem respeito & saude (BRASIL, 1986). E nela que aparece
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pela primeira vez aquela nogdo ampliada de saude, que dita os principios
de universalidade, equidade, igualdade, descentralizacdo e participacao
popular, que aparecerdo na constituicdo e ficardo conhecidos como o0s
pilares do sistema. E nela também que aparece a ideia da ampliacéo das
possibilidades terapéuticas do sistema, trazendo as terapéuticas hoje ditas
complementares, integrativas ou tradicionais, enquanto uma questdo de
escolha democratica por parte do usuario — a mesma bandeira que sera
levantada na PNPIC.

Na 122 CNS é onde aparece de maneira mais detalhada e direta a
questdo da incorporacdo de outras terapéuticas no SUS. Por todo o texto
perpassa uma preocupagdo marcante no discurso do Estado no que diz
respeito a estas praticas: é necessario que elas sejam eficazes, efetivas e
comprovadas por meio de métodos de investigacao cientifica (BRASIL,
2004). Seria necessario 0 investimento em pesquisas de avaliacdo e
eficacia clinica destas praticas, bem como de seus impactos
epidemiolégicos. Este relatério é ainda o primeiro a apontar uma
similaridade entre os preceitos destas praticas terapéuticas e os principios
do SUS, caracterizando-as como mais humanas, integrais e holisticas.

A fitoterapia aparece na PNPIC, e nos outros textos oficiais, como
uma terapéutica caracterizada pelo uso de plantas medicinais em suas
diferentes formas, excluindo a utilizacdo de qualquer tipo de substancia
ativa isolada, ainda que de origem vegetal (BRASIL, 2006). Segundo a
politica, oitenta por cento da populacdo brasileira se utilizaria de plantas
ou preparagfes destas no que se refere a atengdo priméaria & salde
(BRASIL, 2007). Neste contexto, paises como o Brasil ocupariam papel
central e privilegiado, em certo sentido, por sua ampla diversidade vegetal
— isto demonstraria um grande potencial para o desenvolvimento desta
terapéutica. Na politica é ainda destacada a relacéo entre o uso de plantas
medicinais e o conhecimento tradicional particular ao Brasil, e diversas
pesquisas estariam sendo realizadas no pais para validar cientificamente
este conhecimento (ver também BRASIL, 2006c¢; 2006d; 2007).

Em 2004, o conselho nacional de salde lanca a proposta para a
Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica, que teve grande influéncia
na regulacéo da fitoterapia no sistema nacional. Ela incentiva o uso de
plantas medicinais e medicamentos fitoterapicos no processo de atencéo
a salde, com respeito aos conhecimentos tradicionais incorporados e
igualmente com embasamento cientifico (BRASIL, 2004a; 2006). Lanca
ainda as ideias de adoc¢&o de politicas de geragao de emprego e renda, com
qualificacdo e fixacdo de produtores, baseadas no incentivo a producéo
nacional, com a utilizagdo da biodiversidade presente no pais, € 0
envolvimento dos trabalhadores de salde no processo de incorporagéo



94

dessa opcdo terapéutica (BRASIL, 2006). Os dois momentos cruciais para
a incorporacdo desta pratica no SUS teriam sido o férum para a proposta
da Politica Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapicos (PNPMF), em
2001, e o Seminario Nacional de Plantas Medicinais, Fitoterapicos e
Assisténcia Farmacéutica, em 2003.

A particularidade da fitoterapia neste processo é que ela é tratada
pelo Estado, essencialmente, como uma pratica de indicacdo de
medicamentos (muito mais que de tratamentos ou remédios), e € entdo
subsumida aos processos aos quais submetemos os medicamentos
modernos — basicamente, aos estudos nos moldes daqueles do laboratério
contra-placebo®. Assim, ndo basta para o Estado aquele uso terapéutico
das plantas ser eficaz (no sentido de obter o resultado esperado na maior
parte das vezes — a cura); ele precisaria ter sua acdo farmaco-bioldgica
comprovada nos moldes da medicina profissional dominante.

N&o é a toa que a relacéo entre a fitoterapia e a medicina apareca
pautada pelo discurso do Estado como complementar: mais do que uma
integracdo, o Estado parece propor uma incorporacdo de técnicas
analisadas e selecionadas pelos parametros da medicina dominante e da
ciéncia, de maneira reducionista (LATOUR, 2012). Ao se pretender
universal a medicina submete aquilo localizado fora dos espagos de sua
construcao a sua légica e racionalidade, tal qual o faz a ciéncia. A eficacia
¢ ai apenas um dos pontos do que seria uma “boa pratica médica”, e seria
preciso assegurar que a cura ocorra pelos “bons motivos”, entendidos
como 0s motivos farmaco-bioldgicos, € ndo por “maus motivos”,
representados por qualquer razdo que ndo possa se enquadrar na maneira
moderna de avaliar a acdo bioldgica/eficacia de um tratamento
(PIGNARRE, 1999).

Em discussdes como essas, € muito facil engessar categorias como
medicina e ciéncia. A intencdo dos relatos apresentados aqui é exatamente
tencionar essas categorias, mostrando que ainda que elas existam
enquanto categorias analiticas ou até mesmo institucionais, elas s&o
lugares de multiplicidade (MOL, 1998 e LATOUR, 2012). H4 uma série
de maneiras de operar a partir dessa l6gica engessada. As caracteristicas
que tratei neste topico fazem referéncia aquilo que Menendez (2005)
chama de Modelo Médico Hegemdnico, uma categoria metodoldgica
abstrata que pode ser utilizada na indagacdo da realidade, mas ndo é ela
mesma o real. Biologicismo, ahistoricidade, individualismo, relac&o
médico/paciente assimétrica, exclusao do saber do paciente, sdo algumas

2L para uma andlise antropolégica dos laboratérios contra-placebo, ver
PIGNARRE, 1999.



95

das principais caracteristicas apontadas por Menendez acerca desse
modelo.

Ainda que ndo existam encarnadas em um profissional especifico
na pratica, tais categorias imprimem sobre esta uma série de
consequéncias. E a partir delas que se constroem as nocdes de medicina
presentes nos documentos oficiais, e é com elas que as politicas preveem
gue as outras praticas terapéuticas, a fitoterapia incluida, devam se
relacionar. Assim, se a medicina ndo é uma categoria homogénea, se €
feita de pessoas, ela continua imprimindo sobre essas pessoas e sobre 0s
outros conhecimentos com que se relaciona uma série de exigéncias na
construcao de suas préticas.

Tanto na PNPIC quanto no Semindrio Nacional de Plantas
Medicinais (BRASIL, 2003), e na PNPMF (BRASIL, 2006d) séo citadas
uma série de medidas necessarias para a implementacdo do uso de plantas
medicinais e fitoterapicos no SUS. Seria preciso realizar um diagnéstico
situacional das plantas medicinais e de fitoterapicos utilizados em
programas estaduais e municipais, com a intencdo de elaborar uma
Relacdo Nacional de Plantas Medicinais e uma Relagdo Nacional de
Fitoterapicos. Para inclusdo e exclusdo nestas listagens, seria
imprescindivel seguir os conceitos de eficicia e seguranca (BRASIL,
2006), bem como levar em conta as necessidades da maioria da populagéo
de cada regido. Apds essa etapa, seria necessario trabalhar em cima da
escrita de monografias sobre todas as plantas medicinais e fitoterapicos ai
presentes, com o intuito de melhor orientar seu uso.

As politicas preveem, ainda, tornar disponivel o acesso a plantas
medicinais e fitoterapicos na propria unidade de satde (tanto no modelo
tradicional quanto no programa Estratégia de Salde da Familia, bem
como nas unidades de média e alta complexidades) (BRASIL, 2006,
2007). Séo quatro as maneiras possiveis de utilizacdo destes recursos que
aparecem nestes textos: planta medicinal in natura, planta seca (chamada
nos documentos também de droga vegetal), fitoterapico manipulado e
fitoterapico industrializado. Para cada uma destas maneiras, é enfatizado
na politica o uso racional, seguro e eficaz (BRASIL, 2006). Em primeiro
lugar, seria preciso sempre atentar para as substancias que podem ser
utilizadas, presentes nas relagfes citadas acima. Seria ainda necessario
utilizar espécies identificadas botanicamente, produzidas em hortas
oficiais ou comunitérias, reconhecidas junto a O6rgdos publicos,
especializadas no fornecimento destas plantas. No que diz respeito aos
manipulados, é reforcada a ideia de estar sempre atento a legislacdo, bem
como o projeto de ampliagdo do acesso a estes por meio das farméacias
publicas de manipulacdo de fitoterapicos, que atendam a demanda e as
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necessidades locais. Para os industrializados, é ressaltado o estimulo a sua
producdo através dos laboratorios oficiais, atendendo a legislacdo vigente,
conforme a organizacdo dos servicos municipais de assisténcia
farmacéutica.

Outro ponto reiterado nos textos é a educacdo permanente dos
profissionais de salide em plantas medicinais e fitoterapia (BRASIL,
2006). Seria preciso definir localmente a formacdo e educagédo
permanente nos conceitos basicos desta pratica para os profissionais que
atuam nos servigos de saude, focando em diferentes niveis de acordo com
0 papel de cada profissional. Para toda a equipe, seria ministrado
contetdo interdisciplinar comum, contextualizando a politica e os
conceitos gerais da fitoterapia e do uso de plantas medicinais. Juntamente
com este movimento, é enfatizada a necessidade de elaboracdo de
material informativo especifico para gestores do sistema. Por fim, €
estimulada ainda a prética de estagios nos servicos de fitoterapia aos
profissionais das equipes de salde e estudantes, procurando criar
parcerias com as universidades, com a finalidade de incluir nos cursos de
salde de graduacdo e pos-graduagdo disciplinas voltadas & prética da
fitoterapia??.

Para que estes mecanismos funcionem, o Estado prevé o
acompanhamento e avaliagdo destes no sistema, bem como o
fortalecimento e ampliagdo da participagdo popular e do controle social
(BRASIL, 2006, 2003, 2006d). Para tanto, se faria necessario o
desenvolvimento de instrumentos de acompanhamento e avaliagdo, bem
como 0 monitoramento das agdes de implementacdo através dos dados
gerados por tais instrumentos. A partir dai, seria preciso propor medidas
de adequagdo das acfes, quando se fizesse necessario. O principal,
segundo as politicas, seria a garantia da inclusdo das farmécias de
manipulacdo de fitoterapicos no cadastro dos estabelecimentos de salde
publicos. Para o fortalecimento da participacdo popular, sdo propostos o
resgate e a valorizacdo do chamado conhecimento tradicional, e a
promocao da troca de informacdes entre aqueles portadores deste e 0s
pesquisadores, técnicos e trabalhadores da salide. Seria preciso estimular
a participacdo dos movimentos sociais vinculados a este conhecimento
nos conselhos de salde dos trés niveis. Seria possivel e desejavel ainda,
segundo a politica, o estimulo a participacdo popular na criacdo de hortas
de espécies medicinais, com vistas & geracdo de emprego e renda.

22 Cursos similares aos desenvolvidos na AFFESC, conforme ja citei
anteriormente.
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E importante destacar aqui a proximidade entre o discurso presente
nos documentos oficiais do Estado e a fala dos profissionais da salde que
conheci em campo, atuando ou ndo dentro do SUS. Né&o s a partir das
ideias de integralidade, bem-estar, holismo, eficécia, como a partir das
préticas propostas pelo Estado. Assim, a ideia de trazer a populacéo para
a unidade de saude, e de operar uma mudangca na maneira que ela
compreende salde, doenca e enfermidade, muitas vezes presente nas falas
dos profissionais com quem conversei nos quatro espagos do meu campo,
estdo bastante afinadas com as ideias de integracdo propostas na politica
de salde do Estado.

Para a administracdo das plantas in natura, é sugerida a criacéo e
manutencdo de hortas comunitarias reconhecidas junto aos 0Orgdos
publicos, para o fornecimento das plantas. Para as plantas secas, seria
necessario planejamento da obtencdo de matéria prima oriunda de hortas
oficiais de espécies medicinais, de cooperativas e de associacdes de
produtores. Para os fitoterapicos manipulados, é reforcada a necessidade
de financiamento especifico para a criacdo ou melhoria de farmécias
publicas de manipulacio (BRASIL, 2006, 2006d). E previsto ainda, no
discurso do Estado, o incentivo a pesquisa e desenvolvimento de plantas
medicinais e medicamentos fitoterapicos, levando em conta a
biodiversidade do pais (BRASIL, 2006).

Além de buscar a garantia de financiamento para a pesquisa
cientifica, os documentos estimulam a producdo teérica nacional, que
regularia o mercado interno. Para tanto, seria preciso incentivar junto as
universidades e institutos de pesquisa linhas de pesquisa em fitoterapia
nos cursos de pés-graduacdo, relacionadas aos aspectos epidemiolégicos,
clinicos e de assisténcia farmacéutica. Tais pesquisas deveriam ser
realizadas sempre com énfase nas espécies nativas e naquelas ja utilizadas
no setor publico, em constante articulagdo com 0s movimentos sociais.
Seria preciso ainda implantar bancos de dados dos programas, instituicdes
de pesquisa, pesquisadores e resultados das pesquisas com plantas
medicinais e fitoterapicos, visando o melhor intercambio de informacdes.
E recomendado, ainda, 0 uso racional dos recursos, com base exatamente
nos resultados destas pesquisas (BRASIL, 2006). Por fim, seria necessaria
a criagdo de material destinado especificamente aos usuarios, em
consonancia com as experiéncias de educacdo popular.

Aqui, aquele uso terapéutico das plantas que seria a caracteristica
essencial da fitoterapia, ao ser inserido no sistema de salde, precisa ter
comprovadas e garantidas sua eficacia, seguranca e qualidade, bem como
a utilizacdo racional deste recurso. Estes quatro conceitos vém sempre
atrelados uns aos outros no decorrer do discurso do Estado, e séo todos
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pautados, comparados e construidos em relagdo a medicina dominante no
sistema. N&o basta ao fitoterapico ser eficaz ou seguro, ele o tem de ser a
maneira desta medicina. O caminho que percorrem estas praticas outras é
0 de passar de medicinas tradicionais a conhecimentos com base cientifica
comprovada, sendo o saber popular considerado valioso muito mais ap6s
sua comprovacao cientifica. Nesse processo, 0 Estado nédo leva em conta
que a fitoterapia, como qualquer préatica terapéutica, detém seus proprios
protocolos de tratamento, diagndstico, fabricacdo de remédios.

Atualmente, oito anos ap6s a publicacdo do PNPMF, o Estado
conta com a Relacdo Nacional de Plantas Medicinais de Interesse ao SUS
(RENISUS), que é constituida das espécies vegetais onde se reconhece o
potencial de producéo de fitoterdpicos de interesse ao SUS. Estas espécies
foram selecionadas por grupos de trabalho focados em cada regido do
pais, compostos por profissionais ligados a Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (ANVISA) e ao Ministério de Salde, bem como
pesquisadores em plantas medicinais e fitoterapicos. A RENISUS foi
pensada como um mecanismo de controle e promocéo do que o Estado
chama de bom uso de plantas medicinais, passando pela regulamentagéo,
cultivo, manejo, producdo e comércio de plantas medicinais e
fitoterapicos. A relacdo é revisada e atualizada periodicamente, e conta
hoje com setenta e uma espécies?®.

Da maneira que aparece na fala do Estado, a medicina dominante
é a detentora da possibilidade de mudanca pela qual a fitoterapia teria que
passar: ¢ ela quem pode “aprimorar e ativar 0s recursos terapéuticos
passivos e estaticos da medicina tradicional” (LUCIANE, 2010: 73). Al,
a fitoterapia é compreendida como destituida de agéncia, precisando ser
transformada, atualizada e aprimorada, a partir da ciéncia. Quando, nos
documentos, o Estado define de maneira bastante estreita 0 que pode ou
ndo ser considerado fitoterapia e, ainda, 0 que dessa pratica é interessante
ou ndo é interessante para a medicina dominante e para a politica de salide
do sistema, ele fixa seu sentido, e impede que a populagéo insira as suas
praticas nesse modelo. Talvez esse seja 0 motivo de um dos desafios que
os profissionais da salde dizem enfrentar: como trazer a populacio para
dentro das unidades de saude.

2 A lista da RENISUS foi acessada online,
<http://www.plantasMEDICINAisefitoterapia.com/plantas-MEDICINAis-do-
sus.html>, no dia 30/09/2015.
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3.4. SUS: AS RELACOES COM AS PASTORAIS E OS GRUPOS

Durante o tempo que acompanhei as atividades das pastorais
Cidreira e Maracuja, do Horto didatico da UFSC e do grupo Quinta das
Plantas, pude observar nos quatro lugares uma interacdo entre esses
espacos e as unidades de sadde do SUS, tanto em iniciativas dos proprios
grupos de desenvolver agcbes em parceria com o sistema, quanto dos
profissionais de salde vinculados ao sistema que se integraram a esses
espacos das mais diversas formas. Nesse tdpico, pretendo descrever
algumas dessas iniciativas e encontros, bem como pensar sobre como e
porque se ddo essas relacgdes.

Numa das minhas primeiras conversas com o Cesar, do Horto
didatico da UFSC, ele me contou do projeto que desenvolveu em 2012
junto com o Charles Tesser, do departamento de Salde Coletiva da
UFSC, “Implantagdo de Hortos Didaticos nas Unidades de Satude do Sul
da Ilha”, que teve como primeiro Jardim Didatico a unidade de saude do
Rio Tavares, onde na época o Cesar trabalhava como médico. Esse
projeto consistia na criagdo e manutencgdo, junto com o0s usuérios da
unidade de salde, de pequenos hortos medicinais didaticos, que podiam
ser desde um espaco especifico destinado a isso até pequenos vasos ou
floreiras na unidade de salde.

Durante o periodo do meu trabalho de campo, visitei a unidade de
salde do Rio Tavares. O projeto destinava uma quinta-feira por més para
a conversa entre profissionais da saude e frequentadores da unidade de
salde sobre plantas medicinais e fitoterapicos. Fui num dia sem avisar
previamente o Cesar, e quando cheguei |4 o evento acabou ndo
acontecendo. Perguntei a uma das atendentes se teria 0 encontro sobre
plantas medicinais aquele dia, e ela disse que ndo sabia, mas que eu era a
Unica pessoa que tinha aparecido. Ela foi consultar o Cesar, e quando
voltou disse que naquele més ndo ia acontecer, porque o Cesar estava
atendendo alguns pacientes, mas que no préximo més aconteceria com
certeza.

A falta de envolvimento por parte dos usudrios das unidades de
salde € um ponto que apareceu algumas vezes nos discursos dos
profissionais de salide que trabalham no sistema com quem conversei. Era
0 mesmo caso da Michele, agente comunitaria de salde da unidade de
salde de Santo Antbnio de Lishoa, que relatei no capitulo anterior: trazer
as pessoas para dentro do posto de salde ndo s6 quando estavam doentes
era um desafio, segundo ela, dificil e trabalhoso, e ao qual ela se
propunha.
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A Michele conseguiu um pequeno espaco na nova unidade de
salde de Santo Antonio de Lisboa para desenvolver um horto de plantas
medicinais. Durante o periodo que frequentei 0 Quinta das Plantas, ela
nos convidou para irmos numa das quintas até a unidade de salde
conhecer o horto, e participar de uma roda de conversa entre 0s Usuarios
da unidade de saude e os profissionais de saude que trabalham Ia.
Marcamos juntamente com o grupo o melhor dia para todos, e
combinamos de nos encontrar direto 1. Era importante para ela que o
Alésio estivesse presente nessa visita, por ele ser uma das suas fontes de
inspiracdo no desenvolvimento daquele trabalho, e pelo conhecimento
gue ele tinha acerca do uso e cultivo de plantas medicinais.

Marcamos de nos encontrarmos na unidade de saude as duas horas.
Mesmo tendo combinado com bastante antecedéncia, a Edna decidiu
esperar para sair da sede da AFFESC por volta das duas e meia, para o
caso de alguém que ndo soubesse do encontro aparecer por la. Quando
cheguei, a unidade de salde ja estava lotada de pessoas para o evento,
algumas do grupo Quinta das Plantas, mas muitas que eu ndo conhecia e,
naquele momento, ndo identifiquei se eram profissionais da salde da
unidade, usudrios ou outras pessoas. A atividade comecou dentro de uma
pequena sala de palestras que tem na unidade, localizada logo na entrada
do prédio. Enquanto esperavamos todos chegarem, percebi que haviam
alguns cartazes espalhados pela unidade de sadde que informavam sobre
a atividade, e convidavam a populacdo a participar. Neste saldo, a Michele
fez uma pequena apresentacdo da proposta do horto e dos encontros
semanais de estudo e troca de conhecimento. Logo apds, ela passou a
palavra pro Alésio, que convidou todos a irem la fora visitar o horto.

A unidade de saide de Santo Antonio teve essa sede construida
recentemente, e conta com um espaco relativamente grande entre &rea
construida e terreno. O horto esta localizado atras do prédio da unidade,
num terreno de aproximadamente vinte e cinco metros quadrados. Ali, 0
Alésio fez uma visitagdo como aquelas que fazia algumas vezes na
AFFESC: foi passando lentamente pelo horto e identificando as plantas,
seus nomes populares e cientificos e seus usos medicinais e culinarios.
Nesse momento ele contou que alguns alunos de um curso de pds
graduacdo em plantas medicinais da UNISUL, onde ele estava
ministrando aulas, estavam acompanhando a visita também, convidados
por ele. Juntamente com a Michele, o grupo foi acompanhando as falas
do Alésio e as plantas do horto, fazendo eventualmente algumas inflexdes
sobre plantas especificas. Esse percurso demorou cerca de duas horas.

Quando acabamos, voltamos ao saldo de palestras. Percebi nesse
momento que s6 naquela hora chegavam os profissionais de salde da
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unidade para a atividade, um dentista e duas residentes, que identifiquei
porque estavam de jaleco e cracha de identificacdo. Seguimos
conversando no saldo acerca do uso de plantas medicinais e fitoterapicos,
e observando algumas plantas que ndo haviam no horto e que o Alésio
tinha trazido para nos apresentar. Essa conversa foi bem rapida, porque ja
estava quase no final da tarde e a unidade tinha que fechar.

Os profissionais de satde foram embora logo ap6s o encerramento
do evento, e a abertura para um pequeno coffe-break, promovido pela
Michele. Eles se mostraram, durante a fala do Alésio, bastante
interessados nas plantas que ele trazia, mas ao mesmo tempo bastante
reticentes quanto ao seu uso no sistema. O dentista incentivou mais
atividades como aquela, e mais tarde naquele mesmo dia a Michele me
contou que ele foi um dos profissionais que mais auxiliou ela no
desenvolvimento do horto. No final do evento, ela estava um pouco triste,
ja que poucos profissionais da unidade haviam se interessado pela
inciativa. Ela, enquanto agente comunitaria de salde, tentava envolver os
usuarios nessas atividades, mas acreditava que o respaldo médico
algumas vezes fazia muita diferenca para impulsionar a participacéo das
outras pessoas.

Nesse dia ficamos bastante tempo conversando sobre a
participacdo dos usudrios da unidade de saude e da populagdo residente
no bairro em atividades como essa. Esse era um tema que frequentemente
aparecia nas conversas sobre 0 SUS no Horto didatico da UFSC também.
O que parece acontecer, a partir dos dialogos que acompanhei com 0s
profissionais do sistema e das praticas dos diferentes atores nesses quatro
espacos, é que a populacdo ndo se engaja em atividades como essas
porque o compartilhamento desse saber ndo precisa necessariamente
passar pela unidade de salde. Se, para o profissional do posto, €
interessante que 0s usuarios participem dessas atividades, é porque para
ele elas sdo locais de troca de conhecimento, como aparece nas falas da
Michele. Para a populacdo, por outro lado, a producéo e troca desse
conhecimento ndo precisa passar pelo sistema. O uso de plantas
medicinais e fitoterdpicos é algo que a populacdo ja faz, e vai seguir
fazendo, porque faz parte dos seus mecanismos de atengdo a salde e ao
corpo, e porque oferece um resultado considerado satisfatorio. Esteja essa
pratica inserida no sistema Gnico de sadde ou nao.

A intencdo colocada nas agdes dos profissionais da satide com que
tive contato durante o campo é a mesma presente na fala do Estado que
analisamos no tépico anterior. Ela faz uma trajetéria que, partindo de
cima, ndo investiga nem leva em considera¢do os mecanismos de troca de
conhecimento, remédios, tratamentos, que operam fora dos espacgos do
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Estado. Por isso muitas vezes essas atividades se esvaziam: 0S grupos
familiares e as iniciativas como as pastorais da salde ndo precisam do
espago do Estado para reproduzir e trocar seus conhecimentos e produtos.

Iniciativas como a da Michele, de realizar pequenas palestras na
unidade de saude sobre a utilizacdo de plantas medicinais e fitoterapicos,
aconteciam também em outros lugares. Durante o periodo do meu
trabalho de campo, o Alésio e a Viviane realizaram um pequeno curso
sobre plantas medicinais na unidade de saude da Lagoa da Concei¢do. O
Alésio nasceu em Floriandpolis, e morou na Lagoa sempre, por isso ele
tem uma relagdo bastante intensa com a organizagdo do bairro. Antes
desse curso na unidade de salde, ele e a Viviane ja haviam realizado outro
curso aberto na praga do centro da Lagoa.

Esse curso na unidade de saude foi voltado aos profissionais de
salde do posto, e foi uma iniciativa do doutor Murilo, médico da unidade
de salde da Lagoa. O Alésio sempre me falava do Murilo, e durante meu
periodo de trabalho de campo foi veiculada em alguns jornais uma
reportagem com ele**. No centro de salde da Lagoa, ele deixa uma
peneira com ervas e diferentes plantas medicinais na recepcdo, e
prescreve durante suas consultas ndo sé fitoterapicos como tratamentos
de outras terapéuticas conhecidas enquanto complementares ou
alternativas. Ali, é mantido pelo posto um horto de plantas medicinais,
gue foi implementado em 2011, mas intensamente utilizado apenas em
20142,

Na reportagem sobre a iniciativa, uma entrevista com o doutor
Murilo fala sobre o uso de plantas medicinais e fitoterapicos no posto de
salde, e sobre como pensar essa e outras praticas integrativas ou
complementares no SUS. Logo que saiu a reportagem, a procura pelos
fitoterapicos nas pastorais da salde aumentou. Na pastoral Cidreira,
muitas das voluntarias reclamaram da atencéo dada a iniciativa do Murilo,
porque isso fazia com que mais pessoas se interessassem por plantas

24 <http://horadesantacatarina.clicrbs.com.br/sc/geral/noticia/2014/08/medico-
de-florianopolis-receita-plantas-MEDICINAis-para-curar-doencas-
4565515.html> , acessado dia 30/08/2015.

% Durante o periodo do meu trabalho de campo, ndo pude atender a essas
atividades realizadas pelo Alésio porque sd tomei conhecimento delas apds seu
acontecimento. Assim, ndo consegui entrar em contato com o doutor Murilo
através dos grupos de estudo ou das pastorais, € por isso meu relato acerca desta
iniciativa € somente a partir das falas do Alésio e das reportagens sobre a unidade
de saude.
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medicinas, e fazia com que a procura pelos fitoterapicos ali aumentasse
para além da producdo que elas conseguiam manter.

Nas pastorais da salde, 0 SUS estava presente tanto nos discursos
guanto nas préaticas. Na Maracuja, muitas das voluntarias moravam mais
perto da pastoral e da unidade de saide do bairro, e frequentavam esta
unidade cotidianamente, fosse em consultas com os profissionais da salide
ou em iniciativas voltadas especialmente a terceira idade. Assim, muitas
conheciam os médicos ou outros profissionais da saude que trabalhavam
ali, e a maioria destes conhecia o trabalho desenvolvido nas pastorais. No
balcdo da Maracuja eu consegui acompanhar mais de perto a procura
pelos fitoterapicos pelas pessoas do bairro, e era comum que eu visse
pessoas chegando com receitas dos médicos da unidade de saide. Nem
todos eram conhecidos das voluntérias, mas mesmo assim indicavam 0s
fitoterdpicos produzidos ali. A grande maioria das receitas indicava as
mesmas plantas, sendo que a mais comum era uma pomada de erva
baleeira, indicada no tratamento de dores musculares. Ainda que a
maioria das pessoas que chagavam com receitas do SUS ndo fossem
aquelas que compravam os produtos em maior quantidade (como nos
casos que descrevi anteriormente, onde as pessoas levavam trés ou quatro
unidades de um mesmo produto, ainda que a venda fosse restrita a duas
unidades por pessoa), era comum que as pessoas acabassem comprando
mais alguma coisa além do prescrito, como uma tintura calmante ou um
creme hidratante.

Na Cidreira também era comum que as pessoas aparecessem com
receitas médicas, mas ndo consegui acompanhar esse movimento tdo de
perto, especialmente por causa da separacao entre o local de producgéo dos
fitoterdpicos e a farmacinha, onde eles eram comercializados. Algumas
vezes presenciei essa procura, e entdo perguntei para a Nadir, que ficava
na secretaria, se essa era uma pratica comum. Ela me disse que sim, e me
contou que o produto que mais tinha saida com receita era também a
pomada de erva baleeira, seguida da tintura de cidreira, que era calmante
e para dores de cabeca. Ali a relacdo das voluntarias com a unidade de
salde do bairro era menos direta, talvez porque muitas moravam em
locais mais afastados da pastoral.

Na pastoral Maracuja, além da relagdo entre as voluntarias e o
sistema e das prescricfes dos profissionais da salde, a dona Clara me
contou que ha alguns anos atras elas fizeram uma palestra voltada para os
profissionais da unidade de satde do bairro. Eles foram até a pastoral e
participaram de uma visita ao horto, onde a dona Clara e outras
voluntérias foram descrevendo cada planta medicinal, como ela poderia
ser utilizada e para o tratamento de quais enfermidades, e como ela era
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processada ali na pastoral Maracuja e manipulada para a producgéo de um
medicamento fitoterapico. A dona Clara, quando me contou dessa visita,
disse que foi muito legal para elas, e que muitos profissionais estavam
interessados e davam valor ao trabalho delas ali, mas que muitos nédo
compareceram, ou simplesmente ndo confiavam que algumas das doencas
que elas descreviam poderiam ser tratadas através daquelas substancias.
Ela me contou que, no geral, os profissionais se apegavam as plantas que
eram reconhecidas pelo Estado, e que muitas vezes nem essas eles
conheciam bem.

Além de pequenas oficinas como essa na pastoral Maracuja, a de
Santo Antbnio que descrevi aqui, e a na Lagoa da Conceicéo, do Alésio e
da Viviane, houveram ja duas edi¢fes do curso promovido pelo Cesar,
em parceria com a AFFESC e o Quinta das Plantas. Esse € um curso de
sessenta horas, aberto para os profissionais de salde do sistema, com o
tema “Fitoterapia: reconhecendo as plantas medicinais”. E um curso
aberto, mas ndo obrigatério, e nas suas duas edicdes ele teve, segundo o
Cesar e a Edna, uma procura relativamente alta. O curso aconteceu na
sede da AFFESC, tendo um encontro semanal, aos finais de semana.

A postura do Cesar a respeito do uso de plantas medicinais e
fitoterapicos no sistema era um pouco conflitante com a legislagdo que
prevé esse uso, e estava em dialogo com a de outros profissionais da salde
do SUS com quem conversei durante a pesquisa. Uma das falas
recorrentes do Cesar, por exemplo, era “aprenda com a sua comunidade”.
Segundo ele, como a populagdo usa plantas medicinais constantemente,
“melhor do que se guiar por uma lista de substancia agrupadas de maneira
mais ou menos arbitraria, € se guiar pelos usos da sua comunidade”.
Muitas das plantas selecionadas pela ANVISA entravam em conflito com
os usos de plantas medicinais pelas pastorais ou pelas pessoas que
circulavam nos grupos de estudo. Além disso, segundo Cesar, algumas
doencas poderiam ser tratadas de outras maneiras que ndo através da
manipulacdo de uma substancia, seja ela alopética ou fitoterapica. Um
desses exemplos seriam as plantas laxantes presentes na RENISUS: para
ele, melhor do que usar uma planta laxante para tratar um intestino
preguicoso é trabalhar em uma reeducacdo alimentar e na prética de
atividades fisicas.

O Horto da UFSC, ainda que localizado ao lado do HU, é um horto
didatico vinculado mais a universidade que ao hospital. Segundo o Cesar,
ja houveram algumas oficinas com os profissionais do HU, mas
principalmente com outros profissionais da salde que ndo médicos
(enfermeiros, nutricionistas). De acordo com o Cesar, a Shirley e o
professor Tony, no hospital algumas pessoas aplicavam seu
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conhecimento acerca de plantas medicinais, principalmente nas areas
citadas acima, enfermagem e nutricdo. Esses usos independem da
legislacdo que regulamenta plantas medicinais e fitoterapicos dentro do
sistema, e aconteceria ja ha muitos anos, segundo o Cesar de maneira
pontual e esparsa, e ndo como pratica oficial do hospital.

Quando pensamos, a partir destas situag@es que eu trouxe acima,
na relacdo entre a utilizacdo de plantas medicinais dentro e fora do sistema
de salde, é possivel notarmos um descompasso entre essas praticas e a
legislacéo que regulamenta esse uso no SUS. Na cidade de Floriandpolis,
apos a divulgacdo da PNPIC, foi nomeada em 2010 uma Comissdo para
a Implementacdo de Préticas Integrativas e Complementares (CPIC),
composta por profissionais de diferentes areas, e que tinha como objetivo
regulamentar como se daria a insercdo destas praticas no sistema
(SANTOS, 2012). Ainda que tenha alguma autonomia no que diz respeito
a maneira que essa implementagdo pode acontecer, a CPIC opera a partir
e no interior dos documentos, citados anteriormente, que regulamentam a
utilizacdo de plantas medicinais e fitoterapicos no SUS.

Em 2010, a CPIC priorizou a inser¢do das préaticas integrativas e
complementares na atencdo basica, especialmente na estratégia de salde
da familia. Durante esse mesmo ano, a comisséo fez um levantamento dos
profissionais habilitados para o exercicio das terapéuticas, realizou
oficinas de cada uma das praticas presentes na PNPIC com os
profissionais de salde interessados, e reuniGes com os dirigentes dos
distritos sanitérios e coordenadores das unidades de saude. O discurso da
Secretaria Municipal de Salde de Floriandpolis é baseado na aceitagéo e
interesse das PIC’s na cidade, focando na ideia de que a adogdo destas
terapéuticas ndo configura um novo servi¢o, mas sim um novo recurso
terapéutico a ser utilizado pelos profissionais de salde do sistema
(SANTOS, 2012). A CPIC hoje organiza e desenvolve oficinas de
sensibilizacdo em PIC’s, realizadas nas unidades de salde e
desenvolvidas para englobar tanto os profissionais de salde como os
usuarios do sistema. Essas oficinas sdo realizadas geralmente nas préprias
unidades interessadas em implementar as praticas. O Cesar participou de
algumas das edigdes envolvendo o uso de plantas medicinais, e conta que
as oficinas sdo similares ao curso que ele promoveu na AFFESC, ainda
gue com carga horaria um pouco diferenciada.
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4. 0S CAMINHOS DE AGAO

Os quatro espagos que trago nesta dissertacdo compartilham
conhecimentos, experiéncias, plantas e maneiras de se relacionar com
elas, entre si e com as pessoas que os frequentam. Este capitulo é uma
tentativa de apontar algumas similaridades na maneira de compreender o
uso de plantas medicinais e fitoterapicos por esses espacos, assim como
tentar pensar os caminhos que percorrem os diferentes saberes que se
articulam através e a partir das plantas.

4.1. O DISCURSO DE BEM-ESTAR E O CONCEITO DE
AUTOATENCAO

Uma coisa comum entre 0s quatro espacos que acompanhei é que,
para além do interesse sobre plantas medicinais e suas possibilidades de
estudo e utilizagdo, eu pude identificar um discurso que englobava 0 uso
de plantas numa outra maneira de se relacionar com a natureza, com
nossos corpos, com salde e doenca; o que chamei aqui de politicas de
salde. Assim, a busca pelo estudo e manipulacdo de plantas medicinais
parecia representar, algumas vezes, uma busca por um cotidiano
compreendido como mais equilibrado ou saudavel. Para cada grupo, isso
se mostrou de uma maneira um pouco diferente, e é sobre isso que tentarei
falar neste topico.

No Horto didatico da UFSC eu pude ter contato com pessoas que,
além do interesse por plantas medicinais, se relacionam com outras das
praticas terapéuticas ditas complementares, alternativas ou integrativas,
como homeopatia, acupuntura e medicina ayurvédica. Em diversos
momentos pude participar de conversas sobre a medicina profissional e
suas possibilidades ou limitagdes, e sobre 0s lugares que, para as pessoas
que encontrei ali, escapavam a esta, mas onde outras terapéuticas
chegavam. Como o espaco teve, durante meu campo, essa capacidade de
aglutinar diferentes perspectivas terapéuticas, nem sempre elas estavam
de acordo sobre todos os procedimentos terapéuticos que realizavam.
Entretanto, a ideia de uma relacdo diferenciada com a natureza, a
sociedade e a saude era lugar comum em todos os discursos.

O primeiro mutirdo do Horto que eu fui foi o que teve mais
assiduidade de todos que eu participei durante a pesquisa. Naquele dia, os
participantes se engajaram numa longa discussdo sobre 0s usos
terapéuticos do alho, e muitos falaram sobre a potencialidade da
alimentacgdo na regulacdo de diversas doengas. Um dos participantes era
um profissional da medicina ayurvédica, e ele comentou naquele dia que
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apesar de todas as caracteristicas benéficas ao sistema respiratdrio e
digestivo, o alho era evitado naquela pratica, por inflar a sexualidade e,
segundo ele, a ignorancia. Isso abriu espaco para uma longa discussdo
sobre alimentacéo, e sobre a maneira como manipulamos frutas, legumes
e verduras a favor ou contra disposi¢Ges do nosso corpo, bem como seus
lugares em diferentes praticas terapéuticas.

Quando discutindo no Horto sobre plantas medicinais, uma fala
gue era comum era sobre como podemos aprender sobre sua utilizacéo e
ainda assim continuar operando numa légica chamada pelas pessoas ali
de alopética. Ou seja, muitas vezes a planta aparecia para as pessoas como
complemento ou substituto ao medicamento alopético, sendo
administrada da mesma forma, como um paliativo para uma dor ou
problema de salde ja em andamento. Para as pessoas que eu conheci no
Horto, o equilibrio do corpo poderia acontecer por diversas vias, como
alimentacdo, a pratica de atividades fisicas, uma boa saude mental, acesso
a lazer, trabalho e moradia, e a utilizacdo do medicamento alopatico ou
do fitoterapico, era uma etapa desse processo, que dependia desses outros
fatores.

Essa fala aparece muito préxima do que Menendez (2005) aponta
como autocuidado: paralelamente ao diagndstico e tratamento médicos, e
atrelado a uma ideia de automedicacdo, o autocuidado aparece como uma
série de a¢Bes que atentam para a prevencdo de enfermidades e para a
promocéo de qualidade de vida. O autocuidado que identifico nas falas,
especialmente do Horto e do Quinta das Plantas, se da em termos
individuais, onde cabe a cada sujeito a construgdo do que é ali
compreendido como uma outra relagdo com a natureza, com seus COrpos
e com o ambiente.

Em uma das entrevistas que realizei com o Cesar, ele falou sobre
essa aproximacdo, no uso, entre a fitoterapia e a alopatia. Perguntei para
ele se ele utilizava, nas suas consultas, a prescri¢do de plantas medicinais.
Ele me contou que sim, que receitava bastante plantas, mas ficava atento
para muitas coisas que ainda precisariamos entender melhor. Para ele, o
uso de plantas medicinais ndo se caracteriza como uma racionalidade
médica?®, como seria a auyveda ou a acupuntura, e ele se relaciona mais

% Ao fazer alusdo ao termo racionalidade médica, Cesar faz referéncia ao
conceito de Madel Luz (1993), desenvolvido na década de 1990 que, procurando
ressignificar o conceito de racional (ou racionalidade) utilizado pela medicina, o
expande para outras praticas terapéuticas. Assim, ela traca uma série de
dimensd@es que caracterizariam um sistema médico complexo, buscando retirar da
medicina 0 monopdlio sobre a racionalidade. A categorizacdo que faz Menendez
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com as plantas que a comunidade onde ele trabalha utiliza. Ele procura
ndo se deixar levar pela nocdo de que o remédio ou 0 medicamento é a
solucdo para os problemas do individuo. Nesse contexto, existem varias
implicacBes no uso de plantas medicinais, tanto quanto no uso de
medicamentos alopaticos, que ndo podem ser ignoradas simplesmente a
partir da ideia de que “o que vem da natureza s6 pode fazer bem”.
Segundo Cesar, “o componente doencga que se apresenta para o terapeuta
tem significados e particularidades anteriores, que na maioria das vezes
sdo desconhecidos pelo profissional. Independente da terapia que vocé
instituir, h4& um componente alimentar e de atividade fisica que é muito
importante, inclusive como condicionante de que o medicamento vai
funcionar, seja ele alopatico ou fitoterapico”.

A questdo dos habitos alimentares foi algo que apareceu sempre
nos meus dialogos em campo, ndo somente no Horto como no Quinta das
Plantas e nas pastorais. No Quinta das Plantas, além da realizagdo da
oficina de “comidinhazinha” que descrevi anteriormente, era um habito
gue a Edna separasse alguma fruta ou verdura que ndo é muito
conhecida/utilizada e nos apresentasse durante 0s encontros. Para além
disso, no grupo haviam muitas pessoas interessadas em aprender mais
sobre plantio e manutencdo de hortas caseiras, voltadas para a
alimentacdo pessoal. Ali, era muito presente a ideia do controle dos
préprios meios de alimentacdo, e da relagdo com a natureza e com as
plantas como um dos passos desse controle.

A alimentacdo também aparecia bastante nos discursos das
pastorais, mas de outra maneira. Tanto na Cidreira como na Maracujé era
comum que questdes sobre saude, qualidade de vida, atividade fisica,
alimentacdo, entrassem em pauta nos dialogos pelas experiéncias pessoais
das voluntérias. Assim, a questdo da alimentagdo aparecia muitas vezes
nas restricdes que as mulheres ali tinham, decorrentes principalmente de
sua idade. Algumas eram diabéticas, outras tinham problemas de
hipertenséo, de alteracbes no colesterol, de coracdo. Vérias vezes eu
presenciei didlogos e trocas de conhecimento sobre como lidar com essas
guestdes através da alimentacdo. Para algumas dessas condi¢Bes haviam
tinturas que auxiliavam no tratamento, mas no limite tais restricées eram
encaradas mais como algo que iria acompanhar estas mulheres (e que
portanto exigia uma mudanca de habitos ou um controle maior), do que

(2005) acerca das formas de atencéo utilizadas pela popula¢do me parece mais
interessante, uma vez que ndo reproduz as hierarquias que essas praticas ja
carregam, sem esquecer dos contextos assimétricos nos quais operam.
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como uma doenca pontual, para o qual existe um tratamento com comeco,
meio e fim.

Mesmo que sempre conversassemos sobre alimentacdo, era
comum que as mulheres das pastorais levantassem a questdo de como
nossos corpos podem receber e processar 0s beneficios tanto da
alimentacdo como do uso de fitoterapicos. Certa vez a dona Irene, da
pastoral Cidreira, atendeu uma senhora que havia procurado a pastoral
por conta de uma forte sinusite. Além de receitar a ela um xarope e uma
tintura de alho, ela recomendou que a senhora fizesse, com o seu Jodo,
uma limpeza do nariz com os cones. A senhora foi nas quatro semanas
seguintes fazer a limpeza com o Jodo. Na Ultima semana, a dona Irene
conversou com ela, dizendo que a limpeza era um tratamento pontual, e
de nada iria adiantar fazer tantas vezes se ela ndo entendesse o que
causava tanto desconforto e agravava o quadro da sinusite. Pude
presenciar diversas conversas cOmo essa com 0S pacientes que
procuravam as pastorais.

Essa regulacdo passava também pelo corpo das préprias
voluntarias. Na pastoral Maracuja havia um grupo de voluntarias que
moravam bem préximas umas das outras, e proximas da sede da pastoral.
Elas frequentavam iniciativas da unidade de salde voltadas para a terceira
idade, que incluiam aulas de alongamento e atividade fisica moderada.
Por eu ser mais nova, elas sempre falavam para mim que eu devia
comecar a fazer uma atividade fisica logo, sendo eu ia sofrer quando
ficasse mais velha. Muitas compreendiam que o corpo, com o passar dos
anos, lhes imprimia algumas limitagdes, mas conseguir ser capaz de
realizar suas atividades cotidianas com tranquilidade era certamente parte
da ideia de ser saudavel, e isso significa que era necessario tratar desse
corpo.

Nas duas pastorais da salide era muito interessante a relacdo das
voluntarias com uma nocdo de qualidade de vida, ou de bem viver. Na
sua grande maioria as mulheres eram ou foram casadas, tinham filhos
(que algumas vezes moravam com elas), e eram as responsaveis pelas
suas casas. Quase todas eram aposentadas, estavam na terceira idade, e
tinham tido uma vida fora de casa bastante ativa. Ainda que o discurso
delas ndo fosse 0 mesmo discurso na forma daquele do Horto ou do
Quinta das plantas, elas falavam sempre sobre como era importante saber
lidar com a natureza, e manter o que elas chamavam de uma boa qualidade
de vida: alimentar-se bem, manter-se fisicamente ativa e, o que ali
aparecia como o mais importante, ocupar-se.

Muitas vezes me pareceu que no Horto e no Quinta das Plantas
havia um didlogo maior com o Estado ou com a medicina dominante,
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especialmente em funcdo das pessoas que configuravam seus ndcleos de
acdo e organizacdo. Nas pastorais, esse dialogo também acontecia, mas
estava mais proximo da pratica médica com a qual as voluntarias tinham
contato e com um senso comum acerca da medicina profissional. Cada
um a sua maneira, 0s quatro espagos estavam articulando percepcdes
muito similares quando falavam de bem-estar, que estavam conectadas a
visdo do Estado, bem como de uma outra relagdo com as plantas e com a
natureza. A diferenca me parece que se da no fato de que nas pastorais,
esse movimento era compreendido coletivamente, tanto no dmbito tedrico
guanto na prética, enquanto que no Horto e no Quinta das Plantas esse
discurso passava muito mais pela ideia de uma trajetdria de
autoconhecimento e crescimento individual.

Nesse sentido, a no¢do de bem-estar que essas mulheres evocavam
passava pelo proprio trabalho na pastoral. Como disse no primeiro
capitulo, os encontros nas duas pastorais funcionavam muitas vezes como
algo terapéutico, como um grupo de apoio onde as mulheres se
auxiliavam, mas onde também podiam se ocupar. Todas as voluntarias
gue conheci sdo mulheres muito ativas, independente da idade. E assim,
buscavam se manter ativas, cuidando de suas casas, realizando atividades
fisicas, e indo a pastoral. A dona Ivone, da pastoral Cidreira, fazia, além
do trabalho na pastoral, tinturas, cremes e pomadas na sua prépria casa.
A Juliana, também da Cidreira, realizava trabalho voluntario em uma
escola. Na Maracuja, como disse antes, a Estela e a Dalva trabalhavam
em um grupo de voluntarios para a producdo de fraldas para pessoas
carentes.

Por um lado, manter-se ocupada era parte da manutencéo da saude
mental dessas mulheres, e elas mesmas faziam referéncia a isso. Manter-
se ocupada as auxiliava a lidar com problemas de depressdo, além de ser
um escape de atritos familiares, muitas vezes. Além disso, outra coisa
bastante presente nas falas delas sobre a manutencdo do seu bem-estar era
a ideia de caridade. E preciso lembrar aqui que estamos falando de
mulheres religiosas, em sua grande maioria ligadas a igreja catélica. O
papel dado a caridade nos seus discursos é grande: elas se doam, e isso
retorna para elas em seus cotidianos.

A partir das falas das voluntarias e dos outros interlocutores com
guem tive contato no Horto e no Quinta das Plantas, acredito que o
conceito de autoatencdo de Menendez possa auxiliar bastante na
compreensdo dessa ideia de bem-estar que aparece nos discursos. A
autoatencdo, segundo o autor (2005), constitui uma das atividades do
processo saude/enfermidade/atengdo, sendo uma atividade nuclear e
sintetizadora, que é desenvolvida pelos grupos sociais. E uma atividade
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constante, que parte dos proprios sujeitos ou grupos sociais de forma
autébnoma, tendo como referéncia as diversas formas de atencdo com as
quais se relacionam. S&o as representacdes e praticas utilizadas pelos
sujeitos ou grupos para identificar, diagnosticar, explicar, atender,
controlar, aliviar, curar, prevenir processos que sdo compreendidos como
afetando sua salde, direta ou indiretamente, sem a intervencdo central e
intencional de especialistas profissionais, ainda que esses possam ser sua
referéncia. Assim, como autoatencdo é compreendida a decisdo da auto
prescricdo e uso de um tratamento, de uma forma mais ou menos
autdnoma. Ela se refere as préaticas que 0s grupos ou sujeitos manejam a
respeito de seus padecimentos, incluindo aquelas que sdo prescritas por
especialistas das diferentes formas de atencdo, mas que por questfes
sociais diversas se autonomizam desses especialistas.

A autoatencdo, como descrita por Menendez, pode ser pensada em
dois niveis: um amplo e um restrito. O amplo diz respeito a todas as
formas de atencdo das quais 0s grupos se utilizam na manutengdo e
reproducdo biossocial dos sujeitos, tanto a nivel de grupo social quanto
de grupo familiar. Tais formas sdo utilizadas a partir das normas
estabelecidas pela cultura dos préprios nlcleos familiares. Assim, sdo ai
incluidas as atividades de producéo e distribuicdo de alimentos, obtengéo
e utilizagdo de agua, limpeza do corpo, do ambiente, acesso a moradia,
trabalho. Da maneira como é por definida por Menendez, a autoatencéo
se refere especialmente a microgrupos, e aqueles que mais incidem nos
processos de reprodugdo biossocial, incluindo sobretudo o grupo
doméstico, mas também o de trabalho, redes de amizade, religido, etc. E
nessa categoria que eu proponho incluir as agdes com vistas ao bem-estar
e qualidade de vida de que falam os grupos que descrevo aqui. O segundo
nivel, mais restrito, diz respeito as a¢bes que incidem diretamente sobre
0 processo salde/enfermidade/atencdo. Ainda que um recorte claro entre
esses dois niveis seja complexo de se operar nas praticas, Menendez
assume essa ruptura enquanto um artificio metodolégico, que opera como
um mecanismo de ordenamento da realidade e que exclui, algumas vezes,
as inter-relagdes nesses dois processos. A nogao de bem-estar que aparece
nesses quatro espacos me parece agir exatamente sobre a manutengéo da
sua vida cotidiana e a longo prazo dos integrantes desses grupos.

Tanto nas pastorais da salde quanto nos grupos de estudo, a
prescricdo de plantas medicinais e fitoterdpicos acontecia, fosse de
maneira direta ou indireta. Algumas vezes as pessoas buscavam esses
espagos com uma queixa especifica, ou com uma demanda de um
fitoterapico determinado, e algumas vezes era através de uma conversa
ou produgdo que uma indicacdo de uso de plantas medicinais acontecia.
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No caso das pastorais, ainda que algumas vezes as pessoas as procurassem
com indicacdes meédicas para 0 uso de um fitoterapico, a maioria das
pessoas que buscavam essas prescricdes se relacionavam com esses
espagos como se relacionam com uma farmacia de alopéticos: tinham a
intencdo de sanar algum mal-estar e buscavam naquele espaco 0s meios
para tanto. Nos grupos de estudo, ainda que a producéo de fitoterapicos
ndo fosse o objetivo central das reunies, a troca de conhecimento
constante proporcionava naguele contexto a possibilidade das pessoas se
auto medicarem, através do saber que obtinham ali.

Da maioria das terapéuticas chamadas de alternativas,
complementares ou integrativas, talvez o uso de plantas medicinais seja
um daqueles que, atualmente, menos dependa do conhecimento
especializado do profissional da salde. Isso ndo quer dizer que ele ndo
dependa de um saber especializado, e tanto nas pastorais quanto nos
grupos de estudo em plantas medicinais que acompanhei isso fica claro.
Entretanto, por estar localizado em outros sujeitos, a apreensdo desse
saber passa por caminhos diferentes daquele saber do profissional da
salde. Quando esse profissional busca o saber acerca de plantas
medicinais e fitoterapicos com a populacédo, especialista em seu uso, as
relagdes de poder que envolvem as praticas de salde podem, por alguns
instantes, se alterar.

No Horto didatico da UFSC, a relacdo entre esses dois polos de
saber era um tema frequente. Na visdo dos seus coordenadores, aquele é
um espaco didatico de suporte a formacao de diversos profissionais da
salde, mas ndo um espaco de formacédo de fitoterapeutas, propriamente
dito. Um dos objetivos do Horto é despertar o profissional de salide para
o fato de que o uso de plantas medicinais ¢ algo que, juntamente com uma
série de outras praticas, faz parte da vida das pessoas que ele vai atender,
faz parte da vida dele, e esta mesclado com o trabalho que ele vai prestar.
Entdo ele tem que saber como lidar com isso. Esse discurso representa
como a ideia de articulagcdo entre esses saberes estava presente nas
praticas do Horto.

Segundo o Cesar, se houve um momento de explosdo do uso de
medicamentos, esse movimento ja estaria um tanto diferente atualmente.
E isso porque, em suas palavras, “a alopatia ndo resolveu todos os
problemas do ser humano conforme prometeu”. Atualmente, isso teria,
para o Cesar, passado de solucéo a problema: ficamos doentes pelo uso
do medicamento. A populagéo, no final, utiliza aquilo que funciona para
ela. E afirmar isso significa também realocar o lugar do médico nesse
sistema: ele ndo é o local da verdade absoluta, e o didlogo com a
populagdo pode proporcionar um melhor resultado final no trabalho do
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profissional de salde. Muitas vezes temos a tendéncia, segundo o Cesar,
de desmerecer aquilo que desconhecemos. Para ele, o uso de plantas
medicinais cai eventualmente nesse lugar por parte dos profissionais da
salde. O que faria com que a populacgdo continue utilizando essa pratica,
mesmo com a publicidade negativa que sofre, é porque essa € uma préatica
que funciona. Além de funcionar, ai o paciente consegue, na visdo do
Cesar, exercer de alguma forma um controle maior sobre o tipo de
tratamento e uso do remédio que ele deseja realizar.

Nas pastorais da saude, a autonomia de cada individuo em seus
tratamentos com as plantas medicinais e os fitoterapicos era, ao mesmo
tempo, uma possibilidade de aprendizado e um problema em potencial.
Se, por um lado, os usos que cada uma das voluntarias faz de plantas
medicinais € o que possibilita a troca de conhecimento dentro da pastoral,
por outro os usuarios que frequentavam aqueles espacos extrapolavam o
controle daquelas mulheres. Assim, pude presenciar algumas vezes as
voluntarias fazendo recomendacBGes sobre o uso em demasia de
determinados tratamentos ou fitoterapicos, ou sobre a relacdo dessas
substancias com outras de uso dos usuarios.

No limite, se 0s espacgos das pastorais eram espagos de troca e
producdo de conhecimentos, tanto quanto de remédios, eles funcionam
muitas vezes para 0s usuarios que os frequentam como uma farmacia,
com a diferenca que ali se vendem produtos fitoterapicos. Isso imprimia
certo descompasso, uma vez que o uso daquelas plantas medicinais e
fitoterdpicos estava naqueles espacos atrelado a uma série de outras
praticas de autoatencdo. Esse descompasso gerava algumas vezes uma
separacdo entre esses dois momentos dentro das pastorais, 0 de producéao
e 0 de prescrigdo, e isso podia ocasionar alguns desentendimentos entre
as voluntarias e os usudrios. Era isso 0 que acontecia, por exemplo, nos
casos que citei no capitulo anterior, onde as voluntarias traziam para seu
discurso a ideia da relagdo com o corpo e natureza como parte de um estilo
de vida, e que era algumas vezes incompreendido pelos usuérios. Aquele
cliente que todos os meses consome um produto que, para elas, era um
produto paliativo, era entendido ali como possuindo uma enfermidade que
ndo sera resolvida apenas com o uso do fitoterapico, que demanda uma
mudangca na relagéo entre corpo e remédios.

Mais do que isso, o trabalho das voluntarias ali se assemelhava ao
de outros profissionais da salde e terapeutas no sentido de que elas podem
apenas indicar como realizar o tratamento, mas o seu desenvolvimento
depende do usuario. O uso daquele saber depende dos sujeitos que as
procuram, como em qualquer outra pratica. Assim, algumas vezes
apareciam nas pastorais mées de criancas pequenas procurando tinturas
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pra o tratamento de alguns mal-estares. Nas duas pastorais, as voluntérias
ndo recomendavam o uso de tinturas para criangas menores de 12 anos,
tendo em vista que esse fitoterapico leva alcool em sua composicéo.
Entretanto, muitas mées relatavam que utilizavam os produtos diluidos
em agua ou sucos, apesar da recomendacdo das pastorais. O tratamento
de alcodlatras em recuperagdo ou de pessoas com problemas estomacais
como gastrites traziam as mesmas recomendac@es: ao invés das tinturas,
as voluntérias sugeriam o uso da infusdo feita a partir da planta in natura.
Isso ndo assegura que 0s usudrios realizem esse procedimento, e pude
escutar de alguns deles que de fato ndo o faziam, principalmente por,
nesse caso, depender de um esforco diferenciado por parte do usuério: era
mais pratico diluir a tintura do que procurar a planta in natura e produzir,
algumas vezes por dia, a infusdo.

Tanto as pastorais quanto os grupos de estudo que trago aqui sao
lugares de trocas de estratégias de manutengéo e promogao de um estado
de bem-estar. Para além do uso de plantas medicinais e fitoterapicos, ali
se incentiva conhecimento e pratica acerca de um estilo de vida
determinado, mecanismos de producéo de um estado compreendido como
um bem-estar, que envolvem a alimentacdo, condicGes de lazer,
manutencao da salde mental, pratica de atividades fisica. Nesse contexto,
as plantas agem sobre os grupos como aglutinadoras desses preceitos, que
envolvem outro olhar sobre a natureza e 0 meio ambiente, e culminam em
politicas de saude.

4.2. AS TRAJETORIAS DO CONHECIMENTO

Durante o periodo que acompanhei esses quatro espagos, pude
perceber que entre as pastorais da salde e 0s grupos de estudos existiam
algumas simetrias e algumas inversdes, conforme tentei destacar em
outros momentos dessa dissertacdo. Nesse tépico, pretendo me focar em
uma delas, trazendo algumas das situagdes que acredito espelharem essas
relacdes. As pastorais da salde, tanto a Cidreira quanto a Maracuja, sdo
locais que tém como objetivo principal a producgdo de plantas medicinais
e fitoterapicos, e que acabam, a partir das praticas das voluntarias e da
populacdo que as procuram, sendo espacos de compartilhamento de
conhecimento e de aprendizagem. O grupo Quinta das Plantas e o Horto
Didéatico da UFSC realizam o caminho inverso: sdo locais cujo objetivo
principal é a produgdo de conhecimento acerca do uso de plantas
medicinais e fitoterapicos, mas através das praticas dos seus participantes
acabam chegando muitas vezes a producao e prescri¢do ndo s6 de plantas
como também de fitoterapicos ja manipulados. Os quatro lugares acabam
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sendo espagos de incentivo ao uso de plantas medicinais, ainda que esse
nao seja o objetivo central de nenhum deles.

Agrupei aqui esses espacos em duas esferas porque entre eles é
possivel identificar o estabelecimento de relagdes comuns. O Horto e o
Quintas das Plantas sdo frequentados majoritariamente por profissionais
da saude, especialistas académicos de diversas areas, representantes de
diferentes praticas terapéuticas. Ja as duas pastorais sdo compostas
majoritariamente por mulheres religiosas ligadas aos bairros e a
comunidade paroquial onde elas se localizam, e o conhecimento que elas
produzem e compartilham ali escapa  aos espacos
académicos/institucionais. Isso faz com que o Horto e o Quintas das
Plantas dialoguem mais com os conceitos presentes nas politicas publicas
do Estado e com a medicina profissional, enquanto que nas pastorais
opera uma légica mais préxima dos saberes tradicionais (CUNHA, 2009).
Ainda, essa diferenca faz com que os processos de ensino/aprendizagem,
producdo e prescricdo de plantas medicinais e fitoterapicos ocorram por
caminhos diversos.

Na pastoral Cidreira, desde que eu comecei a frequentar o espaco
a dona Irene sempre se preocupou muito em me inserir nos processos de
producdo dos fitoterapicos. Ela me dizia que eu era muito novinha e
aprendia rapido, e isso era bom para o grupo. Ali, foram varios os
momentos que pude participar de aprendizagem e troca de
conhecimentos, ndo s6 de maneira informal e cotidiana como também de
maneira mais institucionalizada. Assim, alguns dias eram dias de produzir
sabonetes, outros de produzir shampoos, outros de lavar e cortar plantas
e produzir tinturas. Todos 0s processos eram passados para as outras
voluntarias que se interessavam. Ou seja, nem todas sabiam como fazer
todos os produtos, mas para todas aquelas que se interessavam em
aprender a dona Irene estava sempre muito aberta a ensinar. A Cidreira
tinha uma peculiaridade nesses momentos de aprendizagem de receitas e
processos de manipulagdo de plantas medicinais que ndo acontecia na
Maracuja. Ali, as voluntarias geralmente se interessavam menos pela
mecanica dos processos e mais pelos seus motivos. Assim, se quando
faziamos um sabonete de caléndula tinhamos que fazer um procedimento
diferente de quando faziamos um sabonete de argila, as voluntérias da
Cidreira se interessavam em saber porque os procedimentos eram
diferentes e no que isso afetava o resultado final do processo.

Para além desses momentos, o proprio cotidiano da pastoral
Cidreira de fazer tinturas, pomadas, cremes, era um momento de troca
intensa de conhecimento. O dia em que trabalhos, eu e a dona Ivone, com
0 cipd sdo jodo (que ja citei anteriormente), é um exemplo disso. A Inove,
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por ser uma das voluntarias que estdo ha mais tempo na pastoral Cidreira,
sabe fazer todos os produtos e sempre fala muito sobre cada planta ou
fitoterapico. Comegamos por lavar o cipd, o primeiro passo para fazer a
tintura. Como havia muita planta, esse processo demorou bastante,
especialmente porque é preciso lavar bem todas as partes que serdo
utilizadas na tintura. Enquanto faziamos isso, a dona Ivone me explicou
gue o cip6 sdo jodo tem esse nome porque so floresce nessa época do ano,
em julho. Ela me contou que em outras areas do pais tém algumas
espécies que florescem mais, e que alguém ali da pastoral mesmo ja havia
dito que encontrou um que florescia sempre. Mas, segundo ela, o do horto
florescia s6 naguela época. A Ivone me contou que o principio ativo do
cipé estava principalmente nas flores, e que entdo aquela tintura que
estavamos fazendo teria que durar para o ano todo, até quando florescesse
novamente no ano que vem. Lavamos as flores, as picamos para fazer a
tintura e secamos numa centrifuga manual. Pesamos o cip0 ja seco e dava
900 gramas. A lvone me explicou que, quando trabalhamos com a folha
verde, como era o caso, usamos geralmente 500 gramas de planta para
cada vidro de tintura, onde cabem dois litros e meio de alcool. Assim,
dividimos o cip6 em duas por¢des de 450 gramas, e fizemos dois vidros
de tintura, com dois litros de &lcool mais ou menos em cada um.

Esse tipo de conversa e explicagdo acontecia sempre durante a
producdo dos fitoterapicos, ndo somente na Cidreira como na pastoral
Maracuja também. De acordo com o interesse de cada voluntaria, e
também do conhecimento de cada uma delas a respeito da utilizacéo e do
manejo da planta medicinal em uso, acontecia uma troca de conhecimento
acerca de como plantar, ajudar no desenvolvimento e colher a planta a ser
utilizada, como processa-la, o tipo de fitoterapico que era produzido a
partir dela, como aproveitar melhor o que elas chamavam de seu principio
ativo, e em que tipo de situacdo indica-la para o uso, de acordo com quem
utilizaria o fitoterapico e de que maneira o faria.

A pastoral Cidreira desenvolve ainda um projeto em parceria com
a universidade Estacio, em S&o José. A universidade tem um projeto de
extensdo sobre utilizacdo de plantas medicinais e producdo de
fitoterépicos, e realiza um encontro mensal com representantes de varias
pastorais da salide de todo o estado. Segundo a Irene, ela e algumas outras
voluntarias (um grupo de quatro, pelo que ela me contou, composto por
ela, a Clarice, a Joana e a Sueli) participaram de um curso na Estacio sobre
plantas medicinais e fitoterapicos, e aprenderam diversas receitas de
producdo de shampoos, sabonetes, batons. A Irene guarda uma pasta com
essas receitas e outras que as proprias voluntarias foram desenvolvendo
ao longo dos anos de trabalho na pastoral. Desde o final desse curso, ha
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cerca de trés anos, elas participam de uma reunido mensal na sede da
universidade, onde geralmente aprendem alguma receita nova e trocam
experiéncias com as voluntarias de outras pastorais.

Geralmente quem frequenta esses encontros mensais € uma das
voluntérias que participou do curso, especialmente a Irene, a Clarice ou a
Joana. Durante meu periodo de campo, houve um més que nenhuma delas
podia comparecer ao encontro, e entdo elas me pediram para ir, junto com
a Juliana, outra voluntéria da Cidreira. Eu fiquei muito feliz delas terem
me permitido ir nesse encontro, e no dia marcado encontrei com a Juliana
no terminal central de Floriandpolis, para irmos juntas. Nds chegamos la
bem no horario, mas ainda ndo tinha chegado ninguém. A sede da Estéacio
em Sdo José é bem grande, entdo quase nos perdemos la. Logo foram
chegando as outras voluntarias das outras pastorais, que também estavam
com dificuldade para achar a sala onde seria 0 encontro, como nés. A
professora da Estacio responsavel pela atividade é bem nova, e naquele
dia propds uma atividade diferente das que estava habituada. Ela disse
gue geralmente elas se encontram numa das salas superiores da Estacio,
onde conversam sobre alguma planta medicinal, discutindo suas
propriedades e como utiliza-las. Depois disso, todas vdo para o
laboratério, onde produzem alguma receita de fitoterapico junto com a
orientagdo dessa professora. Nesse dia, a primeira parte do encontro foi
no laboratdério de informética: a ideia era ensinar as voluntérias das
pastorais a procurarem na internet os artigos cientificos acerca de cada
planta medicinal que elas conheciam, possibilitando assim que elas
mesmas encontrassem as referéncias de pesquisa que a professora levava
nos encontros.

Essa primeira parte foi muito interessante, especialmente porque a
maioria das voluntérias ndo tinha muita familiaridade com o uso do
computador. No final da atividade, muitas ja conseguiam usar o0 Google
para encontrar 0 nome cientifico das plantas e/ou seus usos medicinais,
de acordo com pesquisas cientificas ou de outras fontes. A Juliana, que
estava comigo, pesquisou sobre a babosa, e apesar de saber muito sobre
0 uso dessa planta, se surpreendeu com algumas coisas que encontrou na
internet.

No segundo momento do encontro, n6s fomos até o laboratério da
Estacio e aprendemos a fazer uma pomada de ovo. A professora enfatizou
muito que aquela era uma receita que era para ser usada em casa, e que
ndo devia ser vendida nas pastorais, por ser uma receita que perecia
rapidamente. A pomada era cicatrizante, e muito utilizada antigamente
durante os periodos de amamentacdo pelas lactantes, para hidratar os
mamilos e curar pequenas feridas. Eu e a Juliana anotamos a receita, e no
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préximo encontro fizemos um relato para as outras voluntarias, numa
espécie de oficina. N6s ndo produzimos a pomada na pastoral, mas a
receita ficou na pasta da dona Irene, e algumas voluntarias anotaram para
levar para casa. Esse intercambio entre as receitas aprendidas na Estacio
e as outras voluntarias acontecia todos 0os meses, e muitas receitas eram
incorporadas a produgdo da pastoral.

Além desses momentos, nas pastorais sempre havia grande troca
de conhecimento durante todos os processos de fabricacdo dos
fitoterapicos. Na pastoral Maracuja, todos os procedimentos eram muito
detalhados para todas as voluntarias que estivessem trabalhando. Ali elas
também mantinham um caderno de receitas, organizado pela dona Clara,
gue continha, além de receitas, guias de utilizacdo de plantas medicinais
e fitoterapicos. A pastoral Cidreira também tinha alguns panfletos onde
estdo catalogados todos os fitoterapicos comercializados pela pastoral e
sua indicagdo e modo de utilizagdo. Inclusive, a Cidreira chegou a
publicar um pequeno livro, do qual a dona Irene participou junto com
outras voluntarias de pastorais da salide de Santa Catarina, onde ha uma
listagem de algumas plantas e como utiliza-las e, para cada planta, uma
ilustracdo que foi produzida pelas préprias voluntarias.

Ainda que as pastorais tenham sido criadas enquanto locais de
producdo e disponibilizacdo de plantas medicinais e fitoterapicos, a
maneira como elas operam hoje faz com que sejam grandes espacos de
aprendizagem e troca de conhecimento. A procura desses lugares por
estudantes para realizarem seus estdgios académicos, e a prépria
possibilidade de isso acontecer a partir da institui¢do de ensino a que estéo
vinculadas, é uma das formas diretas de reconhecimento desse cendrio.
Ali, ndo apenas se ensina, como se produz conhecimento.

No Horto didatico da UFSC, a proposta é de um espaco de troca
de conhecimento e pesquisa sobre plantas medicinais e fitoterapicos,
desde usos populares até pesquisas farmacoldgicas. Mesmo assim, isso
ndo impedia que ali se realizassem prescri¢fes e manutengdes das hortas,
bem como algumas receitas de fitoterapicos. Nos dias de mutirdo no
Horto em que estava chovendo poucas pessoas apareciam. Em uma dessas
ocasides, estdvamos eu, o Cesar, sua esposa e a Carol?’, um bolsista do
Horto do curso de medicina, conversando sobre a babosa. A Carol
comentou como existem diversas espécies de babosa e como elas seriam
dificeis de distinguir entre si. O Cesar discordou, disse que eram
facilmente distinguiveis, e fomos ver a horta de babosa que tem no Horto.
L4, diferenciamos quatro tipos de babosa: uma pequena, verde escura com

27 Nome trocado.
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listras, a babosa ferox; uma grande, de folhas bem longas; uma verde
clara, lisa, que era a aloe vera; e uma que dad um caule, chamada
arborecenses. Quando perguntamos qual era a mais usada, o Cesar
respondeu que para ele a melhor era a aloe vera, de longe. Neste mesmo
dia, mais tarde, a Carol perguntou ao Cesar o que era bom para infec¢bes
de pele. Ele perguntou pra quem, e ela respondeu que era pra sua
cachorrinha, que tem um problema de sarna congénita. Agora ela estava
contida, mas mesmo assim apareciam varias feridas nas patas dela. O
Cesar recomendou que ela passasse babosa, somente a gosma que tem
dentro. A Carol pergunta sobre a caléndula, que ela havia pesquisado e
descobriu ser boa para alergias e problemas de pele. Ele diz que é boa
também, mas que caléndula ndo tem no horto, e que era muito dificil de
pegar, de desenvolver a planta. Naquele dia, ela levou uma sacola de
babosa do horto para tratar sua cachorra.

O Quinta das Plantas era um espago de estudo acerca de plantas
medicinais e de praticas de producdo de hortos, fitoterapicos, alimentos,
como um grande laboratdrio de aprendizagem. Exatamente por isso, a
prescri¢do de plantas medicinais era muito comum ali: 0 que as pessoas
gque frequentavam esse espaco mais faziam era falar sobre suas
enfermidades, e sobre as possibilidades de melhorar sua qualidade de vida
a partir do uso de plantas medicinais. Além disso, havia anexo ao espago
um pequeno laboratdrio, onde acontecia a manipulacdo de tinturas,
pomadas, cremes, que eram comercializados no local. O espaco era
bastante similar aos das pastorais, s6 que ali 0 acesso era muito mais
restrito, e 0s procedimentos se pretendiam cientificos, regulados por
nog¢des de seguranca e eficacia.

Nos quatro espagos, cultivo, poda, colheita, manutencdo das
hortas, prescrigdo, manipulacéo, producao de fitoterapicos, saber popular
e conhecimento académico eram no¢des que estavam conectadas, a partir
e pelas plantas e pelas pessoas que circulavam no interior desses espagos,
independente de qual fosse o objetivo do grupo. Em menor ou maior
escala, as discussdes tangenciam todos esses aspectos e momentos
relacionados ao uso de plantas medicinais. Os exemplos que trouxe neste
topico visaram apontar para as similaridades na produgéo e apreensdo de
conhecimento nesses quatro espacgos, bem como para as maneiras como
as plantas medicinais e fitoterapicos sdo prescritos ai. Articulados em
torno de figuras centrais, 0s saberes que transitam nesses quatro espacos
sdo bastante similares, e estavam a todo momento sendo compostos.
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CONSIDERAGOES FINAIS

Este trabalho trouxe o relato de alguns momentos compartilhados
com quatro espacos em Floriandpolis, que se organizavam de maneira
autbnoma e que se relacionavam entre si. Ai, pessoas, plantas e saberes
circulavam e, em seus caminhos produziam diferentes maneiras de se
relacionar com o corpo, com salde, com natureza, com remédios —
diferentes politicas de saude. Esses caminhos estavam em didlogo com
arenas profissionais, populares e familiares, e produziam diferentes
impactos em cada um dos espacos, bem como nas relagdes desses espagos
com algumas iniciativas vinculadas ao SUS na cidade.

Nas pastorais da saude Maracuja e Cidreira, mulheres envolvidas
em atividades de cultivo, uso e aprendizagem com plantas medicinais e
fitoterdpicos faziam circular receitas e saberes de suas familias, e
disponibilizavam produtos forjados por valores de caridade, compaixao e
religiosidade. Compor cotidianamente as pastorais era parte quase
intrinseca da vida dessas mulheres e, por mais que o objetivo central
desses espacos fosse a manipulacdo de um produto para ser
posteriormente disponibilizado para seus frequentadores, eles eram
espacos de sociabilidade e de manutencdo da salde dessas mulheres. Al,
seus encontros faziam parte das suas estratégias para atingir o que elas
compreendiam como uma boa qualidade de vida, boa saude fisica e
mental.

No Horto Didatico da UFSC e no grupo Quinta das Plantas,
pessoas vinculadas a esferas académicas da sociedade construiram
espagos de aprendizagem e pesquisa em plantas medicinais e
fitoterdpicos, que atendiam a diferentes perfis interessados no estudo e
uso de plantas medicinais. Esses espagos acabaram por extrapolar na
pratica esse objetivo, e se mostraram como locais de possibilidade de
trocas e circulacdo de saberes acerca do manejo de hortas, da formacdo
de profissionais da salde, da manipulacéo e prescri¢do de fitoterapicos, e
do debate e incentivo a um estilo de vida especifico, que prezava por uma
relacdo com a natureza pautada no seu conhecimento e bom uso.

Em todos os caminhos desses atores no¢des de bem-estar estavam
sendo constantemente formadas, e nos quatro espagos por onde
circulavam era compartilhada a ideia de que saude, enfermidade/doenca
e cura fazem parte de um processo que, para estar em equilibrio, deve
levar em conta questdes de alimentacdo, manutencao do corpo através de
atividades fisicas, manutencdo da mente e estimulo a uma boa salde
emocional, bem como uma relagdo consciente com a natureza e com 0s
produtos que podem ser fabricados a partir dela. Nos quatro espagos, 0
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cuidado do outro e de si ocupavam um papel central, e esse era um dos
motivos deles serem espacos de producdo, tanto de conhecimento quanto
de saude e o que era ali compreendido como bem-estar.

Em alguns momentos, essa no¢do de bem-estar aproximava esses
transitos do discurso do Estado, e dialogos possiveis foram aqui
apresentados entre 0s quatro espacos que apresentei e algumas iniciativas
do SUS em Floriandpolis. Se essas iniciativas nem sempre atingiram os
objetivos a que se propunham, isso talvez tenha sido consequéncia da
diferenca entre as trajetdrias que fazem os atores desses quatro grupos e
as politicas do Estado. Os primeiros partem da populacao e suas praticas,
para depois desenvolver atividades mais institucionais. As politicas do
Estado, e em alguns momentos que apareceram nessa pesquisa
igualmente seus representantes, partem de uma proposta feita a nivel
nacional, que prevé saberes e resultados universais. 1sso leva a alguns
descompassos entre tais propostas e os lugares onde elas sao
implementadas.

Os caminhos descritos aqui apontam para como algumas vezes a
politica de saude do Estado pode extrapolar suas fronteiras fisicas,
institucionais e legais. Os espacos acompanhados por essa pesquisa
criaram novas maneiras de se relacionar com e de utilizar essa politica, e
se organizam para além desta, ainda que estejam com ela em dialogo em
diversos momentos. Se o papel do Estado é, nesse contexto, assegurar
uma terapéutica universal, e segura e eficaz a maneira biomédica, as
iniciativas descritas aqui mostram que nas praticas daqueles que estdo em
relacdo com os espacos do Estado essas questdes ndo séo tao relevantes,
e as relacBes ai estdo menos preocupadas com as contradicbes entre
diferentes praticas terapéuticas do que com as possibilidades que as
conexdes entre elas permitem.

Esses contextos sdo produtores e produtos das diferentes arenas de
um sistema médico das quais me utilizei nessa pesquisa, profissional,
popular e familiar. Talvez essa separacdo ndo tenha ficado tdo clara no
decorrer do texto, e acredito que isso seja reflexo do préprio movimentos
que os interlocutores dessa pesquisa fazem entre essas diferentes escalas.
Contribui para isso o fato de que, na anélise de Kleinman, essas categorias
sdo construidas para tentar dar conta das diferentes compreensGes de
salde/doenca/enfermidade presentes no social, para melhor relaciona-las
com a medicina dominante. A proposta de Kleinman é possibilitar uma
melhor relacdo entre esses diferentes dominios na pratica médica,
possibilitando um resultado melhor para os pacientes dessa terapéutica.
Nesse trabalho, entretanto, as relagbes ndo foram tragadas a partir da
medicina hegemdnica, mas sim por entre diferentes dominios de saber.
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Os caminhos tragados nessa pesquisa buscaram mostrar como as
relagdes entre esses diferentes dominios de saber sdo muito mais fluidas
do que nos parecem, ou do que aparecem nas politicas publicas de salde.
Os transitos entre esses espagos produziam muito mais afinidades que
conflitos, ou a0 menos era nisso que os interlocutores dessa pesquisa
estavam mais interessados. A partir disso, foi forjada uma maneira
especifica de se relacionar com salde, enfermidade e plantas medicinais,
gue manteve algumas particularidades em cada um desses espacos, e que
aqui chamei de politicas de saude. Ai, as disputas pelo monopélio do
conhecimento eram menos interessantes e importantes do que a
construcao coletiva de estratégias de viver. Se as politicas publicas de
salde tentam imprimir a partir dos seus discursos uma regulacéo bastante
estreita das possibilidades de relacGes forjadas nos seus dominios, que
impactam nas experiéncias pessoais daqueles que transitam por suas vias,
0 que os interlocutores dessa pesquisa mostraram € que antes de regular
eles gestam e gerem suas vidas, através dos movimentos que perpassam
suas concepcdes acerca do que pode configurar uma boa existéncia.
Espero que este trabalho possibilite um novo olhar sobre essas politicas,
e sobre a maneira que podem se articular ou ndo diferentes movimentos
na sociedade.
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