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ARTICLE INFO  ABSTRACT 
 

Os acidentes ofídicos são considerados um problema de saúde pública principalmente em áreas 
rurais. Na Amazônia, o problema é agravado devido às longas distâncias existentes entre os locais 
de ocorrência do acidente e o atendimento médico, que reforça a pratica do conhecimento popular 
no cuidado e o uso de plantas medicinais. O objetivo do estudo foi identificar o uso das plantas 
medicinais e práticas do cuidado utilizadas em acidentes ofídicos nas comunidades ribeirinhas do 
Município de Afuá-Pará, localizadas na Ilha do Maracujá, Brasil. Estudo exploratório, 
quantitativo, de amostragem não probabilística do tipo bola de neve, teve um total de 50 pessoas 
participantes, sendo a coleta realizada por meio de questionário com variáveis sociodemograficas, 
identificação do acidente ofídico, e de caracterização do uso das plantas e outras práticas 
culturais. Entre os acidentes ofídicos 82% ocorreram por jararaca (Bothrops sp.), a maioria no 
sexo masculino, e emmembros inferiores. As espécies vegetais utilizadas para o ofidismo são: 
Anacardium occidentale L., Annona muricata L., Manihot tripartita (Spreng.) Müll. Arg., Piper 
Peltatum L., Genipa americana L.. Quanto às práticas culturais a mais utilizadas foia urina com 
barro. O conhecimento da medicina tradicional dos ribeirinhos da Ilha do Maracujá é enraizado no 
processo de colonização do local, envolvendo a ida e vinda de moradores pelos rios da região. 
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INTRODUCTION 
 
Os acidentes ofídicos constituem a lista de doenças tropicais 
negligenciadas segundo a Organização Mundial de Saúde-OMS 
(Chippaux, 2017). O Brasil apresenta uma diversidade de fauna de 
serpentes e isso inclui as espécies de importância na saúde pública. 
No ano de 2018 foram notificados 28.961 acidentes, a maioria na 
Região Norte, sendo o estado do Pará omais afetado (Bernarde, 2011; 
Brasil, 2020). Apesar dessa importante característica epidemiológica 
da Região Norte, pesquisas na área ainda são incipientes, 
principalmente que avaliem o tratamento dessas lesões. Os aspectos 
epidemiológicos têm sido investigados em alguns estados, como o 
Acre que possui exponencial crescente deestudos sobre a temática  

 
 
 
(Bernades e Gomes, 2012; Bernadete et al, 2018; Saboia e Bernarde, 
2019; Camara et al, 2020). No entanto, para outras regiões da 
Amazônia, as publicações ainda são discretas diante a problemática, 
como no Pará, estado com maior incidência atualmente (Jesus et al, 
2016; Silva, et al, 2016; Guimarães, Palha e Silva, 2015; Silva et al, 
2019; Silva, Lima, Campos, 2020), e nas regiões ribeirinhas (Waldez 
e Vogt, 2009; Vasconcelos-Neto et al, 2018).  As caraterísticas dessa 
região, são importantes para compreender esse cenário. A região 
Norte possui uma área correspondente a aproximadamente 45% do 
território brasileiro, apresentando um crescimento desigual, 
principalmente em zona rural. A fauna ofídica da Amazônia, possui 
fatores socioambientais como tempo chuvoso e quente, vegetação, 
habitação rural e o processo de urbanização de áreas periféricas das 
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cidades, estão diretamente relacionados aos consideráveis índices de 
acidentes ofídicos. O problema é agravado devido às longas 
distâncias existentes entre os locais de ocorrência do acidente e o 
atendimento medico (Moura e Mourão, 2012; Silva e Bach 
Guimarães, Palha e Silva, 2015). O tratamento para os acidentes 
ofídicos é realizado através de soroterápicos, distribuído no Brasil a 
partir da Notificação Compulsória. Entretanto, é importante conhecer 
as características regionais desse acidente e as práticas culturais 
(Soares e Sachett, 2019). Na região Amazônica, a situação é agravada 
pela dificuldade de acesso ao serviço de saúde, reforçando 
oconhecimento popular no cuidado. O objetivo do estudo foi 
identificar o uso das plantas medicinais e práticas do cuidado 
utilizadas em acidentes ofídicos nas comunidades ribeirinhas do 
Município de Afuá-Pará, localizadas na Ilha do Maracujá, Brasil. 
 

MATERIAL E MÉTODOS 
 
O estudo consistiu em uma pesquisa exploratória, descritiva com 
abordagem quantitativa, realizada na Ilha do Maracujá (Furo do 
Maracujá, Riozinho e Canal do Vieirinha), localizada no município de 
Afuá, estado do Pará, Amazônia, Brasil. A Ilha está localizada na 
Região Amazônica, ao extremo Norte do Brasil delimitada ao norte 
pela Ilha dos Porcos, a noroeste pela Ilha Tucumaré, a leste pela Baía 
do Vieira Grande, a oeste pela Ilha Caldeirão e ao sul pela Ilha 
Mututi. O acesso é somente por via fluvial, a 62km da cidade de 
Macapá – Amapá, acess o mais próximo da região. O clima é 
equatorial, quente e úmido, com apenas duas estações, uma de chuva 
(inverno) e outra de seca (verão). A população, segundo informações 
do censo realizado em 2010 pelo Instituto Brasileiro de Geografia e 
Estatística (IBGE) era de 499 habitantes. As moradias da população 
ribeirinha da Ilha do Maracujá são residências à beira do rio, em casas 
de madeira e palafitas. Não possui unidade de saúde. Com o avanço 
da tecnologia, as casas possuem energia elétrica por meio de gerador 
movido a combustível. A fonte de renda fixa tem como principal 
atividade dessa região, a exportação de açaí para os municípios de 
Macapá e Santana. As informações deste trabalho foram coletadas 
durante o mês de janeiro de 2020. A técnica de amostragem foi a 
snowball, ou bola de neve, de amostragem não probabilística, que 
utiliza cadeias de referência. Foi selecionado, de forma aleatória, um 
ator social residente na Ilha do Maracujá para indicação dos demais 
participantes. Foram incluídos no estudo moradores da Ilha do 
Maracujá, que sofreram acidentes ofídicos, com idade ou superior a 
18 anos, ambos os sexos, que compreendessem a explicação do 
estudo e aceitassem a participar voluntariamente. Os excluídos, foram 
as pessoas que se encontravam incapacitadas mentalmente de 
responder o questionário ou que estavam na comunidade 
temporariamente não se caracterizando como morador. Assim os 
participantes foram um total de 50 pessoas, sendo 15 pessoas da 
comunidade de Riozinho, 13 moradores do Canal do Vieirinha e 22 
pessoas do Furo do Maracujá. A coleta de dados ocorreu através de 
questionário com perguntas fechadas e abertas, nas residências dos 
participantes, sendo aplicado pelos pesquisadores. O questionário 
contém as variáveis: sociodemografica (sexo, idade, estado civil, 
escolaridade, situação trabalhista, renda e residência), Identificação 
do acidente ofídico (nome da cobra, parte do corpo, método utilizado 
após a picada), Características do uso das plantas e outras práticas 
tradicionais com feridas de acidentes ofídico. As espécies vegetais 
citadas como úteis em antiofidismo, na comunidade de Ilha do 
Maracujá foram coletadas para confecção de exsicatas, para 
identificação botânica. As espécies foram identificadas por um 
botânico. As exsicatas encontram-se depositadas 32 no Herbário 
Amapaense-HAMAB do Instituto de Pesquisas Científicas e 
Tecnológicas do Estado do Amapá-IEPA sob os números de tombos: 
019279 (Anacardium occidentale L.), 019278 (Annona muricata L.), 
019277 (Manihot tripartita (Spreng.) Müll. Arg.), 019276 (Piper 
Peltatum L.) e 019275 (Genipa americana L.). Os pontos de coleta 
foram marcados através de um Sistema Global de Medição de 
Posição (GPS - GARMIN Map 60csx), apresentando as seguintes 
coordenadas: Pará, Afuá - Rio Vieirinha (Brasil, Lat: 0°26.1210'S 
Lon: 50°56.4050'0). As espécies foram listadas pela família botânica, 
nome científico seguido do nome popular e informações da espécie 

vegetal. Os dados obtidos dos questionários foram tabulados em 
planilhas do programa Excel 2016 Microsoft Office. A contagem dos 
dados, baseada em análise descritiva foi expressa em frequências 
absoluta (n) e relativa (%), média e desvio padrão para a variável 
faixa etária. O projeto seguiu o disposto nas Resoluções do Conselho 
Nacional de Saúde, CNS 466/12, de 12 de dezembro de 2012 e 
Resolução CNS 441/11, de 12 de maio de 2011. Aprovado pelo 
Comitê de Ética em Pesquisa envolvendo seres humanos da 
Universidade Federal do Amapá, sob o número de parecer 3.739.617 
na data 02/12/2019. Os indivíduos dispostos a participar 
voluntariamente da pesquisa assinaram o Termo de Consentimento 
Livre e Esclarecido. 
 

RESULTADOS 
 

A população do estudo foi composta por 50 participantes que 
sofreram acidentes por serpentes peçonhentas. Com idade média de 
46 anos (DP=15). Informações sobre as características 
sociodemograficas estão presentes na Tabela 1.  
 

Tabela 1. Características sociodemográficas das vítimas de 
acidente ofídico da Ilha do Maracujá, Afuá-Pará –Brasil 

 

Variáveis n % 

Sexo Masculino 47 94 
Feminino 3 6 

Idade 
Média=46 (DP=15) 

20 a 29 anos 5 10 
30 a 39 anos 17 34 
40 a 49 anos 10 20 
50 a 59 anos  8 16 
60 a 69 anos 3 6 
Acima de 70 anos 7 14 

Estado civil Casado (a) 15 30 
Solteiro (a) 25 50 
União estável  6 12 
Viúvo 4 8 

Grau de escolaridade Ensino Fundamental completo 3 6 
Ensino Fundamental incompleto 28 56 
Ensino Médio completo 1 2 
Ensino Superior completo 1 2 
Ensino Superior incompleto 1 2 
Não Alfabetizado 16 32 

Situação Trabalhista Aposentado 11 22 
Trabalha no mercado formal 2 4 
Trabalha no mercado informal 36 72 
Do lar 1 2 

Renda  Menos de 1 salário mínimo 10 20 
1 a 3 salários mínimos 31 62 
4 a 6 salários mínimos 1 2 
Não possui 8 16 

 

Quanto aos acidentes ofídicos pelo gênero de serpente causador do 
envenenamento, a maioria dos casos correspondeu ao acidente 
botrópico, 82% (n=46) disseram que se tratava de jararaca (do 
gênero Bothrops sp.), pertencente àfamília Viperidae. Em relação a 
região anatômica é possível observar na Tabela 2. O uso de plantas 
medicinais variou por região, com uso de folhas ou frutos, sendo o 
fitoterápico “Específico Pessoa” o mais utilizado na comunidade do 
Canal do Vieirinha com 28% (n=5) e na comunidade de Riozinho 
47% (n=8). 
 

Tabela 2. Distribuição dos acidentes ofídicos por região 
anatômica afetada, em moradores da Ilha do Maracujá, Afuá-

Pará-Brasil 
 

Região Anatômica da lesão n % 

Mãos 7 12 
Braços 1 2 
Pés 28 50 
Pernas  18 32 
Tórax 1 2 
Abdome 0 0 
Costas 0 0 
Glúteos 0 0 
Cabeça 1 2 
Total 56 100 
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Entre outras práticas culturais de cuidado com as lesões, amais 
utilizadas foi urina com barro com 23% (n=5) na comunidade de Furo 
do Maracujá (Tabela 3).  A Tabela 4 apresenta a matéria prima 
utilizada e como foi relatado as formas de uso pelas comunidades em 
estudo. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

DISCUSSÃO 
 
A representatividade masculina presente na casuística nacional é 
associada à maior frequência de homens realizando atividades rurais 
(Guimarães, Palha e Silva, 2015). Esse predomínio foi observado 
Silva et al (2015) quando analisaram a morbidade, mortalidade e 
letalidade, de acordo com a faixa etária e sexo, em casos de 
envenenamentos por serpentes no Brasil, no período de 2009 a 2013, 
junto à base de dados do Sistema Nacional de Notificação de 
Agravos-SINAN do Ministério da Saúde. Tais achados evidenciam a 
realidade que a população rural masculina está exposta, por 
desenvolverem mais atividades laborais ao ar livre, ou por trabalhem 
em agropecuária, principalmente na região Amazônica Brasileira, que 
exerce atividade agrícola devido a sua imensidão florestal (Kumaret 
al., 2018). A frequência mais acentuada de acidentes ofídicos é 
apontada em indivíduos de até 49 anos de idade, população 
economicamente ativa. Um estudo de perfil no Pará mostra que há um 
decréscimo na idade dos números de casos em indivíduos 
sexagenários, que exercem menor atividade econômica quando acima 
de 60 anos, apontando o ofidismo para um problema de saúde 
ocupacional, principalmente nas atividades agrícolas (Silva et al, 
2015; Silva et al, 2016).   

Estudo sobre conhecimento de ribeirinhos sobre serpentes, identificou 
que o comportamento ambiental em relação as serpentes, estava 
associado ao grau de escolaridade, assim como o uso de plantas 
medicinais, prática encontrada nessas comunidades (Vasconcelos-
Neto et al, 2018). 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

As condições trabalhistas com predominância do mercado informal, 
está associada a atividade extrativista, comum a região Amazônica, 
nem sempre realizada em condições ideais, como travessia em 
terrenos alagadiços e ou extraindo frutos que os expõe ainda mais 
para ocorrência do acidente (Turci et al., 2009;Silveira e Bassalo, 
2012). As espécies de Bothrops, são endêmicas na região, portanto, 
respondem pela elevada incidência de acidentes ofídicos, 
corroborando com outros trabalhos e com as notificações de agravos, 
que a colocam como principal serpente de interesse médico da região 
norte do Brasil, ou seja, é a responsável por aproximadamente 90% 
dos casos (Moura et al., 2015; Brasil, 2020). Além disso, as espécies 
do gênero Bothrops vivem em áreas florestais (Bernarde, 2014). 
Possuindo uma característica peculiar, de acordo com as mudanças 
sazonais, por exemplo, na estação chuvosa, um considerável número 
de serpentes causa acidentes ofídicos, enquanto que na estação seca 
há uma queda nos índices de envenenamentos por picadas de 
serpentes (Monteiroet al., 2020). Ademais, os acidentes ofídicos e a 
alta pluviosidade característica da Região Amazônica possuem uma 
correlação, provavelmente em razão de maior atividade das serpentes 
neste período (Câmara et al., 2020). Outrossim, as cheias dos rios 
contribuem para que as cobras se abriguem em áreas mais secas em 
terra firme, propiciando encontros ocasionais com trabalhadores de 

Tabela 3. Práticas utilizadas em acidentes ofídicos, pelos ribeirinhos da Ilha do Maracujá, Afuá-Pará-Brasil 
 

Método Furo do Maracujá % (n) Canal do Vieirinha % (n) Riozinho %(n) 

Planta medicinal    
Folha da gravioleira (Annona muricata L.) 4,5 (1) 5,5 (1) 0 
Folha de maniva de veado (Manihot tripartita (Spreng.) Müll. Arg.) 9(2) 5,5 (1) 6,3(1) 
Folha de malvarisco (Piper Peltatum L.) 9(2) 5,5(1) 6,3(1) 
Castanha de caju defumado (Anacardium occidentale L.) 4,5(1) 0 0 
Jenipapo verde (Genipa americana L.) 4,5(1) 0 0 
Específico Pessoa 18,5(4) 28(5) 43,4(7) 
Outras práticas do cuidado    
Urina com barro 23(5) 17(3) 6,3(1) 
Fígado da cobra 9(2) 28(5) 6,3(1) 
Pedra preta 9(2) 0 6,3(1) 
Cortou para tirar o sangue 9(2) 5,5(1) 12,5(2) 
Aspirou com a seringa 0 0 6,3(1) 
Corta o local da lesão 0 5,5(1) 6,3(1) 
Total 100(22) 100(18) 100(16) 

 
Tabela 4. Práticas utilizadas em acidentes ofídicos, pelos ribeirinhos da Ilha do Maracujá. Afuá-Pará-Brasil 

 

Método Matéria prima ou parte da planta utilizada Modo de uso na lesão 

Plantas medicinais   
Folha da gravioleira  
(Annona muricata L.) 

Folha Ingestão do Sumo 

Folha de maniva de veado 
(Manihot tripartita (Spreng.) 
Müll. Arg.) 

Folha Ingestão do sumo e folha aplicado sob lesão 

Folha de malvarisco  
(Piper Peltatum L.) 

Folha A folha morna é posta sobre a picada  

Castanha de caju defumado 
(Anacardium occidentale L.) 

Castanha de Caju A pratica envolve expor a lesão à fumaça da Castanha 
assada. 

Jenipapo verde  
(Genipa americana L.) 

  

Específico Pessoa Fitoterápico  Ingestão e aplicação sob a lesão 
Outras práticas de cuidado   
Pedra Preta Pedaço do osso da coxa do boi Após um processo que envolve limpar, ferver, assar, 

enterrar e desenterrar o osso, a pedra preta deve ser 
aplicada sobre os furinhos deixados pelas presas.  

Urina com barro Barro da raiz de pracuúba, ucuúba, 
andiroba + urina de criança ou da pessoa 
picada 

O processo envolve o cozimento da matéria-prima que 
produz um pasta que posta sob um pano, é aplicado na 
lesão 3 vezes para “puxar” o veneno da cobra. 

Fígado da Cobra Fígado da cobra responsável pelo acidente 
ofídico 

A pratica envolve ingestão e aplicação sobre a lesão 

Corta a lesão/ Aspirar com a seringa Seringa ou através da boca A pratica consiste em puxar o veneno com a seringa ou 
com a boca 
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determinadas práticas agrícolas e de extrativismo (Feitosaet al., 
2015). Os membros inferiores foram os mais relatados, o achado 
corrobora com a literatura, a qual sugere como prevenção a 
conveniente utilização de Equipamento de Proteção Individual, como 
botas de cano longo, bota e perneira, que poderiam prevenir a maioria 
dos acidentes, e ausência pode justificar a área acometida, assim 
como o fato que as serpentes peçonhentas são repteis terrestres, e a 
devido à capacidade de se adaptar a diferentes tipos de ambientes, as 
serpentes do gênero Bothrops sp. podem ser encontradas nos mais 
diversos locais (D’agostini et al, 2011; Oliveira, Costa e Sassi, 2013). 
Em relação ao uso de plantas medicinais para uso na etnomedicina, o 
fitoterápico denominado “Específico Pessoa”, é frequentemente 
relatado uso em regiões Ribeirinhas, trata-se de uma tintura, ou seja, 
um extrato hidroetanólico da planta popularmente conhecida como 
“raiz de cobra”.O “Específico Pessoa” é tradicionalmente utilizado no 
tratamento de envenenamento por picada de cobra, principalmente 
nas regiões Norte e Nordeste do Brasil (Moura, 2012; Reichertet al. 
2014). Um estudo de Silva e Andrade (2002) relatou a utilização 
cosmológica da Anacardium occidentale L., quando indígenas 
Xucurus disseram usar a castanha como amuleto para evitar picada de 
cobras, além de tratarem processos inflamatórios com chá das cascas 
de cajueiro.Enquanto que a Annona muricata L, em estudo conduzido 
por Vasconcelos-Neto et al. (2018), sobre o conhecimento tradicional 
dos moradores da comunidade de Paracari (Monte Alegre, Pará, 
Brasil), quanto ao tratamento alternativo em caso de picadas de 
cobras, os moradores daquela comunidade, disseram produzir uma 
pasta com sal e folhas de Annona muricata para passar sobre o local 
da lesão. 
 
A Manihot tripartita (Spreng.) Müll. Arg. também foi relatada como 
uma planta antiofídica, pelos moradores das comunidades de São 
Pedro, Cucurunã, Alter do Chão, em Santarém-PA (Moura, 2012). 
Assim, também, Núñez et al. (2005), demonstraram que os extratos 
de Piper peltatum inibem a atividade enzimática da miotoxina I do 
veneno de Bothrops atrox; um de seus compostos, o 4-nerodilcatecol, 
mostrou uma redução na atividade enzimática, efeitos miotóxicos e 
inchaço induzido por esta toxina.A relação entre a Genipa americana 
L. e o uso antiofídico são controversos, pois a literatura demonstra seu 
uso para colocar sobre contusões, luxações, tosse, anemia, depurativo, 
catártico (Souza, Mendonça e Silva, 2013; Cordeiro, Botrel e 
Holanda, 2017). Quanto a outras práticas tradicionais identificadas, se 
observa o método de utilização de urina com barro por ribeirinhos. 
Ao longo da história, a urinoterapia é relatada na literatura como um 
veículo para misturar drogas, ou para tratar doenças oculares, 
desinfetar feridas, tratar cortes e queimaduras, pelos antigos egípcios. 
Os médicos da Antiga Grécia utilizavam a urina para tratar picada de 
cobra. Na medicina chinesa, a urina humana era a cura para muitas 
doenças. Os médicos astecas a usavam na limpeza de ferimentos e 
para o tratamento de problemas digestivos(Tubino e Alves, 2013; 
Timpat, 2014). O uso de argilacomo um método terapêutico remete a 
uma pratica milenar. No Antigo Egito utilizava-se a terra de Lemnos 
para a técnica de embalsamento, conservação dos alimentos, para a 
limpeza e tratamento da pele; na Grécia a argila era usada como 
antisséptico no tratamento de aflição de pele e até mesmo como cura 
para picada de cobra (Rocatelli e Blanco, 2019). 
 
A medicina tradicional realizada por povos tradicionais, como os 
ribeirinhos, envolve o processo de colonização do local, sobre como a 
comunidade vive e repassa o conhecimento popular, construído a 
partir de necessidades reais de um povo, com uma tênue relação entre 
o natural e o biológico, as crenças e a ciência (Teixeira, 2017), 
relação esta, observada na comunidade do estudo, que desperta a 
necessidade de adequado acesso a assistência à saúde para acidentes 
ofídicos, respeitando o costumo local. Observa-se a predominância de 
acidentes ofídicos em homens, por cobras da espécie do gênero 
Bothrops. O uso de plantas medicinais e práticas adotadas sobre os 
casos de acidentes ofídicos pela comunidade ribeirinha da Ilha do 
Maracujá, demonstra que apesar do desenvolvimento da medicina 
baseada em evidências científicas, as crenças no conhecimento 
popular na comunidade são presentes, com condutas próprias 
baseadas em práticas populares para promover a cura frente aos 
acidentes ofídicos.O que corrobora para o uso empírico de muitas 

espécies, sem respaldo científico, quanto à eficácia e toxicidade. 
Todavia, a alternativa terapêutica está, possivelmente, relacionada a 
dificuldades regionais, como a falta de atenção em saúde no local ou 
mesmo o tempo decorrido entre o evento e o deslocamento até a 
unidade de saúde mais próxima. 
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