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RESUMEN

Las distinciones naturales y tradicionales de Venezuela permiten desarrollar practicas que sustenten la medicina
natural y los conocimientos sobre las plantas medicinales. El presente trabajo tuvo como objetivo identificar y
conocer las plantas medicinales expedidas en Maracay, estado Aragua, aplicando un cuestionario a 100 detallistas
de los mercados principal y libre de la entidad. Se recolecté y organizé la informacién de acuerdo a componentes
previamente establecidos, como hojas y tallos de la plantas, los cuales se identificaron empleando la base de datos
contenida en el Herbario “Victor M. Badillo” del Instituto de Botanica Agricola, Facultad de Agronomia de la
Universidad Central de Venezuela. El registro de las propiedades terapéuticas se sistematizan por medio del factor
de consenso de informantes. Los resultados mostraron 45 especies, correspondientes a 23 familias, con 59 usos.
Las familias mas relevantes son Asteraceae y Lamiaceae con 12 géneros cada una. Las especies mas vendidas son
ruda (Ruta graveolens L.), manzanilla (Matricaria recutita L..) y zabila (Aloe vera L), empleadas por la medicina
tradicional en la terapéutica de la diabetes mellitus, cancer y enfermedades linfaticas. Los detallistas de la zona
coinciden en el uso y propiedades medicinales de las plantas en un 75%. Este trabajo resalta la importancia de
desarrollar esta 4rea particular de la etnobotéanica, considerando la perspectiva fitoquimica, asi como los riesgos de
salud pablica.

Palabras clave: etnobotanica, factor de consenso de informacién, Maracay, mercado principal, mercado libre,
plantas medicinales.

Identification and knowledge of medicinal plants sold in the Principal and Public

Markets of Maracay, Aragua State, Venezuela

ABSTRACT

Natural and traditional distinctions of Venezuela allow the development of practices that sustain natural medicine
and the knowledge of medicinal plants. Considering the premise, this study wes designed to identify and learn about
the medicinal plants sold in Maracay, Aragua State, using a questionnaire applied to 100 retailers of the markets
of the entity. The information was collected and organized according to previously established components, such
as leaves and stems of the plants, which were identified using the database present in the Herbarium “Victor M.
Badillo”of the Institute of Agricultural Botany, Faculty of Agronomy, of the Universidad Central de Venezuela.
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The records of therapeutic properties was systematized by the Concensus Factor of Informants. The results
showed 45 species, corresponding to 23 families, with 59 uses. The most common families were Asteraceae
and Lamiaceae with 12 genera each one. The most sold species were rue (Ruta graveolens L.), chamomile
(Matricaria recutita L..) and aloe (Aloe vera L..), used in traditional medicine in the treatment of diabetes
mellitus, cancer, and lymphatic diseases. The retailers agree in the use and medicinal properties of plants by
75%. This work highlights the importance of developing this particular area of ethnobotany, considering the
phytochemistry perspective, as well as the public health risks.

Key words: ethnobotany, consensus factor of information, Maracay, main market, free market, medicinal plants.

INTRODUCCION

Tradicionalmente las plantas medicinales (PM)
han sido aprovechadas por distintas culturas como
una alternativa terapéutica, quienes consideran las
propiedades medicinales con la finalidad de mejorar
y aliviar la salud. Las PM poseen principios activos,
que son las responsables de actividades farmacolégicas
en el organismo para controlar sintomas de malestar
(Hoareau y DaSilva, 1999; Nalvarte et al., 1999;
Balunas y Kinghorn, 2005; Macia et al, 2005;
Albuquerque, 2006).

En la década de los noventa, la Organizacién
Mundial de la Salud (OMS) y la Unién Internacional
para la Conservacién de la Naturaleza (UICN)
determinaron que aproximadamente el 80% de la
poblacién mundial recurre a la medicina tradicional
con el objeto de solventar sus dificultades en el
orden clinico (Figueroa et al., 2009), la cual se basa
fundamentalmente en el uso de PM (UICN, 1993).
Se permite la continuidad de la fitoterapia, aunque
en la actualidad la mayoria de los paises cuentan con
descripciones inespecificas y un registro de sus plantas

medicinales todavia por completar (UICN, 1993).

En  Venezuela, la informacién referida a la
disponibilidad y empleo de las PM expedidas en los
mercados populares, no se encuentra formalizada
en su totalidad. Amaya y Casale (2000), Cumana
(2002), Bermitdez y Velasquez (2005) y Lezama et al.
(2007) desarrollaron estudios sobre la etnobotanica en
diferentes zonas de Venezuela, pero no se han abarcado
las distintas regiones del pais. En el afio 2000, se inicié
el proceso de formalizacién del mercado de PM, por
parte del sector piblico y privado (Red Venezolana de
Biocomercio), mediante la agrupacién de los sectores
involucrados y la unién productiva, haciendo estudios
afines al area y a través de la realizacién de convenios con
el propésito de impulsar el desarrollo y uso sustentable
de estos recursos naturales. Incluso, se consideraban a
las PM como un rubro de posibilidades econémicas en
el pafs.

En tal sentido esta investigacién tuvo por
objetivo identificar las PM comercializadas en los
mercados principal y libre de Maracay, estado Aragua
(Venezuela), registrar los usos adjudicados y el consenso
de estos entre los vendedores.

MATERIALES Y METODOS

Ubicacién
Las muestras fueron adquiridas en los comercios
populares mercado libre y principal con 40 expendios

de PM cada uno, localizados en Maracay, municipio
Girardot del estado Aragua, Venezuela.

Recoleccién de las muestras

La investigacién se llevé a cabo entre los meses
de enero y noviembre de 2010, en 80 expendios
de PM. Se aplicé un cuestionario (LLezama et al.,
2007) trimestralmente a 100 detallistas, tres veces
a la misma persona con la finalidad de verificar que
el conocimiento de los vendedores sobre las plantas
no cambiaba en el tiempo. El cuestionario estaba
constituido por dos partes: una destinada a la obtencién
de los conocimientos medicinales de las PM expendidas
en el establecimiento correspondiente y la otra referida a
los datos del entrevistado.

Se adquirieron en total 750 g de hojas y 915 g
de tallos de las especies comercializadas en los diversos
expendios, con el propésito de clasificarlas.

Identificacién taxonémica

La identificacién exacta se llevé a cabo con la
informacién contenida en el Herbario “Victor M.
Badillo” del Instituto de Botanica Agricola, Facultad
de Agronomia, de la Universidad Central de Venezuela.
También se utilizé6 un sistema nominal y exacto para
diferenciar plantas similares, sustancias relacionadas,
identificadas y verificadas en distintos herbarios con
datos documentales de la farmacopea tradicional de

Girault (1987).
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Analisis estadistico

La interpretacién de los datos se llevé a cabo
tomando en cuenta dos criterios: uno cualitativo que
indicé las propiedades medicinales adjudicadas a las
plantas y otro cuantitativo con el objeto de determinar
el factor de consenso de informantes (FCI), el cual esta
definido como un indice de intercambio de informacién
entre los detallistas, calculado de la siguiente manera:

FCI = n, —n/n 1

donde n__es el nimero de citas en el uso reportado
de cada categorla y n, es el nimero total de especies
utilizadas.

El FCI sera cercano a cero si las plantas se
seleccionan al azar, es decir, si los informantes no
concuerdan o intercambian conocimientos con relacién
a su uso. El valor sera alto (cercano a uno) si existe un
criterio homogéneo en la comunidad y/o si la informacién
es intercambiada entre informantes (Heinrich et al.
1998). Con este valor se determinaron las patologias
con mayor indice, las cuales se pudieron discriminar
en las siguientes categorias: cardiacas y circulatorias,
estomacales, hepaticas, linfaticas, nerviosas, parasitarias,
dolores generalizados, enfermedades de transmisién
sexual, micéticas y urinarias.

RESULTADOS Y DISCUSION

Tras la interpretacién de los datos obtenidos, se
determiné un registro de 45 especies, de las cuales tres
no se identificaron y el resto corresponde a 23 familias
(Cuadro 1), las cuales poseen al menos un uso medicinal
(Cuadro 2). La mayoria de las plantas tiene al menos un
nombre comiin. En los datos ofrecidos por el instrumento
no se apreciaron confusiones o inexactitudes entre las
plantas comercializadas y su nombre comiin o vulgar,
coincidiendo con lo referido por Bermidez y Velasquez
(2005), quienes desarrollaron un registro etnobotanico
en la regién andina del pais.

De las muestras obtenidas para su identificacién,
55,7% corresponden a plantas herbaceas, mientras que
44 3% son arbustivas. Estos valores coinciden con el
registro de la comercializacién de hierbas medicinales
desarrolladasen otros paises latinoamericanos. Los deta-
llistas manifiestan que las especies, como manzanilla,
higo, menta, mejorana, ruda y arnica tienen propiedades
medicinales comunes, como lo reportan Saldanha et al.

(2005).

Las familias cuyos géneros son comercializadas en
los expendios de plantas medicinales pertenecen a las
familias Asteraceae (6), Lamiaceae (6), Myrtaceae (3),
Euphorbiaceae (2), Verbenaceae (2), Caesalpiniaceae

(2), Acanthaceae (1), Cucurbitaceae (1), Cyperaceae
(1), Geraniaceae (1), Moraceae (1), Zingiberaceae
(1), Poaceae (1), Brassicaceae (1), Bixaceae (1),
Rutaceae (1), Caprifoliaceae (1), Amaranthaceae (1),
Valerianaceae (1), Portulacaceae (1), Aloaceae (1),
Apocynaceae (1) y Plantaginaceae (1) (Cuadro 1). Las
especies que tienen un nimero variado de usos son Aloe
vera L. (19), Ambrosia cumanensis (Nash y Williams,
1976) (12) [Sinénimo de A. peruviana Willd.,
seglin Hokche, et al., 2008], Momordica charantia
L. (12), Lantana armata Schauer (10), Cymbopogon
citratus (DC.) Stapf (9), Bauhinia variegata L. (8),
Rosmarinus officinalis L. (8) y Portulaca oleraceae L.

(7) (Cuadro 1).
De los 50 datos obtenidos sobre las bondades

medicinales que se atafien a las plantas, las mas
frecuentes corresponden a la verdolaga (Portulaca
oleraceae L. ) cuyos 50 registros de usos se confinan
como hipocolesterolémico y desparasitante, seguido
por la ruda (Ruta graveolens L..) con 48 registros,
empleada como antibiético para las infecciones renales,
desintoxicante hepatico, antiinflamatorio, regulador de
la circulacién sanguinea y adelgazante, asociada con la
hipoglicemia y variacién en la concentracién lipidica,
y la manzanilla (Matricaria recutita L..) usada con el
fin de controlar las crisis depresivas, nerviosas, dolores
abdominales, insomnios y cuadros febriles, con un total
de 47 registros. Entre las menos referidas figura la curia
(Justicia pectoralis Jacq.) (2), que se emplea con el objeto
de disminuir las inflamaciones e infecciones auditivas
(Cuadro 2). Estos datos contribuyen a la continuidad
de la teoria propuesta (Caiozzi et al., 2002; en la que se
propone la terapéutica natural.

El FCI con un valor de uno fue el referido a los
trastornos linfaticos (Cuadro 3), constituido por la
especie Ruta graveolens (ruda). En cuanto a las demas
afecciones el indice estuvo alrededor del 0,78 o menos.
Una gran diversidad de plantas pueden recomendarse
para un solo tipo de dolencias, como lo sefialan [Lezama
et al. (2007). Sin embargo, resulta interesante la
atribucién de ciertas propiedades a plantas, como sucede
con la verdolaga (Portulaca oleraceac L.) empleada
como desparasitante (Rodriguez, 1983), sinérgico
en el control colesterolémico, vermifuga (Rodriguez,
1983) y cicatrizante (Rashed et al., 2003; Agra et al.,
2007); aunque algunos estudios demuestran efectos
antibacteriano (Zhang et al., 2002), analgésicos, anti-
inflamatorios (Chan et al., 2000) y relajante muscular
(Parry et al., 1987). Las especies mas vendidas son
ruda (Ruta graveolens L.), manzanilla (Matricaria
recutita L..) y zabila (Aloe vera L.). El FCI indicé que
los comerciantes coinciden en el tratamiento de variadas
afecciones, como sucede con los trastornos linfaticos
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Cuadro 1. Registro de las plantas medicinales expedidas en Maracay, edo. Aragua, Venezuela.
Nombre Comun Familia Nombre Cientifico Reportes
Ruda Rutaceae Ruta graveolens L. 50
Manzanilla Asteraceae Matricaria recutita L. 49
Zabila Liliaceae Aloe vera (L.) Burm. f. 49
Hierba buena Lamiaceae Menta spicata L. 48
Cariaquito morado Verbenaceae Lantana armata L 47
Guayabo Myrtaceae Psidium guajava L. 45
Altamiza Asteraceae Ambrosia cumanensis Kunth 39
Casco de vaca Caesalpiniaceae Bauhinia variegata L 39
Higo Moraceae Ficus carica L 39
Verdolaga Portulacaceae Portulaca oleraceae L. 39
Mejorana Brassicaceae Majorana vulgare L. 38
Poleo (S (S 36
Cola de caballo Equisetaceae Equisetum giganteum L. 35
Albahaca Lamiaceae Ocimun basilicum L. 32
Pata de raton (S/D (S/D) 32
Corocillo Cyperaceae Cyperus rotundus L. 31
Malojillo Poaceae Cymbopogon citratus (DC.) Stapf 31
Romero Lamiaceae Rosmarinus officinalis L. 30
Valeriana Amaranthaceae Ptaffia iresinoides (Kunth) Spreng. 29
Menta Lamiaceae Mentha sp. 28
Oreganon Lamiaceae Micromeria brownei SW. 28
Cadillo de perro Malvaceae Urena lobata L. 25
Chuchuguasa (S/) (S/) 25
Cundeamor Cucurbitaceae Momordica charantia L. 22
Eucalipto Myrtaceae Eucalyptus spp. 22
Ajenjo Asteraceae Artemisa absinthium L. 18
Aleli Meliaceae Melia azederach L. 18
Curia Acanthaceae Justicia pectoralis Jacq. 16
Girasol Asteraceae Helianthus annus L. 15
Flor escondida Euphorbiaceae Phyllanthus niruri L. 13
Diente de le6én Asteraceae Taraxacum officinale Webber ex F.H.Wigg. 12
Jengibre Zingiberaceae Zingiber officinale Roscoe 12
Malagueta Myrtaceae Pimenta dioica L. 12
Berberia Apocynaceae Nerium oleander L. 10
Arnica Asteraceae Tithonia diversifolia (Hemsl.) Gray 10
Toronjil Verbenaceae Lippia alba (Mill.) N.E.Br. ex Britton & wilson 10
Tua tua Euphorbiaceae Jatropha gossypifolia L. 8
Dividivi Asteraceae Pluchea purpurascens (Sw.) DC. 2
Mastuerzo Brassicaceae Lepidium virginicum L. 1
Onoto Bixaceae Bixa orellana L. 1
Tomillo Lamiaceae Thymus vulgaris L. 1
Geranio Geraniaceae Pelargonium peltatum Ait. 1
Malva Malvaceae Malva sylvestris L. 1
Satco Caprifoliaceae Sambucus mexicana C. Presl. ex DC. var.

bipinnata (Schltdl. & Cham.) Schwer. 1
Siempre viva Amarantaceae Gomphrena globosa L. 1
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Cuadro 2. Plantas expedidas en Maracay, Edo. Aragua, junto a sus bondades medicinales

Planta Uso /Bondad medicinal Reportes
Verdolaga Desparasitante, hipocolesterolémico, hemorroides, vermifugo y cicatrizante. 50
Ruda Infecciones renales, desintoxicacion hepatica, control menstrual,
desinflamatorio, regula la circulacion sanguinea y linfatica, adelgazante, 48
antibidtico
Manzanilla Controla cuadros depresivos, colirios dpticos, dolores abdominales, cuadros 47
febriles, recupera el suefio
Zabila Infecciones renales, sintomatologia asmatica, cuadro gripal, hemorroides, 47
disminucion de neoplasia, abscesos cutaneos
Pata de Raton Desparasitante y desinflamatorio 41
Hierba Buena inflamacion estomacal, oxigenante cerebral, 34
Cariaquito morado Alopecia y diabetes 34
Cola de caballo Disminuye las infecciones renales, cistitis, dolores abdominales 31
Guayabo Relajante muscular y adelgazante 30
Altamiza Control menstrual y regeneracion uterina 29
Casco de vaca Relajante muscular y mdelgazante 29
Corocillo Infecciones renales 29
Mastuerzo Dolores estomacales 27
Onoto Desintoxicacion y desinflamacion hepatica ' 26
Higo Antipirético, antihistaminico, anticonvulsivo, hipnosedante, coadyuvante en el 25
parto, control menstrual, eczemas cutaneos
Menta Disminuye los cuadros nerviosos, 23
Malojillo Tos, gripe y asma 22
Eucalipto Antigripal 22
Malva Adelgazante 21
Satco Circulacion sanguinea 17
Ajenjo Diabetes y adelgazante 15
Mejorana Control de crisis depresivas, panicos ¢ insomnios ) ) 14
. . Control de los nervios, cuadros depresivos, panicos, fobias, depresiones,
Siempre viva . 14
obesidad
Jengibre Antigripal y desinflamatorio prostatico 12
Malagueta Alopecia, diabetes y colesterol 12
Romero Control de alopecia y disminucion de fobias 11
Oreganon Infecciones urinarias 11
Arnica Golpes 11
Toronyjil Regula las pulsaciones 11
Cadillo de perro Infecciones urinarias, desintoxicacion hepatica 10
. , Infecciones urinarias, circulacion, desintoxicacion hepatica, colesterol,
Diente de le6n 10
adelgazante
Berberia Sinusitis, triglicéridos y dolores abdominales 10
Poleo Fobias y panico 9
Dividivi Dolores abdominales 9
Cundeamor Diabetes 8
Flor escondida Infecciones urinarias, desintoxicacion hepatica 8
Albahaca Infecciones renales, tricomoniasis y herpes genital 6
Chuchuguasa Virilidad y deseo sexual, desinflamatorio y antimicético 6
Valeriana Antidepresivo y antiparasitario 5
Girasol Inflamaciones estomacales, fobias y panico 5
Tomillo Depurativo 5
Tua tua Diabetes, colirio, hemorroides 4
Aleli Circulacion sanguinea 3
Curia Infecciones e inflamaciones auditivas 3
Geranio Triglicéridos 2
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Cuadro 3. Factor de consenso de informantes (FCI) del niimero de reportes y los trastornos de la salud.

Categoria Usos sefialados (n.)  Especies totales sefaladas (n,) FCI
Cardiacas y circulatorias 13 4 0.75
Estomacales 6 3 0.60
Hepaticas 19 5 0.78
Linfaticas 8 1 1.00
Nerviosas 27 7 0.76
Parasitarias 6 3 0.60
Dolores generalizados 28 8 0.74
Enfermedades de transmision sexual y micdticas 7 2 0.83
Urinarias 15 7 0.57

(FCI = 1). Se pudo evidenciar con 95 informantes
que innumerables plantas forman parte de costumbres
mistico-religiosas.

Las PM contienen principios activos que, si bien
son los responsables de las propiedades terapéuticas que
se les atribuyen, también lo son de las intoxicaciones y
reacciones adversas que pueden aparecer si se emplean
en dosis inadecuadas o por periodos prolongados
(Forget y Lebel, 2001; Pacheco et al., 2006; Meléndez
y Alvarado-Rico, 2011). Actualmente, la causa de
muchas consultas médicas e ingresos hospitalarios en
Suramérica es por algiin efecto indeseable provocado por
el consumo inadecuado de PM (Pacheco et al., 2006).
La falta de informacién objetiva y actualizada, sobre
los posibles riesgos y beneficios que puede provocar el
uso de las PM, es una de las causas principales de que
la poblacién se automedique con ellas, alegando que
son inocuas y mas seguras, por el simple hecho de ser
naturales.

CONCLUSIONES

El estudio de las plantas medicinales expedidas
en los mercados principal y libre de Maracay, estado
Aragua, permitié conocer que las especies Portulaca
oleraceae L. y Ruta graveolens L. son las mas adquiridas
por la comunidad en general, con el proposito de
tratar enfermedades de transmision sexual, micéticas y
trastornos del sistema linfatico, respectivamente. Serfa
recomendable desarrollar nuevas investigaciones que
permitan establecer las bases de datos nacionales e
internacionales sobre los usos potenciales de especies
vegetales, facilitando el desarrollo de la comunidad
cientifica biomédica y de nuevos fitofarmacos.
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