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Resumo: Trata-se de um ensaio explorat—rio a partir do estudo bibliogr‡fico sobre a terapia 

floral e sua rela•‹o com a pr‡tica profissional. A partir da rela•‹o te—rico-pr‡tica, o objetivo Ž trazer 

a reflex‹o que a fundamenta como pr‡tica integrativa e complementar (PIC), evidenciando como 

surgiu e o que se tem atŽ o momento a respeito da capacita•‹o dos terapeutas florais, fornecendo 

uma contextualiza•‹o da pr‡tica profissional que se consolida a partir do uso de ess•ncias 

vibracionais (florais). Nesse ‰mbito, busca-se elencar os desafios e as potencialidades desta pr‡tica 

profissional, almejando contribuir para o debate e produ•‹o do conhecimento acerca da pr‡tica. 

Introdu•‹o  

A terapia floral Ž uma pr‡tica terap•utica reconhecida pela Organiza•‹o Mundial de Saœde 

desde 19561,2. O relato hist—rico da terapia floral se d‡ a partir das descobertas cient’ficas realizadas 

na dŽcada de 30 pelo mŽdico homeopata ingl•s Dr. Edward Bach, o qual descreveu que as doen•as 

eram resultantes da desarmonia entre a ess•ncia do ser humano e sua personalidade. Ao finalizar 

seus estudos, Bach correlacionou estados emocionais do ser com as ess•ncias floraisa, por ele 

produzidas.  Diferente do modelo biomŽdico predominante no sistema de saœde, a terapia floral Ž 

uma pr‡tica fundamentada nos princ’pios do vitalismob, cuja a•‹o principal do tratamento promove 

	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  
a Ess•ncias florais s‹o extratos elaborados a partir de flores silvestres e outras partes da planta coletadas em seu habitat natural, 
obtidos atravŽs do mŽtodo de extra•‹o solar (solariza•‹o) ou decoc•‹o. O mŽtodo de extra•‹o solar consiste em colocar as flores em 
contato com ‡gua de uma fonte mineral sob o sol por de 3 ˆ 4 horas, o tempo de exposi•‹o varia de acordo com a intensidade solar. 
Ap—s esse tempo retiram-se os elementos vegetais contidos na ‡gua e mistura-se com brandy (conhaque), o qual atua como principal 
conservante desta solu•‹o-m‹e ou matriz floral. O mŽtodo de decoc•‹o Ž menos utilizado e somente quando n‹o h‡ presen•a de sol 
na Žpoca da florada. A partir da dilui•‹o da solu•‹o-m‹e em conservante tem-se a chamada solu•‹o estoque para que seja realizada a 
prepara•‹o da ess•ncia floral (solu•‹o de uso). A solu•‹o de uso pode ser constitu’da de uma ou mais flores ou ess•ncia floral.  
 
b Vitalismo - doutrina formulada por cientistas europeus, entre meados dos XVIII e meados dos XIX, que defendia a idŽia de que os 
fen™menos relativos aos seres vivos (evolu•‹o, reprodu•‹o e desenvolvimento) seriam controlados por um impulso vital de natureza 
imaterial, diferente das for•as f’sicas ou intera•›es fisioqu’micas conhecidas 
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a recupera•‹o atravŽs do reequil’brio energŽtico do organismo e por isso Ž considerada um mŽtodo 

indireto de tratamento no corpo f’sico, por meio da a•‹o lenta e constante dos florais.4  

 No Brasil, consideram-se pr‡ticas integrativas e complementares em saœde (PICS) todas as 

atividades devidamente regulamentadas e as demais pr‡ticas reconhecidas ou que venham a ser 

reconhecidas pela regulamenta•‹o do MinistŽrio da Saœde a partir da aprova•‹o da Pol’tica 

Nacional de Pr‡ticas Integrativas e Complementares (PNPIC/MS)5 em 2006. Em 2017 a Portaria no. 

633 possibilitou a inser•‹o de novas pr‡ticas ˆ PNPIC, mas a Òterapia floralÓ ainda n‹o est‡ 

presente. 9 

O objetivo deste trabalho Ž trazer a reflex‹o acerca da pr‡tica profissional, que se consolida 

a partir do uso de ess•ncias florais, a partir da rela•‹o te—rico-pr‡tica, das perspectivas que a 

fundamentam como pr‡tica integrativa e complementar (PIC), e da capacita•‹o dos terapeutas 

florais. Assim, busca-se elencar os desafios e as potencialidades desta pr‡tica profissional, 

almejando contribuir para o debate e produ•‹o do conhecimento acerca da pr‡tica. 

1. RELA‚ÌO TEîRICO -PRçTICA DA TERAPIA FLORAL  

O nascimento terapia floral sofreu uma grande influencia da medicina homeop‡ticac descrita 

por Samuel Hanneman, fazendo uso da alta dilui•‹o, que Ž um dos quatro pilares fundamentais da 

homeopatia. Dr. Edward Bach (1886 Ð 1936), mŽdico homeopata se identificou com a forma de 

olhar o processo de saœde-doen•a do indiv’duo e a partir dos processos emocionais e por isso, 

ambas exercem suas a•›es atravŽs da Òenergia vitalÓ e que no caso da terapia floral Ž transmitida da 

flor para a ess•ncia floral. 1,4,7,8  

Apesar de algumas semelhan•as com a homeopatia, a terapia floral se trata de um sistema 

terap•utico distinto e que atualmente existem quase uma centena de sistemas florais em todo o 

mundo, que desenvolvem ess•ncias florais a partir de outras plantas oriundas das mais diversas 

localidades como Calif—rnia, Austr‡lia, Deserto, Hava’, dentre outros. 9 

1.1. TERAPIA FLORAL COMO PRçTICA INTEGRATIVA  

	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  

c Na homeopatia o corpo f’sico possui uma din‰mica f’sico-vital, na qual os sentimentos e pensamentos relacionam-se mutuamente 
com as fun•› es org‰nicas e tal processo pode tornar mais ou menos predisposto ao processo de adoecimento, e por isso, considera 
importante os aspectos do indiv’duo nas dimens› es bio-psico-s—cio-espirituais.  
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Estudos mostram a exist•ncia de iniciativas bem-sucedidas de inser•‹o da terapia floral no 

Sistema ò nico de Saœde (SUS). Trata-se de uma terapia coerente com os princ’pios do SUS que 

pode favorecer a resolutividade do sistema, por ser uma estratŽgia para implanta•‹o da integralidade 

na aten•‹o ˆ saœde. Exemplo disso s‹o os relatos de experi•ncia com projetos em terapia floral 

encontrados no portal ÒComunidade de Pr‡ticas Integrativas e ComplementaresÓ do SUS 10 (Quadro 

1). 

Local Titulo do Projeto Conclus›es 

Aracaju/Sergipe 
Est‡gio volunt‡rio/inicia•‹o cient’fica na 
‡rea de Psicologia e o uso dos Florais de 
Bach na Aten•‹o Prim‡ria ˆ Saœde (ABS) 

Os pacientes relataram algum tipo de benef’cio.  
Porem, o maior problema de implanta•‹o do 

projeto j‡ que n‹o Ž uma possibilidade 
terap•utica  estar inclu’da no SUS.  

Tubarão/SC 
Curso de aperfei•oamento em pr‡ticas 

integrativas e complementares em Saœde na 
Aten•‹o B‡sica 

Diminui•‹o dos gastos com medicamentos, bem 
como os efeitos colaterais s‹o diminu’dos com 

essa pr‡tica complementar. 

Mangabeira/João Pessoa/PB Florais de Amaz™nia na Saœde Integral 
Melhora significativa de pacientes 

diagnosticados com s’ndrome do p‰nico. 

Blumenau/SC Inova•‹o no cuidado da saœde coletiva a 
partir das pr‡ticas integrativas 

V‡rias iniciativas como roda de conversa, 
semin‡rios, oficinas,mini-cursos sobre pr‡ticas 

integrativas. 

Pernambuco Terapia Floral no Alzheimer 
Resultados positivos observados no aspecto 

emocional e f’sico. 

Quadro 1. Identifica•‹o de projetos com o uso de florais segundo o t’tulo, localiza•‹o e principais 

conclus›es. Fonte: Portal de pr‡ticas (https://novo.atencaobasica.org.br/relato), 2017. 

TambŽm s‹o encontrados trabalhos cient’ficos sobre as PICS que inserem a terapia floral 

como uma pr‡tica associada ˆs demais. Portanto, isso mostra que est‡ sendo utilizada 

conjuntamente ou isolada por profissionais da ‡rea da saœde no SUS. Tais dados trazem ˆ tona a 

reflex‹o do porqu• essa pr‡tica ainda n‹o foi inserida na PNPIC. 

Pesquisas identificam a terapia floral no campo de estudos das racionalidades mŽdicas1, o 

que lhe confere uma abordagem dos problemas de saœde em uma perspectiva integradora, cujo 

saber/fazer especializado est‡ centrado na unidade individual do doente e suas rela•›es com seu 

meio, indo ao encontro dos princ’pios contidos na PNPIC 11.  

 

1.2. FORMA‚ÌO DOS TERAPEUTAS FLORAIS 

Um dos aspectos importantes a salientar Ž que, desde o surgimento da terapia floral, v‡rios 

s‹o os formatos de cursos de forma•‹o dispon’veis no mercado. Nesse sentido, atualmente, os 
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formatos de curso de terapia floral disponibilizados como capacita•‹o s‹o: cursos de forma•‹o livre, 

com carga hor‡ria vari‡vel e cursos de p—s-gradua•‹o lato-sensu, cuja carga hor‡ria m’nima exigida 

pelo MinistŽrio da Educa•‹o Ž de 360 horas (atualmente o site do MEC mostra quatro cursos de 

p—s-gradua•‹o ativos e um desativado). No curso de gradua•‹o de naturologia, h‡ uma disciplina de 

terapia floral 12. 

O cen‡rio de forma•‹o apresentado traz outro foco de reflex‹o, relacionado aos conselhos 

federais das profiss›es, especialmente de Odontologia, Fisioterapia e Farm‡cia, que reconhecem a 

terapia floral como habilita•‹o da profiss‹o (COFFITO 380/2010; CFO 82/2008;CFF 611/2015). 

N‹o h‡ uma padroniza•‹o quanto ˆ  exig•ncia de forma•‹o para atua•‹o como terapeuta 

floral no Brasil, cada conselho designa o que considera importante para a profiss‹o. PorŽm, 

evidencia-se a car•ncia de planejamento a partir do pensamento cr’tico interdisciplinar e 

multiprofissional entendendo que esta PICS possa ser ampliada a outros profissionais da ‡rea da 

saœde.   

Atualmente, no Brasil, a terapia floral Ž uma pr‡tica autoregulamentada, ou seja, est‡ livre 

de legisla•‹o espec’fica que a enquadre em uma profiss‹o da ‡rea da saœde em ‰mbito federal. A 

profiss‹o de terapeuta floral Ž reconhecida pelo MinistŽrio do Trabalho, atravŽs da Comiss‹o 

Nacional de Classifica•‹o (CONCLA) do IBGE. O terapeuta floral consta como atividade 

profissional a partir do C—digo Nacional de Atividade Econ™mica (CNAE 8690-9/01), mas n‹o 

consta na classifica•‹o brasileira de ocupa•›es (CBO), que a regulamentaria como profiss‹o. 

1.3. CONTEXTUALIZA‚ÌO SOBRE AS ESSæNCIAS FLORAIS 

A terapia floral Ž uma pr‡tica que se consolidou a partir da produ•‹o e uso dos florais. Em 

outros alguns pa’ses, como Estados Unidos, as ess•ncias florais s‹o classificadas como 

medicamentos. No Brasil os florais n‹o est‹o inseridos na categoria de medicamentos, drogas ou 

insumos farmac•uticos, portanto, n‹o est‹o sujeitos ˆ fiscaliza•‹o pelos —rg‹os competentes e, por 

isso, tambŽm n‹o h‡ necessidade de uma prescri•‹o mŽdica para o uso. Segundo a Ag•ncia 

Nacional de Vigil‰ncia Sanit‡ria (ANVISA - MS/SVS/GABIN n¼. 479/98, 23/10/1998), o 

MinistŽrio da Agricultura e Reforma Agr‡ria (Parecer n¼ 23/93, 030/COIU), e a Associa•‹o 

Brasileira de Farmac•uticos Homeop‡ticos 

    [É]as ess•ncias florais s‹o consideradas um suplemento integrativo para a 

saœde, elaborado com flores e outras partes de vegetais, minerais e radia•›es de ambientes, obtidas pelo 
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mŽtodo de extra•‹o solar, ambiental ou decoctiva, seguida de dilui•‹o [...] 

O contra-senso est‡ no fato de que, na pr‡tica, os florais, no Brasil, em geral s‹o 

manipulados em farm‡cias homeop‡ticas, as quais seguem as normas da ANVISA, com toda 

exig•ncia do estabelecimento voltada ˆs normas necess‡rias para ingest‹o nos padr›es de um 

medicamento. O cen‡rio que se apresenta Ž paradoxal pois, a farm‡cia, por sua vez, se encontra 

entre o produtor dos sistemas floraisd, os profissionais que s‹o formados na pr‡tica terap•utica em 

quest‹o e os pacientes. Estes, por sua vez, est‹o entre o terapeuta floral que realiza a Òindica•‹o 

terap•uticaÓ e a farm‡cia que, em geral, solicita que a Òprescri•‹oÓ seja feita por um mŽdico.  

Outra quest‹o Ž trazer a reflex‹o da necessidade de ampla divulga•‹o a respeito da indica•‹o 

de ess•ncias florais de sistemas distintos, que possuem dilui•‹o diferenciada, indicada pelo produtor 

floral no momento da aquisi•‹o do material para a farm‡cia (Quadro 2). 

Sistema Floral Dilui•‹o frasco solu•‹o uso 30ml  

Bach (B) Florais de Saint Germain (FSG) Amaz™nia (AM) Alaska 
(AL) Californiano (CAL) Holanda (HO) Minas (MG) Orqu’dea do 
Amazonas (OA) Pac’fico (P) 2 gotas  

Agnes (AG) Hawai (Hç) 3 gotas  

Deserto (DES) Nona Ess•ncya (NE) Fran•a (F) 4 gotas  

Himalaya (HI) Australian Bush (AUB) Araret‰ma (AR) 7 gotas  

Quadro 2. Principais sistemas florais e dilui•‹o do estoque para manipula•‹o da solu•‹o de uso. 

De qualquer forma, Ž importante reconhecer que a pr‡tica do interc‰mbio dos florais ocorre 

em n’vel mundial, fato que contribui com a expans‹o da pr‡tica profissional em resposta ˆ grande 

procura pela popula•‹o. 

Considera•›es  

Este ensaio trouxe algumas reflex›es acerca do reconhecimento da terapia floral como 

pr‡tica integrativa. H‡ que se pensar em estruturar sua regulamenta•‹o para que seja valorizada em 

n’vel federal, para que possa ampliar a possibilidade de atua•‹o e de acesso pela popula•‹o. Diante 

do cen‡rio apresentado Ž importante ressaltar a import‰ncia da forma•‹o continuada e permanente 
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   Entende-ser por sistema floral o conjunto de ess•ncias florais fabricadas por produtores qualificados de solu•›es estoque de 
ess•ncias florais, onde cada sistema floral ess•ncia que recebe um nome comercial. Tais produtores florais s‹o disponibilizados 
atravŽs de ÒkitsÓ contendo solu•‹o estoque que podem ser revendidos para tanto para as farm‡cias de manipula•‹o quanto para o 
consumidor final. S‹o exemplos de sistemas florais: Florais de Bach, Saint Germain, Florais do Cerrado, Florais da Calif—rnia, 
Florais da Austr‡lia, Florais do Deserto, dentre outros. 
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aos profissionais que fazem uso da terapia floral com vistas a eliminar as incoer•ncias que ainda 

possam existir entre os atores envolvidos: popula•‹o, farm‡cia, gestores, produtores de sistemas 

florais e os profissionais capacitados a realizar a pr‡tica. 
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