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RESUMO

Os Florais sdo produtos terapéuticos produzidos através do potencial energético das flores que
se configuram como Priticas Integrativas e Complementares. Sdo muitos os sistemas florais
criados pelo mundo e entre eles encontra-se o sistema FLORSOL que vem sendo utilizado no
processo saude-doenca-cuidado da populacdo do municipio de Nova Palmeira-PB e regido. O
objetivo do presente estudo € investigar a percepcdo dos usudrios de florais sobre o sistema
FLORSOL e identificar os efeitos desta pritica integrativa na vida dos usudrios. O estudo foi
do tipo transversal, qualiquantitativo, descritivo, cujo seguimento amostral foi composto por
usudrios de florais no municipio de Nova Palmeira-PB e regi@o. Os resultados demonstraram
que a maioria dos usudrios relatou melhora significativa em suas queixas apds o uso regular do
sistema FLORSOL. Entre os principais beneficios relatados, destacaram-se a reducdo de
sintomas de ansiedade, além de um aumento no bem-estar emocional. A andlise qualitativa das
entrevistas reforcou a percepg¢do positiva dos participantes quanto a eficicia do tratamento com
florais, evidenciando que, para muitos, a terapia floral serviu como um complemento eficaz ao
tratamento convencional ou, em alguns casos, como a principal estratégia de autocuidado.
Portanto, o sistema FLORSOL se destacou como uma pratica eficaz na promog¢ao da saude e
qualidade de vida, reforcando seu papel como uma abordagem complementar promissora

dentro das PICs.

Palavras-chave: Autocuidado; Promog¢do da Satide; Terapias complementares; Terapia floral



ABSTRACT

Florals are therapeutic products produced through the energetic potential of flowers, recognized
as part of Integrative and Complementary Practices. Many floral systems have been developed
around the world, among which is the FLORSOL system, used in the health-disease-care
process for the population of Nova Palmeira-PB and its surrounding region. The aim of this
study is to investigate the perception of floral users regarding the FLORSOL system and to
identify the effects of this integrative practice on users' lives. This was a cross-sectional,
qualitative-quantitative, descriptive study, with a sample consisting of floral users in Nova
Palmeira-PB and the surrounding region. The results showed that the majority of users reported
significant improvement in their complaints after regular use of the FLORSOL system. Among
the main benefits reported were a reduction in anxiety symptoms, as well as an increase in
emotional well-being. The qualitative analysis of the interviews reinforced the participants'
positive perception of the efficacy of floral treatment, revealing that for many, floral therapy
served as an effective complement to conventional treatment or, in some cases, as the primary
self-care strategy. Therefore, the FLORSOL system stood out as an effective practice in
promoting health and quality of life, reinforcing its role as a promising complementary

approach within the scope of Integrative and Complementary Practices (ICPs).

Keywords: Self-care; Health Promotion; Complementary therapies; Floral therapy.
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1 INTRODUCAO

Diante da combinacdo crescente da medicina integrativa e complementar com a
terapia convencional para aliviar sintomas e minimizar os efeitos adversos dos
medicamentos, diversos estudos apontam um aumento progressivo de sua utilizacdo pela
populacdo (Henriques et al., 2022). Nesse viés, por meio de abordagens terapéuticas, as
Priticas Integrativas e Complementares (PICs) estabelecem um acolhimento inicial,
promovendo a constru¢cdo de um vinculo terapeuta/paciente. Essas préticas desempenham
um papel crucial no processo de saide-doenga-cuidado, empregando tecnologias eficazes
que visam o bem-estar do paciente (Tesser et al., 2018).

Tendo isso em vista, a Terapia Floral emerge como uma das opcdes terapéuticas
diante de alguns problemas de saide. Apesar de ndo ter sido inicialmente reconhecida
como parte das préticas legitimadas pelo Sistema Unico de Satde, foi incorporada em
marco de 2018, conforme estipulado pela Portaria 702 do Ministério da Saude (Brasil,
2018).

Desenvolvida inicialmente pelo médico inglés Edward Bach, a Terapia Floral
recebeu reconhecimento da Organizagdo Mundial de Saude em 1956. Esta abordagem
considera a extracdo do potencial energético das flores por meio de métodos como fervura
ou de extracdo solar. Essa energia floral atua nos estados mentais, transformando emogdes
negativas decorrentes do conflito entre alma, mente e corpo em sensagdes positivas,
promovendo assim o equilbrio emocional (Silva et al., 2017).

De acordo com Bach, as enfermidades derivam ndo apenas de fatores fisicos, mas
também de conflitos internos entre componentes da personalidade e estados profundos da
mente. Ele percebia que emo¢des como o medo, o egoismo, o 6dio e o orgulho sdo
indicativos de verdadeiros males. Tais sinais surgem de um desequilibrio na Energia Vital
do ser humano e, ao persistirem, enfraquecem progressivamente essa energia vital. Dessa
forma, as doengas representam a manifestacdo final desses desequilibrios emocionais.
Embora a terapia convencional possa parecer eficaz temporariamente, o bem-estar
permanente sé serd alcancado apds a remocgdo da causa real (Pereira, 2018).

Considerando os desequilbrios resultantes da ansiedade, indecisdo, medo,
soliddo, falta de interesse pela vida, inseguranca, desespero e doencas com origem
emocional, os florais desempenham um papel primordial neste contexto (Pereira, 2018).
Considerando que o processo saude-doenca-cuidado ¢ influenciado por fatores

socioculturais, o uso da terapia floral ndo pode ser direcionado somente para a cura dos
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sintomas ou da doenga, mas para a restauracdo do equilibrio energético e bem-estar
integral do individuo (Santos, 2019).

Com o reconhecimento dos beneficios proporcionados pelos florais a populagdo,
especialmente em um contexto de crescente sofrimento psiquico, observou-se a producdo
de diferentes sistemas florais em vdrias regides do mundo. Em 2018 foi lancado pela
Organizacdo Nao Governamental (ONG) Centro de Educacdo Popular (CENEP) na
cidade de Nova Palmeira — PB um sistema floral baseado nos estudos de Bach, porém
com flores encontradas no semiarido nordestino, denominado FLORSOL.

Neste sentido, considerando a Terapia Floral, enquanto pratica integrativa com
foco na prevencdo, promocdo e recuperacdo da sadde, a presente pesquisa se propds a
investigar a percepcdo dos usudrios do Sistema FLORSOL, e identificar os efeitos da

floralterapia, com relacdo ao manejo das suas necessidades em satide.
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2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo geral

Investigar a percep¢do dos usudrios de florais sobre os efeitos do sistema

FLORSOL no seu cotidiano como terapia.

2.2 Objetivos especificos

e Identificar e descrever o perfil socioepidemiologico dos usudrios de
florais;

e verificar os fatores que influenciaram no uso de florais na populacio em
estudo; e

e examinar o conhecimento dos entrevistados acerca do uso dos florais e

seus principais efeitos no organismo.
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3 REFERENCIAL TEORICO
3.1 Priticas integrativas e complementares

As Préticas Integrativas e Complementares (PICs) compreendem um conjunto de
abordagens terapéuticas que englobam a Medicina Tradicional, Complementar e
Integrativa, com o propésito de capacitar os individuos para assumir um papel ativo na
prevencao de doengas e na promoc¢do da satde e melhorar ainteragdo entre o ser humano,
o ambiente e a sociedade, levando em consideracdo a totalidade do individuo, seu
contexto social e suas diversas dimensdes. Essas préticas sdo caracterizadas pelo uso
minimo de recursos financeiros, envolvimento de profissionais da satde de diversas dreas
e uma abordagem terapéutica centrada na escuta, no estabelecimento de vinculos
terapéuticos e no acolhimento, consideradas tecnologias leve em satde (Brasil, 2017).

Desde os anos 1980, tém sido realizadas experiéncias no Sistema Unico de Satide
(SUS) envolvendo Préticas Integrativas e Complementares (PICs). No entanto, foi apenas
a partir de 2006 que essas praticas comecaram a ganhar mais destaque e a crescer, com a
aprovacdo da Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC),
enfatizando a sua implantacdo na Atencdo Primiria da Saude. Esta politica regularizou
inicialmente no SUS cinco PICs: homeopatia, acupuntura/medicina tradicional chinesa,
medicina  antroposdfica, uso de plantas medicinais e tratamento com 4dguas
termais/minerais (Ruela et al., 2019).

Posteriormente, em 2017, houve ampliacio para mais 14 modalidades: arteterapia,
ayurveda, biodanca, danga circular, meditacdo, musicoterapia, naturopatia, osteopatia,
quiropraxia, reflexoterapia, reiki, shantala, terapia comunitiria integrativa e yoga € em
2018, mais dez foram incluidas: apiterapia, aromaterapia, bioenergética, constelacdo
familiar, cromoterapia, geoterapia, hipnoterapia, imposicdo de maos, ozonioterapia e
terapia floral (Brasil, 2017; Brasil, 2018).

Entre os obsticulos enfrentados na incorporacio da medicina tradicional em
tratamentos laboratoriais oferecidos pelo SUS, destaca-se a falta de entendimento dos
gestores sobre as politicas nacionais de saide que visam as préticas integrativas previstas
no PNPIC. Isso resulta na auséncia de disseminagdo dessas prdticas para a populacdo,
comprometendo o acesso a tratamentos complementares que poderiam melhorar a
qualidade de vida dos pacientes. Além disso, ha uma caréncia de capacitagdo dos

profissionais de sadde para implementar essas praticas, o que agrava a dificuldade de
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integrd-las de forma eficaz no sistema publico de saude. A resisténcia cultural e a falta de
evidéncias cientificas amplamente aceitas também contribuem para a pouca adesdo e
aceitagdo dessas abordagens por parte dos profissionais e dos usudrios do SUS (Silva,
2018; Placido, 2019).

As PICs, sdo abordagens que se concentram na promocao da satde do individuo,
seja para prevenir, tratar ou curar, levando em conta a integracdo entre mente, cCOrpo e
espirito, ao invés de considerar o ser humano como uma série de partes isoladas (Santos,

2019).

3.2 Centro de Educacao Popular (CENEP)

O Centro de Educagdo Popular (CENEP) é uma organizacdo ndo governamental
localizada em Nova Palmeira, Paraiba, a uma distincia de 237 km da cidade de Jodo
Pessoa, a capital do estado. De acordo com os dados do IBGE 2022, a cidade possui uma
populacdo de 4.259 habitantes.

A ONG tem aproximadamente 30 anos de histéria e foi fundada por Maria de
Lourdes Gomes de Lima. A criagdo da entidade teve inicialmente finalidade de
desenvolver acdes integradas, distribuidas em quatro dreas de atuacdo: educacdo, meio
ambiente, satde e cultura, a fim de abranger os agricultores familiares, criancas,
adolescentes, jovens e adultos que apresentassem um maior grau de risco e
vulnerabilidade social (Santos et al., 2016).

Atualmente, a instituicdo se dedica a uma variedade de dreas de conhecimento e
servicos para promover a educacdo, cultura e arte, fornecer treinamento profissional,
aumentar a conscientizacdo ambiental em prol do bioma da caatinga, incentivar o uso de
plantas medicinais no tratamento de doencas e oferecer terapias integrativas e
complementares, como massagem, acupuntura, aromaterapia, meditacdo, reiki, terapia
floral, radiestesia e técnicas de relaxamento, acessiveis a toda a comunidade (Santos,
2019).

Ao perceber o potencial energético das plantas encontradas no Seridé Oriental
paraibano, a equipe do CENEP composta por farmacéuticos, enfermeiro e terapeutas,
notaram resultados positivos dos tratamentos com os florais; a partir disso, decidiu-se
iniciar um projeto para criar um sistema floral préprio, o FLORSOL, utilizando as flores
locais. Monica Maria da Silva, terapeuta holistica e colaboradora da ONG, foi a

coordenadora e idealizadora do projeto, desempenhando um papel fundamental em sua
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concep¢do. A producdo do FLORSOL ocorre na Oficina de Remédios Caserros Irma
Consuelo — CENEP, que conta com uma farmicia viva de hortas de plantas medicinais

(Santos, 2019).

3.3 Terapia Floral

Recentemente, tem havido um aumento significativo na curiosidade de pacientes
e profissionais de saide em relacdo as praticas integrativas e complementares, devido a
insatisfacdo com os resultados da medicina tradicional. Dentro desse contexto, destaca-
se a terapia floral, também conhecida como Floral de Bach (Barros er al., 2019).

Desde 1974, a Terapia Floral tem sido reconhecida e garantida pela Organizagao
Mundial da Sadde como uma forma de Terapia Complementar, sendo recomendado em
mais de cinquenta paises (Ribeiro et al.,2020). Por se tratar de uma terapia livre de efeitos
colaterais, pode ser utilizada concomitante com outros tratamentos (Barros et al., 2019).

A terapia floral € uma opg¢do terapéutica que emprega a energia das flores
silvestres para enfrentar as emogdes adversas da vida, consideradas como gatilhos de
enfermidades. Essa abordagem pode ser integrada a medicacdo convencional ou aplicada
independentemente. Cada flor de um sistema é prescrita para uma condicdo particular,
podendo ser utilizada sozinha ou combinada (Ribeiro; Menezes; Trindade, 2018, Santos,
2019).

Entre os florais destacam-se os Florais de Bach ou Remédios Florais de Bach, que
consistem em um tipo de tratamento alternativo usado intensamente na atualidade. A
Terapia floral faz parte de um campo emergente de préticas vibracionais, sutis e nio
invasivas. No Brasil, a terapia com esséncias florais foi incluida no SUS por meio da
Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC), a partir da Portaria
de n°. 702 de 21 de marco de 2018 (Pinto, 2019).

Em 1928, o médico ingles Edward Bach desenvolveu a terapia floral. Esta
abordagem clinica reaciondria ndo farmacoldgica utiliza o padrdo vibracional de flores,
plantas e arvores especificas para harmonizar pensamentos e emocdes adversas, bem
como para tratar desordens de personalidade que podem contribuir para a manifestacdo
de doencas (Costa; Gongalves, 2021).

Quando imersas em &gua, as flores transferem suas caracteristicas vibracionais

proprias, resultando na producdo das esséncias florais. Estas ess€ncias t€m o papel de
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promover a harmonizagdo nos aspectos fisicos, emocionais, psiquicos e espirituais das
pessoas (Silva; Morais, 2023).

De acordo com Bach, as enfermidades surgem como consequéncia de estados
emocionais e mentais. Enquanto os padrdes negativos emocionais € mentais
permanecerem ndo abordados, a verdadeira recuperacdo ndo serd alcancada. Bach
observa que individuos doentes frequentemente apresentam uma alteracio em suas
percepcoes e pensamentos, podendo manifestar-se com medo, resignacdo, amargura ou
impaciéncia. Nesse estado, a consciéncia da pessoa se desvia de sua esséncia mais
elevada, ou seja, de seu “Eu Superior’> (Bach, 2018).

De acordo com dados da Associagdo Brasieira de FEsséncias Florais
(ABREFLOR), o territério nacional abriga atualmente cerca de vinte e trés sistemas
distintos. Na literatura, encontram-se registros que corroboram para a aplicacio e a
utilizacdo de todos esses sistemas para aliviar sintomas de dor decorrentes de diversas
enfermidades, com o proposito de promover uma melhoria significativa na qualidade de

vida das pessoas (Pereira, 2018).

3.4 FLORSOL

Com o intuito de desenvolver um projeto objetivando o enaltecimento das flores
da regido que carregam um forte potencial energético e que favorecem o equilibrio
emocional daqueles que fazem uso das mesmas, foi desenvolvido no ano de 2018 pelo
CENEP o projeto FLORSOL (Florais do Seridé Oriental) que traz a forca e resist€éncia
necessaria para a sobrevivéncia de sua flora que nessa regido resiste a intensos periodos
de estiagem.

O significado da palavra FLORSOL deriva de "Flor" e da abreviacdo das palavras
"Seridé Oriental”, referindo-se a sua drea de origem, uma regiio que permanece a maior
parte do ano sob dias ensolarados. No desenvolvimento do sistema FLORSOL, inspirado
nas pesquisas de Bach, sdo empregadas flores e terapias exclusivas (Santos, 2019).

Este novo sistema integra recursos naturais regionais como facilitadores do
tratamento, incluindo o uso de pedras nativas, artesanato em madeira (realizado por
artesdos locais) para a confeccdo de caixas destinadas ao armazenamento e conservacao
dos estoques dos Florais, além de péndulos e difusores pessoais. Também sdo exploradas
praticas como exposicdo ao sol, cromoterapia, aromaterapia e argiloterapia. No Sistema

FLORSOL h4 uma maior liberdade para o terapeuta introduzir outras praticas integrativas
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e complementares que possam contribuir para um melhor atendimento ao seu paciente
(Santos, 2019).

Atualmente, os florais sdo frequentemente integrados a outras modalidades de
tratamento, como a medicina tradicional chinesa, terapias de autodesenvolvimento e
psicoterapia holistica. Devido a diversidade terapéutica que caracteriza a sociedade atual,
essas sinergias estdo sendo gradualmente adotadas, promovendo uma abordagem de
cuidado abrangente e holistica a satde (Nascimento, 2017).

Diante disso, surgiu a oportunidade de empregar o FLORSOL em conjunto com
outras modalidades terap€uticas que contribuem para o bem-estar do individuo, sendo
ofertadas praticas tais como: reiki, uso de cristais, radiestesia, técnicas de leitura de cartas,
dgua energizada pelo sol, argiloterapia e aromaterapia (Santos, 2019).

As flores para produgdo dos florais s@o escolhidas de acordo com o potencial
energético que cada uma possui e sua coloracdo deve se assemelhar a cor do chakra que
rd atuar. Outra pratica integrada ao Sistema FLORSOL, € a radiestesia, que através do
péndulo colocado sobre a mesa radiestésica e seus graficos, se realiza a avaliacdo
energética do paciente e de seus chakras para assim orientar o floral mais adequado ao

seu tratamento.
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4 METODOLOGIA
4.1 Tipo de Estudo

Corresponde a um estudo transversal, quali-quantitativo e do tipo descritivo, cujo
seguimento amostral foi composto por usudrios de florais do sistema FLORSOL no
municipio de Nova Palmeira-PB e regido, que foi realizado no periodo de julho a
setembro de 2024.

4.2 Local de realizacao do estudo

O municipio de Nova Palmeira, Paraiba, abrange uma drea territorial de 314,748
km?. De acordo com o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), o municipio
conta com aproximadamente 4.259 habitantes e possui densidade demografica de 13,53
hab./Kn?. Se distancia da capital do estado, Jodo Pessoa, em 443,2 km e tem como

municipios vizinhos: Picui, Pedra Lavrada e Baraina (IBGE, 2022).

4.3 Caracterizacio da amostra

A amostra foi composta por 30 usudrios atendidos na Oficma de Remédios
Caseiros Irma Consuelo. A pesquisa se direcionou seguindo a amostragem bola de neve,
a partir de informantes chaves, chamadas de sementes, que indicaram outras pessoas com
as caracteristicas desejadas facilitando a coleta de dados e obtendo novas redes de
contatos, estreitando assim o quadro de andlise, uma vez que atinge um ponto de

saturacdo, caracterizado pela repeticdo de pessoas jd indicadas nas entrevistas anteriores.

4.4 Instrumento de coleta de dados

O recurso de coleta de dados foi um questiondrio (Apéndice A) que abordou dados
de identificacdo dos entrevistados, como sexo, idade, escolaridade e profissdo, além de
informagdes sobre o uso dos florais, sua indicagdo, tempo de uso e os principais efeitos
obtidos.

O questiondrio foi aplicado por meio de entrevistas presenciais, nas quais o
pesquisador fez as perguntas diretamente aos participantes e registrou as respostas no

questiondrio impresso durante a abordagem presencial.
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4.5 Critérios de inclusdo

e Serusuario da Oficina de Remédios Caseiros Irma Consuelo;
e Fazer uso de florais do sistema FLORSOL;

e Ter mais de 18 anos

4.6 Critérios de exclusao

e Usudrios com déficit cognitivo ou com alteracdo na comunica¢ao.

e Participantes que demonstraram falta de interesse ou conduta ndo
colaborativa durante o processo de selecdo ou entrevista.

e Entrevistas que ndo foram completadas, seja por desisténcia do
participante, interrupcdes técnicas ou outras razoes que impediram a

obtencdo de dados completos.

4.7 Processamento e analise dos dados

Os dados foram organizados em banco de dados digital e processados utilizando
o software Microsoft Excel® versdao 2016. A andlise de dados foi realizada por meio da
aplicacdo de estatistica descritiva tendo como base referenciais tedricos da area de estudo.
Serdo analisadas as seguintes varidveis:
e Sexo, idade, grau de escolaridade, ocupacdo, renda familiar;
e Enfermidades, uso de medicamentos;
e Uso deflorais: indicagdes, beneficios, frequéncia de uso, eventos adversos,

armazenamento, percepgao.

4.8 Aspectos éticos

Este estudo foi realizado levando em consideracdo os aspectos éticos de pesquisa
envolvendo seres humanos, recomendado pelas resolugdoes 466/2012 e 510/2016 do
Conselho Nacional de Saude — Ministério da Saude.

O Projeto foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa e apresenta Certificado
de Apresentacio de Apreciagio Etica (CAAE) 79898424.8.0000.0154 e foi aprovado no
CEP sob n° de parecer 6.945.787.
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO
5.1 Dados socioepidemiologicos

Os resultados obtidos nesta pesquisa revelam aspectos fundamentais sobre a
percepcao dos usudrios dos florais FLORSOL, evidenciando seus efeitos no organismo.
Ao total foram coletados os dados de 30 pessoas. A partir dos dados da tabela, é possivel
observar as varidveis socioepidemiolégicas dos participantes, que abordam: idade, sexo,

renda, escolaridade e plano de saudde.

Tabela 1 - Dados socioepidemiologicos dos usuarios dos florais FLORSOL entrevistados.

VARIAVEIS Faixa/Resposta n %0
Idade 24 — 30 11 36,6%
31-40 8 26,6%
41 -50 5 16,6%
51-60 4 13,3%
61—-72 2 6,6%
Total 30 100
Sexo Feminino 26 86,6%
Masculino 4 13,3%
Total 30 100
Renda Até 1 salario minimo 11 36,6%
De 1 a 3 salarios 11 36,6%
De 3 a 5 saldrios 6 20,0%
Mais que 5 saldrios 2 6,6%
Total 30 100
Escolaridade Ensino fundamental 6 20,0%
Ensino Médio 5 16,6%
Ensino Superior 19 63,3%
Total 30 100
Plano de Saude Privado Nao 22 73,3%
Sim 8 26,6%
Total 30 100

Fonte: Dados da pesquisa,2024.

No tocante a idade, a terapia floral foi buscada por usudrios de diversas idades,
com predommancia de pacientes mais jovens, entre 24 e 40 anos (63,2%), um valor
expressivo. Esse dado estd em concordancia com o estudo de Silva e Morais (2023), que

identificaram 57% de adeptos nesta mesma faixa etaria.
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Com rela¢do ao uso de florais distribuidos por sexo, observa-se que a maioria dos
usudrios € do sexo feminino, com 26 participantes, representando 86,6% do total. Esses
numeros sugerem que o uso de florais € significativamente mais comum entre mulheres
do que entre homens, o que pode refletir uma tendéncia de maior busca por praticas
integrativas por parte do publico feminino.

Sob o ponto de vista de Ruiz e Tilio (2020), a baixa adesao dos homens as praticas
de prevencdo e promog¢do da satde deve-se ao habito de buscar atendimento apenas em
situacdes criticas. Esse comportamento é reforcado por padrdes de socializagdo masculina
em uma sociedade patriarcal, que desencorajam o autocuidado e promovem esteredtipos
de forca e invulnerabilidade. Na saude mental, o preconceito e os tabus sobre a expressao
de vulnerabilidades emocionais afastam muitos homens dos cuidados necessarios.

Quanto a distribuicdo da renda dos usudrios, foi dividida em quatro faixas
salariais. Observa-se que a maioria (73,2%) possui renda de até trés salirios minimos,
distribuidos da seguinte forma: 36,6% ganham até um saldrio minimo e outros 36,6%
ganham de um a trés saldrios minimos. Isso demonstra que os usudrios possuem uma
renda limitada, o que pode indicar vulnerabilidade financeira, colaborando para esse
acesso, pois por serem menos onerosas, as PICs e os florais sdo mais acessiveis como
terapéutica para a populacao.

A partir da andlise de Santos (2018), sobre como classe social e territdrio se
combinam na producdo de padrdes de saide na populacdo, reitera-se que uma relacdo
positiva com o nivel da renda reflete diretamente em uma maior disponibilidade de
recursos, oferecendo chance do individuo reportar um melhor estado de satde.

Os dados da tabela 1 permitem observar ainda que a maioria dos participantes
possui ensino superior, representando 63,3% da amostra. Esses dados indicam uma
relacdo entre o nivel de escolaridade e o uso de florais, corroborando os estudos que
indicam que a relagdo entre educacdo e saude € tao forte que se pode observar diferencas
significativas na saide em cada ano adicional de escolaridade (Maia, 2023).

Da mesma forma, Gatti et al., (2015), relatam que 70% dos usudrios de terapias
alternativas e complementares entrevistados em uma instituicdo privada de porte médio
da cidade de Sao Paulo, apresentavam nivel superior de instrucdo, provavelmente devido
os profissionais de nivel superior estarem abertos a buscarem outras possibilidades de
cuidado que fogem ao sistema convencional e as praticas populares.

Assim, individuos com maior grau de instru¢do tendem a buscar mais saude,

devido a maior capacidade de acesso, compreensdo dos conhecimentos de sadde e acesso
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a informacdes sobre diferentes abordagens terapéuticas, como € o caso das PICs (Cobo;
Cruz; Dick, 2021; Palmeira et al., 2022).

Correlacionando também com arenda, que implica em dispor ou ndo de um plano
de saude privado, onde a maioria dos usudrios (73,3%) afirmou ndo possuir plano de
satde privado, enquanto apenas 26,6% t€ém acesso a esse recurso.

Moraes et al., (2022), afrmam que o gasto com planos de saide tem impacto
significativo nas despesas das familias, visto que aumenta a probabilidade de
comprometer mais de 40% da renda com despesas relacionadas a saidde. Neste contexto,
a falta de plano de saide pode restringir significativamente o acesso a servicos de saude
mais especializados, levando as pessoas a buscarem alternativas de cuidado mais
acessiveis e que promovem autocuidado, como as PICs, especificamente no uso de
florais.

Na tabela 2 pode-se observar que entre os usudrios dos florais, no publico
entrevistado, apresentam predomindncia de profissionais com nivel superior, como

farmacéuticos, professores, além de estudantes, em comparacdo com outras ocupacdes

citadas.

Tabela 2 — Profissao dos usuarios do sistema FLORSOL (n=30).
PROFISSAO n %
Farmacéutica/Farmacéutico 5 16,7%
Professora/Professor 4 13,3%
Estudante 3 10%
Agricultora 3 10%
Autonomo/Autdnoma 2 6,7%
Terapeuta holistica 2 6,7%
Aposentada/Auxiliar/Assistente social/Atriz/Desenvolvedora de 1(11)  36,7%
sistemas/Diretora do CENEP/Funciondria
publica/Motorista/N utricionista/Professora de ballet/Recepcionista cada
TOTAL 30 100

Fonte: Dados da pesquisa,2024.

Essa distribuicdo levanta questdes sobre o perfil socioecondomico e educacional
dos usudrios de florais, sugerindo que pessoas com maior escolaridade estio mais

inclinadas a buscar alternativas de sadde, a exemplo dos florais, conforme expde Maia
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(2023), ao mvestigar a contribuicdo das farmacias comunitirias para a literacia em sadde
dos cidaddos, reforcando o que a tabela 1 apresenta.

Como apresentado por Almeida e Piber (2022), a literacia ou letramento em satide,
compreende competéncia, motivacdo, acesso, compreensao € uso, nas vertentes de
cuidados de sadde, prevencdo de doenca e promocdo da satide. No contexto da presente
pesquisa, essa relacdo pode ser motivada pelo maior acesso a informacdo, interesse em
praticas de saude integrativas, uma vez que € uma darea de atuagdo dos farmacéuticos e
que pode se justificar também pela capacidade financeira para investir em tratamentos
complementares.

Na tabela 3 apresenta-se a prevaléncia de doencgas crOnicas entre os usudrios dos
florais FLORSOL, e observa-se que maioria dos usudrios (53,3%) ndo possui doengas

cronicas.

Tabela 3 — Doencas cronicas apresentadas pelos participantes.

Vocé apresenta uma ou mais das seguintes enfermidades ? n %
Alergias respiratdrias (Rinite/Sinusite) 5 16,7%
Asma 1 3,3%
Dislipidemia (colesterol e triglicerideos elevados) 3 10%
Doenga autoimune 1 3,3%
Hipertensao arterial 2 6,7%
Diabetes 1 3,3%
Hipertensdo arterial, Dislipidemia (colesterol e triglicerideos 3,3%
elevados), Alergias respiratérias (Rinite/Sinusite), Doenca autoimune 1
Nenhuma 16 53,3%
Total 30

Fonte: Dados da pesquisa,2024.

As alergias respiratorias sdo as condicdes mais comuns entre 0s que relataram
doengas, seguidas por dislipidemia e hipertensdo arterial. No caso das comorbidades, que
se caracterizam por multiplas doengas, foi relatada por apenas uma pessoa. Esses dados
podem sugerir que os florais atraem um publico relativamente sauddvel ou que usudrios
com condi¢Oes leves buscam essa abordagem complementar para o manejo de outros
sintomas.

Silva e Morais (2023), descrevem as necessidades de saide que motivaram a
busca pela terapia floral, entre os usudrios do projeto de extensdo ‘Praticas Integrativas e
Complementares em Satde”, por teleatendimento em terapia floral durante a pandemia
de COVID-19, na Universidade Federal da Paraiba, quando houve predominiancia nas

enunciacdes de ansiedade, medo, inseguranca e insonia.
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Com relagdo aos medicamentos utilizados pelos participantes para o tratamento
de doencas cronicas, oito individuos relataram o uso dos firmacos listados no quadro

abaixo, correspondendo a apenas 23,33% da amostra.

Quadro 1 - Medicamentos utilizados pelos participantes.

Nome do medicamento Posologia Indicacio terapéutica
Dienogeste 2mg 1x ao dia Endometriose
Escitalopram 20mg Depressao, ansiedade,
Ix ao dia Transtorno disférico pré-
menstrual
Levotiroxina 38mg Ix a?nilr?h; pela Hipotircoidismo

Anastrozol 1mg; metoprolol 1x 20 dia — ambos Cancer de mama; hipertensao
50mg arterial

Montelucaste de sédio 10mg;

. 1x ao dia — ambos Asma; ansiedade
escitalopram 10mg
Losartana 50mg
+hidroclorotiazida 12,5mg Ixao dia Hipertensdo  arterial
Losartana 50mg 1x ao dia Hipertensdo arterial
Amitriptilina 25mg 1x ao dia Ansiedade

Fonte: Dados da pesquisa, 2024.

Verificou-se que as condicdes mais frequentemente mencionadas foram ansiedade
e hipertensdao arterial, o que é consistente com a alta prevaléncia dessas patologias na
populacao geral, como afirmam Guimardes et al, (2023) sobre a predominincia de
comorbidades no Brasil, tendo a hipertensdao arterial (31,9%), como a mais prevalente,
seguida por doencgas cronicas respiratorias (12,9%) e depressao/ansiedade (11,7%).

Além disso, destaca-se um caso de cancer de mama, uma condicdo que requer
acompanhamento médico intensivo e um manejo terapéutico mais complexo, dada a

gravidade e as implicagdes do tratamento oncoldgico.

5.2 Percepcao sobre o sistema FLORSOL

Conforme disposto na tabela 4, a maioria dos participantes (87%) percebeu
alguma diferenca positiva em sua satide ou comportamento emocional ao longo do uso

dos florais FLORSOL.
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Tabela 4 — Percepcio dos usuérios sobre os efeitos dos florais FLORSOL no organismo.

PERCEPCAO SOBRE O

FLORSOL Faixa/Resposta n %

Percebeu alguma diferenca

em relacdo a sua satide ou seu .

compor%amento emocional ao Sim 26 87%

longo do uso de florais?
Nao 4 13%
Total 30 100

g)%rio terzc};l)(i];m&(l)lral?mformagao Familiare s/amigos/vizinhos 10 33,3%
No CENEP 20 66,7%
Total 30 100

e Jromm <610 g o o
Sim 1 3%
Total 30 100

S s 2o
Nao 3 10%
Total 30 100

Fonte: Dados da pesquisa, 2024.

Nessa mesma perspectiva, Silva e Morais (2023), utilizando o banco de dados do
projeto de extensao ‘Praticas Integrativas e Complementares no Cuidado” do Centro de
Ciéncias Médicas da Universidade Federal da Paraiba, constataram que a terapia floral
apresentou resultados positivos na restauracdo do equilibrio emocional e na diminui¢do
dos sintomas relacionados a ansiedade em individuos que enfrentaram o distanciame nto
social durante a pandemia de Covid-19.

Assim como o estudo realizado por Fusco et al, (2021) que se propuseram a
comparar a eficicia terapéutica da terapia floral e de um placebo no tratamento da
ansiedade em adultos com sobrepeso ou obesidade. Os resultados evidenciaram uma
reducdo nos sintomas de ansiedade entre os participantes submetidos a terapia floral, além
de uma melhoria significativa em seus padrdes de sono, em comparacdo com aqueles que
receberam o placebo.

Esses resultados indicam que a maior parte dos usudrios acredita que os florais
tiveram um impacto benéfico em seu bem-estar fisico ou emocional, reforcando a

percepcao de eficicia dos florais entre os consumidores. Tendo como efeitos mais
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relatados: tranquilidade, calmaria, gratiddo, leveza, paz, relaxamento, trazendo no geral
melhora do equilibrio emocional a esses usudrios.

Com relagdo a principal fonte de informacdo sobre a terapia floral para os
participantes, o CENEP foi citado pela grande maioria, representando 90% do total.
Sugere-se com isso, que 0 CENEP desempenha um papel fundamental na divulgacdo e
no conhecimento sobre a terapia floral entre os usudrios, destacando sua influéncia e
credibilidade nesse campo, sendo pioneiro na dissemina¢do das PICs na sociedade local
(Santos, 2019).

Foi evidenciado que praticamente todos os participantes (29 de 30, ou 97%) ndo
experimentaram efeitos adversos ou incomodos ao usar os florais FLORSOL. Apenas um
participante (3%) relatou ter tido algum efeito indesejado; entretanto, € importante
destacar que este incomodo foi descrito pelo usudrio por: “fer causado transformagdo
pessoal e identificacdo dos meus pontos fracos”. Com isso, os florais se mostraram
amplamente bem tolerados pelos usudrios, reforcando a seguranca percebida dessa terapia
floral entre os consumidores.

No que se refere a indicacdo dos florais, os dados indicam que, de um total de 30
pessoas, 27 ja indicaram ou indicariam o uso dos florais FLORSOL. Esse alto indice de
recomendacdo sugere uma percepcdo positiva em relacdo aos florais FLORSOL,
indicando que a maioria das pessoas acredita em seus beneficios e confia em seu uso. A
diferenca entre os que recomendam e os que ndo recomendam pode refletir tanto a
eficicia percebida quanto a satisfagdo com o produto entre os usudrios, uma vez que €
subjetivo.

Os dados da pesquisa mostraram que o floral "Equilibrio Imediato" € o mais
utilizado entre os participantes, sendo mencionado em 28 respostas, incluindo algumas

combinagdes com outros florais como "Gratidao" e "Sabedoria".
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Figura 1 — Florais utilizados pelos entrevistados.
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Fonte: Dados da pesquisa, 2024.

Outros florais utilizados, embora em menor frequéncia, incluem "Conhecimento"
(duas respostas), '"Encantamento’’,  “Poder," "Sabedoria", '"Vitalidade’> e
“Encantamento’” com uma resposta. Houve ainda relato de dois participantes que usaram
todos os florais.

Nota-se que o floral "Equilibrio Imediato" é o mais popular e preferido entre os
usudrios, sugerindo sua eficicia percebida ou maior atratividade comparada aos outros
florais do sistema FLORSOL. Esse maior uso se justifica por este floral ser considerado
o “coringa’’, isto €, por sua capacidade de ajudar em multiplas queixas proporcionando
flexibilidade e eficiéncia ao usudrio.

O floral Equilibrio Imediato é produzido a partir da Turnera subulata (Chanana),
caracterizada como flor branca-amarelada que representa todos os centros de forca
energéticos (chakcras) e considerado o mais potente entre os demais florais do sistema.
Seus atributos divinos sdo: recuperar a vida, devolver a alegria, fortalecer a fé,
reequilibrio, realizar sonhos perdidos. Sendo assim utilizado como primeira escolha para
tratamento de desequilibrio emocional (Santos, 2019).

Os dados na tabela 5 revelam que a maioria dos participantes (70%) utiliza os

florais de forma esporadica, ou seja, apenas quando sente necessidade. Outros 5
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participantes (17%) fazem uso didrio dos florais, enquanto 4 (13%) utilizam de 2 a 5 vezes

por semana.
Tabela 5 — Utilizacao dos florais.
Com que frequéncia voce utiliza os florais? n %
2 a5 vezes por semana 4 13%
Diariamente 5 17%
Esporadicamente (quando sente necessidade) 21 70%
Total 30 100
Quanto tempo levou para vocé se sentir
melhor, apés o uso do floral? n %
Em até quinze dias de uso 4 13%
Na primeira semana de uso 14 47%
N3do senti melhora 4 13%
No mesmo dia 8 28%
Total 30 100

Fonte: Dados da pesquisa, 2024.

Isso indica que, embora uma parcela significativa dos usudrios faca uso frequente,
a maior parte recorre aos florais de forma pontual, o que sugere uma abordagem mais
intuitiva e baseada na necessidade pessoal de cada individuo em relagdo ao uso da terapia
floral.

A maioria dos participantes experimentou uma melhora relativamente ripida apds
o uso dos florais, com 14 pessoas (47%) relatando sentir-se melhor na primeira semana
de uso. AlEm disso, 27% relataram sentir melhora no mesmo dia, evidenciando a
percepcao de um efeito quase imediato para alguns usudrios.

Dessa forma, a maior parte dos usudrios acredita experimentar beneficios em um
curto periodo, o que pode refor¢ar a percepcio de eficicia dos florais entre aqueles que
sentem os efeitos rapidamente.

Foi verificado também como os usuarios armazenam os florais FLORSOL, visto
que, exige um manejo adequado para assegurar condicdes apropriadas para preservar sua
mtegridade e estabilidade terapéutica (Santos, 2019). A andlise dos relatos dos
participantes revelou que, embora as respostas tenham variado, os usudrios demonstraram
conhecimento adequado sobre as praticas corretas de armazenamento. Os locais
mencionados incluiram guarda-roupas, locais afastados de aparelhos -eletronicos e
ambientes protegidos da luz solar direta e da umidade, indicando uma compreensdo das
recomendacdes para manter a eficicia dos florais e que estd havendo uma dispensagao
farmacéutica adequada.

Ainda foi indagado sobre que situagdes os que fizeram recorrer ao uso de florais,

a maioria relatou que foi devido a sintomas relacionados com a ansiedade, crises de
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nervosismo/tensdo, tristeza, falta de paciéncia e desdnimo com a vida, ou seja,
circunstancias de muito estresse emocional. Houve ainda uso para tratar uma situacdo de

luto em que teve um relato muito interessante, onde o participante fez a seguinte narracao:

“Indiquei para uma mde amiga que perdeu dois filhos em um més.
Ela ressurgiu numa forca que até hoje me chama atengdo de cono
ela reagiu. Namorte do primeiro filho ainda no velorio eu levei o
floral e dei para ela, ela tomou, manipulei um frasco de equilibrio
imediato e deixei na casa. Comum més, o outro filho de repente
faleceu e ela encarou com muita fortaleza, ela era que estava

dando forca para as pessoas que ali chegavam.”

Em seguida, foi analisado se houve reducdo do uso de medicamentos apds a
introducdo dos florais FLORSOL na rotina de cuidado dos participantes, onde a maioria
(90%) relatou ndo ter diminuido o uso. No entanto, embora apenas 10% dos participantes
tenham indicado uma reducdo no uso de medicamentos, esses relatos foram clinicamente
relevantes.

Visto que em um dos casos, houve diminuicdo do uso do antidepressivo sertralina
(25 mg) concomitantemente com o uso de florais; outro participante relatou a reducdo do
uso de calmantes e tranquilizantes, incluindo o benzodiazepinico clonazepam e o
fitoterdpico valeriana; e um terceiro participante destacou que anteriormente utilizava o
antidepressivo fluoxetina.

Essas observacdoes sdo significativas, pois sugerem um potencial efeito
complementar dos florais na modulacdo do tratamento farmacolégico, especialmente em
transtornos ansiosos e depressivos. Todavia, embora haja esse efeito complementar, o uso
de psicofirmacos nio deve ser interrompido ou reduzido sem prescricdio médica, pois a
suspensdo do tratamento sem um desmame apropriado dessas substincias pode
diretamente afetar, acelerar ou diminuir a atividade cerebral (Rodrigues; Silveira; Santos,
2023).

Por fim, atabela 6 traz os resultados obtidos pela pesquisa, indicando que entre as
30 pessoas entrevistadas sobre sua percepcao da terapia floral, a grande maioria (76,6%)

estd satisfeita com o tratamento, o que demonstra uma aceitacdo positiva geral da terapia.



Tabela 6 — Nivel de satisfacdo do usuario com a terapia floral.

Como vocé se sente com relacdo a terapia floral? n
Indiferente 4
Parcialmente satisfeito(a) 3
Satisfeito(a) 23
Total 30

Fonte: Dados da pesquisa, 2024.
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%
13,3%
10%
76,6%
100

Gatti et al., (2015), afirmam que a perspectiva de novas formas de tratamento,

aliada a observacao de resultados satisfatérios figuraram como importantes razdes para a

adesdo as préticas integrativas e a solucdo de queixas.

Assim, sugere-se que essa terapia floral € bem recebida pela maioria dos

participantes, com poucos expressando uma satisfacdo apenas parcial ou uma atitude

indiferente. A predomindncia de satisfacdo pode indicar que a terapia estd atendendo as

expectativas dos usudrios.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

Com base nos resultados apresentados, a pesquisa sobre o uso dos florais
FLORSOL revela um perfil especifico de usudrios, predominantemente do sexo feminino,
com ensino superior e faixa de renda de até trés salarios minimos. Esse publico demonstra
interesse em praticas integrativas e complementares, possivelmente devido a um maior
nivel de escolaridade e acesso a informacdes sobre satde. Além disso, a alta aceitacdo
dos florais, sugere que essa pratica € vista como uma alternativa eficaz para o manejo de
questdes emocionais e de bem-estar, associada como terapia complementar especialme nte
em situagcdes de estresse e ansiedade.

A baixa prevaléncia de doengas cronicas entre os participantes € o uso esporadico
dos florais reforcam aideia de que esses produtos sdo utilizados como uma ferramenta de
autocuidado, acessada de forma intuitiva e conforme a necessidade. A percep¢dao de
melhora répida, relatada por uma parcela significativa, também fortalece a confianca dos
usudrios nos efeitos dos florais.

Por outro lado, os dados indicam que a maioria dos participantes ndo observou
uma reducdo significativa no uso de medicamentos convencionais apds a introducdo dos
florais. No entanto, osrelatos de alguns usudrios que diminufram a utilizagdo de firmacos,
especialmente em casos de ansiedade e depressdo, apontam para um potencial efeito
complementar dos florais, que merece ser mais explorado em pesquisas futuras.

A aceitagdo positiva do sistema FLORSOL, consolida-o como uma terapia
relevante no contexto das praticas integrativas e complementares. Isso indica que, além
de ser bem tolerado, o uso dos florais atende as expectativas dos usudrios, contribbuindo
para o fortalecimento dessa abordagem terapéutica na promog¢do e prevengdo da satide.

Por fim, fica evidente a escassez de estudos sobre o impacto da utilizacio da
terapia floral na saide emocional e fisica dos usudrios, em especial dos florais FLORSOL,
havendo a necessidade de mais pesquisas sobre o tema. E fundamental destacar a
necessidade de mais estudos controlados e com amostras maiores, que possam validar

cientificamente esses achados, a fim de disseminar, valorizar e fortalecer essas préticas.
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S 9 __
UNIVERSIDADE FEDERAL DE CAMPINA GRANDE glﬂf%
CENTRO DE EDUCACAOE SAUDE .
UNIDADE ACADEMICA DE SAUDE e Saide

CURSO BACHARELADO EM FARMACIA

APENDICE A - INSTRUMENTO DE COLETA DE DADOS

Pesquisa: Percepcdo dos usudrios dos florais sobre o sistema FLORSOL no municipio
de Nova Palmeira-PB.

Cddigo do participante:

01. Dados socioepidemiologicos
L. Data da Nascimento:

II. Sexo: () Masculino () Feminino () Outro

III. Renda familiar:
() Até 1 salario minimo ( ) De 1 saldrio a3 ( )3 a5 salarios ( ) Mais que 5 salarios

IV. Qual a sua ocupacio?
V. Possui plano de saide privado? () Sim ( ) Nao
V1. Escolaridade:

() Nido alfabetizado

() Ensino fundamental () Ensino fundamental completo
() Ensino Médio incompleto () Ensino Médio completo
() Ensino Superior () P6s-graduacao

VII. Vocé apresenta uma ou mais das seguintes enfermidades?

() Hipertensdo arterial () Diabetes

() Dislipidemia () Alergias respiratorias (Rinite/Sinusite)
( ) Asma () DPOC (D. Pulmonar obstrutiva cronica)
() Doenca autoimune () Ansiedade/depressao

() Outras

() Nenhuma
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VIII. Se tem doenga diagnosticada, quais medicamentos utiliza? (Preencher quadro 1)

Nome do medicamento

Posologia Indicacdo terapéutica

02. Percepcao sobre o sistema FLORSOL

I. Faz/fez uso de florais? ( ) Sim

() Nao

II. Qual(is) dos florais faz ou j4 fez uso e qual a indicagdo

Floral

Qual a indicagdo?

) Vitalidade

) Encantamento

) Poder

) Gratidao

) Expressado

) Conhecimento

) Sabedoria

~|l |l |||

) Equilibrio imediato

II. Como vocé adquiriu a informagdo sobre a terapia floral?

() NoCENEP

() Familiares / amigos / vizinhos

() Midias sociais (internet, WhatsApp)

() Outros. Qual?

III. Percebeu alguma diferenca em relacdo a sua satde ou seu comportamento emocional

ao longo do uso de florais? () Sim

Quais?

( ) Nao
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IV. Com que frequéncia vocé utiliza os florais?

() Diariamente
() 2a5 vezes por semana
() Esporadicamente (quando sente necessidade)

V. Quanto tempo levou para vocé se sentir melhor, apos o uso do floral?

) Nomesmo dia

) Naprimeira semana de uso
) Em até quinze dias de uso
) Apés quinze dias de uso

) Nao senti melhora

A~ SN AN AN~

VI. Em algum momento os florais provocaram efeito adverso ou incomodo?
( ) Sim ( ) Nao

Quais?

VIL J4 indicou ouindicaria o uso dos florais FLORSOL para alguém? ( ) Sim ( ) Nao

VIII. Em que situagdes vocé recorre/recorreu aos florais?

IX. Como vocé armazena (guarda) o floral?

X. Vocé diminuiu o uso de medicamentos depois que iniciou o uso dos florais?
() Sim ( )Nao

Qual(is)?

XI. Como vocé se sente com relacdo a terapia floral?

() Satisfeito(a) () Parcialmente satisfeito () indiferente () Insatisfeito




XII. Vocé tem alguma observagao/relato sobre os florais?
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