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RESUMO: 

 

A procura por pets não convencionais / silvestres e exóticos tem crescido no 

Brasil e no mundo. Entre coelhos, hamsters, tartarugas e peixes, as aves 

(psitacídeos de maneira geral) são as favoritas pelo potencial de interação ao seu 

proprietário. A interação homem / animal bem como o contato físico, emocional e 

social tem sido maior e mais frequente podendo ser capaz de gerar, em 

contrapartida, alterações de comportamento, estresse, doenças e até óbito. Para 

tratar a doença, sua origem ou até preveni-la surgiram às terapias complementares 

tais como florais, homeopatia, fitoterapia, reiki, acupuntura, entre outras, capazes de 

equilibrar o físico, comportamental e o ambiente do animal tratado. O objetivo do 

presente trabalho foi avaliar a ação e os efeitos da Arnica Silvestre e da Arnica 

montana em periquitos australianos padrão inglês (Melopsittacus undulatus) 

submetidos ao estresse de superpopulação. Foram utilizados 32 periquitos machos 

divididos em 4 grupos em gaiolas com as mesmas medidas, manejo e alimentação 

sendo tratados com Arnica Silvestre (Floral de Saint Germain), Arnica montana 6 CH 

(homeopatia), Solução hidroalcóolica (placebo) e Controle Branco sem nenhuma 

medicação administrada. A posologia foi de 16 gotas, na água do bebedouro a cada 

24 horas pelo período de 29 dias. As aves foram avaliadas quinzenalmente através 

do escore corporal e pelas categorias comportamentais: Parado em 

Atividade(PA),Parado em Inatividade(PI),Movimento(M), Comportamento de 

Manutenção(CM), Forrageio(F), Alimentação(A), Comportamento Anormal (CA), 

Interação social positiva(IS+), Interação social negativa(IS-) presentes no etograma. 

Os resultados obtidos indicaram que os grupos medicados com Arnica montana e 

Arnica Silvestre apresentaram menores sinais de estresse, ausência de óbito e de 

reações adversas. Portanto, o uso dessas terapias pode ser aplicado a aves. 

 

Palavra-chave: Periquito Australiano, Arnica Silvestre, Arnica montana, Florais 

de Saint germain, Homeopatia, Estresse. 
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ABSTRACT: 

The search for unconventional / wild and exotic pets has grown in Brazil and 

worldwide. Among rabbits, hamsters, turtles and fish, birds (parrots in general) are 

favored by potential interaction to its owner. The man / animal interaction and the 

physical, emotional and social contact has been higher and more frequent, being 

able to generate, on the other hand, behavioral changes, stress, illness and even 

death. To treat the disease, the origin or even prevent it, complementary therapies 

have emerged, such as florais, homeopathy, phytotherapy, reiki, acupuncture, 

among others, that are able to balance the physical, behavioral and the treated 

animal environment. This study aims to evaluate the actions and the effects of Arnica 

Silvestre and Arnica montana in Australian parakeets standard English 

(Melopsittacus undulatus) subjected to the stress of overpopulation. Thirty-two 

parakeets males divided into 4 cages groups were used with the same measures, 

management and feeding being treated with Arnica Silvestre (Floral de Saint 

Germain), Arnica montana 6 CH (homeopathy), hydroalcoholic solution (placebo) 

and White Control without any medication administered. The dosage was 16 drops in 

the drinking water every 24 hours for a period of 29 days. Birds were evaluated every 

two weeks through the body score and the behavioral categories: Stopped in Activity 

(PA), stopped in Idleness (PI), Motion (M) Maintenance Behavior (CM), Foraging (F), 

Food (A), Behavior Abnormal (CA), positive social interaction (IS +), Interaction 

negative social (IS-) present in ethogram. The results showed that the treated groups 

with Arnica montana and Arnica Silvestre have small signs of stress, absence of 

death and adverse reactions. Therefore, the use of these therapies can be applied to 

poultry. 

 

 

Keyword: Australian Parakeet, Silvestre Arnica, Arnica montana, Flower  Saint 

Germain, Homeopathy, Stress. 
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1. INTRODUÇÃO:  

 

As aves têm sido estudadas no Brasil e no mundo desde os tempos antigos. 

O contato e a manipulação frequente tem gerado um laço de dependência entre a 

ave e seu proprietário. Em contrapartida, qualquer alteração na rotina poderá 

acarretar um fator estressante, seguido de uma imunossupressão e até doença 

física. Sabe-se que o manejo e a densidade populacional são importantes para o 

desenvolvimento das aves. A alta densidade gera estresse térmico (pelo calor do 

individuo e do ambiente), restringe a movimentação e fisicamente as aves podem 

emagrecer, adoecer e consequentemente morrer(1). 

Atualmente tanto na medicina humana como na veterinária, a procura por 

técnicas alternativas tem crescido muito. Entre essas técnicas o emprego das flores 

e plantas, reconhecidas e aprovadas pela Organização Mundial da Saúde (OMS), 

propõem uma nova abordagem na terapêutica aos animais(2). 

A Medicina Complementar vem ganhando espaço no Brasil e no Mundo. A 

opção por técnicas menos invasivas, as mudanças na qualidade de vida e, 

sobretudo, o reencontro com a natureza, pode ser considerado uma realidade 

crescente e uma alternativa para o tratamento de distúrbios comportamentais e das 

doenças físicas visando tanto à cura quanto a promoção de qualidade de vida (em 

casos de doenças “incuráveis” e/ou geradoras de sequelas).(3) 

Com o objetivo de diminui-las e somar ao tratamento com medicações 

alopáticas as terapias complementares surgem promovendo o equilíbrio orgânico do 

homem e do animal e consequentemente geram uma a diminuição dos processos 

patogênicos. (4). 

As Terapias Complementares, também podem ser chamadas de Integrativas, 

Naturais, Alternativas ou não convencionais, englobam várias técnicas (acupuntura, 

homeopatia, reiki, quiropraxia, terapia floral entre outras) que podem ser aplicadas 

juntamente a Medicina Alopática convencional (5). 

Segundo Gentil et. al.(5) a maioria delas podem ser consideradas práticas 

antigas que foram pesquisadas, redescobertas, que não são opostas a Medicina 

Tradicional (alopática) e sim complementares. Essas terapias podem ser utilizadas 

para profilaxia, tratamento ou cura do paciente e visão tratar o paciente em sua 

integridade, ou seja, levando em conta o corpo, a mente e o ambiente.  
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Alguns autores citam os principais motivos para o uso e a procura por 

Terapias Complementares, são eles: (5,6,7,8,9) 

• Orientação medica. 

• Complementação da Medicina Convencional. 

• Curiosidade. 

• Indicação de conhecidos. 

• Falta de dinheiro. 

• Medos de efeitos colaterais. 

• Frustração com a Medicina alopática. 

Esse tipo de Terapia foge dos conceitos e da maneira de enxergar o paciente 

tratado através da medicina convencional, adota uma postura mais abrangente e 

detalhada da saúde e doença. Nesse segmento sensações, sentimentos, 

comportamentos, razão e intuição se equilibram, inter-relacionam e podem estar 

relacionados à origem das doenças físicas. (10,11) São consideradas não invasivas, 

em geral, não possuem efeitos colaterais, podem ser aplicadas preventivamente 

e/ou concomitantemente a tratamentos convencionais em todo tipo de desequilíbrio 

seja ele físico, mental e emocional. (12,13) 

Essa visão do paciente como um todo está relacionada à palavra holismo que 

deriva do grego holos, que significa todo, e que propõem uma nova maneira não 

fragmentada de visualizar o individuo levando em conta os sentimentos, as 

sensações, razão e intuição e buscando o equilíbrio do ser. Essa forma de 

interpretar o paciente se contrapõem à visão dualista, fragmentadora e mecanicista 

empregada na medicina tradicional marcada pelo racionalismo exacerbado.(10,14) 

A Fitoterapia (utilização de folhas, caule, raízes e flores), para fins medicinais, 

tem registro desde antes cristo e possibilita tanto a cura da doença quanto dos 

distúrbios comportamentais que a geram e foi o ponto de partida para o 

desenvolvimento dos medicamentos alopáticos (9).  

O médico inglês Edward Bach foi Bacharel em Medicina, cirurgião, membro 

da Academia Real de Cirurgiões, licenciado pela Academia Real de Médicos e 

especializado em Saúde Pública. Inicialmente foi alopata, depois homeopata e 

concluiu que todo individuo em estado de sofrimento passa por um desequilíbrio, ou 

seja, uma alteração comportamental e emocional que é capaz de originar uma 

doença física (2,14).  
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Sua carreira prosseguiu até 1930 onde iniciou seu estudo com flores da 

Inglaterra e criou o Sistema de Florais de Bach composto por 38 essências florais 

diferentes. Passou a tratar o doente, seus sintomas e buscou o equilíbrio da saúde 

emocional, física e psíquica do individuo tratado. Após alguns anos outros sistemas 

foram criados como, por exemplo, os florais de Minas, da Mata Atlântica, 

Australianos, Franceses, Californianos, Saint Germain entre outros (14,15,16). 

A Terapia Floral é baseada na visão integral do paciente, ou seja, tanto nas 

emoções quanto nos sintomas físicos. De acordo com as pesquisas de Neves et. al. 
(16) os pacientes tratados com florais ressaltaram sobre seu potencial curativo, baixo 

custo, ausência de efeitos colaterais e enfatizaram a forma abrangente de 

anamnese e tratamento prestado no decorrer da consulta e do acompanhamento 

posterior a mesma. 

Os Florais de Saint Germain foram criados, na década de 90, pela Arquiteta e 

Artista Plástica Neide Margonari que após o uso das essências de Bach e dos 

Medicamentos Homeopáticos criou o Sistema dos Florais de Saint Germain. Através 

do estudo com flores brasileiras que também auxiliam no equilíbrio, alinhamento e 

fortalecimento do organismo foram descobertas 87 essências florais que podem ser 

utilizadas isoladas ou associadas. A Arnica Silvestre (Solidago microglossa), 

pertencente ao Sistema, pode ser utilizada para contusões, traumas, estresse e 

auto- cura e etc. (16,17,18).  

Em contrapartida, as medicações homeopáticas foram desenvolvidas pelo 

Médico Samuel Hahnemann oriundas dos reinos animal, vegetal e mineral através 

do principio da ultradiluição também podem tratar os sintomas e as doenças dos 

homens e animais (19).  

Camargo et. al. (20) ao analisar o efeito de Arnica montana dinamizada sobre o 

estresse oxidativo mitocondrial induzido por Ca2 (Cálcio) plus fosfato inorgânico e / 

ou Fe2 (Ferro) lipídico +-citrato, mediada por oxidação por meio de mudanças nas 

taxas de consumo de oxigênio, perceberam que a Arnica inibiu a peroxidação 

lipídica das membranas mitocondriais. Em condições de estresse oxidativo, na 

presença de Ca2 (Cálcio) e fosfato inorgânico, os animais que receberam Arnica 

montana na 30cH tiveram uma diminuição significativa do consumo de O2 

mitocondrial em comparação com os animais do controle.  
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A Arnica montana segundo Demarque et. al. (19), é um medicamento que deve 

ser utilizado em todas as situações de trauma, geral ou local. Alguns exemplos 

como: 

-­‐ Choques, quedas, ferimentos, acidentes de qualquer natureza; 

-­‐ Hemorragias (Arnica possui um papel protetor vascular); 

-­‐ Hematúrias de esforço; 

-­‐ Cuidados pré e pós operatórios; 

-­‐ Dores consecutivas a traumatismos antigos; 

-­‐ Fadigas musculares (mialgias consecutivas a situações 

estressantes). 

A carência de trabalhos, baseados nas Terapias Florais e Complementares, 

na medicina e na veterinária prejudica a fundamentação cientifica desse sistema de 

cura. Os poucos estudos realizados a cego que relatam o uso, relatam efeitos 

benéficos em alguns distúrbios comportamentais e doenças físicas. (,21,22,23,24,25)   
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2. OBJETIVOS  

 

2.1 GERAIS: 

 

Avaliar os possíveis benefícios da utilização Arnica Silvestre (Floral de Saint 

Germain) e Arnica montana (Homeopatia), em aves submetidas á superpopulação, 

dieta inadequada, carência de enriquecimento e estresse. 

 

2.2 ESPECIFICOS: 

 

- Avaliar estresse através do Etograma de acordo com as categorias 

comportamentais entre os grupos.  

- Comparar o Escore Corporal dos Periquitos Australianos submetidos ao 

estresse por super população quando  tratados com Arnica montana e Arnica 

silvestre. 

- Verificar se existe similaridade entre os resultados dos grupos medicados 

com Arnica montana e Arnica Silvestre. 
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 3. REVISÃO DE LITERATURA: 

 

3.1 Aves, os Psitacídeos e o Periquito Australiano padrão 

inglês: 

 

A classe das aves é caracterizada pela presença de penas, membros 

anteriores transformados em asas, ausência de diafragma e caixa torácica. Seus 

membros posteriores podem ser adaptados conforme seus hábitos alimentares, sua 

movimentação e o ambiente onde vivem.(26)   

A ordem dos Psitacídeos, Psitaciformes ou “aves de bico torto”, é composta 

pelos seguintes exemplares: calopsitas, araras, papagaios, maritacas, periquitos, 

agapornis, loris e etc. São classificadas dessa forma pela presença de mandíbula 

superior curva sobre a maxila móvel, cores intensas, língua grosseira e adaptada à 

alimentação a base de alimentos mais duros como sementes, raízes e frutas (27).   

Possuem papilas gustativas bem desenvolvidas o que justifica seu paladar 

aguçado e prejudica a ingestão de medicamentos administrados via oral (na água ou 

nos alimentos) bem como a assimilação da dose terapêutica preconizada para a 

espécie (26,27,28).  

Os Periquitos Australianos padrão Inglês (figura 1) são pertencentes a essa 

ordem que possui 78 gêneros, 332 espécies das quais 80 são originárias do Brasil 
(26). 
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Quadro 1 - Características Gerais dos Periquitos Australianos padrão Inglês: 
(27,28) 

Nome Cientifico:  Melopsittacus undulatus (Shaw, 

1805) 

 

Nome Popular: Periquito Australiano 

Periquito Inglês 

Periquito Australiano padrão 

inglês 

Nome em Inglês: Budgerigar 

Distribuição Natural: Austrália 

Peso Médio (gramas): 30 

Maturidade Sexual (meses): 6 – 9 

Expectativa de Vida (anos): 6- 18 

Incubação dos ovos (dias): 16  

Idade de desmame (dias): 30 – 40  

Frequência Cardíaca (bpm): 260 – 270 

Frequência Respiratória 

(mov/min): 

60 – 75 

Consumo Hídrico diário (ml): 5 - 10 
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Figura 1 - Periquito Australiano padrão inglês. Fonte: Criatório KP. 

 

3.2 Comportamento:  

 

Os Psitaciformes são sociáveis e monogâmicos, ou seja, diversas espécies 

dessa ordem pareiam e permanecem juntas durante toda a vida. Esses casais 

podem desmembrar-se durante as estações neutras, ou seja, não reprodutivas e se 

unir em “bandos” (29). 

A pesquisa de Bosso (30) ressalva a teoria de que os mesmos animais criados 

ou mantidos em cativeiro podem apresentar alterações comportamentais ou 

“estereotipias” se comparados com indivíduos de vida livre. Já que, em cativeiro, 

eles não precisam fugir, buscar alimentos, procurar parceiros sexuais, ou seja, não 

são submetidos a estímulos ambientais que podem comprometer o bem-estar e, a 

longo prazo, gerar estresse, imunossupressão e doenças físicas.(29)  

 

3.3 Nutrição: 

 

A maioria dos psitacídeos de vida livre se alimentam de vegetais e frutas. Em 

períodos de carência são obrigados a procurar outros tipos de alimentos tais como: 

frutas e sementes (27,31,32).  
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Em cativeiro, as exigências energéticas reduzem substancialmente em 

relação às necessidades em vida livre (36).  A maioria dos criadores e proprietários 

ainda administram misturas de sementes como alimentação principal e as aves 

acabam selecionando o mais palatável, o que pode leva-las à obesidade, a 

distúrbios reprodutivos e deficiências nutricionais (31,32,33).  

Portanto, pelo fato de voar e exercitar-se mais em vida livre os psitacídeos 

alimentam-se, basicamente, de frutos, sementes e flores na natureza sem geração 

de doenças metabólicas (principalmente pela ingestão de sementes) ou obesidade 

visto que gastam muita energia no processo de busca e apreensão do alimento. Já 

em cativeiro onde, em geral, tornam-se sedentários, essa alimentação torna-se 

restrita a sementes com alto teor de gordura e pode predispor a ave a doenças 

como: hepatopatias, obesidade, cardiopatia e etc. (27) 

  

3.4 Habitat Artificial, Recintos e Ambiente: 

 

 O habitat artificial, em geral, é um ambiente em que o animal não tem 

desafios e estímulos externos, ou seja, não pode ser comparado ao natural. Essa 

carência pode gerar distúrbios comportamentais negativos qualitativos (não são 

observados na mesma espécie de vida livre), quantitativos (observados em vida livre 

porém, exagerados em animais cativos) comprometendo o bem-estar (34).  

Uma ave pode demonstrar que está em estado de estresse por manejo ou 

recinto inadequado quando: (35) 

• Se Automutila ou arranca suas penas. 

• Movimenta a cabeça freneticamente. 

• Bica grade, parede e o substrato da gaiola. 

• Movimentam-se rapidamente de um lado para o outro do recinto.         

As gaiolas, viveiros ou recintos usados para criação de psitacídeos podem 

variar de acordo com a ave em questão. Podem ser mistos ou individuais e deverão 

obedecer à densidade ocupacional, quantidade de indivíduos, de acordo com sua 

espécie. É importante oferecer ninhos (no caso de aves de criação), poleiros, 

bebedouros, sombreamento e comedouros. No caso dos psitacídeos, há vários tipos 

de viveiros (27,36).  

O tamanho varia de acordo com a espécie envolvida, sendo comumente 

utilizado 3,0x3,0x4,0m para o gênero Anodohynchus, 2,0x2,0x2,5m para gênero Ara, 
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1,0x2,0x2,0m para gênero Amazona e 0,8x0,8x0,8m para gênero Aratinga e para 

Periquitos Australianos ou Ingleses, o comprimento mínimo deve ser de 80 – 100 

cm, a largura e a altura devem medir, aproximadamente, 50% do comprimento da 

gaiola.(13) Para calopsitas, agapornis e periquitos são recomendadas gaiolas 

arredondadas ou retangulares de diversos tamanhos (27,28,36). 

Sabe-se que o manejo e a densidade populacional são importantes para o 

desenvolvimento da ave. Um aumento no número de indivíduos em uma gaiola 

pequena, por exemplo, pode gerar estresse térmico (pelo calor do individuo e do 

ambiente), restringir a movimentação e fisicamente as aves podem emagrecer, 

adoecer e consequentemente morrer(1). 

 

3.5 Bem estar e o Estresse: 

 

A palavra bem-estar vêm sendo aplicada as pessoas e aos animais, sejam 

eles silvestres, exóticos, de produção que habitam as fazendas, zoológicos, CETAS 

(Centro de Triagem de Animais Silvestres) abrigos, biotérios e etc. (37) 

De acordo com os estudos de Broom(37,38) um individuo, seja animal ou 

humano, só possui bem estar quando está no estado em que manifesta suas 

tentativas de adaptar-se ao ambiente, ou seja, dia-a-dia busca interpretar os 

estímulos recebidos e se adaptar as mudanças propostas.  

 A ausência de bem-estar pode ocorrer pela carência alimentar/alimentação 

inadequada, manejo inadequado, recintos em más condições, transporte irregular, 

procedimentos veterinários e etc. (38) Ela pode gerar alguns efeitos sobre os 

indivíduos, são eles(37,38): 

• Traumatismos. 

• Interações sociais negativa 

• Estresse. 

• Óbito.  

• Mutilações variadas. 

• Movimentação Excessiva. 

• Comportamentos anormais. 

Sua definição também pode estar associada a outros conceitos como, por 

exemplo, liberdade, dor, doença, estresse e saúde.(38)   
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Nos anos 60 foi publicado um livro intitulado “Animal Machines”, escrito por 

Ruth Harrison, que retratava os maus tratos direcionados aos animais confinados e 

de produção. Após a divulgação o Parlamento da Grã-Bretanha criou o comitê 

Brambell que apresentou um relatório que constava as cinco liberdades, são elas (39): 

• Livre de fome e sede. 

• Livre de doenças. 

• Livre de dor, lesões e doenças. 

• Livre para expressar seu comportamento natural. 

• Livre de medo e angústia. 

O estresse tem sido relatado comumente na medicina veterinária devido a 

grande aproximação do homem ao animal e pode acometer animais de vida livre ou 

não. Esse processo pode levar o animal a alterações comportamentais, térmicas, 

reprodutivas e/ou alimentares ao tentar adaptar-se a condição estressante (37). Essas 

reações fisiológicas se prolongadas e agravadas podem gerar um desequilíbrio 

homeostático do individuo e consequentemente uma doença física (40). 

Os estímulos ambientais estressantes podem gerar imunossupressão e até 

doenças físicas. O Sistema Neuro Endócrino de um animal submetido ao estresse 

tem altas taxas do hormônio adrenocorticotróficos, seguido de aumento dos 

corticoesteroídes gerando a imunossupressão. (41,42,43,44) 

 Além disso estas respostas podem incluir a ativação do Sistema Nervoso 

Simpático, as mudanças no comportamento e aumento da secreção de 

glicocorticoides(45). 

 

3.5.1 Estresse em Aves: 

 

As Aves podem ser encontradas em diversos tipos de recintos e gaiolas 

inseridas em ambientes que podem sofrer mudanças com o passar do tempo. Uma 

vez adaptadas ao local qualquer alteração pode ser considerada prejudicial e gerar 

estresse. Como nos outros vertebrados o sistema Neuro Endócrino gera a ativação 

do eixo hipotálamo-hipófise-adrenal (HPA) e a secreção de cortisol ou de 

corticosterona.  Nas aves a corticosterona é responsavel por algumas ações 

metabólicas, como o aumento de glicose no sangue, alterações comportamentais 

entre outros. Estudos quanto à personalidade, a individualidade comportamental e 
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as respostas ao estresse devido à manipulação, foram descritos em muitas 

espécies, como por exemplo, as aves (45). 

 As aves quando submetidas ao estresse podem reagir de maneira 

desfavorável à manipulação, durante uma consulta de rotina, por exemplo, gerando 

estresse e consequentemente à liberação de catecolaminas, arritmias e até 

óbito
(2,4,47)

.  

O estresse pode ser utilizado para descrever alterações internas geradas por 

um estimulo externo, como por exemplo, excesso de indivíduos num mesmo 

recinto(45). 

 

3.6 Etograma:  

 

A disciplina de Etologia, ou seja, o estudo do comportamento tem sido 

aplicada em várias Universidades pela diversidade de espécies que ela pode 

abranger(47).  

De acordo com o estudo de Klinghammer et. al.(47) animais domésticos, 

silvestres, produção, biotério, zoológicos podem demonstrar diversos tipos de 

comportamento que podem variar de acordo com a espécie e o individuo analisado. 

A elaboração de etogramas, ou seja, de analises do perfil comportamental de 

um ou de um grupo de indivíduos de determinada espécie, é fundamental para 

avaliar e compreender a biologia, os comportamentos e hábitos tanto das aves como 

de outros animais. Após essa avaliação é possível adicionar ao cativeiro alguns tipos 

de enriquecimentos ambientais buscando a melhoria da qualidade de vida, a 

diminuição do estresse e das doenças que ele pode causar (47,48). 

 O Etograma tem por objetivo listar os comportamentos de diversas espécies, 

e através deles reconhecer, estudar os tipos de comportamentos e correlacioná-los 

com o ambiente ao qual são submetidos(49). É composto por um conjunto de 

observações subsequentes, ou seja, uma lista de todos os comportamentos exibidos 

por determinada espécie. É dividido em categorias e descrições de um ou de um 

grupo de animais. Após essa coleta é possível determinar, por exemplo, as 

principais atividades, seus horários e a forma de interação tanto entre indivíduos 

quanto com enriquecimentos (50). 

Os principais métodos de amostragem são(50): 
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•  Ad libitum (Amostragem de todas as ocorrências): registro e 

descrição de todas as atividades, ações e comportamentos que um 

animal apresenta ou não de forma ininterrupta.  

• Amostragem em sequências: descrição da ordem dos eventos 

ocorridos.  Método utilizado, por exemplo, em estudos de predação. 

• Amostragem instantânea (snapshot): pode ser aplicado 

quando são avaliados grandes grupos de indivíduos. Através da 

“fotografia mental” é feito o registro do momento gerando dados 

quantitativos.  

•  Amostragem de animal focal: utilizada para um indivíduo que 

é observado entre sessões, pré-determinadas pelo pesquisador, 

descrevendo e registrando ou comportamento naquele momento. Se for 

aplicada a um grupo de animais é semelhante a Amostragem 

Instantânea.  

Independente do método adotado pelo pesquisador, segundo Mitiko(51) e Del-

claro(50), devem ser realizadas, no mínimo, 20 horas de observação. 

Essas 20 horas podem ser divididas em sessões, com horários e durações 

pré-estabelecida pelo pesquisador, que podem durar 10 a 30 minutos, 2 ou 4 horas  

uma ou três vezes ao dia.(49,50) 

 Os dados obtidos são anotados em fichas de campo e considerados 

quantitativos ou qualitativos já que fornecem a frequência de cada tipo de atividade, 

comportamento ou ação realizada pelo grupo ou por um indivíduo da espécie 

estudada.(52) 

Segundo CASTRO: (53)  

 “O método de varredura é utilizado para determinar o comportamento de um 

grupo de indivíduos. Ele pode ter desde poucos segundos até alguns minutos, 

dependendo do tamanho do grupo e da quantidade de informações registradas para 

cada indivíduo. Para grupos pequenos, as atividades dos indivíduos podem ser 

vistas em poucos segundos. Para grupos grandes, ou dispersos pode-se pré-fixar 

um intervalo de tempo máximo necessário ao registro das atividades de todos os 

indivíduos. O número de minutos entre os registros varia muito, sendo a maioria 

entre 5, 10, 15, 20 e 30. Tal intervalo também depende do nível de atividade do 

animal e sua probabilidade de mudar de atividade.”  
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O etograma do presente trabalho foi confeccionado utilizando o método de 

varredura (scan sampling) através de observações rápidas (cada 1 totalizando 60 

minutos por sessão) de todos os indivíduos com intervalos regulares (2 sessões por 

dia) durante 29 dias. Os dados foram coletados segundo o método de Altmann(54). 

 

3.7. Saúde, Doença, Medicina Tradicional e Complementar: 

 

Os estudos e as preocupações dos homens com a saúde e a doença não são 

recentes. O pai da Medicina Hipócrates, na Grécia, defendia a teoria de que ambas 

dependiam da integração entre o corpo, a mente e o ambiente. Por outro lado, com 

o advento da ciência, esse pensamento se modificou e a interpretação passou a ser 

o “corpo como uma máquina” composta por órgãos responsáveis pelas funções do 

organismo (54,55,56).  

No século XX, as teorias de Einstein, buscaram reconsiderar o homem como 

um ser integral, voltando à antiga concepção hipocrática, e tríade: mente, corpo e 

ambiente. Essa visão abrangente é fundamental para compreensão da ação das 

Terapias Complementares que podem ser consideradas como parte da Medicina 

aplicada a humanos e animais (OMS, 1978)(57). As doenças podem ser consideradas 

um conjunto de sinais e sintomas visíveis geradas por um desequilíbrio da vida 

como uma situação estressante, por exemplo.  

Em contrapartida, a Medicina alopática atual volta-se para o indivíduo doente 

buscando a parte do sistema orgânico que foi acometido não considerando a causa 

mental ou ambiental que pode tê-la gerado fisicamente (57).  

A Medicina Complementar propõe uma visão de integralidade fundamentada 

num paradigma holístico que caracteriza a doença como um distúrbio de corpo e 

mente, ou seja, estímulos negativos podem estimular doenças da mesma forma que 

os positivos podem ser essenciais para se estabelecer a saúde conforme FIGURA 2. 
(16) 
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Figura 2 - Fluxograma da origem da doença de acordo com a Medicina 

Complementar. 

De acordo com o estudo de Neves et. al (16), para alguns  profissionais não só 

os sinais físicos, mais todos (mentais e comportamentais) devem ser considerados 

para diagnosticar uma determinada doença. A cura deve ser integral não apenas 

baseada no físico (exterior) mais numa totalidade que envolverá o corpo e a mente 

(interior).  

Já a Medicina alopática seguiu os paradigmas de Descartes que enxerga o 

paciente como um fragmento, ou seja, como parte de uma máquina (corpo humano) 

composta por peças que podem ser analisadas e tratadas (física ou quimicamente) 

separadamente e em conjunto. A doença seria gerada por um defeito nessas peças 

e a mente foi considerada irrelevante.(58,59)  

 

Quadro 2- Comparação entre Medicina Complementar e Alopática 

atual(54,55,56,57,58,59): 

 

 Complementar: Alopática atual: 

Tipo de Avaliação: Individuo Doença 

 

Origem / Causa da 

Doença: 

• Fatores externos 

(Ambientais) 

• Distúrbios Mentais 

• Imunossupressão 

• Etiologia 

física 

• Órgão 

• Agente 

Infeccioso 

Tratamento Homeostasia mental e física Doença física 

Es#mulo	
  
Nega#vo	
  

Desequilíbrio	
  
+	
  

Alteração	
  
Comportamental	
  

Doença	
  
<sica	
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Principio 

 

Vitalista e Integralista Newtoniano e Mecanicista 

 

Filosofo Hipócrates Descartes 

 

3.8  Energia e a Medicina:  

 

A Teoria de Einstein auxilia na abordagem da cura eletromagnética e 

representa o início de uma revolução na visão dos profissionais da saúde que 

passaram a enxergar o organismo humano como um conjunto de campos de energia 

multidimensionais que interagem entre si. Quando aplicada à Medicina 

Complementar, enxerga cada indivíduo como um conjunto de complexos campos de 

energia em contato com os sistemas fisiológicos (físicos e celulares). Essa ciência 

utiliza energias específicas que atuam positivamente nos sistemas energéticos 

desequilibrados devido às doenças físicas, ou seja, reequilibrando os campos de 

energia, a fisiologia celular também é regulada e a cura de algumas doenças torna-

se consequência (60,61).  

Reconhecendo que toda matéria é composta por energia e 

consequentemente os indivíduos são sistemas energéticos dinâmicos Einstein 

provou que energia e matéria são duas manifestações diferentes da mesma 

substância universal. Por essa constituição a Medicina Complementar juntamente a  

Alopática pode promover a cura do corpo e da mente do paciente tratado(60,61).  

De acordo com Gerber(61) em contrapartida, o modelo Newtoniano para 

explicar a fisiologia sistêmica pode ser considerado mecanicista e busca distanciar 

explicações religiosas e/ou místicas que impulsionam o individuo em seu dia a dia e 

que podem influenciar na vida e na morte do paciente em questão. Conforme os 

físicos foram estudando e adquirindo mais experiência com eletricidade e 

magnetismo o modelo Newtoniano foi considerado limitado já que não considerava 

energia e força vital. 

Considerando que um individuo é, em parte, energia pode-se começar a 

compreender a profundidade da definição de saúde e doença. Essa nova maneira 

de visualizar o paciente auxiliará os profissionais de saúde a ter uma visão mais 

ampla a respeito das causas das doenças o que os fará optar por outras técnicas 

para complementar e auxiliar a curar todo tipo de doença(62). 
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Em resumo, a Medicina Complementar é uma ciência que trata o paciente em 

sua totalidade, ou seja, além do físico também se preocupa com a mente e o  

ambiente que o paciente esta inserido(58,60,61).  

 

 

3.9 Medicina Complementar:  

 

Com o objetivo de complementar e somar a Medicina alopática a 

Complementar traz várias técnicas capazes de auxiliar na cura de homens, animais 

e plantas.(17) 

Alguns autores podem agrupar essas terapias da seguinte forma (63,64,65): 

• Terapias físicas: acupuntura, moxabustão, shiatsu, do-in, 

argiloterapia, cristais;  

• Hidroterapia: hidroterapia, banhos, vaporização e sauna;  

•  Fitoterapia: fitoterapia, ervas medicinais, florais;  

•  Nutrição: terapêutica nutricional e ortomolecular; 

•  Ondas, radiações e vibrações: radiestesia, radiônica;  

• Terapias mentais e espirituais: meditação, relaxamento, 

cromoterapia, Reiki e etc.;  

• Terapia de exercícios individuais: biodança e etc. 

As terapias que já são reconhecidas pela Organização Mundial de Saúde 

(OMS) e utilizadas pelo Sistema Único de Saúde (SUS) são: (66) 

• Homeopatia. 

• Medicina Tradicional Chinesa. 

• Fitoterapia. 

 

A fitoterapia e o uso das plantas para cura das doenças foi registrado desde 

1500 a.C. Mais de 700 plantas tiveram seus princípios curativos estudados, 

pesquisados e hoje, algumas delas, já são bem utilizadas na farmacologia 

convencional. (4) 

As Terapias Complementares auxiliam o paciente a mudar seu estilo, seus 

hábitos de vida e o estimulam a participar ativamente da eliminação, manutenção e 

cura da doença(66).  
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De acordo com a pesquisa de Neves(16) tanto os usuários quanto os 

Terapeutas florais confirmaram a eficácia, força, auxilio na terapêutica tradicional. 

Os benefícios da Terapia Floral e da Homeopatia, por exemplo, ocorrem 

independente de credibilidade ou sugestionabilidade do individuo tratado visto os 

exemplos aplicados a Medicina Veterinária, Pediatria, desordens mentais e 

pacientes em coma(14). 

 

3.10 Homeopatia e a Terapia floral: 

 

Tanto na Medicina Humana quanto na Veterinária a procura por técnicas 

complementares e menos invasivas vem crescendo e a cura, prevenção e qualidade 

de vida vêm sendo buscada e aplicada para humanos e animais(67). 

As terapias complementares possuem efeitos positivos nos homens, plantas e 

animais. Na homeopatia, os medicamentos utilizados são preparados através da 

diluição e agitação, liberando seu potencial curativo. Tanto para os homeopatas 

quanto para os terapeutas florais esse potencial de cura pode ser aplicado em todos 

os seres vivos e pode ser obtida através de medicamentos oriundos do reino 

vegetal, animal e mineral. Seus efeitos dependerão da afecção tratada e o nível de 

comprometimento sistêmico (4,18). 

Antes de criar as essências florais Dr. Bach se dedicou ao estudo dos 

medicamentos homeopáticos visto que ambos possuíam princípios semelhantes. 

Portanto, ambas segundo Araujo et. al (68) possuem benefícios, formas de avaliação, 

conceitos similares e podem ser utilizadas em associação.(14) 

Tem princípios ativos diferentes visto que os florais são feitos exclusivamente 

de vegetais enquanto os homeopáticos podem ser feitos com vegetais, animais, 

mineiras, fungos e etc. Na homeopatia os medicamentos são ultra-diluídos e 

potencializados através da dinamização enquanto nos Florais as tinturas são obtidas 

através da fervura ou dessecação originando a tintura mãe. (25,69,70) 

As terapias tanto do Dr. Hahnemann quanto do Dr Bach se baseiam 

na cura através da estabilização dos sintomas mentais / comportamentais 

/ ambientais não apenas pelos físicos(61) (Quadro 3). 
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Quadro 3 – Comparação do Homeopatia e da Terapia floral de Bach 
(4,14,18,25,69,70) 

 HOMEOPATIA FLORAIS DE BACH 

Criador Samuel Hahnemann Edward Bach 

Profissão Médico Médico 

Local Alemanha Inglaterra 

Origem dos 

Medicamentos 

Animal, Vegetal e Mineral Vegetal 

Obtenção das tinturas Dinamização e sucção Diluição e sucção 

Conservante Alcool de cereais Conhaque de Uva 

 

 

3.10.1 Arnicas: Montana e Silvestre. 

 

A Arnica pode ser considerada um dos medicamentos mais populares 

utilizados na Medicina complementar. É extraída a partir de várias espécies de 

plantas que pertencem a família Aesteraceae incluindo Arnica montana, Arnica 

chamissonis, Arnica fulgens, Arnica cordifolia e Arnica sororia e são encontradas nas 

apresentações de tintura, pomada,creme, gel e comprimidos(71,72,73).  

Além delas também são destaques a Arnica Europeia (Arnica montana L.), 

considerada a espécie oficial, a Arnica Silvestre (Solidago sp) e a Cravorana 

(Porophyllum ruderale [Jacq.] Cass.), que são oriundas do Brasil e possuem 

indicações terapêuticas similares tais quais: lesões, traumatismos e contusões (73,74). 

Em 2009, foi feito um estudo com medicações compostas por plantas da 

família Aesteraceae em que, as mesmas, não causaram efeitos colaterais e reações 

adversas nos indivíduos tratados(71). 

O tratamento fitoterapico com Arnica pode incluir até 32 espécies diferentes 

de plantas que compartilham características morfológicas e terapêuticas para tratar 

a inflamação, traumas, feridas, estresse, hematoma, e contusões(71,72,73). 

As arnicas utilizadas no presente trabalho foram a Arnica Silvestre (Solidago 

microglossa), como essência floral do Sistema de Florais de Saint Germain, e Arnica 

montana, utilizada como Medicamento Homeopático. 

 



35 
 

 

Figura 3 – As Arnicas: Montana (1) e Silvestre (2. Fonte: foto (1) 

http://karineschuck.blogspot.com.br acesso em 20/03/16 e (2) cedida pelos Florais 

de Saint Germain.  

 

3.11 Homeopatia:  

 

A homeopatia é uma ciência terapêutica natural que surgiu a mais de 200 

anos e utiliza a diluição de plantas, minerais e animais para o estimulo do sistema 

imunológico do organismo, tendo em vista sua homeostasia, ou seja, o equilíbrio do 

individuo.  Foi criada e desenvolvida pelo Médico alemão Christian Friedrich Samuel 

Hahnemann no século XVIII, após diversos estudos e reflexões baseados na 

observação clínica de diversos indivíduos e suas patologias. Sua ciência se 

expandiu pelo mundo e já é reconhecida e implantada em diversos países da 

Europa, das Américas e da Ásia (19). 
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Figura 4 - Samuel Hahnemann fundador da Homeopatia. 

Fonte: http://www.hncristiano.com.br/hnc/homeopatia-artigos/83-dinamizacao-

homeopatica-magica-hahnemann acesso em 13/03/2016. 

No Brasil, em 1840, foi trazida pelo Médico francês Benoit Mure e até hoje 

vem crescendo e é considerada uma ciência médica natural capaz de tratar e curar 

todo e qualquer individuo. A Ciência Homeopática sempre foi aplicada em animais 

porém, somente em 1996 foi oficializada como especialidade na Medicina 

Veterinária (19,75). 

Regida pela lei dos semelhantes, enunciada por Hipócrates no século IV a.C, 

que se baseia na administração de um determinado medicamento que é capaz de 

produzir sintomas e sinais negativos em indivíduos sadios pode, em pequenas 

doses, também gerar a cura dos mesmos(75,76,77). 

De acordo com Ribeiro(76)  os pilares da Medicina Homeopática são: 

• Medicina Vitalista. 

• Lei dos Semelhantes. 

• Experiências no Homem são. 

• Medicamento Potencializado ou dinamizado. 

• Individualização do Paciente. 
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• Medicamento único. 

Após seus estudos foi criado um repertório com um índice, de doenças e 

sintomas, que facilita a prescrição e escolha do melhor medicamento para 

determinado paciente. O mecanismo de escolha ou repertorização se baseia num 

processo de descarte e priorização já que existem vários medicamentos que podem 

ser administrados para um mesmo sintoma(76). 

Esses sintomas e os efeitos, já estudados, dos medicamentos em homens e 

animais podem ser encontrados nas matérias médicas(77). 

Na Medicina Veterinária alguns estudos tem sido publicados e a ciência 

homeopática utilizada tanto em pacientes com doenças físicas como: infecções 

urinárias, toxoplasmose,  mastite, quanto em distúrbios comportamentais como: 

medo, hiperatividade e depressão). (78,79,80,81,82,83,84,85) 

 

3.11.1 Arnica Montana: 

 

A Arnica montana (Quadro 4 e 5) pertence a família Asteraceae, é uma 

planta perene de aproximadamente 70cm de altura, constituída por rizoma, haste 

simples, folhas ovais, cor verde claro, reunidas em rosetas e com flores solitárias 

amarelas e é considerada uma das principais plantas utilizadas na ultra-diluição 

(homeopatia). É nativa das montanhas da Sibéria e da Europa Central e, 

atualmente, tem sido cultivada em diversos países (72,86). 
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Quadro 4 -  Nomes e Sinônimos da Arnica Montana. 

Nome Cientifico Aceito: Arnica montana L. (Nome aceito 

provisoriamente) 

Sinônimos: Arnica alpina Willd. ex Steud. (sinônimo) 

Arnica alpina f. inundata Porsild (sinônimo) 

Arnica angustifolia Turcz. ex Ledeb. 

(sinônimo) 

Arnica helvetica G.Don ex Loudon 

(sinônimo) 

Arnica lowii Holm (sinônimo) 

Arnica montana var. montana (sinônimo) 

Arnica 

montana subsp. montana (sinônimo) 

Arnica petiolata Schur (sinônimo) 

Arnica plantaginisfolia Gilib. (sinônimo) 

Cineraria cernua Thore (sinônimo) 

Doronicum arnica Garsault (sinônimo) 

Doronicum montanum (L.) Lam. (sinônimo) 

Doronicum oppositifolium Lam. (sinônimo) 
 

Fonte: Catalogue of Life: 2015 Annual Checklist disponível em  

floradobrasil.jbrj.gov.br acesso em 10/03/2016. 

 

Podem ser utilizadas tanto as flores como as partes da planta para preparo de 

tinturas, pomadas, gel, xarope, glóbulos, solução alcoólica. (81) 
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Figura 5- Arnica montana. Fonte: http://maquel.com.br/blog/2013/07/19/a-

utilizacao-cosmetica-da-arnica/ acesso em 08/02/2016. 

Possui ação anti-inflamatória, sendo indicada, para redução do edema e alívio 

da dor decorrente de traumas cutâneo, esquelético, muscular e etc.(20) Estudos 

comprovam esse potencial em ratos (74,78,79,83) humanos (77,78,79), e cães. (81,85) 

Pode ter as seguintes indicações: (73,7475,76,85,87,90) 

• Torções e Contusões. 

• Distensões Musculares. 

• Dores e edema. 

• Processos cicatriciais. 

• Afecções da cavidade oral. 

• Hematomas. 

• Ferimentos em geral 

• Fadiga. 

• Paralisia devido a lesões medulares ou cerebrais.  
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Quadro 5 - Uso terapêutico da Arnica Montana: (88,89,91,92) 

Nome 

Científico: 

Nome 

Popular: 

Uso 

terapêutico: 

Indicações: Composição química: 

Arnica 

montana 

Arnica  

Cicatrizante 

Anti-

inflamatória 

 

Traumatismos 

Contusões 

Hematomas 

Lactulonas,flavonóides, 

inulina, glicose,taninos, 

resina, ceras, acido 

linolêico, linolênico, 

miristico e palmítico, 

hidrocarbonetos   

 

3.12 Terapia floral: de Bach à Saint Germain. 

O uso terapêutico de flores, raízes, caules e folhas data, antes de Cristo 

(1.500 a.C), e origina a medicina alopática que esta em constante transformação. 

Estudos dos diversos princípios ativos naturais, passados de geração em geração, 

vem crescendo consideravelmente. Segundo a Organização Mundial de Saúde 

(OMS) 80% das pessoas que residem em países em desenvolvimento utilizam 

técnicas naturais para tratar doenças físicas e desse grupo 85% utiliza plantas 

medicinais. No Brasil existem mais de 127 mil plantas descritas e catalogadas. 

Algumas delas podem ser utilizadas na forma de chás, infusões, pós, pomadas, 

emplastros, xampus, comprimidos, xaropes, raízes para fins medicinais. Em 

contrapartida, estudos quanto ao potencial terapêutico, toxidade, biodisponibilidade 

são necessários tanto para que não haja uso indiscriminado, super-dosagem e 

efeitos colaterais quanto para utilizar todo o potencial curativo e benéfico do uso das 

plantas para homens e animais. (85)   

Pesquisas indicam que os Aborigines australianos comiam flores inteiras para 

obter efeitos curativos e egípcios, africanos e malaios já tratavam distúrbios 

emocionais e/ou comportamentais. Paracelsus já utilizava flores para esses 

distúrbios em seus pacientes porém, as  essências florais só foram introduzidas 

mundialmente pelo Dr. Bach.(85,93) 

Ter consciência da diferença que existe entre fitoterapia e terapia floral é 

muito importante para que o pesquisador tenha compreensão de como ambos 

funcionam. Segundo Paulon (94), a essência da planta pode ser obtida através da 
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dessecação através do sol (processo vulgarmente chamado de “banho de sol”) ou 

da fervura tratando alterações comportamentais e atuando no estado emocional, 

mental e sentimental dos indivíduos. Segundo o mesmo, qualquer desequilíbrio pode 

gerar alterações de comportamento e doenças físicas consequentemente. (21,93) 

As essências são feitas a partir de plantas silvestres, flores, árvores do campo 

e são capazes de tratar tanto as desordens da personalidade ou comportamento 

quanto as físicas harmonizando-as. (18,61,96,97) 

 Os florais foram criados pelo Médico Edward Bach especializado em 

Bacteriologia, Imunologia, Saúde Pública e homeopatia. Essa terapia fundamenta-se 

na cura das doenças provocadas não somente por agentes físicos mais resultantes 

de desarmonias e transtornos psíquicos, ou seja, distúrbios mentais e emocionais.(6) 

O Sistema dos Florais de Bach é composto por 38 essências naturais 

extraídas de flores silvestres da Grã Bretanha. Suas propriedades curativas foram 

descobertas entre 1926 à 1934. (14,97,98) 

 

Quadro 6 – Essências Florais de Bach. (99) 

Agrimony Gorse Pine White Chestnut 

Aspen Heather Red Chestnut Wild Oat 

Beech Holly Rock Rose Wild Rose 

Centaury Honeysuckle Rock Water Willow 

Cerato Hornbeam Scleranthus  

Cherry Plum Impatiens Star of Bethlebem  

Chicory Larch Sweet Chestnut  

Clematis Mimulus Vervain  

Crab Apple Mustard Vine  

Elm Oak Walnut  

Gentian Olive Water Violet  

 

 

 

Em suas pesquisas ele percebeu que as personalidades similares que 

utilizavam determinada essência se recuperavam enquanto outros com 

personalidades diferentes não tinham a mesma recuperação após o tratamento ser 
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instituído e que o corpo e a mente já demonstravam sinais antes da doença física 

aparecer. (93,98,99) 

A Terapia Floral se baseia no princípio vitalista, ou seja, na arte de curar e 

recuperar indivíduos doentes através da energia vital da flor. Ao contrário da 

Medicina alopática, não fragmenta o paciente mais sim o avalia em sua totalidade e 

utiliza uma terapia menos invasiva.  (100,101,102) 

Segundo De-souza et. al (25) os Florais podem ser considerados 

medicamentos alternativos  usados isolados ou associados aos alopáticos, 

reconhecidos em mais de 50 países e aprovados pela OMS desde 1956. (98,100) 

Para a repertorização, processo de escolha das flores que serão prescritas ao 

paciente, o Terapeuta além de realizar uma entrevista detalhada observa a postura, 

o corpo, a movimentação, a conduta, o olhar, a fala, entre outras coisas do paciente 

e o visualiza em sua totalidade.(16,17,103,104) 

Segundo Dr. Bach “não existem doentes, existem doenças” partindo desse 

principio ele analisava seus pacientes focando nas suas singularidades, ou seja, em 

suas particularidades e realizava seu diagnostico baseado em sentimentos, 

sensações e estímulos negativos que cada paciente relatava.(16,94,105,106)  

Para Dr. Bach existem dois métodos de extração de florais que originam as 

tinturas mãe, são elas(14,15,98,105): 

• Método Solar: Plantas são colhidas pela manhã (dias claros e 

ensolarados), colocadas em um recipiente de vidro ou cristal contendo água 

de fonte e deixadas ao sol, filtradas e misturadas com o brandy. 

• Método da fervura: Plantas são colhidas pela manhã (dias claros 

e ensolarados), fervidas (por,aproximadamente, 30 minutos) com água pura 

da fonte, retiradas do fogo e após o resfriamento, diluída em Brandy 

(conhaque de uva).  

 Em ambos os casos a matéria vegetal é removida e o restante da água 

filtrada e misturada com a mesma quantidade de conhaque (teor de álcool de 40% v 

/ v).(15,104,105) 

A manipulação do Floral pronto para uso, em geral, é feita em frascos estéreis 

âmbar, 30 ml, com água filtrada, 5%, 10%, 20% ou 30% e brandy (conhaque de uva) 

como conservante(15,16). 

• Florais da Califórnia. 

• Florais do Deserto. 
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• Florais do Alaska. 

• Florais da França. 

• Florais de Saint Germain. 

• Florais de Minas. 

• Florais da Mata Atlântica. 

• Florais de Gaia e etc. 

Algumas pesquisas vem sendo publicadas pelo Brasil e pelo mundo com 

crianças (98), Idosos ( 8,108), grávidas, pré e pós cirúrgico(14),oncologia (15), veterinária 
(68)  

 

3.12.1 Florais de Saint Germain: 
 

Inúmeros sistemas baseados na terapia complementar a base de flores 

surgiram após os estudos e a disseminação dos Florais de Bach. No Brasil cerca de 

23 sistemas podem ser descritos. (2,15) 

Essa terapia, assim como Homeopatia citada anteriormente, também pode 

ser administrada antes dos primeiros sintomas/sinais de doenças físicas, auxiliando, 

portanto, na profilaxia impedindo que eles se estabeleçam no organismo. (107,108,109) 

Os Florais de Saint Germain foram criados pela Arquiteta Neide Margonari 

(figura 6), na década de 90, seguindo os mesmos princípios do Dr. Bach (Quadro 

7). (2,15,16,17) 

 

 

Figura 6 – Neide Margonari criadora do Sistema de Florais de Saint Germain. 

Fonte: foto cedida pelos Florais de Saint Germain. 
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Quadro 7 – Comparação dos Sistemas Florais: Bach e Saint 

Germain.(2,14,15,16,17) 

 FLORAIS DE BACH FLORAIS DE SAINT GERMAIN 

Criador Edward Bach Neide Margonari 

Ano (década) 1930 1990 

Local Inglaterra Brasil 

Número de essências 38 87 

Avaliação do paciente                             Totalidade 

 

No Sistema de Saint Germain as flores também são colhidas pela manhã, em 

dias claros e submetidas a dois estágios de extração das essências florais são elas: 
(2,4,15,62) 

• Solar: As flores são colocadas em cubas de vidro ou cristal com 

água pura da fonte (sem cloro), e expostas ao sol por um período de até 15 

horas. 

• Fervura: São colocadas em panelas de vidro, porcelana, aço ou 

ágata e submetidas à fervura que varia entre 10 – 30 minutos dependendo 

da flor. 

Após esse processo a água com as flores é filtrada em funil de vidro e 

origina a essência floral que pode ser encontrada das seguintes formas: 

Tintura Mãe, Solução Estoque e Floral de uso (manipulado).(15,62) 

• Tintura Mãe: É obtida através da mistura de 50% da essência 

floral e 50% de brandy (Domec® ou Osborne®) e é armazenada, em 

recipientes de vidro âmbar esterilizados.  

• Estoque: É obtida através de 2 gotas da tintura mãe em 30 ml 

de brandy. 

• Floral de uso: Obtido através de 2 gotas de cada essência 

floral, escolhida pelo terapeuta, misturadas a 30% de conservante (brandy, 

vinagre de maça ou glicerina) e 70% de água pura. Esse é o floral 

manipulado que pode ser administrado para homens, animais e vegetais. 

Em animais é recomendado o uso de vinagre de maça ou glicerina ou brandy 

em baixa concentração ( até 10%) para conservação do floral.(4,65) 
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O Sistema de Florais de Saint Germain é composto por 87 essências de flores 

conforme descrito no Quadro 8.(15,16,62) 

 

Quadro 8- Essências Florais pertencentes ao Sistema de Saint Germain. 
(15,17,62) 

Abundância 

(Plectranthus 

numularis) 

Algodão 

(Gossypium 

religiosum) 

Allium (Allium) Aloe (Aloe 

vera) 

Amygdalus 

(Amygdalus 

persica) 

Arnica 

Silvestre 

(Solidago 

microglossa) 

Begônia 

(Begonia 

semperflorens) 

Bom Dia 

(Tibouchina 

holoseriacea) 

Capim Luz 

(Panicum 

flavum) 

Capim Seda 

(Panicum 

melinis) 

Cidreira 

(Cymbopogu

m citratus) 

Curculigum 

(Curculigo 

recurvata) 

Dulcis (Hovenia 

dulcis) 

Embaúba 

(Cecropia 

pachystachia

) 

Erbum 

(Rhynchelytru

m repens) 

Erianthum 

(Solanum 

erianthum) 

Focum 

(Festuca 

elatior) 

Gerânio 

(Pelargonium 

hortorum) 

Gloxinia 

(Gloxinia 

sylvatica) 

Goiaba 

(Psidium 

guayava) 

Grandiflora 

(Thumbergia 

grandiflora) 

Helicônia 

(Heliconia 

latispatha) 

Incensum 

(Tetradenia 

riparia) 

 

Ipê Roxo 

(Tabebuia 

impetiginosa) 

 

Leucantha 

(Bidens 

leucantha) 

Limão (Citrus 

aurantifolia) 

Melissa (Lippia 

alba) 

Panicum 

(Panicum 

maximum) 

Patiens 

(Rumex 

patientia) 

Pectus (Salvia 

leucantha) 

Pepo 

(Cucurbita 

pepo) 

Perpétua 

(Ghomphrena 

globosa) 

Piper (Piper 

gaudichaudianu

m) 

Purpureum 

(Pennisetum 

purpureum) 

 

Saint Germain 

(Merremia 

macrocalyx) 

São Miguel 

(Petrea 

subserrata) 

Sapientum 

(Musa 

sapientum) 

Scorpius 

(Duranta repens) 

 

Sorgo 

(Sorghum 

sorghum) 

Thea (Thea 

sinensis) 

Tuia (Thuya Unitatum Varus (Vernonia Verbena Wedélia 
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occidentalis) (Rhafhadophar

a decursiva) 

escorpioides) (Verbena 

officinalis) 

(Wedelia 

paludosa) 

Boa Sorte 

(Cordia 

verbenácea) 

Abricó 

(Mimusops 

elengi) 

Anis (Ocimum 

sp) 

Bambusa 

(Bambusa 

vulgaris) 

Boa Deusa 

(Erigeron 

bonarienses) 

 

Boa Sorte 

(Cordia 

verbenácea) 

Carrapichão 

(Desmondium 

sp) 

Chapéu de Sol 

(Terminalia 

cappata) 

Cocos 

(Cocos 

nucifera) 

Coronarium 

(Cupania 

vernalis) 

Grevílea 

(Grevillea 

banksii) 

Indica (Canna 

indica) 

Laurus Nobilis 

(Laurus nobilis) 

Lirio da Paz 

(Spathiphylu

m walisii) 

Lirio Real 

(Lilium regale) 

Mangífera 

(Mangifera 

indica) 

Mimozinha 

(Polygala 

paniculata) 

Monterey 

(Cupressus 

monterey) 

Myrtus 

(Myrtus 

communis) 

Rosa Rosa 

(Rosa 

grandiflora) 

Triunfo 

(Triunfetta 

bartamia) 

 

Vitória 

(Malviscus 

arboreus) 

Gracilis (Hipoxis 

decumbens) 

Jasmim 

Madagascar 

(Stephanotis 

floribunda) 

Lavanda de 

Saint Germain 

Alcachofra 

(Cynara 

scolymus) 

Ameixa 

(Eriobothria 

japonica) 

Aveia Selvagem 

(Asper 

mamosus) 

Flor Branca 

(Solanum 

s.p.) 

Fórmula 

Leucantha 

Lótus do 

Egito 

(Nymphaea 

alba) 

 

Umbellata Lisiandra Lótus Azul Lótus/Magnóli

a (Nymphaea 

alba/ Magnolia 

grandiflora) 

Maçã 

 

Margaria de 

Saint Germain 

(Chrysanthemu

m 

leucanthemum) 

Madressilva SG 

(Lonicera 

caprifolium) 

Pau Brasil 

(Caesalpinia 

echinata) 

Pinheiro 

Libertação 

(Araucária 

heterophylla) 

Poaia rosa 

(Espermacoc

Populus 

Panicum 

Sergipe (Turnera angustifolia) 
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e verticullata) 

 

 

(Coreopisis 

lanceolata) 

 

 

3.12.2 Arnica Silvestre: 

 

A varão-de-ouro (Solidago microglossa DC), também chamada de arnica-do-

campo, arnica do Brasil, virga áurea,vergade de ouro, arnica, erva anceta, espiga de 

ouro, tango, arnica silvestre ou rabo de foguete, é usada a muito tempo no 

Brasil.(85,110,111,112)  

Apresenta alguns sinônimos citados no Quadro 9(110).  

 

 

Quadro 9 - Nomes e Sinônimos da Arnica Silvestre 

Nome Cientifico aceito: Solidago chilensis Meyen (Nome aceito 

provisoriamente) 

 

Sinônimos: Solidago microglossa DC. (sinônimo) 

Solidago microglossa var. linearifolia (DC.) Baker 

(sinônimo) 

Solidago microglossa var. megapotamica DC. (sinônimo) 

Solidago nitidula Mart. ex Baker (sinônimo) 

Solidago odora Hook. & Arn. (sinônimo) 

Solidago polyglossa DC. (sinônimo) 

Solidago repens D.Don ex Baker (sinônimo) 

Solidago vulneraria Mart. ex Baker (sinônimo) 
 

Fonte: Catalogue of Life: 2015 Annual Checklist disponível em  

floradobrasil.jbrj.gov.br acesso em 10/03/2016. 

 

É uma planta perene, sublenhosa, ereta, rizomatosa, sem ramificações, com 

80cm - 120cm de altura, flores amareladas e originária da América do Sul (110,112). 
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Tem as seguintes funções: estimulante gastrointestinal, cicatrizante e como 

agente anti-inflamatório e antifúngico. (110,111,112) 

 

Quadro 10 - Uso medicinal da Arnica Silvestre – Nacional (111) 

Nome 

Cientifico: 

Nome 

Popular: 

Uso 

terapêutico 

Indicações Composição 

química: 

Interações 

Medicamentosas e 

Contraindicações: 

Solidago 

microglossa D.C 

 

Parte utilizada: 

Toma a planta! 

Arnica 

Brasileira, 

Cravo de 

Urubu 

Antisséptica 

Adstringente 

Cicatrizante 

Anti-

inflamatória 

 

Traumas 

Contusões 

Flavonoides 

Óleo essencial 

Lactonas 

Sesquiterpênic

as 

Carotenóides 

Polissacarídeo

s 

(Mucilagens) 

Utilizar para afecções 

de baixa gravidade e por 

curto período de tempo 

(30 dias). 

Não utilizar em 

gestantes e lactantes. 
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Como essência floral a Arnica Silvestre pode ser utilizada em casos 

emergenciais, traumas, estresse intenso, afecções gástricas, pré e pós operatórios, 

lesões cutâneas entre outras.(17) 

 

 

Figura 7- Arnica Silvestre – Fonte: Florais de Saint Germain 

4. Materiais e Método:   

 

Esta pesquisa foi aprovada e certificada pela Comissão de Ética da 

Universidade de Santo Amaro (CEUA-UNISA) em 20/05/2014, sob o Protocolo 

n.06/2014 (anexo 2) .  

 

4.1 MATERIAIS 

 

4.1.1 Animais 

 

Foram utilizadas 32 periquitos australianos padrão inglês (Melopsittacus 

undulatus), machos, anilhados, pesando em média 30±60g, com aproximadamente, 

2 anos de vida. Foram obtidos do Criatório KP e trazidos até São Bernardo do 
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Campo. Antes do inicio do projeto as aves passaram por um período de adaptação 

(15 dias).  

  Essas aves (Figura 8) nascidas em cativeiro foram divididas em 4 

grupos (de 8 indivíduos) e mantidas em gaiolas padronizadas (60 X 40 X 84).  

 

 

 

Figura 8- Exemplares machos usados no experimento. Foto cedida pelo 

Criatório KP. 

Quadro 11 – Anilhas de identificação dos Periquitos usados no experimento. 

Controle 

Branco 

Arnica Silvestre Arnica 

Montana 

Solução 

Hidroalcoólica 

 S ANILHA 2 CD 050 AR 451 

BG015 S ANILHA 3 257 –006 AR 460 

ROXO 4 GJ 110 MF 011 CD 36 

MF004 GJ 026 CJ 110 LARANJA 

S ANILHA 1 GJ 238 S ANILHA 5 MF 030 

BG024 GJ 214 CJ 112 (anilha 

quebrada) 

EM 315 

CPU679 GJ 204 MF 216 MF 116 

ML011 S ANILHA 4 MF 007 EM 006 
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   Figura 9- Anilha de marcação individual. Fonte: Arquivo Pessoal. 

 

Todas as aves foram submetidas ao mesmo manejo diário descrito abaixo: 

• Ambiente: as gaiolas foram colocados em local fresco, com 

ventilação controlada e sem correntes de ar.  

• Temperatura ambiental: 18 - 23°C. 

• Higiene: troca do substrato (jornal) e limpeza das gaiolas 

semanalmente. 

• Dieta: mistura de sementes (50% alpiste e 50% painço) e 

farinhada para psitacídeos. 

• Não foi utilizado nenhum tipo de enriquecimento ambiental. 

 

4.1.2 Medicamentos 

 

Os medicamentos foram manipulados em farmácia especifica e codificados 

pela farmacêutica responsável já que se trata de um experimento em cego. O 

Medicamento homeopático foi feito segundo a Farmacopeia Homeopática Brasileira 
(113): 

• Grupo dos Florais: Arnica Silvestre (brandy 5%).  

• Grupo da Homeopatia: Arnica montana 6 cH (álcool de 

cereais 5%) 
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• Grupo Placebo: Solução hidroalcóolica (álcool de cereais 

5%). 

• Grupo controle (nada será fornecido): Controle Branco. 

 

4.2 Método: 

 

4.2.1 Estabelecimento das doses de ensaio: 

 

Após o período de adaptação (15 dias) as aves foram submetidas as 

medicações administradas diariamente (em bebedouros âmbar de 60ml) aos grupos 

da seguinte forma: 

• Florais: 16 gotas no bebedouro a cada 24 horas . 

• Homeopatia: 16 gotas no bebedouro a cada 24 horas. 

• Placebo: 16 gotas de água a cada 24 horas. 

 

O experimento foi realizado em cego, ou seja, os medicamentos foram 

codificados e apenas após analise dos dados obtidos através da pesagem e 

etograma o envelope com os códigos foi aberto. Os grupos que receberam a 

medicação são: 

• Grupo da Gaiola 1: Controle branco (sem 

medicações). 

• Grupo da Gaiola 2: Arnica Silvestre. 

• Grupo da Gaiola 3: Arnica montana. 

• Grupo da Gaiola 4: Solução Hidroalcolica 

(Placebo). 

Para esse estudo foram utilizados 32 periquitos que foram divididos em 4 

grupos e tratados com Solução Hidroalcoolica, Arnica Silvestre e Arnica montana 

com doses diárias 16 gotas em bebedouros de 60 ml de água (Quadro 12). 
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Quadro 12 -Distribuição dos 32 periquitos, dose de ensaio e via 

de administração. n= número de animais. 

GRUPO PROCEDIMENTO 

GRUPO SOLUÇÃO 

HIDROALCÓOLICA                          

(n=8)  

Administração oral: dose única (0,8ml/dia)  

GRUPO ARNICA 

SILVESTRE                                              

(n=8)  

Administração oral: dose única (0,8ml/dia)  

GRUPO Arnica montana                                   

(n=8)  

Administração oral: dose única (0,8ml/dia)  

GRUPO CONTROLE 

BRANCO (n=8)  

Sem administração de medicamento  

 

 A seguir, uma rápida análise sobre as soluções alcoólicas utilizadas no 

experimento: 

• Os 5% de Álcool de cereais ou Brandy utilizados nos 

medicamentos (Arnica montana, Arnica Silvestre e Solução Hidroalcóolica) 

equivale a 1,5ml dos 30ml que compõem  toda a solução. 

• Nas 16 gotas administradas (0,8ml) no bebedouro existe 0,04ml 

de álcool ou brandy na solução e o restante 59,96 ml são de água.   

Se um periquito consome, em geral, 5 – 10 ml de água(114) por dia, os grupos 

que consomem soluções alcoólicas, ingeriram a quantidade de Água, Álcool e 

Brandy descritos no Quadro 13. 

 

Quadro 13 - Quantidade aproximada de Água e soluções alcoólicas 

(álcool de cereais e/ou brandy) administradas no experimento. 

 Água(ml) Álcool ou Brandy 

(ml) 

Mínimo ingerido (5ml) 4,996 0,003 

Máximo Ingerido (10ml) 9,993 0,006 
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4.2.2 Realização do etograma: 

 

Diariamente as aves foram filmadas (2 horas por dia), quinzenalmente foram 

contidas para pesagem que foi realizada no inicio, meio e ao final do experimento.  

Os 4 grupos de Periquitos Australianos foram filmados e observados na área 

de realização do experimento a partir da técnica scan ou “varredura” baseada na 

avaliação das mudanças de comportamento a cada minuto (50,53). Para analisar a 

frequência dos repertórios comportamentais dos animais, foi utilizado, um etograma 

(anexo 1). 

 Os comportamentos avaliados no etograma foram: 

PA: Parado em Atividade: ave acordada. 

PI: Parado em Inatividade: ave dormindo. 

M: Movimentando-se: No chão, nas grades ou nos poleiros. 

CM: Comportamento de Manutenção: limpando as penas. 

                F: Forrageio: buscando alimentos no substrato (chão da 

gaiola). 

A: Alimentando-se ou bebendo água. 

CA: Comportamento Anormal: pendurado de ponta cabeça, 

bicando as grades e movimentos repetitivos. 

IS+: Interação social positiva: trocando alimento. 

IS-: Interação social negativa: brigas entre dois ou 3 

indivíduos. 

NO: Não visível. 

  Cada uma das gaiolas foi avaliada em 2 horários/sessões diferentes (8:00 – 

9:00 manhã e 13:00 – 14:00 tarde) por 29 dias. Totalizando tempo de avaliação de 

58 horas por gaiola. 

A presença das categorias CA e IS- nas fichas de campo podem demonstrar 

estresse no grupo que for descrito visto que podem acarretar lesões e óbitos. 
(30,37,38,50,53) 
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4.2.3 Variáveis avaliadas  

 

Em todos os grupos tratados com Arnica Silvestre, Arnica Montana, Solução 

Hidroalcoólica, assim como no grupo Controle Branco, os parâmetros avaliados por 

29 dias foram: 

• Escore Corporal (ganho de peso). 

• Distúrbios Comportamentais (através do etograma). 

• Presença de Lesões e/ou sinais clínicos. 

• Mortalidade. 

As categorias CA e IS- nas fichas de campo podem demonstrar estresse no 

grupo que for descrito, visto que podem acarretar lesões e óbitos (30,50,53), 

 

4.2.4 Análise Estatística:  

 

O software GraphPad Prism 5.00 (GraphPad® Software, Inc., San Diego, CA, 

USA) foi utilizado para a análise estatística. Primeiramente verificou-se a 

homocedasticidade dos dados pelo teste de Bartlet.  A normalidade foi verificada 

pelo teste de Kolmogorov e Smirnov. Para os dados paramétricos com análises de 

quatro grupos foi utilizada a análise de variância ANOVA de uma via, seguida do 

pós-teste de comparações múltiplas de Tukey. Dados não paramétricos.  Para os 

dados não paramétrico, utilizou-se o teste de Kruskal-Wallis seguido do pós- teste 

de comparações múltiplas de Dunn. O Teste exato de Fisher (software GraphPad 

Instat 3.0) foi usado para comparar a proporção entre a presença e ausência da 

Interação negativa. O nível de significância de 5% (p < 0,05) foi considerado 

suficiente para mostrar diferenças significativas em todos os dados analisados. 
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5. RESULTADOS: 

 

5.1 Lesões e Óbitos: 
 

No decorrer do experimento 2 animais vieram a óbito e um foi separado após uma 

briga, são eles: 

• 2 aves que vieram a óbito com sérias lesões em cabeça, durante o 

experimento, no grupo  Controle branco (Figura 10). 

• 1 ave foi separada, após ser encontrada com a cabeça e as narinas 

lesionadas (leves), no final do experimento pertencente ao grupo solução 

hidroalcoólica (Figura 11). 

 

Figura 10- Ave que veio a óbito com séria lesão em cabeça. Fonte: Arquivo Pessoal. 

 

Figura 11- Ave com lesão em narinas e cabeça (leves) foi retirada do grupo da 

solução hidroalcoólica. Fonte: Arquivo pessoal. 
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5.2 Escore Corporal: 
 

Não houve diferença estatística entre os grupos, em relação ao ganho de peso 

(Anova, Teste de Tukey, p < 0.05) (Tabela 1). 
 

Tabela 1– Média±desvio padrão do ganho de peso entre os grupos (Controle 

branco, Solução hidroalcoólica, Arnica montana e Arnica silvestre) no período do estudo 

(g) (Anova, seguido do Teste de Tuckey, p < 0.05). 

 

 Controle 

Branco 

Solução 

Hidroalcoólica 

Arnica 

montana 

Arnica 

Silvestre 

     

Ganho 

de 

Peso 

0,006±0,02  0,015±0,02  -0,017± 0,02 0,020±0,04   

     

 

5.3 Avaliação dos Etogramas: 
 

  A observação dos vídeos resultou na avaliação comportamental de cada grupo. 

Os comportamentos foram agrupados em categorias e avaliados com a confecção do 

etograma pós experimento.  

Os grupos foram categorizados diariamente de acordo com os comportamentos 

apresentados. As seguintes características foram consideradas: 

PA: Parado em Atividade: ave acordada, parada no poleiro com os 

olhos abertos. 

PI: Parado em Inatividade: ave dormindo (olhos fechados). 

M: Movimentando-se: No chão, nas grades ou nos poleiros. 

CMComportamento de Manutenção: limpando as penas. 

                F: Forrageio: buscando alimentos no substrato (chão da gaiola). 

A: Alimentando-se ou bebendo água. 

CA: Comportamento Anormal: pendurado de ponta cabeça, bicando 

as grades e movimentos repetitivos. 

IS+: Interação social positiva: trocando alimento, limpando as penas 

de outra ave. 
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IS-: Interação social negativa: vocalização intensa, bicadas (brigas) 

entre dois ou 3 indivíduos. 

NO: Não visível. 

 

As categorias CA e IS- nas fichas de campo podem demonstrar estresse no grupo 

que for descrito visto que podem acarretar lesões e óbitos. (33,53,56), 

Os resultados do Etograma, foram representados pela avaliação do número total 

da presença de comportamentos durante todo o experimento (1a Avaliação) e pela 

avaliação de cada categoria na 1° semana (inicio do experimento) e na quarta semana 

(final do experimento) do tratamento com as medicações (2a Avaliação). 

 

5.3.1 1a Avaliação: 

 

Após analise estatística as categorias que apresentaram diferenças estatísticas 

comparando o numero total de comportamentos presentes no etograma foram: Parado 

em Atividade, Movimento, Comportamento de Manutenção e Interação Social negativa. 

 

           Tabela 2 - Avaliação do Etograma, através da frequência dos comportamentos 

parado em atividade, parado em inatividade, movimento, comportamento de manutenção, 

Forrageio, alimentação, comportamento anormal, interação social negativa, interação 

social positiva no decorrer de todo experimento. Dados apresentados através de média ± 

desvio padrão. 

 

Período Total Controle 

Branco 

Solução 

Hidroalcoólica 

Arnica 

montana 

Arnica 

Silvestre 

Frequências     

     

Parado em 

Atividade 

 

833±191,3  1991,0±432,1*  1665,0±386,0*  1327,0±337,0  

Parado em 

Inatividade 

 

73,4±100,7  117,8±189,2  139,3±163,5  31,5±32,1  

Movimento 945,0±146,3  856,8±266,3  1723,0±296,4*a 1508,0±274,3*  
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Comportamento 

de Manutenção 

 

553,8±102,5  1013,0±210*b  489,8±140,3ac  977,0±238,6*b  

Forrageio 

 

 

149,8±143,4  144,3±78,1  98,5±107,1  83,5±61,5  

Alimentação 

 

 

1061,0±315,3  839,0±473,0  877,0±216,0  1097,0±240,0  

Comportamento 

Anormal 

 

223,3±132,0  301,3±127,0  264,3±45,3  220,0±89,7  

Interação Social 

Negativa 

 

26,5±11,3 31,7± 17,2 14,0±4,0  3,5± 7,0 

Interação social 

Positiva 

 

122,3±84,1  259,0±95,4  186,5±73,0  204,8±69,5  

 

ANOVA, Teste de Tukey,  *p<0.05 em relação ao grupo controle branco;  ANOVA, Teste 

de Tukey,  a p<0.05 em relação ao grupo solução hidroalcoólica; b p<0.05 em relação ao 

grupo Arnica montana; c p<0.05 em relação ao grupo Arnica Silvestre. 

 

 

           De acordo com a analise da Categoria “Parado em Atividade” (Gráfico 1) o grupo 

solução hidroalcoolica e o Arnica montana se diferenciaram em relação aos outros 

grupos. Isso indica que as aves dos dois grupos mantiveram-se acordadas, paradas no 

poleiro com os olhos abertos por maior tempo. Em relação ao número total de 

comportamentos o grupo Solução Hidroalcoolica foi o que apresentou maior incidência e o 

Controle Branco o menor. 
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Gráfico 1 - Análise estatística da categoria “Parado em Atividade” do período total 

do Estudo (*ANOVA, Teste de Tukey,  *p < 0.05 em relação ao controle branco). 

 

         Já na categoria Movimento (Gráfico 2)  os grupos Arnica montana e Arnica 

Silvestre se diferenciaram em relação aos outros grupos. O que indica que ambos os 

grupos se movimentarão mais no chão, nas grades ou nos poleiros da gaiola. 

 

 

Gráfico 2 - Análise estatística da categoria Movimento do período total do Estudo 

(*ANOVA, Teste de Tukey,  *p < 0.05 em relação ao controle branco e solução hidroalcoólica)  
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Na categoria “Comportamento de Manutenção” (Gráfico 3) houve  uma diminuição 

do comportamento no grupo que tomou Arnica montana em comparação a solução 

hidroalcoólica e Arnica Silvestre, e um aumento da Arnica silvestre e solução 

hidroalcoólica em relação ao controle branco.   Nesse caso, as aves estavam fazendo a 

auto limpeza.  

 

 

 

Gráfico 3 - Análise estatística da categoria Comportamento de “Manutenção” do 

período total do Estudo (*ANOVA, Teste de Tukey, p<0.05 em relação ao hidroalcoólico e 

Arnica Silvestre; **ANOVA, Teste de Tukey,  p<0.05 em relação ao controle branco e 

Arnica montana) 

 

Na categoria “Interação Social negativa” o grupo que apresentou uma menor 

incidência foi o Arnica Silvestre em relação aos outros grupos, seguido pelo grupo Arnica 

montana,  indicando um número menor de brigas entre os animais. 
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Gráfico 4-  Análise estatística da categoria “Interação Social negativa” do período total 

do Estudo (*ANOVA, Teste de Tukey,  *p < 0.05 em relação aos demais grupos). 

 

5.3.2 2a Avaliação: 

 

Comparando a primeira e a quarta semana de avaliação foram analisadas todas as 

categorias presentes no etograma. As que representaram significância estatística foram: 

Parado em Atividade, Movimento e Interação Social Negativa (Tabela 3; Tabela 4). 

 

Tabela 3 - Avaliação do Etograma, através da frequência dos comportamentos parado em 

atividade, parado em inatividade, movimento, comportamento de manutenção, Forrageio, 

alimentação, comportamento anormal, interação social negativa, interação social positiva na 

primeira semana de observação. Dados apresentados através de média ± desvio padrão. 

ANOVA, Teste de Tukey,  *p < 0.05 em relação ao grupo controle branco   

 

Primeira 

Semana 

Controle 

Branco 

Solução 

Hidroalcoólica 

Arnica 

montana 

Arnica Silvestre 

Frequências     

     

Parado em 

Atividade 

 

85,3± 27,5 136,5± 55,1* 132,5± 42,8* 112,0± 41,6 
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Parado em 

Inatividade 

 

20,0±46,7 0,0±0,0 16,6±47,9 0,0±0,0 

Movimento 

 

 

86,6± 29,5 

 

101,8±24,2 

 

138,0±60,1* 118,3±34,7 

 

Comportamento 

de Manutenção 

 

48,7±21,8 74,9± 25,0 51,1±33,5 76,7± 34,1 

Forrageio 

 

 

24,5±36,7 18,8±18,7 21,5±25,9 14,5±16,0 

Alimentação 

 

 

103,8±52,3 100,4±36,0 80,3±44,2 109,8±29,1 

Comportamento 

Anormal 

 

21,6±16,9 27,1±18,9 25,5±19,9 26,5±26,7 

Interação Social 

Negativa 

 

2,5±5,4 2,3±5,3 2,6± 5,6 3,1±5,5 

Interação social 

Positiva 

 

6,8±6,0 18,0±10,5 11,5±6,8 15,3±6,0 
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Tabela  4 -  Avaliação de Etograma, através da frequência dos comportamentos parado em 

atividade, parado em inatividade, movimento, comportamento de manutenção, Forrageio, 

alimentação, comportamento anormal, interação social negativa, interação social positiva na 

quarta semana de observação. Dados apresentados através de média ± desvio padrão. 

ANOVA, Teste de Tukey, *p < 0.05 em relação ao grupo controle branco; ap<0.05 em relação 

a solução hidroalcoólica. 

 

Quarta  

Semana 

Controle 

Branco 

Solução 

Hidroalcoólica 

Arnica 

montana 

Arnica 

Silvestre 

Frequências     

     
Parado em 

Atividade 

 

63,6±24,2  177,6±58,0*  150,7±33,2*  123,8±52,6*a  

Parado em 

Inatividade 

 

6,7±20,9  28,5±72,7  24,5±52,4  4,5±14,9  

Movimento 

 

 

77,9±33,7  59,2±19,0  137,1±68,1*a 129,8±54,6*a  

Comportamento 

de Manutenção 

 

45,1±20,2  89,4±29,5  42,7±26,4  89,0±89,0  

Forrageio 

 

 

18,0±20,6  5,0±8,1  3,6±3,5  4,6±3,8  

Alimentação 

 

 

103,8±52,3  100,4±36,0  80,3±44,2  109,8±29,1  

Comportamento 

Anormal 

 

29,0±20,1  14,6±11,0  12,2±6,7  12,8±20,4  

Interação Social 

Negativa 

2,5±3,0 3,2±8,5  0,6±2,2  0,0±0,0  
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Interação social 

Positiva 

 

17,2±8,1  24,0±18,2  17,8±14,4  17,7±8,4  

 

 

Na categoria Parado em Atividade na primeira semana os grupos Solução 

Hidroalcoolica e Arnica montana apresentaram semelhança mantendo na quarta semana. O 

grupo Arnica Silvestre se diferenciou dos outros grupos na quarta semana (Gráfico 5).   

 

Gráfico 5 -  Avaliação comparativa da Categoria “Parado em Atividade” na 1a e na 4a 

semana do experimento dos grupos controle branco, solução Hidroalcoolica, Arnica Silvestre e 

Arnica montana. (*ANOVA, Teste de Tukey,  *p < 0.05 em relação ao grupo controle branco; 

**p<0.05 em relação ao controle branco e solução hidroalcoólica). 

 

Já na segunda avaliação as categorias que apresentaram diferenças estatísticas foram: 

PA, IS- e M. 

Já na categoria “Movimento” (Gráfico 6)  o grupo Arnica montana se diferenciou dos 

outros na primeira semana e na quarta semana se comparou a Arnica Silvestre o que indica 

que as aves do grupo Arnica montana  movimentaram-se mais que os outros na primeira 

semana. E na quarta semana os dois medicamentos se movimentaram mais. 
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Gráfico 6.  Avaliação comparativa da Categoria “Movimento” na 1a e na 4a semana do 

experimento dos grupos Controle Branco, Solução Hidroalcoolica, Arnica Silvestre e Arnica 

montana (*ANOVA, Teste de Tukey,  p<0,05 em relação ao controle branco na primeira 

semana e em relação ao Controle branco e hidroalcoólico na quarta semana). 

 

Na categoria Interação Social Negativa (Gráfico 7) não houve diferença estatística na 1° 

e na 4° semana segundo Kruskal-Wallis seguido comparações múltiplas de Dunn (p<0,05). Na 

4° semana não houve a presença desse comportamento no grupo Arnica Silvestre. Porém de 

acordo com o Teste de Fisher (Gráfico 8) na quarta semana do Estudo os grupos se 

diferenciaram em relação a categoria Interação Social Negativa. O grupo Controle Branco, 

sem medicação, apresentou o maior número do referido comportamento em relação aos 

outros, seguido da Solução Hidroalcoolica, Arnica montana apresentou uma menor incidência 

(p<0,05) e Arnica Silvestre também (p<0,05), chegando a apresentar ausência de interação 

negativa (Gráfico 8).  
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Gráfico 7 -  Avaliação comparativa da Categoria Interação Social Negativa (IS-) na 1° e 

na 4° semana do experimento dos grupos Controle Branco, Solução Hidroalcoolica, Arnica 

Silvestre e Arnica montana (Kruskal-Wallis seguido comparações múltiplas de Dunn, p<0,05). 
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Gráfico 8 – Presença ou Ausência da categoria Interação Social Negativa nos grupos 

Controle Branco, Arnica montana, Arnica Silvestre e solução Hidroalcoolica de acordo com o 

Teste de Fisher, sendo Arnica montana e Arnica silvestre estatisticamente significante  

(*p<0,05) em relação ao Grupo Controle na quarta semana do experimento.  
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6. DISCUSSÃO: 

 

 A origem e as consequências do estresse vêm sendo estudadas tanto em humanos 

quanto animais. Apesar disso, clinicamente, sua definição ainda pode ser considerada 

abstrata bem como seus parâmetros biológicos indicadores, as respostas geradas por cada 

individuo ou tipo de estimulo e seu impacto para o bem estar animal. (2,4,37,38,115). De acordo 

com Blood et. al. (116) e outros autores(2,4,37,38,39,40,41,43,44,45,47) o estresse pode ser definido 

como o conjunto de reações biológicas a qualquer tipo estímulo negativo, físico ou mental, 

interno ou externo, passível de alterar a homeostase do organismo do individuo que é 

submetido a ele. Os sinais clínicos relatados e associados a eles são apatia, agitação, 

ansiedade, medo e até, em casos em que o estresse é prolongado, pode ocorrer o óbito 

tanto em animais.(115,116,117)  quanto em humanos (117,118,119).  As aves que bicam as grades 

e/ou paredes, movimentam a cabeça constantemente / repetidamente, andam de um lado 

para o outro e arrancam as próprias penas são exemplos de comportamentos anormais de 

animais cativos (120,121,122) essa condição foi categorizada e contabilizada como CA no 

presente trabalho.   

 Alguns autores(123,124) descrevem o estresse como consequência da alteração 

homeostática gerada pela ausência de bem estar, estímulos negativos e/ou aspectos 

adversos do manejo ou ambiente em que esse animal está inserido sendo necessárias 

alterações fisiológicas ou comportamentais para que ele se adapte e mantenha o equilíbrio 

de suas funções.  

 De acordo com o estudo de Broom (37,38) os psitacídeos são aves que passam muito 

tempo limpando e  impermeabilizando suas penas (CM) naturalmente. Se não existirem 

estímulos ambientais elas podem tornar-se agitadas e repetirem excessivamente esse tipo 

de comportamento acarretando auto-mutilações, estereotipias, agressividade (CA e/ou IS-) 

e até o óbito devido ao baixo grau de bem estar.  No experimento foram utilizados 

Periquitos Australianos, padrão Inglês, pertencentes a essa família.  Não foi relatada auto-

mutilação em nenhum dos grupos, porém após os 29 dias do experimento, 2 aves 

pertencentes ao grupo controle branco (sem medicação) entraram em óbito com lesões em 

cabeça e 1 uma ave do grupo solução hidroalcoólica foi separada do grupo com lesões 

leves indicando brigas entre os indivíduos da gaiola. Já na categoria CM a presença nos 

grupos Arnica Silvestre e solução hidroalcoolica foi mais frequente se comparado aos 

outros grupos. 

A pesquisa de Silva et. al. (125) descreveu comportamentos anormais e agressividade 
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em codornas submetidas ao estresse térmico gerado pela superpopulação. As aves (n= 

192) foram avaliadas de acordo com a intensidade das lesões em cabeça, IS-, IS+ através 

de amostragem focal por 140 dias. Foi administrado Passiflora (composto fitoterápico) junto 

a dieta e observou-se diminuição de lesões em cabeça e das categorias CA e IS- nas 

doses 375mg/kg e 500mg/kg.  No presente trabalho foram usados os medicamentos Arnica 

montana, Arnica silvestre e as lesões junto as maiores incidências das categorias CA e IS- 

foram descritas apenas nos grupos sem medicação (controle branco e solução 

hidroalcoolica). 

O uso de sementes e farinhadas como alimentação principal de psitacídeos é relatado 

tanto em aves “pets” quanto em criadores(31,32,33). No presente trabalho a dieta preconizada 

foi à mesma já utilizada no criadouro considerada inadequada, palatável e capaz de 

predispor a doenças como hepatopatia, e obesidade por exemplo.  

O estresse foi provocado pela superpopulação de aves nas gaiolas, já que as ideais 

devem medir, em média, 80 X 100 cm para um casal e a utilizada no experimento tinha 60 

X 40 X 84 cm (27,28,36) com 8 aves.  A ausência de enriquecimento ambiental foi proposital 

visto que o objetivo do experimento era induzir o estresse e ministrar os medicamentos a 

fim de minimiza-lo. 

De acordo com a pesquisa de Moreira et. al. (126) os frangos submetidos à alta 

densidade populacional (10 à 16 aves/m²) apresentaram redução no ganho de peso após 

42 dias de análise. Já de acordo com Perdomo(1) a alta densidade populacional exige maior 

controle ambiental pois, o excesso de aves numa mesma gaiola pode gerar calor, restringir 

a movimentação, aumentar a temperatura tanto do ambiente quanto do corpo. A redução 

do ganho de peso, aumento da taxa de mortalidade serão comuns nessa situação. No 

presente estudo as aves foram avaliadas por um período de 29 dias e não houve diferença 

estatística no ganho de peso entre os grupos. O óbito de 2 aves foi descrito no grupo 

Controle Branco. 

O uso do etograma como ferramenta para avaliação comportamental torna-se viável 

para aves como sugerido por Del-Claro(50).Todas as categorias descritas por Prestes(127) em 

seu trabalho com Amazona pretrei (Temminck, 1830) (Psitacidae) foram identificadas nos 

Periquitos Australianos (CM,M,A,IS+,IS-). Para mensuração de estresse as categorias IS- e 

CA são consideradas fundamentais para determina-lo (30,50,53). No experimento, a categoria 

IS- apresentou diferença estatística entre os grupos ao final do tratamento, demonstrando 

uma possível interferência da medicação utilizada na diminuição da interação negativa.  

Já de acordo com Broom(37,38) e Porto(128) quando for feita uma avaliação 
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comportamental de aves contabilizando a presença ou ausência de categorias 

comportamentais podem existir diferenças entre as frequências nas fichas de campo. Isso 

pode ser explicado pela individualidade que existe, mesmo que elas pertencerem à mesma 

espécie. No presente trabalho o alto desvio padrão pode indicar o efeito da individualidade 

entre as aves utilizadas e portanto, não haver diferença estatística em algumas categorias.  

Na primeira avaliação (pelo número total de comportamentos nas categorias 

presentes na ficha de campo) as que tiveram diferença estatística foram: PA, M, CM.  Na 

categoria PA os grupos solução hidroalcoolica e Arnica montana se diferenciaram em 

relação aos outros grupos, ou seja, as aves se mantiveram-se acordadas, paradas no 

poleiro com os olhos abertos por maior tempo. Já na M os grupos que tomaram as 

medicações apresentaram diferença estatística o que representa que ambos ficaram se 

movimentando mais no chão, nas grades ou nos poleiros da gaiola. E na CM houveram as 

maiores incidências nos grupos Arnica Silvestre e Solução Hidroalcoolica comparado aos 

outros grupos indicando auto-limpeza. Nessa avaliação nenhuma das categorias que 

apresentaram diferenças estatísticas é descrita em aves submetidas ao estresse, ou seja, 

não são indicadoras de baixo grau de bem estar(30,37,38,50,53). 

Já na segunda avaliação, onde as aves foram diferenciadas na primeira e na ultima 

semana do experimento, as categorias que apresentaram diferenças estatísticas foram: 

PA, M e IS-. Na categoria PA os grupos Solução Hidroalcoolica e Arnica montana 

apresentaram semelhança mantendo na quarta semana enquanto o grupo Arnica Silvestre 

se diferenciou dos outros grupos na quarta semana. Já na M o grupo da Arnica montana se 

diferenciou dos outros grupos nas duas avaliações e só se igualou a Arnica silvestre na 

quarta semana. Ambas as categorias descritas também não são indicadoras de baixo grau 

de bem estar portanto não indicam estresse. O grande destaque foi a diferença no 

aparecimento da IS- nos grupos que tomaram as medicações, houve uma diminuição 

significativa (Fisher, *p<0,05) na quarta semana de avaliação quando comparada ao grupo 

controle e a solução hidroalcoólica . 

Na pesquisa de Nogueira(129) foram citadas terapias alternativas (Homeopatia, Florais 

de Bach, Acupuntura, Fitoterapia) como benéficas para tratamento de animais submetidos 

ao estresse que apresentam distúrbios comportamentais. Ele ressalta também que: 

“Uma delicada observação e detalhada análise, pode revelar o verdadeiro motivo de 

diferentes distúrbios comportamentais nos animais”.  

          As terapias complementares vêm sendo usadas no Brasil e no Mundo junto às 

medicações alopáticas tanto como medidas profiláticas, quanto tratamento de doenças 



72 
 

físicas e de distúrbios comportamentais, no caso da homeopatia a pesquisa também tem 

aumentado, principalmente no Brasil como descreve Clausen et al. (130). A medicação 

Homeopática e os Florais podem ser administrados para homens e animais. Ambas podem 

ser usadas individualmente ou associadas e tem ações benéficas em diversos quadros 

clínicos (85,104). Segundo alguns autores (5,6,7,8,9) a ausência de efeitos adversos nos 

tratamentos complementares é um dos fatores de escolha desse tratamento para homens e 

animais.   

O uso de florais(8,22,23,24,25,68,86,96,98,106.108,109) e 

homeopatia(20,74,78,79,80,81,82,83,84,87,88,89,90,91,92,130,131,132,133,134,135,136,137) foi descrito em 

trabalhos como opção ao tratamento convencional alopático. Os efeitos do tratamento 

variam de acordo com a afecção a ser tratada. No presente trabalho os grupos em que 

foram administradas a Arnica montana e a Arnica Silvestre  não apresentaram óbito ou a 

presença de lesões cutâneas nas aves do grupo. Desse modo pode-se pensar que o 

estresse foi minimizado pelo uso dessas terapias. De acordo com os resultados obtidos o 

uso da Arnica montana e da Arnica Silvestre no presente estudo mostraram-se benéficas 

em aves visto que as mesmas apresentaram um menor número  na categoria que indica o 

estresse IS- (30,37,38,50,53), ou seja,  brigas entre dois ou 3 indivíduos e nenhum óbito descrito.  

             Na pesquisa de Ernst(21) foi feita uma  busca de artigos em sites e revistas 

cientificas em que foram  demonstradas algumas limitações quanto a busca dos termos 

“Terapia Floral ou “Florais de Bach”. Ele concluiu que os experimentos utilizando florais 

podem ter sido publicados em revistas e livros que não constem das bases de dados 

eletrônicas aceitas academicamente o que explica o fato de serem pouco mencionados no 

meio acadêmico. Por essa razão a busca por referências, se tratando de terapia floral, com 

valor cientifico torna-se difícil. 

Já Salles & Silva(138) citaram as seguintes limitações que encontraram durante suas 

pesquisas com indivíduos ansiosos: 

“O número reduzido de estudos sobre florais e ansiedade encontrados nas bases de 

dados dificultou a discussão dos resultados encontrados. As práticas integrativas e 

complementares têm em comum o olhar holístico e o respeito pela individualidade. As 

pesquisas dessas práticas nos moldes aceitos pela academia científica resvala no grande 

problema que é padronizar a intervenção para poder gerar resultados passíveis de 

quantificação e comparação. Isso fere profundamente a filosofia dessas terapias, não 

sendo correto o uso de uma mesma fórmula para pessoas tão diferentes, ainda que todos 

sofram de ansiedade, como no caso deste estudo.” 
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No presente estudo, assim como Salles & Silva(138), muitos livros foram encontrados 

com o tema(2,4,10,12,15,17,61,62,65,93,94,95,97,99,100) e poucos artigos científicos publicados nas 

bases cientificas com o tema de Florais.   

 O uso da Terapia Floral direcionado ao estresse de humanos e animais foi descrito 

na pesquisa de Carissimo(86) que utilizou em 50 alunos submetidos ao estresse antes das 

provas e obteve diminuição dos sinais de irritação e nervosismo de 58%  em relação ao 

placebo e Silva et. al. (138)  onde os 30 voluntários responderam um questionário (Inventário 

de Sintomas de Estresse para Adultos de Lipp) classificando o nível de estresse em que se 

encontravam antes do experimento. Os indivíduos que foram submetidos ao floral 

apresentaram 1,78 vezes menos estresse dos que utilizaram placebo. Já de acordo com 

Daniel et. al. (103) os florais também tiveram resultados positivos em indivíduos submetidos 

ao estresse ocupacional, Torres et. al.(98) em sua pesquisa com crianças que apresentam 

temor e medo e Sanz et. al.(140) com indivíduos com transtornos depressivos. 

Na pesquisa de Araújo et. al.(68) a terapia floral foi eficaz no tratamento de gatos 

portadores do complexo respiratório felino mencionando o desaparecimento dos sinais 

clínicos, ausência de efeitos colaterais e boa opção para uso coadjuvante as terapias 

alopáticas. 

Em se tratando da ciência homeopática o número de publicações é maior comparado 

aos Florais, e muitos medicamentos já têm seu efeito biológico comprovado através de 

estudos, que geraram artigos publicados em revistas indexadas, como por exemplo, o 

efeito do Rhus toxicodendron na modulação inflamatória no caso de Artrite(131,132).  Tupe et. 

al.(134) utilizou o Syzygium jambolanum (utilizado na clínica para Diabetes mellitus) in vitro, 

e constatou o poder do medicamento na proteção celular e na glicação. Nas intoxicações 

por aflatoxina, em modelo experimental com ratos, o medicamento homeopático Tarentula 

cubensis 6D, diminuiu os efeitos deletérios em parâmetros bioquímicos(135). Mutlu, et al.(136)  

em pesquisa básica, com camundongos, alcançou resultados usando o medicamento Anax 

imperator que sugerem efeito anti-depressivo, ansiolítico e analgésico nos animais. Mathie 

& Clausen(137), realizaram uma meta-análise (estudo bibliométrico) dos artigos publicados 

na “Homeopathy” sobre tratamentos veterinários e concluiu a presença de 38 ensaios 

clínicos ou profiláticos, em 07 espécies e 27 condições médicas diferentes. 

Na veterinária Alecu et. al.(141) utilizou Arnica montana  e Neto et. al.(142) Arnica 

Silvestre para cicatrização de lesões em ratos. Já de acordo com a pesquisa de Kawakami 

et. al. (91) os efeitos da Arnica montana foram comparados com os da dexametasona em 
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processos inflamatórios nos ratos. Nesse estudo foi aplicada solução irritante, proveniente 

de uma alga, causadora de edema local e concluiu-se que existe interferência da variação 

cinética  vascular após tratamento com Arnica montana 6 CH. 

O uso da Arnica montana  como medicação homeopática também foi descrito como 

benéfico na pesquisa de Cassu et. al.(143)  que a comparou com cetoprofeno  e Vilella et. al. 
(144)  com  Meloxican como analgésico e anti-inflamatório em cadelas que foram 

esterilizadas. Já Yui et. al.(87) utilizou-a para redução de edema de membros em ratos.   

A eficácia do extrato da Arnica Silvestre foi relatado na pesquisa de Borges et. al.(145) 

sobre a dissolução de coágulos de sangue de rato e também em atividades antibacteriana 

e antiaderente frente aos microrganismos testados na pesquisa de Freires(146). 

A categoria IS- foi mencionada por alguns autores como aparente em casos de 

estresse (30,37,38,50,53). 

No presente trabalho de acordo com o teste de Fisher os grupos se diferenciaram de 

forma que o Controle Branco, sem medicação, apresentou o maior número do referido 

comportamento em relação aos outros, seguido da Solução Hidroalcoolica. Já as 

medicações Arnica montana, que apresentou uma menor incidência (p<0,05), e Arnica 

Silvestre (p<0,05) chegando a apresentar ausência de interação negativa. Isso demonstra 

a eficácia do tratamento com as Arnicas a fim de minimizar quaisquer comportamentos que 

demonstram a presença de estresse.  

 Portanto, comparando o inicio ao término do experimento a categoria IS- o grupo da 

Arnica Silvestre não apareceu no final do tratamento o que indica que as aves mesmo após 

a indução de estresse pela superpopulação e dieta inadequada não brigaram entre si. Já a 

Arnica montana também apresentou baixos índices nessa categoria o que indica que 

ambas as medicações foram benéficas na diminuição de estresse visto que além disso não 

foram descritas lesões e óbitos entre os Periquitos com medicações que foram submetidos 

ao estresse.  
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7. CONCLUSÃO: 

 

De acordo com os resultados obtidos no presente trabalho o uso de periquitos 

australianos como modelos para avaliação de estresse através de etograma é viável. 

O uso de terapias complementares como a Homeopatia e os florais mostram-se 

benéficas para aves (periquitos australianos) submetidas ao estresse. A Arnica montana 

(homeopatia) e a Arnica Silvestre (Floral de Saint Germain) podem ser utilizadas em aves 

com sinais que indiquem estresse. 

Comparando a terapia floral com a Homeopática poucos estudos foram publicados 

à respeito e a carência de trabalhos científicos torna os efeitos Florais ainda inexplorados. 

 Portanto, as informações geradas pelo presente estudo poderão auxiliar estudos 

futuros que venham a utilizar tais informações para a elaboração de etogramas durante 

tratamentos medicamentosos que busquem minimizar o estresse e outros estímulos 

negativos que possam ocorrer em aves.  
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Anexo 2: Parecer da CEUA. 
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