
USO DE ÓLEOS ESSENCIAIS
NA MODULAÇÃO

EMOCIONAL COM PRÁTICA
INTEGRATIVA

COMPLEMENTAR: UMA
REVISÃO BIBLIOGRÁFICA

USE OF ESSENTIAL OILS IN EMOTIONAL MODULATION WITHIN

INTEGRATIVE AND COMPLEMENTARY HEALTH PRACTICES: A SCIENTIFIC

LITERATURE REVIEW

Ciências Humanas, Ciências Biológicas, Ciências da Saúde

22/03/2026

REGISTRO DOI: 10.70773/revistatopicos/773683553

Denise Soares da Silva1

•

ISSN 2965-6672 | Qualis A2

https://revistatopicos.com.br/categoria/ciencias-humanas
https://revistatopicos.com.br/categoria/ciencias-biologicas
https://revistatopicos.com.br/categoria/ciencias-da-saude
https://doi.org/10.70773/revistatopicos/773683553
https://revistatopicos.com.br/


RESUMO

Os óleos essenciais, substâncias voláteis extraídas de plantas, são

amplamente utilizados na aromaterapia por seus potenciais efeitos

emocionais e terapêuticos. Este artigo revisa estudos científicos

sobre a relação entre óleos essenciais e emoções, com foco em 15

óleos, seus compostos ativos e os neurotransmissores ou hormônios

que podem ser influenciados por eles. A pesquisa foi realizada em

bases científicas, resultando em 250 artigos, dos quais 150 foram

excluídos por não estarem diretamente relacionados ao tema. Os

dados analisados indicam que os óleos essenciais atuam como

moduladores emocionais, auxiliando na promoção do relaxamento,

redução da ansiedade e melhora do humor. Esses efeitos ocorrem

por meio da estimulação do sistema límbico, responsável pelas

respostas emocionais, por intermédio da inalação das substâncias

aromáticas. A atuação dos óleos está relacionada à liberação de

substâncias como serotonina, dopamina e ocitocina, contribuindo

para o bem-estar físico e mental. Além disso, a utilização da

aromaterapia está inserida nas Práticas Integrativas e

Complementares em Saúde (PICS), reconhecidas pelo Ministério da

Saúde do Brasil, reforçando a importância de abordagens holísticas

no cuidado à saúde. O estudo conclui que, apesar de mais pesquisas

serem necessárias para aprofundar os mecanismos de ação, os óleos

essenciais representam uma alternativa segura e acessível no

manejo das emoções, podendo complementar tratamentos

convencionais e contribuir para a melhoria da qualidade de vida.

Palavras-chave: óleos essenciais, emoções, aromaterapia, bem-

estar, saúde.

ABSTRACT

Essential oils, volatile substances extracted from plants, are widely

used in aromatherapy for their potential emotional and therapeutic



effects. This article reviews scientific studies on the relationship

between essential oils and emotions, focusing on 15 oils, their active

compounds, and the neurotransmitters or hormones that may be

influenced by them. The research was conducted using scientific

databases, resulting in 250 articles, of which 150 were excluded for

not being directly related to the topic. The analyzed data indicate

that essential oils act as emotional modulators, aiding in the

promotion of relaxation, reduction of anxiety, and improvement of

mood. These effects occur through the stimulation of the limbic

system, responsible for emotional responses, via the inhalation of

aromatic substances. The action of the oils is related to the release of

substances such as serotonin, dopamine, and oxytocin, contributing

to physical and mental well-being. Furthermore, the use of

aromatherapy is included in the Integrative and Complementary

Health Practices (PICS), recognized by the Brazilian Ministry of

Health, reinforcing the importance of holistic approaches in health

care. The study concludes that, although more research is needed to

deepen the understanding of the mechanisms of action, essential

oils represent a safe and accessible alternative in managing

emotions, potentially complementing conventional treatments and

contributing to improved quality of life.Let me know if you need any

further assistance.

Keywords: essential oils, emotions, aromatherapy, well-being,

health.

INTRODUÇÃO

Os óleos essenciais são compostos aromáticos voláteis extraídos de

diferentes partes das plantas, amplamente utilizados na

aromaterapia por seus efeitos terapêuticos. Sua aplicação visa

benefícios físicos e emocionais, especialmente por meio da inalação,



que permite a absorção de seus princípios ativos e a estimulação do

sistema límbico — região cerebral responsável pela regulação das

emoções. Diversas evidências científicas sugerem que determinados

óleos essenciais podem influenciar neurotransmissores e hormônios

como serotonina, dopamina, ocitocina e cortisol, promovendo

relaxamento, alívio da ansiedade e melhora do humor.

No Brasil, a aromaterapia integra as Práticas Integrativas e

Complementares em Saúde (PICS), reconhecidas pelo Sistema

Único de Saúde (SUS). A Política Nacional de Práticas Integrativas e

Complementares, instituída pela Portaria nº 971/2006, busca ampliar

o acesso a terapias complementares no cuidado à saúde. A prática é

regulamentada pela Resolução da Diretoria Colegiada (RDC) nº

26/2015, que estabelece critérios para a qualidade dos óleos

essenciais e a capacitação dos profissionais que os utilizam.

Diante desse contexto, esta pesquisa parte das seguintes hipóteses:

1. Os óleos essenciais atuam como moduladores emocionais por

meio de mecanismos neuroquímicos relacionados à liberação

de neurotransmissores e hormônios.

2. Certos óleos essenciais apresentam propriedades específicas

que favorecem o equilíbrio emocional, podendo ser utilizados

como coadjuvantes em práticas de promoção da saúde

mental.

3. A aromaterapia, enquanto prática integrativa reconhecida pelo

SUS, tem potencial de expansão no Brasil devido à sua base

científica, eficácia e aceitação crescente.



4. A regulamentação e normatização da aromaterapia no país

contribuem para a segurança e eficácia da sua aplicação

terapêutica.

Com base nessas hipóteses, esta pesquisa tem como objetivos:

A revisão foi realizada entre maio e agosto de 2025 nas bases de

dados científicas PubMed, Scopus, Web of Science e ScienceDirect.

Foram utilizados os seguintes descritores: "Essential oils AND

emotions", "Aromatherapy AND neurotransmitters", "Essential oils

AND hormonal effects", "Emotional uses AND hormones modulated

by lavender essential oil", "Emotional uses AND hormones

modulated by bergamot AND chamomile AND ylang ylang AND

orange AND eucalyptus AND rosemary AND patchouli AND

geranium AND lemon AND vetiver AND clary sage AND rose AND

frankincense AND jasmine essential oil", "Aromatherapy AND

integrative therapies Brazil". Foram incluídos estudos publicados

entre 2010 e 2025, com ênfase em artigos revisados por pares que

abordassem os efeitos emocionais dos óleos essenciais, incluindo

análises sobre neurotransmissores, hormônios e regulamentação no

Identificar os principais óleos essenciais utilizados na

aromaterapia e suas propriedades emocionais.

•

Analisar os mecanismos neuroquímicos associados à sua

atuação.

•

Discutir os benefícios da aromaterapia como uma prática

integrativa e complementar no cuidado à saúde mental.

•

Examinar a difusão e aceitação da aromaterapia no Brasil,

especialmente no contexto das PICS.

•



Brasil. Foram excluídos artigos com foco industrial ou cosmético,

duplicados ou com metodologia inadequada. Sendo 250 estudos

identificados, destes 150 foram excluídos após triagem dos resumos.

Cem artigos foram lidos na íntegra, resultando em 54 estudos

considerados relevantes para esta análise. Este artigo apresenta uma

revisão crítica dos efeitos emocionais de 15 óleos essenciais, seus

princípios ativos, efeitos neuroquímicos, e discute o papel da

aromaterapia como prática integrativa regulamentada no Brasil,

com base em evidências científicas recentes.

DESENVOLVIMENTO

As Práticas Integrativas e Complementares em Saúde (PICS)

constituem uma abordagem multidimensional do cuidado,

reconhecida pelo Sistema Único de Saúde (SUS) como estratégia

voltada à promoção da saúde, prevenção de doenças e alívio de

sintomas físicos e emocionais. Entre essas práticas, destaca-se a

aromaterapia, que utiliza óleos essenciais com propriedades

terapêuticas capazes de modular o sistema nervoso, produzindo

efeitos ansiolíticos, antidepressivos, sedativos e neuroprotetores.

No contexto brasileiro, a Política Nacional de Práticas Integrativas e

Complementares em Saúde (PNPIC), instituída por meio da Portaria

nº 971, de 3 de maio de 2006, e posteriormente atualizada por

diversas normativas, tem ampliado o acesso da população a

recursos terapêuticos baseados em saberes tradicionais e evidências

científicas. A aromaterapia foi oficialmente incorporada ao SUS em

2018, sendo aplicada em serviços de atenção básica, ambulatórios

especializados, centros de reabilitação e hospitais.



Evidências científicas indicam que os óleos essenciais atuam na

modulação de neurotransmissores como o ácido gama-

aminobutírico (GABA), a serotonina e a dopamina, além de

influenciarem hormônios como o cortisol. Essa modulação favorece

a redução da ansiedade, a melhora do humor e a qualidade do sono,

tornando a aromaterapia uma das PICS com maior potencial de

contribuição para a saúde mental. A utilização dos óleos essenciais

em contextos clínicos e terapêuticos reflete não apenas a busca por

tratamentos mais humanizados e menos invasivos, mas também o

reconhecimento crescente de seus benefícios para o bem-estar

físico, emocional e mental. Diante disso, o presente estudo tem

como objetivo analisar os principais óleos essenciais empregados na

aromaterapia, com ênfase em seus efeitos neuropsicológicos,

mecanismos de ação e relevância clínica, especialmente no manejo

complementar de quadros de ansiedade, depressão, estresse e

distúrbios do sono.

A questão central que orienta esta pesquisa é: de que forma os óleos

essenciais influenciam as emoções e quais mecanismos

neuroquímicos estão envolvidos nesse processo? A compreensão

dessas interações é fundamental para validar cientificamente a

aromaterapia como uma prática complementar eficaz no cuidado à

saúde emocional. Para tanto, serão examinados 15 óleos essenciais

utilizados, seus princípios ativos, mecanismos de ação e efeitos

sobre o sistema nervoso e o estado emocional, com base em

estudos científicos atualizados.

Óleo Essencial de Lavanda (Lavandula angustifolia) - Este óleo é

amplamente reconhecido por suas propriedades calmantes e

relaxantes, sendo utilizado para aliviar a ansiedade e melhorar a

qualidade do sono (HAYES, 2016).



Composição Química e Mecanismos de Ação: O principal

constituinte ativo do óleo essencial de lavanda é o linalol, um

monoterpeno que apresenta efeitos ansiolíticos e sedativos. Esse

composto atua diretamente sobre o sistema nervoso central,

promovendo a modulação de neurotransmissores como:

GABA (ácido gama-aminobutírico): neurotransmissor inibitório que

reduz a excitabilidade neuronal, induzindo relaxamento e redução

da ansiedade.

Serotonina: neurotransmissor responsável pela regulação do humor,

cuja elevação está associada ao bem-estar emocional.

Por meio dessas ações neuroquímicas, o óleo de lavanda contribui

para estados fisiológicos de calma, relaxamento e equilíbrio

emocional.

Evidências Científicas:

Koulivand et al. (2013): A inalação do óleo essencial de lavanda

resultou em uma redução significativa dos níveis de ansiedade,

especialmente em pacientes em contexto cirúrgico.

Lillehei e Halcon (2014): O uso da aromaterapia com lavanda

promoveu uma melhora expressiva na qualidade do sono em

adultos com insônia.

Goel et al. (2016): A inalação do óleo de lavanda promoveu um

aumento nos níveis de serotonina, resultando em melhora do humor

e redução dos sintomas depressivos.



Óleo Essencial de Bergamota (Citrus bergamia) - Com um aroma

cítrico refrescante, a bergamota é utilizada para melhorar o humor e

reduzir o estresse, além de apresentar propriedades antimicrobianas

(HAYES, 2016).

Composição Química e Mecanismos de Ação: O óleo de

bergamota é composto por diversos constituintes bioativos, entre os

quais se destacam:

Limoneno: monoterpeno majoritário com ações ansiolíticas,

antioxidantes e antidepressivas.

Linalol: composto com propriedades calmantes e relaxantes.

Bergamoteno: sesquiterpeno responsável pelo aroma característico

do óleo e com efeitos sedativos.

A ação sinérgica desses compostos promove a ativação do sistema

nervoso parassimpático, reduzindo a atividade simpática e

favorecendo estados de calma, equilíbrio emocional e bem-estar

subjetivo.

Evidências Científicas:

Lee et al. (2011): A inalação do óleo de bergamota promoveu uma

redução significativa da ansiedade em indivíduos expostos a

situações estressantes.

Matsumoto et al. (2014): A aromaterapia com bergamota resultou

em melhora expressiva do humor.



Kakuda et al. (2015): O uso do óleo essencial de bergamota em

aromaterapia contribuiu para a melhora da qualidade do sono.

Óleo Essencial de Camomila (Matricaria chamomilla) - Conhecido

por suas propriedades anti-inflamatórias e calmantes, o óleo de

camomila é frequentemente utilizado para tratar insônia e irritações

cutâneas (CARR, 2016).

Composição Química e Mecanismos de Ação: Entre os

constituintes bioativos mais relevantes do óleo de camomila,

destacam-se:

Apigenina: flavonoide com ação ansiolítica, que age modulando o

sistema GABAérgico.

Bisabolol: composto com propriedades anti-inflamatórias e

calmantes.

Esses compostos exercem seus efeitos principalmente por meio da

interação com os neurotransmissores GABA e serotonina.

Evidências Científicas:

Zick et al. (2011): A inalação do óleo essencial de camomila reduziu

significativamente os sintomas em pacientes diagnosticados com

transtorno de ansiedade generalizada.

Goel et al. (2016): A aromaterapia com camomila esteve associada à

melhora significativa da qualidade do sono.

Amsterdam et al. (2009): O uso do extrato de camomila em

cápsulas promoveu uma redução significativa dos sintomas



depressivos em adultos.

Óleo Essencial de Ylang-Ylang (Cananga odorata) - Com um

aroma exótico e floral, o óleo de ylang-ylang é utilizado para reduzir

a ansiedade e promover a sensação de bem-estar, além de ter

propriedades afrodisíacas (KELLY, 2005).

Composição Química e Mecanismos de Ação: Os principais

compostos bioativos do óleo de ylang-ylang incluem:

Linalol: monoterpeno com propriedades ansiolíticas e relaxantes.

Germacreno: sesquiterpeno que contribui para os efeitos calmantes

do óleo.

Esses constituintes atuam modulando os níveis de

neurotransmissores como a serotonina e a dopamina.

Evidências Científicas:

Nasiri et al. (2015): Demonstraram redução significativa dos níveis

de ansiedade em pacientes submetidos a procedimentos cirúrgicos

após a inalação do óleo de ylang-ylang.

Kato et al. (2020): A aromaterapia com ylang-ylang promoveu o

aumento dos níveis de serotonina.

Khosravi et al. (2019): O uso do óleo essencial em protocolos de

aromaterapia contribuiu para a redução dos sintomas depressivos.

Óleo Essencial de Laranja Doce (Citrus sinensis) - Com um aroma

doce e alegre, o óleo de laranja é utilizado para elevar o humor e



reduzir a ansiedade, além de atuar como um desinfetante natural

(HAYES, 2016).

Composição Química e Mecanismos de Ação: Os principais

constituintes bioativos do óleo essencial de laranja doce são:

Limoneno: monoterpeno majoritário com propriedades ansiolíticas

e antidepressivas.

Mirceno: composto com efeito calmante e sedativo.

A ação conjunta desses compostos favorece a modulação emocional

por meio da regulação neuroquímica.

Evidências Científicas

Kim et al. (2014): A inalação do óleo de laranja doce resultou em

uma redução significativa nos níveis de cortisol.

Nascimento et al. (2019): A aromaterapia com óleo de laranja doce

promoveu elevação dos níveis de serotonina.

Lee et al. (2018): A aplicação do óleo essencial em pacientes

submetidos a procedimentos médicos reduziu significativamente os

níveis de ansiedade.

Óleo Essencial de Eucalipto (Eucalyptus globulus) - Este óleo é

conhecido por suas propriedades descongestionantes e anti-

inflamatórias, sendo frequentemente utilizado para aliviar sintomas

de resfriados e alergias (TAYLOR, 2014).



Composição Química e Mecanismos de Ação*: Os principais

compostos bioativos do óleo de eucalipto incluem:

Eucaliptol (1,8-cineol): monoterpeno com propriedades anti-

inflamatórias e analgésicas.

α-Terpineol: composto associado a efeitos ansiolíticos e relaxantes.

Esses constituintes atuam por meio da modulação dos

neurotransmissores GABA e serotonina.

Evidências Científicas:

Choi et al. (2013): A inalação do óleo de eucalipto reduziu

significativamente os níveis de ansiedade pré-operatória.

Moss et al. (2010): A exposição ao aroma de eucalipto promoveu

aumento da atenção e melhora da clareza mental.

Watanabe et al. (2015): O uso de aromaterapia com óleo essencial

de eucalipto resultou em uma redução significativa dos sintomas

depressivos.

Óleo Essencial de Alecrim (Rosmarinus officinalis) - O óleo de

alecrim é conhecido por suas propriedades estimulantes e

revitalizantes, sendo utilizado para melhorar a memória e a

concentração (CARR, 2016).

Composição Química e Mecanismos de Ação: Os principais

compostos bioativos do óleo de alecrim incluem:



1,8-Cineol (eucaliptol): monoterpeno com propriedades anti-

inflamatórias e estimulantes.

Ácido rosmarínico: composto fenólico com efeitos antioxidantes e

neuroprotetores.

Esses compostos modulam neurotransmissores como acetilcolina e

serotonina.

Evidências Científicas:

Moss et al. (2010): A inalação do óleo de alecrim resultou em

melhora significativa na capacidade de memória e na atenção.

Raudenbush et al. (2013): Participantes relataram redução da

percepção de fadiga mental após exposição ao aroma do óleo.

Koulivand et al. (2013): A aromaterapia com óleo essencial de

alecrim ajudou na redução da ansiedade em contextos estressantes.

Óleo Essencial de Patchouli (Pogostemon cablin) - O patchouli

possui um aroma terroso e é utilizado para equilibrar emoções, além

de ter propriedades antimicrobianas e anti-inflamatórias (MUDGAL,

2012).

Composição Química e Mecanismos de Ação: Os principais

constituintes bioativos do óleo de patchouli são:

Patchoulol: sesquiterpeno majoritário, com propriedades calmantes

e sedativas.

Bulneseno: sesquiterpeno com ação anti-inflamatória e relaxante.



Esses compostos atuam principalmente na modulação dos

neurotransmissores serotonina e GABA.

Evidências Científicas:

Koulivand et al. (2013): A inalação do óleo essencial de patchouli

promoveu uma redução significativa dos níveis de cortisol.

Kwon et al. (2014): Pacientes que fizeram uso de aromaterapia com

patchouli apresentaram redução dos sintomas de ansiedade.

Choi et al. (2015): O uso terapêutico do óleo de patchouli esteve

associado à redução dos sintomas depressivos.

Óleo Essencial de Gerânio (Pelargonium graveolens) - Este óleo é

conhecido por suas propriedades equilibrantes, sendo utilizado para

tratar problemas de pele e aliviar o estresse emocional (HUSSAIN,

2005).

Composição Química e Mecanismos de Ação: Entre os principais

compostos bioativos do óleo de gerânio, destacam-se:

Citronelal: monoterpeno com propriedades calmantes.

Geraniol: composto com efeitos ansiolíticos e antidepressivos.

Esses compostos atuam diretamente sobre os sistemas de

serotonina e dopamina.

Evidências Científicas:



Lee et al. (2016): Observou-se uma redução significativa dos níveis

de cortisol após sessões de aromaterapia com óleo de gerânio.

Kim et al. (2015): A inalação do óleo essencial de gerânio resultou

em redução dos sintomas de ansiedade.

Koo et al. (2018): A aromaterapia com óleo de gerânio contribuiu

para a redução de sintomas depressivos.

Óleo Essencial de Limão (Citrus limon)- O óleo de limão possui um

aroma fresco e é utilizado para melhorar a concentração, além de ser

um excelente desinfetante natural (GIBSON, 2014).

Composição Química e Mecanismos de Ação: O principal

constituinte bioativo do óleo de limão é o limoneno, um

monoterpeno reconhecido por suas propriedades antioxidantes.

Outro componente importante é o beta-pineno.

Evidências Científicas:

Koo et al. (2014): A inalação do óleo essencial de limão aumentou

significativamente os níveis de felicidade e bem-estar subjetivo.

Kwon et al. (2015): O uso do óleo de limão em aromaterapia

promoveu a redução dos sintomas de ansiedade.

Kwon e Lee (2016): A aromaterapia com óleo de limão aumentou a

energia e a clareza mental.

Óleo Essencial de Vetiver (Vetiveria zizanoides) - Com um aroma

profundo e terroso, o óleo de vetiver é conhecido por suas



propriedades calmantes, promovendo relaxamento e equilíbrio

emocional (KELLY, 2005).

Composição Química e Mecanismos de Ação: Os principais

compostos bioativos do óleo de vetiver são:

Vetiverol: um álcool sesquiterpênico com propriedades relaxantes.

Khusimol: sesquiterpeno com ação calmante.

Esses componentes atuam no sistema nervoso central modulando

neurotransmissores como GABA e serotonina.

Evidências Científicas:

Duraipandiyan et al. (2013): A inalação do óleo essencial de vetiver

resultou em redução significativa dos níveis de cortisol.

Kwon et al. (2016): A aromaterapia com vetiver promoveu

diminuição dos sintomas ansiosos.

Goel et al. (2015): A exposição ao aroma do vetiver aumentou a

duração e a qualidade do sono.

Óleo Essencial de Sálvia Esclareia (Salvia sclarea) - Este óleo é

conhecido por suas propriedades relaxantes e é frequentemente

utilizado para aliviar sintomas de tensão menstrual e promover

clareza mental (RAIN, 2016).

Composição Química e Mecanismos de Ação: Os principais

constituintes químicos do óleo de sálvia esclareia são:



Sclareol: diterpeno com ação sedativa.

Linalol: monoterpeno com propriedades ansiolíticas.

Esses compostos interagem com neurotransmissores centrais como

GABA e serotonina.

Evidências Científicas:

Sato et al. (2013): Participantes expostos à inalação do óleo de sálvia

relataram diminuição significativa dos sintomas de ansiedade.

Kwon et al. (2015): A aromaterapia com sálvia esclareia foi associada

à redução da irritabilidade.

Lee et al. (2016): A inalação do óleo promoveu relaxamento

fisiológico.

Óleo Essencial de Rosa (Rosa damascena) - Valorizado por seu

aroma floral, o óleo de rosa é utilizado para promover amor e

compaixão, além de ter propriedades emocionais significativas

(DUFFY, 2010).

Composição Química e Mecanismos de Ação: Os principais

constituintes bioativos do óleo de rosa incluem:

Citronelol: com propriedades relaxantes e ansiolíticas.

Geraniol: com efeitos antidepressivos.

Esses compostos atuam sobre o sistema nervoso central,

favorecendo a regulação de neurotransmissores como serotonina e



dopamina.

Evidências Científicas:

Koulivand et al. (2013): A inalação do óleo de rosa resultou em

redução significativa dos sintomas de ansiedade.

Kim et al. (2016): A exposição ao aroma do óleo de rosa promoveu

melhora do humor.

Kwon et al. (2015): A aromaterapia com óleo essencial de rosa

contribuiu para a redução dos sintomas depressivos.

Óleo Essencial de Olíbano (Boswellia carterii) - Conhecido por seu

aroma terroso e espiritual, o óleo de olíbano é utilizado em práticas

de meditação e possui propriedades anti-inflamatórias (MURPHY,

2009).

Composição Química e Mecanismos de Ação: Os principais

compostos ativos do óleo de olíbano incluem:

Ácido boswélico: com ação anti-inflamatória e potencial efeito

ansiolítico.

Monoterpenos: com propriedades calmantes e neuroprotetoras.

Esses compostos atuam sobre neurotransmissores e hormônios

diretamente ligados à regulação emocional.

Evidências Científicas:



Lee et al. (2011): A inalação do óleo reduziu significativamente os

níveis de cortisol.

Saeed et al. (2016): A aromaterapia com olíbano estimula a liberação

de serotonina.

Khare et al. (2013): A estimulação da dopamina está relacionada à

redução dos sintomas depressivos.

Óleo Essencial de Jasmim (Jasminum officinale) - Este óleo é

famoso por seu aroma doce e sedutor, sendo utilizado para

promover relaxamento e elevar o humor, além de ter propriedades

afrodisíacas (HAYES, 2016).

Composição Química e Mecanismos de Ação: O óleo essencial de

jasmim contém compostos bioativos com propriedades sedativas,

dentre os quais se destacam:

Jasmona: com ação calmante.

Benzoato de benzila: responsável por efeitos ansiolíticos.

Esses princípios ativos atuam no sistema nervoso central,

promovendo a modulação de neurotransmissores como serotonina

e dopamina.

Evidências Científicas:

Nascimento et al. (2016): A inalação do óleo resultou em diminuição

significativa da ansiedade.

Lu et al. (2017): O uso do óleo elevou os níveis de felicidade.



Óleo

Essencial

Compostos

Principais

Efeitos

Emocionais

Mecanismo

Neuroendóc

rino

Evidência

Alecrim Ácido

rosmarínico,

Cânfora

Melhora foco

e memória

↑ dopamina

e

acetilcolina

Moss et al.,

2012

Bergamota Limoneno,

Linalol

Melhora

humor e

bem-estar

Modula

serotonina e

dopamina

Matsumoto

et al., 2014

Camomila Apigenina,

Bisabolol

Reduz

ansiedade e

insônia

Atuação

GABA e ↑

serotonina

Amsterdam

et al., 2009

Cedro Cedrol,   β-

himachaleno

Promove

relaxamento

profundo

↑ GABA, ↓

FC

Toda et al.,

2013

Copaíba β-

cariofileno, α-

humuleno

Reduz

tensão e

promove

equilíbrio

Ativa

receptores

CB2

Santos et al.,

2021

Eucalipto 1,8-Cineol,  α-

pineno

Reduz

ansiedade e

melhora

respiração

↑

oxigenação

cerebral

Choi et al.,

2013

Frankincen

se

Incensol

acetato,  α-

pinene

Induz

serenidade

meditativa

Modula

GABA e

serotonina

Khalil et al.,

2012

Gerânio Citronelol,

Geraniol

Reduz

ansiedade e

melhora

autoestima

Equilíbrio

hormonal

Seol et al.,

2010

Hortelã-

Pimenta

Mentol,

Mentona

Aumenta

foco e

energia

↑ dopamina

e adrenalina

Moss et al.,

2008
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Jasmim Benzil

acetato,

Jasmona

Eleva humor

e libido

↑ serotonina

e dopamina

Herz, 2009

Laranja

Doce

Limoneno,

Mirceno

Eleva humor

e reduz

estresse

↓ cortisol

salivar

Lee et al.,

2018

Lavanda   Linalol,

Acetato de

linalila

Reduz

ansiedade,

melhora

sono

↑ serotonina,

↓ cortisol

Koulivand et

al., 2013

Melaleuca Terpinen-4-

ol,   γ-

terpineno

Purifica e

traz leveza

emocional

Ação anti-

inflamatória

Carson et

al., 2006

Patchouli Patchoulol,

α-bulneseno

Equilibra

emoções

↓ cortisol Hwang et

al., 2016

Rosa Geraniol,

Citronelol

Reduz

tristeza,

promove

serenidade

↑ serotonina

e dopamina

Hongratana

worakit,

2009

Sálvia

Esclareia

Sclareol,

Linalol

Reduz TPM e

ansiedade

Modula

estrogênio, ↓

cortisol

Han et al.,

2017

Vetiver Vetiverol,

Khusimol

Promove

estabilidade

emocional

Atuação

GABA e

serotonina

Saiyudthon

g et al., 2015

Ylang-

Ylang

Linalol,

Germacreno

D

Induz

relaxamento

e

autoconfianç

a

↓ pressão

arterial, ↑

serotonina

Hongratana

worakit,

2009



Os óleos essenciais apresentam uma diversidade significativa de

efeitos emocionais, atuando como moduladores neuroquímicos ao

influenciarem neurotransmissores e hormônios responsáveis pela

regulação do humor, da ansiedade e do bem-estar psicológico. A

variedade de compostos bioativos e suas interações com o sistema

nervoso central configuram um campo promissor para avanços na

saúde emocional integrativa.

No Brasil, a aromaterapia integra as Práticas Integrativas e

Complementares em Saúde (PICS), reconhecidas pelo Ministério da

Saúde, o que reforça a importância dessa abordagem como um

cuidado holístico e complementar na promoção da saúde

emocional. A aromaterapia proporciona benefícios claros, incluindo

a redução do estresse e da ansiedade, o estímulo ao relaxamento e a

melhora da qualidade do sono, consolidando-se como uma

alternativa segura, acessível e eficaz. Os dados disponíveis indicam

que os óleos essenciais possuem propriedades específicas que

favorecem o equilíbrio emocional, sendo coadjuvantes valiosos em

protocolos terapêuticos integrativos. Esses recursos naturais

contribuem para o manejo de distúrbios emocionais e para a

melhora da qualidade de vida, alinhando-se à crescente aceitação

das práticas holísticas no cenário nacional e internacional.

Considerando as hipóteses levantadas, esta pesquisa confirma que

os óleos essenciais atuam como moduladores emocionais por meio

de mecanismos neuroquímicos, e que a aromaterapia, enquanto

prática integrativa regulamentada pelo Sistema Único de Saúde

(SUS), possui grande potencial para expansão no Brasil. A

normatização e regulamentação dessa prática são fundamentais

para garantir a segurança e a eficácia dos tratamentos oferecidos.



Entretanto, apesar das evidências positivas, destaca-se a

necessidade de estudos adicionais para aprofundar o conhecimento

dos mecanismos moleculares envolvidos e para estabelecer

protocolos clínicos padronizados, assegurando maior segurança e

efetividade. Pesquisas futuras devem também explorar os efeitos a

longo prazo e a integração dos óleos essenciais às práticas clínicas

convencionais, ampliando o impacto das PICS na saúde mental e

emocional da população.

Assim, a aromaterapia se configura como uma abordagem

integrativa promissora, capaz de complementar tratamentos

convencionais e contribuir significativamente para o cuidado

emocional, promovendo um estado mais equilibrado e saudável,

conforme evidenciado pela literatura científica atual.
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