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INTRODUÇÃO

Introdução 

     Este Mapa de Evidência apresenta uma
visão geral das evidências sobre os efeitos
das Intervenções Baseadas na Natureza (IBN)
para diferentes desfechos em saúde em
quatro grandes áreas: saúde física, saúde
mental, fortalecimento de conexões sociais e
qualidade de vida e bem-estar.
     As IBN são um amplo conjunto de práticas
terapêuticas que utilizam o contato com
ambientes naturais como elemento central no
cuidado da saúde. São definidas como ações
inspiradas pela natureza ou nela apoiadas
para proteger, manter ou restaurar
ecossistemas naturais ou modificados que
enfrentam desafios sociais de forma eficaz e
adaptativa, provendo simultaneamente bem-
estar humano e benefícios à biodiversidade
(Cohen-Shacham et al, 2016). Portanto as IBN
correspondem a uma tecnologia social do
cuidado e aplicação em políticas públicas,
um elemento estratégico para a promoção de
consciência ambiental alicerçada na visão
integrada entre ser humano e natureza.
     A saúde humana e o bem-estar
populacional estão intrinsecamente ligados à
relação com o meio ambiente. Do ponto de
vista evolutivo, a espécie humana passou
99,99% de sua história vivendo em ambientes
naturais. A rápida transição para estilos de
vida urbanos e artificiais, que se estendeu por
menos de 0,01% do tempo evolutivo,
inviabilizou uma adaptação igualmente
rápida do sistema nervoso e da fisiologia,
resultando em danos crescentes à saúde
física e mental (Arvay, 2018).
     A massiva urbanização, combinada com o
desenvolvimento tecnológico do século XX,
transformou o perfil de enfrentamento das
doenças, colocando a desconexão com a
natureza no centro das preocupações de
saúde pública associada ao estilo de vida
sedentário e sob estresse crônico (Ribeiro &   

Vargas, 2015). O resultado desse processo é o
que Richard Louv define como o “Desordem de
Déficit de Natureza" na vida moderna (Louv,
2005) exigindo cada vez mais a reflexão
sobre a importância do meio natural na
prevenção e mitigação de danos à saúde.
     A necessidade de reconexão e seus
benefícios à saúde são sustentados por
conceitos teóricos fundamentais. A Hipótese
da Biofilia (Wilson, 1984) postula que os
humanos possuem uma tendência inata a se
conectar com a vida e sistemas naturais. Esta
é a base que explica a necessidade intrínseca
da natureza para o bem-estar.

 

     Em termos de mecanismos restauradores,
duas teorias principais fornecem o
embasamento científico: a Teoria da
Recuperação Psicofisiológica ao Estresse
(Ulrich, 1993), que estabelece a capacidade da
natureza de reduzir o estresse biológico, e a
Teoria da Restauração da Atenção (Kaplan &
Kaplan, 1989; Kaplan, 1995), que demonstra a
capacidade da natureza de restaurar a
atenção dirigida e mitigar a fadiga cognitiva
em pessoas com saturação mental. A
combinação dessas abordagens estabeleceu
o conceito de "ambientes restauradores" como
um pilar para as intervenções em saúde. O
corpo de evidências empíricas que corrobora
esses mecanismos é extenso e multifacetado,
com implicações diretas para a saúde
pública.

 

     Além dos benefícios diretos à saúde
individual e coletiva, espaços verdes urbanos
— como parques e jardins — são reconhecidos
como infraestruturas essenciais que trazem
benefícios ambientais, sociais e econômicos
(Atkinson et al, 2014; Lee & Maheswaran, 2011;
Saumel et al, 2021).
      Apesar do forte embasamento teórico e do
crescente volume de evidências, a literatura
sobre a efetividade clínica das IBN é 



frequentemente fragmentada e
metodologicamente heterogênea (Shrestha et
al, 2023). A complexidade das interações entre
natureza e saúde e a necessidade de
consolidar o conhecimento existente têm sido
consistentemente destacadas (Hartig et al,
2014; Jordan & Hinds, 2017).

 

     Em termos da evolução da nomenclatura, e
termo Shinrin-Yoku, traduzido como “Banho
de Floresta", emergiu no Japão em 1982 como
uma resposta inovadora aos desafios de
saúde pública decorrentes da rápida
urbanização e industrialização do país. Esta
prática, que transcende o simples ato de
caminhar na natureza, fundamenta-se na
imersão multissensorial consciente em
ambientes florestais, integrando elementos de
atenção plena (mindfulness) e conexão
profunda com o ambiente natural e efeito de
bioativos vegetais como terpenos (Kotera et
al, 2022; Siah et al, 2023).
     Concebida inicialmente como estratégia
preventiva para combater o crescente
estresse urbano e os problemas de saúde
mental associados ao estilo de vida moderno,
a prática evoluiu para tornar-se uma
intervenção terapêutica complementar
reconhecida internacionalmente, com
evidências científicas robustas que
sustentam sua eficácia na promoção da
saúde integral por meio da redução do
cortisol (Antonelli et al, 2019), redução dos
níveis de ansiedade (Yeon et al, 2021), melhora
da função imune (Chae et al, 2021), efeito
antidepressivo (Bratman et al, 2015; Yeon et al,
202).
     Diante da fragmentação de evidências e da
necessidade de translação do conhecimento
para a prática clínica e o desenvolvimento de
políticas de saúde pública, o presente estudo
tem como objetivo a realização de um mapa
de evidências de IBN, visando comprovar a
efetividade dessas intervenções para a saúde
humana dentro de uma abordagem
biopsicossocial e ecológica.
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O Método

     A metodologia dos mapas de evidências
do Consórcio Acadêmico Brasileiro de Saúde
Integrativa (CABSIN) e da Centro Latino-
Americano e do Caribe de Informação em
Ciências da Saúde (BIREME/OPAS) é um
processo sistemático e transparente de
síntese do conhecimento científico que
organiza e representa visualmente a literatura
disponível sobre determinado tema,
geralmente na área das Medicinas
Tradicionais, Complementares e Integrativas
(MTCI). Essa metodologia permite sintetizar
uma grande quantidade de informações de
forma acessível para gestores, profissionais
de saúde e pacientes, além de identificar
claramente as áreas que necessitam de mais
pesquisas (lacunas de evidência). Esta
metodologia, adaptada do modelo Evidence
Gap Map do International Initiative for Impact
Evaluation (3ie), envolve seis passos
principais: Metodologia em 6 Passos:

Definição da Questão e Critérios: O primeiro
passo é definir claramente o que se deseja
mapear, incluindo as intervenções,
desfechos clínicos (outcomes) e tipos de
estudos a serem incluídos. Isso orienta a
busca e a seleção.
Busca Bibliográfica Sistemática: É
realizada uma busca abrangente e
transparente da literatura em bases de
dados (como LILACS, PubMed, Embase,
Cochrane Library), de forma semelhante a
uma revisão sistemática, para identificar
estudos relevantes (prioritariamente
revisões sistemáticas e ensaios clínicos).
Seleção dos Estudos: Os estudos
identificados são avaliados por revisores
independentes (geralmente em pares, com
o auxílio de softwares como o Rayyan)
para determinar se cumprem os critérios
de inclusão/exclusão definidos,
documentando todo o processo.

Caracterização e Extração de Dados: Os
dados relevantes dos estudos
selecionados são extraídos e registrados
em banco de dados padronizadas
(RedCap). Isso inclui informações sobre a
intervenção, o desfecho, a população, o
país e a qualidade metodológica.
Avaliação da Qualidade Metodológica: A
qualidade ou nível de confiança dos
estudos incluídos é avaliada usando
ferramentas específicas, como a AMSTAR 2
para revisões sistemáticas. O nível de
confiança é classificado (alto, moderado,
baixo, criticamente baixo).
Geração e Publicação do Mapa: As
informações são sistematizadas em uma
matriz visual interativa (intervenções
versus desfechos) e publicadas online. O
mapa gráfico é acompanhado por um
relatório detalhado que descreve a
metodologia, os achados principais e as
lacunas de evidência, denominado Informe
Executivo. 

     O mapa de evidências é apresentado
visualmente em uma plataforma online, onde
círculos representam os estudos nas
interseções entre intervenções e desfechos,
além de vincular com os efeitos reportados
das intervenções, com a população e país
foco dos estudos primários incluídos nas
revisões; o tamanho do círculo indica o
volume de estudos naquela área, e levam à
uma lista dos títulos dos estudos com o
respectivo link para o texto completo; a cor do
círculo indica o nível de confiança ou a
qualidade da evidência e é possível filtrar os
resultados e acessar os textos completos dos
estudos.
      Foram elegíveis para a inclusão no Mapa
de Evidências, estudos de revisão sistemática,
com ou sem metanálise, que poderiam
responder à seguinte pergunta de pesquisa: 

https://www.3ieimpact.org/evidence-hub/evidence-gap-maps


     Qual a efetividade clínica das intervenções
baseadas na natureza em saúde?
     A busca bibliográfica foi conduzida
pesquisando as seguintes bases de dados:
Cochrane Library, PUBMED, EMBASE, Dimension,
Google Acadêmico, Scopus e Web of Science,
empregando a formulação da questão PICO
(acrônimo para Patient, Intervention,
Comparison, and Outcomes):
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    Os critérios de inclusão foram: Revisões
sistemáticas que descrevem práticas e
intervenções baseadas na natureza, reais e
por meio digitais, e os desfechos em saúde
correspondentes. Artigos em inglês,
português, espanhol e francês.
     Os critérios de exclusão foram: Estudos de
revisão que incluam apenas um estudo
primário para cada tipo de intervenção de
saúde e natureza ou que não descreve 
práticas de saúde e natureza, ou desfechos
em saúde. Terapias assistidas por animais.
Intervenções em ambientes fechados sem
elementos naturais incorporados.
Hidroterapia em ambiente controlado
(piscina).

P: child or adolescent or young adult or adult
or aged, 80 and over

I: Ecotherap* OR Nature Supported Therap*
OR Nature Assisted Therap* OR Nature
Therapy OR Ecological Psychology OR
Ecopsychology OR Environment
environmental OR Nature (Environment) OR
Ecology OR Natural Resources or Nature
Nurture or Ecological Psychology or
Environmental Measures or Pro
Environmental Behavior or Therapeutic
Environment or Treatment Environment or
Conservation (Ecological Behavior) or
Natural Resources or forest therapy or forest
bathing or shinrin-yoku or urban park or
urban green space or plant therapy or
horticultural therapy or foliage plants or
fresh Flowers or natural wooden material or
Hinoki Cypress or Japanese Cypress or
Japanese cedar” or Physiological relaxation
or Eco-anxiety or Ecological mourning or
Solastalgia or Phyntoncid or Therapeutic
garden or Architecture with nature or
biocentric or Sensorial Garden or Natural
soundscape

 C: don’t have

 O: Expect outcome: nature interventions for
better health conditions and quality live form
human. 
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Principais achados

     A partir de ampla busca bibliográfica,
empregando o PRISMA (Preferred Reporting
Items for Systematic Reviews and Meta-
Analyses), foram selecionados e incluídos no
Mapa 297 estudos de revisão (Anexo 1), dos
quais 96 revisões sistemáticas com
metanálise e 201 revisões sistemáticas sem
metanálise publicados entre 2010 e 2025,
sendo que dois terços (n = 196, 66%) nos
últimos cinco anos.

 

     O diagrama de fluxo PRISMA abaixo mostra
que dos 4739 registros recuperados, após
exclusão de 1269 estudos duplicados, e de
outros 3038 por não fazerem parte do escopo
da pergunta do Mapa e mais 135 após leitura
de texto completo, chegamos aos 297
estudos.

     Com base na avaliação da qualidade
metodológica pela ferramenta AMSTAR2,
inserindo-os numa escala de quatro níveis
que estão associados com sua
reprodutibilidade. Os estudos foram
classificados por nível de confiança para os
resultados reportados na proporção:

Alto (n = 114; 38%), 
Moderado (n = 16; 5%), 
Baixo (n = 82; 27%) 
Criticamente Baixo (n = 86; 29%)

     Todos os estudos foram avaliados,
caracterizados e categorizados pelo grupo
de pesquisadores da área.
     Os 297 estudos incluídos reúnem
evidências para 676 pares de intervenções-
desfechos. As Intervenções Baseadas na
Natureza encontradas foram classificadas em
dez tipos:

1. Ações de design biofílico e/ou biomimética;
2. Atividades com ambientes e/ou recursos

digitais/simulação da natureza; 
3. Atividades de contemplação/meditação em

ambientes naturais; 
4. Construção ou melhorias paisagísticas e/ou

arborização de espaços; 
5. Ecoturismo, atividades/exposição ao ambiente

natural, trilhas e similares;
6. Escolas e ambientes de aprendizado ao ar livre; 
7. Fortalecimento/construção de estruturas para

atividades físicas ao ar livre; 
8. Hortas comunitárias ou ações de cuidado de

plantas; 
9. Voluntariado ambiental; 

10. Terapias com elementos naturais, banhos ou
imersões em ambientes naturais. 

Para facilitar a análise e implementação
como política pública, as IBN foram
agrupadas em uma classificação mais
concisa em quatro grandes grupos ou
modalidades:



1. Banho de Natureza: terminologia proveniente
de Banho de Floresta adaptada a outros biomas
não florestais

2. Espaço Urbano: experiência aumentada da
Natureza em ambientes urbanos

3. Digital: Intervenções digitais da Natureza
4. Intervenções Multimodais: mais de uma

modalidade na mesma intervenção (digital-
banho de natureza, banho de natureza-urbano,
urbano-digital, banho de natureza-digital-
urbano)

Quanto a avaliação dos efeitos, em ordem
decrescente os estudos reportaram:
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Efeito positivo (n=541, 79,88%), 
Efeito potencial positivo (n=83, 12,28%), 
Efeito inconclusivos/misturados (n=43, 6,36%), 
Sem efeito (n=5, 0,74%) 
Efeito potencial negativo (n=2, 0,03%)
Efeito negativo (n=2, 0,03%)

     A Figura 1 apresenta a distribuição dos
efeitos das diferentes formas de intervenções
com os grupos de desfechos e suas
respectivas qualidades metodológicas.

Figura 1 - Distribuição dos efeitos das diferentes modalidades de intervenções com os grupos de desfechos e
suas respectivas qualidades metodológicas



1 China 153

2 Reino Unido 133

3 Estados Unidos 115

4 Austrália 113

5 Canadá 109

6 Índia 108

7 Japão 104

8 Alemanha 100

9 França 95

10 Brasil 78

     Com relação ao país foco, que indica onde
foram conduzidos os estudos primários
incluídos nas revisões, entre os 111 países
listados nos estudos incluídos no Mapa, Brasil
pertence aos TOP 10.
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Figura 2 - Países onde os estudos primários foram realizados

A Figura 2 mostra os países onde os estudos
primários foram realizados.
     Quanto aos países foco de publicação,
quatro países se destacaram: Suíça (100
artigos), Reino Unido (65), Estados Unidos
(54) e Holanda (43).
     Da avaliação dos desfechos, foi possível
identificar 92 instrumentos de avaliação
diferentes, tendo 90 desfechos de saúde
diferentes identificados como alvo das
intervenções, nos 297 estudos.
     A maior parte dos estudos teve como
objetivo, em ordem decrescente de frequencia:

1. Efetividade (205; 69%) 
2. Efetividade e eficácia (42; 14%) 
3. Eficácia (20; 7%)
4. Sem objetivo identificável (16; 5%) 
5. Efetividade e segurança (7; 2%) 
6. Eficácia e segurança (4; 1%) 
7. Custo-efetividade (2; <1%) 
8. Segurança (1; <1%)



     Os tipos de estudos analisados nas
revisões foram em ordem decrescente:

1. Revisões com estudos randomizados, não
randomizados e observacionais juntos (67; 23%)

2. Revisões com apenas estudos randomizados e
não randomizados (62; 21%)

3. Estudos apenas observacionais (53; 18%)
4. Estudos quantitativos e qualitativos (40; 14%)
5. Estudos clínicos e observacionais (34; 11%)
6. Estudos apenas randomizados (33; 10%)
7. Estudos qualitativos e estudos apenas não

randomizados (4; 1%) cada

     A avaliação da Segurança foi realizada
pelos estudos que referiam avaliação dos
efeitos adversos das IBN, representando 58%
dos estudos. Destes estudos 21% referiram
efeitos adversos, o que representa 12,2% de
todos estudos (n=132 desfechos).
     Dos desfechos que tiveram efeitos
colaterais relacionados às intervenções,
relataram que todos foram de intensidade
leve à moderada.
     Os principais efeitos colaterais relatados
(12,2%) foram:

Dor de cabeça
Reações ao calor
Medo
Desconforto
Aversão ao ambiente
Reações alérgicas leves
Ansiedade
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Intervenções e desfechos de
estudos de alta qualidade

     Dos 297 estudos incluídos no Mapa, 38% (n=113) foram avaliados como de alta qualidade como
já relatado, fornecendo 252 pares de intervenções-desfechos para avaliação dos efeitos e
geração de recomendações.
     Quanto a frequência de tipos de efeito entre os 252 pares de associações intervenções-
desfechos, em ordem decrescente:

1. 69% (n=174) apresentaram efeitos positivos
2. 17% (n=43) com efeitos potenciais positivos
3. 13% (n=33) com efeitos inconclusivos/misturados 
4. <1% (n=2) sem efeito

     Não foram encontrados estudos com efeitos potencialmente negativos ou negativos de alta
qualidade.
     Suas distribuições entre os grupos de desfechos e intervenções podem ser vistas na Figura 3 e
Figura 4.

Figura 3 - Distribuição dos efeitos das 4 modalidades de intervenção em 4 Grupos de desfechos a partir dos
estudos de alto nível de confiança 
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Figura 4 - Distribuição dos efeitos pelas intervenções específicas nas 4 modalidades. (continua)
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Figura 4 - Distribuição dos efeitos pelas intervenções específicas nas 4 modalidades. (continua)



Grupos de Desfechos

     Dentre os grupos de desfechos, o grupo
Saúde Mental representou 50% das
associações (n=338), com destaque para os
desfechos relacionados com estresse (35),
transtornos do neurodesenvolvimento (8) e
indicadores fisiológicos (4).
     Do grupo Saúde Física, que representou
34% das associações (n=231), foram avaliados
desfechos relacionados com câncer (13), dor
(13), indicadores fisiológicos (10), alergia (9) e
transtornos do neurodesenvolvimento (5).
     Os outros grupos de desfechos, Qualidade
de Vida e Bem-Estar e Fortalecimento de
Conexões Sociais, corresponderam a 13%
(n=90) e 2% (n=16).

     Dentre os grupos de desfechos, foi
possível classificar em 32 diferentes códigos
internacionais de doença (CID-11), sendo eles
11 no Grupo Saúde Mental e 21 caracterizados
no grupo de Desfecho Saúde Física.
 
CID-11 ASSOCIADOS À SAÚDE MENTAL

Transtornos mentais, comportamentais ou
do neurodesenvolvimento:

Transtorno do neurodesenvolvimento
Autismo (6A02)
Transtornos de déficit de atenção e
hiperatividade (6A05)
Esquizofrenia ou outros transtornos psicóticos:
esquizofrenia (6A20)
Transtornos do humor: transtornos do humor
(6A73)
Transtornos depressivos: depressão (6A70)

Classificação
Internacional de
Doenças (CID-11)

Transtornos relacionados ao uso de substâncias
(6C9Z)
Transtorno de ansiedade ou associada ao medo:
transtornos da ansiedade (6B00)
Transtornos de estresse pós-traumático (6B40)
Transtornos neurocognitivos: demência (6D80)
Sintomas, sinais ou achados clínicos mentais ou
comportamentais
Sintomas ou sinais relativos ao conteúdo do
pensamento: ideação suicida (MB26.A)
Transtornos de sono-vigília: Insônia crônica
(7A00)

 CID-11 ASSOCIADOS À SAÚDE FÍSICA

1. Condições alérgicas ou de hipersensibilidade:
Alergia (QA02.Z), Asma (CA40), Rinite
(CA06.0),  Rinossinusite (CA20.01)

2. Transtornos autoimunes sistêmicos não
específicos de um orgão:

Artrite reumatoide (FA20)
3. Doenças do sistema muscuesquelético ou

tecido conjuntivo
Osteoartrite (FA01)

4. Neoplasias
Câncer de cabeça (2C0Z), Câncer de mama
(2C60), Câncer de próstata (2C82), Câncer de
pulmão (2C25), Câncer bucal (2C01)

5. Doenças do sistema circulatório
Hipertensão arterial (BA00), Insuficiência
venosa (BD74), Cardiopatias (BA9Z)

6. Doenças endócrinas, nutricionais ou
metabólicas

Doenças endócrinas: diabetes mellitus (5A11),
Deficiência metabólica: dislipidemia (5C80),
Distúrbios nutricionais: obesidade (5B81),

7. Doenças do sistema respiratório:
Doença pulmonar obstrutiva crônica (CA22)

8. Dermatoses inflamatórias: 
Dermatite ou eczema (EA80)

9. Dor: 
Dor difusa crônica (fibromialgia) (MG30.01)

10. Transtornos do recém-nascido associados à
gestação curta ou baixo peso ao nascer:

peso ao nascer (KA21)
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GRUPOS DE DESFECHOS - CLASSIFICAÇÃO INTERNACIONAL DE DOENÇAS (CID-11)



     A associação entre três modalidades de intervenção, seus efeitos sobre desfechos a partir dos
144 estudos de alta qualidade podem ser vistos na Figura 5.

Figura 4 - Associação entre efeitos positivo e potencialmente positivo de Banho de natureza, Espaço Urbano e
Multimodal para desfechos do CID-11 a partir das revisões de alta qualidade.
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CLASSIFICAÇÃO INTERNACIONAL DE DOENÇAS (CID-11)
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GRUPO 1 - SAÚDE MENTAL

 
Foram encontradas 353 associações entre
intervenções e desfechos relacionados à
saúde mental. Destes, 84% (n=297) tiveram
efeito positivo da intervenção, 13% (n=46)
tiveram efeito potencialmente positivo, 2,5%
(n=9) tiveram efeito inconclusivo/misturado e
apenas um desfecho (0,3%) teve efeito
potencialmente negativo.
 Foram identificados 38 desfechos em saúde
mental, sendo os mais frequentes: saúde
mental em geral (79), bem-estar psicológico
(40), estresse (32), depressão (30),
desempenho cognitivo
 (24), transtornos de ansiedade (23), bem-
estar mental (20) e demência (11). Dos tipos
de intervenção, foram verificados 93
desfechos com ecoturismo,
atividades/exposição ao ambiente natural, 58
com hortas comunitárias ou ações de
cuidado de plantas, 56 com construção ou
melhorias paisagísticas e/ou arborização de
espaços, 51 com atividades de
meditação/contemplação em ambientes
naturais, 29 com fornecimento/construção de
estrutura para práticas de atividades físicas
ao ar livre, 28 com terapias com elementos
naturais, banhos ou imersões em ambientes
naturais, 21 com escolas e ambientes de
aprendizado ao ar livre, 16 com atividades em
ambientes e/ou recursos digitais/simulação
da natureza e um com voluntariado
ambiental. Os resultados de saúde mental de
alta qualidade podem ser visualizados na
Figura 6.

Figura 6 - Resultados de alta qualidade
dos estudos de Saúde Mental

GRUPO 1 - SAÚDE MENTAL



     Foram encontradas 217 associações entre intervenções e desfechos relacionados à saúde física.
Destes, 75,6% (n=164) tiveram efeito positivo, 11% (n=24) tiveram efeito potencialmente positivo, 10,1%
(n=22) tiveram efeito inconclusivo/misturado, 1,8% (n=4) foram sem efeito, e apenas dois tiveram
efeito negativo (0,9%) e um desfecho teve efeito potencialmente negativo (0,46%). Foram
identificados 45 desfechos em saúde, sendo os mais frequentes: saúde física (45), atividade física
(20) bem-estar físico (18), hipertensão arterial (17), função cardiovascular (12) e obesidade (12).
     Dos tipos de intervenção, foram verificados 60 desfechos com ecoturismo,
atividades/exposição ao ambiente  natural, 51 com construção ou melhorias paisagísticas e/ou
arborização de espaços, 39 com terapias com elementos naturais, banhos ou imersões em
ambientes naturais, 24 com atividades de meditação/contemplação em ambientes naturais, 19
com fornecimento/construção de estrutura para práticas de atividades físicas ao ar livre, 11 com
hortas comunitárias ou ações de cuidado de plantas, 10 com escolas e ambientes de aprendizado
ao ar livre, dois com atividades em ambientes e/ou recursos digitais/simulação da natureza e um
com ações de design biofílico/biomimética. Os resultados provenientes de estudos apenas alta
qualidade podem ser visualizados na Figura 7.

Figura 7 - Resultados dos estudos de alta qualidade dos estudos de Saúde Física

GRUPO 2 – SAÚDE FÍSICA
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GRUPO 2 – SAÚDE FÍSICA
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GRUPO 3 - BEM-ESTAR E QUALIDADE DE VIDA - GRUPO 4 – FORTALECIMENTO DE CONEXÕES SOCIAIS

     Foram encontradas 89 associações entre intervenções e desfechos relacionados a bem-estar e
qualidade de vida. Destes, 75% (n=67) tiveram efeito positivo, 11% (n=10) tiveram efeito
potencialmente positivo e 13,4% (n=12) tiveram efeito inconclusivo/misturado. Foram identificados
quatro desfechos em saúde: saúde em geral (43), sensação de bem-estar (26), qualidade de vida
(18) e saúde do trabalhador (2).
     Dos tipos de intervenção, foram verificados 24 com construção ou melhorias paisagísticas
e/ou arborização de espaços, 22 desfechos com ecoturismo, atividades/exposição ao ambiente
natural, 13 com hortas comunitárias ou ações de cuidado de plantas, 10 com
fornecimento/construção de estrutura para práticas de atividades físicas ao ar livre, oito com
atividades de meditação/contemplação em ambientes naturais, seis com terapias com
elementos naturais, banhos ou imersões em ambientes naturais, dois com voluntariado
ambiental, dois com atividades em ambientes e/ou recursos digitais/simulação da natureza, um
com escolas e ambientes de aprendizado ao ar livre e um com ações de design
biofílico/biomimética. Os resultados decorrentes exclusivamente dos estudos de alta qualidade
podem ser visualizados na Figura 8.

Figura 8 - Resultados de
alta qualidade dos estudos
de Bem-Estar e Qualidade
de Vida

GRUPO 3 - BEM-ESTAR E QUALIDADE DE VIDA

     Foram encontradas 16 associações entre intervenções e desfechos relacionados ao
fortalecimento de conexões sociais. Destes, 75% (n=12) tiveram efeito positivo, 18,8% (n=3) tiveram
efeito potencialmente positivo e apenas um estudo foi sem efeito (6,25%). Foram identificados
quatro desfechos em saúde: ajustamento social (7), domínio social (4), função social (4) e
orientação pró-social (1).
     Dos tipos de intervenção, foram verificados quatro desfechos com ecoturismo,
atividades/exposição ao ambiente natural, três com construção ou melhorias paisagísticas e/ou
arborização de espaços, três com atividades de meditação/contemplação em ambientes
naturais, três com escolas e ambientes de aprendizado ao ar livre, dois com hortas comunitárias
ou ações de cuidado de plantas e um com terapias com elementos naturais, banhos ou imersões
em ambientes naturais. Os resultados exclusivos de apenas estudos de alta qualidade podem ser
visualizados na Figura 9.

GRUPO 4 – FORTALECIMENTO DE CONEXÕES SOCIAIS



Figura 9 - Resultados de alta qualidade
dos estudos de Fortalecimento de
Conexões Sociais

     Os desfechos do subgrupo dor compreendem o alívio da dor (7), a fibromialgia (4) e a artrite
reumatoide (1). Destes 12 desfechos, 11 foram relacionados às intervenções com terapias com
elementos naturais, banhos ou imersões em ambientes naturais e um com atividades de
meditação/contemplação em ambientes naturais. Todos os desfechos foram positivos (10) ou
com potencial positivo (2). Quando olhados apenas os desfechos de alta qualidade (6), todos
foram relacionados com terapias com elementos naturais, banhos ou imersões em ambientes
naturais, como demonstrado na Figura 10.

SUBGRUPO 01 - DOR

Figura 10 - Desfechos de alta qualidade
relacionados com terapias com elementos naturais,
banhos ou imersões em ambientes naturais.

     Os desfechos do subgrupo câncer compreendem o câncer de próstata (3), o câncer de pulmão
(3), sintomas gerais do câncer (2), a fadiga relacionada ao câncer (1), câncer de pulmão (1), câncer
de boca (1), câncer de cabeça (1) e o câncer de mama (1). Destes 13 desfechos, 10 foram
relacionados às intervenções com ecoturismo, atividades/exposição ao ambiente natural, duas
com meditação/contemplação em ambientes naturais e um com construção ou melhorias
paisagísticas e/ou arborização de espaços. Oito desfechos foram inconclusivos, quatro desfechos
foram positivos e um foi sem efeito. Quando olhados apenas os desfechos de alta qualidade (10),
apenas um desfecho foi positivo, como demonstrado na Figura 11.

SUBGRUPO 02 - CÂNCER

Figura 11 - Desfechos de
alta qualidade do subgrupo
câncer
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SUBGRUPO 01 - DOR - SUBGRUPO 02 - CÂNCER
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SUBGRUPO 03 – INDICADORES FISIOLÓGICOS - SUBGRUPO 04 – ALERGIAS

     Os desfechos do subgrupo indicadores fisiológicos compreendem o cortisol (4), frequência
cardíaca (4), frequência respiratória (2), inflamação (2), colesterol (1) e biomarcadores
imunológicos (1). Destes 14 desfechos, seis foram relacionados às intervenções com ecoturismo,
atividades/exposição ao ambiente natural, três com construção ou melhorias paisagísticas e/ou
arborização de espaços, dois com meditação/contemplação em ambientes naturais, dois com
elementos naturais, banhos ou imersões em ambientes naturais e um com
fortalecimento/construção de estruturas para atividades físicas ao ar livre. 11 desfechos foram
positivos, dois desfechos foram potencialmente positivos e um foi sem efeito. Quando olhados
apenas os desfechos de alta qualidade (6), todos foram positivos (5) ou potencialmente
positivos (1), como demonstrado na Figura 12.

SUBGRUPO 03 – INDICADORES FISIOLÓGICOS

Figura 13 - Desfechos de alta
qualidade do subgrupo alergias

     Os desfechos do subgrupo alergias compreendem a asma (3), a alergia (2), a rinite (2) e a
rinossinusite (2). Destes nove desfechos, quatro foram relacionadas as intervenções com
ecoturismo, atividades/exposição ao ambiente natural, dois com construção ou melhorias
paisagísticas e/ou arborização de espaços, dois com elementos naturais, banhos ou imersões
em ambientes naturais e um com escolas/ambientes de aprendizado ao ar livre. Cinco desfechos
foram potencialmente positivos, dois desfechos foram negativos, um foi potencialmente negativo
e um foi sem efeito. Os desfechos de alta qualidade (3) estão demonstrados na Figura 13.

SUBGRUPO 04 – ALERGIAS

Figura 12 - Desfechos de alta qualidade
do subgrupo Indicadores Fisiológicos.



Figura 14 - Desfechos de alta qualidade
do subgrupo Transtornos do
Neurodesenvolvimento

     Os desfechos do subgrupo estresse compreendem o estresse psicológico (17), o estresse
fisiológico (15) e o transtorno de estresse pós-traumático (3). Destes 35 desfechos, oito foram
relacionados às intervenções com meditação/contemplação em ambientes naturais, cinco foram
com ecoturismo, atividades/exposição ao ambiente natural, cinco com construção ou melhorias
paisagísticas e/ou arborização de espaços e um com fortalecimento/construção de estruturas
para atividade física ao ar livre, quatro foram com fornecimento/construção de estruturas para
atividade física ao ar livre, quatro foram com atividades com ambientes e/ou recursos
digitais/simulação de natureza, quatro foram com elementos naturais, banhos ou imersões em
ambientes naturais, três com hortas comunitárias ou ações de cuidado com plantas, um com
escolas/ambientes de aprendizado ao ar livre e um com voluntariado ambiental. 31 desfechos
foram positivos, três foram potencialmente positivos e um foi inconclusivo/misturado. Os
desfechos de alta qualidade (14) apresentaram apenas resultados positivos (12) ou
potencialmente positivos (2). Todos os resultados de alta qualidade estão demonstrados na
Figura 15.

SUBGRUPO 06 – ESTRESSE

Figura 15 - Desfechos de alta
qualidade do subgrupo Estresse

     Os desfechos do subgrupo transtornos do neurodesenvolvimento compreendem o transtorno
de déficit de atenção e hiperatividade (5), desenvolvimento infantil (5), autismo (2) e
desenvolvimento neuropsicomotor (1). Destes 13 desfechos, cinco foram relacionados às
intervenções com ecoturismo, atividades/exposição ao ambiente natural, cinco com
escolas/ambientes de aprendizado ao ar livre, dois com construção ou melhorias paisagísticas
e/ou arborização de espaços e um com fortalecimento/construção de estruturas para atividade
física ao ar livre. 11 desfechos foram positivos, um foi potencialmente positivo e um foi
inconclusivo/misturado. Os desfechos de alta qualidade (10) para autismo (2) e transtorno do
déficit de atenção com hiperatividade (4) apresentaram apenas resultados positivos ou
potencialmente positivos. Todos os resultados de alta qualidade estão demonstrados na Fig. 14.

SUBGRUPO 05 – TRANSTORNOS DO NEURODESENVOLVIMENTO
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SUBGRUPO 05 – TRANSTORNOS DO NEURODESENVOLVIMENTO - SUBGRUPO 06 – ESTRESSE
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MODALIDADES DE INTERVENÇÕES BASEADAS NA NATUREZA

     O Mapa de Evidência de Intervenções
Baseadas na Natureza (IBN) reúne estudos de
intervenções com 10 grandes grupos de
intervenções que foram ainda classificadas
de acordo com a modalidade onde são
aplicadas, em quatro modalidades: em
ambiente natural/rural (banho de natureza),
ambiente urbano, ambiente virtual ou
multimodal.
     Essas classificações de modalidade
ajudam na gestão e implementação das
intervenções por direcionar o olhar para os
diferentes desafios e processos.
     O banho de natureza (modalidade A) foca
na conservação e acessibilidade de
ecossistemas naturais (Ex: parques estaduais,
áreas costeiras), exigindo políticas
ambientais e infraestrutura para garantir a
segurança e o acesso. Envolve também
colaboração com setores como o meio
ambiente, turismo e de saúde, demandando
programas intersetoriais, logística e guias
qualificados para acesso. O maior desafio é
conciliar a preservação do meio ambiente
com o uso terapêutico sustentável.
     A experiência da natureza em ambiente
urbano (modalidade B) prioriza planejamento
urbano integrado e políticas públicas de
saúde, sendo necessária articulação entre
diferentes secretarias e parcerias
institucionais (Ex: hospitais, escolas), além de
engajamento da comunidade para
participação e manutenção. O maior desafio é
conciliar a equidade de acesso,
sustentabilidade financeira e participação
social continuada.
     Por fim, as intervenções digitais de natureza
(modalidade C) exigem a integração entre
saúde, tecnologia e pesquisa, para situações
especiais em que o acesso direto a natureza
esta dificultado, como em uma unidade de
terapia intensiva hospitalar, necessitando de
infraestrutura e conteúdo científico validado,
demandando assim capacitação e 

Modalidades de Intervenções Baseadas na Natureza

     Atividades de contemplação/meditação
em ambientes naturais foram utilizadas em
86 desfechos. Desses, 77 tiveram efeitos
positivos, sete tiveram efeitos potencialmente
positivos e dois tiveram efeitos
inconclusivos/mistos. Os desfechos
abrangeram todas as quatro grandes áreas:
saúde física, saúde mental, qualidade de vida
e bem-estar e fortalecimento de conexões
sociais. Dos 86 desfechos, 35 foram
provenientes de estudos de alta qualidade, 10
de moderada qualidade, 22 de baixa
qualidade e 19 de criticamente baixa
qualidade. A lista completa de desfechos,
efeitos e qualidade dos estudos se encontra
na Figura 16.

A. Modalidade Banho de
Natureza

A.1 ATIVIDADES DE
CONTEMPLAÇÃO/MEDITAÇÃO EM
AMBIENTES NATURAIS

investimento tecnológico. O maior desafio é a
validação da eficácia em comparação com
experiências presenciais, além da garantia ao
acesso.
      O quarto modelo multimodal (modalidade
D) necessitará de estratégias mistas para se
implementar.



Figura 16 - Desfechos de
estudoscom atividades de
contemplação/meditação em
ambientes naturais.

     Ecoturismo, atividades/exposição ao
ambiente natural, trilhas e outros foram
utilizados em 179 desfechos. Desses, 141
tiveram efeitos positivos, 17 tiveram efeitos
potencialmente positivos, 14 tiveram efeitos
inconclusivos/mistos, três foram sem efeito,
dois tiveram efeito potencialmente negativo e
dois tiveram efeito negativo. Os desfechos
abrangeram todas as quatro grandes áreas:
saúde física, saúde mental, qualidade de vida
e bem-estar e fortalecimento de conexões
sociais. Os desfechos com efeitos negativos
foram ambos para rinite, enquanto os
potencialmente negativos foram para alergia
e saúde mental. Esses cenários estão
alinhados com os efeitos adversos
encontrados em alguns dos estudos. Dos 179
desfechos, 56 foram provenientes de estudos
de alta qualidade, 6 de moderada qualidade,
71 de baixa qualidade e 46 de criticamente
baixa qualidade. A lista completa de
desfechos, efeitos e qualidade dos estudos se
encontra na Figura 17.

A.2 ECOTURISMO,
ATIVIDADES/EXPOSIÇÃO AO
AMBIENTE NATURAL, TRILHAS E
OUTROS
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A.2 ECOTURISMO, ATIVIDADES/EXPOSIÇÃO AO AMBIENTE NATURAL, TRILHAS E OUTROS



28
VOLTAR AO SUMÁRIO

A.2 ECOTURISMO, ATIVIDADES/EXPOSIÇÃO AO AMBIENTE NATURAL, TRILHAS E OUTROS

Figura 17 -
Desfechos de
estudos com
Ecoturismo,
atividades/exposi
ção ao ambiente
natural, trilhas,
outras. (continua)
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A.2 ECOTURISMO, ATIVIDADES/EXPOSIÇÃO AO AMBIENTE NATURAL, TRILHAS E OUTROS

Figura 17 -
Desfechos de
estudos com
Ecoturismo,
atividades/exposi
ção ao ambiente
natural, trilhas,
outras.
(continuação)



Figura 18 - Desfechos de
estudos com Terapias
com elementos naturais,
banhos ou imersões em
ambientes naturais.

     Terapias com elementos naturais,
banhos ou imersões em ambientes
naturais foram utilizadas em 74
desfechos. Desses, 57 tiveram efeitos
positivos, 13 tiveram efeitos
potencialmente positivos e quatro
tiveram efeitos
inconclusivos/misturados. Os desfechos
abrangeram todas as quatro grandes
áreas: saúde física, saúde mental,
qualidade de vida e bem-estar e
fortalecimento de conexões sociais. Dos
74 desfechos, 18 foram provenientes de
estudos de alta qualidade, seis de
moderada qualidade, 33 de baixa
qualidade e 17 de criticamente baixa
qualidade. A lista completa de
desfechos, efeitos e qualidade dos
estudos se encontra na Figura 18.

A.3 TERAPIAS COM ELEMENTOS
NATURAIS, BANHOS OU
IMERSÕES EM AMBIENTES
NATURAIS
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A.3 TERAPIAS COM ELEMENTOS NATURAIS, BANHOS OU IMERSÕES EM AMBIENTES NATURAIS



     Apenas dois desfechos utilizaram-se de
ações de design biofílico/biomimética como
demonstrado na Figura 19. Um para avaliar
os parâmetros psiconeuroimunoendócrinos
(PNIE) e um para avaliar saúde em geral.
Ambos os desfechos foram realizados em
espaço urbano.
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B. MODALIDADE EM AMBIENTE URBANO

B. Modalidade em Ambiente Urbano

B.1 AÇÕES DE DESIGN BIOFÍLICO/BIOMIMÉTICA

Figura 19 - Desfechos de ações de
design biofílico/biomimética em
espaço urbano.

     Construção ou melhorias
paisagísticas e/ou arborização
de espaços foram utilizados em
134 desfechos. Desses, 77%
(n=103) tiveram efeitos
positivos, 15% (n=20) tiveram
efeitos potencialmente
positivos, 6,7% (n=9) tiveram
efeitos inconclusivos/mistos e
dois não tiveram efeito. Os
desfechos abrangeram todas
as quatro grandes áreas: saúde
física, saúde mental, qualidade
de vida e bem-estar e
fortalecimento de conexões
sociais. Dos 134 desfechos, 41%
(n=55) foram provenientes de
estudos de alta qualidade, 1,5%
(n=dois) de moderada
qualidade, 26% (n=35) de baixa
qualidade e (n=42) de
criticamente baixa qualidade. A
lista completa de desfechos,
efeitos e qualidade dos estudos
se encontra na Figura 20.

B.2 CONSTRUÇÃO OU MELHORIAS PAISAGÍSTICAS E/OU ARBORIZAÇÃO DE ESPAÇOS

Figura 20 - Desfechos de estudos com
construção ou melhorias paisagísticas
e/ou arborização de espaços.
(continua)



     Escolas e ambientes de aprendizado ao ar livre foram utilizados
em 35 desfechos. Desses, 27 tiveram efeitos positivos, cinco tiveram
efeitos potencialmente positivos e três tiveram efeitos
inconclusivos/mistos. Os desfechos abrangeram todas as quatro
grandes áreas: saúde física, saúde mental, qualidade de vida e bem-
estar e fortalecimento de conexões sociais. Dos 35 desfechos, 25
foram provenientes de estudos de alta qualidade, 2 de baixa
qualidade e 8 de criticamente baixa qualidade. A lista completa de
desfechos, efeitos e qualidade dos estudos se encontra na Figura 21.

B.3 ESCOLAS E AMBIENTES
DE APRENDIZADO AO AR LIVRE

Figura 20 - Desfechos de estudos com construção ou
melhorias paisagísticas e/ou arborização de espaços.
(continuação)
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B.3 ESCOLAS E AMBIENTES DE APRENDIZADO AO AR LIVRE



Figura 21 - Desfechos de estudos com Escolas e
ambientes de aprendizado ao ar livre.
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B.3 ESCOLAS E AMBIENTES DE APRENDIZADO AO AR LIVRE



Figura 22 - Desfechos de estudos
de Fortalecimento/construção de
estruturas para atividades físicas
ao ar livre.

     Fortalecimento/construção de estruturas
para atividades físicas ao ar livre foram
utilizadas em 58 desfechos. Desses, 52
tiveram efeitos positivos e seis tiveram efeitos
potencialmente positivos. Os desfechos
abrangeram saúde física, saúde mental e
qualidade de vida e bem-estar. Dos 58
desfechos, 27 foram provenientes de estudos
de alta qualidade, 23 de baixa qualidade e
oito de criticamente baixa qualidade. A lista
completa de desfechos, efeitos e qualidade
dos estudos se encontra na Figura 22.

B.4 FORTALECIMENTO
/CONSTRUÇÃO DE ESTRUTURAS
PARA ATIVIDADES FÍSICAS
AO AR LIVRE
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B.4 FORTALECIMENTO /CONSTRUÇÃO DE ESTRUTURAS PARA ATIVIDADES FÍSICAS AO AR LIVRE
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B.5 HORTAS COMUNITÁRIAS OU AÇÕES DE CUIDADO DE PLANTAS

Figura 22 - Desfechos de estudos de
Fortalecimento/construção de estruturas
para atividades físicas ao ar livre.

B.5 HORTAS COMUNITÁRIAS
OU AÇÕES DE CUIDADO DE
PLANTAS

      Hortas comunitárias ou ações de
cuidado de plantas foram
utilizadas em 84 desfechos. Desses,
62 tiveram efeitos positivos, 14
tiveram efeitos potencialmente
positivos e oito tiveram efeitos
inconclusivos/misturados. Os
desfechos abrangeram todas as
quatro grandes áreas: saúde física,
saúde mental, qualidade de vida e
bem-estar e fortalecimento de
conexões sociais. Dos 84
desfechos, 29 foram provenientes
de estudos de alta qualidade, sete
de moderada qualidade, 27 de
baixa qualidade e 21 de criticamente
baixa qualidade. A lista completa
de desfechos, efeitos e qualidade
dos estudos se encontra na Figura
23.



     Atividades com ambientes e/ou recursos digitais/simulação da natureza foram utilizadas em
20 desfechos. Desses, 19 tiveram efeitos positivos, tendo apenas a conexão com a natureza
resultado inconclusivo/misturado. Os desfechos em saúde variaram, sendo a maior parte (13)
ligados à saúde mental. A lista de completa de desfechos, efeitos e qualidade dos estudos se
encontra na Figura 24.

C. Modalidade Digital

C.1 ATIVIDADES COM AMBIENTES E/OU RECURSOS
DIGITAIS/SIMULAÇÃO DA NATUREZA

Figura 24 - Desfechos de estudos com estudos e/ou recursos digitais/simulação da natureza.
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     Voluntariado ambiental foi utilizado em três desfechos. Desses, dois tiveram efeitos
inconclusivos/misturados provenientes de estudos de alta qualidade e um teve efeito positivo
proveniente de estudo de baixa qualidade, sendo os desfechos saúde em geral, sensação de
bem-estar e estresse psicológico, respectivamente. A lista completa de desfechos, efeitos e
qualidade dos estudos se encontra na Figura 25.
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D. INTERVENÇÕES MULTIMODAIS - D.1 VOLUNTARIADO AMBIENTAL

D. Intervenções Multimodais

D.1 VOLUNTARIADO AMBIENTAL

Figura 24 - Desfechos
de estudos com estudos
e/ou recursos
digitais/simulação da
natureza.
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Implicações para a prática clínica, pesquisa e gestão

     O Mapa de Evidências da Efetividade Clínica
das Intervenções Baseadas na Natureza
apresenta uma base científica sobre os
efeitos dessa prática em diversos desfechos
de saúde, com resultados que destacam
intervenções seguras e eficazes em diversas
áreas, especialmente saúde mental e saúde
física, associados a 32 condições de saúde
descritas no CID-11. Além de consolidar as
evidências disponíveis, o mapa identifica
lacunas e propõe direções estratégicas para
aplicação clínica, pesquisa e gestão.

Principais Resultados

1. Efetividade Geral: Das 676 associações
entre intervenções e desfechos avaliadas:

80% (540 associações) apresentaram
efeito positivo, incluindo:

297 associações no grupo Saúde
Mental, especialmente para saúde
mental em geral (70 associações),
bem-estar psicológico (36
associações), desempenho cognitivo
(22 associações) e depressão (22
associações).
164 associações no grupo Saúde
Física, com destaque para saúde
física em geral (34 associações),
bem-estar físico (15 associações),
hipertensão arterial (15
associações) e obesidade (13
associações).
67 associações no grupo Bem-
Estar e Qualidade de Vida,
principalmente para a saúde em
geral (32 associações) e sensação
de bem-estar (20 associações).
12 associações no grupo
Fortalecimento de Conexões
Sociais, principalmente para
ajustamento social (05 associações).

12% (83 associações) apresentaram
potencial efeito positivo, destacando-
se o efeito para a asma.
Os efeitos negativos ou potencialmente
negativos foram menos de 1% dos
resultados, sendo todos associados
com desfechos ligados a possíveis
efeitos colaterais das práticas.

2. Intervenções Mais Pesquisadas:
O Ecoturismo, atividades/exposição ao
ambiente natural, trilhas, e similares foi
o grupo mais estudado, com 179
intervenções individuais, sendo
aplicado com efeitos positivos para
desfechos ligados à saúde mental.

3. Resultados em destaque:
Terapias com elementos naturais,
banhos ou imersões em ambientes
naturais apresentaram resultados
positivos para desfechos de dor.
Escolas/ambientes de aprendizado ao
ar livre apresentaram resultados
promissores para os transtornos do
neurodesenvolvimento.
Indicadores fisiológicos apresentaram
resultados positivos, independente da
modalidade da intervenção baseada na
natureza.
Qualidade de vida e saúde em geral
tiveram evidências positivas,
especialmente no ambiente urbano.
Evidência robusta na melhora de
doenças crônicas não transmissíveis
como diabetes, doenças
cardiovasculares e obesidade. Esses
resultados estão principalmente
associados com melhorias e
arborização do espaço urbano,
exposição ao ambiente natural e
atividades de
contemplação/meditação em
ambiente natural.
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Demência, depressão e transtornos da
ansiedade se beneficiam
principalmente de terapias com hortas
e plantas.
Estresse psicológico e estresse
fisiológico apresentaram efeitos
positivos, especialmente em práticas
de contemplação/meditação na
natureza.
Saúde mental em geral teve evidências
robustas e vastas do impacto positivo
dos diversos tipos de intervenções
baseadas na natureza.
 Muitas intervenções envolveram
atividades de grupo, demonstrando o
impacto no fortalecimento de conexões
sociais, combatendo o isolamento e
promovendo um senso de comunidade
e pertencimento, especialmente em
práticas como caminhadas e hortas
comunitárias.

Recomendações para
Prática Clínica

1.   Incorporação no Sistema de Saúde: Os
resultados positivos apoiam a adoção das
IBN em serviços públicos e privados,
incluindo sua inserção em Atenção
Primária em Saúde como no Sistema Único
de Saúde (SUS).

2.   Fundamentação Baseada em
Evidências: Profissionais de saúde podem
utilizar os dados de alta confiabilidade
para a aplicação das práticas de forma
segura e com um baixo custo associado,
especialmente no ambiente urbano que
possuir instalações públicas (Ex: praças
vegetadas) disponíveis.

3.   Educação Profissional: Investir em
capacitação para o uso clínico das
práticas, enfatizando técnicas como o
banho de natureza, podendo assim
ampliar o acesso seguro e efetivo a essa e
outras práticas.

4.   Personalização de Tratamentos: A alta
variabilidade entre desfechos com
resultados positivos sugere que
intervenções podem ser personalizadas
para maximizar seus benefícios e se
adequar às realidades dos usuários e
pacientes, incluindo escuta qualificada, o
vínculo e a leitura crítica dos contextos
subjetivos e institucionais.

Recomendações para Pesquisa

1.   Foco em Lacunas de Evidências:
Estudos sobre câncer ainda são
escassos, apesar de seu potencial
terapêutico e relevância para a saúde
pública, e merecem mais estudos.
Ensaios clínicos estudando os
transtornos do neurodesenvolvimento
merecem atenção devido à sua
elevada segurança e potencial
terapêutico em diversas condições.

2.   Ampliar Populações e Desfechos:
Estudos devem incluir grupos sub
representados, como recém-nascidos,
crianças, idosos e populações com
condições específicas (ex.: doenças
cardiovasculares e autoimunes).

3.   Aprimoramento Metodológico: Apesar
de 43% das revisões incluídas
apresentarem alta ou moderada
confiança metodológica, mais ensaios
clínicos rigorosos são necessários para
aumentar a robustez das evidências.

4.   Intervenções Digitais: O uso de
intervenções baseadas na natureza em
meios digitais mostrou resultados
positivos, mas requer estudos adicionais
para validar sua eficácia.



Recomendações para Gestão

1. Incorporação em Políticas Públicas:
Os efeitos positivos identificados
podem subsidiar gestores na criação
de programas e protocolos que
incorporem as intervenções baseadas
na natureza em práticas de atenção
primária, especialmente para as
doenças crônicas não transmissíveis e
transtornos mentais.
A inclusão de intervenções baseadas
na natureza no Sistema Único de Saúde
pode promover acesso equitativo a
práticas integrativas, reduzindo
desigualdades no cuidado à saúde.

2. Planejamento Urbano: Promover ações
integradas entre gestores de saúde
pública e de planejamento urbano, a fim
de manter, melhorar e ampliar a
infraestrutura verde (áreas vegetadas) e
azul (elementos hídricos) em áreas livres
urbanas. A urbanização com acesso à
infraestrutura verde e azul alinha-se à ODS
11, que tem como foco tornar os
assentamentos humanos inclusivos,
seguros, resilientes e sustentáveis.

3. Desenvolvimento de Protocolos Clínicos:
Padronizar intervenções baseadas em
evidências aumentará a segurança e a
eficácia, especialmente em serviços
públicos.

4. Monitoramento e Avaliação:
Indicadores claros devem ser
implementados para medir o impacto
das intervenções na prática clínica,
garantindo a continuidade e expansão
das práticas com base em evidências
robustas.

Conclusão

     Os dados consolidados neste mapa de
evidências sobre a efetividade das
intervenções baseadas na natureza (IBN)
indicam que elas possuem grande efeito
positivo na saúde humana, com potencial
para transformar práticas clínicas, políticas
públicas e a pesquisa em saúde integrativa.
Ao mesmo tempo, é necessário um esforço
contínuo para ampliar a base de evidências,
por meio da avaliação, mediação,
acompanhamento e adequação das
intervenções aos contextos e necessidades
das populações atendidas, com foco na
diversidade de populações, desfechos,
intervenções e tamanho dos estudos clínicos
visando estudos de maior abrangência e
efeitos de longo prazo. A integração dessas
práticas baseadas em evidências pode gerar
impactos significativos no bem-estar da
população, promoção da saúde,
sustentabilidade ambiental e redução de
desigualdades, em alinhamento com
agendas globais de saúde e desenvolvimento
sustentável. O investimento em políticas
públicas que respeitem a natureza e
promovam o contato com a mesma, implica
em promoção da saúde planetária, portanto,
reduzindo gastos em áreas de saúde,
fortalecendo uma cultura biocêntrica.
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