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Nos altimos anos, a concep¢do de que o animal domés-
tico é benéfico para a saude fisica e mental das pessoas
ampliou-se, bem como, aumentaram as implanta¢des de
projetos de terapia mediada por animais, que visam a
prevengdo e promogao da saide humana. Estas interven-
¢Oes sdo organizadas levando animais para visitar indi-
viduos em institui¢des de satde ou outras, como parte
de um processo terapéutico, cuja finalidade é ajudar na
resolucao de problemas humanos.

O Projeto Pet Smile desenvolveu atividades em Sao
Paulo, na drea de terapia mediada por animais de junho
de 1997 a dezembro de 2010. Nesses treze anos de trajeto-
ria realizou mais de 13000 visitas com um elenco variado
de animais. Constam em sua histdria funcional inconta-
veis experiéncias que comprovam a contribui¢do positiva
da presenc¢a do animal para a humanizagdo hospitalar.

No entanto, este nio é um trabalho universalmente
aceito pelos beneficidrios em potencial. No contexto rela-
cionado as recusas para receber a visita dos voluntarios
com os animais em ambiente hospitalar, dados empiricos
emergiram e emergem (FUCHS, 2007; BIRGEL, 2013),
mostrando que esta atividade ndo é uma panacéia.

O Projeto Pet Smile atuou seguindo varias diretrizes
e, entre elas, destacavam-se o registro de visitas, com
especificacao de quartos e leitos dos pacientes beneficia-
dos, bem como dos animais visitantes, para controle do
Projeto, das Institui¢des participantes e possiveis indaga-
¢oes zoonaoticas.
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Visitas do projeto Pet Smile

Instituicao 1 107

M Recusa

Instituicao 2
¢ 172 B Demanda

Instituicao 3

Instituicdo 4

Total de visitas 450
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Instituicdes 1 e 2 = particulares e Institui¢des 3 e 4 = publicas

O indice de recusas foi maior na Instituicdo hospitalar 2, que era parti-
cular e atendia somente pacientes adultos. Verifica-se no gréfico acima
que as recusas nos hospitais particulares sao 4 vezes maiores do que
nos hospitais da rede publica.

Figura 1- Quantidade de demandas e recusas em quatro
Instituicoes de saude.

Com o monitoramento deste levantamento, obser-
vou-se que havia um expressivo niumero de recusas em
receber os animais. Sendo assim, resolveu-se iniciar um
estudo retrospectivo com os seguintes objetivos:

a) investigar a frequéncia de aceitagdes e recusas;
b) sondar as justificativas para recusas.

Para esta finalidade realizou-se um levantamento de
30 formularios de visitas mensais, no periodo compreen-
dido entre junho de 2006 até margo de 2007, em quatro
institui¢oes hospitalares, duas eram particulares e duas
publicas, e apenas uma compreendia pacientes adultos, as
outras eram pediatricas. Foram contatados e convidados
450 participantes para receber as visitas dos voluntarios
levando, conforme a escolha do paciente, um ou varios
animais da lista a seguir: cdo, coelho, chinchila, porqui-
nho da India, tartaruga, peixe Betta splendens em aqué-
rio pequeno.

O formuléario padrao utilizado em todas as visitas
desde o inicio do Projeto, continha itens, com as seguin-
tes finalidades:

1 identificacdo do beneficiado (nome, idade, sexo,
numero do quarto ou leito);

2 arrolamento da aceitagdo ou recusa da proposta de
visita;

3 nos casos de aceitagao: especificacdo e sequéncia da
apresentagdo dos animais, dos voluntarios e familiares
presentes;

4 nos casos de recusa: questionamento do motivo e
anotacdo da resposta;

5 identificagdo dos pacientes sujeitos a precaugao de
contato. Estes pacientes nao foram convidados.



Os dados dos protocolos eram relevantes por servir
como fonte de evidéncia da eficacia e seguranca das
intervencdes, com a interacdo ser homem-animal, em
ambiente hospitalar. Além de propiciar a transparéncia e
subsidios para avaliagdo por parte de 6rgaos superiores,
no quesito de um trabalho que nio implicava em danos
ou riscos para a populagdo participante.

Pode-se observar na figura 2, os motivos de recusa dos
convidados para receber o projeto de Terapia mediada
por animais. Vale ressaltar que muitas das recusas a
visita eram decorrentes de impedimentos em virtude das
condi¢des do momento, tais como paciente dormindo
entre outras.

Motivos considerados para 141 recusas

Dormindo 25%

Precaucdo de contato 23%

QOutros 14%

Leito vazio 9%

Estados subjetivos 9%

Em procedimento 8%

Doenca degenerativa 7%

Figura 2- Distribuicdo em categorias para as recusas.

Dos 450 convidados, 141 recusaram a visita (31%),
sendo 20% das recusas oriundas de condigdes hospitala-
res e 11% diretas dos pacientes ou de seus acompanhan-
tes, o que contrasta com o lado aparentemente facil da
realizagdo de terapia mediada por animais em hospitais.
As recusas foram divididas em trés categorias principais
e as porcentagens referem-se a representacao do motivo
no quantitativo total de recusas: 1) Impedimentos por
condi¢des do momento da rotina hospitalar: isolamento/
precaucao de contato (23%), incluindo recém - nasci-
dos (5%); procedimentos: atendimento fisioterapico,
médico ou da equipe de enfermagem, banho e higiene
pessoal (8%); preparo para cirurgia ou auséncia para
realizagdo de exames com consequente “encontro do
leito vazio”, bem como alta hospitalar ndo comunicada
(9%); paciente dormindo (25%); 2) recusa verbalizada
pelo acompanhante: em fungdo de déficit cognitivo
presumido (7%); 3) recusas do paciente por: a) esta-
dos subjetivos, tais como dor, sono, irritagdo, cansago,
crises (9%); b) outros (postura frente ao mundo animal)
(14%): recusa sem justificativa (10 pessoas), 8 pacientes
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disseram que tinham medo e 2 que nao apreciavam

animais. Algumas destas recusas, quando relacionadas as

criangas, foram expressas pelos pais, justificando terem
medo de animais.

Na auséncia do paciente, por diversos motivos, quem
se beneficiava da visita era 0 acompanhante.

Vale a pena comentar o fendmeno da recusa parcial,
sem registros numéricos: a) na abordagem inicial o
paciente dizia que ndo queria ver bicho e depois de vé-los
de longe, pedia, por exemplo, o cachorro; b) aceitava a
visita, mas nao interagia, em virtude de outros interesses,
tais como jogos eletrénicos.

Este estudo foi descritivo. Para sua amplia¢do seria
necessario um aprofundamento na sondagem dos moti-
vos reais ou imaginarios das recusas, inclusive a historia
pessoal de cada envolvido. Confirmou-se que:

« aterapia mediada por animais em institui¢des hospi-
talares ndo ¢ aceita de forma unanime, como fazem
crer os relatos publicados na midia;

« neste levantamento a recusa foi maior para a popula-
¢do de institui¢oes hospitalares particulares, ou seja
pacientes de condigdes socio-econdmicas mais favo-
recidas; acomodados em quarto particular (maior
controle sobre o ambiente externo). Os pacientes em
enfermaria poderiam ter mais dificuldade em recusar
a visita por se sentirem em minoria ou mais propensos
a aderir ao programa por um “efeito contagio’;

« para uma major adesdo ao trabalho seria necessaria
uma prepara¢ao dos beneficiados em potencial, por
parte da instituigao;

o arecusa como tal poderia ser interpretada, em termos
psicoldgicos, como um dos poucos momentos em
que o paciente, sujeito (submisso) ao rigido controle
hospitalar, tem o poder da autonomia, de modificar
seu mundo externo. A intera¢do com o animal em
ambiente hospitalar representa uma das vias possiveis
para ajudar na diminui¢ao da ansiedade dos pacien-
tes, pelo fato de estarem doentes, o que configura um
momento de crise.

O desafio para todos é como se adaptar a outra
maneira de estar no mundo. Nao é da competéncia do
animal curar males fisicos ou mentais, mas a intera¢ao
com ele pode ser uma via eficaz para atender as neces-
sidades basicas do ser humano de amor, compreensao e
aceitagao.
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