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RESUMO
Objetivo: apreender a percepção de profi ssionais da equipe de enfermagem e responsáveis por crianças e adolescentes com câncer 
acerca da Terapia Assistida com Cães. Método: Estudo qualitativo baseado na técnica de Observação Participante, realizado junto a 16 
participantes em um hospital de referência para câncer infantil. Aplicou-se entrevista em profundidade e os dados foram interpretados 
com base na técnica de análise de conteúdo. Resultados: A prática é reconhecida como benéfi ca para os participantes, mas estes 
não compreendem o verdadeiro objetivo terapêutico e aplicações. Associam-na apenas a algo que distrai e diverte, sem, no entanto, 
perceber que ali ocorre um processo mais complexo, que envolve mudanças além das emocionais, que são percebidas mais facilmente. 
Conclusão: As percepções dos participantes reforçam recomendações que podem ser aplicadas no contexto hospitalar e evidencia que 
a terapia em questão pode tornar-se uma tecnologia efetiva para promoção da saúde de crianças e adolescentes com câncer. 
Descritores: Enfermagem Pediátrica; Terapia Assistida por Animais; Oncologia; Adolescente Hospitalizado; Institutos de Câncer.

ABSTRACT
Objective: to understand the perception of nursing staff professionals and legal guardians of children and adolescents with cancer 
regarding Assisted Therapy with dogs. Method: qualitative study based on participant observation conducted with 16 participants 
in a reference hospital of child cancer. We applied an in-depth interview and interpreted the data according to a content analysis 
technique. Results: the practice is admittedly benefi cial to participants despite the fact they do not understand its true objectives and 
therapeutic applications. Participants only associate it with something distracting and entertaining without realizing the occurrence 
of a more complex process behind it, which comprises changes besides the emotional ones (more easily perceived). Conclusion: 
the perceptions of participants reinforce recommendations that can be applied in the hospital environment, also showing that the 
therapy in question can become an effective technology to promote the health of children and adolescents with cancer. 
Descriptors: Pediatric Nursing; Animal-Assisted therapy; Oncology; Hospitalized Teenager; Cancer Institutes.

RESUMEN
Objetivo: comprender la percepción de profesionales del equipo de enfermería y responsables de niños y adolescentes con cáncer 
acerca de la Terapia Asistida por Perros. Método: estudio cualitativo, basado en técnica de Observación Participante, realizado con 
16 participantes en hospital de referencia de cáncer infantil. Se aplicó entrevista en profundidad. Datos interpretados por técnica 
de análisis de contenido. Resultados: la práctica es reconocida como benéfi ca para los participantes, aunque ellos no entienden 
su verdadero objetivo terapéutico y aplicaciones. La consideran sólo algo que distrae y divierte, sin percibir que lo que ocurre es 
un proceso más complejo que involucra cambios más allá de los emocionales, los más fácilmente perceptible. Conclusión: las 

Terapia assistida com cães em pediatria oncológica: 
percepção de pais e enfermeiros

Assisted therapy with dogs in pediatric oncology: relatives’ and nurses’ perceptions

Terapia asistida con perros en pediatría oncológica: percepción de padres y enfermeros
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INTRODUÇÃO

A Terapia Assistida por Animais (TAA) refere-se aos servi-
ços desenvolvidos por profissionais de saúde que utilizam o 
animal como parte integrante do cuidado em saúde(1). Mais 
do que um cuidado considerado contemporâneo, a TAA re-
mete aos registros de Florence Nightingale de 1860, a partir 
de observação de pacientes que contavam com a companhia 
de pequenos animais e suas consequentes manifestações de 
melhora na saúde. Sendo assim, este se configura como um 
dos primeiros registros no mundo a utilizar tal técnica e a in-
fluenciar profissionais de saúde para o uso da TAA(2). 

No contexto da Enfermagem, mediante revisão integrativa 
sobre TAA realizada recentemente, evidenciou-se que cada 
vez mais a profissão tem aderido à terapia para reduzir a dor, 
ansiedade, aumentar a socialização e qualidade de vida, e 
contribuir com tratamentos em diversas áreas da saúde1. 
Dentre os animais mais utilizados por enfermeiros, destaca-
-se o cão, por meio da Terapia Assistida com Cães (TAC), o 
qual possui uma afeição natural pelas pessoas, é facilmente 
adestrado e cria respostas positivas ao toque(3). Um fator extre-
mamente importante é que a atividade assistida por animais 
pode ser desenvolvida em grupo ou individualmente, tendo 
como objetivo o auxílio na busca pelo bem-estar pleno do 
indivíduo, resguardadas as especificidades de cada caso(4). 

Para o cuidado de crianças e adolescentes com câncer, a intro-
dução do cão, de forma terapêutica, tem colaborado para aumen-
tar autoestima, compensar déficits afetivos e estruturais, aumentar 
a concentração plasmática de endorfinas e diminuir a concentra-
ção plasmática de cortisol, substância que atua diretamente no 
estado de ansiedade(5). Além disso, melhora a interação social, 
promove o autocuidado e comunicação entre equipe de saúde, 
família e entre outras crianças(6). A TAC pode ser utilizada pelo 
enfermeiro para a adaptação da criança em situações estressan-
tes, aumentar a mobilidade e atividade muscular, e favorecer a 
colaboração da criança durante os procedimentos, pois se sentem 
mais relaxadas e confiantes, percebendo que o ambiente hospita-
lar também lhes proporciona momentos prazerosos e divertidos(7).

Enfermeiros procuram consistentemente intervenções que 
reduzam o estresse da internação hospitalar e que facilitem 
o tratamento do câncer; por essa razão, o uso de terapias al-
ternativas no cuidar, que sejam capazes de desenvolver estra-
tégias para tornar isso menos traumático, tem sido valoriza-
do(5,8). Estudo de caso realizado em São Paulo evidenciou que 
o desenvolvimento de um plano de cuidados que envolva a 
TAA ou a TAC podem proporcionar momentos de descontra-
ção e alegria, beneficiando pacientes, acompanhantes, fami-
liares e a própria equipe de enfermagem(8).

Apesar de todos os benefícios evidenciados pela terapia, ainda 
existem muitas dúvidas e medos por parte dos profissionais de 
saúde e familiares, principalmente entre as crianças com câncer 

devido ao estado de imunossupressão que favorece o aparecimen-
to de infecções oportunistas. No entanto, estudo evidencia que 
os índices de infecção hospitalar entre unidades que recebem a 
visita de cães e aquelas que não recebem são semelhantes(9). Se 
seguidos os procedimentos adequados (higiene e imunização) 
para a entrada do cão nesse ambiente, é mais comum um visitante 
humano transmitir infecções aos pacientes do que os animais(9).

Ao conhecermos possíveis dúvidas no contexto do cuidado 
à criança e adolescentes com câncer será possível aprimorar 
a TAC e fornecer novos conhecimentos que permitirão imple-
mentá-la na prática do enfermeiro, como estratégia terapêuti-
ca que reforça o enfrentamento da doença. Por essa causa, o 
objetivo do estudo é apreender a percepção de profissionais 
da equipe de enfermagem e responsáveis por crianças e ado-
lescentes com câncer acerca da Terapia Assistida com Cães 
em um hospital de referência no Nordeste brasileiro. 

MÉTODO

Aspectos éticos
O estudo respeitou a Resolucao 466/12 e foi aprovado 

sob parecer n° 809.068. A fim de preservar o anonimato, 
nomearam-se os participantes como Responsavel (A ao J) e 
Profissional da equipe de enfermagem (A ao F), elencados por 
ordem de entrevista. Destaca-se que os resultados foram apre-
sentados aos representantes e profissionais do estudo durante 
sessão no referido hospital, sendo importante fonte de vali-
dação dos dados conforme recomendações internacionais(12). 

Referencial teórico-metodológico
Para aprender percepção de profissionais da equipe de enfer-

magem e responsáveis/familiares das crianças e adolescentes com 
câncer optou-se pela abordagem qualitativa baseada na observa-
ção participante(10), técnica que consiste na inserção do pesquisa-
dor no interior do grupo observado, tornando-se parte dele, inte-
ragindo por longos períodos, partilhando de seu cotidiano para 
entender o que significa vivenciar determinada situação. 

Adotou-se esse referencial teórico metodológico porque 
permite ao pesquisador atenuar a distância que o separa do 
grupo social com quem pretende atuar. A aproximação exi-
ge paciência e dedicação, sendo condição essencial para a 
realização da pesquisa, considerando que o hospital é um 
ambiente estressante, no qual os sujeitos/pacientes não são 
meros objetos, mas protagonistas de suas vidas. Durante o 
estudo, tomaram-se várias medidas para garantir o rigor da 
investigação: aproximação com o cenário de estudo respeitan-
do as peculiaridades do serviço, das famílias e do cão, realiza-
ção de sessões regulares de discussões entre os autores para 
codificação das informações, uso comparativo das anotações 
feitas pelos autores durante as entrevistas e observação da in-
teração criança/cão. 

percepciones de los participantes refuerzan recomendaciones aplicables en el contexto hospitalario y evidencian que la práctica en 
cuestión puede convertirse en técnica efectiva de promoción de salud en niños y adolescentes con cáncer. 
Descriptores: Enfermería Pediátrica; Terapia Asistida por Animales; Oncología; Adolescente Hospitalizado; Instituciones Oncológicas. 
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Procedimentos metodológicos

Cenário do estudo
O estudo foi realizado em um hospital de referência para 

o Norte e o Nordeste destinado a diagnóstico e tratamento do 
câncer infanto-juvenil, situado em uma capital do Nordeste 
brasileiro. A instituição atende anualmente cerca de 40 mil 
crianças e adolescentes através do Centro Pediátrico do Cân-
cer, uma parceria do Hospital com uma associação local. O 
serviço oferece além de internação hospitalar, consultas de 
rotina, tratamentos e suporte psicossocial. 

No que se refere à participação dos responsáveis, que na sua 
maioria eram mães, foram entrevistados 10 acompanhantes de 
crianças e adolescentes que frequentavam o hospital para con-
sultas, realização de quimioterapia ou internação no período de 
outubro de 2014 a fevereiro de 2015. A amostra foi selecionada 
por conveniência, até a saturação das informações durante o 
período de estudo. Os critérios de inclusão para os responsáveis 
foram: acompanhar a criança ou adolescente no serviço, já ter 
presenciado algum atendimento ou visita com cães e apresentar 
condições emocionais no momento da entrevista. 

A fim de conhecer a atuação dos profissionais, entrevista-
ram-se seis membros da equipe de enfermagem (enfermeiros 
e técnicos de enfermagem), os quais prestam cuidados diretos 
às crianças e atuam como colaboradores na terapia com cães. 
Os critérios de inclusão para participação destes foram: estar 
vinculado ao setor onde as crianças e adolescentes recebem a 
terapia e atuar no período mínimo de seis meses na unidade.

Coleta e organização dos dados
Ao total foram acompanhadas quatro visitas diretas com o cão, 

com duração de aproximadamente uma hora cada. Além disso, 
houve aproximação da pesquisadora no cenário de estudo, dois 
meses antes do início das atividades, seguindo as orientações da 
técnica de observação participante, para aproximação com o ser-
viço de saúde, familiares e profissionais da unidade. Durante a 
visita do cão, estavam presentes, além das crianças e adolescen-
tes, seus responsáveis, profissionais de saúde, a condutora do cão 
e pesquisadores. A participação dos responsáveis e da equipe de 
enfermagem foi valiosa, pois eles poderiam avaliar com maior 
propriedade os estados físico e emocional das crianças e adoles-
centes antes e após a aplicação da atividade com o cão.

Os encontros com o cão ocorreram na brinquedoteca do 
hospital, local onde as crianças se distraiam e aguardavam as 
consultas e/ou realização de exames/quimioterapia. Para a re-
alização de sessões de TAC, a presença do cão foi adaptada à 
rotina da unidade.  Sendo assim, o cão visitava o serviço em 
períodos fixos, pré-agendados com a coordenação do hospital. 
Durante as visitas, o cão não aceitava alimentos, não fazia suas 
necessidades no ambiente hospitalar e obedecia aos comandos 
da condutora, que atendia as solicitações dos pacientes, familia-
res, acompanhantes e profissionais. As crianças e adolescentes 
que podiam se locomover, iam ao encontro do cão para conver-
sar, acariciar, brincar e tirar fotos. A mesma rotina, quando possí-
vel, foi realizada junto às crianças que aguardam procedimento. 
Já o condutor utilizava crachá; inclusive o cão possuía uniforme, 
o qual cobria parte do dorso, conforme recomendações(5,11).

Após a observação do cão no ambiente do hospital e sua in-
teração com as crianças e adolescentes por uma entrevistadora 
previamente treinada, foi aplicada uma entrevista com profun-
didade e semiestruturada com os responsáveis pelas crianças e 
com os profissionais da enfermagem. A entrevista foi realizada 
em lugar privativo e gravada com anuência dos participantes. 

Utilizou-se para os profissionais e responsáveis uma entre-
vista com dois itens, sendo o primeiro de caracterização da 
criança/do adolescente, familiar acompanhante, profissional 
de saúde; e o segundo, composto pelas seguintes questões 
norteadoras: “Você sabe qual a finalidade do cão neste am-
biente? O cão tem influenciado a saúde do seu filho? De que 
forma?” Para os profissionais acrescentou-se: “Como a enfer-
magem pode aplicar a TAA ou TAC para o cuidado com crian-
ças e adolescentes com câncer?” Todas as entrevistas foram 
conduzidas e transcritas pelas pesquisadoras.

Análise dos dados
Para a análise dos relatos, utilizou-se a Observação Participan-

te com apoio no método de análise de conteúdo, buscando in-
terpretar as mensagens, razões e lógicas individuais e sociais dos 
relatos obtidos com os participantes(10). Na trajetória interpretativa, 
percorreram-se as seguintes etapas: a) leitura compreensiva do 
material selecionado visando impregnar-se pelo conteúdo dos de-
poimentos, bem como ter uma visão de conjunto e apreender as 
particularidades dos participantes; b) identificação e recortes temá-
ticos dos elementos que emergiram dos depoimentos; c) busca de 
significados mais amplos (socioculturais) d) elaboração de síntese 
interpretativa, procurando articular objetivo do estudo e dados 
empíricos, estabelecendo as categorias por meio do recorte nas 
falas dos participantes; e e) diálogo entre as ideias problematizadas 
e informações provenientes de outros estudos acerca do assunto. 

RESULTADOS 

Após a análise final, com a elaboração dos temas centrais e 
apoio na técnica de Observação Participante, foram estabeleci-
das categorias analíticas no roteiro e partir dos depoimentos dos 
sujeitos, a saber: 1) Percepções dos responsáveis/familiares acer-
ca da terapia com cães; e 2) Conhecendo o papel do enfermeiro 
e da equipe de enfermagem no contexto da Terapia com cães.

Dentre os responsáveis participantes do estudo, a maioria 
eram parentes de primeiro grau, e a faixa etária variou de 20 
a 45 anos, eram do sexo feminino e a idade das crianças/ado-
lescentes variou de quatro a 16 anos, com predominância de 
crianças na fase da segunda infância. No geral, a escolaridade 
dos responsáveis variou entre Ensino Fundamental incompleto 
(três participantes) e Ensino Médio completo (sete participantes). 

Dentre os profissionais de saúde, quatro eram do sexo fe-
minino, com idade entre 24 a 54 anos e trabalham no serviço 
há no mínimo um ano.

Percepções dos responsáveis/familiares acerca da terapia 
com cães
Nas seguintes falas, as mães descreveram o estado emocio-

nal das crianças e adolescentes, antes da visita do cão, expres-
sando sentimentos como medo, estresse e desânimo: 
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Estressado, como ele sempre fica quando vem. Moramos 
longe, passamos o dia aqui. Ele fica agoniado. (Mãe A) 

Um pouco cansado e também meio desanimado. (Mãe E) 

Vir para o hospital é o pior dia para ele. (Mãe B) 

Quando questionados sobre o motivo do cão estar no hos-
pital, os responsáveis relacionaram como uma distração/brin-
cadeira para as crianças: 

O cão (ela chama o cão pelo nome) vem para adoçar a vida 
das crianças. (Mãe A)

Imagino que seja trazer alegria para os pacientes, porque 
foi isso que eu vi. (Mãe D) 

Ter um cão aqui no hospital é o que motiva meu filho a 
participar das sessões de quimioterapia. (Mãe F)

Em seguida, as mães foram estimuladas a resgatarem os 
sentimentos percebidos por elas diante da reação de seus 
filhos após a visita do cão, e foram percebidos sentimentos 
diferentes, verificando reações inclusive no estado de saúde: 

Ele ficou bem alegre e mais calmo, ele gosta de conversar 
com todo mundo, mas aqui ele fica mais fechado [...] aí 
depois que viu o cão (o chama pelo nome) virou uma “ma-
traca” de novo. (Mãe A)

Ficou bem esperto, mais contente. Nos dias em que o cão 
vem, ele parece que recebe melhor o tratamento, tem me-
nos complicação. Acho que dá mais saúde nele. (Mãe E)

Quando ele chega e vê o cachorrinho, ele parece ser outro 
menino, muito mais alegre. (Mãe G)

Os responsáveis comentaram que a terapia é válida e con-
tribui efetivamente para o enfrentamento da criança/adoles-
cente no ambiente hospitalar e que a TAA favorece a relação 
entre a equipe de saúde e usuário do hospital, na medida em 
que os profissionais também apresentam satisfação quando 
próximos ao cão, o que influencia um cuidado diferenciado: 

Quando o médico ou a enfermeira passam aqui para ver o 
cão e depois vai ver a gente, eles ficam bem mais tranquilos 
e cuidam bem melhor das crianças. (Mãe D)

A gente percebe quando um enfermeiro ou médico viu o 
cachorro [...] eles vem para falar com a gente bem mais 
animados e isso influencia no jeito que a gente se sente e o 
jeito como a gente sai daqui. (Mãe H)

Conhecendo o papel do enfermeiro e equipe de enferma-
gem no contexto da Terapia com cães
Os profissionais referiram que o intuito da TAA é a diversão 

das crianças, não relacionando diretamente o cão ao seu pa-
pel terapêutico. Segundo quatro profissionais: 

Ele veio distrair os pacientes que aguardam as consultas. 
(Profissional A)

O cão vem para divertir os pacientes e quem ele encontrar 
pela frente. (Profissional D)

O objetivo mesmo é ficar com as crianças para elas se ani-
marem mais. (Profissional B)

Quanto ao estado emocional dos pacientes antes da visita 
do cão, revelaram que geralmente predomina a ansiedade e o 
estresse, além de certo distanciamento entre as próprias crian-
ças, e destes para com os profissionais de saúde: 

Muitos ficam estressados, ansiosos, irritados. (Profissional F)

Percebi que por mais que elas brinquem e se distraiam ali 
na brinquedoteca, elas não interagem entre si, ou com qual-
quer profissional. (Profissional D)

Eles geralmente vêm ansiosos, alguns de mau humor e fi-
cam isolados. (Profissional E)

Assim como os responsáveis, a equipe de enfermagem re-
conhece a mudança de comportamento entre os pacientes 
adolescentes, após a interação com o cão, considerando ter 
sido uma mudança positiva, evidenciada pela alegria, trans-
mitindo tanto para os profissionais quanto para os pacientes 
uma sensação de tranquilidade, conforme os discursos: 

Eles se distraem, brincam e se divertem. Os adolescentes 
geralmente ficam mais chateados e quietos, com o cão me-
lhora a interação e eles ficam mais tranquilos e serenos. 
(Profissional C)

Elas brincam, riem mais, conversam, falam com o cão, fa-
lam sobre ele com a gente. Quando o cão vem aqui, esse 
hospital vira uma festa. É uma disputa pra ver esse cachor-
ro. (Profissional D) 

Sem dúvida eles ficam mais alegres, mais calmos, as crian-
ças aproveitam mais que os adolescentes, mas o efeito nos 
jovens é perceptível porque eles se abrem mais, saem do 
mundinho deles. (Profissional E)

A equipe de enfermagem também foi questionada se a pre-
sença do cão, de alguma forma, melhorou o relacionamento 
terapêutico com as crianças e adolescentes, emergindo os se-
guintes relatos: 

Sim, houve uma melhora na comunicação, principalmente 
com aqueles que são mais tímidos, ou com os que vêm 
mais assustados. (Profissional A)

Elas conversam bem mais. A gente puxa assunto, e elas 
falam sobre o cachorro, e a partir daí é possível realizar 
alguns cuidados e conduzir o tratamento. (Profissional D)

Geralmente, eles não querem muita conversa, mas no dia 
que o cachorro vem, nós mesmos ficamos mais animadas, 
aí conversamos com eles sobre isso. Eles passam a ter as-
sunto em comum para conversar e fica muito mais fácil fa-
zer uma medicação. (Profissional E)
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Quando questionados sobre o uso da TAA por enfermeiros 
nesse contexto, os três profissionais comentaram que é uma ati-
vidade que reforçaria muito o cuidado, mas ao mesmo tempo 
ficam receosos por não possuírem conhecimentos adequados 
sobre essa técnica e pelo serviço não ter estabelecido protocolo 
específico para tal: 

A vinda do cão para o hospital é muito interessante, porque 
facilita o nosso trabalho, mas o problema é que estamos tão 
acostumados com as atividades do cotidiano que acho que 
não sabemos bem como usufruir deste potencial. Eu não 
imagino o que precisa para fazer a terapia, quais condutas 
se devem ter com o animal. (Profissional B) 

Eu nunca imaginei que pudesse utilizar animais no atendi-
mento com crianças e, depois do cão aqui, vi que facilita 
muito, seja com crianças ou adolescentes. (Profissional C)

DISCUSSÃO

No estudo, observa-se que a TAC beneficia crianças e adoles-
centes hospitalizados, segundo opinião de responsáveis/familiares 
e profissionais da equipe de enfermagem, facilitando a adaptação 
ao ambiente hospitalar e reduzindo a ansiedade e o trauma da 
hospitalização. Revisão integrativa verificou os efeitos sociais po-
sitivos da TAC em crianças com transtornos sociais e incapacida-
des(10), corroborando o presente estudo onde as crianças apresen-
taram maior socialização com os profissionais de saúde e outras 
crianças após a TAC. Outro estudo realizado na Austrália, envol-
vendo o uso de Atividades Assistidas com Animais (AAA) em salas 
de aula, com crianças autistas, evidenciou melhorias significativas 
em relação a habilidades sociais dos participantes, diminuindo 
comportamentos de retraimento. Além disso, mais da metade dos 
pais relataram que os participantes demonstraram aumento no in-
teresse em frequentar a escola durante o programa(8). Apesar dos 
estudos citados serem com crianças com necessidades especiais, 
observa-se o potencial da terapia na prática de cuidado.

Durante o estudo, foi possível observar que os responsáveis , 
na maioria, mães das crianças e adolescentes  verificam mudan-
ças, inclusive fisiológicas, em seus filhos. Segundo a literatura, a 
interação entre o cão e o paciente é um momento de alegria, e 
essa felicidade faz que o organismo reduza o nível de estresse 
e libere no sistema imunológico substâncias como a endorfina 
e adrenalina, minimizando os efeitos da depressão. Esse contato 
com o animal diminui a percepção da dor e ameniza o clima ten-
so do hospital, principalmente oncológico. A simples presença 
do cão deixa a criança mais tranquila e à vontade na presença da 
equipe de saúde, o que facilita inclusive a realização de procedi-
mentos, tranquilizando os familiares(13).

Verificou-se que, tanto por parte dos responsáveis quan-
to dos profissionais da saúde, existe uma carência de conhe-
cimentos acerca da implementação da terapia assistida por 
animais. A prática é reconhecida como benéfica para os par-
ticipantes da terapia, mas estes não conhecem seu verdadeiro 
objetivo terapêutico e aplicações. Associam-na apenas a algo 
que distrai e diverte, sem, no entanto, perceber que ali ocorre 
um processo mais complexo, envolvendo mudanças além das 
emocionais, as quais são as primeiramente e mais facilmente 

percebidas. Isso pode ser explicado pelo fato de que a TAA 
ainda é pouco difundida no Brasil, sobretudo em um estado 
do Nordeste brasileiro sem experiência nesse tipo de terapia.

Todavia, estudos comprovam que há, no Brasil, uma escas-
sez de pesquisa sobre o assunto, principalmente na enferma-
gem, e consideram importante que profissionais da saúde se 
interessassem em investigar mais sobre a TAA para implantá-la 
em suas práticas profissionais, devido aos comprovados bene-
fícios conseguidos por ela(3).

Além disso, percebe-se que os profissionais têm desejo de 
utilizar mais a terapia, mas sabem pouco sobre sua realização, 
principalmente sobre manejo do animal. Assim, para tirar to-
tal proveito da terapia, é preciso estabelecer protocolos. Um 
grupo de enfermeiras descreveu procedimentos que foram 
implantados em um hospital de São Paulo e que abordam 
orientações sobre como conduzir os animais, critérios de in-
clusão e exclusão para animais e recomendação à equipe de 
saúde. Concluíram que, com a adoção deste protocolo, há 
uma diminuição dos riscos clínicos, prevenindo acidentes e 
controlando infecções(13). Além disso, as autoras salientam 
que o projeto proporcionou bem-estar aos pacientes. 

O estudo pôde evidenciar que a TAC é uma possibilidade 
plausível, pois pais e enfermeiros reconhecem que ela pode se as-
sociar à tradicional terapêutica visando o bem-estar da criança ou 
adolescente com câncer, não obstante reconhecerem que algu-
mas condutas devem ser aplicadas para facilitar essa convivência. 

O enfermeiro deve estar atento aos pressupostos da TAC, con-
siderando que não basta fazê-la com qualquer cão, eles devem 
ser socializados desde filhotes em áreas públicas, apresentarem 
temperamento dócil e obedecerem a ordens. É importante o 
acompanhamento de um médico veterinário para exames pa-
rasitológicos e dermatológicos, entre outros(14). Outra preocupa-
ção dos estudos internacionais é a consideração ética para com 
o animal, salientando sua coparticipação e não coisificando-o, 
como simples ferramenta de uma nova técnica de trabalho(15).

Percebeu-se, segundo relato dos responsáveis sobre as 
crianças e adolescentes, a prevalência de sentimentos como 
estresse, ansiedade, medo, angústia, solidão e isolamento re-
lacionados aos tratamentos e procedimentos, muitas vezes 
dolorosos e traumáticos. O hospital muitas vezes ocasiona 
experiências que afetam tanto o físico quanto o psicológico 
das crianças, marcando-as por toda a vida, consequência trau-
mática, esta, que o cão consegue minimizar e, por isso, deve 
ser valorizado pela equipe de saúde(16).

Para enfrentar essa situação, a TAA, segundo benefícios 
mais observados pela equipe de enfermagem, pode reduzir 
a ansiedade e estresse, promover relaxamento, diminuição da 
solidão e isolamento, suavização do clima pesado de um am-
biente hospitalar, melhora das relações interpessoais, melhora 
da comunicação entre equipe de saúde e paciente(3). A comu-
nicação entre paciente e enfermeiro é algo de grande valor 
durante os cuidados prestados, por ser valiosa ferramenta para 
um cuidado mais humanizado e individualizado.

A literatura(17) refere que a terapia assistida por animais pode ser 
usada como um recurso de aproximação entre o enfermeiro e o 
paciente na medida em que a terapia facilita a comunicação entre 
ambos, considerando esta, parte do tratamento; e a TAA, válida 
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como método que ajuda esta interação: profissional e paciente. En-
fatizam ainda que o reconhecimento dos sentimentos do paciente 
é imprescindível para o enfermeiro, pois é através dessa compre-
ensão que ele percebe as necessidades reais do paciente, possibili-
tando que se realize um plano de cuidados sistematizado, levando 
em conta o paciente como um todo e desenvolvendo uma postura 
empática. A comunicação seria o meio que permite esse reconhe-
cimento, e a TAC é uma valiosa opção de que o enfermeiro dispõe 
para facilitar sua interação com o paciente de modo agradável a 
ambos. E, nos relatos, foi possível perceber tal relação. 

A enfermagem tem se destacado como uma profissão de 
importante proximidade com o paciente e, por isso, é respon-
sável por um olhar holístico que contempla, no processo de 
cuidar, as dimensões biológica, mental, emocional e espiritu-
al do ser humano(18). 

Em vista do exposto, é possível, a partir do estudo, reali-
zar algumas recomendações para o Cuidar em Enfermagem 
com apoio na terapia com cães em unidade oncológica, pois, 
em cursos de enfermagem fora do Brasil, principalmente 
nos Estados Unidos, são comuns formações específicas para 
enfermeiros que querem trabalhar com TAA usufruindo de 
seus benefícios físicos, cognitivos, emocionais, fisiológicos e 
comportamentais junto ao paciente. Um dos exemplos é a 
Universidade de Okland na Califórnia, que possui um Center 
for Human Animal Interventions conduzido por enfermeiros. 

Para a profissão, a prática com cães ou outros animais tem 
sido um tema emergente, que internacionalmente conta com di-
retrizes, tais como as recomendações do Guidelines for Animal-
-Assisted Interventions in Health Care Facilities e do Healthcare 
Infection Control Practices Advisory Committee (HICPAC), tendo 
sido utilizadas em condições mais crônicas de saúde, o câncer por 
exemplo. Essas organizações apresentam recomendações que são 
aplicadas tanto ao animal quanto ao paciente bem como à coor-
denação do serviço de saúde que deseja receber o programa(19).

Antes do contato com o cão, o enfermeiro deve reconhecer 
os fatores de riscos que podem envolver a criança ou adoles-
cente com câncer, pois estes são mais suscetíveis a desenvol-
verem infecções. Portanto, devem participar da terapia com 
algumas limitações(20) quando no pós-operatório imediato, 
submetidos a esplenectomia recente, alérgicos, imunossupri-
midos graves ou têm fobias a animais. 

A TAA pode ser utilizada entre crianças e adolescentes que 
possuem alterações emocionais ou físicas relacionadas ao câncer. 
Crianças que sofreram algum tipo de alteração de mobilidade ou 
força devido à doença podem melhorar tônus muscular e força 
por meio de estímulo sensorial e sinestésico junto ao cão, seja 
através do simples toque ou ao escovar o animal, recuperando 
autoestima e reforçando o contato social que o animal favorece(21).

No entanto, a realização da terapia exige cuidados com o 
animal, havendo necessidade de atestado de saúde do mes-
mo, banho previamente às visitas e higienização realizada até 
24 horas antes para reduzir agentes alergênicos e permitir que 
o animal tenha tempo para as eliminações fisiológicas; além 
disso, o percurso do animal até o hospital deve ser mínimo 
para evitar contaminação. Acrescenta-se a isso a necessidade 
de autorização da Comissão de Infecção Hospitalar e de que 
o cão seja visto como uma vida que contribui para o cuidado 

humano e seja tratado com respeito. Por isso, identificar os 
sinais de estresse do animal é indispensável para uma boa 
relação entre humanos e cães(22).

Já no que se refere ao contato com o paciente, a criança ou 
adolescente deve ter o desejo de receber a visita do animal (os 
menores de idade devem ter a autorização prévia do familiar cui-
dador). Deve-se ter cuidado para que o cão não lamba a pele, 
feridas ou dispositivos. Informar qualquer incidente com o animal 
(como mordidas, arranhões, ou alterações de comportamento do 
animal) à Comissão de Controle de Infecção da instituição(22). 

No tocante ao serviço de saúde e ao condutor do animal, é 
importante que haja concordância entre todos os profissionais 
da equipe que é desejo do serviço realizar a TAA. O condutor 
do cão deve solicitar autorização da enfermagem para iniciar 
a interação. Além disso, o cão deve se aproximar sempre do 
lado oposto a região do corpo do paciente que esteja imobili-
zada ou possua curativo ou acesso venoso ou dreno(15).

Todas essas considerações são importantes, pois favorecem 
a realização dessa prática e permite que protocolos sejam cria-
dos nas unidades hospitalares, deixando profissionais de saú-
de e principalmente os pais e/ou responsáveis mais tranquilos 
durante sua realização. Apesar dos percalços observados no 
cenário do estudo, o desejo e a abertura dos participantes são 
encorajadores e abrem espaço para novos tipos de terapias 
alternativas no cuidar de enfermagem.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Foi possível apontar recomendações para a prática de en-
fermagem que podem ser aplicadas ao contexto das crianças 
e adolescentes que vivenciam o adoecimento no hospital. 
Além disso, ao reconhecer possíveis lacunas ou fragilidades 
na compreensão de quem recebe a terapia, seja diretamente 
ou indiretamente como no caso dos pais/cuidadores, é possí-
vel aprimorar a TAC e promover ações mais humanizadas que 
se aproximem das crianças e adolescentes com câncer.

Detectou-se que é promissora a participação de cães no 
cuidado de crianças e adolescentes com câncer no Nordeste, pois 
os informantes da pesquisa veem a terapia assistida por animais 
como ferramenta que fortalece os cuidados prestados ao paciente 
que vivencia alguma doença crônica no ambiente hospitalar. No 
entanto, ainda há pouca compreensão do funcionamento e dos 
objetivos da terapia assistida por animais pelos profissionais de en-
fermagem e familiares de crianças e adolescentes com câncer, o 
que de certa forma dificulta sua implementação de forma rotineira. 

Embora ainda sejam necessários estudos nessa área, é no-
tória a compreensão de que a terapia assistida por cães ofere-
ce diversos benefícios e possibilita aos profissionais da equipe 
de enfermagem fortalecer a comunicação, integração e forma-
ção de vínculo entre o profissional e paciente, tão importantes 
para o cuidado humanizado.

Apesar de alguns desafios para realizar este estudo, como o re-
duzido número de profissionais e cães treinados para tal atividade, 
impossibilitando a convivência com outras experiências dentro da 
terapia assistida com cães, não foi possível generalizar os resulta-
dos, porém apontam para um campo de atuação da enfermagem 
em expansão e que merece ser difundido entre a profissão.
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