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“Podriamos destacar que los animales ejercen tres tipos de efectos reguladores
sobre los hombres: del hombre respecto a la naturaleza, del hombre respecto a si mismo

y del hombre respecto a sus congéneres”. (Katcher y Beck, 1993)



Resumen

La cantidad de investigacion acerca de la Intervencion Asistida con Animales
(IAA) ha ido en aumento al mismo tiempo que su popularidad. El objetivo de la
siguiente revision fue el analisis del efecto de las IAA en los sintomas depresivos de los
participantes. Para ello, se utilizé la base de datos EBSCOhost y los motores de
busqueda PsycARTICLES, Psychology and Behavioral Sciences Collection, APA
PsycINFO, APA PsycArticles y Psycodoc. Se seleccionaron articulos que incluyeran un
animal con fines terapéuticos en una actividad o terapia concretos y en los que los
participantes realizaran un test acerca de sus sintomas depresivos antes y después de la
IAA y se analizaron con minuciosidad. En el 88% de articulos analizados, los resultados
de las pruebas eran positivos; sin embargo, no eran comparables, ya que las
investigaciones eran heterogéneas en cuanto a diseflo, tamafio, terminologia, tests
utilizados, tipo de actividades, duracion de la intervencion y de las sesiones y tiempo de
seguimiento. Esto revela una falta de estandarizacion en las investigaciones realizadas.
Entre los problemas conceptuales se encuentran la falta de informacion acerca de las
actividades realizadas con los animales y el tipo de terapia en la que se incluye el
animal. Se puede concluir que, aunque los resultados de estas investigaciones hayan
sido mayoritariamente positivos, continda sin existir una metodologia consistente que
evalue las mejoras que supone la IAA y esto impide una evaluacion solida acerca de la

utilidad de la IAA en lo que a los sintomas depresivos respecta.

Palabras clave. Terapia Asistida con Animales. Depresion. Sintomas depresivos.

Trastorno Depresivo Mayor.



Abstract

The amount of research on AAI has been increasing at the same time as its
popularity. The aim of the following review was to analyse the effect of AAI (Animal
Assisted Interventions) on participants' depressive symptoms. This was done using the
EBSCOhost database and the search engines PsycARTICLES, Psychology and
Behavioral Sciences Collection, APA PsycINFO, APA PsycArticles and PSYCODOC.
Articles that included an animal for therapeutic purposes in a particular activity or
therapy and in which participants tested their depressive symptoms before and after AAI
were selected and thoroughly analyzed. In 88% of the articles analyzed, the test results
were positive; however, they were not comparable as the research was heterogeneous in
terms of design, size, terminology, tests used, type of activities, duration of intervention
and sessions, and follow-up time. This reveals a lack of standardization in the research
conducted. Among the conceptual problems are the lack of information about the
activities carried out with the animals and the type of therapy in which the animal is
included. It can be concluded that, although the results of this research have been mostly
positive, there is still no consistent methodology to evaluate the improvements that AAI
brings, and this prevents a solid evaluation of the usefulness of AAI in terms of

depressive symptoms.

Keywords. Animal-assisted therapy. Depression. Depressive symptoms. Major

depressive disorder.



1. Introduccion

1.1. Fundamentacion tedrica

A lo largo del siguiente trabajo se utilizara el llamado masculino genérico para

hablar de todos los géneros sin distincion entre ellos.

Durante siglos, los animales se han utilizado para ayudar en el funcionamiento de
los seres humanos con discapacidades fisicas, mentales o sociales (Schramm et al.,
2015; Winkle, Crowe, y Hendrix, 2012). Esto es un aspecto del concepto “One Health”,
un enfoque colaborativo, multisectorial y transdisciplinario que tiene por objetivo lograr
resultados sanitarios Optimos reconociendo la interconexion entre las personas, los

animales, las plantas y el entorno que éstos comparten (Zinsstag et al., 2020).

Una de las tltimas habilidades que el hombre ha descubierto en el perro, el
caballo y otros animales, es su capacidad de propiciar mejoras en el campo de la
psicoterapia, de la educacion especial y de la rehabilitacion (Rios y Vilanova, 2004;
Tedeschi et al., 2010). El uso de animales como herramienta terapéutica se remonta a
hace 200 afios, cuando en 1792 se introdujeron animales en York Retreat, un instituto
para personas con trastornos mentales en Inglaterra (Mota Pereira y Fonte, 2018). En
1970, el 48% de las instituciones de salud mental utilizaban animales como terapia
adyuvante (Fitzgerald, 1986) a pesar de la falta de evidencia cientifica que apoyara
dichas terapias (Amerine y Hubbard, 2016). Perros y gatos pasaron a convertirse, asi, en

ayudantes o coterapeutas (Rios y Vilanova, 2004).

La mayoria de la literatura afirma que las primeras investigaciones regladas
fueron de la mano del psicologo infantil Boris Levinson (Wilson et al., 2015), el cual
hizo grandes esfuerzos por promocionar las IAA (Muela et al., 2017). A finales de la
década de 1960, Levinson comenzo a incluir a su perro en sus sesiones de terapia y
descubri6 que el perro actuaba como un "lubricante social" entre el terapeuta y el nifio,
lo que permitia promover un clima terapéutico seguro, relajado y de confianza que
propiciaba la auto-revelacion y el vinculo positivo entre cliente y terapeuta (Friesen,
2010; Hartwig, 2017; Lange et al., 2007; Levinson y Mallon, 1997), argumentando que

las cualidades innatas de los animales podian facilitar los beneficios del proceso



psicoterapéutico. Ademas, estudio el efecto de los animales de compaiiia sobre la
dindmica de la familia, subrayando que la mascota podia ser una fuente de didlogo o de

desahogo emocional.

En 1977, Condoret describi6 algunos casos clinicos de esta naturaleza procedentes
de sus estudios en Francia. Corson y sus colegas publicaron varios articulos sobre la
terapia asistidas por los animales de compaiiia (Corson et al., 1977) en apoyo de las
ideas de Levinson de que los animales facilitan las relaciones sociales interhumanas.
(Corson y Corson, 1978) utilizaban el término «catalizador vinculante» para describir
cdmo, en las residencias geriatricas, los animales de compaiiia facilitaban la interaccion

con otros pacientes, residentes y personal.

Actualmente, la TAHAIO (Asociacion Internacional de Organizaciones de
Interacciones Humano Animal) define la IAA como una intervencion estructurada y
orientada por objetivos, la cual tiene como proposito obtener beneficios terapéuticos para
los humanos, incorporando animales en el &mbito de la salud, de la educacién, y en el
ambito social (Jegatheesan et al., 2015). La IAA incluye la Terapia Asistida con Animales

(TAA) y la Educacion Asistida por Animales (EAA).

La TAA se define como una intervencion planificada, estructurada y orientada a
objetivos que se realiza con un animal entrenado y certificado que cumple criterios
especificos y que es una parte integral del proceso de mejora del funcionamiento fisico,
cognitivo, conductual y/o socioemocional del paciente (Jegatheesan et al., 2015; Kruger
y Serpell, 2006). Se diferencia de otras IAA en que la TAA se realiza con un profesional
acreditado en el uso de las TAA para trabajar en la consecucion de objetivos de
tratamiento especificos (Hartwig, 2017). La TAA no se define como una forma de
intervencion homogénea e independiente, sino que sirve como una herramienta dentro
del proceso terapéutico para facilitar los objetivos deseados (Schramm et al., 2015). Los
animales no crean un proceso terapéutico, sino que apoyan los procesos de cambio que
busca el terapeuta (Fredrickson y Howie, 2000). Hoy en dia, no existe un consenso
acerca de la terminologia apropiada, existiendo distintas clasificaciones (Borrego et al.,
2014), por lo que en el presente trabajo emplearé los términos IAA y TAA segin sea

necesario.



La TAA se ha aplicado a una amplia variedad de problemas clinicos, incluidos los
sintomas del TEA (Trastorno del Espectro Autista) (O’Haire, 2013; Redefer y
Goodman, 1989), diversas afecciones médicas (Nimer y Lundahl, 2007), dificultades
emocionales (S. B. Barker y Dawson, 1998), comportamientos indeseables (Nagengast
et al., 1997), problemas fisicos (Nathanson et al., 1997) y nifos que sufren traumas
(Dietz et al., 2012). Los estudios cientificos sobre la TAA han mostrado una apertura y
una aceptacion de esta estrategia por parte de los equipos médicos (Eaglin, 2008) y han
documentado el reconocimiento de la seguridad y la eficacia de la TAA en diferentes
entornos y contextos clinicos, incluyendo la hospitalizacion (Havey et al., 2014;
Hoffmann et al., 2009), la oncologia (Horley, 2013; Johnson et al., 2003), la psiquiatria
(Aoki et al., 2012) y la pediatria ambulatoria y hospitalaria (Kaminski et al., 2002). Sin
embargo, no siempre es apropiado que los animales visiten instalaciones de este tipo
(Moyle et al., 2017). Como alternativa, en la presente revision se incluyen articulos en

los que el animal de asistencia es un robot zoomorfico.

Existen distintas asociaciones que proveen a los profesionales de directrices
acerca de como llevar a cabo estas intervenciones, como la Asociacion Estadounidense
de Medicina veterinaria (AVMA), la Asociacion de Crecimiento y Aprendizaje Asistido
por Caballos (ACAAC), la Asociacion Profesional Internacional de Equitacion
Terapéutica (APIET) y la Asociacion Internacional de Organizaciones de Interaccion
Humano-Animal (AIOIHA). La AIOIHA posee guias tedricas, practicas y éticas
relacionadas con las distintas formas de intervencion. Las actividades, dependiendo de

la asociacidn con la que se trabaje, varian (Wilson et al., 2015).

Se barajan diferentes hipotesis como mecanismos subyacentes de los efectos de la
IAA (Schramm et al., 2015). A nivel biolégico, una de las teorias mas discutidas es el
concepto de biofilia (Kellert y Wilson, 1993). Segun el concepto de biofilia, los seres
humanos tienen una tendencia bioldgica innata de acercarse, interactuar y formar
conexiones estrechas y vinculos emocionales con otras formas de vida natural,
especialmente con los animales, desde la primera infancia (Moody et al., 2002; Wu
et al., 2002). Como mecanismos psicobiologicos subyacentes se asumen los procesos
neurobioldgicos mediados por la oxitocina y el cortisol (Beetz et al., 2012; Nagasawa

et al., 2015; Odendaal y Meintjes, 2003). A nivel psicosocial, se mantiene la hipotesis



de que en los entornos terapéuticos los animales actian como catalizadores o lubricantes
sociales, haciendo que los pacientes estén méas motivados a comunicarse con su entorno
social (Wohlfarth et al., 2013), lo que a su vez facilita mejoras en la interaccion y la

comunicacion (Chitic et al., 2012).

1.2.  Posibles ventajas

Se cree que las intervenciones asistidas con animales superan algunas de las
limitaciones de las terapias tradicionales, ya que no se basan exclusivamente en el
lenguaje (Berman and Berman, 1995; Wilson et al., 2015), método que a veces no es el
mas eficaz para facilitar el cambio en las personas. Este es el caso de los adolescentes
que se resisten a hablar por no confiar en la figura del adulto (Wilson et al., 2015) o
aquellas personas que poseen habilidades del lenguaje limitadas o problemas en el
lenguaje como es el caso de los ancianos con demencia senil (Tournier et al., 2017). Los
animales ofrecen una actitud no critica y su comunicacion se basa en el lenguaje
corporal (Filan y Llewellyn-Jones, 2006), generando una interaccion con el paciente
menos estresante que una conversacion verbal, que implica aspectos introspectivos y

metacognitivos (Verheggen et al., 2017).

La naturaleza experiencial de las IAA da la oportunidad de experimentar dentro
de los limites seguros de la terapia, y practicar conductas con un animal puede ser
menos amenazante que hacerlo con una persona, ya que el animal no juzga ni desestima
ninguna interaccion (Gustavson-Dufour, 2011; Wilson et al., 2015). Estos vinculos
emocionales despojados de prejuicios hacen que la situacidon sea mas calida y acogedora
(Silva y Osorio, 2018); una posible explicacion seria la generacion de un contexto de
mutualismo ausente de competicion. Bachi et al. (2012) han sugerido que la presencia
de un caballo ofrece tanto comodidad emocional como fisica, y por lo tanto, el
desarrollo de una confianza y seguridad terapéutica que el terapeuta no siempre es capaz

de proporcionar (Wilson et al., 2015).

Muchos autores han hecho observaciones sobre la eficacia de los animales como
puentes hacia la interaccion social en un entorno clinico (Corson et al., 1977; Levinson
y Mallon, 1997; Pachana et al., 2011). Silva y Osorio (2018) defienden que este tipo de

tratamiento ataca a la raiz de ciertos retos a los que se enfrentan nifios durante el



tratamiento oncologico, como una mayor distancia de los parientes, amigos y
actividades escolares y menos interacciones sociales. Levinson (1965) se refiri6 a este
fendmeno, destacando que los animales podian representar un papel psicoterapéutico
para los nifios introvertidos. Al igual que en el caso de los adolescentes, los nifios que
no se comunicaban con los adultos podrian comunicarse con los animales, y en algunos
casos esto conducia a que mejorasen sus habilidades sociales. La IAA ofrece a los
terapeutas una manera de comunicarse con el cliente a través del animal, por lo que la
atencion no estd completamente focalizada en la persona que acude a terapia (Gocheva
et al., 2018). Levinson (1962) descubridé que, a menudo, los pacientes empezaban a
conversar con su «co-terapeuta» canino, después se dirigian a él y al perro juntos, y

finalmente iniciaban la conversacion con los terapeutas humanos.

Fisicamente, las mascotas satisfacen una de las necesidades basicas de los seres
humanos: el tacto. El tacto aporta salud fisica y bienestar (Routasalo y Isola, 1996).
Incluso cuando el animal es robot, si la interaccion incluye acariciar o abrazar, Leng
et al. (2019) vieron que el suave pelaje de los robots estimulaba las palmas de las manos
de los participantes, imitando los efectos de los masajes de manos. En el estudio de
Remington (2002), se comprobd que los masajes de manos liberan hormonas de alivio
del estrés, como la oxitocina, disminuyen los niveles de cortisol y reducen los sintomas
neuropsiquiatricos como la depresion y la agitacion en los adultos mayores. Esto explica
el aumento de niveles de oxitocina detectado en estudios anteriores sobre robots

mascotass (Wada y Shibata, 2007).

1.3.Justificacion del trabajo

El interés por la IAA ha ido en aumento en las ultimas décadas (Fine, 2010). En la
década de 1990, 17 publicaciones versaban sobre el tema hasta el momento; en la
década del 2000, las publicaciones ascendian a 148, y finalmente en la década de 2010,
se registran 852 publicaciones totales al respecto, de las cuales 538 se habian realizado
en los ultimos cinco afios. En estos estudios, se ha analizado los posibles efectos
positivos que tiene la interaccion humano-animal en la salud y bienestar de las personas

(Schramm et al., 2015).



El interés por la investigacion acerca de la viabilidad del uso de animales en las
terapias proviene no solo de terapeutas, sino de organismos a nivel mundial como la
International Association of Human-Animal Interaction Organizations (EEUU), Society
for Companion Animal Studies (Reino Unido), Adrienne and Pierre Sommer
Foundation (Francia), Italian National Reference Centre for Animal Assisted
Interventions (Italia) o la Fundacion Affinity (Espafia). Sin embargo, aunque el nimero
de autores que publican tesis doctorales y capitulos de libros acerca de la TAA es muy
grande, el porcentaje de estos autores que también firman articulos de revistas, el
principal medio de comunicacion cientifica, es muy bajo. Este fendémeno puede ser mas
facil de comprender desde un enfoque pragmatico del campo: la gran cantidad de
intervenciones llevadas a cabo actualmente en contraposicion al nimero de estudios
existentes puede hacer que la aplicacion de la intervencion resulte mas atractiva que la
investigacion acerca de ésta, creando asi una brecha entre ambas (Borrego et al., 2014).
Mas allé de las consideraciones teoricas, el establecimiento de una base empirica s6lida
para apoyar la validez de los IAA es una prioridad que se subray6 hace décadas
(Fawcett y Gullone, 2001). A pesar de los testimonios y de multiples personas acerca de
codmo los perros de servicio les habian cambiado la vida, las experiencias registradas
habian sido apoyadas por evidencia anecdodtica mas que cientifica (Aiken y Cadmus,

2011).

Muchos investigadores han intentado demostrar el efecto de las IAA en una
amplia gama de variables como la presion arterial (Girczys-Poledniok et al., 2014), el
ritmo cardiaco (Polheber y Matchock, 2014), el nivel de ejercicio (Mota Pereira y Fonte,
2018), el estrés (Beetz et al., 2012), la interaccion social (Nagasawa et al., 2015), la
ansiedad, la soledad y la depresion (Kamioka et al., 2014). Sin embargo, estos estudios
de investigacion han producido resultados mixtos en cuanto a eficacia y varian en
dimensiones como el tipo de poblacidn, el tipo de animal, la duracion de las visitas y la
frecuencia de las interacciones con los animales; ademas, los resultados de las
revisiones sistematicas y metaanalisis, aunque alentadores, provienen de estudios con
pequetios tamafios de muestra y efecto y son heterogéneos (Kamioka et al., 2014; Nimer
y Lundahl, 2007), no s6lo en cuanto a método sino en cuanto a terminologia. Aunque en
2014 la IAA aparecié como la intervencion mas investigada, se encontraban

inconsistencias en el uso de los términos y definiciones (Borrego et al., 2014), haciendo
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los hallazgos dificiles de entender desde un punto de vista cientifico. Por tanto, ya no
parece una cuestion de cantidad de investigacion, sino de estandarizacion de los

procedimientos metodologicos de ésta.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) considera la depresion y la ansiedad
como los dos trastornos mentales mas generalizados (OMS, 2012). La depresion es,
ademads, el tercer trastorno mas comoérbido (Hirschfeld, 2001; Moussavi et al., 2007), y
una de las condiciones mentales mas prevalentes entre los adolescentes (O’Kearney
et al., 2009; Rushton et al., 2002). Esta vinculada a un incremento de la gravedad de
otros trastornos psiquiatricos (Angold y Costello, 1993) asi como al consumo de drogas

y al suicidio (Klomek et al., 2007; Nock et al., 2013; Rohde et al., 1991).

Entre los sintomas depresivos podemos encontrar un bajo estado de animo la
mayor parte del dia (American Psychiatric Association, 2014); numerosos estudios
indican que la IAA mejora el estado de animo y las conductas prosociales (Banks y
Banks, 2005; Nathans-Barel et al., 2005). Otros sintomas de la depresion son la
anhedonia, el insomnio o hipersomnia y la agitacion o retardo psicomotor. Diversos
estudios indican que la [AA promueve la calma (Crowley-Robinson et al., 1996;
Perkins et al., 2008). A nivel social, las personas con depresion poseen un menor
namero de relaciones afectivas y mayores dificultades a la hora de entablar o mantener
relaciones interpersonales (Morales, 2017) y con respecto a este aspecto de la depresion,
Kamioka et al. (2014) concluye que las IAA promueven la eliminacion de la sensacion
de aislamiento y la mejora de la calidad de vida (Barker et al., 2018; Nordgren y
Engstrom, 2014).

Aunque los tratamientos existentes para la depresion resultan beneficiosos,
muchos clientes no responden o abandonan el tratamiento (Farrell y Barrett, 2007). Un
numero considerable de adolescentes con problemas mentales y de conducta no aceptan
y/o abandonan los tratamientos clinicos tradicionales para la depresion (Attar-Schwartz,
2013). Esto también ocurre en el caso del Trastorno por Estrés Post-Traumatico
(TEPT), donde las tasas de falta de respuesta ante el tratamiento pueden ser de hasta el
50%, dependiendo del tipo de terapia (Hoge et al., 2014; Schottenbauer et al., 2008). Es

necesario identificar y promover tratamientos psicoldgicos alternativos o
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complementarios cuya eficacia haya quedado demostrada (Balluerka et al., 2015), que
fomenten el compromiso y la retencion, al tiempo que aborden directa o indirectamente
las comorbilidades de diagnostico (Hoge et al., 2014; Ouimette et al., 2011; Pietrzak

et al., 2009).

Hasta la fecha de realizacion de la siguiente revision, s6lo se habian realizado dos
metanalisis evaluando los efectos de la IAA en los sintomas depresivos; el articulo de
Borgi et al. (2020), centrado tinicamente en la poblacidn anciana, y el trabajo de Souter
y Miller (2007), que evaluaba la efectividad de la IAA en sintomas depresivos para todo

tipo de poblacion.

El objetivo de la siguiente revision sistematica fue evaluar los estudios realizados
durante el periodo 2015-2020 donde se incluyeron animales en distintas actividades y
terapias y se analizé mediante tests el efecto de esta inclusion en los sintomas

depresivos.

2. Método

2.1. Materiales y procedimiento

El procedimiento de recogida de informacion comenzd con la utilizacion de la
base de datos EBSCOhost. En dicha base de datos se introdujeron los siguientes
motores de busqueda: PsycARTICLES, Psychology and Behavioral Sciences Collection,
APA PsycINFO, APA PsycArticles y PSYCODOC. Se estableci6 como marco temporal
el periodo 2015-2020. Los términos utilizados para ejecutar la busqueda fueron “animal
therapy or pet therapy or animal-assisted therapy or animal intervention or pet
intervention”y “depression or depressive disorder or depressive symptoms or major
depressive disorder or depressed’ y se puso como criterio de eliminacion “animal
model” y “positron emission tomography”. La metodologia seleccionada fue “empirical
study, quantitative study, follow up study, clinical trial y longitudinal study”. El idioma

seleccionado fue el inglés.

La busqueda se realizo por tltima vez en diciembre de 2020, y a partir de los

articulos obtenidos se obtuvieron otros por referencias cruzadas; con este criterio se
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obtendria una mezcla entre las investigaciones punteras de los ultimos afios y las
investigaciones mas destacadas en la historia de la [AA. Se obtuvo un total de 44
articulos que quedaron reducidos a 40 al eliminar los duplicados y articulos no
relacionados y se procedio a su descarga y andlisis. De estos 40 articulos se descartaron
aquellos que no cumpliesen los criterios de seleccion, eligiéndose los 17 articulos

relevantes para el objetivo del trabajo.

Articulos obtenidos tras
la busqueda inicial

(n=44)

[
Articulos obtenidos tras

la eliminacion de

duplicados
(n=40)
|
Articulos relacionados Articulos analizados para su seleccion
con la IAA - e No se realizaba IAA (n=7)
(n=37) e Los participantes se llevaban a los

perros a sus casas (n=4)
e No realizaban un test que midiera

sintomas depresivos (n=7)

e Articulo descriptivo (n=2)

Total de articulos
seleccionados

(n=17)

Figura 1. Diagrama de flujo en la seleccion y analisis de articulos.
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2.2. Criterios de inclusion y exclusion

Los criterios de inclusion fueron: a) que en el articulo se incluyera un animal con
fines terapéuticos en una actividad, intervencion o terapia concretos; b) que los
participantes realizaran un test acerca de sus sintomas depresivos antes y después de la

IAA y ¢) que el articulo estuviese en inglés.

Los criterios de exclusion fueron: a) que los animales se utilizaran inicamente
durante la sesion y los participantes no se los llevasen a casa; b) articulos descriptivos o

tedricos; ¢) comentarios de libros o capitulos de libros y d) metaandlisis y revisiones.

Una vez analizados todos los articulos, fueron excluidos los 13 que no cumplian

los criterios necesarios.

2.3. Analisis de la informacion

Tras una lectura exhaustiva de los articulos, se procedi6 a la extraccion de sus datos

mas relevantes para ser incluidos en la tabla 1 (ver anexo).

3. Resultados

A continuacion, se expone un resumen de los distintos trastornos tratados y los

efectos de la IAA y la TAA en los sintomas depresivos de éstos.

La demencia senil se caracteriza por un declive fisico y cognitivo, asi como por
problemas psicoldgicos y relacionales (Epple, 2002). Los sintomas conductuales y
psicologicos de la demencia (SCPD) afectan al comportamiento, al estado de &nimo, al
pensamiento y/o a la percepcion, y se producen con frecuencia en todas las etapas de la
demencia, pero generalmente se vuelven mas frecuentes a medida que aumenta la
gravedad de ésta (Rosenberg et al., 2015; Small et al., 1997). Las SCPD mas comunes
en la EA son la agitacion y la depresion. Aproximadamente el 25% de los ancianos que
viven en residencias tienen sintomas depresivos significativos, y menos de la mitad de
ellos son tratados por su depresion (Burdick et al., 2005; Gruber y Dilsaver, 1996;
Watson et al., 2006). En la actualidad, las alteraciones del comportamiento suelen ser

tratadas con medicamentos psicotropicos, que tienen una eficacia poco clara y efectos
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adversos frecuentes (Ballard y Corbett, 2010), siendo la muerte subita un tema critico
(Huybrechts et al., 2011). Aun asi, las personas mayores de 60 afios consumen de 2 a 3
veces mas medicamentos que el promedio de la poblacion en general (Pefia et al., 2003).
En consecuencia, el manejo no farmacoldgico de los sintomas neuropsiquiatricos es una

prioridad para los profesionales, asi como para los pacientes y sus familias.

Se ha comprobado que la TAA tiene un efecto positivo en el tratamiento de la
depresion, la agitacion y la agresividad en los adultos mayores con demencia (Bernabei
et al., 2013; Virues-Ortega et al., 2012). El articulo de Ambrosi et al. (2019), que
investigaba los efectos de la TAA en 31 ancianos con demencia, identificé un gran
tamafio del efecto y una disminucién estadisticamente significativa de las puntuaciones
de la Escala de Depresion Geriatrica de 15 elementos para los 17 ancianos del grupo de
tratamiento. Aumento la participacion en el proceso terapéutico a través de actividades
relacionadas con los perros; por ejemplo, un anciano con una pasion por la fotografia
tuvo permiso para sacar fotos a los perros. Los participantes en este estudio tenian unos
deseos cada vez mayores de continuar en el proceso, asi como respuestas emocionales
positivas hacia sus encuentros con los perros. Estas respuestas son indicativas del logro
de un importante objetivo indirecto: un nivel de participacién y compromiso
consistente. La TAA parecia contrarrestar los signos de retraimiento social y la falta de
motivacion que a menudo se observaba en las personas deprimidas. Los autores insisten
en la importancia de que las personas mayores ganen un sentido de continuidad espacial
y temporal tras la ruptura con su realidad previa a la residencia. Seglin los autores, las
actividades con perros desvian la atencion de los sintomas de angustia, provocan una
sensacion de serenidad y tranquilidad, afectan positivamente a su estado de 4nimo y
estimulan las interacciones y vinculos sociales. Sin embargo, el grupo de control lo
formaban ancianos que no realizaban ninguna tarea que sustituyera a la TAA, y se
desconoce qué actividades realizaban los participantes con los perros, por lo que no se

puede afirmar si las mejoras producidas son atribuibles a la TAA.

Esto también podria aplicarse al articulo de Friedmann et al. (2015) para 40
ancianos con deterioro cognitivo, entre los cuales la disminucion del estado funcional y
el aumento de los problemas de comportamiento requirié su reubicacion en residencias.

Este articulo, cuyo objetivo era evaluar la efectividad de la intervencion con mascotas
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para apoyar el estado fisico, conductual y emocional en los residentes, descubrioé que los
sintomas depresivos mejoraron considerablemente mas en el grupo de intervencion con
animales que en el de reminiscencias, grupo con el que se realizaba una actividad de
memoria habitual en este tipo de pacientes, a través de la prueba Cornell Scale for
Depression in Dementia (CSDD). En el grupo de tratamiento, los participantes
realizaban con el perro actividades cotidianas como alimentarlo o cepillarle los dientes,
asi como habilidades motoras pequefias, como ajustarle el collar, y habilidades sociales,
como hablarle de ¢l a otra persona, darle 6érdenes y acariciarlo. Sin embargo, los autores
comentan que los tres meses de seguimiento que realizaron en este estudio es un

periodo probablemente demasiado corto para evaluar el impacto de la intervencion.

Otro articulo sobre residencias fue realizado por Tournier et al. (2017). Aunque en
esta investigacion so6lo se observo una tendencia ligeramente descendente en las
puntuaciones de la prueba NPI (Inventario Neuropsiquiatrico) para depresion, euforia y
actividad motriz anémala y no se incluy6 un grupo de control, si se observé un
decremento significativo de las puntuaciones que daban los cuidadores al juzgar estos
sintomas seglin el comportamiento de los pacientes. Otro resultado relevante fue el
aumento de las conductas participativas y a la vez la disminucién de la interaccion de
los participantes con el perro; los investigadores hipotetizaron que este fenomeno podia
deberse a una pérdida de interés por el animal, o debido al aumento de las interacciones
del participante con otras personas (como el terapeuta, otros participantes o sus
familiares) que estaban presentes en las sesiones y a las que les expresaban sus
pensamientos sobre la situacion (por ejemplo, recuerdos). Este resultado seria
particularmente satisfactorio, dado que uno de los objetivos de la TAA es facilitar el
intercambio interpersonal entre el paciente y el terapeuta y con otros participantes
durante la TAA en grupo; sin embargo, el articulo no explicita qué actividades se
realizaban con el perro, por lo que es dificil valorar este aspecto. Otra limitacion de este
estudio es el tamafio de muestra; esta investigacion se realizo en una unidad de atencion

especializada, con una pequefia capacidad de hospitalizacion.

Otro tratamiento rentable y seguro es la intervencion con robots domésticos, que
se deriva de la IAA y se considera una alternativa viable (Bernabei et al., 2013). Estas

intervenciones se llevan a cabo en residencias de ancianos o centros del dia con
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mascotas robdticas como bebés focas arpa (PARO), perros (AIBO), gatos (Ne-CoRo) y
osos de peluche (CuDDler) (Bemelmans et al., 2012; Mordoch et al., 2013; Preul y
Legal, 2017). Petersen et al. (2016) decidieron analizar el efecto de los perros roboticos
en ancianos con demencia. Este estudio provee de una muestra robusta de 61 personas,
mide una gran variedad de resultados y utiliza un disefio aleatorio con un grupo de
control. En un estudio de tres meses de duracion, los investigadores consideraron que la
realizacion de actividades con el PARO proveia de una alternativa viable para controlar
los sintomas de depresion en ancianos con demencia, con resultados superiores a los del
grupo de control, que continuaba realizando sus actividades habituales. Para la
evaluacion de los sintomas depresivos utilizaron la Cornell Scale for Depression in
Dementia (CSDD). Una intervencion de 20 minutos tres veces a la semana en la que
sentaban a seis residentes en una mesa redonda, colocaban a la mascota robotica PARO
en el centro de la mesa, y animaban a los residentes a interactuar con la mascota
robotica, consiguié que los cuidadores redujesen significativamente el nimero de
medicamentos que ingerian, pero no de antidepresivos. Los autores consideran necesaria
mas investigacion sobre el conocimiento que tienen los cuidadores de los resultados
basados en pruebas de métodos no tradicionales para tratar la depresion, y sobre la
disposicion de los proveedores a interrumpir o disminuir el uso de los medicamentos

cuando los resultados de la depresion mejoren con dicha terapia.

El ultimo articulo acerca de demencias aplica la Terapia de Orientacion a la
Realidad (TOR), una terapia no farmacologica acreditada y ampliamente utilizada que
estimula a los pacientes afectados por la enfermedad de Alzheimer principalmente a
nivel cognitivo (Spector et al., 2000). En 2016, Menna et al. adaptaron el protocolo
TOR a las actividades que implican el juego para incluir un perro, y trabajaron para
estimular a los pacientes cognitiva y emocionalmente. Los resultados mostraron que
este enfoque tuvo éxito y funciond mejor que el grupo que realizaba la TOR sin perros y
que el grupo sin estimulacion; en cuanto a los sintomas depresivos, en el grupo de TOR
sin perros la disminucion fue ligera, mientras que en el grupo TOR con perros, la
disminucioén fue estadisticamente significativa. Los autores hipotetizaron que esto puede
estar relacionado con la mayor participacion y actividad que observaban en los
pacientes. Este estudio cuenta con dos limitaciones; en primer lugar, actiia como una

observacion preliminar, porque el disefio del estudio no fue aleatorio o de doble ciego y
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el tamafo de la muestra fue pequefio, y segundo, porque realizaron un seguimiento a
corto plazo (6 meses), por lo que no pudieron determinar si la mejora fue persistente a
lo largo del tiempo. En 2019, Menna et al. (2019) replicaron el estudio con 22
participantes analizando los niveles de cortisol y aplicando de nuevo la Geriatric
Depression Scale (GDS) para los sintomas depresivos. Tanto el cortisol como los
resultados de la GDS disminuyeron significativamente respecto al grupo de control
después de la terapia. Sin embargo, las limitaciones del articulo de 2016 se repiten y,
mientras que el articulo de 2016 incluye una descripcion detallada de las actividades
realizadas tanto en el grupo de control como en el grupo de tratamiento, se desconocen

estos datos en el articulo de 2019.

En la poblacion juvenil, Hartwig (2017) examind la eficacia de la terapia de
resiliencia humano-animal (HART) durante 10 semanas con 29 jévenes de 10 a 18 afios.
Los andlisis revelaron diferencias estadisticamente significativas entre las puntuaciones
previas y posteriores en ansiedad, depresion y comportamientos disruptivos de los
participantes tanto en el grupo de tratamiento como en el de control, utilizando el test
Beck Youth Inventories (BYI-II). Sin embargo, un andlisis de la varianza entre grupos
no revelo diferencias significativas entre el grupo de tratamiento y grupo de control, que
consistia en la misma intervencion, pero sin perro. Una explicacion para esto es el
disefio de la investigacion: los investigadores hubieron de crear actividades en las que
pudieran integrar un animal a través de ligeras modificaciones; por tanto, el plan de
tratamiento no estaba desarrollado especificamente para su funcion, no integrando
plenamente al perro de asistencia. Por ejemplo, una tarea comun era el reto del aro,
donde los nifos tenian que idear como hacer para pasar al perro por un aro. Realizar
esta actividad sin el perro de servicio, sino con un nifio pasando por el aro, podria ser
incomodo y no proporcionar el mismo tipo de aprendizaje que realizar esta actividad
con un perro de terapia. Por lo tanto, las actividades utilizadas eran las que funcionaban
para un nifio que trabajaba so6lo con el terapeuta, y se modificaban para la condicion del

tratamiento.

Otra investigacion con jovenes fue realizada por Muela et al. (2017). Los
resultados indicaron que, en comparacion con el grupo de control, que realizaba las

mismas tareas pero sin animales, los 15 jévenes que participaron en el programa de

18



TAA informaron de una mejora significativa en sintomas depresivos, sensacion de
insuficiencia, aptitudes sociales y actitud positiva a través del Behaviour Assessment
System for Children, aunque no explicitaban a qué tareas se referian. Esta investigacion
se diferencia del resto por su calidad residencial, ya que los jévenes pasaban dos dias
consecutivos a la semana en la granja donde se realizaba la intervencion, durante las 12
semanas de ésta. Los investigadores sugieren que la TAA puede ser un tratamiento
prometedor para los jovenes que han experimentado traumas en la infancia y que

posteriormente tienen dificultades para adaptarse al entorno del hogar de acogida.

Earles et al. (2015) realizaron una investigacion para probar la eficacia de la
perspectiva Equine Partnering Naturally en la terapia asistida con caballos para el
tratamiento de los sintomas del trastorno del TEPT. Los participantes eran 16
voluntarios que habian experimentado un evento traumatico de Criterio A, como una
violacién o un accidente grave, y tenian sintomas actuales de PTSD por encima de 31 en
el Checklist (PCL-S; Weathers et al., 1993). Los participantes se dedicaron a tareas con
caballos durante 6 sesiones semanales de 2 horas. Inmediatamente después de la sesion
final, los participantes reportaron una reduccion significativa de los sintomas de estrés
postraumatico y menos sintomas de depresion a través del 9-item Patient Health

Questionnaire.

Schramm et al., (2015) decidieron incluir la TAA en las sesiones de Mindfulness
con pacientes con TEPT. Esta adicion fue positivamente aceptada por los seis pacientes,
que asistieron a todas las sesiones y cumplieron con las tareas designadas, aunque el
articulo no explicita cudles. Después de 8 semanas, la intervencion condujo a una

mejora de los sintomas depresivos, medida a través del Beck Depression Inventory

(BDI-II).

Sin embargo, aunque hubo una mejora significativa de los sintomas depresivos,
los resultados no fueron positivos en cuanto a diferencias entre el grupo de control y
grupo experimental en los otros dos estudios en los que se afiadian animales a las
sesiones de Mindfulness. En el estudio de Henry y Crowley (2015), se aplic6 un
programa de Mindfulness adaptado con perros a un grupo de pacientes que

experimentaban distrés. Se formuld la hipotesis de que el perro complementaria las
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intervenciones basadas en la atencion plena, ya que el perro de terapia proporcionaria un
foco de atencion para la experiencia actual y ejemplificaria la aceptacion y el "ser",
permitiendo la comprension y la préctica de los principales aspectos de la atencion
plena, aunque los autores no explicaron qué actividades realizaria el perro ni como éstas
contribuirian a estos fines. Los resultados indican que todos los participantes
experimentaron menos ansiedad y sintomas depresivos, disminuyeron la angustia
psicoldgica y aumentaron sus habilidades de atencion plena desde el pre y el post
tratamiento, pero no se encontraron diferencias significativas entre los grupos de control
y experimental. Sin embargo, existieron diferencias clinicamente significativas entre los
grupos con calificaciones mas altas para el grupo de tratamiento en cuanto a la

valoracion del terapeuta y el deseo de continuar el tratamiento.

Shearer et al. (2016) compararon una intervencion de Mindfulness en un grupo de
universitarios durante un descanso de estudio en grupo con un grupo de universitarios
sin la intervencion. Los participantes fueron asignados aleatoriamente a grupos, y los
grupos de tratamiento completaron 4 sesiones semanales de una hora de duracion. Estas
sesiones consistian en reuniones de grupo donde los participantes podian interactuar
entre siy con el perro. Durante un niimero indeterminado de sesiones, los autores
relatan que se organizaban juegos en los que los participantes podian llamar al perro y
darle comida. La falta de concrecion y de estructuracion del desarrollo del estudio
complica su comparacion con intervenciones similares. Los resultados muestran que no
hubo diferencias en cuanto a sintomas depresivos entre el grupo de Mindfulness con
perros y el grupo de Mindfulness sin ellos, aunque la diferencia si fue significativa entre
estos dos grupos y el grupo de control. El periodo de seguimiento fue bastante corto (3

semanas).

Con respecto a la poblacion infantil, en el estudio de Silva y Osoério (2018) se
analiz6 la respuesta de 24 niflos en tratamiento de cancer y de sus cuidadores a
planificadas actividades semanales con un perro, que iban desde estimulacion sensorial
(cepillar, acariciar y jugar a la pelota con el perro, entrenamiento en actividades de la
vida diaria (dar agua y comida a la comida) y de la marcha (caminar con el perro), a

socializacion y recreacion (exhibicion de perros, contar historias sobre el perro).
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Observaron una tendencia a la disminucion en la tasa de depresion en cuidadores y una

tendencia a la disminucién de los sintomas depresivos en los nifios.

Tradicionalmente, las intervenciones con nifios con TEA han sido
mayoritariamente conductuales y no se han centrado en la motivacion, los intereses o el
estado emocional de los nifios (Weitlauf et al., 2014). Sin embargo, cada vez hay mas
pruebas de que las intervenciones para los jovenes con TEA son mas eficaces cuando
incorporan actividades que motivan y satisfacen las necesidades emocionales de los
participantes (Dawson et al., 2010; Dunst et al., 2012). Investigadores anteriores han
observado que las interacciones entre humanos y animales parecen motivar a los
jovenes con TEA a tener comportamientos sociales (Martin y Farnum, 2002; Sams
et al., 2006). Debido a que la investigacion previa muestra niveles elevados de
comorbilidad entre la depresion, el aislamiento social y el TEA en nifios, Becker et al.
(2017) evaluaron los sintomas depresivos en un experimento cuya hipdtesis era que un
entrenamiento en habilidades sociales tendria un efecto mas significativo en los nifios
con TEA si se incluian en él perros. Para ello, dividieron a 32 nifios en dos grupos.
Ambos grupos utilizaron actividades adaptadas de los programas de capacitacion en
aptitudes sociales basadas en manuales para jovenes con trastornos del espectro autista
(Coucouvanis, 2005; Gutstein y Sheely, 2002). Los autores afirman que los objetivos de
las sesiones tradicionales se alineaban exactamente con las sesiones con animales. Tras
la participacion en las 12 semanas de programa, los participantes de los grupos con
perros experimentaron reducciones significativas en los sintomas depresivos
relacionados con el aislamiento y la sensacion de infectividad relacionada con las

interacciones sociales.

Los problemas de salud mental relacionados con el estrés, como la depresion y la
ansiedad, son muy comunes entre los adultos con TEA, afectando hasta el 23-33% de
esta poblacion (Hollocks et al., 2019). Los resultados del estudio de Wijker et al. (2020)
mostraron que, en comparacion con el grupo de control en lista de espera, la terapia
asistida por un perro redujo los sintomas percibidos de estrés y agorafobia en los adultos
con TEA. También mostraron una reduccion en las puntuaciones de depresion con
relevancia clinica en el grupo con perros. Sin embargo, la ausencia de informacion

acerca de qué actividades se realizaron con los perros y de un grupo de control en el que
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se aplicase la terapia cognitivo conductual sin perros impide apreciar los beneficios de

la adicidn canina.

Hession et al. (2019) estudi6 el impacto de una intervencion de equitacion
terapéutica (HR) y una intervencion audiovisual (AV) en los pardmetros de desarrollo
de 83 nifios con Trastorno de Coordinacion del Desarrollo (TCD). La intervencion AV
consistio en la proyeccion de un video del movimiento equino. El audio del video
consistia en sonidos ritmicos basados en los distintos sonidos que realizaba el caballo: el
latido de su corazon, los cascos y su respiracion, que variaban en tempo dependiendo de
los niveles de energia del caballo. Mientras participaban, se pidi6 a los nifios que
aplaudieran a tiempo a los diversos ritmos para fomentar aun mas la percepcion acustica
del movimiento equino. La intervencion HR consistié en una serie de juegos y
ejercicios de equitacion, incluyendo direccidon, caminata, trote y salto sobre postes,
actividades disenadas para promover el equilibrio y el compromiso mientras se montaba
y, simultdneamente, animar a los nifios a mantener un contacto continuo con el lomo del
caballo, de modo que el movimiento ritmico pudiera ser mejor percibido fisicamente.
Hubo mejoras significativas tanto en el grupo equitacion terapéutica como en el grupo
de intervencion audiovisual para los sintomas depresivos, los comportamientos y la
sociabilidad, pero no hubo diferencias significativas entre estos grupos, aunque si entre

estos y el grupo de control.

En cuanto a la tematica de las adicciones, el apego y el estado emocional en estas
personas son importantes para comprender la etiologia y la progresion del trastorno
porque se considera que ambos pardmetros estan asociados con la red afectiva. La
investigacion hasta el momento ha mostrado que actividades y terapias asistidas por
caballos (TAAC) mejoran el estado emocional y el apego en los sujetos (Bachi, 2013;
Hebesberger, 2013). En el estudio de Kang et al. (2018), 30 adolescentes con adiccion al
juego online, 15 de los cuales tenian problemas de apego inseguro, realizaron durante 7
dias actividades asistidas con caballos. Las puntuaciones de ansiedad, depresion y
evasion mejoraron en todos los adolescentes, especialmente en el grupo del apego

inseguro, aunque el estudio no relata qué actividades realizaron.
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El altimo articulo analizado fue el de Scagnetto et al. (2020), que estudio el efecto
que podian tener los animales en pacientes con enfermedades terminales,
frecuentemente afectados por sintomas negativos tales como ansiedad y depresion. Las
intervenciones con animales en cuidados paliativos han demostrado ser beneficiosas
para los pacientes (MacDonald y Barrett, 2016). Este estudio, que cuenta con 44
pacientes, consistio en una Unica actividad de interaccidon con un perro tocandolo y
acariciandolo libremente. Se encontrd una diferencia significativa en los niveles de
ansiedad y depresion expresados por los pacientes después de la sesion de la AAIL que
parecia estar correlacionada con la posesion de mascotas. Estas disminuyeron en los
pacientes que habian tenido una mascota en el pasado, mientras que la ansiedad
aumento después de haber interactuado con el animal en aquellos que no la habian
tenido. Los autores hipotetizaron que la presencia del animal favorecio6 el recuerdo del
animal o animales en pacientes que eran duefios de mascotas o lo habian sido
anteriormente. Esto a menudo llevaba a los pacientes a hablar de su muerte inminente.
Sin embargo, la muestra no era lo suficientemente grande para dividirla entre las

personas que habian sido duefios anteriormente y las que no.
4. Discusion y conclusiones
4.1. Discusion

Por una parte, 12 de los 17 articulos analizados utilizaban grupo de control
(Ambrosi et al., 2019; Becker et al., 2017; Friedmann et al., 2015; Hartwig, 2017;
Henry y Crowley, 2015; Hession et al., 2019; Menna et al., 2016, 2019; Muela et al.,
2017; Petersen et al., 2016; Shearer et al., 2016; Wijker et al., 2020). Todos ellos
mostraron un efecto positivo en sintomas depresivos antes y después de su intervencion.
9 de ellos se referian a su intervencion como TAA (Ambrosi et al., 2019; Hartwig,
2017; Henry y Crowley, 2015; Hession et al., 2019; Menna et al., 2016, 2019; Muela
et al., 2017; Petersen et al., 2016; Shearer et al., 2016; Wijker et al., 2020). Aunque
estas investigaciones contaran con un grupo de control, dos de ellas comparaban la TAA
con un grupo al que no aplicaban ningtn tipo de intervencion, impidiendo apreciar el
efecto de la TAA comparada con la ausencia del animal y como éste mejoraba o no la

intervencion (Ambrosi et al., 2019; Wijker et al., 2020).
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Cuatro articulos utilizaron el término IAA: el articulo de Shearer et al. (2016), que
afiadia un perro a la meditacion Mindfulness y comparaba esta intervencion con la de un
grupo de meditacion Mindfulness sin perros, y el articulo de Friedmann et al. (2015),
que comparaba la IAA con una actividad de reminiscencias, el articulo de Tournier et al.
(2017), el de Becker et al. (2017) y el de Scagnetto et al. (2020). Parece que la literatura
muestra muchos desacuerdos sobre cuestiones tan basicas como qué términos y
clasificaciones debe utilizarse para describir las [AA (Borrego et al., 2014). Ademas, al
analizar los sintomas depresivos y no centrarme en el tipo de terapia a la que iban
unidos los animales de asistencia, he podido observar que en 5 de los 13 articulos donde
se utilizaba el término TAA, no se mencionaba el tipo de psicoterapia en la que se
incluia al animal (Ambrosi et al., 2019; Hession et al., 2019; Petersen et al., 2016;
Scagnetto et al., 2020; Silva y Osério, 2018). Para explicar la eficacia de la adicion de
los animales en el futuro, creo necesario explicitar qué corriente psicoldgica guia al
terapeuta para analizar como la filosofia de la IAA es coadyuvante o no con la
orientacion psicoldgica en concreto. Por ejemplo, Kloep et al. (2017) mencionaba lo
ideal de afiadir perros de asistencia en terapias cognitivo-conductuales como
herramienta para facilitar la desensibilizacion sistemdtica en la exposicion inicial,
mencionando la sensacion de seguridad que puede proporcionar un perro. Hartwig
(2017) comentaba acerca de como en investigaciones futuras, el uso de diferentes
teorias y enfoques en la terapia asistida por perros podrian ayudar a perfilar la teoria y
los mecanismos subyacentes de esta interaccion. Por ejemplo, en el caso del
Mindfulness, podria parecer que los perros encajan con la filosofia de esta técnica.
Segun Mech (1974), los perros son particularmente adecuados para la ensefianza de las
habilidades de atencion ya que se guian por la mirada y la sensibilidad que tienen por
los estados emocionales, sin juzgar lo que ocurre a su alrededor. Sin embargo, no parece
que haya diferencias entre los grupos de Mindfulness que utilizan perros que los que no
en los articulos analizados en esta revision (Henry y Crowley, 2015; Shearer et al.,

2016).

Esta ausencia de informacion también ha ido ligada al tipo de actividades que se
realizan en la TAA y en los grupos control. En la investigacion de Hartwig (2017) se
encontraron dificultades para adaptar las tareas de la TAA a la Terapia Centrada en

Soluciones, siendo algunas tareas de la TAA dificiles de realizar sin perro. Tan s6lo 10
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de los 17 articulos (Becker et al., 2017; Earles et al., 2015; Friedmann et al., 2015;
Hartwig, 2017; Hession et al., 2019; Menna et al., 2019; Petersen et al., 2016; Scagnetto
et al., 2020; Shearer et al., 2016; Silva y Osorio, 2018) explicitaban las actividades
realizadas durante la IAA, y de éstos, tan solo 4 (Becker et al., 2017; Earles et al., 2015;
Hession et al., 2019; Shearer et al., 2016) detallaron las actividades realizadas tanto en
el grupo de la IAA como en el resto de grupos. Para facilitar la comparativa entre
estudios, en investigaciones futuras sobre TAA, especialmente en aquellas que utilicen
grupo de control, serd necesario explicitar las actividades utilizadas, su adaptacion
dependiendo de la presencia o no del animal y el nivel de participacion que tiene el

animal en las distintas actividades que realiza el participante.

Por otra parte, fueron 5 los articulos que no incluyeron un grupo de control
(Earles et al., 2015; Scagnetto et al., 2020; Schramm et al., 2015; Silva y Osorio, 2018;
Tournier et al., 2017). De ellos, 3 mostraron diferencias estadisticamente significativas
en sintomas depresivos antes y después de la TAA (Earles et al., 2015; Scagnetto et al.,
2020; Schramm et al., 2015). Sin embargo, debido a la falta de un grupo de control, no
podemos excluir la posibilidad de que otras variables, ademas de la [AA implementada,

puedan explicar los efectos observados.

En cuanto a los sintomas depresivos, ningtn articulo los definia ni detallaba nada
acerca de estos mas alla de los tests utilizados para su medicion. Se utilizaron tres tipos
diferentes de tests para ancianos [la Hospital Anxiety and Depression Scale (HADS) en
el articulo de Scagnetto et al. (2020), el Neuropsychiatric Inventory (NPI) en el articulo
de Tournier et al. (2017), la Cornell Scale for Depression in Dementia (CSDD) en los
articulos de Friedmann et al. (2015) y Petersen et al. (2016) y la Geriatric Depression
Scale (GDS) en los articulos de Ambrosi et al. (2019) y Menna et al. (2016, 2019)], tres
tests distintos para adultos [el Beck Depression Inventory-II (BDI-1I), en los articulos de
Henry y Crowley, (2015), Schramm et al. (2015) y Shearer et al. (2016), el Symptom
Checklist-90-Revised en el articulo de Wijker et al. (2020) y el 9-item Patient Health
Questionnaire en el articulo de Earles et al. (2015)], para adolescentes [los The Beck
Youth Inventories (BYI-II) en el articulo de Hartwig (2017) y The Behaviour
Assessment System for Children en el articulo de Muela et al. (2017)] y el mismo para

todos los nifios (el Children’s Depression Inventory (CDI-2) para los articulos de
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(Becker et al., 2017; Hession et al., 2019; Silva y Osorio, 2018)]. S6lo en uno de ellos
(Ambrosi et al., 2019) era un requisito tener una puntuacion determinada en el test para
poder participar en la investigacion. Wijker et al. (2020) comentaban que, en
investigaciones futuras, se podria enfocar mejor la evaluacion de la eficacia de los
efectos de las TAA sobre la depresion usando instrumentos especificos para la
depresion y reclutando participantes con un diagnoéstico clinico de depresion. Se aprecia
que no todas las investigaciones utilizaban un test especifico para la depresion, y ningun

articulo tenia como trastorno diana el trastorno depresivo mayor.

La duracioén total de la intervencion variaba considerablemente, desde una tinica
sesion (Scagnetto et al., 2020), cuatro (Shearer et al., 2016; Silva y Osério, 2018), seis
(Earles et al., 2015; Henry y Crowley, 2015), ocho (Hession et al., 2019; Schramm
et al., 2015), diez (Ambrosi et al., 2019; Hartwig, 2017; Wijker et al., 2020), doce
(Becker et al., 2017; Menna et al., 2019; Muela et al., 2017), veinte (Tournier et al.,
2017), veinticuatro (Friedmann et al., 2015; Menna et al., 2016), treinta y cuatro (Muela
et al., 2017) y hasta treinta y seis sesiones (Petersen et al., 2016). La duracion de las
sesiones también era variable, desde 15 minutos (Schramm et al., 2015), 20 minutos
(Petersen et al., 2016; Scagnetto et al., 2020), 30 minutos (Ambrosi et al., 2019; Hession
et al., 2019; Silva y Osério, 2018), 60 (Becker et al., 2017; Friedmann et al., 2015;
Menna et al., 2016, 2019; Shearer et al., 2016; Tournier et al., 2017; Wijker et al.,
2020), 50 minutos (Hartwig, 2017; Henry y Crowley, 2015) y hasta 120 minutos (Earles
et al., 2015). La gran variabilidad de la duracion impide realizar prondsticos acerca de
cudl es la duracion apropiada y necesaria para las intervenciones, existiendo la
posibilidad de que la investigacion no obtuviera los resultados buscados por falta de

tiempo.

Muchos articulos mencionan la figura del perro como una herramienta de
distraccion, desviando la atencion de los pacientes de sus sintomas (Ambrosi et al.,
2019), sus restricciones, los procedimientos y, por ende, de sus enfermedades (Silva y
Osorio, 2018). Diversos autores (Johnson et al., 2003; Meadows et al., 2008) comentan
que la TAA es mas eficaz que otras actividades de ocio utilizadas en el entorno

hospitalario, como la lectura, la interaccion con voluntarios y las actividades recreativas,
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probablemente debido a que, ademas de una distraccion, la IAA proporciona una

relacion afectiva entre los animales y los humanos, con todo lo que ello conlleva.

El tema que mas se repite en los articulos es el de la validez metodologica. La
mayoria de los estudios sobre IAA hasta 2006 sufrian de pequefios tamafios de muestra
(Filan y Llewellyn- Jones, 2006) que disminuian el tamafio del efecto (Bernabei et al.,
2013). Esto contintia ocurriendo en los articulos analizados en la presente revision
(Henry y Crowley, 2015; Menna et al., 2016; Muela et al., 2017; Schramm et al., 2015;
Silva y Osorio, 2018; Tournier et al., 2017; Wijker et al., 2020). Ademas, varios
articulos comentan su problematica acerca de la necesidad de un seguimiento a largo
plazo (Earles et al., 2015; Menna et al., 2016; Shearer et al., 2016; Silva y Osorio, 2018;

Tournier et al., 2017) para comprobar si los efectos descubiertos son consistentes.

4.2. Conclusiones

Numerosos trabajos aportan pruebas de los efectos positivos de las IAA sobre los
sintomas depresivos en diversos trastornos. Sin embargo, la revision realizada constata
una serie de limitaciones metodologicas y conceptuales que justifican tomar con cautela
esos resultados y apunta a la necesidad de una unificacion de criterios a la hora de

disefiar las IAA y las evaluaciones acerca de su eficacia.

Entre los problemas metodologicos que se han sefialado en este trabajo se
encuentra la disparidad en el método de medicion de los sintomas depresivos, la
ausencia de grupos de control, la heterogeneidad en la duracion de los tratamientos y la
variedad de tamanos de muestra. Entre los problemas conceptuales se ha detectado la
indefinicion de las propias actividades realizadas con los animales y la ausencia de

informacion acerca del encaje entre la IAA y la terapia global.

Una evaluacion de la eficacia de una terapia no deberia solo buscar pruebas
positivas de la misma sino disponer la investigacion de manera que permita la
indagacion acerca de las causas de esa supuesta o constatada eficacia. Estamos atin muy
lejos de disponer de protocolos que permitan afrontar este aspecto etiologico en la
evaluacion de las IAA. Por tanto, el estado actual de la investigacion sobre la eficacia de

las TAA en los sintomas depresivos no permite concluir que sean eficaces al no haber
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una metodologia solida y estandarizada que evalte la utilidad de la IAA o la de la

inclusion de un animal a la terapia.

Para concluir de manera fehaciente al respecto seria necesaria una medicion de los
sintomas depresivos de manera rigurosa y comparable, una mayor especificidad en
cuanto a las actividades en las que participan los animales, informacion acerca de la
corriente psicoldgica a la que se adhiere el tratamiento y la comparacioén de grupos

homogéneos y suficientemente numerosos con intervenciones alternativas.
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6. Anexo

Tabla 1

Informacion de los articulos incluidos en los resultados de la revision

Referencia Denominacion  Numero de Método de Mejora Mejora Terapiaa Trastorno  Numero de Existencia
participantes medicion  significativa significativa la que va que trata sesiones y de grupo de
intervencion de los en sintomas  respecto al  adherida duracion de control
sintomas depresivos grupo de la TAA éstas
depresivos control
(Ambrosi Geriatric Si Si No se Sintomas lvezala Si, pero sin
etal., 2019) Depression indica depresivos ~ semana, ninguna
Scale en ancianos  durante 10 actividad ni
(GDS-15) institucional semanas. terapia
izados Sesion de 30 substitutiva
minutos
(Friedmann Cornell Si Si No Demencias 2 veces a la Si, realizando
et al., 2015) Scale for aplicable semana, una actividad
Depression durante 12 de
in Dementia semanas. reminiscencia
(CSDD) Sesion de 60
minutos
(Tournier Neuropsych  No No aplicable  No se Demencias 1 vezala No
etal., 2017) iatric indica semana,
durante 20
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(Petersen

etal., 2016)

(Menna

et al., 2016)

(Menna

et al., 2019)

TAA

TAA

TAA

61

50

22

Focas

robot

Perro

Perro

Inventory

(NPI)

Cornell
Scale for
Depression

in Dementia

(CSDD)

Geriatric
Depression
Scale

(GDS)

Geriatric
Depression
Scale

(GDS)

Si

Si

Si

Si

Si

Si

No se

indica

TOR
(Terapia
de
Orientacio
nala

Realidad)

TOR
(Terapia
de

Orientacid

Demencias

Demencias

Demencias

semanas.
Sesion de 60

minutos

3 vecesala
semana,
durante 12
semanas.
Sesion de 20
minutos
lvezala
semana,
durante 24
semanas.
Sesion de 60

minutos

lvezala
semana,
durante 12

s€manas.

Si,
actividades

estandar

Si, un grupo
que realizaba
la TOR sin
perros y otro
sin
estimulacion
en absoluto
Si, un grupo
que realizaba
la TOR sin

perros
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(Hartwig,
2017)

(Muela
etal., 2017)

TAA

TAA

29

95

Perro

Perro,

caballo

The Beck
Youth

Inventories

(BYI-II)

The
Behaviour
Assessment
System for
Children

Si

Si

Si

nala

Realidad).

Terapia
centrada
en

soluciones

Terapia
cognitiva-

conductual

Problemas

emocionales

Trastorno
de
ansiedad-
depresion
comorbido
con un
trastorno
relacionado
con el
trauma y el

estrés

Sesion de 60

minutos

lvezala
semana,
durante 10
semanas.
Sesion de 50
minutos

2 dias
consecutivos
a la semana,
durante 12

s€manas

Si, un grupo
con un
orientador sin

perro

Si, un grupo
que realizaba
las mismas
actividades
sin los

animales
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Earles et al.

(2015)

(Schramm

et al., 2015)

(Henry y

Crowley,

2015)

TAA

TAA

TAA

16

21

Caballo

Oveja

Perro

9-item
Patient
Health
Questionnai

re

Beck
Depression
Inventory

(BDI-II)

Beck
Depression

Inventory-I1
(BDI-II)

Si

Si

Si

No aplicable

No aplicable

Terapia
cognitivo-

conductual

Mindfulne

SS

Mindfulne

SS

TEPT

TEPT

Ansiedad

lvezala
semana,
durante 6
semanas.
Sesiones de 2
horas
lvezala
semana,
durante 8
semanas.
Sesiones de
15 minutos
lvezala
semana,
durante 6
semanas.
Sesiones de

50 minutos

No

No

Si, un grupo
que realizaba
Mindfulness

sin perro
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(Shearer
etal., 2016)

(Silvay
Osorio,

2018)

(Becker
et al., 2017)

TAA

TAA

IAA

74

24

32

Perro

Perro

Perro

Beck Si No
Depression

Inventory

(BDI-II)

Children’s  No No
Depression

Inventory

(CDI-2)

Children’s  Si Si
Depression
Inventory

(CDI-2)

Mindfulne

SS

No se

indica

Programa
de
entrenami
ento en
habilidade

s sociales

Ansiedad

Cancer

TEA de alto
funcionamie

nto

lvezala
semana,
durante 4
semanas.
Sesion de 60

minutos

lvezala
semana,
durante 4
semanas.
Sesion de 30
minutos
lvezala
semana,
durante 12
semanas.
Sesion de 60

minutos

Si, un grupo
que realizaba
Mindfulness
sin perro y
otro que no
realizaba
ninguna
actividad

No

Si, un grupo
con el mismo
programa sin

perros

49



(Wijker
et al., 2020)

Hession

et al. (2019)

TAA

TAA

43

83

Perro

Caballos

Symptom
Checklist-
90-Revised
(SCL-90-R)

Children’s
Depression
Inventory

(CDI-2)

Si

Si

Si

No

Terapia
cognitivo-

conductual

No se

indica.

Autismo

Trastorno
de
coordinacid
n del
desarrollo

(TDC)

lvezala
semana,
durante 10
semanas.
Sesion de 60
minutos
lvezala
semana,
durante 8
semanas.
Sesion de 30

minutos

Si, un grupo
de lista de

espera

Si, un grupo
con el que se
realiz6 una
intervencion
audiovisual
simulando la
equitacion
terapéutica y
un grupo con
el que no se
realiz6
ninguna

intervencion
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(Scagnetto
et al., 2020)

IAA

44

Perro

Hospital
Anxiety and
Depression
Scale

(HADS)

Si

No aplicable

No se

indica

Cuidados

paliativos

Una sesion
de 20
minutos de

duracion

No
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