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TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA (TEA): ASSITENCIA DE
ENFERMAGEM AOS PAIS NO ENFRENTAMENTO DO DIAGNOSTICO

Lara de Oliveira Araujo

Prof. Esp. llke Itamar Oliveira Rodrigues?

RESUMO

Este artigo, busca trazer informacdes sobre o Transtorno Espectro Autismo (TEA) e o
enfrentamento dos pais com relacéo a esse diagndstico, compreendendo o papel do
enfermeiro neste contexto de orientacdo e auxilio aos pais e cuidadores de autistas.
O trabalho é uma revisdo da literatura, qualitativo, cujo, as principais bases
pesquisadas fora Scielo e Pubmed. Ficou notério que o diagnéstico de TEA causa
muito sofrimento e medo aos pais, e que o enfermeiro tem um papel de extrema
importancia em relacéo a orientacéao, suporte e apoio aos pais, mostrando para eles
a necessidade da aceitagdo e procura de rede de suporte para o inicio de tratamento
do paciente.

PALAVRAS-CHAVE: Autismo. Familia. Diagnéstico.

ABSTRACT

This article seeks to provide information about Autism Spectrum Disorder (ASD) and
parents' coping with this diagnosis, understanding the role of nurses in this context of
guidance and assistance to parents and caregivers of autistic people. The work is a
gualitative literature review, the main bases of which were researched outside Scielo
and Pubmed. It became clear that the diagnosis of ASD causes a lot of suffering and
fear to parents, and that the nurse has an extremely important role in relation to
guidance, support and support for parents, showing them the need for acceptance and
search for a support network to help them. the beginning of the patient's treatment.

KEYWORDS: Autism. Family. Diagnosis.
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1.

INTRODUCAO

E visivel a importancia do papel da enfermagem para os pais no auxilio do
enfrentamento do diagndéstico do Transtorno Espectro Autista (TEA). Isto porque o
primeiro contato dos pais com o diagnostico causa dor e sofrimento, medos e
incertezas, e o enfermeiro ird contribuir auxiliando os pais a compreenderem esse
momento, ofertando uma escuta, explicando sobre o TEA, amenizando os medos
dos pais no primeiro contato com o diagndstico.

Pereira et al 2020), afirma que o TEA € definido como um distarbio do
neurodesenvolvimento que € caracterizado por alteracbes e por sua vez
prejuizos na comunicacgao e interagdo social, tendo padrdes restritos e repetitivos
de comportamento que variam de acordo com o0 seu grau de intensidade.

Fernandes et al. (2020), corroboram apontando que os critérios que auxiliam
no diagnostico do TEA, tiveram véarias mudangas no decorrer dos anos e foram
assim descritos nos manuais de categorizagdo nosoldgica. O mais conhecido &
o Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais (DSM) e a
Classificagdo Internacional de Doencas e Problemas Relacionados a Saude
(CID) isto a partir da década de 1980. Porém é fundamental trazer que o
diagnostico precoce auxilia de forma positiva no desenvolvimento da crianca,
proporcionando a ela qualidade de vida nos ambitos mais prejudicados pelo TEA.

E importante salientar com base nas visbes de Magalhdes et al. (2021),
apos receber o diagndstico de TEA, os familiares ficam angustiados necessitando
assim de apoio emocional e suporte para lidar com esse primeiro contato com o
diagnostico, além de necessitar compreender quais serao 0s proOxXimos passos, e
comrelagéo a isto os profissionais de enfermagem podem auxiliar, levando essas
familias a compreensédo do que precisam fazer e incentivando os responsaveis a
buscarem auxilio profissional psicolégico para lidarem com essas angustias.
Essa angustia na maioria das vezes € por conta do preconceito sofrido pelo
autista, que gera sofrimentos para seus responsaveis.

Com relagao aos profissionais de enfermagem, Jerénimo et al. (2023),
aponta que os que sao capacitados podem auxiliar a familia de portadores de
TEA no acolhimento, além de auxiliar também os pacientes com intervencoes e
até mesmo nos encaminhamentos quando necessario, o que pode prever que 0s

enfermeiros devem escutar os pais, falar sobre os sinais e sintomas e direcionar



eles para outros profissionais que poderdao ajudar no processo de cuidado da
crianga.

Assim, nasce a relevancia desta pesquisa de mostrar ao leitor que o
trabalho do enfermeiro é amplo e que o0 mesmo pode auxiliar as familias e
responsaveis pelos portadores de TEA a enfrentar o diagndstico, tendo a visao
de que € um diagndstico dificil que gera angustia e medo.

A escolha do tema para esse trabalho se concretizou a partir da
experiéncia familiar, quando foi observada a dificuldade dos pais do portador de
TEA no enfrentamento do diagndstico e o quao importante € ter uma equipe de
salde capacitada para dar o suporte necessario para essas familias.

Com base nas informagdes acima este trabalho busca responder a seguinte
pergunta: Compreendendo a angustia frente a um diagnostico para as familias,
como o enfermeiro pode auxiliar essas familias ao receberem um diagndstico de
Autismo?

O trabalho tem como objetivo geral: discutir a assisténcia de
Enfermagem frente as criancas com TEA. Possuindo dois objetivos especifico:
compreender o papel do enfermeiro frente ao Transtorno Espectro Autista
(TEA); analisar a importancia do papel do enfermeiro no enfrentamento do

diagnostico aos pais e responsaveis.
2. METODOLOGIA

Este trabalho, trata-se de uma revisao integrativa, a qual, de acordo com
Souza, et al. (2010), € um método de estudo que fornece uma sintese do
conhecimento e por suavez, a incorporacao da aplicacéo de resultados de estudos
importantes na pratica. A pesquisa € também, qualitativa, de carater exploratério,
buscando trazer informacdes sobre a assisténcia de enfermagem aos pais no
enfrentamento do diagnostico do Transtorno Espectro Autista (TEA).

Para arealizagédo deste estudo, foram utilizados os seguintes bancos de dados,
Scientific Electronic Library Online (Scielo), Google Academic; Pubmed. Os

descritores utilizados foram: Transtorno Espectro Autista; Enfermagem; Diagndstico.
A primeira selecao foi retirar a duplicidade nas bases de dados, cujo foi preciso

ler os artigos na integra para assim compreender as informacdes duplicadas, de modo



que restaram 35 artigos. Apos a leitura dos resumos foram excluidos 21 que néao
abordavam assim todo o tema. Com isto, restaram 14 artigos que foram lidos na
integra e assim incluidos no estudo os mais relevantes e publicados em até cinco
anos, artigos do ano de 2019 até 2024. Com excecado de um artigo que o ano € 2010,
pois foi solicitado pelo orientador. E outro de 2018, pois traziam informacdes
relevantes, sendo excecdo ao critério temporal de exclusdo. A dificuldade maior foi

encontrar artigos que falassem sobre o papel do enfermeiro com relacéo ao autismo.

Figura: Fluxograma do processo de selecao dos estudos para realizacéo do trabalho.
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Com relacéo aos resultados e discussdes, foram utilizados 14 artigos, cujo 0s
mesmos trazem informacgdes relevantes sobre o Transtorno Espectro Autista (TEA) e
as suas definicdes gerais, e o topico seguinte sobre: Enfrentamento dos pais frente
aos filhos com diagndstico de TEA. No total foram utilizados 12 da plataforma Scientific

Electronic Library Online (Scielo) e 2 artigos do Pubmed.



3. RESULTADOS E DISCUSSOES

3.1 TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA (TEA): DEFINICOES GERAIS

Para Salgado et al. (2022), o Transtorno do espectro autismo (TEA), é
caracterizado como um disturbio do neurodesenvolvimento, cujo, a crianca ou adulto
gue tem possui dificuldade na comunicacdo, interacdo social e comportamento
restritivo ou repetitivo. Com relacdo a gravidade e a apresentacdo sao variaveis,
sendo permanente, cujo o diagndstico precoce é fundamental para que o paciente
com TEA possua qualidade de vida, principalmente com relacdo ao seu
desenvolvimento. Normalmente, os sintomas séo identificados entre os 12 e 24 meses
de idade, porém, o diagnostico s6 ocorre aos 4 e 5 anos de idade.

Alguns sdo os sinais comportamentais vinculados ao TEA, que podem ser
compreendidos e identificados em avaliagbes estruturadas, como, por exemplo,
dificuldade em fazer contato visual; comprometimento no ambito social e de interacao,
comportamentos sensoriais incomuns ritualisticos e motores repetitivos ou atipicos,
fixacdo em objetos, muitas vezes comunicacao nao verbal (vai depender do grau) e
comportamentos consideraveis dificeis como: irritabilidade, intolerancia a intrusées
(Salgado, et al.2022)

Os autores supracitados acima afirmam que atualmente é possivel observar
um aumento considerado significativo de autismo, isto pode ter ocorrido porque no
Brasil alguns foram os fatores que possibilitaram o diagndéstico e o tratamento mais
adequado para os pacientes que possuem TEA, sendo estes: a Reforma Psiquiatrica,
a transicao epidemioldgica e os avangos dos critérios de diagnéstico para TEA, além
do aumento da capacitacéo das equipes multiprofissionais.

Maia et al. (2018), contribuem relatando que é possivel apontar que o TEA vai
afetar o processo da informacéo no cérebro. Sendo descrito como um problema sério
de saude publica com um impacto consideravel na economia, na familia e no social.
Ocorrendo pela interacdo entre varios genes e fatores ambientais. Alguns estudos
feitos com gémeos monozigoticos apontam uma taxa de concordancia incompleta o
gue vai reforcar assim a contribuicdo de fatores ambientais na etiologia do autismo.
Ja estudos moleculares destacam a epigenética no desenvolvimento do cérebro como

sendo um causador desse transtorno.



J& com relacdo dos papeis dos fatores ambientais que determinam o TEA, vai
consistir com a heterogeneidade clinica, que é uma caracteristica marcante deste
transtorno e que sugere uma explicacdo para o aumento da quantidade de casos na
atualidade. Isto levando em consideracdo que o autismo passou de 4 a 5 casos por
10 mil criangas em 1960 a 40 a 60 criancas para cada 10 mil em 2009. JA em um
estudo com criangas norte-americana feito em 2014, ocorreu uma prevaléncia de 1
para cada 59 individuos tinham TEA (Maia, et al.2018).

Fernandes et al (2020), apontam que com relacdo ao diagndstico do autismo,
varias foram as mudancas durante os anos feita pelo Manual Diagndstico e Estatistico
de Transtornos Mentais (DSM) e a Classificacdo Internacional de Doencgas e
Problemas Relacionados a Saude (CID). Atualmente o DSM-5 e o CID-11, tem como
central o diagnéstico a linguagem pragmatica da comunicacdo e a linguagem
estruturada. Dominios de interagcdo social, comunicacdo e padrdo repetitivo de
comportamentos foram mantidos nos dois manuais de diagnésticos. Tendo por sua
vez os subdominios de intera¢do social e comunicagéo reduzidos e o padréo repetitivo
e restritivo de comportamento mais consolidado principalmente pelo DSM-5. Aspectos
incomuns ligado ao sensorial, também s&o observados. Falta de criatividade e
fantasias nos processos de pensamento, auséncia de brincadeiras e faz de conta e
inflexibilidade comportamental sdo observados como critérios de diagnéstico
(Fernandes, et al,2020).

Fernandes et al. (2020), afirmam ainda que outro fator € a retirada da sindrome
de Asperge de diagnéstico e colocado dentro do autismo, ou seja, existem na
atualidade categorias que descrevem esse transtorno, como Nivel |, Nivel 1l e Nivel
Ill. No primeiro existe auséncia de apoio, prejuizo social notavel, dificuldade de iniciar
interacbes e tentativa comprometida de contato social, dificuldade de organizar,
planejar e inflexibilidade de comportamentos. No segundo nivel, apresentam prejuizos
sociais aparentes, dificuldade de iniciar e manter interagdes, inflexibilidade cognitiva
e comportamental, dificuldade de lidar com mudancas. No Nivel Ill, auséncia da fala,
déficits graves de habilidades social e comunicagéao, inflexibilidade comportamental e
cognitiva e extrema dificuldade de mudanca.

Com relacdo ao tratamento é fundamental apontar que quanto antes o
diagndstico melhor a adaptacédo e desenvolvimento de quem tem TEA, o que auxilia
na qualidade de vida desse sujeito. O tratamento é feito de acordo com o grau de

severidade dos sintomas, realizado por diferentes abordagens e tipos de terapias ao
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mesmo tempo, como, por exemplo, terapias comportamentais cujo a Andlise do
Comportamento Aplicada (ABA), € a mais indicada atualmente, terapias para
desenvolver habilidades sociais, fisioterapias, além de ac¢bes medicamentosas

guando necessario (Maia, et al.2019).

3.2 ENFRENTAMENTO DOS PAIS FRENTE AOS FILHOS COM DIAGNOSTICO DE
TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA (TEA):

Com relacéo ao diagnoéstico de TEA, Martins et al. (2022), apontam que muitas
vezes é um diagndstico dificil de ser dado precoce, pois é uma doenca multifatorial,
trazendo davidas para os gestores e cuidadores da crianca e até mesmo a nao
aceitacdo o que irA comprometer o desenvolvimento dessa crian¢ga por nao ter os
cuidados necessarios logo cedo.

Outro contexto € pensar que a familia de autistas encaram desafios que
necessitam ajustar seus planos em relagdo ao futuro, por conta das limitacdes e
condicdes de necessidades de adaptacdo, gerando um enorme impacto familiar, por
isto & fundamental que a equipe que for dar esse diagnostico traga a importancia dos
pais terem suportes e buscarem ajuda emocional em terapias, isto porque esse apoio
psicologico familiar, vai fazer com que eles consigam compreender sobre as
necessidades dos filhos e diminuirem assim a angustia e o luto que o diagndstico traz
(Martins. et al, 2022).

No enfrentamento dos pais e cuidadores de criancas autistas Silva et al. (2021),
complementam que é fundamental a criacdo e o desenvolvimento de estratégias de
intervencdes, ou seja, atualmente existem uma rede de suporte de profissionais que
auxiliam no desenvolvimento melhorando assim as limitacdes e fragilidades dessas
criancgas, os profissionais deverdo esclarecer e ofertar a esses pais esse suporte, para
gue assim eles consigam perceber que existe apoio para que eles consigam lidar com
esse diagndstico.

Isto mostra através do relato dos autores acima que a rede de suporte ofertada
aos pais é o que ird auxiliar esses cuidadores com relacdo ao enfrentamento do
diagnostico, isto ocorre porque se 0s pais se sentem aparados a angustia relacionada
ao diagnostico consegue ser amenizada e a partir disto inicia o processo de aceitacao
e enfrentamento, ou seja, compreender que nao estdo sozinhos e que é possivel o

desenvolvimento da crianca. Por isto a necessidade de oferta deste suporte no inicio.
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3.3 ENFERMAGEM E O CUIDAR AQOS PAIS DE CRIANCA COM TRANSTORDO DO
ESPECTRO AUTISTA (TEA):

Vérias foram as mudancas que ocorreram no processo histérico da
enfermagem, de acordo com Oguisso et al. (2019), apontam que o primeiro Codigo
Internacional de Etica de Enfermagem teve aprovagdo em 1953, pelo Conselho de
Representantes Nacionais (CRN), do Conselho Internacional de Enfermeiras (CIE),
cujo 0s mesmos se reinem a cada dois anos. Este Cédigo surge em um momento
gue necessitava da mudanca nos padroes destes profissionais, isto por conta das
atrocidades e experiéncias terriveis que prisioneiros foram submetidos na Segunda
Guerra Mundial.

Neste contexto de Guerra, 0s prisioneiros que eram levados aos campos de
concentragdes passavam por varios experimentos sem que fossem explicados a eles
sobre as praticas e sem que 0S mesmos autorizassem tais experimentos. Isto ocorreu
na cidade de Nuremberg, por conta disto o Codigo teve o nome da cidade. Contendo
dez principios que abordavam sobre as condicdes para a realizacdo de experimentos
em seres humanos, tendo como base a necessidade do sujeito aceitar 0s
experimentos (Oguisso, et al.2019).

Em 1993, o Conselho Internacional de organizacdes de Ciéncias Médicas
(CIOMS) junto a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), aprovaram as Diretrizes
Internacionais para Pesquisas Biomédicas que envolviam seres humanos,
atualizando essas diretrizes em 1996 (Oguisso, et al.2019).

Benedet et al. (2020), vao complementar trazendo que no decorrer da historia
da enfermagem ela se apropriou dos conhecimentos relacionados ao cuidado e a
partir dai conseguiu se afirmar como uma profissdo cientifica. Quando Florence
Nightingale institucionaliza a enfermagem como profissao, ele percebe a importancia
de pautar as praticas do enfermeiro em principios cientificos. Mesmo que na metade
do século XIX o conceito de Processo de Enfermagem ainda nédo existisse, Florence
j& mostrava a necessidade de os profissionais de enfermagem, observasse e assim
julgassem os cuidados que prestavam para as pessoas.

Além disto, Benedet et al. (2020), trazem que a partir dai em 1950 o Processo
de Enfermagem comeca a se expressar como sendo um instrumento que vai
representar a evolucao da enfermagem como profissdo no campo da sadde, isto

porque essa profissdo vai ultrapassar o cumprimento de tarefas e assim desenvolver
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um corpo de conhecimento proprio e por sua vez centralizado nas relagcbes humanas
e nhas circunstancias que os individuos se manifestam no seu processo de
saude/doenca.

Benedet et al. (2020), acreditam que a constru¢ao de conhecimentos obtidos
pela enfermagem, é o0 que determina a autonomia e varias conquistas que 0s
profissionais de enfermagens ja conseguiram ao longo dos anos. O que mostra que o
processo de Enfermagem é um caminho de autonomia para a profissao, isto porque
representa a metodologia de assisténcia que é reconhecida pelos profissionais da
area e assim permite uma aproximagao maior aos usuarios, tanto no momento da sua
elaboracdo, quanto também no momento do cuidado, que € a maior competéncia do
enfermeiro.

Souza et al. (2018), complementam que para que ocorra um bom trabalho é
fundamental que a equipe de enfermagem faga um planejamento quanti-qualitativo,
para assim garantir ao paciente e sua familia uma assisténcia segura. Outro fator é a
observacao que a gestao precisa fazer com relagao a carga horaria de trabalho dos
enfermeiros, isto porgue 0s mesmos precisam estar bem para conseguir assim cuidar
do outro, com uma carga de trabalho exaustivo eles ndo irdo contribuir de forma
positiva para com 0s pacientes.

Além desta visdo, Souza et al (2018), apontam que é fundamental a
capacitacdo dos enfermeiros sobre o seu papel, principalmente no cuidar do outro,
essa capacitacdo auxilia ainda na possibilidade do enfermeiro em contextualizar o seu
cotidiano de trabalho em saude diante das inovacfes cientificas e das mudancas

ocorridas durante o tempo sobre a sua pratica.

3.4 PAPEL DO ENFERMEIRO FRENTE AO TRANSTORNO ESPECTRO AUTISTA
(TEA)

Ferreira et al (2023), afirmam que é fundamental o papel do enfermeiro na
identificacdo precoce dos sinais e sintomas do TEA, principalmente os profissionais
gue atuam na Atencdo primaria a Saude, € de suma importancia que eles possuam
conhecimento necessario para detectar estes sinais e assim prestar uma assisténcia
adequada aos pacientes e familiares de autistas.

Isto ocorre porque segundo Ferreira et al. (2023), a enfermagem é uma area

gue tem como simbolo o olhar cuidadoso e desprovido de preconceitos, tendo como
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predominancia uma escuta qualificada e prestacdo de assisténcia individualizada. Isto
faz a necessidade deste profissional ter um olhar além do que € visivel aos olhos,
como no que ocorre na necessidade de assisténcia a pessoa autista, deixando claro
gue o enfermeiro precisa ter obstinacdo para ofertar uma assisténcia qualificada
voltada para a promocéo e reabilitacdo desses pacientes. E fundamental que os
enfermeiros auxiliem os pais no enfrentamento do diagnostico, esclarecendo e
ofertando para os pais as redes de suportes necessarias para eles conseguirem assim

auxiliar seus filhos.

4. CONSIDERACOES FINAIS

Em suma, é indiscutivel que a enfermagem na atualidade atua de varias formas
relacionadas ao cuidar, o que mostra que dentro do contexto do Autismo, ndo é
diferente, os enfermeiros precisam estar qualificados e assim auxiliarem os pais e
cuidadores desde o primeiro momento do diagndstico, buscando amenizar os medos
e incertezas que fazem parte deste contexto, até o tratamento caso 0 mesmo continue
tendo contato com essa familia, dando suporte orientando a rede de apoio necessaria
para que esses cuidadores consigam assim enfrentar este momento dificil.

Com relacdo as dificuldades encontradas na elaboracdo desta pesquisa a
principal, foi a falta de artigo sobre o tema, ou seja, encontrar relatos sobre como o
enfermeiro deve atuar nesse contexto foi extremamente dificil, o que leva a este artigo
ser um trabalho que futuramente podera ser publicado.

Porém, mesmo em meio as dificuldades encontradas os objetivos e pergunta
norteadora conseguiram assim serem respondidos e atingidos, mas, por ser um tema
bastante interessante é possivel futuramente, tentar aprofundar esta pesquisa
buscando até mesmo transforméa-la em um outro momento em um estudo de caso e
assim enriquecendo mais o olhar sobre a atuagéo do enfermeiro dentro do contexto e

do enfrentamento dos pais no autismo.
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