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RESUMO

Introducdo: O Transtorno do Espectro Autista (TEA) € um transtorno do
desenvolvimento que geralmente afeta criangas antes dos trés anos de idade. A
atuacdo do enfermeiro é fundamental para a identificacdo precoce dos sinais e
sintomas do TEA, é de suma importancia que os profissionais de enfermagem
tenham o conhecimento necessario para detectar esses sinais e prestar assisténcia
adequada. No entanto, tem se percebido um grande déficit de conhecimento por
parte dos profissionais de enfermagem acerca desse transtorno. Objetivos: O
estudo esta pautado no objetivo de refletir sobre as condutas que os profissionais de
enfermagem podem tomar para atender melhor criancas portadoras do Transtorno
do Espectro Autista, promovendo melhor acolhimento do paciente e de seus
familiares, tendo base o levantamento bibliografico da pesquisa. Método: Como
método de estudo, constituiu uma revisdo integrativa da literatura de abordagem
gualitativa. Os dados foram obtidos por meio das bases de dados Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Medical Literature Analysis
and Retrieval Sistem on-line (MEDLINE) e BDENF (Base de dados em Enfermagem)
que foram acessados via Biblioteca Virtual em Saude (BVS); e no SciELO (Scientific
Electronic Library Online). Apos aplicar os critérios de inclusdo e exclusédo, foram
selecionados 16 estudos para compor amostra desta revisdo. Resultados: Os
estudos trouxeram teméaticas como: a importancia do conhecimento do Transtorno
do Espectro Autista frente a consulta de enfermagem; Condutas de enfermagem
com criancas autistas e seus familiares. Consideracfes finais: Nesta revisédo
integrativa da literatura, foi possivel reunir, sintetizar e avaliar os conhecimentos
produzidos sobre a atuacdo do profissional de enfermagem no cuidado a crianca
com Transtorno do Espectro Autista, buscando assim aprofundar as discussoes
sobre tal tematica, de modo a contribuir para uma pratica de enfermagem baseada
em evidéncias.

Palavras-chave: Cuidados de enfermagem; Assisténcia de enfermagem; Transtorno
do Espectro Autista e autismo infantil.



ABSTRACT

Introduction: Autism Spectrum Disorder (ASD) is a developmental disorder that
usually affects children before the age of three. The role of nurses is essential for the
early identification of signs and symptoms of ASD, it is of utmost importance that
nursing professionals have the necessary knowledge to detect these signs and
provide appropriate assistance. However, it has been noticed a great deficit of
knowledge on the part of nursing professionals about this disorder. Objectives: The
study is based on the objective of reflecting on the behaviors that nursing
professionals can take to better care for children with the Autistic Spectrum Disorder,
promoting better reception of the patient and their families, based on the
bibliographic survey of the research. Method: As a study method, it constituted an
integrative review of literature of qualitative approach. The data were obtained
through the databases Latin American and Caribbean Literature on Health Sciences
(LILACS), Medical Literature Analysis and Retrieval System online (MEDLINE) and
BDENF (Database on Nursing) that were accessed via the Virtual Health Library
(VHL); and SciELO (Scientific Electronic Library Online). After applying the inclusion
and exclusion criteria, 16 studies were selected to compose sample of this review.
Results: The studies brought themes such as: the importance of the knowledge of
the Autistic Spectrum Disorder facing the nursing consultation; Nursing conducts with
autistic children and their families. Final considerations: In this integrative literature
review, it was possible to gather, synthesize and evaluate the knowledge produced
about the role of nursing professionals in caring for children with Autism Spectrum
Disorder, thus seeking to deepen the discussions on this topic in order to contribute
to an evidence-based nursing practice.

Keywords: Nursing care; Nursing assistance; Autism Spectrum Disorder and
Childhood Autism.
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1. INTRODUCAO

Segundo a Associacao Psiquiatrica Americana (APA, 2014), o Transtorno do
Espectro Autista (TEA) € caracterizado pela falta de desenvolvimento da
comunicacdo e interacdo social, sendo que as criangas normalmente se
desenvolvem até cerca de 3 anos de idade, e nessa faixa etaria, comegam a
apresentar os sinais do TEA.

Portanto, é importante contar com uma equipe de saude qualificada para
auxiliar essas criangas em seus processos de desenvolvimento e acompanhamento
para reduzir o impacto dessa condicéo sobre elas. Ainda segundo o mesmo autor, 0
transtorno do espectro autista € um transtorno multicausal e como tal, representa um
enorme desafio de compreensdo até mesmo pelos profissionais de saulde,
ressaltando que o tratamento do transtorno do espectro autista estd na base do
tratamento realizado porque, de acordo com Mapelli et al. (2018), ndo existem
medicamentos especificos para o autismo, que ndo é considerado uma patologia,
mas sim uma condi¢ao de saude.

Sua etiologia até entdo € desconhecida, no entanto, algumas causas podem
estar relacionadas no seu desenvolvimento por exemplo, influéncias genéticas,
virus, toxinas, distirbios metabdlicos, intolerancia imunologica ou falha no
desenvolvimento de estruturas e funcdes cerebrais (PINTO, 2016).

Pode-se dizer que o Transtorno do Espectro Autista (TEA) causa
comprometimento do neurodesenvolvimento em criancas e, de acordo com Siegel
(2008), pode apresentar déficits relacionados a comunicacdo e/ou interacao social,
ainda pode apresentar padrdes repetitivos de comportamento, no entanto, apresenta
esses aspectos em uma intensidade diferente para cada paciente, por isso este
estudo mostrara ao leitor como uma crianga se desenvolve nessa situacao e como a
enfermagem atua nessa perspectiva, bem como 0s riscos que podem ocorrer as
criangas com esse transtorno e como trata-la.

O profissional de enfermagem é parte importante no reconhecimento dos
primeiros sinais e sintomas do TEA no que se refere a saude da crianga, avaliando o
desenvolvimento da crianca nas consultas de Crescimento e Desenvolvimento — CD.
Portanto, é de suma importancia que o mesmo tenha o conhecimento necessario
para detectar os sinais e sintomas do TEA e prestar cuidados adequados a crianca,
proporcionar uma boa assisténcia de enfermagem a crianca e ser capaz de orientar

adequadamente a familia (BORTONE, 2016; ARAUJO, 2021).
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Contudo, tem se percebido um grande déficit de conhecimento por parte dos
profissionais enfermeiros sobre o TEA, e ha caréncia de profissionais capacitados e
gualificados para cuidar dessas criancas, atrasando seu tratamento e
comprometendo a qualidade de vida das criangas e suas familias (NASCIMENTO, et
al., 2018).

A falta de conhecimento dos profissionais de enfermagem pode prejudicar o
desenvolvimento e o tratamento da crianca. O diagndstico é apenas clinico e
nenhum exame laboratorial ou de imagem pode detectar seu aparecimento (SOUSA,
2017).

A importancia da capacitacdo dessa classe € enorme para a percepcédo do
atraso no desenvolvimento e identificacdo precoce de transtornos como o Autismo é
substancial (JOHNSON et al., 2012).

Prestar uma assisténcia de enfermagem as criangas com TEA requer um
preparo dos profissionais para realizar uma assisténcia de qualidade e isso é um
desafio para os profissionais de saude, principalmente ao enfermeiro, que é o
responsavel por lidar com o paciente e a familia, esforcando-se sempre para
melhorar a qualidade de vida do paciente. A enfermagem tem como objetivo intervir
na particularidade, nas caracteristicas especiais e no desenvolvimento da crianca,
ao mesmo tempo em que atende a familia para garantir o sucesso e a seguranca do
tratamento (BARBOSA e NUNES, 2017).

O interesse em realizar esse estudo surgiu, a partir das observagdes feitas
durante algumas visitas na Unidade de pronto atendimento e no Hospital Municipal,
localizados no municipio de Parauapebas-PA. Sendo possivel presenciar a falta de
conhecimento e manejo da equipe de enfermagem em relacdo a assisténcia a
crianca com TEA.

Este trabalho versa sobre a importancia da assisténcia de enfermagem
frente ao TEA na formacdo dos estudantes de enfermagem que irdo atuar na area
da saude e precisardo lidar com o transtorno dentro de um ambiente hospitalar. A
equipe de enfermagem deve ter conhecimento sobre o autismo, observar alguns
comportamentos iniciais desordenados e encaminhar o paciente ao especialista para
avaliagOes, diagnostico precoce e encaminhamento adequado. O profissional deve
estar preparado para ajudar a familia e prestar um cuidado humanizado (CARNIEL,
2010).

15



De acordo com Silva (2011), o enfermeiro que atua junto & crianga autista
deve estar ciente de que se trata de uma sindrome caracterizada por respostas
atipicas a estimulos visuais ou auditivos e graves problemas na compreensdo da
linguagem falada, sao criangcas que tem atraso na fala e, quando comegam, usam
pronomes de forma inadequada, ecolalia (quando repetem a ultima palavra ou silaba
gue ouvem algumas vezes), e sdo incapazes de interagir socialmente tanto corporea
guanto verbalmente.

De acordo com o0 autor acima citado, até o momento, ndo existe uma
abordagem especifica e eficaz para criancas com autismo, e cada condi¢ao requer
uma resposta diferente dos profissionais de saude que os atendem. Portanto, os
enfermeiros que trabalham com criancas com TEA devem ter uma soélida
compreensao do transtorno e estar aptos a prestar assisténcia adequada aos
pacientes.

E importante, para que o enfermeiro possa prestar uma assisténcia
humanizada, para que a crianca com TEA ndo se sinta ansiosa, humilhada,
rejeitada, ameacada ou ignorada, é preciso um preparo deste enfermeiro para
conquistar a confianga com mais facilidade (SILVA., 2011).

E notdrio fazer os questionamentos sobre a importancia do enfermeiro no
cuidado e na assisténcia as criangcas com autismo, como se da a atuacdo do
profissional de enfermagem no cuidado a crianga com Transtorno do Espectro
Autista, 0 que a equipe de enfermagem conhece em relacdo ao TEA, serd que esse
tema € abordado durante a formacédo profissional, j& que € de extrema importancia
que o enfermeiro tenha conhecimentos em relacdo ao TEA. (SENA et al., 2015).

Criam-se hipéteses baseadas no fato de que o enfermeiro se torna o elo
entre a equipe multidisciplinar e os cuidadores de criancas com autismo. Na
pratica, uma forma de inclusdo para criangas com TEA é a explicacdo ludica das
intervencdes de enfermagem por meio de historias em quadrinhos, cada profissional
tem uma visdo limitada e por vezes preconceituosas das criancas com autismo. O
conhecimento empirico se sobrepde ao conhecimento cientifico e, como resultado, a
assisténcia para criancas com autismo se mostra vulneravel (DARTORA et al.,
2014).

Segundo os autores acima citados, € necessario incluir disciplinas ou
conteudos com maior énfase no assunto, pois 0s profissionais tém interesse em

aprender, embora em alguns casos faltam oportunidades, motivacbes e interesse
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pelo autismo. Além disso, esse conhecimento ndo é repassado em sala de aula e 0s
cursos de graduacao ficam aquém das questbes do autismo, assim como muitas
outras, por ndo ser considerada uma disciplina comum e, assim, passar
despercebida. Entdo, quando um profissional se depara com uma situacdo na
pratica, ele pode se perder porque ndo sabe cientificamente ou especificamente do
gue se trata, ndo sabendo como agir.

O estudo apresenta-se de grande relevancia, pois possibilita o conhecimento
da importancia do papel da equipe de enfermagem no cuidado a crian¢ca com TEA.
O estudo esta pautado no objetivo de analisar através da literatura sobre as
condutas que os profissionais de enfermagem podem tomar para atender melhor
criancas portadoras do Transtorno do Espectro Autista, promovendo melhor
acolhimento do paciente e de seus familiares, tendo base o levantamento
bibliografico da pesquisa. E como meta de objetivos especificos pretende-se analisar
a importancia da assisténcia de Enfermagem ao Transtorno do Espectro Autista,
avaliar a percepcdo da Equipe de Enfermagem frente ao atendimento as criancas
autistas e analisar a pratica e o conhecimento da equipe de enfermagem acerca do

Transtorno do Espectro Autista.
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2. REFERENCIAL TEORICO
2.1 TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA

De acordo com o Manual Diagnéstico e Estatistico de Transtornos Mentais
(DSM-5) (Associagdo Psiquiatrica Americana, 2014), o TEA é entendido como um
transtorno do neurodesenvolvimento.

O transtorno do espectro autista é caracterizado por déficits persistentes na
comunicacao social e interacdo social em uma variedade de condicfes, incluindo
déficits na reciprocidade social, comportamentos comunicativos ndo verbais usados
para interacdo social e habilidades no desenvolvimento, manter e compreender
relacionamentos. Além dos déficits na comunicacdo social, o diagnostico do
transtorno do espectro autista requer a presenca de padrdes restritos e repetitivos de
comportamento, interesses ou atividades (Associacdo Psiquiatrica Americana,
2014).

Déficits na interacdo social e na comunicacdo sdo entendidos como
dificuldades em iniciar e manter dialogos com funcdo comunicativa. A perda de
interacdo e comunicacéo social precisa ser manifestada qualitativamente, incluindo:
dificuldade em iniciar e/ou manter conversas com pares e compartilhar interesses;
uso insuficiente de comportamentos nao verbais (contato visual, expressoes faciais e
gestos envolvendo interacdes); dificuldade de ajusta-los comportamentos para se
adequar a diferentes contextos sociais; falta de reciprocidade social ou emocional,
dificuldade em entender o jogo simbdlico e a abstracdo (Associacdo Psiquiatrica
Americana, 2014).

Padrdes comportamentais restritos e repetitivos sado caracterizados por: uso
de objetos ou fala estereotipada ou repetitiva;, adesdo e apego a padroes
estereotipados e restritos com interesses especiais; insisténcia no rompimento
inflexivel com rotinas e/ou rituais; esteredtipos de movimento hiper ou
hiporreatividade; respostas altas ou baixas aos estimulos sensoriais. As
caracteristicas devem aparecer no inicio do desenvolvimento de uma crianca
(Associacao Psiquiatrica Americana, 2014).

O TEA néo é um transtorno degenerativo, e 0 aprendizado e a compensacao
individual normalmente continuam ao longo da vida. Os sintomas sao geralmente
mais pronunciados na primeira infancia e na primeira idade escolar. As dificuldades
podem ser amenizadas em alguns casos se ocorrer intervencado terapéutica ou
compensacao pessoal, mas ainda séo suficientes para causar danos a areas
importantes da vida de um individuo (Associacao Psiquiatrica Americana, 2014).

18



2.2 DIAGNOSTICO DO TEA

O diagnostico do TEA exige muita observacao dos sinais e sintomas, assim
como a maneira de comunicar isso aos familiares, pois ainda existem muitas davidas
sobre o tratamento correto devido ao grande mistério de como a doenca é causada,
e assim deixa 0s pais um pouco apreensivos. Portanto, ha necessidade de manejo e
coeréncia na realizacdo de tal diagndstico, dando aos familiares a oportunidade de
compreender que o individuo tem boas chances de conviver bem com essa condi¢cao
de saude. Claramente, existem poucos recursos disponiveis hoje para diagnosticar
individuos suspeitos de autismo, pois mesmo com tantas pesquisas, 0 diagnéstico
de TEA ainda carece de biomarcadores que definam com precisdo o transtorno
(ONZI; GOMES, 2015).

Figura 1 - Caracteristicas do TEA

CARACTERISTICAS DO TRANSTORNO
DO ESPECTRO AUTISTA (TEA):

B > b A

INTERACAO SOCIAL COMUNICACAO COMPORTAMENTO SENSIBILIDADE
SENSORIAL

Fonte: Google Imagens (2020)

Conforme relatado anteriormente, o TEA ndo tem causa clara, portanto os
sinais e sintomas podem variar de pessoa para pessoa, e de acordo com Onzi e
Gomes (2015), algumas pessoas podem ser mais atentas, ou mais sociaveis, ou
ainda mais intelectuais que outras, ou seja, cada caso € independente e tem suas
especificidades, por isso é importante que as familias figuem atentas aos primeiros
sinais do TEA e busquem orientacdes, quanto mais precoce o diagndéstico, mais
precoce o tratamento, assim, "melhorando™” os sinais e condi¢cdes de aceitacdo da
condicao, permitindo que os individuos tenham melhor desenvolvimento e qualidade

de vida.
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Segundo Fadda e Cury (2016), atualmente, o diagnéstico ainda é 100%
comportamental, pois ndo ha exame ou qualquer outro método disponivel para
detectar e diagnosticar o transtorno, portanto, duas caracteristicas principais do
desenvolvimento da doenca devem ser analisada, na primeira fase ele nédo se
desenvolve de acordo com as fases naturais da vida da crianga, ou seja, ela ndo
fala, ndo interage, ndo se comunica, ela permanece sempre introspectiva, na
segunda caracteristica do autismo, o desenvolvimento da crianca é normal, ou seja,
conversando, brincando, interagindo, comunicando-se, porém, por volta do terceiro
ano de vida esse desenvolvimento regride e ela se torna "fechada”, socialmente
antissocial, ndo quer brincar, ndo quer se comunicatr.

O DSM-V classifica 0 TEA em trés graus distintos, grau |, que contém todas
as caracteristicas definidoras do autismo leve, grau Il, que é o autismo moderado, ou
grau lll, que é caracteristico do autismo grave. Segundo a APA (2014), no passado,
0 TEA era classificado como Sindrome de Asperger, autismo leve, moderado ou
grave, e esses termos ndo existem mais. Segundo Schmidt (2013), o autismo de
nivel | estd associado a criangcas que mesmo apresentando 0s sinais e as
dificuldades inerentes ao transtorno, precisam de pouco tratamento e conseguem ter
um bom desenvolvimento, as pessoas de nivel Il jA apresentam maiores
comprometimentos, faltando assim uma terapia mais intensa, tanto na escola,
guanto na vida pessoal e mesmo com isso, ainda tem dificuldade em desenvolver, ja
o terceiro nivel apresentou maior gravidade, pois mesmo com todo o tratamento,
esses individuos sdo pouco funcionais, ou seja, o tratamento nado teve efeito de
torna-las "independentes".

Como mencionado anteriormente, a comunicacao é o sintoma mais evidente
em pessoas com TEA, segundo Gomes et al. (2015), que afetam diretamente a
interag&o social. O mesmo relata que as dificuldades mais vivenciadas foram a falta
de comunicacdo e interagdo, que estdo presentes em quase 100% dos casos de
autismo, seguida de dificuldade de concentracdo devido a hiperatividade presente
nesses individuos, além da averséo ao ruido, falta de contato visual, e mesmo a
presenca de autolesdo em alguns casos, nessas areas, o tratamento do TEA visa
melhorar esses sinais e sintomas e permitir que a pessoa seja independente em
suas atividades diarias.

Pesquisas mostram que no Brasil, entre 68 a 195 mil pessoas sao
diagnosticadas com autismo, das quais 60% tém sua inteligéncia abaixo de 50
pontos, enquanto 20% estdo entre 50 e 70 pontos e somente 20% apresentam
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resultados para o Ql acima de 70 pontos. Resumindo, é muito importante
diagnosticar o autismo, observar o desenvolvimento da crianga e tratar os sinais o
guanto antes, dessa forma, a familia tem um papel muito importante nessa deteccéao,
diagndstico e tratamento, pois quanto mais cedo iniciar o tratamento, mais positivo
serd o resultado, dependendo do nivel de autismo do individuo (PEREIRA et al.,
2015).

2.3 O ATENDIMENTO DA CRIANCA COM TEA

Em 2012, o Ministério da Saude instituiu a Politica Nacional de Protecédo dos
Direitos da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista (TEA) por meio da Lei n°
12.764, que dispde sobre a implantacéo de Centros Especializados de Reabilitacéo
(CER), incluindo avaliagédo psicossocial e avaliacdo para atendimento em servigos
de redes publicas (BRASIL, 2012).

O tratamento em servicos de redes publicas é definido pelo grau de
intensidade do transtorno. Aqueles que apresentam menor comprometimento Sao
atendidos no CER, enquanto aqueles que apresentam maior intensidade sao
encaminhados aos Centros de Atencao Psicossocial (CAPS), para acompanhamento
individual com equipe multidisciplinar de acordo com suas necessidades (BRASIL,
2012).

Para alcancar melhores resultados no tratamento do TEA, € necessario o
apoio multidisciplinar e multiprofissional, pois a sindrome afeta mdultiplos
componentes do desenvolvimento humano, com o objetivo de reduzir fatores como
agressividade, irritabilidade e sintomas de agitacdo, considerados fatores que
dificultam o planejamento estimulante (ZANATTA et al., 2014).

O tratamento tem como objetivo ajudar e estimular a crianga a interagir com
os individuos do seu meio, desenvolver a comunicacdo e o interesse pelo mundo
real e estimular o sistema sensorio-motor. Segundo Bosa (2006), o tratamento tem

guatro objetivos basicos:

1) estimular o desenvolvimento social e comunicativo; 2) aprimorar o
aprendizado e a capacidade de solucionar problemas; 3) diminuir
comportamentos que interferem com o aprendizado e com 0 acesso as
oportunidades de experiéncias do cotidiano; e 4) ajudar as familias a
lidarem com o autismo (BOSA, 2006).

Além dos profissionais envolvidos no tratamento, a familia desempenha um
papel importante nas terapias utilizadas, pois o progresso obtido reflete diretamente
na qualidade de vida e harmonia familiar (ZANATTA et al., 2014).
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E sabido que o TEA ndo tem cura, mas existem alguns tratamentos que
visam melhorar e reduzir as manifestacdes clinicas associadas a sindrome, como 0
Tratamento e Educacao de Criancas Autistas e com Desvantagens na Comunicacao
(TEACCH), a Analise Aplicada do Comportamento (ABA) e o Sistema de
Comunicacéo por Troca de Figuras (PECS) (VILANOVA et al., 2015).

O TEACCH é um método de aprendizado personalizado amplamente
utilizado em todo o mundo, que avalia criancas por meio do Perfil Psicoeducacional
Revisado (PEP-R).

Nessa abordagem, a programacdo pessoal de cada aluno é uma das
ferramentas essenciais, pois da a vocé uma nocdo do que esta acontecendo,
proporcionando confianca e seguranca. As dificuldades de generalizacao indicam a
necessidade de uma rotina clara e previsivel. D4 aos alunos uma indicagéo visual de
guais tarefas serdo executadas e uma ferramenta de apoio para ensinar o que
aconteceu antes, o que aconteceu depois, um plano de acédo e seu encadeamento
numa seérie de trabalhos (GOMES e SILVA, 2007).

Segundo Mello (2016), as criticas ao programa referem-se a sua
incapacidade de trabalhar com criancas com altos niveis de funcionamento, e que o
programa as robotiza. No entanto, a autora observou que os resultados alcancados
com o tratamento mostraram que, ao focar no trabalho da situacao especifica de
cada crianga, o0s resultados superaram as expectativas.

Sampaio (2008) destaca que o TEACCH é normalmente utilizado em
escolas que atendem criangcas com necessidades especiais, com programas
individualizados baseados nos objetivos que cada criangca precisa alcancar,
enquanto clinicas e consultérios muitas vezes nao sao empregados. Como
mencionado anteriormente, ndo ha consenso sobre a eficacia dessa abordagem,
dependendo de cada caso e do profissional que a desenvolveu.

Outro método utilizado é a Analise do Comportamento Aplicada (ABA), que
se refere a uma forma de terapia comportamental indutiva que ensina habilidades
gue criancas com autismo ndo possuem em um plano individualizado. Moreira e
Medeiros (2007) afirmam que esta intervencdo se baseia nos comportamentos
funcionais das criangcas para eliminar aqueles comportamentos considerados
socialmente indesejaveis.

Referindo-se a esse método, Mello (2016) aponta que, embora seja
amplamente utilizado, pode robotizar as criangas, “j@ que a ideia é interferir
precocemente o maximo possivel, para promover o desenvolvimento da crianca, de
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forma que ela pode ser maximamente independente o mais cedo possivel’. Embora
amplamente utilizada, também nédo ha consenso sobre essa abordagem.

O método PECS (Picture Exchange Communication System) visa
desenvolver a comunicac¢éo de outra forma, possibilitando que criangas com autismo

se comuniquem sem 0 uso da linguagem. O treinamento acontece em seis etapas:

1) Fazer pedidos através da troca de figuras pelos itens desejados; 2) Ir até
a tdbua de comunicac¢do, apanhar uma figura, ir a um adulto e entrega-la
em sua mao; 3) Discriminar entre as figuras; 4) Solicitar itens utilizando
varias palavras em frases simples, fixadas na tdbua de comunicacao; 5)
Responder a pergunta O que vocé quer; 6) Emitir comentarios espontaneos
(MIZAEL e AIELLO, 2013).

Esta é uma técnica de baixo custo que os pais também podem utilizar em
casa, inicialmente pela troca de figuras e depois pela vocalizacdo e, em alguns
casos, para a fala funcional (MIZAEL e AIELLO, 2013).

Portanto, observa-se que um método ndo pode ser considerado mais eficaz
que o outro, o enfermeiro deve conhecer todos eles e observar em sua relagdo com
criancas com autismo se o método escolhido pelo médico apresenta resultados

satisfatérios, indicando se deve se adaptar ou até mesmo mudar.

2.4 A ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM A CRIANCA COM TEA

A atuacdo do enfermeiro envolve os aspectos fisicos e psicologicos da
pessoa, devendo estar sensivel as necessidades do paciente por meio da
assisténcia humanizada e do cuidado integral sem abrir mdo do conhecimento
técnico (CRUZ e XAVIER, 2013).

Para as criancas com autismo, o0 enfermeiro visa prestar cuidados, nao
apenas para dar atencao ao problema, mas também as suas representacdes junto a
familia, buscando orientacédo e esclarecimento de problemas para diminuir o medo e
o complexo de inferioridade. Enfrentar os problemas que surgem dos preconceitos
existentes na sociedade (COSTA e VOLPATTO, 2010).

Como agente terapéutico, o enfermeiro deve procurar relacionar-se e
compreender o comportamento do paciente. O objetivo ndo é fazer um diagnéstico
ou prescrever medicamentos, mas buscar melhorar a qualidade de vida da criancga,
devendo estar atento e preparado para prestar uma assisténcia que respeite e
acolha as diferencas, e trate as pessoas com TEA como um ser humano e ndo como
uma pessoa com um problema (ANDRADE e PEDRAO, 2005).

A assisténcia de Enfermagem para criangas com TEA s&o:
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Desestimular a auto-agressao, desviando sua atencdo para outras coisas ou
objetos. Demonstrar carinho através do toque mesmo ndo havendo o
retorno do mesmo. Observar, estimular e estar atento ao que o individuo
disser. Ensinar e estimular o auto cuidado como higiene pessoal.
Desestimular movimentos repetitivos. Colocar limites, explicando sempre o
porqué dos mesmos. Estimular a socializagdo através de atividades em
grupo (SANTOS JUNIOR, 2007).

Uma equipe multidisciplinar composta por enfermeiros, médicos,
fonoaudidlogos, psicélogos, terapeutas ocupacionais, assistentes sociais,
educadores, dentre outros, deve realizar intervencdes afetivas para minimizar

os comprometimentos individuais e complexos do TEA (CARNIEL et al., 2010).
Cabe ao enfermeiro definir diagnosticos a fim de desenvolver junto a equipe
multiprofissional um plano de cuidados para uma crianga com TEA, dentre os quais

podem ser citados:

Risco de automutilacdo relacionada a alteracdes neurolégicas, interagcdo
social prejudicada relacionada as barreiras de comunicagdo, comunicacao
verbal prejudicada relacionada a capacidade prejudicada de produzir a fala
secundaria a alteragdo neurologica, distarbio da identidade pessoal
relacionado a alteracbes neurolégicas, risco para desenvolvimento
retardado relacionado a alteragcdes neurolégicas e outros (COSTA e
VOLPATO, 2010).
A assisténcia padréo, onde o enfermeiro faz conexdes através da linguagem,
€ ineficaz para criancas com TEA e é necessaria mais interacéo para fazer conexdes

antes que a ajuda necessaria possa ser fornecida.

Cada crianca € uma, mesmo que elas compartilhem do mesmo diagndstico.
Mas, infelizmente, com a padronizacdo dos diagnésticos de enfermagem
baseados em manuais de enfermagem psiquiatrica, essa singularidade
pode ndo ser considerada no momento de estabelecer a relacdo terapéutica
com o paciente (MONTAGNER et al., 2007).

Em uma equipe multidisciplinar, ndo deve haver hierarquia de conhecimento,
mas todos devem estar igualmente envolvidos no planejamento do tratamento da
crianga dentro de sua area de conhecimento para melhorar a qualidade do cuidado.
O enfermeiro tem a responsabilidade de ajudar a crianca e a familia a enfrentarem e
se adaptarem as pressfes causadas pela TEA. Portanto, o profissional deve
observar e interpretar a crianca e os familiares, buscando, a partir de entdo, planejar
a assisténcia a ser oferecida, e avaliar continuamente o desenvolvimento do
processo durante o tratamento (CRUZ e XAVIER, 2013).

O processo de enfermagem inclui agcdes que devem ajudar a criangca a
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reconhecer suas capacidades, habilidades e potencialidades, aceitar, enfrentar e
viver dentro de suas limitacdes. Desta forma, ira contribuir para a sua reabilitacéo,
gue € o objetivo das intervencgdes terapéuticas (CRUZ e XAVIER, 2013).

O enfermeiro que atua em salde mental deve se engajar em atividades por
meio da relagao terapéutica, desenvolvendo “habilidades para se relacionar com os
pacientes de modo a compreender o significado de seus comportamentos e, assim,
poder ajuda-los” (FEITOSA e CASTRO, 2005).

No entanto, a maioria dos profissionais ainda se concentra apenas em
atividades técnicas, pois ndo sdo capacitados durante sua formacdo para
desenvolver habilidades relacionais e solidarias nos servi¢cos de saude mental. Esse
conhecimento € considerado essencial para subsidiar os comportamentos e atitudes
dos enfermeiros que trabalham com criangas com TEA (DOMINGUES e CHAVES,
2005).

A falta de preparo e capacitacéo profissional do enfermeiro para atuar com
pacientes na area da saude mental, e aqui mais especificamente para criancas com
TEA, dificulta a prestacao de cuidados por meio do processo interpessoal que facilita
a assisténcia biopsicossocial.

Portanto, muito progresso €é necessario para fornecer atendimento
gualificado para criangas com autismo. Mesmo com 0 aumento de casos, esse tema
ainda é pouco discutido, e poucos estudos na literatura abordam regimes

assistenciais eficazes de qualidade.
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3. METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma pesquisa bibliografica do tipo
exploratoria, com abordagem qualitativa. Gil (2002) ressalte que as caracteristicas
da pesquisa bibliografica sdo desenvolvidas a partir da literatura existente,
principalmente livros e artigos cientificos; e que ela permite ao investigador a
obtencdo de um conhecimento mais abrangente do objeto de estudo, do que a
pesquisa direta.

Quanto a pesquisa exploratoria, visa proporcionar mais informa¢des sobre o
fendbmeno ou objeto de estudo, por constituir a parte inicial da pesquisa, permite que
0 pesquisador defina o tema, estabeleca metas, estabeleca hipéteses ou desenvolva
novos entendimentos sobre o tema em estudo. Com um planejamento muito flexivel,
também permite a exploracéo de temas de pesquisa de todos 0s angulos e aspectos
(PRODANOQV & FREITAS, 2013).

Para Marconi e Lakatos (2008), os métodos qualitativos ndo se limitam a
representacdo numeérica, nem ao uso de métodos e técnicas estatisticas na analise
dos dados, mas a compreenséo e descricdo aprofundada dos eventos estudados.

Para a estruturacdo deste estudo, serdo levantados referenciais teoricos
utilizando descritores, a fim de especificar o interesse por estudos de grande
relevancia para esta pesquisa, sido eles: “Transtorno do Espectro Autista’,
“assisténcia de enfermagem?”, “autismo infantil’, em idioma portugués por meio de
buscas eletronicas nas bases de dados SCIELO e GOOGLE ACADEMICO. Também
serdo realizadas consultas em livros, publicagbes do Conselho Regional de
Enfermagem (COREN).

3.1 COLETA DE DADOS

O levantamento de conteudo foi realizado entre os meses de marco a junho
de 2022, por meio da buscativa de artigos indexados nas seguintes bases de dados:
Scielo (Scientific Eletronic Library Online), BVS (Biblioteca Virtual em Saude),
Google Scholar. Foram utilizados o0s seguintes descritores em base DeCS
(Descritores em Ciéncias da Saude): Transtorno do Espectro Autista; assisténcia de

enfermagem; autismo infantil.

3.2 CRITERIOS DE INCLUSAO E CRITERIOS DE EXCLUSAO

Os critérios de inclusdo para a selecdo dos conteudos sdo bibliografias
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publicadas entre os anos de 2010 e 2021 e no idioma portugués; publicados na
integra de acordo com a tematica referente a revisao integrativa, documentos,
regulamentacbes, normativas de entidades de saude acerca do tema, artigos,
monografias e dissertac¢oes.

Os critérios de exclusdo sdo estudos que poderdo nao atender a esses

critérios de incluséao.

3.3 ANALISE DE DADOS

A andlise dos dados foram realizadas por meio da categorizacdo, entre 0s
meses de agosto a outubro de 2022.

Blair (2006) por sua vez, apresenta uma Vvisdo sobre a categorizacao,
definindo-a como um esquema simplificado que fornece um quadro de referéncia
basico em que coisas fundamentalmente diferentes sdo vistas como semelhantes,
argumentando que "[...] o conceito de realidade é intrinsecamente associado a novas

categorias de linguagem”.
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4. RESULTADO

Os 16 artigos analisados para esse estudo, conforme apresentado na tabela
1 sugere uma pesquisa variada de temas voltados para a pesquisa em guestao.
Essa mesma tabela traz informacdes a respeito da andlise desses artigos: titulo da

pesquisa, autores e principais resultados.

Tabela 1. Caracterizacdo das pesquisas segundo o titulo de pesquisa, seus autores
e seus principais resultados.

N° TITULO DE PESQUISA AUTORES PRINCIPAIS RESULTADOS
O conhecimento da equipe Os profissionais enfermeiros, por nao
01 SOELTL, S.B.: , -
de enfermagem a cerca dos 1 =2-B.5 | possuirem conhecimento seguro acerca da
o FERNANDES, . -
transtornos autisticos em | | c.: evolugdo e tratamentos do TEA, ndo se
criancas a luz da teoria do 8AMILLO, S. | sentem preparados para a assisténcia a
cuidado humano. ' esses individuos e a familia dos mesmos.
W A atuacdo dos enfermeiros frente a crianca
CARNIEL, E. autista e sua familia é fundamental, uma vez
= . L.; A .
A atuacdo do enfermeiro SALDANHA L. que eles tém um importante papel
frente a crianca autista. B.; socializador, de aceitacdo e compreenséo da
FENSTERSEIF| . .
crianca, bem como no estabelecimento de
ER,L.M
limites e orientacéo e apoio a familia.
Proposta de um plano de Os enfermeiros veem seu papel diante da
03| _ CARNIEL, E. _ _ .
cuidados  para  criangas | | . crianca autista e da familia; a forma de
autistas. SALDANHA’ L. obtencdo do conhecimento necessario para
FENSTERSEIF Se trabalhar com esse tipo de crianca e o
ER, L. M. entendimento que eles tém sobre o autismo.
04 Ha em cada profissional uma viséo limitada
DARTORA, D. | sobre criancas autistas, por vezes
A equipe de enefermagem e D.; preconceituosa. O conhecimento empirico
FRANCHINI, ’
as criancas autistas. B.; sobrepOs-se ao cientifico e com isso a
MENDIETA, M. oA R . .
C assisténcia as criancas com autismo
mostrou-se fragilizada.
05 Evidenciou-se inseguranca e fragilidade no
conhecimento dos enfermeiros  sobre
Pratica e conhecimento dos transtorno autistico em virtude de nao terem
enfermeiros sobre o autismo StEI\IIA’ R.C.F. conseguido definir autismo nem
et al.
infantil. demonstrado vivéncia com pessoas autistas
e relaram a inexisténcia de capacitacdes
voltadas para o tema exposto.
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O profissional de enfermagem é relevante

06
na abordagem do rastreamento dos sinais
L do ETA durante as consultas de
Identificac@o do espectro do ) i .
) enfermagem. Mas, para isso é necessario
transtorno autista durante o ) )
) . estimular o interesse e  fomentar
crescimento e o
_ o BORTONE, A. | discussdes especificas sobre o assunto
desenvolvimento infantil: o R.T. etal ) o L
o no meio cientifico para possibilitar a
papel do profissional de ) . )
insercdo da crianca de forma precoce
enfermagem. ) ) .
estabelecendo -se assim, uma intervengéo
especializada com a equipe multidisciplinar o
mais precocemente.
07 Os estudos de avaliacdo de identificacéo
o o precoce do TEA tém demostrado que as
A Importancia da Avaliagédo L S i .
capacitacfes dos profissionais de saude séo
de Programas de o
L necessarias para gque 0s mesmos possam
Capacitagdo para STEYER, S,; ) . .
o o LAMOGLIA. A/ realizar a detecgéo e inicio do tratamento o
Identifica¢é@o dos Sinais T i o
BOSA, C.A. | quanto antes através da reorganizacdo dos
Precoces do Transtorno do ] i o
. servicos em saude, principalmente na
Espectro Autista — TEA . o . .
atencdo primaria, visando a prevengdo e
promocao em saude.

i Identificac&o do papel do Identificou-se que o profissional de
enfermeiro na assisténcia de | MELO. C.A. et enfermagem deve ter conhecimento para
enfermagem ao autismo. al. avaliar os sinais e sintomas do autismo, e

assim realizar uma intervencao satisfatoria.

09 Transtorno do Espectro Enfermeiros da Estratégia Saude da Familia
Autista: detec¢do precoce NASCIMENTO,| apresentaram deficiéncias na deteccao
pelo enfermeiro na estratégia ;I. C.M.L et precoce do Transtorno do Espectro Autista
saude da familia em criangas.

o Cuidado Centrado na O relacionamento da equipe de salde e a
Familia no contexto da familia é estremecida pois o foco da equipe é
crianca com deficiéncia e iAl\IjBOtS'IA’ M. | s6 a patologia da crianca e ndo incluem a

.M. etal.
sua familia: uma analise familia no tratamento sendo elas as
reflexiva prestadoras do cuidado.

11 O TEA exerce forte influéncia na dindmica

familiar com sobrecarga dos cuidadores,
Autismo no Brasil, desafios geralmente da mae. O Sistema Unico de
familiares e estratégias de GOMES, P. T. | Saude necessita prover cuidado integral,
superacao: revisdo M. et al.

sistematica

longitudinal e coordenado com vistas ao
fortalecimento do binbmio paciente-familia e
o pleno desenvolvimento e a plena inserc, 8o

dessas crianc¢as ha sociedade.
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- O diagndstico do autismo foi dado de forma
abrangente, enfatizando as dificuldades no
desenvolvimento da crianca. As maes

As vivéncias de mies de mudaram sua rotina para assumir o cuidado
jovens autistas ﬁﬁfjﬁég';bf’ integral do filho. As dificuldades de
M.F.C. socializacdo da crianga levaram algumas
delas a evitar ambientes sociais para néo ter
que lidar com preconceito em relacdo ao

filho.

13 Intervencdo musical como E importante os profissionais de enfermagem
estratégia de cuidado de pesquisaram, mas a respeito da intervencgéo
enfermagem a criangcas com FRANZOI, M. musical e inserir no tratamento, pois o
Transtorno do Espectro do | A. H. etal. resultado da pesquisa constatou que a
Autismo em um centro de intervengdo musical é benéfica.
atencdo psicossocial.

A histdria natural do Autismo | JR, W. C; Todas as criangas que apresentam histdrico

14, . | NOCE, T.R. .
infantii em um hospital de atrasos nos marcos do desenvolvimento
publico pediatrico terciario: psiquico devem ser considerado o Autismo
evolugbes com  atrasos como uma hip6tese diagndstica.
globais do desenvolvimento,
com regressdo parcial e
plena.

Conhecimento de estudantes | FERREIRA, A. | O estudo finalizou que os estudantes de
15 C.S.S.etal. . . .
de enfermagem sobre os enfermagem tém conhecimentos razoaveis a
Transtornos Autisticos respeito do Autismo, entretanto possui
dividas a respeito dos sintomas e
tratamentos sendo imprescindivel inserir na
grade curricular da graduacéo.

Literatura cientifica brasileira | TEIXEIRA, M. | E nessario novos estudos com amostras

16 C.T.V.etal. . ) o
sobre Transtornos do maiores que ocasiona maior impacto e
Espectro Autista visibilidade da producédo cientifica brasileira

relativa aos TEA.

Fonte: Autor, 2022

Na segunda tabela traz a tona os detalhes da pesquisa mostrando o ano da
pesquisa e seu respectivo periddico onde foi publicado, apresenta também o método
utilizado e o objetivo do trabalho. Em relagdo ao ano de publicagao, um foi publicado
no ano de 2011, um no ano de 2012, um no ano de 2019, um no ano de 2021, dois
no ano de 2010, dois no ano de 2015, dois no ano de 2018, trés do ano de 2014 e

trés no ano de 2016.
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TABELA 2. Detalhamento das pesquisas, segundo ano/periddico da publicacao,
metodologia e objetivo.

NO

PERIODICO/ANO

METODO

OBJETIVO

01

ABCS Health Sci, 2021

Estudo descritivo, de
abordagem qualitativa.

Analisar, com base nos

principios abordados na
Teoria do Cuidado Humano,
0 conhecimento da equipe
de enfermagem acerca dos
TEA e a abordagem do tema
durante a formacao

profissional.

02

Revista Pediatria (Sao
Paulo), 2010

Estudo qualitativo.

do
ao

Analisar da atuacédo

enfermeiro frente

autismo, uma sindrome

ainda  pouco
do

enfermagem.

explorada

dentro campo da

03

Revista Pediatria (S&o Paulo),
2011

Estudo qualitativo.

Formular de um plano de
cuidados para a crianga
autista.

04

Journal of Nursing and
Health, 2014

Estudo qualitativo, descritivo e
exploratdrio.

Conhecer a percepgcdo da
de

frente ao atendimento as

Equipe Enfermagem

criancas autistas, na
pediatria de um Hospital
Universitario no Sul do Rio

Grande do Sul.

05

Rev. Pesqui. (Univ. Fed.
Estado Rio J., Online), 2015

Estudo exploratério, com
abordagem qualitativa.

Analisar a pratica e o

conhecimento dos
enfermeiros da Estratégia
Saude da Familia acerca do

transtorno autistico.
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06

SynThesis Revista Digital
FAPAM, 2016

Revisdo integrativa de
literatura.

Analisar a capacidade
técnica do enfermeiro da
Atencdo Bésica de Saude
defronte ao entendimento,
reconhecimento e atuacéo
aos sinais do Espectro

(ETA)

em consultas de

Transtorno  Autista
enfermagem  durante o
acompanhamento do C/D
infantil abordando 0
tema:ldentificacao do
Autismo durante a avaliagdo
do crescimento e (o]

desenvolvimento infantil-

papel do profissional de
enfermagem.
07 Construir uma linha de
argumentacdo sobre a
Trends in Psychology / importancia de se elaborar
Temas em Psicologia, 2018 | Revisdo Bibliografica. programas de capacitacao
em identificacdo precoce do
TEA em saude publica.
o Identificar o papel do

Mostra Interdisciplinar do

curso de Enfermagem, 2016

Revisao integrativa de
literatura.

enfermeiro na assisténcia
ao paciente com  suspeita

ou diagndstico de autismo,

caracterizar seus principais
sinais e sintomas,e
identificar 0s

principais medicamentos e
terapéuticas utilizadas no

seu tratamento.

09

Rev Baiana de Enfermagem,
2018

Pesquisa descritiva,

exploratéria e qualitativa.

Identificar a atuagdo do
enfermeiro da  Estratégia
Saude da Familia nd
deteccgéo precoce do

Transtorno do Espectro

Autista em criancas.
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10

Texto Contexto Enferm,

Florianépolis, 2012

Foi utilizado a base na literatura
nacional e internacional
publicada sobre o tema nos
ultimos 20 anos. Foi efetuada
uma busca sisteméatica em duas
importantes bases de dados
(PUBMED e BIREME).

Refletir sobre a préatica da
equipe de salde no cuidado
da

luz

a familia crianga

deficiente, a dos
pressupostos do Cuidado

Centrado na Familia (CCF).

11

Jornal de Pediatria do Rio de
Janeiro, 2015

Trata-se de uma revisao
sistematica da literatura
cientifica

Descrever o0s  desafios
encontrados pelas familias
na convivéncia com
de

espectro

criancas  portadoras
do

autista (TEA) no Brasil e as

transtorno

estratégias de superacao

empregadas.

12

Psicologia em Estudo,
Maringa, 2014

Pesquisa qualitativa.

Investigar as vivéncias de
maes de jovens autistas,
identificar

buscando as

reactes iniciais ao
diagnoéstico de Autismo do
filho e

recebidas,

as orientacdes

conhecer as
rotinas diarias do jovem e
sua familia e identificar as
dificuldades encontradas na
fase da adolescéncia do
filho autista bem como as
expectativas e sentimentos

das mées em relagdo ao

seu futuro.
Contribuir com a
13 N
qualificacédo dos
Trata-se de um relato de o
profissionais de

Texto Contexto Enferm, 2016

experiéncia de um projeto de
intervencgdo na pratica
profissional desenvolvido
durante o Curso de
Especializagdo em Linhas de
Cuidado em Enfermagem —

Area: Atencdo Psicossocial.

enfermagem que atuam no
Sistema Unico de Saude
(SUS),
pela Universidade Federal
de Santa Catarina (UFSC),
do

Ministério da Saude e com a

sendo promovido

com financiamento

parceria da Escola de
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Enfermagem de Ribeirdo
Preto da Universidade de
Séo Paulo (EERP/USP).

14

Rev médica de Minas Gerais,
2014

Trata-se de um estudo

longitudinal

Avaliar qual é a real
de

trés

proporgéo ocorréncia

dessas formas,
de

Autismo

separadamente,
instalacdo  do

infantil.

15

Rev. enferm. UFPE on line,
2019

Trata-se de estudo quantitativo,

descritivo

Analisar o0 conhecimento
dos estudantes do curso de
de

universidade publica sobre

Enfermagem uma

os Transtornos do Espectro

do Autismo.

16

Rev Assoc Med Bras, 2010

Trata-se de uma revisao
sistematica.

Conduzir uma analise da
de

sobre

producdo  cientifica
brasileiros

Transtornos do
Autista (TEA), no periodo de

2002 a 2009.

autores

Espectro

Fonte: Autor, 2022
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5. DISCUSSAO
5.1 A IMPORTANCIA DO CONHECIMENTO DO TRANSTORNO DO
ESPECTRO AUTISTA FRENTE A CONSULTA DE ENFERMAGEM

O TEA é um transtorno que afeta o desenvolvimento do individuo em termos
de comunicacéo, interacéo social e/ou padrdes comportamentais repetitivos e requer
extensa observacao para realmente dar um diagndstico na logistica de identificacdo
e diagnostico de TEA, o enfermeiro desempenha um papel muito importante, pois
esta na linha de frente do cuidado em saude e o primeiro na porta de entrada para a
saude denominada de atengdo béasica, porém, quando se trata de cuidar de criancas
com autismo, a enfermagem ainda se sente insegura nesse tipo de atendimento,
gue ainda € muito limitado a uma equipe multiprofissional de profissionais de saude
mental devido ao pouco treinamento direto sobre a condicdo, é necessario que o
enfermeiro da atencao basica tenha esse conhecimento para orientar sua equipe no
cuidado adequado (SENA et al., 2015).

Para a identificacdo precoce do TEA e, portanto, tratamento eficaz do
mesmo, é necessario cada vez mais treinamento dos profissionais de saude, pois,
conforme os autores acima, a identificacdo é, na verdade, baseada nos sinais
observados do TEA. Nesse contexto, a atencdo priméria a saude e os enfermeiros
tém um papel de destaque, pois estdo inseridos diretamente na comunidade e
acompanham essas pessoas no contexto da prevencdo e promocao da saude, por
ser um tema relativamente novo em termos de conhecimento, incluindo informagdes
sobre protecdo Politica Nacional de Protecdo dos Direitos das Pessoas com
Transtorno do Espectro Autista (Lei 12.764, de 27 de dezembro de 2012), ¢é
imprescindivel a capacitacdo continua da equipe de saude da familia (equipe
multiprofissional) (STEYER et al., 2018).

O conhecimento sobre o transtorno e seus sinais e sintomas é essencial
para que se tenha uma percepcdo durante a consulta de enfermagem para que
estratégias e intervencdes possam ser desenvolvidas quando necessario. Para
prestar atendimento de qualidade aos individuos com autismo e seus familiares,
esses profissionais devem receber treinamento adequado (NASCIMENTO et al.,
2018). Os enfermeiros, em particular, precisam ser capazes de responder a todas as
perguntas da familia de forma completa e de forma que compreendam o tratamento
e o desenvolvimento da crianca, pois a familia esta atenta ao crescimento e
conquistas do filho, sendo responséaveis pela insercdo deles no meio social
(BARBOSA,; BALIEIRO; PETTENGILL, 2012).
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Uma rede estavel, juntamente com programas e politicas de saude sélidos,
facilita a assisténcia integral, longitudinal e coordenada preconizada pelo Sistema
Unico de Saude (SUS). Dessa forma, € preciso investir na qualificacdo dos
profissionais de saude, com foco especial no atendimento biopsicossocial-espiritual
aos acometidos pelo transtorno, disciplinas que envolvam os campos de pesquisa e
assisténcia para auxiliar na orientacdo e capacitacdo maternas (GOMES, et al,
2015).

Estudiosos afirmam que ha necessidade de capacitar profissionais de saude
para informar diagnéstico, instruir e capacitar os familiares de forma humanizada
para que possam auxiliar no tratamento e melhorar a qualidade de vida das criancas
diagnosticadas e de seus familiares (SEGEREN; FRANCOZO, 2014). Um grande
desafio para as unidades de saude é a especificidade de cada grupo familiar quando
se trata de receber o diagndstico do transtorno. E primordial que os profissionais
tenham conhecimento a respeito do diagndéstico para que possam sanar davidas e
esclarecer sinais e sintomas. (FRANZOI, et al, 2015).

E necessario compreender as perspectivas dos profissionais de enfermagem
sobre o tema, a fim de identificar lacunas ou potencialidades nestes profissionais
com vistas a prestar cada vez mais uma assisténcia de qualidade aos individuos
com autismo e seus familiares (DARTORA; MENDIETA; FRANCHINI, 2014).

Notavelmente, houve diminuicdo da interacdo com as maes e familiares,
sendo o primeiro sintoma a diminuicdo do contato visual. Na comunica¢do néo-
verbal, ha uma auséncia ou reducdo na comunicagdo protoimperativa, ou seja, nao
apontar para o que se guer, enguanto na comunicacao protodeclarativa, 0 mesmo
gue apontar para mostrar algo, o uso dos sinais sociais como 0 movimento de aceno
também é prejudicado. Atrasos na fala, formacéao de frases, uso do pronome “eu” na
comunicacdo oral, sempre se colocando na terceira pessoa, fala comunicativa
reduzida ou ausente, auséncia de fala e e ecolalia (palavras repetidas, frases
ouvidas, conversa por video (JR; NOCE, 2014).

Todos os profissionais de saude podem identificar sinais suspeitos desse
transtorno com base nos marcos do desenvolvimento psiquico. E importante que os
profissionais de salde compreendam a histéria natural do autismo para que a
suspeita e o diagndstico possam ser feitos mais precocemente. Estudos mostraram
que 74,4% das pessoas sempre apresentam atrasos de desenvolvimento, 17,4%
apresentam regressao parcial em base deficitaria de desenvolvimento e apenas
8,1% apresentam histérico de regresséao plena (JR; NOCE, 2014).
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Infelizmente, muitas vezes o0s profissionais se sentem inseguros e
despreparados ao avaliar sinais e sintomas, o que pode retardar o diagnostico e
interferir no reconhecimento precoce. Isso faz com que familias e criancas passem
por varios profissionais e instituicbes antes que o TEA seja detectado, atrasando
quaisquer intervencbes que ajudariam a melhorar o0 crescimento e o0
desenvolvimento das criancas (NASCIMENTO, et al, 2018).

Os enfermeiros enfrentam enormes dificuldades na detec¢cdo precoce dos
sinais e sintomas do TEA, sendo a maior delas o conhecimento limitado do assunto.
A falta de formag&o académica e o pouco investimento na educacédo ao longo da
vida sdo fatores que contribuem. Além disso, esses profissionais enfrentam as
necessidades das criancas e suas familias. Assim, para ndo negligenciar ou
responsabilizar outras categorias profissionais, o preparo do enfermeiro torna-se
fundamental (NASCIMENTO, et al, 2018).

Os profissionais tém medos, insegurancas e dificuldade em distinguir entre
sinais e sintomas do autismo nas consultas de enfermagem, e 0 pouco
conhecimento é adquirido por meio de especializagdo ou estagios extracurriculares,
devido a falta de informacdo na graduacdo, o que evidencia que, nos ambientes
académicos de graduagdo em enfermagem, pouco se estuda sobre o assunto
(FERREIRA; FRANZOI, 2019). Existem barreiras de comunicacao entre profissionais
e familiares devido a precariedade de conhecimento, instabilidade de informagdes e
falta de interesse da equipe, retardando o diagnostico e tratamento do autista
(BARBOSA,; BALIEIRO; PETTENGILL, 2012).

Até o final do século passado, a grande maioria das pessoas com autismo
nao havia utilizado os servicos publicos de saude mental no Brasil. Quando o
atendimento acontecia, era oferecido através da educacao, assisténcia social,
instituicbes de caréter filantropico ou por servicos ofertados por associacbes de
familiares (BRASIL, 2015).

No sistema publico de saude, algumas criancas e adolescentes com autismo
sdo atendidos em "servicos isolados”, que sao ineficientes em comparacdo com
outras unidades de sua éarea, enquanto outros sdo atendidos em ambulatérios
tradicionais, principalmente tratamento medicamentoso (BRASIL, 2015).

No Brasil, ainda nao foi implantado um sistema de avaliacdo do tratamento
de pessoas com autismo nas redes publicas de saude mental, com o objetivo de
construir indicadores de assisténcia a esses usuarios e seus familiares. No contexto
da reforma psiquiatrica brasileira, ainda h& alguns trabalhos recentes sobre a pratica
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de avaliacdo de servicos comunitarios de saude mental. Mais pesquisas na area de
metodologia sdo essenciais para implantacdo de sistemas em redes publicas
(TEIXEIRA et al, 2010; LIMA et al, 2014).

E importante abordar sobre o Transtorno do Espectro Autista na graduacio,
considerando sua prevaléncia e complexidade, para que estudantes de
enfermagem, e futuros profissionais, tenham maior sensacdo de seguranca e
conhecimento para realizar um cuidado ético e baseado em evidéncias voltado a
pessoas com transtornos autisticos nos diversos ambitos de atencdo a saude
(FERREIRA; FRANZOI, 2019).

Estudantes de enfermagem demonstram conhecimento razoavel, mas,
também, fragilidades importantes, principalmente relacionadas aos sintomas e
tratamento associados ao Transtorno do Espectro Autista. Vale destacar também
gue a midia e os meios de comunicacdo sao as principais fontes de informacao para
que os alunos adquiram conhecimentos sobre TEA, o que destaca o0 uso de
Tecnologias da Informacédo e Comunicacdo como importante aliada e ferramenta de
ensino (FERREIRA; FRANZOI, 2019).

A década de 2010 foi marcada por grandes avan¢os na compreensao dos
enfermeiros sobre o TEA. Ainda na superficie, é abordado nos cursos de graduacgéo,
onde o0s enfermeiros reconhecem a importancia de aprimorar e buscar
conhecimentos para desempenhar seu papel de mediador da socializacdo da
crianca com os pais, outros profissionais e os cenarios de saude em que participam
tracam planos de cuidados especificos com base no Processo de Enfermagem
(CARNIEL; SALDANHA; FENSTERSEIFER, 2010, 2011).

O cuidado com o TEA por parte da enfermagem € essencial para um
tratamento adequado, o enfermeiro deve manter sempre uma visdo holistica e
integral sobre o paciente, mesmo nas consultas de enfermagem, o enfermeiro
precisa estar atento a todos o0s sinais verbais e ndo verbais esbocgados pelos
individuos com TEA, o profissional precisa estar atento aos aspectos envolvidos
nesse transtorno e estar cada vez mais aberto para discutir o tema, pois estéo
envolvidos diretamente em todo o processo de cuidar, ressaltando a importancia das
intervencdes, levando esses individuos a terem mais independéncia, afinal, € o
objetivo principal de qualquer tratamento incluindo o TEA, que a pessoa seja capaz
de manter o autocuidado (BORTONE; WINGESTER, 2016).

Os profissionais enfermeiros desempenham um papel importante no
atendimento e diagnostico de pacientes com suspeita de TEA. A énfase é colocada
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na formacédo dos profissionais de saude para identificar precocemente 0s sinais e
sintomas associados ao TEA, de modo a prestar cuidados de qualidade, dar o apoio
e a tranquilidade que as familias dos portadores merecem e garantir o bem-estar dos
pacientes e esclarecendo qualquer possivel duvida de ambos e incentivando o
tratamento e acompanhamento ao individuo, visando uma evolucéo eficiente de seu
prognéstico (MELO, et al, 2016).

O processo do cuidar € um dos alicerces dos profissionais de enfermagem,
por isso o cuidado as pessoas com Transtorno do Espectro Autista (TEA) é
fundamental. Para prestar uma assisténcia de qualidade, o enfermeiro necessita do
conhecimento tedrico e pratico para realizar avaliacdes precisas da crianca e de sua
familia, adaptando cada situacdo vivenciada as suas circunstancias individuais. Falta
de informacdo e contato no dia a dia com criancas com autismo dificulta a
intervencao e exige ajuda da familia no momento do atendimento (FRANZOI, 2019;
SOELTL; FERNANDES; CAMILLO, 2021).

De acordo com os relatos obtidos no estudo, os profissionais de
enfermagem compreendem sua importéancia no cuidado a crianga com autismo,
porém, relatam um medo do desconhecido, o que pode interferir na qualidade desse
cuidado (DARTORA; MENDIETA; FRANCHINI, 2014).

5.2 CONDUTAS DE ENFERMAGEM COM CRIANCAS AUTISTAS E SEUS
FAMILIARES

O enfermeiro desempenha um papel importante na assisténcia e diagnostico
de pacientes com suspeita de autismo. Esse profissional teoricamente formado e
com uma perspectiva humana plena é capaz de perceber sinais que auxiliam na
identificacdo do Transtorno do Espectro Autista. O enfermeiro também tem o papel
de acompanhar e assistir as familias dos autistas, prestando a ajuda necessaria,
incentivando-os, tranquilizando-os, focando no bem-estar do paciente, esclarecendo
davidas, incentivando o tratamento e o acompanhamento confiavel do paciente,
buscando evoluir seu prognostico com isso (MELO, et al, 2016; DE SENA, et al,
2015).

Como parte de uma equipe multidisciplinar que supervisiona criangcas e
familias, o enfermeiro deve ser capaz de avaliar o desenvolvimento da crianga para
gue qualquer anormalidade possa ser detectada precocemente e agdes decisivas
possam ser tomadas para melhorar a qualidade de vida (NASCIMENTO, et al,
2018).
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O profissional contribui ativamente para o diagndstico e acompanhamento
do TEA, focando nos padrbes comportamentais das criangcas, analisando o
crescimento e o desenvolvimento durante o aconselhamento (DE SENA, et al, 2015).

Os enfermeiros sdo responsaveis por prestar atendimento humanizado as
pessoas com autismo, fazer encaminhamentos e abordar suas dificuldades, com o
objetivo de minimizar os problemas e promover uma melhor qualidade de vida para
as pessoas com autismo e suas familias. Os profissionais desempenham um papel
vital na identificacdo e avaliagdo do desenvolvimento de individuos com autismo
(CARNIEL; SALDANHA; FENSTERSEIFER, 2010).

O vinculo formado entre o enfermeiro, a pessoa autista e seus familiares é
fundamental, uma vez que a enfermagem envolve na sua assisténcia um olhar
cuidadoso, anulando qualquer tipo de preconceito ou estigmas, se atentando as
necessidades do outro e ao seu sofrimento, levando em conta a dificuldade de
expressao verbal por parte do paciente autista, é de competéncia do enfermeiro
realizar uma escuta e prestacdo de assisténcia diferenciada. E necessario estar
atento as entrelinhas, olhar além do que é exposto, pois para cuidar é necessario
preocupar-se, atentar-se ao outro, sendo essa, a esséncia da vida humana. Conviver
com uma pessoa autista pode ser uma sensacgdo incrivel para os profissionais
dispostos a trabalhar com ela, pois nas formas livres de expressdo existe uma
linguagem pré-linguistica que cria fios em caminhos complexos que criam vinculos
(DE SENA, et al, 2015).

E um comportamento fundamental acolher e orientar os membros da familia
a deixar de lado seus pensamentos errados e nao se culpabilizarem
desnecessariamente e sem propositos. Cuidar da familia é tdo importante quanto
cuidar do préprio paciente (DARTORA; MENDIETA; FRANCHINI, 2014).

O papel do enfermeiro é prestar assisténcia adequada as pessoas com
autismo e reconhecer aqueles com necessidades especiais como parte do mundo
gue nao pode ignorar a si mesmo quando se depara com obstaculos. Fica evidente
a importancia e necessidade da assisténcia de enfermagem na prevencao,
promocdo e reabilitacdo da salude para melhorar a qualidade de vida desses
pacientes e seus familiares (DE SENA, et al, 2015).

Pesquisas mostram que é dificil para os profissionais de saude desenvolver
planos de cuidados especificos para familiares de criancas com autismo, pois
somente compreendendo o cotidiano da familia o enfermeiro pode prestar cuidados
especificos as necessidades da crianca e de sua familia. O papel do enfermeiro é
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acolher, ensinar os pais sobre o autismo, avaliar sua compreensdo sobre o
transtorno e sua resposta a essa nova realidade (CARNIEL EL, SALDANHA LB,
FENSTERSEIFER LM, 2010).

Os profissionais devem agir e reconhecer a importancia da familia , pois ela
¢ a unidade na qual a crianga cresce e se desenvolve. As vezes, 0 momento do
diagnéstico confunde os pais e ndo tem orientacdes suficientes, o que pode interferir
na ligacdo com a crianca. Ao reconhecer que a familia € uma constante na vida da
crianca, os profissionais devem responder as duavidas da familia sobre o
desenvolvimento da crianca, reconhecendo o direito da familia de interpretar de
forma completa e adequada sua compreensdo sobre o diagnéstico e os cuidados
com seu filho. E importante esclarecer todas as duvidas e anseios dos familiares
para que os problemas relacionados ao convivio com o autismo sejam minimizados,
e o0 enfermeiro especificamente implementa estratégias de aceitagdo para promover
a compreensao desse diagnostico (BARBOSA et al., 2012).

O enfermeiro, como parte de uma equipe profissional de saulde, precisa
saber reconhecer situacfes que ameacem a autonomia familiar e atuar de forma a
garantir uma relacdo de sujeitos em que o0s critérios éticos de autonomia,
beneficéncia e justica sejam garantidos. Isso requer que o modelo assistencial seja
avancado no sentido de que a familia seja a principal participante do cuidado, para
gue possa se fortalecer e ser capaz de cuidar de seus proprios problemas e tomada
de decisdes (BARBOSA et al., 2012).

Segundo os autores, o tratamento ideal para essas criangcas leva em
consideracao suas necessidades individuais, bem como as necessidades de seus
familiares. Nesse sentido, o tratamento inclui, entre outras coisas: Intervencdes
psicossociais e desenvolvimento de habilidades para expandir as habilidades de
comunicacdo social e o ingresso de criancas diagnosticadas com TEA na
comunidade; prevencdo de comportamentos e situagdes intimidantes, ou seja,
avaliacdo de fatores de desconforto e tratamento de outros problemas de saude
(GOMES, et al, 2015).

A ajuda que os enfermeiros prestam as pessoas com autismo deve ser
discutida para ajudar a diagnosticar as realidades locais, identificar as dificuldades
existentes e proporcionar uma oportunidade de repensar a ajuda profissional
prestada (DE SENA, et al. 2015).

E importante ressaltar que o diagndstico precoce significa intervencdo e
planejamento de tratamento mais adequados, o0 que permitird as criancas
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diagnosticadas com TEA alcancar uma melhor qualidade de vida antes da idade
adulta. Como nédo héa cura para o TEA, alguns tratamentos podem ser mais eficazes
para algumas pessoas e menos eficazes para outras, dependendo de quédo bem
cada individuo com autismo se desenvolve. Em termos de tratamento, no entanto, a
psicoterapia comportamental continua sendo a mais recomendada, juntamente com
um processo de condicionamento que promove o cuidado do autismo, facilitando a
estruturacdo e organizacdo das emocgfes, mas alguns psiquiatras utilizam a
musicoterapia como tratamento (GOMES, et al, 2015).
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6. CONSIDERACOES FINAIS

Ao iniciar a presente pesquisa, houve uma dificuldade em encontrar estudos
diretamente relacionados ao cuidado de criancas com TEA, principalmente pela falta
de trabalhos e pesquisas sobre o tema. Embora este seja um assunto que vem
sendo discutido ha muito tempo, os fatores desencadeantes do transtorno ainda néo
sdo totalmente compreendidos, o que tem levado a uma caréncia de pesquisas
sobre 0 assunto, ressaltando a importancia de mais pesquisas para que o tratamento
se realize de forma adequada, mas, dentro dessas limitacdes, foram pesquisados
artigos e trabalhos em plataformas conceituadas que analisam cientificamente o
TEA, sua evolucdo e suas recomendacfes para intervencfes de enfermagem e
tratamento adequado.

A pesquisa conseguiu atender as expectativas relacionadas aos objetivos
(gerais e especificos), que eram: refletir sobre as condutas que os profissionais de
enfermagem podem tomar para atender melhor criancas portadoras do TEA,
promovendo melhor acolhimento do paciente e de seus familiares, abrindo, assim,
um leque de conhecimentos sobre o tema que pode proporcionar intervencdes
eficazes tanto para a identificacdo dos sinais e sintomas, como na conducgdo do
tratamento e da assisténcia as familias dessas criancgas, ressaltando a importancia
do enfermeiro nessa area, desde o momento da percepcdo dos sinais até o
acompanhamento das criangas e familias pos-diagnostico.

E importante destacar que as criancas com TEA necessitam de uma
observacéo mais atenta por parte dos profissionais de saude, familiares e sociedade
em geral para que, de fato, mudancas significativas nos sinais de que s&o
acometidas, como melhorias na interacao social e na comunicacao, sejam o principal
sentido do transtorno. Assim, os enfermeiros sdo notérios por sua utilizagdo na
busca e intervencdes efetivas, tendo em vista que a enfermagem tem como objetivo
avaliar, monitorar e acompanhar pacientes nas mais diversas condi¢cdes de saude,
avaliando a evolucdo da saude do paciente e a regressdo dos agravantes das
condicOes dos pacientes, incluindo a saude mental, é perceptivel a contribuicdo do
enfermeiro na busca e aplicacéo de intervencdes eficazes.

As intervengdes de enfermagem s&o fundamentais para o acompanhamento
de criancas com TEA. Pode-se dizer que uma boa intervencdo por parte da
enfermagem é realizar o controle por meio de técnicas terapéuticas especiais, como
reunides em grupo, para facilitar a socializagcdo da crianca e interagcbes que a
beneficiem, além de técnicas de desenvolvimento na comunicacao e fala da crianca.
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Assim fica claro que o enfermeiro pode intervir junto a criangas com suspeita de TEA
para observar os primeiros sinais do transtorno, o que pode auxiliar no diagnostico
precoce e inicio do tratamento para construir melhora significativa para a crianca,
além de auxiliar essas criancas apos o diagndstico, acompanhar sua evolugdo por
meio de estratégias interessantes que o0s orientem na interacdo social, no
desenvolvimento da fala e da comunicacdo, enfatizando que tudo isso deve
acontecer no cuidado humanizado junto a uma equipe multidisciplinar, com a qual
essa crianca tenha a oportunidade de ser vista de maneira holistica e integral.

O enfermeiro atua também em relagcdo ao acompanhamento da familia no
enfrentamento do diagndéstico de TEA, pois para alguns € uma realidade pouco
conhecida e com grandes implicacfes, principalmente devido ao preconceito da
sociedade contra essas criancas. Nessa perspetiva, 0 enfermeiro atua como um
facilitador na compreensao do transtorno por parte dessas familias, na aceitacao
familiar em relacdo ao transtorno e no encorajamento das mesmas, promovendo
assim toda a rede de apoio da crianca, familia, satude, educacédo e sociedade como
um todo.

Um dos cuidados primarios que os enfermeiros prestam as criangcas com
autismo é o seu papel como agentes de socializacdo, realizando um trabalho de
manejo junto a familia, para que estas criancas possam socializar/integrar atraves de
atividades que possam desenvolver ou aliviar os sintomas do TEA. Coerente com as
familias, o enfermeiro torna-se educador/mediador para mostrar a essas criancas a
possibilidade de aprender a realizar as atividades cotidianas de forma prética,
atividades simples, como tomar banho, escovar os dentes, comer, entre outras, ou
seja, o enfermeiro abre esse leque de possibilidades, de certa forma, a proporcionar
a esses pacientes uma melhor qualidade de vida.

Em suma, o trabalho do enfermeiro em conjunto com a equipe
multiprofissional em relacdo ao cuidado a pacientes com TEA, principalmente as
criancas, é ser uma ponte de acesso para entender as necessidades do paciente, ter
uma visédo holistica e ver o que de fato pode mudar diante da realidade desses
individuos e atuar, positivamente, no cuidado a saude, a equipe ndo pode e ndo
deve modificar o jeito como o individuo, como portadores de TEA, se desenvolvem,
pois cada um apresenta diferentes tipos de desenvolvimento diferenciado, portanto,
0s pacientes com TEA precisam de apoio para desenvolver, a sua maneira, seus
proprios resultados, sendo o enfermeiro o agente mediador dessas oportunidades,
sempre visando a qualidade de vida desses pacientes.
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