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RESUMO

Autismo ou Transtorno do Espectro Autista (TEA) é um transtorno de
desenvolvimento que compromete geralmente criancas antes dos trés anos de idade que tem
como caracteristicas 0 comportamento repetitivo e restrito, e 0 comprometimento de todo o
desenvolvimento motor e psiconeurolégico, dificultando a cognigdo, linguagem, comunicagéo
e interacdo social da crianca. Identificar caracterizar e analisar as evidéncias disponiveis sobre
a atuacdo do enfermeiro no cuidado a crianca com transtorno do espectro autista. A
metodologia tratara de um estudo de revisao bibliografica de caracter descritivo. Por se tratar
de revisao de literatura, para a obtencéo dos dados secundarios, serdo realizadas pesquisas em
enderecos eletronicos, tais como: Scielo (Scientific Eletronic Library Online), que € uma
biblioteca eletrébnica composta por uma colecdo de periédicos mundiais, constantemente
atualizadas; e Lilacs (Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude) que
também é uma base de dados que organiza trabalhos de autores latino-americanos. Da busca
realizada, foram utilizados os descritores: Autismo and Cuidados de enfermagem na
plataforma Bireme no qual foram encontrados 382 artigos destes ao realizar a filtragem
tivemos como resultado somente 06 artigos respondiam ao objetivo do estudo. Nesse trabalho
pode observar o papel do enfermeiro que atendimento e acompanhamento de criangas com
TEA é muito importante, porém, ainda ndo estd completamente inserido em seu dia a dia, pois
hd uma complexidade de fatores que podem acrescer em seu trabalho junto as equipes
multidisciplinares na deteccdo e acompanhamento do tratamento dos pacientes. A percepc¢éo
dos profissionais sobre a assisténcia da enfermagem a crianca autista ainda alimenta
estereOtipos. S80 necessarios mais cursos, treinamentos e ampliacdo de acles que
diversifiquem os métodos hoje utilizados na rede de atencdo bésica para intervencdes mais
acertadas na assisténcia de criancas com TEA. Este trabalho se propde a ser uma ferramenta
de pesquisa sobre a assisténcia da enfermagem a crianca autista, pois ainda é escassa a
literatura nessa area, gerando expectativas nos pacientes e especialmente em seus familiares
de novas estratégias que promovam o diagnostico precoce bem como a melhoria no
tratamento e acompanhamento desses pacientes.

Palavras-chaves: Autismo; Cuidados em enfermagem.



ABSTRACTO

El autismo o trastorno del espectro autista (TEA) es un trastorno del desarrollo que
suele afectar a los nifios antes de los tres afios. Sus caracteristicas son la conducta repetitiva y
restringida, y el deterioro de todo el desarrollo motor y psiconeuroldgico, dificultando la
cognicion y el lenguaje., Comunicacion y social. interaccion del nifio. Identificar, caracterizar
y analizar la evidencia disponible sobre el papel de las enfermeras en el cuidado de nifios con
trastorno del espectro autista. La metodologia sera un estudio descriptivo de revision de la
literatura. Al tratarse de una revision de la literatura, para obtener datos secundarios se
realizaran busquedas en direcciones electrdnicas, tales como: Scielo (Scientific Electronic
Library Online), que es una biblioteca electronica compuesta por una coleccion de revistas
mundiales, constantemente actualizada; y Lilacs (Literatura Latinoamericana y del Caribe en
Ciencias de la Salud) que también es una base de datos que organiza trabajos de autores
latinoamericanos. De la busqueda realizada se utilizaron los siguientes descriptores: Autismo
y Atencion de enfermeria en la plataforma Bireme, en la que se encontraron 382 articulos. En
este trabajo se puede apreciar el rol de la enfermera, el cuidado y seguimiento de los nifios
con TEA es muy importante, sin embargo, ain no estd completamente insertado en su vida
diaria, ya que hay una complejidad de factores que pueden agregar a su trabajar con los
equipos multidisciplinares en la deteccion y seguimiento del tratamiento del paciente. La
percepcion de los profesionales sobre la atencién de enfermeria a los nifios autistas aun
alimenta los estereotipos. Se necesitan mas cursos, formacion y ampliacion de acciones para
diversificar los métodos que se utilizan actualmente en la red de atencidon primaria para
intervenciones mas precisas en la atenciéon de nifios con TEA. Este trabajo pretende ser una
herramienta de investigacion sobre cuidados de enfermeria para nifios autistas, ya que adn
existe poca literatura en esta area, generando expectativas en los pacientes y especialmente en
sus familias de nuevas estrategias que promuevan el diagnostico precoz asi como la mejora en
el tratamiento y seguimiento. de estos pacientes.

Palabras llave: Autismo; Cuidado de enfermera.



CAPITULO |

1 INTRODUCAO

Autismo ou Transtorno do Espectro Autista (TEA) é um transtorno de
desenvolvimento que compromete geralmente criancas antes dos trés anos de idade que tem
como caracteristicas o comportamento repetitivo e restrito, e 0 comprometimento de todo o
desenvolvimento motor e psiconeurolégico, dificultando a cogni¢do, linguagem, comunicagdo
e interagdo social da crianga (PINTO, 2016).

Apesar dos avangos nas pesquisas genéticas e biomédicas sobre o TEA, poucos sao
0S recursos instrumentais para a realizagdo do seu diagnostico, assim este é feito por meio de
observacOes clinicas através da anamnese, observacdo comportamental e testes criados para
este fim (MACHADO et al, 2016).

Com a identificacdo precoce do diagnéstico tem-se a possibilidade de uma
intervencdo mais imediata, resultando em um melhor e favoravel progndéstico para a crianca.
Entende-se que, quanto mais cedo a crianca for diagnosticada e iniciar o tratamento, maiores
serdo as possibilidades de seu desenvolvimento dentro de suas capacidades fisicas e mentais,
incluindo maior rapidez na aquisicdo da linguagem, facilidade nos diferentes processos
adaptativos e no desenvolvimento da interacdo social, aumentando sua chance de insercdo em
diferentes ambitos sociais (MACHADO et al, 2016).

O TEA compromete a parte neuroldgica, e dificulta a interacdo, possui caracteristicas
como: 0 paciente terd movimentos estereotipados (movimento repetitivos), dificuldades em
iniciar dialogos, incobmodos com sons e ruidos embora ndo sejam todos que irdo ter os
mesmos sintomas intensidade (Artigos de Revisdo J. Pediatr. (Rio J.) 80 (2 suppl) Abr 2004).

O autismo se apresenta em trés niveis diferentes:

Nivel 1° que exige apoio na hora de se comunicar, interagir e dialogar, em se
planejar e se organizar, embora ele consiga realizar coisas do dia a dia e ter uma vida
normalmente sem causar prejuizo a sua fala.

No nivel 2° exige apoio substancial: leves déficits na sua comunicacdo tanto na
comunicagéo verbal precisando de apoio para controlar os movimentos e definir a sua rotina.
No nivel 3° exige apoio substancial: nos modelos mais grave prejudicado em todos os niveis,
0 autista vai precisar a todo tempo de um cuidador para ajuda l6 na sua rotina, comunicagéo, o

comportamento pode ser agressivo o humor muda constantemente, essa alteracéo



comportamental impacta diretamente em sua vida e essas mudangas acabam gerando um
pequeno surto.

O reconhecimento dos sinais manifestados pela crianca é de fundamental
importancia para a obtencdo do diagndstico precoce. Sdo as mées normalmente que observam
esses sinais, quando nos primeiros meses a crianga ndo reage ao ser chamado, ndo chora ao
ser deixado sozinho, e com o decorrer dos meses, observam sinais mais especificos como a
falta de interesse pelo brincar e comportamentos repetitivos (ONZI; GOMES, 2015).

E importante que a equipe de enfermagem tenha conhecimentos suficientes para
perceber os primeiros sinais e sintomas que caracterizam esse distarbio, o profissional de
enfermagem ainda ndo esta preparado totalmente para acolher essas criangas com transtorno
do espectro autista, o que traz dificuldade para o diagnostico precoce, e aumenta 0 estresse
familiar que apresenta durante a sua longa jornada em busca de tratamento melhor.
(CAMPOS; OLIVEIRA; SILVA, 2010).

O enfermeiro tem um papel muito importante por passar maior tempo com seus
pacientes, tendo um contato direto, ele deve sempre criar um ambiente terapéutico com o
intuito de ajudar, o paciente autista a se desenvolver na sociedade, dando foco ao cuidado para
com o seu afetivo, sua autoestima, buscando atender de forma integral o paciente autista,
preservando seus direitos legais com respeito a ética (SOUSA; SOUSA, 2017).

O autismo na infancia se tornou um enigma para a satde publica, por ser complexo e
de dificil diagnostico, além disso, em muitos casos ndo ha profissionais qualificados para
lidar, anteder e acompanhar pacientes autistas e suas familias. Assim tendo uma boa
capacitacdo a equipe de enfermagem adquire um desempenho muito importante tanto para as
criancas diagnosticadas com autismo, como para a familia, pois ambos precisam de atencdo e
cuidados (SOUSA; SOUSA, 2017).

Embora se tenha avancado em relacdo aos estudos sobre autismo em propor¢édo
mundial, ainda se questiona sobre a efetividade das opcdes que se tem de intervencdes
terapéuticas e educacionais para as pessoas com autismo. Nesse sentido, € importante que
existam avaliacGes individualizadas, ndo somente para planejar e melhorar a assisténcia a esse
individuo, mas também para avaliar sua eficacia (HO; SOUZA DIAS, 2013).

E notavel a dificuldade na identificacio precoce do TEA e isso se da por diversos
motivos, entre eles o reconhecimento de sinais e sintomas chaves para uma melhor avaliagéo
diagnostica, outro motivo é que o ainda se tem pouco preparo dos profissionais para que essa
avaliacdo seja realizada de forma minuciosa e atenta para os detalhes importantes (EBERT;
LORENZINI; SILVA, 2015). O paciente, quando diagnosticado com autismo, necessita de



um apoio multidisciplinar para seu acompanhamento, ndo s6 o paciente, mas sua familia
também. A enfermagem se faz de extrema importancia na prestacdo desse cuidado, auxiliando
na promogao do desenvolvimento da crianca, escutando os familiares, facilitando o acesso as
informacdes sobre o transtorno e procurando promover acdes que proporcionem o bem-estar
do paciente e do seu familiar ligando esses aos servicos de saude essenciais (EBERT;
LORENZINI; SILVA, 2015).

Também se observa que a evolucdo do cuidado de enfermagem, dispensado as
criancas autistas, reflete o fato dessas acdes terem sido ou nédo eficazes em atingir os objetivos
estabelecidos. Por essa razdo, o processo de enfermagem torna necessaria a reavaliacdo do
plano de cuidado. Assim, € importante que o enfermeiro esteja atento para qualquer mudanga
verificada no quadro clinico do paciente, monitorando todas as alteragdes ocorridas para, a
partir dai, criar planos e intervencGes de enfermagem visando o desenvolvimento do
individuo. (TOWNSEND, 2000).

1.1 Justificativa

Deste modo entendemos que o enfermeiro poderd contribuir com seus
conhecimentos e habilidades pela proximidade e vinculos que sdo criados com as familias.
Com a realizacao da consulta de enfermagem a identificacdo dos sinais e sintomas do autismo
nessas consultas fard a crianca que é portadora do Transtorno do Espectro Autista (TEA)
adquira uma melhor qualidade de vida, pois 0 quanto antes a deteccdo mais breve seré seu
tratamento e acompanhamento, reduzindo assim agravos incapacitantes e os problemas que
esse transtorno traz as familias (BRASIL, 2013).

Criancas com TEA identificadas precocemente tem oportunidades de terem suas

habilidades cognitivas desenvolvidas e estimuladas por equipe multiprofissional.

1.2 Problematizacéo
O autismo é um assunto extremamente importante, em especial, nas areas da salde e
educacdo. Apesar da relevancia do tema, ainda é muito insipiente a quantidade de
publicacBes cientificas referentes a importancia do enfermeiro no diagnostico precoce do
TEA. Diante de varios avangos ocorridos, destaca-se que o maior problema esta relacionado
a falta de conhecimento e capacitacao profissional da equipe, o que dificulta o diagndstico.
Diante disso a proposta do trabalho é fazer um estudo sobre o papel da assisténcia de

enfermagem a crianga autista, visto que o enfermeiro € o primeiro profissional a ter contato
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com a crianga, acompanhando seu crescimento e desenvolvimento Para tanto esse trabalho, se
apresenta como necessaria uma discussao acerca nos diferentes contextos investigados,

pesquisando também a importancia do enfermeiro na assisténcia da crianga autista.
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CAPITULO 11
2. OBJETIVOS

2.1. Objetivo Geral

Caracterizar as evidéncias disponiveis sobre a atuacdo do enfermeiro no cuidado a

crianga com transtorno do espectro autista.

2.2. Objetivos especificos

e Analisar os estudos disponiveis na literatura sobre a atuacdo do enfermeiro no cuidado
a crianga com transtorno do espectro autista;

e Entender os aspectos da assisténcia da enfermagem no cuidado a crianca com
transtorno do espectro autista;

e Compreender a atuacao do enfermeiro no cuidado a crianca com transtorno do

espectro autista.
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CAPITULO Il
3. REFERENCIAL TEORICO

3.1 Histérico do autismo

Eugen Bleuler (1911), foi o primeiro estudioso a denominar -autismol na literatura
médica, descrevia-o como pessoas que possuiam dificuldades para interagir com outras.
Tratava a sindrome como um disturbio da consciéncia onde ha o desligamento total ou apenas

em parte do sujeito em relacdo a realidade e vida interior (STELZER, 2010).

As primeiras descricdes modernas do autismo foram realizadas nos anos 1940, por
Leo Kanner, onde publicou em 1943 o artigo -Os disturbios autisticos do contato afetivol
(BRASIL, 2015).

Utilizando-se da nocdo de -Transtorno do Espectro do Autismo (TEA)I, Kanner
descreveu 11 criancas cujo disturbio patognomonico seria —a incapacidade de se relacionarem
de maneira normal com pessoas ¢ situa¢des, desde o principio de suas vidasl (BRASIL, 2015;

PINTO et al., 2016).

No Brasil, o conhecimento sobre o autismo foi se instalando gradualmente, seja pela
difusdo dos conceitos da psiquiatria de Kanner, da psiquiatria infantil francesa ou das
abordagens psicanaliticas (BRASIL, 2015).

Apesar do aumento da incidéncia de pessoas com TEA, esse publico ainda
sofre com o estigma, discriminacdo e violagbes dos direitos humanos.
para proporcionar uma melhor qualidade de vida aos portadores do
autismo, evitar o preconceito e a discriminagdo, foi criada a Lei n°
12.764/2012 (Lei Berenice Piana) que instituiu a Politica Nacional de
Protecdo dos Direitos da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista que
proporciona acgles tais como: diagndstico precoce, atendimento
multidisciplinar,  terapia  nutricional, medicamentos adequados, vida
digna, integridade fisica, moral, psicol6gica e protecdo contra qualquer
tipo de abuso (BRASIL, 2012).

A criteriosa descricdo de tais anormalidades por Kanner permitiu a diferenciacdo do

quadro de autismo de outros como esquizofrenia e psicoses infantis. O trabalho de Kanner foi
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de fundamental importancia para formar as bases da Psiquiatria da Infancia nos EUA e
também mundialmente (NEUMAKER, 2003).

Kanner evidenciou nos casos descritos as seguintes caracteristicas: (a) inabilidade em
desenvolver relacionamentos com pessoas; (b) atraso na aquisi¢cdo da linguagem; (c) uso nédo
comunicativo da linguagem ap6s o seu desenvolvimento; (d) tendéncia a repeticdo da fala do
outro (ecolalia);1 (e) uso reverso de pronomes; (f) brincadeiras repetitivas e estereotipadas;
(9) insisténcia obsessiva na manutencdo da -mesmicell (rotinas rigidas e um padrao restrito de
interesses peculiares); (h) falta de imaginacdo; (i) boa memdria mecanica; e (j) aparéncia

fisica normal (RUTTER, 1978). (BRASIL, 2014).

3.2 Evolucdo da estratégia de atencao ao autismo

A partir da descricdo de Kanner de 1943, nas décadas seguintes realizaram-se
inimeras pesquisas e estudos clinicos e publicaram- -se centenas de artigos, livros e capitulos
de livros. Iniciou-se também um forte movimento dos pais de individuos com autismo.
Também ocorreu a identificacdo de casos descritos num periodo anterior a 1943 que poderiam
ser considerados pertencentes a esta sindrome (WOLFF, 2004).

O trabalho de Sir Michael Rutter foi de fundamental importancia para o
desenvolvimento do conhecimento na &rea, pois trouxe uma contribuicdo relevante para a
correta caracterizacdo da sindrome em relagdo ao nivel de desenvolvimento neuropsicomotor
e cronologico, além de uma importante investigacdo sobre a coexisténcia (ou nao) de retardo
mental e de problemas neuroldgicos que s6 aparecem num periodo posterior da vida, como as
crises epilépticas (RUTTER, 1978).

Todo esse esfor¢co em conjunto contribuiu tanto para a definigédo e a identificacdo de
sinais clinicos e problemas correlacionados quanto para as diretrizes de educagdo e 0s

atendimentos especializados necessarios.
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Embora uma etiologia especifica ndo tenha sido identificada, estudos sugerem a
presenca de alguns fatores genéticos e neurobiol6gicos que podem estar associados ao
autismo, tais como anomalia anatémica ou fisiologica do sistema nervoso central (SNC) e
problemas constitucionais inatos predeterminados biologicamente (BRASIL, 2014).

Fatores de risco psicossociais também foram associados. Nas diferentes expressdes do
quadro clinico, diversos sinais e sintomas podem estar ou nao presentes (LORD; RUTTER,

1994).

3.3 Visdo atual

Em 2013, o Ministério da Sadde Brasileiro em parceria com o Sistema Unico de Satde
(SUS), criaram uma cartilha denominada -Diretrizes de Atencdo a Reabilitacdo da Pessoa

com Transtornos do Espectro do Autismo (TEA)I.

Essas diretrizes tém como objetivo central salientar as orientagdes as equipes
multiprofissionais para o cuidado a saude do individuo com TEA e sua familia, nos diferentes

pontos de atencédo da rede de cuidados a pessoa com deficiéncia.

Apesar do aumento da incidéncia de pessoas com TEA, esse publico ainda
sofre com o estigma, discriminacéo e violages dos direitos humanos. para
proporcionar uma melhor qualidade de vida aos portadores do autismo,
evitar o preconceito e a discriminacdo, foi criada a Lei n® 12.764/2012
(Lei Berenice Piana) que instituiu a Politica Nacional de Prote¢do dos
Direitos da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista que proporciona
acOes tais como: diagnéstico precoce, atendimento  multidisciplinar,
terapia nutricional, medicamentos adequados, vida digna, integridade
fisica, moral, psicolégica e protecdo contra qualquer tipo de abuso
(BRASIL, 2012).

Para sua elaboracdo, foram utilizados o Cddigo Internacional de Funcionalidade e
Incapacidade (CIF) e os sistemas internacionais de Classificagdo Estatistica Internacional de
Doencas e Problemas Relacionados a Satide (CID-10) (MINISTERIO DA SAUDE, 2013).
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Estima-se que 01 a cada 58 nascidos vivos apresentam autismo e que a incidéncia é
maior no sexo masculino. Com isso, no Brasil tendo, em média, 209,3 milhdes de habitantes,
em 2018, estimavam-se cerca de 2 milhdes de pessoas eram autistas (BRASIL, 2015; MAIA
etal., 2016).

3.4 Os déficits no autismo; cognitivos e afetivos

Uma das propostas de compreensdo do déficit social do autismo reporta-se a teoria
afetiva, originalmente proposta por Kanner (1943), inclusive a partir do titulo de seu trabalho,
distdrbios autisticos do contato afetivo. Sendo interessante referir a de Hobson (1989) com

seus quatro grandes axiomas:

v Criancas autistas tém falhas constitucionais de componentes de acdo e de reacdo
necessarios

v' Para o desenvolvimento das relagbes pessoais com outras pessoas, as quais envolvem
afeto;

v As relacBes pessoais sdo necessarias para a continuacdo do mundo proprio e com 0s
outros;

v' Os déficits das criancas autisticas na experiéncia social intersubjetiva tém dois
resultados especialmente importantes — déficit relativo no reconhecimento de outras
pessoas como portadoras de sentimentos préprios, pensamentos, desejos e intencdes;
déficit severo na capacidade de abstrair, de sentir e de pensar simbolicamente;

v Grande parte das inabilidades de cognicdo e de linguagem das criancas autisticas pode
refletir um déficit que tem intima relacdo com o desenvolvimento afetivo e social, e/ou

déficits sociais dependentes da possibilidade de simbolizacao.

Sobre teoria afetiva, Baron-Cohen (1991) e aFrith (1989) propdem uma teoria
cognitiva para 0 autismo. Como ponto-chave, essa visdo também considera que a dificuldade
central da crianca autista é a impossibilidade de compreender estados mentais de outras
pessoas.

Essa inabilidade das criangas autistas de compreender estados mentais de outras
pessoas tem sido chamada por Baron-Cohen e Frith de -teoria da mentell, porque envolve o

conceito da existéncia de estados mentais que sdo utilizados para explicar ou para prever o
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comportamento de outras pessoas. A base da visdo cognitiva do autismo poderia ser resumida

da seguinte maneira:

v

v

As crengas sobre conceitos referentes ao mundo fisico podem ser chamadas de
-representacdes primariasl;

As crencas sobre o estado mental das pessoas (como, por exemplo, seus desejos) séo
representagcdes de representacOes; podem, entdo, ser chamadas de -representacdes

secundariasl ou metarrepresentacgoes.

A teoria cognitiva sugere que, no autismo, a capacidade de metarrepresentacdes encontra-

se modificada, fazendo com que os padrdes de interagdo social sejam alterados. Dessa

maneira, tem-se que:

v
v
v

O autismo é causado por um déficit cognitivo central;

Um dos déficits é referente a capacidade para a metarrepresentagdo;

A metarrepresentacao € requerida nos padrdes sociais que envolvem a necessidade de
atribuir estados mentais ao outro; assim, padrdes que ndo requerem essa capacidade
metarrepresentacional (como, por exemplo, o reconhecimento de género, a
permanéncia do objeto ou o autorreconhecimento no espelho) podem estar intactos no
autismo (conforme esclarece Baron-Cohen);

A capacidade metarrepresentacional é obrigatdria em padrdes simbdlicos (como nos
jogos);

Os padrdes pragmaticos também requerem a presenca da metarrepresentacao, razao
pela qual;

Se encontram alterados no autismo.
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CAPITULO IV
4, METODOLOGIA

A metodologia tratard de um estudo de revisdo bibliografica de caracter descritivo,
pois se busca de acordo com Minayo (2012) a palavra-chave de estudos qualitativos €
compreender; de diversos angulos, experiéncia, vivencia, senso comum e acao dos fenémenos
da vida humana.

Toda a metodologia utilizada no estudo qualitativo deve ser acompanhada pelo
pesquisador de forma muito minuciosa e flexivel. Podem ser associados outros tipos de estudo
para complementar os trabalhos académicos, no caso de estudos qualitativos, estes podem ser
associados a pesquisa descritiva. Na pesquisa descritiva realiza-se o estudo, a andlise, 0
registro e a interpretacao dos fatos do mundo fisico sem a interferéncia do pesquisador, a fim
de observar, registrar e analisar os fendmenos ou sistemas técnicos, sem, contudo entrar no
mérito dos contedos.

Tais pesquisas podem aparecer sob diversos tipos: documental, estudos de campo,
levantamentos, etc, desde que se estude a correlacdo de, no minimo, duas variaveis
(PRODANOV, 2013). O processo descritivo visa & identificacdo, registro e analise das
caracteristicas, fatores ou variaveis que se relacionam com o fendBmeno ou processo.

Esse tipo de pesquisa pode ser entendido como um estudo de caso onde, apds a coleta
de dados, é realizada uma analise das relacBes entre as variaveis para uma posterior
determinacdo dos efeitos resultantes em uma empresa, sistema de producgédo ou produto. S&o
exemplos de pesquisa descritiva as pesquisas mercadoldgicas e de opinido (PRODANOQV,
2013).

4.1. Local de Estudo
Por se tratar de revisdo de literatura, para a obtencdo dos dados secundarios, serdo

realizadas pesquisas em enderecos eletrénicos, tais como: Scielo (Scientific Eletronic Library
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Online), que é uma biblioteca eletrdnica composta por uma colecdo de periddicos mundiais,
constantemente atualizadas; e Lilacs (Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciéncias
da Salde) que também é uma base de dados que organiza trabalhos de autores latino-

americanos.

4.2. Critérios de Inclusdo
O principal critério de inclusdo dos estudos serd a data de sua publicacdo, que devera
ser a partir de 2018; serdo utilizados somente textos completos e no formato de artigo

publicado em lingua portuguesa.

4.3. Critérios de Exclusdo
Os critérios de exclusdo serdo o idioma de publicacdo dos estudos, ndo serdo
consultados trabalhos que ndo estejam em lingua portuguesa e que ndo sejam publicados antes

do periodo de recorte, textos incompletos e em outros formatos.

4.4. Coleta de dados
A coleta de dados ocorrerd no més de novembro de 2021, utilizando as palavras-

chave: autismo, assisténcia em enfermagem.

4.5. Analise de dados

Por se tratar de um estudo de revisdo de literatura, para a analise dos dados serdo
criadas categorias de estudo, tais categorias serdo analisadas e discutidas tendo como base o
referencial tedrico construido.
4.6. Aspectos Eticos e Legais

Os aspectos éticos deste trabalho serdo pautados pela Lei n® 9.610, de 19 de fevereiro
de 1998; a qual altera, atualiza e consolida a legislagdo sobre direitos autorais, haja vista que

este trabalho sera construido por dados secundarios.
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4.7 Procedimentos de coleta de dados

A coleta de dados foi realizada durante o0 més de novembro de 2021. Os trabalhos
foram classificados e agrupados por assunto, autores e ano de publicacdo, objetivo do artigo,
tipologia do estudo e principais resultados. O esquema da busca e numero de estudos

encontrados e escolhidos conforme critérios de inclusdo e exclusao.
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Da busca realizada, foram utilizados os descritores: Autismo and Cuidados de

enfermagem na plataforma Bireme no qual foram encontrados 382 artigos destes ao realizar a

filtragem tivemos como resultado somente 06 artigos respondiam ao objetivo do estudo, que

foram lidos na integra, conforme (tabela 1). Os autores eram professores de faculdade de

enfermagem e enfermeiros, profissionais da area da saude, académicos de enfermagem,

mestres e docentes.

TITULO AUTORES ANO DE | TIPO DE | RESULTADOS
PUBLICA | ESTUDO DO ESTUDO
CAO
A enfermagem no | Sousa, Bruna Sabrina | 2018 Estudo Foram
cuidado da crianca | de Almeida; Almeida, descritivo encontradas
autista no ambiente | Camila Aparecida barreiras para a
escolar Pinheiro Landim; aproximacao
Carvalho, Herica com a crianga,
Emilia  Félix de; pela sua
Gongalves, Lorrainie propria
de Almeida; Cruz, personalidade
Jardel Nascimento da. caracteristica,
que
apresentava
dificuldades na
interacdo
social,
relacionadas as
manifestacdes
de
comportament
0
estereotipado e
impulsivos,
O conhecimento da | Soeltl, Sarah Baffile ; | 2019 Estudo O cuidado € o
equipe de | Fernandes, Isabel descritivo atributo  mais
enfermagem acerca | Cristine; Camilo, precioso que a
dos transtornos | Simone de Oliveira enfermagem
autisticos em tem para
criapgas a Iu_z da oferecer 3
teoria do cuidado humanidade,
humano
apesar de

receber menos
énfase do que
0S outros
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fatores da
prética de
enfermagem
Autocuidado  da 2017 Estudo A Organizacao
crianga com | Rodrigues,  Patricia qualitativo, das  Nacdes
espectro autista por | Maria da Silva; descritivo, Unidas afirma
meio das Social | Albuquerque, Maria prospectivo. 0 grande
Stories. Clgera dos Santos de; impacto do
Brgda_\, . transtorno
Meércia Zeviani, .
Bittencourt, au_tlsta sobre as
Ivanise Gomes de crlarrl(.;as, as
Souza, Leite, familias e a
Givanya Bezerra de sociedade.
Melol Baseados
Alana de Araujo. nessa
perspectiva,
estima-se que
0 Brasil possua
cerca de 2
milhdes de
pessoas em tal
condicdo.
Intervencéo Franzoi; Mariana | 2016 Projeto de | Estima-se que
musical como | Andre Honorato intervencéo uma em cada
estratégia de | Franzoi, Santos, José 88 criancas
cuidado de | Luis  Guedes do; apresenta
enfermagem a | Backes, Vania Marli TEA, com uma
criancas com | Schuber; Ramos, proporcdo de
transtorno do | Flavia Regina trés a quatro
espectro do | Souza. meninos para
autismo em um cada menina,
centro de atencdo sendo que mais
psicossocial de dois tercos
dessas criancas
apresentam
déficit
cognitivo/
retardo mental
associado..
Vivéncias BONFIM, Tassia de | 2020 Estudo de | Embora a
familiares na | Arruda; Giacon- abordagem literatura
descoberta do | Arruda, Bianca qualitativa, apresente  as
Transtorno do | Cristina Ciccone;, descritivo evidéncias dos
Espectro Hermes-Uliana, beneficios em
Autista: CATCHIA;  Galera, cuidar das

implicagOes para a
enfermagem

Sueli Aparecida Frari;
Marcheti, Maria

familias e as
politicas
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familiar Angélica. publicas
também
propdem esse
olhar, a
inclusdo delas
nao tém sido
rotina nos
Servigos de
saude
A analise | KASPER M, Fortuna | 2020 Reviséo Desse modo, a
institucional na | CM, Braghetto GT, integrativa contribuiu para
producdo cientifica | Marcussi TC, analisar as
em salde: Feliciano AB, formas sociais
uma revisao | L’Abbate S. instituidas,
integrativa de seus modos de
literatura funcionamento

, 0S
movimentos

instituintes, as
instituicdes

mais presentes
e que tém
atravessado o

campo da
salde e da
enfermagem,

bem como seus
processos  de
institucionaliza

¢do.)

Quadro 1 - artigos das bases de dados, 2021.
Fonte: da autoria de pesquisa.

Pelos resultados pesquisados, pode-se perceber que ainda é muito pouca a producdo

cientifica relacionada a discussdo nesta area. Nessa pesquisa, SOUZA et al (2018) ressalta a

necessidade de treinamento e capacitacdo de profissionais de saude, inclusive os enfermeiros,

a fim de estabelecerem estratégias adaptativas para o desenvolvimento de criancas com

TEA.

Para Soeltl et al (2019), faz-se necessario, entdo, que o profissional entenda sobre os

transtornos do processamento sensorial, disfungdes que afetam a crianga e comprometem sua

qualidade de vida.

A pesquisa revelou de acordo com Rodrigues et al (2017) que a familia é essencial no

processo de uma criangca com TEA, tendo em conta que a evolugdo nela percebida foi fruto da
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dedicacdo e interesse dos pais, por base o conhecimento consolidado de uma teoria de
enfermagem, aliado a métodos, ferramentas, abordagens ou técnicas disponiveis.

Outro ponto importante ser citado nessa pesquisa, € que os profissionais de
enfermagem aprofundem e desenvolvam conhecimentos especificos sobre métodos e
estratégias em satde mental com o objetivo de ampliar a sua utilizacdo no cuidado as criancgas
(FRANZOI et al, 2016).

Também se destaca a importancia do desenvolvimento de projetos de
intervencdo que proponham tecnologias inventivas ou mesmo que reflitam
criticamente sobre aquelas ja incorporadas a rotina dos servigos. As etapas
de diagnostico da realidade, teorizacdo e aplicagdo na realidade,
fundamentadas em uma clara concepcdo de educacdo sdo instrumentos
potentes para 0 avango das tecnologias cuidativas e melhoria da efetividade e
qualidade deste cuidado promovido pela equipe de saude (FRANZOI e al,
2016).

Com os resultados aqui apresentado é preciso destacar Kasper et al (2020) onde fala
que, na area da salde, a enfermagem e a psicologia tém adotado esse referencial tedrico-
metodoldgico e contribuido para interrogar objetos de estudo de temas prioritarios, agregando

conhecimento e propondo préticas de salde.

Diante desse estudo, pode-se analisar o papel dos familiares, onde que Bonfim et al
(2020), diz que familias de criancas com TEA enfrentam desafios na descoberta do
diagndstico e inicio do tratamento, que exige transformacdes em suas percep¢des diante da
nova experiéncia. As familias encontram dificuldade em ter acesso aos servigos

especializados e ao diagnastico.
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CONSIDERACOES FINAIS

Nesse trabalho pode observar o papel do enfermeiro que atendimento e
acompanhamento de criancas com TEA € muito importante, porém, ainda nao esta
completamente inserido em seu dia a dia, pois ha uma complexidade de fatores que podem
acrescer em seu trabalho junto as equipes multidisciplinares na deteccdo e acompanhamento

do tratamento dos pacientes.

A percepcdo dos profissionais sobre a assisténcia da enfermagem a crianga autista
ainda alimenta esteredtipos. Sao necessarios mais cursos, treinamentos e ampliacdo de acdes
que diversifiguem os métodos hoje utilizados na rede de atencdo basica para intervencdes

mais acertadas na assisténcia de criangas com TEA.

Este trabalho se propde a ser uma ferramenta de pesquisa sobre a assisténcia da
enfermagem a crianca autista, pois ainda é escassa a literatura nessa area, gerando
expectativas nos pacientes e especialmente em seus familiares de novas estratégias que
promovam o diagndstico precoce bem como a melhoria no tratamento e acompanhamento

desses pacientes.
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