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O PAPEL DO ENFERMEIRO NAASSISTENCIA A CRIANCAAUTISTA

THE ROLE OF THE NURSE IN ASSISTANCE TO THE AUTISTIC CHILD
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Resumo: Autismo é um distarbio neuroldgico
caracterizado por comprometimento da interacdo
social, comunicacdo verbal e ndo verbal e comportam
ento restrito e repetitivo e no uso da imaginacdo
podendo ser percebido em alguns casos, ja nos
primeiros meses de vida. O fenétipo desses pacientes
varia muito, abrangendo individuos com deficiéncia
intelectual grave ou individuos com coeficiente de
inteligéncia normal, esses podem apresentar outras
comorbidades. A falta de conhecimento por parte
desses profissionais pode prejudicar o0 seu
desenvolvimento. Este estudo objetivou mostrar a
importancia do papel do enfermeiro na assisténcia a
crianca autista. Trata-se de uma pesquisa de revisao
bibliografica com trabalhos publicados entre 2010 a
2018, nos bancos de dados do Ministério da Salde e
da associacdo de amigos do autista (AMA). Portal
BVS, Scielo e Revistas, das quais foram utilizados 15
Artigos, 2 cartilhas e 1 manual técnico, também
foram utilizados os descritores: autista, autismo
infantil, enfermagem, transtorno do espectro autista.
No Brasil ndo existem dados oficiais sobre a
prevaléncia do autismo. Segundo o Center of
Deseases Control and Prevention, atualmente, ha
apenas um caso de autismo em cada 110 pessoas no
mundo. Dessa forma, estima-se que o Brasil, com
seus mais de 200 milhdes de habitantes, possua cerca
de 2 milhGes de autistas. Dentre os profissionais
envolvidos na assisténcia de salde a crianca autista, 0
enfermeiro é o primeiro e quem tem maior contato
com esse paciente.

Palavras-chave: autista, autismo infantil, enferma-
gem e transtorno do espectro autista.
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Abstract: Autism is a neurological disorder charac-
terized by impairment of social interaction, verbal
and nonverbal communication, and restricted and
repetitive behavior and in the use of the imagination,
which can be perceived in some cases, even in the
first months of life. The phenotype of these patients
varies greatly, covering individuals with severe intel-
lectual disability or individuals with normal intelli-
gence, who may present other comorbidities. The
lack of knowledge on the part of these professionals
can hinder its development. This study aimed to show
the importance of the role of nurses in autistic child
care. This is a bibliographic review research with
papers published between 2010 and 2018, in the
databases of the Ministry of Health and the associa-
tion of autistic friends (AMA). VHL, Scielo and Mag-
azines Portal, of which 15 articles, 2 booklets and 1
technical manual were used, the following de-
scriptors were also used: autistic, autism, nursing,
autism spectrum disorder. In Brazil there are no offi-
cial data on the prevalence of autism. According to
the Center for Diseases Control and Prevention,
there is currently only one case of autism in every 110
people in the world. Thus, it is estimated that Brazil,
with its more than 200 million inhabitants, has about
2 million autists. Among the professionals involved in
health care for autistic children, the nurse is the first
and who has the most contact with this patient.
Keywords: autistic, child autism, nursing and autism
spectrum disorder.

Introducéo

Segundo o Manual de Diagnostico e Estatistica de
Transtornos Mentais (DSM-V), o transtorno do es-
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pectro do autismo (TEA) é um disturbio neuroldgico
caracterizado por comprometimento da interagdo
social, comunicacdo verbal e ndo-verbal, pelo com-
portamento restrito e repetitivo e no uso da imagina-
cdo. Essas alteracfes podem surgir em idades muito
precoce, tipicamente antes dos trés anos de idade e
podem ser percebidas, em alguns casos, ja nos pri-
meiros meses de vida [1].

Segundo dados do Center of Deseases Controland
Prevention, o6rgdo ligado ao governo dos estados
unidos, atualmente, ha apenas um caso de autismo
em cada 110 pessoas. Dessa forma, estima-se que o
Brasil, com seus mais de 200 milhdes de habitantes,
possua cerca de 2 milhdes de autistas. Sendo estes
entre 400 e 600 mil menores de 20 anos e entre 120 e
200 mil menores de 5 anos. Contudo, apesar de nu-
merosos, os milhdes de brasileiros autistas ainda
sofrem para encontrar tratamento adequado [2,3].

O TEA ¢ responsavel por um padrdo de compor-
tamento restrito e repetitivo, mas com condi¢des de
inteligéncia que podem variar do retardo mental a
niveis acima da média. Essas caracteristicas atingem
0,6% da populagdo mundial, sendo quatro vezes mais
comuns em meninos do que em meninas [4].

Embora definido por estes principais sintomas, o
fenotipo dos pacientes com TEA pode variar muito,
abrangendo desde individuos com Deficiéncia Inte-
lectual (DI) grave e baixo desempenho em habilida-
des comportamentais, até individuos com Quociente
de Inteligéncia (QI) normal, que levam uma vida
independente. Esses individuos também podem apre-
sentar uma série de outras comorbidades, como hipe-
ratividade, distdrbios de sono e epilepsia [3].

O autismo, devido as caracteristicas supracitadas,
pode ser confundido com outras doengas neuropsi-
quitricas como: Esquizofrenia, sindrome de Asper-
ger, sindrome de Rett, retardo mental, fator que difi-
culta muito o seu diagnéstico. Para facilita-lo, o DSM
V, elimina os subtitulos do Autismo. Atualmente os
individuos séo diagnosticados em um Unico espectro,
porem em diferentes niveis, de acordo com a gravi-
dade dos sinais e sintomas, desta forma a sindrome
de Asperger ndo é mais considerada uma subcatego-
ria do autismo [5].

A maioria dos individuos com TEA tem deficién-
cia intelectual que varia do grau leve ao severo com
deficiéncia linguistica associada. O DSM-V, estabe-
lece que eles podem ser classificados de acordo com
a gravidade e o grau de comprometimento do distdr-
bio, analisando o nivel de deficiéncia intelectual,
linguistica e o grau de dependéncia desse individuo.
Sendo assim, devem ser classificados em: Nivel 1 ou
leve aqueles que necessitam de pouco suporte, com
dificuldade na comunicacdo, porém sem limitacdes
na interacdo social; nivel 2 ou moderado necessitam
de suporte praticamente ndo se comunicam e tem
deficiéncia de linguagem; nivel 3 ou severo necessi-
tam de maior suporte apresentam um déficit grave na
comunicagdo verbal, na interacdo social, tem cogni-
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¢do reduzida, tendem ao isolamento social e nédo
conseguem lidar com mudancas [1].

Este estudo tem por finalidade mostrar do papel
do enfermeiro na assisténcia a crianca autista, com o
objetivo de avaliar a importéncia desse profissional
na consulta de enfermagem e na assisténcia prestada
a crianca com autismo, pois devido ao pouco conhe-
cimento dos sinais e sintomas para o risco de autismo,
prejudica a percepgdo deles pela enfermagem. Sendo
assim, é necessario buscar formas e meios para auxi-
liar a assisténcia prestada a familia e a crianca autista.

Matérias e Métodos

Trata-se de uma pesquisa de revisdo bibliografica
com abordagem qualitativa, com busca em base de
dados eletrbnica como: Scielo (Scientific Eletronic
Library Online) e BVS ( Biblioteca Virtual em
Salde), além de banco de dados do Ministério da
Salde e PublicagBes em Jornais e Revistas de salde
(Revista gaucha de enfermagem, Revista cientifica
interdisciplinar, Index e Revista multidisciplinar),
que tratam do tema, abrangendo publicacdes entre os
anos de 2010 a 2018, disponiveis na lingua
portuguesa e inglesa. Na busca retrospectiva foram
utilizados os Descritores em Saude Coletiva (DeSC);
Autismo, Autismo infantil, Cuidados de Enfermagem,
Transtorno do espectro autista. Para a inclusdo dos
artigos no estudo foi estabelecido os seguintes
critérios: Artigos Indexados nas Bases de dados
eletrbnicos descritas previamente, terem sido
publicados entre os anos de 2014 e 2018, em lingua
portuguesa e Inglesa e que demostraram relevancia
com o tema abordado no referido estudo. Excluiu-se
desse estudo os artigos que ndo abordaram o tema
cuidado de enfermagem a crianga autista, artigos
duplicados e que ndo se enquadram nos critérios de
incluso.

Resultados e Discussoes

A primeira infancia é considera uma fase da vida,
em que ocorre 0 amadurecimento e desenvolvimento
psicossocioemocional do ser humano e inimeras
mudancas anatémicas e fisioldgicas. Dentre as altera-
¢Oes, 0 TEA esta incluso como distarbio neuropsico-
I6gico. O enfermeiro por ser o um dos profissionais
envolvidos na sadde infantil desempenha seu papel
nos procedimentos de triagem, designados para iden-
tificar e avaliar o desenvolvimento da crianca através
da consulta de CD, sendo ele um dos primeiros con-
tatos desse paciente. Desempenha um importante
papel na identificacdo inicial dos sinais e sintomas de
risco para TEA [6].

Criancas com TEA, ja nos seus primeiros meses
de vida apresentam sinais e sintomas como: isola-
mento social, hipersensibilidade, hipoatividade, hipe-
ratividade, irritabilidade, ecolalia, movimentos repeti-
tivos e estereotipados, dificuldade de sairem da rotina
e dificuldade de manter contato visual e gestual. O
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autor afirma que os problemas quanto as compreen-
sOes da linguagem nessas criancas sdo graves, devido
a demora no desenvolvimento da fala. Quando come-
cam a falar, elas fazem o uso de pronomes inadequa-
dos, suas respostas sdo sempre atipicas a estimulos
visuais ou auditivos, pois ha uma incapacidade de
interacdo social tanto corpdrea quanto verbal. Desta
forma o contato com pessoas que ndo sdo do seu
convivio ndo se estabelece somente por meio da fala.
O enfermeiro deve estar atento a essas caracteristicas
e assim buscar formas e meios de estabelecer uma
inter-relacdo que transmita confianga e seguranca a
essa crianca e assim criar um vinculo com ela [7].

De acordo com as diretrizes de atencdo a reabili-
tacdo da pessoa com o transtorno do espectro do
autismo o MS preconiza que durante a consulta de
enfermagem frente a crianga com suspeita de TEA, o
enfermeiro podera fazer uso de alguns instrumentos
para rastreamento de indicadores clinicos das altera-
¢cbes do desenvolvimento que sinaliza disfuncfes
para o transtorno como: o IRDI (Indicadores Clinicos
de Risco para o Desenvolvimento) e o M-Chat (Mo-
difed Checklist for Autismo in Toddlers).

E importante que o enfermeiro esteja atento ao
crescimento e desenvolvimento da crianca, pois sua
percep¢do como profissional ajudard na descoberta
precoce do autismo [8, 9].

Aevolucgdo dos sinais e sintomas de TEA ocorrem
das seguintes maneiras [9]:

Do nascimento até os 15 meses

» Problemas e dificuldades de alimentacdo e
amamentacao;

Apaéticos, ndo mostram desejo de afeto e carinho;
Choram muito, ou ndo choram;

Né&o tem interesse por pessoas e pelo ambiente;
Medo incomum de estranhos;

Apresentam 0s movimentos repetidamente co-
mo;

Balangam as méos;

O interesse por determinados objetos, aparelhos
e jogos obsessivamente;

N&o gostam que se mude o ambiente fisico in-
sistindo no seu desejo;

Sono prejudicado.

YV V. VV VVVVY

Dos 18 meses aos 2 anos

» Dificuldade de higiene e controle de esfincteres;
» Naalimentacdo tem preferéncias estranhas;
» Podem apresentar auséncias da fala ou atraso.

Apds 0s 2 anos
» A dificuldade de fala permanece, ocorrendo
repeticGes de palavras;

»  Persistem os problemas de controle dos esfinc-
teres e dos habitos de higiene;
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»  Apresentam incapacidade para jogos comuns;

» Podem apresentar habilidades motoras e musi-
cais;

> Insensibilidade a dor.

As causas do autismo sdo desconhecidas, mas al-
guns estudos apontam que a origem esteja ligada
anormalidades em alguma parte do cérebro ainda ndo
definida de forma conclusiva. Provavelmente, de
origem genética e ambientais, algumas infecgdes e
uso de determinados medicamentos durante a gesta-
cdo, tem papel no desenvolvimento do TEA, estima-
se que de 50 a 90% dos casos sejam hereditarios. No
entanto, um estudo da Universidade de S&o Paulo
(USP), liderado pela neurocientista Patricia Beltrao
Braga em 2018, diz que umas inflamagdes em células
cerebrais chamadas de astrdcitos podem estar associ-
adas ao desenvolvimento de uma forma grave desse
transtorno [3,10].

Quesitos extrinsecos como o alcoolismo, a droga-
dicdo e 0 uso de alguns farmacos durante a gestagdo
podem influenciar no desenvolvimento cortical do
bebé. Baseado em estudos realizados nos ultimos 17
anos, o autor aponta que fatores ambientais, infec¢des,
diabetes gestacional a parti da 26° semana, idade
paterna acima dos 40 anos e idade materna acima dos
35 anos, representam risco para 0 TEA. Embora,
muitas vezes, correlacionadas pelos pais de portado-
res de autismo, ndo existe nenhuma comprovacdo
cientifica de que vacinas como a da rubéola estejam
ligadas ao surgimento desse transtorno [11].

O diagnostico de TEA é apenas clinico, ainda ndo
ha exames laboratoriais ou de imagem que possam
detectar seu aparecimento. A falta de conhecimento
sobre o TEA por parte dos profissionais de enferma-
gem pode trazer prejuizos ao desenvolvimento e ao
tratamento da criancga [12].

Quanto mais precoce o diagndstico, melhor o
prognéstico e que o planejamento do tratamento deve
ser estruturado de acordo com as etapas de vida do
paciente. Nesse contexto é importantissimo o papel
do enfermeiro, pois, cabe a ele, intervir frente a esse
transtorno e prestar assisténcia a crianca e a familia.
[13,14].

O enfermeiro deve ter conhecimento tedrico cien-
tifico o suficiente para conseguir identificar preco-
cemente os sinais evidentes de autismo, pois sendo
este o profissional que acompanha por mais tempo
esse paciente, tal conhecimento tem importancia
significativa na investigacdo e na observa¢do minuci-
osa diante da avaliacéo clinica e da assisténcia desti-
nada a familia e a crianga, com relagdo aos cuidados
com criancas autistas, o enfermeiro deve saber orien-
tar os pais no que diz respeito a interacdo social e
prestarem os cuidados necessarios no que se refere ao
acompanhamento e o tratamento adequado para 0S
autistas [15,12].

Nos chama a atencéo o risco da comunicagao pre-
cipitada do diagndstico de TEA, ele afirma que por
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ser uma perturbacdo psiquica e cognitiva, o autismo
pode ser facilmente confundido com outras patologi-
as, 0 que dificulta muito o seu diagnostico. A desco-
berta de que tem um filho com TEA nem sempre é
aceita pelos pais, é importante que haja uma investi-
gacdo minuciosa dos sinais e sintomas desse transtor-
no por uma equipe multiprofissional antes de infor-
mar a familia. Por tanto é necessario que a comunica-
cdo seja feita de maneira cautelosa. E o enfermeiro
tem papel fundamental nesse processo, ele deve ter
conhecimento suficiente para diferenciar o autismo
de outras sindromes, saber orientar, dar apoio, estar
atento aos sinais e sintomas, além de proporcionar a
assisténcia de enfermagem ao portador de autismo e
seus familiares, visando o melhor tratamento e quali-
dade de vida para ambos [16].

O impacto de um diagnéstico de TEA pode propi-
ciar a sensacéo de luto em uma familia, assim como o
sentimento de negacdo e culpa, especificamente entre
0s pais. Esses sentimentos se tornam mais intenso
devido a falta de conhecimento sobre esse transtorno
por parte dos familiares, causando assim a perspecti-
va da perda definitiva do filho. Ainda segundo o
autor o impacto do diagnostico se torna mais acentu-
ado, por causa da demora na sua conclusdo clinica.
Enquanto ele ndo ocorre definitivamente, ha a espe-
ranca de que o problema do filho seja algo simples ou
transitorio e passivel de resolugdo [17].

O enfermeiro ciente do sofrimento psicolégico
enfrentado pela familia como: depressdo, culpa, tris-
teza e estresse, cabe a esse profissional orienta-los,
deixando claro que a culpa do transtorno ndo é dos
pais e que essa crianga precisard de total cuidado e
atencdo de toda a familia. Ele também tem funda-
mental na implementacdo do melhor cuidado e trata-
mento da crianca autista e da sua familia, dando
apoio de forma a atender as demandas individuais,
formando uma rede de apoio entre individuo, familia
e equipe de saude [9].

N&o existe tratamento medicamentoso para o
TEA. Os farmacos receitados aos portadores de au-
tismo geralmente sdo para tratar as comorbidades
pertinentes desse transtorno como ansiedade, impul-
sividade, distarbios alimentares e hiperatividade. O
tratamento é terapéutico, de forma individualizada,
concentrado nas principais dificuldade do transtorno,
buscando o melhor desenvolvimento social desse
paciente. Nesse contexto o enfermeiro devera pro-
mover atividades de interacdo entre a familia e a
crianca, estimulando o contato por meio de brincadei-
ras e atividades como a danca que auxilia muito o
autista podendo envolver toda a familia. Existem ou
trasforma sinterativas como: Pecs (pictures commu-
nication system), Teacch (treatment and education of
autistic and related communication handicapped
children) e a Equoterapia [18].

Conclusao

ReBIS [Internet]. 2019; 1(3):31-5.

Por se tratar de uma condigdo de multiplas causas,
ha o envolvimento de vérias areas de conhecimento
com um objetivo em comum em seus estudos, fazer
com que 0 autismo deixe de ser uma das sindromes
mais desafiadoras dos dias atuais. E importante que o
diagndstico seja precoce para que se iniciem agdes de
promocao a salde que permitam um bom desenvol-
vimento da crianca, sendo assim, destaca-se o papel
de uma equipe de salde multidisciplinar que realize
avaliagdes completas e esteja atenta a todos os tipos
de reacGes desse paciente, uma vez que 0s sinais de
autismo estdo presentes desde muito cedo. Sendo
assim, o enfermeiro tem o papel de ser agente de
socializag8o, diante da crianca autista, juntamente
com a familia, com o papel de educador.

Esclarecemos aqui a importancia da assisténcia de
enfermagem no cuidado e na identificacdo da crianca
autista, com um diagnéstico precoce e um tratamento
adequado com a ajuda de uma equipe multidisciplinar
0 paciente podera ter uma melhor qualidade de vida e
uma recuperagdo considerdvel dependendo do grau
da patologia.

De todos os profissionais da satde envolvidos no
acompanhamento da crianga com autismo é de
competéncia do enfermeiro o papel de perceber aos
sinais e sintomas apresentados pelas criangas com
suspeita de TEA, pois de todos profissionais
envolvidos nesse processo o ele é o0 primeiro contato
e 0 que passa mais tempo com esse paciente, é ele
que desempenha a fungdo de mediador entre a fami-
lia e outros profissionais da area de salde, encami-
nhando-os a uma equipe multiprofissional.

Corroboramos aqui a importancia do enfermeiro
adiquirir conhecimento cientifico para avaliar a
crianca e a familia, e assim dar o apoio necessario no
que diz respeito aos cuidados com a crianga autista.
Sendo assim, o principal objetivo é cuidar, tanto do
paciente quanto da familia.

Para auxiliar os profissionais desta area na inves-
tigacdo de risco para TEA, existem alguns instrumen-
tos de rastreamento e triagem de indicadores para o
Transtorno do Espectro Autista, onde os mais comuns
séo o IRDI e o M-CHAT, dos 23 itens compostos no
M-CHAT seis sdo especificos para risco de TEA, 0s
demais mesmo ndo sendo especificos estdo relacio-
nados ao transtorno.

Lidar com crianca autista certamente ndo é facil,
se tratando do sujeito com TEA se torna primordial o
didlogo entre os envolvidos em seu processo de adap-
tacdo na sociedade, enfermagem e familia. Portanto
imprescindivel compreender e aceitar seu grau de
retraimento, de recusa ou de incapacidade para se
comunicar, com isto devemos conhecer mais sobre o
desenvolvimento dessa crianga, tendo em vista que, a
relacdo dos profissionais com a familia € fundamental
para o desenvolvimento do paciente com TEA permi-
tindo avancos significativos no d&mbito social e edu-
cacional.
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