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RESUMO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) € uma condi¢do neurobiolégica complexa que
afeta a comunicacéo, a interacao social e o comportamento, exigindo uma abordagem
terapéutica multidisciplinar. Este trabalho tem como objetivo analisar, com base na
literatura, as abordagens terapéuticas utilizadas no tratamento do autismo a partir de
uma perspectiva multidisciplinar, destacando a relevancia da colaboracdo entre
profissionais de diversas areas para potencializar a eficacia das intervencdes. Trata-
se de uma revisao de literatura integrativa, de carater observacional e descritivo,
realizada em bases cientificas como PubMed, SciELO e BVS, utilizando os descritores
“Transtorno do Espectro Autista”, “Equipe de Assisténcia ao Paciente”, “Tratamento”
e “Diagnéstico”, foram incluidos artigos publicados a partir de 2020, disponiveis em
inglés, portugués ou espanhol, com texto completo e informagdes relevantes sobre o
tema. Artigos duplicados, editoriais e cartas ao editor foram excluidos. Destaca-se a
escassez de estudos sobre abordagens multidisciplinares no diagnéstico e tratamento
do autismo e evidencia a necessidade de pesquisas que promovam estratégias
eficazes para melhorar a qualidade de vida dos pacientes. A alta prevaléncia do
autismo imp0e desafios a rede de saude, agravados pela falta de profissionais
capacitados e pela concentracdo de centros de referéncia em areas centrais. A
atuacdo conjunta de especialistas é essencial para um diagnostico precoce e
intervencdes eficazes, incluindo abordagens comportamentais, comunicacao
alternativa, terapias de reabilitacao e, em alguns casos, suporte medicamentoso. Além

disso, a capacitacao profissional e 0 acesso a recursos terapéuticos sado fundamentais

para garantir atendimento adequado e inclusiv u seu objetivo

ao apresentar as principais estratégi ra o TEA,
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ABSTRACT

Autism Spectrum Disorder (ASD) is a complex neurobiological condition that affects
communication, social interaction, and behavior, requiring a multidisciplinary
therapeutic approach. This study aims to analyze, based on the literature, the
therapeutic approaches used in the treatment of autism from a multidisciplinary
perspective, highlighting the importance of collaboration among professionals from
various fields to enhance the effectiveness of interventions. This is an integrative
literature review, of an observational and descriptive nature, carried out in scientific
databases such as PubMed, SciELO, and BVS, using the descriptors “Autism
Spectrum Disorder”, “Patient Care Team”, “Treatment,” and “Diagnosis.” Articles
published from 2020 onwards, available in English, Portuguese, or Spanish, with full
text and relevant information on the topic were included. Duplicate articles, editorials,
and letters to the editor were excluded. The lack of studies on multidisciplinary
approaches to the diagnosis and treatment of autism is noteworthy, and highlights the
need for research that promotes effective strategies to improve the quality of life of
patients. The high prevalence of autism poses challenges to the health network,
aggravated by the lack of trained professionals and the concentration of referral
centers in central areas. The joint action of specialists is essential for early diagnosis
and effective interventions, including behavioral approaches, alternative
communication, rehabilitation therapies and, in some cases, drug support. In addition,
professional training and access to therapeutic resources are essential to ensure

adequate and inclusive care. This review achieved its objective by presenting the main

diagnostic and therapeutic strategies for ASD ientific efficacy.
However, the lack of studies and the |
care, reinforcing the need for mo Ining in the area.
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INTRODUGCAO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é um transtorno do
neurodesenvolvimento que afeta a comunicacéo, interacdo social e comportamento,
bem como apresenta uma gama de manifestacdes e niveis de gravidade (Viana et al.,
2020). E uma condi¢&o neurobiolégica complexa que impacta diversas areas da vida
do individuo (Araujo et al., 2024). Caracteriza-se por padrbes de comportamento
repetitivos, interesses restritos e dificuldades na comunicagéo e interagéo social (Silva
et al., 2024). Nesse aspecto, compreender e abordar essa condicdo complexa requer
uma visdo multidisciplinar que integre diversas areas do conhecimento.

A diversidade de sintomas e a individualidade de cada pessoa com autismo
demandam uma abordagem terapéutica que leve em consideracdo suas
necessidades especificas (Silva et al.,, 2024). Diante disso, intervencbes que
englobam diferentes modalidades terapéuticas, tais como: comportamental,
educacional, ocupacional e médica, tém se mostrado mais eficazes para promover o
desenvolvimento e melhorar a qualidade de vida de individuos autistas.

A analise multidisciplinar do tratamento do autismo considera a complexidade
do transtorno, como também reconhece a interacdo entre diversos fatores que
influenciam o desenvolvimento e o bem-estar desses individuos (Orru, 2024). Dessa

forma, terapeutas, educadores, meédicos, psicélogos e outros profissionais



desempenham papéis complementares na identificacdo de necessidades, no
planejamento de intervencdes personalizadas e no acompanhamento do progresso
do paciente.

O tratamento do TEA envolve uma variedade de intervencées farmacologicas
e nao farmacologicas, as quais abrangem uma variedade de profissionais da saude.
Além do tratamento farmacolégico, que ndo € curativo, as intervencdes nao
farmacolégicas incluem exercicios aerdbicos, enriquecimento ambiental e
musicoterapia (Long et al., 2024; Qin et al., 2024; Shi et al., 2024). Além disso, a
analise comportamental aplicada (ABA) e técnicas inovadoras como biofeedback e
neuromodulacdo também sao utilizadas, focando na melhoria de comportamentos e
fungdes cerebrais (Kang et al., 2024).

Ao explorar as abordagens terapéuticas no tratamento do autismo sob uma
Otica multidisciplinar, busca-se uma compreensao mais abrangente dessa condicdo e
para o aprimoramento das praticas de intervencdo, com o intuito de melhorar a
qualidade de vida e promover a inclusédo social de pessoas com autismo (Silva et al.,
2024).

Nesse contexto, este trabalho tem como objetivo analisar, com base na
literatura, as abordagens terapéuticas utilizadas no tratamento do autismo a partir de
uma perspectiva multidisciplinar, destacando a relevancia da colaboracdo entre

profissionais de diversas areas para potencializar a eficacia das intervencoes.

MATERIAL E METODOS

Este trabalho consiste em uma revisdo de literatura integrativa, de carater
observacional e descritivo, a qual utilizou uma abordagem sistematica para analisar
as informacdes disponiveis sobre a probleméatica do autismo e o aumento de novos
casos na contemporaneidade. O estudo foi conduzido por meio de pesquisa
bibliografica em bases de dados cientificas, como PubMed, Scientific Electronic
Library Online (SciELO) e Biblioteca Virtual de Saude (BVS).

Para a realizacao do estudo, foram pesquisadas as seguintes palavras-chave:
“Transtorno do Espectro Autista”, “Equipe de Assisténcia ao Paciente”, “Tratamento”,
“Diagnostico”. Além disso, para a buscas, foi utilizado o operador booleano AND.

Os critérios de inclusdo estabelecidos na andlise das informacdes foram:
artigos disponiveis nos idiomas Inglés, Portugués e Espanhol; artigos referentes ao

tema central; artigos com publicacdo superior ao ano de 2020; artigos com texto
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completo disponivel; e artigos que oferecem informacgdes completas acerca do tema,
com o intuito de incluir estudos recentes que reflitam as praticas contemporaneas de
diagndstico e tratamento do autismo. Os critérios de exclusdo: artigos duplicados ou
que ndo respondiam ao interesse desta revisdo, além de editoriais e cartas ao editor.

O desenvolvimento da seguinte revisao de literatura foi baseado nas seguintes
etapas: determinacéo do tema e definicdo da variavel motivadora; pesquisa e selecéo
de literatura; avaliagdo e andlise dos estudos. Além disso, a revisédo integrativa
contemplou todos os atributos éticos, citando os autores dos artigos analisados no
corpo do texto e seguindo as regras da Associacdo Brasileira de Normas Técnicas
(ABNT).

Os dados coletados foram analisados de forma sistematica, buscando
identificar padrdes, tendéncias e lacunas na literatura relacionada ao diagnoéstico e

tratamento do autismo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir da pesquisa nas bases de dados foram coletados os artigos conforme
o fluxograma expresso na Figura 1. De um total de 282 artigos, foram incluidos 20
artigos. Ap6s o processo de exclusdo por ndo atenderem ao questionamento da
pesquisa ou serem duplicados, restaram 5 artigos para a analise final.

De acordo com o objetivo geral desta reviséo integrativa da literatura, a Tabela
1 apresenta um resumo das principais caracteristicas dos estudos encontrados apos
realizacdo dos filtros.

Figura 1. Selecéo de artigos nas bases de dados.

| SciELO || PUbMED || BVS |
[N=s5] [N ] [n=220]
INCLUSAO
| N=1Cl| | N=3 | | N=7 |

EXCLUSAO

|T=4—| |N=3 | [N=4 |
| |

|
N=11
| DUPLICADOS | |
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Tabela 1. Resultados dos artigos analisados.

ARTIGO

RESULTADOS

Artigo 1: Andrade et
al., 2024.

Os estudos analisados demonstraram que intervencoes
focadas na comunicacdo resultaram em melhorias como
aumento da resposta social, ampliacdo do vocabulario e
maior troca comunicativa com os pais. Programas voltados
para atividades de vida diaria e comportamento inflexivel
também mostraram reducdo de comportamentos problema.
A intervencdo indireta aplicada pelas familias promove
sensacdo de empoderamento, maior participagdo no
processo terapéutico e reducdo dos niveis de estresse
parental. Os estudos também apontaram que a assisténcia
online dos terapeutas esta associada a uma maior adesao
dos pais. Um fator relevante identificado foi a presenca de
sintomas depressivos nos pais, influenciando a concluséo

dos programas.

Artigo 2: Forcelini et
al., 2024.

Dos 75 participantes, 28 tiveram o diagnéstico de TEA
confirmado. Problemas de aprendizagem, comportamento e
fala foram os principais sintomas que motivaram o0s
pais/familiares a buscar ajuda. No entanto, também houve
voluntarios sem nenhuma queixa que contribuiram para a
amostra do estudo apGs a publicidade local. Diagnosticos
alternativos de TEA incluiram deficiéncias intelectuais,
distirbios de comunicacdo, transtorno de déficit de
atencao/hiperatividade e transtorno desafiador opositivo.
Essas criangas foram encaminhadas para acompanhamento

médico.
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Artigo 3: Bellantonio et
al., 2024.

Evidéncias indicam que intervencdes familiares para
gerenciamento do comportamento, fortalecimento das
interacdes e apoio a comunicagéo sao eficazes. Oficinas de
habilidades sociais beneficiam criancas maiores e
adolescentes, enquanto sistemas de comunicacao
aumentativa e alternativa sdo eficazes para dificuldades
comunicativas. Abordagens sensoriais, como o0 modelo de
Ayres, também demonstram beneficios terapéuticos. O
plano de tratamento deve considerar desafios e pontos fortes
do paciente, sendo ajustado conforme os objetivos definidos
com a familia. A duragé&o varia conforme o caso, com eficacia

comprovada em abordagens curtas e prolongadas.

Artigo 4: Qin et al.,
2024.

O futuro da prevencdo e tratamento do TEA sera mais
individualizado, integrado e orientado pela tecnologia. Com
avancos na compreensao genética e ambiental, espera-se o
desenvolvimento de intervencdes personalizadas, baseadas
no historico genético e nas caracteristicas do paciente. A
medicina de precisdo promete melhorar os resultados,
reduzir efeitos colaterais e otimizar recursos. Tecnologias
como inteligéncia artificial, aprendizado de maquina e
realidade virtual deve revolucionar o diagndstico,
monitoramento e tratamento, oferecendo abordagens mais
eficazes. Além disso, pesquisas interdisciplinares e politicas
de saude focardo na triagem precoce, conscientizacao e
incluséo social, promovendo melhor qualidade de vida e mais

oportunidades para individuos com TEA.
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Artigo 5: Almeida et | O estudo destaca a alta prevaléncia de criancas com
al., 2024. suspeita de TEA na atencdo primaria, mas evidencia que
enfermeiros nédo se sentem preparados para prestar
assisténcia devido a falta de conhecimento, reflexo de
deficiéncias na formacdo académica. Pesquisas apontam
gue graduandos de diversas areas da saude, como
enfermagem e medicina, relatam aprendizado insuficiente
sobre o tema. Além disso, a maioria dos enfermeiros nunca
recebeu capacitacdo especifica, e poucos servicos adotam
protocolos ou instrumentos de rastreamento, como o0 M-
CHAT, recomendado pelo Ministério da Saude para triagem

precoce.

Primeiramente, nota-se uma escassez de estudos que compreendam a
abordagem multidisciplinar para o diagnostico e tratamento do autismo, o que
evidencia a necessidade da realizacdo de mais estudos para o estabelecimento de
estratégias terapéuticas conjuntas que melhorem a qualidade de vida dos pacientes
com autismo.

A partir dessa perspectiva, define-se o Transtorno do Espectro Autista (TEA),
por meio do Manual Diagnéstico e Estatistico de Transtornos Mentais - Quinta Edicao
(DSM-5), como um transtorno do neurodesenvolvimento, caracterizado por um
desenvolvimento atipico que varia em diferentes niveis de gravidade. Esse transtorno
resulta no comprometimento das habilidades sociais e da comunicac¢ao, tanto verbal
quanto ndo verbal, além da manifestacdo de comportamentos e interesses restritos,
com movimentos repetitivos e estereotipados (Lopes-Herrera et al., 2023).

Segundo o Centro de Controle e Prevencdo de Doencas (Centers for Disease
Control and Prevention — CDC), nos Estados Unidos, uma em cada 36 criancas de 8
anos é diagnosticada com autismo, correspondendo a 2,8% da populacédo infantil.
Essas estimativas sdo maiores do que estudos anteriores realizados durante 2000-
2018, sugerindo que a frequéncia e/ou o diagndstico de TEA esta crescendo (Andrade
et al. 2024). Essa alta prevaléncia impbe desafios a rede de saude e as familias,
especialmente devido a falta de profissionais capacitados e a concentracdo dos

centros de referéncia em areas centrais. Em paises de grande extensao territorial,



14

como o Brasil, o acesso a tratamentos e intervencdes torna-se ainda mais dificil em
regioes periféricas, interiores e rurais (Andrade et al., 2024; Forcelini et al., 2024).

Essa alta prevaléncia imp8e desafios a rede de saude e as familias, por
exemplo, a falta de profissionais capacitados e a concentracdo dos centros de
referéncia em areas centrais. Isso implica na desigualdade do acesso a saude, na
demora no diagndstico e inicio do tratamento e, consequentemente, em maior
sobrecarga familiar. Em paises de grande extens&o territorial, como o Brasil, 0 acesso
a tratamentos e intervencdes torna-se ainda mais dificil em regides periféricas,
interiores e rurais (Andrade et al., 2024; Forcelini et al., 2024).

A educacéo inclusiva no Brasil ainda apresenta muitas deficiéncias, deixando
lacunas que impactam diretamente as criangas autistas. A escassez de especialistas
qualificados para diagnosticar o autismo e a demora no inicio do tratamento
comprometem significativamente a evoluc¢do da crianca. Em muitos casos, criancas
autistas sao tratadas da mesma forma que outras com diferentes tipos de deficiéncia,
sem receber a atencao especifica que sua condicdo exige. Diante dessa realidade, 0s
pais muitas vezes se veem obrigados a formar associa¢gdes e buscar profissionais
especializados que possam oferecer um acompanhamento adequado, focado nas
particularidades do transtorno (Pereira, 2011).

Embora existam diversos instrumentos diagnosticos para TEA, alguns
traduzidos e validados para o portugués, ha falta de profissionais treinados para o
diagndstico adequado de deficiéncias do neurodesenvolvimento no Brasil, como em
outros paises em desenvolvimento (Forcelini et al., 2024). No Brasil, a formacéo
universitaria ndo proporciona uma capacitacdo plena para a abordagem do autismo,
resultando em desafios, como a dificuldade no reconhecimento precoce e no manejo
adequado do transtorno ao longo da pratica profissional. (Oliveira, 2017). Isso é
ratificado pelo estudo de Almeida et al. (2024), o qual descreve que, apesar de
relatarem conhecimento médio, os profissionais apresentam dificuldades na
identificacdo dos sinais clinicos e fatores etioldgicos do TEA, o que pode comprometer
a assisténcia.

Dessa forma, segundo Almeida et al. (2024), a pratica mais comum observada
no estudo é encaminhar casos suspeitos ao médico. Isso limita a abordagem
diagnostica e dificulta o seu fechamento, uma vez que é necessaria uma equipe
multidisciplinar e maior articulagdo entre os servicos de saude, como os Centro de

Atencdo Psicossocial infantis e Centros de Reabilitagédo, para o diagndstico assertivo
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e precoce. Confirmado por et al. Steffen et al. (2020), a intervencdo multidisciplinar €
fundamental para promover uma melhoria significativa na qualidade de vida da
crianca, considerando seu nivel de desenvolvimento e suas particularidades. Assim,
a atuacdo conjunta desses especialistas é essencial, pois agrega conhecimentos
técnicos sobre o desenvolvimento humano.

Entre os métodos diagnosticos mais observados, os métodos tradicionais de
diagnostico do TEA baseiam-se em avaliacdes comportamentais e no historico de
desenvolvimento (Bellantonio et al., 2024). A equipe multidisciplinar responséavel pelo
diagndéstico € composta por profissionais como psicélogo, neuropsicologo, pedagogo,
psicopedagogo, pediatra, psiquiatras, fonoaudiélogo, terapeuta ocupacional,
nutricionista, entre outros, além de contar com uma estrutura voltada para a integracéo
sensorial (Steffen et al., 2020).

O processo envolve observacdo direta da crianca e entrevistas com 0s
cuidadores para avaliar interacdes sociais, comunicagao e padrbes comportamentais.
Ferramentas como Childhood Autism Rating Scale (CARS), a Autism Diagnostic
Observation Scale (ADOS) e a Autism Diagnostic Interview-Revised (ADI-R) auxiliam
na identificacdo dos principais sintomas, e testes cognitivos podem ser usados para
descartar outras condi¢cdes. Essas ferramentas sdo projetadas para identificar os
principais sintomas do TEA, como déficits de comunicacéo social e comportamentos
ou interesses repetitivos. Embora eficazes, esses métodos séo subjetivos e variaveis.
Novas técnicas estdo sendo desenvolvidas para aprimorar a precisdo e a eficiéncia
do diagndstico (Qin et al., 2024).

A escassez de profissionais treinados para o diagnéstico de TEA no Brasil e
em outros paises em desenvolvimento destaca a necessidade urgente de ferramentas
de triagem precisas, capazes de identificar corretamente as criangas que precisam de
avaliacao adicional, otimizando os recursos de saude limitados. Nesse contexto, o uso
generalizado da Lista de Verificagdo Modificada para Autismo (M-CHAT) tem sido
amplamente recomendado para pediatras, pois ha suporte empirico que comprova
sua eficacia na triagem populacional de criancas pequenas, ajudando a direcionar
casos para a avaliacédo especializada de forma mais eficiente (Andrade et al., 2024,
Forcelini et al., 2024).

O plano de tratamento para o TEA deve ser elaborado com base no perfil de
desafios e pontos fortes do paciente, sendo avaliado de acordo com os objetivos

definidos em conjunto por profissionais e familiares. Evidéncias demonstram a eficacia
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de intervencbes mediadas pela familia, que focam no gerenciamento de
comportamentos, fortalecendo as interagdes entre a crianca e seus pais, além de
apoiar o desenvolvimento da comunicagéo (Bellantonio et al., 2024).

A familia desempenha um papel fundamental na deteccéo precoce do autismo,
sendo muitas vezes a primeira a identificar sinais da sindrome. Estudos indicam que,
entre 0s casos observados pelos pais, 38% séo percebidos por volta dos 12 meses
de idade, 41% entre 12 e 24 meses, 16% entre 24 e 36 meses e apenas 5% apos 0s
trés anos. Essa identificagdo precoce é essencial para a intervencdo e o
desenvolvimento adequado da crianca (Nunes; Souza; Giunco, 2009).

Todo tratamento deve ter como base quatro objetivos fundamentais. O primeiro
€ estimular o desenvolvimento social e comunicativo, promovendo a interacdo e a
expressdo da crianca. O segundo consiste em aprimorar o aprendizado e a
capacidade de resolver problemas, facilitando a aquisicdo de novas habilidades. Além
disso, é essencial reduzir comportamentos que interferem no aprendizado e limitam o
acesso as experiéncias do dia a dia. Por fim, é indispensavel oferecer suporte as
familias, auxiliando-as no manejo do autismo e na promog¢ao do bem-estar da crianca
(Steffen et al., 2020).

Entre as principais estratégias terapéuticas convencionais observadas, a
Andlise Comportamental Aplicada (ABA) é uma abordagem baseada na psicologia
comportamental usada no tratamento de criangcas com TEA. Seu objetivo é aprimorar
habilidades sociais, de comunicagdo, académicas e de vida diaria, enquanto reduz
comportamentos mal-adaptativos, por meio de estratégias de reforco positivo. A
terapia € individualizada, iniciando com uma avaliacdo detalhada para definir
comportamentos-alvo e estratégias de intervencdo. O progresso € monitorado
continuamente com coleta e analise de dados. Estudos mostram que a ABA melhora
significativamente a independéncia e qualidade de vida das criancas com TEA, apesar
do alto comprometimento de tempo e recursos (Qin et al., 2024).

O Picture Exchange Communication System (PECS) € um sistema de
comunicacao alternativa que tem como objetivo facilitar a interacdo interpessoal de
individuos com dificuldades na fala. Por meio da troca de figuras, o método permite
gue essas pessoas expressem seus desejos e necessidades de forma funcional. O
treinamento com o PECS ocorre em seis fases progressivas. Inicialmente, o individuo
aprende a solicitar itens desejados trocando figuras especificas com um adulto. Em

seguida, desenvolve a habilidade de buscar a imagem correspondente na tabua de
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comunicacao, leva-la até um interlocutor e entrega-la. Na terceira fase, ele passa a
discriminar entre diferentes figuras para selecionar a correta. Com o avanco do
treinamento, a crianga ou adulto comeca a construir frases simples utilizando multiplas
palavras fixadas na tdbua de comunicag¢do. Posteriormente, aprende a responder
perguntas diretas, como "O que vocé quer?", ampliando sua capacidade de
comunicacdo. Por fim, na ultima etapa, o foco esta na emissdo de comentarios
espontaneos, incentivando uma interacdo mais autbnoma e natural. Esse sistema tem
se mostrado uma ferramenta eficaz para o desenvolvimento da comunicacao
funcional, especialmente em pessoas com autismo e outros transtornos que afetam a
linguagem (Mizael; Aiello, 2013).

O biofeedback e a neuromodulagdo sdo abordagens inovadoras para o
tratamento do TEA, buscando melhorar a funcdo cerebral e reduzir sintomas. O
biofeedback permite que individuos aprendam a regular processos fisiologicos por
meio de feedback em tempo real, auxiliando na concentracao, ansiedade e regulacao
emocional. J& a neuromodulacdo, com técnicas como estimulacdo magnética
transcraniana (EMT) e a estimulagdo transcraniana por corrente continua (ETCC),
estimula a atividade neuronal para melhorar comunicacdo social e reduzir
comportamentos estereotipados. Embora promissoras, essas abordagens ainda
requerem mais pesquisas para validar eficacia, seguranca e protocolos ideais, mas
oferecem alternativas ndo farmacolégicas complementares ao tratamento do TEA.
(Qin et al., 2024).

O programa Tratamento e educacao de criancas autistas e com deficiéncia de
comunicacdo relacionada (Treatment and Education of Autistic and Related
Communication Handicapped Children — TEACCH) destaca-se por trés aspectos
principais: (a) a colaboracéo estreita entre pais e profissionais, (b) a adaptacédo da
intervencao as caracteristicas individuais do cliente, e (c) o uso de experiéncias de
ensino estruturadas. Em uma intervencéo tipica, as habilidades do individuo séo
avaliadas por meio de testes padronizados, e os resultados dessas avaliacfes ajudam
a criar um curriculo personalizado, alinhado as necessidades especificas do cliente.
O ensino estruturado envolve organizar o ambiente e as atividades para otimizar o
aprendizado e reduzir a frustracdo. Trés fatores essenciais para esse processo Sao:
(a) organizacdo do ambiente fisico, (b) uso de cronogramas visuais e (c) arranjo dos
materiais para promover a independéncia nas tarefas (Virues-Ortega; Julio; Pastor-
Barriuso, 2013).
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Outro pilar essencial no tratamento do TEA € a reabilitacdo, com terapias
especificas para atender as dificuldades individuais. A terapia ocupacional com
integracdo sensorial ajuda no processamento de estimulos sensoriais, a
fonoaudiologia trabalha no desenvolvimento da comunicagdo e da linguagem,
enguanto a psicoterapia, especialmente a Terapia Cognitivo-Comportamental (TCC),
pode ser utilizada para manejo de sintomas de ansiedade e dificuldades sociais
(Bellantonio et al., 2024; Qin et al., 2024).

No ambito medicamentoso, o tratamento é direcionado principalmente para
sintomas associados ao TEA, como irritabilidade, hiperatividade, ansiedade e
distarbios do sono. Antipsicéticos atipicos, como risperidona e aripiprazol, sao
indicados para controle da agressividade e comportamentos desafiadores.
Estimulantes, como o metilfenidato, podem ser prescritos para casos de hiperatividade
e déficit de atencdo, enquanto inibidores da recaptacao de serotonina (ISRS), como
fluoxetina e sertralina, auxiliam no manejo de ansiedade e depressao. Além disso, a
melatonina é frequentemente utilizada para tratar distirbios do sono, comuns em
pessoas com TEA (Bellantonio et al., 2024; Long et al., 2024; Qin et al., 2024).

O estudo de Almeida et al. (2024) sugere a ampliacdo de pesquisas e a
implementacéo de treinamentos para melhorar o preparo dos profissionais e fortalecer

o diagndstico precoce e a assisténcia as criancas com TEA.

CONCLUSAO

A andlise do Transtorno do Espectro Autista (TEA) sob uma perspectiva
multidisciplinar evidencia a complexidade do diagndstico e tratamento dessa
condicdo. A revisdo da literatura reforca o conhecimento das principais estratégias
diagndsticas e terapéuticas realizadas a partir de uma abordagem multidisciplinar,
demonstrando a sua eficacia e evidéncias cientificas. A abordagem integrada,
envolvendo profissionais de diferentes areas, € fundamental para proporcionar
intervencdes eficazes e personalizadas, melhorando significativamente a qualidade
de vida dos individuos com TEA.

Portanto, observou-se a escassez, como mencionado anteriormente, de
estudos que abordem essa tematica, assim como de profissionais capacitados para a
realizacdo do diagndstico e tratamento direcionados ao TEA. A alta prevaléncia do
TEA e os desafios no acesso a servigos especializados demonstram a necessidade

urgente de politicas publicas que ampliem o suporte as familias e a capacitacdo de
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profissionais. A falta de especialistas qualificados e a concentracdo de centros de
referéncia em regides centrais impdem barreiras ao diagndstico precoce e ao inicio
do tratamento, impactando negativamente o desenvolvimento das criancas autistas.

Diante disso, torna-se essencial a implementacdo de estratégias que
promovam a capacitacdo continua dos profissionais da saude e da educacédo, bem
como a expansao de servicos de reabilitacdo acessiveis. A demanda por ferramentas
diagnosticas mais precisas, tratamentos acessiveis e maior capacitacdo dos
profissionais € essencial para melhorar o cuidado e a qualidade de vida dos pacientes
com TEA. Entre as abordagens multidisciplinares disponiveis, foram observadas a
Andlise Comportamental Aplicada (ABA), o biofeedback e a neuromodulacédo, e
medicamentos, para auxilio nas outras terapias. Assim, destaca-se a necessidade
urgente de ampliar a pesquisa e o treinamento de profissionais para garantir um
diagndstico precoce e intervencdes eficientes.

A revisdo ressaltou a relevancia de uma abordagem integrada no diagnostico e
tratamento do TEA. Contudo, pela caréncia de estudos sobre essa abordagem e a
insuficiéncia de profissionais qualificados, dificulta-se a assisténcia adequada. Além
disso, 0 envolvimento ativo das familias no processo terapéutico é crucial para a
obtencéo de melhores resultados. O suporte adequado aos cuidadores e a promoc¢ao
da inclusdo social sdo aspectos fundamentais para garantir um ambiente propicio ao
desenvolvimento dos individuos com TEA.

Por fim, este estudo refor¢ca a necessidade de pesquisas continuas que aprofundem
a compreensdo sobre as abordagens multidisciplinares no tratamento do TEA,
possibilitando avancos no atendimento e na qualidade de vida das pessoas autistas.
A integracdo entre profissionais, familiares e sociedade € indispenséavel para a

construcdo de uma rede de apoio eficaz e inclusiva.
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ANEXO A

Revista FT - Utilizamos Normas ABNT

A Associacao Brasileira de Normas Técnicas — ABNT, entre outras atribuicbes, é
responsavel por padronizar a formatacdo de documentos técnicos, visando facilitar a
sua compreensao e 0 acesso ao conhecimento cientifico. Nesse contexto, além das
normas voltadas aos trabalhos académicos, a ABNT editou a Norma Brasileira
10520/2023, que estabelece regras de formatacao para artigos cientificos.
Considerando que diversas faculdades no Brasil jA adotam o modelo de artigo
cientifico como trabalho de conclusdo de curso, n6s da Revista FT também
utilizamos esse modelo e reunimos aqui todas as regras que devem ser observadas

na formatacéo do seu artigo.

Fontes, Margens e Espacamentos

Embora a NBR 10520/2023 nao estabeleca regras sobre fontes, margens e
espacamentos, sugerimos a utilizacdo das mesmas regras aplicadas em monografias
e outros trabalhos académicos:

o Fonte: tamanho 12, com excecdo das notas de rodapé, citacdes de mais de
trés linhas, paginacdo e legendas de imagens, que deverdo ser de menor
tamanho.

o Margens: esquerda e superior de 3 cm, direita e inferior de 2 cm.

o« Espacamento: 1,5, com as seguintes excecdes, que deverdo adotar
espacamento simples:

o citacOes de mais de trés linhas
o notas de rodapé
o referéncias

o legendas das ilustragdes e tabelas

Estrutura Geral
Estrutura Pré-textual
Elementos:
o Titulo e, se houver, subtitulo

« Nome do autor
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e Resumo na lingua do texto

o Palavras-chave na lingua do texto
Estrutura Textual

e Introducéo

« Desenvolvimento

e Conclusao
Estrutura Pos-textual

e Titulo e, se houver, subtitulo em lingua estrangeira

 Resumo em lingua estrangeira

o Palavras-chave em lingua estrangeira

« Notas explicativas (opcional)

o Referéncias

e Glossario (opcional)

o Apéndices (opcional)

e Anexos (opcional)

Elementos Pré-textuais
Os elementos pré-textuais sdo apresentados antes do conteddo do artigo e
consistem em: titulo, subtitulo (se houver), nome do autor, resumo e palavras-
chave na lingua do texto.
Diferente das monografias, os elementos pré-textuais nos artigos cientificos devem
estar juntos e na mesma pagina de abertura do conteudo.

e O resumo nédo podera ultrapassar 250 palavras.

e As palavras-chave devem ser separadas entre si por pontos.

o Atencdo: a norma prevé ainda que a pagina de abertura devera conter uma

nota de rodapé com um breve curriculo do autor, bem como seu endereco

postal e eletronico.

Elementos PoOs-textuais Obrigatérios
Os elementos pos-textuais sdo apresentados ap6s a concluséo do artigo e podem
ser obrigatdrios ou opcionais. Os obrigatdrios sao:

e Titulo

o Subtitulo (se houver)

¢ Resumo
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o Palavras-chave (todos em lingua estrangeira)

o Referéncias
Embora a NBR 10520/2023 estabeleca esses elementos como pds-textuais, € comum
encontrarmos 0s resumos e palavras-chave em lingua estrangeira ja na pagina de
abertura do artigo.
As referéncias devem conter informacdes essenciais a identificacdo das fontes e,
sempre que possivel, informacdes complementares que facilitem esse
reconhecimento.
Diferente das monografias, as referéncias em artigos cientificos ndo precisam
constar em folha exclusiva, devendo aparecer apés a concluséo do trabalho ou

em notas de rodapé.

Elementos Pos-textuais Opcionais
Os elementos poés-textuais opcionais ficam a critério do autor e consistem em:

e Notas explicativas

o Glossério

o Apéndices

e Anexos
As notas explicativas, apesar de classificadas neste grupo, ndo sédo apresentadas
apoés a conclusao do artigo, mas sim em notas de rodapé ao longo do texto. Elas
sao utilizadas quando o autor desejar complementar algum ponto do artigo, seja com
suas proprias palavras ou com citacoes.
A numeracdo das notas explicativas néao reinicia a cada pagina, devendo seguir
consecutivamente até o fim do artigo.
O glossario deve ser organizado em ordem alfabética.
Os apéndices e anexos sdo documentos juntados pelo autor para fundamentar,
comprovar ou ilustrar o contetudo do artigo. Deverao ser identificados por letras

maiusculas seguidas de travesséo e a identificacédo do seu conteudo.



