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RESUMO

MARANGONI, V. F. A ATUACAO DA ENFERMAGEM NA ASSISTENCIA EM
SAUDE DE CRIANCAS COM TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA (TEA):
UMA REVISAO INTEGRATIVA DA LITERATURA. 2025. Monografia (Graduacdo de
enfermagem) — Centro Universitario Vale do Salgado, UNIVS. Icd, Ceara, 2025.

INTRODUCAO: O Transtorno do Espectro Autista (TEA) ¢ uma condi¢do do
neurodesenvolvimento que compromete a comunicacdo, a socializagdo e o comportamento,
exigindo uma abordagem multiprofissional centrada nas necessidades especificas da crianca.
Nesse contexto, a enfermagem desempenha um papel essencial no cuidado direto e no apoio
as familias, promovendo acolhimento, escuta qualificada e intervengdes individualizadas.
OBJETIVO: Analisar a atuagdo da enfermagem na assisténcia em satde de criangas com
TEA, por meio de uma revisdo integrativa da literatura. METODOLOGIA: Trata-se de uma
revisdo integrativa da literatura, a qual foi realizada nas bases de dados: SCIELO, LILACS,
BDENF, BVS ¢ PUBMED, com recorte temporal de 2020 a 2025, a coleta aconteceu entre
fevereiro e abril de 2025. Sendo selecionados 11 artigos apods andlise detalhada e inser¢ao dos
critérios de inclusdo e exclusio. RESULTADOS: Evidenciam que, embora haja avangos na
compreensao e na abordagem do TEA, ainda persistem lacunas na formag¢ao e na atuacdo dos
profissionais de enfermagem, como a escassez de recursos e intervencdes elaboradas e
dificuldade no acompanhamento em satde dos familiares. CONCLUSAO: Conclui-se que ¢
imprescindivel o investimento em capacitacdo continua, formagao completa e continuada dos
profissionais, desenvolvimento de politicas publicas atualizadas, praticas humanizadas,
abordagem abrangentes e especificas para cada caso e estratégias de cuidado que promovam o
desenvolvimento integral da crianca com TEA.

Palavras-chave: Transtorno do Espectro Autista. Enfermagem. Crianca. Assisténcia.
Cuidado.



ABSTRACT

MARANGONI, V. F. NURSING PERFORMANCE IN HEALTH CARE FOR
CHILDREN WITH AUTISM SPECTRUM DISORDER (ASD): AN INTEGRATIVE
LITERATURE REVIEW. 2025. Monograph (Undergraduate Nursing) — Vale do Salgado
University Center, UNIVS. Ico, Ceard, 2025.

INTRODUCTION: Autism Spectrum Disorder (ASD) is a neurodevelopmental condition
that compromises communication, socialization, and behavior, requiring a multidisciplinary
approach focused on the specific needs of the child. In this context, nursing plays an essential
role in direct care and support for families, promoting welcoming, qualified listening, and
individualized interventions. OBJECTIVE: To analyze the role of nursing in health care for
children with ASD, through an integrative literature review. METHODOLOGY: This is an
integrative literature review, which was carried out in the following databases: SCIELO,
LILACS, BDENF, BVS and PUBMED, with a time frame from 2020 to 2025, the collection
took place between February and April 2025. Eleven articles were selected after detailed
analysis and insertion of the inclusion and exclusion criteria. RESULTS: They show that,
although there are advances in the understanding and approach to ASD, gaps still persist in
the training and performance of nursing professionals, such as the scarcity of resources and
elaborated interventions and difficulty in monitoring the health of family members.
CONCLUSION: It is concluded that it is essential to invest in continuous training, complete
and continued education of professionals, development of updated public policies, humanized
practices, comprehensive and specific approaches for each case and care strategies that
promote the integral development of children with ASD.

Keywords: Autism Spectrum Disorder. Nursing. Child. Assistance. Care.
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1 INTRODUCAO

De acordo com a Constituicao Federal de 1988, saude ¢ direito de todos e dever do
Estado, assegurado a partir de politicas sociais € econdomicas, com objetivo na redugdo do
risco de doenca e outros agravos, com acesso universal e igualitario as agoes € aos servigos de
promocao, protecdo e recuperacdo. O Ministério da Saude Publica enfatiza a relevancia do
cuidado integral da crianga e assegura isso por meio da criacdo da Politica Nacional de
Atencao Integral a Satde da Crianga (PNAISC), criada com o objetivo de promover o cuidado
integral com a crianga dentro do Sistema Unico de satde (SUS) (Brasil, 2024).

O Transtorno do Espectro Autista (TEA), ¢ considerado como um distarbio com
caracteristicas de disfungdes no neurodesenvolvimento do individuo, com interferéncias
presentes na comunicacdo, linguagem, desenvolvimento, comportamento e intera¢do social,
além de afetar a percepcao sensorial da crianga (Brasil, 2024).

Segundo Ferreira (2024) os pacientes portadores de TEA enfrentam diversos desafios,
dentre eles os desafios sociais, emocionais e econdmicos dos pais, destacando a importancia
do apoio emocional e comunitario, como também barreiras burocraticas no SUS,
inconsisténcia para tratamentos, e a fragilidade na articulacao nos diferentes servigos.

Criancas portadoras do TEA apresentam além do neurodesenvolvimento atrasado,
déficits nas habilidades sociais, comunicagdo e comportamento. No entanto ¢ essencial o
envolvimento familiar mediante o desenvolvimento social da crianca, relevante na luta contra
o preconceito e baixa compreensao sobre o autismo pela sociedade, apesar disso, os familiares
demonstraram preocupacao e sentimento de empatia com o proximo, € com familiares em
situagdo semelhante (Estevao, 2023).

O SUS ¢ um sistema de saude no qual sdo articuladas diversas agdes em saude, o
Ministério da Saude relata que a escolha entre as agdes e estratégias disponiveis devem
considerar sua eficicia e seguranga, de acordo com cada caso. Terapias que nao oferecam
resultados positivos na qualidade de vida do individuo podem acarretar desvantagens
substanciais, como direcionamento ineficaz de recursos financeiros e humanos, tratamentos
de baixa efic4cia limitada ou sem de respaldo cientifico propiciam o sobrecarregamento dos
servicos publicos de saude mental (Araujo; Veras; Varella, 2019).

A atengdo primdria a saude (APS) ¢ a principal porta de entrada para o SUS, pois ¢ o
primeiro nivel de ateng¢do, atua por meio de acdes de saude que abrangem a promocao a saude
e prevencao de doengas sendo ela € responsavel por filtrar e organizar o fluxo unidirecional de
atendimentos, ressaltando que a eficacia da rede ¢ ligada a disponibilizagcdo de servigos que

estejam de acordo com as responsabilidades especificas de cada institui¢do, levando em



consideragdo capacitagdo dos profissionais e a infraestrutura a disposicdo (Aradjo; Veras;
Varella, 2019).

A crianga com diagnostico de TEA necessita de acompanhamento multiprofissional.
Contudo, a assisténcia da classe da enfermagem ¢ de grande importancia na prestagdao de
cuidados que contribuirdo na melhorara da qualidade de vida, promoc¢ao do desenvolvimento
infantil, acesso as informagdes e o direcionamento aos servigos de saude essenciais (Almeida
et al., 2024).

O enfermeiro ¢ o profissional responsavel pelos primeiros contatos com a crianga,
durante a puericultura e consultas de enfermagem, realizando anamnese, exame fisico, e com
oportunidade para conhecimento do historico do paciente e aspectos comportamentais.
Mediante o respaldo cientifico da profissdo, pode observar desde comportamentos incomuns
até sinais precisos de TEA, realizando intervengdes psicoeducacionais de reabilitacdo a
sociedade, com objetivo de promogao a saude e prevengdo de agravos (Mota et al., 2022).

A crianga autista requer maiores cuidados, e atualmente a enfermagem ¢ a principal
profissdo que atua nos cuidados dessa classe. Diante disso ¢ o enfermeiro o agente
responsavel pelo cuidado humanizado, direcionando assim a pergunta norteadora: Como
acontece a atuagdo da enfermagem na assisténcia a satide criancas portadoras do TEA?

A justificativa desse trabalho baseia-se a importancia da enfermagem dentro do
sistema Unico de saude e a prestacdo de servigos a pacientes com TEA, com a necessidade da
constru¢do académica sobre a atuacdo dos enfermeiros. Contribuindo para o desenvolvimento
de uma assisténcia integral as criangas autistas, qualificacio no atendimento e
desenvolvimento de estratégias de inclusdo desses pacientes.

A relevancia desse trabalho se dd ao estudo da forma como o sistema unico de saude
(SUS), trabalha a integralidade das acdes de saude, considerando que integralidade ¢ um dos
principios do sistema, na qual trabalha as politicas publicas com a saude, atuando de forma
intersetorial na qualidade de vida aos usudrios. Contribuindo com uma anélise académica da
atuacao da enfermagem na satde das criangas transtorno do espectro autista (TEA) dentro do

atual cenario do sistema unico de saude (SUS).



2. OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL
Analisar a producdo cientifica sobre a atuagdo de enfermagem na assisténcia a saude

de criangas autistas.



3. REVISAO DA LITERATURA

3.1 TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA (TEA)

O TEA ¢ classificado como um distarbio, notavel em alteragdo nas funcdes do
neurodesenvolvimento do individuo, interfere em fungdes de linguagem, interacdo social,
comportamento € comunicagdo, além de comportamentos estereotipados como: agdes
repetitivas, hiper foco para atividades especificas e repetitivas, como também restri¢do de
interesses em determinados assuntos ou atividades (Araujo; Veras; Varella, 2019).

O TEA pode ser diferenciado em graus que podem ser leves e sem dependéncia,
demonstrando discretos desafios de adaptacdo, como também até niveis de total dependéncia
em atividades de rotina ao longo das fases da vida. Caracterizando assim por um espectro de
ampla variacdo na forma de apresentagdo clinica (Araujo; Veras; Varella, 2019).

Incluido como transtorno mental de inicio da infancia, o TEA apresenta manifestacdes
clinicas antes do inicio da vida escolar da crianga, dentre essas o déficit de atencao
direcionada a pessoas, auséncia ou atraso na fala, baixa interatividade social com o meio,
dificuldade em alteracdo de rotina, engajamento em atividades repetitivas, interesse em
objetos mecanicos, o brincar dessas criangas ¢ diferente e idiopatico (Fonseca et al., 2019).

Durante muitos anos, os transtornos mentais eram tidos como “idiotia”, e esse conceito
perdurava sobre todas as areas da saude mental, idades e publicos. Ao longo dos anos os casos
antes tratados como idiotismo foram dando espaco & estudos de psicoses, esquizofrenia e
retardo mental, e s6 em 1940 existem estudos com o conceito do que hoje € intitulado autismo
(Ministério da Saude, 2015).

A partir dos historicos acerca do autismo, existem trés teorias basicas acerca da origem
e natureza do espectro: A primeira se baseia na raiz psicanalitica, representada por um
espectro de proposicdes clinicas, discutida pelos autores Lorna Wing e Hans Asperger. A
segunda se orienta no cognitivismo, discutida por autores como Michael Rutter, Simon Baron
e Uta Frith, que consideram o autismo uma patologia caracteristica por déficit em mddulos
cognitivos. A terceira mais recente, incluida nas linhas de neurocientificas, associa o autismo
a disfungdes nas células espelho, relacionadas a intensidade social e conteido emocional
(Ministério da Saude, 2015).

Ademais, o TEA se assemelha em sintomas outros transtornos ou apresentar mais de
um transtorno de neurodesenvolvimento, dificultando o diagnostico preciso e postergando

tratamentos. Podendo o TEA ser observado nos trés primeiros anos de vida da crianca, sua
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prevaléncia ainda se concentra em meninos do que em meninas, necessitando de critérios
especificos de avaliagdo para realizacao de um diagnostico concreto (Junior et al.,2023).

O transtorno do espectro autista ¢ reconhecido como uma sindrome comportamental
complexa com etiologias variadas, atreladas a genética e fatores ambientais. Contudo, cada
apresentacdo clinica deve ser avaliada individualmente, com énfase no histérico de
desenvolvimento. A partir disso, o diagnostico acontece de maneira multidisciplinar, de
énfase clinica e deve ser realizado, inicialmente por profissionais do sistema unico de saude,
dentro da atencao primaria a satude (APS) (Oliveira, 2024).

Na atualidade, os diagndsticos sdo baseados a partir de critérios para transtornos
presentes no DSM-5 (Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais), esse manual
possui grupos de classificacdo e especificidade para cada transtorno. Dentre os grupos de
classificacdo existe o grupo de Transtornos do Neurodesenvolvimento, com critérios de
déficit de desenvolvimento, limitagdes especificas com danos a sociabilidade ou inteligéncia
(Junior et al., 2023).

O DSM-5 teve sua ultima atualizagdo em 2022, pela American Psychiatric Association
(APA), na qual passou a considerar como critérios diagndstico para TEA: (a) déficits
constantes na comunicacdo e relacdo social em diferentes circunstincias; (b) padrdes
limitados e recorrentes de comportamentos, preocupacdo ou atividades; (c) existéncia de
sintomas precoces no periodo do desenvolvimento (manifestados a partir das capacidades
limitadas, ou mascarados por estratégias aprendidas mais tarde na vida); (d) presenca de
sintomas que prejudicam o funcionamento social, profissional ou em outros ambitos da vida
do individuo na atual fase de desenvolvimento; e (e) comunicagdo social abaixo do esperado
para o nivel geral do desenvolvimento, considerando comorbidade entre deficiéncia
intelectual ¢ TEA (Oliveira, 2024).

Além do diagnodstico do TEA, a APS ¢ responsavel pela saude integral das criancgas,
pois, criangas podem adoecer de outras enfermidades, ademais, essas criancas irdo crescer,
passar pelas fases da adolescéncia, fase adulta e se tornardao idosos, no qual se caracterizam
pela ocorréncia de comorbidades, como epilepsia, distirbios gastrointestinais, problemas na
alimentacdo e nutri¢do, metabolismo lento e perturbado, ansiedade, depressdo, e outros
agravos desenvolvidos a partir do uso de medicagdes e tratamentos prolongados, associando-
se assim a uma taxa de vida reduzida para os portadores do TEA (Rezende et al.,2020).

Nesse contexto, o diagndstico precoce e o inicio de intervencdes para o TEA sdo de

relevancia clinica para as criancas, pois melhora a qualidade de vida e melhora o quadro
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sintomatoldgico, podendo atingir resultados positivos em ambito fisico, social, funcional e
mental (Silva et al., 2023).

Mediante o exposto, a relevancia da capacitagdo multiprofissional dentro do Sistema
Unico de Saude para a identificagdo de criancas atipicas, essencialmente as portadoras de
TEA, possibilitando o diagndstico precoce e a diminui¢do dos prejuizos na infancia (Almeida

et al., 2024).

3.2 REDE DE ATENCAO A PESSOA COM TEA

No Brasil o Sistema Unico de Satde (SUS) ¢ responsavel por articular os programas
de satde e niveis de atencdo basica, com isso, a Aten¢do Primdria a Satide (APS) € o primeiro
nivel de atenc¢do e porta de entrada para o SUS. A partir da APS, o usuario ¢ direcionado pela
Rede de Atengao a Psicossocial (RAPS) responsavel pela continuidade no direcionamento do
paciente dentro do sistema de satide para os demais pontos de atengdo a satde da rede (Simao
et al., 2023).

A ESF (Estratégia de Satde da Familia) ¢ responsavel pelo acolhimento,
acompanhamento das familias e consequentemente das criangas, por meio das consultas de
puericultura, realizadas até o fim da primeira infancia, sendo essas alternadas entre o
enfermeiro e o médico da unidade basica de satide (UBS) (Simao et al., 2023).

O diagnostico dentro da atencdo primaria se baseia na avaliagdo multidisciplinar, com
observagdo direta da crianga, entrevista com o cuidador e nos critérios do DSM-5. A partir
disso, os quadros suspeitos sdo encaminhados pela RAPS para o segundo nivel de atengao,
centros especializados de avaliagdo e diagndstico, sendo esses também parte da atencdo basica
(Ventura et al., 2023).

De acordo com a Legislagdo e o codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem ¢
dever do profissional de enfermagem prestar assisténcia de Enfermagem promovendo
qualidade de vida a pessoa e familia no processo de nascer, viver, morrer e luto (Brasil, 2017).

A partir disso, o cuidado de criangas autistas se da no reconhecimento da integralidade
do sujeito e na organizagdo de uma rede de aten¢do basica que atenda de forma integral as
necessidades de saude. Nesse sentido a integralidade ¢ considerada fundamento, por
considerar o olhar diversificado e ampliado nas diversas situacdes na qual o individuo
portador de TEA possa articular (Brasil, 2015).

Sobretudo, ¢ necessario a institucionalizagdo, por meio da aproximagdo de

profissionais e servicos de saude, de seus direitos desde a promogao de saude, com politicas
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publicas de educacdo, transporte, habitagdo, lazer, trabalho, como também na prevencao de
doencas e agravos em agdes de inclusdo, reabilitagao psicossocial (Brasil, 2015).

A partir da legislacdo de referéncia acontece a organizag¢do do cuidado. Com isso, sdo
observadas duas leis de grande relevancia: Lei n® 8.069/1990: Criacao do Estatuto da Crianca
e do Adolescente (ECA), retrata no Art. 11. A garantia no atendimento médico a crianga e ao
adolescente, a partir do SUS, possibilitando a ateng¢ao universal e acesso igualitario as agdes e
servigos para promog¢ao de saude, prote¢do contra agravos e recuperagdo da satide. Como
também, a Lei n® 10.216/200, retrata a responsabilidade do Estado no desenvolvimento da
politica de saide mental, a assisténcia aos portadores de transtornos mentais e a promogao de
acoes de saude aos mesmos, com garantia a participacao da sociedade e da familia (Brasil,
2015).

Ademais, ainda dentro da legislagdo foram criadas Leis especificas para os portadores
do TEA, como a Lei n° 12.764/2012 responsavel pela Politica Nacional de Protecdo dos
Direitos da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista. (Brasil, 2012) Como também, o
lancamento da caderneta de linha para o cuidado e atencdo as pessoas com transtornos do
espectro do autismo e suas familias na rede de atencao psicossocial do SUS (BrasilL2015).

A partir da criagdo da portaria N°3.088/2011 foi instituida a Rede de Atencdo
Psicossocial (RAPS), como também a instituicdo da Politica Nacional de Saude Mental, o
campo da saide mental passou a ser organizado de maneira diferente, considerando a
interatividade de circulagdo e interacdo de gestores, trabalhadores e usuarios, além dos limites
da normatizagdo, agregando e articulando servicos e modelos de aten¢c@o mais abrangentes aos
instituidos (Lima; Silva; Guimaraes, 2023).

Contudo, para realizar a articulagcdo intersetorial da RAPS ¢ preciso adentrar o
caminho da intersetorialidade rompendo as tradi¢des de organizacao das politicas publicas por
setores, para alcancgar a interdependéncia em busca do servico Estado, Gestdo, Politicas em
um bem comum (Lima; Silva; Guimaraes, 2023).

Na construgdo da Politica Nacional de Saude Mental, ¢ inclusdo da satide mental
dentro da Atengdo Primadria, estratégias foram criadas, sendo a principal o Apoio Matricial
(AM), sendo ele um rearranjo dos processos de trabalho, com o objetivo de recuperar a ldgica
burocratica e com baixa efetividade nos servigos de saude de referéncia e contrarreferéncia. O
AM surge na intencdo de integrar e qualificar os componentes e seus saberes, trabalha no
saber compartilhado de projetos, oferecendo apoio técnico e vinculos institucionais (Alvez et

al., 2024).
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Contudo apenas o AM ndo ¢ suficiente para articular os diversos pontos de aten¢ao,
pois o fluxo do atendimento nao ¢ unidirecional € ndo conta com um sistema unico de
acompanhamento do paciente. Sendo os pontos de acesso: Unidade Basica de saude (UBS),
Atengdo Basica (AB), Nucleo Ampliado de Satide da Familia (NASF) e Centro de Atencao
Psicossocial (CAPS) (Carlo; Galassil2024).

Com isso, ¢ possivel entender que ao CAPS sdo destinados pacientes com sofrimento
mental graves e persistentes, e ¢ responsavel pela articulagdo territorial, sendo considerado
pelo Ministério da Saude (MS) como nivel secundario de atencao e diretamente ligado a APS.
Sendo as criancas e adolescentes encaminhadas para atendimento ao CAPSi (Centro de

Atencdo Psicossocial Infantil) (Alvez et al., 2024).

3.3 ATUACAO DA ENFERMAGEM A PACIENTES COM TEA

O TEA e seu grau de complexidade e multifatores para ocorréncia, afetando em seus
portadores em todos os aspectos da vida, com isso surge a necessidade da participacao
familiar, contribuindo no desenvolvimento da crianca com TEA, na troca de informacdo ao
longo dos atendimentos e contribuindo para o desenvolvimento dessa crianca (Romeu; Rossit,
2022).

Ao pensar em saude integral ¢ importante considerar a articulagdo da RAPS, de forma
regionalizada, hierarquizada e integrada a atencdo basica, contudo, deve ser levado em
consideragdo a divisdo dos pontos de atencdo dentro do SUS em niveis de complexidade
tecnologicas (Stival et al., 2021).

O enfermeiro ¢ um dos profissionais a ter os primeiros contatos com o recém-nascido
no servigo de saude, a partir das consultas de enfermagem na puericultura, realizando desde
anamnese, primeiras avaliagdes gerais, realizar triagem, e identificacdo precoce dos sinais e
sintomas. Com isso € importante o olhar holistico ao paciente, com seguranca cientifica do
profissional e ética profissional (Mota et al., 2022).

De acordo com Almeida et al. (2024) a formacdo em enfermagem necessita de
atencdo, pois o numero de criancas com TEA aumenta, e em propor¢ao a ele a inseguranga
dos profissionais de enfermagem. Esses afirmam ter recebido pouco ou nenhum
conhecimento cientifico acerca do autismo.

Com isso, Almeida et al. (2024) ressalta a importancia da abordagem da tematica
ainda na graduagao, pela alta complexidade e demanda no sistema de satde contribuindo com

isso para uma melhor abordagem e ampliacdo no campo de deteccao do transtorno. Além



14

disso as atualizagdes em saude, educacdo continuada com os profissionais sdo de grande
relevancia na constru¢do do campo cientifico do TEA.

O documento “Diretrizes de Atencdo a Reabilitagdo da Pessoa com Transtornos do
Espectro do Autismo (TEA)” relata possiveis riscos ou alteragdes no desenvolvimento
infantil, como movimentagdes estereotipadas, sensibilidade exacerbada a determinados sons,
inflexibilidade a rotinas novas, inflexibilidade da alimentacdo, auséncia de falar, auséncia de
expressdes emocionais, dificuldade de conforto no colo e a dificuldade de expressar as
diferentes preferéncias e vontades (Brasil, 2015).

Essa diretriz contribui para as consultas de puericultura, tanto na observacdo como
obtencdo de informagdes pela familia. A equipe de enfermagem da ESF precisa ter
conhecimento cientifico para realizar o rastreamento de alteragdes do desenvolvimento, sendo
necessario a educagdo continuada e criagdo de protocolos de atendimentos atualizados,
acompanhando a demanda dos servigos de saude (Corréa; Gallina; Schultz, 2021).

De acordo com Reis; Pereira (2023) ¢ possivel identificar a dificuldade dos familiares
e cuidadores para adentrar ao nivel secundario seja pelo encaminhamento para locais
incorretos dentro do servico de saude, por falta de vagas nos servicos, burocracia ou
incapacidade profissional. Sendo esse encaminhamento essencial na sistematizacdo da
assisténcia de enfermagem, possibilitando ndo sé acesso aos servicos de tratamento, mas
também a obtencdo do laudo, sendo este importante na garantia dos direitos da crianga com o
Espectro Autista.

Por isso o Cofen (Conselho Federal de Enfermagem) instituiu a Resolugdo 543/2017
que atualiza os parametros para dimensionamento de enfermagem e propde diretrizes para a
atuacao da enfermagem na saude mental. Além disso, a Resolucdo também recomenda o uso
ICP para a atuacdo da enfermagem dentro dos CAPS, unidades de terapia psiquiatricas, pronto
atendimento psiquiatrico e enfermarias psiquiatricas, respaldando o saber cientifico desses

profissionais para tal atuacdo (Cofen, 2017).
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4. METODOLOGIA

4.1 TIPO DE ESTUDO

Este ¢ um estudo qualitativo de natureza exploratéria, que adotara como metodologia a
Revisdo Integrativa de Literatura. Esse método teve como objetivo de agrupar e sintetizar os
resultados de pesquisas relacionadas ao tema, possibilitou com isso, a analise critica e
contribuiu para a pratica clinica e acervo académico, ao aprofundar o conhecimento ao tema
em questdao (Mendes; Silveira; Galvao, 2008).

Ao realizar uma Revisdo Integrativa da Literatura ¢ essencial rigidez no processo
metodologico, observando cada etapa, claramente descritas para possibilitar a analise e sintese
de acordo do conhecimento cientifico que ja exista sobre o tema a ser estudado. Para
elaboragdo desta Revisao Integrativa de Literatura, foram utilizadas as seis etapas descritas a
seguir (Botelho; Cunha; Macedo, 2011).

A revisdo integrativa foi conduzida por meio das seguintes etapas: 1) Elaboragao de
uma pergunta orientadora; 2) Escolha dos critérios de inclusdo e dos descritores; 3)
Realizacdo da busca de estudos em bases de dados; 4) Escolha das informagdes que foram
escolhidas nos estudos; 5) andlise dos estudos, seguida da interpretacdo e discussdo dos
achados; 6) apresentagdo da sintese do conhecimento (Botelho; Cunha; Macedo, 2011).

QUADRO 01 —Etapas para a realizagdo da Revisdo Integrativa de Literatura

Etapa 1 Escolha e defini¢ao do tema; Defini¢ao dos

Ident1ﬁcai19ao do terria © objetivos; Defini¢ao dos descritores e Definicao
construgao da questao das bases de dados.

norteadora.
Etapa 2 . ... |Uso das bases de dados; Busca dos estudos com
Estabelecimento dos Critérios |,aqe nos critérios de inclusdo e exclusio e selegio
de inclusdo e exclusdo. dos estudos.
Etapa 3 Leitura dos titulos e resumos das publicagdes;

Identificagdo dos estudos pré-

; , Organizagdo dos estudos pré-selecionados e
selecionados e selecionados.

Identificagao dos estudos selecionados.

Etapa 4
P Categorizacao dos estudos Categorizacao e analise das informagdes e Analise
selecionados critica dos estudos selecionados.
Etapa 5 [Andlise e interpretagdo Discussao dos resultados; proposta de recomendagdes

dos resultados. e Sugestoes para futuras pesquisas.
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Etapa 6 . . Criacao de um documento que descreva
Apresegtaq:ao da revisao detalhadamente a revisao e Propostas para estudos
Integrativa. futuros

FONTE: (Botelho; Cunha; Macedo, 2011).

4.2 FORMULACAO DA QUESTAO NORTEADORA DA PESQUISA

Para a formulagdo da questdo norteadora foi utilizado como estratégia o PVO
(Population, Variables and Outcomes), onde a partir da escolha dos Descritores de Ciéncias
da Saude (DeSC): Atengdo Primaria a Saude, assisténcia de Enfermagem; Transtorno do
Espectro Autista; Crianga; Formulou-se a seguinte questdo: Como acontece a atuacdo da

enfermagem na assisténcia a saude criangas portadoras do TEA?

4.3 FONTES DE PESQUISA E PROCEDIMENTO DE COLETA DE DADOS

A busca de dados do referente estudo de revisao foi realizada na plataforma Biblioteca
Virtual em Saude (BVS), dispondo da: Scientific Eletronic Library Online (Scielo), National
Library of Medicine (Pubmed), Base de Dados de Enfermagem (BDENF), e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS).

Para a construg@o dos descritores, nas buscas foram utilizadas os seguintes Descritores
em Ciéncia da Saude (DeCS): Assisténcia De Enfermagem; Transtorno do Espectro Autista;
Crianca. Entre os descritores para a busca dos artigos foi aplicado o operador booleano
“AND”.

A busca e coleta de dados foi realizada no periodo de fevereiro a abril de 2025.

4.4 CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO

QUADRO 2 — Critérios de inclusao e exclusao

Fonte Critérios de inclusao Critérios de exclusio




-Artigos publicados na base de dados BVS;
-Artigos publicados na integra;

Artigos Cientificos|-Artigos em lingua portuguesa; -Formato:
Artigos Cientificos (pesquisas qualitativas,)
quantitativas, relatos de experiéncias);
-Artigos publicados no periodo de 2020 a
2025.

Fldiomas: portugués.

-Artigos fora do periodo de inclusao;
-Artigos repetidos;

-Artigos que estiverem fora da tematica
em estudo e/ou por ndo atenderem aos

critérios de elegibilidade.

Fonte: Pesquisa direta, 2025.
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A principio, a escolha foi baseada nos titulos coerentes com o tema escolhido e no

ano de publicacdo. Em seguida, os artigos serdo analisados criteriosamente. Nessa etapa, os

artigos que estiverem relacionados aos objetivos do estudo foram revisados e, assim, o

material foi mantido e incluido neste trabalho em concordancia com o tema.

QUADRO 3: Cruzamentos realizados nas bases de dados SCIELO, LILACS, MEDLINE,

BDENF e BVS. Lavras da Mangabeira, Ceara, Brasil,

2025.

CRUZAMENTOS SCIELO | LILACS

BDENF | BVS PUBMED

Assisténcia de Enfermagem 0 16
AND Transtorno do
Espectro Autista

11 186 1.467

Transtorno do Espectro 10 240
Autista AND

Crianga

33 8.060 43.228

Assisténcia de Enfermagem 0 11
AND Transtorno do
Espectro Autista AND
Crianga

8 140 1.192

Total 10 267

52 8.386 | 45.887

54.602

Fonte: Dados da pesquisa.

4.5 ANALISE DOS DADOS

Para realizar a analise dos dados, inicialmente foi realizada a sintese do conhecimento

a partir dos artigos selecionados para a presente pesquisa, logo apds a organizagdo da

literatura pertinente ao estudo.
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Ap6s o estudo detalhado das informagdes, foram selecionados artigos relacionados ao
contexto desta revisdo, considerando titulo, ano de publicacdo, objetivos, metodologia e
resultados encontrados.

Para organizar a analise dos dados, o processo seguiu trés etapas cronoldgicas
fundamentais: (1) pré-analise; (2) exploragdo do material; e (3) tratamento dos resultados com
inferéncia e interpretacdo (Bardin, 2016).

Numa primeira fase, uma pré-andlise, iniciou-se a organizacdo do processo. Nessa
etapa, ¢ fundamental ndo apenas iniciar a consolidacao dos dados, mas também estruturar o
material disponivel e decidir quais dados sdo relevantes para anélise, identificando, assim, o
que ainda precisa ser coletado. Durante uma pré-andlise, realizou-se uma leitura inicial do
contetido para captar o sentido geral, seleciona os documentos a serem baseados (de forma
prévia ou conforme a necessidade), formando a base em critérios como dificuldades,
representatividade e pertinéncia, além de formular hipdteses e objetivos e preparar o material
para analise (Bardin, 2016).

Na segunda fase, a exploragdo do material envolveu etapas de organizagdo e
categorizagdo. Nessa etapa, identificam-se registro e contexto, que podem incluir palavras,
temas, eventos, personagens ou documentos, leis e considerando critérios de custo e
relevancia. A montagem foi realizada com base em critérios definidos anteriormente, como
presenca ou auséncia, frequéncia, intensidade e co-ocorréncia (analise de contingéncia). Apos
a adesdo, ocorreu a categorizagdo, feita de acordo com aspectos semanticos, sintaticos, 1éxicos
ou expressivos (Bardin, 2016).

A ultima etapa, o tratamento dos resultados e interpretagdo, consistiu em realizar
inferéncias, aplicando uma interpretacao. Essa interpretagao pode se apoiar em elementos do
modelo classico de comunicacdo, como mensagem (significado e cddigo), canal, emissor e

receptor (Bardin, 2016).
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QUADRO 4: Fluxograma de sele¢do dos estudos que compuseram a revisao integrativa. 1co,

Ceara, Brasil, 2025.

SCIELO
10

LILACS
267

BDENF BVS
52 8.386

PUBMED
45.887

SCIELO: 10
LILACS: 157
BDENEF: 40
BVS: 218
PUBMED: 39

N: 464

objetivo

Artigos excluidos:

S— Ndo se trata do

=452
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4.6 CONSIDERACOES ETICAS
A presente pesquisa nio necessitou de avaliagdo e parecer do Comité de Etica em
Pesquisa em seres humanos, pois a coleta dos dados sera realizada nas plataformas online de

pesquisa, portanto sao dados publicos dados publicos.
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Os resultados deste estudo foram obtidos a partir da analise dos dados obtidos através

dos cruzamentos dos descritores utilizados nos métodos. Todos os resultados da pesquisa com

tema “Atuacao da enfermagem na assisténcia em satde de pacientes portadora do transtorno

do espectro autista” foram submetidos aos critérios de inclusdo e exclusdo, principal meio

para selecao dos estudos analisados. Os resultados foram organizados em um quadro com:

Ano, Titulo do Estudo, Objetivo, Metodologia e Resultados.

QUADRO 5 - Distribui¢do dos artigos cientificos.

Unidades Basicas de
Satude do
Municipio.

ANOAUTOR | TiTULO OBJETIVO METODOLOGIA | RESULTADOS
2024 |Ferreira |Assisténcia  de/Analisar a0 presente estudo | A pesquisa
Et al. enfermagem assisténcia  dofteve uma | demonstrou que a
frente a familiaenfermeiro parajabordagem principal dificuldade
do portador defas familiasjqualitativa de cunho | dos enfermeiros ¢ a
Transtorno  dojportadoras dodescritivo e | falta de capacitagdo
Espectro AutistaTranstorno  dojexploratorio. Foi | e atualizagdo a4
(TEA) Espectro Autista. [realizada com | respeito da tematica
profissionais de | e contribuiu para o
enfermagem das | entendimento, dej
Unidades Bésicas de | maneira geral, sobre
Saude (UBS) dos | as praticas e
municipios de | abordagens
Mundo Novo/MS, | utilizadas pelos
Eldorado/MS, enfermeiros  frente
Guaira/PR, as vulnerabilidades
Marechal Candido | emocionais dos|
Rondon/PR, sendo | membros da familial
destinada ao | do Autista.
enfermeiro gestor de
cada unidade,
mediante 0
consentimento  do
Enfermeiro
responsavel  pelas
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2023

Estevao.

Vivéncia das

familias de
criancas  com
autismo em|
Servigos de
urgéncia e

emergéncia: Q|
luz da
resiliéncia
familiar

Compreender a

vivéncia das
familias de
criancas com
transtorno do
espectro  autista,

no contexto da
pandemia

COVID-19, em
Servigos de
urgéncia e

emergéncia a luz
da resiliéncia.

Trata-se de um
estudo de casos
multiplos com
abordagem
qualitativa, de
carater

descritivo,
embasado no
referencial
metodologico
proposto por
Yin e no
referencial
tedrico da
Resiliéncia
Familiar de
Walsh. 13
familias de

criancas  com
autismo,
entrevistadas
em meio virtual,
as quais foram
gravadas,
transcritas e
para analise dos
dados utilizou-
se a estratégia
"tratando  seus
dados a partir
do zero" e a
técnica analitica

de sintese
cruzada dos
€asos.

As familias
participantes
externaram que 4|
pandemia
repercutiu
negativamente a
utilizagao dos
servigos de urgéncia
e emergéncia.
Apesar das
fragilidades a
maioria das familias
possuem uma
expectativa positival
para o  futuro,
principalmente em|
relagdo a crianga,
pela crencal
religiosa e a propria|
crianca como
impulso de vida. A|
figura maternal
destaca-se como
lider para tomada
de  decisdes ¢
organizagao da
rotina € o apoio da
familia extensa
materna foi a que
mais se sobressaiu.
Ademais, 0s
resultados
apontaram para o
preconceito e faltal
de conhecimento do

autismo pelal
sociedade e,
empatia com|
familiares em
situagao

semelhante.
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2023

Jerbnimo et
al.

Assisténcia do
enfermeiro(a) a|
criangas e
adolescentes
com transtorno
do espectro
autista

Apreender a
representagao de
Enfermeiros(as)

sobre a assisténcia a
criangas/adolescentes
com Transtorno de
Espectro Autista nos
Centros de Atengao
Psicossocial Infanto-
Juvenil.

Pesquisa
qualitativa,
exploratoria,
descritiva, com
entrevista a
cinco
Enfermeiros(as)
de Centros de
Atengao
Psicossocial
Infantil.
Realizada
analise de
contedo a luz
da teoria das
representagoes
sociais.

Assisténcia do(a)
Enfermeiro(a) nos
Centros de Atengdo
Psicossocial Infanto-
Juvenil foi
representada por duas
categorias tematicas,
sendo a primeira
Assisténcia do(a)
Enfermeiro(a) a
crianga/adolescente
com Transtorno do
Espectro Autista com|
as subcategorias
abordando cuidados
com o ambiente
terapéutico;
orientagdes a
cuidadores/familiares;
identificacdo de casos
e planejamento do
projeto terapéutico. Al
segunda categoria foi

representada  como
Dificuldades
enfrentadas por
Enfermeiros(as) na
assisténcia a
crianga/adolescente

com Transtorno do
Espectro Autista, e as

subcategorias foram|
representadas por
lentiddo com que os
resultados da
assisténcia sd0
alcangados; desafios
da articulacdo com|
familiares e com|
sistema educacional
para continuidade do
cuidado, e  por
despreparo

profissional para|

assisténcia.
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2022

Sandri;
Pereira;
Corréa

Cuidado a pessoq
com transtorno do
espectro do autismo
e sua familia em
pronto atendimento

Analisar a
atuagdo  dos
enfermeiros a
pessoas com
autismo, bem
como a sua
familia, nas
Unidades de
Pronto

Atendimento.

Realizada uma|
pesquisa descritival
com abordagem
qualitativa por meio
de entrevistas
semiestruturadas e
audiogravadas,

transcritas na integra|

e analisadas por
meio do método de
Andlise Categorial
Tematica.

Participaram daj
pesquisa 11
enfermeiros atuantes
nas Unidades de

Pronto Atendimento
pertencentes a um)
municipio da Foz do
Rio [Itajai (Santa
Catarina).

Através da fala dos
profissionais
entrevistados, ficoul
evidente que hd
certo conhecimento
sobre o transtorno
por  parte  dos
enfermeiros, mas de
maneira  limitada.
Fica clara a
necessidade do|
papel da familia
como eclo entre o
paciente e  0S
profissionais de
satide e a prestacao
do cuidado
humanizado a esses
pacientes
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2021

Pitz;
Gallina;
Schultz.

Indicadores para
triagem do
transtorno do
espectro autista e
sua
aplicabilidade na
consulta de
puericultura:
conhecimento
das enfermeiras

Objetivou-se
escrever 0
conhecimento
da enfermeira
da Estratégia da

Saude da
Familia (ESF)
sobre

indicadores para
a triagem do
TEA e sua
experiéncia na
aplicabilidade
na consulta de
puericultura.

Pesquisa descritiva,
qualitativa realizada
com nove
enfermeiras da ESF
em um municipio
do Norte de Santa]
Catarina. Utilizou-
se a analise tematica
para categorizacao e
analise dos dados

A analise dos
dados  permitiu
construir trés
categorias:
Primeiro
momento:

1. Conceito do
TEA,
importancia  da
Triagem Precoce
e vivéncias da
assisténcia.

2. Estratégias de
identificacdo dos
sinais de TEA na|
consulta de
puericultura
pela(o)
enfermeira(o) daj
ESF: Ampliagdo
do conhecimento
Segundo
momento:
Utilizacao
instrumento de
Indicadores
Clinicos de Risco
para 0
Desenvolvimento
Infantil  (IRDI).
Terceiro
momento:
Aplicabilidade
do IRDI nas
consultas da ESF.

do
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2021

Soeltl;
Fernandes;
Camilo.

O conhecimento,
da equipe de
enfermagem
acerca
transtornos
autisticos em
criangas a luz da
teoria do
cuidado humano

dos

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.

Estudo descritivo,
de abordagem
qualitativa, adotou a
Teoria do Cuidado
Humano de Jean
Watson como
referencial teorico.
Foram  realizadas
dez entrevistas
semiestruturadas
com
profissionais
equipe de
enfermagem de
uma UBS-Escola da
Regido do ABC
Paulista em maio de
2019. Avaliagao dos
conhecimentos
acerca do TEA em
criangas foi
avaliado com o
auxilio de um
roteiro com 7
questdes. A analise
dos  dados foi
realizada por meio
do método de
Analise de
Conteudo.

oS
dal

Foram
elaboradas

quatro categorias
principais 0

cuidado baseado
em valores
humanistico-
altruistas, 0
cultivo da
sensibilidade
para si e para o
outro, a
valorizagdo  da
expressao de
sentimentos ¢ a
relacdo
interpessoal, a
promogao do|
ensino-
aprendizagem
intrapessoal e
interpessoal.
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2020 | Bonfim Et] Vivéncias Descrever a | Estudo De 1nicio,
al,. familiares na | vivéncia da | qualitativo, dificuldade das
descoberta do | familia no | descritivo, familias na
Transtorno do | processo de | participaram percepcdo  dos
Espectro descoberta nove familiares| primeiros sinais
Autista: do de oito criangas| atipicos
implicacdes diagnostico e | com TEA, apresentados
para a | inicio do | inseridos nos| pelas criangas.
enfermagem tratamento Servicos de| As familias
familiar de criancas | satde, educacdo| vivenciam
com publica e situagoes de
Transtorno Associagdo  de| vulnerabilidade,
do Espectro | Pais e Amigos| visto que redes
Autista. dos Excepcionais| de apoio sdo
de municipios do| insuficientes. A
interior da regido| escola teve
centro-oeste. A papel
coleta realizadal significativo no
por  entrevistas| reconhecimento
abertas, meses de| de
julho a setembro| comportamentos
de 2017. Os inesperados.
dados foram|
submetidos a
andlise tematica.

2024 | Oliveira. | Detecgdo Descrever  a Estudo del O resultado foi a
precoce dos| participagdo de| abordagem importancia da
sinais de alerta enfermeiros no| qualitativa, enfermagem no
de autismo em| processo  def descritivo, processo de detecgdo
criangas na detecgao desenvolvido por precoce dos sinais de

. ., . alerta do TEA, revelou
atencdo primaria precoce  dos meio de .
e i a demora do sistema
a saude sob a| sinais de alerta entrevistas de regulagio, alia
perspectiva das| dos TEA em| semiestruturadas

relacoes
interpessoais

criancas de até

trés
idade,
ambito
Atencao
Primaria
Sauade;
analisar
relacdes
interpessoais
enfermeiros
familiares
dessas

anos

de
no
dal

o Qo

as

€

com enfermeiros
de cinco unidades
de Clinica da
Familia (CF) do|
municipio do Rio|
de Janeiro. Para
tratamento  dos
dados

utilizado
software
IRaMuTeQ®. As
interpretagdes €
teorizacao foram|

foi
0

demanda de trabalho e
problemas no fluxo de

atendimentos e
dificuldade em
treinamentos e
capacitacoes.
Implicando a
enfermagem a
| necessidade de
fortalecimento de
lagos interpessoais
para melhor
aproveitamento  dos
atendimentos.
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criangas. orientadas  pela
aplicacdo daj
Teoria das
Relagoes
Interpessoais, de
Hildegard Peplau
2025 | Oliveira Et Participagdo do| Compreender a Pesquisa A analise lexical
al,. enfermeiro  na participacdo do qualitativa, apontou aspectos
detecgdo de| enfermeiro no| exploratoria, tematicos
sinais de| processo de| realizada por| relacionados a
autismo infantil detecao meio de| dinamica da
na Atengao| precoce de| entrevistas avaliacao do
Primaéria a Saude| sinais de alerta| semiestruturadas | desenvolvimento, as
de realizadas  entre| praticas de
perturbagdes | agosto ¢ relacionamento
do espetro novembro de| interpessoal  entre
autista (PEA) 2022 com 27| enfermeiros e
nas consultas| enfermeiros  de| familiares, bem
de clinicas dal como aos limites e
puericultura. | familia do| inter-relagdes entre
municipio do Rio os profissionais de
de Janeiro. O] saude envolvidos na
software detecgdo precoce.

IRaMuTeQ® foi
utilizado para o
tratamento  dos
dados. As
interpretagdes ¢
teorizacoes foram
guiadas pela

Teoria das
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Relagoes
Interpessoais  de|
Hildegard Peplau.
2024 | Herr  Ef Percep¢do  del Compreender a Pesquisa Emergiram as
al,. enfermeiros da percep¢ao dos| descritiva de| categorias tematicas:
Atencao enfermeiros abordagem A familia da crianga
Primdria  sobre| sobre os qualitativa, com|com Transtorno do
cuidados as| desafios participacdo  de| Espectro Autista na
familias de| experienciados | nove enfermeiros| percepcao do
criangas com| no cuidado| atuantes em| enfermeiro; Desafios
espectro autista | com as unidades del do Sistema Unico de
familias de| Atencdo Primaria] Saude para 0
criangas com| de Foz do Iguacu,| atendimento singular
transtorno  do| Parand,  Brasil.| da crianga com esse
espectro autistal Realizam-se transtorno;
na Atencao| entrevistas, dados| Importancia da
Primaria. analisados  por] formacao e
Analise de| capacitacao
Conteudo na| profissional.
vertente
Tematica, em|

agosto e setembro
de 2023.
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2023 | Bonfim Et Assisténcia  as
al,. familias de]
criangas com|
Transtorno  do|
Espectro
Autista:
Percepcdes  da
equipe
multiprofissional

Sintetizar 0
cuidado
prestado pelos
profissionais
de satude, nos
diferentes
niveis de
atencao, as
familias de
criancas  com|
Transtornos do
Espectro
Autista.

Estudo
qualitativo,
fundamentado no
referencial
tedrico filosofico
do Cuidado|
Centrado na
Familia €
desenvolvido
com 22
profissionais  de
trés equipes
multiprofissionais
da Rede de

Atencdao a Saude
de um municipio|

do estado de
Mato Grosso do
Sul, Brasil. Os
dados foram|
coletados port]
meio de dois
grupos focais
com cada equipe,
organizados com|
o apoio do
software de
Analise® de
Dados
Qualitativos
Atlas.ti 8 e
submetidos a
Analise de
Conteudo
Tematica.

Os achados
evidenciam  agoes
centradas em
situagoes

especificas,
especialmente  nas
demandas e
necessidades
decorrentes do
cuidado e do
comportamento

atipico da crianga.
Fatores

influenciadores para
o cuidado familiar,
como sobrecarga de

trabalho e pouca
experiéncia
profissional,
mostram a
fragilidade do
cuidado
multiprofissional e a
invisibilidade da
familia como

unidade de cuidado.

Fonte: Dados da Pesquisa, 2025.

O Transtorno do Espectro Autista ¢ um distirbio com caracteristicas disfun¢des no
neurodesenvolvimento que afeta os acometidos em todos os ambitos da vida. As criancas
portadoras do TEA té€m seu primeiro contato no sistema de satde a partir das consultas de
puericultura, realizadas nas Unidades Bésica de Saude pelo Enfermeiro da unidade. Sendo
de imensa importancia a deteccdo precoce dos sinais de autismo, diagndstico e
encaminhamento correto para o tratamento, sendo esse holistico e com foco no tratamento
dos sintomas, interagdo social e proporcionamento de uma vida saudavel e livre de agravos

futuros.
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De acordo com Ferreira et al. (2024) no tocante atual a principal dificuldade da
classe da enfermagem ¢ a falta de capacitagdo e atualizagdes a respeito do Transtorno
autistico dentro da atencdo bdsica, corroborando com esse pensamento, Sandri, Pereira,
Corréa (2022) evidenciaram a limitagdo do conhecimento por parte dos enfermeiros, ndo s
na ateng¢do primaria, mas também nas unidades de pronto atendimento. Assim ¢ evidenciado
a concordancia das ideias e identificado déficit de conhecimento pela classe.

Além disso Ferreira et al. (2024) ainda ressalta sobre o cuidado com as
vulnerabilidades emocionais dos familiares das criangas portadoras do Espectro,
corroborando com o evidenciado por Estevao (2023), no qual ressalta a vulnerabilidade e
fragilidade emocional das familias, ambas identificadas em atenc¢do primaria e secundaria.
Contudo, os estudos contribuem para ressaltar a necessidade do acompanhamento holistico
dos pacientes e seus familiares.

Entretanto, os estudos supracitados ndo desenvolvem as formas de atualizacdes
possiveis para o melhor aproveitamento dos atendimentos da enfermagem a esses pacientes
e seus familiares, como também ndo interligam o desenvolvimento das novas descobertas a
atencdo basica. Evidenciando assim, a lacuna existente na forma como a educacdo
continuada, as diferentes interveng¢des e atualizacdes interferem no cuidado com o paciente e
seu alcance de resultados.

Segundo Jeronimo et al (2023) a assisténcia do enfermeiro nos Centros de
Atendimento Psicossocial enfrenta dificuldades, sendo as principais os desafios na
articulacdo com familiares e com o sistema educacional para continuidade do cuidado, € o
despreparo profissional para assisténcia, seguindo assim a mesma linha de pesquisa de Herr
et al. (2024), na qual compreende e ressalta os desafios encontrados no SUS para o
atendimento singular das criangas portadoras do transtorno, e a importancia da formagao e
capacitagdo profissional. De acordo com esses autores, ¢ notdrio como o sistema unico de
saude enfrenta dificuldades ndo so de articulagdo e logistica, mas também de acompanhar as
diferentes manifestagdes e peculiaridades do transtorno em cada paciente.

Entretanto os autores Sandri, Pereira e Corréa (2022), relatam a necessidade do papel
familiar como elo entre o paciente e os profissionais de saude e a prestacdo do cuidado
humanizado & esses pacientes, confrontando Oliveira (2024), que implica sobre a
enfermagem a necessidade de fortalecimento dos lacos interpessoais para o aproveitamento
dos atendimentos. Com isso, ¢ notorio a divergéncia entre as formas de atendimento,
evidenciando as disparidades municipais e estaduais no tipo de atendimento e seus objetivos.

Os autores Pitz, Galina e Schultz (2021) abordam em seu estudo as estratégias de
identificacao dos sinais de TEA na consulta de puericultura pelo enfermeiro da estratégia de
satde da familia (ESF), em concordancia com Oliveira (2024) que implica em seu estudo a
importancia precoce do TEA pelo enfermeiro na aten¢do primaria. Contudo, os autores
ressaltam a importancia da deteccdo precoce dos sinais do TEA na aten¢do primadria pela
puericultura.

Apesar de identificarem em seus estudos a importancia da deteccdo precoce dos
sinais do transtorno, os autores ainda permitem identificar o déficit dentro da atengdo basica
referente a instrumentos de abordagem, sendo utilizado apenas a observagao do profissional
e os relatos da familia levados em consideracao, evidenciando assim a falta de instrumento
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de abordagem especifico para a classe que proporcione melhor atendimento e alcance de
resultados.

Mediante o exposto por Soeltl, Fernandes e Camilo (2021), a equipe de enfermagem
atua no cuidado baseado pelos valores humanisticos, sendo de suma importancia a promogao
do ensino-aprendizagem intrapessoal e interpessoal, contudo, esse estudo entra em confronto
com o estudo de Bonfim et al. (2020), no qual retrata em como as familias enfrentam o
diagndstico e como a escola representa e ajuda no reconhecimento dos sinais e tratamento do
transtorno. Com isso, os estudos se contradizem quando um afirma que escolas e sociedade
j& sdo preparadas e possuem ensino aprendizagem suficiente para tais tratamentos e
situacgdes.

Por sua vez, Oliveira et al (2025) afirmam sobre a importancia no dinamismo na
relagdo de Inter pessoalidade entre profissionais e familiares e seus limites de inter-relagdes
entre os enfermeiros envolvidos no processo de cuidados, corroborando com o exposto por
Herr et al (2024), no qual discute sobre a familia da crianca com TEA na percep¢do do
enfermeiro. Mediante isso, ¢ possivel entender as demandas das familias, cuidados com as
mesmas e os limites do envolvimento profissional familia.

Mediante o niimero crescente de casos do Transtorno, ¢ inegavel que o Sistema de
Saude esteja sobrecarregado, sendo necessario a atualizagdo das politicas publicas e o
desenvolvimento de novos centros de atendimento, com a finalidade do aumento do niimero
de atendimento. Com isso a atualiza¢do dos profissionais e de suas areas de atuagdo se torna
necessaria, desenvolvendo assim novas intervencdes e abordagens nos tratamentos, bem
como proporcionar individualidade nos tratamentos.
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6. CONSIDERACOES FINAIS

A analise da construcdo cientifica sobre a atuagao da enfermagem na assisténcia
a saude das criangas portadoras do TEA permitiu compreender de forma abrangente a
atuacdo da classe da enfermagem no tratamento e acompanhamento em saude dessas
criangas, evidenciando os desafios enfrentados e as possibilidades de melhoria da
assisténcia na pratica.

Mediante o estudo foi possivel identificar que a classe da enfermagem, com destaque
na Aten¢do Primadria a Satude, ¢ essencial no acolhimento inicial dos pacientes ao sistema de
saude, como também na identificagdo precoce dos sinais do Transtorno do Espectro Autista e
no acompanhamento continuado das criangas e suas familias.

Diante o exposto no estudo, existem fragilidades na articulagdo com a rede de atencao
psicossocial, os niveis de atengdo no SUS e as politicas publicas voltadas para essa classe.
Sendo esses em sua maioria burocrdticos para encaminhamentos ou agendamentos para
atendimentos, sobrecarga nas unidades de atendimento especializados e escassez de
instrumentos especificos de triagem e protocolos de atendimento. para melhor

Ademais, foi possivel observar ainda a importincia da educagdo permanente,
protocolos para assisténcia e o uso de intervencdes inovadoras, como terapias e abordagens
interdisciplinares, com objetivo de promog¢ao integral do desenvolvimento da crianga autista,
bem como a utilizacdo de técnicas humanizadas, vinculos interpessoais com a familia e o
desenvolvimento da interacdo familia, paciente, profissionais.

Contudo, essa analise proporcionou a identificacdo de lacunas significativas na
formagdo e capacitagdo dos profissionais de enfermagem, na qual geram inseguranca nas
abordagens clinicas e limitagdes no cuidado especializado e individualizado dos pacientes.
Evidenciando assim a necessidade da formacdo completa e especializada para o melhor
desenvolvimento das intervengdes, obtencao e analise de resultados. Como também para o
acompanhamento holistico do paciente e possibilita 0 acompanhamento das familias.

Contudo, conclui-se que ¢ imprescindivel o investimento na formacao académica e
educacdo continuada dos profissionais de enfermagem, a criangdo de politicas publicas de
inclusdo, fortalecimento das redes de apoio em satde e fortalecimento da articulacao entre os
setores € niveis de atengao.

Dessa forma, conclui-se que a atuagdo da classe da enfermagem na Assisténcia na
saude das criangas com TEA ¢ essencial, pois ¢ a classe que tem mais contato com 0s
pacientes nos niveis de aten¢do e necessita de uma formagdo atualizada e continua para
desenvolver a assisténcia completa. Bem como agregar suas acgdes nos tratamentos ja
desenvolvidos nos demais niveis de aten¢dao, com objetivo do melhor desenvolvimento dos
tratamentos ofertados.

Considerando o exposto pelo estudo torna-se evidente a urgéncia de uma atualizagao
nos estudos cientificos, inovacdo das intervencdes e crian¢ao de instrumentos padronizados
dentro do SUS, mediante do avanco das tecnologias, evolu¢do dos sinais e sintomas,
crescimento do numero de criangas acometidas pelo Transtorno, sobrecarga da Rede de
Atencao Psicossocial e melhoria da articulagdo desses pacientes.
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Diante disso, esse estudo tem sua importdncia na ampliacdo, contribuicdo no
conhecimento cientifico e subsidio para capacitacdo profissional sobre como acontece a
atuacdo da enfermagem na assisténcia em satude das criangas com TEA, bem como implica na
identificacdo e necessidade de melhoria na formagao profissional e na necessidade do cuidado
humanizado e continuo.

Apesar das limitacdes encontradas, como escassez de produgdes recentes sobre a
Assisténcia de Enfermagem a essas criangas com Espectro Autista, escassez de instrumentos,
intervengoes e protocolos padronizados para avaliagdo e tratamento dessas criangas
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