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Resumo: O Autismo ou Transtorno do Espectro Autista (TEA) € uma condicao
generalizada para um grupo de transtornos profundos da evolucédo do cérebro, que
podem afetar a capacidade de comunicacdo verbal e ndo verbal. Reunimos artigos
com informagdes que ajudam a aliviar os sintomas de seletividade alimentar, criando
novas experiéncias e sensacdes alimentares, tornando os momentos de alimentacao
prazerosos, divertidos e saudaveis, contribuindo para o seu desenvolvimento
sensorial e cognitivo durante a alimentacdo. O periodo de pesquisa envolve os
meses de fevereiro de 2020 a novembro de 2021. As bases de dados Scielo,
LILACS-BIREME e PubMed foram consultadas, mediante cruzamento dos seguintes
descritores através do site DECs: autismo infantil, autismo, nutricAo da crianca,
habitos alimentares. Para comporem a revisédo bibliografica foram selecionados os
artigos mais relevantes, entretanto, algumas publicacbes classicas anteriores,
relevantes para discussao do tema, foram incorporadas a revisdo. Por fim, durante
pesquisa foi possivel identificar que, o papel do nutricionista € encontrar
intervencdes dietéticas para que os alimentos sejam os mais adequados possiveis,
livres de contaminantes, para protecdo contra neurotoxinas, a fim de melhorar a

funcao gastrointestinal e o sistema imunoldgico.

Palavras-chaves: Autismo infantil. Autismo. Nutricdo da crianca. Habitos
Alimentares. Deficiéncias Nutricionais.
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1. INTRODUCAO

O Autismo ou Transtorno do Espectro Autista (TEA) é uma condicdo
generalizada para um grupo de desordens profundas da evolucao do cérebro, que
pode afetar a capacidade de comunicacéo verbal e ndo verbal. Esses transtornos se
caracterizam por dificuldades na comunicacdo social e realizacbes de atitudes
repetitivas (OMS, 2011).

Atualmente, no Brasil, a prevaléncia de autismo € de 27,2 casos por 10.000
habitantes, a cada 45 criancas com 8 anos de idade 1 € diagnosticada com o
transtorno, afetando 1 a cada 42 meninos e 1 a cada 189 meninas. Em relacéo a
nutricdo, a literatura indica que trés aspectos significativos estdo documentados:
rejeicado, seletividade e indisciplina. Essas caracteristicas limitam os tipos de
alimentos que, além de dietas inadequadas e desreguladas, podem levar a certas

deficiéncias nutricionais nas criancas. (CARVALHO, et al).

Uma unica mudanca genética € suficiente para causar TEA, mas na maioria
dos casos ndo ocorrem apenas devido a alteracbes em um Unico gene, pelo
contrario, envolvem distarbios moleculares complexos em multiplos genes
importantes para processos biologicos (KONKIEWITZ, et al, 2013). As causas
ambientais envolvem as toxinas, vacinas, deficiéncias nutricionais, antibidticos,
disbiose e toxinas enddgeno (opidides), e fatos ocorridos durante a gestacdo ou no
momento do parto, como a ingestdo de produtos quimicos, remédios, alcool e fumos
(CASTRO; GAMONAL. 2018).

A seletividade pode ocasionar deficiéncias nutricionais graves, dificultando o
desenvolvimento dessas criangas. Os problemas mais comuns em criangas com
TEA séo de ocorréncias de alteragcdes gastrointestinais, além de seletividade
alimentar, sendo esta ultima influenciada por sensibilidade sensorial. Visto isto,
torna-se fundamental um tratamento nutricional adequado, desenvolvido para atingir

tanto a oferta adequada das necessidades nutricionais da crianga, quanto utilizar-se



de atividades educativas, juntamente com os familiares, visando a melhoria da
aceitacao dos alimentos (POSAR; VISCONTI, 2017; SILVA; SANTOS; SILVA, 2020).

Além do que foi exposto, € pertinente discutir sobrea importancia dos habitos
alimentares das mulheres antes e durante a gravidez. Isso decorre pelo fato da
alimentacao ter repercussdes sobre a salde da mae e da crian¢ca que esta sendo
gerada (DE GOMES et al., 2019). Outro periodo que merece atencdo especial dos
responsaveis é o da introducao alimentar complementar ao leite materno, que deve
ocorrer a partir dos 6 meses de idade (MARTINS et al., 2014), que corresponde a
fase em que a alimentacao dos bebés comeca a incorporar outros alimentos além do
leite materno (SIMON et al., 2003).

Tendo em vista as questdes nutricionais conduzidas pelo TEA, o objetivo do
presente estudo € compreender como a EAN pode favorecer a ingestao nutricional
adequada, tornando o horario da alimentacdo prazerosa, divertida e saudavel,
contribuindo para seu desenvolvimento sensorial e cognitivo durante a alimentacéao,

aumentando a qualidade de vida do individuo.

2. REFERENCIAL TEORICO
2.1 TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA

Léo Kanner, pediatra e psiquiatra de origem austriaca, em 1943 apresentou
uma descricao preliminar em que retratava o material clinico extraido da anélise e
acompanhamento de onze criancas, oito do sexo masculino e trés do sexo feminino,
atendidas no Servico de Psiquiatria Infantil do Hospital John Hopkins, de Baltimore, a
partir de 1938 (KANNER, 1983).

Ele concluiu que se tratava de um distirbio do neurodesenvolvimento e que
essas criancas vieram ao mundo com uma incapacidade inata de estabelecer o
contato normal e biolégico com as pessoas. Aléem disso, suas descricbes do
comportamento dos pais em suas primeiras publicacfes foram fundamentais para o
reconhecimento da importancia da genética (BOSA, 2000).

Essa compreensao cresceu nos anos seguintes com revisées na classificacao
diagnodstica, reconhecimento do fenétipo mais amplo do autismo nas familias,
apreciacdo da importancia dos modelos de desenvolvimento, avancos na
metodologia genética, melhor compreensdo da relacdo com déficits intelectuais,
reconhecimento do autismo sindrémico em sindromes neurogenéticos, avangos em

neuroimagem, e avangcos em modelos animais, tanto modelos de camundongos



mutantes quanto modelos de primatas transgénicos ndo humanos (GADIA;
TUCHMAN; ROTTA, 2004).

Devido a varias evidéncias, os transtornos do espectro do autismo tornaram-
se parte dos transtornos do neurodesenvolvimento, e o autismo é atualmente
considerado uma disfuncao cerebral organica. Estudos descobriram que a estrutura
anatdbmica e a funcao do lobo temporal de pacientes autistas sdo anormais, e essas
alteracoes estéo localizadas no sulco temporal superior (STS) em ambos os lados

conforme figura abaixo (NEUMANN et al, 2016).

Figura 1
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Figura 1 — Anomalias anatdmicas e funcionais convergentes do
lobo temporal em criangas com autismo priméario

No alto: Glass Brain Statistical Parametric Mapping ¢ um método de
andlise, representa as regides temporais superiores em Qgue as
criangas autistas tiveram uma diminuigdo significativa de concentragio
de substancia cinzenta.

No meio e embaixo: A mesma regido teve uma significativa redugao
do fluxo sangiiineo cerebral regional medido por PET*' @ SPECT. *

FONTE: Autismo: neuroimagem. Revista Brasileira Psiquiatria. 2006

Os outros resultados das avaliacdes neuropsicolégicas podem ser usados
como dados para a concepcao de estratégias de intervencdo, como a reabilitacdo
neuropsicolégica. Ele €& projetado para lidar com problemas cognitivos,
comportamentais e emocionais, e os resultados das avaliagbes neuropsicologicas
podem ser usados como dados para o planejamento de estratégias de intervencgao
(como a reabilitagdo neuropsicologica) (FICHMAN; FERNANDES; FERNANDEZ,
2012).

O reconhecimento de muta¢des ou mudancas genéticas em vias metabdlicas

primeiramente retratada ajudaria o tratamento, que seria mais essencial e
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individualizado. As vias bioquimicas de sulfatacdo, metilacdo e transulfatacdo sao
dependentes e essenciais para o procedimento como a destoxificagdo, eliminagcéo
de metais pesados, funcédo imune, funcdo celular e metabdlica, evolugcéo neuroldgica
e plenitude da mucosa intestinal. Desordens nesses mecanismos podem estar
comprometidos nas pessoas com TEA (SAVALL; DIAS, 2018).

2.2 SINAIS E SINTOMAS DO TEA

O TEA uma sindrome definida por mudancas desde a infancia, mas,
dependendo da intervencdo nas diferentes areas do desenvolvimento, o individuo
pode tornar-se independente e autonomo. E caracterizada por uma série de
sintomas que afetam diretamente a interacdo social, a linguagem e a imaginacéo
(DIAS, 2015).

Essas criangas sofrem com varios tipos de transtornos, défices de atencéo,
hiperatividade e fobias, ndo respondem muito a estimulos ou ndo fazem nada,
sentem-se incomodados fora das atividades diarias ou em ambientes com muitos
estimulos: atos de carinho, formas diferentes de brincar, usando objetos especificos
e previsiveis, movimentar o tronco, a cabeca ou outras partes do corpo sem intencao
clara, ataques de raiva repentina (intolerancia ambiental) parecem resistir a dor e
entre outros (KONKIEWITZ et al., 2013).

No entanto, mesmo que tenham todos esses sintomas, isSso nao significa que
€ impossivel viver de forma independente e cumprir seu papel social, & preciso
guebrar os preconceitos e 0s estigmas que a sociedade ainda possui sobre essas
pessoas. O grau e tipo de autismo também séo conceitos importantes, 0s problemas
podem ser completamente diferentes uns dos outros em gravidade, o grau de
severidade dos sintomas varia em uma escala de 1 a 3, sendo 1° o grau mais leve e
3° o grau mais grave (FARIAS; QUEIROZ, 2017).

Depois de analisar a composicdo da microbiota intestinal de criancas com
TEA, foram encontradas modificacbes na barreira do muco e na permeabilidade
intestinal, bem como mudancas nas proteinas na digestao e absorcao dos alimentos.
A limitacdo alimentar e o uso de probidticos e antibiticos proprios para regular a
microbiota, sdo meios de tratamento promissores (CUPERTINO et al, 2019).

Sistematicamente as pesquisas sobre transtornos alimentares e trato

gastrointestinal propostas por pacientes com TEA para entender como o0
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comportamento alimentar afeta a etiologia e as manifestacfes clinicas da doenca,
com foco no eixo cérebro-intestino (LAZARO; CARON; PONDE, 2018).

No entanto, é incerto se as alteracfes no intestino sdo a causa ou o resultado
de alteragBes no sistema nervoso. Até o momento, a comunidade cientifica ndo
concluiu o suficiente para mostrar o uso de dietas restritivas e o uso de probioticos e
antibidticos como métodos de tratamento para pacientes com autismo (VIEIRA,
2019).

As criangas geralmente carecem de nutricdo devido a falta de uma ingestao
alimentar adequada e muitas vezes sofrem de desnutricdo, dificultando a absorcéo
dos nutrientes e causando inflamacdes, deficiéncias de vitaminas e minerais, Sao
comuns devido a alimentagcdo mondétona (CAETANO M.V, GURGEL D.C, 2018). A
auséncia destes pode alterar a permeabilidade intestinal, com translocacdo de
alérgenos alimentares (gluten e caseina), causando inflamacdo e imunidade
sistémica (REZENDE, ESTRELA, 2016).

A deficiéncia nutritiva € comum no autista devido a restricdo e preferéncias
alimentar, a baixa qualidade dos alimentos preferidos e consumidos, as dificuldades
sensoriais que limitam bastante a variedade dos alimentos, aos problemas de
mastigacdo e degluticio que muitos apresentam, as alergias e intolerancias

alimentares as desordens gastrointestinais (Kawicka; Regulska. 2013).

2.3 EDUCACAO ALIMENTAR E NUTRICIONAL

A Educacédo Alimentar e Nutricional (EAN) é considerada uma estratégia para
solucionar os problemas nutricionais relacionados aos padrbes alimentares da
populacdo brasileira, é importante estabelecer uma abordagem da EAN mais
proxima da real situacdo do individuo, tendo como objetivo promover um campo
comum de reflexdo e orientacdo das praticas das acGes publicas, é uma estratégia
indispensavel nas politicas publicas de alimentacdo e nutricdo (FAGUNDES et al.,
2016; LANCADO, 2012).

Na década de 1940, a estratégia era ensinar a chamada alimentacado correta
a partir de um ponto de vista puramente biolégico. Desde a década de 1970, as
politicas de alimentacdo e nutricdo foram reajustadas, nas quais a renda € vista
como a principal dificuldade para a obtencdo de uma alimentacdo saudavel e a

educacdo ndo estd mais disponivel. Em 1990 surgiram pesquisas relacionadas a
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saude, apontando que a influéncia dos habitos alimentares é a causa do aumento
das doencas cronicas nao transmissiveis (GREENWOOD; FONSECA. 2016).

Desde entdo, devido a necessidade de ampliar a discussao sobre as
possibilidades, limitacbes e implementacdo da EAN, levando a acoes
governamentais, especialmente acdes formuladas por 6rgdos do governo, esta tem
se tornado cada vez mais importante nas politicas publicas de alimentacdo e
nutricdo. O combate a fome tem estabelecido um marco de politicas publicas de
educacao alimentar e nutricional (FRANCA; CARVALHO, 2017).

A Atencdo Primaria a Saude (APS) é reconhecida como uma importante
estratégia para sanar a lacuna assistencial no Pais. O desenvolvimento das acdes
realizadas na APS esta baseado em tecnologias educacionais que possam intervir
no processo de adoecimento da populacdo. A alimentacdo e nutricdo fazem parte
das condi¢cbes basicas para a promocao e protecdo a saude, principalmente na
estratégia saude da familia (ESF), aproximando a educag¢do nutricional da
comunidade (BRASIL, 2020).

O ambiente familiar € um dos principais pilares da intervencao nutricional. A
crianca aprende com a sua experiéncia alimentar, e o papel do adulto € proporcionar
essas oportunidades. Um ambiente organizado, a forma de fornecer os alimentos e
0s habitos alimentares podem tornar a experiéncia mais receptiva e estimulante
(SILVA; COSTA; GIUGLIANI, 2016).

O papel do nutricionista € entender a relacdo entre pacientes autistas e
alimentos, e entdo propor intervencbes apropriadas para aquele individuo, essas
intervencbes podem ser através de dietas e oficinas de culinaria, palestras,
seminarios, distribuicdo de folhetos informativos e videos mostrando intervencdes
relacionadas ao autismo (BOTTAN et al., 2020).

O comer € uma das atividades diarias e pode ser afetado negativamente por
mudancas nos processos sensoriais. Mudancas na alimentac&o vao tornar a refeicéao
um periodo doloroso e estressante, ndo sé para a crianga, mas também para sua
familia, nesse momento, ter& um impacto negativo nas relacdes familiares e na
gualidade de vida de todos (CUPERTINO et al., 2019).

3. DELINEAMENTO METODOLOGICO
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O presente trabalho consta de uma revisdo de literatura, realizado de
fevereiro a dezembro de 2021. Como critérios inclusdo destaca-se a abordagem da
temética proposta, textos publicados entre 2015 a 2021, em portugués e inglés, com
excecao de artigos antigos a partir do ano de 1983 a 2013 que relatam o surgimento
do TEA. Como critérios de exclusao, foram considerados textos que ndo abordavam
a tematica proposta. Foram utilizados como base de dados livros, artigos e sites. As
buscas formam empreendidas nas bases de dados da SciELO (Scientific Electronic
Library Online), Pubmed (National Library of Medicine), lillacs (Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude). Para representar esta revisao
bibliografica foram escolhidos os artigos mais pertinentes a tematica do estudo.
Foram eleitos 11 artigos no qual se refere exclusivamente do objetivo do trabalho,
contudo de modo geral abordando outros artigos sobre o tema, foram contabilizados
o total de 32 artigos. A analise dos dados caracteriza-se pela analise descritiva,

baseada na leitura atenta e criteriosa das principais evidéncias do texto analisado.

4. RESULTADOS E DISCUSSAO

Embora o autismo possa apresentar em ambos 0s sexos de acordo com
Farias (2017) e Caetano (2018), a prevaléncia € no sexo masculino. O censo 2010
do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), estima-se que haja 454.706
criancas com transtorno do espectro autista (TEA) no Brasil, com uma taxa de
prevaléncia de uma para 150, na proporcéo de 3 homens para 1 mulher.

O argumento de Kanner de que criangcas com autismo sdo inerentemente
incapazes de estabelecer conexdes emocionais com outras pessoas, foi adotado e
expandido por Hobson. A teoria afetiva acredita que o autismo se origina da
disfuncdo primaria do sistema emocional, ou seja, a incapacidade inata basica de
interagir emocionalmente com os outros, o que levara a incapacidade de reconhecer
estados mentais e prejudicara a habilidade de abstrair e simbolizar. Defeitos no
reconhecimento de emocdes e na habilidade de usar a linguagem de acordo com o
meio social serdo consequéncia de disfuncfes emocionais basicas, o que impedira a
crianca de vivenciar experiéncias sociais entre 0s sujeitos. Essa experiéncia esta
relacionada a capacidade (inata) de perceber e responder a linguagem corporal
(como expressédo facial, vocal e gestual) e de inferir emocdes a partir dessa
linguagem (BOSA, 2000).
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Em contrapartida hoje sabemos que criangas autistas apresentam melhoras
em sua socializagéo tanto na escola, quanto em casa. A auséncia dessa interacéo
social influencia negativamente as conquistas pessoais, educacionais, profissionais
e sociais dos individuos. No entanto, deve-se estimular a crianca ao convivio
harmonioso no ambito familiar, social, atitudes positivas e comportamentos que
beneficiarédo a vida.

Para Bottan, 2020 as criangas autistas com idade inferior a trés anos,
apresentam alguns sintomas caracteristicos, tais como desenvolvimento anormal em
pelo menos um dos seguintes aspectos: social, linguagem, comunicagdo ou
brincadeiras imaginativas, nos trés primeiros anos de vida.

Segundo Cupertino o numero de individuos diagnosticados com o transtorno
do espectro autista (TEA) registrou aumento evidente na Ultima década. Os
principais sintomas, apresentados pelo portador, sdo neurolégicos e digestorios,
estando as intervengdes nutricionais dentre as terapéuticas mais promissoras para
amenizar a sintomatologia clinica. Tornando-se essencial a educagéo alimentar e
nutricional.

Segundo Carvalho (2012) e Gamonal (2018), ambos analisaram pesquisas
gue foram feitas em criangcas com TEA com dietas isentas de gluten e caseina, que
resultou em uma diminuicdo significativa dos distirbios comportamentais, nesse
caso é necessario a intervencdo nutricional para incluir alimentos substitutos.
Atualmente poucos centros psiquiatricos incluem o recurso dietoterapico no
tratamento do autista e quando o fazem, considera-se principalmente a depresséo
imunoldgica causada pela caréncia de zinco, que € agravada pelo excesso de
carboidratos refinados. Fatores estes que favorecem a proliferacdo tanto da Candida
albicans como a Clostridium difficile, cujas toxinas estéo relacionadas com disturbios
infantis, como o déficit de atencéo (DDA).

Segundo Bottan, 0 monitoramento nutricional € muito importante, pois podem
reduzir o risco de deficiéncias nutricionais. Muitas criancas com TEA ndo conseguem
ter uma dieta equilibrada devido a seletividade alimentar, elas tém preferéncias
muito restritas e ndo se motivam a comer determinados alimentos. Neste caso, a
crianca ndo consome um ou mais grupos alimentares (frutas, legumes, cereais,
tubérculos e carnes). O ideal € apresentar sempre um alimento de cada grupo de

diferentes formas, texturas e preparos.
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Com a intervencdo de educacdo apropriada por meio de um profissional

nutricionista, é possivel aperfeicoar e ampliar o conhecimento dos responsaveis para

gue possam escolher alimentos mais saudaveis para sua rotina, que podera resultar

em melhorias no comportamento alimentar, favorecendo ndo s6 a manutencédo, mas

também a prevencdo de doencas. O fato de a maioria das criancas ter preferéncias

alimentares diferentes e permanecer seletivas ao longo do processo de crescimento

comprova a importancia da participacdo do profissional nutricionista em todo o

processo de crescimento. ApoOs a leitura e aplicacdo dos critérios de exclusédo e

inclusdo foram totalizados para o desenvolvimento do presente trabalho 11 artigos

sendo estes apresentados no quadro 1.

Quadro 1: Apresentacao dos artigos incluidos na revisao

Autor/Ano da
publicacao/Titulo

Metodologia

Populacéo estudada

Resultados

ALMEIDA, et al,2018

Consumo de ultra
processados e
estado nutricional de
criancas com
transtorno do
espectro do autismo.

Estudo
transversal
Através da

base de

dados
PUBMED.

Foi realizado um
estudo em Séao Luis,
Maranhao
com amostra de 29
criancas em 2017.

Alimentos in natura
Oou minimamente
processados foram a
base da alimentacéo
das criancas. O
maior consumo de
alimentos ultra
processado esteve
associado ao
excesso de peso das
criancas.
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BOTTAN, et al, 2020

Analisar a
alimentacao de
autistas por meio de
revisao de literatura.

Revisao de
literatura
Através da
base de
dados
Scielo.

Foram selecionados
14 artigos com base
no objetivo da
pesquisa. Os
resultados apontam
que a maior
prevaléncia de
individuos autistas
esta na Asia, que no
Brasil ndo existem
dados oficiais sobre a
prevaléncia do
autismo.

Comenta-se com
este estudo que
existe escassez de
trabalho que tratam
da prevaléncia de
autismo no Brasil,
apenas alguns
trabalhos espessos
sobre a prevaléncia
em algumas cidades
do BR.

CUPERTINO, et al,
2019

Transtornos do
espectro do autismo:
uma revisao
sistematica sobre
aspectos nutricionais
e eixo intestino-
cérebro.

Revisao
sistematica
Através da

base de

dados Lilacs.

A partir de uma busca
estruturada e
abrangente em base
de dados eletrénicos,
23 estudos foram
recuperados e
incluidos na revisao.
Os critérios de
inclusao definiam ser
artigos originais
relacionados ao TEA
com alteracbes
nutricionais ou com o

eixo intestino-cérebro.

A principal variagao
metodoldgica foi a
falta de
categorizacao dos
graus de autismo dos
individuos
participantes das
pesquisas. Assim as
respostas diferentes
apresentadas por
individuos sob a
mesma intervencao
ou andlise.

CAETANO, M.V,
Gurgel D.C. 2018
Perfil nutricional de
criancas portadoras
do transtorno do
espectro autista.

Estudo de
natureza
descritiva,
guantitativa.
Através da
base de
dados Scielo
e PUBMED.

Participaram 26
criangas, entre 3a 10
anos de idade, com
diagnostico do TEA.

Das criancas
avaliadas, 10
apresentaram
sobrepeso e
obesidade pelo IMC/I
bem como 10
criancas
apresentaram risco

de sobrepeso.
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FRANCA, C.J; Revisao de 0 seguinte estudo Esse estudo
CARVALHO literatura objetivou revisar de demonstra a
V.C.H.S.2017 Através da forma sistematica a relevancia da EAN
Estratégias de base de producéo cientifica para o fortalecimento
educacéo alimentar dados sobre intervencdes de | das acgdes de nutricao
e nutricional na Scielo. educacéo alimentar e auxiliando no
Atencao Primaria a nutricional com empoderamento dos
Saude. Atencgao Primaria a individuos e no
Saude no Brasil. desenvolvimento da
autonomia diante de
suas escolhas
alimentares.
GOMES, P.T.M et al Revisao Incluem-se estudos Criancas portadoras
2015 sistematica provenientes de Sao de TEA podem
Autismo no Brasil, Através da | Paulo e Rio Grande do | apresentar sintomas
desafios familiares e base de Sul com alta e Severos e precoces
estratégias de dados moderada qualidade nas areas da
superacao. Scielo. metodoldgica. socializagao,
comunicacao e
cognicao.
LAZARO, C.P.; Revisao Foram encontrados 52 O rastreamento
CARON, J.I; sistematica. estudos, dos quais segundo os critérios
PONDE, M.P. 2018. | Através da cinco satisfizeram os estabelecidos
Escalas de base de critérios de incluséo. resultou em 52
avaliacdo do dados Apontaram-se as artigos dos quais 40
comportamento PubMed; limitacGes foram excluidos por
alimentar de Lilacs e metodoldgicas nos nao preencherem os
individuos com Scielo trabalhos publicados e | critérios de incluséo
transtornos do a necessidade de ou por estarem
espectro autista. elaborar novo repetidos. Dos 12
instrumento que artigos
contemple as potencialmente
impressdes dos pais e | escolhidos na triagem
a gravidade do do titulo e resumo,
transtorno. sete foram excluidos
por n&o serem
instrumentos de
avaliacao.
LOPES, A.T; Reviséo Com base nos dados Com base nas
ALMEIDA, G.A. sistematica. | da OMS em médiaa | pesquisas realizadas
2020. Perfil de Através da cada 160 criancas 1 € possivel concluir
individuos com base de apresenta TEA. O gue o TEA abrange
transtorno de dados Lilacs. | presente estudo reuniu | muito mais do que

espectro autista
(TEA) no Brasil

aproximadamente 30
recursos literarios com
0 objetivo de mensurar

os dados
epidemioldgicos,
clinicos e sociais a
respeito do TEA.

apenas
caracteristicas
genéticas, baseado
no fato de que esse
transtorno recebe
influéncias do meio e
habitos de vida.
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MONTEIRO, Revisao Foram incluidos Embora alguns
M.A. et al. 2020. sistematica. estudos que autores exponham
Transtorno do Através da descreveram progressos nos
Espectro Autista: base de intervencgodes sintomas associados
uma revisao dados nutricionais em ao autismo em
sistematica sobre MEDLINE criangas e individuos com esse

intervencoes adolescentes com transtorno
nutricionais. Transtorno do submetidos a
Espectro Autista e intervencoes
avaliaram sintomas nutricionais, ha
comportamentais e/ou poucas evidéncias
sintomas cientificas para apoiar
gastrintestinais, sendo 0 uso destas em
excluidos artigos de criangas e
revisao e estudos que adolescentes com
nao incluiram um autismo.
grupo controle em seu
delineamento.
PAULA, F.M et al. Estudo As dificuldades mais Os disturbios
2020. Transtorno do | transversal presentes foram em alimentares sao
Espectro do guantitativo. | relacdo a seletividade bastante presentes
Autismo: impacto no | Através da alimentar, aspectos na populacdo autista,
comportamento base de comportamentais além de serem
alimentar dados Scielo | durante as refeicOes e diversos e bem
e Lilacs distarbios da variados. Assim, a
mastigacao. alimentacéo de
pacientes com
transtorno autistico
deve ser foco
terapéutico e
cientifico.
POSAR, A; Revisdo de As principais A reatividade
VISCONTI, P. literatura. caracteristicas de sensorial atipica de
2017. Alteracdes Através da | alteracBes sensoriais e individuos com
sensoriais em base de as respectivas transtorno do
criancas com dados implicacdes para a espectro do autismo
transtorno do Pubmed e | interpretacdo de varios pode ser a chave
espectro do Scielo sinais e sintomas do | para entender muitos

autismo.

transtorno do espectro
do autismo e, portanto,
para seu manejo.

de seus
comportamentos
anormais e, portanto,
€ um aspecto
relevante para ser
considerado em seu
manejo diario em
todos os contextos
nos quais eles vivem.
Sempre se deve fazer
uma avaliacdo formal
da funcao sensorial
nessas criangas.
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5. CONSIDERACOES FINAIS

Estudos apontam que o autismo é uma desordem ocorre no cérebro em
desenvolvimento. O grau e tipo de autismo também sao conceitos importantes, 0s
problemas podem ser completamente diferentes uns dos outros em gravidade.
Fatores externos também podem contribuir para o autismo, por isso a importancia de
habitos alimentares das mulheres antes e durante a gravidez. A deficiéncia nutritiva
€ comum entre autistas devido a preferéncias alimentares, alimentos de baixa
qualidade, as dificuldades sensoriais que limitam bastante a variedade dos
alimentos. A intervencdo de educacdo apropriada por meio de um profissional
nutricionista, € fundamental para apresentar sempre um alimento de cada grupo de

diferentes formas.
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