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RESUMO

O autismo € um transtorno do neurodesenvolvimento que afeta aspectos com causas
e sintomas variados, que compromete a comunicacao verbal e/ou ndo verbal, assim
como, 0 comportamento e a interagcdo social. A prevaléncia do Transtorno do Espectro
Autista (TEA), é de 1 caso a cada 68 individuos e afeta em maioria criangas. Devido
a grande complexidade, percebe-se a necessidade desta tematica. Como objetivo
principal, pretende-se entender como acontece a atuacdo da psicologia em
terapia/intervencao precoce com autistas, com a finalidade de contribuir na interacéo
social destas criancas. Este estudo trata-se de uma pesquisa qualitativa, utilizando do
método de revisdo sistematica de literatura. Foram feitas buscas em fontes
académicas nas bases de dados: Google Académico, SCIELO e PEPSIC. No periodo
de publicacdo de 2000, até o atual ano. Dos critérios de inclusdo, estdo estudos
publicados na lingua portuguesa e trabalhos com a temética do TEA. Foram
encontrados no total 4880 trabalhos e selecionadas 20, ao final, foram escolhidos 6
trabalhos para compor os resultados da pesquisa. Através da intervencao precoce é
possivel explorar a plasticidade de um cérebro de uma crianca, para o
desenvolvimento de habilidades globais. A interacdo da crianca autista com o mundo
passa a ser mais bem compreendido por elas, quando existe uma estimulagao neuro
funcional. As terapias precoces atuam regulando estratégias de aprendizagem para
gue esses individuos tenham uma maior compreensédo do seu meio. Este trabalho
apontou terapias comportamentais para a intervencao terapéutica com o TEA,
mostrando que criangcas podem ser beneficiadas através de intervencdes
comportamentais, como acontece com terapias como a ABA (Applied Behavior
Analysis), utilizada a fim de favorecer comportamentos na interagcdo com o outro e na

insercao de autistas na sociedade.

Palavras-chave: Transtorno do espectro autista (TEA); autismo na infancia;

intervengao precoce; terapia ABA,; interacao social.



ABSTRACT

Autism is a neurodevelopmental disorder that affects aspects with varied causes and
symptoms, which compromises verbal and/or non-verbal communication, behavior,
and social interaction. The prevalence of autism spectrum disorder (ASD) is one case
in 68 individuals and affects mostly children. It is a theme with great complexity, and it
needs to be discussed. As the main objective, it is intended to understand how the role
of psychology in therapy/early intervention with autistic people happens, to contribute
to the social interaction of these children. This study is qualitative research, using the
method of systematic literature review. The papers were taken from Google Scholar,
SCIELO, and PEPSIC. The period of publication was from 2000 to the current year.
Among the inclusion criteria are studies published in Portuguese and works on the
theme of ASD. A total of 4880 works were found and twenty were selected, at the end,
6 works were chosen to compose the research results. Through early intervention, it is
possible to explore the plasticity of a child's brain, for the development of global skills.
The autistic child's interaction with the world becomes better understood by them when
there is neurofunctional stimulation. Early therapies act by regulating learning
strategies so that these individuals have a greater understanding of their environment.
This work pointed out ways of behavioral therapies for therapeutic intervention with
ASD, showing that children can be benefited through behavioral interventions, as with
therapies such as ABA (Applied Behavior Analysis), used to favor behaviors in the

interaction with the other and in the insertion of autistic people in society.

Keywords: Autism Spectrum Disorder (ASD); childhood autism; early intervention;

ABA therapy; social interaction.
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1 INTRODUCAO

Segundo a Organizagdo Mundial de Saude (OMS), estima-se que o autismo
afeta cerca de 70 milhdes de pessoas no mundo. Atualmente existe no Brasil uma
populagdo autista em torno de dois milhdes (NORTE, 2017). De acordo com a
Organizacdo das Nacdes Unidas (ONU), o autismo € muito mais comum de ocorrer
do que se pensa, os dados apontam uma prevaléncia do Transtorno do Espectro
Autista (TEA), de 1 caso a cada 68 individuos. Esses numeros tém aumentado

consideravelmente, afetando em maioria criangas.

Mesmo com o0 aumento deste transtorno, essas pessoas ainda sofrem para
conseguir acesso a um tratamento adequado e serem incluidos na sociedade
dignamente (GUIMARAES, 2017). Isso pode ocorrer devido a desinformacdo e
discriminacdo da sociedade frente as pessoas autistas, 0 que pode dificultar ainda

mais a vida desses individuos e de seus familiares, limitando os possiveis avangos.

Diante disso, o dia 2 de abril foi criado pela ONU, como o dia mundial do
autismo. Este dia tem o objetivo de promover informacdes sobre esse transtorno
cronico, ajudando a alertar e esclarecer a populacéo, além de eliminar preconceitos.
Essas pessoas precisam ter terapias precocemente para alcancarem suas
potencialidades, para isso, sdo necessarias intervencfes adequadas para terem
melhores condi¢Bes de vida (GUIMARAES, 2017).

Para entendermos melhor, o autismo € um transtorno do
neurodesenvolvimento que afeta varios aspectos, com causas e sintomas variados.
Compromete a comunicacao verbal e ndo verbal, assim como, o comportamento e a
interacdo social. Diante da complexidade deste transtorno, desde seu diagndstico,
impactos sociais até seu tratamento, percebe-se a grande necessidade de trabalhos
qgue abordem esta tematica (NORTE, 2017).

A sociedade precisa estar atenta a este transtorno, como também as maiores
dificuldades que estes individuos sofrem juntamente com seus familiares, levando em
consideracdo as implicacdes biopsicossociais, que diante do preconceito e falta de
acesso, enfrentam varios desafios, como discriminagdes, bullying, desrespeito aos
seus direitos. Isso ocorre em ambientes como: escola, parque, vizinhanca, instituicbes

e em diversos grupos sociais.



11

Sendo assim, diante desta demanda social, pretende-se compreender o
guestionamento do seguinte problema de pesquisa: Como que terapia precoce, como
forma de intervencdo, pode contribuir na interacdo social de criancas autistas?
Terapias aplicados a transtornos do neurodesenvolvimento, podem contribuir na vida
de criancas que possuem O espectro autista, obtendo beneficios no
neurodesenvolvimento cognitivo, sensorial e emocional desses individuos, auxiliando

em sua interacao social e amenizando seus maiores desafios.

Diante disso, como objetivo deste estudo, pretende-se entender como
acontece a atuacao da psicologia em terapia precoce com autistas, com a finalidade
de contribuir na interacdo social destas criancas. Quanto aos objetivos especificos
espera-se identificar indicios comportamentais de individuos com esse diagnéstico e
suas principais caracteristicas. Deseja-se também verificar aspectos a respeito dos
maiores desafios dos autistas, como os principais impactos com a familia e sociedade.
Por fim, espera-se compreender a importancia de incluir estas criancas autistas na

sociedade.

Com base nestes questionamentos, este estudo tem como relevancia
despertar a atencdo sobre a tematica do autismo, no intuito de fazer refletir que
mesmo sendo uma condi¢cdo que nao tem cura, mas, com o0 apoio da familia e
intervengdes apropriadas por profissionais habilitados, pode ter significativos avangos

para a vida dos autistas.

Busca-se elementos na complexidade deste transtorno e crescimento das
estatisticas no mundo todo, sendo uma grande importancia para este estudo, é
necessario se pensar na contribuicdo de intervencdes da psicologia, com terapias

adequadas que possam auxiliar na melhoria da relagdo do autista com o mundo.

2 REFERENCIAL TEORICO
2.1 DESENVOLVIMENTO INFANTIL

Entende-se por infancia, de acordo com o ECA (Estatuto da Crianca e do
Adolescente), a etapa de vida compreendida no periodo entre o nascimento e a
adolescéncia, que acontece por volta dos 12 anos. Ainda existe a subdivisdo, na
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primeira infancia, que ocorre dos 0 aos 6 anos, considerada uma fase intensa de
desenvolvimento e de descobertas. Sendo assim, a infancia, uma etapa da vida, e ndo

a preparacao para vida futura (SILVA, 2017).

Uma crianga, mesmo dependente, forma seus saberes, e é um individuo
anico, capaz de se desenvolver. Através do conhecimento, contato com seu corpo,
situacbes do ambiente e interacbes com outras criancas e adultos, as criangas vao
desenvolvendo suas capacidades, seja emocional, de raciocinio, pensamento e
linguagem. A interacdo entre diferentes niveis de desenvolvimento seja motor, afetivo

e cognitivo, acontece de forma simultanea e integrada (FELIPE, 2007).

Segundo Queiroz; Queiroz e Jorge (2021), a crianga passa por fases no seu
desenvolvimento infantil, que demarca caracteristicas do egocentrismo, na qual ela se
apresenta como o centro das atencdes. Ela passa a acreditar que o0 mundo ao seu
redor vive em funcao dela. Nos primeiros anos da infancia, o “eu” se confunde com o
seu meio. A crianga passa a entender tudo como uma continuidade de si mesma, isso

ocorre por ela ndo ter entendimento de diferenciar quem ela €, do mundo em que vive.

Nas fases do desenvolvimento infantil, Jean Piaget fala que considera 4 fases
em relacdo a cognicdo, que sdo: sensoério-motor, pré-operatorio, operatdrio concreto
e operatorio formal, que vao acontecer do nascimento do bebé até inicio da
adolescéncia. Ao acompanharmos essas fases da crianca, é preciso conhecer o que
€, ou nao, tipico para cada idade. Com isso, existem os marcos do crescimento e do
desenvolvimento infantil, que tracam essas diferentes etapas e apontam os estimulos

adequados que podem ser ofertados para as criangas em cada fase (FELIPE, 2007).

Divido a tudo isso, existem quatro areas do desenvolvimento infantil que
devem ser acompanhadas, sao as fases fisica, cognitiva, social e afetiva. Elas devem
ser observadas com bastante atengao para identificar se a crianga apresenta alguma
dificuldade ou conflito, indicando algum tipo de alteracdo neurolégica (QUEIROZ;
QUEIROZ; JORGE, 2021).

Piaget também em suas teorias, trouxe que a capacidade de conhecimento e
aprendizado na infancia, sdo construidas a partir dos relacionamentos do individuo
com o seu meio e que nao podemos dissociar o0 bioldgico do social, porque para o ser

humano esses aspectos sdo complementares desde o nascimento. O
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desenvolvimento infantil, ndo acontece com a crianga de forma passiva, mas € um
processo dindmico e continuo absorvendo as informacdes a sua volta (FELIPE, 2007).
Ainda, estudos realizados segundo uma perspectiva piagetiana de desenvolvimento,
sugerem que:
Criancas com TEA ndo apresentam uma representacdo mental de
determinados estimulos, tornando muito dificil a percepcdo de um estimulo
guando este nao é apresentado ao paciente de maneira exatamente idéntica

a primeira vez que foi percebido, explicando a dificuldade de generalizacao
no autismo (NORTE, 2017, p. 34).

Para Felipe (2007), a crianga € fruto de influéncias culturais e seu
desenvolvimento social depende de estimulos externos, elas aprendem com as
repeticbes que o meio oferece. Seu comportamento se manifesta na busca por
satisfacdo e desejos. Primeiro, elas ndo se reconhecem como pessoas, nem
identificam os desejos do outro, depois, inicia um processo de interagdo com o0 meio.
A familia e a escola sdo os principais espac¢os que as crianc¢as iniciam interacdes, isso

demarca que estao passando pelas fases do desenvolvimento infantil.

2.2 O TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA, DIAGNOSTICO E PRINCIPAIS
CARACTERISTICAS

O Transtorno do Espectro Autista (TEA), é um transtorno global do
neurodesenvolvimento que geralmente se manifesta na infancia acarreta prejuizos
cognitivos, comportamentais e de interacéo social e afeta de forma geral as condicfes
vividas pelo sujeito e por sua familia. Compromete a capacidade de relacionamento e
comunicagcdo com pessoas e o0 ambiente, trazendo comportamentos repetitivos,
interesses restritos e comprometimento da linguagem verbal e/ou nao verbal, podendo

apresentar prejuizos intelectuais (MOURA, 2015).

Moura (2015), também pontua que o TEA é mais prevalente em individuos do
sexo masculino, em uma razao de 5:1, comparado ao sexo feminino. Ainda néo se
pode afirmar a real causa ou gene identificado que provoque o autismo, mas imagina-
se ser um transtorno multifatorial, e varios genes podem estar associados, herdado
do pai ou da mae, como também causas ambientais, intrauterinas ou perinatais.

Acredita-se que, atualmente, ndo existem argumentos para pensar-se em
apenas uma causa capaz de originar tamanha variabilidade encontrada no
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Transtorno do Espectro do Autismo. Por apresentar diferentes fenétipos e
envolvimento com diferentes fungBes cerebrais, € necessario que se
compreenda o TEA em diferentes niveis: bioldgicos, quimicos, psicolégicos,
entre outros (NORTE, 2017, p. 14).

Pesquisas na area genética indicam tendéncias hereditarias, com risco de 3
a 8% de recorréncia em familias com uma crianga autista. Fatores relacionados a
infecgbes, a poluentes (agrotéxicos), uso de alcool e outras drogas. Todos esses
aspectos podem trazer grande risco ao desenvolvimento cortical do bebé. O sistema
autoimune esta relacionado a idade da mae ao engravidar, a infeccées e diabetes
gestacional, sendo associados como fatores de risco para o autismo (GUIMARAES,
2017).

Em 1943, estudos iniciados pelo psiquiatra Leo Kanner, ele menciona em sua
tese que criangas autistas ja vém ao mundo com dificuldade de interagdo social.
Percebeu que o autismo era mais frequente que pensava devido ao grande namero
de casos, e que apresentou variacao significativa em relagcdo aos seus sintomas e
gravidade, sendo comprometido de formas e intensidades diferentes para cada
individuo, uma pessoa pode ter maior dificuldade na socializagdo do que na
comunicacao, e vice-versa (GUIMARAES, 2017).

Sendo assim, deseja-se facilitar o diagnostico, evitar erros e simplificar o
acesso a servigos de saude. Alguns principais sinais e sintomas indicados pelo DSM-
5, ddo base ao diagnéstico do TEA, porém, isolados, ndo determinam o transtorno,
sendo necessario uma investigacdo minuciosa. Na nova versdao do DSM-5,
identificamos niveis de gravidade do transtorno e o suporte necessario para esses
individuos. Isso se torna uma importante mudanca, j& que antes, era utilizado um
namero de sintomas e funcionalidades para definir gravidades e se propor a pratica
clinica (SOUSA; PINHEIRO; MACHADO, 2021).

De acordo com o Manual Diagnostico e Estatistica dos Transtornos Mentais,
o DSM-5, o Transtorno do Espectro Autista (TEA) passou a constar como um
diagnéstico Unico na nova classificacdo internacional de doencas e problemas
relacionados a saude, a CID-11. Essa nova versao juntou todos os transtornos que
estavam dentro do espectro, em um s6 diagnéstico: o TEA. J& a versao anterior, a
CID-10, trazia varios diagnésticos separados, dentro dos Transtornos globais do

desenvolvimento. Com essa mudanca, os prejuizos sdo subdivididos em aspectos do


https://www.psychiatry.org/psychiatrists/practice/dsm
https://www.psychiatry.org/psychiatrists/practice/dsm
https://icd.who.int/dev11/l-m/en
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desenvolvimento intelectual e da linguagem funcional (FERNANDES; TOMAZELLI,
GIRIANELLI, 2020).
Existem pessoas autistas com problemas bastante severos, que
praticamente se isolam em um mundo impenetravel, outros, apresentam
dificuldades mais sutis, que podem passar imperceptiveis frente a olhos
leigos. Essas criancas podem, ocasionalmente, serem classificadas como
pacientes com tracos do autismo, ndo fechando critérios diagnésticos, mas

gue, nem por isso, devem deixar de serem trabalhadas terapeuticamente
(NORTE, 2017, p. 35).

Tudo isso, ocorre devido a crianca autista apresentar variacdes significativas
em relacdo aos seus sintomas e gravidade, no entanto, percebe-se prejuizos em
comum na comunicacao social, interacdo social e no comportamento (Triade do
autismo - figura 1). O diagnostico geralmente € clinico, baseado em aspectos
comportamentais, informacdes da familia e os marcos do desenvolvimento, com
énfase na linguagem, interacdo e habilidades adaptativas (SOUSA; PINHEIRO;
MACHADO, 2021).

FIGURA 1. TRIADE DO ESPECTRO AUTISTA

Prejuizo na interagdo

Social

Comprometimento da

Ci rt it o
cmportamentos linguagem wverbal efou

repetitivos e

ndo verbal, com ou sem

interesses restritivos e o
prejuize intelectual

FONTE: Elaborado pelas autoras do estudo.

Vale salientar também que o transtorno é diferenciado em seus niveis de
suporte, que corresponde a gravidade das carateristicas. Esses sao niveis de apoio
necessarios durante o cotidiano destas criangas, classificando o autismo em nivel 1,
2 ou 3 de suporte. S&o conhecidos popularmente como autismo leve (1), que precisa
de pouco apoio; moderado (2), precisa de mais apoio em sua rotina; e o nivel severo

(3), que necessita de bastante apoio para realizar suas atividades diarias (SOUSA;
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Sao sinais para atencdo, ja na primeira infancia: Falta de contato visual do
bebé com a mde na amamentacao, pouca expressao facial, ndo sorrir ou sorrir pouco,
problemas de sono, transtornos alimentares, interesse focado somente em um objeto
ou assunto especifico (obsessao por corddes de sapatos, dinossauros, escovas de
dentes, tampinhas de refrigerante, etc.), ndo obedecer a comandos simples e muitas
vezes nao atender ao chamarem pelo nome; problemas de concentracdo, pouca
curiosidade com as outras pessoas e com 0 ambiente ao redor (MONTENEGRO et
al., 2021).

Outros aspectos e caracteristicas do autismo que devem ser avaliados
incluem: dificuldade de estabelecer conversa, de iniciar e manter uma interacao social,
linguagem corporal e verbal limitadas, dificuldade em entender ironias. Além destes,
podemos identificar também: contato visual deficiente, desatengéo, ansiedade frente
as mudancas, incapacidade para estabelecer contato afetivo, entre outros (MOURA,
2015).

Segundo Guimardes (2017), alguns comportamentos dificeis de muitos
autistas, como hiperatividade, agressividade, impulsividade, autolesdes, crise de
choro, gritos, falta de percepcédo do perigo, medo excessivo, ansiedade e desafeto,
estdo associados a dificuldade de regulacdo emocional, e muitas vezes é um

problema de integragdo do autista ha comunidade como também na propria familia.

Montenegro et al. (2021), diz que o autista pode apresentar estereotipias
motoras (comportamentos repetitivos, como balancar o corpo, andar em circulos),
ecolalia imediata ou tardia (repeticdes de sons ou frases), padrdes rigidos (ndo se
adapta facilmente as mudancas), agitacdo ou extrema passividade, mudancas de
humor, exploracbes sensoriais. O diagndstico, geralmente, ocorre no inicio da
infancia, mesmo assim, a identificacdo pode acontecer em pessoas adultas, as vezes,
a partir do diagndstico dos filhos. Estas caracteristicas citadas, como também outras

encontradas em pessoas autistas, podem ser observadas a seguir, no quadro 1.

QUADRO 1. CARACTERISTICAS FREQUENTEMENTE PRESENTES EM CRIANCAS COM TEA.

DIFICULDADES SOCIAIS E DE COMUNICACAO | INTERESSES RESTRITOS E REPETITIVOS
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e Dificuldade para estabelecer conversa e Estereotipias motoras
¢ Dificuldade para iniciar interagéo social e Alinhar objetos
e Dificuldade em demonstrar emocdes e Ecolalia
e Prefere ficar sozinho e Padrdes rigidos de pensamento
e Pouco contato visual ¢ Interesse restrito a um determinado
e Linguagem corporal pobre assunto ou objeto
e Pouca expresséao facial e Rituais de saudacéo
¢ Na&o entende linguagem corporal ou facial e Necessidade de fazer sempre o
e Dificuldade para entender ironia ou piadas mesmo caminho
e Sofrimento extremo frente as mudancas e Hipo ou hiper-reatividade a estimulos
(transicdes) sensoriais
e Cheirar ou tocar objetos
e Recusa e/ou apego de determinados
alimentos

FONTE: Montenegro et al. (2021).

O diagnéstico inicia-se da observacdo pelos pais e familiares, do
direcionamento da crianga a um especialista, e deve ser realizado o mais cedo
possivel, pois melhor sera para o desenvolvimento da crianca. Isso permite que os
estimulos favorecam a autonomia e a qualidade de vida dos autistas. Quando a
crianca nasce, ate trés anos de idade, ela precisa ser estimulada como qualquer outra,
pois, ela aprendera de forma espontanea, por meio da observacao e experiéncia. Faz-
se necessario habilidades clinicas pelo profissional terapeuta, que tenha profundo
conhecimento sobre o TEA, com outros transtornos relacionados e com o
desenvolvimento normal da infancia (MONTENEGRO et al., 2021).

E preciso esclarecer que cada autista tem sua individualidade, com
comportamentos diferentes, Unicos em seu grau de evolucdo e em desenvolvimento.
Apresentam-se dentro de um “espectro”, logo, ndo seguem um padrao de sintomas e
defini¢cdes idénticos, mas com diferentes niveis de gravidade e caracteristicas que as
difere uma das outras e das que ndo sao. Para um diagndstico, precisam apresentar
uma constancia nos comportamentos e rotinas. Essas manifestacées podem variar
dependendo da idade cronoldgica da crianca (MONTE; SANTOS, 2004).

2.3 O AUTISMO E SEUS PRINCIPAIS DESAFIOS
2.3.1 FAMILIA, INTERACAO E SOCIEDADE

A interacdo social acontece quando ha uma comunicagdo reciproca entre

individuos, e pode existir entre uma ou mais pessoas. A linguagem é um ato social e
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essarelacdo pode ser realizada em diversos ambientes. Para um autista € um aspecto
extremamente prejudicado, devido a diversos fatores como: problemas sensoriais,
atraso na verbalizacdo e de perceber emocdes ou gestos humanos (SOUSA;
PINHEIRO; MACHADO, 2021).

O que dificulta ainda mais a interacdo de um autista sdo os déficits nas
habilidades da comunicacgédo verbal e/ou n&o verbal, isso ocorre em graus variados.
Existem aqueles que ndo desenvolvem essas habilidades, outras sim, porém, de
forma imatura. Isso pode justificar a dificuldade que possuem em iniciar uma conversa

ou até mesmo manté-la por um tempo (BOSA, 2001).

O meio familiar é a primeira interacdo social das criancas, é onde se observa
a auséncia ou pouco apego com o outro, comprometendo uma ligacdo mais afetiva.
Isso dificulta as relacdes sociais, tanto no ambito familiar, como também na construcao
de outros vinculos sociais (GUIMARAES, 2017). Ao considerarmos o impacto de um
diagndstico do TEA na familia, € fundamental compreender o quao desafiadoras serao
as mudancas realizadas nas condi¢cdes de vida de seus membros frente a este
diagnéstico (SOUSA; PINHEIRO; MACHADO, 2021).

Nenhuma familia esta preparada para chegada de uma crianca autista. Ao se
ter um filho, o casal idealiza que seja sem intercorréncias. No periodo gestacional se
planeja as caracteristicas: cor dos olhos, cabelos, tracos do rosto, entre outras
(LOCATELLI; SANTOS, 2016). Muitos ndo pensam que pode acontecer com seu filho,
mesmo tendo conhecimento da existéncia deste transtorno. As vezes pelo fato de os
pais ndo apresentarem deficiéncias, os filhos também ndo terdo, sendo um
pensamento erréneo. E, quando ocorre, essa noticia € um “choque”, muitos pais nao
conseguem aceitar esta realidade (LOCATELLI; SANTOS, 2016).

Muitos familiares mudam drasticamente seu estilo de vida ap6s a chegada de
uma criangca com TEA. Devido aos tratamentos serem especificos e diarios, as
familias sdo sobrecarregadas, deixando de viver momentos particulares de suas
vidas, e sacrificam trabalho, lazer, estudos, entre outros aspectos. Na grande maioria,
sdo as maes que mais se restringem para se dedicarem as demandas de seus filhos
autistas (CUNHA; ARAUJO, 2021).
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Ainda como fala Cunha e Araujo (2021), véarios aspectos familiares podem
agravar o quadro dos autistas. Alguns pais de autistas, por ndo suportarem as
pressbes decorrentes do transtorno, decidem pela separacéo, causando sofrimento
para ambas as partes, como também para a crianca. Esse € o momento que elas mais
necessitam de apoio familiar, em um manejo adequado para amenizar 0s prejuizos

psicossociais.

Deste modo, o cotidiano torna-se um aprendizado, o acompanhamento
familiar se faz de suma importancia. A manifestacdo do autismo exige cuidados que
os familiares chegam ao desespero, todos passam a viver em funcdo da crianca, e
muitos em tempo integral. O autismo pode impor certas limitagcdes que um simples
passeio no parque torna-se impraticavel, o cotidiano se torna sufocante, e os pais
tomam atitudes de extrema protecdo (LOCATELLI; SANTOS, 2016). Assim, a familia

precisa enfrentar essa realidade com orientacdes adequadas.

Essa insercdo do autista na sociedade e em encontros sociais é considerada
uma das principais dificuldades, manter a interagdo e construir relacionamento com
0s outros, € uma habilidade muito dificil. Por isso, deve-se auxilia-los nestas
interacdes, de forma motivacional, lidica e espontanea (LOCATELLI; SANTOS,
2016).

2.3.2 DIREITO E INCLUSAO DE CRIANCAS AUTISTAS NA SOCIEDADE

No Brasil, em 27 de dezembro de 2012, instituiu-se a Politica Nacional de
Protecédo dos Direitos da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista, reconhecendo
as pessoas com autismo para inseri-las na sociedade (CUNHA; ARAUJO, 2021). A lei
12764, conhecida como Lei Berenice Piana, institui a Politica Nacional de Protecéo
dos Direitos da Pessoa com TEA, passando a ser considerado uma deficiéncia
(GUIMARAES, 2017).

Outra Lei que também assegura politicas publicas para os autistas, é a lei que
estabelece que o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), contenha no
censo de 2020, perguntas referentes ao TEA. Com essa medida podera ser possivel

a realizacao de um levantamento do quantitativo de pessoas autistas no Brasil, e de



20

como estdo distribuidas pelo territério (SOUSA; PINHEIRO; MACHADO, 2021). As
leis desejam dar visibilidade as pessoas com TEA no Brasil, uma conquista da luta de

familias de autistas para terem seus direitos reconhecidos e assegurados.

Como diz Guimarées (2017), a falta de respeito e seguranca dos direitos
basicos das pessoas com deficiéncia, estdo sempre sendo ameacados nas diversas
camadas sociais. Mesmo atualmente em um contexto de avangos, a discriminagao
ainda é responsavel pela dificuldade de inserir essas pessoas, como por exemplo: na
escola, universidades, lazer, servicos de saude, mercado de trabalho e outros. Os
autistas e seus familiares, necessitam de cuidados especiais, pois sofrem diariamente

com problemas de acessibilidade.

No ambito educacional, por exemplo, os autistas devem possuir direitos
garantidos, portanto, é assegurado a elas, serem matriculadas em escolas regulares
de ensino, como também em Atendimento Educacional Especializado (AEE), que tem
como funcdo elaborar e organizar recursos pedagogicos e de acessibilidade que
eliminem as barreiras para a participagcdo dos alunos, considerando suas
necessidades especificas. Essas sdo garantias de uma politica educacional inclusiva,

gue assegure aos autistas o direito a educacédo (MELLO et al., 2013).

A insercdo da crianca autista na sociedade, acontece através da educacdo
inclusiva, que favorece as potencialidades desta crianca. Ela precisa de meios
apropriados para se beneficiar de uma boa aprendizagem, que contribua em seu
contexto psicossocial e em seu desenvolvimento cognitivo. Um exemplo disso, é a
educacéo realizada por tecnologias digitais que podem proporcionar um melhor nivel
de desenvolvimento cognitivo (BOSA, 2001).

Atualmente muito se escuta sobre inclusdo social, respeitar o diferente,
porém, ainda ndo é o bastante para evitar que o autista sofra preconceitos. I1sso é um
desafio para as familias, algumas ndo buscam auxilio e passam muito tempo
protegendo a crianca de se deparar e interagir com o0 mundo, poupando-a e
protegendo demais de episddios de discriminacdo social. Esta superprotecéo
atrapalha demais o desenvolvimento da crianga, impedindo-a de ter acesso a
tratamentos adequados que poderiam proporciona-la um maior bem-estar (SANTOS,
2015).
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2.4 ESTRATEGIAS DE INTERVENCAO PRECOCE FRENTE AO AUTISMO

A Intervencdo Precoce trata-se de um planejamento terapéutico e
psicoeducacional para bebés e criancas que necessitam de auxilio para suprir as
deficiéncias no desenvolvimento em idade pré-escolar. Essa ajuda se estende para
familiares destes individuos que também participam neste processo de intervencao
(PAPALIA; FELDMAN, 2013).

Este tipo de intervencdo baseia-se numa pratica multidisciplinar que procura
atender as necessidades de criangcas com alteragfes do neurodesenvolvimento, esta
pratica utiliza de modelos terapéuticos de estimulagdo precoce, numa intervencao
mais focada e individualizada para as reais necessidades da crianca, da familia e do
contexto do individuo (FRANCO; MELO; APOLONIO, 2012).

A intervengao precoce tem como objetivo minimizar os efeitos dos fatores de
risco de atrasos e incapacidades existentes no desenvolvimento da crianca. Quando
precocemente iniciadas as intervenc¢des, buscam limitar atrasos do desenvolvimento,
favorecer as evolucdes e diminuir prejuizos de habilidades que ocasiona queda no
desempenho de fungbes ocupacionais. O desenvolvimento infantil acontece de forma
continua, mas os atrasos causam déficit de fases futuras da maturacdo cerebral
(CAMPOS, 2020).

Quanto mais precoce as intervengdes terapéuticas séo inseridas na vida das
criancas autistas, mais resultados elas terdo em sua evolugao. Isso ocorre devido a
uma maior plasticidade do sistema neural nos primeiros anos de vida das criancas.
Devido a isso, um diagnostico (ou possivel diagnéstico) confirmado nos primeiros
anos, é fundamental. Depois disso, € tracada uma proposta terapéutica como forma

de intervencao para essas crian¢as (GUIMARAES, 2017).

Em maior ou menor grau, uma manifestacao clinica que esta comumente
presente nos individuos com autismo é a desordem sensorial. Questdes de integracéo
sensorial apontam que alteracbes comportamentais e de comunicagéo, podem estar
relacionadas a déficits no processamento de sensacdes internas e externas do
individuo. Dessa maneira, alteracdes nas informacfes ambientais e fisiologicas
levam-nos a pensar que seja responsavel no desenvolvimento dos pacientes com TEA
(NORTE, 2017).
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Bosa (2006), menciona que em cada fase da vida de um autista deve existir
um tratamento especifico, e o progresso vai depender do conhecimento e empenho
dos profissionais envolvidos, da capacidade de trabalhar em equipe e do empenho e
apoio dos familiares. As terapias tém a finalidade de potencializar o desenvolvimento
do paciente, e acredita-se que existem quatro metas: 1) estimular o desenvolvimento
social e comunicativo, 2) aperfeicoar o aprendizado e a solucédo de problemas, 3)
diminuir comportamentos e experiéncias que prejudiqguem o aprendizado, e por fim, 4)

auxiliar as familias a lidar com o autismo.

Para o sucesso no tratamento de um autista, sdo necessarios fatores que irdo
otimizar as terapias, que sao: intensidade (em média 40 horas semanais),
durabilidade (no minimo 2 anos de intervencao) a precocidade da estimulacao (antes
dos 4 anos de idade). A terapia deve ser por tempo indeterminado por cada
profissional, € imprescindivel um ambiente agradavel para o paciente, estimulando
independéncia e promovendo qualidade de vida, sugere-se rotinas ludicas (NORTE,
2017).

Para Norte (2017), atualmente no mundo, as intervencdes comportamentais
de forma intensiva na vida de uma crianga tém sido consideradas como terapia padrao
para o autismo. Portanto, é através das terapias de estimulagédo precoce, que tem
sido o caminho mais eficaz para melhor intervir junto as criangas autistas, além de

gue, quanto mais cedo se recebe a intervencdo, melhor sera o prognostico da crianca.

N&o existe cura para este transtorno, mas com as terapias obtemos

resultados. Além disso, é primordial as terapias estarem alinhadas em um
atendimento com uma equipe multidisciplinar especializada, como acontece em um
trabalho conjunto de uma equipe com atendimentos em: psicoterapia, fisioterapia,
psicomotricidade, fonoterapia, terapia ocupacional, psicopedagogia, musicoterapia
entre outros (MONTENEGRO et al., 2021).
O tratamento para o TEA deve ser especializado e concentrado nas principais
areas de dificuldade do transtorno, sempre individualizando cada processo
terapéutico. Atualmente, intervencdes comportamentais em momentos

precoces da vida da crianga e de maneira intensiva sdo consideradas,
mundialmente, a terapia padrdo para o autismo (NORTE, 2017, p. 40).



23

E frequente as discussdes a respeito de intervencdes com tratamentos mais
eficientes junto ao autista, promovendo bem-estar e autonomia. Na atualidade, as
terapias que tém maior evidéncias para os autistas, sdo as com base na analise do
comportamento, que estuda o comportamento a partir da interacdo entre o individuo
e seu ambiente. Tem sido evidenciado trabalhos que destacam o0s beneficios e
eficacia em diversos transtornos mentais, utilizando-se de terapias comportamentais,
como terapias baseadas na ABA (Applied Behavior Analysis) (MONTEIRO et al.,
2021).

As terapias sdo utilizadas no intuito de contribuir em comportamentos
positivos e adquirir novas habilidades em intervencdes realizadas ao TEA. Apés
confirmado um diagndstico de autismo, segue-se na andlise da definicdo do melhor
tratamento que atenda as particularidades para este individuo. Terapias baseadas em
modelos comportamentais, buscam utilizar de meios cientificos e reconhecidos para
realizar suas intervencdes (CONSOLINI; LOPES; LOPES, 2019).

No que se refere a terapia ABA, é um dos métodos mais utilizados no Brasil
para intervir com o TEA, em portugués significa Analise Comportamental Aplicada,
gue tem apresentado um prognostico positivo com o TEA. Tem origem no
behaviorismo radical, trazido por Skinner que considera 0 comportamento uma
resposta como consequéncia de eventos anteriores com reforgadores ou punitivas
(NORTE, 2017).

Esses principios sao utilizados com o intuito de alterar, aumentar ou diminuir
a frequéncia de padrbes comportamentais, tém como base o reforcamento positivo e
utilizam hierarquia de dicas (niveis de ajuda por parte do terapeuta), modelagem
(processo de aprendizagem gradativo, influenciado pelo refor¢o positivo) e orientacao
aos pais (NORTE, 2017).

A motivacdo é a base da intervencdo ABA, pois um individuo é capaz de
aprender novas habilidades, ou mesmo alterar comportamentos, caso seja motivado.
Portanto, na terapia, torna-se primordial um ambiente de satisfacéo para o paciente.
Quando novas capacidades sao ensinadas a uma crianga precisa ser pareada com

sua instrucdo, desta forma, quando a crianca interage ao solicitado, faz necessério
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gue o terapeuta recompense sua reacdo, sendo isso, um refor¢o positivo (MELLO,
2007).

Norte (2017), ainda salienta que é importante dizer que a ABA ndo é uma
técnica composta por métodos, mas uma ciéncia que utiliza formas individualizadas e
voltadas para as particularidades de cada individuo. Em consequéncia disso, 0
programa terapéutico de uma crianca, ndo sera idéntico ao de outra. Existe a

preocupac¢do de ndo tornar o método um trabalho engessado e mecanicista.

Partindo da ideia de que cada sujeito com diagnéstico do autismo, apresenta
caracteristicas singulares e graus de evolucéo diferentes, e podem ndo apresentar
sintomas iguais, devido a isso, as intervencdes de cada individuo variam conforme as
caracteristicas apresentadas. Portanto, a ABA € uma possibilidade proposta neste

trabalho como forma de estratégias de intervencdo precocemente com o TEA.

3 DELINEAMENTO METODOLOGICO

O presente estudo situa-se no campo da pesquisa qualitativa, este tipo de
pesquisa tem a pretenséo de realizar percepg¢des subjetivas e descritivas, visando a
relacdo com o objeto de estudo, portanto, a pesquisa nho campo qualitativo néo
pretende quantificar dados expressos em numeros estatisticos, como € o0 caso das
pesquisas quantitativas, mas pretende utilizar de interpretacdes e analises indutivas
por parte do pesquisador, a fim de compreender as variaveis envolvidas e seus
fendbmenos (DALFOVO et al., 2008).

Para esta pesquisa, utilizou-se do método de revisao sistematica de literatura,
gue consiste em um levantamento bibliografico proposto pelas pesquisadoras. O
método se baseia na juncao de ideias de diferentes autores que se debrucam sobre
uma tematica escolhida. O pesquisador vai utilizar de leituras e pesquisas de obras
de forma interpretativa e critica, delimitando um problema de pesquisa, assim como,
auxiliar na busca de novas investigagbes e caminhos nao percorridos por outros
pesquisadores (BRIZOLA; FANTIN, 2016).

A presente pesquisa busca entender como acontece a atuacdo da psicologia
em terapia/intervengéo precoce com autistas, identificando indicios comportamentais

de individuos com diagnostico que se caracterize dentro do Transtorno do Espectro
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Autista e poder proporcionar meios de aprimorar sua interagcéo social, inserindo-os na

sociedade.

A fim de responder a pergunta de pesquisa, foi feito o levantamento de fontes
bibliograficas em sites de pesquisas académicas para fins cientificos. A pesquisa foi
feita por meio de livros, dissertacfes e artigos cientificos considerados relevantes ao
tema. As bases de dados eletronicos utilizadas para a pesquisa foram: Google
Académico, Scientific Electronic Library Online (SCIELO) e Periédicos Eletrénicos em
Psicologia (PEPSIC), foram utilizados os seguintes descritores: Transtorno do
espectro autista, autismo infantil, intervencdo precoce no autismo, terapia precoce,

interacdo social.

Desta forma, foram utilizados os critérios de inclusdo e exclusdo para os
trabalhos que compdem este estudo. Os critérios fardo parte das caracteristicas
basicas utilizadas para responder a pergunta de pesquisa. Assim, foram incluidos
estudos que apresentaram as seguintes exigéncias: ser um estudo publicado na
lingua portuguesa; trabalhos com a tematica do TEA como objetivo principal; e que
esteja no periodo de publicacdo do ano de 2000 até os dias atuais, estabelecendo

como parametro a data inicio e final desta pesquisa o ano de 2022.

Quanto aos critérios de exclusao estdo trabalhos que ndo eram relevantes a
busca, se distanciando da tematica proposta. Foram encontrados na busca, ao todo,
4880 trabalhos, destes, foram selecionados 20, a partir da tematica proposta, e da
leitura do titulo, resumo e introducao, esses trabalhos selecionados foram compostos
por 15 artigos e 5 dissertacdes. Destes trabalhos, foram realizadas leituras na integra,
para fim de selecdo. Enfim, destas dltimas leituras realizadas, foram escolhidos ao
final 6 trabalhos, que de fato tiveram maior relevancia para compor a base de dados

dos resultados desta pesquisa.

4 RESULTADOS

A seguir veremos de forma concisa os resultados alcangados referente as
literaturas que foram encontradas, e que tiveram maior relevancia para a construgao

de uma possivel resposta a pergunta de pesquisa deste estudo.
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AUTOR ANO TITULO OBJETIVOS RESULTADOS CONSIDERAQC)ES
FINAIS
NORTE, 2017 Prevaléncia Estimar a A prevaléncia A prevaléncia do
D. M. mundial do prevaléncia do global do TEA foi | TEA aumentou,
transtorno do TEA a nivel de 0,42%, dado ainda por fatores
espectro do mundial. que nao desconhecidos.
autismo: revisdo apresentou Este estudo
sistematica e relacdo direta encontrou a
metanalise. com regido, prevaléncia global
etnicidade ou do TEA, que
nivel social. representa valor
abaixo da média da
literatura pré-
existente.
GUIMAR | 2017 Transtorno do O trabalho A relagéo Ha evidéncia de
AES, V. Espectro busca promover | horizontal é que prover
B. F. Autista: grupos fundamentada em | educacéo formal de
formagéo de multiprofissionai | relacionamentos | forma precoce, a
grupo S para reciprocos e partir dos dois aos
multiprofissional | acompanhamen | igualitarios, pois guatro anos, aliada
e roda de to de individuos | envolvem a integracao de
discussédo com autistas, fazer companheiros da | todos os
pacientes e campanhas de mesma idade, profissionais
familiares no conscientizacdo | cujo poder social | envolvidos, € a
municipio de para a e comportamento | abordagem
Pacoti-CE. populacgéo. mutuo se terapéutica mais
originam de efetiva para
experiéncias, aprimorar o
havendo o aprendizado e a
desenvolvimento | capacidade de
de habilidades solucionar
sociais. problemas do
autista.
LOCATEL | 2016 AUTISMO: Compreender Foi possivel O autismo ndo
LI, P. B; Propostas de as terapéuticas | compreender que | pode ser visto com
SANTOS, Intervencéo. no Autismo 0 Autismo é um o rétulo de
M. F. R. utilizadas como | transtorno do “inessibilidade”,
ferramentas desenvolvimento | deve-se descobrir o

pelo psicologo.

que foge as
regras esperadas.
O diagnéstico
precoce torna
extrema
importancia para
um tratamento
direcionado a
atender as
necessidades da
pessoa autista.

que ha dentro de
cada criancga, suas
potencialidades e
dificuldades para
ressaltar a pessoa,
exercendo a funcéo
do profissional
psicélogo frente a
este desafio.




27

BOSA, 2006 Autismo: Revisar a As familias Concluimos que
Cleonice intervencgbes literatura modificam suas ndo ha uma
Alves. psicoeducacion | recente sobre expectativas e abordagem udnica
ais. as diferentes valores com gue seja totalmente
intervencdes relacdo ao eficaz para todas
gue tém sido tratamento de as criangas durante
utilizadas no seus filhos de todo o tempo.
tratamento do acordo com a Finalmente,
autismo, com fase de enfatiza-se a
énfase naquelas | desenvolvimento | importancia do
que possuem da crianca e do diagnéstico e
base empirica. contexto familiar. | tratamento
Apresentar uma | Um tipo precoces do
visdo geral especifico de autismo.
sobre os intervencédo pode
aspectos funcionar bem por
positivos e as certo periodo, nos
limitagBes de anos anteriores a
diferentes escolarizagéo.
intervengdes. Mas néo
funcionou téo
bem nos anos
subsequentes.
MONTEI 2021 O Transtorno do | Baseia-se em Um trabalho O trabalho com
RO, C. Espectro discorrer a interventivo no autistas exige sim
G,; Autista: conceituacdo do | processo de profissionais
BATISTA, Intervencgéo e transtorno do ensino capacitados, que
T.L. A Aprendizagem. espectro autista | aprendizagem tenham interesse
ROSSI, (TEA). tem grande real na melhoria da
R. relevancia, qualidade de
SAIF, M. porque permite vida desses
D.A. Q. um sujeitos por meio

desenvolvimento
comunicativo e
uma socializacao
mais significativa,
pois os autistas
podem apresentar
algumas
dificuldades
acentuadas em
relacdo a sua
aprendizagem.

de intervencdes
estruturadas e com
objetivos

pautados em
praticas aplicadas
de maneira a
proporcionar um
desenvolvimento.
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CAMPOS | 2020 Contribuicdes Objetivo de Ressalta-se a A intervencao

,P.R. da terapia elucidar as importancia do precoce leva em
ocupacional no | contribuicbes da | profissional, consideracéo a
tratamento Terapia terapeuta, neuroplasticidade e

de intervencédo
precoce nas
criangas com
transtorno do

espectro autista.

Ocupacional no
tratamento de
intervencédo
precoce nas
criangas com

em entender
especificidades
de todas as fases
do
desenvolvimento

a capacidade da
crianga pequena
em novos
aprendizados e
novas conexodes

Transtorno do infantil para nervosas
Espectro analisar e criando
Autista. trabalhar as possibilidades de

caracteristicas de

aprendizagem e de

cada momento da
vida e do que é
esperado

para o individuo.

generalizacao.

FONTE: Elaborado pelas autoras do estudo.

5 DISCUSSAO

Problemas de adequacado social apresentados por pessoas autistas foram
mencionados na década de 80, expondo a dificuldade de perceber o outro. De forma
geral, entende-se que isso produz efeitos negativos diretamente na percepcdo e na
interacdo social, um dos principais aspectos no diagnostico do autismo. Essa
percepcéao, torna-se fundamental para qualquer tipo de interacdo social (NORTE,
2017).

Criancas no geral precisam vivenciar relacionamentos, para as criancas
autistas isso néo é diferente. Ha dois tipos de relacdo com papéis distintos, mas que
apresentam relevancia para que se desenvolva habilidades sociais e efetivas. Sao as
relacdes vertical e horizontal. A vertical € considerada 0 apego a uma pessoa que
mantém um poder social, neste caso: os pais, a professora, os irmaos mais velhos.
Essas pessoas devem prover seguranca e protecdo a crianca, e ajuda-las a
desenvolver suas habilidades sociais (GUIMARAES, 2017).

No que se trata da relacédo horizontal, ela se estabelece de forma equitativa,
constituida por outros individuos de mesma faixa etéria, no qual o poder social € mutuo
e estipulado por vivéncias. Desta forma, acontece o desenvolvimento das habilidades
sociais, com cooperacdo, competicao, interacdo e intimidade. Estes individuos para
progredir, precisam experienciar tais relacionamentos, no entanto, € preciso reduzir

os obstaculos que impedem de exercer essas relacées (GUIMARAES, 2017).
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Em Bosa (2006), podemos verificar essa perceptivel dificuldade dos autistas
de distinguir emocdes e identificar acbes de outras pessoas, por este motivo sua
interacdo social fica prejudica. Por exemplo, podemos citar atitudes de evitar contatos
visuais e até mesmo reacfes tidas como grosseiras com as outras pessoas. Os
autistas sofrem uma sobrecarga de estimulos externos e sua estrutura fisiologica fica
prejudicada respondendo de forma negativa a esses estimulos, por isso, apresentam

comportamentos estereotipados e de fuga social, como forma de evitar a sobrecarga.

Diversas sdo as demandas no que se refere as interagbes de criancas
autistas, podemos citar a dificuldade de colocar-se na posi¢ao do outro, ter empatia e
entender o outro. Essa dificuldade provoca efeitos que prejudicam sua comunicagao
e comportamento, repercutindo nos relacionamentos com as pessoas e
comprometendo sua interagdo. Esta é uma das principais dificuldades dos autistas,

sendo a percepcédo, fundamental para qualquer tipo de convivio (NORTE, 2017).

Ainda podemos citar as dificuldades nas habilidades da comunicagao verbal
e ndo verbal, pois essa aptiddo quando € desenvolvida, acontece em diferentes graus.
Existem criancas autistas que ndo desenvolvem essas habilidades de comunicacéo,
ja outras sim, no entanto, de forma imatura. Isso pode justificar a dificuldade que elas
possuem em iniciar uma conversa, ou até mesmo manté-la por um tempo. Ocorre uma
auséncia de compreensao da linguagem, como por exemplo, perceber uma ironia,

uma linguagem corporal, ou uma expressao facial (BOSA, 2006).

A maioria dos autistas melhoram essas caracteristicas de interacdo com a
idade, porém, isso tende a acontecer quando a familia esta fortemente comprometida
e buscam fornecer cuidados e estimulos apropriados, tanto nas terapias, como em
outros contextos. No entanto, mesmo com alguns avangos, no geral, esses problemas
de comunicacao e socializacdo tendem a permanecer por toda a vida (MONTEIRO et
al., 2021). Durante o acompanhamento terapéutico, os profissionais que realizam as
intervengdes, devem ter como um dos objetivos, estimular a linguagem, para que

exista o desenvolvimento dessa habilidade.

A neuropsicologia, uma especialidade da psicologia, estuda as relacdes entre
cérebro, comportamento e cognicdo, tenta explicar essas questdes comportamentais,

e aponta que, pessoas com autismo apresentam problemas na area cognitiva, em



30

funcbes executivas, que também tem impacto na vida social destes individuos. Tais
funcdes sdo responsaveis por capacidades de planejar, iniciar tarefa, controlar-se
para avancar na tarefa, ter atengéo e enfim resolver o problema. Tudo isso para uma
crianga autista, € complexo demais, o que torna um grande desafio (NORTE, 2017).
A intervencdo precoce permite explorar a grande plasticidade de um cérebro
de uma crianca, considerando o desenvolvimento sensério-motor e de
habilidades globais na maturagao de um cérebro em total desenvolvimento.
Nessa intervencdo com criangas pequenas existe uma garantia de maior
eficacia, influenciando positivamente no ganho de habilidades em diferentes
areas do desenvolvimento e retardando, muitas vezes, a instalagdo de um

sintoma que prejudicaria 0 desenvolvimento esperado para essa crianca
(CAMPQOS, 2020, p. 5).

Devido a diversos desafios como estes, surgem possibilidades para tentar
sanar alguns questionamentos sobre como proceder em relacao a déficits de padrbes
comportamentais referente ao TEA. Na atualidade percebe-se que o meio mais
apropriado séo as terapias de estimulacéo precoce, pois entende-se que quanto mais
breve for a intervencéo, melhores serdo os ganhos (MONTEIRO et al., 2021). Isso
acontece pelo fato de uma maior plasticidade do sistema neural nos anos iniciais de
vida, quando estimulado corretamente, se tem melhor progndstico (GUIMARAES,
2017).

A identificacdo cada vez mais cedo do TEA, seja pela familia, pelo(a)
médico(a) pediatra, neurologista ou demais equipe de profissionais da saude,
direciona mais rapido estas criangas as terapias de forma precoce. Estas quando
exercidas por profissionais habilitados, tornam-se de suma importancia na intervencao
de criancas diagnosticadas ou que apresentam caracteristicas associadas ao TEA. A
participacdo de profissionais da psicologia nesta equipe de estimulagdo precoce é
imprescindivel para contribuir nas potencialidades e favorecer a inclusdo destas
pessoas na sociedade (CAMPOS, 2020).

As terapias precoces para criangas autistas atuam regulando estratégias de
aprendizagem e facilitando para que esses individuos tenha uma maior compreensao
do seu meio e das suas interacfes, dispde de principios do comportamento no intuito
de construir repertérios socialmente aceitaveis, como por exemplo: habilidades para
se relacionar, de conversar, de atividades da vida diaria, como usar o banheiro,
escovar os dentes, tomar banho, se vestir, a fim de fornecer maior autonomia
(MONTEIRO et al., 2021).
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Alguns comportamentos estereotipados ou de agressdo, podem vir a
prejudicar todo o desenvolvimento da crianga com TEA, isso pode torna-la mais
afastada do mundo que a rodeia, dando-lhes menos capacidade de compreender os
estimulos que a cerca diariamente. Faz necessario que exista uma avaliagdo de
integracdo sensorial nesses pacientes, um processo de organizar as sensacoes
corporais e do meio ambiente, auxiliando em entendimentos como: texturas, sons,
cheiros, gostos, movimento etc. E através de trabalhos como estes, que o cérebro se
organiza em relacdo aos estimulos sensoriais recebidos, dando aos autistas a

possibilidade de utilizar as mesmas condi¢cdes na vida cotidiana (NORTE, 2017).

Acredita-se que os relacionamentos dos autistas com o mundo, passa a ser
mais bem compreendido por eles, quando existe essa integracao neuro funcional, ou
seja, € a forma que se processa a informacéo que faz com que se forme na mente,
imagens e padrdes definidos, assim, determinado comportamento, ao se deparar com

0S mesmos estimulos, possam repetir as mesmas respostas (NORTE, 2017).

A motivacdo do paciente, € algo capaz de transformar comportamentos de
forma favoravel. Neste caso, os estimulos externos reforcam e ddo motivacdo a
aumentar a ocorréncia de comportamentos. O que acontece é que de forma geral,
determinados estimulos, se tornam motivadores a medida que surgem antes de uma
resposta, estes terdo como consequéncia reforcadores que irdo aumentar sua
frequéncia (MONTEIRO et al., 2021).

O ensino por tentativas discretas € um meio estratégico de intervir utilizando
a terapia ABA com autistas. Trata-se de um treino realizado por um terapeuta, que
ensina uma determinada habilidade e subdivide a meta final em diferentes pequenas
etapas. Para isso se faz necessario uma explicacdo com dicas claras e objetivas, e
como consequéncia, a presenca do comportamento, se utilizando do reforgo positivo
(NORTE, 2017).

Através destas formas de intervencdes, experiéncias como por exemplo
escolar para autistas, € de suma importancia, pois, é se relacionando, que tera
condi¢des de desenvolver-se de forma abrangente, inserindo cada vez mais essas
criangas na sociedade. Faz necessario que o poder publico, as intervencdes

terapéuticas, a familia e a escola, simultaneamente, adotem papéis na educac¢éo e no
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desenvolvimento destas criangas, facilitando suas interacfes, para inseri-las na
sociedade (BOSA, 2006).

Em Guimardes (2017), por exemplo, a inclusdo escolar tem um papel
importante no diagnostico autista, pois, depois da familia, € um dos primeiros lugares
gue a crianga vai interagir e demonstrar suas limitacfes e avancos. La ela vai precisar
se adaptar com as dificuldades em relacao aos limites sociais, sendo um fator dificil
para um autista. No entanto, a sociedade ndao deve se omitir ou excluir a crianga
autista de vivenciar uma educacao inclusiva, porque é através da escola que a crianga

aprende a ter dignidade e a ser inserida como cidada de direitos.

O TEA por ter uma grande complexidade deve ser vista de forma relevante,
no intuito de proporcionar um progresso integral a crianca autista. Devido a isso, um
diagnéstico inicial desta condicdo de saude, apontara de forma mais rapida para um
prognostico, deixando claro que, quanto mais tarde for a identificacdo deste
transtorno, mais agravados estardo os sintomas, visando um tratamento adequado
gue diminua os déficits do autista (NORTE, 2017).

Podemos salientar também, a intervengéo multidisciplinar, que tem bastante
destaque nos atendimentos com pacientes autistas, sempre respeitando o tempo de
desenvolvimento de cada um. Essas terapias visam orientar as familias e desenvolver
a comunicacdo da crianca. Assim, deseja-se utilizar das principais formas de
tratamento do autismo, entendendo que € possivel fazer um mundo mais justo para
essas pessoas (LOCATELLI; SANTOS, 2016).

Deste modo, a Analise Aplicada do Comportamento (ABA) tem se tornado
uma das intervenc¢des mais usadas para o autista, sendo bastante eficaz e permite o
desenvolvimento de fun¢des e reduzindo comportamentos improprios. Assim, existe
grande eficicia da intervencdo ABA utilizada em criangas com autismo. Sendo a ABA
um grande aliado para psicoterapeutas que desejam trabalhar com criangas com TEA.
Essa é uma das formas mais adequadas para conduzir a crian¢a a entender melhor o
mundo e evidenciar suas potencialidades através do aprendizado, possibilitando sua
autonomia (LOCATELLI; SANTOS, 2016).

Desta forma, percebemos que dispomos na atualidade de possibilidades

terapéuticas para criancas com autismo, a fim de estimula-las em seu
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neurodesenvolvimento. Essas terapias deverao fazer parte durante toda a vida destas
criancgas, por isso, a necessidade de um diagndstico exato e precoce, possibilita uma

terapia mais breve, presando por profissionais especializados e bem capacitados.

6 CONSIDERACOES FINAIS

Este trabalho desejou ressaltar a importancia de um diagnostico prévio para
uma intervencgao precoce no autismo desde a primeira infancia, utilizando tratamentos
adequados da psicologia, inserida numa equipe multidisciplinar. A finalidade geral foi
contribuir na interagdo social destas criangas, pelo fato delas apresentarem um
comprometimento no desenvolvimento de habilidades, dentre elas: cognitivas, da

comunicacao e de relacdo com seu meio.

O diagndstico precoce no autismo ainda € um desafio, vale lembrar que nao
tem como pretensao sua cura, mas deseja apontar o mais breve possivel para terapias
gue se mostram eficazes. No entanto, foi verificado que quanto mais precoce for a
busca pelo tratamento, maiores sdo as chances desse individuo se adaptar e
desenvolver de forma satisfatéria, inclusive, mais precisamente, 0os aspectos que

envolvam sua socializacdo, criando potencialidades e reduzindo confrontos.

E preciso que o conhecimento sobre o autismo seja difundido na sociedade.
Conscientizar familias e populacdo, sobre a importancia de estarem atentos,
inicialmente, as caracteristicas deste transtorno, e que ja foram mencionadas neste
trabalho. Aspectos do transtorno como: conceito, caracteristicas e tratamentos devem
ser expandidos para o conhecimento de todos, aprendendo a diferenciar o autismo
em relacdo a outros transtornos. Espera-se que essas criangas possam ser

amparadas e evoluam em seu desenvolvimento cognitivo, pessoal e social.

Assim, o autista ndo deve ser visto como uma crianga inacessivel, mas é
possivel tracar metas para identificar formas de a crianca alcancar suas
potencialidades frente aos desafios. O profissional em psicologia que trabalha com
criangas com autismo, precisa conhecer ao maximo as ferramentas terapéuticas a
serem usadas, assim como, o suporte a familia é primordial para o prognéstico positivo
(LOCATELLI; SANTOS, 2016).
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Portanto, este trabalho de pesquisa apontou tratamentos com a terapia ABA,
como forma de intervencao terapéutica precoce com criangcas com o TEA. Estudos
como este, mostram que criangcas com TEA podem e sdo beneficiadas com essa
forma de intervir. Os resultados também demonstraram que terapias como a ABA séo
usadas no intuito de favorecer comportamentos na interacdo com 0O outro, e

conseguentemente na insercao de autistas na sociedade.

Se faz necessario que esta e outras terapias sejam melhores experienciadas
e estudadas para os avan¢os necessarios, sendo esta uma dificuldade encontrada
neste trabalho. Sugere-se que mais estudos que abordem esta tematica, sobre o olhar

de outras formas de intervencdes terapéuticas eficazes ao TEA.

Apesar desta teméatica estar em alta na atualidade, e os numeros de
diagnésticos de autistas estarem crescendo, mas ainda € um campo que precisa de
maior aprofundamento no que se refere a explorar intervencdes ao TEA. Deste modo,
este estudo aponta para que novas intervengdes e ferramentas possam surgir ou

serem investigadas como possibilidade para intervir com criangas autistas.

Desta forma, este trabalho ndo se encerra aqui, € preciso aprofundar esta
tematica do autismo de modo que surjam novas pesquisas. Sugere-se investigar como
gue psicoterapias podem vir a auxiliar na interacao de pessoas autistas numa faixa
etaria mais avancada, como na adolescéncia, ou até mesmo na fase adulta, sendo

ainda muito pouco explorado estudos que abarque este publico.

Outros guestionamentos também foram surgindo ao longo desta pesquisa,
apontando propostas como meta para futuros estudos. Diversos sédo os desafios que
0s autistas e seus familiares se deparam, podemos citar a inclusdo e acessibilidade
de pessoas autistas na sociedade, seja em um contexto escolar, profissional ou
mesmo na saude publica. Sendo assim, esses sdo aspectos levantados como

sugestado para futuro estudos, a fim de sanar duvidas e contribuir nessas vidas.

Portanto, este estudo apontou as terapias comportamentais como a ABA,
como formas de intervencgao terapéutica precoce com criangas com o TEA, mostrando
gue essas criancas podem ter beneficios com esta forma de intervencéo. Portanto, a
terapia ABA pode ser usada no intuito de favorecer comportamentos favoraveis para

0 autista adquirir formas que facilite sua interacdo com o outro, com a sociedade e
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com o mundo que eles tém direito de explorar, e consequentemente ser inserido na

sociedade de forma mais digna.
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