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Resumo

No decorrer do tempo é possivel observar o aumento quantitativo em diagnésticos de Autismo no Brasil. Portanto, os aprofundamentos
sobre essa temdtica tornaram-se cada vez mais necessarios. A presente pesquisa busca elucidar como as intervengdes psicolégicas
precoces podem contribuir no tratamento de criangas com Transtorno do Espectro do Autismo (TEA) e no progresso de seu
desenvolvimento global. Trata-se de uma pesquisa bibliogrifica de carater argumentativo, com objetivo de contribuir com a
problematizacao das intervengdes terapéuticas precoces realizadas nesse cendrio, propiciando refletir sobre como os profissionais de
psicologia podem melhor intervir clinicamente, atuando de forma facilitadora e dinamica para os jovens com TEA. O resultado
apresentado aponta que as intervengdes precoces sdo eficazes no manejo clinico, trazendo vantagens significativas para seu
desenvolvimento global, de modo a possibilitar melhor qualidade de vida e autonomia para as criangas no espectro e seus cuidadores.

Descritores: Transtorno do espectro autista; Transtornos globais do desenvolvimento infantil; Educacdo; Desenvolvimento infantil;
Relagao mae-filho; Satide mental; Inclusdo escolar; Deficiéncia intelectual; Psicologia; Psicologia social; Adolescente; Estudantes;
Universidades.

Abstract

In the course of time it is possible to observe growth in the quantity of diagnosis of Autism in Brazil. Due to this increase, in-depth
studies on the subject have become more and more necessary and relevant. This research aims to understand and comprehend the
way that early psychological interventions may contribute to the treatment of children with ASD as well as their part in the global
development of the children. This is a bibliographic argumentative research based on books and scientific articles, in order to promote
a problematization of the psychological intervention and which incites in how professionals could help more in a dynamic and easy
way for these children. The result of the research shows that early psychological intervention is beneficial for the treatment of children
with ASD, presenting remarkable advantages to their global development, thus bringing autonomy and better quality of life to these
children and their families.

Descriptors: Autism spectrum disorder; Global developmental disorder; Childhood education and development; Mother-child
relationship; Mental health; School inclusion; Intellectual disability; Psychology; Social psychology; Adolescent; Students; Universities.

Introducao

O Transtorno do Espectro do Autismo (TEA) é um
distirbio do neurodesenvolvimento caracterizado por
alteracbes na evolucdo de um individuo, acarretando
prejuizos pessoais, educacionais, e ocupacionais,
tratando-se de uma condigao permanente. (OMS, 2019)1.
As criangas com este transtorno sofrem alteracdes no
conjunto de habilidades responsaveis pela autonomia,
ndo podendo ser generalizadas em quais aspectos
ocorrerdo ou em que proporgao, pois cada pessoa no
espectro possui suas préprias individualidades.

A intervengdo psicolégica precoce utilizada no

matizagdo das intervengdes psicoldgicas precoces
realizadas nesse cendrio, propiciando refletir sobre
como os profissionais de psicologia podem melhor
intervir clinicamente, atuando de forma facilitadora e
dindmica para os jovens com TEA.

Revisao da literatura
Compreensées sobre o TEA e o desenvolvimento
neurodivergente

De acordo a Classificacao Internacional de Doencas —
Mortalidade e Morbidade Estatisticas?, o Transtorno
do Espectro do Autismo é um distdrbio do

tratamento de criangas com TEA é capaz de amenizar
os sintomas e melhor desenvolver suas capacidades,
trazendo vantagens significativas para seu desenvol-
vimento global. Sendo assim, a partir deste estudo de
revisao bibliogréfica, de carater argumentativo, em que
a coleta de dados se deu a partir da revisao de literatura
e os dados foram analisados de forma qualitativa,
espera-se uma contribuicdo no processo de proble-
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neurodesenvolvimento originado no periodo gesta-
cional ou na primeira infancia (0-6 anos), caracterizado
por dificuldades na comunicacdo, atrasos no
desenvolvimento da fala, déficits na interacao social, e
comportamentos repetitivos ou estereotipados, sendo
assim, o comprometimento do desenvolvimento global
(conjunto de habilidades fisicas, cognitivas e
psicossociais) do sujeito.



Papaliaz (2000) relata que existe um padrdo de
desenvolvimento infantil, definindo de forma geral o
que se é esperado para cada idade, separadas em:
primeira, segunda e terceira infancia. Entretanto, é
possivel perceber, dentro do espectro, alteragdes
como: dentre os primeiros seis meses de vida a
irritabilidade ao estar no colo, pouca responsividade
no momento da amamentagdo, poucas expressoes
faciais, pouco contato visual, auséncia do sorriso e
pouca interagdo. Aos nove meses, a auséncia no
balbuciar, falta da comunicacao e interagcoes verbais
e ndo verbais, ndo olhar diretamente quando chamam
pelo nome, baixo ou nenhum contato visual, maior
interesse aos objetos do que as pessoas,
empobrecimento na imitagdo / repeticdo. Ademais,
aos doze meses, ndo chamar pessoas por nomes
sociais (ex: mae, pai), nao realiza gestos comuns
como balangar as maos para cumprimentar alguém,
ndo mantém atencdo compartilhada e possui
movimentos estereotipados e repetitivos, como bater
palmas repetidas vezess3.

Em suma, quanto ao atraso no desenvolvimento
global, as criangas com TEA podem apresentar tanto
dificuldades na aprendizagem como riscos de
problemas comportamentais, de adaptacao, aptidao
social, motricidade e organizagao. Sendo assim, pode-
se dizer que apesar de ndao poder generalizar os
sintomas associados ao TEA para todos os individuos
no espectro, a sintomatologia mais comum apresentada
esta relacionada com dificuldades na socializacao,
interesse maior por objetos do que por pessoas,
comunicagdo; imaginagdo e repeticdo; excesso de
comportamentos repetitivos e estereotipados.

Além disso, pesquisas apontam que criangas com
TEA possuem experiéncias sensoriais diferentes como
alteragdo na percepgdo e modulagdo de respostas.
Sao sintomas comuns: baixa energia, hiperresponsi-
vidade, seletividade alimentar, hipersensibilidade,
reatividade a sons. Ainda, algumas comorbidades
comuns associadas ao espectro sdo: transtornos
psicolégicos, comportamentos autolesivos; deficiéncia
intelectual; déficit de linguagem, doencas genéticas,
transtornos gastrointestinais; distirbios neurolégicos
e distdrbios do sono4.

O TEA pode ser classificado em trés niveis de gravidade
— o que justifica o uso do termo espectro — baseando-se
no comprometimento qualitativo do desenvolvimento
global da crianga, em graus de suporte. O nivel um —
Exigindo Apoio — é caracterizado por déficits leves em
suas habilidades, afetando a comunicacdo e causando
dificuldades relacionadas a organizagdo, restringindo
sua independéncia. O nivel dois — Exigindo Apoio
Substancial — é descrito por déficits moderados na
comunicagao verbal e ndo verbal com prejuizos sociais
aparentes, mesmo com o apoio de algum profissional;
apresentando dificuldade em lidar com mudangas ou
outros comportamentos restritos / repetitivos. Ja o nivel
trés — Exige Apoio Muito Substancial — definido por
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déficits graves nas habilidades da comunicagdo social
verbal e ndo verbal que causam prejuizos graves em
seu funcionamento, limitagdo para iniciar interagdes
sociais, acompanhado de uma resposta curta a
comunicagoes que partem do outro, apresentando
inflexibilidade para lidar com mudangas, o que interfere
em seu funcionamento, e gera grande sofrimento5.

Planejamento de intervengdes psicolégicas
aplicadas

Os objetivos a serem atingidos nessa esfera
terapéutica sdo identificados através de avaliagdes
psicolégicas, que visam mapear as habilidades que a
crianga apresenta em seu repertério comportamental
e as que ainda ndo desenvolveu.

Se os comportamentos ndo condizem com o0s
marcos do desenvolvimento, estando em excesso ou
déficit, faz-se a intervengao. Alguns dos instrumentos
utilizados para fazer a avaliagao sdo: O Inventario
Portage Operacionalizado, “um guia bastante
compreensivo de avaliagdo e de planejamento de
ensino de habilidades para criangas de 0-6 anos de
idade.” e o The Verbal Behavior Milestones Assessment
and Placement Program, “O VB-MAPP é uma
avaliagdo comportamental de linguagem para criangas
com TEA e outros atrasos do desenvolvimento”.6

As estratégias consideradas intervengbes sdo
conjuntos de estimulagdes terapéuticas direcionadas
ao aprimoramento e desenvolvimento de caracteristicas
as quais a crianga apresenta dificuldade ou auséncia.
As intervengdes sdo essenciais para ajudar a crianga a
se desenvolver e funcionar dentro do seu potencial. Os
programas de estimulacdo precoce oferecem ampla
gama de servigos, incluindo servigos comportamentais,
educacionais e de apoio a familia.

Na contemporaneidade destacam-se algumas
intervengoes: Método Teacch (preparar e fornecer
autonomia para viver e trabalhar); Musicoterapia;
Modelo Floortime (o “tempo de chao”); Terapias
baseadas em Analise do Comportamento aplicada
(ABA); Terapias baseada no Modelo Denver (Early Start
Denver Model — ESDM); Comunicacgao Facilitada; AEE
(Atendimento Educacional Especializado); Método
Padovan (de reorganizagdo neurofuncional); Modelo
SCERTS (aprendizagem pelas fungbes diarias do
individuo); Método PECS (Sistema de Comunicacgdo
por Troca de Figuras). Todas estas estdao envolvidas nas
areas da saude, educagdo, aprendizagem, desen-
volvimento e inclusdo social e devem estar disponiveis.
Outrossim, tais instrumentos foram desenvolvidos, em
sua grande maioria, pela comunidade internacional e
embora haja tradugdes e treinamentos disponiveis, é
essencial que estes sejam adequados a realidade
brasileira a partir de estudos de validagao e
normatizagdo para nossa populagao.

E comum que o lider da equipe multidisciplinar (ou
do caso) faga um planejamento terapéutico para a
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crianga com duracdo aproximada de trés meses. Os
objetivos terapéuticos orientam o ensino de
habilidades e as mensuracdes realizadas ajudam a
verificar a eficdcia do programa aplicado com/para a
crianga. Para isso, deve-se registrar no caderno de
evolucdo da crianca: 1. A descricdo do estimulo
antecedente; 2. Descricdo do comportamento a atingir;
3. Especificagdo do critério que define o éxito; 4.
Especificacdo dos critérios que indicam a
generalizacdo?.

A multidisciplinaridade no atendimento a crianga
TEA (que consiste no acompanhamento por diversos
profissionais) envolvida neste processo compde uma
terapéutica intensa, em que a crianga € estimulada
em todos os contextos, mostra-se muito eficiente.
Nesse contexto, o psicélogo auxilia a equipe
multidisciplinar, além de planejar e aplicar
intervencdes baseadas no entendimento sobre o
transtorno, em tomadas de decisao, na forma de
estimulagdo e motivagdo do paciente e no estado
emocional das criancas atendidas, desenvolvendo
estratégias para lidar com os comportamentos
indesejados por meio de técnicas e estruturagdo dos
ambientes, capacitando também por meio de
orientacdes os familiares e cuidadores.

Intervengédo precoce no autismo

Para que as intervengdes precoces sejam realizadas,
o diagnostico precoce é fundamental. Quanto menor
o atraso na identificacdo do transtorno, melhor o
prognostico. Dessa forma, o diagnéstico precoce do
TEA possibilita que sejam realizadas intervengoes mais
assertivas com resultados mais positivos.

Segundo Ribeiro e Pereira (2021)8, a intervengao
precoce é considerada a melhor maneira de
tratamento, pois a partir de propostas psicoterapéuticas
é possivel estimular o desenvolvimento social e de
comunicacao da crianca com a finalidade de melhorar
a qualidade de vida e torna-la independente, partindo
do pressuposto de que elas tém suas particularidades
e devem receber uma avaliagdo individualizada.
Sendo assim, as intervengdes psicolégicas precoces
favorecem nao somente a crianga, mas também seus
familiares e o ambiente em que estdo inseridos,
gerando menor carga de estresse e promovendo
tratamentos e adaptagdes necessarias a crianga.

Nos casos em que a intervengao psicolégica precoce
nao é realizada, tende-se a corroborar com a presenca
de aspectos que regram o transtorno, como comporta-
mentos repetitivos, dificuldade em socializacao e
cognicao. Ademais, serdo submetidas ao estigma que
toda crianga com TEA ganha ao obter o diagnostico,
ou seja, a incapacidade de autonomia e eterna
dependéncia dos pais ou cuidadores.

Um dos beneficios das intervengdes psicoldgicas
precoces, citados por Malheiros e colaboradores
(2017)9, é de fator fisiologico, pois como o TEA esta
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relacionado ao prejuizo do sistema cerebral, acredita-
se que devido a baixa idade das criangas a intervengao
psicolégica precoce serd mais efetiva, gracas a
plasticidade neuronal, que vai diminuindo de acordo
com o envelhecimento, e a partir de estimulos
ambientais, o comportamento pode ser modificado.

De acordo com De Marco e colaboradores (2021)10,
“é constatado ainda que um cérebro bem estimulado
aumenta a conexdo entre as células nervosas,
melhorando também a memdria e a capacidade de
raciocinio, entre outras fungdes superiores”. Portanto,
a plasticidade cerebral permite ao sujeito aprender e
reaprender habilidades. Sendo assim, as intervencdes
psicoterapéuticas atuais buscam estratégias que
possam ser cada vez mais antecipadas, assim que as
primeiras complexidades forem caracterizadas.

Malheiros e suas colaboradoras (2017) dao énfase
as dificuldades de comunicagdo que criangas com
TEA encontram, de modo que o maior enfrentamento
estd na area da comunicagao social e ndo na producao
da fala. A partir disso, sdo elaboradas estratégias para
que as criangas sejam motivadas a desenvolver sua
comunicagdo, geralmente estimulando-as a serem
mais ativas no processo interacional.

Ademais, de acordo com a abordagem
comportamental, a estimulagdo é importante para o
desenvolvimento humano, colaborando com o
processo neurobioldgico da crianga, podendo auxilia-
la a alcangar capacidades e competéncias para viver
em sociedade. A abordagem concorda com os
beneficios que a intervengdo precoce oferece, a fim
de reduzir danos e melhorar a qualidade de vida da
crianga para aprimorar as habilidades importantes no
desenvolvimento de sua autonomia.

Percebe-se neste contexto, a importancia que
criangas com TEA sejam diagnosticadas logo no inicio,
para que possam receber o auxilio necessario na
aprendizagem, cognicdo, comunicagao e socializacao,
construindo uma melhor qualidade de vida. Além do
mais, a intervengdo precoce € benéfica aos pais e
familiares, contribuindo na resolucao de questdes
comportamentais, para que a familia possa dar
continuidade ao processo aprendido, auxiliando no
processo de desenvolvimento da crianga.

Instituicbes e servigos auxiliares as intervengbes
ao TEA

Considerando que os primeiros sintomas do TEA
aparecem na primeira infancia, coincidindo com o
inicio da vida escolar, e que o processo terapéutico
deve ser iniciado logo apds a descoberta/diagnéstico
do transtorno, a escola é uma instituicdo que possui
papel significativo na efetividade das intervengoes, de
modo a fortalecer a socializagdo e a comunicacao e
melhor desenvolver as habilidades artisticas, manuais,
coordenagdo motora e percepgdes. Isso ocorre através
de salas de recursos, em paralelo ao ensino
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individualizado, respeitando as necessidades da
pessoa com deficiéncia, bem como no Atendimento
Educacional Especializado (AEE), conforme previsto
pela Lei Brasileira de Inclusaol1, e pelo Centro de
Formacao e Acompanhamento a Inclusao (CEFAI), que
atua na supervisao das escolas municipais.

Além das citadas, instituicdes de salide publica e
de assisténcia social promovem a inclusdo e integracdo
da pessoa com deficiéncia. No Brasil destacam-se os
seguintes servigos: O Sistema Unico de Sadde (SUS),
que presta a maior parte dos atendimentos ao TEA;
Nucleo de Apoio a Inclusdo Social para Pessoas com
Deficiéncia (NAISPD); Redes de cuidados a pessoa
com deficiéncia (RCPCD); Centro de Atencdo
Psicossocial (CAPS); Centro TEA; Programa Acom-
panhante da Satde da Pessoa com Deficiéncia (APD);
Associacdo de Pais e Amigos dos Excepcionais (APAE);
CEFAIl (Centro de Formagdo e Acompanhamento a
Inclusdo); Centros Especializados em Reabilitagdo
(CER).

Para além dos servigos gratuitos mencionados, ha
diversas institui¢cdes privadas que promovem estudos
e métodos de intervengbes para aprimorar o
desenvolvimento neurolégico, fisico, motor e cognitivo
da crianga com TEA, como: Instituto singular; Instituto
farol; Associacao de Amigos Autistas; Instituto Ninar;
Instituto ABAcare; Instituto da vida. Cada um seguira
suas propostas e métodos particulares.

Por fim, a criagdo e manutencdo de politicas
publicas é crucial, pois € através delas que se garantem
os direitos e 0 acesso aos servicos necessarios, visando
diminuir e eliminar barreiras, para alcangar a
igualdade de oportunidades e autonomia dos sujeitos.

Discussao

Nota-se que a partir da identificagdo dos compor-
tamentos divergentes percebidos pelos pais é possivel
que os profissionais capacitados realizem a investigagao
para um diagnéstico na crianga. Uma vez constatado
o transtorno, é através da intervengdo precoce e
multidisciplinar que ocorre o estimulo do desenvolvi-
mento das areas acometidas. Pensando nisso, o
diagnoéstico precoce proporciona um tratamento mais
assertivo e individualizado, considerando as particu-
laridades da crianca.

Atualmente, existem métodos de intervencoes
psicoterapéuticas voltadas especificamente ao estimulo
do desenvolvimento global de criangas com TEA,
pautadas principalmente na Andlise do Comportamento.
Diante disso, é fundamental que tais ferramentas
estejam adequadas e disponiveis para uso no Brasil, de
modo a beneficiar toda a populagdo e ndo apenas
aqueles que podem pagar por servigos de qualidade,
respeitando os direitos previstos pelo Estatuto da
Crianca e do Adolescente (ECA).

Sendo assim, as intervengdes psicolégicas precoces
no tratamento de criangas com Transtorno do Espectro
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do Autismo sdo benéficas, proporcionando redugao
de danos e compensacao no atraso do desenvolvimento
dessas criangas, além de uma melhor qualidade de
vida para elas e suas familias, de modo que quanto
antes forem realizadas as intervencoes, melhores os
resultados, havendo extensa literatura cientifica
comprovando isso, conforme explorado neste estudo,
entendendo-se como exemplo que:

“uma analise comportamental aplicada deixara
6bvia a importancia do comportamento mudado,
suas caracteristicas quantitativas, as manipulagdes
experimentais que analisam com clareza o que
foi responsavel pela mudanga, a descrigao
tecnologicamente exata de todos os procedi-
mentos que contribuiram para essa mudanca, a
eficacia desses procedimentos em tornar
suficiente a mudanca e a generalizagio desta”.
(BAER, WOLF, RISLEY, 1968 p.8).

Ademais, algumas intervengoes sdo oferecidas pelo
Sistema Unico de Satde e outros 6rgdos responsavesis,
proporcionando certa inclusdo e permitindo que os
pacientes de baixa renda tenham acesso a algum tipo
de intervengao e ndo fiquem totalmente desassistidos.

Conclusao

Por meio desta pesquisa observou-se a importancia
dos estudos acerca da compreensdo do TEA e seu
acompanhamento, possibilitando uma melhor
intervencao, a fim de lidar adequadamente com seus
aspectos, incluindo as dreas do desenvolvimento que
sdo atingidas e suas funcionalidades, tendo o intuito
de estimula-las corretamente. Para tal, é indispensavel
uma equipe multidisciplinar atuando em conjunto
com familiares e colaboradores para o desenvol-
vimento de todas as dreas atingidas, considerando
que cada caso deve ser trabalhado individualmente e
as individualidades de cada paciente devem ser
respeitadas.

Dessa forma, é possivel concluir que as
intervengdes precoces possibilitam colaborar com a
melhor qualidade de vida da criangca e o
fortalecimento de suas familias. Por isso é essencial
que estas intervencdes sejam centradas na familia,
procurando promover uma participagao eficiente,
auxiliando no entendimento de tal deficiéncia e na
estimulacdo do seu desenvolvimento. Sendo assim, a
atuacdo de psicélogos e demais profissionais da
equipe multidisciplinar contribuem com os estudos e
avancos nas intervencdes relacionadas ao TEA.
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