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RESUMO

O diagndstico do TEA (Transtorno do Espectro Autista) € um divisor de aguas
no quesito de desenvolvimento da pessoa que possui o laudo. Tendo em vista que a
maioria dos sinais se dao até os 5 (cinco) anos de idade, faz-se necessario uma
atencdo especial da crianga, principalmente nessa faixa etaria, como o
acompanhamento dos marcos do desenvolvimento por seus responsaveis e
profissionais que atuam de perto com essa crianga, como por exemplo o pediatra e

seus educadores e cuidadores.

Ao fechamento do diagnostico, que por sua vez € um diagndstico clinico, e se
trata de um espectro, envolve o engajamento de varios profissionais, juntamente com
o histdrico fornecido pela familia, o médico psiquiatra emite o laudo com CID 11, que
possibilitando um olhar mais sensivel, terapias que fagam com que haja transi¢cao
decrescente nos niveis de suporte e a concessao de beneficios conforme a Lei 12.764,

de 27 de dezembro 2012, que € a Lei Brasileira da Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia.

Palavras-chave: Autista, Diagndstico, Beneficios, Desenvolvimento



ABSTRACT

The diagnosis of ASD (Autism Spectrum Disorder) is a turning point in the
development of the person who has the report. Considering that most signs appear up
to 5 (five) years of age, special attention is required for the child, especially in this age
group, such as monitoring developmental milestones by their guardians and
professionals who work closely with the child, such as pediatricians, educators and

caregivers.

When the diagnosis is finalized, which in turn is a clinical diagnosis and is a
spectrum, it involves the involvement of several professionals, together with the history
provided by the family. The psychiatrist issues the report with ICD 11, which allows for
a more sensitive look, therapies that cause a decreasing transition in support levels
and the granting of benefits in accordance with Law 12,764, of December 27, 2012,
which is the Brazilian Law for the Inclusion of Persons with Disabilities.

Keywords: Autistic, Diagnosis, Benefits, Development
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1.  INTRODUGCAO

O trabalho de pesquisa desse artigo vem mostrar as possibilidades
diagndsticas do TEA (Transtorno do Espectro Autista) em tempo apropriado, bem
como apontar os pros e os contras, do diagnéstico precoce, e as demais condi¢des

que acompanham quem tem TEA.

Transtornos globais do desenvolvimento, no caso deste artigo, o TEA, ndo sao
condig¢des unicas, geralmente sdo acompanhadas por demais condi¢des como TDAH
(Transtorno de Défict de Atencdo com Hiperatividade), TOD (Transtorno Opositivo
Desafiador), TOC (Transtorno Obsessivo Compulsivo) e demais condigbes que
acabam por comprometer as capacidades intelectuais e sociais ao longo do
desenvolvimento das criangas, que se nao diagnosticado em tempo oportuno, pode

gerar grandes prejuizos pelo tratamento tardio.

As terapias que abordam as especificidades junto a individualidade de cada
um, € de suma importancia, uma vez que, na tratativa da condi¢cao especial daquela
crianga, vai diminuindo o impacto da condigdo ao longo prazo, trazendo grandes
possibilidades de diminuir o nivel de suporte, a ponto que fique quase imperceptivel

tal condicéao.

Outrora, temos que o diagndstico precipitado, pode ser feito de maneira
errbnea, o que traz consigo rotulagbes e abordagens inadequadas quanto as

possibilidades de desenvolvimento ao longo da vida.
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2. ATENGAO AOS PRIMEIROS SINAIS

E obvio que nenhuma mae espera que seu filho nasga com alguma condigdo
especial, no caso desse artigo, o TEA (Transtorno do Espectro Autista). Contudo faz-

se necessario a observagao dos sinais desde a primeirissima infancia.

Ao longo da gestacao, exames de imagens s&o primordiais para verificar as
condigdes de desenvolvimento do feto no utero materno, hoje o mais utilizado é
Ultrassonografia, feita no primeiro trimestre, chamado de Translucéncia Nucal, que
verifica a quantidade de liquido no pescogo do feto e 0 osso nasal, através dessas
duas analises € possivel diagnosticar sindromes genéticas como por exemplo a
Sindrome de Down. Ja no segundo trimestre € indicado o Morfolégico que verifica o
desenvolvimento dos membros, coluna e érgaos internos como coragao e pulmao. Por
fim no terceiro trimestre o Doppler € indicado para verificagdo do fluxo sanguineo da
mae, do feto e do corddo umbilical que os liga, neste também é possivel maiores
detalhes do desenvolvimento neuroldgico e das fungdes dos érgéos.

Todavia, esses exames por si s6 hdo sao capazes de diagnosticar todas as
deficiéncias fisicas e/ou neuroldgicas, por isso logo ao nascimento, é feito o teste de
Apgar, que avalia as repostas do bebé aos primeiros estimulos fora do utero materno,

com notas que variam de 0 a 10, contudo chamam o alerta para nota 7 ou inferior.

Nas primeiras 24 horas de vida, € de suma importancia a realizagcédo do “Teste
do Coragaozinho” que consiste em avaliar a oxigenagao dos membros inferiores e
superior direito, ou seja, bracinho direito e perninhas, afim de verificar possiveis

doencas cardiacas o mais precocemente possivel.

Ap0s as primeiras 48 horas de nascido, recomenda-se a realizagédo do “Teste
do Pezinho” para o possivel diagnéstico de seis doengas como, de fenilcetonuria,

hipotireoidismo congénito, sindromes falciformes, fibrose cistica, dentre outras.

Dentre os exames neonatais, tem também o “Teste da Orelhinha” que faz
estimulos sonoros e avalia a resposta do bebé a esses estimulos, bem como
acompanhada também por uma sonda auditiva par diagnosticar possiveis deficiéncias

e/ou ma formacao no sistema auditivo.
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Outro exame feito € o “Teste do Olhinho” que consiste em colocar uma luz
vermelha no olho do bebé, avaliando se ela chega até a retina, afim de diagnosticar

doencgas na visdo como catarata, glaucoma, entre outros.

Por fim, ndo menos importante, recomenda-se o “Teste da Linguinha” que
consiste em avaliar a posigéo do frénulo lingual, popularmente conhecido como freio
da lingua, que se muito grande ou espesso causa a “lingua-presa” que ¢é a dificuldade
na fala, e em pronunciar determinados sons. Todavia com o diagnéstico precoce ja é
possivel fazer a corregao através de um corte para garantir o movimento integral da

lingua para que, quando oportuno, o bebé possa pronunciar os sons, bem como a fala.

Realizados os testes neonatais acima citados, n&o significa que o bebé esta
de um todo saudavel e nao apresentara problemas de saude, por isso o
acompanhamento pediatrico periédico, bem como as vacinagdes em tempo oportuno

sao indispensaveis para o desenvolvimento do bebé.

Criancas que desde pequenas frequentam escolas de educacao infantil,
creches e clubinhos, que tem contatos com outras criangas estdo propensas a um
desenvolvimento cognitivo e motor mais acelerado, comparado aquelas que ficam

exclusivamente pelos cuidados de seus cuidadores, como pais, avos e etc.

Por isso é primordial que seus responsaveis estejam atentos aos 4 (quatro)
marcos do desenvolvimento infantil dos 2 meses aos 5 anos, segundo a SBP
(Sociedade Brasileira de Pediatria), bem como alguns sinais que possam servir de

alerta para uma possivel alteragdo comportamental e/ou neurolégica.

. Socioemocional: habilidades relacionadas as emocoes,
relacionamentos e comportamento social como por exemplo, sorrisos, interacdes com
os demais ao seu redor, expressao das emocoes.

. Cognitiva: habilidades relacionadas ao pensamento, aprendizado e
resolugdo de problemas, como: rolar, sentar, engatinhar, andar, apontar.

. Linguagem: habilidades relacionadas a comunicag&o e expressao verbal
€ nao verbal, como reproduzir sons, balbuciar, iniciar as primeiras palavras.

. Motora: habilidades relacionadas ao movimento e coordenagao, como

firmar a cabecga, sentar, andar, correr, subir escadas e pular.
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Dentre esses marcos, € importante ressaltar que algumas criangas também
apresentam comportamentos estereotipados, como por exemplo, andar nas pontas
dos pés, balancar as méos, tapar os ouvidos, evitar contato visual, hiperfoco, ou seja,
interesse fora do comum por determinados assuntos e/ou brinquedos, 0 mais comum
€ dinossauro, todavia outros hiperfocos se destacam como interesse por carrinhos,
passaros, reino animal, interesse por numeros, sequéncias numéricas e operagoes
matematicas, por letras e sequéncias de letras, e formacao de palavras. Enfim dos

mais diversos que possam aparecer.
3. PROFISSIONAIS ENVOLVIDOS

Na hipdtese de um possivel diagndstico, e/ou suspeita dos sinais, € de suma
importancia conversar abertamente com o pediatra que acompanha essa crianca, e
se a mesma ja frequentar o ambiente escolar, dialogar abertamente também com seus
educadores, afim de sanar as duvidas a respeito, bem como o0 encaminhamento para

os devidos acompanhamentos necessarios.

Nao existe um exame especifico, ou uma prova que direcione diretamente
para o laudo do Transtorno do Espectro Autista, entretanto ha um conjunto de
profissionais como, neuropediatra, psiquiatra infantil, psicélogo e pedagogo, que
juntos dialogam entre si, cada um na sua area, para fecharem o diagndstico clinico

mediante aos resultados dos testes aplicados.

Com o fechamento do diagnéstico clinico, é expedido um laudo pelo psiquiatra,
com o CID 11 (Classificagao Internacional das Doencgas), Codigo: 6A02 — Transtorno

do Espectro Autista, a ser adotado oficialmente no Brasil até janeiro de 2027.

Esse CID traz mudangas como a denominacéao de niveis 1, 2 e 3 de suporte,

o que no antigo CID 10 era considerado como graus, leve, moderado e severo.
Apresentando como as principais caracteristicas:

Nivel 1, antigo grau leve o autista tem comportamentos estereotipados pouco
perceptiveis, grau de interagéo social pouco prejudicado, e déficit intelectuais baixos
€ maior autonomia para a realizacao das suas atividades diarias, necessitando apenas

da supervisao de uma terceira pessoa.
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Nivel 2, antigo moderado, apresenta um grau de socializagdo um pouco mais
limitado, necessitando por varias vezes da interveng¢ao de um profissional de apoio no
seu cotidiano, podendo apresentar mais crises e desregulagdes, apego a rotina e

previsibilidade.

Nivel 3, antigo severo € considerado o que necessita de acompanhamento
em tempo integral, com estereotipias evidentes por conta das suas desregulagdes,
apresentam pouquissima interacdo social, comunicagdo extremamente limitada,
seletividade alimentar e comportamentos atipicos quando n&o houver previsibilidade
da acao futura, ou seja, necessitam de uma rotina extremamente rigida, trazendo uma

sensacao de maior controle das acdes, tendo aversdo a novidades.

Com acompanhamento de terapias junto aos profissionais como
Fonoaudidlogo, Terapeuta Ocupacional, Psicélogo, Psiquiatra, Neuropediatra e
Pedagogo, ao ter esse diagndstico, os niveis de suporte tendem a diminuir cada vez
mais, 0 que pode acontecer de forma contraria, na auséncia delas. Sendo comum a
transicao entre os niveis de suporte, de acordo com a assertividade e frequéncia das

terapias.
3.1. “AMODINHA DO TEA”

Devido ao aumento dos diagnosticos, muitos banalizam o TEA, dizendo que

esta virando moda, que agora todo mundo tem algum nivel ou grua de autismo.

O fato é, que segundo estudos do CDC, nos anos 2000, 1 a cada 150 criancas

era laudada com TEA. Ja em 2020 esse numero vai de 1 a cada 36 criangas.

Esse aumento de cerca de 24%, nado significa que estdo nascendo mais
criangas autistas, e sim que os responsaveis por ela estdo tomando consciéncia e
buscando um diagndstico o mais precocemente possivel, para aceitagao, evolugao e

compreensao da realidade em que o autista vive.

O que as vezes parece ser apenas uma “modinha” cria um empasse onde
muitas familias entram numa espécie do Luto do Diagndstico, ndo aceitando tal
diagndstico e entrando numa negativa até se convencerem que € a condigao daquela

pessoa.
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4. BENEFICIOS QUE CONTEMPLAM PESSOAS DIAGNOSTICADAS
COM TEA

Conforme a Lei Berenice Piana, Lei 12.764, de 27 de dezembro 2012, que é
a Lei Brasileira da Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia podemos observar como os

beneficios que mais se destacam:.

o Direto do autista a inclusdo em escolas regulares com disponibilizagéo

de profissionais de apoio para acompanha-las;
o Criacao de programas de inclusao no mercado de trabalho;

o  Acesso a servicos de saude e assisténcia social, e quando for o caso,
direito ao BPC — LOAS (Beneficio de Prestagdo Continuada da Lei Orgénica de

Assisténcia Social)
e Fila preferencial
o  Vaga de estacionamento exclusiva para PCD
o Isencao de IPI para compra de veiculo a cada 3 anos.

o Restituicao preferencial na restituicdo de seu imposto de renda ou seu

responsavel legal.

A longo prazo, torna-se um adulto consciente de sua condigdo, com a pratica
da inclusdo conforme legislacdo vigente, minimizando os impactos negativos de

esteredtipos que a sociedade ignorante possa rotular.

Com as terapias indicadas, minimiza os riscos de demais comorbidades que

possam surgir como ansiedade e depressao.
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5. CONSIDERAGOES FINAIS

Diante do artigo exposto, € notavel a qualidade de vida que o individuo com
diagndstico de TEA em tempo adequado pode ganhar ao transitar pelos niveis de
suporte, ganhando cada vez mais autonomia, tendo cada vez menos suporte

profissional, tendo estes acompanhamentos em tempo oportuno.

O diagnostico do TEA ndo pode ser visto como o fim de uma jornada, um laudo
apenas para rotulagao, beneficios governamentais e vaga preferencial, ele é apenas
o inicio, uma porta de entrada para um mundo cheio de possibilidades, das quais o
autista pode entender-se por si s6 e as pessoas ao seu redor, darem a ele o seu devida

compreensao, empatia e respeito.
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