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O Transtorno do Espectro do Autismo (TEA) ¢ descrito como um disturbio que se caracteriza por um desenvolvimento atipico, dificuldades na
comunicagao e interagao social, presenca de padrdes repetitivos e estereotipados de comportamento, além de um repertorio restrito de interesses
e atividades. Objetivo Identificar como ¢ feito o primeiro contato e dificuldades entre o profissional de enfermagem e a crianga com transtorno
do espectro autista e familiar e descrever as possibilidades de intervengdes de enfermagem que o profissional utiliza ao abordar a familia ¢ a
16(3) Especial;137-141. crianga com transtorno do espectro autista. Método trata-se de uma revisio de literatura de métodos qualitativos, foram utilizadas ferramentas
de pesquisas, na plataforma Biblioteca Virtual em Satde. IBECS, BDENF, LILACS cujos descritores foram Transtorno Espectro do Autismo,
Cuidados de Enfermagem, Crianga, no periodo de maio a junho de 2023. Resultados Foram abordados informagdes importantes relacionadas ao
tema, onde todas as consideragdes sobre o transtorno do espectro autismo tiveram prioridade, as vivéncias dos familiares e ressaltados o aporte
Teorico de Hildegard Peplau buscando trazendo artigos cientificos que demostram pesquisas plausiveis sobre o0 TEA. Conclusao Devido ao
aumento da prevaléncia do TEA, ¢ crucial que os profissionais de saude estejam bem informados e capacitados para entender as peculiaridades
dessa condi¢do e fornecer uma abordagem adequada e sensivel aos individuos afetados. A capacitagdo dos profissionais da saude nessa area ¢
essencial para garantir um atendimento de qualidade e uma melhor qualidade de vida para as criangas com TEA e suas familias.
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Abstract

Autism Spectrum Disorder (ASD) is described as a disorder that is characterized by an atypical development, difficulties in communication
and social interaction, presence of repetitive and stereotyped patterns of behavior, in addition to a restricted repertoire of interests and activities.
Objective To identify how the first contact is made and difficulties between the nursing professional and the child with autism spectrum disorder
and family members and to describe the possibilities of nursing interventions that the professional uses when approaching the family and the child
with autism spectrum disorder. Method This is a literature review of qualitative methods, research tools were used on the Virtual Health Library
platform. IBECS, BDENEF, LILACS whose descriptors were Autism Spectrum Disorder, Nursing Care, Child, from May to June 2023. Results
Important information related to the topic was addressed, where all considerations about the autism spectrum disorder had priority, the experiences
of family members and highlighting the theoretical contribution of Hildegard Peplau seeking to bring scientific articles that demonstrate plausible
research on ASD. Conclusion Due to the increasing prevalence of ASD, it is crucial that health professionals are well informed and trained to
understand the peculiarities of this condition and provide an appropriate and sensitive approach to affected individuals. The training of health
professionals in this area is essential to ensure quality care and a better quality of life for children with ASD and their families.
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Resumen

El Trastorno del Espectro Autista (TEA) se describe como un trastorno que se caracteriza por un desarrollo atipico, dificultades en la comunicacion
e interaccion social, presencia de patrones de comportamiento repetitivos y estereotipados, ademas de un repertorio restringido de intereses y
actividades. Objetivo Identificar como se realiza el primer contacto y las dificultades entre el profesional de enfermeria y el nifio con trastorno del
espectro autista y familiares y describir las posibilidades de intervencion de enfermeria que utiliza el profesional en el abordaje de la familia y del
niflo con trastorno del espectro autista. Método Se trata de una revision bibliografica de métodos cualitativos, las herramientas de investigacion
fueron utilizadas en la plataforma Biblioteca Virtual en Salud. IBECS, BDENF, LILACS cuyos descriptores fueron Trastorno del Espectro
Autista, Atencion de Enfermeria, Nifio, de mayo a junio de 2023. Resultados Se abordé informacion importante relacionada con el tema, donde
tuvieron prioridad todas las consideraciones sobre el trastorno del espectro autista, las experiencias de los familiares y destacando el aporte
tedrico de Hildegard Peplau buscando traer articulos cientificos que demuestren investigaciones plausibles sobre los TEA. Conclusion Debido
a la creciente prevalencia de los TEA, es crucial que los profesionales de la salud estén bien informados y capacitados para comprender las
peculiaridades de esta afeccion y brindar un enfoque adecuado y sensible a las personas afectadas. La formacion de los profesionales de la salud
en esta area es fundamental para garantizar una atencion de calidad y una mejor calidad de vida de los nifios con TEA y sus familias.
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Introduciao

O Transtorno do Espectro Autista (TEA)
abrange uma variedade de condi¢des caracterizadas
por alteracdes no desenvolvimento neuroldgico, todas
associadas a dificuldades no relacionamento social.
O termo “espectro” refere-se a uma ampla gama de
sintomas, que podem variar de leves a graves'

O transtorno do espectro autista pode ser
facilmente confundido com outras condi¢des neuro
psiquiatricas, como esquizofrenia, sindrome de
Asperger, sindrome de Rett e retardo mental. Essa
semelhanga entre os sintomas pode dificultar bastante o
processo de diagnostico”

Existem diversas teorias que buscam explicar a
ocorréncia do Transtorno do Espectro Autista (TEA),
sendo as duas mais aceitas a teoria da transmissao
sinaptica prejudicada e a teoria da interrupg¢do da
conectividade neural®

Na perspectiva de Hildegard Peplau, a
enfermagem deve ser compreendida como uma ciéncia
humana e comportamental, que concentra sua aten¢ao na
pessoa dentro de seu ambiente. Seu objetivo ¢ fornecer
assisténcia ao individuo, a familia e a comunidade
em situacdes de saude e doenga, fundamentada em
principios éticos e valores de respeito, dignidade e
autonomia®.

Este estudo teve como objetivos Identificar
como ¢ feito o primeiro contato e dificuldades
entre o profissional de enfermagem e a crianga com
transtorno do espectro autista e familiar e descrever as
possibilidades de intervencdes de enfermagem que o

Quadro 1. Levantamento da quantidade de artigos .

Fonte do Levantamento nas
plataformas e portais de artigos
digitais
Electronic Library Online
(SCIELO)
Biblioteca Virtual em Saude
(BVS)

MEDLINE
BDENF
LILACS

IBECS

Numero de Publicagdes
digitais

profissional utiliza ao abordar a familia e a crianga com
transtorno do espectro autista.

Metodologia

Trata-se de uma pesquisa bibliografica de
abordagem qualitativa e carater descritivo. Cabe
ressaltar que a pesquisa bibliografica que ¢ desenvolvida
com auxilio de material ja elaborado, constituido
principalmente de livros e artigos cientificos'.

Os dados foram coletados em Base de Dados
Virtuais. Para tal utilizou-se a Biblioteca Virtual
de Saude (BVS), na seguinte Base de informagao:
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
da Satude (LILACS), Base de Dados de Enfermagem
(BDENF), indice Bibliografico Espafiol en Ciencias de
la Salud (IBECS), no periodo de maio a junho de 2023.
A estratégia de pesquisa utilizada para busca dos artigos
foi: “Transtorno do espectro autista” AND “cuidados de
enfermagem” AND “crianga”.

Como critérios de inclusdo foram selecionados
artigos em portugués e espanhol, publicados a partir
de 2018 até junho de 2023. Como critérios de exclusao
foram utilizados os artigos de demais idiomas, artigos
duplicados e artigos com tema transtornos do espectro
autista ndo associado a criancas.

Foram encontrados um total de 86 artigos no
qual foram submetidos ao filtro de artigos completos e
publicacdes menores de 5 anos entre 2018 a 2023, nessa
nova pesquisa foram achados 23 artigos, eliminados 15
e a amostra final foi composta por 08 artigos.

% de Plataformas e portais

pesquisados
0 0%
8 100%
0 0%
3 37,5%
6 75%
2 25%

Fonte. autoria propria
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Resultados e Discussao

Quanto aos anos de Publica¢des anuais, nos
mostra que no ano de 2018 foram encontradas um total
de 0% das publicagdes, ja nos anos de 2019, 2020 e
2022 foram encontradas um total de 25% anual e nos
anos de 2021 e 2023 foram encontradas um total de
12,5% anual (Quadro 2).

Quadro 2. Quadro demonstrativo de Anos de Publica¢des
anuais.

Anos de 11:111 l;?;sgoéd; % de
Publicagdo ¢ Publicagoes
anuais
2018 0 0%
2019 2 25%
2020 2 25%
2021 1 12,5%
2022 2 25%
2023 1 12,5%
Fonte. autora propria
Foram abordadas informagdes importantes

relacionadas ao tema, onde todas as consideragdes sobre
o transtorno do espectro autismo tiveram prioridade,
as vivéncias dos familiares e ressaltados o aporte
Teorico de Hildegard Peplau buscando resgatar artigos
cientificos que demonstram pesquisas cientificas sobre
o TEA“.

A enfermagem utiliza da empatia, uma visdo
holistica e diversas estratégias para cuidar da crianga
com TEA, entretanto, os profissionais relatam
dificuldades na pratica clinica, principalmente pelas
publica¢des sobre o assunto serem escassas, exigindo
o desenvolvimento de pesquisas clinicas, além da
capacidade para o autocuidado e elaboragdo de
diagnosticos de enfermagem no contexto da Taxonomia
de Nanda requerendo estratégias de enfermagem efetivas
voltadas para a crianga e para os familiares, o que
segundo os autores essa percepgao remete a necessidade
de fundamentar uma adequagao na formacao clinica dos
enfermeiros que atuam junto das criangas com TEA e

seus familiares>®

Sabe-se que o profissional de enfermagem
¢ que mantém o maior contato com o paciente e por
esse motivo ¢ comum observar neste profissional
comportamentos mais sensiveis e um olhar mais
atencioso para as diversidades que cada paciente,
priorizando uma intervengdo terapéutica voltada para
as relacdes interpessoais conforme pontuadas por
Hildegard Peplau®.

Os estudos demonstraram que cerca de dos
estudos que compdem a sua revisdo, dos profissionais
de enfermagem nao estdo preparados para atuar na
assisténcia da crianga com TEA®’. E sinalizaram que se
trata de um tema pouco abordado durante sua formagao,
fazendo com que os profissionais se sintam inseguros
e incapazes de prestar assisténcia a essa crianca e sua
familia e que foi observado nas pesquisas pela a falta
de acolhimento, como uma das principais fontes de dor
das familias de pessoas com TEA, e que muitas vezes
ocorrem por parte dos profissionais de saude, grupos de
amigos, familiares, grupos sociais e que podem causar
inseguranca tanto nas criangas quanto nos familiares,
levando a um distanciamento por medo da ndo aceitagao
da populagdo, absenteismo nas consultas, sensacdo de
exclusdo de reunides nas escolas e outros espacos®’.

Nesta fase a falta de acolhimento como fonte
de dor dos familiares, o enfermeiro poderd apoiar-se
nas fases preliminares da Teoria de Hildergard Peplau,
sendo a primeira fase denominada orientagdo que ocorre
no momento em que enfermeira e paciente e familiares
tém o seu primeiro contato®.

Nota-se que ¢ imprescindivel que a assisténcia
prestada pela equipe de enfermagem seja acolhedora,
holistica e ética, afim de transmitir seguranga para a
crianga com TEAS.

E contemplando a Teoria de Hildegard Peplau o
enfermeiro neste sentido podera passar para a segunda
fase que édescritapor Peplaucomoafasedeidentificacao,
fase em que o individuo comega a experimentar a
sensacao de ser capaz de lidar com o problema que o
esteja afligindo, sejam as demandas biologicas, sociais,
comportamentais, fisicas, emocionais, econdmicas,
religiosas e outras que surgirem®.

Neste estudo pode ser aplicado a primeira e
segunda fase da Teoria de Hildegard Pepalu onde o
enfermeiro identifica e explora quais sdo os sentimentos
apresentados pelo paciente/familia procurando auxilia-
los aenfrentar o problema, fortalecendo as caracteristicas
positivas que a mae da crianca apresenta e elaborando
as metas junto da crianca e da familia ajudando a lidar
com a situagdo, tanto de forma independente quanto
cooperativa, envolvendo-as em grupos que possibilitem
desenvolver os sentidos de maes na convivéncia com
filhos acometidos pelo transtorno de espectro autista
(TEA)".

Os estudos demonstraram que enfermeiros
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desconheciam os instrumentos de triagem para TEA.
E quanto tiveram acesso a sua aplicabilidade, os
enfermeiros descreveram como de facil utilizagdo e
relataram também a sua relevancia'®

Nesta observagao frente aos estudos o enfermeiro
podera também utilizar juntamente com o instrumentos
de avaliacdo a aplicagdo da terceira fase no campo dos
relacionamento interpessoal desenvolvida por Hildegard
Peplau que remete a fase de exploracdo, neste momento
pode ser dedicado especificamente aos familiares do
TEA, que comegam a perceber as vantagens do encontro
terapéutico ,ja que as demandas e singularidade das
criangas ¢ as suas estardo sendo contempladas. Neste
sentido o familiar comega a sentir o apoio e a seguranga
para lidar com o TEA, pois recebeu as orientagdes, os
conhecimentos que antes desconhecia, sente-se incluso
no processo, recebe encaminhamentos, conhece seus
direitos e aqui o familiar comega a controlar o problema,
e recebe ajuda que necessita*.

Finalizando surge a fase quatro de Peplau que
contribui efetivamente para a atengdo a crianca TEA
e seus familiares, nesta fase também denominada de
fase de resolugdo que ¢ desfeito o lago entre o paciente/
familia e o enfermeiro, pois espera-se que o proprio
paciente e familiares ja saibam lidar com a situacdo e
resolver os problemas de uma forma mais efetiva®.

Percebe-se que a aplicacdo Teoria de Hildegard
Peplau - Teoria do Relacionamento Interpessoal de
Enfermagem permite um olhar da equipe de enfermagem
para compreender as fases do relacionamento
interpessoal, sinalizar propostas de intervengdes de
enfermagem e oferece apoio nas abordagens relacionais
de uma forma holistica e efetiva®.

Conclusao

O estudo evidenciou que devido ao aumento
da prevaléncia do TEA, ¢ crucial que os profissionais
de saude estejam bem informados e capacitados para
entender as peculiaridades dessa condi¢do e fornecer
uma abordagem adequada e sensivel aos individuos
afetados. A capacitagdo dos profissionais da satde
nessa area ¢ essencial para garantir um atendimento
de qualidade e uma melhor qualidade de vida para as
criangas com TEA e suas familias.

O apoio do enfermeiro as criangas e familiares
com transtorno do espectro autista ¢ de extrema
importancia. Sua contribuicdo abrange desde a
educacdo e conscientizagdo sobre o TEA, até o suporte
emocional, o desenvolvimento de planos de cuidados
personalizados e a capacitagdo dos pais. Com um
cuidado compassivo e abrangente, o enfermeiro
desempenha um papel fundamental na promocao de
bem estar e no auxilio para que criancas com TEA e
suas familias vivam uma vida plena e inclusiva.

Percebe-se que com a aplicagdo da Teoria do
Relacionamento Interpessoal de Enfermagem de
Hildegard Peplau possibilita uma abordagem por parte
da equipe de enfermagem que permite compreender
as diferentes fases do relacionamento interpessoal.
Além disso, essa teoria fornece diretrizes para propor
intervengdes de enfermagem e oferecer suporte nas
abordagens relacionais de maneira holistica e eficaz.

Conflito de Interesses

Os autores declaram ndo haver conflito de
interesses de nenhuma natureza.
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