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INTRODUÇÃO 

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é 

identificado por alterações nas funções de neu-

rodesenvolvimento, manifestando-se em mu-

danças na comunicação, seja ela verbal ou não 

verbal, na interação social e no comportamento. 

No TEA, diferentes graus de gravidade são 

identificados, variando desde formas leves, 

com alta independência e pequenas dificulda-

des de adaptação, até níveis de dependência to-

tal para as atividades diárias ao longo da vida. 

Desse modo, crianças com autismo têm dificul-

dades específicas em entender e representar es-

tados mentais, como as emoções e intenções de 

outras pessoas. Os sinais do transtorno normal-

mente são observados entre os 12 e 24 meses de 

idade (IZIDORO et al., 2024). 

A causa do autismo ainda precisa ser mais 

investigada, mas é sabido que possui uma natu-

reza multifatorial, envolvendo aspectos genéti-

cos, sociais e neurológicos. Há fatores de risco 

que aumentam sua ocorrência, como infecções 

e o uso de certas substâncias durante a gravidez, 

diabetes gestacional, e histórico familiar de sín-

dromes como a Síndrome de Down, Rett, X 

Frágil, entre outras. Estima-se que pelo menos 

50% dos casos sejam hereditários, indicando 

que os fatores genéticos são significativos na 

origem da doença. No entanto, a maioria dos ca-

sos de TEA ainda são de causa desconhecida 

(ARAÚJO et al., 2022). 

De acordo com a pesquisa do Canal Au-

tismo, realizada bienalmente nos Estados Uni-

dos, 1 em cada 36 crianças de 8 anos possui 

TEA, representando um aumento de 22% em 

relação ao ano anterior. No Brasil, não há dados 

específicos sobre a prevalência de TEA, mas ao 

aplicar a mesma proporção desse estudo aos da-

dos da população brasileira com base no Centro 

de Controle e Prevenção de Doenças (CDC), es-

tima-se que haja cerca de 5,95 milhões de pes-

soas autistas. Essa repercussão significativa 

tem mobilizado o meio acadêmico a fim de de-

limitar a situação, reunindo dados para pesqui-

sas, conscientizando a sociedade, aprimorando 

a capacidade médica de diagnóstico e buscando 

metodologias de ensino formal eficazes (AL-

VES et al., 2024).  

O efeito estigmatizante gera desvantagens 

sociais tanto para as pessoas com autismo 

quanto para sua rede de apoio. Por isso, é essen-

cial considerar aspectos éticos e políticos em 

sua abordagem. No Brasil, o desenvolvimento 

de políticas públicas para essa população foi 

tardio, resultado da mobilização de cuidadores, 

familiares e indivíduos que enfrentaram o des-

caso governamental. Além disso, o desconheci-

mento sobre o papel da equipe multiprofissio-

nal no diagnóstico e tratamento, bem como so-

bre os direitos legais, pode prejudicar a quali-

dade de vida das pessoas autistas. A falta de 

acesso à informação pode até mesmo impedir a 

realização do diagnóstico, que é fundamental 

para acessar benefícios sociais e tratamentos 

(VASCONCELOS et al., 2022). 

O diagnóstico do autismo é realizado por 

uma equipe multiprofissional que inclui um 

médico neurologista, psicólogo, fonoaudió-

logo, terapeuta ocupacional e fisioterapeuta. 

Esse processo é essencial para a avaliação e 

acompanhamento da pessoa autista. Destarte, o 

processo diagnóstico deve ser realizado por 

uma equipe que possa interagir com o indivíduo 

ou a criança em diferentes contextos: atendi-

mentos individuais, atendimentos familiares, 

atividades recreativas e ambientes de grupo 

(COSTA et al., 2021). 

Costa et al. (2021) apontam que durante a 

avaliação, são realizados: avaliação neuropsi-

cológica, anamnese, avaliação fonoaudioló-

gica, avaliação da cognição social, exame físico 
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e exame neurológico. Ao final de cada avalia-

ção, a equipe multidisciplinar se reúne para dis-

cutir os aspectos relevantes e formular um diag-

nóstico com base nos critérios do DSM-5. Pos-

teriormente, é elaborado um relatório que inclui 

todas essas informações, além de recomenda-

ções e orientações, que são apresentadas em 

uma reunião com a família do indivíduo avali-

ado. Todos os pais ou responsáveis recebem 

esse relatório, que detalha os resultados das 

avaliações, o diagnóstico final e as orientações 

para a família, sendo tudo isso explicado no en-

contro final (devolutiva). 

Segundo a Sociedade Brasileira de Pedia-

tria (2019), o tratamento mais recomendado 

para o TEA é a intervenção precoce, que deve 

começar imediatamente após a suspeita ou di-

agnóstico. Desde o início, deve envolver a 

equipe multidisciplinar, além das intervenções 

farmacológicas, incluindo psicólogos, nutricio-

nistas, fonoaudiólogos, enfermeiros, farmacêu-

ticos, fisioterapeutas e outros profissionais que 

possam contribuir para a melhoria da qualidade 

de vida e desenvolvimento dessas crianças. 

Nesse contexto, o presente estudo nos con-

vida a adentrar no seguinte questionamento, 

como forma de orientar nossa reflexão: Como a 

abordagem multidisciplinar contribui para a efi-

cácia do tratamento e melhora da qualidade de 

vida em crianças com Transtorno do Espectro 

Autista? Neste sentido, este estudo teve como 

objetivo refletir sobre o TEA, suas particulari-

dades e a importância da equipe multiprofissio-

nal para a eficiência do tratamento. 

MÉTODO 

Trata-se de um estudo do tipo ensaio refle-

xivo. Realizado no mês de junho de 2024. O 

presente estudo parte, então, da abordagem do 

Transtorno do Espectro Autista e suas particu-

laridades, enfatizando a relevância da equipe 

multidisciplinar para a eficácia do tratamento.  

Por se tratar de um artigo reflexivo, e não 

de uma revisão de literatura, não foram estabe-

lecidos critérios específicos de exclusão e inclu-

são para a seleção do material bibliográfico. As 

autoras citaram as referências teóricas usadas, 

levando em conta a abordagem temática. As re-

flexões apresentadas neste estudo refletem as 

considerações das autoras em relação ao tema. 

A análise dos dados foi estruturada em eixos re-

flexivos: o papel do fisioterapeuta no TEA, a 

influência do psicólogo no tratamento do TEA, 

o enfermeiro no contexto do autismo, a aborda-

gem do fonoaudiólogo no autismo, a atuação do 

nutricionista no TEA e o papel do farmacêutico 

no cuidado do TEA. 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

A abordagem multidisciplinar no diagnós-

tico precoce do autismo é um marco significa-

tivo na compreensão e intervenção eficaz nesse 

transtorno do neurodesenvolvimento. Entender 

as nuances e complexidades do autismo exige 

uma visão holística que vai além dos limites de 

uma única disciplina. Nesse contexto, a parce-

ria entre profissionais de diferentes áreas, como 

psiquiatras, psicólogos, fonoaudiólogos, tera-

peutas ocupacionais entre outros, é fundamen-

tal. Essa abordagem multidisciplinar não só 

permite uma avaliação mais completa das ca-

racterísticas e necessidades individuais de cada 

criança, mas também facilita o desenvolvi-

mento de intervenções personalizadas e efica-

zes. No entanto, essa abordagem enfrenta desa-

fios, como a variação dos sintomas entre os in-

divíduos e a sobreposição com outros transtor-

nos do desenvolvimento, ressaltando a necessi-

dade de estratégias flexíveis e uma compreen-

são aprofundada das complexidades envolvidas 

no diagnóstico do autismo (TEIXEIRA, 2024). 

Assim, detalharemos a atuação de cada um des-

ses profissionais. 
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O papel do fisioterapeuta no Transtorno 

do Espectro Autista 

Dada a variedade de desafios que podem 

impactar uma criança com TEA, é amplamente 

recomendado adotar a atuação multiprofissio-

nal. Essa conduta engloba diversos aspectos e 

segue o modelo biopsicossocial, considerando 

todo o contexto em que a criança está inserida. 

A psicomotricidade, a musicoterapia e a reali-

dade virtual são recursos clínicos importantes e 

acessíveis para indivíduos com autismo. Essas 

especialidades auxiliam no desenvolvimento 

cognitivo, sensorial, motor, social e linguístico 

das crianças com autismo por meio da estimu-

lação precoce. O uso de recursos terapêuticos 

pode motivar a criança a colaborar, tornando o 

tratamento mais eficaz. Nesse enredo, a fisiote-

rapia se destaca como uma ferramenta essencial 

na intervenção precoce e no manejo contínuo 

das dificuldades motoras e sensório-motoras 

frequentemente associadas ao TEA. Compreen-

der o papel do fisioterapeuta no atendimento a 

crianças com atípicas não só amplia o leque de 

intervenções disponíveis, mas também contri-

bui para uma visão mais completa das necessi-

dades desses indivíduos (ROCHA & RAI-

MUNDO, 2024). 

Uma das abordagens frequentemente utili-

zadas pelos fisioterapeutas é a terapia de inte-

gração sensorial. Essa técnica ajuda a criança a 

processar e responder de forma adequada aos 

estímulos sensoriais, como toque, visão, audi-

ção e movimento. Além disso, o fisioterapeuta 

foca no desenvolvimento de habilidades moto-

ras específicas. Eles ajudam a criança a melho-

rar o equilíbrio e a postura, fortalecem os mús-

culos necessários para atividades motoras como 

sentar, engatinhar, andar e correr, e aperfei-

çoam habilidades motoras finas, essenciais para 

tarefas como escrever, desenhar e manipular 

objetos. O fisioterapeuta também orienta os 

pais e cuidadores sobre técnicas e exercícios 

que podem ser realizados em casa para apoiar o 

desenvolvimento motor da criança (SOARES 

& GUIMARÃES, 2024). 

Desse modo, os fisioterapeutas desempe-

nham um papel fundamental no acompanha-

mento de pessoas autistas, impactando positiva-

mente tanto suas individualidades quanto a co-

letividade que necessita desses serviços. O tra-

balho com crianças autistas vai além da corre-

ção de deficiências já existentes, incluindo tam-

bém a prevenção de agravamentos no quadro 

clínico. Além disso, os fisioterapeutas promo-

vem a independência em diversas atividades co-

tidianas, resultando em uma melhor qualidade 

de vida para essas crianças (DIAS & LIMA, 

2024). 

A influência do psicólogo no tratamento 

do autismo 

O psicólogo trabalha em conjunto com a fa-

mília, que é responsável por aplicar técnicas no 

dia a dia e ajudar a estabelecer a rotina. Tam-

bém colabora com uma equipe multidisciplinar 

ou interdisciplinar no cuidado das crianças. 

Existem várias abordagens para o tratamento de 

crianças com autismo, sendo uma delas a tera-

pia comportamental. Essa técnica focada no 

comportamento inclui métodos como diferenci-

ação, modelagem (aprendizado por repetição), 

controle e modificação de estímulos, além da 

técnica de reforço positivo, onde o indivíduo re-

cebe uma recompensa sempre que apresenta um 

comportamento desejado (SILVA et al., 2024). 

Silva et al. (2024) pontuam que a psicaná-

lise ajuda na detecção precoce, prevenção e tra-

tamento de crianças que estão em risco de de-

senvolver problemas psicopatológicos. O traba-

lho clínico acompanha o processo inicial de 

identificação de traços observados pelo paci-

ente e registra aqueles que não se repetem. Esse 

trabalho é necessariamente realizado em con-

junto com o paciente e os pais. Dessa forma, o 

tratamento psicanalítico não busca a adaptação, 
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mas sim construir um caminho de inclusão, pri-

meiramente na família e depois na sociedade. 

Esse tipo de tratamento é possível porque a psi-

canálise acredita na plasticidade cerebral, ou 

seja, na capacidade do cérebro de se modificar. 

Com isso, a psicoeducação realizada orienta 

os pais ou responsáveis sobre o TEA, melho-

rando a compreensão sobre as dificuldades da 

criança e como atender suas necessidades, além 

dos cuidados e intervenções necessários para 

estimular o desenvolvimento. Todo o processo 

de reabilitação contribui para o desenvolvi-

mento da criança, auxiliando nas áreas mais 

afetadas, como a comunicação, os relaciona-

mentos interpessoais, o contexto escolar e so-

cial, além de apoiar o desenvolvimento das ha-

bilidades adquiridas (SOUSA et al., 2021). 

O enfermeiro no contexto do TEA 

O papel principal do enfermeiro no con-

texto do autismo é cuidar, englobando não só a 

criança no Espectro Autista, mas também pro-

movendo mudanças em todo o ambiente fami-

liar. O objetivo é reduzir o medo do preconceito 

na sociedade e os sentimentos de inferioridade 

e ansiedade relacionados ao transtorno, através 

do contato contínuo e prolongado. Assim, a 

função da equipe de enfermagem envolve a es-

cuta qualificada, permitindo que os pais ou o in-

divíduo compartilhem suas experiências en-

quanto o enfermeiro oferece orientações e solu-

ções. A partir desse acolhimento, da realização 

da consulta de enfermagem e da coleta de da-

dos, o enfermeiro será capaz de identificar pos-

síveis diagnósticos (MORAES & FERREIRA, 

2023). 

Falcão et al. (2022) afirmam que a percep-

ção do enfermeiro em relação a crianças com 

autismo surge através da observação durante 

uma consulta de enfermagem, onde se avalia 

não apenas peso, altura e alimentação, mas tam-

bém o contexto de vida dessas crianças. Inclu-

indo dificuldades de interação com outras pes-

soas, inclusive com a mãe, movimentos corpo-

rais repetitivos, comportamentos estranhos e 

agressivos, momentos de isolamento, falta de 

compartilhamento de brinquedos, brincadeiras 

diferentes, problemas de sono e dificuldades na 

amamentação antes dos seis meses. As estraté-

gias começam com o acompanhamento do de-

senvolvimento da criança para identificar pos-

síveis alterações.  

A Ficha do Desenvolvimento, adotada 

desde 1984 pelo Ministério da Saúde, serve 

como roteiro para o acompanhamento do desen-

volvimento durante a consulta geral da criança, 

incluindo aspectos psíquicos. Esta ficha visa 

contemplar quatro indicadores: maturativo, psi-

comotor, social e psíquico, e está disponível no 

cartão da criança, um instrumento de vigilância 

do desenvolvimento de 1 mês até os 3 anos de 

vida (BRASIL, 2012).  

A anamnese deve ser detalhada com a mãe 

ou responsável pela criança, com uma escuta 

qualificada sobre o cotidiano da criança e seus 

comportamentos em diferentes situações. As 

intervenções devem incluir dispositivos de as-

sistência às pessoas com autismo, buscando ser-

viços especializados de psicologia e centros de 

apoio como o Centro de Atenção Psicossocial 

Infantojuvenil (CAPSi), para que façam parte 

de um arranjo terapêutico desde o início do tra-

tamento, visando uma melhor qualidade de vida 

para os autistas e suas famílias (FALCÃO et al., 

2022). 

Destarte, o papel dos enfermeiros em rela-

ção às famílias e às pessoas com TEA é crucial. 

Dessa maneira, eles devem oferecer encoraja-

mento, transmitir segurança e tranquilidade a 

todos. Além disso, é importante incentivar os 

pais a se envolverem no tratamento de seus fi-

lhos e a se unirem a grupos de outros pais que 

estão passando por situações semelhantes, para 
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compartilharem experiências e conflitos viven-

ciados. A criação de um vínculo entre o profis-

sional, a criança e as famílias é fundamental. 

Dessa forma, tanto o paciente quanto os pais se 

sentirão seguros e poderão colaborar no trata-

mento (NEVES et al., 2020). 

Abordagem do fonoaudiólogo no au-

tismo 

Como já mencionado, existem várias carac-

terísticas associadas ao TEA, destacando-se 

principalmente a dificuldade na interação social 

e na linguagem. Embora essas alterações não 

sejam exclusivas para o diagnóstico, elas são 

muito relevantes na caracterização do autismo, 

já que a maioria das crianças no espectro apre-

sentam atrasos e desvios no desenvolvimento 

da linguagem. Considerando isso, estudos indi-

cam que o acompanhamento dessas crianças 

por fonoaudiólogos, profissionais que intervêm 

diretamente nas habilidades de comunicação e 

socialização, traz grandes benefícios (AN-

DRADE et al., 2024). 

 Andrade et al. (2024) indicam que entre as 

intervenções realizadas por esses profissionais, 

o ABA (Análise do Comportamento Aplicada) 

e o PECS (Sistema de Comunicação por Troca 

de Figuras), ambos tratamentos baseados nos 

princípios da análise do comportamento apli-

cada, juntos contribuem para uma melhora 

significativa na comunicação e na qualidade de 

vida desses pacientes. Além disso, o PECS, pro-

move a aquisição de operantes verbais, também 

tem possibilitado o surgimento de outros com-

portamentos, como contato visual e sorriso so-

cial. Assim, o fonoaudiólogo contribui para a 

evolução, melhoria do perfil comunicativo, de-

senvolvimento das habilidades sociais e da au-

tonomia dessas crianças. 

Atuação do nutricionista no TEA 

Os hábitos alimentares de pacientes com 

TEA manifestam-se através de uma variedade 

de sinais, como a seletividade alimentar, inclu-

indo a preferência por texturas alimentares es-

pecíficas, consumo de alimentos de uma única 

cor, ingestão dos mesmos alimentos diaria-

mente, escolha do ambiente para as refeições e, 

assim como em outros distúrbios alimentares, 

podem apresentar sintomas como jejum prolon-

gado. Sob essa perspectiva, destaca-se a impor-

tância da identificação precoce dos transtornos 

alimentares, especialmente no caso do Au-

tismo. Pesquisas mostram que intervenções te-

rapêuticas precoces resultam em melhores 

prognósticos a longo prazo, sendo o nutricio-

nista um dos profissionais essenciais no trata-

mento (GOVEIA et al., 2023). 

Pereira et al. (2021) apontam que a educa-

ção alimentar e nutricional como estratégia de 

intervenção tem ganhado grande relevância 

para esses grupos, pois pode ajudar a superar 

barreiras que impactam diretamente a nutrição 

de pacientes autistas, além de se mostrar um 

método seguro e eficaz para promover compor-

tamentos alimentares adequados. Dessa forma, 

é indispensável realizar uma intervenção espe-

cífica no indivíduo dentro do Transtorno do Es-

pectro Autista. Por meio da identificação de 

problemas sensório-motores e/ou gastrointesti-

nais, o nutricionista pode sugerir diferentes for-

mas de estímulos, que podem ser incorporadas 

através de brincadeiras e atividades lúdicas, 

funcionando como uma ferramenta importante 

para engajar esses indivíduos nas atividades de 

intervenção propostas. 

O papel do farmacêutico no cuidado do 

TEA 

A assistência farmacêutica desempenha um 

papel imprescindível na gestão de medicamen-

tos e na melhoria da saúde e bem-estar de cri-

anças com transtorno do espectro autista. Ao 

avaliar os aspectos epidemiológicos, sintomas 

característicos e diagnóstico do TEA, percebe-



 

26 | P á g i n a  

se a complexidade do transtorno e a importân-

cia de uma abordagem terapêutica precisa para 

amenizar comportamentos indesejáveis signifi-

cativos. A integração do farmacêutico na 

equipe de cuidados é essencial, pois esse profis-

sional pode otimizar a terapia medicamentosa, 

monitorar efeitos adversos e interações, além de 

fornecer educação e suporte aos cuidadores 

(FERREIRA et al., 2024). 

De acordo com Ferreira et al. (2024), a pre-

sença do farmacêutico melhora significativa-

mente a adesão ao tratamento e a qualidade de 

vida das crianças, reforçando a necessidade de 

conscientização e acesso a serviços farmacêuti-

cos especializados para garantir uma aborda-

gem personalizada e centrada no paciente. As-

sim, a integração de serviços farmacêuticos es-

pecializados é essencial para otimizar a adesão 

ao tratamento, minimizar erros na administra-

ção de medicamentos e proporcionar um su-

porte contínuo aos cuidadores. Essa abordagem 

holística não só melhora os desfechos clínicos, 

mas também alivia a carga emocional e prática 

do manejo diário do TEA. 

CONCLUSÃO 

Portanto, a atuação de uma equipe multi-

profissional é fundamental no atendimento e na 

promoção da qualidade de vida de indivíduos 

com Transtorno do Espectro Autista. A comple-

xidade do TEA, que envolve uma ampla gama 

de sintomas e graus de severidade, exige uma 

abordagem integrada e colaborativa, onde pro-

fissionais de diferentes áreas unem seus conhe-

cimentos e habilidades para oferecer um su-

porte abrangente e personalizado. 

Os benefícios dessa abordagem são múlti-

plos. Primeiramente, ela permite uma avaliação 

mais completa e precisa das necessidades indi-

viduais de cada paciente, levando em conside-

ração os aspectos médicos, psicológicos, educa-

cionais e sociais. Em segundo lugar, a interven-

ção coordenada e contínua facilita o desenvol-

vimento de estratégias terapêuticas mais efica-

zes, que podem ser ajustadas conforme neces-

sário ao longo do tempo. Além disso, o envol-

vimento de uma equipe multiprofissional pro-

move um ambiente de apoio não só para o indi-

víduo com TEA, mas também para suas famí-

lias, oferecendo orientação e recursos que aju-

dam a enfrentar os desafios diários. 

É importante destacar que a eficácia do tra-

balho multiprofissional depende da comunica-

ção aberta e constante entre os membros da 

equipe. O compartilhamento de informações e 

a coesão nas ações são essenciais para garantir 

que todos estejam alinhados nos objetivos tera-

pêuticos e na metodologia aplicada. 

Logo, investir na formação e na manuten-

ção de equipes multiprofissionais bem integra-

das deve ser uma prioridade em qualquer polí-

tica de saúde voltada para o TEA. O compro-

misso e a colaboração da equipe são relevantes 

para oferecer um atendimento de qualidade, que 

respeite as particularidades de cada indivíduo e 

promova seu desenvolvimento pleno e inclu-

sivo na sociedade.
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