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RESUMO

O Transtorno Espectro Autista (TEA) € um transtorno do neurodesenvolvimento que aponta as
seguintes caracteristicas: déficit de comunicagdo, interacdo social, interesses e atividades
atipicas, além de movimentos estereotipados, dentre outros. No Brasil, em 2012, foi criada a Lei
12.764 que estabelece a Politica Nacional dos Direitos da Pessoa com Transtorno do Espectro
Austista que prevé saude e protecdo integral as pessoas com este espectro, por isso, um
diagnostico de TEA possibilita a garantia desses direitos e abre caminhos para acesso as
melhorias na qualidade de vida. A ampliacdo do acesso a informagdo, aumento de profissionais
especializados e mudangas nos critérios de diagnosticos, sdo fatores que propiciam o
diagndstico tardio, contudo, ainda ¢ inexplorado os desafios enfrentados durante o periodo pos
diagnostico. Dessa forma, o presente estudo visa conhecer os impactos do diagnostico tardio em
pessoas com autismo dentro da literatura ja existente. Além disso, objetivou-se identificar as
possiveis comorbidades causadas pelo diagndstico tardio de autismo, apontando os possiveis
prejuizos no desenvolvimento académico e profissional e por conseguinte, analisar como a
desinformagao e o capacitismo impactam na aceitagdo do diagndstico. Diante disso, este estudo
configura-se como uma pesquisa qualitativa e exploratdria, realizada através da técnica de
revisdo bibliografica. Foram consultadas as bases de dados Google Académico e Scientific
Electronic Library Online (SciELO), utilizando os descritores "autismo", "diagnostico tardio" e
"prejuizos". Assim, espera-se que esta pesquisa ajude a entender os efeitos do diagnostico tardio
de TEA e a desenvolver estratégias para minimizar os prejuizos, promovendo maior inclusdo
para as pessoas com autismo.
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INTRODUCAO

De acordo com o DSM-V (APA, 2014), o Transtorno do Espectro Autista (TEA)
¢ caracterizado por um padrdo persistente de déficits na comunicacao e interagcao social
em diversos contextos. Esses déficits se manifestam de diferentes formas, incluindo
dificuldades na reciprocidade socioemocional e na comunica¢do, bem como padrdes
restritos e repetitivos de comportamento, interesses ou atividades. Os critérios
diagnosticos também consideram comportamentos motores, como estereotipias €
movimentos repetitivos, além de interesses fixos e restritos e hiper ou hiporreatividade a
estimulos sensoriais. Os sintomas do TEA podem causar prejuizos clinicamente
significativos nas interagdes sociais, mas, nem sempre sdo diagnosticados na infancia.

O TEA pode ser classificado em trés niveis de gravidade, que correspondem aos
niveis de suporte necessarios. O DSM-V (APA, 2014) descreve o Nivel 1 como:
“Exigindo apoio”, o Nivel 2 como “Exigindo apoio substancial”, e Nivel 3 “Exigindo
apoio muito substancial”. Diante disso, cada nivel de suporte implica em diferentes
graus de impacto no desenvolvimento e funcionamento do sujeito. O diagnostico deve
ser feito por profissionais especializados, visando a evolucdo gradativa do paciente para
que alcance novos patamares do desenvolvimento (Gaiato, 2024). No entanto, pessoas
com o Nivel 1 de suporte frequentemente recebem o diagnéstico tardiamente,
geralmente na adolescéncia ou na vida adulta.

No Brasil, faltam registros de fontes confidveis a respeito de dados quantitativos
sobre o autismo, e a maioria dos artigos cientificos pesquisados utilizam os dados
coletados pela Center for Disease Control and Prevention (CDC), uma agéncia Federal
dos Estados Unidos, que realiza coleta de dados e oferece orientagdes para diversas
questdes de saude publica. Os dados mais recentes indicam que aproximadamente uma
em cada trinta e seis criangas ¢ identificada com TEA nos EUA (CDC, 2023). Isso
revela a dificuldade em estabelecer um diagnostico, especialmente devido a
variabilidade dos sintomas, o que se torna um desafio ainda maior para profissionais
sem formacao especifica para o transtorno.

Nos tltimos dez anos houve uma melhora significativa no acesso ao diagnostico
do TEA, em decorréncia de maior conscientizacdo sobre o transtorno ¢ aumento de
profissionais capacitados para tal. Entretanto, até recentemente, muitos casos de TEA

passavam despercebidos na infancia, resultando em diagnosticos tardios,



IS5NM: 2358-8829

,CONEDU

CONGRESSO NACIONAL DE EDUCAGAD

frequentemente na adolescéncia e na vida adulta. Esse cenario se deve a falta de
conhecimento e de recursos disponiveis no passado, dificultando a identificacdo
precoce, e, consequentemente, intervengdes adequadas. Atualmente, em decorréncia dos
déficits diagndsticos do passado, o diagnéstico tardio de autismo ¢ comum,
especialmente em pessoas com Nivel 1 de suporte, que apresentam prejuizos nas
relagdes sociais e profissionais.

Dessa forma, para a realizacdo da seguinte pesquisa foi eleito como objetivo
geral: Conhecer os impactos do diagnéstico tardio em pessoas com autismo. Para isso,
foram elencados os seguintes objetivos especificos: Identificar as possiveis
comorbidades causadas pelo diagnostico tardio de autismo; Apontar os possiveis
prejuizos no desenvolvimento académico e profissional; e, por conseguinte, Analisar

como a desinformacao e o capacitismo impactam na aceitacao do diagnostico.

METODOLOGIA

O presente estudo caracteriza-se por uma perspectiva qualitativa, com o objetivo
de compreender as consequéncias do diagnostico tardio de TEA em jovens e adultos.
Para a coleta de dados, foi utilizada a técnica de revisdo bibliografica, buscando
pesquisas anteriores para fundamentar o seguinte estudo. Além disso, foi empregada a
analise documental por meio de pesquisa em sites oficiais, como o CDC e Planalto. A
pesquisa utilizou a base de dados do Google Académico por meio dos descritores:

“Autismo”, “Diagnostico Tardio” e “Adultos”.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Autismo e Comorbidades

Ao se tratar do campo de pesquisa das comorbidades implicadas no Transtorno do
Espectro do Autismo (TEA), ha uma variabilidade de achados a respeito desse aspecto
devido a questdes multifatoriais que englobam a patologia. Para tanto, ¢ necessario
compreender que os estudos acerca das comorbidades sdo importantes para defini¢ao de
um bom progndstico, principalmente em se tratando do diagndstico tardio, que vem

ganhando mais espago nos debates cientificos apenas recentemente (Ribeiro, 2015).
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De acordo com o DSM-V (2014), a maioria dos pacientes com TEA apresentam
sintomas psiquiatricos, porém, estes ndo se caracterizam como critérios diagnosticos
para o transtorno. Aponta-se que em média 70% dos individuos com TEA podem ter um
perturbagdo mental como comorbidade, e 40% podem ter dois ou mais comorbidades de
perturbagdes mentais (APA, 2014).

Dessa forma, foi observado que os artigos analisados exploram tanto aspectos
neurobioldgicos, quanto a correlagdo entre TEA e transtornos psiquidtricos, contudo,
ndo especificam ou direcionam os estudos para os casos de diagndsticos tardios.
Segundo Menezes (2020), a presenca concomitante desses dois aspectos supracitados
(neurobiologicos e psiquidtricos) sdo comuns de serem observados em pacientes com
autismo, em que muitas vezes ¢ ocasionado pelo préprio transtorno, ou apenas
coincidindo juntos.

Segundo Dias et. al, (2023), em sua andlise realizada sobre as comorbidades,
apontou que a maior prevaléncia sdo de distirbios psiquidtricos, com maior incidéncia
da ansiedade, correspondendo a 60% dos casos, sucedida por depressdo com 45% e por
ultimo o Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH) com 30%,
confirmando a incidéncia de transtornos psiquiatricos associados ao TEA feita pelo
DSM-V. Além dessas, encontra-se ainda: transtorno obsessivo compulsivo (TOC),
perturbagdes psicoticas (especialmente em adultos), Transtorno opositor-desafiador, e
apenas 4-5% dos casos apresentam transtornos alimentares, frequentemente em
individuos do sexo feminino.

As perturbacdes de personalidade e de comportamento também sao identificadas
em pessoas autistas, e os apontamentos levantados pelos autores demonstram que as
caracteristicas diagnoésticas do transtorno podem desencadear o surgimento das mesmas
como: dificuldade de compreender o outro, as falhas repetidas em experiéncias sociais,
dificuldades na comunicacdo e rupturas de rotina e até mesmo de algumas vivéncias de
maus tratos (Dias et. al, 2023). Vale salientar que as comorbidades psiquiatricas,
causam impactos no processo de diagndstico do autismo, visto que, os sinais € sintomas
presentes sdo de dificil distingdo dos provenientes do préprio transtorno, afetando
também as possiveis estratégias de intervengdes que poderdo ser utilizadas (Ribeiro,
2015).

Fagundes e Costa (2023), destacam que o disturbio do sono, epilepsia,
estereotipia, comportamento infrator e deficiéncia intelectual (DI), também sado

prevalentes como comorbidades, destacando o DI com maior incidéncia em comparagdo
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aos outros. Tais fatores podem ser desafiadores para os profissionais da satide que lidam
diretamente com estes casos, sendo fundamental possuirem ferramentas e
conhecimentos necessarios para atuarem na melhoria da qualidade de vida dos

individuos.

Prejuizos no Desenvolvimento Académico e Profissional

Ao decorrer dos anos, houve uma crescente no que se refere a insercdo de
estudantes com o Transtorno do Espectro Autista (TEA) . A chegada recorrente desse
grupo na universidade, trouxe também preocupagdes em relagdo a permanéncia desses
estudantes no ensino superior, devido as questdes de acessibilidade e as possiveis
barreiras no processo de educagdo, assim como, fatores académicos, ambientais, sociais,
desempenho dos docentes com essa demanda, e interagdo dos outros estudantes com
esse grupo (Silva, et.al, 2019).

Nesta perspectiva, entende-se que a mudanca de um ensino mais estruturado,
como o ensino médio, para o ambiente universitario, traz para os estudantes com TEA
exigéncias voltadas para questdes emocionais € psicossociais que contribuem para o
comprometimento no desempenho académico, tendo em vista tais exigéncias podem
gerar falta de motivacdo, perda de interesse, dificuldades com a organiza¢do dos
estudos, dificuldades de compreensao e aumento da sensibilidade sensorial, e isto pode
desencadear sintomas de ansiedade (Silva, et.al, 2019).

As dificuldades que as pessoas com TEA enfrentam no ambiente académico
infelizmente ndo permanecem apenas no ensino superior, de forma que se apresentam
no ambito profissional. A inclusdo desse grupo no mercado de trabalho passa por um
série de dificuldades relacionadas com: diagndstico tardio, restrigdes de acesso a
educagdo, negagdo de terapias entre outros fatores que contribuem de forma negativa
para a autonomia de autistas, aceitacdo no mercado de trabalho, discriminagdo dos
colegas de trabalho, oferta de vagas com baixa qualidade, falta de preparo vocacional,
essas sdao algumas das dificuldades enfrentadas por essas pessoas de acordo com a

literatura (Leopoldino e Coelho, 2017).

Consequéncias da Desinformacio e Capacitismo no Diagndstico
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Fala-se com frequéncia da importéncia do diagnostico precoce no que se refere a
realizacdo de intervengdes o mais cedo possivel e assim desenvolver e estimular areas,
reduzindo assim prejuizos que possam vir a dificultar a vida da pessoa autista. Ao
decorrer dos anos e pesquisas, os critérios para reconhecimento deste diagndstico
ampliaram-se, assim como, os meios para avaliagdo dos mesmos. As caracteristicas
apresentadas por cada pessoa variam tendo maior ou menor énfase em determinadas
areas. Apesar de ser comum falar da importancia do diagndstico precoce, deve-se
considerar que pode ser feito em qualquer idade.

O diagnéstico pode ocorrer tardiamente, inclusive na fase adulta. E comum que
autistas com nivel de suporte 1 passem despercebidos durante maior parte da infancia e
adolescéncia, pois, como ¢ abordado por Menezes (2020), o comprometimento acaba
sendo menos evidente, sendo necessario para este diagnostico uma compreensdo de
diversas areas, fatores do desenvolvimento, ambiente e historia pregressa contada pelo
proprio individuo e pessoas do seu convivio.

A falta de conhecimento acerca da diversidade de critérios e prejuizos presentes
no dia-a-dia da pessoa autista, acaba por acarretar na demora do diagnostico e por
consequéncia, dificultar o acesso aos direitos legais e adaptacdes necessarias em
diversos ambientes como o académico, profissional e familiar.

Um dos principais impactos decorrentes da desinformagdo se da também através
da invalidagdo do diagnostico de pessoas que ndo atendem aos estereotipos criados,
dificultando assim o acesso aos direitos. Como ¢ dado o exemplo da linguagem, para

Barros (2016):

Desta maneira, parece que o autismo vem acompanhado pelo signo
linguistico 'ndo' na forma de um discurso social desanimador: ndo apresenta
linguagem, ndo fala, estd fora da linguagem, resiste ao contato de outras
pessoas, foge ao olhar, ndo gosta de mudangas na rotina, ndo usa a
imaginagdo de maneira adequada. Somados a estes aspectos, caracteristicas
sintomatologicas proprias do autismo, a exemplo de estereotipias motoras e
vocais, sfo negadas enquanto linguagem dentro de uma concepgdo
tradicional de assisténcia ao sujeito autista. Diante disso, parece que os
sintomas negam o sujeito ¢ a sua linguagem, colocando o autista no lugar do
ndo, onde nada existe, onde nada seria possivel.

Visto isso, essas pessoas acabam chegando até o momento do diagndstico sem
receber tratamento e adaptagdes necessdrias para maior funcionalidade. Sendo ainda

comuns comorbidades associadas atreladas a isso como depressao, ansiedade, etc.
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O termo capacitismo, originalmente vindo do inglés “ableism”, apesar de
relativamente recente no Brasil, popularizou-se nos Estados Unidos na década de 80
durante os movimentos sociais em prol das pessoas com deficiéncia (PCD), como ¢
abordado em Soares (2020). Neste sentido, o capacitismo ¢ visto como a forma com a
qual pessoas que estdo fora dos padrdes normativos e de adequacdo ao que se ¢ tido
como “perfeito” sdo vistas como inaptas ou incapazes.

J4

Como citado em Araujo (2023), € necessario que a sociedade e profissionais
estejam preparados para haja uma inclusdo eficaz. Sem conhecimento ndo ¢ possivel a
inclusdo, pois, desconhecendo o diagndstico na sua amplitude, fica mais propensa a
disseminagdo de desinformacdo e preconceitos, supondo que as pessoas que carregam
este diagnostico sao menos capazes de realizar atividades comuns ou em ambito

profissional.

CONSIDERACOES FINAIS

As comorbidades associadas ao Transtorno do Espectro do Autismo (TEA)
revelam a necessidade de uma abordagem terapéutica multidisciplinar para analisar,
compreender e cuidar das diversas condi¢cdes que podem ou ndo coexistir com o
autismo. Em consonédncia, os estudos revisados denotam uma predominancia
significativa de transtornos psiquiatricos, como ansiedade, depressdo, Transtorno de
Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH), Transtorno Obsessivo Compulsivo
(TOC), Transtorno Opositor-Desafiador (TOD).

Por conseguinte, a identificagdo dessas comorbidades associadas ao autismo,
especialmente em casos de diagnoéstico tardio, ¢ fundamental para o aperfeigoamento de
um planejamento com estratégias adequadas para o tratamento, posto que esses
sintomas consorciados podem embaralhar o processo do diagnostico e dificultar as
possiveis abordagens terapéuticas.

Ja no cenario educacional e profissional, o contexto dos desafios enfrentados pelas
pessoas autistas, escancaram as lacunas de acessibilidade e inclusdo, por isso, a
transicdo entre a formacdo académica e o mercado de trabalho explicitam a falta de
adaptabilidade adequada, o preconceito, a desinformagao e despreparo para recebé-los
em ambos o0s setores.

Em concordancia, o diagnostico tardio também dificulta o acesso a direitos legais,

e intensifica o capacitismo. Nesse interim, ¢ primordial que os profissionais da saude e
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educacdo sejam comprometidos com uma formagdo mais qualificada, inclusiva e
sensivel, para enfim, garantir uma melhor qualidade de vida e um futuro mais inclusivo
para as pessoas autistas.

Diante desse contexto apresentado, percebemos que esse campo de estudos sobre
o TEA ainda estd muito incipiente, por isso, recomendamos pesquisas continuas sobre
esse tema, a fim de manter-se sempre atualizado no sentido de contribuir com a inclusio
e adaptacOes necessarias para a inser¢ao dessas pessoas em todas as esferas da

sociedade.
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