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APRESENTACAO

Sabemos que o trabalho do médico humanitario envolve uma grande variedade
de atividades que podem girar em torno de diversas atividades. Existe um longo e vasto
caminho muitas vezes pouco iluminado pelos sistemas de comunicag¢do, mas que sdo uma
base essencial para o desenvolvimento dessa ciéncia. Exemplos como de equipes médicas
que atuam em situacGes de conflito e pds-conflito, no controle e combate as doencas
epidémicas, no atendimento emergencial as vitimas de catastrofes naturais, e garante
atendimento médico as pessoas excluidas dos sistemas de saude locais, contribuem para
esse entendimento.

A proximidade com o paciente e os valores éticos necessitam ser valorizados e
incentivados, pois geram possibilidades além de pressionarem grandes industrias e
governos para que medicamentos acessiveis e de qualidade cheguem as populagdes mais
pobres do mundo.

Tendo em vista a dimensédo e a importancia dessa tematica, a mais nova obra da
Atena Editora, construida inicialmente de trés volumes, direciona ao leitor um novo material
de qualidade baseado na premissa que compGée o titulo da obra.

Situacbes de emergéncia pedem resposta rapida, com atendimento médico
especializado e apoio logistico, mas falhas cronicas no sistema de saude local, como a
escassez de instalagbes de saude, de profissionais qualificados e a inexisténcia da oferta
de servigos gratuitos para populagées sem recursos financeiros, também podem motivar
a atuacgdo da organizagado. Ou seja, uma amplitude de temas que aqui serdo abordados
dentro dos diversos campos de atuag¢do dos profissionais envolvidos.

De forma integrada e colaborativa a nossa proposta, apoiada pela Atena Editora,
tras ao leitor producdes académicas desenvolvidas no territério nacional abrangendo
informacgdes e estudos cientificos no campo das ciéncias médicas com énfase na promogao
da saude em nosso contexto brasileiro. Desejamos que a obra “Medicina: Longe dos
holofotes, perto das pessoas” proporcione ao leitor dados e conhecimento fundamentado
e estruturado.

Tenham todos uma 6tima leitura!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: O presente artigo tem o objetivo
de expor os direitos existentes na legislacéo
brasileira, bem como as linhas de cuidado para
as pessoas com transtornos do espectro do
autismo, bem como os direitos inerentes a esses
pacientes e suas respectivas familias na rede
de atengdo psicossocial do Sistema Unico de
Saude, analisando diferentes pontos de vista das
partes interessadas na formulagdo de politicas
publicos e diretrizes sobre o autismo em nosso
pais. Foi realizada uma analise bibliografica e
documental de cartilhas institucionais sobre o
autismo, bem como pesquisa de artigos originais
em plataformas eletrénicas como, Scielo, Google
Académico, BVSMS, tendo em vista o SUS
reconhecer o autismo como um transtorno mental,
pertencente a area de cuidados dos centros de
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atencéo psicossociais, estabelecendo ainda, linhas de cuidado para esses pacientes e suas
familias. Ao final, concluiu-se que, o debate o sobre o tema é essencial para sua publicidade
e para conquista de espago por esses pacientes, carecendo ainda, de politicas publicas mais
efetivas, bem como a correta aplicagdo do disposto em lei, com profissionais capacitados e
infraestrutura apta a atender a demanda.

PALAVRAS-CHAVE: Autismo; atengéo psicossocial; direitos; SUS.

GUIDES AND CARE LINES FOR PEOPLE WITH AUTISM SPECTRUM
DISORDERS AND THEIR FAMILIES IN SUS’ PSYCHOSOCIAL CARE NETWORK

ABSTRACT: This article aims to expose the existing rights in Brazilian legislation, as well as the
lines of care for people with autism spectrum disorders, as well as the inherent rights of these
patients and their families in the psychosocial care network of the System Health, analyzing
different points of view of stakeholders in the formulation of public policies and guidelines
on autism in our country. A bibliographic and documentary analysis of institutional booklets
on autism was carried out, as well as a search for original articles on electronic platforms
such as Scielo, Academic Google, BVSMS, with a view to the SUS recognizing autism as a
mental disorder, belonging to the care area. psychosocial care centers, establishing lines of
care for these patients and their families. In the end, it was concluded that the debate on the
subject is essential for its publicity and for gaining space for these patients, still lacking more
effective public policies, as well as the correct application of the provisions of law, with trained
professionals and infrastructure able to meet the demand.

KEYWORDS: Autism; psychosocial care; rights; SUS.

11 INTRODUGAO

A Carta Magna, dispde em seu artigo 196, que “a satde é um direito de todos e um
dever do Estado, garantindo mediante politicas sociais e econémicas que visem a reducéo
do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso universal e igualitarios O autismo,
considerado transtorno mental, tem objeto de debate e discussoes cientificas e sociais em
diversos campos na esfera nacional e internacional. (BRASIL, 1988)

Apesar da previsdo constitucional supramencionada, o Brasil, que é marcado por
desigualdades, obteve tardiamente iniciativas governamentais direcionadas especificamente
ao acolhimento e desenvolvimento de pessoas com diagnostico de autismo.

Assim, o direito a saude previsto na Constituicdo Federal foi materializado pela Lei
que institui o Sistema Unico de Salde, qual seja, a Lei n° 8.080/90, que em seu artigo
terceiro, reconhece que a saude tem fatores determinantes e condicionantes, entre outros,
a alimentagdo, a moradia, o saneamento basico, o meio ambiente, o a trabalho, a renda, a
educacao, o transporte, o lazer e 0 acesso aos bens e servigos essenciais. (BRASIL, 1990)

No entanto, politicas publicas a respeito da saude mental de criangas e adolescentes,
surgiu apenas no inicio do século XXI, que, antes, encontrava atendimento em instituicbes
filantropicas, como a Associacao Pestalozzi e a Associagcéo dos Pais e Amigos Excepcionais
(APAE), e/ou instituicdes ndo governamentais. (CAVALCANTE, 2003).
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Assim, a demora no enfrentamento a essa tematica fez com que a construgéo atual
da politica publica brasileira para o autismo fosse marcada por dois grupos diferentes
que, desenvolveram suas agdes de maneira simultanea, em paralelo. Diante disso, foram
criadas linhas de cuidado e politicas especificas para o atendimento e acompanhamento

das pessoas diagnosticadas com autismo.

21 TRANSTORNOS DO ESPECTRO DO AUTISMO: DEFINICAO

Os transtornos do espectro do autismo (TEA) estédo incluidos entre os transtornos
mentais com inicio na infancia. Assim, de acordo o DSM-IV-TR, os transtornos mentais sao:

sindromes ou padrbes comportamentais ou psicolégicos clinicamente
importantes, que ocorrem num individuo e estao associados com sofrimento
(p. ex.: sintoma doloroso) ou incapacitagdo (p. ex.: prejuizo em uma ou
mais areas importantes do funcionamento) ou com risco significativamente
aumentado de sofrimento, morte, dor, deficiéncia ou perda importante de
liberdade (AMERICAN PSYCHOLOGICAL ASSOCIATION, 1995).

A vista dessa definicao, insta dizer que os transtornos mentais séo definidos por
uma expressao clinica mental, caracterizada por alteracdes da experiencia subjetiva e do
comportamento que se manifestam independentemente das causas subjacentes. (BRASIL,
2015) Além disso, tem-se que os transtornos mentais sdo categorias descritivas, por isso
adotou-se o termo “transtorno” ao invés do termo “doenga”, em razdo do termo “doencga”
indicar etiologias ou patofisiologias biol6gicas conhecidas, ao contrario da maior parte dos
transtornos mentais, justificando a escolha do termo “transtorno” para essa classificagcao,
por ser heterogéneo e mais abrangente.

Ressalta-se que, a acelerada dindmica de transformacéo da crianga em sua evolugéo
no tempo, exige a valorizacdo do inicio de quaisquer manifesta¢des clinicas diferentes do
transtorno apresentada pela crianca. Isso se da porque quanto mais precoce for o inicio de
um transtorno mental, maior sera o risco de sua estabilizagéo e cronificagao.

Diante disso, para uma pessoa adulta ndo tem diferenca se o transtorno mental se
iniciou aos 20 ou aos 30 anos, no entanto, para uma crianga, € primordial a idade em que
se teve inicio o transtorno, para fins de tratamento, acompanhamento e consequéncias.

A definicdo de transtorno do desenvolvimento, tem o objetivo de caracterizar os
transtornos mentais da infancia que apresentam um inicio precoce, bem como se podera
evoluir para um transtorno crénico.

Logo, os transtornos do espectro do autismo sdo condigdes clinicas que se
apresentam no inicio da primeira infancia e possuem um curso crénico, portanto, a sindrome
autista quando manifestada em uma crianga, em grande parte das vezes, ira persistir no
decorrer da vida, destacando as possibilidades no decorrer do tempo de melhora clinica e
funcional, ou em alguns casos, o possivel agravamento se ndo houver acompanhamento.

Na senda, os transtornos do desenvolvimento envolvem, alteragbes qualitativas
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e ndo apenas alteracbes quantitativas. Essas alteracdes diem respeito a experiencia
subjetiva, da comunicagéo (linguagem), dos processos cognitivos e do comportamento,
de modo que, um transtorno do desenvolvimento ndo diz respeito apenas ao atraso ou
a alguma interrupgéo do processo normal de desenvolvimento humano, embora possam
coexistir, mas sim uma manifestagao clinica de um processo prejudicial e atipico ao curso
natural de desenvolvimento.

Em oportuno, insta esclarecer que os transtornos do desenvolvimento, so
classificados em dois tipos: o especifico e o global, conforme disposto pelo Ministério da
Saude:

Os transtornos especificos do desenvolvimento sdo aqueles que afetam o
funcionamento psiquico ou cognitivo de forma circunscrita. Os transtornos
de aprendizagem est&o todos nessa categoria. Ja os transtornos globais do
desenvolvimento que correspondem aos TEA afetam uma ampla gama de
fungdes psiquicas, sendo também conhecidos como transtornos invasivos ou
abrangentes do desenvolvimento. (BRASIL, 2015).

Os transtornos do espectro do autismo, possuem concepgdes cerebrais,
relacionais, estruturais, afetivas e cognitivas, habitando entre si, carecendo de cuidado
e acompanhamento das redes de atencdo a saude visando a ampliagcdo de seu acesso
qualificado, interagindo as diferentes redes entre si, para unir esforcos e compartilhar

experiéncias.

31 DIRETRIZES E LINHAS PARA O CUIDADO PARA AS PESSOAS COM
TRANSTORNOS DO ESPECTRO DO AUTISMO

Diversos documentos expedidos pelo Ministério da Saude apontam convergéncias
nos principios fundamentais de assisténcia ao autismo, a exemplo do estimulo da autonomia,
independéncia, de melhor performance, integragdo nas atividades sociais, inclusédo dos
familiares nos procedimentos assistenciais e insercdo no mercado de trabalho.

Nessa senda, ante o0 avanc¢o da tecnologia e dos meios de comunicacao, é importante
o destaque da necessidade de utilizagdo desses meios tecnologicos durante a aplicagdo dos
principios fundamentais de assisténcia ao autismo. As diretrizes definidas pelo Ministério
da Saude de atencéo a reabilitacdo da Pessoa com transtorno do Espectro Autista (TEA)
nao especifica os métodos tecnoldgicos e as formas que deverdo ser utilizados esses
recursos, mas se concentra nas agdes de cuidado terapéuticas de habilitagdo/reabilitacao,
a qual é dada um papel estratégico’:

Apds o diagnoéstico e a comunicacédo a familia, inicia-se imediatamente a
fase do tratamento e da habilitagdo/reabilitagdo. A oferta de tratamento nos
pontos de atencéo da Rede de Cuidados a Saude da Pessoa com Deficiéncia
constitui uma importante estratégia na atencédo as pessoas com transtornos

1 OLIVEIRA, Bruno Diniz Castro. Andlise das politicas publicas brasileiras para o autismo: entre a atengéo psicossocial
e a reabilitacdo. 143 p. Dissertacdo (Mestrado em Saude Coletiva) - Instituto de Medicina Social, Universidade do Esta-
do do Rio de Janeiro, Rio de Janeiro, 2015.
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do espectro do autismo, uma vez que tal condicdo pode acarretar alteragdes
de linguagem e de sociabilidade que afetam diretamente — com maior ou
menor intensidade — grande parte dos casos, podendo ocasionar limitacdes
em capacidades funcionais no cuidado de si e nas interagdes sociais. Tal
situagédo pode demandar cuidados especificos e singulares de habilitagao e
reabilitagao3d diante de necessidades diferentes ao longo de suas diferentes
situacoes clinicas (BRASIL, 2014, p.63).

Nessa monta, a linha de cuidados traz uma breve discussédo sobre comportamentos
caracteristicos de pessoas com TEA e suas possibilidades de manejo por parte das equipes
de saude, como uma espécie de protocolo, por meio de vinhetas clinicas, enfatizando a
importancia da integracéo das redes de saude, com o objetivo de alinhar os cuidados frente
as possiveis demandas terapéuticas que envolvem o sujeito autista.

Além disso, as linhas de cuidado apresentam uma série de métodos que sdo
reconhecidos para o tratamento dos Transtornos do Espectro Autista, mas ndo aborda seus
critérios de escolha e aplicagéo frente as situagdes clinicas, baseando-se em experiéncias
anteriores e possiveis consequéncias praticas vivenciadas.

Assim, tém-se que segundo o Ministério da Saude o principio basilar norteador
do trabalho intra e intersetorial € o principio da integralidade, alinhando as concepc¢bes
de sujeito e de cuidado para que sejam compartilhadas pelas mais diversas equipes,
profissionais e servigos prestados no campo do tratamento do TEA, com o intuito de barrar
a ineficiéncia produzida pela visédo limitada do sujeito autista, enxergando a experiencia
desse transtorno como um todo, ampliando o campo de atuacé@o e as medidas a serem
adotadas no tratamento e acompanhamento.

Com essa tomada de frente pelo Ministério da Salde, houve ainda a materializagédo
e a institucionalizacdo de diferentes posi¢coes de grupos distintos que lutam e defendem
historicamente concepgdes proprias quanto a inclusdo do autismo nas politicas de saude.

Destarte, o objeto é articulagéo da rede para promover a autonomia das pessoas
com TEA e seus familiares:

O territério é¢ a designagdo nao apenas de uma &rea geogréafica, mas das
pessoas, das instituicdes, das relacbes e dos cenarios nos quais se dao
a vida comunitéria. Assim, trabalhar no territério ndo equivale a trabalhar
na comunidade, mas a trabalhar com os componentes, saberes e forcas
concretas da comunidade que propdem solugdes, apresentam demandas e
que podem construir objetivos comuns. Trabalhar no territério significa, assim,
resgatar todos 0s saberes e potencialidades dos recursos da comunidade,
construindo coletivamente as solugdes, a multiplicidade de trocas entre
as pessoas e os cuidados em salde mental. E a ideia do territério, como
organizador da rede de atengéo psicossocial, que deve orientar as agdes de
todos os seus equipamentos (BRASIL, 2005, p. 26).

Ora, as medidas a serem adotadas, envolvem todo o contexto de convivéncia das
pessoas com TEA, envolvendo as rela¢gdes com a escola, a vizinhancga, a creche, os amigos,
0s primos, tios, avés e outras instituicdes, considerando as tendéncias de isolamento, as
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dificuldades de contato e as limitagbes atreladas ao transtorno, objetivando ampliar os
lacos sociais, com um ideal Unico de integralidade. (BRASIL, 2015)

41 CONCLUSAO

Diante do exposto, as politicas publicas brasileiras para o Transtorno do Espectro
do autismo ainda precisam evoluir, principalmente no campo da integralidade de acdes e
articulacdo das redes de saude a fim de promover uma interacdo ativa de experiéncias e
protocolos de tratamento e acompanhamento do sujeito autista.

Nessa baila, tendo em vista a discusséo tardia sobre as diretrizes gerais voltadas
ao sujeito autista dentro das normas existentes em nosso pais, € que durante muito tempo,
ficaram essa parcela da populacédo, desprovida do devido cuidado, que é dever do Estado,
conforme dispbe o artigo 196 da Constituicdo Federal. Logo, com a criacdo de politica
publica de saude mental (CAPSI), foram ampliadas as vozes da bandeira do autismo e a
definicdo de novos rumos assistenciais do TEA.

Com vista nesse movimento, possibilitando a inclusdo do autismo no escopo das
politicas publicas de saude no Brasil, foram definidas diretrizes e linhas de cuidado para as
pessoas com transtornos do espectro do autismo, com documentos, cartilhas e Manuais
expedidos pelo Ministério da Saude, visando a integracdo das redes de salde voltadas
para o acompanhamento e tratamento desse transtorno.

Por conseguinte, da andlise realizada, insta dizer que € necessario o estimulo ao
debate sobre o TEA e suas particularidades, objetivando ouvir os lados envolvidos, com o
intuito de unificar as ideias, semelhante a proposta de integragcao proposta pelo Ministério
da Saude. Além disso, ainda é necessario uma ampliagdo dos institutos envolvidos no
tratamento e acompanhamento do transtorno, tendo em vista a amplia¢gdo do meio social, que
na maioria das vezes € reduzido nos sujeitos autistas, bem como capacitacao profissional
e estrutura estatal, com investimentos sélidos e efetivos na busca do desenvolvimento das
politicas publicas de saude que envolvem o TEA.
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