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RESUMO: Este estudo objetivou conhecer
a atuacgéo de psicélogos(as), no que tange
as relagdes familiares diante do diagnostico
de autismo. Para tanto, realizou-se uma
revisdo sistematica em bases de dados
cientificos, que resultou na selegéo de 14
artigos que envolveram as experiéncias
familiares em relagdo ao autismo e a
atuacdo de psicologos(as) na atencdo a
familias. Como resultados observamos
sentimentos gerados pelo diagnéstico e
que geralmente sdo as maes as principais
cuidadoras. Identificamos estratégias de
enfrentamento, como crencas, 0 suporte
social, programas para formagao e
educagao para pais e servicos de saude.
Ainda elencamos a atuacdo psicologica,
como sendo, prevalentemente psicanalitica.
Assim, consideramos, que o psicélogo € um
dos profissionais que precisam compor a
atencao aos familiares no momento e ap6s
o diagnéstico, bem como, se vislumbraram
possibilidades para também atender as
demandas de salde mental dos familiares
e ndo apenas a pessoa com autismo.
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ABSTRACT: This study aimed to know
the role of psychologists, regarding family
relationships in the face of the diagnosis
of autism. Therefore, a systematic review
was carried out on scientific databases,
which resulted in the selection of 14 articles
that involved family experiences in relation
to autism and the role of psychologists in
caring for families. As a result, we observed
feelings generated by the diagnosis and that
mothers are usually the main caregivers. We
identified coping strategies, such as beliefs,
social support, training and education
programs for parents and health services.
We still list the psychological performance,
as being, predominantly psychoanalytic.
Thus, we consider that the psychologist
is one of the professionals who need to
compose care for family members at the
time and after the diagnosis, as well as
possibilities for meeting the mental health
demands of family members and not just the
person with autism.
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De modo geral, ao planejar uma gestacéo, o casal passa a idealizar um bebé. Isto
€, 0s progenitores, por meio de um ato projetivo, investem suas expectativas sobre um
filho “perfeito/ideal”, que possa refletir sua imagem (ANDRADE; BACCELE; BENINCASA,
2017). Sendo assim, torna-se natural que ao longo dos nove meses, que 0s pais invistam
sobre o filho que vira todo desejo de se ver continuado neste. Em outras palavras, o bebé
vindouro é até entdo no imaginério dos pais, um receptaculo de sua continuidade. Um
modo de que esses sejam levados adiante socialmente.

Assim, vé-se que o casal deseja tornar-se pais de uma crianga perfeita e saudavel
porque encontram no filho a possibilidade de concretizar seus sonhos e ideais. Contudo,
quando ocorre alguma ruptura nesses planos todos os familiares sdo afetados, como é
0 caso de uma crianga diagnosticada com Transtorno do Espectro Autista (EBERT et al.,
2013). Desta forma, a presenca de alguma limita¢ao significativa em seu filho promove uma
ciséo entre as expectativas paternas e 0 seu encontro com o real, ja que a criancga perfeita
de sua fantasia que lhes proporcionaria alegrias, ndo nasceu (JERUSALINSKY, 2007).

Desta feita, o transtorno do espectro autista (TEA), mais conhecido como autismo,
é considerado uma sindrome neuropsiquiatrica que se caracteriza por manifestacbes
comportamentais que comprometem as habilidades sociais e comunicativas, assim
como padrées de comportamentos repetitivos, estereotipados e um repertério restrito
de interesses e atividades (ASSOCIACAO AMERICANA DE PSIQUIATRIA, 2014). Tais
sintomas, podem variar de acordo com a idade cronolégica, o nivel de desenvolvimento e
as condicoes do autismo que ocorrem com uma variagao de niveis que se estende do leve
ao severo. Em todos eles, o sujeito com autismo necessitara de apoio para se desenvolver,
havendo modificagdes a partir das necessidades existentes.

Segundo Bosa e Semensato (2013) sabe-se que existem poucos recursos
instrumentais para a realizacdo do diagnéstico do individuo com suspeita de autismo e,
mesmo com muitos estudos na area, ndo existe nenhum marcador bioldgico que possibilite
um exame preciso para a confirmagao ou ndo desse diagnostico. O tratamento é realizado
por uma equipe interdisciplinar formada por médicos, pedagogos, fisioterapeutas e
psicélogos. Deste modo € interessante lembrar que embora ser diagnosticado néo significa
estar com sua trajetdria prescrita, sabe-se que o fato de quanto mais cedo for diagnosticado,
poder-se-a dar inicio antecipatoério do tratamento o que consequentemente pode contribuir
para que a crianga se desenvolva melhor (MELLO, 2007).

E possivel considerar que as caracteristicas inerentes ao comportamento autista,
somadas a gravidade desse transtorno, podem constituir estressores em potencial para os
familiares (SCHMIDT; BOSA, 2007). Destarte, um filho nomeado como autista apresenta-
se como um desafio para os pais. Trata-se de um evento que desencadeia alteracbes
na vida familiar devido as necessidades de acompanhamento em seu desenvolvimento.
O diagnostico de uma doenga crdnica no ambito familiar, especialmente tratando-se de
criangas, constitui-se em uma situacdo de impacto que pode repercutir na mudanca da

Psicologia e Saude Mental: Perspectivas tedricas e praticas 2 Capitulo 3

39



rotina diaria como na readaptacdo de papéis no ambito ocupacional, financeiro e das
relacbes familiares (EBERT et al., 2013).

Nesse sentido, os profissionais que estdo envolvidos com familias de pessoas
com deficiéncia devem possuir conhecimento das dinamicas pelas quais essas familias
passam. E um processo delicado que promove uma oportunidade Unica aos profissionais
em estabelecerem uma alianca de confiangca com eles para que assim possam elaborar o
prognostico de forma mais coerente e menos estressante possivel (BOSA; SEMENSATO,
2013).

De um modo geral, requer que os profissionais tragam uma linguagem adequada
para oferecer aos pais informagdes claras, objetivas e atualizadas. O apoio psicologico
aos pais e cuidadores, a promogado e o desenvolvimento de técnicas de abordagem e
0 esclarecimento sobre os limites da crianga com o transtorno do espectro autista séo
necessarios para se obter uma melhor instrumentalizacéo do dia a dia e diminui¢éo no nivel
de estresse. (SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DE SAO PAULO, 2013).

Frente ao exposto, este estudo tem como objetivo principal conhecer a atuagéo de
psicélogos no que tange as relagbes familiares para com o diagnostico de autismo de um
ente familiar. Para tanto, buscou-se compreender as percepcdes e comportamentos da
familia em relagdo ao diagnostico de autismo. Descrever propostas de atencdo em saude
oferecidas para suporte aos familiares de pessoas com autismo, bem como identificar as
intervencdes que podem ser realizadas pelo psicologo no enfrentamento dos familiares ao

diagnostico e suas intercorréncias.

METODO

Este estudo é fruto de uma revisé@o bibliografica, uma vez que o propésito de tal
método implica em buscar e analisar todo material publicado que esté relacionado ao tema
em questdo (LAKATOS; MARCONI, 2010). E dentre as propostas de revisao bibliografica,
ela se evidencia enquanto uma revisdo sistematica. Assim, esta pesquisa pode ser
considerada como um estudo secundario, pois busca no primario (a producéo cientifica
publicada) a fonte de dados a partir da qual sera empreendida uma compreensao mais
focal acerca do fenémeno demarcado (GALVAO, PEREIRA, 2014; UNESP, 2015). Assim
se inscreve como um estudo observacional que faz uma retrospecgédo, bem como visou
sintetizar os resultados de alguns estudos sobre as praticas de psicélogos com familiares
de pessoas com diagnostico de autismo. Alias, diante do material selecionado para
desenvolver a base teérica do trabalho, o pesquisador pode construir novos conceitos e até
mesmo entender quais estratégias metodolégicas ja foram tragadas no desenvolvimento de
pesquisas com temas semelhantes

Para tanto, foram percorridas as etapas recomendadas pela literatura para o
desenvolvimento da revisdo sistematica: delimitacdo do tema; formulagcdo da questédo
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norteadora; estabelecimento dos critérios para a selegéo das publicagdes; definicdo das
informagdes a serem extraidas dos estudos selecionados e categorizagdo dos mesmos;
avaliacé@o dos estudos incluidos na reviséo; interpretacao dos achados; e, por fim, divulgagcéo
do conhecimento sintetizado e avaliado (MENDES et al., 2008; GALVAO, PEREIRA, 2014).

Na condugéo deste estudo nos valemos da seguinte questdo norteadora: Qual o
papel do psicologo junto aos familiares no momento e ap6s estes descobrirem que seus
filhos tém autismo?

Como critérios de incluséo, foram selecionadas publicagbes com temética de estudo
sobre familias de criancas diagnosticadas com autismo que abordassem o impacto do
diagnostico nos pais e propostas de intervengéo de psicologos junto aos mesmos. O periodo
escolhido para as publicacbes foi de 2000 a 2020. O periodo escolhido se justifica, pois
na busca realizada, foram encontrados poucos estudos sobre o assunto; as publica¢des
deveriam ser compostas de textos completos em lingua portuguesa e inglesa. Além disso,
que apresentassem contextualizacao referente ao assunto investigado.

Para selecdo dos dados foram consultados os seguintes bancos de dados: a
Biblioteca Virtual de Saude (BVS) PSI, Pubmed, Periédicos da Capes e Scientific Eletronic
Library Online (Scielo). Os critérios de selec¢éo utilizados foram: textos publicados entre os
anos de 2000 até 2020 que abordassem tematicas inerentes a familia e criangas autistas,
assim como, contemplassem a atuacado de psicologos. Foram eliminadas as publicacoes
que se repetiram nas bases de dados, sendo mantidos apenas um dos artigos que
apresentavam repeticées. As seguintes combinagdes de palavras foram utilizadas para
a selecao dos artigos: “autismo, familia e psicologia”; “psicodindmica familiar e autismo”;
“psicologia e familiares de autistas”.

Foi realizada selegcdo das publicagbes encontradas a fim de verificar quais
trabalhos se enquadrariam na tematica proposta. A leitura dos resumos foi realizada e
obtidos 14 artigos que se enquadraram nos critérios de inclusdo. Aqueles artigos que nao
se encontravam na integra e aqueles que nédo atenderam ao objetivo foram excluidos.
Desta maneira, se formou a partir da analise dessas produgdes cientificas o cenario da
investigacdo sobre o fenémeno estudado.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Na andlise dos 14 artigos selecionados, constatou-se que estes estudos foram
elaborados por pesquisadores de quatro areas, sendo: nove artigos de psicologia; trés
artigos de enfermagem; um de pediatria; e um de psiquiatria. Quanto aos anos de publicagédo
dos 14 artigos, esses se distribuem nos seguintes anos: um em 2019, um em 2018, dois em
2016, um em 2014, dois em 2013, um em 2012, um em 2011, um em 2010, um em 2009,
dois em 2005 e um em 2001. As producdes selecionadas séo referidas pelos descritores,
assim como pelas bases de dados nas quais foram encontradas, como pode-se observar
na Figura 1.
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Figura 1: Distribuicao de referéncias bibliogréaficas obtidas nas bases de dados Scielo, Pubmed, BVS-
Psi, Periodicos da Capes, de acordo com os descritores estabelecidos.

A partir da selecdo mediada pelos objetivos da pesquisa, puderam ser extraidos
elementos que contribuiram para a composi¢cdo das categorias de analise, frente ao
fendmeno da atuacao de psic6logos, em meio a percepgao de familiares sobre o diagnéstico
de autismo de seus filhos. Compreendendo que as categorias encontradas puderam ser
expressas, como: o impacto familiar do diagnéstico de autismo; estratégias de intervencéao
e enfrentamento para familiares; e propostas terapéuticas para os familiares.

O impacto familiar do diagnéstico de autismo

Ao descobrirem o autismo do filho, muitas s@o as percep¢des e mudangas que
ocorrem em todas as areas da vida dos pais, que envolvem desde a vida social a questbes
financeiras que sobrecarregam a familia. A responsabilidade de cuidados sobre a méae
pode sobrecarrega-la e afetar sua saude fisica e emocional.

Pinto et al., (2016) relatam que 0 momento em que sera revelado o diagnoéstico do
autismo, caracteriza-se como complexo, desafiador e delicado, tanto para a familia quanto
para os profissionais da saude responsaveis pela noticia. Isso ocorre devido as barreiras
estabelecidas pela falta de comunicagédo e apoio emocional adequado por parte desses
profissionais. Bezerra et al., (2016) afirmam que muitas vezes ha despreparo por parte
dos profissionais responsaveis pela transmissédo do diagnoéstico do autismo, o que acaba
gerando reacgdes destrutivas nos pais.
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Apo6s o diagnéstico de TEA, os pais passam por muitas reagcdes emocionais. Favero
e Santos (2005) afirmam que a literatura reconhece a ocorréncia de um impacto nos pais e
mées quando séo informados sobre o transtorno de autismo do filho. Goitein e Cia (2011)
complementam que esses familiares podem ficar frustrados e se responsabilizarem pela
condicéo da crianca. Além disso, ainda podem se sentirem esgotados, desamparados,
vulneraveis e inclusive, ter sentimentos de soliddo (FADDA; CURY, 2019).

A este modo, os pais da crianga sdo confrontados por essa nova situagéo que exige
ajustes e mudancgas familiares. Tais mudancas, exigem cuidado diferenciado, incluindo
adaptacdes na criacdo. Essas peculiaridades, ainda levam a alteragcéo da dinamica familiar
que exige cuidado prolongado e atento por parte dos pais e de todos os parentes que
convivem com a crianga (GOMES et al., 2014).

Pinto et al. (2016) explicam que a familia passa a vivenciar uma fragilidade psiquica
causada pelo medo da situacdo nova, diferente, inesperada e do preconceito por parte da
sociedade. Segundo Ebert et al. (2013) em geral, a negacéo dos familiares de que a crianca
possua alguma patologia estaria relacionada ao medo do desconhecido, do isolamento
social e da rejeicdo da sociedade, visto que, ainda hoje, o estigma e a segregacao dados a
uma crianca com deficiéncia constituem efeitos desagradaveis, especialmente quando séo
vivenciados no ambito familiar.

Salienta-se que o nivel de estresse pode ser considerado mais elevado em familias
de criancas autistas em questdes fisicas e psicolégicas. (BEZERRA et al., 2016). Alias,
o estresse, a ansiedade e depressédo s&o maiores em pais de criancas com Transtornos
do Espectro Autistico quando comparados a pais de criangas com outros acometimentos,
como a Sindrome de Down (SPROVIERI; ASSUMPCAO, 2001). Favero e Santos (2005)
acrescentam que o estresse dos pais esta ligado a fatores como o prejuizo cognitivo da
crianga, a gravidade dos sintomas e as tendéncias agressivas do filho.

Nobre e Souza (2018) afirmam que, em decorréncia das especificidades do autismo,
ha grande demanda de cuidados para os pais e/ou cuidadores. Os cuidados de uma
crianca com deficiéncia exigem divisdo de tarefas, porém &€ comum que a maioria dos
cuidados recaia sobre a mae. Isso pode ocorrer pela figura paterna ser ausente ou pelas
responsabilidades ocupacionais de prover a familia. O ato de cuidar também esta ligado ao
protagonismo materno (PINTO et al., 2016). Desta maneira, notam-se mais sentimentos de
soliddo e de isolamento em relagéo a figura materna (FADDA; CURY, 2019).

Nobre e Souza (2018) ressaltam que as altas demandas de cuidados sobrecarregam
a méae, acarretando um alto nivel de estresse que pode prejudicar a saude em geral. A
sobrecarga materna no processo do cuidar esta muito interligada ao proprio constructo
histérico cultural perpetuado pela sociedade de que pertence a mée a responsabilidade
de cuidar dos filhos (PINTO et al., 2016). Os autores ressaltam que a dedicacéo integral e
a centralizacdo dos cuidados que sdo assumidos pela mae podem envolver abdicacéo da
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carreira profissional, a divisdo da atengédo com outros filhos, marido e tarefas domésticas,
gerando importantes repercussoes fisicas e psicolégicas.

Uma compreensao das interagdes da familia com a crianga autista permite ao
profissional perceber que os cuidadores familiares também precisam de cuidados, de
orientacdes e de estratégias para alivio do estresse. E deste modo que poderéo desenvolver
intervencdes para que estes tenham melhores condi¢bes de vida e, consequentemente,
propiciem um cuidado com mais qualidade ao familiar doente (MANOEL et al., 2013).

Em virtude da descoberta do diagnéstico de autismo sdo evidenciados alguns
impactos nos familiares, como estresse em fun¢ao do novo horizonte que terao de enfrentar,
das descobertas e adequagdes para a insercdo do membro familiar na sociedade. Além
disso, também se considera como essa realidade apresenta-se na sobrecarga materna, em
que a mulher se dedica ao cuidado de seu filho e deixa de lado as suas outras atividades.
Essas mudancas vividas por familiares, dentre outras, ainda podem estar relacionadas ao
modo como esse diagndstico € informado, como esta familia é abordada e acolhida em

relacdo a essa nova demanda.

Estratégias de intervencao e enfrentamento para familiares

A criacéo e o desenvolvimento de estratégias de intervencéo e enfretamento podem
ser fundamentais aos pais e/ou cuidadores da crianca com TEA para que sejam capazes
de encarar o diagnéstico e as alteragdes emocionais e sociais, terem redugdo de sua
sobrecarga emocional e uma melhora na interagéo entre pais e filhos.

Da mesma maneira, Andrade e Teodoro (2012) em uma revisdo de literatura
ressaltaram a importancia dos pais utilizarem diferentes formas de recursos de
enfrentamento, em que foram destacadas a execucéo de reestruturacdo e desenvolvimento
de crengas, possuir uma experiéncia espiritual e uma rede de suporte. Nesse aspecto,
as crencas dos pais podem funcionar como um aspecto de prote¢cdo, mas também de
vulnerabilidade ao se apresentarem como uma tentativa de lidar com o diagnostico de
autismo (SEMENSATO; BOSA, 2010).

Goitein e Cia (2011) afirmam que diversos autores sugerem como suporte social aos
pais, grupos de intervencao que sao formados por familias que experimentem limitacdes
semelhantes. Porém, diante da transmissao de um diagnostico tardio ou erréneo, a familia
pode demorar em adaptar-se ou mesmo buscar tratamento como grupos de apoio e
programas de intervenc¢do. De acordo com os autores, as iniciativas para a criacdo de
grupos de apoio em sua grande parte sédo de Organiza¢cdes Nado Governamentais (ONGs),
instituicdes filantropicas ou mesmo a comunidade que buscam auxiliar essa populagéo.

Além disso, entre os servicos de enfrentamento de suporte formal ha servigos de
salde e profissionais de aconselhamento (ANDRADE; TEODORO, 2012). Esses servigos
visam prover informacdes e ferramentas para que os pais e/ou cuidadores aprendam a lidar
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com a crianga e tenham uma melhor qualidade de vida. Para os autores, profissionais que
oferecem servicos de aconselhamento necessitam estar atualizados e capacitados para
prestarem suporte a familia e explicarem os diferentes desafios que podem acontecer em
cada periodo de transi¢éo da crianga.

Com uma outra proposta, existem programas de formacéo e educagéo para os pais,
os quais tém grande enfoque educativo (ANDRADE; TEODORO, 2012). Esses programas
tém demonstrado resultados positivos na relagdo dos pais com os seus filhos, na medida
em que podem contribuir para os sentimentos de apoio, controle e até mesmo reducao de
ansiedade. Alias, essas propostas auxiliam na promocao de mudancas significativas para
0s pais e no desenvolvimento de criancas autistas.

Nesse sentido, podem-se identificar propostas de enfrentamento desta nova
dinamica familiar, como uma forma de auxiliar os pais a encararem sob uma nova 6tica sua
nova realidade e como essas podem ajuda-los no manejo de seus conflitos e nas interagbes
com o seu filho. Assim, tais estratégias de intervengdo podem viabilizar uma mudanca
de concepcado, quando também aliadas pela atengdo de multiplos profissionais, como
psicélogos e educadores, tal como se fez alusdo (GOITEIN; CIA, 2011). Nesse aspecto,
a reunido de coletivos de familiares de pessoas com autismo, bem como, articulados com
intervencdes mediadas por profissionais balizados por uma 6tica cientifica, se apresentam
como espacos de compartilhamento e de reorganizagéo do vivido, na medida que produzem
novos modos de lidar com a conflitiva destes familiares.

Propostas terapéuticas para os familiares

Para ir de encontro as demandas dos familiares serdo apresentadas algumas
propostas terapéuticas que foram abordadas pela literatura cientifica e que podem ser
utilizadas pelos psicélogos para tratamento e intervengdo com os pais e/ou cuidadores de
criancas autistas.

No estudo de Favero-Nunes e Gomes (2009) foi escolhida a técnica psicanalitica
por se pautar na oferta de um tipo de escuta que pode ser aplicada a demanda dos
pais, permitindo que estes tenham um espaco para lidar com os sentimentos e fantasias
relacionadas a condigédo especial do filho. Os autores escolheram a consulta terapéutica
desenvolvida por Winnicott, considerando que em uma pesquisa informal realizada em
uma instituicdo de atendimento especializado em TEA, no interior de S&o Paulo, buscou-
se investigar a respeito de intervencdes familiares. Apesar da oferta de apoio psicologico,
houve pouca aderéncia por parte dos pais, uma vez que estes preocupam-se em conseguir
atendimento para seus filhos.

Deste modo, a técnica de Winnicott pode ser realizada em forma de entrevista e
atendimento. Esse novo método segue o enquadramento psicanalitico tradicional, que

permite ser aplicada a curto prazo, em geral, em uma Unica sessdo ou algumas mais
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(FAVERO-NUNES; GOMES, 2009). De acordo com os autores, Winnicott indicava a
realizagcdo de ao menos trés sessdes para possibilitar maior flexibilidade de atuagéo e
adequacao as possibilidades de atendimento aos pais das criangas com transtorno autistico.

Favero-Nunes e Gomes (2009) ressaltam que muitos trabalhos ja foram conduzidos
com essa técnica e que para a realizagcdo desse estudo foi usado como espaco de
investigacao e oferecimento de holding aos casais que participaram do estudo. Os resultados
obtidos em relagéo a escolha da “consulta terapéutica” permitiram aos pais experienciarem
a proposta em seus préprios ritmos, sem enquadramento rigido que poderia ser proposto
pela terapeuta ou instituicéo.

Favero e Santos (2005) realizaram uma pesquisa bibliografica, na qual as
abordagens psicodinamicas e o enfoque sistémico foram os suportes de intervencao mais
utilizados com criangas e suas familias, em especial as maes.

Preconiza-se que a relacéo terapéutica possa implicar em uma reconstrugao
das relagées significativas com os outros através do contato com o terapeuta.
Do ponto de vista psicodindmico, através de sua escuta atenta o terapeuta
pode entrar em contato com a histéria desses pais, com seus ideais, suas
frustracdes e idealizagdes. Entdo, abre-se um espaco para lidar com as

crencas relacionadas a condicéo especial do filho (FAVERO; SANTOS, 2005,
p. 366).

Assim, o0 modo como ocorre a relagdo entre o terapeuta e o cuidador pode auxiliar
em mudangas significativas no comportamento e sistema de crencas do pai ou da méae
relacionados ao filho com TEA.

Favero-Nunes e Gomes (2009) afirmam que, mediante as situagdes vivenciadas
pelos cuidadores de criangas com o transtorno autistico, foi constatada a necessidade
de suporte psicolégico. No entanto, salientam que é desafiadora a elaboragédo de uma
proposta de intervencéo adequada para esta populacdo. Desafio que ao mesmo tempo,
ressalta essa necessidade de serem propostas intervencdes focadas no atendimento aos
pais para auxiliarem estes no manejo de suas relagées com seus filhos diagnosticados com
autismo, assim como, o0 seu proprio eu enquanto pai e mae, tendo em vista a propria saude
destes familiares (ANDRADE, TEODORO, 2012; BEZERRA et al., 2016).

Desta feita, o psicélogo ainda percebe alguns desafios na atuagdo em relagéo ao
autismo, no que concerne a olhar para além dos individuos autistas, mas também para
os seus familiares, para que esses possam serem ouvidos em suas experiéncias e ser
trabalhada a sua qualidade de vida. Dificuldade essa, relacionada aos pais privilegiarem
muitas vezes o cuidado de seu filho em detrimento de atengéo a sua prépria satde mental
(FAVERO-NUNES; GOMES, 2009). Nesse sentido, as propostas de atendimento tendem
a serem ofertadas ap0s o periodo diagnéstico, no manejo da relagdo dos pais para com os
filhos e na percepcao deste filho. Ou seja, o atendimento psicolégico se apresenta como
suporte ao vivido, e demonstrou ser muito orientado por uma perspectiva psicanalitica no
manejo do cuidado dos pais para com os seus filhos. Todavia, houve pouco enfoque em
elementos que contemplem a qualidade de vida e saide mental dos genitores.
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CONSIDERAGCOES FINAIS

Com base no percurso realizado por esta pesquisa, pode-se considerar que 0s
objetivos do trabalho foram parcialmente alcangados, uma vez que nao se esperava que uma
temética tdo importante quanto a desenvolvida neste trabalho possuisse grande escassez
de publicagbes, no que tange a atencdo psicologica destinada aos familiares. Todavia,
langou-se um pouco de luz sobre a problematica da atengéo psicoldgica aos familiares de
pessoas autistas. E assim, a familia foi observada na revelacdo do diagnostico e foram
tecidas algumas possibilidades de atuagéo do psic6logo para com as relagdes familiares.

Vale apontar que o0 momento da revelagdo do diagnostico aos pais é delicado,
inclusive por ndo implicar apenas em passar uma informacdo, mas de trazer uma série
de implicagcdes, como por exemplo, 0os impactos para os genitores. Para tanto, deve
ser conduzido de forma adequada e empatica pelos profissionais, pois sdo muitos os
sentimentos gerados na expectativa do diagnostico. Tais cuidados devem ser tomados,
pois dado o diagnéstico e sendo este compreendido, uma nova realidade na dinamica
familiar sera formada, podendo gerar sobrecarga emocional e estresse aos pais e/ou
cuidadores da crianga. Assim, o oferecimento do acolhimento aos familiares, ajudara a
lidar com a desidealizagdo da fantasia do filho perfeito e contribuira para a reintegracéao e
reconhecimento deste filho no seio familiar.

Nesse aspecto, os profissionais envolvidos com familias de pessoas com deficiéncia,
como os psicélogos, devem possuir conhecimento das dindmicas pelas quais estas
familias passam. Esta instrumentalizacdo emocional e racional permite que eles prestem
atendimentos e fornecam suporte aos pais quanto ao acesso a informagdes e na tarefa
de reorganizagdo emocional e das rotinas domésticas. Assim, os psicélogos e demais
profissionais podem proporcionar o esclarecimento de duvidas capazes de auxiliar os pais
em decisdes primordiais para o bom desenvolvimento de seu filho.

Em suma, nota-se uma maior produgé@o sobre a tematica a partir do ano de 2010,
porém, ainda sdo poucas pesquisas se comparadas a importancia de tais reflexdes para
as familias, os pacientes e para as instituicdes de apoio a este publico. Sendo assim novos
estudos sobre a atuagdo do psicologo a respeito de atendimento aos familiares devem
ser realizados, pois a quantidade de trabalhos publicados ndo corresponde a demanda
esperada, considerando-se que o trabalho do psicélogo com os pais e as criancas
diagnosticadas com TEA é fundamental para a familia e o desenvolvimento integral da
crianca. Destarte, os limites desta pesquisa se encontram na pequena quantidade de
pesquisas desenvolvidas sobre 0 tema, assim como, sinaliza a possibilidade de estudos de
campo que explorem mais detalhadamente as possibilidades de intervencéo de psicologos
com familiares de pessoas com transtorno do espectro autistico.
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