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Objetivo: descrever os diagnosticos e as intervencoes de enfermagem em criangcas com transtorno do espectro
autista fundamentados em taxonomias de enfermagem e na teoria do autocuidado. Método: estudo exploratorio
e descritivo, com abordagem qualitativa com 11 criancas e embasado na aplicacio do processo de enfermagem.
Utilizou-se taxonomia International Nursing Diagnoses: definitions and classification, para definicio dos diagnds-
ticos de enfermagem, a teoria do autocuidado e as recomendacdes da Nursing Interventions Classification para
planejamento das intervengoes. Resultados: isolamento social, falta de motivacio e dependéncia para execugio de
atividades constituiram os principais problemas levantados. As afirmativas diagndsticas que possibilitaram a estru-
turacio de 27 intervengdes de enfermagem, compreenderam o déficit no autocuidado para alimentac¢io, banho e
higiene intima; o isolamento social; e a disposicao para melhora do autocuidado. Consideracoes finais: a capacidade
para o autocuidado esteve comprometida, requerendo estratégias de enfermagem efetivas voltadas para a crianca
e para os familiares.

Descritores: Transtorno do Espectro Autista. Crianca. Autocuidado. Diagnésticos de Enfermagem. Cuidados de
Enfermagem.
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Diagnésticos e intervencoes de enfermagem em criangas com transtorno do espectro autista: perspectiva para o autocuidado

Objective: to describe nursing diagnoses and interventions in children with autism spectrum disorder based on
nursing taxonomies and self-care theory. Method: exploratory and descriptive study, with a qualitative approach with
11 children and based on the application of the nursing process. International Nursing Diagnoses: definitions and
classification taxonomy was used to define nursing diagnoses, self-care theory and nursing interventions classification
recommendations for intervention planning. Results: social isolation, lack of motivation and dependence to perform
activities were the main problems raised. The diagnostic statements that allowed the structuring of 27 nursing
interventions comprised the deficit in self-care for food, bathing and intimate hygiene; social isolation; and the
willingness to improve self-care. Final considerations: the capacity for self-care was compromised, requiring effective
nursing strategies aimed at the child and family members.

Descriptors: Autism Spectrum Disorder. Child. Self Care. Nursing Diagnosis. Nursing Care.

Objetivo: describir diagndsticos e intervenciones de enfermeria en ninios con trastorno del espectro autista
basados en taxonomias de enfermeria y teoria del autocuidado. Método: estudio exploratorio y descriptivo, con
abordaje cualitativo con 11 ninios y basado en la aplicacion del proceso de enfermeria. International Nursing
Diagnoses: se utilizo la taxonomia de definitions and classification para definir los diagndsticos de enfermeria, la
teoria del autocuidado y las recomendaciones de Nursing Interventions Classification para la planificacion de la
intervencion. Resultados: el aislamiento social, la falta de motivacion y la dependencia para realizar actividades
JSueron los principales problemas planteados. Las declaraciones diagndsticas que permitieron la estructuracion de
27 intervenciones de enfermeria comprendieron el déficit en el autocuidado de la alimentacion, el bano y la bigiene
intima; aislamiento social; y la voluntad de mejorar el autocuidado. Consideraciones finales: la capacidad de
autocuidado se vio comprometida, requiriendo estrategias de enfermeria efectivas dirigidas al nino y a los miembros
de la familia.

Descriptores: Trastorno del Espectro Autista. Nirio. Autocuidado. Diagndstico de Enfermeria. Atencion de Enfermeria.

Introducio

O Transtorno do Espectro Autista (TEA)
compreende uma deficiéncia cronica do neu-
rodesenvolvimento caracterizada por compro-
metimentos na interacao social, na linguagem e
na comunicag¢io, assim como por padroes repe-
titivos, restritos e estereotipados de comporta-
mento, interesses e atividades"”

Segundo o relatorio do Centro de Controle
e Prevencao de Doencas (CDC), o nimero de
pessoas com TEA aumentou significativamente
nas ultimas décadas. Em 2018, a estimativa de
criangas de 8 anos com TEA era 1 a cada 54. Em
2021, a prevaléncia teve um aumento de 22%
comparada ao ultimo estudo, resultando em um
nimero de 1 para cada 44 criancas”.

Estudo observou que, se esses nimeros fossem
alusivos ao Brasil, o pais teria aproximadamente
4,84 milhoes de autistas. No entanto, mesmo com
estimativas em alguns estados brasileiros, o pais
ainda carece de estudos que permitam chegar-se
a um ndmero que totalize todos os casos”. No
estado da Bahia, por exemplo, calcula-se que 220

mil individuos sdo portadores de TEA™.
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Em virtude dos avancos cientificos e das me-
lhorias nos recursos diagndsticos, ocorreu um
aumento considerdvel das projecoes epidemio-
logicas nos Ultimos anos, indicando prevaléncia
da doenca no sexo masculino e no contexto in-
fanto—juvenilm. Nessa perspectiva, estima-se que
1 em cada 59 criancas apresenta o TEA e que a
manifestacio pode resultar da interacio entre di-
ferentes fatores biologicos, genéticos, ambientais
e imunol()gicosw.

A literatura destaca que o adoecimento pelo
TEA, assim como o seu enfrentamento, estd
associado as alteracdes no padrio de vida da
crianca e na dinimica familiar. Assim, requer a
estruturacao dos servicos assistenciais como es-
tratégia fundamental para aceitacao do diagnos-
tico e adaptacao as novas demandas e rotina de
cuidados ™

Nesse contexto, o acompanhamento especia-
lizado, dentre eles o de enfermagem, configu-
ra-se como alternativa vidvel para prever as ne-
cessidades bdsicas e para minimizar os impactos

da doenca. Esse acompanhamento, expressa a
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necessidade da formacao de uma rede de apoio
e suporte social, bem como de intervencdes fa-
voraveis a promog¢io do autocuidado, reducao
do estresse e manutencio do bem-estar'”.

Desse modo, o enfermeiro assume um papel
relevante no processo de cuidar e na execuc¢iao
de acodes sistematizadas, integrais e individua-
lizadas apoiadas na compreensao dos diagnos-
ticos e das intervencdes de enfermagem, para
estruturaciao do cuidado em elementos de quali-
dade, seguranca e efetividade. Além disso, essas
condi¢oes permitem otimizar o processo de tra-
balho e gerar resultados otimizados em satde”.

Assim sendo, a utilizacao de teorias, como a
de Dorothea Orem, pode subsidiar a assisténcia
de enfermagem. Esta teoria € dividida em trés
categorias: autocuidado, déficit do autocuidado
e sistemas de enfermagem. O autocuidado € a
execucdo ou a realizacio de atividades praticas,
por parte dos individuos, em beneficio pro-
prio, visando a manutencao da vida, da saide
e do bem-estar. O déficit do autocuidado ocorre
quando hi incapacidade ou limitacao, por parte
dos individuos, para promoc¢ao do autocuidado
continuo e eficaz, necessitando de agentes do
autocuidado, como os enfermeiros. Os sistemas
de enfermagem compreendem a enfermagem
como uma a¢do humana, pois estes sido sis-
temas de acdo concebidos e produzidos por
enfermeiros por meio do exercicio da sua pra-
tica com pessoas que apresentam limitacoes de
autocuidado".

Dessa maneira, a aplicacao da referida teoria
pode propiciar principalmente a identificacio
dos déficits, além de subsidiar o desenvolvi-
mento de intervencoes com métodos que auxi-
liem o individuo a gerenciar o proprio cuidado,
favorecendo a manutencio e a melhoria da sua
qualidade de vida"?.

Aponta-se, contudo, uma caréncia de es-
tudos sobre diagnésticos e intervencdes de en-
fermagem relacionados ao cuidado de criancas
com TEA. Considerando esse pressuposto, esta
investigacao foi norteada pela seguinte questao:
Quais os diagndsticos e as intervencoes de enfer-

magem €m Criangas com transtorno do espectro

autista fundamentados em taxonomias de enfer-
magem e na teoria do autocuidado?

Diante disso, o estudo teve como obijetivo
descrever os diagnoésticos e as intervencoes de
enfermagem em criancas com transtorno do es-
pectro autista fundamentados em taxonomias de

enfermagem e na teoria do autocuidado.
Método

Trata-se de estudo exploratorio e descritivo,
com abordagem qualitativa, realizado em uma
Associacio de Amigos dos Autistas (AMA) locali-
zada no estado do Piaui, Brasil.

A AMA foi fundada em 29 de janeiro de 2000 e,
atualmente, estao cadastradas 103 criancas com
TEA. Essa instituicao tem por objetivo ajudar os
pais e amigos de criancas autistas a encontrarem
apoio e suporte técnico para educagio e trata-
mento de seus filhos. Atualmente, a AMA dispoe
do apoio de uma equipe multiprofissional, entre
eles assistentes sociais, professores, educadores
fisicos, psicologos, neuropediatras, psicopeda-
gogos, fisioterapeutas e fonoaudidlogos, promo-
vendo vinculos, confianca e despertando copar-
ticipacao social sobre o TEA.

A coleta de dados foi realizada no periodo
de 1 a 29 de junho de 2019. A populagio do
estudo foi composta por criancas com TEA. Para
inclusao, consideraram-se os seguintes critérios:
criangas cadastradas no AMA ha pelo menos 6
meses, ter acompanhante com compreensao ba-
sica de leitura, estar na faixa etdria entre 6 e 10
anos, de ambos os sexos. A exclusio foi condi-
cionada 2 presenca de comprometimentos cog-
nitivos ou psicomotores que impossibilitassem o
entendimento da abordagem ou a participac¢io
na pesquisa. Nessas condicdes, a amostra foi
constituida por 11 participantes.

A trajetoria metodologica foi delimitada em
quatro etapas: aplicacio do instrumento de co-
leta de dados; identificacao dos problemas; ela-
boracio dos diagndsticos de enfermagem; e de-
senvolvimento de propostas de intervencao de
enfermagem, sob a Gtica da teoria do autocui-

dado de Dorothea Orem'”.
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Aplicou-se, na primeira etapa, o instrumento
de coleta de dados desenvolvido com base no
processo de enfermagem. Este considerou dois
eixos tematicos: um destinado ao familiar res-
ponsavel, no qual foram priorizadas varidveis
sociodemogrificas; e o outro, a crian¢a, com
ilustracoes infantis sobre as atividades de vida
diaria relacionadas ao autocuidado.

Desse modo, foi solicitado as criancas que
identificassem, no instrumento, as imagens que
envolviam atividades que elas nado conseguiam
executar sozinhas, possibilitando, assim, a anam-
nese. Seguindo as etapas do processo de enfer-
magem, identificaram-se os problemas relacio-
nados ao autocuidado elencados pela crianca
e pelos familiares e elaboraram-se os diagnos-
ticos de enfermagem, que foram fundamentados
na taxonomia International Nursing Diagnoses:
definitions and classification (NANDA)™".

Para definicio dos diagnésticos de enfer-
magem, foram consideradas as caracteristicas de-
finidoras, assim como as condicoes relacionadas
ou fatores de risco, levando ao planejamento

das interven¢des que foram fundamentadas

na teoria do autocuidado e nas recomen-
dacdes propostas pela Nursing Interventions
Classification (NIC)"”.

Cabe salientar que, para a teoria do autocui-
dado, as acoes de enfermagem estao associadas
a intencao de tornar a pessoa, completa ou par-
cialmente, capaz de saber regular os cuidados
para si ou para seus dependentes, além de con-
seguir empenhar-se na continuacio do desem-
penho dessas medidas"”

As recomendacoes éticas foram preservadas,
e o estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa do Centro Universitirio UNINOVAFAPI,

sob Parecer n. 3.415.172.
Resultados

A andlise descritiva dos resultados mostrou a
prevaléncia de criancas do sexo masculino, que
residiam com os pais, com nivel bidsico de es-
colaridade (ensino fundamental), renda familiar
maxima de dois salarios-minimos e tempo de
acompanhamento especializado de 2 a 6 anos,

conforme demonstra a Tabela 1.

Tabela 1 — Caracterizacio sociodemogrifica de criancas autistas da Associacio de Amigos dos

Autistas. Teresina, Piaui, Brasil — 2021. (N=11)

Variaveis n ‘ %
Sexo

Feminino 1 9,1

Masculino 10 90,9
Reside

Com os pais 7 63,62

Com maie e avd 2 18,18

Com mae e padrasto 1 9,1

Com 0s avos 1 9,1
Ensino Fundamental

Ensino Fundamental I 6 54,54

Ensino Fundamental II 2 18,18

Nao estuda 3 27,28
Renda mensal

Menos de 1 salario-minimo 5 45,45

1 saldrio-minimo 4 36,36

2 salarios-minimos 2 18,18
Tempo de acompanhamento especializado

2 a4 anos 8 72,72

4 a6 anos 3 27,28

Fonte: Elaboracao propria.
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A aproximag¢io com o grupo estudado re-
sultou no estabelecimento de vinculos e per-
mitiu a identificacdo das demandas individuais e
singulares que emergiam no dia a dia dos partici-
pantes. Dentre os principais desafios elucidados
neste estudo estdo: o isolamento social e a falta
de motivaciao para a alimentacio, o banho e a

higiene bucal. Outros aspectos de autocuidado

também foram comprometidos, dentre eles as
atividades de pentear o cabelo, vestir e cal¢ar de
forma autdnoma e independente.

Diante da identificacao dos problemas, foram
estabelecidos os diagnosticos de enfermagem,
conforme a taxonomia da NANDA, apresentan-
do-se também os fatores relacionados e as carac-

teristicas definidoras (Quadro 1).

Quadro 1 — Diagndsticos de enfermagem estabelecidos para as criancas com Transtorno do

Espectro Autista

Titulo

Fatores relacionados

Caracteristicas definidoras

alimentacao.

Déficit no autocuidado para | Motivagao diminuida

Capacidade prejudicada de pegar os
alimentos com os utensilios.

banho, caracterizado pela
capacidade prejudicada de
lavar o corpo.

Déficit no autocuidado para | Motivacao diminuida

Capacidade prejudicada de lavar o corpo.

vestir-se.

Déficit no autocuidado para | Motivacao diminuida

Capacidade prejudicada de vestir cada um
dos itens do vestudrio (vestir-se e calcar-se).
Capacidade prejudicada para usar
dispositivos auxiliares (calgar-se).
Capacidade prejudicada de fechar as roupas.

higiene intima.

Déficit no autocuidado para | Motivacao diminuida

Capacidade prejudicada de realizar a higiene
intima.

higiene bucal.

Déficit no autocuidado para | Motivagao diminuida

Capacidade prejudicada de realizar a
escovacao dos dentes.

Isolamento social.

Desejo de estar sozinho | Dificuldade para estabelecer

relacionamentos.

Disposicao para melhora do -
autocuidado.

Expressar desejo de melhorar o autocuidado
(pentear cabelos).

Fonte: Elaboracao propria.

Frente a esses diagndsticos, apresenta-se, no
Quadro 2, as propostas de intervencao de enfer-
magem planejadas, conforme cada diagnéstico

identificado. Vale salientar que as intervencoes

elaboradas foram fundamentadas nas evidéncias
cientificas, na teoria do autocuidado e nas reco-

mendacoes NIC.

Quadro 2 — Propostas de intervencoes de enfermagem segundo diagnosticos identificados

(continua)

Diagnésticos de Enfermagem

Intervencoes de enfermagem

Déficit no autocuidado para
alimentacao, relacionado a
motivacao diminuida, caracterizado
pela capacidade prejudicada

de pegar os alimentos com os
utensilios.

- Incentivar a crianga a manusear os talheres e alimentar-se.

- Encorajar a crianc¢a a manter o equilibrio dos utensilios na
hora de alimentar-se.

- Estabelecer rotinas alimentares.

- Realizar incentivo positivo durante as refeicoes.

- Estabelecer regras simples para alimentacao.

- Propiciar a participacdo da crianca na escolha dos alimentos.

- Eliminar as distracdes externas na hora da refeicao.

- Investigar alimentacdo seletiva.

Rev baiana enferm (2022); 36:¢44858
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Quadro 2 — Propostas de intervencdes de enfermagem segundo diagnosticos identificados

(conclusao)

Diagnosticos de Enfermagem

Intervencoes de enfermagem

Déficit no autocuidado para banho,

relacionado a motivacao diminuida.

- Utilizar estrategias lidicas para orientar o passo a passo do
banho.

- Motivar a autonomia da crian¢a no passo a passo do banhar-se.

- Auxiliar nas atividades que apresentam maior dificuldade.

Déficit no autocuidado para
vestir-se, relacionado a motivacio
diminuida, caracterizado pela
capacidade prejudicada de fechar
as roupas e usar dispositivos
auxiliares.

- Estimular a crianca a exercer a capacidade de vestir-se
sozinha.

- Motivar a independéncia da crianca na execugao de
atividades do autocuidado (vestir-se).

- Direcionar os familiares a realizarem execucao simultinea,
colaborando e divertindo-se com a crianca, em algumas
atividades, como vestir-se e escovar os dentes.

- Estimular a crianca a adquirir a capacidade para amarrar o
cadarco sozinha (cal¢ar-se).

Déficit no autocuidado para
higiene intima, relacionado a
motivacao diminuida, caracterizado
pela capacidade prejudicada para
realiza-la.

Incentivar a crianga a realizar a higiene intima (ap6s as
excrecoes fisiologicas).

- Motivar a independéncia da crianca na execucao de
atividades de autocuidado.

Explicar aos familiares a importancia de empoderar a crianca
para a execucao de acoes independentes de autocuidado.

Déficit no autocuidado para
higiene bucal.

- Estimular a crianc¢a a exercer autonomia no autocuidado com
os dentes.

- Direcionar os familiares a realizarem execucao simultinea de
algumas atividades com a crian¢a, como a escovacao.

Disposicio para melhora do
autocuidado, caracterizado por
expressar desejo de melhorar o
autocuidado (pentear os cabelos).

- Realizar técnicas de aperfeicoamento dos cuidados com
os cabelos.
- Ouvir preocupacoes e anseios da crianca/familia, estabelecer
metas e promover acoes para mediar o melhor nivel funcional.
- Reforgar positivamente as acoes de autonomia da crianga.

Isolamento social devido a
dificuldade para estabelecer
relacionamentos, caracterizado por
desejo de estar sozinho.

- Incentivar a frequéncia as sessdes de psicoterapia e outras
praticas integrativas e complementares disponiveis na rede
de assisténcia.

- Orientar aos familiares e/ou pessoas significativas sobre
ferramentas de aproximacio e interacio, como brincadeiras,
social stories e jogos.

- Ajudar os familiares e/ou pessoas significativas a reconhecer
mudancas positivas nas interacoes interpessoais.

- Realizar reavaliacoes periodicas.

Fonte: Elaboracao propria.

Discussao

Nessa perspectiva, o comprometimento do

autocuidado e das atividades de vida didaria ma-

Este estudo constatou que o transtorno do
espectro autista frequentemente interfere nas
habilidades para o autocuidado, assim como
na aprendizagem, nos vinculos sociais e na au-
tonomia das criangas afetadas. Por isso, requer
que os servicos especializados, na perspectiva
da intersetorialidade, proporcionem o desenvol-
vimento de competéncias bdsicas para o geren-

ciamento das proprias necessidades de vida.
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nifestadas pelo desinteresse para a alimentacao,
banho e higienizacao bucal foram evidenciados.
Isso indica a necessidade de esforcos assisten-
ciais e familiares voltados para o desenvolvi-
mento do cuidado pessoal (higienizar-se, ves-
tir-se, comer) como instrumento fundamental
para o desenvolvimento de habilidades favora-
veis a independéncia, a autonomia e a melhoria

(16)

da qualidade de vida
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A literatura considera que, no TEA, o com-
prometimento do autocuidado pode decorrer de
diferentes fatores. Estes envolvem tanto as limi-
tacoes impostas pela doenca quanto as relacoes
familiares, em que a falta de conhecimento e
compreensdo, assim como a estimulacio tardia
e os sentimentos de superprotecio levam a
maiores atrasos no desenvolvimento'"”.

Desse modo, identificar as demandas indivi-
duais e coletivas representa um instrumento que
apoia a pratica clinica de enfermagem e viabiliza
as estratégias de intervencao e a execucao de
planos de cuidados em diferentes contextos e

(18) . .
. Nesse sentido, o enfermeiro,

niveis de atencao
juntamente com a crianc¢a/familiar, deve iden-
tificar déficits de capacidade de autocuidado e
desenvolver os potenciais jd existentes, capazes
de levar 2 melhoria das priticas de saide®.

A estruturacao dos diagndsticos de enfer-
magem considerou, em sua maioria, o dominio 4,
que compreende atividade/repouso, que contém
a classe 5, voltada para o autocuidado. Desse
modo, o primeiro diagnéstico proposto foi “Dé-
ficit no autocuidado para alimentacao”, defi-
nido como a “Incapacidade de alimentar-se de

1 (14:457)

forma independente . As dificuldades para
alimentacio vivenciadas por pessoas com TEA
sao constantemente verificadas em outros es-
tudos, que apontam maior prevaléncia, quando
comparadas a criangas sem comprometimentos
no desenvolvimento'"”.

Em meio a essa dificuldade, destaca-se a
necessidade de avaliar a presenca de outros
problemas clinicos que comprometam a ha-
bilidade para alimentacio, uma vez que, em
criangas com TEA, é comum o desconforto gas-
trointestinal, que as torna seletivas em relacio
a alguns grupos alimentares. Sendo assim, es-
tabelecer rotinas alimentares, realizar incentivo
positivo durante as refeicoes, estabelecer regras
simples para alimentagao, participar da escolha
dos alimentos, estdo entre as orientagdes que
podem melhorar o padrio alimentar'™.

Destacaram-se ainda os diagnosticos “Déficit
no autocuidado para banho”, caracterizado pela
“Incapacidade de completar as atividades de lim-

. (14:460)
peza do corpo de forma independente”

“Déficit no autocuidado para higiene intima” que
compreende a “Incapacidade de realizar tarefas
associadas a eliminac¢do vesical e intestinal de

(14:462) e
PERE e o “Déficit no au-

forma independente
tocuidado para vestir-se”, conceituado como “In-
capacidade de vestir e retirar as roupas de forma
independente”

A identificacdo desses problemas aponta que
as criancas com TEA podem desenvolver pron-
tidao para o banho de forma tardia. Dessa forma,
desenvolver estratégias que apontem as “etapas”
sanitdrias, com instrucdes claras e simples ajuda
a estabelecer a rotina para a crianca, principal-
mente se as etapas forem delineadas em um cro-
nograma visual e recursos em dudio’""”.

A higiene bucal representa outro aspecto
do crescimento e desenvolvimento infantil que
pode estar prejudicado em criancas com TEA.
Essa condicdo foi confirmada em estudo trans-
versal que evidenciou inimeros desafios que in-
terferem na aprendizagem, no comportamento
e na execucao do nivel de cuidado, dentre eles
a comunicac¢io/contato, a percep¢ao sensorial,
a cooperacdo, a fun¢do motora e os aspectos
socioculturais®”.

O resultado deste estudo reforca a concepc¢ao
de que estratégias lidicas devem ser adotadas
e que o uso de recursos audiovisuais, o apoio
tecnologico, os programas de treinamento e a
escolha de materiais de preferéncia da crianca
constituem caminhos para melhorar a autonomia
na higiene bucal em crian¢as que apresentam
distarbios do neurodesenvolvimento e déficits
de habilidades®"™?”.

Na mesma perspectiva, estudo quase-
-experimental, realizado para avaliar estratégia
de estimulacao do desenvolvimento global, con-
cluiu que um plano sistematizado, com treino
de habilidades para as atividades de vida diaria,
seguido de recursos ludicos e simbolicos, cons-
titui ferramenta adequada a ser utilizada para
melhorar as acdes de autocuidado na higiene
pessoal e alimentacao™’.

Outro diagnoéstico de enfermagem estabele-
cido compreendeu a “Disposicio para melhora
do autocuidado”, caracterizada pelo “Padrio

de realizacao de atividades para si mesmo para
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atingir as metas relativas a saide que pode ser

(14:467) .
” . Esse resultado decorreu do in-

melhorado
teresse expresso pelos participantes em realizar
determinadas atividades basicas, bem como dos
pais, em desenvolver e aprimorar tal habilidade.
Esses aspectos basicos necessitam de incentivo
para serem realizados no dia a dia, indepen-
dente do ambiente, uma vez que reforcam a au-
tonomia da crianca e diminuem a sobrecarga dos
pais. Portanto, é de suma importancia o apren-
dizado desse desenvolvimento na infancia, para
ampliacido das habilidades de autocuidado.

Dessa forma, estimular o processo de apren-
dizado, instruir e supervisionar as medidas de
autocuidado viabilizam a independéncia e o
maior conforto na vida cotidiana. Considerando
esses pressupostos, a teoria de Orem permite
a gestao do cuidado dispensado a criangca com
TEA, levando 2a identificacao dos déficits no au-
tocuidado, assim como a valorizacao das ativi-
dades que a crianca e o familiar ainda nao com-
preendem. Leva, sobretudo, a priorizacio do
ensino, da orientacio e do desenvolvimento das
capacidades individuais. Assim, entende-se que
o intuito assistencial é empoderar, desenvolver
a autonomia e garantir a independéncia para as-
sumir o autocuidado?.

O “Isolamento social” também compreendeu
um diagnostico de enfermagem estruturado
para os participantes desta investigacdo, apre-
sentando defini¢io associada a “Solidao sentida
pelo individuo e percebida como imposta por
outros e como um estado negativo ou amea-

Qadorn(M:‘)B)

. As dificuldades de interacio social
em individuos com TEA podem ser desafiadoras
e, frequentemente, levam ao isolamento social.
Fazer uso de estratégias estabelecidas, como cro-
nogramas, modelagem e intervencoes baseadas
em historias, pode melhorar as habilidades de
comunicacdo, prontidio de aprendizado e inte-
racio social**”.

Diante disso, a necessidade de intervencoes
efetivas em habilidades de cuidados pessoais per-
manece COMo uma preocupaciao para a comuni-

o o as
dade cientifica e profissional . A enfermagem
tem um papel primordial a exercer, introduzindo

maneiras terapéuticas e estimuladoras a serem
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desenvolvidas com essas criancas, assumindo
ainda papel primordial na orientacio dos pais
sobre as diversas formas de estimular seus filhos.

Assim, elaborar planos de cuidados para
criancas com TEA € um instrumento que apoia
a pratica clinica de enfermagem, permitindo pla-
nejar a assisténcia com base nas verbalizacoes
do usuario do servico e garantindo o cuidado
ativo compartilhado, que permita o atendimento
das necessidades basicas e a reavaliacio dos re-
sultados das intervencoes propostas

A limitacio do estudo esta relacionada a
inexisténcia de trabalhos sobre diagnésticos e
intervencoes de enfermagem relacionados ao
cuidado de criancas com TEA, o que dificulta
uma analise comparativa, e ainda por se tratar da
realidade de criancas de um Gnico servigo.

Acredita-se que, por ser um dos estudos pio-
neiros na identificacdo de diagnésticos e inter-
vencoes de enfermagem, os resultados podem
contribuir para minimizar os impactos da doenca,
reduzir os indicadores de vulnerabilidades e me-
lhorar as praticas de saide voltadas para essa

populacio.
Consideracoes Finais

Observou-se, neste estudo, que as criancas
com transtorno do espectro autista vivenciavam
comprometimentos no autocuidado capazes de
interferir na autonomia e no grau de indepen-
déncia, levando ao desinteresse e a falta de mo-
tivacdo para a realizacio de atividades basicas
de vida.

As afirmativas diagnésticas foram  estrutu-
radas de acordo com os problemas eviden-
ciados, resultando na fundamenta¢io de 6 diag-
nosticos e 27 intervencdes de enfermagem, que
compreenderam o déficit no autocuidado para
alimentacao, banho, higiene intima e bucal, o
isolamento social e a disposicio para melhora
do autocuidado.

Ademais, percebeu-se a necessidade de uma
rede de apoio especializada na perspectiva da in-
tersetorialidade e interdisciplinaridade, para pro-
mover e proporcionar a evolucio das criancas

com TEA. Acredita-se que novos estudos sao
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necessarios para a compreensao do cuidado na
perspectiva da integralidade, bem como para
identificar outros aspectos inerentes ao cresci-
mento e desenvolvimento da crianca com TEA,
capazes de interferir nas atividades, percepcoes
e interacoes sociais. Recomenda-se ainda o uso
da teoria do autocuidado de Orem como alter-
nativa para planejamento, implementacio e ava-
liacao de intervencao na pesquisa académica e

na pratica clinica do enfermeiro.
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