UNIPTAN | Afya

CUIDADOS FISIOTERAPEUTICOS DA CRIANCA COM TRANSTORNO DO
ESPECTRO AUTISTA: UMA ABORDAGEM BIOPSICOSSOCIAL

Ana Clara Martins Loures *

Graciele de Cassia Sandim F

Mariana Vilela Rodrigues ®

Swellen Panmella Fonseca Corréa ©
Dayse Rodrigues de Souza Andrade 8
Cleide da Camara Souzax

Kelly Jackeline Oliveira Pereira Andrade =

RESUMO: O Transtorno do Espectro Autista (TEA) € uma condicao caracterizada por alterac@es fisicas
e funcionais no cérebro, afetando o desenvolvimento motor, sensorial, da linguagem e comportamental.
Embora a etiologia do TEA seja idiopatica, hd evidéncias de que sua origem esta relacionada a uma
disfuncdo no desenvolvimento neuroldgico, envolvendo uma complexa combinacdo de fatores genéticos,
ambientais e neurobiol6gicos. As caracteristicas predominantes incluem dificuldades na interacdo social,
comportamentos repetitivos, restritos e estereotipados, bem como dificuldades de comunicacéo verbal e
ndo verbal, de compreenséo do corpo e de sua relagdo com o espago e o movimento. Contudo, a
manifestagdo dessas caracteristicas varia entre os individuos, o que confere ao transtorno seu carater
"espectral”, exigindo diferentes niveis de suporte. Nesta perspectiva, este trabalho teve como objetivo
analisar os beneficios da intervencdo fisioterapéutica em criangas com Transtorno do Espectro Autista, a
partir de uma abordagem biopsicossocial. A selecdo dos estudos seguiu uma abordagem qualitativa da
revisao da literatura, com busca nas bases PubMed, SciELO e LILACS, abrangendo o periodo de janeiro
de 2019 a marco de 2024. Foram utilizadas palavras-chave relacionadas ao TEA, fisioterapia e abordagem
biopsicossocial, associadas aos descritores booleanos “AND” e “OR” em portugués e inglés. Foram
encontrados 55 estudos, dos quais 23 atenderam aos critérios de inclusdo. A andlise descritiva dos dados
permitiu classificar e reunir o conhecimento sobre intervences fisioterapéuticas para criangas com TEA,
com uma perspectiva biopsicossocial.O estudo mostrou que a abordagem fisioterapéutica para criangas com
TEA, centrada no modelo biopsicossocial, melhora aspectos bioldgicos, psicolégicos e sociais,
promovendo um cuidado inclusivo. A escassez de estudos destaca a necessidade de mais pesquisas sobre a
importéncia da fisioterapia no desenvolvimento infantil de criangas com TEA.
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1 INTRODUCAO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é uma condi¢do caracterizada por
alteracOes fisicas e funcionais no cérebro, afetando o desenvolvimento motor, sensorial,
da linguagem e comportamental®. Trata-se de uma das causas mais frequentes de atrasos
no neurodesenvolvimento infantil, com uma prevaléncia estimada de 1,47% no Brasil, 0
que equivale a uma crianca autista para cada 68 nascidas?.

Embora a etiologia do TEA seja idiopatica, ha evidéncias de que sua origem esta
relacionada a uma disfuncdo no desenvolvimento neuroldgico, envolvendo uma
complexa combinacdo de fatores genéticos, ambientais e neurobioldgicos2. As
caracteristicas predominantes incluem dificuldades na interacéo social, comportamentos
repetitivos, restritos e estereotipados, bem como dificuldades de comunicacdo verbal e
ndo verbal, de compreensdo do corpo e de sua relacdo com 0 espaco e 0 movimento2.
Contudo, a manifestacdo dessas caracteristicas varia entre os individuos, o que confere
ao transtorno seu carater "espectral”, exigindo diferentes niveis de suporte3.

Segundo Almeida (2020), o TEA compromete a organizacdo de pensamentos,
sentimentos e emogdes, resultando em prejuizos na forma como a crianga se relaciona e
interage com o mundo ao redor®. Entretanto, esses impactos cognitivos e psicossociais
tendem a ser atenuados devido ao maior acesso a cuidados de sadde, ao aumento da
conscientizacdo sobre o TEA, a maior disseminacao de informacdes e a ampliacdo dos
critérios diagnosticos®.

Para Chaves et al. (2023), o TEA constitui uma preocupacao de saude publica
mundial, gerando profundos impactos na dindmica familiar, tais como desafios
emocionais, logisticos e educacionais, além de dificuldades no diagnéstico precoce,
escassez de profissionais especializados e sobrecarga materna, refletindo o despreparo no
cuidado as criangas com TEA®>

Em relagdo aos cuidados destinados a essas criangas, pesquisas recentes indicam
que abordagens terapéuticas multifacetadas e interdisciplinares podem ser mais eficazes
do que tratamentos isolados®. Nesse sentido, as intervencdes devem ser individualizadas
e alinhadas as demandas especificas de cada paciente®. As intervengdes comportamentais

e sensoriais tém demonstrado promover ajustes nas respostas a estimulos, melhorias nas
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habilidades sociais e organizacionais, além de um impacto positivo no funcionamento do
sistema nervoso’.

No que concerne a intervencdo fisioterapéutica, seu objetivo é aprimorar a
funcionalidade, as Atividades da Vida Diaria (AVD’s) e a participacdo, por meio de
conceitos, métodos e técnicas, utilizando abordagens centradas no biopsicossocial que
estimulam as habilidades motoras, sensoriais, proprioceptivas e cognitivas, consequente
melhoria nas habilidades e relacdes psicossociais, destacando-se a abordagem através do
brincar®.

Hebb (2024), completa que a estimulagdo pode favorecer a sinaptogénese, criacéo
de novas conexdes sinapticas, promovendo a modulacdo de areas cerebrais especificas
que podem ser afetadas no TEA®. A capacidade do cérebro de se adaptar e reorganizar
em resposta a estimulos é denominada neuroplasticidade, que desempenha um papel
fundamental no fortalecimento das conexdes sinapticas positivas e na diminuigcdo das
conexdes negativas®.

As estruturas cerebrais estao interconectadas e colaboram na execuc¢édo de fungdes
essenciais, como planejamento, execucdo de movimentos automaticos, controle motor e
equilibrio®. Neste sentido, ao considerar que criangas com TEA apresentam
caracteristicas diversas, acredita-se que os profissionais de saude envolvidos no seus
cuidados devem adotar uma abordagem biopsicossocial, levando em consideracdo as
demandas individuais e os contextos infantis que as cercam.

Para Cattelli (2016), as alteracbes motoras, como hipotonia muscular,
comprometimento do controle motor, marcha reduzida e falta de equilibrio, contribuem
para as dificuldades de interagdo social®. Contudo, apesar do reconhecimento na literatura
cientifica de que essas alteracbes impactam negativamente a socializacdo das criancas
com TEA, a atencdo dada as questdes motoras ainda € insuficiente.

Com o aumento da incidéncia de criangas diagnosticadas com TEA e da busca por
atendimento interdisciplinar especializado, é necessario expandir a compreensdo das
alteracbes no corpo autista, que transcendem o0s aspectos cognitivos, da fala e da
comunicacgéo. Estudos que abordem o olhar integral, com foco nos cuidados motores e
fisioterapéuticos, sdo ainda escassos.

Nesta perspectiva, este trabalho teve como objetivo analisar os beneficios da
intervencdo fisioterapéutica em criangas com TEA, a partir de uma abordagem

biopsicossocial.
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2 MATERIAIS E METODOS

Este estudo realiza uma revisdo da literatura com foco em abordagens qualitativas
sobre cuidados fisioterapéuticos em criancas com TEA, trazendo uma abordagem
biopsicossocial. A busca foi conduzida nas bases de dados PubMed, Scielo e Lilacs,
abrangendo o periodo de janeiro de 2019 a marco de 2024. As palavras-chave utilizadas
foram: “Transtorno do Espectro do Autismo”, “TEA”, “Fisioterapia”, “Biopsicossocial”,
“Criangas com TEA”. Os estudos foram encontrados a partir da pesquisa das palavras
chaves associadas aos descritores booleanos “AND” e “OR” selecionados em portugués,
inglés.

Foram estabelecidos critérios de incluséo que contemplavam estudos originais que
investigassem a eficacia da intervencdo motora e fisioterapéutica em criancas com TEA
através da abordagem biopsicossocial, sendo excluidos estudos que ndo contemplam o
periodo determinado, amostra selecionada e tipos de estudo escolhido.

A qualidade dos estudos incluidos foi avaliada utilizando critérios do PubMed
que avaliam a qualidade cientifica e editorial com base nos artigos publicados nos altimos
5 anos e da plataforma Scielo que utiliza critérios de Indexagdo e critérios para
instrumentos de Avaliagdo Funcional em revistas cientificas de acesso aberto.

Os estudos foram agrupados de acordo com a temaética proposta, e a sintese dos
dados foi realizada por meio de uma abordagem descritiva, apresentando os achados sobre

a tematica nos estudos selecionados.

3 RESULTADOS

No total, foram encontrados 55 estudos, dentre os quais, 7 excluidos apds a leitura
do titulo, 8 excluidos apds a leitura dos resumos e 17 ndo excluidos apds a leitura
completa dos trabalhos, conforme os critérios de exclusdo. No final da pesquisa foram
selecionados apenas 23 artigos que atendiam as propostas para investigacao dos trabalhos
disponiveis na literatura voltada para o tema.

A andlise e sinteses dos dados extraidos dos artigos, foram realizadas de maneira
descritiva, possibilitando assim, classificar e reunir o conhecimento produzido sobre a

intervencdo fisioterapéutica para criangas com TEA, um olhar biopsicossocial.

4 DISCUSSAO
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4.1 O Transtorno do Espectro Autista na Infancia

O TEA faz parte de um grupo de Transtornos do Neurodesenvolvimento
denominado Transtorno do Espectro Autista (TEA)!. Esse grupo é caracterizado por
déficits em trés areas centrais: habilidades sociais, comunicagdo verbal e ndo verbal, e
comportamentos repetitivos, restritos e estereotipados™®.

A complexidade e a diversidade dos quadros autisticos tornam o entendimento e
a pesquisa do TEA desafiadores, pois as habilidades e as necessidades de suporte variam
significativamente entre os individuos. Essa diversidade é foco de estudos que buscam
compreender melhor o impacto do transtorno nas esferas da saude, educacdo e dos
cuidados familiares.

Para compreender o TEA, é fundamental considerar a complexidade do
desenvolvimento infantil, influenciado tanto por fatores biol6gicos quanto por estimulos
externos, além de questdes socioecondmicas e multiculturais que impactam o
atendimento dessas criangas.!

A crescente incidéncia do TEA globalmente levanta questdes sobre suas causas
desconhecidas, diagndstico e tratamento, gerando angustia nas familias, que enfrentam
mudancas significativas nas expectativas de desenvolvimento e socializagcdo de seus
filhos2,

De acordo com Barroso (2019), as familias dos autistas e os pais se véem tomados
por preocupacdes e incertezas diante do enigma do TEA. Eles se ddo conta, ndo sem
angustia, de como o convivio com uma crianca com TEA é modificado por completo as
condicdes pré-estabelecidas sobre o desenvolvimento infantil tipico, sobre a educacao,
sobre a socializa¢do*?.

Neste sentido, Romeu e Rossit (2022), apontam que devido a complexidade do
TEA, é essencial uma abordagem individualizada e multidisciplinar, envolvendo a
crianca, a familia e a comunidade®. Os autores trazem a necessidade de profissionais
preparados e integrados nos cuidados a primeira infancia, para evitar fragmentagdo e
atrasos no atendimento, o que pode gerar estresse emocional para as familias®.

Estudos mais recentes indicam que criancas com TEA apresentam dificuldades
em processar informacoes, 0 que afeta sua capacidade de compreender contextos sociais
e de linguagem. Entretanto, essas criancas muitas vezes demonstram habilidades

preservadas ou excepcionais em areas especificas, como memoria, habilidades visuais ou
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interesses restritos!®, Para incentivar o desenvolvimento dessas habilidades, é
fundamental que os profissionais criem ambientes de aprendizagem estruturados e
previsiveis, favorecendo a adaptagio e a compreenséo da crianca autista®.

Em alguns casos, o diagndstico precoce e a intervencao adequada podem melhorar
significativamente o desenvolvimento da crianga. As intervengdes devem ser baseadas
em uma avaliacdo cuidadosa das demandas individuais e realizadas por uma equipe
interdisciplinar, com foco ndo apenas nas dificuldades, mas nas potencialidades da

crianca.

4.2 A Abordagem Fisioterapéutica e Biopsicossocial para Criangas com TEA

No que se refere a fisioterapia, o papel desse profissional no cuidado integral de
criangas com TEA ¢ fundamental’*. A intervencdo motora visa estimular o
desenvolvimento sensorial e motor, contribuindo para o aprimoramento das habilidades
funcionais e a criacdo de novas conexdes neurais, promovendo o desenvolvimento
neuropsicomotor!4,

De acordo com Henrique e Bogea (2023), o fisioterapeuta deve utilizar uma
abordagem individualizada, adaptando conceitos, métodos e técnicas centrados nas
demandas especificas da crianca, além de colaborar com outros profissionais de salde
para garantir um cuidado abrangente e eficaz!®. O sucesso do tratamento fisioterapéutico
depende de uma avaliacao detalhada e da adaptacdo continua das intervencdes, conforme
0 progresso da crianga®®.

O plano de tratamento deve ser centrado na crianca, promovendo um ambiente
que facilite a aprendizagem e o desenvolvimento, sempre em colaboracdo com a familia
e a comunidade, ao considerar o individuo biopsicossocial'’. Nesta perspectiva, 0
fisioterapeuta contribui para o desenvolvimento integral da crianga com TEA, auxiliando
no controle motor, na organizacdo sensorial e na promo¢do de habilidades sociais,
essenciais para uma melhor qualidade de vida®’.

Em suma, a compreensdo do TEA exige uma abordagem multi e interdisciplinar,
e biopsicossocial, que leve em consideracdo as especificidades e contextos de cada
crianca. A fisioterapia, como parte desse cuidado integra 0s aspectos que impactam
diretamente a autonomia e a socializa¢do da criangca com TEA.

Para compreender o autismo é preciso entender que o processo de
desenvolvimento por si s6 é muito complexo e estad propenso as variacdes
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internas e externas da crianca autista. Quando se trata de variacfes internas e
externas, se ligam a uma serie de fatores de carater organico, biologico, as
auséncias de estimulos, as dificuldades econdmicas, questdes multiculturais,
afetivas e a questdo de atendimentos interdisciplinares. (SANTOS, WEISS e
ALMEIDA, 2010)

Ao atender as demandas presentes nos diferentes casos de Transtorno do Espectro
Autista deve-se considerar as multi determinantes que afetam o desenvolvimento da
crianca com TEA e torna-se importante que haja uma abordagem individualizada que
leve em consideracdo as demandas especificas de cada crianca, considerando a idade e o
brincar®. O plano de intervencéo deve ser composto por terapias diversas, centradas na
crianca com TEA e na familia e contar com a comunidade, bem como acesso a recursos
e servicos adequados®.

Romeu e Rossit (2022) ressalta a respeito da falta de preparo, de integracdo dos
profissionais e de gestdo em ambientes de primeira infancia que podem dificultar, atrasar
e fragmentar o cuidado, bem como gerar estresse emocional para 0s responsaveis que
buscam por atendimento® As diferentes areas da salde, inclusive a fisioterapia, podem
estar envolvidas no cuidado abrangente de uma criangca com TEA e determina a qualidade
de uma equipe multi e interdisciplinar.

Em acordo, os mesmos autores destacaram que uma equipe multi e interdisciplinar
assume um papel importante nesse processo de desenvolvimento, por oferecer uma
abordagem abrangente e uma variedade de perspectivas e habilidades no trabalho com a
crianca com TEA e detectar as diversas necessidades dessas criangas em diferentes areas
da vida®.

Ao analisar teorias recentes, observou as necessidades do TEA como diferencas
no sistema de processamento da informacéo, explicado pela falta da tendéncia natural em
juntar informac@es para formar um todo coeso, é uma caracteristica comum no TEA, o
que demonstra a necessidade do profissional de compreensdo de contextos sociais e de
linguagem. As teorias citadas buscam explicar ndo somente as dificuldades, mas as
habilidades preservadas, se mostrando excepcionais em outras areas como memoria
detalhada, habilidades visuais ou numéricas e em interesses especificos*.

Um estudo de Gray (2024), destacou que para desenvolver as habilidades
especificas e caracteristicas no TEA, é preciso que os profissionais, incluindo o
fisioterapéuta, saibam simultaneamente criar oportunidades de aprendizagem praticas,
realistas e rotinas claras, pois deste modo a criangca vai entrar em contato com um

ambiente calmo, previsivel e acolhedor, participando e compreendendo de forma mais
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facilitada os conhecimentos que ela pode explorar e aprender %2,

Em concordancia, Calheiros et al.(2022), destacam a relevancia de se atentar aos
impactos psicologicos e emocionais, especialmente nas dificuldades enfrentadas por
familiares e cuidadores apds o diagnostico de TEA®, As demandas e caracteristicas de
cada crianca dentro do espectro, como dificuldades comportamentais e estereotipias,
exigem adaptacdes pela familia que passam por um processo emocional, envolvendo
etapas como choque, negacéo, adaptacio e aceitagio®®.

Os autores elucidam a realidade emocional dessas familias, que comparadas a
familias com criancas em desenvolvimento tipico, apresentam niveis de estresse mais
elevados®® . O cendrio ressalta a demanda de um olhar mais direcionado néo apenas para
as criangcas com TEA, mas para todos os envolvidos no seu cuidado, buscando minimizar
0s impactos do autismo na vida familiar.

Neste sentido, 0 emocional dos pais e cuidadores pode comprometer 0 ambiente
necessario para o desenvolvimento saudavel da crianga'®. Nesse contexto, servigos de
intervencdo precoce desempenham um papel fundamental, ndo s6 melhorando a
qualidade de vida da crianca, mas também auxiliando os familiares a enfrentar os desafios
de forma mais eficaz!®. A abordagem multidisciplinar, incluindo modalidades
fisioterapéuticas, € essencial para contribuir com o desenvolvimento social, organico e
afetivo da crianca, favorecendo a reabilitacdo global e a reintegragdo social'®.

A discussdo levantada por Calheiros et al. (2022), reforca a necessidade de uma
abordagem integral no tratamento de criangas com TEA, onde o cuidado deve abranger
tanto o individuo quanto sua rede de apoio, reconhecendo o impacto emocional e fisico
em todos os envolvidos no processo de desenvolvimento®®, A aceitacdo deve ser facilitada
pelo apoio psicossocial, que envolve profissionais como psiclogos, assistentes sociais e
terapeutas, trabalhando em conjunto com a crianca e os cuidadores para garantir que o
processo de adaptacdo ocorra de forma saudavel. O suporte emocional e educacional
oferecido por redes de apoio, juntamente com politicas publicas como a Linha de Cuidado
para Criangas com TEA, é crucial para a estruturagio do cuidado®®.

Em um contexto mais amplo, Silva e Furtado (2019), mencionam a possibilidade
de cuidado do individuo com TEA na rede do Sistema Unico de Satde (SUS), destacando
0s contetdos das leis que abrangem a possibilidade do cuidado integral no TEA. O autor
ressalta a importancia de ampliar as oportunidades de inser¢do da pessoa com TEA no
lago social, produzir autonomia, considerar a singularidade e garantir direitos, o que se

torna uma questdo complexa na Rede SUS?,
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O documento “Linha de Cuidado para a Atengdo as Pessoas com Transtornos do
Espectro do Autismo e suas Familias na Rede de Atencao Psicossocial do SUS”, lancado
em 2013, ja indicava essas necessidades. Contudo, em 2021, o Ministério da Saude (MS)
atualizou a Linha de Cuidado para Criangas com TEA, enfatizando avangos nas praticas
de cuidado que visam um atendimento mais humanizado e eficiente. Essas atualiza¢Oes
fortalecem a articulacdo entre os diferentes pontos de atencdo do SUS, proporcionando
maior suporte tanto as pessoas com TEA quanto as suas familias'®.

Essas diretrizes abordam a criacdo de Projetos Terapéuticos Singulares (PTS), que
sdo planos de cuidado individualizados, centrados no paciente e adaptados as
necessidades especificas de cada crianca. Além disso, enfatizam a integracéo dos servigos
de salde, educacdo e assisténcia social, promovendo a inclusdo social e a melhoria da
qualidade de vida. Assim, a abordagem psicossocial visa ndo apenas o cuidado clinico,
mas também o suporte emocional, social e comunitério, garantindo um acompanhamento
continuo e abrangente.

Tornou-se relevante conhecer os direitos e a legislacdo brasileira relacionada a
fisioterapia no tratamento do TEA. A Lei 14.231/21, sancionada em 2021, estabelece a
participacao de fisioterapeutas e terapeutas ocupacionais na Estratégia Satde da Familia
(ESF) do SUS, permitindo que esses profissionais atuem na prevengdo, promogao e
reabilitacdo das funcbes motoras. Essa legislacdo reconhece a importéncia do
atendimento integral e de qualidade, especialmente em contextos que exigem abordagens
multidisciplinares para promover a salde e 0 bem-estar das criangas com TEA.

A abordagem integrada e as atualizagbes nas diretrizes de cuidado refletem um
avanco significativo no reconhecimento da necessidade de um tratamento que envolva
ndo apenas as criancas, mas suas familias e o contexto social em que estdo inseridas,
destacando a importancia da abordagem biopsicossocial?®®. Os autores, discutem como
diferentes documentos institucionais tratam o TEA e suas implicacdes na formulacao de
politicas de saude, ressaltando a necessidade de um cuidado que abranja a reabilitacdo e
a participagdo na vida em comunidade?.

Mesmo antes das criangas com TEA receberem o diagnostico, precisam iniciar o
tratamento fisioterapéutico, pois podem apresentar e evoluir com Atraso no
Neurodesenvolvimento. Nesta fase os cuidados fisioterapéuticos voltardo para a aquisicao
de habilidades motoras, tais como: controle cervical e de tronco, as transi¢cdes posturais,
engatinhar e marcha. Procurando proporcionar ao paciente independéncia funcional nas

AVD’s, ao desenvolver a coordenacéo, equilibrio e as reabiltando as alteragcbes motoras,
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cognitivas e sensoriais, promover maior independéncia e desenvolvimento
biopsicossocial.

Ainda, a abordagem fisioterapéutica promove estimulos através de atividades
centradas na crianca, nas atividades ludicas, com brinquedos coloridos, musica e

movimentos corporais.

4.3 O Modelo Biopsicossocial e a Classificacdo Internaconal de Funcionalidade,

Incapacidade e Saude (CIF)

Scharan e Moser (2020), ressaltam o uso da Classificacdo Internacional de
Funcionalidade, Incapacidade e Saude (CIF) no cuidado em saude, destacando que é
alicercada pelo modelo biopsicossocial?!. Os autores citam a evolugéo das leis em busca
a propor cuidados a saude do individuo voltados a necessidade do paciente, bem estar e
a plena qualidade de vida que englobasse um modelo biopsicossocial?..

Neste intuito, a Organizacdo Mundial de Saide (OMS), publicou o sistema de
classificacdo definitivo para o entendimento da funcionalidade humana, a CIF em que ela
passou a englobar o estado de salde do individuo a partir de componentes relacionados
ao corpo, as atividades e participacdes, e ao ambiente em seu entorno a partir de uma
olhar integral e humanizado pelos profissionais da satide??.

Scharan e Moser (2020), destacam que A CIF segue um modelo biopsicossocial
dividida em duas partes, a primeira lida com funcionalidade e incapacidade (funces e
estruturas do corpo, atividades e participacdo) e a segunda aborda fatores contextuais
(fatores ambientais e pessoais)?.

Em seu estudo, Biz et al. (2019), propdem um modelo de instrumentalizacdo de
uma equipe multi e interdisciplinar para a implementacdo da CIF, em um Centro
Especializado em Reabilitacdo em Séo Paulo, envolvendo 26 profissionais das areas de
Fisioterapia, Terapia Ocupacional, Psicologia, Fonoaudiologia e Assisténcia Social®.
Este estudo é relevante para a pratica fisioterapéutica, pois ressalta a importancia da
colaboracéo entre diferentes especialidades no tratamento de pacientes com alteragdes
neuroldgicas e musculoesqueléticos?®.

Os resultados deste estudo, mostraram melhorias nos indicadores de saude dos
pacientes, evidenciando uma evolugdo significativa nos componentes "Funcéo do Corpo"
e "Atividade e Participacdo”, além de um avanco em Fatores Ambientais?®. O uso de

ferramentas como o Checklist da Assisténcia Domiciliar em Fisioterapia permitiu que a
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equipe avaliasse 0 impacto das intervengfes ao longo do tempo, promovendo uma
abordagem baseada em evidéncias?.

Esses achados corroboram a importancia de abordagens multidisciplinares na
reabilitacdo, destacando que a CIF serve como um framework valioso para profissionais
de saude, permitindo um olhar mais integral sobre a funcionalidade e as necessidades dos
pacientes?3, Essa pratica esta alinhada as diretrizes atuais de cuidado integral, enfatizando
a necessidade de intervencdes precoces e a importancia do suporte social na trajetoria de
reabilitacdo de criancas com TEA e outras com diversidades funcionais.

A integracdo e aplicagdo da CIF demonstram como a fisioterapia pode beneficiar-
se de um trabalho multi e interdisciplinar, no modelo biopsicossocial, proporcionando o
cuidado mais abrangente e centrado no paciente. A colaboracdo entre profissionais
permite uma avaliacdo mais completa das demandas do paciente e a definicdo de metas
de reabilitacdo mais eficazes, favorecendo ndo apenas a recuperacao funcional, mas a

inclusdo social e a melhoria da qualidade de vida®.

5 CONCLUSAO

O estudo demonstrou que a abordagem fisioterapéutica para criangas com TEA
centrada no modelo biopsicossocial, promove melhorias. Essa abordagem considera a
interconexdo entre fatores bioldgicos, psicoldgicos e sociais, resultando em um cuidado
mais adaptado e integral as demandas individuais.

Neste sentido, 0 modelo multidimensional da CIF introduz uma nova forma de se
pensar o cuidado de criangas com TEA, devendo ser conduzido com perspectiva
humanizada, envolvendo a colaboracédo entre profissionais, familias e comunidade, para
criar um ambiente acolhedor e favoravel ao crescimento e a incluséo social.

Contudo, observa-se a escassez de pesquisas que tragam a tematica proposta, deste
modo espera-se que esta revisdo contribua para novos estudos, refor¢cando a importancia
da fisioterapia no desenvolvimento infantil do paciente com TEA associado ao olhar para

o individuo nos diferentes contextos que o cercam.
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