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RESUMO

Objetivo: Analisar os impactos da negligéncia familiar no tratamento e desenvolvimento de pacientes
com TEA. Metodologia: A pesquisa seguiu protocolos cientificos rigorosos (PRISMA e JBI),
utilizando a estratégia PICO para definir a questdo central: o impacto da auséncia de suporte familiar
no tratamento do TEA. Foram analisados 17.439 artigos, dos quais 8 atenderam aos critérios de
inclusdo. Resultados e Discussdo: A negligéncia pode atrasar o diagnostico precoce, reduzir a
efetividade das intervengdes terapéuticas e intensificar comportamentos desafiadores, além de
dificultar a comunicacdo entre familia, escola e profissionais da saltde. O ambiente familiar
desestruturado contribui para sentimentos de rejeicdo, baixa autoestima e isolamento social, agravando
os sintomas do TEA e limitando o potencial de desenvolvimento. Diante disso, destaca-se a
importancia de politicas publicas, programas de conscientizacdo e suporte psicossocial as familias,
com foco na capacitacdo para o cuidado e acompanhamento continuo. Concluséo: A presenca ativa e
engajada da familia é fundamental para a eficacia do tratamento e para a construgdo de uma trajetéria
mais autbnoma, funcional e inclusiva para a pessoa com autismo.

Palavras-Chave: Impacto; Negligéncia Familiar; Pacientes; Tratamento; Transtorno do Espectro
Autista.

ABSTRACT

Objective: To analyze the impacts of family neglect on the treatment and development of patients
with ASD. Methodology: The research followed rigorous scientific protocols (PRISMA and JBI),
using the PICO strategy to define the central question: the impact of the absence of family support on
ASD treatment. A total of 17,439 articles were analyzed, of which 8 met the inclusion criteria. Results
and Discussion: Neglect can delay early diagnosis, reduce the effectiveness of therapeutic
interventions, and intensify challenging behaviors, in addition to hindering communication between
family, school, and healthcare professionals. A dysfunctional family environment contributes to
feelings of rejection, low self-esteem, and social isolation, worsening the symptoms of ASD and
limiting development potential. In this context, the importance of public policies, awareness programs,
and psychosocial support for families, focusing on training for care and continuous monitoring, is
highlighted. Conclusion: The active and engaged presence of the family is crucial for the
effectiveness of treatment and for building a more autonomous, functional, and inclusive path for
individuals with autism.

Keywords: Impact; Family Neglect; Patients; Treatment; Autism Spectrum Disorder.

RESUMEN

Objetivo: Analizar los impactos de la negligencia familiar en el tratamiento y desarrollo de pacientes
con TEA. Metodologia: La investigacién siguid protocolos cientificos rigurosos (PRISMA vy JBI),
utilizando la estrategia PICO para definir la cuestion central: el impacto de la ausencia de apoyo
familiar en el tratamiento del TEA. Se analizaron 17,439 articulos, de los cuales 8 cumplieron con los
criterios de inclusién. Resultados y Discusion: La negligencia puede retrasar el diagnéstico temprano,
reducir la efectividad de las intervenciones terapéuticas e intensificar los comportamientos desafiantes,
ademas de dificultar la comunicacién entre la familia, la escuela y los profesionales de la salud. Un
ambiente familiar desestructurado contribuye a sentimientos de rechazo, baja autoestima y aislamiento
social, agravando los sintomas del TEA y limitando el potencial de desarrollo. En este contexto, se
destaca la importancia de politicas publicas, programas de concienciacion y apoyo psicosocial a las
familias, con un enfoque en la capacitacion para el cuidado y el seguimiento continuo. Conclusién: La
presencia activa y comprometida de la familia es fundamental para la efectividad del tratamiento y
para construir un camino mas auténomo, funcional e inclusivo para la persona con autismo.

Palabras Clave: Impacto; Abandono Familiar; Pacientes; Tratamiento; Trastorno del espectro autista.
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1. INTRODUCAO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é uma condi¢do do neurodesenvolvimento
caracterizada por déficits persistentes na comunicagdo social e comportamentos restritivos e
repetitivos. A prevaléncia global do TEA tem aumentado nas Ultimas décadas, com
estimativas atuais indicando que 1 em cada 100 criangas apresenta sinais compativeis com o
transtorno. O tratamento do TEA é multidisciplinar e continuo, envolvendo intervencdes
comportamentais, terapias ocupacionais, fonoaudiologia, psicologia e, em alguns casos,
suporte medicamentoso (Evangelho et al., 2021).

O diagndstico do TEA é clinico e baseado na observacdo de comportamentos e no
historico de desenvolvimento do individuo. Ele se fundamenta nos critérios estabelecidos pelo
Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders (DSM-5), que incluem dificuldades
persistentes na comunicacdo e interacdo social, além de padrdes restritos e repetitivos de
comportamento. A avaliacdo é realizada por uma equipe multiprofissional, geralmente
composta por medicos, psicélogos, fonoaudidlogos e terapeutas ocupacionais, podendo
envolver entrevistas com 0s responsaveis, aplicacdo de escalas padronizadas e observacdes
diretas do comportamento (Freire e Cardoso, 2022).

O tratamento do TEA é individualizado e multidisciplinar, com o objetivo de
promover o desenvolvimento de habilidades sociais, comunicativas e adaptativas. As
intervencbes mais eficazes incluem terapias comportamentais, como a Analise do
Comportamento Aplicada (ABA), terapia fonoaudiologica, terapia ocupacional e apoio
psicopedagdgico. Em alguns casos, o uso de medicamentos pode ser indicado para manejar
sintomas associados, como irritabilidade, hiperatividade ou ansiedade. Quanto mais precoce
for o inicio da intervencdo, melhores tendem a ser os resultados no desenvolvimento e na
qualidade de vida do individuo (Castro et al., 2023).

A negligéncia familiar, definida como a omissdo de cuidados fisicos, emocionais e
educacionais, necessarios para o desenvolvimento da crianca, tem um impacto significativo
sobre a evolucdo do paciente com TEA, aumentando a tendéncia de apresentar pior resposta
ao tratamento, atrasos no desenvolvimento e maior risco de comorbidades psiquiatricas. A
auséncia de suporte familiar compromete a implementacdo das terapias, dificulta a adesdo as

rotinas e agrava os desafios comportamentais (Abrantes et al., 2025).
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O ambiente familiar funciona como uma extenséo do espaco terapéutico, portanto, as
intervencgdes realizadas em clinica ou escola precisam ser refor¢adas em casa para garantir a
generalizacdo de habilidades e a estabilidade emocional da crianga. Quando esse apoio é
inexistente ou insuficiente, hd prejuizos no progresso terapéutico e aumento da sobrecarga em
outros contextos de cuidado (Passos e kishimoto, 2022)

Nesse sentido, é de extrema importancia compreender o impacto da negligéncia
familiar no diagnostico, tratamento e acompanhamento de pessoas com TEA. A compreensdo
dessa dindmica permite a formulacdo de estratégias intersetoriais de protecdo, capacitacao
parental e suporte psicossocial, fundamentais para promover o desenvolvimento integral e a
incluséo social da pessoa com autismo (Carvalho Brandao, Silva e Almeida Silva, 2024).

Portanto, o estudo tem como objetivo analisar, por meio de uma revisao de literatura,
os impactos da negligéncia familiar no processo de tratamento e desenvolvimento de
pacientes com TEA, destacando as consequéncias dessa negligéncia na adesao terapéutica, no

desenvolvimento social e emocional, bem como na qualidade de vida desses individuos.

2. METODOLOGIA

Estudo do tipo revisdo de literatura, realizado de novembro de 2024 a abril de 2025,
com o0 objetivo de identificar e analisar a evidéncia cientifica disponivel sobre o impacto da
negligéncia familiar no tratamento de pessoas com Transtorno do Espectro Autista,
considerando as consequéncias dessa negligéncia para o desenvolvimento global do
individuo, a adeséo as intervencdes terapéuticas e a qualidade de vida, conforme descrito na
literatura cientifica (Galvéo, Pansani e Harrad, 2015).

O estudo seguiu as etapas propostas por Galvdo, Pansani e Harrad (2015) e o
Instituto Joanna Briggs (Jbi, 2022): 1) formulacao da questdo de pesquisa, com definicdo clara
dos objetivos; 2) identificacdo dos estudos relevantes, por meio de busca em bases como
PubMed e Medline; 3) selecdo rigorosa dos estudos, com critérios de elegibilidade para
garantir a qualidade; 4) extracdo dos dados relevantes, como metodologias, amostras,
resultados e intervencdes; 5) sintese dos resultados, com analise e comparacédo das evidéncias,
para identificar padrdes e lacunas na literatura cientifica.

A estratégia PICO (Santos, Pimenta e Nobre 2007) foi utilizada para definir o objeto

de estudo. P (Populacdo): Pacientes com Transtorno do Espectro Autista (TEA); |
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(Intervencéo): Negligéncia familiar (falta de cuidado, acompanhamento, envolvimento nas
terapias e tratamento); C (Comparacdo): Presenca de suporte familiar ativo e engajado; O
(Desfecho): Impactos no tratamento (aderéncia terapéutica, desenvolvimento social e
cognitivo, qualidade de vida). A questdo de pesquisa formulada foi: "Qual o impacto da
negligéncia familiar no tratamento de pacientes com Transtorno do Espectro Autista?".

A pesquisa foi realizada nas principais bases de dados cientificas: Pubmed e
Medline. Para a elaboracdo dos termos de busca, foi consultado o DeCS/MeSH por meio da
Biblioteca Virtual em Saide (BVS), com base nos objetivos e na pergunta norteadora do
estudo. Apds ajustes e testes, foram empregados 0s seguintes descritores, com seus
respectivos operadores booleanos (AND e OR), em inglés: (AUTISTIC) AND (NEGLECT)
AND (TREATMENT OR MONITORING). Posteriormente, pesquisas foram realizadas no
Google Académico para verificar se haviam estudos relevantes, seguindo 0s mesmos critérios
estabelecidos.

Na Terceira Etapa, utilizando e adaptando o modelo de Fluxograma de Galvéo,
Pansani e Harrad (2015), foi realizada a busca e selecdo dos estudos em quatro sub-etapas: 1-
Identificacdo: Os estudos relevantes foram localizados por meio de bases de dados
académicas. 2- Selecdo: O titulo e o resumo de cada estudo foram lidos para verificar se
atendiam aos critérios de incluséo. 3- Elegibilidade: Os critérios de inclusdo e exclusédo foram
aplicados e avaliados pelo autor e pelos revisores. 4- Incluséo: Finalmente, 0s revisores, em
conjunto com o autor, determinaram quais estudos seriam incluidos na pesquisa.

Na quarta etapa, foram elaborados os critérios de inclusdo, que englobam artigos
cientificos publicados nos ultimos dez anos, disponiveis em texto completo, nos idiomas
portugués, inglés ou espanhol, que abordam os impactos da negligéncia familiar no
tratamento e desenvolvimento de individuos com TEA. Foram excluidos trabalhos que néo
tratem diretamente da influéncia familiar, que abordem exclusivamente intervencées clinicas
ou educacionais sem considerar o contexto familiar, ou que tratem de outros transtornos do

neurodesenvolvimento sem foco especifico no TEA.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

A busca pela literatura disponivel foi realizada nas bases PubMed (5 estudos),
Medline (6 estudos) e Google Académico (17.400 estudos), totalizando 17.439 resultados.
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Apos a leitura dos titulos, 90 estudos foram identificados como potencialmente relevantes.
Destes, 23 foram excluidos por duplicidade ou ndo atenderem aos critérios iniciais. Na etapa
de selecdo, 67 estudos foram mantidos apo6s a leitura dos resumos, sendo que 59 foram
posteriormente excluidos por ndo se adequarem aos critérios estabelecidos. A leitura do texto
completo pelo primeiro revisor resultou na sele¢do de 8 estudos. Ap6s analise dupla, nenhum
estudo foi excluido, permanecendo 8 estudos selecionados também pelo segundo revisor,
logo, ao final do processo de elegibilidade, 8 estudos foram incluidos na revisdo. O processo
pode ser acompanhado na Figura 1, Fluxograma PRISMA, contendo o Processo de Selecdo de
Estudos da Reviséo.

Figura 1. Fluxograma do Processo de Selegdo de Estudos da Reviséo

LITERATURA DISPONIVEL
Pubmed (5), Medline (6) ¢ Google Académico (17.400)
TOTAL (17439)

Estudos ldentificados Apés Leitura de Titulo
(90)
Duplicados ¢ Excluidos
I 23)

Estudos Selecionados Apos Leitura de Resumo
(67)

Selecio ‘ ‘Identiﬁcacﬁu ‘

Exclusio Apos Andlise de Resumo
(59)

Estudos Selecionados Apds Leitura de Texto
Completo (1" Revisor)
(8)
I Exelusdo Apds Andlise Dupla a
Partir dos Critérios Mencionados
()

Estudos Selecionados Apos Leitura de Texto
Completo (2° Revisor)
(8)

Estudos Incluidos na Revisio

(8)

Inclusio ‘ ‘Elegibilidade

Fonte: Autores, 2025.

Os resultados evidenciaram que a negligéncia familiar compromete de forma
significativa o tratamento de individuos com TEA, afetando o diagndstico precoce, a adesao
as terapias e o desenvolvimento de habilidades sociais e emocionais. Sem o suporte da
familia, ha prejuizos na eficacia das intervencdes, aumento de comportamentos desafiadores,
dificuldades escolares e maior risco de isolamento e problemas de satde mental. Dessa forma,

o envolvimento familiar é essencial para o progresso terapéutico e a inclusdo social.
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A negligéncia familiar tem um impacto profundo e multifacetado no tratamento de
pacientes com TEA, comprometendo o desenvolvimento global do individuo, a eficacia das
intervencbes terapéuticas e sua inclusdo social. O TEA € um transtorno do
neurodesenvolvimento que exige uma abordagem terapéutica multidisciplinar, precoce,
continua e intensiva. Quando a familia é negligente, esses pilares do tratamento ficam
comprometidos, o que pode agravar sintomas e reduzir significativamente o potencial de
desenvolvimento da crianca (Carvalho Branddo e Silva, 2024).

A identificagdo precoce dos sinais de autismo, como dificuldades de interagdo social,
comunicagdo e comportamentos repetitivos, geralmente parte da observacdo atenta de pais e
cuidadores. Familias negligentes tendem a ndo buscar auxilio médico diante dos primeiros
sinais ou a minimizar comportamentos atipicos, resultando em diagndstico tardio e,
consequentemente, em oportunidades perdidas de intervencdo precoce, que € crucial para
melhores progndsticos (Melo e Santos, 2023).

A negligéncia também compromete a adesdo ao tratamento terapéutico, que
geralmente inclui fonoaudiologia, terapia ocupacional, psicologia, psicopedagogia e, em
alguns casos, medicacdo. Criangas com TEA dependem da regularidade e da intensidade
dessas intervencdes. A auséncia de compromisso da familia em manter as consultas, aplicar
orientacdes em casa e estimular as habilidades da crianca reduz a eficicia do tratamento e
pode até levar a regressdo de conquistas ja alcancadas (Lins et al., 2025).

Pacientes com TEA precisam de apoio constante para desenvolver habilidades de
comunicacdo funcional, comportamentos adaptativos e interacdes sociais. Em um ambiente
familiar negligente, hd auséncia de estimulos adequados, falta de rotina e baixa
responsividade as necessidades da crianca, 0 que agrava os déficits ja presentes no transtorno
e dificulta sua autonomia e inclusdo (Pereira et al., 2025).

A negligéncia familiar também contribui para o aumento de comportamentos
desafiadores, como agressividade, autolesdo, crises de birra e isolamento, frequentemente
surgindo como resposta a um ambiente inadequado ou a dificuldades na comunicacéo.
Quando ndo sdo adequadamente compreendidos e manejados pela familia, tendem a se
intensificar, gerando um ciclo de exclusdo, punicGes inadequadas e refor¢co negativo que
prejudica ainda mais o desenvolvimento da crianca (Silva et al., 2023).

No ambito educacional, a participagdo da familia é essencial para garantir que o

plano pedagdgico seja adaptado as necessidades especificas da crianca com TEA. A
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negligéncia compromete o didlogo entre familia e escola, dificultando a implementagdo de
estratégias inclusivas e a continuidade dos progressos feitos em contextos terapéuticos. 1sso
pode levar ao fracasso escolar, evaséo e maior isolamento social (Silva et al., 2025).

Do ponto de vista emocional, criangas e adolescentes com TEA precisam sentir-se
acolhidos, compreendidos e valorizados. A negligéncia familiar pode gerar sentimentos de
rejeicdo, inseguranca e desamparo, mesmo em individuos com limita¢Bes cognitivas ou
comunicativas. Essa caréncia emocional pode predispor ao desenvolvimento de quadros
associados, como ansiedade, depressdo e comportamentos de risco, afetando negativamente a
satde mental e a qualidade de vida (Abreu e Lima Barros, 2023).

Por fim, € importante compreender que a familia é o primeiro agente socializador e 0
principal suporte para a construcdo de habilidades adaptativas. Sem esse suporte, a crianga ou
adolescente encontra barreiras ainda maiores para participar ativamente da sociedade, seja em
contextos educacionais, profissionais ou de convivéncia social. Portanto, o envolvimento
familiar € ndo apenas desejavel, mas essencial para o sucesso terapéutico e a construcdo de

uma trajetdria mais funcional e digna para a pessoa com autismo (Silva et al., 2023).

4. CONCLUSAO

A negligéncia familiar no contexto do TEA compromete profundamente a trajetoria
de desenvolvimento de criancas e adolescentes afetados por esse transtorno. Desde 0 atraso no
diagnostico até a falta de adesdo ao tratamento terapéutico e o isolamento social, a auséncia
de um ambiente familiar estruturado e de apoio adequado agrava os sintomas do TEA, limita
as oportunidades de inclusdo e prejudica a qualidade de vida dos individuos.

O impacto da negligéncia se estende para o desenvolvimento emocional, social e
educacional, perpetuando um ciclo de dificuldades que prejudica a autonomia e a integracédo
social da pessoa com autismo. Nesse contexto, o papel da familia como primeiro suporte e
agente socializador é crucial para garantir que a pessoa consiga o melhor tratamento. Para
minimizar os impactos da negligéncia familiar no tratamento do TEA, é fundamental a
promocdo de programas de educacdo e conscientizacdo sobre o transtorno, visando capacitar
as familias a identificar precocemente 0s sinais do autismo e a buscar 0 apoio adequado.

Deve-se reforcar a importancia do diagndstico precoce e da adesdo ao tratamento

terapéutico continuo, com a oferta de apoio psicologico e orientagdo para os familiares, que
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sdo fundamentais para a implementacéo das intervengdes no ambiente doméstico. Além disso,
é essencial que escolas e profissionais de salde criem estratégias de suporte integradas,
facilitando a comunicacdo entre familia e instituicdo para garantir a continuidade do progresso
do aluno e a adaptacéo pedagdgica.

Investir em politicas publicas que promovam o apoio social as familias em
vulnerabilidade, bem como a criagdo de redes de apoio psicoldgico e social, € necessario para
proporcionar uma abordagem mais holistica e eficaz no cuidado das pessoas com TEA. Por
fim, reconhecer e valorizar o papel da familia como co-responsével no desenvolvimento e
inclusdo da crianca com TEA contribuird para a construgdo de um futuro mais inclusivo e

saudavel para essas criancas e seus familiares.
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