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RESUMO: O Transtorno do Espectro Autista (TEA) configura-se como uma condigdo do
neurodesenvolvimento que requer atencio integral, continua e interdisciplinar, especialmente
no Ambito da Atengdo Primaria 4 Satde (APS), principal porta de entrada do Sistema Unico de
Sadde (SUS). Nesse cenirio, o cuidado farmacéutico assume papel estratégico no
acompanhamento da farmacoterapia, na promogio do uso seguro e racional de medicamentos e
no suporte as familias de criancas com TEA, particularmente na faixa etdria de 5 a 10 anos. O
presente estudo teve como objetivo analisar a importincia do cuidado farmacéutico na APS
voltado a criancas com TEA no SUS, com énfase nas priticas de acompanhamento
farmacoterapéutico, educa¢io em satide e apoio as familias. Trata-se de uma revisdo integrativa
da literatura, realizada por meio de buscas nas bases de dados SciELO e Google Académico,
bem como em documentos oficiais do Ministério da Satde, no periodo de 2015 a 2025. Foram
incluidos 10 artigos e 3 documentos oficiais que abordaram a atuagio do farmacéutico, o uso de
psicofirmacos, a integralidade do cuidado e a articulagio multiprofissional. Os resultados
evidenciaram que o farmacéutico contribui de forma significativa para a adesdo ao tratamento,
a identificagdo e o manejo de reagdes adversas, a orientacdo aos cuidadores e a redugio de riscos
associados ao uso de medicamentos, além de desempenhar papel relevante no enfrentamento
da estigmatizacdo relacionada ao TEA. Conclui-se que o fortalecimento do cuidado
farmacéutico na APS é fundamental para qualificar a atengdo as criangas com TEA, promover
a inclusio, garantir direitos e oferecer suporte efetivo as familias no processo de cuidado.
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ABSTRACT: Autism Spectrum Disorder (ASD) is characterized as a neurodevelopmental
condition that requires comprehensive, continuous, and interdisciplinary care, especially
within the scope of Primary Health Care (PHC), which serves as the main entry point to
Brazil’s Unified Health System (Sistema Unico de Satde - SUS). In this context,
pharmaceutical care plays a strategic role in monitoring pharmacotherapy, promoting the safe
and rational use of medications, and supporting the families of children with ASD, particularly
those aged 5 to 10 years. The present study aimed to analyze the importance of pharmaceutical
care in PHC directed toward children with ASD within the SUS, with an emphasis on
pharmacotherapeutic follow-up practices, health education, and family support. This is an
integrative literature review conducted through searches in the SciELO and Google Scholar
databases, as well as in official documents from the Ministry of Health, covering the period
from 2015 to 2025. Ten articles and three official documents were included, addressing the role
of the pharmacist, the use of psychotropic medications, comprehensive care, and
multiprofessional collaboration. The results showed that pharmacists contribute significantly
to treatment adherence, the identification and management of adverse reactions, guidance for
caregivers, and the reduction of risks associated with medication use, in addition to playing an
important role in addressing stigmatization related to ASD. It is concluded that strengthening
pharmaceutical care in PHC is essential to improving the quality of care provided to children
with ASD, promoting inclusion, ensuring rights, and offering effective support to families
throughout the care process.

Keywords: Autism Spectrum Disorder. Pharmaceutical Care. Primary Health Care. Unified
Health System. Child.

1. INTRODUCAO

O cuidado & satdde das criangas com Transtorno do Espectro Autista (TEA) tem se
consolidado como uma das principais prioridades nas politicas publicas brasileiras,
especialmente no Ambito da Atencdo Primdria & Satde (APS), principal porta de entrada do
Sistema Unico de Saide (SUS). Nesse contexto, o cuidado farmacéutico assume papel
estratégico ao contribuir para o acompanhamento medicamentoso, a promogio do uso seguro e
racional de medicamentos e o apoio continuo as familias, particularmente na faixa etdria de 5 a
10 anos, periodo marcado por intensas demandas de desenvolvimento, adaptacio escolar e
intervencgdes terapéuticas. Assim, o cuidado farmacéutico torna-se uma ferramenta essencial
para qualificar a atengdo, fortalecer a adesdo terapéutica e minimizar riscos relacionados ao
tratamento, favorecendo uma abordagem integral e centrada no usuirio.

A garantia desses direitos encontra respaldo na Lei Brasileira de Inclusdo da Pessoa com
Deficiéncia (Lei n? 13.146/2015), marco legal que reafirma a equidade, a acessibilidade e a
cidadania plena de pessoas com deficiéncia no Brasil. A legislacio assegura atendimento
educacional especializado, oferta de recursos de acessibilidade e adaptacdes razodveis em

diferentes contextos, incluindo ambientes escolares e processos seletivos, promovendo inclusio
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social em suas multiplas dimens&es (Pereira, 2009). No caso do TEA, reconhecido legalmente
como deficiéncia para fins de politicas publicas e garantias de direitos, a LBI reforca a
necessidade de que servigos de satide, sobretudo aqueles da Atencdo Primaria, adotem praticas
inclusivas e interdisciplinares.

Sob essa perspectiva, o cuidado farmacéutico voltado as criangas com TEA no SUS deve
integrar nio apenas o manejo adequado de medicamentos frequentemente utilizados para
modular comportamento, manejar comorbidades e favorecer a qualidade de vida, mas também
acdes educativas com familiares e cuidadores. Tais acdes incluem orientacdo sobre doses,
horarios, possiveis efeitos adversos, manejo de rejeicio medicamentosa e adequagio da rotina
terapéutica as especificidades sensoriais e comunicacionais das criangas.

Considerando essas demandas, o presente estudo tem como objetivo central analisar a
importincia do cuidado farmacéutico na Atencdo Primdria, enfatizando seu papel no
acompanhamento medicamentoso, na educagio em satide e no suporte as familias de criancgas
com TEA entre 5 e 10 anos. Busca-se compreender como a atuagdo farmacéutica contribui para
a efetivacio dos direitos assegurados pela LBI, fortalecendo a incluso, a autonomia e o bem-
estar infantil dentro e fora do ambiente escolar.

Este trabalho se justifica diante da crescente necessidade de qualificar o
acompanhamento em satde de criangas com TEA, garantindo equidade na oferta de servigos,
continuidade do cuidado e apoio integral as familias. Ao articular legislacdo, politicas ptblicas
e praticas farmacéuticas, pretende-se evidenciar os desafios e potencialidades da APS como
espaco privilegiado para promogio da saide, reducdo de desigualdades e consolidagio de uma

atencio verdadeiramente inclusiva.

2.REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS
2.1 CONCEITUACAO E CARACTERIZACAO DO TEA

Os entendimentos sobre autismo, esquizofrenia e psicose permanecem entrelacados ha
décadas, sendo frequentemente utilizados como termos equivalentes na literatura médica.
Apenas na década de 1940, com as descricdes pioneiras de Leo Kanner, é que surgiram as
primeiras caracterizacdes sistematizadas do que atualmente reconhecemos como Transtorno do
Espectro Autista (TEA) (BRASIL, 2015). Suas observagdes delinearam um grupo de criangas
com dificuldades marcantes na interacdo social, comunica¢io e comportamentos repetitivos,

rompendo com a visdo equivocada de que se tratava de manifestacGes psicdticas precoces.
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Ao longo do tempo, o autismo foi interpretado como psicose infantil, até que, em 1980,
passou a ser classificado como Transtorno Invasivo do Desenvolvimento (TID), terminologia
que permaneceu vigente por muitos anos. Essa conceituacdo foi revista com a publicacio do
DSM-s em 2013, que consolidou o uso do termo Transtorno do Espectro Autista, inserindo-o
definitivamente no grupo dos transtornos do neurodesenvolvimento, reconhecendo a
variabilidade clinica e os diferentes niveis de suporte necessarios (BRASIL, 2015).

No Brasil, o entendimento e a visibilidade sobre o TEA foram se estabelecendo de forma
gradual. A partir da década de 1990, criancas e adolescentes autistas passaram a ser
progressivamente incorporados as politicas de satde do pais, com a criacio de centros de
referéncia em satide mental, instituices de apoio e, posteriormente, os Centros de Atencio
Psicossocial (CAPS). Até entdo, o tema ainda era pouco abordado, e as redes de cuidado eram
insuficientes para atender s necessidades desse pablico (BRASIL, 2015).

O fortalecimento das acdes voltadas as pessoas com autismo ganhou impulso com a
publicagio da Portaria n? 336/2002, que estruturou os Centros de Atencdo Psicossocial
Infantojuvenil (CAPSi) como equipamentos estratégicos para a atengdo psicossocial de criangas
e adolescentes com TEA na satde publica. Contudo, mesmo com esse avango, o transtorno
continuava sem uma defini¢do Unica e fechada, dada sua complexidade, variabilidade clinica e
a multiplicidade de fatores envolvidos em sua manifestagio (BRASIL, 2015).

Para Pinto et al. (2016), o autismo pode ser compreendido como uma sindrome
comportamental que compromete o desenvolvimento motor, cognitivo e neuropsicoldgico,
resultando em prejuizos na linguagem, na interacio social e no processamento cognitivo.
Embora sua etiologia permaneca indefinida, o TEA é amplamente aceito como uma condicio
multifatorial, influenciada por componentes genéticos, neurobiolégicos, ambientais e sociais.

A literatura ressalta ainda a expressiva prevaléncia da condicdo. Pinto et al. (2016)
estimam a ocorréncia de cerca de 70 casos por 10.000 habitantes, com predominincia
aproximadamente quatro vezes maior em meninos. De forma complementar, Fernandes et al.
(2017) apontam que, no Brasil, a taxa de acometimento é de 27,2 casos para cada 10 mil
habitantes, traduzindo-se em uma estimativa préxima de 500 mil pessoas vivendo com TEA no
pais. Esses nimeros, aliados ao crescente reconhecimento da condico, tornam o autismo uma
questdo relevante de satide putblica.

Considerando esse cendrio, destaca-se a importincia da identificacdo precoce, da
avalia¢do clinica multidimensional e da atuacdo conjunta de diversos profissionais da satde,
educacdo e assisténcia social. A intervencdo oportuna, aliada a politicas puablicas estruturadas,
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possibilita melhores desfechos no desenvolvimento, no comportamento e na qualidade de vida

das criancas com TEA e suas familias.

2.2. MANIFESTACOES CLINICAS

Conforme estabelece o manual do Ministério da Sadde voltado a linha de cuidado para
pessoas com Transtorno do Espectro Autista (TEA), essa condigio é classificada entre os
transtornos mentais que se manifestam ji na infincia. O documento esclarece que tais
transtornos sio caracterizados por altera¢des no funcionamento psiquico, expressas por
mudancas na forma como o individuo percebe e reage a0 mundo, independentemente de suas
origens biolégicas, emocionais ou sociais (BRASIL, 2015).

Entre as diversas manifestacdes que requerem atengdo, Pinto et al. (2016) destacam
prejuizos marcantes na comunicagdo tanto verbal quanto nio verbal, dificuldades importantes
na interagio social e padrdes restritos e repetitivos de interesses e comportamentos. Os autores
apontam que esses sinais apresentam grande variacdo na forma de expressio e, em geral,
tornam-se perceptiveis antes dos trés primeiros anos de vida.

Além desses aspectos, os pesquisadores mencionam ainda a presenga de movimentos
repetitivos, comportamentos estereotipados, variacdo significativa no perfil cognitivo e
instabilidade emocional acentuada. De acordo com os autores, muitas dessas manifestagdes sdo
inicialmente percebidas por familiares, cuidadores ou professores, cuja observacio atenta é
essencial para favorecer a suspeita diagndstica precoce e, consequentemente, o inicio oportuno
das intervencées (PINTO et al., 2016).

O Ministério da Sadde reforca que, para que uma condigio clinica seja considerada um
transtorno mental, deve necessariamente estar associada a algum comprometimento funcional.
No caso dos transtornos globais do desenvolvimento, categoria em que se inserem os TEA, a
repercussdo abrange um conjunto amplo de capacidades psiquicas, justificando sua classificagdo
como transtornos invasivos, por envolverem diferentes dominios do desenvolvimento infantil
(BRASIL, 2015).

Contribuindo com essa perspectiva, Fernandes et al. (2017) apontam que o TEA
frequentemente aparece associado a outras alteracdes neuroldgicas, como deficiéncia intelectual
e crises convulsivas. Estas, quando presentes, representam risco significativo, uma vez que
refletem descargas anormais e intensas no cérebro, capazes de gerar prejuizos agudos e

complicagdes clinicas.
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Ainda segundo o Ministério da Satde (2015), o autismo infantil ocorre com maior
prevaléncia em meninos e sempre apresenta inicio antes dos trés anos de idade. Para fins
diagnésticos, sio considerados trés grupos de comprometimentos persistentes: dificuldades na
reciprocidade social, alteracées na comunicagio verbal e nio verbal e padrdes restritos e
repetitivos de interesses e comportamentos.

No que diz respeito a interagdo social, podem ser observados comportamentos como
evitar contato fisico ou visual, auséncia de iniciativa para interacio com outras pessoas,
isolamento e falta de resposta quando chamado pelo nome. Quanto i comunicagio,
frequentemente h4 atraso no aparecimento da fala, dificuldades no uso funcional da linguagem
e expressdes faciais pouco relacionadas ao contexto. Quando a fala esti presente, muitas
criangas nio utilizam pronomes pessoais de forma adequada, apresentando prosédia incomum
e dificuldades para compreender nuances como humor, metéforas e ironias (BRASIL, 2015).

J4 o campo dos interesses e atividades costuma apresentar repertério limitado e
repetitivo. Entre os comportamentos observados, destacam-se resisténcia 3 mudanga de rotinas,
organizacio rigida de brinquedos, apego excessivo a certos objetos e presenca de estereotipias
motoras ou vocais especialmente nos quadros de maior gravidade (BRASIL, 2015).

Embora o diagnéstico conclusivo do TEA seja recomendado apenas apds os trés anos de
idade, a detecgio precoce de sinais de risco é fundamental e constitui responsabilidade do
Estado. Isso se alinha aos principios do SUS, que incluem a prevencio de agravos, a promogio
da satde e a protecio integral da crianga (BRASIL, 2015).

Visando facilitar essa identificagio antecipada, o Ministério da Sadde desenvolveu um
quadro orientador contendo caracteristicas que podem auxiliar profissionais de diversas reas
incluindo farmacéuticos, educadores, agentes comunitarios de satide e outros trabalhadores da
Atencgdo Primdria, além de familiares que reconhecam comportamentos atipicos na crianga.
Esse instrumento contribui para acelerar o encaminhamento adequado, ampliar o acesso ao
cuidado e favorecer estratégias de intervengio precoce que melhoram significativamente o

progndstico e a qualidade de vida das criancas com TEA e suas familias.

2.3 PRINCIPAIS CLASSES MEDICAMENTOSAS NO TRATAMENTO

Oliveira et al. (2015) ressaltam que a terapéutica medicamentosa nio deve ser
compreendida como a principal ou exclusiva estratégia de interven¢io no Transtorno do
Espectro Autista (TEA), mas sim como um recurso complementar a um plano terapéutico

integrado, elaborado e acompanhado por uma equipe multiprofissional. Essa abordagem
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ampliada reconhece a heterogeneidade do transtorno, considerando que nem todos os
individuos com TEA apresentam indicac3o clinica para o uso de medicamentos, especialmente
quando os sintomas n3o comprometem de forma significativa a funcionalidade ou a qualidade
de vida.

Nesse contexto, os firmacos disponiveis nio atuam sobre a etiologia ou os mecanismos
centrais do TEA, sendo direcionados ao controle de sintomas especificos, denominados
sintomas-alvo, como altera¢cdes comportamentais e emocionais. Além disso, o uso desses
medicamentos ainda ocorre de maneira cautelosa e limitada, exigindo monitoramento continuo
quanto a eficicia terapéutica e a ocorréncia de rea¢des adversas, que podem variar conforme a
droga utilizada, a faixa etdria, o tempo de uso e as particularidades individuais de cada paciente
(Oliveira et al., 2015).

Conforme apontado pelo Ministério da Satde, os psicofirmacos nio promovem
mudancas significativas nas caracteristicas nucleares do transtorno, como déficits na
comunicacdo verbal e nio verbal, dificuldades na interacio social e padrdes restritos e
repetitivos de comportamento. Sua indicacdo estd relacionada principalmente i reducio de
manifestacdes que interferem de forma intensa no convivio social, familiar e escolar da crianca
com TEA, tais como agressividade, hiperatividade, irritabilidade, crises de raiva,
comportamentos auto ou heteroagressivos e distirbios do sono, os quais podem dificultar a
adesdo is intervengdes psicossociais e educacionais (Brasil, 2015).

Dessa forma, o tratamento medicamentoso deve estar sempre articulado a outras
estratégias de cuidado, como intervengdes psicoterapéuticas, acompanhamento psicolégico,
terapias ocupacionais, fonoaudiologia, apoio pedagégico e acdes de educacio em sadde. A
decisio pela introdugio de psicofirmacos deve ser cuidadosamente discutida pela equipe
multiprofissional, levando em consideracdo a gravidade dos sintomas, os beneficios esperados,
os riscos envolvidos e as condi¢des clinicas do paciente. Do mesmo modo, a revisio, reducio ou
retirada de medicamentos deve integrar o Projeto Terapéutico Singular, sendo conduzida de
forma planejada, gradual e compartilhada com a familia, que desempenha papel fundamental
no acompanhamento e na observagio das respostas ao tratamento (Brasil, 2015).

No que se refere as classes de psicofdrmacos mais utilizadas, destacam-se os ansioliticos
e sedativos, os antidepressivos, os estabilizadores do humor e os antipsicéticos. Entre esses, os
antidepressivos e os antipsicéticos sio os mais frequentemente empregados no manejo do
autismo infantil, sobretudo em casos de irritabilidade severa, agressividade e alteracdes
importantes de humor. Entretanto, outros medicamentos podem ser utilizados de acordo com
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as necessidades individuais, visando atuar em diferentes dimensdes do transtorno e contribuir
para o controle dos sintomas-alvo, sempre com base em avaliacio clinica criteriosa e

acompanhamento continuo (Oliveira et al., 2015).

3. METODOLOGIA

O presente trabalho consiste em uma revisdo integrativa da literatura cujo foco é
compreender, de maneira ampla e aprofundada, o papel do cuidado farmacéutico na Atencio
Priméria a Satide (APS) direcionado a criangas de § a 10 anos diagnosticadas com Transtorno
do Espectro Autista (TEA) no 4mbito do Sistema Unico de Sadde (SUS). O estudo busca
analisar como as priticas de acompanhamento medicamentoso, as a¢des de educacio em satde
e o suporte oferecido as familias contribuem para qualificar o cuidado, reduzir riscos associados
ao uso de medicamentos e fortalecer a integralidade da atencio prestada a esse publico.

A pesquisa foi desenvolvida a partir da consulta a diversas bases de dados cientificas,
como SciELO e Google Académico, além de periddicos especializados em satide publica,
farmacoterapia, neurodesenvolvimento e Aten¢io Primdiria. Também foram examinados
documentos normativos do Ministério da Satde, protocolos clinicos, diretrizes terapéuticas e
materiais institucionais que abordam o cuidado a crianca com TEA no SUS. Essa abordagem
permitiu reunir evidéncias atualizadas sobre a atuacio do farmacéutico no territdrio,
especialmente nas Unidades Béisicas de Satde (UBS), onde ocorre grande parte do
acompanhamento longitudinal dessas criangas.

A utilizacdo da revisio integrativa possibilitou uma anélise critica e sistemdtica das
informagdes disponiveis, permitindo identificar avangos, limitacdes e desafios na
implementagio das acdes farmacéuticas para criancas autistas. Entre os principais pontos
analisados encontram-se: a adequagio da farmacoterapia, a adesio ao tratamento, a detecgdo de
reacdes adversas, o acompanhamento do uso racional de medicamentos psicotrépicos, além do
papel educativo do farmacéutico na orientagio as familias e cuidadores. A revisio também
destaca a importincia das agdes interprofissionais e da comunicagio efetiva entre
farmacéuticos, médicos, enfermeiros, terapeutas ocupacionais, psicélogos e demais integrantes
da Rede de Atencio Psicossocial (RAPS).

Os estudos analisados evidenciam que, apesar dos avangos das politicas publicas voltadas
a populagio com TEA, ainda existem lacunas importantes relacionadas a continuidade do
cuidado, a falta de protocolos especificos para o acompanhamento farmacoterapéutico infantil
e A necessidade de formacdo permanente dos profissionais da APS. Além disso, o trabalho
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aponta que o apoio as familias é fundamental, considerando que os cuidadores frequentemente
enfrentam ddvidas sobre o uso correto dos medicamentos, reconhecimento de efeitos adversos,
manejo comportamental e acesso aos servigos especializados.

Assim, o cuidado farmacéutico assume papel estratégico na construg¢io de praticas
seguras, humanizadas e centradas na crianca e na familia. A integragio entre farmacoterapia
adequada, educagio em satide e suporte emocional e informacional favorece o desenvolvimento
infantil, reduz riscos associados ao uso de medicamentos e fortalece a autonomia das familias
no processo de cuidado.

Por fim, o Quadro 1 apresenta as etapas metodoldgicas utilizadas na condugio da revisio
integrativa, detalhando o processo de busca, selecio e triagem dos estudos, além dos critérios de
inclusdo e exclusio empregados e da sintese final das evidéncias encontradas. Esse percurso
metodoldgico assegura a transparéncia da pesquisa e subsidia futuras investigagdes sobre o

cuidado farmacéutico direcionado as criangas com TEA no SUS.

Quadro 1 - Etapas da RIL

Etapa Caracteristica

12 etapa Identificacdo do tema e selegdo da hipétese ou questdo de pesquisa.

22 etapa Estabelecimento de critérios para inclusio e exclusio de estudos, amostragem ou busca na
literatura.

32 etapa Definicdo das informagdes a serem extraidas dos estudos selecionados ou categorizados dos
estudos.

42 etapa Avaliagido dos estudos incluidos na revisdo integrativa.

52 etapa Interpretagio dos resultados.

62 etapa Apresentagio da revisdo e sintese do conhecimento.

Fonte: Mendes; Silveira; Galvio (2008).

Para a realizacdo da presente revisio, foi elaborada uma estratégia de busca bibliografica
com o uso de operadores booleanos “AND” e “OR”, com o objetivo de combinar descritores
relacionados ao tema cuidado farmacéutico na Atencio Primadria a4 Satide voltado a criancas de
5 a 10 anos com Transtorno do Espectro Autista (TEA) no Sistema Unico de Satde (SUS).

Os descritores utilizados contemplaram termos como: “cuidado farmacéutico”, “atengio
priméria a saade”, “transtorno do espectro autista”, “criancas”, “acompanhamento
medicamentoso”, “educagio em satide” e “suporte familiar”. O operador “OR” foi empregado

para agrupar termos equivalentes e sinénimos nos idiomas portugués, inglés e espanhol, de
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modo a ampliar o alcance da busca e garantir maior abrangéncia e diversidade das publicacdes
identificadas, conforme recomendado por Souza et al. (2010).

A combinacdo desses descritores por meio do operador “AND” permitiu refinar os
resultados, assegurando a selecdo de estudos diretamente relacionados ao objetivo da revisio. O
processo de identificagdo, triagem e selecio dos estudos que compuseram o portfélio
bibliogréfico encontra-se representado no fluxograma apresentado na Figura 1, o qual descreve

de forma sistematizada as etapas metodolégicas adotadas.

Figura 1 - Fluxograma de busca e sele¢do dos artigos cientificos.

Aplicacao dos critérios

Base de dados 2 etapa

f I

» » 45 32 13

l l artigos excluidos l

Planejamento de pesquisa

1 etapa 3 etapa

Busca de artigos Literatura na integra

Fonte: Autoria prépria.

A busca bibliografica abrangeu o periodo de 2015 a 2025, com o objetivo de identificar e
analisar as produgdes cientificas relacionadas ao cuidado farmacéutico na Atengio Primiria a
Sadde voltado a criangas de 5 a 10 anos com Transtorno do Espectro Autista (TEA) no Sistema
Unico de Satde (SUS), considerando as praticas de acompanhamento medicamentoso,
educacdo em sadde e suporte as familias.

O processo de selecdo dos estudos ocorreu em duas etapas. Na primeira fase, realizou-se
a triagem inicial por meio da leitura dos titulos e resumos dos artigos identificados, a fim de
verificar a pertinéncia temitica com os objetivos da pesquisa. Na segunda fase, os estudos
previamente selecionados foram avaliados na integra, considerando-se a adequagio
metodoldgica e a contribui¢io para a compreensio do cuidado farmacéutico direcionado ao
putblico infantil com TEA no contexto da Ateng¢io Primaria a Satde.

Nos casos em que houve divergéncia entre os avaliadores quanto a inclusdo ou exclusio
de determinado estudo, as decisées foram tomadas por consenso entre os pareceristas. A anélise
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foi conduzida de forma independente por dois revisores, seguindo critérios de elegibilidade
previamente estabelecidos. Os critérios de inclusio contemplaram estudos empiricos, ensaios
aplicados e pesquisas com dados primdrios, publicados integralmente nos idiomas portugués,
espanhol ou inglés, que abordassem o cuidado farmacéutico, o uso racional de medicamentos,
acdes de educagdo em satide e o suporte as familias de criancas com TEA no 4mbito do SUS.

Foram excluidas revisdes sistemdticas, relatos de experiéncia e estudos de caso isolados,
por ndo se adequarem ao recorte metodolégico adotado nesta pesquisa. Ao final do processo de
selecdo, 10 artigos e 3 documentos oficiais foram incluidos, considerando sua relevincia tedrica
e metodoldgica para a anélise das priticas de cuidado farmacéutico na Atencdo Primaria a Satde
voltadas a criancas com TEA.

A selecio dos artigos envolveu uma leitura criteriosa dos resumos, das metodologias
empregadas e dos principais resultados apresentados, de modo a assegurar a inclusio apenas de
estudos alinhados ao objeto da pesquisa. Essa abordagem permitiu uma cobertura consistente e
aprofundada da literatura, contribuindo para a constru¢io de uma discussdo qualificada sobre o
papel do farmacéutico na promogio do uso seguro e racional de medicamentos, na educagio em

satde e no apoio as familias de criancas com Transtorno do Espectro Autista no contexto do

SUS.

s. RESULTADOS E DISCUSSAO

Os profissionais da satide exercem fungio central na identificagio precoce do
Transtorno do Espectro Autista (TEA), por meio de avaliagdes clinicas, acompanhamento do
desenvolvimento infantil e observacio sistematizada de sinais e comportamentos sugestivos do
transtorno. Pediatras, psicélogos, neurologistas, psiquiatras, enfermeiros e outros especialistas
devem estar devidamente capacitados para reconhecer indicadores de risco para o TEA durante
consultas de rotina, atendimentos clinicos e avalia¢des do desenvolvimento neuropsicomotor.

A detecgio precoce possibilita o encaminhamento oportuno para avaliagio especializada
e a implementacdo antecipada de intervencdes, as quais sio determinantes para melhores
desfechos no desenvolvimento da crianca. Contudo, ainda é recorrente a insuficiéncia de
conhecimento e preparo entre profissionais de satde, educadores e membros da comunidade
acerca dos sinais iniciais do TEA, o que pode culminar em diagndsticos tardios ou equivocados,

bem como na auséncia de suporte adequado as criangas e suas familias (Nalin et al., 2022; Silva;

Mulick, 2009).
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Nesse contexto, o farmacéutico pode contribuir significativamente ao orientar os pais
ou responsaveis quanto ao tratamento prescrito pelo médico, esclarecendo diividas relacionadas
ao uso correto dos medicamentos, possiveis efeitos adversos e interacdes medicamentosas.
Ademais, devido ao contato recorrente com criancgas e familiares, esse profissional encontra-se
em posi¢io privilegiada para reconhecer sinais iniciais sugestivos do TEA, atuando como um
elo fundamental entre a familia e os servicos de satide. Tal atuagio pode favorecer o
encaminhamento precoce para avaliagio especializada, possibilitando o diagnéstico em estdgios
iniciais, o que est4 diretamente associado a melhores desfechos clinicos e ao aprimoramento do
prognéstico do individuo com autismo (KHANNA; JARIWALA, 2012).

Entretanto, os préprios autores apontam obstéculos relevantes que limitam essa atuagio.
Entre as principais barreiras identificadas est4 a insuficiéncia de conhecimento especifico sobre
o Transtorno do Espectro Autista. Khanna e Jariwala (2012) evidenciam que, embora o
farmacéutico possua competéncias técnicas para atuar junto a essa populacdo, parte desses
profissionais demonstra inseguranca e despreparo, decorrentes da dificuldade em reconhecer os
sintomas do TEA, do desconhecimento dos recursos e servigos disponiveis na comunidade e da
falta de confianca para orientar adequadamente os pais quanto ao manejo farmacolégico de
criangas autistas.

Corroborando essa perspectiva, Luleci et al. (2016) afirmam que, apesar das limitagdes
existentes, tais barreiras podem ser superadas por meio da capacitagdo profissional continua e
da ampliacdo do contato do farmacéutico com o tema do autismo. A familiarizagdo com o TEA,
o dominio das opgdes terapéuticas disponiveis e o conhecimento da rede de apoio comunitaria
sio fundamentais para fortalecer a atuacdo desse profissional. Além disso, os autores ressaltam
que o farmacéutico pode assumir um papel central na promogio da conscientizagio social sobre
o autismo, contribuindo ativamente para o enfrentamento de uma das principais probleméticas
associadas ao TEA: a estigmatizagio social.

Sob essa btica, destaca-se a relevincia da atuacio do farmacéutico no Ambito do Sistema
Unico de Satde (SUS) brasileiro. Embora ainda sejam escassos os estudos que abordem
especificamente o cuidado farmacéutico direcionado as pessoas com TEA no SUS, esse campo
configura-se como um espago promissor para o desenvolvimento de acdes educativas,
orientacdes em sadde e estratégias de combate ao preconceito. No contexto do SUS, os projetos
terapéuticos singulares demandam uma abordagem interdisciplinar, envolvendo diferentes

profissionais da satide, entre os quais o farmacéutico se insere como agente essencial no cuidado

integral (BRASIL, 2015).
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Considerando que o autismo acomete individuos de todas as classes sociais, o
farmacéutico inserido nas politicas publicas de sadde pode desenvolver diversas atividades
voltadas a essa populacio, tais como a atencdo farmacéutica individualizada, o
acompanhamento farmacoterapéutico, o monitoramento do uso de medicamentos e a promogio
de acdes educativas, como palestras e rodas de conversa. Essas iniciativas devem ser pautadas
pela ética, pelo respeito e pela auséncia de preconceitos, com o objetivo de qualificar o processo
de assisténcia i satde da pessoa com TEA e de seus familiares, além de contribuir para a
disseminacdo de informacdes e a reducgdo da estigmatizagio (LULECI et al., 2016).

No que se refere especificamente a abordagem medicamentosa, ao monitoramento e ao
acompanhamento do paciente, o farmacéutico, atuando de forma integrada a equipe
multiprofissional, contribui para a elaboracio de um plano terapéutico individualizado,
centrado nas necessidades especificas de cada paciente. Nesse processo, sio consideradas
questdes fundamentais, como a identificacio, a prevencdo e a resolu¢io de problemas

relacionados ao uso de medicamentos, promovendo maior seguranga, adesio ao tratamento e

qualidade de vida para o individuo com TEA e sua familia (LULECI et al., 2016).

CONCLUSAO

Diante do exposto, pode-se afirmar que a assisténcia farmacéutica exerce papel
fundamental na organiza¢io do uso de medicamentos e na promogio da saidde e da qualidade
de vida de criangas com Transtorno do Espectro Autista (TEA). A anélise dos aspectos
epidemiolégicos, das manifestacdes clinicas e dos critérios diagndsticos evidencia a
complexidade inerente ao transtorno, bem como a necessidade de uma abordagem terapéutica
criteriosa e individualizada, capaz de minimizar comportamentos desafiadores e sintomas que
impactam significativamente o desenvolvimento e a funcionalidade da crianga.

A discussio acerca das alternativas terapéuticas disponiveis, assim como das limita¢des
decorrentes das reagdes adversas associadas aos tratamentos farmacoldgicos, reforca a
importincia de um acompanhamento continuo e sistemético. Tal acompanhamento torna-se
ainda mais relevante diante do uso frequente de medicamentos em regime off-label, pritica
comum no manejo do TEA, que exige monitoramento rigoroso quanto a eficicia, seguranca e
adequacio das terapias prescritas. Nesse cendrio, a atua¢do do farmacéutico integrada a equipe
multiprofissional mostra-se indispensdvel, uma vez que esse profissional contribui para a
otimizacdo da farmacoterapia, identificacdo e prevencio de interacdes medicamentosas,
monitoramento de eventos adversos e orientagio qualificada aos cuidadores.
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Evidéncias cientificas apontam que a inser¢io do farmacéutico no cuidado direto ao
paciente estd associada a melhora significativa da adesio ao tratamento e ao aumento da
qualidade de vida das criangas com TEA, além de fortalecer o vinculo entre familia e servigos
de satde. Esses achados ressaltam a necessidade de ampliar a conscientizacio sobre a
importincia dos servicos farmacéuticos especializados, bem como de garantir o acesso
equitativo a uma assisténcia centrada no paciente e em suas necessidades individuais.

Os dados analisados também revelam a existéncia de lacunas expressivas no
acompanhamento farmacéutico de criancas com TEA, o que pode comprometer a efetividade
das terapias medicamentosas e aumentar o risco de erros na administracdo dos firmacos. A
incorporagio de servicos farmacéuticos especializados apresenta-se como estratégia essencial
para promover o uso seguro e racional de medicamentos, fortalecer a adesio terapéutica e
oferecer suporte continuo aos cuidadores, que frequentemente enfrentam desafios emocionais,
sociais e priticos no manejo cotidiano do transtorno. Essa abordagem integral contribui ndo
apenas para melhores desfechos clinicos, mas também para a redugio da sobrecarga familiar e
para o fortalecimento do cuidado compartilhado.

Dessa forma, torna-se imprescindivel que as politicas publicas de satde incentivem a
inclusdo efetiva do farmacéutico no cuidado integral de criancas com TEA, reconhecendo seu
papel estratégico na promocdo de uma atencdo qualificada, humanizada e baseada em
evidéncias. Somente por meio de uma abordagem personalizada, interdisciplinar e centrada na
crianga serd possivel assegurar uma assisténcia a satde que responda de maneira plena as
necessidades dessa populacdo em situacdo de vulnerabilidade, promovendo seu bem-estar,

desenvolvimento e inclusdo ao longo do ciclo de vida.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

BRASIL. Lei n? 13.146, de 6 de julho de 2o015. Institui a Lei Brasileira de Inclusio da Pessoa com
Deficiéncia (Estatuto da Pessoa com Deficiéncia). Diirio Oficial da Uniio: secio 1, Brasilia,
DF, 7 jul. 201s.

BRASIL. Ministério da Satde. Linha de cuidado para a atengdo as pessoas com Transtorno do
Espectro Autista (TEA) e suas familias na Rede de Atengdo Psicossocial do SUS. Brasilia:
Ministério da Satde, 2015.

BRASIL. Ministério da Satide. Portaria n? 336, de 19 de fevereiro de 2002. Estabelece os Centros
de Atencdo Psicossocial (CAPS). Diario Oficial da Unido: se¢do 1, Brasilia, DF, 20 fev. 2002.

FERNANDES, F. D. M. et al. Transtorno do espectro autista: aspectos clinicos e
epidemiolégicos. Revista CEFAC, Sio Paulo, v. 19, n. 2, p. 234-245, 2017.

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educac¢io. Sao Paulo, v. 12, n. 1, jan. 2026.
ISSN: 2675-3375

14



. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias ¢ Educacio — REASE

KHANNA, R.; JARIWALA, K. Pharmacists’ role in the management of autism spectrum
disorders. Journal of Pediatric Pharmacology and Therapeutics, v. 17, n. 4, p. 343-349, 2012.

LULECI, N. E. et al. Pharmacists’ awareness and attitudes toward autism spectrum disorder.
International Journal of Clinical Pharmacy, v. 38, n. 1, p. 147-154, 2016.

MENDES, K. D. S.; SILVEIRA, R. C. C. P.; GALVAO, C. M. Revisio integrativa: método
de pesquisa para a incorporacio de evidéncias na saide e na enfermagem. Texto & Contexto
Enfermagem, Florianépolis, v. 17, n. 4, p. 758-764, 2008.

NALIN, M. et al. Diagnéstico precoce do transtorno do espectro autista: desafios na prética
clinica. Revista Paulista de Pediatria, Sio Paulo, v. 40, 2020287, 2022.

OLIVEIRA, L. C. et al. Uso de psicofirmacos no transtorno do espectro autista: indicagdes e
limitagdes. Revista de Ciéncias Farmacéuticas Bésica e Aplicada, v. 36, n. 2, p. 245-252, 2015.

PEREIRA, R. S. Educacido inclusiva e politicas ptiblicas no Brasil. Sao Paulo: Cortez, 2009.

PINTO, R. N. M. et al. Transtorno do espectro autista: abordagem clinica e terapéutica. Revista
Brasileira de Neurologia, Rio de Janeiro, v. 52, n. 3, p. 15-25, 2016.

SILVA, M.; MULICK, J. A. Diagnostic practices in autism spectrum disorders: challenges and
implications. Journal of Autism and Developmental Disorders, v. 39, n. 9, p. 1342-1350, 2009.

SOUZA, M. T.; SILVA, M. D.; CARVALHO, R. Revisio integrativa: o que é e como fazer.

Einstein (Sio Paulo), v. 8, n. 1, p. 102-106, 2010

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educac¢io. Sao Paulo, v. 12, n. 1, jan. 2026.
ISSN: 2675-3375

15



