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RESUMO

O Transtorno do Espectro Autista € caracterizadaupodistarbio neural que é influenciado
por multiplos fatores genéticos, imunoldgicos e mmiais, os quais desempenham um papel
em sua patogenia, de modo que pessoas com ess@rinarapresentam um comportamento
diferente perante outros. A relevancia desta psadlirge atraves da relacdo do diagndstico
em questdo com um comportamento alimentar caraatixipor uma seletividade, a fim de
dar visibilidade a essa tematica, uma vez que alimé&ntacdo pode ocasionar problemas de
saude e o surgimento de sérias deficiéncias nutad, afetando e podendo agravar todo o
processo de desenvolvimento nutricional. A parigsa, o presente estudo realizou uma
revisdo integrativa da literatura acerca do congpoento alimentar de criancas com esse
diagnostico, abordando as contribuicbes da assiatémtricional diante da seletividade e
outros comportamentos alimentares desses individupartir dos artigos incluidos, de modo
geral, observou-se o alto indice de criancas compodamentos alimentares atipicos,
incluindo seletividade alimentar, motricidade dastig@cdo, aspectos comportamentais,
sensibilidade sensorial e sintomas gastrointestiiz@sse modo, a assisténcia nutricional se
mostra crucial para criancas e adolescentes coendesgnostico, promovendo ndo apenas o
desenvolvimento fisico, mas também contribuindoapar melhoria do comportamento
alimentar e qualidade de vida.

Palavras-chaves:Transtorno do Espectro Autista. Comportamento Afitae Seletividade
Alimentar.

ABSTRACT

Autistic Spectrum Disorder is characterized by arakdisorder that is influenced by multiple
genetic, immunological and environmental factorhjclv play a role in its pathogenesis, so
that people with this disorder behave differentbyvaérds others. The relevance of this
research arises through the relationship of thgmndisis in question with eating behavior
characterized by selectivity, in order to give bikiy to this issue, since poor diet can cause
health problems and the emergence of serious ioutlt deficiencies, affecting and may
worsen the entire process of nutritional developmBased on this, the present study carried
out an integrative review of the literature on thating behavior of children with this
diagnosis, addressing the contributions of nutrdloassistance in the face of selectivity and
other eating behaviors of these individuals. Framarticles included, in general, a high rate
of children with atypical eating behaviors was atsed, including food selectivity, chewing
motor skills, behavioral aspects, sensory sengitamd gastrointestinal symptoms. Therefore,
nutritional assistance is crucial for children aablescents with this diagnosis, promoting not
only physical development, but also contributingniproving eating behavior and quality of
life.

Keywords: Autistic Spectrum Disorder. Eating BeloavFood Selectivity.
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1 INTRODUCAO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) € caracaelizpor um distarbio neural que &
influenciado por mdltiplos fatores genéticos, imidgicos e ambientais, 0s quais
desempenham um papel em sua patogenia, de mod@eps®as com esse transtorno
apresentam um comportamento diferente peranteso@dEA € um transtorno que nao tem
cura e caracteriza-se por apresentar déficit neiemn no dialogo social e em alguns outros
padrdes de comportamento (CORTES; ALBUQUERQUE, 2020

O TEA é o mais conhecido dentre a categoria densteanos Invasivos de
Desenvolvimento e tem como principais caractesstigara o seu diagndéstico o déficit do
desenvolvimento em habilidades sociais, comuniagatig cognitivas, além de distarbios
alimentares que surgem do consumo de determindiduengos, atravées de influéncia da sua
cor, textura ou odor (CARVALHO, 2012). Em relacams alistarbios alimentares, criancas
com TEA podem sofrer com uma alimentacdo inadequeaieendo consequéncias futuras a
sua saude, devido a sua seletividade em relac&aliawsntos.

A seletividade alimentar em criancas com TEA satiflea como um transtorno em
gue se apresenta pouco apetite, receio por alimemgos e recusa alimentar. Segundo
Domingues (2011), a escassez de alimentos varied@sta limitagcdo do individuo podem
desencadear deficiéncias nutricionais que atrapalbaseu processo em desenvolver um
repertorio alimentar saudavel que favoreca um bantibnamento do organismo. Com
efeito, isso mostra a importancia de que 0s paigesponsaveis observem e estimulem uma
alimentacg&o apropriada com suas necessidadesiondis:

No dia a dia de crianca com TEA, a seletividadenatitar € um fator que esta
interligado ao seu comportamento, fazendo com tpuéeaha uma restricdo na ingestao de
diversos alimentos, provocando dificuldades deringéimentos diferentes e selecionando o
consumo apenas de alimentos iguais. De acordo camwelio (2012), pode ser observado
que a seletividade afeta em torno de 40% a 80%raas;as com esse transtorno.

Caetano e Gurgel (2018) apontam que criancas cofapesentam uma resisténcia
maior quando relacionada a novas experiéncias miares. Essas possiveis barreiras
dificultam o processo de alimentagcdo adequada,nderauma caréncia de micro e
macronutrientes decorrentes dessa seletividadeertiém Desse modo, a ma alimentacdo
pode desencadear um desequilibrio energético arcséisas alteracdes nutricionais.

Diante do exposto, a relevancia desta pesquisa eig relacdo do diagnostico de

TEA com um comportamento alimentar caracterizado yoa seletividade, a fim de dar
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visibilidade a essa temética, uma vez que a maeatggdo pode ocasionar problemas de
saude e o surgimento de sérias deficiéncias nuta, afetando e podendo agravar todo o
processo de desenvolvimento nutricional.

Assim sendo, compreende-se que a importancia ddiagmostico precoce de TEA
em criangcas com menos de quatro anos de idade c®mpanhamento com uma equipe
multiprofissional nesse processo € de extremadaelda, pois garante um ganho significativo
no seu desenvolvimento relacionado a linguagem podmmentos e alimentacdo. E com o
intuito de dar visibilidade a essa problematica sgie€onstroi a presente pesquisa. Diante do
contexto apresentado, os problemas alimentaresmsdator presente em criangcas com TEA,
0 que pode acarretar impactos negativos na sualgdalde vida. Desse modo, sofrem com
alimentacOes inadequadas e a restrita diversidaddimientos, acarretando negativamente a
sintomatologia do autismo (CAETANO; GURGEL, 2018).

A partir desse contexto, observa-se que criancas TBA podem sofrer diversos
disturbios no trato gastrointestinal como menodpgédio de enzimas, alteracdo no intestino,
assim como inflamacdes intestinais. Esses distsiimolem explicar o surgimento de alergias
e intolerancias alimentares, além de diarreia eaddominal (GOULARTE, 2020). Com isso,
€ de suma importancia que criancas com TEA tenhamaoompanhamento com um
profissional em nutricdo precocemente para adquelhores hébitos alimentares.

Dado o exposto, o0 presente trabalho realizou umisae integrativa da literatura
acerca do comportamento alimentar de criancas ksmdmtes com TEA, abordando as
contribuicbes da assisténcia nutricional diante sdketividade e outros comportamentos

alimentares desses individuos.
2 METODOLOGIA

O presente estudo tratou-se de uma revisdo integrajue se apresenta como um
meétodo de estudo mais amplo, pois permite incitérdtura tedérica e empirica, bem como
estudos com diferentes abordagens metodoldgicastjtptiva e qualitativa). Os estudos que
séo incluidos nesta revisdo sdo analisados de feistgnéatica em relagdo aos seus objetivos,
materiais e métodos, permitindo que o leitor aeatisconhecimento pré-existente sobre o
tema investigado (POMPEQO; ROSSI; GALVAO, 2009).

Ademais, esse método tem como a principal finadadnir e sistematizar os estudos
realizados sobre um determinado assunto, construinth conclusao a partir dos resultados

evidenciados em cada estudo, mas que investigdohepras idénticos ou similares. No geral,
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para a construcdo de uma revisdo integrativa, éisorepercorrer seis etapas distintas:
identificacdo do tema e selecdo da questdo de igasgstabelecimento dos critérios de
inclusédo e excluséo; identificacdo dos estudosele€eionados e selecionados; categorizacao
dos estudos selecionados; andlise e interpretag8oresultados e a apresentacdo da
revisdo/sintese do conhecimento (BOTELHO; CUNHA; GEZDO, 2011).

O presente estudo tem como fundamental questaas @sirincipais caracteristicas
do comportamento alimentar de criancas com TEA asgas contribuicbes da assisténcia
nutricional nesse processo? A busca foi realizadanmeses de setembro e outubro de 2023,
mediante a pesquisa nas seguintes bases de dastesne&SOnline de Busca e Andlise de
Literatura Médica Nledical Literature Analysis and Retrieval System Online) (MEDLINE),
Scientific Electronic Library Online (SciELO) e Ettatura Latino-Americana e do Caribe em
ciéncias da saude (LILACS). As palavras-chavezatilas seguiram a descricdo dos termos
Descritores em Ciéncia em Saude (DeCS) (“Transtdm&spectro Autista” OR Autismo)
AND (“Seletividade alimentar” OR “alimentag&o” ORUtricao” OR “nutricionista”).

Os critérios de incluséo utilizados foram artigantificos, nos idiomas portugués e
inglés, texto completo disponivel eletronicamentie dorma gratuita e publicado nos ultimos
dez anos (2013 a 2023). Foram excluidos os trabajhe ndo atendiam a questao norteadora
da pesquisa e as duplicadas em mais de uma bdselae

Inicialmente, foi realizada uma busca de acordo amsnbases de dados e as
combinacfes dos descritores selecionados. A mhtleitura dos resumos, elencaram-se 0s
estudos que atendiam aos critérios de inclusao/ekal A selecdo final dos artigos
selecionados contou com a avaliacdo cega de daissjupor meio da leitura na integra dos
artigos recrutados apo6s a triagem inicial. Quanolavé discordancia na inclusdo/excluséo,
um terceiro juiz independente foi consultado. Ry, foi criada uma planilha contendo as
seguintes informacdes sobre os estudos inclusoisul@) b) autores; c) ano de publicacéo; d)
pais de realizagéo.

A sintese e interpretacdo dos achados ocorreraartia ga analise de contetado de
Bardin (2016), levando em consideracao as seguatégms: a) leitura exaustiva dos artigos

selecionados; b) detalhamento das caracteristasaesiudos; e ¢) analise dos juizes.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Com base na pesquisa inicial, foram encontradoartjos. A partir da selecao

dos artigos indenticados, 11 foram excluidos, pd@e estavam de acordo com o tema
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abordado. 1 artigo era duplicado e ndo seriam sé&des os dois. Dessa forma, foram 10
artigos lidos na integra. Depois de realizadatarbei 4 artigos foram excluidos em consenso,
pois ndo condiziam com o objetivo da pesquisa. @&3m, pode-se observar que a amostra

final totalizou 7 estudos, conforme pode ser vigidluxograma demonstrado na figura 1.

Figura 1 — Fluxograma das fases de identificacdo, selecéo,gtslidade e inclusao.

21 Artigos identificados:
Identificacdo Base Medline (n =11),
Base Lilacs (n =7),
Base Scielo (n= 3).

Artigos excluidos:
- Foge do tema,
-N&o foi publicado nos ultimos 10
> anos,
-N&o se encontra nos idiomas
Inglés/portugués.
(n =10)

NUmero de artigos apds aplicagagd

N dos critérios de incluséo e exclusap
Selecdo (n = 11)

Artigos excludos por duplicagéo:
(n=1)

\ 4

v

Elegibilidade

Artigos recuperados

Artigos lidos na integra . .
g (n = 10) g Artigos excluidos:

Depois de lido na integra por ndo
\ adequagédo ao tema

(n=14)
l »

Inclusa Artigos incluidos
nclusao (n=7)

Fonte: Autoria propria, 2023.

Inicialmente foi construido um quadro para expor @studos contendo

informagBes como ano, titulo, autores e tipo dedestApOs as pesquisas nas bases de dados
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por meio dos descritores de inclusdo e exclusé@belsicidos, foram selecionados 7 artigos

presentes no (Quadro 1) para andlise da reviségrativa.

Quadro 1- Artigos para analise da Revisao Integrativa.

199

. ANO TIPO DE
ESTUDO TITULO AUTORES ESTUDO
Concepcoes, praticas ne Revisio
1 comportamentos  alimentargs Ruthes 2020 | integrativa da
de familias com criangas i
. iteratura
autistas.
Aspectos sociais e clinicos de
criancas com transtorno do Exploratorio,
2 espectro autist_a de um Costaet al. 2023 quantitativ_o, de
movimento social de um corte seccional,
municipio litorAneo da regido de base primari
do norte fluminense.
Comportamento alimentar de Prospectivo,
3 criancas com transtorno do Lemeset al. 2023 transversal,
espectro autista. descritivo e
analitico
Escala de Avaliagcdo do
4 Comportamento Alimentar no Lazaroet al. 2019 Pesquisa de
Transtorno  do Espectro campo
Autista: estudo de validacéo
Um liquidificador sem tampd:
experiéncias na hora das
refeicbes de cuidadores de Qualitativo
S uma crianga com transtorno  Adamset al. 2020 ex Ioratc')rié)
de espectro autista na Africa P
do Sul.
Muito além dos nutrientes:
5 ex_periéncias_e conexées_ com o Pesquisa
criancas autistas a partir do Oliveiraet al. 2021 e
) . etnogréfica
cozinhar e comer juntos.
Randomized controlled trial
of an applied behavigr Pesquisa de
7 analytic intervention for food  Petersoret al. 2019 camqo
selectivity in children with P
autism spectrum disorder.

Fonte: préprio autor, 2023.
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3.1 AlteragGes Comportamentais Influenciadas pelaefetividade Alimentar em Crianga
com TEA

A seletividade alimentar é um fator que influenaialimentacdo em criancas com
Transtono do Espectro Autista. Lenskal. (2023) eLazaroet al. (2019) apontam que grande
parte das alteracbes comportamentais em pessoaSEAmue ocorrem durante as refeigcoes,
acontecem devido as disfuncbes sensoriais desauzsigela seletividade alimentar. A
maior parte da literatura estudada apontou quefatsede desordem é mais comum entre
criangas com o TEA. Com isso, a introducao de umeglto novo, seja ele com cor, textura e
embalagem consiste em um desafio nos aspectos camegntais.

Destaca-se 0 estudo de Lenetsal. (2023), desenvolvido em uma associacdo para
autistas em SP com criancas e adolescentes, qu® tenvuito de analisar o comportamento
alimentar de criancas com TEA. Os autores criaramquestionario de 53 questfes cujo
critério de inclusdo era ser diagnosticado comseuti No entanto, os participantes teriam
que ter pelo menos 12 meses do seu diagnosticesgupsa foi realizada com participantes
de faixa etaria entre 2 e 14 anos, sendo 17 dorsasculino e 4 do sexo feminino. O estudo
constatou que as maiores alteragcdes comportamesri@ns de categoria da seletividade
alimentar.

Os autores apontaram ainda a dificuldade apresentied recusa alimentar ao
introduzir novos alimentos na criagdo desses iddod, podendo ocasionar em
comportamentos como arremessos de objetos, agressgorem e empurrarem a comida.
Além dessas abordagens, o estudo de campo resgqakon envolvimento da familia nesses
momentos € de fundamental importancia, para queaga consiga um melhor desempenho
em sua dieta. A principio, a forma como os paigyeea desde o descobrimento do
diagndstico do seu filho pode influenciar diretateeno seu desenvolvimento ao longo da
vida.

Acerca do supracitado, o estudo de Lazaad. (2019) retrata problemas relacionados
as atitudes dos pais durante as refeicOes, a eaetBpbs responsaveis apresentarem pouca
insisténcia no alimento durante as refeicbes odyzmicem comidas especiais diferentes dos
demais membros da familia. Essa atitude pode indugpierfil alimentar de criangcas com
TEA. Outro fator pertinente abordado diz respeibs @ais ndo terem a pratica de uma
alimentacdo saudavel, expondo seus filhos a hablioentares desordenados ao ponto de
apresentarem sobrepeso. Com base nisso, os mates lts cuidadores podem influenciar

negativamente no habito alimentar de seus filhesdbe-se com esses estudos a importancia
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da dindmica familiar de pais e filhos e a imporidrde uma alimentagdo saudavel para que
nao se desenvolvam problemas alimentares futuros.

Costaet al. (2023), em estudo exploratorio, quantitativo, detec seccional de base
primaria, realizado por meio da aplicacdo de unstario virtual com criangas entre 9 e
11 anos, identificou que TEA € um transtorno conom@equéncia em individuos do sexo
masculino. Além disso, os resultados evidenciaram @ anemia € uma doenca relevante
nesses individuos, pois eles sofrem de uma alip@&botaarente nutricionalmente, com
deficiéncia de ferro.

Em vista disso, percebe-se que esse fator é préggler causa da menor ingestao de
alimentos saudaveis, que séo influenciados pektiddhde alimentar. Faz-se necessario
salientar a partir do exposto a importancia de uam@ alimentar e o acompanhamento
profissional juntamente com uma equipe multidiscgl para tratar as caréncias desses
individuos para que nao desenvolva patologia agdaa sua formacao.

Petersonet al. (2019), em estudo randomizado com criancas eéhtee 10 anos,
retratam uma intervencao analitica, a qual avdimpeza bucal dos participantes e aceitacao
de 16 novos alimentos em criangcas com TEA, em qupdssivel perceber que ndo houve
uma mudanca esperada de todos que participarammteiveincdo. Os mesmos ficaram
definidos em trés grupos de trés, porém no finahpaeceram apenas seis participantes. Eles
consumiam em torno de 90% de suas necessidadesaslo

Em efeito, os autores apontaram que o0s participagpeesentavam dietas carentes
nutricionalmente e constataram que nao obtiveraito ér estudar a seletividade alimentar.
Do mesmo modo, esse estudo contou com o auxiligprdéssionais como médicos
cuidadores e nutricionistas, em que eram realizagasultas semanalmente com o0s
envolvidos, com duracdo de 1h30min. Vale ressajteg dois participantes tiveram suas
consultas aumentadas para 3 vezes na semana, Enquans faltavam devido a doencas ou
imprevistos.

Ainda em relagdo ao estudo anterior, essas cosstthéavam-se de uma terapia
alimentar, na qual os cuidadores utilizavam alimerdiferentes do convivio alimentar dos
participantes. Percebeu-se a aceitacdo zero dodgdnos no inicio da pesquisa sobre a
intervencdo alimentar, bem como um comportamensmlaquado perante as refeigcbes.
Contudo, é importante frisar que a pesquisa faiagfina intervencdo analitica alimentar
desses pacientes, em que se percebeu a aceitat@aliimentos saudaveis alvo da pesquisa.
Os autores desse estudo mencionaram que a sadbBvalimentar € um fator pertinente em
criancas e bebés, em que muitas vezes com o teepantervencdo o paciente é curado. Ao
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se comparar com 0s estudos vistos anteriomente, adxzrda a ineficacia obtida com os
individuos com TEA que enfrentam seletividade afitae Os autores indicam que nao
podem afirmar se haveria éxito na intervencao, haswesse um prolongamento do tempo.

Petersoret al. (2019) ressaltaram ainda que futuros investigeglpoderdo prolongar
o periodo de espera para determinar se as difibeddalimentares se resolvem com mais
tempo na auséncia de intervencdo. Assim, percelzeisgportancia do estudo em longo
prazo, pois a seletividade € um comportamento qeeessita ser tratado conforme a
individualidade de cada pessoa com TEA, sendo ifapw& o acompanhamento de um
profissional especializado e o auxilio dos pais @@uporte fundamental na saiude de seus
filhos.

Dessa forma, com base nos artigos mencionados;ggodeer que sao notorias as
alteracbes influenciadas pela seletividade alimentassas mudancas podem ser
desenvolvidas desde a introducéo alimentar e astarrao longo da vida. Todavia, os artigos
mostram a dificuldade que os pais e cuidadoresng@mmora de introduzir um novo alimento
quanto a textura, odor ou cor ao portador de THEAnala dificuldade que ele tem em fazer
refeicbes em locais de lazer, devido a agressieidag demonstram ter com pessoas do seu
convivio.

Desse modo, € de suma importancia a participac@dis na alimentacdo de seus
filhos, além de promover intervengfes alimentarsal®er insistirem em alimentos que eles
persistem em recusar. Nesse sentido, € possivaivalbs relevancia de um acompanhamento
profisional para cuidar da seletividade aliments oriancas e adolescentes, visto que € uma
estratégia que pode ser tratada desde o seu dimgn@s que pode trazer melhorias

significativas na trajetéria de desenvolvimentaadtsta.

3.2 Outros Aspectos no Comportamento Alimentar em fancas com TEA

Além da seletividade alimentar, pessoas com TEAsgmtam outros comportamentos
alimentares atipicos, incluindo motricidade da igagéo, aspectos comportamentais,
sensibilidade sensorial e sintomas gastrointestin8iegundo Lazareet al. (2019), a
motricidade na mastigacdo esta relacionada a pnalsldigados a mastigacdo, succédo e
degluticdo alimentar.

Sobre isso, Leme®t al. (2023), em estudo tranversal, descritivo e analiti
abordaram que a motricidade na mastigacdo tevealtagrevaléncia em seus resultados.

Cerca de 21,9% das criancas e adolescentes apmasennastigacdo inferior que o grupo
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controle, sem TEA. Além disso, os autores relatagamo nivel do desempenho mastigatorio
de crianca com TEA tem um maior tempo de transpgia ingerir alimentos sélidos e que
apresenta maior interferéncia com a lingua, issmtace devido aos mesmos sentirem
dificuldades em mastigar ou engolir o alimento. rdes, € importante frisar que esse estudo
abordou que criangas com TEA tém funcdo mastigatdrierior as criancas que nao
apresentam o transtorno.

O estudo de Adamet al. (2020) se trata de um trabalho de campo, no cpial f
realizado um quetionario disponibilizado tanto eamd@ilario on-line quanto em cdépias
impressas. Os critérios desse estudo eram terdillre 3 e 10 anos de idade com diagndstico
primério de TEA e relatar algum tipo de dificuldaadenentar. O presente estudo identificou
que os participantes tinham dificuldades com réfscfamiliares no que diz respeito a
alimentos ingeridos e aos horarios da refeicdo. cOsladores também relataram a
problematica sentida ao alimentar as criancas deviglimentagcdo exigente e restritiva, além
de relatarem desafios alimentares aos horariosefizigbes.

Diante do exposto, percebeu-se que os pais coasides horarios de refeicbes um
motivo de preocupacdo. Dessa forma, o estudo eafaiimportancia das refeicdes em
familia, ndo apenas pela forma de comer, mas tanploéque a socializacdo influencia, pela
forma de interagdo uns com os outros. O mesmae@stpontou a dificuldade sofrida pelos
pais nos horarios de alimentacdo, pois algunscijzatites relataram que seus filhos comiam
rapidamente, a exemplo de uma mae que comentoa glimentacdo rapida do filho criava
muita bagunca e a descreveu como um “liquidificason tampa”.

O mesmo estudo abordou a preocupacgdo de outrosgparglo os filhos comem
devagar. Eles relataram que se ajudassem seus éllcomer diminuiriam a velocidade e a
independéncia do filho. Além disso, uma mée descre&ue se sente bem ao ver seu filho
comendo e saboreando os alimentos no café da maonén fica irritada ao vé-lo
mastigando devagar no horéario de ir a escola. hssstra que é importante que os pais se
preocupem com o0s desafios alimentares e as esat@gnentares para tratar com o filho
para que essa crianca ndo sofra impactos asso@ados alimentacdo inadequada ao longo
da vida.

O estudo de Lemest al, (2023) apontou que 0s aspectos comportamentais se
correlacionam com a seletividade alimentar de caane adolescentes com TEA. Os
resultados desse estudo descrevem que 34,4% dascasi e adolescentes foram
indentificadas com transtornos comportamentaise€sspectos associados a alimentacao

passaram a ser um impacto negativo aos familiaesss eednjuges, visto que os horarios de
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refeicoes e de lazer sdo caracterizados como falgesstresse e preocupacdo para 0s
responsaveis. NO mesmo contexto, os autores relajam a causa de alteracdes

comportamentais durante as refeicbes pode ainddeserrente das possiveis disfuncées no
processamento sensorial de autistas, as quaiscdesamiam a seletividade alimentar e a
insatisfagdo por aquele momento.

No estudo conduzido por Oliveira e Frutuoso (20Zd), realizado um trabalho
etnografico abordando a tematica da alimentacdo&id entre grupos de alimentos, com a
participacdo de criancas e adolescentes com idedies 3 e 15 anos. A pesquisa foi
conduzida na Associacdo Amigos dos Autistas decabs (AMAS). O estudo observou a
interacdo desses jovens na preparacao de reeifdsrando o conhecimento sobre o modo
de preparo de pratos como pizza, cupcake, saladeutds e pdo de queijo. No entanto,
destacou-se que algumas criangcas demonstraranénesasao ambiente, manifestando choro
e permanecendo préximas a porta no inicio e dueaofieina.

Desse modo, percebe-se a importancia desse esiou®,vez que as criangas
estabeleceram conexdes significativas com os profigis e estagiarios presentes, sendo
estimuladas emocionalmente e sensorialmente atdavétfato, do tato e da degustacdo dos
alimentos. Notavelmente, o estudo ressaltou o pdpslalimentos como mediadores de
interagbes para criancas autistas, contribuind@ pamelhoria de seus comportamentos
durante as refeigdes.

Em uma reviséo de literatura de Ruthes (2020) geecolaborar para a construcdo de
conhecimento cientifico sobre a dinamica familiar alimentacdo de criancas autistas,
abordou-se a importancia de um nutricionista norgpamhamento alimentar de pessoas com
TEA. Nesse estudo, a autora explanou o relato de md@e que elaborou materiais com
receitas apos perceber a importancia da dietataestn glaten e caseina para seu filho com
TEA. Essa dieta aconteceu apds serem descobergistosias gastrointestinais no gluten e
na caseina.

Ademais, verificou-se que esses individuos apresenpermeabilidade intestinal
aumentada pela quebra incompleta do gluten e danegadevando a génese de uma série de
peptideos, que entram na corrente sanguinea, sdéeEwea barreira hematoencefalica e
interagem com 0s opioides receptores, alterandima®s padrdoes de neurotransmissédo. O
mesmo estudo informou que pessoas com TEA tém urmeobiota intestinal anormal,
podendo acarrretar em uma simbiose.

E importante frisar que o mesmo estudo mencioney dependendo do grau do TEA,
o plano terapéutico especifico e individualizadaleg@uxiliar na redugcédo de sintomas do

Rev. FSA, Teresina, v. 21, n. 3, &tp. 193-207, mar. 2024 www4.fsanet.cofrebista X585



Seletividade e Comportamento Alimentar em Criancasom Transtorno de Espectro Austista: 205

autismo. Ademais, a pesquisa supracitada relatmaajue os pais e cuidadores explanaram a
melhoria da aprendizagem e do comportamento, alean neelhora de sintomas
gastrointestinais que o paciente apresentava éecePe-se, entdo, que dietas restritas para
pessoas com TEA apresentam uma boa resposta tamt@ldgica como nutricionalmente,
promovendo melhorias a esse individuo em seu cdampoeto neurotransmissor, evitando o
aparecimento de patologias desencandeadas por arabnentacao.

Com base nisso, pode-se perceber os principaisefatabordados pelos artigos
relacionados a outros comportamentos que os poesde TEA podem apresentar durante o
seu processo de alimentacdo e desenvolvimentordhmed motricidade da mastigacao, os
aspectos comportamentais, a sensibilidade senserisintomas gastrointestinais sao o0s
aspectos mais visiveis correlacionados as difiddgagque essas criancas e adolescentes
podem sofrer ao decorrer da vida. Isso evidengigpartancia de um suporte nutricional com
pessoas com TEA, através de profissionais capasitqde possam tratar, juntamente com a

familia, os comportamentos alimentares dessesithas.

4 CONCLUSAO

Este estudo de revisédo teve como objetivo readlizea revisao integrativa da literatura
acerca do comportamento alimentar de criancas Esmdmtes com TEA, abordando as
contribuicbes da assisténcia nutricional diante sdketividade e outros comportamentos
alimentares desses individuos. A partir da tema@imadada, observaram-se diversos fatores
que influenciam as alteragbes comportamentais, cdamilia, cuidadores, alimentos e
ambientes novos e recusa alimentar. E importarltent a relevancia da seletividade
alimentar durante a vida das criancas e adolescestndo este o fator que mais se
correlaciona com outros aspectos comportamentasngelvidos desde o diagnostico do
TEA.

Além disso, a auséncia dos cuidados dos pais dadnies em tratar 0s
comportamentos alimentares com o suporte profiasEspecializado pode levar esse publico
a possibilidade de desenvolver patologias deseadadede caréncias nutricionais, uma vez
gue h& uma tendéncia a consumir sempre 0 mesmeratimObservou-se ainda o alto indice
de criancas e adolescentes com comportamentosnédires atipicos, incluindo seletividade
alimentar, motricidade da mastigacéo, aspectos cdarpentais, sensibilidade sensorial e

sintomas gastrointestinais.
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A partir dos achados, pode-se dizer que a tem@tagzosta ainda € escassa por nao ter
tantas pesquisas que englobam esse tema. Assippéante mais estudos dentro dessa area,
e que abordem a terapia alimentar como um métodacdmpanhamento preciso com 0s
autistas que fazem acompanhamento nutricional, démbservar a importancia de dietas
restritas como meio de controle para auxiliar mu¢éo de sintomas do autismo.

Nesse sentido, cabe aos pais e cuidadores prodesde o diagndstico uma equipe
multiprofissional que acompanhe o individuo noimida introducao alimentar, com auxilio
de um nutricionista, observando os cuidados nedess@a oferta de alimentos que ndo sao
considerados saudaveis, visto que as criancagg@mefdimentos doces e gordurosos durantes
as refeicoes. Desse modo, a assisténcia nutricis@eamostra crucial para criancas e
adolescentes com TEA, promovendo ndo apenas o \wdgemento fisico, mas também
contribuindo para a melhoria do comportamento altare e qualidade de vida. Uma
abordagem nutricional adequada pode desempenhgrapel significativo no suporte ao
bem-estar global desse publico.
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