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Resumo

Introducéao: o transtorno do espectro autista € uma condicdo de
neurodesenvolvimento caracterizada por alteragdes na comunica-
céo, interacdo social e padrdes repetitivos e estereotipados de com-
portamento, segundo o Manual diagndstico e estatistico de transtornos
mentais 52 edi¢do. Suspeita-se que a etiologia desse transtorno seja
multifatorial, associada a fatores neurolégicos, genéticos e ambientais.
Objetivo:identificar intercorréncias gestacionais e obstétricas, bem
como verificar a sua prevaléncia, na gestagdo de criangas com transtor-
no do espectro autista de uma escola especializada. Métodos: estu-
do descritivo, com desenho transversal, ndo experimental e periodo
de referéncia retrospectivo, realizado a partir da coleta de dados em
prontudrios médicos de criancas com transtorno do espectro autista
matriculadas em uma escola especializada na cidade de Salvador — BA.
Resultados: foram colhidos dados de 209 prontuarios médicos, po-
rém foram excluidos 65 por estarem preenchidos de forma incomple-
ta. O nimero amostral total foi de 144 prontuarios. Desses, 41,66% nao
tiveram nenhuma intercorréncia gestacional ou obstétrica e 58,33%
tiveram algum tipo de intercorréncia. No grupo com intercorréncias
ocorreram 35 diferentes alteracdes, com alguns individuos apresen-
tando mais que uma alteracdo (média de 1,69 alteracdes por crianca).
Conclusdes: nas gestacdes de criangas autistas existe grande con-
centragdo de intercorréncias acontecendo. Prematuridade, sangra-
mento durante a gestacao e sofrimento fetal foram as intercorréncias
mais prevalentes na gestag¢do das criangas com transtorno do espec-
tro autista da escola especializada pesquisada. Criancas com autismo
grave tiveram maior percentual de intercorréncias gestacionais e obs-
tétricas do que criangas com autismo leve.,
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Abstract

Introduction: autism spectrum disorder is a condition of neurode-
velopment characterized by changes in communication, social inte-
raction and repetitive, stereotyped patterns of behavior, according
to the Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders. It is sus-
pected that the etiology of this disorder is multifactorial, associated
with neurological, genetic and environmental factors. Objective:
to identify gestational and obstetric intercurrences, as well as to veri-
fy their prevalence in the gestation of children with autism spectrum
disorder from a specialized school. Methods: a descriptive, cross-
-sectional and non-experimental study with retrospective reference
period, based on data collection in medical records of children with
autism spectrum disorder enrolled in a specialized school in the city
of Salvador — BA. Results: the data was collected from 209 medi-
cal records, but 65 were excluded due to incomplete filling. The to-
tal sample was 144. Of these, 41.66% had no gestational and obste-
tric intercurrence and 58.33% had some kind of intercurrence. In the
intercurrence group, 35 different alterations were found, with some
individuals presenting more than one (average of 1.69 alterations per
child). Conclusions: this study found that pregnancies of children
with autism spectrum disorder had a high prevalence of intercurren-
ces. Prematurity, bleeding during gestation and fetal distress were the
most prevalent intercurrences in the gestation of children with autism
spectrum disorder at the specialized school investigated. Children with
severe autism had a higher prevalence of intercurrences when com-
pared to children with mild autism.
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INTRODUCAO

O transtorno do espectro autista (TEA) é uma condi-
¢ao de neurodesenvolvimento caracterizada por altera-
¢O0es na comunicacao, interacao social e padroes repe-
titivos e estereotipados de comportamento, segundo o
Manual diagndstico e estatistico de transtornos mentais (DSM-
5).! Eles incluem prejuizo na comunicacao e interacao
social, além de padrdes limitados e repetitivos de com-
portamento, interesses ou atividades.? E um transtorno
que acomete precocemente mecanismos cerebrais de so-
ciabilidade basica.?

O conceito de autismo infantil veio sofrendo diversas
modificagdes ao longo do tempo e a expressao ‘transtor-
no do espectro autista’ surgiu devido a consciéncia de que
as manifestagdes comportamentais sao distintas, hetero-
géneas e que existem varios graus distintos de acometi-
mento, constituindo um espectro. Esse termo foi adotado
pelo DSM-5 e colocado sob o titulo de desordem do neuro-
desenvolvimento.? O TEA apresenta prevaléncia elevada
tanto no Brasil como no mundo.? O fato de sua etiologia
ainda permanecer desconhecida dificulta uma cura defi-
nitiva. Embora a neuropatologia permaneca indefinida,
estudos tém demonstrado anormalidades funcionais do
cérebro que sugerem que o periodo relevante para o seu
desenvolvimento seja o intrauterino e que a patogénese
pode se iniciar no periodo pré-natal.*

Demonstrou-se entao uma necessidade de pesquisar
melhor as bases genéticas, os fatores de risco pré-diag-
noéstico e as contribui¢des ambientais, tanto pré como
pés-natais nos individuos com TEA .

Mediante esses aspectos, o presente estudo teve como
objetivo identificar intercorréncias gestacionais e obsté-
tricas, bem como verificar a sua prevaléncia, na gesta-
cao de criancas com TEA de uma escola especializada.

METODO

Trata-se de um estudo descritivo, com desenho trans-
versal, ndo experimental e periodo de referéncia retros-
pectivo. A populacao de estudo é composta por crian-
cas com TEA matriculadas em uma escola especializada
na cidade de Salvador — BA, a Associacdo Amigos dos
Autistas (AMA-BA). A amostra foi de conveniéncia, na
qual foram avaliados os prontudarios dos alunos matri-
culados, salientando que todos eles possuem diagnosti-
co confirmado de TEA. Foram excluidos os prontuarios
que nao estavam corretamente preenchidos com as va-
riaveis a serem estudadas.

Os prontudrios analisados estdo na propria institui-
cao de ensino desde a admissao do aluno como forma
de acompanhamento médico.
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As variaveis coletadas nos prontudrios foram: idade
(em faixas etdrias); sexo; cor; intercorréncias durante a
gestacao e nascimento; e grau de autismo.

O grau de autismo foi descrito a partir da Childhood
Autism Rating Scale (CARS). Trata-se de um dos ins-
trumentos mais utilizados para a avaliacao de criancas
autistas, sendo apropriada para uso em qualquer crianca
acima de 2 anos de idade. E uma escala composta por 15
itens que visam identificar criancas com autismo, e sua
importancia é baseada na capacidade de diferenciar os
graus de comprometimento do autismo entre leve-mo-
derado e grave. Os itens sao compostos por dominios que
geralmente sao afetados no autismo, sendo eles:

a) relagoes pessoais;
) imitacao;
) resposta emocional;
d) uso corporal;
) uso de objetos;
f) resposta a mudancas;
g) resposta visual;
h) resposta auditiva;
i) resposta e uso do paladar;
j) medo ou nervosismo;
k) comunicacao verbal;
1) comunicacao nao verbal;

m) nivel de atividade;

n) nivel e consisténcia da resposta intelectual;
0) impressoes gerais.®

Os dados coletados foram analisados descritivamente,
avaliando-se a frequéncia de cada intercorréncia gesta-
cional e obstétrica encontrada, bem como sua relacao
com os graus de TEA nas criangas. Foi utilizado o méto-
do estatistico simples, avaliando a distribui¢ao das por-
centagens nos grupos avaliados. Para caracterizacao da
populacao foi realizada andlise descritiva das variaveis.
O banco de dados e a sua anélise foram realizados no
programa Excel®.

O desfecho primario estimado pela pesquisa foi a fre-
quéncia de intercorréncias gestacionais e obstétricas
no TEA.

O presente estudo foi submetido ao Comité de Etica
em Pesquisa da Plataforma Brasil, possuindo como ni-
mero de parecer: 1.965.583. O projeto foi aprovado por
esse comité no dia 15 de marco de 2017.

Foram respeitadas as normas vigentes para pesquisa
em seres humanos segundo a resolucao do Ministério da
Saude (MS) e Conselho Nacional de Satide (CNS), atra-
vés da Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa (Conep),
Resolucdo n. 466 de 12 de dezembro de 2012.
RESULTADOS
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Tabela 1 - Percentual e valor bruto das intercorréncias gestacionais e obstétricas

Intercorréncias gestacionais e obstétricas

Incidéncia bruta

Porcentagem de incidéncia

Prematuridade

Sangramentos durante gestagdo
Sofrimento fetal

Tentativas de aborto

Parto pos-termo

Rubéola gestacional

Doenca hipertensiva especifica da gravidez
Pré-eclampsia

Aspiracao meconial

Circulares do corddo umbilical no pescogo
Diabetes gestacional

Oligoidramnio

Trabalho de parto > 24h

Cianose ao nascimento

[TU na gestagcao

Tabagismo durante gestagao

Ameacas de aborto

Queda durante gestacéao

Restricao de crescimento intrauterino
Episddios de sincope na gestagédo
Desconforto respiratério ao nascimento
Eclampsia

Uso de forceps no parto

Leiomatose uterina materna durante gestacao

Toxoplasmose na gestacao

Uso de dlcool na gestacdo

Uso de drogas ilicitas na gestacdo
Descolamento de placenta
Eritroblastose fetal

Hidrocefalia fetal

Infeccdo por HPV na gestacédo

Incompeténcia istmocervical materna sendo necessario cerclagem do colo

Mielomeningocele fetal
Poli-hidramnio

Contragées prematuras

1

16,66%
14,28%
11,90%
9,52%
9,52%
8,33%
7,14%
7,14%
5,95%
5,95%
5,95%
5,95%
5,95%
4,76%
4,76%
4,76%
3,57%
3,57%
3,57%
3,57%
2,38%
2,38%
2,38%
2,38%
2,38%
2,38%
2,38%
1,19%
1,19%
1,19%

1,19%

1,19%

1,19%
1,19%

1,19%

ITU: infeccdo do trato urindrio; HPV: papilomavirus humano.
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Foram colhidos dados de 209 prontuarios médicos,
porém foram excluidos 65 por estarem preenchidos de
forma incompleta. Desse modo, o nimero amostral to-
tal foi de 144 prontuarios.

Asidades dos pacientes variaram entre 5 e 30 anos. A
faixa etdria mais presente foi a de 10 a 15 anos, contendo
57 pacientes, ou seja, 39,6 % de todo o nimero amostral
total. Faixa etdria 5-10 anos: 32,6%; 15-20 anos: 14,6 %;
20-25 anos: 11,1%; 25-30 anos: 2,1%.

Os pacientes do sexo masculino predominaram no es-
tudo, sendo estes em numero de 118 contra 26 do sexo
feminino.

A etnia predominante na amostra foi a parda, com 69
pacientes, enquanto que a menos comum foi a amare-
la com apenas um paciente. A etnia negra representou
um total de 30,60% e a etnia branca 20,80% de todo o
nimero amostral.

Dos 144 pacientes, 60 nao tiveram nenhuma inter-
corréncia gestacional ou obstétrica, isto é, em 41,66%
das gestacOes das criancgas autistas nao houve intercor-
réncias. As criangas que tiveram algum tipo de inter-
corréncia gestacional ou obstétrica totalizaram 58,33%.

No grupo com intercorréncias gestacionais e obsté-
tricas (84 criangas) ocorreram 35 diferentes alteragoes,
com alguns individuos apresentando mais que uma al-
teracdo (média de 1,69 alteragoes por crianga). A pre-
maturidade e os sangramentos durante a gestacao fo-
ram as intercorréncias que mais predominaram. Todas
as intercorréncias e suas incidéncias em nimero bruto
e em porcentagem relacionadas aos 84 pacientes estao
demonstradas na tabela 1.

Em relacdo ao grau de autismo tivemos um total de 71
pacientes com autismo grave e 73 com autismo leve a mo-
derado, ou seja, 49,30% de autismo grave contra 50,70 %
de autismo leve-moderado entre todos os pacientes. Entre
0s pacientes com autismo grave, 48 tiveram alguma in-
tercorréncia gestacional e obstétrica, correspondendo a
67,60% contra 23 que nao tiveram nenhuma intercor-
réncia, correspondendo a 32,40% (Figura 1).

Figura 1 - Porcentagem da incidéncia de intercorréncias
gestacionais e obstétricas em pacientes com autismo grave

. Sem intercorréncias

67,60%

Com intercorréncias

Fonte: Autoria propria (2018).
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Entre os pacientes com autismo leve-moderado, 36
deles tiveram alguma intercorréncia, correspondendo
a 49,3%, contra 37 que nao tiveram nenhuma inter-
corréncia gestacional ou obstétrica, correspondendo a
50,7%.

DISCUSSAO

Os resultados obtidos serdo discutidos nas subsecoes a
seguir, com as intercorréncias gestacionais, obstétricas e
perinatais mais prevalentes no estudo, sua relacdo com
o grau de autismo, bem como os dados epidemioldgicos
da populacao estudada.

DADOS EPIDEMIOLOGICOS

Encontramos uma maior prevaléncia de meninos na
popula¢do amostral total. Esse dado ja era previsivel de-
vido a estudos demonstrarem que o autismo é cerca de
cinco vezes mais comum no sexo masculino do que no
sexo feminino.?

Os dados relacionados a etnia demonstraram um
maior percentual da etnia parda, seguida de negros,
brancos e amarelos, nas criangas autistas. Esses dados
sdao condizentes com o censo epidemiol6gico da cidade de
Salvador realizado pelo Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica (IBGE), em 2010,” no qual a maioria dos ci-
dadaos se declararam pardos, seguidos de negros, bran-
cos e, por ultimo, amarelos. Dessa forma, podemos con-
cluir que o TEA ocorre em todas as etnias, mas nao po-
demos inferir acerca de prevalecer mais em uma etnia
que em outra.’

INTERCORRENCIAS GESTACIONAIS, OBSTETRICAS
E PERINATAIS

A maioria das criancgas autistas pesquisadas tiveram
alguma intercorréncia em sua gestagao e/ou nascimen-
to. Segundo Bryson, Smith e Eastwood (1988), citados
por Sanches® em seu estudo utilizando as chamadas 'es-
calas de 6timo gestacional', a partir de uma escala com
intercorréncias pré, peri e pés-natal aplicadas em indivi-
duos autistas e em populagao-controle, concluiu-se que
a média do escore gestacional 6timo total foi menor nos
grupos autistas em comparagao aos controles. Eles con-
cluiram também que as intercorréncias pré-natais sao
mais frequentes no grupo dos autistas que as relaciona-
das ao parto e as intercorréncias pds-natais.® Dessa for-
ma, os resultados da atual pesquisa estdo em concordan-
cia com o estudo citado, demonstrando que no periodo
gestacional das criangas autistas parece haver grande
numero de intercorréncias acontecendo.

Outra significativa conclusao é feita por Konstantareas
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(1986), citada por Sanches:® um importante fator rela-
cionado a etiologia do autismo € a ocorréncia de danos
anatomicos inespecificos que ocorrem na vida perina-
tal. Arndt e colaboradores (2005), citados por Sanches,?
também sugeriram que a origem do autismo ocorresse
ainda no periodo pré-natal, levando a alteracoes na ana-
tomia de regioes cerebrais.

Fatores obstétricos e perinatais — como sangramento
materno, peso ao nascimento, hipéxia perinatal, prema-
turidade, dentre outras — tém sido associados ao TEA e
sdo varidveis muito estudadas. Acredita-se que esses fa-
tores contribuam para uma inflamagao cerebral focal,
o que pode se correlacionar a fisiopatologia do TEA, en-
tretanto ainda sem comprovagao.’

A pesquisa de Hallmayer e colaboradores (2011) cita-
dos por Langridge et al.,> concluiu que os fatores gené-
ticos podem contribuir muito menos do que se pensava
na etiologia do autismo, sendo os fatores ambientais res-
ponsaveis por pelo menos 50% das etiologias.®

Dessa forma, o resultado do presente estudo no que
diz respeito a intercorréncias gestacionais e obstétricas
terem ocorrido na maioria das criancas autistas pesqui-
sadas faz ligacdo com os autores referenciados, por se
tratar de um fator biolégico a que o feto esta exposto e
que tem potencial de causar danos cerebrais.

Um estudo realizado em Curitiba com 75 criangas
com TEA demonstrou alta prevaléncia de prematurida-
de, baixo peso ao nascer e hipdxia perinatal nos indivi-
duos com TEA quando comparados a populagao geral.’

Outros fatores de risco relatados para o desenvolvi-
mento de TEA foram ameaca de aborto, diabetes ges-
tacional, pré-eclampsia, parto prematuro e baixo peso
ao nascer.’

PREMATURIDADE

A prematuridade foi a intercorréncia que mais pre-
valeceu nos resultados do presente estudo. Nascimento
prematuro tem sido descrito como um importante fa-
tor de risco para varios problemas de desenvolvimen-
to infantil, entre eles o autismo.'° Um estudo realiza-
do em Atlanta, Georgia, entre 1981 a 1993, demons-
trou que a idade gestacional foi associada ao dobro
de aumento de risco para o autismo em nascimentos
pré-termo.'°

A prematuridade estd possivelmente associada a um
maior risco de TEA. Entretanto, nao se sabe se o trans-
torno estd associado a propria prematuridade ou as co-
morbidades a ela relacionadas, pois recém-nascidos que
com o tempo desenvolvem TEA tém taxas altas de com-
plicagOes perinatais.’
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SANGRAMENTOS DURANTE A GESTACAO

A ocorréncia de sangramentos durante a gestagao foi a
segunda intercorréncia mais prevalente no grupo estu-
dado. Segundo Gardener ef. al,* existe um risco elevado
de desenvolver TEA associado ao sangramento materno
na gestagao, tendo o autor encontrado um risco de 81%
na sua pesquisa.

Um estudo englobando fatores pré-natais no autismo
e na populacao geral concluiu que no grupo com autis-
mo houve maior incidéncia de sangramento uterino du-
rante a gestacao.'®

Uma falha do presente estudo esta relacionada aos
sangramentos terem sido relatados de forma retrospec-
tiva pelas maes das criangas autistas, e dessa forma nao
ser possivel classificar o sangramento como uterino ou
vaginal.

SOFRIMENTO FETAL

A presenca de sofrimento fetal foi a terceira intercor-
réncia mais relatada nas gestagoes de criangas com TEA
no presente estudo. Aspiracao meconial, cianose ao nas-
cimento e desconforto respiratdrio ao nascimento foram
outras intercorréncias encontradas e que também es-
tao relacionadas com a diminuicao da oxigenacao fetal.

Sofrimento fetal, parto prolongado e complicacoes do
cordado sao fatores que se acredita estar relacionados a
hipoéxia fetal e foram relacionados a maior risco de de-
senvolver autismo.*

A associagao entre TEA e asfixia perinatal estd presen-
te em varios estudos. O sistema dopaminérgico parece
ser ativado em excesso ap0s uma andxia causada pela
asfixia neonatal, e em contrapartida algumas criangas
autistas possuem hiperatividade dopaminérgica.’

INFECCOES MATERNAS

Infec¢oes maternas durante a gravidez, nas formas de
infeccao do trato urindrio, toxoplasmose gestacional e
rubéola gestacional, foram descritas nas gestagoes das
criancas autistas pesquisadas no presente estudo.

Existem hipodteses de que certas infec¢des congéni-
tas estao relacionadas ao desenvolvimento de autismo
em criangas que ja seriam susceptiveis geneticamente."!
Exposicdo a infec¢des virais ou bacterianas no ttero fo-
ram possivelmente relacionadas a falhas no desenvolvi-
mento inicial do cérebro, sendo associadas a um maior
risco de autismo.'? Infec¢bes, como rubéola e citomega-
lovirus também foram associadas ao autismo.'?

Os resultados de uma infec¢do pré-natal viral, entre-
tanto, dependem de varios fatores, como o estado imu-
nolégico materno, a susceptibilidade fetal, o estagio de
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desenvolvimento fetal, a carga viral que atinge o feto,
qual o virus relacionado, dentre outros.!?

GRAU DE AUTISMO

Em relagdo ao grau de autismo, tivemos uma quanti-
dade semelhante de pacientes com autismo grave e au-
tismo leve-moderado. A maioria dos pacientes com au-
tismo grave tiveram alguma intercorréncia gestacional
e obstétrica.

A heterogeneidade dos fatores ambientais pode levar
a subgrupos clinicos com fendtipos cognitivo-compor-
tamentais distintos.'® Isso se apoia no experimento feito
por Lacaria et al., citado por Tordjman et a/.,'*> no qual a
partir de um modelo animal concluiu que parece haver
um papel nas interacdes geneambientes na determina-
cao da gravidade do autismo.

LIMITACOES

Percebemos, entdo, que diversas intercorréncias pré-
-natais e obstétricas encontradas no presente estudo fo-
ram relacionadas de alguma forma com o desenvolvi-
mento do TEA. Se isto significa relacao de causa e efeito,
o desenho deste estudo ndo permite concluir. Trata-se
de um estudo retrospectivo, com uma amostra de con-
veniéncia pequena e sem grupo-controle.

Segundo Tordjman et al.,’* é importante entender o
autismo como um contexto multifatorial, ou seja, como
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uma organizac¢do psicopatoldgica resultante dos efeitos
de varios fatores biologicos, genéticos, ambientais e suas
interagoes.

Nenhum fator de risco no periodo neonatal e perinatal
foi consistentemente validado como desencadeante de
autismo. Entretanto, varios fatores foram identificados
como associados ao autismo em varios estudos e pode-
riam ser considerados potencialmente importantes para
o desenvolvimento do autismo."

A identificacao de fatores ambientais durante a gesta-
¢do que trazem risco para o desenvolvimento do autis-
mo traz implicacoes clinicas no que diz respeito a pre-
vencao primdaria'® e por isso necessita de mais pesquisas.

CONCLUSOES

O presente estudo investigou a gestacao de 144 crian-
¢as autistas acompanhadas em uma escola especializada,
em relacdo a intercorréncias gestacionais e obstétricas.

Esta andlise permitiu concluir que nas gestacoes de
criancgas autistas existe grande concentragao de inter-
corréncias acontecendo. Prematuridade, sangramento
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