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RESUMO:

O presente trabalho tem como objetivo geral compreender o processo de enlutamento
enfrentado por maes ao receberem o diagnostico de seus filhos com Transtorno do Espectro
Autista (TEA). Os objetivos especificos ttm como base conceituar o luto e suas fases; descrever
sobre o Transtorno do Espectro Autista e relacionar o processo do diagndstico com o luto das
méaes dos filhos com TEA ao receberem a noticia (laudo). Parte-se da questdo norteadora a
seguinte questdo: como as mdes de criancas com TEA tém recebido o diagndstico do filho e de
que forma tém lidado com os sentimentos que essa noticia traz? Usou-se como metodologia
uma pesquisa bibliografica em livros e artigos cientificos que discutem sobre o assunto, de
abordagem descritiva e qualitativa. Para tal, utilizou-se contribuicdes teodricas de Sigmund
Freud apud Kehl, Carone e Peres (2013); Montenegro, Celeri e Casella (2018); Fernandes,
Tomazelli e Girianelli (2020); Pessoa, Melo e Lima (2022). Levanta-se como hipétese que as
mées ao receberem o diagndstico sdo levadas a sentirem uma série de emocges e sentimentos,
equiparados ao processo de luto. Sendo assim, ao pesquisar sobre a tematica busca-se
compreender de forma mais profunda as reacGes emocionais e psicologicas que ocorrem
durante o processo de luto, auxiliando tanto os profissionais da area da salde quanto as proprias
mées enlutadas na compreensdo e enfrentamento dessa experiéncia dolorosa.

Palavras-Chave: diagnostico; autismo; enlutamento; maes de autistas.
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ABSTRACT:

The general objective of this work is to understand the grieving process faced by mothers when
their children are diagnosed with Autism Spectrum Disorder (ASD). The specific objectives
are: a) conceptualize grief and its phases; b) describe Autism Spectrum Disorder; c) relate the
diagnosis process to the grief of mothers of children with ASD upon receiving the news (report).
It starts with the guiding question: How have mothers of children with ASD received their
child's diagnosis and how have they dealt with the feelings that this news brings? To this end,
a bibliographical research was carried out in books and scientific articles that discuss the
subject, using a descriptive and qualitative approach. To this end, theoretical contributions from
Sigmund Freud apud Kehl, Carone and Peres (2013) were used; Montenegro, Celeri and Casella
(2018); Fernandes, Tomazelli and Girianelli (2020); Pessoa, Melo and Lima (2022). It is
hypothesized that mothers, upon receiving the diagnosis, are led to feel a series of emotions and
feelings, similar to the grieving process. It is believed that researching the topic leads to a deeper
understanding of the emotional and psychological reactions that occur during the grieving
process, helping both health professionals and bereaved mothers themselves in understanding
and coping with this painful experience.

Keywords: diagnosis; autism; bereavement; mothers of autistic people.

Introducéo

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) € um distarbio do neurodesenvolvimento e
caracteriza-se pelas manifestagdes comportamentais atipicas, déficits na comunicacdo e na
interacdo social, padrées de comportamentos repetitivos e estereotipados, podendo apresentar
um repertdrio restrito de interesses e de atividades. O TEA se apresenta em trés niveis (leve,
moderado e severo) e em cada crianca de uma forma distinta da outra (Montenegro, Celeri,
Casella, 2018).

Muito se discute sobre as questdes que envolvem o diagndstico do TEA. Primeiramente
o fato de ele ter que ser feito por uma equipe multidisciplinar e, geralmente, demorar para ser
concluido. Depois, o fato de que o diagnostico leva a familia a compreender e entender melhor
a pessoa e a conduzir para terapias, tratamentos e intervencdes adequados (Fernandes;
Tomazelli; Girianelli, 2020). Entretanto, essa mesma familia se sente enlutada com a noticia
que receberam, é como se tivessem perdido o filho, de alguma forma (Pessoa; Melo; Lima,
2022).

O processo de luto é bastante complexo e pode aparecer de véarias formas. Ele pode se
apresentar na morte de alguém, de um animal de estimacdo ou de uma parte do corpo. Além
disso, ocorre quando terminamos um relacionamento, na saida dos filhos de casa ou no
recebimento de um diagnostico de uma doenca ou deficiéncia. Cada pessoa o vivencia de forma
diferente, isso esté correlacionado a cultura, ao meio, ao contexto, a relacdo pessoal que se tem

com o ente querido (Freud apud Kehl; Carone; Peres, 2013).
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E é por meio dessa correlacdo entre a familia e o diagndstico que levantamos a questao
norteadora para este trabalho: Como as méaes de criancas com TEA tém recebido o diagnostico
do filho e de que forma tém lidado com o sentimento de luto que essa noticia traz?

Diante disso, tem-se como objetivo geral compreender o processo de enlutamento
enfrentado por maes ao receberem o diagnostico de seus filhos com Transtorno do Espectro
Autista (TEA). Como objetivos especificos: a) conceituar o luto e suas fases; b) descrever sobre
o Transtorno do Espectro Autista; ¢) relacionar o processo do diagnéstico com o luto das maes
dos filhos com TEA ao receberem a noticia (laudo).

Uma mae desde a sua gestacdo comeca a sonhar e idealizar esse filho fazendo planos
futuros de como sera sua educacdo, seu desenvolvimento, sua socializa¢ao, e sua inser¢ao no
meio social, idealizam a formacdo de seus filhos em uma faculdade, qual curso fara, parece
engracado mais idealizam até um casamento para uma crianca que ainda ndo nasceu coisa de
mée. Entdo esse estudo quer mostrar que a partir do diagnéstico de um filho com TEA, as maes
tém todo esse projeto de filho frustrado, levando em conta que essa crianga terd uma vida
normal, mas com algumas limitacdes. Dessa forma o luto das maes vem atona, pois para elas
esse filho idealizado ndo existira mais, fazendo assim que elas vivenciem esse luto.

Tem-se como hipotese que esse diagnostico causa diversas emocdes e sentimentos nas
mées das criangas com Transtorno do Espectro Autista equiparando-se ao processo de luto. Ao
mesmo tempo, a funcdo maternal exige dessa mae forca para oferecer os cuidados basicos que
essa crianca exige, somados ao que 0 TEA impde.

Este trabalho se justifica pela importancia da tematica para as pesquisas cientificas,
entendendo que a idealizacdo que as maes tém do filho durante toda a gestacéo e os primeiros
anos de vida € quebrada e requer delas uma aceitacdo e uma adaptacao a nova realidade. Depois,
porque acredita-se que divulga para a sociedade de um modo geral os sentimentos e as emocdes

envolvidos no diagndstico do TEA e como essas mées tém lidado com eles.

Conceito e fases do luto

O luto possui uma grande importancia dentro da psicanalise, sendo considerado um tema
central nos estudos de Sigmund Freud. Para Freud, em sua obra Luto e Melancolia (apud Kehl;
Carone; Peres, 2013), o luto € uma resposta natural diante da perda, uma reacdo que busca
elaborar e dar sentido ao fim de algo ou alguém. H& estudos como de Almeida, Santos e
Nascimento (2023) que objetivam analisar o processo de luto em pessoas que tiveram partes

dos seus corpos amputadas. Portanto, o luto ndo se limita apenas as mortes fisicas, mas também
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pode estar relacionado a perdas simbolicas, como o fim de relacionamentos, mudancas bruscas
ou mesmo a perda de uma identidade anterior.

O enlutamento é um estado de dor e sofrimento que acompanha a percep¢do da auséncia,
despertando sentimento de tristeza, saudade e desamparo. E um processo individual e subjetivo,
com duracdo e manifestacbes que variam de acordo com o sujeito envolvido. Durante o
processo de luto podem surgir expressdes emocionais intensas, conflitos e trabalhos de
elaboracdo psiquica, permitindo a reconstrucdo do psiquismo do sujeito enlutado e até mesmo
0 preparando para perdas futuras (Reis et al., 2021).

O papel do luto na elaboracéo de perdas é de extrema importancia na visdo de Sigmund
Freud. O inconsciente mantém vinculos afetivos com o objeto ou a pessoa que se perdeu, o que
pode resultar em fendmenos como sonhos, lapsos de memdria e atos falhos. Alem disso, o
inconsciente também pode influenciar a intensidade e a duragdo do luto, tornando o processo
mais complexo e desafiador (Freud apud Kehl; Carone; Peres, 2013).

A duracdo do luto, na perspectiva freudiana, ndo possui um tempo determinado, uma
vez que varia de acordo com a intensidade do vinculo afetivo entre o enlutado e o falecido. O
tempo dependera da capacidade de cada individuo em enfrentar e elaborar suas emoc6es de
perda. N&o sendo possivel estabelecer uma duracdo para o luto, pois cada pessoa tem seu
préoprio ritmo. O importante é dar o espaco e 0 apoio necessario para o enlutado vivenciar e
expressar suas emocdes de forma saudavel (Reis et al., 2021).

Existem diferencas significativas entre o luto normal e o luto patologico. No luto
normalmente, os sentimentos de tristeza, raiva e desespero sdo comuns, mas tendem a diminuir
com o tempo. J& no luto patoldgico, esses sentimentos se intensificam e persistem por um
periodo prolongado, interferindo nas atividades diarias e no bem-estar geral da pessoa. Além
disso, o luto patoldgico esta associado a sintomas como ins6nia, perda de apetite, dificuldade
de concentracdo e pensamentos suicidas (Ramos, 2016). Entende-se que seja fundamental
identificar essas diferencas para oferecer um suporte adequado aqueles que estdo passando por
um enlutamento.

O processo de luto, segundo Sigmund Freud, é caracterizado por uma série de fases em
que o individuo vivencia ap0s a perda de algo ou alguém que lhe seja significativo. Kubler-
Ross (1996) classificou essas fases em cinco, sendo: negacdo, isolamento, raiva, barganha,
depressao e aceitacdo. Azevedo e Sigueira (2020) entendem que cada fase representa uma etapa
da elaboracdo do luto, em que o individuo lida com seus sentimentos de dor, tristeza e saudade.
N&o necessariamente ocorrem de forma linear e podem se sobrepor, variando de acordo com a

personalidade e as experiéncias individuais de cada pessoa.
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Na fase de negacdo, primeira etapa do processo de luto, a pessoa em luto tende a negar
a realidade da perda, recusando-se a acreditar que o ente querido tenha falecido, mantendo a
esperanca de que este esteja apenas ausente. Pode ser expressa através de comportamentos
como evitar falar sobre a morte, recusar-se a ver objetos pessoais do falecido ou até mesmo
evitar lugares e pessoas que tragam lembrancas da pessoa perdida, ou até mesmo manter a rotina
como se nada tivesse acontecido. Serve como um mecanismo de defesa psicoldgico para lidar
com a dor da perda e proteger-se do sofrimento inicial e geralmente ndo é duradoura e tende a
diminuir conforme o tempo passa (Kiibler-Ross, 1996).

Essa mesma autora, citada anteriormente, explica que na segunda fase, surge a raiva em
gue a pessoa em luto experimenta um sentimento intenso de raiva e revolta. A pessoa enlutada
pode apresentar comportamentos explosivos e expressar sua raiva de forma mais evidente.
Sente-se frustrada, injusticada e culpa as pessoas a sua volta ou até mesmo a pessoa falecida
pela sua perda. A raiva também pode ser direcionada para si mesma, resultando em sentimento
de culpa e autodepreciacdo. Além disso, Azevedo e Siqueira (2020) explicam que esse
individuo pode se isolar socialmente, afastando-se de amigos e familiares. As autoras acreditam
que buscar apoio emocional, seja de amigos, familiares ou de um profissional da saude mental,
pode ser muito benéfico para lidar com a raiva.

Na fase da barganha, de acordo com Sigmund Freud, é caracterizada pela tentativa
incessante de estabelecer acordos ou negocia¢des com uma forga superior, na esperanga de
reverter a perda irreparavel ou minimizar o sofrimento inescapavel causado por ela. Nesse
estagio, a pessoa enlutada busca desesperadamente encontrar uma forma magica de controle
sobre o ocorrido. Franco (2021) explica que se deve compreender que a barganha magica nao
possui 0 poder de alterar a cruel realidade da perda, mas que de certa forma traz alivio aos
enlutados. A autora sugere que os profissionais e os familiares tém a dolorosa responsabilidade
de encontrar outras formas de enfrentamento e aceitacdo da situacdo absolutamente
devastadora.

A depressdo é a quarta fase do luto que segundo Freud, é caracterizada por um profundo
sentimento de tristeza e desesperanca que consome a pessoa de maneira avassaladora. Nesta
fase, a pessoa enlutada vivencia uma intensa dor emocional relacionada a perda, podendo se
encontrar em um estado de absoluta desesperanca, com uma falta intensa de motivacdo e
interesse pelas atividades cotidianas que antes lhe traziam prazer. Segundo Parkes (2023), a
pessoa passa a se isolar socialmente se afastando de todos ao seu redor, entra em profunda

introspeccao e 0s pensamentos negativos sobre seu futuro tomam conta dela. E imprescindivel
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0 apoio das pessoas mais proximas para darem o devido suporte emocional até que esta fase
passe de maneira saudavel e o enlutado consiga, aos poucos, reconstruir sua vida.

Ultima fase do luto, a aceitagdo, é descrita por Kiibler-Ross (1996) como 0 momento
em que a pessoa comeca a compreender e aceitar a realidade da perda que enfrentou. E nesta
etapa que ocorre uma adaptacdo emocional mais profunda, permitindo a pessoa encontrar
formas resilientes de seguir em frente. Durante essa fase, embora a dor ndo desapareca
completamente, a pessoa desenvolve mecanismos mais eficientes para conviver com a auséncia
e lidar de forma mais saudavel com os intensos sentimentos relacionados ao luto. Representa
um sinal de crescimento pessoal e superacao, concedendo a pessoa a oportunidade de retomar
a perspectiva de futuro e encontrar novas e auténticas formas de buscar a plena felicidade em
sua vida.

O acompanhamento psicoldgico no processo de luto é de extrema importancia, pois o
luto é uma experiéncia complexa que pode provocar uma série de emogdes intensas e
desafiadoras. O que se entende é que independente da fase do luto que uma pessoa possa estar
passando, 0 acompanhamento psicoldgico é de suma importancia. As terapias podem colaborar
com a ajuda na elaboracéao do luto, o reconhecimento do préprio processo de luto, a reducao do

sofrimento emocional e a preven¢do de complicacdes psicologicas.

Transtorno do Espectro Autista: caracteristicas e diagndstico

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é uma condicdo de salde caracterizada por
prejuizos em trés areas do desenvolvimento humano: socializagdo, comunicagéo e presenca de
padrdes comportamentais rigidos (Silveira, 2020). Durante muito tempo havia varias
nomenclaturas e conceitos distintos sobre esse transtorno, no Brasil, desde a promulgacéo da
Lei n®12.764/12, também conhecida por Lei Berenice Piana (Brasil, 2012) o TEA foi definido
como um conjunto de espectros distintos e classificado como deficiéncia.

Segundo a Cartilha DSM-5 e o Diagnostico de TEA, as definigdes desse transtorno
foram sendo alteradas de acordo com cada Diagnostic and Statistical Manual of Mental
Disorders DSM: DSM-1 (1952), DSM-2 (1968), DSM-3 (1980), DSM-4 (1994) e DSM-5
(2013), sendo este 0o mais recente. Esta ultima versdo foi implementada para melhorar a
sensibilidade e a especificidade dos critérios para o diagnéstico do TEA (Autismo e Realidade,
2019).

Como se pode ver na Figura 1, ha quatro caracteristicas que se deve considerar ao
diagnosticar uma pessoa com TEA. A interacdo social, a comunicagdo, 0 comportamento e a

sensibilidade sensorial. Elas ocorrem em trés niveis distintos, sendo classificados dessa forma
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considerando a necessidade ou ndo de suporte: Nivel 1 - Requer suporte; Nivel 2 - Requer
suporte substancial; Nivel 3 - Requer muito suporte. Montenegro, Celeri e Casella (2018)
ressaltam que mesmo havendo essas caracteristicas cada individuo é unico e o TEA se apresenta
em cada um deles de forma distinta, por isso, o diagnostico deve ser realizado por uma equipe

multidisciplinar.

Figura 1 - Caracteristicas do TEA

CARACTERISTICAS DO TRANSTORNO
DO ESPECTRO AUTISTA (TEA):

¥ O o Gop

INTERAGCAO SOCIAL COMUNICACAO COMPORTAMENTO SENSIBILIDADE
SENSORIAL

Fonte: Silveira (2020).

De acordo com Montenegro, Celeri e Casella (2018, p. 12), “Apesar dos grandes
avancos cientificos das Ultimas décadas, ainda ndo existe um marcador bioldgico ou exames
laboratoriais que confirmem o diagnéstico do autismo”. Segundo a Associagdo dos Amigos dos
Autistas do Estado do Espirito Santo (AMAES, 2021), existem aproximadamente 70 milhdes
de pessoas com TEA no mundo e 2 milhdes no Brasil. Indicam ainda que uma (1) a cada 36
criangas que nascem tém o Transtorno.

Fernandes, Tomazelli e Girianelli (2020, p. 1) explicam que os critérios para se realizar
0 diagnostico de TEA foram sofrendo alteragcbes ao longo do tempo, acompanhando
“pressupostos conceituais hegemonicos no periodo”. Atualmente o diagnostico de TEA ¢
delongado e passa por varias fases e até mesmo reavaliagdes constantes, ja que o individuo pode
apresentar alteracbes em seu quadro com o passar do tempo.

No caso de criancas, o diagndstico se torna ainda mais cuidadoso e delongado. Deve-se
cuidar para ndo diagnosticar erroneamente e, por isso, a sugestdo dos autores € que seja
realizado por uma equipe multidisciplinar contendo médicos pediatras e neurologista,

fonoaudiologo, fisioterapeuta, psicologo, psicopedagogo, terapeutas ocupacionais, psiquiatra,
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dentre outros. E claro que tais profissionais sdo necessarios a partir da demanda da propria
crianca (Montenegro; Celeri; Casella, 2018; Fernandes; Tomazelli; Girianelli, 2020).

Depois do diagnoéstico de Transtorno do Espectro Autista as familias iniciam uma
jornada atras de tratamentos e terapias a fim de proporcionar uma melhor qualidade de vida aos
seus filhos. Geralmente sdo encaminhados a depender das demandas que apresentam (se sdo
oralizados ou ndo, por exemplo). Uma serie acdes podem ser feitas como: Terapia ABA
(Analise do Comportamento Aplicada); Terapia TEACCH (Tratamento e Educacao de Criancas
com Autismo e Déficits Relacionados a Comunicagdo); Terapia PECS (Sistema de
Comunicagdo por Troca de Figuras); Terapias de integracdo sensorial; Terapia Snoezelen
(ambiente multissensorial que permite estimular os sentidos classicos como o toque, o paladar,
a visao, o som, o cheiro); Musicoterapia; Equoterapia; Terapia ocupacional, dentre tantas outras
que vém surgindo (Montenegro; Celeri; Casella, 2018).

Segundo Pinto e Constantinidis (2020):

Segundo os resultados obtidos, podemos concluir que, no cotidiano dessas
mées, 0 cuidado com as criancas com TEA vem como prioridade. Elas
dedicam-se integralmente a esses cuidados, percorrendo longas trajetorias
atrds de diagnosticos e tratamentos, peregrinando pelos servigos de salde,
resultando em escassez de tempo para atividades de autocuidado,
profissionais, sociais e de lazer. Como consequéncia dessa dedicagéo integral,
0s estudos apontam a sobrecarga emocional com o enfretamento dessa fase.

(p. 101)

Pinto e Constantinidis (2020), em sua pesquisa também encontraram indices de homens
que abandonam o lar ap6s o diagndéstico ou daqueles que ficam e se recusam a aceitar o filho
com sua deficiéncia. Em ambos os casos, provoca uma sobrecarga econdmica, social e
emocional ainda maior nas mulheres que ficam para lutar por melhores condicdes para seus
filhos. Nesses dois casos, correlacionando ao luto, podemos dizer que ele se torna ainda mais
dificil para as maes que ndo tém tempo para passar por todas as etapas e acabam

sobrecarregando-se e adoecendo-se, muitas vezes, sem perceber.

O luto das maes dos filhos com TEA ao receberem a noticia ou laudo

O luto é um processo psicoldgico natural que ocorre apos a perda de alguém importante,
e no contexto das mdes de filhos com deficiéncia, pode ser desencadeado pelo impacto do
diagndstico. Tal momento acarreta as mées enlutadas um conjunto de reagdes ligadas a perda,
como: choque, confusdo, dor, tristeza, ansiedade, incertezas, culpa, ira, saudade e a busca pelo
objeto perdido (Cavalcante, 2023; Pessoa; Melo; Lima, 2022).

Segundo Martins e Silva (2020):
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[...] a confirmac&o de que a crianga nasceré portadora de alguma necessidade
especial ocasiona um desajuste, uma fonte de conflitos, ndo s6 aos pais, mas
aos demais membros do grupo familiar da crianga, demandando, para aqueles
que estdo em seu entorno, compreender a relativa restricdo de suas
capacidades psicoldgica, fisica, cognitiva e afetiva ao longo de sua trajetoria
de vida. (p. 103)

A descoberta da chegada de um filho é motivo de muita alegria, para todos da familia,
principalmente para os pais que inconscientemente projetam a imagem de um filho perfeito,
também, alimentam desejos, fantasias e sonhos sobre essa crianca. O impacto do diagndstico
de TEA é a primeira dificuldade que a familia ir4 encontrar. Apés o diagnostico, a familia, mais
concretamente a mée, é comum a negacdo da existéncia do Transtorno (Souza; Souza, 2021;
Hilério; Azevedo; Souza, 2023).

Segundo Pessoa, Melo e Lima (2022), nesta fase inicial de negacéo e isolamento, sendo
esta a primeira fase do luto, as maes de filhos com TEA podem enfrentar uma ampla variedade
de emocgdes intensas e complexas. H&, geralmente, o impulso de negar a realidade do
diagnostico, incapazes de absorver o impacto avassalador da noticia. Nesse periodo, o
isolamento emocional pode se tornar uma resposta natural, proporcionando um espaco pessoal
para processar, em ritmo lento e gradual, as implicacdes desafiadoras dessa nova realidade.

Outro sentimento bastante comum ao receber o diagndstico € a raiva. Para Souza e
Souza (2021, p. 171), essas maes passam entdo pela segunda fase do luto “o ressentimento, a
raiva, a punicéo, a rejeicdo e o0 isolamento da crianga no interior da familia”. A fase de raiva e
revolta é caracterizada por sentimentos intensos de frustracéo e irritabilidade. As mées podem
experimentar raiva dirigida a si mesmas, aos profissionais de salde, a sociedade ou até mesmo
ao seu filho com TEA. Esses sentimentos podem surgir como uma resposta a injustica percebida
da situacdo, a sensacdo de perda de controle e a frustracdo com desafios fisicos ou emocionais
enfrentados. E importante reconhecer e validar esses sentimentos, pois fazem parte do processo
de luto e podem ajudar na adaptacdo futura (Martins; Silva, 2020; Hilario; Azevedo; Souza,
2023).

De acordo com Martins e Silva (2020), tendo deixado de lado a negagdo, o isolamento
e a raiva, compreendendo por meio desses sentimentos nao obtera solucdo, as maes de filhos
diagnosticados com TEA entram no terceiro estagio: a barganha. Nesta, as méaes buscam formas
de lidar com a situacdo através de negociacdes internas ou externas. Elas podem tentar negociar
com Deus, implorando por um milagre que cure seus filhos e permita uma vida sem as

limitacBes impostas pela deficiéncia. Elas também podem buscar o apoio e a compreensao dos
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profissionais de salde, na esperanca de encontrar solu¢fes médicas ou terapéuticas que possam
melhorar a qualidade de vida de seus filhos.

Na fase de depresséo e tristeza, as mdes de filhos com TEA podem experimentar uma
profunda sensacdo de tristeza e desesperanca. Segundo Pessoa, Melo e Lima (2022), os
sentimentos de ansiedade e depressdo sao os mais fortes diante do diagndstico. Essa tristeza
pode ser resultado da aceitacdo gradual da situacao e do enfrentamento das dificuldades que ela
traz. As mées podem se sentir sobrecarregadas, cansadas e emocionalmente esgotadas.
Sentimentos de soliddo e isolamento também podem estar presentes nessa fase (Martins; Silva,
2020; Souza; Souza, 2021).

A fase final do processo de luto, conhecida como aceitacdo, é caracterizada pela
adaptabilidade a nova realidade e por uma postura receptiva a possibilidade de encontrar
esperanga e significado na vida, independentemente dos desafios enfrentados. Nessa etapa, as
mées dos filhos com TEA sdo capazes de se adaptar e lidar com a situagdo de forma mais
equilibrada, encontrando alegria e satisfacdo em pequenas conquistas. Elas podem desenvolver
uma nova perspectiva e aceitar que a deficiéncia faz parte da identidade de seu filho, mas nédo
a define por completo (Martins; Silva, 2020).

Além disso, a recuperacdo também envolve a busca por formas de apoiar o
desenvolvimento e o bem-estar do filho, bem como a obtencdo de recursos e suporte
apropriados para lidar com os desafios diarios decorrentes da deficiéncia. Durante esse processo
desafiador, é fundamental que as mées sejam resilientes e encontrem forcas para enfrentar os
obstaculos que surgem ao longo do caminho. Embora a jornada possa ser ardua, é importante
lembrar que a resiliéncia e a aceitacao sdo possiveis. Pessoa, Melo e Lima (2022, p. 3) entendem
que a aceitacao dos pais sobre essa realidade, “¢ importante para o bom desenvolvimento do
filho™.

A recuperacgdo implica em buscar novas oportunidades e vivenciar experiéncias que
possam trazer felicidade e realizacdo. Isso pode incluir a participacdo em grupos de apoio,
terapias ou atividades que promovam o bem-estar fisico e emocional. Por fim, é importante
ressaltar que a fase de recuperacdo € um processo continuo e singular para cada mae e filho.
Cada um possui seu proprio ritmo de adaptacdo e ndo existe um unico caminho certo ou errado
a ser seguido nessa jornada. O mais importante é estar aberto para aprender, crescer e encontrar
significado e felicidade em cada etapa da vida (Paez; Moreira, 2021).

Paez e Moreira (2021) analisaram 126 numeros, de 2008 a 2018, da revista Complex

Child (http://complexchild.org/). A revista nasceu por iniciativa de mdes de criangas com
deficiéncia. As pesquisadoras analisaram mais de 300 artigos, em sua grande maioria escritos
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por mées atipicas. Como um de seus resultados encontrou que depois de passarem por todas as
fases do luto, as maes tendem a enxergar “o proprio filho e as oportunidades que lhe séo
colocadas com base no cuidado deste como dadivas, hd uma necessidade quase imperativa de
se retribuir a0 mundo” (Paez; Moreira, 2021, p. 9). Uma dessas formas é compartilhando suas
experiéncias com outras pessoas, € para isso, “‘as plataformas digitais tornam possivel esse
imperativo existencial” (Paez; Moreira, 2021, p. 9).

De acordo com Cavalcante (2023) e Hilario, Azevedo e Souza (2023), ha uma
sobrecarga fisica e mental, principalmente sobre as maes, devido as demandas da crianca. Ha
uma reestruturacdo do sistema familiar (financeiros e sociais) para que se possa dar atencao
integral & criangca com TEA. Devido a quantidade de terapias e encaminhamentos que essa
crianca terd a familia devera reconfigurar suas rotinas. Diante disso, dificuldades sdo geradas
acarretando falta de estrutura emocional, por isso, “E importante a participacio em programas
de atendimento a familia buscando gerar um ambiente harmonioso de interagdes sociais nos
contextos intra e extrafamiliar, oferecendo condi¢des de tratamento” (Cavalcante, 2023, p. 19).

Entende-se, portanto, que as fases do luto e os sentimentos das maes ao receberem o
diagnostico do filho com TEA sdo bem imbricadas. A diferenca maior que se percebe € que
devido a necessidade de buscar tratamento e terapias para seus filhos, as méaes acabam por
passar por todas as fases do enlutamento, muitas vezes, sem nem perceber. Além disso, € que a
fase da aceitacdo que envolve o lutar, no caso das maes, pode durar a vida inteira (Martins;
Silva, 2020; Cavalcante, 2023).

Procedimentos Metodologicos

Este trabalho tem como tipo de pesquisa a bibliografica. Gil (2008, p. 50) explica que
esse tipo de investigagdo “[...] ¢ desenvolvida a partir de material ja elaborado, constituido
principalmente de livros e artigos cientificos”. O autor explica que € muito comum pesquisas
desenvolvidas exclusivamente a partir de fontes bibliogréaficas ja publicadas em algum lugar.

A pesquisa bibliogréfica permite ao investigador a cobertura de uma gama de
fendmenos muito mais ampla do que aquela que poderia pesquisar diretamente. O foco desse
tipo de pesquisa esta na busca por conceitos, ideias e opinides de pesquisadores a respeito de
determinado assunto. Ela deve partir de uma pesquisa norteadora que se pretende investigar de
forma reflexiva na literatura (Gil, 2008). Minayo (2007, p. 36) entende que ela deva ser critica
e “[...] estabelecer um dialogo reflexivo entre as teorias ¢ outros estudos com o objeto de

investigacao por nods escolhido”.
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Gil (2008) reforca que a leitura realizada nos documentos selecionados, para a pesquisa
bibliografica, deve ser feita de modo aprofundado e com os seguintes objetivos: a) identificar
as informagdes e os dados constantes dos materiais; b) estabelecer relagcdes entre essas
informac0es e dados e o problema proposto; c) analisar a consisténcia das informaces e dados
apresentados pelos autores.

Quanto a abordagem, Minayo (2009, p. 22) destaca a importancia de uma abordagem
qualitativa, que busca compreender e interpretar os fendmenos em sua complexidade e “[...] se
aprofunda no mundo dos significados”. Segundo a autora, a abordagem qualitativa permite
explorar a subjetividade, as relagBes sociais, os significados e as experiéncias dos sujeitos
envolvidos. E uma abordagem que valoriza a compreensdo contextualizada e a analise
interpretativa dos dados coletados.

Minayo (2007) afirma, quanto a abordagem, que esta deve trazer reflexdo sobre a forma
de apreensdo do objeto e sua compreensdo. A autora enfatiza sobre a importancia de uma
abordagem descritiva. Ela destaca que a pesquisa deve buscar descrever e analisar os fenémenos
estudados, buscando compreender suas caracteristicas e dinamicas.

As pesquisas com abordagem descritiva, para Gil (2008, p. 28), tém como objetivos
descrever um grupo de pessoas ou um fendmeno com foco em “[...] opinides, atitudes e
crengas”. Elas visam também descobrir a existéncia de associacdes entre variaveis. No caso
deste trabalho, utiliza-se uma pesquisa bibliografica, com abordagem qualitativa/descritiva, em
que se analisam as ideias e opinides dos autores lidos sobre o processo de luto de mées que
receberam o diagnostico de seu filho, estando este dentro do Transtorno do Espectro Autista
(TEA).

Consideracoes Finais

Em conclusdo, a analise comparativa das fases do luto e o sofrimento das mées de filhos
com TEA revela algumas semelhancas e diferencas. Ambos os processos sdo caracterizados por
uma negacdo inicial, em que as maes podem ter dificuldades em aceitar o diagnostico de seus
filhos. E comum que elas passem por um periodo de negac&o prolongada, onde se recusam a
acreditar na condicdo do filho, buscando outras explicacBes ou subestimando a gravidade do
problema.

Além disso, tanto o luto quanto o sofrimento dessas maes envolvem sentimentos de
raiva. Ela pode ser direcionada para diferentes alvos, como profissionais de salde, o sistema
educacional ou até mesmo a propria sociedade, que muitas vezes ndo providenciam o suporte

adequado para elas e seus filhos. No entanto, a fase de barganha e negociacdo é mais evidente
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no processo de luto, enquanto no caso das maes de filhos com TEA enfrentam uma luta por
aceitacdo constante.

Além disso, a depressao e tristeza sdo fases presentes em ambos 0s processos, embora
possam se manifestar de maneiras diferentes. No luto, a tristeza profunda e a sensacéo de vazio
sdo intensas, afetando todos os aspectos da vida do enlutado. No caso das maes de filhos com
TEA, a depressdo, muitas vezes, é resultado do acimulo de estresse e da sobrecarga emocional
decorrente das demandas constantes de cuidados e das dificuldades enfrentadas.

Por fim, ha uma semelhanca entre a aceitacdo do luto e a recuperacao no caso das méaes
de filhos com TEA. No luto, a aceitacdo é o resultado de todo o processo, j& com as mées de
filhos com TEA tendem a passar por um processo de aceitacdo gradual, aprendendo a lidar com
as limitacGes de seus filhos e a encontrar formas de viver com propdsito e significado, buscando
melhor qualidade de vida para a crianca.

Essa comparagéo entre as fases do luto e o sofrimento das mées de filhos que receberam
o diagndstico de TEA nos permite entender que se deve ofertar melhorias para as experiéncias
emocionais dessas maes e oferecer o suporte adequado para enfrentarem esse periodo dificil. E
essencial que elas sejam apoiadas por uma rede de suporte social e profissional, que possa
oferecer suporte emocional, informacdes e recursos praticos para enfrentar os desafios diarios.
Além disso, € necessario que essas maes se sintam acolhidas e empoderadas para enfrentar os

desafios e criar seus filhos de forma plena e digna.
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