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Introducdo: O processo de internagdo infantil € bastante delicado tanto para a crianga quanto para
afamilia. Tal situacéo torna-se ainda mais desafiadora quando se trata de pacientes com atraso no
desenvolvimento neuropsicomotor. Assim, criangas diagnosticadas com Transtorno do Espectro
Autista (TEA) requerem estratégias eficazes para 0 manejo na internacéo, em especial na unidade
de terapiaintensiva (UTI). Objetivo: Objetiva-se com este estudo descrever 0 manejo do paciente
TEA na internagdo em UTI. Metodologia: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, na
qual foram selecionados 8 artigos cientificos obtidos nas plataformas Public Medline (PubMed),
Google académico e Scielo publicados entre 2015 e 2021, com a utilizacdo dos Descritores em
Ciéncia da Saude (DeCS): “Transtorno do Espectro Autista’ e “Unidade de Terapia Intensiva
Pediatrica’, nas linguas portuguesa e inglesa. Resultados: O conhecimento dos fatores etiol 6gicos
gue podem influenciar no desenvolvimento do TEA é fundamental para o desenvolvimento de
estratégias de intervencdo e melhora do prognostico. Os achados mostraram prevaléncia de
prematuridade, baixo peso ao nascer e asfixia perinatal em criancas com TEA. Ademais, cada
semana a menos de gestacdo foi associada a um risco aumentado de TEA e a ventilagdo de alta
frequéncia e hemorragia intracraniana foram associadas ao espectro entre criangcas com idade
gestacional menor gque 34 semanas. Portanto, pode-se destacar as associagOes entre fatores de
risco especificos durante periodos criticos do neurodesenvolvimento e um diagndstico
subsequente de TEA e entender a importancia da triagem de sobreviventes da UTI neonatal a
termo para 0 autismo, particularmente quando comorbidades estdo presentes. Algumas limitagctes
s80 o desenho retrospectivo do estudo e a amostra de pequeno tamanho. Consideracoes finais:
Diante do que foi encontrado na literatura, ficou claro que existe uma grande lacuna acerca da
temadtica. Logo, faz-se necessario ampliar os estudos na populacdo pedidtrica com TEA, para um
melhor manejo em UTI.
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