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RESUMO

O Transtorno do Espectro Autista € uma condicdo do neurodesenvolvimento
caracterizada por déficits persistentes na comunicagao social e por padrdes restritos
e repetitivos de comportamento, interesses e atividades, com crescente relevancia
epidemioldgica nas ultimas décadas. No Brasil, a produgéo de dados oficiais sobre o
Transtorno do Espectro Autista ainda apresenta lacunas importantes, especialmente
em regides interioranas, dificultando o planejamento de politicas publicas baseadas
em evidéncias. Nesse contexto, o Sistema de Informagao em Saude para a Atengao
Basica (SISAB/e-SUS AB) constitui uma importante ferramenta para analise da
producao assistencial relacionada ao transtorno. O presente estudo teve como
objetivo analisar a tendéncia temporal dos atendimentos registrados com os CIDs
F84.0 (Autismo Infantil) e F84.1 (Autismo Atipico) na Atencao Primaria a Saude na
Regido de Saude de Manhuagu-MG, na populagdo de 0 a 15 anos, entre 2020 e 2025.
Trata-se de um estudo epidemiolégico observacional, descritivo e retrospectivo,
baseado em dados secundarios publicos do SISAB. Os resultados evidenciaram
crescimento expressivo e progressivo no numero de atendimentos ao longo do
periodo analisado, passando de 49 registros em 2020 para 1.330 em 2025. Conclui-
se que houve tendéncia temporal ascendente consistente dos atendimentos
relacionados ao Transtorno do Espectro Autista na Aten¢do Primaria.

PALAVRAS-CHAVE: transtorno do espectro autista; atencdo primaria a saude;
sistemas de informacdo em saude; SISAB.

1 INTRODUGAO
O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é uma condicdo do

neurodesenvolvimento caracterizada por déficits persistentes na comunicagao social
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e por padrbes restritos e repetitivos de comportamento, interesses e atividades,

conforme reviséo recente intitulada Neurobiological basis of autism spectrum disorder
(Holanda, 2025). Apresenta ampla variabilidade fenotipica e arquitetura genética
complexa, envolvendo multiplos fatores neurobiolégicos interativos que explicam sua
heterogeneidade clinica e comportamental (Trost et al., 2022).

Estimativas internacionais indicam que cerca de 1 em cada 100 criangas é
diagnosticada com TEA, com variagdes entre paises relacionadas a disponibilidade
de servigos especializados e a efetividade do rastreamento precoce (WHO, 2022).
Nos Estados Unidos, dados do Centers for Disease Control and Prevention (CDC)
apontam que 1 em cada 31 criangas de oito anos (3,2%) foi identificada com TEA no
monitoramento de 2022, evidenciando aumento progressivo na prevaléncia e na
deteccéao do transtorno (Johns Hopkins Bloomberg School of Public Health, 2025).

No Brasil, a producao de dados sobre TEA é historicamente fragmentada, tendo
como principais fontes o Censo Demografico do IBGE e o SISAB/e-SUS AB. Em 2024,
o0 Ministério dos Direitos Humanos e da Cidadania langou o Sistema Nacional de
Cadastro da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista (SisTEA), responsavel pelo
Cadastro Nacional e pela emissdo da Carteira de Identificacdo da Pessoa com TEA
(CIPTEA) (IBGE, 2023; Brasil, 2024). Apesar desse avanco institucional, o sistema
ainda apresenta adeséo inicial e ndo disponibiliza dados epidemiolégicos abertos,
limitando estimativas regionais e dificulta o planejamento de politicas publicas
baseadas em evidéncias (Correa et al., 2023).

A literatura evidencia desigualdades no acesso ao diagnostico e
acompanhamento no pais. A Sociedade Brasileira de Neurologia Infantil propds, em
2025, uma padronizagao nacional para diagnodstico e tratamento do TEA, visando
reduzir discrepancias regionais (SBNI, 2025). Ainda assim, a detecgédo precoce
permanece limitada, com cerca de 30% dos diagndsticos ocorrendo nos primeiros
anos de vida, influenciada por fatores como escolaridade dos cuidadores, estrutura
dos servigos e localizagao geografica (Araripe et al., 2022; Girianelli et al., 2023;).

Outras barreiras que dificultam o diagndstico e o registro de casos, incluem

fragmentacao dos sistemas de saude, além disso, auséncia de protocolos uniformes,
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falhas nos fluxos de encaminhamento e continuidade do cuidado perpetuam

desigualdades entre regides (Sukiennik et al., 2022). Somam-se a isso filas
prolongadas, custos terapéuticos elevados, escassez de servigos publicos, além de
desigualdades regionais, estigma social e desconhecimento sobre o transtorno fora
dos grandes centros urbanos (Araripe et al., 2022; Araujo et al., 2024). Esses fatores
reforcam a necessidade de fortalecer a produgéo e integragdo de dados regionais,
especialmente em municipios menores, onde ha fragilidade nos sistemas de vigilancia
e na articulagao entre setores (Correa et al., 2023; Fontenele et al., 2025).

Nesse contexto, o SISAB/e-SUS AB surge como ferramenta acessivel para
estimar a produgéo assistencial relacionada ao CID F84.0 (Autismo Infantil),
permitindo analises indiretas sobre o atendimento na Ateng¢do Primaria. Embora
registre atendimentos e nao diagndsticos confirmados (Brasil, 2021), seus dados
refletem a dindmica dos servigos e a visibilidade do TEA na rede basica. Assim, este
estudo propde analisar a tendéncia temporal dos atendimentos com CID F84.0 em
Manhuacu-MG entre 2020 e 2025, buscando compreender sua evolucao e contribuir
para o aprimoramento das estratégias de vigilancia e das politicas locais de saude
mental e neurodesenvolvimento.

Diante disso, o presente estudo propde analisar a tendéncia temporal dos
atendimentos registrados com o CID F84.0 (Autismo Infantil) na Atengao Primaria a
Saude do municipio de Manhuacu-MG. A pesquisa busca responder a seguinte
questao norteadora: Como evoluiu o numero de atendimentos registrados com o CID
F84.0 na Atengao Primaria a Saude de Manhuacu-MG no periodo de 2020 a 20257

Ao investigar essa tendéncia, o estudo busca contribuir para o entendimento
do comportamento assistencial do TEA em ambito municipal, oferecendo subsidios
para o aprimoramento das estratégias de vigilancia e das politicas locais de saude

mental e neurodesenvolvimento.

2 FUNDAMENTAGAO TEORICA
2.1 BASES CONCEITUAIS E ETIOLOGICAS DO TEA
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O Transtorno do Espectro Autista (TEA) € uma condigdo do

neurodesenvolvimento caracterizada por déficits persistentes na comunicagao social
e por padroes restritos e repetitivos de comportamento. O termo “espectro” reflete a
ampla heterogeneidade clinica e fenotipica do transtorno, resultante da interagao
entre fatores genéticos, epigenéticos e ambientais (Sukiennik et al., 2022).

O Do ponto de vista etiologico, o TEA possui base multifatorial, envolvendo
genes relacionados a sinaptogénese e a plasticidade neuronal (Trost et al., 2022).
Além disso, fatores ambientais também exercem influéncia relevante, incluindo idade
parental avancada (Dehesh et al., 2024), infeccbes maternas (Tioleco et al., 2021),
exposicao a substancias como acido valproico e poluentes ambientais (Christensen et
al., 2013; Kapra et al., 2020), e condigdes perinatais, como prematuridade e hipoxia
(Girianelli et al., 2023). Esses fatores atuam de forma integrada, sem que um unico
elemento seja suficiente para explicar o desenvolvimento do TEA, o que justifica sua
variabilidade clinica e a auséncia de marcadores biologicos universais (Dehesh et al.,
2024; Torres et al., 2023).

O aumento dos diagndsticos nas ultimas décadas é considerado multifatorial,
relacionado a ampliacdo dos critérios diagnodsticos, maior conscientizagdo e
aprimoramento dos métodos de rastreamento (Dellazari et al., 2025). Nesse contexto,
a Sociedade Brasileira de Neurologia Infantil reforca a necessidade de padronizagao
diagndstica e qualificagao profissional (SBNI, 2025).

2.2 DIAGNOSTICO, NOTIFICACAO E SISTEMAS DE REGISTRO

O diagnéstico do TEA é clinico e depende de avaliagdo multidisciplinar do
desenvolvimento infantil. A deteccao precoce é fundamental, pois esta associada a
melhores desfechos cognitivos e funcionais (Silva et al., 2023). No entanto, no Brasil,
ainda ha atrasos significativos no diagndstico, relacionados a fragilidade na
articulacao entre atencao primaria e servicos especializados, além de barreiras como
falta de capacitacéo profissional, auséncia de protocolos de triagem, dificuldades de
acesso e estigma social (Araripe et al., 2022; Correa et al., 2023; Sukiennik et al.,
2022;). Essas limitagbes contribuem para o subdiagnostico e a subnotificagao,

especialmente em regides interioranas (Fontenele et al., 2025).
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A vigilancia epidemiolégica do TEA no Brasil depende de sistemas de

informacgé&o robustos e integrados, com destaque para o SISAB/e-SUS AB e o Sistema
Nacional de Cadastro da Pessoa com TEA (SisTEA), langado em 2024 pelo Ministério
dos Direitos Humanos e da Cidadania (MDHC). Contudo, o SisTEA ainda esta em
fase inicial de implantagdo, com ades&o voluntaria e sem disponibilizacdo de dados
abertos para analise regional (Brasil, 2024; IBGE, 2023).

O processo de notificagao envolve a identificacdo formal do diagndstico, sua
insercdo em bases de dados institucionais e a geragcao de informacao para
acompanhamento, planejamento e politicas publicas. Em microrregides como
Manhuagu, esse processo pode ser fragilizado por disponibilidade de profissionais
especializados, falta de protocolos de triagem, recursos fisicos limitados, e falta de
articulagao entre saude, educacgao e assisténcia social (Fontenele et al., 2025), o que
compromete a cobertura dos registros e favorece a subnotificacdo. Nesse contexto, o
levantamento de registros oficiais torna-se relevante para identificar falhas de
notificacdo e estimar a cobertura assistencial.

No Brasil, o Censo 2022 do IBGE estimou cerca de 2,4 milhdes de pessoas
com diagnéstico de TEA, correspondendo a 1,2% da populagdo com dois anos ou
mais (IBGE, 2023). Embora esses numeros indiquem avangos, persistem
discrepancias regionais e evidéncias de subnotificagdo nos municipios de pequeno
porte. A vigilancia do TEA ainda esta em processo de estruturacdo, e embora o
langamento do SisTEA represente avango, sua implementacao € desigual e os dados
nao sao amplamente acessiveis para analise publica. Nesse cenario, o SISAB/e-SUS
AB constitui uma ferramenta relevante para analise da produgdo assistencial,
possibilitando analises regionais a partir de dados secundarios agregados. Destaca-
se, com tudo, que o sistema reflete atendimentos realizados com registro do CID F84.0
e do F84.1, e ndo diagnésticos confirmados, conforme Nota Técnica Explicativa da
Secretaria de Atencao Primaria a Saude (Brasil, 2025).

2.3. POLITICAS PUBLICAS E CONTEXTO REGIONAL: INTERIORIZACAO E
LACUNAS DE DADOS
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O arcaboucgo legal brasileiro voltado as pessoas com TEA €& sodlido e

progressista, incluindo a Lei n° 12.764/2012, que instituiu a Politica Nacional de
Protecdo dos Direitos da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista; a Lei n°
13.146/2015, que criou a Lei Brasileira de Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia; e a
Lei n°® 13.977/2020, que estabeleceu a Carteira de ldentificacdo da Pessoa com TEA
(CIPTEA). Apesar de garantirem o direito ao diagndstico, ao tratamento e a incluséo,
a implementacao pratica dessas normas ainda é desigual. A efetividade das politicas
publicas depende da capacidade operacional dos estados e municipios, e essa
capacidade é limitada em regides de interior, onde os recursos humanos e materiais
s&o escassos (Brasil, 2015; Brasil, 2020).

As desigualdades regionais impactam diretamente no acesso ao diagndstico e
acompanhamento. Enquanto grandes centros concentram servigos especializados,
municipios menores enfrentam escassez de profissionais e auséncia de fluxos
organizados de cuidado (Fontenele et al., 2025), realidade observada na microrregido
de Manhuagu, onde limita¢des estruturais e falta de integragao entre saude, educagao
e assisténcia social dificultam o rastreamento precoce e o acompanhamento
longitudinal.

Nesse contexto, o fortalecimento dos sistemas de registro e da vigilancia
epidemiologica € essencial para subsidiar politicas publicas mais eficazes. Dados
consistentes permitem identificar necessidades locais, direcionar recursos e aprimorar
a organizacao dos servigos (Correa et al., 2023). Em contrapartida, a auséncia de
registros consistentes perpetua o subdiagndstico e dificulta a implementacao efetiva
das politicas de inclusao.

Dessa forma, compreender a complexidade etiolégica, social e estrutural do
TEA é fundamental para a formulagao de politicas publicas efetivas e humanizadas.
O fortalecimento de estratégias locais de diagndstico, registro e acompanhamento,
aliado a capacitacao profissional e padronizacao de protocolos clinicos, é essencial
para transformar o aumento dos diagndsticos em melhoria real da qualidade de vida
das pessoas com TEA e suas familias (Dellazari et al., 2025; SBNI, 2025).
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3 METODOLOGIA

O delineamento adotado € de um estudo epidemiolégico observacional,

descritivo, de carater transversal e retrospectivo. Esse tipo de estudo € amplamente
empregado em pesquisas de saude publica, pois permite descrever a distribuigao de
eventos ou condi¢cdes de saude em uma populagado e examinar sua variagao temporal
(Capili, 2021). A classificagao transversal justifica-se porque os dados analisados
correspondem a registros consolidados em um periodo determinado, sem
interferéncia ou manipulagao de variaveis pelo pesquisador, e o carater retrospectivo
decorre do uso de informacgdes ja coletadas e registradas anteriormente nos sistemas
oficiais. O enfoque epidemioldgico descritivo € adequado para analisar tendéncias de
atendimentos e padroes de notificacdo, sem estabelecer relacdo causal, mas
permitindo inferéncias sobre o comportamento assistencial do TEA na Atengao
Primaria.

O estudo foi elaborado de acordo com as diretrizes do Strengthening the
Reporting of Observational Studies in Epidemiology (STROBE), que orienta a
padronizagao, a transparéncia e a qualidade de estudos observacionais (Von Elm et
al., 2007).

O presente estudo busca analisar a tendéncia temporal dos atendimentos
registrados com o CID F84.0 (Autismo Infantil) e F84.1 (Autismo Atipico) na Atengao
Primaria a Saude do municipio de Manhuacu, Minas Gerais, na populacéo de 0 a 15
anos, entre os anos de 2020 e 2025, a partir dos dados publicos disponibilizados pelo
Sistema de Informagdo em Saude para a Atencdo Basica (SISAB/e-SUS AB). A
escolha da faixa etaria de 0 a 15 anos justifica-se pelo fato de que o TEA é uma
condicdo do neurodesenvolvimento cujas manifestacbes clinicas se iniciam
precocemente na infancia, com sinais frequentemente identificaveis antes dos trés
anos de idade (Silva et al., 2023). Além disso, evidéncias indicam que o diagndstico e
a intervengao precoces, especialmente nos primeiros anos de vida, estdo diretamente
associados a melhores desfechos no desenvolvimento cognitivo, social e funcional

das criangas (Brasil, 2022). Essa analise possibilita compreender a evolugao temporal
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da atencéo voltada as pessoas com TEA e sua visibilidade nos registros da Aten¢ao

Primaria.

O cenario do estudo compreende o municipio de Manhuagu, localizado na
microrregiao homénima, no estado de Minas Gerais, Brasil. O periodo analisado sera
de janeiro de 2020 a dezembro de 2025, contemplando o periodo pos-pandemia,
durante o qual ocorreram avancgos nas politicas de atencédo a pessoa com TEA e na
integracao dos sistemas de informacgao. A coleta dos dados ocorrera em fevereiro de
2026.

As informagdes utilizadas foram obtidas diretamente do portal oficial do
SISAB/e-SUS AB, disponivel em:
https://sisab.saude.gov.br/paginas/acessoRestrito/relatorio/federal/saude/RelSauPro
ducao.xhtml. Essa plataforma apresenta dados publicos da produgao assistencial,
consolidados pela Secretaria de Atencao Primaria a Saude (SAPS/MS), por meio do
Relatério de Saude - Produgao. Conforme a Nota Técnica Explicativa - Relatério de
Saude (Brasil, 2021), os dados referem-se a atendimentos realizados e ndo a
diagnosticos confirmados, sendo o correto preenchimento de responsabilidade dos
profissionais de saude durante o registro das fichas clinicas. Dessa forma, os
resultados representam o numero de atendimentos realizados em que o CID F84.0 e
F84.1 foram informados, e ndo necessariamente o numero de pessoas diagnosticadas
com TEA.

A coleta dos dados seguiu filtros padronizados, aplicados diretamente no
sistema SISAB. Foram selecionadas as seguintes variaveis e parametros:
Competéncia: janeiro de 2020 a dezembro de 2025; Regido de Saude: Manhuagu-
MG; Tipo de producao: Atendimento Individual; Tipo de equipe: Equipe de Saude da
Familia (ESF), Equipe de Agentes Comunitarios de Saude (EACS), Nucleo Ampliado
de Saude da Familia e Atengao Basica (NASF/eMulti), Equipe de Atencdo Basica
(EAB), Equipe de Atencado Primaria (eAP) e Consultério na Rua (ECR); Sexo:
Masculino e Feminino; Faixa etaria: de 0 a 15 anos; Local de atendimento: Unidade
Basica de Saude, Unidade Mével, Rua, Domicilio, Escola/Creche e Outros; Tipo de

atendimento: Consulta agendada ou programada/ cuidado continuado, escuta
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inicial/orientagdo, consulta no dia, atendimento de urgéncia, demanda esponténea;
CID: F84.0 — Autismo Infantil e F84.1 - Autismo Atipico.

As informacgdes obtidas foram registradas diretamente a partir da visualizagao

dos resultados do sistema SISAB/e-SUS AB, por meio do relatério de saude, sendo
sistematizadas a partir dos dados apresentados na propria plataforma, permitindo
analise da evolucao temporal dos atendimentos no periodo estudado. A analise dos
dados foi conduzida por meio de estatistica descritiva, com calculo de frequéncias
absolutas e relativas. Foram utilizados graficos de linha e de barra para demonstrar a
tendéncia temporal dos atendimentos.

Entre as possiveis limitacbes do estudo, destacam-se a subnotificacdo
decorrente do preenchimento inadequado das fichas de atendimento, a auséncia de
validacdo automatica do CID pelo sistema e a impossibilidade de distinguir
atendimentos novos de acompanhamentos recorrentes. Ainda assim, o uso de dados
secundarios provenientes do SISAB ¢é considerado uma estratégia valida e
reprodutivel para avaliar a visibilidade assistencial do TEA, especialmente em regides
onde n&o ha sistemas locais consolidados de vigilancia.

Por se tratar de um estudo baseado exclusivamente em dados publicos,
agregados e sem qualquer identificagdo nominal ou individual, esta pesquisa esta
dispensada de submiss&do ao Comité de Etica em Pesquisa, conforme a Resolugéo n°
510/2016 do Conselho Nacional de Saude (Brasil, 2016). Nao ha coleta direta de
dados individuais, uma vez que as informacgdes analisadas sao de dominio publico e

se referem a registros agregados por competéncia e categoria de atendimento.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Entre os anos de 2020 e 2025, a Regido de Saude de Manhuacu registrou 2.635
atendimentos relacionados ao Transtorno do Espectro Autista (TEA) na Atencéao
Primaria a Saude, considerando os CIDs F84.0 (Autismo Infantil) e F84.1 (Autismo
Atipico) na populacao de 0 a 15 anos.

A Figura 1 apresenta a distribuigdo do numero de atendimentos por ano,

evidenciando crescimento progressivo ao longo do periodo analisado, com menor
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numero de registros em 2020 (49 atendimentos) e maior em 2025 (1.330

atendimentos).

Figura 1: nimero de atendimentos de pacientes com CID F84.0 e F84.1 nos anos de 2020 a
2025 na atengdo primaria.

Numero de atendimentos de TEA na Atencao Primaria (2020-2025)

1200 A

1000
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400 A

200

2020 2021 2022 2023 2024 2025
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Fonte: Elaborado pelos autores (2026).

A anadlise dos dados foi realizada por estatistica descritiva, utilizando
frequéncias absolutas e relativas. A frequéncia absoluta corresponde ao total de
atendimentos por ano, enquanto a relativa foi obtida pela razao entre os atendimentos
no periodo e o total da série historica, multiplicada por 100. Observa-se aumento
expressivo da participagcao relativa ao longo dos anos, com 2025 concentrando
aproximadamente 50,5% dos registros e 2020 cerca de 1,9%.

A variacao percentual entre os anos também foi calculada, utilizando a férmula:
[(valor do ano atual — valor do ano anterior) + valor do ano anterior] x 100. Entre 2020
e 2021, houve aumento de 128,6%, seguido de discreta reducao entre 2021 e 2022 (-
1,8%). A partir de 2022, observa-se crescimento acentuado, com aumento de 220,9%
entre 2022 e 2023, seguido por 92,9% entre 2023 e 2024 e 95,3% entre 2024 e 2025.
Considerando todo o periodo, verifica-se crescimento total expressivo dos
atendimentos registrados.

A analise temporal evidencia tendéncia crescente na producido assistencial
relacionada ao TEA na Atencéo Primaria. Nos anos iniciais, especialmente em 2020

e 2021, os registros foram significativamente menores, o que pode estar associado a
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menor captacdo de casos, fragilidades na estruturacdo do sistema e impacto da

pandemia de COVID-19, que reduziu a procura por servicos de saude e priorizou
atendimentos agudos.

A partir de 2023, observa-se crescimento mais acentuado, o que pode refletir
maior reconhecimento clinico do TEA, ampliagao do acesso aos servigos € melhora
na qualidade do registro das informagdes no sistema e-SUS AB. Entretanto, esse
aumento deve ser interpretado com cautela. Como os dados se referem ao numero
de atendimentos e ndo ao numero de individuos, um mesmo paciente pode gerar
multiplos registros ao longo do acompanhamento, o que impede a identificagao
precisa do numero real de criancas com TEA assistidas. Além disso, o sistema nao
diferencia atendimentos iniciais de seguimento, nem permite confirmar diagndsticos,
uma vez que se baseia apenas no registro do CID durante o atendimento,
configurando importantes limitagdes metodoldgicas.

Embora os numeros absolutos tenham crescido de forma expressiva, sua
magnitude ainda pode ser considerada insuficiente frente a demanda esperada.
Considerando que criangas com TEA frequentemente necessitam de
acompanhamento continuo, com atendimentos semanais ou quinzenais, estimando-
se cerca de 80 a 100 atendimentos anuais por paciente, os 1.330 registros em 2025
podem corresponder a um numero reduzido de individuos assistidos, indicando
possivel subdimensionamento da realidade e baixa cobertura assistencial, além de
reforcar a hipotese de subnotificacao.

A Figura 2 apresenta a distribuicdo dos atendimentos segundo os CIDs,
evidenciando predominancia do CID F84.0 (autismo infantil), representando
aproximadamente 78,5% dos registros em 2025, em comparagdao ao CID F84.1
(autismo atipico). Esse padréao pode refletir maior familiaridade dos profissionais com
o diagnéstico classico do TEA, além de possiveis dificuldades na identificacdo de
formas clinicas mais heterogéneas. No entanto, observa-se aumento progressivo dos
registros de autismo atipico ao longo dos anos, ainda que em numeros absolutos
reduzidos, sugerindo avang¢o gradual na capacidade de reconhecimento da

variabilidade clinica do espectro, possivelmente relacionado a maior busca por
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capacitacédo e aprimoramento diagndstico na Ateng&o Primaria, embora os registros
ainda permanegam abaixo do esperado.

Figura 2: analise temporal do numero de atendimentos de pacientes com CID F84.0 e F84.1
nos anos de 2020 a 2025 na ateng&o primaria.

” Distribuicac dos atendimentos por CID por ano (2020-2025)
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Fonte: Elaborado pelos autores (2026).

Esses achados estdo em consonancia com a literatura, que aponta aumento
na identificacdo de casos de TEA associado a maior conscientizagao, ampliagao dos
critérios diagndsticos e capacitagdo profissional. No entanto, estudos também
destacam a persisténcia de desigualdades regionais, especialmente em municipios
de menor porte, onde ha limitagbes no acesso a servigos especializados e fragilidade
na organizacao da rede assistencial.

Dessa forma, os resultados deste estudo evidenciam nao apenas o crescimento
dos registros ao longo do tempo, mas também limitagdes estruturais importantes nos
sistemas de informagdo em saude. A subnotificagdo emerge como um dos principais
problemas, comprometendo a qualidade dos dados e dificultando a elaboracdo de
politicas publicas efetivas.

Por fim, destaca-se que, apesar do aumento observado, os dados ainda
sugerem que a assisténcia registrada esta aquém da real demanda populacional,
especialmente em regides interioranas, reforcando a importancia de investimentos na
Atencao Primaria a Saude, na capacitagao profissional e na organizagao dos fluxos

assistenciais. Além disso, evidencia-se a necessidade de fortalecimento dos sistemas
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de informacdo em saude no Brasil, com padronizacdo, atualizacdo e maior

confiabilidade dos dados, incluindo a possivel implementagdo de obrigatoriedade de
notificagcdo e atualizagao para classificagdes mais recentes, como o CID-11, como
medidas fundamentais para subsidiar o planejamento em saude e garantir cuidado

mais adequado as pessoas com TEA e suas familias.

5 CONSIDERAGOES FINAIS

A analise dos atendimentos registrados com os CIDs F84.0 e F84.1 na Atencéao
Primaria a Saude na Regido de Saude de Manhuagu, no periodo de 2020 a 2025,
evidenciou aumento progressivo e expressivo da producdo assistencial relacionada
ao Transtorno do Espectro Autista na populacao de 0 a 15 anos. Esse crescimento,
mais acentuado a partir de 2023, sugere ampliagao da visibilidade do transtorno nos
servigos de saude, além de possiveis avangos na organizagao da rede assistencial e
na qualidade dos registros nos sistemas de informacgao, estando em consonancia com
a literatura, que aponta aumento na identificagao de casos de TEA associado a maior
conscientizacdo, ampliagdo dos critérios diagnosticos e capacitagao profissional
(Dellazari et al., 2025; SBNI, 2025), embora persistam desafios estruturais,
especialmente em regides interioranas, relacionados a subnotificagéo, dificuldades de
acesso aos servigos especializados e fragilidades na integragédo entre os niveis de
atencao (Fontenele et al., 2025; Sukiennik et al., 2022).

Nesse contexto, os dados reforcam a relevancia da Ateng¢ao Primaria a Saude
como eixo fundamental no cuidado ao TEA, especialmente no rastreamento precoce,
acompanhamento longitudinal e coordenagdo do cuidado. O fortalecimento das
equipes de saude, a capacitacao profissional continua e a padronizacao dos fluxos
assistenciais sdo estratégias essenciais para ampliar a qualidade da assisténcia e
reduzir desigualdades no acesso ao diagndstico e ao tratamento.

Além disso, a utilizagao de sistemas de informagao como o SISAB/e-SUS AB
mostra-se fundamental para o monitoramento da produgdo assistencial e
planejamento de politicas publicas, especialmente em cenarios com escassez de

dados epidemioldgicos consolidados. Entretanto, os registros referem-se ao numero

Anais do FAVE — Férum Académico do Centro Universitario Vértice - Univértix, Matipo, setembro, 2026.




FoC
XIX FAVE

Forum Académico do Centro Universitario Vertice - Univértix

WunivERTIX

de atendimentos e n&o de individuos, o que limita a interpretacdo dos dados e pode

resultar em subdimensionamento da realidade assistencial.

Dessa forma, os resultados deste estudo destacam a necessidade de
fortalecimento das politicas publicas voltadas ao diagnostico precoce, ao
acompanhamento continuo e a organizagao da rede de cuidados para pessoas com
TEA, especialmente na infancia. O investimento em estratégias que ampliem o acesso
aos servigos, qualifiquem a Atencdo Primaria e integrem os diferentes niveis de
atencdo pode impactar positivamente na qualidade de vida dessa populagdo e na
efetividade do sistema de saude. Apesar do crescimento observado nos registros,
ressalta-se que os achados sugerem que a assisténcia ao TEA ainda pode estar
aquém da demanda populacional, reforcando a hipétese de subnotificacido e
evidenciando a necessidade de aprimoramento dos sistemas de informagado e da

cobertura assistencial, especialmente em regides interioranas.
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