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KLEBER FERNANDO PEREIRA

- Publicou 102 artigos cientificos, 2 livros e 16
capitulos de livros.

- Doutor e Pos-doutor em Neurociéncias;

- Professor curso Medicina - UFPR - Toledo;

- Especialista em Transtorno do Espectro do
Autismo;  Neuropsicopedagogia; Neuroanatomia;
Anatomia; Docéencia do Ensino Superior.

- Coordena o projeto: "Conversando sobre autismo’;
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NEURODIVERGENTE

-Funcionamento diferente do cerebro humano;

-Podem estar relacionadas a forma como percebem, processam
informacoes e interagem com o mundo.

v Transtorno do Espectro Autista (TEA)

v Transtorno do Déficit de Atencao e Hiperatividade (TDAH)
v Transtorno de Ansiedade Generalizada (TAG)

v Transtorno Obsessivo-Compulsivo (TOC)

v Transtorno Opositor Desafiador (TOD)

v Transtorno Explosivo Intermitente (TEI)

v Transtorno do Processamento Sensorial (TPS)

v Discalculia/Dislexia/Dislalia/Disortografia/Dispraxia .
v Altas habilidades/superdotacao (O) Keber_fernando



‘ \ ’ TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA

Autismo é um transtorno do neurodesenvolvimento:

- ManifestagcO0es comportamentais (déficits na comunicacao
e na interacao social);

- Comportamentos repetitivos e restrito de interesses.
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O diagnostico é essencialmente clinico!
=4 CRITERIOS DIAGNOSTICOS (DSM-V):

Deve-se preencher todos os critérios:

m Deficits na reciprocidade emocional
m Deficits na comunicagao nao verbal

7] Deficits para desenvolver relacionamentos

Deve-se preencher pelo menos dois critérios:

m Estereotipias

7] Rigidez de comportamento/rotina

m Hiperfoco

EZ] Hiper ou hiporreativdade sensorial

Sinais presentes precocemente no periodo do
desenvolvimento.

Comunicagao social deve estar abaixo do esperado.

Prejuizo clinicamente significativo no funcionamento
social, profissional e outras areas da vida.
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‘ | ’ TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA
CAUSAS

-GENETICA HEREDITARIA (81%)

Original Investigation

-GENETICA NAO-HEREDITARIA (18%)

July 17, 2019
INFECCOES GRAVES - Association of Genetic and Environmental
Factors With Autism in a 5-Country Cohort
U SO D E MACO N HA B (1%) Dan Bai, f'-flSn:']; Benjamin Hon Kei Yip, F'h[l']-z; Gayle C. Windham, PhD, r'-'15F‘H3;Lal
. ; % Author Affiliations | Article Information
AC I D O V AL P R O I CO JAMA Psychiatry. 2019;76(10):1035-1043. doi:10.1001/jamapsychiatry.2019.1411
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ISSO SIGNIFICA QUE... *

Os comportamentos sao comuns entre todos os
individuos do TEA.

O que muda e a intensidade das manifestacoes e
a gravidade do acometimento.

.
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AO FALAR DE AUTISMO [

TROQUE ISSO POR ISSO

Autismo leve

Nivel 1 de suporte

Autismo moderado Nivel 2 de suporte

Autismo severo Nivel 3 de suporte
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INTERFACE NEUROCIENCIA / TEA
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CORTEX PRE-FRONTAL e TEA

*Tomada de decisdes / Selecao de respostas apropriadas;
*Planejamento; Organizacao e memoria de trabalho.

!

COMPORTAMENTO INIBITORIO

!

» Deéficits de comportamento social
» Historico de incompreensao;

» Rigidez cognitiva (PREVISIBILIDADE)
» Problemas na mudanca de rotina (Brigido, 2022).
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* Aumento na infancia (Shen et al., 2022) e reducao na adolescéncia e
adultos (Zilbovicius et al., 2006).

* Contato visual, Processamento emocional e Medo (Souza et al., 2018)
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kleber fernando



v Contato visual: reacao aos estimulos sociais/ ansiedade ou desconforto.
v’ Amigdala HIPERATIVA situacfes sociais - desvio do olhar (Shen et al., 2022).
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Técnicas de imitacao possivel modo de aliviar os sintomas (Souza et al. 2018)

* Equipe multidisciplinar e atendente terapéutica.
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v'Hiperativacao - Detecta ameacas e gera respostas emocionais (estado de
alerta extremo), mesmo para estimulos neutros ou moderados.

v'Desencadeamento da resposta “lutar, fugir ou congelar” — Ativacao intensa
do sistema nervoso simpatico, preparando o corpo para acao imediata.

ELOPEMENT
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e Post-mortem areas de |

Colunas do fornix

Comissura do fornix

anormalidade anatomica.
Tamanho CIEIVEIERIG

pegueno das células (Kemper e

Corpos mamilares

Bauman, 1998).

Ramos do fornix

' \;Z _— /
* Reducao na criacao de novas Cls i

»

A Hipocampo
m e m O r I a.S . ﬁ Corpos amigdaldides



NEURONIO ESPELHO e TEA

* Imitacao, interacao social, leitura das intencoes de outras pessoas e aprendizado de novas

habilidades sociais (Gallese, 2005).

Cortex Motor

* Dificuldade de compreensao;

Area de

Wernicke

* Imitacao de sentimentos;

* |solamento social;
Area de Broca

¢
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= Ajuste fino dos movimentos, ao equilibrio, coordenacao motora e processos cognitivos;

= Hipoplasia nos I6bulos VI e VII do vérmis (Courchesne, 1988) € perda de ceélulas de Purkinje

(Bauman e Kemper, 1995).

Declive
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Observar objetos fora do angulo

normal do mesmo.
Movimentos pendular do corpo para /’ R\
frente e para tras.

Vermal

e P HT S Ambulacio de um lado para
' outro (sem propdsito)

(Bugalho et al., 2006).
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LOBO PARIETAL e TEA

« Aumento na largura dos sulcos na regiao parietal superior em autistas.

 Reducao do volume do cortex parietal em 43% (Courchesne et al., 1993).




CORTEX PARIETAL e CRISES NO AUTISMO

« HIPERATIVACAO SENSORIAL: Dificuldades em pisar na areia,
grama, tocar geleca; Dificuldades em cortar cabelo e unhas;

» BAIXO FILTRO DE ESTIMULOS: Batedeiras, liquidificador, trovdes,
chuvas e barulhos de "multidao”.

« MAOS OU BOCA SUJA, se cair Agua em sua camisa precisa secar.

@ kleber fernando



MANEJO DE COMPORTAMENTO
CORTEX PARIETAL

> PROTETORES AURICULARES: Reduz ruido durante atividades mais
barulhentas.

» ROTINAS VISUAIS CLARAS: Quadros ou cartdes gqgue indiguem o gue val
acontecer, evitando surpresas sensoriais.







TRANSTORNO DO PROCESSAMENTO SENSORIAL

Meltdown (derretimento): crise mais explosiva com perda de controle
emocional, devido a sobrecarga sensorial.

v Gritos; Choros;

v Enjoos; Tremores;

v’ Mal-estar; Automutilacao

Shutdown (desligamento do sistema): crise considerada mais “interna”
gque envolve a retirada ou dissociacao da pessoa, ficando em
Isolamento, congelada ou paralisada.
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PRINCIPAIS ESTRUTURAS NEURAIS (24 “%

AUTISMO
Amigdala
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Lobo parietal
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Nao existe um
medidor de

Quase nao

é autista
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