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RESUMO

Introducdo: O Transtorno do Espectro Autista (TEA) € um distirbio do
neurodesenvolvimento caracterizado pelo déficit na comunicagdo, prejuizos na
interacdo e na relacdo interpessoal, interesses restritos e estereotipados. Dentre
outras caracteristicas apresentadas pelas pessoas com TEA, verifica-se uma
importante hipersensibilidade aos estimulos sensoriais, como o0s estimulos sonoros.
A hipersensibilidade auditiva caracteriza-se por um desconforto a sons com
determinadas caracteristicas, podendo-se destacar a hiperacusia, a misofonia e a
fonofobia. Objetivo: Investigar a prevaléncia da hipersensibilidade auditiva em
pessoas com TEA. Métodos: Foi aplicado um questionario por meio do Google
Forms, com 28 pessoas com TEA ou seus responsaveis, contendo perguntas
referentes aos dados socio demograficos e sobre hipersensibilidade auditiva, assim
como suas caracteristicas. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
com Seres Humanos do Centro de Ciéncias da Saude da Universidade Federal da
Paraiba. Resultados: A hipersensibilidade auditiva foi referida por 85,71% dos
participantes, entre os quais, 95,83% tem hipersensibilidade a sons fortes e 87,5% a
sons fracos. De forma geral, 96,43% ficam agitados ou desorganizados quando
incomodados pelo som, manifestando irritabilidade e estresse. No entanto, 85,71%
aceitam instrumentos e atividades musicais. Conclusdo: A hipersensibilidade
auditiva € uma queixa recorrente entre as pessoas com TEA e provoca reagdes
negativas de agitacdo, desorganizacdo, dificuldade de atencédo, estresse e
irritabilidade, que impactam negativamente sobre a sua qualidade de vida. As
pessoas adultas apresentam a tendéncia ao emprego maior de estratégias para
enfrentamento dessa alteragdo sensorio-perceptual.

Descritores: Transtorno do Espectro Autista, Transtornos da Percepcédo Auditiva,
Hiperacusia.

ABSTRACT
Introduction: Autism Spectrum Disorder (ASD) is a neurodevelopmental disorder
characterized by deficits in communication, impairments in interaction and
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interpersonal relationships, restricted and stereotyped interests. Among other
characteristics presented by people with ASD, there is an important hypersensitivity
to sensory stimuli, such as sound stimuli. Auditory hypersensitivity is characterized by
discomfort to sounds with certain characteristics, including hyperacusis, misophonia
and phonophobia. Aim: To investigate the prevalence of auditory hypersensitivity in
people with ASD. Methods: A questionnaire was applied using Google Forms, with
28 people with ASD or their guardians, containing questions regarding socio-
demographic data and auditory hypersensitivity, as well as its characteristics. The
study was approved by the Human Research Ethics Committee of the Health
Sciences Center of the Federal University of Paraiba. Results: Auditory
hypersensitivity was reported by 85.71% of participants, among whom 95.83% were
hypersensitive to loud sounds and 87.5% to weak sounds. In general, 96.43%
become agitated or disorganized when disturbed by sound, expressing irritability and
stress. However, 85.71% accept musical instruments and activities. Conclusion:
Auditory hypersensitivity is a recurring complaint among people with ASD and
causes negative reactions of agitation, disorganization, difficulty paying attention,
stress and irritability, which negatively impact their quality of life. Adults tend to use
more strategies to cope with this sensory-perceptual change.

Descriptors: Autism Spectrum Disorder, Auditory Perceptual Disorders,
Hyperacusis.

INTRODUGCAO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é uma condicdo do
neurodesenvolvimento caracterizada pelo déficit na comunicacdo e prejuizos na
interag@o social, além de interesses restritos e estereotipados. Esse transtorno é
bastante complexo do ponto de vista comportamental e se apresenta em graus e
tipos distintos (Souza; Pagnossin, 2021). E possivel observar um déficit de interac&o
em multiplos contextos, na reciprocidade emocional, no comportamento
comunicativo ndo verbal em desenvolver, manter e compreender relacionamentos e
também no aspecto sensorial quem podem ocasionar prejuizos no desenvolvimento
fisico, cognitivo, emocional, social e escolar (American Psychiatric Association,
2014).

Na classificacdo mais atual, proposta pela CID 11, o TEA ndo compde mais
os Transtornos Globais do Desenvolvimento (TGD) e varios quadros que antes eram
dissociados, agora constitui um Unico diagnostico. O CID 11 classifica o autismo de
acordo com a auséncia ou presenca de deficiéncia intelectual, bem como pela
funcionalidade da linguagem (Souza; Pagnossin, 2021).

A audicao é fundamental para a comunicacdo e a capacidade de escutar deve

estar presente para sons de intensidades variadas, desde os mais fracos, quase



imperceptiveis, até os mais fortes, sejam eles agradaveis ou desagradaveis. Na fase
de aquisicdo de linguagem infantil, a audicdo é tdo importante que se adota um
critério mais rigoroso de normalidade auditiva até os 7 anos, até 15dB (Carneiro,
2021), pois a necessidade de mais do que essa intensidade nesse periodo da vida
pode levar a dificuldades, mesmo que transitorias, na percepc¢do dos sons da fala e
no desenvolvimento escolar da crianca.

O funcionamento completo das vias auditivas inclui a integridade anatémica e
funcional dos sistemas auditivos periférico e central e a estimulacdo adequada das
vias auditivas. A atividade efetiva da via no processamento dos sons, melhora a
seletividade de altas frequéncias e intelegibilidade da fala em sons recorrentes em
ambientes ruidosos (Carneiro, 2021).

Apesar de os problemas com o processamento sensorial ndo ser uma
caracteristica fundamental para o diagnéstico do TEA, é possivel observar nos
individuos alguns disturbios sensoriais como a hipersensibilidade auditiva (Silva;
Silva, 2022). A disfungéo de partes do lobo temporal pode expor as dificuldades que
os individuos com TEA tem em processar os estimulos auditivos, bem como
associar o significado dos sentidos a esses estimulos (Silva; Silva, 2022).

A hipersensibilidade auditiva encontrada nos individuos com TEA pode ser
provocada por complicacdes psicoemocionais e ndo por problemas fisiolégicos do
sistema auditivo (Johnston; Egermann; Kearney, 2020), podendo impactar em
diversas situagdes do cotidiano como as atividades sociais e de lazer. E importante
destacar que a hipersensibilidade auditiva pode se apresentar de formas diferentes
(Costa et al., 2022).

Dentre seus tipos, pode-se destacar a misofonia que tem como caracteristica
a sensibilidade a sons seletivos, geralmente de baixa frequéncia, desencadeando
uma resposta desproporcional. Pode ser confundido com o zumbido por apresentar
algumas semelhancas devido a dificuldade em desconectar a atencdo dos sons
internos ou externos durante as tarefas diarias ou no periodo do sono interferindo na
gualidade de vida (Silva; Sanchez, 2019).

Os principais sons que desencadeiam os sintomas da misofonia sao os ruidos
ou barulhos repetitivos produzidos por outro individuo, que sdo os sons tipicamente
corporais, também chamados de gatilhos, como os sons de mastigacdo ou
respiracdo (Pezzolato et al., 2021), mas os ruidos causados pelo barulho de um

trem, avidao, motores ou barulho feito por animais também podem resultar em



sintomas misofénicos (Vidal; Vidal; Lage, 2017).

Uma das emoc¢les que podem ser ativados pelos gatilhos misofénicos é a
raiva, podendo se apresentar em diferentes intensidades e acompanhado da
ansiedade, estresse e irritagdo (Rouw; Erfanian, 2018). Os individuos misofénicos
geralmente s&o conscientes das suas reagcdes anormais com relagdo aos sons,
evitando situacdes em que eles possam ser produzidos afetando diretamente a
interacdo familiar, social e profissional (Sanchez; Silva, 2018).

A hiperacusia ocorre devido a hiperacuidade auditiva e distor¢cdo de codigo
neural, promovendo um ganho anormal na intensidade sonora ou até mesmo na
falha do sistema nervoso causando como resposta um desconforto. Alguns fatores
podem caracterizar a hiperacusia como: limiares auditivos dentro da faixa normal de
audibilidade, zumbidos, reacdes adversas como dor e irritagdo e sentimentos como
medo, choro e sofrimento (Carneiro, 2021).

O nivel de hipersensibilidade pode variar de acordo com cada individuo,
podendo ocorrer em pessoas com audicdo normal ou alterada, apresentando-se
através de uma alteracdo no processamento central dos sons, geralmente
preservando a cOclea (Sanchez; Pedalini; Bento, 1999). Dependendo do grau e
consequéncias do incdmodo, é necessario o0 uso de abafadores.

A partir da anamnese, é possivel observar a presenca de tal sensibilidade
devido ao incébmodo a presenca de barulhos como sons de televisdo muito alta, sons
de transito, bandas musicais e outros sons do dia-a-dia. Para o tratamento €
possivel usar algumas técnicas como: terapia sonora ou enriquecimento sonoro,
proteses auditivas e sons ambientes e instrumentos combinados (Gomes et al.,
2004).

A fonofobia tem como carateristica o0 medo a determinados sons antes
mesmo de se expor (como talheres batendo no prato), o individuo pode apresentar
taquicardia ou crise de ansiedade apenas por este som. E possivel realizar algumas
terapias para ajudar a lidar com os sintomas associados a esse disturbio, como a
terapia cognitiva comportamental. Também é importante ressaltar que nao existe
uma anormalidade auditiva e sim um aumento das conexdes entre 0s sistemas
auditivos e limbicos (Onishi et al., 2018).

Desse modo, o objetivo do presente estudo foi idenfificar o tipo de
hipersensibilidade auditiva predominante no individuo autista, bem como a

prevaléncia com que se apresenta nesse publico.



METODO

Esse estudo apresenta carater analitico, transversal, observacional e de
abordagem quantitativa, com a participacdo de pessoas que possuem o diagnostico
profissional de Transtorno do Espectro Autista ou seu responsével. Salienta-se que
apenas na impossibilidade de resposta ao questionario pela pessoa autista, fez-se
necessario a sua execucao pelo seu responsavel legal, levando em conta fatores
como idade do participante e quadro clinico, considerando seu nivel de suporte.

O estudo foi realizado por meio de 22 perguntas elaboradas pelos autores
dessa pesquisa através do Google Forms, sobre as possiveis caracteristicas de
sensibilidades auditivas relatadas pelas pessoas com TEA.

Participaram da pesquisa 28 pessoas com o diagnostico do TEA de ambos o0s
sexos, com idades entre 2 e 55 anos com autorizacdo prévia e voluntaria por meio
do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), no qual foi explicado todos
os detalhes sobre a pesquisa.

Os dados obtidos em questionario com os participantes foram tabulados para
analise por intermédio também da ferramenta Google Forms, onde foram geradas as
informacBes expostas em graficos e tabelas, que seguem descritas adiante nos
resultados de presente estudo.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres

Humanos do Centro de Ciéncias da Saude sob parecer n® 5.773.753 (Anexo B).

RESULTADOS E DISCUSSAO
Participaram do estudo 28 pessoas diagnosticadas com TEA, com uma

predominancia de sujeitos do sexo masculino (67,85%), com idade entre 5 e 11 anos
(60,71%) (Tabela 1).



Tabela 1 - Distribuicdo dos sujeitos em relacdo ao sexo e idade (Jodo Pessoa,

2023).

Sexo n %
Masculino 19 67,86
Feminino 09 32,14

Total 28 100

Idade n %

Menor que 5 anos 05 17,85
05 e 11 anos 17 60,71
12 e 17 anos 01 03,57
18 e 60 anos 05 17,85

Total 28 100

A maior prevaléncia de sujeitos do sexo masculino corrobora a literatura

cientifica atual que aponta essa populacdo é a mais ocorrente entre 0s sujeitos com

diagnéstico de TEA (APA, 2014; Loomes; Hull; Mandy, 2017).

Dentre os participantes do presente estudo, 75% tiveram o diagndostico com

idade inferior a 5 anos (Tabela 2).

Tabela 2 — Distribuicdo dos sujeitos diagnosticados com TEA em funcédo da idade na

realizacdo do diagndstico (Jodo Pessoa, 2023).

Idade na realizacdo do diagndstico n %
Menor que 5 anos 21 75
05 e 11 anos 03 10,71
12 e 17 anos 0 0
18 e 60 anos 01 3,57
N&o informaram 03 10,71
Total 28 100

E de fundamental importancia o diagndstico precoce, pois antecipa o inicio

das intervencgdes realizadas pela equipe multidisciplinar, otimizando os beneficios e



possibilitando que seja ofertada a adequada orientacdo familiar, contribuindo para o
progresso do tratamento (Stefanelli; Zanchetta; Furtado, 2020).

Por outro lado, a ocorréncia do diagnostico tardio tem aumentado
significativamente no TEA, o que pode ser atribuido, segundo o DSM V, ao fato de
alguns autistas desenvolverem a capacidade de suprimir caracteristicas, o que é
denominado masking e também devido a peculiaridade da apresentacdo do TEA em
mulheres subdiagnosticadas, que ndo apresentam comprometimento intelectual e
atraso de fala, evidenciando uma manifestacdo mais sutil das dificuldades sociais e
de comunicacdo, o que leva a uma possivel subnotificacdo do diagnostico (APA,
2014).

Acredita-se também que a ndo existéncia de marcadores ou exames
especificos que possam detectar o TEA repercuta na identificacdo e
consequentemente nas estatisticas de prevaléncia, sendo atualmente o fechamento
desse diagnéstico principalmente pela avaliacdo comportamental. Dessa forma a
familia deve estar atenta aos sinais que se apresentem precocemente, tais como: a
falta do sorriso social, dificuldades no contato visual, e aspectos sensoriais,
relacionados a hiper ou hiposensibilidade, bem como procurar uma ajuda
profissional que confirme o diagnéstico. O DSM 5 apresenta uma classificacdo, no
qgual inclui itens como: déficit em comunicacdo, interacdo social, padrdo de
comportamento e em atividades, com interesses restritos e repetitivos (APA, 2014).

A informacéo sobre os niveis de suporte demandado pela pessoa com TEA
foi fornecida por apenas 16 dos 28 participantes (57,14%). Os niveis de suportes 1 e
2 representaram 93,75% (15/16) dos sujeitos que forneceram resposta (Tabela 3).

Ressalte-se, ainda, que a nao indicacdo do nivel de assisténcia da pessoa
com TEA pode ter acontecido também pelo desconhecimento da familia, no caso em

gue esta informacao nédo esta especificada no seu laudo.



Tabela 3 — Distribuicdo dos sujeitos diagnosticados com TEA em fun¢éo da idade e

nivel de suporte (Jodo Pessoa, 2023).

ldade Nivel 1 | Nivel 2 | Nivel 3 | Ndo informaram | Total
Menos de 4 anos 4 6 1 10 21
05 a 11 anos 1 1 0

12 a 17 anos 0 0 0 0

Maior que 18 anos 3 0 0 1 4
Total 8 7 1 12 28

As classificacdes diagnosticas que abordam o autismo atualmente tém
dividido e caracterizado esse transtorno de acordo com a capacidade intelectual e a
funcionalidade da linguagem, compreendendo distintas caracterizacbes em uma
apresentacao heterogénea, enquadrando diferentes perfis em niveis de suporte ou
assisténcia, sendo encontrados assim: nivel 1, 2 e 3 (APA, 2014, Almeida et al.,
2020).

O nivel de suporte 1 exige a presenca de apoio, pois o TEA pode acarretar
déficits na comunicacdo e prejuizos notaveis, porém de menor impacto que 0s niveis
subsequentes. No nivel 2, é necessario um apoio substancial pois existe uma
deficiéncia grave nas habilidades de comunica¢do, enquanto que o nivel 3 exige um
apoio substancial ainda maior e o comprometimento nas habilidades na
comunicacao verbal e ndo verbal causam grandes prejuizos no desenvolvimento
(APA, 2014).

Percebeu-se uma alta ocorréncia de hipersensibilidade auditiva entre os
participantes: 85,71% referiram essa queixa. Dentre esses sujeitos que referiram a
hipersensibilidade, 95,83% relataram incébmodo a sons fortes (altos) e 87,5%

mencionaram incémodo a sons fracos (baixos) (Tabela 4).



Tabela 4 - Distribuicdo dos sujeitos diagnosticados com TEA em funcdo da
ocorréncia de hipersensibilidade auditiva e suas caracteristicas (Jodo Pessoa,
2023).

Ocorréncia de hipersensibilidade auditiva n %
Sim 24 85,71
N&o 4 14,29
Total 28 100

Hipersensibilidade auditiva a sons fortes n %
Sim 23 95,83
N&o 1 4,17
Total 24 100

Hipersensibilidade auditiva a sons baixos n %
Sim 21 87,5
Nao 3 12,5
Total 24 100

A hipersensibilidade auditiva € atribuida como uma resposta comportamental
exacerbada mediante aos estimulos sensoriais. Essa sensibilidade anormal causada
pelos sons pode ocorrer para altas, médias ou baixas intensidades proporcionando
um desconforto anormal dificultando a modulagdo sensorial do canal auditivo
(Nobre, 2021).

Costa et al. (2022), ao averiguar a percepcdo dos pais acerca da
hipersensibilidade auditiva em 11 criancas com sinais clinicos de TEA que se
encontravam na primeira infancia, apontaram que 63,6% apresentaram resultado
indicativo de hipersensibilidade, resultado inferior ao verificado no presente estudo.
A hipersensibilidade auditiva pode apresentar uma variacao de prevaléncia entre 15
e 100% (Gomes; Pedroso; Wagner, 2008).

Considera-se que a medida que existam ferramentas e protocolos a fim de
aferir e caracterizar a ocorréncia dessa alteracado sensorio-perceptual, serd possivel
também os encaminhamentos adequados e diagndstico diferencial com o Transtorno

de Processamento Sensorial também. Dessa forma, um questionario que volte sua
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atencdo para a temética abordada nesse estudo, tal como a ferramenta
desenvolvida e empregada no mesmo, seria um caminho norteador, tanto com viés
diagnéstico, quanto pensando-se em direcionamento de condutas de intervencao e
assisténcia a autistas com a hipersensibilidade auditiva.

Costa et al. (2022) consideram que a atencao para a hipersensibilidade
auditiva e fatores envolvidos possibilita a melhor intervencao interdisciplinar, bem
como viabiliza a potencializacdo das condi¢coes favoraveis a essa crianca no
processo terapéutico.

Grandin e Panek (2015) relatam que, no TEA, € comum a alteracdo no
processamento auditivo, subdividido pelos autores em: processamento de inputs e
outputs na linguagem, lentiddo na mudanca de atencéo (quando fixado em um som,
a pessoa com TEA apresenta dificuldade em processar outras informacdes
auditivas, como por exemplo as de fala) e, por fim, a hipersensibilidade aos sons,
ocorrendo em diferentes frequéncias e intensidades, ou mesmo na mistura de
caracteristicas entre sons distintos presentes no mesmo ambiente.

Essas diferencas perceptuais entre neurotipicos e autistas podem acontecer,
possivelmente, pelo fato de que os primeiros apresentam tendéncia a lentificacéo no
cértex visual, mediante a estimulos sonoros, 0 que tende a ndo ocorrer no cérebro
autista, dessa forma, a exposicdo aos estimulos sensoriais que desencadeiam
hipersensibilidade auditiva ocasiona maior probabilidade de um colapso/crise e
consequente desorganizacéo na pessoa com TEA (Grandin; Panek, 2015).

As alteracbes da sensibilidade frente a estimulos auditivos sdo uma
caracteristica que pode ser evidenciada no TEA, manifestadas como a presenca de
sensibilidade aumentada ou diminuida, que provocam aversao ou a evitacao de
estimulos. Steffanelli, Zanchetta e Furtado (2020) investigaram terminologias
utilizadas para designar comportamentos desproporcionais a determinados sons,
sendo a hipersensibilidade auditiva e hiperacusia os mais utilizados. Os autores
afirmam que os estudos que avaliaram o funcionamento da audi¢cdo apontam uma
relacdo dessa queixa com as vias neurais aferente e eferente.

Quando submetidos a um som incémodo, 96,42% dos sujeitos referem ficar
agitados ou desorganizados, o que mostra um grande impacto na sua vida (Tabela
5).
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Tabela 5 — Distribuicdo dos sujeitos diagnosticados com TEA que referem agitagéo

ou desorganizacao pelo incobmodo do som (Jodo Pessoa, 2023).

Agitacao ou desorganizagao por . %
hipersensibilidade auditiva
Sim 27 96,43
Nao 1 3,57
Total 28 100

Considerando as dificuldades que envolvem tanto processamento auditivo
como a hipersensibilidade auditiva em individuos com TEA, é inevitavel refletir sobre
as repercussodes da inclusdo da pessoa autista em ambientes onde o ruido encontra-
se presente e sem nenhum tipo de estratégia de enfrentamento ou controle, como
no ambiente escolar ou no mercado de trabalho (Leopoldino; Coelho, 2017; Nobre,
2021; Souza; Chaves, 2022).

Quando questionados sobre os sintomas experenciados pela pessoa com
TEA guando desencadeia hipersensibilidade auditiva, prevaleceram a irritabilidade e
0 estresse, ambos referidos por 51,72% dos participantes (Tabela 6). Ressalte-se

gue Vvarios sujeitos referiram mais de um sintoma.

Tabela 6 — Distribuicdo dos sujeitos diagnosticados com TEA de acordo com o0s

sintomas quando expostas ao som (Joao Pessoa, 2023).

Sintomas n %
Irritabilidade 15 53,57
Estresse 15 53,57
Agitacao 1 3,57
Dor de cabeca 1 3,57
Autolesdo 1 3,57
N&o definiram 10 35,71

Costa et al. (2022) enfatizaram a ocorréncia de irritabilidade com sons
especificos em criangas com sinais clinicos do TEA, apontada por 54,5% da
amostra, resultado bastante similar ao verificado na presente pesquisa.
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Um dos desafios apresentados por quem convive com a hipersensibilidade
auditiva reside no processamento de sons em ambientes com multiplos estimulos,
onde ha dificuldade na integracdo e separacdo auditiva, percebendo-se varios
estimulos auditivos ao mesmo tempo, sem conseguir focar sua atengdo em nenhum
deles. Isso provoca uma sobrecarga de estimulos que faz com que o sujeito com
hipersensibilidade ndo compreenda o contexto da situacéo e tenha dificuldades em
organizar a sua percep¢do, gerando reacBes agressivas e sintomas como
irritabilidade, estresse, agitacéo e dor de cabeca (Okac et al., 2018; Conrado, 2022).

Considerando-se néo apenas as singularidades dessa percepg¢ao no espectro
autista, mas suas consequéncias, convém também, sempre que possivel a
realizacdo de uma avaliacdo de processamento auditivo central (PAC) ou
rastreio/observacéo de habilidades auditivas, tendo em vista que algumas producdes
cientificas apontam evidéncias da alteracdo de habilidades centrais da audicdo no
espectro autista (O’Connor, 2012; Kozou et al., 2018; Okac et al., 2018; Conrado,
2022), sendo o transtorno de processamento auditivo central (TPAC), uma
comorbidade possivel no TEA.

A maior parte dos sujeitos da presente pesquisa referiram utilizar alguma
estratégia para inibir a hipersensibilidade auditiva (85,72%). Entre as estratégias
mais referidas, estdo tapar os ouvidos com as maos e usar abafadores auditivos
(ambas com 28,57%) (Tabela 7).

Tabela 7 — Distribuicdo dos sujeitos diagnosticados com TEA de acordo com a
utilizacdo de estratégia e qual é a estratégia quando expostos ao barulho (Jodo
Pessoa, 2023).

Utilizacdo de estratégia n %
Sim 24 85,72
N&o 4 14,28
Total 28 100

Tipo de estratégia utilizada n %
Colocar a mé&o no ouvido 8 28,57
Usar abafadores 8 28,57
Abracar alguém 2 7,14
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Ir para longe do som 5 17,85

Realizar atividades que o deixam mais feliz 1 3,57
Ficar em casa 1 3,57
N&o informaram 3 10,73

Total 28 100

Nobre (2021) salienta que a hipersensibilidade auditiva € um dos principais
desafios enfrentados por individuos autistas, podendo ser um entrave ou barreira no
processo de incluséo escolar e adaptacéo destes individuos, visto que estes tendem
a ter uma resposta sensorial amplificada, o que significa que podem facilmente
apresentar sobrecarga de estimulos sensoriais. A autora ainda enfatiza que pessoas
com TEA que apresentam dificuldade no processamento sensorial, necessitam da
utilizacao de recursos adaptativos, como os abafadores de ruido.

Para Fodstad et al. (2020), os ruidos podem desencadear reacfes negativas
e imprevisiveis, tais como a ocorréncia de comportamentos interferentes associados
aos estimulos, ativando reacdes de fuga, autolesdo, agressividade ou o aumento
das caracteristicas evidenciadas no autismo, como por exemplo uma intensificacdo
dos movimentos repetitivos e estereotipados e do prejuizo na interagdo social. Os
autores ainda enfatizam que tais fatores podem desencadear regressdes nos
avancos obtidos no processo terapéutico.

Uma das estratégias mais apontadas pela literatura cientifica para produzir
mudancas em nivel fisiologico e favorecer a inclusdo em diferentes ambientes, tais
como em casa, ha comunidade (meio social) e no ambito escolar € emprego dos
headphones com atenuacao de ruido (Pfeiffer et al., 2019; Pfeiffer; Erb; Slug, 2019;
Nehrkorn, 2021; Nobre, 2021).

Quando questionados sobre os sons especificos que causam desconforto,
percebeu-se uma enorme variacdo de respostas, de forma que a fonte do
desconforto € completamente individual. Entre os principais sons que causam
desconforto, destacam-se: moto, fogos de artificio, sirenes, liquidificador, choro de
crianca, chuva e furadeira.

Costa et al. (2022) referiram 0s seguintes sons como sendo frequentemente
disparadores de irritabilidade em autistas participantes do seu estudo: palmas,

fogos, gritos, ferramentas de construcéo, canto e toque de celular.
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Apesar de apresentarem hipersensibilidade auditiva, 85,71% das pessoas
com TEA aceitam instrumentos e atividades musicais, 82.14% afirmam que as
atividades musicais repercutem positivamente sobre a atencédo e 78,57% afirmam

gue repercutem positivamente sobre a socializacéo e interagéo (Tabela 9).

Tabela 9 — Distribuicdo dos sujeitos diagnosticados com TEA de acordo com a
aceitacdo de instrumentos e atividades musicais e a repercussdo causada sobre

determinado som, quanto a atencéo, socializacao e interacao (Jodo Pessoa, 2023).

Aceitacdo de instrumentos e atividades musicais n %
Sim 24 85,71
N&o 4 14,29
Total 28 100

Repercusséo causada pelo som quanto a atencao n %
Sim 23 82,14
N&o 5 17,86
Total 28 100

Repercussdo causada pelo som quanto a

socializacéo e interacao " %
Sim 22 78,57
N&o 6 21,43
Total 28 100

Considerando-se o0s beneficios da musica e do desenvolvimento de
habilidades auditivas a evolucdo de individuos no espectro autista, mediante
condutas terapéuticas utilizadas de modo adequado e direcionado, considera-se que
perspectivas que lancem mao dessas abordagens podem ser benéficas ao
desenvolvimento da modulacdo sensorial frente a estimulos auditivos e maior
aceitacdo de alguns destes, bem como no desenvolvimento de habilidades
necessarias ao melhor desenvolvimento no autismo, tais como as cognitivas e
sociais (Brockett; Lawton-Shirley; Kimball, 2014; Geretsegger et al., 2022; Tseng et
al., 2023).
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CONCLUSAO

Percebeu-se que a hipersensibilidade auditiva € uma queixa recorrente entre
as pessoas com TEA e provoca reacdes negativas de agitacdo, desorganizacao,
dificuldade de atencéo, estresse e irritabilidade, que impactam negativamente sobre
a sua qualidade de vida. As pessoas adultas apresentam a tendéncia ao emprego
maior de estratégias para enfrentamento dessa alteracédo sensério-perceptual.

Tendo em vista a alta ocorréncia de hipersensibilidade auditiva, convém uma
reflexdo: seria esse um marcador ou sinal de alerta para rastreio dos casos de
autismo? A hipersensibilidade auditiva presente desde a primeira infancia pode ser
um sinal de alerta importante para compor ferramentas de rastreio e protocolos
avaliativos, contribuindo assim no diagnostico e consequente intervencao precoce.

Faz-se necessério considerar a presenca da hipersensibilidade auditiva e sua
caracterizagcdo no processo avaliativo e de acompanhamento de individuos com
TEA. Nesse contexto, o fonoaudidlogo é um importante componente da equipe
interdisciplinar, ao aplicar ferramentas, bem como dialogar e orientar a equipe
interdisciplinar e utilizar, quando necessario, estratégias em treinamento auditivo.

E premente a realizacio de novos estudos que venham a explorar ainda mais
a temética abordada nessa pesquisa, tendo em vista a escassez de producdes que
dao énfase a caracterizacdo da hipersensibilidade auditiva no TEA, principalmente
abordando distintas faixas etarias e niveis de suporte.

Sugere-se a realizacdo de pesquisas com essa abordagem de forma mais
abrangente, com uma amostra maior a fim de elucidar ainda mais o impacto da
hipersensibilidade auditiva no TEA e, por fim, contribuir com o avanco cientifico e
técnico-profissional, possibilitando, assim, uma melhor assisténcia desses

individuos.
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ANEXO A
HIPERSENSIBILIDADE AUDITIVA EM PESSOAS COM TEA

QUESTIONARIO

EMAIL:
AUTORIZAGCAO DO TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
Entrevistado:
Instituicdo em que recebe atendimento:
Grau de parentesco com a pessoa autista:
o Pai/mae
Avo
Irm&o
Tio
Prépria pessoa
o Outros
Nome da pessoa autista:

@)
©)
@)
©)

Idade em que foi diagnosticado o TEA e qual o nivel de suporte?

Vocé/Sua crianca apresenta sintomas de hipersensibilidade auditiva a sons?
o Sim
o Naéo

Se sim, a qual(is) som(s)?

Quantos meses ou anos Vvocé/sua crianca tinha quando percebeu a
hipersensibilidade auditiva?

Vocé/Sua criangca demonstra sentir medo ou dor quando algum som |he incomoda?
Qual o sentimento?

Vocé/sua crianga se incomoda com sons altos?
o Sim
o Naéo

Vocé/sua crianga se incomoda com sons baixos?
o Sim
o Naéo

Vocé/Sua crianga fica agitado ou desorganizado quando algum som lhe incomoda?
o Sim
o Naéo
Vocé/Sua crianca utiliza alguma estratégia quando algum som lhe incomoda?
o Sim
o Nao

Se sim, qual(is) é(séo) a(s) estratégia(s)?

ApoOs a exposicdo a sons desconfortaveis, vocé/sua crianca apresenta sintomas
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como dor de cabega, irritabilidade, stress, etc.?
o Sim
o Naéo

Se sim, qual(is) o(s) sintoma(s)?

Vocé/Sua crianga gosta de instrumentos e atividades musicais?
o Sim
o Nao

O incomodo com determinados sons afeta sua ateng&o ou a da sua crianga?
o Sim
o Nao

O incobmodo com determinados sons repercute sobre a sua socializa¢ao e interagao
ou da sua crianca?

o Sim

o Nao

Algum som especificamente, causa grande desconforto a vocé/sua crianca?
Qual(is)?
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