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Resumo: este trabalho teve como objetivo analisar o impacto do diagnóstico do Transtorno do Espectro Autista (TEA) na vida dos pais, com ênfase nas repercussões emocionais, sociais e práticas. Trata-se de uma revisão bibliográfica realizada nas bases CAPES e BVS, com artigos publicados entre 2014 e 2025. Os estudos selecionados apontam que o diagnóstico provoca sentimentos intensos, como tristeza, medo e culpa, além de exigir uma reorganização familiar. As mães são frequentemente as mais afetadas, devido à sobrecarga nos cuidados. Conclui-se que o acolhimento profissional sensível e a existência de redes de apoio são fundamentais para o enfrentamento saudável dessa nova realidade.
Palavras-chave: diagnóstico, impacto, pais, autismo.

Resumo: this study aimed to analyze the impact of the diagnosis of Autism Spectrum Disorder (ASD) on the lives of parents, with an emphasis on the emotional, social and practical repercussions. This is a bibliographic review carried out in the CAPES and BVS databases, with articles published between 2014 and 2025. The selected studies indicate that the diagnosis provokes intense feelings, such as sadness, fear and guilt, in addition to requiring family reorganization. Mothers are often the most affected, due to the overload of care. It is concluded that sensitive professional support and the existence of support networks are essential for the healthy coping of this new reality.
Palavras-chave: diagnosis, impact, parents, autism.

Introdução
De acordo com o Manual Diagnóstico e Estatístico de Transtornos Mentais (DSM-5), publicado pela American Psychiatric Association (2014), o Transtorno do Espectro Autista (TEA) é caracterizado como um transtorno do neurodesenvolvimento que se manifesta por meio de dificuldades na interação social e na comunicação, além da presença de comportamentos repetitivos e padrões de interesse restritos.
Segundo o Ministério da Saúde (2015), características como dificuldade na comunicação verbal e não verbal e distúrbios comportamentais, como automutilação, movimentos motores, manifestações de rotinas, rituais e dificuldade em lidar com mudanças também se destacam entre os múltiplos sintomas do transtorno.
 De acordo com Maia et al. (2016), os pais podem perceber os primeiros sinais de TEA por volta dos 2 anos de idade, visto que o atraso no desenvolvimento da linguagem se torna mais evidente nesse período, bem como por se tratar da faixa etária em que as crianças costumam ser inseridas no meio social, no qual, devido à necessidade de interação com outras pessoas fora do núcleo familiar, as manifestações do TEA tornam-se ainda mais perceptíveis. Entretanto, vale ressaltar que, embora as causas do autismo ainda não sejam plenamente conhecidas, diversos estudos apontam para uma forte influência de fatores genéticos na origem do transtorno (Gaiato et al., 2022).
Sob o viés dos especialistas Passos e Kishimoto (2022), o diagnóstico de TEA em uma criança afeta diretamente a rotina e as relações sociais familiares, exigindo uma reorganização do cotidiano e das expectativas parentais. Diante dessa realidade torna-se essencial compreender as repercussões desse transtorno na vida dos familiares, de modo a favorecer o estabelecimento de vínculos afetivos e de um diálogo efetivo entre os membros da família. Os autores ressaltam ainda, que, ao receberem o diagnóstico, os pais vivenciam uma série de sentimentos intensos, como luto, negação e culpa, os quais podem desencadear uma crise familiar, uma vez que todos precisarão se reestruturar emocional e socialmente frente à nova condição.
Mediante a essa nova configuração familiar imposta pelo diagnóstico, Passos e Kishimoto (2022) destacam que o impacto recai, principalmente, sobre as mães, visto que, por fatores socioculturais, elas tendem a assumir a maior parte dos cuidados com a criança. Essa responsabilidade intensificada leva muitas mulheres a colocarem em segundo plano sua vida social, profissional e até mesmo seu autocuidado e sua individualidade, passando a viver apenas em função das demandas decorrentes do transtorno de seu filho. Assim, consequentemente, experimentam uma sobrecarga significativa, acompanhada de sentimentos de ansiedade, preocupação, culpa e desilusão, fatores esses que contribuem para o comprometimento de sua saúde mental.
O estudo realizado por Soares et al. (2020) evidenciou que o momento do diagnóstico do Transtorno do Espectro Autista é marcado por uma variedade de sentimentos vivenciados pelos pais, especialmente pelas mães. Entre as emoções relatadas, destacaram-se a insegurança, a angústia e a tristeza. Além disso, algumas mães descreveram sentimentos de temor, incerteza e, em casos isolados, tranquilidade e alívio. Os autores apontam que essas reações emocionais estão relacionadas não apenas ao desconhecimento inicial sobre o transtorno, mas também às incertezas quanto ao futuro da criança, à escolha do tratamento e às dificuldades associadas à autonomia do filho diagnosticado. Essa experiência emocional intensa é potencializada pela desinformação das mães no momento do diagnóstico, fator que contribui para sentimentos de desamparo e sofrimento (Soares et al., 2020).
Somado a esses fatores emocionais, no processo de busca por um diagnóstico, muitas famílias relatam enfrentar dificuldades relacionadas à postura dos profissionais da saúde. Passos e Kishimoto (2022) apontam que, frequentemente, os responsáveis se deparam com profissionais despreparados no reconhecimento dos sinais do TEA, o que contribui para a demora na confirmação do diagnóstico e, por conseguinte, intensifica o sofrimento familiar. 
Essa trajetória prolongada gera sentimentos de estresse, frustração, sensação de perda de tempo e expectativas irreais em relação ao desenvolvimento da criança. Além disso, em alguns casos, os profissionais tendem a agir de forma insensível e pouco empática, deslegitimando as preocupações paternas e atribuindo os comportamentos observados à má criação ou à falta da imposição de limites por parte dos pais, o que aumenta ainda mais o desgaste emocional dos cuidadores. 
Nesse viés, vale destacar que, mesmo após a confirmação diagnóstica, muitos pais podem manifestar resistência e buscar outras opiniões na tentativa de refutar o diagnóstico previamente estabelecido, prolongando o processo de aceitação da condição de seu filho. Logo, é essencial que o diálogo entre os profissionais e os cuidadores comunique não apenas as limitações relacionadas ao TEA, mas também as potencialidades da criança, o que exercerá influência significativa sobre a maneira como a família irá encarar o diagnóstico.
Essa resistência por parte dos pais, frequentemente observada após o recebimento do diagnóstico, está associada ao processo de luto pelo filho idealizado. Ravazoli et al. (2024) explicam que o nascimento de uma criança costuma ser acompanhado por inúmeras expectativas e projeções por parte dos pais, as quais não incluem a possibilidade de um diagnóstico que comprometa o neurodesenvolvimento do filho. Assim, ao serem confrontados com a realidade do TEA, os pais vivenciam um luto simbólico pela perda do filho que imaginaram, o qual é, também, silencioso, visto que esse não recebe o reconhecimento e o apoio sociais necessários, dificultando ainda mais o processo de ressignificação e aceitação dessa nova realidade.
Além disso, o diagnóstico de TEA reflete negativamente em diversos aspectos da vida das famílias atípicas, afetando tanto questões econômicas e sociais, quanto emocionais (Sousa & Duarte, 2022).
Entretanto, Passos e Kishimoto (2022) ressaltam que a aceitação do diagnóstico representa um passo fundamental para que a família possa elaborar estratégias adequadas de enfrentamento. Segundo os autores, é a partir do reconhecimento e do acolhimento dos sentimentos negativos que os pais conseguem construir um plano de ação que favoreça o desenvolvimento da criança e contribua para um prognóstico positivo.
Diante disso, os autores Smeha e Cezar (2011) afirmam que a assistência de qualidade promovidas pelas redes de apoio torna a experiência da maternidade atípica menos sofrida, uma vez que, quanto maior a eficiência do auxílio, maior será a autoconfiança das mães frente à criação de seus filhos neurodivergentes. Além disso, os autores salientam a necessidade do desenvolvimento de intervenções dirigidas especificamente às mães, que possibilitem a essas mulheres espaços acolhedores de diálogo onde possam ser ouvidas, bem como consigam compartilhar vivências, partilhar anseios, dores, lutos e sofrimentos, com a finalidade de diminuir suas angústias e incertezas.
De forma convergente, Minetto e Lohr (2016) destacam que a presença de uma rede de apoio institucional adequada contribui significativamente para o fortalecimento da saúde mental das mães de crianças com TEA. Segundo os autores, o acesso a informações qualificadas sobre o transtorno, associado ao suporte social, subsidia a construção de uma estrutura psíquica mais sólida, permitindo que essas mães se sintam mais seguras e capacitadas para exercer o cuidado de maneira menos sobrecarregada e mais confiante. 
Telles et al. (2024) ampliam essa compreensão ao enfatizar que, além do suporte externo, é imprescindível que os pais cultivem práticas de autocuidado como parte das estratégias de enfrentamento. Os autores apontam que momentos dedicados ao lazer, ao descanso e à realização de atividades prazerosas são fundamentais para preservar a saúde mental dos cuidadores, favorecendo um equilíbrio emocional mais sustentável. Ainda, destacam que a inserção em grupos de apoio e a busca por acompanhamento terapêutico oferecem espaços de acolhimento e troca, elementos que contribuem para a diminuição do estresse e para o fortalecimento da capacidade adaptativa das famílias. Diante de todo o cenário apresentado surge a seguinte pergunta norteadora: qual é o impacto do diagnóstico de autismo nos pais?
Diante do exposto, este trabalho tem como objetivo geral analisar os impactos do diagnóstico do Transtorno do Espectro Autista (TEA) na vida dos pais, considerando as repercussões emocionais, sociais e práticas enfrentadas no contexto da paternidade. De modo específico, busca-se: compreender os sentimentos predominantes vivenciados no momento da comunicação do diagnóstico; refletir sobre as alterações na dinâmica familiar e na divisão de responsabilidades parentais; bem como discutir o papel da rede de apoio e das estratégias de enfrentamento utilizadas pelos cuidadores para lidar com os desafios impostos pela nova realidade.

Metodologia
Uma revisão da literatura foi realizada com o propósito de investigar qual o impacto do diagnóstico de autismo nos pais das crianças. A obtenção de dados foi efetuada por meio do operador booleano “AND”, com a finalidade de aprimorar os resultados. Os vocábulos utilizados foram: “diagnóstico” AND “autismo” AND “impacto” AND “pais”. A investigação foi realizada exclusivamente de forma eletrônica nas bases de dados: Portal de Periódicos da CAPES e Biblioteca Virtual em Saúde (BVS).
Os critérios de inclusão abrangeram artigos científicos publicados entre 2014 e 2025, elaborados nos idiomas português e inglês, com metodologia qualitativa, quantitativa ou mista, desde que apresentassem dados empíricos direcionados exclusivamente para o impacto do diagnóstico de TEA nos pais. 
Os critérios de exclusão estabelecidos foram: teses; publicações não científicas; artigos publicados antes de 2014; artigos com acesso restrito; estudos não empíricos; além de artigos que abrangeram o impacto do diagnóstico de TEA nos pais de forma ampla e diversa, sem aprofundamento direto na experiência dos pais. 

Critérios de elegibilidade
Participantes
	Foram mapeados artigos que abordassem, especificamente, o impacto do diagnóstico nos pais, em qualquer região geográfica do Brasil.

Tabela 1
Estratégia de Busca
	Base de Dados
	Descritores
	Resultados

	Bvs
	Autismo AND Diagnóstico AND Pais AND Impacto
	15

	Capes
	
	7

	Total
	
	22



Foram identificados 22 artigos nas bases de dados. No estágio preliminar foram excluídos 2 artigos por terem sido publicados há mais de 10 anos, restando 20 artigos. Desses, 2 foram excluídos por não estarem disponíveis integralmente. Posteriormente, 9 artigos foram rejeitados ao realizar a leitura dos títulos, visto que não estavam atendendo aos critérios de inclusão, restando 9 resumos para serem lidos. Após a leitura dos resumos, 1 artigo foi excluído por não ser um estudo empírico. 
Após a condução dessa triagem preliminar foram submetidos à análise integral 8 artigos, visando garantir sua pertinência em relação aos objetivos delineados na revisão.
Por fim, foram excluídos: 2 artigos que abordavam sobre o impacto do diagnóstico em outros grupos, como a família em geral; 1 artigo foi excluído porque não teve uma coleta de dados primária; e 1 trabalho foi descartado por ser uma revisão sistemática. Ao final da triagem foram selecionados 4 artigos empíricos que compõem o corpo da discussão deste trabalho. 

Figura 1: Diagrama de Fluxo (PRISMA)Incluído
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	3.2 Síntese descritiva dos estudos incluídos 

	Tabela 2 
Síntese descritiva dos estudos incluídos

	Título do Artigo
	Autores/ Ano/ Desenho do estudo/ País
	Objetivo
	Método
	Resultados
	Conclusão

	
	
	
	Tamanho da amostra / Idade Média
	Problemática ou Diagnóstico/
Tipo de intervenção
	Instrumentos
	
	

	Autismo infantil: impacto do diagnóstico e repercussões na saúde mental dos pais
	Alves e Paz 
2023

Estudo descritivo, qualitativo e quantitativo, transversal

Brasil
	Identificar o impacto do diagnóstico do TEA na saúde mental dos pais.
	12 pais (11 mães, 1 pai).
Idade entre 25 e 45 anos.
	Impacto do diagnóstico de TEA.
Sem intervenção direta.
	Dois questionários autorais (objetivas e subjetivas), aplicados via Google Forms.
	Pais relataram tristeza (41,67%), frustração (41,67%), estresse, ansiedade, cansaço físico e emocional. A maioria busca ajuda profissional e sente falta de rede de apoio.
	O diagnóstico impacta significativamente a saúde mental dos pais, especialmente das mães, evidenciando a necessidade de suporte emocional e rede de apoio estruturada.

	O significado de ser mãe ou pai de um filho com autismo
	Cunha, Pereira e Almohalha
2018 

Qualitativo, descritivo

Brasil
	Analisar e descrever o significado de ser mãe ou pai de um filho com autismo.
	6 participantes (4 mães, 2 pais). 
Filhos entre 3 anos e 7 meses a 13 anos.
	Vivências parentais frente ao diagnóstico de TEA.
Sem intervenção.
	Entrevistas semiestruturadas, análise de conteúdo temática.
	Três categorias principais: impacto do diagnóstico, sentimentos e vivências transformadoras. Relatos de frustração, medo, superproteção, mudanças na rotina e no papel familiar.
	Apesar dos desafios, os pais relataram transformações positivas em sua forma de ver a vida, aumento da tolerância e comprometimento com o cuidado da criança.

	Meu filho é autista: percepções e sentimentos maternos
	Riccioppo, Hueb e Bellini 
2021 

Qualitativo, descritivo e exploratório

Brasil
	Compreender percepções e sentimentos de mães de crianças com TEA e os apoios sociais utilizados.
	9 mães.
Idade média 37,5 anos.
	Crianças com diagnóstico de TEA.
Sem intervenção.
	Entrevistas semiestruturadas com imagem disparadora. 
Análise de conteúdo (Bardin).
	Sentimentos de sobrecarga, ambivalência, luto simbólico e esperança.
Impacto do diagnóstico.
Necessidade de apoio emocional e social.
	Apesar da sobrecarga, as mães relataram transformações subjetivas positivas. ONGs e redes de apoio foram essenciais para ressignificar a experiência e oferecer suporte emocional.

	Autismo: impacto do diagnóstico nos pais
	Aguiar e Pondé
2020 

Qualitativo, abordagem narrativa

Brasil
	Compreender como os pais reagem ao diagnóstico de autismo em seus filhos e como percebem a comunicação do diagnóstico.
	30 pais (21 mães, 9 pais).
Idades variadas entre 21 e 82 anos.
	Diagnóstico de TEA.
Sem intervenção direta.
	Entrevistas semiestruturadas + observação participante.
	Relatos de tristeza, choque, negação, frustração; percepção de comunicação inadequada; enfrentamento com fé, informação, apoio emocional e profissional.
	O impacto do diagnóstico é profundo e exige preparo dos profissionais para comunicar com empatia. Os pais precisam de suporte desde o início e ao longo de todo o processo.



Alves e Paz (2023) realizaram um estudo de abordagem mista e delineamento transversal com 12 pais brasileiros de crianças com Transtorno do Espectro Autista (TEA), com idades entre 25 e 45 anos. O objetivo foi analisar os impactos emocionais do diagnóstico de TEA na saúde mental dos genitores. A coleta de dados foi feita por meio de dois questionários aplicados online, via Google Forms, com perguntas objetivas e subjetivas. Os resultados indicaram que 41,67% dos pais relataram tristeza e frustração, enquanto 58,33% apontaram preocupações intensas. Também foram observados altos níveis de estresse, ansiedade, fadiga emocional, choro frequente e oscilações de humor. 
O estudo concluiu que o diagnóstico de TEA gera efeitos emocionais negativos significativos, especialmente entre as mães, que acumulam maior carga de cuidados. A ausência de rede de apoio, somada à sobrecarga emocional e às demandas financeiras e sociais, favorece o adoecimento psicológico, reforçando a necessidade de políticas públicas de acolhimento e suporte especializado. 
Aguiar e Pondé (2020) realizaram um estudo qualitativo com abordagem narrativa, envolvendo 30 genitores (21 mães e 9 pais) de crianças com Transtorno do Espectro Autista (TEA), recrutados em Salvador (BA), em uma escola especializada e em um serviço acadêmico voltado para a assistência. A pesquisa utilizou entrevistas semiestruturadas e observação participante com enfoque etnográfico, identificando quatro categorias principais: busca pelo diagnóstico, repercussão da informação, formas de comunicação e estratégias de enfrentamento. 
Os resultados evidenciaram um impacto emocional significativo nos pais, marcado por sentimentos de tristeza, desespero e negação, além de destacarem falhas na forma como os profissionais comunicam o diagnóstico, geralmente com foco excessivo no aspecto médico e pouco acolhimento emocional. Conclui-se que a comunicação sensível e o suporte contínuo reduzem os efeitos negativos e favorecem o enfrentamento dos pais diante do diagnóstico.
Riccioppo et al. (2021) realizaram uma pesquisa descritiva e exploratória de enfoque qualitativo com nove mães de crianças com Transtorno do Espectro Autista (TEA), atendidas por uma ONG em Uberaba (MG). O estudo teve como objetivo compreender os aspectos emocionais vivenciados por essas mães e os mecanismos de enfrentamento utilizados. As entrevistas semiestruturadas foram conduzidas com apoio de uma imagem provocadora e analisadas segundo a técnica de análise de conteúdo de Bardin. 
Os resultados revelaram categorias como sobrecarga materna, sofrimento e alívio diante do diagnóstico, mudanças na rotina familiar, adiamento de projetos pessoais e relevância da rede de apoio. As participantes relataram emoções ambivalentes, incluindo tristeza, impotência, medo do futuro e superproteção, mas também apontaram transformações subjetivas positivas, como crescimento emocional e ressignificação da maternidade. As autoras concluíram que, apesar do impacto inicial negativo, o apoio institucional e profissional contribuiu significativamente para a adaptação das mães à nova realidade.
Cunha et al. (2018) conduziram uma pesquisa qualitativa, descritiva e exploratória com quatro mães e dois pais de crianças diagnosticadas com Transtorno do Espectro Autista (TEA), com idades entre 3 e 13 anos. O objetivo foi compreender o significado de ser mãe ou pai de uma criança com autismo. A coleta de dados foi realizada por meio de entrevistas semiestruturadas e a análise seguiu a abordagem de conteúdo temática. Os resultados foram organizados em três núcleos: o impacto do diagnóstico, os sentimentos e atitudes desencadeados e as vivências transformadoras. Os participantes relataram sentimentos de frustração, medo, ansiedade e culpa, além de uma profunda transformação subjetiva em relação à parentalidade. 
As mães relataram alta sobrecarga e renúncia a aspectos pessoais e profissionais, enquanto os pais destacaram maior envolvimento afetivo e desejo de exercer uma paternidade ativa. Os autores concluíram que, apesar dos desafios, o diagnóstico de TEA pode promover o crescimento emocional e o fortalecimento das relações familiares devido à reconfiguração familiar que os responsáveis são submetidos.

Discussão
Com base nos objetivos propostos neste estudo buscou-se analisar como o diagnóstico de TEA repercute na vida dos pais. De modo geral, os pais costumam buscar orientação profissional ao identificarem dificuldades na socialização, comportamentos inadequados ou, sobretudo, quando observam atraso no desenvolvimento da linguagem (Aguiar & Pondé, 2020). De forma complementar, Maia et al. (2016) afirma que os sinais do TEA se tornam mais perceptivos quando a criança é inserida no meio social. 
Diante da busca dos pais por respostas relacionadas às dificuldades de desenvolvimento de seus filhos, destaca-se a importância do momento em que o diagnóstico de TEA é comunicado, visto que a forma como essa informação é transmitida pode influenciar diretamente na maneira como os responsáveis lidam com a nova realidade (Aguiar & Pondé, 2020). Adicionalmente, Passos e Kishimoto (2022) afirmam que o diálogo bem estabelecido entre os profissionais e os pais é essencial para a adesão ao tratamento e para a forma como a família irá enfrentar a nova condição. 
O período que antecede o diagnóstico costuma ser atravessado por inseguranças, dúvidas e questionamentos, tornando fundamental que os profissionais responsáveis adotem uma postura sensível e acolhedora. Conforme apontado por Aguiar e Pondé (2020), não é apenas o conteúdo do diagnóstico que impacta os pais, mas também a forma como é comunicado. Quando essa comunicação ocorre de maneira empática e assertiva, favorece a aceitação do diagnóstico e contribui para que os responsáveis se sintam mais seguros para buscar os recursos necessários ao desenvolvimento da criança. 
De forma complementar, Passos e Kishimoto (2022) afirmam que muitas famílias se deparam com profissionais despreparados que não reconhecem os sinais de TEA, ou que, muitas vezes, na hora de comunicar o diagnóstico, optam por uma postura pouco empática e insensível.
No estudo conduzido por Aguiar e Pondé (2020), também observou-se que muitos responsáveis relataram ter se deparado com profissionais despreparados que, além de não reconhecerem adequadamente os sinais do TEA, comunicavam o diagnóstico de forma insensível ou incompleta. Em alguns casos, os profissionais enfatizavam apenas os déficits associados ao transtorno, sem oferecer acolhimento ou informações sobre as possibilidades de intervenção, o que gerava nos pais sentimentos de desamparo e insegurança. 
 Passos e Kishimoto (2022) salientam que quando os profissionais forem comunicar o diagnóstico é necessário evidenciar as potencialidades da criança em questão. Aguiar e Pondé (2020) reforçam que quando o diagnóstico é comunicado em um ambiente privado, com escuta ativa e orientações claras, os pais relatam sentirem-se mais amparados para enfrentar os desafios do cuidado. 
Os autores ressaltam que práticas inadequadas, como a comunicação do diagnóstico por telefone ou na presença da criança, intensificam o sofrimento parental, tornando necessário que esse momento seja conduzido com sensibilidade, oferecendo não apenas informações clínicas, mas também apoio emocional e esperança à família.
Além das dificuldades enfrentadas no contato com profissionais despreparados, observa-se que muitos pais, diante da dificuldade em aceitar o diagnóstico, passam a buscar outras opiniões na tentativa de reafirmar suas expectativas sobre o desenvolvimento dos filhos. Alves e Paz (2023) ressaltam que diante da quebra das expectativas idealizadas durante a gestação muitos pais tendem a recorrer a outros profissionais na tentativa de contestar o laudo, procurando justificativas que confirmem que seus filhos se encontram dentro dos padrões esperados. Em concordância, Passos e Kishimoto (2022) mencionaram que essa resistência em aceitar a nova concretude faz com que busquem opiniões de outros profissionais, adiando ainda mais o processo de aceitação diagnóstica.
Essa busca incessante por uma segunda opinião reflete sentimentos de medo e insegurança, além de estimular comparações frequentes com outras crianças da mesma idade. Os autores Alves e Paz (2023) acrescentam que esse movimento de negação está diretamente relacionado à idealização do filho perfeito e à dificuldade de aceitar a nova realidade, desencadeando um luto simbólico e exigindo dos pais uma reorganização da dinâmica familiar. 
Em consonância, Ravazoli et al. (2024) colaboram afirmando que a criança é muito idealizada pelos responsáveis e que essas idealizações não contam com o recebimento de algum diagnóstico. Logo, quando eles se deparam com a realidade, vivenciam um luto simbólico, silencioso, o que dificulta ainda mais a aceitação do diagnóstico. 
O estudo realizado por Riccioppo et al. (2021) evidencia que esse processo envolve a vivência de um luto simbólico, no qual as mães reconhecem que o filho que imaginaram não corresponde à realidade do diagnóstico, sendo necessário reelaborar suas expectativas. Esse percurso emocional, segundo os autores, também é atravessado por sentimentos de fragilidade psíquica, alimentados pelo medo do desconhecido e pelo preconceito social relacionado ao TEA.
Segundo Alves e Paz (2023), esse processo costuma repercutir diretamente na saúde mental dos cuidadores, uma vez que o diagnóstico implica a necessidade de um cuidado diferenciado com a criança, exigindo mudanças significativas na rotina, nos hábitos cotidianos, nas condições financeiras e nas relações sociais. De maneira semelhante, Sousa e Duarte (2022) deixam claro que, após o diagnóstico, os familiares enfrentam muitas dificuldades, tanto com as questões emocionais, quanto com questões sociais e econômicas, deixando o processo ainda mais doloroso.
Complementando essa perspectiva, Riccioppo et al. (2021) identificaram que, para além do sofrimento e das dificuldades iniciais, muitas mães relataram momentos marcados por crises emocionais, medo, choro frequente e angústia diante da desconstrução do filho idealizado. Soares et al. (2020) descrevem que esses sentimentos que são vivenciados são devido ao diagnóstico, mas também devido às incertezas acerca do futuro e da falta de autonomia de seu filho.
No entanto, os dados apontados por Riccioppo et al. (2021) revelaram que, à medida que as mães avançavam no processo de aceitação, muitas relataram uma sensação de alívio, pois o diagnóstico trouxe clareza sobre a condição do filho, permitindo que buscassem tratamentos adequados e, assim, iniciassem um movimento de reorganização emocional e prática para lidar com a nova realidade.
Dando continuidade a essa perspectiva, Aguiar e Pondé (2020) identificaram que, ao receberem o diagnóstico de TEA, muitos responsáveis relataram vivenciar uma gama de emoções intensas, como tristeza, angústia, desesperança e ansiedade. Esses sentimentos também foram observados por Alves e Paz (2023), que destacam que o momento de aceitação do diagnóstico costuma ser acompanhado por forte sofrimento emocional, tornando fundamental o apoio da rede familiar nesse processo. Os pais descrevem essa etapa como difícil e dolorosa, frequentemente comparada a um choque emocional, marcado pela quebra das expectativas construídas ao longo do desenvolvimento da criança.
Alves e Paz (2023) ressaltam que, após o diagnóstico de TEA, os pais tendem a ocupar predominantemente a função de provedores financeiros, estando menos presentes na rotina diária da criança, enquanto as mães se encarregam dos cuidados com os filhos. Essa divisão desigual das tarefas intensifica a sobrecarga materna, exigindo das mães uma dedicação contínua que compromete seu bem-estar físico e emocional. Muitas dessas mulheres acabam renunciando à carreira profissional, à vida social e até mesmo aos cuidados consigo para atender às necessidades do filho diagnosticado, realidade que também foi evidenciada por Riccioppo et al. (2021). 
As autoras observaram que essa entrega integral ao cuidado materno leva as mães a vivenciarem a maternidade como uma função ininterrupta, durante as 24 horas do dia, favorecendo sentimentos de insegurança, impotência e isolamento social. Apesar do cansaço físico e emocional, o estudo também identificou que essas mulheres expressam um desejo permanente de fazer ainda mais pelos filhos, evidenciando um comprometimento intenso e, ao mesmo tempo, um esvaziamento de suas próprias demandas pessoais.
Essa responsabilização quase exclusiva das mães no cuidado da criança também pode ser compreendida à luz dos fatores socioculturais, que historicamente associam o cuidado dos filhos ao papel feminino. Passos e Kishimoto (2022) destacam que, influenciadas por construções sociais de gênero, as mulheres tendem a assumir, de maneira naturalizada, a responsabilidade principal pelo cuidado e desenvolvimento dos filhos, o que contribui para a perpetuação dessa sobrecarga.
Segundo Aguiar e Pondé (2020), diante do impacto do diagnóstico, muitos pais recorrem a diferentes estratégias de enfrentamento para amenizar o sofrimento. Uma dessas estratégias consiste no uso de declarações compensatórias, como expressões do tipo “ainda bem que é autismo, e não retardo mental”, demonstrando uma tentativa de minimizar a gravidade do quadro e ressignificar a situação. Além disso, os autores destacam que o acesso a informações adequadas sobre o transtorno e o engajamento nos tratamentos também são formas encontradas pelos pais para lidar com o diagnóstico.
Ainda nesse sentido, Minetto e Lohr (2016) acrescentam que o aumento do conhecimento das mães sobre o desenvolvimento infantil e as condições associadas ao TEA é um fator que promove conforto emocional e subsidia práticas educativas mais eficazes. A presença de uma rede de apoio institucional, como destacam os autores, torna-se um elemento crucial para o fortalecimento da estrutura psíquica das mães, permitindo-lhes oferecer um cuidado mais consistente e menos permeado por sofrimento.
Além das estratégias individuais de enfrentamento adotadas pelos pais para amenizar o sofrimento decorrente do diagnóstico, Alves e Paz (2023) destacam a importância da existência de uma rede de apoio como recurso fundamental para minimizar os níveis de estresse vivenciados, especialmente pelas mães. Os autores enfatizam que o suporte familiar e social contribui significativamente para o enfrentamento das demandas cotidianas, reduzindo a sobrecarga emocional. 
Ainda, ressaltam a necessidade de maior participação dos pais no processo de cuidado e de tratamento, de modo a promover uma divisão mais equitativa das responsabilidades e fortalecer o suporte emocional necessário para o bem-estar da família. Em consonância com essa perspectiva, Telles et al. (2024) reforçam que a preservação da saúde mental dos pais depende não apenas do suporte social, mas também da adoção de práticas de autocuidado. Segundo os autores, reservar tempo para descanso, lazer e atividades prazerosas é essencial para que os cuidadores mantenham o equilíbrio emocional. Além disso, ao buscar redes de apoio, como grupos de pais ou acompanhamento terapêutico, os responsáveis encontram espaços seguros para compartilhar experiências e estratégias de enfrentamento, o que contribui para reduzir sentimentos de isolamento e promover maior resiliência frente aos desafios impostos pelo TEA.
De forma semelhante ao estudo de Alves e Paz (2023), Riccioppo et al. (2021) evidenciam a importância da existência de uma rede de apoio para auxiliar as mães no enfrentamento dos desafios decorrentes do diagnóstico de TEA. Os autores destacam que muitas dessas mulheres expressam o desejo de receber maior suporte, especialmente por parte dos familiares, mencionando que, mesmo quando casadas, sentem que os maridos não oferecem a atenção necessária no contexto doméstico. 
Além disso, o estudo chama atenção para a relevância de espaços coletivos, como grupos de apoio e organizações não governamentais (ONGs), que proporcionam um ambiente de acolhimento e fortalecimento emocional. Esses espaços são valorizados pelas mães por permitirem a partilha de experiências e sentimentos, contribuindo para que se sintam mais amparadas e menos solitárias diante das exigências impostas pelo cuidado contínuo do filho atípico. 
De forma análoga aos autores, Smeha e Cézar (2011) também reforçam a importância do desenvolvimento de intervenções dirigidas às mães, possibilitando a essas mesmas uma rede de apoio acolhedora onde elas tem a possibilidade de compartilhar suas vivências, encontrando escuta ativa e histórias de outras famílias atípicas que se assemelham à sua, uma vez que uma rede de apoio de qualidade torna a maternidade mais leve e menos solitária.
Ademais, o estudo enfatiza que a chegada do diagnóstico não implica apenas em perdas, mas também em transformações significativas na forma como esses pais percebem a vida e seus papéis parentais. Cunha et al. (2018) identificaram que, ao longo do processo, muitos pais relataram mudanças positivas em sua trajetória, desenvolvendo maior paciência, empatia e comprometimento com o bem-estar do filho. Essa ressignificação por parte dos pais e ao mesmo tempo todo o sofrimento que foi exposto durante a discussão reforça a complexidade em relação ao diagnóstico. 
De forma similar, Passos e Kishimoto (2022) destacam que a aceitação do diagnóstico é um passo fundamental para que os pais consigam construir um plano de ação que beneficie o desenvolvimento da criança e contribua para um prognóstico positivo, uma vez que é a partir do reconhecimento e do acolhimento dos sentimentos negativos que a transformação pode acontecer.
Neste trabalho, destaca-se como ponto positivo a ampla disponibilidade de artigos sobre o tema, o que facilitou a coleta de informações e possibilitou uma fundamentação teórica consistente. A diversidade de fontes, abrangendo diferentes regiões do Brasil, também enriqueceu a análise ao oferecer múltiplas perspectivas sobre a vivência parental diante do diagnóstico de TEA. Por outro lado, a recorrência de conteúdos semelhantes entre os estudos exigiu maior atenção na seleção e organização das informações, demandando um esforço analítico para evitar repetições e manter a originalidade e fluidez do texto.

Considerações finais
Dessa forma, o presente estudo buscou analisar o impacto do diagnóstico do Transtorno do Especto Autista (TEA) na vida dos pais. Considerando o impacto da comunicação do diagnóstico de TEA na vida dos cuidadores, nota-se a importância da comunicação sensível e acolhedora por parte dos profissionais no momento do diagnóstico, uma vez que, semelhante ao abordado nessa revisão bibliográfica, quando essa comunicação ocorre de maneira acolhedora, os pais tendem a enfrentar o processo de forma mais tranquila e segura, enquanto abordagens inadequadas podem gerar sentimentos de desamparo e intensificar a angústia e o sofrimento parental. 
Além disso, observou-se que o diagnóstico frequentemente desencadeia um luto simbólico, exigindo dos pais a reconstrução de suas expectativas e a reorganização da dinâmica familiar. Esse período inicial é marcado por emoções intensas, como tristeza, medo e ansiedade, sendo as mães, em grande parte dos casos, as mais impactadas devido à sobrecarga de cuidados. 
A literatura também aponta que, diante da dificuldade em aceitar o diagnóstico, muitos pais recorrem a múltiplas opiniões na tentativa de reafirmar suas expectativas sobre o desenvolvimento dos filhos, o que resulta na demora expressiva do laudo médico e, por conseguinte, afeta o tratamento da criança com TEA.
Ademais, tendo em vista a magnitude e a dificuldade envolvidas no trabalho de cuidado e de criação de crianças com TEA, vale ressaltar ainda que a qualidade do suporte ofertado pelas redes de apoio é de suma importância, seja familiar ou social, uma vez que esse auxilia não só na criação e no tratamento das crianças com TEA, como também impacta positivamente na vivência da maternidade, a qual, atrelada aos sentimentos frente ao diagnóstico e às demandas de seus filhos, torna-se uma tarefa emocionalmente árdua e desgastante.
Além disso, os estudos analisados destacam que, apesar dos desafios, o diagnóstico de TEA pode trazer mudanças positivas e importantes na vida dos pais, promovendo maior aceitação, paciência e fortalecimento dos laços familiares. A ressignificação da parentalidade e o acesso a informações adequadas são fatores fundamentais para que os responsáveis possam enfrentar os desafios impostos pelo transtorno e, então, oferecer à criança as melhores condições para seu desenvolvimento.
Também é importante ressaltar que apesar de o presente trabalho ter se dedicado aos impactos emocionais e familiares vivenciados pelos pais diante do diagnóstico de autismo, reconhece-se a importância de discutir a origem do transtorno, sobretudo no que se refere à sua possível base genética. No entanto, por não se tratar do objetivo central desta pesquisa, optou-se por não aprofundar essa discussão. 
Desse modo, salienta-se que o apoio social, como políticas públicas, intervenções voltadas ao suporte emocional, estrutural e familiar, e acesso a profissionais qualificados ao lado das famílias, é considerado um mediador empoderador do otimismo e do bem-estar parental, ofertando, assim, mais conforto e segurança para que os pais possam lidar com essa jornada de forma mais saudável.

Referências
Aguiar, M. C. M. de, & Pondé, M. P. (2020). Autismo: impacto do diagnóstico nos pais. Jornal Brasileiro de Psiquiatria, 69(1), 33-39. https://www.scielo.br/j/jbpsiq/a/CQ5SdxNGKyCBHsjZVfH8dqx/abstract/?lang=pt 
Alves, R. S., & Paz, L. F. S. (2023). Autismo infantil: impacto do diagnóstico e repercussões na saúde mental dos pais. Revista Brasileira de Saúde Mental, 15(1), 45-58. https://www.revistaacademicaonline.com/index.php/rao/article/view/1095 
American Psychiatric Association. (2014). Manual diagnóstico e estatístico de transtornos mentais: DSM-5 (5a ed.). Artmed.
Cunha, G. R., Pereira, K. J. F., & Almohalha, C. F. (2018). O significado de ser mãe ou pai de um filho com autismo. Revista de Psicologia da Unesp, 17(2), 75-89. https://seer.uftm.edu.br/revistaeletronica/index.php/refacs/article/view/1971 
Gaiato, M. H. B., Zotesso, M. C., Ferreira, L., Silveira, R. da R., & Diodato, R. (2022). Transtorno do espectro autista: Diagnóstico e compreensão da temática pelos responsáveis. Revista Contexto & Saúde, 22(46), e13209. https://www.revistas.unijui.edu.br/index.php/contextoesaude/article/view/13209 
Maia, F. A., Almeida, M. T. C., Oliveira, L. M. M., Oliveira, S. L. N., Saeger, V. S. A., Oliveira, V. S. D., & Silveira, M. F. (2016). Importância do acolhimento de pais que tiveram diagnóstico do transtorno do espectro do autismo de um filho. Cadernos de Saúde Coletiva, 24(2), 228-234. https://www.scielo.br/j/cadsc/a/n6ZpCNpT9cSjLWVxVvVrYMr/?lang=pt
Minetto, M. F., & Löhr, S. S. (2016). Crenças e práticas educativas de mães de crianças com desenvolvimento atípico. Educar em Revista, (59), 49-64. 
https://www.scielo.br/j/er/a/X6PBqtfCxdYWSLMTtJ6HyPn/abstract/?lang=pt 
Ministério da Saúde. (2015). Protocolo da Rede de Atenção Psicossocial, baseado em evidências científicas, para o acolhimento, a avaliação e o tratamento de transtornos invasivos ou globais do desenvolvimento, ditos do espectro autista. 
Passos, B. C., & Kishimoto, M. S. C. (2022). O impacto do diagnóstico de Transtorno do Espectro Autista na família e relações familiares. Brazilian Journal of Development, 8(1), 5827-5833. https://ojs.brazilianjournals.com.br/ojs/index.php/BRJD/article/view/43094 
Riccioppo, M. E., Hueb, M. F., & Bellini, R. (2021). Meu filho é autista: percepções e sentimentos maternos. Revista Cuidarte, 12(1), 145-154. 
Ravazoli, M. C. R., Pavani, T. C., & Grigoleto Netto, J. V. (2024). O luto pelo filho idealizado: a experiência de pais de crianças com Transtorno do Espectro Autista. Akrópolis – Revista de Ciências Humanas da UNIPAR, 32(1), 63-77. https://revistas.unipar.br/index.php/akropolis/article/view/11558 
Smeha, L. N., & Cezar, P. K. (2011). A vivência da maternidade de mães de crianças com autismo. Psicologia em Estudo, 16(1), 43-50. https://www.scielo.br/j/pe/a/QypM8WrpBcGX9LnwfvgqWpK/ 
Sousa, W. A. de, & Duarte, R. C. C. (2022). Análise dos impactos do diagnóstico do espectro autista no âmbito familiar: desafios e possibilidades. Sociedade de Pesquisa e Desenvolvimento, 11(14), e152111435647. https://www.researchgate.net/publication/365054918_Analise_dos_impactos_do_diagnostico_do_espectro_autista_no_ambito_familiar_desafios_e_possibilidades 
Soares, A. C. F., Silva, B. M., Santos, L. S., & Gama, G. L. (2020). Transtorno do espectro autista (TEA): conhecimento e sobrecarga dos pais. Research, Society and Development, 8(3), 09. https://www.researchgate.net/publication/347659825_Transtorno_do_Espectro_Autista_TEA_Conhecimento_e_Sobrecarga_dos_Pais 
Telles, J. M., Silva, F. C., Paixão, F. J. D., Souza, J. C. S., & Lima, M. W. H. (2024). O impacto no bem-estar psicológico dos pais diante do diagnóstico do Transtorno do Espectro Autista: uma revisão sistemática. Contribuciones a Las Ciencias Sociales, 17(6), 1-11. https://ojs.revistacontribuciones.com/ojs/index.php/clcs/article/view/7535 

