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Resumo

Este artigo examina os aspectos neurobiologicos do sono em criangas com Transtorno do Espectro Autis-
ta (TEA), a partir de uma extensa revisdo bibliografica com dados coletados da PubMed, Scielo e Goo-
gle Académico. Estudos indicam que criangas com TEA apresentam distirbios de sono mais frequentes
e intensos que seus pares neurotipicos, enfrentando dificuldades para adormecer, manter o sono e alcan-
car um descanso reparador. O sono ¢ essencial para o desenvolvimento neuroldgico e a saude integral, e
disturbios nesse processo podem impactar significativamente habilidades comportamentais e cognitivas.
Este trabalho revisa mecanismos neurobiologicos subjacentes aos distirbios de sono, incluindo aspec-
tos neuroquimicos e neuroanatdmicos, além das consequéncias de um sono interrompido para o desenvol-
vimento. Conclui-se que intervengdes individualizadas e abordagens interdisciplinares sdo fundamentais
para uma melhoria continua na qualidade de vida e no desenvolvimento infantil em criangas autistas.
Palavras-chave: sono, Transtorno do Espectro Autista, neurobiologia, desenvolvimento infantil, distarbios
do sono.

Abstract

This article examines the neurobiological aspects of sleep in children with Autism Spectrum Disorder (ASD)
based on a thorough literature review from PubMed, Scielo, and Google Scholar databases. Studies show that
children with ASD experience more frequent and severe sleep disorders than their neurotypical peers, facing
difficulties in falling asleep, maintaining sleep, and achieving restful sleep. As sleep is essential for neurologi-
cal development and overall health, disturbances in this process significantly impact behavioral and cognitive
skills. This paper reviews the neurobiological mechanisms underlying sleep disorders, including neurochemi-
cal and neuroanatomical aspects, as well as the consequences of disrupted sleep on development. It concludes
that individualized interventions and interdisciplinary approaches are crucial for continuous improvement in
quality of life and development in children with autism.
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Introduciao

O sono ¢ essencial para o desenvolvimento humano, particularmente na infancia, uma fase em que o
sistema nervoso central estd em constante adaptagdo e crescimento. Em criangas com Transtorno do Espectro
Autista (TEA), a prevaléncia de disturbios de sono ¢ significativamente mais alta em comparagdo a criangas
neurotipicas, o que pode ter consequéncias em multiplas areas do desenvolvimento. Os distirbios de sono
em criangas com TEA frequentemente incluem dificuldades para iniciar e manter o sono, sono fragmentado e
baixa qualidade de descanso, afetando a cogni¢do, o comportamento e o bem-estar geral (Souders et al., 2009).

A producao irregular de melatonina e outros desequilibrios neuroquimicos desempenham papel central
nos problemas de sono em criangas com TEA. De acordo com Malow et al. (2006), as dificuldades de sono

a0 apenas afetam a regulagdao emocional e o aprendizado, mas também impactam a saude mental de toda a
familia, que sofre com as consequéncias do sono interrompido. Compreender os fatores neurobioldgicos
que influenciam o sono ¢ fundamental para desenvolver abordagens terapéuticas eficazes.

A Relacio do Sono com o Transtorno do Espectro Autista
Pesquisas mostram que criangas com TEA tém mais probabilidade de apresentar irregularidades no

ciclo circadiano, que ¢ regulado pela producido de melatonina, um hormoénio fundamental para sincronizar o
relogio bioldgico e iniciar o sono. Em uma analise sobre as disfungdes de melatonina em criangas autistas,
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Tordjman et al. (2013) relatam que alteracdes na producdo desse hormdnio levam a um padrdo de sono
desorganizado, o que afeta diretamente o comportamento e a saide mental. Além disso, essas criangas geral-
mente t€ém uma hiper-responsividade a estimulos sensoriais, 0 que torna o ambiente ao redor um fator adicio-
nal para as dificuldades no sono (Reynolds & Malow, 2011).

A qualidade do sono em criangas com TEA estd fortemente ligada as suas habilidades sociais e com-
portamentais, que sdo frequentemente prejudicadas pela falta de um descanso adequado. De acordo com a
revisao de Malow et al. (2012), essas criangas tém maior probabilidade de apresentar problemas de compor-
tamento e dificuldades de interagdo social, o que pode piorar com a falta de sono adequado, pois o sono ¢
essencial para a consolidagdo da memoria e a regulagdo emocional.

Uma Visao da Neurobiologia

O sono ¢ um processo neurobioldgico vital que envolve a interagdo complexa de neurotransmissores
e regides cerebrais especificas. Em criancas com TEA, observam-se déficits em neurotransmissores como
serotonina, dopamina e GABA, todos envolvidos na regulacao do sono e do humor (Levitt et al., 2003). Esses
desequilibrios contribuem para a prevaléncia dos disturbios de sono nesse grupo, dificultando tanto o adorme-
cimento quanto a manuten¢do de um sono profundo e reparador (Goldman et al., 2011).

No ambito neuroanatomico, estudos indicam que criangas com TEA apresentam alteracdes no cortex
pré-frontal e temporal, areas responsaveis por fungdes como controle emocional, atengdo e comportamento
social (Courchesne et al., 2011). Essas alteragdes anatomicas, aliadas ao aumento da excitabilidade neural,
podem dificultar o relaxamento necessario para um sono continuo. Essa combinacao de altera¢des neuroqui-
micas e estruturais também influencia a neuroplasticidade, processo fundamental para a aprendizagem e o
desenvolvimento cognitivo (Buckley et al., 2010).

Além disso, evidéncias sugerem que o sono fragmentado e insuficiente interfere na neuroplasticidade
€ na memoria, fatores que sao essenciais para o desenvolvimento infantil. A pesquisa de Richdale e Schreck
(2009) conclui que as interrupgdes no sono afetam diretamente a capacidade de criangas com TEA de proces-
sarem novas informacoes, o que impacta negativamente suas habilidades de adaptacdo e socializagao.

Tratamento

As abordagens para tratar distirbios de sono em criangcas com TEA exigem uma combinacdo de in-
tervencdes comportamentais, ajustes ambientais e, em alguns casos, suplementacdo de melatonina. Estudos
demonstram que a implementacao de rotinas de sono consistentes e de técnicas de higiene do sono pode ter
um impacto positivo significativo na qualidade do sono (Malow et al., 2014).

. Rotinas de sono consistentes: Manter horarios fixos para dormir e acordar ajuda a regular o
ciclo circadiano. De acordo com uma revisao de Malow et al. (2006), essas rotinas sdo especialmente eficazes
quando combinadas com uma preparacao relaxante antes do sono, como leitura ou banho.

. Ajuste ambiental: A modificacdo do ambiente de sono, incluindo controle de luz, ruidos e
temperatura, ajuda a reduzir estimulos externos que podem prejudicar o sono. Essa pratica ¢ apoiada por estu-
dos que mostram como ambientes ajustados promovem um sono mais reparador (Souders et al., 2009).

. Estimulos sensoriais regulados: Criancas com TEA podem se beneficiar de estratégias senso-
riais calmantes, como musica suave ou brinquedos de textura agradavel, para ajudar a relaxar antes de dormir,
reduzindo a hiperatividade neural.

. Suplementacio de melatonina: Em alguns casos, a suplementacao de melatonina pode ser
recomendada para regular o ciclo circadiano, especialmente quando a produ¢ao natural do hormonio € insufi-
ciente (Rossignol & Frye, 2011). Estudos apontam que a melatonina pode reduzir significativamente o tempo

ecessario para adormecer e melhorar a qualidade do sono em criangas com TEA.
e Terapia comportamental: A terapia comportamental para higiene do sono, adaptada as ne-
cessidades individuais da criancga, € outra abordagem eficaz. Malow et al. (2014) demonstram que técnicas
comportamentais personalizadas podem reduzir a incidéncia de despertares noturnos e melhorar a quali-
dade do sono.

Consideracoes Finais

Os disturbios de sono em criangas com TEA representam um desafio significativo para o desenvolvi-

@ @ Este é um artigo publicado em acesso aberto (Open Access) sob a licenga CreativeCommons Attribution, que permite uso, distribuicao e
reproducado em qualquer meio, sem restricdes desde que o trabalho original seja corretamente citado.



RCMOS - Revista Cientifica Multidisciplinar O Saber.
/' ISSN: 2675-9128. Sao Paulo-SP.

mento neurologico e o bem-estar emocional. A elevada prevaléncia desses distiirbios entre criangas autis-
tas exige uma abordagem individualizada, que envolva intervengdes neurobioldgicas e comportamentais para
promover um sono de qualidade. A colaboracao entre pais, terapeutas e médicos € essencial para que essas
criangas tenham acesso ao suporte necessario para um desenvolvimento saudavel.

A continuidade das pesquisas sobre neurobiologia do sono em criangas com TEA permitiré identificar
novos métodos de intervencdo e melhorar as praticas existentes, beneficiando ndo apenas as criangas, mas
também suas familias. Abordagens personalizadas e baseadas em evidéncias cientificas podem ser fundamen-
tais para alcangar melhorias duradouras na qualidade de vida dessas criangas.
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