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Resumo

O presente estudo aborda o processo de Iluto simbdlico vivenciado por maes de
criancas com Transtorno do Espectro Autista (TEA), considerando vulnerabilidade
psiquica e resiliéncia diante da desconstru¢do da imagem do filho idealizado. Parte-se
do entendimento de que o diagnoéstico de TEA pode romper expectativas construidas
ao longo da gestacdo sobre o desenvolvimento e o futuro da crianca, impactando a
experiéncia materna. O objetivo geral consiste em analisar o processo de luto
simbolico vivenciado por mades de criancas com TEA, articulando vulnerabilidade
psiquica, resiliéncia e rede de apoio. Especificamente busca-se: identificar fatores de
vulnerabilidade psiquica decorrentes da sobrecarga materna; discutir o impacto do luto
simbolico na maternidade atipica; e avaliar o papel das redes de apoio e das politicas
publicas na promocdo da saude mental dessas mulheres. Trata-se de revisdo
bibliografica narrativa, de natureza qualitativa, descritiva e exploratéria, realizada nas
bases BVS-Psi, SciELO. Os resultados apontam que um diagnostico pode desencadear
sofrimento psiquico, frustracdo, culpa, medo e sobrecarga emocional, favorecendo o
isolamento social e adoecimento mental. Entretanto, o suporte psicologico, o
acolhimento familiar e comunitdrio enquanto rede de apoio, além de politicas publicas
eficazes, contribuem para o fortalecimento da resiliéncia e ressignificagdo da
maternidade atipica. Conclui-se que compreender o impacto do luto simbdlico nessas
maes ¢ fundamental para ampliar o olhar da psicologia e das politicas publicas para
as necessidades socioemocionais, promovendo cuidado integral e fortalecimento da satide
mental.

Palavras-chave: Transtorno do Espectro Autista; maternidade; Luto Simbolico; Saude
Mental; Resiliéncia.

Abstract

This study addresses the process of symbolic grief experienced by mothers of children with
Autism Spectrum Disorder (ASD), considering psychological vulnerability and resilience in
the face of the deconstruction of the image of the idealized child. It is based on the
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understanding that an ASD diagnosis may disrupt expectations developed throughout
pregnancy regarding the child’s development and future, thereby affecting the maternal
experience. The general objective is to analyze the process of symbolic grief experienced by
mothers of children with ASD, integrating psychological vulnerability, resilience, and support
networks. Specifically, the study seeks to identify factors of psychological vulnerability
resulting from maternal overload; discuss the impact of symbolic grief on atypical
motherhood; and evaluate the role of support networks and public policies in promoting these
women’s mental health. This is a narrative literature review of a qualitative, descriptive, and
exploratory nature, conducted using the BVS-Psi and SciELO databases. The results indicate
that a diagnosis may trigger psychological distress, frustration, guilt, fear, and emotional
overload, contributing to social isolation and mental health problems. However, psychological
support, family and community assistance as part of a support network, and effective public
policies contribute to strengthening resilience and reframing the experience of atypical
motherhood. It is concluded that understanding the impact of symbolic grief on these mothers
is essential to broadening the perspective of psychology and public policies regarding their
socio-emotional needs, promoting comprehensive care and strengthening mental health.

Keywords: Autism Spectrum Disorder; Motherhood; Symbolic Grief; Mental Health;
Resilience.

INTRODUCAO

A Psicologia do Desenvolvimento e a Psicologia da Familia buscam
compreender a dindmica das relacdes parentais e os impactos emocionais decorrentes
que marcam as diferentes etapas do ciclo vital. A chegada de um filho costuma vir
acompanhada por expectativas socioemocionais construidas pelos genitores desde o periodo
gestacional ligadas ao desenvolvimento, a saude e ao futuro da crianga, que forma a
base sobre a qual se estrutura a parentalidade. Quando essas expectativas, no entanto,
sdo confrontadas com um diagnoéstico de desenvolvimento atipico, os cuidadores sdo
convidados a reorganizar sua percepcao € sua vivéncia da nova realidade, processo que
exige tempo, acolhimento e reestruturacdo de projetos.

O Transtorno do Espectro Autista, também conhecido como TEA, corresponde
a um transtorno do neurodesenvolvimento caracterizado por déficits persistentes na
comunicagdo e interacdo social e por padrdes restritos, repetitivos e estereotipados de
comportamentos, interesses ou atividades. Por se tratar de um espectro, a condigdo se
manifesta de forma heterogénea em cada crianga, o que torna essencial a avaliacdo
individualizada e a definicdo dos niveis de suporte necessarios ao seu pleno
desenvolvimento.

A experiéncia da maternidade atipica convoca a mulher a reorganizar-se, tanto

no plano psiquico quanto no cotidiano. Diante disso, torna-se necessario analisar



possibilidades de subjetivacdo e resiliéncia, compreendendo que a promog¢do da satde
mental materna ¢ indissocidvel do suporte comunitario e institucional. Nesse contexto,
destaca-se a importincia de contemplar o luto simbdlico vivenciado por essas maes,
ndo referente a uma perda concreta, mas a perda do filho idealizado e dos planos
previamente construidos antes e ap6s diagnostico.

Esse luto, frequentemente ndo reconhecido socialmente, ndo raro se expressa de
forma silenciosa, por meio de sentimento de culpa, sobrecarga e ambivaléncia afetiva e
at¢ mesmo negacdo, podendo interferir diretamente no processo de constitui¢ao
subjetiva da mulher. A falta de espaco para expressar essa dor pode levar ao
esgotamento, ao isolamento e a sensacao de que ndo tem direito ao sofrimento, como
se o amor pelo filho e a tristeza pelos planos fossem sentimentos incompativeis.

A relevancia deste estudo reside, portanto, na necessidade de direcionar o olhar
cientifico e clinico também ao cuidador, reconhecendo que mulheres ocupam,
estatisticamente, o papel de principais cuidadoras primarias. O acolhimento desse luto
simbolico mostra-se fundamental ndao apenas para a saude mental dessas mulheres, mas
também para a qualidade de vinculo que constroem com seus filhos e para a
consolidagao de rede de apoio verdadeiramente efetiva.

Além da dimensdo subjetiva, ¢ fundamental reconhecer que o sofrimento do
diagnostico de TEA insere-se em um contexto social mais amplo, no qual politicas
publicas, praticas de saude e iniciativas comunitarias desempenham papel decisivo. A
articulacdo entre profissionais da saude, educacdo e assisténcia social torna-se
indispensavel para garantir que maes e familias ndo enfrentem isoladamente os
desafios da maternidade atipica, favorecendo a constru¢ao de estratégias de cuidado
compartilhado e de inclusdo efetiva.

O objetivo geral é analisar o processo de luto simbdlico vivenciado por maes
de criangas com TEA, articulando vulnerabilidade psiquica, resiliéncia e rede de apoio.
De forma mais especifica, busca-se: identificar fatores de vulnerabilidade psiquica
decorrentes da sobrecarga materna; discutir o impacto do luto simbdlico na
maternidade atipica; e avaliar o papel das redes de apoio e das politicas publicas na
promog¢do da satde mental dessas mulheres.

Diante disso, a questdo norteadora deste estudo ¢é: de que maneira o
diagnostico de TEA e a desconstrucdo da imagem do filho idealizado repercutem na
subjetividade materna, e como a articulacdo entre redes de apoio e politicas publicas pode

atuar como fatores de protecdo diante do sofrimento psiquico?



METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa de natureza qualitativa, de carater exploratério e
descritivo, desenvolvida por meio de revisdo bibliografica narrativa da literatura. A
revisdo apoiou-se no levantamento de referéncias ja publicadas, compreendendo artigos
cientificos, livros, teses e dissertacdes, conforme Marconi e Lakatos (2017).

A revisdo bibliografica narrativa foi realizada nas bases de dados Biblioteca
Virtual em Satde-Psicologia (BVS-Psi) e Scientific Electronic Library Online (SciELO),
complementada por obras académicas em meio fisico e digital relevantes para a
fundamentagdo tedrica e compreensdo dos aspectos psicologicos e sociais que
envolvem a experiéncia da maternidade de filhos com Transtorno do Espectro Autista
(TEA).

Para a busca, foram utilizados descritores padronizados dos Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS): “Transtorno do Espectro Autista”, “Maternidade”, “Luto
Simbolico”, “Resiliéncia Psicologica” e “Satde Mental”. Também foram considerados
termos correlatos ao objeto de estudo, quando pertinente. Os descritores foram
combinados por meio dos operadores booleanos AND e OR, a exemplo, “Transtorno
do Espectro Autista” AND “Maternidade” AND “Luto simbdlico” e “Autismo” OR
“Transtorno do Espectro Autista”, de modo a ampliar a identificacdo de produgdes
relevantes e, posteriormente, delimitar os resultados conforme a aderéncia aos objetivos da
pesquisa.

A selecdo do corpus analitico seguiu critérios de inclusao e exclusao previamente
definidos. Foram incluidos: artigos cientificos originais e completos, disponiveis em
acesso aberto, publicados entre 2015 e 2025, no idioma portugués, que abordassem
diretamente o impacto do diagndstico de TEA na subjetividade materna, contemplando
as dimensdes de luto simbolico, vulnerabilidade psiquica, resiliéncia e saude mental.
Foram excluidos: trabalhos duplicados nas bases, resumos expandidos de eventos,
producdes incompletas ou em andamento e publicagdes sem aderéncia tematica aos
objetivos da investigacao.

A selecdo dos estudos deu-se em duas etapas: inicialmente, procedeu-se a
leitura de titulo e resumos; em seguida, os trabalhos considerados relevantes foram
lidos na integra. Os dados foram submetidos a andlise de contetido, conforme Bardin

(2016), organizando-se os resultados em categorias temadticas. O referencial tedrico



baseou-se em autores classicos e contemporaneos que abordam parentalidade, luto
simbolico, saude mental materna e redes de apoio.

Reconhece-se como limitagdo metodoldgica o fato de a revisdo narrativa ndo seguir
protocolos sistemdaticos de busca e analise, o que pode restringir a abrangéncia dos
resultados. Contudo, essa opcdo mostrou-se adequada ao objetivo de explorar, em
profundidade, producdes académicas que articulam maternidade atipica, luto simbolico e
saude mental, permitindo uma andlise critica e contextualizada das contribuigcdes

tedricas e clinicas disponiveis.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O estudo analisou o processo de luto simbodlico vivenciado por maes de
criancas com Transtorno do Espectro Autista (TEA), articulando vulnerabilidade
psiquica, sobrecarga, resiliéncia e politicas publicas. A revisdo permitiu organizar os
resultados em quatro categorias principais: (1) o luto simbodlico e desconstrucdo do
filho idealizado; (2) sobrecarga do cuidado e vulnerabilidade psiquica; (3) rede de

apoio e processos de resiliéncia; e (4) politicas publicas e suporte institucional.

Luto simbdlico e desconstrucio do filho idealizado

A parentalidade ¢ acompanhada pela construgdo de expectativas sobre a crianga
que estd por vir. Antes mesmo de seu nascimento, os pais costumam imaginar suas
caracteristicas, capacidades, relagdes sociais e futuro. O diagndstico de Transtorno do
Espectro  Autista (TEA) rompe essas expectativas e exige reelaboragdo subjetiva,
configurando luto simbdlico.

Segundo Franco (2015), essa ruptura ndo se limita a aceitacdo da realidade, mas
demanda um trabalho psiquico de elabora¢do da perda do filho imaginado. Colomé et
al. (2024) reforcam que a confirmagdo diagnostica transforma suspeitas em realidade
concreta, intensificando o impacto emocional. Esse processo ndo se encerra no
momento do diagndstico, ele pode ser reativado em diferentes fases do
desenvolvimento, como entrada na escola, adolescéncia e transicdo para a vida adulta,
exigindo constante ajuste emocional ( Monteiro; Pessoa, 2024).

A experiéncia de maes de criancas com TEA ¢ definida como maternidade
atipica, ou seja, uma vivéncia marcada por demandas emocionais, sociais €

institucionais especificas. Viana e Benicasa (2023) destacam que essa maternidade



exige reorganizagdo subjetiva continua, pois a desconstru¢do do filho idealizado
acompanha toda a trajetoria da mae. Diferente da maternidade tipica, em que
expectativas sociais e culturais tendem a ser confirmadas, a maternidade atipica
convoca a mulher a lidar com incertezas, sobrecarga e invisibilidade social.

Portanto, o luto simbdlico ¢ atravessado por fatores sociais e culturais.
Constantinidis, Silva e Ribeiro (2018) reforcam que a idealizacdo do filho reflete ndo
apenas expectativas maternas, mas também pressdes sociais em torno da maternidade,
o confronto com a realidade do TEA rompe esse ideal e desencadeia sofrimento,
criando um paradoxo emocional que intensifica a culpa e a ambivaléncia afetiva.

Outro aspecto relevante ¢ a temporalidade do luto simbdlico. Cada nova etapa
do desenvolvimento da crianca pode reativar sentimentos de frustragcdo e exigir
reelaboragdo. A entrada na escola, por exemplo, pode trazer a tona comparacdes com
criancas tipicas, enquanto a adolescéncia desperta preocupagdes sobre autonomia e
futuro. Assim, o luto simbdlico acompanha toda a trajetoria da maternidade atipica,
tornando-se um processo dinamico e continuo.

O impacto do luto simbolico também se manifesta na relagio mae-filho. A
necessidade de reelaborar expectativas influencia o vinculo afetivo e a percepcao de
autonomia da crianca. Estudos como os de Riccioppo, Hueb e Bellini (2021) mostram
que o periodo inicial apds o diagndstico ¢ marcado por intenso sofrimento, mas que o
acolhimento emocional favorece a constru¢do de vinculos mais saudaveis. Nesse
sentido, compreender o luto simbodlico € essencial para evitar que sentimentos de
frustracdo interfiram negativamente na relacdo materna.

Por fim, ¢ importante destacar que o luto simbolico no contexto do TEA ndo
deve ser compreendido como falha ou fraqueza materna, mas como um processo
legitimo de adaptacdo a realidade. Reconhecer esse luto ¢ fundamental para legitimar o
sofrimento das maes e abrir espago para praticas de cuidado psicolégico que
favoregam a ressignificacio da maternidade. Ao ser reconhecido social e
institucionalmente, o luto simbolico deixa de ser um fardo silencioso e passa a ser

compreendido como parte integrante da experiéncia da maternidade atipica.

Sobrecarga do cuidado e vulnerabilidade psiquica

A sobrecarga materna manifesta-se quando as demandas de cuidado, trabalho e
organizacdo familiar excedem os recursos fisicos, emocionais, sociais € materiais

disponiveis. O fendmeno pode incluir cansago persistente, restricdo do sono,



irritabilidade, tristeza e sensagdo de insuficiéncia. Essa sobrecarga ndo ¢ uniforme, pois
varia conforme a intensidade das responsabilidades, as condi¢cdes socioeconOmicas, a
idade dos filhos e o suporte recebido da rede familiar e institucional (Rocha et al, 2019).

Em estudo realizado com maes do Piaui, identificou-se a presenca de
sobrecarga na maioria das participantes, variando de niveis leves a moderados, com
grande parte delas se reconhecendo subjetivamente como sobrecarregadas. Tal achado
evidencia que a sobrecarga ndo se restringe a um indicador objetivo de tarefas, mas
configura-se como uma experiéncia subjetiva de exaustdo vinculada a centralidade do
cuidado (Vilanova et al. 2022).

Essa experiéncia de exaustdo ndo se limita ao acimulo de tarefas diarias, mas
envolve também a invisibilidade social do trabalho de cuidado, frequentemente
desvalorizado e naturalizado reforcam que essa percepcdo subjetiva de sobrecarga ¢
atravessada por fatores culturais e regionais, demonstrando que a experiéncia de
exaustdo ndo ¢ apenas individual, mas socialmente condicionada e marcada por
desigualdades estruturais (Rocha et al. 2017; Vilanova et al. 2022).

A auséncia de divisdo equitativa das tarefas de cuidado no nucleo familiar
tende a intensificar a sobrecarga e o sentimento de soliddo. Evidencia-se que a
sobrecarga materna no cuidado de criangas com TEA estd associada a maiores indices
de adoecimento mental quando comparada a de maes de criangas com desenvolvimento
tipico. Essa configuracio favorece o surgimento de vulnerabilidade psiquica,
manifestada por sintomas de ansiedade, depressdo, estresse cronico e exaustdo emocional
(Oliveira et al.; Rocha et al., 2019).

Nesse cendrio, em que a mulher segue sendo socialmente responsabilizada pelo
cuidado integral e ininterrupto dos filhos, acentuado nos contextos de deficiéncia e
neurodivergéncia, a maternidade atipica permanece atravessada pelo silenciamento
emocional e pela invisibilidade institucional. Esses fatores criam obstaculos para o
reconhecimento e a legitimagdo das vulnerabilidades psicologicas experienciadas pelas
maes cuidadoras (Oliveira et al. 2017 ; Pastorelli; Viana; Benicasa, 2024).

Em consonancia, discursos romantizados em torno da figura da mae forte
atuam como um dispositivo de naturalizacio do sofrimento, contribuindo para a
invisibilizagdo das demandas por acolhimento emocional e acompanhamento psicoldgico
(Colomé et al. 2024). Essa romantizacdo funciona como um mecanismo sutil de
controle social, na medida em que interdita a expressdao legitima do cansago, da

ambivaléncia afetiva e do luto simbdlico pelo filho idealizado, refor¢ando a concepgao



normativa de que o sofrimento seria constitutivo e esperado no desempenho da
maternidade atipica.

O autoestigma vivenciado, relacionado a julgamentos sociais e a internalizagdo
de esteredtipos sobre a deficiéncia, também contribui de forma significativa para a
ampliacdo da vulnerabilidade emocional e do sofrimento psiquico. Logo, o autoestigma
ndo se restringe a percepcdo de olhares ou comentdrios externos, mas se consolida
quando a mae passa a internalizar a narrativa social de que haveria algo de errado
com o seu filho, e, por extensdo, com seu proprio exercicio da maternidade (Lima et al.
2024).

Nessa percepgdo, algumas maes deixam de ser apenas alvo do estigma e
passam a reproduzir sobre si mesmas sentimento de culpa, vergonha e inadequagao,
que pode fragilizar sua autoestima e sua saude mental. Consequentemente,
argumenta-se que essa dindmica pode favorecer o isolamento social, na medida em
que muitas maes evitam espacos publicos e de convivio por medo de julgamento,
assim, reduzindo suas redes de apoio e intensificando a sobrecarga emocional (Lima et
al. 2024).

No campo psicolégico, tal perspectiva aponta para a necessidade da pratica de
cuidado pautada na identificagdo de indicadores de sofrimento psiquico e na andlise do
contexto familiar e social em que a mae estda inserida. Torna-se relevante, ainda,
envolver outros membros da familia nas estratégias de orientagdo, de forma a nao
reiterar o cuidado Unico e exclusivamente a mae. Assim, propde-se um atendimento
que reconheca potencialidades, mapeie demandas singulares e promova, quando
indicado, a articulagdo com dispositivos da rede de saude e socioassistencial (Nunes;
Leite, 2024).

Por fim, destaca-se a importancia de compreender a maternidade atipica como um
fenomeno socialmente condicionado, € nao apenas psicologico. O sofrimento dessas
maes ndo deve ser interpretado como produto individual de sua personalidade ou como
falha na capacidade de adaptagdo, mas como reflexo de contexto social excludente,
estruturado a partir da desigualdade de género e sobrecarga do cuidado historicamente

atribuido a mulher.

Rede de apoio e processos de resiliéncia

Estudos recentes ampliam a compreensdao de rede de apoio para incluir dimensdes



formais e informais, presenciais e virtuais, enfatizando n3o apenas a disponibilidade
subjetiva, mas também a percep¢do de sua qualidade como preditora de bem-estar
materno (Colomé et al, 2024; Vilanova et al., 2022). Apesar dos riscos de
adoecimento, a literatura destaca a importancia das redes de apoio como fator de protecao
a saude mental materna.

No contexto da maternidade atipica, compreender a resiliéncia exige observar as
diferentes formas de apoio disponiveis. O apoio familiar envolve a divisdo das tarefas
de cuidado e o suporte emocional cotidiano; o apoio comunitdrio se expressa em
grupos de pares e associagdes que possibilitam o compartilhamento de experiéncias e a
quebra de isolamento; ja o apoio institucional refere-se aos servicos formais de saude,
educagdo e assisténcia social, cujo acesso qualificado reduz a sobrecarga e legitima as
necessidades maternas (Oliveira et al., 2017; Colomé et al., 2024). A resiliéncia,
portanto, ndo ¢ um atributo individual da mae, mas resulta da articulagdo entre redes
informais e formais que sustentem o cuidado.

A presenga de suporte interpessoal estd associada a redugdo do isolamento
social, ao compartilhamento de experiéncias e a validagdo emocional. Esses elementos
ndo apenas favorecem a reorganizacdo subjetiva, mas também desempenham papel
fundamental na elabora¢do do luto simbodlico. Maes que contam com redes de apoio
consistentes relatam maior sensagdo de acolhimento, divisdo de responsabilidades e
possibilidade de autocuidado, sendo o suporte social um fator de protecdo para a
saude mental materna (Borges et al, 2025; Lima et al., 2024).

A qualidade percebida do apoio ¢ tdo relevante quanto sua disponibilidade
objetiva. Essa percep¢do subjetiva influencia diretamente o bem-estar materno, pois
maes que reconhecem a rede como responsiva e acolhedora tendem a desenvolver
maior resiliéncia diante das adversidades. Nesse sentido, a rede de apoio nao deve ser
compreendida apenas como estrutura externa, mas como recurso que se torna efetivo
quando ¢ legitimado pela experiéncia da propria mae (Colomé et al. , 2024; Viana;
Benicasa, 2023).

Nessa perspectiva, Nunes e Leite (2024) argumentam que o acolhimento
psicologico ndo deve ser compreendido como secundario ou complementar, mas como
componente estruturante da linha de cuidado, visto que o sofrimento psiquico materno
incide diretamente sobre a qualidade do vinculo sobre a adesdo dos projetos
terapéuticos da crianga. As autoras destacam que os grupos mediados pela Psicologia

se configuram como dispositivos potentes da quebra do silenciamento emocional,



permitindo a partilha de experiéncias e a legitimacdo do luto simbolico, processos
capazes de promover ressignificacdo e fortalecimento de identidade materna.

A sobrecarga psicologica materna no contexto do Transtorno do Espectro
Autista esta fortemente relacionada a presenca ou auséncia de suporte social. Pesquisas
nacionais e internacionais evidenciam que redes de apoio formadas por familiares,
amigos, instituigdes e profissionais de saude atuam como fator protetor diante das
adversidades enfrentadas pelas maes, favorecendo sua qualidade de vida. Em
contrapartida, a auséncia desse suporte pode intensificar sintomas de estresse, ansiedade
e depressdo, comprometendo o bem-estar materno (Oliveira ef al., 2017; Vilanova et al.,
2022).

No contexto brasileiro, a insuficiéncia de redes comunitirias e institucionais
aumenta a vulnerabilidade dessas maes, evidenciando a necessidade de politicas
publicas e iniciativas comunitdrias que ampliem o acesso a servigos especializados e
grupos de apoio (Oliveira et al., 2017; Nunes; Leite, 2024). Assim, o suporte social
se configura nao apenas como um recurso desejavel, mas como um elemento essencial
para a promog¢do da saide mental materna.

A presenca de redes de apoio atua como mediadora entre sobrecarga e a saude
mental, modulando o impacto do estresse e favorecendo trajetorias de adaptacdo
positiva. Maes que contam com redes de apoio consistentes relatam maior sensagdo de
acolhimento, divisdo de responsabilidade e possibilidade de autocuidado, sendo o
suporte social um fator de protecdo para a saide mental materna (Borges ef al., 2025).

Nesse contexto, emergem processos dinamicos de resiliéncia, compreendidos nao
como um traco individual, mas como capacidade de adaptacdo frente a adversidade,
sustentada por recursos internos e externos. A resiliéncia materna no TEA aparece
vinculada a possibilidade de ressignificar a maternidade, reconhecer limites e investir
em projetos proprios para além do cuidado (Viana; Benicasa, 2023). Dessa maneira, a
presenga de rede de apoio cria condigdes sociais para que as responsaveis pelo cuidado

sejam cuidadas.

Politicas publicas e suporte institucional

Assim, a maternidade atipica ndo se limita ao dmbito individual, mas se insere
em um contexto social mais amplo, atravessado por expectativas culturais e pela luta
por politicas publicas que atendam as necessidades das familias (Pastorelli; Viana;

Benicasa, 2022). Nesse sentido, os estudos analisados apontam para a relevancia das



politicas publicas e dos sistemas de suporte institucional na promocao da saide mental de
maes de criancas com TEA.

A Lei Berenice Piana (Lei n°® 12.764, de 27 de dezembro de 2012) representa
um marco importante ao instituir a Politica Nacional de Protecdo dos Direitos da
Pessoa com Transtorno do Espectro Autista (TEA), garantindo diagndstico precoce,
atendimento multiprofissional e acesso a servigos de saiude e educacdo e outras
normativas que asseguram direitos a crianga e a familia (Brasil, 2012).

No entanto, Oliveira et al (2017) apontam que a implementacdo dessas
politicas ainda ¢ insuficiente e desigual no territorio nacional. Embora a lei assegure o
acesso a diagnostico precoce, tratamento multiprofissional e atendimento na rede
publica, na pratica persistem lacunas significativas, como a falta de servigos
especializados no interior do pais, a descontinuidade de terapias e a auséncia de orientacao
sistematica as familias.

Essa desigualdade regional na implementacdo da Lei Berenice Piana evidencia
um cenario em que maes residentes em 4areas urbanas tém maior acesso a Servigos
especializados em comparacdo as maes de regides rurais. Segundo Constantinidis, Silva
e Ribeiro (2018), essa disparidade perpetua a invisibilidade da mae como sujeito de
cuidado, demonstrando a urgéncia de politicas intersetoriais que contemplem ndo
apenas a crianca, mas também a saude mental da cuidadora.

Enquanto as agdes e programas concentram-se na crianca, a figura cuidadora ¢
tratada de forma secundéria ou instrumental, reduzida a um meio para a assisténcia do
filho (Constantinidis; Souza Pinto 2019). Essa logica ndo apenas inviabiliza o trabalho
cotidiano, fisico e emocional que recai majoritariamente sobre as mulheres, como
também reforca a ideologia de que cuidado ¢ uma atribui¢do natural e privada da
maternidade, isentando o Estado e a sociedade de corresponsabilidade. Ao nao
reconhecerem a mae como destinataria direta de protecdo e suporte, as politicas
reproduzem estruturas que mantém oculto o esfor¢o continuo de manutengdo da vida e do
desenvolvimento da crianga com TEA.

Como consequéncia, essa invisibilidade institucionalizada intensifica a sobrecarga
e o sofrimento psiquico materno, que se manifesta em elevados indices de estresse,
ansiedade e sintomas depressivos ao longo do processo de cuidado (Borges et al.,
2025). A auséncia de redes de apoio continuas, suporte psicossocial, financeiro e

profissional transforma o que seria um desafio compartilhado em um fardo solitério,



agravado ainda pela dificuldade de conciliar os cuidados intensivos com a inser¢do no
mercado de trabalho e a manutengdo da propria satde.

Nesse sentido, a negligéncia em relacdo a saide mental das maes ndo ¢ um detalhe
secundario, mas um efeito estrutural. A mesma ordem que as torna invisiveis ¢ a que
as expode a processos de adoecimento, perpetuando um ciclo de desprote¢do que atinge
as cuidadoras e, por extensdo, a qualidade do cuidado prestado as criangas.

Nunes e Leite (2024) indicam a necessidade de politicas que reconhegam
formalmente a mae atipica como cuidadora central e que incluam, de forma
intencional, estratégias de cuidado. Como medidas praticas, as autoras propdem: a)
criacdo de grupos de apoio psicoldgico e espacos de escuta nos Centros de Atencao
Psicossocial (CAPS) e nas unidades de reabilitagdo; b) programas de orientacdo sobre
direitos e manejo do TEA; c) politicas de flexibilizagdo da jornada laboral e licenga
especifica para acompanhamento terapéutico; e d) auxilio financeiro ou Beneficio de
Prestacao Continuada (BPC) desburocratizado.

Nesse contexto, considera-se o fato de que muitas maes abdicam do trabalho
formal. Para as autoras, esse reconhecimento formal ¢ fundamental para reposicionar a
mae como sujeito cuja saiude mental também precisa ser objeto de intervencdao do
Estado. A articulagdo intersetorial entre saude, educagdo e assisténcia social surge,
assim, como condicdo fundamental para a construgdo de redes de cuidado integrais,
capazes de reduzir a sobrecarga materna, mitigar os efeitos do Iuto simbdlico e

promover condi¢cdes mais dignas e sustentaveis para o exercicio da maternidade atipica.

CONSIDERACOES FINAIS

A partir da revisdo bibliografica, observou-se que a maternidade atipica no contexto
do Transtorno do Espectro Autista (TEA) ¢é atravessada por mudancas emocionais,
subjetivas, sociais e familiares que exigem dessas mulheres constantes processos de
adaptacdo e ressignificagdo. Nesse cenario, o Iuto simbdlico ndo deve ser
compreendido como a morte real da crianca, mas como uma experiéncia de
reelaboragdo da imagem do filho idealizado e a propria maternidade, atendendo ao
objetivo geral deste estudo de analisar como esse processo repercute na subjetividade
materna.

Os estudos analisados evidenciaram que as demandas relacionadas ao cuidado
continuo contribuem para o aumento da sobrecarga materna e influenciam diretamente

na saude mental dessas mulheres. Estresse, exaustdo fisica e emocional, sentimento de



culpa, inseguranga e isolamento social e dificuldade na conciliagdo entre o cuidado, a
vida pessoal e profissional mostraram-se aspectos centrais. Dessa forma, cumpre-se o
objetivo especifico de identificar fatores de wvulnerabilidade psiquica decorrentes da
sobrecarga materna, demonstrando que o cuidado da crianca com TEA na3o se limita
as demandas do desenvolvimento infantil, mas envolve necessariamente o bem-estar
emocional da cuidadora.

Para atender ao objetivo e discutir o impacto do luto simbolico na maternidade
atipica, as analises realizadas evidenciaram que o impacto do luto simbdlico na
maternidade atipica ndo se restringe a reelaboragdo da imagem do filho idealizado,
mas se articula com a sobrecarga e com a divisdo desigual de género no cuidado. O
paradoxo entre a romantizacdo da figura da “mae guerreira” e a invisibilizacdo da sua
dor cria um terreno fértil para o adoecimento psiquico, silenciado institucionalmente.
Assim, o luto simbdlico deve ser compreendido como um processo que atravessa a
subjetividade materna e que, sem suporte adequado, pode intensificar vulnerabilidades
emocionais.

Nesse sentido, destaca-se a importancia das redes de apoio e como a presenga
ou a auséncia desse recurso influencia significativamente a forma como as maes
enfrentam as demandas do cuidado. Quando ha suporte adequado, compartilhamento
das responsabilidades e espagos de escutas, favorecem-se processos de enfrentamento e
ressignificagdo da experi€ncia materna. Em contrapartida, a insuficiéncia de apoio pode
intensificar sentimentos de soliddo, sobrecarga e desamparo. Esse ponto dialoga
diretamente com o objetivo de avaliar o papel das redes de apoio na promog¢do da
saide mental dessas mulheres, reforgando que a resiliéncia materna ndo deve ser
compreendida como atributo individual ou heroico, mas como um processo possivel
quando ha suporte concreto.

Por fim, a literatura também evidencia a relevancia das politicas publicas e da
organizacdo dos servigos de satde para a promocdo do cuidado integral. A existéncia
de servigos acessiveis, articulados e capazes de acolher a crianga e seus familiares
pode contribuir para a reducdo da sobrecarga e ampliar as possibilidades de suporte.
Esse ponto cumpriu diretamente com o objetivo especifico de avaliar o papel das
politicas publicas, demonstrando que pensar a atengdo a maternidade atipica implica
em reconhecer que o cuidado deve contemplar a familia em sua integralidade, evitando

que as necessidades maternas permanecgam invisibilizadas diante das demandas do TEA.



Em sintese critica, evidencia-se que compreender o impacto do luto simbolico
nessas maes ¢ fundamental para ampliar o olhar da Psicologia e das politicas publicas,
reconhecendo suas necessidades socioemocionais e promovendo cuidado integral. O
estudo reforca que a salde mental materna deve ser considerada questdo de saude
publica e justica social, uma vez que o bem-estar da cuidadora incide diretamente

sobre o desenvolvimento da crianga e sobre a qualidade das relagdes familiares.
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