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RESUMO 

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é uma condição do neurodesenvolvimento que afeta o 
funcionamento cerebral, predispondo a alterações no sono. Este artigo apresenta uma revisão 
sistemática com o objetivo de analisar a qualidade do sono em crianças com TEA. Foram revisados 
estudos que abordam a relação entre TEA, sono e fatores biológicos, como a melatonina e 
polimorfismos genéticos, bem como seu impacto. Os resultados indicam uma alta prevalência de 
distúrbios do sono em crianças com TEA, com implicações significativas para o desenvolvimento e 
comportamento. A discussão aborda as complexidades etiológicas (quanto ao polimorfismo genético, 
por exemplo) e as abordagens terapêuticas, destacando a necessidade de intervenções 
personalizadas. Conclui-se que a compreensão aprofundada dos mecanismos associados aos 
problemas de sono em crianças com TEA é essencial para o desenvolvimento de estratégias eficazes 
de manejo e melhoria da qualidade de vida.  

Palavras-chave:  Transtorno do Espectro Autista; Qualidade do Sono; Melatonina.  

 

INTRODUÇÃO 

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é uma condição do 

neurodesenvolvimento complexa, que é caracterizada por diferenças no 

funcionamento cerebral em comparação com indivíduos neurotípicos. Essas 

distinções neurológicas predispõem crianças com TEA a uma série de desafios, 

incluindo alterações ao sono, que são muitas vezes atribuídas a mudanças químicas 

e estruturais no cérebro (Gagnon et al., 2021; Page et al., 2020; Bi et al., 2025).  

A insônia, em particular, mostra-se o distúrbio do sono mais prevalente nessa 

população pediátrica e adolescente, exercendo um impacto substancial no 

desenvolvimento cognitivo, emocional, comportamental e físico. A persistência da 
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insônia, quando não tratada, pode se estender da infância à vida adulta, sendo 

necessárias medidas de intervenções eficazes (Dhir et al., 2024).  

A etiologia dos distúrbios do sono em crianças com TEA é diversa e envolve 

diversos fatores biológicos e genéticos. A melatonina, um hormônio crucial na 

regulação do ciclo circadiano, desempenha um papel central nesse contexto. 

Pesquisas indicam que níveis reduzidos de melatonina estão frequentemente 

associados a polimorfismos genéticos em indivíduos com TEA contribuindo para 

insonia e disfunções do ritmo circadiano (Dhir et al., 2024). 

No nível neurofisiológico, investigações sobre a atividade eletroencefalográfica 

(EEG) durante o sono REM em adultos com autismo revelaram padrões atípicos, que 

sugere uma organização e funcionamento anômalos do circuito tálamo-cortical 

(Gagnon et al., 2021). Ademais, a análise da conectividade funcional cerebral em 

crianças com TEA e distúrbios do sono, utilizando técnicas como a espectroscopia de 

infravermelho próximo funcional (fNIRS), demonstrou menor atividade em diversas 

áreas cerebrais quando comparadas a crianças com TEA sem distúrbios do sono e 

controles típicos (Bi et al., 2025). Tais achados reforçam a hipótese de que as 

diferenças cerebrais inerentes ao TEA contribuem diretamente para as dificuldades 

de sono. Além disso, variantes genômicas que afetam as vias circadianas e genes de 

risco para insônia têm sido associadas ao risco de desenvolvimento de TEA, indicando 

uma sobreposição genética entre ambas condições (Tesfaye et al., 2022).  

Devido a alta prevalência e o impacto abrangente dos distúrbios do sono no 

desenvolvimento e bem-estar de crianças com TEA, torna-se necessária a revisão do 

material científico produzido acerca do tema, estudando as evidências científicas 

disponíveis para identificar lacunas no conhecimento atual e, consequentemente, 

orientar futuras pesquisas e práticas clínicas. O presente artigo de revisão sistemática 

tem como objetivo aprofundar a compreensão sobre a qualidade do sono em crianças 

com TEA, examinando os aspectos neurobiológicos e genéticos envolvidos, bem 

como suas implicações para o desenvolvimento e a implementação de estratégias de 

intervenção eficazes. Ao consolidar o conhecimento existente, esta revisão busca 

fornecer uma base sólida para o aprimoramento do manejo dos distúrbios do sono 

nesta população. 

MATERIAIS E MÉTODOS 
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A metodologia utilizada foi uma revisão integrativa da literatura. Foram 

selecionados artigos nacionais e internacionais publicados entre 2019 e 2024, a partir 

de bases indexadas e arquivos completos disponibilizados. Como critérios de 

inclusão, adotaram-se estudos originais que abordassem sono e insônia em 

indivíduos com TEA, disponíveis em português ou inglês. Excluíram-se duplicados, 

artigos de revisão e aqueles sem relação direta com o tema. 

Ao final, foram incluídos 10 artigos, dos 40 previamente selecionados, que 

investigaram desde barreiras no acesso ao tratamento da insônia em TEA, eficácia da 

terapia cognitivo-comportamental presencial e via telemedicina, até estudos genéticos 

sobre genes circadianos e polimorfismos relacionados ao sono. Também foram 

contemplados trabalhos sobre impacto sensorial e desempenho escolar bem como 

subtipos clínicos de insônia em hospitalizações.  

RESULTADOS 

A análise evidenciou que a prevalência de problemas de sono em crianças e 

adolescentes com TEA é elevada, e varia entre 57,1% (Skonieczna-Żydecka, et al. 

2020) a 91,1% (Martins, et al. 2024). Entre os fatores associados, destacam-se 

alterações sensoriais, ansiedade noturna e padrões comportamentais rígidos 

(Martins, 2024). Além disso, a má qualidade do sono demonstrou repercussões 

negativas no desempenho acadêmico, com impactos diretos na aprendizagem 

(Nicolay, et al. 2021). 

No campo da intervenção, a terapia cognitivo-comportamental para insônia 

(TCC-I) apresentou resultados promissores. Em formato presencial tanto quando na 

telemedicina, crianças que participaram do protocolo mostraram melhora significativa 

na latência e eficiência do sono, além de redução da irritabilidade, estereotipias e 

hiperatividade (McCrae, 2019; McRae, 2020). 

Pesquisas qualitativas apontam ainda barreiras e facilitadores no tratamento da 

insônia em TEA e outros transtornos do neurodesenvolvimento. Entre as barreiras 

relatadas estão: dificuldades de acesso aos serviços, falta de treinamento de 

profissionais e exaustão parental; já entre os facilitadores, destacam-se: crenças 

positivas, apoio familiar e adaptação das intervenções (Tan-MacNeill, et al. 2020). 
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Do ponto de vista clínico, os subtipos de insônia apresentaram associação 

direta com maior gravidade do quadro. As crianças hospitalizadas com insônia de 

manutenção e despertares precoces apresentaram maior tempo de internação, 

enquanto a insônia combinada esteve relacionada a problemas comportamentais mais 

acentuados (Taylor, et al. 2020). 

Já no campo genético, estudos identificaram que deleções e duplicações em 

genes circadianos e de risco para insônia aumentam a susceptibilidade ao TEA, 

embora tenham pouco impacto direto na duração do sono (Tesfaye, 2022). As 

análises com "polygenic scores” no estudo de Niarchou, et al. (2022) e a investigação 

de polimorfismos no metabolismo do ferro de Skonieczna-Żydecka, et al. (2020) não 

mostraram associação significativa com os transtornos do sono. 

 

CONCLUSÃO 

Os estudos analisados confirmam que a insônia é altamente prevalente em 

indivíduos com TEA e impacta tanto o funcionamento cognitivo e escolar quanto a 

dinâmica familiar. As intervenções comportamentais, sobretudo a TCC-I, mostraram 

eficácia consistente e possibilidade de adaptação via telemedicina, ampliando o 

acesso ao tratamento. 

No campo genético, embora existam indícios de associação entre genes 

circadianos e risco para TEA, ainda não há evidências bem delimitadas do impacto 

direto sobre os distúrbios de sono, sugerindo a necessidade de novos estudos com 

amostras maiores. 

Conclui-se, portanto, que os distúrbios de sono em TEA devem ser abordados 

de forma multidimensional, contemplando fatores comportamentais, sensoriais, 

genéticos e contextuais, a fim de garantir melhor qualidade de vida às crianças e suas 

famílias. 
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