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RESUMO 

As taxas de prevalência do Transtorno do Espectro 

Autista (TEA), majoritariamente masculinas, 

salientam para a discussão em torno da manifestação e 

averiguação das características clínicas e 

sintomatológicas autistas e o processo diagnóstico do 

transtorno no gênero masculino e feminino. Desta 

forma, esta pesquisa discute a relevância dos aspectos 

relacionados às diferenças de gênero no que tange ao 

processo diagnóstico do TEA bem como as 

implicações observadas. Realizou-se uma revisão 

integrativa de caráter descritivo a partir da abordagem 

qualitativa, da literatura dos últimos cinco anos. 

Mediante o processo de coleta de artigos nas bases de 

dados BVS e PubMed e aplicação dos critérios de 

inclusão e exclusão estabelecidos, obteve-se para 

análise um total de 12 artigos científicos. Os resultados 

analisados apontam para diferenças de manifestação 

dos traços autísticos em homens e mulheres, tendo no 

perfil feminino maiores dificuldades de 

reconhecimento. Este desafio incide paralelamente na 

subidentificação de mulheres autistas que não atingem 

o limiar diagnóstico dos atuais instrumentos de 

rastreio e confirmação do transtorno, resultando em 

maiores taxas de diagnósticos tardios e/ou errôneos e 

consequentemente na carência de serviços e suporte 

adequados. Considera-se, ainda a cristalização de 

padrões estereotipados de comportamentos 

socialmente aceitáveis que são desempenhados pelo 

grupo feminino, indicando para o desenvolvimento de 

processos de camuflagem e condutas compensatórias 

em mulheres com TEA. Ressalta-se a delineação de 

pesquisas futuras que se aprofundem no 

desenvolvimento das características clínicas e 

processo diagnóstico do TEA em mulheres ao longo 

das diferentes fases do desenvolvimento. 

 

Palavras-chave: Transtorno do Espectro Autista, 

Caracteres Sexuais, Diagnóstico. 

 

ABSTRACT 

The prevalence rates of Autism Spectrum Disorder 

(ASD), mostly male, highlight the discussion around 

the manifestation and ascertainment of autistic clinical 

and symptomatological characteristics and the 

diagnostic process of the disorder in males and 

females. Thus, this research discusses the relevance of 

aspects related to gender differences regarding the 

diagnostic process of ASD as well as the implications 

observed. An integrative review of a descriptive nature 

was carried out based on a qualitative approach of the 

literature from the last five years. Through the process 

of collecting articles from the BVS and PubMed 

databases and applying the established inclusion and 

exclusion criteria, a total of 12 scientific articles were 

obtained for analysis. The analyzed results point to 

differences in the manifestation of autistic traits in 

men and women, with the female profile having 

greater recognition difficulties. This challenge also 

affects the under-identification of autistic women who 

do not reach the diagnostic threshold of the current 

screening instruments and confirmation of the 

disorder, resulting in higher rates of late and/or 

erroneous diagnosis and, consequently, in a lack of 

adequate services and support. The crystallization of 

stereotyped patterns of socially acceptable behavior 

that are performed by the female group is also 

considered, indicating the development of camouflage 

processes and compensatory behaviors in women with 

ASD. We emphasize the need for future research that 

Capítulo 73 



  
 

 
Ciências da saúde: estudos e pesquisas avançadas V.01  

Diferenças de gênero no processo diagnóstico do transtorno do espectro autista: uma revisão integrativa 

delves deeper into the development of the clinical 

characteristics and diagnostic process of ASD in 

women throughout the different stages of 

development. 

 

 

Keywords: Autism Spectrum Disorder, Sexual 

Characteristics, Diagnosis. 

 

 

1 INTRODUÇÃO 

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) corresponde a uma condição pertencente à classe dos 

transtornos do neurodesenvolvimento, sendo caracterizado por manifestações sintomatológicas precoces 

que acarretam prejuízos clínicos significativos e que podem perdurar até a fase adulta do indivíduo 

(American Psychiatric Association [APA], 2013).  

As implicações decorrentes do transtorno perpassam por déficits persistentes no que tange ao 

domínio sociocomunicativo, sendo observadas dificuldades na comunicação verbal e não-verbal e no 

estabelecimento de habilidades de interação social; concomitantemente integralizadas à presença de 

repertórios focalizados de comportamentos e/ou interesses com proporções restritas e repetitivas (APA, 

2013; Griesi-Oliveira & Sertié, 2017).  

De acordo com a 5ª edição do DSM, o transtorno possui classificações de gravidade que são 

especificadas a partir do nível de apoio demandado (APA, 2013). Desta forma, Reis e Lenza (2019) 

salientam para construção precoce do processo diagnóstico do TEA, envolvendo uma série de 

procedimentos que visam subsidiar intervenções também precoces, consideradas como fator fundamental 

para a mitigação dos agravos relacionados e melhoria da qualidade de vida do autista.  

Neste processo, ressaltam-se a condução de observações clínicas do indivíduo, entrevistas com os 

pais, adequação aos critérios diagnósticos, utilização de instrumentos específicos de rastreio do autismo, 

como algumas das possibilidades iniciais (Gomes, Lima, Bueno, Araújo & Souza, 2015). Considerando as 

altas taxas de prevalência epidemiológica do transtorno que representa cerca de 1% da população mundial, 

destaca-se o acometimento diagnóstico quatro vezes maior em homens na comparação com as mulheres 

(Baxter et al., 2015; Özerk & Cardinal, 2020).  

De acordo com Monteiro, Santos, Gomes e Rito (2020), tal dado ressalta a ênfase na compreensão 

da constituição de similaridades e divergências na apresentação clínica, evolução e resposta ao tratamento 

no que tange à categorização por gênero, fator imprescindível para a ampliação de intervenções específicas 

favoráveis à otimização do prognóstico. 

 O diagnóstico do transtorno quando identificado em meninas frequentemente associa-se à presença 

de deficiência intelectual, o que designa características topográficas de apresentação e identificação 

diferenciais entre os gêneros (APA, 2013). Constata-se, segundo Young, Oreve e Speranza (2018) maior 

precisão de reconhecimento do TEA no gênero feminino quando há associação com outros déficits, 
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especialmente atrasos na linguagem e comprometimento intelectual severos, o que impõe desafios na 

detecção do TEA em meninas com apresentação mais branda das características.  

Estudos recentes na área, a partir das pesquisas conduzidas por Baron-Cohen et al. (2011) e Walsh, 

Wallace, Gallegos e Braden (2021), têm direcionado perspectivas biológicas para a análise da disparidade 

encontrada, incidindo para a recorrência de um viés de sexo/gênero masculino na identificação e 

apresentação clínica dos traços autistas, refletidas no processo diagnóstico.  

Em contrapartida, fundamentações alertam para o desenvolvimento de processos de camuflagem e 

condutas compensatórias desenvolvidas por mulheres com TEA, representando a manutenção de padrões 

estereotipados e apresentação de comportamentos socialmente aceitáveis (Dean, Harwood & Kasari, 2017; 

Tubío-Fungueiriño, Cruz, Sampaio, Carracedo & Fernández-Prieto, 2021).  

A investigação das implicações das diferenças de gênero no diagnóstico, conforme Young et al. 

(2018), esboçam condições de possíveis subdiagnósticos do transtorno no grupo feminino, o que incide 

paralelamente no agravamento da sintomatologia TEA, diagnósticos errôneos e/ou tardios e intervenções 

inadequadas.  

A presente pesquisa se justifica a partir da expansiva relevância da temática abordada, 

fundamentando a compreensão acerca das implicações das diferenças de gênero interpostas no processo 

diagnóstico do TEA, o que por sua vez, pode favorecer na implantação de sistemas ampliados de detecção 

precoce e precisa da sintomatologia do transtorno em ambos os gêneros.  

Considerando as limitações encontradas no processo diagnóstico de mulheres autistas, advém o 

caráter de subidentificação do transtorno no gênero, carecendo de suporte e serviços especializados, o que 

evidencia potenciais efeitos deletérios no desenvolvimento da sintomatologia apresentada. Ademais, 

destaca-se a escassa produção científica acerca das diferenças de gênero no diagnóstico de TEA, 

especificamente na literatura nacional.  

O objetivo geral desta pesquisa é discutir a relevância dos aspectos relacionados às diferenças de 

gênero no que tange ao processo diagnóstico do TEA bem como suas implicações, tendo como objetivos 

específicos: 1) Descrever as implicações das diferenças de gênero no reconhecimento das características 

clínicas e sintomatológicas do transtorno; 2) Identificar os efeitos das diferenças de gênero no processo 

diagnóstico do TEA; e 3) Analisar a relação entre as diferenças de gênero no processo diagnóstico do 

autismo e as implicações do subdiagnóstico do transtorno. 

 

2 MÉTODO  

Delineamento da pesquisa  

O presente estudo compreende a abordagem de revisão integrativa da literatura (Souza, Silva & 

Carvalho, 2010), considerando como escopo a possibilidade de conduzir uma análise crítica, compreensiva 

e extensiva sobre a temática definida a partir dos achados bibliográficos presentes na literatura científica, 

baseando-se em critérios preestabelecidos e etapas analíticas sistematizadas.  
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De acordo com Gil (2017), a pesquisa bibliográfica abrange um caráter metodológico descritivo, 

que possui como finalidade principal permitir maior familiaridade com o tema e aprofundamento de 

conceitos e/ou ideias, além de contribuir para a constituição de uma base sólida de conhecimento, 

integralizando teorias já existentes com temáticas científicas atuais, assim como possibilita a identificação 

de vieses para formulação de novas oportunidades de pesquisa. 

Seguindo as diretrizes de Mendes, Silveira e Galvão (2019), o trabalho foi desenvolvido de acordo 

com etapas metodológicas específicas, as quais sejam: (1) Definição da questão norteadora da pesquisa; (2) 

Delineamento dos descritores de busca e bases de dados bibliográficas para coleta e seleção dos estudos; 

(3) Definição dos critérios de inclusão e exclusão (4) Extração dos dados obtidos nos estudos primários 

incluídos na revisão; (5) Avaliação crítica dos dados das pesquisas e (6) Sistematização e síntese dos 

resultados.  

 

Desenvolvimento da questão norteadora  

A partir da elucidação do tema a ser trabalhado nesta revisão e consoante aos processos de 

constituição da pergunta analítica que se encontram ancorados na utilização da estratégia PICO (População, 

Intervenção, Comparação, Resultado/Desfecho) (Galvão & Pereira, 2014), elencou-se como questão 

norteadora para a orientação metodológica da pesquisa, o seguinte questionamento central: De que forma 

os aspectos relacionados às diferenças de gênero implicam no processo diagnóstico do Transtorno do 

Espectro Autista?  

 

Definição dos descritores e bases bibliográficas  

Foram delineadas, para aplicação no estudo, as seguintes bases de dados: PubMed e Biblioteca 

Virtual em Saúde (BVS). A escolha destas plataformas como fonte de pesquisa se dá em função da 

abrangência de múltiplos periódicos na área da saúde, integrando publicações científicas completas com 

projeção exponencial de visibilidade das produções a nível nacional e internacional.  

Com relação aos descritores de busca, foram designadas as seguintes palavras-chaves orientadas 

pelos operadores booleanos OR e AND: (sex OR gender AND autism AND diagnosis; sexo OR gênero AND 

autismo AND diagnóstico). O processo de coleta e análise dos dados compreendeu o período de agosto à 

novembro de 2021. 

 

Critérios de elegibilidade  

Como forma de pormenorizar os achados bibliográficos e garantir maior aproximação dos 

resultados obtidos na pesquisa à questão e temática norteadoras do estudo, desenvolveu-se os seguintes 

critérios de inclusão: (1) textos disponíveis na íntegra; (2) recorte temporal dos últimos cinco anos; (3) 

artigos e/ou estudos em português e/ou inglês; (4) artigos que tenham como temática principal discutir as 



 

 
Ciências da saúde: estudos e pesquisas avançadas V.01  

Diferenças de gênero no processo diagnóstico do transtorno do espectro autista: uma revisão 

integrativa 

influências das diferenças de gênero no que diz respeito ao processo diagnóstico e desenvolvimento do 

TEA.   

Enquanto que os critérios de exclusão englobam: (1) artigos não disponíveis na íntegra; (2) com 

publicação anterior ao ano de 2016; (3) textos com idioma diferentes do português e inglês; (4) artigos 

duplicados e/ou com repetição e (5) estudos que não tenham como assunto principal abordar as influências 

das diferenças de gênero no processo diagnóstico e desenvolvimento do TEA.  

 

Etapas do processo de análise  

A primeira etapa de análise dos estudos primários, consistiu na leitura dos títulos e resumos dos 

artigos, verificando e adotando os critérios de inclusão e exclusão predeterminados. A segunda etapa 

compreendeu uma análise preliminar dos métodos e resultados obtidos em cada estudo (Mendes et al. 

2019).  

A terceira etapa do processo analítico envolveu a leitura integral e crítica dos textos, abarcando os 

principais dados decorrentes de cada estudo para posterior comparação de convergências e divergências 

entre as pesquisas estudadas. E, uma última e quarta etapa, consistiu na integralização dos dados obtidos 

em cada um dos estudos selecionados para a pesquisa, compreendendo a síntese dos resultados em função 

da resolução da questão norteadora deste estudo (Mendes et al., 2019).  

 

3 RESULTADOS  

Levantamento dos dados  

Foram realizadas pesquisas independentes nas bases de dados PubMed e BVS, utilizando os 

mesmos descritores nos idiomas português e inglês, com a utilização dos operadores booleanos AND e OR. 

Um total de 5.120 resultados foram encontrados nas referidas plataformas, constituindo o n inicial da 

pesquisa. A partir desses achados sucedeu-se a primeira etapa de coleta dos dados, considerando a aplicação 

dos critérios de inclusão e exclusão predeterminados, concomitante à leitura dos títulos e resumos das 

respectivas pesquisas.  

Na busca na base de dados PubMed foram encontrados um total de 2.859 artigos. Considerando os 

critérios de elegibilidade, foram excluídos deste total, 1.566 artigos por não estarem disponíveis na íntegra, 

597 por não contemplarem o recorte temporal estabelecido dos últimos cinco anos, 10 estudos em idiomas 

diferentes do português e inglês, 683 por não apresentarem relação com a temática estudada e questão 

norteadora estabelecidas, resultando, portanto, em um total de 3 artigos nesta base. 

Não obstante, a busca realizada na base de dados BVS, alcançou 2.261 estudos. Destes, 750 foram 

excluídos por não apresentarem texto completo ou indisponíveis, 644 das pesquisas foram publicadas fora 

do recorte temporal e 28 dos artigos não eram em português e/ou inglês.  Após leitura dos títulos e resumos 

dos estudos, verificou-se que um total de 826 não apresentavam relevância consoante à questão norteadora 
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e temática definidas. Além disso, 3 dos estudos estavam duplicados, sendo assim, foram recuperados 9 

estudos desta base. 

 

Figura 1. Fluxograma do processo de obtenção dos resultados. 

 
 

Elegeram-se, portanto, um total amostral final de 12 artigos científicos incluídos nesta revisão 

integrativa, considerando a observância e utilização dos critérios de inclusão e exclusão preestabelecidos 

metodologicamente e adequação à questão norteadora da pesquisa conforme apresentado na Figura 1 acerca 

do processo de obtenção amostral dos resultados (ver Figura 1).  

 

Análise de dados 

Os dados referentes aos aspectos característicos e constituintes de cada artigo foram relatados de 

acordo com categorias analíticas determinadas consoantes aos objetivos da pesquisa, apresentando o título 

da pesquisa, autor (es), delineamento metodológico, instrumentos utilizados e principais objetivos definidos 

(ver Quadro 1).  

Desta forma, as categorias consistiram em: Categoria I – Reconhecimento das características 

clínicas e sintomatológicas em homens e mulheres na manifestação do TEA Categoria II – Diferenças de 

gênero na averiguação do TEA e Categoria III – Relação entre diferenças de gênero no diagnóstico de TEA 

e implicações do subdiagnóstico do transtorno. 

A primeira categoria de análise considera os aspectos relacionados ao reconhecimento das 

características clínicas e sintomatológicas na avaliação de homens e mulheres na manifestação do TEA. 

Engloba, portanto, o caráter inicial do processo de reconhecimento do autismo, considerando a observação 

das manifestações sintomatológicas pelos pais, cuidadores, professores e profissionais da saúde.  

Considerando este como ponto de partida inicial no processo diagnóstico, o reconhecimento destas 

características representa fator fundamental para a compreensão dos aspectos ligados ao desenvolvimento 

do transtorno, considerando a apreensão quantitativa e qualitativa de convergências e divergências entre 
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perfis masculinos e femininos na manifestação das características, conforme apresentado pelos estudos 

levantados.  

A segunda categoria analisa a verificação das implicações relacionadas às diferenças de gênero na 

averiguação do TEA, compreendendo a apreensão dos traços autistas pelos principais instrumentos de 

rastreio e de confirmação diagnóstica utilizados atualmente, bem como os principais dados relativos ao 

processo diagnóstico em homens e mulheres autistas. 

A terceira categoria analítica enfoca na apresentação das principais implicações decorrentes das 

diferenças de gênero observadas no transtorno e sua relação com o efeito do subdiagnóstico em indivíduos 

autistas. Nesta vertente, um dos estudos analisou as diferenças de gênero no diagnóstico de TEA e a 

associação de maior probabilidade de diagnósticos tardios e/ou diagnósticos errôneos em mulheres e 

homens autistas. 

 

Quadro 1. Caracterização dos resultados. 

 



 

 
Ciências da saúde: estudos e pesquisas avançadas V.01  

Diferenças de gênero no processo diagnóstico do transtorno do espectro autista: uma revisão 

integrativa 

Quadro 1 (Continuação). Caracterização dos resultados. 

 

Os resultados foram discutidos na sessão de discussão conforme as categorias analíticas 

estabelecidas. Foram considerados o cruzamento dos dados obtidos, apresentando as convergências e as 

divergências acerca dos resultados das pesquisas bem como a correlação destes achados com a literatura 

bibliográfica acerca da temática.  

 

4 DISCUSSÃO 

Esta revisão discute a relevância dos aspectos relativos às diferenças de gênero no diagnóstico do 

autismo bem como as implicações decorrentes deste processo. Consoante à finalidade desta pesquisa, foram 

elaboradas categorias analíticas que compreendem aos respectivos objetivos específicos delineados. 
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Explorou-se, portanto, os dados dos resultados recuperados referentes a cada categoria, as quais são 

expostas a seguir.  

 

Reconhecimento das características clínicas e sintomatológicas em perfis masculinos e femininos no 

TEA 

No que concerne ao domínio de apresentação de comportamentos restritos e repetitivos no autismo, 

os autores Duvekot et al. (2016) apontam que estes sintomas emergem como indicadores preditivos 

relacionados a um menor índice de diagnóstico de TEA infantil em meninas na comparação com os 

meninos. Os autores indicam, por exemplo, que meninas autistas podem demonstrar menor inclinação para 

o uso estereotipado de objetos, como no caso de alinhamento de brinquedos, entre outros. 

A apreensão da apresentação destas características conforme o gênero, converge aos achados 

descritos por Moseley, Hitchiner e Kirkby (2018) que verificaram prevalência significativamente maior de 

interesses circunscritos em homens autistas adultos do que em mulheres autistas adultas, dado obtido por 

meio do autorrelato destes grupos acerca de suas respectivas percepções destes comportamentos. 

De acordo com Duvekot et al. (2016), observa-se que não há uma diminuição quantitativa destes 

comportamentos e dos interesses circunscritos entre os perfis de gênero. Todavia, considera-se a 

perspectiva de uma apresentação qualitativamente diferente nas mulheres na comparação com os homens. 

Tal afirmação converge com a perspectiva de Evans Boan, Bradley e Carpenter et al. (2019), que avaliam 

a discrepância observada neste domínio interpretando-a mediante a evidenciação de diferenças qualitativas 

na apresentação destas características entre os perfis masculinos e femininos.  

Conforme exposto por Duvekot et al. (2016) e Gesi et al. (2021) alinhado as considerações feitas 

por Lai, Lombardo, Auyeung, Chakrabarti e Baron-Cohen (2015), características específicas de interesses 

restritos em meninas podem estar alinhadas a expectativas sociais e, portanto, atribuem maior nível de 

dificuldade na identificação do autismo neste grupo. Considera-se ainda, de acordo com Wiggins et al. 

(2021), a perspectiva de delimitação de comportamentos socialmente aceitáveis desempenhados pelas 

meninas na expressão do espectro, compactuando com maiores níveis de camuflagem e compensação dos 

déficits apresentados.   

Por exemplo, segundo os autores Wilson et al. (2016) e Duvekot et al. (2016), interesses restritos 

em meninas com TEA podem envolver tópicos socialmente aceitos, como o interesse em bonecas, o que 

configura a cristalização de conceitos estereotipados e de comportamentos esperados para o gênero, o que 

mascara o perfil atípico do interesse. Em contrapartida, preconceitos atrelados aos interesses comuns de 

meninos com TEA, como a fascinação excessiva por trens, dinossauros e entre outros, contribui para a 

identificação das características deste domínio no grupo masculino. 

A compreensão de diferenças no domínio de comportamentos restritos e repetitivos apresenta-se 

consistentemente presente na literatura a partir das pesquisas conduzidas anteriormente sobre a temática, 

conforme apresentado por Lai et al. (2015) e van Wijngaarden-Cremers et al. (2014). Esta característica, 
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fundamenta um dos critérios imprescindíveis para o reconhecimento e diagnóstico do autismo, no qual se 

verifica a ocorrência de divergências significativas na apresentação entre os perfis masculinos e femininos 

e consequentemente interpõe empecilhos no reconhecimento do autismo em mulheres.  

Para Moseley et al. (2018), expressam-se níveis significativamente diferentes no domínio sensório-

motor entre homens e mulheres autistas, com o grupo feminino relatando maior presença de sintomas 

sensório-motores. Desta forma, os autores avaliam este achado a partir de sua relevância clinica 

significativa, ao considerar a sobreposição de sintomas sensório-motores mais prevalentes do que 

comportamentos restritos e repetitivos, por exemplo, o que indica a possibilidade de investigação mais 

aprofundada desta categoria como expressão do autismo feminino. 

Conforme Ormond, Brownlow, Garnett, Rynkiewicz e Attwood. (2018), mediante a observância de 

diferenças de gênero significativas no processo de reconhecimento do TEA, considera-se imprescindível a 

análise das implicações deste processo no desenvolvimento do autismo nos perfis masculino e feminino. A 

apresentação de um fenótipo clinico diferente entre homens e mulheres é relatado por Wang et al. (2017) a 

partir da evidenciação de dificuldades de identificação e reconhecimento das características comuns do 

autismo em meninas, pelos pais e profissionais da saúde, o que incorre em maiores índices de diagnósticos 

tardios e/ou incorretos neste grupo.  

 

Diferenças de gênero no processo diagnóstico do TEA 

A proporção das taxas diagnósticas de TEA em meninos na comparação com os índices observados 

em meninas, conduz para a compreensão dos mecanismos subjacentes ao processo de triagem clínica dos 

indivíduos encaminhados com suspeita do transtorno e posterior formalização ou descarte do diagnóstico 

do autismo.  

Conforme apontado por Duvekot et al. (2016), taxas semelhantes de sintomas autísticos são 

observados em meninos e meninas durante as fases inicias de rastreamento, entretanto mediante a utilização 

dos atuais instrumentos de confirmação dos traços autistas, observa-se que há maior probabilidade de os 

meninos receberem o diagnóstico de TEA do que as meninas. Para os autores, este dado pode representar 

o processo de subdiagnóstico de meninas que não atingem o limiar diagnóstico exigido pelos instrumentos 

atuais.  

Ademais, os estudos apresentam consistentemente a consideração de que para a obtenção de um 

diagnóstico de TEA, meninas precisam exibir perfis de sintomas clinicamente mais graves, conforme 

apontado por Evans et al. (2019) e Ratto et al. (2018). Para os autores Ratto et al. (2018) esta afirmação 

referenda-se na percepção colhida através de entrevistas e questionários direcionados a pais e cuidadores 

de crianças autistas, que alegam a expressão de traços autísticos femininos mais graves nas medidas de 

rastreio utilizadas. 

 Na contramão desta perspectiva, os dados levantados por Wiggins et al. (2021) e Mussey, Ginn e 

Klinger (2017) discorrem acerca de diferenças mínimas ou mesmo ausentes na comparação das 
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características de indivíduos masculinos e femininos diagnosticados com TEA, representando maiores 

semelhanças entre perfis de homens e mulheres autistas.   

Advém, portanto, de acordo com Moseley et al. (2018) considerações que identificam possíveis 

vieses na averiguação do TEA, conforme verificado a partir da conceitualização e padronização das 

ferramentas diagnósticas e de rastreio do autismo, desenvolvidas de acordo com os perfis masculinos de 

apresentação das características. Conforme Lai et al. (2015), esta conjectura representa o desafio nosológico 

e diagnóstico na condução de pesquisas acerca do TEA.  

Para Moseley et al. (2018) quando as mulheres são diagnosticadas a partir do emprego de tais 

medidas androcêntricas, subjazem maior potencial de aproximação de características femininas no TEA 

que convergem à apresentação masculina. Incorre, portanto, em duas vias relativas as diferenças de gênero 

no processo diagnóstico no TEA, o diagnóstico de perfis femininos autistas mais semelhantes ao perfil 

masculino e a subidentificação de perfis divergentes e/ou com características mais brandas de apresentação.  

No processo diagnóstico, os principais instrumentos de rastreio do autismo utilizados na condução 

das pesquisas levantadas incluem o Protocolo de Observação para o Diagnóstico de Autismo (ADOS), 

aplicado de acordo com módulos específicos conforme idade e nível de linguagem e a Entrevista 

Diagnóstica para o Autismo - Revisada (ADI-R), entrevista semiestruturada direcionada aos pais e/ou 

cuidadores, o que enfatiza a relevância destes instrumentos, considerados padrão-ouro, no processo 

diagnóstico do TEA. 

Para Ratto et al. (2018), medidas como ADOS e ADI-R compreendem ferramentas direcionadas à 

confirmação de sintomas, com especificações estritamente baseadas em amostras masculinas, o que alerta 

para a adequação dos critérios e características abordadas, visando a inclusão das características autistas 

femininas. 

Um único estudo, conduzido por Rynkiewicz e Łucka (2018), utilizou um questionário específico 

para o gênero feminino, a escala GQ-ASC (Questionário de Meninas para Condições do Espectro do 

Autismo), versão modificada do questionário para condições do espectro do autismo.  A partir da 

exploração das seções sobre perfil sensorial e histórico médico, resultados apontaram para maior expressão 

de problemas socioemocionais em meninas e maior hiporeatividade sensorial.   

De acordo com Duvekot et al. (2016), a probabilidade maior de meninas receberem um diagnóstico 

de TEA correlacionou-se a expressão de níveis mais elevados de problemas emocionais e comportamentais, 

entretanto, tal variável não influenciou no diagnóstico dos meninos. Rynkiewicz e Łucka (2018) apresentam 

considerações acerca deste dado, referendando a exposição de maiores riscos de desenvolvimento de 

transtornos relativos à ansiedade, depressão e ideação suicida em meninas, enquanto no perfil masculino 

co-ocorrem em maior predominância a presença de TDAH, transtorno obsessivo-compulsivo e tiques.   

Os autores Duvekot et al. (2016) salientam a repercussão de maiores taxas de problemas emocionais 

e comportamentais associados a maior probabilidade de diagnóstico em meninas. Pondera-se, então, acerca 
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da expressão multivariada das características presentes no TEA, que divergem conforme análise dos perfis 

por gênero.   

 

Relação entre as diferenças de gênero no diagnóstico de TEA e subdiagnóstico do transtorno 

De acordo com os autores Gesi et al. (2021), as mulheres com TEA apresentaram idade 

significativamente maior no primeiro contato com os serviços de saúde, analogamente este grupo exibiu 

idade maior no momento do diagnóstico do autismo quando comparado aos homens. Ainda segundo os 

autores, a probabilidade de o grupo masculino ser diagnosticado com TEA era consideravelmente maior do 

que no grupo feminino, apontando para taxas maiores de diagnósticos errôneos na primeira avaliação pelos 

serviços de saúde nas mulheres. 

Ademais, Ratto et al. (2018) expõem que as mulheres autistas se encontram mais vulneráveis a 

passar pelo processo de imprecisão de diagnósticos, diagnósticos tardios e/ou errôneos antes de obter o 

diagnóstico de TEA, o que representa as limitações ancoradas nas atuais ferramentas de diagnóstico, 

resultando em potenciais efeitos deletérios de intervenções inadequadas.  

Para Rynkiewicz e Łucka (2018), mulheres autistas podem apresentar maior determinação no 

cumprimento de normas sociais, o que vincularia este grupo à um maior risco de não obtenção do 

diagnóstico do transtorno em instrumentos de rastreio tradicionais. Concomitantemente, os autores Wang 

et al. (2017) pontuam que a exibição das características TEA pelo grupo feminino nem sempre se manifesta 

de forma tão evidente, o que dificulta o reconhecimento dos traços autísticos comuns, o que acarreta em 

maior propensão de diagnósticos incorretos ou até mesmo perdidos.  

Segundo Gesi et al. (2021), as mulheres eram mais propensas a serem diagnosticadas incorretamente 

com transtornos de personalidade, enquanto que os homens eram mais prováveis de serem diagnosticados 

com TEA já na primeira avaliação. Já no estudo conduzido por Rynkiewicz e Łucka (2018) as meninas 

obtiveram maiores taxas de diagnósticos prévios de depressão e ansiedade.  

Desta forma, de acordo com Gesi et al. (2021) advém-se que a manutenção de descrição de um 

fenótipo exclusivamente masculino no TEA, contribui para a identificação do transtorno em meninos, 

porém, dificulta que o diagnóstico seja formalizado corretamente em mulheres autistas, sendo os sintomas 

femininos comumente atribuídos à outras condições.   

Uma outra vertente relacionada ao processo diagnóstico do autismo, refere-se ao atraso no 

diagnóstico. Dados coletados por Rynkiewicz e Łucka (2018) revelaram taxas de encaminhamento clínico 

tardio entre mulheres, além de alcance tardio no diagnóstico de TEA na comparação com os homens.  

O diagnóstico tardio em mulheres salienta a discussão em torno dos empecilhos impostos ao 

fenótipo do autismo feminino, levantando questões acerca das barreiras encontradas na delineação do 

diagnóstico formal de TEA em idade posterior. Para Green, Travers, Howe e McDougle (2019), este padrão 

impõe danos desproporcionais ao grupo feminino, uma vez que o diagnóstico em idade posterior implica 
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em maiores desafios na validação de dados relativos ao histórico clinico e de desenvolvimento das 

pacientes, imprescindíveis para a confirmação do diagnóstico do transtorno.   

 

5 CONSIDERAÇÕES FINAIS 

Conforme evidenciado a partir da discussão levantada em torno da temática, infere-se que as taxas 

de prevalência majoritariamente masculinas observadas no TEA, apontam para a manifestação de 

características e traços autísticos divergentes em homens e mulheres autistas e estes provavelmente 

influenciam no diagnóstico e nas intervenções.   

O processo diagnóstico do autismo perpassa inicialmente pelo reconhecimento das características 

sintomatológicas, considerando a observação e relato de pais, cuidadores, professores e profissionais da 

saúde. Observa-se, especialmente no grupo feminino, maiores desafios no reconhecimento destas 

características, em função dos aspectos culturais que repercutem na apresentação de comportamentos 

socialmente aceitáveis.  

Considera-se a cristalização de padrões estereotipados de comportamentos socialmente aceitáveis 

que são desempenhados pelo grupo feminino, indicando para o desenvolvimento de processos de 

camuflagem e condutas compensatórias em mulheres com TEA. Advém desta vertente, a investigação mais 

aprofundada das características sintomatológicas de mulheres autistas e a ampliação da compreensão da 

manifestação do transtorno pelos profissionais da saúde e ferramentas de detecção do transtorno.  

Este paradigma incide paralelamente na construção dos instrumentos de rastreio e de confirmação 

diagnóstica, que em sua maioria não abrangem as especificidades e variações das características de meninas 

no espectro. Desta forma, mulheres autistas necessitam exibir perfis mais graves e próximos do modelo 

masculino para serem identificadas nas ferramentas diagnósticas bem como pelos pais e serviços de saúde, 

ocorrendo o processo de subidentificação, retardamento do diagnóstico e/ou diagnósticos errôneos de perfis 

femininos mais brandos e/ou diferentes, que não atingem o limiar diagnóstico dos atuais instrumentos. 

Esta pesquisa apresenta como limitações, a utilização de duas bases de dados para a coleta dos 

dados, ressaltando para um possível aumento das pesquisas analisadas em função da inclusão de outras 

plataformas de busca. Ademais não foram incluídas neste estudo teses, dissertações e demais trabalhos de 

cunho cientifico bem como a utilização de mais descritores de busca e inclusão de outros idiomas, que 

possibilitariam maior número de achados.   

Além disto, pesquisas futuras de caráter longitudinal podem averiguar o desenvolvimento de 

diferenças nos perfis de mulheres autistas em diferentes fases do desenvolvimento. Do mesmo modo, 

estudos posteriores podem abordar o caráter de desenvolvimento de mulheres autistas com relação aos 

efeitos de diagnósticos errôneos e/ou tardios bem como a repercussão de intervenções inadequadas neste 

grupo. 
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