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Introdução
O Transtorno do Espectro Autista (TEA) apresenta alta 

heterogeneidade clínica e elevada frequência de 

comorbidades somáticas. Evidências recentes indicam 

associação entre TEA, hipermobilidade articular e 

disfunções autonômicas, compondo um possível 

“fenótipo neuroconectivo”. Compreender essa 

sobreposição pode auxiliar no diagnóstico precoce e no 

manejo clínico individualizado.

Objetivos
• Mapear as evidências dos últimos 10 anos sobre a 

coocorrência entre TEA, hipermobilidade articular e 

disfunção autonômica.

• Descrever manifestações clínicas associadas e 

implicações práticas.

Metodologia
• Revisão de escopo (Joanna Briggs Institute; PRISMA-

ScR).

• Bases: PubMed, Web of Science e LILACS.

• Estratégias de busca envolvendo: Autism Spectrum 

Disorders, Joint Hypermobility, Autonomic Dysfunction.

• Inclusão: estudos clínicos, observacionais e revisões; 

últimos 10 anos.

• Exclusão: modelos animais.

• Amostra final: 32 estudos.

Resultados
Prevalência de hipermobilidade em TEA entre 20–30%; 

prevalência de hEDS/HSD em amostras clínicas de 

TEA entre 25–40%.

Maior frequência de dor crônica, fadiga, intolerância 

ortostática e sintomas gastrointestinais.

Evidências de agregação familiar entre hEDS/HSD, 

TEA e TDAH.

Resultados (continuação)
TABELA 1 – Principais estudos incluídos

TEA: Transtorno do Espectro Autista; hEDS: Síndrome de Ehlers-Danlos 

hipermóvel; HSD: Distúrbio de Hipermobilidade; JHS: Síndrome da 

Hipermobilidade Articular.

Conclusões
As evidências indicam associação consistente entre 

TEA, hipermobilidade articular e disfunção 

autonômica, sugerindo um fenótipo clínico 

compartilhado. A triagem desses sinais pode 

aprimorar o manejo e direcionar as avaliações.
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