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Anexo 27. Herramientas de cribado de los trastornos
del espectro autista

Objetivos

Establecer la informacién necesaria para aplicar la M-CHAT-R para el cribado del autismo en la
poblacién pediatrica recomendado en el marco de Programa de Salud Infantoadolescente y en el
circuito EADISOC (equipos de evaluacion de las dificultades sociales y de comunicacion) del Instituto
Balear para la Salud Mental de la Infancia i la Adolescencia (IBSMIA).

Destinatarios

Equipos de atencion pediatrica de la atencién primaria.

Poblacién diana

Poblacién pediatrica en caso de detectar sefiales de alarma del desarrollo psicomotor.

M-CHAT-R

La M-CHAT-R (por modified checklist for autism in toddlers - revised, ‘lista de verificacion modificada
para el autismo en niflos pequerios - revisada) se puede utilizar como parte de una visita de rutina
para evaluar el riesgo de sufrir algin trastorno del espectro autista (TEA). El objetivo principal es
maximizar la sensibilidad a fin de detectar la mayor cantidad posible de casos de TEA.

Se da un alto porcentaje de falsos positivos después de aplicar la M-CHAT-R; es decir, no se
diagnosticara un TEA a todos los nifios que hayan obtenido un resultado de estar en riesgo de
padecerlo. Por ello se desarroll6 el cuestionario de seguimiento (M-CHAT-R/F, modified checklist for
autism in toddlers - revised with follow-up, ‘revisada con seguimiento’). Aun asi, hay que tener en
cuenta que no se diagnosticard un TEA a un nUmero significativo de nifios con puntuacién positiva. No
obstante, hay que considerar que tiene un riesgo alto de sufrir trastornos o retrasos del desarrollo, por
lo que esté justificado evaluarlos.

Algoritmo de la puntuacién

Para todos los items la respuesta “no” indica riesgo de padecer un TEA, excepto para los items 2,5y
12, en que es la respuesta “si” la que indica ese riesgo. El algoritmo siguiente maximiza las propiedades
de la M-CHAT-R.

o Riesgo bajo

Puntuacion total entre O y 2 en nifios menores de 24 meses: evalUelos nuevamente después de
los 2 afios de edad. No es necesario realizar accién alguna, a menos que aprecie algun indicio de
riesgo de sufrir un TEA.

o Riesgo medio

Puntuacién total entre 3y 7: aplique el cuestionario de seguimiento (segunda etapa de la
M-CHAT-R/F) para obtener informacién adicional sobre las respuestas de riesgo. Si la puntuacion
de la M-CHAT-R/F se mantiene en 2 o mas, la evaluacion se considera positiva. En ese caso debe
iniciar el circuito EADISOC [anexo 10, “Cribado de los trastornos del espectro autista”]. Si la puntuacion del
seguimiento esta entre O y 1, la evaluacion es negativa. No es necesario realizar ninguna otra
accion, a menos que aprecie algun indicio de riesgo de sufrir un TEA. Tiene que volver a evaluarlo
en el marco de las visitas del Programa de Salud Infantoadolescente o en las visitas a demanda.
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o Riesgo alto
Puntuacion total entre 8 y 20: en este caso debe iniciar el circuito EADISOC [anexo 10, “Cribado de los
trastornos del espectro autista”].

Cuestionario de la M-CHAT

Responda estas preguntas sobre el nifio teniendo en cuenta su conducta habitual; si lo ha visto
comportarse de alguna de estas maneras en ciertas ocasiones pero no es habitual, responda “no”.

1. Sisefiala algo al otro lado de la habitacién (un juguete, un peluche, un animal...), el nifio la mira? Si | No

2. ¢Alguna vez se ha preguntado si es sordo? Si | No

3. ¢Juega ajuegos de fantasia o imaginacién? (p. ej., hace como si bebiese de una taza vacia, habla por st | No
teléfono o da de comer a una mufieca o a un peluche)

4. sLe gusta subirse a cosas? (a una silla, a escaleras, a un tobogan...) Si | No

5. ¢Hace movimientos inusuales con los dedos cerca de los ojos? (p. e}, los mueve cerca de manera inusual) Si | No

6. sSefiala con un dedo cuando quiere pedir algo o pedir ayuda? (p. ej., un juguete o algo de comer que no st | No
tiene a su alcance)

7. ¢Sefala con un dedo cuando quiere mostrarle algo que le llama la atencién? (p. ej., un avién en el cielo o un st | No
camioén muy grande en la calle)

8. ¢Seinteresa por otros nifios? (p. ej,, mira con atencién a otros nifios, les sonrie o se les acerca) Si | No

9. ,Le muestra cosas acercandolas o levantandolas para que las vea, no para pedir ayuda sino solamente st | No
para compartirlas? (p. gj.,, le muestra una flor, un peluche o un coche de juguete)

10. sResponde cuando le llama por su nombre? (p. gj, se gira, habla o balbucea o deja de hacer lo que estaba st | No
haciendo para mirarle)

11. Cuando le sonrie, stambién le sonrie a usted? Si | No

12. sLe molestan los ruidos cotidianos? (p. €j, la aspiradora o la muUsica, aunque no esté demasiado alta) Si | No

13. s Camina solo? Si | No

14. ;Le mira a los ojos cuando usted le habla, juega con él o lo viste? Si | No

15. slmita sus movimientos? (p. ej., dice adiés con la mano, aplaude o hace algun ruido gracioso que usted St No
haga)

16. Si usted se gira para ver algo, sel nifio intenta mirar hacia lo que usted esta mirando? Si | No

17. sIntenta que le mire o le preste atencién? (p. gj, busca que le haga un cumplido o le dice “mira” o “mirame”) | Si | No

18. s Le entiende cuando le dice que haga algo? (p. ej, sin hacerle gestos, sel nifio entiende “pon el libro encima st | No
de la silla” o “tréeme la manta”?)

19. Si algo nuevo sucede, sel nifio le mira para ver cémo reacciona? (p. ej.,, si oye un ruido extrafio o ve un St No
juguete nuevo, sse gira para verle la cara?

20.Le gustan los juegos de movimiento? (p. ej., que le balancee o le haga el caballito sentandole en las rodillas) | Si | No
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AMSE

El AMSE (por autism mental status exam, ‘examen del estado mental sobre el autismo’) es una
herramienta de evaluacion observacional que contiene ocho items. No se hace ningin examen de
rutina y proporciona una puntuacién: cada uno de los ocho items se puntta con O, 10 2; por tanto, la
puntuacioén total puede estar entre O y 16, en la que una puntuaciéon més alta indica mayor gravedad.
Ayuda a orientar el juicio clinico cuando se toma en consideraciéon un diagnéstico de TEA.

Es el primer examen del estado mental que evalda la actividad social, comunicativa y del
comportamiento. Los items sociales deben valorarse durante el examen clinico, mientras que los de la
comunicacién y los del comportamiento pueden ser observados o notificados. Los datos publicados
indican que un corte de 5 puntos o méas predice un diagnéstico de TEA en el ADOS® (por Autism
Diagnostic Observation Schedule, ‘Programa de Observacion de Diagndstico del Autismo) con una
sensibilidad del 94 % y una especificidad del 81 % en una poblacién de alto riesgo no estratificada.

Resumen de los items del AMSE y pautas de puntuacion.

item / o o | ] 2 |

Contacto visual (o > 3 segundos Intermitente No lo hay

Habilidad para sefalar (o Sefiala o gesticula Sigue con la mirada No la tiene

Pragmatica del lenguaje No afectada Se notifica afectacion Se observa afectacion

Preocupaciones inusuales .
. No tiene Se reportan Se observan
demasiado absorbentes

(o) = el item debe ser observado. (n) = el item puede ser notificado.
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