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Senyals d’alarma del Trastorn de I’Espectre de ’Autisme en el
primer any de vida

Lourdes Busquets'-2, Jalia Miralbell', Paloma Munoz', Noelia Muriel', Nagore Espanol?, Marina Mestres'
(1) Centre d’investigacio formacio Carrilet. Barcelona

(2) Centre de Desenvolupament i Atencié Preco¢ Equip 40. Sant Vicenc dels Horts, Sant Feliu i Vallirana

(3) ABS Santa Eulalia, I'Hospitalet de Llobregat
Introduccio

Les senyals d’alarma del trastorn. de lespectrg de l'autisme  PrEETEEETTIEEErE—.
(TEA) poden detectar-se des del primer any de vida. c " dents famil

cny . : - 0 io0ti %) | 1
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d’alarma i recollir les preocupacions de la familia.

Metodes

-Revisio de la literatura cientifica

-Analisi retrospectiu de home-videos de 8 nens de 0-1 anys N e — — S
posteriorment diagnosticats de TEA i actualment escolaritzats adons amb cuidadors amb depressio I/o trastorns psiquiatrics
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CERCA DE SENSORIALITAT: En els objectes o en un mateix. Moviments estereotipats.
ALTERACIONS MOTRIUS: Hipotonia o hipertonia, dificultats d’integracié de linia mitja, asimetries i no desaparicié de reflexes primaris.
ATRACTIU: Ladult sent poc plaer en la relacié amb I'infant i dificultats per establir-la.

ESTIL RELACIONAL DE LA FAMILIA: Excés d’estimulacié o allunyament, formes peculiars de relacionar-se.
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* Presencia signes patologics mtervemr!\

* Absencia conductes propies del desenvolupament tipic T

* Diferencies qualitatives en el desenvolupament de competencies i conductes
e En l’infant, Ia familia i la relacio

* Per exces i per defecte, sorollosos - silenciosos
* Qualitatius - quantitatius

e > 2-3 signes, importancia intensitat, freqiiencia i duracio
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Els examinadors dediquen menys temps en identificar la presencia de competencies en infants
amb desenvolupament tipic que amb autisme
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Conclusions

La deteccié precoc del TEA és possible. La sensibilitzacio i formacié especifica en senyals d’alarma de TEA en el primer any de
vida és clau, ja que la identificacio dels nens/es en risc facilitara la seva derivacié al centre d’atencio preco¢ (CDIAP) per iniciar
una intervencio. Hi ha professionals a la xarxa publica amb competencies per fer una valoracié i intervencié adequades.
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