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 Em Abril de 2017, a SociedadeBrasileira de Pediatria, através do

Departamento de Pediatria do Desenvolvimento e Comportamento recomendou aos

pediatras e profissionais que trabalham com crianças da primeira infância, o instrumento

de triagem de indicadores do TEA chamado M-CHAT – Modified Checklist for Autism

in Toddlers e validado para o Brasil em 2008



 O TEA é classificado pelo DSM-V como um transtorno do desenvolvimento

cujas características clínico-sintomatológicas iniciam nos primeiros anos da infância

 Segundo o CDC – Center for Diseases Control dos Estados Unidos, a

prevalência atual do TEA é de 1:68 e no mundoa prevalência é estimada em 1:100



 Quanto mais precoce for o diagnóstico, os resultados serão mais

expressivos, uma vez quea velocidade de formação de conexões cerebrais e

neuroplasticidade estão na fasede maior desenvolvimento no cérebro



Sinais precoces

 Atrasopara adquirir o sorriso social

 Atrasoem demonstrar interesse em objetos sorrindo para eles e 

movimentando o corpinho

 Desinteresse ou pouco interesse pela face humana

 Olhar não sustentado ou ausente

 Preferência por dormir sozinho no berço

 Demonstraçãode irritabilidade quando ninado no colo

 Ausência de ansiedade de separação

 Indiferença quando os pais se ausentam



 Cabe ao pediatrainserir esta investigação nas consultas de puericultura

 Após os 18 meses os sinais do TEA ficam mais evidentes e o pediatradeve

incluir qualquer atrasode linguagem verbal ou não-verbal, contato social e interesse no

outro, além de interesses repetitivos proeminentes e estereotipias

Além das escalas recomendadas , atentar para os precursores de linguagem.

OLHAR- SORRISO RESPOSNIVO- MOVIMENTOS ANTECIPATÓRIOS

ATENÇÃO CONJUNTA E COMPARTILHADA- APONTAR DECLARATIVO E 

IMPERATIVO- DAR IMPERATIVO- IMITAÇÃO- FALA REFERENCIAL-

FALA!  



Triagem universal

 A Academia americana de Pediatria recomenda que, mesmoaquelas

crianças que não estão sobsuspeita diagnóstica de TEA ou outros transtornos, desvios

ou atraso no desenvolvimento deve ser submetida à triagem entre 18 e 24 meses



O M-CHAT

 É um questionário online que possui 23 questões com respostas sim ou não

e que deveser respondido pelos pais ou cuidadores.

 A escala compreende perguntas sequenciadas com respostas simples e, ao final, é

fornecidoum escore do total de pontos,que definese a criança tem risco ou não para

TEA

 O resultado deve ser repassado na mesmaconsulta para os pais e/ou cuidadores, sempre

relacionando o desenvolvimento e comportamento da criança com dados colhidos na

anamnese e noexamefísico



Resultados

 1) Não são apresentados sinais do Espectro Autista

ou

 2) Deve-se ter atençãoe procurar um profissional de Saúdepara

determinar se está ou não dentro do Espectro Autista



 Quando houver dúvida quantoà possibilidade de algum desvio do

desenvolvimento, a família deve ser esclarecidaque pode haver algum risco para a

criança e que ela deve ser avaliada por um profissional médico especializado em

desenvolvimento o quanto antes



Problematização

 Por se tratar de um instrumento de triagem e nãode diagnóstico, nem

todas as crianças que pontuam no M-CHAT serão diagnosticadas com

TEA, ou vice-versa

 O resultado pode apontar a existência de outros transtornos, como atraso

na aprendizagemda língua e, nestes casos, é fundamental o encaminhamento para

avaliação especializada por médico especialista e equipe interdisciplinar



Intervenção

 A intervenção precoceé fundamental tanto para auxiliar o

desenvolvimento cerebral quanto para esclarecer e dar apoioeducativo aos pais e/ou

cuidadores

 Quanto mais precoce for a intervenção, melhores serão os resultados no

funcionamento socioadaptativo a longo prazo



Acesso à escala

 http://mchatscreen.com/wp-contente/uploads/2015/05/M-

CHAT_Portuguese_Brazil.pdf

 Caso não consiga acessar o site pelo link acima, vá para

http://autismoerealidade.org/

http://mchatscreen.com/wp-contente/uploads/2015/05/M-CHAT_Portuguese_Brazil.pdf
http://mchatscreen.com/wp-contente/uploads/2015/05/M-CHAT_Portuguese_Brazil.pdf
http://autismoerealidade.org/


 Por favor, preencha as questões abaixo sobre como seu filho geralmente

é. Por favor, tente responder todas as questões. Caso o comportamento na questão seja

raro (ex. você só observou uma ou duas vezes), por favor, responda como se seu filho

não fizesse o comportamento.

 1. Seu filho gostade se balançar, de pular no seu joelho, etc.?

 2. Seu filho tem interesse por outras crianças?

 3. Seu filho gostade subir em coisas,como escadas ou móveis?

 4. Seu filho gostade brincar de escondere mostrar o rostoou de esconde- esconde?



 5. Seu filho já brincoude faz-de-conta, como, por exemplo, fazer de

conta que está falando no telefone ou que está cuidandoda boneca, ou qualquer outra

brincadeirade faz -de- conta?

 6. Seu filho já usouo dedo indicador dele para apontar, para pedir alguma coisa?

 7. Seu filho já usouo dedo indicador dele para apontar, para indicar interesse em

algo?



 8. Seu filho consegue brincar de formacorreta com brinquedospequenos

(ex. carros ou blocos), sem apenas colocar na boca, remexer no brinquedo ou

deixar o brinquedocair?

 9. O seu filho alguma vez trouxe objetos para você (pais) para lhe mostrar este objeto?

 10. O seu filho olha para você no olhopor mais de um segundo ou dois?



 11. O seu filho já pareceu muito sensível ao barulho (ex. tapando os

ouvidos)?

 12. O seu filho sorri em respostaao seu rostoou ao seu sorriso?

 13. O seu filho imita você? (ex. você faz expressões/caretas e seufilho imita?)

 14. O seu filho responde quando você chama ele pelo nome?



 15. Se você aponta um brinquedo do outro lado do cômodo, o seu filho

olhapara ele?

 16. Seu filho já sabe andar?

 17. O seu filho olhapara coisas que você está olhando?

 18. O seu filho faz movimentos estranhoscom os dedos perto do rosto dele?

 19. O seu filho tenta atrair a suaatenção para a atividade dele?



 20. Você alguma vez já se perguntou se seu filho é surdo?

 21. O seu filho entende o que as pessoas dizem?

 22. O seu filho às vezes fica aéreo, “olhando para o nada” ou caminhando

sem direção definida?

 23. O seu filho olha para o seu rostopara conferir a suareação quando vê algo estranho?

Sim Não
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