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Aranar meses a la deteccion de autismo

@ Sanidad pospone a 2017 la extension a todas las provincias del programa de cribado del autismo
® Solo un 12% de las sospechas se confirma al final ® La Federacion cuestiona la validez de estos test

MAR PELAEZ VALLADOLID
¢Su hijo sefiala con un dedo cuando
quiere pedir algo? ¢Responde cuan-
do usted le llama por su nombre?
<Mira con atencidn a otros ninos, les
sonrie o se les acerca? ¢Le gusta que
le balancee, o le haga ‘el caballito’
sentandole en sus rodillas? Y asi
hasta 22 preguntas.

Si su hijo tiene 18 0 24 meses y las
respuestas al cuestionario que le
ofrece el pediatra en esas dos revi-
siones son negativas, ojo, pueden
ser sefales, indicios, de que se esta
ante un Trastorno del Espectro Au-
tista (TEA), aunque esa sospecha,
eso si, tendra que ser confirmada
con un diagndstico que marcara el
antes y el después de una atencion
temprana.

Los padres de 5.885 menores de
dos anos, residentes en las provin-
cias de Salamanca, Zamora y Valla-
dolid, han respondidoe en los dos 1l-
timos anos al test M-CHAT-R, un
nuevo cuestionario ‘enriquecido’,
elaborado por el Centro de Atencién
Integral al Autismo de la Universi-
dad de Salamanca, para tratar de
aranar meses, incluso anos, a un
diagnastico vital para el desarrollo
futuro de estos nifos, pero que, al
parecer, cientificamente cuesta un
mundo descifrar. La edad media del
diagndstico llega a los tres anos de
vida. El objetivo es adelantarlo, al
menos, a los 24 meses.

135 casos fueron sospechosos, es
decir un 2,29%. Sin embargo, tras
distintas verificaciones y cribas, tan
s0lo 16 resultaron al final casos rea-
les de autismo. Esto significa que
exclusivamente se confirmo este
trastorno en un 11,8% de los 135
que presentaba dudas iniciales para
padres y profesionales sanitarios. Y,
en paralelo, se descubri6 que otros
21 menores no tenian autismo, pero
si otro tipo de trastornos, como re-
traso en el lenguaje, retraso psico-
motor o en el desarrollo generaliza-
do.

¢Exito o fracaso? La Consejeria
de Sanidad da validez a ese cuestio-
nario y a su posterior sistema de cri-
bado y, por tanto, no se plantea
abandonar la investigacién. «Es un
estudio eficaz», apunta, si bien reco-
noce que atn no se extendera este

Conmemoracidn del Dia Mundial del Autismo el

DETECCION PRECOZ DEL AUTISMO EN CASTILLA Y LEON

Cuestionario Resultado
|% sabre 5.885) del cribado
Total Sospechosos Negativos  Positivos
Salamanca 3am 17 (1,31%) 3.265 1
Zamora 2113 45 (0.76%) 210 4
Valladolid 461 13 (0.22%) 453 1
Total 5.885 135 (229%) 5.819 16

FUENTE: Consejeria de Sanidad

programa de cribado del autismo a
todas las provincias castellanas y
leonesas.

Sanidad se da un nuevo plazo,
2017, para analizar los resultados
de este sistema de cribado «experi-
mental» antes de tomar la decision.
Y eso que ya el propio consejero,
Antonio Saez, anuncié en abril de
2012 su intencion de ampliarlo, da-
do «los buenos resultados del pro-
grama piloto», de Salamanca y Za-
mora al resto de provincias (anun-
cio que volvio a realizar en 2014).

En ese tiempo, la tinica extension
ha sido a las dos areas de salud de
Valladolid. Sus centros de salud han
ido incorporando de forma paulati-
na desde el «mes de mayon» el test a
las consultas de pediatria, y atin no
llega a todas.

EL MUNDO DE CASTILLA Y LEON

En total, segin los datos facilita-
dos por la Consejeria, 3.311 familias
con ninos salmantinos de menos de
dos anos, 2,113 zamoranas y 461
vallisoletanas han sido sometidas al
cuestionario desde 2014, El estudio
de cada caso sospechoso ha dado
lugar al diagndstico de este trastor-
no en once ninos residentes en Sa-
lamanca, cuatro en Zamora, por
uno sélo en Valladolid.

Una vez que esos datos, que si-
guen formando parte de un «estu-
dio de investigacion», sean analiza-
dos, la Consejeria estudiara incluir-
lo en la revision del nifio sano. «La
duda es si merece la pena pasarselo
a todos los nifos o es mejor filtrarlo
y s6lo hacerlo a aquellos menores
que presenten algun sintoma», ex-
plican fuentes de Sanidad.

n la Plaza Mayor deSaEamanca. ICAL

SIGNOS TEMPRANOS
DEL AUTISMO

Alteraciones de la
interacion social. Un
signo de que un nifo
puede tener este trastorno
es porgue no reacciona
cuando lo llaman por su
nombre, tiene falta de
interés por los juguetes,
no imita de forma
esponténea o no presenta
interés por otros nifos.
Suele jugar solo.

Dificultad con la
comunicacion.
Presentan retraso en el
lenguaje y el habla. No
miran hacia donde otros
sefialan. No alternan la
mirada entre un objeto y
un adulto, no juegan con
situaciones imaginarias.

Movimientos
repetitivos.
Movimientos repetitivos de
manos y dedos, sobre todo
cuando esta muy contento.

El test que se pasa actualmente a
los nifios menores de dos anos en
esas tres provincias es una modifi-
cacion del M-CHAT que el Centro
de Atencién Integral al Autismo de
la Universidad de Salamanca piloté
en Salamanca y Zamora desde 2005
y hasta 2014.

Desde las fases previas e iniciales
del pilotaje de este método se reali-
zaron en Salamanca y Zamora un
total de 18.681 cuestionarios
-11.041 en Salamanca y 7.640 en
Zamora-, de los que 58 fueron posi-
tivos.

Las familias de personas con au-
tismo cuestionan la validez de este
sistema de cribado. Y lo hacen por-
que, segun asegura la presidenta de
la Federacién regional de Autismo
de Castilla y Leon, Simona Palacios,
su experiencia es que «bastantes fa-
milias han pasado por este sistema
y les han dicho que no son autistas,
cuando realmente son autistas de li-
bro».

«Nosotros no tenemos nada que
ver con ese estudiow, afirma, al tiem-
Ppo que asegura sentirse «sorprendi-
da con los resultados». Conocedora
de esta mala impresion, la Conseje-
ria de Sanidad senala que esta «pen-
diente de concretar una reunion»
con la federacion, que cuenta con
aproximadamente 700 socios.

Aungque el autismo no se cura, ni
hay vacunas, familias y profesiona-
les coinciden en que un diagndstico
precoz marca la diferencia entre un
prondstico favorable o no. Aprove-
char la elasticidad del cerebro en
los primeros afios de vida de un ni-
fio, resulta decisivo en personas con
un trastorno gue impacta en la co-
municacion, la socializacién y la
conducta. Mejora el futuro de la
persona ¥, al mismo tiempo, se evi-
ta que se tripliquen los gastos de
atenci6n en un futuro.

No existen en Espana estudios
epidemiolégicos, ni un registro ofi-
cial de casos diagnosticados. Una
estimacion de la Consejeria de Sa-
nidad calcula que mas de 300 ninos
menores de tres anos presenta un
Trastorno del Espectro Autista, pe-
ro «pueden ser mas», apostilla la
presidenta a la vez de la Federacion
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autondémica y de Burgos.

Para lograr que no se ‘escapen’
diagnosticos, y que éstos se realicen
lo antes posible, Autismo Burgos pi-
lotara, dentro de las instalaciones
del hospital publico burgalés, un
nuevo sistema de deteccion precoz
que, en palabras de Palacios, «es
pionero en Espana», Arrancara en
enero de 2017 con los primeros ni-
fios, si bien, tal y como reconoce Pa-
lacios, no estara a pleno funciona-
miento hasta finales del primer se-
mestre.

Se trata de utilizar una técnica de
seguimiento ocular (eye tracking),
que ya ha sido «reconocida en
Atlanta, Estados Unidos, aunque
«no implantada», para detectar in-
cluso a los tres meses de vida movi-
mientos oculares anormales. A los
bebés que acudan al servicio se les
pasard un video de un cuarto de du-
racion y se observara hacia déonde
mira.

Trabajan con el objetivo de «po-
der empezar a intervenir con el ni-
no antes del ano, aunque el diag-
nostico llegue después». «Si des-
pués se confirma que no tiene
autismo, el nino se habra beneficia-
do de una atencion que le resultara
beneficiosan, afirma.

Autismo Burgos
pilotara una técnica
de seguimiento visual
en bebés desde enero

Para Palacios, es una técnica
«mds economica, menos intrusiva y
mas respetuosa con el nino». Autis-
mo Burgos dispone de un presu-
puesto de 210.000 euros. Y es que,
segun explica, «el equipo es caro y
luego hace falta personal.

Agradece la colaboracion del
Hospital de Burgos y la «buena pre-
disposicién de profesionales de
Sacyl». Fuentes de la Consejeria de
Sanidad aseguran que este sistema
podria ser «compatible» con el sis-
tema de cribado que se emplea en
Salamanca, Zamora y Valladolid.

«Tenemos muchas esperanzas
puestas en este proyecto pilotoy,
anade Palacios, al tiempo que sub-
raya que su objetivo es que se pue-
da poner en marcha en mas hospi-
tales de la Comunidad.

Palacios carga contra la decisién
de la Consejeria de Familia de no
implantar en Castilla y Leén un
plan especifico de autismo, como
respuesta a la Estrategia Nacional
aprobada hace un ano.

«El autismo es una discapacidad
especifica que tiene problemas ana-
didos a la discapacidad», asegura.
Por ello, lamenta que la Consejeria
que lidera Alicia Garcia apueste
por incluir este trastorno dentro de
un plan de igualdad de oportunida-
des que engloba todas las discapa-
cidades. «En Familia no se aborda el
problema con la magnitud que tie-
ne, y mucho menos para dar res-
puesta a todas esas personas mayo-
res que tienen autismoy, concluye.

«Respiré con el diagnostico, sabia el camino»

Valeria, madre de 2 hijos con Asperger, paso por una ‘gincana de especialistas’ hasta llegar el dictamen médico

M. PELAEZ VALLADOLID
Valeria ‘devord’ libros durante su
primer embarazo. Era primeriza,
pero ya visualizaba cémo su hijo
senalaria objetos al cumplir los
tres meses o c6mo estiraria sus
brazos para pedir que le cogiera
al llegar a los seis. Naci6 Pedro,
hace nueve afos, y Valeria pron-
to comenzo a percatarse de que
su bebé no respondia exactamen-
te a aquello que habia leido en
los libros.
«Ciertas conductas repetitivas
o peculiares» le hacian sospechar,
pero no fue hasta la guarderia
cuando les dijeron al matrimonio
que «algo no iba bien y que habia
que mirar al nifo». «Fue duro
realmente», rememora. Y comen-

z0 la carrera por dar con un diag-
néstico firme. Pasaron por una
‘gincana de especialistas’ hasta
que éste llegd cumplidos ya los
seis anos: ‘Su hijo padece sindro-
me de Asperger’, un trastorno
dentro del trastorno del espectro
autista. Lejos de derrumbarse con
esta ‘etiqueta’, Valeria respiro.
«Fue un alivio, al menos vi la luz,
vi el camino que habia que seguir
a partir de entonces», afirma.
Pero ese camino habia comen-
zado ya mucho antes de que lle-
gara el diagnéstico oficial. Son
meses, anos decisivos y «no se
puede perder tiempo», aunque en
mas de una ocasion Valeria tuvie-
ra que escuchar: «Tranquila, hay
que esperar, es aun pequeno».

Ella no esperd. «Pedro es de ma-
nual y necesitaba terapias», al
menos para tratar aquellos sig-
nos diferentes que mostraba.

Acudié a atencién temprana
hasta los tres afios (tiempo limite
si se opta por escolarizar al nifio
a esa edad) y, ante el vacio que se
les abria a nivel publico por falta
de un diagnéstico, la familia tuvo
que «moverse mucho», dentroy
fuera de Valladolid y siempre en
el ambito privado, en busca de
las terapias necesarias, con la
consiguiente carga para la econo-
mia familiar.

«En Valladolid hasta los seis
anos oficialmente no recibimos
nada», apunta. Ya con la ‘etique-
ta’ de Asperger en su expediente
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Protocolo del trastorno del espectro del autismo implantado en

urgencias en el complejo hospitalario de Salamanca. icaL

Cuéntamelo con imagenes

Las urgencias de los hospitales disponen de pictogramas para que los pacientes
con autismo estén mas tranquilos y puedan comunicarse con los médicos

VALLADOLID
Este verano el hijo de Paloma sufrié
una caida en la piscina y se hizo da-
o en una muneca. Inmediatamen-
te, le llevaron al Servicio de Urgen-
cias del Hospital Clinico Universita-
rio de Salamanca. Una situacion de
lo més normal para algunos pacien-
tes que se puede convertir en un su-
plicio, nada agradable, para otros.
El joven de 15 afios tiene un trastor-
no del espectro autista y, aunque
siempre se intenta trabajar con ellos
para anticiparse a las situaciones,
«estos accidentes no se pueden pre-
decir», explica su madre,
Las personas con TEA pueden

presentar dificultades de conducta
y comportamiento ante situaciones
que no controlan y donde no com-
prenden lo que pasa a su alrededor
y «esto es muy importante saberlo»,
indican desde la Asociacién de Per-
sonas con Autismo de Salamanca.

Por ello, el protocolo que se esta
implantando en todos los hospitales
de la Comunidad, y cuyo cuaderno
de pictogramas fue ideado en Sala-
manca, ayuda enormemente a pro-
fesionales y familias de personas
con TEA, informa Ical.

Paloma y su marido aseguran
que la rapida actuacion del Servicio
de Urgencias facilit6 el diagndstico

y la atencién recibida. Como ellos,
todos los pacientes con TEA que
acuden al hospital deben informar
de su situacion en admision y desde
ahi se activa el protocolo de actua-
cion vigente.

Se les facilita una carpeta que tie-
nen preparada con toda la informa-
cién necesaria y un cuaderno de
ayudas visuales con imagenes y pic-
togramas, del que también dispo-
nen los profesionales, para ayudar
al paciente a conocer en ese mo-
mento lo que sucede y lo que se le
vaa hacer.

«Que los profesionales del hospi-
tal fueran conocedores del protoco-

pudo acceder al Hospital de Dia
del Clinico donde durante sélo
un ano, por aquello de una «gran
demanda», recibi6 terapias de
sensibilizacion sensorial e inte-
gracion con otros nifos. &Y des-
pués? «Nada. Si no fuera por la
Asociacién Autismo, nadie te in-
forma de a qué ayudas se puede
optar», lamenta,

Pero Valeria no tiene sélo una
experiencia que narrar, sino dos.
Cuando Pedro atin no habia cum-
plido los tres afos y, por tanto
aln no se sabia a ciencia cierta
qué ocurria, llego el segundo em-
barazo: mellizos. Manuela y
Alonso hoy ya tienen seis anos.
La nifia es «neurotipica», como
bromea su madre, o0 sea ‘normal’.
El nino tiene diagnosticado un
Trastorno del Espectro Autista
(TEA) de grado 1, pero no encaja
al 100%, porque tiene «rasgos de
superdotado, de hiperactivi-
dad...».

Con seis afnos ya resuelve pro-
blemas matematicos de 4° de Pri-
maria y estd investigando la nu-
merologia Maya. Segun explica
Valeria, Alonso tiene un cociente
intelectual «muy elevado», lo que
dificulta acertar con las terapias.
Ni en el centro base ni en el Cli-
nico parece haber dado con ellas.

Quien tampoco acierta es la so-
ciedad, que no logra ver esta dis-
capacidad «invisible». «Es lo pe-
or, la gente no entiende algunos
de sus comportamientos, como
cuando pierden el control, y te
llaman la atencién, pensando que
no los sabe educar», explica. O
cuando les tachan de «maleduca-
dos o abusones en el parque por
no esperar el turno en la fila».
Maés suerte estan teniendo en la
integracion en el colegio La Mila-
grosa, de Tudela de Duero. «Alli
todo son facilidades».

lo hizo que en menos de media ho-
ra nuestro hijo fuera atendido y es-
cayolado sin ningan problemay, ex-
plica la madre.

«La buena intervencion y la rapi-
dez fueron fundamentales». Una si-
tuacion que habria sido mucho mas
complicada porque «si se hubiera
esperado mas, es posible que no hu-
bieran podido ponerle el yeso, o ha-
bria que haberlo sedado o sujetarlo
entre varios», como puede suceder
en otras ocasiones.

Paloma Serrano es la presidenta
de la asociacion Ariadna y su hijo
fue uno de los primeros casos aten-
didos en el Servicio de Urgencias
del Clinico de Salamanca desde que
se pusiera en marcha hace unos
meses el protocolo de actuacion de
personas con TEA en el sistema sa-
nitario. Como él varias, personas
con autismo han pasado ya por es-
te servicio y el resultado ha sido
muy positivo.



