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La complejidad del diagnhostico
en autismo se puede deber a:

Se trabaja con una persona en crecimiento,
sujeto a influencias genéticas y ambientales, que

cambia constantemente.

La evaluaciéon puede ser no determinante si no

se considera el desarrollo. Los sintomas pueden
variar a través de la vida y ser menos manifiestos a

medida que esta avanza.

Se requiere de una evaluacion integral y a través
de diferentes perspectivas profesionales.

Se necesita de tiempo para la observacion el
didlogo tanto con el paciente como con sus

familiares o cercanos.

La existencia de amplia comorbilidad complejiza

el diagndéstico mas aun. Asi, hay que tener
presente también los diferentes diagndsticos

diferenciales segun la evaluacién clinica.
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Comorbilidad

El término fue acunado por Alvar R.
Fensteinenladécadadelos70’s.

Se habla de comorbilidad cuando hay
dos o mas diagndsticos intercurrentes,
sin gue uno sea nhecesariamente causa
del otro. Pueden coexistir en el tiempo.

Asi el déficit de atencidén o un trastorno
de ansiedad puede estar presente (con
frecuencia) en una persona en el
espectrodel autismo.

Aungue no pueda establecerse
relacion de causalidad, el impacto de
cada diagndstico impacta al otro o los
otros diagnhosticos comorbidos de forma
que puede amplificar los sintomas o
necesidades.
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Comorbilidades en el Autismo 1

Trastorno por déficit de
atencion con hiperactividad
(28- 44%)

Sintomas ansiosos
(42-56%)

Depresion (12-70%)
Trastornos del sueno
(50-80%)

T. Tic (14- 38%)

T. Obsesivo Compulsivo
(7-24%)

Trastornos psicoticos
(12-17%)*
Reporte de “conductas agresivas” (< 68%)
Conductas autoagresivas (< 50%)

Ideacidén e intentos suicida (11- 14%)

Intellectual
Disability

Lancet 2014; 383: 896-910
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Comorbilidades en el Autismo 2

Epilepsia (8 — 30%)

Trastorno del Lenguaje

Social

Intellectual Communication (~40%)

Disability Deficits

e Discapacidad Intelectual
Iang \ epetitive
Dlsa:ﬂalgye Behaviors (NSO%)

Dificultades especificas
del aprendizaje (?)

Dispraxia (?)

Lancet 2014; 383: 896-910
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Diagnostico diferencial

La evaluacion del diagnéstico

diferencial es un proceso por
- el cual se somete a evaluacion

2 posibles diagndsticos que

expliquen la sintomatologia.

En este proceso por error se

puede retrasar el diagndstico
y por lotanto la terapéutica.
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La evaluacién integral tendra que

considerar la sintomatologia actual y
el desarrollo. A veces no seran
excluyentes los diagnodsticos.

Regresiones secundarias a
encefalopatias epilépticas

Mutismo selectivo y trastornos de
ansiedad

TDAH +T.integracién sensorial.
T.Pragmaticodelacomunicacién
Déficitintelectual.

Esquizofrenia
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Un diagnostico adecuado requiere
de una suma de factores

Especializacion del profesional/ equipo

evaluacionclinica

apoyodeevaluacionestandarizada
evaluacion multi profesional

mayor precisiondiagnoéstica

(mejoraenapoyosterapéuticosy pronostico)



Y INDeB

Instituto Neurodesarrollo y Bienestar

www.indeb.cl/blog

DALE LIKE
COMENTA
COMPARTE
GUARDA



