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En los ultimos afos aparecen en la literatura multitud de estudios que sefialan un
aumento en la prevalencia de los Trastornos del espectro autista (TEA). Aunque
hay consenso respecto a este aumento, sigue siendo una cuestion de debate los
posibles factores asociados entre los se han propuesto los cambios en los
criterios diagndsticos e introduccion del concepto de espectro autista, una mayor
concienciacion y conocimiento por parte de padres y profesores y el desarrollo
de unidades especializadas  Algunos autores sefialan que por razones
metodoldgicas los estudios de prevalencia son poco apropiados para estudiar el
incremento real de los TEA y tendria mas interés realizar estudios de incidencia.
El objetivo de este trabajo es determinar la incidencia de casos nuevos
atendidos en un Equipo de Salud Mental Infanto-Juvenil (ESMIJ) cuyo motivo de
consulta y/o diagnéstico esta relacionado con trastornos de espectro autista en
dos periodos diferentes (2013 y 2018), asi como determinar si existen diferencias
entre ambos periodos, y si es asi valorar posibles factores relacionados.

Se trata de un estudio de cohortes histéricas de todos los pacientes nuevos
remitidos al ESMIJ para valoracién de TEA o/y pacientes nuevos remitidos por
otras causas diferentes que son estudiados por sospecha de TEA. Se estudian en
dos periodos diferenciados (2013 y 2018).

Se incluyeron un total de 107 pacientes, 41 en 2013 y 66 en 2018. La distribucion
por sexo es similar en ambos periodos (5varones/1 mujer.

REMISIONES MUIJERES HOMBRES TOTAL
2013 7 34 41
2018 10 56 66
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APRENDIZAIE; 4

TDAH/CONDUCTA; 17
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PM; 3

EMOCIONALES; 1

El nimero de derivaciones desde
Atencién Primaria es
significativamente mayor, aunque la
tendencia es el aumento de
derivaciones desde Atencién
Especializada, que se duplica en 5
afios. La edad media de derivacion es
menor en los dos periodos para A.
Especializada. En todos los casos se
observa una disminucién de edad en
2018 respecto a 2013, mas
significativa en el caso de los
varones. En todos los casos la edad
media es inferior para los nifios que
para las nifias.

MOTIVOS DE CONSULTA-2018

APRENDIZAIJE; 2

TDAH/CONDUCTA;
16

EMOCIONALES; 2

OTROS; 0

RETRASO PM; 4

En 2018 aumentaron las derivaciones al ESMIJ por sospecha de TEA. En cambio, el
numero de pacientes no identificados en AP o AE, ha disminuido.
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El porcentaje de confirmaciéon fue de 66,7% en 2013 y
41,7% en 2018. Ha disminuido de modo significativo. El
tiempo medio en realizar el diagnéstico ha disminuido:
199,4 dias en 2013 y 147,1 en 2018.

El nimero de valoraciones por sospecha de TEA en el
ESMIJ estda aumentando y las derivaciones son cada vez a
edades mas tempranas. El tiempo medio para realizar el
diagnéstico ha disminuido. Hay una inflacién de la
sospecha diagndstica en Atencién Primaria. La
introduccién del DSM-5 ha supuesto un aumento de
pacientes con dificultades relevantes en comunicacién e
interaccién social que no cumplen criterios de TEA.

A nivel institucional seria deseable contar con un
programas de atencion multidisciplinaria orientados a la
mejoria en el diagndstico precoz e intervencion en nifios
con TEA. El sistema publico de salud deberia disponer
programas de tratamiento intensivo de los que se
pudieran beneficiar todos los nifios y adolescentes con
dificultades relevantes en comunicacién e interaccidn
social.




