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Summary: 
 
Early identification and diagnosis of autism spectrum disorder (ASD) is necessary to 
promote access to early treatment, a critical factor in optimizing children’s lifetime 
outcomes [1]. And yet, diagnosis is often late, delaying interventions to a time in which 
symptoms have aggravated and communication skills already show impairing differences 
[2]. This review illustrates progress in developmental social neuroscience that shows 
promise in generating novel tools for objective and cost-effective early diagnosis of ASD. 
We focus on research of social visual engagement [3,4], which is the way infants and 
toddlers look at and learn from their social environment. Moment-by-moment 
quantification of social visual engagement is yielding measures that are beginning to 
approximate best-practice procedures used by experienced clinicians in the assessment 
of young children [1]. This progress and potential solutions have public health importance 
because experienced clinicians are limited in number, and specialized clinical assessment 
services tend to be lengthy, costly, and plagued by extended wait time, all of which 
contributing to limited access, particularly in the case of low-resource families. The 
research reviewed here illustrates a wider effort to advance biomarker-based 
measurements intended to develop better and more efficient tools and procedures for 
screening, diagnosing and monitoring treatment response in children with ASD [5]. The 
advent of such tools could increase access to early diagnostic services and promote 
efficiencies in early treatment delivery, with the ultimate goal of ensuring that children 
with ASD are afforded the services they need to thrive.  
 
Resumen: 
 
La identificación y el diagnóstico tempranos del trastorno del espectro autista (TEA) son 
necesarios para promover el acceso al tratamiento temprano, un factor crítico para 
optimizar los resultados de por vida de los niños [1]. Y, sin embargo, el diagnóstico suele 
ser tardío, lo que retrasa las intervenciones hasta un momento en el que los síntomas se 
han agravado y las habilidades de comunicación ya muestran diferencias perjudiciales [2]. 
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Esta revisión ilustra el progreso en la neurociencia social del desarrollo que se muestra 
prometedora en la generación de herramientas novedosas para el diagnóstico temprano 
objetivo y rentable de los TEA. Nos enfocamos en la investigación del compromiso visual 
social [3,4], que es la forma en que los bebés y los niños pequeños miran y aprenden de 
su entorno social. La cuantificación momento a momento del compromiso social visual 
está generando medidas que comienzan a aproximarse a los procedimientos de mejores 
prácticas utilizados por médicos experimentados en la evaluación de niños pequeños [1]. 
Este progreso y las posibles soluciones tienen importancia para la salud pública porque 
los médicos con experiencia son limitados en número y los servicios de evaluación clínica 
especializados tienden a ser largos, costosos y están plagados de tiempo de espera 
prolongado, todo lo cual contribuye a un acceso limitado, particularmente en el caso de 
baja -familias de recursos. La investigación revisada aquí ilustra un esfuerzo más amplio 
para avanzar en las mediciones basadas en biomarcadores destinadas a desarrollar 
herramientas y procedimientos mejores y más eficientes para la detección, el diagnóstico 
y el seguimiento de la respuesta al tratamiento en niños con TEA [5]. El advenimiento de 
tales herramientas podría aumentar el acceso a los servicios de diagnóstico temprano y 
promover la eficiencia en la entrega del tratamiento temprano, con el objetivo final de 
garantizar que los niños con TEA reciban los servicios que necesitan para prosperar. 
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