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¿Qué debería saber el médico 
de familia sobre...?

luación de la conducta motora, del desarrollo del lenguaje, 
de los sentidos y de la conducta social. Resulta más sencillo 
detectar un retraso motor; en cambio, el resto de áreas con 
retraso o regresión pueden pasar más inadvertidas, o bien 
hay una tendencia a normalizar y a remitir a la variabilidad 
de la evolución de cada niño. 

La incidencia no ha aumentado tanto como parece. Mu-
chos casos que antes pasaban inadvertidos, ahora se diag-
nostican por una mayor sensibilidad en médicos y familias; 
el diagnóstico es cada vez más precoz, y más niños son ya 
derivados en edad preescolar a los centros de estimulación.

El diagnóstico de los casos más graves suele ser más sen-
cillo, pero no hay que olvidar que hay datos muy sutiles que 
a veces solo las familias son capaces de detectar. De alguna 
manera, puede suceder igual que ocurre en los mayores 
cuando desarrollan alzhéimer. Muchas veces los datos ini-
ciales pueden ser solo sospechados por los padres.

Independiente de cómo puede desarrollarse cada niño, 
existe una serie de signos y síntomas a los que debemos 
prestar atención y que nos deben poner en alerta respecto al 

Los trastornos del espectro autista (TEA) se definen co-
mo un conjunto de trastornos del desarrollo, de inicio en 

la infancia, en que coexisten las siguientes manifestaciones: 

cualitativo de la relación social, 
comunicación verbal,

falta de flexibilidad
repertorio restringido de intere-

ses y conductas. 

Se manifiestan en las primeras etapas de la vida del niño, 
habitualmente antes de los 3 años. En los últimos años ha 
aumentado la prevalencia del trastorno; aunque no se cuenta 
con estudios poblacionales ni censos oficiales, las estimacio-
nes dejan entrever la magnitud de la realidad que vive una 
parte importante de la población, y se estima que los TEA, 
en todo su espectro y desde los casos más leves a los más 
graves, afecta a uno de cada 100 nacimientos en España1.

Uno de los aspectos que se evalúan en el seguimiento del 
niño sano es su desarrollo psicomotor, el cual incluye la eva-
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Puntos clave

● Los trastornos del espectro autista son cada vez más 

prevalentes, por la detección más precoz y sensibilidad 

mayor de los médicos y las familias.

● Incluyen un amplio espectro de síntomas muy variables  

en cada paciente.

● Los TEA presentan dificultades en el desarrollo del área del 

lenguaje, comunicación, juego e intereses restringidos.

● Cuando son detectados, se les debe remitir a un 

especialista en neurología infantil para su valoración  

y a un centro de atención precoz para su tratamiento.

● Un diagnóstico precoz y un tratamiento temprano mejoran  

el pronóstico y la calidad de vida del niño y su familia.

● El test M-Chat es un instrumento muy fiable para  

la detección del TEA en niños de 18 meses.
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desarrollo de un niño, porque un diagnóstico precoz y por 
tanto un tratamiento temprano pueden condicionar la evolu-
ción del proceso, sin olvidar que tiene un componente gené-
tico y el riesgo para una familia que ya tiene un hijo autista 
de tener otro hijo con la misma enfermedad es 20 veces su-
perior a la población general2.

La gravedad, la forma y la edad de aparición de cada uno 
de los síntomas varía de un individuo a otro. Así, ningún in-
dividuo con TEA es igual a otro en cuanto a comportamien-
to o características.

-
portamiento del niño que indican la necesidad de una eva-

hace gestos como señalar o decir adiós con la mano a los  
12 meses; no dice palabras sencillas a los 18 meses; no dice 
frases espontáneas de dos palabras, que no sean ecolalias ni 
repetitivas, a los 24 meses. Además, a cualquier edad, cual-
quier pérdida de habilidades o lenguaje, o a nivel social.

Debemos valorar de forma más específica en relación con 
la edad y nivel de desarrollo del niño. Cualquiera de estos 
signos o síntomas aisladamente no indican TEA, pero nos 
deben alertar y por ello es fundamental remitir al niño para 
una valoración por parte de un especialista3. 

Por edades, estos son los signos que debemos vigilar. 
Cualquier síntoma se puede presentar en edades previas.

Signos de alerta de 6 a 12 meses:

inadecuada.

brazos cuando va a ser cogido.

Signos de alerta de 12 a 18 meses:

los oídos.

tras).

aplaudir, besos.
-

sara con el adulto.

Signos de alerta de 18 a 24 meses:
-

declarativos).

expresivo.
-

vas de juego, como alinear objetos en fila, abrir y cerrar, en-
cender y apagar.

juega a cocinitas, a arreglar un coche,…

no.

Signos de alerta en mayores de 24 meses:

– Regresión del lenguaje ya adquirido.
– Jerga sin valor comunicativo. Palabras inventadas.
– Escaso nivel de comprensión.
– Lenguaje repetitivo.

– A veces hace demandas a los adultos, pero no atiende a 
las que le hacen a él.

– Inusual apego a determinados objetos.
– Ausencia de juego imaginativo.
– Alinea o clasifica los juguetes.

Patrones de conducta e intereses restringidos y repeti-
tivos:

-
jetos.

compulsivo).

que se hacen repetidamente; por ejemplo, balanceo, aleteo) 
y manierismos.

A partir de esta edad son niños con trastornos más leves, 
como en el síndrome de Asperger, que puede pasar desaper-
cibido en las etapas anteriores4.
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