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RESUMEN

El autismo es un trastorno del desarrollo que comienza antes de los tres afios
de edad y persiste durante toda la vida. La importancia de la deteccién precoz
de los nifios con Trastornos del Espectro Autista (TEA) impacta positivamente
en la calidad de vida del paciente y su familia. No se conoce con exactitud la
prevalencia de TEA. Segtin la OMS en las Américas es de de 34-90/10.000. En
Argentina no se tienen datos al respecto. Esta informacién es primordial para
establecer propuestas de Salud Publica que permitan intervenciones
oportunas. Un grupo de investigadores multidisciplinario de la Universidad
Nacional del Litoral, realizé una investigaciéon para determinar la prevalencia
de TEA en nifios pequerios en la ciudad de Santa Fe, siendo objetivo de este
trabajo informar este resultado. Se decidi6 como modalidad desarrollar un
muestreo estratificado con afijacion proporcional. Se evaluaron 512 nifios de
18 a 36 meses de edad resultando una prevalencia temprana estimada de 78
cada 10000 o 0.0078, valor que se encuentra dentro del rango dado por la
OMS para las Américas.
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ABSTRACT
Autism is a psychomotor developmental disorder that begins before three
years of age and persists throughout life. The importance of the early
detection of children with Autistic Spectrum Disorders (ASD) has a positive
impact on the quality of life of the patient and his / her family. The
prevalence of ASD is not known accurately. According to WHO in the
Americas it is 34-90/10,000. In Argentina, no data are available. This
information is essential to establish public health proposals that allow timely
interventions. A multidisciplinary group of researchers from the Universidad
Nacional del Litoral conducted an investigation to determine the prevalence
of ASD in small children in the city of Santa Fe, the objective of this work is to
report this result. A stratified sampling with proportional affixation was
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performed. 512 children aged 18-36 months were evaluated, resulting in an
estimated early prevalence of 1 in 128, which is within the range given by
WHO for the Americas.
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INTRODUCCION

El autismo y los trastornos del espectro autista (TEA), son un conjunto de
compromisos del neurodesarrollo caracterizados por: afectacion de la
comunicacion verbal y no verbal, alteracién de la interaccién social,
actividades estereotipadas e intereses restringidos. La identificacién temprana
y su diagnéstico facilitan entre otras cosas, una educacién efectiva, mejoran el
comportamiento de los nifios, reducen el stress familiar, mejoran el acceso a la
educaciéon y la calidad de vida individual y familiar.

La determinacién de la prevalencia de TEA resulta en la actualidad motivo de
controversia. Segin la OMS en las Américas es de de 34-90/10.000. Un
estudio en el Reino Unido (Baron-Cohen, 2009) basado en una muestra de una
poblacién escolar, informé una prevalencia de TEA en 1 de cada 64 sujetos. La
discusién hoy en dia es su pronunciado aumento pasando de una prevalencia
de 10 por cada 10.000 individuos con TEA a una prevalencia de 110 por cada
10.000 (Lawton, 2005; Matson & Kozlowski, 2011). Esta situacién produjo un
intenso debate respecto a las razones por las cuales se estan registrando cada
vez mas casos de TEA en la poblacién. Posibles respuestas podrian ser el
cambio de los criterios diagnosticos, los diferentes criterios metodolégicos de
las investigaciones entre otros (Hansen, 2015). En Argentina no existen datos
respecto a la prevalencia de TEA en nifios pequefios, menos aun en la ciudad
de Santa Fe. Ante esta situacion, un grupo de investigadores
multidisciplinario de la Universidad Nacional del Litoral (UNL), llevé
adelante un proyecto de investigaciéon en el marco de una linea propia que
esta Universidad posee (CAI+D 2011), con el fin de determinar la prevalencia
de TEA en nifios pequefios en la ciudad de Santa Fe que es el objetivo de este
trabajo.

METODOLOGIA
Determinacién del tamafio de la muestra.- La poblacién estudiada fue nifios
de 18 a 36 meses de edad. Se consideraron datos censales del 2010 que fueron
actualizados al 2014 por el Observatorio Social de la UNL. La ciudad de Santa
Fe se encuentra dividida en fracciones y radios censales (Instituto Provincial
de Estadisticas y Censos de Santa Fe), que se ubicaron geograficamente en el
mapa de dicha ciudad y a ellos se les superpusieron los distritos en los que el
ejido urbano esta dividido por el Gobierno de la Ciudad (Figura 1). La
poblacién a estudiar resulté N = 17.656 nifios. El tamafio de la muestra (n) se
calcul6 mediante la aplicaciéon de la férmula para poblaciones infinitas
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2~ A
z, p(1-
n= % que luego se corrigié con un coeficiente para poblacién finita
(como lo es la ciudad de Santa Fe) resultando, finalmente, n=512 nifios
(Cochran, 1977;), p es la prevalencia esperada, zq es el percentil 95 de una

distribucién normal y d, la precisién deseada, en funcién de un error de
estimacion elegido de 0,008. Se consider6 un valor de 0,0085 como prevalencia
esperada, resultante del promedio de los valores de prevalencia de US.A.y
U. K (Barnard et.al, 2001) dado que en la ciudad de Santa Fe no existen
registros de prevalencia de autismo. Se realiz6 un muestreo estratificado
distribuyéndose la muestra total en cada estrato mediante afijacion
proporcional al tamarfio poblacional (Scheaffer et.al, 2006).

Republica Argentina
Prov. de Santa Fe

Ciudad de Santa Fe

Figura 1. Mapa de ubicacion la ciudad de Santa Fe y sus distritos (estratos) en la
provincia de Santa Fe en la Republica Argentina.

Trabajo en terreno: Vigilancia del desarrollo y screening para TEA.-
Especialistas médicos valoraron a cada nifio de la muestra inicialmente con
dos escalas: Manual de Vigilancia para el Desarrollo bajo la Modalidad
Atencioén Integral de Enfermedades Prevalentes en la Infancia (AIEPI) y la
Haizea-LLevant. Identificaron a aquellos que presentaron riesgo de algin
compromiso en su desarrollo psicomotor. Los padres de los nifios en riesgo
completaron el cuestionario M-CHAT, como método de screening para
autismo o TEA. Finalmente los nifios que presentaron resultados
desfavorables fueron evaluados por un Neuropediatra en los aspectos clinicos
y escalas especificas para diagnéstico de autismo o TEA (Canal et.al, 2010;
OPS, 2011; Lord et.al, 2012).

La evaluacion de los nifios que integran la muestra comenzé en mayo de 2014
y finaliz6 en marzo de 2017. Se evaluaron todos los nifios que se presentaron
voluntariamente en los diferentes sitios de muestreo.

Aspectos éticos.- El protocolo de estudio fue presentado ante las autoridades
de la Secretaria de Ciencia y Técnica y ante el Comité de Etica de la misma
Facultad de Ciencias Médicas. Se elaboré un exhaustivo consentimiento
informado donde se detallé a los padres de los nifios participantes del
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proyecto los objetivos del mismo y las actividades que los investigadores
encargados de la evaluacion de los nifios llevarian a cabo. Conjuntamente se
aclaré a los padres que ninguna de las actividades implicaria riesgo o método
invasivo alguno para sus hijos. Se les notificé que toda la informacion seria
resguardada, confidencial y que no existiria erogacién alguna por parte de los
nifios o sus familias.

RESULTADOS Y DISCUSION

De los 512 nifios evaluados el 45% fueron nifias. Edad promedio de 27.7
meses * 6.2. De ellos, 60 se consideraron en “riesgo”. De éstos, resultaron 7
sospechosos, de los cuales, luego de la evaluacién clinica, 4 fueron positivos
para TEA, especificamente 3 nifios tuvieron el diagnoéstico de Autismo y 1 fue
diagnosticado como Espectro Autista. Todos de sexo masculino. El valor
estimado de prevalencia de TEA en nifios de 18 a 36 meses de edad fue 0,0078
con una varianza de 0,000015, esto equivale a 1 nifio con TEA por cada 128 o,
lo que es lo mismo que 78 nifios cada 10.000, valor que se encuentra dentro
del rango dado por la OMS para las Américas, si bien es mayor que el
reportado por Barén Cohen (2009) en el Reino Unido (1 cada 64). También es
mayor que el valor de prevalencia informado por Fortea Sevilla et.al (2013), en
el estudio realizado en nifios de 18 a 36 meses de edad en la provincia de Las
Palmas, Espafia, que fue de 0,0061. Por otra parte, estos ultimos hallaron un
ratio por sexo de 6 nifas por cada cinco nifos, resultado que no coincide con
esta investigaciéon donde sélo se detectaron varones, resultado éste que se
parece mas a lo que se conoce acerca de que los TEA afectan mayormente a la
poblacién masculina en una proporciéon de 4 a 1 (Anderson ef.al, 2013).

CONCLUSIONES

Los resultados obtenidos en esta investigacion son los primeros de su tipo en
nuestro pais, por tal motivo no es posible compararlos con otros de
Argentina. La similitud de nuestros resultados con los publicados en otros
paises, por ejemplo USA, nos permite pensar que el método de investigacion
fue el adecuado.

Seria conveniente que este trabajo se considere como motivador para la
realizacién de estudios similares en otras provincias de Argentina a los
efectos de tener una visiéon completa de la prevalencia temprana de TEA en
nuestro pais.
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