Chestionar de Screening Autism

Elaborat si validat de catre Comisia de Psihiatrie si psihiatrie pediatrica a Ministerului
Sanatatii din Romania.

Varsta de debut a screening-ului recomandata de Center for Disease Control este 9 luni.
Reevaluari/ evaluari sunt indicate la 18 luni, 24 sau 30 de luni.

Evaluari precoce sau aditionale sunt recomandate pentru copiii cu risc crescut prin
prematuritate, greutate mica la nastere sau alte motive.

intrebari adresate parintelui Da Nu | Uneori
Copilul dvs va priveste in ochi cand vorbiti cu el? 0 2 1
V-ati gandit ca nu aude normal? 2 0 1
Copilul dvs este dificil lLa mancare?/ Pare lipsit de apetit? 2 0 1
Intinde mainile s& fie luat in brate? 0 2 1
Se opune cand este luat in brate de dvs? 2 0 1
Participa la jocul “cucu-bau”? 0 2 1
Zambeste cand dvs i zambiti? —intrebare inlocuita la 24 luni 0 2 1
cuintrebarea:
Foloseste cuvantul “mama” cand va striga?
Poate sa stea singur in patut cand este treaz? 2 0 1
Reactioneaza intotdeauna cand este strigat pe nume? intoarce 0 2 1
capul cand este strigat?
Observatiile medicului de familie
Evita privirea directa/ Nu sustine contactul vizual 1 0 -
Evidenta lipsa de interes pentru persoane 1 0 -
Dupa 24 de luni: Stereotipii motorii (flutura méainile, topaie, 1 0 -
merge pe varfuri, se invarte in jurul propriei axe, posturi
inadecvate, etc.)
Scor Interpretare Atitudine
0-6 Risc minim Nu este necesara monitorizarea ulterioara
7-9 Risc mediu Reevaluare peste 3 luni
10-18 Risc sever Trimitere catre medicul specialist psihiatrie pediatrica
/ neuropsihiatrie pediatrica
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