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Introduccion Material y Metodos

Segln estudios recientes la condicién de recién nacido Estudio longitudinal prospectivo multicéntrico de una cohorte de 114
pretérmino (RNPT) aumenta significativamente el riesgo a nifios RNPT de entre 23 y 32 semanas de gestacion. Reclutados a
desarrollar un trastorno de neurodesarrollo [1,2,3]. través de los servicios de neonatologia del Hospital Sant Joan de Déu

Barcelona (HSJD) y Hospital Clinic de Barcelona (HCM).
La prevalencia estudiada para el Trastorno del Espectro del

Autismo (TEA) en poblacién prematura se ha situado en el 6-7%
[4], aumenta de forma lineal cuanto menor es el tiempo el IR Nifiosinifiasien(edadigestacionallentrel23ly;s2
; X inclusién Semanas de gestacién.
gestacional del prematuro, llegando a una prevalencia del 20%
en prematuros extremos [5]. Sin embargo, la prevalencia del *  Patologia cerebral pre-post natal
.. . et . .2 Criterios ¢ Cardiopatia congénita
T_EA en pOb|aClO,Jr1 global, segun la tltima pUbllcaCIOIldEI CD_C se exclusion ¢ Sospecha o confirmacién sindrome genético
sitia en el 2,3%% o 1 caso detectado por cada 44 nifios nacidos +  Barrera idiomatica
[6], lo que situa a la poblacién de prematuridad como un grupo
de riesgo para un diagndstico de TEA.

N=114

CRONOGRAMA DE LAS EVALUACIONES ESTUDIO PREDECIR
Objetivo

» presentar los datos asociados a los riesgos de TEA
detectados a la edad de 8, 18 y 24 meses en 114 nifios y
nifias RNPT de edad gestacional entre 23y 32.

Resultados

En base a los datos de las distintas pruebas y evaluaciones de seguimiento de la cohorte. De un total de 114 nifios/as estudiados, con una
prematuridad comprendida entre los 23 y 32 semanas de gestacion, vemos diferencias en los porcentajes de riesgo hallados segun la edad
de evaluacion.

No detectamos un grupo de riesgo a la edad de 8 meses. A la edad de 18 meses INCIDENCIA DETECTADA RIESGO TEA

podemos detectamos un 8,77% de casos de riesgo TEA que aumente al 11,96% a los
24 meses.

877%

En este momento, el proyecto esta realizando las evaluaciones de los 36 meses de
seguimiento, donde se realiza un ADOS-2 en todos los casos de riesgo detectados y se
realiza una coordinacidn con el equipo clinico responsable para la confirmacién del
diagndstica. -

8 MESES 18 MESES 24 MESES
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Discusion
Los datos presentados en relacién a los porcentajes de riesgo de TEA encontrado se ajustan a los citados en otros estudios previos [8],
contribuyendo con ello a reforzar el riesgo de la condicidn de prematuridad extrema. Estos resultados pueden ayudar a establecer mejores
circuitos de deteccidon y atencién temprana en poblacidon considerada de alto riesgo para TEA, TDL y otros trastornos del

neurodesarrollo. En siguientes anadlisis, una vez completada el seguimiento de los 36 meses, esperamos contar con datos longitudinales
que pueda caracterizar las trayectorias de desarrollo de la cohorte de prematuros de nuestro estudio.
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