ESTADG DE SANTA CATARING

SECRETARIA DE ESTADO DA SALDE ]
SUPERINTENDEMCIA DF ATENCAD A SAUDE

DARETOHRIA DE ATENCAD ESPECIALIZADA

GEREMCIA DE HARILITACDES E REDES DE ATENCAD
AREA TECNICA DA SAUDE DA PESSOA COM DEFICENCLA

ENCAMINHAMENTO PARA O SERVIGO DE DEFICIENCIA INTELECTUAL
E TRANSTORNO DO ESPECTRO DO AUTISMO (AVALIAGAO E REABILITAGAO)

Nome:

CNS/CPF: DN:

O usuario devera ser encaminhado para o Servico de Deficiéncia Intelectual e Transtorno do Espectro do Autismo (DI/

TEA) quando houver suspeita ou diagndstico de DI/TEA.

1.

Assinale o motivo do encaminhamento:

() Suspeita de DI/TEA

( ) Diagnostico confirmado de DI/TEA

() Atraso Global do desenvolvimento

2. DESCRIGAO DO QUADRO ATUAL:

Idade de inicio do quadro:

Alteracoes de: ( )linguagem ( )sono ( )alimentagdo ( )comportamento ( )higiene pessoal ( ) socializagdo

Descreva: evolugdo dos sintomas, dismorfias, etc:

Histérico de transtornos ou interna¢ées psiquiatricas atuais e/ou passados do paciente ou familiares:

( YNAO ( )SIM:

Tratamento em uso ou ja realizado para a condicao (se medicamentos, quais estdo sendo ou foram utilizados, com dose

e posologia e por quanto tempo):

Terapias/Tratamentos atuais: ( )psicoélogo ( )fonoaudidlogo ( )fisioterapeuta (' )neurologista/psiquiatra

Descreva: Histdria familiar de TEA/deficiéncia intelectual ou pais consanguineos:

Exames auditivos realizados: () TAN ( )PEATE ( )Audiometria resultado:

Comorbidades: ( )TDAH ( ) Ep. depressivo atual () T. ansiedade atual

( )doengas neurologicas (  )doenca somatica:



(' )outros:

3. RESULTADO DOS INSTRUMENTOS DA CADERNETA DE SAUDE DA CRIANCA:

Atraso nos marcos do desenvolvimento: Data da aplicagdo:

( )NAO ( )SIM

Quais?

(

Instrumento de Avaliacao do Desenvolvimento Integral da Crianca (Ministério Saude, 2024):

) Provavel Atraso do Desenvolvimento () Alerta para o Desenvolvimento

() Desenvolvimento adequado

Escala M-CHAT-R (Preencher somente para pacientes entre 16 a 30 meses de idade)*

Pontuagdo Total Escala M-CHAT-R 16 e/ou 18m: Data da aplicagéo escala:

() Baixo risco: entre 0-2 () Risco médio: entre 3-7 () Risco elevado: entre 8-20
Pontuagéo Total Escala M-CHAT-R 30 m: Data da aplicag@o escala:
() Baixo risco: entre 0-2 () Risco médio: entre 3-7 () Risco elevado: entre 8-20

*Lei Federal N° 13.438/2017 tornou obrigatorio que toda a crianga seja triada entre 18-24 meses para o TEA, mesmo que tenha sinais clinicos e evidentes deste

diagndstico ou de outros atrasos do desenvolvimento.

Outro instrumento de rastreio (resultado):

4. VIGILANCIA NO AMBIENTE ESCOLAR para usuarios matriculados (anexar relatério da escola/creche)

DATA:

Assinatura do médico

Este encaminhamento devera ser preenchido por médico para encaminhamento para o Servico Especia-
lizado em DI/TEA de referéncia do usuario, acompanhado dos seguintes documentos: copia de carteira
de identidade/CPF, comprovante de residéncia, Cartao Nacional de Saude, atestado de frequéncia esco-
lar para estudantes.




Orientagoes:

Todo o contato com a crianga deve ser visto como um momento interventivo, de

avalicdo e acompanhamento de seu desenvolvimento.

As medidas de estimulacao, mediante a deteccao de auséncia de algum marco
no desenvolvimento, devem ser tomadas imediatamente pela equipe, ja na
atencéo primaria, uma vez que a INTERVENGAO PRECOCE e oportuna oferece
um melhor desfecho para a crianga, independentemente de confirmagéao

diagnostica na Atencao Especializada

Recomenda-se que formalmente toda a crianca seja submetida a uma triagem
para o TEA na consulta de 18 meses, através da aplicacdo da escala M-CHAT-R,
mesmo naquelas que ndo estao sob suspeita diagnostica de TEA ou outros
transtornos, desvios e atrasos do desenvolvimento. O teste pode ser repetido
em intervalos regulares de tempo ou quando houver duvida. Em casos
suspeitos, a aplicagao da M-CHAT-R deve ser antecipada para uma consulta com
16 meses de idade. Sugere-se que o agendamento seja realizado no momento

da vacinagao da crianga com 15 meses de idade.

IMPORTANTE! Para mais informagdes, leia as Linha de Cuidado do Transtorno o Espectro

Autista da Crianca, Diretrizes de Estimulagdo Precoce — criangas de zero a 3 anos com atraso do
desenvolvimento neuropsicomotor, Diretrizes - Atengéo a Reabilitagdo da Pessoa com Transtornos
do Espectro do Autismo, Linha de Cuidado para a atengéo as pessoas com Transtornos do Espec-
tro do Autismo e suas Familias na Rede de Atencio Psicossocial do Sistema Unico de Satide.



https://linhasdecuidado.saude.gov.br/portal/transtorno-do-espectro-autista/
https://linhasdecuidado.saude.gov.br/portal/transtorno-do-espectro-autista/
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-pessoa-com-deficiencia/publicacoes/diretrizes-de-estimulacao-precoce-criancas-de-zero-a-3-anos-com-atraso-no-desenvolvimento-neuropsicomotorpdf/view
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-pessoa-com-deficiencia/publicacoes/diretrizes-de-estimulacao-precoce-criancas-de-zero-a-3-anos-com-atraso-no-desenvolvimento-neuropsicomotorpdf/view
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-pessoa-com-deficiencia/publicacoes/diretrizes-de-atencao-a-reabilitacao-da-pessoa-com-transtornos-do-espectro-do-autismo.pdf/view
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-pessoa-com-deficiencia/publicacoes/diretrizes-de-atencao-a-reabilitacao-da-pessoa-com-transtornos-do-espectro-do-autismo.pdf/view
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/linha_cuidado_atencao_pessoas_transtorno.pdf
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/linha_cuidado_atencao_pessoas_transtorno.pdf
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