Critérios de diagnostico do autismo do DSM-5

A,

o

Deficits persistentes na comunicagdo social & na interagdo social em maltiplos contextos,
conforme manifestado pelo que segue, atualmente ou por histdria prévia (os exemplos sdo
apenas ilustrativos, e ndo exaustivos; ver o texto):

1. Deficits na reciprocidade socioemocional, variando, por exemplo, de abordagem social
anormal e dificuldade para estabelecer uma conversa normal a compartilhamento
reduzido de interesses, emogdes ou afeto, a dificuldade para iniciar ou responder a
interagdes sociais.

2. Déficits nos comportamentos comunicatives nao verbais usados para interagao social,
variando, por exemplo, de comunicagdo wverbal e ndo verbal pouco integrada a
anormalidade no contato visual e linguagem corporal ou déficits na compreensio € uso
gestos, a auséncia total de expressdes faciais € comunicagao nao verbal.

3. Deficits para desenvolver, manter e compreender relacionamentos, variando, por
exemplo, de dificuldade em ajustar o comportamento para se adequar a contextos sociais
diversos a dificuldade em compartilhar brincadeiras imaginativas ou em fazer amigos, a
auséncia de interesse por pares.

Especificar a gravidade atual:

A gravidade baseia-se em prejuizos na comunicagio social e em padrdes de comportamento
restritos e repetitivos (ver Tabela 2).

Padries restritos e repetitivos de comportamento, interesses ow atividades, conforme

manifestado por pelo menos dois dos seguintes, atualmente ou por historia prévia (os

exemplos sdo apenas ilustrativos, e nao exaustivos; ver o texto):

1. Movimentos motores, uso de objetos ou fala estereotipados ou repetitivos (p. ex.,
estereoti- pias motoras simples, alinhar brinquedos ou girar objetos, ecolalia, frases
idiossincraticas).

2. Insisténcia nas mesmas coisas, adesdo inflexivel a rotinas ou padroes ritualizados de
comportamento verbal ou ndao verbal (p. ex., sofrimento extremo em relagdo a pequenas
mudangas, dificuldades com transigoes, padroes rigidos de pensamento, rituais de
saudagio, necessidade de fazer o mesmo caminho ou ingerir o2 mesmos alimentos
diariamente).

3. Interesses fixos e altamente restritos que s3o0 anormais em intensidade ou foco (p. ex..
forte apego a ou preccupagio com objetos incomuns, interesses excessivamente
circunscritos ou perseverativos).

4. Hiper ou hiporreatividade a estimulos sensoriais ou interesse incomum por aspectos
sensoriais do ambiente (p. ex., indiferenga aparente a dortemperatura, reagao contraria a
sons ou texturas especificas, cheirar ou tocar objetos de forma excessiva, fascinagio
visual por luzes ou movimento).

Especificar a gravidade atual:

A gravidade baseia-se em prejuizos na comunicagio social e em padroes restritos ou
repetitivos de comportamento (ver Tabela 2).
Os sintomas devem estar presentes precocemente no periode do desenvolvimento (mas
podem ndc se tornar plenamente manifestos até que as demandas szociais excedam as
capacidades limitadas ou podem ser mascarados por estratégias aprendidas mais tarde na
vida).
Os sintomas causam prejuizo clinicamente significativo no  funcionamento  social,
profissional ou em outras areas importantes da vida do individuo no presente.



dade de transtorno do espectro autista e deficiéncia intelectual, a comunicagio social deve
estar abaixo do esperado para o nivel geral do desenvolvimento.
Hota: Individuos com wum diagnostico do DSM-IV bem estabelecido de transtorno autista,
transtorno de Asperger ou transtorno global do desenvolvimento sem outra especificagio devem
receber o diagnostico de transtorno do espectro autista. Individuos com déficits acentuados na
comunicagio social, cujos sintomas, porém, ndo atendam, de outra forma, critérios de transtorno

do espectro autista, devem ser avaliados em relagdo a transtorno da comunicagdo social
{pragmatica).

Especifique, se:

e Com catatonia

¢ Associada a uma patologia médica ou genética conhecida ou a um fator ambiental



