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Dispõe sobre a aplicação do questionário M-CHAT (Modified Checklist for Autism in Toddlers) pelas Unidades de Saúde para rastreamento de sinais precoces de autismo.


Art. 1º As Unidades de Saúde públicas e privadas do município do Recife ficam obrigadas a aplicar, durante o atendimento médico, o questionário M-CHAT (Modified Checklist for Autism in Toddlers) para rastreamento de sinais precoces de autismo em crianças com idade entre 16 (dezesseis) e 30 (trinta) meses. 

Parágrafo único. O questionário a que se refere o caput é o constante no Anexo Único desta Lei.

Art. 2º O Poder Executivo a regulamentará esta Lei no que couber.

Art. 3º Esta Lei entra em vigor na data de sua publicação oficial.

Câmara Municipal do Recife, 18 de Maio de 2021.


Câmara Municipal do Recife, 18 de maio de 2021.

__________________________
Doduel Varela
Vereador











ANEXO ÚNICO

Versão do M-CHAT em português¹

Preencha as questões a seguir referentes às atitudes e comportamentos do seu filho (a). Procure responder de forma precisa a todas as perguntas feitas. 
Caso o comportamento seja raro (ex.: você só observou uma ou duas vezes), por favor, responda como se seu filho não tivesse o comportamento. 

1. Seu filho gosta de se balançar, de pular no seu joelho etc.? 
2. Seu filho tem interesse por outras crianças? 
3. Seu filho gosta de subir em coisas, como escadas ou móveis? 
4. Seu filho gosta de brincar de esconder e mostrar o rosto ou de esconde-esconde? 
5. Seu filho já brincou de “faz de conta”, como, por exemplo, fazer de conta que está falando no telefone ou que está cuidando da boneca ou qualquer outra brincadeira de “faz de conta”? 
6. Seu filho já usou o dedo indicador dele para apontar para pedir alguma coisa? 
7. Seu filho já usou o dedo indicador dele para apontar para indicar interesse em algo? 
8. Seu filho consegue brincar de forma correta com brinquedos pequenos (ex.: carros ou blocos) sem apenas colocar na boca, remexer no brinquedo ou deixar o brinquedo cair?
9. O seu filho alguma vez trouxe objetos para você (pais) para lhe mostrar este objeto?
10. O seu filho olha para você no olho por mais de um segundo ou dois? 
11. O seu filho já pareceu muito sensível ao barulho (ex.: tapando os ouvidos)? 
12. O seu filho sorri em resposta ao seu rosto ou ao seu sorriso? 
13. O seu filho imita você (ex.: você faz expressões/caretas e seu filho imita)? 
14. O seu filho responde quando você o chama pelo nome? 
15. Se você aponta um brinquedo do outro lado do cômodo, o seu filho olha para ele? 
16. Seu filho já sabe andar? 
17. O seu filho olha para coisas que você está olhando? 
18. O seu filho faz movimentos estranhos com os dedos perto do rosto dele? 
19. O seu filho tenta atrair a sua atenção para a atividade dele? 
20. Você alguma vez já se perguntou se seu filho é surdo? 
21. O seu filho entende o que as pessoas dizem? 


22. O seu filho às vezes fica aéreo, “olhando para o nada” ou caminhando sem direção definida? 


23. O seu filho olha para o seu rosto para conferir a sua reação quando vê algo estranho?

          O M-CHAT é validado para rastreamento de risco para TEA e deve ser aplicado em crianças com idades entre 16 e 30 meses. As respostas às perguntas devem ser “sim” ou “não”. 
          Cada resposta vale 1 ponto, de modo que a pontuação final varia de 0 a 23 e o escore total é calculado a partir da soma dos pontos. 
Se a pessoa obtiver mais de 3 pontos oriundos de quaisquer dos itens, ela é considerada em risco para autismo. 
          Se obtiver 2 pontos derivados de itens críticos (que são as questões 2, 7, 9, 13, 14 e 15) também é considerada em risco para autismo. 
As respostas pontuadas com “não” são: 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 12, 13, 14, 15, 16, 17, 19, 21 e 23. 
          As respostas pontuadas com “sim” são: 11, 18, 20, 22. 


Extraído de: LOSAPIO, M. F.; PONDÉ, M. P. Tradução para o português da escala M-Chat para rastreamento precoce de autismo. Rev. Psiquiatr., Rio Grande do Sul, v. 30, n. 3, p.221,2008. 

¹ Brasil. Ministério da Saúde. Secretaria de Atenção à Saúde. Departamento de Ações Programáticas Estratégicas. Diretrizes de Atenção à Reabilitação da Pessoa com Transtornos do Espectro do Autismo (TEA) / Ministério da Saúde, Secretaria de Atenção à Saúde, Departamento de Ações Programáticas Estratégicas. – Brasília: Ministério da Saúde, 2014.











JUSTIFICATIVA

Estima-se que existam no Brasil cerca de dois milhões de pessoas portadoras de Transtorno do Espectro Autista (TEA). A Organização Mundial da Saúde informa que, no mundo, uma em cada 160 crianças apresenta o problema. Entretanto, com o aperfeiçoamento de técnicas de diagnóstico e de notificação, os números tendem a crescer.

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) engloba diferentes condições marcadas por perturbações do desenvolvimento neurológico com três características fundamentais, que podem manifestar-se em conjunto ou isoladamente. São elas: dificuldade de comunicação por deficiência no domínio da linguagem e no uso da imaginação para lidar com jogos simbólicos, dificuldade de socialização e padrão de comportamento restritivo e repetitivo.
	
Em virtude dessas dificuldades sociais, a grande maioria dos acometidos sofre algum tipo de estigmatização, tem problemas na vida escolar e de inserção no mercado de trabalho. Um importante passo para aumentar a conscientização em relação ao distúrbio foi dado com a criação do “Dia Mundial de Conscientização do Autismo”, 2 de abril, em que monumentos e prédios públicos são iluminados com a cor azul. A fita-símbolo do autismo apresenta peças de quebra-cabeças em cores fortes, simbolizando a complexidade da síndrome.

Esse Transtorno não possui cura e suas causas ainda são incertas, porém ele pode ser trabalhado, reabilitado, modificado e tratado para que, assim, o paciente possa se adequar ao convívio social e às atividades acadêmicas o melhor possível. Quanto antes o autismo for diagnosticado, melhor, pois o Transtorno não atinge apenas a saúde do indivíduo, mas também de seus familiares e cuidadores.

O questionário, chamado escala M-CHAT (Modified Checklist for Autism in Toddlers), criado em 2001, é um instrumento de rastreamento precoce de autismo, que visa identificar indícios desse Transtorno em crianças entre 16 e 30 meses. Entre os instrumentos de rastreamento/triagem de indicadores do TEA adaptados e validados no Brasil, apenas o Modified Checklist for Autism in Toddlers (M-Chat) é de uso livre. O M-CHAT é um questionário com 23 itens, usado como triagem de TEA, que pode ser aplicado por qualquer profissional de Saúde. 

As 23 perguntas são para pais de crianças de 16 a 30 meses, com respostas “sim” ou “não”, que indicam a presença de comportamentos conhecidos como sinais precoces de TEA. Inclui itens relacionados: (a) aos interesses da criança no engajamento social; (b) à habilidade de manter o contato visual; (c) à imitação; (d) à brincadeira repetitiva e de “faz de conta”; e (e) ao uso do contato visual e de gestos para direcionar a atenção social do parceiro ou para pedir ajuda (LOSAPIO; PONDÉ, 2008; CASTRO-SOUZA, 2011; WRIGHT; POULIN-DUBOIS, 2011).

A grande vantagem é que é rápido, simples e pode ser preenchido pelos pais ou responsáveis, desde que eles sejam apenas alfabetizados, não necessitando de treinamento específico para sua aplicação. Como todo instrumento de triagem, ele tem o objetivo de ser o mais sensível possível, para facilitar o diagnóstico precoce do maior número de crianças. Por ser um instrumento de escala em questionário, sem a necessidade de equipamentos e laboratório, o M-CHAT apresenta-se como uma alternativa eficiente e sem custos financeiros para um diagnóstico precoce do TEA.

Nesse sentido, a Constituição Federal estabelece dispositivos legais referentes à pessoa com deficiência:

Art. 23. É competência comum da União, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municípios:
...................................................................................................................................... 
II - cuidar da saúde e assistência pública, da proteção e garantia das pessoas portadoras de deficiência;
......................................................................................................................................

Art. 24. Compete à União, aos Estados e ao Distrito Federal legislar concorrentemente sobre:
......................................................................................................................................
XIV - proteção e integração social das pessoas portadoras de deficiência;
......................................................................................................................................

Deve-se salientar que o Estado do Mato Grosso, através da Lei nº 11.349, de 28 de abril de 2021, regulamenta matéria de igual teor. Dessa forma, já que vivemos sob a tutela de uma mesma Constituição Federal, o mesmo texto não poderia ser interpretado de maneira diferente. Se igual direito foi concedido a outros cidadãos brasileiros, deve-se somar isso ao rol dos direitos previsto para os recifenses. A legislação federal é uma só e sua interpretação não deve apresentar discrepâncias de tamanho significado.






Diante do exposto, pedimos a apreciação dos Pares desta Casa Legislativa a este Projeto de Lei.





Sala das Sessões da Câmara Municipal do Recife, 18 de maio de 2021.



_______________________
Doduel Varela
Vereador
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