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Abstract. Early identification of Autism Spectrum Disorder (ASD) improves 
long-term prognoses and mitigates psychosocial impacts. Nevertheless, existing 
screening tools frequently face linguistic barriers, high costs, and limited age-
range applicability. This article provides a critical, integrative review of the 
conception and preliminary deployment of AURA-T (Autism Universal Rapid 
Assessment Tool)— an acessible, digital, and adaptable questionnaire created by 
Braine (Brazilian AI for Neurodiversity) to broaden access to autism screening 
across age groups and cultural contexts. In addition to aligning its domains with 
the main diagnostic systems (DSM-5-TR and ICD-11), AURA-T incorporates 
synthetic metrics from well-established instruments—AQ-10, M-CHAT, ADOS-
2, CARS, SRS-2, and ABC. Recent national data (2.4 million Brazilians 
diagnosed, IBGE, 2025) and international estimates (1 in 31 U.S. children; CDC, 
2025) underscore the urgency of agile, inclusive, and scalable solutions. 
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Resumo. A identificação precoce do Transtorno do Espectro Autista (TEA) 
melhora o prognóstico de longo prazo e reduz os impactos psicossociais. No 
entanto, as ferramentas de triagem existentes frequentemente enfrentam barreiras 
linguísticas, altos custos e aplicabilidade limitada à faixa etária. Este artigo 
apresenta uma revisão crítica e integrativa da concepção e da implementação 
preliminar do AURA-T (Autism Universal Rapid Assessment Tool) - um 
questionário acessível, digital e adaptável criado pelo Braine (Brazilian AI for 
Neurodiversity) para ampliar o acesso à triagem do autismo em todas as faixas 
etárias e contextos culturais. Além de alinhar seus domínios com os principais 



2 

sistemas de diagnóstico (DSM-5-TR e CID-11), o AURA-T incorpora métricas 
sintéticas de instrumentos bem estabelecidos - AQ-10, M-CHAT, ADOS-2, 
CARS, SRS-2 e ABC. Dados nacionais recentes (2,4 milhões de brasileiros 
diagnosticados, IBGE, 2025) e estimativas internacionais (1 em 31 crianças nos 
EUA; CDC, 2025) ressaltam a urgência de soluções ágeis, inclusivas e 
dimensionáveis.  
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