
 
 

Colegio de Médicos del Estado Miranda, Urb. El Bosque, Av. El Golf, Quinta 76 Caracas 1050-Venezuela. 

 Teléfono: +58 (414) 2354950. Email: svninformacion@gmail.com 

 

Caracas, 29 de septiembre de 2025. 
 

 
Grupo en Trastorno del Espectro Autista (TEA) Venezuela 
Sociedad Venezolana de Neurología 
 

COMUNICADO 
 

Aclaratoria científica sobre las declaraciones que vinculan el acetaminofén (paracetamol) con el 
autismo. 

 
El Grupo de Trabajo en Trastorno del Espectro Autista (TEA) Venezuela, de la Sociedad Venezolana de 
Neurología; nos dirigimos a la comunidad médica, a los medios de comunicación y a la población 
venezolana para ofrecer una aclaratoria fundamentada en la evidencia científica, ante las recientes 
declaraciones públicas que han generado preocupación, especialmente entre madres, padres y 
cuidadores, sobre una relación causal entre el uso de acetaminofén (paracetamol) y el desarrollo de 
autismo: 
 
1.      La evidencia disponible es limitada y no concluyente: Las afirmaciones que vinculan el uso de 
acetaminofén con el autismo se basan principalmente en estudios con limitaciones metodológicas 
significativas. Este tipo de investigación puede identificar una asociación estadística, pero no puede 
demostrar una relación de causa y efecto. Es fundamental comprender esta diferencia; que una 
asociación no implica causalidad, esto podría deberse a otros factores (llamados "factores de confusión"). 
Por ejemplo, la condición que motivó el uso del medicamento (como una infección o fiebre durante el 
embarazo) podría ser el factor de riesgo real, y no el fármaco en sí. La literatura científica reciente, 
incluyendo revisiones sistemáticas y meta-análisis, ha encontrado una relación modesta entre la 
exposición prenatal a acetaminofén y un mayor riesgo de TEA o TDAH. Sin embargo, estos resultados 
deben interpretarse con cautela, ya que la mayoría de los estudios no logran controlar adecuadamente 
otros factores como genéticos y ambientales compartidos, y no descartan la posibilidad de sesgos o 
errores de medición. 
 
2.      No existe consenso científico nacional, ni internacional que vincule el uso de acetaminofén con el 
autismo: Las principales organizaciones científicas y de salud a nivel mundial, coinciden en que no existe 
evidencia concluyente que relacione el uso de acetaminofén durante el embarazo con el desarrollo de 
TEA en el hijo. Un estudio reciente de cohorte sueco, publicado en JAMA en 2024, que incluyó el análisis 
de hermanos como controles, no encontró asociación significativa entre el uso de acetaminofén durante 
el embarazo y el riesgo de autismo, TDAH o discapacidad intelectual, sugiriendo que las vinculaciones 
observadas en estudios previos pueden atribuirse a factores de confusión no controlados. Es 
fundamental recordar que el autismo es un trastorno del neurodesarrollo complejo y multifactorial, en 
cuyo origen intervienen diversos factores genéticos y ambientales. Otros posibles factores de riesgo ya 
descritos para el desarrollo del TEA incluyen la prematuridad, el bajo peso al nacer, la exposición a 
tóxicos durante el embarazo, las infecciones congénitas, la edad avanzada de los padres, entre otros. 
Atribuir el autismo a un único factor como un medicamento de uso común, es una simplificación que no 
se ajusta al conocimiento científico actual. 
 
3.      La recomendación médica actual no ha cambiado: El acetaminofén continúa siendo el analgésico y 
antipirético de primera línea y con mejor perfil de seguridad para su uso durante el embarazo y la 
infancia, siempre que sea indicado por un profesional de la salud y administrado en las dosis 
recomendadas. La suspensión injustificada de su uso puede exponer a la madre y al feto a riesgos 
mayores, ya que la fiebre alta y el dolor intenso no tratados durante el embarazo son significativamente 
mayores que los riesgos potenciales y no probados sugeridos por estos estudios. 
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Recomendaciones a la población, desde el Grupo TEA de la Sociedad Venezolana de Neurología, 
hacemos un llamado a la calma y a la prudencia. 
 
Recomendamos enfáticamente: 
 
• Consultar siempre a su médico antes de iniciar, suspender o modificar cualquier tratamiento 
farmacológico durante el embarazo o la infancia. 
 
• No tomar decisiones basadas en titulares o información no verificada en redes sociales o medios 
de comunicación. 
 
• Confiar en que el uso adecuado de acetaminofén, bajo supervisión médica, mantiene un perfil de 
seguridad favorable y es la opción recomendada para el manejo de fiebre y dolor en el embarazo e 
infancia.   
      
Nuestro compromiso es velar por la salud neurológica de la población infantil venezolana, proporcionando 
información veraz, responsable y basada en la evidencia científica. 
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