PROBLEMY BIOMEDYCZNE,
NEUROLOGICZNE
| SENSORYCZNE
WYSTEPUJACE
U OSOB Z AUTYZMEM



PROBLEMY BIOMEDYCZNE

Badania naukowe i doswiadczenia kliniczne wykazaty, ze wiele
dzieci z autyzmem cierpi na rézne zaburzenia zdrowotne,
ktore czesto majg zwigzek z uktadem pokarmowym

i odpornosciowym i in.

Istnieje coraz wiecej dowodow na to, iz zaburzenia te
odpowiedzialne sg za niektore objawy autyzmu, a leczenie
tych zaburzen moze te objawy zmniejszyc¢ lub wyeliminowac.

W tym kontekscie objawy autystyczne sg czesto tylko widoczna
manifestacjg problemoéw biomedycznych.



PROBLEMY BIOMEDYCZNE

FIZYCZNA STRONA AUTYZMU

Istniejg dowody na to, ze zaburzeniom ze spektrum
autyzmu czesto towarzyszg nastepujace problemy
zdrowotne:

problemy z uktadem pokarmowym (zaburzenia
wchtaniania, trawienia),

zaparcia lub biegunki,

dysbioza  jelitowa: przerost nieprawidtowych,
chorobotworczych bakterii oraz grzybow,

nieprawidtowo funkcjonujgcy uktad odpornosciowy,
zaburzenia neuroprzekaznikow
i wiele in. problemow.



PROBLEMY ZDROWOTNE WYSTEPUJACE U OSOB Z
AUTYZMEM:

1) Zaburzenia trawienia: reakcja na gluten i kazeine.

e Tzw. ,zespot ciekngcego jelita”, ktory wynika z wielu
czynnikow wynikajacych z niedoboru siarczanow

i zaburzen pracy metalotioneiny.

Objawy tych zaburzen: biegunki, dtugotrwate zaparcia /
kombinacja ww.

Zwigzane sg z uszkodzeniem sluzowki jelit, stanem zapalnym,
przerostem nieprawidtowej flory bakteryjne;j.

Czesto wystepujg rowniez zaburzenia pracy trzustki.



PROBLEMY ZDROWOTNE WYSTEPUJACE U OSOB Z AUTYZMEM:

1) Zaburzenia trawienia: leczenie.

Stosowanie diety bezglutenowej i bezmlecznej poprawia stan
wielu osob z autyzmem (ok. 60 %), mimo ze nie chorujg oni
na celiakie lub alergie pokarmowe na gluten i kazeine.

Osoby z autyzmem czesto niekompletnie trawig te biatka,
ktore w postaci nierozbitych peptydow wchtaniajg sie
w jelitach i przedostajg do krwiobiegu zaktdcajgc prace uktadu
nerwowego. Jest prawdopodobne, ze peptydy te majac
strukture opiatow wywotujg podobne reakcje organizmu jak
przy zatruciu opioidowym. WW. procesy majg raczej charakter
toksykologiczny niz alergiczny.



PROBLEMY ZDROWOTNE WYSTEPUJACE U OSOB Z AUTYZMEM:

2) Niedobory pierwiastkow i witamin

wynikajg z zaburzen uktadu pokarmowego
oraz sktonnosci dzieci z autyzmem do wybiorczego
odzywiania sie i upodoban do kilku
potraw.

Najczesciej stwierdza sie u nich niedobory nastepujacych
mineratow najczesciej: cynku, magnezu, selenu, chromu

| nastepujacych witamin: C, B6, B12, A, E, kwasu
foliowego.



PROBLEMY ZDROWOTNE WYSTEPUJACE U OSOB Z AUTYZMEM:

3) Alergie i ostabiona sprawnos¢ immunologiczna.

Osoby autystyczne czesciej niz ,przecietna osoba” sg podatne

na alergie, co prawdopodobnie jest to spowodowane
uszkodzeniem uktadu odpornosciowego.

Dzieci z autyzmem wykazujg sie nierdwnowagg limfocytow typu
T (przewaga TH2 i niedobo6r TH1).

Badania wskazujg na to, ze u dzieci z autyzmem wystepujg
przeciwciata skierowane przeciw ostonce mielinowej komorek
mozgowych.
Zaburzenia autoimmunizacji mogg byc¢ przyczynga problemow
wystepujgcych w autyzmie.



PROBLEMY ZDROWOTNE WYSTEPUJACE U OSOB Z AUTYZMEM:

4) Zaburzenia rownowagi bakteryjnej w jelitach

U wiekszosci dzieci z autyzmem wystepujg problemy z uktadem
pokarmowym — stan zapalny, na co majg wptyw: alergeny,
antybiotyki, ktore niszczg dobre bakterie w jelitach.

posledzony uktad odpornosciowy oraz stan zapalny jelit powoduja
inwazje grzybéw (Candida).

Candida rozrasta sie i wytwarza toksyny.
Toksyny atakujg uktad nerwowy i uktad immunologiczny.

Leczenie - dieta bezcukrowa, bezmleczna, probiotyki i leczenie
przeciwgrzybiczne.

U 0s6b z autyzmem powszechnie wystepuje przerost drozdzakow
(candida albicans) jako skutek ww. czynnikow.

Powoduje to powstawanie nieprawidtowej flory bakteryjne;j.
Stosowanie antybiotykdw i stany zapalne jelit
dodatkowo nasilajg ten problem.



PROBLEMY ZDROWOTNE WYSTEPUJACE U OSOB Z AUTYZMEM:

5) Ostabiona zdolnos¢ zwalczania wolnych rodnikow.
U dzieci z autyzmem uposledzony jest system, ktory zapobiega
utlenianiu (wytwarzaniu wolnych rodnikow).

Do uposledzenia dochodzi wskutek niedoborow witamin,
pierwiastkow i nizszego poziomu enzymow (glutation, reduktaza
GSH, kwas limonowy, kwas moczowy).
Leczenie:
- stosowanie odpowiednio dobranych dawek witamin, suplementow,
- prowadzenie diety, normalizacja pracy jelit,
- stosowanie probiotykow, lekow antygrzybiczych, przeciwpasozytniczych,
- stosowanie preparatow podnoszacych odpornosé, leczenie auto
immunizacji,
- chelatowanie z metali ciezkich.



PROBLEMY ZDROWOTNE WYSTEPUJACE U OSOB Z AUTYZMEM:

6) Zatrucie pierwiastkami ciezkimi, zwt. rtecia.

Dzieci z autyzmem posiadajg ostabiong zdolnos¢ do detoksykaciji,
przez co wykazujg objawy zatrucia metalami ciezkimi.

W ciggu ostatnich kilkunastu lat coraz wiecej klinicznych i naukowych
dowodow wskazuje na to, ze wiekszos¢ dzieci z autyzmem ulegto
zatrucia rtecia.

Sally Bernard w 2001 r. opublikowata raport na temat zbieznosci pomiedzy
zatruciem rtecig a objawami autyzmu.

Nieprawidtowosci obawiajgce sie zarowno w pracy CUN, uktadu

odpornosciowego i trawiennego w obu przypadkach sg takie same.

Rte¢ wigzac sie z siarkg powoduje trwale uszkodzenia : powszechng
dysfunkcje enzymow, mechanizmu transportu i strukturalnych biatek.



PROBLEMY ZDROWOTNE WYSTEPUJACE U OSOB Z AUTYZMEM:
6) Zatrucie pierwiastkami ciezkimi, zwt. rtecia.

Skutki toksycznosci rteci:
- zaburzenia mowy i stuchu, rozumienia mowy,
- zaburzenia sensoryczne,
- dretwienie ciata,
- nadwrazliwos¢ na dzwieki, dotyk,
- nieprawidtowosci w procesie uczenia sie,
- zaburzenia myslenia,
- niepokaj,
- nieprawidtowosci funkcjonowania neuroprzekaznikow,
. Zzmiany w:
- komaérkach Purkiniego,

- warstwie ziarnistej mozdzku,
- ciele migdatowatym i hipokampie.



CEL INTERWENCIJI BIOMEDYCZNEJ:

usuniecie toksyn z organizmu dziecka

oraz naprawienie wyrzgdzonych przez nie szkod.

Istnieje szereg interwencji, ktore znacznie poszerzajg mozliwosci
lecznicze.

Interwencje powinny poprzedzac szczegdétowe badania
diagnostyczne majgce na celu okreslenie podtoza

objawow autyzmu.

Jesli przyczyna zaburzen s3g toksyny, nalezy okreslic ich rodzaj.

Zapobieganie powstawaniu tych toksyn i oczyszczenie z nich
orgiazmu jest podstawg interwencji biomedyczne,;.



INTERWENCIJA BIOMEDYCZNA

Leczenie dzieci z autyzmem zwykle rozpoczyna sie od indywidualnie
dobranej diety — najczesciej bezmlecznej, bezglutenowe;j.

Jesli z autyzmem wspotistniejg problemy zotgdkowo-jelitowe
(pod postacia: biegunek, zapar¢, cuchnacego stolca, in. objawy
sugerujgce zapalenie jelit, np.. nagte napady nieuzasadnionej
agresiji)
nalezy przeleczyc jelito przeciwzapalnie i wyeliminowa¢
chorobotwadrcze bakterie i grzyby.

Wazne jest tez wspieranie watroby, ktora jest narzadem najbardzie;
cierpigcym na skutek procesow zachodzacych w jelitach i ktora —

przy przedtuzonym stanie zapalnym jelit - moze ulec uszkodzeniu.



INNE ZASADY INTERWENCJI BIOMEDYCZNEJ:

e Leczenie wspoatistniejgcych z autyzmem infekgji,

np. przewlektych infekcji wirusowych, leczenie boreliozy przy
wspotistniejgcej boreliozie uktadu nerwowego, leczenie infekcji
paciorkowcowych.

e Naprawa zaburzonych szlakow metabolicznych,
czyli tzw. “bypass genetyczny”

Typowym przyktadem “bypassu genetycznego” ( Stryer)
jest podawanie L-argininy przy wadach wrodzonych cyklu mocznika.
Wada ta sprawia, ze ciato ma za mato enzymow, zeby poradzi¢ sobie
z przetwarzaniem jakiejs substancji.

W przypadku wady cyklu mocznika takg substancjg jest amoniak, ktory zalewa
mozg, powodujgc encefalopatie, czyli objawy “autyzmu”.



INNE ZASADY INTERWENCJI BIOMEDYCZNEJ:

e Choroba Wilsona : zaburzenia gospodarki miedzig
— przebiega pod maska autyzmu.

Odpowiednim leczeniem jest zapobieganie wchtaniania miedzi
poprzez podawanie odpowiednich form cynku.

Jesli to nie pomoze, konieczna moze byc chelatacja miedzi.

e Genetycznego schorzenia, ktore manifestuje sie jako autyzm:
SLOS (Smith-Lemli-Opitz Syndrome), w ktérym zaburzona jest
produkcja cholesterolu.
Osoby dotkniete tg wada powinny otrzymywac cholesterol jako
suplement, cho¢ powszechnie wiadomo, ze osobom ktore nie cierpig

na te niezwykle rzadkg wade genetyczng nadmiar cholesterolu
zdecydowanie szkodzi.



PROBLEMY NEUROLOGICZNE

Autyzm to zaburzenie neurorozwojowe.

Roézne czynniki prowadzg do uszkodzenia obszarow mozgu
odpowiedzialnych za:

e funkcjonowanie spoteczne
®* rozwo0Oj mowy
* rozwoj zabawy

dlatego autyzm jest traktowany jako zespo6t behawioralny,
a nie jednostka nozologiczna.



PROBLEMY NEUROLOGICZNE

Autyzm jako zaburzenie neurorozwojowe o podtozu
organicznym

wynika z nieprawidtowego rozwoju i funkcjonowania

mozgu.

Tym niemniej dotychczas nie wykazano specyficznego
dla autyzmu uszkodzenia organicznego,
pomimo znalezionych zmian w korze, mozdzku,
pniu mozgu i aparacie przedsionkowym.



PROBLEMY NEUROLOGICZNE

Podziat zaburzen neurologicznych w autyzmie
wg J. Bachevalier:

Dwa typy osob autystycznych:

1) z dysfunkcjami neurologicznymi oraz uposledzeniem
umystowym,

2) bez nieprawidtowosci neurologicznych
i uposledzenia umystowego.



PROBLEMY NEUROLOGICZNE

W 60-70% przypadkéw autyzmowi
towarzyszg zaburzenia neurologiczne
oraz uposledzenie umystowe.

U pozostatej czesci oséb z autyzmem nie
wystepujg: uposledzenie umystowe,

ani nieprawidtowosci neurologiczne.



PROBLEMY NEUROLOGICZNE

Zaburzenia towarzyszgce autyzmowi:

e U 25 — 30 % o0s6b z autyzmem i towarzyszacym
uposledzeniem umystowym wystepuje EPILEPSJA

i uok.5 % osob z autyzmem z ilorazem inteligencji

w zakresie normy.

Choroba charakteryzuje sie wystepowaniem napadow
padaczkowych lub utraty swiadomosci

Z towarzyszgcymi drgawkami.
Pierwsze objawy epilepsji manifestujg sie

w dziecinstwie, a jej nasilenie wystepuje w okresie
dorastania.



PROBLEMY NEUROLOGICZNE

ZABURZENIA NEUROPRZEKAZNICTWA

U czesci 0sob z autyzmem wystepujg nieprawidtowe
poziomy neuroprzekaznikow, w tym serotoniny,
GABA, uktadu endorfin, kwasu glutaminowego,

katecholamin.

W wyniku szeroko zakrojonych prac badawczych

nad biatkami receptorowymi i / lub transportowymi

oraz enzymami zwigzanymi z ich metabolizmem, nie
nie ustalono jednak pojedynczego czynnika
mogacego odpowiadac za rozwoj autyzmu.



PROBLEMY NEUROLOGICZNE

KONCEPCJA ZABURZEN NEUROPRZEKAZNICTWA
SEROTONINERGICZNEGO

W autyzmie

jest najbardziej statg i najlepiej opracowana
pod wzgledem neurochemicznym.

Hyperserotoninemie ptytkowa stwierdza sie u 25 —
60% dzieci autystycznych.



PROBLEMY NEUROLOGICZNE

BADANIA M. KUSCHA | F. PETERMANNA (1991, 1995)

wskazujg na neuroanatomiczny i neurochemiczny model
autystycznego zaburzenia.

Do uszkodzenia ptodu doszto w koncowym stadium rozwoju
prenatalnego, a wiec wtedy, gdy rozwoj centralnego uktadu
nerwowego jest juz mocnho zaawansowany.

Powstata dysfunkcja moze wiec dotyczyc¢ zarowno synaps,
procesu mielinizacji neuronow, rozwoju neurotransmitera —
dopaminy, receptoréw neurotransmitera, wiokien
nerwowych.

Zaburzenie to o charakterze neuroanatomicznym

i neurochemicznym moze dotkng¢ zarowno struktur
podkorowych, jak i korowych.



PROBLEMY NEUROLOGICZNE

MODEL M. KUSCHA | F. PETERMANNA (1991, 1995)

»lsthiejgca w momencie urodzenia dziecka neurologiczna
dysfunkcja wyzwala na najwczesniejszym etapie rozwoju
zaburzenie spotecznej interakcji, zaburzenia emocjonalne

i zaburzenia percepcyjno — poznawcze oraz trudnosci uczenia sie.
W konsekwencji pojawia sie niemoznos¢ integracji informac;ji
o sobie i innych ludziach i wzajemnych relacjach, takze
poprzez utrudniony rozwoj metareprezentacji. Uwidacznia sie
to okoto 18 miesigca zycia jako nieprawidtowe relacje
spoteczne, deficyt empatii, niewystarczajgca zdolnosc
tworzenia metareprezentacji wyzszego rzedu.”

(Kruk — Lasocka, 1999, s. 14)



PROBLEMY NEUROLOGICZNE

MODEL ROZWOJU AUTYSTYCZNEGO ZABURZENIA
WG M. KUSCHA | F. PETERMANNA (1991, 1995)

Zaburzenia integracji spotecznej  zahyrzenia emocjonalne Zaburzenia percepcyjno —
poznawcze oraz trudnosci
uczenia sie

PROBLEMY INTEGRACJI INFORMACJI ODNOSNIE SIEBIE, INNYCH | PRZEDMIOTOW
(CO UWIDACZNIA SIE OK. 18 MIESIACA ZYCIA)

Zaburzenia zachowan spotecznych Deficyt empatii Zaburzenia zdolnosci tworzenia
metareprezentacji

(za: Kruk — Lasocka, 1999)



PROBLEMY SENSORYCZNE

Przyczyng zaburzen w funkcjonowaniu
jednego lub wiecej kanatéw
sensorycznych prowadzacych

Z harzadow zmystu
(stuchu, wzroku, smaku, czucia, wechu)

do mozgu sg wiasnie uszkodzenia
centralnego uktadu nerwowego.



PROBLEMY SENSORYCZNE

Proces przewodzenia bodzcow z otoczenia do mozgu
moze zostac zaktécony na jeden z trzech sposobow:

1) Nadwrazliwosc — do modzgu przedostaje sie zbyt duza
iloSC bodzcow.

2) Zbyt mata wrazliwosc —do mozgu dociera zbyt mata
ilosSC bodzcow.

3) Biaty szum — przekaz ptynacy ze swiata zewnetrznego
jest zaktocony lub nie dociera do mozgu ze wzgledu
na szumy powstajgce w uktadzie przewodzenia.



PROBLEMY SENSORYCZNE

e Nieprawidtowosci w odbiorze i przetwarzaniu bodzcow
rozpoznaje sie u 42 — 88 % dzieci z autyzmem.

e Zaburzenia w odbiorze i przetwarzaniu bodzcow moga
by¢ zrodtem niektorych nietypowych i uwazanych

za dziwaczne zachowan dziecka (tzw. sensoryzmy).

e Problemy sensoryczne niejednokrotnie utrudniajg
dziecku przystosowanie, a czasami wrecz
uniemozliwiajg przebywanie w okreslonym srodowisku.
Moga one dotyczyc¢ wszystkich kanatéw zmystowych,

istotnie wptywajgc na zachowanie dziecka.



PROBLEMY SENSORYCZNE

PRZEJAWY NIETYPOWYCH REAKCJI DZIECI Z AUTYZMEM
NA BODZCE SENSORYCZNE:

Nadwrazliwosc¢ na niektore dzwieki, dotyk, zapachy i ich unikanie,
np. nieche¢ do zaktadania okreslonych ubran, nie tolerowanie
hatasu, unikanie kapieli, okreslonych potraw.

Dziecko nie reaguje na niektdore bodzce, sprawia wrazenie jakby
nie styszato, nie czuto bolu.

Wykazuje fascynacje pewnymi bodzcami (np. refleksami swiatta)
oraz w celu dostarczenia sobie okreslonych wrazen, wielokrotnie
powtarza zachowania, np. kreci sie w kotko, trzepocze rekami,
przebiera palcami, wpatruje sie w swiecace obiekty.

Przejawiajgc napady tzw. ztego humoru wraz z ptaczem, krzykiem
i agresjg, moga by¢ spowodowane przez nadmierng stymulacje
| ZWIgzane z nim przecigzenie.



PROBLEMY SENSORYCZNE

PRZEJAWY ZABURZEN ODBIORU | PRZETWARZANIA STYMULACJI SENSORYCZNE]
W ODNIESIENIU DO KONKRETNYCH ZMYStOW:

DOTYK

* nie lubi dotykania, * ma obnizony proég bolu; * drapie sie jak po ukagszeniu
catowania; * dostarcza sobie rytmicznej owadow;

* negatywnie reaguje na dotyk stymulacji ruchowej * naprzemienne okresy
ubrania; Zwigzanej spokoju i nadmiernej

* nie lubi dotykad rzeczy z utrzymaniem rownowagi; aktywnosci potgczone;j
o pewnych wfasciwosciach, * samookaleczanie sieg; z biciem siebie i innych;
np. zbyt miekkich, * preferuje przedmioty « efekt ,gesiej skorki”
puszystych, sliskich; o okreslonej fakturze,

* nie znosi ubran wykonanych np. szorstkie;

z okreSlonych materiatéw
i 0 okreslonej fakturze;
* wykazuje matg odpornos¢
na zmiany temperatury;
* preferuje delikatny dotyk
i gtaskanie;
* ma duzg wrazliwos¢ na bdl;



PROBLEMY SENSORYCZNE

PRZEJAWY ZABURZEN ODBIORU | PRZETWARZANIA STYMULACJI SENSORYCZNEJ
W ODNIESIENIU DO KONKRETNYCH ZMYStOW:

* wyczuwanie zapachow
ze znacznej odlegtosci;

* bardziej intensywny
odbidr wszystkich
otaczajacych dziecko woni

(pokarmy, ubrania,
kosmetyki);

* tworzenie ,wechowych
wizytowek” o0sob;

* odczuwanie mdtosci
podczas zatatwiania
potrzeb fizjologicznych;

WECH (ZAPACH)

* obwgachiwanie o0séb
i rzeczy we wtasnym
otoczeniu;

e poszukiwanie silnych
wrazen zapachowych;

* slinienie dtoni
i rozsmarowywanie $liny
w okolicy nosa;

* wktadanie do nosa
roznych przedmiotoéw;

* state odczuwanie jakiegos
zapachu;

» wgchanie wtasnego
oddechu;

* hiperwentylacja;

 staba tolerancja na katar;



PROBLEMY SENSORYCZNE

PRZEJAWY ZABURZEN ODBIORU | PRZETWARZANIA STYMULACJI SENSORYCZNE
W ODNIESIENIU DO KONKRETNYCH ZMYStOW:

» woli tagodne oswietlenie,
stonowang kolorystyke
otoczenia;

* stabo toleruje swiatto
stoneczne;

» fotograficzna pamiec
wzrokowa;

e zabawy zwigzane z ruchem
rotacyjnym;

* fascynacja matymi
elementami otoczenia;

WZROK

* preferuje jaskrawe,
migocgce, kolorowe swiatto;

e sktonnosc do zabawy
Swiattem i bliskiego
podchodzenia do ekranu TV;

* mata pewnos¢ w poruszaniu
sie i niezdarnos¢

w czynnosciach wymagajgcych
precyzji;

* niewyrazne rozmyte widzenie

konturdow elementéw otoczenia

(patrzenie peryferyjne — patrzy

katem oka, umieszczajac
ogladany obiekt w skrajne;j
czesci pola widzenia, nie
patrzgc wprost);

* nie rozrdznia kolorow;

* mate zainteresowanie

otoczeniem;

* mata aktywnosc¢ ruchowa;

» dotykanie, pocieranie,
uciskanie powiek;



PROBLEMY SENSORYCZNE

PRZEJAWY ZABURZEN ODBIORU | PRZETWARZANIA STYMULACJI SENSORYCZNE
W ODNIESIENIU DO KONKRETNYCH ZMYStOW:

* niska tolerancja na hatas

(zatyka sobie uszy, ucieka
z gtoSnego otoczenia);

* nie toleruje niektdrych
dzwiekdéw (np. dzwonka);

e wytwarzanie wtasnych
bodzcéw stuchowych;

* preferuje ciche dzwieki:

szept;

* odbiera dzwieki stuchowe
niedostepne dla wiekszosci
ludzi;

* mata tolerancja na czynnosci
higieniczne wykonywane
w okolicach gtowy;

* lek przed zwierzetami,
instrumentami, ttumem;

StUCH

* wytwarzanie hatasu
(trzaskanie drzwiami);

e poszukiwanie mocnych
doznan stuchowych;

e wytwarzanie hatasu
(trzaskanie drzwiami);

* darcie papieru;

* przyktadanie do ucha
przedmiotow wydajacych
dzwieki;

* lubig przebywac
w tazience, kuchni

* nie umie poprawnie
powtdrzy¢ wymowy stow /
odrozni¢ dwoch podobnych

do siebie, ale niejednakowych
dzwiekow;

* wydawanie cichych
dzwiekow;

* zaabsorbowanie dzwiekami
ptyngcymi z organizmu;

* przybieranie dziwnych
pozycji dla zmiany grawitacji;

* kotysanie gtowg lub catym
ciatem;

e zabawa wtasnym oddechem;



PROBLEMY SENSORYCZNE

NADWRAZLIWOSC StUCHOWA

powoduje ogromny PROBLEM ZE SNEM,

co w konsekwencji moze prowadzi¢ do nasilenia sie
zachowan trudnych.

Problemy ze snem wystepujg u wiekszosci oséb
cierpigcych na autyzm.

Wystepujg one pod postacia: bezsennosci, nocnych
koszmarow, nagtego budzenia sie potaczonego

z ptaczem lub krzykiem.



PROBLEMY SENSORYCZNE

PRZEJAWY ZABURZEN ODBIORU | PRZETWARZANIA STYMULACJI SENSORYCZNE
W ODNIESIENIU DO KONKRETNYCH ZMYStOW:

SMAK
* problemy z jedzeniem * sktonnos¢ do zjadania * wWrazenie czucia
potraw o wyraznym smaku; substancji niejadalnych; ,wewnetrznego” smaku

* staby apetyt i preferowanie *przyjmowanie bez

matych porcji; protestow wszelkich zmian
* nieche¢ do wprowadzania w jadtospisie;

zmian w jadfospisie;

w ustach;
*ssanie jezyka i fascynacja
smakiem wiasnej sliny;
*nieokreslone preferencje
smakowe (nie rozrdznia
smaku potraw);

*preferencja wyraznych,
ostrych smakow;



PROBLEMY SENSORYCZNE

PRZEJAWY ZABURZEN ODBIORU | PRZETWARZANIA STYMULACJI SENSORYCZNE
W ODNIESIENIU DO KONKRETNYCH ZMYStOW:

ZMYSt ROWNOWAGIH
niepewnosc grawitacyjna
PRZEJAWY:
duzy lek przed upadkiem lub wysokoscig badz nie boi sie
wysokosci;
nieche¢ do chodzenia po podwyzszonej powierzchni, nawet
trzymajac sie obiema rekami (chodzenie po schodach);

ma zbyt duze / mate napiecie miesniowe;

niechec do obracania sie, krecenia, ¢wiczen utrudniajgcych
utrzymanie rownowagi (np. robienia fikotkdw, stania na jednej
nodze) lub uwielbia sie kreci¢, by¢ podrzucanym;

niechec do cwiczen na drabinkach i innych urzadzeniach na placu
zabaw .

(por. Maas 1998)



PROBLEMY SENSORYCZNE

PRZEJAWY ZABURZEN ODBIORU | PRZETWARZANIA STYMULACI!
SENSORYCZNEJ W ODNIESIENIU DO KONKRETNYCH ZMYStOW:

PROPRIOCEPCJA (wrazenia z miesni i stawow)

PRZEJAWY:

e nie potrafi kontrolowac poszczegdlnych czesci
swojego ciata ani porusza¢ nimi bez kontroli

wzroku;
e nie jest swiadome tego, co dzieje sie z jego
ciatem;

e ma trudnosci z wykonywaniem precyzyjnych
ruchow.



PROBLEMY SENSORYCZNE

TYPOWE PRZEJAWY NADWRAZLIWOSCI DOTYKOWE!]
| OBRONNEGO ZACHOWANIA SIE DZIECKA:

w nhiemowlectwie ktopoty ze ssaniem, a pozniej z gryzieniem

| zuciem,

nieche¢ do mycia ciata, zwt. przez drugg osobe, szczotkowania
zebow, czesania i szczotkowania wtosow, mycia twarzy,

niechec do brania przedmiotow do rak, unikanie dotykania
pewnych przedmiotow (na przyktad lepkich, puszystych,
chropowatych), unikanie chodzenia po chropowatym podtozu
(chodzenie na palcach), ubierania rzeczy obcistych, szorstkich

w dotyku, odziezy wetnianej,

niechec i unikanie przytulenia sie drugiej osoby, jej pocatunkodw,
usciskow, trzymania za reke, brania dziecka na rece.



PROBLEMY SENSORYCZNE

DOTYK

Nadwrazliwosc¢ dotykowa najbardziej nasilona jest
w obrebie twarzy, szyi i na podeszwach stop.
/ tego powodu dziecko z autyzmem odsuwa sie,
gdy druga osoba chce je pocatowac, nawet pogtaskac
po glowie czy twarzy.

Bioragc pod uwage to, ze wiele tych dzieci unika bliskosci
fizycznej z innymi osobami nalezy uzna,

Ze zaburzenia w tej sferze dodatkowo
zaktocaja ich relacje spoteczne.



PROBLEMY SENSORYCZNE

PRZEJAWY ZABURZEN ODBIORU | PRZETWARZANIA
STYMULACIJI SENSORYCZNEJ W ODNIESIENIU

DO KONKRETNYCH ZMYStOW:

ZAPACH:

mocno reaguje na pewne zapachy, ktére moga wywotywac
u niego nawet odruch wymiotny,

lub
nie zwraca uwagi na nieprzyjemny, draznigcy dla innych zapach,
unika potraw o intensywnym zapachu (wybidrcze jedzenie),

niechec do noszenia ubran wypranych w okreslonych
detergentach,



PROBLEMY ZWIAZANE Z ODZYWIANIEM

Wystepujg u ok. 57 % dzieci, ktore odmawiajga jedzenia potraw

o okreslonej konsystencji, temperaturze, kolorze .
(Ahearn i wsp., 2001)

Stwierdzono, ze 59 % dzieci spozywa mniej niz 20 rodzajow
pokarmow, a ponad potowa ma niedobory pokarmowe.
(Cornish, 1998)

Zazwyczaj dziecko z autyzmem nie je tego, co pozostali cztonkowie
rodziny, a rozkfad jego positkow w ciggu dnia jest niewtasciwy.
(Collins i wsp., 2003)



a)

b)

MOZLIWE PRZYCZYNY PROBLEMOW
ZWIAZANYCH Z ODZYWIANIEM

wrazliwos¢ sensoryczna: dziecko chce jes¢ jedynie pokarmy
o okreslonej konsystencji / odmawia jedzenia potraw o pewnym
zapachu; jest skoncentrowane na detalach i w zwigzku z tym
odrzuca pewne potrawy lub fascynuje sie innymi;

lek przed nowoscig i nieakceptowanie nieznanych smakow,
potraw o nieznanym wygladzie, zapachu;

sztywnos¢ w zachowaniu i przyzwyczajeniach (dot. smaku
potraw, sposobu ich przygotowywania, @ podawania),
ograniczone zainteresowania i formy aktywnosci;



MOZLIWE PRZYCZYNY PROBLEMOW
ZWIAZANYCH Z ODZYWIANIEM

d) brak umiejetnosci gryzienia i spozywania statych pokarmow;

e) problemy natury spotecznej: brak wspodtdziatania dzieci, lek
i btedy popetniane przez rodzicow polegajgce na wzmacnianiu
i utrwalaniu niewtasciwych nawykow zywieniowych;

f) trudnosci w komunikowaniu sie;

g) nietolerancja niektorych rodzajow pozywienia o charakterze
biologicznym.



INTERWENCJE W ODNIESIENIU DO PROBLEMOW
ZWIAZANYCH Z ODZYWIANIEM

- zmiana niekorzystnych przyzwyczajen zywieniowych: konieczna,
gdy stan zdrowia dziecka pogarsza sie na skutek zbyt ubogiej diety;

- gdy autyzmowi towarzyszg alergie pokarmowe / grzybica:
wskazane jest stosowanie odpowiedniej diety;

- praca z dzieckiem nad rozwijaniem jego akceptacji dla nowych
rodzajow pokarmu;

- trening rodzicow nt. tego, jak wzbogacac diete dziecka,
urozmaicaC jego przyzwyczajenia dot. zarowno rodzaju
spozywanych pokarmow, jak i catej sytuacji jedzenia.

(Pisula, 2010 za: Cumine i wsp., 2000; Hastings i wsp., 2002; Shaw i wsp., 2003;
Le dford i Gast, 2006; Wood i wsp., 2009)
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