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2 kwietnia Swiatowym Dniem Wiedzy na Temat Autyzmu

W sobote, 2 kwietnia po raz czwarty obchodzi¢ bedziemy Swiatowy Dzien Wiedzy na Temat
Autyzmu, ustanowiony przez ONZ. Autyzm uznany zostat za jeden z najpowazniejszych
problemow zdrowotnych $wiata - obok raka, cukrzycy i AIDS.

Autyzm dziecigey jest calosciowym zaburzeniem rozwojowym sklasyfikowanym w ICD 10 w
dziale F 84.00. Autyzm dziecigcy wraz z innymi caloSciowymi zaburzeniami rozwoju stanowi
powazne zaburzenie rozwojowe o podlozu neurobiologicznym. Na skutek dziatania
roéznorodnych czynnikoéw (genetycznych, pre- i postnatalnych, srodowiskowych) dochodzi do
uszkodzenia osrodkowego uktadu nerwowego. Pierwsze niepokojace objawy widoczne sa juz
u bardzo matych dzieci, najczesciej juz w pierwszym roku zycia. Jednak petne ujawnienie si¢
objawOw nastgpuje najczesciej pomigdzy drugim a trzecim rokiem zycia.

Autyzm objawia sig zespotem glebokich, jakosciowych zaburzeh w zachowaniu,
opisywanych w trzech obszarach wg ICD 10:

- trudno$ci w nawiazywaniu i podtrzymywaniu kontaktow spotecznych uniemozliwiajace
prawidlowe poznawanie §wiata i funkcjonowanie w spoteczenstwie;

- specyficzne zaburzenia mowy lub jej brak;

- powazny deficyt wyobrazni, zdolnosci do tworczej, spotecznej zabawy w dziecinstwie, a u
0sOb dorostych sztywno$¢ zachowan i zainteresowan oraz czynnos$ci stereotypowe.

Autyzm wspolwystepuje czesto z innymi rodzajami niepelnosprawnosci, w szczegoInosci z
uposledzeniem umystowym, a takze epilepsja, wadami wzroku, stuchu, mézgowym
porazeniem dziecigcym. W okresie dorastania u 0s6b z autyzmem czgsto obserwuje si¢ takze
zaburzenia nerwicowe, depresje, a nawet psychozy.

U 0s0b z autyzmem wystepuje rowniez szereg zaburzen sensorycznych, jak nadwrazliwosé
wzrokowa, shuchowa, czy nadwrazliwos¢ na dotyk, silne reakcje Igkowe. Wszystkie te
zaburzenia powoduja powazne zaburzenia zachowania — natr¢ctwa, zachowania destrukcyjne,
agresjg, autoagresj¢. Przy braku odpowiedniego postgpowania terapeutycznego, prowadza one
najcze¢sciej do dlugotrwatych hospitalizacji z zastosowaniem $§rodkéw unieruchamiajacych,
izolacji, braku mozliwosci kontynuacji edukacji, a wreszcie do wykluczenia spolecznego.

Prowadzone na $wiecie badania epidemiologiczne wskazuja, ze stale wzrasta odsetek dzieci z
autyzmem wsrdd rodzacych si¢ dzieci. W Polsce wedlug szacunkow przyjmuje sig, Zze na 10
000 narodzin przypada 20 dzieci dotknigtych autyzmem. Z szeregu najnowszych badan
wynika, ze w krajach o zaawansowanym poziomie rozwoju cywilizacyjnego, autyzm staje si¢
najczgstsza przyczyna niepetnosprawnosci u dzieci.

W terapii autyzmu dziecigcego najwazniejsza jest wezesnie postawiona diagnoza (2-3 rok



zycia) 1 systematyczne, dlugotrwale wielospecjalistyczne postgpowanie terapeutyczno-
rehabilitacyjne. Powodzenie terapii zalezy zar6wno od intensywnosci oddziatywan, jak i od
glebokosci uszkodzenia uktadu nerwowego, w tym takze od stopnia niepelnosprawnosci
umystowej, a takze od wspotwystepowania zaburzen sprz¢zonych z autyzmem. Jednak
niezaleznie od wyj$ciowego poziomu nasilenia zaburzen, w przypadku kazdej osoby z
autyzmem oddzialywania terapeutyczne powinny by¢ kazdorazowo dostosowywane do
potrzeb i mozliwos$ci danej osoby oraz jej rodziny. W prowadzeniu terapii powinno si¢
uwzgledniaé programowanie dynamiczne, uwzgledniajace pojawiajace si¢ zmiany w
funkcjonowaniu osoby z autyzmem (zar6wno zwiazane z poprawa funkcjonowania, jak i
mozliwym pogorszeniem). Istotne jest, aby w planowaniu i realizowaniu oddziatywan
terapeutycznych uwzglednia¢ zaréwno cele krotko -, jak 1 dlugoterminowe, gdyz w zaleznosci
od wieku i poziomu gigbokosci zaburzen, celem terapii powinno by¢ przygotowanie osoby z
autyzmem do kolejnego etapu edukacji i zycia (przedszkola, szkoty, pracy zawodowej, itp.).

Osoby cierpigce z powodu autyzmu oraz innych cato§ciowych zaburzen rozwojowych moga
korzystac ze $wiadczen gwarantowanych z zakresu opieki psychiatrycznej udzielanych w
warunkach stacjonarnych, dziennych i ambulatoryjnych.

Jednoczes$nie dostrzegajac potrzebe zwigkszenia dostepu do specjalistycznych §wiadczen z
zakresu rehabilitacji 0s6b z autyzmem Ministerstwo Zdrowia przygotowato propozycje
wprowadzenia nowego $wiadczenia gwarantowanego pn: $wiadczenia dzienne rehabilitacyjne
dla dzieci 1 mlodziezy z calo§ciowymi zaburzeniami rozwojowymi. W obecnej chwili projekt
opisu nowego $wiadczenia jest przedmiotem oceny Agencji Oceny Technologii Medycznych.

Nowe $§wiadczenie obejmowac bedzie diagnostyke, leczenie i rehabilitacj¢ 0sob z
catosciowymi zaburzeniami rozwojowymi, rOwniez ze wspotistniejacymi schorzeniami, w
szczegdlnosci epilepsja, wadami wzroku, shuchu, uposledzeniem umystowym, mézgowym
porazeniem dziecigcym.

W ramach tego $wiadczenia podejmowane beda rowniez dziatania konsultacyjno-edukacyjne
dla rodzin 0s6b z zaburzeniami psychicznymi.

Podstawowym celem bedzie dostosowanie rodzaju zatrudnionego w oddziale personelu do
specyficznych potrzeb 0sob z calosciowymi zaburzeniami rozwojowymi, jak rowniez
funkcjonalne powiazanie udzielanych §wiadczen zdrowotnych z dziataniami z zakresu
edukacji i wychowania. Dla 0s6b w wieku przedszkolnym lub spetniajacych obowiazek
szkolny przy oddziale funkcjonowac bedzie przedszkole lub szkola zapewniajaca naukg w
pelnym wymiarze przewidzianym dla uczniow na okreslonym etapie edukacji, o ktérych
mowa w art. 2 ustawy z dnia 7 wrzesnia 1991 r. o systemie oswiaty (Dz. U. z 2004 r. Nr 256,
poz. 2572, z p6zn. zm.). Dla os6b dorostych, nie spelniajacych obowiazku szkolnego,
funkcjonowac bedzie placoéwka zapewniajaca pacjentom rehabilitacje spoteczna lub
zawodowa, o ktorej mowa w art.10 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. 0 rehabilitacji
zawodowej 1 spolecznej oraz zatrudnianiu os6b niepetnosprawnych (Dz. U. z 2008 r. Nr 14,
poz. 92, z pézn. zm.).
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