Jest waznym, aby pamietag, ze:

1.Nie kazde dziecko z autyzmem wykazuje
wszystkie z wymienionych objawéw, a ich
nasilenie moze by¢ rézne.

2.Pojedyncze objawy nie muszg oznaczac¢ autyzmu,
ale ich wystepowanie powinno sktania¢ do
obserwacji rozwoju dziecka i konsultacji ze

specjalista. Poradnia Psychologiczno-
3.}chesn.e objawy au’tyzmu moga by¢ subtelne Pedagogiczna nr7
i tatwo je przeoczy¢.
4.Wczesna diagnoza i terapia sa kluczowe dla w Lublinie
poprawy funkcjonowania dziecka w przysztosci.

Wczesnie obserwowane
nieprawidtowosci warto
traktowac jako sygnaty

ostrzegawcze, nie kryterium

rozpoznania autyzmu!
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Za kluczowe obszary dla wczesnego
rozpoznawania zaburzen ze spektrum autyzmu

uznaje sie trudnosci w kontaktach spotecznych

i komunikowaniu sie oraz specyficzne,
ograniczone powtarzajace si¢ zachowania.

Co moze niepokoi¢ w funkcjonowaniu dziecka

i powinno sktonié¢ do wizyty w poradni, konsultacji

ze specjalista?

Miedzy O - 12 miesigcem zycia dziecka:

trudnosci w nawigzaniu kontaktu wzrokowego

z dzieckiem lub ograniczony kontakt wzrokowy -
dziecko moze rzadko patrze¢ w oczy
rodzicéw/innych oséb lub wcale tego nie robic,
brak reakcji na gtos rodzicéw - dziecko moze nie
odwracac gtowy w kierunku zrédta dzwigku,

brak reakcji na swoje imie,

brak usmiechu spotecznego - dziecko moze
rzadko sie uémiechac lub nie okazywac reakcji na
rodzicéw, inne osoby w otoczeniu,

brak reakcji na préby nawigzania interakcji,

np. zabawy, lub inne formy kontaktu,

brak wspétgrania emocjonalnego z innymi
osobami,

nieokazywanie przywigzania,

ograniczony rozwdj ruchowy - dziecko moze nie
wykonywa¢ typowych gestéw, np. wskazywanie
palcem czy machanie na pozegnanie itp.,

brak rozumienia gestéw o znaczeniu spotecznym
(np. .pa, pa”),

ograniczone zainteresowanie zabawkami lub jego
brak, a takze preferowanie nietypowych
sposobdw zabawy i/lub wykorzystywanie
nietypowych przedmiotéw do zabawy,
nietypowe reakcje na bodzce - nadmierne reakcje
na np. dzwieki, $wiatto, dotyk lub ignorowanie,
brak reakcji na bodzce,

powtarzalne ruchy ciata u dziecka, np.
trzepotanie rekami itp.,

zubozata wokalizacja,

brak ztozonych zachowan spotecznych taczacych
spojrzenie, ekspresje mimiczna, ton gtosu

i gestykulacje,

brak domagania sie, by byé branym na rece

i przytulanym,

brak zainteresowania ludzmi, ignorowanie ich,
krétki czas patrzenia na ludzi,

brak podazania wzrokiem za osobg, przedmiotem.

Miedzy O - 12 miesigcem zycia dziecka:

brak kontaktu wzrokowego lub kontakt
ograniczony,

brak wspdlnego pola uwagi,

brak naprzemiennosci w zabawie/ aktywnosci,
brak zdolnosci do naprzemiennego uczestnictwa
w interakcjach oraz ograniczone zdolnosci
inicjowania i podtrzymywania interakcji,

brak reakcji na komunikaty rodzica kierowane do
dziecka,

brak reagowania usmiechem w sytuacjach
spotecznych i innych form okazywania radosci,
brak emocjonalnego dostrojenia,

brak dostosowania mimiki do sytuacji,

brak nasladowania i zabawy ,na niby”,

uboga wokalizacja, ograniczona do pojedynczych
dzwigkdéw np. samogtosek, sylab, pojedynczych
wyrazéw,

op6zniony rozwdj mowy,

brak reakcji na imieg,

stabe prozodia mowy - zwtaszcza intonacja,
tzw. mowa ptaska,

ostabiona mimika wtasna, ale tez brak korzystania
z bodzcéw ptynacych z mimiki, twarzy w
komunikacji,

powtarzanie np. stéw lub dZwigkéw bez intencji
przekazania informaciji,

autostymulacje,

zaburzenia sensoryczne - nadmierne reakcje na
bodzce, poszukiwanie okreslonych bodzcéw lub
brak reakcji na bodzce,

zachowania stereotypowe - powtarzanie
pewnych czynnosci lub sekwenciji ruchéw,
zycie w schemacie,

wybidrczos¢é pokarmowa,

hiperaktywnos¢.

Miedzy 18 - 24 miesigcem zycia dziecka:

« osamotnienie/izolowanie sie od innych oséb,

e brak zainteresowania dzieémi i nasladowania ich,

« brak wspdlnie podzielanej uwagi i wskazywania
przez dziecko palcem interesujgcego go obiektu
w celu podzielenia sie z inng osobg swoim
spostrzezeniem,

e brak przynoszenia i pokazywania rodzicom
réznych obiektow, ktére zainteresowaty dziecko,

o okazywanie przez dziecko wiekszego
zainteresowania przedmiotami znajdujgcymi sie
w otoczeniu niz osobami i interakcjami z nimi,

e ograniczone zainteresowania, np. konkretnymi
zabawkami lub przedmiotami nie innymi ludzmi,

e problemy z adaptacja do zmian - reakcje lekowe
na zmiany w otoczeniu, zmiany w rutynie dnia,
nowe osoby lub miejsca,

o brak reakcji dziecka na imie, kiedy jest wotane,

¢ brak mowy w 24 miesigcu zycia,

e moze takze wystgpi¢ zatrzymanie lub regres w
rozwoju - dziecko traci cze$¢ nabytych juz
umiejetnosci.




