Zaburzenia ze spektrum autyzmu?® wedtug klasyfikacji DSM V
Kryteria diagnostyczne 299.00 (F84.0)

A. Trwate deficyty w komunikacji i interakcji spotecznej, obecne w wielu kontekstach i
sytuacjach, przejawiajace sie obecnie lub w przesztosci, w nastepujacych obszarach (uwaga,
ponizsze przyktady nie s3 wyczerpujace):

1. Deficyty w spoteczno-emocjonalnej wzajemnosci;

na przykfad: poczawszy od nieprawidtowego podejscia spotecznego i nieprowadzenia
dwustronnej konwersacji, poprzez zmniejszenie dzielenia sie zainteresowaniami, emocjami
lub afektem, do nieumiejetnos$ci nawigzywania i reagowania na interakcje spoteczne.

2. Deficyty w niewerbalnych zachowaniach komunikacyjnych wykorzystywanych do interakcji
spotecznych;
na przyktad: poczawszy od stabo zintegrowanej komunikacji werbalnej i niewerbalnej,
poprzez nieprawidtowosci w kontakcie wzrokowym, jezyku ciata oraz deficyty w rozumieniu i
stosowaniu komunikacji niewerbalnej, do catkowitego braku mimiki i komunikacji
niewerbalnej.

3. Deficyty w rozwoju, utrzymaniu i rozumieniu relacji, odpowiednio do poziomu rozwoju;

na przyktad: poczawszy od trudnosci w regulowaniu zachowan dostosowanych do rdznych
kontekstéw spotecznych, poprzez trudnosci w dzieleniu zabawy wyobrazeniowej i
nawigzywaniu przyjazni, do braku zainteresowania ludzmi.

Okreslenie aktualnego nasilenia:
Nasilenie zaburzen jest oparte na komunikacji spotecznej i ograniczone powtarzajgcymi sie
wzorcami zachowan (patrz tabela).

B. Ograniczone, powtarzajgce sie wzorce zachowan, zainteresowan i aktywnosci,
przejawiajace sie w co najmniej dwdch z ponizszych zachowan, obecnie lub w przesztosci
(przyktady nie sg wyczerpujgce):

1. Stereotypowa lub powtarzalna mowa, stereotypowe ruchy lub stereotypowe postugiwanie
sie przedmiotami;

na przykfad: proste stereotypie motoryczne, powtarzalne uzywanie przedmiotdw, echolalia,
idiosynkratyczne wykorzystywanie stow i wyrazen.

! Na podstawie Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, Fifth Edition DSM V, American
Psychiatric Assotiation, Washington 2013, ttumaczenie i opracowanie Karolina Grzywacz, ttumaczenie
wykorzystano za zgoda.



2. Nadmierne wykorzystanie rutyny, zrytualizowane wzory zachowan werbalnych lub
niewerbalnych lub nadmierny opdr wobec zmian;

na przyktad: skrajny stres (zdenerwowanie) w reakcji na mate zmiany, rytuaty ruchowe,
sztywne wzorce myslenia, nacisk na te sama trase lub identyczne jedzenie kazdego dnia.

3. Bardzo ograniczone, utrwalone zainteresowania, ktdre sg nieprawidtowe w intensywnosci
lub przedmiocie uwagi;

na przyktad: silne przywigzanie do lub zainteresowanie niezwyktymi obiektami, zbyt
ograniczone lub perseweracyjne zainteresowania.

4. Hiper lub hiporeaktywnos¢ na bodice zmystowe lub nietypowe zainteresowania
sensorycznych aspektéw otoczenia;

na przyktad: widoczna obojetnosé na bél/temperature, negatywna odpowiedz na konkretne
dzwieki i tekstury, nadmierne wachanie lub dotykanie przedmiotéw, fascynacja swiattem lub
ruchem.

Okreslenie aktualnego nasilenia:
Nasilenie zaburzen jest oparte na komunikacji spotecznej i ograniczone powtarzajacymi sie
wzorcami zachowan (patrz tabela).

C. Objawy muszg wystepowaé we wczesnym okresie rozwojowym (ale ich obecnos¢ nie
moze by¢ oceniana zbyt wczesnie — przed okresem rozwojowym, w ktérym sg spotecznie
wymagane. Objawy mogg by¢ maskowane przez uczenie strategii w pdzniejszym okresie
zycia).

D. Objawy powodujg klinicznie istotne uposledzenie w zyciu spotecznym, zawodowym lub w
innych waznych obszarach biezgcego funkcjonowania.

E. Zaburzenia nie mozna wyttumaczy¢ niepetnosprawnoscig intelektualng (zaburzenia
rozwoju intelektualnego) lub globalnym opdznieniem rozwoiju.

Niepetnosprawnosc¢ intelektualna i zaburzenia ze spektrum autyzmu czesto wspdétwystepuja.
Do diagnozy wspoéwystepowania powyzszych komunikacja spoteczna powinna by¢ ponizej
oczekiwanego ogdlnego poziomu rozwoiju.



Nasilenie objawow ze spektrum autyzmu

Poziomy Komunikacja spoteczna Ograniczone i powtarzajace sie
zachowania
Poziom 3 Powazne deficyty w zakresie Nadmierne zajmowanie sie czyms;
osoby umiejetnosci komunikowania sie w | utrwalone i/lub powtarzajace sie
wymagajace sposéb werbalny lub niewerbalny, | zachowania, w widoczny sposéb
bardzo duzego | powodujgce powazne ostabienie zaktdcajace funkcjonowanie we
wsparcia funkcjonowania; wszystkich sferach;
bardzo ograniczone inicjowanie wyrazny stres / zdenerwowanie w
interakcji spotecznych i minimalna | przypadku przerwania rytuatéw lub
reakcja na spoteczne zabiegi ze rutynowych czynnosci;
strony innych oséb. bardzo trudno jest zmienic
kierunek ustalonego
zainteresowania lub bardzo szybki
powrdt do niego.
Poziom 2 Zaznaczajgce sie deficyty w Rytuaty i powtarzajgce sie
osoby zakresie umiejetnosci zachowania (RPZ) i/lub mocne
wymagajgce komunikowania sie w sposéb zaabsorbowanie
znacznego werbalny lub niewerbalny; lub zainteresowania o charakterze
wsparcia spoteczne trudnosci sg wyrazne fiksacji - pojawiajg sie dostatecznie
nawet przy wsparciu w czesto, aby by¢ wyraznymi dla
konkretnych sytuacjach; przypadkowego obserwatora i
ograniczone inicjowanie interakcji | zaktécajg funkcjonowanie w wielu
spotecznych i zredukowana lub dziedzinach;
anormalna reakcja na spoteczne widoczny jest stres /
zabiegi ze strony innych zdenerwowanie lub frustracja w
odpowiedzi na przerwanie RPZ;
trudno jest zmienié kierunek uwagi
dziecko z zainteresowania, ktore
sie utrwalito, na jakies$ inne.
Poziom 1 Bez wsparcia sytuacyjnego, Rytuaty i powtarzajgce sie
osoby deficyty w komunikacji spotecznej | zachowania (RPZ) istotnie zaktdcajg
wymagajgce powodujg zauwazalne ostabienie funkcjonowanie w jednym lub
wsparcia funkcjonowania; wiekszej liczbie dziedzin;

trudnosci z rozpoczynaniem
interakcji spotecznych;

czytelne przyktady atypowych lub
nieskutecznych reakcji na
spoteczne zabiegi innych;

moze pojawié sie zmniejszone
zainteresowanie spotecznymi
interakcjami.

dziecko broni sie przed
podejmowanymi przez innych
prébami przerwania jego RPZ lub
skierowania jego uwagi na inny
obszar lub obiekt zainteresowania,
niz te, na ktdrych sie zafiksowato.




