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Poruchy autistického spektra (PAS) — rehabilitace a véasny zachyt
Romana Straussova

Problematika PAS je v poslednich letech ¢asto diskutovanym tématem. Prevalence PAS je 1
%. Jde o velmi zavazné dusevni onemocnéni, které vyzaduje dlouhodobou a velmi dobie
vedenou rehabilitaci. Existuje mnoho terapeutickych postupt, které vykazuji vétsi ¢i mensi
ucinnost (Lai 2014). Nejefektivnéjsi formou se jiz po mnoho let ukazuje kombinace
behavioralnich a naturalistickych technik, terapie zohlediiujici vyvojové hledisko (vice na
http://spektrum.life/autizmus-prehlad-terapii). V odborné literatute se stale vice klade dtraz
na zaangaZovanost rodin (Stahmer et al., Autismus — International Journal of Research and
Practice).

Dalsi z forem behavioralni terapie, aplikovana behavioralni analyza (ABA), je Casové velmi
naroc¢na (25—40 h. tydné po dobu 2-3 let, individualné 1 terapeut na 1 dité, v této formé je
evidence-based). Pfestoze u déti s PAS dobfe funguje, nejedné se o snadnou ¢i jedinou
Gginnou metodu, jak je v poslednich letech v CR prezentovana, ale o metodu &asové i
finan¢né€ narocnou, se stiedni ucinnosti (Lai, Lancet 2014). Pro ¢eské podminky existuji dalsi,
a je nutné zvazit, zda ne vhodnéjsi modely, které pocitaji s angazovanosti rodiny, podobné
jako napft. u Vojtovy metody nebo logopedie. V ramci téchto metod terapeut uci rodice, jak
dal s ditétem pracovat. Ziejme nejefektivnéjsi se pro praci v rodin¢ jevi vyuziti evidence-
based metody Videotrénink pozitivnich interakci (VTI), kdy je formou videozpétné vazby
rodi¢ trénovan pro efektivni praci s ditétem (cca 5—8 navstév béhem 15 mésict u déti raného
veku), vice na www.cta.cz/terapie-o/vti.

Dulezité je védét, ze s ditétem s PAS se da pracovat (i kdyz to neni snadné) a dosahovat velmi
dobrych vysledki v oblasti adaptability, reaktivity, socidlni komunikace i kognice. Urcity
pokrok je mozny, mtizeme fici, v kazdém véku, vyznamné omezeni zde ovSem predstavuje i
télesna zdatnost ditéte. Totiz dité, které prosazuje svou vili a neni schopné korigovat své
chovani, miize zacit byt od jistého véku a hmotnosti tézko zvladatelné. A je dilezité, aby si
tento fakt uvédomili rodice takovych déti vcas.

Cim diive se dité dostane k odborné rehabilitaci, tim je efekt vétsi. V jednom se odbornici
shoduji a vyzkumy to potvrzuji: nejveétsi roli hraje veék ditéte, ve kterém se dostane k ucinné
nejlépe ve véku do 30 mésicti. Je tieba, aby pamétni mapa mozku nebyla jesté definitivné
vytvorena (Skorodensky et al., 2012) a §la dobfte ,,piepsat. Je tieba, aby bylo stimulovano
synaptické propojeni mezi neurony diive, nez si mozek upevni ,,spoje*, které jsou strukture
zdravého mozku vzdaleny. Autismus neni deficit n€které z oblasti mozku, ale jedna se o
problém konektivity (propojeni) mezi jednotlivymi oblastmi (ve smyslu hypo- nebo hyper-).
Nedochazi ke zdravému prooningu (tzv. profezavani, tzn. odstraiiovani nepotiebnych
neuronovych propojeni na ukor zpevnéni dilezitych spojt ,,dalnic* —synaptickych propojeni)
a meéni se struktura mozku. Proto je tfeba zac¢it odbornou rehabilitaci u déti v€as a stimulovat
oblasti, které by bez zdsahu zvenku zlstaly nepropojeny. VEasnd odbornd intervence muze
pomoci ditéti optimalizovat dalsi vyvoj, a to az do té miry, Ze dit¢ nemusi nadéle vykazovat
deficit v oblastech, které jsou pro ur¢eni diagnodzy nezbytné (socialni komunikace, teorie
mysli, pfedstavivost). Zasadni roli v nastaveni intervence hraje u PAS teorie zrcadlovych
neuroni (Rizzolatti, Bauer, 2016), kter¢ je nutné u ditéte co nejdiive aktivovat (zodpovidaji
za uzavirani d&je v jeden celek, imitaci, propriocepci, rozuméni emocim). Metodika u¢inné
aktivace zrcadlovych neurontl je popséana v brozuie, kterou vydala VZP CR pro tgely
Praktickych 1€kaiti pro déti a dorost ve spolupraci s Centrem Terapie Autismu: Straussova, R:
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Intervencni metoda O.T.A. u deti s PAS raného véku. Kroky a strucny postup pro kazdodenni
praci rodicii. Praha: VZP CR. 2016.

V CR se dosud diagnostikoval autismus aZ po 3. roce véku. Tedy v dobg, kdy se da s ditdtem
stale efektivné pracovat na uprave jeho chovani, ale moznost potlaceni symptomi PAS je jiz
vyrazné snizena — dit€ uz vzdy bude vykazovat symptomy typické pro PAS. Vyznamny
prilom nastal aZ v loiiském roce, kdy se podatilo diky mezioborové spolupraci,

v soucinnosti s Odbornou skupinou pro koncepcni feSeni problematiky zivota osob s PAS,
ktera vznikla v inoru 2015 pti Vladnim vyboru pro zdravotné postizené obcany (VVZPO),
uvést v zivot véasny zachyt této poruchy v ordinacich praktickych lékait pro déti a
dorost (diky existenci systému primarni péée o déti a dorost v CR) a tim se zaFadit mezi
predni staty svéta v FeSeni problematiky PAS. Na tento poCin zaroven navazala
celorepublikova edukace praktickych détskych 1€¢kaita. Odborné bylo vyuzito spoluprace
Sekce détské a dorostové psychiatrie (zastoupené jejim tehdejsim predsedou prof. Ivem
Pacltem), OSPDL CLS JEP (zastoupené predsedkyni MUDTr. Alenou Sebkovou), Mgr. R.
Straussové (iesitelky pilotniho projektu VZP CR ,,Vliv intenzivni rehabilitace na vyvoj ditéte
s PAS za soucasného sledovani diagnostickych domén a s ptfesahem do pediatrické praxe®),
dale se podilelo i SPLDD CR (zastoupené piedsedkyni MUDr. Ilonou Hiilleovou) a
prednaskovou ¢innosti doc. Libuse Starkova a MUDr. Jana Schmidtova.

Funkce rané péce

V oblasti véasné intervence lze v CR vyuzit sit’ pracovist’ rané péce, kde jiz ¢aste¢né probéhlo
také proskoleni, ale stale jest¢ s nedostate¢nou zkusenosti v metodé uc¢inné pomoci détem ve
veéku do 30 meésict. I u téchto pracovist’ je tedy vhodna prace pod supervizi (obvykle staci 1-2
konzultace konkrétniho rodinného systému s ditétem s pozitivnim zachytem PAS). Rodiny by
mély byt informovany o moznostech ptislusného strediska rané péce, o jeho zkusenostech,
aby ,,neztracely Cas* neucinnou pomoci neproskolenych pracovnikii rané péce, ktefi se

v problematice jeste prili§ neorientuji, nemaji zkuSenosti s pfimou rehabilita¢ni praci ani u
starSich déti, neznaji problematiku rozvijejici se poruchy autistického spektra, jejiz obraz i
zpisob intervence je do tii let véku je zcela odlisny od starSich déti. Vice na hwww.autismus-
screening.eu.
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O.T A. u deti s PAS ranného véku a pro potreby détskych praktickych lékari spravuje web
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Spoluprdce s OSPDL CLS JEP a SPLDD CR naddle pokracuje dalsimi projekty, napi- s doc.
Libust Starkovou pripravuje e-learning ke screeningovému testu M-CHAT, celosvetove

nejlépe hodnoceného testu pro véasnou detekci poruchy, pro ktery ziskala povoleni k vyuziti
v CR od jeho autorky Diany Robins.



