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Kiindulépont: a XXI. szazad autizmus-tudasa

® Etioldgia (genetika+)

® Neurobioldgia

® Pszicholdgiai hattér/kognicié
® Kifinomult diagnosztika

© Hatékony, evidencia-alapu
beavatkozas

® Epidemioldgia

® Evidencia-alapu allasfoglaldsok,
protokollok, j6-gyakorlatok, etikai
iranyelvek

Diagnosztka a XXI.
szazadban
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Altalanossagban: a fejlédési és viselkedési kép

* Autisztikus diad
* +diddon kiviili jellegzetességek

* Korai kezdet

STEFANIK, 2022

* Az autizmus ,,spektrumfelfogdsa” - a
klinikai kép rendkiviili sokszintisége

Sorvezetd az autizmus klinikai képéhez

* Nincs egyetlen olyan tiinet, amely 6nmagdban
igazolhatnd az ASD diagndzist

* Nincs egyetlen olyan viselkedés, amely 6nmagdban
kizarhatna az ADS diagnozist

2022

* Nincs egyetlen olyan ASD-re jellemzd tiinet, amely ne
fordulhatna el a tipikus fejlédésben
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* Nincs egyetlen olyan ASD-re jellemz6 tiinet, amely ne
fordulhatna el6 mas fejl6dési zavarokban,
gyermekpszichidtriai/pszichiatriai krképekben

Szocio-kommunikacié, reciprok szocidlis interakciok (1)
(emlékeztetd)

« Altaldban: eltérés a tarsas interakciok minéségében és/vagy
mennyiségében, a kontextushoz vald illeszkedésben, a
kolcsénosségben. Pl.:

* Nem/kevéssé kezdeményez kapcsolatot masokkal, kiillénésen
kortarsaival, s a kdzeledéseket elutasitja (,,izolalt”).
* Gyakran kezdeményez kapcsolatot, de kézeledése furcsa, nem a
tarsas helyzetnek megfelel (,aktiv, bizarr”).

Nem kezdeményez, de, ha hivjak vagy kérik, csatlakozik a tobbiekhez

és elviseli, hogy iranyitsak 6t (,passziv”).

« Sériilt a szemkontaktus hasznélata az interakciok szabdlyozdsédban

* Nehezen (esetleg sehogy sem) szamol be élményeirdl.
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Szocio-kommunikacio, reciprok szocialis interakciok (2)
(emlékeztet6)

PL.:

* Nem vagy rosszul beszél és csak nagyon szegényesen kompenzdlja a
beszéd hidnyat mas eszkozokkel.

Beszédértés valtozatos problémai

Idioszinkrazids széhasznalat, neologizmdk

Vilasztékos szokincs, jo grammatika mellett is nehézségek a
nyelvhasznalat pragmatikai aspektusaiban.

Rosszul reguldlt hangerd, beszédsebesség, furcsa intonacid, hangszin.

* Nehézségek a gesztusok, arckifejezések hasznalataban és
megértésében

© ()

Rugalmas viselkedésszervezés (emiskezets)

Pl:

Nehézségek a strukturdlatlan helyzetekben

Besz(ikiilt, repetitiv, sztereotip érdeklédési és tevékenységi korok —
valtozatos és spontan (mintha) jaték és szabadidés tevékenységek
helyett.

Ragaszkodas a megszokotthoz (pl. sajat rutinokban, vagy a kérnyezet
apro, irrelevans elemeit illetéen; verbalis ritualék).

Szokatlan szenzoros vélaszok
Késleltetett és azonnali echolalidk.
Kényszeres viselkedések.

Sztereotip, repetitiv motoros manirok.
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Diadonkiviilijellegzetességek

- Egyenetlenség a képességekben
-, Szigetszer(” képességek
* Autistic savant




Spektrumfelfogas

* Az autizmus spektrum dimenzidi

* az életkor

* az autizmus sulyossaga

« az értelmi képességek szinvonala, képességprofil
* abeszéd és beszédértés szintje

* aszemélyiség

« a kérnyezeti hatdsok (csalad, tdimogatas/fejlesztés
stb.)

* az egyéb tarsuld betegségek, zavarok, dllapotok
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Autizmus spektrum a diagnosztikus rendszerekben

gyermekkori autizmus autisztikus zavar

Asperger szindrma autizmus spektrum
zavar (autism spectrum
disorder; ASD)
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atipusos autizmus

egyéb pervaziv fejldési zavar nem meghatarozott pervaziv
fejlédési zavar (PDD-NOS)

nem meghatarozott pervaziv

fejlédési zavar (PDD-NOS)

ICD-11: (6A02) — Autizmus spektrum zavar (a funkcionalas szintjei alapjan
skalazva — 6A02.0-6A02.5)
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Magasan Funkcional6
autizmus. Mit jelent?

Eredetileg a kutatas motivalta, funkcionalis m
fogalom: a ,tiszta autizmus’.
BNO-10?
DSM-5?
ICD-11?

Tervesett ICD-11: (64021 - Autizmus spebirum zavar {8 funbcionalls saintiel
albgpin shalara - 6402 0-6402 5]
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N6i fenotipus?

Az autizmussal €6 gyerkek 70%-a tobbségi iskoldban (NAS,
2013)

Magyarorszagon megkdozelitéleg 50% (MASZK, 2020)

Téves diagnozisok — férfiak: 30%; ndk: 41%

A HFA lanyoknak csak 8%-a kap diagndzist 6 éves kor el6tt!

(

A

Happé & Egerton, 2019)

kimenetelt meghatarozé tényezék

Marriage és mtsai, 2009 és Stefanik, 2010 alapjan

Intelligenciaszint

Nyelvi szint
Beavatkozas min&sége, id6tartama, intenzitasa
Diaendzi Namieictmal & .

F P Ja

Csaldi hattér

Differencial diagnosztika

* keresztmetszetben
« a pillanatnyi kép hasonlit az autizmushoz,
« de a fejlédési kép lényegesen eltér
* tridsz/didd mentén
* azautizmus tridsz egy-egy teriletén tapasztalunk tineteket,
+ de mas teriileteken igen kevés tiinet, az 6sszkép nagyon eltér
* hataresetek
* az autizmus tridsz minden teriiletén tapasztalunk tiineteket,
« fejlédési képében is nagyon hasonlit az autizmusra
« és olykor maga a kategoria is bizonytalan...
* Specidlis esetek
+ nagyon fiatal (20 hénap alatt), vagy
« felnétt... vagy
« Camouflage
* PDA
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AMI A MEGBIZHATO
DIAGNOSZTIKAHOZ KELL
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A sziil6 és a gyermek/felnétt egyardnt partnerek a diagnosztikus
folyamatban.
hénapnak kell(ene) eltelnie

S L SRR [ERESSSNE ) Az informécioknak tobbféle helyzetbél és életkorbél kell szirmazniuk. A
forrasok:

részletes szill6i interji

Kortarskzegben tortént megfigyelés

direkt Klinikai megfigyelések és vizsgalatok

()

célzott feltérképezése

és az informalis
alkalmazsa egyarnt lehetetlen a gyermek/felndtt fejlédési-viselkedéses
képének tipikus fejl6déssel val6 dsszevetése nélkil.

jellemz8 viselkedésmintazatok alapos

ismerete

L B (eI P2 Az autizmus specifikus szdrd és diagnosatikus eszk6zok alkalmazdsén til
szilkséges az i slis képessé, a ichologiai profil,

valamint az esetleges komorbid pszichiatriai 4llapotok feltérképezése is.

megkozelités, széles diagnosztika

L ST [ [ E G e rAd IR g B Jellemzden  pedaggiai, pszicholgiai és orvosi
néz6pont és kompetenciak sziikségesek

Megfelels informéciok nydjtasa A gyermek/felnétt szdméra: megfelelgen elére kell jelezni, mi fog vele
torténni. A csaladot folyamatosan, igényeikhez alkalmazkodva, érthetGen
tajékoztatni a kivizsgalasi folyamatrdl, annak eredményeirsl, a
javaslatokrol.

A megfelel§ diagnosztikit megfelels RSTSAIORIEES é i a di i
ek el G ellatéhelynek kbzponti szerepe van.
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Az informacit forrasai az autizmus spektrum zavarok diagnosztikus
protokolljgban

* 1. Sziil6t6l/ gondozotol =)
szarmazdé informaciok ‘

* 2. A gyermek/feln6tt - [Standard cljrasok — ADOS, ADOS2 |
vizsgilatabol szirmazo ‘ [Individualizalt, informalis dg, vizsg. |
informdciok ) [Sundard inlligencia virsgilar |

- [Egyéb részteriiletck felmérése |
i e o - Kortirskozosség - pl. pedagogiai vél.

* 3. Egyéb forrasbol, kilonféle ‘ ‘
/helyszinekrdl/dletkorokbl [Orvosi kivizsgalasok eredményei |
szarmazdé informaciok - ‘Video- és hangfelvételek elemzése ‘
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Sziil6tdl/gondozotol szarmazé informaciok

kérddiv a diagnosztikus vizsgalatokat megel6z6
adatgydjtéshez

. (Autizmus Kutatdcsoport Gyermek- és Ifjusdgpszichidtriai
Ambulancia, 2003, 2012)

célzott informdlis interju
célzott standard interju - ADI-R (LeCouteur, Lord, Rutter, 2003)
RCP (magyarul elérhetd)

Szocialis Kommunikacios Kérdgiv (SCQ) — csak sziirés!
(Rutter, Bailey, Lord, 2003) errél volt sz6

Vineland Adaptiv Viselkedési Skala (Sparrow és mtsai, 2005)

Autizmus Diagnosztikus Interjua (ADI-R)

+  kérdezére alapul6 sziil6i/gondozéi interju
« részletes viselkedési példdk értékelése a kddolasi utmutatd
alapjan

kvantifikalt és sztenderdizalt - 4tlaghoz viszonyitott,
megbizhatd (relidbilis) és érvényes (valid)

= 24 hénapos kortol felnéttekig

* aBNO-10 és DSM-IV diagnosztikus kritériumain alapul, DE...
hosszu (93 kérdés, 2,5 6ra)

* tréninget és folyamatos kalibralast igényel

Interja Protokoll

« Bevezetd kérdések

« Koraifejlédés

* Nyelvi és mas készségek elsajatitasa és elvesztése
* Nyelvi és kommunik&cios funkciok

« Szocialis fejlodés és jaték

- Erdeklddés és viselkedés

« Altalanos viselkedés
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Miben segiti az ADI-R a célzott, informalis klinikai

interju készitését

* struktarat ad
- tartalmilag sorvezetd
+ stilust ad
* nem iranyito kérdések
« konkrét viselkedések leirasa, példak
» koncepciot ad
« tlinetek szétvalasztasa
« tiinetek sulyossaganak megitélése
« szempontok a differencialdiagnézishoz
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Az ADI-R diagndzis korlatai - avagy miben kiilonbozik az
ADI-R diagnozis és a valddi klinikai diagnoézis

+ az ADI-R diagnézis az eredmények ,mechanikus” kombin&ciéja

« természetesen a valodi Klinikai diagnézis nem sziiletik meg részletes
diagnosztikai célu vizsgalat (pl. ADOS), széleskor(i, rendszerezett
pszicholdgiai felmérés (1Q, nyelvi felmérés, adaptiv szint) és egyéb,
vizsgalaton kiviili informéciok nélkiil
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Az ADI-R eredményeinek felhasznalasa a klinikai
diagnozis kialakitasaban és a sziil6kkel torténd
megbeszélésben/irasos véleményben
« ateljes diagnosztikus kivizsgalas folyamataba agyazva,
« abban jelentds sulyt képviselve
« aklinikus szémara nagy biztonsagot ad

* apontszamokat nem jelezziik vissza (hiszen a pontszdmok nem direkt modon
jelzik az allapot sulyossagat)

« vezérszempontokat ad, segiti a relevans tiinetek kiemelését

« hangstlyozzuk a biztato viselkedéseket

24
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NYELV £S KOMMUNIKACIO (FoLyTaTis)

SZTEREOTIP KIFEJEZESEK ES KESLELTETETT ECHOLALIA

EZEKET UGY DEFINIALIUK. MINT OLYAN REPETITIV BESZEDMINTAK NEM-HALLUCINATORIKUS
HASZNALATAT, AMELYEK KIFEJEZETTEN FURCSAK. MIVEL TARTALMUK SZTEREOTIP VAGY
HASZNALATUK NEM SZOCIALIS, VAGY MINDKETTO. BELEKEVEREDHET A NORMAL NYELVBE; LEHET A
SZEMELY SAJAT TEVEKENYSEGENEK KOMMENTALASA: ERZELEMKELTO VAGY ELSZOMORITO
VALTOZASOK UIRA ES UIRA ISMETLESE; VAGY EGY RUTINSZERU SZOKAPCSOLAT KONTEXTUSBA NEM
ILLO HASZNALATA. NEM TARTOZIK IDE A TIPIKUSAN FEILODO GYERMEKEKNEL JATEK SORAN
GYAKRAN JELENTKEZO ISMETELGETES A BESZEDTANULAS IDOSZAKABAN VAGY A BIZTONSAG

ELERESERE.

0= ritkin vagy soha sem JELENLEG
hasznél()setcrcotip
szokapesolatokat
1= abesvid inkibb ismétls
jelegi, mint a komplexitis
hasonl fjlettségi szintén dlls
alangok bbségéndl, e nem
furcsa, szokatlan médon VALAHA
sriereatip, vagy alkalmanként
hasznil stereotip
Kijelentéscket, de konzisziens
produkiy nyelvhasznilat is
elofordul
2= gyakran hassmil(Q) srereotip
Kijlentéscket, de produktiv
nyelvhasznilatis
megfigyelhets

abeszéd sznte kiziroly
satereotp kijlentésekbil dll

8= nem alkalmazhats; nincsenck
sztkapesolatok (.1 vagy
Ko a 30, ttelnél)

9= nem tudott vagy nem kérdezett

A gyermek/felnétt kdzvetlen
vizsgalata

célzott, informdlis, individualizalt, klinikai vizsgélat

ADOS; ADOS?2 (Lord és mtsai, 1999)

teljesitményfelmérés (Wechsler-féle intelligenciatesztek; Leiter;
Leiter-R; Leiter-3)

egyéb résztertiletek informalis és formalis felmérése (pl.: téves-
vélekedés feladatok; Szimbolikus Jaték Teszt; TROG Nyelvtani
Szerkezetek Megértése Teszt, Peabody passziv szokincsteszt)

Autizmus Diagnosztikus Obszervacios Séma
ADOS és ADOS2

félig strukturalt, jatékos tevékenységek

4 modul + 1 Tipegé modul (ADOS2)

press tipusu eljaras

kvantifikalt és standardizlt

ADOS2, 1-3 modul - sulyossagi fokozatok is

tréninget és folyamatos kalibralast igényel
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Az ADOS és az ADOS2 moduljai

Modul Eletkor Expressziv beszéd szintje
Tipegd : . nincs beszéd
ADOS2 12-30 hénap .
abeszéd hianyétol, illetve &
1 s . . ¥
néhany sz6 hasznalata z
i
egyszer(i frazisszerkezetek 2
2 gyermekkor hasznalata
gyermekkor .
3 fiatal serdiilkor fluens nyelvhasznalat
serdiil6kor £
4 felnéttkor fluens nyelvhasznalat
Az ADOS aktivitasai

» Jatéktevékenységek Tarsalgds és beszamold
(kotetlen, iranyitott

funkciondlis és szimbolikus)

Torténetmesélés
» Non-verbalis
* Kozos figyelmi helyzetek kommunikaciés helyzetek
« Targyakkal kapcsolatos és Tarsas-érzelmi
tarsas rutin anticipacioja interjukérdések

o
8
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» Szocidlis mosoly

Kétetlen szabadid6
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Teljesitménytesztek, intelligenciatesztek

* aszocialis-kommunikacids deficit az altalanos értelmi
képességekhez viszonyitva értelmezhetd

* aprognozis
* abeavatkozas/fejlesztés tervezése

«  részteriletekre vonatkozd informacidk, jellegzetes
képességprofil

* tudomanyos kutatas

Leiter; Leiter-R, Leiter-3

Wechsler-féle intelligenciatesztek:
WPPSI-IV, WISC-IV, WAIS-IV

32
Verbalis intelligenciatesztek
WISC-IV WAIS
P Részletes Részletes képességprofil
ElBnydk | kepességprofi Magyar standard (fiss)
Magyar standard (friss)
Terjedelmes, sok valtas, | Terjedelmes, sok valtas,
Hatranyok | erbsen verbalis erGsen verbalis
33
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A teljesitménytesztek eredményeinek értékelése
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Minden teszthelyzet...

szocidlis helyzet
kommunikacids helyzet
gyakran verbalis helyzet
gyakran hosszt id6
strukturdlt
kétszemélyes

zart végl

jol definidlt feladatok

Leiter, Leiter-R, Leiter 3 Nemzetkozi
Teljesitményskala

* nem verbalis

* jol strukturalt

* rovid —féleg a Leiter-R sz(ir6

* Leiter nagyon egyszer( szerkezet, de elavult
tartalom és sztenderd, de van lehetéség
atértékelésre

* jo becslést ad és jol korreldl mas tesztekkel

* de korlatozottan értelmezendd

STEFANIK, 2022
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STEFANIK,
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Figure Ground
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Matching
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Leiter-3

* 3év—75+¢év

* Felvételi id6: 20-45 perc

* Vizualizacio és okfejtés (VR) és
Figyelem és memdria (AM)

(Figyelem és memédria (AM) battéria
hatékonyan azonositja a figyelemhidnyos és
hiperaktiv gyermekeket, valamint a tanuldsi
zavarral kiizdéket, de érzékenyen jelez mas
neuropszicholdgiai problémakat is.)
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Ateszthelyzet autizmus-specifikus médositasa

* rugalmas eltérés, DE a sztenderditds megGrzése

* a gyermek/felnétt szdmara értheté kommunikacié
* pihend idg, két Uléses felvétel

* megfelel§ motivacié

* bejésolhatosag, elbre jelzés

- figyelem fenntartasa
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Az intelligenciamérés eredményének érvényessége ASD
esetén

HA

a tesztelés sordn autizmus-specifikus modszereket alkalmazunk
a megfeleld tesztet vélasztjuk

kezeljiik a kooperacids nehézségeket

AKKOR
az 1Q érvényesen mérhetd

az 1Q éppugy stabil, mint a tipikus fejlédés, vagy intellektualis
képességzavarral kiizd§ gyermekeknél

a képességprofil mintdzata idében allando
elére jelzi az iskolai teljesitményt

42
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Az intelligenciamérés eredményének
érvényessége ASD esetén

FIGYELEMBE KELL VENNI, HOGY,

* Az 1Q érték bnmagéaban nem mond sokat
* a profil szinte mindig egyenetlen
* nincs specifikus és univerzalis diagnosztikus profil
« vannak jellegzetesebb, gyakoribb profilok
« ,Aspergeri tipusnal” VQ>PQ

* HFA - alacsonyabb FSI

« jobb Mozaik és Matrix kbvetkeztetés, gyengébb Altaldnos megértés

Az informacit forrasai az autizmus spektrum zavarok diagnosztikus

protokolljaban

* 1. Szil6tdl/ gondozotol
szarmazo informaciok

* 2. A gyermek/felndtt
vizsgalatabol szarmazo
informaciok

- 3. Bgyéh forrisbol kﬁlénféle‘ [Kortarskzosség - pl. pedagdgiai vl |
/helyszinekrél/ életkorokbol

szarmaz6 informaciok

1

K&sz6ném a figyelmet! ™ ¢
IE

krisztina.stefanik@barczi.elte.nu Y

lllusztracié: Stefanik Krisztina és Bartos Erika ,Csillagbusz’ cim(i konyve
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‘ [Standard cljérasok — ADOS, ADOS2 |
- [Individualizalt, informalis dg; vizsg.
‘ [Standard intelligencia vizsgdlat

‘ [Egyéb résztcriiletck felmérése |

[Orvosi kivizsglasok eredményei |

‘ [Video- és hangfelvételek clemzése |
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