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Introduktion om autism

Eric Zander

Autism kénnetecknas av allvarliga och genomgripande begransningar inom flera viktiga
utvecklingsomraden: 6msesidigt socialt samspel, kommunikation samt beteende och
forestallningsforméaga. For att fa diagnosen autism ska man uppvisa beteendesymtom inom
alla ovanstdende omraden fore tre &rs &lder. Aven om foraldrar ofta marker att ndgonting
inte stammer redan under spadbarnstiden ar det mycket svart att diagnostisera autism fore
arton manaders alder. Det beror pa att de beteendeavvikelser som anvands for att stalla
diagnos utvecklingsmassigt sett inte framtrader tydligt forran vid den aldern.

Majoriteten av barn med autism har ocksa en utvecklingsstorning men ett fatal ar
normalbegavade. Manga har aven epilepsi, och syn- och horselskador &r 6verrepresenterade
i gruppen. Personer som har Aspergers syndrom, som ar ett autismliknande tillstand, ar
normalbegavade.

Lagt raknat har 1-2 barn per tusen autism, vilket innebar att det varje ar fods ett hundratal
barn med autism i Sverige. Om man raknar bade autism och autismliknande tillstand, det
vill séga alla diagnoser inom autismspektrumet, blir det minst 6 per tusen av alla barn i
Sverige. Samma siffror galler i andra lander runt om i varlden. Manga fler pojkar an flickor
har autism.

Vad beror autism pa?

Autism ar ett beteendedefinierat tillstand men beror pa en méangd olika kanda och okanda
biologiskt grundade hjarnfunktionsstorningar som paverkar den utvecklande hjarnans satt
att hantera information. | manga fall finns en genetisk komponent. Det annorlunda sattet
att hantera information, t ex nar det géller att ta in, bearbeta och tolka information, lara
nytt och att bete sig pa ett andamalsenligt satt, leder till de beteendeavvikelser som kan
observeras.

Hur yttrar sig autism?

Socialt samspel

Svarigheterna med 6msesidigt socialt samspel ar ofta det mest idgonfallande vid autism.
Redan frdn mycket lag alder kan barnet ha svart att anvanda och forsta blickar,
ansiktsuttryck, gester, olika tonfall och liknande i kontakten med andra. Manga barn med
autism visar ingen social eller emotionell 6msesidighet och delar inte spontant gladjeAmnen
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med sina foraldrar eller soker tréost hos dem. Barn med autism ar inte alltid intresserade av
jamnariga men nar de dr det brukar de ha svart att fa och behalla kamrater.

Kommunikation

Personer med autism har férsenad eller utebliven talutveckling som de inte kompenserar
for genom att anvanda andra, ickesprakliga satt att kommunicera. Ungefar halften av
barnen med autism borjar aldrig prata. Bland de barn som gor det ar variationen stor. En
del anvander bara enstaka ord. Andra anvander manga ord och talar korrekt men upprepar
mest fardiga fraser eller sddant som andra sagt oberoende av situationen. En mindre grupp
har ett valutvecklat och spontant talat spradk. Gemensamt for alla ar att de har svart att
inleda och halla en dialog igdng och att de har brister i sprakforstaelsen. Sarskilt nedsatt ar
forstdelsen av sprékets djupare mening. Aven hos de personer som har stort ordférrad och
talar spontant ar en konkret och bokstavlig tolkning av spraket vanlig.

Beteende

Barn med autism har ofta ett begransat register av beteenden, intressen och aktiviteter som
de agnar sig at pa ett upprepat och enformigt satt. Exempel pa detta &r att intensivt &gna sig
at aktiviteter som att snurra pa en leksaksbils hjul eller rada upp alla leksaker efter varandra
om och om igen men inte leka spontana och varierade latsas- och rollekar. Fixeringar ar
vanliga vid olika saker eller vid ibland mycket krdngliga vanor och rutiner som méste
upprepas exakt likadant varje gang. En avsteg fran en sadan rutin eller ritual kan orsaka ett
utbrott av fortvivlan eller ilska. Férandringar dverhuvudtaget som att en sak har bytt plats
eller att man gor nagot i en annan turordning &n man brukar kan ocksa vara svara att sta ut
med for en person med autism. Sarskilt mer valbegavade barn kan som lite aldre periodvis
helt uppslukas av ensidiga "specialintressen” som tidtabeller, andras fédelsedagar,
invanarantalet i Sveriges alla kommuner och dylikt. Det ar ocksé vanligt att barn med
autism ihallande viftar med sina hander, vaggar fram och tillbaka och gar pa ta.

Utover de diagnosgrundande beteendena inom de tre ovanstdende omradena ar det ocksa
vanligt med andra symtom vid autism: t ex dver- eller underkanslighet for vissa ljud,
beroring, lukter och liknande, perioder av 6veraktivitet, somn- och atproblem och liknande.
Inget av detta kravs for att f& diagnosen autism.

Stora variationer

Personer med autism &r ofta mycket olika varandra p& en mangd satt men effekten av att ha
autism ar alltid allvarlig. Exempelvis kan graden av autism sagas variera fran svar till latt
liksom begavningsnivan, som kan variera fran djup eller svar utvecklingsstorning till langt
over det normala. Det ar ocksé vanligt att personer med autism har andra tillstand, t ex
olika genetiska syndrom, epilepsi, depression eller uppmarksamhetsstérning/hyperaktivitet
for att namna nagra. En person kan alltsd ha svar autism som en del i ett flerhandikapp
tillsammans med en mattlig eller svar utvecklingsstérning med epilepsi och darmed vara
maximalt funktionshindrad, eller ha en lattare grad av autism och en hog begavningsniva.
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Variationerna i svarighetsgraden av beteendeuttrycken for autism ar stora och ar bland
annat beroende av individens personlighet, alder och utvecklingsniva.

Vad kan man gora?

Autism ar ett livslangt funktionshinder. Man kanner idag inte till n&got satt att bota autism.
Daremot kan ménga barn med autism utvecklas mycket med tidiga, valplanerade och
individuellt anpassade pedagogiska insatser i en tillrattalagd miljo. Ett av huvudmalen ar
att hjalpa barnet att utveckla en fungerande kommunikation. De pedagogiska insatserna
maste bygga pé& kunskaper om det speciella i hur barn med autism lar sig. OlikaTBA-
strategier (Tillampad beteendeanalys som pa svenska ofta kallas KBT - Kognitiv
beteendeterapi) och TEACCH-programmets strukturerade pedagogik &r exempel pa sadana
sarskilt avpassade undervisningsstrategier for personer med autism.

Tidig upptackt, utredning och diagnos ar férsta steget. Ordentlig information till och
utbildning av foraldrar och andra berorda sd snabbt som mojligt ar nasta steg. Detta
tillsammans med snabbt insatta stodatgarder som ar anpassade och vélplanerade ar
grunden for att pa sikt hjalpa barnet att utvecklas. For barnet ar en speciellt anpassad
forskole- och skolgéng en viktig forutsattning liksom ett anpassat boende och daglig
verksamhet &r det for den vuxne. Ungdomar och vuxna kan behdva fortsatt tillgang till
pedagogiska insatser for att vidareutveckla fardigheter som syftar till 6kad sjalvstandighet
och delaktighet &ven om detta arbete borjat tidigt. Hogfungerande personer kan behdva
olika sorters hjalp att organisera sina studier och tillgang till olika typer av anpassad, daglig
sysselsattning.

Som vuxna och livet ut behéver de flesta personer med autism omfattande hjalp och stod.
Néagra kan dock fungera relativt sjalvstandigt.

Vad omfattar autismspektrumet?
Autismspektrumet ar ett samlingsnamn for flera diagnoser med liknande symtom.

Autistiskt syndrom &r det fullstandiga syndromet inom autismspektrumet. Det forkortas
ofta autism. De flesta som har autism har ocksa en utvecklingsstorning. Men aven
normalbegavade personer kan ha autism. Det kallas da ofta for hogfungerande autism eller,
vilket &r mer korrekt, autism hos hdgfungerande person.

Aspergers syndrom &r autism hos normal- eller valbegavade personer utan de allvarliga
sprakliga svarigheterna som finns vid autism.

Autismliknande tillstand, atypisk autism eller genomgripande storning i
utvecklingen UNS (UNS = utan ndrmare specifikation) anvands ofta synonymt. De har
diagnoserna betyder att personen inte uppfyller alla kriterier for autism eller Aspergers
syndrom men anda har allvarliga svarigheter av samma slag.
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Desintegrativ storning ar mycket sallsynt och innebér att ett barn efter tva-tre ars alder
utvecklar autism. Innan dess har barnet haft en normal utveckling.

Hur manga har autism?

Det ar fortfarande oklart hur stor andel av befolkningen som har autism och ndgot av de
andra funktionshindren inom autismspektrumet. Utifrdn en dversikt av de studier som
finns pd omradet kan man gora féljande uppskattningar. | Sverige finns inga register éver
manniskor som har autism.

Autism

Man bedomer att &tminstone 1 till 2 barn per tusen har autism. Det innebar att det finns
minst 1500 till 3000 barn med autism i aldrarna 4-17 ar i Sverige. | Stockholms lan ar
motsvarande siffror mellan 300 och 600 barn.

Hela autismspektrumet

Hela autismspektrumet berdknas utgéra minst 6 per tusen. | Sverige blir det ca 9000 barn
medan det i Stockholms lan ror sig om ca 1800 barn och ungdomar i aldrarna 4 till 17 ar.
Nar det géller Aspergers syndrom saknas annu sékra siffror men det ror sig om en storre
grupp &n den med autism.

Det finns fortfarande nastan inga studier om hur manga vuxna som har autism eller ett
autismliknande tillstand.
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