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Détsky autizmus je pervazivni vyvojova porucha, jejiz prvni projevy Ize pozorovat jiz pfed tretim rokem Zivota ditéte. V jednom roce Zivota
se autistické déti oproti détem zdravym méné divaji na lidi a véci drzené druhymi lidmi a hlife reaguji na osloveni. Vyznamnym faktorem
upozoriiujicim na moznou pfitomnost autizmu je snizena frekvence i kvalita oéniho kontaktu a omezené ¢i zcela chybéjici pouzivani gest.
Pediatr je ¢asto jedinym odbornikem, se kterym dité v tomto véku pfichazi do kontaktu. Pokud Iékaf dokaze rozpoznat prvni projevy au-
tizmu a odesle dité véas ke specializovanému vysetieni, urychli uréeni spravné diagnézy a umozni véasné zahajeni terapie.
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EARLY DIAGNOSTICS OF CHILDHOOD AUTISM

Childhood autism is a pervasive developmental disorder. Its first manifestations are usually displayed before the third year of child’s life.
Autistic children don’t pay as much attention to other people, things hold by others and to being addressed by others as healthy children
do. The impaired eye contact frequency and quality and the reduced or missing gesticulation are the significant factors of possible autism
diagnosis. The paediatrician is usually the only professional who is the child of this age in contact with. If the paediatrician recognizes
the first signs of autism and sends the child to special investigation he can speed up the diagnosis identification and make the timely the-
rapy possible to start.
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Rana diagnostika détského autizmu

Jak se projevuji déti s autizmem v raném dét-
stvi? Lze tuto vyvojovou poruchu rozpoznat jiz pfed
tfetim rokem Zivota ditéte?

Diagnéza pervazivnich vyvojovych poruch by
méla byt vysledkem mezioborové spoluprace, jejiz
soucasti by mélo byt vySetfeni z oblasti psychiatrie,
psychologie, neurologie a genetiky. Prvni projevy
autizmu vSak muze rozpoznat i pediatr ¢i informova-
né pecujici osoba.

Détsky autizmus

Détsky autizmus je soucasti poruch autistického
spektra (PAS) - téZ nazyvanych pervazivni vyvojo-
vé poruchy. Jiz z ndzvu poruch je patrné, Ze se jed-
né o poruchy projevuijici se na vice drovnich. V sou-
vislosti s PAS hovofime o tzv. triddé postizeni. Tri-
adou rozumime omezeni schopnosti v oblasti so-
cidlni interakce, socidlni komunikace a socialni
hry. V ramci pervazivnich vyvojovych poruch variuji
projevy postizeni triddy od takika UpIné absence né-
kterych dovednosti az po leh¢i, spiSe kvalitativni od-
chylky. Ackoli je tridda symptom0 pro vSechny PAS
spoleénd, mira a zplsob jeji manifestace je indivi-
dudlni v zavislosti na konkrétnim jedinci a typu per-
vazivni vyvojové poruchy.

V soucasné dobé povazujeme za détsky au-
tizmus takovou poruchu, jejiz symptomy zahrnuji
vSechny tfi slozky triady a objevi se pfed tfetim ro-
kem véku ditéte. Podle miry postizeni se autizmus né-
kdy déli na nizkofunkéni az vysokofunkéni & s mir-
nou az tézkou symptomatikou, pfiéemz mina az téz-
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ké symptomatika se tyka pfedevsim poCtu a hloubky
projevi autizmu a nizkofunkénost az vysokofunkénost
zahmuje i celkovou vyvojovou (pfipadné intelektudlni)
Uroven. Celkova vyvojova Uroven a hloubka autistické
symptomatiky jsou ale obvykle velmi tzce propojeny,
takZe toto déleni je spiSe teoretické.

PodezFeni na PAS

Vi&asné uréeni spravné diagndzy zavisi v pfipa-
dé PAS na mnoha faktorech. Zalezi na tom, kdy ro-
dice ditéte prvné kontaktuji odbornika, na zkusenos-
tech tohoto odbornika s PAS, na hloubce postizeni
ditéte i na dostupnosti zafizeni specializovaného na
diagnostiku PAS. Prvnim, kdo zaznamena odli$nosti
ve vyvoji ditéte, byva obvykle rodi¢ ¢&i jina osoba pfi-
chézejici s ditétem ¢asto do kontaktu. Obvyklou pfi-
¢inou znepokojeni rodi¢t byva opozdény vyvoj fe-
¢i ditéte. Podle Ornitze (8) zhruba 50% rodicl au-
tistickych déti pojima podezfeni na néjaky problém
ve vyvoji ditéte jiz béhem prvniho roku jeho Zivota
a do osmnéactého mésice jeho véku jiz vétsina ro-
dich sdéli své pochybnosti Iékafi. Vzhledem k to-
mu, ze autizmus neni poruchou, se kterou by se dét-
sky lékar bézné setkdval, nemusi jeho projevy roz-
poznat. MiZe se tedy stat, Ze dité zlistane jesté po-
mérné dlouhou dobu bez specialniho vySetfeni ¢i ze
dokonce podezieni na PAS jesté ani nebude v tom-
to véku viibec vysloveno. Dokéaze-li pediatr pfijmout
a neznevazovat realnd znepokojeni rodi¢t nad ne-
rovnomérnym vyvojem ditéte a rozpoznat u ditéte
znamky autizmu pfi bézné preventivni prohlidce, po-
skytne tak nedocenitelnou sluzbu nejen rodicum,
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ale pfedevSim ditéti samotnému. V¢€asna diagnéza
mUze rodic¢dm velmi usnadnit pochopeni zvlastnosti
ditéte a ti pak mohou ditéti zajistit co nejlepsi pod-
minky pro ranou intervenci.

Zejména v poslednich letech existuje vyraznd
snaha o vytvoreni voditek pro uréeni diagndzy au-
tizmu v co nejrangj§im véku. Elaine Gabovitchova
a Nancy Wisemanova (4) pokladaji za meznik pro od-
haleni autizmu hranici osmnacti mésicl Zivota ditéte.
V Ceskeé republice ale byva autizmus zfidkakdy rozpo-
zndn pfed tfetim rokem Zivota ditéte. Pfesto je dnes jiz
zfejmé, Ze podezfeni na klasicky autizmus mlze byt
s velmi vysokou spolehlivosti vysloveno jiz kolem dva-
nécti mésicl Zivota ditéte. Jednim z nejvyznamnéj-
Sich po€ind v této oblasti je vyzkum zaloZeny na ana-
lyze domdcich videozaznam(i. Mezi prvnimi se za¢ala
touto problematikou zabyvat Grace T. Baranekova (1).
Jeji prace vSak méla metodologické nedostatky, pro-
to byl v roce 2002 proveden vyzkum novy. V ném Ju-
lie A. Osterlingovd, Geraldine Dawsonova a Jeffrey A.
Munson (9) analyzovali nahravky pofizené pfi oslavé
prvnich narozenin ditéte. Tim zajistili pfiblizné stejné
situace pro pozorovani vSech déti i jejich stejny vék.
Z vyzkumu navic pfedem vyfadili déti s jakymkoli vi-
ditelnym postizenim, ¢imz zajistili skute¢nou ,slepotu”
administratori k diagnéze ditéte. Na zakladé tohoto
vyzkumu bylo potvrzeno, ze autizmus Ize odhalit jiz
zatele autizmu pfitom oznadili nereagovani (Ci ne-
dostate¢né reagovani) na osloveni, nedivani se na
véci drzené druhymi lidmi a na druhé lidi (vyhybani
se kontaktu). Sandra Maestrova (7) povaZuje za di-
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lezity ukazatel autizmu v raném vyvoji ditéte rovnéz
upfednostiiovani nezivych pfedmétl pred lidmi.

Diferencidlni diagnostika

Z hlediska diferencidlni diagnostiky je v pfipadé
podezfeni na PAS nutno zvazovat pfedevsim men-
talni retardaci, lehké mozkové dysfunkce, schizofre-
nii s asnym vznikem, deprivaci a depresi.

V porovndni s mentélni retardaci je u autisti zfe-
telny rozdil mezi celkovou vyvojovou urovni a oblasti
triady. Déti s mentalini retardaci jsou Casto (s ohledem
na celkovou vyvojovou Uroved) i pfes svij handicap
pomérné socidlné zdatné a vztahim a komunikaci
s druhymi lidmi se obvykle nevyhybaji. Naproti to-
mu u autistd byva postizeni pfedstavivosti, socialnich
a komunikaénich dovednosti podstatné vyraznéjsi,
nez by odpovidalo jejich celkové intelektové urovni.

Odliseni PAS od ADHD a ADD mlize byt né-
binaci téchto poruch. Obecné a velmi zjednodusené
ze vSak fici, ze lehké mozkové dysfunkce postihuji
pfedevsim kognitivni funkce, kdezto u PAS je domi-
nantni postizeni triady.

Schizofrenie s casnym poCatkem se vyskytuje po-
mémé zfidka. Mize vzniknout nejdfive kolem Sestého
roku Zivota ditéte (6). Oproti tomu projevy détského
autizmu jsou patrné jiz pfed tfetim rokem. Pro schizo-
frenii jsou navic charakteristické halucinace a bludy,
kdeZto u autizmu se tyto symptomy schizofrenie ne-
vyskytuji. O néco méné zfetelny mlze byt rozdil me-
zi PAS a tézkou deprivaci &i depresi. Projevem tézké
deprivace nebo deprese totiz mize byt obdobné jako
u PAS naruseni socidlnich vztahd, véetné chybéjiciho
o¢niho kontaktu. Nezfidka se objevuje i tendence ke
stereotypdm a sebestimulujicim aktivitdm. Je-li kromé
PAS podezfeni i na deprivaci ¢i depresi, Ize ¢asto ko-
ne¢nou diagnézu urit az po néjakém Case.

Vyvojova specifika déti s PAS

Jednotlivé schopnosti autistickych déti jsou ve
stejném véku na rlznych drovnich, pficemz nejvice
opozdéné byvaji dovednosti souvisejici s triddou po-
stizeni. Mzeme tedy hovofit o jistych pro autizmus
charakteristickych vyvojovych odchylkach. Neexis-
tuje ale jednotné schéma vyvoje déti s autizmem.
U konkrétniho ditéte bude vzdy zalezet na mife cel-
kového opozdéni a postizeni jednotlivych oblastiina
kvalité a intenzité pfipadné intervence.

Pokusime se nyni popsat nejvyznamnéjsi pro-
jevy autizmu v raném détstvi, jez je mozné pozorovat
i pfi béZném kontaktu s ditétem a na néz mohou ro-
dice ditéte sami Iékafe opakované upozorfiovat.

Kojenecké obdobi

Zatimco néktefi rodiCe uvadéji odchylky ve vy-
voji svého autistického ditéte jiz v kojeneckém ob-
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dobi, jini pozorovali abnormality az po prvnim roce
Zivota. Popis vyvojovych specifik déti s autizmem
bé&hem prvniho roku zivota je tedy spiSe orientaéni
a poukazuije jen na to, v éem se autistické dité mlze
od zdravého vrstevnika odliSovat.

Pestoze prvni rok Zivota autistickych déti nebyl
jeSté zcela pfesné zmapovan, je zndmo, ze jiz v ko-
jeneckém obdobi se mohou tyto déti chovat jinak
nez vétsina jejich vrstevnikd. Z hlediska vyvoje so-
cidlnich vztah( mzeme u nékterych autist jiz v ko-
jeneckém obdobi zaznamenat jisté ndpadnosti, jaky-
mi jsou zejména snizend Ci naopak zvysena aktivita.
Nékteré autistické déti mohou byt v kojeneckém ob-
dobi oproti svym vrstevnik(im extrémné nenaroéné,
klidné ¢i nevyZadujici socialni kontakt. Autisticti ko-
jenci se zvySenou aktivitou byvaji naopak extrémné
drazdivi a mohou se jiz v tomto obdobi snazit vy-
hybat o€nimu kontaktu ¢i dotykiim. Zatimco u zdra-
vych déti se v kojeneckém véku bézné objevuje plac
jako projev nedostate¢ného uspokojeni nékteré
z poteb, pla¢ autistického kojence byva nékdy tézko
interpretovatelny. Autistické déti Casto bez zjevného
dlvodu proplacéou celé noci, nebo mohou byt na-
opak v porovnani s vrstevniky extrémné klidné. Jiz
v kojeneckém obdobi se u autistickych déti mohou
taktéZ projevovat poruchy spanku ¢i problémy s pfi-
jiméanim ¢i trédvenim potravy.

Viyraznym a snad nejcharakteristi¢téjsim pro-
jevem autizmu je zvlastni typ pohledu. O¢ni kontakt
nemusi zcela chybét. Prakticky vzdy se ale pohled
lidi s autizmem v nééem odliSuje od pohledu zdravé-
ho ¢lovéka. Jiz v raném véku se mlze autistické di-
té zacit oénimu kontaktu vyhybat, odvracet hlavicku
¢i se pfi pohledu divat nepfimo (zaméfovat se tfeba
na Celo, oboCi apod). O¢ni kontakt je skute¢né vel-
mi dobrym indikatorem PAS a odvraceni pohledu se
mizZe objevovat jiz v kojeneckém véku. Navic se jed-
na o symptom, ktery Ize snadno pozorovat pfi béz-
ném kontaktu s ditétem. Vhodné je zaméfit se na
interakci ditéte s rodici i se samotnym pediatrem.
DileZité je, ze odvraceni pohledu neznamena ne-
projevovani potéSeni z kontaktu s pecujici osobou.
Pokud se napfiklad kojenec Ci batole sméje pfi las-
kéni se s rodicem (Ci lechtani apod.), a pfesto se vy-
hyba pfimému pohledu do oéi pecujici osoby, je to-
to pomérné vyraznym varovnym signélem a je vhod-
né se zaméiit (Ci doptat) i na ostatni mozné projevy
autizmu.

Dalsi oblasti, v niz miZeme u nékterych déti po-
zorovat autistickou symptomatiku jiz v raném détstvi,
je vyvoj feéi. Jiz v kojeneckém véku mohou autistické
déti projevovat znamky nedostateéného zajmu o své
okoli a lidskou feé, a vyvoldvat dokonce az dojem
hluchoty. S nastupem zvatlani se pak jiz mohou za-
Cit objevovat prvni vétsi napadnosti. Kolem osmého
mésice se u zdravého ditéte objevuje Zvatlani a na-
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podobovani slySenych zvukd. Autistické déti sice vét-
Sinou také zvatlaji, ale tento jejich projev miva sva
typicka specifika. Tyto déti mohou zvatlat napfiklad
se stereotypni intonaci, vice je zaujme zvuk samotny
nez jeho odezva u rodict. Zvatlani se postupné roz-
viji v podivnou $kélu zvuki (houkdni, bzuéeni, mlas-
kani...), misto aby sméfovalo k vyvoji slov.

Batoleci obdobi

Od hranice jednoho roku je jiz autistickd sym-
ptomatika zdokumentovana lépe. Ackoli jesté neni
zcela zfejmé, zda kolem prvniho roku dochézi pfimo
k regresi, i zda se autistické projevy ,pouze” sta-
0 jakychsi prvnich evidentnich zndmkéch autizmu.
Na zakladé analyzy videozdznam( z oslavy prvnich
narozenin bylo zjisténo (9), ze na rozdil od déti s ,¢is-
tou“ mentdlini retardaci nebo zdravych vrstevniki se
autistické déti méné divaji na druhé lidi a hdre re-
aguji na své jméno. Oproti zdravym détem se ro¢-
ni autistické déti navic i méné divaji na pfedméty dr-
Zené druhymi lidmi a pouzivaji méné gest. Naopak
Castéji setrvavaji v repetitivnich ¢innostech.

Misto snahy o lokomoci se mohou u autistic-
kych déti kolem prvniho roku zaéit objevovat ten-
dence k pohybovym automatizmim a sebestimulu-
jicim aktivitdm. Tyto tendence vznikaji nasledkem
neschopnosti dosahnout potfebného mnozstvi pod-
nétd jinym zplsobem (10). Ne u v8ech autistickych
déti vSak jsou pohybové automatizmy jiz v této do-
bé vyvinuté a rozpoznatelné. Pfesto se ale autistické
déti od zdravych déti jiz v jednom roce odliSuji. Po-
hybovymi automatizmy mohou byt napfiklad nejriz-
néjsi zplsoby tfepani rukama. V tomto obdobi se jiz
rovnéz mohou objevovat tendence ke stereotypnim
¢innostem — napfiklad neobvykla zaliba v toéeni riz-
nymi pfedméty.

Vyznamnym symptomem objevujicim se jiz
v tomto véku je nedostatecné pouzivani gest, ze-
jména omezena Ci zcela chybéjici schopnost uka-
zovani. Pokud se u autistického ditéte tato schop-
nost vyvine, tak se podle Baron-Cohena (2) objevuje
spiSe ve formé protoimperativni (protoimperative;
ukazovani jako prostfedek zadosti) nez protodekla-
rativni (protodeclarative; ukazovani jako prostfedek
sdileni, upoutani pozornosti). U zdravych déti se pro-
todeklarativni ukazovani objevuije jiz od osmého mé-
sice. Zatimco v osmi mésicich pouziva protodekla-
rativni ukazovani zhruba 40 % zdravych déti, ve ¢tr-
nécti mésicich mé tuto schopnost jiz 100 % zdravych
déti (3). Pokud se tedy kolem jednoho roku zivota
ditéte deklarativni ukazovani neobjevuje (tedy po-
kud dité napfiklad nefekne a neukdze samo od se-
be ,jé, pejsek”), ¢i je-li tato schopnost znacné ome-
zena, miZe se jednat o jednu z prvnich zndmek au-
tizmu, naruSené komunikace a sdileni.
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Na vyvoji fe¢i autistickych déti mizeme ko-
lem jednoho roku rovnéz pozorovat jisté odlisnosti.
| u autistickych déti se mohou v této dobé objevovat
prvni slova, ale vétSinou nebyvaji pouzivana zcela
smyslupiné. Nezfidka jesté v tomto obdobi pretrva-
va u téchto déti pla¢ jako hlavni komunikaéni pro-
stfedek, a to v intenzivnéj$i mife a ¢astéji nez u jejich
zdravych vrstevnik(. Vyvoj feéi probiha obvykle na-
padné pomaleji nez u zdravych déti. Podle Gillberga
a Peeterse (5) pouzivaji kolem druhého roku Zivota
autistické déti, jejichz fe¢ se vyviji, obvykle méné
nez patnact slov. Nezfidka se stava, ze se nova slo-
va v jejich zasobé objevuji a zase mizi, protoze ne-
byla v komunikaci dostate¢né funkéni — bud pro svij
obsah nebo pro omezenou schopnost jejich sprav-
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