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Respublikinė universitetinė ligoninė Vaiko raidos centras dirba su ankstyvo-

jo amžiaus sutrikusios raidos vaikais. Metams bėgant plečiasi šių vaikų ugdymo 
galimybės. Vaiko raidos centro Ankstyvosios reabilitacĳos skyrius vykdo tris pa-
grindines programas. Šiuo metu Lietuvoje ypač aktuali viena jų — vaikų, turin-
čių autizmo požymių, ankstyvoji reabilitacĳa. Todėl šioje knygelėje mes ir norime
pasidalyti patirtimi, kurią pavyko sukaupti per dešimt metų. 

Vykdydami minėtą programą, stengiamės kuo anksčiau nustatyti autizmo 
požymius, nes kuo anksčiau pradedama juos koreguoti, tuo akivaizdžiau gerėja 
vaikų autistų būklė. Be to, pastebėjome, kad labai svarbu pritaikyti šiems vai-
kams aplinką. Kuo ji bus tinkamesnė, tuo geresnės socialinės integracĳos galima
tikėtis. Todėl šioje knygelėje plačiais aiškiname, kaip laiku pastebėti nerimą ke-
liančius požymius ir kaip juos mažinti.

Ši knygelė skirta ir tėvams, ir specialistams. Pirmiesiems bus naudingas iš-
samus ankstyvojo amžiaus vaikų autizmo požymių aptarimas: jie sužinos, į ką 
atkreipti dėmesį, stebint vaiką įprastoje namų aplinkoje. Kalbant apie specialis-
tus, knygelėje pateikiamos žinios turėtų pasitarnauti ne tik tiems jų, kurių darbas 
tiesiogiai susĳęs su vaikų raidos sutrikimais, bet ir visiems likusiesiems, kad pro
jų akis neprasprūstų konkretaus vaiko vystymosi problemos. 

Dar vienas knygelės privalumas — vieno iš daugybės galimų gydymo me-
todų, t.y. struktūruoto mokymo pristatymas. Šis metodas jau kuris laikas sėk-
mingai taikomas Vaiko raidos centre dirbant su vaikais, turinčiais autizmo požy-
mių. Daug dėmesio knygelėje skiriama ir sensorinei (jutiminei) integracĳai, nes
šiems vaikams būdinga didžiausia sensorinė disfunkcĳa. Kalbant apie autizmą,
pastaroji tema apskritai yra labai retai liečiama. Tuo tarpu šių vaikų sensorinis 
stimuliavimas — labai svarbus dalykas. Sujungus elgesio terapĳą, struktūrinį
mokymą, sensorinį stimuliavimą, aplinkos pritaikymą ir tėvų mokymą, galima 
pasiekti gerų rezultatų, kurių visi mes — ir specialistai, ir tėvai — taip tikimės 
bei laukiame.

Yra vaikų autistų, kuriems nuo pat pradžių tinka bendroji ugdymo įstaiga. 
Bet netrūksta ir tokių, kurių pradinė adaptacĳa vyksta labai sunkiai. Net dirbant
su tokiais vaikais specialiosiose ankstyvojo ugdymo įstaigose kyla daugybė pro-
blemų. Tikėkimės, kad kaupiant patirtį ir siekiant kuo veiksmingesnės pagalbos 
Lietuvoje bus sukurta vaikų, turinčių autizmo požymių, ugdymo sistema.

Laima Mikulėnaitė
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Laima Mikulėnaitė — Respublikinės universitetinės ligoninės Vaiko rai-
dos centro Ankstyvosios reabilitacĳos skyriaus vedėja. Pagrindinės jos veiklos
kryptys — vaikų motorikos raidos sutrikimų ankstyvoji diagnostika ir gydymas; 
funkcinė bei socialinė adaptacĳa. Autorė nuolat kelia savo kvalifikacĳą presti-
žiškiausiuose mūsų šalies ir užsienio mokymo centruose. O įgytomis žiniomis 
dalĳasi su būsimaisiais pediatrais ir kolegomis. Ji ne tik yra „Vilties“ bendrĳos
tarybos narė, bet ir dalyvauja Lietuvos vaikų neurologų, Lietuvos socialinės pe-
diatrĳos ir Tarptautinės ankstyvosios intervencĳos draugĳų veikloje.

Rasa Ulevičiūtė — specialioji pedagogė, vyr. mokytoja. Nuo 1993 m. dirba 
Vilniaus vaikų invalidų ugdymo centre „Viltis“ su vaikais, turinčiais autizmo su-
trikimą bei proto negalę. 1998 m. stažavosi Amerikoje, kur išklausė TEACCH 
mokymo programos kursą, kurio tikslas — padėti autistui pagal galimybes gy-
venti ir išreikšti save visuomenėje. Savo darbe taiko TEACCH programos princi-
pus, struktūruotą mokymą, rengia vaizdumo priemones. 

Nuo 2000 m. dirba Respublikinės universitetinės ligoninės Vaiko raidos cen-
tro Ankstyvosios reabilitacĳos skyriuje su vaikais, turinčiais autizmo spektro su-
trikimų. Skaito paskaitas apie autizmą tėvams ir specialistams.

Nuo 1993 m. abi autorės dirba savanorėmis Lietuvos sutrikusio intelekto 
žmonių globos bendrĳos „Viltis“ organizuojamose vasaros poilsio — socialinės
reabilitacĳos stovyklose ir yra APPLE specialiosios pedagogikos kursų lektorės.
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Beveik prieš 60 metų JAV dirbęs austrų kilmės psichiatras Leo Kanneris ap-
rašė grupę vaikų, kurie nemėgo bendrauti, teikė pirmenybę vienatvei, nekalbėjo 
arba buvo linkę kartoti tuos pačius žodžius, aktyviai priešinosi nusistovėjusios 
tvarkos ir aplinkos pokyčiams bei sunkiai mokėsi. Šią būklę L. Kanneris pavadi-
no autizmu. Nors nuo to laiko daugybė mokslininkų tyrė minėtą sutrikimą, jis iki 
šiol tebėra pakankamai neaiškus.

Autizmas — vienas sunkiausių raidos sutrikimų, paveikiantis maždaug vie-
ną vaiką iš 1000 (Ru�er, 2000). Kitų autorių teigimu, 4-6 vaikus iš 10000. Gali-
ma teigti, kad 0,25-0,5 proc. populiacĳos turi autizmo požymių. Berniukai serga 
4 kartus dažniau negu mergaitės.

Anksčiau buvo manoma, kad autizmas — tai sunkus emocinis sutrikimas 
arba įgimta schizofrenĳa. Dažniausiai jis buvo siejamas su mamos atsisakymu
priimti vaiką. Todėl didelių sunkumų kildavo pačiai mamai, kuri dažnai aplinki-
nių būdavo smerkiama kaip bloga mama. Laikui bėgant paaiškėjo, kad tai tebuvo 
klaidinga, niekuo nepagrįsta ir neįrodyta visuomenės nuomonė.

Anksčiau autizmas buvo laikomas retu sutrikimu, bet pastaruoju metu žino-
ma, kad jis pasitaiko dažniau negu diabetas, vėžys, spina bifida (vaisiaus stuburo
vystymosi defektai) ar Dauno sindromas (Filipek, 1999).

Pagrindiniai autizmo požymiai — sutrikęs socialinis bendravimas, kalbos 
raidos ir komunikacĳos problemos, netipiškas, keistas elgesys, vaizduotės bei
laiko suvokimo problemos. Autizmas — įvairiai pasireiškiantis klinikinis sindro-
mas. Esama daug veiksnių, sąlygojančių vaiko smegenų pakenkimą, kuris pasi-
reiškia tam tikrais požymiais, įvardĳamais autizmo diagnoze. Šiuo metu autiz-
mas laikomas nespecifiniu sutrikimu, kurį sukelia įvairūs kenksmingi organiniai,
biologiniai ir genetiniai veiksniai. Pagrindiniai autizmo požymius sukeliantys 
mechanizmai — smegenų struktūros disfunkcĳa ir biocheminių procesų sutriki-
mas smegenyse.
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Dažnai autizmo priežastimi tampa įgimtos infekcĳos (raudonukė, citomega-
lĳa, toksoplazmozė), medžiagų apykaitos ligos (fenilketonurĳa), neurologinės li-
gos (tuberozinė sklerozė ir kt.), genetiniai sindromai (Angelmano, Prader-Willi‘o, 
trapiosios X chromosomos, Landau-Klefnerio, Wiliamso ir kt.). Kartais vaikai gali 
turėti fizinių anomalĳų, apsigimimų. Esant autizmui yra pastebėtos smegenėlių
anomalĳos.

Pagal Tarptautinę ligų klasifikacĳą TLK-10, autizmas priskiriamas įvairia-
pusių raidos sutrikimų grupei. Yra daugybė terminų, apibrėžiančių šią būklę: 
autizmas, autizmo spektro sutrikimas, autizmas su protiniu atsilikimu, autizmo 
požymiai ir pan.

Autizmo sutrikimas pasireiškia jau pirmaisiais kūdikio gyvenimo metais ir 
išlieka visą gyvenimą. Autizmo požymiai gali keistis: stiprėti arba silpnėti, o kar-
tais ir visai išnykti, bet keistumai ir ypatumai išlieka visą laiką. Dauguma autistų 
prisitaiko prie gyvenimo, bet jiems reikia pagalbos.

Autizmo sutrikimas paplitęs visame pasaulyje. Minėtą sutrikimą turintys vai-
kai gimsta įvairiose šeimose, nepriklausomai nuo tėvų išsilavinimo, socialinės pa-
dėties ir rasės. Berniukams šis sutrikimas pasitaiko dažniau negu mergaitėms.

Autizmą gali lydėti protinis atsilikimas, epilepsĳa ir kiti sutrikimai bei ligos,
kurios apsunkina vaikų, turinčių autizmo sutrikimą, socialinę integracĳą.

Dažniausiai (beveik 50 proc., o kai kurių autorių duomenimis iki 70 proc. 
atvejų) šiems vaikams nustatomas ir protinis atsilikimas. Šiuo atveju smegenų 
patologinis procesas, kuris sukelia autizmą, kartu paveikia ir tas sritis, kurios at-
sakingos už žmogaus pažinimo raidą.

Sutrikęs socialinis bendravimas labiausiai išryškėja per žaidimą. Vaikai au-
tistai nesugeba žaisti socialinių žaidimų, mieliau renkasi vienatvę negu bendra-
vimą, yra abejingi kitiems žmonėms, neieško paguodos, nesupranta socialinių 
taisyklių. Į kambaryje esančius žmones šie vaikai dažnai linkę reaguoti kaip į 
daiktus: nesistengia su jais užmegzti ryšio, nepalaiko žvilgsnio kontakto.

Autistams kyla daug socialinių problemų, nes jie nemato visumos, nesusieja 
vieno veiksmo su kitu, nesuvokia, o tik mechaniškai išmoksta kai kurių veiksmų. 
Šiems vaikams ypač sunku prisitaikyti prie permainų, kurioms jie nepasirengę, 
ypač sutikti ir priimti naujus nepažįstamus žmones, nes žmonių išvaizda (plau-
kai, drabužiai, nuotaikos) dažnai keičiasi. Todėl artimam bendravimui autistai 
mieliau renkasi ne žmones, bet daiktus, nes pastarieji nejuda ir nesikeičia.

* Įgimta citomegalĳa — vaisiaus apsikrėtimas per placentą, kuriam būdingi kepenų,
blužnies, kaulų čiulpų ir centrinės nervų sistemos pažeidimai. Tokie naujagimiai serga 
hepatitu, anemĳa, trombocitopenĳa, spazminiu paralyžiumi, traukuliais ir kurtumu.
O įgyta citomegalĳa pasireiškia hepatitu, tonzilitu, faringitu ir pneumonĳa. Smegenys
nepažeidžiamos.

* Toksoplazmozė — lėtinė infekcinė liga, kuri sukelia nervų sistemos pakenkimus, kepenų ir 
blužnies padidėjimą bei dažnus skersaruožių, t. y. skeleto raumenų pažeidimus ir kt.

* Tuberozinė sklerozė — liga, kylanti todėl, kad atskiruose organuose blogai vystosi ląstelių 
grupės, sudarydamos įvairaus dydžio sankaupas (lyg augliukus).

* Fenilketonurĳa — paveldėtas medžiagų apykaitos sutrikimas, kurio negydant pasireiškia
autizmo požymių, protinis atsilikimas ar epilepsĳa.
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Vaikai autistai paprastai domisi ne visu daiktu, bet atskiromis jo dalimis. 
Esant lengvesnei autizmo formai, visas dėmesys sutelkiamas į nereikšmingas 
aplinkos detales, pvz., domimasi kalendoriaus skaičiais, audinio rašto linĳomis,
plastmasiniais dangteliais ir panašiomis smulkmenomis, kurios daugeliui žmo-
nių atrodo visiškai nereikšmingos.

Dažnai vaikų autistų žaidimai būna labai vienpusiški. Jie mielai žaidžia su 
virvelėmis, medžiagos skiautelėmis arba gali ištisas valandas stebėti jiems susi-
domėjimą keliančias veiklas, pvz.: gatve riedančius troleibusus, statybų kelia-
muosius kranus ir pan.

Kalbos ir komunikacĳos problemos sukelia didelių sunkumų bendraujant
su kitais žmonėmis, žaidžiant. Dauguma vaikų autistų negali kalbėti. Jie nemėg-
džioja garsų, žodžių. Tačiau jiems neretai būdingi kalbos pasikartojimai ir atkar-
tojimai (echolalĳos). Nekalbantys autistai sunkiai supranta kitus, o juos pačius
suprasti dar sunkiau, todėl dažnai jie palaipsniui nutolsta nuo kitų žmonių ir 
visiškai liaujasi bendravę.

Vaikams autistams būdingas netipiškas elgesys, netikėti užsiėmimai ir po-
mėgiai. Vienas pirmųjų autizmo požymių — bet kokio aplinkinių prisilietimo 
atstūmimas. Esant sunkesnei autizmo formai, dažnai atliekami vis tie patys 
besikartojantys kūno judesiai (lingavimas į priekį, žaidimai su savo pirštais, vei-
do grimasos), griebiamasi savistimuliacĳos. Autistai skiriasi nuo kitų vaikų po-
linkiu į vienodumą. Jiems sunku keisti įprastą veiklos ritmą ir dienotvarkę. Šie 
vaikai būna arba labai aktyvūs, sunkiai nustygstantys vienoje vietoje, arba per-
nelyg ramūs. Laikui bėgant autistai gali susirgti depresĳa ir turėti kitų emocinių
sutrikimų, ypač jei jų socialinė adaptacĳa būna sutrikusi.

Taigi vaikų, turinčių autizmo požymių, smegenys visą informacĳą apdoroja
kitaip negu normaliai besivystančių vaikų, todėl jiems sunku bendrauti su kitais 
žmonėmis. Dėl šios priežasties vaikai autistai:

• atsiriboja nuo aplinkos;
• blogai suvokia priežasties ir pasekmės ryšį;
• sunkiai formuoja socialinį elgesį;
• neįsivaizduoja arba sunkiai įsivaizduoja daiktus, nepatenkančius į jų regos 

lauką;
• geriau suvokia regimąją informacĳą, nes žmonių kalba jiems tėra nieko

nesakantis „garsų kratinys“;
• pastebi atskiras detales, bet nepajėgia jų susieti;
• yra labai nerimastingi ir patiria didelę aplinkos baimę.

A��������� ������� ��������
Labai svarbu anksti nustatyti autizmo diagnozę. Ankstyvoji vaiko reabilitaci-

ja pagerina autizmo eigą; vaikas ir šeima geriau adaptuojasi.
Manoma, kad patyręs specialistas gali nustatyti autizmą, kai vaikas sulaukia 

2-3 metų amžiaus. Tačiau pastaruoju metu ieškoma kriterĳų, leidžiančių diagno-
zuoti šį sutrikimą dar anksčiau, kad būtų galima pradėti ankstyvąją reabilitacĳą.
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Autizmas nuo pat pradžių sąlygoja kitokį kūdikio elgesį, bendravimą ir kalbos 
raidą. Apie autizmą byloja menkas akių kontaktas, sutrikusi abiejų akių koordina-
cĳa, nesinaudojimas gestais kaip bendravimo priemone. Šie kūdikiai mažiau gu-
guoja, augdami taria mažiau garsų, nekartoja jų ir neatsiliepia, išgirdę savo vardą. 
Jie paprastai nežiūri į tėvų veidus arba tik trumpam sulaiko ties jais savo žvilgsnį.

Floridos universiteto mokslininkai nusprendė išsiaiškinti, ar iš kūdikių ju-
desių galima nustatyti autizmo sutrikimą. Pasirodo, šį sutrikimą turintiems 
kūdikiams sunku sėdėti ir tiesiai stovėti. O krisdami jie, kitaip nei instinktyviai 
mėginantys apsisaugoti sveiki mažyliai, neištiesia rankų ir nekelia galvos. Mi-
nėtam tyrimui vadovavusios judesių ekspertės Osnat Teitelbaum teigimu: „Ste-
bėti kūdikiai neturėjo jokių normaliems vaikams būdingų apsauginių refleksų
ir krisdavo kaip kokie mediniai kareivėliai“. Mokslininkė tėvams pataria atlikti 
„pavertimo testą“ — pakelti kūdikį ir laikant rankose paversti 45° kampu kairėn 
arba dešinėn. Sveiki aštuonių mėnesių ir vyresni kūdikiai šiuo atveju stengsis 
galvą laikyti statmenai žemei, tuo tarpu turintieji autizmo požymių galvos padėtį 
derins ne su žeme, o su likusiu kūnu ir todėl galvos nepavers.

Daugelis tėvų pirmuosius nerimą keliančius požymius paprastai pastebi iki 
vaikui sukanka 18 mėnesių. Tačiau tėvų nusiskundimai būna labai nekonkretūs. 
Ir tai nenuostabu, nes dažnai vienose raidos srityse vaikas atsilieka, o kitose yra 
akivaizdžiai pažengęs į priekį. Todėl ir gydytojai neretai vaiko raidą vertina labai 
prieštaringai, nuramindami tėvus. Tėvai ir specialistai turėtų susirūpinti, jei vaikas:

• neguguoja iki 12 mėnesių amžiaus;
• nerodo pirštų į daiktą, nedaro „atia“ iki 12 mėnesių amžiaus;
• neištaria bent vieno žodžio iki 16 mėnesių amžiaus;
• nesuformuluoja prasmingos dviejų žodžių frazės iki 24 mėnesių amžiaus;
• liaujasi kalbėjęs bet kokiame amžiuje;
• nenaudoja gestų ar kitų nežodinės komunikacĳos formų.
Ankstyvojo amžiaus autizmo klinika gali būti labai įvairi. Vieni kūdikiai 

būna vangūs, pasyvūs, retai prašo valgyti, ilgai iškenčia sudrėkusias sauskelnes. 
Maitinami jie valgo noriai, jiems patinka gera priežiūra, bet ne tiek, kad jie jos 
reikalautų. Visą iniciatyvą jie palieka mamai. Vyresniame amžiuje šie vaikai būna 
„geri“, t.y. nekelia jokių problemų: niekur nelenda, kur juos paliksi — ten ir rasi.

Kiti kūdikiai nuo pirmųjų gyvenimo dienų būna labai jautrūs: dažnai klykia, 
prastai miega, išsiskiria išrankumu maistui. Prie jų sunku prisitaikyti ir suprasti 
jų poreikius. Jie nemėgsta nei būti ant rankų, nei gulėti vežimėlyje.

Pradėję vaikščioti, šie vaikai tampa sunkiai valdomi: eina kur nori, dažnai 
krenta, nes jiems visiškai nebūdingas savisaugos instinktas. Chaotiškas judėji-
mas neleidžia jiems aktyviai tirti aplinkos. Be to, šie vaikai akivaizdžiai bĳo nau-
jos aplinkos ir žmonių, yra ypač jautrūs garsams.

Pastebėta, kad vaikai autistai labai mėgsta žiūrėti į lempos šviesą, tyrinėti 
tapetų raštus. Jie domisi muzikos ritmu, kartojamais eilėraščiais, neįprastais ju-
desiais. Mėgsta žaisti su savo pirštais, stebėti jų šešėlius ant sienų. Aprašytas ir 
šių vaikų perdėtas susidomėjimas knygelių puslapių vertimu, kaladėlių dėlioji-
mu į eilutes ir dėlionėmis. Paprastai vaikus autistus sunku atitraukti nuo jiems 
patinkančios veiklos.
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Kita vertus, ritmiškumas patinka visiems mažiems vaikams, ypač jei ritmiška 
veikla vyksta kartu su artimu žmogumi. Tačiau sveiki vaikai daug labiau mėgsta 
šokinėti mamai ant rankų nei manieže, noriai žaidžia su žaislais, tuo siekdami 
atkreipti tėvų dėmesį. O vaikams, turintiems autizmo požymių, nepatinka žaisti 
kartu su kitu asmeniu, todėl beveik neįmanoma prisidėti prie jų žaidimo. Šie 
vaikai nepriima jokios pagalbos. Atrodo, kad jiems daug geriau būti vieniems, be 
mamos, todėl pastaroji pradeda nerimauti, nesuprasdama savo vaiko. Autistams 
augant ima ryškėti stereotipiniai keisti judesiai, kurie tolydžio kartojami.

Vaikai autistai laiku pradeda šypsotis, tačiau jų šypsena nebūna nukreipta 
vien į suaugusįjį. Jie šypsosi, kai gauna jiems patinkančių stimulų. Dėl šių vaikų 
bendravimo ypatumų paprastai sutrinka ankstyvasis vaiko ir mamos ryšys, o tai 
veda prie tarpusavio santykių sutrikimo. Vaikai autistai nori būti su mama, bet 
neigiamas reakcĳas reiškia tik tais atvejais, kai yra nuo jos atskiriami. Tuo tarpu
būdami kartu jie visiškai nerodo teigiamų emocĳų. Taigi specialistai turi:

• atidžiai išklausyti tėvų nusiskundimų dėl vaiko vystymosi;
• kiekvienos profilaktinės apžiūros metu įvertinti visas vaiko raidos sritis;
• atkreipti ypatingą dėmesį į vaiko kalbos ir bendravimo raidą;
• įtarę kalbos raidos sutrikimą, patikrinti vaiko klausą;
• įtarę įvairiapusį raidos sutrikimą, skirti vaikui kompleksinį raidos tyrimą;
• skirti genetiko konsultacĳą priežasčiai ir rizikai nustatyti;
• įtarę autizmą, nustatyti ankstyvąją raidos sutrikimo diagnozę ir skirti rea-

bilitacĳą.

M���� ���� �������
Mūsų visuomenei būdingos šios nepagrįstos išankstinės nuostatos apie autizmą:
• vaikai, turintys autizmo požymių, gimsta emociškai šaltoms mamos; tai 

netiesa, nes dabar jau žinoma, kad autizmą sukelia kitos priežastys;
• vaikai autistai visiškai nesugeba užmegzti akių kontakto, parodyti pasi-

tenkinimo, šypsotis, juoktis ir apskritai reikšti emocĳų; daugeliui šių vaikų
minėti dalykai prieinami. Kaip ir kiti vaikai, į aplinką autistai reaguoja ir 
teigiamu, ir neigiamu būdu;

• vaikai autistai negali išmokti kalbėti; nemažai autistų pajėgia tai padaryti, 
o likusieji išmoksta naudotis alternatyviomis kalbos ir komunikacĳos prie-
monėmis;

• iš autizmo galima „išaugti”; šis sutrikimas išlieka visą gyvenimą, bet lai-
kui bėgant ir taikant tinkamą reabilitacĳą autizmo požymių mažėja;

• visi vaikai autistai yra panašūs; jie nepakartojami, kaip ir visi kiti vaikai. Kiek-
vienas vaikas, turintis autizmo sutrikimą, vystosi ir elgiasi individualiai.



14 O���� ������� ���������

A������ ������� ��������
Autizmo sunkumo laipsnis gali būti labai įvairus. Vieni vaikai autistai pa-

tiria daugiau sunkumų dėl sutrikusios kalbos, kiti — dėl socialinio bendravimo. 
Pastarieji gali nenorėti ir nemokėti pradėti ar tęsti pokalbį.

Vaikai, turintys lengvą autizmą, dažniausiai skiriasi nuo sveikų vaikų ne iš-
vaizda, bet elgesiu. Kaip jau buvo minėta, jiems būdinga kartoti žodžius (echolali-
jos), žaisti stereotipinius žaidimus, atlikti tuos pačius judesius: svyruoti, siūbuo-
ti, linguoti ir pan. Vaikams, turintiems sunkų autizmą, itin sudėtinga prisitaikyti 
prie aplinkos. Jie išsiskiria iš aplinkinių savitu elgesiu: perdėtu vangumu ir pa-
syvumu; agresyvumu arba autoagresyvumu, ryškiomis kalbos problemomis.

E������ ��������� �� ���������� ���������
Daugeliui vaikų, turinčių autizmo požymių, kyla vienokių ar kitokių elgesio 

problemų. Šie vaikai gali būti arba labai aktyvūs, sunkiai nustygstantys vienoje 
vietoje, arba labai ramūs.

Vaikams autistams būdingą elgesį galima suskirstyti į šias kategorĳas:
• autoagresyvumas (savęs žalojimas) — rankų kandžiojimas, galvos daužy-

mas;
• agresyvumas (kitų žalojimas) — spjaudymas, spardymas, mušimas;
• staigus veiklos nutraukimas — riksmas arba pabėgimas iš veiklos vietos, 

daiktų išmėtymas;
• pakartotiniai veiksmai — nuolatinis daiktų kišimas į burną, besaikis klau-

simų kartojimas;
• nesugebėjimas savęs kontroliuoti — fizinio kontakto vengimas, dėmesio

sukaupimo stoka, žalingi įpročiai.
Kalbant apie autizmą, išlieka daugybė neatsakytų klausimų. Kodėl vienų 

vaikų autistų emocinis ryšys su mama silpnas, o kitų — šiltas ir kupinas mei-
lės? Kodėl vieni jų nuo gimimo vystosi normaliai ir tik po kurio laiko praranda 
turėtus įgūdžius, o kitiems nuo pat mažens diagnozuojami autizmo požymiai? 
Kodėl toje pačioje šeimoje vienas vaikas turi autizmo požymių, o kiti ne? Kokios 
priežastys sukelia autizmą? Kodėl autizmo požymiai visiems vaikams pasireiš-
kia skirtingai? Panašių „kodėl“ yra ir daugiau...

K���������� ��������
Kaip jau buvo minėta anksčiau, kiekvienas vaikas, turintis autizmo požy-

mių, vis kitaip suvokia ir priima aplinkinį pasaulį, todėl šių vaikų prisitaikymas 
bei aplinkos suvokimas irgi skiriasi. Minėti dalykai ir sąlygoja savitus autizmo 
požymius. Autizmui būdinga kalbos ir komunikacĳos, socialinio bendravimo ir
elgesio bei veiklų ypatumai.
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Autizmo schema

Ignoruoja normalius 
mokymo metodus.

Monotoniškai vartalioja 
daiktus.

Elgiasi lyg negirdėtų  
ar būtų kurčias.

Ar tu eini? Ar tu eini?
Kartoja tuos pačius 

žodžius.

Gal ir nesugeba paspirti 
kamuolio, tačiau gali 

sudėti kaladėles.

Būna arba perdėtai 
aktyvus, arba itin 

pasyvus.

Pasižymi kraštutiniais 
verksmo, pykčio ir 

liūdesio protrūkiais be 
regimos priežasties.

Priešinasi 
nusistovėjusios 

dienotvarkės ir veiklos 
ritmo keitimui.

Pasižymi nevienodais 
stambiosios ir 

smulkiosios motorikos 
įgūdžiais.

Neįprastai ilgai žaidžia 
tą patį žaidimą.

Sunkiai prisĳungia  
prie kitų vaikų.

Ne vietoje ir ne laiku 
juokiasi, kikena.

Nesugeba palaikyti  
akių kontakto.

Neįprastai prisirišęs  
prie daiktų.

Nesuvokia realių 
pavojų.

Stovi nuo visų atsiskyręs. Nejaučia skausmo. Nesileidžia apkabinimas.
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K������������ �� ������ ����������
Daugiau kaip pusė vaikų autistų turi kalbos sutrikimų, o kai kurie jų visai 

nenaudoja kalbos kaip bendravo priemonės. Tik nedidelė dalis vaikų autistų šne-
ka ir bendrauja. Šių vaikų kalba dažnai monotoniška, mažai emocinga. Bendrau-
dami jie nenaudoja gestų, mimikos. Vaikų autistų kalbai būdingos echolalĳos,
jie dažnai sako su esamu kontekstu nesusĳusius žodžius, kartoja seniau girdėtas
frazes. Kai kurie vaikai mėgsta kartoti matytų reklamų tekstus, kuriuos ištaria 
pakankami aiškiai.

Vyresni vaikai autistai nemoka palaikyti pokalbio, dažnai tesugeba atsaky-
ti į užduotą klausimą vienu žodžiu ar trumpa fraze. Jų sakiniai paprastai būna 
gramatiškai netaisyklingi. Bendravimo procese galima pastebėti šiuos autizmo 
požymius:

• sunkumai perteikiant kitiems savo norus;
• nesugebėjimas mėgdžioti kalbos, gestų, išraiškų;
• nesuvokimas, kad kalba — bendravimo su kitais žmonėmis priemonė;
• nesugebėjimas palaikyti pokalbį ar bendrauti;
• neįprasti pomėgiai; intensyvus, bet ribotas domėjimasis aplinka, sunki-

nantis bendravimą su kitais vaikais;
• sunkumai įsĳungiant į bendrą veiklą, pereinant nuo vienos veiklos prie

kitos;
• stiprus noras ir atkaklus siekimas daryti tai, ką nori, kas patinka ar domi-

na, neatsižvelgiant į kitų norus ir poreikius;
• antrojo ir trečiojo asmens naudojimas vietoje pirmo asmens (aš) kalboje, 

savęs vadinimas vardu.



S���������
����������
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Vaikai autistai nemoka užmegzti santykių su kitais žmonėmis. Jie mėgsta 
žaisti vieni, mažai domisi šalia žaidžiančiais vaikais, nesugeba užmegzti kon-
takto su jais. Dažnai nemoka palaikyti draugiškų santykių su kitais žmonėmis. 
Apskritai mažai reaguoja į kitus žmones, daugiau dėmesio skirdami detalėms, 
aplinkui esantiems daiktams. Kartais būna gana šalti tėvams, nors dažniausiai 
santykiais su tėvais pakankamai šilti.

A��������� ������� ��������
Dažnai tėvai nepastebi nieko keista vaiko elgesyje, kol šiam nesukanka dveji 

metai. Pirmieji požymiai, dėl kurių kreipiamasi į specialistus, — vaiko nekal-
bėjimas arba liovimasis kalbėti. Pradėjus su tėvais aiškintis sutrikimo priežastis 
paaiškėja, kad jau nuo mažens vaiko elgesys buvo savitas.

Pasirodo, vaikams autistams būdinga nesidomėti žaislais, nesidžiaugti ben-
dra veikla, nepalaikyti akių kontakto su kitais žmonėmis. Nuo mažens jie ne-
mėgsta būti imami ant rankų, nešiojami, vystomi ar perrengiami. Kartais neuž-
mezgamas joks kontaktas su tėvais ar globėjais, vaikas į juos apskritai nekreipia 
dėmesio.

Vaikai autistai išsiskiria keistomis kūno padėtimis. Jie gali ilgą laiką išlaikyti 
pakėlę kojas ar rankas arba laikyti rankas plačiai atmestas į šalis. Dažni ir stereo-
tipiniai judesiai, neįprastos baimės, keistas maisto pasirinkimas: įprastų produk-
tų atsisakymas, tik to paties maisto arba nevalgomų dalykų valgymas.

Vaikai autistai domisi tik pačių pasirinktais, jiems patinkančiais daiktais ar 
veikla. Jų žaidimai pasižymi stereotipiškumu, pasikartojimu, vienodumu, imita-
vimo ir pamėgdžiojimo stoka. Augdami šie vaikai išsiskiria nepasitenkinimo ir 
pykčio priepuoliais.
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Judesių sutrikimai. Beveik trečdalis vaikų autistų turi bendrosios motorikos 
sutrikimų. Šių vaikų judesiai yra nerangūs, einant jiems dažnai kyla pusiausvy-
ros ir judesių koordinacĳos problemų.

Apie 40 proc. vaikų turi smulkiosios motorikos sutrikimų. Jiems sunku ra-
šyti, piešti, kyla akies ir rankos koordinacĳos problemų. Dalis vaikų dėl jutimų
sutrikimų ilgai vaikšto ant pirštų galų.

Pažinimo proceso sutrikimai. Pažinimo procesas dažnai susĳęs su sensori-
nės integracĳos problemomis. Vaikams, turintiems autizmo požymių, būdinga:

• perdėtas ir ribojantis dėmesys detalėms;
• prasmės suvokimo sunkumai;
• ribotas gebėjimas atskirti esminius dalykus nuo neesminių;
• ribotas daiktų ir veiksmų tarpusavio ryšio suvokimas;
• sekos suvokimo ir veiklos organizavimo sunkumai;
• nesugebėjimas vienu metu skirti dėmesį daugiau nei vienam dalykui;
• įgytos patirties ir išmoktų įgūdžių analizavimo ir apibendrinimo sunku-

mai, nesugebant viso to perkelti į kitą aplinką ar veiklą;
• dėmesingumo ir susikaupimo stoka;
• geresnis regimosios nei žodinės informacĳos supratimas;
• nesugebėjimas sujungti kelių idėjų ar sąvokų (ypač, jei jos prieštarauja vie-

na kitai);
• savęs ir kitų suvokimo sunkumai;
• ribotas interesų ratas;
• veiklos planavimo sunkumai;
• neįprastas ir kiekvienu atveju unikalus sugebėjimų ir trūkumų derinys;.
• sensorinės integracĳos sutrikimai.

S��������� ������������ ��������
Pasaulį mes pažįstame liesdami, matydami, uosdami, ragaudami ir girdėda-

mi. Visą šią informacĳą gauname per sensorinę (jutiminę) sistemą. Be to, suvokti
pasaulį mums padeda veikla ir judesiai.

Visos gyvos būtybės turi kiekvienai rūšiai savitą jutiminę (sensorinę) sistemą, 
kuri priima informacĳą apie aplinką ir organizmo procesus. Ši sistema perduoda
minėtą informacĳą į centrinę nervų sistemą, kur ji panaudojama keturioms funk-
cĳoms atlikti:

• jutimams ir jų suvokimui sukelti;
• kūno judesiams kontroliuoti;
• sąmoningumui palaikyti;
• gyvybinėms organizmo funkcĳoms reguliuoti.
Sensorinė sistema — tai mūsų jutimų sistema, kurią sudaro skonis, kvapas, 

matymas, klausa ir lietimas. Nervų sistema mums irgi siunčia žinių apie jude-
sius ir kūno padėtis, per ją mes suvokiame savo kūną. Informacĳa, kurią mes
gauname per sensorinę sistemą, keliauja į smegenis, kur yra „iššifruojama“. Bū-
tent smegenų dėka mes suvokiame tai, ką matome, girdime, liečiame. Kiekvienas 
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mūsų tą pačią informacĳą dažnai priima skirtingai, todėl ir atsakas į ją irgi būna
nevienodas. Visas šis procesas vadinamas sensorinės integracĳos procesu.

Sensorinė integracĳa – tai neurologinis procesas, kurio metu priimama in-
formacĳa iš jutimų. Kai priėmimo ir organizavimo procesas veikia gerai, mes 
atsakome į dirgiklius tinkamai ir automatiškai.

Sensorinės integracĳos metu žmogus mokosi jutimus panaudoti tikslingai
veiklai. Šio proceso metu centrinė nervų sistema iš jutimų gauna informacĳą, ją
rūšiuoja, lygina, sudeda, mažina ar didina jos poveikį ir atsako reikiamu veiksmu 
pagal grįžtamojo ryšio principą.

Sensorinės integracĳos procesas

Sensorinis  
impulsas

CNS 
(centrinė nervų sistema)

Motorinis,  
kalbos,  

emocinis,  
pažintinis atsakas

Sensorinės disfunkcĳos procesas

Sensorinis  
impulsas

CNS 
(centrinė nervų sistema)

Motorinis,  
kalbos,  

emocinis,  
pažintinis atsakas

Sensorinė integracĳa yra labai susĳusi su žmogaus gyvenimu. Būtent dėl jos
vystosi kūno ir akies bei rankos koordinacĳa, žmogus suvokia daiktų santykį
erdvėje, mokosi atsiminti ir kalbėti, planuoja judesius ir veiklas, išmoksta skaity-
ti, rašyti, mąstyti, kontroliuoja savo elgesį įvairiose situacĳose.

Pažindamas daiktus, vaikas turi susidaryti vaizdinius apie jų išorę (formą, 
spalvą, dydį), kvapą, skonį, mokėti jais manipuliuoti. Praktinėje veikloje, naudo-
damasis kalba, vaikas kaupia žinias apie jį supančio pasaulio reiškinius; formuo-
jasi atmintis, vaizduotė, mąstymas.

Sensorinė sistema susiformuoja per paskutinį nėštumo trimestrą ir keletą 
pirmųjų gyvenimo mėnesių.

1972 metais JAV mokslininkė A. Jean Ayres sukūrė sensorinės integracĳos
teorĳą, kuri labai greitai buvo pritaikyta vaikų reabilitacĳai. Naudojant sensorinės
integracĳos principus, galima sėkmingai padėti vaikams, turintiems raidos sutri-
kimų, mokymosi problemų ir autizmo požymių: koreguoti valgymo, elgesio pro-
blemas, gerinti motoriką, mažinti dezadaptacĳą ir padėti integruotis į gyvenimą.
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Kaip vaikai išmoksta judėti, atlikti sudėtingas veiklas, pvz.: užsirišti batų 
raištelius, rašyti? Šių įgūdžių jiems padeda įgyti sensorinė-motorinė sistema. Jei 
ši sistema veikia tinkamai, net individualiai suvokdami pasaulį vaikai sugeba 
gerai prie jo prisitaikyti. Visi daugelio vaikų jutimai pasireiškia ir vystosi vienu 
metu. Teisinga šių jutimų interakcĳa (sąveika) leidžia žmogui gerai jaustis.

P���������� ������ ��������
Geriausiai žinomos keturios jutimo sistemos.
Rega. Naujagimis neblogai mato, nors jo akies obuolys ir tinklainė dar nėra 

visiškai susiformavę. Iš pradžių kūdikis yra trumparegis ir pradeda gana gerai 
matyti tik baigiantis pirmiesiems gyvenimo metams. Per regos analizatorių žmo-
gus gauna apie 87 proc. informacĳos iš išorinio pasaulio.

Klausa. Dar būdamas motinos įsčiose vaisius jau reaguoja į garsus. Per klau-
są mes gauname informacĳą apie garsus, pajuntame pavojų, patiriame malonu-
mą klausydamiesi muzikos. Vaikai geriau priima aukštus garsus, todėl mes pa-
ploniname balsą su jais kalbėdami. Net neabejojama, kad vaisius nuolat girdi 
motinos širdies plakimą ir balsą. Manoma, kad tai jį ramina. Įrodyta, kad irzlų 
kūdikį nuramina į juostelę įrašytas motinos širdies plakimas. Naujagimį daug 
greičiau paguodžia tylus motinos šnabždesys nei svetimų žmonių balsai.

Net sėdėdamas labai triukšmingoje aplinkoje, kur groja muzika, skamba 
taurės, garsiai kalbasi aplinkiniai, žmogus gali dalyvauti pokalbyje su priešais 
sėdinčiu asmeniu. Smegenys filtruoja informacĳą, nepriimdamos mums nereikš-
mingų garsų.

Skonis. Nors ir ne tokie jautrūs kaip vyresnių vaikų, bet gana aktyvūs yra ir 
naujagimio skonio receptoriai. Nustatyta, kad net neišnešioti, 6-7 nėštumo mėne-
sį gimę vaikai jaučia skonį.

Uoslė. Ji atsiranda tuojau po gimimo (6-8 dienų kūdikis jau atpažįsta moti-
nos kvapą). Ir apskritai kūdikiai gerai skiria kvapus.

Bet yra ir kitų sistemų, kurios mums suteikia informacĳą apie mūsų kūno
padėtį, padeda išlaikyti koordinacĳą, suvokti savo kūną kaip visumą. Visos šios
sistemos dirba labai koordinuotai, todėl mūsų gaunama informacĳa apie aplinką
yra teisinga.

Taktilinė sistema suteikia mums informacĳą per lietimą (pirmiausia per
odą), turi įtakos elgesio formavimuisi ir leidžia pajusti įvairius pojūčius.

Vestibiulinė sistema. Iš vidinės ausies yra gaunama informacĳa apie judesį,
gravitacĳą ir pusiausvyrą. Ši informacĳa padeda žmogui išlaikyti reikiamą kūno
padėtį. Vestibiulinė sistema reguliuoja raumenų tonusą, pusiausvyrą, abipusę,  
taip pat ir akių bei galvos, koordinacĳą.

Propriorecepcinė sistema suteikia mums informacĳą per raumenis, raiščius ir
sąnarius, padeda suvokti kūno padėtį, reguliuoti judesių planavimą, kaitą ir seką.

Iki dviejų mėnesių kūdikis gauna informacĳą per paprastas sensorines si-
stemas, t.y. pradeda priimti informacĳą per regos, taktilinius ir vestibiulinius bei
proprioceptinius receptorius. Įvykus jutimų integracĳai, kūdikis pradeda suvok-
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ti savo kūną. Vystosi abipusė integracĳa — neurologinis procesas, kuris yra abi-
pusės koordinacĳos ir elgesio pagrindas.

Pradeda formuotis praktika. Kūdikis ima suprasti, ką jis gali daryti su pirmą 
kartą matomu daiktu, ir sugeba vieną ar kitą veiksmą pakartoti. Minėti procesai 
vyksta iki vienerių metų amžiaus.

Per kitus trejus metus vystosi vaiko percepcĳa — pažintinis supratimas apie
pasaulį per jutiminį pasaulio priėmimą. Vaikas pradeda suprasti kalbą. Geriau pri-
taiko savo regą. Supranta erdvinius ryšius. Vystosi koordinacĳa tarp akies ir ran-
kos. Tam reikia vizualinės-motorinės integracĳos. Atsiranda tikslinga veikla.

Maždaug šeštaisiais gyvenimo metais vaiko sensorinė integracĳa visiškai su-
siformuoja. Vaikas pasirengia akademinei veiklai, kuriai reikia abstraktus mąs-
tymo, priežasties ir pasekmės ryšio suvokimo, kompleksinių judesių, dėmesio 
reguliavimo, elgesio pritaikymo, abiejų kūno pusių veiklos specializacĳos, vizua-
lizacĳos, savikontrolės ir savimonės.

Mokymuisi reikalingas susiformavęs adaptacinis elgesys ir motorika. Moky-
mosi procesą sudaro:

• adaptacinis elgesys — galimybė aktyviai ir tikslingai atsakyti į naujas si-
tuacĳas, reikalavimus;

• motorinis mokymasis — gebėjimas atlikti sudėtingus judesius, pvz., prieš 
pagaunant kamuolį, reikia išmokti jį mesti;

• akademinis mokymasis — gebėjimas skaityti, rašyti ir pan.

S��������� ������������ ������� ����������
Sensorinės integracĳos proceso sutrikimas (disfunkcĳa) — tai nesugebė-

jimas suvokti, priimti ir atsakyti į informacĳą, gaunamą sensorinių sistemų 
pagalba.

Sensorinės integracĳos sutrikimų gali turėti daugelis vaikų. Dažniausia
jie pasireiškia sutrikusios raidos mažyliams, bet gali pasitaikyti ir normaliai 
besivystantiems vaikams. Šių problemų turintys žmonės išmoksta su jomis gy-
venti. Be to, laikui bėgant jos mažėja, nes žmogaus organizmas palaipsniui su-
geba su jomis susidoroti.

Skiriamos dvi pagrindinės sensorinės integracĳos požymių grupės. Jei vai-
kai labai aktyviai reaguoja ir atsako į dirgiklius, organizmas stengiasi išvengti 
per didelio stimulų kiekio. O jei per silpnai, organizmui reikia aktyvesnio stimu-
liavimo, tad vaikai dažnai patys imasi stimuliuoti savo kūną.

Labai jautrus (hyperjautrus) vaikas aktyviai reaguoja net į menkus dirgik-
lius. Todėl jis vengia net menkiausio prisilietimo arba nemėgsta būti liečiamas 
žmonių ar liestis prie daiktų. Todėl jis gali neigiamai reaguoti į susitepimą, leng-
vus prisilietimus, sąlytį su tam tikros medžiagos rūbais. Toks vaikas nemėgsta 
judėti arba būti judinamas. Jis nesaugiai jaučiasi keisdamas padėtis, praranda 
pusiausvyrą. Todėl vengia aktyvių žaidimų: bėgimo, lipimo, supimosi. Jį pykina 
važiuojant automobiliu, kylant li�u. Toks vaikas yra nelankstus, įsitempęs, pasi-
žymi sutrikusia koordinacĳa.



22 O���� ������� ���������

Mažai jautraus (hipojautraus) vaiko reakcĳa į iš aplinkos gaunamus dirgik-
lius yra silpna. Todėl jis nesuvokia skausmo, temperatūros, daiktų. Gali voliotis 
purve, draskyti žaislus, kramtyti nevalgomus daiktus, trintis į sienas, baldus, ei-
damas atsimušinėti į žmones. Tokio vaiko judesiai labai greiti, jis be paliovos su-
kinėjasi, supasi ir vartosi. Tačiau jo judesiai labai nerangūs, jis dažnai atsimuša į 
kitus objektus. Iš pažiūros atrodo pakumpęs, lėtas. Jo eisena dažnai šlepsinti.

T�������� �����������
Sensorinės integracĳos proceso sutrikimas — lietimo funkcĳos sutrikimas

(taktilinė disfunkcĳa) — sukelia vaiko atsiribojimą nuo aplinkos, bendrą dirglu-
mą, išsiblaškymą, hiperaktyvumą.

Esant lietimo funkcĳos sutrikimui, hiperjautrus vaikas:
• neigiamai reaguoja net į lengvus prisilietimus, atsisako glamonių, būna 

neramus ir agresyvus;
• nemėgsta, kai žmonės priartėja pernelyg arti;
• nemėgsta būti liečiamas svetimų žmonių;
• nemėgsta bet kokio prisilietimo prie savo odos;
• nemėgsta tam tikros medžiagos drabužių, žmonių prisilietimų (net vos 

juntamų);
• labai jautriai reaguoja net į mažą skausmą ar įbrėžimą.
Esant lietimo funkcĳos sutrikimui hipojautrus vaikas:
• mėgsta stiprų apsikabinimą, bet ne bučinius. Gali nuolat liesti savo kūną;
• nori papildomos stimuliacĳos;
• pasižymi taktiliniu nejautrumu: mėgsta liestis prie kitų žmonių, nenori sa-

vos erdvės, tiesiog prisikiša prie kito žmogaus;
• nejaučia skausmo, nekreipia dėmesio į susižeidimus;
• dažnai nesuvokia, ką liečia ar ima į rankas.

V����������� �����������
Sensorinės integracĳos proceso sutrikimai — vestibiulinė disfunkcĳa — 

sukelia akivaizdžias koordinacĳos ir pusiausvyros problemas.
Esant šiam sutrikimui, hiperjautrus vaikas: 
• bĳo čiuožti, linguoti, suptis;
• jaučia pykinimą, negali važiuoti transportu;
• sunkiai išmoksta lipti laiptais ar kopti į kalną;
• negali vaikščioti nestabiliu paviršiumi;
• bĳo didesnės erdvės ir atrodo labai nerangus.
Esant vestibiulinei disfunkcĳai, hipojautrus vaikas: 
• labai aktyvus, nuolat juda;
• nuolat rangosi, linguoja ir pan.;
• pasižymi sunkia eisena, eidamas šlepsi, stipriai pėdomis remdamasis į 

grindis.
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P������������� �����������
Sensorinės integracĳos proceso sutrikimai — proprioceptinė disfunkcĳa —

vaikui sukelia:
• nestabilumo pojūtį;
• didelį nerangumą;
• nesugebėjimą pritaikyti savo kūno padėties prie esamos situacĳos, dažną

kritimą;
• gebėjimą ilgai išlaikyti keistas kūno padėtis;
• nesugebėjimą manipuliuoti daiktais;
• netvarkingą valgymą, apsitaškant ir išsitepant.

K������ �����������
Sensorinės integracĳos proceso sutrikimai — klausos disfunkcĳa — sukelia

įvairių neadekvačių reakcĳų į garsus.
Esant klausos hiperdisfunkcĳai (koks garsas bebūtų, į jį reaguojama per 

stipriai), todėl vaikas:
• visus garsus girdi vienodai, tarsi nesiliaujantį bombardavimą;
• negali kalbėti su priešais esančiu žmogumi.
Klasėje toks vaikas girdės klasės draugo drožiamą pieštuką, kitų vaikų kal-

bėjimąsi tarpusavyje, kojų trepsėjimą, kėdžių stumdymą ir t.t. Jis negalės suvokti 
aiškinamos pamokos, nes visi dirgikliai jį labai blaškys. Todėl pradės sukinėtis, 
tyrinėti lubas, plekšnoti rankomis. Skambutis tokiam vaikui gali sukelti fizinį
ausų skausmą.

Esant klausos hipofunkcĳai (koks garsas bebūtų, į jį reaguojama per van-
giai), todėl vaikas:

• blogai jausis ramioje aplinkoje;
• stengsis bet kokiu būdu sukelti garsą: daužys pieštuku per stalą, tabaluos 

kojomis, girgždins suolą ir t.t.
Sensorinės integracĳos sutrikimą galima pavaizduoti schematiškai.

Sensorinės integracĳos sutrikimas

Sensorinis impulsas Disfunkcĳa Motorinis, kalbos, emo-
cinis, pažintinis atsakas

Analizė; organizacĳa
Sintezė (integracĳa)

Saugojimas (atmintis)

Nepakankamas grįžtamasis ryšys sukelia:
dėmesio ir reguliacĳos sutrikimus;

aktyvumo sutrikimus; sensorinį (jutiminį) gynybiškumą;
percepcĳos (suvokimo) problemas; atminties sutrikimus;

elgesio sutrikimus; bendravimo sutrikimus; mokymosi sutrikimus.
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D����������� ���������� ���������
Sensorinės integracĳos proceso sutrikimai (disfunkcĳos) sukelia keturias pa-

grindines problemas:
1. Dėmesio ir reguliacĳos sutrikimai.

Šiuo atveju vaiko nervų sistema vienodai priima visus dirgiklius ir jų nemo-
duliuoja. Tokį vaiką veikia dirgikliai, kurių mes paprastai nė nejaučiame, pvz., 
šaldytuvo burzgimas ir pan. Vaikas, kurio sensorinė integracĳa sutrikusi, dažnai
rėkia be jokios matomos priežasties, yra emociškai labilus, nemoka pats nusi-
raminti. O jei dirgiklių bus per mažai, vaikas taps labai vangus ir stengsis pats 
save stimuliuoti (linguoti, purtyti galvą ir pan.). Šiuo atveju dažnai kyla proble-
mų dėl miego (sumaišoma diena su naktimi) ir valgymo (nesusĳusių su burnos
motorika).
2. Sensorinis gynybiškumas — apsisaugojimas nuo per didelio stimulų kiekio.

Jei dominuoja taktilinis (lietimo) gynybiškumas, vaikas neigiamai rea-
guoja net į lengvus prisilietimus, yra neramus, agresyvus, atsisako glamonių, 
nemėgsta, kai žmonės prisiartina prie jo pernelyg arti. Net į mažą skausmą ar 
įbrėžimą reaguoja labai skaudžiai ir ilgai prisimena šią patirtį. Šiuo atveju vaikas 
dažnai vengia nepriimtinų veiklų, jam būdingas sujaudinimas, netolerancĳa nu-
sistovėjusiai tvarkai. Ypač sunku tokiam vaikui kirpti nagus, jį maudyti, valyti 
dantis. Jis netoleruoja drabužių, valgo tik patinkantį maistą, jo socialiniai įgū-
džiai labai riboti.

Jei dominuoja klausos gynybiškumas, vaikui būdinga garsų ir triukšmo 
baimė (bĳo dulkių siurblio, plaukų džiovintuvo, sirenos, tualete nuleidžiamo
vandens keliamų garsų). Kartais net delnais užsidengia ausis.

Jei dominuoja regos gynybiškumas, vaikas vengia regos dirgiklių, kito 
žmogaus žvilgsnio.

Jei dominuoja uoslės gynybiškumas, vaikas neadekvačiai reaguoja į kvapus: 
nuo malonaus gali vemti, o labai nemaloniu, pvz.: išmatų ar šlapimo, mėgautis.

Jei dominuoja vestibiulinis gynybiškumas, vaikas netoleruoja judesių, ne-
stabilių paviršių. Daugelis tokių vaikų nemėgsta keisti padėties, jiems nepatinka 
gulėti ant pilvo, jie dažnai bĳo greito judėjimo, pvz., važiavimo li�u. Pasitaiko
vaikų, kurie net atsisako važiuoti automobiliu. Kiti vaikai labai lėti, neturi noro ir 
motyvacĳos judėti, jiems būdingas motorinis pasyvumas. Tiriant neurologiškai,
nustatoma pusiausvyros ir koordinacĳos sutrikimų.
3. Aktyvumo sutrikimai.

Hiperaktyviam vaikui būdinga netikslinga veikla. Jis nesugeba sukaupti dė-
mesio, sunkiai nusiramina po verksmo ar patinkančios veiklos. Kartais po hipe-
raktyvaus vaiko žaidimo kambarys atrodo tarsi nusiaubtas tornado. Toks vaikas 
atrodo labai impulsyvus, nekreipiantis dėmesio į tai, kas vyksta aplinkui.

Hipoaktyvus vaikas paprastai yra pasyvus. Jis menkai tiria aplinką, mažai 
manipuliuoja daiktais, nenori aktyviai žaisti. Daiktus toks vaikas mieliau stebi iš 
tolo. Jo žaidimas labai monotoniškas, stereotipinis: daiktų kišimas į burną, dau-
žymas, kratymas. Taip elgdamasis vaikas reikalauja daugiau impulsų. Jo judesiai 
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nerangūs, prasta pusiausvyra ir koordinacĳa. Jis dažnai krenta, susimuša galvą,
jo kūnas nusėtas mėlynių, pasitaiko net kaulų lūžių.
4. Elgesio sutrikimai.

Minėti sutrikimai sutrikdo vaiko emocinę ir socialinę raidą. Toks vaikas ri-
gidiškas, jo elgesys nelankstus. Jam sunku atsisakyti įprastos tvarkos. Gali būti 
labai jautrus, greitai sudirgti, rėkti be regimos priežasties, kol galų gale pavyksta 
nustatyti dirgiklį.

S���������� ������ ����� ���������� 
���������

Sutrikusios raidos vaikai dažnai turi sensorinių problemų, todėl reikia kuo 
anksčiau jas nustatyti ir pradėti koreguoti. Pirmiausia labai svarbu, kad vaikas 
gerai matytų ir girdėtų. Sulėtėjusios raidos vaiką būtinai turi konsultuoti akių 
gydytojas, kad blogai matančiam kuo anksčiau būtų pritaikyti tinkami akiniai.

Garsaus vokiečių profesoriaus T. Helbriugės nuomone, klausos sutrikimai 
vaikui turi būti diagnozuojami iki 6 mėnesių amžiaus. Tik taip anksti nustačius 
ir pritaikius klausos aparatą, jis gali išmokti kalbėti ir neturėti bendravimo pro-
blemų. Kuo vėliau neprigirdėjimas bus nustatytas, tuo prasčiau vaikas kalbės, o 
galbūt ir visai to neišmoks.

Dėl sensorinės integracĳos problemų vaikams kyla kalbos, pažinimo, jude-
sių raidos, elgesio ir mokymosi sunkumų.

Anksti nustačius sensorinės integracĳos sutrikimus ir taikant tinkamą juti-
mų stimuliacĳą, galima padėti vaikui išmokti teisingai priimti aplinkos dirgik-
lius ir atsakyti į juos.

P����������� �����, �������� ������� �������, 
���������� ������������ ������� ����������

Vaikai autistai visą informacĳą, ypač gaunamą per klausos ir lytėjimo orga-
nus, priima kitaip nei sveikieji. Dažnai jie turi klausos suvokimo ir priėmimo su-
trikimų. Jei vaikai per stipriai reaguoja į garso dirgiklius, aplinkinis pasaulis jiems 
atrodo labai triukšmingas ir erzinantis. Kaip jau minėjome, šie vaikai ypač jautrūs 
aukštiems garsams, tad minėti garsai užgriūva juos tarsi bombardavimas.

Kai kalbame su vaiku autistu, jis girdi ne tik tai, ką mes jam sakome, bet ir 
visus tuo metu aplinkui skambančius garsus. Tad nenuostabu, kad jis tampa la-
bai neramiu, įsiaudrina, negali susikaupti, dažnai dengiasi delnais ausis, sunkiai 
orientuojasi aplinkoje ir reiškia nepasitenkinimą bei pyktį.

Labai svarbu apsaugoti vaiką autistą nuo triukšmo, kuris jį žeidžia. Jeigu 
vaikas pradeda klykti triukšmingoje aplinkoje, vadinasi, jis tokiu būdu nori pa-
sakyti, kad triukšmas jam nepatinka. Be to, reikia turėti galvoje, kad triukšmas 
kenkia nesubrendusiai ir silpnai vaiko nervų sistemai. Dažnai vaikai autistai turi 
regos sutrikimų. Centrinis matymas būna susilpnėjęs, bet periferinis matymas 
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normalus. Tai reiškia, kad vaikas nežiūri tiesiai į daiktą, neužmezga tinkamo akių 
kontakto, bet žvelgia į daiktus iš šono. Labiau nei įprasti žaislai šiems vaikams 
patinka spindintys daiktai.

Neretai vaikai autistai turi lytėjimo sutrikimų. Jei taktilinė sistema labai jaut-
ri, kyla problemų pažįstant pasaulį. Šie vaikai ypatingai reaguoja į prisilietimus: 
menkai jaučia skausmą, bet stipriai reaguoja į vos juntamą prisilietimą. Visa tai 
labai apsunkina smulkiosios motorikos įgūdžių formavimąsi. Kartais autoagre-
siniai veiksmai (kandimas, mušimasis, galvos daužymas ir kt.) jiems sukelia ma-
lonių pojūčių.

Vaikai autistai gali turėti skonio ir uoslės sutrikimų. Šiuo atveju jie menkai 
reaguoja į skonį ir kvapus. Kaip jau minėjome, malonūs kvapai jiems dažnai su-
kelia pasišlykštėjimą, o nemalonius jie mielai uosto. Šiems vaikams sunku pra-
dėti valgyti naują maistą, o jų apetitas priklauso nuo maisto paruošimo būdo, 
konsistencĳos, net nuo patiekimo lėkštėje. Vieni vaikai mėgsta aštrų maistą, kiti
gali valgyti tik vienos rūšies įprastus produktus.

Dėl sensorinės (jutiminės) sistemos sutrikimų vaikams autistams gali kilti ir 
kitų problemų:

• jie greitai sudirgsta, jei tik atsiranda daug stimulų. Todėl gali užsidengti 
akis delnais, vengti akių kontakto, tapti nedėmesingais, aktyviai reaguoti į 
ryškią šviesą;

• net galėdami matyti jie stengiasi visus daiktus paliesti, nes jų rega nėra 
pakankamai koordinuota. Jie gali nepastebėti tokių svarbių dalykų, kaip 
žmogaus veido išraiška, gestai ar rašytinės direktyvos;

• jie gali užsidengti ausis delnais nuo jiems per didelio triukšmo. Jiems ne-
patinka tam tikri garsai, ypač dulkių siurblio burzgimas ir pan.;

• jie gali nekreipti dėmesio į aplinkos garsus, sunkiai perprasti verbalines 
(žodines) instrukcĳas, nesiklausyti ar kalbėtis su savimi monotonišku bal-
su. Paprastai mėgsta žiūrėti televizorių arba klausytis radĳo labai stipriu
garsu;

• jie uosto visus daiktus, net tuos, kurių kiti vaikai paprastai nė nepastebi;
• jiems patinka nemalonūs kvapai, pvz., šlapimo. Gali uostinėti žmones, 

maistą, įvairius daiktus;
• jie valgo tik tam tikros temperatūros, skonio, atitinkamai patiektą maistą. 

Dažnai žiaukčioja valgydami;
• jie ima ir ragauja nevalgomus daiktus. Patinka labai daug prieskonių tu-

rintis arba labai karštas maistas.

S��������� ��������� �������
Vaikų, turinčių sensorinės integracĳos proceso sutrikimų, gydymas yra ilgas

ir pakankamai sudėtingas. Labai svarbu nustatyti tikslią diagnozę, t.y. išsiaiškin-
ti, koks sensorinės integracĳos sutrikimas dominuoja. Kiekvienas vaikas autistas
pasaulį priima ir suvokia individualiai, nors paprastai ir kalbama apie bendrus 
vienam ar kitam raidos sutrikimui būdingus požymius. Todėl labai svarbu su-
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prasti konkretaus vaiko problemą, jį tinkamai ištiriant. Niekada nereikėtų skubė-
ti skirti medikamentų. Sensorinės integracĳos sutrikimų gydymui tinka „senso-
rinė dieta“, aplinkos pritaikymas ir elgesio terapĳa.

Vienas svarbių veiksnių — aplinkos pritaikymas, siekiant sukurti vaikui 
autistui optimalią sensorinę aplinką. Reikia vengti vaiką erzinančių dirgiklių. 
Pravartu atsiminti, kad didelė erdvė paprastai skatina jį judėti, o maža suteikia 
saugumo jausmą ir sumažina impulsų skaičių.

Jei vaikas hiperjautrus, reikėtų pagalvoti apie jam tinkančias patalpų spal-
vas. Geriausiai tiks mėlyna ir švelni oranžinė spalvos, o štai raudonos bei gelto-
nos geriau atsisakyti. Vaiko autisto aplinkoje neturėtų būti daug daiktų. Garso 
slopinimui galima naudoti švelnias paklodes, apdangalus, avies kailį.

Hiperaktyvus vaikas geriau jausis mažoje patalpoje, todėl naudokite mažas 
erdves — tentus, dėžes, mažus kambarėlius, pagalvius. Tokiam vaikui patinka 
švelni ritmiška muzika, natūralūs gamtos garsai. Tačiau įrašai turi būti tik geros 
kokybės. O terapeuto balsas — ramus ir tylus. Reikėtų naudoti ne fluorescenci-
nes, bet natūralias lempas; raminančius vanilės ir cinamono kvapus.

Dirbant su hiperjautriais vaikais svarbu jų nesudirginti ir labai dozuoti sen-
sorinį stimuliavimą. Hyperjautrūs lytėjimui vaikai geriau toleruoja stiprų spau-
dimą, o lengvų prisilietimų reikėtų atsisakyti. Ypač patartina vengti netikėtų pri-
silietimų. Taikant „sensorinę dietą“ vaiko reakcĳos į taktilinius dirgiklius ilgai-
niui gerėja. Jis tampa mažiau dirglus ir geriau reaguoja į aplinką. Jei vaikas labai 
jautrus garsui, rekomenduojama apsaugoti jį nuo triukšmingos aplinkos.

Hipojautraus vaiko aplinkoje turėtų dominuoti skaisčios ir kontrastingos 
spalvos, pvz., balta ir juoda. Patartina dažnai perkelti daiktus iš vienos vietos į 
kitą, keisti dekoravimą, paveikslus. Daiktai turėtų būti kuo įvairesnės faktūros. 
Klausai stimuliuoti tinka aritmiška, veržli muzika. Vaiką reikėtų skatinti šokti, 
išdykauti, bėgioti. Padeda ir masažas.

Vestibiulinę sistemą stimuliuoja šokinėjimas ant tramplino ar didelio ka-
muolio, kabojimas ant skersinio, svorio kėlimas rankomis, vertikalių juostų 
piešimas ant lentos, lipimas virve, sunkaus kamuolio mėtymas, sunkių daiktų 
stumdymas ir pan. Pasitelkus supamąją kėdę ar hamaką, vaiką reikėtų skatinti 
gulėti įvairiose padėtyse. Be to, mokyti verstis kūliais, skatinti šokinėti. Tinka ir 
sviedinių terapĳa. Jei pratimai daromi užmerktomis akimis, vestibiulinė sistema
stimuliuojama labiau. Rekomenduojami įvairūs labirintai, kliūtys, konstrukciniai 
žaidimai, sudėtingos sekos judesiai: plaukimas, aktyvūs žaidimai ir pan.

Proprioceptinį jausmą stimuliuoja spaudimas, tempimas, sunkių daiktų ne-
šiojimas. Rekomenduojama šokinėti ant tramplino ar čiužinio, siūbuoti ant ka-
muolio ar ritinio, ropoti, važiuoti dviračiu, ploti katučių, gaudyti kamuolį, stum-
dyti baldus ir pan. Puikiai tinka žaidimas „Stebuklingas kambarys“, kai vaikai 
prašomi „didinti“ kambarį, t.y. stumti sienas savo kūno dalimis.

Pritaikius vaikui tinkamą sensorinį stimuliavimą, mažėja vaiko sensorinis gy-
nybiškumas, vaikas tampa ramesniu, labiau sukaupia dėmesį, gerėja jo elgesys.
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Svarbu vaiką mokyti kontroliuoti savo emocĳas, t.y.:
• naudoti aiškią mokymo strategĳą; instrukcĳos turi būti aiškios, supranta-

mos ir pritaikytos vaikui;
• skatinti vaiką žaisti su kitais žmonėmis; daryti tai atkakliai, bet atsargiai, 

motyvuojant vaiką žaidimui;
• nuolat palaikyti tinkamą drausmę;
• sukurti vaiko amžiui pritaikytas taisykles;
• stebėti ir bandyti suprasti vaiko elgesį, sukelti susidomėjimą siūloma veikla;
• vaikui paprašius, padėti jam atlikti užduotį, stebėti vaiko poreikius;
• tenkinti vaiko poreikius;
• stebėti, kaip vaikas įsitraukia į žaidimą su kitais asmenimis;
• turėti vizĳą, kaip formuoti vaiko elgesį, užbėgti už akių neigiamiems

veiksmams.

A������ ��������
Jei autizmas ar autizmo spektro raidos sutrikimas negydomas, daugeliui jį 

turinčių vaikų nepavyksta įgyti pakankamai socialinių įgūdžių, t.y. jie gali ne-
išmokti kalbėti ir deramai elgtis. Tik labai nedaugelis įveikia sutrikimą be jokio 
gydymo. Gera naujiena yra tai, kad šiuo metu jau esama įvairių efektyvių pagal-
bos būdų. Tačiau jų poveikis vaikams autistams yra skirtingas: vienam vaikui tas 
pats metodas suteiks didelį pagerėjimą, o kitam — beveik jokio. Nėra tokio gy-
dymo metodo, kuris vienodai padėtų kiekvienam autistui. Tačiau visiškai aišku, 
kad, priešingai nei buvo tvirtinama iki šiol, autizmas gali būti gydomas. Vaikai 
autistai gali vystytis ir tobulėti! Svarbu kuo anksčiau pradėti teikti jiems efekty-
vią pagalbą, gydyti ir ugdyti. Kuo anksčiau šie vaikai visa tai gauna, tuo geresnės 
sutrikimo prognozės. Galbūt vaikų autistų raida ir bus kiek lėtesnė nei kitų jų 
bendraamžių, bet jie tikrai galės gyventi laimingą ir turiningą gyvenimą.



P������
Autizmas yra raidos sutrikimas, pasireiškiantis vaiko socialinių įgūdžių, 

kalbos ir elgesio sutrikimais. Kaip jau buvo minėta anksčiau, autizmui būdinga 
daugybė įvairių skirtingai pasireiškiančių požymių. Todėl ir kalbama apie au-
tizmo spektro sutrikimus. Pvz., kai kurie vaikai išmoksta kalbėti, o kiti kalba 
sunkiai arba visiškai neišmoksta. Skirtingi autizmo spektro sutrikimai turi savo 
pavadinimus: įvairiapusiai raidos sutrikimai, Aspergerio sindromas (asmenų, 
kuriems nustatytas Aspergerio sindromas, kalba normali, tačiau jie patiria daug 
autistiškų socialinių bei elgesio problemų), Re�o sindromas ir kt.

A������ ������� ����������
Pateikiame autizmo spektro klasifikacĳą pagal Tarptautinę statistinę ligų ir

sveikatos problemų klasifikacĳą (TLK 10), naudojamą ir Lietuvoje:

F84 Įvairiapusiai raidos sutrikimai
F84.0 Vaikystės autizmas
F84.1 Atipiškas autizmas
F84.2 Re�o sindromas
F84.3 Kiti dezintegraciniai vaikystės sutrikimai
F84.4 Hiperaktyvus sutrikimas, susĳęs su protiniu atsilikimu ir  

     stereotipiniais judesiais
F84.5 Aspergerio sindromas
F84.8 Kiti įvairiapusiai raidos sutrikimai
F84.9 Nepatikslintas įvairiapusis raidos sutrikimas

F84 Įvairiapusiai raidos sutrikimai 
Šiai sutrikimų grupei būdingi socialinio bendravimo sunkumai, kalbos su-

trikimai ir ribotas stereotipinis besikartojantis elgesys bei interesų ratas. Šie sutri-
kimai pasireiškia visose situacĳose (gali skirtis tik sunkumo laipsnis). Daugeliu
atveju vaiko raida būna sutrikusi nuo pat kūdikystės, nors kai kuriais atvejais 
sutrikimas išryškėja per pirmuosius penkerius gyvenimo metus.
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F84.0 Vaikystės autizmas
Šiam sutrikimui būdingi tipiški įvairiapusio raidos sutrikimo požymiai (so-

cialinio bendravimo sunkumai, sutrikusi kalba, stereotipinis elgesys). Sutrikimas 
išryškėja iki 3 metų amžiaus. Gali būti ankstyvasis (simptomai stebimi nuo pat 
gimimo) ir vėlyvasis (sutrikimo požymiai išryškėja nuo 1,5 metų iki 3 metų am-
žiaus). Dažnai pastebima simptomų pasireiškimo svyravimų. Simptomai daž-
niausiai sunkėja amžiaus tarpsnyje nuo 2 iki 5 metų. Paskui ateina simptomų 
lengvėjimo periodas. Paauglystėje simptomai vėl sunkėja. Jai pasibaigus, jie sta-
bilizuojasi ir išlieka visam gyvenimui.

F84.1 Atipiškas autizmas
Tai įvairiapusis raidos sutrikimas, kuris išryškėja vyresniems nei 3 metų am-

žiaus vaikams. Atipinis autizmas būdingas protinio atsilikimo atvejais. Dažnai jis 
lydi sunkų ar gilų protinį atsilikimą.

F84.2 Re�o sindromas
Šį sutrikimą 1966 metais pirmą kartą aprašė austrų mokslininkas Andreas Ret-

tas. Tačiau plačiai žinomas jis tapo tik po 20 metų, kai prof. Hadgergas aprašė 35 
minėto sutrikimo atvejus Švedĳoje, Portugalĳoje ir Prancūzĳoje. Re�o sindromu
serga tik mergaitės, nors yra informacĳos ir apie keletą berniukų susirgimo atvejų.

Prieš Re�o sindromui pasireiškiant, vaikai paprastai vystosi normaliai iki 6-
18 mėnesių amžiaus. Tačiau vėliau prasideda raidos regresĳa, pasireiškianti tuo,
kad įgaudami vienus įgūdžius vaikai tuo pačiu metu staiga ar palaipsniui pra-
randa kitus. Ypač aktyviai sutrinka rankų veikla. Vaikai, turintys Re�o sindromą,
nebegali tikslingai naudotis rankomis ir tesugeba atlikti betikslius judesius, pri-
menančius plovimą, sukimą ar trynimą. Jų rankų judesiai tampa stereotipiniais, 
nekontroliuojamais. Dažnai šie vaikai kišasi rankas į burną. Sustoja jų kalbos 
vystymasis. Ryškėja autistinis elgesys. Sergantieji negali atlikti sudėtingų veik-
lų ir judesių, praranda vaikščiojimo įgūdžius. Atsiranda kvėpavimo sutrikimų, 
traukulių, valgymo ir rĳimo sutrikimų, sustoja augimas. Vieni požymiai ryškėja,
o kiti išlieka stabilūs ar net silpnėja.

Šiuo metu nustatyta genetinė sindromo kilmė. Re�o sindromą sukeliantis
genas yra X chromosomoje. Tačiau šis sutrikimas gali būti ne tik paveldėtas, bet ir 
atsitiktinis. Kartais sutrikimo klinika būna netipiška, pvz.: sindromas progresuo-
ja nuo pat gimimo arba pasireiškia vėlyvoji raidos regresĳa. Tokiu atveju reikėtų
kalbėti apie atipinį Re�o sindromą. Re�o sindromui būdingos keturios stadĳos:

I stadĳa. Ankstyvoji ligos pradžia.
Prasideda kūdikiui sulaukus 5-6 mėnesių ir tęsiasi iki 4 metų. Nuo pusės 

metų amžiaus sulėtėja galvos apimties augimas, tačiau vaikas toliau vystosi, įgy-
ja naujų įgūdžių. Ryškėja žemas raumenų tonusas. Vėliau vaikas pradeda netekti 
turėtų įgūdžių: sumažėja akių kontaktas, ryškėja keisto elgesio problemos.

II stadĳa. Raidos regresĳos stadĳa.
Pasireiškia 1-4 metų amžiuje. Vaikai staiga arba palaipsniui netenka jau 

įgytų įgūdžių: pirmiausia tikslingi rankų judesiai virsta stereotipiniais, sustoja 
ir regresuoja kalbos vystymasis, atsiranda dantų griežimas, padidėja seilėtekis. 
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Vaikus ištinka juoko, pykčio, rėkimo priepuoliai. Vėliau jiems tampa sunku ju-
dėti, vystosi judesių apraksĳa1. Eisena tampa nerangi, vaikai stovi plačiai išžergę 
kojas, kartais eidami mina tik ant pirštų galų. Mažėja socialinis bendravimas, 
atsiranda stereotipiniai kūno judesiai: siūbavimas, lingavimas ir pan. Toliau ryš-
kėja autistinis elgesys ir protinės raidos regesĳa. Kai kuriais atvejais prasideda
rankų ir kojų tremoras (traukuliai). Paprastai šiems vaikams būdinga „socialinė 
šypsena“. Jie žvelgia „į“ arba „pro“ žmones, bet nebendrauja. Prie Re�o sindro-
mo dar prisideda ir epilepsĳa.

III stadĳa. Santykinės stabilizacĳos stadĳa.
Šios stadĳos metu, tarp 2-10 metų amžiaus, vaidų raidos regresĳa sustoja.

Tačiau ryškėja judesių problemos, gali padažnėti traukuliai. Pradeda vystytis 
skoliozė (stuburo iškrypimas). O raida palaipsniui gerėja: pradedama daugiau 
domėtis aplinka, geriau fiksuojamas žvilgsnis. Santykinės stabilizacĳos stadĳa
gali trukti visą likusį gyvenimą.

IV stadĳa. Vėlyvasis motorinės sistemos pakenkimas.
Po 10 metų amžiaus gali kilti daugiau judesių sunkumų. Prastėja vaikų eise-

na, silpnėja raumenys, ryškėja spazmiškumas, formuojasi sąnarių kontraktūros2. 
Kartais vienokia ar kitokia padėtis sukelia raumenų ir kūno skausmus. Ryškėja 
skoliozė. Tuo pat metu geriau sekasi sukaupti dėmesį, mažėja nevalingų rankų 
judesių ir gali atsirasti valingų.

Diagnozė yra nustatoma klinikiniu būdu ir tvirtinama atlikus genetinius ty-
rimus. Yra specialūs kriterĳai, leidžiantys nustatyti Re�o sindromą.

F84.3 Kiti dezintegraciniai vaikystės sutrikimai
Šie raidos sutrikimai prasideda vyresniems negu 2 metų vaikams. Dėl dau-

geliu atveju neaiškių priežasčių vaikai pradeda prarasti jau įgytus įgūdžius: nu-
stoja kalbėti, tarti garsus. Silpnėja šių vaikų pažintiniai įgūdžiai, ryškėja socialinė 
atskirtis, nenoras bendrauti. Jie sunkiai prisitaiko prie aplinkos. Atsiranda tua-
leto problemų, blogėja judesių raida. Sumažėja domėjimasis aplinka, atsiranda 
stereotipiniai pasikartojantys judesiai. Po kurio laiko vaiko būklė pagerėja, bet 
išlieka įvairaus laipsnio pažintinės raidos ir kalbos sutrikimų.

F84.4 Hiperaktyvus sutrikimas, susĳęs su protiniu atsilikimu ir stereoti-
piniais judesiais

Šiam raidos sutrikimui būdingas sunkus protinis atsilikimas, lydimas hipe-
raktyvumo ir stereotipinių judesių.

F84.5 Aspergerio sindromas
1944 metais vokiečių gydytojas dr. H. Aspergeris pirmą kartą aprašė žmones, 

kurie kalbėjo, pasižymėjo normaliu intelektu, bet turėjo komunikacĳos, vaizduotės
ir elgesio sutrikimų. Šis sutrikimas vėliau ir buvo pavadintas Aspergerio sindromu. 

1 Gr. apraxia — neveiklumas, įgyto sugebėjimo atlikti tikslingus judesius netekimas dėl galvos 
smegenų didžiųjų pusrutulių žievės pažeidimų.

2 Lot. contractura — susitraukimas, sąnario judesių amplitudės sumažėjimas dėl minkštųjų 
audinių arba nervų pakitimų.
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Vaikai, turintys šį sindromą, pasižymi autizmui būdingais elgesio ir socialinio ben-
dravimo sutrikimais. Jų kalba ir pažintinė raida vystosi normaliai. Dauguma turi vi-
dutinį intelektą. Tačiau šių vaikų socialinę adaptacĳą sunkina elgesio ir bendravimo
ypatumai. Aspergerio sindromas labiau būdingas berniukams nei mergaitėms.

F84.8 Kiti įvairiapusiai raidos sutrikimai
Diagnozė nustatoma, jei vaiko raidos sutrikimas neatitinka jokio iki šiol mi-

nėto konkretaus sutrikimo simptomų, bet atitinka bendruosius F84 įvairiapusių 
raidos sutrikimų principus.

F84.9 Nepatikslintas įvairiapusis raidos sutrikimas
Genetiniai sindromai, susĳę su autizmo požymiais ar autizmu.

S��������, ������� ������� ������� ������� 
����������

Angelmano sindromas
Angelmano sindromas nepriklauso autizmo spektro sutrikimams, tačiau 

jam būdingi autizmo požymiai. Šį sindromą 1965 metais pirmasis aprašė anglų 
gydytojas Harry Angelmanas.

Paprastai šis sutrikimas diagnozuojamas vaikams nuo 3 iki 5 metų. Sindro-
mui pasireiškus vaikai netenka įgūdžių, bet šis praradimas būna laikino pobū-
džio. Po kurio laiko turėti įgūdžiai atsistato, tačiau vėliau išsivysto kalbos sutriki-
mas. Vaikams, turintiems minėtą sindromą, būdingi nerangūs judesiai, sutrikusi 
koordinacĳa, staigūs rankų judesiai (kratymas). Šie vaikai būna perdėtai linksmi:
jų veiduose nuolat matome plačią atvirą šypseną, jie nuolat juokiasi. Dėl Angel-
mano sindromo gali sulėtėti galvos apimties augimas. Pasitaiko valgymo ir mie-
go sutrikimų, pastebimas susižavėjimas vandeniu, didesnis jautrumas karščiui.

Laikoma, kad šis sutrikimas kyla dėl 15-osios chromosomos pakitimo. Jo pa-
plitimas — vienas iš 15000-30000 vaikų.

Prader-Willio sindromas
Prader-Willio sindromas irgi išsivysto dėl 15-osios chromosomos pakitimo. 

Tik šiuo atveju ne moteriškos, bet vyriškos chromosomos pusės. Šis sindromas 
būdingas vienam iš 10000 vaikų.

Būdingas šio sindromo požymis — pastovus impulsyvus valgymas. Šie vai-
kai dažnai yra nutukę. Jų lytiniai požymiai menkai išreikšti, o raumenų tonusas 
žemas. Dauguma turi lengvą protinį atsilikimą. Be to, jiems būdingi autizmo po-
žymiai: judesių nerangumas, kalbos sutrikimai. Nuo gimimo pasitaiko valgymo 
ir miego sutrikimų, nejautrumo skausmui, pykčio priepuolių. Mokykliniame 
amžiuje išryškėja mokymosi sutrikimai.

Trapiosios X chromosomos sindromas
Trapiosios X chromosomos sindromas (fragiliosios X sindromas, Martino-

Bellio sindromas) yra genetinis sutrikimas (pažeistas X chromosomos genas 
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FMR1). Šis sutrikimas labiau būdingas berniukams. Šį sutrikimą turi maždaug 
vienas iš 1000-2000 vyrų ir viena iš 4000-6000 moterų. Vyrai paprastai pasižymi 
protiniu atsilikimu (nuo vidutinio iki sunkaus). Moterims būdinga daug lengves-
nė sutrikimo forma, kartais net visai nepastebima.

Apie penktadaliui ligonių pasireiškia autizmo požymių: sutrikęs akių kon-
taktas, stereotipiniai judesiai. Vaikams būdingi kalbos raidos sutrikimai, elgesio 
problemos, autoagresĳa. Pasitaiko hiperaktyvumo, dėmesio sutrikimo, sensori-
nių sutrikimų.

Žmonės, turintys trapiosios X chromosomos sindromą, pasižymi savotiška 
išvaizda: pailgu veidu ir didelėmis ausimis. Jiems būdinga plokščiapėdystė, že-
mas raumenų tonusas, didelės sėklidės (berniukams), kartais silpni širdies vož-
tuvai. O moterims gali pasireikši daug ankstesnis nei vidutiniškai lytinis brendi-
mas (nuo 8 metų) ir ankstyva menopauzė (maždaug 40 metų).

Landau–Klefnerio sindromas
Landau-Klefnerio sindromas (įgytoji afazĳa su traukuliais) yra reta vaikystės

epilepsĳos forma, kuri sukelia sunkų kalbos sutrikimą. Ypač šiuo atveju sutrinka
kalbos supratimas. Todėl dažnai net įtariamas kurtumas. Kyla elgesio problemų, 
tokių kaip hiperaktyvumas, dirglumas. Kai kuriems vaikams būdingi autizmo 
požymiai: bendravimo sutrikimai, ryšio su kitais asmenimis vengimas, nesu-
gebėjimas užmegzti žvilgsnio kontakto, išrankumas maistui, miego problemos, 
pykčio ir agresĳos protrūkiai, nejautra skausmui, keistas ir stereotipinis žaidi-
mas. Šis sindromas diagnozuojamas tarp 3 ir 8 metų amžiaus. Jei iki sindromo 
pasireiškimo vaikai dar nebūna išmokę kalbėti, jiems gali būti klaidingai diagno-
zuotas autizmas arba kalbos sutrikimas.

Wiliamso sindromas
Wiliamso sindromas yra reta genetinė liga. Ji išsivysto, kai 7-ojoje chromo-

somoje trūksta mažytės dalelės (elastino geno). Šis sindromas pasitaiko vienam 
iš 20000-50000 vaikų. Jam būdingas lengvas protinis atsilikimas ir tokie autizmo 
bruožai, kaip kalbos sutrikimai, judesių nerangumas, sensoriniai sutrikimai. Vai-
kai, turintys šį sindromą, dažnai serga širdies ir kraujagyslių ligomis. Būdingi 
ir jų veido bruožai (elfo veidas): migdolo pavidalo akys, ovalios ausys, putlios 
lūpos, siauras veidas ir plati burna. Kitaip nei vaikai autistai, vaikai, turintys Wi-
liamso sindromą, labai noriai bendrauja. Užaugę jie pasižymi ypatingai gerais 
kalbos įgūdžiais (šneka nesustodami) ir puikia ilgalaike atmintimi, tačiau sunkiai 
orientuojasi erdvėje ir turi smulkiosios motorikos sutrikimų.

Fenilketonurĳa
Fenilketonurĳa yra paveldėtas medžiagų apykaitos sutrikimas, atsirandantis

dėl enzimo fenilalanino hidroksilazės trūkumo. Todėl organizmas nebegali pasi-
savinti amino rūgšties fenilalanino. Liga susĳusi su chromosomomis. Šį sutriki-
mą turi vienas iš 10000-20000 žmonių. Negydoma fenilketonurĳa sukelia protinį
atsilikimą, autizmo požymių pasireiškimą ir vidaus organų funkcĳos sutrikimus.
Diagnostinis tyrimas atliekamas tuojau po gimimo. Jei liga gydoma, požymiai 
gali visiškai nepasireikšti.
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Vienas vaikų, turinčių autizmo požymių, gydymo ir ugdymo metodų — 
struktūruotas mokymas. Labai svarbu žinoti, kaip padėti tėvams, kurie nori mo-
kyti savo vaiką namuose, t.y. nuo ko pradėti, kokius ugdymo metodus taikyti 
ir pan. Reikia turėti galvoje, kad nėra nė vieno ugdymo ar gydymo būdo, kuris 
tiktų visais autizmo atvejais.

Darbo su vaikais autistais sėkmės laidas — intensyvi ankstyvoji reabilitacĳa,
dažni fizinės kultūros užsiėmimai ir bendravimas su sveikais vaikais, nes pasta-
rieji padeda vaikams autistams suvokti elgesio taisykles. Geriausia pradėti vaiką 
mokyti kuo anksčiau, bet gerų rezultatų galima pasiekti ir vyresniame amžiuje.

Šiems vaikams reikalingas struktūruotas, specialiai organizuotas mokymas, 
taikant elgesio terapĳos metodus. Struktūruoto mokymo tikslas — padėti vai-
kams autistams tapti savarankiškesniais, išsiugdyti kasdienio gyvenimo įgūdžių, 
susilpninti nerimą, įtampą, elgesio sutrikimus, suteikti jų gyvenimui džiaugsmo 
ir prasmės. Šiuo atveju labai svarbu minimaliai sumažinti aplinkos dirgiklių kie-
kį, padedant vaikams autistams susikaupti ties esminėmis mokymosi sritimis.

Kiekvienas vaikas autistas yra nepakartojamas, bet šie vaikai turi ir tam tikrų 
bendrybių. Mokant svarbu atsižvelgti į kiekvieno vaiko stipriąsias ir silpnąsias 
puses, t.y. į tai, ką jis gali padaryti geriausiai, o kas jam sekasi prasčiau. Pvz., 
silpnosios pusės: nesiklausymas, kas jam sakoma; žodžių nesupratimas; naujų 
daiktų nemėgimas; nesugebėjimas džiaugtis pagyrimais. Stipriosios pusės: ge-
bėjimas gerai įsiminti daugybę dalykų; žavėjimasis pakartotine veikla. Būtina 
suprasti, kad vaiko autisto elgsenos savitumai — tai natūrali būsena, o ne blogo 
elgesio apraiškos. Todėl pateikiame vaiko, turinčio autizmo požymių, būdingos 
elgsenos pavyzdį ir patarimus, ką tokioje situacĳoje turėtų daryti artimieji.
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Specifinė elgsena, būdinga vaikui, 
turinčiam autizmo požymių

Elgesys: 
paprašytas ką nors padaryti, vaikas nejuda ir nereaguoja.

Įprasta reakcĳa: 
vaikas yra nenuolaidus, užsispyręs, atlieka veiksmus tik tada, kai to nori pats, 
ir reikalauja dėmesio.

Autizmo interpretavimas: 
vaikas gali nežinoti, nesuprasti, kas vyksta; neįsisavinti nurodymų arba delsti; 
jis gali nesugebėti perkelti savo dėmesio į naują dirgiklį arba net nepajėgti pra-
dėti bendravimo; jis gali norėti didesnio pasirinkimo ir mažesnio nurodymų 
skaičiaus atliekant užduotis; jis gali atsisakyti vykdyti užduotį.

Ką daryti: 
• pratęskite veiklos laiką, naudokite liečiamuosius simbolius ar gestus;
• mokykite aiškiais būdais išreikšti atsisakymą;
• parenkite daiktinę dienotvarkę, kad autistas žinotų įvykių seką;
• vizualizuokite visus veiklos pasirinkimus, kad vaikas galėtų daryti sprendi-

mus;
• užuot ilgai aiškinę užduotį žodžiu, pateikite rašytines nuorodas arba duokite 

ženklus įvairiais gestais ar daiktais;
• mažiau nurodinėkite, tegul pats vaikas atlieka kuo daugiau veiksmų;
• pakeiskite žodines nuorodas į situacĳų modeliavimą ir kartu su vaiku daly-

vaukite veikloje.

S����������� �������
Nekintama aplinka vaikams autistams yra labai svarbi. Visi užsiėmimai turi 

būti struktūruoti, t.y. turėti griežtą tvarką. Pagrindinis struktūruoto autistų mo-
kymo ypatumas — suprantamai, vaizdžiai ir aiškiai pateikta jį supančios aplin-
kos ir numatomos veiklos struktūra. Ir namuose, ir ugdymo įstaigose siūloma 
taikyti vaikui suprantamą individualią veiklos schemą, padedančią jam nuolat 
žinoti, ką jis darys, kur dirbs, kiek laiko tam skirs ir kas bus po to. Ši schema turi 
aiškiai apibrėžti veiklos pabaigą ir iš anksto įvardyti tolesnį užsiėmimą.

Fiziniai ir muzikiniai užsiėmimai taip pat nepaprastai svarbūs autistams, 
kadangi tai ramina, padeda susikaupti, suteikia naujos judesių patirties. Šie už-
siėmimai turi vykti nuolat, t.y. kiekvieną dieną, geriausiai tuo pačiu laiku. Užsi-
ėmimams reikia suteikti tam tikrą tvarką, kurios pageidautina laikytis. Aktyvus 
judėjimas sumažina vaikų autistų savistimuliacĳą, suteikia naujos jutiminės pa-
tirties, gerina sensorinės integracĳos procesus.
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Nesugebėjimas kalbėti vaikams autistams kelia didelį nusivylimą. Dažniau-

siai savo norus ir troškimus jie gali išreikšti vieninteliu būdu — pradėti rėkti, 
kristi ant grindų, spardytis ar pan. Pastabus specialistas ar tėvai gali atskirti, kada 
vaikas klykia, norėdamas ką nors pasakyti, o kada — siekdamas išvengti nemalo-
nios veiklos. Net jei vaikas rėkia ir spjaudosi užsiėmimo metu, reikia tvarkingai 
dirbti toliau bei stengtis nekreipti į tai dėmesio. Vaiko elgesys blogės, jei leisime 
jam neatlikti užduoties. Net jei vaikas užsiėmimo metu mušasi, pasistenkite jį 
sustabdyti ir tęsti užsiėmimą.

R�����
Ritmo užsiėmimai yra labai svarbūs. Daugelis vaikų autistų turi ritmo suvo-

kimo problemų. Kai kurių autistų ritmo problemos yra susĳusios ne su kalbėjimo
sutrikimais, o su sensoriniais sunkumais. Ergoterapeutai yra pastebėję, kad kar-
tais nekalbantys vaikai ištaria garsų ar žodžių, jei yra supami, nes svyruojamie-
ji judesiai stimuliuoja vestibiulinę sistemą. Bet niekada nereikia supti vaiko per 
prievartą. Prievartinė vestibiulinė stimuliacĳa yra ne tik nemaloni, bet net gali
būti pavojinga. Supimas turi būti malonus žaidimas. Jeigu tai tampa nemalonu, 
reikia nedelsiant liautis.

S�������� ������������
Suteikdami naujos jutiminės patirties, ją didindami ar mažindami, galime 

padėti vaikams autistams teisingai priimti ir suvokti iš aplinkos gaunamą infor-
macĳą. Vieni pratimai sumažina padidėjusį autistų judrumą (hyperaktyvumą),
kiti atvirkščiai — aktyvina vaiką.

Ramaus elgesio galima pasiekti kasdieniniais fiziniais ir muzikiniais užsi-
ėmimais. Masažas ir vestibiulinė stimuliacĳa dažnai taip pat ramina, tačiau at-
liekama per prievartą gali sukelti dar didesnį vaiko uždarumą arba nepageidau-
jamas elgesio reakcĳas. Stebėdami vaiko atsakus, galime suprasti, ar jam patinka
atliekama veikla ir kada geriausia būtų ją nutraukti.

Kiekvienas sensorinės stimuliacĳos būdas turi būti įvedamas palaipsniui.
Taip pat palaipsniui tai turėtų būti ir stiprinama. Trinant vaiko odą įvairiomis 
medžiagomis galima padidinti jo tolerancĳą lietimui. Paprasti pratimai (volio-
jimas ant klĳuotės, plaušinio ir kt.) labai ramina. Iš pradžių vaikas gali sunkiai
prisitaikyti ir stengtis nustumti nuo savęs visas jūsų naudojamas priemones, bet 
palaipsniui jis prie to įpras ir net pamėgs šią sensorinę stimuliacĳą. Raminantys
sensoriniai pratimai betarpiškai parengia vaiką tolesniems mokymo užsiėmi-
mams. Kai šie užsiėmimai paverčiami įdomiu žaidimu, vaikas dažnai jau pats 
nori tokios nusiraminimą teikiančios stimuliacĳos.
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Aplinkos įtakos vaikams, turintiems autizmo požymių, pavyzdys

Aplinka Dirginantis poveikis Raminantis poveikis

Triukšmo lygis Garsūs, netikėti triukšmai, 
balsai, muzika.

Švelnūs balsai, ritmiška 
muzika.

Vaizdinė 
stimuliacĳa

Ryškios spalvos, perdaug 
ryškių stimuliatorių.

Pastelinės spalvos, 
vienas ar keletas spalvų 
stimuliatorių.

Apšvietimas Ryški ar fluorescencinė šviesa. Švelnus, natūralus 
apšvietimas.

Kambario 
apstatymas

Pernelyg daug baldų; jie 
sustatyti nesilaikant veiklos 
ribų, netvarka namuose. 

Baldai sustatyti griežtai 
apibrėžiant veiklos ribas. 

Judesiai Nenuspėjami, staigūs judesiai, 
staigus pozos pakeitimas.

Lėti judesiai, ritmiški 
svyravimai.

Lytėjimas Švelnus, netikėtas 
prisilietimas, kutenimas.

Paspaudimas, 
apkabinimas.

Kvapai Stiprūs, aštrūs kvapai 
(kvepalai, dažai, cheminiai 
tirpikiai).

Švelnūs kvapai (bananai, 
vanilė).

Temperatūra Staigūs temperatūros 
svyravimai.

Vidutinė temperatūra.

Įprasta tvarka Nauji įvykiai, suardantys 
nusistovėjusią sanklodą.

Įprasta tvarka su aiškia 
struktūra.
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Struktūruotas mokymas — dinamiška ir lanksti programa autistams, kurioje 
pagrindinis dėmesys skiriamas autistiniam pasaulio suvokimui.

Pagrindiniai struktūruoto autistų mokymo ypatumai — suprantamai, vaiz-
džiai ir aiškiai pateikta supančios aplinkos bei numatomos veiklos struktūra ir 
įvairūs dienotvarkės ar užduočių lapai.

Struktūruoto mokymo schema

Aplinkos struktūra Dienotvarkės Darbo sistema

1. Aiškiai apibrėžta 
kiekvienos veiklos 
vieta.

2. Pagrindinės 
mokymo vietos:

2.1. bendros veiklos; 
individualios 
veiklos ir 
savarankiško 
darbo;

2.3. laisvalaikio ir 
žaidimų;

2.4. dienotvarkės vieta.

1. Bendrieji tipai:

1.1. daiktas/daiktų seka;

1.2. nuotrauka ar 
paveikslėlis;

1.3. nuotraukos ar 
paveikslėliai;

1.4. situacĳos, veiksmo,
daikto įvardĳimas
rašytiniais žodžiais;

1.5. situacĳos, veiksmo,
daikto įvardĳimas
atitinkamais simboliais.

2. Individualios 
dienotvarkės.

1. Individualus darbas 
su vaiku.

2. Savarankiškas vaiko 
darbas.

3. Bendravimo 
įgūdžių lavinimas.

4. Vizualizuota 
užduočių struktūra:

4.1. vizuali instrukcĳa;

4.2. vizuali organizacĳa;

4.3. vizualus aiškumas.
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Tinkamas fizinės aplinkos sukūrimas — vaikų autistų mokymo sėkmės pa-

grindas. Fizinė aplinkos struktūra — tai tvarka, pagal kurią vaikams autistams 
pritaikoma jų veikimo erdvė: namai, klasė ir pan. Kiekvienos veiklos zonos ribos 
turi būti aiškiai apibrėžtos, kad vaikai autistai suprastų, kur kiekviena zona pra-
sideda ir baigiasi, nes tai sumažina jų nerimą, baimę ir išsiblaškymą.

Namuose vaikai, turintys autizmo sutrikimą, jaučiasi palyginti gerai ir jiems 
nekyla rimtų elgesio problemų, nes mūsų butai yra suskirstyti į atitinkamas veik-
los zonas: virtuvė — valgymo zona, kambariai — žaidimų, laisvalaikio praleidi-
mo, miegojimo, poilsio zonos ir t.t. Daugiausia elgesio problemų vaikai autistai 
patiria išėję iš namų: lauke, parduotuvėje, visuomeniniame transporte, poliklini-
koje, ugdymo įstaigoje ir t.t.

Nuo ko pradėti? Daugeliui vaikų autistų kyla veiklos planavimo problemų. 
Jie nežino, kur gali būti jų darbo ar veiklos vieta ir kaip į ją patekti. Nesuprasda-
mi kalbinių nurodymų, jie pasimeta aplinkoje, pradeda blaškytis. Todėl siūlome 
namuose įrengti vaikui autistui nuolatines veiklos zonas su aiškiomis ir mato-
momis ribomis. Šias ribas galima pažymėti vaizdiniais simboliais (paveikslėliais, 
nuotraukomis arba kitais ženklais). Virtuvėje vaiko autisto nuolatinę vietą prie 
bendro stalo gali žymėti vaiko nuotrauka. Jei vaikui patinka paveikslėliai, jis pa-
žįsta raides ar skaičius, veiklos vietas galima pažymėti ir kitaip, pvz.: užrašant jo 
vardą ar skaičių.

Kambaryje reikėtų įrengti nuolatinę, aiškiai apribotą vaiko žaidimų vietą. 
Ribas gali ženklinti kilimėliai, ant grindų priklĳuotos juostelės, lentynos, baldai
ir pan.). Žaislus geriausia sudėti į dėžes, kad jie neblaškytų dėmesio ir būtų aiš-
ku, kur ir kokioje dėžėje yra reikalingi žaislai ir priemonės. Tai padėtų vaikui ne 
tik nesiblaškant susirasti žaislus, bet ir susitvarkyti savo žaidimų vietą (susidėti 
žaislus į dėžes). Dėžes galima parinkti įvairių spalvų ir dydžių — tai padės vai-
kui suvokti spalvų, dydžių ir formų įvairovę.

Individualiam ir savarankiškam darbui reikėtų įrenti nuolatinę vietą prie 
mažo staliuko. Skirtingas darbo veiklas, atliekamas šioje vietoje, galima pažymė-
ti vaizdiniais simboliais (nuotrauka — simbolis su užrašu). Darbo vieta turi būti 
įrengta labai patogioje ir vaiko autisto dėmesio neblaškančioje vietoje (žiūrėki-
te Individualaus ir savarankiško darbo vietos schemą). Atskiras užduotis reikia 
pažymėti paveikslėliais, skirtingomis spalvomis, geometrinėmis figūromis, skai-
čiais, raidėmis ir t.t. Darbo vietos pavyzdys pateikiamas 1 priede.
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Individualaus ir savarankiško darbo vietos schema

Užduotys žymimos paveikslėliais, spalvomis, geometrinėmis figūromis,
skaičiais, raidėmis ir t.t.

Dažnai vaikams autistams prireikia suaugusiojo pagalbos. Sunkiai supras-
dami kalbinius nurodymus, jie negali atlikti daugelio jiems skiriamų užduočių. 
Pvz., jiems gali būti sunku susitvarkyti savo žaidimų vietą. Daugybė išmėtytų 
žaislų vaikus autistus gali ne tik erzinti, bet ir sukelti jiems elgesio problemų. 
Šiuo atveju tėvai ir specialistai turėtų jiems padėti, t.y. kartu su vaiku, laikydami 
jo ranką, surinkti ir sudėti žaislus. Jei žaislų labai daug, tėvai gali iš pradžių kai 
kuriuos žaislus sutvarkyti patys, o vaikui leisti surinkti tik likusiuosius. Tokį gerą 
darbą padariusį vaiką visada reikia pagirti, paskatinti.

Svarbu mokyti vaikus autistus tualeto įgūdžių. Pirmiausia reikia pasirinkti 
pastovią vietą naktiniam puodukui, kad vaikas suprastų ir matytų, kur jam reikia 
šlapintis ir tuštintis. Iš pradžių reikėtų stebėti, kada vaikas pasituština ar pasišla-
pina į kelnaites, kad žinotumėte jo biologinį ritmą. Formuojant tualeto įgūdžius, 
vesti vaiką autistą į tualetą ir sodinti ant puoduko reikėtų atsikėlus iš ryto, prieš 
valgį, prieš einant į lauką ir prieš guldant miegoti. Kitaip tariant, kas 1-1,5 val.

Nelaikykite vaiko ant puoduko ilgiau kaip 5 min. Ramiai pasodinkite jį ant 
puoduko ir visą laiką būkite šalia. Kaskart paskatinkite ir pagirkite, jeigu vaikui 
pavyko nusilengvinti. Jeigu po 5 min. vaikas nieko „neišsėdės“, pakelkite jį nuo 
puoduko, tačiau neparodykite savo nepasitenkinimo. O sėkmingus bandymus bū-
tina fiksuoti. Ant vonios durų pakabinkite vaiko kortelę, kurioje nuolat žymėkite
kiekvieną sėkmingą vaiko bandymą kokiu nors pasirinktu ženklu (saulute, žvaigž-
dute ir pan.). Parodykite vaikui, kad esate labai patenkinti ir juo didžiuojatės.

Antroji
užduotis

Trečioji
užduotis

Ketvirtoji
užduotis

Pirmoji
užduotis

Atliktų
užduočių

dėžė

Tėvai,
mokytojas

Vaikas

Tvarkaraštis
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Dažnai vaikai autistai apskritai atsisako sėstis ant puoduko. Priežastys gali būti 
įvairios: nepatogus puodukas, neaiški vieta ir pan. Mokant vaiką tualeto įgūdžių, 
reikia stengtis išlaikyti gerą nuotaiką, nepriekaištauti, nerodyti nepasitenkinimo. 
Turėkite galvoje, kad vaikas pastebi kiekvieną jūsų veido grimasą, net nepaten-
kintą žvilgsnį. Visada padėkite vaikui. Kalbėkite aiškiais, trumpais žodžiais, pvz.: 
„šlapias“, „švarus“ ir pan. Visada pagirkite už pavykusį bandymą, nusišypsokite. 
Neparodykite nepasitenkinimo, jeigu vaikas „pridarė“ į kelnaites.

Visada perrenginėkite vaiką toje pačioje vietoje, geriausiai vonioje, kad jis ga-
lėtų susieti higienos įgūdžius su šia patalpa ir joje atliekama veikla. Panašiu būdu 
galima vaiką mokyti dantų valymo, prausimosi, nusirengimo ir kt. įgūdžių.

Kuriant socialinę aplinką, reikia pagalvoti apie tai, kaip išdėstyti įvairias 
veiklos zonas, kad dirgikliai neblaškytų vaikų autistų dėmesio. Šiuo atveju svar-
bus baldų išdėstymas, nes tai gali padidinti ar sumažinti vaikų autistų sugebėji-
mus dirbti savarankiškai bei laikytis ugdymo taisyklių.

Svarbu, kad veiklos zonos vaikams autistams būtų sukurtos ne tik namuose, 
bet ir ugdymo įstaigose. Grupėje arba klasėje reikia pažymėti šias pagrindines 
mokymosi vietas:

• bendros veiklos vietas: bendro valgymo stalą, individualių užduočių at-
likimo vietą ir pan.;

• savarankiško darbo vietas: individualaus mokymosi stalus;
• poilsio ir žaidimų vietą;
• dienotvarkės ir pamokų tvarkaraščio laikymo vietą;
• specialisto darbo vietą.

D����������
Dienotvarkės paskirtis — padėti vaikams, turintiems autizmo sutrikimą, kuo 

savarankiškiau ir geriau orientuotis aplinkoje. Vaizdžiai pateikta dienotvarkė lei-
džia vaikui nuolat matyti, o tuo pačiu ir žinoti tai, ką ir kur jis darys konkrečiu 
momentu ir kokia bus veiklos seka.

Daiktinė dienotvarkė — pats paprasčiausias neverbalinės (nežodinės) siste-
mos tvarkaraštis. Iš įprastų daiktų arba sumažintų jų kopĳų sudarytas tvarkaraš-
tis yra bendros struktūros dalis. Daiktinių dienotvarkių pavyzdžiai pateikiami 
2.3 (a,b) priede.

Daiktinę dienotvarkę sudarantys daiktai ar vaizdumo priemonės išdėstomos 
iš viršaus į apačią arba iš kairės į dešinę. Daiktinė dienotvarkė yra pakabinama 
vaikui autistui gerai matomoje ir prieinamoje vietoje arba išdėliojama dėžutėje. 
Kadangi vaikas turi matyti ir suprasti, kad ši dienotvarkė yra jo, virš pakabintos 
dienotvarkės arba ant dėžutės viršaus yra priklĳuojama vaiko nuotrauka ir už-
rašomas jo vardas.

Mokytis pažinti dienotvarkę pradedama nuo 1-2 daiktų, kurie vaikui kelia 
malonias asociacĳas ir yra suprantami, pvz.: kamuolys reiškia „žaisti“, puodu-
kas — „gerti“, batukai — „eiti į lauką“ ir t.t. Suaugęs kartu su vaiku, laikyda-
mas jo ranką, nuima nuo daiktinės dienotvarkės lentos (ar išima dėžutės) veiklą 
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atitinkantį daiktą ir eina atlikti konkrečios užduoties. Vaikas turi suprasti daik-
tą kaip veiklos simbolį ir to daikto reikšmę dienotvarkėje. Būtina veiklą atlikti 
nedelsiant, kad tai užsifiksuotų vaiko atmintyje. Dienotvarkės taikymas turi
didelę reikšmę. Kai vaikas autistas atsidurs kitoje, jam neįprastoje aplinkoje, 
pažįstami dienotvarkės daiktai padės jam suprasti veiklos seką.

Padėjus vaikui įsisavinti pirmųjų dienotvarkę sudarančių daiktų reikšmes 
ir susieti šiuos daiktus su konkrečiomis užduotimis, reikia praplėsti dienotvarkę 
naujais daiktais.Vėliau minėti daiktai jau turi būti susĳę ne vien su malonumais,
bet, pvz.: su tualeto įgūdžių mokymu, užduoties atlikimu prie individualaus mo-
kymosi stalo, žaislų tvarkymu ir t.t. Kai vaikas atlieka pastarąsias užduotis, jam 
turi būti leidžiama pasidžiaugti malonia veikla, kaip paskatinamąja priemone, 
t.y. dovana už gerai atliktą ankstesnę užduotį.

Daiktinės dienotvarkės privalumas — vaikui autistui pažįstamų daiktų nau-
dojimas, paverčiant juos ir mokymosi priemonėmis. Tačiau ši dienotvarkė turi ir 
trūkumų. Pvz., sunku suteikti visą informacĳą per daiktus ir perkelti dienotvarkę
iš vienos vietos į kitą.

Yra keletas dienotvarkės sudarymo būdų: jau minėta daiktinė dienotvarkė, 
paveikslėlių dienotvarkė, nuotraukų dienotvarkė, simbolių dienotvarkė ir rašy-
tinė dienotvarkė. Daiktinė dienotvarkė labiausiai tinka mažiems ir sunkios kom-
pleksinės negalės vaikams. Išmokus naudotis daiktine dienotvarke, galima perei-
ti prie dienotvarkės, sudarytos iš nuotraukų, paveikslėlių, simbolių ir užrašų. Tik 
svarbu, kad kiekvienas vaikas autistas ją turėtų. Perėjimas prie aukštesnio lygio 
dienotvarkės turi vykti pamažu, laipsniškai. Iš pradžių prie dienotvarkės veiklas 
žyminčių daiktų reikėtų pridėti jų nuotraukas arba paveikslėlius, kad vaikas su-
sietų konkretų daiktą ir jo vaizdžią kopĳą. Kai išmokstama naudotis nuotrau-
komis arba paveikslėliais, daiktai nuimami. Nuotraukų arba paveikslėlių die-
notvarkės mokymas vyksta panašiai kaip ir daiktinės dienotvarkės. Paėmus nuo 
lentos nuotrauką arba paveikslėlį, drauge su vaiku einama atlikti užduoties.

Dažnai tėvai nenori naudotis vizualinėmis dienotvarkėmis, manydami, kad jų 
vaikas, išmokęs naudotis simboliais, visai nekalbės. Tai yra klaidinga nuomonė, nes 
dienotvarkės mokymas padeda vaikams, turintiems autizmo sutrikimą, orientuotis 
aplinkoje, matyti, kas bus daroma per dieną, o tuo pačiu mažėja vaiko nerimastin-
gumas ir stresas. Šis mokymo būdas leidžia vaikams autistams mokytis perprasti 
laiko seką (t.y. suprasti, kas yra rytas ir vakaras, savaitės dienos, mėnesiai ir t.t.).

Nuotraukų arba paveikslėlių dienotvarkės reikalauja aukštesnio suvokimo 
lygio nei daiktinės dienotvarkės. Nuotraukose turi būti pavaizduoti realūs daik-
tai, žmonės arba įvykiai. Jos turi būti iškabintos lentoje arba sudėtos į albumą. 
Vaikui reikia sugebėti atpažinti vaizdus nuotraukose, pasirinkti vieną nuotrauką 
iš daugelio, ją parodyti.

Be minėtų dienotvarkių, naudojama ir tarptautinė simbolių sistema, pagal ku-
rią kiekvienas simbolis reiškia daiktą, žodį ar veiksmą. Šią sistemą sudaro daugiau 
kaip 1400 simbolių. Reikia stengtis, kad vaikas autistas sugebėtų suvokti, jog visi 
simboliai reiškia konkrečius žodžius arba daiktus, ir juos skirtų. Be to, simboliai gali 
tarnauti kaip pagalbinė bendravimo priemonė. Nepaisant sudėtingumo, simbolių 
dienotvarkė yra naudinga. Tačiau ir ji turi trūkumų. Kadangi šią sistemą sudaro 
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daugybę žodžių reiškiantys simboliai, mokytis tenka ilgai, o tai, kad kai kurie sim-
boliai yra labai panašūs ir juos sudėtinga skirti, sunkina supratimą ir naudojimąsi.

Labai svarbus atliekamos veiklos ir dienotvarkės ritmiškumas, pastovumas, 
individualūs sensorinės integracĳos gerinimo pratimai, bendrosios ir smulkio-
sios motorikos lavinimas. Dienotvarkių pavyzdžius rasite 2 priede.

I���������� ����� �������
Individuali darbo su vaiku autistu sistema leidžia pasiekti geriausių rezul-

tatų. Individualių užsiėmimų metu vaikas geriau susikaupia, atlieka užduotis, 
suvokia naują mokomąją medžiagą. Sėdėdamas prie stalo vaikas mato, kiek ir 
kokių užduočių jis turės atlikti, kokia veikla jo laukia vėliau. Užduotis galima 
pateikti naudojantis simboliais (daiktais, paveikslėliais, skaičiais, spalvomis, geo-
metrinėmis figūromis, raidėmis ir pan.). Maloni veikla po individualaus darbo
naudojama kaip skatinimo priemonė.

Individuali vaizdinių simbolių sistema taikoma pačiose įvairiausiose gyve-
nimo srityse. Ji leidžia vaikui autistui saugiai jaustis naujose vietose ar situacĳose,
nes jam visur reikalingi pažįstami ir suprantami orientyrai. Pateikiame praktinių 
pažintinių užduočių pavyzdžių.

Geometrinių figūrų priderinimas

Tikslas:
vizualaus dėmesio lavinimas; sisteminis lyginimas ir priderinimas

Užduotis:
priderinti tris geometrines figūras

Priemonės:
kartonas

Bendrieji nurodymai:
iškirpkite iš kartono keletą trikampių, kvadratų ir apskritimų; visos šios geo-
metrinės figūros turi būti vienodos spalvos ir dydžio; padėkite ant stalo, prieš
vaiką, po vieną skirtingos formos figūrą; prieš paduodami vaikui kiekvieną fi-
gūrą, aiškiai ištarkite jos pavadinimą; duokite vaikui po vieną likusias skirtingų 
formų figūras ir prašykite uždėti kiekvieną ant ją atitinkančios formos figūros,
jau gulinčios ant stalo. Jeigu vaikas bandys tai atlikti neteisingai, pakoreguokite 
savo ranka vaiko rankos kryptį; jeigu matysite, kad vaikas nesupranta, ką turi 
daryti, savo ranka paimkite vaiko ranką, padėkite turimą figūrą į reikiamą vietą
ir būtinai sakykite: „tinka“ arba „netinka“. Aišku, iš pradžių vaikas nesupras 
pavadinimų, bet po kelių užsiėmimų jis jau atpažins skirtingų geometrinių fi-
gūrų pavadinimus sudarančius garsus; stenkitės atlikti šią užduotį kiekvieną 
dieną, tuo pačiu laiku, toje pačioje vietoje, prie to paties stalo; nepriklausomai 
nuo to, kaip vaikui sekėsi, pagirkite jį ir paskatinkite malonia veikla.
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Paros laiko suvokimas

Tikslas:
paros laiko suvokimas, kalbinio žodyno plėtimas

Užduotis:
vienu žodžiu ar sakiniu atsakyti į paprastus klausimus apie poros laiką

Priemonės:
paveiksliukai su berniuku, kuris atlieka kasdienius darbus (valgo, miega, valo-
si dantis, žaidžia ir t.t.)

Bendrieji nurodymai:
parodykite vaikui paveikslėlį; trumpais aiškiais sakiniais ar žodžiais paaiškin-
kite, kas paveikslėlyje parodyta (pvz.: „miega“ arba „berniukas miega“); pa-
klauskite: „Ką berniukas daro naktį?”; jeigu vaikas atsako „miega“, patvirtin-
kite „teisingai“ ir dar kartą paaiškinkite, kad „berniukas naktį miega“; vėliau 
pakartokite užduotį, bet jau klauskite: „Kada berniukas miega?“; jeigu vaikas 
abejoja, nežino, padėkite jam pasakydami pirmąją atsakymo raidę „m“. Jeigu 
vaikas įsisavino užduotį, tai klausimą „Ką berniukas daro naktį?“ pateikite be 
paveikslėlio; tokiu pat būdu supažindinkite vaiką ir su kitais paveikslėliais; taip 
vaikas nuolat girdės žodžius „naktis“, „diena“, „rytas“, „vakaras“; toliau mo-
kykite, ką galima veikti ryte, dieną ir vakare (pvz.: atsikelti, pusryčiauti, žaisti 
ir t.t. ); būtinai vaiką girkite, net jei jam ir nelabai sekasi atlikti užduotis.

B��������� ������� ����������
Vaizdinė simbolių sistema padeda vaikui mokytis bendravimo įgūdžių. No-

rint bendrauti, reikia suprasti pasaulį — ryšius tarp žmonių, veiksmų ir daiktų. Tai 
yra pagrindinės sampratos, kurias vaikas „išsišifruoja“ mokydamasis kalbos. Pa-
žeistas šių ryšių supratimas atsispindi stereotipiniuose vaikų autistų žaidimuose. 
Kadangi šie vaikai kitaip suvokia pasaulį, jų galimybės bendrauti yra ribotos.

Atsižvelgiant į vaikų, turinčių autizmo požymių, ypatumus, svarbiausia pa-
gerinti šių vaikų galimybes bendrauti kasdienėse situacĳose. Bendrauti galima
gestais, veido mimika, judesiais, naudojant daiktus, nuotraukas, simbolius ir kal-
bą. Pateikiame bendravimo per simbolius, pasitelkus dienotvarkę, pavyzdį.



48 O���� ������� ���������

Dienotvarkės pavyzdys

Mano vardas:
S������ T����

Šiandien yra:
P���������� A���������� T�����������

                       K�������������           P�����������

Šiandien mokykloje dariau šiuos darbus:

Ryto ratas Mokiausi Priešpiečiai

Baseinas Laukas

Ši diena buvo:

Puiki Bloga

Maži vaikai autistai pradeda bendrauti, naudodami daiktus. Būtent taip jie 
gali parodyti, kokia veikla jiems patinka, o kurios jie nemėgsta. Jei vaikas nori 
išeiti į lauką, jis duoda mamai striukę ar batus, jei nori gerti, rodo į puodelį. Ta-
čiau reikia turėti galvoje, kad namuose vaikas labai gerai orientuojasi ir daugelį 
dalykų gali atlikti pats, be kitų pagalbos ir įkalbinėjimų. Didžiausios problemos 
kyla už namų sienų, kai vaikas negali paaiškinti, ko jam reikia, o suaugusieji ne-
supranta jo norų. Tuomet pasikeičia vaiko elgesys: pasireiškia agresĳa arba auto-
agresĳa (save žalojantis elgesys), riksmas, daiktų mėtymas ir pan. Norint išvengti
tokio elgesio pasikartojimo, labai svarbu mokyti vaikus autistus bendrauti, nau-
dojant vizualinių simbolių sistemą ir kalbą.

Ne mažiau svarbu elgesio formavimo užsiėmimus tęsti ir namuose. Pateikia-
me elgesio formavimo užsiėmimų pavyzdžių.
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Problema: „Daiktų mėtymas“

Būdingi poelgiai:
daiktų mėtymas dažniausiai pasireiškia, kai reikia užsiimti mokomąja veikla 
prie stalo arba kai negaunama to, ko norima; ignoravimas, liepimas pakelti 
daiktus, mušimas per ranką ne visada duoda teigiamų rezultatų; dažniausiai 
fiziniai suvaržymai vaikams autistams yra labai nepriimtini.
Analizė: mėtydamas daiktus, vaikas kontroliuoja kitus; jis gali bet kokiu mo-
mentu nutraukti užsiėmimą ir sutrukdyti aplinkiniams; daiktų mėtymas pa-
vojingas ir pačiam vaikui ir aplinkiniams; vaikas neišmoks daiktų mėtymo 
elgesio užslopinti, jeigu nesupras, kokios blogos pasekmės gali dėl to laukti jo 
ir aplinkinių; pvz., fizinis suvaržymas, kuris vaikui yra labai nepriimtinas, ir
yra tokio elgesio pasekmė.

Tikslas:
atpratinti vaiką užsiėmimų metu mėtyti daiktus.

Užsiėmimai:
prieš užsiėmimą būtina patraukti visus brangius daiktus iš vaiko matymo zo-
nos; stebėkite, kad vaikas nepaimtų ir nemestų daikto; visą dėmesį skirkite tam, 
kad atpratintumėte vaiką užsiėmimų metu mėtyti daiktus, kurie reikalingi už-
duočiai atlikti; nekreipkite dėmesio, jeigu vaikas ką ir numes; užsiėmimo metu 
skirkite vaikui lengvas užduotis; kiekvieną kartą, kai vaikas numeta daiktą, rea-
guokite sakydami „nemesti“ ir suimdami abi jo rankas, nuleisdami žemyn bei 
prispausdami prie kūno. Savo galvą pasukite į šoną ir skaičiuokite iki 30. Paskui 
paleiskite vaiko rankas, pasisukite į jį ir duokite kitą daiktą, reikalingą užduočiai 
atlikti; nusibraižykite lentelę (žr. Mėtymų lentelės pavyzdį) ir žymėkite joje vai-
ko elgesį (kiek kartų numetė daiktus); užsiėmimo metu niekada nepakilkite nuo 
stalo paimti numesto daikto; turėkite tiek priemonių, kad galėtumėte su vaiku 
užbaigti užduotį; taip darykite kaskart, kai tik vaikas numes daiktą; būtinai 
pagirkite, kaskart, kai vaikas nemeta daikto, duokite jam skatinamąją priemo-
nę (riešutą, saldainį, raziną), sakydami: „gerai darai“, nusišypsokite, paplokite 
kartu su juo rankomis.

Mėtymų lentelės pavyzdys

Data Užduotis Mėtymų 
dažnumas

Pagyrimų už 
nemėtymą dažnumas

2005-02-15 Sudėti tris kamuolius
į dėžutes MM PPPPP

2005-02-16 Sudėti keturias figūras
į išpjovas MMMMM PP
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Problema: „Savo rankų kandžiojimas“

Būdingi poelgiai:
vaikas kandžioja savo rankas, kai reikia užsiimti kokia nors veikla arba pereiti 
prie kitos veiklos.

Analizė:
kandžiojimas — tai būdas pranešti apie patiriamą stresą; tokiu būdu vaikas pa-
siekia to, kad aplinkiniai duoda jam tai, ko jis nori, arba nebereikalauja vykdyti 
nurodymų; vaikai, turintys autizmo požymių, skausmą jaučia silpniau, tad 
tokiu būdu praneša apie savo stresą; aplinkiniai turi suvokti vaiko būseną ir 
rasti kompromisą (pvz.: pakeisti užduotį, paskatinti ir t.t.).

Tikslas:
išmokyti vaiką kitokiu būdu reikšti savo nepasitenkinimą.

Užsiėmimai:
atidžiai stebėkite vaiką, kad laiku sustabdytumėte rankų kandžiojimą; veiklos 
metu staigiai sugriebkite vaiko ranką, jei tik jis mėgins ją kąsti; atitraukite savo 
ranka vaiko ranką nuo burnos ir nuleiskite ją po stalu, sakydami: „žemyn ran-
ką“; reikalaukite, kad vaikas pamėgdžiotų rankos nuleidimą vietoje kandimo; 
jei vaikas padaro tai, ko prašomas, palinksėkite galvą, sakydami: „noriu saldai-
nio“, jei nevykdo, sakykite: „neduoti saldainio“; šiuo atveju reikia stebėti vaiko 
būseną ir nuotaiką; kai vaikas pamėgdžioja jus, sakykite: „gerai“, „šaunuolis“, 
„aš tau padėsiu“ arba „gerai, dar kartą ir gausi saldainį“; būtinai skatinkite 
vaiką už gerą elgesį.

Kitas etapas — mokyti vaiką autistą bendrauti, naudojant paveikslėlius arba 
nuotraukas. Šiuo atveju svarbu leisti pasirinkti norimą veiklą. Mokant bendrauti, 
reikalinga papildomai parengta vaizdinė medžiaga (nuotraukos, paveikslėliai, 
simboliai).

Geriausia pradėti vaiką mokyti naudotis simbolių sistema maitinimo metu. 
Reikia parengti mėgstamų produktų vaizdinių simbolių korteles ir mokyti vaiką 
paprašyti patiekalo, parodant kortelę. Pavykus bandymui, būtinai paskatinkite 
vaiką jo mėgstamu produktu (traškučiu, sausainiu, razina ar pan.).

Vienas svarbiausių dalykų, kurį reikia turėti galvoje mokant vaiką autistą 
bendrauti, yra tai, kad jis visada turi matyti ir suvokti:

• ką jam reikės daryti;
• kurioje vietoje jam reikės dirbti, žaisti ir pan.;
• kokias užduotis jis turės atlikti;
• kiek laiko bus skiriama kiekvienai užduočiai atlikti;
• kas bus daroma, atlikus darbą.
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V������� �������� �������� ���������
Atlikdami didelį darbą mes visada mintyse įsivaizduojame galutinį rezul-

tatą. Kiekvieną didelį darbą sudaro smulkesnių užduočių atlikimas. Mes visa-
da susiejame šias mažas užduotis ir gautus rezultatus į visumą. Šią visumą mes 
vadiname didelio darbo rezultatu. Vaikai autistai dažniausiai nemato visumos, 
bet didelį dėmesį skiria detalėms. Jie sunkiai atranda reiškinių tarpusavio ryšius, 
ypač jei detalių yra daugybė.

Norint padėti vaikui autistui atlikti užduotį, reikia iki minimumo sumažinti 
aplinkos stimulų kiekį. Siekiant, kad vaikas autistas geriau atliktų užduotį, reikia 
šios užduoties medžiagą išdėlioti į specialias dėžutes ir parengti aiškias darbo 
atlikimo instrukcĳas.

Vaizdinė regimoji užduočių struktūra — tai ugdymo metodas, kurio metu 
užduočiai atlikti naudojama konkreti, aiškiai pateikta vizualinė instrukcĳa.

Veiklos „Stalo valymas“ sekos pavyzdys 

 

Padėk pašluotę ant stalo.

  

Judink pašluotę žemyn ir 
aukštyn, žemyn ir aukštyn.

 

Judink pašluotę išilgai stalo 
kairėn ir dešinėn.

 

Baik valyti. Stop.

Šaunuolis!!! Geras darbas! 
Puiku!
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Informacĳą apie tai, kaip atlikti darbą, vaikui autistui reikia pateikti ne kal-
bos, o simbolių (paveikslėlių ir pan.) pagalba. Ši sistema gali būti naudojama 
savarankiškam darbo atlikimui. Labai svarbu, kad vaikas žinotų, kada pradėti ir 
baigti darbą. Šiuos darbo etapus reikia atitinkamai išskirti (pvz., garsiniu signa-
lu: varpelio ar žadintuvo skambesiu ir t.t.).

Užduoties vaizdinė regimoji instrukcĳa suteikia autistui informacĳą apie tai,
kaip sudėti daiktą iš atskirų dalių. Tam būtina pažymėti atskirų dalių ribas, iš-
pjovų ir paveikslėlių detales ar pateikti rašytines instrukcĳas.

Užduoties vykdymo regimoji informacĳa (instrukcĳa, organizavimas) — tai me-
todas, kurį taikant sumažinama aplinkos stimuliacĳa ir padedama susitelkti į užduo-
ties atlikimą. Todėl užduotis sudedama į atskiras dėžutes, o šios laikomos vienoje api-
brėžtoje vietoje. Šiuo atveju vaikai autistai gali lengviau susikoncentruoti užduoties 
atlikimui, matyti darbo pradžią ir pabaigą. Užduočių pavyzdžių rasite 3 priede.

Užduočių vykdymo regimasis aiškumas leidžia vaikui autistui geriau su-
vokti instrukcĳas. Pagrindinės kiekvienos užduoties atlikimo instrukcĳos turi
būti skirtingai pažymėtos (spalvomis, piešinėliais, skaičiais ar žodžiais).

„B��� �������“ ��������
Vienas būdų pateikti vaikams autistams regimąją struktūrą yra „Batų dėžučių“ 

užduotys, o kitaip tariant, paprasčiausia veikla. Tai pirmosios užduotys, skirtos pa-
tiems mažiausiems autistams ir sunkios proto negalės vaikams. „Batų dėžučių“ už-
duotis vaikas atlieka individualiai. Minėtų užduočių tikslas — sėkmingai užbaigti 
individualų darbą. Šiuo atveju naudojamas regimasis detalių išdėstymas, skatinantis 
vaikus atlikti pagrindinę užduotį. Užduotys sunkinamos, pereinama nuo paprasto 
veiksmo „įdėti“ iki sudėtingesnių veiklų, pvz., „parinkti paveikslėliui porą“. Sėk-
mingas užduočių tikslų pasiekimas tampa pagrindu tolimesnių įgūdžių ugdymui.

Užduotys yra atliekamos naudojantis dėžutėmis. Vaikas turi išmokti įdėti 
daiktą į jam skirtą vietą.Vėliau užduotys tampa sudėtingesnėmis. Atliekamas rū-
šiavimas, ieškoma atitinkančių daiktų, parenkama pora paveikslėliui. Atliekant 
šias užduotis dažnai prireikia suaugusiojo pagalbos. „Batų dėžučių“ užduočių 
pavyzdžių rasite 4 priede.

Vienas struktūruotos veiklos būdų — mokymo užduočių parengimas. Jos 
turi būti pritaikytos vaikui, atitinkančios jo išsivystymo galimybes. Nurodymus 
galima pateikti žodžiu arba parodyti, nes svarbiausia, kad vaikas suprastų, ko iš 
jo norima. Pateikdami vaikui užduotį nevartokite daug žodžių, kalbėkite aiškiai 
ir suprantamai.

Pvz., nereikia sakyti: „Aš norėčiau, kad atlikęs užduotį, tu nuneštum ir pa-
dėtum visas dėžutes į spintelę, ir po to iš karto galėsi eiti žaisti“. Kalbėkite trum-
pais ir aiškiais sakiniais: „Nunešk dėžutes į spintelę ir eik žaisti“. Įsitikinkite, kad 
vaikas jus mato ir girdi. Nebūtina, kad jis tuo metu žiūrėtų jums į akis. Neretai 
autistai gestais ir garsais gali parodyti, kad suprato užduotį.

Atliekant užduotį svarbu išlaikyti principą „iš kairės į dešinę“. Tokiu būdu 
sudarytos užduotys padeda vaikui autistui savarankiškai susidoroti su užduoti-
mi, o specialistui ar tėvams nereikia duoti daug nurodymų.
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„Batų dėžučių“ užduotys
Paprastos užduotys  „Įdėti“

Įdėti kaladėles nuo dangčio  
į atvirą ertmę.

Įdėti kaladėles iš dėžės  
į pažymėtą ertmę.

Įdėti traškučius iš indo  
į prapjautą ertmę.

Įdėti atskirus traškučius  
į prapjautą ertmę.

Įdėti monetas iš dėžės į taupyklę. Įdėti atskiras medines vinis  
į prapjautą ertmę.

Išardyti sukibusius daiktus  
ir sudėti į išpjovą.

Atskirti segtukus nuo kortelių  
ir sudėti atskirai pagal išpjovas.
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Dėliojimas į bokštus

Lego bokštas. Puodelių bokštas.

Formų vėrimas ant strypo. Trĳų dydžių puodelių bokštas.

Rūšiavimo užduotys 

Surūšiuoti dvispalvius daiktus  
pagal spalvas.

Surūšiuoti skirtingus daiktus ir 
sudėti paveikslėlį iš dviejų dalių.

Mozaikos

Įdėti į vietas keturias figūras.
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Paveikslėlių poros

Tik vieną paveikslėlį uždėti ant 
atitinkančio paveikslėlio .

 Atskirus paveikslėlius uždėti ant 
atitinkančio paveikslėlio.

Smulkiosios motorikos ir koordinacĳos lavinimo užduotys

Nuimti segtukus  
ir įdėti į prapjautą ertmę.

Nuimti karoliukus nuo virvės  
ir įdėti į dėžę.

 
Atitikimo užduotys

Golfo sviedinių žymeklius  
įdėti į iškilų indą.

Išimti medines vinis iš dėžės  
ir įdėti į išpjovas dėžėje.

Įdėti plastikinius vaisius  
į kiaušinių dėžę.

Išardyti kamščių vėrinį  
ir įdėti į iškilią dėžę.
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Socialinių įgūdžių formavimas padeda vaikams, turintiems autizmo sutriki-

mų, mokytis gyventi savarankiškai, mažiau priklausyti nuo kitų asmenų. Jie turi 
išmokti savarankiškai valgyti, apsirengti ir nusirengti, įgyti higienos ir tualeto 
įgūdžių. Mokyti reikia pradėti anksti. Tai nenutrūkstamas procesas, kuris turi 
vykti namuose, darželyje ir mokykloje.

Mokant šiuos vaikus, susiduriama su sunkumais, atsirandančiais dėl autiz-
mui būdingų bruožų:

• vaikai autistai išrankūs maistui, dažnai valgo tik jiems patinkantį valgį. Šią 
ypatybę galima panaudoti mokant savarankiškai valgyti. Pradėkite moky-
ti nuo skanių ir mėgstamų produktų;

• vaikai autistai blogai kalba, sunku suprasti, ko jie nori. Bendraudami nau-
dokite gestus, regimuosius nurodymus. Aiškūs gestai ir vizualūs nurody-
mai padeda šiems vaikams suprasti, ko iš jų norima;

• vaikai autistai bĳo staigių permainų. Išmoktus įgūdžius geriausiai panau-
doja pažįstamoje aplinkoje. Stengiasi laikytis nusistovėjusios tvarkos ir 
nieko nekeisti. Jeigu įgūdis buvo įsisavintas specifinėje situacĳoje, jį sunku
perkelti į kitą situacĳą ir pritaikyti pasikeitusiomis sąlygomis. Bandykite
kartą išmoktą užduotį kartoti tol, kol ji bus atliekama automatiškai, pa-
laipsniui keičiant aplinką;

• iškreipta reakcĳa į skirtingus kvapus, drėgmę, šaltį, alkį arba skausmą.
Vaikai autistai gali visiškai nereaguoti arba labai stipriai reaguoti net į 
menkus dirgiklius. Visa tai priklauso nuo kitokios jutiminės sistemos ir 
ypatingo stimulų suvokimo. Taikant sensorinę stimuliacĳą, iškreiptas dir-
giklių suvokimas normalėja;

• vaikai autistai nesugeba ilgiau sutelkti dėmesio, blogai susikaupia ties už-
duoties atlikimu, todėl reikia labai gerai modeliuoti mokymosi situacĳą,
naudoti aiškią regimąją ir girdimąją informacĳą.

Naudinga kiekvienoje situacĳoje vaikui pateikti veiklos instrukcĳas (sociali-
nių įgūdžių instrukcĳas, socialines istorĳas), kaip jam reikėtų elgtis. Nurodymai
gali būti pateikiami naudojant paveikslėlius, simbolius, užrašus ir pan. Ypač tai 
naudinga, jei vaikas tam tikroje situacĳoje elgiasi neadekvačiai arba nesuvokia,
ką jam reikėtų daryti. Galima pasirinkti vieną ar dvi situacĳas ir specialiai mo-
kyti vaiką, kaip jis turėtų reaguoti į kiekvieną jų. Svarbu laikytis taisyklių ir jų 
nekaitalioti, pateikti tikslius ir suprantamus nurodymus, ką vaikas turi daryti. 
Duokite laiko nurodymui atlikti. Be to, suteikite vaikui būdų ar priemonių, kurie 
jam padėtų suprantamai išreikšti savo norus ar poreikius.

Socialinės įgūdžių instrukcĳos (socialinės istorĳos) —tai vadovas, padedan-
tis vaikams autistams tinkamai elgtis įvairiose gyvenimo situacĳose. Socialines
istorĳas reikia pradėti kurti tada, kai kyla elgesio problemų, susĳusių su socialine
aplinka. Šios istorĳos gali būti pateikiamos nuotraukų, paveikslėlių, simbolių ar
užrašų pagalba. Pateikiame socialinių įgūdžių simbolių instrukcĳos pavyzdį.
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Socialinių įgūdžių simbolių instrukcĳos pavyzdys

Žmonės kartais kiša pirštą į nosį.

Žmonėms nemalonu žiūrėti į pirštą nosyje.

Aš paprašau nosinės, kai noriu kišti pirštą į nosį.

Žmonėms patinka naudoti nosinę.

Mamai irgi patinka, kai aš naudoju nosinę.
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 Instrukcĳa: socialinė instrukcĳa pateikiama simbolių ir užrašų pagalba. Pir-
mieji du sakiniai yra bendro pobūdžio, t.y. paaiškina, kam žmonėms reikalinga 
nosinė. Vėliau eilės tvarka pateikiami sakiniai apie tai, ką reikia daryti su nosine. 
Toliau parodoma ir užrašoma, kaip turi elgtis vaikas, kai reikia nusišnirpšti nosį. 
Pabaigoje būtina parodyti ir užrašyti, koks vaikas šaunuolis, kad naudojasi nosi-
ne, ir kokie patenkinti dėl to yra jo namiškiai arba su juo dirbantys specialistai.

Socialines bendravimo įgūdžių instrukcĳas galima naudoti įvairiais sociali-
nio bendravimo atvejais: pasisveikinimui, atsisveikinimui, prašymui palaukti už 
durų, kai kabinetas yra užrakintas arba užimtas, mandagumo žodeliams „ačiū“, 
„prašau“, prašymui garsiai nekalbėti pamokėlių metu ir t.t.

P������� �����
Šiuo metu įrodyta, kad ankstyvoji reabilitacĳa yra labai svarbi ir reikšminga

tolimesniam vaikų autistų gyvenimui. Vienas veiksmingiausių pagalbos būdų — 
struktūruotas mokymas ir elgesio terapĳa. Tai leidžia šiems vaikams greičiau pri-
sitaikyti prie aplinkos, geriau suvokti pasaulį, mokytis, įgyti buities ir higienos 
įgūdžių. Turėkite galvoje, kad nėra vieno stebuklingo gydymo metodo, kuris 
tiktų visiems vaikams autistams. Kiekvieną esamų mokymo ar gydymo metodų 
reikia pritaikyti konkrečiam vaikui. Svarbiausia vadovautis principu — nepa-
kenkti.

Būtina suvokti, kad nėra medikamentinio autizmo gydymo, nes autizmą su-
kelia daugybė priežasčių. Žinoma, yra medikamentų, kurie gali pagerinti vaiko 
elgesį, bet autizmo jie neišgydo.

Norint pasiekti gerų šių vaikų gydymo ir mokymo rezultatų, svarbu laikytis 
nusistovėjusios veiklos tvarkos, tinkamai parengti darbo vietą, pritaikyti priemo-
nes, parinkti specialias metodikas užduočiai suvokti bei atlikti, mokyti socialinės 
adaptacĳos.

Mūsų tikslas — pagerinti vaikų autistų gyvenimo kokybę, skatinti jų integ-
racĳą į visuomenę, sudaryti sąlygas kuo savarankiškesniam gyvenimui.



P������
1 priedas. Darbo vietos pavyzdys
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2 priedas. Dienotvarkių pavyzdžiai

2.1 priedas. Simbolių dienotvarkė
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2.2 priedas. Nuotraukų dienotvarkė
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2.3 priedas. Daiktinės dienotvarkės

(a)

(b)
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3 priedas. Užduočių pavyzdžiai

3.1 priedas. Užduotis „Mokomės skaičiuoti“

Užduoties tikslas — susieti suskaičiuotus taškus su konkrečiu skaičiumi; 
užduotis pateikiama ant atskiro lapo, o skaičiai sudedami į voką; vaikas turi su-
skaičiuoti taškus ant vokų ir įdėti į vokus atitinkamą skaičių; užduotis turi aiškią 
pradžią ir pabaigą, be to, vaizdžiai pateikiama visa jos seka; vietoje taškų galima 
pasirinkti įvairias geometrines figūras, daiktus, gėles ir t.t.



64 O���� ������� ���������

3.2 priedas. Užduotis „Spalvų rūšiavimas“

Užduoties tikslas — sudėti į vokelius spalvotas korteles pagal siūlomą spal-
vos pavyzdį; užduotis pateikiama ant vieno popieriaus lapo, o užduoties detalės 
sudedamos į vokelius; pirmas etapas: sudėti po vieną kiekvienos spalvos kor-
telę į vokus; antras etapas: sudėti po dvi ir daugiau kiekvienos spalvos kortelių 
į vokus; vaikai dažnai nesupranta užduoties, kai gauna dvi ir daugiau vienos 
spalvos kortelių, todėl jiems reikia vaizdžiai parodyti, ką daryti su likusiomis 
kortelėmis; trečias etapas – galima pridėti kitos spalvos kortelę ir mokyti vaiką 
parodyti arba pasakyti, kad tokios spalvos kortelės vokuose nėra; užduotis turi 
aiškią pradžią ir pabaigą, vaizdžiai pateikiama jos seka; užduotis skirta ir indivi-
dualiam, ir savarankiškam darbui.
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3.3 priedas. Užduotis „Zoologĳos sodo gyvūnai“

Užduoties tikslas — spalvų ir formų rūšiavimas, zoologĳos sodo gyvūnų pa-
vadinimų įtvirtinimas; užduotis pateikiama ant vieno popieriaus lapo; aiški užduo-
ties pradžia ir pabaiga; pateikiama vaizdinė informacĳa, palengvinanti užduoties 
supratimą; vaikas autistas turi surasti ir priklĳuoti į reikiamą vietą gyvūno kūno 
dalis, vadovaudamasis spalvomis ir formomis; ši užduotis — tai dėlionė, kurią su-
daro dvi dalys; užduotis skirta ir individualiam, ir savarankiškam darbui.

duoties tikslas — spalvų ir formų rūšiavimas, zoologĳos sodo gyvūnų pa-
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3.4 priedas. Užduotis „Mokomės skaičiuoti toliau“

Užduotis pateikiama ant atskiro popieriaus lapo, vienoje lapo pusėje yra 
skaičiai, kitoje — juodi kvadratėliai, kuriuos iš pradžių reikia suskaičiuoti, o po 
to prilipdyti prie jų atitinkamą skaičių; kadangi šioje užduotyje juodų kvadratė-
lių blokeliai nėra atskirti linĳomis, kai kurie vaikai skaičiuoja visus kvadratėlius,
esančius visuose kvadratėlių blokuose. Todėl galima kvadratėlių blokelius atskir-
ti linĳomis; ši užduotis dar kartą patvirtina, kad vaikams autistams reikalingos
aiškios, matomos ribos ir užduotyse, ir veiklose.
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3.5 priedas. Užduotis „Segtukų užsegimas“

Užduoties tikslas — užsegti segtukus ant kortelių pagal spalvas ir pagal 
vaizdžiai parodytą skaičių; priemonė pateikta atskiroje dėžutėje; užduotį galima 
pasunkinti, pridedant daugiau skaičių; ši užduotis tinka individualiam darbui, 
o vaikui išmokus gerai ją atlikti, ir savarankiškam darbui; kitas užduoties eta-
pas — prisegti tiek segtukų, koks parašytas skaičius.
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4 priedas. Užduočių „Batų dėžutės“ pavyzdžiai
„Batų dėžučių“ užduočių tikslas — veiklos pradžios ir pabaigos supra-
timas, spalvų, formų, paveikslėlių rūšiavimas, akių ir rankų koordinacĳos
lavinimas; „Batų dėžučių“ užduotims galima naudoti paprasčiausius bui-
tyje naudojamus daiktus: dangtelius, indelius, dėžutes, segtukus ir t.t.; šias 
užduotis tėvai gali sėkmingai atlikti su vaiku namuose.

4.1 priedas. Užduotis „Įdėti kaladėles į indelį“
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4.2 priedas. Užduotis „Įdėti kaladėles iš dėžės į pažymėtą ertmę“
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4.3 priedas. Užduotis „Įdėti pažymėtas kaladėles į atitinkamas dėžutes“
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4.4 priedas. Užduotis „Sujungti kaladėlių girliandą pagal piešinyje  
                                   nurodytas spalvas“
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S��������
„Vilties“ bendrĳos leidžiamą švietėjišką leidinių ciklą apie labiausiai pa-

plitusius raidos sutrikimus papildė Atviros visuomenės instituto (Budapeštas) 
lėšomis parengta ir išleista Respublikinės universitetinės ligoninės Vaiko rai-
dos centro Ankstyvosios raidos skyriaus vedėjos dr. Laimos Mikulėnaitės ir Vil-
niaus ugdymo centro „Viltis“ specialiosios pedagogės Rasos Ulevičiūtės knygelė 
„Ankstyvojo amžiaus vaikų autizmas“.

Nuo pat ankstyvos vaikystės šiems vaikams kyla įvairių verbalinės ir neverba-
linės komunikacĳos, socializacĳos, laisvalaikio ar žaidimo problemų. Todėl skaity-
dami šią knygelę tėvai ir specialistai galės išsiaiškinti pagrindinius autizmo spektro 
sutrikimų požymius, nes ankstyvoji diagnostika bei pagalba yra itin reikšminga 
tolesniam vaiko, turinčio autizmo sindromą, vystymuisi ir jo šeimos gerovei. 

Be to, ši knygelė padės atsisakyti mitų apie autizmą. Juk šiuo metu vaikai 
autistai gimsta visame pasaulyje, nepriklausomai nuo tėvų rasinės, etninės ir so-
cialinės padėties. Specialiosios mokymo programos ir elgesio terapĳa laikomos
veiksmingiausia pagalba vaikui, turinčiam autizmo sindromą. Tad šioje knygelėje 
pateikiamos aiškios vizualizuotos užduotys pravers ir tėvams, ir profesionalams.
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The book “Autism in Early Age” by Dr. Laima Mikulėnaitė, the Head of Ear-

ly Intervention Department of Child’s Development Centre of the Republican 
University Hospital and special pedagogue of Vilnius’ Educational Centre “Vil-
tis” Rasa Ulevičiūtė, is the long-awaited publication of the educational cycle on 
the most common developmental disabilities published by Lithuanian Welfare 
Society for Persons with Mental Disabilities Viltis. The publication was sponso-
red by Open Society Institute of Budapest. 

Since the early childhood children with autism typically have difficulties in
verbal and non-verbal communication, social interactions, and leisure or play 
activities. Therefore, this book includes all the basic information needed by pa-
rents and practitioners for identification of the main symptoms on the autistic
spectrum. Early diagnosis and intervention are vital to the future development 
of the child with autism as well as for wellbeing of his/her family.

Furthermore, this book will be particularly useful for unraveling of the myths 
of autism, because at present this diagnosis has been found throughout the world 
in families of all racial, ethnic, and social backgrounds. Special educational pro-
grams using behavioral methods have proven to be the most helpful treatment 
for the child with autism. Clear and visualized tasks presented in this book will 
be very helpful for both parents and professionals.
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Knygelė „Ankstyvojo amžiaus vaikų autizmas“ 
parengta ir išleista Atviros visuomenės 
instituto (Budapeštas) lėšomis.

Nuo pat ankstyvos vaikystės vaikams, turintiems 
autizmo spektro sutrikimų, kyla įvairių verbalinės ir 
neverbalinės komunikacĳos, socializacĳos, laisvalaikio
ar žaidimo problemų. Todėl skaitydami šią knygelę tėvai 
ir specialistai galės išsiaiškinti pagrindinius autizmo 
spektro sutrikimų požymius, nes ankstyvoji diagnostika 
bei pagalba yra itin reikšminga tolesniam vaiko,  turinčio 
autizmo sindromą, vystymuisi ir jo šeimos gerovei. 

Be to, ši knygelė padės atsisakyti mitų apie autizmą. Juk šiuo 
metu vaikai autistai gimsta visame pasaulyje, nepriklausomai nuo 
tėvų rasinės, etninės ir socialinės padėties. Specialiosios mokymo 
programos ir elgesio terapĳa laikomos veiksmingiausia pagalba
vaikui, turinčiam autizmo sindromą. Tad šioje knygelėje pateikiamos 
aiškios vizualizuotos užduotys pravers ir tėvams, ir specialistams. 


