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Det har ar autism

Autism ar en funktionsnedséattning. Den som har autism har svarigheter med att samspela
och kommunicera med andra och har begransade och upprepade mdnster i beteenden,
intressen och aktiviteter.

Autism forekommer ofta tillsammans med andra funktionsnedséattningar eller sjukdomar, till
exempel adhd, sprakstorning, intellektuell funktionsnedsattning och epilepsi. De flesta med
autism har en genomsnittlig begavning, men alla begavningsnivaer fran sarbegavning till svar
intellektuell funktionsnedséattning forekommer. Ett fatal personer med autism utvecklar inget
eller ett begransat talat sprak, medan andra har aldersforvantade eller mer utvecklade
sprakfardigheter.

Hur yttrar sig autism?

Autism ar en utvecklingsrelaterad funktionsnedséattning. Det innebéar bland annat att alder,
sprakniva och begavning paverkar hur autismsymtomen visar sig hos olika individer.
Symtomen &r tydligast under uppvéxten, men med traning och stéd kan man i vissa
sammanhang kompensera for de svarigheter man har.

Vid autism finns féljande symtom, enligt DSM-5:

e varaktiga brister i formagan till social kommunikation och socialt samspel
e begrénsade och repetitiva (upprepade) monster i beteenden, intressen och
aktiviteter.

Socialt samspel

Svarigheter med socialt samspel och social kommunikation visar sig eller har visat sig inom
foljande omraden:

Social 6msesidighet. Social 6msesidighet innebar formagan att kunna samspela med
andra och att dela tankar och kanslor. Redan hos yngre barn med autism visar sig detta
genom att barnet tar fa eller inga initiativ till samspel, inte delar kanslor med andra samt
harmar andras beteende mindre ofta eller inte alls. Barn som pratar anvander spraket mer
ensidigt och mindre 6msesidigt, till exempel bendmner och ber om saker i stéllet for att
samtala och dela kanslor och upplevelser med andra. Vuxna med utvecklat tal har svart att
veta hur och nar man borjar ett samtal och vad som passar och inte passar att sdga vid olika
tillfallen. En del vuxna lar sig att kompensera for sina svarigheter genom att medvetet tanka
ut och anvanda inlarda strategier i sociala situationer, vilket de flesta andra handskas med
automatiskt med hjélp av sin sociala intuition. Detta kraver mycket mental energi och kan
skapa oro.
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Ickeverbal kommunikation. Hos sma barn kan detta visa sig genom att barnet inte
anvander dgonkontakt, att han eller hon inte pekar pa, visar eller hamtar saker for att dela
intresse. Det kan ocksa visa sig genom att barnet inte foljer andras pekningar eller blick.
Gesterna ar ofta fa och anvands i liten utstrackning spontant i kommunikationen eller inte
alls. Hos vuxna med ett valutvecklat sprak kan det snarare rora sig om subtila avvikelser i hur
0gonkontakt, gester och annan ickeverbal kommunikation anvands och samordnas med talet.

Skapa, uppratthalla och forsta relationer till andra. Det sociala intresset kan vara
begransat men ocksa avvikande eller saknas. Hos yngre barn kan detta vara sarskilt tydligt
och till exempel visa sig genom att barnet inte leker flexibla latsaslekar med andra eller att
det forekommer i mindre utstrackning an forvantat. Hos de nagot dldre barnen kan lek med
andra forekomma, men bara om de andra foljer mycket bestamda regler for hur leken ska ga
till. Ungdomar och vuxna kampar ofta med att forsta hur man ska bete sig med andra i olika
situationer. Kanske vill de hellre gora aktiviteter pa egen hand eller umgas med betydligt
yngre eller dldre individer. Manga onskar att fa vanner utan att riktigt veta vad vanskap
innebar eller hur man gor for att fa och behalla vanner.

Begransade och repetitiva beteenden

Benagenheten att gora saker pa ett begransat eller repetitivt satt visar sig eller har visat sig
inom minst tva av féljande omraden:

Repetitiva eller stereotypa beteenden av olika slag. Det kan till exempel vara att
vifta med handerna eller vicka pa fingrarna pa ett avvikande satt, att anvanda foremal pa ett
repetitivt satt (snurra, rada upp) eller att anvanda spraket pa ett repetitivt och udda satt
(stereotyp anvéandning av ord, fraser eller tonfall, forvéaxling av pronomen, ekolali, dvs. att
omedelbart upprepa nagon annans sista yttrande).

Stark rutinbundenhet och motstand mot forandringar. En del kan bli mycket
storda aven av sma forandringar i rutiner och dagsschemat eller hur till exempel vissa saker
ska goras. Det kan handla om att vara 6verdrivet rutinbunden och att folja regler minutiost,
tala och tanka pa ett nastan ritualiserat satt med litet utrymme for variation, till exempel
stalla samma fragor om och om igen fastan man vet svaret.

Fixering vid begransade intressen som ar ovanliga i intensitet eller fokus. Det
ar i forsta hand intensiteten som ar ovanlig, men &ven intresset i sig kan vara ovanligt. Ett
barn kan vara fixerad vid toalettstolar eller dammsugare men ocksa vid dinosaurier och
engelska kungar, medan en vuxen kan ha ett starkt intresse for till exempel sprak eller
tidtabeller.

Ovanliga reaktioner eller intressen forknippade med lukt, k&dnsel samt syn-
eller horselintryck. Det kan rora sig om att pa ett 6verdrivet satt lukta eller rora pa
foremal eller ytor, att fascineras av snurrande eller glittrande saker och liknande. En del kan
vara dver- och underkansliga for olika sinnesintryck och till exempel reagera med stark olust
pa vissa vanliga ljud eller vara patagligt okansliga eller kansliga for kyla, hetta eller smérta.
Den har typen av mycket starka reaktioner och rutiner ar ofta férknippade med begransade
och avvikande matvanor.

Manga vuxna med god begavning och valutvecklat sprak lar sig att délja sina begransade och
repetitiva beteenden. Men intensiva specialintressen kan ocksa vara en kalla till gladje och ge
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positiva mojligheter i utbildning och senare yrkesliv for en del individer. Det ar vanligt att de
som visat tydliga svarigheter inom dessa omraden som barn inte langre gor det som vuxna.

Andra svarigheter vid autism

Autism forekommer ofta tillsammans med andra funktionsnedsattningar, psykiatriska
diagnoser och sjukdomar. De paverkar hur autismen tar sig uttryck och vilket stod personen
med autism behover. Exempel pa andra samtidiga diagnoser eller sjukdomar:

o intellektuell funktionsnedséattning (psykisk utvecklingsstérning)

e sprakstorning

e medicinska eller genetiska tillstand (t.ex. fragilt X-syndrom, tuberdos skleros,
neurofibromatos, epilepsi)

e psykomotoriska avvikelser (katatoni)

e adhd, tvangssyndrom, depression eller angeststérningar.

Nar kan man upptacka autism?

Autism debuterar under den tidiga barndomen men kanske inte uppmarksammas férran
senare. Vi kan &nnu inte pa ett sakert satt upptécka tecken pa att ett barn har autism forran
tidigast fran slutet av det forsta levnadsaret. For manga barn visar sig detta genom att deras
sociala beteenden minskar och att sprakutvecklingen gradvis saktar in eller blir avvikande.
Men for vissa kan det droja upp till skolaldern eller langre innan symtomen blir sa tydliga och
funktionsnedsattande att de uppmarksammas. Med dagens metoder &r det ovanligt att man
staller en autismdiagnos fore 18 manaders alder. Det forekommer fortfarande att vissa
individer inte far en diagnos forran i vuxen alder.

Vad beror autism pa?

Autism beror pa en méngd olika kanda och okanda biologiskt grundade avvikelser i hjarnan.
Dessa paverkar hjarnans satt att ta in, bearbeta och tolka information, det vill saga de
kognitiva funktionerna. Det &r den annorlunda kognitionen som leder till svarigheterna med
socialt samspel och till de begransade och upprepade beteendemdnstren.

Det finns ofta en stark genetisk och &rftlig komponent vid autism men det har ocksa visat sig
att flera kédnda biologiska miljofaktorer ar férknippade med 6kad risk for autism. Det kan till
exempel vara infektioner, sjukdomar eller viss medicinering under graviditeten. Risken okar
ocksa om modern varit utsatt for miljogifter och bekampningsmedel samt om féraldrarna har
en hogre alder.

Hur vanligt ar autism?

Pa senare ar har antalet personer med autismdiagnos 6kat kraftigt och i dag har 1-2 % av
befolkningen i Sverige en autismdiagnos. Vanliga forklaringar till den har 6kningen ar att
autismbegreppet har breddats s att det innefattar fler personer, och att man har blivit battre

pa att upptacka och diagnostisera autism, men det gar inte att utesluta att autism ocksa blivit
vanligare. Det ar fler pojkar an flickor som har diagnosen autism. Det har spekulerats i om
dessa konsskillnader i antalet diagnosticerade speglar en verklig skillnad i forekomsten av
autism eller om flickor diagnosticeras for sallan darfor att deras symtom inte kanns igen lika
latt som pojkarnas.
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Vad kan man goéra?

I dagslaget ar de effektivaste insatserna vid autism beteendeinriktade och bygger pa
inlarningspsykologisk kunskap om hur individer med autism bast Iar sig. Det saknas annu
effektiv medicinsk behandling for autismsymtomen. Malet for insatserna ar att 6ka
individens livskvalitet och forméaga att fungera sjalvstandigt genom att bygga pa styrkor och
kompensera for svarigheter med hjélp av inlarning, traning och stéd. En omgivning dar
manniskor har forstaelse for och kunskap om autism, liksom en lampligt anpassad miljo ar
ocksa en viktig del. Behovet av stdd varierar stort mellan individer och kan ocksa variera
mycket under olika skeden i livet. Utgdngspunkten ar att autism ar en livslang
funktionsnedsattning och att en person med autism ofta, men inte alltid behdver ndgon form
av stod eller insatser under hela sitt liv.

Diagnostisk utredning

Insatser och stod vid autism ska bygga pa varje persons specifika funktionsprofil och
stodbehov. Det forsta steget ar ofta att fa en diagnos. Pa grund av den stora variationen i
funktionsformaga hos personer med autism racker det inte att enbart konstatera att
diagnoskriterierna ar uppfyllda. For att na fram till en meningsfull beskrivning av personens
stodbehov behdver ett team med atminstone lakare och psykolog gora en bredare bedémning
av individens funktionsférmaga. En sadan allsidig utvecklingsbedémning bestar av en
detaljerad beskrivning av bland annat personens utvecklingsniva, vardagsfungerande, sprak,
samspelsférmaga och livskvalitet. Denna beskrivning ligger sedan till grund for individ-
anpassade insatser. For de flesta behtver funktionsbeskrivningen féljas upp nagon eller
nagra ganger under utvecklingen.

Tidiga insatser

Det anses vara viktigt att upptacka autism sa tidigt som mojligt eftersom det finns visst
forskningsstdd for att tidiga insatser har battre effekt ju tidigare de satts in. Det saknas &nnu
effektiva screeningmetoder for tidig upptéackt, &ven om ett flertal metoder anvands i olika
lander. Med dagens metoder kan autismdiagnoser stéllas forst efter ett ars alder, men
vanligen stélls de senare under forskole- eller skoltiden. For forskolebarn rekommenderas
habiliterande insatser efter individuell bedomning, till exempel mangsidiga intensiva
inlarningsprogram som bygger pa tillampad beteendeanalys (TBA). Sadana program innebar
ofta flera timmars traning varje dag. Manga barn kan ocksa ha god nytta av mindre
tidskravande program eller mer fokuserade insatser, till exempel olika kommunikations-
stodjande program samt rent lekbaserade program. | férskolealdern genomfors dessa
insatser i hemmet och i férskolan i samarbete mellan férdldrar, férskola och habilitering.

For aldre barn, ungdomar och vuxna med véalutvecklat sprak och god begavning finns olika
former av program for social fardighetstraning. Skolbarn ar ofta i behov av en autismvanlig
skolmilj6 och extra stod.

Autism i olika diagnosmanualer

Det finns tva internationella diagnosmanualer dar diagnoser inom autismspektrumet
beskrivs. Den ena ar den amerikanska manualen DSM-5, den andra ar Varldshélso-
organisationens manual ICD-10.

| DSM-5 har begreppet autism spectrum disorder (ASD) ersatt de tidigare, separata
diagnoserna fran DSM-1V-TR: autistiskt syndrom, Aspergers syndrom och genomgripande
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stdrning i utvecklingen utan narmare specifikation. | den svenska versionen av DSM-5, Mini-
D-5, ar autism spectrum disorder dversatt till autism. | stéllet fér autism ar det vanligt att
anvanda den engelska forkortningen ASD aven pa svenska.

Né&r en autismdiagnos stalls i Sverige anvands ofta kriterierna fran DSM-5. Men nar
diagnosen ska anges i en journal, kodas den enligt ICD-10. | den finns diagnosnamnen
autism i barndomen, Aspergers syndrom och atypisk autism. I den nya versionen, ICD-11
(publicerad juni 2018) ar de separata diagnoserna, precis som i DSM-5, sammanslagna till ett
diagnosnamn: autism spectrum disorder. ICD-11 har annu inte inforts i Sverige.
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