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Streszczenie

Celem pracy jest adaptacja, walidacja 1 normalizacja narzedzia przesiewowego do badania cech
autystycznych w dorostych kobiet — testu Girls Questionnaire — Autistic Spectrum Condition — Scale for
Adult Women (GQ-ASC-SAW).

Z uwagi na wieloletnie postrzeganie autyzmu jako zaburzenia warunkowanego ptciowo (fenotyp meski),
wiele kobiet nie otrzymato prawidlowej diagnozy swoich autystycznych trudnosci. Test GQ-ASC-SAW
pozwoli te osoby zidentyfikowa¢, dajac im szans¢ na prawidlowa diagnozg.

W pracy wykorzystano oryginalne narzedzie GQ-ASC-SAW w przektadzie na jezyk polski oraz ankiete
wlasng (podlegajacg walidacji). Badanie wykonano online. W badaniu wyrdzniono trzy grupy: kobiet
majace diagnoz¢ nozologiczng (grupa badawcza), kobiety bez takiej diagnozy (neurotypowe — grupa
kontrolna) oraz — dodatkowo (z uwagi na trudnosci z uzyskaniem poprawnej diagnozy nozologicznej) —
kobiety z autodiagnoza spektrum autyzmu (druga grupa badawcza). Z uwagi na nieprzystawanie wielu
testow wychwytujacych autyzm do kobiecego fenotypu spektrum, trafno$¢ testu zostala zbadana w
odniesieniu do diagnozy nozologicznej. Rzetelnos¢ testu sprawdzono metoda test — retest.

Na podstawie otrzymanych wynikéw badania bedzie mozna wstgpnie stwierdzi¢ mozliwo$¢ praktycznego
wykorzystania zaproponowanej polskiej wersji testu GQ-ASC-SAW w diagnostyce dorostych kobiet w
kierunku spektrum autyzmu. Pozwoli to wypehi¢ luke diagnostyczng, umozliwiajac dorostym kobietom
w spektrum otrzymanie poprawnej diagnozy, mozliwos$¢ zrozumienia swoich trudnosci i pracy nad nimi.

Slowa kluczowe

Kobiecy fenotyp autyzmu, diagnostyka spektrum autyzmu u dorostych kobiet, GQ-ASC Scale for Adult
Women, GQ-ASC-AWS, test przesiewowy dla dorostych kobiet w kierunku spektrum autyzmu
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Abstract

The aim of this study is to adapt, validate, and standardize a screening tool for autistic traits in adult
women — the Girls Questionnaire — Autistic Spectrum Condition — Scale for Adult Women (GQ-ASC-
SAW).

Due to the long-standing perception of autism as a gender-specific disorder (male phenotype), many
women have not received a correct diagnosis of their autistic difficulties. The GQ-ASC-SAW will
identify these individuals, giving them a chance for a correct diagnosis.

This study utilized the original GQ-ASC-SAW tool translated into Polish and a self-prepared survey
(subject to validation). The study was conducted online. The study identified three groups: women with a
nosological diagnosis (the study group), women with no diagnosis (neurotypical — the control group), and
— additionally (due to difficulties in obtaining a correct nosological diagnosis) — women with a self-
diagnosis of autism spectrum disorder (the study group). Due to the inconsistency of many autism tests
with the female spectrum phenotype, the test's validity was examined in relation to the nosological
diagnosis. Reliability was examined in test-retest procedure.

Based on the results, the possibility of practical application of the proposed Polish version of the GQ-
ASC-SAW test in the diagnosis of adult women with ASD will be determined. This test could bridge the
diagnostic gap, enabling adult women on the spectrum to receive a correct diagnosis, understand their
difficulties, and work on them.

Keywords

Female autism phenotype, autism spectrum diagnosis in adult women, GQ-ASC Scale for Adult Women,
GQ-ASC-AWS, Autism Spectrum Screening Test for Adult Women
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WSTEP

Cele i zalozenia badawcze

Przez lata autyzm byl traktowany jako choroba / zaburzenie dotykajace gléwnie
chtopcoéw 1 wystepujace w wieku dziecigcym. Wzrastajaca liczba diagnoz autyzmu u osob
dorostych (AAHR, 2024) (Autism Speaks, 2024) (ARC, 2024) stawia pytanie 0 poprawnos¢
dotychczasowej diagnostyki i stosowanych do niej narz¢dzi. Obecnie wiele osob dorostych,
szczegblnie kobiet, otrzymuje diagnoze w wieku dojrzaltym, co wskazuje, ze ,,wymknety si¢”
systemowi diagnostycznemu w wieku dziecigcym. Rodzi to pytanie o przyczyny takiej sytuacji.
W literaturze coraz czesciej wskazuje si¢ na nieprzystawanie kryteriow diagnostycznych
Zespotu Aspergera (ZA) / zaburzen ze spektrum autyzmu (ASD) do manifestowania si¢
objawow autyzmu u dorostych kobiet (Jack, How Men and Women Experience Autism

Differently, 2021).

Stworzone testy przesiewowe oparte s3 o badania autyzmu u chtopcoéw 1 uwzgledniaja
kryteria ,,m¢skiego” fenotypu autyzmu. Obecnie, gdy wiemy, ze autyzm inaczej manifestuje
si¢ u kobiet (Schuck, Flores i Fung, 2019), staja si¢ diagnostycznie bezuzyteczne. Powstaje luka
diagnostyczna, uniemozliwiajaca wielu kobietom otrzymanie wiasciwej diagnozy i podjecie

skutecznej pracy terapeutyczne;.

Celem pracy jest adaptacja testu Girls Questionaire — Autistic Spectrum Condition
(Adult Women Scale) autorstwa prof. Tony’ego Attwooda 1 dr Michelle Garnett na jezyk polski.
Pozwoli to wprowadzi¢ na polski rynek test przesiewowy dla dorostych kobiet, uwzgledniajacy

kobiecy fenotyp autyzmu, uzupetniajac luke diagnostyczna.

Grupe¢ badawcza beda stanowity doroste kobiety majace diagnozg ASD / ZA, a grupe
kontrolg kobiety bez takiej diagnozy. Autorka planuje uwzgledni¢ réwniez wyniki osob
nie majacych nozologicznej diagnozy, ale uwazajace si¢ za osoby w spektrum
(tzw. autodiagnoza). Na podstawie otrzymanych wynikéw bedzie mozna wstepnie stwierdzié
przydatnos¢ diagnostyczng adaptowanego testu. Autorka planuje rowniez zaproponowac dalsze
kroki, majace na celu rozwinigcie tego projektu i wprowadzenie go do wykorzystania

praktycznego.
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Jezyk pracy

W pracy tej bede sie¢ wymiennie postugiwac pojeciami Zespot Aspergera, autyzm
1 spektrum autyzmu. Wynika to z dokonujacej si¢ zmiany nazewnictwa 1 kryteriow
diagnostycznych (DSM-10/DSM-11), a takze coraz czgstszego stosowania pojgcia ,,spektrum

autyzmu” w dyskursie spoltecznym.

Jezeli konieczne bedzie rozroznienie migdzy stopniami natgezenia autyzmu, bede
korzysta¢ z pojecia wysoko- lub niskofunkcjonujacy. Nie wynika to z niewiedzy autorki
odno$nie stosowania jezyka inkluzywnego, chgci wartosciowania lub pigtnowania
kogokolwiek, ale jest najprostszym sposobem wskazania o jakim stopniu autyzmu i poziomie
IQ moéwimy!. Rozrdznienie niejednokrotnie jest konieczne z uwagi na odmienne
funkcjonowanie, potrzeby, zachowania i manifestacje autyzmu u osob z niepelnosprawnoscia
intelektualng 1 os6b z Zespolem Aspergera, majacych IQ w normie lub powyzej —
por. tez dodatkowe argumenty za (Tornwall, 2022, s. 17-18). Dlatego tez, mimo ze pojecie
spektrum autyzmu oddaje rozpigto$s¢ rdéznych objawow autystycznych 1 laczy
wielowymiarowos$¢ autystyczng w jednym pojeciu, jest jednoczesnie dla mnie zbyt szerokie

w dyskursie naukowym.

Uzywanie przymiotnikow takich jak m.in. ,autystyczny” nie wynika z uprzedzen

czy jezyka wykluczajacego, ale z przekonan autorki:

— Bycie autystycznym w $rodowisku autystow nie jest pojeciem stygmatyzujacym,
a dla wielu osob jest po prostu elementem tozsamosci 1 rzeczg zupelnie naturalng,
jak kolor wtoséw czy oczu. Jak pisat jeden z autystow, Jim Sinclair: ,,Wyrazenie ‘osoba
z autyzmem’ sugeruje, ze autyzm to cos ztego — tak zlego, zZe nie pasuje nawet do bycia
normalng osobq. Mowimy przeciez o osobach leworecznych, a nie ‘osobach
z leworecznosciq (...). Dopiero gdy ktos postanowi, Ze dana charakterystyka jest
negatywna, nagle ludzie chcq jg oddzieli¢ od bycia osobg” (Silberman, Autyzm, 2021,
s. 429). Wielu autystow jest dumnych ze swojej tozsamosci 1 wyjatkowych
umiejetnosci. W §wiecie neurotypowym autyzm bywa postrzegany przez pryzmat
niepetnosprawnosci, choroby czy deficytéw, stad tez prawdopodobnie analogiczna
konstrukcja jezykowa, jak w przypadku osob z niepetnosprawnosciag. W mojej ocenie —

niepotrzebna.

C l ou d \ Poziom pierwszy, drugi, trzeci uzywane w DSM V nie spetniajg tej funkcji.
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— Jezeli zdefiniujemy autyzm jako nieneurotypowy sposoéb budowy moézgu i odmienne
postrzeganie §wiata, oznacza to, ze nie mozna przesta¢ by¢ autystycznym w zadnym
momencie swojego zycia. Jest to immanentna cecha kazdej z tych osob, co rowniez
podkreslali znani mi auty$ci. Amerykanski psycholog spoteczny, Devon Price pisze
dosadnie: ,,Autyzm nie jest czyms, co dodaje si¢ do osoby — jest integralng czescig jej
zycia i nie moze by¢ usuniety z tego, kim ona jest” (Price, 2023, loc. 1034). Pojecie
,,0soba z autyzmem” sugeruje, ze tak nie jest.

— Osoby autystyczne znacznie rzadziej niz osoby neurotypowe zwracaja uwage
na ,,poprawnos¢ polityczng” stosowanych okreslen. Wsrdd moich nieneurotypowych
znajomych nie spotkatam ani jednej osoby, ktora czutaby si¢ urazona przymiotnikiem
autystyczny i oczekiwata formy ,0soba z autyzmem™; do podobnych wnioskow
dochodzi si¢ w badaniach — zob. np. (Kenny, Hattersley, Molins i inni, 2014).

— Autorka rzadko uzywa pojecia allistyczny. Co prawda nie zawiera warto$ciujacego
okreslenia odnoszacego si¢ do normy, ale nie jest powszechne w spotecznym dyskursie,

dlatego tez w pracy znajduje si¢ odniesienie do neurotypowosci i neuroatypowosci.

Uwagi dodatkowe

— Zmiana w opisie autyzmu w ICD-10 (obowiazujacym wcigz w Polsce) i ICD-11 jest
znaczaca. Ze wzgledu na brak oficjalnego, polskiego przektadu ICD-11, autorka
korzysta z DSM V, chcac odnosi¢ si¢ do najnowszych teorii i1 kryteriow
diagnostycznych autyzmu.

— Wszystkie thumaczenia cytatéw sg ttumaczeniami wiasnymi.

— Jezeli nie zaznaczono inaczej, wszystkie tabele 1 wykresy sg opracowaniem wiasnym.

2 Ciekawe zestawienie termindw preferowanych przez autystdw mozna znalezé we wspomnianej juz ksigzce
C lO u d D. Price’a ,,Adutyzm bez maski. Oblicza neurordznorodnosci” (2023, loc.1056).
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1.ROZDZIAL I Autyzm — rys historyczny, postrzeganie,

etiologia

1.1. Historia autyzmu

Pierwsze wzmianki o osobach zachowujacych si¢ w specyficzny sposob, ktére dzisiaj
moglyby by¢ zakwalifikowane jako autysci, pojawiajg si¢ juz w XVIII wieku (Rybka, 2014,

s. 10), jednak wspotczesna historia autyzmu najczesciej rozpoczyna sie w XX wieku?.

Eugen Bleurer — termin ,,autyzm”

Zrédlostow stowa autyzm pochodzi z greki i oznacza autos- sam (,,odizolowane ja”
(Price, 2023, loc. 1421)). Za tworce pojecia ,,autyzm” uwazany jest Eugen Bleurer —
szwajcarski psychiatra, ktory juz w 1910 roku uzyt go do opisu sposobu myslenia u pacjentow
ze schizofrenia, w publikacji ,,Dementia Praecox or the Group of Schizophrenias” (Univeristy

of Oregon, 2025).

Dla Bleurera autyzmem byto obserwowane u schizofrenikow oderwanie od $wiata
rzeczywistego 1 brak kontaktu z otoczeniem (Furgat, Dziewczyna w spektrum, 2022, s. 10).
Chociaz poczatkowo ten termin nie byt szeroko wykorzystywany w psychologii i psychiatrii
(moéwiono raczej o dziecigcej schizofrenii lub dziecigcych psychozach), w latach 40° XX w.
wszedl na state do dyskursu naukowego. Wkrotce zostal zaadaptowany do o0sob
przejawiajacych specyficzne zainteresowania, brak checi nawigzywania wiezi spotecznych

1 specyficzny sposob komunikowania si¢. Tak narodzito si¢ wspotczesne rozumienie autyzmu.

Grunia Suchariewa — psychopatia schizoidalna u dzieci

Jedne z pierwszych badan nad autyzmem prowadzita Grunia Suchariewa (dziecigca
psychiatra w szpitalu w Moskwie), ktora opisala cechy autystyczne u swoich podopiecznych:

szesSciu chtopcow 1 pieciu dziewczat (Sukhareva, 2023, s. 14-94), nazywajac je psychopatiq

3 Celem autorki jest pokazanie kamieni milowych w rozumieniu autyzmu, jak rowniez hipotez, z ktérych powstaly
wspotczesnie funkcjonujace stereotypy — stad tez subiektywny wybor teorii opisywanych w tym rozdziale.

C l ou d §zczegdtowa histori¢ autyzmu mozna znalez¢ np. w ksiazce S. Silbermana (Neurotribes, 2016).
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schizoidalng. Jej obserwacje byty zblizone do tego, co pdzniej zauwazyt i opublikowal Hans
Asperger: dzieci mialy wysoki iloraz inteligencji i niespotykane w ich wieku umiejetnos$ci

(Furgal, Dziewczyna w spektrum, 2022, s. 11).

G. Suchariewa uwazata, ze autyzm jest wrodzony i nie da si¢ go wyleczy¢. W swojej
pracy zdefiniowata dwie grupy objawow: podstawowe i dodatkowe. Do podstawowych
zaliczajg si¢ m.in.: postawa autystyczna, automatyzm myslowy, osobliwe myslenie (formalne,
abstrakcyjne) oraz niezborno$¢ motoryczna. Dodatkowe symptomy to m.in. podejrzliwos¢
1 nieufno$¢ wobec otoczenia, niepewno$¢ siebie, podatno$¢ na sugestie, negatywizm,
zaburzenia psychomotoryczne (tendencja do automatyzmoéw, lenistwa, impulsywnosci

i stereotypow) (Sukhareva, 2023, s. 95).

Jej prace nie zyskaly jednak takiego rozglosu jak pdzniejsze publikacje Kannera

i Aspergera®, co powoduje, e jej wktad w opisywanie i definiowanie autyzmu bywa pomijany.

Leo Kanner — syndrom Kannera

Leo Kanner uwazany jest za ,,0jca autyzmu”. Opisal on w 1943 roku zachowania i cechy
jedenastu autystycznych dzieci, ktore staty si¢ baza do stworzenia kanonu diagnostycznego
autyzmu niskofunkcjonujacego. Artykul “Autistic disturbances of affective contact”
opublikowany w czasopisSmie “The Nervous Child” jest uwazany za poczatek naukowego

zainteresowania autyzmem (Rybka, 2014, s. 10-11).

Kanner zdiagnozowat ,,wrodzone, autystyczne zaburzenie kontaktu afektywnego”

u swoich matych pacjentéw’, wskazujac na ponizsze objawy (Kanner, 2023, s. 83-95):

1. Oderwanie od rzeczywisto$ci, nieumiej¢tno$¢ nawigzywania relacji z ludzmi 1 Swiatem
zewnetrznym adekwatnie do wieku. Dzieci nie reagowaly na kontakt wzrokowy
z rodzicami, nie wykazywaly naturalnych reakcji, gdy rodzice znikali z ich pola widzenia
1 nie interesowaly si¢ zabawa z réwiesnikami. Ludzi w swoim otoczeniu traktowaty jak
przedmioty. Rodzice czesto okreslali je jako ,.like in a shell — jak zamknigte w muszIli”
(Kanner, 2023, s. 83). Wycofanie to miato charakter spoleczny, bo dzieci potrafity

nawigzywac dobre, inteligentne relacje ze $wiatem przedmiotow.

4 Chociaz zaréwno Kanner jak i Asperger je znali — byly thumaczone na niemiecki i obaj prawdopodobnie z nich

korzystali (Tornwall, 2022, s. 42).

5 O$miu chtopcow i trzy dziewczynki. Mimo ze Kanner zdiagnozowat rowniez dziewczynki, pozniejsza uwaga
C l ou d hadaczy skoncentrowata si¢ jedynie na chtopcach.
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2. Zamitowanie do rutyny. Badane dzieci reagowaty stresem, frustracja i agresja na zmiany
w otoczeniu, domagaty si¢ przywrdcenia usunigtych elementdw na swoje miejsce (i dopiero
po ich ponownym umieszczeniu si¢ uspokajaty). Niepokdj powodowatly réwniez rzeczy
niekompletne lub uszkodzone, nie bedace spojna catoscia.

3. Nadwrazliwos$¢ na §wiat zewnetrzny i1 kontakt z nim. Bodzce pojawiajace si¢ w zwigzku
z kontaktem ze $wiatem zewngtrznym powodowaty u dzieci Iek i1 panikg. Dotyczyto
to m.in. glosnych dzwiekdéw, poruszajacych sie przedmiotéw, a nawet przyjmowania
pokarmow, przy czym nie byl to sam problem z dzwigkami (same generowaty hatas),
ale reakcja na ich nagle wtargniecie w wewnetrzy, autystyczny $wiat dziecka.

4. Uzywanie jezyka. Trdjka dzieci byta niema, pozostate nauczyly si¢ uzywac jezyka. Czesto
powtarzaty stowa bez ich zrozumienia (echolalia odroczona i bezpos$rednia), uzywaty
statych zwrotow bez wzgledu na ich funkcje (np. prosily o co§ w formie pytajacej,
bo w takiej formie po raz pierwszy zetknely si¢ z tym przedmiotem), blednie uzywaty
zaimkéw, popetniaty bledy gramatyczne i intonacyjne. Ich jezyk byl monotonny
i powtarzalny.

5. Wysoki potencjat intelektualny 1 inteligencja. Niektore z dzieci uznano za niepelnosprawne
umystowo, ale Kanner zauwazyl, ze charakteryzowala je zdolno$¢ do systematyzowania
i doskonata pamig¢ (potrafily uporzadkowac klocki w ten sam sposob, co kilka dni temu).
Blyskawicznie uczyty si¢ calych grup stow (np. stron z encyklopedii, kotysanek w obcym
jezyku czy psalmoéw z katechizmu prezbiterianskiego), nie potrafigc jednoczesnie korzystaé
z jezyka. W tescie Seguina® osiggnety dobre wyniki (Kanner, 2023, s. 94).

6. Dzieci potrafity odczuwaé emocje, ktére manifestowaly si¢ w ich mimice (m.in. strach,

radosc).

Kanner zauwazyt réwniez, ze wszystkie dzieci pochodzily z rodzin inteligenckich,
w ktorych rodzice zajmowali si¢ szeroko rozumiang naukg, jednak nie wysnut wniosku

o genetycznej etiologii autyzmu.

Co istotne dla dalszej diagnostyki, badacz ten wyraznie rozdzielal autyzm
od schizofrenii opisujagc oderwanie swoich pacjentow od rzeczywistosci. ,,Nie jest to, jak
u dziecka czy dorostego ze schizofreniq, zerwanie z poczqtkowo obecng relacjg, nie jest
to ,,wycofanie sie” z wczesniej istniejgcego uczestnictwa. Od samego poczgtku wystepuje

skrajna autystyczna samotnos¢, ktora, gdy tylko to mozliwe, pomija, ignoruje, wyklucza

® The Seguin Form Board (SFB) — test niewerbalny, uzywany do badania inteligencji niewerbalnej, zdolnosci
C lO u poznawczych, funkcji motorycznych oraz percepcji i rozumowania przestrzennego.
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wszystko, co przychodzi do dziecka.” (Kanner, 2023, s. 83-84). Jego spostrzezenia w tym
temacie nie znalazly jednak poczatkowo odbicia w nazewnictwie — termin schizofrenia

na dhugie lata byt kojarzony z zaburzeniami autystycznymi.

Hans Asperger — ,,mali profesorowie”

Zespot Aspergera swoja nazwe¢ zawdzigcza Hansowi Aspergerowi — autorowi artykutu
LYAutistische Psychopaten im Kindersaltzer” (,,Autystyczna psychopatia w dziecinstwie”),
opublikowanemu w 1944 roku. Warto zwroci¢ uwage, ze niemiecki termin psychopatie
tlumaczony jest na jezyk polski nie tyle jako psychopatia, ale jako zaburzenia osobowosci.
Jak zaznacza Tony Attwood, wskazuje to raczej na problemy z niewtasciwie uksztalttowang

osobowoscig niz chorobe psychiczng (Zespot Aspergera, 2021, s. 21).

We wspomnianym powyzej artykule Asperger opisuje cztery przypadki chtopcoéw
o wysokim poziomie inteligencji 1 nienormatywnych kompetencjach komunikacyjnych,
przy jednoczesnym opodznieniu w rozwoju umiejetnosci spotecznych i dojrzatosci spoteczne;.
Komunikacja tych dzieci odbiegata od normy — nie zawsze rozumiaty werbalne i niewerbalne
komunikaty, a jednocze$nie charakteryzowaty si¢ gramatyka i slownictwem rozwinigtymi
ponad norme¢ rozwojowa. Asperger zauwazyl roOwniez, ze dzieci wyrdzniaja si¢ fizyczna
niezdarno$cig (Furgal, Dziewczyna w spektrum, 2022, s. 11), a takze nadwrazliwoscia

sensoryczng (Attwood, Zespot Aspergera, 2021, s. 21).

Tym, co taczylo jego pacjentdw z pacjentami Kannera, byla niechg¢ do zmian, problemy
w nawigzywaniu relacji interpersonalnych oraz skupienie na specjalistycznych
zainteresowaniach. Wyjatkowe umiejetnosci matematyczne i naukowe badanych dzieci

sprawily, ze Asperger nazywal je ,,matymi profesorami” (Silberman, Neurotribes, 2016, s. 6).

Jego publikacje staty sie podwalinami pod kryteria diagnostyczne Zespotu Aspergera’,
nazywanego rowniez potocznie autyzmem wysokofunkcjonujacym?®, chociaz przez lata
zastanawiano si¢ czy jego badania i badania Kannera dotycza tego samego syndromu. Uznano
jednak, ze laczy je autystyczna triada (The history of autism, 2025), bedaca dzi§ kryteriami

diagnostycznymi spektrum.

7 Samo pojecie ,,Zespot Aspergera” pojawilo sie dopiero w 1981 roku, w pracy Lorny Wing.
8 Obecnie, z uwagi na wartosciujacy charakter tego okreSlenia, uzywa sie stopniowalnej kategorii ,,wymaga /
Aie wymaga wsparcia” 1 okre$la stopien deficytow.
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Po odkryciu i nazwaniu nowego zaburzenia rozpoczety si¢ poszukiwania jego zrodet,

by moc skutecznie leczy¢ dotknigte autyzmem dzieci.

Bruno Bettleheim — ,,matki lodowki”

Bruno Bettleheim przyczyn autyzmu upatrywat w braku wtasciwej relacji 1 mitosci
miedzy matkg a dzieckiem. W jego ocenie, nie bylo to zaburzenie wrodzone, a nabyte,
o psychogennym podilozu. Dzieci autystyczne uciekaly w apati¢ przed matkami, ktoére
nie potrafity im zapewni¢ wystarczajacego ciepta i mito$ci rodzicielskiej. Na okreslenie chtodu
emocjonalnego ukuto termin zimnej matki / matki — lodowki. Na bazie tej teorii przez nastepne
lata autyzm byl postrzegany w kategorii traumy dziecigcej, pigtnujac umiejetnosci

wychowawcze rodzicow 1 opiekunow.

Teori¢ Bettleheima obalit Bernard Rimland publikujac ksiazke ,.Infantile Autism:
The Syndrome and Its Implication for a Neural Theory of Behavior” (Rimland, 1964), w ktorej
uznawat autyzm za wrodzony, o genetycznym podtozu. Chociaz niektore jego teorie nie byty
trafione (np. metaboliczne podloze autyzmu (Silberman, Autyzm, 2021, s. 269-271)),
jego praca pozwolita odej§¢ od psychoanalitycznego podejscia Bettleheima 1 powrdci¢
do rzetelnej analizy autyzmu. Rimland stworzyt tez pierwszy kwestionariusz (formularz E-1)

na obecno$é autyzmu’.

Simon Baron-Cohen, Alan Leslie, Uta Frith — teoria umystu; teoria §lepoty

umystowe;j

Kolejng teorig wyjasniajaca autystyczne zachowania byla teoria §lepoty umystowe;j
Simona Baron-Cohena (et al.). Opierata si¢ ona na teorii umystu — definiowanej jako ,,zdolnos¢
przypisywania stanow psychicznych sobie i innym oraz rozumienia i przewidywania zachowan
na podstawie stanow psychicznych” (Baron-Cohen, The extreme-male-brain theory of autism,
1999). Proces analizy stanow psychicznych opieral si¢ na czterech mechanizmach (Baron-

Cohen, Slepota umystu, 2023, s. 89 i nast.):

 Wersja zrewidowana E-2 zostata opublikowana kilka lat po wersji E-1. Jest dostepna we wznowieniu jego ksigzki
z 2015 roku pod pierwotnym tytutem (Rimland, 2015, s. 280-295). Testowi E-1 zarzuca si¢ btgdy metodologiczne
(oparcie na ocenie rodzica, nie na danych klinicznych, co prowadzito do niespdjnosci wynikow) oraz brak dostepu
do klucza punktacji (Silberman, Autyzm, 2021, s. 384).
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1. detektorze intencjonalnosci (interpretator wolicjonalnych standw psychicznych);
u autystow funkcjonuje poprawnie
2. detektorze kierunku patrzenia (wykrywanie oczu, kierunku patrzenia i1 interpretacja
spojrzenia jako widzenia); u autystow funkcjonuje poprawnie
3. mechanizmie wspotdzielenia uwagi (ustalanie czy ja i druga osoba kierujemy uwage
na to samo); u autystow jest zaburzony (celem dziatan nie jest wspoldzielenie uwagi;
sg to zachowania instrumentalne)
4. mechanizmie teorii umystu (rozumienie odmiennych przekonan innych ludzi); u autystow

jest zaburzona (moze to wynika¢ zaréwno z ad. 3, jak i1 z faktu odwotywania si¢ do wiedzy,

a nie hipotetycznych przekonan).

Mechanizm teorii umystu byl testowany réznymi odmianami testu falszywych
przekonan. Wyniki wskazuja, ze neurotypowe czterolatki potrafig rozr6zni¢ miedzy wilasna
wiedza, a falszywymi przekonaniami innych oso6b o rzeczywistosci. Dzieci autystyczne
nie osiagnely takich wynikow, chociaz byty wyjatki (Baron-Cohen, Slepota umystu, 2023,
s. 95-100). W kolejnych badaniach stwierdzono, ze dzieci autystyczne nie rozrozniaty sfery
psychicznej i fizycznej, mialy problem z odroéznieniem pozordéw od rzeczywistosci (rowniez
rozumienia metafor i ironii), opisywaniem stanow psychicznych za pomoca stéw oraz
z rozréznieniem zachowan prawdziwych i udawanych. Nie potrafily takze oszukiwaé (Baron-
Cohen, The extreme-male-brain theory of autism, 1999, s. 5-11). Nieumiej¢tno$¢ udawania

wydawala si¢ kluczowa dla niewlasciwego rozwoju teorii umystu.

Poniewaz teoria umystu nie wyjasniata wszystkich zachowan autystycznych
(m.in. powtarzalno$ci zachowan i odmiennego postrzegania) i zostata uzupetniona o dwa

kolejne elementy:

e teori¢ deficytu w zakresie funkcji wykonawczych (manifestujaca si¢ brakiem zdolno$ci
do kierowania uwagi, filtrowania informacji i ignorowania niepotrzebnych bodzcéw)
e teori¢ braku centralnej koherencji (umiejetnosci holistycznego taczenia informacji

w calos¢) (Baron-Cohen, The extreme-male-brain theory of autism, 1999, s. 16 i nast.).

Wszystkie trzy teorie w odniesieniu do autyzmu sg wspotczesnie odrzucane jako
nieznajdujace potwierdzenia w praktyce, a wyniki badan jako skazone wlasng (neurotypow3a!)
interpretacja i nieuwzglednieniem innych czynnikéw mogacych wptywac na osiagnigty rezultat
— zob. np. (Gernsbacher, Challenging the Assumption That Autistic People Lack a Theory
of Mind, 2025). Badania nie potwierdzaja uniwersalnosci teorii umystu - ok. 20 % autystow
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zdaje test ToM (PolskiAutyzm.pl, Teoria umystu u 0s6b z ASD, 2015); pojawiaja si¢ rowniez
pytania o adekwatno$é i trafno$¢ badan'® (NeuroscienceNews.com, Autism May Not Be Tied
to Mindblindness, 2020), (Gernsbacher i Yergeau, Empirical Failures of the Claim That Autistic
People Lack a Theory of Mind, 2019). Trafnos¢ testow wykorzystywanych do badan ToM byta
kwestionowana rowniez przez samych badaczy (Long, Catmur 1 Bird, 2025)
(NeuroscienceNews.com, Autism May Not Be Tied to Mindblindness, 2020)
(NeuroscienceNews.com, Autism and Theory of Mind, 2019), jak rowniez przez osoby
autystyczne (fantastyczny przyktad tego, co dzieje si¢ w gtowie autysty podczas wykonywania

testu falszywych przekonan, przytacza w swojej ksigzce Bianca Toeps (But you don't look

autistic at all, 2020, s. 23-24)).

Oprocz powyzszych, czgsto wskazuje si¢ takze na nieuwzglednienie innych czynnikow
mogacych wptywaé na uzyskane rezultaty. Problemy z ,,odczytywaniem twarzy” moga
wynika¢ nie tyle z nieumiej¢tnosci jej odczytywania, ale z braku odpowiednich narzedzi
do robienia tego. Jak pokazuja badania, odsetek autystow cierpiacych na prozopagnozje'! jest
znacznie wyzszy — rzedu 36 % (Loftus, 2025) (Minio-Paluello, 2020), niz $rednia dla populacji
(ok. 2 %). Niedostrzeganie, niezapamig¢tywanie twarzy moze powodowac ,Slepote”
na malujace si¢ na tej twarzy uczucia (Motyl-Adamczyk, Prozopagnozja, 2025) (Kim,
Niesmiali, skryci i spolecznie niedopasowani, 2018, s. 42-44) lub tez skutkowaé dostrzeganiem
pojedynczych elementow (np. tylko ust) i interpretowaniem emocji na podstawie ich utozenia
czy wygladu — a to moze prowadzi¢ do btedéw. Jednocze$nie w niektérych badaniach
nie potwierdzono problemdéw z rozpoznawaniem emocji u autystow (Brewer, Lucas,

Georgopoulos 1 Young, 2022).

Watpliwosci przy analizie badan i ich wynikow, rodzi tez kontakt wzrokowy. S. Baron-
Cohen uwaza go za zaburzony, poniewaz wielu autystow nie patrzy w oczy, nie $ledzi kierunku
spojrzenia drugiej osoby i nie tworzy wspolnej przestrzeni dzielenia uwagi (Slepota umystu,

2023, s. 91-94). Rowniez i tu przyczyn moze by¢ wiele:

— Autysci nierzadko nie sg w stanie skoncentrowac si¢ na jednoczesnym patrzeniu w oczy
1 $§ledzeniu toku rozmowy (PolskiAutyzm.pl, Kontakt wzrokowy, 2025) (Toeps, 2020,

s. 42); nie dzieje si¢ to u nich ,,automatycznie”, jak w przypadku os6b neurotypowych.

10 W konteks$cie idei neuroréznorodnoéci i podwojnej empatii nie sg one ani trafne, ani adekwatne — oceniaja

jedynie umiejetno$¢ dopasowania do neurotypowych, oczekiwanych zachowan w danej sytuacji.

1 Asocjacyjng agnozje twarzy; niemozno$¢ rozpoznania twarzy znanych osob, w tym wiasnej (Gatecki, Badanie
C l ou d atanu psychicznego. Rozpoznania wedtug ICD-11, 2022, s. 8).
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Moze to wskazywaé na problem z przetwarzaniem wielu bodzcow jednoczesnie
(PisarkaNaSpektrum.pl, 2025).

— Konwersacja wymaga zaangazowania wielu zasobow, co bywa wyczerpujace (Hutchins
i Brien, 2016).

— Kontakt wzrokowy moze wywotywac¢ dyskomfort i przecigzenie sensoryczne (Furgat,
Dziewczyna w spektrum, 2022, s. 27) lub nawet bol (Kim, Nie§miali, skryci i spotecznie
niedopasowani, 2018, s. 45-46).

— Niektore badania pokazujg, ze u dzieci unikanie kontaktu wzrokowego moze mie¢ inne
podstawy (np. brak §wiadomosci jego spotecznego znaczenia) (Moriuchi, Klin i Jones,
2017).

— Unikanie kontaktu wzrokowego u autystow moze wynika¢ z nadmiernego pobudzenia
niektorych czgsci podkorowych mozgu podczas patrzenia w oczy (Hadjikhani, Johnels,

Ziircher 1 Lassalle, 2017).

W literaturze znajdziemy rowniez badania, ktore zaprzeczaja tezie, ze kontakt wzrokowy
nawigzywany przez autystow rozni sie od tego, ktory nawiazuja osoby neurotypowe'? (Brewer,
Lucas, Georgopoulos i Young, 2022), (NeuroscienceNews.com, Some children with autism

more able to read thoughts and feelings from facial expressions than previously thought, 2019).

Teori¢ S$lepoty umystowej i samg teori¢ umyshu kwestionuje wielu autystow,
podwazajac  jej zalozenie: nieumiejetnos¢ oszukiwania 1 klamania u autystow
- zob. np. (Atypowa Dziewczyna, 2024). Niekiedy osoby autystyczne ktamig lub unikaja
pokazywania prawdziwych motywacji, by zamaskowac¢ cechy autystyczne lub problemy z nimi
zwigzane (np. zaburzenia lekowe, fobie spoteczne), wybierajac thtumaczenie swoich zachowan
mozliwe do zaakceptowania przez osoby neurotypowe (Furgat, Dziewczyna w spektrum, 2022,

s. 27).

Podwazane sg rowniez pozostate dwie teorie. Centralna koherencja w autyzmie miala
tlumaczy¢ styl percepcji (ignorowanie kontekstu, wybiorczo$¢ postrzegania), ale jednoczes$nie
wiele testow, szczegoOlnie u osob wysokofunkcjonujacych, nie potwierdzitlo problemow
z integrowaniem informacji (Baron-Cohen, The extreme-male-brain theory of autism,

1999, s. 18).

C lO u 2'U dorostych moze to by¢ wptyw do$wiadczenia zyciowego, socjalizacji lub maskowania.
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Badania zespolu dysfunkcji wykonawczych (probleméw z zarzadzaniem uwaga

i filtrowaniem bodzcow) wykazaty, ze auty$ci majg problemy z tymi funkcjami. Zauwazono

jednak, ze nie jest to specyficzna cecha autyzmu, poniewaz wystepuje w wielu innych

schorzeniach (Baron-Cohen, The extreme-male-brain theory of autism, 1999, s. 20).

Problematyczne jest roéwniez to, ze zaroOwno braki teorii umystu, jak i problem z funkcjami

wykonawczymi, moga wzajemnie wptywa¢ na wyniki prowadzonych testow (takie badania

przeprowadzil m.in. D. P. Skorich, uzyskujac potwierdzenie, ze staba centralna koherencja

przektada si¢ na trudnosci z dzieleniem uwagi (Skorich, Gash, Stalker, Zheng 1 Haslam, 2017)).

Teorie S. Baron- Cohena zostata podwazona rowniez przez teori¢ monotropizmu (o ktérej pisze

w dalszej czesci pracy).

Simon Baron-Cohen — teoria skrajnie meskiego mézgu

Teoria skrajnie meskiego moézgu opierala si¢ na badaniach w zakresie rdznic
umiejetnosci miedzy plciami oraz wplywie testosteronu na ksztattowanie si¢ mézgu w zyciu
ptodowym. Jego wysoki poziom skutkowat uksztalttowaniem mozgu ,,meskiego” (Rivera,
2025), wyposazonego w umiejetnosci rozumienia obiektow fizycznych (m.in. rozumowania
logicznego, matematycznego, konstrukcyjnego 1 przestrzennego). Dla odmiany, mozg
,kobiecy” zostat zdefiniowany jako majacy umiejetnos¢ ,,czytania w myslach” (rozumiang jako
umiejetnosci spoteczne 1 empatyzowanie). Zdaniem S. Baron-Cohena, autys$ci, bez wzgledu na
pte¢ biologiczng, maja skrajnie meskie mozgi (Baron-Cohen, The extreme-male-brain theory

of autism, 1999, s. 32).

Potwierdzeniem teorii miaty by¢ spostrzezenia, wedlug ktorych autystyczne mozgi sa
w wielu dziedzinach nawet ,,bardziej meskie” niz meskie médzgi. Dotyczyto to m.in. zadan
przestrzennych 1 wykonywania zawoddéw technicznych, niewymagajacych umiejgtnosci
psychologicznych. Jednocze$nie, podobnie jak mezczyzni, a nawet znacznie bardziej, autysci
mieli opdzniony rozwoj jezyka, umiejetnosci spotecznych 1 umiejetnosci odczytywania mysli.
Tez¢ potwierdzat rowniez stosunek autystycznych kobiet wobec mezczyzn, z przewaga tych

drugich (Baron-Cohen, The extreme-male-brain theory of autism, 1999, s. 32-34).

Wspotczesnie teoria skrajnie meskiego mozgu jest podwazana z wielu powodow.
Przede wszystkim bazuje na stereotypowym postrzeganiu kobiecych i meskich cech, a przy jej
tworzeniu popelniono wiele bledow metodologicznych (Ridley, 2019). Nie ma takze dowodow
na wpltyw poziomu testosteronu w czasie cigzy na urodzenie dziecka z autyzmem (Underwood,
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2019). Badacze wskazywali réwniez na brak przyczynowo - skutkowosci (wysoki testosteron
=> autyzm) oraz na oparcie badan o deklaracje matek, a nie obiektywne dane (Rivera, 2025).
Sam autor, w badaniach lateralizacji mézgu u autystow zauwazyt, ze wyniki przecza jego teorii
(mniejsze zroznicowanie niz powinno by¢ zgodnie z teorig) (Baron-Cohen, The extreme-male-

brain theory of autism, 1999, s. 34-35). Jednoczes$nie dost¢gpne sg badania, ktére — zdaniem

autorow teorii - t¢ teori¢ potwierdzaja (Greenberg, M., Warrier, Allison i Baron-Cohen, 2018).

Teorii tej przeczy takze wspolczesne podejscie do definiowania autyzmu
(jako spektrum), co powoduje, ze nie istnieje jeden, konkretny, ,,autystyczny” wzor budowy
mozgu. Wiele si¢ mowi rowniez o kobiecym fenotypie autyzmu oraz teorii podwojnej empatii

(o ktorych pisze ponizej), ktdre znaczaco zmienily postrzeganie i definiowanie spektrum.

Lorna Wing, Judith Gould — triada cech autystycznych

Lorna Wing wraz z Judith Gould prowadzily badania nad autyzmem (badaly dzieci
z réznym poziomem inteligencji), analizujac opisywane przez Aspergera symptomy.
Na podstawie dokonanych obserwacji (Wing i Gould, 1979) wskazaty one na kluczowe objawy
autyzmu, ktore taczyly wszystkie przypadki. Tak powstata autystyczna triada (nazywana
poczatkowo ,.triad of impairments” (Wing, Autistic children, 2023, s. 231)), ktora pdzniej
zostata zaadaptowana do DSM 1V.

Wing 1 Gould wskazaly trzy podstawowe, diagnostyczne sktadowe spektrum (Wing,
Autistic children, 2023, s. 130-144), (Rybka, 2014, s. 19-20):

1. Deficyty w zakresie interakcji spolecznych, przejawiajace si¢ brakiem zainteresowania
innymi ludzmi

2. Deficyty w komunikacji, zaréwno werbalnej jak 1 niewerbalnej, problemy
z rozumieniem 1 uzywaniem jezyka (uzywanie go w sposob mechaniczny, echolaliczny,
niezgodnie z zasadami gramatyki 1 sktadni, bez zrozumienia).

3. Brak oryginalnych aktywnosci opartych na wyobrazni, odgrywaniu rol. Kopiowanie

zachowan innych bez ich zrozumienia oraz powtarzalne, schematyczne dziatania.

Oproécz powyzszych, Wing wskazywata roOwniez na inne objawy, ktore moga wystapic
z r6éZznym nat¢zeniem, ale nie muszga. Zaliczala do nich m.in. problemy z motoryka
1 koordynacja, zaburzong wrazliwos¢ sensoryczng (nadwrazliwo$¢ lub niedowrazliwosé
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na bodzce), zaburzenia zwigzane z odzywianiem, snem oraz tzw. zachowania trudne (Wing,

Autistic children, 2023, s. 174-176).

Jej pracom zawdzigczamy nie tylko zmian¢ kryteriow diagnostycznych (odejscie
od dziecigcej schizofrenii na rzecz osobnej jednostki diagnostycznej), ale rowniez pojecie
spektrum. Wing regularnie podkreslata, Ze autyzm nie jest kategorig sztywna, ale rozpigtoscia
réznego natezenia zachowan w obrgbie kazdego z wymienionych kryteriow (Autistic children,
2023, s. 216-220), przez co osoby mogg si¢ znacznie r6zni¢ w codziennym funkcjonowaniu.
W “The Continuum of autistic characteristics™ pisala: ,,Hipoteza glosi, ze zespol Kannera jest
czescig kontinuum lub spektrum zaburzen autystycznych. (...) Objawy problemow spotecznych
i innych sq bardzo zroznicowane pod wzgledem rodzaju i nasilenia, a w praktyce klinicznej
obserwuje si¢ roznorodne kombinacje deficytow.” (Wing, Autistic children, 2023, s. 129).
Diagnozowanie — oprocz potwierdzenia gléwnych kryteriow — powinno wiec okreslaé
réwniez ich natezenie, a wlasciwe ich okreslenie pomoze uzyska¢ autystom taka pomoc,

jakiej potrzebuja.

Damian Milton — problem podwojnej empatii

Autorem teorii problemu podwdjnej empatii (Double Empathy Problem) jest Damian
Milton. Zauwazyt on, ze problemy z porozumiewaniem si¢ migdzy osobami neurotypowymi
1 autystami nie zawsze wynikajg z deficytow osob autystycznych, ale funkcjonuja w obu
kierunkach: osoby neurotypowe rdéwniez maja problem ze zrozumieniem autystow
1 interpretacjg ich zachowan. Doprowadzilo go to do sformutowania teorii, Zze problemy
komunikacyjne migdzy ré6znymi neurotypami nie sg spowodowane deficytami jednej ze stron,
ale r6znicami w stylu porozumiewania si¢. R6znice te wynikajg z uwarunkowan biologicznych,

spotecznych, kulturowych 1 historycznych (Milton, 2012).

,, Problem podwojnej empatii’: rozdzwigk we wzajemnosci miedzy dwoma odmiennie
nastawionymi aktorami spotecznymi, ktory staje si¢ tym wyrazniejszy, im szerszy jest rozdzwigk
w dyspozycyjnych percepcjach swiata zZycia — postrzegany jako wylom w ‘naturalnym
nastawieniu’ do tego, co stanowi ‘rzeczywistos¢ spoleczng’ dla osob ‘neurotypowych’,

a jednoczesnie jako codzienne i czesto traumatyczne doswiadczenie dla osob ‘autystycznych

(Milton, 2012).
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Teori¢ potwierdzajg dalsze badania — m.in. (Neff, Self-Care for Autistic People, 2024,

s. 132-133); (Cheang, 2025), ktore pokazaly, ze osoby komunikujace si¢ w ramach jednego

neurotypu nie maja probleméw ze zrozumieniem si¢, natomiast problem pojawia si¢

przy komunikacji z innymi neurotypami. Nieodpasowanie komunikacyjne powoduje

koncentracj¢ na rdéznych obszarach komunikacyjnych, zmniejszenie szczegdtowosci

przekazywanych informacji oraz pojawienie si¢ dyskomfortu spotecznego u 0sob

autystycznych. Problematyczne jest rtéwniez wzajemne interpretowanie zachowan (werbalnych

1 nie) (Lai, 2025). Za trafnoscig tej teorii przemawia tez fakt, ze roznice w komunikacji sg

rowniez dostrzegane przez obserwatorow takich interakcji (Jones, 2023).

Pojawiaja si¢ takze glosy krytyczne, zarzucajace teorii podwdjnej empatii brak
wystarczajacej konceptualizacji 1 sformalizowania, zgodnie ze standardami dla teorii

psychologicznych (Livingston, Hargitai i Shah, 2025).

Stworzenie teorii podwdjnej empatii doprowadzilo do postulatow przeformulowania
wspotczesnego rozumienia teorii umystu (Marocchini 1 Baldin, 2024) z uwzglednieniem w niej
neurotypu. Jak pisat sam tworca teorii problemu podwojnej empatii: ,,Analizujgc interakcje
0sob z autyzmem z resztq spoleczenstwa, tatwo jest poddac w wqtpliwos¢ definicje autyzmu
Jjako ‘deficytu spolecznego’ wystepujgcego w umysle danej osoby. Roznice neurologiczne mogq
wphywaé na roznice w zachowaniach spotecznych, ale nie powodujq ‘deficytu spotecznego’

w  porownaniu z idealizowanym, normatywnym obrazem rzeczywistosci spolecznej.”

(Milton, 2012).

Ogromna zaleta wprowadzenia teorii problemu podwojnej empatii byla zmiana
postrzegania autystycznej komunikacji 1 samego autyzmu. Z obszaru deficytow (braku teorii
umystu, problemow z centralng koherencja 1 funkcjami wykonawczymi) przeszta ona w obszar
naturalnych réznic i rosnacej akceptacji roznorodnych, neurologicznych $ciezek rozwojowych.
Dato to mocne podwaliny pod sformutowanie teorii neuror6znorodnos$ci, zmieniajac
definiowanie autyzmu (z zaburzenia rozwojowego na odmienny model rozwoju) 1 umozliwito
zmiang podejs$cia do oséb nieneurotypowych (od ,,naprawiania” deficytow i terapii majacej
dostosowac je do neurotypowego $§wiata do akceptacji odmiennych potrzeb). Przyczynita si¢
ona rowniez do obalenia innych mitéw dotyczacych spektrum, m.in. twierdzenia o braku

empatii u 0sob autystycznych.
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Judy Singer - teoria neuror6znorodnos$ci

Przez wiele lat autorstwo terminu ,,Neurodiversity theory” (teoria neuroréznorodnosci)
przypisywano Judy Singer. Singer w 1997 obronita pracg dyplomowa z socjologii, a rok p6zniej
opublikowala na jej podstawie rozdziat w ksigzce Disability Discourse (Singer, Why can't you
be normal for once in your life?: From a 'Problem with No Name' to a new category of disability,
1999). W ostatnim czasie podnoszg si¢ jednak glosy, ze tym terminem postugiwalo si¢ wiele
0s6b jeszcze przed publikacja Singer, m.in. samorzecznicy autystyczni na forach internetowych
(NationalAutisticSociety, 2025), czy dziennikarz Harvey Blume (Botha 1 inni, 2024). Steve
Silbermann przesuwa date powstania pojecia jeszcze wczesniej niz si¢ wspotczesnie uwaza:
sam Hans Asperger odwotywal si¢ do niego w trakcie swojego wykladu o autyzmie

juz w 1938 roku (Autyzm, 2021, s. 23).

Wspotczesnie neuroréznorodno$é jest definiowana jako roznorodne postrzeganie
i do$wiadczanie $wiata wynikajace z roznic w budowie mozgu. Traktowane sg one jako
naturalna réznorodno$¢ gatunku ludzkiego, a nie jako deficyt lub zaburzenie. Idea ta ktadzie
nacisk na brak jednego, wtasciwego, ,,zdrowego” sposobu nawigzywania interakcji ze §wiatem,

uczenia si¢, postrzegania i komunikowania (Baumer i Frueh, 2021).

Pojgcie neurordznorodno$ci caly czas ewoluuje. Neuroréznorodno$¢ proponowana
przez Judy Singer obejmowala szeroki zakres osob: od 0s6b z zaburzeniami rozwojowymi,
poprzez zaburzenia osobowosci borderline, Zesp6t Downa, OCD, az po osoby
niezdiagnozowane, ale okreslane jako ,,szalone” lub ,,nieprzystosowane”. Byty to jednostki,
ktdre neurotypowy $wiat odrzucal, a kryterium byto ,.bycie innym w sposob, ktory inni z trudem
rozumiejq lub nie chcq zaakceptowac” (Price, 2023, loc. 695). Wspodtczesnie rozumienie to si¢
zawe¢za, ale wcigz brak jednoznacznej definicji kim jest osoba neurordéznorodna — kazda
organizacja czy stownik definiujg jg na swoj sposob — wasko lub szeroko (Armstrong, 2011,
s. 6-8). W mojej ocenie termin neuroroznorodnosé¢ powinien by¢ rozumiany wasko, opisujac
jedynie osoby o atypowym rozwoju / budowie médzgu, a wiec osoby ze spektrum autyzmu,
ADHD, Zespotem Tourette’a, dyspraksja (rozwojowym zaburzeniem koordynacji ruchowej),
zaburzeniami przetwarzania sensorycznego, dysleksjag 1 innymi zaburzeniami tego typu.

Kluczowe kryteria sg dwa:

1. Neurobiologia, decydujagca o odmiennym funkcjonowaniu poznawczym. Na bazie
odmiennej budowy 1 pracy moézgu mogg ksztaltowaé si¢ wtdrne zaburzenia,

takie jak wymieniane: zaburzenia obsesyjno-kompulsyjne, zaburzenie osobowosci
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(w tym m.in. bordeline), zaburzenia Iekowe i zaburzenia nastroju, ale nie sg one
wrodzone; sa nabyte.
2. Podatno$¢ na terapi¢. Zaburzenia osobowosci czy nastroju mozna skutecznie leczy¢;
neurordéznorodnos$¢ pozostaje ,,nieuleczalna”, chociaz istniejg strategie kompensacyjne,

mogace utatwia¢ funkcjonowanie w neurotypowym swiecie, jak rowniez sposoby jej

maskowania.

Pojecie neurordéznorodnosci stato sie¢ gamechangerem w podejéciu do autyzmu. Przede
wszystkim przeniosto ci¢zar badan z poszukiwania niedoskonatosci, niezgodnosci, zaburzen
1 ulomnosci na problem spotecznego wykluczenia niektdrych oséb przez obowiazujace normy
i zasady spoteczne. Osoby ze spektrum nie traktuja swoich zachowan czy umiejetnosci jako
zaburzenie, ale — na bazie teorii réznorodno$ci — jako naturalne zréznicowane w neurologii
cztowieka. Dlatego tez coraz czeSciej mowi si¢ takze o tym, ze autyzm jest zaburzeniem
spotecznym. Trudno$ci z funkcjonowaniem autystow w S$wiecie wynikajg nie tyle
z psychicznych ,,deficytéw”, ale ze sposobu w jaki zorganizowany jest §wiat. Obowigzujace
normy spoteczne i zasady zostaly stworzone przez neurotypowa wigkszos$¢, dla ktorej sa
rozpoznawalne 1 przyswajalne intuicyjnie, bez najmniejszego wysitku poznawczego.
Jednoczes$nie wiele norm jest niepisanych, a co wigcej — nielogicznych lub sprzecznych ze soba.
Osoby autystyczne funkcjonuja dobrze w swojej spoteczno$ci; w otoczeniu tych, ktérzy
postrzegaja 1 rozumiejg $wiat tak jak oni i komunikujg si¢ w podobny sposob, nie przejawiajac
dysfunkcji czy deficytow. Ich deficyty czy dysfunkcje uwydatniaja si¢ w kontakcie

spolecznym, zorganizowanym w neurotypowy sposob.

Roéznice migdzy neurotypem autystycznym i allistycznym mozna poréwnac do réznic
kulturowych i szoku kulturowego, jaki powstaje przy zderzeniu odmiennych kultur. Sposoby
zachowan, komunikacji, ubioru, zasad zorganizowania spoleczenstwa czy savoir-vivre’u
dla os6b wychowanych w danej kulturze sg oczywiste, przyjmowane wraz z socjalizacja.
Dla goscia bywaja szokujace i zupetnie niezrozumiate, poniewaz zostal on wychowany zgodnie
z innymi zasadami. Trudno$cig dla niego staje si¢ poruszanie w gaszczu nieznanych mu regut,
poznanie ich, zrozumienie 1 wreszcie wdrozenie. Niejednokrotnie ten proces konczy sig

szokiem kulturowym'? i brakiem adaptacji do nowej kultury.

13 Nazywany jest on rowniez szokiem roli spotecznej (role shock) — zob. wiecej: praca doktorska autorki [niepubl.]

C lO u d (Motyl, 2009, s. 124).
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Dzieki teorii neurordéznorodnoéci zmianie uleglo réowniez nazewnictwo'“. Pojecie
Autistic Spectrum Disorder obecnie moze by¢ uwazane za wartosciujace i pigtnujace: sugeruje,
ze autyzm jest zaburzeniem, ktore nalezy leczy¢é. W kontek$cie idei neurordznorodnos$ci
traktuje si¢ go jako odmienny sposob rozwoju (bez warto$ciowania: prawidlowy /
nieprawidlowy), okreslajac jako Autistic Spectrum Condition (stan). Ta zmiana pozwala
réwniez skupi¢ si¢ nie tylko na deficytach, ale na calym kontek$cie funkcjonowania osob
w spektrum. To o tyle istotne, ze duza cz¢$¢ autystycznych trudnos$ci moze wynikaé wlasnie

z kontekstu spotecznego (tzw. niepetnosprawnosci spotecznej!®), ktory przy zerojedynkowym

spojrzeniu przez pryzmat deficytow / zaburzen bywa pomijany.

Dinah Murray, Wenn Lawson, Mike Lesser — teoria monotropizmu

Teoria monotropizmu jest poznawczym modelem umyshu (rozumianego jako system
zainteresowan) 1 uwagi, ktéra opisuje w jaki sposob ludzie przetwarzaja bodzce z otoczenia

(Murray, 2019, s. 45). Jest roéwniez autystyczna odpowiedzig na teorie S. Baron-Cohena.

Autorzy teorii monotropizmu zauwazaja, ze uwaga jest procesem zlozonym,
ktéry wymaga nie tylko zrozumienia celu kierowania uwagi i motywacji by to zrobic,
ale rowniez zrozumienia zadania 1 wiedzy, jak go wykona¢ (Murray, Lesser i Lawson,
Attention, monotropism and the diagnostic criteria for autism, 2005, s. 141). Sposob, w jaki si¢
to dzieje, r6zni osoby autystyczne od neurotypowych: ,,Nasza hipoteza gtosi, zZe roznica miedzy
osobami autystycznymi a nieautystycznymi wynika z roznic w strategiach stosowanych
w dystrybucji ograniczonej uwagi. Innymi stowy, jest to roznica miedzy niewielkq liczbq silnie
pobudzonych zainteresowan (tendencja monotropowa) a wieloma zainteresowaniami
o mniejszym stopniu pobudzenia (tendencja politropowa). (Murray, Lesser 1 Lawson, Attention,
monotropism and the diagnostic criteria for autism, 2005, s. 141)”. Osoby monotropowe,
gdy zainteresujg si¢ jakim$ tematem, postrzegaja go niczym w tunelu — ich uwaga jest
maksymalnie, gleboko skupiona na tym temacie, a to, co poza tunelem, nie dociera
do swiadomosci (autystyczny stan flow — wiecej: (Heasman, et.al, 2024)). Trudno jest oderwac

uwage 1 przekierowac ja na inny obiekt (wyjScie ze stanu flow jest trudne) i czgsto powoduje

14'W DSM-V i ICD-11 nadal pozostaje pojecie ,,disorder”, jednak w publikacjach naukowych i dyskursie coraz

czgéciej jest ono zastgpowane stowem ,,condition”.

15 . (...) spoleczny paradygmat niepetnosprawnosci, ktéry zaktada, ze gtéwne 2rédto problemu nie jest ulokowane

w ograniczeniach danego czlowieka wynikajgcych z zaburzen czy dysfunkcji, ale thwi w Srodowisku tworzgcym
C l ou d wznorodne bariery” (Majewicz, s. 17).
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poczucie dyskomfortu (Murray, 2019, s. 46). Adaptacja do nowego zagadnienia zajmuje duzo
czasu — nie da si¢ swobodnie przerzuca¢ uwagi miedzy tematami, jak potrafig to robi¢ osoby

politropowe, poniewaz glebokie skupienie pochtania wigkszo$¢ dostepnych zasobow.

Autorzy zauwazaja, ze uwaga jest wspolnym elementem wszystkich trzech deficytéw
autystycznych wskazanych przez S. Baron-Cohena (braku teorii umystu, braku centralne;
koherencji 1 dysfunkcji funkcji wykonawczych). Kwestionujg oni jego teorie, thumaczac

j€ przez pryzmat monotropizmu.

Autorzy idei monotropizmu kwestionuja konstrukt teorii umystu: zauwazaja, ze trudno
mowic o autystycznej ,,Slepocie umystu”, gdyz nikt — réwniez osoby neurotypowe — nie potrafig
»czyta¢ innym w myS$lach” 1 ,,zaglada¢” do umystu drugiej osoby. D. Murray zauwaza,
ze chodzi tu raczej o ,,dostrojenie”: ,, Dostrojenie si¢ do zainteresowan drugiej osoby i dzielenie
sig swoimi wczesniejszymi zaloZeniami moze prowadzi¢ do swobodnego dialogu, w ktorym
pojawiajq sie trafne przeczucia dotyczqce wzajemnych nadziei i obaw. Nie przypomina
to czytania, a raczej taniec, Zeglowanie czy wspolne improwizowanie muzyczne, a polega
na wzajemnym dostrzeganiu, intuicji, zaangazowaniu i dostrojeniu”. (Murray, Dimensions
of Difference, 2020). Jezeli tak zdefiniujemy owo ,,czytanie w myslach innych” okazuje sig,
Ze osoby autystyczne nie maja z tym problemu, pod warunkiem, Ze zainteresowania sg
faktycznie dzielone (funkcja uwagi!). By moc rozumie¢ emocje innych, konieczne jest
skupienie uwagi na drugiej osobie i jej stanach. Uwaga jest wigc tu kluczowa do rozpoczgcia
catego procesu ,,analizy umystu” drugiego czlowieka, a problemy z t3 analizg nie muszg
wynika¢ z nieumiejetnosci jej prowadzenia, ale wtasnie z nieukierunkowania uwagi na dany

cel.

Wyniki badan potwierdzajacych ,Slepote¢ umystu” 1 ich interpretacj¢ kwestionujg
réwniez inni badacze autyzmu (Gernsbacher, Challenging the Assumption That Autistic People

Lack a Theory of Mind, 2025).

Podobnie ma si¢ rzecz z komunikacjg. Jej skutecznos¢ nie jest warunkowana jedynie
Hteoria umystu” czy centralng koherencja, ale réwniez wspdlnym kontekstem,
doswiadczeniami 1 wspolnymi zainteresowaniami. Bez nich, jak zauwaza D. Murray, “all minds
are ‘blind’ to one another — wszystkie umysty sq ‘slepe’ na siebie wzajemnie” (Murray,

Dimensions of Difference, 2020).

Dlatego tez ,,problemy” komunikacyjne osob autystycznych moga wynikaé¢

zfunkcji uwagi. Monotropowe postrzeganie sprawia, ze trudnos$cig staje si¢ skupienie na wielu
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bodzcach jednoczes$nie, a przeciez kazda komunikacja ma przynajmniej kilka ptaszczyzn:
fonetyczng, fonologiczng, syntaktyczng, semantyczng i pragmatyczng (Murray, Lesser
i Lawson, 2005, s. 150). Do nich dochodzi rowniez m.in. konieczno$¢ dekodowania kontekstu
spotecznego, rol spotecznych, metafor, zasad zachowania, zachowan niewerbalnych i czytania
,miedzy wierszami”, a takze wszechobecny hatas 1 konieczno$¢ filtrowania innych dzwiekow,
obecnych w tle. Zbyt wiele bodzcoOw uniemozliwia wlasciwe przetwarzanie danych (rozprasza
uwage), co powoduje u o0s6b monotropowych problem z nadazaniem za komunikacja
i1 reagowaniem. Nie jest to wynikiem deficytow centralnej koherencji 1 funkcji wykonawczych,

ale wynika wlasnie z niemozno$ci skupienia uwagi i nadmiaru bodzcow do przetworzenia

jednoczesnie - a wiec jest problemem sensorycznym (Murray, 2019, s. 46).

Co wigcej, wybor celu, na ktory kierowana jest uwaga, uzalezniony jest od kolejnych
czynnikow, takich jak np. motywacja, wysitek poznawczy. Monotropizm moze tu by¢
przeszkoda: pozostawianie w stanie silnego skupienia odcina od innych bodzcéw z zewnatrz
(nie sg one dostrzegane), co zaweza pole percepcji. Patrzac dlugofalowo, skupienie
na wybranych tematach sprawia, ze profil umiejetno$ci nie rozwija si¢ réwnomiernie,
a interakcje z innymi sg podejmowane jedynie wtedy, kiedy znajduja si¢ w obszarze wspdlnego

zainteresowania (Murray, Lesser i Lawson, 2005, s. 148-149).

Autorzy podsumowuja, ze zamiast mowi¢ o problemach z centralng koherencja
czy funkcjami wykonawczymi nalezatoby raczej mowic¢ o hiper-uwadze (osoby monotropowe,
koncentrujace si¢ na ograniczonej liczbie bodzcow, ignorujace pozostate, ale ich skupienie jest
glebokie 1 intensywne — stan flow) oraz hypo-uwadze (osoby politropowe, potrafigce skupic si¢
na wielu bodzcach jednoczesnie, ale majace trudno$¢ przetwarzania ich na giebokim poziomie)
(Murray, Lesser i Lawson, Attention, monotropism and the diagnostic criteria for autism, 2005,

5. 142).

Teoria monotropizmu kompleksowo tlumaczy stan autyzmu i jego objawy,

uwzgledniajac rowniez (powszechne wérdd autystow'6) problemy natury sensoryczne;.

Wspodlczesne definiowanie autyzmu

Wspoltczesna definicja autyzmu czerpie z jego ciekawej historii, bazujac na autystycznej
triadzie. Oficjalne definicje skupiajg si¢ na podkresleniu, Zze spektrum autyzmu to zaburzenia,

ktore najczesciej ujawniajg si¢ w dziecinstwie i1 charakteryzujg si¢ deficytami w zakresie

16 Szacowana liczba wspOtwystepowania zaburzef sensorycznych i autyzmu wynosi od 42 % do nawet 96 %
C l ou d (Emich-Widera, Palicka, Przybyta i Kazek, 2025, s. 413).
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spolecznym, emocjonalnym, komunikacyjnym, jak réwniez powtarzalnym zachowaniami,
zainteresowaniami i aktywno$ciami (APA, autism spectrum disorder (ASD), 2023). Deficyty
te okreslane sa jako trwate i powazne — na tyle, ze wptywaja znaczaco na wszystkie obszary

funkcjonowania osoby!’ (Gatecki, Badanie stanu psychicznego. Rozpoznania wedtug ICD-11,

2022, s. 51)).

Autyzm czgsto jest tez definiowany jako zaburzenie neurorozwojowe; nietypowy
rozw6] mozgu, ktory powoduje, ze ,,mozg osoby autystycznej dziata w niestandardowy
sposob od samego poczgtku zycia, a to sprawia, Ze caly rozwoj przebiega inng sciezkq”
(PolskiAutyzm.pl, Autyzm — czym jest autyzm?, 2020). Roznice sa widoczne w trzech
obszarach: komunikacji, socjalizacji i zaburzeniach motorycznych (Morison, 2016, s. 40-44).
W kazdym z tych obszarow moga si¢ przejawia¢ z rdéznym natezeniem, dlatego
tez w diagnostyce mowi si¢ o spektrum zachowan, a nie o zerojedynkowym wystgpowaniu
lub nie. Niektore definicje podkreslaja jego ztozonos¢ (Psychiatry.org, 2024); inne porownuja
do teczy ,,roznych odcieni i barw, ktore rozwijajq sie, jesli pigknie ze sobg wspotgrajq” (Price,
2023, loc. 1819). Sa takze badacze, ktorzy wskazuja na trudnosci definicyjne: ,,Autyzm to nazwa
nadana wzorcowi zachowania, ktory powstaje w skomplikowany sposob, jako wynik diugiego
tancucha przyczynowo-skutkowego i nie da sie go wyjasni¢ w kilku stowach” (Wing, Autistic

children, 2023, s. 164).

W kontek$cie najnowszych teorii 1 coraz szerszego udziatu autystbw w badaniach
(w charakterze podmiotéw badawczych, nie tylko przedmiotu badan) wiele definicji odchodzi
od terminu ,zaburzenia”, mowigc raczej o uwarunkowaniach, ktore charakteryzujg si¢
trudnosciami w obszarach triady autystycznej (AutismSpeaks.org), wyzwaniach rozwojowych
w kilku zakresach!® (Fundacja Pomoc Autyzm, 2023), sposobie bycia, nadajagcemu ton
kazdemu aspektowi egzystencji cztowieka (J. Sinclair w: (Silberman, Autyzm, 2021, s. 433))
lub stanie — odmiennym sposobie odczuwania §wiata i myslenia (Fundacja Synapsis, Definicja,
2024). Autorka tej pracy podziela autystyczne spojrzenia, definiujac autyzm w kategoriach
innego postrzegania §wiata (teoria monotropizmu) i innego roztozenia uzdolnien (Motyl-

Adamczyk, Zespot Aspergera - co to jest?, 2020).

17 Definicje oficjalne przywotuje jako przyktad, w kontekscie do pozostatych termindw. Wigcej o kryteriach

diagnozy nozologicznej w rozdziale II tej pracy.

8 porozumiewania si¢, mySlenia, rozwoju spolecznego, umiejetno$ci poznawczych, zainteresowan i form
C l ou d Aktywnosci, a takze umiejetnosci motorycznych (Fundacja Pomoc Autyzm, 2023).
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Odejscie od neurotypowych teorii ma jeszcze jedng zalete: nie generuje kolejnych
mitow na temat autyzmu. Neurotypowi badacze czesto opisuja swoje spostrzezenia przez
pryzmat allistycznych interpretacji wynikow do$wiadczen i wtasnych opinii (8 ways our beliefs
we can about challenge autism, 2025), co nierzadko ma niewiele wspolnego z tym,
co rzeczywiscie odczuwa lub robi osoba autystyczna (Bottema-Beutel i inni, 2023). Prowadzi
to do kategoryzowania wszystkiego co odmienne jako zaburzenia, deficytu, odstepstwa
od ,normalnosci”'®: , Zaden region moézgu nie wykazywatl spéjnego wzorca w réznych
badaniach. Jednak ilekro¢ zglaszano roznice miedzy uczestnikami — autystycznymi
i nieautystycznymi, nawet jesli kierunek tej roznicy byt sprzeczny z wynikami innego badania,
roznica ta zawsze byla interpretowana jako deficyt autystyczny.” (Gernsbacher, Diverse Brains,
2015, s. 30) — podsumowuje neurobadania autystow i osdb neurotypowych Morton Ann
Gernsbacher, amerykanska psycholog. Wtoéruje jej wielu badaczy autyzmu, m.in. Michelle
Dawson: ,,Bezustannie, zaobserwowane roznice sq wielokrotnie zglaszane jako defekty,
gdy przypisuje si¢ je osobom autystycznym: jednak w naszym modelu gtowne roznice mogq
manifestowac si¢ na wiele roznych sposobow i nalezy je obiektywnie odnotowaé, a nie zaktadac,
ze sq z natury funkcjonalne lub dysfunkcyjne” (Murray, Dimensions of Difference, 2020).
Z checi wykazania odmiennosci, bledow metodologicznych, wlasnych interpretacji badaczy?

bierze sie gros mitéw i nieporozumien dotyczacych autyzmu, funkcjonujacych po dzi$ dzien?!.

Definicja autyzmu z pewnos$cig bedzie nadal ewoluowaé. Nowe, autystyczne teorie
pozwalaja dotrze¢ do tego co jest meritum autyzmu — badacze znaja zagadnienie z wlasnego
doswiadczenia 1 s3 w stanie wskaza¢ faktyczne motywacje, potrzeby, przyczyny zachowan
czy uczucia, bez wlasnych interpretacji czy wartosciowania. Spojrzenie na nauke w sposob
nieoceniajacy, niekategoryzujacy, odnoszacy si¢ z szacunkiem do kazdego czlowieka
i skupienie si¢ na pokazywaniu roéznorodnosci bedzie zmieniato rozumienie autyzmu.
Coraz wigkszy udziat autystycznych badaczy w badaniach przyczynia si¢ do lepszego
zrozumienia  neuror6znorodnosci w  neurotypowym  $§wiecie, nie  wykluczajac,

nie stygmatyzujac i nie tworzac kolejnych szkodliwych stereotypow i podzialow.

19 Od razu pojawia si¢ pytanie o definicje ,,normalnosci”, a na my$l przychodza prace T. Szasza: ,,The Myth
of Mental Illness” (Szasz, 2023) i rosnaca z kazdym wydaniem DSM i ICD liczba ,,choréb” i ,,zaburzen”.

20 Fantastyczny przyklad takich interpretacji pokazuje M. A. Gernsbacher w artykule ,,The Eye of the Beholder”
— zobacz (Gernsbacher, The Eye of the Beholder, 2007).

2l ML.in. przekonanie, ze autyzm jest spowodowany przez szczepionki (Wakefield), mozna go leczyé¢ dietg
bezglutenowsg (Rimland), wing za autyzm u dzieci ponosza matki (Bettleheim), a auty$ci sg psychopatami
nie majagcymi uczu¢ i nie odczuwajacymi empatii (Baron-Cohen). Autorka tej pracy ustyszala m.in. rowniez
to, ze z autyzmu si¢ wyrasta lub ze do 10. roku zycia mozna zmienia¢ autyzm, bo poézniej mdzg nie jest plastyczny
(Motyl-Adamczyk, Swiateczny bagaz wiedzy, 2024).
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Podsumowujac obecny stan wiedzy, o autyzmie mozna powiedzie¢, ze:

Jest trwaty, nie da si¢ z niego wyleczy¢, nie znika w dorostosci.

Pte¢ nie ma wplywu na wystgpowanie lub niewystgpowanie autyzm (nie jest
to przypadtos¢ jedynie meska), chociaz roznice w spektrum kobiet i megzczyzn
s opisane.

Zazwyczaj manifestuje si¢ w dziecinstwie, ale niekiedy jego objawy moga pojawic si¢
dopiero w okresie dojrzewania lub w dorostosci (np. w skutek stresu
lub wiekszych wymagan spotecznych).

Nie jest chorobg (jest uwarunkowaniem, stanem, réznorodnoscia w obrebie gatunku
ludzkiego, rdéznicami w budowie neurologicznej 1 funkcjonowaniu systemu
nerwowego).

Nie ma jednego ,uniwersalnego” zestawu cech autystycznych, ktory pasuje
do wszystkich autystow — umiejetnosci, uzdolnienia, mocne i stabe strony u kazdego sa
rozlozone inaczej??.

Jest rodzajem spolecznej niepelnosprawno$ci — problemem w poruszaniu si¢
w $wiecie zorganizowanym Ww sposOb neurotypowy, allistyczny; rozumieniem
1 stosowaniem neurotypowych regut.

Jest schematyczny 1 rutynowy w wielu dziedzinach zycia.

Moze wspotwystepowac z innymi zaburzeniami (nabytymi i wrodzonymi), ktore moga
utrudnia¢ jego zdiagnozowanie lub maskowac go.

Wigze si¢ czesto z zaburzeniami  sensorycznymi (nadwrazliwoscig /

niedowrazliwos$cig).

1.2. Etiologia

Weciaz nie ma jednoznacznej odpowiedzi na pytanie co jest przyczyna autyzmu.

Badacze sg zgodni, ze nie wystepuje jedna, konkretna przyczyna, ale jest to raczej

ztozony wpltyw wielu czynnikéw: genetycznych, $rodowiskowych, biologicznych?.

URZE

22 Jak to trafnie podsumowuje Yenn Purkis — samorzeczniczka, osoba z AuDHD: “W zasadzie wszyscy jestesmy
tacy sami, ale troche si¢ roznimy” (Purkis, 2025).

2 Zdecydowatam si¢ wyrdznié czynniki biologiczne (zwigzane z cigzg i porodem) ze srodowiskowych, poniewaz
Jrobieta ma na nie wigkszy wptyw i moze minimalizowa¢ ryzyko wystapienia ASD u dziecka.
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Dlatego tez wspotczesnie prowadzone badania nie sg ukierunkowane na odnalezienie
przyczyny autyzmu, ale raczej na wskazanie korelacji miedzy okreslonym czynnikiem
(lub grupa czynnikéw), a wzrostem ryzyka wystgpienia spektrum / zachowan autystycznych

u dziecka.

Czynniki genetyczne

Autyzm uwazany jest w duzej mierze za zaburzenie o genetycznej etiologii.

Przemawiajg za tym m.in.:

— Wyniki coraz bardziej zaawansowanych badan genomu czlowieka, ktére ujawniajg
kolejne geny mogace mie¢ zwigzek z autyzmem - obecnie zdefiniowano 134 takie geny
(NeuroscienceNews.com, World’s Largest Autism Whole Genome Sequencing Study
Reveals 134 Autism-Linked Genes, 2022).

— Badania blizniat, ktére ujawniajg wigksze ryzyko wystgpienia autyzmu u rodzenstwa,
jezeli jedno z blizniat zostato juz zdiagnozowane. W przypadku bliZznigt jednojajowych
to ryzyko wzrasta znacznie 1 wynosi ok. 73-95 % (Tick, Bolton, Happe, Michael
i Rijsdijk, 2016), u dwujajowych: ok. 30 % (PolskiAutyzm.pl, Przyczyny autyzmu,
2020).

— Mutacje genéw (w tym mutacje de novo - ujawniajace si¢ u dziecka, a nieobecne
u rodzicow). Zauwazono rowniez wspotwystepowanie autyzmu i innych choréb
o genetycznym podtozu, np. padaczki, Zespotu Retta, zespotu famliwego chromosomu
X, Zespotu Downa (National Institute of Environmental Health Sciences, 2025).

—  Wigksze prawdopodobienstwo wystgpienia autyzmu u dzieci, jezeli rodzice lub kuzyni
maja diagnoz¢ ASD (Hansen 1 inni, 2019) (Cleveland Clinic, Does Autism Run
in Families?, 2023)

— Kolejne dziecko w rodzinie — ryzyko wystapienia autyzmu w przypadku, gdy starsze
rodzenstwo zostato zdiagnozowane wynosi ok. 20 % 1 wzrasta do 36 %, jezeli
rodzenstwo z ASD jest liczniejsze (NeuroscienceNews.com, 20% Increased ASD Risk
for Kids with Autistic Siblings, 2024).

— Pd&zne rodzicielstwo - po 35. roku zycia (Cleveland Clinic, Autism, 2025) (Berko 1 inni,

2014).

Czynniki genetyczne uwazane sg za kluczowe w etiologii autyzmu, ale nie sg wyltaczna

przyczyna autyzmu. Badania pokazuja, Ze istotng zmienng jest rowniez zdrowie matki w trakcie
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trwania cigzy (Khachadourian i inni, 2025) oraz czynniki $rodowiskowe (Cleveland Clinic,

Does Autism Run in Families?, 2023).

Czynniki srodowiskowe

Zanieczyszczenie srodowiska przez cztowieka wydaje sie mie¢ coraz wickszy wptyw

na aktywacje genéw odpowiedzialnych za zachowania autystyczne. Czynniki srodowiskowe

moga aktywowac okreslone mutacje genetyczne lub negatywnie wplywac na ksztattowania

moézgu 1 uktadu nerwowego dziecka w okresie prenatalnym. Do zmian $rodowiskowych,

mogacych zwigksza¢ ryzyko wystapienia autyzmu zalicza si¢:

1.

Cloud
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Zanieczyszczenie powietrza m.in. czastkami statymi (tzw. smog, pyty PM 2,5 i PM 10 —
pochodzace z procesow przemystowych, spalania wegla oraz z dziatalnosci cztowieka).
Narazenie na wysokie stezenie zwigzkow chemicznych szkodliwych dla czlowieka
w okresie prenatalnym moze wplywa¢ na ksztaltujacy si¢ mozg i1 uklad nerwowy,
co przektada si¢ na wyzsze ryzyko pojawienia si¢ zachowan autystycznych (Raz i inni,
2014). Nadmierna ekspozycja na ozon, moze powodowac stres oksydacyjny komorek i -
w polaczeniu z innymi zanieczyszczeniami — zwigksza¢ ryzyko wystgpienia autyzmu
(NeuroscienceNews.com, Increased Risk for Autism When Genetic Variation and Air
Pollution Meet, 2017).

Niektore substancje chemiczne wykorzystywane w  przemySle spozywczym
do przedtuzania trwaloSci pozywienia, takie jak kwas propionowy (PPA), ktory wptywa
na ograniczenie rozwoju neurondw oraz stan zapalny w moézgu ptodu (Abdelli, Samsam
1 Naser, 2019). Takze niektore zwigzki chemiczne uzywane dawniej m.in. w opakowaniach
przeznaczonych do kontaktu z zywnos$cig, np. bisfenol A (BPA) (Symeonides, Vacy,
Thomson i inni, 2024), ktére przenikaja do organizmu czlowieka wraz z pozywieniem.
Pestycydy chloroorganiczne (DDT), stosowane dawniej w rolnictwie. Kumuluja sie
w organizmie matki 1 przez tozysko dostajg si¢ do organizmu dziecka, wplywajac na jego
rozwo0j (Lyall 1 inni, 2016).

Zanieczyszczenie Srodowiska metalami cigzkimi (takimi jak m.in. otow, rt¢¢, arsen i kadm)
(Skogheim i inni, 2021) oraz innymi substancjami chemicznymi (m.in. litem, manganem)
(NeuroscienceNews.com, Higher Lithium Levels in Drinking Water May Raise Autism
Risk, 2023) (Arora 1 inni, 2017), ktére moga si¢ kumulowa¢ w spozywanej zywnos$ci

1 wodzie.
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Czynniki biologiczne

Definiowane sg jako czynniki sSrodowiskowe zwigzane sg z przebiegiem cigzy, porodu,
zdrowiem matki 1 pierwszymi dniami zycia dziecka. Do czynnikéw zwiekszajacych ryzyko

wystgpienia autyzmu zaliczono:

1. Niewlasciwg diete i/lub brak suplementacji i wynikajagce z niej niewystarczajace ilosci
witamin i mineralow:

— zelaza (anemia przed 31. tygodniem cigzy moze wptywaé na rozwdj neurologiczny
ptodu; w pdzniejszym okresie cigzy nie zwigksza ryzyka autyzmu) (Wiegersma,
Dalman, Lee i inni., 2019).

— cynku (wplywa na rozwdj synaps, jednakze nie ma tutaj bezposredniego zwigzku —
suplementacja cynku w trakcie cigzy nie zmniejsza ryzyka autyzmu u dziecka)
(NeuroscienceNews.com, Autism Associated with Zinc Deficiency in Early
Development, 2018).

— kwasu foliowego (wptywajacego na podziat komorek i ich wzrost) (Hoxha i inni, 2021),

jednakze tutaj konieczne sg dalsze badania, bo wyniki nie s3 jednoznaczne.

Coraz wigce] mowi si¢ rowniez o wplywie mikroflory jelitowej na system nerwowy
1 mozg — udowodniono, Ze osoby z autyzmem maja inny sktad mikrobioty (Szczes$niak, 2024),
stad tez badania czy mikroflora jelitowa matki moze zwigksza¢ ryzyko zachowan
autystycznych u dziecka (NeuroscienceNews.com, Autism Risk Determined by Health

of Mother’s Gut, 2018).

2. Stosowanie niektorych lekéw, powodujacych problemy rozwojowe u ptodu. Badania
wskazuja, ze teratogenny potencjal maja m.in. leki przeciwpadaczkowe, zawierajace
walproinian lub karbamazepine (Madley-Dowd i inni, 2024) oraz leki na astm¢ i POChP,
tzw. beta-2-mimetyki (NeuroscienceNews.com, Asthma Medication Taken During
Pregnancy Associated with Autism Risk, 2016).

3. Niewlasciwy przebieg cigzy 1 porodu, w tym rowniez stan zdrowia matki choroby przebyte
w trakcie cigzy. Wsrdd najwazniejszych czynnikow mogacych wplywa¢ na zwigkszenie
ryzyka autyzmu i zwigzanych z cigzg i porodem wymienia si¢:

— Niedotlenienie ptodu w czasie cigzy lub komplikacje okotloporodowe powodujace
niedotlenienie w trakcie porodu (National Institute of Environmental Health Sciences,

2025)
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— Weczeséniactwo (skrajne) 1 niska waga urodzeniowa (Cleveland Clinic, Autism, 2025)

— Stan przedrzucawkowy (im wigksze nasilenie, tym wigksze ryzyko autyzmu)
(NeuroscienceNews.com, Preeclampsia During Mother’s Pregnancy Associated
with Greater Autism Risk, 2014)

— Cukrzyce ciazowa (NeuroscienceNews.com, Study Strengthens Link Between Maternal
Obesity and Autism in Offspring, 2016)

—  Wysoki poziom estrogenow prenatalnych (estradiolu, estronu i progesteronu) (Baron-
Cohen i inni, 2020)

— Krwawienia w trakcie cigzy (Cleveland Clinic, Autism, 2025)

— Zaburzenia w systemie dopaminergicznym (Lu i inni, 2024)

— Choroby w trakcie cigzy, takie jak:

e opryszczka (Mabhica i inni, 2017),

e stany zapalne (NeuroscienceNews.com, Prenatal Inflammation Linked
to Autism Risk, 2013) (NeuroscienceNews.com, Link Between Mom’s Immune
Dysfunction in Pregnancy and Autism with Intellectual Disability in Offspring,
2016), aczkolwiek wskazuje si¢, ze nie jest to zwigzek przyczynowo-skutkowy
(NeuroscienceNews.com, New Knowledge About the Link Between Infection
During Pregnancy and Autism, 2022),

e zespol policystycznych jajnikow (co moze by¢ zwigzane z poziomem
testosteronu) (Cherskov 1 inni, 2018)

4. Niewlasciwy tryb Zycia matki 1 naduzywanie substancji psychoaktywnych. Wplyw
na urodzenie dziecka z autyzmem / przejawiajacego zachowania autystyczne moga miec:
stres (Kanina 1 inni, 2025), otylo$¢ (NeuroscienceNews.com, Study Strengthens Link
Between Maternal Obesity and Autism in Offspring, 2016), bezdech senny w trakcie cigzy
(NeuroscienceNews.com, Mothers’ Sleep Apnea May Increase Risk of Autism-Like
Changes in Their Male Offspring, 2022) oraz naduzywanie substancji psychoaktywnych
takich jak marithuana (NeuroscienceNews.com, Cannabis in Pregnancy Linked to Autism

and ADHD Risk, 2024).

Czynniki niepowodujace wzrostu ryzyka autyzmu

Warto wspomnie¢ réwniez o czynnikach, ktére byly badane pod katem zwigkszania

ryzyka autyzmu dzieci, ale badania wykazaly, ze nie majg one wptywu na rozwoj. Wiele z nich
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wcigz jednak funkcjonuje w spotecznej swiadomosci jako zagrozenie, chociaz wielokrotnie

potwierdzano ich nieszkodliwos¢.

— Szczepienia. Mit szczepionek powodujacych autyzm powstal w wyniku publikacji
jednego(!) artykutu  w czasopismie Lancet, opartego na sfalszowanych
1 metodologicznie watpliwych badaniach Andrew Wakefielda (Silberman, Neurotribes,
2016, s. 449 i nast.) (Motyl-Adamczyk, Mity na temat spektrum autyzmu, 2023).
Kolejne badania, prowadzone w réznych panstwach pokazuja, ze szczepienia nie sg
czynnikiem powodujgcym wzrost ryzyka autyzmu / przyczyna autyzm u dzieci
— zob. np. (Jain, Marshall, Buikema i inni., 2015), (CDC, Autism and Vaccines, 2024),
(SSI, 2025).

— Czynniki zwigzane 2z porodem, takie jak znieczulenie zewnatrzoponowe
(NeuroscienceNews.com, Epidural Use At Birth Not Linked to Autism Risk, 2021)
oraz indukowany por6d** (NeuroscienceNews.com, Induced Labor Not Associated
With Increase Autism Risk, 2016) nie wptywaja na wigksze ryzyko.

— Leki

e  SSRI. Niektore z badan wskazywaly na znaczny (rzgdu 87 %) wptyw stosowania
antydepresantow na ryzyko urodzenia dziecka z autyzmem
(NeuroscienceNews.com, Antidepressant Use During Pregnancy Increases Autism
Risk by 87 Percent, 2015). Dostepne s3 réwniez badania zaprzeczajace tym
powiazaniom, zob. np. (Sujan, Rickert, Oberg i inni, 2017). Najnowsze badania
pokazuja, ze to nie tyle uzywanie lekow SSRI powoduje wzrost ryzyka autyzmu,
a raczej kondycja psychiczna matki (np. depresja) (Ames i inni, 2021) i jej ogélny
stan zdrowia (Janecka, Kodesh, Levine i inni, 2018). Wspolcze$nie przyjmuje sie,
ze leki SSRI sg bezpieczne, lecz konieczne jest skalkulowanie ewentualnego ryzyka
dla dziecka z korzysciami dla matki.

e Paracetamol. Wczesniejsze badania wskazywaly, ze ryzyko moze réwniez
zwigksza¢ dlugotrwale stosowanie paracetamolu w cigzy (NeuroscienceNews.com,
Prolonged Acetaminophen Use During Pregnancy Linked to Increased ASD
and ADHD Risk, 2018), ale prowadzone badania nie potwierdzaja tej teorii®’

24 Weze$niejsze badania potwierdzajace wptyw obu tych procedur na wzrost ryzyka autyzmu u dziecka zostaly

szeroko skrytykowane w srodowisku naukowym, z uwagi za brak uwzglgdnienia innych zmiennych.

2 Roznice w wynikach moga by¢ spowodowane wielko$cia dawki i dlugo$cig stosowania paracetamolu
C lO u d Arzez przyszte matki w roznych panstwach.
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(NeuroscienceNews.com, Acetaminophen in Pregnancy Not Linked to Autism,

ADHD Risk, 2024).

Czynniki redukujace wzrost ryzyka autyzmu

Warto wspomnie¢ rowniez o badaniach nad czynnikami, ktére moga redukowac ryzyko
autyzmu u potomstwa. Dotychczas potwierdzono jeden taki czynnik — suplementacje,

uzupeltniajaca niedobory niektoérych witamin: m.in. witamin z grupy B oraz A, C i D.

Badania wskazuja, ze w przypadku witamin z grupy B (zwlaszcza B9 — kwasu
foliowego 1 B12 - kobalaminy) poziom w normie u matki zmniejsza ryzyko autyzmu u dziecka
(Gao, Sheng, Xie 1 inni., 2016) (Liu, Zou, Sun i inni., 2022), jednakze zar6wno zbyt wysoki,
jak 1 zbyt niski poziom je zwigksza. (Raghavan, Riley, Volk i inni., 2018). Prowadzone
sg rowniez badania nad innymi witaminami (m.in. A, D i C), ktére wskazuja, ze niedobory
moga by¢ zwigzane z wigkszym ryzykiem autyzmu u dziecka, a suplementacja moze to ryzyko
zmniejsza¢ (Levine, Kodesh, Viktorin i inni., 2018), (Siddiqui, Siddiqui, Siddiqui i inni, 2024),
(Rooij, Mou, White i inni, 2025).
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2.ROZDZIAL II Diagnozowanie autyzmu

2.1. Proces diagnozy

Diagnostyka spektrum autyzmu/ Zespotu Aspergera jest wieloetapowym procesem,
ktory powinien obejmowac (Wotyniak, brak daty) (Polski Autyzm, Diagnoza autyzmu, 2020)

(National Autistic Society, What happens during an autism assessment, 2025):

— Wywiad z pacjentem, podczas ktorego psycholog zapoznaje si¢ z trudnosciami pacjenta
i weryfikuje ich zrodto. Wywiad moze byé standaryzowany i ustrukturalizowany?°.

— Obserwacje¢ — ,,ztotym standardem” w Polsce nazywany jest obecnie test ADOS-2.

— Wywiad z osobg bliska (np. partnerem lub rodzicami, jezeli to mozliwe), ktorego celem jest
potwierdzenie lub zaprzeczenie objawom we wczesnych latach zycia / obecnie. Powinna
to by¢ osoba, ktéra zna pacjenta i moze go obserwowac w réznych srodowiskach (praca,
dom, relacje przyjacielskie, hobby itp.)

— Testy — nie wymagane (brak testow klinicznych), ale czgsto stosowane. W Polsce
najpopularniejszy jest test przesiewowy AQ, uzywa sie rowniez Aspie Quiz®’. Czasami
na potrzeby diagnostyki réznicowej wykonuje si¢ test MMPI-2 lub inne (np. kwestionariusz
depresji Becka, STAI).

— Konsultacj¢ psychiatry, ktéry przeprowadza diagnostyke rdéznicowa, uwzgledniajac
m.in. potencjalne zaburzenia osobowosci naroste na bazie neuroatypowego funkcjonowania
1 wydaje diagnozg¢ nozologiczng — orzeczenie. Ze wzgledu na wieloaspektowos¢ objawow,
czgste maskowanie ich (zwlaszcza u dorostych), wspotwystepowanie zaburzen
lub ich podobne objawy diagnoza jest konsultowana w ramach zespotu specjalistow
(psychiatry, psychologa). Niekiedy moze by¢ konieczna réwniez konsultacja

neurologiczna, a w przypadku dzieci - rowniez pedagogiczna i neurologopedyczna.

2.2. Diagnoza nozologiczna

DSM I, DSM II — pierwsza diagnoza: schizofrenia typu dziecigcego

W pierwszych wydaniach DSM (DSM 1 i II) autyzm nie wystgpowat jako odrebna
jednostka diagnostyczna. W DSM 1 byl taczony ze schizofrenia typu dziecigcego

26 Szerzej o wywiadach do diagnostyki autyzmu ponizej.
C l ou d A Szerzej w podrozdziale po$wieconym testom.
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(Schizophrenic reaction, childhood type) i kodowany jako 000-x28. W opisie mozna przeczytac
m.in.: ,,Reakcje psychotyczne u dzieci, objawiajqce si¢ przede wszystkim autyzmem, zostang
tutaj sklasyfikowane” (DSM 1, 1952, s. 28). Podobnie bylo w DSM II (z 1968 roku),

I?8. Definiowano

gdzie zaburzenie to odwotywato si¢ jednoznacznie do kryteriow z DSM
je jako: ,autystyczne, nietypowe i wycofane zachowanie; brak mozliwosci rozwiniecia
tozsamosci odrebnej od matki; ogolne nierownosci, razqca niedojrzatos¢ i nieadekwatnosé
rozwoju (DSM-II, 1968, s. 35)”. W DSM II zwrécono jednak uwage, ze ,.dziecigca
schizofrenia” (a wigc autystyczne zachowania) mogg by¢ przyczyng uposledzenia

umystowego, ktére nalezato diagnozowac osobno.

DSM III — cato$ciowe zaburzenie neurorozwojowe; ICD-9 — inne psychozy

Dopiero w 1980 roku autyzm zostal wydzielony jako osobna jednostka diagnostyczna.
DSM 1II definiowal autyzm dziecigcy (infantile autism — kod 299.0x) wskazujac szesé
kryteridow, ktoére musza zostaé spetnione: ,,Do podstawowych cech nalezq: brak reakcji
na otoczenie (autyzm), powazne uposledzenie umiejetnosci komunikacyjnych oraz nietypowe
reakcje na rozne aspekty otoczenia, rozwijajqce sie w ciggu pierwszych 30 miesigcy Zycia.
Autyzm niemowlecy moze byé zwiqzany ze znanymi schorzeniami organicznymi, takimi jak
rozyczka matczyna lub fenyloketonuria.” (APA, DSM - 111, 1980, s. 87). Do zdiagnozowania
konieczny byt réwniez brak halucynacji i urojen. W DSM III pojawil si¢ rowniez autyzm
atypowy (diagnozowany u osob, ktore nie spetlniaty wszystkich wymaganych kryteriow
autyzmu dziecigcego) i rezydualny (dla osob, ktore wezesniej spetnialy kryteria, a po zmianie

DSM przestaly je spetnia¢) (APA, DSM - 111, 1980, s. 90) (Rybka, 2014, s. 19).

Problematyczna w tej definicji autyzmu byta konieczno$¢ spelnienia wszystkich
kryteriow (brak elastycznosci w diagnostyce). Brakowalo takze ujecia rozwojowego, ktore
opisywatoby objawy autyzmu na przestrzeni zycia: o ile autysci, jako dzieci, spetniali kryteria,
o tyle w miar¢ dorastania czesto przestawali je spetnia¢ (Rosen, Lord i Volkmar, 2021, s. 4255).
Konieczne stato si¢ wprowadzenie zmian, ktore pojawily si¢ juz w wersji zrewidowanej DSM

I - R (1987).

W DSM III - R zmieniono nazwe¢ z autyzm dziecigcy na zaburzenie autystyczne
(Univeristy of Oregon, 2025), opisujac je konkretnym zestawem 16 kryteriow, podzielonych
na 3 kategorie: zaburzenia interakcji spotecznych, zaburzenia komunikacji oraz ograniczone

zainteresowania 1/lub opor przed zmiang. Uzyskanie diagnozy wymagato spelnienia 8 z nich,

C lO u d 3, Jest to odpowiednik ‘Reakcji schizofrenicznej typu dzieciecego’ w DSM-1"- DSM 11, s. 35.

UCZELNIA W CHMURZE

35

2026



Q.

197ac6318907£0de5692e7dfd01e9f45
2026-06-07 12:14:23

w tym dwoch z obszaru spotecznego 1 po jednym z pozostaltych dwdch obszarow (Rosen, Lord
i Volkmar, 2021, s. 4255-4256) (Univeristy of Oregon, 2025). Z DSM III — R znikta kategoria
autyzmu rezydualnego i atypowego, a zamiast nich powstata bardzo szeroka kategoria

catosciowego zaburzenia rozwoju nieokreslonego inaczej.

W ICD-9 podejscie do autyzmu si¢ nie zmienito. Zaburzenie autystyczne, obecne
lub w fazie aktywnej byto klasyfikowane w grupie psychoz (kod 299.00), w kategorii ,,inne
psychozy” (AAPC, 2025). Zmiana nastapi dopiero w kolejnym wydaniu ICD i pociaggnie

za sobg zmiany réwniez w DSM.

DSM 1V, ICD 10 - zawgzenie kryteriow diagnostycznych: zaburzenie autystyczne
(ASD) 1 Zespot Aspergera (ZA)

Od lat 90° XX wieku datuje si¢ zmian¢ postrzegania autyzmu. Po pierwszych
symptomach zmian z DSM III — R, czwarte wydane DSM (1994 r.) wprowadzato konkretne
kategorie 1 opisy autyzmu oparte o publikacje Lorny Wing 1 Judith Gould. Prace
nad kategoriami diagnostycznymi DSM IV byly prowadzone wspolnie z grupami roboczymi
pracujacymi nad ICD-10. Celem byto ujednolicenie standardéw diagnostycznych (Rosen, Lord
i Volkmar, 2021, s. 4256), jak réwniez z konieczno$¢ rozbicia zbyt szerokiej kategorii

cato$ciowego zaburzenia rozwoju z DSM III — R 1 zwigkszenie elastyczno$ci w diagnozowaniu.

W DSM 1V oprocz zaburzenia autystycznego wprowadzono dodatkowe kategorie
zaburzen: Zespol Retta, Zespol Aspergera, catosciowe zaburzenie rozwoju, nieokreslone

inaczej (PPD-NOS) 1 dziecigce zaburzenie dezintegracyjne (Univeristy of Oregon, 2025).

By otrzymac¢ diagnoze zaburzenia autystycznego na podstawie DSM IV (kod 299.00)
konieczne bylo spelnienie szesciu lub wigcej kryteriow ze wszystkich trzech obszarow;

przynajmniej dwa z zakresu interakcji spotecznych i po jednym z pozostatych dwoch.

1. Problemy w zakresie kontaktow spotecznych obejmowaty problemy w zakresie interakcji
spolecznych, przejawiajgce si¢ m.in. uposledzeniem w rozumieniu zachowan
niewerbalnych, nieumiej¢tnoscia budowania relacji, adekwatnych do stopnia rozwoju,
brakiem spontanicznego dzielenia si¢ emocjami lub brakiem wzajemnos$ci spolecznej /

emocjonalne;.
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2. W zakresie komunikacji charakterystycznymi dla autyzmu bylo opdznienie w rozwoju
jezyka mowionego, trudnosci z inicjowaniem rozmowy, stereotypowe korzystanie z jezyka
oraz brak spontanicznej zabawy w udawanie.

3. W trzeciej kategorii (stereotypie) wymieniano zaabsorbowanie ograniczong grupa
zainteresowan, powtarzalne zachowania 1 rytuaty (pozornie nieelastyczne), powtarzalne

zachowania motoryczne (tzw. stimowanie’”) oraz silng koncentracje na cze$ciach

przedmiotow.

Zachowania te powinny wystapi¢ przed 3. rokiem zycia i nie mogty by¢ wytlumaczone

lepiej inng jednostka diagnostycznag, np. zespotem Retta.

W DSM 1V pojawil si¢ réwniez Zespot Aspergera (kod 299.80), okreslany czesto

jako autyzm wysokofunkcjonujacy. Uzyskanie diagnozy wymagato spetnienia 6 kryteriow:

1. Jakos$ciowe uposledzenie relacji spotecznych (analogicznie do autyzmu)

2. Ograniczone wzorce zachowan, aktywnosci i zainteresowan (analogicznie do autyzmu)

3. Zaburzenie musiato wplywac w sposob znaczacy na funkcjonowanie codzienne, w waznych
obszarach zycia

4. Rozwd¢j mowy byt prawidlowy (brak opdznienia)

5. Rozwoj poznawczy, nabywanie umiejetnosci i zachowan adaptacyjnych byto prawidiowe
(z wylaczeniem zachowan spotecznych)

6. Objawow nie dato si¢ opisa¢ innymi jednostkami diagnostycznymi - catosciowymi

zaburzeniami rozwoju lub schizofrenia.

Catosciowe zaburzenie rozwoju (PPD) 1 calosciowe zaburzenie rozwoju nieokreslone
gdzies indziej (PPD-NOS) opisywalo osoby, ktére nie spetnialy wszystkich kryteriow
opisanych powyzej zaburzen. Zespol Retta 1 dzieciece zaburzenie dezintegracyjne
diagnozowano, gdy dzieci rozwijaty si¢ prawidlowo, ale na pewnym etapie Zycia tracily
uzyskane juz umiejetnosci, przejawiajac coraz wigcej zachowan autystycznych (Univeristy

of Oregon, 2025).

Bardzo podobny opis diagnostyczny mozna byto znalez¢ w ICD-10. Pod kodem F84.0

figurowat dzieciecy autyzm, rozumiany jako cato$ciowe zaburzenie rozwoju, charakteryzujace

sie:

2 Jak zauwaza A. Wojtkiewicz polskie tlumaczenie (stereotypie ruchowe) nie oddaje catej gamy stimow,
C l ou d jgraniczajac je do stimow ruchowych (Wojtkiewicz, 2024, s. 199-203).
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— Nieprawidtowym rozwojem, ujawnianym przed koncem 3 r.z.

— Psychopatologicznym funkcjonowaniem w 3 obszarach: interakcji spotecznych,
komunikacji i stereotypowych zachowan

— Dodatkowymi kryteriami byty problemy towarzyszace, takie jak fobie, zaburzenia snu,

zaburzenia odzywiania oraz agresja i napady zlo$ci.

W przypadku niespetnienia wszystkich trzech kryteriow lub podzniejszego wystapienia
objawéw diagnozowano autyzm atypowy. Dziewczynki, ktére tracity nabyte umieje¢tnosci

mowy i poruszania, otrzymywaty diagnoze Zespotu Retta.

Wystepowanie osobnej jednostki diagnostycznej jaka byl Zespol Aspergera byto
w ICD-10 kwestionowane. Pod kodem F84.5 zostata umieszczona informacja: ,,Zaburzenie
o niepewnej wadze nozologicznej” (WHO, ICD-10, 2019) 1 m.in. te wtasnie watpliwosci

sprawily, ze w kolejnym wydaniu to zaburzenie juz si¢ nie pojawia*’.

ZespOl Aspergera charakteryzowal si¢ takimi samymi objawami co autyzm,
lecz nie wystgpowato zaburzenie ogoélne rozwoju, jak roéwniez zaburzenia poznawcze
i opozniony rozwoj jezykowy. Jednoczesnie zauwazano, ze osoby z ZA s3 niezdarne,

a ta niezdarno$¢ towarzyszy im przez cale zycie, rowniez w dorostosci (WHO, ICD-10, 2019).

Obecne w DSM IV 1 ICD-10 podkategorie diagnostyczne byly krytykowane
za nieprzystawanie do praktyki (Attwood, Zespot Aspergera, 2021, s. 54-55). Autyzm okazat
si¢ bardziej wieloraki, a nasilenie cech miedzy grupami o podobnym profilu znacznie
zréznicowane, co powodowato trudno$¢ w postawieniu odpowiedniej diagnozy. Konieczne

byty kolejne zmiany.

DSM V, ICD-11 - obecne kryteria diagnostyczne: spektrum autyzmu

Krytyka rozbicia autyzmu na wiele kategorii w DSM IV 1 ICD 10 1 coraz czgsciej
pojawiajace si¢ okreslenie zaburzen autystycznych jako spektrum sprawilo, ze obecne
spojrzenie diagnostyczne znacznie si¢ rozni od poprzednich. Zamiast kategorii o okreslonych
granicach mamy do czynienia z pojeciem parasolowym: jednego zaburzenia, w wielu
wymiarach, o r6znym natezeniu cech (Rybka, 2014, s. 21). Na zmiang postrzegania autyzmu

mialo wptyw rowniez srodowisko autystoéw. Dopiero przy opracowaniu DSM-V uwzgledniono

30 Jego usuniecie moglo by¢ rowniez pokltosiem pojawiajacych sie coraz czeSciej informacji o udziale Aspergera
jv nieetycznych, nazistowskich eksperymentach (National Autistic Society, 2023) (Tornwall, 2022, s. 40).
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spojrzenie samych zainteresowanych, zapraszajac do wspotpracy przy tworzeniu kryteriow

Autistic Self Advocacy Network (Silberman, Autyzm, 2021, s. 450) (Kapp i Ne'eman, 2015).

Zaréwno w DSM V jak i ICD-11°! nastapito odejscie od triady autystycznej na rzecz
diady. Zaburzenia komunikacyjne zostaly polaczone w jedng kategori¢ diagnostyczna
z zaburzeniami funkcjonowania spolecznego. Druga kategoria pozostaly ograniczone
1 powtarzalne zainteresowania (Rosen, Lord i Volkmar, 2021, s. 4257). Dodatkowo uznano,
ze zaburzenia nie muszg si¢ pojawi¢ przed 3. r.z. — zastgpiono to zapisem o wystepowaniu
we wezesnym dziecinstwie (PolskiAutyzm.pl, Klasyfikacje diagnostyczne DSM-V 1 ICD-10 —
kryteria diagnostyczne autyzmu, 2015), z zalozeniem, ze pelnia objawow moze wystapié

znacznie pozniej, np. w dorostosci (Galecki, Badanie stanu psychicznego, 2022, s. 51).
Zgodnie z ICD 11 zaburzenie ze spektrum autyzmu (6A02) diagnozuje sie, gdy>%:

— Wystepuja trwate deficyty w zakresie komunikacji spotecznej i interakeji spotecznych

— Woystepuja zachowania stereotypowe, powtarzalne, nieelastyczne, ktére moga by¢
nietypowe lub niezgodne z wiekiem i kontekstem spotecznokulturowym

— Objawy sa widoczne w dziecinstwie (najczesciej), ale moga si¢ ujawni¢ w pelni
w pdzniejszych latach zycia

— Deficyty powoduja uposledzenie funkcjonowania w waznych sferach zycia
1 sg obserwowane w roznych srodowiskach

— Zachowany jest peten zakres zdolnosci jezykowych i1 funkcji intelektualnych (WHO,
ICD-11, 2025).

ICD-11 wymienia rowniez podstawowe cechy 1 dodatkowe cechy kliniczne spektrum
autyzmu — zob. wiecej (WHO, 2025). Diagnoze¢ uzupeknia si¢ dodatkowa informacja o rozwoju
intelektualnym 1 uposledzeniu funkcjonowania jezyka (oba w trzystopniowej skali: od brak /
minimalne, do prawie catkowite / catkowite). Co warte zauwazenia, nowe kryteria
sg bardziej wrazliwe zaré6wno na aspekt kulturowy, jak i ptciowy: ICD-11 wymienia réznice
w funkcjonowaniu dziewczynek i chlopcow, zauwazajac, ze moze istnie¢ luka diagnostyczna

kobiet w przypadku fagodniejszych form spektrum (WHO, 2025).

W DSM V kryteria diagnostyczne spektrum sa takie same jak w ICD-11. Rdznica

migdzy obiema klasyfikacjami polega na odmiennym opisie roznic w obrgbie tego terminu.

31 Z uwagi na brak oficjalnego dokumentu w jezyku polskim korzystam z wersji anglojezycznej.
C l ou d > Na podstawie wlasnego ttumaczenia wersji anglojezyczne;.
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DSM V wymienia zakres wsparcia potrzebny zdiagnozowanemu, jednak niezbyt precyzyjnie

okre$la poziom nasilenia tych cech (Rosen, Lord i Volkmar, 2021, s. 4257)*>.

Z jednej strony rezygnacja z konkretnych przyktadow zaburzen na rzecz opisu nat¢zenia
wybranych objawoéw uelastycznity podejscie do autyzmu. Pozwala to m.in. stosowac kryteria
na kazdym poziomie rozwoju, co ulatwia diagnozowanie osob dorostych. Z drugiej strony,
wykreslenie Zespotu Aspergera i potaczenie wszystkich kategorii zaburzen pod jednym
terminem wywotato szeroka dyskusje nad precyzja granic diagnostycznych (Univeristy
of Oregon, 2025). W jednej kategorii znalazly si¢ osoby wysokofunkcjonujace, czesto
o ponadprzeci¢tnej inteligencji 1 wysokich umiejetnosciach komunikacyjnych oraz osoby
nie potrafigce si¢ komunikowaé, nie nawigzujace kontaktu ze $§wiatem zewngtrznym
1 wymagajace stalej opieki. Znacznie utrudnia to dobranie odpowiedniej terapii i dzialan

pomocowych.

Warto tez zauwazy¢, ze zmiana kryteriow moze prowadzi¢ do poszerzenia luki
diagnostycznej. Wiele os6b majacych diagnoze ZA nie spehitoby obecnych kryteriow
diagnostycznych spektrum (m.in. Temple Grandin, bedaca wzorcowym wrecz przyktadem cech
ZA) (Morison, 2016, s. 47). Dotyczy to zarowno wysokofunkcjonujacych autystow (spadek
diagnoz nawet o 2/3!) (Sturmey i Dalfen, 2014), jak 1 0s6b z innymi diagnozami, m.in. ASD
1 PDD-NOS (Kulage, Smaldone i Cohn, 2014). Problem ten starano si¢ rozwigza¢ dodatkowym
zapisem w DSM V. Znalazla si¢ tam informacja, Zze osoby, ktdre otrzymaty diagnoze Zespotu
Aspergera, PDD-NOS lub zaburzen autystycznych na podstawie kryteriow DSM IV
1 DSM 1V TR, rowniez powinny otrzymac¢ taka diagnoze w DSM V. Wyjatkiem s3a osoby
z duzymi deficytami komunikacyjnymi, ktore DSM V kwalifikuje do ponownej diagnozy
pod katem (nowego) zaburzenia komunikacji spotecznej (University of Oregon, 2019). Takiego

zapisu nie ma jednak w ICD-11.

33 Jak wskazuje Morrison, ta niejasno$¢ moze wynika¢ z uwarunkowan politycznych — funkcjonowania systemu
Aibezpieczen w USA (Morison, 2016, s. 42).
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2.3. Najwazniejsze problemy diagnozy nozologiczne;j

— Rozbieznosci diagnostyczne

Obowigzujace w Polsce ICD-10 zupetnie inaczej definiuje autyzm niz wersja 11.
Poniewaz wciaz brak oficjalnego ttumaczenia**, do diagnozy wykorzystuje si¢ wciaz ,,stare”
kryteria, bazujace na zupelie innym rozumieniu autyzmu. Stwarza to szereg problemow.
Z jednej strony, osoby diagnozowane dostaja diagnoze nieistniejagcego juz na S$wiecie
zaburzenia (np. Zespotu Aspergera); z drugiej, wymogi jakie trzeba spehi¢, by jg otrzymac,
sg inne niz stosowane obecnie w panstwach korzystajacych z DSM V, co utrudnia badania
kliniczne czy wymian¢ informacji naukowych. Wprowadza to chaos do i tak juz
skomplikowanego i rozmytego pojecia autyzmu. Jednoczesnie brak nowych kryteriow
diagnostycznych sprawia, ze wielu specjalistow bazuje na nieaktualnej wiedzy czym jest
autyzm, jak moze si¢ manifestowac i1 jak go wilasciwie diagnozowaé. Efektem jest wiele
btednych diagnoz, korzystanie z niewtasciwych narzedzi®® i luka diagnostyczna w niektorych

grupach (dorostych, kobiet, mniejszos$ci etnicznych i1 kulturowych).

— Brak aktualnej wiedzy u specjalistow

Problemem jest rOwniez male zainteresowania zagadnieniami neuroatypowosci wsrod
specjalistow® i opieranie sie na wiedzy nawet jeszcze ze studiow, gdy autyzm byl uwazany
za chorobg 1 ograniczano jego wystepowanie do dzieci i chtopcéw. Opieranie si¢ na ,,starych”
definicjach, przekonaniach, mitach na temat autyzmu 1 sfalsyfikowanych teoriach nie tylko jest
krzywdzace dla os6b w spektrum, ale rowniez uniemozliwia im otrzymanie odpowiedniego
wsparcia i diagnozy (Lorne, 2025, s. 13-14) (Evans i Attwood, 2020, s. 225) (Bargiela, Steward
1 Mandy, 2016).

34 Prace nad nim trwajg — zgodnie z wytycznymi WHO powinny zakonczy¢ sie z poczatkiem 2026 roku, jednak
wcigz brak oficjalnych informacji na ten temat (Ministerstwo Zdrowia, brak daty) — stan na listopad 2025.

35 D. Price przytacza przyktad swojego 20-letniego przyjaciela, ktorego diagnozowano przy uzyciu testow
dla dzieci — kazano mu np. uktadaé¢ klocki i wymyslaé historyjki (Price, 2023, loc. 928). Zob. tez podrozdziat:
Brak uniwersalnych kryteriow diagnostycznych oraz Luka diagnostyczna i rozdziat 11 tej pracy: Problemy
diagnozy kobiet.

3 Tony Attwood wskazuje, ze specjalista diagnozujacy osoby doroste powinien przebada¢ wczedniej co najmniej
A0 dorostych z ASD/ZA i 50 kobiet z ASD/ZA by moc trafnie rozpoznac¢ objawy (Evans i Attwood, 2020, s. 211).
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— Trudnosci diagnostyki réznicowe;j

Z powyzszych dwoch probleméw wynika trzeci: brak odpowiedniej diagnozy
roznicowej. Diagnoza réznicowa polega na odkryciu objawow patognomonicznych, ktore
sprawiaja, ze dane zachowania mozna przypisa¢ do danej kategorii diagnostycznej.
W przypadku autyzmu te roznice dotycza subtelnych szczegotow: motywacji, potrzeb,
sposobow ich realizacji w zachowaniach, sensoryki. Niewystarczajaca wiedza o autyzmie, jego
zrodiach, réznych sposobach manifestacji u réznych ptci, maskowaniu 1 nasileniu objawow

znacznie utrudnia ich dostrzezenie, a tym samym i diagnostyke roznicow3.

Osoby w spektrum czesto sg blednie diagnozowane jako pacjenci z zaburzeniami
osobowosci (najczesciej borderline, unikajacej 1 narcystycznej), ChAD, schizofrenii lub sa
latami leczone z powodu depresji lub zaburzen Ilekowych (Lorne, 2025, s. 13) (Evans 1 Attwood,
2020, s.211,220). W literaturze zwraca si¢ uwage, ze wielu autystow z grup mniejszosciowych
(etnicznych, kobiet, dorostych) otrzymuje diagnozg spektrum z opdznieniem (lub wecale),
a czesto jest ona poprzedzona czeSciowa lub bledna diagnoza innego zaburzenia

psychicznego®’.

— Zmiany kryteridow diagnostycznych — brak stabilnego obrazu autyzmu

Zmiana kryteridow diagnostycznych w kolejnych wydaniach DSM 1 ICD rodzi wiele
probleméw diagnostycznych. Z jednej strony, tworzy kolejne luki diagnostyczne®;
z drugiej utrudnia opisywanie i rozumienie samego autyzmu, ktdrego obraz zmienia si¢

co kilkanascie lat.

Zmiana nazewnictwa wplywa na problemy z budowaniem $wiadomosci czym
tak naprawde jest autyzm. Edukacja spoleczenstwa umozliwia zmniejszanie luki
diagnostycznej: im wigksza §wiadomos¢ jak wyglada dane zaburzenie, tym wigksza mozliwos¢
dostrzezenia jego manifestacji u siebie lub u bliskich. Przez lata promowano pojgcie Zespot

Aspergera, by w kolejnych odejéé od niego i pisaé jedynie o spektrum autyzmu®’. Dla wielu

37 Szerzej o problemach blednej diagnozy kobiet w rozdz. 111 tej pracy; o pozostatych grupach w podpunkcie luka
diagnostyczna.

38 Warto chociaz wspomnie¢ o tym, ze w DSM IV otrzymanie diagnozy ADHD wykluczato jednoczesng diagnoze
autyzmu, chociaz dzisiaj wiemy o czestym wspotwystepowaniu tych dwoch jednostek diagnostycznych. Szerzej
o innych problemach luki diagnostycznej pisz¢ w podrozdziale poswigconym DSM V i ICD 11.

3 Nie wiadomo, czy to nie ulegnie zmianie. Niektorzy badacze sugerujg, ze Zespot Aspergera powinien zostaé
(Evans i Attwood, 2020, s. 219) i w kolejnej wersji DSM moze powrdci¢ (Morison, 2016, s. 47). Pojecie spektrum
jest bowiem zbyt szerokie, co utrudnia interwencj¢ kliniczna i terapeutyczna.
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osOb ta zmiana moze by¢ niezrozumiata (diagnoza zniknetla? Pacjent jest zdrowy?).
Dodatkowo, pojecie ,,aspergera”, ,,aspie”’ nadal funkcjonuje w dyskursie spotecznym. To rodzi

dualizm, ktory utrudnia budowanie w §wiadomosci spolecznej obrazu autyzmu.

— Brak uniwersalnych kryteriéw diagnostycznych — normy uwarunkowane

ptciowo

O braku zr6znicowania kryteriow diagnostycznych z uwagi na pte¢ mowi si¢ szeroko,
nie tylko w kategorii autyzmu. Wsréd takich zaburzen wymienia sie takze depresje*
(Talarowska, Gromniak-Haniecka, Rawska 1 Galecki, 2018), zaburzenia afektywne
dwubiegunowe, lekowe, zaburzenia osobowosci i schizofreni¢ (Tereszko i Dudek, 2017)
(Holmes, 2025). W potaczeniu z normami kulturowymi i stereotypowymi zachowaniami
funkcjonujacymi w spoteczenstwie, opisywane w DSM / ICD objawy moga wigc by¢ zupetnie

nicadekwatne do sposobu manifestowania si¢ tego zaburzenia u plci przeciwne;.

Badania nad autyzmem byty prowadzone gléwnie z udziatem dzieci pici meskiej. Sila
rzeczy zaproponowane w DSM czy ICD kryteria odzwierciedlaja wlasnie ten fenotyp autyzmu
1 jego prezentacje. Kobiety i mniejszosci kulturowe latami bywaty pomijane w badaniach.
Braklo wiec jednoznacznych, sprawdzonych danych do stworzenia definicji i wytycznych
dla diagnozy uniwersalnej, uwzgledniajacej inne plcie, pochodzenie etniczne, uwarunkowania

kulturowe czy wiek.

Drugim problemem braku uniwersalnosci kryteriow diagnostycznych jest stereotypowe
postrzeganie, ze okreslone zaburzenia cz¢$ciej wystepuja w obrebie danej ptci. Dyskusyjny jest
fakt, czy faktycznie wybrana pte¢ jest obiektywnie bardziej podatna na konkretne zaburzenie,
czy tez lekarze czesciej diagnozujg je ze wzgledu na stereotyp ptciowy (Weiss i Massey, 2025)
(Garb, 1997).

— Luka diagnostyczna — dorosli, kobiety, mniejszosci

Zwigkszajaca si¢ z roku na rok liczba diagnoz autyzmu jest spowodowana m.in. luka

diagnostyczng. Do lekarza trafiajg osoby doroste, ktorych w czasach dzieciecych system

40'W przypadku depresji jest odmiennie niz w przypadku spektrum autyzmu — to mezczyzni sg niedodiagnozowani,
C l ou d e wzgledu na bardziej ,.kobiece” kryteria diagnostyczne.
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"nie wychwycit”, poniewaz (Polski Autyzm, Objawy autyzmu u dorostych , 2024) (Lai i Baron-
Cohen, 2015):

— Kryteria diagnostyczne byly mato elastyczne; autyzm byl chorobg dziecigca
1 wystepowat u chtopcéw. Dziewczynki nie miaty szans na diagnoze, a chlopcy
otrzymywali jg jedynie wtedy, kiedy zaburzenia byty bardzo widoczne lub powigzane
z niepetnosprawnoscia intelektualng (luka diagnostyczna z uwagi na wiek i pte¢).

— Zmienito si¢ rozumienie autyzmu — z choroby, zaburzenia na rzecz stanu, innego
modelu rozwojowego.

— Azdo DSM IV /ICD-10 nie istniat Zesp6t Aspergera — ,,Jagodniejsze” oblicze autyzmu,
stad tez pojawiajagce si¢ w funkcjonowaniu spotecznym problemy autystow
przypisywano innym zaburzeniom (np. lgkowym, zaburzeniom osobowosci, fobiom)
lub cechom charakteru (lenistwo, nie§miatos¢).

— Brakowato wiedzy o autyzmie wsrdd specjalistow — bylo to stosunkowo ,,nowe”
zaburzenie, 0 zmieniajacym si¢ caly czas obrazie nozologicznym. Brakowato réwniez
narzedzi do jego badania — powstawaly one wraz z rozwijaniem si¢ wiedzy o ASD.

— Wiedza spoleczna o autyzmie byta znacznie mniejsza niz obecnie, stad tez wielu
rodzicow nie miato $wiadomosci, ze powinni wykona¢ diagnostyke w tym kierunku.

— Nie prowadzono testow przesiewowych, ktore obecnie (np. w USA) s3 standardowo

wykonywane wsérod dzieci.

Oproécz czasu, do powstania luki diagnostycznej w spektrum autyzmu przyczyniajg si¢
roOwniez uwarunkowania piciowe 1 kulturowe. Badania 1 statystyki potwierdzaja,
ze dziewczynki sg diagnozowane pdzniej niz chlopcy (Kanner, 2023, s. 98-99; Begeer,
Mandell, Wijnker-Holmes 1 inni, 2013), a kobietom trudniej uzyskac poprawng diagnozg (Price,
2023, loc. 928-945).

O wilasciwg diagnozg trudniej réwniez osobom z mniejszosci etnicznych (Gallin,
Kolevzon, Reichenberg i inni., 2025). Afroamerykanie otrzymywali autyzm jako pierwsza
diagnoze 2,6 raza rzadziej niz biali (Mandell, Ittenbach, Levy i1 Pinto-Martin, 2006). Diagnoza
autyzmu byta u nich opdzniona w stosunku do biatych chtopcéw (Wilkins, 2025). Problem jest
widoczny rowniez w spoleczno$ciach latynoskich w USA, gdzie na opdznienie diagnozy
wptywa nie tylko utrudniony dostep do opieki medycznej, ale réwniez bariera jezykowa

(Zuckerman, Mattox, Donelan i inni, 2013) (Montilla i Sanderson, 2025).
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— Unikanie diagnozy (wstyd, stygmatyzacja) lub celowo btedna diagnoza

Trudnosci diagnostyczne w grupach mniejszosciowych poglebiaja uwarunkowania
kulturowe. W wielu kulturach zaburzenia psychiczne, niepelnosprawnosci, odmiennos¢
od ogotu sg tematem tabu (zob. m.in. relacja jedynego (!) samorzecznika autystycznego
w Pakistanie — Qazi Fazli Azeem’a (Attwood, Evans i Lesko, My dali§my radg, tobie tez si¢
uda!, 2020, s. 287-288) i problemy autystow w krajach latynoskich (Chmielowicz, 2025)).
Na problem stereotypizacji, niezrozumienia i odrzucenia wskazuje rowniez powszechna wsrod
juz zdiagnozowanych os6b dyskusja czy ujawnia¢ swoja diagnoze, czy nie. Wielu autystow
opowiada si¢ przeciwko, z uwagi wilasnie na pozniejsza stygmatyzacj¢ czy wykluczenie
spoteczne (zob. np. (Attwood, Evans i Lesko, My dali$my radg, tobie tez si¢ uda!, 2020,
s. 283-303).

Nawet w bardziej otwartych spoteczenstwach, mamy do czynienia ze stygmatyzacja
0s6b korzystajacych z ustug psychiatry czy psychologa. Wzbranianie si¢ przed diagnostyka
psychiatryczng jest widoczne po obu stronach: wielu rodzicow unika potwierdzenia autyzmu
u dzieci, bo — w ich opinii — wstydem jest, ze ich dziecko jest ,,nienormalne”, a diagnoza
»,haznaczy” je na cale zycie; a niektorzy lekarze diagnozuja tagodniejsze zaburzenia,
by nie etykietowaé dziecka juz na poczatku zycia (Miller, 2025). Takie podejscie spotykane
jest rowniez w przypadku osob dorostych (Price, 2023, loc. 934).

— Koszty 1 dostepnos¢ diagnozy

Duzym problemem dla wielu osob jest dostgpnos¢ diagnozy. Z jednej strony brakuje
specjalistow zajmujacych sie¢ spektrum autyzmu i ADHD u dorostych / u kobiet; z drugiej —

barierg jest czas oczekiwania na diagnozg i jej koszty.

Prywatna diagnostyka w Polsce to koszt od 1800 PLN wzwyz*!, w zaleznosci od liczby
godzin spotkan, zakresu przeprowadzanych testow, konsultacji oraz wydawanych dokumentéw
(przynajmniej dwa spotkania z psychologiem, spotkanie z psychiatra, konsultacja psychologa
z osobg bliskg diagnozowanego + spotkanie na wykonanie dodatkowych testow, np. MMPI-2).

Niekiedy konieczne jest dostarczenie wynikéw badan krwi i dokumentacji medycznej,

C IO u d A'Zob. np. (Luxmed, 2025).
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co ma wykluczy¢ zaburzenia somatyczne, np. endokrynologiczne - to kolejne koszty

(Sensusmed, 2025). Optata za badania w innych krajach moze by¢ jeszcze wyzsza*?.

Diagnoza w ramach NFZ jest mozliwa*’, ale dostep do niej jest utrudniony w wielu
wojewodztwach** i czesto jest mozliwa jedynie w najwickszych osrodkach miejskich®.
Bariera, bez wzgledu na odptatno$¢ diagnozy, jest takze czas oczekiwania na badania.

Prywatnie jest to zazwyczaj miesigc- kilka miesigcy.

2.4. Diagnoza funkcjonalna — zarys problemow

W ocenie spektrum autyzmu (uwazanego przez wielu za niepelnosprawnos¢ spoteczng)
warto przyjrzeé sie rowniez funkcjonowaniu autystow w spoleczenstwie*®. To wiasnie na styku

wymagan, zasad, regut i stereotypow spotecznych pojawia si¢ najwigcej problemow.

— Dziecinstwo 1 rozwoj

Trudnoéci w funkcjonowaniu spotecznym (wedlug zasad ustalonych przez osoby

neurotypowe) przejawiaja si¢ od najmtodszych lat zycia.

W szkole wielu autystow spotyka si¢ z przesladowaniami — sg ,,inni”, inaczej si¢
zachowujg 1 interesujg si¢ innymi rzeczami (Grandin i Barron, Niepisane reguly relacji
migdzyludzkich, 2018, s. 97-98). Nie rozumieja intuicyjnych regul relacji miedzyludzkich,
a ich naiwno$¢ 1 tatwowierno$¢ czesto jest wykorzystywana przez kolegdw. Konkretne
zainteresowania sprawiajg, ze poziom nauki bywa niedopasowany do ich wiedzy.
Nieprzystosowanie placoéwek do wymogow sensorycznych (jasne $wiatta, hatas, dzwonek

szkolny) powoduja, Ze szkota powoduje przebodZcowanie i zalamania (meltdowny, shutdown,

4 W USA wiele programéw ubezpieczen nie obejmuje tego typu diagnozy, wiec trzeba za nig zaplacié.
Koszt: 1200-5000 $ (Price, 2023, loc. 921).
4 Autorka zapytata o terminy i mozliwo$éé diagnozy w ramach NFZ dla osoby dorostej w jednym z wymienionych
na licie NFZ osrodkéw w Krakowie i otrzymata informacj¢, ze osoby doroste sg diagnozowane tylko ramach
ustug odptatnych (e-mail z 26.11.2025).
# W siedmiu wojewoddztwach sg tylko 2-3 jednostki, ktére w 2025 r. mialy podpisang umowe z NFZ
na diagnostyke w kierunku spektrum, w woj. $laskim i opolskim nie ma Zadnej (!), w kujawsko-pomorskim
i zachodniopomorskim jest jedna. Dane na podstawie informatora NFZ o zawartych umowach (NFZ, 2025).
4 Przyktadowo — w Malopolsce: Krakow (teoretycznie tak, praktycznie — nie) i Tarnéw, w woj. $wietokrzyskim
— jedynie Kielce, w woj. pomorskim — Gdansk i Stupsk (NFZ, 2025). Cieszy, ze w niektorych wojewodztwach
jest to bardziej zrbwnowazone.
46 Autorka zdaje sobie sprawe, ze diagnoze funkcjonalng powinno sie przygotowywa¢ dla konkretnej osoby,
w oparciu o wywiad, obserwacje i testy psychologiczne i ze w przypadku tak zréznicowanej grupy jak autysci jest
ona trudna. Niniejszy rozdzial jest proba nakreslenia probleméw, z ktdrymi auty$ci zmagaja si¢ na co dzien;
ktore sprawiaja, ze autyzm pokazuje wszystkie swoje stabe strony. Jest to niezbedne do holistycznego spojrzenia
na problemy autystow w spoteczenstwie, jak réwniez przydatne do trafnego przektadu testu GQ-ASC (Adult
Women Scale). Opisane w analizie cechy, problemy, wyzwania moga wystepowac z r6znym natezeniem u réznych
0s0b, jednak podziela je duza czg$¢ autystow, roéwniez tych wysokofunkcjonujacych, ktérzy wydaja si¢ ,,radzié
C l ou d Aobie” z codziennymi obowiazkami.
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burnout) (Hendrickx, 2018, s. 126) (Grandin i Barron, Niepisane reguty relacji migdzyludzkich,
2018, s. 49). Zachowania te s3 uznawane za niepozadane, a dzieci czg¢sto sg okreslane jako
niewychowane, niegrzeczne lub aroganckie*’. Wielu nauczycieli nie ma wystarczajacej wiedzy
o funkcjonowaniu os6b w spektrum, co poglebia izolacje autystow juz od najmiodszych lat
1 negatywnie wptywa na ich stan emocjonalny. Otrzymywana pomoc réwniez moze nie by¢
adekwatna do potrzeb. Jak zauwaza Joanna Lawicka*: | Dziecko z autyzmem jest bezradne,
poniewaz w duzej mierze jest ksztattowane przez spoleczenstwo po to, zeby jak najmniej

od niego odstawalo. (...) jezeli zdarza mu sie tupng¢ [nogq], to lgduje u terapeuty z hastem:

‘zachowania trudne’ (Szubrycht, Autyzm. Bliski daleki §wiat, 2022, s. 176)”.

Osoby autystyczne s rowniez grupa szczegdlnie narazong na przemoc rowiesnicza*’.
W Ogo6lnopolskim Spisie Autyzmu z 2016 roku wskazano, ze ngkania w szkole doswiadcza
90 % (!) autystow, w wigkszo$ci osoby wysokofunkcjonujace (Chimicz, Podatno$¢
wiktymizacyjna os6b z autyzmem, 2020), a multiofiarami®® jest od 1,8 % - 23,1 % (Chimicz,
Multiwiktymizacja w do§wiadczeniu os6b z autyzmem - charakterystyka zjawiska, jego formy
1 skutki, 2020, s. 303). Niezrozumienie 1 odrzucenie odbijaja si¢ na samoocenie,
ktdra u autystow jest silnie obnizona (Cruijsen 1 Boyer, 2020). To nie tylko efekt szkolnych
doswiadczen przemocowych, ale rowniez probleméw z nawigzywaniem bliskich relacji,
stygmatyzacji, stereotypow, krytyki, niezrozumienia i codziennych wyzwan zwigzanych z
funkcjonowaniem psychicznym 1 sensorycznym (ASERT, 2025) (Lorne, 2025,
s. 31). Nieneurotypowi, juz od najmlodszych lat, uciekaja w swoje zainteresowania, $wiat
fantastyczny (gry komputerowe, ksigzki), unikajgc kontaktow spotecznych, co jeszcze bardziej

poglebia ich izolacjg.

Tym, na co wskazuje wielu autystow, jest wszechobecny lek, odczuwany wilasciwie
juz od wczesnego dziecinstwa, przez cale zycie. Sean Barron wspomina: ,,Urodzitem sig
z poczuciem uporczywego leku, ktory nigdy nie stabl. Wiekszos¢ czasu w dziecinstwie
poswiecatem na wymyslanie sposobow zmniejszenia nieustajqcego przerazenia, skoro nie dato

sie go catkowicie pozby¢” (Grandin i1 Barron, Niepisane reguly relacji migdzyludzkich, 2018,

47 Zob. np. wstrzgsajaca ksiazka Jacka Holuba ,,Niegrzeczne” (Hotub, 2020).
48 Dr nauk spotecznych, wspoltworczyni Fundacji Prodeste.
4 Opisy bullyingu, jakiego doswiadczaty w mtodosci osoby w spektrum mozna znalez¢ m.in. we wspomnieniach:
Moniki Szubrycht (Szubrycht, Autyzm. Bliski daleki $wiat, 2022); Dawn Prince-Huhges (Prince-Hughes, 2019),
Rudy Simone (Simone, 2021), Cynthii Kim (Kim, Nie$miali, skryci i spotecznie niedopasowani, 2018),
Jen Elcheson (Cook i Michelle, Spectrum women, 2018), Temple Grandin (Grandin i Barron, Niepisane reguty
relacji migdzyludzkich, 2018) i wielu innych. Niektére wspomnienia sg szokujace, jak zawieszanie na szyi
obrazliwych tabliczek, czy sptukiwanie gtowy w toalecie.

C l ou d 3 Ofiarami multiwiktymizacji, czyli do$wiadczania wielu form krzywdzenia jednoczesnie.
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s. 97)”. Lek ten wynika ze sposobu, w jaki osoby autystyczne do$wiadczajg $wiata (Lorne,
2025, str. 24) i uwarunkowan biologicznych (nawet w stanie zrelaksowania poziom kortyzolu

i adrenaliny jest u autystow wyzszy niz u osob neurotypowych (Nason, 2020, s. 89)).

Funkcjonowanie w tak nieprzyjaznym autystom $§wiecie jest niesamowicie obcigzajace,
co znajduje odbicie w statystykach suicydalnych. 36,2% (!) dzieci z ASD w wieku 8 lat
lub mniej chce umrzeé, a 18,1% zaczeto planowaé samobdjstwo (Kennedy Krieger Institute,

2024).

— Dorostos¢

O ile w czasie dziecinstwa i dojrzewania autystyczne dzieci moga liczy¢ na wsparcie
(m.in. nauczyciela wspomagajacego, TUS-y, pomoc psychologiczng i1 psychoterapeutyczna,
szkoty specjalne, opiek¢ dorostych), o tyle - po wejsciu w dorostos¢ - osoby w spektrum
sa pozostawione same sobie. A przeciez problemy autystyczne z dziecinstwa nie mijaja

w dorosto$ci — z autyzmu si¢ nie wyrasta.

W dorostosci pojawiaja si¢ zwykle wyzwania zwigzane z dojrzalym zyciem,
ktére w autyzmie czesto urastajg do rangi powaznych trudnosci. Mowa m.in. o tworzeniu
zwigzkdw 1 wchodzeniu w romantyczne relacje, wychowywaniu dzieci, poszukiwaniu
1 utrzymaniu pracy, utrzymaniu si¢, zaspokajaniu podstawowych potrzeb zyciowych. Wielu
dorostych autystow (wg. badan z 2012 roku nawet 70 %) wymaga wsparcia w codziennym

zyciu (Pawlik, 2020, s. 359), jednak niewielu otrzymuje takg pomoc, jakiej potrzebuje.

W toku zycia duza cze$¢ dorostych w spektrum rozwija wysokie kompetencje spoteczne
1 komunikacyjne. Dzigki doswiadczeniu, obserwacji, maskowaniu i nasladowaniu innych
funkcjonuja w spoleczenstwie, narzucajac sobie wysokie standardy. ,,Przyzwyczaitam sig
do braku taryfy ulgowej wobec siebie. Tresowatam sie, kontrolowatam, zrzucatam wine na zly
charakter i osobowos¢. Podejrzewatlam sie o chorobe psychiczng (Szubrycht, Autyzm. Bliski
daleki $wiat, 2022, s. 155)” — pisze Agnieszka, ktora otrzymata diagnoze po 30. r.z. Narzucone
sobie wymagania pozwalajg jako$ dziala¢ na co dzien, ale stres, Iek, zaprzeczanie sobie i ciggle

przekraczanie granic szybko przektada si¢ na problemy emocjonalne. Warto tez pamigtac,

(@)
O
C
Q.
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7e autysci niosa ze soba bagaz traum z czaséw dziecinstwa®! oraz choroby wspotistniejace,

co dodatkowo obcigza ich zdrowie psychiczne i somatyczne.

Doro$li auty$ci sg znacznie bardziej narazeni na uzaleznienia, chociaz przyczyny
siggania po substancje psychoaktywne / uzaleznien behawioralnych moga by¢ inne
niz u neurotypowych: to m.in. brak odpowiedniego wsparcia, regulacja emocji, ,,leczenie”
lekéw, ucieczka przed neurotypowym $swiatem (National Autistic Society, Addiction, 2025)
(Autism Awareness Australia, 2024) (Attwood i Garnett, Autism and Substance Addiction,
2024). Sa takze grupa z wysokim poziomem zagrozenia samobdjstwem: 66 % ma mysli

samobdjcze, a 35 % usitowato si¢ zabi¢ (Szubrycht, Autyzm. Bliski daleki swiat, 2022, s. 138).

Autystyczne postrzeganie $wiata 1 tatwowierno$¢ sprawiaja, ze doroste osoby
w spektrum stale sg narazone na rézne formy przemocy i wykorzystywania. W dorostosci
dochodzi do tego przemoc seksualna, zwlaszcza wobec autystycznych kobiet, ktore sa jej
ofiarami nawet 2-3 razy czg¢$ciej niz kobiety neurotypowe (Cazalis, Reyes, Leduc i Gourion,

52

2022). Niebinarna tozsamo$¢’” 1 przynalezno$¢ do srodowisk LGBTQ+ zwickszaja

prawdopodobienstwo doswiadczania przemocy i stresu mniejszo$ciowego.

Osoby doroste w spektrum autyzmu to jedna z najbardziej zaniedbanych grup
diagnostycznych 1 terapeutycznych, co sprawia, ze wiele z nich nie dostaje szansy
na zrozumienie skad biorg si¢ ich trudnosci, otrzymujac btedne diagnozy lub nie otrzymujac
ich wcale>. Whaéciwie uniemozliwia to dotarcie do przyczyn trudnosci, uniemozliwiajac tym
samym dostosowanie swojego zycia do rzeczywistych potrzeb 1 uwarunkowan

neurobiologicznych.
— Zdrowie psychiczne
Do zaburzen najczesciej wspoétistniejacych ze spektrum zaburzen zaliczajg si¢:
— Zaburzenia lgkowe: nawet do 84 % (Hinze, Attwood i1 Garnett, 2024); w badaniach

autorki (doroste kobiety ze spektrum) - 69 %>*

— Zaburzenia depresyjne: migdzy ok. 40 % (Pezzimenti, Han, Vasa i Gotham, 2019),
a 76 % (Evans i Attwood, 2020, str. 26); w badaniach autorki — 79 %

! Jak zauwaza R. E. Lorne, traumy moga powstaé¢ nie tylko w skutek jednego, spektakularnego wydarzenia,
ale takze wielu powtarzalnych, mniejszych krzywd wyrzadzanych ciagle (Lorne, 2025, s. 32).
32 Badania pokazujg, ze wérod autystow jest nawet 3-6 razy wiecej osob niebinarnych niz w neurotypowej
populacji (Warrier, Greenberg, Weir i Buckingham, 2020).
33 Zob. wigcej w podrozdziale Najwazniejsze problemy diagnozy nozologiczne;.

C l ou d 3 Szczegdtowe informacje o grupie badawczej i analizy w rozdziale IV.
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— ADHD: r6zne badania: 39 % (Rong, Yang, Jin i Wang, 2021); 30-80 % (Fundacja
Synapsis, AuDHD, brak daty); 50-70 % (Hours, Recasens i Baleyte, 2022); w badaniach
autorki — 70 %

— Zaburzenia osobowosci: 48-62 % (Rader 1 Brett, 2025); w badaniach autorki 10 %

— Zaburzenia snu: rézne badania: 32 — 71 % (Deliens, Leproult, Schmitz, Destrebecqz
1 Peigneux, 2015), 50- 80 % (Harvard Medical School, Sleep Problems, 2023)

— Zaburzenia odzywiania: 4 — 23 % (National Autistic Society, Eating disorders, 2025);

w badaniach autorki 14 %.

Zaburzenia lekowe wyksztatcajg si¢ czgsto w zderzeniu z neurotypowa, niezrozumiatg
rzeczywistoscia, w ktorej autysta jest zmuszony funkcjonowac. Na ich rozwdj moga wplywac
réwniez trudno$ci z otrzymaniem wsparcia spotecznego (pomocy), przebodzcowanie, presja,
niezrozumienie regut interakcji, stres, konieczno$¢ przekraczania swoich granic 1 rézne formy

odrzucenia (Purkis, Goodall i Nugent, 2016, s. 44-45).

Depresja (lub tzw. podwojna depresja®) jest efektem koniecznosci zycia w §wiecie
pelnym draznigcych bodZzcéw, nielogicznym i zaskakujacym, co moze prowadzi¢ do uczucia
zagubienia i1 utraty motywacji do dzialania. Brak akceptacji, brak kontaktéw spotecznych,
poczucie odrzucenia, braku zrozumienia przez innych, a niekiedy doswiadczenia przemocy
ze strony osOb neurotypowych czesto powoduje wszechogarniajace poczucie samotnosci

i smutku (Ee i inni, 2019).

ADHD 1 ASD maja wspdlng podstawe¢ — neurordznorodnos¢ — i stosunkowo czgsto
wspotwystepuja’s, jednak ADHD u autystéw bywa niezdiagnozowane®’. Luka diagnostyczna
wynika m.in. z naktadania si¢ objawdOw, stereotypow, stygmatyzacji, maskowania, rdznic
ptciowych, etnicznych, kulturowych i dostepnosci do diagnozy (WaitingWell, 2025) (Neff,
Is it ADHD or Autism? (Or Both), 2022). ADHD w polaczeniu z autyzmem jest dodatkowym
utrudnieniem. Do cech autystycznych dochodzi poszukiwanie nowych bodzcoéw, gonitwa

mysli, problemy z koncentracja, pamigcia 1 funkcjami wykonawczymi. Powszechny

55 Dystymia z epizodami depresji.

36 Nazywane sg siostrzanymi zaburzeniami (Price, 2023, loc. 1520). Podwdjna diagnoza potocznie okre$lana jest

jako AuDHD. W dyskursie pojawiajg si¢ zardéwno twierdzenia, ze AuDHD powinno by¢ odrebng jednostka

diagnostyczng, jak i przypisywanie objawdw obu diagnoz do szerokiego spektrum neuroréznorodnosci (Sadiq,

2025, s. 159-164).

57 Co warte zauwazania, DSM IV wykluczalo mozliwo$¢ postawienia diagnozy ADHD w przypadku
C l ou d #diagnozowania autyzmu (Malwane, Nguyen, Trejo, Kim i Cucalon-Calderén, 2022).
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w autyzmie stres wptywa negatywnie na objawy ADHD - nasila je, a nasilone objawy ADHD
powoduja wzrost trudno$ci w autystycznym funkcjonowaniu (Jozwiak i Tarnowska-Ciosek,

2024, str. 95).

Zaburzenia osobowosci. Na bazie autystycznych cech i trudnosci moga si¢ wyksztalci¢
zaburzenia osobowosci. Do najczesciej spotykanych nalezg zaburzenia z wigzki B: osobowos¢
borderline®® (jako efekt naduzyé, przemocy i traumy w dziecinstwie), narcystyczna (jako
sposob radzenia sobie z odrzuceniem) lub z wigzki C: osobowos$¢ unikajaca lub obsesyjno —
kompulsyjna (Morison, 2016, s. 601 1 mnast). Niekiedy zaburzenia osobowosci
sa naddiagnozowane, bez uwzglednienia diagnostyki roéznicowej ze spektrum autyzmu

(Durham University, 2022).

Zaburzenia snu. Najczesciej spotykanymi problemami zwigzanymi ze snem
sa problemy z za$ni¢ciem, wybudzenia w trakcie snu, zespo6t niespokojnych nodg, niespokojny
sen 1 zaburzenia rytmu dobowego (Summer, 2025). Na jakos$¢ snu mogg naktada¢ si¢ problemy
zwigzane z innymi zaburzeniami (np. lgkami, depresja, padaczka) oraz trudnosci zwigzane
z adaptacja do zmian i problemami sensorycznymi (Harvard Medical School, Sleep Problems,

2023).

Wybiodrczo§¢ pokarmowa, nadwrazliwo$¢ sensoryczna, przyzwyczajenie do rutyny
i schematow odzywiania, wysoki poziom stresu spolecznego, odmienna mikrobiota jelitowa
moga wplywaé na wyksztalcenie si¢ zaburzen odzywiania m.in. anoreksji, bulimii, ARFID>’
(Tectaw, 2024) (Emich-Widera, Palicka, Przybyta i Kazek, 2025, s. 417-418) (Evans i Attwood,
2020, s. 118). Autysci czedciej niz osoby neurotypowe cierpig na problemy gastryczne
(np. zaparcia, biegunki, refluks), alergie pokarmowe oraz bole brzucha (Harvard Medical
School, Common Conditions, 2025). W literaturze pojawiaja si¢ roéwniez sugestie,
ze anoreksja jest jednym ze sposobow manifestowania si¢ autyzmu u kobiet (szacuje sig,

ze nawet 23% o0sob cierpigcych na anoreksj¢ ma réwniez ASD) (Szalavitz, 2016).

W autyzmie mogg pojawia¢ si¢ inne zaburzenia  wspotwystepujace,

m.in. neurorozwojowe (np. Zespoét Downa), schizofrenia, choroba dwubiegunowa

8 W literaturze bywa rowniez kwestionowane stosowanie niektorych diagnoz (borderline), jako nieadekwatnych,
stygmatyzujacych i niewlasciwie stosowanych (J6zwiak, Rozpoznanie zaburzenia osobowosci typu borderline
nie powinno juz by¢ stosowane w medycynie, 2023). Pojawiajg si¢ rowniez sugestie wigzace ADHD z borderline:
jako zaburzenia o wspdlnych podstawach genetycznych / sSrodowiskowych lub etap rozwoju zaburzenia (ADHD
jako wczesny etap borderline) (Storebg i Simonsen, 2014).

C l ou d % Unikanie/restrykcyjne zaburzenie przyjmowania jedzenia.
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oraz zaburzenia przetwarzania stuchowego, migreny i1 padaczka (AutismSpeaks, 2025)

(Harvard Medical School, Common Conditions, 2025).

— Funkcjonowanie poznawcze

Ze wzgledu na szerokie spektrum zaburzen autystycznych trudno jednoznacznie opisaé
funkcjonowanie poznawcze autystow. Pakiet umiejetnosci kognitywnych rozni si¢
w zaleznos$ci od osoby, a umiejetnosci mogg by¢ roztozone na catym spektrum w dowolny

sposob.

Badania wskazuja, ze auty$ci moga mie¢ bardzo dobrg pamie¢, wrecz encyklopedyczna,
w dziedzinie, ktora ich interesuje (Baron-Cohen, Poszukiwacze wzorow, 2021, loc. 2210-2238)
(Tammet, Stowa sa jak ptaki, ktore uczymy $piewac, 2017, s. 17-18). Aleksytymia, braki
w rozumieniu i odczytywaniu emocji sprawiaja, ze czesciej bazuja na racjonalnej analizie
sytuacji, co moze skutkowa¢ podejmowaniem wtasciwych decyzji w sytuacjach kryzysowych.
Wielu autystow kieruje si¢ logika w swoim postgpowaniu, co z jednej strony stwarza trudnosci
(Swiat nie jest logiczny, relacje miedzyludzkie tym bardziej), ale z drugiej zapewnia
racjonalizm, kreatywno$¢ i umiej¢tnos¢é mys$lenia poza neurotypowym nurtem (outside
the box). Badania wskazuja réwniez, ze dzigki umiejetnosci niestandardowego myslenia
0 40 % szybciej rozwigzuja problemy niz osoby allistyczne (Embrace Autism, Autism
Strengths, 2025). Jednoczesnie moze ich cechowa¢ sztywne myslenie, powielanie

sprawdzonych juz schematdéw 1 nieche¢ do szukania nowych rozwigzan.

Auty$ci maja roéwniez umiejetnos¢ silnej koncentracji uwagi na wybranych zadaniu
lub dziedzinie (tzw. hiperfokus®), ale jednocze$nie umyka im obraz catoéci. Moze
to powodowac¢ trudno$ci z przerzutnoscig uwagi 1 jej dzieleniem. Wielu nieneurotypowych
ludzi postrzega §wiat obrazami (tzw. mys$lenie wizualne), co ulatwia im laczenie elementow,

znajdowanie zalezno$ci, podobienstw i wzorcow (Grandin, Pigkne umysty, 2023, s. 16-17).

Wsrod osob autystycznych czesciej mozna spotka¢ sawantow niz w populacji ogélnej —
szacuje sie, ze co dziesigta osoba w spektrum ma umiejetnosci sawanta®' (Rudzinski,

Pozarowska, Brzuszkiewicz i Soroka, 2024, s. 682).

60 Zob. tez Teoria monotropizmu w rozdz. I tej pracy.

1 Niezwykle umiejetnoSci w waskiej dziedzinie, przy niskich umiejetno$ciach w pozostatych. Najczesciej
wystepuje w dziedzinie w sztuki, obliczen kalendarzowych, muzyki, matematyki lub umiejetnosci wizualno-
Arzestrzennych/mechanicznych. (Rudzinski, Pozarowska, Brzuszkiewicz i Soroka, 2024, s. 682).
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Wiele z tych umiejgtnosci nie jest jednak wykorzystywanych, z uwagi na trudnosci
spoteczne 1 aleksytymie poznawcza (Silvertant, 2024). Problemy z odczytywaniem
1 rozumieniem emocji, przecigzenie pracg w grupie, niezrozumienie regut funkcjonowania
spolecznego i prozopagnozja powoduja, ze autystom trudno znalez¢ i1 utrzymaé prace,

w ktorej mogliby wykorzystywac¢ swoje zdolnosci (Baron-Cohen, Poszukiwacze wzorow,

2021, loc. 2238-2271).

— Przetwarzanie sensoryczne

Autyzm czgsto (u 83 % respondentow (Evans i Attwood, 2020, s. 26)) wigze si¢ rOwniez
z ograniczeniami sensorycznymi, ktére dopelniaja trudnosci zycia codziennego.
Nadwrazliwo$¢ na $wiatto, cieplo, zapachy, rodzaje lub glosnos¢ dzwieku sprawia,
ze hatasdliwy, szybki, jasny 1 atakujacy bodzcami z kazdej strony $wiat neurotypowy staje si¢
nie do zniesienia — zob. np. (Grandin i Panek, Mézg autystyczny, 2016, rozdz. 4). Czasami
wystarcza jeden dzwick, by doprowadzi¢ do zatamania — meltdownu (Motyl-Adamczyk,
Nadwrazliwo$¢ sensoryczna - stuch, 2024). Wrazliwo$¢ sensoryczna moze przejawiac si¢
w odmowie noszenia okreslonego rodzaju ubran, spozywania okreslonych pokarmow
(lub taczenia réznych konsystencji pokarmu ze sobg), unikania zattoczonych i gto$nych miejsc,
a takze w unikaniu ludzi. Wrazliwo$¢ sensoryczna ma réwniez drugie oblicze —
niedowrazliwo$¢. Wielu autystow poszukuje mocniejszych doznan, bo ma zaburzenia czucia

glebokiego®? (Emich-Widera, Palicka, Przybyta i Kazek, 2025, s. 414).

Warto zwroci¢ uwage, ze o ile autysta moze zastosowal strategie kompensacyjne
w wielu dziedzinach, ktore sg dla niego trudne (np. nauczy¢ si¢ wchodzi¢ w stereotypowe role
spoteczne lub komunikowa¢ si¢ w sposob zblizony do neurotypowego, patrzac rozmowcy
W oczy), o tyle problemdéw natury sensorycznej nie da si¢ w zaden sposéb skompensowac.

Mozna prébowac ich unika¢, jednak nie zawsze jest to mozliwe.

Nadwrazliwo$¢ sensoryczna moze by¢ réwniez mocng strong. Autysci dostrzegaja
wiece] szczegdtow, z tatwoscia wyszukuja wzorce, lepiej widza nasycenie kolorow
oraz wylapuja elementy nie pasujace do reszty (Engelbrecht, Heightened sensory perceptions,
2018) (Embrace Autism, Autism & tunnel vision, 2018). Maja takze bardziej wyostrzong

percepcje stuchowa na wysokie dzwigki, a niekiedy charakteryzuja si¢ stuchem absolutnym

92 Temple Grandin wymys§lita maszyne do przytulania, ktéra zapewniala jej odpowiedni nacisk (zob. film
biograficzny ,,Temple Grandin” z 2010 r.). Stosuje si¢ rowniez inne sposoby na zwiekszenie docisku, m.in. koce
Akamizelki obcigzeniowe.
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1 umiejetnoscig rozrozniania czgstotliwosci dzwigkow (Embrace Autism, Autism Strengths,
2025). Prawie trzy razy czeSciej niz neurotypowi (18,9 % wobec 7,22 %) sa synestetami
(Baron-Cohen, Johnson i Asher, Is synaesthesia more common in autism?, 2013) (Tammet,

Urodzitem si¢ pewnego biekitnego dnia, 2022).

— Emocje

Auty$ci mogg miec problem z rozumieniem emocji innych ludzi, jak rowniez z wgladem
we wilasne stany emocjonalne. Trudnos$cig jest dla nich nie tylko rozpoznawanie emocji,
ale rowniez ich kontrolowanie i wyrazanie (Attwood, Evans i Lesko, My dalismy rade, tobie
tez si¢ uda!, 2020, s. 238-240). Wiele emocji jest wyrazanych inaczej niz jest to przyjete
w neurotypowym S$wiecie, stad tez krzywdzace oceny o braku empatii 1 uczu¢. Problemy
z regulacja emocjonalng moga skutkowac zatamaniami, wybuchami, wycofaniem, agresja
(rowniez autoagresja) oraz narastajagcym lgkiem i ztoscig (Mazefsky, Herrington, Siegel i inni,

2013) (Restoy, Oriol-Escudé¢ i Alonzo-Castillo, 2024).

Autysci reguluja emocje m.in. przez powtarzalne zachowania (tzw. stimowanie®?),
agresje, samookaleczenia, ptacz, ztos¢. Wszystkie te sposoby sa nieakceptowane spolecznie,
co powoduje, ze wielu autystéw thumi emocje w miejscach publicznych, by pdzniej uwolnic¢
je w samotnosci. ,,My odktadamy nasze emocje” — pisze Debbie Denenburg — ,,4 potem,
gdy skumulujg sie do nieznosnego poziomu, cierpimy w wyniku kryzysow” (Attwood, Evans
1 Lesko, My daliSmy rade, tobie tez si¢ uda!, 2020, s. 229). Efektem takich dziatan
sa poglebiajace si¢ problemy w funkcjonowaniu spotecznym, narastajagce zaburzenia

psychiczne, stres oraz niskie poczucie wlasnej wartosci.

— Maskowanie

By unikng¢ poczucia odmiennosci, odrzucenia i wszechobecnych stereotypdw autysci
decyduja si¢ maskowa¢ — ukrywa¢ swoje cechy autystyczne i1 dostosowywaé si¢
do spoteczenstwa. Zachowuja si¢ w oczekiwany sposob, powtarzaja wychwycone w filmach
czy wcezesniejszych rozmowach wzorce zachowan 1 schematy komunikacyjne. Tego typu
dziatania przynosza chwilowe korzysci, jednak dlugofalowo s3a znacznym obcigzeniem

dla autystycznego systemu nerwowego.

6 Nie kazde zachowanie — zwlaszcza u dorostych — jest akceptowane spotecznie, dlatego wielu autystow
poszukuje akceptowalnych ,,zamiennikow”, takich jak np. bawienie si¢ bransoletka, pierscionkiem, wtosami
lub przedmiotami trzymanymi w rekach.
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Z jednej strony, osoby autystyczne nie mogg by¢ sobg — tracg swoja prawdziwag
tozsamos$¢, wcielajac si¢ w coraz to nowe, oczekiwane spotecznie, role. Brak akceptacji
dla prawdziwego ja, konieczno$¢ udawania kogo$ innego, hamowania nieakceptowanych
zachowan powoduja poczucie odrzucenia, braku przynalezno$ci, niepokoj i niskie poczucie
wlasnej wartosci. Wiele osoéb po uzyskaniu diagnozy zastanawia si¢ nad swojga prawdziwag

tozsamoscia, nie potrafiac odréznié co jest udawaniem, a co prawda®.

Z drugiej strony, ciggle udawanie kogo$ innego pochtania olbrzymia cze$¢ dostepnych
zasoboOw poznawczych, co sprawia, ze nie wystarcza ich na pozostate dziedziny
funkcjonowania. Odgrywanie oczekiwanej roli jest stresogenne i dyskomfortowe. Narastajace
napigcie, zmegczenie, przebodzcowanie prowadzag w koncu krotkofalowo do wypalenia —
autystycznego zatamania (meltdown), odcigcia si¢ od $wiata rzeczywistego (shutdown)
lub wypalenia autystycznego (burnout), a dtugofalowo do dalszych problemoéw psychicznych

(m.in. depresji, lekow czy zaburzen osobowosci) i somatycznych.

— Meltdown, shutdown, burnout

Meltdown jest definiowany jako ekstremalna odpowiedz behawioralna i emocjonalna
na stres i przebodzcowanie (Lipsky i Richards, 2009, s. 20). ,,To tak, jakby naciggngé¢ gume
do momentu az peknie” opisuje go C. Kim (Nie$miali, skryci 1 spotecznie niedopasowani, 2018,
s. 197). Meltdown ma dwie manifestacje (Motyl-Adamczyk, Dwa rodzaje meltdownu —

wewnetrzny 1 zewnetrzny, 2023) (James, 2017, s. 100).

1. Wewngtrzna przypomina nieco dysocjacj¢ lub katatoni¢. Osoba w meltdownie moze
nie reagowac na bodzce, nie rozumie¢ co si¢ do niej mowi 1 nie komunikowac si¢
(mutyzm wybidrczy). Sprawia wrazenie ,,zawieszone]j”, zamknigte] w sobie, wycofane;.
Pojawiaja si¢ problemy poznawcze (uwaga, pamig¢c), z funkcjami wykonawczymi
(decydowanie), trudno$ci w podejmowaniu aktywnosci i realizacji obowigzkoéw. Czesto
towarzyszy mu poczucie zwigkszonej wrazliwosci sensorycznej (znacznie powyzej
poziomu juz nadwrazliwego uktadu) (Lipsky 1 Richards, 2009, s. 21-22) (Nason, 2020,
s. 169-176).

2. Zewnetrzny meltdown jest wyrzuceniem emocji na zewnatrz. Autysta moze krzyczec,
ptaka¢, by¢ agresywny, poruszaé si¢ gwaltowanie, prébowac uciekaé, nie zwracaé
uwagi na otoczenie. Czesto nie reaguje na komunikaty, nie mozna nawigza¢ z nim

kontaktu. Niekiedy pojawia si¢ autoagresja — zamierzona lub przypadkowa (Lipsky

. A Szerzej o maskowaniu w rozdz. 111 tej pracy.
Cloud !  pracy
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1 Richards, 2009, s. 25-26). Reakcja emocjonalna moze mie¢ réwniez odbicie
w somatyce (dreszcze, bol, napiecie migéni, uczucie paralizu w gardle) (Kim, Nie$miali,

skryci i spotecznie niedopasowani, 2018, s. 201).

Shutdown jest nieco ,tagodniejszy” — to rodzaj odmowy utrzymywania kontaktu
ze $wiatem spotecznym / zewngtrznym, ale bez mechanizméw dysocjacyjnych (Motyl-
Adamczyk, Shutdown, 2022). Bardziej widoczny jest tu brak motywacji do podejmowania
relacji spolecznych, zoboj¢tnienie, wycofanie z neurotypowego zycia 1 jego obowiazkow,
zajecie si¢ swoimi pasjami lub senno$¢ i poczucie zmegczenia (Kim, Nie$miali, skryci

i spotecznie niedopasowani, 2018, s. 194) (James, 2017, s. 164).

Burnout jest poczuciem wypalenia, braku nadziei 1 wydrenowania sit. ,,Wypalenie
autystyczne to stan fizycznego i psychicznego zmeczenia, zwigkszonego stresu i zmniejszonej
zdolnosci do radzenia sobie z umiejetnosciami Zyciowymi, bodZzcami sensorycznymi
i/lub interakcjami spolecznymi, (...)” (Raymaker, 2022). Mocno wplywa na codzienne
funkcjonowanie: z jednej strony jest to wyczerpanie fizyczne i psychiczne, z drugiej problemy
kognitywne, utrudniajagce dzialanie. Z zewnatrz czg¢sto niezauwazalny (osoba funkcjonuje
automatycznie, rutynowo), ale wewnetrznie czesto prowadzi do dysocjacji, niechgci
do kontaktéw ze $wiatem zewngtrznym, poczucia braku nadziei, ze cokolwiek moze si¢
zmieni¢. Moze wyglada¢ jak depresja, jednak brak w nim utraty zainteresowania rzeczami

oraz statego uczucia smutku (Jones, 2025, s. 40-41) (Motyl-Adamczyk, Burnout, 2025).

Te stany moga si¢ pojawia¢ w nastgpstwie nadmiaru bodzcow / informacji, stresu,
uczestnictwa w sytuacjach spotecznych, naglych zmian, frustracji, zmuszenia autysty
do robienia rzeczy, ktorych nie chce robi¢, proby spetniania wymagan spolecznych (Nason,
2020, s. 180-186) (Jones, 2025, s. 41). Sa takze sposobem regulacji autystycznych emocji
(Attwood, Evans 1 Lesko, My dali$my rade, tobie tez si¢ uda!, 2020, s. 103-104). Warto
zauwazyC€, ze sa one powszechne i ogromnie wyczerpujace dla i tak obcigzonego systemu

nerwowego, a dochodzenie do rownowagi moze trwa¢ nawet wiele dni.

— Stres, przyttoczenie, bol, wyczerpanie

Problemem w codziennym funkcjonowaniu wielu autystoéw jest radzenie sobie
ze stresem. Osoby nieneurotypowe doswiadczaja go w kontaktach spotecznych (presja
spoteczna, maskowanie), przy koniecznosci opuszczenia bezpiecznego, autystycznego §wiata,
naruszeniu rutyny, schematéw lub przy nadmiarze bodzcoéw sensorycznych (Reframing
Autism, 2025). Stres z czasem przeradza si¢ w stres przewlekty, wplywajac na jakos¢ zycia,
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stan zdrowia 1 sposoby radzenia sobie. Moze poglebia¢ istniejace problemy somatyczne
i psychologiczne (np. nasila¢ lgk, indukowaé ataki paniki, zaostrza¢ problemy gastryczne
i powodowac¢ ktopoty ze snem) (Herszen, 2016, s. 288). Autysci moga doswiadczaé réwniez

stresu mniejszosciowego, zwlaszcza w przypadku autystycznych osob niebinarnych (Botha

1 Frost, 2018).

Nieprzewidywalno$¢ $wiata, wysoki poziom stresu i bodzcow, chaotycznos¢ relacji
miedzyludzkich i1 zaskakujgce zmiany powaznie utrudniajg codzienne funkcjonowanie (Autism
Central, 2025). Do tego stopnia, ze auty$sci mogg mie¢ problemy z zajmowaniem si¢
podstawowymi czynnosciami dnia codziennego, doswiadczaé probleméw poznawczych
(z uwaga, koncentracja, decyzyjnoscia) i jeszcze bardziej zwigkszonej wrazliwosci na bodzce
zewngetrzne. Zbyt dlugie zycie w napigciu lub zmgczeniu prowadzi od przebodZcowania,

a to czgsto konczy si¢ zalamaniem lub — dlugofalowo — autystycznym wypaleniem.

Funkcjonowanie w nadmiarze bodZcéw, nieprzewidywalnym §wiecie i emocjonalnym
chaosie wplywaja na permanentne poczucie wyczerpania (Quadt, Csecs, Bond i inni, 2024).
Chociaz bywa ono mylone ze ,,zwyklym” zmeczeniem, rézni si¢ od niego nat¢zeniem
i dlugoscia czasu potrzebnego na regeneracje. ,,Zmeczenie autystyczne to gleboka, uporczywa
forma wyczerpania, ktora znacznie wykracza poza typowe zmeczenie” (Lorne, 2025, s. 30).
Nie sg jasne przyczyny takiego stanu, jednakze jest on powszechny - szacuje si¢, ze do§wiadcza
go nawet 80% autystow (Dawes, 2023). NajczeSciej przypisuje si¢ go przebodZzcowaniu
(1 wydluzonemu czasowi dochodzenia do rownowagi), nadmiernemu stresowi, maskowaniu
cech autystycznych, wstydowi, brakowi wsparcia, zwigkszonej wrazliwosci na bol, fibromialgii
lub hipermobilnosci stawow (Meyer, 2025) (Raymaker, Teo, Steckler i Lentz, 2020) (Nichols,
brak daty). Poczucie wyczerpania utrudnia, a momentami nawet uniemozliwia, funkcjonowanie

w spoteczenstwie 1 zadbanie o siebie.

2.5. Narzedzia diagnostyczne — testy

Uzywane powszechnie w diagnostyce testy bywaja krytykowane za brak trafno$ci, maja
réwniez wiele krytycznych zarzutdw psychometrycznych i metodologicznych. Wraz ze zmiang

kryteriow diagnostycznych, wiele z nich stracito swoje kliniczne walory psychometryczne

(@)
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(National Autistic Society, Criteria and tools used in an autism assessment, 2025).

Dla niektérych narzedzi wykonano ewaluacje dla kryteriow DSM V.

— Przeglad testow przesiewowych do diagnostyki autyzmu u dorostych

Autism Quotient (AQ)

Najbardziej popularnym i najczesciej stosowanym w Polsce testem jest ogdlnodostepny

test przesiewowy Autism Quotient (AQ)®. Wersja klasyczna ma 50 pytan (polska adaptacje
wykonata Agnieszka Rynkiewicz), a skrocona 10 (nie ma polskiej wersji) (Allison, Auyeung

i Baron-Cohen, 2012).

Test przeznaczony jest do diagnozowania Zespotu Aspergera i wysokofunkcjonujacego
autyzmu (Baron-Cohen, Wheelwright, Skinner, Martin 1 Clubley, 2001). Utracit swoje
wlasciwosci psychometryczne wraz z usunigciem z DSM V 1 ICD 11 jednostki diagnostycznej
jaka jest Zespot Aspergera, zmiany rozumienia spektrum autyzmu oraz odrzucenia teorii
skrajnie meskiego mozgu, na ktorej jest oparty. Mimo to, wcigz jest stosowany jako zloty
standard diagnozowania osob dorostych (!). Zarzuca si¢ mu rdwniez brak podstaw naukowych
przy tworzeniu (Ridley, 2019) oraz brak neutralno$ci ptciowej (nie uwzglednia kobiecego

fenotypu autyzmu) (Woodbury-Smith, Robinson, Wheelwright i Baron-Cohen, 2005).

85 Autorka dotozyta wszelkich staran, by odszuka¢ walidacje testow dla kryteriow DSM-V i aktualnego rozumienia
autyzmu jako spektrum, analizujac bazy artykuldéw naukowych z zakresu psychologii i informacje od fundacji
i stowarzyszen, dziatajacych na rzecz autyzmu. Jezeli w pracy znajduje si¢ informacja, ze takiej walidacji nie ma,
oznacza to, ze autorce nie udato si¢ do takich dotrze¢. Podobna uwaga dotyczy polskich wersji testow: informacja,
ze test nie ma polskojezycznej wersji i adaptacji oznacza, ze autorka nie znalazta informacji o tym, by takie wersje
istnialy lub by toczyly si¢ prace nad ich przektadem.

% Dostepny w wielu wersjach jezykowych na stronie Autism Research Centre University of Cambridge:

C l ou d https://www.autismresearchcentre.com/tests/autism-spectrum-quotient-ag-adult/ (25.11.2025).
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Adult Asperger Assessment (AAA)

Adult Asperger Assessment (AAA)% jest kompilacja 3 testow Cambridge Autism

Research Centre:

1. AQ - Autism Spectrum Quotient Sheet — 50 pytan
2. EQ - Empathy Quotient Sheet — 60 pytan
3. RQ - Relatives Questionnaire (CAST) — 37 pytan

Wersja anglojezyczna jest dostgpna w Excelu na stronie badaczy; polskiej wersji
nie ma. Podobnie jak poprzedni test, nie powinien by¢ juz stosowany: jest oparty
na nieaktualnych kryteriach diagnostycznych z DSM IV (Attwood, Zespot Aspergera -
kompletny przewodnik, 2021, s. 60). Wszystkie trzy testy wchodzace w jego sktad maja wiele

zarzutow metodologicznych i psychometrycznych.

EQ bazuje na (mylnym!) przekonaniu, Ze auty$ci nie maja empatii (Cusson, Meilleur,
Bernhardt, Souli¢res i Mottron, 2025) (Cohen-Rottenberg, On the Matter of Empathy, 2011)
i jest pisany z perspektywy osoby neurotypowej. Rachel Cohen-Rottenberg zauwaza:
Jesli chodzi o pomiar empatii, to uprzedzenie jest wyjqtkowo niepokojgce — nie tylko dla osob
z autyzmem, ale dla osob z niepetnosprawnosciami w ogole. Stwierdzenia te nie wynikajq
z perspektywy doswiadczen osob autystycznych/ z niepetnosprawnosciq, nie mierzq zdolnosci
respondenta  do  odczytywania  niewerbalnej  ekspresji  osob  autystycznych/
z niepetlnosprawnosciq, nie biorq pod uwage pozycji spotecznej osob autystycznych/
z niepetnosprawnoscig w konwencjonalnych sytuacjach spolecznych ani nie biorg pod uwage
zadnych sytuacji, w ktorych osoby autystyczne/ z niepelnosprawnosciq stanowiq wiekszosc.”
(A critique of the Empathy Quotient Test: introduction and part 1, 2011). Krytykuje si¢ go
réwniez za niejasng definicj¢ empatii, co sprawia, ze nie wiadomo, co wlasciwie bada i czy test
jest trafny. ,,(...) Dosztam do wniosku, Ze mierzy on nasze roznice spoteczne i komunikacyjne,
a nie naszq empatie, i rzeczywiscie badania to potwierdzajq” — komentuje dr Natalie
Engelbrecht z Embrace Autism (The Empathy Quotient, 2020). Na wage tego problemu
wskazuja réznice w wynikach: badania przeprowadzone z wykorzystaniem Toronto Empathy

Questionnaire daja zupetnie inne wyniki niz EQ (Engelbrecht, The Empathy Quotient, 2020).

RQ - Relatives Questionnaire — jest testem przeznaczonym gidwnie dla opiekunow 0sob

dorostych z podejrzeniem autyzmu, dotyczacym rozwoju w wieku 4-10 lat (Autism Research

67;Dostt;pny na https://www.autismresearchcentre.com/tests/adult-asperger-assessment-aaa/ (25.11.2025).
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Centre, 2024). Krytyczne uwagi dotyczg tych samych zagadnien, co w poprzednich dwoch
testach. Dyskusyjne jest rowniez stosowanie go do osob dorostych. Zarzuca si¢ mu
m.in. niejasne pytania, oparcie na retrospektywnym spojrzeniu (ktére moze by¢ zafalszowane

lub niedoktadne) oraz brak walidacji (Jones, Rogers, Sullivan i Viljoen, 2023).

MQ — Monotropism Questionnaire

Test oparty na teorii monotropizmu (sposobu skupienia uwagi), rozr6zniajaca osoby
neurotypowe od nieneurotypowych (zob. rozdziat I). MQ jest kwestionariuszem
samoopisowym, sktadajagcym si¢ z 47 pytan, dostepnym online (Monotropism Questionnaire,
2023). Nie diagnozuje autyzmu, nie odnosi si¢ stricte do kryteriow DSM IV/V%  ale bazuje
na innym definiowaniu neuroatypowosci — przez pryzmat sposobu skupienia uwagi (mono-
lub politropiczny). Wysokie wyniki osiggaja osoby autystyczne 1 z ADHD (Garau, Woods,
Chown, Hallett i inni, 2023, s. 10). Autorzy zauwazaja jednak, ze w prowadzonych badaniach
wziely udziat glownie osoby biale z wyzszym wyksztalceniem, co rodzi pytanie

o uniwersalno$¢ kwestionariusza (Garau, Woods, Chown, Hallett i inni, 2023, str. 11).

W diagnostyce osob dorostych mozna wykorzysta¢ rowniez test RAADS oraz Aspie-
Quiz. Z uwagi na to, ze testy te s neutralne ptciowo, szerszy opis znajduje si¢ w nastepnym

podrozdziale poswigconym diagnozowaniu kobiet.

Do badania przetwarzania sensorycznego shuzy test SPQ — Sensory Perception Quotient
w wersji pelnej (92 pytania) lub skroconej (10 pytan) (Tavassoli, Hoekstra i Baron-Cohen,

2014). Test ten nie ma polskiej wersji®’.

— Przeglad testow przesiewowych do diagnostyki autyzmu u dorostych kobiet

Wigkszos¢ narzedzi diagnostycznych opracowano w oparciu o meski fenotyp autyzmu,
nie uwzgledniajacy roznic kulturowych i ptciowych (Price, 2023, loc. 934-939). W Polsce
nie jest dostepny zaden (!) test o walorach psychometrycznych do diagnozowania dorostych

kobiet”. Trwaja prace walidacyjne nad skrocong wersja testu Camouflaging Autistic Traits

% Aczkolwiek zaproponowane podskale odpowiadajg ogdlnie uznawanym cechom autyzmu (Garau, Woods,
Chown, Hallett i al., 2023, s. 10-11).

9 Z uwagi na ograniczony zakres diagnostyczny i zakres tej pracy ten test nie zostanie szerzej omowiony.

O Wedtug wiedzy autorki.
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Questionnaire (CAT-Q SF) w ramach Uniwersytetu SWPS’!, jednakze warto zauwazyé,
ze nie jest to test kliniczny / diagnostyczny / przesiewowy dla ASD/ZA, lecz kwestionariusz

do badania stopnia maskowania autyzmu.

GQ-ASC - Girls Questionnaire for Autism Spectrum Condition Scale for Adult Women

Test GQ-ASC (Scale for Adult Women) jest testem przesiewowym, dostosowanym
do wieku i plci dorostych kobiet w spektrum autyzmu (Brown, Attwood, Garnett i Stokes,
2020). Sktada si¢ z 21 pytan, jego skutecznos$¢ to ok. 80 % (Attwood i Michelle, GQ-ASC Scale
for Adult Women, 2025). Autorami sg Tony Attwood 1 Michelle Garnett. Ma rowniez wersje
dla dziewczynek. Wersja anglojezyczna jest dostepna online, wersja polska powstaje w ramach

tej pracy mgr’>.

RAADS-R Ritvo Autism Asperger Diagnostic Scale— Revised

Ritvo Autism Asperger Diagnostic Scale— Revised (Ritvo i inni, 2011) jest testem
klinicznym, samoopisowym, przeznaczonym dla wysokofunkcjonujacych’® dorostych oséb
o subklinicznym obrazie objawow spektrum autyzmu. Z czterech skal, trzy sa skorelowane
zDSM -V (Ritvo 1 inni, 2011, str. 1082). Sktada si¢ z 80 pytan (wersja zrewidowana), dostepna
jest wersja anglojezyczna 1 szwedzkojezyczna (Andersen 1 inni, 2011); nie ma wersji polskie;.
Problemem jest status testu — w 2022 zostat on usunigty online (,,tests have been taken down”)

(Engelbrecht i Silvertant, RAADS-R, 2020) 1 nie jest aktualizowany.

RAADS-14 jest skrocona wersja RAADS-R; bazuje na 14 pytaniach RAADS-R
1 dodatkowych pytaniach metryczkowych (pte¢, wiek, choroby psychiatryczne). W badaniach
uwzgledniono ple¢, wskazujac na réznice w wynikach uzyskanych przez badanych autystéw

1 autystki. Badania byly prowadzenie z uwzglednieniem kryteriow DSM IV TR, jednakze

' Tytul projektu: Walidacja polskiej wersji skali CATQ-SF (Camouflaging Autistic Traits
Questionnaire - Short Form) oraz psychologiczne korelaty maskowania autyzmu
w kontekscie wczesnej i poznej diagnozy, Koordynator projektu: Kinga Ferenc.
https://psychodpt.fral.qualtrics.com/jfe/form/SV_2uDrVkm7gsS2Kai?fbclid=IwY2xjawNAmNxleHRuA2FIbQI
xMAABHQqgztyyCOwf13U20Qg MVO-0dnNPhC-

7gYvpnduRJalrBGx3G1Jd130xeVkV_O_aem clHbCkWV_UPTXTIRtn8y8Q (26.11.2025).

2 Autorka otrzymata zgod¢ Autoréw na adaptacj¢ 28.03.2025.

7'1Q érednie (80) lub powyzej.
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autorzy wskazujg na ich zgodno$s¢ z DSM V (Eriksson, Andersen i Bejerot, 2013).

Nie ma polskiej wersji.

ASPIE-QUIZ 5

Aspie-Quiz’* jest przesiewowym testem samoopisowym, mierzacym cechy autystyczne
(neuroatypowos$¢), sktadajagcym si¢ ze 119 pytan, podzielonych na 5 kategorii. Wyniki

sg prezentowane w formie diagramu pajaka, pokazujac natgzenie cech w kazdej z kategorii.

Intellectual
Talent Talent

Compulsion Compulsion

Social [ . Social

Neurotypical L] L 4 Aspie

Communication || ' Communication

Hunting ~" Hunting

Perception Perception
Physical

Rysunek 1. Przyktadowy wynik osoby autystycznej w badaniu Aspie-Quiz.
Zrodlo: (Ekblad, Autism, Personality, and Human Diversity, 2013, s. 8).

Przeznaczony jest dla wysokofunkcjonujacych dorostych ze spektrum autyzmu
(IQ>=80) (Engelbrecht i Silvertant, The Aspie Quiz, 2020). W polskim ttumaczeniu’ dostepna
jest wersja 4 testu (Ekblad, Aspie-Quiz, 2021). Walidacja wersji 1 analizy psychometryczne sa
dostepne online (Aspie-Quiz evaluation, 2025).

Aspie-quiz bazuje na postrzeganiu neuroréznorodnosci, jako naturalnej cechy gatunku
ludzkiego — cechy nie sg oceniane (jak w innych badaniach) pod katem niepelnosprawnos$ci
(Ekblad, Autism, Personality, and Human Diversity, 2013, s. 2). Nie jest testem
diagnostycznym, klinicznym; nie odnosi si¢ do kryteriow DSM, nie bada wystepowania /

niewystepowania Zespotu Aspergera. Jego glownym celem jest poszukiwanie cech

74 Termin Aspie nie odnosi sie w tym przypadku do Zespolu Aspergera, ale do neuror6znorodnosci, zdefiniowane;j
przez autora w trakcie tworzenia testu, w oparciu o uzyskiwane wyniki w poszczegdlnych fazach badania (Ekblad,
Autism, Personality, and Human Diversity, 2013, s. 2, 12).
> Thumaczka jest Katja Schrodinger. Autorka pracy nie znalazta informacji odno$nie walidacji Aspie-Quiz
# warunkach polskich.
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neuroatypowosci, a nie potwierdzanie diagnozy ASD. Jest neutralny kulturowo i piciowo

(Ekblad, Autism, Personality, and Human Diversity, 2013, s. 13).

CAT-Q test - Camouflaging Autistic Traits Questionnaire

Camouflaging Autistic Traits Questionnaire (CAT-Q) (Hull, Mandy, Lai, Baron-Cohen
i inni, 2019) jest przesiewowym kwestionariuszem samooceny, mierzacym stopien
maskowania si¢ dorostych osob w spektrum. Sktada si¢ z 25 pytan i moze by¢ pomocniczo
stosowany u osob, ktore prezentujg subkliniczny obraz objawéw autystycznych (u dorostych
czgsto wynika to ze strategii kompensacyjnych) (Engelbrecht, The CAT-Q, 2020). Wersja

anglojezyczna jest dostgpna online, polskiej wersji nie ma.

CAT-Q-SF jest kwestionariuszem skréconym (zawiera 10 pytan) (Hull, Mandy, Belcher
i Petrides, 2024), trwaja prace nad jego adaptacja na jezyk polski’®.

RBQ-2A - The Adult Repetitive Behaviours Questionnaire-2

RBQ-2A (Barrett, Uljarevi¢, Jones i Leekam, 2018) jest testem przesiewowym,
badajacym powtarzalne i rutynowe zachowania w autyzmie. Przeznaczony jest dla dorostych,
o $rednim lub wyzszym poziomie 1Q. Zawiera 20 pytan, jest kwestionariuszem samoopisowym
Test ten koncentruje si¢ na jednym z kryteriow spektrum — powtarzalnych zachowaniach,
jednak nie jest testem diagnostycznym dla spektrum. Wysoki wynik moga uzyska¢ rowniez
osoby z zaburzeniami obsesyjno-kompulsyjnymi, Zespotem Tourette’a i choroba Parkinsona

(Engelbrecht 1 Silvertant, RBQ-2A, 2020).

— Wywiady diagnostyczne standaryzowane
W diagnozowaniu autyzmu wykorzystuje sie rOwniez wywiady standaryzowane’”:
1. ADOS-2 - Autism Diagnostic Observation Schedule, Second Edition, Protoko6t obserwacji

do diagnozowania zaburzen ze spektrum autyzmu, druga edycja (PTP, ADOS-2, brak daty)
— Dla dzieci 1 dorostych

76 Por. przypis 71.

77 Autorka nie opisuje szerzej wywiadow z uwagi na tematyke pracy i brak dostepu. Do wykorzystywania
wigkszosci z nich wymagany jest stopien mgr psychologii, szkolenie, a niekiedy do§wiadczenie lub dodatkowe
Aprawnienia.
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Standaryzowany protokot obserwacji zachowan
Wymagany mgr + szkolenie

Polska adaptacja — 2017 r.

2. ADI-R — Autism Diagnostic Interview — Revised - Wywiad do Diagnozy Autyzmu — Wersja
zrewidowana (PTP, ADI-R, brak daty)

Dla dzieci 1 dorostych
Standaryzowany, poszerzony wywiad kliniczny
Wymagany mgr + szkolenie

Polska adaptacja — 2021 r.

3. ACIA - Autism Clinical Interview Adults Training (Wywiad diagnostyczny dla dorostych

w spektrum) (Newcastle University, brak daty) (Wigham i inni, 202)

Dla dorostych
Wywiad — cz¢$¢ ustrukturyzowania + nie
Wymagany mgr + szkolenie + uprawnienia do ADOS-2, ADI-R,

Polska adaptacje opracowuje (opracowata?) Fundacja JiM’%.

4. 3Di-Adult — The Dutch Developmental, Dimensional and Diagnostic Interview — Adult

Version - Holenderski wywiad rozwojowy, wymiarowy i diagnostyczny — wersja

dla dorostych (Krijnen 1 inni, 2023).

Dla dorostych

Oparty na kryteriach z DSM V
Brak informacji o wymogach
Brak polskiej adaptacji

Dostepna wersja skrocona (Slappendel 1 inni, 2016)

5. ASDI - Asperger Syndrome Diagnostic Interview (Gillberg, Gillberg, Rastam i Wentz,
2001)

Dla dzieci 1 dorostych
Stuzy diagnozowaniu Zespolu Aspergera
Oparty o badania H. Aspergera, nie spetnia kryteridéw diagnostycznych DSM / ICD

Autorka nie znalazla polskiej wersji

6. DISCO - Diagnostic Interview for Social and Communication Disorders (NAS, 2025)

Dla dzieci 1 0os6b dorostych,

78 Autorka uczestniczyta w webinarze z prof. Jeremy Parr’em omawiajacym ACIA, ,,Diagnoza spektrum autyzmu
C l 0 d & dorostych™ 28.11.2024, gdzie pojawita si¢ informacja o trwajacym procesie adaptacji testu na jezyk polski.
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— Nie jest testem przesiewowym dla spektrum autyzmu, bada zaburzenia
w komunikacji i funkcjonowaniu spotecznym

— Wymagane 3 lata do$wiadczenia klinicznego w pracy z osobami w spektrum +
szkolenie

— Autorka nie znalazta polskiej wersji

W Polsce w diagnostyce korzysta si¢ najczesciej z wywiadéw ADOS-2 i ADI-R,

jednakze trwajg rowniez prace nad thumaczeniem ACIA.

2.6. Wzrost liczby diagnoz

Nie prowadzi si¢ statystyk dotyczacych autyzmu, dlatego tez trudno jednoznacznie
okresli¢ rozpowszechnienie go w populacji. Do szacowania wykorzystywane sa badania
przesiewowe, jednak i one maja swoje wady (m.in. niedostosowanie testow przesiewowych

do kobiecego fenotypu autyzmu, mogace powodowaé zafalszowanie wynikdéw).

Najczesciej podaje sie, ze ok. 1 % populacji $wiatowej (62 miliony ludzi; 1 na 127 os6b)
to osoby autystyczne (WHO, WHO statement on autism-related issues, 2025). Jednakze
réwniez 1 te liczby moga nie by¢ prawidlowe, co potwierdza samo WHO odwotujac si¢
do badan wskazujacych na wyzsze wartosci 1 brak danych z niektorych krajow (WHO, ASD
Fact Sheet, 2025).

Liczba diagnoz spektrum rosnie. Jak podaje amerykanskie Centers for Disease Control
and Prevention, w 2000 roku autyzm wystepowat u 1 dziecka na 150; a w 2022 roku u 1 dziecka
na 31 (CDC, 2025). Wzrost potwierdza wiele zrdédet - zmiany mozna przesledzi¢

na ponizszym wykresie (dane dla Stanéw Zjednoczonych)”’:

7 Korzystam z amerykanskich danych, poniewaz od 2006 roku w USA wprowadzono obowigzkowe testy

przesiewowe na autyzm u dzieci w wieku 18-36 miesiecy, co pozwala przypuszczaé, ze te wyniki najbardziej

oddaja rzeczywisty procent autystow w spoteczenstwie (bez uwzglednienia oso6b juz dorostych, ktore trafity
C l ou d v luke diagnostyczna).
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Estimates for overall ASD prevalence in US over time with or without confidence interval

Select one or more data set(s) Show prevalence for: Show Lower and Upper CI?
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Note: Hover your mouse over data points above to show prevalence by year.

*ADDM Network data only represent a selection of sites within states (but not entire states) that were funded during each project cycle; therefore, data are not available
for the entire United States. If ADDM 2022 data are selected, the Texas estimate represents data combined for two sites (Texas — Austin and Texas — Laredo).

" ADDM estimate = the total for all sites combined.

TNSCH data are not comparable over time as data collection methods changed. See technical notes for further details.

** For NSCH data, data are suppressed when the width of the confidence interval exceeds 1.2 times the point estimate. This is the same approach that is recommended
by NSCH here .

1 If NSCH 2020 data are selected, combined 2016-2020 estimates are shown; if NSCH 2022 data are selected, combined 2021-2022 estimates are shown..

Rysunek 2. Wzrost liczby diagnoz w USA w latach 2000-2022.

Zrédto: https://www.cdc.gov/autism/data-research/autism-data-visualization-tool.html

(5.10.2025).

Na wzrost liczby diagnoz przekladaja si¢ nastepujace czynniki®’:

1. Wzrost §wiadomosci autyzmu. O autyzmie coraz wigcej si¢ mowi publicznie, co przektada
si¢ na wigksza Swiadomos¢ tego czym jest spektrum i jak si¢ manifestuje. Z jednej strony
sa to dziatania instytucjonalne (r6znego rodzaju fundacje i stowarzyszenia na rzecz osob
z autyzmem), z drugiej dzialania samorzecznikow i edukatoréw, ktérzy opisuja swoje
doswiadczenia. Dostepnos¢ informacji i ich obecno$§¢ w przestrzeni publicznej sprawia,
ze rodzice 1 osoby doroste coraz czegsciej sa w stanie dokona¢ autodiagnozy. Daje
im to mozliwos$¢ poszukiwania wtasciwej diagnozy nozologiczne;j.

2. Zmiana kryteriow diagnostycznych (spektrum). Kryteria diagnostyczne na przetomie lat
ulegly rozszerzeniu, zamieniajac jednostke chorobowa o okreslonych objawach w spektrum
zachowah o roéznym nat¢zeniu. Pozwala to klasyfikowa¢ osoby o réznym poziomie
objawow w ramach tej samej jednostki diagnostyczne;j.

3. Dostrzezenie roznic plciowych w manifestowaniu si¢ autyzmu. Autyzm od swoich

poczatkdw byl uwazany za domen¢ meska, chociaz rowniez dziewczynki byly badane

0K olejnosé nie odzwierciedla wagi / stopnia wptywu czynnika.
Cloud A j gi / stopnia wptywu czy
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przez Leo Kannera®!. Jednak diagnostyka i opis objawow skoncentrowata sie na meskim

fenotypie ASD. W efekcie wiele dziewczat, u ktorych autyzm prezentuje sie nieco inaczej®?

wpadto w luke diagnostyczng lub otrzymato btedna diagnoz¢ nozologiczng (np. zaburzenia

z pogranicza, depresji, zaburzen lgkowych). Wiele autystycznych kobiet wybiera strategie

masowania swoich autystycznych cech, co dodatkowo utrudnia diagnostyke. Coraz szersza

wiedza na ten temat pozwala dotrze¢ do prawdziwych powodéw trudnosci i postawié
wlasciwg diagnozg.

Dostrzezenie 0sob dorostych w diagnostyce. Na wzrost liczby diagnoz ma réwniez wptyw

opozniona diagnostyka ws$rod osob dorostych, zwlaszcza kobiet. To autysci,

ktorzy ,,wymkneli si¢” systemowi diagnostycznemu z wielu powodow, m.in.:

— W czasach, gdy oni byli dzie¢mi, nie diagnozowano jeszcze Zespotu Aspergera,
a byli ,,zbyt wysokofunkcjonujacy”, by zdiagnozowa¢ u nich autyzm lub inne
uposledzenie rozwojowe,

— Byly to dziewczynki, a wiec ,,nie mogty by¢ autystyczne” (patrz pkt. 3),

— Uwazano, Ze autyzm musi si¢ manifestowaé juz w dziecifistwie 1 jest to kryterium
konieczne do diagnozy (DSM V wskazuje, ze pierwsze objawy moga wystapi¢ pdzniej,
np. w okresie adolescencji, gdy autysta styka si¢ z wigkszymi wymaganiami,
dodatkowymi obowigzkami i odpowiedzialno$cig).

— Nie prowadzono badan przesiewowych w kierunku autyzmu, poniewaz uwazano
go za zjawisko marginalne.

— Otrzymali diagnoz¢ innego zaburzenia psychicznego (np. zaburzen osobowosci)
1 byli leczeni zgodnie z t3 diagnoza.

— Nie byli $wiadomi, ze ich trudnosci moga wynika¢ z neurordéznorodnosci
1 nie szukali pomocy psychoterapeutyczne;.

Znajomos$¢ zagadnienia u profesjonalistow / dostep do specjalistow. Jeszcze kilkanascie lat

temu dostep do specjalistow z zakresu neurordéznorodnos$ci byt utrudniony. Obecnie mozna

znalez¢ instytucje specjalizujace si¢ w zagadnieniach neuroatypowos$ci w wybranej grupie
wiekowej / ptciowej (np. Fundacja Dziewczyny w Spektrum), oferujace szkolenia, kursy,
grupy wsparcia, a nawet studia podyplomowe z tego zakresu (SWPS). Szerszy jest dostep
do profesjonalnej diagnozy, oferowanej przez wyspecjalizowane zespoty diagnostyczne,

t83

chociaz bariera wciaz pozostaje jej koszt®™ i1 czas oczekiwania.

81 Barbara K. (case 5), Virginia S. (case 6), Elaine C. (case 11) (Kanner, 2023, s. 45-52; 75-81).
82 Wiecej na temat manifestacji autyzmu u dziewczat i kobiet w rozdz. I1I niniejszej pracy.
C l ou d #3'Zob. wigcej — rozdzial 11, Koszty i dostepnosé diagnozy.
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6. Trafne testy psychologiczne. Stosowane testy przesiewowe do diagnozy autyzmu coraz

czesciej sa badane pod katem kobiecego fenotypu spektrum, jak rowniez maskowania cech
autystycznych przez kobiety w spektrum, przez co wigcej 0s6b ma szans¢ na wlasciwa

diagnoze.

7. Zmiany ewolucyjne w genomie cztowieka (Starr 1 Fraser, 2025).
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ROZDZIAL 111 ,,Kobiecy” autyzm

Cechy kobiecego autyzmu — Female Phenotype Theory

Wazrastajaca liczba diagnoz u dorostych kobiet 1 dziewczynek oraz czesto pojawiajacy
si¢ u nich subkliniczny poziom objawoéw autystycznych sprawily, ze badacze zaczgli si¢
zastanawia¢ nad przyczynami takiego stanu. Upatrywano ich m.in. w poszerzeniu definicji
autyzmu (autyzm = spektrum), ktéra miata podkresli¢, ze autyzm nie jest jednolitym, stalym
zestawem cech o identycznym nasileniu. Zmianie ulegly rowniez przekonania o piciowym

zdeterminowaniu autyzmu (,,m¢ska choroba”).

Jednoczesnie kryteria diagnostyczne DSM V pozostaly nadal takie same. Obowigzujaca
od lat prezentacja objawow, jak réwniez stworzone na ich bazie testy i kwestionariusze wcigz
odwotuja si¢ do fenotypu zbudowanego w oparciu o badania biatych chtopcow (Hull, Petrides
1 Allison, "Putting on My Best Normal”, 2017). Sprawia to, ze diagnostyczny obraz spektrum
jest niekompletny — brakuje uwzglednienia w nim réznic plciowych, kulturowych
czy rasowych®, a testy czesto nie s trafne i rzetelne w ocenianiu autyzmu w innych grupach
niz m¢ska (zob. np. (Belcher, Uglik-Marucha, Vitoratou, Ford i Morein-Zamir, 2023) (Rippon,
2024) (Stephenson, Norris i Butter, 2023) (Cruz, Zubizarreta, Costa i inni, 2025, s. 154, 160,
165 i nast.)).

Luke diagnostyczna kobiet poszerza réwniez stereotypowe postrzeganie pici i 1ol
spotecznych w wielu kulturach. Dziewczynki moga by¢ nieSmiate, bawié¢ si¢ same,
organizowa¢ sobie samodzielnie czas 1 cicho méwi¢ — jest to spolecznie akceptowane;
nie jest uznawane za ,,odchylenie od normy”. Tymczasem pod tg grzeczng fasadg nierzadko
kryje si¢ Igk 1 przebodZzcowanie sensoryczne, charakterystyczne dla autyzmu (Misheva, 2024,
s. 23-26). Co wiecej, jezeli w dziecinstwie nie ujawnig si¢ cechy niskofunkcjonujacego
autyzmu (np. brak mowy, op6znienie w rozwoju) wiele kobiet nawet nie jest podejrzewanych
o zaburzenia ze spektrum. Wystarczy, ze dobrze si¢ ucza, wypetniajg polecenia nauczyciela,
umiejg dostosowywaé si¢ do sytuacji spotecznych i zachowuja si¢ grzecznie, a szansa
na diagnoze¢ autyzmu radykalnie maleje (Misheva, 2024, s. 27) (Bargiela, Steward i Mandy,
2016, s. 3286).

C l ou d i Zob. tez rozdziat 11, podrozdziat: Brak uniwersalnych kryteriow diagnostycznych oraz Luka diagnostyczna.
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Wprowadzenie spektrum do diagnostyki i1 dostrzezenie roéznic w prezentowaniu
autystycznych cech sprawito, ze zaczeto poszukiwaé cech wyrdzniajacych dla innych
fenotypoéw autyzmu, mieszczacych sie¢ w pojeciu spektrum. Jest to o tyle trudne zadanie,
ze nawet w obrebie jednego fenotypu wystepuja duze roznice, co sprawia, ze cigzko wyroznié
atrybuty odrozniajace jeden fenotyp od innego; a badacze musza zmierzy¢ si¢ z pytaniem,

czy to juz cecha wyrdzniajaca, czy tylko jej niskie lub wysokie nasilenie.

W efekcie tych prac powstata teoria kobiecego typu autyzmu (kobiecej manifestacji
autyzmu - Female Phenotype Theory), ktora uwzglednia prezentacj¢ objawow spektrum
u kobiet. Chociaz nie ma jednoznacznego okreslenia czym jest zenski fenotyp autyzmu, w teorii
tej podkresla si¢ cztery podstawowe kategorie, ktore maja réznicowaé go wobec meskich

objawow spektrum:

1. Wigksza tatwo$¢ w nawigzywaniu i utrzymywaniu relacji spotecznych
2. ,,Uwewngtrzniony” typ autyzmu

3. Maskowanie i kamuflowanie autystycznych cech

4

Réznice w zakresie zainteresowan 1 zachowan

Wigksza tatwo$¢ w nawigzywaniu 1 utrzymywaniu relacji spotecznych

Kobiety autystyczne majg bardziej rozwinigte umiejetnosci spoteczne niz autystyczni
mezezyzni. Czesciej 1 tatwiej wechodza w relacje, potrafig sie ich uczy¢ i analizowac pod katem
pozniejszego odgrywania rol. Tworza strategie kompensacyjne, dzigki ktérym udaje im sie
uczestniczy¢ w relacjach w sposob zblizony do neurotypowych réwiesniczek (Lehnhardt,
Falter, Gawronsky 1 inni, 2016, s. 140,149). Maja wyzsze kompetencje w zakresie uwaznosci
1 wigkszg motywacje do nawigzywania kontaktow; czgéciej robig lepsze pierwsze wrazenie,
co utatwia nawigzanie kontaktu (Belcher, Morein-Zamir, Mandy i Ford, 2022, s. 3419-3420).
Nierzadko relacje stajg si¢ jednym z ich autystycznych zainteresowan: czytaja poradniki,
ksigzki obyczajowe, ogladaja seriale, by stamtad czerpa¢ wzorce 1 wiedzg, dotyczace
funkcjonowania relacji migdzyludzkich. Udaje im si¢ nawigzaé przyjaznie, chociaz zazwyczaj
majg niewielka liczbe znajomych, a ich podwaling czesto sa wspolne zainteresowania.
Z wiekiem uczg si¢ rozumie¢ oczekiwania drugiej strony w kontaktach 1 s3 w stanie tatwiej

je spetnia¢ (Sedgewick, Crane, Hill i Pellicano, 2019, s. 118).
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Lepsze funkcjonowanie spotecznie nie oznacza jednak, ze kobiety nie majg trudnosci
w budowaniu i1 utrzymywaniu relacji. Ich adaptacja spoteczna czesto jest jedynie ,,fasada”;
odgrywaniem r6l, ktore sg im przypisywane w okreslonych sytuacjach. Podobnie jak m¢zczyzni
moga mie¢ trudnosci z rozumieniem spolecznych oczekiwan, ztozonych ludzkich motywacji
1 niuansow interakcji (Sedgewick, Crane, Hill 1 Pellicano, 2019, s. 118), jak rowniez
z opanowaniem ,kobiecych”, spolecznych umiejetnosci. W badaniach wskazuje sie,
ze ich relacje nie sg tak bliskie jak u kobiet neurotypowych (Sedgewick, Crane, Hill i Pellicano,
2019, s. 116). Pierwsze trudnos$ci czesto pojawiajg si¢ w okresie dojrzewania, gdy same relacje
1 $wiat nastolatki staje si¢ bardziej skomplikowany. Niezrozumiata staje si¢ rywalizacja miedzy
neurotypowymi kobietami, zmiana ich zainteresowan (makijaz, wyglad, chtopcy), jak réwniez
coraz bardziej skomplikowany sposob komunikacji, wymagajacy ,,czytania mi¢dzy wierszami”
1 rozumienia kontekstu. W sytuacjach konfliktowych dziewczynki maja tendencje
do obwiniania siebie za btedy w relacjach i wycofywanie si¢ z nich, bez préby naprawienia
czy wyjasnienia okolicznos$ci konfliktu (Sedgewick, Crane, Hill i Pellicano, 2019, s. 113, 118).
Dlatego tez wiele autystycznych nastolatek utrzymuje przyjacielskie kontakty
z rowiesnikami — komunikacja z chtopcami jest prostsza i bardziej bezposrednia (Bargiela,
Steward i Mandy, 2016, s. 3288-3289). Autystyczne kobiety sa rdwniez czg¢sciej narazone
na zachowania agresywne ze strony réwiesnikow (zaréwno agresje stowng, taka jak
np. obgadywanie, jak rowniez psychiczng i fizyczna, jak wykluczenie z grupy czy przemoc).
Rowniez w dorosto$ci kobiety autystyczne czgsciej bywaly ofiarami przemocy
1 wykorzystywania, z uwagi na niezrozumienie intencji drugiej strony (Sedgewick, Crane, Hill
1 Pellicano, 2019, s. 113, 119). Czesto jedynym przyjacielem autystycznej kobiety jest jej
partner; ma ona réwniez mniej ,,powaznych” relacji romantycznych niz kobieta neurotypowa

(zazwyczaj jedna lub dwie).

Ulatwieniem dla autystycznych kobiet jest stereotypowe postrzeganie rol piciowych,
dajace jasny schemat: wytyczne co ,,nalezy” 1 ,,trzeba”. Problematyczna jest sytuacja, gdy rola
spoteczna nie jest spdjna z postrzeganiem siebie 1 wlasnym ,ja” — bedzie to generowato
napiecie, poczucie winy, samotnos$ci i odrzucenia. Sposobem na lepsze relacje staje si¢ rowniez
nowoczesna technologia. Zamiast komunikowaé si¢ face-to-face kobiety korzystajg
z internetowych komunikatorow 1 mediéw spolecznosciowych, co ogranicza Igk 1 ulatwia

przyswajanie informacji (z uwagi na brak warstwy niewerbalnej do interpretacji).

Problematyczna w budowaniu relacji moze okaza¢ si¢ nadwrazliwo$¢ sensoryczna,

mogaca wpltywa¢ na unikanie kontaktoéw spotecznych 1 brak satysfakcjonujacych relacji
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spotecznych®.  Niejednokrotnie  bariery  autystyczne  pozostaja  niezrozumiane
przez spoteczenstwo, a uczestnicy relacji postrzegaja autystki jako osoby leniwe, celowo
niepostuszne, niestowne lub dziwne (Bargiela, Steward i Mandy, 2016, s. 3286, 3291). Badania
pokazujg réwniez, ze osoby z ASD postrzegajg si¢ jako mniej kompetentne spotecznie, a takze

ze otrzymuja bardziej negatywny feedback od rozmdéwcow i nizszy poziom akceptacji (Ludlow,

Roberts 1 Gutierrez, 2015).

Uwewngtrzniony typ autyzmu

U kobiet czesciej dominuje ,,uwewnetrzniony” typ autyzmu — skupienie na wiasnych
zainteresowaniach, niesmialo$¢, cicho$¢, lek, niepokoj, internalizacja pojawiajacych si¢
problemoéw. Mezczyzni 1 chlopey czesciej przejawiajg bardziej ekspresywna forme, z agresja,
krzykiem, zachowaniami autoagresywnymi i ekspresja emocji. Dlatego tez kobiety czesciej

,»hie wygladaja” na autystyczne.

Kobiety czesciej skupiaja si¢ na odpowiedniej prezentacji spotecznej, ukrywajac swoje
autystyczne cechy, jednakze ponoszac koszty psychiczne takiego zachowania. Czesciej
doswiadczajg lekow, sg bardziej wrazliwe na brak spolecznej akceptacji i silniej przezywaja
odrzucenie. Potrafig wigc dopasowywac si¢ na wiele sposobow: od utrzymywania kontaktu
wzrokowego, poprzez nauke regut spotecznych, az po thumienie nadwrazliwosci sensorycznej
w miejscach publicznych (jej wewnetrzne przezywanie) (Autistic Girls Network, brak daty).
Czgsto maska staje si¢ perfekcjonizm — strategia, by uporzadkowaé zaskakujacy $wiat i1 by¢
gotowym na wszystko, co moze si¢ wydarzy¢. Charakteryzuje je rOwniez wysoka empatia
(hiper-empatia®®) (Solution Psychology, 2023). Jednakze zachowania te rzadko pojawiaja sie
w kontekstach spotecznych — tam najwazniejsze jest dostosowanie si¢ do regul, wymogow
1 oczekiwan. Kobiety czgséciej ukrywaja si¢ przed Swiatem, zamykaja si¢ w sobie, nie dzielac
si¢ pojawiajacymi trudnos$ciami i nie proszac o pomoc. Czesto jest to wrecz niemozliwe z uwagi
na mutyzm wybiorczy (Wassell 1 Burke, 2022, s. 8). Emocje, wypalenie, zmeczenie czy

meltdown ujawniajg si¢ dopiero w bezpiecznym otoczeniu, np. w domu (Misheva, 2024, s. 18).

8 Przyktadowo: nieumiejetnosé filtrowania dzwiekoéw tta wptywa na niezrozumienie komunikatu i niemozno$¢
odpowiedniej relacji; nadwrazliwo$¢ na dotyk generuje lek przed zatloczonymi miejscami i spotkaniami z drugim
czlowiekiem, a wybiorczo$¢ pokarmowa czgsto uniemozliwia uczestniczenie we wspolnych spotkaniach
przy stole.

86 Odczuwanie cudzych emocji jak swoich wlasnych, zob. np. https://mojprzyjacielhans.com/2022/02/27/empatia/

C lO u d 419.03.2026).
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Ten podzial wydaje si¢ wpisywaé w teori¢ rdznej prezentacji autystycznych objawow
(,.externalizing or internalizing autism presentation”), stworzonej na bazie krytyki ptciowego

podziahu autyzmu®’.

Maskowanie

Jedng ze strategii pomagajacych przetrwaé kobietom w spektrum jest maskowanie
(kamuflowanie)®®. Autystyczne kobiety maskujg si¢ znacznie czeSciej niz mezczyzni,
co utrudnia diagnostyke (zob. np. (Milner, Mandy, Happé i Colvert, 2023) (Cruz, Zubizarreta,
Costa 1 et al., 2025, s. 168 1 nast)). Jednakze - jak wskazujg badania - nie jest to strategia
zarezerwowana wylacznie dla jednej ptci (Belcher, Morein-Zamir, Mandy i1 Ford, 2022)

(Pearson i Rose, 2021)).

Maskowanie definiowane jest jako ,,swiadome lub nieswiadome ttumienie naturalnych
reakcji i przyjmowanie alternatyw w wielu dziedzinach, w tym interakcjach spotecznych,
doswiadczeniu sensorycznym, poznawaniu, ruchu i zachowaniu” (Pearson i Rose, 2021).
Polega ono na ukrywaniu autystycznych cech i probie dopasowania si¢ do tego, co autyste
otacza: obowigzujacych zasad spotecznych, r6l, tradycji, sposobow zachowania,
komunikowania werbalnego i niewerbalnego oraz oczekiwan spolecznych. Wyrédznia si¢ trzy
rodzaje tego typu zachowan: maskowanie (polegajace na ukrywaniu cech autystycznych),
kompensacje (podejmowanie préb zachowywania si¢ 1 wygladania jak osoba neurotypowa)
oraz asymilacje (prébg dopasowania) (Belcher, Morein-Zamir i Stagg, 2023, s. 3119) (Cruz,
Zubizarreta, Costa i inni, 2025, s. 154). Kazdy z tych typow jest obciazajacy psychicznie -
wymaga ciaglej koncentracji, monitorowania swoich zachowan i1 zachowan innych, co bardzo
szybko wyczerpuje zasoby poznawcze 1 powoduje przebodzcowanie. Warto zauwazyc,
ze od os6b neurotypowych odrdznia autystow przyczyna maskowania. Nie jest to strategia
przyjmowana $wiadomie w okres$lonych sytuacjach, ale reakcja na brak akceptacji, odrzucenie
czy przemoc wobec autystycznej odmiennosci. Jak podkresla Kieran Rose: ,,Maskowanie

opiera si¢ na traumie i jest reakcjq na traume, a nie trzema typami strategii spotecznych

87 Szerzej o tym wspominam ponizej w podrozdziale: Kobiecy fentoyp czy eksternalizacji i internalizacja
objawow?

8 Okre$lenia te uzywane sg zamiennie, jednak niektérzy badacze wprowadzajg rozréznienie. Maskowanie jest
ukrywaniem autystycznych cech i tworzeniem réznych person, ktére pasuja do danej roli. Kamuflowanie jest
thumieniem lub kontrolowaniem w inny sposéb tych zachowan autystycznych, ktore w danej sytuacji sg uwazane
za niewlasciwe (np. machanie rgkoma, stimowanie, reakcje na nadmiar bodzcoéw) — zob. (Hull, Petrides i Allison,
XPutting on My Best Normal”, 2017, s. 2525).
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opracowanych przez osoby autystyczne, ktore chcg nie by¢ autystyczne” (One day they will join

us in the sun, 2021)%.
Maskowanie moze si¢ przejawia¢ na kilka sposobow:

1. Osoba autystyczna moze nasladowa¢ zachowania kogo$ z grupy, kopiujac nie tylko
gesty czy zachowania w okreSlonych sytuacjach, ale réwniez mimike
czy zainteresowania, sposob ubierania, uczesania itp. (Kendall, 2020, s. 84) (Hull,
Petrides 1 Allison, "Putting on My Best Normal”, 2017, s. 2526)

2. Autysta moze wykorzystywaé poznane / wyuczone skrypty spoteczne (kompensowaé
brak ich zrozumienia), ktorych przestrzeganie zapewnia poczucie bezpieczenstwa
(znany, staly schemat dziatania) i pozwala nie wyrdznia¢ si¢ w ttumie (Hull, Petrides
i Allison, "Putting on My Best Normal”, 2017, s. 2520). Kompensacja obejmuje
np. przygotowanie tematéw do rozmowy przed spotkaniem i potencjalnych odpowiedzi,
wizualizacje spotkania lub sposdb prezentowania si¢, a jej zadaniem jest prezentowanie
si¢ jak osoba neurotypowa.

3. Niekiedy maskowaniem jest rowniez odgrywanie roli, ktora pozwala ukry¢ gafy
1 nieporozumienia w komunikacji spotecznej, np. roli ekscentryka, buntownika

czy zartownisia (Price, 2023, loc. 1444).
Wisréd przyczyn maskowania wskazuje si¢ m.in.

— Konieczno$¢ dopasowania si¢ do neurotypowego S$wiata, asymilacji, ,,wtopienia
w tlum” lub zdobycia pracy i kwalifikacji. Zachowania odbiegajace od ,,normy” nie sg
akceptowane spoleczne — by dosta¢ spoteczng akceptacje trzeba si¢ zachowywac
w sposob podobny do innych. Niewyrdznianie si¢ pozwala tatwiej przejsé
przez sytuacje spoleczne, bez ponoszenia dodatkowych kosztow psychicznych (Cage
1 Troxell-Whitman, 2019, s. 1905-1906).

— Bezpieczenstwo osobiste — auty$ci unikajacy maskowania swoich specyficznych cech
narazaja si¢ na ostracyzm, ataki werbalne i fizyczne oraz przemoc emocjonalng (Cage
1 Troxell-Whitman, 2019, s. 1906) (Kendall, 2020, s. 41).

— Budowanie relacji z innymi — trudno$ci z nawigzywaniem relacji mozna przezwyciezyc¢,
gdy osoba autystyczna si¢ maskuje, szczegdlnie w pierwszej fazie znajomosci. Pozwala

to przeskoczy¢ problem braku umiejetnosci nawigzywania kontaktow, jak rowniez

8 Moze to thumaczyé wysoki odsetek chordob wspotwystepujacych ze spektrum, takich jak PTSD/ C-PTSD,
C l ou d depresja czy lgki (Fyfe, Winell, Dougherty i inni, 2026, s. 8).
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unikng¢ panicznego Igku, pojawiajacego si¢ w sytuacjach spotecznych (Hull, Petrides

i Allison, "Putting on My Best Normal”, 2017, s. 2523).

Maskowaniu sprzyjaja rowniez oczekiwania spoteczne. Osoba, ktora od matego styszy,
ze jej sposob ekspresji czy postrzegania Swiata jest ,,niewlasciwy” i czy ,,nie moze zachowywacé
si¢ normalnie”, bedzie je ukrywatla w obawie przed oceng spoteczng i brakiem akceptacji.
To ,,wytykanie inno$ci” czesto trwa przez cate zycie, rowniez w sytuacjach wsparcia
czy terapii. Badania wskazuja, ze interwencje psychiatrycznie nie zawsze sg dostosowane
do 0s6b neurordéznorodnych; niekiedy ich celem jest ,,dopasowanie do neurotypowosci”,
co moze wtérnie stygmatyzowaé i traumatyzowac osoby szukajace wsparcia (Curnow,
Rutherford, Maciver i inni, 2023). Nierzadko tez stosowane terapie (m.in. stosowana analiza
zachowania) maja za zadanie ,,dopasowac” dziecko do wzoru zachowan neurotypowych,
wzmacniajac mechanizmy kompensacji i maskowania (Garey i Lord, 2025) (Rose, The Autistic
Advocate, 2017) (Szubrycht, Autyzm. Bliski daleki $wiat, 2022, s. 187-190). Mimo edukacji,
dla wielu oséb nieneurotypowi ciaggle wydaja si¢ by¢ osobami ,,owtadnigtymi” przez autyzm,;
gdy si¢ ich wyleczy, dostaniemy ,,zdrowego”, ,,normalnego” cztowieka (Szubrycht, Autyzm.

Bliski daleki swiat, 2022, s. 177, 190).

Dhugotrwale maskowanie bardzo czesto odbija si¢ na zdrowiu psychicznym
1 somatycznym. Moze by¢ ono jedng z przyczyn réznicy w wystgpowaniu innych zaburzen
psychiatrycznych u kobiet i m¢zczyzn z ASD: wsrdd kobiet, maskujacych si¢ czgsciej,
odnotowano wyzsze wskazniki m.in. w zakresie autoagresji, zaburzen lgkowych 1 depresyjnych
oraz zaburzen snu (Martini, Kuja-Halkola, Butwicka 1 inni, 2022). Jednym z czesto
wymienianych skutkbw maskowania jest wypalenie — poczucie wydrenowania sit
psychicznych, emocjonalnych i fizycznych, dyskomfortu, przemeczenia — a takze chwiejny
obraz siebie (nie jestem naprawde sobq) oraz poczucia ,,zdrady” autystycznych ideatéw

1 spotecznos$ci (Hull, Petrides 1 Allison, "Putting on My Best Normal”, 2017, s. 2528-2530).

Badania wskazuja takze na zwigzek miedzy maskowaniem 1 izolacja spoteczna, niska
samooceng, wyczerpaniem oraz utratg tozsamosci (Bradley, Shaw, Baron-Cohen i Cassidy,
2021). Presja na kamuflowanie si¢ lub nieskuteczno$¢ dziatan maskujacych autyzm pogarsza
nastrdj 1 samooceng, a takze podnosi poziom stresu (Hull, Petrides 1 Allison, "Putting on My
Best Normal”, 2017, s. 2521). Negatywne postrzeganie autyzmu (z ktorym wielu autystow
styka si¢ od najmtodszych lat) koreluje z pogorszeniem dobrostanu jednostki i jednoczesnie
moze negatywnie, dtugofalowo wptywac¢ na zdrowie psychicznie (Lei, Cooper i Hollocks,

d 2026). Osoby, ktore akceptuja swoje autystyczne ja (czerpig satysfakcje z bycia autystycznymi)
75
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majg nizszy poziom leku spotecznego 1 wyzszy dobrostan psychiczny (Cooper, Russell,
Lei i Smith, 2023). Badania wskazuja rowniez, ze wysoki poziom kamuflowania autystycznych
cech koreluje z mys$lami i zachowaniami samobodjczymi (Belcher, Morein-Zamir i Stagg,

2023,s.3119).

Roé6znice w zakresie zainteresowan i zachowan

Autystyczne kobiety prezentuja mniej powtarzalnych i ograniczonych zainteresowan

1 zachowan niz autystyczni m¢zczyzni (Belcher, Morein-Zamir i Stagg, 2023, s. 3118).

Specyficzne zachowania u kobiet (fiksacje, zachowania stereotypowe) sa mniej
nickonwencjonalne i wybidrcze niz u mezczyzn (Lange, 2015) (Knowles, s. 29-30),
a takze ewoluuja wraz z wiekiem. Dziewczynki moga np. interesowac si¢ zwierzetami, moda,
makijazem, filmami Disneya, boysbandami lub zbiera¢ lalki Barbie — zob. wiecej np. (What are
the signs of autism in girls - is Asperger's in grils overlooked?, 2025, s. 3); (Szalavitz, 2016)
(Cook i Michelle, Spectrum women, 2018, s. 23, 281). Co istotne, przy wyborze zainteresowan
uwzgledniaja one rowniez kontekst spoteczny, zwracajac uwage na to, co jest akceptowane
przez rowiesnikow / spoteczenstwo (PolskiAutyzm.pl, Objawy autyzmu u dziewczynek
i u kobiet, 2021). W przypadkach braku akceptacji sa w stanie zmodyfikowaé
lub poszerzy¢ swoje pasje tak, by staly si¢ akceptowalne spolecznie. Czesto jest to wigcej

niz jedna dziedzina jednoczesnie (Cook 1 Michelle, Spectrum women, 2018, s. 281).

Zainteresowania czgsto stajg si¢ tematami konwersacji 1 daja kontekst do nawigzywania
relacji spolecznych (Bargiela, Steward 1 Mandy, 2016, s. 3289-3290), a nierzadko jest
to rdzen, wokot ktorego budowane jest cate zycie. Vera Knowles nazywa je linami ratunkowymi
— tworza sens, dajg rado$¢ 1 pozwalaja uciec od przyttaczajacego $wiata (The hidden side
of Autism. Why girls and women are finally being seen, s. 30-31). Claire Jack podkresla:
»wZainteresowania specjalistyczne mozna postrzegac jako pozywienie dla mozgu. Odmawiajgc
sobie tego, co ci¢ pasjonuje, dostownie zaglodzisz swoj mozg.” (Women with autism,
2021, s. 94)”. Dlatego tez kobiety czesto realizuja si¢ w zawodach, w ktorych moga rozwijaé
swoje pasje, co pozwala ukrywac trudno$ci funkcjonowania w neurotypowym $wiecie 1 daje

sens 1 cel zycia.

Powtarzalne zachowania (stimy) u autystycznych kobiet spetniajg t¢ samg funkcje

co u autystycznych mezczyzn — reguluja emocje, pozwalaja uwolni¢ stres, nawigza¢ kontakt
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z cialem 1 pobudzi¢ do dzialania (Neff, Self-Care for Autistic People, 2024, s. 100)
(Wojtkiewicz, 2024, s. 199). Réznica tkwi w ich intensywnosci i zakresie. Kobiety sa mniej
ekspresywne niz mezczyzni i czeSciej biora pod uwage kontekst i akceptacje spoteczna
dla swoich zachowan (Cruz, Zubizarreta, Costa i inni., 2025, s. 154). Podobnie jak w przypadku
pasji, sa w stanie dostosowa¢ 1 zmodyfikowaé swoje stimy, zastepujac je takimi,

ktore nie zwracaja ogolnej uwagi i sa akceptowalne spotecznie®.

Funkcjonowanie poznawcze

W funkcjonowaniu poznawczym kobiet 1 me¢zczyzn ze spektrum autyzmu
nie odnotowano dotychczas znaczacych roznic (Lehnhardt, Falter, Gawronsky i inni, 2016,
s. 146), aczkolwiek niektére badania wskazuja na subtelne odmiennosci (Mazzone, Siracusano

i Pelphrey, 2024).

1. Jezyk i komunikacja: Autystyczne kobiety maja wyzsze umiejetnosci w zakresie
komunikacji, w szczeg6lnos¢ w zakresie pragmatyki jezyka i wzajemnosci spoteczne;j,
jak rowniez plynnosci werbalnej (Lehnhardt, Falter, Gawronsky i inni, 2016, s. 149).
Wigksza koncentracja na rozméwcey 1 motywacja do rozwijania kontaktow przektada
si¢ na wicksza uwaznos¢ na gesty, mimike, prozodi¢ oraz przestrzeganie rytmu
rozmowy. Kobiety s3 rowniez bardziej uwazne w zakresie narracji (opis detali)
oraz czeSciej uzywaja slow opisujacych emocje, ocen¢ 1 spostrzezenia.
Nie zaobserwowano réznic w zakresie semantyki. (Mazzone, Siracusano i Pelphrey,
2024, s. 30-31). Mezczyzni lepiej wypadali w zakresie wiedzy ogdlnej oraz
zapamietywania i odtwarzania danych (podtest werbalny Informacje w WAIS)’!
(Lehnhardt, Falter, Gawronsky 1 inni, 2016, s. 147).

2. Funkcje motoryczne. Niektére badania wskazuja, ze u kobiet zaburzenia sa wigksze
w przypadku motoryki duzej (proste zadania), a u m¢zczyzn w przypadku ztozonych
funkcji motorycznych (koordynacja). Kobiety sg lepsze w zadaniach wymagajacych
motoryki matej (Mazzone, Siracusano 1 Pelphrey, 2024, s. 29).

3. Funkcje wykonawcze. Nie zaobserwowano znacznych réznic w zakresie elastycznosci

poznawczej, planowania, pamieci roboczej’’, a te roznice, ktére wystepuja,

% Np. zamiast wymachiwania rekami lub krecenia sic w kotko, bawig si¢ wlosami, bransoletkami lub piteczkami
antystresowymi, czytaja w kotko te sama ksigzke lub ogladaja ten sam film.

o1 Aczkolwiek 40% kobiet rowniez miato wynik powyzej $redniej.

2 Niektore testy wskazujg, ze kobiety majg lepszg pamieé¢ do dtuzszych sekwencji znakow.
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sg porownywalne z rdznicami piciowymi w populacji neurotypowej. Wskazuje sie,
ze kobiety autystyczne majg wigksza trudno$¢ w hamowaniu reakcji, jednakze pojawia
si¢ ona jedynie w testach typu stop-go (nie zaobserwowano jej w codziennym zyciu,
np. w zakresie powstrzymywania si¢ od zachowan rutynowych) (Mazzone, Siracusano

1 Pelphrey, 2024, s. 27-29). Niektore badania wskazujg rowniez na wigkszg szybkos§¢
przetwarzania u kobiet (Lehnhardt, Falter, Gawronsky i inni, 2016, s. 146).

Uzyskane w badaniach funkcji wykonawczych rezultaty tworza spdjng calos¢
kobiecego fenotypu autyzmu. Wnioskuje si¢, ze mniejsze zréznicowanie rozktadu umiejetnosci
w testach 1Q zwigksza tatwos¢ kamuflowania si¢ i wchodzenia w relacje spoteczne.
Jednoczesnie wigksza szybko$¢ przetwarzania informacji sprawia, ze latwiej jest obserwowac
na biezaco 1 reagowac na zachowania i komunikacje niewerbalng w trakcie interakcji. Dlatego
tez autystyczne kobiety lepiej od autystycznych me¢zczyzn radza sobie z nowymi sytuacjami

spotecznymi (Lehnhardt, Falter, Gawronsky i inni, 2016, s. 147-149).

Kobiecy fenotyp czy eksternalizacja 1 internalizacja objawow?

Niektorzy badacze i samorzecznicy (m.in. Kieran Rose (One day they will join us in the
sun, 2021)) traktuja podzial na kobiecy i meski autyzm jako uproszczenie. Podobnie
wypowiada si¢ Devon Price: ,,’Kobiecy autyzm’ nie jest naprawde podtypem tego zaburzenia;
to sposob, w jaki ludzie radzg sobie z tym, Ze ich neurotypowos$¢ nie jest traktowana powaznie”
(Price, 2023, loc. 1272). Jako alternatywe proponuje si¢ podziat na autyzm charakteryzujacy
si¢ eksternalizacja 1 internalizacja objawow (,.externalizing or internalizing autism

presentation”).

Autysci eksternalizujacy objawy ukazuja je ,,na zewnatrz”: sg wybuchowi, glosni,
ekspresyjni; moga by¢ nadpobudliwi 1 agresywni (takze autoagresywni). Nie hamujg swoich
reakcji, nie przejmuja si¢ reakcjami otoczenia i tym ,,co wypada”. Natychmiast i jasno wyrazaja
swoje emocje, rzadko kontrolujg zachowania. Cz¢sto wymagaja wsparcia w codziennym zyciu.

Ten typ ekspresji objawow ASD jest tagczony z meskim fenotypem autyzmu.

Osoby maskujace swoj niepokoj, przezywajace go wewnatrz i nie okazujace go innym
ludziom to grupa autystow uwewngtrzniajaca swoje objawy. Moga to by¢ osoby doskonale
funkcjonujace w warunkach zawodowych 1 szkolnych (na poziomie neurotypowych

rowiesnikéw), ktoére pozniej odreagowuja napigcie w domu, np. wybuchami zlosci
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czy krzykiem. Internalizacja stresu moze prowadzi¢ do objawow somatycznych i1 zaburzen
psychicznych. Osoby te sa wrazliwe sensorycznie, ale potrafia odroczy¢ reakcje na zbyt
intensywne bodzce. Funkcjonuja w okreslonym kontek$cie i1 starajg si¢ przestrzegac
obowigzujacych regut spotecznych, nawet kosztem powstrzymywania swoich naturalnych
reakcji (np. stimowania). Maskujg swoje autystyczne zachowania, by jak najlepiej wpasowac

si¢ w grupe (Misheva, 2024, s. 16-22).

Teoria kobiecego fenotypu autyzmu, uzupetniajgca drugi kraniec spektrum autyzmu,
bywa krytykowana. Uwaza si¢, ze uwewng¢trzniona prezentacja objawOw nie jest zalezna

od plci, dlatego tez nazywanie jej ,,kobieca” jest nietrafione.

Warto zauwazy¢, ze tej krytyce nie podlega sam podzial na r6znorodne prezentacje
autyzmu, a jedynie jego powigzanie z kobiecym fenotypem®’. Zwrdcono uwage, ze teoria
kobiecego fenotypu autyzmu moze by¢ uwazana za dyskryminujaca i stygmatyzujaca,
w odniesieniu do os6b niebinarnych. Paradoksalnie moze réwniez stygmatyzowac¢ kobiety,
odbierajgc im miano ,,prawdziwie” autystycznych (czyli majacych ,,prawdziwy” — w domysle:
meski - autyzm). W sytuacji, gdy kobietom si¢ nie wierzy i wiele z nich musi wrgcz udowadniaé
swoj autyzm (Szubrycht, Za dobrze si¢ maskowatam, 2025, s. 41), moze to negatywnie

wptywac na spoleczne postrzeganie autyzmu u kobiet.

Problem diagnozowania autyzmu u kobiet

Odmienna prezentacja autyzmu, wieksza umiejetno$¢ uczenia si¢ relacji spotecznych
oraz zasad funkcjonowania spoteczenstwa i mniej specyficzne zainteresowania sprawiaja,
ze wiele wysokofunkcjonujagcych kobiet pozostaje niezdiagnozowanych w dziecinstwie.
Szacuje si¢, ze moze to by¢ nawet 80% dziewczynek ponizej 18. roku zycia, a rzeczywisty
stosunek autystycznych mezczyzn do kobiet wynosi 3:4, a nie — jak jest powszechnie

przyjmowane — 4:1 (McCrossin, 2022). Wiele badan wskazuje na opdznienie w diagnozowaniu

93 Wyjatkiem jest tu Uta Frith, ktora — zaskakujgco - kwestionuje wystepowanie spektrum autyzmu, dzielac osoby
w spektrum na tych zdiagnozowanych w dziecinstwie (jej zdaniem te osoby powinny by¢ okreslane jako autysci)
i grupy wysokofunkcjonujace, diagnozowane w podzniejszych latach. Ta druga grupa — w ocenie Frith —
charakteryzuje si¢ ,,pewnego rodzaju nadwrazliwoscig” i diagnoza autyzmu jest nieuzasadniona. Uwaza réwniez,
ze teoria maskowania si¢ wsrdd autystow / autystek nie ma podstaw naukowych, bo ,,mozna by powiedzied,
ze wszyscy nosimy maski, caly czas, probujgc dostosowaé si¢ do norm spotecznych” (tes magazine, 2026).
Zaskakujacy jest tu brak rozréznienia migdzy maskowaniem autystycznym (trauma), a wchodzeniem w role
czy spoteczng prezentacja; jak rdowniez kwestionowanie diagnozy autyzmu oséb wysokofunkcjonujacych (dawny
Zesp6t Aspergera) i brak zauwazenia naukowych dowoddw na autystyczne maskowanie (chociazby walidacja
Abadania do kwestionariusza CAT-Q).
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dziewczynek — przywotuje je Laura Hull i inni (The Female Autism Phenotype
and Camouflaging: a Narrative Review, 2020, s. 308). Niektore badania wskazuja, ze nie ma
r6éznicy migdzyplciowej w wieku otrzymania diagnozy, aczkolwiek kobiety dluzej czekaja
na nozologiczne potwierdzenie pierwszych symptomow (Begeer, Mandell, Wijnker-Holmes
1 inni, 2013). Niejednokrotnie rodzice stysza, ze ich cérka nie moze by¢ autystyczna, bo jest
dziewczynka, otrzymujac inne, losowe diagnozy (Szalavitz, 2016), a kobiety uwazane sa

po prostu za ,histeryczne” lub ,,emocjonalne” (Wassell i Burke, 2022, s. 31).

W literaturze bariery diagnostyczne kobiet dzieli si¢ na dwie grupy (Lockwood Estrin,

Milner, Spain, Happé i Colvert, 2021):

1. Problemy diagnostyczne, zwigzane z postrzeganiem autyzmu jako meskiej
przypadtosci, w tym rowniez brak wiedzy po stronie specjalistow, brak edukacji
i przekonania rodzicOw oraz czestsze maskowanie cech autystycznych przez kobiety.

2. Zachowania i prezentacja symptomow. Autystyczne kobiety maja znacznie wyzsze
umiejetnosci w  zakresie komunikowania si¢, budowania relacji 1 jezyka,
a ich zainteresowanie nie s az tak specyficzne jak meskie’*. Jednocze$nie na spektrum
autyzmu naklada si¢ wiele dodatkowych diagnoz psychiatrycznych (prawidlowych

lub nie).

Oprocz wspomnianych w rozdziale I1 probleméw diagnostycznych, w przypadku kobiet
mamy do czynienia z dodatkowymi czynnikami, wptywajacymi na otrzymanie niewtasciwej

diagnozy lub nieotrzymanie jej wcale.

— Na opozniong diagnoz¢ najbardziej s3 narazone dziewczynki / kobiety
wysokofunkcjonujace, bez obnizonego 1Q (Lundstrém, Mérland, Kuja-Halkola i inni, 2019,
s. 2), ktore wykorzystuja swoja inteligencje do obserwowania i uczenia si¢ regul
spotecznych, jak rowniez do maskowania swoich autystycznych cech (Carpita 1 inni, 2024).
Szacuje sig, ze — bez wzgledu na pte¢ - dzieci wysokofunkcjonujace otrzymuja diagnoze
o kilka lat pdzniej niz osoby z wigkszym nasileniem cech autystycznych (11. rok zycia
wobec ok. 5. roku zycia) (Howlin, 1999). Dziewczynki muszg przejawia¢ znaczne nasilenie
objawdow (np. niepelnosprawnos¢ intelektualng), by otrzymac diagnoze autyzmu w okresie
dziecinstwa (Szalavitz, 2016) (Hull, Petrides i Allison, "Putting on My Best Normal”,
2017). Pozniejsza diagnoze przypisuje si¢ rowniez zwigkszeniu komplikacji relacji

spotecznych w okresie dojrzewania — dopiero wtedy ujawniajg si¢ w petni autystyczne

C l ou d 4 Zob. podrozdzial: Réznice w zakresie zainteresowati i zachowan.
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cechy kobiet i problemy w zrozumieniu zasad funkcjonowania spotecznego, ktére wczesnie
udato si¢ maskowac (Fyfe, Winell, Dougherty i inni, 2026, s. 8).

— Wartosci odcigcia w standardowych testach przesiewowych dla spektrum moga by¢
za wysokie dla dziewczat i nie wychwytywaé specyfiki kobiecego autyzmu®® (Lundstrém,
Marland, Kuja-Halkola i inni, 2019, s. 3), jak rowniez same testy moga nie by¢ neutralne
ptciowo (badania pokazujg, ze w jednym z najpopularniejszych testow przesiewowych —
AQ - tylko 2 itemy z calej puli pytan sa neutralne piciowo (Belcher, Uglik-Marucha,
Vitoratou, Ford i Morein-Zamir, 2023)). Dzieje si¢ tak dlatego, ze zaréwno narze¢dzia
diagnostyczne, jak roéwniez teorie, na bazie ktorych powstaly, uwzgledniajg jedynie meski
fenotyp autyzmu i nie sg neutralne kulturowo (Price, 2023, loc. 934-939) (Rippon, 2024)
(Tillmann, Ashwood, Absoud i inni, 2018)%.

—  Wsrod teorii wyjasniajacych luke diagnostyczng wsrod kobiet znajduje si¢ rdwniez ta,
ktéra mowi, ze problemem w otrzymaniu wczesnej diagnozy moze by¢ ignorowanie
autystycznych cech u dziewczat przez nauczycieli i opiekunéw — zachowania mogace
wskazywac na cechy autystyczne s3 rzadziej zglaszane (National Autistic Society, Autistic
women and girls, brak daty). W okresie dziecigcym dziewczynki z ASD s3 czgsto uwazane
za nie$miale, Iekliwe lub zwyczajnie ,,zbyt emocjonalne” (Lorne, 2025, s. 78) jak rowniez
skupione, zdeterminowane lub zaabsorbowane pasjami (Bullivant, 2018, s. 64). Miesci si¢
to jednak w granicach przyjetego stereotypu i nie sktania rodzicéw do szukania diagnozy.

— Zaburzenia wspotwystepujace takze wplywaja na opdznienie wieku diagnozy wsrod kobiet.
Nierzadko sa one latami leczone z powodu innej jednostki chorobowej, ktora opdznia
otrzymanie diagnozy ASD. Wspotwystepujace schorzenie moze by¢ zardwno prawidtowo
zdiagnozowane (szacuje si¢, ze 70 % autystOw ma przynajmniej jedno dodatkowe
zaburzenie psychiczne (Fyfe, Winell, Dougherty 1 inni, 2026, s. 8)), jak 1 btednie.
Najczestszymi blednymi diagnozami s3: zaburzenia odzywiania (m.in. anoreksja’’),
osobowo$¢ z pogranicza (borderline; czgsto mylona réwniez z wspotwystepujacym
ze spektrum cPTSD), fobia spoleczna i1 zaburzenia somatyczne (SSRD) (Dell’Osso
1 Carpita, 2023). Réwnie czesto autystki dostajg diagnoze psychozy, zaburzen obsesyjno —
kompulsyjnych (OCD), zaburzen opozycyjno- buntowniczych (ODD) oraz zaburzen

% Moze to by¢ szerszy problem trafnosci kryterialnej. H. Belcher powoluje sie¢ na badania, ktore wskazaty,

ze 64 % autystow punktujacych ponizej linii odcigcia w Autism Quotient (AQ) miato falszywie negatywny wynik

— zob. (Belcher, Uglik-Marucha, Vitoratou, Ford i Morein-Zamir, 2023, s. 1).

% Zob. wiecej —rozdziat I1, podrozdziat: Brak uniwersalnych kryteriéw diagnostycznych oraz Luka diagnostyczna.

97 Niektorzy badacze traktujg anoreksje jako jeden z przejawdw autyzmu, obsesyjne skupienie na jedzeniu —
C IO u d #ob. np. (Carpita i inni, 2024).
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lekowych (Bullivant, 2018, s. 67). Kobiety czesciej niz mezczyzni otrzymuja diagnoze
innego zaburzenia psychiatrycznego, zanim otrzymajg (wtasciwg) diagnoze ASD (Fyfe,
Winell, Dougherty i inni, 2026, s. 8) (Belcher, Morein-Zamir i Stagg, 2023, s. 3128).
Przywigzanie klinicystow do pierwszej diagnozy i zaprzestanie dalszych poszukiwan
przyczyn pojawiajacych trudnosci wptywa na pdzniejsze rozpoznawanie autyzmu u kobiet.
Réznice w liczbie diagnoz stara si¢ wyjasniaé teoria kobiecego efektu ochronnego (Female
Protective Theory), zaktadajaca, ze kobiety sg bardziej ,,uodpornione” na wystgpienie cech
autystycznych i dopiero powazniejsze mutacje genetyczne i wptyw srodowiska powoduja
wystapienie objawow. ,,Dziewczeta autystyczne powinny miec¢ wigkszy tadunek genetyczny
niz chtopcy, aby moc wyrazac ten sam poziom cech” — zauwazaja L. Hull, K.V. Petrides
1 W. Mandy w swoich badaniach (The Female Autism Phenotype and Camouflaging:
a Narrative Review, 2020, s. 307). Brakuje jednak badan jednoznacznie potwierdzajacych
te tezg — zob. np. (Dougherty, Marrus, Maloney i inni, 2022).

Dodatkowa trudnoscia jest fakt, ze prezentacja symptomow u kobiet moze ewoluowac,
co wymaga uwzglednienia rowniez wieku w opisie zenskich cech autystycznych. Kobiety
tatwiej ,,ucza si¢” relacji spotecznych, komunikowania intencjonalnego i1 utrzymywania
kontaktu wzrokowego (chociaz moze to by¢ dla nich dyskomfortowe) i - wraz z wiekiem -
rozwijaja wiele strategii adaptacyjnych i kompensacyjnych, ktore maja ukrywaé ich
autystyczne cechy 1 brak zrozumienia dla zasad spotecznego funkcjonowania (Mazzone,
Siracusano i1 Pelphrey, 2024, s. 40). Z uptywem lat zmniejsza si¢ roOwniez liczba zachowan
powtarzalnych — kobiety kontrolujg si¢ lepiej w otoczeniu innych ludzi (National Autistic
Society, Repeated movements and behaviour (stimming), brak daty) — jak rowniez potrafig

powstrzymac¢ gwaltowne reakcje na agresywne bodzce sensoryczne.
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4. ROZDZIAL 1V adaptacja testu GQ-ASC dla dorostych
kobiet

Wybér, uwagi do przektadu
Uwagi do przektadu jezykowego

Tlumaczenie testu z jezyka angielskiego na polski zostato wykonane przez autorke.
Przeklad nie jest thumaczeniem dostownym, lecz trawestacja, w ktorej autorka starata sie¢
uwzgledni¢ cel stawianych pytan, by uzyska¢ roéwnowazno$¢ psychometryczng pytan
1 zachowac¢ jak najwyzsza trafnos$¢ tresciowg testu (Brzezinski, 2023, s. 415). Cz¢$¢ pytan
zostata doprecyzowana, by unikng¢ wieloznacznosci oraz subiektywnej interpretacji badanych

(Brzezinski, 2023, s. 370-371). Z uwagi na powyzsze zrezygnowano z procedury retranslacji.

Zaproponowane przez autorke ttumaczenie zostato skonsultowane z dr Joanng Felczak
(brak uwag do przekladu), dr n. o zdrowiu Eweling Sobochg (brak uwag do przektadu)
oraz z dr n. med. Magdaleng Sikora, ktora wykonata wlasny przektad i wskazata kilka punktow

wymagajacych doprecyzowania thumaczenia:
Tabela 1

Ttumaczenie pierwotne i propozycje zmiany jego tresci.

Item Wersja vl thumaczenia | Propozycja zmiany Wersja finalna v2
(autorka) — dr M. Sikora

2 Interesuje si¢ literaturg | W tym pytaniu chodzi Interesuj¢ sig¢ literatura
fantastyczng o literature fikcjonalna/ fikcyjna.

fikcyjng. Literatura
fantastyczna, to fantasy;
literatura fikcjonalna

to przeciwienstwo literatury

faktu.
5 Kiedy miatam 5-12 lat, | W wieku 5-12 lat tworzytam | Gdy miatam 5-12 lat
tworzytam wlasne wlasne, zlozone scenariusze ustawiatam zabawki
ztozone ,,ustawienia” / | zabaw z uzyciem zabawek wedtug wlasnych,

ztozonych wzoroéw
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pielegnacyjnych

(np. bronitam si¢ lub
ptakatam podczas
obcinania paznokci,
strzyzenia wlosow,
czesania) lub gdy kto$
mnie dotykat

(np. dotykal moich

stop).

lub obecnie odczuwam
wyrazny dyskomfort podczas
czynnosci pielegnacyjnych
(np. obcinanie paznokei,
strzyzenie, czesanie) albo gdy
kto$ mnie dotyka

(np. dotyka moich stop).

,konstrukcje”
z zabawek
7 Uwaznie obserwuje Uwaznie obserwuj¢ jak inne | Uwaznie obserwuj¢
inne kobiety podczas kobiety si¢ ze sobg inne kobiety
spotkan towarzyskich | komunikuja w sytuacjach
towarzyskich, zeby si¢
od nich uczy¢
zachowan
spotecznych’®.
8 Interesuja mnie kobiety | Pociggaja mnie kobiety Fascynujg” mnie
o silnej osobowosci, o silnych osobowosciach, kobiety o silnych
ktore mowig mi, ktore mowig mi, co mam osobowosciach,
co mam robi¢ robic. ktére méwig mi,
co mam robi¢.
9 Jestem jak aktorka. Przejmuje / Odgrywam / Jestem jak aktorka.
W réznych sytuacjach | Wchodze w rozne role W réznych sytuacjach
moge odgrywaé swoja | w zaleznos$ci od sytuacji. odgrywam taka role,
role w zupetnie inny jakiej si¢ ode mnie
sposoéb. oczekuje!®,
11 Nie lubitam zabiegow | W dziecinstwie W dziecinstwie

lub obecnie odczuwam
wyrazny dyskomfort
podczas czynno$ci
pielegnacyjnych

(np. obcinanie
paznokeci, strzyzenie,
czesanie) albo gdy ktos
mnie dotyka (np.
dotyka moich stop).

88 / 155

%8 Istotny jest tutaj cel obserwowania kobiet. Autorka uwaza, ze sama obserwacja komunikacji to nie wszystko,
wazne sg roOwniez zachowania. Zaproponowany przez dr. M. Sikore przeklad zaweza réwniez obserwacje
do spotkan kobieta — kobieta, czego nie ma w oryginale.
9 W oryginale — pociggajg mnie kobiety. Autorka zdecydowala sie na inne stowo, by uniknaé konotacji seksualne;j.
100 Dodano odwotanie do ,,bycia aktorkg”, by pokaza¢ kontekst i podkresli¢, ze mowa o udawaniu i ,,odgrywaniu
roli”. Pytanie zostalo réwniez doprecyzowane, by bylo wiadomo, ze udawanie jest wymuszone przez sytuacje

C l ou d Apoteczna.
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12 Niektore sytuacje Niektore sytuacje spoteczne Niektore sytuacje
spoleczne powoduja, sprawiaja, ze przestaje mowic¢ | spoleczne sprawiaja,
ze milkne ze przestaje mowic

14 Potrafi¢ przez krotki Potrafi¢ przez jakis czas Potrafi¢ przez jakis$
czas utrzymywac dobrze funkcjonowaé czas dobrze
zadowalajacy kontakt | towarzysko, ale pézniej czuje | funkcjonowaé
spoleczny, ale potem silne zmgczenie. towarzysko, ale pdzniej
czuje¢ si¢ wyczerpana czuje si¢ wyczerpana'®!

16 Odczuwam intensywne | Przezywam emocje bardzo Przezywam emocje
emocje intensywnie bardzo intensywnie

17 Zawsze przepraszam, Przepraszam, gdy popetig Zawsze przepraszam,
gdy popelnie gafe btad w sytuacji spotecznej gdy popelnie¢ gafe

w sytuacji spotecznej!'%?

18 W wieku 5-12 lat W wieku 5-12 lat wolalam W wieku 5-12 lat
wolatam si¢ bawi¢ zabawki typowo dziewczece | wolatam si¢ bawié
zabawkami zabawkami uwazanymi
dla dziewczyn za dziewczece!'®

19 W wieku 5-12 lat Typowo chiopiece W wieku 5-12 lat
wolatam si¢ bawi¢ wolatam si¢ bawi¢
zabawkami zabawkami uwazanymi
dla chtopcow za chtopiece

20 Miatam Moje zainteresowania byty W dziecinstwie moje
zainteresowania dojrzate jak na moj wiek (np. | zainteresowania byly
znacznie opera). zbyt dojrzate jak

wykraczajace poza maj

wiek (np. opera)

literatura klasyczna, nauka
jezykow obcych, historia
sztuki, muzyka powazna,
astronomia. Takie inne
przyktady przychodza mi do
glowy

na mdj wiek (np. opera,
historia sztuki,
literatura, nauki Sciste,
nauki przyrodnicze,

muzyka powazna itp.)

101 Autorka zdecydowata sie zostawi¢ stowo wyczerpana — to nie jest zwykte zmeczenie, to burnout (zob. r. II).

102 Autorka zdecydowata si¢ na uzycie stowa gafa, z uwagi na to, ze bledy popehiajg wszyscy. Gafa ma inny

fadunek emocjonalny, jak rowniez czgsto taczy si¢ ze wstydem.

URZE

\95Zmieniono sformulowanie, by nie powiela¢ stereotypow plciowych.
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Skala | srodkowe odpowiedzi | srodkowe odpowiedzi na skali | Pozostawienie wersji
Likerta | na skali Likerta: Likerta — brzmienie ,,troche nie zgadzam si¢ /
nie zgadzam si¢ / sie zgadzam”, , troche si¢ nie | zgadzam sig'™*
zgadzam si¢ zgadzam”

Finalna wersja testu uzytego do badania znajduje si¢ w zataczniku nr 1. Cheace poznad
sposOb interpretowania 1 rozumienia testu przez osoby ankietowane, autorka zalaczyta

do badania mozliwo$¢ dodawania komentarzy, ktdre zostaly poézniej przeanalizowane.

Kwestionariusz zostal przygotowany z wykorzystaniem formularzy Google
1 opublikowany na portalach i stronach zwigzanych z osobami dorostymi w spektrum
(m.in. Autystowo.pl), jak réwniez w mediach spotecznosciowych (m.in. grupa Dziewuchy

dziewuchom). Autorka wykorzystata réwniez wlasne kontakty i blog.

Autorka, $wiadoma ograniczen, celowo zdecydowata si¢ na taka forme¢ badania,
gdyz umozliwita ona dotarcie do szerokiej bazy odbiorcéw autystycznych (ogoélnopolskie
grupy wspierajace, grupy tematyczne). Umozliwita ona réwniez ograniczenie niektorych
czynnikow mogacych wptywac na wynik prawdziwy (stres, badania w obecnosci drugiej osoby,
nieznane miejsce, sytuacja ,testowania”). W przypadku osob autystycznych te zmienne
moglyby mocno wplynaé zardbwno na proces wypelniania ankiety, jej wyniki, jak i dobrostan

badanych.

Analizy statystyczne zostaty wykonane z uzyciem programow Excel 1 Jamovi.

Zalozenia badawcze 1 potencjalne problemy metodologiczne

Wyrdzniono trzy kryteria rdéznicujace grupy badawcze: osoby majace diagnoze
nozologiczng spektrum / Zespolu Aspergera, majace autodiagnozg oraz grupa kontrolna —
osoby bez diagnozy (neurotypowe). Grupa z autodiagnoza spektrum zostala wprowadzona
z uwagi na trudnos$ci z otrzymaniem profesjonalnej diagnozy opartej o znajomos¢ prezentacji
kobiecego fenotypu autyzmu'®, jak rowniez dlatego, ze dla wielu osob autodiagnoza jest

wystarczajaca 1 nie szukaja jej potwierdzenia w oficjalnym postgpowaniu psychologiczno-

104 Autorka ma watpliwosci czy odpowiedzi troche sie nie zgadzam i troche sie zgadzam nie oznaczajg tego samego
i sg r6znicujace. Odpowiedz zgadzam si¢ lub nie zgadzam si¢ jasniej okresla stosunek do pytania.

105 M.in. koszty diagnozy, dostepno$é do psychologéw i psychiatrow diagnozujacych doroste kobiety, czas
hczekiwania, por. rozdziat I11.
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psychiatrycznym. Jako grupe kontrolg wyznaczono osoby niemajace psychiatrycznej diagnozy
spektrum / Zespotu Aspergera i nie podejrzewajace u siebie tego typu zaburzen (w zalozeniu —

osoby neurotypowe). Rodzi to jednak potencjalne problemy badawcze:

1. Brak wiedzy o spektrum autyzmu, niewlasciwe rozumienie pojecia przez pryzmat mitow
spotecznych 1 stereotypéw. Promowany przez wiele lat w mediach wizerunek oséb
autystycznych moze wptywac na postrzeganie i rozumienie czym jest spektrum. Osoby
w spektrum sg czesto przedstawiane jako osoby niepelnosprawne, oderwane od $wiata
1 zycia, geniusze i1 sawanci (Cook 1 Michelle, 2018, s. 24-25); ,nienormalni geniusze”
(Walter, 2016, s. 94) w stylu RainMana lub osoby nierdznigce si¢ od innych cztonkéw
spoteczno$ci — zgodnie z zatozeniem, ze kazdy jest troch¢ autystyczny (Walter, 2016,
s. 94)). Kobiecy fenotyp rézni si¢ od meskiego, z uwagi m.in. na wysokie umiejetnosci
kamuflowania odmiennos$ci. W efekcie wiele os6b nawet nie zdaje sobie sprawy z tego,
ze moga by¢ wysokofunkcjonujagcymi autystami, a swoje trudno$ci przypisuja innym
cechom 1 okoliczno$ciom (np. wrazliwosci, delikatnosci, podatnosci na depresje i lek).
W  wynikach grupy kontrolnej moga si¢ wiec =znalezé kobiety, ktore maja
wysokofunkcjonujacy autyzm, ale nie zostaly nigdy zdiagnozowane (bo takiej diagnozy
nie szukaty).

2. Luka diagnostyczna wsrdd kobiet — wiele dorostych kobiet moze nie mie¢ §wiadomosci,
Ze sg autystyczne, poniewaz odmowiono im takiej diagnozy opierajac si¢ na poprzednich
kryteriach diagnostycznych 1 poprzednim rozumieniu autyzmu (,,choroba” wieku
dziecigcego, jedynie meski fenotyp). Osoby te mogg statystycznie zostaC przypisane
do grupy kontrolnej, chociaz faktycznie nie sg osobami neurotypowymi.

3. Btedy diagnostyczne. Trudno$ciag w badaniu bedzie takze wspdtwystepowanie innych
zaburzen  psychiatrycznych ~we  wszystkich  grupach, ktore moga wplywaé
na funkcjonowanie osoby m.in. w zakresie kontaktow spotecznych lub maskowania sig.
Osoby majace diagnoze np. fobii spolecznej lub depresji moga nie szukaé dalszych
przyczyn swoich trudnosci, a co za tym idzie — nie mie¢ $wiadomosci, Ze moga miec
réwniez spektrum autyzmu. Spowodowuje to btedne przypisanie do grupy kontrolne;.

4. Wsérod osob autystycznych jest wigcej osob o niebinarnych lub transptciowych
tozsamos$ciach piciowych niz w populacji ogélnej'*®, co mogto prowadzi¢ do blednego

przypisania plci w kwestionariuszu. By unikna¢ tego bledu, oprocz binarnego podziatu pici

106 Badania Cambridge University pokazuja, ze 3,5 % do 6,5 % dorostych 0sob transptciowych i o zréznicowanej
C l ou d Afci jest w spektrum autyzmu, wobec 0,4-1,3 % w populacji ogolnej (Warrier, Greenberg, Weir i inni., 2020).
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w metryczce dodano rowniez opcj¢ ,,osoba niebinarna”, a takze mozliwo$¢ wpisania
identyfikacji piciowe;.

5. Ankieta zostala rozestana z wykorzystaniem mediow spoteczno$ciowych i wilasnych
kontaktow autorki i wypelniona online przez zainteresowane osoby. Zebrane wyniki moga
by¢ obarczone btedem, z uwagi na deklaratywnych charakter odpowiedzi i brak weryfikacji
diagnozy (autorka nie sprawdzala czy osoby potwierdzajace diagnoze nozologiczng
rzeczywiscie taka maja). Jednocze$nie autorka zatozyla, Zze nie ma powodow,
by w tej kwestii osoby ktamaty — ankieta byta anonimowa; bycie autystycznym nie jest

juz pigtnem spotecznym, a osoby autystyczne coraz czg¢sciej swojg neurordznorodnos$é

traktujg jako powod dumy, a nie wstydu.

Uwaga ogdlna do wersji testu

Autorka korzystata z wersji testu udostepnionego przez autoréw na stronie Tony’ego
Attwooda 1 Michelle Garnett (GQ-ASC Scale for Adult Women, 2025). W tescie tym wszystkie
pozycje sa kodowane dodatnio (nie ma pozycji odwroconych). Analiza korelacji wykazata
jednak, ze pozycje nr 3 i 18 koreluja ujemnie z sumg i powinny by¢ punktowane odwrotnie.
Tej informacji nie ma na udostepnionym kwestionariuszu (jest informacja, ze nalezy zsumowac
wszystkie pozycje 1 pozycji odwrdconych nie ma). Autorka uwaza, ze to moze by¢ biad
(zarowno na podstawie analizy korelacji, jak i treSci pytan — por. pytania 18 1 19,

ktore nie powinny punktowac tak samo).

Jednoczesnie w artykule poswigconym walidacji testu GQ-ASC dla grupy dorostych
kobiet (Brown, Attwood, Garnett i Stokes, 2020) skala podana w zataczniku zawiera szes¢
punktowanych odwrotnie iteméw (catg kategorie dotyczaca wyobrazni 1 zabawy:
od 1 do 5 oraz item 18). Analiza statystyczna wskazuje jednak, ze tylko dwa z nich —

wspomniane powyzej (3 1 18) koreluja ujemnie.

Autorka napisata do autorow testu z prosba o wyjasnienie rozbieznosci, jednak do chwili

ztozenia pracy nie otrzymata informacji zwrotne;.

Wobec powyzszego Autorka zdecydowata si¢ wprowadzi¢ modyfikacje punktacii,
by ta odpowiadata wynikom analiz statystycznych. Wydaje si¢ to réwniez uzasadnione z uwagi
na teori¢ autystycznego fenotypu autyzmu i opisanych w niej cech dorostych kobiet

w spektrum!?7,

C IG u d \7'Zob. rozdz. 111 tej pracy.
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Badanie GQ-ASC-AWS — statystyki opisowe

Badanie przeprowadzono w dniach od 18.12.2025 do 24.04.2026. Otrzymano

219 ankiet. Do dalszej analizy statystycznej (wymog plci i wieku) zakwalifikowano N=218'%%,

Przewazajaca wigkszo$¢ ankietowanych to osoby doroste, w okresie wezesnej 1 $redniej

dorostosci (tacznie ok. 97%). Ankiete wypehity gldwnie osoby identyfikujace si¢ jako kobiety.

Wiek
70,0%

60,0% 57,3%
50,0%

39,4%
40,0%

30,0%
20,0%

10,0% 0
0,5% 2,8%
0,0%

do 18 lat 19-35 lat 36 - 55 lat powyzej 56 lat

Rysunek 3. Rozktad wieku ankietowanych.

Ptec

120,0%
97,7%

100,0%

80,0%

60,0%

40,0%

20,0%
0,5% 1,4% 0,5%
0,0%
niebinarna niebinarna, kobieta agender kobieta
(biologicznie
kobieta)

Rysunek 4. Pte¢ respondentow.

108 Odrzucono ankiete nr 124 - brak informacji o plci. Ankiete nr 172 wypetita osoba w przedziale wieku
do 18 lat. Autorka doprecyzowata, ze jest to respondentka majaca ukonczone 17 lat i zdecydowata si¢ uwzglednic¢
C l ou d %¢ ‘ankiete w analizie, z uwagi na blisko$¢ do minimalnej granicy wieku.
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Tabela 2
Statystyki opisowe
Skos$nosé Kurtoza Test Shapiro-
Wilka
N Srednia | Mediana | SD Skos$nos¢ | SE Kurtoza | SE W p

WIZ1 218 | 2.79 3.00 1.155 | -0.3849 0.165 | -1.322 0.328 | 0.821 | <.001
WIZ2 218 | 2.93 3.00 1.136 | -0.5495 0.165 | -1.171 0.328 | 0.799 | <.001
WIZ3[odwr] | 218 | 2.37 2.00 1.108 | 0.0945 0.165 | -1.348 0.328 | 0.852 | <.001
WIZ4 218 | 2.34 2.00 1.257 | 0.2208 0.165 | -1.607 0.328 | 0.794 | <.001
WIZ5 218 | 2.59 3.00 1.161 | -0.1358 0.165 | -1.439 0.328 | 0.840 | <.001
Me6 218 | 2.69 3.00 1.074 | -0.3294 0.165 | -1.138 0.328 | 0.852 | <.001
M7 218 | 2.75 3.00 1.100 | -0.4175 0.165 | -1.140 0.328 | 0.837 | <.001
M8 218 | 2.22 2.00 1.159 | 0.3143 0.165 | -1.392 0.328 | 0.821 | <.001
M9 218 | 2.90 3.00 1.073 | -0.5881 0.165 | -0.919 0.328 | 0.824 | <.001
WS10 218 | 2.38 2.00 1.174 | 0.1288 0.165 | -1.476 0.328 | 0.834 | <.001
WSI11 218 | 2.74 3.00 1.183 | -0.3494 0.165 | -1.394 0.328 | 0.817 | <.001
WS12 218 | 2.93 3.00 1.101 | -0.5863 0.165 | -1.020 0.328 | 0.813 | <.001
WS13 218 | 3.08 4.00 1.141 | -0.8206 0.165 | -0.865 0.328 | 0.746 | <.001
KS14 218 | 3.38 4.00 0.914 | -1.3401 0.165 | 0.714 0.328 | 0.695 | <.001
KS15 218 | 2.98 3.00 1.065 | -0.5877 0.165 | -0.983 0.328 | 0.813 | <.001
KS16 218 | 3.48 4.00 0.775 | -1.4954 0.165 | 1.684 0.328 | 0.684 | <.001
KS17 218 | 2.99 3.00 0.926 | -0.4389 0.165 | -0.855 0.328 | 0.841 | <.001
Z18[odwr] 218 | 2.67 3.00 1.062 | -0.2066 0.165 | -1.182 0.328 | 0.864 | <.001
719 218 | 2.46 2.00 1.061 | 0.1676 0.165 | -1.196 0.328 | 0.861 | <.001
720 218 | 2.69 3.00 1.162 | -0.2772 0.165 | -1.386 0.328 | 0.832 | <.001
721 218 | 2.72 3.00 1.172 | -0.3415 0.165 | -1.369 0.328 | 0.822 | <.001

a0
o
-
Q.

g
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Trafnosc¢ testu

Autorka nie podziela unitarnej koncepcji trafnosci Roberta M. Guiona (Brzezinski,

2023, s. 371), dlatego tez zbadata osobno traftho$¢ teoretyczng, kryterialng i treSciowg testu.

Trafno$¢ teoretyczna

Test GQ-ASC-AWS jest oparty na teorii Kobiecego Fenotypu Autyzmu (zob. r. III).
Z uwagi na to, ze jest to adaptacja kulturowa testu, autorka oparta si¢ na badaniach wersji
oryginalnej (Brown, Attwood, Garnett i Stokes, 2020), jak rowniez na wlasnej analizie

wykonywanej przy transkrypcji itemow!'®.

Tabela 3

Trafnos¢ teoretyczna GQ-ASC-AWS w odniesieniu to teorii kobiecego fenotypu autyzmu

Cechy wyrozniajace Kobiecy Fenotyp Autyzmu Pytania testowe

,2Uwewnetrzniony” typ autyzmu 1-5

Relacje spoteczne, maskowanie, kamuflowanie cech autystycznych | 6-9; 14-17

Réznice w zakresie zainteresowan 1 zachowan 18-21

Odmienna wrazliwo$¢ sensoryczna 10-13

Trafnos¢ kryterialna

Trafno$¢ kryterialna testu zostata zmierzona z wykorzystaniem wspotczynnika korelacji
rho Spearmana!'® oraz w odniesieniu do diagnozy psychiatrycznej (nozologicznej). Autorka
zna watpliwosci dotyczace tego sposobu oceniania trafnosci testu i zgadza si¢ z problemem
nie zawsze zadowalajgcej intersubiektywnos$ci takiej diagnozy (Brzezinski, 2023, s. 370)
(Morison, 2016, s. 28). Uznata jg jednak za najstabilniejsze kryterium oceny trafhosci, z uwagi
na szereg probleméw psychometrycznych zwigzanych z innymi testami przesiewowymi

w kierunku autyzmu'!!,

109 Zob. uwagi do przektadu jezykowego testu.

110 7 uwagi na rozktad odbiegajacy od rozktadu normalnego zrezygnowano z analizy z uzyciem korelacji Pearsona,
wybierajac korelacje Spearmana.

11 Zobacz wiecej m.in. rozdz. I1I problemy diagnostyczne kobiet.

i)
O
C
Q.

z|
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Tabela 4

Korelacja rho Spearmana item — suma

ITEM rho Spearmana
WIZ1-SUMA 0.333%**
WIZ2-SUMA 0.268%**
WIZ3-SUMA -0.449%**
WIZ4-SUMA 0.304 %%
WIZ5-SUMA 0.497%**

M6-SUMA 0.5971***
M7-SUMA 0.689%**
MS8-SUMA 0.525%**
M9-SUMA 0.58]***
WS10-SUMA 0.695%***
WSI11-SUMA 0.636%**
WS12-SUMA 0.596%**
WS13-SUMA 0.616%**
KS14-SUMA 0.554%**
KS15-SUMA 0.723 %%
KS16-SUMA 0.449%**
KS17-SUMA 0.309%**
Z18-SUMA -0.388%***
Z19-SUMA 0.357%**
720-SUMA 0.604%**
Z21-SUMA 0.299%**

Uwaga. * p <.05, ** p <.01, *** p <.001

Analiza korelacji wskazuje na istotnos$¢ statystyczng wyniku we wszystkich itemach
(p<.001). Itemy WIS3 i Z18 koreluja negatywnie z wynikiem i zostaly przekodowane
(punktacja odwrécona). Itemy 1,2, 4, 17, 18, 19121 wykazuja niskg zalezno$¢, pozostate itemy

wykazuja umiarkowang 1 wysokg zalezno$¢.
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Tabela 5

Korelacje miedzy sumgq uzyskanych punktow, a rodzajem diagnozy

Statystyki opisowe

Skosnosé Kurtoza
N | Srednia | Mediana | SD Min | Max | Sko$nosé SE | Kurtoza | SE
Diagnoza
105 63.4 65 8.31 34 80 -0.7547 | 0.236 1.409 0.467
nozologiczna
Autodiagnoza | 58 60.4 60.5 9.39 40 81 -0.0290 | 0.314 | -0.508 | 0.618
Bez diagnozy | 55 45.4 44 10.17 | 29 70 0.3682 0.322 | -0.472 | 0.634

Grupa osob z diagnoza nozologiczng ma wyraznie wyzszg mediang i $rednig niz grupa

kontrolna (osoby bez diagnozy). Rozktad danych obrazuje réznice w wynikach.

12

: M“ M‘J&A’\A

29 31 33 35 37 39 41 43 45 47 49 51 53 55 57 59 61 63 65 67 69 71 73 75 77 79 81

S

N

H nozologiczna autodiagnoza M brak diagnozy

Rysunek 5. Rozktad wynikéw punktowych w trzech badanych grupach.

Wykres wynikéw oséb z diagnoza nozologiczng jest lewostronnie skosny (-0,76),

leptokurtyczny (1,4) — dane w wigkszosci skupiajg si¢ powyzej Sredniej. Wykres grupy
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kontrolnej (bez diagnozy) jest prawostronnie skosny (0,37) i1 platykurtyczny (-0,47) —

wiekszos¢ danych skupia si¢ ponizej Srednie;j.

]

density
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50 60 70 g0

sUmMy nozologiczna

30

Rysunek 6 1 7. Rozklad wynikéw testu u
i bez diagnozy (po prawej).

Reszty standaryzowane

Reszty standaryzowane

Kwantyle teoretyczne

Rysunek 8 1 9. Rozklad wynikéw testu u
1 bez diagnozy (po prawej) — wykres k-k.
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Grupa osob z autodiagnoza w zatozeniu powinna by¢ najbardziej niejednorodna —

znalazly si¢ w niej osoby, ktore maja spektrum autyzmu (trafna autodiagnoza), jak rowniez te,

ktére go nie maja (bledna autodiagnoza).

density
density

EL

30 40 50 &0 70 80 40 50 50 70 a0

sumy nozologiczna sumy autodiagnoza

density

40

sumy bez diagnozy

50

60

Rysunek 10, 11 1 12. Rozktad wynikow testu u oséb z diagnoza nozologiczng (po lewej),

autodiagnoza (w $rodku) 1 bez diagnozy (po prawej).

Mediana i $rednia sg zblizone do wynikow grupy ze spektrum (mediana nizsza

o 4,5 pkt, $rednia o 3 pkt). Rozklad jest w niewielkim stopniu lewostronnie skosny (-0.03)

oraz platykurtyczny (-0,5). W grupie tej wystepuje najwyzsza wartos¢ punktowa (81) uzyskana

w badaniu (ankieta nr 168). Jest to osoba ze zdiagnozowanym PTSD, co moze wpltywaé

na wynik testu.

Reszty standaryzowane
! =]

Kwantyle teoretyczne

Rysunek 13. Rozklad wynikéw testu u osob z autodiagnoza — wykres k-k.
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Rzetelnos¢, trafnos¢ wewnetrzna (tresciowa) testu
Analiza zgodno$ci wewngetrznej testu zostala zbadana w wykorzystaniem o Cronbacha.
Tabela 6

Klasyczne statystyki rzetelnosci dla skal z punktacjq odwrécong w pytaniach 3 i 182

o Cronbacha

skala 0.858

Analiza wskazuje, ze skala z 21 itemami (z rekodowaniem pozycji korelujacych
ujemnie: 3 1 18) ma rzetelno$¢ na poziomie 0.86, co jest wynikiem bardzo dobrym (standard

dla testow przesiewowych o>0,7).
Tabela 7

Statystyki rzetelnosci dla pojedynczych itemow

Po usuni¢ciu danej pozycji
Korelacja pozycji z wynikiem ogélnym o Cronbacha

WIZ1 0.257 0.858
WIZ2 0.167 0.861
WIZ3 [odwr] 0.389 0.853
WIZ4 0.223 0.860
WIZS 0.442 0.851
M6 0.524 0.848

M7 0.645 0.843

M8 0.433 0.851

C lo u d \'>'Patrz uwagi do testu.
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M9 0.516 0.848
WS10 0.631 0.843
WS11 0.600 0.844
WS12 0.565 0.846
WS13 0.611 0.844
KS14 0.544 0.848
KS15 0.698 0.841
KS16 0.418 0.852
KS17 0.215 0.858

Z18 [odwr] 0.321 0.855

719 0.278 0.857

720 0.552 0.846

721 0.203 0.860

Analiza o Cronbacha w odniesieniu do poszczegdlnych itemdéw 1 ich wpltywu

na rzetelnos¢ testu wskazuje, ze zadna z pozycji nie wplywa negatywnie na spdjnosé

kwestionariusza. Mimo niskiej korelacji z wynikiem ogdlnym w niektorych itemach (brakiem

spojnosci), usunigcie poszczegdlnych pozycji nie wplywa znaczaco na wzrost oo Cronbacha;

zaden z itemOw nie powinien zosta¢ usuniety.

W celu sprawdzenia jednorodnosci skali ogdlnej wykonano analiz¢ czynnikowa.

Tabela 8

Ladunki sktadowych (czynnikowe)

Skladowa

Swoistosé

0.880

0.218
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WIZ2 0.879 0.223
WIZ3 [odwr] 0.516 0.602
WI1Z4 0.392 0.818
WIZ5 0.433 0.710
Me 0.756 0.416
M7 0.791 0.325
M8 0.607 0.622
M9 0.704 0.492
WS10 0.525 0.415 0.518
WS11 0.369 0.636 0.453
WS12 0.495 0.439 0.560
WS13 0.411 0.600 0.461
KS14 0.508 0.336 0.607
KS15 0.709 0.372 0.351
KS16 0.473 0.725
KS17 0.536 0.659
718 [odwr] 0.749 0.424
719 0.700 0.478
720 0.572 0.544
721 0.913

Uwaga. Zastosowano rotacj¢ 'varimax'

Analiza czynnikowa wskazuje, ze kazde z pytan w stopniu zadowalajagcym lub dobrym

taduje wybrany czynnik (>0,4). Pytanie WIZ4 jest blisko tej granicy (0,392), zostato
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wigc uznane roéwniez za spetniajgce te kryteria. Pytanie Z21 nie taduje zadnego czynnika.

Skal¢ ogdlng mozna na tej podstawie uzna¢ za jednorodna.

Stabilnos¢ testu

Badanie stabilnos$ci bezwzglednej testu, czyli stalo$ci (Brzezinski, 2023, s. 354)
wykonano w dniach 9.04 — 14.05.2026. Na powtdrne badanie wyrazito zgodg 121 osob; finalnie

do analizy stabilnosci zakodowano 56 arkuszy!'!’.

Z uwagi na fakt, ze spektrum jest
zaburzeniem neurorozwojowym (stalym) zdecydowano si¢ na dtuzszy odstep czasowy miedzy
testem 1 retestem (58-145 dni), by sztucznie nie zwigksza¢ wspotczynnika rzetelnosci

(Hornowska, 2022, s. 50).

Tabela 9

Korelacja sumy testu 1 do sumy testu 2 — rho Spearmana

SUMA TESTU 1 (z uwzgl.
odwroconej punktacji WIS3 1 Z18)

rho Spearmana 0.881%%**
SUMA TESTU 2
(z uwzgl. odwrbconej df 53
ktacji WIS31Z18
punktacji 1 ) > <001

Miedzy wynikami obu badan istnieje istotny statystycznie zwigzek (p<.001).
Wyniki koreluja ze sobg dodatnio, bardzo silnie (2o Spearmana = 0,881).

Wspotczynnik rzetelnosci otrzymano przeprowadzajac test i retest ta samg wersja
kwestionariusza na grupie N=56 o0s6b'!*. Odstep czasowy migdzy pierwszym i drugim
badaniem wynidst miedzy 58 a 145 dni. Badanie powtorne (retest) zostalo przeprowadzone

online, z wykorzystaniem formularzy Google — ankietowane w trakcie pierwszego badania

113 Jedna zgoda zostata wycofana na etapie retestu, jednego maila nie udato si¢ sparowac z pierwszym badaniem,

jeden kwestionariusz zostal odrzucony z powodu braku informacji o ptci.

114 7 uwagi na mozliwo$¢ wystgpienia czynnikow zakidcajacych i standardy APA dla badania test-retest podaje
C l ou d Atatystyki opisowe badanej powtornie grupy oraz analizg rzetelnosci retestu (Brzezinski, 2023, s. 351-352).
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wyrazaty zgode na powtorne wypeienie testu. Do analizy danych wykorzystano program

Excel i Jamovi.

Sktad demograficzny proby stanowily kobiety: 96% respondentek okreslito si¢ jako
kobieta; 2% to osoby niebinarne (wychowane jako kobiety), a kolejne 2% - agenderowe
(biologicznie kobiety). 48% badanych mialo diagnoze spektrum / ZA od psychiatry,

36% uwazalo si¢ za autystow, a 16% nie mialo ani diagnozy, ani autodiagnozy.

Pte¢ respondentdw - retest

%

\

= kobieta

= Agender (biologicznie kobieta)

osoba niebinarna (ale wychowana
jako kobieta)

96%

Rysunek 14. Pte¢ respondentow uczestniczacych w badaniu powtornym (retest).

Rodzaj diagnozy - retest

= Tak - od psychiatry

48% = Nie, ale uwazam, ze jestem
w spektrum (autodiagnoza)

Nie mam diagnozy

Rysunek 15. Rodzaje diagnozy respondentéw uczestniczacych w badaniu powtérnym (retest).

™
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Tabela 10

Statystyki rzetelnosci dla retestu

a Cronbacha

skala 0.832

Uwaga. Pozycja "WIS2B' koreluje ujemnie z wynikiem ogdlnym i prawdopodobnie powinna zosta¢ rekodowana.

Wskaznik rzetelno$ci osiggniety w badaniu powtdrnym jest zadowalajacy (a>0,7).
Analiza adaptacji testu — wnioski

Trafnos¢, rzetelnosé, stabilnos$¢

Budowa testu odzwierciedla wszystkie grupy cech wyrdzniajacych kobiet w spektrum,
obejmujac cale kontinuum kobiecego spektrum, co pozwala potwierdzi¢ trafnos¢ teoretyczna

testu.

Trafno$¢ kryterialng badano w odniesieniu do diagnozy nozologicznej. Punkt odcigcia
w wersji anglojezycznej testu zostal ustalony na poziomie 56 pkt. Zastosowanie
go do otrzymanych wynikow daje skuteczno$¢ przesiewu w grupie autystycznej na poziomie
85,7 % (,,odcigte” 15 oséb z diagnoza nozologiczng ze 105). Blisko punktu odcigcia (wyniki
50-55 pkt.) znajduje si¢ 10 oso6b. Widocznie odstaja dwa wyniki: 34 pkt. (ankieta nr 93)
oraz 37 pkt. (ankieta nr 120). Obie badane majg stwierdzone ADHD, jak rowniez zaburzenia

odzywiania i obie otrzymaty diagnoz¢ w wieku dorostym (35 1 40 lat).

Jednoczesnie w grupie kontrolnej (brak diagnozy) prog odcigcia przekroczyto 14,5 %
(8) o0soéb. Trudno jednoznacznie okresli¢ jaka jest tego przyczyna; moga to by¢ biedne
wskazania testu (false positive), ale moga to by¢ rowniez osoby autystyczne, o niskim nasileniu
cech spektrum lub takie, ktore wypracowaly juz sobie sposoby radzenia z codziennoscia'!>.
Wszystkie te osoby maja zaburzenia wspotwystepujace''S, ktore moga wptywaé na wynik
w obu kierunkach. Duza czg¢$¢ tych wynikéw miesci si¢ w zakresie blisko progu, przekraczajac
go o kilka punktow (57-62). Odstaja dwa wyniki — 69 pkt. (ankieta nr 148) i 70 pkt. (ankieta
181). Pierwsza z ankietowanych jest osobg nieneurotypowa (stwierdzone ADHD) — moze

to wskazywa¢ na niezdiagnozowane spektrum (AuDHD). Druga z badanych zauwazyta,

115 Pie¢ 0sOb w przedziale wiekowym 19-35 lat, trzy w przedziale 36-55.
116 ADHD (2), depresja (4+ podejrzenie depresji), zaburzenia lekowe (3), PTSD (2), zaburzenia odzywiania (1),
C l ou d QCD (1), brak odpowiedzi (1). W czterech przypadkach jest to wigcej niz jedno zaburzenie.
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ze ciezko bylo odpowiadaé precyzyjnie na niektore pytania uzywajac skali 1-4, co moze

sugerowaé, ze udzielone odpowiedzi nie do konca oddaja rzeczywistg intencje badane;.

12
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X |}
2
1 [ N/
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29 31 33 35 37 39 41 43 45 47 49 51 53 55 57 59 61 63 65 67 69 71 73 75 77 79 81
diagnoza nozologiczna brak diagnozy

Rysunek 16. Rozktad wynikow grupy z diagnoza i bez diagnozy wraz z punktem odcigcia.

W grupie z autodiagnoza trudno o jednoznaczne wnioski. 69 % badanych przekroczylo
punkt odciecia (56 punktéw), sugerujacy konieczno$¢ dalszych badan w kierunku spektrum.
Moze to sugerowac skuteczno$¢ testu w wychwytywaniu osob autystycznych rowniez w grupie

z autodiagnozg (a wiec trafne samodiagnozowanie)'!’, lecz nie musi.

W tej grupie najnizszy uzyskany wynik (40 pkt.) byl wyzszy niz w grupie
zdiagnozowanej psychiatrycznie (34). Tutaj rowniez mozna interpretowac to dwojako: z jedne;j
strony osoby te moga mie¢ wigksze nasilenie autystycznych cech (bez ,,oficjalnej” diagnozy
wiedza, ze sa w spektrum). Z drugiej strony taki wynik moze wynika¢ np. z proby
potwierdzenia postawionej sobie autodiagnozy 1 ,,0szukania” testu, by uzyska¢ wybrany
rezultat. Dla oséb majacych podstawowa wiedze o kobiecym fenotypie autyzmu, przy braku

skali ktamstwa, jest to stosunkowo proste.

117 Potwierdzeniem mogloby by¢ wykonanie diagnozy nozologicznej u badanych z tej grupy i sprawdzenie

#v jakim stopniu pokrywa sie ona z autodiagnoza.
ClOUd J pniu pokrywa si¢ gnoza
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brak diagnozy == autodiagnoza

Rysunek 17. Rozktad wynikéw grupy z autodiagnoza i brakiem diagnozy wraz z punktem

odcigcia.

Autorka uznaje skuteczno$¢ wychwytywania przez test cech autystycznych na poziomie

ok. 85 % za zadowalajaca dla testu przesiewowego.

Analiza rho Spearmana we wszystkich itemach wskazuje na istotno$¢ statystyczng
(p<.001). Pozwala to wyciggna¢ wniosek, ze warunek trafnosSci kryterialnej testu

zostal spetniony.

Korelacja rho Spearmana wynikéw w badaniu test- retest jest statystycznie istotna
(p>.001) i wysoka (0.881). Powyzsze dane wskazuja, ze stato$¢ testu jest zadowalajaca.
Itemy problematyczne
Problematyczne okazaty si¢ pytania o zachowania w wieku dzieciecym:

— nr 3, W wieku 5-12 lat bawitam si¢ tak samo kreatywnie jak inne dziewczynki”

— nr 18 ,,W wieku 5-12 lat wolatam si¢ bawi¢ zabawkami uwazanymi za dziewczece”

— nr 19 ,,W wieku 5-12 lat wolatam si¢ bawi¢ zabawkami uwazanymi za chlopigce”

Badane wskazywaty na problemy z rozumieniem powyzszych pytan. Zauwazatly,

ze nie pamietajg, jak bawily sic w tym wieku i jakie zabawki lubily!''®. Jednocze$nie

118 Zob. np. ankieta 69: ,,Nie odpowiada mi przedziat wickowy 5-12lat, trudno mi sobie przypomnieé¢ czy akurat

w tym wieku miatam dane ‘objawy’”. To zbyt duzy przedzial czasowy, zeby jednoznacznie odpowiedziec:
C l ou d Atak’/’nie’ na zadane pytanie.”; ankieta nr 95: ,Niektore pytania byly dziwne no czy w wieku 5-12 bawilam

103
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podkreslaty, ze to pytanie jest niecadekwatne — zbyt obszernie sformutowane, zbyt ogolne,
skierowane do niewlasciwych oséb (powinno by¢ skierowane do rodzicow, ktérzy moga

to porownac)!’.
Z uwagi na powyzsze, pytania te wymagaja dalszej weryfikacji.

— Zjednej strony wskazane byloby potwierdzenie, czy zachowania autystyczne wystepuja
juz od dziecinstwa, potwierdzajac zatozenie o genetycznym, neurorozwojowym zrodle
autyzmu. W kontekscie pojawiajacych si¢ coraz czesciej glosOw o pozniejszym
ujawnianiu si¢ autyzmu u kobiet (w okresie dojrzewania, kiedy standardy staja si¢
bardziej wymagajace) i tatwosci dostosowywania si¢ do oczekiwan otoczenia, warto
zastanowi¢ si¢, na ile te pytania sg konieczne.

— Zdrugiej, wielu autystow nie pamig¢ta swoich pierwszych lat zycia, co powoduje losowe

wybieranie odpowiedzi i moze wplywac na wynik ogdlny testu.

Trudnoscia w tych pytaniach dla ankietowych jest réwniez odniesienie
do ,,normalnych” standardow, ktorych nie znaja (,.,tak samo kreatywnie jak inne dziewczynki”
— czyli jak?) oraz zbyt ogoélny poziom pytan (problem, gdy w pewnych zabawach byto si¢

kreatywnym, a w innych nie lub nie miato si¢ sprecyzowanego typu zabawek).

Autorka rozwaza, czy dla respondentek nie byloby latwiejsza odpowiedz na pytanie
pomijajace konkretne ramy czasowe 1 zastgpienie ich sformutowaniem og6lnym
np. ,,w dziecinstwie”. By¢ moze warto byloby si¢ rowniez odwota¢ do okresu dojrzewania,
w ktorym niejednokrotnie po raz pierwszy uzewnetrzniajg si¢ cechy autyzmu u kobiet, a wiele

0sOb pamigta go dobrze (np. ,,w szkole $redniej”, ,,gdy bytam nastolatky™).

Konieczno$¢ doprecyzowania pytan lub instrukcji — czy sytuacja dotyczy tego co teraz

czy ogolnie - biegu zycia. Wiele kobiet majacych diagnoze pracuje nad problemami wigzacymi

sie tak kreatywnie jak inne dziewczynki ? A skad jamam to woedziec jak bawilam si¢ w tym wieku zazwyczaj
sama tak byly yo kreatywne zabawy ale porownanie czy byly tak samo kreatywne jak typowych dlewczynek trzeba
by skierowa¢ zapewni do rodziciw”; ankieta 114: ,,Brakuje mi odpowiedzi ""nie wiem"", na przyktad nie wiem,
czy ustawialam zabawki we wzory, nie pamigtam. W niektorych przypadkach nie jestem pewna, w jakim wieku
co$ miatam”. [wszg¢dzie zachowano pisowni¢ oryginalng]

119 Zob. np. ankieta nr 39: ,,pytania o zabawki dziewczece i chlopigce sg mato wnoszace - lubitam niektore zabawki
dziewczgce i niektore zabawki chlopigce jak roéwniez tego, ktore nie byly kulturowe przypisane do plci, nie sadze,
zeby ktoére$ przewazaly. Jezeli chodzi o kreatywnos$¢ - byly obszary, gdzie bylam duzo bardziej kreatywna
od réwiesniczek (zabawy w teatr, w kabaret, wymyslanie nowych gier i zabawy, zabawy artystyczne - np. kolaze)
a w innych tematach bylam zdecydowanie mniej kreatywna niz kolezanki” [zachowano pisowni¢ oryginalng].
Ankieta nr 59: ,,Doprecyzuj, prosze, pytanie o kreatywne zabawy w wieku dziecigcym. Co konkretnie masz
na mysli? O jaki typ kreatywnosci chodzi?”; ankieta 114: ,,Co to znaczy, ze bawilam si¢ rownie kreatywnie
jak inne dziewczynki? Bawitam si¢ jak chtopcy, ale to nie znaczy, Ze to nie bylo kreatywne”.
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si¢ z funkcjonowaniem w $§wiecie neurotypowym i dla wilasnego dobrostanu rezygnuje
np. z maskowania w sytuacjach spotecznych, zmienia sposoéb funkcjonowania (praca zdalna)

itp. Nasilenie objawow zazwyczaj si¢ wtedy zmniejsza, co moze wptywaé na wyniki przesiewu.

Problematyczna okazata sie rowniez czterostopniowa skala Likerta'?’. Juz na wstepnym
etapie transkrypcji testu pojawil si¢ problem z adekwatnym przetozeniem odpowiedzi i ich

zrdznicowaniem. Badane kobiety wskazywaty, ze brakuje im piatej opcji —,,ani tak, ani nie”'!.

Trudnoscig w badaniach byt status grupy kontrolnej. Z zatozenia powinna ona sktadaé
si¢ z kobiet neurotypowych, jednakze problemy z uzyskaniem diagnozy, btedne diagnozy i brak
wiedzy o kobiecym fenotypie autyzmu poddaja ten status w watpliwos¢. Jedng z opcji
zweryfikowania grupy bylaby diagnoza w kierunku autyzmu osob, ktore uzyskaty wysoki
wynik w tescie, jednakze jest to niemozliwe na tym etapie badania. W kolejnych badaniach by¢
moze nalezy przewidzie¢ taka mozliwos¢ 1 uzyskaé wstepna zgode badanych na poglebiong

diagnostyke w przypadku wysokiego wyniku przesiewu.

Ogromnym problemem interpretacyjnym jest naktadanie si¢ diagnoz. Wiele zaburzen

zdrowia psychicznego moze imitowac¢ zachowania autystyczne:

— wplywajac na funkcjonowanie spoteczne chorego i kontakty miedzyludzkie (wystarczy
wspomnie¢ chociazby tylko PTSD, depresj¢, zaburzenia lgkowe, fobie, osobowo$¢
schizoidalng czy unikajaca),

— powodujagc maskowanie si¢ 1 kamuflowanie si¢ w towarzystwie (np. wstyd
1 stygmatyzacja zwigzane z ,,chorobg psychiczng”),

— 1mitujgc uwewnetrzniony typ autyzmu (np. przez ograniczanie obszaru zainteresowan
»zewnetrznych”, zwigzanych z kontaktami z ludzmi 1 wyjsciem z domu — depresja,

zaburzenia lgkowe).

Z uwagi na to, ze wiele z tych zaburzen wspotwystepuje ze soba, ogdlny obraz funkcjonowania

moze sugerowac spektrum. Autorka proponuje, by w diagnostyce kobiet uzupelnia¢ badania

120 Zob. ankieta 111: ,,Miatam problem z pytaniem ""W wieku 5—12 lat bawitam si¢ tak samo kreatywnie jak inne
dziewczynki"". Jesli chodzi o odpowiedz, to sg 3 mozliwos$ci: bawitam si¢ tak samo kreatywnie, bawitam si¢ mnie;j
kreatywnie, bawitam si¢ bardziej kreatywnie. Zastanawiatam sie¢, czy odpowiedz ""nie zgadzam si¢"" obejmuje
zard6wno mniejsza jak i wieksza kreatywnos$¢. By¢ moze tak i wszystko jest ok, ale daje znaé, ze to pytanie
wywolalo u mnie pewien zamet myslowy.”; ankieta 181 ,Na niektére pytania trudno byto odpowiedzieé
precyzyjnie, uzywajac skali 1-4:)”.

12l Np. ankieta 137 ,,Pewnie jest to celowe, ale brakowato 5-tej, srodkowej kropki w skali, ktora znaczytaby
nni tak, ani nie”.
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przesiewowe w kierunku spektrum testami w kierunku depresji, zaburzen lekowych, PTSD

1 innych zaburzen, ktore moga maskowac — lub wrecz przeciwnie — ,,udawac” spektrum.

Punkt odciecia

Autorka wykonata rowniez analizy czy zmiana punktu odci¢cia moze wptynac
na zwigkszong skuteczno$¢ przesiewu, bez podniesienia poziomu falszywych alarmow

(false positive).

Oryginalna wersja testu ustala punkt odci¢cia na poziomie 56 punktow. Obnizenie
progu do 55 pkt. zwigksza skuteczno$¢ przesiewu w grupie z diagnoza nozologiczna do 89,5 %
(,,odciete” 11 oséb z diagnoza nozologiczng), ale jednoczes$nie zwigksza poziom btednych
wynikow pozytywnych w grupie neurotypowej z 14,5 % (8 oséb) do 21,8 % (12 os6b). Niejasne
jest, czy cztery osoby neurotypowe punktujace na poziomie 55 pkt. to osoby faktycznie

122 czy osoby z brakiem diagnozy autyzmu lub innymi diagnozami, ktére moga

neurotypowe
autyzm ,,symulowaé”'?>. W grupie osob z autodiagnoza zmiana progu powoduje niewielka

roézniceg: z 69 % skutecznosci przy 56 pkt., na 70,7 % skutecznosci przy 55 pkt.

Proponuje si¢ pozostawi¢ prog odcigcia na 56 pkt., jednak nie traktowac
go zerojedynkowo (autyzm / brak autyzmu). Wyniki znajdujace si¢ w bliskosci tego progu
(54 - 55 pkt.) powinny zosta¢ dodatkowo zweryfikowane, bo réwniez moga wskazywac

na koniecznos$¢ dalszej diagnostyki w kierunku spektrum.

Rekomendacje — dalsze badania

Rekomendacje sa odpowiedziag na problematyczne zagadnienia, ktdre pojawity si¢
na etapie przektadu testu, badania i jego analizy statystycznej i psychometrycznej. Autorka

proponuje:

1. Prowadzenie dalszych badan majacych potwierdzi¢ rzetelno$¢ i trafno$¢ walidowane;,

polskiej wersji GQ-ASC-AWS.

122 Rodzi si¢ pytanie na ile jest to faktycznie bledne przypisanie (osoba faktycznie neurotypowa), a na ile problem
z brakiem diagnozy (osoba w spektrum, nie majgca Swiadomosci swojej diagnozy). Zobacz wigcej
m.in. rozdz. III problemy diagnostyczne kobiet, rozdz. IV problemy badawcze.

123 Jedna osoba zadeklarowata ADHD, jedna depresje, jedna PTSD i jedna odmoéwila odpowiedzi na pytanie
4 zaburzenia wspolistniejace.
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2. Dopracowanie instrukcji — doprecyzowanie, czy chodzi o sytuacje z calego zycia,

czy o ostatnie miesigce / lata!*,

Mogtoby to zwigkszy¢ skuteczno$¢ przesiewu.
Potwierdzenie tej hipotezy wymaga dalszych badan.

3. Rozbudowg skali Likerta o piatg opcj¢ — ,,ani tak, ani nie”’ i ewentualnie zmian¢ brzmienia
pozostatych odpowiedzi (np. na raczej si¢ zgadzam |/ raczej sie nie zgadzam) — konieczne
sa dalsze badania, czy nie wplynie to negatywnie na skuteczno$¢ przesiewu i dobro¢
psychometryczna testu.

4. Doprecyzowanie pytan, ktore sprawiajg respondentom trudnosci m.in. tych dotyczacych

funkcjonowania w dziecinstwie.

Wyniki badan wtasnych

Wraz z adaptacja testu GQ-ASC autorka prowadzila badania wtasne, oparte o autorski
kwestionariusz, stworzony na potrzeby tego badania. Dotyczyl on funkcjonowania kobiet
w spektrum w spotecznosci i zagadnien zwigzanych z diagnoza. Byla to ta sama grupa

badawcza, przy udziale ktorej walidowano test GQ-ASC-AWS!%,

Wyniki wskazuja, ze wiek nozologicznej diagnozy u kobiet jest znacznie opdzniony.
Jedynie 8,5 % kobiet otrzymato diagnoz¢ do 19. roku zycia. Znaczna wickszos¢ zostata
zdiagnozowana w pozniejszych latach: w okresie wczesnej dorostosci (do 35. r.z.) prawie
50 %; w okresie $redniej dorostosci (do 65. r.z.) — ponad 42 %. Pokazuje to jak trudno uzyskac

kobietom diagnoz¢ w wieku dziecigcym i szkolnym.

Wiek diagnozy - procentowo

8,57%

' m do18rz

19-35

41,90%

= 36-65
48,57%

Rysunek 18. Wiek otrzymania diagnozy — przedzialy.

124 W komentarzach pojawito si¢ zaznaczenie, ze ,,Lubilam fantasy bardzo, a teraz juz nie — co w takiej sytuacji
zaznaczy¢?” (ankieta nr 115).
125'Zob. statystyki opisowe - r. IV.

LNIA W CHMURZE

107



197ac6318907£0de5692e7dfd01e9f45
2026-06-07 12:14:23

Autorka badata rowniez zaburzenia wspoétistniejace, ktore moga wptywac na btedna

diagnoze, jej brak lub op6znienie.
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Rysunek 19. Zaburzenia zdrowia psychicznego we wszystkich badanych grupach.

W  grupie oséb autystycznych wiele respondentek ma kilka zaburzen
wspotwystepujacych!?®. Prawie 80 % z nich cierpi na depresje. Ponad 70 % ma zdiagnozowane

ADHD (AuDHD), co moze wskazywa¢ na wspdlny neurotyp obu tych zaburzen. Bardzo duzo

126 71 % kobiet autystycznych, ktore maja jakie$ zaburzenie wspolistniejace z ASD, ma wiecej niz jedno takie

™ . . . . . . . . .
C I ou d Klburzeme (nie wliczono odpowiedzi nie mam i nie wiem).

UCZELNIA W CHMURZE

108

112 / 155



197ac6318907£0de5692e7dfd01e9f45
2026-06-07 12:14:23
113 / 155

osob (69 %) zmaga si¢ z lekiem w roéznych odmianach (GAD, fobie, lek paniczny,

zakwalifikowano tu rdwniez ,,nerwice”), a prawie 30 % cierpi na PTSD lub C-PTSD.

Na uwage zastuguja roOwniez zaburzenia odzywiania (czasami utozsamiane rowniez
z neuroatypowoscia (Szalavitz, 2016)) — ma je 14 % ankietowanych. Pojedyncze osoby (3-4 %)
majg wspolwystepujaca dysleksjg, OCD 1lub problemy =z integracja sensoryczng
(zakwalifikowano tu rowniez odpowiedzi okreslajace konkretne nadwrazliwosci

np. mizofonig¢).

Zaburzenia osobowosci stwierdzono jedynie co u dziesigtej badanej, a schizofreni¢
u co setnej. 20 % nie boryka si¢ z zadnymi innymi problemami ze zdrowiem psychicznym.
Pojedyncze odpowiedzi dotyczyty rowniez ChAD typu II, dystymii, psychozy urojeniowe;.

W grupie kontrolnej (osoby bez diagnozy ASD) zazwyczaj wystepuje tylko jedno

zaburzenie'?’

. Najczgsciej pojawia si¢ depresja (13 % ankietowanych) oraz ADHD (rowniez
13 %). Zaburzenia lgkowe ma zdiagnozowane 7 % badanych neurotypowych, a kolejne 5 %
dostato diagnoze PTSD lub C-PTSD. Pojedyncze osoby wskazaly na zaburzenia odzywiania,

OCD czy dysleksje.

W obu tych grupach podobna liczba ankietowanych okreslita, ze nie ma Zadnych
diagnoz psychiatrycznych (20 % autysci, 22 % neuronormatywni), a takze, ze o nich nie wie

lub odmawia odpowiedzi (odpowiednio 44 % i 45 %).

Poréwnanie obu grup jest uderzajace; wskazuje na znaczne nasilenie napigcia w zyciu
kobiet autystycznych 1 trudno$ci zwigzane z zaakceptowaniem / dostosowaniem si¢
do warunkow §wiata neurotypowego. Kobiety autystyczne, oprocz zmagania si¢ z problemami
zwigzanymi z funkcjonowaniem w neurotypowym S$wiecie, borykaja si¢ rowniez z wieloma
zaburzeniami, ktore im to funkcjonowanie dodatkowo utrudniaja. Autorka uwaza, ze wiele
z tych zaburzen (m.in. depresja czy PTSD) sg wtorne wobec autyzmu — tworzg si¢ na bazie
cigglego zmagania si¢ z codzienno$cig, odrzucenia, braku tolerancji, do§wiadczanej przemocy,
koniecznosci maskowania i dopasowywania si¢ do innych (Motyl-Adamczyk, Depresja i melt,
2022). Jednocze$nie wspotwystepowanie wielu problemoéw psychicznych utrudnia zaréwno

diagnostyke, jak 1 terapi¢.

127 W poréwnaniu do grupy autystycznej proporcje s tu odwrocone: 24 % osoéb ma wiecej niz jedno zaburzenie
C lO d (czgsto sa to zaburzenia powigzane np. depresja i zaburzenia lgkowe), 77 % ma tylko jedno zaburzenie.
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Wyniki w grupie 0sob z autodiagnoza ASD wskazujg, ze wspotwystepowanie zaburzen

zdrowia psychicznego jest czestsze niz w grupie kontrolnej, ale nizsze niz w grupie badanej

ze spektrum. Po 40 % respondentek wskazalo na depresje i zaburzenia lgkowe; 17 % na ADHD,

a 16 % na PTSD 1 C-PTSD. 9 % boryka si¢ z zaburzeniami odzywiania. Czg$ciej

niz w przypadku osob neurotypowych wymieniano dwa lub wigcej zaburzen jednoczesnie,

jednak nie tak czesto jak w grupie ze spektrum'?®. Jedynie 9 % stwierdzito, ze nie ma zadnych

zaburzen (o potowe mniej niz w pozostalych dwéch grupach), a 19 % nie ma wiedzy na ten

temat bagdz odmawia odpowiedzi.

Otrzymane wyniki wpisuja si¢ w podnoszone w dyskursie naukowym problemy

dorostych kobiet w spektrum autyzmu 1 ich funkcjonowania w przestrzeni spoteczne;.

Znaczace opoOznienie wieku otrzymania diagnozy u kobiet (Bartelt i Trinkl, 2025)
sprawia, ze dziewczynki na wezesnym etapie zycia nie otrzymuja adekwatnej pomocy, mogace;j
ksztaltowa¢ ich rozw¢j. Wplywa to na dalsze etapy zycia (Sharma, Verma i Mehan,
2026, s. 588). Wyksztatcone w latach dziecinstwa mechanizmy obronne lub kompensacyjne
sprawiaja, ze o diagnostyke w dorostosci jest jeszcze trudniej, poniewaz wiele objawdw jest
maskowanych, a te, ktére s3 widoczne, nie sa zgodne ze stereotypowym postrzeganiem
autyzmu. W efekcie kobiety ze spektrum nie majg mozliwosci rozwijania si¢ w sposob zgodny
ze swoimi potrzebami, probujac si¢ dopasowywaé¢ do oczekiwanych wzorcow
1 funkcjonujacych stereotypow. Cierpi na tym ich zdrowie psychiczne, obniza si¢ poczucie
wlasnej warto$ci 1 sprawczosci, co odbija si¢ rOwniez na zdrowiu somatycznym (Larkin,

Ralston, Dinsdale i inni, 2023), dodatkowo utrudniajgc codzienne funkcjonowanie.

Tym bardziej, ze w wielu dziedzinach majacych na celu wsparcie osob autystycznych
sytuacja réwniez jest daleka od zadowalajacej. W zakresie opieki zdrowotnej autysci czesciej
doswiadczaja gorszych standardoéw, a kontakty z instytucjami s3 czgsto przyczyna nasilenia
zaburzen psychicznych (m.in. lekéw) (Weir, Allison i Baron-Cohen, 2022). Narazeni sg takze
na wiele barier (m.in. sensorycznych, komunikacyjnych, proceduralnych), ktore pozwolityby
im t3 opieke uzyskaé (Doherty, Neilson, O'Sullivan 1 inni, 2022). Problem dotyczy zaréwno

zdrowia somatycznego, jak psychicznego.

Problemy z funkcjonowaniem spotecznym przekladajg si¢ rowniez na sytuacje
materialng. Autysci niejednokrotnie pracujg ponizej swoich mozliwosci, z uwagi na nadmiar

bodZzcéw sensorycznych i problemy komunikacyjne lub nie sg w stanie znalez¢ 1 utrzymacé

C IO u d 2%'58 % - wiele, 42 % jedno.
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pracy'?”. Raport Fundacji JiM pokazuje, ze az 77 % os6b neurotypowych czuje sie
wykluczonych zawodowo (Neuroatypowi na rynku pracy, 2025)). Nie wykorzystuja swoich
autystycznych umiejg¢tnosci, bo nie majg do tego stworzonych warunkow. A czasami wystarcza
drobne zmiany (organizacyjne i proceduralne) by wyeliminowa¢ dystraktory oraz wsparcie

w zakresie rekrutacji, by zwiekszy¢ szanse na zatrudnienie'’.

Autorka ma nadzieje, ze tatwiejszy dostep do szybkiego, prostego testu przesiewowego
w jezyku polskim stanie si¢ dla wielu niezdiagnozowanych kobiet mozliwoscia, ktora otworzy

im szans¢ na zmiang¢ SWojego zZycia i zrozumienie jego zawitosci.

129 Przyktadowy opis funkcjonowania autystki na rynku pracy zob. np. tekst Doroty Kotas, jednej z polskich
samorzeczniczek w: (Kotas, Spektrum pracy, 2021).

130 Zob. np. program Neurodiversity Center Of Excellence firmy Ernst & Young -
https://www.ey.com/pl_pl/corporate-responsibility/neurodiversity-center-of-excellence-w-ey-polska (3.06.2026);
kampania Wspieramy zawodowo kobiety w spektrum autyzmu Fundacji Dziewczyny w spektrum —wiecej: (Gajos
i lfurgah 2024), https://dziewczynywspektrum.pl/nasze-dzialania/wspieramy-zawodowo/ (3.06.2026).
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6. PODSUMOWANIE

Polska wersja testu GQ-ASC-AWS moze by¢ stosowana do badan przesiewowych
dorostych kobiet, ktore podejrzewajg u siebie spektrum. Badania wskazujg na skutecznos¢
przesiewu (na poziomie >80 %). Test zostal uznany przez autorke za trafny kryterialnie
1 tresciowo; jest takze rzetelny. Warto pamigtac, ze jest to test przesiewowy, nie diagnostyczny;
a wiec pierwszy krok do poglebionej diagnozy. Jego wynik nie decyduje o postawieniu
lub odrzuceniu diagnozy, ale wskazuje ewentualny, dalszy kierunek diagnostyki. Dlatego
tez wskazania powyzej progu odcigcia lub w jego bliskosci wymagaja dalszych testow,

wywiadu diagnostycznego 1 psychiatrycznego.

W zwiazku z powyzszym autorka uwaza, ze polska wersja GQ-ASC-AWS spetnia
warunki dobroci psychometrycznej stawiane testom psychologicznym i moze by¢ stosowana

w badaniach przesiewowych dorostych kobiet w kierunku cech spektrum.
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