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Abstrakt: W artykule prezentuje si¢ teorie zwiazane z funkcjonowaniem ukladu pokarmowego i odzy-
wianiem dzieci z autyzmem. Autorka syntetycznie przedstawia typowe zdrowotne problemy dzieci

z autyzmem, zwigzane z zaburzeniami odzywiania (zaktécony metabolizm, brak tolerancji na niektére

substancje, alergie, obnizona odpornos¢ i czgste zapadanie na infekcje wirusowe, grzybicze, bakteryjne,
nieprawidtowosci pracy nerek i watroby). W kontekscie detoksykacji omawia wybrane specjalistyczne

diety - hipoalergiczng, bezglutenowa, bezmleczna, bezcukrowa i przeciwgrzybiczna. Stosowanie tych

diet u dzieci ze spektrum autyzmu, mimo braku naukowych weryfikacji, zdaniem rodzicéw przynosi

wiele pozytywnych zmian w funkcjonowaniu dzieci. Tekst przynosi takze apel do nauczycieli o szano-
wanie wyboru rodzicéw i przygotowanie calego srodowiska szkolnego do ich wspierania.

Stowa kluczowe: uczniowie ze spektrum autyzmu, zaburzenia sensoryczne a odzywianie, patologia
ukladu pokarmowego, toksyczne zagrozenia rozwoju, diety i terapie uktadu pokarmowego.

WPROWADZENIE

Wyjasnienie etiologii autyzmu to zapewne jedno z wazniejszych zadan wspotczesnej
nauki. Mimo prowadzonych od blisko 70 lat wielu badan na ten temat wcigz jest
tu wigcej przypuszczen niz potwierdzonych tez. W powstawaniu autyzmu z calg
pewnoscig udziat biorg czynniki biologiczne, wazna role moga odgrywac czynniki
genetyczne', a wielu badaczy wskazuje rowniez na wplyw czynnikéw $rodowisko-
wych?. Do wyzej wymienionych mozna doda¢ takze biochemiczne. Wsp6tczesny

! Potwierdzajg to badania bliznigt monozygotycznych, rodzenstwa i innych krewnych. Wedtug

E. Pisuli wskazuje to na to, ze w pewnych rodzinach obciazenie genetyczne, pozostajace w zwigzku
zrozwojem poznawczych i spolecznych charakterystyk typowych dla autyzmu, jest wieksze niz w innych.
Do tej pory jednak nie ustalono, ktore geny uczestnicza w procesie powstawania autyzmu. W réznych
pracach jest podawana liczba od 2 do 10. E. Pisula (2012). AUTYZM Od bada# mézgu do praktyki
psychologicznej. GWP Sopot, s. 58-66.

> Wymieniane sa: niska waga urodzeniowa, cigza niedonoszona lub przenoszona, zazywanie lekéw
przez matke w czasie cigzy, krwawienia, cukrzyca cigzowa, pordd posladkowy i z uzyciem narzedzi,
poréd wywolywany i pierwsze cesarskie ciecie, zaawansowany wiek matki lub ojca, a takze kolejnos¢
urodzen (cigza pierwsza, trzecia lub pdzniejsza). Wérdd czynnikow, ktore mogg zaburzaé wezesny
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stan wiedzy nie pozwala co prawda na precyzyjne okreslenie roli tych ostatnich
w etiologii autyzmu, wiele jednak wskazuje na to, ze czynniki te moga mie¢ w niej
istotne znaczenie.

Jak wiadomo, dzieci z autyzmem maja wiele probleméw zdrowotnych - szcze-
g6lng uwage zwraca ich metabolizm, brak tolerancji na niektore substancje, alergie,
obnizona odpornos¢ i czgste zapadanie na infekcje wirusowe, grzybicze, bakteryjne,
nieprawidlowosci pracy nerek i watroby®. Dotychczasowe badania prowadzone pod
tym katem skupialy si¢ na analizie nadwrazliwo$ci dzieci ze spektrum autyzmu* na
gluten i kazeine®, zatrucia rtecig lub innymi metalami ciezkimi oraz pestycydami®.
Dzieci z autyzmem oprdécz wszystkich wymienionych klopotéw maja trudnosci
z jedzeniem. Wiele z nich jest na specjalistycznych dietach.

W artykule przedstawiamy dostepne w literaturze teorie zwigzane z funkcjono-
waniem ukladu pokarmowego i odzywianiem dzieci z autyzmem. Celem tekstu jest
uprzystepnienie nauczycielom podstawowej wiedzy w tym zakresie, aby dziecku
z autyzmem (ale takze uczacemu je nauczycielowi) byto w szkole fatwiej. Wedrowke
rozpocznijmy od przyblizenia terminologii i wyjasnienia pojec.

CZYM JEST AUTYZM? KLASYFIKACJA, EPIDEMIOLOGIA
I CHARAKTERYSTYKA KLINICZNA

Autyzm jest powszechnie spotykanym zaburzeniem rozwojowym, ktére dodatkowo
moze wspotwystepowac z innymi zaburzeniami (np. uposledzeniem umystowym,
schizofrenig czy epilepsja majaca poczatek w okresie dojrzewania). W odrdznie-
niu od pozostatych zaburzen psychiatrycznych autyzm nie daje si¢ leczy¢ lekami
psychotropowymi. Jest tez zaburzeniem o zadziwiajgco szerokiej gamie przejawow.
Diagnoze autyzmu otrzymuja dzieci, u ktérych wystepuja objawy zaburzen w obsza-
rach: naprzemiennych interakeji spotecznych, werbalnego i niewerbalnego komuni-
kowania sie, wyobrazni (obecnos¢ sztywnych, powtarzalnych wzorcéw zachowania,
widocznych, np. w zabawie)”. Wspoélczesnie autyzm jest rozumiany szerzej jako
spektrum zaburzen z grupy cafosciowe® zaburzenia rozwojowe. E. Pisula zwraca

rozwdj mozgu, wymienia si¢ takze stres prenatalny. Charakterystyczny jest rowniez brak wymiotow
w pierwszym trymestrze ciazy. E. Pisula, dz. cyt.,s. 66-71.

* Goldson i Bauman, za: E. Pisula (2010). Autyzm. Przyczyny, symptomy, terapia. Harmonia
Gdansk, s. 26.

* W literaturze $wiatowej obecnie powszechnie uzywa si¢ okre$lenia spektrum zaburzen auty-
stycznych (ang. autism spectrum disorders — ASD).

® Edler, za: E. Pisula (2010). Autyzm. Przyczyny..., s. 26.

¢ Shattock, Carr i Whiteley, za: E. Pisula, tamze, s. 26.

7 U. Galka, E. Peczkowska (2007). Dzieci z autyzmem. CMPPP Warszawa, s. 6.

® W angielskim oryginale w podreczniku Klasyfikacja zaburze#i psychicznych i zaburzeri zacho-
wania w ICD-10 znajduje sie stowo pervasive, w dostownym ttumaczeniu: ‘przenikliwe, przenikajace’
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uwage, iz nowy etap myslenia o autyzmie zapoczatkowata obserwacja, ze pojedyncze
objawy, a nawet bardziej skomplikowane charakterystyki typowe dla tego zaburze-
nia s3 w pewnym zakresie obecne takze u osob, ktore w swietle obowiazujacych
kryteriéw diagnostycznych nie mogtyby otrzymac takiej diagnozy. Obecnie autyzm
jest coraz czg$ciej opisywany jako zaburzenie przejawiajace si¢ w funkcjonowaniu
odbiegajacym od typowego, powiazane z duzymi trudnosciami w budowaniu rela-
cji spolecznych i odmiennym odbiorem $wiata utrudniajagcym osobie z autyzmem
codzienne zycie, ale takze ujawniajace stabo poznane mozliwosci ludzkiego mézgu’.

W naukowym opisie autyzmu przyjmuje sie obecnie dwie klasyfikacje: DSM-
-IV-TR (Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders) Amerykanskiego
Towarzystwa Psychiatrycznego oraz ICD-10 (International Classification of Diseases) —
Miedzynarodowa Klasyfikacje Choréb Swiatowej Organizacji Zdrowia. Wedlug
kryteriéw diagnostycznych ICD-10 catosciowe zaburzenia rozwojowe (F84) to grupa
zaburzen charakteryzujaca si¢ jakosciowymi nieprawidtowosciami interakcji spotecz-
nych i wzorcéw porozumiewania si¢ oraz ograniczonym, stereotypowym, powtarza-
jacym sie repertuarem zainteresowan i aktywnosci. Nieprawidlowosci takie wystepuja
w kazdej sytuacji (zaréwno w domu, jak w przedszkolu, sklepie itd.), chociaz moga
sie rozni¢ stopniem nate¢zenia. Stosunkowo czgsto nieprawidlowy rozwdj dziecka
wystepuje juz od momentu urodzenia, a zaburzenia i zwigzane z nimi objawy poja-
wiajg si¢ zwykle w ciggu pierwszych 3 lat zycia. Do$¢ czgsto, ale nie zawsze, wystepuja
réznorakie globalne zaburzenia funkcji poznawczych. Omawiane zaburzenia sa
definiowane zawsze w kategoriach zachowania, ktére odbiega od normy w stosunku
do wieku umystowego dziecka (niezaleznie od tego, czy jest ono uposledzone, czy
nie). Podkreslmy, iz uposledzenie umystowe nie stanowi cechy charakterystycznej
calo$ciowych zaburzen rozwoju'®, dodajac zarazem, ze zaskakujaco wysoka liczba
0so6b z autyzmem, ktorych iloraz inteligencji jest na normalnym poziomie, funkcjo-
nuje psychospotecznie ponizej swoich mozliwosci.

Wewnetrzna klasyfikacja calo$ciowych zaburzen rozwoju wedlug podrecznika
ICD-10 przedstawia si¢ nastepujaco:

F84.0 — autyzm dzieciecy,

F84.1 - autyzm atypowy,

F84.2 — zespol Retta,

F84.3 - inne dziecigce zaburzenia dezintegracyjne,

F84.4 - zaburzenia hiperkinetyczne z towarzyszacym uposledzeniem umystowym
i ruchami stereotypowymi,

F84.5 - zespot Aspergera,

Polski ttumacz wyjasnia, ze wedtug niego stowo calosciowe, mimo ze niezbyt bliskie leksykalnie, dobrze
oddaje intencje autoréw angielskiego terminu i podkresla ,,calosciowy” charakter zaburzenia.

° E.Pisula (2012), AUTYZM. Od badat...,s. 11-12.

19 Klasyfikacja zaburzer psychicznych i zaburzeti zachowania w ICD-10. Opisy kliniczne i wskazowki
diagnostyczne (2000). Vesalius, Krakow—Warszawa, s. 209.
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F84.8 - inne calo$ciowe zaburzenia rozwojowe,

F84.9 — caloéciowe zaburzenia rozwojowe, nieokre$lone''.

Wedtug statystyk amerykanskich (badania prowadzone w USA) do roku 1990
wystepowanie zaburzen ze spektrum autyzmu stwierdzano u 1 na 2000 dzieci, w roku
2000 u 1 na 500. Obecnie niektére badania wskazuja, ze 1% populacji dzieci w USA
ma rozpoznawane zaburzenie ze spektrum autyzmu (ASD)"*. Najcze$ciej stawiane
rozpoznania to autyzm dzieciecy (F84.0) oraz zespot Aspergera (F84.5). W Polsce
dotychczas nie przeprowadzono zakrojonych na wigksza skale badan populacyjnych
nad autyzmem. Szacunkowe wartosci na podstawie danych Giéwnego Urzedu Sta-
tystycznego przedstawia tabela 1.

Tabela 1. Liczba dzieci i mtodziezy z autyzmem w Polsce w wieku 1-19 lat, oszacowana
na podstawie danych na temat liczebno$ci populacji pochodzacych z Malego Rocznika
Statystycznego Polski (2010)"**

Wiek (w latach) Wielkos¢ populacji Zozﬁ;(z)r‘g?rl; liczba dziect
1-4 14455 941 1456-2912
5-9 1 838 694 1839-3678
10-14 2170630 2171-4342
15-19 2664171 2664-5328

Zakladajac, ze wskazniki epidemiologiczne w Polsce nie odbiegaja od ustalo-
nych w krajach o podobnej kulturze (tj. zaburzenie autystyczne/autyzm dzieciecy
wystepuje u jednego lub u dwojga na 1000 dzieci'*), mozna przyjaé, iz w polskich
szkotach podstawowych i gimnazjach jest od 6 674 do 13 348 uczniéw z autyzmem.
Sa to dzieci w wieku od 5 do 19 lat. Ich przebywanie w szkole jest trudne i czesto
uczniowie ci wymagajg znacznej pomocy ze strony nauczyciela.

Autyzm dziecigcy jest calo$ciowym zaburzeniem rozwoju, ktore dotyka wszyst-
kich sfer funkcjonowania dziecka i trwa przez cale zycie. Zaburzenie wystepuje od
3 do 4 razy czesciej u chlopcow niz u dziewczat. Wedlug obowiazujacych kryte-
riéw diagnostycznych nieprawidlowy rozwdj dziecka winien by¢ widoczny przed

"' Klasyfikacja zaburzen psychicznych i zaburzet zachowania w ICD-10. Badawcze kryteria diag-
nostyczne (1998). Vesalius, Krakow-Warszawa, s. 133-138 oraz Klasyfikacja zaburze#i psychicznych
i zaburzen zachowania w ICD-10. Opisy kliniczne..., s.209-214.

12 Zob. np.]. Grochowska, A. Prokopiak, M. Wroniszewska (2010). Sprawozdanie z IX Internatio-
nal Congress Autism-Europe. A Future for autism Catania 8-10.10.2010. W: Czlowiek i autyzm. Autyzm
i Polska. Program konferencji naukowo-szkoleniowej, PAN Lublin, s. 22.

13 E.Pisula (2012). AUTYZM. Od badati ..., s. 24.

'* W literaturze znajdujemy dane, ktore podaja, zZe autyzm wystepuje w grupie liczacej co najmniej
od 15 do 25 na 10 000 dzieci. Jest nim wiec dotknietych od 0,05% do 0,22% populacji, za: E. Pisula,
AUTYZM...,s.22.
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ukonczeniem trzeciego roku zycia. W tym okresie nieprawidtowy lub uposledzony
rozwdj — wyraznie widoczny - dotyczy rozumienia i ekspresji jezykowej uzywanej
w spolecznym porozumiewaniu si¢, rozwoju wybidrczego przywigzania spotecznego
lub wzajemnych kontaktéw spotecznych badz nieprawidlowej funkcjonalnej lub
symbolicznej zabawy. Doda¢ nalezy, ze zaburzenia autystyczne majg bardzo zrézni-
cowany charakter, nie tworzg jednolitego obrazu zaréwno co do symptomatologii,
jak i glebokosci zaburzen. Wiadomo, ze nieprawidlowosci musza nastapi¢ w trzech
wymienionych sferach: sferze interakeji spotecznych, komunikacji oraz ograniczo-
nych, powtarzajacych si¢ zachowan.

Przedstawione powyzej charakterystyczne dla autyzmu dziecigcego objawy w spo-
sob znaczacy blokuja spoteczny, emocjonalny i poznawczy rozwoj dziecka. Dochodzi
do wtdérnego uposledzania, dziecko nie rozwija np. swojej ciekawosci poznawczej
i nie odkrywa potrzeby uczenia sie.

ZABURZENIA SENSORYCZNE A ODZYWIANIE

Mimo iz zaburzenia w dziataniu zmysléw nie nalezg do objawdw diagnostycznych
autyzmu, osoby nim dotkniete uskarzaja si¢ na wiele ktfopotéw zwiagzanych z nieco
odmiennym ich funkcjonowaniem. Inaczej u takich oséb dziatajg zmysly: stuchu,
smaku, wechu, wzroku, dotyku, réwnowagi i propriocepcji (zmyst kinestetyczny).
Osoby ze spektrum autyzmu sg nadwrazliwe (bardzo niski prég czuciowy pozwala
na przekazywanie do mézgu za duzej ilosci danych sensorycznych) badz odznaczaja
sie zbyt niska wrazliwoscia (,,powolny” uklad nerwowy przekazuje do moézgu za
mato informacji). Specjali$ci mowia w tym kontekscie o tzw. biatych szumach (czgsci

mozgu odpowiedzialne za odbidr i integracje bodzcdw sensorycznych funkcjonujg
wadliwie, same wytwarzaja zaktécenia lub szum w systemie)'®. Przy niedoborze lub

braku doptywu bodzcéw tworzenie si¢ prawidlowej integracji zmystowej jest zaklo-
cone i w zwigzku z tym jest zakldcony rozwdj wlasciwych odpowiedzi ruchowych

i sposobéw zachowan'®. Poniewaz normalne otoczenie dzieci z autyzmem - dzwigki,
obrazy, zapachy - przysparza im cierpien, stad, w celu przetrwania, robig one wiele

roznych ,tagodzacych” rzeczy. Dostarczaja sobie wlasnych dzwiekéw (np. wydaja
specyficzne dzwieki jednoczesnie zastaniajac uszy), zapachow (slinig wszystko wokat)

badz patrza na wprowadzane w ruch wirowy przedmioty.

Skupmy si¢ na kwestii odzywiania 0sob ze spektrum autyzmu. C. Delecato uwaza,
iz podstawowe problemy z jedzeniem u dzieci z autyzmem wynikajg z ktopotéw z roz-
réznianiem smakéw. Dzieci zbyt wrazliwe maja klopoty z przyjmowaniem pokarméw,
co wplywa na ich zdrowie. Z kolei dzieci ze zbyt malg wrazliwoscig smakowg sg

* C. Delecato (1995). Dziwne, niepojete. Autystyczne dziecko. SYNAPSIS, Warszawa, s. 85.
1 B. Odowska-Szlachcic (2010). Metoda integracji sensorycznej we wspomaganiu rozwoju mowy
u dzieci z uszkodzeniami osrodkowego uktadu nerwowego. Harmonia, Gdansk, s. 25.
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niebezpieczne dla siebie ze wzgledu na tendencje jedzenia wszystkiego, co pociaga
ich kolorem lub zapachem. Sg dzieci, ktdére potrafig zjes¢ wszystko, aby tylko miato
intensywny smak. Jak pisze Delecato, jeden z jego uczniéw mial szczegélne upodo-
banie do niebieskiej farby olejnej i innych $rodkéw chemicznych'”. Oczywiste jest
zatem, ze zarowno w domu takiej osoby, jak i w szkole nie powinny znajdowac si¢
zadne substancje czy plyny, ktérych spozycie mogloby by¢ niebezpieczne.

J. Bluestone'®, kobieta, ktdra sama toczyta bdj z autyzmem, zrédla ktopotow
z odzywianiem doswiadczanych przez osoby ze spektrum autyzmu upatruje w zabu-
rzeniach sensorycznych zwigzanych z czuciem, odczuwaniem réznych pokarmow
w jamie ustnej oraz w nadwrazliwo$éci na dzwigki. Bluestone zwraca m.in. uwage na
wystepujace u tych oséb trudnosci zwiazane z zuciem. Ten pozornie btahy proces dla
osoby z autyzmem moze by¢ ogromnym cierpieniem. Zucie jest poczatkiem procesu
trawienia, ktory rozpoczyna si¢ w jamie ustnej. Duza grupa oséb z autyzmem nie
gryzie jedzenia, lecz potyka go w duzych kawatkach. Jedzenie dociera do jelit nie-
przygotowane do mechanicznej i chemicznej obroébki, ktéra powinna tam nastapic.
Pozywienie nie moze by¢ wiec wchloniete w jelitach z powodu nieprzetworzonej
tresci. Inng przyczyna niewchlaniania pozywienia moze by¢ brak sekretyny. Efektem
tego sa czeste bole brzucha oraz problemy z wypréznianiem.

Dlaczego osoby z autyzmem nie zuja jedzenia? Wedlug Bluestone wigkszo$§¢
0s6b z autyzmem cierpi z powodu zaburzen czucia w jamie ustnej i dlatego nie lubi
doznania, ktére wywoluje gryzienie pokarmu. Dodatkowa trudnoscig bywa napie-
cie mie$niowe, ktdre nie okresla sity, z jaka mozemy uzywac grupy poszczegélnych
mie$ni. Dlatego niektdre osoby z autyzmem moga nawet bardzo bolesnie ugryzé
nasza reke, ktora postrzegaja jako zagrozenie, badz tez zujg nieustannie kawalki folii,
ale nie sg gotowe wykonywac serii skoordynowanych ruchéw zwiazanych z przezy-
waniem i przelykaniem. Bluestone np. mogta jes¢ tylko lody, znany mi Piotr bialy
serek Almette, inni jedzg tylko nalesniki albo inne jednorodne pokarmy. Puentujac,
nalezy powiedzie¢, ze problemy czuciowe sg niezmiernie wazne w odniesieniu do
jedzenia. Spodziewana nieprzyjemna konsystencja pokarmu moze osobie z auty-
zmem w ogdle uniemozliwi¢ przyjecie i przetkniecie jakiegokolwiek kesa.

Innym waznym powodem klopotéw z przezuwaniem jest nadwrazliwos¢ na
dzwigki. Zwykle nie zdajemy sobie sprawy z ,halasu” panujacego w naszej jamie
ustnej. Dla osoby ze spektrum autyzmu, np. odglosy ssanej landrynki moga by¢
nie do zniesienia. My na og6t nie rejestrujemy tego dzwieku, a jesli to czynimy, 6w
odgtos nie wywoluje w nas przerazenia — u oséb z autyzmem taki dzwigk moze
jednak wywotywac wrecz paniczny lek.

Przedstawiona rycina obrazuje opisane przez Bluestone trudnosci.

7" C.Delecato. dz.cyt., s. 144.
'® 1. Bluestone (2010). Materia autyzmu. Lgczenie wagtkéw w spdjng teorig. Fundacja Rozwigzal
Autyzm, Warszawa, s. 17-23.
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Nieprzezuwanie pokarmow

Nadwrazliwo$¢ na dzwiek
Zaburzenia funkji ucha wewnetrznego/ukfadu przedsionkowego

Problemy trawienne

\

Bdle brzucha i trudnosci z wyprdznianiem sie Nieodpowiedni stan odzywienia

Rycina 1. Ucho i odzywianie'

Jak zaznaczono, mimo boélu zwigzanego z zuciem niektére osoby z autyzmem
potrafig nieustannie przezuwac styropian badz drobne fragmenty plastiku. Moze to
wynika¢ z potrzeby niezmiennosci. Jedzenie podczas przezuwania zmienia swojg
konsystencje — plastik nie. W tym kontekscie Bluestone prosi o niepatrzenie na
niezrozumiale dla nas zachowania oséb z autyzmem tylko jako na autostymulacje,
irytujace dziwactwa, uciekanie si¢ do lekdw lub zachowan modyfikujacych i masko-
wanie symptomow bez rozwigzania prawdziwych problemoéw.

C. Delecato rozwigzanie analizowanego problemu widzi na drodze treningéw sen-
sorycznych?. Jesli dziecko przejawia nadwrazliwo$¢ smakows, winno otrzymywac
najpierw bardzo delikatne potrawy stodkie badz stone, w ktorych nie ma przypraw.
Nie powinno dostawa¢ zadnych gazowanych napojow, poniewaz te wzmacniajg
smaki. Nowe jedzenie (kwasne badz gorzkie) powinno otrzymywac w niewielkich
ilosciach (kropelkach) wymieszane z innym, znanym sobie pozywieniem. Takie
pozywienie ktadziemy najpierw na podniebieniu jezyka, a nastepnie na jego czubku.
Zawsze méwimy, co to za smak. Powtarzajac wielokrotnie i cierpliwie taka procedure,
wedlug autora, mozna oswoi¢ dziecko z kazdym smakiem.

Dziecko, ktére ma zbyt malg wrazliwos¢ smakowa, winno by¢ chronione przed
wszystkimi substancjami, ktére moglyby by¢ trujace. Nie powinny one znajdo-
wac sie w szkole czy w domu. Czegsto - jak juz wspomniano - takie osoby potrafig
zjes¢ wszystko w poszukiwaniu silnego doznania smakowego. Takie dzieci powinny
zaczynac trening od smaku gorzkiego (np. piotunu podawanego w formie ptynu na
tyl jezyka), trwajacy przez dwa tygodnie. Nastepnie wprowadzamy smak kwasny
(np. zalewa z pikli podawana po obu stronach jezyka) réwniez przez dwa tygodnie.
Kolejno smak stony - na czubek jezyka i po kolejnych dwdch tygodniach smak
stodki, réwniez w to samo miejsce. Codzienny trening smakowy powinien skfada¢

19 Tamze, s. 107.
** C.Delecato. dz. cyt., s. 144-148.
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sie z czterech do o$miu préb smakow. Nie nalezy zapominac o miejscu podawania
danego smaku w jamie ustnej. Najbardziej wrazliwy na smak stodki i stony jest czubek
jezyka, boki jezyka reaguja na smak kwasny, a tyt na gorzki. Gdy dziecko juz nauczy
si¢ rozpoznawania smakow, mozemy zmienia¢ smaki codziennie (w kolejnosci stodki,
gorzki, kwasény i stony). Gdy taki trening nie bedzie juz sprawiat trudnosci, mozemy
zacza¢ wymienia¢ smaki w ciggu dnia.

Jeszcze inng procedure stosujemy, gdy dziecko odczuwa tzw. bialy szum, czyli nie-
ustannie czuje w ustach jaki§ wewnetrzny smak, ktéry absorbuje cala jego uwage. Pro-
buje smaku wlasnej §liny, moze ssac jezyk czy tez policzki. Potrafi zwraca¢ i ponownie
przezuwa¢ pokarm. Na skutek ciagtego ssania jezyk takiego dziecka moze zgrubiec.
Warto go masowac (np. szczoteczka) badz tez namowi¢ dziecko do wykonywania
¢wiczen jezyka. Trening w tym przypadku rozpoczynamy od smaku, ktéry dziecko
znosi najlepiej. Jesli jest to np. smak stodki, mozemy umiesci¢ kostke cukru miedzy
zebami i policzkiem dziecka. Wazne, aby dziecko nie zuto tego smaku. Dany smak
powinien si¢ swobodnie rozptyngé w jamie ustnej w kierunku jezyka. Cwiczenia takie
winny by¢ wykonywane z kazdym smakiem przez okres okolo tygodnia, od czterech
do o$miu préb dziennie. Jesli dziecko nauczy si¢ tolerowa¢ smaki, warto uczy¢ ich
rozrézniania, dajac co$ do sprobowania i méwiac, co to jest. Najlepiej zaczyna¢ od
smaku stodkiego i stonego podawanego na czubku jezyka. Jedzac, dziecko powinno
zud. Jesli polyka cale kesy, nie czuje smaku, czesto zwraca i ponownie przezuwa
jedzenie. W uczeniu rozpoznawania smakow niezmiernie wazna jest cierpliwos¢
i powtarzalno$¢®'.

Innego klopotu w dobrym przyswajaniu pokarméw przez dziecko z autyzmem
dostarcza zmyst wechu. Zapach kapusty, brukselki lub ryb u nadwrazliwego wechowo
dziecka z autyzmem moze prowokowac wymioty. Pokarm wéwczas powinien miec¢
fagodny smak i nie mie¢ zapachu. Jesli jednak dziecko ma zbyt malg wrazliwos¢
wechowa, atrakcyjne moga by¢ dla niego nawet wlasne odchody*’. W takiej sytua-
cji dbamy o trening wechowy i o posilek, ktéry ma zdecydowany zapach. Dziecko
powinno tez zawsze otrzymywac informacje, co otrzymuje do jedzenia.

Do$¢ duza grupa dzieci ze spektrum autyzmu wprowadza wiele rytuatow zwia-
zanych z positkami. Je np. tylko biale pokarmy, tylko w ustalonej kolejnosci, w okre-
slonym miejscu, itd. Rytualy s3 czesto efektem leku i wynikaja z braku poczucia
bezpieczenstwa. W wyjsciu z rytualéw warto pomagac, pierwszy krok to uczynienie,
aby te wszystkie reguly, rytualy, formulki stawaly si¢ ,nasze”, wspdlne. Plan dnia,
oparty o znaki czy slowa, tworzony wspdlnie - z dobrze zaplanowanym czasem
i miejscem na posilek — powoduje, iz samo jego ukladanie staje si¢ rytuatem. Jesli
osoby z autyzmem potrzebuja struktury, dlaczego maja jej nie dostac? Potrzebna jest
tylko od samego poczatku dbalos¢ o to, aby wszystko odbywalo si¢ na wspdlnych

21 Tamze,s. 144-148.
22 Tamze,s. 134-138.
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warunkach, z poszanowaniem odregbnosci kazdej osoby w rodzinie czy w klasie -
zar6wno dorostego, jak i dziecka z autyzmem?™’.

PATOLOGIA UKEADU POKARMOWEGO

Wezesny wywiad medyczny wielu dzieci z chorobg spektrum autyzmu wskazuje na
obecno$¢ wielu probleméw ze strony ukladu pokarmowego. Moga to by¢ naprze-
mienne biegunki i zaparcia, bole brzucha, wzdecia i gazy, brzydki zapach stolca.
Czes¢ dzieci budzi sie w nocy, czesto z krzykiem i ptaczem. Wedlug lekarzy DAN?*
jest to oznaka cierpienia z powodu refluksu Zotagdkowo-przelykowego.

W opinii J. McCandless* wiele badan wykazalo, ze u dzieci ze spektrum auty-
zmu wystepuja zaburzenia wchlaniania i trawienia, przerost patogendw jelitowych
(grzybiczych, bakteryjnych i wirusowych) oraz nieprawidtowa przepuszczalnosé jelit.
Wedtug McCandless zaburzenia w ukladzie zoladkowo-jelitowym u oséb z auty-
zmem wyjasnia kilka istniejacych przyczyn. U oséb zdrowych uklad pokarmowy
tworzy wazng bariere pomigdzy zewnetrznymi patogenami i naszymi wewnetrznymi
organami — natura wprowadzila liczne mechanizmy odpornosciowe do nabtonka
czy wysciotki jelita, ktérych zadaniem jest uniemozliwienie zewnetrznym patoge-
nom wyrzadzenia organizmowi jakichkolwiek szkéd. U os6b ze spektrum auty-
zmu ostabiony uklad immunologiczny, ze wzgledu na predyspozycje genetyczne
jak i nabyte uszkodzenie w wyniku probleméw ze strony uktadu pokarmowego,
»otwiera” organizm na przewlekle infekcje. Dla dzieci ze spektrum autyzmu szcze-
gélnie charakterystyczne jest np. przewlekle zapalenia ucha srodkowego. Dzieci
otrzymuja wowczas silne antybiotyki, ktére w konsekwencji oprocz zabijania bakterii
patogennych prowadza do uodporniania sie na nie wielu bakterii oraz wyniszczania
probiotykow czy szerzej calej flory ochronnej. Prowadzi to w oczywisty sposéb do
przerostu grzybow i bakterii. W wielu przypadkach u os6b z autyzmem przewlekta
biegunka lub zaparcia moga by¢ przejawem przerostu drozdzakéw. Candida to
grzyb, ktdry potrafi przyjac¢ rowniez beztlenowa postaé. Gdy jesteSmy zdrowi, zyje
w wymuszonej rownowadze. Grzyb ten przezywa zastosowanie antybiotykéw i moze

** A.Prokopiak (2010). Podgzanie za osobg z autyzmem. W: A. Kicinski (red.). Czlowiek i autyzm.
Autyzm i Lubelszczyzna. Gaudium, Lublin, s. 45-46.

** Satolekarze nalezacy do organizacji DAN! (Defeat Autism Now — Pokonajmy Autyzm Teraz!),
ktorej wspolzatozycielem byt dr Bernard Rimland z Instytutu Badan nad Autyzmem (Autism Research
Institute). Obecnie jest to grupa lekarzy budzaca wiele kontrowersji w srodowisku medycznym.

** ]. McCandless otrzymata doktorat z medycyny w College of Medicine Uniwersytetu Illinois
i uzyskala certyfikat Amerykanskiej Rady Psychiatrii i Neurologii, rozpoczynajac swoja praktyke psy-
chiatryczng w osrodku w Potudniowej Karolinie w roku 1966. W roku 1996 po zdiagnozowaniu autyzmu
u swej wnuczki zaczeta analizowanie skomplikowanych biomedycznych aspektéw opdznienia rozwojo-
wego, stwierdzanego u dzieci. J. McCandless (2007). Dzieci z glodujgcymi mozgami. Przewodnik terapii
medycznych dla choréb spektrum autyzmu. Fraszka Edukacyjna, Warszawa, s. 50-57.
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rozprzestrzeniac si¢ po wymarciu innych jelitowych bakterii. Toksyczne produkty
uboczne wydziela tez wiele gatunkéw drozdzakow. Toksyny te wywotuja zaburzenia
ukladu pokarmowego, obejmujace np. zespdt nadpobudliwego jelita, przewlekle
zaparcia lub biegunki. Jedng z niebezpiecznych konsekwencji dziatania drozdza-
kéw w organizmie osoby z autyzmem jest produkcja enzymu umozliwiajacego im
zaglebianie si¢ w $cianach jelita, co prowadzi do zjawiska nazywanego zespolem
przeciekajacego jelita. ,,Przeciekajace jelito” jest wynikiem ,,pracy” toksyn produ-
kowanych przez drozdzaki, ktére w dostownym sensie wydrazaja dziury w $cianie
jelitowej i przenikaja do krazacej krwi. W efekcie koncowym substancje toksyczne,
docierajac do mézgu dziecka, prowadza do uposledzenia funkcji poznawczych,
$wiadomosci, mowy czy zachowania.

80

Rycina 2. Schemat biatek jako blokéw budulcowych?®

Prawidlowo funkcjonujacy uktad pokarmowy nawet ztozone pokarmy rozklada
na skladniki, ktére moga by¢ wchloniete przez komoérki i metabolizowane w celu
uzyskania energii. Problemem przewodu pokarmowego 0séb ze spektrum autyzmu
jest niedostateczne lub niewlasciwe wchlanianie sktadnikéw odzywczych w jelicie.
U wielu dzieci wystepujg zaburzenia trawienia kazeiny lub glutenu. Kazeina to biatko
mleka, za$ gluten jest biatkiem roslinnym znajdujacym si¢ w pszenicy i innych
pokrewnych ziarnach. Jesli te biatka, nazywane aminokwasami, nie zostang rozlozone
do prostszych form, zostaja wydalone - wiele jest wyptukiwanych wraz z moczem.
Poniewaz dzieci z autyzmem maja ,,przeciekajace jelito”, substancje te moga zostac
wprowadzone do krwiobiegu. Doda¢ nalezy, ze wspomniane substancje po przenie-
sieniu do mdzgu odznaczajq sie efektem przypominajgcym opioidy”’ z potencjatem
wielokrotnie wigkszym niz morfina. Objawem takiego ,,odurzeniowego” stanu jest
zycie we wlasnym $wiecie, trudnosci w nawigzywaniu kontaktéw spotecznych, nie-

*¢ Bialtka utworzone sa z bloczkéw budulcowych nazywanych aminokwasami, krétkie linie lub
fancuchy aminokwasdw sa nazywane peptydami. Podczas procesu trawienia wiele bialek rozkladanych
jest do pojedynczych aminokwasow, inne podlegaja transportowi w formie wiekszych tancuchéw. Ryc.
opracowanie wlasne. J. McCandless, dz. cyt., s. 56.

7 Stownik jezyka polskiego podaje nastepujaca definicje: substancja wystepujaca w maku lub
wytwarzana w organizmie ludzkim, uzywana jako silny lek przeciwbolowy lub narkotyk (http:/sjp.pwn.
pl/haslo.php?id =2569837)
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adekwatne emocje - placz, chichotanie, zachowania stereotypowe — kolysanie sie,
powtarzajace sie ruchy, dziwny dobor obiektow zainteresowan, problemy zotadkowo-
-jelitowe, niewrazliwo$¢ na bol*®. McCandless zaleca jako odpowiedZ na te trudnosci
diety eliminujace catkowicie gluten i kazeine przez okres probny trwajacy przynaj-
mniej cztery do sze$ciu miesiecy”.

TOKSYCZNE ZAGROZENIA ROZWOJU DZIECI

Rodzice dzieci ze spektrum autyzmu wykonuja im wiele badan w Polsce i poza jej
granicami, sprawdzajac akumulacj¢ metali ciezkich, w tym szczegdlnie ofowiu i rteci.
W opinii czesci lekarzy dzieci te nie moga skutecznie usuna¢ toksycznych materiatow,
ktore dostaly sie do ich organizméw. Osoby przyjmujace koncepcje terapii przez
odtrucie zakladaja, ze jesli dzieci s3 odpowiednio leczone — w tym zwrdcono uwage
naich jelita, wsparto sktadnikami odzywczymi i przeprowadzono nadzorowang przez
lekarza chelatacje (detoksykacje) — moga nie przejawiac wigcej zaburzen ze spektrum
autyzmu. Takie leczenie to dla wielu rodzicow wydatek ponad ich mozliwosci**.
Wspolczesny stan wiedzy pozwala na wysunigcie tezy, iz toksyczne substancje,
takie jak olow i rte¢ czy powszechnie obecne pestycydy, we wczesnym okresie dzie-
cinstwa, a nawet przed narodzeniem dziecka przyczyniaja sie¢ do wielu zaburzen
neurobehawioralnych oraz poznawczych. O zwigzku metali ciezkich z etiologig auty-
zmu przekonana jest znaczna grupa lekarzy i rodzicow.*' Jak twierdzi J. McCandless:
W przeciwienstwie do oséb dorostych rozwijajace si¢ dziecko poddane ekspozycji
na neurotoksyczne substancje chemiczne podczas kluczowych etapéw podatnosci
rozwojowej moze cierpie¢ z powodu ich utrzymujacego sie przez cale zycie wptywu
na funkcjonowanie mozgu.”*
Warto w tym kontekscie zaznaczy¢, iz S. Edelson i jego wspdtpracownicy opub-
likowali badania, w ktérych objawy spektrum autyzmu zostaly znaczaco zmniej-
szone w zwigzku z przeprowadzong chelatacja. W badaniach wskazuje si¢ rowniez

% K. Seroussi (2009). Trzy etapy interwencji dietetycznej w leczeniu autyzmu. W: Il Migdzynarodowe
seminarium na temat zaburzen spektrum autyzmu. Autyzm jest uleczalny, ptyta multimedialna wydana
przez FUNDACJE EcoMedica, The Great Plains oraz Fundacje na Rzecz Oséb z Autyzmem Milowy
Krok.

** J. McCandless, dz. cyt., s. 57.

% Znajomi rodzice dziecka z autyzmem przyznaja sie do comiesiecznego zakupu potrzebnych
preparatow, suplementow roznego rodzaju, odpowiednich produktéw zywnosciowych za kwote powyzej
trzech tysiecy zlotych. Wspomniana terapia trwa juz ponad dwa lata. Ich determinacja i nadzieja na
zdrowie syna s przeogromne. Takg postawe przyjmuja i inni rodzice, niejednokrotnie bywa, ze sprze-
daja oni cz¢$¢ majatku, organizujg akcje pozyskiwania 1% podatku na subkonto swojego dziecka czy
prowadzg w tym celu strony internetowe.

1 J.McCandless, dz. cyt., s. 62.

> Tamze.
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na podobienstwa miedzy cechami spektrum autyzmu i objawami wywotanymi
przez zatrucie rtecia. Przypomnijmy, ze obecnos$¢ pochodnych rteci w niektérych
szczepionkach dzieciecych moze u niemowlat wywolywaé uszkodzenie ukladu
pokarmowego i neurologicznego. Wielu rodzicow wierzy, ze gtéwnym winowajca
jest tu — skfadajacy si¢ w 50% z rteci — thimerosal, substancja konserwujaca zawarta
w szczepionkach i innych lekach. Wrazliwo$¢ na rtec jest bardzo zréznicowana, tak
jak naturalna zdolnos¢ organizmu do jej detoksykacji. Niektdre dzieci mogg szybko
pozbywac sie rteci, natomiast u innych toksyna ta pozostaje w organizmie dluzej, co
pozwala jej na mocne zwigzanie si¢ z mdzgiem i innymi organami.

Co cenne, w tym kierunku prowadzi si¢ liczne badania kliniczne. M. D. Majew-
ska z Instytutu Psychiatrii i Neurologii w Warszawie we wspolpracy z opiekujaca
sie dzie¢mi z autyzmem Klinika Psychiatrii Dzieci i Mlodziezy realizuje projekt
skladajacy sie z czgsci klinicznej i przedklinicznej, ktérego celem jest wskazanie na
potencjalny zwigzek autyzmu z liczbg, rodzajem i nat¢zeniem szczepien, z powi-
kfaniami poszczepiennymi, zawartoécig rteci w przydatkach skory i z poziomem
hormondw sterydowych. Warto tu zaznaczy¢, ze kraje skandynawskie wprowadzity
u siebie zakaz uzywania rteci, a UE proponuje znaczace ograniczenie uzywania rteci
na skale globalng. W europejskich krajach zachodnich na ogét nie szczepi si¢ tez
noworodkow?>.

Metale cigzkie przedostaja si¢ do organizmu cztowieka na wiele sposobéw, m.in.
w wyniku jedzenia, oddychania. Toksyczne metale w sladowych ilosciach sg wszech-
obecne — w pokarmie, powietrzu — i moga by¢ wchlaniane nawet przez naszg skore.
Posiadaja tez zdolno$¢ bioakumulacji, czyli chemicznego wigzania si¢ z czasteczkami
obecnymi wewnatrz organizmoéw ssakow. Jako takie sg bardzo trudne do wydalenia
i moga by¢ przekazywane do organizmu ludzkiego. Akumulacja rteci nastepuje naj-
czesciej w rybach, zwlaszcza tunczyku oraz duzych gatunkach drapieznych, takich jak
rekiny i ryby miecze. Jesli metal ci¢zki dostaje si¢ do naszego organizmu i podlega
akumulacji szybciej niz nasz organizm jest go w stanie wydali¢, ,,zwigzanie” to moze
prowadzi¢ do uszkodzenia tkanek i komorek nerwowych.

DIETY I TERAPIE UKLADU POKARMOWEGO

Interwencje dietetyczne w grupie osob ze spektrum autyzmu sg wlasciwie powszechne.
Warto zaznaczy¢, ze sg one polecane szczegélnie w gronie rodzicow i nie zawsze znaj-
duja uznanie specjalistow. Wsrod tych bywaja tacy, ktérzy mowia, ze sg to zwyczajne
problemy rozwojowe, Ze ming wraz z wiekiem albo tez, ze kazde dziecko z auty-
zmem ma klopoty z przewodem pokarmowym i nic nie da si¢ z tym zrobi¢. Jak juz
powiedziano, dzieci ze spektrum autyzmu najczesciej jedza wybiérczo, ograniczaja

** http:/marucha.wordpress.com/2009/10/30/list-prof-marii-doroty-majewskiej-w-sprawie-
-szczepionek/ z dn. 30.07.2012
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swoja diete do paru produktow, zwykle mato odzywczych. Dzieci te moga tez by¢
uzaleznione od kolorowych, sztucznie barwionych stodyczy, reklamowanych prze-
kasek, chipséw czy frytek.

Wprowadzenie odpowiedniej diety u osoby z autyzmem nie jest zadaniem pro-
stym, w przypadku dzieci sprawa komplikuje si¢ jeszcze bardziej. Dzieci ze spektrum
autyzmu s3 czesto uzaleznione od przyjmowanych pokarmoéw. Biorac jednak pod
uwage fakt, ze przywrocenie zdrowia jelitowego moze by¢ kluczem do wyleczenia
ukfadu immunologicznego dziecka i poprawy funkcji jego mézgu, warto taki trud
podjac’®. Czesto sami rodzice tworzg tu grupy wsparcia i s dla siebie nawzajem
najlepszymi przewodnikami. W przypadku dziecka z autyzmem dieta eliminacyjna,
aby przyniosta oczekiwany skutek, musi trwac kilka miesi¢ecy Zwykle pierwszy okres
jest najtrudniejszy. Mama Michatla pisze tak: ,,Michal jest jedenastoletnim chlop-
cem, u ktérego od urodzenia wystepowaly problemy rozwojowe przypominajace
autyzm. [...] Zalecenia byly takie, ze trzeba wykluczy¢ z diety to, co najbardziej
lubi: mleko i produkty mleczne oraz gluten. Zaczglo si¢ oczyszczanie organizmu
z toksyn, grzybow, i walka z opuchlizng. Zmiane nawykow zywieniowych Michat
przyjal buntem, cho¢ w miar¢ uplywu czasu zaczal akceptowac coraz wiecej ele-
mentéw nowej diety. Rowniez dzi§ pewne produkty je chetnie, inne nieco mniej.
Jak kazdy, ma swoje upodobania zywnosciowe. Jest to normalne. Na szcze$cie nie
byto probleméw z dostosowaniem si¢ do zmian zywieniowych, tym bardziej, ze
teraz bez problemu mozna kupi¢ produkty nalezace do zdrowej zywnosci. Wszyscy
domownicy starali si¢ dostosowa¢ do jego potrzeb. Problemu nie stanowig nawet
imprezy rodzinne czy wyjazdy wakacyjne, gdyz wiele produktow gotowych mozna
zabrac ze soba. Wystarcza tylko checi. Trzeba przyznad, ze juz po pét roku nastapila
poprawa. Opuchlizna zaczeta schodzi¢, syn stat si¢ spokojniejszy, pewne jego zacho-
wania zaczely si¢ zmieniad. [...] Przestal chorowac na migdaly. Do tej pory chorowat
na nie 4-5 razy w roku, a leczenie nie przynosifo efektu. Trzy lata stosowania diety
(bezmlecznej, bezglutenowej, hipoalergicznej) sprawily, ze nie zachorowal wigcej.
[...] W zachowaniu jest znacznie spokojniejszy i cierpliwszy”**. Wysitek sie oplacit,
Michat - wedlug mamy - rozwinal réwniez znacznie swoje mozliwo$ci poznawcze.
Czyta, pisze, liczy, jego sprawnos¢ ruchowa i koordynacja sg coraz lepsze, uwielbia —
jak wiekszo$¢ chltopcow w jego wieku — komputer.

W terapii oséb ze spektrum autyzmu do najczesciej stosowanych diet naleza:
hipoalergiczna, bezglutenowa, bezmleczna, bezcukrowa i przeciwgrzybiczna®.

Dieta hipoalergiczna powinna by¢ prowadzona przez lekarza, najlepiej dietetyka
znajacego problemy osob z autyzmem, aby unikna¢ niedoboréw dietetycznych

**J. McCandless, dz. cyt., s. 110.

** M. Anuszkiewicz, K. Brzazgon-Dzieciol (2009). Niepetnosprawnosé pokarmowa. Jak dietq eli-
minacyjng wspierad leczenie schorzet alergicznych, psychicznych, neurologicznych? Dolnoslaski Instytut
Doradczy DID, Wroclaw, s. 36-37.

36 Tamze, s. 45-54.
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i zadbac¢ o odpowiednie suplementy. Po dokonaniu diagnozy potwierdzajacej badz
wykluczajacej alergie pokarmowg wazne jest, aby pokarm alergizujacy zupelnie
zniknal z diety. Wazne moze by¢ tu nawet uzywanie innej deski czy noza do krojenia
okreslonych produktéw. Do produktéw najczesciej alergizujacych zalicza si¢ np.:
stodziki, sztuczne barwniki, konserwanty, substancje wzmacniajace smak i zapach,
mleko krowie, kozie i owcze, jaja kurze, pszenice i inne zboza glutenowe, pomidory
i seler, soje, z mies — kurczaki, wieprzowine, cielecine i wotowine; opréocz tego
alergizowa¢ moga: orzechy, czekolada i kakao, owoce cytrusowe i drobne pestkowe
oraz zywno$¢ produkowana przy uzyciu pestycyddw i sterydow tucznych. W przy-
padku stosowania diety hipoalergicznej powinno si¢ kupowa¢ jedynie podstawowe
produkty zywnosciowe, nieprzetworzone przez przemyst spozywczy. Wazne, aby
dieta byla dieta rotacyjna, czyli pokarm stosowany jednego dnia nie powtarzat si¢
w dwdch nastepnych.

Dieta bezglutenowa polega na eliminacji glutenu, czyli bialka zawartego w psze-
nicy, zycie, jeczmieniu, owsie i ich przetworach. Dieta ta jest stosowana na stale
u 0s6b z celiakia, czasowo u 0sob z autyzmem. Polecana jest réwniez w innych
powaznych schorzeniach, np. chorobie nowotworowej. Diety bezglutenowej nalezy
przestrzegac rygorystycznie, gdyz nawet niewielka ilo$¢ glutenu lub kazeiny moze
powodowac u dziecka regres i biegunke utrzymujaca sie przez diugie dni. Podejscie
»troszeczke nie zaszkodzi” moze doprowadzi¢ tu do istotnego pogorszenia stanu
zdrowia dziecka, utrzymujacego si¢ az do ponownego wyczyszczenia organizmu
z glutenu. Zanim rozpocznie si¢ diete bezglutenowa, warto przygotowa¢ substy-
tuty chleba na bazie ryzu lub ziemniakéw, nauczy¢ sie piec chleb czy nawet ciasto
z nieszkodliwej maki. Dodajmy, ze mamy i ojcowie potrafig ,wyczarowywac” wiele
pysznych potraw bezglutenowych, jednocze$nie stajac si¢ detektywami tropigcymi
gluten ukryty w wielu produktach spozywczych. Jedna z takich mam pisata np. do
producentéw zywnosci, dopytujac czy na pewno nie ma w jej skladzie glutenu. Gdy
tylko otrzymywala odpowiedz, ze produkt jest wolny od tego skladnika, wysylata
podziekowanie, piszac, ze dla jej dziecka to bardzo wazne, gdyz nawet najmniejsza
dawka glutenu jest dla niego $miertelna. Cz¢sto natychmiast przychodzity kolejne
listy, ze wprawdzie w produkcie x samego glutenu nie ma, ale na jego bazie jest jeden
ze sktadnikow itp.

Dieta bezmleczna to eliminacja z pozywienia mleka krowiego. W przypadku
tej diety czesto nalezy dodatkowo usuna¢ mleko innych ssakéw, np. owcy czy kozy,
a z migs cielecine i wolowine. Diete bezmleczng stosuje si¢ nie tylko z powodu alergii
lub nietolerancji mleka, jest ona obowigzkowa takze w pierwszym etapie diety bez-
glutenowej. Lekarze medycyny naturalnej zalecaja diet¢ bezmleczng w chorobach
z nadprodukecja $luzu (czeste katary, astma, infekcje zatok, zapalenia oskrzeli). Sto-
sujac te diete, nalezy zadbac o dostepnos¢ wapnia. Do produktéw bogatych w ten
pierwiastek nalezg np.: brokuly, fasola biala, jogurt, migdaly, rzepa, szpinak gotowany,
tofu, botwinka, jajka; z ryb - toso$ i sardynki.
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Dieta bezcukrowa i przeciwgrzybiczna jest zalecana na rozpoczecie procesu
leczenia jelit dzieci ze spektrum autyzmu. Wyeliminowanie pokarmoéw zawierajacych
cukier powinno by¢ przeprowadzone przynajmniej dwa tygodnie przed wprowa-
dzeniem lekow przeciwgrzybicznych. Podawanie leku zabijajacego drozdzaki mija
sie z celem, gdy jednoczes$nie dostarczamy ich ulubiony pokarm - cukier. Cukry
odzywiajace drozdzaki - sacharoza, glukoza, fruktoza, galaktoza, midd, brazowy
cukier, syrop klonowy, syrop ryzowy - nie przynosza korzysci dzieciom ze spek-
trum autyzmu, a w nadmiarze — nikomu. Jesli koniecznie jest potrzebny substytut
cukru, to moze by¢ nim stevia badz ksylitol. W okresie stosowania diety bezcukro-
wej i przeciwgrzybicznej powinny by¢ wykluczone réwniez owoce i soki owocowe.
Dodajmy, ze do naturalnych substancji przeciwgrzybicznych nalezg ekstrakt z nasion
grejpfruta, oregano oraz czosnek. Polecanym lekiem, czgsto stosowanym w terapii
przeciwgrzybicznej, jest — dostgpna na recepte — nystatyna. Jest ona bezpieczna,
poniewaz nie wchlania si¢ do krwi, lecz pozostaje w przewodzie pokarmowym.
Pamigtac nalezy, ze gdy drozdzaki sg zagtadzane brakiem cukru i dodatkowo zabijane
przez leki i produkty przeciwgrzybiczne, nastgpuje nasilenie uwalniania toksycznych
potproduktéw, wywolujacych dziatania niepozadane, mogace przypominac objawy
grypy, jak goraczka, podraznienie, béle migsniowe, zwiekszona nadreaktywnosc,
»autostymulacje” i inne objawy autystyczne®’.

Zamieszczona piramida jest uproszczonym schematem, ktéry ma w obrazowy
sposob przedstawi¢, jak moze przebiegac cala interwencja dietetyczna u dziecka
ze spektrum autyzmu. Podstawe piramidy tworza wszystkie pokarmy i $rodki
czyszczaco-piorace, ktore zawieraja gluten i kazeing. Substancje te, nawet w mini-
malnych ilo$ciach, powinny zosta¢ wyeliminowane. W drugiej czesci znajduja sig:
glutaminian sodu, aspartam i syntetyczne substancje konserwujace E-. Jest wiele
powodow, dla ktérych dzieci - nie tylko z autyzmem - powinny by¢ na stale chro-
nione przed ich spozywaniem. Trzecia cz¢$¢ dotyczy fenoli i salicylandw, ta czesé
jest zalezna od potrzeb poszczegdlnych oséb. Substancje, ktore sg tolerowane przez
jedna osobe, moga by¢ szkodliwe dla innej. Ostatnia cze$¢ piramidy jest po$wigcona
zywnosci nieorganicznej. Celem jest wykorzystywanie organicznych produktéw, gdy
sytuacja finansowa na to pozwala. Niestety taka zywno$¢ jest drozsza i nie kazda
rodzina moze sobie na nig pozwoli¢*®.

7 J. McCandless, dz. cyt., s. 103-105.
% R. Kessick (2010). Autyzm i dieta. O czym warto wiedzie¢. Fraszka Edukacyjna, Warszawa,
s.31-32.
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Rycina 3. Piramida szkodliwych pokarméw*’

Jak mozna zauwazy¢, w powyzszej piramidzie nie ma cukru. M. Wroniszewska,
prowadzac w Fundacji SYNAPSIS szkolenia dla rodzicéw dzieci z autyzmem na temat
diet, zaleca rozpoczecie wszelkich dzialan od usunigcia z diety wlasnie cukru (soki,
midd, a w pierwszym okresie rowniez owoce). Nie jest to substancja niezbedna do
funkcjonowania organizmu, a czyni wiele szkod, pozwalajac na rozrost drozdzakow,
w tym candidy.

W wyniku przeprowadzonych badan do najbezpieczniejszych do spozywania
zostaly zaliczone nastepujace produkty:

ananas brokuty mango

awokado cebula mrozona stodka kukurydza
baklazan kapusta mrozony maly (stodki) groszek
banany kiwi szparagi

** Opracowano na podstawie: R. Kessick, dz. cyt., s. 31-32.
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Wiele dzieci ze spektrum autyzmu wyraznie cierpi z powodu zaburzen funkcjono-
wania przewodu pokarmowego. Wigkszo$¢ niestety nie moze, nie umie powiedzie¢
o swoim dyskomforcie. Odpowiednio dobrana dieta moze by¢ w ich przypadku
prawdziwg pomoca i ulga.

Od kilku lat za sprawg J. McCandless dzieci ze spektrum autyzmu sg nazy-
wane ,dzie¢mi z glodujacymi mézgami” Wedlug McCandless dzieci te majg tak
uposledzony stan odzywienia wszystkich czesci organizmu, tacznie z mézgiem, ze
potrzebuja natychmiastowej pomocy. Wynikiem niewystepowania w dostatecznej
ilo$ci w organizmie dziecka mineraléw, witamin, aminokwasow lub enzymdéw moze
by¢ ,,zaburzona homeostaza biologiczna’, zaburzenie réwnowagi calego organizmu.
Jako rozwigzanie McCandless proponuje podawanie ogromne;j ilosci suplementow:
witamin, mineraléw, kwasow wysokotluszczowych. Rodzice czesto twierdza, ze te
wszystkie sktadniki odzywcze pomagaja ich dzieciom. Dodajmy, ze firmy farma-
ceutyczne produkujg suplementy witaminowe specjalnie dla dzieci ze spektrum
autyzmu - s3 to gotowe mieszaniny suplementdw, pokrywajace najczesciej spotykane
niedobory w dawkach odpowiednich do wieku dziecka. Suplementacja tego typu
przez niektorych lekarzy jest uznana za wazny $rodek terapii autyzmu*’.

IMPLIKACJE DLA PEDAGOGA SPECJALNEGO

Na koniec zaznaczy¢ trzeba, ze wiele z przedstawionych wyzej biomedycznych
interwencji nie jest naukowo zweryfikowanych. Nie zostala np. zweryfikowana
suplementacja duzymi dawkami witaminy B6 i magnezu, ale nie ma tez dowoddéw
na szkodliwos¢ takiego leczenia. Podobnie efekty stosowania diety bezglutenowej
i bezkazeinowej nie zostaly naukowo na tyle potwierdzone, aby mozna byto mowi¢
o poprawie dobrostanu 0s6b z autyzmem i zmniejszeniu nasilenia symptomow tego
zaburzenia. Pozytywnie nie zostalo zweryfikowane réwniez stosowanie diety bogatej
w nienasycone kwasy ttuszczowe omega-3. W odniesieniu do chelatacji takze brakuje
rzetelnych dowoddw na rzecz efektywnosci tego sposobu leczenia. Jak zwraca uwage
E. Pisula, mimo iz obiektywne wskazniki nie potwierdzaja tego, po zastosowaniu
specjalistycznych diet rodzice widza wiele pozytywnych zmian w funkcjonowaniu
swoich dzieci. Gwoli §cistosci dodajmy, iz Pisula do kontrowersyjnych form inter-
wencji zalicza stosowanie suplementéw zywieniowych, podawanie kwasu foliowego,
duzych dawek witaminy C, terapie sekretyng lub oksytocyng*'.

Nie dziwi fakt, ze rodzice dzieci z autyzmem stale poszukujg optymalnych roz-
wigzan, eliminujacych zaburzenia ze spektrum autyzmu. Bez watpienia jest to wyjat-
kowa rodzicielska grupa — bardzo wymagajaca wobec dzieci, ale jeszcze bardziej
wobec siebie. Jesli rodzice dzieci z autyzmem tylko maja nadziej¢ na to, ze co$ moze

" J. McCandless, dz. cyt., s. 114-131.
41 E.Pisula (2012). AUTYZM ...,s. 136.
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poprawi¢ ich stan, nie szczedzg sil i pienigdzy, aby zapewni¢ to swojemu dziecku.
W tej walce o polepszenie stanu funkcjonowania dziecka z autyzmem nauczyciel
musi z rodzicem sta¢ na wspélnym froncie. Ku przestrodze przytoczmy pewna
historie: Zdarzylo mi sie rozmawia¢ z nauczycielem, ktéry mial dla swojego ucznia
z autyzmem schowane cukierki - ,,bo on tak je lubi, a rodzice wymyslili jakies$ diety
bezcukrowe” Ow uczen dostawal je w tajemnicy, a nauczyciel miat poczucie, ze jest
ulubionym nauczycielem tego dziecka. Oczywiste jest, ze zachowanie nauczyciela
bylo bardzo nieetyczne. Jesli rodzice zdecydowali o prowadzeniu diety, to jako
nauczyciele nie mozemy czu¢ si¢ bogiem sytuacji. Wazne jest, aby cale szkolne
srodowisko zdalo sobie sprawe, ze nie jest to chwilowe ,widzimisi¢” rodzicow, ale
duze przedsiewzigcie, zwykle poprzedzone wieloma wizytami lekarskimi i drogimi
badaniami laboratoryjnymi. O diecie dziecka musza wiedzie¢ wszyscy. Wymaga to
dobrego zaplanowania zaje¢c¢ z ewentualnym uzyciem produktéw spozywczych, jesli
dzieci dostaja np. nagrody w postaci stodyczy — przygotowania dla naszego ucznia
z autyzmem odpowiednich dla niego. W praktyce nie jest to proste — stodycze s
bowiem rozdawane dzieciom przy wielu okazjach, przynosi je $w. Mikolaj, dzieci
$wietuja imieniny i urodziny, czestujac kolegéw cukierkami, slubowanie klas pierw-
szych odbywa si¢ zwykle ze stodkimi ,,rozkami obfitosci”, nawet banki mydlane i ptyn
do zmywania naczyn, jesli nie jest stodki, to na pewno zawiera gluten. Codzienno$¢
przynosi wiele okazji, aby specjalistyczna dieta nie byla przestrzegana. Wystarczy
jednak troche dobrej woli, planowania wszystkich takich sytuacji z odpowiednim
wyprzedzeniem i w porozumieniu z rodzicami dziecka. Zawsze znajdzie si¢ odpo-
wiednie rozwigzanie przy dobrej woli kazdej ze stron. Zawsze mozna tez wyszuka¢
produkty zastepcze, ktore pozwola dziecku uczestniczy¢ w zyciu klasy i nie czu¢ sig
odrzuconym. Inni uczniowie, jesli otrzymaja odpowiednia doz¢ informacji, beda
pomagaé w przestrzeganiu zasad. Trzeba ich tylko dobrze przygotowa¢ do tego
zadania. Przede wszystkim jednak musi by¢ przekonany do tego sam nauczyciel i to
przede wszystkim on musi szanowac wyboér rodzicow.

Podsumowaniem niniejszych uwag niech bedzie fragment wypowiedzi o$mio-
letniego chlopca z autyzmem (zachowano oryginalng pisownig): ,.hej. dzisiaj nie
bytem w szkole bo nadal z moim brzuchem nie jest dobrze bo nie jem cukru od
jakiego$ czasu. jestem na specjalnej djecie juz dtugo ale od tego czasu nie krzycza
na mnie i moge czytac i pisac. wczoraj pszeczytalem calg ksigszke sam. [...] nie
szumi mi w uszach i lepiej slysze. nie moge je$¢ mleka, od jajek mam krosty i nie
moge oddychac, nie moge jes¢ glutenu i duuuzo innych zeczy ale mam gotuje dobre
objady i teraz moge zrobi¢ papki bo migsnie dobrze pracuja. nauczyciele tesz sie
cieszo ze siedze spokojnie chociasz czasem cigzko mi zrozumie¢ co méwio. najlepiej

stucham na teklondo*>

*2 R.Kessick, dz. cyt., s. 60.
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AUTISM AND FAULTY NUTRITION. WHAT SHOULD TEACHERS KNOW

Abstract: This article is a presentation of theories concerning the functioning of the alimentary system
and the nutrition of autistic children. It synthetically describes the typical health problems of autistic
children connected with faulty nutrition (disturbed metabolism, no tolerance to certain substances,
allergies, lowered immunity and frequent developing of viral, fungal and bacterial infections, kidney
and liver dysfunctions). The article presents selected specialist diets, namely the hypoallergenic, gluten-
-free, milk-free, sugar-free and antifungal ones, in the context of detoxification. Although it has not
been scientifically verified, taking advantage of such diets in the case of children with the autism
spectrum brings a lot of positive changes in their functioning according to the parents’ observations.
This paper also contains an appeal to teachers to respect parents’ choices and prepare the whole school
environment to support them.

Key words: pupils with the autism spectrum, sensory disorders and nutrition, alimentary system
pathology, toxic hazards endangering development, diets and therapies of the alimentary system.





