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Tulburarea de Spectru Autist (TSA) este o tulburare de
dezvoltare care apare si se caracterizeaza printr-o
varietate de manifestari, de la forme usoare la cele mai
grave.

Cu toate acestea, criteriile comune in care persoanele cu
autism prezinta dificultati sunt: aria socio-emotionala,
comportamentele stereotipe si repetitive, respectiv

interesele si activitatile reduse sau neobisnuite.
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Arata ca 1 din 54 (conform CDC - Centers for Disease Control and Prevention) copii sufera de autism, iar datele inregistrate n ultimul an in
Romania indica o crestere continua a numarului acestora. Singurele date existente sunt cele pe care le detin diverse institutii implicate (INSP,
ANPDCA, MS, CMBRAE/CJRAE), date administrative, inregistrate in functie de serviciile de care beneficiaza aceste persoane in cadrul institutiilor.

Se estimeaza ca traiesc peste 30.000 de persoane cu autism, numar constatat in urma aplicarii evaluarii psihologice cu diagnostic (ADOS,
ADIR...). In evidentele statului sunt doar 15.537 de persoane care au si incadrare in grad de handicap. Conform INSP, in Romania, in fiecare an,
peste 1.000 de copii sunt diagnosticati cu autism.

Conform statisticilor INSP, numarul cazurilor noi diagnosticate cu TSA si inregistrate in cabinetele medicilor de familie a crescut de la an la an, de
la 361 de cazuriin 2008 la 1.147 in 2017 (vezi Anexa 1). Distributia cazurilor noi identificate a persoanelor cu TSA in ultimii 10 ani (2008-2017)
se poate consulta in Anexa 2.



ROMANIA

Datele analizate mai jos sunt primite de la ANPDCA si se refera doar la copiii cu TSA aflati in evidentele
DGASPC ca fiind copii cu si fara certificat de incadrare in grad de handicap, oferind informatii privind
numarul copiilor cu TSA in functie de grupa de varsta si mediul de provenienta (urban/ rural), numarul
total de copii cu TSA incadrati in grad de handicap si pe grade de handicap, cat si numarul copiilor cu
TSA aflati in familie si cei aflati in protectie speciala. Aceste date se gasesc in Anexa 1.

in evidentele celor 47 de DGASPC-uri din tara au fost identificati (martie 2019) un numar de 11.241 de copii cu TSA,
dintre care 11.214 de copii cu TSA incadrati in grad de handicap. Dintre cei 11.241 de copii, 2.856 sunt de gen
feminin si 8.385 sunt de gen masculin. Din perspectiva grupelor de varsta situatia se prezinta astfel:

2.415 8.352

474

COPIl COPII

COPIl

grupa de varsta grupa de varsta grupa de
1-3 ani 3-6 ani: varsta 6-18 ani:

Datele analizate mai jos sunt primite de la ANPDCA si se refera doar la copiii cu TSA aflati in evidentele DGASPC ca fiind

copii cu si fara certificat de incadrare in grad de handicap, oferind informatii privind numarul copiilor cu TSA in functie de

grupa de varsta si mediul de provenienta (urban/ rural), numarul total de copii cu TSA incadrati in grad de handicap si pe

grade de handicap, cat si numarul copiilor cu TSA aflati in familie si cei aflati in protectie speciala. Aceste date se gasesc
PAGE 03 in Anexa 1.
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La nivel global, prevalenta autismului a crescut cu 10% in ultimul an conform raportului publicat de CDC in 26 martie
2020. Raportul reflecta o crestere continua a prevalentei tulburarilor de spectru autist (ASD) in Statele Unite, 1 din
54 de copii diagnosticati cu autism. Raportul CDC reflecta o crestere continua a prevalentei tulburarilor de spectru
autist (ASD) in Statele Unite. Raportul a fost facut pe baza unei analize a inregistrarilor medicale si/ sau scolare din
2016 ale copiilor de 8 ani din 11 zone de monitorizare din Statele Unite.

1.https://www.helpautism.ro/images/2019/1.PPP_alternativa-_SSI_pt_copiii_cu_TSA_17.10.2019.pdf

2.https://www.helpautism.ro/proiecte/1-din-54-de-copii-de-diagnosticheaza-cu-autism-in-america.

3.https://www.helpautism.ro/images/doc/PPP_alternativa-_SSI_servicii_specializate_integrate_pt_copiii_cu_TSA_12.08.2019_compressed.pdf - aici se
regasesc cele 2 anexe de la statisticile pentru Romania. Anexa 2 din text, este Anexa 4 din document.

4.Raport CDC transmis de Autism Speaks https://www.autismspeaks.org/press-release/cdc-estimate-autism-prevalence-increases-nearly-10-percent-1-54-
children-us?utm_source=email&utm_medium=text-link&utm_campaign=CDC

5.Cercetare Help Autism https://www.helpautism.ro/proiecte-externe/campanie-de-diagnostic-precoce-a-intarzierilor-in-dezvoltare/1-din-51-de-copii-este-
diagnosticat-cu-autism-rezultatele-proiectului-pilot-campanie-de-diagnostic-precoce-a-intarzierilor-in-dezvoltare

6.0rganizatia Mondiala a Sanatatii https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/autism-spectrum-disorders


https://www.helpautism.ro/images/2019/1.PPP_alternativa-_SSI_pt_copiii_cu_TSA_17.10.2019.pdf
https://www.helpautism.ro/proiecte/1-din-54-de-copii-de-diagnosticheaza-cu-autism-in-america
https://www.helpautism.ro/images/doc/PPP_alternativa-_SSI_servicii_specializate_integrate_pt_copiii_cu_TSA_12.08.2019_compressed.pdf
https://www.autismspeaks.org/press-release/cdc-estimate-autism-prevalence-increases-nearly-10-percent-1-54-children-us?utm_source=email&utm_medium=text-link&utm_campaign=CDC
https://www.helpautism.ro/proiecte-externe/campanie-de-diagnostic-precoce-a-intarzierilor-in-dezvoltare/1-din-51-de-copii-este-diagnosticat-cu-autism-rezultatele-proiectului-pilot-campanie-de-diagnostic-precoce-a-intarzierilor-in-dezvoltare
https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/autism-spectrum-disorders

Analiza aplicata a comportamentului este stiinta care se dedica studiului, Tntelegerii si imbunatatirii comportamentului.
Cu o istorie care se extinde de la inceputul secolului XX pana in prezent si avand ca filosofie care o ghideaza

behaviorismul, analiza aplicata a comportamentului isi orienteaza in mod pragmatic tehnicile si principiile in directia
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dezvoltarii procedurilor de interventie asupra comportamentului, prin modelarea si modificarea acestuia, cu scopul
Imbunatatirii calitatii vietii persoanelor.

Pana in prezent, oamenii de stiinta din analiza aplicata a comportamentului au realizat mii de studii care au permis identificarea legilor
comportamentului — acestea oferind predictibilitate in ceea ce priveste modul in care comportamentul apare, este invatat si in care acesta se modifica
pe parcursul timpului. Tema sau mecanismele de baza descoperite subliniaza statutul comportamentului ca produs al circumstantelor de mediu, pe
care le numim evenimente antecedente, atunci cand acestea reprezinta stimuli prezenti inainte de momentul aparitiei comportamentului sau
evenimente care apar dupa manifestarea comportamentului, numite consecinte. Analistii comportamentali utilizeaza aceste informatii pentru a
dezvolta numeroase tehnici si protocoale, aplicand in mod sistematic cele mai eficiente interventii pentru a modela comportamente care au
semnificatie sociala si pentru a imbunatati calitatea vietii persoanelor.




BACB-ul (The Behavior Analyst Certification Board) este o organizatie nonprofit, care s-a
infiintat in 1998 pentru a indeplini nevoia de certificare profesionala identificata de analistii
comportamentali, de catre guvern si de catre cei care beneficiaza de servicii de analiza
Misiunea BACB-ului este de a proteja consumatorii de servicii de analiza
promovarea si diseminarea intr-o maniera sistematica a

comportamentala.
comportamentala prin stabilirea,
standardelor de practica profesionala.

In profesia analizei aplicate a comportamentului, rolul principal al BACB este de a desfasura
alte consilii de
practice,

certificare, ceea ce
desfasurarea

programe de
reglementare. In

implica
acestui

responsabilitati similare cu
rol, BACB-ul stabileste

standarde

Y

/

administreaza examinari si prevede cerinte etice si un sistem disciplinar pentru fiecare dintre
programele de certificare. - www.bacb.com

RBT
(INSTRUCTORUL
COMPORTAMENTAL ACREDITAT)

este o certificare ocupationala in analiza comportamentului.
RBT-ul
comportamentala si practica sub supervizarea directa a unui
Analist Comportamental Acreditat (BCBA sau BCaBA), care
este direct responsabil pentru intreaga activitate desfasurata
de catre RBT.

asista 1Tn oferirea de servicii Tn analiza

BCABA
(ANALISTUL COMPORTAMENTAL
ASISTENT ACREDITAT)

este o certificare in analiza comportamentului aplicabila
absolventilor de studii superioare cu licenta. Profesionistii
certificati la acest nivel ofera servicii de analiza
comportamentala sub supervizarea unui BCBA (Board
Certified Behavior Analyst). Cei care profeseaza la acest nivel
nu pot oferi servicii de analiza comportamentala fara
supervizarea unui BCBA. BCaBA-ul insa poate superviza

activitatea unui RBT.

BCBA
(ANALISTUL COMPORTAMENTAL
ACREDITAT)

este o certificare Tn analiza comportamentului aplicabila
studii
Profesionistii certificati la acest nivel ofera independent

absolventilor de superioare cu master.
servicii de analiza comportamentala. Cei care profeseaza
servicii de analiza
BCBA-ul

superviza atat munca unui RBT, cat si a unui BCaBA. -

la acest nivel pot oferi

comportamentala fara supervizare. poate

www.bacb.com



RBT
Instructorul comportamental acreditat

este o certificare ocupationala in analiza
comportamentului. RBT-ul asista 1n
oferirea de servicii  Tn analiza
comportamentala Si practica sub
supervizarea directa a unui Analist
Comportamental Acreditat (BCBA sau
BCaBA), care este direct responsabil
pentru intreaga activitate desfasurata de
catre RBT.

BCaBA
Analistul Comportamental Asistent Acreditat

este o certificare in analiza comportamentului
aplicabila absolventilor de studii superioare cu
licenta. Profesionistii certificati la acest nivel

ofera servicii de analiza comportamentala sub
supervizarea unui BCBA (Board Certified
Behavior Analyst). Cei care profeseaza la
acest nivel nu pot oferi servicii de analiza
comportamentala fara supervizarea unui
BCBA. BCaBA-ul 1insa poate superviza
activitatea unui RBT.

BCBA
Analistul Comportamental Acreditat

este o certificare in analiza comportamentului
aplicabila absolventilor de studii superioare
cu master. Profesionistii certificati la acest
nivel ofera independent servicii de analiza
comportamentala. Cei care profeseaza Ia
acest nivel pot oferi servicii de analiza
comportamentala fara supervizare. BCBA-ul
poate superviza atat munca unui RBT, cat si a
unui BCaBA. - www.bacb.com



Institutul ABA Romania s-a infiintat la initiativa unui grup
de profesionisti acreditati la nivel international in ABA
(Applied Behavior Analysis) avand ca obiectiv sa devina
institutia care recunoaste in Romania profesionistii in
analiza comportamentala aplicata. Este o organizatie
profesionala cu reglementari interne, care permit
functionarea pe baza votului membrilor. Este organizatia
care reprezinta analiza comportamentala aplicata si
profesia de analist comportamental din Romania.
Standarde educationale inalte, profesionalism, etica in
profesie si perceptie publica, echitate in rapoartele
profesionale sunt cateva dintre valorile pe care le
pretuim.

In 2021, in Roménia, sunt 43 de specialisti ABA
acreditati international (BCBA sau BCaBA), si peste 200
au finalizat cursuri de lunga durata in analiza
comportamentala aplicata, iar numarul lor continua sa
creasca.

Institutul ABA Romania s-a infiintat cu scopul de a
promova si stabili normele de acreditare a profesiei de
analist comportamental la nivel national, si de a
reprezenta practicantii din acest domeniu, cat si
standardele de aplicare a tehnicilor ABA in Romania.

o~ _
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Despre Institutul ABA Romania si

ocupatiile propuse spre introducerea

in COR

Institutul ABA Romania s-a infiintat la initiativa unui grup de
profesionisti acreditati la nivel international in ABA (Applied Behavior
Analysis) avand ca obiectiv sa devina institutia care recunoaste in
Romania profesionistii in analiza comportamentala aplicata. Este o
organizatie profesionala cu reglementari interne, care permit
functionarea pe baza votului membrilor. Este organizatia care
reprezinta analiza comportamentala aplicata si profesia de analist
comportamental din Romania.

Standarde educationale finalte, profesionalism, etica in profesie si
perceptie publica, echitate in rapoartele profesionale sunt cateva
dintre valorile pe care le pretuim.

In 2021, in Romania, sunt 43 de specialisti ABA acreditati
international (BCBA sau BCaBA), si peste 200 au finalizat cursuri de
lunga durata in analiza comportamentala aplicata, iar numarul lor
continua sa creasca.

Institutul ABA Romania s-a infiintat cu scopul de a promova si stabili
normele de acreditare a profesiei de analist comportamental la nivel
national, si de a reprezenta practicantii din acest domeniu, cat si
standardele de aplicare a tehnicilor ABA in Romania.

Descrierea ocupatiei de “instructor comportamental”

Instructorul comportamental implementeaza planul de interventie realizat de
analistul comportamental si lucreaza doar sub supervizarea acestuia cu scopul
imbunatatirii abilitatilor clientilor.

Vezi detalii: https://aba-romania.ro/wp-content/uploads/2020/04/Standard-
instructor-comportamental.pdf

Descrierea ocupatiei de “analist comportamental”

Analistul comportamental este persoana care analizeaza si evalueaza
comportamentul observabil individual sau de grup si realizeaza planul de
interventie pentru modificarea acestuia, precum si a factorilor de mediu care il
influenteaza, cu scopul optimizarii calitatii vietii indivizilor sau a rezultatelor ce
deriva sau care sunt asociate comportamentelor acestora.

* Analistul comportamental realizeaza planurile de interventie pe baza
principiilor analizei comportamentale aplicate si experimentale. Planurile
individualizate de interventie comportamentala se adreseaza oricarui tip de
beneficiar care solicita serviciile analistului comportamental.

e Tehnicile de interventie propuse de analistul comportamental au la baza
principii si metode validate stiintific.

Vezi detalii: https://aba-romania.ro/wp-content/uploads/2020/04/Standard-
analist-comportamental.pdf



https://aba-romania.ro/wp-content/uploads/2020/04/Standard-instructor-comportamental.pdf
https://aba-romania.ro/wp-content/uploads/2020/04/Standard-instructor-comportamental.pdf
https://aba-romania.ro/wp-content/uploads/2020/04/Standard-analist-comportamental.pdf
https://aba-romania.ro/wp-content/uploads/2020/04/Standard-analist-comportamental.pdf
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Pasi in procesul
de terapie al
unui copil cu
tulburare de
spectru autist

Evaluarea initiala

Realizarea planului de interventie

Dozarea interventiei

Coordonarea interventiei

Dozarea coordonarii cazurilor

Evaluari periodice — monitorizarea

progresului

Integrare si incluziune

Iesirea din programul de interventie




Un proces de evaluare in ABA trebuie sa identifice resursele si vulnerabilitatile la nivelul ariilor de dezvoltare, dar si
potentialele bariere in calea invatarii. Informatiile obtinute in urma evaluarii stau la baza dezvoltarii planului individualizat de

interventie. Procesul de evaluare utilizeaza de obicei informatii obtinute prin metode variate si de la persoanele semnificative.

Analiza documentelor

Informatiile despre starea medicala, rezultatele evaluarilor anterioare, raspunsul la tratamentele anterioare si alte informatii relevante pot fi obtinute prin analiza documentelor si pot fi
incorporate in dezvoltarea obiectivelorinterventiei.

Exemplele de evaluari care ar trebui analizate includ: teste de inteligenta si de performanta, evaluari de dezvoltare, evaluari ale conditiilor de sanatate mintala comorbide si evaluari ale
functionarii si nevoilor familiei. in unele cazuri, daca informatiile din evalu&ri sunt incomplete, analistul comportamental poate sa trimita beneficiarul la alti profesionisti pentru evalurile
suplimentare.

Interviurile si scalele de evaluare

Beneficiarii, apartinatorii si alte parti implicate, dupa caz, sunt inclusi in selectarea obiectivelor interventiei, dezvoltarea protocoalelor si evaluarea progresului. Analistii comportamentali
utilizeaza interviuri, scale de evaluare si masuratori de validitate sociala pentru a evalua abilitatile beneficiarului, deficitele si excesele comportamentale si masura in care aceste deficite
si excese afecteaza calitatea vietii beneficiarului si a familiei acestuia. Exemple de scale de rating includ printre altele, evaluarea comportamentului adaptativ si evaluarile functionale.

Evaluare si observare directa

Observarea directa, colectarea si analiza datelor sunt caracteristici definitorii in ABA. Analizarea acestor date serveste ca baza pentru identificarea nivelului de functionare, dezvoltare,
pre-interventie si ajustarea continua a protocoalelor de interventie, dar si evaluarea raspunsului la interventie si progresul catre obiectivele stabilite. Comportamentul trebuie observat
direct intr-o varietate de conditii de mediu naturale si structurate. Exemple de evaluari directe structurate includ printre altele, evaluarea curriculara si observatii structurate ale
interactiunilor sociale.



a Evaluarea ini;ialﬁ

B. Evaluarea functionala a comportamentelor neadecvate

Evaluari din partea altor profesionisti

Evaluarile periodice ale altor profesionisti pot fi utile in orientarea interventiei sau evaluarea progresului.
Exemplele pot include printre altele, evaluarea functionarii intelectuale generale, a starii medicale si
performanta academica.

Punctam aici doua dintre evaluarile necesare in evaluarea initiala si periodica a copilului cu autism:

Evaluarea clinica

Evaluarea clinica presupune testarea copilului cu ajutorul diferitelor teste de specialitate care pot sa
confirme sau sa infirme prezenta unei anumite tulburari.

Diagnosticul medical

Diagnosticul medical este o componenta extrem de importanta pentru evaluarea initiala si periodica a
copiilor cu TSA. Analistul comportamental va stabili nivelul actual de dezvoltare al copilului, iar medicul
psihiatru va diagnostica din punct de vedere medical tulburarea si va identifica daca exista sau nu alte
comorbiditati ce vor avea nevoie de supraveghere sau tratament.

Durata si frecventa evaluarii

Procesul de evaluare necesar in vederea elaborari unui plan de interventie (evaluarea abilitatilor si
evaluarea functionala a comportamentelor neadecvate) comprehensiv poate dura pana la 20 de ore
(conform standardului impus de BACB), in functie de testele si scalele de dezvoltare aplicate si de nivelul
abilitatilor copilului. Evaluarile ulterioare si evaluarile cu scop focalizat care implica un numar mic de
obiective necomplicate necesita adesea mai putine ore. Procesul de evaluare functionald pentru
comportamentele cu probleme severe este adesea complex si poate implica o durata considerabil mai lunga.

Evaluarea progresului general in directia elaborarii obiectivelor interventiei ar trebui facuta la intervale
regulate de timp (de exemplu, semestrial).



9 Realizarea planului de interventie




Informatii despre
beneficiar

a. Nume, varsta, sex, diagnostic

b. Informatii despre familie
(monoparentala/ biparentala; prezenta
sau absenta

fratilor/ surorilor si numarul acestora...)
c. Frecventarea sau nu a invatamantului
de masa/ special

d. Numarul de ore de interventie
comportamentala recomandat

e. Tipurile de interventii recomandate

Elementele cheie ale
planului de interventie personalizat (1)

Managementul

sesiunii de terapie

Cuprinde aspecte ce vizeaza maniera 1n
care se recomanda desfasurarea sesiunilor
de interventie: durata  sitting-urilor,
maniera Tn care se realizeaza colectarea de
date, modalitatea Tn care sunt alternate
programele de lucru, sistemul de Tntarire
folosit, structura sesiunii, ritmul de
desfasurare al sesiunii, aspecte legate de
testarea potentialilor intaritori,
consolidarea si  mentinerea  relatiei
terapeutice, organizarea dosarului,
programele/ interventiile prioritare etc.

Evaluarea functionala

a comportamentelor
indezirabile

a. Contextul interventiei
b. Definitie operationala pentru fiecare
comportament

c. Specificarea scopului interventiei
pentru fiecare comportament (si anume
de reducere sau de crestere a uneia
dintre dimensiunile masurabile ale
comportamentului):

* interventii bazate pe antecedente;

* interventii bazate pe consecinta.

d. Descrierea procedurile de colectare a
datelor

e. Introducerea datelor si analiza datelor
dintr-un sistem vizual



planului de interventie personalizat (2)

Prezentarea obiectivelor
de lucru clasificate pe
fiecare arie de
dezvoltare in parte

Aceasta cuprinde:

Denumirea programului

Obiectivul general al programului
Obiectivul/ obiectivele specifice ale
programului

Definitia operationala a comportamentului
target (verbul comportamental, conditiile in
care apare comportamentul, criteriile de
performanta)

Mentionarea stimulilor din antecedent care fac
posibila aparitia comportamentului (comanda
vocala, stimul vizual, olfactiv, tactil, gustativ,
auditiv si motivatie EO/ AO)

Raspunsul asteptat

Tipul/ tipurile de prompt recomandate
Modalitati de retragere a prompturilor
Criteriul de masterare

Metoda de predare (DTT; NET; TA)

Itemii / exemplu de itemi

Descrierea modalitatii de colectare a datelor
Introducerea datelor Tn sisteme de analiza
(grafice)

Modalitatea de lucru (prezentare succintd)

Elementele cheie ale

Obiective pentru
integrarea sociala
(gradinita/ scoala/
comunitate/ loc de

muncd)

Rolul cadrului didactic / angajatorului
Rolul Tnsotiorului

Obiective specifice

Definitia operationala a comportamentului
target (verbul comportamental, conditiile in
care apare comportamentul, criteriile de
performanta)

Tipuri de prompt si modalitati de retragere
a prompturilor

Strategii de interventie de descrestere a
uneia dintre dimensiunile
comportamentelor indezirabile

Sistemul de Tntarire si aplicarea lui
Modalitati de colectare a datelor (pe
comportamente neadecvate; pe obiective
specifice de Tnvatare)

Introducerea datelor in sisteme de analiza
(grafice)

Obiective de lucru
pentru apartinatori

Denumirea programului

Descriere succinta a modalitatii de lucru
Itemi de lucru

Modalitatea de colectare a datelor

Consimtamantul din
partea apartinatorilor
legali pentru
implementarea
protocoalelor de lucru
stabilite Tn P.I.P.




Dozarea
interven;iei

Dozarea interventiei poate varia de la un
beneficiar la altul si ar trebui sa fie Tn
conformitate cu numarul si complexitatea
obiectivelor interventiei, cu nevoile specifice ale
beneficiarului si ritmul de Tnvatare al acestuia.
Dozarea interventia trebuie luata in considerare
din doua aspecte distincte: intensitate si durata.




Q Coordonarea

mterven!:iei

Activitati directe de coordonare Activitati de coordonare indirecta
Interventia bazata pe principiile analizei 5 5 o
i ’ Ui i lics e Observarea directa a implementarii planului de interventie e Dezvoltarea de obiective de lucru, protocoale si sisteme de
aplicate a comportamentului Implica un sermaElia: sl & el
numar saptamanal de ore de interventie e Monitorizarea integritatii interventiei pentru a asigura Rezumarea si analizarea datelor;
directa. Cu toate acestea, este, de implementarea corespunzatoare a protocoalelor de lucru; Evaluarea progresului beneficiarului;
asemenea, esential s3 se ia in considerare o .Indrumarea personalului si/ sau apar’gmatonlqr .ln Revizuirea protoc?alelor c.le I.uc.ru pe baza datelor colectate;
) ’ ] L - implementarea protocoalelor de lucru noi sau revizuite Cooperarea cu alti profesionisti;
3! coordonarea cazului realizata de catre (beneficiar prezent). Interventia n situatii de criza;
analistul comportamental. Raportarea progresului in directia obiectivelor de lucru;
Examinarea progresului beneficiarului cu echipa de lucru, in
-~ absenta beneficiarului, 1n scopul perfectionarii
Coordonarea cazului Tncepe cu evaluarea _
_ S o protocoalelor de lucru;
$I continua cu monitorizari constante. indrumarea membrilor echipei si/ sau apartinatorilor legali
Interventia bazata pe principiile analizei in implementarea protocoalelor de lucru noi sau revizuite

aplicate a comportamentului necesit3 (beneficiar absent).
niveluri relativ ridicate de coordonare
pentru a se asigura rezultate eficiente
datorita:

(a) naturii individualizate a interventiei;
(b) utilizarea unui model specific de
furnizare a serviciilor;

(c) dependenta de colectarea si analiza
frecventa a datelor;

(d) nevoia de ajustare constanta a
planului de interventie.




Desi numarul orelor de coordonare pentru
fiecare caz trebuie sa raspunda nevoilor
individuale ale beneficiarului, 2 ore pentru
fiecare 10 ore de interventie directa reprezinta
standardul general.

Cand interventia directa este de 10 ore pe
saptamana sau mai putin, in general este
necesar un minimum de 2 ore pe saptamana de
coordonare a cazului. Numarul de ore de
supervizare a cazului poate fi necesar sa fie
crescut temporar pentru a satisface nevoile
clientilor la anumite perioade de timp (de
exemplu, evaluare initiala, schimbari
semnificative in urma interventiei).

Acest raport intre orele de coordonare si orele
de interventie directa reflecta complexitatea
tulburarii (TSA) Si luarea deciziilor
responsabile, individualizate, bazate pe date,
care caracterizeaza analiza aplicata a
comportamentului.




OBIECTIVELE

sunt prioritizate in functie de aspecte ce vizeaza
sanatatea, siguranta, bunastarea, demnitatea si
autonomia beneficiarului. Fiecare obiectiv trebuie
definit intr-un mod specific, masurabil pentru a
permite evaluarea frecventa a progresului catre un

criteriu de masterare specific (definitie opertionala).

NUMARUL $|
COMPLEXITATEA
OBIECTIVELOR

ar trebui sa fie In concordanta cu intensitatea
serviciilor furnizate (numar de ore de interventie).

Adaptarea obiectivelor existente si a celor noi se face

periodic.

SISTEMUL DE MASURARE

pentru urmarirea evolutiei obiectivelor stabilite se
face individualizat in functie de contextul
interventiei, caracteristicile esentiale ale
comportamentului si resursele disponibile pentru
interventie. Sunt colectate date specifice,
observabile si cuantificabile pentru fiecare obiectiv.

REZULTATELE
EVALUARILOR
STANDARDIZATE

sunt utilizate pentru a monitoriza pe termen lung
progresul interventiei. Cu toate acestea, scorurile IQ si
alte evaluari globale nu sunt adecvate ca determinanti ai
progresului interventiei. Unii dintre beneficiari pot
demonstra un progres substantial la nivelul unor abilitati
(de exemplu, limbaj, interactiune sociala, abilitati
academice, abilitati de autonomie personala, etc) fara o
schimbare substantiala a functionarii intelectuale. Astfel,
scorurile pe acest tip de evaluari nu trebuie utilizate
pentru a lua decizii de a refuza sau a intrerupe interventia
ABA.



INTEGRARE 3 (”‘ "*/ 3

INCLUZIUNE *

Integrarea cuprinde suma interventiilor care au ca scop cresterea
abilitatilor care asigura beneficiarului o adaptare facila la mediu (gradinita,
scoala, comunitate). Incluziunea se refera la masurile de modificare a
mediului Tntreprinse de persoanele de specialitate si institutiile care sa
faciliteze integrarea beneficiarului.

Scopul ultim al analizei aplicate a comportamentului este sa creasca
sansele de integrare de la gradinita si scoala spre comunitate, loc de
munca si o viata cat mai independenta.

Pentru ca un copil sa poata fi integrat in gradinita/ scoala, se recomanda o
lista minima de prerechizite care sa asigure un bun proces de integrare si
incluziune:

e accepta prezenta altor copii;

e sta in sarcina independent minim 5-10 de minute, fara a se angaja in

comportamente disruptive;

e demonstreaza minime abilitati de imitatie;

e demonstreaza minime abilitati de comunicare;

e demonstreaza o intelegere minima a limbajului (instructii simple).

Procesul integrarii in scoala si in gradinita poate fi asigurat de prezenta
unui insotitor pe durata totala sau partiala a programului de scolarizare.
Insotitorul este un instructor comportamental, care faciliteazd accesul la
scolarizare urmand planul de interventie propus de catre analistul
comportamental.



lesirea din programul de
interventie

Rezultatele dorite Tn ceea ce priveste iesirea din
program trebuie specificate la initierea serviciilor si
ajustate pe parcursul intreqului proces.

Planificarea tranzitiei si iesirea din programul de
interventie ar trebui sa includa un plan scris care
specifica detalii despre monitorizarea beneficiarului,
iar parintii, apartinatorii si alti profesionisti implicati
trebuie consultati.

Un beneficiar aflat intr-un program de interventie
intensiv ar putea sa se indrepte catre un model de
interventie concentrat pentru a aborda anumite
obiective specifice ramase nemasterate Thainte de
iesirea din program.

Planificarea iesirii din programul de interventie ar
trebui sa inceapa atunci cand:

Beneficiarul a atins obiectivele setate;

SAU

Beneficiarul nu mai indeplineste criteriile de diagnostic pentru TSA (masurate prin
protocoale standardizate corespunzatoare);

SAU

Beneficiarul nu mai inregistreaza progres ;

SAU

Familia doreste sa intrerupa serviciile;

SAU

Familia si furnizorul nu sunt in masura sa se puna de acord n ceea ce
privesteproblemele importante in planificarea si implementarea interventiei.



Tehnici ABA in autism

Tehnicile de interventie propuse de analistul comportamental au la baza
principii si metode validate stiintific, dintre care enumeram:

Discrete Trial Teaching (DTT)

DTT este o metodologie de predare intensiva, care implica 4 componente:

(a) prezentarea unui stimul discriminativ (SD);

(b) aparitia raspunsului, sau a unei forme aproximate a raspunsului;

(c) oferirea unei consecinte-intaritor/ proceduri de corectare;

(d) un interval intre incercari-intertrial interval (BrownChidsey & Steege, 2000; Koegel, Russo, &
Rincover, 1977).

Fiecare raspuns discret apare dupa fiecare oportunitate de raspuns. DTT este o tehnica de predare
folosita pentru dezvoltarea abilitatilor de tip academic, de comunicare, de joc, sociale, sau de
autoservire.

Avantaje DTT

DTT-ul este o tehnica de predare menita sa maximizeze invatarea, care se poate adapta si in cazul
grupurilor mici, ceea ce adauga o componenta sociala invatarii, atat de necesara in cazul copiilor cu
autism (Rotheram-Fuller, et al., 2008). DTT-ul implica cresterea abilitatilor de sustinere a atentiei
(Wong, et al., 2007). in DTT, sarcina, promptul si raspunsul se desfasoara foarte rapid, ceea ce
creste gradul de focusare si descreste valoarea potentialilor distractori. Fiind o modalitate de
predare bazata pe rutina, ajuta in sustinerea efortului si a focusarii (Din&McLaughlin, 2000). DTT-ul
reprezinta una dintre cele mai puternice unelte folosite in interventiile pentru copiii cu autism.
Raspunsurile target sunt usor de identificat, iar consecintele sunt usor de oferit. Se recomanda
colectarea datelor, trial-by-trial, iar pasii abilitatilor target, se predau progresiv.

Natural environment teaching (NET)

NET implica ca instructorul sa urmareasca indeaproape mediul studentului pentru a identifica
motivatii si intaritori relevanti, care sa permita predarea. Comportamentele target si
raspunsurile sunt modelate in contexte din viata reala (Sundberg & Partington, 1998).

In acest tip de predare, studentul este cel care initiaza invatarea prin orientarea catre
obiecte, sau activitati de interes, iar materialul didactic are si rol de intaritor. NET se poate
desfasura atat prin capturarea oportunitatilor naturale de invatare, cat si prin crearea in
prealabil a unor oportunitati de invatare.

Avantaje NET

NET este un mod de predare care faciliteaza generalizarea si mentinerea. Motivatia
studentului este manipulata cu scopul invatarii, ceea ce face ca studentul sa aiba un numar
ridicat de raspunsuri. Invatarea in mediul natural se poate desfisura in orice tip de mediu, cu
materiale variate si mai ales poate fi desfasurata si de catre parinti.



Tehnici ABA in autism
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Analiza sarcinii si Inlantuirea Modelarea video
Conform Iui Cooper (2007) analiza sarcinii implicd desfacerea unei abilitdti complexe Tn unitati Modelarea video este o interventie ce foloseste inregistrarea video pentru a oferi un model
mai mici, tehnice, al cdrei produs va fi o serie de pasi sau sarcini secvential ordonate. De vizual al comportamentului sau a abilitatii target. Modelarea video este folosita in mod
asemenea, un lant comportamental este o secventd specificd de raspunsuri separate, fiecare frecvent cu procedurile de promptare si cele de intdrire pentru a creste abilitatea
asociat cu o anumita conditie stimul. Fiecare raspuns separat si conditia stimul asociata servesc beneficiarului de a invata si de a procesa continutul sau lectia.
ca element individual din lant. Atunci cand comportamentele individuale sunt legate Tmpreuna,
finalitatea este un lant comportamental care produce un rezultat. Avantaje

e Este o metoda bazata pe studii stiintifice. Acest avantaj este important din mai multe
Avantaje puncte de vedere, iar parintii si specialistii ar trebui sa ia in calcul doar acele interventii
De fiecare data cand beneficiarul realizeaza sarcina, acesta intrd in contact cu intaritorul pentru care au o baza stiintificd (sunt bazate pe studii). In sustinerea acestei metode se afla
finalizarea intregii inlantuiri. Este mai usor de predat. Procesul de invatare ia mult mai putin studiile de control randomizat si studiile comparative.
timp. Intdrirea naturald este oferitd imediat dupa r&spunsul beneficiarului. Atentia este e Este o metodd vizuald. In special pentru persoanele cu autism aceste modalitati de
concentrata pe scopul final al Tnlantuirii. La fiecare oportunitate de Tnvatare, beneficiarul intra in invatare vizuala pot fi benefice. Temple Grandin vorbeste in cartea sa, A gandi in imagini,
contact cu contingentele naturale de intarire. cum persoanele cu autism sunt, de obicei, ganditori vizuali. Autoarea explica, de

asemenea, cum cuvintele nu se proceseaza la fel de catre persoanele cu autism cum se
intampla in cazul persoanelor cu dezvoltare tipica (Grandin, 2006). Din pacate, sistemul
nostru educational nu este pregatit sa-i sprijine pe cei care invata preponderent prin
metode vizuale. Ins3, modelarea vizuald poate fi o procedurd vizuala rentabild si usor de
implementat in procesul de invatare (Koeger et al., 2007)

e Poate fi mult mai usor de procesat. Diferentele la nivelul structurilor cerebrale pot sa
contribuie la o inclinatie a beneficiarului catre tehnologie si video. Un studiu asupra
copiilor cu autism (Shultz et al., 2000) a descoperit ca acestia au un deficit in
recunoasterea faciala. Cercetatorii au folosit aparate de rezonanta magnetica faciala
pentru a studia fata si perceptia obiectului la un nivel subordonat. Studiul a indicat ca
persoanele cu autism au avut mai putina activitate cerebrala in girusul fusiform drept sau
pe partea creierului responsabila de perceptia faciala. Cercetatorii au concluzionat ca
acest lucru ar putea explica de ce persoanele din spectru au dificultati de recunoastere
sociala si prefera obiectele bazate pe tehnologie.



Tehnici ABA in autism

Invatarea observationala

Invatarea observationald reprezintd achizitia noilor operanti ca rezultat al observatiei acelor
contingente ce au legatura cu actiunile celorlalti (Catania, 1998).
Bandura (1977) a propus doua tipuri de invatare observationala:

imitatia, reproducerea unui comportament modelat;

invatarea prin intermediul unei alte persoane, si anume cresterea sau descresterea
frecventei unui comportament al beneficiarului se bazeaza pe un model similar si pe baza
faptului ca comportamentul modelului este intarit sau pedepsit.

Explicatiile analitice si comportamentale care stau la baza invatarii observationale propun:

variabilele de mediu pot fi manipulate in mod experimental, cum ar fi istoricul de invatare al
individului in raport cu intarirea pentru comportamentul imitativ;

stimulii care pot controla raspunsurile, generalizarea stimulului;

demonstrarea discriminarilor complexe si conditionale (Deguchi, 1984; Greer Dudek-Singer,
& Gautreaux, 2006; Masia & Chase, 1997).

Avantaje

Invatarea observationala poate fi un instrument puternic de Tnvatare.

Aceasta metoda de invatare poate fi aplicata intr-o paleta larga de contexte, inclusiv
invatarea la locul de munca/ a unui job/ a unei meserii, in educatie, in consiliere.

Joaca un rol important in procesul de socializare. Copiii invata cum sa se comporte si cum
sa raspunda celorlalti observand interactiunea parintilor sau a persoanelor apropiate dintre
ei si cu alte persoane.

. <t K
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Interventie bazata pe raspunsuri pivot

Interventia bazata pe raspunsuri pivot construieste pornind de la initiativa si interesele celor
care invata. IBRP a fost dezvoltata pentru a crea o interventie mai eficienta si mai eficace
luand in calcul variabilele esentiale din invatare: motivatia, raspunsul la indicii multiple, self-
managementul si initierea interactiunilor sociale. Conform teoriei, acestea sunt abilitati pivot,
deoarece ele sunt abilitatile fundamentale pe baza carora persoanele cu TSA pot face
imbunatatiri pe scara larga si generalizate in multe alte domenii. Procedurile-cheie includ a-i
da optiuni copilului, recompensarea incercarilor, incorporarea sarcinilor de mentinere si
recompenselor naturale.

Avantaje

Obiectivele acestei abordari includ:

-dezvoltarea abilitatilor de comunicare si de limbayj;

->cresterea frecventei comportamentelor sociale pozitive;
-redirectionarea de la comportamentele disruptive si stereotipe.

Terapeutul IBRP se concentreaza pe acele arii “pivot” din dezvoltarea beneficiarului in loc sa
lucreze pe un comportament specific. Prin aceasta atentie crescuta acordata ariilor pivot,
IBRP produce imbunatatiri in toate celelalte arii (abilitati sociale, comunicare, comportament
si invatare).



Interventii bazate pe
studii stllntlflce In autism

Cele mai eficiente interventii care sunt disponibile la ora
actuala sunt:

Analiza Aplicata a Comportamentului (ABA)

Logopedie

Terapia Ocupationala

Kinetoterapia

Terapia Medicamentoasa

Interventiile functioneaza in directia minimizarii impactului
pe care 1l au caracteristicile principale ale tulburarii de
spectru autist, precum si a deficitelor asociate cu acest
diagnostic si sa maximizeze independenta functionala si
calitatea vietii.

in 2012, Missouri Autism Guidelines Initiative (Initiativa
Ghidul Tn Autism, Missouri) a sumarizat 6 recenzii facute
asupra interventiilor comportamentale si farmacologice fin
autism. Aceasta prezentare include studiile bazate pe dovezi
stiintifice si actuale asupra interventiilor studiate si care s-
au dovedit a fi eficiente.

Analiza Aplicata a
Comportamentului (ABA)

este stiinta in care principiile de analiza a
comportamentului sunt aplicate Tn mod sistematic
pentru a imbunatati comportamentul semnificativ din
punct de vedere social, iar experimentarea
(experimentul stiintific) este folosita pentru a
identifica variabilele responsabile pentru modificarea
comportamentului.

Logopedie

Intrucat persoanele cu TSA prezintd dificultdti in comunicarea
sociala, logopedia este o componenta principala a interventiei. Un
logoped licentiat ajuta in Timbunatatirea abilitatilor de comunicare

ale beneficiarului, sprijinindu-I in procesul de exprimare a nevoilor
si a dorintelor. Terapia limbajului este cu atat mai eficienta atunci
cand logopedul colaboreaza cu profesorii, personalul de suport,
familia si cu grupul de aceeasi varsta pentru a promova
comunicarea functionala si Tn mediul natural.

Daca un beneficiar este nonvocal si incapabil sa-si dezvolte
abilitatile de comunicare verbala, folosirea gesturilor, a limbajului
semnelor si sistemul de comunicare prin imagini (PECS) sunt
instrumente folositoare pentru a imbunatati abilitatile de
comunicare.



Terapie ocupationala

Terapia ocupationala este folosita adesea ca si interventie pentru problemele de
dezvoltare senzoriala asociate cu diagnosticul de TSA. Mai este folosita pentru a
dezvolta abilitatile de viata independenta, ce implica miscari motrice-fine,
necesare pentru a se imbraca, a folosi instrumente, a taia cu foarfeca si a scrie.
Terapia ocupationala imbunatateste calitatea vietii si abilitatea de a participa la
activitatile de pe intreaga durata a unei zile. Fiecare program de terapie
ocupationald se bazeazd pe evaludrile si pe obiectivele individuale. In cazul
beneficiarilor mai mari, terapia ocupationald se concentreaza adesea pe
imbunatatirea comportamentului social si pe cresterea nivelului de
independenta.

Kinetoterapie

Kinetoterapia este utila pentru a imbunatati abilitatile motrice grosiere si pentru
a aborda problemele de integrare senzoriala, indeosebi pe acelea care implica
abilitatea individului de a simti si de a fi constient de propriul corp in spatiu.
Similar terapiei ocupationale, kinetoterapia este folosita pentru a imbunatati
abilitatea beneficiarului de a participa in activitatile zilnice. Kinetoterapia
functioneaza in insusirea si imbunatatirea abilitatilor de a merge, a sta, de
coordonare si de echilibru. Kinetoterapia este cu atat mai eficienta cu cat este
inclusa intr-un program de interventie timpurie.

INTERVENTII BAZATE PE STUDII STIINTIFICE IN AUTISM

Tratamentul medicamentos

Tratamentele medicamentoase pot ameliora unele din simptomele
comportamentale ale TSA, simptome ca iritabilitatea, agresivitatea si
comportamentul auto-agresiv. Reducand cu ajutorul medicatiei
comportamente disruptive sau interferante, alte interventii, inclusiv ABA,
pot deveni mai eficiente. Tratamentul medicamentos trebuie prescris si
monitorizat de un medic specialist.

e Risperidone este primul medicament aprobat de Food and Drug
Administration (FDA) pentru tratamentul simptomelor asociate cu TSA
la copii si adolescenti, ce include comportamentul agresiv,
comportamentul auto-agresiv intentionat Si rabufnirile
comportamentale (tantrumurile).

e Aripriprazole este tot un medicament aprobat de FDA pentru
tratamentul iritabilitatii la copiii si adolescentii cu TSA. Un studiu din
2009 publicat in Pedriatics a descoperit ca din 98 de copii, in
saptamana a 8-a de la administrare, 52% dintre cei care luau
aripiprazole (sub denumirea de Abilify) au experimentat o reducere a
simptomelor de iritabilitate asociate cu autismul de 25% sau chiar mai
mult comparativ cu 14% din copiii carora li s-a administrat placebo.

Potrivit US Surgeon General si American Psychological Association,
Analiza Aplicata a Comportamentului este considerata cea mai buna
practica bazata pe dovezi stiintifice in autism.



