Rekomendacje dotyczace pracy psychoterapeutycznej

z dorostymi osobami w spektrum autyzmu

7 uwagi na duze zréznicowanie 0osob w spektrum autyzmu oraz potrzeb, jakie maja, zgtaszajac
si¢ do psychoterapii, ponizsze wytyczne sg na tyle ramowe, aby mogly mie¢ mozliwie szerokie
zastosowanie 1 nie wspiera¢ konkretnego podejscia teoretycznego czy terapeutycznego. Nie
istnieje jedno uniwersalne podejscie psychoterapeutyczne do 0sob
w spektrum autyzmu, tak samo jak zadna pojedyncza interwencja nie bgdzie wiasciwa we
wszystkich przypadkach. Kluczowe jest budowanie bezpiecznej relacji terapeutycznej oraz
regularne dostosowywanie podejscia terapeutycznego w odpowiedzi na zmieniajace si¢

potrzeby osoby pacjenckiej.

1. Tworzenie bezpiecznej i afirmatywnej przestrzeni terapeutycznej: akceptacja
roznorodnosci plciowej i seksualnej u kazdej osoby pacjenckiej. Swiadomos$é, ze proba
,,Korygowania” tozsamosci ptciowej czy seksualnej jest szkodliwa i nieuzasadniona

naukowo.

=> zapewnienie akceptujacej, wolnej od uprzedzen atmosfery, w ktorej osoby czuja
si¢ w pelni akceptowane, niezaleznie od tozsamosci ptciowej, orientacji
seksualnej czy indywidualnych cech spektrum autyzmu,

= unikanie stereotypow i uprzedzen dotyczacych pici, orientacji seksualnej oraz
charakterystyki osob w spektrum autyzmu,

=> inkluzywny jezyk: uzywanie inkluzywnego 1 niestygmatyzujacego jezyka jest
niezbedne. Terapeuci powinni akceptowac¢ wyrazang przez pacjentoOw tozsamos¢
plciowa oraz ekspresj¢ pici, co moze obejmowac stosowanie preferowanych imion

i form gramatycznych.

2. Uwzglednienie specyfiki funkcjonowania 0sob w spektrum autyzmu.

=> Zrozumienie, ze efektem wieloletniego maskowania moze by¢ permanentny stres,

wyczerpanie emocjonalne, trudnosci z rozpoznawaniem potrzeb,
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= Zrozumienie, ze osoby moga do§wiadczac Igku zwigzanego z wyobcowaniem,
samotnos$cig, odrzuceniem przez spoltecznos$¢ neurotypowa,
- Zwrocenie uwagi na czgstsze wystepowanie depresji, zaburzen lekowych

1 trudnosci w regulacji emocji.

3. Indywidualizacja celéw terapeutycznych.
=> Unikanie presji na dostosowanie do neurotypowych norm podczas ustalania celow
terapeutycznych,
- Skoncentrowanie pracy wokot poprawy jako$ci zycia osoby oraz rozwoju
samoakceptacji,

- Skupienie wokot pracy na potrzebach dotyczacych tozsamosci ptciowej i/lub

orientacji seksualnej.

4. Wzmacnianie i rozwijanie umiejetnosci spotecznych i emocjonalnych.

-> Praca nad rozpoznawaniem emocji, regulacja emocji, rozumieniem zaleznosci i

niuansow spotecznych i komunikacyjnych.

5. Wsparcie w rozwoju samoakceptacji 1 tozsamosci.

=> Praca nad samoakceptacjg w kontekscie r6znorodnych aspektow tozsamosci
0soby, w tym pfci, orientacji seksualnej i spektrum autyzmu, co moze pomoc
w zmniejszeniu stresu wynikajacego z maskowania i odczuwania koniecznosci
,,dopasowania” do oczekiwan spolecznych,

- Wsparcie w budowaniu tozsamosci — integracja réznych aspektow
wynikajacych ze spektrum autyzmu, tozsamosci ptciowej, jak i orientacji

seksualnej.

6. Wsparcie w rozwijaniu strategii radzenia sobie ze stresem i przecigzeniem
sensorycznym.
- Wsparcie w rozpoznawaniu indywidualnych potrzeb sensorycznych oraz
dostosowywaniu otoczenia do swoich preferencji, np. poprzez tworzenie

indywidualnych strategii zarzadzania przecigzeniem sensorycznym,
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-> Opracowanie strategii redukcji stresu oraz przeciwdziatanie wypaleniu

autystycznemu.

7. Praca z traumg i trudnymi do$wiadczeniami spotecznymi osob w spektrum autyzmu.
- Rozpoznanie, ze wiele oséb LGBTQIA i1 kobiet w spektrum autyzmu moze
mie¢ za sobg doswiadczenia traumy zwigzanej z odrzuceniem, wykluczeniem
lub dyskryminacja, oraz uwzglednienie tego w pracy terapeutyczne;j.

- Psychoterapia traumy w oparciu o podejscie naukowe.

8. Wzmacnianie poczucia autonomii i budowanie asertywnosci.
- Rozwijanie asertywnosci osob,

- Rozwijanie poczucia sprawczosci.

9. Psychoedukacja 0s6b i rodziny/bliskich.

- Edukacja 0oséb na temat spektrum autyzmu oraz jego specyfiki u kobiet i 0sdb
LGBTQIA, w tym: poglebianie samoswiadomos$ci w zakresie stylu
funkcjonowania, emocjonalnosci, stylow komunikowania si¢, indywidualnych
potrzeb sensorycznych,

Przyblizenie mechanizmdéw maskowania oraz jego konsekwencji,
Praca nad poczuciem przynaleznosci, integracja tozsamosci,

Wiaczenie rodziny/bliskich jako element psychoedukacyjny terapii,

T

W przypadku os6b LGBTQIA w spektrum autyzmu: uwrazliwienie rodziny/

bliskich na kwestie zwigzane z taczeniem tozsamosci, podwojne wykluczenie,

\

Wsparcie rodziny w procesie zrozumienia, akceptacji oraz w empatycznej i
afirmujacej postawie,

-> Wsparcie w znalezieniu rzetelnych zrédet wiedzy (literatura, blogi, podcasty

itp.).
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10. Uwzglednienie pracy z otoczeniem osoby W spektrum autyzmu.

-> Budowanie sieci wsparcia spotecznego poprzez wspotprace z grupami
wsparcia LGBTQIA i autystycznymi, co moze pomoc w budowaniu poczucia
przynaleznosci 1 zmniejszy¢ izolacj¢ spoteczna,

-> Rozszerzenie wsparcia terapeutycznego o wsparcie uwzgledniajace potrzeby
wynikajace zarowno ze spektrum autyzmu, jak i z tozsamosci ptciowej oraz
orientacji seksualnej, co moze obejmowacé wspotprace z innymi specjalistami,

np. seksuologiem lub doradcg zawodowym.

11. Ksztatcenie.
- poszerzanie wiedzy i kompetencji psychoterapeutycznych na drodze edukacji
wlasnej oraz udziatu w konferencjach, webinarach, warsztatach, szkoleniach,
w szczegblnosci dotyczacych obszaru neuror6znorodnosci oraz réznorodnosci
piciowej i seksualnej,
- dbatos¢ o bezpieczenstwo wlasne oraz 0so6b na drodze superwizji, omowien

klinicznych, interwizji kolezenskich.
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