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Abstrakt: Wstęp: Choroba COVID-19 może nieść za sobą długotrwałe konsekwencje, określane mianem long COVID. Dotyczą one objawów (najczęściej 
neurologicznych i neuropsychiatrycznych) utrzymujących się ≥12 tygodni bez innej diagnozy i przewidywalnego czasu ustąpienia. Stają się one problemem 
diagnostycznym i terapeutycznym u pacjentów, u których wcześniej obserwowane były zaburzenia behawioralnie np. u osób z zaburzeniami ze spektrum 
autyzmu (ASD). Większość opublikowanych badań na temat long COVID dotyczy głównie dorosłych, a informacje na temat populacji dzieci są ograniczone. 
W dostępnej literaturze nie znajduje się też wielu informacji na temat long COVID u osób ze spektrum autyzmu. Głównym celem niniejszego przeglądu 
narracyjnego jest przedstawienie problemu long COVID u osób z zaburzeniami ze spektrum autyzmu. Metoda: Na podstawie przeglądu aktualnego pi-
śmiennictwa opartego o paradygmat EBM (Evidence-Based Medicine) przedstawiony został problem long COVID w zaburzeniach ze spektrum autyzmu. 
W trakcie zbierania danych wykorzystywano wyszukiwarkę PubMed, obsługującą bazę MEDLINE oraz wyszukiwarkę Google Scholar. Kryterium, które 
zastosowano przy wyszukiwaniu artykułów to prace opublikowane od 2021 roku dostępne w języku polskim lub angielskim. Wyniki: Pandemia spowodowała 
pogłębienie zaburzeń behawioralnych związanych ze spektrum autyzmu. Występowanie COVID-19 oraz późniejszych objawów związanych long COVID 
było i jest częstsze u osób z ASD. Wnioski: COVID-19 ma znaczący wpływ na objawy neuropsychiatryczne u osób z zaburzeniami ze spektrum autyzmu. 
Obserwuje się znaczne trudności w leczeniu long COVID u pacjentów z ASD. Istnieje potrzeba zwiększania świadomości rodziców, pracowników służby 
zdrowia, a także naukowców na temat skutków wynikających z zakażenia SARS-CoV-2 w populacji osób ze spektrum autyzmu. Jest to niezbędne, by zro-
zumieć następstwa choroby, przyspieszyć diagnostykę i zapewnić właściwą pomoc specjalistyczną.
Słowa kluczowe: ASD, autyzm, long COVID, post COVID

Abstract: Introduction: COVID-19 disease may have long-term consequences, called long COVID. They concern symptoms (most often neurological and 
neuropsychiatric) lasting ≥12 weeks without another diagnosis and a predictable time of resolution. They become a diagnostic and therapeutic problem 
in patients with previously observed behavioral disorders, e.g. in people with autism spectrum disorders (ASD). Most published studies on long COVID 
mainly focus on adults, and there is limited information on the pediatric population. There is also not much information in the available literature about 
long COVID in people with autism spectrum disorders. The main aim of this narrative review is to present the problem of long COVID in people with 
autism spectrum disorders. Method: Based on a review of the current literature based on the EBM (Evidence-Based Medicine) paradigm, the problem of 
long COVID in autism spectrum disorders is presented. During data collection, the PubMed search engine, which supports the MEDLINE database, and 
the Google Scholar search engine were used. The criteria used to search for articles are works published since 2022, available in Polish or English. Results: The 
pandemic has deepened behavioral disorders related to the autism spectrum disorders. The occurrence of COVID-19 and subsequent symptoms associated 
with long COVID was and is more common in people with ASD. Conclusions: COVID-19 has a significant impact on neuropsychiatric symptoms in 
people with autism spectrum disorders. Difficulties have been observed in the treatment of long COVID in patients with ASD. There is a need to increase 
the awareness of parents, health care workers, and scientists about the effects of SARS-CoV-2 infection in the population of people with autism spectrum 
disorders. This is necessary to understand the consequences of the disease, speed up diagnosis and provide appropriate specialist help.
Keywords: ASD, autism, long COVID, post COVID

1. Wprowadzenie

Ogłoszona w 2019 roku pandemia spowodowana 
wirusem SARS-CoV-2 wywołującym choro-
bę koronawirusową COVID-19 doprowadziła 
do globalnych kryzysów w zakresie wsparcia 
zdrowotnego i społecznego dla całych popu-

lacji. Dotknęła ona zwłaszcza osoby starsze, 
biedne oraz osoby z niepełnosprawnościami 
m.in. zaburzeniami ze spektrum autyzmu (ASD) 
(Karpur i in., 2022). Jak okazało się, skupienie 
uwagi głównie na ostrej fazie choroby to za 
mało. Wiele osób jeszcze po kilku miesiącach 
odczuwa lub odczuwało negatywne objawy za-
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rażenia wirusem SARS-CoV-2, które wymagały 
dodatkowej interwencji medycznej i dalszej 
obserwacji (Lopez-Leon i in., 2022).

Choroba COVID-19 wywołana wirusem SARS-
-CoV-2 może nieść za sobą długotrwałe konsekwencje, 
określane aktualnie mianem long COVID. Dotyczą 
one objawów (najczęściej neurologicznych i neuropsy-
chiatrycznych) utrzymujących się ≥12 tygodni bez 
innej diagnozy i przewidywalnego czasu ustąpienia 
(Jyonouchi i in., 2022; Sharma i in., 2022). Stają się po-
ważnym problemem diagnostycznym i terapeutycznym 
u pacjentów, u których wcześniej obserwowane były 
zaburzenia behawioralnie, a więc np. u osób z zaburze-
niami ze spektrum autyzmu (Jyonouchi i in., 2022).

Long COVID dotyka dzieci jak i dorosłych. 
Częstość jego występowania u dzieci nie jest jednak 
do końca poznana (Ludvigsson, 2021; Zimmermann 
i in., 2021). Najczęściej zgłaszanym jego objawem są 
dysfunkcje poznawcze (dotyczące m.in. zaburzeń 
koncentracji, uwagi i pamięci oraz szybkości prze-
twarzania informacji, którym towarzyszyć może lęk, 
zmęczenie i zaburzenia snu), określane jako „mgła 
mózgowa” i dotykające jednego na 4-5 pacjentów po 
przebyciu COVID-19 (Ceban i in., 2022).

Spektrum autyzmu to złożone zaburzenia rozwojo-
we, które charakteryzują się upośledzoną komunikacją 
społeczną oraz powtarzalnymi/ograniczającymi wzor-
cami zachowań (Rosen i in., 2021). W momencie, gdy 
u dziecka z niepełnosprawnością intelektualną lub innymi 
zdiagnozowanymi wcześniej zaburzeniami neuropsychia-
trycznymi wystąpi dysfunkcja mózgu wywołana przez 
wirus SARS-CoV-2, odróżnienie objawów long CO-
VID staje się ogromnym wyzwaniem diagnostycznym. 
Okazuje się, że możliwym jest więc odrzucenie objawów 
neurologicznych i neuropsychiatrycznych związanych 
z long COVID i traktowanie ich np. jako typowych 
zachowań związanych z ASD (Jyonouchi i in., 2022).

Większość opublikowanych badań na temat long 
COVID dotyczy głównie dorosłych, a informacje na 
temat populacji dzieci są ograniczone (Lopez-Leon 
i in., 2022). W dostępnej literaturze nie znajduje się 
też wielu informacji na temat long COVID u osób 
ze spektrum autyzmu.

Głównym celem niniejszego przeglądu narracyj-
nego jest przedstawienie problemu long COVID 
u osób z zaburzeniami ze spektrum autyzmu.

2. Metoda

Na podstawie przeglądu aktualnego piśmiennic-
twa opartego o paradygmat EBM (Evidence-Ba-
sed Medicine) przedstawiony został problem tzw. 
long COVID w zaburzeniach ze spektrum autyzmu. 
W trakcie zbierania danych wykorzystywano wy-
szukiwarkę PubMed, obsługującą bazę MEDLI-
NE oraz wyszukiwarkę Google Scholar. Wszystkie 
włączone do przeglądu artykuły zarchiwizowane 
zostały w formie elektronicznej – w postaci plików 
PDF. Kryterium, które zastosowano przy wyszuki-
waniu artykułów to prace opublikowane od 2021 
roku dostępne w języku polskim lub angielskim. 
Wykorzystano następujące słowa kluczowe: long 
COVID, post COVID, ASD, autyzm.

3. Wyniki

3.1. COVID-19 a spektrum autyzmu

Pandemia COVID-19 spowodowała pogłębienie 
zaburzeń behawioralnych związanych ze spektrum 
autyzmu, obniżoną jakość snu i zwiększoną wrażliwość 
na bodźce (Mutluer i in., 2020). Rodzice i opiekunowie 
osób z ASD zgłaszali nowe problemy w zarządzaniu 
czasem wolnym i zorganizowaniem zajęć podczas pan-
demii (Colizzi i in., 2020). Osoby w spektrum miały 
natomiast problemy ze zrozumieniem konieczności 
zachowania dystansu społecznego oraz egzekwowa-
nego w każdej sytuacji obowiązku używania środków 
ochrony osobistej (Karpur i in., 2022).

Dane statystyczne dotyczące doświadczeń kli-
nicznych (np. częstości występowania COVID-19) 
oraz hospitalizacji osób ze spektrum autyzmu podczas 
pandemii są niewystarczające (Karpur i in., 2022). 
Występowanie COVID-19 oraz późniejszych ob-
jawów związanych long COVID było i jest częstsze 
u osób z ASD. Ryzyko hospitalizacji u osób z ASD 
podczas pandemii było dziewięciokrotnie większe 
w związku z zakażeniem wirusem SARS-CoV-2, 
a niemal sześciokrotnie większe było ryzyko dłuższej 
hospitalizacji (Karpur i in., 2022). Jest to związane 
z podwyższonym stężeniem cytokin prozapalnych 
występujących w stanach przewlekłych, które są 
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czynnikiem ryzyka zachorowania na COVID-19 
( Jyonouchi i in., 2019). Nakładanie się patofizjologii 
neurozapalnej w ASD i COVID-19 zaostrzyło zacho-
wania trudne i problemy ze zdrowiem psychicznym 
(Lima i in., 2020), a także objawy long COVID. 
U osób z ASD obserwowane były typowe cechy 
zakażenia SARS-CoV-2 (gorączka, kaszel, ból gardła, 
bóle mięśniowo-stawowe, bóle głowy, zmęczenie, 
zaburzenia węchu i smaku, duszność), ale pojawiały 
się też specyficzne objawy, które utrudniały diagnozę 
i leczenie (Nollace i in., 2020).

Zwiększony poziom stresu zarówno przed, jak 
i w trakcie oraz po zakończeniu pandemii obser-
wuje się nie tylko u dzieci z ASD, ale także w ich 
rodzinach. Wśród długoterminowych skutków 
pandemii COVID-19 jest negatywny wpływ na 
zachowanie osób ze spektrum autyzmu, który jak 
się okazuje, jest powiązany z poziomem lęku u ich 
matek (Aslan i in., 2023).

U pacjentów ze spektrum autyzmu zaobserwowa-
no objawy pokrywające się z cechami zespołu stresu 
pourazowego w związku z pandemią COVID-19, 
co potwierdza tezę, że pandemia była wydarzeniem 
traumatycznym dla wielu osób z ASD i nie tylko 
(Mutluer i in., 2020). Do takich niepokojących 
zachowań należą: trudności behawioralne, nasilone 
stereotypy, trudności ze skupieniem uwagi, nadpo-
budliwość psycho-ruchowa, pogłębiające się za-
burzenia komunikacji społecznej, zaburzenia snu 
(Peterson i in., 2019). Objawy długoterminowe 
mogą rozwinąć się także jako wynik pogorszenia 
funkcjonowania adaptacyjnego, zazwyczaj w sferze 
społecznej (obserwowane po 6 miesiącach do 1 roku 
po traumatycznym wydarzeniu) (Valenti i in., 2012).

3.2. Long COVID a spektrum autyzmu

U dzieci obserwuje się najczęściej dwie długotermi-
nowe konsekwencje choroby COVID-19: wieloukła-
dowy zespół zapalny (MIS-C) oraz long COVID. 
Obydwie mogą rozwinąć się nawet u pacjentów 
bezobjawowych (Kundu i in., 2022). MIS-C to stan, 
w którym dochodzi do stanu zapalnego różnych części 
ciała (występuje on u mniej niż 0,01% zakażonych 
dzieci i w 68% przypadków wymaga intensywnej 
terapii) (Helms i in., 2020).

Objawy long COVID mogą obejmować np. 
kaszel, duszność, ból głowy, bóle mięśniowo-sta-
wowe (Aiyegbusi i in., 2021). Objawy neuropsy-
chiatryczne long COVID najczęściej objawiają 
się zaburzeniami funkcji poznawczych (utrata 
koncentracji lub problemy z pamięcią), bólem 
głowy, zaburzeniami snu, objawami neuropatii 
obwodowej (mrowienie i drętwienie), zawrotami 
głowy, brakiem węchu, objawami depresji, lęku 
i zmęczenia. Pacjenci z long COVID zgłaszają 
obniżenie jakości życia z jednoczesnym utrud-
nionym codziennym funkcjonowaniem (Roesch 
Ely i in., 2022). Termin „mgła mózgowa” jest 
zbiorczym określeniem objawów, jakie zgłaszała 
część pacjentów, która wyzdrowiała z COVID-19 
i obserwowała przejściowe bądź trwałe zaburzenia 
funkcji poznawczych. Objawy te dotyczą chorych 
zakażonych SARS-CoV-2, u który także rozwijała 
się łagodna postać choroby. Do „mgły mózgowej” 
zalicza się deficyty: uwagi, funkcjonowania wyko-
nawczego, języka, szybkości przetwarzania infor-
macji i pamięci „Mgłę mózgową”, której przyczyną 
jest SARS-CoV-2 (a nie np. ASD) często trudno 
jest zdiagnozować, gdyż dane podłużne neuro-
kognitywne dotyczące poszczególnych zazwyczaj 
nie są dostępne (Venkataramani, Winkler, 2022).

Obciążenie chorobą rozwija się częściej u kobiet, 
osób palących papierosy, a także u pacjentów obcią-
żonych chorobami współistniejącymi. Osoby z ASD 
w porównaniu do osób neutotypowych zazwyczaj 
mają większe potrzeby związane z opieką medyczną, 
które związane są ze współwystępowaniem innych 
schorzeń np. układu nerwowego czy pokarmowe-
go oraz zaburzeń natury psychicznej (Karpur i in., 
2018; Shea i in., 2018). Charakterystyczne dla long 
COVID objawy podobne są do symptomów zespołu 
chronicznego zmęczenia (CFS), którego przyczyną 
są choroby zakaźne (Astin i in., 2023).

Duży odsetek osób z autyzmem spełnia kry-
teria diagnostyczne CFS, a także innych schorzeń 
charakteryzujących się centralną sensytyzacja (CS). 
W teorii CS układ nerwowy reaguje wzmocnioną 
odpowiedzią na niektóre bodźce (np. wzmożona 
reakcja na bodźce nocyceptywne może prowadzić 
do hiperalgezji). U osób ze spektrum autyzmu często 
obserwowana jest wzmocniona reakcja wewnętrzna 
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na bodźce zewnętrzne (Grant i in., 2022). Choroby 
charakteryzujące się CS, takie jak np. CFS, obserwuje 
się częściej u osób z ASD (Ablin i in., 2016).

Wnioski

Pandemia spowodowana wirusem SARS-CoV-2 była 
trudnym okresem dla większości osób z ASD wykazu-
jących zwiększone problemy emocjonalne i behawio-
ralne utrzymujące się też po zakończeniu pandemii. 

Na postawie przeglądu literatury można wyciągnąć 
wniosek, że COVID-19 ma znaczący wpływ na ob-
jawy neuropsychiatryczne u osób z zaburzeniami ze 
spektrum autyzmu. Obserwuje się trudności w leczeniu 
long COVID u pacjentów z ASD. Istnieje potrzeba 
zwiększania świadomości rodziców, pracowników 
służby zdrowia, a także naukowców na temat skutków 
wynikających z zakażenia SARS-CoV-2 w populacji 
osób ze spektrum autyzmu. Jest to niezbędne, by zro-
zumieć następstwa choroby, przyspieszyć diagnostykę 
i zapewnić właściwą pomoc specjalistyczną.
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