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E-technologie w diagnozie i pomiarach
postepow terapii dzieci z autyzmem

w Polsce

Agnieszka Landowska, Agata Kotakowska, Anna Anzulewicz,

Pawet Jarmotkowicz, Joanna Rewera

Celem artykutu jest przeanalizowanie mozliwosci wsparcia
technologicznego — w szczegdlnosci z wykorzystaniem
urzgdzen mobilnych — diagnozy i oceny postepow terapii
dzieci z autyzmem. W ramach badan dokonano przeglgdu
istniejgcych rozwigzan wspierajgcych diagnoze i pomiar
postepow terapii oraz przeprowadzono ankiete w polskich
osrodkach zajmujgcych sie pracq z osobami dotknietymi
autyzmem. Wyniki badania wskazujq na zainteresowanie
narzedziami wspierajgcymi proces terapeutyczny i diag-
nostyczny oraz automatyczng oceng postepow terapii.
Narzedzia takie, poprzez wprowadzenie obiektywnych
kryteriow diagnostycznych, utatwilyby i przyspieszyty
proces stawiania wstepnej diagnozy, dzieki czemu dzieci
autystyczne moglyby zostac odpowiednio wczesnie poddane
wlasciwej terapii. To z kolei przyczynifoby sie do zwigksze-
nia ich szans na samodzielne Zycie w przyszfosci.

Autyzm jest calo$ciowym zaburzeniem rozwojo-
wym, ktére manifestuje sie problemami w zakresie
nawigzywania i podtrzymywania relacji spotecznych
oraz komunikagcji z innymi osobami'. Nie jest jasne,
co powoduje autyzm, wiadomo natomiast, ze role
w powstawaniu zaburzenia petnig zarébwno czynniki
genetyczne, jak i Srodowiskowe. Zaburzenia ze spek-
trum autyzmu (ASD) nalezg obecnie do najczeSciej
diagnozowanych zaburzen rozwojowych u dzieci, przy
czym zaré6wno w Polsce, jak i na Swiecie liczba os6b
z takg diagnozg wzrasta z roku na rok?.

Wspéiczesnie kryteria oceny postepéw terapii
sg trudno kwantyfikowalne. Wspomaganie procesu
stawiania diagnozy jest pozadane, poniewaz kazde
dziecko z zaburzeniami rozwoju ma inny poczat-
kowy stan deficytéw i rozwija sie w swoim tempie,
a $ledzenie tego procesu jest zadaniem ztozonym.
Istnieje rynek aplikacji edukacyjnych dla dzieci

z autyzmem i calo$ciowymi zaburzeniami rozwoju,
jednak zdecydowana wiekszo$¢ tych aplikacji dostep-
na jest w jezyku angielskim. Zaledwie kilka z nich
posiada polskie wersje jezykowe, przy czym zadna
nie umozliwia automatycznego pomiaru postepow
terapii.

Autorzy niniejszego opracowania prowadzg prace
nad stworzeniem narzedzia wspomagajgcego ocene
postepOw terapii przeznaczonego na urzgdzenia
mobilne (tablety). Pierwszy etap prac obejmowat
przeglad stosowanych obecnie narzedzi oraz badanie
opinii terapeutéw na ich temat. W niniejszym artykule,
uwzgledniajgc szczegoblnie uwarunkowania polskie,
podjeto probe odpowiedzi na nastepujace pytanie
badawcze: czy i jakie metody wsparcia technologicz-
nego sg wykorzystywane w diagnozie oraz ocenie
postepow terapii dzieci autystycznych?.

Rozwigzania technologiczne
wspomagajgce diagnoze autyzmu
na swiecie

Liczne badania pokazujg, ze zastosowanie kom-
putera w pracy z dzie¢mi autystycznymi zwieksza
ich motywacje do ¢wiczen i poziom koncentragji,
a takze rzadziej powoduje reakcje dziecka utrud-
niajgce kontakt z nim i prowadzenie zajec¢*. Ponadto
terapeutom daje wieksze mozliwosci sterowania
procesem uczenia, np. pozwalajac na dob6r pobudzen
i reakgji systemu w zaleznosci od sytuacji, planowanie
systematycznej terapii oraz powtarzanie tych samych
procedur z mozliwo$cig wprowadzania zmian. Wy-
korzystanie technologii w tej dziedzinie najczesciej
sprowadza sie do komputerowej realizacji typowych

' A. Tchaconas, A. Adesman, Autism spectrum disorders: A pediatric overview and update, ,,Current Opinion in Pediatrics”
2013, Vol. 25, No. 1, s. 130-144, http://dx.doi.org/10.1097/MOP.0b013e32835c2b70.

2 ]. Baio, Prevalence of autism spectrum disorders — autism and developmental disabilities monitoring network, 14 sites, United
States, ,MMWR Surveillance Summary” 2012, Vol. 61, No. 3, s. 1-19.

3 Badanie zostalo wykonane na potrzeby projektu Automatyzacja pomiarow postepow terapii dzieci z zaburzeniami roz-
woju ze spektrum autyzmu (IS-2/6) finansowanego przez NCBR oraz przy wsparciu programu DS Wydziatu Elektroniki,

Telekomunikacji i Informatyki Politechniki Gdanskiej.

4T.R. Goldsmith, L.A. LeBlanc, Use of Technology in Interventions for Children with Autism, ,Journal of Early and Intensive

Behavior Intervention” 2004, Vol. 1, s. 170.
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zadan, ktore podczas tradycyjnej terapii wykonuje
sie bez pomocy komputera. Najciekawsze rozwigza-
nia pozwalaja jednak realizowa¢ zadania, ktére bez
komputera bytyby praktycznie niewykonalne.

Przeglad rozwigzan technologicznych wspomaga-
jacych diagnoze autyzmu pokazuje, ze zaawansowa-
ne technologie nie sg powszechnie stosowane. Do
narzedzi i metod wykorzystywanych w praktyce na
szerokg skale mozna zaliczy¢ komputerowe wersje
kwestionariuszy diagnostycznych, np. internetowg
wersje kwestionariusza M-chat®, czy tez wysylfanie
do eksperckiej analizy nagran wideo przedstawia-
jacych zachowania dzieci. Nieliczne zaawansowane
rozwigzania technologiczne, ktére mogg wspomagac
diagnozowanie autyzmu, sg jak dotgd metodami eks-
perymentalnymi, stosowanymi w warunkach labora-
toryjnych i przetestowanymi zazwyczaj na nielicznej
grupie oséb. W wielu przypadkach wymagajg one
uzycia specjalistycznego sprzetu. Rozwigzania te sg
wcigz udoskonalane i walidowane.

Technika, ktéra budzi duze zainteresowanie
wsréd osob zajmujacych sie diagnostykg autyzmu,
jest Sledzenie wzroku. Na Swiecie prowadzone sg
badania zmierzajgce do ustalenia, czy mozliwe jest
wykrycie zaburzen na podstawie analizy ruchu gatek
ocznych. Przyktadowo badania nad korelacjg miedzy
czasem skupiania wzroku na poszczeg6lnych regio-
nach obrazu a kompetencjami spotecznymi pokazaty,
ze osoby z autyzmem, obserwujgc czyja$ twarz,
znacznie krocej skupiajg wzrok w okolicach oczu®.
Badania w zakresie skupiania wzroku w okreslonych
punktach prowadzono réwniez wséréd niemowlat
z grupy ryzyka, zbyt matych jeszcze, aby zdiagnozo-
wac autyzm’. Eksperymenty z udziatem tych dzieci
przeprowadzone w ciggu dwoch lat wykazaly, ze czas
skupiania wzroku na oczach u dzieci, u ktérych p6z-
niej wykryto zaburzenia, staje sie z wiekiem coraz
krétszy, zatem moze on stanowic jedno z kryteriow
we wczesnym diagnozowaniu ASD. Inne badania
wykorzystujgce technologie §ledzenia wzroku® do-
datkowo pokazaly, ze dzieci z autyzmem w znacznie
mniejszym stopniu skupialy wzrok na oczach i calych
twarzach w przypadku postaci filmowych granych
przez aktoréow niz w przypadku obrazéw animo-
wanych. Ponadto dzieci te chetniej koncentrowaty

wzrok na elementach tfa — zaré6wno podczas odtwa-
rzania filmu fabularnego, jak i animowanego.
Wsréd metod automatycznego wspomagania diag-
nozy na uwage zastuguje tez automatyczna ocena
nagran wideo przedstawiajgcych dziecko podczas
wykonywania zadan, ktérej tradycyjnie dokonujg
specjalisci®. Do zadan tych nalezg: Sledzenie wzro-
kiem przesuwajgcego sie przedmiotu, reagowanie
na rozpraszanie uwagi, zabawa z druga osobg, chod.
W prowadzonych dotychczas badaniach w zaleznoSci
od zadania automatycznej ocenie podlegat ruch glowy
na boki lub w gére i w dét, a w przypadku analizy
chodu mierzono stopien asymetrii barkéw. Wyniki
automatycznej oceny zostaly poréwnane z oceng kil-
ku ekspertéw dokonywang na podstawie obserwagji
wspomaganej odpowiednim kwestionariuszem. Tylko
w pojedynczych sytuacjach oceny byly rozbiezne.
Do najnowszych badan zmierzajacych do stwo-
rzenia obiektywnych miar diagnostycznych nalezg
eksperymenty, w ktérych analizuje sie pojedyncze
ruchy reki podczas wykonywania zadan wymagajg-
cych wskazywania obiektoéw na ekranie dotykowym'.
Analizowano rozktad maksymalnych predkosci
pojedynczych ruchéw reki, ktéry okazat sie inny
w przypadku oséb z autyzmem i inny w przypadku
zdrowych. Ponadto przeanalizowano zmiany tego
rozkfadu w czasie. Wygladajg one inaczej w przypadku
kazdej osoby i zalezg m.in. od rodzaju wykonywanego
zadania, wieku oraz warto$ci 1Q. Z czasem ruchy stajg
sie mniej chaotyczne. Wieksze zmiany obserwowano
u os6b mtodszych i o nizszym 1Q. Przebadano tez
wplyw rodzaju pobudzenia na parametry zwigzane
z ruchami oraz poprawno$¢ podejmowanych decyzji.
Na podstawie takiej analizy mozna dla danej osoby
wybra¢ optymalng forme ¢wiczenia prowadzaca do
mniej losowych ruchéw (bardziej przewidywalnych),
a jednoczes$nie szybszego i poprawniejszego po-
dejmowania decyzji podczas wykonywania zadan.
Wykorzystanie tej mozliwo$ci w terapii os6b z ASD
jest bardzo cenne, poniewaz kazdy chory na autyzm
jest inny i w zwigzku z tym wymaga indywidualnego
podejscia, aby terapia byta skuteczna.
Diagnozowanie autyzmu odbywa sie zwykle na
podstawie ankiet oraz obserwacji. Czas od zebra-
nia danych do postawienia diagnozy bywa dtugi,

> D. Robins, D. Fein, M. Barton, J. Green, The Modified-Checklist for Autism in Toddlers (M-CHAT): An initial investigation
in the early detection of autism and Pervasive Developmental Disorders, ,,Journal of Autism and Developmental Disorders”
2001, Vol. 31, No. 2, s. 131, http:/dx.doi.org.10.1023/A:1010738829569.

¢ A. Klin, W. Jones, R. Schultz, F. Volkmar, D. Cohen, Visual fixation patterns during viewing of naturalistic social situations
as predictors of social competence in individuals with autism, , Archive of General Psychiatry” 2002, Vol. 59, No. 9, s. 813,
s. 809-816, http://dx.doi.org/10.1001/archpsyc.59.9.809.

7W. Jones, A. Klin, Attention to eyes is present but in decline in 2-6-month-old infants later diagnosed with autism, ,Nature”
2013, No. 504, s. 427, http:/dx.doi.org/10.1038/nature12715.

8 A. Saitovitch, et al., Studying gaze abnormalities in autism: Which type of stimulus to use?, ,,Open Journal of Psychiatry”
2013, Vol. 3, No. 2A, s. 36, http:dx.doi.org/10.4236/0jpsych.2013.32A006.

9 J. Hashemi, et al., Computer vision tools for the non-invasive assessment of autism-related behavioral markers, IEEE Interna-
tional Conference on Development and Learning and Epigenetic Robotics, conference proceedings, San Diego 2012,
s. 7, http://dx.doi.org/10.1109/DevLrn.2012.6400865.

10°E.B. Torres, et al., Autism: the micro-movement perspective, ,Frontiers in integrative neuroscience” 2013, Vol. 7, No.
32, s. 5, http:/dx.doi.org/10.3389/fnint.2013.00032.

pazdziernik 2014 27


http://mostwiedzy.pl

A\ MOST

zwlaszcza w nieduzych osrodkach, poniewaz dane te
muszg zostac szczeg6ltowo przeanalizowane przez
ekspertéw. W celu przyspieszenia wstepnej diagnozy
zaproponowano zastosowanie algorytmow uczenia
maszynowego do przewidywania stanu badanej oso-
by na postawie informacji zawartych w stosowanych
kwestionariuszach''. W wyniku tych prac nauczono
system odrézniania os6b ze zdiagnozowanymi
zaburzeniami od oséb zdrowych. Ponadto, dzieki
zastosowaniu metod opartych na drzewach decy-
zyjnych, wytypowano kilka najistotniejszych pytan
z pelnej ankiety, ktére okazatly sie wystarczajace do
automatycznego diagnozowania.

Poza rozwigzaniami, z ktérymi ma bezposredni
kontakt dziecko z zaburzeniem, tworzone jest row-
niez oprogramowanie wspierajgce prace terapeutow.
Jako przyktad mozna wymieni¢ programy ABPath-
finder'? lub ACE (Autism Curriculum Encyclopedia)'?
wspomagajgce diagnozowanie, przygotowywanie
zindywidualizowanych programéw edukacyjnych,
zbieranie informacji o procesie nauki, analize po-
stepow, wykrywanie sytuacji, przy ktérych wystapity
problemy i wymagajacych interwencji, oraz doradza-
nie w dalszym planowaniu terapii w zaleznoSci od
nabywanych umiejetnosci.

Ankieta dotyczgca wsparcia
technologicznego diagnozy avtyzmu
w Polsce

W ramach prac przeprowadzono badanie ankie-
towe, ktorego celem bylo okreSlenie, czy i jakie
urzadzenia mobilne i aplikacje sg wykorzystywane
w diagnozowaniu oraz ocenie postepow terapii
dzieci z autyzmem w Polsce.

Do licznych osrodkéw zajmujgcych sie terapig
i edukacja dzieci z autyzmem, ktérych adresy po-
chodzily z informatoréw przeznaczonych dla rodzi-
cOw z poszczeg6lnych wojewo6dztw, wystano drogg

mailowg prosbe o wypetnienie ankiety w postaci
formularza umieszczonego na stronie internetowej.
Na prosbe odpowiedziato 21 osrodkéw: siedem orga-
nizagcji pozytku publicznego (fundacji, stowarzyszen),
osiem placéwek oswiatowych (szkét specjalnych,
przedszkoli), dwa specjalistyczne osrodki, cztery
poradnie psychologiczne i inne organizacje. Zgodnie
z deklaracjami osrodki biorgce udzial w ankiecie
mialy pod opiekg od 6 do 1000 dzieci.

Pierwsze pytanie ankiety dotyczyto wykorzystania
tabletéw w procesie diagnostycznym w osrodku.
Sposérod osrodkéw, ktore prowadza diagnoze,
95 proc. zadeklarowato, ze tablety nie sa do tego
celu wykorzystywane (rysunek 1).

Kolejne pytanie byto skierowane do osrodkow,
ktore nie wykorzystujg tabletéw, i dotyczyto najchet-
niej widzianych obszaréw ich zastosowan. 90 proc.
0s6b wskazalo wsparcie terapii jako mozliwe zasto-
sowanie, 81 proc. wsparcie edukacyjne, a jedynie
18 proc. uznato, ze tablety mogg réwniez wesprzeé
diagnozowanie dzieci z zaburzeniami rozwoju.

Ankieta zawierata tez pytanie o stosowane
w oérodkach metody diagnostyczne. W 90 proc.
osrodkéw wykorzystuje sie formularze obserwa-
cyjne, w 86 proc. testy psychologiczne, 14 proc.
placéwek wykorzystuje ogélnodostepne, a niecate
10 proc. dedykowane narzedzia informatyczne.
W przypadku niektérych osrodkéw wymieniane byty
réwniez testy diagnostyczno-edukacyjne, nagrania
wideo, obserwacje terapeutéw i opisy.

W ankiecie znalazto sie ponadto pytanie doty-
czace przekonan terapeutéw na temat mozliwosci
wykorzystania aplikacji na tablety w celu wsparcia
diagnostyki zaburzen rozwoju dzieci. Respondenci
mieli zadeklarowac¢, w jakim stopniu zgadzajg sie
z danym stwierdzeniem (w pieciostopniowej skali:
5 — zdecydowanie sie zgadzam, 4 — raczej sie zgadzam,
3 — nie mam zdania, 2 — raczej sie nie zgadzam, 1 — zu-
petnie sie nie zgadzam). Wiekszo$¢ z nich (71 proc.)
byta zdecydowanie lub raczej zgodna, ze wsparcie

Rysunek 1. Wykorzystanie tabletow w procesie diagnostycznym w osrodkach w Polsce

Osrodek
nie prowadzi
diagnozy
14%

Zrédto: opracowanie wlasne.

Tak
5%

Nie
81%

1 D.P. Wall, R. Dally, R. Luyster, ].Y. Jung, T.E. DeLuca, Use of Artificial Intelligence to Shorten the Behavioral Diagnosis of
Autism, ,PLoS ONE” 2012, Vol. 7, No. 8, e43855, http:/dx.doi.org/10.1371/journal.pone.0043855; D.P. Wall, J. Kosmicki,
T.F. Deluca, L. Harstad, V.A. Fusaro, Use of machine learning to shorten observation-based screening and diagnosis of autism,
,Iranslational Psychiatry” 2012, Vol. 2, s. 4, http://dx.doi.org/10.1038/tp.2012.10.

12 ABPathfinder,http:/www.abpathfinder.com.

13 ACE — Autism Curriculum Encyclopedia, http:/www.acenecc.org.
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Rysunek 2. Opinia terapeutéw na temat mozliwosci wykorzystania tabletéw w diagnozie lub terapii dzieci avtystycznych

16
14
12

10

[
4 —raczej sie 3 —nie mam
zgadzam zdania

5 —zdecydowanie
sie zgadzam

Zrodto: opracowanie wlasne.

takie jest mozliwe, 24 proc. badanych bylo przeciw-
nego zdania, a 5 proc. 0s6b nie miato opinii na ten
temat (rysunek 2).

Na pytanie, czy dany o$rodek bytby zainteresowany
programem edukacyjnym umozliwiajgcym automa-
tyczny pomiar postepow terapii dzieci z zaburzeniami
rozwoju z wykorzystaniem nowoczesnych technolo-
gii, prawie wszyscy badani (95 proc.) odpowiedzieli
twierdzgco.

Wyniki i dyskusja

W przeprowadzonym badaniu ankietowym wzieto
udziat 21 osrodkéw, co jest niewielka liczbg w po-
réwnaniu z liczbg wszystkich o$rodkéw zajmujacych
sie pracg z dzieémi autystycznymi w Polsce. Mimo to
na podstawie wynikéw ankiety mozna stwierdzi¢, ze
osoby pracujgce z dzieémi autystycznymi sg zainte-
resowane stosowaniem metod wspierajacych techno-
logicznie diagnozowanie oraz mierzenie postepow
terapii, chociaz nie brakuje tez sceptykéw, szczegolnie
w zakresie diagnostyki. Watpliwo$ci wynikaja m.in.
Z tego, ze istniejgce w omawianej dziedzinie rozwig-
zania sg rozwigzaniami gtéwnie eksperymentalnymi,
stosowanymi w pojedynczych osrodkach, a zakres ich
wykorzystania w Polsce jest ograniczony.

Z catg pewnoscig wyniki badania zachecajg do prac
nad tworzeniem narzedzi wspierajacych za pomoca
nowoczesnych technologii diagnostyke i pomiary
postepow terapii dzieci z zaburzeniami rozwoju.
Narzedzia tego typu moglyby wspoméc stosowanie
pojedynczych wybranych kryteriow oceny rozwoju
dziecka albo stanowi¢ kompleksowe wsparcie jednej
z metod diagnostycznych.

Podsumowanie

Zastosowanie e-technologii wspierajacych diag-
nostyke oraz pomiary postepéw terapii wigze sie
z wieloma korzysciami. Odpowiednio przygotowane
narzedzie mogtoby postuzy¢ do badan przesiewo-
wych. Mogtoby réwniez przyczynic sie do znacznego

[ Aplikacje na tablety moga
wspierac diagnoze

M Aplikacje na tablety moga
wspierac terapie

e m

2 —raczej sie
nie zgadzam

1 - zupetnie sie
nie zgadzam

skrécenia czasu, jaki jest niezbedny do postawienia
diagnozy. Ponadto automatyzacja procesu diagno-
stycznego oznaczalaby zwiekszenie obiektywnosci
stwierdzania, czy dane kryterium diagnostyczne
zostato spetnione.

Znalezienie uniwersalnych lub dopasowanych indy-
widualnie miar oceny postepow terapii pozwolitoby
nie tylko na zbudowanie systemu, ktéry w sposob
automatyczny wspomaga prace osob stawiajgcych
diagnoze oraz prowadzacych terapie poprzez ocene
postepoéw. Miary te mozna byloby w przysztosci
wykorzysta¢ w zlozonym systemie jako kryteria
optymalizacyjne w doborze najlepszej Sciezki tera-
pii. Narzedzie takie w inteligentny sposéb mogtoby
przygotowywac plan terapii dla danego ucznia,
uwzgledniajac w nim liczbe i rodzaj wykonywanych
zadan, ich kolejnos¢, czestotliwosc¢ itp. Oczywiscie
nie zastgpitoby to pracy terapeuty, ale na pewno by
ja utatwito, za§ w mniejszych osrodkach, gdzie dostep
do odpowiednich placéwek jest trudniejszy, w duzym
stopniu wspomogtoby prace rodzicow. Skuteczne
Sledzenie postepow terapii w dtugim czasie moze
przetozy¢ sie na zwiekszenie szansy dzieci dotknie-
tych autyzmem na samodzielne doroste zycie, przez
co moze prowadzi¢ do zmniejszenia spotecznych
i ekonomicznych kosztéw autyzmu.
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E-technologies in the diagnesis and evaluation of therapy progress of autistic children
in Poland

Autism is a developmental disorder constituting a serious social and economic problem. Early diagnosis and starting appropriate
therapy increase the chance to a child’s development and thus to avoid social exclusion. Because of the difficulty in access to proper
institutions and a long time from the first indications to the diagnosis, the children are being diagnosed later than they should be.
Subjective, usually observational, diagnostic criteria are an additional difficulty, because the diagnosis result depend on the experi-
ence and insight of the doctor making the diagnosis. The aim of this work is to analyze the possibility of technological support of
diagnosis and the evaluation of therapy progress of autistic children, especially using mobile devices. There are some solutions used
in this field across the world, but most of them are experimental studies applied in few institutions. The presented study includes
a questionnaire survey conducted among Polish institutions working with people with autism. The gathered answers lead to interest-
ing conclusions. Countless institutions use mobile devices in the diagnosis. Most therapists think such support is possible. Moreover,
all of them are interested in a system enabling an automatic evaluation of therapy progress for autistic children. Supporting the
diagnosis process and the evaluation of therapy progress may increase the chance for independent life of autistic children, and thus
decrease the social and economic costs of autism.

Agnieszka Landowska jest doktorem nauk technicznych w zakresie informatyki, pracuje w Katedrze Inzynierii
Oprogramowania na Wydziale Elektroniki, Telekomunikacji i Informatyki Politechniki Gdanskiej. Zajmuje sie ba-
daniami dotyczacymi rozpoznawania i przetwarzania emocji uzytkownikéw komputeréw oraz ich zastosowaniami
w e-edukacji. Jest zatozycielem i liderem grupy badawczej Emotions in Human-Computer Interaction Research
Group (emorg.eu).

Agata Kolakowska jest doktorem nauk technicznych w zakresie informatyki, pracuje w Katedrze Inteligentnych
Systemow Interaktywnych na Wydziale Elektroniki, Telekomunikacji i Informatyki Politechniki Gdanskiej. Zajmuje sie
badaniami dotyczgcymi budowy komputerowych systeméw rozpoznawania z uwzglednieniem wszystkich etapow
ich powstawania, tj. zbierania i reprezentacji danych, selekgji i ekstrakcji cech, wyboru algorytmu uczenia, uczenia
i testowania systemu. Jest czlonkiem grupy badawczej Emotions in Human-Computer Interaction Research Group
(emorg.eu).

Anna Anzulewicz jest psychologiem poznawczym, doktorantkg w Zakladzie Psychologii Eksperymentalnej
Uniwersytetu Jagielloniskiego. W swojej pracy naukowej bada relacje percepcji i uwagi. Ponadto w ramach progra-
mu ,Harimata” zajmuje sie projektowaniem i przeprowadzaniem badan majgcych na celu identyfikacje wzorcow
ruchowych powiazanych z autyzmem.

Pawel Jarmolkowicz jest zalozycielem i prezesem firmy ,Harimata”, ktéra wykorzystuje szeroko dostepne
urzadzenia mobilne do wykrywania zaburzen rozwoju i zachowania u dzieci. Ma ponad 10-letnie doSwiadczenie
w tworzeniu i rozwijaniu oprogramowania.

Joanna Rewera jest informatykiem, doktorem nauk technicznych w zakresie biocybernetyki i inzynierii biome-
dycznej. W ramach programu ,Harimata” zajmuje sie projektowaniem i implementacjg systemow i algorytméow
majacych na celu identyfikacje wzorcéw ruchowych powigzanych z autyzmem.
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