
چهارشنبهروزنامه
1400
آبان

تاریخ

6 5

سال
بیست و هفتم

3205

شماره

سلامتصفحه

كه  نورولوژيكي  اختلال  يك  مي توان  بيشتر  را  اوتيسم  طيف  اختلال 
خودش را در سال هاي اوليه رشد كودك نمايان مي كند معرفي نمود. 
مبتلا  فرد  مغز  كه  مي شود  باعث  اوتيستيك  بيماران  در  اختلال  اين 
ارتباطي  مهارت هاي  و  اجتماعي  رفتارهاي  زمينه  در  نتواند  اوتيسم  به 
به درستي عمل كند و مزاحم او براي يادگيري چگونگي ارتباط و تعامل 
با ديگران به طور اجتماعي مي شود. كودكان و بزرگسالان دارای اختلال 
طيف اوتيسم در زمينه ارتباط كلامي و غيركلامی، مهارت های شناختی 
داراي  بازي  و  سرگرم كننده  فعاليت هاي  اجتماعي،  رفتارهاي  معمول، 

مشكل مي باشند.
ريشه كلمه اوتيسم از واژه يوناني Autos به معني خود گرفته شده است. 
مي رفته  به كار  گوناگوني  صورت هاي  به  زمان  طول  در  نام  اين  البته 
است مانند اوتيسم كودكي اوليه، يا اوتيسم كودكي. پس از مدتي اين 
از  به كار رفت و پس  بزرگسالان  در  اوتيسم  با  مترادف  تقريباً  نام ها 
مي شناسند.اختلال  اوتيسم  به نام  سني  دوره  هر  در  را  اختلال  اين  آن 
گروهی  برای  كلی  عبارت  و  واژه  دو  اوتيسم  و   )ASD(اوتيسم طيف 
درسال2013درDSM-5همه  هستند.  مغز  رشد  در  پيچيده  اختلالات  از 
اوتيسم  طيف  اختلالات  يا   ASD چتر  زير  در  اوتيسم  طيف  اختلالات 
قرار گرفتند. اكنون ديگر در اختلال طيف اوتيسم به جای انواع اوتيسم 
3سطح وجود دارد كه در آن ها رشد مهارت هاي اجتماعي،ارتباطات و 
انحراف گرديده است. كودكان  منابع و ذخاير رفتاري دچار تاخير و 
به  ويژه اي  و  شديد  تمايلات  اغلب  اوتيسم  طيف  اختلال  با  درگير 
مجموعه اي از رفتارها نشان مي دهند، مقاومت در برابر تغيير رفتارهای 
تكراری و كليشه ای و نقص در ارتباط چشمی دارند و پاسخ هاي مناسبي 
به محركات محيطي نمي دهند. اين اختلالات تاثيرهاي متعدد و بيشماري 
داده شود و  اختلال زود تشخيص  اين  بر روند رشد مي گذارند. هرچه 
فرد مبتلا زودتر وارد چرخه های درمان گردد، زودتر می توان زندگی 

او را تغيير داد.
علت و دلایل اوتیسم

پيشتر از اين علت اوتيسم ژنتيك و نقايص آن معرفی می گرديد، ولی 
اوتيسم  اختلال  از  پيشگيری  لزوم  و  اوتيسم  شيوع  به رشد  رو  روند  با 
های  بررسی  با  و  شد  احساس  بيشتر  اوتيسم  علل  شناخت  ضرورت 
بيشتر پژوهشگران و موسساتی مانند اوتيسم اسپيك و مركز كنترل و 
به محيط و  بايستی  امريكا مشخص گرديد كه  بيماری های  پيشگيری 
علل زيست محيطی توجه بيشتری نمود.تاكنون نقايصی در ژنهای برخی 
افراد داری اوتيسم مشخص گرديده است و دركنار ان نيز بررسی می 
گردد كه چه چيزی می تواند منجر به اين تغييرات و دگرگونی های 
ژنتيك گردد و مشخص شده است تاثير الاينده های زيست محيطی و 
تخريبی كه در محيط زندگی انسان به وجود امده نقش بسزايی در ان 
ايفا می كند.اكنون ديگر عنوان می گردد كه در حدود 62 درصد علل 
زيست محيطی و تركيب آن با عوامل ژنتيك می تواند منجر به اوتيسم 
گردد.اما باز هم نمی توان با قاطعيت عنوان نمود كه چه چيزی عامل 
اوتيسم  اختلال  علل  درمورد  بيشتر  اگاهی  برای  است.  اوتيسم  اختلال 
مطالعه مقاله علت اختلال اوتيسم را در چه چيزی جستجو كنيم؟ژنتيك 

يا محيط زيست؟را پيشنهاد می كنيم.
ارتباط اوتیسم با واکسیناسیون

جنس:پسران تقريبا چهار برابر بيشتر از دختران مبتلا به اوتيسم هستند.
خطر  هفتگی   26 از  پيش  شده  متولد  زودرس  زودرس:نوزادان  زايمان 
بيشتری برای ابتلا به اوتيسم دارند والبته اين نوزادان همراه با وزن كم 
ايند كه اين مورد نيز از موارد افزايش ريسك اوتيسم می  به دنيا می 
گردد.برای اگاهی بيشتر درمورد زايمان زودرس مطالعه مقاله اوتيسم و 

زايمان زودرس را پيشنهاد می كنيم.
تاريخچه خانوادگی:خانواده هايی كه دارای يك فرزند مبتلا به اوتيسم 
هستند بيشتر در معرض داشتن فرزند ديگری با اين اختلال اند.همچنين 
وجود برخی اختلالات مانند اسكيزوفرنی و اختلال اوتيسم در والدين نيز 

می تواند منجر به افزايش ريسك گردد.
هستند  خاص  پزشكی  شرايط  دارای  كه  اختلالات:كودكانی  ساير 
مثال  باشند.برای  داشته  قرار  اوتيسم  معرض  در  دارد  احتمال  بيشتر 
می  ذهنی  اختلالات  باعث  كه  ارثی  شكننده)اختلالی  ايكس  سندروم 
گردد(،اسكلروزتوبروز)شرايطی كه منجر به تومور های خوش خيم در 
مختص  ژنتيكی  رت)بيماری  گردد(،سندروم  می  عصبی  مغزی  سيستم 

دختر ها كه باعث رشد كند مغز می گردد( و ناتوانی ذهنی.
سن والدين:مشخص گرديده است كه بين سن بالای والدين)بالای 35 
اوتيسم  اختلال  افزايش  سال(و   20 مادران)زير  پايين  سن  يا  و  سال( 

ارتباط وجود دارد.
اگر  كه  است  مشخص گرديده  ها  بارداری  بين  بارداری:فاصله  شرايط 
كوتاه باشد می تواند شرايط رحم مادر برای بارداری و پذيرايی مناسب 
از جنين را به خطر انداخته و ريسك اوتيسم را افزايش دهد. همچنين 
تغذيه مادر نيز می تواند يك فاكتور مهم برای اين ريسك باشد هرچه 
تغذيه مادر نامناسب تر و عاری از غذاهای طبيعی و ارگانيك باشد می 

تواند خطر را بيشتر و بيشتر كند.
ارتباط واکسیناسیون و اوتیسم در کودکان

با وجود تحقيقات گسترده مشخص گرديده است كه هيچ ارتباطی ميان 
سالها  كه  اصلی  مطالعه  ندارد.درحقيقت  وجود  واكسيناسيون  و  اوتيسم 
پيش اين بحث را ايجاد نموده بود به دليل طراحی ضعيف و روشهای 
تواند  می  واكسيناسيون  از  است.جلوگيری  شده  رد  مشكوك  تحقيق 
بيماری های خطرناك  را در معرض خطرات جدی و شيوع  كودكان 
مقاله  مطالعه  اوتيسم  ريسك  مورد  در  اگاهی  افزايش  دهد.برای  قرار 

اوتيسم و ريسك ابتلای فرزند ديگر به آن را پيشنهاد می كنيم.
وی  ای  مانند  مثل  تولید  کمکی  فناوریهای  و  مصنوعی  لقاح  ارتباط 

اف)IVF( با اوتیسم
ارتباط لقاح مصنوعی با اوتيسمپژوهشهای فراوانی در اين خصوص در 
حال انجام است اما به صورتی كه در ايران عنوان می گردد نمی توان 
اوتيسم  و  مصنوعی  لقاح  ميان  قوی  و  مستقيم  ارتباط  كه  نمود  اذعان 
موسسه  و  امريكا  های  بيماری  پيشگيری  و  كنترل  مركز  دارد.  وجود 
احتمال دارد كه  بيشتر  برابر  انگلستان عنوان می كنند كه دو  سلامت 
كودكی كه با روش های كمكی به دنيا امده است در اينده دارای اوتيسم 
اين  افزايند كه  ادامه می  اما همين سازمانها در   نيز تشخيص داده شود 
تكنيك های كمكی بارداری نيستندكه مستقيما باعث اوتيسم می گردند 
بلكه آنها می تواند شرايطی را ايجاد نمايند كه خطر اوتيسم را افزايش 

تولد كودكان  يا  قلو و  يا چند  نوزادهای دو  تولد  نمونه  می دهد.برای 
نامساعد  دارای وزن خيلی كم و يا خطرات دوران جنينی و يا شرايط 
باعث  هركدام  توانند  می  پژوهشها  اساس  بر  بارداری  دوران  در  مادر 
 6 روی  بر  كه  تحقيقات  اين  از  يكی  گردند.در  اوتيسم  خطر  افزايش 
ميليون كودك متولد شده با لقاح مصنوعی صورت گرفته مطرح گرديده 
است كه ريسك اوتيسم در تولد های تك نفره 8/0درصد و تولد های 
بيش از يك نفر 2/1 درصد است كه نشان دهنده اين واقعيت است كه 
در صورت تولد تنها يك كودك با روش لقاح مصنوعی اين افزايش 
خطر، كاهش می يابد.همچنين CDC عنوان می كند كه كودكان متولد 
شده با ICSI احتمال اوتيسم در انها به نسبت IVF بيشتر است. در نهايت 
بيرمن استاد دانشگاه كلمبيا در بايستی به اين نقل قول پروفسور پيتر 
WebMD اكتفا نمود كه بين اوتيسم و IVF ارتباط وجود دارد اما زمانی 

در كشور  انها  اجتماعی  و وضعيت  مادران  بارداری،سن  شرايط  به  كه 
امريكا توجه می كنيم اين ارتباط به ميزان قابل توجهی كاهش می يابد.
از طرفی نيز CDC عنوان می كند كه در تمام اين گزينه های درمان با 
لقاح مصنوعی،بايستی تحقيقات بيشتر و كنترل شده تری صورت پذيرد.

تشخیص اوتیسم

بروزترين  و  معتبرترين  درCDCكه  شده  منتشر  اطلاعات  اساس  بر 
اطلاعات را در زمينه اوتيسم ارائه می كند هيچ ازمايش پزشكی مانند 
ازمايش خون و يا تصويربرداری وغيره برای تشخيص اختلال اوتيسم 
وجود ندارد. و متخصصان برای تشخيص اختلال اوتيسم به رفتار و سير 
كنند. می  توجه  استاندارد  استونهای  مايل  اساس  بر  كودك  پيشرفت 
اوتيسم را در 18 ماهگی و در مواردی می توان در ماههای پايينتر نيز 
تشخيص داد.اما تشخيص قطعی در سن 2 سالگی توسط يك متخصص 
آشنا به غربال و تشخيص اوتيسم اتفاق می افتد.ولی با اين حال ممكن 
است تشخيص تا سن رفتن كودك به مدرسه به تعويق افتد و اين تاخير 
در تشخيص می تواند اسيبهای جبران ناپذيری را برای كودك به همراه 

داشته باشد.
تشخیص اوتیسم در دو مرحله صورت می گیرد:

غربالگری فرایند رشد
غربالگری فرايند رشد يك بررسی كوتاه مدت است كه مشخص می 
كند ايا كودك مهارتهای اساسی را در زمان مشخص به دست آورده 
است و يا اينكه دچار تاخير درانها است.در اين فرايند ارزياب از والدين 
سوالاتی را می پرسد و در مواقعی نيز با بازی با كودك مهارتهای او و 
سطح يادگيری او را مورد بررسی قرار می دهد وهمينطور  كلام،رفتار 
و حركت او را مورد سنجش قرار می دهد.اين غربال گری بايستی در 
غربال  ماهگی   9 سن  در  پذيرد.  صورت  ماهگی   24 و   18،9 ماههای 
با  يا خواهر  يا كم وزن هستند و  برای كودكانی كه زودرس  بايستی 
برادر دارای اوتيسم دارند و يا وقفه ای در فرايند رشد انها به وجود امده 
پايگاههای  توسط  اكنون  ما  فرايند در كشور  پذيرد.اين  الزاما صورت 
بهداشت و پايگاه های دائم تشخيص اختلال اوتيسم تحت نظارت سازمان 
بهزيستی صورت می پذيرد و برای اين منظور از تستهای MCHAT و 
غربال  اين  در  كودك  كه  صورتی  در  گرفت.  بهره  ميتوان   ASQنيز 

نشانه ها و علائم نخستين اختلال اوتيسم را از خود نشان داد كه باعث 
جامع  ارزيابی  بايستی  گردد،  می  متخصص  ترديد  و  والدين  نگرانی 

تشخيصی نيز برای كودك صورت پذيرد.
ارزیابی جامع تشخیص اوتیسم

و  است  والدين  با  و مصاحبه  دقيق كودك  ارزيابی  شامل  بررسی  اين 
ژنتيك  ازمايشات  حتی  شنوايی،بينايی،حسی،و  ارزيابی  شامل  ميتواند 
اوتيسم  تشخيص  استاندارد  های  تست  از  ميتوان  مرحله  اين  گردد.در 
شامل ADI-R و ADOS-Gو گارس)GARS( استفاده نمود.در حال حاضر 
جهت  ارديبهشت  مركز  در  و  ما  كشور  در   ADI-R و  گارس  تست 
بيشتر  اطلاعات  دريافت  پذيرد.برای  می  انجام  اوتيسم  دقيق  تشخيص 
در زمينه تست های استاندارد طلايی تشخيص اوتيسم مطالعه مقاله تست 

دقيق ADI-R برای تشخيص اوتيسم پيشنهاد می گردد.
روشهای نوین پزشکی برای تشخیص اوتیسم با استفاده ازخون،ادرار 

و بزاق دهان
و  كنترل  مركز  حاضر  حال  اوتيسمدر  پزشكی  تشخيص  های  روش 
پيشگيری امريكا و ديگر متخصصين، تشخيص قطعی و درست اوتيسم 
را با روشهای مشاهده ای و با استفاده از تست های استاندارد ممكن و 
صحيح عنوان می كنند.اما تلاشهايی در زمينه تشخيص های پزشكی در 
حال انجام است كه می تواند در اينده نويد بخش تشخيص زود هنگام 
حتی در بدو تولد باشد. برای مثال محققان دانشگاه وارويك انگلستان در 
سال 2018 ازمايش خونی را طراحی نموده اند كه می تواند با دقت 92 
درصد اوتيسم را مورد تشخيص قرار دهد.اين دانشمندان ارتباطی را ميان 
مشاهده  اوتيسم  افراد  پلاسمای خون  در  موجود  پروتئينی  های  آسيب 
نمودند كه می تواند به نوعی معرف خون فرد دارای اوتيسم باشد.اين 
شيوه تشخيص هنوز مورد تاييد قرار نگرفته است و مخالفانی دارد كه 
با دلايل خود می توانند اين رويكرد تشخيصی نوين را زير سوال ببرند.
در ازمايشی مشابه بر روی خون افراد دارای اوتيسم در كشور امريكا 
می  كار  خون  در  موجود  های  امينه  اسيد  روی  بر  كه   2019 سال  در 
كند عنوان گرديده است كه انها نيز می توانند با استفاده از تست خون 
است  گرديده  مشخص  انها  های  بررسی  دهند.در  تشخيص  را  اوتيسم 
نسبت  در  اشتراكاتی  دارای  اوتيسم  دارای  كودكان  از  درصد   94 كه 
های غير معمول اسيد های امينه اند و اين فاكتور را به عنوان معيار در 
 تست خود مشخص نموده اند. بررسی های ديگر سال 2019كه بر روی 
نشانگر های زيستی اوتيسم كار نموده است نيز اسيد های آلی موجود 
در ادرار را برای تشخيص اوتيسم استفاده نموده و در اين ازمايش نيز 
عنوان می گردد كه نتايج نويد بخشی برای اين نوع تشخيص نيز وجود 

 2019 سال  در  هم  است.باز  اينده  در  بيشتر  تحقيقات  نيازمند  كه  دارد 
ازمايشی بيولوژيك به نام كلاريفای ابداع گرديد كه با استفاده از تست 
بزاق دهان و با استفاده از RNA اقدام به تشخيص اختلال اوتيسم می كند.
پژوهشگرانی كه بر روی اين شيوه كار می كنند با تمام نقد هايی كه 
بر كار انها می گردد عنوان نموده اند كه شيوه انها در حدود 82 درصد 
از كودكان را به درستی تشخيص داده است.تمام اين رويكردها و شيوه 
ها می توانند در اينده ای شايد نزديك به عنوان گزينه ای اصلی برای 
ها  اين شيوه  اما  قرار گيرد  استفاده  مورد  اوتيسم  هنگام  تشخيص زود 

هنوز راه درازی برای اثبات خود در مجامع علمی دارند.
علائم و نشانه های نخستین اوتیسم)تا پیش از 2 سالگی(

اول  های  در سال  سالگياوتيسم   2 از  پيش  اوتيسم  های  نشانه  و  علائم 
پيش  والدين  به صورتی كه 50 درصد  دهد  می  نشان  را  زندگی خود 
متوجه  ماهگی   24 از  پيش  والدين  درصد   90 تا   80 و  ماهگی   12 از 
علائم اين اختلال در كودكشان می گردند.فرد مبتلا با چالشهای رفتاری 
تكراری  رفتارهای  چون  مشكلاتی  روست،  به  رو  زيادی  اجتماعی  و 
هستند.  جمله  اين  از  گفتاری  ونقايص  اطراف  دنيای  با  ارتباط  وعدم 
می  نشان  را  خود  سالگی   3 تا   2 بين  سنين  در  اوتيسم  روشنتر  علائم 
از  پيش  تا  علائم  روی  بر  كار  و  بررسی  حال  در  محققين  ولی  دهد 
اند. يافته  نيز دست  استنادی  قابل  تقريباً  نتايج  به  18 ماهگی هستند و 
اين  هنگام  به  ,تشخيص  اوتيستيك  كودكان  مورد  در  نكته  مهمترين 
اختلال است تا بتوان با استفاده از تكنيك ها و رويكرد های استاندارد 
از دوره حساس رشد اين كودكان نهايت استفاده را نمود و نقايص به 
همين  به  كرد.  پيشگيری  يا  جبران  را  اختلال  اين  توسط  آمده  وجود 
حياتی  اوتيسم  دارای  كودك  برای  بموقع  تشخيص  كه  است   دليل 

است.

برای همين منظور والدين می بايستی تا پيش از 2 سالگی به علائم زير 
توجه كنند البته برخی ازاين علائم ممكن است در كودكان دارای فرايند 
رشد عادی نيز ديده شود ولی در كودكان مشكوك به اوتيسم به صورت 

حداكثری مشاهده می گردد.
اين علائم به شرح زير است:

تا 5 ماهگی هيچ لبخند اجتماعی يا رفتاری كه نشان دهنده شادی در اثر 
ارتباط با ديگران باشد در وی مشاهده نگردد.

تا6 ماهگی نمی خندد.
به  يا  و  نگردد  مشاهده  كودك  در  چشمی  ارتباط  هيچ  ماهگی   6 تا 

صورت كاملًا محدود وجود داشته باشد.
تا 8 ماهگی توجه ای به بازی های دالی  يا داكی ندارد و از ان لذت 

نمی برد .
تا 9 ماهگی هيچ آوا يا غان وغونی وجود ندارد و همچنان كودك بدون 
لبخند است و ارتباط غير كلامی نيز وجود ندارد.در اين سن كودك اوا 

و يا حالات چهره ديگران را نيز تقليد نكند.
تا 12 ماهگی هيچگونه علامتی برای برقراری ارتباط غير كلامی مانند 

اشاره برای درخواست كردن يا نشان دادن وجود نداشته باشد.
تا 12 ماهگی كودك هيچگونه پاسخی به نام خود نشان ندهد.

تا12 ماهگی برای ارامش و يا رفع نياز به دنبال پدر و مادر خود نمی 
گردد.

تا16 ماهگی كودك هيچ كلمه ای نگويد.

تا18 ماهگی به صورت معمول بازی نكند.
تا24 ماهگی كودك هيچ جمله معنی دار دوكلمه ای نگويد.

و در نهايت هرگونه پسروی در مهارت گفتاری ،اجتماعی و ارتباطی 
بعد از يك تا دو سالگی.

اختلال طیف اوتیسم یا درخودماندگی چیست؟

درمانكده: اختلال طيف اوتيسم )ASD( يك اصطلاح گسترده است كه 
برای توصيف گروهی از اختلالات رشدی عصبی استفاده می شود. اين 
اختلالات با مشكلات ارتباطی و تعامل اجتماعی مشخص می شوند. افراد 
و  تكراری   ، محدود  رفتاری  های  الگو  يا  علائم  اغلب   ASD به   مبتلا 

كليشه ای را نشان می دهند.
انواع مختلف اوتیسم چیست؟

انجمن  توسط  روانی(  اختلالات  آماری  و  تشخيصی  )راهنمای   DSM

انواع  تشخيص  برای  و  است  شده  منتشر   )APA( آمريكا  روانپزشكی 
و  پنجمين  شود.  می  استفاده  پزشكان  توسط  روانپزشكی   اختلالات 
جديدترين نسخه DSM در سال 2013 منتشر شد. DSM-5 در حال حاضر 
است.كه  كرده  شناسايی  را  خاص  های  نمونه  يا   ASD زيرگروه  پنج 

عبارتند از:
با يا بدون همراهی اختلالات فكری

با يا بدون اختلال زبان
عامل  يك  يا  شده  شناخته  ژنتيكی  يا  پزشكی  بيماری  يك  با  مرتبط 

محيطی
همراه با اختلال عصبی ، روانی يا رفتاری ديگر

با كاتاتونيا )جمود خلسه ای(
يك فرد می تواند يك يا چند تا از اين موارد تشخيصی را داشته باشد.

قبل از DSM-5 ، برای افراد در طيف اوتيسم ابتلا به يكی از اختلالات 
زير تشخيص داده می شد:

)Asperger’s syndrome( سندرم آسپرگر
)PDD-NOS( اختلال فراگير رشد طبقه  بندی نشده

اختلال از هم گسيختگی كودكی
توجه به اين نكته مهم است كه شخصی كه يكی از اين تشخيص های 
قبلی را دريافت كرده است ، تشخيص خود را از دست نداده و نيازی به 
 ASD 5 ، تشخيص گسترده تر-DSM ارزيابی مجدد ندارد. مطابق گفته

اختلالاتی مانند سندرم آسپرگر را در بر می گيرد.
علائم اوتیسم چیست؟

علائم اوتيسم معمولًا در اوايل كودكی ، بين 12 تا 24 ماهگی مشهود 
تر ظاهر شوند.  دير  يا  تر  است زود  ، علائم ممكن  اين حال  با  است. 
پيشرفت  يا  زبان  در  توجه  قابل  تاخير  شامل  است  ممكن  اوليه  علائم 
كند:  می  تقسيم  دسته  دو  به  را  اوتيسم  علائم   5-DSM باشد.  اجتماعی 
مشكلات ارتباط و تعامل اجتماعی ، و الگو های محدود يا تكراری از 

رفتار يا فعاليت ها.
مشكلات ارتباط و تعامل اجتماعی شامل موارد زير است:

گذاری  اشتراك  به  مشكلات  جمله  از   ، ارتباطات  به  مربوط  مسائل 
احساسات ، به اشتراك گذاشتن علايق يا حفظ مكالمه قبلی و بعدی

يا  ارتباط چشمی  مانند مشكل در حفظ   ، ارتباط غير كلامی  مشكلات 
خواندن زبان بدن

دشواری در توسعه و حفظ روابط
الگو های محدود يا تكراری از رفتار يا فعاليت ها شامل موارد زير است:

حركات تكراری ، جنبيدن يا الگو های گفتاری
پايبندی سفت و سخت به روال ها يا رفتار های خاص

افزايش يا كاهش حساسيت به اطلاعات حسی خاص از محيط اطراف 
خود ، مانند واكنش منفی به يك صدای خاص

علائم يا دغدغه های ثابت
چه عواملی باعث اوتیسم می شود؟

علت دقيق ASD نا شناخته است. جديد ترين تحقيقات نشان می دهد كه 
هيچ علت واحدی وجود ندارد.

برخی از عوامل خطر مشكوك به اوتيسم عبارتند از:
داشتن يك عضو  درجه اول خانواده مبتلا به اوتيسم

جهش های ژنتيكی
سندرم X شكننده و ساير اختلالات ژنتيكی

داشتن والدين با سن بيشتر
وزن كم هنگام تولد
عدم تعادل متابوليك

قرار گرفتن در معرض فلزات سنگين و سموم محيطی
سابقه عفونت های ويروسی

قرار گرفتن جنين در معرض دارو های والپروئيك اسيد )Depakene( يا 
)Thalidomid( تاليدوميد

مغزی  سكته  و  عصبی  اختلالات  ملی  انستيتوی  مطالعات  با  مطابق 
)NINDS( ، هر دو عامل ژنتيك و محيط زيست ممكن است در اينكه 
كه آيا فرد به اوتيسم مبتلا می شود يا خير ، تعيين كننده باشند. هرچند 

منابع متعدد ، قديمی و جديد به اين نتيجه رسيده اند كه اين اختلال ناشی 
از واكسن نيست. يك مطالعه بحث برانگيز در سال 1998 ، ارتباطی بين 
اوتيسم و واكسن سرخك ، اوريون و سرخچه )MMR( ارائه داد. با اين 
حال ، اين تحقيق توسط تحقيقات ديگر مورد نقد قرار گرفته و در نهايت 

در سال 2010 تكذيب شد.
خصوصیات اوتیسم چیست؟

برای تشخيص اين اختلال بايد دقيقا بدانيد كه خصوصيات اختلال اوتيسم 
چيست؟ زيرا اين بيماری معمولا قبل از سه سالگی بروز پيدا می كند و 
علائم آن می تواند بسيار گيج كننده باشد. زيرا برخی كودكان مبتلا به 

اوتيسم ظاهرا تا قبل از شروع بيماری، رشد نرمالی دارند.
اما اختلالات  افراد مختلف بسيار متنوع است.  اگر چه شدت علائم در 
نامتغيری در مهارت های اجتماعی و ارتباطی همه افراد مبتلا نيز وجود 
طول  در  هرگز  اوتيسم  به  مبتلا  كودكان  برخی  مثال  عنوان  به  دارد. 
زندگی خود صحبت نمی كنند. همچنين بيش تر كودكان مبتلا به اوتيسم 

علاقه های محدود و رفتارهای تكرارشونده ای از خود نشان می دهد.
والدين ممكن است متوجه اين موضوع شوند كه نوزادشان از برقراری 
تماس چشمی خودداری می كند يا پاسخی به آن نمی دهد و يا ايجاد پيوند 
عاطفی با آن ها برايش مشكل است. كودكان مبتلا به اوتيسم پاسخ های 
نامعمولی به تجربيات حسی دارند و ممكن است تنها به صداها، بافت ها، 
بوها يا طعم های خاصی حساس باشند. آن ها ممكن در هماهنگی حركتی 

نقص داشته باشند و عضلاتشان ضعيف باشد.
كودكان مبتلا به اوتيسم، ممكن است بسياری از رفتارهای تكرار شونده، 
مانند به هم زدن دست ها، تكان دادن بدن و يا در آوردن صدا، را در 

اوايل زندگی داشته باشند.
برخی  بزنند.  بهم  و  چيده  ترتيب  به  بارها  را  اشيا  است  ممكن  آن ها 
به  به سر  مانند گاز گرفتن دست و ضربه  با حركاتی مكرر  كودكان 
خود آسيب می زنند. همچنين بسياری از اين كودكان بدون اين كه بدانند 
اوتيسم چيست؟ به روتين های غيرقابل تغيير زندگی خيلی زود تمايل 

نشان می دهند.
تاثیر آن بر مغز مردانه چگونه است؟

با در نظر گرفتن تفاوت های بيولوژيكی و نورولوژيكی ميان مغز و ذهن 
مردان و زنان، يك روانشناس بريتانيايی به نام سيمون بارون كوهن، اين 
فرضيه را پيشنهاد كرد كه اوتيسم در حقيقت نماينده ی نسخه ای افراطی 
از يك مغز مردانه است. زيرا مردها به طور كل در سيستمی عمل كردن 

و زنان بيشتر در همدلی كردن مهارت دارند.
اگر چه استئناهای بسياری نيز در اين زمينه وجود دارد. هم مردان و هم 
زنانی كه در طيف اختلال اوتيسم قرار دارند، ممكن است تمايل زيادی 
دستكاری  در  معمولا  اما  دهند.  نشان  خود  از  كردن  عمل  سيستمی  به 
بصری - فضايی عالی و تفكر محدود به قوانين عالی هستند اما قادر به 
همدلی و خواندن ذهن نيستند. به همين دليل، بارون كوهن به اوتيسم، 

كور ذهنی نيز می گويد.
كار بارون كوهن ممكن است به توضيح اين كه چرا مردان 4 برابر زنان 
مبتلا به اوتيسم مبتلا می شوند نيز كمك كند. هر چند اين آمارها ممكن 
است قابل اعتماد نباشد. زيرا برای زنان مبتلا به اوتيسم معمولا به اشتباه 

تشخيص بيماری های ديگری نيز داده شود.
تنوع عصب  شناختی و جامعه ی اوتیسم

و  اوتيسم  به  مبتلا  افراد  بين  تفاوت های  واقع  در  شناختی  تنوع عصب  
بر  در  را  رفتار آن ها  و  فكر  غيرمعمولی كه  تنوعات عملكردی  ديگر 

می گيرد را در نظر می گيرد و به آن احترام می گذارد.
كسانی كه از جنبش تنوع عصب  شناختی حمايت می كنند، ادعا می كنند 
به آن  نسبت  بتوانند  مغزها  ساير  ندارد كه  نرمالی وجود  مغز  هيچ  كه 
عنوان يك  به  به طور گسترده ای  بايد  اوتيسم  بنابراين،  سنجيده شوند. 

تنوع طبيعی در وضعيت نورولوژيك انسان پذيرفته و شناخته شود.

اختلال اوتیسم چیست؟

هر شماره؛معرفی یک بیماری و پیشگیری

و درمان آن

این شماره: اوتیسم
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