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کاربرد فعالیت‌های موسیقایی در مداخله‌های کاردرمانی
کودکان با اختلال طیف اتیسم

آتوسا سنگلاخ‌قوچان‌عتیق*/ کارشناس‌ارشد کاردرمانی/ مرکز تخصصی توان‌بخشی آرمان شایان

چکیده:

زمینه: موسیقی امروزه یکی از رایج‌ترین اقدامات درمانی است که در کنار درمان‌های اصلی اختلال طیف اتیسم استفاده می‌شود. از آن‌جا 

که این درمان به عنوان یکی از انواع مداخله‌های طب مکمل مطابق با تمایلات و توانایی‌های این کودکان است،  نتایج مثبتی را درپی داشته است. 
بنابراین پژوهش حاضر قصد دارد با اشاره به برخی از این مقاله‌ها در حوزه‌ کاربرد موسیقی، اهمیت استفاده از این مداخله‌ آسان، ارزان و جذاب 

را برای درمان نقایص مختلف در کودکان دارای اختلال طیف اتیسم بیان کند. 
نتیجه‌گیری: براساس مرور پژوهش‌های موجود در اختلال طیف اتیسم، از موسیقی برای ایجاد بهبودی در مهارت‌های اجتماعی و ارتباطات 

بین‌فردی،  مهارت‌ها‌ی کلامی، حرکتی و رفتاری و نیز امور مربوط به خودیاری استفاده شده است. البته پژوهش‌های انجام‌شده اغلب به‌صورت 
پژوهش موردی و با حجم نمونه‌ اندک هستند، بنابراین تشویق درمانگران به استفاده از موسیقی و اجرای پژوهش‌های قوی‌تر می‌تواند به گسترش 

این روش درمانی موثر کمک شایانی کند. 
واژه‌های کلیدی: کودکان دارای اختلال طیف اتیسم، کاربرد موسیقی، فعالیت‌های موسیقایی، مداخله‌های کاردرمانی

* Email: atoosa.atigh@gmail.com

مقدمه
است  رفتاري  سندرم  كي  باليني  نظر  از  اتيسم 
نتيجه‌  و  كرده  ظهور  كودكي  دوران  ابتداي  در  كه 
براساس  است)1(.  عصبي–رشدي  ناهنجاري‌هاي 
ویرایش پنجم راهنمای تشخیصی و آماری، اختلال‌های 
روانی1 نشانه‌های تشخیصی اختلال طیف اتیسم براساس 
ارتباطات  در  نقص  نخست،  2زمینه مشخص می‌شوند؛ 
و  چشمی  ارتباطات  در  ناتوانی  اجتماعی،  تعاملات  و 
غیرکلامی و دوم، رفتارها، علایق و فعالیت‌های محدود، 
واکنش‌های  و  تغییر  به  مقاومت  کلیشه‌ای،  حرکات 

افراطی یا تفریطی به محرکات حسی)2(.
اختلال در مهارت‌هاي پايه‌ حركتي مانند هماهنگي 
اندامی،  وضعیت  كنترل  در  ناتواني  و  ضعيف  حركتي 
كنترل  و  تعادل  در  نقص  پايين،  پاسخ‌دهي  سرعت 
حركتي، همچنین ضعف در مهارت‌هاي حركتي درشت 
و ظريف نیز از جمله سایر مشکلات این کودکان است 

1. Diagnostic and statistical manual of mental disorders( DSMV)

که به علت وجود نقص در نواحی مختلف مغزی ایجاد 
اتیسم  اختلال طیف  با  ناتواني كودك  به  منجر  شده و 
نتيجه  در  و  می‌شود  بدني  مهارتي  پاسخ‌هاي  تقليد  در 
ديگران  با  ارتباط  اجتماعي،  مهارت‌هاي  در  مشكلاتي 
و  يادگيري  روند  و  ديگران(  توسط  )عدم‌پذيرش 
استقلال در فعاليت‌هاي روزمره‌ زندگي ایشان به وجود 

می‌آورد)3، 4، 5 و 6(. 
اختلال  چندعامله‌  و  پیچیده  ماهیت  به  توجه  با 
آن  درمان  زمینه‌  در  متعددی  متخصصان  اتیسم،  طیف 
درمانی  روش‌های  جمله  از  که  می‌کنند  نقش  ایفای 
شناختي،  رفتاردرماني  دارودرمانی،  به  می‌توان  رایج 
اجتماعي،  مهارت‌هاي  آموزش  آموزشي،  مداخله‌های 
اصلاح  توان‌بخشی،  محيطي،  اصلاحات  روان‌درماني، 
کرد.  اشاره  موسیقی‌درمانی  و  مشاوره  تغذیه،  الگوی 
امروزه در بیشتر كشورهاي مدرن، استفاده از روش‌هاي 
اعم  دلايلي  به  موسيقي‌درماني  مانند  مکمل  طب 
استفاده،  سهولت  مقرون‌به‌صرفه‌بودن،  جذابيت،  از 
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غيرتهاجمي‌بودن، قابليت اجرا توسط همه افراد و اثرات 
تيم‌هاي  در  و  رايج  درمان‌هاي  كنار  در  اندك،  جانبي 

تخصصي مورد استفاده قرار مي‌گيرد)7 و 8(.
 موسيقي، مداخله‌اي است كه درمانگر به‌وسيله‌ آن، با 
به كارگيري ارتباطات و تجربه‌هاي موسيقایي به مراجع 
درآميختگي  ميك‌ند)7(.  ارتقاي سلامت‌شان كمك  در 
حركت‌ها و بازي‌ها با موسيقي، اشعار و ترانه‌هاي موزون 
و آهنگين بر اثربخشي درمان و آموزش در كار با كودكان 
می‌افزاید. موسيقي به دليل پيوند بسيار نزدكيي كه با روح، 
هيجان، احساس و عواطف كودك دارد، به‌وجودآورنده 
و تقويتك‌ننده مهارت‌هاي ارتباطي، اجتماعي، گفتار و 
زبان است. بعُد ملودكي و آهنگين موسيقي آرامش‌بخش، 
بعُد  و  بوده  كودكان  براي  نشاط‌آور  و  دهنده  تلطيف 
هماهنگي،  نظم،  ايجادك‌ننده  آن  موزون  و  ريتمكي 
كيپارچگي و وحدت ميان عناصر دروني، ذهني و رواني 

كودك با دنياي پيرامونش است)9(.
فعاليت‌هاي  كه  دريافتند  پژوهشگران  نیز  از طرفي   
نواختن  موسيقي،  به  گوش‌دادن  مانند  موسيقي‌درماني 
بهبود  باعث  موسيقي  با  همراه  موزون  و حتي حركات 
مهارت‌هاي حركتي، افزايش هماهنگي چشم و دست، 
مفاصل  حركتي  دامنه‌  بهبود  و  حركتي  كنترل  تقويت 

خواهد شد)7(.
فعالیت‌های  در  چندحسي  تجارب  وجود  دليل  به 
با  كودكان  با  كار  در  می‌تواند  روش  اين  موسیقایی، 
داده  نشان  پژوهش‌ها  مفید ‌باشد.  اتیسم   طیف  اختلال 
موسيقي،  به  وافري  علاقه‌  از كودكان  گروه  اين  است 
دارند،   ريتمكي  آهنگ‌هاي  و  دلنشين  ملودي‌هاي 
كودكان  از  گروه  اين  با  كار  در  درمانگر  بنابراین 
می‌تواند از حركت‌هاي توأم با ملودي به‌عنوان وسيله‌اي 
دركي،  شناختي،  زمينه‌هاي  در  افراد  رشددادن  براي 
عاطفي  و  اجتماعي  مهارت‌هاي  حركتي،  آموزشي، 
شفاهی  پاسخ‌های  تکلم،  افزایش  منظور  به  همچنین  و 
متقابل و ایجاد ارتباط چشمی به‌ویژه در مدرسه استفاده 
در  درمانی  اهداف  افزون‌براین،   ،)11 و   10  ،9( کند 
با  بیشتر جذب کرده و آن‌ها را  این روش کودکان را 

مقاومت کمتری متوجه تمرینات درمانی می‌کند)7(.

باليني  پژوهش  در  همکارانش  و  گرتسگر  ازاین‌رو 
خود تاثير موسيقي‌درماني خود‌انگيخته را بر مهارت‌هاي 
اتیسم  طیف  اختلال  با  کودکان  ارتباطي  و  اجتماعي 
به  را  235كودك  آن‌ها  کردند.  بررسي  7ساله  تا   4
3مرحله  تنها  نخست  گروه  در  كردند،  تقسيم  3گروه 
مشاوره‌ والدين در طول 5ماه ارایه ‌شد، در گروه دوم، 
موسيقي‌درماني با شدت كم يعني هفته‌اي یک جلسه در 
هفته‌اي 3جلسه صورت گرفت.  5ماه و در گروه سوم 
طول مدت هر جلسه 30دقيقه بود. آزمون‌های ارزیابی 
و  اتیسم1  تشخیصی  مشاهده‌  فهرست  به‌کارگرفته‌شده، 
برای والدین مقیاس پاسخ اجتماعی2 بودند. نتايج نشان 
ديگر  2گروه  از  بيشتر  سوم  گروه  در  بهبودي  که  داد 
بود، به این معنا که موسیقی‌درمانی به‌ویژه اگر به‌صورت 
مداوم و با تکرار در طول هفته انجام شود، برای کودکان 

با اختلال طیف اتیسم مفید است)12(.
طیف  اختلال  با  12دانش‌آموز  به  نیز  کاتاگیری 
اتیسم، با میانگین سنی 11/5 ، 4  حالت عاطفی )شادی، 
ناراحتی، ترس و عصبانیت( را آموزش داد. نوع آموزش 
عاطفه  آن  معنی‌دار  آموزش  الف(بدون   : داشت  4فرم 
دستورات کلامی، ج( توسط  تنها  خاص، ب(آموزش 

آن  با  متناسب  متن  موسیقی  با  همراه  کلامی  آموزش 
متناسب و  حالت و د( آموزش توسط خواندن آوازی 
درباره‌ آن حالت عاطفی. کل مداخله‌ها شامل 8 جلسه 
و ارزیابی میزان درک افراد قبل و بعد از مداخله بود. 
پایان  از  بعد  افراد  کل  که  بودند  امر  این  بیانگر  نتایج 
جلسات بهبودی در درک عواطف داشتند اما موسیقی 

متن همراه با آموزش کلامی موثرتر از بقیه بود)13(.
1. Autism diagnostic observation schedule(ADOS)
2. Social responsiveness scale(SRS)
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موسيقي‌درماني  تاثير  جلاس  و  فونگ  همچنین 
گروهي را روي 5كودك با اختلال طیف اتيسم بررسي 
كردند. در اين پژوهش آموزش مهارت‌هاي اجتماعي، 
15جلسه  در  گروهي  صورت  به  حركتي  و  ارتباطي 
مناسب  رفتار  و  درست  پاسخ  هر  به  و  گرفته  صورت 
6بسته  شامل  موسيقي  مي‌شد.  داده  امتياز  كي  کودک 
آهنگ 6تايي درمورد مهارت‌هاي ذكرشده بود که از 
طريق شعر به صورت لغت‌به‌لغت و واضح توسط ضبط 
را  اشعار  به‌صورت گام‌به‌گام  درمانگر  و  پخش مي‌شد 
به كودك آموزش مي‌داد. ابتدا آموزش با آواز ساده، 
لغت‌به‌لغت،  به‌صورت  آوازها  و  ریتم  آموزش  سپس 
سپس خواندن آواز با موسیقی و انجام حرکات متناسب 
با ملودی آن بود. ارزیابی از طریق بررسی رفتار کودکان 
که توسط دوربین فیلمبرداری صورت گرفته بود، نشان 
غيرك‌لامي  و  كلامي  ارتباطات  زمینه‌  در  کودکان  داد 
معناداری  بهبودی  مثبت،  حركتي  مهارت‌هاي  نیز  و 
داشتند، همچنین كاهش حركات اضافي و كليشه‌اي در 

ایشان مشاهده شد)14(.
در  می‌توان  را  فوق  پژوهش‌های  موفقیت  علت 
3دسته اصلی بیان کرد؛ نخست اينك‌ه موسيقي افزون‌بر 
طیف  اختلال  اصلي  مشكلات  قراردادن  تحت‌تاثير 
اتيسم مانند توجه متصل، تعاملات اجتماعي و ارتباطات 
ايشان  همراه  مشكلات  مي‌تواند  غيركلامي  و  كلامي 
از حواس، عملكرد حركتي  از جمله درك غيرطبيعي 
دوم،  كند.  درمان  نيز  را  رفتاري  مشكلات  و  ضعيف 
طیف  اختلال  با  كودكان  براي  موسيقايي  فعاليت‌هاي 
اتيسم لذت‌بخش است، چراكه ايشان درك موسيقايي 
با  كودكان  به‌نسبت  كودكان  اين  دارند)15(.  بالايي 
رشد طبيعی، قابليت بيشتري در درك، تشخيص، تمايز 
 ،)17 و  دارند)16  موسيقي  گام‌هاي  به‌خاطرسپردن  و 
بنابراین به‌منظور جذب آن‌ها به فعاليت موردنظر مي‌توان 
حتي در محيط‌هاي باليني و آموزشي از موسيقي براي 

ايشان استفاده کرد.
سوم اينك‌ه فعاليت‌هاي موسيقايي مي‌تواند براي كودك 
با اختلال طیف اتيسم تجربه‌اي غيرتهديدآميز باشد تا توسط 
آن بتواند به‌صورت خودجوش، محيط و ابزارهاي موسيقايي 

را كشف و از اين طريق عملكردش را سازگار ‌کند)18(.
در تایید این امر، داست و همکارانش در پژوهشی 
فراتحلیلی به بررسی تاثیر مداخله‌هایی که براساس علایق 
کودکان با اختلال طیف اتیسم است، بر میزان برقراری 
ارتباط و روابط بین فردی ایشان پرداختند. آن‌ها در این 
پژوهش با بررسي 24مقاله شامل 78كودك 2 تا 6ساله‌ 
با اختلال طیف اتيسم دريافتند با استفاده از ملاحظه‌های 
بهنگام بر پايه‌ علایق اين كودكان مي‌توان سبب ايجاد 
مهارت‌هاي اجتماعي بهتر و رفتارهاي نامناسب كمتر در 

مبتلایان به این اختلال شد)19(.

در  توالي  و  نظم  نوعي  وجود  دليل  به  افزون‌براین‌، 
پاسخ‌هاي  به  التزام كودك  پاسخ‌ها و  ارایه‌ محر‌كها، 
به‌موقع، سريع و مربوط به محر‌كها، بسياري از نواقص 
از  ميك‌ند.  پيدا  بهبود  کودکان  حركتی  خام  از  ناشی 
آن‌جایی که كودك در فعالیت‌های موسیقایی مي‌آموزد 
در برابر تقاضاهايي كه مي‌شنود، مي‌بيند، لمس ميك‌ند 
و  پاسخ  چگونه  مي‌شود،  ارایه  او  به  كه  پيام‌هايي  و 
مهارت‌هاي  رشد  به  به‌نحوي  دهد،  بروز  را  حركتي 
تمرینات  این  است.  پرداخته  خود  حركتي  ـ  ادراكي 
ابزارها و سازهاي ريتمكي و  را هم مي‌توان به كمك 
مانند  بدون ساز،  و هم  اجرا كرد  موسيقي  آهنگين در 
زماني كه كودكان به تقليد از كي حيوان راه مي‌روند يا 
زماني كه گروهي از كودكان به فرم »بلند، بلند« و گروه 

ديگر به فرم »آهسته، آهسته« كف مي‌زنند)9(.
یک  که  کرن  ذکرشده،  موارد  به  توجه  با 
معلم  و  کاردرمان‌گر  همکاری  با  بود  موسیقی‌درمانگر 
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مدرسه توانست یک روش نوین در آموزش فعالیت‌های 
با اختلال طیف  به یک کودک 3ساله  از خود  مراقبت 
آهنگین  اشعار  از  پژوهش  این  در  او  کند.  ابداع  اتیسم 
مرتبط با هر فعالیت مراقبت از خود مانند شستن دست، 
به  کرد.  استفاده  وسایل  مرتب‌کردن  و  دستشویی‌کردن 
این نحو که یک روز آموزش به‌صورت دکلمه و روز 
این  از  نتایج حاکی  انجام می‌شد.  اشعار آهنگین  با  بعد 
امر بود که در شستن دست و مرتب‌کردن وسایل، اشعار 
آهنگین و در ایجاد استقلال در دستشویی، دکلمه موثرتر 
نیز در  تایید موارد فوق، عتیق و همکاران  بود)20(. در 
پژوهش خود از فعالیت‌های حرکتی موسیقایی به‌منظور 
هماهنگی  تعادل،  جمله  از  حرکتی  مهارت‌های  بهبود 
حرکتی 2طرفه و هماهنگی اندام فوقانی استفاده کردند. 
بهبودی در عملکرد حرکتی  آن‌ها دریافتند که سرعت 
کودکان دارای اختلال طیف اتیسم با کمک موسیقی به 

طرز معناداری بیشتر می‌شود)21(. 

نتیجه‌گیری
نتیجه  این‌گونه  می‌توان  به شواهد موجود  توجه  با 
موسیقی  با  که  درمانی  فعالیت  یک  در  که  گرفت 
همراه شده است، کودک دارای اختلال طیف اتیسم 
كي  به  به‌موقع  و  مطلوب  مناسب،  پاسخ  ارایه‌  براي 
سخن  كم  كه  كودكي  كرد.  خواهد  تلاش  محرك 
خواهد  سعي  خود  مقاصد  به  رسيدن  براي  مي‌گويد 
كرد تا بيشتر حرف بزند. كودكي كه كمتر از حواس 
از  تا  كرد  خواهد  سعي  مي‌کند،  استفاده  خود  5گانه‌ 
كمتر  كه  كودكي  يا  بگيرد  بهره  بيشتر  حواس  اين 
كه  آموخت  خواهد  دارد،  كنترل  حركاتش  بر 
کند.  تلاش  آن‌ها  به  جهت‌دادن  و  كنترل  در  چگونه 
بنابراین این مداخله‌ها کمک شایانی به روند بهبودی 
اتیسم خواهند کرد که  کودکان دارای اختلال طیف 
توصیه می‌شود در کنار درمان‌های رایج به این گروه 

از کودکان ارایه شود.
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