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 ی باهوش تر البته منزو یها افرادیسمیاوت

 علوی سیده حدیثه 

 الهام دلاور

 باشی زهرا حکیم

 محدثه جلیلی 

  سم یافراد مبتلا به اوت  ا یانسان هاست؟ آ  نیب  یصرفا تفاوت  ا یاست    یماریب  کی  سمیاوت  ست؟یچ  سمیاوت

در    یدارد؟ خانواده و پدر و مادر چه نقش  یدرمان  سمیاوت  ست؟یچ  سمیاوت  جادیباهوش تر هستند؟ علل ا

 م؟یباش هارتباط داشت سمیدرمان آن دارند؟ چگونه با افراد مبتلا به اوت ا ی سمیاوت جادیا

  ی و رفتار  یارتباط  ،یزبان  ،یاجتماع  یکه در آن مهارت ها   .رشد همه جانبه است  یناهنجار  کی  سمیاوت

با   دهیچیاختلال پ ک ی سمیاوت نامشخص است، سمیاوت لیدلا ،ابندییتوسعه م یصورت انحرافبه و ریبا تاخ

ناخته نشده است،  ش  اختلال  نیدرمان ا  یبرا  ییدارو  چیه  دهد.  یکه معمولاً همزمان رخ م  استعلل مشخص

ها  درمان  مانند خودزن  یم  ییدارو  یاما  آن  علائم  کاهش  در   راًیاخ  باشد.  ثرموو...    یفعال  شیب  ،یتواند 

 . در نظر گرفته شده سمیدرمان اوت یبرا نیگز یمکمل و جا یکردها یرو

از   یناش  ییعملکرد اجرا  اختلال.  و... است  یز یراز عملکردها مثل برنامه  یامجموعه  ییعملکرد اجرا

 عملکرد   و... است.  سمیاوت  فیاختلال ط  ا،یزوفرنی، اسکADHD  که شامل:اختلالات تکامل اعصاب است  

.  مختل گزارش شده  یز یرمربوط به برنامه  یها در آزمون  سمیکودکان، نوجوانان و افراد بالغ و مبتلا به اوت

 اند. نشان داده  یشتر ی(، پشتکار بی از کودکان سالم هم سن خود )از نظر سن عقل سمیمبتلا به اوت کودکان
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با پشت کار را   یاز رفتارها   یاع خاصعمل اختلال دارند و انو  کی  یز یردر برنامه  سمیمبتلا به اوت  افراد

ندارند    ینقص در کنترل مهار داخل  هانیا  دهندیاست نشان م  یفکر   یر یکه نشانگر نقص در انعطاف پذ

 ها نقص دارد مواقع در مهار پاسخ یهرچند که در بعض

فهم   ییاست که توانا  لیدل نیو احتمالاً به ا کنندیم یدور یمشخص اجتماع یهااز محرک  مارانیب نیا

 . آن محرکات را ندارند

پنج برابر   ا یاختلال در پسران حدود چهار    نیاست. ا  ی ماهگ   ۱۸تا    ۱۲سن شروع علائم    نیتر   عیشا 

 از دختران است.  شتر یب

 یخچهتار

  ت یترب  سمیکودکان اوت  نیخانواده ها بود. رفتار سرد والد  یرفتارها   ستم،یقرن ب  لی در اوا  سمیاوت   علت

  سم یآغاز اوت  نیکرده و ا  ینینشکنند که به درون خود عقب  یم   تیترب  یکودکان  یخچالیکند. مادران    یم

 شدن آنهاست. 

که    هینظر   نیدر جهان نخواهدبود. بعدها ا  سمیاوت  چیتر باشند همهربان  یمادران با فرزندان خود کم  اگر 

و    کیکرد و علت آن ژنت  ر ییهستند تغ  سمیاوت  یماریب  یخشک و طرد کننده مقصر اصل  تیبا ترب  یمادران

 دانسته شد.  یرشد عصب

 و وراثت  کیژنت

 کی  یاز دوقلوها  یکیاگر    دیدانست   ی م  ا ی موثر است. آ  اریبس  سمیدر مبتلا شدن کودکان به اوت  کیژنت

 شود!  یاختلال مبتلا م  نیدرصد به ا ۹۰تا  ۳۰با احتمال  گر یباشد، قل د سمیتخمک مبتلا به اوت

اختلال موثر است. افراد فاقد ژن خاص   نیدر ا   ۱۱کروموزوم شماره    ی. ناهنجارم یدار  سمیاوت  یژن ها   ما 

مغز و ارتباطات    ه یرشد اول  ی کند که برا  یم  دیتول  ینیژن پروتئ  نیمبتلا هستند. ا   سمی به اوت  شتر یب  نینوروکس

شناخته شده در ارتباط   یها   ژن  است.  سمیاختلال اوت  جادی ا  یربنا یز  نیدارد. نبود نوروکس  تیاهم  یعصب

 شوند: یم میدسته تقس ۳به  سمیبا اوت

 اند.  لیدخ یسلول عصب یناپسیس تیو فعال لی که در تشک یی. ژن ها ۱

 نقش دارند.  ونیپتاسیترانس کر  ندیکه در فرا یی. ژن ها ۲

 ی نیکرومات ی. ژن ها ۳
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 درست رخ ندهد!  سمیافراد مبتلا به اوت انیممکن است در م  یناپسی کاهش س دیدانستیم ا یآ

ها به رشد قابل تازه و انباشت نورون  ی ارتباطات عصب  لیمغز با تشک  یاز تولد و در طول کودک  شیپ

سال  رسد؛یم   یتوجه عصب  یها در  ارتباطات  آن  از  فعال  یپس  تقو  ت ی با  که    یدرحال  شوندیم  تیبالا 

  شود یم  دهی نام  یصب کاهش ع  ندیفرا  نی. اروندیم  نیاز ب  ا یفعال شده   ریکمتر غ  تیبا فعال  یعصب  یها ارتباط

 .دیکه کارآمدتر عمل نما  دهدیاست و به مغز امکان م  یعیروند طب کیکه 

  یساختار و عملکرد مغز

تحق  یربرداریتصو و  مغز  شناخت  قاتیاز  اوت  یعصب  به  مبتلا  افراد  از  شده  م  سم یانجام    دهد ینشان 

 مغز آنها وجود دارد.  ینواح یدر ساختار کارکرد برخ یها یناهنجار

ها دارند؛  انسان  یدر مغز اجتماع  یاز قشر پره فرونتال نقش مهم  ییها و بخش  فرمیشکنجه فوز  گدال،یآم 

افراد مبتلا به   جهیو در نت  دهندیانجام نم  یسه بخش کارکرد خود را به درست  نیا  سمیدر افراد مبتلا به اوت

 خود نشان دهند.  زرا ا  یاجتماع یو رفتار یروان یها بیاز آس یاریممکن است بس سمیاوت

 ک یمبیل ستمیس 

 ی جانیه  یها ها و واکنشجلوه  ، یمانند اعمال اجتماع  یمسئول پردازش اطلاعات اجتماع  کیمبیل  ستمیس

 نقش دارد. یجانیو ه  یاست که در کارکرد اجتماع یشخص یها و خاطره

 ی برخ  یربنا یممکن است ز  گدالیکارکرد آم  ا یدر ساختار    یدر عمق لب تمپورال بوده و ناهنجار  گدالیآم

اغلب کاهش حجم    سمی. در افراد مبتلا به اوتدهندینشان م  سمیباشد که نوجوانان مبتلا به اوت  یی کمبودها 

چهره   یها دادن به جلوه   اسخدر شناختن و پ  دهید  بیآنها آس  گدالیکه آم  ی شده است. افراد  دهید  گدالیآم

دارند.    یمردم بر اساس رفتار آشکار آنها مشکلات  ر یمنظور سا   دنیبردن به اشتباه فاحش و فهم  یدر پ  گرانید

فقدان تماس   ،یاجتماع  یمانند انزوا  ی سمیشبه اوت  یموجب رفتارها   یوانیح  یها در مدل  گدالیصدمه به آم

 .شودیم یقالب  یو رفتارها  یچشم

  سمی در کودکان مبتلا به اوت یمیمداخلات خود تنظ ریتاث یبررس 

 یخود، ناتوانند که منجر به بروز برخ  جاناتیو کنترل ه  میدر تنظ  سمیاز کودکان مبتلا به اوت  یاریبس

در زمان   ژهی)به وایاش  بیشکستن و تخر   ،یکیز یف  یپرخاشگر   ،یکلام  انیدر کلاس، طغ  هیگر   ر یرفتارها نظ

. )خود شودیسر م  یمو  دنکن  ز یها و پاها و نسر، گاز گرفتن دست  دنیکوب  گران،ی( ضربه زدن به دی ناکام

  نکه یا  ی(. برام یکنیاست که در آن شرکت م   ی فیحالت ما در تکل   نیکارکرد در بهتر   یبرا  یی توانا   یمیتنظ
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اوت به  مبتلا  تنظ  یتا حد  سمیکودکان  از خود  راه   یمیبتوانند  دارد.    یمتعدد  یها برخوردار شوند،  وجود 

دارودرمان  ییها راه  از  مبتندرمان  ،یاعم  تنظ  یحس  یکپارچگیو    دازشپر بر    یها  . خود  تنها    یمیو...  نه 

هم   یمیبلکه بهبود خود تنظ رد،یگیباشد که مورد پژوهش قرار م یمداخلات درمان میمستق جهینت تواندیم

ارتقاء   ا ینوشتن داستان و    ییها از جمله توانا مهارت  ر یباعث بهبود سا   یاواسطه   ر یمتغ  کیبه عنوان    تواندیم

شود که خود نشان  سمی( در کودکان مبتلا به اوتی)مانند دوچرخه سواریکیز یف تیدر فعال ممشارکت مداو

 کودکان است. نیدر رشد ا یمی خود تنظ تیدهنده اهم

کودکان شامل دارو    نیدر ا  یمیکه مداخلات مربوط به درمان اختلالات خود تنظ  دهندینشان م  ها افتهی

مبتن  یها درمان  ،یدرمان پردازش و    یخاص   ،یرفتار_یو شناخت  یرفتار  یها درمان  یحس  یکپارچگیبر 

 . باشدیم ینیو طب چ یمداخلات گروه ،یدرمان یز ماساژها، اسب سوارا یانواع خاص

 سم یاوت  فیهر کودک مبتلا به اختلال ط  یاز مداخله برا  ینوع خاص  یر یانتخاب به کارگ  رسدینظر م  به

بر  طیعوامل مربوط به فرد تعامل و مح نیکودک است. همچن طیو مح سمیشدت اوت ،یوابسته به سن عقل

 . گذارند یم  ر یکردن خود تاث می تنظ یکودک برا ییتوانا 

 :یدر مقابل عاد سمیاوت فیاختلال ط  یکودکان دارا  نیوالد یجان یهوش ه سهیمقا

  ا یالخصوص مادر به شدت به بروز کاهش    یعل  نیوالد یخانواده و نوع رفتار و بازخوردها   طیمح  ر یتاث

که در ابراز    ی)مادران  یخچالیمثال رفتارها و بازخورد مادران    ی. براشودیدر کودک م  سمیشدت روند اوت

  ی فقر اطلاعات.  شودیدر کودک م  کی ستیاوت  یاند( باعث عود کردن رفتارها   سیبه کودک خود خس  جاناتیه

بر روند رشد نرمال کودک بزند. پژوهشگران   یضربه مهلک  تواندیم  نیاز سمت والد  سمیاوت  یماریدر مورد ب

 کیستیاوت  یرفتارها  یدرمان کودک خود به موقع ورود کنند، تا حد قابل توجه  یبرا   نیمعتقدند اگر والد

 .افتیدر کودک کاهش خواهد 

مشاهده شد    سمیاختلال اوت  یکودکان دارا  نیو والد   یکودکان عاد  نیوالد  نیب   یاسهیمقا   یپژوهش  در

اختلال  یو کودکان دارا یکودکان عاد نیاعم از حل مسئله اعتماد به نفس عزت نفس و... ب ییکه رفتارها 

  ل ی خود را به دل  رزندان ف  سمیکودکان مبتلا به اوت  نیوجود دارد. مسلم است که والد  یتفاوت فاحش  سمیاوت

از سمت کودک خود کمتر آنان را به مجامع   یاحتمال  یمورد افراد و بروز مشکلات رفتار  یب  یها قضاوت

 یجانیهوش ه  بیضر   ادیامر باعث کاهش ز  نیکه هم  برندی مانند پارک، مهد کودک، مدرسه و... م  یعموم

 نیدر ا  کی ستیاوت  یرفتارها   شیافزا  و  کاهشو همانطور که گفته شد به شدت در    شودیکودکان م  نیدر ا

خود، ناتوانند که   جاناتیو کنترل ه  میدر تنظ سمیاز کودکان مبتلا به اوت ی اریبس خواهد شد.  ندهیافراد در آ

  ب یشکستن و تخر   ،یکیز یف  یپرخاشگر   ،یکلام   انیدر کلاس، طغ  هیگر   ر یرفتارها نظ  یمنجر به بروز برخ
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 ی مو  دنکن  ز یها و پاها و نسر، گاز گرفتن دست  دنیکوب  گران،ی( ضربه زدن به دیدر زمان ناکام  ژهی)به وا یاش

 ییتوانا   یمیکه خود تنظ  مییبگو  دیبا  ست؟یچ  یمیکه خودتنظ  دیا یب  شیشما سوال پ  یبرا  دی. شا شودیسر م

کودکان مبتلا به    نکه یا  ی. برامیکنیاست که در آن شرکت م  یفیحالت ما در تکل  ن یکارکرد در بهتر   یبرا

درمان اعم از    یها وجود دارد. راه   ی وانفرا  یها برخوردار شوند، راه   یمیبتوانند از خود تنظ  یتا حد  سمیاوت

  م یمستق  جهینت  تواندینه تنها م   یمیو... . خود تنظ  یحس  یکپارچگیبر پردازش و    یها مبتن درمان  ،یدارودرمان

 ک یبه عنوان    تواندیهم م  یمیبلکه بهبود خود تنظ  رد،یگیر م باشد که مورد پژوهش قرا  یمداخلات درمان

ارتقاء مشارکت مداوم در   ا ی نوشتن داستان و    ییها از جمله توانا مهارت  ریباعث بهبود سا   یاواسطه  ریمتغ

خود   تیشود که خود نشان دهنده اهم  سمی( در کودکان مبتلا به اوتی)مانند دوچرخه سواریکیز ی ف  تیفعال

 ثراو مو  یدر زندگ  تر یکودک و به طور کل  نده یدر آ  تواندیکه م   یکودکان است، عامل  نیدر رشد ا  یمیتنظ

 باشد.

کودکان شامل دارو    نیدر ا  یمیکه مداخلات مربوط به درمان اختلالات خود تنظ  دهندینشان م   ها افتهی

مبتن   ی ها درمان  ،یدرمان و    بر  یخاص  شناخت  یرفتار  یها درمان  یحس  یکپارچگیپردازش   ،یرفتار_یو 

 است. ینیو طب چ یمداخلات گروه ،یدرمان یاز ماساژها، اسب سوار یانواع خاص

 سم یاوت ف یهر کودک مبتلا به اختلال ط یاز مداخله برا ینوع خاص یر یانتخاب به کارگ رسدینظر م به

بر   طیعوامل مربوط به فرد تعامل و مح  نیکودک است. همچن  طیو مح  سمیشدت اوت  ،یوابسته به سن عقل

اختلال    یکودکان دارا نیوالد یجانیهوش ه سهیمقا  .گذارند یم  ر یکردن خود تاث می تنظ یکودک برا ییتوانا 

 :یدر مقابل عاد سمیاوت فیط

  ای الخصوص مادر به شدت به بروز کاهش  یعل نیوالد  یخانواده و نوع رفتار و بازخوردها  ط یمح ر یتاث

که در ابراز    ی)مادران  یخچالی مثال رفتارها و بازخورد مادران    ی. براشودیدر کودک م  سمیشدت روند اوت

  ی . فقر اطلاعات شودیدر کودک م  کی ستیاوت  یاند( باعث عود کردن رفتارها   سیبه کودک خود خس  جاناتیه

بر روند رشد نرمال کودک بزند. پژوهشگران   یضربه مهلک  تواندیم  نیاز سمت والد  سمیاوت  یماریدر مورد ب

 کیستیاوت  یرفتارها  یدرمان کودک خود به موقع ورود کنند، تا حد قابل توجه  یبرا  نیمعتقدند اگر والد

 .افتیدر کودک کاهش خواهد 

مشاهده شد که   سمیاختلال اوت  یکودکان دارا  نیو والد  ی کودکان عاد  نیوالد  نیب  یاسهیمقا   یپژوهش  در

اختلال   یو کودکان دارا  یکودکان عاد  نیاعم از حل مسئله اعتماد به نفس عزت نفس و... ب  ییرفتارها 

  ل یخود را به دل  رزندانف سمیکودکان مبتلا به اوت نیوجود دارد. مسلم است که والد  یتفاوت فاحش سمیاوت

از سمت کودک خود کمتر آنان را به مجامع   یاحتمال  یمورد افراد و بروز مشکلات رفتار  یب  یها قضاوت
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 یجانیهوش ه  بیضر   ادیامر باعث کاهش ز  نیکه هم  برندی مانند پارک، مهد کودک، مدرسه و... م  یعموم

 نیادر    کی ستیاوت  یرفتارها   شیو افزا  کاهشو همانطور که گفته شد به شدت در    شودیکودکان م  نیدر ا

 خواهد شد. ندهیافراد در آ

 

 

 

 

 

 

 

 ی ریگ جهینت

.  دیآیآن به شما م  یهستند و وراثت از علل اصل  یرشد-   یاز نوع اختلالات عصب  سمیاوت  فیط  اختلال

. افراد ندیاختلالات نما   نیدر ساختار و کارکرد مغز، افراد را مستعد ا  یممکن است با اثرگذار  یعوامل ارث

 کنند،یم یباز  یمهم  یها نقش یجانیو ه یاز مغز که در رفتار اجتماع یخاص یمبتلا ممکن است در نواح

 داشته باشند. ییها  ینابهنجار

  ی ب یها به ترکنشانه   ن یشتر یاختلالات مشخص نشده است اما ب  نیا  یبرا  یعلت واحد  قیبه طور دق  هنوز

 ف یگفت اختلال ط  توانیم  یاشاره دارد. به طور کل  یطیو عوامل مح  یستیز  یعصب  ،یکی ژنت  یاز عوامل ارث

 است.  یو ارث یکیبا استعداد ژنت یطیو مح یستیز یمعلول کنش و واکنش عوامل عصب سمیاوت

  



گاه شهیدمطهری      واحدخواهران مشهد –دانش
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 و همچنین اینترنت.  ۳۳و  ۲۳و   ۱5و  ۱7و  ۱۱و ۹استفاده از مقالات 

 


