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 صوت درماني در درمان كودكان درخودمانده
 استثنايي كارشناس كودكان/ ناهيد سرلك
 كارشناس ارشد روانشناسي تربيتي/ن مژگان رسوليا

 چكيده
و كلامي غيرطبيعي مشـخص مـي1درخودماندگي . شـود نوعي اختلال رشدي است كه با رفتارهاي ارتباطي

د و تحصيلات والدين نقشـي و وضعيت اقتصادي،اجتماعي، سبك زندگي ر علت اصلي اختلال ناشناخته است
.بروز آن ندارد
و يـا گفته مي و نيز حساسيت بيش از حد شود كه برخي از علائم بيماري درخودماندگي نظير اختلال توجه

و وجـود اخـتلالات پـردازش  كمتر از حد در افراد درخودمانده به دليل وجود اختلال در دستگاه شنوايي آنها
اي(مركزي شنوايي است  و نوجوان ).رانانجمن روانپزشكي كودك

ممكن است كه فقدان درك معاني گفتار در فرد درخودمانده از سوي ديگران به گونه اي تعبير شود كـه
و از آنها اطاعت كند او نمي قـادر بـه فهـم مطالـب"در حـالي كـه او اصـلا.خواهد به حرف ديگران گوش دهد

.گفته شده نيست
ا) 1978(در سال2كارچسناريك متوجـهp300ستفاده از فنـاوري امـواج مغـزي در دانشگاه كاليفرنيا با

.ضايعات بارزي در پردازش شنيداري افراد درخودمانده شد
و از آنها به عنوان شاهدي بـر بازيـابي حافظـه p300امواج و دركي بوده ي مرتبط با پردازش هاي شناختي

.شودبلند مدت ياد مي
و بامنهاي نمونهپژوهش ، نشانگر اين مطلـب اسـت) 1994( برداري از مغز كه توسط كامپر انجام شده
و نـارس مـي كه منطقه ي هيپوكامپ در دستگاه ليمبيك افراد درخود مانده ،از لحاظ عصـب شـناختي ناكامـل
و حافظــه مــي باشــد. باشــد ــادگيري ــز ي و ني ــدادهاي حســي ي هيپوكامــپ مســئول درون در افــراد.منطقــه

، ايـن اطلاعـات بـه درسـتي وارد درخودمانده ممكن است پس از پردازش اطلاعا ت شنيداري در هيپوكامـپ
ي بلند مدت نشود .حافظه

و همـانطور كـه–در اغلب اوقات از درخودماندگي به عنوان يك مشكل ارتباطي اجتمـاعي يـاد مـي شـود
و مهــم در ارتباطــات اجتمــاعي دارد هــر چــه كــودك.مــي دانــيم پــردازش اطلاعــات شــنيداري نقــش محــوري

نده بتواند اطلاعات شنيداري را بهتر پردازش نمايد ،خيلي بهتر مي توانـد محـيط اطـراف خـود را از درخودما
و هر چه شناخت ما از كـودك درخودمانـده بيشـتر باشـد بهتـر مـي تـوانيم  و علمي درك نمايد لحاظ اجتماعي

.راهكارهاي مناسب براي ايجاد رفتارهاي مطلوب را در اين كودكان شناسايي نماييم
هاي مختلفي از صوت درماني طراحي گشته انـد تاموجـب بهبـود عملكـرد شـنوايي افـراد از اين رو، روش
:از آن جمله. درخودمانده شوند

. توان نام بردكه توسط گاي برارد طراحي شد را مي3تكنيك آموزش يكپارچگي شنوايي
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 مقدمه
به AUTOSيوناني از اصطلاح اتيسم  خود ريشـه معنيو

را ايـن اخـتلال4دكتر لئوكـانر 1943در سال. گرفته است
در. ناميد»كودكي دوران زودرس اتيسم«راو آن شناسايي

. انـد ترجمه كـرده»درخودماندگي«زبان فارسي اتيسم را
بـه. اسـت اي اختلال رشد ذهنـي پيچيـده درخودماندگي

عصـبي كـه باعـث دسـتگاهدريرسد كه اختلالـمي نظر
مي درستعدم عملكرد  شود در ايجـاد ايـن بيمـاري مغز

سن شروع اين بيماري از تولد تـا حـدود سـه. استمؤثر 
 10000مـورد در هـر5ميـزان شـيوع آن تقريبـأوسالگي 

50درصد ايـن افـراد بهـره هوشـي پـايين60. تولد است
و50-70شـان بـين هوشيدرصـد بهـره20. دارند اسـت

ــالاي  ــوش ب ــه ه ــد70بقي ــاران. دارن ــتلال در بيم ــن اخ اي
در مغـز شـود كـه درخودمانده باعث مـي  يزمينـه نتوانـد

بهمهارتو اجتماعي رفتارهاي درستي عمـل هاي ارتباطي
ــد ــه.كن ــده در زمين ــالان درخودمان و بزرگس ــان يكودك

فعو غيركلامي، رفتارهاي كلامي ارتباط -اليـت اجتماعي،
و بازي داراي مشكل . هستند هاي سرگرم كننده

:چهار ويژگي اصلي اين كودكان عبارتند از
درخودماندگي يا عـدم توانـايي در برقـراري)1

كـودك: ارتباط دوجانبه با ديگران از وايل زنـدگي
و فعـاّل.درخودمانده ظاهري طبيعي دارد گاه بسيار شلوغ

و گاه ساكت ع. است دم اشتياق بـه بغـل رفتارهايي چون
، از ويژگـي و عدم توجه به وقايع اطراف هـاي ايـن شدن

.كودكان است
اين افراد بـا:ء به جاي انسان سرگرم شدن با اشيا)2

كننـد بـا اشـياء بـازي نمـي. اشياء ارتباط غيرطبيعي دارنـد
ش مييبلكه به يك اشـياء.كنند وابستگي غيرطبيعي پيدا

ــول ــر قب ــاده را بهت و س ــنا ــيآش ــد م ــغول.كنن ــي مش وقت
كننـد كـه آنهـا وجـود دستكاري اشياء هستند حس نمـي

. در ارتباط با والدين رفتار خاصـي دارنـد.خارجي دارند
و تماس چشمي برقرار نمي به آنها نگاه نمي كنند يـا كنند

از كنــار افــراد بــدون هــيچ. ميــزان آن خيلــي كــم اســت
ن. شوند ارتباطي رد مي شـوند مـي از غيبت والدين نگـران

بـا كودكـان بـازي. شناسـند طوري كه انگار آنها را نمـي
و گـاه از تمـاس پوسـتي خوششـان نمـي. كننـد نمي آيـد

.شوند عصباني مي
ايـن كودكـان: رفتار وسواسي در برابر تغييرات)3

و از تنـوع خوششـان نمـي مانع تغييـرات مـي . آيـد شـوند
ته دهند كه در يـك وضـعيت ثابـت قـرار داش ـترجيح مي

و. باشند ، تنـّوع غـذايي به همين دليـل از تعـويض لبـاس
.شوند تغيير محيط اطراف به شدت ناراحت مي

مهمتــرين: اخــتلال در ايجــاد ارتبــاط كلامــي)4
كودكـان عـدم توانـايي در اسـتفاده كـردن از علامت اين

و گفتار است و براي بيان نياز. زبان هاي خود از جيغ زدن
البتـه ايـن مـوارد هميشـه. كننـد مـي اشاره كردن اسـتفاده
گاهي گفتار خود به خـودي دارنـد. هدف ارتباطي ندارد

و حتّــي ممكــن اســت در ســطح جملــه نيــز گفتــار داشــته
مهمتـرين.ولي اين نوع گفتار هدف ارتباطي ندارد. باشند

، استفاده از ضماير معكوس علامت گفتاري اين كودكان
و جمــلات را طــوطي در. كننــد وار تكــرار مــي اســت

و معناشناسـي شناسـي، سـاخت هـاي واج زمينه واژه، نحـو
.مشكل دارند

:درخودمانده كودكان در شنيداري پردازش اختلالات
شود كه برخي از علائم درخودماندگي نظير گفته مي

و يـا كمتـر از  و نيز حساسيت بـيش از حـد اختلال توجه
ــد ــده افرادر ح ــددرخودمان ــتلاله ب ــود اخ ــل وج دردلي

و وجود اختلالات پردازش مركـزيد ستگاه شنوايي آنها
ا روش،روز ايـنا. شنوايي اسـت  زصـوت هـاي مختلفـي

اند تا موجب بهبود عملكرد شنوايي طراحي گشته درماني
.شوند درخودماندهافراد در

 پــردازش شــنيداري افــراددر يكــي از اختلالاتــي كــه
وجود دارد زماني است كه شخص، اصوات درخودمانده
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شنود ولـي قـادر بـه درك معـاني اصـوات گفتاري را مي
، وقت فردي كلمـة. باشد نمي را بيـان› كفـش‹براي مثال
، فرد مي احتمالاً قادر به شنيدن اصوات درخودماندهكند

.تواند معناي آنها را دريابد باشد ولي نمي گفته شده مي
فـرددرممكن است كـه فقـدان درك معـاني گفتـار

او سوي ديگران به گونه درخودمانده از اي تعبير شود كه
ــي ــا نم و از آنه ــوش داده ــران گ ــرف ديگ ــه ح ــد ب خواه

اطاعت نمايد درحاليكه او اصلاً قادر به فهم مطالب گفته 
.نيستشده 

د ازراريك كارچسن دانشگاه كاليفرنيـا بـا اسـتفاده
در، متوجه ضـايعات بـارزي P300امواج مغزي فناوري

ا شدفراد پردازش شنيداري . درخودمانده
P امواج و دركي مرتبط با پردازش300 هاي شناختي

و از آنها بعنوان شـاهدي بـر بازيـابي حافظ ـ بلنـديهبوده
مي مدت .شود ياد

درهنوز دليل اصلي وجود اختلال پردازش شـنيداري
 هـاي پـژوهش افراد درخودمانده شناخته شده نيست ولـي

و بومـانK برداري از مغـز كـه توسـط نمونه )1994(كمپـر
 انجام شده، نشانگر اين مطلب است كه منطقة هيپوكامپ

، از لحـاظ دستگاه در عصـب ليمبيك افراد درخودمانده
مي شناختي و نارس .باشد ناكامل
و نيـز دروندادهيپوكامپ مسئوليهمنطق هاي حسـي

و حافظه مـي  از. باشـد يادگيري اساسـاً اطلاعـات ورودي
و پـس از پـردازش حواس مختلف وار د هيپوكامپ شده

دررونـد تـا مغز مـي قشرهيپوكامپ به مناطق مختلف در
. حافظة بلند مدت ذخيره شوند

افراد درخودمانده، ممكن است اطلاعات شـنيداري در
بـدرپس از پردازش  يهدرسـتي وارد حافظـه هيپوكامپ
.بلند مدت نشوند

مخدراختلال تلـف پردازش شنيداري با چند ويژگي
. ارتباط استدرگيدرخودماند داراياين افراد 

از در عنــوان يــكه بــ درخودمانــدگياغلــب اوقــات

و همـان مشكل ارتباطيِ اجتماعي ياد مـي  طـور كـه شـود
و مي دانيم، پردازش اطلاعات شنيداري، نقشـي محـوري

هـاي فـرد ديگر ويژگي. داردارتباطات اجتماعيدرمهم 
رابطه با اخـتلالات پـردازشردتواند درخودمانده كه مي

و سـردرگمي: شنوايي او باشد، عبارتند از  دراضـطراب
ــت ــان موقعي و مك ــا و ه ــوجهي ــي ت ؛ ب ــاعي ــاي اجتم ه

.هاي ضعيف گفتاري مهارت
هرچه كودك درخودمانده بتواند اطلاعات شنيداري

، بهتر مي تواند محيط اطراف خـود را بهتر پردازش نمايد
و هرچـه مـا را از لحاظ اجتماعي  و علمـي، درك نمايـد

ــر ــيم، بهت ــده را بشناس ــودك درخودمان ــوانيم ك ــر بت  بهت
هـاي هايي را گسترش دهيم تا به ايجاد رفتار توانيم راهمي

.اين كودكان بيانجامددر مناسب

 پردازش شنوايي
آزمــايش پــردازش شــنيداري از راه دو رويــه امكــان

و هـاي اسـتاند كودك براي عكـس.پذير است  ارد شـده
و فهم باشـد،كلمات  و درك مشخص كه متناسب با سن

و فرايند اندازه گيـري شـنوايي يا نكات را تكرار مي كند
و جرگر،.(كنداستاندارد را طي مي ).1982جرگر

 ها كـه از لحـاظ گفتـاري نارسـايي دارنـد، بعضي بچه
و شـود تكـرار مـي تنها آنچه را كه به آنها گفته مي كننـد

ــه او مــي شــنوايي كــود ــا تكــرار آنچــه مــا ب گــوييمك ب
و روزنفيلد،(شود تشخيص داده مي .1999بودكين (

ترين بخش پردازش شنيداري كه ما بايد بـراي اساسي
عبارت است از ارزيابي توانايي كنيم، هر كودك ارزيابي

و مكالمـه  ي راحـت در تشخيص كلمه در حالـت طبيعـي
و صــمكــاني ســ و همچنــين در محــل پــر ســر در.دااكت

بـه خـوبي)درصـد86( هـاي بچههاي باليني عمدهتجربه
و كسـاني كـه در رسـايي  قادر به ايفاي اين نقش هسـتند
و صدا محدوديت دارنـد هـم توانـايي انجـام چنـين  كلام

و كاتز،(كاري را دارند   ). 1986 اس اس دبليو
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 صوت درماني
اسـتفاده: ترين تعريف را دارد اين روش درمانى ساده

.ها بيمارى بهبودبراىيامواج صوت از
توانند نيرويى قدرتمند براى خيـر يـا امواج صوتى مى

شر باشند، اما اين امواج را در روش صوت درمانى با اين 
كنند كه به بـدن انسـان كمـك كننـد تـا قصد استفاده مى

.خود را درمان كند
و ياختـه گويند همـه درمانگران صوت درمانى مى  هـا

مىب هاياندام و همه بيمارى دن ما شبيه قلب عمل ها كنند
يـا ارتعـاش انـرژى توليـدى بـدن بسـامد در تغيير اساسى

مى جلوه مى. شوند گر هـاى تواند در گروه اين گونه تغيير
.بدن يا در كل بدن جلوه كند اندامسلولى يا در يك 

 ماندگي كاربردصوت درماني در درمان درخود
يكي از مهمترين اختلالات در گفته شد، كه طورهمان

، عدم توانايي در ارتباط مـي  .باشـد كودكان درخودمانده
برخي از كودكان درخودمانده هيچگاه قادر بـه صـحبت

صوت درماني راه مناسبي بـراي شـروع. باشندكردن نمي
و برقراري ارتباط در اين كودكان اسـت  از. گفتار يكـي

كـــه در درمـــان كودكـــان درمـــانيي صـــوتهـــاروش
درخودمانده كاربرد دارد، تكنيك آمـوزش يكپـارچگي 

مي شنوايي .پردازيماست كه به شرح اين روش
ــه ــتلا بـ ــراد مبـ ــنوايي در افـ ــكلات شـ ــود مشـ وجـ

مطالعـات قبلـي نشـان.درخودماندگي امري عادي اسـت 
بـر،) AIT(داده است كه آموزش يكپـارچگي شـنوايي 

عث ايجاد پيشرفت هاي قابـل تـوجهي در اساس صوت با
.بيماران مبتلا به درخودماندگي مي شود

AIT ، و توسط گاي بـرارد متخصـص گـوش، حلـق
ي وي در اوايــل دهــه. بينــي در فرانســه گســترش يافــت 

ــا زمــان بازنشســتگي يعنــي 1960 از،1991ت ــيش  8000ب
.بيمار از جمله كودكان را در سراسر جهان معا لجه كـرد

آن»صـداي معجـزه« پـس از انتشـار كتـاب برارد كـه در

ــه  ــتلا بـ ــر مبـ ــمگير دختـ ــرفت چشـ ــتلي پيشـ ــل اسـ آنابـ
شـرح داده شـهرت AITدرخودماندگي خود را پـس از 

).1991استلي،(بين المللي دست يافت 
گوش دادن به موسـيقي بـه ويـژه موسـيقي(AIT) در

ي نـيم پردازش شده به مدت ده ساعت طي بيست جلسـه 
ــك ــاعته در ي ــا10دوره س ــي20ت ــوش م ــدروزه گ . ده

بلندي صدا بر اساس ميزان راحتي هر شركت كننـده كـه
 اســت تنظــيم dBA60بــه طــور تقريبــي حــدود معمــولاً

.شودمي
كننـدگان در يـك صـندلي خوابيـده واقـع در شركت

و بـا حفـاظ  و صدا ي داراي تنظيم نور اتاقك دو جداره
مج.الكتريكي مي نشينند  هـز بـه يـك آيفـون اين اتاقك

فعال شونده توسط صـدا جهـت حفـظ تمـاس صـوتي بـا 
و يك دوربين ويـديويي جهـت حفـظ  شركت كنندگان

هـاي كلامـي از دسـتور العمـل.باشـد تماس تصويري مي
و بـه شـركت شودطريق آيفون به شركت كننده داده مي

شود تـا در طـي كـار چشـمان خـود را كنندگان گفته مي
.بسته نگه دارند

شـوند بـه اي شبه تصـادفي منتقـل مـيت به شيوهاصوا
اي كه از دنبال هم آمـدن يـك صـوت كـم تـراكم گونه

.شودتوسط يك صوت كم تراكم ديگر جلوگيري مي
به مدتوAIT از جلسات قبل متفاوتيسه پرسشنامه

در.شـود توسط والدين يا اوليا تكميـل مـي ماه متوالي،3
ــ هــا،زمــان تكميــل پرسشــنامه و اوليــا خواســته از وال  دين

طي شودمي روز3تا رفتار پسران يا دختران خود را فقط
رسـد ايـن محـدوديت به نظر مـي.گذشته در نظر بگيرند

هاي آنها راجـع بـه رفتـار تواند درستي گزارشزماني مي
ي رفتارهـاي نابهنجـار پرسشـنامه. فرزندان تقويـت نمايـد 

فعــاليشگــويي، بــيپرسشــي اســت كــه زيــاده58شــامل
و رفتـار قـالبي را پذيري،خوابتحريك آلودگي مرضـي

و بـا اسـتفاده از مقياسـي مدنظر قـرار مـي  عـددي4دهـد
ميدرجه .شودبندي
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ي دوم مقياس درجه بندي كانرز اسـت كـه پرسشنامه
مي93شامل ، بيش فعالي، پرسش و اضطراب، تسليم باشد

و رفتار اجتمـاعي را مـد نظـر  قـرار رفتار وسواسي، چاقي
عددي4 در اين مورد نيزشدت رفتار با مقياسي. دهدمي

.درجه بندي مي شود
، پرسشـنامه پرسشنامه ي مشـكلات شـنيداريي سـوم

و تاريخچه رفتار مربوط بـه25فيشر كه شامل مورد است
ي بندي كنندهدرجه.دهدشنوايي را مورد ارزيابي قرار مي

هآن نيز به سادگي نشان مي ر كدام از مـوارد دهد كه آيا
.شود يا خيريك مشكل محسوب مي

و آزمونآزمون شنوايي هاي شنوايي شناسي به سنجي
متخصـص.ي دو شنوايي شـناس انجـام مـي گيـرد وسيله

و دريافتي هاي زبان بيانيشناس به سنجش مهارتشنوايي
و آزمون اين.پردازدمي سـه مـاه پـس از ها يـك مـاه قبـل

 هـاي گـزينش اخـتلالات زمـونآ.شوندجلسات انجام مي
كلمـات فيلتـر:آزمـون فرعـي اسـت شنيداري شـامل سـه

و كلمات رقابتيشده، محرك در زمينه .ي شنيداري
هاي شنيداري متعددي از جمله شنوايي شناس آزمون

سنجي صـوت خـالص قراردادي،شـنوايي سـنجي شنوايي
و مطالعات گوش مياني را نيز انجام مي .دهدگفتار

ــده19كــه روي در پژوهشــي نفــر از افــراد درخودمان
)N=9(صورت گرفت افراد به طور تصادفي به دو گروه 

از اين دو گروه، گروه تجربـي بـه موسـيقي.تقسيم شدند
و گروه ديگر به موسـيقي از نـوع) AIT(پردازش شده 

.پردازش نشده گوش كردند
و تقسيمكليه ارزيابي ها بندي گروهكنندگان در تعيين

، سـنجش.ر تصـادفي عمـل كردنـد به طـو   هـاي رفتـاري
و سنجش و پـس از الكتروفيزيولوژي  AITشنوايي پـيش

.مورد ارزيابي قرار گرفت
هاي افراد گروه تجربي در فهرسـت مربـوط بـه امتياز

سنجش رفتارهاي نابهنجار طي ارزيابي سه ماهـه كـاهش 
.چشمگيري داشت

از3  كنندگان در گـروه تجربـي شركت AITماه پس
شـــنوايي خـــود P300پيشـــرفت چشـــمگيري در عمـــل

كنندگان كه هيچ يك از شركتمشاهده نمودند در حالي
هـاي عدم مهارت.در گروه ديگر تغييري مشاهده ننمودند

و دقت ايـن شـركت  آوري كننـدگان مـانع از جمـع زباني
آمــاري نتــايج اطلاعــات كــافي جهــت ارزيــابي رســمي 

سحاصل از مجموعه قسمت شدهاي شنوايي .نجي
و اصـلي شواهد تجربي رو به رشد ،گزارشـات اوليـه

هـا آمـوزش كنند ،كه طبق اين گزارشباليني را تأييد مي
در AI شــنوايي يكپــارچگي باعــث پيشــرفت چشــمگيري

و نوجوانـان درخودمانـده مـي  .د شـو بسياري از كودكان
).1995،و ادلسون1993برارد،(

و بررسي  بحث
ــازي ــكل دردسرس ــم مش ــل اوتيس ــه دلاي ــه ب ــت ك اس

و دشـواري در  بسياري از جمله نـاهمگن بـودن جمعيـت
و جلب برقراري تحقيق كنندگان،شركت همكاري ارتباط

افراد درخودمانده.سازددر اين باره را با مشكل مواجه مي
كنند كه در تـداخل بـا آزمـون اغلب مشكلاتي ايجاد مي

ي توجه كوتاه مدت،مهارتقرار مي هاي گيرد مثل دوره
ادلسـون(.مخربو رفتارهاي تسليم عدم ضعيف، ارتباطي

) 1998شوبرت،و
بـه خـوبي شـناخته شــده AITرغـم اينكـه تـأثير علـي

و كار عامل اثربخشي آن شناخته شده نيسـت  . است، ساز
.ترين نظريه مربوط به افـزايش توجـه اسـت اميدواركننده

د توان عامل جلب توجه به شمار آوررا ميAIT موسيقي
توانـد كه در آن به نظر مي رسد موسيقي تنظيم شـده مـي

توجه فرد را براي مدت زمان نسبتاً طولاني به خود جلـب 
.نيز بيانگر بهبود توجـه اسـت P300 بهبود در موج.نمايد

بهمي احتمال منجر به افزايش محرك يك رود توجه بهتر
و بازيابي اطلاعـات از حافظـه ذخيره ي بلنـد مـدت سازي

ازشمي مي AIT ود به علاوه بهبود در رفتار پس تـوان را
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توانـد موجـب كـاهش با توجه بيشتر به محيط فرد كه مي
و اضطراب شود توضيح داد ، فشار رواني . سردرگمي

 پيشنهادها
و زود هنگام درخودمانـده در سـنين-1 تشخيص سريع

هـا نشـان پـژوهش.پيش از دبستان امري ضـروري اسـت 
زود هنگــام موجــب افــزايش بــازده دهنــد تشــخيصمــي

.راهبردهاي درماني است
.آميز هستندوالدين ،عامل اصلي در درمان موفقيت-2

هاي درماني بايد به والـدين آمـوزش داده بنابراين، برنامه
.شود تا آنها همين روند را در خانه ادامه دهند

اوقات گاهيكودكان درخودماندهاز آنجا كه اغلب-3
ميكردن شروع به آوابتبه جاي صح ازز خواندن كننـد

و فعاليتاين فرصت مي هاي موسـيقي توان استفاده نمود
.غيركلامي را به طور منظم روي گفتار شروع نمود

هاي فردي در افـراد درخـود به علت وجود تفاوت-4
توان از قوانين درماني همگـاني اسـتفاده نمـود مانده، نمي

اي پاسـخ ار بـه تكنيـك ويـژه زيرا احتمال دارد يك بيم ـ
آور مثبت دهد ولي همين تكنيك براي بيمار ديگر زيـان 

.باشد
5-AIT درماني است براي اختلالات شنوايي، بنـابراين

و اين كـار بايـد  كودك بايد ارزيابي كامل شنوايي شود
.ي شنوايي شناس انجام شودبه وسيله

خ-6 و درمانگران بايد اهداف واقعي ود آسيب شناسان
و بـه  را در مورد آنچـه كـه انتظـار دارنـد تحقـق بخشـند

ي درمـان بايد تنها يك بخش از برنامه AITعبارت ديگر
.باشد
كننــد بايــد بــه اســتفاده مــي AITهــايي كــه از بچــه-7

و از ساير خدمات درآيند آموزشيييك برنامه عضويت
.مند شوندآموزشي بهره

 ها زيرنويس
1 – autism 
2 – Courchesne . Eric 
3 – Auditory Integration Training 

4 – Kaner 
5 – Kemper & Bauman 
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