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ΠΕΡΙΛΗΨΗ 

 

Τα τελευταία χρόνια τα ποσοστά παιδιών που διαγιγνώσκονται με κάποια διαταραχή 

που ανήκει στο φάσμα του αυτισμού, όλο και αυξάνουν. Η κοινωνία, η εκπαιδευτική 

διαδικασία, οι γονείς και γενικότερα κάθε σύστημα καλείται να ανταποκριθεί σε 

αυτήν την αλλαγή και να προσαρμόσει την παροχή υπηρεσιών του με βάση αυτήν την 

αύξηση. Ειδικότερα, σε όλους αυτούς τους τομείς, έχουν προταθεί μοντέλα και 

θεωρίες για να διευκολύνουν αυτή την προσαρμογή στην επικαιρότητα και την 

διευκόλυνση των παιδιών με αυτισμό. Μια ιδέα που έχει λάβει ιδιαίτερα διάσταση τις 

τελευταίες δεκαετίες αναδεικνύοντας την σημαντική επίδραση που μπορεί να έχει σε 

πολλούς τομείς σε αυτά τα παιδιά, είναι η μουσική. Η μουσική, είτε ως χόμπι στον 

ελεύθερο χρόνο αυτών των παιδιών είτε ως στοιχείο εκπαιδευτικού προγράμματος, 

έχει σημαντική επίδραση στα παιδιά με αυτισμό. Η παρούσα εργασία, μέσα από μια 

βιβλιογραφική ανασκόπηση, εντόπισε εκείνες τις έρευνες που αφορούν εκπαιδευτικά 

μουσικοκινητικά προγράμματα που εφαρμόζονται στα παιδιά με αυτισμό, 

αναδεικνύοντας το ρόλο της μουσικής στη ζωή τους. Τα αποτελέσματα ανέδειξαν 18 

έρευνες που ανήκουν χρονολογικά στην τελευταία δεκαετία. Έγινε ανάλυση των 

ερευνών και σχολιασμός τους προκειμένου να αναδειχθούν τα κοινά σημεία και 

αποτελέσματα αυτών των ερευνών. Απαιτείται, ωστόσο, περαιτέρω έρευνα και 

μελέτη του θέματος , καθώς η μουσική είναι ένα δυνατό «όπλο», για την διαχείριση 

του αυτισμού σε αυτή την τρυφερή ηλικία.  

 

 

Λέξεις – Κλειδιά: μουσική, παιδιά, αυτισμός, προγράμματα μουσικής 
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ABSTRACT 

 

In recent years, the rates of children being diagnosed with an autism spectrum 

disorder have been increasing. The society, the educational process, the parents and in 

general every system is called to respond to this change and to adjust its provision of 

services based on this increase. In particular, in all these areas, models and theories 

have been proposed to facilitate this adaptation to current events and to facilitate 

children with autism. One idea that has taken on a particular dimension in recent 

decades highlighting the significant impact it can have in many areas on these 

children is music. Music either as a hobby in the leisure of these children or as an 

element of an educational program has a significant effect on children with autism. 

The present work, through a literature review, identified those researches that concern 

educational music-kinetic programs applied to children with autism, highlighting the 

role of music in their lives. The results showed 18 surveys dating back to the last 

decade. The surveys were analyzed and commented on in order to highlight the 

common points and results of these surveys. However, further research and study of 

the subject is required as music is a powerful "weapon" for managing autism at this 

tender age. 

 

 

Keywords: music, children, autism, music programs 
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ΕΙΣΑΓΩΓΗ  

 

Η επίδραση της μουσικής ήδη από τα αρχαιότερα χρόνια έχει αποτελέσει θέμα 

συζήτησης και έχει προσελκύσει το ερευνητικό ενδιαφέρον. Πρώτα-πρώτα ο 

Πυθαγόρας αναγνώρισε ότι η μουσική βοηθάει στην ψυχολογική κατάσταση του 

ατόμου και στην ψυχολογική του ευεξία. Άλλοι αρχαίοι φιλόσοφοι , όπως ο 

Πλάτωνας, υποστήριξαν ότι η μουσική έχει κάποια ηθικοπλαστική δύναμη, ενώ στα 

πολιτικά του Αριστοτέλη καταγράφεται ότι ανάλογα με τον τόνο και το ρυθμό της 

μουσικής μπορεί να μεταβληθεί και η συμπεριφορά του ανθρώπου. Το πιο 

εντυπωσιακό από όλα είναι ότι ο Ιπποκράτης ο μεγαλύτερος γιατρός της αρχαιότητας , 

πρότεινε κάποιες θεραπείες με τη συνοδεία μουσικής , κάτι το οποίο σήμερα καλείται 

ως μουσικοθεραπεία. Με αφορμή τα παραπάνω ευρήματα η  μουσική πολύ σύντομα 

έγινε αναπόσπαστο τμήμα διαφόρων δραστηριοτήτων σε εκπαιδευτικά πλαίσια , 

καθώς αναγνωρίστηκε η μεγάλη αξία και επίδραση της. Αν σκεφτεί κανείς ειδικά την 

πληθυσμιακή ομάδα των παιδιών, αντιλαμβάνεται ότι η επίδραση αυτή μπορεί να έχει  

σημαντικές επιπτώσεις για την καλλιέργεια της μετέπειτα προσωπικότητας του 

ατόμου.  

Η παρούσα εργασία μέσα από μία ανασκόπηση της βιβλιογραφίας προσπαθεί να 

αναγνωρίσει την επίδραση της μουσικής σε μία ειδική πληθυσμιακή ομάδα αυτή των 

παιδιών με αυτισμό. Επιδιώκει τη συγκέντρωση ερευνών που αναφέρονται στην 

επίδραση της μουσικής στα παιδιά με αυτισμό μέσα από εκπαιδευτικά προγράμματα 

που εφαρμόζονται στα σχολικά πλαίσια. Με την εφαρμογή συγκεκριμένων κριτηρίων 

η παρακάτω εργασία συγκέντρωσε κάποια άρθρα , τα οποία στη συνέχεια αναλύθηκαν 

και συζητήθηκαν με σκοπό τον εντοπισμό των κοινών στοιχείων τους. Τέλος , 

προτείνεται η μελέτη να διεξαχθεί σε πληθυσμό ενηλίκων με αυτισμό , κάτι το οποίο 

έχει ιδιαίτερα ενδιαφέροντα αποτελέσματα , αν έμπαινε σε σύγκριση με τα  

αποτελέσματα αυτής της έρευνας.  
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Α’ ΜΕΡΟΣ: ΘΕΩΡΗΤΙΚΟ ΠΛΑΙΣΙΟ 

 

ΚΕΦΑΛΑΙΟ 1: Τυπική ανάπτυξη και μη τυπική ανάπτυξη  

1.1. Τυπική ανάπτυξη 

 

Μία κατάσταση θεωρείται παθολογική όταν αποκλίνει από την αναμενόμενη ή 

«φυσιολογική» κατάσταση κατά τρόπο μη επιθυμητό. Είναι, επομένως αναγκαίος ο 

καθορισμός των φυσιολογικών καταστάσεων , ώστε να είναι δυνατός ο 

προσδιορισμός εκείνων που προσδιορίζονται ως παθολογικές. 

Στο πλαίσιο αυτό είναι αναγκαίος ο προσδιορισμός της φυσιολογικής ή Τυπικής 

Ανάπτυξης Παιδιού, ώστε να είναι δυνατός ο ορισμός και η περιγραφή των διαφόρων 

Αναπτυξιακών Διαταραχών. Για να επιτευχθεί αυτό πρέπει να αντιμετωπιστούν δύο 

κομβικά ζητήματα. Αφενός το ζήτημα της επιλογής των ξεχωριστών χρονικών 

περιόδων στις οποίες θα πρέπει να χωριστεί η ζωή των ανθρώπων, καθώς και η 

σημασία της καθεμιάς. Αφετέρου η μέθοδος με την οποία θα παρατηρηθούν και θα 

καταγραφούν οι αλλαγές που συμβαίνουν σε κάθε περίοδο και τα αντίστοιχα 

ορόσημα της αναπτυξιακής διαδικασίας (Cole & Cole, 2011).  

Καθώς πλήθος διαφορετικών σχολών και ρευμάτων σκέψης έχουν ασχοληθεί με το 

ζήτημα της Ανάπτυξης, ακολούθως παρουσιάζεται, ενδεικτικά, ένας συγκεντρωτικός 

πίνακας στον οποίο καταγράφονται οι βασικές χρονικές περίοδοι της αναπτυξιακής 

διαδικασίας, κυρίως κατά τους ερευνητές Erickson - Bowlby - Piaget ανά περίοδο. 

Αυτού του είδους η σχηματοποίηση δίνει τη δυνατότητα απάντησης σε ερωτήσεις 

όπως «τι είναι φυσιολογικό», «ποια απόκλιση/ παραλλαγή εμπίπτει στο πλαίσιο του 

φυσιολογικού/ επιθυμητού», «ποιες αποκλίσεις από το φυσιολογικό θεωρούνται 

σοβαρές/ μη επιθυμητές» (Wilmshurst, 2011).  
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1.1.1 Στάδια τυπικής ανάπτυξης 

Πίνακας 1: Αναπτυξιακοί στόχοι, ικανότητες και περιορισμοί σε κάθε στάδιο της 

ανάπτυξης  

 

Ηλικία/ Στάδιο Ανάπτυξης Στόχοι/ Περιορισμοί  

Βρεφική ηλικία (Γέννηση- 

1
ο
 έτος) 

Εμπιστοσύνη ή δυσπιστία (Erickson) 

Ασφαλής ή ανασφαλής προσκόλληση (Bowlby) 

Διαφοροποίηση εαυτού και άλλων  

Αμοιβαία κοινωνικοποίηση  

Κατάκτηση μονιμότητας των αντικειμένων (Piaget: 

Τα αντικείμενα υπάρχουν όταν δεν τα βλέπουμε)  

Πρώτα βήματα· πρώτη λέξη 

Νηπιακή ηλικία (1- 2½ 

έτη) 

Αυτονομία ή αμφιβολία (Erickson) 

Αυξημένη ανεξαρτησία, αυτό-επιβεβαίωση και 

αίσθηση περηφάνιας 

Απαρχές αυτό-επίγνωσης 

Κοινωνική μίμηση και απαρχές ενσυναίσθησης  

Απαρχές αυτοελέγχου 

Αργοπορημένη μίμηση και συμβολική σκέψη  

Η γλώσσα αυξάνεται στις 100 λέξεις  

Αύξηση κινητικών δεξιοτήτων και εξερεύνησης  

Προσχολική ηλικία (2½-6  

έτη)   

Πρωτοβουλία ή ενοχή (Erickson) 

Αδυναμία αποκέντρωσης (Piaget: λογική 

προσκολλημένη στην αντίληψη· προβλήματα με τη 

φαινομενικότητα-πραγματικότητα)  

Εγωκεντρισμός (συναισθηματική και βιοσωματική 
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προοπτική· ένα συναίσθημα κάθε φορά)  

Αυξημένη ρύθμιση συναισθήματος (ανεπαρκής ή 

υπερβολική ρύθμιση) 

Αυξημένη ανάγκη για κανόνες και δομή 

Μπορεί να αναγνωρίσει συναισθήματα: Είναι 

εμφανείς η ενοχή και η συνείδηση 

Αναδυόμενα άγχη, φοβίες, φόβοι  

Σχολική ηλικία (6-12 έτη) Φιλοπονία ή κατωτερότητα (Erickson) 

Αίσθηση επάρκειας, ελέγχου και 

αποτελεσματικότητας  

Συγκεκριμένες λογικές πράξεις (Piaget: δεν 

περιορίζεται πλέον από τα φαινόμενα, αλλά 

εξακολουθεί να μην μπορεί να σκεφθεί αφαιρετικά)  

Μπορεί να βιώσει ανάμικτα συναισθήματα (αγάπη/ 

μίσος) 

Έννοια εαυτού και ηθική συνείδηση 

Ρεαλιστικοί φόβοι (τραυματισμός, αποτυχία) και 

παράλογοι φόβοι (ποντίκια, εφιάλτες)  

Εφηβική/ νεανική 

περίοδος (12+ έτη)  

Ταυτότητα ή σύγχυση ρόλων (Erickson) 

Αφαιρετικός συλλογισμός (Piaget) 

Ανάμικτα συναισθήματα για τον εαυτό και τους 

άλλους (αμφισημία) 

Επιστροφή στον εγωκεντρισμό (Piaget/ Elkind: 

φανταστικό ακροατήριο και προσωπικός μύθος) 

Έννοια εαυτού σχετιζόμενη με την αποδοχή από 

τους συνομηλίκους και την επάρκεια 

Πηγή:  (Wilmshurst, 2011) 
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1.2 Μη τυπική ανάπτυξη  

 

1.2.1 Διάχυτες αναπτυξιακές διαταραχές  

Οι διάχυτες αναπτυξιακές διαταραχές χαρακτηρίζονται από τη ταυτόχρονη 

παρατήρηση καθυστερήσεων και αποκλίσεων στην ανάπτυξη της λεκτικής και μη 

λεκτικής επικοινωνίας, τις κοινωνικές δεξιότητες και το ρεπερτόριο συμπεριφοράς 

(Kaplan, Sadock, & Grebb, 2005). Ο όρος «διάχυτες αναπτυξιακές διαταραχές» 

αποτελεί πρόσφατη κατηγοριοποίηση. Άρχισε να χρησιμοποιείται τη δεκαετία του 

1980 προκειμένου να προσδιοριστεί ένα σύνολο από εγκεφαλικές διαταραχές που 

εκκινούν στην παιδική ηλικία και έχουν ως αποτέλεσμα σοβαρές βλάβες σε πολλούς 

τομείς της λειτουργικότητας του ατόμου, χαρακτηριστικό που εξηγεί τον όρο 

διάχυτες (Wilmshurst, 2011). 

Ένα άλλο από τα χαρακτηριστικά τους είναι η εμφάνιση στερεότυπων συμπεριφορών 

και ενδιαφερόντων, οι οποίες συχνά μάλιστα συνοδεύονται από Διανοητική 

Καθυστέρηση. Στην ελληνική βιβλιογραφία απαντούν ενίοτε με τον όρο «βαριές 

εκτεταμένες διαταραχές της ανάπτυξης» (Μάνος, 1997). Σύμφωνα με το DSM-IV-TR 

(American Psychiatric Association, 2000) διακρίνονται πέντε διαταραχές αυτής της 

κατηγορίας. 

Α) Το σύνδρομο Rett. Το σύνδρομο Rett χαρακτηρίζεται από φυσιολογική ανάπτυξη 

για τουλάχιστον 6 μήνες, στερεοτυπικές κινήσεις των χεριών, απώλεια των σκόπιμων 

κινήσεων, μείωση της κοινωνικής συσχέτισης, απώλεια συντονισμού των κινήσεων 

και μείωση της λεκτικής επικοινωνίας (Kaplan, Sadock, & Grebb, 2005). Το 

σύνδρομο φαίνεται να προκαλείται από μία γενετική μετάλλαξη που σχετίζεται με τη 

σύνθεση των πρωτεϊνών που εντοπίζονται στο χρωμόσωμα Χ. Γι’ αυτό και όλα τα 

περιστατικά αφορούν κορίτσια, καθώς τα αγόρια δεν επιβιώνουν κατά τη γέννηση 

λόγω της μετάλλαξης (Wilmshurst, 2011). 

Β) Η παιδική αποδιοργανωτική διαταραχή. Στη διαταραχή αυτή το παιδί 

αναπτύσσεται με τρόπο φυσιολογικό  στη διάρκεια των πρώτων δύο ετών. Έπειτα 

«χάνει» τις δεξιότητες, που μέχρι τότε είχε κατακτήσει, σε δύο ή περισσότερους από 

τους ακόλουθους τομείς: λεκτική επικοινωνία, κοινωνικές ή προσαρμοστικές 

δεξιότητες, παιχνίδι, έλεγχο κύστης ή εντέρου (Kaplan, Sadock, & Grebb, 2005). 

Εμφανίζεται κυρίως σε αγόρια (Wilmshurst, 2011). 
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Γ) Η αυτιστική διαταραχή που θα αναλυθεί ακολούθως (Kaplan, Sadock, & Grebb, 

2005). 

Δ) Το σύνδρομο Asperger. Πρόκειται για μία διαταραχή στην οποία το παιδί 

εμφανίζει σημαντικά ελλείμματα στην κοινωνική συναλλαγή και επαναλαμβάνει 

στερεότυπα μοτίβα συμπεριφοράς. Δεν παρατηρείται καθυστέρηση στην ανάπτυξη 

του λόγου, ενώ οι γνωστικές και προσαρμοστικές δεξιότητες είναι φυσιολογικές 

(Kaplan, Sadock, & Grebb, 2005). 

Ε) Διάχυτες αναπτυξιακές διαταραχές που δεν προσδιορίζονται διαφορετικά. Είναι 

μία αμφιλεγόμενη κατηγορία. Στην πράξη περιλαμβάνει τις  μη τυπικές περιπτώσεις 

υπόλοιπων διάχυτων αναπτυξιακών διαταραχών (Wilmshurst, 2011). 
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ 2 : Αυτισμός 

 

2.1. Ορισμός 

Ο αυτισμός είναι μία διαταραχή που κάνει την εμφάνισή της στις αρχές της παιδικής 

ηλικίας, ενώ είναι πιθανόν να υπάρχουν ενδείξεις της διαταραχής από τους πρώτους 

μήνες της ζωής του παιδιού (Encyclopaedia Britannica, 2020). Η αυτιστική 

διαταραχή χαρακτηρίζεται από αποκλίνουσα αμοιβαία κοινωνική συναλλαγή, 

καθυστερημένες ή αποκλίνουσες επικοινωνιακές δεξιότητες και ένα περιορισμένο 

ρεπερτόριο δραστηριοτήτων και ενδιαφερόντων (Kaplan, Sadock, & Grebb, 2005). 

Στον γενικό πληθυσμό κάνει την εμφάνισή του μάλλον σπάνια, καθώς εκδηλώνεται 

σε ένα στα 750 έως ένα στα 1000 παιδιά (Encyclopaedia Britannica, 2020). 

Παλαιότερες εκτιμήσεις υπολόγιζαν ότι η διαταραχή εμφανιζόταν σε 5 στα 10.000 

παιδιά (Kaplan, Sadock, & Grebb, 2005). Εμφανίζεται με 4 έως 5 φορές μεγαλύτερη 

συχνότητα στα αγόρια σε σχέση με τα κορίτσια. Δεν φαίνεται να υπάρχει σύνδεση 

της εμφάνισης του αυτισμού με την κοινωνικοοικονομική κατάσταση του παιδιού 

(Kaplan, Sadock, & Grebb, 2005). 

Η πιο πρόσφατη των διαγνωστικών κριτηρίων του αυτισμού περιλαμβάνονται στο 

DSM-5. Καθώς στο μεγαλύτερο μέρος της βιβλιογραφίας περιλαμβάνονται τα 

διαγνωστικά κριτήρια όπως περιγράφονται σε προηγούμενες εκδόσεις του DSM, 

κρίνεται σκόπιμο να παρατεθεί αυτούσιο το σχετικό χωρίο του DSM-5 (American 

Psychiatric Association, 2015):  

«Επίμονα ελλείμματα στην κοινωνική επικοινωνία και την κοινωνική αλληλεπίδραση 

σε πολλές καταστάσεις, όπως εκδηλώνονται επί του παρόντος ή από το ιστορικό  με τα 

ακόλουθα (τα παραδείγματα είναι επεξηγηματικά, μη διεξοδικά): 

1. Ελλείμματα στην κοινωνική συγκινησιακή αμοιβαιότητα, τα οποία 

κυμαίνονται, για παράδειγμα, από τη μη φυσιολογική κοινωνική 

προσέγγιση και αποτυχία να διατηρήσουν μια κανονική συζήτηση με 

τους άλλους έως τη μειωμένη συμμετοχή σε ενδιαφέροντα, αισθήματα ή 

συναισθήματα, ή στην αποτυχία να ξεκινήσουν ή να ανταποκριθούν σε 

κοινωνικές αλληλεπιδράσεις. 
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2. Ελλείμματα στις επικοινωνιακές συμπεριφορές που χρησιμοποιούνται 

για την κοινωνική αλληλεπίδραση, που κυμαίνονται, για παράδειγμα, 

από ανεπαρκώς ολοκληρωμένη λεκτική και μη λεκτική επικοινωνία, 

εκπτώσεις στη χρήση βλεμματικής επαφής και γλώσσας του σώματος, ή 

ελλείμματα στην κατανόηση και χρήση των χειρονομιών έως μια 

παντελή έλλειψη εκφράσεων προσώπου και μη λεκτικής επικοινωνίας. 

3. Ελλείμματα στην ανάπτυξη, διατήρηση και κατανόηση σχέσεων , οι 

οποίες κυμαίνονται, για παράδειγμα, από τις δυσκολίες προσαρμογής 

της συμπεριφοράς, ώστε να ταιριάζουν σε διάφορα κοινωνικά πλαίσια, 

έως τις δυσκολίες συμμετοχής σε φαντασιωτικό παιχνίδι ή στη 

δημιουργία φίλων και την απουσία ενδιαφέροντος για τους 

συνομηλίκους τους. 

Προσδιορίστε τρέχουσα βαρύτητα: 

Η βαρύτητα βασίζεται στην έκπτωση της κοινωνικής επικοινωνίας και στα 

περιορισμένα, επαναληπτικά πρότυπα συμπεριφοράς (βλ. Πίνακα 2) 

B. Περιορισμένα, επαναληπτικά πρότυπα συμπεριφοράς, ενδιαφερόντων ή 

δραστηριοτήτων, όπως εκδηλώνονται επί του παρόντος ή από το ιστορικό με 

τουλάχιστον δύο από τα ακόλουθα ( τα παραδείγματα είναι επεξηγηματικά και 

όχι διεξοδικά): 

1. Στερεότυπες και επαναληπτικές κινήσεις, χρήση των αντικειμένων ή της 

ομιλίας (π.χ. απλές κινητικές στερεοτυπίες και επαναληπτικές κινήσεις, 

χρήση των αντικειμένων ή της ομιλίας (π.χ. απλές κινητικές 

στερεοτυπίες, παράταξη των παιχνιδιών ή επίμονη ενασχόληση με 

αντικείμενα, ηχολαλία, ιδιοσυγκρασιακές φράσεις). 

2. Επιμονή στην ομοιότητα, άκαμπτη εμμονή σε συνήθειες ή τελετουργικά 

πρότυπα σε λεκτική ή εξωλεκτική συμπεριφορά (π.χ. έντονη ενόχληση σε 

μικρές αλλαγές, δυσκολίες με τις μεταβάσεις, άκαμπτα πρότυπα σκέψης, 

τελετουργικό χαιρετισμών, πρέπει να ακολουθήσει την ίδια διαδρομή ή 

να φάει το ίδιο φαγητό κάθε μέρα). 

3. Προσκόλληση σε εξαιρετικά περιορισμένα ενδιαφέροντα, τα οποία είναι 

μη φυσιολογικά σε ένταση ή σε εστίαση (π.χ. ισχυρή προσκόλληση ή 
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ενασχόληση με ασυνήθιστα αντικείμενα, υπερβολικά οριοθετημένα ή 

επίμονα ενδιαφέροντα). 

4. Υπεραντιδραστικότητα ή υποαντιδραστικότητα στις αισθητηριακές 

πληροφορίες ή ασυνήθιστο ενδιαφέρον για αισθητικά θέματα του 

περιβάλλοντος (π.χ. φαινομενική αδιαφορία στον πόνο/θερμοκρασία , 

αρνητική απαντητικότητα σε συγκεκριμένους ήχους ή υφές υλικών, 

υπερβολική χρήση όσφρησης ή άγγιγμα αντικειμένων, οπτική σαγήνη με 

τα φώτα ή την κίνηση). 

Προσδιορίστε τρέχουσα βαρύτητα: 

Η βαρύτητα βασίζεται στην έκπτωση της κοινωνικής επικοινωνίας και στα 

περιορισμένα, επαναληπτικά πρότυπα συμπεριφοράς (βλ. Πίνακα 2) 

C. Τα συμπτώματα θα πρέπει να εμφανίζονται στην πρώιμη αναπτυξιακή περίοδο 

(αλλά δεν μπορούν να εκδηλωθούν πλήρως μέχρις ότου οι κοινωνικές 

απαιτήσεις να υπερβούν τις περιορισμένες δυνατότητες  ή μπορούν να 

καλυφθούν από στρατηγικές που έμαθαν αργότερα στη ζωή τους). 

D. Τα συμπτώματα προκαλούν κλινικά σημαντική έκπτωση στον κοινωνικό, 

επαγγελματικό ή άλλης σημαντικής περιοχής της τρέχουσας λειτουργικότητας. 

E. Αυτές οι διαταραχές δεν εξηγούνται καλύτερα με τη Νοητική Αδυναμία (Νοητική 

Αναπτυξιακή Διαταραχή) ή την Καθολική Αναπτυξιακή Καθυστέρηση. Η 

Νοητική Αδυναμία και η Διαταραχή του Αυτιστικού Φάσματος συχνά 

συνυπάρχουν. Για να προβούμε σε συννοσηρές διαγνώσεις της Διαταραχής του 

Αυτιστικού Φάσματος και της Νοητικής Καθυστέρησης, η κοινωνική 

επικοινωνία θα πρέπει να είναι χαμηλότερη από αυτήν που προσδοκάται για το 

γενικό αναπτυξιακό επίπεδο. 

Σημείωση: Στα άτομα με μια καλά τεκμηριωμένη διάγνωση του DSM-IV της 

Αυτιστικής Διαταραχής, της Διαταραχής Asperger ή της Απροσδιόριστης Διάχυτης 

Αναπτυξιακής Διαταραχής θα πρέπει να δίνεται η διάγνωση της Διαταραχής του 

Αυτιστικού Φάσματος. Τα άτομα που έχουν σαφή ελλείμματα στην κοινωνική 

επικοινωνία, των οποίων όμως τα συμπτώματα κατά τα άλλα δεν πληρούν τα κριτήρια 

για διαταραχή Αυτιστικού Φάσματος, θα πρέπει να αξιολογούνται για την κοινωνική 

(πραγματιστική) διαταραχή της επικοινωνίας. 
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Προσδιορίστε αν: 

Με ή χωρίς σύνοδο Νοητική Αδυναμία 

Με ή χωρίς σύνοδο Διαταραχή της Γλωσσικής Έκφρασης  

Σχετιζόμενη με γνωστή σωματική ή γενετική σωματική κατάσταση ή περιβαλλοντικό 

παράγοντα (Σημείωση κωδικοποίησης: Χρησιμοποιήστε πρόσθετο κωδικό για να 

προσδιορίσετε τη σχετιζόμενη σωματική ή γενετική κατάσταση). 

Σχετιζόμενη με άλλη Νευροαναπτυξιακή, Ψυχική ή Συμπεριφορική Διαταραχή 

(Σημείωση κωδικοποίησης: Χρησιμοποιήστε πρόσθετο κωδικό(ους) για να 

προσδιορίσετε τη σχετιζόμενη Νευροαναπτυξιακή Ψυχική ή Συμπεριφορική Διαταραχή. 

Με Κατατονία (ανατρέξτε στα κριτήρια για την κατατονία τα σχετιζόμενα με άλλη 

Ψυχική Διαταραχή για τον ορισμό).(Σημείωση κωδικοποίησης: Χρησιμοποιήστε τον 

πρόσθετο κωδικό 293.89[F06.1] για την Κατατονία και τη διαταραχή του Αυτιστικού 

Φάσματος για να δείξετε την παρουσία της συνυπάρχουσας κατατονίας.)» 

 

Πίνακας 2: Επίπεδα βαρύτητας για Διαταραχή Αυτιστικού Φάσματος  

 

Επίπεδο 

βαρύτητας 

Κοινωνικός τομέας  Περιορισμένες, επαναληπτικές 

συμπεριφορές  

Επίπεδο 3 

«Απαιτείται 

πολύ σημαντική 

υποστήριξη» 

Τα βαριά ελλείμματα στις 

δεξιότητες λεκτικής και μη 

λεκτικής κοινωνικής επικοινωνίας 

προκαλούν βαριά έκπτωση στη 

λειτουργικότητα, πολύ 

περιορισμένη έναρξη κοινωνικών 

αλληλεπιδράσεων και ελάχιστη 

ανταπόκριση στα κοινωνικά 

ανοίγματα από τους άλλους. Για 

παράδειγμα, ένα άτομο με λίγες 

λέξεις κατανοητού λόγου, το οποίο 

Ακαμψία της συμπεριφοράς, 

υπερβολική δυσκολία στην 

αντιμετώπιση των αλλαγών ή 

άλλες 

περιορισμένες/επαναληπτικές 

συμπεριφορές παρεμβαίνουν στη 

λειτουργικότητα σε όλους τους 

τομείς. Μεγάλη ενόχληση/ 

δυσκολία να αλλάξει εστίαση ή 

δράση. 
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σπάνια ξεκινά μια αλληλεπίδραση, 

και όταν αυτός/αυτή το κάνει, 

προβαίνει σε ασυνήθιστες 

προσεγγίσεις για να καλύψει μόνο 

τις ανάγκες και ανταποκρίνεται 

μόνο σε πολύ άμεσες κοινωνικές 

προσεγγίσεις. 

Επίπεδο 2 

«Απαιτείται 

σημαντική 

υποστήριξη» 

Σαφή ελλείμματα στις δεξιότητες 

λεκτικής και μη λεκτικής 

κοινωνικής επικοινωνίας, ενώ η 

κοινωνική δυσλειτουργία είναι 

εμφανής ακόμη και όταν στηρίζουν 

τη θέση του. Περιορισμένη έναρξη 

των κοινωνικών αλληλεπιδράσεων 

και μειωμένες ή μη φυσιολογικές 

αντιδράσεις στα κοινωνικά 

ανοίγματα από τους άλλους. Για  

παράδειγμα, ένα άτομο που μιλάει 

με απλές προτάσεις, του οποίου η 

αντίδραση είναι περιορισμένη σε 

στενά ειδικά συμφέροντα και το 

οποίο έχει σημαντικά αλλόκοτη μη 

λεκτική επικοινωνία. 

Ακαμψία της συμπεριφοράς, 

υπερβολική δυσκολία στην 

αντιμετώπιση των αλλαγών ή 

άλλες 

περιορισμένες/επαναληπτικές 

συμπεριφορές εμφανίζονται 

αρκετά συχνά ώστε να είναι 

προφανείς στον περιστασιακό 

παρατηρητή και παρεμβαίνουν 

σε διάφορα πλαίσια. Ενόχληση 

και/ή δυσκολία να αλλάξει 

εστίαση ή δράση. 

Επίπεδο 1 

«Απαιτείται 

υποστήριξη» 

Χωρίς υποστήριξή του τα 

ελλείμματα στην κοινωνική 

επικοινωνία προκαλούν εμφανή 

κατάπτωση. Δυσκολεύεται να 

ξεκινήσει κοινωνικές 

αλληλεπιδράσεις και υπάρχουν 

σαφή παραδείγματα άτυπων ή μη 

επιτυχημένων αντιδράσεων στα 

κοινωνικά ανοίγματα των άλλων. 

Η ακαμψία της συμπεριφοράς 

προκαλεί σημαντική παρέμβαση 

στη λειτουργικότητα σε ένα ή 

περισσότερα πλαίσια. Δυσκολία 

αλλαγής των δραστηριοτήτων. 

Τα προβλήματα οργάνωσης και 

σχεδιασμού παρεμποδίζουν την 

ανεξαρτησία. 
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Μπορεί να φαίνεται ότι έχει 

μειωμένο ενδιαφέρον για τις 

κοινωνικές αλληλεπιδράσεις. Για 

παράδειγμα, άτομο που είναι ικανό 

να μιλήσει με πλήρεις προτάσεις 

και συμμετέχει στη επικοινωνία , 

αλλά η συνεχής συζήτηση με 

άλλους αποτυγχάνει και οι 

προσπάθειές του για να κάνει 

φίλους είναι αλλόκοτες και 

συνήθως ανεπιτυχείς.  

Πηγή: (American Psychiatric Association, 2015) 

 

2.2. Ιστορική Αναδρομή του αυτισμού 

 

Η παρατήρηση και η καταγραφή περιστατικών αυτισμού έχει μακρά ιστορία, 

μολονότι ο αυτισμός δεν αναγνωρίστηκε ως ξεχωριστή διαταραχή μέχρι τα μέσα του 

20ού αιώνα. Ήδη από το 1809 ο Haslam περιγράφει περιστατικό αυτιστικού παιδιού 

που εισήχθη το 1799 στο άσυλο Bethlehem (Bettelheim, 1972).  

To 1867, ο ψυχίατρος Henry Maudsley μελετά μια ομάδα παιδιών μικρής ηλικίας. 

Τότε, και για σχεδόν ένα αιώνα αργότερα, οι σοβαρές διαταραχές των παιδιών 

κατατάσσονταν συλλήβδην στην κατηγορία των ψυχώσεων. Ο Maudsley, όμως, 

αναγνωρίζει συμπτώματα που περιλαμβάνουν σημαντική απόκλιση, καθυστέρηση και 

διαστρέβλωση της ανάπτυξης (Kaplan, Sadock, & Grebb, 2005).  

Η αυτιστική διαταραχή αναγνωρίστηκε από τον Leo Kanner το 1943. Ο Kanner, 

ψυχίατρος στο πανεπιστήμιο Harvard University, στο πλαίσιο της εργασίας του 

παρατήρησε ότι μία ομάδα 11 παιδιών εμφάνιζε συμπτώματα και συμπεριφορές που 

δεν αντιστοιχούσαν στις διαγνώσεις της σχιζοφρένειας και της νοητικής στέρησης. Ο 

Kanner απέδωσε στη διαταραχή το όνομα «πρώιμος βρεφικός αυτισμός» (Kring et al., 

2010). Ο Kanner εξέφρασε την υποψία ότι το σύνδρομο είναι πολύ συχνότερο απ’ 

ό,τι θεωρούνταν μέχρι τότε. Υποστήριξε επίσης ότι τα παιδιά με που παρουσίαζαν τη 
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συγκεκριμένη κλινική εικόνα κατηγοριοποιούνταν λανθασμένα ως σχιζοφρενή ή 

καθυστερημένα  (Kaplan, Sadock, & Grebb, 2005).  

Το 1980 ο αυτισμός περιλαμβάνεται στην επίσημη διαγνωστική ονοματολογία με τη 

δημοσίευση του DSM-III, αν και η πρώιμη περιγραφή του εντοπίζεται πολύ 

νωρίτερα. Από τότε μέχρι σήμερα ο αριθμός των διαγνώσεων του αυτισμού έχει 

αυξηθεί θεαματικά. (Kring et al. , 2010).  

 

2.2.1. Ψυχαναλυτική προσέγγιση 

Ο παιδικός αυτισμός ήταν αντιληπτός στην ψυχαναλυτική ψυχοπαθολογία, από πολύ 

νωρίς, σαν μία παιδική ψύχωση. Ως ψυχώσεις κατατάσσονται στην Ψυχολογία οι 

βαρύτερες μορφές ψυχικών διαταραχών. Οι ψυχοπαθολογικές αποκλίσεις που 

εμφανίζονται στις ψυχωσικές διαταραχές είναι ακραίες και δραματικές, ο ασθενής 

χάνει την επαφή με την πραγματικότητα, ενώ μπορούν να πάρουν πολλές μορφές 

(Παρασκευόπουλος, 1988). 

Η ενασχόληση του Sigmund Freud με τις ψυχώσεις, και ακόμη περισσότερο με τον 

παιδικό αυτισμό, υπήρξε εξαιρετικά περιορισμένη. Είχε ελάχιστη άμεση γνώση της 

ψύχωσης και στο θέμα εισήχθη από γραπτό τεκμήριο και όχι από κλινική εμπειρία 

(Bourdin, 2005). Ίσως ο κύριος λόγος της περιορισμένης ενασχόλησης του Freud με 

την ψύχωση είναι ότι την αντιμετώπισε ως μία μορφή ναρκισσιστικής απόσυρσης. Ως 

τέτοια δε θα μπορούσε να επιτρέπει τη δημιουργία μεταβιβαστικών σχέσεων, 

επομένως καθιστούσε στα μάτια του Freud τους ψυχωτικούς ασθενείς μη 

αναλύσιμους (Bateman & Holmes, 2001). 

Ο Freud περιέγραψε την πρώιμη βρεφική ηλικία με το μοντέλο του «αυγού», δηλαδή 

ως «ένα είδος ψυχικού συστήματος αποκλεισμένου από τα ερεθίσματα του 

εξωτερικού κόσμου και ικανού να ικανοποιεί ακόμα και τις διατροφικές του ανάγκες 

με αυτιστικό τρόπο».  Επεκτείνοντας την άποψη αυτή η Margaret Mahler προχώρησε 

στην περιγραφή του σταδίου του «φυσιολογικού αυτισμού» (Bateman & Holmes, 

2001). 

Η Mahler, παιδίατρος, ψυχαναλύτρια παιδιών και θεωρητικός της παιδικής 

ανάπτυξης, ανέδειξε τη σημασία του δεσμού ανάμεσα στη μητέρα και το παιδί πέρα 

από τους περιορισμούς των Οιδιπόδειων μεταπτώσεων και του τραύματος της 
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γέννησης (Bourdin, 2005). Μελετώντας το πρώτο εξάμηνο ζωής του βρέφους, 

διακρίνει τα διαδοχικά στάδια του «φυσιολογικού αυτισμού», της «συμβίωσης» και 

της «εκκόλαψης» (Bateman & Holmes, 2001). Με βάση αυτά τα στάδια περιγράφει 

δύο σύνδρομα παιδικής ψύχωσης, που διακρίνονται από τον κυρίαρχο τρόπο άμυνας. 

Το σύνδρομο της αυτιστικής ψύχωσης και το σύνδρομο της συμβιωτικής ψύχωσης 

(Bourdin, 2005). 

Μεταξύ των πρώιμων προσεγγίσεων στον αυτισμό ξεχωρίζει η προσέγγιση του Bruno 

Bettelheim. Ο Bettelheim γεννήθηκε στη Βιέννη το 1903 και πέθανε στο Σίλβερ 

Σπρινγκ των Ηνωμένων Πολιτειών το 1990. Η εμπειρία του στα στρατόπεδα 

συγκέντρωσης, ως αιχμάλωτος των Ναζί από το 1938, καθώς και η προηγούμενη 

εμπειρία ανατροφής και φροντίδας δύο παιδιών με αναπτυξιακές διαταραχές , τον 

ώθησαν στην περαιτέρω διερεύνηση του φαινομένου. Μετά την απελευθέρωση του, 

μετανάστευσε στις Ηνωμένες Πολιτείες Αμερικής όπου εργάστηκε σαν ακαδημαϊκός 

και βασική του επιδίωξη εκεί ήταν η εφαρμογή των αρχών της ψυχανάλυσης στην 

ανατροφή και τη θεραπεία των αυτιστικών παιδιών (Encyclopaedia Britannica, 2020). 

Κορυφαίο σύγγραμμά του θεωρείται το βιβλίο «Το άδειο Οχυρό» (The empty 

fortress). Μέσα σ’ αυτό αναπτύσσονται οι απόψεις του για τον αυτισμό, τη θεραπεία 

του, τις αιτίες που τον προκαλούν και τις θέσεις άλλων σχετικών επιστημόνων.  

Η συμβολή του θεωρείται σημαντική και επηρεάζει πολλές ψυχαναλυτικές σχολές 

παγκοσμίως. Η σπουδαιότερη συμβολή του είναι πιθανόν η επιμονή και η βαθιά 

πεποίθησή του ότι μπορεί να υπάρξει παρέμβαση στα αυτιστικά παιδιά , η οποία 

δύναται να βελτιώσει την κατάστασή τους (Bettelheim, 1972). 

Το κύρος που απέκτησε, σε συνδυασμό με την απόρριψη από μέρους του της 

οργανικής αιτιολογίας του αυτισμού, ίσως οδήγησε στην καθυστέρηση της 

υιοθέτησης δεδομένων και πρακτικών που έχουν προκύψει από άλλους 

επιστημονικούς κλάδους και διαφορετικές προσεγγίσεις. Επίσης, του έχει ασκηθεί 

κριτική μετά θάνατον για την επιμονή του στην ευθύνη των  γονέων και τη διάδοσή 

της ιδέας της «ψυχρής μητέρας» (Encyclopaedia Britannica, 2020). 

O Jacques Lacan (1947) αναφέρθηκε στο στάδιο του καθρέπτη και στη συνέχεια ο 

Didier Anzieu αναφέρθηκε στον ηχητικό καθρέπτη. Το στάδιο αυτό στην τυπική 

ανάπτυξη του παιδιού είναι εκείνο όπου το παιδί αναγνωρίζει τον εαυτό του ως όλον, 

ξεχωριστό από τη μητέρα στο βλέμμα του Άλλου-μητέρα (καθρέπτης), ή στην 
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ηχητική απάντησή της στη φωνητική του έκφραση (Anzieu, ηχητικός καθρέπτης). Τα 

στάδια αυτά πάσχουν στον αυτισμό και στην παιδική ψύχωση, που το παιδί δεν 

αντιλαμβάνεται τον εαυτό του ως ένα αυτόνομο κι ανεξάρτητο όλον σε σχέση με τη 

μητέρα (Ntakovanou, 2018).  

Πρωτοπόρος της παιδικής ψυχανάλυσης θεωρείται η Melanie Klein. Εισαγάγει το 

παιχνίδι στη διαδικασία της ανάλυσης των παιδιών. Θεωρεί ότι όπως η χρήση των 

διαφόρων αντικειμένων στο όνειρο των ενηλίκων μπορεί να ερμηνευθεί στην 

ψυχοθεραπεία, κατ’ αντιστοιχία μπορεί να ερμηνευθεί η χρήση των διαφόρων 

αντικειμένων και υλικών από το παιδί κατά τη διάρκεια του παιχνιδιού. Η χρήση των 

παιχνιδιών, δηλαδή, αποτελεί μια μορφή ασυνείδητης επικοινωνίας που επιδέχεται 

ερμηνείας (Bateman & Holmes, 2001). 

Η Klein διαφοροποιείται από τον Freud σε αρκετά σημεία , ώστε να δημιουργήσει μια 

νέα ψυχαναλυτική σχολή. Κομβικό σημείο της επεξεργασίας της αποτελεί η θέση ότι 

το Εγώ υπάρχει από τη στιγμή της γέννησης. Σε συνέχεια αυτής της θέσης διατυπώνει 

τη θέση ότι οι λιβιδινικές και επιθετικές ενορμήσεις σχετίζονται με τον μαστό, το 

πρώτο αντικείμενο (Ιεροδιακόνου, 1991). 

Μεταξύ άλλων, στο έργο της ξεχωρίζει η πρόταση νέων μηχανισμών ψυχικής άμυνας, 

στους οποίους περιλαμβάνονται οι μηχανισμοί της προβλητικής ταύτισης, της 

διχοτόμησης αντικειμένου, του παντοδύναμου ελέγχου των αντικειμένων, της 

εξιδανίκευσης και της υποτίμησης. Ως προς την παιδική ψύχωση, μπορούμε να πούμε 

πως μια καθήλωση στο στάδιο της σχιζοπαρανοειδούς θέση στο βρέφος μπορεί να 

προδιαθέτει σε παιδική ψύχωση, ενώ μια καθήλωση στο επόμενο στάδιο της 

καταθλιπτικής θέσης μπορεί να προδιαθέτει σε διαταραχές του συναισθήματος στο 

παιδί και μετέπειτα στον ενήλικο (Bateman & Holmes, 2001). 

Το νήμα της σκέψης της Klein πιάνει με τη σειρά του ο Donald Winnicott και αρχίζει 

να υφαίνει τις δικές του έννοιες και επεξεργασίες. Παιδίατρος που αφιερώθηκε στην 

ψυχανάλυση, αξιοποίησε ακόμη περισσότερο το παιχνίδι και τις δυνατότητες που 

αυτό προσέφερε στην ανάλυση. 

Ενδεικτικός της φιλοσοφίας του είναι ο αφορισμός «ένα βρέφος είναι κάτι 

ανύπαρκτο». Το νόημα της φράσης είναι ότι το βρέφος υπάρχει μέσα σε ένα 

περιβάλλον και δεν μπορεί να αντιμετωπιστεί αποκομμένο από αυτό και τη μητέρα 

του. Το σύνολο βρέφος-μητέρα-περιβάλλον αντιμετωπίζεται ως ένας ενιαίος χώρος , 
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εντός του οποίου λαμβάνει χώρα η ανάπτυξη του εαυτού. Εισαγάγει την έννοια της 

«αρκούντως καλής μητέρας», της μητέρας δηλαδή που κάνει όσα χρειάζεται το παιδί, 

αλλά ούτε λιγότερα, ούτε υπερβολικά περισσότερα. Μέσα στο πλαίσιο α υτό 

εντάσσεται η «πρωτογενής μητρική φροντίδα», το holding και το handling, ως ο 

τρόπος με τον οποίο η μητέρα αφοσιώνεται στο μωρό, ο μεταφορικός και 

κυριολεκτικός τρόπος που το κρατά και ο τρόπος που το πιάνει και ασχολείται μαζί 

του αντίστοιχα (Bourdin, 2005). Περιγράφει τον τρόπο με τον οποίο η κάλυψη των 

αναγκών του βρέφους από την «επαρκώς καλή μητέρα» του δημιουργεί την αυταπάτη 

της παντοδυναμίας, η οποία με τη σειρά της το οπλίζει με τη δύναμη να αποδεχτεί τον 

αποχωρισμό, την απώλεια και τον πόνο ως φυσιολογικά, δημιουργώντας έναν 

«αληθινό εαυτό». Ο 'ψευδής εαυτός' , στην ψυχαναλυτική ψυχοπαθολογία, συνδέεται 

σήμερα αρκετά με την ψυχοπαθολογία των διαταραχών προσωπικότητας , ενώ οι 

εμπειρίες που ο Winnicott ονομάζει 'πρωταρχικές αγωνίες' (primitive agonies), που 

αντιστοιχούν σε προλεκτικά τραύματα τρόμου του βρέφους σε μια ηλικία που αυτά 

είναι μη επεξεργάσιμα, μπορεί να παίζουν ρόλο στην παιδική ψύχωση (Bateman & 

Holmes, 2001). 

Επίσης, παιδίατρος και ψυχαναλύτρια, όπως και ο Winnicott, η Françoise Dolto, 

ανήκει στην Φροϋδική σχολή και χρησιμοποιεί στο έργο της ελεύθερα τις φροϋδικές 

και λακανικές έννοιες. Όσον αφορά στη συνεισφορά της στην κατανόηση της 

παιδικής ψύχωσης, το κομμάτι της ασυνείδητης εικόνας του σώματος μας αφορά 

ιδιαίτερα (Bourdin, 2005). 

Ο Didier Anzieu, σημαντικός Γάλλος ψυχαναλυτής, επεξεργάζεται με τη σειρά του 

τον τρόπο ανάπτυξης του παιδιού και καταλήγει στη θεωρητικοποίηση για το «Εγώ-

Δέρμα». Με την έννοια αυτή, που χρησιμοποιείται όλο και περισσότερο, ο Anzieu 

περιγράφει τον τρόπο με τον οποίο το παιδί χρησιμοποιεί την αίσθηση της επιφάνειας 

του σώματος για να παραστήσει τον εαυτό του ως Εγώ που περιέχει ψυχικά 

περιεχόμενα. Πρόκειται για το στάδιο κατά το οποίο το Σωματικό Εγώ σταδιακά 

διαχωρίζεται από το Ψυχικό Εγώ ως προς τη λειτουργία, ενώ ακόμα δεν έχει 

διαχωριστεί σε επίπεδο νοητικής παράστασης. Διακρίνονται εννέα λειτουργίες του 

«Εγώ-Δέρμα». Η λειτουργία διατήρησης του ψυχισμού, μέσω εσωτερίκευσης του 

μητρικού holding, η λειτουργία ως αυτού που περιέχει τα ψυχικά περιεχόμενα και 

ταυτίζεται με το μητρικό handling, η λειτουργία της αλεξιδιέγερσης, η λειτουργία της 

εξατομίκευσης του Εαυτού, μία λειτουργία σύνδεσης αισθήσεων διαφορετικής 
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φύσης, λειτουργία στήριξης για τη ναρκισσιστική και σεξουαλική διέγερση, η 

ικανότητα λιβιδινικής επαναφόρτισης, η λειτουργία εγγραφής των απτικών 

αισθητηριακών ιχνών και η ικανότητα διάκρισης και απόρριψης του μη εαυτού. Το 

έργο του Didier Anzieu γύρω από το Εγώ-Δέρμα, στην περίπτωση της παιδικής 

ψύχωσης, περιγράφει ως ανεπαρκές ή και διάτρητο το ψυχικό δέρμα που το παιδί 

νιώθει να το περιβάλλει, με αποτέλεσμα το υποκειμενικό βίωμα της μη αφομοίωσης 

από ένα ασφαλές περίβλημα και της διάχυσης του σώματος και του ψυχικού 

περιεχομένου προς τα έξω (Bourdin, 2005). 

Η Genevieve Haag εγγράφεται στο ρεύμα των αποκαλούμενων μετακλαϊνικών 

ψυχαναλυτών. Των ψυχαναλυτών, δηλαδή, που εκκινούν από τις θέσεις και τις 

επεξεργασίες της Melanie Klein και συνεχίζουν το έργο της, συχνά 

διαφοροποιούμενοι από εκείνη. Η κύρια συνεισφορά της αφορά τη διαδικασία 

δόμησης του ψυχοσωματικού Εγώ, δηλαδή τη διαμόρφωση των πολύ πρώιμων 

ψυχικών αναπαραστάσεων της εμπειρίας του σώματος (Haag, 2019). 

Η Haag, σε αντίθεση με άλλους ερευνητές, εντοπίζει το πρώτο αίσθημα 

εαυτού/ταυτότητας-διαφορετικότητας στην ενδομήτρια ζωή και ήδη από τον τέταρτο 

μήνα. Επιμένει στην αξία που έχει για το έμβρυο η διαφοροποίηση των ακουστικών 

του ερεθισμάτων, όπως η εναλλαγή μεταξύ της ρυθμικότητας της καρδιακής και 

πεπτικής λειτουργίας του σώματος της μητέρας με τη στιγμιαία ανάδυση της φωνής 

της ή άλλων ήχων. Θεωρεί ότι η καινοτόμα εμπειρία της συνάντησης με το 

διαφορετικό, που είναι ο άλλος, εντός ενός ασφαλούς πλαισίου από ρυθμικότητες, 

αποτελεί τη συνθήκη της εμπειρίας γένεσης του ψυχισμού. Η εισαγωγή νέων 

απαιτήσεων στην εξωμήτρια ζωή, όπως η βαρύτητα, η αναπνοή, ο θηλασμός κ.α.), 

αποτελεί πηγή άγχους για το βρέφος, ίχνη του οποίου η Haag εντοπίζει στην ανάλυση 

των αυτιστικών παιδιών αλλά και των ονείρων των ενηλίκων (Haag, 2019). 

Με αφετηρία τη φράση του Freud «το Εγώ είναι στην αρχή και πρωτίστως ένα 

σωματικό Εγώ» (Feud, 2010) , η Haag προτείνει μια διαδικασία διαμόρφωσης του 

σωματικού εγώ μέσα από ένα πρώτο αίσθημα περιβλήματος και την εσωτερίκευσή 

του ως πρώτου πυρήνα αγκίστρωσης του σωματικού Εγώ. Στη δημιουργία του 

πρώτου αισθήματος περιβλήματος συμμετέχει ιδιαιτέρως η απαρτίωση  της απτικής 

επαφής βρέφους-μητέρας , και κυρίως η απτική επαφή με την πλάτη σταθερά 
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υποστηριζόμενη. Στη συνέχεια περιγράφει αναλυτικά τους μηχανισμούς δημιουργίας 

του Σωματικού Εγώ (Haag, 2019). 

Μια από τις πιο σπουδαίες παραμέτρους της συνεισφοράς της Haag είναι η 

προσπάθειά της να μελετήσει τα πορίσματα διαφορετικών επιστημονικών 

προσεγγίσεων του αυτισμού και η ανάδειξη, από πλευράς της, της αξίας κλινικών 

ερευνητών και ερευνητών πειραματικών διατάξεων για να προχωρήσει η έρευνα σε 

όλο και πιο πολύπλοκα ερωτήματα (Haag, 2019). 

Συνοψίζοντας, υπογραμμίζεται ότι για τη σύγχρονη ψυχανάλυση αυτό που πάσχει 

βασικά στην περίπτωση του παιδικού αυτισμού είναι η διαδικασία υγιούς 

υποκειμενοποίησης του παιδιού, δηλαδή η διαδικασία βάσει της οποίας το βρέφος και 

μετέπειτα το παιδί θα κατανοήσει τον εαυτό του σαν ένα πλάσμα ξεχωριστό από το 

μητρικό σώμα, που είναι όμως ασφαλές κι αυτόνομο εκτός αυτού του μεγάλου 

μητρικού σώματος. Όπως είδαμε προηγουμένως, αυτό προϋποθέτει να έχει ενδοβάλει 

ένα συνεχές κι όχι διάτρητο σωματικό περίβλημα-δέρμα που το κάνει να αισθάνεται 

εμπερίεξη, να έχει δεχτεί αρκετά καλή μητρική φροντίδα , ώστε να αισθάνεται 

σταθερότητα και να έχει δεχτεί κράτημα κτλ. Καθηλώσεις ή δυσλειτουργίες στα 

στάδια της φυσιολογικής ανάπτυξης που περιεγράφηκαν προηγουμένως 

συνεπάγονται παθολογίες στο φάσμα της παιδικής ψύχωσης και του αυτισμού 

(Ntakovanou, 2018). Αναφέρθηκαν διεξοδικά οι θεωρητικές προσεγγίσεις της 

ψυχανάλυσης ως προς την ψυχοπαθολογία του αυτισμού, γιατί σε αυτές τις 

θεωρητικές προσεγγίσεις στηρίζεται η θεωρητικώς προσανατολισμένη στην 

ψυχανάλυση μουσικοθεραπεία , όταν εργαζόμαστε πάνω στον αυτισμό. 

 

2.3. Κλινική προσέγγιση αυτισμού 

2.3.1 Αιτιολογία 

 

Εδώ και πολλά χρόνια γίνονται ερευνητικές προσπάθειες σχετικά με την παράθεση 

της σαφούς αιτιολογίας του αυτισμού. Έχουν προταθεί μοντέλα και θεωρίες που 

διαφοροποιούν την σημασία των εκάστοτε παραγόντων. Έτσι, για παράδειγμα, άλλα 

μοντέλα θέτουν ως υψίστης σημασίας παράγοντα, την γενετική προδιάθεση και 

κληρονομικές ανωμαλίες (Bolton et al., 2001; Courchesne, 2004; Courchesne et al., 
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2003, 2007; Fombonne et al., 1999; Hazlett et al. , 2005), άλλα αναφέρουν την 

σημασία των περιβαλλοντικών παραγόντων (Sealey et al, 2016; Ng et al, 2017; Bölte, 

Girdler, & Marschik, 2019), ενώ άλλα αναδεικνύουν  την τυχαιότητα της διαταραχής, 

με παράγοντες κινδύνου όπως η ηλικία κύησης της μητέρας ή το φύλο του παιδιού 

(Rosenberg et al, 2011). Παρακάτω κατηγοριοποιήθηκαν αυτές οι θεωρίες με βάση 

των παράγοντα που θεωρούν υπαίτιο για την διαταραχή.  

 

Ψυχοκοινωνικοί και οικογενειακοί παράγοντες  

Η εμφάνιση του αυτισμού αποδόθηκε αρχικά στην έλλειψη συναισθηματικής 

ανταπόκρισης από της μητέρες και στην ύπαρξη ενός περιβάλλοντος στο οποίο οι 

γονείς ήταν απορροφημένοι με διανοητικές αφηρημένες έννοιες. Η σύγχρονη έρευνα 

δεν επιβεβαιώνει εκείνες τις υποθέσεις. Όπως συμβαίνει με όλα τα παιδιά, έτσι και η 

κατάσταση των παιδιών με αυτιστική διαταραχή μπορεί να επιδεινωθεί όταν εκτεθούν 

σε ψυχοκοινωνικούς στρεσογόνους παράγοντες (Kaplan, Sadock, & Grebb, 2005). 

 

Βιολογικοί παράγοντες  

Στα παιδιά με αυτιστική διαταραχή εκδηλώνεται συχνά νοητική στέρηση, σε ποσοστό 

περίπου 75% και υψηλότερη του αναμενόμενου συχνότητα επιληπτικών διαταραχών. 

Αυτό υποδηλώνει την ύπαρξη μίας βιολογικής βάσης στην αυτιστική διαταραχή 

(Kaplan, Sadock, & Grebb, 2005). 

Νεότερες έρευνες υποστηρίζουν ότι τα παιδιά με αυτισμό υπερταυτοποιούνται ως 

νοητικά καθυστερημένα, καθώς βαθμολογούνται χαμηλά στις αξιολογήσεις 

νοημοσύνης εξαιτίας των πενιχρών γλωσσικών τους δεξιοτήτων και των ανεπαρκών 

τους κινήτρων. Επίσης, τονίζουν ότι η θεραπεία μπορεί να υπονομευθεί , αν έχει 

υποτιμηθεί η γνωστική ικανότητα του αυτιστικού παιδιού (Wilmshurst, 2011). 

Τα αυτιστικά παιδιά εκδηλώνουν περισσότερα σημεία περιγεννητικών επιπλοκών 

έναντι των ομάδων σύγκρισης με φυσιολογικά παιδιά κα εκείνων με άλλες 

διαταραχές. Επίσης τα αυτιστικά παιδιά διαθέτουν σημαντικά περισσότερες 

ελάσσονες συγγενείς σωματικές ανωμαλίες έναντι του αναμενόμενου. Αυτό 
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υποδηλώνει ανώμαλη ανάπτυξη κατά τη διάρκεια του πρώτου τριμήνου της κύησης 

(Kaplan, Sadock, & Grebb, 2005). 

 

Γενετικοί παράγοντες  

Το ποσοστό εμφάνισης αυτισμού σε αδελφούς αυτιστικών παιδιών υπολογίζεται σε 3 

με 4%, ποσοστό πενήντα και πλέον φορές μεγαλύτερο από το ποσοστό στον γενικό 

πληθυσμό. Το ποσοστό συμφωνίας της αυτιστικής διαταραχής στις δύο μεγαλύτερες 

μελέτες διδύμων ήταν 36% στους μονοζυγωτικούς και 0% στους διζυγωτικούς στη 

μία μελέτη, ενώ στην άλλη περίπου 96% στους μονοζυγωτικούς και 27% στους 

διζυγωτικούς. Πρόσφατες μελέτες του DNA περισσότερων των 150 ζευγών διδύμων 

με αυτισμό, έδειξαν εξαιρετικά ισχυρά στοιχεία πως δύο περιοχές στα χρωμοσώματα 

2 και 7 περιέχουν γονίδια που εμπλέκονται στον αυτισμό, ενώ με μικρότερη ισχύ 

συσχέτισης βρέθηκαν θέσεις στα χρωμοσώματα 16 και 17 (Kaplan, Sadock, & Grebb, 

2005). 

Ανοσολογικοί παράγοντες  

Πολλές μελέτες έχουν δείξει ότι η ανοσολογική συμβατότητα (η κατάσταση στην 

οποία τα μητρικά αντισώματα επιτίθενται κατά του εμβρύου) αυξάνει την πιθανότητα 

εμφάνισης της αυτιστικής διαταραχής (Kaplan, Sadock, & Grebb, 2005). 

Περιγεννητικοί παράγοντες  

Έχει παρατηρηθεί συσχέτιση διάφορων περιγεννητικών επιπλοκών με την εμφάνιση 

του αυτισμού. Ενδεικτικά, έχει παρατηρηθεί ότι η μητρική αιμορραγία μετά το πρώτο 

τρίμηνο, το μηκώνιο στο αμνιακό υγρό, η αναπνευστική δυσχέρεια στα νεογνά και η 

νεογνική αναιμία αυξάνουν την πιθανότητα εμφάνισης αυτισμού (Kaplan, Sadock, & 

Grebb, 2005). 

Νευροανατομικοί παράγοντες 

Μελέτες μαγνητικών τομογραφιών δείχνουν ότι ο όγκος του εγκεφάλου στα άτομα με 

αυτισμό είναι μεγαλύτερος απ’ ότι στα φυσιολογικά άτομα ελέγχου. Έχουν προταθεί 

τρεις μηχανισμοί για την αύξηση του όγκου του εγκεφάλου: αύξηση της 

νευρογένεσης, ελάττωση του νευρωνικού θανάτου και αυξημένη παραγωγή μη 

νευρικού εγκεφαλικού ιστού. Η μεγέθυνση του εγκεφάλου έχει προταθεί ως πιθανός 
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βιολογικός δείκτης για την αυτιστική διαταραχή. Εικάζεται ότι ο κροταφικός λοβός 

είναι κρίσιμη περιοχή ανωμαλίας για τον αυτισμό, καθώς αναφέρονται 

αυτιστικόμορφα σύνδρομα σε άτομα των οποίων ο κροταφικός λοβός έχει υποστεί 

βλάβη (Kaplan, Sadock, & Grebb, 2005). 

Βιοχημικοί παράγοντες  

Σύμφωνα με αρκετές μελέτες, παρατηρείται υψηλότερη συγκέντρωση σεροτονίνης 

στο πλάσμα στο ένα τρίτο περίπου των αυτιστικών ατόμων. Ωστόσο το εύρημα αυτό 

δεν είναι αποκλειστικό του αυτισμού, καθώς υψηλότερη συγκέντρωση σεροτονίνης 

εμφανίζεται και στα άτομα με νοητική υστέρηση χωρίς αυτισμό. Επίσης, έχει 

παρατηρηθεί υψηλή επίπτωση υπερσεροτονιναιμίας σε ασθενείς με αυτισμό χωρίς 

νοητική υστέρηση (Kaplan, Sadock, & Grebb, 2005). 

 

2.3.2 Συμπτωματολογία 

 

Το γεγονός ότι ένα παιδί ανήκει στο φάσμα του αυτισμού μπορεί να γίνει αντιληπτό 

τόσο από εξωτερικά , όσο και από εσωτερικά χαρακτηριστικά. Τα εξωτερικά είναι 

αυτά που αφορούν την συμπεριφορά του παιδιού και , αν παρατηρηθούν έγκαιρα, 

μπορεί να επέλθει όχι μόνο απάλυνση , αλλά και μερικές φορές βελτίωση (Seltzer et 

al, 2003). Αξίζει να παραταθούν τα βασικά χαρακτηριστικά του αυτισμού, που 

συνιστούν την παθολογία παιδιών που βρίσκονται στο φάσμα του αυτισμού. 

Ειδικότερα:  

Σωματικά χαρακτηριστικά  

Τα παιδιά με αυτισμό δεν εμφανίζουν με την πρώτη ματιά σωματικά χαρακτηριστικά 

που να υποδηλώνουν αυτιστική διαταραχή. Αντίθετα, διαθέτουν υψηλό ποσοστό 

ελασσόνων σωματικών ανωμαλιών (πχ παραμορφώσεις των αυτιών). Το γεγονός 

αυτό ενδέχεται να οφείλεται στην ιδιαίτερη περίοδο ανάπτυξης του εμβρύου κατά την 

οποία προέκυψαν οι ανωμαλίες, καθώς το αυτί διαμορφώνεται στο έμβρυο την ίδια 

περίπου περίοδο που διαμορφώνεται και ο εγκέφαλος. Σε πολλά αυτιστικά παιδιά, 

επίσης, δεν παρατηρείται πλαγίωση, ενώ διαθέτουν υψηλότερη επίπτωση ανώμαλων 

δερματογλυφικών, που ενδέχεται να υποδηλώνει διαταραχή της ανάπτυξης του 

νευρονυκτοδέρματος (Kaplan, Sadock, & Grebb, 2005). 



29 
 

Ποιοτικά ελλείμματα στην κοινωνική συναλλαγή 

Σε πολλά αυτιστικά παιδιά ως βρέφη λείπει το κοινωνικό χαμόγελο, ενώ δεν δείχνουν 

με τη στάση του σώματος την προσδοκία να τα αγκαλιάσει ένας ενήλικας που τα 

πλησιάζει. Η μειωμένη συχνότητα βλεμματικής επαφής είναι επίσης συνήθης. Από τη 

σκοπιά της κοινωνικής ανάπτυξης παρατηρείται ελλειμματική, αλλά όχι συχνά 

εντελώς απούσα συμπεριφορά προσκόλλησης. Αναστατώνονται υπερβολικά και 

επιδεικνύουν δυσανάλογα μεγάλο άγχος σε καταστάσεις μικρής μεταβολής της 

ρουτίνας τους. Εμφανίζουν, ακόμη , αξιοσημείωτο έλλειμμα στην ικανότητα να 

παίξουν και να δημιουργήσουν φιλίες με τους συνομηλίκους τους. Στο γνωστικό 

πεδίο τα καταφέρνουν καλύτερα στις οπτικο-χωρικές δοκιμασίες έναντι των 

δοκιμασιών που χρειάζονται τη χρήση της γλώσσας (Kaplan, Sadock, & Grebb, 

2005). 

Ένα χαρακτηριστικό των παιδιών με αυτισμό είναι ότι δεν μπορούν να αντιληφθούν 

τα συναισθήματα των γύρω τους, επομένως δεν είναι σε θέση να καταλάβουν τα 

κίνητρα και τις προθέσεις τους. Το συγκεκριμένο έλλειμμα «θεωρίας της νόησης» τα 

οδηγεί στην έλλειψη κοινωνικής αμοιβαιότητας (Kaplan, Sadock, & Grebb, 2005). 

Διαταραχές της επικοινωνίας και της γλώσσας  

Ανάμεσα στα κριτήρια για τη διάγνωση της αυτιστικής διαταραχής περιλαμβάνονται 

τα ελλείμματα της γλωσσικής ανάπτυξης και η δυσκολία στη χρήση της γλώσσας για 

την επικοινωνία ιδεών. Η γλωσσική απόκλιση και η γλωσσική καθυστέρηση είναι 

εγγενή χαρακτηριστικά της αυτιστικής διαταραχής. Πέρα από τη γλώσσα, συχνά στα 

παιδιά με αυτιστική διαταραχή παρατηρείται και έλλειμμα στις εξωλεκτι κές 

επικοινωνιακές δεξιότητες (Kaplan, Sadock, & Grebb, 2005). 

Τα αυτιστικά παιδιά χρησιμοποιούν λόγο που περιέχει ηχολαλία, άμεση όσο και 

καθυστερημένη, και στερεότυπες εκφράσεις που μοιάζουν εκτός πλαισίου. Συχνά 

στον λόγο τους εμφανίζεται αντιστροφή των αντωνυμιών, δηλαδή μπορεί να πουν 

«θέλεις το παιχνίδι» και να εννοούν ότι εκείνα θέλουν το παιχνίδι. Είναι συνηθισμένο 

να δυσκολεύονται στην άρθρωση , ενώ περίπου τα μισά δεν αναπτύσσουν ποτέ 

επικοινωνιακό λόγο (Kaplan, Sadock, & Grebb, 2005). 
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Στερεότυπη συμπεριφορά 

Το αυθόρμητο παιχνίδι απουσιάζει συχνά από τα πρώτα χρόνια της ζωής ενός 

αυτιστικού παιδιού. Είναι συνηθισμένο να εμφανίζουν τελετουργικά και 

ψυχαναγκαστικά φαινόμενα, το παιχνίδι τους να είναι άκαμπτο και μονότονο, να 

στριφογυρίζουν ή να χτυπάνε ή να βάζουν σε γραμμή αντικείμενα, ενώ μπορεί να 

έχουν προσκόλληση σε κάποιο άψυχο αντικείμενο. Σε γενικές γραμμές τα αυτιστικά 

παιδιά αντιστέκονται στη μετακίνηση και την αλλαγή (Kaplan, Sadock, & Grebb, 

2005). 

Αστάθεια της διάθεσης και του συναισθήματος  

Ορισμένα παιδιά με αυτιστική διαταραχή εκδηλώνουν ξαφνικές αλλαγές της 

διάθεσης, ξεσπώντας σε γέλιο ή σε κλάμα χωρίς να είναι φανερό το ερέθισμα που τα 

οδηγεί σ’ αυτή τη συμπεριφορά (Kaplan, Sadock, & Grebb, 2005). 

Ανταπόκριση σε αισθητηριακά ερεθίσματα  

Είναι συνηθισμένο τα αυτιστικά παιδιά να υπερανταποκρίνονται σε ορισμένα 

ερεθίσματα και αν υποανταποκρίνονται σε άλλα, για παράδειγμα να μοιάζουν κωφά 

στον ήχο της φωνής, αλλά συνεπαρμένα από τον ήχο ενός ρολογιού χειρός. Ορισμένα 

διαθέτουν υψηλότερο ουδό ή τροποποιημένη αντίδραση στον πόνο. Πολλά από τα 

αυτιστικά παιδιά φαίνεται να απολαμβάνουν τη μουσική. Ορισμένα απολαμβάνουν 

τον ερεθισμό του αιθουσαίου (Kaplan, Sadock, & Grebb, 2005). 

Σύνοδα συμπτώματα συμπεριφοράς  

Ένα από τα πιο συνηθισμένα σύνοδα συμπτώματα του αυτισμού είναι 

υπερκινητικότητα. Η υποκινητικότητα είναι λιγότερο συχνή και συνήθως 

εναλλάσσεται με την υπερκινητικότητα. Τα αυτιστικά παιδιά γίνονται κάποιες φορές 

επιθετικά ή εμφανίζουν συναισθηματικά ξεσπάσματα, όταν έρχονται αντιμέτωπα με 

κάποια απαίτηση ή αλλαγή. Άλλα συχνά προβλήματα είναι η αυτοτρα υματική 

συμπεριφορά, το μικρό εύρος προσοχής, η αϋπνία, τα προβλήματα σίτισης και 

διατροφής και η ενούρηση (Kaplan, Sadock, & Grebb, 2005). 

 



31 
 

ΚΕΦΑΛΑΙΟ 3: Η επίδραση της μουσικής στον άνθρωπο  

3.1. Ορισμός της μουσικής 

 

Η έννοια της μουσικής είναι στενά συνυφασμένη με την ανθρώπινη ύπαρξη ήδη από 

τα πρώτα χρόνια εμφάνισής της. Οι άνθρωποι διαπίστωσαν ήδη από πολύ νωρίς ότι ο 

έναρθρος λόγος δεν ήταν επαρκής για να καλύψουν όλο το φάσμα της επικοινωνίας 

τους, για αυτό το λόγο επινόησαν ένα άλλο είδος λόγου για να ικανοποιήσουν και 

άλλες τους ανάγκες. Αυτό το άλλο είδος λόγου δεν αφορά κάτι διαφορετικό από το 

«μουσικό λόγο» (London, 1996). Ο μουσικός λόγος άρχισε να αποτελεί το σκηνικό 

μέσα στο οποίο  εντάσσονταν πολλές σημαντικές για την ζωή των ανθρώπων στιγμές, 

είτε με ευχάριστη είτε με δυσάρεστη διάσταση. Αυτό συνεπάγεται ότι κατά κάποιον 

τρόπο η μουσική έχει μια δύναμη επιρροής πάνω στον άνθρωπο και κυρίως την 

ψυχολογική του κατάσταση, που μάλλον την είχε ανάγκη για να την επιστρατεύει σε 

κάθε του τέτοια στιγμή (Montinari et al, 2018).  

Ωστόσο, για να ελεγχθεί  η πιθανή επίδραση της μουσικής, θα πρέπει να δoθεί ένας 

σαφής ορισμός. Εδώ και χρόνια έχουν διατυπωθεί αμέτρητοι ορισμοί σχετικά με την 

έννοια της μουσικής, ο καθένας προσεγγίζοντας αυτή τη τόσο συχνή λέξη από 

διαφορετική σκοπιά. Κανένας ορισμός , ωστόσο, δεν πρέπει να υποτιμάται ερευνητικά  

δεδομένου ότι ο καθένας δίνει την δική του ερμηνεία, ανάλογα με το που επιλέγει να 

δώσει περισσότερο έμφαση (Schlüter, 2019;  Giacosa, 2017; Trehub, 2019).  

Στη παρούσα εργασία  θα χρησιμοποιηθεί ο ορισμός της έννοιας όπως δίνεται από 

τον  Nettl  «Ως μουσική ορίζεται η τέχνη που βασίζεται στην οργάνωση ήχων και 

σκοπός της είναι η σύνθεση, εκτέλεση και ακρόαση/λήψη ενός έργου. Με τον όρο 

μουσική εννοείται επίσης και το σύνολο ήχων, από το οποίο απαρτίζεται ένα μουσικό 

κομμάτι. Το Καθολικό Λεξικό της Οξφόρδης (Oxford Universal Dictionary) δίνει τον 

παρακάτω ορισμό: «μία από τις καλές τέχνες που ασχολείται με το συνδυασμό ήχων με 

σκοπό την ομορφιά της μορφής και της έκφρασης της σκέψης ή συναισθήματος»."» 

(Nettl , 2010, σελ. 15).  

Αξίζει να αναφερθεί και η παγκόσμια ημέρα για την μουσική, μετά την ανάδειξη της 

σημαντικότητας του ρόλου της στην ανθρώπινη ζωή. Ως παγκόσμια ημέρα μουσικής  
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ορίστηκε η 21 Ιουνίου. Η ημέρα αυτή επιλέχτηκε και καθιερώθηκε από τον υπουργό 

πολιτισμού στο Παρίσι, τον Τζακ Λανγκ το 1982  (Devault et al, 2020) 

  

3.2. Ιστορική αναδρομή  

 

Όπως αναφέρθηκε, το παρελθόν της μουσικής χαρακτηρίζεται από ένα χρονολογικά 

σχεδόν ίδιο παρελθόν  με αυτό της ανθρώπινης ύπαρξης. Πληροφορίες για εκείνες τις 

χρονικές στιγμές λαμβάνουμε από αρχαιολογικούς χώρους , όπου μέσα από τις 

τοιχογραφίες μπορούμε να κατανοήσουμε το ρόλο της μουσικής στη ζωή των 

προγόνων Ελλήνων (Landels, 2002).  Ειδικότερα, παρατηρώντας τις καταστάσεις με 

κοινό παρονομαστή τη μουσική, μπορεί κανείς να βγάλει συμπεράσματα σχετικά με 

την σημασία της στην καθημερινότητά τους (Lippman, 1963).  

Όσον αφορά την αρχαιότητα, στην Αρχαία Ελλάδα, η μουσική συνεπάγονταν τον 

προκαθορισμένο στίχο, συνήθως με μουσική επένδυση, και ήταν στενά συνδεδεμένος 

με την λυρική ποίηση. Είναι πολύ γνωστή η θέση της μουσικής στον αρχαίο ελληνικό 

χώρο. Οι άνθρωποι συνόδευαν την καθημερινότητα τους και τις σημαντικές για 

αυτούς στιγμές με μουσική (Phillips & D'Angour, 2018).  Μάλιστα, θα μπορούσε να 

πει κανείς σε παραλληλισμό ότι είχαν και αυτοί τη δική τους «παγκόσμια μέρα 

μουσικής», την οποία αφιέρωναν στο Θεό της μουσικής, τον Διόνυσο. Πληροφορίες 

για όλα αυτά τα δρώμενα , αλλά και την αναγωγή της μουσικής σε κομβικό σημείο για 

τη ζωή τους, αντλούνται από τα κειμενικά διασωθέντα έργα και από τοιχογραφίες 

που φυλάσσονται στους αρχαιολογικούς χώρους (Anderson, 2019).   

Η μουσική στην αρχαία Ελλάδα θεωρείται μια μορφή παιδείας. Ήταν απαραίτητη για 

την ολοκληρωμένη ανάπτυξη του ανθρώπου, ενώ ταυτόχρονα θεωρούνταν προνόμιο 

μόνο των αστών Αθηναίων (Gojmerac, 2018). Οι δούλοι και οι άνθρωποι εκτός 

Αθηνών δεν είχαν δικαίωμα στην μουσική αγωγή και παιδεία. Πολύ γρήγορα οι 

σοφοί και φιλόσοφοι της εποχής αναγνωρίζοντας την σημαντική επίδραση της 

μουσικής στην ανάπτυξη των ανθρώπων , έστρεψαν το συγγραφικό τους ενδιαφέρον  

γύρω από τα οφέλη της μουσικής.  

Ο Αριστοτέλης αναγνωρίζοντας την σημαντικότητα της μουσικής καταγράφει:  
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 «Η ικανότητα της μουσικής να επιδρά στις ψυχικές καταστάσεις των ακροατών είναι 

συνδεδεμένη με την προσομοίωση με τον ένα ή τον άλλο χαρακτήρα (…) οι μουσικοί 

τόνοι διαφέρουν ουσιαστικά ο ένας από τον άλλο, ώστε κατά την ακρόασή τους 

εμφανίζεται σε μας διαφόρων ειδών διάθεση, και δε συμπεριφερόμαστε καθόλου κατά 

τον ίδιο τρόπο σε κάθε έναν από αυτούς, έτσι, παραδείγματος χάρη, ακούγοντας τους 

μουσικούς τόνους του ενός είδους δοκιμάζουμε μια διάθεση περισσότερο συμπονετική 

και θλιμμένη, ακούγοντας τους τόνους ενός άλλου είδους, τους λιγότερο αυστηρούς, 

απαλύνεται η διάθεσή μας, άλλοι μουσικοί τόνοι μας προκαλούν κατά βάση μια μέση 

ισορροπημένη διάθεση. Την τελευταία ιδιότητα την κατέχει προφανώς μόνο ένα είδος 

τόνου, συγκεκριμένα ο δωρικός τρόπος. Σε ότι αφορά τον φρυγικό  τόνο, αυτός επιδρά 

σε μας με διεγερτικό τρόπο» (Shaboutin, 2005, 55–65 BPM). 

 

3.3 Ο ρόλος και η επίδραση της μουσικής 

 

O Πλάτωνας στο έργο του “Νόμοι”, υπογραμμίζει την κίνηση μεγαλοψυχίας των 

Θεών να ανακουφίσουν τους ανθρώπους από τους επίγειους πόνους και ταλαιπωρίες, 

προσφέροντας τους «την περίοδο των εορτών», όπου οι Μούσες, ο Απόλλωνας και ο 

Διόνυσος ως συνεργάτες στην όλη διαδικασία θα έδιναν μια μορφή ανανέωσης και 

αναζωογόνησης στη ζωή τους  (Πλάτωνας, όπως αναφέρεται από Παπαδοπούλου, 

2003). Δίνοντας  μια προέκταση στην παραπάνω πεποίθηση, μπορεί να γίνει λόγος 

για το ρόλο της μουσικής ως κομβικό στοιχείο στην συνέχιση της ζωής των 

ανθρώπων. Θεωρούσαν δηλαδή ότι με την μουσική μπορούσαν για λίγο να ξεχάσουν 

τα βάσανά τους, δίνοντας χρόνο σε μια διαδικασία «επανεκκίνησης» της 

καθημερινότητάς τους.  

Όμως ξεκινώντας ήδη από την αρχική φάση ύπαρξης μιας ανθρώπινης ζωής, μπορούν 

να εντοπιστούν εκείνα τα σημεία όπου ο άνθρωπος έρχεται σε επαφή με την μουσική  

και την έχει ανάγκη. Από την εμβρυική περίοδο, το έμβρυο έρχεται σε επαφή με 

ήχους και ρυθμικά ακούσματα , όπως ο ήχος της καρδιάς του ίδιου αλλά και της 

μητέρας του, ο ρυθμός της αναπνοής και άλλα (Sillesen et al, 2019). Το έμβρυο 

νιώθει αυτούς τους ρυθμούς που μεταδίδονται μέσα των αρτηριακών παλμών και 

πάνω σε αυτό βασίζει την ύπαρξή του. Η αρμονία που επιτυγχάνεται στη διάρκεια 

των εννέα  μηνών στο εσωτερικό της κοιλιάς της μητέρας πρόκειται να διαταραχθεί 
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για κάποια λεπτά, όταν το παιδί βιώνει την τραυματική εμπειρία , στο τέλος της 

κύησης με την έξοδο του από τον ασφαλή χώρο που ήταν. Εντυπωσιακό είναι ότι το 

παιδί προσπαθεί να επανακτήσει την ακουστική αρμονία, την «μουσική» που είχε, 

γιατί έχει κομβικό ρόλο στη ζωή του. Δεν είναι σπάνιο το φαινόμενο τα παιδιά να 

νιώθουν πιο άνετα στην αριστερή πλευρά της μητέρας , την οποία πολλές φορές και 

επιλέγουν , καθώς εκεί μπορούν και ακούν το χτύπο της καρδιάς της και έτσι 

ενισχύεται η ρυθμική μουσική στην ύπαρξή τους (Πολυχρονιάδου, 2003).  

Στη συνέχεια της πορείας της ζωής του ανθρώπου τα παιδιά προσπαθούν πάλι να 

χρησιμοποιήσουν ένα είδος μουσικής , αυτή τη φορά τον έναρθρο λόγο, για να 

επικοινωνήσουν με το περιβάλλον τους. Πράγματι , οι πρώτες λεκτικές εκφράσεις του 

παιδιού παραπέμπουν περισσότερο σε ήχους οργάνων παρά σε λέξεις της ανθρώπινης 

ομιλίας (Barker & Huesca, 2018).  Οι γλωσσολόγοι και ερευνητές έχουν ασχοληθεί 

πάρα πολύ με αυτό το κομμάτι , καθώς συνδέεται με τη μετέπειτα αναπτυξιακά ορθή 

γλωσσική και μαθησιακή διαδικασία.  

Στη συνέχεια, η μουσική είναι ιδιαίτερα σημαντική και για την συναισθηματική 

ανάπτυξη του ατόμου. Ο ρόλος της είναι κρίσιμος, γιατί με την βοήθειά της τα παιδιά 

εμπλουτίζουν τον συναισθηματικό τους κόσμο και ως απότοκο διευκολύνονται οι 

κοινωνικές τους αλληλεπιδράσεις. Επίσης, έχοντας κανείς έναν πλούσιο 

συναισθηματικό κόσμο είναι γεγονός ότι μπορεί να αντιληφθεί καταστάσεις και 

σχέσεις με έναν πολύ πιο βαθύ τρόπο από αυτούς που δεν έχουν. Είναι ουσιαστικά, 

σαν να καλλιεργεί μια μη λεκτική επικοινωνία και έκφραση με τους ανθρώπους , η 

οποία, ωστόσο, είναι το ίδιο κομβικής σημασίας με την λεκτική.  

Ο ρόλος της μουσικής είναι εμφανής και στην αισθητική απόλαυση που μπορεί να 

προκύψει από το άκουσμα της μουσικής. Πολύ ενδιαφέρον παρουσιάζει μια σχετικά 

παλιά μελέτη του Gardner (1985) ο οποίος υποστήριξε ότι η μουσική είναι επιθυμητή, 

γιατί ενεργοποιεί περιοχές του εγκεφάλου που διεγείρονται από τα συναισθήματα. 

Όσοι δεν ενδιαφέρονται για την μουσική,  στέκονται αδιάφοροί σε συναισθήματα και 

συγκινήσεις (Gardner, 1985).  

Παράλληλα, σημαντικός είναι ο ρόλος της μουσικής στην νοητική ανάπτυξη του 

ατόμου (Malloch & Trevarthen, 2018). Για να ακούσει κανείς μουσική, να την 

επεξεργαστεί, να την κατανοήσει, να δημιουργήσει , πρέπει να επιστρατεύσει μία 

σειρά γνωστικών λειτουργιών. Έτσι, λοιπόν, με την παραπάνω σχέση μπορεί να 
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ειπωθεί ότι η μουσική συμβάλλει στην πνευματική καλλιέργεια του ατόμου και ως 

αποτέλεσμα μπορεί να έχει ιδιαίτερα θετικά αποτελέσματα στη σχολική επιτυχία και 

γενικότερα τη διαδικασία της μάθησης και της εξέλιξης. Το πλαίσιο της σωματικής 

ανάπτυξης δεν μπορεί να μην αναφερθεί δεδομένου ότι η μουσική δραστηριότητα 

επηρεασμένη από το ρυθμό και την κίνηση, αφού μπορούν να αξιοποιήσουν έτσι 

ώστε να κινηθούν και να ανταποκριθούν στα παραπάνω στοιχεία με όλο τους το 

σώμα (Zhang, 2020). Αυτό παραπέμπει σαφώς σε μουσικοκινητικά προγράμματα , τα 

οποία εφαρμόζονται όχι μόνο στα σχολεία , αλλά και σε κέντρα δημιουργικής 

απασχόλησης των παιδιών, δίνοντάς τους ευκαιρίες να αναπτύξουν τον έλεγχο του 

σώματός τους των μυών τους γνωρίζοντας καλύτερα τον εσωτερικό και εξωτερικό 

(Kern & Tague, 2017).  

Σε πιο προσωπικό επίπεδο, η μουσική μπορεί να βοηθήσει σε μια διαδικασία 

αυτογνωσίας που πρέπει να επέλθει το άτομο. Όσο μικρότερη η ηλικία έναρξης αυτής 

της διαδικασίας, τόσο περισσότερες πιθανότητες επιτυχίας μπορεί να έχει στη ψυχική 

υγεία του ατόμου (Foster & Marcus Jenkins, 2017).  

Ένας άλλος τομέας της ζωής του ανθρώπου , ιδιαίτερα ευνοημένος από την επίδραση 

της μουσικής , είναι η κοινωνική διάσταση της ζωής του. Ειδικότερα, σε μια πολλή 

ενδιαφέρουσα έρευνα του Bastian (2000), βρέθηκε ότι παιδιά που συμμετέχουν σε 

διάφορες μουσικές δραστηριότητες μπορούν να διαχειριστούν καλύτερα το θυμό 

τους, τον εκνευρισμό τους και τα άσχημα συναισθήματά τους. Όσο το διάστημα 

ενασχόλησης αυξάνει, τόσο βελτιώνονται οι κοινωνικές αλληλεπιδράσεις αυτών των 

παιδιών (Holochwost et al, 2017) 

 

3.4  Καθοριστικοί παράγοντες για το μέγεθος της επίδρασης 

 

Είναι γεγονός ότι η μουσική δεν επιδρά το ίδιο σε όλους τους ανθρώπους ούτε το ίδιο 

σε όλες τις χρονικές στιγμές. Υπάρχουν κάποιες παράμετροι που μπορούν να 

διαφοροποιήσουν το μέγεθος της επίδρασης και την έκταση αυτής και αφορούν 

προσωπικά, μουσικά και περιβαλλοντικά στοιχεία, γενικά ή ειδικά, δηλαδή που 

μπορεί να σχετίζονται με την διαδικασία της ακρόασης εκείνη την στιγμή ή 

γενικότερα.   
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Πιο αναλυτικά, οι μουσικοί παράγοντες, σύμφωνα με την βιβλιογραφία, που 

θεωρούνται καθοριστικοί για το μέγεθος της επίδρασης που μπορεί να έχει η μουσική 

και μετριούνται για να προκληθούν έντονα συναισθήματα, είναι η ένταση, το τέμπο, ο 

ρυθμός, η μελωδία και η αρμονία (LeBlanc & McCrary, 1983). Υπάρχουν κάποιες 

σωματικές αντιδράσεις όπως τα δάκρυα, το αίσθημα της λύπης, ο λεγόμενος «κόμπος 

στο λαιμό» που προκαλούνται από μελωδίες περισσότερο μελαγχολικές, με τέτοιο 

συνδυασμό νοτών έτσι ώστε να προκαλέσουν αμυδρό ρίγος και επιτάχυνση  ή 

επιβράδυνση του καρδιακού παλμού (Iwanaga, 1995).  Όσον αφορά τα στοιχεία της 

μουσικής πρέπει να τονιστεί η αξία των φυσικών χαρακτηριστικών του ήχου. Αν 

δηλαδή είναι ηχογραφημένος ή ζωντανός ο ήχος που προσλαμβάνει το άτομο, δέχεται 

διαφορετική επίδραση, αν κάθεται σε διαφορετική θέση στο ακροατήριο και άλλοι 

παράγοντες δεν έχουν αποκλειστεί από την διαδικασία επίδρασης της μουσικής στον  

άνθρωπο (Webster & Weir, 2005).  

Εκτός όμως από τους παράγοντες που αφορούν την έννοια της μουσικής, υπάρχουν 

και άλλοι παράγοντες περισσότερο προσωπικοί που μπορούν να καθορίσουνε την 

επίδραση. Το φύλο, η ηλικία, το μορφωτικό επίπεδο έχει φανεί ότι μπορούν να 

παίξουν ρόλο στην επίδραση της μουσικής στον εκάστοτε άνθρωπο (Cunningham & 

Sterling 1988). Σχετικό με το μορφωτικό επίπεδο είναι και το γνωστικό στοιχείο που 

παίζει ρόλο στην επίδραση. Έννοιες όπως οι προσδοκίες, η προσήλωση, η 

ευαισθησία, η δεκτικότητα, οι θετικές ή αρνητικές αναμνήσεις σε σχέση με τη 

μουσική, η γνώση του μουσικού κομματιού κ.ά. Εντυπωσιακό είναι το εύρημα των 

Gabrielsson και Lindstrom 2001, σύμφωνα με το οποίο άτομα με μουσική 

εκπαίδευση δεν συγκινούνται το ίδιο εύκολα, από ότι τα άτομα χωρίς μουσική 

παιδεία. Αυτό συμβαίνει γιατί η κριτική διάθεση είναι εντονότερη στην πρώτη 

κατηγορία ατόμων, σε αντίθεση με την δεύτερη κατηγορία όπου , εφόσον δεν 

υφίστανται τα αξιολογικά κριτήρια, το άκουσμα της μουσικής είναι ευχάριστο και ο 

ψυχισμός τους εύφορο έδαφος για την πρόκληση συγκινήσεων.  

Μια άλλη πολύ ενδιαφέρουσα έρευνα σχετικά με το μέγεθος επίδρασης της μουσικής 

στον άνθρωπο, αφορά την συχνότητα ακρόασης ενός συγκεκριμένου είδους 

τραγουδιού. Ειδικότερα, έχει αποδειχθεί ότι όταν ένα άτομο ακούει για ένα μεγάλο 

χρονικό διάστημα την ίδια μουσική , φαίνεται μετά να επηρεάζονται οι κινήσεις του, η 

συμπεριφορά του, ο τρόπος ομιλίας και σκέψης, αντικατοπτρίζοντας έτσι την 

επίδραση στο ψυχισμό του. Είναι αλήθεια βέβαια ότι το μοναδικό της ανθρώπινης 
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φύσης δεν μπορεί να ενταχθεί στις παραπάνω προβλέψεις, για αυτό υφίσταται και η 

συνθήκη, το ίδιο τραγούδι να προκαλεί εκ διαμετρικά συναισθήματα στα διαφορετικά 

άτομα (Yang, & Liu, 2013). Παράγοντες όπως η νοηματοδότηση που κάνει ο καθένας 

σχετικά με το τραγούδι, την αυτοπεποίθηση ή την ωριμότητα που χαρακτηρίζει 

κάποιον εκείνη τη στιγμή, είναι πολύ πιθανό να επιδρούν.  
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ 4: Η επίδραση της μουσικής σε παιδιά με 

αυτισμό 

 

4.1.  Μουσική επιδεξιότητα- Μουσική ευαισθησία 

 

Προτού γίνει αναφορά στην επίδραση της μουσικής σε παιδιά με αυτισμό αξίζει  να 

γίνει μια διασαφήνιση δύο πολύ σημαντικών όρων που δεν απουσιάζουν από καμία 

μελέτη σχετικά με την επίδραση της μουσικής , καθώς αποτελούν ένα σημαντικό 

παράγοντα για την αξιολόγησή της. Οι όροι αυτοί είναι η  «μουσική ευαισθησία» και 

«μουσική επιδεξιότητα» των παιδιών και γενικότερα των ατόμων με αυτισμό.  

Η μουσική ευαισθησία αφορά την ενεργοποίηση εκείνων των συναισθημάτων που 

μπορεί να προκαλέσει η μουσική σε ένα παιδί είτε ακούγοντας ένα μουσικό κομμάτι 

είτε στο άκουσμα ενός μουσικού οργάνου, είτε ενός τραγουδιού. Πρόκειται για 

εκείνη την ευχάριστη αίσθηση που μπορεί να προκληθεί σε ένα άτομο με 

οποιοδήποτε μουσικό ερέθισμα (Anvari et al, 2002). Αυτό είναι κάτι καθολικά 

ανθρώπινο, το οποίο δεν έχει να κάνει με τους παράγοντες που καθορίζουν την 

επίδραση και αναφέρθηκαν παραπάνω. Από την άλλη, μουσική επιδεξιότητα είναι 

ένας όρος που αφορά το ταλέντο και τη λεγόμενη κλίση του ατόμου απέναντι στη 

μουσική. Αυτά τα δύο σαφώς καλλιεργούνται και εξελίσσονται με την εκπαίδευση 

πάνω στην μουσική και την ενεργητική ακρόαση (Proverbio & Bellini, 2018).  

Ο λόγος για τον οποίον γίνεται η  διάκριση των δύο αυτών εννοιών είναι γιατί στα 

παιδιά με ειδικές ανάγκες είναι καθοριστικός ο ρόλος τους. Θα ήταν αυθαίρετο να 

λέγαμε ότι τα παιδιά αυτά είναι καλύτερα ή χειρότερα όσον αφορά την ευαισθησία 

στη μουσική (Janzen & Thaut, 2018). Μπορούν κάλλιστα να αντιδράσουν στα 

μουσικά ερεθίσματα, να αποκτήσουν νέες μουσικές εμπειρίες και να αξιοποιήσουν 

αυτές με φυσιολογικούς τρόπους για να εκφραστούν και να επικοινωνήσουν  (Janzen 

& Thaut, 2018). Εντυπωσιακό είναι το εύρημα σύμφωνα με το οποίο κάποια παιδιά 

έχουνε ιδιαίτερα χαρισματικές δεξιότητες στη μουσική, απλά χρειάζονται ένα 

συγκεκριμένο ερέθισμα για να ενεργοποιηθούν (Deerrose, 2013).  
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Ανάλογα με το βαθμό μουσικής ευαισθησίας και μουσικής επιδεξιότητας 

διακρίνονται πέντε κατηγορίες παιδιών, όπως αναφέρθηκαν από τον Καζαντζή 2011 

στο 3ο επιστημονικό συνέδριο ειδικής αγωγής που έγινε το 2003.  

Η πρώτη κατηγορία αφορά παιδιά που έχουν και μουσική ευαισθησία και μουσική 

επιδεξιότητα, έχουν δηλαδή τη διάθεση, την ενεργοποίηση συναισθημάτων, όταν 

ακούνε μία μουσική, αλλά και το ταλέντο και την έμφυτη τάση για μελέτη της 

μουσικής και μπορούν σε ένα μεγάλο βαθμό να αναπτύξουν τις μουσικές τους 

δεξιότητες. Η δεύτερη κατηγορία περιλαμβάνει τα παιδιά με ειδικές ανάγκες  
 

ειδικότερα με αυτισμό, τα οποία έχουν σε μεγάλο βαθμό τη μουσική επιδεξιότητα 

αλλά υστερούν όσον αφορά τη μουσική ευαισθησία. Αυτά τα παιδιά μπορούν να 

εξελιχθούν σε πολύ καλούς καλλιτέχνες , να παίζουν κάποιο μουσικό όργανο ή να 

γίνουν τραγουδιστές. Αυτό που τους δίνει ιδιαίτερη ανατροφοδότηση είναι όλα 

εκείνα τα συναισθήματα που συμβάλλουν στην ψυχική τους υγεία και γαλήνη. 

Η τρίτη κατηγορία αφορά τα παιδιά τα οποία έχουν σε μικρό βαθμό τη μουσική 

επιδεξιότητα και τη μουσική ευαισθησία. Θα μπορούσαν να χαρακτηριστούν 

αδιάφορα ως προς τη μουσική με περιορισμένη κινητικότητα και ανενεργά 

συναισθήματα. Σε αυτά τα παιδιά απαιτείται παρέμβαση με ψυχοκινητικά 

προγράμματα, τα οποία μπορεί να γίνουν και σε συνεργασία με παιδιά από την 1η 

κατηγορία , έτσι ώστε να ενεργοποιηθούν και να ρυθμιστούν όσο το δυνατόν 

περισσότερο τα διάφορα παιδιά. Στην τέταρτη κατηγορία κατατάσσονται παιδιά τα 

οποία αντιδρούν αρνητικά στη μουσική εξαιτίας της φυσικής και ψυχολογικής 

έντασης που τους δημιουργεί. Μπορεί δηλαδή ακούγοντας ένα τραγούδι να αρχίζουν 

να ξεσπούν σε έντονες συμπεριφορές βίας και να εκφράζουν το θυμό τους με τέτοιον 

τρόπο που δεν προβλέπεται κοινωνικά. Σε αυτή την κατηγορία τα παιδιά αυτά πρέπει 

να ελεγχθούν για να διερευνηθεί ο πραγματικός λόγος που η μουσική έχει τέτοια 

επίδραση.  Με γνώμονα αυτό αξίζει να τονιστεί ότι η μουσική σε τέτοιες περιπτώσεις 

λειτουργεί ως διαγνωστικό μέσο για την ανίχνευση κάποιας ψυχικής διαταραχής , η 

οποία στο παρελθόν δεν είχε εκδηλωθεί. Πέμπτη και τελευταία κατηγορία αφορά τα 

άτομα που δεν έχουν καθόλου μουσική επιδεξιότητα αλλά έχουν μουσική 

ευαισθησία. Αυτή θεωρείται σχετικά περίπλοκη κατηγορία, γιατί σε αυτά τα παιδιά 

αρέσει να τραγουδούν αλλά δεν μπορούν να κρατήσουν ένα σταθερό ρυθμό και 

τέμπο. Η παρέμβαση που προτείνεται για αυτά τα παιδιά είναι μουσικοκινητικά 
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προγράμματα με συγκεκριμένες κατευθύνσεις και επαναλαμβανόμενες παρεμβάσεις 

προκειμένου να γνωρίσουν την έννοια του tempo και του ρυθμού.  

Μία εύλογη απορία για όλα τα παραπάνω θα αφορούσε τον τρόπο με τον οποίον ένας 

εκπαιδευτικός , παραδείγματος χάρη, να αντιληφθεί σε ποια κατηγορία εντάσσεται το 

παιδί. Υπάρχουν κάποια μουσικά τεστ που προτείνονται, τα οποία μάλιστα 

ανακαλύπτουν και αν κάποιο παιδί  είναι μουσικό ταλέντο ή αν πρόκειται απλά για 

μία ικανότητα αντίληψης στη μουσική , αλλά τίποτα από όλα αυτά δεν είναι απόλυτο 

και δεν αποτελεί μονόδρομο για μια ορθή διάγνωση.  

Συμπερασματικά , ο λόγος για τον οποίο είναι ιδιαίτερα σημαντικό το να αντιληφθεί 

κανείς σε ποια κατηγορία από τις παραπάνω ανήκει ένα παιδί με αυτισμό, είναι για να 

μπορέσει να προχωρήσει στην κατάλληλη παρέμβαση και διαχείριση για την 

βελτίωση των συμπτωμάτων του. Μπορεί δηλαδή η μουσική ευαισθησία και ο 

βαθμός της να είναι ιδιαίτερα σημαντικά για τη βελτίωση της επικοινωνίας και της 

κοινωνικής συμπεριφοράς του παιδιού. Βέβαια, αυτό είναι κάτι το οποίο το 

αποφασίζει ο ψυχοθεραπευτής σε συζήτηση με τον ειδικό παιδαγωγό.  

 

4.2.   Μουσική και Νευροφυσιολογία 

4.2.1.   Διέγερση εγκεφάλου και μουσική 

 

Πολλοί ερευνητές έχουν καταλήξει στο συμπέρασμα ότι η μουσική μπορεί να 

προκαλέσει στον εγκέφαλο την έκκριση ορμονών. Αυτό μπορεί να επιβεβαιωθεί με το 

γεγονός ότι χρησιμοποιείται πολύ συχνά για θεραπευτικούς λόγους. Κάποιες από 

αυτές της ορμόνες είναι γνωστές ως «ορμόνες της ευτυχίας», αφού προκαλούν ένα 

αίσθημα ικανοποίησης και ευεξίας. Μπορούν να οδηγήσουν το άτομο σε μια 

κατάσταση ευφορίας , την οποία θα βίωνε, αν του συνέβαινε κάτι καλό. Από την 

άλλη, υπάρχουν και πιο καταθλιπτικές μελωδίες και στο άκουσμα τους οι άνθρωποι 

νιώθουν θλίψη και λύπη. Επομένως, το συμπέρασμα που εξάγεται είναι ότι η μουσική 

κατά κάποιον τρόπο μιμείται τα περιστατικά στη ζωή μας με οποιοδήποτε πρόσημο 

και προκαλεί τα αντίστοιχα συναισθήματα (Berger, 2015).  

 Σύμφωνα με την αρχή της νευροφυσιολογίας, το αυτί είναι το πρώτο όργανο που 

προσλαμβάνει το ηχητικό ερέθισμα. Τα παιδιά με ειδικές  ανάγκες είναι πολύ 

ευαίσθητα στους ήχους, κυρίως τους δυνατούς τους οποίους μάλιστα και προκαλούν 
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πολλές φορές επίτηδες (Boddaert et al, 2004). Αυτό μπορεί να βελτιωθεί σε μεγάλο 

βαθμό αν το παιδί έρχεται συχνά σε επαφή με επιλεγμένα ηχητικά ερεθίσματα, 

δηλαδή μουσικά κομμάτια. Μετά το τύμπανο του αυτιού ταξιδεύουν στο ακουστικό 

νεύρο του θαλάμου και από εκεί ενεργοποιείται η αμυγδαλή και ο ιππόκαμπος. Η 

δομή της αμυγδαλής είναι υπεύθυνη για την συναισθηματική χροιά των ηχητικών 

ερεθισμάτων , ενώ ο ιππόκαμπος δίνει την μνημονική υπόστασή τους. Το μήνυμα 

ταξιδεύει στο φλοιό και έπειτα πάλι στον υποθάλαμο για να προκαλέσει τελικά 

αντανακλαστικές σωματικές κινήσεις όπως τα παλαμάκια ή το κούνημα του κεφαλιού 

(Ouimet et al, 2012).  

Εντυπωσιακά είναι τα ευρήματα μιας μελέτης σχετικά με την επίδραση της μουσικής 

στον εγκέφαλο παιδιών με αυτισμό. Πιο συγκεκριμένα, η μελέτη συνέκρινε την 

επίδραση της μουσικής εκπαίδευσης στη ομιλία  και την λεκτική παραγωγή παιδιών 

με διαταραχές του φάσματος του αυτισμού (ASD). Οι συμμετέχοντες ήταν 50 παιδιά 

με ASD, ηλικίας 3 έως 5 ετών, τα οποία είχαν προηγουμένως αξιολογηθεί σε τυπικές 

εξετάσεις γλώσσας και σε επίπεδο λειτουργίας. Ανατέθηκαν τυχαία σε μία από τις 

τρεις συνθήκες. Οι συμμετέχοντες στη μουσική εκπαίδευση (n=18) παρακολούθησαν 

ένα μουσικό βίντεο που περιείχε 6 τραγούδια και φωτογραφίες από τις 36 λέξεις-

στόχους. Όσα παιδιά ήταν σε εκπαίδευση ομιλίας (n=18) παρακολούθησαν ένα 

βίντεο ομιλίας που περιείχε 6 ιστορίες και εικόνες και η άλλη ομάδα  που βρίσκονταν 

σε κατάσταση ελέγχου (n=14) δεν έλαβαν κάποια παρέμβαση. Η λεκτική παραγωγή 

των συμμετεχόντων συμπεριλαμβανομένης της σημασιολογίας, της φωνολογίας, της 

πραγματικής και της προσωδίας μετρήθηκε από μια κλίμακα αξιολόγησης 

σχεδιασμένης πειραματικής παραγωγής. Τα αποτελέσματα έδειξαν ότι οι 

συμμετέχοντες τόσο στη μουσική όσο και στην εκπαίδευση ομιλίας αύξησαν 

σημαντικά την προφορική τους έκφραση/ομιλία μετά τη δοκιμαστική παραγωγή. Τα 

αποτελέσματα έδειξαν επίσης ότι, τόσο οι συμμετέχοντες υψηλής όσο και χαμηλής 

λειτουργίας, βελτίωσαν την παραγωγή ομιλίας τους, αφού έλαβαν μουσική ή ομιλία. 

Ωστόσο, οι συμμετέχοντες με χαμηλή λειτουργία έδειξαν μεγαλύτερη βελτίωση μετά 

την εκπαίδευση μουσικής από την εκπαίδευση ομιλίας. Τα παιδιά με ASD 

αντιλαμβάνονται σημαντικές γλωσσικές πληροφορίες ενσωματωμένες σε μουσικά 

ερεθίσματα που οργανώνονται από αρχές αντίληψης μοτίβου και παράγουν τη 

λειτουργική ομιλία (Lim, 2010).  
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4.3. Μουσική και Ψυχολογία 

4.3.1 Ψυχαγωγικές και ψυχολογικές επιδράσεις της μουσικής 

 

Για να μετρηθεί η ψυχαγωγική επίδραση της μουσικής συνήθως χορηγούνται 

ερωτηματολόγια ή διενεργούνται συνεντεύξεις, καθώς τα επιδιωκόμενα 

αποτελέσματα δεν μπορούν να εξαχθούν μόνο με την παρατήρηση. Η χρήση 

ερωτηματολογίων είναι προφανώς ακατάλληλη για τη μελέτη των μουσικών 

εμπειριών των αυτιστικών παιδιών. Διότι είναι λιγότερο ικανοί από τους μη 

αυτιστικούς ανθρώπους να εφαρμόζουν περιγραφές γλωσσικών συναισθημάτων στον 

εαυτό τους (Αλεξιθυμία ΙΙ).  Απαιτείται πρόσβαση στη μουσική εμπειρία, εκτός από 

τις αυτοαναφορές. Ένας τρόπος για να αποδειχθεί η επίδραση της μουσικής στα 

συναισθήματα ενός ατόμου με αυτισμό ήταν να χρησιμοποιηθούν οι φυσιολογικές 

απαντήσεις στη μουσική ως απόδειξη. Χρησιμοποιήθηκαν δερματικές αποκρίσεις 

("GSR"), οι οποίες είναι γενικά αποδεκτές ως μη λεκτική μέτρηση της γενικής 

φυσιολογικής διέγερσης, ως μη λεκτική μέτρηση της απόκρισης των ανθρώπων στη 

μουσική (Allen et al. , 2013). Η «φυσιολογική διέγερση», υπό αυτή την έννοια, δεν 

υποδηλώνει απαραίτητα τα συνηθισμένα (μη μουσικά) συναισθήματα του θυμού, της 

θλίψης, της υπερηφάνειας. Πολλά συνηθισμένα συναισθήματα περιλαμβάνουν 

φυσιολογική διέγερση και συνοδεύονται από GSR, αλλά μπορεί να υπάρχει 

φυσιολογική διέγερση χωρίς συνηθισμένα συναισθήματα. Δηλαδή τα συνηθισμένα 

συναισθήματα δημιουργούν GSR, αλλά το GSR δεν σημαίνει απαραίτητα τα 

συνηθισμένα συναισθήματα (Zangwill, 2013).  

Ωστόσο, σύμφωνα με μια άλλη έρευνα , τα παιδιά με αυτισμό έχουν μια ικανότητα να 

αντιλαμβάνονται πότε ένα τραγούδι προκαλεί ευχάριστο ή δυσάρεστο συναίσθημα. 

(Quintin et al, 2011). Ελέγχθηκε η δυνατότητα ενός παιδιού με αυτισμό να 

αναγνωρίσει ένα μουσικό συναίσθημα ότι ανήκει σε μια από τις τέσσερις κατηγορίες 

(χαρά, λύπη, φόβος και θάρρος). Έφηβοι υψηλής λειτουργικότητας με ASD (N=26) 

και έφηβοι με τυπική ανάπτυξη (TD, N=26) με  συγκρίσιμη απόδοση IQ, ακουστική 

μνήμη εργασίας και μουσική εκπαίδευση και εμπειρία , μπήκαν στην αξιολόγηση. 

Όταν το λεκτικό IQ ελεγχόταν, δεν υπήρχε σημαντική επίδραση της διάγνωση 

ομάδας. Οι έφηβοι με ASD βαθμολόγησαν στην ένταση του συναισθήματα παρόμοια 

με τους εφήβους με TD και ανέφεραν μεγαλύτερη εμπιστοσύνη στις απαντήσεις τους, 
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όταν είχαν αναγνωρίσει σωστά (έναντι εσφαλμένα) τα συναισθήματα. Αυτά τα 

ευρήματα επανεξετάζονται στο πλαίσιο της αμυγδαλής θεωρίας του αυτισμού. 

Τα άτομα με διαταραχές του φάσματος του αυτισμού (ASD) είναι γνωστό ότι 

αντιμετωπίζουν δυσκολίες στην επικοινωνία και την κατανόηση του συναισθήματος, 

όπως η μη λεκτική έκφραση του συναισθήματος και η ερμηνεία των συναισθημάτων 

άλλων από τις εκφράσεις του προσώπου και τη γλώσσα του σ ώματος. Αυτά τα 

ελλείμματα συχνά οδηγούν σε μοναξιά και απομόνωση από τους συνομηλίκους και 

κοινωνική αποχώρηση από το περιβάλλον γενικά. Ωστόσο, στην περίπτωση της 

μουσικής, υπάρχουν στοιχεία που υποδηλώνουν ότι τα άτομα με ASD δεν έχουν 

δυσκολίες να αναγνωρίσουν απλά συναισθήματα. Επιπλέον, τα άτομα με ASD έχουν 

βρεθεί να δείχνουν φυσιολογικές και ακόμη ανώτερες ικανότητες με συγκεκριμένες 

πτυχές της επεξεργασίας μουσικής και συχνά δείχνουν έντονες προτιμήσεις έναντι 

της μουσικής.  

Είναι πιθανό αυτές οι ποικίλες ικανότητες με διαφορετικούς τύπους εκφραστικής 

επικοινωνίας να σχετίζονται με ένα νευρικό σύστημα που αναφέρεται ως σύστημα 

νευρωνικού καθρέφτη (MNS), το οποίο έχει προταθεί ως ανεπαρκές σε άτομα με 

αυτισμό. Η δύναμη της μουσικής διεγείρει συναισθήματα, εντείνει τις κοινωνικές μας 

εμπειρίες  και μπορεί να ενεργοποιήσει το MNS σε άτομα με ASD, και έτσι να 

προσφέρει μια νευρική βάση για τη μουσική ως ένα αποτελεσματικό θεραπευτικό 

εργαλείο. Σε αυτήν την κριτική, παρουσιάζουμε βιβλιογραφία σχετικά με την 

οικογένεια της επεξεργασίας συναισθημάτων στην τυπική ανάπτυξη και σε άτομα με 

ASD, με έμφαση στην περίπτωση της μουσικής (Molnar-Szakacs et al., 2009).  
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Πίνακας 3:Τα συναισθήματα και τα μουσικά χαρακτηριστικά  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Πηγή: (Gabrielsson και Juslin, 1996  στο Bresin & Friberg, 2000) 

 

4.4 Μουσική και Κοινωνικότητα 

4.3.1 Κοινωνικές και σωματικές επιδράσεις της μουσικής 

 

Τα άτομα με διαταραχές φάσματος αυτισμού (ASD) αντιμετωπίζουν δυσκολίες με 

την επικοινωνία και την κατανόηση συναισθημάτων στον κοινωνικό τομέα. Η 

ικανότητά τους να ερμηνεύουν τις λεκτικές και σωματικές εκφράσεις των 

συναισθημάτων των άλλων ανθρώπων περιορίζεται έντονα. Ωστόσο, υπάρχουν 

στοιχεία που υποδηλώνουν ότι πολλά άτομα με ASD δείχνουν ισχυρή και πρώιμη 

προτίμηση για τη μουσική και είναι σε θέση να κατανοήσουν απλά και πολύπλοκα 
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μουσικά συναισθήματα στην παιδική ηλικία και ενηλικιότητα. Ο διαχωρισμός μεταξύ 

ικανοτήτων αναγνώρισης συναισθημάτων σε μουσικούς και κοινωνικούς τομείς σε 

άτομα με ASD μας δίνει την ευκαιρία να εξετάσουμε τη φύση των δυσκολιών 

επεξεργασίας συναισθημάτων που χαρακτηρίζουν αυτή τη διαταραχή. Πρόσφατα 

υπήρξε ένα κύμα ενδιαφέροντος για τις μουσικές ικανότητες σε άτομα με ASD, και 

αυτό έχει κίνητρα για νέες μελέτες συμπεριφοράς και νευροαπεικόνισης 

(Molnar‐ Szakacs, & Heaton, 2012).  

Τα γλωσσικά ελλείμματα αντιπροσωπεύουν τα βασικά διαγνωστικά χαρακτηριστικά 

του αυτισμού. Μερικά από αυτά τα άτομα δεν αναπτύσσουν ποτέ λειτουργική ομιλία. 

Τα γλωσσικά ελλείμματα στον αυτισμό μπορεί να οφείλονται σε δομικές και 

λειτουργικές ανωμαλίες σε συγκεκριμένες γλωσσικές περιοχές (π.χ. μετωπιαίο λοβό) 

ή λόγω δυσλειτουργικής συνδεσιμότητας μεταξύ διάφορων περιοχών του εγκεφάλου. 

Συγκεκριμένα, ένας αριθμός ανατομικών οδών που συνδέουν ακουστικές και 

κινητικές περιοχές του εγκεφάλου (π.χ., η τοξοειδής δέσμη) μπορεί να εμφανίζονται 

τροποποιημένα σε άτομα με αυτισμό. Αυτά τα μονοπάτια μπορεί επίσης να παρέχουν 

στόχους για πειραματικές θεραπείες για τη διευκόλυνση των δεξιοτήτων επικοινωνίας 

στον αυτισμό. Προτείνουμε οι παρεμβάσεις που βασίζονται στη μουσική (π.χ. 

εκπαίδευση ακουστικής-χαρτογράφησης) να αξιοποιήσουν τα μουσικά δυνατά σημεία 

αυτών των παιδιών, και είναι πιθανό να εμπλακούν, και ενδεχομένως να ενισχύσουν, 

τις συνδέσεις μεταξύ μετωπικών και άλλων περιοχών. Τέτοιες θεραπείες έχουν 

σημαντικό κλινικό δυναμικό στη διευκόλυνση της εκφραστικής γλώσσας σε παιδιά 

με αυτισμό (Wan & Schlaug, 2010).  

Πράγματι στα παιδιά με αυτισμό είναι εμφανής η δυσκολία τους στις κοινωνικές 

σχέσεις και η αλληλεπίδρασή τους με τους άλλους.  Υπάρχουν πολλές περιπτώσεις 

που τα παιδιά αυτά μπορεί να αντιδράσουν με ένα απλό άγγιγμα , ενώ μπορεί επίσης 

να γίνουνε επιθετικά, χωρίς όμως πάντα να το θέλουν (Geretsegger, Holck & Gold, 

2012). Ο λόγος που συμβαίνει αυτό είναι γιατί τις περισσότερες φορές δεν γνωρίζουν 

πώς να συμπεριφερθούν και για αυτό το λόγο οι πράξεις τους, οι κινήσεις τους και τα 

λόγια τους πολλές φορές δεν εντάσσονται στο κοινωνικό πλαίσιο στο οποίο 

βρίσκονται.  

Η ίδια διαδικασία υφίσταται και με την αντίληψη του συναισθήματος, δηλαδή , όσο κι 

αν το γνωρίζουν, δεν έχουν την ικανότητα να το κατανοήσουν και να το 
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επεξεργαστούν άρα να το διαχειριστούν και να το εξωτερικεύσουν ανάλογα με την 

περίσταση. Τα παιδιά με αυτισμό δεν μπορούν να καταλάβουν πότε κάποιος 

άνθρωπος είναι θυμωμένος , πότε είναι λυπημένος ή χαρούμενος από τις εκφράσεις 

του προσώπου του ή  τη γλώσσα του σώματος. Αντίθετα, θα πρέπει όσοι 

αλληλοεπιδρούν με αυτά τα παιδιά να είναι σε θέση να επικοινωνούν τα 

συναισθήματά τους, να τα περιγράφουν και να συζητάνε το λόγο για τον οποίον τα 

βιώνουν. Με αυτό το τρόπο τους βοηθάνε να δώσουν και τα ίδια εξήγηση για τα δικά 

τους συναισθήματα (LaGasse, 2014).  

Καθοριστικό ρόλο στην παραπάνω διαδικασία παίζει η μουσική εκπαίδευση. Με τη 

μουσική εκπαίδευση το παιδί κινητοποιείται , ξεκινάει μία αλληλεπίδραση όχι μόνο με 

τον εαυτό του αλλά και με τους άλλους, η οποία μάλιστα στην περίπτωση του 

μουσικού αυτοσχεδιασμού είναι ιδιαίτερα αποδοτική για την βελτίωση των 

κοινωνικών του δεξιοτήτων. Το παιδί παίρνει μεγάλο ποσοστό ευθύνης των κινήσεών 

του το τι μπορεί αυτές να προκαλέσουν και σε ποιο χρόνο. Προσπαθεί δε να τις 

εναρμονίσει μέσα στο πλαίσιο το οποίο  βρίσκεται ανάλογα με το μουσικό τραγούδι 

που τίθεται και προσπαθεί μέσα από την επανάληψη να μεταθέσει αυτή την 

ικανότητα προσαρμογής και στο κοινωνικό πλαίσιο. Εξάλλου εκεί αποσκοπεί η 

μουσική εκπαίδευση. Τα παιδιά με αυτισμό έχουν ειδικές ανάγκες και δεξιότητες. Ο 

μόνος τρόπος για να τις καταλάβει κανείς είναι να τις αξιοποιήσει (LaGasse, 2017).  

Mια μελέτη προσπάθησε να προσδιορίσει τις επιπτώσεις της χρήσης μουσικών και μη 

μουσικών παρεμβάσεων στην συμπεριφορά κοινωνικής απόκρισης και αποφυγής 

ενός παιδιού προσχολικής ηλικίας με αυτισμό. Χρησιμοποιήθηκε ένας εναλλακτικός 

σχεδιασμός εναλλακτικής θεραπείας στην οποία δύο παρεμβάσεις παρουσιάστηκαν 

με παρόμοιο τρόπο εκτός από την προσθήκη μουσικής. Πραγματοποιήθηκαν τέσσερις 

φάσεις: βασική γραμμή (Φάση Α), εναλλασσόμενες θεραπείες (Φάση Β), δεύτερη 

φάση θεραπείας (Φάση Γ) χρησιμοποιώντας τη συνθήκη που αποδείχθηκε πιο 

αποτελεσματική στη Φάση Β και παρακολούθηση (Φάση Δ). Συλλέχθηκαν δεδομένα 

για συνολικά 12 συνεδρίες θεραπείας για διάφορες συμπεριφορές κοινωνικής 

απόκρισης και αποφυγής. Τα αποτελέσματα έδειξαν ότι η μουσική εκπαίδευση ήταν 

πιο αποτελεσματική από τη μη μουσική εκπαίδευση στην αύξηση και των τριών 

συμπεριφορών κοινωνικής απόκρισης και στις δύο Φάσεις Β και Γ. Επιπλέον, δεν 

παρατηρήθηκαν αποφευκτικές συμπεριφορές κατά τη διάρκεια της μουσικής 

κατάστασης. Προτείνεται ότι η μουσική κατάσταση ήταν πιο παρακινητική για τον 



47 
 

συμμετέχοντα από τη μη μουσική κατάσταση, με αποτέλεσμα την ανάπτυξη  

κοινωνικών συμπεριφορών (Finnigan & Starr, 2010).  

Τα τελευταία χρόνια, η ανάπτυξη της τεχνολογίας θεωρείται ιδιαίτερα χρήσιμη για 

την επιστήμη της ιατρικής. Ιδιαίτερα στην παιδιατρική κατάσταση, η τεχνολογία 

μπορεί να αποδειχθεί πολύ αποδοτική όχι μόνο σε θεραπευτικό επίπεδο αλλά και σε 

διαγνωστικό επίπεδο. Αυτό που προτείνει η ιατρική, όσον αφορά παραδείγματος 

χάριν παιδιά με χρόνια νοσήματα, είναι εφαρμογές ή apps που μπορούν να 

αξιοποιηθούν για την αξιολόγηση του πόνου τους ή της συναισθηματικής τους 

κατάστασης. Μια άλλη διαδικασία προτείνει την παρουσία ενός ανθρωποειδούς 

ρομπότ, που θα του κρατάει συντροφιά τις δύσκολες ώρες. Σε μια αναγωγή με τα 

παιδιά που βρίσκονται στο φάσμα του αυτισμού, θα μπορούσε να ειπωθεί ότι η 

τεχνολογία προσπαθεί να εισβάλλει το ίδιο δυναμικά στην διαδικασία που βιώνουν. Η 

χρήση ενός ανθρωποειδούς κοινωνικού ρομπότ για τη συστηματική διδασκαλία 

μουσικής σε παιδιά με αυτισμό δεν έχει λάβει μεγάλη προσοχή μέχρι σήμερα. Μια 

μελέτη όμως επιχείρησε να σχεδιάσει ένα νέο σενάριο βασισμένο στη μουσική με 

ρομπότ, προκειμένου να: 1) να διδάξει βασικές αρχές μουσικής μέσω ρομπότ 

ξυλόφωνου / τυμπάνου ως βοηθού καθηγητή και 2) να βελτιώσει κοινωνικές / 

γνωστικές δεξιότητες μέσω μουσικών παιχνιδιών  σε παιδιά με αυτισμό. Οι 

εκπαιδευτικές παρεμβάσεις διεξήχθησαν σε ένα πρόγραμμα μελέτης περιπτώσεων 

έντεκα συνεδριών σε τρία παιδιά υψηλής λειτουργίας και ένα χαμηλής λειτουργίας με 

αυτισμό, λαμβάνοντας υπόψη την εμπειρία των παιδιών, των γονέων και των 

θεραπευτών κατά τη διάρκεια του προγράμματος. Τα αποτελέσματα έδειξαν ότι ως 

εργαλείο και διαμεσολαβητής, το ρομπότ έχει την ικανότητα να διδάσκει μουσικές 

νότες / ρυθμούς στους συμμετέχοντες με αυτισμό υψηλής λειτουργίας. 

Παρατηρήθηκε επίσης ότι η σοβαρότητα του αυτισμού των συμμετεχόντων , καθώς 

και το άγχος των γονέων , μειώθηκαν κάπως κατά τη διάρκεια αυτών των συνεδριών. 

Επιπλέον, παρατηρήθηκαν αξιοσημείωτες βελτιώσεις στις κοινωνικές / γνωστικές 

δεξιότητες και των τεσσάρων συμμετεχόντων, καθώς και τη θετική επίδραση αυτού 

του προγράμματος στις δεξιότητες κινητικής μίμησης δύο θεμάτων μετά τις 

παρεμβάσεις. Η πρόοδος που αναφέρθηκε από αυτήν την προκαταρκτική 

διερευνητική μελέτη επιβεβαίωσε τα πιθανά οφέλη από τη χρήση κοινωνικών ρομπότ 

και έξυπνων τεχνολογιών ως διαμεσολαβητή στη διδασκαλία μουσικής και στη 

γνωστική αποκατάσταση παιδιών με αυτισμό (Taheri et al, 2019).  
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ 5: ΕΡΕΥΝΗΤΙΚΟ ΠΛΑΣΙΟ  

5.1 . ΕΙΣΑΓΩΓΗ 

 

«Ο εγκέφαλος του αυτιστικού ατόμου είναι σαν μία συμφωνική ορχήστρα. Κάθε 

μουσικός μπορεί να παίξει υπέροχα το μέρος του , αλλά το σύνολο των λειτουργιών 

δεν ελέγχεται» (Παπαδοπούλου, 2010, σ. 82)  

Ο αυτισμός , όπως προαναφέρθηκε, είναι μια διαταραχή που τα τελευταία χρόνια έχει 

σχεδόν μονοπωλήσει το ενδιαφέρον των ειδικών και ερευνητών αναζητώντας όλους 

τους πιθανούς τρόπους απάλυνσης των συμπτωμάτων του και παροχής βοήθειας για 

μια πιο λειτουργική ζωή (Fong & Jelas,2010). Το φως της έρευνας έχει πέσει 

ιδιαίτερα στην επίδραση της μουσικής και των προγραμμάτων που την αξιοποιούν 

παρέχοντας στο παιδί με αυτισμό μια διαφορετική θεώρηση των πραγμάτων και 

αντίληψη των (Hourigan & Hourigan, 2009). Τα μουσικά εκπαιδευτικά προγράμματα, 

μπορεί να έχουν κάποια θεραπευτική επίδραση, αλλά δεν εντάσσονται στην οπτική 

της μουσικοθεραπείας (Bunt, 2003). Η μουσικοθεραπεία είναι κάτι διαφορετικό και 

πιο παρεμβατικό με άλλες διαστάσεις , που δεν πραγματεύεται η συγκεκριμένη 

εργασία.  

Ουσιαστικά τα μουσικά προγράμματα είναι αυτά τα οποία συνδυάζουν τη μουσική με 

το τραγούδι και εφαρμόζονται σε έναν πληθυσμό όπου τα παιδιά έχουν οι διαταραχές 

αυτιστικού φάσματος , στις οποίες δεν εμπλέκεται μόνο η έννοια του αυτισμού. 

Ειδικότερα , έχει βρεθεί ότι ο συνδυασμός μουσικής και τραγουδιού συμβάλλει στην 

καλύτερη κοινωνική και επικοινωνιακή ανταπόκριση την συχνότητα της κοινωνικής 

οικονομίας και της βλεμματικής επαφής, η οποία είναι κάτι που δυσκολεύει τα παιδιά 

που βρίσκονται στη διαταραχή του αυτιστικού φάσματος (Darrow & Armstrong, 

1999).  

Από την άλλη, υπάρχουν προγράμματα μουσικά τα οποία συνδυάζουν τη μουσική με 

την κίνηση, η οποία μπορεί να χρησιμοποιηθεί ως μη λεκτικό επικοινωνιακό μέσο 

μεταξύ των παιδιών (Bhat & Srinivasan, 2013). Τα μουσικά αυτά προγράμματα 

αξιοποιούν υλικά όπως μουσικά όργανα, στεφάνια, σακουλάκια με ρύζι ή μπάλες , τα 

οποία βοηθούν ιδιαίτερα στην αισθητικοκινητική ανάπτυξη του παιδιού με αυτισμό. 

Βασικός στόχος αυτών των προγραμμάτων δεν είναι να δράσουν θεραπευτικά σε ένα 

παιδί που πάσχει από αυτισμό, αλλά να συμβάλουν στη συμπερίληψη των παιδιών 
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στη γενική τάξη και να εξελίξουν κινήσεις , συμπεριφορές και πράξεις που υπάγονται 

στη φυσιολογική συμπεριφορά (Scott, 2016).  

Με βάση τα παραπάνω, η παρούσα έρευνα , μέσα από μία βιβλιογραφική αναζήτηση, 

προσπαθεί να εντοπίσει εκείνα τα μουσικά προγράμματα , τα οποία συμβάλλουν στην 

εξέλιξη των ικανοτήτων των παιδιών με αυτισμό και όχι αυτά τα οποία έχουν 

σχεδιαστεί για να ενταχθούν στη θεραπεία που προσφέρει η μουσική λεγόμενη 

μουσικοθεραπεία. Αφού εντοπίστηκαν τα άρθρα , τα οποία θα συμπεριληφθούν στη 

μελέτη , έπειτα αναλύθηκαν θεματικά και ταξινομήθηκαν με βάση τα αποτελέσματα 

και τα κοινά στοιχεία τους. 

 

5.2 . ΜΕΘΟΔΟΛΟΓΙΑ 

5.2.1. Σκοπός  

Ο σκοπός της παρούσας εργασίας είναι μια βιβλιογραφική ανασκόπηση σχετικά με τα 

εκπαιδευτικά προγράμματα που εμπεριέχουν την μουσική ως βασικό στοιχείο και 

εφαρμόζονται σε παιδιά με αυτισμό. Αναλυτικότερα, στόχος είναι ο προσδιορισμός 

των βασικών στοιχείων αυτών των προγραμμάτων μέσα από την σύγκρισή τους, των 

ομοιοτήτων τους και των διαφορών τους, προκειμένου να εξαχθούν συγκεντρωτικά 

συμπεράσματα σχετικά με τα εκπαιδευτικά προγράμματα μουσικής στα παιδιά με 

αυτισμό.  

 

5.2.2. Στρατηγικές Αναζήτησης  

Η βιβλιογραφική ανασκόπηση είναι κομβικής σημασίας και αφορά τη συγκέντρωση 

δημοσιευμένων βιβλιογραφικών δεδομένων και την ιεράρχησή τους με έναν 

αξιολογικό τρόπο. Πιο αναλυτικά, επιτυγχάνεται μία συστηματική μελέτη που 

διεξάγεται σε ένα συγκεκριμένο πεδίο της επιστημονικής βιβλιογραφίας και μέσα από 

την παράταξη των βιβλιογραφικών πηγών, που επέλεξε ο ερευνητής, και την κριτική 

διάθεσή του για σχολιασμό και ανάλυση, επιδιώκεται μία ολοκληρωμένη εικόνα 

προσπαθώντας να εντοπίσει το «ερευνητικό έλλειμμα» , το οποίο υφίσταται (Darling-

Hammond & Richardson, 2009).  

Η παρούσα διπλωματική εργασία στηρίζεται πάνω σε αυτήν τη μέθοδο της 

βιβλιογραφικής ανασκόπησης, η οποία αφορά ένα σύνολο δημοσιευμένα ερευνών, οι 
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οποίες μέσω της σύναψης της ταξινόμησης και της ομαδοποίησης μπορεί να 

συμβάλλουν στην εξαγωγή σημαντικών ερευνητικά συμπερασμάτων.  

Τα κριτήρια επιλογής που χρησιμοποιήθηκαν για να εξασφαλίσουν την επιλογή 

ερευνητικών άρθρων που θα σχετίζονται με το θέμα της εργασίας και θα ικανοποιούν 

τις ανάγκες της βιβλιογραφικής ανασκόπησης είναι τα ακόλουθα. Αρχικά , η επιλογή 

των ερευνών περιορίστηκε σε αυτές που χρονολογούνται μέσα στην τελευταία 

δεκαετία και είχε ως βασικό περιορισμό την ηλικία των παιδιών , η οποία θα έπρεπε 

να εντάσσεται στα όρια της παιδικής ηλικίας. Οι έρευνες , οι οποίες επιλέχθηκαν και 

μπήκαν σε διαδικασία σύγκρισης, απόρριψης ή συμπερίληψης ήταν της αγγλικής και 

της ελληνικής γλώσσας. Τα άρθρα που βρέθηκαν στην αρχική βιβλιογραφική 

ανασκόπηση περιορίστηκαν σε πολύ μικρότερο αριθμό από τη στιγμή που δεν 

πληρούσαν τα κριτήρια που απορρίπτονταν με βάση τους κανόνες συμπερίληψης 

στην πνευματικής εργασίας. 

Οι λέξεις κλειδιά που χρησιμοποιήθηκαν ήταν «music-motor education programs», 

«children», «autism», και οι συντελεστές AND & NOT, για να μπορέσουν να 

αποκλειστούν συγκεκριμένα άρθρα και να επιλεγούν άλλα.  

 

5.2.3. Εξαγωγή δεδομένων  

Με βάση την βιβλιογραφική ανασκόπηση, ο αρχικός αριθμός άρθρων που 

εντοπίστηκε ήταν 18,689 άρθρα που αναφέρονται στον σχεδιασμό επίσημων 

εκπαιδευτικών προγραμμάτων μουσικής σε παιδιά. Στη συνέχεια, προστέθηκε το 

φίλτρο και το κριτήριο των ειδικών αναγκών, με τον αριθμό των άρθρων να 

περιοριστεί στα 1,901.  Επιλέχθηκαν μόνο τα άρθρα που αναφέρονταν στα παιδιά με 

αυτισμό και την εφαρμογή προγραμμάτων σε αυτά, περιορίζοντας ακόμη 

περισσότερο των αριθμό στα 1,000 άρθρα. Από αυτά, απορρίφθηκαν τα άρθρα που 

δεν είχαν διαθέσιμο όλο το κείμενο στην αγγλική γλώσσα. Έτσι, ο αριθμός των 

άρθρων μειώθηκε στα 475. Κάποια από αυτά εξαιρέθηκαν μόνο από τους τίτλους 

γιατί δεν περιείχαν την έννοια του αυτισμού, των παιδιών ή τους μουσικοκινητικού 

προγράμματος. Έτσι προέκυψαν  204 άρθρα. Στη συνέχεια, αποκλείστηκαν τα άρθρα 

που αφορούσαν την προγράμματα μουσικοκινητικής αγωγής, που εφαρμόζονταν σε 

ενήλικες, δηλαδή στους γονείς παιδιών με αυτισμό, καθώς θεωρήθηκε εκτός θέματος. 

Έμειναν περίπου 50 άρθρα, από τα οποία διαβάστηκαν οι περιλήψεις τους – abstracts, 
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475 άρθρα 

 που είχαν όλο το κείμενο 

στην αγγλική γλώσσα 

154 άρθρα 

 που αναφέρονταν στη 
συνεργασία γονέων και 

παιδιών. 

50  άρθρα 

 που αναφέρονταν στην 
επίδραση στα παιδιά 

204 άρθρα 

 που είχαν τους 

κατάλληλους τίτλους 

προκειμένου να επιβεβαιωθεί ότι πράγματι μπορούν να ενταχτούν στο πλαίσιο του 

θέματος που μελετάται. Αποκλείστηκαν με βάση την περίληψη όσα άρθρα έκαναν 

λόγο για μουσικοθεραπεία, καθώς δεν είναι το θέμα της εργασίας που μελετάται. 

Ειδικότερα, η σχηματική αναπαράσταση της διαδικασία συμπερίληψης και 

περίληψης φαίνεται στην εικόνα  1.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

18.689  
άρθρα από την αρχική 

αναζήτηση 

 

901 άρθρα 

που αναφέρονταν 

 σε ενήλικες 

 

1000 άρθρα 

που αναφέρονταν 

 στα παιδιά 

1.901  
άρθρα που περιορίστηκαν 

στα παιδιά με ειδικές 
ανάγκες 
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Εικόνα 1: Σχηματική αναπαράσταση βιβλιογραφικής ανασκόπησης 

Πηγή: Ίδια επεξεργασία  

 

Τα δεδομένα που καταγράφτηκαν από τα 18 άρθρα που συμπεριλήφθηκαν στη 
συγκεκριμένη μελέτη ήταν: «οι συγγραφείς», «η χρονολογία δημοσίευσης». 

Πίνακας 4. Έρευνες από την βιβλιογραφική ανασκόπηση 

 

ΤΤΙΛΟΣ ΑΡΘΡΟΥ ΣΥΓΓΡΑΦΕΙΣ ΧΡΟΝΟΛ

ΟΓΙΑ 

ΔΗΜΟΣΙΕ

ΥΣΗΣ 

ΕΙΔΟΣ 

ΕΡΕΥΝΑΣ  

ΣΥΜΜΕΤ

ΕΧΟΝΤΕ

Σ - 

ΔΕΙΓΜΑ 

ΜΕΘΟΔΟΛΟ

ΓΙΑ 

(ΠΑΡΕΜΒΑΣ

Η)  

ΑΠΟΤΕΛΣΜΑΤΑ 

1.The effects of an 
early motor skill 

intervention on motor 
skills, levels of 
physical activity, and 
socialization in young 

children with autism 
spectrum disorder: A 
pilot study 
 

Ketcheson, L., 

Hauck, J., & 

Ulrich, D.  

2017 

Μίσιγκαν 

Αμερική 

Ερευνητική 

μελέτη 

20 παιδιά 

με αυτισμό 

Εντατική 

παρέμβαση 

στις κινητικές 

δεξιότητες  
(Test of Gross 

Motor 

Development-

2), στη 

σωματική 
δραστηριότητα 

και στην 

κοινωνικοποίη

ση (Playground 

Observation of 
Peer 

Engagement). 

Σημαντική η 

συμπερίληψη του 

μουσικο-κινητικού 

προγραμματισμού 
ως μέρος των 

υπηρεσιών 

πρώιμης 

παρέμβασης που 

παρέχονται σε 
μικρά παιδιά με 

διαταραχή του 

φάσματος του 

αυτισμού. 

18 άρθρα συμπεριλήφθηκαν στην 

μελέτη 
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2.The TEACCH program 
for children and adults 

with autism: a meta-

analysis of intervention 

studies 

 

Virues-Ortega, 
J., Julio, F. M., 

& Pastor-

Barriuso, R.  

2013 
Βόρεια 

Καρολίνα  

Αμερική  

 

Συστηματι
κή μελέτη 

13 μελέτες 
για μετα-

ανάλυση 

συνολικού 

αριθμού 

172 
ατόμων 

Επιλέχθηκαν 
έρευνες που ο 

πληθυσμός 

τους ήταν 

άτομα με 

αυτισμό στα 
οποία 

εφαρμόστηκε 

το TEACCH.   

Τα αποτελέσματα 
έδειξαν μικρά 

οφέλη του  

TEACCH στις 

αντιληπτικές, 

κινητικές, λεκτικές 
και γνωστικές 

δεξιότητες. Οι 

επιπτώσεις στα 

προσαρμοστικά 

συμπεριφορικά 

ρεπερτόρια, στην 
επικοινωνία, την 

καθημερινή ζωή 

και την λειτουργία 

δεν ήταν τόσο 

σημαντικά.  
Υπήρχαν μέτρια 

έως μεγάλα οφέλη 

στην κοινωνική 

συμπεριφορά και 

στην βελτίωση της 
κακής 

προσαρμοστικής 

συμπεριφοράς. 

3.Intervention Effect of 
Sensory Integration 

Training on the 

Behaviors and Quality of 

Life of Children with 

Autism 
 

Xu, W., Yao, 
J., & Liu, W.  

2019 
Κροατία 

Ερευνητική 
μελέτη 

108 παιδιά 
 

Μελετήθηκε η 
επίδραση της 

Εκπαίδευσης 

Αισθητηριακής 

Ενσωμάτωσης 

(SIT) στις 
συμπεριφορές 

και την 

ποιότητα ζωής 

των παιδιών με 

αυτισμό. 

Η παρέμβαση SIT 
είχε μια 

συγκεκριμένη 

επίδραση στον 

αυτισμό και έχει 

μεγάλη αξία για τη 
μελλοντική 

ανάπτυξη 

μαθημάτων SIT ή 

προγραμμάτων 

παρέμβασης για 
παιδιά με αυτισμό. 

4.The effect of SPARK 

on social and motor skills 

of children with autism 
 

Najafabadi, M. 

G., Sheikh, M., 

Hemayattalab, 
R., Memari, A. 

H., Aderyani, 

M. R., & 

Hafizi, S.  

2018 

Ιράν 

Ερευνητική 

μελέτη 

Είκοσι 

οκτώ 

παιδιά με 
ASD 

(ηλικιακό 

εύρος 5-12 

ετών) 

συμμετείχ
αν σε αυτή 

τη μελέτη.  

 

Εφαρμόστηκε 

το Sports, Play 

και Active 
Recreation for 

Kids (SPARK) 

για να 

διαπιστωθούν 

τα πιθανά 
οφέλη στις 

κινητικές και 

συμπεριφορικέ

ς δεξιότητες 

των παιδιών με 
διαταραχή του 

φάσματος του 

αυτισμού 

(ASD).  

 

Τα αποτελέσματα 

έδειξαν ότι το 

πρόγραμμα 
SPARK βελτίωσε 

σημαντικά την 

ισορροπία (στατική 

και δυναμική), τον 

διμερή συντονισμό 
και την κοινωνική 

αλληλεπίδραση (p 

<0,05) σε παιδιά με 

ASD. Τα 

αποτελέσματα 
αυτής της μελέτης 

υποδηλώνουν ότι η 

εκπαίδευση του 

SPARK μπορεί να 

θεωρηθεί ως 
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θεραπευτική 
επιλογή όχι μόνο 

για την κινητική 

ενίσχυση αλλά και 

για τη βελτίωση 

των κοινωνικών 
δεξιοτήτων σε 

παιδιά με ASD. 

 

5.The impact of a school-
based musical contact 

intervention on prosocial 

attitudes, emotions and 

behaviours: A pilot trial 

with autistic and 
neurotypical children 

 

Cook, A., 
Ogden, J., & 

Winstone, N.  

2019 
Αγγλία 

Ηνωμένο 

Βασίλειο 

 

Ερευνητική 
μελέτη  

65 άτομα Αυτή η μελέτη 
αξιολόγησε τον 

αντίκτυπο της 

μουσικής 

επαφής με 

αυτιστικούς 
συνομηλίκους 

στις στάσεις, 

τα 

συναισθήματα 

και τις 
συμπεριφορές 

των  παιδιών. 

Αξιολογήθηκα

ν αλλαγές σε 

άτομα με 

αυτισμό.  
 

Οι συμμετέχοντες 
με αυτισμό 

παρουσίασαν 

επίσης μείωση 

κατά 19,7% στη 

θυματοποίηση. 
Συζητούνται οι 

συνέπειες της 

ομαδικής μουσικής 

για την 

αντιμετώπιση του 
κοινωνικού 

αποκλεισμού 

παιδιών με 

αυτισμό.  

 

 

6.Efficacy of a sound-
based intervention with a 

child with an autism 

spectrum disorder and 

auditory sensory over-

responsivity 
 

Gee, B. M., 

Thompson, K., 
& St John, H.  

2014 

Αμερική 

Ερευνητική 

μελέτη  

Ένα παιδί 

ηλικίας 7 
ετών  

 

Πραγματοποιή

θηκε ο 
ελεγχόμενο 

σχεδιασμό 

μεμονωμένων 

περιπτώσεων 

ABA, 
εφαρμόζοντας 

το The 

Listening 

Program. 

Τα αποτελέσματα 

έδειξαν ότι ο 
συμμετέχων 

παρουσίασε 

μείωση του 

αριθμού των 

αρνητικών 
(αποφευκτικών, 

λεκτικών και 

σωματικών 

αρνητικών) και 

αυτο-διεγερτικών 

συμπεριφορών. Οι 
μειώσεις στην 

αρνητική και αυτο-

διεγερτική 

συμπεριφορά 

μπορεί να 
οφείλονται στη 

θεραπευτική 

επίδραση της 

επαναλαμβανόμενη

ς έκθεσης στις  
κλίμακες 

αισθητικής 

υπεραπόκρισης ή 

στο πρόγραμμα 

ακρόασης SBI.  
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7.Study protocol: a 
randomized controlled 

trial study on the effect of 

a game-based exercise 

training program on 

promoting physical 
fitness and mental health 

in children with autism 

spectrum disorder 

 

Clare, C. W., 
Wong, S. W., 

Lo, F. S., So, 

R. C., & Chan, 

D. F.  

2018 
Χονγκ 

Κονγκ 

Κίνα 

Ερευνητική 
μελέτη 

112 μικρά 
παιδιά με 

ASD 

Εφαρμόστηκε 
ένα πρόγραμμα 

“train the 

trainer”, με 

σκοπό να 

εντοπιστεί η 
αποτελεσματικ

ότητα του στις 

κινητικές 

εμπειρίες 

παιδιών που 

βρίσκονται στο 
φάσμα του 

αυτισμού.   

Τα αποτελέσματα 
έδειξαν βελτίωση 

σωματικών και 

κινητικών 

δεξιοτήτων με 

θετικό αντίκτυπο 
στην ψυχική υγεία. 

8.The effect of sung 

speech on socio-
communicative 

responsiveness in 

children with autism 

spectrum disorders 

 

Paul, A., 

Sharda, M., 
Menon, S., 

Arora, I., 

Kansal, N., 

Arora, K., & 

Singh, N. C.  

2015 

Ινδία 

Ερευνητική 

μελέτη  

Το δείγμα 

αποτελούν
ταν από 

τρία  

μικρά 

παιδιά με 

ASD 
ηλικίας 

από 3 έως 

4 ετών 

. 

 

Εξέτασε κατά 

πόσον η εντολή 
τραγουδιού, σε 

σύγκριση με 

τις προφορικές 

οδηγίες, θα 

μπορούσε να 
προκαλέσει 

μεγαλύτερο 

αριθμό 

κοινωνικο-

επικοινωνιακώ
ν 

συμπεριφορών.  

Τα ευρήματά μας 

υποδηλώνουν ότι 
οι τραγουδισμένες 

οδηγίες μπορεί να 

διαδραματίσουν 

χρήσιμο ρόλο στη 

συμμετοχή των 
παιδιών με ASD 

και επίσης να 

χρησιμεύσουν ως 

ένα 

αποτελεσματικό 
επεμβατικό μέσο 

για την ενίσχυση 

της κοινωνικο-

επικοινωνιακής 

απόκρισης.  

9.Relaxation response-

based yoga improves 

functioning in young 

children with autism: a 
pilot study 

 

Rosenblatt, L. 

E., Gorantla, 

S., Torres, J. 

A., Yarmush, 
R. S., Rao, S., 

Park, E. R., ... 

& Levine, J. B.  

2011 

Αμερική 

Ερευνητική 

μελέτη 

Είκοσι 

τέσσερα 

(24) παιδιά 

ηλικίας 3–
16 ετών με 

διάγνωση 

ASD.  

 

Αντικειμενική 

αξιολόγηση 

της 

θεραπευτικής 
επίδρασης μιας 

νέας 

προσέγγισης 

συμπληρωματι

κής και με 
βάση την 

κίνηση για 

παιδιά με 

διαταραχή του 

φάσματος του 

αυτισμού 
(ASD). 

Ένα 

τροποποιημένο 

πρόγραμμα RR που 

βασίζεται στην 
κίνηση, το οποίο 

περιλαμβάνει 

γιόγκα και χορό, 

έδειξε 

αποτελεσματικότητ
α στη θεραπεία της 

συμπεριφοράς και 

ορισμένων 

βασικών 

χαρακτηριστικών 

του αυτισμού, 
ιδιαίτερα για 

παιδιά μικρής 

ηλικίας.  
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10.A Preliminary 
Investigation of a 

Specialized Music 

Therapy Model for 

Children with Disabilities 

Delivered in a Classroom 
Setting 

 

Mendelson, J., 
White, Y., 

Hans, L., 

Adebari, R., 

Schmid, L., 

Riggsbee, J., ... 
& Dawson, G.  

2016 
Durham 

(Αγγλία) 

Ηνωμένο 

Βασίλειο 

Ερευνητική 
μελέτη   

37 παιδιά Πιλοτική 
διερεύνηση 

μιας μουσικής 

παρέμβασης 

που βασίζεται 

στην τάξη, 
Voices 

Together, για 

τη βελτίωση 

των δεξιοτήτων 

επικοινωνίας 

σε παιδιά με 
ASD και σε 

παιδιά με 

διανοητική 

αναπηρία.  

 

Τα ευρήματα 
απαιτούν 

περαιτέρω 

διερεύνηση της 

αποτελεσματικότητ

ας των 
προγραμμάτων 

μουσικοθεραπείας 

που βασίζονται 

στην τάξη. 

11.Altered semantic 

integration in autism 

beyond language: a 
cross-modal event-related 

potentials study 

Ribeiro, T. C., 

Valasek, C. A., 

Minati, L., & 
Boggio, P. S.   

2013 

Βραζιλία 

Ερευνητική 

μελέτη  

Επτά 

παιδιά με 

ASD και 
επτά 

νευροτυπι

κοί 

συμμετέχο

ντες 

 

Μελετήθηκαν 

και 

συγκρίθηκαν 
ηλεκτροφυσιολ

ογικοί δείκτες 

σημασιολογική

ς επεξεργασίας, 

αν είναι 

διαφορετικά 
ευαίσθητοι σε 

συμφωνία με 

τα τυπικά 

αναπτυσσόμεν

α παιδιά. 
 

Υπήρχαν 

διαφορετικά 

αποτελέσματα 
μεταξύ των δύο 

ομάδων.  

12.Music intervention as 

system: reversing hyper 
systemising in autism 

spectrum disorders to the 

comprehension of music 

as intervention 

Jaschke, A. C.  2014 

Άμστερντα
μ 

Ολλανδία 

Ερευνητική 

μελέτη 

Θεωρίες 

που 
συνδυάζου

ν το 

Empathisi

ng – 

Systemisin

g (E – S) 
ενταγμένο 

στο φάσμα 

του 

αυτισμού  

 
 

θεωρίας 

Empathising – 
Systemising (E 

– S) στην 

θεωρία του 

αυτισμού. 

Προοπτικές για 

νέες μελέτες. Γιατί 
αποδεικνύεται 

λειτουργικότητα 

της εφαρμογής της 

θεωρίας σε άτομα 

με αυτισμό.  
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13.A comparison of the 
effects of rhythm and 

robotic interventions on 

repetitive behaviors and 

affective states of 

children with Autism 
Spectrum Disorder 

(ASD) 

Srinivasan, S. 
M., Park, I. K., 

Neelly, L. B., 

& Bhat, A. N.  

2015 
Αμερική 

(μικτής 

εθνικότητα

ς: 

Καυκάσιοι, 
Αφροαμερι

κανοί, 

Ασιάτες, 

Ισπανοί) 

 

Ερευνητική 
μελέτη 

36 παιδιά 
με ASD 

μεταξύ 5 

και 12 

ετών  

 

Συγκρίθηκαν 
δύο νέες 

παρεμβάσεις - 

του ρυθμού και 

των 

ρομποτικών 
θεραπειών, με 

εκείνα μιας 

τυποποιημένης 

παρέμβασης 

περίθαλψης, 

στις 
επαναλαμβανό

μενες 

συμπεριφορές 

και τις 

συναισθηματικ
ές καταστάσεις 

παιδιών με 

αυτισμό.  

Φαίνεται ότι οι 
παρεμβάσεις που 

βασίζονται στον 

ρυθμό αποτελούν 

κοινωνικά 

εργαλεία θεραπείας 
για να στοχεύσουν 

στις βασικές 

διαταραχές στον 

αυτισμό.  

 

14.The effects of 

embodied rhythm and 

robotic interventions on 

the spontaneous and 

responsive social 

attention patterns of 
children with Autism 

Spectrum Disorder 

(ASD): A pilot 

randomized controlled 

trial 
 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

Srinivasan, S. 

M., Eigsti, I. 

M., Neelly, L., 

& Bhat, A. N.  

2016 

Αμερική 

(μικτής 

εθνικότητα

ς: 

Καυκάσιοι, 
Αφροαμερι

κανοί, 

Ασιάτες, 

Ισπανοί) 

 

Ερευνητική 

μελέτη  

36 παιδιά 

με ASD 

μεταξύ 5 

και 12 

ετών  

 

Εφαρμόστηκε 

παρέμβαση 8 

εβδομάδων 

εφαρμογής του 

ρυθμού και των 

ρομποτικών 
παρουσιών με 

εκείνα μιας 

συγκριτικής, 

τυπικής 

παρέμβασης, 
στα αυθόρμητα 

και 

ανταποκρινόμε

να πρότυπα 

κοινωνικής 
προσοχής των 

παιδιών 

σχολικής 

ηλικίας με 

διαταραχή του 

φάσματος του 
αυτισμού.  

 

Τα πλαίσια 

ρυθμικής κίνησης 

παρέχουν συνεχή 

κοινωνική στήριξη 

σε παιδιά με 

αυτισμό, και η 
παρουσία ρομπότ 

τους βοήθησε να 

στρέψουν αλλού 

την προσοχή τους.  

 

15.Effect of exercise 
intervention on the 

perceptual-motor skills in 

adolescents with autism 

 

Rafie, F., 
Ghasemi, A., 

& Jalali, S.  

2016 
Τεχεράνη 

Ιράν 

Ερευνητική 
μελέτη  

20 έφηβοι 
με αυτισμό  

απόκρισης 

(P = 0,42)  

 

Το εργαλείο 
μέτρησης ήταν 

Bruininks-

Oseretsky Test 

of Motor 

Proficiency 
(BOTMP). Το 

επιλεγμένο 

ομαδικό 

πρόγραμμα 

κίνησης.   

Τα αποτελέσματα 
έδειξαν ότι η 

επιλεγμένη 

προπόνηση 

φυσικής άσκησης 

έχει σημαντική 
επίδραση σε όλες 

τις μεταβλητές (P 

<0,001) εκτός από 

την ταχύτητα 

λειτουργίας και την 



58 
 

 ευκινησία (P = 
0,61), τον διμερή 

συντονισμό (P = 

0,12) και την 

ταχύτητα.  

16.Instruments for 

augmentative and 

alternative 

communication for 
children with autism 

spectrum disorder: a 

systematic review 

  

Lima Antão, J. 

Y. F. D., 

Oliveira, A. S. 

B., Almeida 
Barbosa, R. T. 

D., Crocetta, T. 

B., Guarnieri, 

R., Arab, C., ... 

& Abreu, L. C. 
D.  

2018 

Βραζιλία 

Συστηματι

κή μελέτη  

34  άρθρα  

 

Αναζητήθηκαν 

παρεμβάσεις 

που αξιοποιούν 

την τεχνολογία 
(π.χ. μουσική). 

Οι πιο συχνά 

χρησιμοποιούμ

ενες 

παρεμβάσεις 
ήταν το 

πρόγραμμα 

Θεραπείας και 

Εκπαίδευσης 

Αυτιστικών και 
Σχετικών 

Αναπήρων 

Παιδιών και το 

Σύστημα 

Επικοινωνίας 

Ανταλλαγής 
Εικόνας. Το 

πρόγραμμα 

Θεραπεία και 

Εκπαίδευση 

Αυτιστικών και 
Σχετικών 

Αναπήρων 

Παιδιών. 

Αποδείχθηκε ότι 

βελτιώνει τις 

δεξιότητες 

επικοινωνίας, την 
κοινωνικοποίηση 

και αυτο-φροντίδας 

παιδιών με 

διαταραχή 

φάσματος 
αυτισμού.  

Τα αποτελέσματα 

των 

προσδιορισμένων 

μελετών 
επιβεβαιώνουν τη 

σημαντική 

σημασία αυτών 

των οργάνων στη 

βελτίωση της 

επικοινωνιακής 
διαδικασίας των 

αυτιστικών 

παιδιών. 

 

17.How child's play 

impacts executive 

function--related 

behaviors 

 

Shaheen, S.  2014 

Βοστώνη 

Αμερική 

Συστηματι

κή μελέτη  

Σύνολο 

ερευνών 

Αναζήτησε 

έρευνες που 

υποστηρίζουν 

ότι οι 

εκτελεστικές 

λειτουργίες 
συχνά 

συνδέονται με 

την ωρίμανση 

του 

προμετωπιαίου 
φλοιού. 

Επομένως, αν 

στα παιδιά με 

αυτισμό 

καλλιεργηθούν 
αυτές, μπορεί 

να 

τροποποιηθεί η 

δομική 

Πράγματι με 

νευροφυσιολογικές 

μελέτες μπορεί να 

αποδειχθεί κάτι 

τέτοιο.  
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σύστασησ της 
αντίστοιχης 

περιοχής του 

εγκεφάλου που 

θεωρείται 

δυσλειτουργική 
σε αυτά τα 

παιδιά.   

18.Effectiveness of Non-

Pharmacological 
Interventions on 

Stereotyped and 

Repetitive Behaviors of 

Pre-school Children With 

Autism: A Systematic 
Review 

 

Zarafshan, H., 

Salmanian, M., 
Aghamohamm

adi, S., 

Mohammadi, 

M. R., & 

Mostafavi, S. 
A.  

2017 

Ιράν 

Συστηματι

κή 
ανασκόπησ

η  

Πολλές 

έρευνες 

Αναζήτηση μη 

φαρμακευτικώ
ν μεθόδων 

στην 

αντιμετώπιση 

του αυτισμού.  

Βρέθηκαν 

αποτελεσματικές οι 
θεραπείες που δεν 

αφορούσαν 

φάρμακα όπως η 

θεραπεία αφής ή 

μουσικοκινητικές 
παρεμβάσεις. 

 

 

5.3. ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ 

 

Η πρώτη μελέτη που εντοπίστηκε αφορά ένα μουσικοκινητικό πρόγραμμα που 

εφαρμόστηκε σε παιδιά με αυτισμό. Παρά τα στοιχεία που υποδηλώνουν ότι ένας από 

τους πρώτους δείκτες μιας ενδεχόμενης διάγνωσης διαταραχής του φάσματος του 

αυτισμού είναι μια πρώιμη κινητική καθυστέρηση, παραμένουν πολύ λίγες 

παρεμβάσεις που στοχεύουν την κινητική συμπεριφορά για μικρά παιδιά με 

διαταραχή του φάσματος του αυτισμού. Ο στόχος αυτής της πιλοτικής μελέτης ήταν 

να μετρηθεί η αποτελεσματικότητα μιας εντατικής παρέμβασης στις κινητικές 

δεξιότητες  (Test of Gross Motor Development-2), στη σωματική δραστηριότητα και 

στην κοινωνικοποίηση (Playground Observation of Peer Engagement) σε μικρά 

παιδιά με αυτισμό. Συμμετείχαν συνολικά 20 παιδιά με διαταραχή του φάσματος του 

αυτισμού ηλικίας 4-6 ετών. Η πειραματική ομάδα (n=11) συμμετείχε σε μια 

παρέμβαση 8 εβδομάδων , που αποτελείται από οδηγίες κινητικών δεξιοτήτων για 4 

ώρες / ημέρα, 5 ημέρες / εβδομάδα. Η ομάδα ελέγχου (n=9) δεν έλαβε την 

παρέμβαση. Μια ανάλυση επαναλαμβανόμενων μετρήσεων της συνδιακύμανσης 

αποκάλυψε στατιστικά σημαντικές διαφορές μεταξύ ομάδων και στα τρία κινητικά 
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αποτελέσματα. Τα ευρήματα ρίχνουν φως στη σημασία της συμπερίληψης του 

μουσικο-κινητικού προγραμματισμού ως μέρος των υπηρεσιών πρώιμης παρέμβασης, 

που παρέχονται σε μικρά παιδιά με διαταραχή του φάσματος του αυτισμού  

(Ketcheson Hauck & Ulrich, 2017).  

Στη συνέχεια, επιλέχθηκε μια δεύτερη έρευνα (Virues-Ortega, Julio, & Pastor-

Barriuso, 2013), που αναφέρεται στο πρόγραμμα παρέμβασης για τον αυτισμό, 

γνωστό ως Θεραπεία και Εκπαίδευση Αυτιστικών και Σχετικών Επικοινωνιών 

Αναπήρων Παιδιών (TEACCH). Θεωρείται μια αναδυόμενη πρακτική για τον 

αυτισμό. Στην παρούσα μελέτη χρησιμοποιήθηκαν τελευταίας τεχνολογίας μετα-

αναλυτικές διαδικασίες για να εξεταστούν οι  συγκεντρωτικές κλινικές επιδράσεις του 

TEACCH σε μια ποικιλία αποτελεσμάτων. Επιλέχθηκαν συνολικά 13 μελέτες για 

μετα-ανάλυση συνολικού αριθμού 172 ατόμων με αυτισμό που εκτέθηκαν σε 

TEACCH. Τα τυποποιημένα μέτρα των αντιληπτικών, κινητικών, προσαρμοστικών, 

λεκτικών και γνωστικών δεξιοτήτων αναγνωρίστηκαν ως αποτελέσματα θεραπείας. 

Χρησιμοποιήσαμε μετα-ανάλυση τυχαίων σταθμισμένων αποτελεσμάτων 

αντίστροφης διακύμανσης που συμπληρώθηκαν με αξιολόγηση ποιότητας, ανάλυση 

ευαισθησίας, μετα-παλινδρόμηση και δοκιμές προκατάληψης ετερογένειας και 

δημοσίευσης. Τα αποτελέσματα έδειξαν ότι οι επιδράσεις TEACCH στις 

αντιληπτικές, κινητικές, λεκτικές και γνωστικές δεξιότητες ήταν μικρού μεγέθους 

στις μετα-αναλυόμενες μελέτες. Οι επιπτώσεις στα προσαρμοστικά συμπεριφορικά 

ρεπερτόρια, συμπεριλαμβανομένης της επικοινωνίας, των δραστηριοτήτων της 

καθημερινής ζωής και της κινητικής λειτουργίας, ήταν εντός του αμελητέου έως 

μικρού εύρους. Υπήρχαν μέτρια έως μεγάλα οφέλη στην κοινωνική συμπεριφορά και 

στην κακή προσαρμοστική συμπεριφορά. Τα αποτελέσματα του προγράμματος 

TEACCH δεν μετριάστηκαν από πτυχές της παρέμβασης, όπως η διάρκεια 

(συνολικές εβδομάδες), η ένταση (ώρες ανά εβδομάδα) και η ρύθμιση (βασισμένη 

στο σπίτι έναντι στο κέντρο), ενώ η παρούσα μετα-ανάλυση παρείχε περιορισμένη 

υποστήριξη για το πρόγραμμα TEACCH ως ολοκληρωμένη παρέμβαση, τα 

αποτελέσματά μας θα πρέπει να θεωρηθούν διερευνητικά λόγω της περιορισμένης 

διαθέσιμης μελέτης  

Η τρίτη μελέτη αφορούσε την επίδραση της μουσικής στα παιδιά με αυτισμό.  Ο 

αυτισμός είναι μια διαδεδομένη αναπτυξιακή διαταραχή που εμφανίζεται κυρίως στα 

παιδιά (Xu, Yao, & Liu, 2019). Τα παιδιά με αυτισμό είναι επιρρεπή σε 
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προβληματικές συμπεριφορές λόγω των ανεπαρκειών τους στη γλωσσική επικοινωνία 

και την κοινωνική ανάπτυξη. Έτσι, τα παιδιά με υψηλό βαθμό αυτισμού υποφέρουν 

από χαμηλότερη ικανοποίηση από τη ζωή. Επιπλέον, η δυσλειτουργία της 

αισθητηριακής ολοκλήρωσης σχετίζεται στενά με τον αυτισμό. Επομένως, η 

επίδραση της Εκπαίδευσης Αισθητηριακής Ενσωμάτωσης (SIT) στις συμπεριφορές 

και την ποιότητα ζωής των παιδιών με αυτισμό διερευνήθηκε σε αυτή τη μελέτη.  Από 

τον Σεπτέμβριο του 2017 έως τον Δεκέμβριο του 2018, 108 παιδιά από το 

νοσοκομείο Fuzhou και το νοσοκομείο Xiangtan συμπεριλήφθηκαν στην ομάδα 

παρέμβασης (ομάδα Α) και στην ομάδα ελέγχου (ομάδα Β), με 54 μέλη σε κάθε 

ομάδα. Τα 54 μέλη της ομάδας Β, με μέσο όρο ηλικίας 5,18 ± 2,94, έλαβαν την 

καθιερωμένη θεραπεία. Εκτός από την ίδια  θεραπεία, τα μέλη της ομάδας Β επίσης 

έλαβαν μια παρέμβαση αισθητηριακής ολοκλήρωσης και παρέμβαση σωματικής 

άσκησης, η οποία διήρκεσε τρεις μήνες. Η κλίμακα αξιολόγησης παιδικού αυτισμού 

(CARS) και η λίστα ελέγχου συμπεριφοράς αυτισμού (ABC) χρησιμοποιήθηκαν πριν 

και μετά το πείραμα παρέμβασης για την αξιολόγηση του θεραπευτικού 

αποτελέσματος. Μετά το πρόγραμμα, παρατηρήθηκαν στατιστικά σημαντικές 

διαφορές στις βαθμολογίες CARS και ABC (P <0,05). το συνολικό πραγματικό 

ποσοστό ήταν 86,11% στην ομάδα Α και 64,10% στην ομάδα Β. Η διαφορά στη 

βαθμολογία CARS ήταν στατιστικά σημαντική (Ρ <0,05), ενώ η διαφορά στη 

βαθμολογία ABC ήταν επίσης στατιστικά σημαντική (Ρ <0,05). Γενικά, η διαφορά 

στο CARS είναι στατιστικά σημαντική. Συγκεκριμένα, η ομάδα Α είναι καλύτερη 

από την ομάδα Β, t = 3,492, df = 73 και διμερή P = 0,001 <0,01.Η παρέμβαση SIT 

είχε μια συγκεκριμένη επίδραση στον αυτισμό και έχει μεγάλη αξία για τη 

μελλοντική ανάπτυξη μαθημάτων SIT ή προγραμμάτων παρέμβασης για παιδιά με 

αυτισμό.  

Η τέταρτη έρευνα στόχευε στην αξιολόγηση της αποτελεσματικότητας μιας 

επιλεγμένης ομαδικής άσκησης γνωστής ως Sports , Play και Active Recreation for 

Kids (SPARK) στις κινητικές και συμπεριφορικές δεξιότητες των παιδιών με 

διαταραχή του φάσματος του αυτισμού (ASD) χρησιμοποιώντας έναν σχεδόν 

πειραματικό σχεδιασμό με επαναλαμβανόμενα μέτρα (Najafabadi et al, 2018). Είκοσι 

οκτώ παιδιά με ASD (ηλικιακό εύρος 5 έως 12 ετών) συμμετείχαν σε αυτή τη μελέτη. 

Οι συμμετέχοντες εξετάστηκαν κατά την έναρξη, πριν από τη δοκιμή και μετά τη 

δοκιμή χρησιμοποιώντας Bruininks-Oseretsky Test of Motor Proficiency (BOTMP), 
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λίστα ελέγχου αξιολόγησης αυτισμού (ATEC) και Gilliam Autism Rating Scale-

δεύτερη έκδοση (GARS-2). Τα αποτελέσματα έδειξαν ότι το πρόγραμμα SPARK 

βελτίωσε σημαντικά την ισορροπία (στατική και δυναμική), τον διμερή συντονισμό 

και την κοινωνική αλληλεπίδραση (p <0,05) σε παιδιά με ASD. Τα αποτελέσματα 

αυτής της μελέτης υποδηλώνουν ότι η εκπαίδευση του SPARK μπορεί να θεωρηθεί 

ως θεραπευτική επιλογή, όχι μόνο για την κινητική ενίσχυση αλλά και για τη 

βελτίωση των κοινωνικών δεξιοτήτων σε παιδιά με ASD. 

Η πέμπτη έρευνα στην σειρά ήταν ιδιαίτερα ενδιαφέρουσα. Τα παιδιά με αυτισμό 

είναι πιο πιθανό να αποκλειστούν κοινωνικά από τους συνομηλίκους τους.  

Δεδομένου ότι η πλειονότητα των παιδιών με αυτισμό φοιτούν σε γενικά σχολεία, 

απαιτούνται παρεμβάσεις για τη βελτίωση της στάσης και της συμπεριφοράς των 

συνομηλίκων τους. Πολλές μελέτες υπογραμμίζουν την επίδραση της επαφής στις 

θετικές στάσεις και στη μείωση των διακρίσεων. Η ομαδική δημιουργία μουσικής 

παρέχει την ιδανική ευκαιρία για θετική επαφή στην τάξη. Αυτή η μελέτη αξιολόγησε 

τον αντίκτυπο της μουσικής επαφής με αυτιστικούς συνομηλίκους στις στάσεις, τα 

συναισθήματα και τις συμπεριφορές των  παιδιών. Αξιολογήθηκαν αλλαγές σε άτομα 

με αυτισμό. Οι νευροτυπικοί συμμετέχοντες (n=55) ηλικίας 10–11 ετών συμμετείχαν 

σε ένα μουσικό πρόγραμμα 11 εβδομάδων που είχε σχεδιαστεί για να αυξήσει την 

κοινωνική αλληλεπίδραση, το οποίο είτε περιελάβανε είτε δεν περιελάβανε επαφή με 

αυτιστικά παιδιά (n=10). Οι μετρήσεις στάσεων, συναισθημάτων και συμπεριφορών 

αξιολογήθηκαν κατά την έναρξη και την παρακολούθηση. Σε απόκριση σε ένα 

υποθετικό σενάριο που απεικονίζει τον κοινωνικό αποκλεισμό ενός παιδιού με 

αυτισμό, οι νευροτυπικοί συμμετέχοντες στην ομάδα επαφών έδειξαν μεγαλύτερη 

αύξηση στα κοινωνικά συναισθήματα και μεγαλύτερη μείωση της τάσης να είναι 

θύμα από εκείνα της ομάδας χωρίς επαφή. Οι συμμετέχοντες με αυτισμό 

παρουσίασαν επίσης μείωση κατά 19,7% στη θυματοποίηση. Συζητούνται οι 

συνέπειες της ομαδικής μουσικής για την αντιμετώπιση του κοινωνικού αποκλεισμού 

παιδιών με αυτισμό (Cook, Ogden & Winstone, 2019). 

Η έκτη έρευνα αφορά την παρέμβαση με χρήση μουσικής. Οι παρεμβάσεις με βάση 

τον ήχο (SBIs) χρησιμοποιούνται από παιδιατρικούς επαγγελματίες θεραπευτές για 

να βοηθήσουν τα παιδιά με διαταραχές του φάσματος του αυτισμού και τις 

διαταραχές της αισθητηριακής επεξεργασίας. Ένας περιορισμένος αλλά αυξανόμενος 

αριθμός αποδεικτικών στοιχείων αναδύεται σχετικά με την αποτελεσματικότητα των 
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SBIs στη μείωση των ελλειμμάτων αισθητηριακής επεξεργασίας μεταξύ παιδιατρικών 

πελατών με συννοσηρές παθήσεις. Η τρέχουσα μελέτη χρησιμοποίησε έναν 

ελεγχόμενο σχεδιασμό μεμονωμένων περιπτώσεων ABA, εφαρμόζοντας το The 

Listening Program με ένα παιδί ηλικίας 7 ετών που διαγνώστηκε με διαταραχή του 

φάσματος του αυτισμού που παρουσίασε ακουστική αισθητηριακή υπερευαισθησία 

(SOR). Η παρέμβαση περιλάμβανε 10 εβδομάδες ψυχο-ακουστικά τροποποιημένης 

κλασικής μουσικής που παραδόθηκε χρησιμοποιώντας εξειδικευμένα ακουστικά και 

ενισχυτή και ένα τυπικό CD player. Πραγματοποιήθηκαν επαναλαμβανόμενα μέτρα 

κατά τη διάρκεια των φάσεων Α (1), Β και Α (2) της μελέτης χρησιμοποιώντας το 

Sensory Processing Measure, ένα υποκειμενικό ερωτηματολόγιο φροντιστή και το 

Sensory Over-Responsivity Scales, ένα μέτρο αξιολόγησης με βάση τον εξεταστή για 

την παρακολούθηση αλλαγών τις ακουστικές συμπεριφορές που σχετίζονται με τον 

SOR. Τα αποτελέσματα έδειξαν ότι ο συμμετέχ ων παρουσίασε μείωση του αριθμού 

των αρνητικών (αποφευκτικών, λεκτικών και σωματικών αρνητικών) και αυτο-

διεγερτικών συμπεριφορών. Οι μειώσεις στην αρνητική και αυτο-διεγερτική 

συμπεριφορά μπορεί να οφείλονται στη θεραπευτική επίδραση της 

επαναλαμβανόμενης έκθεσης στις κλίμακες αισθητικής υπεραπόκρισης ή στο 

πρόγραμμα ακρόασης SBI (Gee,  Thompson & St John, 2014).  

Στη συνέχεια, έχει τονιστεί ότι υποβέλτιστα επίπεδα φυσικής δραστηριότητας και 

ανοχή, κακές κινητικές δεξιότητες και κακή σωματική υγεία αποδεικνύονται σε 

παιδιά με διαταραχή του φάσματος του αυτισμού (ASD). Υποτίθεται ότι τα 

κοινωνικά ελλείμματα αλληλεπίδρασης και επικοινωνίας σε παιδιά με ASD είναι δύο, 

βασικοί παράγοντες που εμποδίζουν αυτά τα παιδιά να συμμετέχουν ενεργά σε 

ομαδικές σωματικές δραστηριότητες. Ενώ προηγούμενες μελέτες έχουν δείξει ότι η 

παρέμβαση στην άσκηση βελτιώνει τις κινητικές δεξιότητες και τα αποτελέσματα 

συμπεριφοράς σε παιδιά με ASD, αυτά τα προγράμματα τείνουν να επικεντρώνονται 

μόνο σε ένα μόνο άθλημα, το οποίο μπορεί να μην εξυπηρετεί τα συμφέροντα 

διαφορετικών παιδιών με ASD. Σε αυτό το πρωτόκολλο, που επιλέχθηκε ως η έβδομη 

έρευνα, παρουσιάζεται ένα πρόγραμμα κατάρτισης άσκησης βασισμένο σε παιχνίδι 

που έχει σχεδιαστεί από μια πολυεπιστημονική ομάδα (παιδιατρική, φυσική αγωγή 

και ψυχολογία) θα εφαρμοστεί από τους προμηθευτές υγειονομικής περίθαλψης 

πρώτης γραμμής που εκπαιδεύονται σύμφωνα με το μοντέλο train-the-trainer (TTT) 

και υπόκεινται σε επικύρωση.  
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Χρησιμοποιώντας μια τυχαιοποιημένη ελεγχόμενη δοκιμαστική σχεδίαση, η 

αποτελεσματικότητα του προγράμματος άσκησης με βάση το παιχνίδι θα εξεταστεί 

για 112 μικρά παιδιά με ASD. Αυτά τα παιδιά τοποθετήθηκαν τυχαία σε δύο ομάδες, 

οι οποίες θα εξεταστούν και θα εκπαιδευτούν σε έναν από τους δύο βραχίονες των 

συνθηκών της λίστας αναμονής (έλεγχος και παρέμβαση). Η αξιολόγηση των 

φυσικών και ψυχολογικών χαρακτηριστικών θα διεξαχθεί κατά την έναρξη (προ-

δοκιμή), στις 16-εβδομάδες (μετά τη θεραπεία) και στις 32-εβδομάδες 

(παρακολούθηση) του προγράμματος. Οι περισσότερες από τις παρεμβάσεις που 

έχουν σχεδιαστεί για παιδιά ASD στοχεύουν είτε τα ψυχολογικά τους χαρακτηριστικά 

είτε τις φυσικές τους συνθήκες, χωρίς να γεφυρώσουν τις δύο καταστάσεις. Με την 

αναγνώριση των αμφίδρομων σχέσεων μεταξύ ψυχικής και σωματικής υγείας, το 

παρόν πρόγραμμα άσκησης βασισμένο στο παιχνίδι, το οποίο περιλαμβάνει 

πολλαπλά επίπεδα δυσκολιών, αναπτύχθηκε για να εξοπλίσει τα παιδιά ASD με τις 

απαραίτητες δεξιότητες για συμμετοχή σε βιώσιμα ομαδικά αθλήματα ή ακόμη και 

επαγγελματική αθλητική εκπαίδευση. Το πρόγραμμα, εάν είναι αποτελεσματικό, θα 

παρέχει μια διασκεδαστική και ελκυστική εκπαίδευση για την ανάπτυξη ολόκληρων 

ατόμων μεταξύ των παιδιών με ASD (Clare et al, 2018). 

Η όγδοη έρευνα χρησιμοποιεί ως δεδομένο αναδυόμενα στοιχεία που να 

αποδεικνύουν την αποτελεσματικότητα παρεμβάσεων που βασίζονται στη μουσική 

για τη βελτίωση της κοινωνικής λειτουργίας σε παιδιά με διαταραχές του φάσματος 

του αυτισμού (ASD) (Paul et al, 2015). Ενώ αυτά τα στοιχεία παρέχουν κάποια 

υποστήριξη υπέρ της χρήσης τραγουδιών πάνω από προφορικές οδηγίες για τη 

διευκόλυνση της εμπλοκής και της δεκτικής παρέμβασης στην ASD, υπήρξε λίγη 

έρευνα που έχει διερευνήσει την αποτελεσματικότητα τέτοιων ερεθισμάτων στα 

μέτρα κοινωνικο-επικοινωνιακής απόκρισης. Εδώ, παρουσιάζονται τα προκαταρκτικά 

αποτελέσματα από μια πιλοτική μελέτη που εξέτασε κατά πόσον η εντολή 

τραγουδιού, σε σύγκριση με τις προφορικές οδηγίες, θα μπορούσε να προκαλέσει 

μεγαλύτερο αριθμό κοινωνικο-επικοινωνιακών συμπεριφορών σε μικρά παιδιά με 

ASD. Χρησιμοποιώντας έναν προσαρμοσμένο σχεδιασμό ενός θέματος, τρία παιδιά 

ηλικίας από 3 έως 4 ετών συμμετείχαν σε ένα πρόγραμμα αποτελούμενο από 18 

συνεδρίες, εκ των οποίων 9 παραδόθηκαν με προφορικές οδηγίες και 9 με τραγούδι. 

Οι συνεδρίες αντισταθμίστηκαν και τυχαιοποιήθηκαν για τρεις δραστηριότητες 

παιχνιδιού - αντιστοίχιση μπλοκ, αντιστοίχιση εικόνων και παιχνίδι αργίλου. Όλες οι 
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συνεδρίες καταγράφηκαν βίντεο για μετα-hoc παρατηρητική κωδικοποίηση τριών 

συμπεριφορών συμπεριφοράς που περιελάμβαναν απόδοση, συχνότητα κοινωνικής 

χειρονομίας και επαφή με τα μάτια. Η ανάλυση των βίντεο από δύο ανεξάρτητους 

κριτές έδειξε αυξημένη κοινωνικο-επικοινωνιακή ανταπόκριση όσον αφορά τη 

συχνότητα της κοινωνικής χειρονομίας καθώς και την επαφή με τα μάτια κατά τη 

διάρκεια του τραγουδιού, σε σύγκριση με τις προφορικές συνθήκες σε όλους τους 

συμμετέχοντες. Τα ευρήματά μας υποδηλώνουν ότι οι τραγουδισμένες οδηγίες μπορεί 

να διαδραματίσουν χρήσιμο ρόλο στη συμμετοχή των παιδιών με ASD και επίσης να 

χρησιμεύσουν ως ένα αποτελεσματικό επεμβατικό μέσο για την ενίσχυση της 

κοινωνικο-επικοινωνιακής απόκρισης.  

Ο στόχος της ένατης έρευνας, ήταν η ανάπτυξη και η αντικειμενική αξιολόγηση της 

θεραπευτικής επίδρασης μιας νέας προσέγγισης συμπληρωματικής και με βάση την 

κίνηση για παιδιά με διαταραχή του φάσματος του αυτισμού (ASD). 

Χρησιμοποιήθηκε ανάλυση εντός του θέματος που συγκρίνει σκορ πριν από τη 

θεραπεία σε δύο τυπικά μέτρα παιδικών προβλημάτων συμπεριφοράς.  Η παρέμβαση 

και η ανάλυση δεδομένων πραγματοποιήθηκαν σε νοσοκομείο τριτοβάθμιας 

περίθαλψης, ιατρικής σχολής. Είκοσι τέσσερα (24) παιδιά ηλικίας 3–16 ετών με 

διάγνωση ASD περιελάμβαναν την ομάδα μελέτης. Αναπτύχθηκε και εξετάστηκε η 

αποτελεσματικότητα ενός πολυτροπικού προγράμματος γιόγκα, χορού και μουσικής 8 

εβδομάδων με βάση την απόκριση χαλάρωσης (RR). Το αποτέλεσμα της μελέτης 

μετρήθηκε χρησιμοποιώντας το Σύστημα Αξιολόγησης Συμπεριφοράς για Παιδιά, 

Δεύτερη Έκδοση (BASC-2) και τη Λίστα Ελέγχου Συμπεριφοράς Aberrant (ABC). 

Βρέθηκαν ισχυρές αλλαγές στο BASC-2, κυρίως για παιδιά ηλικίας 5-12 ετών. 

Απροσδόκητα, οι βαθμολογίες μετά τη θεραπεία στην κλίμακα Atypicality του 

BASC-2, η οποία μετρά ορισμένα από τα βασικά χαρακτηριστικά του αυτισμού, 

άλλαξαν σημαντικά (p = 0,003). Ένα τροποποιημένο πρόγραμμα RR που βασίζεται 

στην κίνηση, το οποίο περιλαμβάνει γιόγκα και χορό, έδειξε αποτελεσματικότητα στη 

θεραπεία της συμπεριφοράς και ορισμένων βασικών χαρακτηριστικών του αυτισμού, 

ιδιαίτερα για παιδιά  μικρής ηλικίας (Rosenblatt et al, 2011) 

Η δέκατη έρευνα αφορά την επίδραση της μουσικής στα παιδιά με αυτισμό με μια 

διάσταση θεραπευτική. Μέθοδοι σαν αυτή κερδίζουν δημοτικότητα ως στρατηγική 

παρέμβασης για παιδιά με αναπτυξιακές αναπηρίες, συμπεριλαμβανομένης της 

διαταραχής του φάσματος του αυτισμού (ASD). Αυτή η μελέτη ήταν μια πιλοτική 
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διερεύνηση μιας μουσικής παρέμβασης που βασίζεται στην τάξη, Voices Together, 

για τη βελτίωση των δεξιοτήτων επικοινωνίας σε παιδιά με ASD και σε παιδιά με 

διανοητική αναπηρία. Τέσσερις τοπικές δημόσιες αίθουσες δημοτικών σχολείων 

ειδικής αγωγής, που εξυπηρετούν 5 παιδιά με διάγνωση αυτιστικής διαταραχής και 32 

παιδιά με διανοητική αναπηρία χωρίς αυτισμό, επιλέχθηκαν τυχαία για να λάβουν ένα 

από τα δύο επίπεδα έκθεσης στη μουσική θεραπεία Voices Together: 15 εβδομάδες 

που ξεκινούν τον Ιανουάριο του 2015 (Ώρα 1), ή "βραχυπρόθεσμα" (7 εβδομάδες που 

αρχίζουν 7 εβδομάδες αργότερα τον Φεβρουάριο (Ώρα 2),).  

Χρησιμοποιώντας βαθμολογίες παρατήρησης, οι ερευνητές βαθμολόγησαν με 

αξιοπιστία τους συμμετέχοντες ζωντανά όσον αφορά το επίπεδο της προφορικής τους 

απόκρισης σε προτροπές κατά τη διάρκεια τριών τραγουδιών που εμφανίζονται κάθε 

εβδομάδα του προγράμματος. Και οι δύο ομάδες έδειξαν αύξηση των λεκτικών 

απαντήσεων με την πάροδο του χρόνου. Ωστόσο, μόνο η μακροπρόθεσμη ομάδα 

παρουσίασε σημαντικές αυξήσεις εντός της ομάδας. Τα προκαταρκτικά ευρήματα 

δείχνουν ότι η μουσική θεραπεία που παρέχεται σε μια τάξη σε εβδομαδιαίες 

συνεδρίες 45 λεπτών για 15 εβδομάδες μπορεί να προωθήσει βελτιώσεις στη λεκτική 

ανταπόκριση μεταξύ ατόμων με αυτισμό και άλλων αναπτυξιακών αναπηριών. Τα 

ευρήματα απαιτούν περαιτέρω διερεύνηση της αποτελεσματικότητας των 

προγραμμάτων μουσικοθεραπείας που βασίζονται στην τάξη (Mendelson et al, 2016) 

Οι διαταραχές του φάσματος του αυτισμού (ASDs) χαρακτηρίζονται από 

διαταραγμένη επικοινωνία, ιδιαίτερα ρεαλιστική και σημασιολογική γλώσσα, με 

αποτέλεσμα ελλείμματα λεκτικής κατανόησης. Η σημασιολογική επεξεργασία σε 

αυτές τις συνθήκες έχει μελετηθεί εκτενώς, αλλά ως επί το πλείστον περιορίζεται 

μόνο σε γλωσσικό υλικό. Αναδυόμενα στοιχεία, ωστόσο, υποδηλώνουν ότι τα 

ελλείμματα σημασιολογικής ολοκλήρωσης μπορεί να εκτείνονται πέρα από τον 

λεκτικό τομέα. Η ενδέκατη έρευνα επιδιώκει την διερεύνηση της διατροπικής 

σημασιολογικής ολοκλήρωσης χρησιμοποιώντας οπτικούς στόχους που προηγούνται 

από μουσικά και γλωσσικά στοιχεία. Συγκεκριμένα, καταγράψαμε τις δυνατότητες 

που σχετίζονται με την εκδήλωση για να εκτιμήσουμε εάν τα συστατικά N400 και 

όψιμου θετικού δυναμικού (LPP), δύο ευρέως μελετημένοι ηλεκτροφυσιολογικοί 

δείκτες σημασιολογικής επεξεργασίας, είναι διαφορετικά ευαίσθητοι σε συμφωνία με 

τα τυπικά αναπτυσσόμενα παιδιά. Επτά παιδιά με ASD και επτά νευροτυπικοί 
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συμμετέχοντες που αντιστοιχούν σε ηλικία, εκπαίδευση και πηλίκο νοημοσύνης 

παρείχαν χρήσιμα δεδομένα (Ribeiro et al, 2013).  

Η νευροηλεκτρική δραστηριότητα καταγράφηκε σε απόκριση σε οπτικούς στόχους 

που είχαν σχέση ή δεν είχαν σχέση με προηγούμενη προφορική πρόταση ή μουσικό 

απόσπασμα. Το N400 ήταν ευαίσθητο στη σημασιολογική σύμπτωση στους μάρτυρες 

αλλά όχι στους ασθενείς, ενώ το LPP έδειξε ένα συμπληρωματικό μοτίβο. Αυτά τα 

αποτελέσματα υποδηλώνουν ότι η σημασιολογική επεξεργασία σε παιδιά ASD 

αλλάζει επίσης στο πλαίσιο των μουσικών και οπτικών ερεθισμάτων, και δείχνουν 

μια λειτουργική αποσύνδεση μεταξύ των γεννητριών του N400 και του LPP, το οποίο 

μπορεί να υποδηλώνει καθυστερημένη σημασιολογική επεξεργασία. Αυτά τα νέα 

ευρήματα υπογραμμίζουν τη σημασία της διερεύνησης της σημασιολογικής 

ολοκλήρωσης σε πολλαπλές μεθόδους σε ASD και παρέχουν κίνητρα για περαιτέρω 

έρευνα σε μεγάλα κλινικά δείγματα. 

Το δωδέκατο άρθρο επιδιώκει να συνδυάσει την έννοια της θεωρίας Empathising – 

Systemising (E – S) και την προκύπτουσα συστροφή από τη θεωρία της εκτελεστικής 

δυσλειτουργίας σε συνθήκες φάσματος αυτισμού (ASD) υπό το φως της μουσικής 

παρέμβασης ως συστήματος.  Επιπλέον, υπάρχει η ανάγκη προσαρμογής της θεωρίας 

της εκτελεστικής δυσλειτουργίας  όσον αφορά τα άτομα με αυτισμό.  Αυτές οι 

έννοιες θα δημιουργήσουν μια διαφορετική κατανόηση της μουσικής παρέμβασης σε 

αυτό το πλαίσιο, επιτρέποντας την ανάπτυξη μελλοντικών και υπαρχόντων 

προγραμμάτων μουσικής παρέμβασης που εφαρμόζονται κλινικά. Αυτές οι 

εφαρμογές θα εξελιχθούν γύρω από μια δομημένη προσέγγιση στη μουσική 

παρέμβαση ως σύστημα, προτείνοντας πέντε συνεχόμενα συστήματα. Επομένως, θα 

υποστηρίξει τις πτυχές της επέκτασης των υπαρχουσών θεωριών στην ASD μαζί με 

την έκκληση για γενικευμένες παρεμβάσεις για καλύτερη αξιολόγηση  του αυτισμού 

από θεωρητική άποψη. Οι θεωρίες πρέπει να ενημερώνονται σε μια εποχή γρήγορης 

και συνεχώς μεταβαλλόμενης εξέλιξης (Jaschke, 2014). 

Το δέκατο τρίτο άρθρο συνέκρινε τα αποτελέσματα δύο νέων παρεμβάσεων - του 

ρυθμού και των ρομποτικών θεραπειών - με εκείνα μιας τυποποιημένης παρέμβασης 

περίθαλψης, στις επαναλαμβανόμενες συμπεριφορές και τις συναισθηματικές 

καταστάσεις 36 παιδιών με ASD μεταξύ 5 και 12 ετών. Κωδικοποιήθηκαν οι 

συχνότητες αισθητηριακών, αρνητικών και στερεοτυπικών συμπεριφορών και τη 
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διάρκεια θετικών, αρνητικών και ενδιαφερόμενων συναισθηματικών καταστάσεων 

στα παιδιά κατά τη διάρκεια των προπονήσεων πρώιμης, μέσης και καθυστερημένης 

εκπαίδευσης. Όσον αφορά τις επαναλαμβανόμενες συμπεριφορές, στην αρχή της 

περιόδου, ο ρυθμός και οι ομάδες ρομπότ συμμετείχαν σε μεγαλύτερες αρνητικές 

συμπεριφορές, ενώ η ομάδα σύγκρισης συμμετείχε σε μεγαλύτερες αισθητηριακές 

συμπεριφορές. Με την προπόνηση, η ομάδα ρυθμού μείωσε τις αρνητικές 

συμπεριφορές, ενώ δεν υπήρχαν αλλαγές που σχετίζονται με την εκπαίδευση στις 

άλλες ομάδες. Όσον αφορά τις συναισθηματικές καταστάσεις, οι ομάδες ρυθμού και 

ρομπότ έδειξαν μεγαλύτερη αρνητική επίδραση, ενώ η ομάδα σύγκρισης έδειξε 

μεγαλύτερη ενδιαφέρουσα επίδραση σε όλες τις συνεδρίες. Με την προπόνηση, η 

ομάδα ρυθμού έδειξε μείωση της αρνητικής επίδρασης και αύξηση της 

ενδιαφερόμενης επίδρασης, ενώ η ομάδα ρομπότ παρουσίασε μείωση της θετικής 

επίδρασης. Συνολικά, φαίνεται ότι οι παρεμβάσεις που βασίζονται στον ρυθμό 

αποτελούν κοινωνικά εργαλεία θεραπείας για να στοχεύσουν τις βασικές διαταραχές 

στον αυτισμό (Srinivasan et al, 2015). 

Η δέκατη τέταρτη έρευνα ανέδειξε τα αποτελέσματα των 8 εβδομάδων εφαρμογής 

του ρυθμού και των ρομποτικών παρεμβάσεων με εκείνα μιας συγκριτικής, τυπικής 

παρέμβασης, στα αυθόρμητα και ανταποκρινόμενα πρότυπα κοινωνικής προσοχής 

των παιδιών σχολικής ηλικίας με διαταραχή του φάσματος του αυτισμού. Τα πρότυπα 

προσοχής εξετάστηκαν σε ένα τυποποιημένο μέτρο προληπτικής δοκιμής / μέτρησης 

της κοινής προσοχής (JA) και ενός μέτρου κοινωνικής προσοχής ειδικά για την 

κατάρτιση κατά τη διάρκεια των προπονήσεων πρώιμης, μέσης και όψιμης 

προπόνησης. Οι ομάδες ρυθμού και σύγκρισης παρουσίασαν βελτι ώσεις στο JA. Η 

κοινωνική προσοχή ήταν μεγαλύτερη στο ρυθμό που ακολούθησε το ρομπότ και , 

τέλος, η ομάδα σύγκρισης. Το ρομπότ και οι ομάδες σύγκρισης αφιέρωσαν το 

μέγιστο χρόνο στο να καθορίζουν το ρομπότ και τα αντικείμενα, αντίστοιχα. Σε όλες 

τις συνεδρίες, η ομάδα παιδιών με το ρομπότ μείωσε την προσοχή στο ρομπότ και 

αύξησε την προσοχή σε κάτι άλλο. Συνολικά, τα πλαίσια ρυθμικής κίνησης παρέχουν 

συνεχή κοινωνική στήριξη σε παιδιά με αυτισμό (Srinivasan et al, 2016).  

Παράλληλα, έχει αναφερθεί εξασθένηση κινητικών δεξιοτήτων σε πολλές μελέτες 

αυτιστικών εφήβων. Ο στόχος αυτής της μελέτης ήταν να εξετάσει την επίδραση της 

επιλεγμένης σωματικής άσκησης στις αντιληπτικές κινητικές δεξιότητες σε εφήβους 

με αυτισμό. Επιλέχθηκαν είκοσι έφηβοι με αυτισμό που βρίσκονταν σε ειδική 
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εκπαίδευση στην Τεχεράνη με βάση τις βαθμολογίες και το επίπεδο ικανοτήτων της 

παιδικής ηλικίας (CARS). Το εργαλείο μέτρησης ήταν Bruininks-Oseretsky Test of 

Motor Proficiency (BOTMP). Το επιλεγμένο ομαδικό πρόγραμμα κίνησης που 

παρουσιάζει το δέκατο έκτο άρθρο, περιλαμβάνει κινητικές δραστηριότητες, 

παιχνίδια και αθλήματα για εφήβους που πραγματοποιήθηκαν για 10 εβδομάδες.  Τα 

αποτελέσματα έδειξαν ότι η επιλεγμένη προπόνηση φυσικής άσκησης έχει σημαντική 

επίδραση σε όλες τις μεταβλητές (P <0,001) εκτός από την ταχύτητα λειτουργίας και 

την ευκινησία (P = 0,61), τον διμερή συντονισμό (P = 0,12) και την ταχύτητα 

απόκρισης (P = 0,42). Φαίνεται ότι διάφορα προγράμματα σωματικής άσκησης που 

περιλαμβάνουν παιχνίδια με μπάλα, ευχάριστο παιχνίδι και στοχευμένο παιχνίδι 

μπορούν να βελτιώσουν τις αντιληπτικές-κινητικές δεξιότητες σε εφήβους με αυτισμό 

(Rafie, Ghasemi & Jalali, 2016). 

Η δέκατη έκτη έρευνα, αφορά τις νέες τεχνολογίες που έχουν σχεδιαστεί για τη 

βελτίωση της επικοινωνίας των αυτιστικών παιδιών μπορούν επίσης να βοηθήσουν 

στην προώθηση διαδικασιών αλληλεπίδρασης και γνωστικής και κοινωνικής 

ανάπτυξης. Ο στόχος αυτής της μελέτης ήταν να αναλύσει τα εργαλεία που 

χρησιμοποιήθηκαν για τη βελτίωση των δεξιοτήτων επικοινωνίας των παιδιών με 

διαταραχή του φάσματος του αυτισμού. Έγινε αναζήτηση στις βάσεις δεδομένων 

PubMed και Web of Science χρησιμοποιώντας τις περιγραφές «αυτισμός», 

«Asperger», «εκπαίδευση», «παιδιά» και «υποστηρικτική τεχνολογία» και επιλέξαμε 

άρθρα που πληρούσαν τα ακόλουθα κριτήρια συμπερίληψης: ( i) πρωτότυπη έρευνα, 

(ii) γραμμένο στα Αγγλικά, (iii) βασίζεται σε συμμετέχοντες με πρωτογενή διάγνωση 

διαταραχής του φάσματος του αυτισμού και (iv) δοκίμασε ένα όργανο σχεδιασμένο 

για την προώθηση της επικοινωνίας σε παιδιά με διαταραχή του φάσματος του 

αυτισμού. Η αναζήτησή μας ανακτά 811 άρθρα, εκ των οποίων τα 34 πληρούσαν τα 

κριτήρια συμπερίληψης. Οι πιο συχνά χρησιμοποιούμενες παρεμβάσεις ήταν το 

πρόγραμμα Θεραπείας και Εκπαίδευσης Αυτιστικών και Σχετικών Αναπήρων 

Παιδιών και το Σύστημα Επικοινωνίας Ανταλλαγής Εικόνας. Το πρόγραμμα 

Θεραπεία και Εκπαίδευση Αυτιστικών και Σχετικών Αναπήρων Παιδιών αποδείχθηκε 

ότι βελτιώνει τις δεξιότητες επικοινωνίας, κοινωνικοποίησης και αυτο-φροντίδας 

παιδιών με διαταραχή φάσματος αυτισμού. Το σύστημα επικοινωνίας ανταλλαγής 

εικόνων παρήγαγε ασυνεπή αποτελέσματα. Τα αποτελέσματα των προσδιορισμένων 
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μελετών επιβεβαιώνουν τη σημαντική σημασία αυτών των οργάνων στη βελτίωση 

της επικοινωνιακής διαδικασίας των αυτιστικών παιδιών (Lima Antão et al, 2018). 

Η δέκατη έβδομη έρευνα που επιλέχθηκε τονίζοντας ότι οι εκτελεστικές λειτουργίες 

αναφέρονται σε μια σειρά οργανωτικών και αυτορυθμιζόμενων συμπεριφορών που 

συχνά συνδέονται με την ωρίμανση του προμετωπιαίου φλοιού , προχωράει στην 

μελέτη. Στην πραγματικότητα, τα μικρά παιδιά με στοιχειώδη νευροανάπτυξη του 

προμετωπιαίου φλοιού αναπτύσσουν τρόπους για την αναστολή των παρορμήσεων 

και τη ρύθμιση της συμπεριφοράς από πολύ μικρή ηλικία. Μπορεί η εκτελεστική 

λειτουργία να επηρεάζεται από την παρέμβαση, την πρακτική ή την εκπαίδευση; 

Ποιες παρεμβάσεις επηρεάζουν την ανάπτυξη της εκτελεστικής λειτουργίας στην 

παιδική ηλικία και πώς μπορούν να μελετηθούν; Αναθεωρούνται διάφορα 

προγράμματα που προτείνουν να επηρεάσουν θετικά τις δεξιότητες εκτελεστικού / 

αυτορρύθμισης. Τα προγράμματα που βασίζονται σε στοιχεία έρχονται σε αντίθεση 

με δημοφιλή προγράμματα που έχουν ελάχιστη εμπειρική βάση, αλλά έχουν εμφανή 

ευρεία αποδοχή από εκπαιδευτικούς και οικογένειες. Δεδομένου ότι η αυτορρύθμιση 

έχει κρίσιμες επιπτώσεις στην επιτυχία του σχολείου και της ζωής αργότερα, οι 

παρεμβάσεις μπορεί να ελαφρύνουν τις αρνητικές συνέπειες της διαταραχής 

υπερκινητικότητας με έλλειμμα προσοχής, του εγκεφαλικού τραυματισμού και των 

κοινωνικών στρες. Τα προγράμματα με ενεργά στοιχεία παιχνιδιού μπορεί να είναι 

πιο επιτυχημένα στην επίτευξη βελτιωμένης εκτελεστικής λειτουργίας (που ορίζεται 

εδώ ως αυτορρύθμιση) λόγω της σημασίας της μηχανικής μάθησης από νωρίς και 

λόγω των κοινωνικών παραγόντων της μάθησης. Συνιστάται προσοχή στη σύσταση 

προγραμμάτων όπου υπάρχει ελάχιστη εμπειρική βάση για την υποστήριξη των 

αξιώσεων του προγράμματος. Οι προσεκτικά σχεδιασμένες μελέτες αποτελεσμάτων 

μπορούν να βοηθήσουν να φέρουν τα πιο αποτελεσματικά συστατικά των 

προγραμμάτων στο mainstream (Shaheen, 2014). 

Τέλος, η δέκατη όγδοη και τελευταία  μελέτη αποσκοπούσε στην ανασκόπηση της 

βιβλιογραφίας σχετικά με τις μη φαρμακολογικές παρεμβάσεις που 

χρησιμοποιήθηκαν για τη θεραπεία στερεοτύπων και επαναλαμβανόμενων 

συμπεριφορών με μια συστηματική μέθοδο. Δύο συγγραφείς πραγματοποίησαν 

ανεξάρτητα μια στρατηγική αναζήτησης στο Medline / PubMed, το Scopus και το 

PsycINFO σε αγγλικά άρθρα που δημοσιεύθηκαν έως τις 23 Απριλίου 2014 με 

σχετικές λέξεις-κλειδιά αναζήτησης. Ελέγχθηκαν, επίσης, οι βιβλιογραφίες των 
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ανακτημένων άρθρων και των πρακτικών του συνεδρίου για να λάβουμε επιπλέον 

παραπομπές και αναφορές. Εξετάσαμε τα άρθρα που αφορούσαν μη φαρμακολογικές 

παρεμβάσεις για τη μείωση των στερεοτυπικών και επαναλαμβανόμενων 

συμπεριφορών σε παιδιά προσχολικής ηλικίας με αυτισμό. Τέσσερις ανεξάρτητοι 

κριτικοί εξέτασαν σχετικά άρθρα για κριτήρια συμπερίληψης και αξιολόγησαν την 

ποιότητα των επιλέξιμων άρθρων με τη λίστα ελέγχου CONSORT.  Στην αναζήτησή 

μας, βρέθηκαν 664 σχετικά άρθρα. Αφού αφαιρέσατε τα διπλότυπα και τη διαλογή 

βάσει τίτλου, αφηρημένου και πλήρους κειμένου, 15 μελέτες υψηλής ποιότητας 

συμπεριλήφθηκαν τελικά στις αναλύσεις δεδομένων. Τα άρθρα που περιλαμβάνονται 

δημοσιεύθηκαν από το 1987 έως το 2013.  

Τρεις μελέτες σχεδιάστηκαν ως A-B, δύο ως A-B-A και υπενθυμίσεις ως A-B-A-B. 

Τα δεδομένα και τα αποτελέσματα 3 κλινικών δοκιμών συντέθηκαν. Δύο από αυτές 

ήταν παράλληλες τυχαιοποιημένες κλινικές δοκιμές και μια άλλη σχεδιάστηκε ως 

cross-over. Οι παρεμβάσεις ήταν εντελώς ετερογενείς σε μελέτες περιπτώσεων, όπως 

μη ενδεχόμενη ακουστική διέγερση, διακοπή απόκρισης και ανακατεύθυνση, 

διδασκαλία στα παιδιά να ζητήσουν βοήθεια σε δύσκολες εργασίες, θεραπεία που 

εφαρμόστηκε για την οικογένεια για συμπεριφορική δυσκαμψία με προσέγγιση 

θεραπείας, διακοπή και ανακατεύθυνση φωνητικής ή κινητικής απόκρισης, 

βούρτσισμα, επεξεργασία υδρονέφωσης, πρόληψη απόκρισης έκθεσης, απτή 

ενίσχυση ή κοινωνική ενίσχυση και μουσική. Οι παρεμβάσεις σε κλινικές δοκιμές 

περιελάμβαναν θεραπεία αφής, πρόγραμμα κατάρτισης τεχνικών και αερόβια 

άσκηση. Τα αποτελέσματα της αναθεώρησής μας δείχνουν ότι μπορούν να 

χρησιμοποιηθούν διαφορετικά είδη μη φαρμακολογικών παρεμβάσεων για τη 

θεραπεία επαναλαμβανόμενων συμπεριφορών σε παιδιά με αυτισμό. Ωστόσο, δεν 

υπάρχουν επαρκή στοιχεία για την αποτελεσματικότητά τους. Η μελλοντική έρευνα 

χρησιμοποιώντας πιο ακριβείς μεθόδους (RCTs) μπορεί να διευκρινίσει ποιες 

μεθόδους και τεχνικές είναι αποτελεσματικές στη μείωση της επαναλαμβανόμενης 

συμπεριφοράς των παιδιών με αυτισμό (Zarafshan et al, 2017).  
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5.4. ΣΥΖΗΤΉΣΗ 

 

Με βάση τις παραπάνω έρευνες και τα κοινά στοιχεία τα οποία εντοπίζονται, 

εξάγονται κάποια συγκεκριμένα συμπεράσματα σχετικά με την επίδραση της 

μουσικής στα παιδιά με αυτισμό. Είναι γεγονός ότι η μουσική ήδη από τα πρώτα 

χρόνια ύπαρξης της ανθρώπινης φύσης ήταν καθοριστικό σημείο όχι μόνο για την 

επικοινωνία των ανθρώπων αλλά και για την ποιότητα ζωής τους  (Tesoriero & 

Rickard, 2012). Μάλιστα, δεν ήταν λίγες οι φορές που η μουσική καθόριζε το είδος 

της γιορτής, το κλίμα που θα επικρατούσε επηρεάζοντας τα συναισθήματα που 

ένιωθαν οι άνθρωποι (Västfjäll, 2001). Πέρα από αυτό, όμως τα επόμενα χρόνια, οι 

άνθρωποι και οι ερευνητές μελετώντας την μουσική και τα συναισθήματα που 

προκαλεί, συνειδητοποίησαν ότι θα μπορούσε να έχει κάποια επίδραση και σε ομάδες 

του πληθυσμού με ειδικές ανάγκες (Chamberlain & Gallegos, 2006). Η παρούσα 

έρευνα συνέλεξε από την βιβλιογραφική ανασκόπηση που επιτεύχθηκε όσες μελέτες 

και ερευνητικές προσπάθειες αφορούν την ειδική πληθυσμιακή ομάδα ατόμων με 

ειδικές ανάγκες και ειδικότερα με αυτισμό. Μάλιστα περιόρισε το δείγμα της σε 

έρευνες που αφορούν αποκλειστικά και μόνο τα παιδιά με αυτισμό. Αυτό τονίζεται 

γιατί έχουν τεθεί πάρα πολλές έρευνες σχετικά με προγράμματα μουσικής που 

εφαρμόζονται παραδείγματος χάριν σε όλη την οικογένεια ή σε όλη την ομάδα του 

σχολείου. Ακολουθεί μια συζήτηση σχετικά με την ανάλυση των παραπάνω ερευνών 

και την όχι μόνο μεταξύ τους σύγκριση.  

Αρχικά, συγκριτικά με τα παιδιά τυπικής ανάπτυξης τα παιδιά με αυτισμό, έπειτα από 

μουσικά εκπαιδευτικά προγράμματα , τα οποία εφαρμόστηκαν σε βάθος χρόνου , σε 

αυτά φάνηκαν να παρουσιάζουν μία σημαντική πρόοδο όσον αφορά τις κοινωνικές 

τους δεξιότητες (Regelski, 2016). Αυτό επιβεβαιώνεται στην παγκόσμια 

βιβλιογραφία, με πλειάδα ερευνών που έχουν διενεργηθεί (Maes et al, 2014). Είναι 

γεγονός, και μάλιστα θεωρείται ως σημείο εντοπισμού των παιδιών με αυτισμό , οι 

περιορισμένες κοινωνικές τους ικανότητες , η αδυναμία εκδήλωσης συναισθημάτων 

τους και η δυσλειτουργική επικοινωνιακή σχέση με τους άλλους (Ochs & Solomon, 

2010).  

Με βάση τις παραπάνω έρευνες, λοιπόν, επιβεβαιώνεται ότι μέσα από μελέτες 

περίπτωσης η μουσική πράγματι έχει επιδράσει και η σωστή θεραπευτική παρέμβαση 

αν όχι μόνο εκπαιδευτική στα παιδιά με αυτισμό (Shabani Minaabad & Dorani 
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Lomar, 2020). Ειδικότερα, αυτό επιβεβαιώνεται και από μια άλλη έρευνα των 

Shabani Minaabad & Dorani Lomar, 2020, που ανέδειξε ότι η κατάρτιση της 

ρυθμικής ποίησης των παιδιών ήταν αποτελεσματική στην ανάπτυξη κοινωνικών 

δραστηριοτήτων σε παιδιά με διαταραχή φάσματος αυτισμού (ASD).  Δευτερευόντως, 

η κατάρτιση της ρυθμικής ποίησης ήταν αποτελεσματική στην ανάπτυξη γλωσσικών 

δεξιοτήτων σε παιδιά με ASD και, τέλος, η κατάρτιση ρυθμικής ποίησης ήταν 

αποτελεσματική στην ανάπτυξη ικανοτήτων γραφής σε παιδιά με ASD. 

Εδώ αξίζει να τονιστεί και η διάρκεια της παρέμβασης, καθώς βλέπουμε ότι στις 

περισσότερες έρευνες είναι πάνω από δύο εβδομάδες , δεδομένου του ότι η 

εκπαιδευτική διάσταση αυτών των προγραμμάτων μουσικής απαιτεί ένα χρονικό 

διάστημα και δεν είναι μία διαδικασία βραχυπρόθεσμη , η οποία μπορεί να αλλάξει 

από τη μία μέρα στην επόμενη (Bieleninik et al,  2017).  

Στη συνέχεια τονίζεται η αξία της κίνησης σε τέτοιου είδους μουσικά προγράμματα. 

Σε τρεις από τις παραπάνω έρευνες εντοπίζετε καθοριστική επίδραση της κίνησης 

στην βελτίωση της συμπεριφοράς ενός ατόμου με αυτισμό. Η ενεργοποίηση όλων 

των σωματικών μερών σε συνδυασμό με την έννοια του ρυθμού και της 

μουσικότητας μπορεί να επιδράσει πραγματικά στη ζωή ενός παιδιού που ανήκει 

στην διαταραχή αυτιστικού φάσματος (Farmer, 2003).  

Επίσης, είναι πολύ σημαντικό ότι τα παιδιά αυτά πέρα από τις δικές τους 

δραστηριότητες καλλιεργούν την αντίληψή τους και κυρίως την αντίληψη του χρόνου 

του χώρου και του αποτελέσματος που μπορεί να έχουν οι κινήσεις του , όχι μόνο 

στον περιβάλλοντα χώρο αλλά και στους άλλους ανθρώπους. Σημαντική ήταν, 

επίσης, μία άλλη έρευνα σχετικά με την επίδραση της μουσικής στα παιδιά με 

αυτισμό πάλι στην κοινωνική του ζωή αλλά σε μία διάσταση πολύ πιο ευαίσθητη η 

οποία τα τελευταία χρόνια έχει πάρει τεράστιες διαστάσεις. Αυτή δεν είναι άλλη από 

την διάσταση του σχολικού εκφοβισμού που πρόκειται για ένα κοινωνικό φαινόμενο 

το οποίο απαιτεί λύση. Η μουσική ήταν ένας τρόπος με τον οποίον οι εκπαιδευτικοί 

κατάφεραν να φέρουν τα παιδιά τυπικής και μη τυπικής ανάπτυξης σε αρμονία  και σε 

συνεργασία καλλιεργώντας θετικά συναισθήματα , τα οποία ένα παιδί με αυτισμό δεν 

μπορεί να αναγνωρίσει (Wakeford, 2018). Η επίδραση της μουσικής στην μείωση του 

σχολικού εκφοβισμού ιδιαίτερα σημαντική, γιατί ουσιαστικά επηρέασε και επέδρασε 

θετικά πρώτα στα παιδιά που βρίσκονται στη διαταραχή αυτιστικού φάσματος και 
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έπειτα στους υπόλοιπους συμμαθητές τους. Αυτό επιβεβαιώνεται από μια πλειάδα 

ερευνών στην ξενόγλωσση βιβλιογραφία.  

Ειδικότερα , τα παιδιά με αυτισμό είναι πιο πιθανό να αποκλειστούν κοινωνικά από 

τους νευροτυπικούς τους συνομηλίκους. Δεδομένου ότι η πλειονότητα των παιδιών 

με αυτισμό φοιτούν σε γενικά σχολεία, απαιτούνται παρεμβάσεις για τη βελτίωση της 

στάσης και της συμπεριφοράς των συνομηλίκων τους. Πολλές μελέτες 

υπογραμμίζουν την επίδραση της μουσικής στις θετικές στάσεις και στη μείωση των 

διακρίσεων (Burnett, 2022).  

Ιδωμένο το θέμα από μία περισσότερο νευροφυσιολογική οπτική μπορεί να σταθεί σε 

μία μελέτη που αναφέρθηκε παραπάνω και σχετίζεται με την αντίληψη της μουσικής 

που έχουν τα παιδιά με αυτισμό. Μελετώντας λοιπόν αυτή η έρευνα 

ηλεκτροφυσιολογικούς δείκτες κατάφερε να αποδείξει ότι οι δείκτες αυτοί στα παιδιά 

με αυτισμό, ενώ είναι σχετικά χαμηλού επιπέδου, μπορούν μέσα από την επανάληψη 

ακρόασης της μουσικής όχι μόνο να βελτιωθούν , αλλά και να εκτοξευτούν (Molnar, 

Szakacs & Heaton, 2012).  

Αξίζει να αναφερθεί, μία ακόμη μελέτη η οποία αξιοποίησε την τεχνολογία 

προκειμένου να ελέγξει την επίδραση της μουσικής στα παιδιά με αυτισμό. Η ιδέα 

του ανθρώπινου είδους ρομπότ είναι ιδιαίτερα συνηθισμένη τα τελευταία χρόνια στην 

ερευνητική πρακτική και στην εκπαιδευτική πρακτική δίνοντας το στίγμα ότι ακόμα 

και ένα κατασκεύασμα του ανθρώπου χωρίς συναισθήματα και χωρίς σκέψη μπορεί 

να προωθήσει με σωστό τρόπο την μουσική έτσι ώστε να επιδράσει στα παιδιά με 

αυτισμό για να βελτιώσει αρκετούς δείκτες τους (Taheri et al, 2016).  

Αυτή η προσέγγιση είναι ιδιαίτερα επίκαιρη και σημαντική στις μέρες μας. Μια άλλη 

έρευνα, διερευνά την πιθανή χρήση ρομπότ στη θεραπεία και την εκπαίδευση παιδιών 

με αυτισμό (Aurora, 2003), με βάση ευρήματα ότι τα άτομα με αυτισμό 

απολαμβάνουν να αλληλεπιδρούν με υπολογιστές (Powell, 1996). Πιο πρόσφατα 

δοκιμάστηκε η χρήση ανθρωποειδούς ρομποτικής κούκλας (Dautenhahn and Billard, 

2002). Τα παιδιά εκτέθηκαν επανειλημμένα στο ανθρωποειδές ρομπότ για μια 

περίοδο αρκετών μηνών. Στόχος ήταν να ενθαρρυνθούν οι δεξιότητες μίμησης και  

κοινωνικής αλληλεπίδρασης. Τα αποτελέσματα καταδεικνύουν σαφώς την κρίσιμη 

ανάγκη για μακροχρόνιες μελέτες , προκειμένου να αποκαλυφθεί το πλήρες δυναμικό 
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των ρομπότ στη θεραπεία και την εκπαίδευση παιδιών με αυτισμό (Robins  et al, 

2004).  

Συγκεντρωτικά, σε μια διαδικασία μετα-ανάλυσης, οι επιλεχθείσες έρευνες μπορούν 

να κατηγοριοποιηθούν σε κάποιες κατηγορίες με μια θεματική ανάλυση. Ειδικότερα, 

αξίζει να τονιστεί ότι από τις περισσότερες έρευνες εξάγεται το συμπέρασμα ότι ο 

κινητικός χαρακτήρας της παρέμβασης και της μεθοδολογίας που κάθε φορά 

επιλεγόταν, δεν απέβλεπε στην διόρθωση ή απάλυνση συμπτωμάτων που σχετίζονται 

αποκλειστικά με το κινητικό κομμάτι. Με άλλα λόγια, μπορεί να αξιοποιείται μόνο το 

ζήτημα των κινήσεων , σε συνδυασμό πάντα με την μουσική αλλά τα οφέλη 

εντοπίζονταν και σε άλλους τομείς του παιδιού. Οι τομείς αυτοί μπορεί να 

αφορούσαν το ψυχολογικό κομμάτι ή και το αισθητηριακό επίπεδο των παιδιών.  

Πιο συγκεκριμένα, συμπεριλήφθηκαν και έρευνες που αξιοποιούσαν το 

νευροβιολογικό υπόβαθρο των παιδιών και τις αλλαγές που μπορεί να προξενήσει  η 

μουσική με σκοπό να στοιχειοθετήσουν την αξία και το μέγεθος της επίδρασής της  

(Shaheen, 2014). Οι συγκεκριμένες έρευνες, αναφορικά με τη δυσκολία στον 

εγκέφαλο που έχουν τα παιδιά με αυτισμό, προσπαθούν να δώσουν μια κατεύθυνση 

για την επίδραση της μουσικής. Επιλέγουν δηλαδή έναν ερευνητικό σχεδιασμό, που 

αξιοποιεί γνώσεις προηγούμενων μελετών σχετικά με την αποτελεσματικότητα της 

μουσικής σε επιμέρους περιοχές του εγκεφάλου και προχωρούν με βάση αυτόν. 

Συνεπώς, Επιδιώκεται μια βελτίωση των περιοχών που δυσλειτουργούν.  

Από την άλλη, επιλέχθηκαν έρευνες που αξιοποιούν την επίδραση της μουσικής στην 

βελτίωση των κοινωνικών δεξιοτήτων των παιδιών (Virues-Ortega et al, 2013; 

Najafabadi et al, 2018; Gee et al, 2014, Rosenblatt et al, 2011; Mendelson et al, 2016; 

Srinivasan, 2015; Srinivasan et al, 2016; Lima Antão, 2018). Είναι γεγονός πως οι  

παραδοσιακές κοινωνικές αλληλεπιδράσεις πρόσωπο με πρόσωπο μπορεί να είναι 

δύσκολες για τα άτομα με αυτισμό, οδηγώντας ορισμένους να τα αντιληφθούν και να 

τα χαρακτηρίσουν ως λιγότερο κοινωνικά από τους τυπικά αναπτυσσόμενους 

συνομηλίκους τους. Άτομα με αυτισμό μπορεί ακόμη και να βλέπουν τον εαυτό τους 

λιγότερο κοινωνικά σε σχέση με τους συνομηλίκους τους. Έχει βρεθεί πως τα μέλη 

αυτής της κοινότητας αναζητούν, εξασκούνται και καθορίζουν την κοινωνικότητα 

μέσω διαφόρων καναλιών επικοινωνίας, απλά δυσκολεύονται να τα εντοπίσουν. 

Αυτά τα ευρήματα υποδηλώνουν μια επέκταση στον τρόπο με τον οποίο η 
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κοινωνικότητα έχει παραδοσιακά εννοηθεί για άτομα με αυτισμό (Ringland et al., 

2016).  

Παράλληλα, εντοπίζονται οι συστηματικές έρευνες που έχουν την ικανότητα να 

παρουσιάζουν με ολιστικό τρόπο πολλές έρευνες κάνοντας ευκολότερη την 

αναζήτηση που κάνει το επιστημονικό κοινό για ένα συγκεκριμένο θέμα. Οι 

συστηματικοί έλεγχοι κατατάσσονται σε υψηλή κατάταξη στην έρευνα και 

θεωρούνται μια από τις πιο έγκυρες μορφές επεξεργασίας και παρουσίασης των 

ερευνητικών στοιχείων, για αυτό και επιλέχθηκαν για την παρούσα εργασία  (Lima 

Antão et al, 2018; Shaheen, 2014; Zarafshan et al, 2017). Παρέχουν μια πλήρη 

περίληψη της τρέχουσας βιβλιογραφίας που σχετίζεται με ένα ερευνητικό ζήτημα και 

μπορούν να έχουν τεράστια αξία στους επαγγελματίες του εκάστοτε τομέα (Jahan et 

al, 2016).  

Το ενδιαφέρον με την έρευνα που διενεργήθηκε σε αυτήν την εργασία και αυτό 

ουσιαστικά που την διαφοροποιεί από άλλες παρόμοιες τους είδους είναι το βασικό 

κριτήριο που επιλέχτηκαν οι έρευνες με σκοπό να αποφευχθεί η πιθανότητα άρσης 

των αρχών της αξιοπιστίας και της εγκυρότητας που απαιτείται με σκοπό την κάλυψη 

του δείγματος. Με άλλα λόγια, υπήρξε μια αρχική επιδίωξη να συλλεχθούν έρευνες 

που διενεργήθηκαν σε διαφορετικό πληθυσμό, με διαφορετικά χαρακτηριστικά για να 

αποδειχθεί αν πράγματι η επίδραση της μουσικής είναι ένα φαινόμενο που 

παρατηρείται στα παιδιά με αυτισμό άσχετα με τις πολιτιστικές ή πολιτισμικές τους 

ιδιαιτερότητες και χαρακτηριστικά. Πράγματι, οι έρευνες που παρουσιάζονται και 

συγκεντρωτικά στον παρακάτω πίνακα, αφορούσαν διαφορετικό πληθυσμό και 

διενεργήθηκαν σε διαφορετικές χώρες. Με άλλα λόγια, επτά έρευνες έλαβαν χώρα 

στην Αμερική στις περιοχές Μίσιγκαν, Βόρεια Καρολίνα, σε Βορειοδυτικό Τμήμα, 

στη Βοστώνη και μια έρευνα έχει σε μικτό πληθυσμό (Καυκάσιοι, Αφροαμερικανοί, 

Ασιάτες και Ισπανοί) και τρεις έρευνες έλαβαν χώρα στο Ιράν. Δύο έρευνες έγιναν 

στο Ηνωμένο Βασίλειο σε περιοχές της Αγγλία καθώς και στη Βραζιλία. Τέλος, μία 

έρευνα διενεργήθηκε στην Κροατία , στο Χονγκ Κονγκ της Κίνας, στην Ινδία και στο 

Άμστερνταμ της Ολλανδίας.  
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ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑΤΑ 

 

Η παρούσα έρευνα αποτελεί μία βιβλιογραφική ανασκόπηση προκειμένου να 

εντοπιστούν εκείνα τα εκπαιδευτικά προγράμματα που αξιοποιούν το στοιχείο της 

μουσικής και να ελεγχθεί η επίδραση που έχουν στα παιδιά με αυτισμό.  

Η μέθοδος της βιβλιογραφικής ανασκόπησης και η σύνθεση μιας συστηματικής 

έρευνας είναι μία ιδιαίτερα και δεδομένη μέθοδος προκειμένου να εξαχθούν 

συνολικά συμπεράσματα, έτσι ώστε το επιστημονικό κοινό,  διαβάζοντας ένα άρθρο, 
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να μπορέσει να έχει μία συνολική εικόνα επί του θέματος , καθώς συγκεντρώνει 

αποτελέσματα πολλών περισσότερων. Είναι σημαντικό να ληφθεί υπόψη το γεγονός 

ότι στην παρούσα εργασία συμπεριλήφθηκαν οι έρευνες της τελευταίας δεκαετίας , 

καθώς ο αυτισμός είναι μία διαταραχή η συχνότητα της οποίας αυξάνει με ραγδαίο 

ρυθμό, επομένως, όσο πιο επίκαιρες είναι οι έρευνες, τόσο μεγαλύτερη ανταπόκριση 

έχουν στην πραγματικότητα. Αυτό δεν σημαίνει βέβαια ότι υποτιμάται ή θεωρείται 

μειονεκτικότερη η θέση παλαιότερων ερευνών και παλαιότερων ευρημάτων. 

Αντίθετα, η σύνθεση και των δυο κατηγοριών χρονικά ερευνών -παλαιότερων και 

νεότερων- μπορεί να μας δώσει μία συνολική εικόνα σχετικά με τη διαταραχή του 

αυτιστικού φάσματος , την επίδραση της μουσικής σε αυτό αλλά και τη σύνθεση 

μουσικοκινητικών  προγραμμάτων.  

Σαφώς όπως κάθε έρευνα , έτσι και αυτή χαρακτηρίζεται από κάποιους περιορισμούς. 

Ειδικότερα, ως βιβλιογραφική ανασκόπηση, ουσιαστικά συγκεντρώνει όλες τις 

έρευνες που αναφέρονται στο υπό μελέτη θέμα, την τελευταία δεκαετία. Αυτό μπορεί 

να θεωρείται προτέρημα της έρευνας αλλά και μειονέκτημα, δεδομένου ότι δεν 

μπορεί να υπάρξει σύγκριση με τις παλαιότερες έρευνες και τρόπους απόδειξης για 

την επίδραση της μουσικής στα παιδιά με αυτισμό. Επίσης, καθώς η 

κατηγοριοποίηση που αφορά τη διαταραχή του αυτισμού τροποποιήθηκε και 

διευρύνθηκε τα τελευταία χρόνια στο εγχειρίδιο του DSM – IV, όλες οι έρευνες που 

επιλέχθηκαν λόγω του χρονικού περιορισμού αφορούσαν αυτήν την νέα 

κατηγοριοποίηση με αποτέλεσμα τα ευρήματα πιθανόν να συμπίπτουν και προέκυψε 

η απόδειξη ότι η μουσική πραγματικά επιδρά σε αυτά τα παιδιά. Ίσως να άξιζε να 

γίνει και μια παράθεση παλαιότερων ερευνών που είχαν την πιο περιορισμένη έννοια 

του αυτισμού.  

Στη συνέχεια, θα μπορούσε να γίνει μια πιο στοχευμένη έρευνα όσον αφορά τα 

παιδιά του δημοτικού ή τα παιδιά που φοιτούν στο νηπιαγωγείο έτσι ώστε να ελεγχθεί 

αν η ηλικία διαφοροποιεί το μέγεθος της επίδρασης δεδομένου ότι ο εγκέφαλος είναι 

μια σχετικά «εύπλαστη» δομή. Επομένως , σαν μελλοντική έρευνα προτείνεται η 

στοχευμένη μέτρηση της επίδρασης της μουσικής σε μια συγκεκριμένη ηλικιακή 

ομάδα για πιο σημαντικά ερευνητικά αποτελέσματα. Τέλος, σαν περιορισμός μπορεί 

να τεθεί και η απόρριψη όλων των άρθρων στα οποία δεν είχε πρόσβαση η 

ερευνήτρια και ίσως πρόεκυπταν διαφορετικά αποτελέσματα.   



81 
 

Συμπερασματικά και με βάση τις 18 μελέτες οι οποίες επιλέχθηκαν και αναλύθηκαν, 

η μουσική έχει θετική επίδραση στα παιδιά με αυτισμό κάτι το οποίο μπορεί να 

διαπιστωθεί και να ελεγχθεί, βλέποντας κάνεις τα βήματα προόδου που κάνουν αυτά 

τα παιδιά μετά στην εφαρμογή μουσικοκινητικών προγραμμάτων στα πλαίσια ή μη 

της σχολικής τάξης. Θα είχε ενδιαφέρον να διενεργηθεί μια μελλοντική 

βιβλιογραφική ανασκόπηση με αφορμή αυτήν την εργασία και να συμπεριλάβει την 

επίδραση της μουσικής δια μέσου μουσικοκινητικών προγραμμάτων σε ενήλικες με 

αυτισμό μπαίνοντας και σε μία διαδικασία σύγκρισης ανάλογα με τα χρόνια της 

παθολογίας και αν αυτό αποτελεί παράγοντα για το μέγεθος της επίδρασης της 

μουσικής στα άτομα με αυτισμό.  
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