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Η πτυχιακή μας εργασία έχει τίτλο « Αυτισμός και Τέχνη» και αποτελείται από δύο κύρια μέρη. Στο πρώτο μέρος γίνεται μια αναλυτική περιήγηση στον κόσμο του αυτισμού, αναφέροντας τους ορισμούς, την ιστορική αναδρομή καθώς επίσης και τα αίτια της διαταραχής αυτής όπως απεικονίζονται μέσα από τις βιβλιογραφικές πηγές. Στο δεύτερο μέρος πραγματευόμαστε το θέμα της Τέχνης κυρίως με την θεραπευτική της μορφή αναλύοντας μέσα από επιστημονικά άρθρα, την μουσική, το θέατρο, την ζωγραφική και τον χορό στοχεύοντας στο πως αυτά μπορούν να εξελίξουν τα άτομα που ανήκουν στο φάσμα  του αυτισμού.
Λέξεις κλειδιά: Αυτισμός, Τέχνη, Θεραπευτική τέχνη
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The title of our thesis is “Autism and Art” and consists of two parts. The first part is a detailed tour of the word of autism, citing the definitions, the chronology, as well as the causes of this particular disorder according to the bibliographical resources. In the second part, we address the subject of Art mainly in its therapeutic form, analyzing music, theater, painting and dancing through scientific articles, focusing on the way these activities can help people in the autism spectrum evolve.
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Ο όρος αυτισμός προέρχεται από την ελληνική λέξη «εαυτός» και έγινε ευρέως γνωστός από τον Leo Kanner το 1943 καθώς χρησιμοποιήθηκε για να περιγράψει μία ομάδα παιδιών με αποκλίνουσα συμπεριφορά. Ο αυτισμός αποτελεί μία ισόβια αναπτυξιακή διαταραχή για τα άτομα που πάσχουν και έλκει το ενδιαφέρον όλο και περισσότερων ερευνητών και ειδικών.
Με την βοήθεια των βιβλιογραφικών πηγών θα προσπαθήσουμε να εμβαθύνουμε στην διαταραχή αυτή. Στο πρώτο μέρος παρουσιάζουμε μία ποικιλία ορισμών και ετυμολογιών για τον αυτισμό είτε από τον Παγκόσμιο Οργανισμό Υγείας είτε από τα ίδια τα άτομα με μη τυπική συμπεριφορά. Στην συνέχεια κάνοντας διάφορους σταθμούς στην ιστορία φαίνεται πότε έγινε γνωστή η έννοια του συνδρόμου αλλά και πως αυτή εξελίχθηκε μέσα στους αιώνες.
Αναλυτικότερα, χρησιμοποιώντας το DSM-IV γίνεται αναφορά σέ όλες τις μορφές του αυτιστικού φάσματος δίνοντας έμφαση στις λεπτομέρειες της κάθε μίας ξεχωριστά. Αυτές είναι η αυτιστική διαταραχή, το σύνδρομο Asperger, το σύνδρομο Rett, η παιδική αποδιοργανωτική διαταραχή και η διάχυτη αναπτυξιακή διαταραχή μη προσδιορισμένη αλλιώς. Συγχρόνως, γίνεται λόγος για τα χαρακτηριστικά του αυτισμού όπως για τις ελλείψεις στην κοινωνική και συναισθηματική ανάπτυξη, στην επικοινωνία τόσο λεκτικά όσο και μη λεκτικά, στην νοητική ανάπτυξη αλλά και στις στερεοτυπίες που διαθέτουν τα παιδιά αυτά.
Ένα σημαντικό σημείο της εργασίας μας αποτελεί και η υποενότητα της αιτιολογίας που κρύβεται πίσω από την κατάσταση αυτή. Ομοίως, γίνεται μία έρευνα γύρω από τα πιο διαδεδομένα αίτια όπως είναι διάφορα εμβόλια, βιολογικοί, γενετικοί και περιβαλλοντικοί παράγοντες αλλά και ο ίδιος ο εγκέφαλος. Αυτά μας οδηγούν να καταλήξουμε σε ένα αιτιολογικό συμπέρασμα. Έπειτα, παρουσιάζουμε και διαγνωστικά κριτήρια σύμφωνα με την Αμερικανική Ψυχιατρική Ένωση.
Στο δεύτερο μέρος, εστιάζουμε σε μία μοναδική δραστηριότητα, την Τέχνη, όμως την Τέχνη με την θεραπευτική της μορφή και έκβαση. Μέσα από την μουσική, το θέατρο, την ζωγραφική και τον χορό αναφέρουμε έχοντας ως γνώμονα εμπεριστατωμένα επιστημονικά άρθρα, πως τα παιδιά με μη τυπική συμπεριφορά έχουν την ευκαιρία να βοηθηθούν, να εκφραστούν, να μάθουν, να γνωρίσουν, να βιώσουν αλλά και να μπορέσουν να νιώσουν διάφορα συναισθήματα και να λειτουργήσουν στην καθημερινή τους ζωή. Όλα αυτά επιτυγχάνονται μέσα από διάφορες δραστηριότητες και με την βοήθεια τον ειδικών θεραπευτών.
Συνεπώς, μας δίνεται η δυνατότητα να γνωστοποιήσουμε τον σκοπό της πτυχιακής μας εργασίας, ο οποίος είναι πως η θεραπευτική Τέχνη μπορεί να βοηθήσει τα αυτιστικά παιδιά αλλά και την οικογένειά τους να ζήσουν μία αρκούντως ικανοποιητική ζωή.
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ΕΓΩ Ο ΙΔΙΟΣ
«Θέλω να καταλάβω τον εαυτό μου.
Θέλω να γκρεμίσω τα τείχη μου.
Αλλά δεν είναι τόσο εύκολο.
Είναι πόνος.
Δεν μπορώ.
Κάθε πέτρα που πέφτει προκαλεί
πόνους και φέρνει νέα συναισθήματα.
Ο πανικός είναι κοντά,
Έρχεται!
Ψάχνω το στήριγμά μου,
Μόνος μου δεν μπορώ.
Το ψέμα γύρω μου είναι τείχος.
Θέλω να κλοτσήσω το τείχος.
Αλλά δεν μπορώ.
Πρέπει να ξαναδοκιμάσω πάλι.
Δεν μπορώ.
Είμαι μαριονέτα της ζωής
που με κατευθύνουν άλλοι,
αλλά λανθασμένα.
Εγώ δεν μπορώ πιά να πάω.
Και αρχίζουν από την αρχή.
Δεν υπάρχει μαριονέτα.
Αυτός, είμαι εγώ.»

Wolfgang, άτομο με αυτισμό, Αύγουστος 2000, Γερμανία.
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Ο Αυτισμός αποτελεί μία αρκετά περίπλοκη παιδική διαταραχή, η οποία έχει γοητεύσει πολλούς ανθρώπους ανά τους αιώνες. Όλα τα μοναδικά χαρακτηριστικά που παρουσιάζουν τα παιδιά που τη φέρουν έλκουν το ενδιαφέρον πολλών ειδικών με στόχο να την μελετήσουν και να την αποκρυπτογραφήσουν. Η κατάσταση αυτή δυσκολεύει τόσο το ίδιο το παιδί με μη τυπική ανάπτυξη στην καθημερινότητα του, επηρεάζοντας παράλληλα και την ζωή των ίδιων των γονέων. Ωστόσο πολλά είναι αυτά που έχουν αλλάξει προς το καλύτερο για την αντιμετώπιση της διαταραχής αυτής αλλά και των αυτιστικών παιδιών(Lee Heward,2011).
[bookmark: _Toc25662460]1.1 Ορισμός – Έννοια
Μελετώντας ένα εύρος βιβλιογραφιών διαφαίνεται η δυσκολία απόδοσης ενός συγκεκριμένου ορισμού για τον Αυτισμό, καθώς οι πηγές προέρχονται από διάφορους επαγγελματίες, ειδικούς ακόμα και από τα ίδια τα άτομα με Αυτισμό.
Ο Παγκόσμιος Οργανισμός Υγείας με το ICD-10 μας βοηθά εν μέρει να προσπελάσουμε αυτή την δυσκολία καθώς τοποθετεί τον αυτισμό στις διάχυτες αναπτυξιακές διαταραχές, δίνοντάς μας τα χαρακτηριστικά και τα κριτήρια που απαιτούνται για την αναγνώριση των διαταραχών που συγκαταλέγονται στο αυτιστικό φάσμα. Τα χαρακτηριστικά αυτά λειτουργούν σε όλο το εύρος του αυτιστικού φάσματος, είτε σοβαρής είτε ήπιας μορφής.
Η ετυμολογία του όρου «Αυτισμός» προέρχεται από την ελληνική λέξη «εαυτός» και δηλώνει την απομόνωση του ατόμου στον εαυτό του. Θεωρείται ως μία νεύρο-ψυχολογική διαταραχή, η οποία εστιάζει στο ότι τα αυτιστικά άτομα δρουν και συμπεριφέρονται με έναν δικό τους μοναδικό τρόπο απέναντι σε ένα περιβάλλον γεμάτο ερεθίσματα, δηλαδή «χορεύουν σε διαφορετικό ρυθμό» από τα μη αυτιστικά. Επιπλέον, ο αυτισμός εμφανίζεται στην βρεφική ηλικία, δεν αναγνωρίζεται από κάποιο εξωτερικό χαρακτηριστικό και επηρεάζει όλες τις κοινωνίες, χωρίς να υπάρχουν διακρίσεις ανάμεσα σε κοινωνικά στρώματα, φυλές και θρησκείες. Σύμφωνα με εμπεριστατωμένες έρευνες θεωρείται ως διάκριση το γεγονός ότι επηρεάζονται σε μεγαλύτερο βαθμό τα αγόρια από ότι τα κορίτσια και ότι υπάρχουν ταλαντούχα αυτιστικά άτομα με υψηλές δυνατότητες σε πολλούς τομείς (Lennard-Brown, 2004).
 Από τον κλάδο της Ιατρικής καθιερώθηκε το DSM-IV,το οποίο παρέχει μια «λίστα συμπτωμάτων» για την αναγνώριση των διαταραχών αυτών. Το αυτιστικό άτομο χαρακτηρίζεται από την απουσία επικοινωνιακών και κοινωνικών δεξιοτήτων καθώς επίσης και από στερεότυπες κινήσεις και επαναλαμβανόμενα μοτίβα (Κάκουρος, Μανιαδάκη, 2006).
Αξιοσημείωτο, επίσης είναι ότι άτομα με Αυτισμό αποτύπωσαν τον δικό τους ορισμό. Κάποιοι από αυτούς είναι: 
· « Ο αυτισμός είναι απόσταση από την εξωτερική πραγματικότητα που συνοδεύεται από μία έντονη εσωτερική ζωή » (Petit Robert, άτομο με αυτισμό).
· « Ο αυτισμός δεν είναι ετικέτα- αναγνωρίζοντας τις δυσκολίες που μπορεί να γεννά μια ετικέτα- όσο ταμπέλα. Αυτός είναι ένας θετικός τρόπος να σκέπτεται κανείς» (Exley, άτομο με αυτισμό) (Γκονέλα, 2006). 
Ο αυτισμός, αν και είναι μία διαταραχή που επηρεάζει το άτομο εφ όρου ζωής μπορεί να τους δώσει την δυνατότητα μέσω της Τέχνης να επικοινωνήσουν, να αλληλοεπιδράσουν και να βιώσουν αν οι προσπάθειες ξεκινήσουν από την νηπιακή ηλικία.  
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Μέσα από την ιστορική αναδρομή παρουσιάζεται η εξέλιξη και το ενδιαφέρον γύρω από τον αυτισμό αλλά και η πρόοδος που έγινε σε απαρχαιωμένες αντιλήψεις που αφορούν την έννοια του συνδρόμου και την αντιμετώπιση των ατόμων με αυτισμό.
Πριν ακόμα οι επιστήμονες αποδώσουν την έννοια «αυτισμός» χαρακτήρισαν τα παιδιά με αυτή την συμπεριφορά ως «υποβολιμιαία παιδιά». Δηλαδή θεωρούσαν ότι οι «νεράιδες» έπαιρναν το κανονικό παιδί και ως αντάλλαγμα άφηναν ένα όμορφο παιδί νεράιδα στην θέση του. Με την εξέλιξη της επιστήμης ο χαρακτηρισμός «υποβολιμιαία παιδιά» δεν ξαναχρησιμοποιήθηκε και στην θέση του ανακαλύφθηκε ένας νέος όρος (Lennard-Brown, 2004).
Κατά το 1911, ο Ελβετός ψυχίατρος Paul Eugen, ανέφερε την λέξη «αυτισμός» για την περιγραφή ειδικών συμπτωμάτων των σχιζοφρενών ασθενών του, οι οποίοι αποκόπτονταν από τους υπολοίπους. Στις αρχές του 20ου αιώνα, θεωρούνταν πως τα αίτια του αυτισμού προέρχονταν από συναισθηματικούς ή ψυχολογικούς παράγοντες παρά από βιολογικούς ή φυσικούς και γι’ αυτό απέδωσαν την προσέγγιση αυτή ως «ψυχογενής» (Cook et al., 2015).
Ένας από τους πιο σημαντικούς ερευνητές για τον αυτισμό ήταν ο Leo Kanner, ο οποίος το 1943 προσδιόρισε τον αυτισμό ως «την αδυναμία των παιδιών να συσχετίζονται με τον συνηθισμένο τρόπο γύρω από τους ανθρώπους και τις καταστάσεις από την αρχή της ζωής τους» και τον ανέφερε ως «νηπιακό αυτισμό». Επιπλέον πίστευε πως τα παιδιά με αυτισμό επιθυμούσαν να κλείνονται στον εαυτό τους, απορρίπτοντας έτσι κάθε πληροφορία από το εξωτερικό περιβάλλον. Αν και μέχρι σήμερα τα αίτια είναι απροσδιόριστα, σύμφωνα με τον Kanner η αιτία αποδόθηκε στην έλλειψη «μητρικής ζεστασιάς» που τον οδήγησε στην ανάπτυξη της θεωρίας των «μητέρων ψυγεία». Ένα χρόνο αργότερα, το 1944, ο Hans Asperger, ένας Γερμανός παιδίατρος, ανακάλυψε μία πιο ήπια μορφή αυτισμού, η οποία εμφανίζονταν σε παιδιά με υψηλότερο δείκτη νοημοσύνης με στερεοτυπίες και προβλήματα κοινωνικοποίησης και της απέδωσε το όνομά του (Cook et al., 2015).
Το 1950, επανέρχεται στο προσκήνιο, η θεωρία των «μητέρων ψυγεία» από τον παιδοψυχολόγο Bettelheim,  ο οποίος μέσα από τις επαγγελματικές του παρατηρήσεις ήθελε να διαδώσει ότι η αιτία του αυτισμού προέρχεται από την απορριπτική στάση των γονέων που υποσυνείδητα μεταφέρουν στα παιδιά τους (Cook et al., 2015).
Με την πάροδο των ετών πολλοί ήταν οι ερευνητές που αντιτάχθηκαν στις μέχρι τότε αντιλήψεις γύρω από τον αυτισμό. Από το 1960 και έπειτα οι έρευνες για τα αίτια άρχισαν να κινούνται προς τους συμπεριφορικούς και βιολογικούς παράγοντες με πρωτοπόρο την Stella Chess που τον χαρακτήρισε ως μία νευρολογική ασθένεια (Cook et al., 2015).
Η εκπαιδευτική αντιμετώπιση που είχαν τα παιδιά με αυτισμό μέχρι τότε ήταν σχεδόν ανύπαρκτη μέχρι ότου ο Rimland να ιδρύσει την Αμερικάνικη Εταιρεία Αυτισμού το 1965. Στόχος της ήταν να υπάρχουν ίσα δικαιώματα για τα άτομα που βρίσκονταν στο φάσμα του αυτισμού για την ομαλή ένταξή τους στην κοινωνία. Έπειτα ακολούθησαν παρόμοια εκπαιδευτικά προγράμματα και θεσπίστηκαν νομοθετικά πλαίσια που μέχρι σήμερα τους επιτρέπουν την εκπαίδευση σε ειδικά σχολεία και τάξεις (Lee Heward, 2011).
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Στο DSM-IV υπάγονται πέντε υπό τύποι με τους οποίους χαρακτηρίζονται τα παιδιά με διαταραχές αυτιστικού φάσματος. Οι τύποι αυτοί είναι η αυτιστική διαταραχή, το σύνδρομο Asperger, το σύνδρομο Rett, η παιδική αποδιοργανωτική διαταραχή και η διάχυτη αναπτυξιακή διαταραχή- μη προσδιοριζόμενη αλλιώς. Η διαφοροποίηση που γίνεται ανάμεσα στις διαταραχές αφορά την ηλικία εμφάνισης και της σοβαρότητας των συμπτωμάτων.
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Η αυτιστική διαταραχή προϋπάρχει αλλά η διάγνωσή της γίνεται από την ηλικία των 3 ετών και αποτελείται από τρία καθοριστικά γνωρίσματα, τα οποία είναι (1) ποιοτική έκπτωση στην κοινωνική αλληλεπίδραση, (2) ποιοτική έκπτωση στην επικοινωνία και (3) περιορισμένα και επαναλαμβανόμενα πρότυπα συμπεριφοράς ως προς τα ενδιαφέροντα και τις δραστηριότητες. Ο συνδυασμός αυτών των τριών βασικών χαρακτηριστικών κάνει τα παιδιά με «κλασικό αυτισμό» να διαφέρουν από τα τυπικώς αναπτυσσόμενα παιδιά (Lee Heward, 2011).
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Το σύνδρομο Asperger είναι μία ήπια μορφή αυτισμού, η οποία επηρεάζει μία ξεχωριστή ομάδα ατόμων που συγκαταλέγονται στο αυτιστικό φάσμα. Η διάγνωση του συνδρόμου γίνεται από την ηλικία των 3 ετών με ποσοστό μεγαλύτερο στα αγόρια από ότι στα κορίτσια. Χαρακτηριστικό της στοιχείο είναι η έκπτωση στους κοινωνικούς τομείς καθώς απουσιάζει η δυνατότητα κατανόησης της αξίας της κοινωνικοποίησης και της εκμάθησης των κοινωνικών και τυπικών κανόνων συμπεριφοράς για την σύνοψη κοινωνικών σχέσεων (Lennard-Brown, 2004˙ Lee Heward, 2011). 
Αντίθετα με την αυτιστική διαταραχή τα άτομα αυτά δεν παρουσιάζουν προβλήματα στη γλώσσα, έχουν την δυνατότητα να κάνουν χρήση σύνθετων λέξεων  αφού η νοημοσύνη τους ανέρχεται στο μέσο ή άνω του μέσου. Επιθυμούν να μιλούν για τα προσωπικά τους ενδιαφέροντα αλλά δεν έχουν την ικανότητα να συνειδητοποιήσουν πότε ο συνομιλητής τους βαριέται. Επιπλέον, αξιοσημείωτο είναι το γεγονός ότι δεν κατανοούν την μεταφορική σημασία των λέξεων παρά μόνο την κυριολεκτική. Αδυναμία  κατανόησης παρουσιάζουν επίσης και στα αστεία. Τα άτομα με Asperger έχουν ιδιαίτερη κλίση προς τις φυσικές επιστήμες και στα μαθηματικά όπου σε αυτό τους βοηθά οι υψηλή τους νοημοσύνη, ο μοναδικός τρόπος σκέψης τους καθώς διαθέτουν οπτικοποιημένη σκέψη δηλαδή σκέφτονται με εικόνες αλλά και η ικανότητά τους να απομνημονεύουν πράγματα που τους ενδιαφέρουν (Lennard-Brown, 2004˙ Lee Heward, 2011). 
Ένα ακόμα χαρακτηριστικό είναι η αδεξιότητα , αφού δυσκολεύονται να συντονίσουν τις κινήσεις τους είτε αδρής είτε λεπτής κινητικότητας, να τρέξουν, να περπατήσουν και να ισορροπήσουν. Παρόλα αυτά αν ασχολούνται με μία δραστηριότητα που τους απορροφά συγκεντρώνονται μέχρι να την φέρουν εις πέρας για παράδειγμα η ασχολία με τα Lego. Επίσης υπάρχει μία εμφανής προσκόλληση σε συγκεκριμένα μέρη διαφόρων αντικειμένων και σε επαναλαμβανόμενες ρουτίνες. Μεγάλες προσωπικότητες όπως ο ζωγράφος Vincent van Gogh αλλά και ο επιστήμονας  Albert Einstein είχαν σύνδρομο Asperger που ίσως ήταν η αιτία να προοδεύσουν (Lennard-Brown, 2004˙·Lee Heward, 2011). 
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Η γενεσιουργός αιτία για τον σύνδρομο αυτό προκύπτει από την αλλοίωση ενός γονιδίου, επιφέροντας έτσι διάφορα προβλήματα στα παιδιά. Στο σύνδρομο αυτό, αν και η πρώιμη βρεφική ηλικία φαίνεται φυσιολογική στους 5-30 μήνες η ανάπτυξη του κεφαλιού μειώνεται και γίνονται εμφανείς στερεότυπες κινήσεις των χεριών. Παράλληλα εκδηλώνεται αστάθεια στο βηματισμό και προβλήματα στην ομιλία με αποτέλεσμα να έχουν περιορισμένες γλωσσικές δεξιότητες και μαθησιακές δυσκολίες. Είναι μία νευρολογική διαταραχή με μεγαλύτερο αντίκτυπο στα κορίτσια (Lee Heward, 2011).
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Η παιδική αποδιοργανωτική διαταραχή, η οποία κάποτε ήταν διαδεδομένη ως σύνδρομο Heller, αν και έχει παρόμοια χαρακτηριστικά με την αυτιστική διαταραχή, διαφέρει στο ηλικιακό πλαίσιο. Στην διαταραχή αυτή για να λάβει ένα παιδί την διάγνωση οφείλει να έχει μία φυσιολογική και ομαλή ανάπτυξη σε όλους τους αναπτυξιακούς, μαθησιακούς, συμπεριφορικούς, κινητικούς τομείς μέχρι τα δύο του χρόνια και έπειτα πριν την ηλικία των δέκα να έχει έκπτωση σε όλα αυτά τα ορόσημα που είχε κατακτήσει. Έπειτα, μετά την αφάνιση των δεξιοτήτων αυτών η κλινική εικόνα που έχουν τα παιδιά στην διαταραχή αυτή δεν διαφέρει από την αυτιστική διαταραχή (Lee Heward, 2011).
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Όσα παιδιά δεν καλύπτουν τα περισσότερα από τα κριτήρια της αυτιστικής διαταραχής κατατάσσονται στην κατηγορία της διάχυτης αναπτυξιακής διαταραχής μη προσδιορισμένης αλλιώς, η οποία γίνεται εμφανής μετά την ηλικία των 3 ετών. Τα γνωρίσματά της είναι η έκπτωση στην κοινωνικοποίηση, στην επικοινωνία αλλά και σημαντική μείωση στα ενδιαφέροντά τους. Η ασάφεια των ορίων πολλές φορές μπορεί να οδηγήσει σε λάθος διάγνωση (Lee Heward, 2011).
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Εξετάζοντας τα χαρακτηριστικά του αυτισμού αναφερόμαστε στην έλλειψη της επιθυμίας για επικοινωνία με τους άλλους ανθρώπους και την τάση για απομόνωση, την επίμονη ενασχόληση με στερεότυπες κινήσεις και δραστηριότητες, τις ιδιαιτερότητες στην ποιότητα και την χρήση του λόγου, την ασυνήθιστη αντίδραση στα αισθητηριακά ερεθίσματα και σοβαρά προβλήματα συμπεριφοράς. Ωστόσο, το νοητικό επίπεδο, η ανάπτυξη του λόγου και η ύπαρξη ειδικών ταλέντων μπορεί να διαφέρουν ανάλογα με την κάθε περίπτωση. Αξίζει να σημειωθεί, πως ακόμα και δύο ίδιες περιπτώσεις μπορεί να επηρεάζονται με διαφορετικούς τρόπους (Κάκουρος, Μανιαδάκη, 2006˙ Lee Heward, 2011).
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Από την βρεφική ηλικία θέτονται τα θεμέλια για τη διαμόρφωση των διαπροσωπικών σχέσεων, με την συνδυαστική προσοχή, το κοινωνικό χαμόγελο, την μίμηση και την κατανόηση των συναισθημάτων του άλλου. Συγκεκριμένα, με την συνδυαστική προσοχή δηλαδή τον συνδυασμό βλεμματικής επαφής και χειρονομιών το βρέφος προσπαθεί να έλξει την προσοχή των προσώπων γύρω του σε κάτι που επιθυμεί το ίδιο εκείνη την στιγμή. Αυτό επιτυγχάνεται στην ηλικία μεταξύ 6 και 9 μηνών. Με την μίμηση ορισμένων κινήσεων των γονιών δίνεται η δυνατότητα στα βρέφη να καταλάβουν την σχέση που έχουν μαζί τους, να μάθουν και να αναπτύξουν το «παιχνίδι ρόλων» αργότερα. Επίσης η κατανόηση των συναισθημάτων του άλλου αποτελεί τον βασικό άξονα για μία επιτυχημένη διαπροσωπική σχέση  καθώς πρέπει να μάθει να χρησιμοποιούν την τεχνική της ενσυναίσθησης (Lennard-Brown, 2004˙ Κάκουρος, Μανιαδάκη, 2006).
Αντίθετα στα αυτιστικά άτομα υπάρχουν ελλείματα στην κοινωνική και συναισθηματική ανάπτυξη ακόμα και από την βρεφική ηλικία, καθώς απουσιάζουν όλα τα προηγούμενα κριτήρια που χρησιμοποιούν τα μη αυτιστικά βρέφη. Η ανθρώπινη φωνή δεν τα ελκύει, η προσοχή τους έλκεται μόνο από μεμονωμένα πράγματα, δεν έχουν αναπτύξει την ικανότητα να μοιράζονται εμπειρίες με τους γονείς τους, να τους χαμογελούν, να μιμούνται δημιουργώντας έτσι ένα μεγάλο χάσμα ανάμεσα στην σχέση με την οικογένεια καθώς οι γονείς χάνουν την επιθυμία για επικοινωνία. Περισσότερο έχουν την τάση να προσκολλώνται σε άψυχα αντικείμενα, τα οποία μπορούν να μεταφέρουν μαζί τους. Ακόμη η ικανότητα τους να κατανοούν τα συναισθήματα των άλλων και τον τρόπο που οι άλλοι σκέφτονται και να θυμούνται τους κοινωνικούς κανόνες είναι τα κύρια χαρακτηριστικά του αυτισμού (Lennard-Brown, 2004˙ Κάκουρος, Μανιαδάκη, 2006).
Εν κατακλείδι, λόγω των παραπάνω τα αυτιστικά άτομα έχουν έκπτωση στις κοινωνικές σχέσεις και δεν μπορούν να αλληλοεπιδράσουν με άλλους ανθρώπους, να κάνουν φίλους, να παίξουν παιχνίδια και να ανήκουν σε μία ομάδα (Lennard-Brown, 2004˙ Κάκουρος, Μανιαδάκη, 2006).
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Από την αρχαιότητα οι άνθρωποι πίστευαν ότι ο λόγος, δηλαδή η λεκτική επικοινωνία, τους δόθηκε από τους θεούς για να μπορούν να επικοινωνήσουν μεταξύ τους, να μεταφέρουν τις σκέψεις και τα πιστεύω τους, να αγορεύουν και να εκφράζουν τα συναισθήματα τους ή ότι νιώθουν. Στο πέρας των χρόνων, διαφαίνονται ότι λόγος δεν είναι μόνο η λεκτική επικοινωνία αλλά και η μη λεκτική δηλαδή η στάση του σώματος, ο τόνος της φωνής, η οπτική επαφή, οι χειρονομίες και οι εκφράσεις του προσώπου. Με την χρήση αυτών των μορφών οι άνθρωποι επικοινωνούν μεταξύ τους (Κάκουρος, Μανιαδάκη, 2006˙ Lee Heward, 2011).
Ωστόσο, τα αυτιστικά άτομα δεν έχουν αυτή την δυνατότητα, αφού εμφανίζουν σημαντική καθυστέρηση στον λόγο αλλά και διάφορες διαταραχές σε αυτόν. Το 50% των παιδιών με αυτισμό είναι βουβά και περίπου το 85%, εμφανίζουν ηχολαλία, δηλαδή επαναλαμβάνουν λέξεις ή φράσεις που έχουν ακούσει από άλλους ή σε ταινίες και κινούμενα σχέδια, αυτό θεωρείται μία απόπειρα για ομιλία. Μερικοί μπορούν να σιγομουρμουρίζουν ή να μιμούνται με ακρίβεια ήχους αλλά να μην μπορούν να επικοινωνήσουν. Ένα ακόμη κοινό χαρακτηριστικό μεταξύ των αυτιστικών ατόμων είναι η αντιστροφή της προσωπικής αντωνυμίας, δηλαδή των αντωνυμία «εσύ» αντί «εγώ», όταν μιλούν για τον εαυτό τους (Κάκουρος, Μανιαδάκη, 2006˙ Lee Heward, 2011).
Πέρα από αυτές τις ιδιαιτερότητες παρουσιάζονται προβλήματα και στην χρήση του λόγου, καθώς αν και έχουν ένα θαυμαστό λεξιλόγιο δεν επιθυμούν να το χρησιμοποιήσουν, μιλούν για πράγματα που δεν συνάδουν με την συζήτησή τους, δεν ακολουθούν μία λογική αλληλουχία και αλλάζουν θέμα συζήτησης χωρίς πρώτα να έχουν ολοκληρώσει τα όσα έλεγαν. Δυσκολεύονται να αντιληφθούν τις μεταφορές και τις παρομοιώσεις που λένε οι γύρω τους και να χρησιμοποιούν μία λέξη που έχουν μάθει σε ένα συγκεκριμένο πλαίσιο και να την αντιστοιχήσουν σε κάποιο άλλο (Κάκουρος, Μανιαδάκη, 2006˙ Lee Heward, 2011).
Η αιτία της έλλειψης λεκτικής επικοινωνίας δεν είναι οι ιδιαιτερότητες που έχουν αυτά τα παιδιά αλλά η απροθυμία τους να χρησιμοποιήσουν τον λόγο για να επικοινωνούν με τους συνανθρώπους τους (Κάκουρος, Μανιαδάκη, 2006˙ Lee Heward, 2011).
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Όσο αφορά τη νοητική ανάπτυξη, μεγαλύτερο είναι το ποσοστό των αυτιστικών παιδιών που κατατάσσονται με νοητική υστέρηση, δηλαδή ο Δείκτης Νοημοσύνης τους είναι χαμηλότερος του 70 και σταθεροποιείται περίπου στην ηλικία των 5 ετών, τα παιδιά αυτά έχουν σοβαρές επιπτώσεις σε όλους τους τομείς ανάπτυξης. Υπάρχουν αυτιστικά άτομα με φυσιολογική νοημοσύνη, τα οποία μπορεί να έχουν μια αυτόνομη ενήλικη ζωή αλλά και τα ταλαντούχα-χαρισματικά αυτιστικά παιδιά (Κάκουρος, Μανιαδάκη, 2006˙ Lee Heward, 2011).
Καθώς φαίνεται ότι μιλάμε για ένα φάσμα στον αυτισμό, οι ειδικοί χρησιμοποιούν τις ορολογίες «αυτισμός χαμηλής λειτουργικότητας» και «αυτισμός υψηλής λειτουργικότητας» για να κατανοούν πότε μιλάμε για άτομα με νοητική καθυστέρηση ή όχι. Την κλινική διάγνωση του αυτισμού την λαμβάνει όλο το εύρος του φάσματος (Κάκουρος, Μανιαδάκη, 2006˙ Lee Heward, 2011).
Κατά καιρούς πολλοί ήταν οι ειδικοί που γοητεύτηκαν από τα ταλαντούχα-χαρισματικά παιδιά ή αλλιώς «αυτιστικούς σοφούς» και τις μοναδικές τους ικανότητες που τους έκαναν να διαφέρουν από τους συνομήλικους. Οι ικανότητες αυτές είναι τα μαθηματικά, η ζωγραφική, η μουσική ακόμα η απομνημόνευση και η αποστήθιση πραγμάτων και ονομάτων. Η ανάπτυξη αυτών των ταλέντων θεωρείται ότι  είτε οφείλεται στο γεγονός ότι τα παιδιά αυτά λαμβάνουν τις πληροφορίες κατά μόνας και όχι ως όλο, είτε γιατί σκέφτονται με εικόνες και όχι με έννοιες. Ωστόσο, οι «αυτιστικοί σοφοί» είναι πολύ λίγοι και αν και είναι χαρισματικοί τα ταλέντα τους δεν τους βοηθούν ιδιαίτερα στην καθημερινότητά τους (Κάκουρος, Μανιαδάκη, 2006˙ Lee Heward, 2011).
Ένα ακόμα χαρακτηριστικό της νοητικής ανάπτυξης που αιτιολογεί την έλλειψη στην κοινωνική και συναισθηματική ανάπτυξη είναι η «θεωρία του νου». Σύμφωνα με αυτή την θεωρία τα άτομα με αυτισμό δεν έχουν την ικανότητα να κατανοήσουν τις επιθυμίες, τα θέλω, τις ιδέες των προσώπων γύρω τους και να μπουν στην θέση του άλλου. Αυτή η θεωρία διακρίνει τον αυτισμό από άλλες διαταραχές (Κάκουρος, Μανιαδάκη, 2006˙ Lee Heward, 2011).
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Ένα ακόμη σημαντικό γνώρισμα του αυτισμού είναι οι στερεοτυπίες που διακατέχουν τα παιδιά αυτά. Από την ίδια φράση «στερεοτυπική συμπεριφορά» διαφαίνεται η επίμονη, συνεχής και επαναλαμβανόμενη ενασχόληση και προσήλωση των αυτιστικών παιδιών σε συγκεκριμένες κινήσεις του σώματος όπως για παράδειγμα το φτερούγισμα των χεριών, η αιώρηση, το περπάτημα στις μύτες των δαχτύλων, η συστροφικές κινήσεις των χεριών, η περιστροφή γύρω από τον εαυτό τους και το ξαφνικό και απότομο κούνημα του κορμού. Αυτές οι κινήσεις εμφανίζονται μετά τα δύο χρόνια ζωής και παρουσιάζονται συχνότερα στα παιδιά με χαμηλή νοημοσύνη. Επίσης, όσο αφορά τα αυτιστικά παιδιά με υψηλή νοημοσύνη παρατηρείται ότι παρουσιάζουν πιο σύνθετα πρότυπα στερεοτυπιών, για παράδειγμα η συνεχής τακτοποίηση των πραγμάτων τους, η εμμονή στην εκτέλεση της καθημερινότητας με την ίδια σειρά δηλαδή να υπάρχει μία συγκεκριμένη ρουτίνα, χωρίς να υπάρχουν αλλαγές καθώς δεν τις δέχονται με αποτέλεσμα να δημιουργούνται έντονες και έκρυθμες αντιδράσεις. Ωστόσο, και στις δύο περιπτώσεις τα παιδιά μπορεί να εμφανίζουν εμμονές και προς κάποια σκληρά και ασυνήθιστα αντικείμενα όπως το στυλό, το φακό, τα οποία θέλουν να τα κρατούν καθόλη την διάρκεια της ημέρας ανεξάρτητα με το που βρίσκονται (Κάκουρος, Μανιαδάκη, 2006˙ Lee Heward, 2011).
Αυτή η στερεοτυπική συμπεριφορά παρουσιάζεται όταν τα αυτιστικά παιδιά έρχονται αντιμέτωπα με νέες καταστάσεις και προκλήσεις που δεν ξέρουν πως να τις διαχειριστούν ή όταν δεν απασχολούνται με κάποιο παιχνίδι ή δραστηριότητα. Έτσι, εκτελώντας τις κινήσεις αυτές που τους είναι οικείες μειώνει το άγχος τους και νιώθουν ότι μπορούν να ελέγξουν τον περιβάλλοντα χώρο (Κάκουρος, Μανιαδάκη, 2006˙ Lee Heward, 2011).
Επιπλέον, τονίζεται ο προστατευτικός χαρακτήρας των στερεοτυπιών, όπου μαθαίνει στα παιδιά να χρησιμοποιούν το μέσο της αυτοδιέγερσης απέναντι σε ένα περιβάλλον με άφθονα και σύνθετα ερεθίσματα που ίσως να τα τρομοκρατούν (Κάκουρος, Μανιαδάκη, 2006˙ Lee Heward, 2011).
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Ένα είναι το ερώτημα που εδώ και χρόνια ταλανίζει τους επιστήμονες και όσους ασχολούνται με τον αυτισμό και αυτό είναι «τι προκαλεί τον αυτισμό;», δηλαδή ποια είναι η γενεσιουργός αιτία εκδήλωσης ή ύπαρξης της διαταραχής αυτής. Μπορεί οι γνώσεις μας μέχρις στιγμής να μην είναι αρκετές για να δώσουν απαντήσεις σε αυτή την αινιγματική διαταραχή αλλά οι επιστήμονες κατά καιρούς έκαναν διάφορες υποθέσεις αποδίδοντας την αιτία σε ξεχωριστούς παράγοντες όπως για παράδειγμα στους ίδιους τους γονείς των αυτιστικών παιδιών, μέχρι σε εμβόλια και μολύνσεις. Εμείς θα αναφέρουμε τις υποθέσεις αυτές και με την βοήθεια της βιβλιογραφίας θα προσπαθήσουμε να καταλήξουμε σε κάποιο συμπέρασμα.
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Το 1943, ο Kanner παρατηρώντας την απόμακρη και αδιάφορη συμπεριφορά που είχαν οι γονείς στα αυτιστικά παιδιά τους, οδηγήθηκε στο συμπέρασμα ότι η έλλειψη εκδήλωσης αγάπης και φιλοστοργίας είναι η αιτία του αυτισμού. Έτσι, το 1967 η θεωρία του Kanner εξελίχθηκε από τον Bettelheim ως «η θεωρία της ψυχογένεσης», στην οποία οι μητέρες ονομαζόταν «μητέρες ψυγεία» εξαιτίας της παγερότητας και της αδυναμίας που είχαν να συνάψουν δεσμούς με τα παιδιά τους. Παρόλα αυτά όμως το 1977 η Εθνική Εταιρία για τα αυτιστικά παιδιά απέρριψε αυτές τις απόψεις καθώς δεν είχε αποδειχθεί κάτι τέτοιο. Άλλοι απορρίπτουν αυτή την αιτιολογία καθώς η πλειοψηφία των αυτιστικών παιδιών προέρχονται από δεμένες οικογένειες που ακόμη και αν τους προσφέρουν την κατάλληλη συναισθηματική φροντίδα η εξέλιξή τους παραμένει στάσιμη (Lennard-Brown, 2004˙ Lee Heward, 2011).
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Αργότερα ήρθε στο προσκήνιο η αντίληψη ότι οι επιπλοκές που εμφανίζονται κατά την διάρκεια του τοκετού θα μπορούσαν να είναι η αιτία του αυτισμού. Αυτή η αντίληψη υπήρξε λόγω του ότι τα αυτιστικά έμβρυα έχουν μεγαλύτερο κεφάλι από ότι τα μη αυτιστικά και καθώς ο γενετικός σωλήνας είναι στενός μπορεί να υπάρξουν επιπλοκές γεγονός που ίσως δημιουργούσε ή ενέτεινε τον αυτισμό. Παρόλα αυτά όμως αυτή η αιτία δεν λήφθηκε σοβαρά υπόψιν αφού σύγχρονες έρευνες απέδειξαν ότι ο αυτισμός δεν δημιουργείτε από τον τοκετό (Lennard-Brown, 2004).
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Οι ειδικοί δεν άργησαν να στρέψουν την προσοχή τους και γύρω από το εμβόλιο της ιλαράς, της παρωτίτιδας και της ερυθράς (MMR) που παρέχονταν στα βρέφη. Η εικασία αυτή έγινε εξαιτίας μερικών παρατηρήσεων που έγιναν από τους ερευνητές σε μία ομάδα παιδιών η οποία παρουσίασε σημάδια αυτισμού μερικές μέρες μετά την χορήγηση του εμβολίου. Όμως η αιτιολογία αυτή γρήγορα απορρίφθηκε θεωρώντας ότι με την χορήγηση του εμβολίου θα νοσούσαν περισσότερα παιδιά από ότι μια μικρή ομάδα. Αξιοσημείωτο είναι το γεγονός ότι ευρήματα αυτισμού βρέθηκαν και σε χώρες που δεν χρησιμοποιούνταν το εμβόλιο (Lennard-Brown, 2004˙ Ng et al., 2017).
Επιπλέον και η ίδια η στάση των γονέων απέναντι στο εμβόλιο είναι απορριπτική παρόλο που προστατεύει τα παιδιά τους από εξίσου επικίνδυνες ασθένειες, πολλοί είναι αυτοί που δεν επιθυμούν να το χορηγήσουν εντείνοντας την εξάπλωση σοβαρών ασθενειών από τις οποίες θα τα προστάτευαν. Η Εθνική Αυτιστική Κοινότητα επισημαίνει ότι δεν υπάρχουν εμπεριστατωμένες αποδείξεις ότι το εμβόλιο είναι η αιτία του αυτισμού. Παρόλα αυτά οι έρευνες συνεχίζονται (Lennard-Brown, 2004˙ Ng et al., 2017).
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Ο ανθρώπινος εγκέφαλος είναι το πιο περίπλοκο όργανο που διαθέτει ο άνθρωπος, θεωρείται μία καλοκουρδισμένη μηχανή η οποία είναι υπεύθυνη για την εκτέλεση και την ερμηνεία των λειτουργιών που εκτελεί. Γι’ αυτό οι ερευνητές ξεκίνησαν να ερευνούν ποια είναι τα σημεία που επηρεάζονται από τον αυτισμό αφού μιλάμε για μία νευροαναπτυξιακή διαταραχή.
Πρόσφατα ευρήματα έδειξαν ότι επηρεάζεται το μεταιχμιακό σύστημα στο οποίο ανήκουν ο ιππόκαμπος και η αμυγδαλή. Ο ρόλος του συστήματος αυτού είναι να μεταφέρει τα ερεθίσματα που λαμβάνουμε από το περιβάλλον όπως για παράδειγμα τις εικόνες και τους ήχους και να ενισχύει τα πιο σημαντικά μεταφέροντας τα και στα άλλα μέρη του εγκεφάλου. Αντίθετα στον αυτισμό τα νευρικά κύτταρα στην αμυγδαλή και στον ιππόκαμπο δεν έχουν αναπτυχθεί επαρκώς γι’ αυτό και τα άτομα αυτά αν και λαμβάνουν πληθώρα ερεθισμάτων δυσκολεύονται να τα αποκωδικοποιήσουν. Ο ιππόκαμπος είναι το όργανο που βοηθά στην λειτουργία της μνήμης δίνοντας την δυνατότητα στα παιδιά αυτά να έχουν άριστη μνήμη σε γεγονότα του παρελθόντος δυσκολεύοντας τα όμως στο να θυμηθούν γεγονότα και καταστάσεις του παρόντος (Lennard-Brown, 2004).
Ένα εξίσου σημαντικό όργανο του εγκεφάλου είναι η παρεγκεφαλίτιδα που βρίσκεται οπίσθιο κρανίο. Είναι άρρηκτα συνδεδεμένη με τις κινητικές και κοινωνικές δεξιότητες που μας βοηθούν να συμμετέχουμε στις κοινωνικές ομάδες. Ο αυτισμός είναι η κατεξοχήν διαταραχή η οποία εμφανίζει ελλείμματα σε αυτές τις λειτουργίες, καθώς η παρεγκεφαλίτιδα δυσλειτουργεί αφού κατά την πορεία ανάπτυξής της αποσυνδέεται και δεν αναπτύσσεται επαρκώς, επηρεάζοντας και άλλες δομές του εγκεφάλου προκαλώντας αλλαγές στην εγκεφαλική λειτουργεία. Επίσης υπάρχουν ελλείψεις στην προφορική επικοινωνία, στην εκμάθηση των κοινωνικών κανόνων, στην κατανόηση των επιθυμιών των άλλων ανθρώπων και στην αλληλεπίδραση με το κοινωνικό σύνολο (Fernandez et al., 2019).
Η παρεγκεφαλίτιδα προσφέρει ένα νέο πεδίο έρευνας στους ερευνητές δίνοντας την δυνατότητα ανατομικής μελέτης ακόμη και μετά τον θάνατο των αυτιστικών ατόμων καθώς εκεί διαφαίνεται η μη φυσιολογική δομή του εγκεφάλου τους. Αν και η μελέτη γύρω από τον εγκέφαλο και συγκεκριμένα της παρεγκεφαλίτιδας βρίσκεται σε αρχικό στάδιο οι έρευνες δεν πρέπει να μείνουν στάσιμες αφού παρουσιάζουν μεγάλη συσχέτιση με τα αίτια του αυτισμού (Fernandez et al., 2019).
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Η πλειονότητα των ειδικών και των ερευνητών της διαταραχής αυτής έχει εναποθέσει όλες τις μελέτες και τις έρευνές της γύρω από τους γενετικούς παράγοντες, καθώς εκεί πιστεύουν ότι τελικά κρύβεται η αιτία του αυτισμού. Με τον όρο «γενετική» εννοούμε όλα εκείνα τα γονίδια που έχουμε πάρει από τους γονείς μας. Με τα γονίδια αυτά δημιουργούνται τα χρωμοσώματα που έχουμε στον οργανισμό μας και υποδεικνύον κάθε κύτταρο πως να λειτουργήσει ανάλογα με το σημείο στο οποίο ανήκει (Lennard-Brown, 2004).
Η αφορμή που δόθηκε για να θεωρήσουν ότι η γενετικοί παράγοντες είναι η αιτία του αυτισμού ήταν μία ερευνητική μελέτη με πανομοιότυπους διδύμους που αποκάλυψε ότι αν ένας εκ των δύο ανήκει στο αυτιστικό φάσμα, τότε είναι εξίσου πιθανό να ανήκει και ο άλλος. Επίσης, η κληρονομικότητα των γονιδίων τόσο από τους ίδιους τους γονείς όσο και από τα άτομα του ευρύτερου οικογενειακού περιβάλλοντος συγκαταλέγεται στα γενετικά αίτια (Lennard-Brown, 2004).
Παρόλα αυτά όμως, αν και η εξέλιξη της τεχνολογίας έχει προσφέρει την δυνατότητα να μελετηθούν πολλά ανθρώπινα γονίδια ακόμα δεν έχει εντοπιστεί ποιο ή ποια είναι εκείνο που ευθύνεται για την ύπαρξη του αυτισμού. Θεωρείται ότι ίσως δεν ευθύνεται μόνο ένα μεμονωμένο γονίδιο αλλά είναι πιθανότερο να ευθύνεται η αμοιβαία επίδραση πολλών ξεχωριστών. Ο αριθμός των γονιδίων που αλληλοεπιδρούν στον αυτισμό παραμένει άγνωστος (Κάκουρος, Μανιαδάκη, 2006).
Νέα δεδομένα έρχονται να επιβεβαιώσουν ότι η αιτία του αυτισμού ίσως βρίσκεται στην γενετική κληρονομικότητα. Για να υποστηρίξουν την άποψη τους αυτή, οι επιστήμονες έκαναν μία εκτενή και αναλυτική έρευνα, λαμβάνοντας υπόψιν το φύλο και το έτος γέννησης, σε δίδυμα αδέρφια, σε αδέρφια που γεννήθηκαν δεύτερα και τρίτα κατά σειρά, ακόμα και σε αδέρφια που είχαν μεγάλη χρονολογική απόσταση από το πρώτο παιδί. Επίσης, ερεύνησαν και το ιστορικό των γονιών κυρίως της μητέρας, την ηλικία τους αλλά και το ιστορικό των συγγενών εξ αίματος. Τα αποτελέσματα επιβεβαίωσαν τις εικασίες των ερευνητών καθώς όλοι οι απόγονοι κληρονόμησαν την αυτιστική διαταραχή είτε από τους ίδιους τους γονείς είτε τους συγγενείς και τα ίδια τους τα αδέρφια, αφού η οικογένεια είναι ένα πολυσύνθετο γενετικά μοντέλο που κληροδοτεί στην επόμενη γενιά οτιδήποτε διαθέτει (Risch et al., 2014˙ Gaugler et al., 2014).
Καθώς οι ειδικοί μιλούν για γενετικά αίτια ξεκίνησαν μία ενδότερη έρευνα στην αρχιτεκτονική των γονιδίων των παιδιών με αυτισμό. Με τα εργαλεία που προσφέρει η τεχνολογία του εικοστού πρώτου αιώνα προσπάθησαν να ανιχνεύσουν ποια είναι αυτά και ποιος είναι ο ακριβής αριθμός τους. Μέχρι τώρα ανιχνεύθηκαν πάνω από πενήντα γονίδια υψηλού κινδύνου και ανωμαλίες στα χρωμοσώματα και στα νουκλεοτίδια αλλά και περίπλοκες ενώσεις στους φαινοτύπους. Επίσης, λόγος γίνεται για τις DE NOVO μεταλλάξεις, με αυτόν τον λατινικό όρο που σημαίνει «εκ νέου», εννοούμε ότι η μεταλλάξεις αυτές στα γονίδια δεν κληρονομήθηκαν από κανέναν από τους δύο γονείς αλλά δημιουργήθηκαν «αφδόρμητα» από τα ίδια τα αυτιστικά παιδιά. Παρόλα αυτά οι έρευνες στα άρθρα και σε αυτή την περίπτωση επισημαίνουν την ηλικία των γονέων (Rubeis et al., 2015˙ Chang et al., 2015).
Ωστόσο αν και δεν έχουν εντοπιστεί και μελετηθεί όλα τα γονίδια, μιας και μιλάμε για μεγάλο αριθμό, οι επιστήμονες βολιδοσκοπούν τα βιολογικά και γενετικά μονοπάτια του αυτισμού για νέα στοιχεία και απαντήσεις. 
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Αν και πολλοί είναι οι ερευνητές που πιστεύουν ότι η αιτία του αυτισμού κρύβεται πίσω από τους γενετικούς παράγοντες, εξίσου πολλοί είναι και οι ερευνητές που πιστεύουν ότι η αιτία κρύβεται στους περιβαλλοντικούς παράγοντες, αφού θεωρούν ότι για να εκδηλωθεί ο αυτισμός οφείλει να προϋπάρχει στα γονίδια αλλά πρέπει και να ενεργοποιηθεί από κάποιον παράγοντα του περιβάλλοντος. Οι ερευνητές ακόμη δεν έχουν εξακριβώσει ποιος είναι ο παράγοντας αυτός.
Μιλώντας για περιβαλλοντικούς παράγοντες οι ερευνητές υπέθεταν ότι θα μπορούσε να είναι κάποια μόλυνση ή κάποιο χημικό στοιχείο ή ακόμα και ο υδράργυρος. Παρόλα αυτά τίποτα δεν έχει εμπεριστατωθεί με ακρίβεια εξαιτίας του ότι οι παράγοντες αυτοί πρέπει να υπάρχουν παντού καθώς η αυτιστική διαταραχή εκδηλώνεται ή εμφανίζεται σε κάθε χώρα και σε κάθε κοινωνία (Lennard-Brown, 2004).
Επιπλέον, σύμφωνα με τα όσα παραθέτουν οι συγγραφείς των άρθρων επισημαίνεται ότι πρωταρχική αιτία του αυτισμού θεωρείται η καταστροφή του περιβάλλοντος από ισχυρά χημικά και μέταλλα που έχουν αντίκτυπο στην ανάπτυξη των παιδιών τόσο προγεννητικά όσο και στην μετέπειτα πορεία της ζωής τους. Ο μόλυβδος και ο υδράργυρος, τα βιομηχανικά λύματα, τα φυτοφάρμακα, η ατμοσφαιρική ρύπανση θεωρούνται από τους επιστήμονες ως «σιωπηλοί» επιδημιολογία. Επίσης, ίσως και κάποιες τροφές όπως τα μολυσμένα δημητριακά, τα ψάρια με υψηλή περιεκτικότητα υδραργύρου, το μολυσμένο μαγειρικό λάδι και το σιρόπι καλαμποκιού άρχισαν να ερευνώνται (Ng et al., 2017˙ Hertz Picciotto et al., 2018).
Και η ίδια η μητέρα είναι αυτή που παίζει σημαντικό ρόλο στην διερεύνηση της αιτιολογίας του αυτισμού. Έρευνες έδειξαν ότι πρέπει να ακολουθεί έναν υγιή τρόπο ζωής αλλά και διατροφής με όλες τις απαραίτητες βιταμίνες και ειδικά την επαρκή παροχή σιδήρου. Ο σίδηρος χρίζει ζωτικής σημασίας για την ανάπτυξη του εμβρύου αλλά και την ομαλή λειτουργία του εγκεφάλου του, αν τα επίπεδά του είναι χαμηλά τότε το έμβρυο είναι επιρρεπές σε αναπτυξιακή καθυστέρηση, σε διαταραχές συμπεριφοράς αλλά και σε ελλείμματα στην κοινωνικοποίηση. Αυτά τα σημάδια αποδεικνύουν κριτήρια αυτισμού. Επιπλέον άλλα ερευνητικά δεδομένα παρουσίασαν ότι αν η μητέρα νοσήσει κατά την κύηση ή ακόμη και το ίδιο το βρέφος από γρίπη ή λοίμωξη του αυτιού ίσως αργότερα ανήκει στο φάσμα του αυτισμού. Ρόλο και στα περιβαλλοντικά αίτια παίζει και αναπαραγωγική ηλικία των γονιών τόσο της μητέρας όσο και του πατέρα αφού πολλοί είναι οι γονείς που περνούν το ηλικιακό όριο. Το γεγονός αυτό αιτιολογείται με το ότι μπορεί να υπάρξουν γονιδιακές παραμορφώσεις (Ng et al., 2017˙ Hertz Picciotto et al., 2018).
Αξίζει να επισημανθεί ότι με την έννοια «περιβάλλον» δεν εννοούμε μόνο τον περιβάλλοντα χώρο όπου ανήκουμε αλλά εννοούμε και το οικογενειακό περιβάλλον στο οποίο ζούμε και μεγαλώνουμε. Γι’ αυτό ως αιτία του αυτισμού οι ειδικοί άρχισαν να διερευνούν και αυτό το είδος περιβάλλοντος. Θεωρούν ότι ένα φτωχό σε ερεθίσματα περιβάλλον και με στρεσογόνες καταστάσεις μπορεί να υποβαθμίσει τον αυτισμό και όχι να τον «προλάβει» και να τον αποδεχτεί (Ng et al., 2017˙ Hertz Picciotto et al., 2018).
Και στον περιβαλλοντικό τομέα οι ειδικοί πάλι με την βοήθεια της τεχνολογίας προσπαθούν να επικυρώσουν αυτές τις υποθέσεις και να δουν πόσοι από αυτούς τους παράγοντες επηρεάζουν τελικά των αυτισμό και ποιοι όχι.
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Αβίαστα λοιπόν, συνάγεται το συμπέρασμα ότι υπάρχει δυσκολία στην εύρεση της αιτίας του αυτισμού, αφού μιλάμε για μια πολύπλοκη και πολυδιάστατη διαταραχή της οποίας τα τρωτά σημεία δεν εκλείπουν. Οι επιστήμονες και όσοι ασχολούνται με τον αυτισμό απέρριψαν όλες τις παραπάνω υποθέσεις για να καταλήξουν να θεωρούν ότι η αιτία ευρίσκεται στον συνδυασμό γενετικών και περιβαλλοντικών παραγόντων. Μολαταύτα, τίποτα ακόμη δεν έχει αποδειχθεί ξεκάθαρα και κανένας δεν γνωρίζει ποια είναι η ακριβής αιτία του αυτισμού. Ευελπιστούμε στο μέλλον να έχει ξεκαθαρίσει το τοπίο γύρω από αυτή την μυστηριώδη διαταραχή και να μπορούν οι ειδικοί να έχουν μια καλύτερη πρόληψη και σφαιρική γνώση γύρω από αυτή.  
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Η Αμερικάνικη Ψυχιατρική Ένωση (American Psychiatric Association, APA) δημιούργησε την 5η έκδοση του Διαγνωστικού και Στατιστικού Εγχειριδίου Ψυχικών διαταραχών (Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders 5, DSM-5) για να επιτευχθεί μια έγκυρη και εμπεριστατωμένη διάγνωση. Παρακάτω σας παραθέτουμε αναλυτικά τα διαγνωστικά κριτήρια τα οποία θα πρέπει να έχουν εμφανιστεί μέχρι την ηλικία των τριών ετών.
Α) Ένα σύνολο έξι (ή περισσότερων) σημείων από τα (1), (2) και (3), από τα οποία τουλάχιστον δύο από το (1), ένα από το (2) και ένα από το (3):
1. Ποιοτική έκπτωση στην κοινωνική αλληλεπίδραση, όπως εκδηλώνεται με τουλάχιστον δύο από τα ακόλουθα:
1. Εμφανής έκπτωση στη χρήση πολλών μη λεκτικών συμπεριφορών, όπως βλεμματική επαφή, εκφράσεις προσώπου, στάση του σώματος και χειρονομίες για την ρύθμιση της κοινωνικής συναλλαγής.
2. Αποτυχία στην ανάπτυξη σχέσεων με συνομήλικους κατάλληλες για το αναπτυξιακό επίπεδο.
3. Έλλειψη αυθόρμητης αναζήτησης μοιράσματος της απόλαυσης , των ενδιαφερόντων ή των επιτευγμάτων με άλλα άτομα (απουσία συμπεριφορών, όπως για παράδειγμα να δείχνει, να φέρνει ή να υποδεικνύει ενδιαφέροντα αντικείμενα σε άλλα άτομα).
4. Έλλειψη κοινωνικής ή συναισθηματικής αμοιβαιότητας.
2. Ποιοτική έκπτωση στην επικοινωνία, όπως εκδηλώνεται με τουλάχιστον ένα από τα ακόλουθα:
1. Καθυστέρηση ή παντελής έλλειψη, ανάπτυξης της προφορικής γλώσσας(που δεν συνοδεύεται από προσπάθειες αναπλήρωσης μέσω εναλλακτικών τρόπων επικοινωνίας, όπως χειρονομίες ή μιμήσεις).
2. Στα άτομα με επαρκή λόγω, εμφανείς εκπτώσεις της ικανότητας έναρξης ή διατήρησης μίας συζήτησης με άλλους.
3. Στερεότυπη και επαναληπτική χρήση της γλώσσας ή ιδιοσυγκρασιακή γλώσσα.
4. Έλλειψη ποικίλου, αυθόρμητου παιχνιδιού προσποίησης ή κοινωνικής μίμησης, κατάλληλου για το αναπτυξιακό επίπεδο.
3. Περιορισμένα, επαναληπτικά και στερεότυπα πρότυπα συμπεριφοράς, ενδιαφερόντων και δραστηριοτήτων όπως εκδηλώνονται με τουλάχιστον ένα από τα ακόλουθα:
1. Ενασχόληση με ένα ή περισσότερα στερεότυπα και περιορισμένα πρότυπα ενδιαφέροντος που είναι μη φυσιολογικά είτε ως προς την ένταση είτε ως προς την εστίαση.
2. Εμφανώς άκαμπτη προσκόλληση σε συγκεκριμένες μη λειτουργικές ρουτίνες και τελετουργίες.
3. Στερεότυποι και επαναληπτικοί κινητικοί μανιερισμοί( π.χ. χτύπημα, στρίψιμο χεριών ή δαχτύλων ή σύνθετες κινήσεις ολόκληρου του σώματος).
4. Επίμονη ενασχόληση με μέρη των αντικειμένων.
Β. Καθυστέρηση ή μη φυσιολογική λειτουργία σε τουλάχιστον έναν από τους ακόλουθους τομείς, με έναρξη πριν την ηλικία των τριών ετών: (1) κοινωνική αλληλεπίδραση, (2) γλώσσα όπως χρησιμοποιείται στην κοινωνική επικοινωνία, ή (3) συμβολικό ή φανταστικό παιχνίδι.
Γ. Η διαταραχή δεν εξηγείται καλύτερα από τη διαταραχή Rett ή την παιδική αποδιοργανωτική διαταραχή.
Η διάγνωση οφείλει να γίνεται από έναν επαγγελματία, για παράδειγμα έναν ειδικό αναπτυξιακό παιδίατρο ή ψυχολόγο ή νευρολόγο. Επιπλέον όσο πιο γρήγορα διαγνωστεί η διαταραχή τόσο καλύτερα αποτελέσματα όσο και θεραπεία θα έχει το παιδί (Lee Heward, 2011).
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Ο σκοπός της τέχνης είναι να
δώσει στη ζωή σχήμα.
(Γουίλιαμ Σαίξπηρ, 1564-1616, Άγγλος δραματουργός).
Μία μοναδική δραστηριότητα όπως η Τέχνη είναι δύσκολο να ορισθεί με ακρίβεια καθώς αποτελεί ένα ανθρώπινο φαινόμενο, το οποίο δεν απευθύνεται σε συγκεκριμένες ηλικιακές και πληθυσμιακές ομάδες και δεν δέχεται περιορισμούς. Με ετυμολογική της χροιά η Τέχνη ορίζεται ως αναγέννηση που είναι άρρηκτα συνδεδεμένη με την ανθρώπινη δημιουργία και φαντασία. Ο άνθρωπος μέσα από αυτήν προσπαθεί να επικοινωνήσει με το περιβάλλον γύρω του, να εκφράσει και να εξωτερικεύσει τι νιώθει αλλά και τι κρύβει μέσα στην ψυχοσύνθεση του, έχοντας την δυνατότητα να το αποτυπώσει είτε με μία ζωγραφιά είτε με μία μελωδία. Επίσης, εξαιτίας του ότι η Τέχνη είναι ένας πολυδιάστατος όρος ο άνθρωπος χρησιμοποιώντας την, διεγείρει ταυτόχρονα το πνεύμα, το σώμα και το συναίσθημα κάνοντάς τον να νιώθει ένα ολοκληρωμένο σύστημα. Επιπλέον, η Τέχνη έχει την δυνατότητα να κατανικά την μοναξιά να ξυπνά τις ευαισθησίες μας και να αναπτύσσει την καλαισθησία μας (Παπαδοπούλου, 2016).
Η UNESCO ορίζει την τέχνη τοποθετώντας στον ορισμό τις λειτουργείες της:
«Η Τέχνη είναι αποκάλυψη εμβάθυνση μέσο έκφρασης μαρτυρία μέσο επικοινωνίας ερμηνεία όργανο μεταρρυθμίσεως πλουτισμός τάξη ολοκλήρωση» (Παπαδοπούλου, 2016).
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Μέσα από τα κοιτάσματα της προϊστορίας γίνεται αντιληπτός ο ρόλος της τέχνης στην εξέλιξη της ανθρωπότητας, στην ανάπτυξη του πολιτισμού και της έκφρασης. Για παράδειγμα οι άνθρωποι των σπηλαίων χρησιμοποιούσαν την ζωγραφική για να εκφραστούν και να δηλώσουν την κυριαρχία τους. Όπως και μεταγενέστερα στην αρχαιότητα θεωρούσαν την μουσική μία από τις ανώτερες μορφές τέχνης καθώς ενδυνάμωνε σώμα και νου (Gussak & Rosal, 2016).
Καθώς οι ερευνητές άρχισαν να συνειδητοποιούν τα οφέλη της τέχνης ξεκίνησαν να την χρησιμοποιούν με την θεραπευτική της μορφή. Έτσι από το 1930 και κυρίως από το 1940 άνθισε ο όρος «θεραπευτική τέχνη» από την Margaret Naumburg και τον καλλιτέχνη Adrian. Θεωρούσαν ότι μέσα από την θεραπευτική τέχνη τα άτομα εξελίσσονται πνευματικά και κοινωνικά, εκφράζουν τον εσωτερικό τους κόσμο και όσα κρύβουν στο μυαλό τους. Επίσης, έρχονται στην επιφάνεια ασυνείδητες σκέψεις που δεν μπορούσαν να εκφραστούν αλλιώς και αναπτύσσουν την φαντασία τους (Gussak & Rosal, 2016).
Η Αμερικανική Εταιρία Θεραπευτικής Τέχνης περιγράφει ότι η τέχνη ως μορφή θεραπείας είναι πλέον μία υπηρεσία που προσφέρεται στους ανθρώπους με στόχο να βελτιώσουν τόσο την προσωπική τους ζωή, όσο και την ζωή των γονιών και της κοινότητάς τους. Μέσα από την δημιουργικότητα και την βοήθεια ειδικών- εξειδικευμένων θεραπευτών τα άτομα θα εξελίξουν τις κινητικές, αισθητηριακές, γνωστικές και κοινωνικές τους δεξιότητες. Θα αρχίσουν να διαμορφώνουν την αυτοεικόνα τους και θα μειώσουν αισθητά τις μη αποδεκτές συμπεριφορές τους (American art therapy association, 2017).
Η θεραπευτική Τέχνη διεξάγεται σε διάφορα νοσοκομεία, σε σχολεία, σε διάφορες ιδιωτικές και δημόσιες κλινικές. Επίσης σε ψυχιατρικές και κοινοτικές κλινικές αλλά και σε δικαστικά ιδρύματα. Και οι θεραπευτές εργάζονται είτε με ένα άτομο, είτε σε ζευγάρια, είτε με την οικογένεια (American art therapy association, 2017).
Συγκεκριμένα η θεραπευτική τέχνη στον αυτισμό, όπως η μουσική, το θέατρο, ο χορός και η ζωγραφική προσφέρει πολλά οφέλη τόσο στον ίδιο το αυτιστικό άτομο όσο και στην οικογένεια και στους ανάλογους ιατρούς που το παρακολουθούν. Μέσα από την θεραπευτική τέχνη το αυτιστικό άτομο έχει θετικές εκβάσεις τόσο στο νου όσο και στο σώμα. Αυτό επιτυγχάνεται γιατί χρησιμοποιούν τις αισθήσεις τους, όπως την αφή, την όραση, χρησιμοποιούν το σώμα τους και το πνεύμα τους. Έτσι, παρουσιάζουν νευρολογικές μεταλλάξεις στον εγκέφαλο, εξελίσσουν την επικοινωνία τους, ρυθμίζουν τα συναισθήματα τους αλλά και τον λόγο τους, βελτιώνουν τις μαθησιακές τεχνικές, αυξάνουν την προσοχή τους και γενικά φτιάχνουν μία καλή εικόνα για τον εαυτό τους. Επίσης αναπτύσσουν την ικανότητά τους να ελέγχουν την συμπεριφορά τους. Κυρίως όμως μέσα από την θεραπευτική τέχνη εκφράζονται γιατί είναι αυτό που έχουν ανάγκη, καθώς τα άτομα με αυτισμό έχουν πάρα πολλές δυνατότητες (Schweizer,2014˙ Gussak & Rosal, 2016).

« Η μουσική είναι ένας ηθικός κανόνας.
Δίνει ψυχή στο σύμπαν,
φτερά στην σκέψη,
απογειώνει τη φαντασία,
χαρίζει χαρά στην λύπη
και ζωή στα πάντα.»
                                        Πλάτων 
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Η μουσικοθεραπεία είναι μία πολυσήμαντη και ενδιαφέρουσα μορφή θεραπείας, η οποία παρατίθεται μέσα από διαφορετικούς ορισμούς με στόχο να κατανοηθεί το αντικείμενο που πραγματεύεται.
Η Αμερικανική Ένωση Μουσικοθεραπείας αναφέρει ότι: «Η μουσικοθεραπεία είναι η κλινικά τεκμηριωμένη μουσική παρέμβαση, η οποία χρησιμοποιείται σε συγκεκριμένους κλινικούς στόχους, οι οποίοι καθορίζονται από τις εξατομικευμένες ανάγκες των πελατών στο πλαίσιο μιας θεραπευτικής σχέσης η οποία προϋποθέτει την κατάρτιση του θεραπευτή σε ένα συγκεκριμένο πρόγραμμα της μουσικοθεραπείας» (Wheeler, 2015 1, 1).
Κατά τον Bruscia(1989): «η Μουσικοθεραπεία είναι επιστήμη, τέχνη και διαπροσωπική σχέση και φυσικά απαιτούνται γνώσεις ψυχολογίας,  ψυχοθεραπείας και μουσικής, δηλαδή εξειδικευμένη εκπαίδευση στο επάγγελμα αυτό. Έτσι ο Μουσικοθεραπευτής γεφυρώνει τους κόσμους της τέχνης και της επιστήμης» (Ψαλτοπούλου, 2015, 85).
Επίσης είναι εξίσου σημαντικό να αναφερθεί ότι σύμφωνα με την Ψαλτοπούλου: «η μουσικοθεραπεία λειτουργεί ως τριμελής οικογένεια (πατέρας-μητέρα-παιδί), που φροντίζει το εσωτερικό «μουσικό παιδί» και απευθύνεται σε δομικά στοιχεία του πληθυσμού και της ύπαρξης. Ως επιστήμη, η μουσικοθεραπεία μοιάζει με έναν πατέρα, ο οποίος θέτει το πλαίσιο, τους νόμους και τα όρια. Ο νόμος βέβαια είναι από μόνος του «σκληρός». Και γι’ αυτόν τον λόγο, ως διαπροσωπική σχέση, παρέχει την ζεστή αγκαλιά μιας μητέρας, η οποία βοηθά το παιδί να δεχτεί τον νόμο. Η τέχνη, στην προκειμένη περίπτωση η μουσική, θα μπορούσε να θεωρηθεί το «μουσικό παιδί», με εφευρετικότητα, αυθορμητισμό και απεριόριστες δυνατότητες λεκτικής και μη λεκτικής έκφρασης, επικοινωνίας και δημιουργικής συνύπαρξης» (Ψαλτοπούλου, 2015, 87).
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Ο θεραπευτικός χαρακτήρας της μουσικής έχει υποστηρικτικό και παρεμβατικό ρόλο στις παθήσεις. Κάνοντας μία αναδρομή στο παρελθόν πολλοί ήταν εκείνοι που ανά τους αιώνας είχαν αντιληφθεί ότι η μουσική λειτουργεί θεραπευτικά.
Πρώτοι από όλους ήταν οι Αρχαίοι Έλληνες τον έβδομο με όγδοο αιώνα. Ο Θαλής της Κρήτης χρησιμοποιούσε την μουσική για να δημιουργήσει ειρηνικά συναισθήματα στους πολίτες αλλά την χρησιμοποιούσε και να κατευνάσει την οργή του θεού Απόλλωνα. Ο Πυθαγόρας συνταίριαξε την μουσική με την αρμονία στις αναλογίες της φύσης και του σύμπαντος και θεωρούσε ότι με το να ακούει κανείς μουσική από όργανα με χορδές και όχι από φλογέρες επέρχεται ισορροπία στο σώμα και στην ψυχή και θεραπεύονται οι ψυχικές διαταραχές. Ο Πλάτωνας πίστευε ότι «η μουσική  είναι ανώτερη από άλλες τέχνες», έχει εκπαιδευτική διάσταση και βοηθούσε τους νέους να διατηρήσουν καθαρή της ψυχής τους. Ο Αριστοτέλης υποστήριξε την θεραπευτική χρήση της μουσικής καθώς με αυτή εκφράζουμε τα συναισθήματά μας, επικοινωνούμε και απελευθερωνόμαστε από τα πάθη μας. Ο Ασκληπιάδης, ο πρώτος ιδρυτής της ιατρικής χρησιμοποιούσε την μουσικοθεραπεία για να αντιμετωπίσει και να βοηθήσει ασθενείς που θεωρούνταν καταραμένοι ή κατέχονταν από κακά πνεύματα (Thaut, 2015).
Στην Μεσαιωνική και Αναγεννησιακή εποχή συνέχισαν να λαμβάνονται υπόψιν οι θεραπευτικές αντιλήψεις της μουσικής. Θεωρούσαν ότι η μουσική αναπλάθει τον χαρακτήρα μας, την συμπεριφορά μας, την ηθική μας αλλά συνάμα αποτρέπει ή ανακουφίζει το άτομο από την κατάθλιψη και τη μελαγχολία. Το 1749 ο Richard Brocklesby ισχυρίστηκε ότι ακούγοντας και ακολουθώντας τον ρυθμό μπορεί να έρθει σε αρμονία το σώμα και ο νους αλλά και να περιοριστεί η μανία που υπάρχει σε οξείες ψυχικές διαταραχές (Thaut, 2015).
Ερχόμενοι στον 20ο αιώνα, η αρωγή της τεχνολογίας στην νευροεπιστήμη έρχεται να πιστοποιήσει τις φιλοσοφίες των προηγούμενων εποχών περί μουσικοθεραπείας, τονίζοντας πως πράγματι η μουσική αλλάζει τον εγκέφαλο και την πλαστικότητά του και βοηθά τους ασθενείς να εξελιχθούν, να εκφραστούν, να μάθουν και να ανακουφιστούν (Thaut, 2015).
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Οι ελλείψεις που διαθέτει ένα άτομο με αυτισμό σε πολλούς τομείς, όπως συναισθηματικούς, επικοινωνιακούς, συμπεριφορικούς και κοινωνικούς, το καθιστούν έναν απλό παρατηρητή της ζωής, ανίκανο να κοινωνικοποιηθεί και νιώθει απομονωμένο. Έτσι, η μουσικοθεραπεία είναι μία νέα μορφή θεραπευτικής τέχνης, που χρησιμοποιείται τα τελευταία χρόνια για να βοηθήσει το αυτιστικό άτομο να προσπελάσει τα εμπόδια και να μπορέσει να εκφραστεί και να εξελιχθεί.
Όπως προαναφέραμε τα αυτιστικά άτομα, παρουσιάζουν δυσκολία στην αναγνώριση των συναισθημάτων, είτε από τις εκφράσεις του προσώπου είτε από τον τόνο της φωνής των άλλων. Επίσης τα ίδια πολλές φορές δεν μπορούν να εκφράσουν τα συναισθήματά τους, καθώς δεν γνωρίζουν το πως και σε βρίσκονται σε ένα συναισθηματικό αδιέξοδο. Έτσι, η μουσικοθεραπεία έρχεται να αποκαταστήσει αυτό το έλλειμα καθώς βοηθά τους νευρώνες του εγκεφάλου να συγχρονίζονται και να επικοινωνούν με την χρήση συγκεκριμένων ρυθμών. Επιπλέον, με την μουσική τα αυτιστικά άτομα μεταδίδουν σε εμάς αυτά που νιώθουν για παράδειγμα αν φοβούνται ο ήχος της μουσικής που θα παίξουν θα είναι ανάλογος. Έτσι, με την μουσική ενεργοποιούνται και εκφράζονται τα συναισθήματά τους (χαρά, φόβος, λύπη) και νιώθουν ότι επικοινωνούν με τον πραγματικό κόσμο (Tan et al., 2016).
Μία ακόμη κατηγορία στην οποία παρουσιάζουν ελλείματα είναι η κοινωνική αλληλεπίδραση και γενικά η επικοινωνία με τον περιβάλλοντα χώρο. Τα άτομα με αυτισμό δεν έχουν την ικανότητα να συνάψουν σχέσεις, έτσι η θεραπεία μέσω της μουσικής προσπαθεί να δημιουργήσει μία γέφυρα ανάμεσα στο ίδιο το παιδί και τους γύρω τους. Αυτό επιτυγχάνεται με διάφορους τρόπους, όπως το τραγούδι, το παίξιμο διαφόρων οργάνων με αλλαγή στην ένταση και τον ρυθμό, με ελκυστική μουσική που δίνουν στο αυτιστικό παιδί την δυνατότητα να προσπαθήσει να συνεργαστεί με μία ομάδα ή σε ζευγάρι ή ακόμα και με τον ίδιο τον δάσκαλο. Συγκεκριμένα ακολουθείται μία ειδική μέθοδος που ονομάζεται Orff-Schulwerk και στοχεύει στην βελτίωση των διαπροσωπικών σχέσεων. Επιπλέον, όσο αφορά την εκμάθηση των κοινωνικών κανόνων, η μουσική σε συνδυασμό με το παιχνίδι βοηθά το αυτιστικό παιδί να τους αναπτύσσει. Αυτό επιτυγχάνεται κυρίως με τα μουσικοκινητικά παιχνίδια και τους κανόνες (Khanzadeh et al., 2017).
Με την χρήση της μουσικοθεραπείας μειώνονται και οι στερεοτυπίες των αυτιστικών παιδιών. Τα παιδιά αυτά όταν βρίσκονται σε στρεσογόνες καταστάσεις, δεν είναι σε θέση να διαχειριστούν τις κινήσεις τους και έτσι εκδηλώνουν στερεοτυπίες. Όμως με το να ακούν μουσική και συγκεκριμένα κάτι που τους αρέσει ή να παίζουν μουσική μπορούν να ξεπεράσουν την στερεοτυπική τους συμπεριφορά κατά την διάρκεια αγχωτικών στιγμών αλλά και να την περιορίσουν. Τα παιδιά μετά από αυτό φαίνονταν πιο χαρούμενα και ευτυχισμένα (Khanzadeh et al., 2017).
Ένας ακόμη τομέας στον οποίο διαφαίνονται οι ενεργητικές ιδιότητες αυτής της θεραπευτικής τέχνης είναι η ικανότητα που έχει να τροποποιεί τον εγκέφαλο των ατόμων με αυτισμό. Με την χρήση τραγουδιών και συγκεκριμένου ρυθμού, παρουσιάστηκε βελτίωση στην συνδεσιμότητα περιοχών του εγκεφάλου, στην νευροπλαστικότητά του αλλά και στους αισθητηριακούς φλοιούς. Όλα αυτά έχουν ως αποτέλεσμα, τα αυτιστικά άτομα να βελτιώσουν την κοινωνική τους επικοινωνία, να αλλάξουν την συμπεριφορά τους τόσο στους γύρω τους όσο και προς τους γονείς τους. Επιπλέον, ενισχύεται η ακοή τους, η προσοχή τους, η κίνηση, η μνήμη αλλά και η συναισθηματική τους εμπάθεια (Sharda et al., 2018).
Ταυτόχρονα αυτή η μορφή θεραπείας, προσφέρει και σταδιακή εξέλιξη στην φωνή, στην ομιλία και στην αντίληψη του χώρου. Μπορεί ακόμα να βοηθήσει τα αυτιστικά παιδιά να περιορίσουν την αδυναμία που έχουν στους δυνατούς ήχους και στους θορύβους (Lennard-Brown, 2004).
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Η Κάσι είναι ένα κορίτσι έξι ετών που ανήκει στο φάσμα του αυτισμού. Με τον μουσικοθεραπευτή της είχαν εβδομαδιαίες συναντήσεις στο σπίτι της και η ίδια των περίμενε με ενθουσιασμό (Thompson et al., 2019).
Ο ίδιος αναφέρει ότι: «Σε μία από τις πρώτες μας συνεδρίες η Κάσι μιλούσε πολύ γρήγορα και είχε ξεκινήσει την συζήτηση λες και μιλούσαμε για πολύ ώρα. Ήθελε να μου δείξει όλα τα πολύτιμα παιχνίδια και αντικείμενά της και να μου μιλήσει για την ημέρα της στο σχολείο. Αργότερα κοίταξε για λίγο τα πράγματά μου και έπαιξε πολύ σύντομα με τα μουσικά μου όργανα αγνοώντας την ερώτηση που της είχα κάνει «Τι μουσική μπορούμε να παίξουμε μαζί;». Τότε η Κάσι έτρεξε αμέσως στο δωμάτιό της και μου έφερε μία φωτογραφία που είχε βγάλει την ίδια μέρα στο σχολείο, ενώ εγώ είχα καθίσει στον καναπέ βγάζοντας την κιθάρα μου και το τύμπανό μου. Η Κάσι κοίταξε μόνο το τύμπανο μου χωρίς να παίξει και συνέχισε να μιλά γρήγορα λέγοντας μία ιστορία για ένα κεκάκι, περπατώντας όρθια στον καναπέ. Τότε σκέφτηκα να συνοδεύσω την ιστορία της με την κιθάρα μου τονίζοντας το συναίσθημα της ιστορίας με τις νότες. Καθόλη την διάρκεια αυτού του μουσικού παιχνιδιού η Κάσι χτύπησε δύο φορές το τύμπανό μου δείχνοντας μεγάλο ενδιαφέρον να λέει μία ιστορία συνοδεύοντάς την με μουσική. Στην διάρκεια των επόμενων συνεδριών η Κάσι απολάμβανε τις σύντομες ιστορίες με την συνοδεία μουσικής, προσπαθώντας να εξελίξει την ιστορία και σε άλλες κατευθύνσεις, συμμετέχοντας και αναπτύσσοντας τον λόγο και την επικοινωνία της».
Μέσα από αυτή τη περίπτωση μελέτης ο μουσικοθεραπευτής τονίζει ότι τα παιδιά με μη τυπική ανάπτυξη μπορούν μέσω της μουσικής να βελτιώσουν την ποιότητα των σχέσεων τους τόσο με τους άλλους όσο και με το ίδιο τους το παιχνίδι. Να εστιάσουν την προσοχή τους και να ρυθμίσουν τα συναισθήματά τους. Επιπλέον τα μουσικά όργανα μπορούν να θεωρηθούν και ως μεταβατικά αντικείμενα, έτσι το παιδί μπορεί να αλληλοεπιδράσει μαζί τους και να αυξήσει ή ανάλογα να μειώσει την αισθητηριακή του διέγερση δηλαδή να προσπαθήσει να εξισορροπήσει την αυτορρύθμισή του.

« Ι regard the theatre as the greatest
of all art forms,
the most immediate way
in which a human being can share
with another
the sense of what it is
to be a human being.»
                                                  Oskar Wilde
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Η θεατροθεραπεία ή αλλιώς δραματοθεραπεία είναι εξίσου μία ακόμη σημαντική μορφή θεραπείας, η οποία χρησιμοποιεί το στοιχείο αυτό του θεάτρου- δράματος με στόχο “θεραπεία” του αυτιστικού ατόμου, την ευχαρίστησή του και την εξέλιξή του σε τομείς που υστερεί.
Ο όρος θεατροθεραπεία- δραματοθεραπεία όπως φαίνεται και από τα δύο συνθετικά του υποδηλώνει την θεραπεία του ατόμου μέσω του θεάτρου και κυρίως του δράματος. Αυτό επιτυγχάνεται με την ενεργή συμμετοχή του αυτιστικού παιδιού στα θεατρικά δρόμενα. Η θεραπευτική αυτή τεχνική είναι ανθρωποκεντρική καθώς τοποθετεί τον άνθρωπο ως πρωταρχικό σημείο αναφοράς. Επιπλέον, ο ρόλος είναι ένα στοιχείο άρρηκτα συνδεδεμένο με το θέατρο, το δράμα και την θεραπεία αφού μέσα από αυτόν το παιδί θα ενσαρκώσει συναισθήματα, θα μάθει να χειρίζεται καταστάσεις και θα αναβιώσει γεγονότα της καθημερινότητας (Δρίτσας, 2004).
Όλα αυτά επιτυγχάνονται με συγκεκριμένες θεατρικές τεχνικές που εφαρμόζονται στα παιδιά αυτά και αφού πρώτα έχει ληφθεί υπόψιν ποια θεατρική τεχνική μπορεί να χρησιμοποιήσει κάθε παιδί που ανήκει στο αυτιστικό φάσμα.
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Κάνοντας μία ανασκόπηση γύρω από την χρησιμότητα του θεάτρου ως θεραπεία κατανοούμε την σημαντικότητά του μέχρι σήμερα.
Πρωτοπόροι και σε αυτόν τον τομέα αναδείχθηκαν οι αρχαίοι ημών πρόγονοι, καθώς το θέατρο αποτελούσε μέρος και ασχολία της καθημερινής τους ζωής. Χρησιμοποιώντας το δράμα, τον χορό, την μίμηση και την μουσική προσέφεραν την ευκαιρία τόσο τους θεατές όσο και στους συμμετέχοντες να εκφράσουν τα συναισθήματά τους, να εκτονωθούν και να βιώσουν γεγονότα και πάθη που αποτελούν τον κύκλο της ζωής (Ευδοκίμου, Παπαγεωργίου, 1999).
Ο θεραπευτικός ρόλος της τέχνης αυτής αποδεικνύεται ήδη από τον αρχαίο κόσμο. Είναι γνωστό ότι δίπλα από το αρχαίο θέατρο της Επιδαύρου βρισκόταν ένα θεραπευτήριο από το οποίο μερικές φορές οι ασθενείς λάμβαναν μέρος στην παράσταση. Η συμμετοχή αυτή στα δρόμενα είχε θεραπευτικό χαρακτήρα τόσο για τους ασθενείς όσο και για τους θεατές, αφού με τον τρόπο αυτό εξέφραζαν και απελευθέρωναν τα συγκρατημένα τους συναισθήματα και πάθη. Ο Αριστοτέλης ονόμασε αυτή την διαδικασία «κάθαρση παθών» (Δρίτσας, 2004).
Στην Ευρώπη του 19ου αιώνα, βρίσκουμε να χρησιμοποιούν την θεραπεία του θεάτρου μέσα σε ψυχιατρικά άσυλα, όπως για παράδειγμα στο Παρίσι το άσυλο Charenton αλλά και στην Γερμανία μέσα σε ψυχιατρικά νοσοκομεία. Στα τέλη του ίδιου αιώνα ο Νικολά Εβρεινόφ, ένας Ρώσος δραματουργός αντιλήφθηκε ότι αν ένας ηθοποιός ενσαρκώνει διάφορους ρόλους μπορεί να υπερβεί ψυχολογικές και φυσικές ασθένειες μέσα από αυτούς. Επίσης, όσο περνούσε ο αιώνας και οι κοινωνίες εξελίσσονταν και οι καλλιτέχνες πλήθαιναν, το θέατρο άρχισε να διεισδύει στους κλάδους της ψυχιατρικής και της ψυχολογίας ώσπου το 1939 ορίστηκε από τον Peter Slade ο όρος δραματοθεραπεία εξηγώντας ότι τα παιδιά μέσω του δραματικού παιχνιδιού μπορεί να μάθουν και να θεραπευτούν (Δρίτσας, 2004).
Φτάνοντας στην δεκαετία του 60, μίας εποχής μεγάλων κοινωνικών και πολιτιστικών αναταραχών η θεατροθεραπεία- δραματοθεραπεία άρχισε να επεκτείνεται στις Ηνωμένες Πολιτείες και στην υπόλοιπη Ευρώπη, ενώ παράλληλα στην Αγγλία εφαρμόζονταν ήδη με διάφορες τεχνικές. Στην Ελλάδα γνωρίζουμε την θεατροθεραπεία από το 1985 από ξένους θεατρολόγους. Συμπερασματικά, βλέπουμε πλέον αυτή την θεραπευτική τέχνη να χρησιμοποιείται σε διάφορα νοσοκομεία, κέντρα ψυχικής υγείας και ειδικά σχολεία (Δρίτσας, 2004).
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Το θέατρο διαδραματίζει πολύ σημαντικό ρόλο στην βελτίωση πολλών ελλειμάτων που παρουσιάζουν τα παιδιά που ανήκουν στο φάσμα του αυτισμού. Όμως, πολλοί είναι αυτοί που αναρωτιούνται ποια είναι η συμβολή του σε αυτή την διαταραχή.
Ένας, πρωταρχικός τομέας στον οποίο συμβάλει το θέατρο είναι αυτός των συναισθημάτων. Με αυτή τη σχετικά νέα προσέγγιση τα παιδιά αυτά έχουν την δυνατότητα να παρατηρήσουν, να ερμηνεύσουν και να εκφράσουν ότι σκέφτονται και ότι νιώθουν, εξωτερικεύοντας τα συναισθήματα τους και φανερώνοντας τυχόν έγνοιες και πάθη που τα ταλανίζουν δηλαδή νιώθουν σαν να « καθαρίζουν την ψυχή τους». Επίσης, τα αυτιστικά άτομα γίνονται ηθοποιοί και ενσαρκώνουν διάφορους ρόλους, με τους οποίους έχουν την δυνατότητα να μπουν στην θέση των άλλων, να νιώσουν, να δουν σαν να ήταν κάποιος άλλος, δηλαδή αυτό που ονομάζουμε ενσυναίσθηση. Με την διαδικασία αυτή τα αυτιστικά παιδιά μπορούν να εξελίξουν την ικανότητά τους στο να καταλαβαίνουν τις προθέσεις των άλλων και να ερμηνεύουν την ψυχική κατάσταση των ανθρώπων που έρχονται καθημερινά σε επαφή, μειώνοντας παράλληλα και το προσωπικό άγχος διαχείρισης που έχουν απέναντι στο άγνωστο. Εφόσον, είναι σε θέση να εκφράζουν και να αντιλαμβάνονται τα συναισθήματα είτε τα προσωπικά τους, είτε των άλλων νιώθουν μεγαλύτερη ασφάλεια για τον εαυτό τους αλλά και βελτιώνουν την αυτοεικόνα και την αλληλεπίδραση τους με το περιβάλλον (Dudzinska, 2015˙ Mpella, 2018).
Φέροντας αντιμέτωπα τα παιδιά με αυτισμό να αυτοσχεδιάσουν και να ανακαλύψουν νέες μορφές έκφρασης και παιχνιδιού τα βοηθά στο να εξελίξουν και να διεγείρουν την φαντασία τους αλλά και να σκέφτονται πιο ευέλικτα. Επίσης, η μέθοδος αυτή δεν έχει ενεργητικά αποτελέσματα αποκλειστικά στα παιδιά αυτά έχει και στους ίδιους τους γονείς αφού μειώνεται το άγχος τους, το στρες αλλά και η κατάθλιψη μιας και βλέπουν ότι τα παιδιά τους βελτιώνουν τις ικανότητές τους αλλά και ηρεμούν (Dudzinska, 2015).
Οι κοινωνικές δεξιότητες και λειτουργείες που κατέχουμε και μαθαίνουμε καθ’ όλη την διάρκεια της ζωής μας είναι αυτές που καταλαμβάνουν σημαντικό ρόλο στην καθημερινή μας επικοινωνία με τους άλλους. Με τον όρο « κοινωνικές λειτουργίες » δεν αναφερόμαστε μόνο στην λεκτική επικοινωνία με τους ανθρώπους γύρω μας αλλά και στην ικανότητα μας να αντιμετωπίζουμε διάφορες καταστάσεις, να κατανοούμε τα συναισθήματα του συνομιλητή μας, να μπορούμε να διατηρούμε τις σχέσεις μας κατά την διάρκεια της ζωής αλλά και να χρησιμοποιούμε ευπρεπείς και αποδεκτούς τρόπους στις κοινωνικές μας συναλλαγές. Όμως, όπως ήδη είναι γνωστό τα παιδιά που ανήκουν στο φάσμα του αυτισμού παρουσιάζουν εξασθένιση σε αυτούς τους πολύ σημαντικούς τομείς διαχείρισης της κοινωνικής λειτουργίας και κυρίως στην επικοινωνία. Αναλυτικότερα, όσο αφορά την «κοινωνική αλληλεπίδραση», τα παιδιά αυτά προσπαθούν να επικοινωνήσουν είτε λεκτικά είτε μη λεκτικά και ίσως τα καταφέρνουν καλύτερα μόνο αν επικοινωνούν με έναν γνωστό συνομιλητή. Επίσης, σχετικά με την «κοινωνική γνώση», δυσκολεύονται να ταυτοποιήσουν τα άτομα που συναντούν αλλά και να αποτυπώσουν στην μνήμη τους διάφορα χαρακτηριστικά του προσώπου τους αλλά και να κατανοήσουν τι σκέφτονται οι άλλοι, δηλαδή αυτό που ονομάζουμε Θεωρία του Νου. Έτσι, χρησιμοποιώντας την θεραπεία μέσω του θεάτρου τα αυτιστικά παιδιά έχουν την δυνατότητα να βελτιώσουν και να εξελίξουν πολλές πτυχές της κοινωνικοποίησης στις οποίες υστερούν (Corbett, 2016).
Με την χρήση της θεατροθεραπείας προσφέρεται στα παιδιά η ικανότητα μέσω διαφόρων θεατρικών τεχνικών, όπως για παράδειγμα ο ρόλος των παικτών, ο αυτοσχεδιασμός να βελτιώσουν τις κοινωνικές τους λειτουργείες αφού αρχίζουν να αποκτούν την συνείδηση του ίδιου τους του εαυτού αλλά να παίρνουν το συναίσθημα της ανταπόκρισης από τους άλλους. Επίσης, ένα διαδεδομένο θεατρικό πρόγραμμα είναι αυτό του θεάτρου «SENSE» (Social Emotional NeuroScience Endrocrinology) που σχεδιάστηκε συγκεκριμένα για να βελτιώσει την κοινωνικο-συναισθηματική λειτουργία των παιδιών που ανήκουν στις Διαταραχές Αυτιστικού Φάσματος. Η εκπαίδευση γίνεται από συνομήλικους οι οποίοι αναλαμβάνουν ο καθένας ξεχωριστά ένα αυτιστικό παιδί και οι συνεδρίες σε αυτό το θεατρικό πρόγραμμα περιλαμβάνουν θεατρικά παιχνίδια, παιχνίδια ρόλων, δραστηριότητες στις οποίες υπάρχει η κίνηση, η μουσική, η τέχνη, η μίμηση, δραστηριότητες με θέματα της καθημερινής ζωής και κυρίως παιχνίδια που προωθούν την συνεργατικότητα και την ελευθερία. Όλες αυτές οι προσεγγίσεις έχουν ως αποτέλεσμα να τοποθετούν το παιδί στο επίκεντρο και να βελτιώνουν την μνήμη του τις δεξιότητες του μυαλού και την συμπεριφορά. Επίσης, επικοινωνούν με συνομηλίκους, κάνουν νέους φίλους, με τους οποίους συνεργάζονται και μαθαίνουν να επιλύουν καταστάσεις που τυγχάνει να έρθουν αντιμέτωποι καθ’ όλη την διάρκεια της ζωής τους (Corbett, 2016˙ Bella, 2018).
Ένας ακόμη τομέας στον οποίο η δραματοθεραπεία αποδεικνύεται εξίσου χρήσιμη και βοηθητική είναι αυτός της αισθητηριακής ολοκλήρωσης. Τον όρο αυτό ανέπτυξε για πρώτη φορά το 1972 η Αμερικανίδα εργοθεραπεύτρια Jean Awres (Lane et al., 2019).
Η αισθητηριακή ολοκλήρωση αποτελεί μία έμφυτη νευροβιολογική κατάσταση των παιδιών που ανήκουν στο φάσμα του αυτισμού, καθώς παρουσιάζουν υπερευαισθησία ή υποευαισθησία στο να εκλάβουν και να οργανώσουν στον εγκέφαλό τους τα αισθητηριακά ερεθίσματα που προέρχονται από το εξωτερικό περιβάλλον και συνάμα να μην μπορούν να αντιδράσουν ανάλογα. Κυρίως πλήττονται τα τρία βασικά επίπεδα του εγκεφάλου τα οποία είναι, το εσωτερικό επίπεδο που αφορά την κατάσταση του σώματος, το αισθητηριακό επίπεδο δηλαδή οι πληροφορίες που προέρχονται από τις αισθήσεις μας και ανώτατο γνωστικό επίπεδο που αφορά την μάθηση, την αντίληψη και την κοινωνική αλληλεπίδραση (Lane et al., 2019).
Το δράμα έρχεται σαν αρωγή στην αισθητηριακή ολοκλήρωση των παιδιών με μη τυπική συμπεριφορά. Αρχικά τους βοηθά να προσπελάσουν την υπερευαισθησία που έχουν στα έντονα φώτα, στις γρήγορες και ξαφνικές κινήσεις καθώς επίσης και στους δυνατούς ήχους και θορύβους. Τα παιδιά αυτά συχνά παραπονιούνται για ορισμένα υφάσματα στα ρούχα ή για τα ίδια τους τα μαλλιά, όμως και εδώ το θέατρο από την φύση του απαιτεί την συχνή αλλαγή διαφόρων κουστουμιών ή και αξεσουάρ μαλλιών προσφέροντας τους την εξοικείωση και επαφή με διάφορες υφές (Thomas, 2018).
Όσο αφορά την κατάσταση του σώματος και την θέση του στο χώρο η σκηνή στην οποία εξελίσσεται το έργο είναι εξίσου βοηθητική αφού το παιδί τοποθετείται σε διάφορα σημεία. Το δράμα, δηλαδή το παίξιμο ρόλων απαιτεί και την επιστράτευση και συμμετοχή του εγκεφάλου. Το παιδί προσπαθεί να οργανώσει τις σκέψεις του, την συμπεριφορά του αλλά κυρίως να συγκεντρωθεί διεγείροντας τον εγκέφαλο. Τότε επιτυγχάνεται η ένταξή του στο θεατρικό περιβάλλον, η μάθηση πραγμάτων και η αντίληψη, σε κάτι δηλαδή που πριν την θερμοθεραπεία υστερούσε (Thomas, 2018).
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Σε μία ομαδική μελέτη περίπτωσης συμμετείχαν έξι συνομήλικα παιδιά που ανήκουν στο φάσμα του αυτισμού. Το πρόγραμμα στο οποίο συμμετείχαν ονομαζόταν «πρόγραμμα θεατρικής παράστασης» και διδάσκονταν από καθηγητές φυσικής αγωγής και ειδικούς διδάσκοντες, το οποίο διήρκησε για δεκαέξι εκπαιδευτικές συνεδρίες (Mpella et al., 2019).
Όπως οι ειδικοί αναφέρουν: «Πριν την ένταξη των παιδιών στο πρόγραμμα αξιολογήθηκαν οι κοινωνικές τους δεξιότητες και συνεργασία αλλά και το επίπεδο του άγχους και του στρες. Μετά το πέρας του «προγράμματος θεατρικής παράστασης» και τα έξι παιδιά παρουσίασαν μεγάλη βελτίωση όσο αφορά την συνεργασία και την κοινωνικοποίηση τους. Αύξησαν την υπακοή και την προσοχή τους και μείωσαν αισθητά τα επίπεδα του άγχους που παρουσίαζαν. Αξίζει να σημειωθεί ότι βελτίωσαν την ενσυναίσθησή τους αλλά και τις δεξιότητές τους στο παιχνίδι.

«Every child is an artist.
The problem is 
how to remain 
an artist 
once we grow up.»
                              Pablo Picasso
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Πολλοί είναι οι μελετητές που προσπαθούν να δώσουν έναν ακριβή ορισμό για την ζωγραφική, όμως αυτό αποδεικνύεται ένα δύσκολο εγχείρημα. Αυτό συμβαίνει γιατί η ζωγραφική έχει περάσει και εξακολουθεί να περνά μέσα από διάφορα κινήματα και καλλιτέχνες ανά τους αιώνες. Έτσι φαίνεται ότι αυτή η μορφή τέχνης αποτελεί μία πολυεπίπεδη έννοια, η οποία κινείται γύρω από τον άνθρωπο προσφέροντας ελευθερίες, ικανότητα να επικοινωνεί με σύμβολα, να επεξηγεί άυλα πράγματα που νιώθει στη ζωή του και γενικά να παίρνει ζωή μέσα από αυτήν (Σκαβάντζος, 2018).
Επιπλέον, η ζωγραφική νοείται και ως μία σχέση του πνεύματος αφού όλοι οι άνθρωποι ανεξαρτήτου ηλικιακής βαθμίδας έχουν την ικανότητα να αλληλεπενεργήσουν με το περιβάλλον γύρω τους. Ορίζεται ως τρόπος μεταφοράς επιθυμιών, συναισθηματικής διάθεσης και μηνυμάτων. Είναι ένας μοναδικός κόσμος έκφρασης και απελευθέρωσης (Moghaddam, 2019).
[bookmark: _Toc25662493]2.4.1 Ιστορική αναδρομή της Ζωγραφικής 
Η άνθιση της ζωγραφικής στον Ελλαδικό χώρο χρονολογείται από την μινωική εποχή. Η ζωγραφική χρησιμοποιούνταν από τους Αρχαίους Έλληνες σε όλες τις ασχολίες της ζωής τους από την θρησκεία και τον θάνατο έως την έκφραση των συναισθημάτων. Ο Αριστοτέλης θεωρούσε την ζωγραφική ως αρωγό των νέων μαθητών για να κατανοούν την έννοια της αρμονίας μέσα από τις γραμμές αλλά και ως απαραίτητο κομμάτι μόρφωσης των συμπολιτών του. Έτσι, τον 4ο αιώνα θέτεται ως μάθημα το οποίο διδάσκει ο «ζωγράφος» με στόχο την εξέλιξη της καλαισθησίας των μαθητών (Παπαδοπούλου, 2016).
Κατά τα τέλη του 2ου αιώνα η ζωγραφική διδάσκεται στα σχολεία όλων των πόλεων που υπάρχουν εκείνη την εποχή. Περνώντας ένα μεγάλο διάστημα χωρίς αλλαγές, φτάνουμε στην εποχή του διαφωτισμού τον 18ο  αιώνα, όπου ο άνθρωπος μπαίνει στο επίκεντρο και οι ανάγκες του κατά τον Schiller για αισθητική αγωγή και απελευθέρωση πρέπει να καλυφθούν, όμως στον Ελλαδικό χώρο δεν βρίσκουν άμεση ανταπόκριση εξαιτίας της επαναστατικής περιόδου (Παπαδοπούλου, 2016).
Το 1969, εντάσσεται για πρώτη φορά στο αναλυτικό πρόγραμμα του ελληνικού σχολείου η ζωγραφική με θεραπευτικό υπόβαθρο. Στόχος του μαθήματος αυτού θέτεται η εξέλιξη της κιναισθησίας των παιδιών, η βελτίωση των λεπτών δεξιοτήτων και φυσικά η καλλιέργεια της καλαισθησίας. Από εκεί και έπειτα η ζωγραφική κατέχει μία σημαντική θέση στο σχολικό πρόγραμμα επιτελώντας κάθε φορά και διαφορετικούς θεραπευτικούς σκοπούς όπως την ελεύθερη έκφραση των παιδιών, την διαπαιδαγώγηση, την ευαισθησία, την παρατήρηση αλλά και την δυνατότητα ελεύθερης δημιουργίας και αποφόρτισης από το άγχος. Το 1982 η ζωγραφική αναφέρεται στο αναλυτικό πρόγραμμα με τον όρο «Αισθητική Αγωγή» (Παπαδοπούλου, 2016).
Σήμερα η αισθητική αγωγή αποτελεί πλέον ένα υποχρεωτικό μάθημα όχι  μόνο στο σχολείο αλλά παράλληλα και σαν μία εξωσχολική δραστηριότητα καθώς οι γονείς πλέον έχουν κατανοήσει τον θεραπευτικό χαρακτήρα της ζωγραφικής (Παπαδοπούλου, 2016).
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Όπως ήδη έχουμε κάνει λόγο, αυτή η πολυδιάστατη διαταραχή κάνει τα παιδιά να υποφέρουν από πολλά προβλήματα που αντιμετωπίζουν στην καθημερινότητά τους. Έτσι, υπάρχει μία ακόμα μορφή θεραπευτικής τέχνης πέρα από την μουσική, το θέατρο και τον χορό η οποία έρχεται και αυτή με την σειρά της να προσφέρει εξίσου βοήθεια και στα ίδια τα παιδιά αλλά και στις οικογένειες τους. Αυτή είναι η ζωγραφική.
Σε αντίθεση με τους άλλους ανθρώπους, τα άτομα που ανήκουν στο φάσμα του αυτισμού δεν έχουν την ικανότητα να κατανοούν τις προθέσεις των άλλων αλλά ούτε μπορούν και να τις αποκωδικοποιήσουν. Όμως με την ζωγραφική έχουν την δυνατότητα να προσδιορίσουν στο χαρτί τι σήματα εκλαμβάνουν από τον περίγυρό τους. Επίσης η πιο σημαντική ικανότητα που τους προσφέρεται ζωγραφίζοντας είναι η χρήση συμβόλων. Με τα σύμβολα τα παιδιά μη τυπικής συμπεριφοράς παράγουν σχέδια για το πως τα ίδια αντιλαμβάνονται τις εικόνες, πως ερμηνεύουν τα οπτικά ερεθίσματα και τις προσωπικές τους νοητικές αναπαραστάσεις. Δηλαδή είναι μία προσπάθεια επικοινωνίας και αντίληψης της εξωτερικής πραγματικότητας κατά την δική τους οπτική γωνία (Allen, 2008).
Η ζωγραφική ως θεραπεία συμβάλει θετικά στην αυτοβελτίωση των ίδιων των παιδιών καθώς με αυτή τη δημιουργική διαδικασία εκφράζουν και εκτονώνουν τα συναισθήματά τους, αποδέχονται τον εαυτό τους αφού νιώθουν ότι καταφέρνουν πράγματα με τις δικές τους ικανότητες. Επίσης, μειώνουν το άγχος τους γιατί με αυτή την βιωματική θεραπεία βελτιώνουν τις αισθητηριακές τους ικανότητες γιατί έρχονται σε επαφή με νέα υλικά, αναπτύσσουν μια νέα αντίληψη για το περιβάλλον και για τον χώρο. Πολύ σημαντικό είναι και το γεγονός ότι με την χρήση των εικόνων γίνονται και πάρα πολύ εκφραστικοί, ευέλικτοι και επικοινωνιακοί. Με τις εικόνες επικοινωνούν είτε μεταξύ τους, είτε με τον θεραπευτή ή τον γονέα τους με μη λεκτικά σχήματα, διεγείροντας έτσι την φαντασία τους, την αλληλεπίδραση τους με τους άλλους και την ανάπτυξη της κοινωνικοποίησής τους (Schwiezer, 2014).
Η ζωγραφική έχει θετικό αντίκτυπο και στην υγεία τους αφού μειώνει την κατάθλιψη, αποκαταστά την ανησυχία τους για το περιβάλλον, καταλαγιάζει τον θυμό τους αφού ζωγραφίζοντας χαλαρώνουν και ηρεμούν. Η ζωγραφική τους αναγεννά ευγενή αισθήματα (Schwiezer, 2014).
Οι σχέσεις επικοινωνίας που αναπτύσσουν τα παιδιά τυπικής ανάπτυξης με τους γονείς τους είναι οι πιο σημαντικές και αυτές που τους ακολουθούν για όλη την ζωή τους. Εν αντιθέσει, όμως, τα παιδιά που εντάσσονται στο φάσμα του αυτισμού υστερούν σε αυτόν τον τομέα καθώς δεν έχουν την ικανότητα να αναπτύξουν ποιοτικές σχέσεις επικοινωνίας και να αλληλοεπιδράσουν με τους γονείς σαν οικογένεια. Με την χρήση της παιδικής ζωγραφικής όμως τα παιδιά έχουν την δυνατότητα να γεφυρώσουν αυτό το χάσμα επικοινωνίας με την οικογένειας τους και να αναπτύξουν μια πνευματική σχέση (Moghaddam, 2019).
Αυτό συμβαίνει γατί τα αυτιστικά παιδιά μπορούν να μεταφέρουν με πίνακες- ζωγραφιές στους γονείς τους τα συναισθήματα τους αλλά και τι έχουν βιώσει στην καθημερινότητά τους. Συνήθως ζωγραφίζουν μικρά μεγέθη και συνήθως απουσιάζουν οι λεπτομέρειες στα πρόσωπα και τα έντονα χρώματα. Επίσης, ζωγραφίζοντας μειώνονται οι στερεοτυπικές τους συμπεριφορές και έτσι συνεργάζονται πιο εύκολα με τους γονείς ή με άλλα σημαντικά μέλη της οικογένειας οικοδομώντας στενές σχέσεις επικοινωνίας. Οι γονείς τους νιώθουν ότι τους προσφέρουν το αίσθημα της ασφάλειας και της γονεϊκής φροντίδας όταν κάνουν πράγματα σαν οικογένεια (Moghaddam, 2019).
Ένας άλλος τομέας στον οποίο η ζωγραφική ευνοεί τα παιδιά με αυτισμό είναι αυτός της αντίληψης και της νοημοσύνης. Αυτό συμβαίνει γιατί τα χρώματα και τα μεγέθη που ζωγραφίζουν στο χαρτί ως οπτικά δεδομένα και πληροφορίες ενεργοποιούν το δεξί ημισφαίριο του εγκεφάλου, το οποίο έχει ως αποτέλεσμα την βελτίωση των οπτικών δεξιοτήτων, της οπτικής μνήμης, τον συντονισμό ματιών-χεριών και συνεπώς την πιο εύκολη μάθηση και γνώση του κόσμου γύρω (Moghaddam, 2019).
Μία μέθοδος η οποία αναπτύχθηκε στις Ηνωμένες Πολιτείες Αμερικής το 1985 από τους Lori Frost και Andy Bondy, για να βοηθήσει τα άτομα με αυτισμό είναι το σύστημα Pecs δηλαδή σύστημα επικοινωνίας με την ανταλλαγή εικόνων ή συμβόλων και αντικειμένων. Στο σύστημα αυτό χρειάζονται δύο ενήλικες, ένας για να κρατά το εκάστοτε αντικείμενο και ο άλλος να ωθεί το παιδί να αντιστοιχήσει την εικόνα του αντικειμένου με το φυσικό αντικείμενο. Στόχος του συστήματος Pecs είναι να κατανοήσει το παιδί με μη τυπική ανάπτυξη ότι η εικόνα ή το σύμβολο αναπαριστούν ένα πραγματικό αντικείμενο και ότι με αυτή την μέθοδο των εικόνων του δίνεται η ικανότητα να επικοινωνεί με τους γύρω του και να ζητά πράγματα δείχνοντας κάθε φορά την σωστή εικόνα. Αν αυτή η μέθοδος είναι επιτυχής τότε θα μπορούσε να χρησιμοποιείται όσο το δυνατόν περισσότερο (Lennard-Brown, 2004).
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Ο Μαξ «ψευδώνυμο» είναι ένα αγόρι έξι ετών με αυτισμό. Παρουσιάζει έντονη δυσκολία απέναντι στην αισθητηριακή του ολοκλήρωση. Σύμφωνα με τον ειδικό στις πρώτες του συνεδρίες αναζητούσε τρόπους για να μπορέσει να ισορροπήσει και να ρυθμίσει το στρες του και την ανασφάλεια του. Η λύση του ήταν να πιάνει τον πηλό και να τον χειρίζεται ανάμεσα στα δάχτυλά του, έτσι μπορούσε να μεταβεί μετά σε άλλες δραστηριότητες (Durrani, 2019).
Όμως με την συστηματική συμμετοχή του στις συνεδρίες, ο Μαξ χρησιμοποιώντας διάφορες υφές στα υλικά, μυρωδιές στα χρώματα και γενικά διάφορα υλικά και τεχνικές στα εικαστικά άρχισε να προσαρμόζει και να ρυθμίζει αυτή του την ευαισθησία. Επίσης, ανέπτυξε και την λεπτή του κινητικότητα, κυρίως όμως άρχισε να διεγείρει διάφορες περιοχές του εγκεφάλου. Με αυτόν τον τρόπο έθετε τις βάσεις για μάθηση, αλληλεπίδραση και δημιουργία σχέσεων με άλλους.
«Dance 
is the hidden
language 
of the soul
of the body.»
                                          Martha Graham
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Ο συνδυασμός χορού και θεραπείας αποτελεί μία γνωστή διεθνώς. Με την βοήθεια διαφόρων ορισμών θα προσπαθήσουμε να γνωρίσουμε αυτή την σημαντική μορφή τέχνης.
Η Αμερικάνικη Ένωση Θεραπείας Χορού περιγράφει την χοροθεραπεία ως την «ψυχοθεραπευτική χρήση της κίνησης για την περεταίρω συναισθηματική, γνωστική, σωματική και κοινωνική ένταξη του ατόμου στο κοινωνικό του περίγυρο (Martin, 2014).
Η χοροθεραπεία ορίζεται ως μία μορφή ψυχοθεραπείας για ασθενείς που πάσχουν τόσο σωματικά όσο και ψυχικά. Ο όρος χοροθεραπεία είναι σύνθετος και μέσω αυτού φαίνεται ο θεραπευτικός χαρακτήρας του χορού, αφού με την χρήση του τα άτομα θα έχουν την ικανότητα να επικοινωνήσουν με τους άλλους και να εκφραστούν. Στο επίκεντρο της θεραπείας φυσικά τοποθετείται το σώμα και η κίνηση, τα οποία αποτελούν ακρογωνιαίους λίθους για την επίτευξη της ολόπλευρης θεραπείας, αφού πέρα από το πνεύμα μπορεί να νοσεί και το σώμα. Η χροροθεραπεία εφαρμόζεται και με διάφορες τεχνικές όπως για παράδειγμα  η μίμηση, οι οποίες προσφέρουν ασφάλεια και εξέλιξη των δυνατοτήτων στα άτομα που την χρησιμοποιούν (Behrends et al., 2012).
Η χοροθεραπεία χρησιμοποιείται σε κλινικά και θεραπευτικά προγράμματα για την θεραπεία ατόμων που ανήκουν στο φάσμα του αυτισμού, σε ευρέα φάσματα άλλων ψυχοπαθολογιών αλλά και σε άτομα με νευρολογικά, ψυχοσωματικά προβλήματα (Behrends et al., 2012).
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Σε πολλές περιπτώσεις η χρήση του χορού και της κίνησης εφαρμόζεται για θεραπευτικούς σκοπούς σε άτομα που ανήκουν στο φάσμα του αυτισμού αλλά και σε άτομα με κινητικά ή ψυχικά προβλήματα. Γι’ αυτό αξίζει να δούμε από πότε ξεκίνησε να χρησιμοποιείται για το συγκεκριμένο σκοπό.
Το ιστορικό υπόβαθρο της χοροθεραπείας χάνεται στα βάθη των αιώνων, καθώς χρησιμοποιούνται από τον άνθρωπο ακόμα και από την προϊστορική εποχή αφού τότε δεν είχε αναπτυχθεί ο λόγος και ο χορός αποτελούσε μέσο έκφρασης και επικοινωνίας (Behrends et al., 2012).
Με το πέρας των αιώνων, τόσο στους αρχαίους Έλληνες όσο και σε άλλους πολιτισμούς και λαούς  με διαφορετικές κουλτούρες, ο χορός αλλά και η κίνηση αποτελούσαν μέσω διατήρησης της υγείας και ευδαιμονίας των σχέσεων μεταξύ τους και σαν κοινωνία αλλά και σαν πολιτισμός. Η έννοια της «χοροθεραπείας» αρχίζει να λαμβάνει χώρα μετά το τέρμα του Β΄ Παγκοσμίου Πολέμου αφού τότε άρχισε να διαδίδεται και ο θεραπευτικός ρόλος της τέχνης (Behrends et al., 2012).
Στα μέσα του 20ου αιώνα με την εξέλιξη των κοινωνιών αλλά και των ψυχοθεραπευτικών κλάδων, η χοροθεραπεία χρίζεται ως μία ψυχοθεραπευτική μέθοδος που χρησιμοποιεί συνδυαστικά το σώμα, την κίνηση και το μυαλό για να φέρει το παθών άτομο σε μία γνωστική, συναισθηματική και σωματική ολοκλήρωση μέσα από τον χορό. Στην σύγχρονη εποχή, η χοροθεραπεία και οι τεχνικές της έχουν εξελιχθεί, έτσι ώστε να προσφέρουν την δυνατότητα να χρησιμοποιηθούν από πολλές και ποικίλες ομάδες ανθρώπων που πάσχουν, έχοντας πάντα ως γνώμονα το στοιχείο της τέχνης και φυσικά την δύναμη του χορού (Behrends et al., 2012).
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Από την φύση τους η έννοια του χορού και της κίνησης παρέχουν στον άνθρωπο πολλά ευεργετικά οφέλη τόσο στο σώμα, όσο και στο μυαλό και στην ψυχή. Πιο συγκεκριμένα βέβαια θα δούμε ποια είναι αυτά τα οφέλη που προσφέρει η χοροθεραπεία στα άτομα με μη τυπική συμπεριφορά.
Ο Kanner ήταν ο πρώτος που παρατήρησε ότι τα παιδιά τα οποία έπαιρναν μέρος στην μελέτη του παρουσίαζαν κάποια κινητικά προβλήματα, όπως αδέξιο βάδισμα και ακαθόριστη κινησιολογία. Η θεραπεία του χορού έρχεται να στοχεύσει στην βελτίωση αν όχι αντιμετώπιση αυτού του χαρακτηριστικού που παρουσιάζουν τα άτομα με αυτισμό. Αυτό επιτυγχάνεται με κάποιες τεχνικές που χρησιμοποίησε ο θεραπευτής. Οι τεχνικές αυτές είναι κατάλληλες για όλες τις ηλικιακές ομάδες από βρέφη, παιδιά έως και ενήλικες  (Martin, 2014).
Πέρα από τις χορευτικές και χαλαρωτικές τεχνικές που χρησιμοποιεί ο θεραπευτής, μία ακόμα διαδικασία που χρησιμοποιείται είναι αυτή της μίμησης ή αλλιώς του καθρευτισμού. Όπως το δηλώνει και η ίδια η ονομασία το άτομο μιμείται τις κινήσεις του θεραπευτή σαν να βλέπει τον εαυτό του μπροστά σε ένα καθρέπτη. Με αυτό τον τρόπο δημιουργείται ένας δεσμός εμπιστοσύνης ανάμεσα τους, το παιδί μαθαίνει να ελέγχει και να χειρίζεται το σώμα του, μαθαίνει να μιμείται, να παρατηρεί και να αντικατοπτρίζει με ακρίβεια νέες κινήσεις. Ένα ακόμη θετικό γνώρισμα που προσφέρει αυτή η διαδικασία είναι αυτό της ενσυναίσθησης καθώς αντιλαμβάνονται πως νιώθουν οι άλλοι. Τα παιδιά με μη τυπική συμπεριφορά σπάνια εκδηλώνουν τον συναισθηματικό τους κόσμο, όμως με την χρήση του καθρέπτη αντανακλούν μέσω των κινήσεων και του σώματος τους τα συναισθήματά τους και την διάθεση τους. Επιπλέον γνωρίζουν το ίδιο τους το σώμα και τα μέρη του (Martin, 2014).
Ο ρυθμός είναι μία ακόμα τεχνική η οποία δεν θα μπορούσε να λείπει από την χοροθεραπεία, καθώς υπάρχει στην ζωή μας από την στιγμή που βρισκόμαστε στην κοιλιά της μητέρας μας με τον χτύπο της καρδιάς της, την αναπνοή της και μας ακολουθεί σε όλο τον κύκλο της ζωής μας. Έτσι, οι ρυθμικές- χορευτικές κινήσεις που χρησιμοποιεί ο θεραπευτής είναι σε θέση να εξελίξουν την ανάπτυξη του παιδιού με μη τυπική συμπεριφορά, να το βοηθήσουν να μειώσει τις στερεοτυπικές του κινήσεις, να μπορεί να συντονίζει τις κινήσεις του σώματός του, τόσο τις λεπτές όσο και τις αδρές. Ο ρυθμός στον χορό είναι σε θέση να επηρεάσει θετικά το άτομο και στην επικοινωνία και τις διαπροσωπικές του σχέσεις αφού αν έχει στο μυαλό του ένα ρυθμικό μοτίβο μπορεί να οργανώσει τις σκέψεις του, τα συναισθήματά του αλλά και τον τόνο της φωνής του και τις εκφράσεις του προσώπου του (Martin, 2014).
Για την καλύτερη βελτίωση της κίνησης των αυτιστικών ατόμων ο θεραπευτής χρησιμοποιεί τη συγχρονισμένη κίνηση και κινητική συνεργασία. Δηλαδή επιτελούν ίδιες ή διαφορετικές αλλά ταυτόχρονες κινήσεις με στόχο μία επιτυχής θεραπευτική συνεδρία. Με τις συγχρονισμένες και ταυτόχρονες κινήσεις το άτομο ενεργοποιεί το νευρικό του σύστημα, λαμβάνει νέες πληροφορίες για τις ικανότητες που έχει το σώμα του να πραγματοποιεί νέες κινήσεις. Επίσης, μαθαίνει να διαχειρίζεται και να συντονίζει το σώμα του στον χώρο και να νιώθει ασφάλεια μέσα σε αυτόν (Martin, 2014).
Μερικές ακόμη πτυχές της χοροθεραπείας είναι η βελτιστοποίηση των κοινωνικών και επικοινωνιακών δεξιοτήτων, η αποτροπή της κοινωνικής απομόνωσης, η καλύτερη επικοινωνία και γνωριμία με το περιβάλλον γύρω τους. Επίσης καλλιεργείται και η λεκτική και μη λεκτική επικοινωνία. Συμπερασματικά όλα αυτά επιτυγχάνονται με την χοροθεραπεία γιατί το σώμα είναι άρρηκτα συνδεδεμένο με το μυαλό, αν το σώμα ευημερεί τότε αντιστοίχως θα πράξει και το πνεύμα (Martin, 2014).
[bookmark: _Toc25662499]2.5.3 Μελέτη περίπτωσης στην Χοροθεραπεία
Ο άγνωστος ‘‘Ρ’’ είναι ένα αγόρι οχτώ ετών με αυτισμό που παίρνει μέρος σε μία θεραπεία χορού στην σχολή Alexander Roozendaal στο Άμστερνταμ. Η παρέμβαση του χορού ξεκίνησε τον Φεβρουάριο του 2016 και διήρκησε μέχρι τις αρχές Απριλίου την ίδια χρονιά. Αυτό το πρόγραμμα ήταν ειδικά σχεδιασμένο από τους ίδιους τους δασκάλους χορού, κατάλληλο για τα παιδιά με μη τυπική ανάπτυξη και συμπεριλάμβανε επτά μαθήματα που διαρκούσαν μίση ώρα. Τα μαθήματα εξελισσόταν στην ίδια αίθουσα και ο ειδικός δάσκαλος ακολουθούσε καθημερινά την ίδια ρουτίνα (Hermans, 2018).
Οι χορευτικές προσεγγίσεις που χρησιμοποιήθηκαν ήταν ρυθμική, συγχρονισμός, οργάνωση του σώματος σε σχήμα, ισορροπία, απομονωμένες κινήσεις, ολική κινητικότητα, ασκήσεις για την γνωριμία του προσωπικού χώρου και αυτοσχεδιασμός. Αυτές οι ειδικές χορευτικές ασκήσεις προσέφεραν στα παιδιά την ευκαιρία να μάθουν να χρησιμοποιούν τις δικές τους κινήσεις για να εκφράζονται και να επικοινωνούν.
Ο άγνωστος ‘‘Ρ’’ σύμφωνα με τον χοροθεραπευτή του, μέσα στο χρονικό διάστημα αυτών των μηνών έχει βελτιωθεί αισθητά και προωθεί ενεργά όλες τις φυσικές ασκήσεις και κινήσεις. Είναι τόσο ενθουσιασμένος και ανυπομονεί για την επόμενη συνεδρία. Επίσης, αντιλαμβάνεται και αναγνωρίζει τον προσωπικό του χώρο και αλληλοεπιδρά μέσα σε αυτό. Μαθαίνει να εξωτερικεύει τα συναισθήματά του και να καλλιεργεί την σκέψη του.


[bookmark: _Toc25662500]3. Συμπέρασμα 
Ο αυτισμός αποτελεί μία αρκετά πολύπλοκη και συνθέτη διαταραχή, η οποία μέσα από τα χαρακτηριστικά της διαφοροποιεί τα μη τυπικά παιδιά από τα τυπικά. Η διακύμανση των επιπέδων στα ελλείμματα της κατάστασης αυτής οδηγεί τους επιστήμονες να τις ονομάζουν Διαταραχές Αυτιστικού Φάσματος. Καθώς τα αίτια παραμένουν ακόμη άγνωστα το ενδιαφέρον των επιστημών και των ειδικών γύρω από το θεραπευτικό έργο παραμένει αμείωτο (Gadia et al., 2004).
Ο αυτισμός αποτελεί μία μη θεραπεύσιμη διαταραχή, ωστόσο υπάρχουν μέθοδο που έχουν την δυνατότητα να βοηθήσουν με μη τυπική συμπεριφορά. Στο δεύτερο μέρος της εργασίας μας παρουσιάζουμε την θεραπευτική τέχνη ως μία τέτοια μέθοδο. Ειδικότερα παρουσιάζουμε την μουσική, το θέατρο, την ζωγραφική και τον χορό όπου κάθε μία από αυτές τις μορφές προσφέρει ευεργετικά αποτελέσματα στα παιδιά αυτά. Ο σκοπός αυτών των θεραπευτικών μορφών είναι πολλαπλός. Στόχος είναι η βελτίωση και ανάπτυξη όλων των τομέων της στέρησης των αυτιστικών παιδιών αλλά και η εκμάθηση της επικοινωνίας, της κοινωνικοποίησης, της έκφρασης μέσω διαφορετικών οδών. Η διδαχή της συνεργασίας με τους γύρω τους, η μείωση των στερεοτυπιών, του άγχους και του στρες. Και φυσικά η αγάπη και η αποδοχή του ίδιου τους του εαυτού. Επίσης μέσω της θεραπευτικής τέχνης και ειδικά του θεάτρου τους προσφέρεται η δυνατότητα να βιώσουν καταστάσεις της πραγματικής ζωής και να της εφαρμόζουν στην καθημερινότητα (Gussak & Rosal, 2016).
Με την χρήση της θεραπευτικής τέχνης και ειδικά μέσω των μορφών της, τα αυτιστικά παιδιά αποκτούν μία ολόπλευρη και ολοκληρωμένη εκπαίδευση και αντιμετώπιση τόσο όσο αφορά το μυαλό(γνώση-κατανόηση-αντίληψη), όσο αφορά το πνεύμα(συναισθήματα) και το σώμα(λεπτή και αδρή κινητικότητα). Επίσης, αποδεικνύεται και μία αρκετά οικονομική επιλογή για τους γονείς που παλεύουν καθημερινά γι’ αυτά τα μοναδικά και ξεχωριστά παιδιά (Gussak & Rosal, 2016).
Καθοριστικό ρόλο έχει η πρώιμη παρέμβαση και η συνεργασία γονέων και ειδικών θεραπευτών. Η παρέμβαση αυτή οφείλει να είναι καθημερινή και συστηματική ώστε να υπάρξουν τα επιθυμητά και επιτυχή αποτελέσματα. Βέβαια σημαντικό ρόλο αποτελεί και η αποδοχή των παιδιών από τους ίδιους τους γονείς (Lee Heward, 2011).
Εν κατακλείδι σε λίγα χρόνια από τώρα οι γιατροί να προτείνουν και να συνταγογραφούν «καλλιτεχνικές» μορφές θεραπείας στους ανθρώπους που ανήκουν στο φάσμα του αυτισμού καθώς φαίνεται ότι η Τέχνη τους προσφέρει μόνο θετικά αποτελέσματα. 
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