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学会沟通 关爱“星星的孩子”

　　每年的4月2日是“世界孤独症日”。孤独症
又称自闭症，是一种慢性神经发育障碍疾病，在
医学上的全称是“孤独症谱系障碍”，孤独症儿
童也被称为“星星的孩子”。孤独症通常在儿童
早期出现，会对孩子的社交互动、沟通能力、兴
趣和行为模式产生显著影响。对于如何沟通，潍
坊市精神卫生中心儿少心理行为科主管护师刘莎
莎给出一些建议。
　　保持耐心和理解 孤独症儿童在理解和回应
交流方面可能存在困难，家长要有心理准备，避
免因孩子反应慢或不回应而沮丧或生气。
  使用简单清晰的语言 与孤独症儿童交流
时，尽量用简单、直接、具体的语言，让孩子可
以更好地理解。一定要避免用复杂的句子结构和
抽象的概念。
  放慢语速，等待回应 给孩子留出足够的时间
来处理和理解所说的话，语速不宜过快，不要急
于替他们回答或完成表达。
  重复和强调 对于重要的信息或指令，可以
适当重复，让孩子能够理解并记住。
  给予足够关注 与孩子交流时，保持眼神接
触，全神贯注，让孩子感受到家长的关注和
重视。

  保持积极的态度 使用积极、鼓励的语气和
表情，增强孩子交流的自信心。
  尊重孩子的兴趣 从孩子感兴趣的事物入手
展开交流，更容易引起他们的关注和回应。
  避免过多提问，确认理解 过多的问题可能会
让孩子感到压力和困惑。在交流后，可以通过提
问或让孩子重复等方式，确认孩子是否理解了家
长的意思。
  控制环境干扰 减少周围环境中的噪音、视
觉干扰等，让孩子能够更专注于交流。
  借助身体语言辅助 运用适当的手势、表情
等身体语言来辅助表达，帮助孩子更好地理解。
　　刘莎莎提醒，早期发现和干预对于孤独症儿
童的发展至关重要，一旦确诊孤独症，家长一方
面要学会如何与孩子沟通，另一方面要教会孩子
如何沟通。要明白沟通是一个持续且需要不断摸
索的过程，而且每个孤独症儿童对不同沟通方式
的接受程度和反应各异，家长要持续观察他们的
反应，灵活调整沟通策略。日常生活中的点滴互
动都是沟通的好时机，比如一起玩游戏、准备餐
食、整理玩具等。通过日常的沟通练习，不仅能
提升孩子的沟通能力，还能增进亲子间的情感联
结，帮助孩子更好地适应社会生活。

┬本报记者 王路欣

　　近日，山东第二医科大学附属医院浮烟山院区脑
系科收治一例特殊青少年脊髓炎病例。15岁的小雨
（化名）突然出现右侧肢体无力、持物不稳等症状。
经多学科联合诊疗，最终确诊为急性颈椎脊髓炎。经
过医生的规范治疗，小雨完全康复。浮烟山院区脑系
科主任季泰令表示，该病例为临床罕见的不典型脊髓
炎，具有重要警示意义。
　　季泰令表示，急性脊髓炎是由于各种自身免疫反
应所致的急性横贯性脊髓炎性改变，又被称为急性横
贯性脊髓炎，可发生于任何年龄，一般以青壮年较为
多见，起病急。急性脊髓炎会导致瘫痪，可以引起患
者截瘫，或者是四肢瘫痪，主要取决于病变侵犯脊髓
的阶段。如发生在高颈髓部位，常为四肢瘫痪，往往
影响呼吸，病情危重，需及时抢救。如果是腰髓的病
变，一般表现为双下肢瘫痪。
  “小雨颈部脊髓炎症受累部位虽然较大，但因为
救治及时，病情得以好转，没有出现后遗症状。”季
泰令说，当脊髓遭受急性脊髓炎的侵袭时，会出现背
部疼痛、肢体无力、自主神经功能障碍等症状。一旦
有类似症状，应及时就医，尽早进行有效治疗。
  此外，为了防止自身的健康受到急性脊髓炎的伤
害，平常要注意多多参加一些有益身心健康的户外有
氧运动，通过运动锻炼的方式来提高自身的身体素
质。定期进行体检，及时发现和治疗潜在的健康问
题，降低患病风险。

少女突发偏瘫

原是急性颈椎脊髓炎

┬本报记者 王路欣 通讯员 马风杰

　　近期，潍坊市妇幼保健院儿科门诊出现不少肠系
膜淋巴结肿大患儿，临床表现为恶心、呕吐、腹痛等
症状。针对该病症，潍坊市妇幼保健院中医科副主
任、中医外治组负责人李继晖进行了讲解。
　　李继晖表示，中医对肠系膜淋巴结肿大的认识，
主要与脾胃功能以及痰湿凝结有关。孩子脾胃功能
弱，如果吃了太多生冷、油腻、不干净的东西，就会
打乱消化系统的正常运作。胃气不顺就会呕吐，而肠
道的气机不畅、寒气凝结、血液淤堵，与痰湿混合纠
缠，会在肠道周围形成肿大的淋巴结，引发腹痛。小
儿“脾常不足”，若久病或体虚，更易寒热错杂，此
类腹痛易反复发作，严重影响孩子的日常生活和营养
摄入。
　　李继晖告诉记者，对于小儿肠系膜淋巴结肿大引
发的腹痛、呕吐等，可以尝试三大中医特色疗法。首
先是脐灸。脐灸以肚脐（神阙穴）为施灸部位，将专
利中药粉通过灸法导入体内，从而温煦脾胃之阳，驱
散外感之寒邪，调节胃肠之气机，能有效缓解腹痛、
呕吐等症状。长期坚持脐灸，还能提高孩子的脾胃功
能，增强脾胃对食物的运化能力，预防疾病的发生。
  其次是穴位贴敷。该疗法可以精准定位，直达病
所。根据患儿的症状和体质，选取特定的穴位，将
中药膏贴于特定穴位上以调理气机、和胃止痛，
调节大肠的传导功能，起到止泻止呕的作用。用
于贴敷的药物经皮肤吸收，能够直达病所，尤其适
用于急性呕吐或抗拒服药的患儿。
  最后是小儿推拿。该疗法可以调和气血，提升免
疫力。小儿推拿通过推、拿、按、摩、揉、捏等手
法，作用于特定穴位和经络。不仅能快速缓解孩子的
不适症状，还能增强孩子的体质，提高身体的抵抗
力，起到未病先防的作用。

孩子腹痛、呕吐

中医特色疗法有疗效

┬本报记者 王路欣

七招应对孤独症孩子自伤

  儿童孤独症是一种令人揪心的神经发育障碍
性疾病。这些孩子生活在自己的世界里，像遥远
的孤独的星星。他们，就是我们所说的“星星的
孩子”。
  孤独症常在3岁以内起病，男孩患病率高于女
孩，近年来患病率呈增长趋势。孤独症的早期识
别很重要。在婴儿期，一些细微的表现可能就是
孤独症的早期信号，如孩子不会对亲人微笑；在
准备抱孩子时，孩子没有期待性的兴奋；对父母
缺乏依恋等，这些都可能是孤独症的早期表现。
家长要注意这些看似不起眼的小细节，里面可能
隐藏着重要的健康信息。
  进入儿童期，通过“五不”行为可以初步判
断孩子是否可能患有孤独症。一是“不看或少
看”。很少与他人对视，眼神交流缺失；二是
“不应或少应”。对呼唤名字等声音反应迟钝或

无反应；三是“不指或少指”。不会用手指向自
己感兴趣的事物来引起他人注意；四是“不说或
少说”。语言发育明显滞后，甚至完全不会说
话；五是“不当行为”。行为方式与众不同，如
反复开关门、旋转物体等刻板行为。这些行为虽
然看似普通，但背后可能隐藏着孤独症的影子。
  孤独症儿童的核心问题是难以与他人建立情
感联系。主要表现为社会交流与交往障碍，兴趣
狭窄及行为刻板重复动作。此外还有语言落后、
感知觉异常、认知缺乏等，大部分孤独症儿童还
伴有智力障碍。
  对于孤独症儿童来说，0岁-3岁是康复的黄金
时期。如果您身边有类似症状的孩子，一定要提
醒家长带孩子到正规医院就诊，早干预，早
康复。
          潍城区人民医院 仲崇丽

孩子出现“五不”行为 可能是孤独症

┬本报记者 王路欣

　　孤独症孩子的自伤行为是一种常见的现象，
主要表现为孩子通过伤害自己来缓解情绪或表达
需求。这种行为不仅对孩子的身心健康构成威
胁，也给家庭和照顾者带来巨大的挑战。针对孩
子的自伤行为，家长如何做好护理呢？对此，记
者采访了潍坊市精神卫生中心抑郁症治疗中心副
主任护师尹秀丽。
　　尹秀丽表示，孤独症孩子由于社交障碍、语
言表达困难，难以用正常方式表达自己的需求、
情绪和感受。当他们遭遇挫折、压力、身体不适
又无法诉说时，就可能通过自残行为来释放情
绪。然后针对性地进行训练和引导。
  家长可以在家庭中布置“安全角”。在家里
找个角落，放上软垫子和孩子喜欢的玩具，鼓励
孩子难受的时候可以来“安全角”。
  给家具“穿衣服”。在桌子角等边角处包上
软软的防撞条，孩子就算撞了也不会疼。
  准备“咬咬玩具”。选一些水果造型的咬胶
项链或者磨牙棒，替代咬手。
  给予适当奖励。孩子完成设定的小目标或者
有好的替代自伤的行为，家长可奖励小星星
贴纸，贴在奖励本上，集满规定的颗数就
可以换取玩具等。

  准备“安全小头
盔”。家中准备硅胶
防撞头带，根据孩子的
兴趣，将头带比喻成孩
子喜欢的角色，如奥特曼
等，改善孩子的抵触情绪，
让安全防护变得有趣，平常
让孩子戴着玩，紧急情况孩子
也不会抗拒。
  外出随身携带“安静包”。
外出时在包中放置隔音的耳塞，降
低噪音用，准备孩子日常喜欢的
玩具，当出现自伤征兆时转移注
意力。
  参加康复活动。给孩子
创造活动条件，生活丰富充
实，减少自伤行为。


