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المملكة العربية السعودية
وزارة التعليم العالي

جامعة الإمام محمد بن سعود الإسلامية
 كلية العلوم الاجتماعية
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إلى  االله اوالــدي ووالــدتي حفظهمــالفضــل بعــد االله ســبحانه وتعــالى  إلى مــن لهــم يعــود

محمــد بــن  مشــرفي الفاضــل ســعادة الأســتاذ الــدكتور.. أخلاقــهمــن غمــرني بلطفــه ودعمــه و 

  .ويجريالمحسن التعبد

أخـتي  عبـد االله وأبنـاء، جهـاد، عمـاد، عبـير أخـواني.. إلى من م سعادتي ونور عيـني

  .لمى، أريج ،نور ،خواني نجدإوأبناء سارة وفيصل ونواف وشهد 

صـــــديقاتي المقربـــــات إلى قلـــــبي أســـــيل .. إلى مـــــن غمـــــروني بتعـــــاوم وتشـــــجيعهم لي 

ويكان وريما الحمودي وخلود الراجحـي الش ورانيةالسلطان ولينا القحطاني  نوفو  التويجري

  .العقاد وريما الشمري ودنيا الغامدي وغادة
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ــــــيراً طيبــــــاً مباركــــــاً فيــــــه، والحمــــــد الله حمــــــداً يليــــــق بجــــــلال وجهــــــه وعظــــــيم  الحمــــــد الله حمــــــداً كث

ـــكَ الـــتيِ رَب أوَْزعِْـــنيِ أَنْ أَشْـــكُرَ نعِْ { وأشـــكرك علـــى إكرامـــك علـــى إنعامـــك، ســـلطانه،أحمدك ربي مَتَ

النمـل (}ينَ عْمَـلَ صَـالحِاً تَـرْضَـاهُ وَأدَْخِلْـنيِ بِرَحمْتَـِكَ فيِ عِبـَادِكَ الصـالحِِ أَ  أنَْـعَمْتَ عَلَي وَعَلَى وَالـِدَي وَأَنْ 

مــن بــه مــن عــون وتوفيــق في إتمــام هــذا العمــل  الله أولاً وآخــراً ،ظــاهراً وباطنــاً علــى مــا فالشــكر )١٩

 إنـه .عليـه أفضـل الصـلاة وأتم التسـليم البشـير النـذير والسـراج المنـير سـيدنا محمـد على وأسلم وأصلي

اَ { : ليطيب لي امتثالاً لقول الحق تبارك وتعالى لنِـَفْ  شْكُرُ يوَمَن شَكَرَ فإَِنم رَبي سهِ وَمَن كَفَرَ فـَإِن  ِغَـني  

  .)٤٠النمل (} يمٌ كَرِ 

رواه الإمـــام "[وجـــل كر النـــاس لم يشـــكر االله عـــزمـــن لم يشـــ" : � الكـــريم نـــبيال كمــا ورد عـــن

ممثلـــة في  الإمـــام محمـــد بـــن ســـعود الإســـلاميةأن أتقـــدم بالشـــكر والامتنـــان لجامعـــة ] أحمـــد في مســـنده

 للدراسـة علـى إتاحـة الفرصـة ليعلوم الاجتماعيـة وقسـم علـم الـنفس وكلية ال العليا عمادة الدراسات

لــم الجزيــل لجميــع أســاتذتي الأفاضــل بقســم ع بالشــكر دمولا يفــوتني أن أتقــ ،اجســتيرلنيــل درجــة الم

  .ةمشكور  وجهود من علم جم ميع الدارسينالنفس على ما قدموه لي ولج

أن ينســب الفضــل لأهلــه لــذا أتقــدم بجزيــل الشــكر والعرفــان لأســتاذي الفاضــل ســعادة  ويجــب

 ة العلــوم الاجتماعيــةمحمــد بـن عبــد المحســن التــويجري أسـتاذ علــم الــنفس وعميـد كليــ الــدكتور الأسـتاذ

مـن اهتمـام ونصـح وتوجيـه  لي المشرف على هذه الرسالة اعترافاً بفضله وخلقه وعلمـه،وعلى مـا قـدم
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يبـــارك لـــه في وقتـــه  أن ورعايـــة أخويـــة صـــادقة يحوطهـــا أدب جم،وخلـــق عال،وســـعة صدر،أســـأل االله

  .وعمره وعلمه وفي أهله وأبنائه وأن يجزيه خير الجزاء

صــالح أبــو عبــاه رئــيس قســم علــم الــنفس /ي لســعادة الأســتاذ الــدكتوروأســجل شــكري وتقــدير 

  .على ما يقدمه لأبنائه وبناته الدارسين في هذا القسم من رعاية ونصح وإرشاد

وأسجل شكري لسعادة الدكتور عبد الرحمن النملة عميد البرامج التحضيرية والأستاذ المساعد 

مقترحاته حول عنوان هذه الرسالة أسأل االله العلي بقسم علم النفس الذي تفضل بإبداء توجيهاته و 

  .القدير أن يجعلها في ميزان حسناته

وكيــل الكليــة والأســتاذ المشــارك   ســعد المشــوحشــكري وتقــديري لســعادة الــدكتور  أســجلكمــا 

  .توجيهاته ومقترحاته التي ساهمت في ارتقاء هذه الدراسة إبداءب الذي تفضلبقسم علم النفس 

لســعادة الأســتاذ الــدكتور عبــد اللطيــف النــافع وكيــل الكليــة للدراســات العليــا  والشــكر موصــول

والحث العلمـي علـى مـا قدمـه لي مـن معلومـات وعلـى صـبره وإجابتـه علـى كـل أسـئلتي أسـأل االله أن 

  . يحفظه ويديم عليه صحته وعافيته

مركــز أبحــاث ( في مستشــفى الملــك خالــد الجــامعي والشــكر موصــول لســعادة الــدكتورة ليلــى العياضــي

  .التي ساهمت في ارتقاء هذه الدراسة اومقترحا اتوجيها إبداءت ب تفضلتيال )التوحد

والشــــكر موصــــول لجمعيــــة أســــر التوحـــــد المتمثلــــة في الأمــــيرة سمــــيرة آل ســــعود والأخصـــــائية 

  .الاجتماعية هيا البيشي التي ساهمت في البحث عن عينة الدراسة
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على مساهمتهم  -كلية الآداب-القاهرة قسم علم النفس جامعة  لأساتذة موصول والشكر

  .ء الرسالةإثرا في ساهمت التي موإبداء توجيها السلوكي المعرفي البرنامج الإرشاديفي تحكيم 

 مــن القــائمين علــى مراكــز البحــوث ةمــنهم الباحثــ توأتقــدم بــوافر الشــكر والتقــدير لكــل مــن اســتفاد

  .المعلومات والجامعات داخل وخارج المملكة العربية السعوديةوالهيئات والمكتبات العامة ومصادر 

والشــكر موصــول للأخصــائية النفســية مهــا الســياري لمســاعدا لي في البحــث عــن العينــة أســأل االله 

 .العلي القدير أن لا يضيع أجرها

الـــذين بـــذلوا جهـــوداً مضـــنية في تصـــويب الأخطـــاء  جهـــاتكمـــا أقـــدم شـــكري وتقـــديري لل

في أعمــــال الترجمــــة والبحــــث عــــن الدراســــات  ةــــم الباحثــــ تموصــــول لمــــن اســــتعان كراللغويــــة والشــــ

 .الأجنبية

المـولى جلــت قدرتــه أن لا  ةً داعيــ..كمـا أســجل اعتـذاراً صــادقاً لمـن نســيت أن أذكــره فأشـكره

 ...من أحسن عملاً  يضيع أجر

أو  ن اطلـع عليهـا،الكريم المنان أن ينفع ذه الدراسة كـل مـ ختاماً أسأل االله العلي العظيم،

 .وآخر دعوانا أن الحمد الله رب العالمين الأجر والثواب والتوفيق، ةوأن يكتب للباحث احتاج إليها
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  الصفحة  الموضوع

 أ  الإهداء

 ب  شكر وتقدير 

 هـ  المحتويات قائمة

 ك  قائمة الجداول

 م  قائمة الملاحق

  ن  الخلاصة

 ١  مدخل الدراسة :الفصل الأول -١

 ٢  قدمةالم ١-١

 ١٠  الدراسة مشكلة ٢-١

 ١٤  تساؤلات الدراسة ٣-١

 ١٥  الدراسة دافأه ٤-١

 ١٦  الدراسةأهمية  ٥-١

 ١٦  الأهمية النظرية -أ

 ١٧  الأهمية التطبيقية -ب

 ١٧  مصطلحات الدراسة ٦-١
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  الصفحة  الموضوع

 ٢٠  حدود الدراسة ٧-١

 ٢٠  د المكانية الحدو  -أ

 ٢٠  الحدود الزمانية -ب

  ٢١  الإطار النظري والدراسات السابقة :الفصل الثاني

  ٢٢  مقدمة -٢

  ٢٤  الإرشاد السلوكي المعرفي ١-٢

  ٢٤  مقدمة ١-١-٢

  ٢٦  نظرة عامة على العلاج السلوكي المعرفي ٢-١-٢

  ٢٨  المبادئ الأساسية للعلاج السلوكي المعرفي ٣-١-٢

  ٣٣  اف العلاج السلوكي المعرفيأهد ٤-١-٢

  ٣٥  الفنيات المستخدمة في العلاج السلوكي المعرفي ٥-١-٢

  ٤٥  خطوات العلاج السلوكي المعرفي ٦-١-٢

  ٤٧  دور المرشد أو المعالج في العلاج السلوكي المعرفي ٧-١-٢

  ٤٨  العلاج السلوكي المعرفي الجماعي ٨-١-٢

  ٥١  عرفيالبرنامج الإرشادي السلوكي الم ٩-١-٢

  ٥٥  التوحد ٢-٢
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  الصفحة  الموضوع

  ٥٥  مقدمة ١-٢-٢

  ٦٠  تعريف التوحد وقياسه ٢-٢-٢

  ٦٤  أشكال أو أنماط التوحد ٣-٢-٢

  ٦٨  معدل انتشار التوحد ٤-٢-٢

  ٧١  أسباب التوحد ٥-٢-٢

  ٨١  خصائص مرض التوحد ٦-٢-٢

  ٩٠  اللعب التخيلي  ٧-٢-٢

  ٩١  المحكات التشخيصية للتوحد ٨-٢-٢

  ٩٥  علاج وتأهيل أطفال التوحد ٩-٢-٢

  ١٠٨  البرامج القائمة على تعديل السلوك ١٠-٢-٢

  ١١٥  الأسرة والطفل التوحدي ٣-٢

  ١١٥  وتشخيص حالات التوحد، الأسرة والكشف المبكر ١-٣-٢

  ١١٩  الأسرة ورعاية الطفل التوحدي ٢-٣-٢

  ١٢٣  التدخل المبكر ٣-٣-٢

  ١٢٩  الإرشاد الأسري ٤-٣-٢

  ١٣١  أهداف الإرشاد الأسري ٥-٣-٢
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  الصفحة  الموضوع

  ١٣٧  الأسرة ومآل الطفل التوحدي ٦-٣-٢

  ١٤١  الدراسات السابقة ٤-٢

  ١٤٢  الدراسات العربية -أ

  ١٥٣  الدراسات الأجنبية -ب

  ١٦٣  تعليق عام على الدراسات السابقة ٥-٢

  ١٦٧  فروض الدراسة  ٦-٢

  ١٦٨  ءات الدراسةمنهج البحث وإجرا:الفصل الثالث

  ١٦٩  منهج الدراسة ١-٣

  ١٦٩  مجتمع الدراسة والعينة ٢-٣

  ١٦٩  مجتمع الدراسة ١-٢-٣

  ١٧٠  عينة الدراسة ٢-٢-٣

  ١٧٠  أدوات الدراسة  ٣-٣

  ١٧٠  وصف الأدوات ١-٣-٣

  ١٧٠  الدراسة الاستطلاعية  ٤-٣

  ١٧١  الخصائص السلوكية للطفل التوحدي استبيان ١-٤-٣

  ١٧٤  ائص السيكومترية لمقياس الخصائص السلوكية للطفل التوحديالخص ٢-٤-٣
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  الصفحة  الموضوع

  ١٨٤  إجراءات التطبيق  ٥-٣

  ١٨٦   الأساليب الإحصائية ٦-٣

  ١٨٧   البرنامج الإرشادي المقترح لأسرة الطفل التوحدي ٧-٣

  ٢٠٩  عرض النتائج وتفسيرها: الفصل الرابع

  ٢١٠  نتائج الفرض الأول: أولا

  ٢١١  نتائج الفرض الثاني: ثانيا

  ٢١٣  نتائج الفرض الثالث: ثالثا

  ٢١٤  نتاج الفرض الرابع: رابعا

  ٢١٥  نتائج الفرض الخامس: خامسا

  ٢١٧  مناقشة النتائج والتوصيات ومقترحات الدراسة: الفصل الخامس

  ٢١٨  مناقشة النتائج  ١-٥

  ٢١٨  مناقشة نتائج الفرض الأول: أولاً 

  ٢٢١  اقشة نتائج الفرض الثانيمن: ثانياً 

  ٢٢٦  مناقشة نتائج الفرض الثالث :ثالثاً 

  ٢٢٧  مناقشة نتائج الفرض الرابع: رابعاً 

  ٢٣٠  التوصيات ومقترحات الدراسة ٢-٥
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  الصفحة  الموضوع

  ٢٣٠  التوصيات والبحوث المقترحة -١

  ٢٣١  مقترحات الدراسة -٢

  ٢٣٢  ملخص الدراسة باللغة العربية -٣

  ٢٣٨  ملخص الدراسة باللغة الإنجليزية -٤

  ٢٤٣  المراجع العربية 
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بأســــرة الطفــــل التوحــــدي باعتبــــار أن العــــبء الأكــــبر في رعايــــة الطفــــل ،ــــتم الدراســــة الحاليــــة

فهي أكثـر تفـاعلا  ،دي يقع على عاتق الأسرة،وذلك لأن الطفل يقضي أغلب وقته مع أسرتهالتوح

ولــذلك فقــد كانــت  .معــه بالمقارنــة بــأي جهــة أخــرى يمكــن أن تقــدم الرعايــة لهــذا الطفــل التوحــدي

والخـدمات المخططـة  وبـرامج التـدخل الإرشـادي، مشاركة الأسـرة في رعايـة وتعلـيم الطفـل التوحـدي،

  .ل الهدف الأساسي في الدراسة الحاليةتمث لهم،

استخدمت الباحثة المـنهج شـبه التجـريبي لدراسـة فاعليـة برنـامج إرشـادي سـلوكي معـرفي لأسـر 

أســر لأطفــال ) ٥(وتكونــت عينــة الدراســة الأساســية مــن ، أطفــال التوحــد البســيط في مدينــة الريــاض

وات كمــا أن جمــيعهم ينتمــون إلى ســن ٩-٣مــن فئــة التوحــد البســيط وتــتراوح أعمــارهم بــين توحــديين 

مــان وتــني  -اختبــار واســتخدمت الباحثــة ،التعليمــي المتوســط -الاجتمــاعي –ي المســتوى الاقتصــاد

وخرجـت الدراســة بعـددٍ مـن النتـائج ثم مناقشــتها في  ،لتحديـد الفـروق بـين القياســين القبلـي والبعـدي

  :لى النتائج التالية أنهحيث خلصت الباحثة إ ،ضوء الإطار النظري والدراسات السابقة

توجــد فــروق ذات دلالــة إحصــائية بــين القيــاس القبلــي والقيــاس البعــدي في ســلوك الطفــل التوحــدي 

كمـا وجـدت الباحثـة أن هنـاك فـروق ذات دلالـة إحصـائية بـين متوسـط  .نتيجـة تـدريب الوالـدين لـه

جــدت أيضــا عــدم وجــود وو . درجــات القياســين القبلــي و البعــدي في تعــديل أفكــار الوالــدين الســلبية

  .فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسط درجات القياسين البعدي والتتبعي
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وأظهرت النتـائج عـدم وجـود فـروق ذات دلالـة إحصـائية بـين الإبـاء والأمهـات في الأداء علـى 

ووجـــدت الباحثـــة أنـــه هنـــاك فروقـــاً ذات .قائمـــة الخصـــائص الســـلوكية للطفـــل التوحـــدي قبـــل البرنـــامج

صـــائية بـــين الإبـــاء والأمهـــات في الأداء قائمـــة الخصـــائص الســـلوكية للطفـــل التوحـــدي بعـــد دلالـــة إح

  .البرنامج
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  -مدخل الدراسة: الفصل الأول -١

  :ةـالمقدم ١-١

إن قضية الإعاقة واحدة من القضـايا النفسـية والاجتماعيـة الـتي أصـبحت محـط اهتمـام وعنايـة 

بـل إن آثارهــا تمتـد لتطــال ،فالإعاقــة لا تشـكل عبئــا علـى المعــاق وأسـرته فحســب،لفـةاتمعـات المخت

 مثــار جــدل واســع بــين لــةالاضــطرابات النفســية الحــادة في الطفو كمــا تعــد .قطاعــا كبــيرا مــن اتمــع

وكانــت وجهــة النظــر المســيطرة حــتى .أو محكــات تشخيصـها،أو تصــنيفها،مــن حيــث أســباا،البـاحثين

أو ،أن هذه الاضطرابات هـي أشـكال طفوليـة للـذهان أو الفصـاممن القرن الماضي أواخر الستينات 

عـــالجون في نفـــس الوقـــت كـــان الم.أـــا ترجـــع أساســـا لاضـــطراب العلاقـــة الوجدانيـــة بـــين الأم والطفـــل

العـــاملون في الميـــدان يواجهـــون أشـــكالا متعـــددة ومتنوعـــة مـــن الاضـــطرابات النفســـية بـــين  العيـــاديون

بغض النظـر عمـا إذا كانـت تقـع ضـمن التصـنيف الرسمـي وفقـا ،شخيصها وعلاجهاالأطفال عليهم ت

ويعتـــــبر اضـــــطراب التوحـــــد مثـــــالا حيـــــا لهـــــذه  ،للأدلـــــة التشخيصـــــية المعتمـــــدة مـــــن الجهـــــات المســـــئولة

  ).٨٥ص،م٢٠٠٨ هلامان وكوفمان،.(الاضطرابات النفسية

اصــــــة أو ذوي حالــــــة مــــــن الحــــــالات الــــــتي تنــــــدرج تحــــــت الفئــــــات الخ Autismيعتــــــبر التوحــــــد 

وهــذا الاضــطراب يســتلزم المزيــد مــن البحــث والدقــة والإطــلاع والتعــاون بــين ، الاحتياجــات الخاصــة

وهـــي ظـــاهرة مـــن الظـــواهر النفســـية الـــتي لا بـــد مـــن أن تـــدرس بصـــورة ، ذوي التخصصـــات المختلفـــة
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أن الدراســات النفســـية حـــول ) م١٩٩٦(حيــث يـــرى حلـــواني  .)Marica,1990(متعــددة الجوانـــب 

أمـا علـى مسـتوى الـوطن العـربي .توحد تعتبر حديثة نسبيا وكلها تقريبـا تم إجراؤهـا في بيئـات أجنبيـةال

أمــا فيمــا يتعلــق بالدراســات البرامجيــة فــلا توجــد فيمــا ،فهنــاك نــدرة في الدراســات الــتي تناولــت التوحــد

  .يتعلق بموضوع الدراسة الحالية سوى دراسات قليلة موجهه للأم فقط أو للأب فقط

من فئة ذوو الاحتياجات الخاصة التي لم تحصل على قدر كبير من الاهتمـام  Autism التوحّدعتبر ي

علــى المســتويين الإقليمــي والمحلــي ولكــن يختلــف الأمــر علــى المســتوى الــدولي وخاصــة في دول أوروبــا 

الخــدمات لهــم وأمريكـا حيــث كــان الاهتمـام ــم بوضــع مـدارس ومراكــز وجمعيــات متخصصـة لتقــديم 

  ).٣١٩ص،م٢٠٠٨ ،محمد( "لأسرهم دف رعايتهم وتدريبهمو 

اضـطراب التوحـد  )٥٠ص،م٢٠٠٠،في بوزبـون WHO,1993(وتحدد منظمة الصـحة العالميـة 

وهو ، بأنه نوع من الاضطرابات النمائية الشاملة) ICD -10(في التصنيف الدولي العاشر للأمراض 

  .ولأسرته بوجه عام،ه خاصأكثر الإعاقات النمائية صعوبة بالنسبة للطفل بوج

إعاقـــة نمائيـــة شـــائكة ومعقـــدة وشـــاملة ) Autism(أن التوحـــد  )م٢٠٠٠(وقـــد ذكـــر ســـليمان 

)comprehensive ( تظهـــر أعراضـــها الأساســـية خـــلال الســـنوات الـــثلاث الأولى مـــن عمـــر الطفـــل

اعــل وذلــك لوجــود خلــل أو اضــطراب في الجهــاز العصــبي ممــا يــؤثر ســلبا علــى جوانــب الإدراك والتف

) Spectrum(وتحـــدث إعاقـــة التوحـــد ضـــمن نطـــاق أو مجـــال .الاجتمـــاعي والتخيـــل واللعـــب وغيرهـــا
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بحيث تظهر أعراضه على هيئـة أشـكال مختلفـة ومتداخلـة ومتفاوتـة في درجـة حـدا ولهـذا فـإن هنـاك 

  .فروقا فردية بين الأطفال التوحديين مما يحتم مراعاة الاحتياجات الخاصة لكل طفل على حدة

التوحـــد يعرقـــل النمـــو الطبيعـــي للـــدماغ وذلـــك في مجـــالات التفكـــير أن )م٢٠٠١(شـــير رفيـــق يو 

والتفاعل الاجتمـاعي والانفعـالي ومهـارات التواصـل مـع الآخـرين ويكـون لـدى المصـابين عـادة قصـور 

التواصــــــل اللفظــــــي وغــــــير اللفظــــــي والتفاعــــــل الاجتمــــــاعي والانفعــــــالي وأنشــــــطة اللعــــــب أو أوقــــــات 

ضــطراب في قــدرام علــى التواصــل مــع الآخــرين و التفاعــل مــع محــيطهم الاجتمــاعي الفراغ،ويــؤثر الا

وقــد يظهــرون حركــات .وبالتــالي يجعــل مــن الصــعب علــيهم التحــول إلى أعضــاء مســتقلين في اتمــع

واستجابات غير عادية للآخرين أو تعلقاً بأشياء مـن  ،)مثل رفرفة اليدين والتأرجح( جسدية متكررة

وقـــد تظهـــر لـــدى المصـــابين بالتوحـــد في بعـــض  ،)الروتينيـــة( مـــة أي تغيـــير في الأمـــورحـــولهم مـــع مقاو 

  .الحالات سلوكيات عدائية أو استجابات إيذاء الذات

ــــة  ت الإعاقــــة الــــتي تحــــول دون اســــتيعابهــــو إحــــدى حــــالاالتوحــــد و  المــــخ للمعلومــــات وكيفي

حولــه واضـــطرابات في وتــؤدي إلى حــدوث مشــاكل لــدى الطفــل في كيفيــة الاتصــال بمــن  معالجتهــا،

ويعتـــبر التوحـــد مـــن أكثـــر الأمـــراض شـــيوعًا والـــتي .هـــارات الـــتعلم الســـلوكي والاجتمـــاعياكتســـاب م

  )م٢٠٠١الشمري، ( تصيب الجهاز النمائي للطفل
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ـا أالمشكلات لدي الأطفـال التوحـديين،حيث  وتعد الاضطرابات الانفعالية من أهم وأخطر

طفــال تدريبيــة والتأهيليــة ويمتــد أثرهــا أيضــاً علــي مســتوي تفاعــل الأتحــد مــن فاعليــة وكفــاءة الــبرامج ال

النفســــي وتمتــــد آثــــار هــــذا الاضــــطراب لتــــؤثر علــــي مســــتوي التوافــــق  التوحــــديين مــــع المحيطــــين ــــم،

حيــث تظهــر لديــه ضــروب مــن عــدم القــدرة علــي  لتوحــدي،االطفــل  ىوالاجتمــاعي والانفعــالي لــد

الأمر الــذي يــؤثر تــأثيراً ات الــتي يواجههــا مهمــا كانــت بســيطة،التوافــق والتكيــف مــع المواقــف والمتغــير 

ــــديهم ســــواء كــــان ذلــــك علــــي المســــتوي  أو النفســــي أو الاجتمــــاعي ســــلبياً علــــي مســــتوي التوافــــق ل

  .الانفعالي

أن الأفـــراد التوحـــديين غالبـــا مـــا يعـــانون مـــن ضـــعف في مســـتوى مهـــارام الاجتماعيـــة حيـــث 

مقـــاييس المهـــارات وهـــذا يـــؤدي إلى حـــدوث عديـــد مـــن  تكـــون درجـــام في الغالـــب منخفضـــة علـــى

  .المشكلات التي تتعلق بالاتصال والتواصل والاستقلال

ويزيــد احتمــال حــدوث التوحــد . ويمكـن أن يحــدث التوحــد في أي مســتوى اجتمــاعي أو ثقـافي

بــين الأطفــال الــذكور مقارنــة بالإنــاث حيــث أن مــن بــين أربعــة أو خمســة أطفــال ذكــور أنثــى توحديــة 

وتشــير بعــض التقــديرات القديمــة لمــدى انتشــار اضــطراب التوحــد إلى أن حــوالي أربعــة . احــدة تقريبــاو 

  ).م٢٠٠٦ ،نيفي الزهرا ،Wiliams,1992( أطفال من كل عشرة آلاف طفل لديهم توحد
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وتظهر بعض الدراسات الحديثة إن هذه النسبة قد تزيد لتصل من عشـرة إلى أثـنى عشـر حالـة 

  ).م٢٠٠٦، في الزهراني ،Wing,1993(طفل في كل عشرة آلاف 

وفيمـــا يتعلـــق بأســـباب اضـــطراب التوحـــد فإنـــه إلى الوقـــت الـــراهن لم يســـتطع البـــاحثون تحديـــد 

سبب واحد أو أسباب متفق عليها على أا السبب وراء هذا الاضطراب علـى الـرغم مـن أن هنـاك 

جينيــة أو (إلى أســباب بيولوجيــة شــبه قناعــة لــدى العــاملين في هــذا اــال بــأن حــدوث التوحــد يرجــع

ومـن المعـروف أن التوحـد لـيس مرضـا عقليـا كمـا  ). عصبية أو اضطرابات كيميائية عضـوية أو أيضـية

واضـــطرابات ) خاصـــة الأم(ولا يحـــدث نتيجـــة ســـوء معاملـــة الأســـرة لطفلهـــا ،كـــان يعتقـــد في الســـابق

 ،Simpson&Ziontz,1992( .ولا يحــدث نتيجــة لأســباب بيئيــة خارجيــة، العلاقــة العاطفيــة بينهمــا

  ).م٢٠٠٦ ،في الزهراني

فالأسرة هي  ل التوحدييناطفلأل ة والعلاجيةيعتبر دور الأسرة أساسياً في تطبيق البرامج التربوي

مـــع الطفــل وهـــي الــتي تراقــب وتلاحـــظ علــى الأغلـــب وجــود أي مشـــكلة أو  اً أكــبروقتـــ الــتي تقضــي

ن همـا والوالـدي .والملاحظات عن جوانبه غـير العاديـةتطورات على سلوكه، وهي التي تنقل المعلومات 

ويعيشـان مراحـل الـرفض والإنكـار للحالـة  ،أول من يتلقى الصـدمة والمفاجـأة بعـد مرحلـة التشـخيص

والتنقـــل مـــن طبيـــب إلى آخـــر إلى أن يصـــل ـــم الأمـــر لتقبـــل الحالـــة والبحـــث عـــن الـــبرامج التربويـــة 

ندوة الإعاقات ،بوزبون. (را كبيرا في نجاح البرامج الإرشاديةلذلك فهم يلعبون دو . والعلاجية المناسبة

  .)م٢٠٠٠،النمائية
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وتقــوم الأســرة بمســاعدة الاختصاصــيين علــى فهــم العديــد مــن جوانــب الضــعف أو القــوة لــدى 

الطفــل، والــتي لا تظهــر عــادة في أمــاكن الملاحظــة والفحــص مثــل العيــادة أو المركــز، بــل تظهــر لــدى 

، لذلك تأتي هنا أهمية المشاركة الفاعلة للوالدين منذ ل لا يقوم ا إلا في المنزلالأسرة فقط لأن الطف

  .عملية التشخيص الأولى حتى صياغة البرامج التربوية وتطبيقها وتقييمها

أحــد أهــم أعضــاء فريــق العمــل فلــديها مــن المعلومــات الــتي قــد أشــارت الدراســات أن الأســرة و 

لأخــذ دور هــام في اختيــار الأهــداف وتحديــد الأولويــات، ومتابعــة  تؤهــل أفرادهــا مــن الناحيــة العمليــة

التـــدريب وتســـجيل التقـــدم الـــذي يطـــرأ علـــى طفلهـــم في المنـــزل، وتدريبـــه علـــى تعمـــيم المهـــارات الـــتي 

أوليــاء الأمــور وصــلوا لمرحلــة الابتكــار في  فالعديــد مــن.تعلمهــا في المدرســة، أو المركــز ونقلهــا للمنــزل

دي، وتوليــد خيــارات وبــدائل جديــدة لحــل بعــض المشــكلات الســلوكية الــتي العمــل مــع طفلهــم التوحــ

ير يـــتـــواجههم في المنـــزل وبالتـــالي التغلـــب عليهـــا عـــن طريـــق التجريـــب والملاحظـــة، وإصـــرارهم علـــى تغ

ســـــــلوك طفلهـــــــم نحـــــــو الأفضـــــــل، وإشـــــــراكه في النشـــــــاطات الاجتماعيـــــــة والزيـــــــارات والتفاعـــــــل مـــــــع 

لــتي قــد تــؤثر ســلباً علــى تطبيــق الــبرامج التربويــة والعلاجيــة المقدمــة ومــن العوامــل والمتغــيرات ا.الآخــرين

  :سرة ما يليللطفل التوحدي مع وجوده في الأ

في متابعة  هفرادها تخصيصلأحجم الأسرة وعدد أفرادها، مما يؤثر سلباً على الوقت الذي يمكن  - ١

 .الطفل
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 هنـا أهميـة ترتيـب الأدوار الـتي عمل الوالدين وغياما فترات زمنية طويلة عن المنزل، لذلك تأتي - ٢

 .سيقوم ا الوالدين تجاه الطفل وفقاً لطبيعة الظروف الأسرية

اعتماد هذه البرامج في تطبيقها ومتابعتهـا علـى الأم فقـط دون بقيـة أفـراد الأسـرة، لـذلك ينبغـي  - ٣

أن تتحمـــل الأســـرة كاملـــة مســـئولية التفاعـــل مـــع الطفـــل التوحـــدي والتعـــاون في حـــل مشـــكلاته 

 .وهذا ما يقتضيه البحث الحالي اثلة من الجميعالتعامل معه بطريقه ممو 

مدى تقبل أفراد الأسرة للطفل ورغبتهم وحماسهم لتغيير سلوكه، وكذلك طبيعة الروابط الأسرية  - ٤

  .)م٢٠٠٠،ندوة الإعاقات النمائية،هويدي(.ودرجة متانتها

العنصـر الأساسـي في كمـا أـا ،ايتـهوالأسرة هـي المؤسسـة الاجتماعيـة الأولى لتربيـة الطفـل ورع

وفي التعــرف علــى كثــير مــن أشــكال الاضــطراب،الأمر الــذي  الطفــلاكتشــاف التحــولات في ســلوك 

،ومســاعدم علــى التكيـّـف مــع أطفــالهم المضطربينعــبء التعــرف علــى  والــدينيلقــي علــى كاهــل ال

عقلـــــي والعـــــاطفي م علـــــى النمـــــو الجســــمي والمـــــن خـــــلال مســــاعدذلــــك  ويتمالحيــــاة الاجتماعيـــــة،

  ).١٧-١٦ص ص،م٢٠١٠،الزارع( واستغلال طاقام إلى أبعد مدى ممكن

ويقـاس مـدى  اهتمام بمستقبل هذا اتمع بأسـره،هو يعتبر الاهتمام بالأطفال في أي مجتمع و 

 حلهـا ىعلـودراسة مشكلام والعمل تقدم اتمعات ورقيها بمدي اهتمامها بالأطفال والعناية م 

الاحتياجـات الخاصـة ذوي  طفـالبالأت العديد من الدراسـات الحديثـة ولذا اهتم ).م٢٠٠٩، أحمد(

ولاشك  .من الأطفال وذلك بسبب ازدياد هذه الفئة )Autistic Child(لتوحدي اوبخاصة الطفل 
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وسـريعة لمعرفـة طـرق العـلاج وإمكانيـة  ضرورة عمل دراسات متخصصة قد أدى إلى هذا الازدياد أن

  .الأطفال شرفين والمعلمين في تعديل سلوكبوية علاجية لمساعدة الآباء والمتر عمل برامج 

ويعــني التــدخل المبكــر  ،العاجــل قبــل ظهــور الصــعوبات لكشــف المبكــر دور كبــير في التــدخلل

بالإضـافة إلى تـوفير  ،مجموعة من الإجراءات والممارسات التي دف إلى معالجة الأطفـال التوحـديون

 .)مRichard, 2007( طفال من خـلال تقـديم الـبرامج التدريبيـة والإرشـاديةحاجات أسر هؤلاء الأ

ل المبكـر حسـب نـوع المشـكلة والعمـر الـزمني المكتشـف فيــه هـذا وتتفـاوت كثافـة وتركيـز بـرامج التـدخ

  ).٦٥ص،م٢٠٠٤ ،الشامي(مشكلة الطفل 

 :ل المبكر يعمل علىمن هنا يمكننا القول بأن التدخو 

 . عمليات التعلم اللاحقةتسهيل مهمة الأطفال في - ١

ولأســــرته ويســــهم في وقايــــة الطفــــل مــــن الوقــــوع في مشــــاكل  التوحــــدييــــوفر المســــاندة للطفــــل  - ٢

 .إضافية

وتطــوير إســتراتيجيات ومهــارات  طفلهــمعلــى التكيــف مــع حالــة  أطفــال التوحــدمســاعدة أســر  - ٣

  .التعامل مع أطفالهم

المبكــر يكــون أكثــر  إلى أن التــدخلوتشــير الدراســات والبحــوث العلميــة علــى المســتوى العــالمي 

ــــرامج لتطــــوير مهــــارات الاســــتعداد و  فعاليــــة عنــــدما يحــــدث في أســــرع وقــــت ممكــــن  المعرفيــــةيشــــمل ب

  ).http://forum.stop55.com/109560.html(كاديمية رات الأوالمها
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مـن برنـامج هـذا الالكشـف عـن مـدي فعاليـة إرشـادي و ولعل ما سبق يؤكد أهمية وجود برنامج 

خـــلال مســـاهمة الأســـرة في تـــدريب طفلهـــم وتنميـــة جوانـــب القـــوة ومعالجـــة جوانـــب الضـــعف وتنميـــة 

والتحقــق مــن  لــدى عينــة مــن الأطفــال التوحــديين،هــارات تنميــة بعــض المل القــدرات العقليــة والمعرفيــة

نظــري متكامــل بالإضــافة إلي تقــديم إطــار  ،طلــوبالم مــدي فعاليــة وكفــاءة البرنــامج في تحقيــق الهــدف

  .علاجه طرقو  وتشخيصه، من حيث مفهومه ونظرياته،لتوحدي احول إعاقة الاضطراب 

  :مشكلة الدراسة ٢-١

للتـدريب وللتواصـل و أن هناك عدم فهـم في قابليـة الطفـل التوحـدي للـتعلم  وجدت الدراسات

ق نصـــب عينيهـــا التفـــاؤل نحـــو نجـــاح طـــر  وأن تضـــع الأســـرة مـــع الآخـــرين مهمـــا كانـــت شـــدة إعاقتـــه،

الصـفات  بـبعضوالـدي الطفـل التوحـدي أن يتحلى  نبغييو  . العملالمثابرة فيوالصبر و  التعامل معه،

  :ما يليك التي تساعدهم على التعايش مع طفلهم وهي والأمور

  .عدم الشعور بالذنب تجاه وجود هذا الطفل في الأسرة -

  .السلبية كالقلق والغضب والاكتئابالابتعاد عن الانفعالات النفسية  -

  .التفاؤل والأمل بإمكانية تطور مهارات الطفل -

  .الصبر والمثابرة في العمل مع الطفل وعدم اليأس -

  .الاطلاع على كل ما يستجد في عالم التوحد لأن هذا الاضطراب لا يزال يلفه الغموض -

  .التكيف مع المشكلات السلوكية للطفل -
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  .قة المناسبة للتواصل مع الطفلالقدرة على إيجاد الطري -

  .توليد بدائل الحل وعدم الاعتماد على طريقة واحدة -

  .إشراك الطفل في المناسبات الأسرية وتعريف اتمع بإعاقته -

  ).م١٩٩٩،عبد الغفار(الالتحاق بمجموعات الدعم الأسري والاستفادة من تجارب الآخرين -

 بصـــفة عامـــة، مـــن ذوي الحاجـــات الخاصـــةللأســـرة دور كبـــير وفاعـــل في تقـــدم الطفـــل كمـــا أن  -

لا  ذلك لأن تدريب الطفل من حيـث سـاعات العمـل في المدرسـة،.وطفل التوحد بصفة خاصة

ـــــة الأســـــبوع وفي  تتعـــــدى  منتصـــــف النهار،بينمـــــا يقضـــــي الطفـــــل بـــــاقي الوقـــــت في المنـــــزل واي

يئــة البيئــة المناســبة وتتعــاون الأســرة مــع المعلمــين باســتمرار في بــرامج الطفــل المــنظم و . المناســبات

والواقـع أن  .حتى تساعده للوصول بنجـاح بقـدر الإمكـان وتعمـل علـى تعـديل سـلوكه في المنزل،

ـــــوين، ـــــان وعطـــــف الأب ـــــة أطفـــــال  رعايـــــة الأســـــرة وحن ـــــة رعاي يمـــــثلان الجهـــــد الأساســـــي في فاعلي

ــــد الغفــــار( للتــــدخل المبكــــر القــــائم علــــى عــــلاج الطفــــل وتعــــديل ســــلوكه التوحد،كأســــاس  ،عب

  ).٥٥ص م١٩٩٩

 محاولـة التعـرف علـى طفلهمـا هـل يهمـابيئة محببة وملائمـة فعلفي تكوين  دور الوالدينويكمن 

أن يكـون المنـزل هادئـاً  ينبغـيا كان يعاني مـن فـرط الحساسـية ففإذ ؟الحساسية أم لا) زائد(مفرط  هو

 .لزائــدة للطفــلة ابقــدر الإمكــان وأن تكــون الإضــاءة معتدلــة ومريحــة وتجنــب أي شــيء يســبب الإثــار 

بعض الأطفـال قـد يحـاولون القفـز فـ،توفير السلامة والأمان في المنزلذلك على الوالدين التأكد من ك
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وهـؤلاء إحساسـهم بـالخطر ضـعيف جـدا في الغالـب من النوافذ أو الجري إلى خارج المنزل أو الشارع 

 بوزبــون( .اســبة لهــذه الحالــةوتحكــم منوإذا كــان الطفــل يميــل إلى الجــري إلى الشــارع فهنــاك نظــم إنــذار 

  ).م٢٠٠٠،ندوة الإعاقات النمائية،

أن الوالــــدين في الغالــــب يفتقــــدان لــــبعض المهــــارات الأساســــية الــــتي مشــــكلة الدراســــة تكمــــن 

التواصل البصري وتنمية المثيرات البصرية (يحتاجاا للتعامل مع الطفل التوحدي ومن تلك المهارات 

خـــرين وقــدرة الطفــل علــى تركيـــز حواســه في المثــيرات الخارجيــة الـــتي الــتي يحتاجهــا في التواصــل مــع الآ

ويعتــبر وســيلة  مــاعيالتفاعــل والانســحاب الاجت –يحتاجهــا لعمليــة التفاعــل والتواصــل مــع الآخــرين 

وهـي عبـارة عـن إيجـاد مصـدر  الاتجاهـات العاطفيـة – اتصال وتفاهم وتكـوين علاقـات مـع الآخـرين

ســتقلالية المهــارات الا – اطفيــة بــين الطفــل ووالديــه والطفــل الآخــرينللعاطفــة وتكــوين العلاقــات الع

هي المهارات اليومية التي يمارسها الطفل بشـكل طبيعـي للعنايـة بنفسـه والوصـول إلى  والعناية بالذات

قـــدرة الطفـــل علـــى تنميـــة العضـــلات الكبـــيرة  –مرحلـــة الاســـتقلالية الذاتيـــة وتحتـــاج لتنميـــة وتـــدريب 

 -التســلق-الجــري -الكتابــة(تاجهــا في ممارســة بعــض النشــاطات الحركيــة الهامــة مثــل الــتي يح والصــغيرة

هــو تكــرار لــبعض النشــاطات اليوميــة الــتي يعتــاد عليهــا الطفــل مــن طعــامٍ الســلوك الــروتيني  – )القفــز

ومـــن هنـــا فـــإن الأســـرة تحتـــاج لتـــدريب مكثـــف لتعليمهـــا كيفيـــة التعامـــل مـــع طفلهـــا .وشـــرابٍ وملـــبسْ 

  .ة هذه المهارات الأساسية لديهالتوحدي وتنمي
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بالإضـــافة إلى أن الأســـرة الـــتي تجهـــل اضـــطراب التوحـــد وتجهـــل التعامـــل مـــع طفلهـــا التوحـــدي 

سـيتكون لـديها مجموعـة مـن الأفكـار السـلبية الـتي قــد تعيـق عمليـة تكـوين العلاقـة بينهـا وبـين الطفــل 

يجابيـــة تجـــاه طفلهـــا التوحـــدي ولـــذلك ينبغـــي علـــى الأســـرة اســـتبدال هـــذه الأفكـــار الســـلبية بأفكـــار إ

  .وتحويلها إلى أفعال لصالحه

دراســة الوظــائف الســلوكية والبحــث عــن الطــرق والوســائل الــتي  هــو دور الأســرةومــن هنــا فــإن 

 ،محمد( .أو الإرشادات كبديل لمشاكل سلوكية على الاتصال المناسب من خلال الكلماتتساعد 

  ).م٢٠٠٩

برعايــة الطفــل التوحــدي يقــع علــى عــاتق الأســرة ونظــرا  نظــرا لأن العــبء الأكــبر فيمــا يتعلــقو 

في تشكيل سلوك طفلها وفي  بعد تدريبها على البرنامج الإرشاديتلعبه الأسرة  للدور الإيجابي الذي

المختلفة مثل مهارات التواصل اللفظي والتواصل البصري والتفاعل تدريبه على معالجة نواحي قصوره 

لتمســــك بــــالروتين وتكــــرار الســــلوكيات بشــــكل نمطــــي يــــة والحســــية واالاجتمــــاعي والعمليــــات الإدراك

فالطفــــل يقضــــي أغلــــب وقتــــه مــــع أســــرته فهــــي أكثــــر  ).م٢٠٠٩ ،محمــــد( .والمهــــارات الاســــتقلالية

أن طفلهـا  وحيث أن الأسـرة الـتي تكتشـف.لتي تقدم الرعاية لأطفال التوحداحتكاكا به من المراكز ا

الاضــطراب الــذي يعــاني منــه وتجهــل كيفيــة التعامــل المناســب  يعــاني مــن التوحــد تفتقــد للــوعي بطبيعــة

وتجهـــل الاســـتراتيجيات المقدمـــة لطفلهـــا في مراكـــز التوحـــد هـــذا بالإضـــافة إلى عـــدم قـــدرة بعـــض  معـــه

الأســـر علـــى معالجـــة أطفالهـــا التوحـــديين في المراكـــز المختلفـــة وذلـــك لارتفـــاع أســـعارها فتضـــطر لأخـــذ 
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ومـن ، لخيرية لحـل هـذه المشـكلة فيـزداد قلـق الأسـرة علـى طفلهـممعونة أو مخاطبة إحدى الجمعيات ا

هــذا المنطلــق ســتقوم الباحثــة بعمــل برنــامج إرشــادي يحتــوي علــى مجموعــة مــن الجلســات الإرشــادية 

نـدماج مـع الآخـرين في وتأهيله ومسـاعدته علـى الالتوضيح كيفية تعامل الأسرة مع طفلها التوحدي 

الاجتماعيـــة ات الـــتي يحتاجهـــا طفلهـــم التوحـــدي مثـــل المهـــارات ار علـــى بعـــض المهـــ وتدريبـــهاتمـــع 

بنـــاء علـــى مـــا توصـــلت إليـــه الباحثـــة فـــإن ).م٢٠٠٤،عبـــد االله( .والمهـــارات الحياتيـــة اليوميـــة التواصـــلية

نــامج إرشــادي ســلوكي بر مــا مــدى فاعليــة :التــالي الــرئيس ؤلمشــكلة الدراســة الحاليــة تتحــدد بالتســا

ســــيط في تنميــــة المهــــارات الأساســــية للطفــــل التوحــــدي وفي تحســــين لأســــر أطفــــال التوحــــد الب معــــرفي

  .الأفكار السلبية تجاه اضطراب التوحد

  :تساؤلات الدراسة ٣-١

  -:ويتفرع من هذا التساؤل الرئيس التساؤلات الثانوية التالية

 المصاب بالتوحد؟ ما مدى وعي أسرة الطفل التوحدي بالأساليب المناسبة لتدريب طفلها -١

أســـرة  الأفكـــار غـــير العقلانيـــة لـــدىدور في تحســـين  ســـلوكي المعـــرفيال الإرشـــادي امجهـــل للبرنـــ -٢

  ؟ الطفل عن اضطراب التوحد

البعـــدي في تعـــديل أفكـــار الوالـــدين لقبلـــي و فـــروق بـــين متوســـط درجـــات القياســـين ا هنـــاك هـــل -٣

  ؟ السلبية

  ؟ فروق بين متوسط درجات القياسين البعدي والتتبعي هناك هل -٤
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الأداء قائمة الخصائص السلوكية للطفل التوحدي قبل   الإباء والأمهات فيفروق بين هل هناك -٥

 ؟ البرنامج

 بعدالأداء قائمة الخصائص السلوكية للطفل التوحدي  فروق بين الإباء والأمهات في هل هناك -٦

  ؟  البرنامج

  :أهداف الدراسة ٤-١

 يـتم تقديمـه  لوكي معـرفيسـ التحقق من مدى فعالية برنامج إرشـاديدف الدراسة الحالية إلى

ومـــن خـــلال هـــذا  .لأســـرة أطفـــال التوحـــد في تنميـــة بعـــض المهـــارات وجوانـــب القصـــور لـــدى الطفـــل

  :الهدف العام تسعى الباحثة إلى

التعــرف علــى الأفكــار الســلبية الــتي نشــأت لــدى الأســرة بعــد معــرفتهم بطبيعــة اضــطراب الطفــل  - ١

  .رفيةومعالجة هذه الأفكار من خلال الإستراتيجية المع

عي الأسرة بطبيعة هذا و و ة لتعامل الأسرة مع أطفال التوحد التعرف على أهم الأساليب المناسب - ٢

  .الاضطراب وأسبابه

  .التعرف على الأساليب الخاطئة التي تستخدمها الأسرة في التعامل مع طفلها التوحدي - ٣

 .التوحدي التي يملكها طفلهم والضعف زيادة وعي الأسرة بنقاط القوة - ٤
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  :أهمية الدراسة ٥-١

  :الأهمية النظرية -أ

  :في النقاط التالية النظريةتتمثل أهمية الدراسة 

الدراسة الحالية يمكن أن تكون إضافة للمكتبة العربية وذلك لمـا نواجهـه هـذه المكتبـة مـن نـدرة  )١

  واضــــحة في الدراســــات الــــتي تتحــــدث عــــن الــــبرامج الإرشــــادية المقدمــــة للأســــر بصــــفة خاصــــة 
  

  .فة عامةوالتوحد بص

تســـاعد الدراســـة الحاليـــة علـــى إيجـــاد إطـــار نظـــري عـــربي للبـــاحثين في مجـــال التوحـــد والإرشـــاد  )٢

  .الأسري في المملكة العربية السعودية

تبرز أهمية الدراسة من أهمية البرنـامج الإرشـادي حيـث لم تجتمـع المهـارات الـتي عملـت الباحثـة  )٣

  .على تنميتها في دراسة سابقة رغم أهميتها

أن تصــبح هــذه الدراســة مرجــع نظــري لطــلاب الدراســات الجامعيــة والدراســات العليــا في يمكــن  )٤

  .علم النفس والخدمة الاجتماعيةالتربية الخاصة و مجال التوحد خاصة في أقسام 

داخــل  يينالتوحــد الأطفــالعــاون الأســرة و المدرســة في دمــج تفي  الدراســة الحاليــة أهميــةتظهــر  )٥

 .المختلفة وبناء علاقة قوية بين الأسرة والطفلبعد تنمية المهارات  اتمع
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  :الأهمية التطبيقية -ب

قياس مدى فاعلية برنامج إرشادي سلوكي معرفي مقترح لدعم أسر  التطبيقية فيتتمثل أهمية الدراسة 

  :ةالتاليفي الأمور  أطفال التوحد البسيط

م دور المعــالج النفســي في لأســر أطفــال التوحــد يــدع،أــا تســعى لتقــديم برنــامج إرشــادي مقــترح )١

، تنميــة بعــض المهــارات ذات الصــلة بالســلوك الاجتمــاعي والمعــرفي والســلوكي للطفــل التوحــدي

  .المتعلقة بجوانب قصوره لمهاراتتحسين االأمر يؤدي إلى وهذا 

  .دة وعي الأسرة بطبيعة الاضطرابزيا )٢

علـــى  يســاعد الطفــلفلهــم إن إرشــاد الوالــدين وتــدريبهم علــى تنميــة المهـــارات الــتي يحتاجهــا ط )٣

ومن ثم يتم تعميم هـذا ،الاشتراك مع الأسرة في العديد من المهام المنزلية المختلفة وتعاوم معها

 .ة في الاندماج خارج نطاق الأسرةالاندماج داخل الأسرة إلى المساهم

  :مصطلحات الدراسة ٦-١

ي؛والتواصـل؛ وممارسـة هو اضـطراب يتسـم بالقصـور في التفاعـل الاجتماع "Autism" التوحد  -أ 

ســلوكيات نمطيــة؛ ومقاومــة للتغيــير؛ والاســتجابة غــير العاديــة للخــبرات الحســية الــتي تظهــر قبــل 

  .).٢٥ص، م٢٠٠١ ،كمال الدين("بلوغ سن الثالثة من العمر

الأمريكـي  DSM ivضـطرابات العقليـة الرابـع للا الإحصـائيالتشخيصـي و  يعرف الدليلكما 

ـــه الرابـــع اضـــطراب التوحـــد بأ  pervasive Developmental( اضـــطراب نمـــائي شـــامل"ن
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Disorder (وهـو عبـارة عـن خلـل نـوعي في  راف في النمـو العـادي لـدى الطفـليؤدي إلى انحـ

التفاعــــل الاجتمــــاعي المتبــــادل وخلــــل نــــوعي في التواصــــل بالإضــــافة إلى التكــــرار الآلي لأنمــــاط 

رعيــة مــن اموعــة الكليــة المتمثلــة ويعتــبر فئــة ف،محــدودة مــن الســلوك والاهتمامــات والأنشــطة

 Autism( الـــــتي تتضـــــمن اضـــــطراب التوحـــــد) PDDs( بالاضــــطرابات النمائيـــــة الشـــــاملة

Disorder(ومتلازمــــــــــــــــة اســــــــــــــــبيرجر ؛ )Asperger,s ,Syndrome( ؛ ومتلازمــــــــــــــــة ريــــــــــــــــت

),Syndrome Rett,s(التفســـــخيضـــــطراب لاوا ؛)ـــــة )التنـــــاثر - التفكـــــك  في مرحلـــــة الطفول

)Childhood Disintegrative Disorder ( ؛ والاضــــطراب النمــــائي الشــــامل غــــير

-pervasive Developmental Disorder-not Otherwise Specified-PDD("المحـدد

NOS (  (DSM iv,2001,95)  

لا يقـــيم ،بأنـــه حالـــة غـــير عاديـــة Autisemالتوحـــد ": م١٩٧٩وقـــد عرفـــت كريســـتين مـــايلز   

  ).٤٤ص ،م٢٠١٠،الزارعفي " (تصل م إلا قليلاولا ي ،الطفل فيها أي علاقة مع الآخرين

 ،بأنـــــــه مصـــــــطلح يشـــــــير إلى الانغـــــــلاق علـــــــى الـــــــنفس )م١٩٩٠( Marica وتعرفـــــــه ماريكـــــــا

وضــعف القــدرة علــى التواصــل وإقامــة  ،وضــعف القــدرة علــى الانتبــاه ،والاســتغراق في التفكــير

  )Marica,1990(.فضلا عن وجود النشاط الحركي المفرط ،علاقات اجتماعية مع الآخرين

ور أو توقف في نمو اضطراب في النمو الشامل يتميز بقصوتعرف الباحثة التوحد البسيط بأنه 

  .والمهارات الاستقلالية والنمو الاجتماعي ،والنمو المعرفي .والتواصل ،ةواللغ ،الإدراك الحسي
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يحتاجهــا هــو تــدريب والــدي الأطفــال التوحــديين علــى تنميــة المهــارات الــتي  إرشــاد الوالــدين  -ب 

الطفـل التوحـدي وتعليمـه هــذه المهـارات في نطـاق الأسـرة وذلــك في سـبيل تـوفير فـرص جيــدة 

أمــــامهم للتفاعــــل الاجتمــــاعي مــــن خــــلال تشــــجيعهم علــــى أداء تلــــك المهــــارات عــــن طريــــق 

الأنشــطة المقدمـــة لـــه والـــتي تقـــدم مـــن خــلال جـــدول الأنشـــطة اليوميـــة وذلـــك يســـاعد الطفـــل 

الآخرين وتنمية المهارات التي يحتاجها وذلك من خلال البرنـامج  التوحدي على الاندماج مع

 ).٦٥ص م١٩٩٩ ،كفافي( .لدراسةالإرشادي المستخدم في 

ـــة  هـــو المســـتخدم مج الإرشـــادينـــاالبر   -ج  عمليـــة منظمـــة مخططـــة يشـــتمل علـــى النظريـــة المعرفي

 الســـلوكية الـــذي يهـــدف إلى مســـاعدة الأســـر علـــى اكتســـاب بعـــض الحقـــائق والمعلومـــات عـــن

اضــطراب التوحــد وإكســام بعــض المهــارات اللازمــة للتعامــل مــع طفلهــم التوحــدي وتــدريبهم 

   .من أجل مساعدة أطفالهم دف تحقيق أفضل نتيجة لمعالجة القصور لدى طفلهم

  : برنامج التدخل المبكر -د

 ،إرشــاديةيــة تسـتند إلى مبــادئ وفنيـات هـو برنــامج مخطـط ومــنظم في ضـوء أســس علميـة وتربو 

لــتي تــدخل في إطــار التــدخل الأنشــطة والمهــام المختلفــة ايــيم مجموعــة مــن الخــبرات والمواقف،لــك لتقوذ

وذلــك مــن  ،)عينــة  الدراســة(رة موعــة مــن الأطفــال التوحــديينويــتم تقــديمها في ســن مبكــ المبكــر،

وهـذا الأمـر يعمـل  ،طفـل التوحـديلى تنميـة مهـارات الخلال عدد معين من الجلسات الـتي ـدف إ
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 .ويـــتم ذلـــك خـــلال فـــترة زمنيـــة محـــددة علـــى تحســـن التفـــاعلات الاجتماعيـــة لـــدى هـــؤلاء الأطفـــال،

  ).٣٠ص م٢٠٠٤ ،كمال( ).سرةالأ(ويستهدف هذا البرنامج 

  -:حدود الدراسة ٧-١

  :الحدود المكانية -أ

  تمثلت الحدود المكانية للدراسة في مدينة الرياض المملكة العربية السعودية وقد شملت      

  .المعاهد ومراكز التوحد والجمعيات التي تخدم أطفال التوحد في مدينة الرياض

  :الحدود الزمانية -ب

أما الحدود الزمانية فهي الفترة التي ،في مدينة الرياض هـ١٤٣٢-١٤٣١أجريت الدراسة في عام      

هـ ١/١١/١٤٣١والتي بدأت في تاريخ ،طبقت فيها أدوات الدراسة الحالية على أسر أطفال التوحد

  هـ ٧/٤/١٤٣٢وانتهت بتاريخ 
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  انيـل الثـالفص

  :الإطار النظري والدراسات السابقة

متمثلـــة في ثلاثـــة أقســـام يخـــتص فـــاهيم الأساســـية للبحـــث الحالي،الم ســـوف تســـتعرض الباحثـــة

كما ســـوف ،ســـرة والتوحـــدوحـــد والثالـــث بالأوالثـــاني بالت والعـــلاج الســـلوكي المعـــرفي،الأول بالإرشـــاد 

  .بموضوع البحث الحاليالسابقة ذات الصلة  الباحثة الدراسات ضتعر 

  -:مقدمة -٢

إذا كــان هنــاك مــن يعتــبر مــدى الاهتمــام بالأطفــال في أي مجتمــع مــن اتمعــات والعنايــة ــم 

ه ودراســة مشــكلام والعمــل علــى حلهــا أحــد أهــم المؤشــرات الدالــة علــى مــدى رقــي اتمــع وتقدمــ

فإن الأمـر يـزداد أهميـة وخطـورة فيمـا هتمام بمستقبل هذا اتمع بأسره،باعتبار أن هذا الاهتمام هو ا

رعاية وتدريب وتأهيل ـدف  أولئك الذين يحتاجون إلى،بالأطفال ذوى الاحتياجات الخاصةيتعلق 

م وتقويم سـلوكهم مـن أجـل التمهيـد لعـودنصـهار هم والام مـرة أخـرى للتفاعـل مـع غـير زيادة كفاء

في اتمـــع بشـــكل طبيعـــي لأن إهمـــال هـــذه الفئـــة ســـيؤدي إلى تعرضـــهم لمزيـــد مـــن المشـــكلات الـــتي 

ومن هنا يلزم التـدخل الإرشـادي والعلاجـي لمواجهـة المشـكلات  تضاعف إعاقتهم أو عدم توافقهم،

  ).م٢٠٠٧ أبو اد،( التي تترتب على إعاقتهم

ومحاولــــة رعــــايتهم وتــــأهيلهم ومــــر هــــذا الخاصــــة  حتياجــــاتالاذوي بــــالجــــنس البشــــري  اهــــتم

ثم  انية الخـيرة،نسـال والغموض ثم مرحلة الرعاية الإهممتتابعة بدأت بمرحلة الإبأربعة مراحل الاهتمام 
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وهـي تلـك المرحلـة  ديين،ثم أخـيرا مرحلـة الـدمج والتكامـل مـع مجتمـع العـا الرعاية العزليـة المتخصصـة،

عقـاب الحـربين العـالميتين الأولى والثانيـة ولا زالـت رن الماضـي خاصـة في أواعدها في القرساء قالتي تم إ

وتعــد فئــة أطفــال التوحــد والــتي اكتشــفها   )٢٠ – ١٩ص ص،م٢٠٠٧ موســى،( تمرة حــتى الآنمســ

 ين عقليـامـن بـين مجموعـة مـن الأطفـال المتـأخر  م١٩٤٣  Kannerكـانر    الطبيب النفسي الأمريكي

يب محـــددة تعامـــل معهـــم ومنـــاهج وأســـاللل  تحتـــاج لأســـلوب خـــاص،مقدمـــة الفئـــات الخاصـــة الـــتيفي 

دد مراكــز الأبحــاث ولهــذا ففــي الــدول المتقدمــة خاصــة دول أوروبــا وأمريكــا تتعــ م،لتربيــتهم ومســاعد

م ولأســـرهم واهتمام كبـــير بوضـــع مـــدارس ومراكـــز متخصصـــة لتقـــديم الخـــدمات لهـــالخاصـــة بالتوحـــد،

  .)  )Eldevik et.Al.,2006دف رعايتهم وتدريبهم

بعـد  –، إذ لم تحصل تلك الفئـة مـن الأطفـال يين العربي والمحلي فالأمر مختلفأما على المستو 

وذلك  لأســباب متعــددة منهــا متعلــق بنشــاط البحــث قــدر الكــافي مــن الاهتمــام والرعايــة،علــى ال –

اللازمــة للتشــخيص  العلمــي والمــوارد الماليــة والماديــة المتــوفرة لــه ومنهــا مــا هــو خــاص بغيــاب التقنيــات

  ).٢ص،م٢٠٠٥ ،العثمان(ج والعلا

شــديد بالتوحــد في الســنوات الأخــيرة وهــو مــا يعكســه  اهتمــام ظهــر أمــا علــى المســتوى العــالمي

م والــذي يــدعو جميــع الــدول الأعضــاء ٢٠٠٧بإجمــاع الأعضاء،الصــادر في ايــة قــرار الأمــم المتحــدة 

د يــوم ضــطراب التوحــد داخــل مجتمعاــا ويقــرر اعتمــابا زمــة لزيــادة الــوعيدابير اللاإلى اتخــاذ كافــة التــ
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راب التوحد،والتحـذير مـن ضـطالميا للتوحد تكثف فيـه التوعيـة بايوما ع م،من كل عاالثاني من ابريل 

  ). ٩ص،م٢٠٠٩ الشيخ،(علاجه مبكرا همال إ

  :الإرشاد السلوكي المعرفي :١-٢

   -مقدمه  -١-١-٢

اتفاق بين الباحثين على عدم وجود فرق واضح بين  إلى أن هناك ) م١٩٩٥(يشير باتيرسون 

التغلب  به يقصد قعان على صحيح متصل واحد فالعلاج النفسيالإرشاد والعلاج النفسي وأما ي

رشــــاد التوافق،كمــــا أن الإ علــــى المشــــكلات الانفعاليــــة ومعاونــــة الأشــــخاص للســــير قــــدما في تحقيــــق

شكلات التي تعترض نموهم الشخصي مـع إتاحـة المالنفسي يستهدف مساعدة الأفراد للتغلب على 

الاجتماعيــــــة والأدوار  كما يخــــــتص بالمشــــــكلاتالفرصــــــة لتنميــــــة الإمكانــــــات الشخصــــــية اللازمــــــة،

علـــى  ويمكـــن تســـمية الأشـــخاص المـــدربين وهـــم ليســـوا بأطبـــاء نفســـيين أو ممـــن حصـــلوا.الاجتماعيـــة

 نفســـــــيينمـــــــن معـــــــالجين ين بـــــــدلا لـــــــم الـــــــنفس بمرشـــــــدين نفســـــــيتـــــــدريب مســـــــتوى الـــــــدكتوراه  في ع

عمليــة منظمــة ( الإرشــاد النفســي بأنــه) ٤٩ص م١٩٩٨ زهــران،( بينمــا يعــرف ).م٢٠١١كمــال،(

فرديـا  ومخططة في ضوء أسس عملية لتقـديم الخـدمات العلاجيـة والإرشـادية المباشـرة أو غـير المباشـرة،

 ويعرفه كفافي ).شدينأو جماعيا دف المساعدة في تحقيق النمو السوي والتوافق السوي لدى المستر 

السـلوكية  عملية بناء دف إلى مساعدة الفرد على خلخلة وكسـر الأنمـاط :بأنه) ٢٣ص،م١٩٩٩(

  .نماط سلوكية جديدةالقديمة واكتساب أ
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ا تتبناه الدراسة الحالية وهو أحدها هو م) أو العلاج النفسي(الإرشاد النفسي وتتعدد نظريات

اســتخدام مجموعــة مــن : يعرفــه القــاموس الــدولي لعلــم النفســي بأنــه والــذي الإرشــاد الســلوكي المعــرفي،

ودف هذه التقنيات إلى تعـديل السـلوك مـن خـلال تغيـير  المعرفي، فنيات العلاج السلوكي والعلاج

أحـد أنـواع العـلاج السـلوكي يـتم مـن خلالـه (بأنـه ) م٢٠٠٢( وتعرفـه شـقير. طريقة تفكير الشـخص

يركز على تطوير السلوك،ونتيجة السلوك غير التكيفي من خلال هـذا تقييم وتحديد وتتابع السلوك و 

  ).المدخل العلاجي،ويتم تعديل العديد من المشكلات والاضطراب النفسية الاجتماعية

يستخدم أساليب  النفسي الحديث والذي أحد أساليب العلاج"بأنه ) م٢٠٠٨( ويعرفه حماد

، ممـا يـؤدى رشـاد السـلوكي معـاالمعـرفي وفنيـات الإ درشـاثر ايجابية عن طريق دمـج فنيـات الإوطرق أك

، وممارســــة الســــلوكيات عــــادة بنــــاء أفكــــارهم، وإعلــــى تطــــوير مهــــارام المعرفيــــةإلى مســــاعدة الأفــــراد 

  ).٥٠ص( ".ابية وتدعيمهاالإيج

والســلوكية ويســتخدم الفنيــات المعرفيــة ،د منــاهج الإرشادالســلوكي المعــرفي هــو أحــرشــاد الإإذن 

عقلانيـــة والـــتي تســـبب ال دف تعـــديل الأفكـــار والمعتقـــدات غـــيروذلـــك ـــ ة بشـــكل مـــنظم،والانفعاليـــ

  .الاضطرابات السلوكية والانفعالية المختلفة
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  :عامة على العلاج السلوكي المعرفينظرة  ٢-١-٢

أن المتأمل لحياة الناس بصفة عامـة يجـد  تعتمد الفكرة الأساسية للعلاج السلوكي المعرفي على

ضــون لـه مــن تبعـث علــى الضـيق واليــأس والعجـز بســبب مـا يتعر  لــو مـن بعــض الخـبرات الــتيأـا لا تخ

وأن هــذه الخــبرات تتكــون حســب مــا يســتنتجه كــل إنســان في ضــوء تقيمــه  نكســات ماديــة ومعنويــة،

 Cognitiveوقــد يــؤدي إلى نــوع مــن التشــويه المعــرفي  وقدرتــه علــى ضــبطها والتفاعــل معها، الــذاتي

Distortions ـــــــذي العديـــــــد مـــــــن الأعـــــــراض غـــــــير يمكـــــــن أن يلعـــــــب دورا أساســـــــيا في حـــــــدوث  ال

ن حيث تســيطر علــى الفــرد مشــاعر ســلبية عــن ذاتــه ومســتقبله والعــالم مــن حولــه ولــذلك فــإالتوافقيــة،

د مـن خـلال مجموعـة مـن المبـادئ عادة تشـكيل البنيـة المعرفيـة للفـر هذا النمط من العلاج يقوم على إ

سـيترتب عليـه ومن ثم فـإن  تغيرهـا العوامل المعرفية تؤثر في السلوك،ن جراءات تقوم على أساس أوالإ

  ).٢١٢ص، م١٩٩٨ ،الشناوي والسيد(بلا شك تغير في سلوك الفرد 

ى الـدمج بـين كـل مـن العـلاج المعـرفي اتجـاه علاجـي حـديث نسـبيا يقـوم علـ والعلاج السلوكي

ويعتمـــد علـــى التعامـــل مـــع  يـــات،ضـــمه كـــل منهمـــا مـــن أســـاليب وفنوالعـــلاج المعـــرفي بمـــا ي الســـلوكي

   الاضــــــطرابات المختلفــــــة مــــــن منظــــــور ثلاثــــــي الأبعــــــاد إذ يتعامــــــل معهــــــا معرفيــــــا وانفعاليــــــا وســــــلوكيا

وقــــد حــــدث التقــــارب بــــين المنــــاهج الســــلوكية والمعرفيــــة نتيجــــة اعــــتراف  ).١٧ص،٢٠٠٠،عبـــد االله(

راكـــات والحـــديث الـــذاتي دمثـــل الأفكـــار والإالســـلوكيين بـــأم يتعـــاملون فعـــلا مـــع عمليـــات داخليـــة 

سـس معرفيــة إلى أن أصــبحت في ضــوء أومن ثم توالــت ترجمـة وتطبيــق الإجــراءات السـلوكية الـداخلي،
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وهو تيــار أو مــنهج القــرن الماضــي، تد منــذ أوائــل ثمانينــاالســلوكية المعرفيــة هــي التيــار العلاجــي الســائ

فــرد وعمليــات التفكــير لديــه معــارف العلاجــي يحــاول تعــديل الســلوك الظــاهر مــن خــلال التــأثير في 

Oei et.Al.,2006) (.  

في الخمســــينات ) Ellis( ألــــيس ألــــبرت وترجــــع جــــذور العــــلاج المعــــرفي الســــلوكي إلى أعمــــال

ـــــدورا   Beckبيـــــك  أرون وأعمـــــال في الســـــتينات وخـــــلال الجـــــزء الأخـــــير مـــــن الســـــبعينات أوضـــــح بن

Bandura وم ور هـام في التعلم،ووجـد ميكنيـالمعـرفي يلعـب د من خلال التعلم بالملاحظة أن الجانـب

هـر العـلاج السـلوكي المعـرفي واتسـع السـلوكي،ثم ازدأن مفهوم السلوك العقلـي يعـد جوهريـا في التغيـير 

مرتكـــــزا علـــــى تـــــأثير الأفكـــــار في ) ٥٣ص،م٢٠٠٠،عبـــــد االله( ه خـــــلال الثمانينـــــاتنطـــــاق تطبيقاتـــــ

بــأن معتقداتــه وتوقعاتــه  –أو المــريض  أو المسترشــد –الانفعــالات والســلوك،وهادفا إلى إقنــاع العميــل 

وأفكاره السلبية وعباراته الذاتية،هي سبب سوء التوافق الذي يعيشه،وبالتالي فإن الإرشاد أو العلاج 

يهدف إلى تعديل الإدراك المشوه لدى العميل،وإبداله بطرق أخـرى للتفكـير أكثـر ملائمـة،مما يـؤدى 

  ).٥٢٢ص،م٢٠٠٢ ،شقير(ة لديهإلى إحداث تغيرات معرفية وانفعاليه سلوكي

 أن نطــاق إلاالمعــرفي قــد ارتــبط أساســا بعــلاج الاكتئــاب،أن ظهــور العــلاج الســلوكي  ورغــم 

ات في مجــــالات الاضــــطرابات وامتد بحيــــث أصــــبح مــــن أكفــــأ العلاجــــاســــتخدامه قــــد اتســــع بشــــده،

 اوف المرضـية،طرابات الشخصـية والمخـس القهري والقلق واضكالوسوا  كالفصام أو العصابية  الذهانية

ومشـــكلات ســـوء التوافـــق ،والاضـــطرابات الانفعالية لأعصـــاب،ومشـــكلات تعـــاطي المـــواد المـــؤثرة في ا
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وأصـبح متـوفرا الآن بـرامج  )Butler et.al.,2006( جتماعي بأنواعه ودرجاـا المختلفـةالنفسي والا

يكون بين المـريض  حيث التعامل) الكمبيوتر(عرفية تنفذ على جهاز الحاسب الآليعلاجية سلوكية م

  ).Cols et.al.,2006(والجهاز وهو الأساس ولا يتدخل المعالج البشرى إلا عند الضرورة 

ومنــــذ بــــدايات القــــرن الحــــالي بــــدأ اســــتخدام مــــا يســــمى بــــالعلاج الســــلوكي الجــــدلي أو الــــديلاكتيلي 

)Dialectical Behavior Therapy (رفي مـن مزيج من فنيات وأساليب العلاج السلوكي المع وهو

 (مـن جهـة أخـرى) اليوجـا(لشـرقية مثـلجهة ومفاهيم ونظريات مستمدة من الثقافات والفلسفات ا

٢٠٠١Bibby ,.(  
  :المبادئ الأساسية للعلاج السلوكي المعرفي ٣-١-٢

وهـــم  –بيـــك وميكنيـــوم أرون ألـــيس و  ألـــبرت-أنـــه رغـــم أن لكـــل مـــن ) م٢٠٠٦( يؤكـــد ليهـــي

 أساليبه العلاجية المتفردة التي تعتمد على خلفية –سلوكي المعرفي ساسية للعلاج الالأركان الأيمثلون 

عامة للعـلاج السـلوكي المعـرفي تمثل مبادئ أربعة عناصر مشتركة بين مناحيهم، ن هناكنظرية محددة أ

  :وهي

الافــتراض أن الاضــطرابات النفســية ارتبطــت بمجموعــة مــن المعــارف الســلبية المتعلقــة بالقــدرات  -أ"

لذاتية أو السلوك،وهذه المعارف تكون حاضـرة دائمـا لكنهـا تنشـط تحـت وطـأة المواقـف والكفاءات ا

  .المولدة للمشقة
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رغــم أن تلــك المعــارف الســلبية قديمــة أو تكونــت في الماضــي إلا أن الأكثــر أهميــة هــو مايعتقــده  -ب

الأفكــار في  الأفــراد أو يقولونــه لأنفســهم الآن أكثــر مــن الماضــي،فالمهم هــو التركيــز علــى تغيــير هــذه

 .الوقت الراهن ولو حدث ذلك فإنه سيتم الحصول على الراحة الانفعالية

ألـــيس يعـــول علـــى الجـــدل ألـــبرت التأكيـــد علـــى أبطـــال المعـــارف الســـلبية أو تحديـــدها فـــرغم أن  -ج

المباشــــــر  ويســــــتخدم بيــــــك أســــــلوب الــــــدليل المتنــــــاقض ويعتمــــــد ميكنيــــــوم علــــــى إكســــــاب المــــــريض 

دة فكـــل تلـــك الأســـاليب الثلاثـــة ـــدف إلى غايـــة واحـــدة وهـــي إبطـــال اســـتراتيجيات مواجهـــة جديـــ

 . المعارف السلبية أو تحيدها

هنــاك افــتراض بــأن تلــك المعــارف الســلبية ينبغــي أن تكــون موجــودة في مســتوى الشــعور أي أن  -د

حـــتى يمكـــن التعامـــل معهـــا ودحضـــها  بعـــد مســـاعدة المعـــالج لعميـــلن متاحـــة وواضـــحة بالنســـبة لتكـــو 

  .)٤٥ص (."اوإبطاله

 :المبادئ العامة الأساسية للعلاج السلوكي المعرفي فيما يلي) م٢٠٠٦(وتحصر السيد 

بمعـنى ،يستند العلاج السلوكي المعرفي إلى صياغة متطورة لمشكلات المريض بمصطلحات معرفية - ١

أن المعــالج يقــوم بصــياغة مشــكلات المــريض الحاليــة متمثلــة في الأفكــار الحاليــة الــتي تعمــل علــى 

اســتمرار الانفعــالات المضــطربة و المشــكلات الســـلوكية المرتبطــة ــا كالانســحاب الاجتمـــاعي 

والتجنـــب،ثم يلـــي ذلـــك البحـــث عـــن العوامـــل المرســـبة الـــتي أثـــرت في ظهـــور تلـــك الانفعـــالات 

 . المضطربة وأنماط التفسير الدائمة لدى المريض التي قد تكون هيأته لان يصبح مضطربا
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ي المعــرفي مبــدئيا علــى الحاضــر والمشــكلات الراهنــة ولا يكــون مــن المفيــد يؤكــد العــلاج الســلوك - ٢

الأولى إذا كـــــــان العمـــــــل الموجـــــــه مباشـــــــرة :النظـــــــر إلى الماضـــــــي بعمـــــــق إلا في ثـــــــلاث حـــــــالات

للمشـــكلات الحاليـــة لم يحـــدث تـــأثيرا معرفيـــا وانفعاليـــا وســـلوكيا ملحوظـــا والثانيـــة عنـــدما يبـــدي 

عل ذلك والثالثة عندما يحكم المعالج بأنه من المهم فهم كيف المريض تعبيرا قويا عن رغبته في ف

 .ومتى تأصلت أفكار مضطربة هامة وكيف تؤثر هذه الأفكار في المريض اليوم

المشاركة الفعالة ويعني ذلك تشجيع المعالج للمريض علـى أن علاج السلوكي على أهمية يؤكد ال - ٣

ا معا سيقرران أشياء مثل ما الذي يقومون ينظر  للعلاج على أنه عمل فريقي أو تعاوني وأم

به أثناء كل جلسـة وعـدد الجلسـات والواجبـات المنزليـة والمهـام بـين الجلسـات وقـد يجـد المـريض 

صعوبة في القيام بتلك المشاركة في البداية لكن مع التشجيع ومحاولة الاشتراك في إعطـاء عائـد 

 .اركة الفعالةوتلخيص وما شابه ذلك يصبح المريض قادرا على المش

العلاج السلوكي المعرفي  هو علاج موجه بأهداف ويركز على المشكلات حيث تـتم مسـاعدة  - ٤

المــريض علــى تحديــد أهــداف ســلوكية معينــة وخاصــة مناقشــة الأفكــار الذاتيــة المرتبطــة بصــياغة 

ووضــع أهــداف،وذلك لمــا تقــوم بــه تلــك الأفكــار مــن إعاقــة هــودات حــل المشــكلات لــدى 

يكــون مــن المفيــد مــن بعــض المرضــى تقيــيم الأفكــار المضــطربة الــتي تمنــع المــريض مــن  فقــد.الفــرد

في حـــين يكـــون المفيـــد  اســـتخدام مهـــارات كانـــت موجـــودة لديـــه مـــن فـــترة ســـابقة قبـــل المـــرض،

للـــبعض الآخـــر بنـــاء أو محاولـــة اكتســـاب مهـــارات جديـــدة لم يســـبق أن كانـــت موجـــودة لـــدى 
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فهــــم الصـــعوبات النوعيــــة لــــدى المــــريض وتقــــدير الطريقــــة إذاً فهنــــاك حاجــــة كبــــيرة إلى .المـــريض

 .الملائمة والمستوى المناسب للتدخل العلاجي لها

العـــلاج الســـلوكي المعـــرفي  عـــلاج تعليمـــي أي يهـــدف إلى تعلـــيم المـــريض أن يكـــون هـــو معـــالج  - ٥

 ،ويؤكـــد علـــى منـــع الانتكـــاس ويتضـــمن ذلـــك تنـــوير المـــريض بطبيعـــة ومســـار اضـــطرابه نفســـه،

ده بمعلومــات عــن عمليــة العــلاج وتعلــيم المــريض كيــف يضــع خططــا للتعامــل مــع وكــذلك إمــدا

المشــكلات ويحــدد أهــدافا معينــة في المواقــف المختلفــة حــتى يتســنى لــه تطبيــق ذلــك في المســتقبل 

  .عندما يواجه مواقف إشكالية جديدة

معـــــنى هـــــذا أن العـــــلاج الســـــلوكي المعـــــرفي يركـــــز علـــــى اكتســـــاب المـــــريض عـــــدد مـــــن المهـــــارات 

أو القادمــة بطريقــة أكثــر توافقــا بــدلا مــن  ت تســاعده علــى حــل المشــكلات التاليــةوالتكتيكــا

   .لسقوط في براثن الاضطراب مرة أخرىالانتكاس أو تكرار ا

ن يكـون محـددا بـزمن فهنـاك مـدى للجلسـات وعـادة مـا تـتراوح العلاج السلوكي المعرفي يجـب أ - ٦

ريض وطبيعـــة الاضـــطراب ويكـــون معـــدل جلســـة تبعـــا لحالـــة المـــ ٢٠ – ٤بـــين تلـــك الجلســـات 

الجلســــات في البدايــــة جلســــتين كــــل أســــبوع في الأســــابيع الثلاثــــة أو الأربعــــة الأولى،ثم جلســــة 

أســـبوعيا في الأســـابيع التاليـــة هـــذا بالإضـــافة إلى مـــا يســـمى بالجلســـات التنشـــيطية حيـــث يـــتم 

ـــا بعـــد ايـــة العـــلاج كنـــوع مـــ تابعـــة و التنشـــيط ن المالتخطـــيط لمقابلـــة كـــل ثـــلاث شـــهور تقريب

 . الفنيات التي تعلمها الفرد أثناء فترة العلاجللأساليب و 
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جلســـات العـــلاج الســـلوكي المعـــرفي تكـــون محـــددة البنـــاء أي يلتـــزم المرشـــد أو المعـــالج بالســـلوك  - ٧

المعرفي ببناء محدد للجلسات العلاجية يبدأ عادة بمراجعة للحالة الانفعالية و الواجبـات المنزليـة 

ســبوع منــذ الجلســة الســابقة ثم وضــع جــدول عمــل للجلســة الحاليــة،وتلقى وتقــديم وأحــداث الأ

عائـــد علـــى الجلســـة وملخـــص عمـــا يـــتم انجـــازه أثنائهـــا وتحديـــد مهـــام الواجـــب المنـــزلي لمـــا بـــين 

الجلسـات وعــادة مـا يكــون للجلسـة الأولى الــتي تتضـمن إجــراء التقـدير الســلوكي للمـريض بنــاء 

 . ليةمختلف قليلا عن الجلسات التا

يستخدم العلاج السلوكي المعرفي أساليب وفنيات مختلفة لتغيير تفكير المريض وانفعاله وسلوكه  - ٨

ــــار المعــــالج أيــــا مــــن تلــــك الأســــاليب اعتمــــادا علــــى صــــياغته المعرفيــــة لمشــــكلات المــــريض  ويخت

والموضوعات التي يتناولها في الجلسات المختلفة وعلى المعالج أن يستخدم كل أسلوب علاجي 

الشفاء من الاضطراب الانفعالي فالعلاج مكن أن يساعد في تحسين الأعراض و ى انه من المير 

الســـلوكي المعـــرفي هـــو منحـــنى تـــوفيقي واســـع يتضـــمن أســـاليب كثـــيرة ومتنوعـــة ـــدف كلهـــا إلى 

ن تخفيــف الضــيق النفســي أو اضــطراب الانفعــال ومــا يصــاحبه مــن ســلوك مضــطرب وذلــك مــ

ص ،م١٦٥، الســـــــيد( الإرشـــــــادات الذاتيـــــــة الخاطئـــــــةم و خـــــــلال تصـــــــحيح الأفكـــــــار والمفـــــــاهي

 ).١٦٩-٢٠٠٦ص
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  :أهداف العلاج السلوكي المعرفي ٤-١-٢

ولذلك فهـو يتعامـل معـه يتجزأ، لما كان العلاج السلوكي المعرفي ينظر للإنسان على أنه كل لا

ــــة فــــإن الهــــدف  مــــن خــــلال العديــــد مــــن الفنيــــات المعرفيــــة والانفعاليــــة والســــلوكية المتفاعلــــة والمتكامل

  فكــــرة وصــــورة جديــــدة عــــن ذاتـــــه الأساســــي أو الغايــــة النهائيــــة هــــي مســــاعدة الفــــرد علــــى تكــــوين 

  ى مـــــــن الكفــــــاءة والإيجابيــــــة والقبـــــــولخــــــرين تمكنـــــــه مــــــن التفاعــــــل والتوافـــــــق بدرجــــــة أعلــــــوعــــــن الآ

)Taule et.al.,2007(.ة سـاس علـي تشـكيل البنيـة المعرفيـعلاج السلوكي المعرفي يقـوم في الأولأن ال

Cognitive structure فكـار وفلسـفة للفرد فإن هدفـه الرئيسـي دائمـا هـو إحـداث تغيـير جـذري لأ

الفـرد، وذلـك للتغلــب علـى جميـع الاضــطرابات والمشـاكل الخاصــة بـه وأن يقنـع الشــخص بـأن رغباتــه 

ولكــن  واضــطرابات،وأهدافــه وقيمــه ومشــكلاته ومعــاييره ليســت هــي ســبب مــا يواجهــه مــن مشــاكل 

 ،عبــــد الكــــريم(عقلانيــــة بشــــأن كــــل ذلــــك ومتطلباتــــه وأفكــــاره غــــير الصــــحيحة وغــــير ال الســــبب هــــو

  ).١٣٩ص،م٢٠٠٥

العـلاج أن أهداف العلاج السـلوكي المعـرفي لا تختلـف عـن أهـداف  )م١٩٩٤( ويشير مليكة   

  :أهداف ةوأا تتلخص في خمسسي بشكل عام،النف

  .ال غير التوافقيةالمعاناة الذاتية للفرد والأفعهو الإقلال من : الأول

   .بات العصابية وحل مشكلات الحياةاضطر لإقلال من الاهو ا :الثاني

  .عه التغيرات الوجدانية والسلوكيةسوف يتب هو التغيير المعرفي الذي :الثالث
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  .سلوكه غير التوافقيأي أن يتعلم الفرد تعديل حالته المزاجية و  ساعدة الذاتية،فهو الم :الرابع

ا أن ذلـــك هــو الحـــل الـــذكي دة بنـــاء الفــرد لفلســـفته في الحيـــاة بصــورة شـــاملة مــدركعــاهـــو إ :الخــامس

  )١٩٢ص( .لمشكلاته

فـــــيرى أن العـــــلاج الســـــلوكي المعـــــرفي يجـــــب أن يركـــــز علـــــى هـــــدفين ) م١٩٩٥( أمـــــا باتيرســـــون

والثــاني لــوم الآخــرين ومــا  الأول هــو التقليــل مــن لــوم الــذات ومــا يصــاحب ذلــك مــن قلــق،: محــددين

أن للعــلاج ) م١٩٩٨( ويــرى الشــناوي والســيد .)١٧٥ص( مــن غضــب أو عــدوانيصــاحب ذلــك 

أن يحـــدد ) المسترشـــد أو المـــريض( الســـلوكي المعـــرفي ثـــلاث أهـــداف رئيســـية الأول هـــو تعلـــيم العميـــل

ويقيم أفكاره وتخيلاته وخاصة تلك التي ترتبط بالأحداث والسلوكيات المضطربة أو المؤلمة،والثاني هو 

حيح مــا لديــه مــن أفكــار خاطئــة وتشــوهات فكريــة أمــا الثالــث فيتمثــل في تــدريب تعليمــه كيفيــة تصــ

العميــل علــى اســتراتيجيات وفنيــات ســلوكية ومعرفيــة متباينــة مماثلــة لتلــك الــتي تطبــق في الواقــع خــلال 

  .)٢١٣ص( مواقف حياتية جديدة أو عند مواجهة ضغوط طارئة

عــرفي يجــب أن تكــون خمــس أهــداف أن أهــداف العــلاج الســلوكي الم) م٢٠٠٦(ويــرى الســيد 

  :متتالية

 .ام أو المراد مواجهتهـا أو علاجهـاالأول هو التحديد الدقيق للمعارف المرتبطة بالمشكلة محل الاهتم

والثـاني هــو التعــرف علــى الـروابط بــين المعــارف والوجــدان والســلوك والثالـث هــو فحــص الــدليل المؤيــد 

رابـع هـو تشـجيع العميـل علـى تجريـب طـرق أخـرى لفهـم الو  .ليل المعارض للمعتقدات الأساسـيةوالد
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ـــة بشـــ ـــة المعرفي  كل مســـتقلالمواقـــف وأخـــيرا فـــإن الهـــدف الخـــامس هـــو تعلـــيم العميـــل أن ينفـــذ العملي

  .)٢١٠ص(

نخلص من ذلك أن للعـلاج السـلوكي المعـرفي أهـدافا أساسـية يجـب تحقيقهـا مـن أجـل الوصـول 

وريــة الأول محويمكننــا حصــرها في ثلاثــة أهــداف  مــاعيحة النفســية أو التوافــق النفســي الاجتإلى الصــ

 المنطقيـة وتعريفـه بأن السـبب الرئيسـي لاضـطرابه هـو أفكـاره ومعتقداتـه غـير) ميلالع(قناع الفرد إ هو

والثالــث هــو بنــاء فلســفة جديــدة  الابتعــاد عنهــا،ذه الأفكــار و دحــض هــ والثــاني هــو ــذه الأفكــار،

  .نيةبتبني الفرد أفكار جديدة عقلاوذلك 

  :الفنيات المستخدمة في العلاج السلوكي المعرفي ٥-١-٢

رغم تعدد أساليب وفنيات العلاج السلوكي المعرفي إلا أا تصـنف عـادة في ثـلاث مجموعـات 

تســـاعد العميـــل علـــى تغيـــير  ويقصـــد بالفنيـــات المعرفيـــة تلـــك الـــتيوالانفعاليـــة والســـلوكية  هـــي المعرفيـــة

، أمـا ت منطقية يمكـن تحقيقهـا في الواقـعير العقلانية إلى أفكار ومعتقداأفكاره ومعتقداته واتجاهاته غ

الفنيات الانفعالية فهي تلك التي تتعامل مع مشـاعر وانفعـالات العميـل والمواقـف المثـيرة للانفعـالات 

وأخـيرا فـإن الفنيـات السـلوكية فهـي تلـك  والخبرات الماضية الـتي تتصـل بالمشـكلة المـراد حلهـا،السلبية 

التـــــــــوافقي وك  تســــــــاعد العميــــــــل علـــــــــى تغيــــــــير وتعــــــــديل الســــــــلوك المضـــــــــطرب وتعزيــــــــز الســــــــلالــــــــتي

  ).٦١-٦٠ص ص،م٢٠٠٥،الأنور(
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  :وفيما يلي عرض موجز لأمثلة أو نماذج لفنيات في اموعات الثلاثة

  :الفنيات المعرفية:أولا

  :التعرف على الأفكار غير العقلانية  -١

فكار الـتي تعطـل القـدرة علـى التوافـق مـع خـبرات الحيـاة عقلانية تلك الأيقصد بالأفكار غير ال

غــير مناسـبة بحيـث تسـبب الضــيق والألم وتـدفع الفـرد إلى سـلوك ســلبي أو  وتولـد اسـتجابات انفعاليـة

ولكن نحسـن مهـارة تحديـد الأفكـار اللاعقلانيـة  نطلـب مـن الفـرد الاحتفـاظ بمـذكرة لكتابـة  .ازامي

عقلانيـــــة كمـــــا يجـــــب وصـــــف الموقـــــف والأفكـــــار غـــــير الكلة  وصـــــف مختصـــــر للظـــــروف المحيطـــــة بالمشـــــ

فكاره ذلك لأن تسجيل الفرد لأ الناتجة،تأتي على البال والاستجابات الانفعالية  التي) الأتوماتيكية(

ة حاديثــه الذاتيــة بصــور وتجعلــه قــادر علــى مراقبــة أفكــاره وأالســلبية هــذه يســاعده علــى اختبــار الواقــع 

  ).٥٢٣ص،م٢٠٠٢ محمد،(صحيحة 

  :إعادة البناء المعرفي -٢

به من اضطراب سلوكي ضطراب الانفعالي وما يصاحوم هذا الأسلوب على مسلمة أن الاويق

واستبدالها بمعارف  نماطوالهدف العلاجي هو تحديد هذه الأ اط من التفكير الخاطئيحدث نتيجة أنم

ر ايجابيـة، محـل المشـاعر مشـاع أوفإعادة البناء المعـرفي يهـدف إلى إحـلال مشـاعر محايـدة،.أكثر توافقا

في عـادة البنـاء المعـر ويتعامـل إ دوء محل مشـاعر الغضـب،حلال مشاعر الهالسلبية،وعلى سبيل المثال إ

  ).٢٣١ص،م١٩٩٨ ،السيدو الشناوي (مع الأحداث بعد حدوثها الفعلي
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  :الدحض والإقناع -٣

لفــرد طــرق التفكــير ف اقنــاع علــى أن يكتشــيســاعد الــدحض المســتمر للأفكــار الخاطئــة مــع الإ

كــرر الأخطـاء ونــدعم يعــني أننـا ن وان اســتمرار تبنيهـا لا السـابقة الـتي كــان يسـتخدمها لم تعــد تجـدي

قنـاع العميـل الج إوعنـدما يحـاول المعـ هـا،بل نعمل أيضـا علـى زيادـا وقـوة تأثير  الاضطراب فحسب،

خرين،وأن يتبنى أفكار جديدة لآبأن يتخلى عن أفكاره الخاطئة ومعتقداته المشوهة عن النفس وعن ا

فكــار جديــدة ونافعــة يســاعده علــى أن يبــني أ كثــر فائــدة وأقــل مــدعاة  للهزيمــة الذاتيــة فــإن هــذا لاأ

ـــــــــــزداد وتتحســـــــــــ ـــــــــــة ســـــــــــوف ت ـــــــــــق فحســـــــــــب بـــــــــــل أن فاعليتـــــــــــه الاجتماعي   ن قدرتـــــــــــه علـــــــــــى التواف

  ).١٤٤ص،م٢٠٠٥ ،عبد الكريم(

  :الفنيات الانفعالية:ثانيا

 وخبراته السابقة،اه المواقف والمثيرات المختلفةوأحاسيسه وردود فعله تج فردالهي التي تتعرض لمشاعر 

  :وهي كالتالي

  :الأنشطة السارة -١

تبعــث  إلى أنــه يجــب حــث المــريض علــى زيــادة عــدد الأنشــطة الــتي )م٢٠٠٠(يشــير عبــد االله 

يـــة الاجتماعتتضـــمن التفـــاعلات  والـــتييمكنـــه أن يقـــوم ـــا  تيعلـــى البهجـــة والســـرور بالنســـبة لـــه والـــ

نشطة غير الاجتماعية كالهوايات الشخصية مثلا ولكي يتمكن المريض من تحقيق ذلك الايجابية والأ
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ير الســلوكي ومكافــأة يــتم تدريبــه علــى كيفيــة وضــع أهــداف واقعيــة ووضــع خطــة معينــة لتحقيــق التغيــ

 )١٧٥،ص(.خطوة بنجاح نفسه عند انجاز أي

  :لعب الدور -٢

لى الطبيــــــب الفرنســــــي مورينــــــو ال العــــــلاج النفســـــي إوب في مجــــــســـــليعـــــود اســــــتخدام هــــــذا الأ

Morneno   حيث يقوم المـريض  العلاج الجمعي في يتبع الذي أدخل أسلوب السيكودراما والذي

ــــــــة ــــــــل ادوار معين ــــــــك تحــــــــت إشــــــــراف المعــــــــالج  بتمثي ــــــــه وذل  ،الســــــــيدالشــــــــناوي و (مــــــــن واقــــــــع خبرات

اجهة ومو رات الفرد على التحمل ويستخدم أسلوب لعب الدور بغرض زيادة قد ).٦٣ص،م١٩٩٨

ذلـك مـن خـلال المواقـف الاجتماعيـة وكـذلك تجنـب الانـدفاعات الحمقـاء ويـتم  الإحباط والعجز في

ــــل أو الافــــتراض ويكــــون مــــن شــــأا إثــــارة الغــــيظ ثــــارة مواقــــف في جلســــات العــــلاج بطريقــــة التإ خي

ظهــار اســتجابة ملائمــة إريض علــى حبــاط ومــن خــلال ذلـك يقــوم المعــالج بتــدريب المـوالغضـب أو الإ

اتجـاه  سـلوب يجعـل الفـرد قـادرا علـى التعبـير عـنوالثقة ا وبالتالي فإن هـذا الأ تعبر عن ضبط النفس

الــذي ســيؤدي إلى أن يتحــول هــذا  مــر جديــد أو معتقــد عقــلاني مناســب وأن يعيــد ويكــرر ذلــك الأ

المواقــف الجديــدة بثقــة  خول فيد علــى الــدو خاصــية دائمــة ممــا يســاعد الفــر الاتجــاه الجديــد إلى عــادة أ

تســيطر عليــه بعــد أن يــتقن تمثيــل الــدور بطريقــة انفعاليــة  أكــبر، بالإضــافة إلى المشــاعر الايجابيــة الــتي

  ).٥٢٣ص،م٢٠٠٢ ،شقير(وسلوكية مناسبة 

  



-٣٩ - 

  ):ذاتيالحوار ال(التعليمات الذاتية  -٣

ـــــذي يأخـــــذ صـــــور  ـــــنفس ال ـــــك النـــــوع مـــــن حـــــديث ال ـــــة ذل الحـــــث  ةيقصـــــد بالتعليمـــــات الذاتي

وقــــد ) أنـــا لـــن اســـتجيب لمطالـــب هـــذا الشـــخص  –أنـــا لـــن اغضـــب (والتوجيهـــات والطلـــب مثـــل 

اســـتخدم التـــدريب علـــى التعليمـــات الذاتيـــة لتغيـــير الأنـــواع الاندفاعيـــة مـــن العدوانيـــة والنشـــاط الزائـــد 

وتعتمــــد التعليمــــات الذاتيــــة علــــى حقيقــــة هامــــة هــــي أن ) ٢٠٤ص،م١٩٩٨ ،الشــــناوي(والغضــــب 

  ).٥٧ص،م٢٠٠٠ ،االلهعبد (لتي يقولها الناس لأنفسهم تحدد باقي الأشياء التي يفعلوا الأشياء ا

  :الذاتي مالتسجيل الذاتي والتقيي -٤

إلى أن المقصـــود بالتســـجيل الـــذاتي ) ٢٠٦-٢٠٥ص ص،م١٩٩٨(يشـــير الشـــناوي و الســـيد 

لســجائر الــتي تم عــدد ا(هــو عمليــة مراقبــة الســلوك الــذي يتطلــب أحكامــا تقويميــة بســيطة نســبيا مثــل

أمــا التقــويم الــذاتي فيشــير إلى أســلوب يتطلــب قيــام الشــخص بــالحكم علــى ســلوكه بطريقــة ).تــدخينها

ويعتــبر أســلوب التقيــيم ) ١٠ -١(كــأن يقــوم بتقيــيم ســلوكه علــى مقيــاس أو تــدرج يــتراوح مــن (ذاتيــة

مثـل طريقـة كلامـه (ييم الذاتي فعالا عندما يكـون الفـرد راغبـا فعـلا في تغيـير السـلوك المسـتهدف بـالتق

إلى انـه في هـذا الأسـلوب أو هـذه الفنيـة ) ١١٦-١١٥ص،م٢٠٠٠(ويشـير عبـد الله  ).مع الآخـرين

يقوم العميل بتسجيل معتقداته وأفكاره غير العقلانية وتقييمه لذاته على شريط تسجيل ويحـاول هـو 

م بالاسـتماع إلى الـدحض أن يستمع إليها وأن يقوم بدحضها وتغييرها بعد تدريبه على ذلك،ثم يقـو 
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والتفنيد الذي قدمه لهذه الأفكار والمعتقدات،ويجعل الآخرون يستمعون أيضا لذلك حـتى يـروا سـويا 

  .ما إذا كانت قوية ومقنعة أم لا؟

  :الفنيات السلوكية: ثالثا

  :تأكيد الذات -١

ائـدة،وهو ت السـلوكية قيمـة وفو الفنيـاب على تأكيد الذات من أكثـر التـدخلات أيعد التدري

شخاص وك غير ملائم في العلاقات بين الأردنا تعديل سلالأسلوب الذي يجب أن نعتمد عليه إذا أ

الشـعور والى الفعـل والتصـرف علـى أسـاس  لىريب من خلال تـدخلات تقـود المـريض إويتم هذا التد

حـد لأذى لأعن مشـاعره طالمـا انـه لم يسـبب ا ن يكون ما هو عليه وان يعبرالحق في أن له افتراض أ

يضـــا التعبـــير عـــن كـــل عـــن الغضـــب والضـــيق فقـــط ولكنـــه يشـــمل أيشـــمل التعبـــير  وتأكيـــد الـــذات لا

المشــاعر بمــا في ذلــك مشــاعر الحــب والــدفء والقصــد مــن التــدريب علــى تأكيــد الــذات هــو تعلــيم 

القواعـــد الشـــخص الســـلوك التوكيـــدي المناســـب والفعـــال والمعقـــول مـــع عـــدم تجاهـــل المعـــايير الثقافيـــة و 

  .)et.al.,2002) Reillyخلاقية الأ

  :الاسترخاء  -٢

ن الاسترخاء العضلي قد اثبت كفاءة عالية في مجال العلاج السلوكي المعرفي تشير هيرون إلى أ

 بشـــكل عـــام وفي عـــلاج القلـــق والخـــوف والغضـــب علـــى وجـــه التحديـــد فـــلأن الاســـترخاء هـــو الحالـــة

القويــة هــو عكــس الأثــر  يصــاحب حالــة الاســترخاء يالمعاكســة لحالــة الانفعــال فــإن الأثــر الــذاتي الــذ



-٤١ - 

في حالــة القلــق والانفعــال كــذلك فالاســترخاء  يــؤثر بقــوة علــى الحالــة الذهنيــة  بــه الفــرد يشــعر الــذي

عـن التشـكك فكـار بعيـدا ح وسائل تصـفية الـذهن مـن كافـة الأفكـار أو صـرف الأللفرد فهو من انج

ن مــن انفعــالات ســلبية وهــو مــا يعــني أ فكــارالأوالارتيــاب في مقاصــد الآخــرين ومــا يصــاحب تلــك 

) ١٤ص،م٢٠٠٥ هــيرون،(والتفكــير والجســد ثــر علــى كــل مــن الانفعــال الأالاســترخاء نشــاط بــالغ 

طة الـتي ـدف إلى إراحـة التمارين والتدريبات البسـي وتقوم أساليب الاسترخاء الحديثة على جملة من

مــرين الجســم كلــه علــى الارتخــاء وزوال الشــد وذلــك عــن طريــق التــنفس العميــق وبت الجســم والــنفس،

جــــراءات الاســــترخاء فــــبعض التــــدريبات قــــد تســــتغرق نصــــف الســــاعة وبعضــــها ت إالعضــــلي وتتفــــاو 

ــــــــة بحســــــــب الهــــــــدف مــــــــن الاســــــــترخاء وخــــــــبرة الشــــــــخصيســــــــتغرق بضــــــــع د  هــــــــيرون،( قــــــــائق قليل

  ).١٠٨ص،م٢٠٠٥

  :حل المشكلات -٣

حـــدى خصـــائص فعاليـــة والســـلوكية هـــي إكلام الانفـــراد طرقـــا جديـــدة لحـــل مشـــأن تعلـــيم الأ

شـل الفـرد فلأن الاضطراب يحـدث عنـدما يف في علاج طرق التفكير والمعتقدات، الاتجاهات الحديثة

مـــع تحـــديات أو  في التعامـــل الكـــفء ،أو يفشـــلفي اســـتخدام مـــا لديـــه مـــن إمكانـــات أو نقـــاط قـــوة

معرفتــه أن هنــاك طرقــا بديلــة قدرتــه علــى حــل المشــكلات و  مشــكلات التوافــق مــع اتمــع فــإن تنميــة

فحل المشـكلات ستبصـار وزيـادة الفاعليـة الشخصـية،هـداف قـد يسـهم في عمليـة الاللوصول إلى الأ

ويمكـن اعتبـار التـدريب علـى حـل  ).معرفية( أو داخلية) ل أو أقوالفعاأ(عملية سلوكية سواء ظاهرة 
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من زيادة احتمالية التفاعل بفاعلية المشكلات على انه معاونة الفرد على تطوير مجموعة من التعلم و 

نوعـا مـن باعتبـاره  لى التدريب علـى حـل المشـكلاتاسع من المواقف كذلك يمكن النظر إفي مدي و 

الضــــبط الــــذاتي أو التــــدريب علــــى الاســــتقلالية ويكــــون الهــــدف الأساســــي في حــــل المشــــكلات هــــو 

هـذا أن التـدريب علـى ويعـنى ) ٢٧٧ص،م١٩٩٨السـيد الشناوي و ( التعرف على أفضل بديل فعال

مهـارات حــل المشـكلات  يســاعد المــريض علـى مواجهــة العقبـات الــتي تعترضــه وذلـك بشــكل واقعــي 

ويقلل من حدوث انتكاسة بعـد الانتهـاء مـن البرنـامج العلاجي،ولهـذا يسـمى هـذا التـدريب .ومقبول

تكاســة بعــد بتكنيكــات الوقايــة مــن حــدوث ان –إلى جانــب التــدريب علــى المهــارات الاجتماعيــة  –

ويتطلــب هــذا الأســلوب مــن المعــالج أن يســتطيع تــوفير ظــروف  )١٢٣ص،م٢٠٠٠،عبــداالله( العــلاج

تنــــاظر تلــــك الظــــروف الــــتي يمكــــن أن يواجههــــا المــــريض في الحيــــاة اليوميــــة والــــتي تــــؤدي إلى حــــدوث 

  ).١٧٥ص،م٢٠٠٠،عبداالله( المشكلات الانفعالية

  ):التحكم الذاتي ( الضبط الذاتي  -٤

ســلوب لتغــير الســلوك يبــدأه عــن أالضــبط الــذاتي عبــارة إلى أن  م١٩١٨ مكنيــومربرت هــايشــير 

ـــنفس   علـــى ســـلوكه الشخصـــي الفـــرد عـــادة بنفســـه بغـــرض التـــأثير ويتطلـــب التـــدريب علـــى ضـــبط ال

 ريج علــى مهاراتـــه الـــتيعلــى الاعتمـــاد بالتـــد سترشـــدمســاندة مبكـــرة قويــة مـــن المعـــالج مــع تشـــجيع الم

 -تكــــوين قواعــــده محــــددة أو معــــايير –هــــي المراقبــــة أو الملاحظــــة الذاتيــــة  يكوـــا في خمســــة مجــــالات

في الشناوي و ( توليد نتائج مدعمة قوية –التغيير الذاتي  –الخارجية البحث عن المساندة من البيئة 
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ومــن خــلال اســتراتيجيات الضــبط الــذاتي يــتم الانتقــال مــن ) ٢٠٠ -١٩١ص ص،م١٩٩٨،الســيد

ويشــــــــير عبــــــــد الكــــــــريم  .إلى الضــــــــبط الــــــــداخلي لهــــــــذا الســــــــلوك ردالضــــــــبط الخــــــــارجي لســــــــلوك الفــــــــ

  :أساليب للضبط الذاتي هي إلى أن هناك ثلاثة) ١٥٢ص،م٢٠٠٥(

لملاحظـة وتسـجيل السـلوك المـراد ضـبطه يتعـين أن يكـون الشـخص واعيـا : الملاحظة الذاتيـة  -أ 

نبهــــات أو أي معرفــــة الم وتعتــــبر الملاحظــــة الذاتيــــة طريقــــة لتنميــــة الــــوعي بالــــذات، .بمــــا يفعــــل

  .فعال الفردالمعلومات التي تؤثر في أ

دلـة تنظيمهـا بحيـث يتغـير مـا تقدمـه مـن أعـادة ويتضـمن تغيـير بيئـة الفـرد وإ: يئـيالتخطيط الب  - ب 

باشرة وذلك عن طريق إلغـاء أو تجنـب مواقـف الحيـاة اليوميـة منبهة تسبق السلوك أو عواقبه الم

 .أو الاختيار ضروريا يكون فيها القرار التي

وفيهــــا يســــتخدم الشــــخص نفســــه بعــــض مقــــدمات أو عواقــــب مناســــبة : البرمجــــة الســــلوكية  - ج 

ويمكـــن أن يـــتم ذلــــك مـــن خـــلال عـــدد مـــن الأســـاليب مثــــل .للاســـتجابة المطلـــوب ضـــبطها 

التدعيم الذاتي الايجابي بعد أداء استجابة معينة،والتدعيم الـذاتي السـلبي،أي تجنـب منبـه منفـر 

ة والعقــاب الــذاتي الايجــابي أي إزالــة مــدعم متــاح بعــد أداء أو الهــرب منــه بعــد اســتجابة معينــ

اســــتجابة معينــــة، والعقــــاب الــــذاتي الســــلبي أي أن يقــــدم الفــــرد لنفســــه منبهــــا منفــــرا بعــــد أداء 

  .استجابة معينة
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  :الواجبات المنزلية -٥

تم ــا تعمــل علــى تعزيــز مـــا مكمــلا للعــلاج الســـلوكي المعــرفي لأ تعتــبر الواجبــات المنزليــة جــزءا

ويجـب أن تكـون هـذه الواجبـات سـهلة في بدايـة . تدريب عليه من خلال جلسـات العـلاجتعلمه وال

والواجبــات المنزليــة تجعــل الفــرد يشــعر . في الجلســة الســابقة لهــاالعــلاج وان تكــون تــدريب علــى مــا تم 

عـالج تمـاد علـى المبالثقة والكفاءة في مواجهة المشكلات خـارج جلسـات العـلاج كمـا تقلـل مـن الاع

ام ـا حـتى يتسـنى يتم القيـ واجبات شكل التجارب السلوكية التيوتأخذ تلك ال. في حل المشكلات

مهـــارة  ، ومـــع التـــدريب علـــى كـــليض واعتقاداتـــه وافتراضـــاته وصـــدقهافكـــار المـــر التحقـــق مـــن صـــحة أ

لـك تطبيـق تيتضـمن الواجـب المنـزلي  )كالتدريب على السـلوك التوكيـدي مـثلا(جديدة أثناء العلاج 

فمــن خــلال  )١٧٩ص،م٢٠٠٠،عبــداالله( المهــارة علــى مواقــف حياتــه الواقعيــة مــع تنويــع هــذه المواقــف

الفـــرد  فكـــاروتقـــوى وتـــدعم أ  المواقـــف الحســـية،لىيـــة يـــتم انتقـــال التغـــيرات الجديـــدة إالواجبـــات المنزل

تكون  نهداف العلاجية واتكون تلك الواجبات مرتبطة بالأ وعلى أن ومعتقداته الصحيحة الجيدة،

 ن يــتم انتقــاء هــذه الواجبــات مــن موضــوعات الجلســة العلاجيــة حــتىمعرفيــة ســلوكية وكــذلك يحســن أ

 ،شــــــــقير(ف القريبــــــــة والبعيــــــــدة للعــــــــلاجتــــــــرتبط بالأهــــــــدا تكــــــــون مناســــــــبة لعــــــــلاج المشــــــــكلة الــــــــتي

  ).٥٢٤ص،م٢٠٠٢

المعرفيـة ت سـواء ن المعالج السلوكي المعرفي يستخدم العديد من الفنيـالص الباحثة من ذلك أتخ

همهــا نــوع الاضــطراب المــراد اختيــار الفنيــات علــى عــدد العوامــل أويتوقــف  أو الانفعاليــة أو الســلوكية،
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تكامل بين هذه الفنيات واسـتخدام أكثـر لهذا العلاج فال –أو الخاضعين  –علاجه وطبيعة الخاضع 

اعيــه الباحثــة في وهــو مــا ســوف تر  الحــديث والفعــال في العــلاج النفســي ســلوب يعــد هــو الاتجــاهمــن أ

  .ضوء مواصفات العينة والمتغيرات موضوع الدراسة

 :خطوات العلاج السلوكي المعرفي  ٦-١-٢

معتقــدام مســاعدة الأفــراد علــى الــتخلص مــن أفكــارهم و  لى أنإ) م١٩٩٥(يشــير باتيرســون 

 أربـع خطـوات ويتم عـبر.وغير الواقعية،واستبدالها بآراء واتجاهات منطقية عقلية تناسبهم غير المنطقية

ــم غــير منطقيــين وأن نســاعدهم علــى  ؤلاء الأفــراد أوهــى أن نوضــح لهــ:الخطــوة الأولى: أساســية هــي

واضــطرام الانفعــالي نطقيــة فهــم كيــف أصــبحوا هكــذا وأن نظهــر لهــم العلاقــة بــين أفكــارهم غــير  الم

مــن هــذا حيــث يوضــح  أبعــد لىي المعــرفي إوفيهــا يــذهب العــلاج الســلوك: الخطــوة الثانيــةوالســلوكي و 

قــي في لون عـن بقــاء اضــطرام واسـتمراره مــن خــلال اسـتمرار  التفكــير غــير المنطللعمـلاء أــم مســئو 

جعل العمـلاء يغـيرون :والخطوة الثالثة.ودون أي مسئولية للأحداث السابقة عن ذلك الوقت الحالي،

ون التركيــــز علــــى أن وجــــود يهــــا يكــــوف:والخطــــوة الرابعــــة.وان يتنكــــروا للأفكــــار غــــير العقليــــةتفكــــيرهم 

و معتقـــدات غـــير منطقيـــة لأفكـــار أخـــرى أفكـــار العقليـــة المنطقيـــة يجنـــب العمـــلاء الوقـــوع ضـــحايا الأ

حـــلال المعتقـــدات ة ويعملـــون علـــى إونتيجـــة لـــذلك يكتســـب العمـــلاء فلســـفة عقليـــة جديـــدة للحيـــا

ا يـــزول تـــزول ومعهـــ العقليـــة محـــل تلـــك غـــير العقليـــة ومـــن ثم فـــإن الانفعـــالات والاضـــطرابات الســـلبية

  )١٥٨ص( .السلوك السلبي أو المضطرب
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خطـوات العـلاج السـلوكي المعـرفي بشـكل أكثـر تفصـيلا،حيث ) م٢٠٠٥(وتعرض عبـد الكـريم 

تــرى أنــه يتضــمن ثلاثــة عشــرة خطــوة ــتم بتعلــيم العمــلاء إدراك العلاقــة بــين أفكــارهم ومشــاعرهم 

  :وسلوكهم وتلك الخطوات هي

  .ديدهاالتعرف على المشكلة وتح - ١

 . الاتفاق على الأهداف وتحديدها بما يتلائم مع طبيعة المشكلة - ٢

 . تقييم النتائج المترتبة على المشكلة - ٣

 .تقيم الأحداث المنشطة أو المسببة للمشكلة - ٤

 . تحديد أو تقييم أي مشكلات انفعالية ثانوية - ٥

 . تعليم العميل إدراك العلاقة بين الاعتقادات والنتائج - ٦

 . المعتقدات غير العقلانيةتقييم الأفكار و  - ٧

 .ربط الأفكار والمعتقدات غير العقلانية بالنتائج - ٨

 . دحض الأفكار والاعتقادات غير العقلانية - ٩

 . يئة العميل كي يعمق اقتناعه باعتقاداته غير العقلانية -١٠

 ).تشجع العميل على ممارسة ما تعلمه( الواجبات المنزلية -١١

 . مراجعة الواجبات المنزلية -١٢
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ـــام بعمليـــة التغيـــير المســـتهدفة وذلـــك مـــن خـــلال تعميـــق واقتنـــاع العميـــل بالأفكـــار تســـهيل ا -١٣ لقي

  )١٦٥ص.(عةالعقلانية عن طريق العديد من الواجبات المنزلية المتنو 

  :دور المرشد أو المعالج في العلاج السلوكي المعرفي  ٧-١-٢

العلاجيـة ة الإرشـادية أو ليـللمرشد أو المعالج السلوكي المعرفي دوره الحاسم في مـدى نجـاح العم

المسترشـد أو (على أن التعاون الأصـيل بـين المعـالج والعميـل) ١٧٧ص ،م٢٠٠٠بيك ،(وفي ذلك يؤكد

ويتعــين علــى كــل مــن المعــالج والمــريض أن يصــلا إلى  هــو مكــون أساســي لأي عــلاج فعــال،)المــريض

وكيــف  لعــلاج،اتفــاق في الــرأي بصــدد أي مشــكلة يتطلــب المســاعدة في علاجها،ومــا هــو هــدف ا

يخططان لبلوغ الهدف كما يجب الاتفاق على طبيعة العلاج ومدته لأن كل ذلك يعد عاملا حاسما 

  .في تحديد النتيجة

علــى أن العــلاج الســلوكي المعــرفي ســوف يــنجح ويحقــق ) ١٦١ص ،م١٩٩٥(ويؤكــد بايترســون 

يــة المضــادة الصــريحة الــذي هــو دور الدعا: أهدافــه إذا نجــح المعــالج في القيــام بــدورين أساســيين الأول

ــــتي كــــان المــــريض قــــد تعلمهــــا وتشــــرب  ــــة وينكرهــــا وعلــــى الخرافــــات ال ــــة الذاتي يتنــــاقض مــــع الازامي

هـــو قيـــام المعـــالج بتشـــجيع المـــريض،ومن حـــين لآخـــر يصـــمم علـــى أن ينـــدمج المـــريض في : ا،والثـــاني

المضـادة  دور الدعايـةبعض الأنشطة المحددة ويقدم عليها دون خوف بحيث تساعده على أن تقوم بـ

ولكــي يــنجح المرشــد في القيــام ــذين الــدورين لابــد وأن .غــبر الصــحيحة وغــير العقلانيــة للمعتقــدات

) إرشـاد فـردى( الإعداد المهني الملائم والخبرة في العمل مع الأفراد: تحلى بعدد من الخصائص أهمهاي
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 مأنينـة،ن الانفعـالي والشـعور بالطوأن يكـون علـى قـدر مرتفـع مـن الاتـزا) إرشاد جمـاعي( والجماعات

وأخـيرا يكـون مؤمنـا  وعلى قدر كبير من فهم الذات، مة،رشاد اللاز الإوأن يمتلك مهارات التدريب و 

  .فة الديمقراطيةلسبالف

  :العلاج السلوكي المعرفي الجمعي ٨-١-٢

عمـلاء رشـاد أو عـلاج عـدد مـن الإ،العـلاج السـلوكي المعـرفي الجماعي رشـاد أويقصد بالإ     

رشـــاد أهميـــة ممـــا يهيئـــه مـــن تفاعـــل ســـواء بـــين ات صـــغيرة ويكتســـب هـــذا النـــوع مـــن الإمعـــا في جماعـــ

  .المسترشدين بعضهم البعض أو بينهم وبين المرشد أو المعالج

تقــــديم خدمــــة : بأنــــه الجمعــــي العــــلاج المعــــرفي الســـلوكي) ٢٧٥ص،م٢٠٠٣ ،كفــــافي( ويعـــرف 

رشــادية في شــابه مشــكلام واضــطرام ويمــرون بــالخبرة الإإرشــادية موعــة مــن المسترشــدين الــذين تت

  .جماعات صغيرة

ة عــي إلى أنــه يعطــي الفرصــة لــتعلم جوانــب معرفيــة وانفعاليــة وســلوكيو ترجـع أهميــة العــلاج الجم

 Self فـة،ويتيح الفرصـة للتقـويم الـذاتييـتم بطريقـة منظمـة وهادمن خلال التفاعل الاجتمـاعي الـذي 

Evaluation موعــــــــة وإحساســـــــه بــــــــردود الأفعـــــــال الايجابيــــــــة  خــــــــلال مـــــــنتفاعـــــــل الفــــــــرد مـــــــع ا

قدرة المسترشد علـى التفاعـل لى أنه يزيد أنه يزيد من إ رشاد الجماعيأهمية الإكذلك ترجع .والسلبية

مما ،والشــعور بــالنقص فهــو يشــعر بــالأمن داخــل الجماعــة،خــرين وهــذا يحــرره مــن مشــاعر الحرجمــع الآ

  .لسلوك الاجتماعي الأكثر صحةييسر له تعليم أساليب ا
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  :مراحل هي عي إلى خمسحل الإرشاد الجمويقسم بعض الباحثين  مرا

وهــي مرحلــة التوجيــه ويــتم فيهــا إجــراء مقابلــة مــع أعضــاء الجماعــة يحــدد فيهــا : المرحلــة المبدئيــة - ١

دهم  وفي هذه المرحلة تتكون الثقة بين أعضاء الجماعة وتوطد العلاقـة بيـنهم وبـين قائـ. أهدافها

  .كما لابد أن يتحدد للأعضاء الأهداف التي من أجلها التحقوا بالجماعة

وفي هــذه المرحلــة يــتعلم الفــرد كيــف يتعامــل مــع المشــكلة وتتميــز هــذه المرحلــة  :مرحلــة الانتقــال - ٢

  .بالتعرف والتعبير عن المشاعر السلبية

ا يتوقــف علــى التعــاون وتقــوم هـذه المرحلــة علــى التفاعــل بـين أفــراد الجماعــة وهـذ :مرحلـة العمــل - ٣

بيــنهم والمســاندة والتشــجيع والقبــول ويشــترك أفــراد الجماعــة في المناقشــة ووضــع الحلــول البديلــة 

  . للمشكلات التي يعانون منها

وهـــي مرحلـــة التقييم،حيـــث يعطـــي لأعضـــاء الجماعـــة الفرصـــة لتوضـــيح معـــني  :المرحلـــة النهائيـــة - ٤

عــن الســـلوكيات الجديـــدة المتعلمـــة والـــتي يأمـــل وتثبيـــت وتوضـــيح قـــرارام  خــبرام في الجماعـــة،

 .انتقالها في حيام

وتحدث للتأكـد مـن تعـديل سـلوك أعضـاء الجماعـة في اتمـع الخـارجي أو تجـاه : مرحلة المتابعة - ٥

 ) .م٢٠٠٥عبد الكريم ،(متطلبات البيئة التي يعيشون فيها 
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علـــــــي إســـــــتراتجية المحاضـــــــرة إلى أن الإرشـــــــاد الجمـــــــاعي يرتكـــــــز ) ٣٣٠ص،م١٩٩٨ زهـــــــران،(ويشـــــــير 

والمناقشــات المفتوحــة وذلــك لمــا لهــا مــن دور هــام في إيصــال المعلومــات إلى الأفــراد والتفاعــل المباشــر 

معهم حيث يلعب الـتعلم و إعـادة الـتعلم دوراً رئيسـاً في الإرشـاد الجمـاعي حيـث يعتمـد علـي إلقـاء 

  .محاضرات سهلة علي العملاء يتخللها ويليها مناقشات

المعاضــدة :إلى أن أهــداف العــلاج النفســي الجمــاعي هــي) ٢٢٨ص،م١٩٩٨ ،عكاشــه( ويشــير

حيث يفيد العلاج الجمـاعي في :والتنبيه ،والتدعيم حيث يتغلب المريض علي فقدان الثقة في الذات

والتمـــرين ،تنبيــه الكثـــير مـــن ملكـــات المـــرض وأهمهـــا مشـــاركة الآخـــرين في أعراضـــهم الـــتي يعـــانون منهـــا

الجماعي  علي ممارسة المريض لعدة مواقف وسط مجموعة من الناس وفي هذا يختلف  يساعد العلاج

علــي الموقــف الصــناعي في العــلاج النفســي الفــردي فــلا يخشــى النقــد أو التعليــق علــي كلامــه مــن ثم 

يؤدي إلي اكتسـاب مهـارات اجتماعيـة جديـدة والتعبـير حيـث يعـبر المسترشـد عـن انفعالاتـه بـالكلام 

  .صف إحساسه ومشاعره بطريقة لفظيه مما يكسبه احتراماً لذاتهوقدرته علي و 

ص ،م٢٠٠٠( يحصـرها سـليمانمزايـا عدة  عي سواء الفردي أو الجملعلاج السلوكي المعرفي ل        

  :مزايا هي في خمس) ٩٣ – ٩٢ص

أن العـــلاج الســــلوكي المعـــرفي أســــلوب علاجــــي مبـــني علــــي مبــــادئ يمكـــن أن يتعلمهــــا النــــاس  - ١

ي غـــير المتخصصـــين المهنيـــين وأن يطبقوهـــا بشـــكل ســـليم بعـــد تـــدريب وإعـــداد لا العـــاديون أ

  . يستغرقان وقت طويل
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ــــأثيره بشــــكل علمــــي واضــــح دون عنــــاء كبــــير أو تــــأثر ب - ٢ العوامــــل إنــــه أســــلوب يمكــــن قيــــاس ت

  .تتدخل في نتائج القياس الشخصية التي غالباً 

ذاــــا دون )ع محــــل الاهتمــــامالاضــــطراب أو المشــــكلة أو الموضـــو (أنـــه أســــلوب يهــــتم بالظـــاهرة - ٣

  . تعرض لاختلافات العلماء حلو أصلها ونشأا

أنــه أســلوب يضــمن نظــام ثابــت لإثابــة ومكافــأة الســلوك الــذي يهــدف إلى تكــوين وحــدات  - ٤

  .إستجابية صغيرة متتالية ومتتابعة تدريجياً عن طريق استخدام معززات قويه

اح هذا الأسـلوب في تعـديل الكثـير مـن صـور وأخيراً فقد ثبت من الخبرات العملية السابقة نج - ٥

 .السلوك بشرط مقابلة جميع متطلباته وتوفر الدقة في التطبيق

  :البرنامج الإرشادي السلوكي المعرفي  ٩-١-٢

الانتقال  البحوث النفسية والتربوية،و سات ت على الدرالعل من أهم مجالات التحول التي طرأ

يــة لى الدراســات التجريبإ مــة علــى وصــف و تفســير الظــواهر،ائمــن الاهتمــام بالدراســات الوصــفية الق

دة متغـــيرات و عـــفي متغـــير أثـــره القائمـــة علـــى الـــتحكم و الضـــبط في متغـــير أو أكثـــر للتعـــرف علـــى أ

تصـــميمات الدراســـات التجريبيـــة الـــتي  لا تصـــميم مـــنوالـــبرامج الإرشـــادية والعلاجيـــة مـــا هـــي إ.تابعـــة

اتيجيتها ســـتر بمعـــنى أن هـــذه الـــبرامج بإ ة مـــن الأفـــراد،تســـعى لإحـــداث تغيـــير مقصـــود في ســـلوك عينـــ

ــــــراد لمختلفــــــة هــــــي المتغــــــير المســــــتقل، و ا ــــــامج هــــــو التغــــــير التــــــابع الخاضــــــعينتغيــــــير ســــــلوك الأف  للبرن

  ).م٢٠١١كمال،(
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الإجـــراءات المثـــيرات المتضـــمنة في المواقـــف و  مجموعـــة مـــن" :نـــهبأ) Program(يعـــرف البرنـــامج 

ت مغــزى ســيكولوجي ، ذامــة، متكاملــة، منظمخططــة، متنوعــةبأــا الخــبرات الــتي توصــف والأنشــطة و 

التقــويم وــدف إلى إحــداث تغيــير عينــة مختــارة بدقــة في التنفيــذ و ســاليب م، تســتخدم أدوات وأمحــدد

راجعــا إلى الــتعلم أو ه،ســواء كــان هــذا التغيــير ثنــاء البرنــامج وبعــد انتهائمقصــود في ســلوك المشــاركين أ

  ).٥ص م٢٠٠٦ ،كاملالدرينى و ( الإرشاد أو العلاج النفسي بصورة عامة التدريب أو التنمية أو

عمليــة بنــاء ــدف إلى مســاعدة الفــرد لكــي "إجرائيــا علــى أنــه) ٨صم ٢٠٠٥(ويعرفــه الأنــور 

يفهــم ذاتــه ويــدرس شخصــيته وينمــي إمكانياتــه لكــي يــتمكن مــن تحديــد وحــل مشــكلاته،وتتم هــذه 

العميـل حـتى يـتم الوصـول لمعـالج و شتمل على تفاعل بـين االعملية من خلال مجموعة من الجلسات ت

  ".يق الأهداف من الإرشاد أو العلاجإلى تحق

تحديـد  :هـي ويتم تصميم أي برنامج إرشادي أو علاجـي أو تـدريبي عـبر عـدد مـن الخطـوات،

الشــــروط الــــتي يجــــب أن تتــــوافر الخاضــــعين للبرنــــامج و  تحديــــد عــــدد وطبيعــــة الأفــــراد هــــدف البرنــــامج،

العميـــل أو ( ،تحديـــد معـــايير أو مســـتويات الأداء الـــذي يجـــب أن يصـــل إليهـــا الخاضـــع للبرنـــامجفيهم

تحديد الفترة الزمنية المخصصة للبرنامج مع توزيع الوقت الكلى للبرنامج على  -)المريض أو المسترشد

سلوب تحديد تتابع الموضوعات في البرنامج وأ –تحديد موضوعات البرنامج  –الموضوعات المختلفة 

تحديد النماذج العملية و التطبيقـات المناسـبة لكـل موضـوع  وتحديـد موضـعها في  –عرض كلا منها 

تحديد دور كل فرد من الأفراد الخاضعين للبرنامج وأنواع الواجبات المفروضة عليهم سواء  –البرنامج 
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دد المرشـد أو كـذلك فمـن الضـروري أن يحـ)م٢٠٠٥الأنـور، (أثناء جلسات البرنامج أو بعيـدا عنهـا 

المعالج ويجهز كـل مـا يحتـاج إليـه مـن مسـاعدات لتنفيـذ البرنـامج سـواء كانـت مسـاعدات بصـرية مثـل 

ات المطبوعـــالتوضـــيحية والمقـــاطع والنمـــاذج و الســـبورة ولوحـــات الحـــائط المكتوبـــة و المرســـومة والرســـوم 

الإذاعــــــة أو عيــــــة مثــــــل أجهـــــزة التســــــجيل الصــــــوتي و الشـــــرائح والصــــــور الشــــــفافة، أو مســـــاعدات سمو 

ــــل الأفــــلام و مســــاعدات سمعيــــة بصــــرية م وغــــير ذلــــك مــــن  الصــــور المتحركــــة والأشــــرطة الســــينمائية،ث

ويوصـــــى الكثـــــير مـــــن البـــــاحثين بضـــــرورة إجـــــراء دراســـــة  ).م٢٠٠٥ الأنـــــور،( المســـــاعدات الأخـــــرى

م استطلاعية للبرنامج قبل استخدامه و ذلك للتعرف عملياً على صعوبات تنفيذه وجودة محتـواه،ويت

لأن هـــذه الخطـــوة تفيـــد كثـــيرا في التعـــرف علـــى  ذلـــك علـــى عينـــات صـــغيرة مـــن الأفـــراد المســـتهدفين،

وذلــك للتخطــيط لكيفيــة التغلــب عليهــا ومعالجتهــا  العقبــات الــتي ســتواجه التطبيــق الفعلــي للبرنــامج،

قبــل البــدء في التنفيــذ الفعلــي،ولا يقــل أهميــة عــن ذلــك ضــرورة الكشــف عــن مــدى صــدق البرنــامج 

 وإلا يلجــأ المرشــد أو المعــالج إلى بنــاء البرنــامج وتطبيقــه مباشــرة بــدون التحقــق مــن صــلاحيته باتــه،وث

  ).م٢٠١١، كمال(

ويحقــق أهدافه،ســواء الأهــداف العامــة أو  ولكــي يــؤتى البرنــامج الإرشــادي أو العلاجــي ثمــاره،

ثمانية منها  )م٢٠١١ ،كمال(الأهداف الإجرائية الخاصة،فلابد أن يتسم بعدد من الخصائص تحدد 

  :هي
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تعــدد وتنــوع التــدريبات المقدمــة في البرنــامج مــن حيــث المحتــوى والطريقــة ضــروري للمحافظــة  - ١

علــى  دافعيــة الخاضــعين للبرنامج،كمــا أن تكــرار التــدريبات بصــور مختلفــة يســاعد علــى إدراك 

اثـر الـتعلم المبدأ العام الـذي يحكمهـا ممـا يـؤدى إلى اكتسـاب السـلوك المرغـوب وتيسـير انتقـال 

  .إلى مواقف جديدة 

 .أن يساعد البرنامج وينفذ على وجود فروق فردية بين المشاركين - ٢

يــبرر بنــاؤه ويوجــه إجراءاتــه ويرشــد ) نظريــة ، فــرض علمــي(أن يكــون للبرنــامج أســاس  نظــري  - ٣

 .تنفيذه وتقويمه

ين يحقـــق علــى تغيــير ســـلوكهم في اتجــاه معــ إلى مســاعدة المشـــاركين كــأفراد أن يســعى البرنــامج - ٤

 .لكل منهم النمو الفردي

لا ينبغــي أن يكــون تركيــز البرنــامج حــول نــوع المعلومــات الــتي تحــدث التغيير،بــل يكــون تركيــزه  - ٥

 . حول عملية التغيير ذاا و التي تسهم فيها المعلومات و الخبرات

 .يجب أن يتضمن البرنامج أنشطة قصيرة المدى وأخرى طويلة المدى - ٦

رشـادية والعلاجيـة علـى توظيـف أكثـر مـن حاسـة لـدى العميـل وذلـك أن تعتمد الجلسات الإ - ٧

 . من خلال المواد التدريبية المتنوعة بحيث يكون ناتج الجلسة على درجة أعلى من الكفاءة

ضـــرورة وجـــود مثـــيرات تعمـــل علـــى اســـتثارة دافعيـــة العميـــل أثنـــاء الجلســـات بمـــا يضـــمن عـــدم  - ٨

 . ب من الجلساتالشعور بالملل و القلق و الإحباط و الانسحا
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مراعــاة أن تــتم عمليــة تشــكيل الســلوك عــن طريــق تقســيم الهــدف العــام إلى وحــدات صــغيرة  - ٩

متتالية مع استمرار إثابة ومكافأة الخطـوات الصـغيرة جميعهـا إلى أن يـتم تحقيـق الهـدف الكلـى 

 ).٩٤ ص،م٢٠٠٠سليمان،( العام 

خاصـة إذا كـان  – علاجـيالمحك الأساسي للحكم على مدى نجاح أي برنـامج إرشـادي أو  -١٠

وفهم الفرد لذاتـه  دراكوإ ير جوهريا انتباههو مدى قدرة البرنامج على أن يغ – سلوكي معرفي

العلاج،ويكــــون البرنــــامج برنــــامج أقــــوى و علاقتـــه بالســــلوك المضــــطرب موضــــوع الإرشــــاد أ في

اءة كساب الفرد بعض مهـارات مواجهـة الضـغوط وكفـإذا تضمن ما يؤدى إلى إكثر كفاءة وأ

 Rohdeم2006( يزيده من ثقته من نفسه وتصوره الإيجابي عن ذاتـهالتعامل معها لان ذلك 

et.al., (.ن مــدى تمتــع البرنــامج الإرشــادي أو العلاجــي المعين،بتلــك الخصــائص هــو الــذي إ

اعليـــة الـــتي تكشـــف عـــن نفســـها مـــن خـــلال الأثـــر الـــذي يحدثـــه تلك الفيحـــدد مـــدى فاعليتـــه،

لكـل اختبـار   Effect sizeثير تحديـده إحصـائيا مـن خـلال حجـم التـأوالـذي يـتم  ،البرنـامج

  ).م٢٠١١،كمال(مستخدم في التحقق من تأثير البرنامج إحصائي 

  -:التوحد ٢-٢

  -:ةـدمـمق -١-٢-٢

 نتشـــاره في عــدد كبـــير مـــنإن الاهتمــام بالتوحـــد أصــبح ضـــرورة مــن ضـــروريات الحياة،وذلــك لا

    لى غمــوض هــذا المفهــوم علــى كثــير مــن النــاس بجميــع طبقــامأطفــال العــالم وترجــع الأهميــة كــذلك إ
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  .أكثر الاضطرابات والإعاقات غموضامن يعتبر الاجتماعية والثقافية لأن التوحد 

ويرجـــع ذلـــك الغمـــوض إلى أن الطفـــل التوحـــدي لا تظهـــر عليـــه علامـــات الإعاقـــة كغـــيره مـــن 

ا الاضــطراب الــذي لديــه تكــون علاماتــه لمظهر الخــارجي العــادي وإنمــفــال الآخــرين لأنــه يتســم بــاالأط

  .دراكي والاجتماعي واللغوي والحركيلرغبة في العزلة وضعف التواصل الإغريبة كالانطواء وا

تاريخ البشرية إذ لم يكن هناك شيء محدد يطلق علية هذا  يعتبر التوحد مصطلح حديث في

د يعتبر من مصطلح التوح ننطلق علية الآ منذ اقل من قرن واحد،حيث كان ما)التوحد(اللفظ

مم أو غيرها من حالات أو الص حالات الاضطراب العقلي الطفولي

 L.KANNERليو كانر  حتى اكتشفها الطبيب النفسي الأمريكي).م٢٠٠٥،عثمانال(الاضطراب

تميز  ،حيثمن بين مجموعة من الأطفال ذوى الإعاقة العقلية الذين يتعامل معهم م١٩٤٣عام 

قريبة الشبة بحالة ليها على أا وقصور في القدرات المختلفة،وظل ينظر إ بعضهم بأعراض تأخر

الفصام  برغم أنه لم يكن من بين أعراضها مظاهر الهلوسة أو التهيؤات التي تعتبر أحد أهم 

ها مصطلح التوحد طلق عليللفصام ،ولذا اعتبرها كانر فئة إعاقة مختلفة عنة وأ عراض المميزةالأ

ن الاعتراف ا كفئة يطلق عليها مصطلح ،إلى أ Early Infantile Autism المبكر الطفو لي

Autism)٥- ٤ص ص،٢٠٠١ ،رفيق( بعد ذلكلم يتم إلا )جترارو الاالذاتوية أ والتوحد أ.(  

 اســم الذاتويــة الطفوليــة"علــى إعاقــة التوحــد  )٣٢٠ص،م٢٠٠٨،محمــد(في) م١٩٩٢(عكاشــة  ويطلــق

childhood Autism  انوع من الاضطراب الارتقائي المنتشر يدل على وجودهويعرفها بأ:  
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 .نمو أو ارتقاء غير طبيعي أو مختل يتضح وجوده قبل عمر الثلاث سنوات - ١

  :نوع مميز من الأداء غير الطبيعي في االات النفسية الثلاث الآتية - ٢

  .Social Interacationالتفاعل الاجتماعي  -أ

  .Communicationالتواصل  -ب

  .Steteotyped Behavior ك المحدد والمتكررالسلو  -ج

يشيع وجود مشكلات نفسية أخرى متعددة ، ضافة إلى هذه السمات التشخيصية المحددةبالإ

 Sleeping andواضـطرابات النـوم والأكـل ) Phobiaالمخـاوف المرضـية (وغـير محـددة مثـل الرهـاب

Eating Disorder  ،وعدوان الموجه نحو الذات، ونوبات هياج.  

ي،مرت أربعينيــات القــرن الماضــ ر اللثــام عــن اضــطراب التوحــد وبعــض أعراضــه فين أمــاط كــانومنــذ أ

  :موضوع التوحد بثلاثة مراحل الدراسات في

عليها مرحلة الدراسات الوصـفية الأولى وهـى تلـك الدراسـات الـتي ن يطلق يمكن أ :المرحلة الأولى

مــن القــرن الماضــي،وكان هــدفها الأساســي هــو اخــر الخمســينيات و أجريــت في الفــترة مــابين أواســط وأ

علــى الســلوك  –التوحــد  –،واثر هــذا الاضــطراب ينطفــال التوحــديالتوصــل لتقــارير تصــف ســلوك الأ

 الكثــير مــن المعلومــات عــن التوحــد إلا أنــه ن تلــك الدراســات قــد اشــتملت علــىورغــم أ.بصــفة عامــة

ســات ســواء بالنســبة للعمــر الــزمني أو دراتلــك ال لتجــانس بــين اموعــات الموصــوفة فييلاحــظ عــدم ا
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ة لمــا يقلــل مــن الأهميــة العمليــ وهــو مــا ،المســتوى العقلــي أو أســاليب التشــخيص أو تفســير الأســباب

  . تستخلاصاتوصلت آلية من استنتاجات وإ

ذ لسـبعينيات وهـى امتـداد للمرحلـة الأولى إر اتمتد من أواخر الخمسـينيات إلى أواخـ :المرحلة الثانية

ختلفـة في تزال تركز علـى التطـورات الم ولا عن التوحد، ثار الناجمةفي طور التقارير المبدئية للآتزال  لا

ا الدراسات بأ نتيجة للتدريب،ولذا يمكن وصف هذه ينطفال التوحديالقدرات والمهارات لدى الأ

 حة يمكــن الاســتفادةــا غــير منتظمــة ولا تعطــى صــورة واضــبشــكل كبير،كمــا أ"قصصــية "دراســات 

ـــر دقـــة مـــن مثيلتهـــا فيور  ،منهـــا بشـــكل عملـــي المرحلـــة  غـــم ذلـــك فدراســـات تلـــك المرحلـــة تعـــد أكث

طفــال التوحــديين ة ملاحظــات هامــة بخصــوص التوحــد والألى ثلاثــولى،ونجحــت في لفــت الأنظــار إالأ

  :وهى

يعـد طفـال لمبكر للغة،لان الاستخدام الجيد أو الواضح للغة لدى الأكيد على أهمية التطور االتأ -١

 .احد المؤشرات المهمة لتحديد حالات التوحد

يمكـــن اســـتخدامها   يـــة أحـــد أهـــم العوامـــل الـــتيالتأكيـــد علـــى أن مقـــدار انخفـــاض القـــدرات العقل -٢

 .عتمد عليه في تحديد الطفل التوحديكمؤشر ي

   .لى نتائج ايجابيةما يعنى أن تدريب الأطفال التوحديين يؤدي إ القابلية للتعلم وهو -٣

 ثابتــاً  تشــهد تيــاراً و ن،تــزال مســتمرة حــتى الآ ولا بــدأت منــذ ثمانينــات القــرن الماضــي:حلــة الثالثــةالمر 

تماعيـــة المختلفـــة،وفى ســـياقات مختلفـــة طبيـــة ونفســـية واج  تنـــاول موضـــوع التوحـــد في جوانبـــهفي وقويـــاً 
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 نحــــو التفســــير ولــــيس مجــــرد ثــــر تحديــــدا وأكثــــر دقــــة،وتحاول الســــعيكوتربويــــة وأصــــبحت الدراســــات أ

أخرى الوصف،والربط بين الجانبين البحثي النظري من ناحية والتطبيقي العملي من ناحية الاكتفاء ب

  ).١٤-١٢ص ص،م٢٠٠٠سليمان،(

ولأن اضـــطراب التوحـــد يتضـــمن أوجـــه قصـــور حـــادة في نمـــو الطفـــل المعـــرفي والاجتمـــاعي والانفعـــالي 

ـــــــة بأســـــــرهاالعمل يـــــــؤدى بطبيعـــــــة الحـــــــال إلى حـــــــدوث تـــــــأخر عـــــــام في ممـــــــا والســـــــلوكي  .يـــــــة النمائي

Kamio&Ishisaka,2004)(، ا تأثيرهـ يزال من أكثر الإعاقات صـعوبة وشـدة مـن حيـث لا فإنه

كثيرا ممـا ول عنة ربما أكثر  يزال اه و اتمع ككل،ولاسواء على مستوى الطفل المصاب أو أسرته أ

كانــت   فــإذا ).م٢٠٠١ يــق،رف(نعرفــه خاصــة فيمــا يتعلــق بالعوامــل المســببة لــه ومــن ثم كيفيــة علاجــه 

خـــرى نتيجـــة تقـــدم علـــى بعـــض الأمـــراض والاضـــطرابات الأ الســـيطرة التامـــة البشـــرية قـــد نجحـــت في

ـــــــــة واســـــــــت ـــــــــات الطبي   لم تجـــــــــد حداث الأمصـــــــــال والعقـــــــــاقير المضـــــــــادة،إلا أن إعاقـــــــــة التوحـــــــــد التقني

الاهتمـــام يفســر لنــا  طفالنـــا،وهو مــاالعــلاج الحاســم الكــافي الـــذي يوقــف غزوهــا لعقــول أ –بعــد  –

 وأجــراء البحــوث علــى مســتوى العــالم، لطبيــة والنفســية والتربويــة بدراســتهمــن الــدوائر ا الشــديد الحــالي

نلاحظــه أيضــا في عالمنــا العــربي،إذ ظهــر اهتمــام متزايــد في الســنوات الأخــيرة بكافــة جوانــب  هــو مــاو 

بجميع أشكالها ديم الرعاية تق ،ومحاولة من الجمعيات واالس الخاصة بهعاقة التوحد،وتكوين الكثيرإ

  ).م٢٠٠٦ ميقاتي،( للأطفال المصابين به وكذلك لأسرهم
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موعة من المشكلات السـلوكية وأوجـه القصـور الـتي تجعـل مـن يعانى من مج التوحدين الطفل إ

الصعب علية أن لم يكن من المستحيل أن يـتعلم بـدون تـدخل مـن الآخـرين ومسـاعدم لـه بشـكل 

للمواقــف الاجتماعيــة واضــطراب ســلوكه،ومن ثم فــإن  بب عــدم اســتجابتهوذلــك بســ مباشــر وقــوى،

ومحاولة إعادته  راته الاجتماعية هي الوسيلة الأساسية لكسر حاجز عزلته،اللغوية ومها تنمية مهاراته

  ).٩٠ص،م٢٠٠٠سليمان،(إلى مجتمعة،وقيامة بالمشاركة في الأنشطة الحياتية اليومية التي تدور حوله 

  :التوحد وقياسه تعريف ٢-٢-٢

فئـــات  فيتصـــنف  رابات المتعلقـــة بســـلوك الطفـــل،ومن ثم عـــادة مـــاطضـــتتنـــوع المشـــكلات والا

للاضـطرابات  لعل أهمها تلك التصـنيفات الـتي تـرد في الـدليل التشخيصـي الإحصـائي ددة،مرضية مح

الـذي تصـدره  Diagnositic &Statistical Manual of Mental Disorder(DSM)العقليـة 

  .عية الأمريكية للطب النفسيالجم

أو  م١٩٥٢لم يظهـــر التوحـــد كفئـــة مرضـــية محـــددة مـــن أي في الطبعتـــين الأولى الـــتي صـــدرت 

-DSM(مـــن هـــذا الـــدليل،وظهر للمـــرة الأولى في الطبعـــة الثالثـــة  م١٩٦٨الثانيـــة الـــتي صـــدرت عـــام 

 م١٩٨٧ام الصــادرة عــ) DSM-111R(والطبعــة الثالثــة المعدلــة  ،م١٩٨٠عــام صــدرت  الــتي) 111

ص ،م١٩٩٣إبـــراهيم وآخـــرون،(تصـــنيفية واحـــدة مـــع ذهـــان الطفولـــةحيـــث تم وضـــع التوحـــد في فئـــة 

علـى  م١٩٩٤عـام والصـادرة ) DSM-IV(قت الصورة الرابعة من هذا الـدليل أب وقد).٢٧-٢٥ص

وهى تلك التي تتميز بتأخر أو انحـراف في " اضطرابات ارتقائية"مصطلح اضطراب التوحد تحت فئة 
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عـــل الاجتمـــاعي وقصـــور في مهـــارات التواصـــل وارتقـــاء الرمـــز مـــع وجـــود الســـلوك النمطـــي وقلـــة التفا

من فئــــة طيــــف التوحــــد ضــــ الأنشــــطة والاهتمامــــات ووصــــفت تلــــك الصــــورة خمــــس اضــــطرابات في

  :اضطرابات النمو المنتشر هي

                                               Autistic disorderالتوحد  اضطراب

 Asperger Syndromeإسبرجر  تلازمةم 

 Rett Syndromeريت  متلازمة

 Childhood distintegrative disorderالطفولة التفككي اضطراب  

 Pervasive not specified developmental disorderاضطراب النمو المنتشر غير المحدد  

واصــل والتفاعــل مــع  قــدرات التحــدوث درجــة مــن الضــعف في وتتســبب كــل هــذه الاضــطرابات في

الآخرين،كما يمكن لهؤلاء المرضى أن  ينغمسوا  في سلوك حافل بالطقوس أو بالأفعال المتكررة مثل 

  ).Butler et.al.,2006(الدق بأصابعهم باستمرار

م ١٩٧٨ت التوحــــــد عــــــامأمــــــا الجمعيــــــة البريطانيــــــة الوطنيــــــة للأطفــــــال التوحــــــديين فقــــــد عرفــــــ

عنـــد الاســـتجابة للمثـــيرات واضـــطراب  ته واضـــطراب حســـياضـــطراب في معـــدل النمـــو وســـرع:"بأنـــه

 , Gray(التحـدث والكـلام واللغـة والمعرفـة  ء والموضوعات والأشخاص واضـطراب فيالتعلق بالأشيا

2003.(  
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ابات النفســية الصــادرة عــن مكتــب الإنمــاء سلســلة تشــخيص الاضــطر )م٢٠٠٩(عبــدااللهعــرف وي

تصــيب الأطفــال قبــل أن يبلغــوا ثلاثــين  رتقائيــة الــتيأحــد الاضــطرابات الا" ابأــ مــاعي الكــويتيجتالا

 وأهـم أعراضـه وجـود مشـكلات في اللغـة والتواصـل مـع الآخـرين بنوعيـه اللفظـي وغـير اللفظـي، شهرا

 ون الطفـــل منســـحبا ومنشـــغلا بخيالاتـــه وأفكـــاره،حيـــث يكـــوقصـــور في مهـــارات التفاعـــل الاجتماعي

الإدراكيـة يات التعلم ووجود اضطرابات في العمليـات عمل النمطية والمتكررة وكذلك تأخر اتهوسلوكي

  ).٣٣٩ص(البصرية والسمعية 

 حالــة إعاقــة مــن إعاقــات النمــو الشــاملة يســببها خلــل"التوحــد بأنــه  )م٢٠٠١( ويعــرف رفيــق

في توقــف أو قصــور في نمــو الإدراك الحســي واللغــوي  يتميــز) المــخ(وظيفــي في الجهــاز العصــبي المركــزي

،ويصاحب ذلك نزعة انطوائية تخاطب والتعلم والتفاعل الاجتماعيلى التواصل والالقدرة ع وبالتالي

ت نمطيـة أو ثـورات غضـب كـرد فعـل لأي حركـا ن وسطه المحيط مع اندماج الطفل فيتعزل الطفل ع

  )٩-٨ص ص( ".الروتين تغير في

م عا اضطراب ارتقائي"التوحد بأنه ) Richard & Matthew,2002(ويعرف ريتشارد وماتيو

اط يتميز بقصور التفاعل الاجتماعي وقصور التواصل ومـدى محـدود مـن الأنشـطة والاهتمامـات وأنمـ

  .ظهر قبل الشهر الثلاثين من العمري شاذة من السلوك والأنشطة وعادة ما
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اضــطراب نمــائي نــاتج عــن خلــل عصــبي وظيفــي في "التوحــد بأنــه  )م٢٠٠٥العثمــان،( ويعــرف

ـــثلا ث الأولى مـــن العمـــر ويتميـــز فيـــه الطفـــل بالفشـــل في التواصـــل مـــع الـــدماغ يظهـــر في الســـنوات ال

  )٢٥ص( ".الآخرين وصعوبات واضحة في التفاعل الاجتماعي وضعف في اللعب التخيلي

اضــطراب عصــبي بيولــوجي يــؤثر "للتوحــد بأنــه ) م٢٠٠٨(وأخــيرا نعــرض لتعريــف عبــد الحميــد 

يتـه للـتعلم والتـدريب ويأخـذ عـدة مظـاهر في التفاعل الاجتمـاعي وتواصـل اللغـة وسـلوك الطفـل وقابل

،نوبـات غضب،وبكاء،وضـحك بـدون سـبب،وعدم الخـوف مـن  خر أو فقدان النمـو اللغـويمنها تأ

هـذا وتتعـدد مقـاييس مسـتويات ."طر،اللعب بطريقة شاذة،وصـعوبات في مهـارات العنايـة بالـذاتالخ

مقياس تقيم توحد " وتحديد شدتهفي قياس التوحد  طفال وان كان أكثرها استخداماً التوحد لدى الأ

ايريــك ســكوبلر  والــذي أعــدهChildhood Autism Reting Scale  (CARS) "الطفولــة

E.Schopler  ـــة الطفـــل في أربعـــة عشـــرة جانـــب م ١٩٨٠وزمـــلاؤه عـــام ـــه تقـــيم حال ـــتم مـــن خلال وي

 -سـدهاسـتخدامه لج-اسـتجابته العاطفيـة-مقدرته علـى التقليـد -خرينالتفاعل مع الآ"  سلوكي هي

الخــوف -لتــذوق والشــماســتجابة حاســة ا-البصــرية اســتجاباته-تكيفــه مــع الغــير -اســتخدامه للأشــياء

ثبـــات اســـتجابته  -مســـتوى نشـــاطه العـــام-التواصـــل غـــير اللغـــوي-التواصـــل اللغـــوي-والتـــوتر العصـــبي

  ).م٢٠٠٦في ميقاتي،(الانطباع العام عن الطفل -دراكيةالإ

والـــــذي أعـــــدها ســـــيمون بـــــارون  ) شـــــهر ١٨نـــــد قائمـــــة التوحـــــد للأطفـــــال ع( كـــــذلك توجـــــد

 والــذي) واختبــار التوحــد للأطفــال في ســن عــامين ( ئــل التســعيناتوافي أ  S.B.COHENكــوهين
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 Gelyam Autism Rating) مقياس جليام لتقدير التوحد(و   W.STONEوضعة ويندى ستون 

Scale )GARS(  ٢٣-٣رهم بـين شخاص الـذين تـتراوح أعمـاالذي صمم لتقدير التوحد لدى الأو 

  ).م٢٠٠٠سليمان، ( وغير ذلك من مقاييس التوحد . سنة

  :التوحد أنواع ٣-٢-٢

ة واللغويـــة والحركيـــة،فإن ظهـــور لان للتوحــد العديـــد مـــن الأعــراض العقليـــة والوجدانيـــة والســلوكي

تظهــر عنــد طفــل  فقــد تظهــر بعضــها عنــد طفــل بينمــا لا خــر،يختلــف مــن شــخص لآ عــراضهــذه الأ

مـــن كمـــا تختلـــف حـــدة التوحـــد  د، تشـــخيص كليهمـــا علـــى أمـــا مصـــابان بالتوحـــتم آخـــر رغـــم أنـــه

ــا  فمــع التســليم بــأن هنــاك خصــائص ومظــاهر مشــتركة يتصــف ).م٢٠٠٥ ،فهــد( شــخص لآخــر

 د الخصائص نفسها لدى كل هؤلاء الأطفال،لا أنة من العسير عمليا أن نجذوى اضطراب التوحد،إ

لهــــا   ظهورهــــا أو الدرجــــة والمســــتوى الحــــاليطريقــــة  تلــــف فيحــــتى وإن وجــــدناها فإــــا في الأغلــــب تخ

Scott et.al.,2000)(.هنـــــــاك بعـــــــض ف .الأمـــــــر الـــــــذي جعـــــــل هنـــــــاك أنمـــــــاط مختلفـــــــة للتوحـــــــد

التوحــــد إلى صـــــنفين أو نـــــوعين أو  الــــذين يصـــــنفون )٤٧-٤٦ص ص،م٢٠٠٠ســـــليمان،(البــــاحثين

عـــراض لثـــاني التوحـــد ذو الأويطلـــق علـــى ا نمطين،يطلـــق علـــى الأول التوحـــد ذو الأعـــراض الكاملـــة،

  :تضمن المحكات التشخيصية للنوع الأول ستة محكات هيوت. المتبقية

النمـو  اضـطراب شـديد في –خـرين العجز عن الاستجابة للآ –شهرا  ٣٠بدء الاضطراب قبل سن 

اسـتجابات  –) مثـل تقليـد الكـلام المباشـر أو قلـب الضـمائر(أنمـاط كلاميـة شـاذة وغريبـة  – غويالل
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غيــاب الأوهــام والهــلاوس  –) مقاومــة التغـير أو التعلــق والاهتمــام بموضــوعات شـاذة(ة غــير ســوية بيئيـ

مـا المحكـات أ .حـالات الفصـام كمـا يحـدث في) غير المترابط(فككوفقدان الترابط وغياب الكلام الم

   -:التشخيصية للتوحد ذو الأعراض المتبقية فتشمل محكين اثنين هما

كلينيكيـة الحاليـة إن الصورة الإ  –عراض ا ثم الشفاء منة ثم عودة بعض الأقصابة بالاضطراب سابالإ

  .ول كاملةتشير إلى وجود أعراض التصنيف الأ لا

 )م٢٠٠٦ميقــاتى ،م٢٠٠٥العثمــان( أمــا أكثــر تصــنيفات أنمــاط التوحــد قبــولا لــدى معظــم البــاحثين

)Meese, 2001 (التوحــد ول هــو الأ هنــاك نمطــين أساســيين مــن التوحــديــرى أن  فهــو ذلــك الــذي

 Autismفهــو اضــطراب طيــف التوحــد  أمــا الثــاني) Classic autism(التقليــدي أو الكلاســيكي

Spectrum disorder  ك كما يلييشتمل على خمسة أنماط فرعية وذل والذي:  

  :التوحد التقليدي -١

فى ويتمثــل بعــدم تطــور الكــلام وخلــل في التواصــل اللفظــي و  ويظهــر قبــل عمــر الــثلاث ســنوات

ت متكررة تسـتحوذ ت أو أنشطة محدودة وحركاافهذا بالإضافة إلى وجود تصر  التفاعل الاجتماعي،

ل هـــذا ختصـــار فأطفـــابا .علـــى الطفـــل وتمنعـــه مـــن التصـــرف الطبيعـــي المتوقـــع ممـــن هـــم في مثـــل عمـــره

اوح ،وتتر واللعب التخيلي والتواصل، التفاعل الاجتماعي،:النمط يكون لديهم مشكلات في كل من

  .شديد سبة الذكاء من فوق المتوسط إلى تأخر عقلين
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  :ويشتمل على الأنماط الفرعية التالية: اضطراب طيف التوحد -٢

ولديـــه  ،لتفاعـــل الاجتمـــاعيا حيـــث يكـــون لـــدى الطفـــل ضـــعف نـــوعى فيســـبرجر متلازمـــة إ

هــارات العنايــة يوجــد تــأخر في اللغــة أو التطــوير المعــرفي أو م ســلوكيات نمطيــة وتكراريــة وفي المقابــل لا

ـــاك الذاتيـــة وتظهـــر المشـــكلات الاجتماعيـــة عـــادة في ســـن المدرســـة بشـــكل واضـــح حيـــ ث يكـــون هن

  .قران ويتراوح الذكاء بين المتوسط وفوق المتوسطمشكلات في التفاعل وإظهار الانفعالات مع الأ

  ) Rett,s Syndrome( متلازمة ريت  -أ

ث أن النمــو في البدايــة يكــون طبيعيــا في عــادة حيــ ويظهــر لــدى الإنــاث فقــط وأســبابه جينيــة

 يظهــر )شــهرا ٤٨-٥مــن (الجوانــب الحركيــة ومحــيط الــرأس ويظهــر بعــد ذلــك بــطء في نمــو الــرأس بــين

فقــدان للقــدرات مثــل اســتخدام اليــدين بطريقــة صــحيحة كــذلك فقــدان للــترابط الاجتمــاعي وعــدم 

يري ي سـواء الاسـتيعابي أو التعبـالسيطرة على حركات مثل المشي الصحيح وفقـدان في الجانـب اللغـو 

عقليــة شــديدة حيــث الــذكاء مــنخفض جــدا وتــدهور في  وكــذلك يصــاحبه مشــكلات عصــبية وإعاقــة

  .الحالة مع تقدم العمر

  ) Disintegrative Disorder Childhood( اضطراب الطفولة التحللي -ب

ن المهـــارات ل بعـــدها يبـــدأ بفقـــدابعـــد ســـنتين مـــن عمـــر الطفـــ لايظهـــر الاضـــطراب إ عـــادة لا

ساسـية وتصــبح لديــه حركـات غــير عاديــه يصـاحبها مشــكلة في اللغــة الاسـتقبالية والتعبيريــة وتظهــر الأ

درة على تطوير علاقات صداقة وكذلك في الق هارات الاجتماعية والسلوك التكيفيمشكلات في الم
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ظهــر لـــدى قــران ومشـــكلات في التواصــل مـــن خــلال فقــدان أو ضـــعف في اللغــة المنطوقـــة و يلأامــع 

عاقـــة عقليـــة شـــديدة حيـــث الـــذكاء وتكـــرار للنشـــاطات و يصـــاحبه عـــادة إ الطفـــل ســـلوكيات نمطيـــة

  .ولا يوجد لدى الطفل مشاكل عصبية منخفض جدا

 Pervasive Developmental Disorder-Not( اضطراب النمو الشامل غير المحدد -ج

 Otherwise Specified(PDDnos)   

غلـب يكـون مـن الدرجـة البسـيطة مظـاهر التوحـد ولكـن في الأ عديد منيشتمل على ال والذي

وليس الشديدة أو الشاملة لكل جوانـب الاضـطراب ولعـل الجوانـب الـتي يظهـر فيهـا اضـطراب لـدى 

اوح هـؤلاء الأطفــال يتركــز في الجوانـب الاجتماعيــة و كــذلك في المهــارات اللفظيـة وغــير اللفظيــة و يــتر 

  .كاء فوق المتوسطلى ذ الذكاء بين تأخر ذهني بسيط إ

  ) Landau Kleffner Syndrome(كلفنرو  لاندمتلازمة  -د

يســـمى أيضـــا فقـــدان القـــدرة علـــى اســـتيعاب الكـــلام والتعبـــير المكتســـب وذلـــك بســـبب خلـــل 

صـابين ـذا المـرض يصـاحب كـل الممصدرها الفص الصدغي على الجانبين  شديد في كهرباء الدماغ

يصــحب هــذا النــوع وجــود نشــاط  بــين عمــر الثالثــة والتاســعة و يبــدأ بــالظهور  وكلفنــرمتلازمــة لانــد 

ن مـــن هـــذا النـــوع طفـــال الـــذين يعـــانو مـــن الأ %٨٠في الـــدماغ إذ أن حـــوالي  غـــير طبيعـــي كهربـــائي

خطـيرة بحـد وتكون عادة سهلة العـلاج وغـير  لديهم نوبات صرعية معظمها من النوع الجزئي البؤري

و كلفنـــر هــــي الجوانــــب المتعلقـــة بفقــــدان القــــدرة لانــــد أذاـــا ولكــــن الجوانــــب الأصـــعب في متلازمــــة 
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الســـلوك فكثــيرا مـــا يعـــاني وبمــا يصـــاحبها مــن خلـــل بالعاطفــة و  ســـنوات ٧-٣خـــلال الســنة  الكلاميــة

 كثـير مـن طفـال مـن نوبـات قلـق نظـرا لفقـدام فجـأة القـدرة علـى التعبـير وفهـم الكـلام وفيهؤلاء الأ

لات الكـلام بطريقـة ملحوظـة ممـا ينـدر حدوثـه في الحـاعـراض مـع الوقـت ويتحسـن الحالات تخـف الأ

يتحســنون  وكلفنــر لا طفــال المصــابين بمتلازمــة لانــدالنموذجيــة مــن التوحــد التقليــدي ولكــن بعــض الأ

 التقليــدي وهــؤلاء هــم مــن يعــانون ممــا يســمى لانــدالتوحــد وبعضــهم تكــون حــالتهم أصــعب وتشــبه 

  Landau-kleffiner variantوكلفنر المعدل

  :معدل انتشار التوحد ٤-٢-٢

خــلال  صــاروخياً  عاقــة التوحــد قــد شــهدت ارتفاعــاً ثمــة اتفــاق بــين البــاحثين أن نســبة انتشــار إ

 لآخـــر،لنســـب مـــن دراســـة لأخـــرى أو مـــن قطـــر الثلاثــين عامـــا الأخيرة،وذلـــك رغـــم اخـــتلاف تلـــك ا

  ).٣١-٣٠ص ص م٢٠١٠، الزارع(وذلك لتباين المحكات المستخدمة في التشخيص

كثر كثـيرا ممـا هـو الموجودة بالفعل على أرض الواقع أتقد البعض أن حالات التوحد كذلك يع

، الشافعي( من نسب الانتشار المنشورة أعلى فعليا يعنى أن نسب الوجود الفعلي وهو ما مشخص،

وفيمــا يتعلــق باتمعــات العربيــة،فرغم عــدم تــوفر إحصــائيات متكاملــة تســتند علــى نتــائج  ).م٢٠٠٤

  ).٢٤ص م ٢٠٠٨، الخولي(ية لنسب حدوث التوحد بشكل دقيق دراسات علم

وهو  ل،لف طفأ فهناك من يقدر عدد أطفال التوحد في مصر بأنه يتراوح بين مائة إلى مائتين

دد أطفـال قدر البعض عـالمملكة السعودية في أما في يفوق بكثير نسب الانتشار في الدول المتقدمة،
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خــلال الــدورة التدريبيــة الــتي أعــدا  –ين رأى الــبعض الآخــرفي حــ التوحــد بحــوالي ســتة ألاف طفــل،

أن التوحد من  – م٢٠١٠الجمعية السعودية للتوحد في مدينة الملك فهد الطبية في الرياض في مايو 

أكثــــر الإعاقــــات النمائيــــة شــــيوعا في المملكــــة،وأن عــــدد المصــــابين بــــه يصــــل إلى مائــــة ألــــف حالــــة 

  ).٢٢٥ص ،م٢٠٠١،هويدي(

تشير التقديرات إلى أن أكثر من نصف مليون شخص تقريبا مصـابون بأحـد أنمـاط  في أمريكا

حالات في كل عشرة ألاف حالة ولادة طبيعيـة  ٥أو ٤وأن نسب انتشار التوحد يصل إلى  التوحد،

وتؤكـد الجمعيـة الأمريكيـة للتوحـد أن نسـبة انتشـار التوحــد  .الأعمـار الأقـل مـن خمسـة عشـر عامـا في

ــــــــــث أكــــــــــبروهــــــــــو  %٠،٠٦ بلغــــــــــت  الاضــــــــــطرابات النمائيــــــــــة معــــــــــدل يجعــــــــــل مــــــــــن التوحــــــــــد ثال

  ).٣٧٠ص ،م٢٠٠٢عبداالله،(شيوعا

  لى وفى أوروبــــا بشــــكل عــــام تشــــير بعــــض الإحصــــائيات إلى أن نســــبة حــــدوث التوحــــد تصــــل إ

ومــع ذلــك فــان نســبة انتشــار الإصــابة ).م٢٠٠٤،الشــافعي(حــالات لكــل عشــرة ألاف ولادة  ٤-٣

الات لكــل عشــرة ألاف ولادة،وترتفــع في انجلــترا لتصــل إلى حــوالي في الســويد تقــدر بحــوالي ســبع حــ

  ).٥٠ص ،م٢٠٠٤،الشامي(عشرين حالة لكل عشرة ألاف حالة ولادة

أكثر مـن بـ در البعض عدد المصابين بالتوحـد في اتمـع الهنـديبعض اتمعات الآسيوية فيق أما في

بأا تتراوح  وحد في اتمع اليابانيض الدراسات نسبة انتشار التحين تقدر بع ليون شخص،فيم ٢

  ).Kouji&Yamamata, 2001( %،١٩-%،١٧بين 
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وخلاصة القول أنه عندما اكتشف المرض في أربعينيات القرن الماضي كان معدل الانتشار هو واحد 

لى مائـــة وفى الثمانينــات أصـــبح واحــد إلى مائـــة وســبعين،والآن أصـــبح واحــد إ ألاف، لى كــل عشـــرةإ

  كــذلك فإنــه.يعــنى أن معــدل الإصــابة ارتفــع منــذ أول مــرة لاكتشــافه إلى مئــة ضــعف مــاوعشــرة،وهو 

بــين فــان نســبة انتشــار التوحــد حاليــا تــتراوح  –بــاختلاف الدراســات واتمعــات  –كمتوســط عــام 

  ).م٢٠٠٧ أبو اد،( في كل عشرة ألاف حالة ٢٠-٥

ة لأخــرى أو مــن بلــد لآخــر وإذا كــان هنــاك بعــض التبــاين في نســب انتشــار التوحــد مــن دراســ

خصائص ثقافية أو عرقية أو  على أن انتشار التوحد لا علاقة له بأين هناك اتفاق بين الباحثين فإ

عراق والطبقات الاجتماعيـة يع الأجناس والأجم صادية بما يعنى أنه يحدث ويوجد فياجتماعية أو اقت

بمعـدل ثلاثـة أو أربعـة أضـعاف كور ن التوحـد يحـدث لـدى الـذ كذلك فثمة اتفاق علـى أ.الاقتصادية

؛  م٢٠٠٤الشــــــربينى( نثــــــىان كــــــان الاضــــــطراب أشــــــد درجــــــة لــــــدى الأو  نــــــاث،حدوثــــــه لــــــدى الإ

ار نتشـــتلـــك الزيـــادة الكبـــيرة في معـــدل ا ويرجـــع الـــبعض ســـبب)  Kasari,2002  ؛م٢٠٠٥العثمـــان

 Fragile X الكرومســـــوم اكـــــس"التوحـــــد لـــــدى الـــــذكور مقارنـــــة بالإنـــــاث إلى الضـــــعف في 

chromosome "مصــحوبا بتــأخر ذكور فقــط ويكــون النســل مــن الــ الــذي هــو عيــب وراثــي يــؤثر في

  ).٧٢ ص ،م٢٠٠٠،سليمان( عقلي
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  :أسباب التوحد ٥-٢-٢

عــن الأســباب الحقيقيــة لهــذا زال نبحــث برى في موضــوع التوحــد هــي أننــا لا تــن المشــكلة الكــأ

 ين،طفــال التوحــديمــه علــى جميــع الأب محــددة أو ســبب بعينــة يمكــن تعميتوجــد أســبا لاإذ  المــرض،

فكــل حالــة هــي حالــة مســتقلة بــذاا إلى حــد كبير،فهنــاك أطفــال ترجــع إصــابتهم لأســباب أو خلــل 

وراثيــة غــير أو لأســباب تخــص المــخ والجهــاز العصــبي أو لأســباب  بيولــوجي أو بيوكيميــائي أو هضــمي

" اللغــز" اســم) التوحــد( قــةلدرجــة أن الــبعض يطلــق علــى هــذه الإعا)م٢٠٠٩ ،الشــيخ( محــددة بدقــة

تظهـر  التوحد سـرعان مـا -أو أسباب  –لأنة عندما يرى الباحثون أم قد اقتربوا من تحديد سبب 

 .Richard et( مـــن نتـــائج توصـــلوا إليـــه قـــل تضـــعف مـــاأخـــرى تلغـــى أو علـــى الأ" الغـــاز"لهـــم 

al.,2007.(صابة تنشأ عنها الإبا محددة دون غيرها سبايوجد سبب رئيسي واحد أو أ لا وحيث أنه

 تفسـير أسـباب ومنشـأ التوحـد، ل ونظريـات ينطلـق منهـا البـاحثون فيبل فقط هنـاك مـداخ بالتوحد،

 المؤدية للتوحد فان البحث العلمي سبابيزال يكتنف الكثير من جوانب الأ أن الغموض لا وحيث

ال الكثــير مــن الـــدول تـــز  ،ولايــزال يســير بخطــى حيثيـــة في محاولتــه استقصــاء الأســـباب الحقيقيــة لــه لا

  ).م٢٠٠٥،العثمان(هذا الشأن لارات للبحث العلمي فيتخصص ملايين الدو 

يتعلـــق بأســـباب التوحـــد إلى فانـــه مـــن الممكـــن تقســـيم اجتهـــادات البـــاحثين فيمـــا  ،يـــه حـــالوعلـــى أ

  :نوعين

   



-٧٢ - 

  :حديثةالسيرات التفسيرات التقليدية والتف

  :التفسيرات التقليدية:أولا

ن لم إلا أـا الآ منية سابقة كتفسير للتوحد ومنشـأة،م الباحثين في فترات ز انت مقبولة لمعظك

  .تعد محل قبول معظم الباحثين

  :التفسيرات الحديثة: ثانيا

  .أي أسباب التوحد اللغز الكبير، يحاول كل منها إماطة اللثام عن هذا وهى لا تزال تحت الدراسة،

  :التفسيرات التقليدية -١

ــ والعزلــة الــتي يظهرهــا الأطفــال الــذين يعــانون مــن  ان التفاعــل الاجتمــاعي،د أن فقــدكــان يعتقَ

لى الاتجاهـــات الســـلبية مـــن وإ المرضـــية الشـــديدة بـــين الطفـــل وأمـــه، التوحـــد أـــا دليـــل علـــى العلاقـــة

ب مثـل ولذلك فقد استخدمت مصطلحات وتسـميات للدلالـة علـى هـذا الاضـطرا .ين تجاههالوالد

  .وغيرها فصام الطفولة، د،النقص في نمو الأنا،الاضطراب الانفعالي الشدي

ياً علــى اعتبــار أــم ن والــدي الأطفــال المتوحــدين كــانوا يلامــون ويصــومون ســلبفــإ وبنــاء عليــه،

ووصــف نتــائج الدراســات الــتي تبنــت تلــك الوجهــة مــن النظــر .ئهملاضــطراب أبنــا الســبب الأســاس

 Non-nurturing أطفـالهنت لا يغـذين وأن أمهـا هؤلاء الأطفال بأن عواطفهن جامدة،أمهات 

فت الآباء بأم متشددون وحازمون،وكنتيجة مترتبة على هذه النظرة،فإن البحوث قد توجهت ووص
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لدراســة صــفات وخصــائص الأطفــال التوحــديين وذلــك مــن أجــل ربــط مثــل هــذه الخصــائص بوجــود 

  ).١٠ص ٢٠٠٠،سليمان.(التوحد

أثرت بـآراء نظريـة التحليـل قـد تـسير أسباب التوحد،من النظر في تف معنى هذا أن تلك الوجهة

إلــيهن الســبب مــن  دنحــت باللائمــة علــى الوالــدين وخاصــة الأمهــات اللائــي غالبــا مــا يعــو وأ النفســي،

 , Edwards) انفعاليــا وغــير مســتجيبات لأطفــالهنحــدوث اضــطراب التوحــد لكــون بــاردات 

عائليــة تتمثــل مــن ثلاثــة  فوحــد لظــرو ترجــع أســباب الت –إذن  –هــذه الوجهــة مــن النظــر .(2002

ر إثــــارة كــــافي م في أن تكــــون مصــــدوفشــــل الأ ضــــعف علاقــــة التواصــــل بــــين الأم والطفــــل،: جوانــــب

فعنــد . مــا يؤيــد هــذا التصــور دألا انـه لا يوجــ .ورفــض متبــادل لهــذه العلاقــة ومشـبع لعواطــف الطفــل،

 لم يكــن هنــاك تحســن لحــالتهم،دين للعــيش مــع عــائلات بديلــة كعــلاج،القيــام بنقــل الأطفــال المتوحــ

كما نــرى بعــض حــالات التوحــد تبــدأ منــذ أصــحاء لــدى العائلــة نفســها، كمــا تبينانــه يوجــد أطفــال

  ).١٧ص م٢٠٠٤ خليفه،السيد و (. لتعاملهم مع الطفل أي دور نالولادة حيث لا يكو 

  :التفسيرات الحديثة -٢

  :سة أنواع من التفسيرات كما يلي خم، ويمكن تصنيفها فيلأسباب التوحد تتعدد التفسيرات الحديثة
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  :تفسيرات تتعلق بالمخ والنشاط العصبي -١

ســــي بأمريكــــا  خــــرج البــــاحثون مــــن مركــــز دراســــة أمخــــاخ مرضــــى التوحــــد في جامعــــة نيــــو جير 

أو أسـباب بيئيـة  منها أن سبب مـرض التوحـد  قـد يكـون صـدمة لأنسـجة المـخ بالعديد من النتائج،

  .عصبيةوجدت تشويهات في الناقلات الوكذلك  تؤذى أنسجة المخ،

فل العـادي رغـم أن الفصـين كبر من الطالباحثون أن حجم مخ مرضى التوحد أوقد لاحظ 

أصـغر حجمـا مـن الطفـل  الجداريين المسئولين عن الحركة والتوجه،والتعرف وإدراك المنبهات العصـبية،

للــوزة رغــم أن منطقــة ا عــادي،لتوحــد أثقــل وزنــا مــن الطفــل الأن مــخ مرضــى ا كــذلك تبــين العــادي،

)Amyddale (سوياءرة أصغر حجما مما  هي عليه لدى الأومراكز الذاك.  

التعامــل مــع المعلومــات المتاحــة أمامــه مــن  علا يســتطي كــذلك يتــبن أن مــخ الطفــل التوحــدي

 لفتضـخم حجـم المـخ يجعلـه يتعامـ ل عادى ولا يستطيع التنسـيق بينهـا،أجهزة الجسم المختلفة بشك

م كبير من الإشارات العصـبية الـتي لا يسـتطيع الـتحكم فيهـا نظـرا لأن عـددها أكـبر مـن قدرتـه مع ك

 دد الاتصـــالات أكـــبر مـــن إمكانياـــا،تمامـــا  كمـــا يحـــدث لشـــبكة التليفـــون المحمـــول عنـــدما يكـــون عـــ

  .نفصل الشبكة ولا تجرى أي مكالماتفت

ل وتركيـــب المـــخ شـــكفي  توكـــذلك أوضـــحت صـــور الأشـــعة المقطعيـــة للمـــخ وجـــود اختلافـــا

ومــع ذلــك فأنــه لم  .د الكلاســيكي والمصــابون بمتلازمــة إســبرجرلمرضــى التوحــ  خاصــة الفــص الجبهــي
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خـتلالات المـخ لـدى مرضـى التوحـد ناتجـة عـن إ يثبت أن تلك التشوهات في كل من حجـم ووظيفـة

  .)Shore&Rastelli,2008(جينية محددة 

يظهــــرون اتســــاعا في  حــــديينل التو ى إلى أن حــــوالي ثلــــث الأطفــــاوخلصــــت دراســــات أخــــر 

وكـــذلك لـــوحظ وجـــود شـــذوذ  الكمبيـــوتر، مباســـتخدا ت الدماغيـــة في تصـــوير المـــخ المقطعـــيينـــاالبط

الدراسـات بلغت في بعض  متفاوت للنشاط الكهربائي للمخ في نسبة كبيرة من الأطفال التوحيديين

علــــى النصــــف  نصــــفى المــــخ وكــــذلك فهنــــاك دلائــــل قويــــة علــــى فشــــل ســــيطرة أحــــد مــــنهم، %٨٣

أو أثنائهـا أو بعدها،كإصـابة أيضا تبين أن الحالات التي تسبب تلفا للمخ سـواء قبـل الـولادة .الآخر

لتهــاب الــدماغ وتشــنجات الرضــع يــئ والاختناق أثنــاء الــولادة واالأم أثنــاء الحمــل بالحصــبة الألمانيــة،

ـــا مـــن فـــرص حدوثـــهلحـــ وفى عـــام  .)٧١-٧٠ص ص م٢٠٠٠،ســـليمان(دوث التوحـــد وتزيـــد جوهري

ـــأن التوحـــد يمكـــن أن  م١٩٩٦ ـــا وبالتحديـــد في جامعـــة ســـندرلاند تفيـــد ب ظهـــرت فرضـــية في بريطاني

تحــدث تــأثيرات أفيونينــة )  نــواتج تحلــل المــواد البروتينيــة( Peptides ا عــن فعــل بيبتيــداتيكــون ناتجــ

ضــــم وتنــــتج مــــن عــــدم اكتمــــال هصــــبي وأن تلــــك البيبتيــــدات تشــــتق شــــديدة علــــى المــــخ والجهــــاز الع

مـــن القمـــح وبعـــض الحبـــوب   Glutenوامتصـــاص بعـــض الأطعمـــة وعلـــى وجـــه الخصـــوص الجلـــوتين 

، في رفيــق(بــان وبعــض الأطعمــة الأخــرىلمــن الحليــب ومنتجــات الأ  Casein، والكــازيين  الأخــرى

 وقــد دعمــت الكثــير مــن الدراســات الأمريكيــة والنرويجيــة صــحة هــذا الافــتراض ، حيــث). م٢٠٠١
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لأطفــال المصــابين باضــطراب  أفيونيــة في البــول لــدى نســبة عاليــة مــن اتيــدات خلصــت إلى وجــود بيب

  ).م٢٠٠٩ ،الجندي( لديهملشديدة على وظائف المخ تأثيراا السلبية ا ، وأن لهاالتوحد

  :التفسيرات البيو كيميائية  -٢

خلصـــت بعـــض الدراســـات إلى أن هنـــاك ارتبـــاط قـــوى بـــين بعـــض حـــالات التوحـــد والتغـــير في  

للنــاقلات العصــبية للأطفــال الــدم، وذلــك بعــد أن تم عمــل فحوصــات وصــور للــدم وأيضــا  ءكيميــا

لا  –النــاقلات العصـــبية  – ةتضــح أن لــديهم نســـب عاليــة مــن تلــك المـــواد الكيميائيــوأ ،يينالتوحــد

 ،ميقـاتي( Dopamine والـدوبامين  Serotonin السـيروتونين، وخاصـة مـادتي صحيحبشكل  لتعم

لناقلات العصبية المهمة حيث يتحكمان في  العديـد مـن الوظـائف والعمليـات وهما من ا ).م٢٠٠٦

والشـهية وتنـاول الطعــام،وحرارة الجسـم واعتـدال المــزاج  والنــوم، والسـلوكيات بمـا فيهــا إفـراز الهرمونـات،

  ).م٢٠٠٥ ،العثمان(بين العصبيات في الجسم  ونقل المعلومات

 تصـحح مـن عمـل السـيرتونين والـدوبامين لـدى وعندما استخدم الباحثون بعـض العقـاقير الـتي

ان يعمــــــلان بــــــه لــــــدى الطفــــــل الأطفــــــال التوحيــــــديين  وتجعلهمــــــا يعمــــــلان بالأســــــلوب نفســــــه اللــــــذ

ولوحظ انخفــاض قــوى وملحــوظ في الكثــير مــن أشــكال الســلوك المضــطرب المميــز للأطفــال الســوي،

  ). Shore&Rastelli,2008(  التوحيديين

  .كون سببا أساسيا للإصابة بالتوحدربما ي يميائيك لال البيوأن هذا الاخت موهو ما يدع
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  :الجينية ةالتفسيرات الوراثي -٣

تـــوى علـــى جـــين أو تح توموســـومالكر خلصـــت بعـــض الدراســـات إلى أن بعـــض المنـــاطق  في ا

ابات الجينيـــة المختلفـــة مثـــل التشـــوه الجيـــني وأن التوحـــد يـــرتبط بـــبعض الاضـــطر أكثـــر مســـبب للتوحـــد،

  .) Fragile X( موسومي مورثأو خلل كرو )Tuberous Scherosis(المورث

إذ بعـــد تحليـــل كامـــل )FXR1(علاقـــة مباشـــرة بـــين التوحـــد والجـــين ويشـــتبه البـــاحثون في وجـــود

تغـــير فيـــه مـــن شـــانه أن يســـهم  في الإصـــابة بمـــرض  تسلســـلي للجين،وجـــد البـــاحثون أن أيللترميــز ال

في العثــور علــى تغــيرات في الحــامض النــووي  ،وكــذلك نجــح البــاحثون)مRichard,2007 (التوحــد 

د خليفـة وراثيـة إلى وجو  وهو ما يشيرمن الأفراد من المصابين بالتوحد، للأسر التي يوجد فرد أو عدد

من التـوائم الأخويـة والمتماثلـة  زوجا١٥٠وبعد فحص الحامض النووي لأكثر من  .جينية لهذا المرض

محـدودتين  كـر موسـومتين تبـين أن هنـاك منطقتـين ،يينلتوحـدن الدرجـة الأولى للمصـابين اوالأقرباء م

 ) Andrea et.Al.,2005( ؟كان الطفل سيصاب بالتوحد أم لا  إذالهما دور جوهري في تحديد ما 

مــرة ممــا هــو عليــه   ٥٠،وهــذا أكثــرمــن أشــقاء الأطفــال التوحــديين يصــابون بالتوحد %٢لي وان حــوا

بينمـا هـو  %٣٥حـدوث التوحـد لـدى التـوائم المتماثلـة ن درجـة تطـابق معـدل وإ النـاس، لدى عامة

  . )٧٣ص م٢٠٠٥ ،سليمان( يحدث بمعدل صفر )المتماثلةأو غير ( في التوائم الأخوية

م وجود أسباب تدع ويخلص المركز الفيدرالي الأمريكي لمكافحة الأمراض لعدد من النتائج التي

أخــوه  وجــود طفــل توحــدي فــإن نســبة إصــابة حالــة منهــا أنــه في وراثيــة جينيــة في الإصــابة بالتوحــد،
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وأن  في حالـة التـوائم غـير المتماثلـة، %٣في حين لا تزيد تلك النسـبة عـن  %٧٥المتماثل تصل إلى 

في الـــتعلم مـــن أفرادهـــا مــن حـــالات إعاقـــة  %٤٠ -١٠العــائلات الـــتي فيهـــا مـــريض بالتوحــد يعـــاني 

 ).Shore& Rastelli  2008,(تماعي والتخاطب والتفاعل الاج

 :خلل في جهاز المناعة وسهولة الإصابة بالفيروسات -٤

ن خلــل وظــائف جهــاز المناعــة،وأن ثمــة العديــد مــن الــدلائل علــى أن أطفــال التوحــد يعــانون مــ

كــون العامــل المثــير للتوحــد عنــد الأطفــال الــذين لــديهم ســتعمال المبكــر للمضــادات الحيويــة قــد يالا

يكـون في الخلايـا المناعيـة  أوضـح مـا عف في الجهاز المنـاعيويكون هذا الض .استعداد وراثي للإصابة

إذ يعـــاني الغالبيـــة  إلى مشـــكلات مناعيـــة كبـــيرة، يـــؤدي وهـــو مـــا ،المحيطـــة بالأمعـــاء والجهـــاز الهضـــمي

ن حالــة تعــرف بمــرض الالتهــاب المعــوي توصــف بالتهــاب الجهــاز طفــال التوحــديين مــالعظمــى مــن الأ

دى التوحديين فرط النماء البكتيري والجراثيم إضـافة ذلك يشيع لوك الهضمي والمعدة والتهاب المريء

الحساســية الناتجــة عــن كثــير  لىتعــرض المصــابين بالتوحــد إمــراض ويالبكتيريــا المســببة للكثــير مــن الأ لىإ

. وجهــاز المناعــةة وهــى حساســية ناتجــة عــن الضــرر الــذي يصــيب الجــدار المــبطن للأمعــاء غذيــمــن الأ

المناعــة يجعلهــم  مــا لــدى أغلــب مرضــى التوحــد مــن اخــتلالات في جهــازأن  ).م٢٠٠٩ ،الجنــدي(

وسات أثنـاء م بنوع من الفير الباحثين أن إصابة الأ سباب عادية،ولذا فيدعى بعضعرضة للمرض لأ

أن هنـاك الكثـير مـن  ).(Baranek,2002بالتوحـد سوف يتعدى أثره للجنين مؤديـا لإصـابته الحمل،

بـــين جهـــاز المناعـــة والجهـــاز الهضـــمي والجهـــاز  ود علاقـــة متشـــابكةتـــدعم فرضـــية وجـــ المؤشـــرات الـــتي
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فكـلا  ) Shore&Rstelli,2008( وأن تلك العلاقة المتشابكة تسبب أعراض مرض التوحد العصبي

يعتمدان على ذاكرة خاصة بكل جهاز تخزن المعلومات ثم تستدعيها عند  الجهازين المناعي والعصبي

وكــذلك عــن طريــق وســائط كيميائيــة ومــن ثم فــان رد  ســتوى الخلــوييتصــل الجهــازان علــى الماللزوم،و 

ومـــن الثابــت الآن أن الأعــراض الثلاثـــة .صــبي المركــزيفعــل جهــاز المناعــة يغـــير مــن وظيفــة الجهـــاز الع

موجـودة  –الالتهابات  –الحساسية  –وهى نقص المناعة  ية الدالة على خلل الجهاز المناعيساسالأ

 ).Ibid( لدى مرضى التوحد

  :تلوث البيئة -٥

مثــل الرصــاص والمعــادن ( وث المتعــددة مثــل التلــوث الكيميــائيثمــة مؤشــرات علــى أن صــور التلــ

دمــــان والتلــــوث الإشــــعاعي ســــواء الطبيعــــي أو الصــــناعي أو التلــــوث نتيجــــة للتــــدخين أو إ )الســــامة

وقـد صـبي ؤثر بشـدة علـى المـخ والجهـاز العالمخدرات أو الكحوليات أو التعرض للمبيدات الحشرية تـ

السامة  كذلك فمن الممكن أن تنقل المعادن الثقيلة) م٢٠٠١ ،رفيق( تحدث الإصابة بمرض التوحد

يشــترط أن يكــون   لى الجنــين أثنــاء الحمــل ولاة والســجائر والزئبــق وغيرهــا مــن الأم إالتونــ وجــودة فيالم

صـلا تشـوه جيـني أدن كبيرة حيث أن الطفل المعرض للإصابة بالتوحد يكون لديه كميات تلك المعا

ولعــل توصــل بعــض البــاحثين إلى أن .ا ضــئيلايمنــع مــن الــتخلص مــن تلــك المــواد مهمــا كــان مقــداره

  مــــــــــــــــع أعـــــــــــــــراض التســـــــــــــــمم الزئبقـــــــــــــــي تــــــــــــــــدعم  %٩٠نســـــــــــــــبة ب أعـــــــــــــــراض التوحـــــــــــــــد تتشـــــــــــــــابه



-٨٠ - 

ـــــة والإوجـــــود علاقـــــة ســـــببية بدر افـــــتراض إمكانيـــــة  ـــــوث البيئ   صـــــابة بالتوحـــــدجـــــة أو بـــــأخرى بـــــين تل

)Shore &Restelli,2008.(  

  :التطعيمات واللقاحات -٦

ى فــترة تطعــيم مكثفــة شــهرا وهــ٢٤-١٨يبــدأ ظهــور أعــراض مــرض التوحــد عنــد عمــر  عــادة مــا

دراســات دفــع العلمــاء للاعتقــاد بوجــود رابطــة بــين التطعــيم والتوحــد وأوضــحت ال طفــال وهــو مــاللأ

  :حدوث مرض التوحد نظريتان حول دور الطعوم في

  .وروسال وهى مادة حافظة للطعوم وهى من مستخلصات الزئبقتتعلق بمادة الثايم :ولىالأ

 لا يحتـــــوى علـــــى مـــــادة والحصـــــبة الألمانيـــــة والنكـــــاف والـــــذي تتعلـــــق بعلاقـــــة مصـــــل الحصـــــبة :الثانيـــــة

الثايموروســال وتــنص النظريــة علــى أن المصــل أصــلا يحــوى فيروســات تم إضــافتها ويمكــن أن يكــون في 

  ).Ibid( لظهور أعراض التوحد يؤدي وس الحصبة ممابقايا من فير  أمعاء الطفل عند تطعيمه

 وجود ارتبـاط بـين حـالات توحـد وإصـابات لىوخلصت بعض الدراسات الحديثة في بريطانيا إ

تطعــيم الرضــع قــد حفــزت علــى لمانيــة،وأن هنــاك مؤشــرات قويــة علــى أن لقاحــات بمــرض الحصــبة الأ

والجهــاز الهضــمي مــن الجهــاز المنــاعي لات الخاصــة بكــل صــابة باضــطرابات التوحــد والمشــكظهــور الإ

  ).٢٧ص م٢٠٠٨ ،رياض(المرتبطة بالتوحد 
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  :الثلاثي MMR لقاح

والحصــبة الألمانيــة ضــدّ الحصــبة والنكــاف  MMRلــيس هنــاك دليــل علــى أن التطعــيم الثلاثــي 

حتمــال وجــود ا م١٩٩٨اقترحــت دراســة أجراهــا الــدكتور أنــدرو ويكفيلــد في العــام  .يســبّب التوحــد

كانـت هـذه الدراسـة غـير .التوحد وداء الأمعـاء الإلتهـابي وحالتين طبيتين هما MMR لقاح صلة بين

فيمــا أثبتــت العديــد مــن الدراســات المستفيضــة أنــه لا يوجــد .صــحيحة وتمّ دحضــها منــذ ذلــك الحــين

 . لتهابيلاثي ومرضي التوحد أو الأمعاء الاصلة بين التطعيم الث

اللقاحات باسـتعراض اللجنة الاستشارية العالمية لسلامة  WHOكما كلفت منظمة الصحة العالمية 

يســـبّب  MMRوخلــُـص هـــذا الاســتعراض إلى أنـــه لـــيس هنـــاك دليــل علـــى أن لقـــاح .وتقيــيم مســـتقل

  .التوحد أو اضطرابات التوحد

(http://arabia.babycenter.com/baby/health/worries-about-immunisations-

vaccinations/#2) 
نخــــرج بعــــدد مــــن الاســــتعراض الســــابق لــــبعض العوامــــل المقترحــــة كأســــباب للتوحــــد أن ويمكننــــا مــــن 

 ة التسليم بوجود سبب واحد محـدد لـه،تعقد مسببات التوحد وتفاعلها وصعوب: الاستنتاجات أهمها

 )أوكيميائيــة عضــوية أو أيضــيةجينيــة أو عصــبية (عوامــل بيولوجيــة وأن الأغلــب أن الســبب يكمــن في

خاصـة (سـرةيحدث نتيجة سوء معاملة الأ لا جة لأسباب بيئية خارجية كذلك فإنهييحدث نت لا وأنه

  .لطفلها والتعلق ا )الأم
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  :خصائص مرض التوحد ٦-٢-٢

اب المـخ للمعلومـات وكفـاءة تعـوق كـل مـن اسـتيع لما كان التوحد إحدى حالات الإعاقـة الـتي

تـــب علـــى ذلـــك اتســـام مـــرض يتر  فإنـــه)  Richard&Matthew,2002( منهـــا معالجتـــه لمـــا يســـتوعبه

  :ئص المميزة يمكن عرضها كما يليالتوحد بعدد من الخصا

  :الخصائص اللغوية -١

للغة من أعقد مظاهر النمو لدى الإنسان وتعتبر السنوات الأولى المبكرة فترة بالغة الأهميـة في ا

ـــا فيأيحـــدث فيهـــا يـــترك  اللاحق،ومـــا النمـــو اللغـــوي،إذ يوضـــع فيهـــا الأســـاس للنمـــو اللغـــوي  ثـــرا باقي

ينمــو الكــلام ويتطــور فلابــد أن يتلقــى الطفــل اتصــالا فيزيقيــا  درات الطفــل اللغويــة فيمــا بعــد ولكــيقــ

،لان ذلك هو السبيل الوحيد لتحفيز واستثارة دافعية را ودافئا مع القائمين على رعايتهوانفعاليا مباش

ويتـــأثر تطـــور اللغـــة لـــدى الطفـــل  عـــنى،لطفـــل للقيـــام بالمناغـــاة والتحـــول في النهايـــة إلى الكـــلام ذو الما

الأول الجانــب الإدراكــي الــذي  :التوحــدي ســواء لغتــه التعبيريــة أو لغتــه الاســتقبالية بجــانبين أساســيين

أمــا الجانــب الآخــر .افعيــةوالــذاكرة بشــقيها طويلــة المــدى وقصــيرة المــدى والد يتمثــل في درجــة الانتبــاه

والاســــتجابة  مهــــارات التقليــــد الحركــــي واللفظــــي ةوخاصــــ فيتمثــــل في مهــــارات التفاعــــل الاجتمــــاعي

  ).م٢٠٠٩ الشيخ،( والمبادرة للانتباه المتبادل والتجاوب لمواقف التفاعل الاجتماعي
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  :ومن أهم الخصائص اللغوية للطفل التوحدي ما يلي

يكـون تطـور اللغـة لـدى الطفـل التوحـدي بطيئـا وقـد لا تتطـور بتاتـا : التأخر في اكتساب اللغـة - ١

شهرا، ولا  ١٦شهرا،ولا يستخدم كلمات مفردة حتى سن ١٢ يناغى الطفل حتى سن فقد لا

وفى بعــض الحــالات لا ).Callaway,1999(شــهرا ٢٤يســتخدم عبــارة مــن جملتــين حــتى ســن 

ســنوات،بل أن بعــض  ٥ســنوات وأحيانــا تصــل لــدى الــبعض إلى  ٣يبــدأ الطفــل الكــلام قبــل 

وفى حـــالات  ).٣٣صم ٢٠٠٠ســـليمان،(أبـــدا الأطفـــال التوحـــديين قـــد لا يتعلمـــون الكـــلام 

  أخـــــرى يكـــــون الطفـــــل قـــــد مـــــر بمرحلـــــة تطـــــور طبيعيـــــة في لغتـــــه خـــــلال الســـــنة الأولى ولكـــــن 

ـــــــــه تراجـــــــــع، ـــــــــة عنـــــــــد بلوغـــــــــه ســـــــــنة ونصـــــــــف أو ســـــــــنتين يحـــــــــدث ل ـــــــــه اللغوي  فيفقـــــــــد مهارات

Kamio&Ishisaka,2004).(  
خــرون أو اجــترار كــلام بعينــة يميــل الطفــل التوحــدي إلى تكــرار مــا يقولــه الآ: التكــرار في الكــلام - ٢

بـدلا مـن " مـا اسمـك"فإنـه يـرد قـائلا" ما اسمـك" –مثلا  –فعندما تقول له .سبق استماعه آلية

 ).Echolalia(.أن يقول اسمه وهو ما يعرف بصدى الكلام

إن الضعف الشديد في المحصـول اللغـوي للطفـل التوحدي،وصـعوبة اسـتخدامه لألفـاظ جديـدة  - ٣

كثيرا مـن معـدل الطفـل العـادي ويـؤدى بـه إلى نقـص واضـح في المبـادرة   يجعل معدل كلامه اقل

 ).م٢٠٠٩ الشيخ،( في الحديث أو الاستمرار فيه
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يســــتخدم الطفــــل التوحــــدي الكلمــــات بشــــكل مختلــــف عــــن الأطفــــال الآخرين،حيــــث تــــرتبط  - ٤

وهــو مــا يعــنى أن الطفــل التوحــدي يجــد صــعوبة  الكلمــات بمعــاني غــير معتــادة لهــذه الكلمــات،

  .دة في فهــــــم دور اللغــــــة كوســــــيلة لتبــــــادل المعلومــــــات والمشــــــاعر وطلــــــب الاحتياجــــــاتشــــــدي

 ).م٢٠٠٧ ،أبو اد(

إذا كان لدى الطفل التوحدي أي قـدر مـن المهـارات اللغويـة فإنـه غالبـا مـا يسـتخدمها بطريقـة  - ٥

ـــه  ـــة،فمثلا يجـــد الكثـــير مـــنهم صـــعوبة في فهـــم معـــنى للكـــلام غـــير المعـــنى الحـــرفي ل ناقصـــة وحرفي

 ).Bryan,2002(ستحيل عليه أن يفهم المعنى الدلالي أو الضمني وي

عدم القدرة على استخدام الضمائر بشكل صـحيح،والحديث التليغـرافي الـذي يـتم فيـه حـذف  - ٦

 ).٣٤ص م٢٠٠٠سليمان،( والخلط في ترتيب الكلمات بعض الكلمات الصغيرة،

دا وهبوطـا تبعـا لمقتضـيات شذوذ واضح في إيقاع الكلام،وعدم الـتحكم في نغمـة الكـلام صـعو  - ٧

  ).Giafiero,2001(الموقف 

  :الخصائص الاجتماعية -٢

التواصــل خاصــة التواصــل غــير اللفظــي  ن ضــعفيتفــق معظــم البــاحثين في مجــال التوحــد علــى أ

 Kouji( و الخاصـــية الأساســـية لمرضـــى التوحـــدهـــ والـــذي يـــؤدى إلى ضـــعف التفاعـــل الاجتمـــاعي

et.Al., 2002 .( يكون لدية تواصل بصري مع الأم أثناء الرضاعة ولا  غالبا مالا فالطفل التوحدي
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عنـــدما تناديـــه  –جيب لهـــا أو لغيرهـــا لا يســـت كمـــا أنـــه في المواقـــف الأخـــرى الـــتي قـــد تجمعهمـــا معـــا،

  ).٣٢ص م٢٠٠٠سليمان،( ومن ثم فهو لا ينمى علاقته ا باسمه،

هتمـام بوجـود الآخـرين أو دم الاالانسـحاب والانـزواء وعـ كذلك يغلب على الطفـل التوحـدي

التواصــل معهــم خاصــة التواصــل البصــري ومــن ثم لا ويتجنــب الطفــل  حســاس ــم أو بمشــاعرهم،الإ

بـل  لتـو،علاقة بدأت ل يستطيع الاستمرار في لا كما أنه يبادر الطفل لتكوين أي علاقة اجتماعية،

 "الأشــياء" إلى الجوانــب الماديــةفإنــه يتجــاهلهم تمامــا ويتوجــه بانتباهــه  ،خــرينيتواجــد مــع آعنــدما  إنــه

ويواجــه الطفــل التوحــدي صــعوبة في ممارســة الأنشــطة الترفيهيــة أو  ).م٢٠٠٧أبــو اــد،( المحيطــة بــه

إذ عـادة مـا يـرفض التعـاون ويتحاشـاه وينسـحب  اللعب الجماعي الذي يتطلب تعاونا بينة وآخـرين،

و انخـــــرط في علاقـــــة اجتماعيـــــة مـــــا وحـــــتى لـــــ مـــــن المواقـــــف الاجتماعيـــــة  ويتقوقـــــع في عالمـــــة الخـــــاص،

 ،موســى( الــتي تميــز العلاقــات الإنســانية" الــروح"فإــا تكــون علاقــة ضــعيفة وخاليــة مــن  للحظــات،

  ).٢١-٢٠-١٩ص ص ص م٢٠٠٧

و مـثلا يعـانى مـن فهـ عراف الاجتماعيـة،ويواجه الطفل التوحدي صعوبات في فهم المعايير والأ

ومـــــن ثم يأخـــــذ أشـــــياء الآخـــــرين بـــــدون  ملكـــــة، ءصـــــعوبات في فهـــــم الملكيـــــة ويعتقـــــد أن كـــــل شـــــي

هـو تـأثير  لا يعرف مـا أو معانقتهم بشدة،لأنه ين،كذلك قد يقوم بالاعتداء على الآخر  استئذام،

 فيقـــــوم بتصـــــرفات اجتماعيـــــة مزعجـــــة أو غـــــير لائقـــــة ب هـــــذا الســـــلوك،ســـــلوكه علـــــى الآخـــــرين وآدا

)Kasari,2002(.  
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  :ث سلوكهم الاجتماعي إلى ثلاثة أصناف هيلتوحديين من حيطفال اويصنف البعض الأ

اجتماعيـــا ويتجنـــب هـــؤلاء الأفـــراد فعليـــا كـــل أنـــواع التفاعـــل الاجتمـــاعي ) المتقوقـــع( لمنعـــزل  -أ 

والاستجابة الأكثر شيوعا لـديهم هـي الغضـب أو الهـروب بعيـدا عنـدما يحـاول أحـد التعامـل 

لمــن يكلمــه ولا يهــتم فمثــل هــذا الطفــل يتصــرف وكأنــه لا يســمع مــن حولــه،فلا ينظــر .معهــم

 .به

غير المبالي اجتماعيـا وهـؤلاء الأفـراد يوصـفون بـأم في موقـع الوسـط اجتماعيـا،بمعنى أـم لا   - ب 

 يسعون للتفاعل الاجتماعي مع الآخرين،إلا أـم لا يتجنبـون المواقـف الاجتماعيـة بفاعليـة،

ولا يبـــادرون  فـــلا يبـــدو أـــم يكرهـــون الاخـــتلاط بالنـــاس ولكـــن في الوقـــت نفســـه لا يســـعون

 .بالتفاعل

الأخرق اجتماعيـا وهـم الفاشـلون في إقامـة علاقـات اجتماعيـة مـع الآخـرين نظـرا لفظـاظتهم   - ج 

)                                                 Becker et.Al., 2003(  وافتقـــادهم الـــذوق العـــام عنـــد اتخـــاذ القـــرارات الاجتماعيـــة

حـــديين الـــذين لا ينجحـــون في بنـــاء وتطـــوير مهــــارام ويقـــدر بعـــض البـــاحثين الأطفـــال التو 

مـن الأطفـال بشـكل %٣٠-٢٠في حـين ينمـو %٨٠-٧٠الاجتماعية من الأسـاس بحـوالي 

شـــهر،ثم يبـــدأ التـــدهور في المهـــارات الاجتماعيـــة المختلفـــة الـــتي  ٢٤-١٨ طبيعـــي حـــتى عمـــر

  ).م٢٠٠٨ بيومى،(اكتسبها الطفل 
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صــــعوبات شــــديدة في كــــل المهــــارات الــــتي تربطــــه القــــول أن الطفــــل التوحــــدي يواجــــه ومجمــــل 

فـــة جوانـــب عمليـــة كا  ومـــن ثم يكشـــف عـــن اضـــطرابات شـــديدة في ،وبالعـــالم الخـــارجي بـــالمحيطين بـــه

  .التفاعل الاجتماعي والعلاقات الاجتماعية مع من حوله

  :الخصائص السلوكية -٣

هي علية لدى الأطفال لة السلوكية الكلية للطفل التوحدي تكون أقل كثيرا مما ن الحصيرغم أ

كبـير ويختلـف ظهورهـا مـن   لا أن الخصائص السـلوكية لمرضـى التوحـد تتعـدد وتتنـوع بشـكلالأسوياء إ

خـــر رغـــم أن الاثنـــين تم عضـــها لـــدى طفـــل بينمـــا لا تظهـــر عنـــد آلآخر،فقـــد يظهـــر ب طفـــل توحـــدي

مـن طفـل  ة السـلوك المعـينو درجـا مصـابان بالتوحـد،كما تختلـف حـدة أعلى أمـ تشخيص كليهما

بسـبب  وبشكل عام فالطفل المصـاب بالتوحـد هـو طفـل تصـعب إدارتـه ).م٢٠٠٩ ،الجندى( لآخر

ذة ،كــذلك فهــو يبــدى الكثــير مــن المظــاهر الســلوكية الشــاالكثــير مــن ســلوكياته الــتي تــنم عــن التحدي

 وعديمـــــــة الهـــــــدف والفوضـــــــوية والـــــــتي تكشـــــــف عـــــــن غضـــــــبة وإحباطـــــــه وارتباكـــــــه وفـــــــرط حساســـــــيته

)٢٠٠٩Jennifer,( هـــر لـــديهم مـــن ســـلوك  تكـــراري يظ ين مـــايطفـــال التوحـــديميـــز الأ لعـــل أهـــم مـــا

هم بشــــكل  بشــــكل متكــــرر أو أن يهــــزوا جســــم غــــير طبيعيــــة كــــأن يرفرفــــوا بأيــــديهم بصــــورةطقوســــي 

اء املهم مـــع النـــاس ويرتبطـــون بـــبعض الأشـــيردودا غـــير معتـــادة عنـــد تعـــ متكرر،كمـــا أـــم يظهـــرون،

لى ة غير طبيعية،دون محاولـة التغـير إبسيارة معينة بشكل متكرر وبصور بصورة غير طبيعية كأن يلعب 

تبدالها مـــع وجـــود مقاومـــة ســيارة أو لعبـــة أخـــرى مــثلا والاضـــطراب عنـــد عــدم وجودهـــا أو محاولـــة اســ
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قــد يظهــر ســلوكا عــدوانيا  محاولــة لتغــير الــروتين،وفى بعــض حــالات التوحــد فــان الطفــل شــديدة لأي

أبــدا معتــادا أو  لا يكــون كــذلك فالنشــاط الحركــي للطفــل التوحــدي.الــذاتســواء تجــاه الغــير أو تجــاه 

 ع وجـود نوبـات مـن السـلوك غـير السـوي،مـ و أقل من المعتـادمعقولا،بل يكون أما أكثر من المعتاد،أ

على شكل زوايـا  القفز لأعلى أو الدوران أو المشي بالحائط دون سبب واضح أو كأن يضرب رأسه

مــا أو الارتبــاط بشــخص  يصــر علــى الاحتفــاظ بشــيء وكثــيرا مــا .معينــةأو تكــرار حركــات جســدية 

ويبــدى  شــياء نفســها،لأشــياء ولــيس اكــذلك فــان الطفــل التوحــدي ينشــغل بــأجزاء الأ .احــد بعينــةو 

ل المـــراوح وعجـــلات شـــياء المتحركـــة مثـــ مـــبررا بأشـــياء معينـــة مثـــل اهتمامـــه الشـــديد بالأاهتمامـــا غـــير

في خطــوط أو ترتيــب معــين بــلا هــدف مثــل جمعــة للمفــاتيح ووضــعها لى جمــع أشــياء الســيارة ويميــل إ

 العناية بالذات سواء فيالنوم وفى النظافة الشخصية و  ويواجه معظم الأطفال التوحديين صعوبات في

ان والحمايــة رغــم أن خــراج أو عوامــل الآمــب أو ارتــداء الملابــس أو عمليــة الإتنــاولهم للطعــام والشــرا

  ).م٢٠٠٨ ،بيومى( اب وصحة جيدةبعضهم يبدو في مظهر جذ

ـــا تصـــنيف تلـــك الخصـــوإذا أ المتعـــددة للأطفـــال التوحـــديين في فئـــات قليلـــة ائص الســـلوكية ردن

 تكشف عن تعلق غير عـادي بـبعض الأشـياء، ا سلوكيات نمطية طقوسية متكررة،فيمكن القول بأ

 النهايــة نشــير إلى أنــه وفي) ,Kasari 2002( ي تغيــير في مناشــط روتينيــة اليــوميومعارضــة شــديدة لأ

فلــدى بعضـهم قــدرات فائقــة في  طفــال التوحــديين سـلبية أو ســيئة،لـيس كــل الخصــائص السـلوكية للأ
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يقى وممارســــة بعــــض الفنــــون  بعــــض النــــواحي مثــــل القــــدرة غــــير العاديــــة علــــى الحفــــظ أو عــــزف الموســــ

  ).م٢٠٠٩ ،الشيخ( أو الذاكرة البصرية القوية كالرسم،

  :الخصائص الحسية -٤

 عد مشكلة استقبال وتحليل المثـيرات الحسـية المختلفـة مـن أهـم خصـائص الأطفـال التوحـديينت

إذ يبــدي معظــم هــؤلاء الأطفــال اســتجابات غريبــة للاستشــارات الحســية،مثل .)م٢٠٠١ ،هويــدي(

تجاهلهم بعض الإحساسات كالحرارة أو البرودة،بينما يظهرون حساسية مفرطة لإحساسـات صـوتية 

  الأذنــــــــــين تجنبــــــــــا لســـــــــــماع صــــــــــوت معــــــــــين،أو تجنــــــــــب أن يلمســــــــــه أحـــــــــــد، معينــــــــــة مثــــــــــل قفــــــــــل 

ـــــئ  ـــــيرات الحســـــية البصـــــرية كالضـــــوء المتلأل ـــــا مـــــا يظهـــــر الطفـــــل التوحـــــدي انبهـــــار بـــــبعض المث وأحيان

 ويبدى الأطفال التوحديين استجابة غير معتادة للأحاسيس الجسدية، ).٢١صم ٢٠٠٠،سليمان(

و يكون أقل حساسية من المعتاد للألم أو النظر أو أ مثل أن يكون حساسا أكثر من المعتاد للمس،

السمع أو الشم وهو ما جعل البعض يعتبر استجابة حاستي الذوق والشـم مؤشـرا أساسـيا في تحديـد 

ويميل الأطفال التوحديون إلى تحسس الأشـياء أو  ).م٢٠٠٤ ،الشربيني(وتقدير التوحد لدى الطفل 

أو يقربوهـا  فإم قـد يضـعوا في الفـم، بعض الأشياء،شمها بشكل متكرر وعند محاولتهم اكتشاف 

ويبدون اهتمامـا غـير مـبرر بـبعض الأصـوات مثـل صـوت تنقـيط المـاء أو صـوت  إلى الأنف أو العين،

رفيـــق ( كمـــا أـــم يعـــانون مـــن حساســـية مفرطـــة نحـــو بعـــض الأصـــوات وبعـــض الـــروائح لعبـــة معينـــة،

ـــة الألم لديـــه عاليـــة ولعـــل مـــن أهـــم الخصـــائص الحســـية لـــدى الط ).م٢٠٠١، فـــل التوحـــدي أن عتب
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وهــو مــا يبــدو  أولا يظهــر عليــه أنــه يشــعر بــه كالأطفــال العــاديين، بشــكل كبــير،إذ لا يشــعر بــالألم،

  ).م٢٠٠٩ ،الشيخ( بوضوح أثناء تلقيه اللقاح

  :اللعب التخيلي ٧-٢-٢

ن اللعـب بأشـياء في البداية يكو  إذ يتين من العمر،ترتقي مهارات اللعب عادة في السنين الأول

تكـــوين أشـــياء أو إيجـــاد علاقـــات بـــين  بســـيطة اعتمـــادا علـــى الملاحظـــات البصـــرية ثم يتطـــور لمحاولـــة

لى مســتوى اللعــب ر المســألة بصــورة جوهريــة حــتى يصــل إثم تتطــو  .)تكــوين مكعبــات مــثلا( الأشــياء

هـــي التكـــرار يين طفـــال التوحـــدادا علـــى المهـــارات الحســـية الحركيـــة والخاصـــية الرئيســـية للعـــب الأاعتمـــ

طلاقـــا علـــى ا،بالإضـــافية إلى عـــدم القـــدرة إشـــياء والاســـتخدام غـــير الـــوظيفي لهوالنمطيـــة وتنـــاولهم للأ

بالإضــافة إلى  والــذي يعتــبر الكثــير مــن البــاحثين أن الفشــل فيــه،) م١٩٩١ ،خليــل( اللعــب التخيلــي

 ،العثمـان( سـية للتوحـدوصعوبات التفاعل الاجتماعي هـم الأركـان الثلاثـة الأسا صعوبات التواصل،

التخيلـــي الضـــرورية  يجـــد الأطفـــال التوحـــديون صـــعوبة شـــديدة في تطـــوير مهـــارات اللعـــب) م٢٠٠٥

غـــير مهمـــة  لعـــام نمطيـــة ومكـــررة ويهتمـــون بتفاصـــيل هامشـــية أوللـــتعلم وفهـــم الحياة،ولـــذا تكـــون أ

يفشــل الطفــل .)مKouji et.Al., 2002( هــم للصــورة المتكاملــةللنشــاط أو  اللعبــة أكثــر مــن فهم

ويتمســـك بشـــدة باللعـــب وحـــده بـــنفس اللعبـــة وبشـــكل  ،ي في المشـــاركة في اللعـــب الجمـــاعيالتوحـــد

ه للعبــه يحــاول أبــدا أن يغــير مــن أســلوب لعبــه أو تناولــ ولا نمطــي متكــرر يخلــو مــن أي تخيــل أو تجديــد
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 ال شديدنوبة انفعذا حاول أي شخص دفعه إلى ذلك فيثور ويدخل في المعينة بل يضطرب بشدة إ

  ).م٢٠٠٤ ،الشربيني(

  :المحكات التشخيصية للتوحد ٨-٢-٢

أصـبح ينظــر حاليــا إلى التوحــد باعتبــاره إعاقــة أو اضــطراب تبــدو دائمــا في شــكل زملــة أعــراض 

صـــه مـــن وجـــود مجموعـــة مـــن لابـــد عنـــد تشخيشـــأا شـــأن أي مـــرض آخر،  Syndromeمرضـــية

وتعتـبر عمليـة تشـخيص إعاقـة ) ١١ص،م٢٠٠٠سـليمان ( الأعراض الإكلينيكية معـاً وبشـكل محـدد

التوحـــد مـــن أكثـــر عمليـــات التشـــخيص صـــعوبة وتعقيـــدا وذلـــك لعـــدة أســـباب أهمهـــا أن الأعـــراض 

 التشخيصــية للتوحــد تتــداخل وتتشــابه مــع أعــراض إعاقــات أو أمــراض أخــرى مثــل التخلــف العقلــي،

وأن بعـــض أعـــراض  )م٢٠٠٧ ،أبـــو اـــد( والاضـــطراب الانفعـــالي وصـــعوبات التخاطـــب، والفصـــام،

ـــــاس الموضـــــوعي بـــــل تعتمـــــد علـــــى التقـــــديرا -بعـــــد -التوحـــــد لم تخضـــــع  ت الشخصـــــية للقـــــائم للقي

وأن التوحــد لــيس بالإعاقــة الــتي يمكــن لمهــني أو متخصــص واحــد أن ) م٢٠٠١ ،رفيــق(بالتشــخيص 

ـــاء والأخصـــائيين النفســـيين  يقـــوم بتشخيصـــه بـــل يســـتلزم التشـــخيص الســـليم تعـــاون فريـــق مـــن الأطب

جتمـــاعيين وأخصـــائيو التخاطـــب وأخصـــائيو التحاليـــل الطبيـــة وغـــيرهم حيـــث يقـــوم  هـــذا الفريـــق والا

  بعمليــــة التقيــــيم والــــتي تتطلــــب الكثــــير مــــن الوقــــت والملاحظــــة للحصــــول علــــى المعلومــــات اللازمــــة

  ).Bryan,2002( للتشخيص المناسب
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العربيــة  تكــون أكثــر في الــدول –صــعوبات تشــخيص التوحــد  –لا شــك أن تلــك الصــعوبات 

إلي وجــــود أخطــــاء في مما يــــؤدي اص المــــؤهلين علميــــا لتشــــخيص التوحــــد،حيــــث يقــــل عــــدد الأشــــخ

تجاهل التوحد مـن المراحـل المبكـرة مـن حيـاة الطفـل ممـا يـؤدي إلي صـعوبة التـدخل  التشخيص أو إلى

  ).م٢٠٠٩ ،الشيخ(لاحقة في أوقات 

-DSM)   (ثالـث المعـدل ال وحـد بنـاء علـي الـدليل التشخيصـي الإحصـائييـتم تشـخيص الت

111-R  و بحيـث يكـون هنـاك ،إذا وجدت ثمانية أعراض من ثلاثة مجموعات ،م١٩٨٧الصادر عام

وعــرض واحــد علـــي الأقــل مــن كـــل مــن امـــوعتين  ،عرضــين اثنــين علـــي الأقــل مــن اموعـــة الأولى

من خمســة أعــراض وتتضــ ،وتخــتص اموعــة الأولي بالخلــل مــن التفاعــل الاجتمــاعي.الثانيــة و الثالثــة

بحـث شـاذ عـن الراحـة في أوقـات   -عجز واضـح في مسـتوى الـوعي بوجـود أو مشـاعر الآخـرين: هي

قصــور واضــح في   –شــذوذ أو اضــطراب في اللعــب الاجتمــاعي  –قصــور في التقليــد  –الانعصــاب 

 أمـــا اموعـــة الثانيـــة فتخـــتص بعمليـــة التواصـــل .القـــدرة علـــي تكـــوين أصـــدقاء أو جماعـــات مرجعيـــة

شــذوذ واضـــح في التواصــل غـــير  –عـــدم القــدرة علـــى التواصــل اللغـــوي  :وتتضــمن ســتة أعـــراض هــي

شــذوذ واضــح في شــكل  –شــذوذ واضــح في الحصــيلة اللغويــة  –غيــاب النشــاط التخيلــي  –اللفظــي 

قصــور واضــح مــن القــدرة علــي المبــادرة أو الاســـتمرار في  –) مثــل ترديــد الكــلام( ومضــمون الكــلام

وتتضــمن خمســة أعــراض  ،موعــة الثالثــة فخاصــة بمحدوديــة الأنشــطة والاهتمامــاتأمــا ا ،الحــديث

تـوتر و إنعصـاب  –الإصـرار علـي تحريـك أو اللعـب بـأجزاء الأشـياء  –حركات جسمية نمطيـة : هي
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محدوديـة  –إصـرار غـير منطقـي علـي الـروتين اليـومي  –واضح عند حدوث أي تغير بسيط في البيئـة 

  ).٦٣ص،م٢٠٠٠،سليمان(واضحة في الاهتمامات 

ضـعف :ذا تـوافرت أربعـة أعـراض هـيتشـخيص التوحـد إ ( Hilton , 2004)الـبعض ويقـترح 

المحافظــة علــي الرتابــة  –رتبــاط بالأشــياء عــدم الا –ســتخدام اللغــة و ضــعف التواصــل مــع الآخــرين ا

  .ضعف في الوظائف العصبية –والروتين 

شـذوذ : ه ي،إذا تلازمت ستة أعـراض فيري أن تشخيص التوحد يتم) م١٩٩٨ ،حمودة(أما 

الآلية الحركية  شذوذ الوضع و الحركة مثل –في نمو المهارات المعرفية دون اعتبار لمستوي الذكاء العام 

الأوضـاع الغريبـة و ، المشـي علـي أطـراف القـدمينو ) القفز وحركات الوجه التكشيريةو ، رفرفة الذراعين(

سـتجابات الغريبـة للإثـارات الحسـية مثـل تجاهـل بعـض الا –ضـعف الـتحكم الحركـي لليد و الجسـم و 

 –بينما يظهرون حساسية مفرطة لإحساسات معينـة  )مثل الألم أو الحرارة أو البرودة( الإحساسات

الضــحك أو ( شــذوذ الوجــدان مثــل التقلــب الوجــداني –الشــرب و النــوم شــذوذ في مجــالات الأكــل و 

فرط كاستجابة لمثيرات غـير والخوف الم، حقيقيةونقص الخوف من مخاطر  )البكاء دون سبب واضح

مثـل خـبط الـرأس بعنـف أو عـض الأصـابع أو ، يـذاء الـنفسسـلوك إ –القلـق العـام و التـوتر و ، مؤذية

  .اليد

 عرضـــا١٨ضـــطراب التوحـــد تتضـــمن لأمريكيـــة للتوحـــد قائمـــة تشخيصـــية لاوقـــدمت الجمعيـــة ا

ض لــدي الطفـل لتتكــون لـدينا مؤشــرات موضـحة بأنــه يجـب تــوفر مـالا يقــل عـن تســعة أعـرا ،أساسـيا
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ن ذلــك يعــني وجــود فــإ،أمــا إذا تواجــد عشــر أعــراض أو أكثــر،مقبولــة بوجــود اضــطراب التوحــد لديــه

ضـعف  –صـعوبة في التفاعـل مـع الآخـرين  :وتلك الأعـراض الثمانيـة عشـرة هـي .حالة توحد مؤكدة

ســتجابة للإيمــاءات عــدم الا –ظهــر علــي الطفــل عــدم الشــعور بــالألم  -أو انعــدام التواصــل البصــري

يصر علي تكرار السـلوك  –لا يستجيب لطرق التدريس التقليدية  –) يتصرف وكأنه أصم(اللفظية 

لا يبـدي خوفــا مـن المخــاطر  –ضـحك وقهقهــة غـير مناســبة  –و يـرفض التغيــير في البيئـة أو الــروتين 

يـــدور  –يحضـــنه أحـــدا  لا يريـــد أن يحضـــن أحـــدا ولا أن –حتياجـــات صـــعوبة في التعبـــير عـــن الا –

يطيـــــل البقـــــاء في اللعـــــب  –رتبـــــاط غـــــير مناســـــب بالأجســـــام أو الأشـــــياء ا –الأجســـــام و الأشـــــياء 

نشـــاط بـــدني مفـــرط أو  –يفضـــل البقـــاء وحيـــدا  –نفـــرادي و يلعـــب بطريقـــة غريبـــة و لمـــدة طويلـــة الا

ر أو يغضــب ويبــدو عليــه الحــزن بــدون ســبب ظــاه –ترديــد الكلمــات الــتي يســمعها  –خمــول بــدني 

 ويؤكـد كاسـري ).م٢٠٠٥ ،العثمـان :في(ة غـير طبيعيـ المهـارات الحركيـة الكـبرى والصـغرى –منطقي 

)Kasari,2002 (ــا حالــة ضــرورة وجــود ثمانيــة أعــراض متلازمــة لكــي يــ علــىتم تشــخيص الحالــة بأ

 –تجاهــل المتواجــدين حولــه  –التفاعــل مــع الآخــرين  عــدم القــدرة علــى: وتلــك الأعــراض هــي.توحــد

افتقـــاد القـــدرة علـــي التواصـــل  –تعامـــل مـــع أجـــزاء الجســـم كمـــا لـــو كانـــت أجـــزاء مســـتقلة منفصـــلة ال

قصـور في مهـارات العنايـة بالـذات  –الاجتماعيـة  افتقاد السـلوكيات المقبولـة وفقـا المعـايير –البصري 

 مشـاعر الآخـرين والعجـزعـدم إدراك  -ات الاجتماعيـة أو الصـداقاتلا يقيم أي نـوع مـن العلاقـ –

أن للتوحــــد زملــــة أعــــراض ) م٢٠٠٤ ،الشــــربيني(أخــــيرا يؤكــــد و  .عــــن التعبــــير عــــن مشــــاعره الخاصــــة
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عـــدم البـــدء  –عـــدم التأشـــير بالأصـــبع  مـــع بلـــوغ العـــام الأول :عرضـــا هـــي ١٢تشخيصـــية تشـــتمل 

وعـدم نطـق كلمـة  ،وعدم نطق كلمة واحدة مع بلوغ الشهر السـادس،بالكلام عند بلوغ العام الأول

وكذلك عـدم نطـق عبـارة مـن كلمتـين مـع بلـوغ الشـهر الرابـع  ،غ الشهر السادس عشرواحدة مع بلو 

عدم التظـاهر باللعـب اهتمـام ضـعيف  –فقدان أي من المهارات اللغوية في أي وقت  –و العشرين 

عدم الاستجابة عند مناداته باسمه وعـدم المبـالاة  –دورة تركيز قصيرة جدا  –في تشكيل الصداقات 

مقاومـة  –الولـع بشـيء واحـد  –نوبـات غضـب حـادة  –لقيام بحركـات جسـدية رتيبـة ا –بالآخرين 

فـإن إهمـال ، وعلى أية حـال .حساسية مفرطة نحو بعض الأصوات و الروائح –التغييرات في الروتين 

قـد يضيع فرصة علاج أو تأهيل الطفل المعاق حتى يصـبح أكـبر سـنا فتتع ،التشخيص المبكر للتوحد

والبــــدء في العــــلاج ، الإســـراع في التشــــخيص الـــدقيقمـــن ثم فــــأن و ،  يمكـــن حلهــــاالمشـــكلة وتكــــاد لا

  .(Shore & Rastelli , 2008) يجعل مآل الطفل المعاق أفضل ،التأهيلو 

  :أطفال التوحدعلاج و تأهيل  ٩-٢-٢

ونظــــراً ،تخــــف وتحــــد مــــن طفــــل لآخــــرعاقــــة التوحــــد الــــذي تختلــــف أعراضــــه و بســــبب طبيعــــة إ

عينهـا بمفردهـا الآن أسلوب أو طريقـة ب فإنه لا يوجد حتى، كل طفل وآخر   ختلاف الطبيعي بينللا

مجتمعـــة مـــع بـــل توجـــد مجموعـــة مـــن الحلـــول الدوائيـــة والنفســـية والاجتماعيـــة  ،تكفـــي لعـــلاج التوحـــد

 يمكنهـــا المســـاعدة كثـــيرا في عـــلاج الأعـــراض والســـلوكيات الـــتي تعـــوق الطفـــل التوحـــدي عـــن،بعضـــها

  ).م٢٠٠٤ ،الشربيني( ممارسة حياته بشكل طبيعي
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أن عــلاج تلـــك ، وتكشــف وجهــة النظـــر المقبولــة حاليــا لـــدي معظــم المهتمــين بمجـــال التوحــد

 أو لهمــا العـــلاج الـــدوائي والـــذي يهــدف إلي تخفيـــف حـــدة المظـــاهر:الإعاقــة هـــو عمليـــة ذات شـــقين

ر في النمـــو واجهـــة القصـــو المتمثـــل في العـــلاج بالتخاطـــب لم و الثـــاني هـــو العـــلاج التـــأهيلي،يـــةالتوحيد

الذي يساعد في ضـبط وتعـديل العلاج النفسي و ،اللغوي والقدرة علي التواصل والتفاعل الاجتماعي

 ،معروفـاً بدقـةن ولأن الأسباب الباثولوجية للتوحد في الغالبية العظمي من الحـالات لا يكـو . السلوك

و التأهيــــل ج هــــويصــــبح أســــاس العــــلا ،فــــإن التعامــــل الــــدوائي مــــع الطفــــل التوحــــدي لا يكفــــي أبــــدا

  ).م٢٠٠٦،ميقاتي(الاجتماعي للطفل التوحدي الكلامي والنفسي و 

  :تأهيلية تستخدم في مواجهة إعاقة التوحديلي نعرض لخمسة أساليب علاجية و  وفيما

  :العلاج الدوائي -١

الأمريكـي  هـو أكثـر الجهـات المتهمـة   Autism Research Instituteمركـز أبحـاث التوحـد 

و ،"التوحــد قابــل للشــفاء"ركــز شــعار إذ يحمــل هــذا الم،لعــلاج دوائــي فعــال للتوحــد التوصــل بمحاولــة

ومـــن ثم التوصـــل إلي ،للتوحـــد العضـــويةدقيق للأســـباب ن هدفـــه الأساســـي هـــو التحديـــد الـــبالتــالي فـــإ

الآن لا يوجـد دواء واحـد أو  إلا أنـه حـتى.(Shore & Rastelli , 2008)أدويـة فعالـه في علاجـه 

بــل توجــد عــدة أدويــة لكــل منهــا ،كعــلاج دوائــي لجميــع حــالات التوحــد  حــدة تصــلحعائلــة دوائيــة وا

والقلـــــق  ،النشـــــاطمثـــــل فـــــرط  ،مظهـــــر أو أكثـــــر مـــــن مظـــــاهر التوحـــــد تـــــأثيره في عـــــلاج أو تخفيـــــف
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والســلوك  ،التركيــز ونقــص القــدرة علــى ،والســلوكيات النمطيــة ،ضــطرابات النــوم و الســلوك العــدوانيوا

  ).م٢٠٠٩ ،الشيخ( ظاهرالعدواني وغير ذلك من الم

  :ومن تلك الأدوية

ورغــم أــا تســتخدم في العــادة :Tranquilizzers&Antidepressantsمهــدئات ومســكنات  - ١

إلا أنـــه قـــد ثبـــت فاعليتهـــا في بعـــض حـــالات ،مـــع بعـــض الأمـــراض النفســـية العصـــبية والذهنيـــة

  . التوحد

ـــــورامين  - ٢ ـــــف أعـــــراض التوحـــــد وهـــــو دواء أثبـــــت فاعليتـــــه في تحســـــين وتخف:Fenfluraminفينفل ي

درجة والمصحوب بأعراض معينة كالقلق الزائد و تقلب  ٤٠لمن يزيد معدل ذكائه عن  ،خاصة

وقد تبين أن ثلث المصابين بالتوحد قد تحسنوا بشكل ملحـوظ في أدائهـم .زاج والحركة المفرطةالم

 .الذهني و الاجتماعي و السلوكي بعد علاجهم ذا الدواء

وهــــو دواء يســــاعد علــــي تنظــــيم النــــوم وتقليــــل  :Lithium Carbonateكربونــــات الليثيــــوم  - ٣

 .الأعراض الانفعالية خاصة عند الأطفال ذوي الاضطرابات الدورية في المزاج

ويسـتخدم هـذا العقـار لتعـديل نسـبة الأنـدروفين في  :Opoid Antagonistمضادات الأوبويد  - ٤

 .اليةحيث تبين أنه يوجد لدى الأشخاص التوحديين بنسبة ع ،الدم

وتســتخدم مــع الأطفــال التوحــديين الــذين يــزداد لــديهم :Antipiotics Batiaمضــادات بيتــا  - ٥

 .السلوك العدواني
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حيـــث يفيـــد في بعـــض حـــالات التوحـــد المصـــاحبة لتكســـر  :Folic Acidحـــامض الفوليـــك  - ٦

 .Fragile X Syndromeكرموسومات إكس 

صــابين بالتوحــد هــم أكثــر وذلــك باعتبــار أن الأطفــال الم: Anti Epilepsyمضــادات الصــرع  - ٧

وخاصـة  (E.E.G)أو تغـير النشـاط الكهربـائي للمـخ ،عرضه من غيرهم للإصابة بنوبات الصـرع

 .في السنة الأولي من العمر

حيـــث يســـاعد بعضـــها علـــي تحســـين حـــالات الأطفـــال التوحـــديين :Stimulantsالمنشـــطات  - ٨

 التركيـــــز و الانتبـــــاه وأيضـــــا الـــــذين يعـــــانون مـــــن صـــــعوبات في،الـــــذين يعـــــانون مـــــن فـــــرط الحركـــــة

 ).م١٩٩٦ ،الشمري(

ترفع معدلات السيروتونين في الدم لحوالي ثلـث : Serotonin Inhibitorمثبطات السيروتونين  - ٩

ـــة لـــوحظ انخفـــاض ملحـــوظ في.حـــالات الأطفـــال التوحـــديين  الســـلوك وباســـتخدام تلـــك الأدوي

 ،)التواصـــل بـــالعين( ظـــيوزيـــادة ملحوظـــة في التواصـــل غـــير اللف ،الاستشـــارةالعـــدواني والتهـــيج و 

هــــذا وقــــد ثبــــت في الكثــــير مــــن ).م٢٠٠٦ ،ميقــــاتي(واســــتجابة الطفــــل التوحــــدي لمــــن حولــــه 

الدراسات أن نجـاح عقـار طـبي مـع أحـد حـالات التوحـد لا يعـني بالضـرورة نجـاح تـأثيره مـع فـرد 

وأنــه يجــب الحــذر مــن إعطــاء الطفــل التوحــدي أدويــة كثــيرة أو بكميــات كبــيرة مــع الحــرص ،آخــر

لتـــام علــــي عــــدم اســـتخدام أي منهــــا إلا بموافقــــة أو معرفــــة الطبيـــب المخــــتص والالتــــزام الــــدقيق ا

). م٢٠٠١،رفيـــق( بتعليماتـــه مـــن حيـــث حجـــم الجرعـــة وتوقيتهـــا ومـــدة اســـتمرار تعـــاطي الـــدواء
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وتـؤدي ،كذلك تبـين أن الأعـراض الجانبيـة لمعظـم تلـك الأدويـة تكـون أشـد عنـد مـريض التوحـد

إلا  ،وأنه رغم أن معظمها لا يسبب الإدمان،ا يحدث للشخص العاديإلي مضاعفات أكثر مم

 ).Shore & Rastelli , 2008(أن إيقافها يصاحبه بعض أعراض الانسحاب

أو الســلوكيات غــير ولكنهــا تقلــل مــن بعــض أعراضــه ،القــول أن الأدويــة لا تشــفي التوحــدوخلاصــة 

 ،بيـــومي(العلاجـــي الســـلوكي والتعليمـــيوتســـاعد في إعـــداد الطفـــل وتجهيـــزه للتـــدخل  ،المرغـــوب فيهـــا

 ). م٢٠٠٨

     ):Diet Systemالحمية نظام ( العلاج الغذائي-٢

ن اســتخدام نظــام غــذائي تؤكــد علــى أ الغذائيــة مــن أحــث علاجــات التوحــد،والتي تعــد الحميــة

وهــــو البروتــــين الموجــــود في المــــواد النشــــوية كــــالقمح والشــــعير،والكازين  Glutenمــــن الجلــــوتين  خــــالي

Casienالبروتـــين الأساســـي في الحليـــب ومشتقاته،ســـوف يـــؤدي إلى شـــفاء أو تحســـن الأطفـــال  وهـــو

لتوحد يعـانون مـن أن العديد من أطفال ا والفكرة الأساسية لهذا الأسلوب العلاجي هي .التوحديين

لى مجـــرى الـــدم خلـــل أو تلـــف منـــاعي في أمعـــائهم يســـمح لـــبعض الأطعمـــة المهضـــومة جزئيـــا بـــالمرور إ

تكـــون مـــادة البتبايـــد  –الجلـــوتين والكـــازين  -للمـــخ،وأن تلـــك البروتينـــات المهضـــومة جزئيـــا والوصــول

وأعـــراض ى في مظـــاهر تحـــدث أضـــرارا شـــديدة تتبـــد ذات التـــأثير الافيـــوني أو التخـــديري الشـــديد،التي

  ).م٢٠٠٩ ،الجندى( مرض التوحد
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ى حدوإدخاله إعزلة عن منزلة  يستلزم علاج الطفل التوحدي ذا الأسلوب، وعادة ما

 بالتدريجالمصحات أو دور الرعاية ذات الإقامة الكاملة،ثم بعد ذلك يتم إعداده للعودة إلى أسرته 

 وإذا تبين أن هناك قدر من التحسن، :ويتم العلاج بإزالة الحليب ومشتقاته أولا ).م٢٠٠١ ،رفيق(

ام،بينما يتخلص من أي ٧-٣يتم إزالة القمح ومشتقاته،حيث يتخلص الجسم من الكازين خلال 

يوما،تبدأ منذ بدأ العلاج  ٢١-١٤وهناك مرحلة حرجة تقدر ب .شهور ٧-٥الجلوتين خلال 

الاستجداء لمن  إذ يزداد بكاؤه وأنينه ويبدى بالحمية حيث تحصل نكسة سلوكية للطفل التوحدي،

د يزداد شعوره وق ول والكسل الشديد،يصاب بالخم وأحيانا ما ،حوله لإاء هذا الأسلوب الغذائي

ولذلك يجب  لامة جيدة،الانتكاسة ع والواقع أن هذه .ات التبول والتبرزويزداد عدد مر  لم،بالأ

وإذا تم  .من تحسن نلاحظه يضا يجب رصد سلوكيات الطفل وماوأ الاستمرار في الحمية الغذائية،

لبصرية بالإضافة إلى الهلاوس السمعية أو ا خلال بالحمية الغذائية فسنلاحظ فرط الحركة وبعضالإ

ساعة  ٣٦-١٢آثار هذه النكسة بعد وتزول  .ازدياد السلوك العدواني وأحيانا سلوك إيذاء الذات

هذا  .زينعلى الجلوتين والكا لهخلا من معرفتنا بسببها ومنعنا المصدر الذي حصل الطفل من

وأيضا لدى  لأصغر سنا،وتزداد فاعلية العلاج بأسلوب الحمية الغذائية لدى الأطفال التوحديين ا

هذا معناه أنة قد يستمر متبعا لهذا وإذا تحسن الطفل التوحدي فان  .مرضى التوحد الكلاسيكي

وهو ما يعنى أن هذا الأسلوب العلاجي يحتاج  )م ٢٠٠٩ الجندى،( الأسلوب الغذائي طوال حياته
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وأصدقائه وكل من وكل يتعامل للمراقبة الشديدة والتنسيق التام مع جميع أفراد أسرة الطفل وعائلته 

  .معهم حتى لا يحدث أي خرق لهذا النظام الغذائي الصارم

 لى أن اســتخدام الحميــة الغذائيـة الخاليــة مــن الجلــوتينهـذا وقــد أشــارت الكثــير مـن الدراســات إ

ث تــزداد معــدلات التركيــز خاصــة الســلوكية منها،حيــ تخفيــف أعــراض التوحــد، والكــازين لهــا فائــدة في

مــع انخفـاض ملحـوظ في معـدل سـلوك إيـذاء الــذات  دوءا واسـتقرار،كثـر هـاه ويصـبح الطفـل أوالانتبـ

وتحســن عــادات  اللفظــي،والتواصــل بشــقية اللفظــي وغــير  ادات النــوم،وتحســن عــ ،والســلوك العــدواني

  ).٣٩ص،م٢٠٠٨ ،بيومي( الطعام

ـــ ـــة ســـوف  اك ضـــمانات مؤكـــدة بـــأن كـــل طفـــل توحـــديومـــع ذلـــك فلـــيس هن يســـتعمل الحمي

المتبـــع للحميـــة،مع  لتحســـن ســـوف تظهـــر علـــى الطفـــل التوحـــديأو أن جميـــع علامـــات ا حســـن،يت

   الغذائيـــــــــة تختلـــــــــف مـــــــــن طفـــــــــل لآخـــــــــر ملاحظـــــــــة أن اختلافـــــــــات الاســـــــــتجابة للعـــــــــلاج بالحميـــــــــة

أساســـها  Feingold Dietوهنـــاك حميـــة أخـــرى يطلـــق عليهـــا حميـــة فينجولـــد ).م٢٠٠٩ ،الجنـــدى(

  ).م٢٠٠٥ ،العثمان( د الحافظة والألوان والنكهات الصناعيةتحتوى على المواتجنب الأغذية التي 
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  :العلاج بالفيتامينات-٣

ج عــلا ئــدة مكمــلات الفيتــامين والمعــادن فيخــيرة حــول فاكثــر الجــدل في الســنوات العشــر الأ

 يعــانون طفـال التوحــديينأعـراض التوحــد أو تحسـينها وقــد أشـارت بعــض الدراسـات إلى أن بعــض الأ

متصــاص الأطعمــة،ونقص في المــواد الغذائيــة الــتي يحتاجهــا الطفــل لخلــل في أمعائــه مــن مشــاكل ســوء ا

يــة بــل وفى عمل والتهابــات مزمنــة في جهــازه الهضــمي ممــا يــؤدي إلى ســوء في هضــم الطعــام وامتصاصــه

الأمر الذي يجعل هؤلاء الأطفال يعانون مـن نقـص في معـدلات الفيتامينـات  ككل،  التمثيل الغذائي

لجانــــب الآخــــر يوصــــى الزنــــك والماغنســــيوم،بينما علــــى ا ،وكــــذلك عنصــــري٥،ب٣ب،١أ،ب:الآتيــــة

بعنصـر الزنـك لتنشـيط  لى عنصر النحاس على أن يـتم تعويضـهتحتوى ع بتجنب تناول الأطعمة التي

ويعتــبر .)(Matson,2009 ة تنــاول كميــات كبــيرة مـن الكالســيوملى ضـرور المنــاعي بالإضــافة إالجهـاز 

هـــذا الفيتـــامين الاســـتخدام لعـــلاج التوحـــد،باعتبار أن  تامينـــات شـــيوعا في ب مـــن أكثـــر الفيفيتـــامين

دراسـة تم ٢٠وفى حـوالي ).م٢٠٠٤ الشربينى،( المخيلعب دورا كبيرا في تخليق الإنزيمات التي يحتاجها 

والماغنيســـيوم الـــذي يجعـــل هـــذا الفيتـــامين فعـــالا يـــؤدي إلى  ٦إجراؤهـــا تبـــين أن اســـتخدام فيتـــامين ب

وأصـبح الطفـل أكثـر هـدوءاً واسـتقراراً في حـوالي  لتوحد حيث قلت نوبات الغضـب،تحسن حالات ا

وزاد  آخــرين،% ٣٠في حــين حــدث تحســن بســيط لــدى  مــن الأطفــال الــذين عولجــوا،% ٣٥-١٥

 وكــذلك بــدا علــيهم تحســن في التواصــل اللغــوي والعــاطفي اهتمــامهم بالبيئــة المحيطــة لهــم وبــالآخرين،

 ).م٢٠٠٨ بيومى،(
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  :الدمج الحسيبرامج -٤

أشرنا عند الحديث عن التوحد إلى أن أهم ما يعانيه الطفل التوحدي مشكلة استقبال وتحليل 

المثيرات الحسية وعدم القدرة علـى تنظـيم تلـك المثـيرات،ومن ثم إبـداء اسـتجابات شـاذة للأحاسـيس 

أقـل حساسـية الجسدية المختلفة،مثل أن يكون الطفل حساسا أكثر من المعتـاد للمـس أو أن يكـون 

مـن المعتــاد لــلألم أو النظـر أو الســمع أو الشــم،لذا فـان الطفــل التوحــدي يصـبح في حاجــة ماســة إلى 

وهـــو مـــا  تــدخلات محـــددة لكــي يـــتمكن مـــن تنظــيم وترتيـــب وفهـــم تلــك المثـــيرات الحســـية المختلفــة،

  ).م٢٠٠٤ الشربيني،( يسمى ببرامج الدمج الحسي

عــلاج التربــوي للتوحد،والــذي يتضــمن مجموعــة مــن وبــرامج الــدمج الحســي هــي أحــد أشــكال ال

النشــاطات التدريبيــة والخطــط التربويــة المختلفــة الــتي يــتم وضــعها لتلــبى الاحتياجــات الخاصــة للطفــل 

ـــــى تنفيـــــذها أخصـــــائيون مـــــن مجـــــالات مختلفـــــة كالتخاطـــــب والعـــــلاج الطبيعـــــي  التوحـــــدي،ويقوم عل

تفادة مـــن الإمكانـــات الحســـية الـــتي يمتلكهـــا والإحصـــائي النفســـي وغـــيرهم مـــن المهنيـــين لمحاولـــة الاســـ

ومحاولــــة تطويرهــــا وجعلهــــا أكثــــر كفــــاءة  –مهمــــا كانــــت ضــــعيفة أو مضــــطربة  –الطفــــل التوحــــدي 

)Symon,2001(.   والفكــرة الأساســية الــتي تقــوم عليهــا بــرامج الــدمج الحســي هــي اســتخدام اللعــب

 قـــا وتكيفـــا مـــع المثـــيرات الحســـيةكوســـيلة لتنميـــة وتطـــوير الـــدمج الحســـي ممـــا يجعـــل الطفـــل أكثـــر تواف

Baranek,2002)( ومن تلك البرامج ما يلي:  
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  )Auditory Integration Training ( التدريب على التكامل السمعي -أ

والفكرة الأساسية هنا هو أن الطفل التوحدي مصاب بحساسية في السمع ،فهو إما مفرط في 

يتم  الوظيفة وهو ما بالتالي فالهدف هو تحسن هذهالحساسية أو لدية نقص في الحساسية السمعية،و 

سمـع أولاً ،ثم يـتم وضـع سماعـات علـى أذان الطفـل التوحـدي بحيـث يسـتمع عن طريـق عمـل فحـص 

لى بحيــث تــؤدى إ) ديجيتــال(تم تركيبهــا بشــكل رقمــي  –تكــون مــادة موســيقية  عــادة مــا –صــوات لأ

حاســة  نقصها،وشــيئا فشــيئاً وبالتــدريج تتجــهســية المفرطــة،أو زيــادة الحساســية في حالــة تقليــل الحسا

  ). (Kasari,2002الطفل التوحدي نحو الشكل الطبيعي لها السمع لدى

 ويرجع الفضل في استخدام هذا الأسلوب العلاجي أو التأهيلي إلى طبيب فرنسي يدعى جي

يســتخدم في التــدريب الســمعي  Audiokinetronجهــازا يســمى  م١٩٨٢بــيرار حيــث ابتكــر عــام 

عاقات عقلية يتسم المصابون ا بالمعاناة مـن ديين وكذلك من فئات مرضية أخرى وإطفال التوحللأ

الطفــل يســمعها  وتقــوم نظريــة التــدريب السـمعي علــى فلــترة الأصــوات الــتي.لســمع اضـطراب حاســة ا

 بواســــــــطة سماعــــــــات توضــــــــع علــــــــى الأذن،يســــــــتمع مــــــــن خلالهــــــــا إلى أصــــــــوات توضــــــــع في جهــــــــاز

Audiokinetron ى بقصـــــــد التـــــــأثير علـــــــى الجهـــــــاز الســـــــمعيخـــــــر ت تختلـــــــف مـــــــن أذن لأبذبـــــــذبا 

لعاليـة جـدا جراء اختيارات خاصة يقوم ـا مشـغل الجهـاز يمكـن التعـرف علـى الذبـذبات اوبإ.للطفل

ليهـا الطفــل ا لهـا تعــديل الذبـذبات الخاصــة الـتي يســتمع إيـتم تبعــأو المنخفضـة جـدا في الأذن والــذي 

عشــرة  رنــامج التــدريب علــى التكامــل الســمعييســتغرق ب عــادة مــاو  .بكــل أذن أثنــاء جلســة التــدريب
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حـوالي وتكـون مـدة كـل جلسـة  قـل،يفصل بينهما سـتة سـاعات علـى الأ يا،أيام بواقع  جلستين يوم

  ).م٢٠٠١ ،رفيق( نصف ساعة

الســمع لــدى الكثــير مــن رفــع كفــاءة وظيفــة  نجــاح التــدريب علــى التكامــل الســمعي في ورغــم

كـل   من الدراسات، إلا أنه ليس من الضروري إعطاء نتيجة ايجابية ملموسة في التوحديين في العديد

  .)(Baranek,2002حالات التوحد 

  :التدريب النفسي الحركي -ب

خـــلال دمـــج للوظـــائف الحســـية والحركيـــة والذهنيـــة معـــا مـــن  يقصـــد بالتـــدريب النفســـي الحركـــي

 ومحيطــــــة، ين الطفــــــل التوحــــــديلجســــــم صــــــلة الوصــــــل بـــــويعتـــــبر ا ،التربيـــــة وتطــــــوير الجهــــــاز العصــــــبي

  ).م٢٠٠١ رفيق،( وليس بالكائن من خلال جسمه ،"بالكائن الجسم"ويهتم

س الحركية الخاصة لما لدية مـن أحاسـي" ترجمته"ولأن الطفل التوحدي لديه طقوسه الحركية،وله 

ع العـالم فإنه يتحاور مـ أو ربما لا يتكلم إطلاقا، ولان لغة الطفل التوحدي تكون محدودة، ومفاهيم،

طـويره ذا تم توالـذي يمكـن إ يسـمى بالاتصـال النغمـي العضـلي، وهـو مـا وحركاتـة، من خلال جسمه

ويهـــدف  ).Smith et. al.,2000( ائـــرة تفـــاعلات الطفـــل ويتحســـن توافقـــهأن تتســـع د وتنميتـــه

طفـــل المتوحـــد علـــى الســـيطرة علـــى مســـاعدة ال :ساســـيين همـــاالتـــدريب النفســـي الحركـــي إلى هـــدفين أ

ن ومن الممكـن أ .طفلالحركات وتطوير التوازن وتطوير المفاهيم النفس حركية لدى ال وتوجيه جسمه

بــل فقــط  تــزدحم بالأشــياء، غرفــة مريحــة لا يــتم في وعــادة مــا يكــون هــذا التــدريب فرديــا أو جماعيــا،



-١٠٦- 

فـــل فيهـــا التـــدريبات الـــتي تشـــجع وتنمـــي الحركـــات ويـــؤدى الط التـــدريب، بـــالأدوات المســـتخدمة في

  ).م٢٠٠٦ ميقاتي،( التعبيرية والخياليةو يمائية الإ

زيادة توافق وكفاءة الطفل التوحـدي،ومن  لاج الحركي التي أثبتت فائدا فيوتتعدد أنشطة الع

وضــرب وقــذف  عين والتســلق والقفــز للمــس جــزء عــاليراأنشــطة التعلــق بالــذنشــطة الحركيــة تلــك الأ

نشــطة الحركيــة مــن الأطفــال التوحــديين بــبعض الأكــذلك يســتمتع الكثــير  .لهرولــةوا والمشــيالكــرات 

كيـاس وحمل بعـض الأشـياء مثـل الكتـب وأ ات،ودفع عربة التسوق،رضيالأللكبار مثل كنس ومسح 

الفطـــائر باليـــد يكـــون مفيـــدا لهم،وأيضـــا الحفـــر  كـــذلك فـــان عجـــن الخبـــز وخلـــط عجـــين.المشـــتريات

اول الطفــل التوحــدي القيــام بنشــاطات يحــ وأحيانــا مــا.النباتــات وغســل الســيارة وتقليــب التربــة وري

  ).٤Maddey,200( يقوم ا ية بالنسبة لهذا رأى شخصا ذو أهمحركية معينة إ

 كفاءات الطفل الحركية النفسية هي تلك الـتي تجعلـه  تنمى وقد تبين أن أفضل النشاطات التي

،وعموم جســمه مــن كل دائم،مكتســبا حريــة الحركــة بيديــه ورجليــه مــن ناحيــةبشــ في تغــير اتجاهــه مرنــاً 

وتـؤدى  وأن الحركة في مختلف الاتجاهات تنمى قدرة الإدراك الحركي لليـدين والسـاقين، ناحية أخرى،

ويـأتي التـدريب النفسـي الحركــي  ).م٢٠٠٤،عبـد االله( المفـاهيمإلى تعلـم الطفـل واكتسـابه للكثـير مـن 

صــغاء والتفاعــل رة علــى الإمعــالج يتمتــع بالقــد بنتــائج جيــدة إذا بــدأ في ســن مبكرة،وقــام مــدرب أو

  .))Morrison,2002دوء مع الطفل المتوحد ويعمل ضمن فريق عمل متعدد الاختصاصات 
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  :العلاج بالرسم -٥

رة أساســية مؤداهــا أن الرســم يشــبه إلى حــد بعيــد اللعــب التخيلــي أو الإبــداعي ينطلــق مــن فكــ

حــد ومـــن ثم فالمؤكــد أننـــا نســـتطيع يفتقـــر إليــه الطفـــل التوحــدي ويعـــد ملمحـــا مميــزا لمرضـــى التو  الــذي

وبالفعــل فقــد لجــأت الدراســات إلى الرســم والتلــوين لتحســين  .توظيــف الرســم لفائــدة أطفــال التوحــد

وتنميــة الخيــال شــاركة والســلوك التعــاوني لديهم،وزيــادة الم الحركــي النفســي للأطفــال التوحــديين، التــآزر

ومسـاعدة الطفـل  بشـقية اللفظـي وغـير اللفظـي،زيادة كفـاءة التواصـل و ثير من القدرات الذهنيـة،والك

ضافة إلى أن نشاط الرسـم يتـيح الفرصـة للطفـل هذا بالإ ،عبير عن مشاعره وأفكارهعلى الت التوحدي

يهـا وينمـى شـعوره بالقيمـة شـياء والتعـرف علالكثير من الخامات والأالتوحدي على اكتشاف وتناول 

  ).م٢٠٠٤عزام،(ك قدرته على العمل الجماعي ذلوكالانجاز،وأساليب التعبير المرئية لديه،

وهــي  جديــدة للرســم نشــأت في الســنوات الأخــيرة لمســاعدة التوحــديين، هــذا وهنــاك أســاليب

مامــا واستحســانا مــن معظــم الأطفــال قــي اهتوهــي تل وتتعــدد مثــل تلــك الــبرامج، الرســم بــالكمبيوتر،

وعلـى أيـة حـال فـإن هنـاك  ).م٢٠٠٤ ،االلهعبـد ( التوحديين، ويأتي معظمها بنتـائج ايجابيـة ملموسـة

أهيـــل الطفـــل التوحـــدي،فمن أو ت مـــن يوصـــي بأنـــه لكـــي يـــنجح أســـلوب الـــدمج الحســـي في عـــلاج

والكـــلام  لـــيط أو جلســـات متنوعـــة يشـــترك فيهـــا أخصـــائيون في الحركـــة،إخضـــاع الطفـــل لخ الضـــروري

 يـــة مشـــتركة،ة علاجوالجهـــاز العصـــبي والطـــب النفســـي للأطفـــال وغـــيرهم مســـتخدمين خطـــ واللغـــة،

و مهاراتـــه الحســـية الحركيـــة أ فـــل ومـــا لديـــه مـــن أوجـــه قصـــور ســـواء فيحتياجـــات الطموضـــوعة لتلـــبي ا
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تمــد أو ســلوكه الاجتمـاعي مــع مراعـاة أن كــل جانــب منهـا إنمــا يع مهـارات اللغــة والكـلام والتواصــل،

  . على مهارات الجوانب الأخرى

  :البرامج القائمة على تعديل السلوك ١٠-٢-٢

دروسـة ومحـددة ولأن الاختيـار الطـبي بتعديل السلوك تغيير هذا السلوك بطريقة منهجية ميعني 

يكـون فعـالا في معظـم  خاصة أن العلاج بالعقـاقير الطبيـة لا لم يصبح بعد الاختيار الأمثل للعلاج،

لـــذا يفضـــل علمـــاء الـــنفس تغيـــير الســـلوك باســـتخدام بـــرامج تعتمـــد علـــى مبـــادئ الـــتعلم  الحـــالات،

فائـــدة علـــى المـــدى البعيـــد  كثـــرملة،خاصـــة بعـــد مـــا ثبـــت أن هـــذا الأســـلوب العلاجـــي هـــو الأالمتكا

وترتكز تلك البرامج على السلوك الظاهر المراد تغييره أو تعديله أو تحسـينه ومـا  ).م٢٠١١ ،كمال(

يحدثــه في البيئــة المحيطــة بــالفرد أكثــر مــن اهتمامهــا بالأســباب الــتي أدت إلى وجــود أو إحــداث هــذا 

 الـدقيق وعادة ما يتم ذلك عبر عدد من الخطـوات المتتاليـة هـي التحديـد ).م٢٠٠١ رفيق،(سلوك ال

لعلاجـي المحـدد ثم التقيـيم الكمـي لهـذا السـلوك ثم التـدخل بالبرنـامج اللسلوك المـراد تغيـيره أو تعديلـه،

ى نجــاح مــن خلالــه مــد جــراء تقيـيم كمــي آخــر نحــددالـذي ســنعتمد عليــه في تغيــير الســلوك، وأخــيرا إ

  .)Scheckner,2003( البرنامج في إحداث التعديل المطلوب

بمعـنى  أوعلاجي هو تعديل ظروف حياة المـريض،ساسي للعلاج وفقا لهذا التوجه الوالهدف الأ

 اولـــة تنظـــيم الوســـط الاجتمـــاعي الـــذي يعـــيش فيـــه المـــريض أو الـــذيومح ،آخـــر تعـــديل بيئتـــه المباشـــرة

يعــرف  وتنطــوي تلــك الــبرامج تحــت عبــاءة مــا.لوصــول إلى الشــفاءنحــو يســاعده في ايتعامــل فيــه علــى 
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ـــالعلاج الســـلوكي والـــذي تتمثـــل أســـاليبه العلاجيـــة في الأ ـــب ـــأثير مـــن ســـاليب الســـلوكية ال تي قامـــت بت

ســكنر وأســاليب والإســهامات الــتي قامــت ــا مدرســة التحليــل الســلوكي علــى يــد  نظريــات الــتعلم،

يجــــاد الحلــــول يب التفكــــير الخــــاطئ والتــــدريب علــــي إل أســــالترتكــــز علــــى تعــــدي العــــلاج المعــــرفي الــــتي

ســاليب الاجتماعيـة بمــا فيهـا مــن تـدريب علــى المهــارات والأ الشـخص، للمشـكلات الــتي يتعـرض لهــا

ـــة والتفاعـــل الاجت ـــاء مـــع الوســـط المحـــيط مـــن خـــلال النمـــاذج الســـلوكية  مـــاعيالاجتماعي الجيـــد والبن

  ).م٢٠٠٢ ،السعود أبو( والقدوة والتدريب على الثقة بالنفس

في تعديل السـلوك المضـطرب  ثبت نجاحهاوأ البرامج تستخدم على نطاق واسع،صبحت تلك وقد أ

  :ومن هذه البرامج .العاديين بما فيهم أطفال التوحد طفال العاديين وغيرلدى الأ

  : Lovaas طريقة لوفاس  -أ  

طفـــال اً في تـــدريب الأج الســـلوكي اســـتخدامتعـــد طريقـــة لوفـــاس واحـــدة مـــن أكثـــر طـــرق العـــلا

ساســية لهــذه الطريقــة علــى أن أي ســلوك هــو اســتجابة  وتعــديل ســلوكهم وتقــوم الفكــرة الأالتوحــديين

الـدقيق ثم التحديـد ،بدراسة البيئـة الـتي يحـدث فيهـاالسلوك  ر ما ومن ثم فمن الممكن التحكم فيلمؤث

) م٢٠٠٣ ،العثمـان( هـا أو تعـديلهاللعوامل المثيرة له ثم التـدخل المنهجـي المـنظم للـتحكم فيهـا وتغير 

مـن خلالهـا يمكـن  والـتي  DiscreteTrailالـبعض علـى هـذه الطريقـة طريقـة المحاولـة المنفصـلة  ويطلق

ولى وذلـك طفـال التوحـديين خاصـة إذا كـانوا في سـنوات عمـرهم الأتعلم أنـواع كثـيرة مـن السـلوك للأ

وتدريبه عليها إلى أن يصل إلى درجة  منفصلة، قدمة للطفل إلى عدة أجزاءعن طريق تجزئة المهارة الم
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وهــــو مــــا يعــــني أــــا إحــــدى طــــرق التــــدخل الســــلوكي  ).٧٧ص،م٢٠٠٤ ،الســــيد وخليفــــة( الإتقــــان

المكثف والمبكر التي يمكن استخدامها بشكل علمي وفق خطوات إجرائيـة ومنهجيـة محـددة لتـدريب 

 ة أيضـــا طريقـــة التحليـــل الســـلوكي،وتســـمى هـــذه الطريقـــ) م٢٠٠٧ ،أبـــو اـــد( الأطفـــال التوحـــديين

ومكافأة الطفل وتدعيمه عنـد كـل سـلوك مرغـوب  وتعتمد على الاستجابة الشرطية بشكل بمكثف،

عنــد كــل  –كقــول قــف أو عــدم إعطائــه شــيئا يحبــه   –أو عــدم ارتكابــه ســلوكا غــير مرغــوب وعقابــه 

ي أن تقــل مــدة العــلاج ووفقــا لهــذه الطريقــة فإنــه لا ينبغــ ).م٢٠٠٣ ،العثمــان( ســلوك غــير مرغــوب

وصــلت في بعــض الحــالات إلى أكثــر  ولمــدة غــير محــددة، ســاعة في الأســبوع، ٤٠-٣٠الســلوكي عــن 

مـــن ســـنتين وهـــو مـــا يعـــني أـــا طريقـــة قـــد تكـــون مكلفـــة ماديـــا للكثـــيرين وقـــد ثبـــت مـــن العديـــد مـــن 

ـــذات، ـــادة كفـــاءة مهـــارات مســـاعدة ال ـــة والمهـــارات الا الدراســـات نجـــاح طريقـــة لوفـــاس في زي جتماعي

الــــــتحكم في الســــــلوكيات المزعجــــــة  وكــــــذلك مهــــــارات المختلفــــــة ومهــــــارات الاســــــتعداد الأكــــــاديمي،

  .)Richard&Matthew,2002( والفوضوية

  : TEACH طريقة تيتش -ب

جانـــب واحـــد كاللغـــة أو الســـلوك مثلا،بـــل تقـــدم تتعامـــل مـــع  لاوهـــي طريقـــة تعليميـــة شـــاملة،

دم وبكفــاءة للأطفــال التوحــديين فحســب بــل تســتخة وهــى ليســت مخصصــ .تــأهيلا متكــاملا للطفــل

سـواء اللفظيـة أو  غلـب عليهـا اضـطراب مهـارات التواصـل،عاقـات الـتي يمـع غـيرهم مـن أصـحاب الإ

علـــى مســـلمة أن الطفـــل  يـــةليوتقـــوم هـــذه الطريقـــة التأه.)Eldevik et.Al.,2006( غـــير اللفظيـــة
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التـالي فـإن وب ي الـذي يحـيط بـه ومتطلباتـه،في فهم وتنظيم السياق البيئالتوحدي يعاني من صعوبات 

سوف يؤدي إلى ضبط سلوك الطفل ومن ثم تسهيل تنظيم إطار التعليم باستعمال الوسائل البصرية،

الـتعلم لديــه وتمتــاز طريقـة تيــتش بــأن طريقــة العـلاج مصــممة بشــكل فـردي علــى حســب احتياجــات  

تخصـص لهــم  أطفــال ٧-٥الواحـد الفصــل طفــال التوحـديين في يتجــاوز عـدد الأ كـل طفــل حيـث لا

ويتم تصــميم برنـامج تعليمــي منفصــل لكــل طفـل يلــبي احتياجاتــه الخاصــة قــائم لهــا، معلمـة ومســاعدة

بحيـث يمكـن فهمهـا بشـكل  )المدرسـة أو المنـزل( س خطة محددة لترتيب وتنظيم بيئـة الطفـلعلى أسا

لا أن هنــاك أوقــات ورغــم أن طريقــة العــلاج مصــممة بشــكل فــردي إ ).م٢٠٠٣ ،العثمــان( أفضــل

وممارســـات في إطـــار نشـــاط الحيـــاة اليومية،معتمـــدة علـــى تشـــكيل البيئـــة  مخصصـــة لأنشـــطة جماعيـــة،

يمكـن  –طريقـة تيـتش  –كذلك فإن هذا البرنامج التدريبي  ).م٢٠٠٦ ،ميقاتي( واستعمال الجداول

 ،دبوليمــــ(أن تســــتخدم في مســــاعدة الأســــرة في التعامــــل مــــع الأطفــــال التوحــــديين بشــــكل مناســــب 

وإذا كـــان الهـــدف الأساســـي لهـــذه الطريقـــة التدريبيـــة هـــو تطـــوير مختلـــف جوانـــب ســـلوك  ).م٢٠٠٦

فقـــد تبـــين في دراســـة  ومهاراتـــه الإدراكيـــة وتطـــوير قدراتـــه التواصـــلية، ، واســـتقلاليته،طفـــل التوحـــديال

وأن  يين،حديثة أن هذه الطريقة تكون أكفأ ما تكون في تنمية مهارات التفاعل الاجتماعي للتوحد

  ).م٢٠٠٦ ،مدبولي( هذا الاثر الايجابي يظل قائما ومستقرا لفترات طويلة بعد انتهاء التدريب
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  :أو برنامج نظام التواصل عن طريق تبادل الصور  PECSطريقة بكس   -ج 

امج وهــو برنــ.ه في منتصــف تســعينيات القــرن الماضــيوهــو أســلوب حــديث نســبيا بــدأ تأسيســ

وذلك  الكلام،إذ تم تصميمه للتدريب على التواصل الرمزي غير المنطوق، مخصص لمن لا يستطيعون

بمــنح فــرص التواصــل بواســطة الصــور للأطفــال التوحــديين داخــل ســياق اجتمــاعي يكــون فيــه الطفــل 

  ).م٢٠٠٣،العثمان(مبادرا أو مشاركاً في عملية التواصل نفسها 

اه الطفل وتستحوذ علـى أكـبر قـدر مـن يبدأ البرنامج بالتعرف على أكثر الأشياء جاذبية لانتب

اهتمامه،سواء أكانت أطعمة أو لعب أو أشخاصا أو أي شيء آخر،ثم يتم رسم صورة ملونة لكـل 

ويــــتم تــــدريب الطفــــل علـــى التعبــــير عــــن طلباتــــه واحتياجاتــــه مــــن خــــلال  .شـــيء مــــن تلــــك الأشــــياء

فالطفـــل في . ة عمــا يريــداســتخدامه لتلــك الصــور ورفعهــا في يــده وإعطائهـــا للمــدرب كرســالة تعبيريــ

ولا يقـول المـدرب لـه أي شـيء  ولا يطلـب منـه تنـاول الصـور أو رفعهـا، البداية لا يسـأل عمـا يريـده،

وفي المرحلــــة الأولى مــــن  .إلى أن يبــــادر الطفــــل ويبــــدأ التفاعــــل عنــــدما يضــــع الصــــورة المعينــــة في يــــده

الصور على لوحة تسمى لوحـة التدريب يكون متاحا للطفل صورة واحدة في الوقت الواحد،وتوضع 

وبالتدريج وفي مراحل أكثر تقدما وبعـد أن يصـبح الطفـل قـادرا علـى اسـتخدام عـدة صـور  التواصل،

 .الخ....واحدة بعد ا لأخرى،فإن المدرب يستطيع وضـع صـورتين علـى اللوحـة ثم ثـلاث فـأربع صـور

د وســيجد مــن يأخــذها منــه وعنــدما يريــد الطفــل شــيئا فإنــه يــذهب للوحــة،وينتزع منهــا صــورة مــا يريــ

وبعد ذلك نأتي إلى مرحلة أخـرى أكثـر تقـدما حيـث يـتعلم الطفـل أن يكـون جمـلا .ويلبي له حاجاته
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بسيطة باستخدام عدة صور معـا في المـرة الواحـدة،كل صـورة منهـا تعـبر عـن رمـز أو مفهـوم أو كلمـة 

ادة في عــدد الصــور لكــل ويســتمر التــدريب كلمــا تم التوســع والزيــ.مــن كلمــات تلــك الجملــة البســيطة

ويتوقــف  هــذا.بالتــدريج جملة،والتوســع أيضــا في عــدد وظــائف التواصــل الرمــزي الــتي يكتســبها الطفــل

مســـتوى الــذكاء العـــام للطفـــل همهـــا مــدى نجـــاح هــذا الأســـلوب التـــدخلي المبكــر علـــى عـــدة عوامــل أ

  ).Kenny&Winick  2001,(التوحدي

لطفل التوحدي،بعضها إلكتروني يعمل من خـلال كثيرة لتعديل سلوك ل  هذا وثمة برامج أخرى

 .ســين المســتوى اللغــوي للطفــل التوحــديلى تحالــذي يهــدف إ Fastمثــل برنــامج  جهــاز الكمبيــوتر،

ـــامج علـــى وضـــع سماعـــات علـــى أذني الطفـــل،وتقـــوم فكـــرة هـــذا  بينمـــا هـــو يجلـــس أمـــام شاشـــة  البرن

ومـا ( امج علـى جانـب واحـد هـو اللغـةالكمبيوتر ويلعب ويستمع للأصوات الصادرة ويركز هذا البرن

وبالتـالي يسـتلزم تطبيقـه أن يكـون الطفـل قـادرا علـى الجلـوس أمـام جهـاز ) تتطلبه من اسـتماع وانتبـاه

  ).Lise& Pamela,2003(الكمبيوتر دون وجود عوائق سلوكية

ئص فإن ثمـة خصـاالتدريبي المستخدم،والهدف الأساسي له،وبصرف النظر عن طبيعة البرنامج 

وحــده في  أهمها الأخــذ في الاعتبــار أن لكــل طفــل توحــدي مســار خــاص بــهددة للبرنــامج الجيــد،محــ

وأن المســار يــتم مراجعتــه وتعديلــه في ضــوء مــا يحققــه كــل طفــل علــى حــدة عمليــة التــدريب والتأهيــل،

ريب إلى كـذلك مـن المهـم تقسـيم عمليـة التـد مـا أمكـن التوصـل إليـه في كـل مرحلـة،وذلك في ضوء 

والاعتمــاد في عمليــة التــدريب علــى عناصــر البيئــة المألوفــة  تابعــة بشــكل منطقــي وإجرائــي،مراحــل مت
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–المـدرب (وبنـاء الثقـة بـين الطفـل ومدربـه ة الطفـل علـى الاتصـال المباشـر ـا،لدى الطفل ومسـاعد

لا يزيـد  –التـدريب طـويلا يكـون زمـن جلسـة  كذلك ينصـح بـألا)الخ ....الأب  –الأم  –المدرس 

وأهمية اسـتخدام  وذلك لعجز الطفل التوحدي على التركيز والانتباه لفترات طويلة، –قة دقي٣٠عن 

أدوات ووسائل مثيرة لحواس الطفل التوحدي لكي تنجح في المسـاعدة علـى تنشـيطه علـى المسـتويين 

  ).م٢٠٠٨ ،حماد( العقلي والاجتماعي

لاختلاف الطبيعـي بـين كـل وا وتعدد تباين أعراضه، يتضح مما سبق أنه بسبب طبيعة التوحد،

وآخر فإنه ليست هناك طريقة معينـة بـذاا تصـلح للتخفيـف مـن أعـراض التوحـد،أو  طفل توحدي،

ومـــع ذلـــك فـــإن معظـــم التوحـــديين يســـتجيبون بشـــكل جيـــد . تأهيـــل وتـــدريب كـــل حـــالات التوحـــد

 )لـتي اعتـاد عليهـا الطفـلمثـل الأعمـال اليوميـة المتكـررة وا( للبرامج القائمـة علـى البـنى الثابتـة والمتوقعـة

والـبرامج  الـتي  ،وبـرامج العـلاج السـلوكي ،والتعليم المصمم بناء على الاحتياجات الفردية لكل طفل

والتغلب على أية مشكلات حسـية،على أن تـدار  وتنمية المهارات الاجتماعية، تشمل علاج اللغة،

كمــا يجــب أن  .ســقة وشــاملةوبطريقــة متنا هــذه الــبرامج مــن قبــل أخصــائيين مــدربين بشــكل جيــد،

كمـا  وأن يعتمد علـى تشـجيع الطفـل وتحفيـزه، يكون البرنامج التدريبي مرنا يتغير بتغير حالة الطفل،

يجــب تقييمــه بشــكل منــتظم مــن أجــل محاولــة الانتقــال بــه مــن البيــت إلى المدرســة إلى اتمــع والأهــم 

ـــــدريبهما لل ـــــدين وضـــــرورة ت ـــــك هـــــو عـــــدم إغفـــــال دور الوال مســـــاعدة في تأهيـــــل الابـــــن مـــــن كـــــل ذل
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وهـو مــا نتناولــه في ) م٢٠١١ ،كمــال( التوحـدي،وتوفير كــل صـور الــدعم النفسـي والاجتمــاعي لهمـا

  .الجزء التالي من هذا الفصل

   -يالطفل التوحدسرة و الأ ٣-٢

  :الأسرة والكشف المبكر، وتشخيص حالات التوحد ١-٣-٢

، ومـن ثم فإـا العنصـر الأساسـي ل وتربيتـهعية الأولى لرعايـة الطفـالمؤسسة الاجتما يالأسرة ه

كاهلهـا   ىوهـو مـا يلقـى بالعـبء الأكـبر علـ ييرات أو تحـولات في سـلوك أطفالهـا،اكتشاف أي تغ في

الأولى لحـدوث وهو مـا يمثـل الخطـوة راب،طضـطفلها المضطرب وأهم ملامح هـذا الافي التعرف على 

 د الصعوبات،سـواء بالنسـبة للطفـل المصـاب،التدخل العاجـل و المبكـر قبـل أن يسـتفحل الأمر،وتـزدا

القــدرة علــى التنبــؤ  يقصــد بالكشــف المبكــر عــن التوحــد، ).م٢٠٠٥ ،مصــطفى(أو للأســرة نفســها 

وهنـــا تتجلـــى  ،)م٢٠٠٩ ،الشـــيخ( ســـنوات ٣بوجـــود التوحـــد مـــن الأيـــام الأولى للـــولادة وحـــتى عمـــر 

أن الطفـــل معـــرض للإصـــابة  حيـــث عليهـــا إذا وجـــدت –وخاصـــة الأم  –ســـرةخطـــورة وأهميـــة دور الأ

فــبعض أعــراض التوحــد  .النصــيحةلمختصــين وطلــب المســاعدة و بالتوحــد أن تســرع فــوراً  إلى مراجعــة ا

وبالتـالي يصـعب علـى  ولكنهـا تكـون خفيفـة، ولى في عمر الطفل،قد تكون موجودة منذ الشهور الأ

 رفيـــق،(عـــراض د تلـــك الأالكثـــير التقاطهـــا واكتشـــافها، خاصـــة إذا كـــان الوالـــدان يجهلـــون معـــني وجـــو 

  .)م٢٠٠١
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تنبـؤ بوجـود التوحـد القـدرة علـى ال يظهـر فيكلينيكي،و المبكر يسبق التشخيص الإ  الكشفإن 

وهنــا تكمــن  ،ســنوات ٣،حيــث لا يمكــن التشــخيص الفعلــي إلا بعــد أن يتجــاوز الطفــل منــذ الولادة

 د من تطور أعراض التوحـدر الذي يحللفت الانتباه و التدخل المبكم،سرة وخاصة الأطورة دور الأخ

 )Kaminsky & Dewey , 2002(. فـا متراخيـا أو سـلبيا مـن رضـيعها،موق ذلا تأخـ الأسرة الـتيف 

محوريـا في التشـخيص السـليم  إنما تلعـب دوراً ليقظة والانتباه لكل جوانب سلوكه،ويتم تفاعلها معه با

يكـون أفيـد   الثة مـن عمـر الطفـلوفي الوقت المناسب ذلك لأن تشخيص التوحد عند اية السنة الث

 Gray( ات أو عند التحاق الطفل بالمدرسةسنو  ٥رجاء التشخيص حتى سن أكثيرا له ولأسرته من 

, 2003 (.  

يـة أن تلاحظهـا يمكن لـلأم المنتبهـة الواعؤشـرات تشخيصـية مبكـرة جـداً للتوحـد،إن ثمة ثلاثة م

مثـــل الأطفـــال  –اعة،ولا يشـــعر بـــالألم أنـــه لا ينظـــر إليهـــا عنـــد الرضـــ :وهـــي طفلهـــا التوحـــدي،لـــدى 

ـــه عنـــدما يســـتيقظ ويجـــد نفســـه وحيـــدا، عنـــد تلقيـــه اللقـــاح، –العـــاديين  فإنـــه لا يضـــطرب أو لا  وأن

وخاصـة  –كـذلك فـإن للأسـرة ).م٢٠٠٩ ،الشـيخ( يستغرب الموقف ولا يبكـي مثـل الطفـل العـادي

مشــكلة صــعوبة تطبيــق بعــض  دورهــا المحــوري عنــدما تواجــه القــائمين علــى عمليــة التشــخيص –لــلأم 

وبالتالي لابد من اللجوء لاختبارات التقييم التي يقوم ا القـائمين  الاختبارات على صغار الأطفال،

  ).م٢٠١١،كمال(على رعاية الطفل وهم الوالدين 
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ن ســواء مــ –مــا التصــرف الصــحيح الــذي يجــب أن تقــوم بــه الأســرة بعــد تيقنهــا :الســؤال المهــم هنــاو 

  . أن ابنها يعاني من التوحد ؟ –كي كلينيأو من التشخيص الإ الكشف المبكر 

هــذه الحالــة هــو معرفــة ماهيــة في إلى أن أول مــا يجــب أن تفعلــه الأســرة ) م٢٠٠٥(فهــد  شــيري

الحصــول علــى المعلومــات اللازمــة حــول مشــكلة علــق بــه و ضــطراب وكــل مــا يتالتوحــد وفهــم هــذا الا

 احتياجـات هـذا الطفـل تختلـف عـن احتياجـات الآخـرين،إدراكهـم أن و  ابنهم وكيفية التعامـل معهـا،

ـــا وجهـــداً  ـــار إخوتـــه بطبيعـــة مرضـــه وكيفيـــة . وأن مســـاعدة ابـــنهم تتطلـــب وقت وكـــذلك لابـــد مـــن إخب

ويـتم إخبـارهم بالتـدرج  مساعدته بحيث يتناسب الشرح مع عمر من نخبره وقدرتـه علـى الاسـتيعاب،

وقــف وتحمــل المســئولية الــتي ســتلقى علــى كــاهلهم خــوات الكبــار تفهــم الموــدوء،وعلى الإخــوة و الأ

وأن يقـــدموا لهـــم شـــرحا وافيـــا  ســـرة جميـــع أقارـــا بـــذلك،كـــذلك لابـــد أن تخـــبر الأ .مـــع الأب و الأم

ـــة التعامـــل مـــع هـــذا الاضـــطراب،لأ أضـــف إلى ذلـــك أن الحـــديث حـــول  ســـباب إصـــابة الابـــن وكيفي

ولا يقــل أهميــة عــن  .وضــوح والصــراحةســرة يجــب أن يكــون في غايــة المشــكلة الطفــل مــع أصــدقاء الأ

بــاء والأمهــات الآخــرين الــذين لــديهم طفــل جهــات النظــر مــع الآو ذلــك أن يتبــادل الأهــل المشــورة و 

تقـــديم  فيولهـــذا الســـبب يكـــون انضـــمام الأهـــل للجمعيـــات والهيئـــات المتخصصـــة  مصـــاب بالتوحـــد،

  .وريا جداأمهات المصابين بالتوحد أمراً هاما وضر الدعم والمساندة لآباء و 

 سـرية،بعض الأحيـان إلى تقويـة الـروابط الأ فيورغم أن اكتشاف وجود طفل معاق قد يؤدى 

 جهــــون موقفــــا متأزمــــا أو صــــعباوزيــــادة تماســــك الأســــرة علــــى اعتبــــار أــــم جميعــــا ككيــــان واحــــد يوا



-١١٨- 

 وذلـك إلا أنه في الغالب الأعم تكون ردود فعل الأسرة سلبية وغـير توافقيـة، .)م٢٠٠٤ ،مصطفي(

حـــتى إن الـــبعض يـــرى أن المشـــكلة لا تكمـــن في  لشـــعورهم بالصـــدمة المقرونـــة بـــالخوف مـــن اهـــول،

مـن أن يعـرف  بقدر ما هي لدى بعض الأسـر الـتي تخـاف وتخجـل) التوحدي( الطفل المصاب نفسه

  .)Symon , 2001( اتمع أن لديه شخص توحدي

 حـين الانتقـال إلى ر هذه المشـاعر إلىوتستم القلق،ر عديدة تبدأ بالإحباط و يمر الأهل بمشاع

الحــزن لم و هــل بــالأوقــد يتحــول شــعور الأ الشــعور بالمســئولية،ول المناســبة و مرحلــة الســعي لإيجــاد الحلــ

ور بالتشاؤم وفقدان شع لك إلىوقد يتطور ذ إلي إحساس شديد بالكآبة والبؤس، على حالة طفلهم

 فهــد،( لنــوم وفقــدان الشــهية للطعــامدرة علــى االقــ دميشــمل عــلكمــا قــد يمتــد التــأثير الثقــة بالنفس،

فاتجاهات الأسرة نحو اكتشـاف وجـود ابـن توحـدي لهـا تمـر في خمـس مراحـل متتالية،تبـدأ  ).م٢٠٠٥

التشكك طفلها و سرة إعاقة في رفض الأتظهر بالصدمة عند معرفتها بالإعاقة،ثم مرحلة الإنكار التي 

ثم أخـيراً مرحلـة  الحـزن، مرحلة الشعور بالـذنب و ثم يلي ذلك الشعور بالغضب في رأي المتخصصين،

  .)م٢٠٠٤ ،ىمصطف(عتراف والتقبل الا

 بدرجــة مــا مــن العــار أو او أمهــات أطفــال التوحــد قــد شــعرو  كــل آبــاء  نإن هنــاك مــا يؤكــد أ

ر الســلبي علــى الآبــاء و أن الأثــلــدى الآبــاء و الأمهــات الأصــغر ســنا،ويــزداد هــذا الشــعور  الوصــمة،

وأن أمهــات أطفــال  بــل أيضـا للحالــة الســيئة لزوجـام، بالتوحــد فحسـب، بـن مصــاباً لـيس لكــون الا

وهـو مـا  المشـاعر،أمـا الآبـاء فعـادة مـا يقمعـون تلـك  عن مشاعرهن السلبية، نالتوحد عادة ما ينفس
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حسـن الحـظ أن الكثـير مـن  ومن.)Becker et.Al., 2003(يؤدى إلى زيادة نوبات الغضب لديهم 

يتكيفون بطريقة إيجابية مع مشكلة طفلهم التوحدي بعد أن يتضح لهم أن رفضهم  الأمهاتالآباء و 

الــذي يعــاني ضــطراب ســتيعاب الاافهــم و  ىض الموقــف وعــدم قــدرم علــلمشــكلة طفلهــم تعــود لغمــو 

  ).م٢٠٠٥ فهد،(منه 

  :الأسرة ورعاية الطفل التوحدي ٢-٣-٢

ن الطفل باعتبار أى عاتق الأسرة،طفل التوحدي يقع علن العبء الأكبر في رعاية الألا شك 

تقدم أخرى يمكن أن  ةكثر تفاعلا معه بالمقارنة بأي جهأ يولذلك فهيقضي أغلب وقته مع أسرته،

 ة في رعايـة وتعلـيم الطفـل التوحـدي،ولـذلك فقـد كانـت مشـاركة الأسـر .الرعاية لهذا الطفـل التوحـدي

التربيـــة الخاصـــة ام البـــاحثين في مجـــال محــل اهتمـــوالخـــدمات المخططـــة لهم، وبــرامج التـــدخل العلاجـــي،

طفـــال ذوى الإعاقـــات بمــــا فـــيهم أطفــــال ولمـــا كانـــت أســــر الأ.)م٢٠٠٤ مصــــطفى،( لعقـــود عديـــدة

 فعـــالهم عنـــد تشـــخيص طفلهـــم علـــي أنـــه توحـــدي،أالتوحـــد،تختلف في كـــل مـــن حجـــم وشـــدة ردود 

سلوب تعاملهم أو  واحتياجام الشخصية، وكيفية تعاملهم مع الضغوط الناتجة عن هذا التشخيص،

وفي اسـتخدامهم لأنظمـة الـدعم المتاحـة،فإن  تخصصين ومقدمي خدمة الرعاية لطفلهـم ولهـم،مع الم

كـذلك في و  كيفيـة رعايتهـا لطفلهـا التوحـدي وتعاملهـا معـه،  فيذلك يجعل من كل أسرة وحدة فريدة 

 ســري بشــكل عــام،وهــو مــا يعــني أن الأداء الأ،نهمابصــلة بمشــكلة التعاملهــا مــع كــل الأطــراف ذات 

بعضــها  وجــه الخصــوص هــو دالــة لعــدد مــن العوامــل المتفاعلــة، علــىورعايــة الأســرة لطفلهــا التوحــدي 
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وبعضـها يتعلــق  جتماعيــة،إمكانيتهـا الماديــة و النفسـية والابالأســرة نفسـها مــن حيـث قــدراا و  يتعلـق

خـــاص  ثالـــثوالســـمات الشخصـــية للطفـــل،والبعض ال بطفلهـــا التوحـــدي مـــن حيـــث شـــدة الإعاقـــة،

خصــائيين في التوحـــد أو جمعيــات أو مراكـــز بــالآخرين ممــن تتعامـــل معهــم الأســـرة ســواء أفــراد مـــن الأ

 نما تقــوم بــدورإوالأســرة في رعايتهــا لطفلهــا التوحــدي، ).٢٧ص،م٢٠٠٧ ،موســى( خاصــة بالتوحــد

شـاركهم ت مزدوج فهي ناحية عميل لدى الأخصائيين المختلفين الذين يتعـاملون مـع ابنهـا التوحـدي،

ومـن .توحـديبنهـا الاأعضـاء الفريـق المتـولي لأمـر  –بل أهـم  –عتبارها أحد اوتنسق وتتعاون معهم ب

 رشـــادام إلىإخصـــائيين و ناحيـــة أخـــري فهـــي مقـــدم خدمـــة لابـــنهم،من خـــلال ترجمـــة تعليمـــات الأ

 بــــنهم التوحـــــدياتــــادة تكــــون نتيجتهـــــا النهائيــــة تــــدريب وتأهيـــــل وتعلــــيم عمواقــــف حياتيــــة يوميـــــة م

  ).م٢٠٠١،يعل(

وكلما اندمجت الأسرة في كافة جوانب رعاية طفلها التوحـدي،وتفهمتها جيـدا،كلما زاد الأثـر 

  ندماج،ســــــــــواء بالنســــــــــبة لهــــــــــا أو بالنســــــــــبة لطفلهــــــــــا التوحــــــــــدي الــــــــــذي ترعــــــــــاهالإيجــــــــــابي لهــــــــــذا الا

الأول هـو  وتتجلي رعاية الأسرة لطفلها التوحدي من خلال جانبين أساسـين، ).م٢٠٠٤كمال، (

 تربويـة، أو ةتأهيليـنها من بـرامج علاجيـة أو ابمشاركتها الفعالة في إعداد وتنفيذ وتقويم ما يخضع له 

 ،العثمــان( الصــلة بطفلهــا التوحــدي الثــاني هــو تواصــلها المســتمر و المنــتظم مــع بــاقي الأطــراف ذاتو 

والمشـــاركة  ،لتـــأهيلي لطفلهـــماامج العلاجـــي و نـــتصـــميم البر  فيالأمهـــات فإشـــراك الآبـــاء و  ).م٢٠٠٥

 بـــــــل يزيـــــــد مـــــــن فاعليـــــــة الـــــــذات لـــــــدى لا يعـــــــزز مهـــــــارات الطفـــــــل فحســـــــب، هتنفيـــــــذ فيالفعالـــــــة 
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ومنـذ بدايـة ثمانيـات القـرن .)Tunali & Power , 2002(المقـدرة لكفـاءة و وإحساسـهم باالوالدين،

و يــة أيلرة في الــبرامج العلاجيــة أو التأهأن مشــاركة الأســ خلصــت العديــد مــن الأبحــاث إلى الماضــي،

 واتسـيما في السـنولا  حاسما لنجـاح تلـك الـبرامج،يعد عاملا بنها التوحدي،االتربوية التي يخضع لها 

ولعل ذلك يرجع إلي عدة أسباب منها مسئولية الأسرة  ،)م٢٠٠٦ ،ميقاتي( المبكرة من عمر الطفل

ساسـي مـن الهـدف الأ لحاجاتـه وخصائصـه،والأهم هـو أنا وفهمهـ الأولى والأخيرة عن تربيـة طفلهـا،

أي تدخل علاجي أو تأهيلي للطفل التوحدي هو دمجه في بيئتـه،ومن ثم فـلا أهميـة لهـذا التـدخل إذا 

التنســيق والتعــاون بــين هــذا بالإضــافة إلى أن  ).م٢٠٠٤، عبــد االله( لم يطبــق في محــيط أســرة الطفــل

كانيـة مختلفـة وم ةسـياقات زمانيـ فيبه الطفـل مـن مهـارات سـجهـة تعمـيم وترسـيخ مـا يكتالأسرة مـن 

)Krause , 2003(. وهــو مــا يعــني ضــرورة اجتمــاع الأســرة بصــورة منتظمــة مــع الفريــق العلاجــي أو

التي تعمل معا كفريق  ىلتوقعات ومتطلبات الأطراف الأخر  التأهيلي لتبادل الآراء ومعرفة كل طرف

لتوحـدي، لا إن كفـاءة رعايـة الأسـرة لطفلهـا ا .هو مصلحة الطفل المصاب يولهدف أساس واحدة،

بل التوجيه،النصح و مدادها بالمعلومات و إجيهها أو و تعني مجرد لجوء الأسرة للأخصائيين لمساعدا وت

يقــــة للتــــدخل أفضــــل طر  علاقــــة قائمــــة علــــي الشــــراكة الكاملــــة،وذلك للوصــــول إلىلابــــد أن تكــــون 

ناســـبة الاســـتراتيجيات الممـــن خـــلال إكســـاب الأســـرة للأســـاليب و ذلـــك العلاجـــي وتأهيـــل الطفل،و 

عطائهمـــــــا الأدوات المناســـــــبة الـــــــتي إو  التوحدي،وتـــــــدريب الوالـــــــدين، الخاصـــــــة باضـــــــطراب طفلهـــــــم

وإذا كانــت الأســرة جــزء لا يتجــزأ  ).م١٩٩٠ ،عبــد الــرحيم(ا في تطــوير مهــارات الطفــل ستســاعدهم



-١٢٢- 

فقــد بثــت أن التشــاور  ليــة لطفلهــا التوحــدي،يمــن عمليــة التخطــيط وتقــديم الخدمــة العلاجيــة والتأه

والنهج التعاوني بين الأسرة وباقي الأطراف المتعاملـة مـع طفلهـم هـو أنسـب طريـق  تبادل المتواصل،الم

 , Symon( جتماعيــــة علــــى وجــــه الخصــــوصالالتحســــن الطفــــل بشــــكل عــــام،وتطور مهاراتــــه 

 خصــائيون لتحديــد تقيـــيمعــدها الأيفمــن الضــروري أن يقــوم الوالــدان بمراجعــة التقــارير الــتي ).2001

  ).م٢٠٠٥ العثمان،( ختلافاأو يمكن أن يكون هناك من اتفاق  وما حالة الطفل،

فريـــق ولا يتجلـــي حســـن رعايـــة الأســـرة لطفلهـــا التوحـــدي في تعاوـــا وتنســـيقها مـــع أعضـــاء ال

والتعليميـة ذات  جتماعيةضا في تواصلها مع كل المؤسسات الابل أي العلاجي أو التأهيلي فحسب،

بنهمــا التوحــدي للمؤسســة التربويــة الــتي ابمكــان أن يقــدم الأبــوان تعريفــا ب هميــةفمــن الأ.بنهــااالصــلة ب

كـذلك فـإن  .واسـتعداداته واهتماماتـه الأنشـطة الـتي يمكـن أن يشـارك فيهـا،حول أهم  ا، حقتسيل

مـن نمـو  هلمؤسسة التعليمية ينبغي أيضا أن تتضمن المراجعة السنوية لما تم تحقيقاالشراكة بين الأسرة و 

وما سـيحدث فيهـا بلية وما يجب أن تتضمنه من أنشطة،استعراض البرامج المستقو  خصية الطفل،لش

ــــــــــــــيرات، مــــــــــــــن ــــــــــــــك مــــــــــــــع الحــــــــــــــرص علــــــــــــــى  تغي ــــــــــــــاء أمــــــــــــــو اكــــــــــــــل ذل   ر نتظــــــــــــــام لقــــــــــــــاءات أولي

ومناقشـــــة كـــــل مـــــا يتعلـــــق بجوانـــــب العمليـــــة التعليميـــــة لأبنـــــائهم  التلاميـــــذ ذوى التوحـــــد بالمدرســـــين،

)Maddey , 2004(.  

يتجلـي منـذ البدايـة  لأسرة في علاقتها بطفلهـا التوحـدي،الوضع الأمثل لدور ا مجمل القول أن

اركتها مشــ فيو  بــه، ةفي قــدرا علــى الكشــف المبكــر عــن بعــض علامــات التوحــد أو المؤشــرات المنبئــ
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تنفيــذه ومتابعتــه  فيالمشــاركة و  البرنــامج العلاجــي أو التــأهيلي، وضــعالفعالــة في كــل مــن التشخيص،و 

 رســها طفلهــا التوحــدي،وفي قــدرا علــي جعــل النشــاطات اليوميــة المعتــادة الــتي يما ديلــه،وتقيميــه وتع

  .يةلية تعليمينشاطات تدريبية تأه

ر وواقــع الأمــر أنــه لا يمكــن للغالبيــة العظمــى مــن أســر أطفــال التوحــد القيــام بكــل تلــك الأدوا

انــب مــا يســمي بالتــدخل هــم جو يمثــل أحــد أ دون إرشــاد أســري، المرتبطــة برعايــة طفلهــا التوحــدي،

  .المبكر

  .خل المبكر وبرامج الإرشاد الأسريدالت ٣-٢

  : Early Interventonالتدخل المبكر   ٣-٣-٢

في عـــــلاج أو تأهيـــــل الأطفـــــال ذوى ثمـــــة اتفـــــاق بـــــين البـــــاحثين علـــــي أهميـــــة مشـــــاركة الأســـــر 

والتي تــتم المشــاركة، العديــدة المتوقعــة لهــذه و الفوائــد –ومــنهم أطفــال التوحــد  –حتياجــات الخاصــةالا

الـذي تخصـص لـه الكثـير مـن البلـدان للأطفـال المعاقين،و يسمي ببرامج التدخل المبكـر  اتحت إطار م

الـــبعض مصـــطلح  ويســـتخدم ).م٢٠٠٩ ،الشـــيخ(وتجعلـــه ضـــمن أولوياـــا الية،الكثـــير مـــن المـــوارد الم

لســبعينات مــن القــرن واالتــدخل المبكــر بــديلا عــن مصــطلح الوقايــة الــذي كــان شــائعا في الســتينات 

كان التصور في ذلك الوقت أن التربية التعويضية هي نظام يمكن من خلاله مساعدة حيث   الماضي،

وكـان ينظـر إلي هـذه المسـاعدة اتمـع العادي، فيبيئة غير ملائمـة للنجـاح  فيالأطفال الذين ينمون 

خل المبكــر وفقــا لهــذا التصــور هــو ، ومــن ثم فــإن التــدأو تمنــع تــأثير المتغــيرات الســلبيةعلــي أــا تقــي 
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للأطفــال دون عمــر السادســة ذوى  مجموعــة إجــراءات منتظمــة ــدف إلي تشــجيع أقصــى نمــو ممكــن

و الهــــــدف النهــــــائي لــــــه هــــــو تطبيــــــق وتــــــدعيم الكفايــــــة الوظيفيــــــة لأســــــرهم،، حتياجــــــات الخاصــــــةالا

  .)Giafiero , 2001(إستراتيجيات وقائية لتقليل نسبة حدوث الإعاقة أو درجة شدا 

عملية تقديم الخـدمات الطبيـة والتربويـة : "نه بأالتدخل المبكر ) ٦٥ص،م٢٠٠١(يعرف رفيق 

والعلاجية الطبيعية والوظيفية والنطقية من خلال تصميم برامج تربوية فردية للأطفال ذوي الحاجات 

: أنــهب) ٧٢ص،م٢٠٠٤( عرفــه الشــافعييو .الســنوات الســت الأولى مــن العمــر فيالخاصــة الــذين هــم 

سـنوات ممـن لـديهم  ٦نظام وقائي وعلاجي و تربوي،يقدم للأطفال الصـغار مـن عمـر صـفر وحـتى "

و لا يقتصــر التــدخل المبكــر ."احتياجـات خاصــة،ويعتبر التــدخل المبكــر مـن أهــم أنظمــة دعــم الأسـر

رضــين  أو الأطفــال المعينعلــى التربيــة الخاصــة في مرحلــة الطفولــة المبكــرة لــدعم نمــو الأطفــال التوحــدي

 والتشخيص المبكر، لخطر التشخيص بالإصابة بالتوحد ولكن أيضا يشمل على خدمات الكشف،

دعـم وإرشـاد وتـدريب أسـرة الطفـل  بالإضـافة إلى والخدمات المساعدة مثل العلاج بأنواعه المختلفـة،

ة ذلــك لأنــه لــن تكــون هنــاك فائــدة مــن عمليــة التــدخل المبكــر للطفــل إذا لم تكــون الأســر  التوحــدي،

أضــف إلي ذلــك أن التــدخل ) م٢٠٠٤ ،النــبيرب عبــد ( هــي العنصــر الأساســي في عمليــة التأهيــل

مجموعــة كبــيرة مــن المشــاكل الــتي سيتعرضــون لهــا كــون أن لــديهم  المبكــر يســاعد الأســرة علــى تخطــي

هام هــــذا التــــدخل المبكــــر في الحــــد بدرجــــة كبــــيرة مــــن الكثــــير مــــن ســــكــــذلك فــــإن إ طفــــل توحــــدي،

 , Taule(يعاني منها الطفل التوحدي،سوف ينعكس أثره إيجابيا على الأسرة كلها المشكلات التي 
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ـــبرامج الـــتي تتركـــز حـــول الطفـــل التوحـــدي، .)2007 ـــرامج التـــدخل المبكـــر لتشـــمل تلـــك ال  وتتنـــوع ب

كــلا النــوعين مــن التــدخل المبكــر يكــون لأســرة الطفــل التوحــدي   فيو .والــبرامج الــتي تتركــز حــول أســرته

ويوجـــد نوعـــان مـــن بـــرامج التـــدخل المبكـــر الـــتي تتركـــز حـــول ).م٢٠٠٤،عبـــد االله( هـــاتواجـــدها وتأثير 

ومـن ثم فهـي تقـدم لأولئـك الأطفـال الـذين يعـدون في  الوقاية من التوحـد، ف إلىدأولهما  الطفل،

خطر يعرضهم للتشخيص بأم حالات توحد،وثانيهما برامج تعمل في سبيل تنميـة وتأهيـل أولئـك 

وفي كــلا النــوعين مــن  . تشخيصــهم وتصــنيفهم بالفعــل علــى أــم أطفــال توحــدينالأطفــال الــذي تم

 بــرامج التــدخل المبكــر المركــزة علــى الطفــل يــتم إرشــاد الأســرة وتزويــدها بمــا يجــب أن تقدمــه للطفــل،

 الاشـــتراك معهـــا في تحديـــد الأنشـــطة المناســـبة،و  تنفيـــذ خطـــط معينـــة في هـــذا الصـــدد، فيومســـاعدا 

 Rohde(مـع الطفــل ةالتكامــل التـام بينهمــا وبـين جميــع الأطـراف الأخــرى المتعاملـو وتحقيـق التنسـيق 

et.Al., 2006 .(  ذلــك لان التــدخل المبكــر يتطلــب أن يــتم إجــراء تقيــيم شــامل للطفــل يــتم مــن

كما يتم أيضا تحديد قدراته العقلية، وقدرته على  ،هوتفضيلا تالتعرف على اهتماماته وميوله  هخلال

ثم بنـــاء علــــى هـــذا التقيـــيم يـــتم تحديـــد اســـتراتيجيات التعامــــل  ديـــد حاجـــات الطفـــل،وتح التواصـــل،

والأنشــــطة والألعــــاب  المناســــبة،وتحديد الخطــــة التربويــــة الفرديــــة لكــــل طفــــل واســــتراتيجيات التواصــــل،

كـــذلك فـــإن التـــدخل المبكـــر يتضـــمن مجموعـــة مـــن الإجـــراءات  ).م٢٠٠١ ،رفيـــق(اللازمـــة للتفاعـــل 

على الحد من الآثار السلبية للتوحد،بحيث لا يتحـول إلي حالـة عجـز دائـم تشـمل  الهادفة التي تعمل

والخــدمات العلاجيــة  ل علــى تــوفير الرعايــة المطلوبــة،عمــكمــا ت جميــع جوانــب حيــاة الطفــل وأســرته،
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 اللازمـــــــــــة الـــــــــــتي تســـــــــــاعد الطفـــــــــــل التوحـــــــــــدي علـــــــــــى النمـــــــــــو والـــــــــــتعلم حـــــــــــال اســـــــــــتفادته منهـــــــــــا

فــإن  ل التوحــديين غالبــا مــا يعــانون مــن أوجــه قصــور متعــددة،ونظــرا لان الأطفــا).م٢٠٠٩،الشــيخ(

عمليــة التــدخل  –ولكــي تــأتي هــذه العمليــة  هنــاك أخصــائيون متعــددون يشــاركون في تلــك الــبرامج،

  :ن تتضمن عدداً من العناصر هيفينبغي أ بثمارها المرجوة، –المبكر 

  .سرة و الظروف الأسرية المختلفة لأأن تبدأ بعملية تقييم ل - ١

راســة الخصــائص المختلفــة للبيئــة الأســرية للطفل،ومــا يمكــن أن تنتجــه مــن فــرص متنوعــة للنمــو د - ٢

  .أمامه

  .التفاعلات الاجتماعية بين الطفل ووالديهعرف على العلاقات و الت - ٣

دراســـة الوضـــع الاجتمـــاعي الاقتصـــادي للأســـرة،وما يمكـــن أن يكـــون لـــه مـــن انعكاســـات علـــى  - ٤

  .وما يسهم به في ذلك تعلمه،

  .ف علي المستوى التعليمي والثقافي للأسرة،أي مستوى وعيها بشكل عامالتعر  - ٥

الناتجـة عـن إصـابة الطفـل بالتوحد،وتحديدها،وتحديـد أسـاليب   stressالتعرف على الضـغوط  - ٦

  .التعامل معها

  .التعرف على ردود أفعال الأسرة تجاه مثل هذه الضغوط - ٧

الضـــغوط الـــتي تـــواجههم،ومن بينهـــا  تحديـــد مســـتوى الكفـــاءة الوالديـــة في التعامـــل مـــع مختلـــف - ٨

  ). Reilly et.Al., 2002(الضغوط الناتجة عن إصابة ابنهم بالتوحد 
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ين تركـز في الأسـاس ومجمل القول أن برامج التدخل المبكـر الـتي يـتم تقـديمها للأطفـال التوحـدي

ليوميـــة كـــي و مهـــارات الحيـــاة اوخاصـــة مهـــارام الاجتماعيـــة،،علـــى تنميـــة وتطـــوير مهـــارام المختلفة

،وعلــــــــــى أن يــــــــــأتوا بالســـــــــــلوكيات التفاعـــــــــــل معهمســــــــــاعدهم علــــــــــى التواصـــــــــــل مــــــــــع الآخــــــــــرين و ن

  ا هـــــــو التواصـــــــل والثـــــــاني هـــــــو الـــــــتعلمأساســـــــين أولهمـــــــالاســـــــتقلالية،وبذلك فهـــــــي تســـــــعى لهـــــــدفين 

)Anderea & Luc , 2005(.  في الأســاس نحــو أمــا بــرامج التــدخل المبكــر الــتي تكــون موجهــه

ة كيفيـة التغلـب علـي تلـك الصـعاب أعضاء الأسر دف إلي تعليم الوالدين و  فهي الوالدين والأسرة،

 الــتعلم،م للتواصــل والتفاعــل الاجتمــاعي و يــق أطفــالهالمشــاكل الكثــيرة الــتي يمكــن أن تحــول دون تحقو 

بســـبب  أو ناشـــئة تصـــلة مباشـــرة بحالـــة طفلهـــم التوحـــدي،المشـــاكل مســـواء أكانـــت تلـــك الصـــعاب و 

ضـــطرام لعـــدم أو عجـــزهم وا طفلهـــم بالتوحـــد،تجاهـــام نحـــو إصـــابة م واحـــالتهم هـــم وردود أفعـــاله

في  إن مـا نلاحظـه ). Reilly , 2002(معـرفتهم كيفيـة التعامـل الصـحيح مـع هـذا الموقـف الصـعب 

لابنهـا  –و الوالدين بصفة خاصـة أ -سرة الكثير من حالات التوحد من ضعف شديد في رعاية الأ

ولكنـه  الأعم من تلك الأسـر إلى عـدم الاهتمـام أو التقصـير المتعمـد، بلا يرجع في الغال التوحدي،

ومن ثم يصــبح تثقيــف القيــام بمــا يجــب عليهــا أن تقــوم بــه،يعــود إلى عــدم شــعور الأســرة بالمقــدرة علــى 

بالتدريب على القيام بمهام  ونؤ ويبد ميا، بحيث تراعي حالتهم النفسية،وتدريب تلك الأسر أمراً حت

وبالتـــــدريج يســـــتطيع  الثقـــــة بـــــالنفس،شـــــعورهم بالمقـــــدرة و  هم فيهـــــا نحـــــو زيـــــادةيبعث نجـــــاحســـــهله،

ــــوا مــــن الأ ســــرة القيــــام بمهــــام أكثــــر صــــعوبة الأخصــــائيون المتعــــاملون مــــع الطفــــل التوحــــدي أن يطلب
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أمــر يعتــبره المهتمــون  شــاركة الفعالــة في رعايــة ابــنهم التوحــدي،ســتمرار في تــدريب الأســرة علــى المفالا

  ).م٢٠٠٥ ،العثمان(دي الخاصة للطفل التوح أهم الأهداف التربوية بمجال التوحد من

كركن أساسي من أي برنامج تدخل مبكر حتى لـو    –إن تثقيف وتدريب أسر أطفال التوحد 

أو لزيـادة الكفـاءة  صـاب،أمـر لا غـنى عنـه سـواء بالنسـبة لنمـو الطفـل الم –كان متركزا حول الطفـل 

  ويســــــــــــــهم في  ة للطفــــــــــــــل التوحــــــــــــــدي ولأســــــــــــــرته،المســــــــــــــاند ذلــــــــــــــك لأنــــــــــــــه يتضــــــــــــــمن الأســــــــــــــرية،

أو لأســـــرته  ة،ســـــواء لـــــدى الطفـــــل المصـــــاب نفســـــه،الوقايـــــة مـــــن الوقـــــوع في مشـــــاكل إضـــــافية عديد

)Giafiero , 2001(. اعلـى إحـداث  فـإذا كانـت بـرامج التـدخل المبكـر تكتسـب أهميتهـا مـن قـدر

د العـــلاج أو فـــأ كثـــيراً مـــن جهـــو كبدرجـــة أســـرع و أ الأطفـــال الصـــغار، رتقـــاءفرقـــاً واضـــحاً في نمـــو و ا

ومـن أـا تقلـل كثـيرا مـن احتمـالات ظهـور  درسـة،لتحـاق الطفـل بالمالتأهيل المتأخر الذي يبـدأ مـع ا

ية التي وتزيد من فرص اكتسابه للمهارات النمائ إعاقات أو أوجه قصور أخرى عند الطفل التوحدي

مـــع أهميتـــه لأســـرته  تتســـاوى ل التوحـــديهميـــة التـــدخل المبكـــر للطفـــفـــإن أتتـــأخر ولا يتعلمهـــا الطفل،

ــــــين ســــــلوك الطفــــــل وســــــلوك الألســــــبب بســــــيط وهــــــو أن بكامــــــل أعضائها، ــــــة ب ــــــة العلاق هــــــل علاق

فى و الأهـــل يصـــبح أقـــل عبئـــاً،فـــإن دور  ائرية،فعنـــدما يصـــبح الطفـــل أكثـــر اســـتجابة وســـهل القيـــادة،د

 ).م٢٠٠٤ ،الشــربيني( المقابــل يكــون الأهــل أكثــر مهــارة وثقــة في كــوم مــدربين ومرشــدين ومــربين

  .سرى لآباء و أمهات أطفال التوحدوهو ما يمكن إحداثه عن طريق برامج الإرشاد الأ
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  :الإرشاد الأسرى ٤-٣-٢

تعتمد على تثقيف وتدريب  اد الأسرى و البرامج الأسرية التيثمة دلائل عديدة على أن الإرش

ل الطـــرق في خفـــض الأعـــراض و تعـــد مـــن أفضـــ لتعـــديل وتطـــوير ســـلوك الطفـــل التوحـــدي،الوالـــدين 

فالتفــاعلات الأســرية ونظــرة الأســرة للطفــل  ).Davis , 2004( لالمظــاهر الســلوكية الســلبية للطفــ

الأسـرة هـو  ولـذا فالهـدف العـام لإرشـاد من أهـم العوامـل المحـددة لمعاناتـه،التوحدي وموقفها منه تعد 

مـــع ضـــرورة  عـــادة ترتيـــب الجـــو المنـــزلي،وإ نهم،ودئة الصـــراعات القائمـــة بيـــإزالـــة الإحبـــاط الأســـرى،

توجيه الوالدين إلى عدم الاعتماد فقط على استخدام العقاقير كأسلوب علاجي وحيد لاضـطرابات 

أضــف إلى ذلــك أن الكثــير مــن أســر أطفــال التوحــد  ).٢٠٩ص،م١٩٩٨ ،حمــوده(ابــنهم التوحــدي 

كإتباع الأساليب  غوبة لطفلهم،قد يلجئون إلى أساليب تربوية خاطئة للحد من السلوكيات غير المر 

 والنبــــذ، واللامبــــالاة، والــــتحكم، والإهمــــال، ،الوالديــــة الــــتي تتســــم بــــالرفض ســــواء الصــــريح أو المقنــــع

كما أنــه والعقــاب البــدني أو النفســي، تــدليل،والحمايــة الزائــدة أو ال والحرمــان العــاطفي مــن الوالــدين،

 , Edwards( ول الوحيد عن اضطراب سـلوكهأن طفلهم هو المسئ أحيانا يفكر بعض هؤلاء الآباء

2002 (.  

 )٢٣ص،م١٩٩٩( والـــذي يعرفـــه كفـــافي لإرشـــاد الأســـري،في ضـــوء مـــا ســـبق تتبلـــور الحاجـــة ل

مــن اجــل تفهــم أفضــل  –أو أكثــر  –إقامــة علاقــة معاونــة ومســاعدة بــين الأســرة ومتخصــص  :بأنــه

وافق النفسي لها ولجميع أعضائها عنه من تحسين الت رة ومشاكلها ومشاعرها،مما يتمخضلهموم الأس
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اد علــى مشــكلة وهــو مــا يعــني أن كــل أنــواع الإرشــاد النفســي هــي إرشــاد للأســرة طالمــا ينصــب الإرشــ

مـن أفـراد الأسـرة أو فالإرشاد هو إرشاد أسـرى سـواء كـان الـذي يخضـر الإرشـاد عضـو واحـد  أسرية،

مــن الأســرة نقطــة انطلاقــة ومحــور ذ شــريطة أن يتخــ أو غــير ذلــك مــن أعضــاء الأســرة، الوالــدين معــا،

ية بعد تشخيص الرعا بل إن الأسرة ككل تحتاج إلى وليس الفرد الذي حدد كمريض فقط، ارتكازه،

العــادين أو ذوى الاحتياجــات  أمــا عــن إرشــاد أســر الأطفــال غــير .أحــد أفرادهــا كمــريض أو معــاق

توافـق الممكنــة وــذا ات الفهو عمليــة ـدف إلى مســاعدة أطفــالهم للوصـول إلى أقصــى درجــالخاصـة،

ث يســـاعد الوالـــدين رشـــاد الوالـــدين هـــو في الواقـــع إرشـــاد يهـــدف إلى صـــالح الطفـــل حيـــالمعـــنى فـــإن إ

  .الأسرة معا في تحقيق اندماج الطفل أو إعادة اندماجه في الأسرة واتمعو 

موعه مج :سر الأطفال غير العاديين بأنهالإرشاد الأسرى لأ)  ( Becker et.Al.,2003ويعرف

دين ـدف تـدريب وتعلـيم أفـراد سـيما الوالـالتي تقدم لأسرة الطفـل المعـوق لامن التوجيهات العملية 

ـــة علـــى وجـــود طفـــل معـــوق تســـاعدها في مواجهـــة مشـــكلاا الم الأســـرة المهـــارات والخـــبرات الـــتي ترتب

ئل المتاحة أو التي ل الوساستخدام كأو ما يتعلق بتأهيله با ا الطفل،سواء ما يتعلق برعاية هذ لديها،

اسـتفادة ممكنـة مـن حـتى يبلـغ الطفـل المعـوق أقصـى  تاحتها لتقليل الآثـار المترتبـة علـى الإعاقـةيمكن إ

متكامـــل لتعـــديل تـــدخل مـــنظم للأســـرة كنســـق " فيعرفـــه بأنـــه) ٨٥ص،م٢٠٠٤( أمـــا كمـــال .قدراتـــه

قـائق والإرشـادات مـن الح التفاعل بينهم من خلال تقـديم مجموعـةعلاقات الأسرية بزيادة التواصل و ال

فلمـا كـان  ."ف خفـض الاضـطرابات المختلفـة لـدى طفلهـمتوجه للنسق الأسـرى ـد والمهارات التي
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دوار والــذي تتضــاءل أمامــه كــل الأ زء الأكــبر في عــالم الطفــل التوحــدي،الأمهــات يمثلــون الجــبــاء و الآ

ســاعات تفــوق كثــيرا مــا لحيــث يقضــى الطفــل مــع والديــه عــددا مــن ا الأخــرى مــن الناحيــة الكميــة،

فـإن الإرشـاد الأسـري والتثقيـف و تـدريب الآبـاء  صصـي،مركـز تخ يقضيه مع أي أخصـائي أو في أي

بــاء أي أن يصــاحب التفــوق الكمــي جــودة نوعيــة تســاعد الآ عادلــة،يهــدف إلى موازنــة الموالأمهات،

ر وغيرهــــا مــــن المشــــاع ،و التعبــــير عــــنوالأمهــــات علــــى تنميــــة مهــــارات الطفــــل التوحــــدي التواصــــلية

د علـــــــى مســـــــتوى التواصـــــــل بشـــــــقيه اللفظـــــــي وغـــــــير يعـــــــاني منهـــــــا أطفـــــــال التوحـــــــ الصـــــــعوبات الـــــــتي

مـا للإرشـاد الأسـري مـن دور حاسـم في  بالإضـافة إلى ،)  Mahoney & Frida , 2003(اللفظـي

الــذي تبــين أن جانبــا   الأســرة بســبب إصــابة طفلهــا بالتوحــد،خفــض مســتويات التــوتر الــذي يصــيب 

والجهــل بمــا علــيهم أن  لــه،وإحساســهم بــالعجز حيا وض الموقــف للوالــدين،راجــع إلي غمــ كبــيرا منــه

إلى أخـر تلـك الأمـور  أساليب التعامل مع طفلهم التوحدي،أنسب  وماهية يفعلونه، وما لا يفعلونه

وهـو  للوالدين،ومن ثم يصبح الأمر أكثر يسرا  رشاد الأسري في إجلائها وتوضيحها،التي يساهم الإ

  ).م٢٠٠٦، مدبولي( بالتوحديها الطفل المصاب نسحب إيجابيا على جميع أفراد الأسرة بما فما ي

  :أهداف الإرشاد الأسرى ٥-٣-٢

ا القـــول بـــان للإرشـــاد الأســـرى كجانـــب مـــن جوانـــب التـــدخل المبكـــر نـــكنفي ضـــوء مـــا ســـبق يم

  :ين،عدد من الأهداف منهاللأطفال التوحدي
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 –خاصة الوالدين  –اشتراك أعضاء النسق الأسري  مساعدة أسر الطفل التوحدي من خلال - ١

ويبـــني جســـورا مـــن الثقـــة  يلعـــب دورا حاسمـــا في التخطـــيط لتنشـــئة الطفـــل، في بـــرامج إرشـــادية،

ويســــهم في زيــــادة  والمســــاعدة في تفهــــم حاجاتــــه، والألفــــة بينهم،ويخلــــق إحساســــا بالمســــئولية،

حباط وزيـادة الأمـل لـدى الوالـدين مما يخفف من مشاعر الإ تواصل الأسرة مع طفلها بكفاءة،

 ).م٢٠٠٤ ،كمال( ويحثهم على التفاؤل

 –بمـــا فـــيهم أطفـــال التوحـــد  –لمـــا كـــان معظـــم أبـــاء وأمهـــات الأطفـــال المعـــاقين بشـــكل عـــام  - ٢

يلجئــون كثــيراً إلى اســتخدام التجنــب في مواقــف المواجهــة،كما أن لــديهم شــعورا مرتفعــا بعــدم 

م الأســري بأنــه أقــل دعمـا للعلاقــات الأســرية،وأقل منحــاً ويتســم منـاخه وســوء التوافــق، ،الرضـا

فـــإن إرشـــادهم وتثقـــيفهم وتـــدريبهم يغـــير كثـــير مـــن تلـــك الأوضـــاع  لفـــرص النمـــو الشخصـــي،

 ).Glasser, 2002(ويقود في اتجاه التوافق النفسي والاجتماعي للأسرة ككل  السلبية،

وإن  وهـو  وزيـادة درجـة تقـبلهم لـه، ن،تغيير الاتجاهات السلبية للوالدين نحو أبنـائهم التوحـديو  - ٣

مــا يــؤدى إلى التكييــف والتوافــق مــع  –لم يكــن علاجــا للتوحــد ولا يخفــض مــن حــدة أعراضــه 

. الأعــــراض المصــــاحبة لهــــذا المرض،ســــواء بالنســــبة للطفــــل،أو مــــردود ذلــــك علــــى الأســــرة كلهــــا

ذا الوضـع القـائم فالهدف هو التوافق مع ما هو قائم بالفعل،و ليس الهـدف تغيـير أو تعـديل هـ

 ).م٢٠٠٩ ،الشيخ(
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يســاهم الإرشــاد الأســرى بفاعليــة في مســاعدة الوالــدين علــى اكتســاب بعــض المهــارات اللازمــة  - ٤

وتفهـم الوالـدين حاجـات  لتدريب الطفل وتعليمه الاستجابات المقبولة والمهارات الاجتماعيـة،

بر قــدر مــن الانســجام مــع تحقيــق أكــ والأهــداف الــتي يمكــن لــه أن يحققهــا، مشــكلاته،الطفــل و 

 ).  Anderea & Luc , 2005(وزيادة التفاعل بين أفراد الأسرة و الطفل التوحدي الأسري،

تنميـة اسـتراتيجيات ااـة لـدى أعضـاء الأسرة،خاصـة الوالـدين وتشـمل هـذه الإســتراتيجيات   - ٥

لازمـة وإحـداث التغيـيرات ال كل ما من شأنه مساعدة الأسرة على مواجهـة الضـغوط بفاعليـة،

 والتوافق مع التحديات التي فرضتها إعاقة الطفل، لزيادة كفاءة تفاعلهم مع طفلهم التوحدي،

ولا شـــك أن الإرشـــاد  و إيمـــام بـــأم يواجهـــون متطلبـــات إضـــافية ناجمـــة عـــن إعاقـــة طفلهـــم،

الأسـرى هنـا هــو بمثابـة دعـم اجتمــاعي ومجتمعـي مـن شــأنه أن يخفـف كثـيرا مــن حـدة الضــغوط 

 ).م٢٠٠١،علي(عن إصابة طفلهما بالتوحد  لوالدين والناجمةالنفسية ل

في كثير من الأحيان يكون الهدف الأساسي للإرشـاد الأسـري هـو تعـديل البيئـة المنزليـة للطفـل  - ٦

لكي تصبح أكثـر ملائمة،وتـدريب الوالـدين علـى كيفيـة تعـديل السـلوك المشـكل لـدى طفلهـم 

 ).Maddey, 2004(في بيئته الطبيعية بالمنزل 

تسـعي  –كمكون من مكونات برامج التدخل المبكر للطفل التوحدي   –إن الإرشاد الأسري  - ٧

وذلك بتقديم المعلومات والمعارف الصحيحة الـتي تسـهم في إجـلاء  إلى زيادة الكفاءة الوالدية،

ومعــــــاونتهم علــــــى الفهــــــم الحقيقــــــي لحالــــــة  وخفــــــض اللــــــوم الــــــذاتي لــــــدى الوالــــــدين، الموقــــــف،
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ومـن ثم الإسـهام في علاجـه أو تأهيلـه  ى تعلـم طـرق التواصـل مـع طفلهـم،ابنهم،ومعاونتهم عل

 –ولكــي يحقــق الإرشــاد الأســري الهــدف  ).٨٩ص،م٢٠٠٠ ،ســليمان( خــلال وجــودة بــالمنزل

فلابـد أن يـتم وفـق إطـار تنظيمـي عملـي محـدد يعـرف ببرنـامج  المحـدد المنشـود، –أو الأهداف 

ســواء عضــو  –مــا تخضــع لــه أســرة واحــده فقــط والــذي قــد يكــون فرديــا حين الإرشــاد الأســري،

يحســن أن تتشــابه  أو جماعيا،حينمــا يــتم إرشــاد عــدد مــن الأســر معــا، –واحــد منهــا أو أكثــر 

وبحيــث يتــيح  تســمى الجماعــة الإرشــادية، واضــطرابام معــا في جماعــات صــغيره، مشــكلام،

ن جهة،وبين كل أسرة تشكيلها أقصى وأكفأ درجات التفاعل الاجتماعي بينها وبين المرشد م

وثمـــة معـــايير متعـــددة مطلـــوب  ).م٢٠٠٥ مصـــطفي،( منهـــا والأســـر الأخـــرى مـــن جهـــة ثانيـــة

توافرهـــا في أي برنـــامج مـــن بـــرامج الإرشـــاد الأســـري،حتى يمكنـــه أن يحقـــق أهدافـــه،منها مـــا هـــو 

 والـبعض الآخـر يتعلـق بتقيـيم ومنهـا مـا هـو متعلـق بتنفيـذه، متعلق بإعـداد البرنـامج وتصـميمه،

ــــذي يحدثــــه، ــــة  البرنــــامج،من حيــــث حجــــم الأثــــر ال ــــاختلاف العين وهــــل يختلــــف هــــذا الأثــــر ب

 ،الـدريني وكامـل(أو باختلاف المدة الزمنية بالبرنامج،أو باختلاف القائم بالإرشاد  المسترشدة،

وكنقطـــة انطـــلاق لابـــد لأي برنـــامج إرشـــاد أســـري مـــن أســـاس نظـــري قوى،يوضـــح  ).م٢٠٠٦

 وسيلة أو كأداة تساهم في حل مشكلة ما،ذلك لأن الأسـاس النظـريمبررات الاعتماد علية ك

 هــو الــذي يــبرر بنــاء البرنــامج ويوجــه إجراءاته،ويرشــد تنفيــذه وتقويمــه )نظريــة أو فــرض علمــي(

والــذي يجــب أن  ويلــي ذلــك التخطــيط العــام لبرنــامج الإرشــاد الأســري، ).م٢٠٠١ ،كمــال(
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 .نطـــوي عليـــه مـــن أهـــداف فرعيـــة أو مرحليـــةومـــا ي يتضـــمن وبوضـــوح الهـــدف العـــام للبرنـــامج،

وفنيـات  كذلك يجـب أن يشـتمل هـذا التخطـيط علـى تحديـد الأسـلوب الإرشـادي المسـتخدم،

ـــه، البرنـــامج، ويلـــي ذلـــك تصـــميم البرنـــامج .وزمـــان ومكـــان تطبيـــق الجلســـات والمـــدى الـــزمني ل

إجــراء مــا و  يلياتفصــيليا وصــياغة جلساته،وعرضــه علــى محكمــين خــبراء لاســتطلاع أرائهــم تفصــ

وبعــد الاســتقرار ائيــا علــى البرنــامج يجــب إخضــاعه للتجريــب العملــي مــن .يلــزم مــن تعــديلات

 خــلال دراســة أوليــة،يمكن مــن خلالهــا التعــرف عمليــا علــى صــعوبات التنفيــذ، وجــودة المحتــوى،

قبل الشروع في استخدامه  له،) ثبات –صدق (وكذلك للكشف عن الخصائص السيكومترية 

ســواء تقيــيم  آثــاره،تقيــيم كمــي موضــوعي للبرنــامج و وأخــيرا فلابــد مــن  الأساســية، علــى العينــة

وعـادة مـا ).Powell , 2006(وذلـك لتحديـد فاعليتـه بشـكل دقيـق  أو تقيـيم تتبعـي، بعـدى،

: أكثرهــا اســتخداما المعرفيــة،ت الســلوكية و تعتمــد بــرامج الإرشــاد الأســري علــى عــدد مــن الفنيــا

ـــة  المناقشـــة الجم –المحاضـــرة  ـــة  –التجســـيد الأســـري  -اعي  –لعـــب الـــدور  –الواجبـــات المنزلي

مـــع ضـــرورة اســـتخدام  ).م٢٠١١،كمـــال(التواصـــل  –النمذجـــة  –التعزيـــز  –إعــادة الصـــياغة 

إذ ثمـة العديـد مـن الـدلائل علـى أن تعـدد وتنـوع آليـات  هذه الفنيات بشكل متكامل ومتـآزر،

الطريقـة، أمـر يـث المحتـوى و لمسـتخدمة فيـه مـن حوالأنشـطة التدريبيـة ا برنامج الإرشاد الأسـري،

وإدراكهـم للهـدف العـام للبرنـامج وتمـثلهم  ضروري للمحافظة على دافعية المشاركين وجديتهم،

وييسـر انتقـال أثـر الـتعلم عليـه ،له وهو ما يساعد على اكتسام للسلوكيات والأفكـار المرغوبـة
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الإرشــاد الأســري المخصصــة لأســر  إن كــل بــرامج ).Krause , 2003 ( إلى مواقــف جديــدة

 الأطفـــال ذوي الاحتياجـــات الخاصـــة،إنما ـــدف إلي هـــدفين عـــامين لا يمكـــن الفصـــل بينهمـــا،

وهـو مـا سـوف  الأول هو خفض مستوى الضغوط الوالدية ومن ثم رفع كفاءة الرعاية الوالدية،

علــى أو  ينســحب بــدوره علــى الهــدف الثــاني وهــو خفــض حــدة اضــطرابات الطفــل التوحــدي،

ــــــــــــــــادة درجــــــــــــــــة التوافــــــــــــــــق معهــــــــــــــــا،   ســــــــــــــــواء بالنســــــــــــــــبة للأســــــــــــــــرة أو للطفــــــــــــــــل الأقــــــــــــــــل زي

 )Davis , 2004.( ،إذا  ،في تحقيق هـذين الهـدفين العـامين وسوف ينجح البرنامج الإرشادي

  : تمكن من تحقيق سبعة أهداف نوعية هي

  .الأمهات بطبيعة إعاقة ابنهما،وتأثيرها عليهتبصير الآباء و  - ١

  .ن تلك التأثيراتدورهم في التخفيف م - ٢

  .تعديل أفكارهم ومفاهيمهم الخاطئة المرتبطة بإعاقة طفلهم،إلي أفكار ومفاهيم سوية وإيجابية - ٣

  .تنمية أساليب المعاملة الوالدية السوية المناسبة لحالة ابنهم - ٤

إتاحــــة التــــنفس بحريــــة عــــن انفعــــالام ومواجهــــة الصــــراعات العميقــــة الكامنــــة لديهم،وأنســــب  - ٥

  .ا،الأمر الذي يخفض السلوك غير التوافقي لديهمأساليب مجاته

وفرص للحوار الجماعي وتكوين علاقات اجتماعية قوية  الخبرة،لمشاعر والمشورة و إتاحة تبادل ا - ٦

وهو ما يساعدهم على التخلص من الكثير مـن صـور ) مساندة اجتماعية( مع بعضهم البعض

  .وتبني سلوكيات أكثر توافقية السلوك غير التوافقي،
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 تعريــف تلــك الأســر بالــدعم اتمعــي المتــاح لهــم ولطفلهم،وضــرورة الاســتفادة منــه وكيفيــة ذلــك - ٧

ويضاف إلى ما سـبق مـا يؤكـد عليـه الـبعض مـن أن البرنـامج الإرشـادي  ).م٢٠٠٥ مصطفي،(

الجمـــاعي الأســـري النـــاجح،هو ذلـــك الـــذي يتبـــني نظـــرة شموليـــة للطفـــل التوحـــدي وأســـرته، مـــع 

 والمعوقــات الموجــودة في الوقــت الحــالي في محــيط الأســرة، جوانــب القــوة، الأخــذ في الاعتبــار كــل

مــع التســليم بوجــود مــا هــو مشــترك بــين جميــع الأســر الخاضــعة للبرنــامج  ويحــترم فرديــة كــل أســرة،

  .)Hilton , 2004(الإرشادي 

فــإن الــبعض يؤكــد علــى ضــرورة تحديــد نــوع يبقــي أن نشــير إلى أنــه إذا كــان التوحــد عــدة أنواع،

أســر لتوحــد الــذي يعانيــه الطفــل بدقــة وذلــك قبــل الشــروع في أيــه إجــراءات إرشــادية أو تدريبيــة مــع ا

أن يـتم ب الـتي يجـب وتحديـد الجوانـ ،الأولويات الإرشادية والعلاجيـة وذلك لتحديد هؤلاء الأطفال،

  ).م٢٠٠٥ العثمان،( والتي قد تختلف من نوع توحد لآخر التركيز عليها،

  :ل الطفل التوحديالأسرة ومآ ٦-٣-٢

محـــددات مـــآل إعاقـــة  يعـــد أحـــد أهـــم ومـــن ثم التـــدخل المبكـــر، الاكتشـــاف المبكـــر، إذا كـــان

وتبـدأ ملامـح ظهـوره في الأشـهر  الأم، رحم ن أن يحدث بدء من تكوين الجنين فييمك والتي التوحد،

علــى دي فــإن ذلــك يلقــى بالعــبء الأكــبر مــن مــآل الطفــل التوحــ فــل،ولى مــن عمــر الطالثلاثــين الأ

يتحـــدد  عـــاتق الأسرة،وخاصـــة الأم،والـــذي يلعـــب وعيهـــا ويقظتهـــا هنـــا دوراً حاسمـــاً في مـــآل طفلهـــا،

 ).٩ص م٢٠٠١،رفيــق( بقــدر مــا لــديها مــن معــارف ومعلومــات تســمح لهــا باكتشــاف الحالــة مبكــراً 
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ضـمن لنـا مـآلا ت السـحرية الـتي ومع ذلك فإن الكشف والتدخل المبكر في حد ذاته لـيس هـو العصـا

يترتــب عليهــا مــن آثــار ومــا ذلــك لأن اســتمرار فاعليــة أي تــدخلات مبكرة، جيــداً للطفــل التوحــدي،

الاتصـــال بـــين  أهـــم ملامحـــه زيـــادة مســـاحة ،هـــن باســـتمرار وجـــود منـــاخ أســـرى معـــينر  هـــي إيجابيـــة،

جــد التفــاهم والتعــاطف والمشــاركة ، ممــا يو وتحديــد الأولويــات والمســئوليات ووضــوح الأدوار، الــزوجين،

ــــاء الأفي ــــول داخــــل النســــق الأســــرى،وكــــذلك حريــــة التعبــــير عــــن المشــــاعر وتبادلهــــا ،عب  ،واقتراح الحل

تطــرأ علــى طفلهمــا  لتغــيرات النفســية والاجتماعيــة الــتيضــافة إلى ضــرورة تفهــم وتقبــل الوالــدين لبالإ

ديـد أو للوم أو التهساليب معاملـة سـلبية كـاوابتعادهما عن استخدام أ حدي مع تقدمه في العمر،التو 

ســاليب أن يتبعــا أ –بــدلا مــن ذلــك  –بــل لابــد لهمــا  التقليــل مــن شــأن الطفــل، أو العــداء اللفظــي

 والتقبــــل والتواصــــلكالاهتمــــام دون غلــــو أو تطــــرف وإظهــــار الحــــب  ل،المعاملــــة الســــوية مــــع الطفــــ

ـــــتي يعـــــانى منهـــــا الطفـــــل التوحـــــدي في الجوانـــــب  إن ).م٢٠٠٦ميقـــــاتى، ( ـــــة ال الاضـــــطرابات النمائي

قابلــة للتعــديل والتغيــير  بــل هــي ابتــة علــى حالهــا دون تغيــير،لا تظــل ث كيــة واللغويــة والســلوكية،درا الإ

اث الحديثة إلى أن هناك الكثـير مـن المتغـيرات ذات العلاقـة وقد خلصت بعض الأبح .ادة ونقصاناً زي

صـهما ين وحر همهـا مسـتوى التـزام الوالـدلعـل أ الجوانب من تـدهور أو تحسـن،الوثيقة بما تشهده تلك 

توى التقـدم مسـ على متابعة البرنـامج العلاجـي أو التـأهيلي والـذي ثبـت أنـه يـؤثر يشـكل جـوهري في

م ســــرية مثــــل مســــتوى تعلــــيغــــيرات الأبعــــض المت وكــــذلك ،)م٢٠١٠،يحــــيى( أدائيــــاً للطفــــل التوحــــدي

. ويــة داخــل المنــزلت التربإمكانيــة الأســرة علــى تــوفير الخــبراومــدى ســرة الوالدين،والبيئــة المعرفيــة في الأ
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وقــد تبــين مــن بعــض الدراســات الــتي اعتمــدت علــى تحليــل شــرائط فيــديو  )٨٠ص،م٢٠٠١،رفيــق(

أن أي أسلوب علاجي أو تأهيلي للطفل  تسجل كيفية تعامل بعض الأسر مع أطفالهم التوحديين،

النــــاحيتين  خاصــــة في مســــاندة الآبــــاء والأمهــــات لطفلهــــم،لــــن يجــــدي إلا إذا صــــاحبه  التوحــــدي،

يكــون قــد  بــل إن الطفــل التوحــدي الــذي.),Mahoney & Frida 2003( الاجتماعيــة والعاطفيــة

ســـباب كثــــيرة منهــــا بيئـــة أســــرية مضــــطربة مليئــــة يمكــــن أن ينــــتكس لأ اً مـــن التقــــدم،أحـــرز قــــدراً كبــــير 

أضــف ).م٢٠٠٥ ،محمـد( الإهمـال والتجاهــل واللامبـالاةويحكـم علاقاــا بـه  والشـجار، بالمشـكلات

ن للوالــدين دورهمــا الحاســم ســواء في تنفيــذ أو متابعــة بعــض الأســاليب العلاجيــة لطفلهــم إلى ذلــك أ

ومـن ثم فـإن أي  مثـل أسـلوب العـلاج بالحميـة الغذائيـة ذلـك لأنـه أسـلوب بـالغ الصـرامة، التوحدي،

 الشــيخ،(تراخــى أو إهمــال فيــه مــن جانبهمــا ســوف يــؤدي إلى انتكاســة شــديدة لطفلهمــا التوحــدي 

ة دلائــل قويــة علــى أن مــآل الطفــل التوحــدي يكــون مبشــرا،إذا تمتــع الوالــدين بدرجــة وثمــ ).م٢٠٠٩

وإفســاح اــال  وتجنــب ردود الفعــل العنيفــة، والمحافظــة علــى هــدوئهما، عاليــة مــن الاتــزان الوجــداني،

ولكــن بإشــراف غــير مباشــر منهمــا،مع  للطفــل بــأن يعمــل بحريــة في مختلــف النشــاطات الــتي يفضــلها،

كــذلك فــإذا كــان الوالــدان ممــن  ،)١١٤ص،م٢٠٠١،رفيــق( ط الأمــن والســلامة للطفــلمراعــاة شــرو 

عـــادة مـــا يكـــون أحســـن  فـــإن مـــآل أطفـــالهم المعـــاقين، يتمتعـــون بدرجـــة عاليـــة مـــن الـــذكاء الوجـــداني،

مقارنـــة بغـــيرهم مـــن الأســـر الـــتي تعجـــز عـــن التعامـــل مـــع المشـــاعر،وتبدى قـــدرا منخفضـــا في مهاراـــا 

  ).م٢٠٠٧ ،البحيري(عية التواصلية والاجتما
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 كــذلك فقــد ثبــت أن التواصــل المســتمر والتشــاور والتنســيق بــين الأســرة والمؤسســة التعليميــة للطفــل

وأنه بزيادة التعاون بينهما تتحسن الكثير من مظاهر  محدد جوهري لمآل هذا الطفل،) مدرسة –حضانة (

حـدث  وأنـه إذا). Tunali & Power , 2002( اضـطراب الطفـل التوحدي،خاصـة مهاراتـه الاجتماعيـة

 فـــإن ذلـــك يـــؤدى عـــادة إلى إربـــاك الطفـــل وقلقـــه وتفـــاقم أزماتـــه ومشـــكلاته المدرســـة،تنـــاقض بـــين المنـــزل و 

  ).٨٢ص،٢٠٠١،رفيق(

وأثرهــا الجــوهري  الأخلاقيــة لأســرة الطفــل التوحــدي،و  يبقــى أن نؤكــد علــى أهميــة المعتقــدات الدينيــة

رضـاها بمــا هـو مقسـوم لهــا،مع درجـة عاليـة مــن التفـاؤل كفيـل بــأن فمـدى تقبــل الأسـرة لقدرها،و .علـى مآلـه

يمــدها بطاقــة نفســية هائلة،ويســمع بتــوفير منــاج أســري إيجــابي يــدعم زيــادة فــرص تحســن طفلهــم التوحــدي 

)Aluri & Karanth , 2002.(  

يستلزم و  ويمثل إجهاداً انفعاليا وماديا للأسرة، إن اضطراب التوحد مشكلة معقدة ومتعددة الأبعاد،

منها أن تتدرب بشكل مكثف حـتى تـتمكن مـن إتقـان الأسـاليب والطـرق المناسـبة لتأهيـل وتعلـيم طفلهـم 

ــه بشـــكل صـــحيح وعلـــي اتمـــع أن يبـــذل المزيـــد مـــن الجهـــود حـــتى يـــزداد الـــوعي  التوحـــدي، والتعامـــل معـ

التوحــديين باضـطرابات طيـف التوحد،والــذي سـينعكس بشـكل كبــير علـى نمـط التقبــل الاجتمـاعي لفئـات 

وأسرهم بالإضافة للعمل على سن القوانين الـتي مـن شـأا أن تـدعم تـوفير الـبرامج والخـدمات ذات الصـلة 

لا يمكننــا حــتى الآن  –كمــا يــرى الــبعض   –فــإذا كنــا ) م٢٠٠٩ ،الشــيخ(باحتياجــات التوحــديين وأســرهم 

وذلك بتبصيرهما بمشاكل الطفل  دين،فإنه من المتاح لنا تحسين التوافق للوال الحد من تلك الإعاقة نفسها،

ــه، ـــاما اتجاهــــات إيجابيــــة في تربيتــــه وحاجاتــ ـــة أساســــية  ).م٢٠٠٥ مصــــطفى،( وإكسـ ــل غايـ وهــــو مــــا يمثــ

  .لدراستنا الحالية
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لمســـاندة ومســـاعدة برنـــامج إرشـــادي  يهدف البحـــث الحـــالي إلى اقـــتراحكمـــا ســـبقت الإشـــارة،

لإكسـابه مهـارات  ناسبةيئة الظروف الم من خلال التعامل الأمثل معه، ي علىأسرة الطفل التوحد

تتصــــل ويتطلــــب تحقيــــق هــــذا الهــــدف تنفيــــذ خطــــوة رئيســــية .حياتيــــة معينــــة تســــاعده علــــى التكيــــف

 .بالخطوات الإرشادية التي سيتم من خلالها إرشـاد الأسـرة ومسـاندا لتطبيقهـا مـع الطفـل التوحـدي

وث الأقـــرب لموضـــوع البحـــث الحـــالي هـــي تلـــك الـــتي عنيـــت بالجانـــب وبـــذلك فـــان الدراســـات والبحـــ

الأســري وتحديــداً تــدريب الآبــاء وأفــراد الأســرة علــى تطبيــق بعــض الطــرق والاســتراتيجيات الإرشــادية 

لمســـاندة طفلهـــم التوحـــدي بالإضـــافة إلى الدراســـات الـــتي اهتمـــت بتغيـــير الاتجاهـــات الســـلبية لـــدى 

ومــــن خــــلال اســــتقراء الباحثــــة للعديــــد مــــن الدراســــات تبــــين نــــدرة .الأســــرة نحــــو أبنــــائهم التوحــــديين

وبنـاء عليـه سـيتم اسـتعراض  الدراسات العربيـة الـتي تناولـت الـبرامج الإرشـادية لأسـرة أطفـال التوحـد،

وكــــــــذلك عــــــــرض ومناقشــــــــة  بعـــــــض الدراســــــــات الــــــــتي تناولـــــــت إجــــــــراءات تشخيصــــــــية وإرشـــــــادية،

لت اضطراب التوحـد في محاولـة للخـروج بإطـار عـام يفيـد الاستراتيجيات الإرشادية المختلفة التي تناو 

  .في تحديد إجراءات البرنامج الإرشادي ورسم ملامحه
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  :الدراسات العربية -أ

مـدي فاعليـة العـلاج بالحيـاة اليوميـة في تحسـين حـالات : (بدراسـة بعنـوان) م١٩٩٧( بـدرقام 

ـــاة اليوميـــة في الأطفـــال ذوي التوحـــد هـــدفت الدراســـة إلى التعـــرف علـــى مـــدي فاع ـــة العـــلاج بالحي لي

: ة وهــي ، ويعتمــد هــذا البرنــامج علــى مبــادئ خمســة أساســي)تحســين حــالات الأطفــال ذوي التوحــد

، تعلـــيم الأنشــطة الروتينيـــة،والتعليم مــن خـــلال التقليــد وتقليـــل مســـتويات التعلــيم الموجـــه للمجموعــة

الرسـم والألعـاب الرياضـة الموسـيقي و  ، والمنهج الذي يركز علـىنشاط غير الهادف بالتدريب الصادمال

تــتراوح و ، ل ذكــور ممــن يعــانون مــن مــرض التوحــدأطفــا )٤(مــن : وتكونــت عينــة الدراســة .)الحركيــة(

التوحـد هـي ، وكانت قائمة المظاهر السلوكية للأطفـال ذوي سنوات )٨-٥(أعمارهم الزمنية ما بين 

والأنماط  ،سية، تعبر عن اضطرابات في اللغةي، وهي مقسمة إلى أربعة أبعاد رئأداة الدراسة الأساسية

 .، واضـطرابات اللغـة والأنمـاط السـلوكية النمطيـةالانفعاليـة، الاجتماعيـة:التاليـة السلوكية في الجوانب 

مــدى فاعليــة برنــامج العــلاج بالحيــاة اليوميــة في تحســين حــالات الأطفــال : وقـد توصــلت الدراســة إلي

، وهـو مـنهج تربـوي لمسـاعدة الأطفـال نية العلاج بالحياة اليوميةأن ف ذوي التوحد ، ويرجع ذلك إلى

ـــه الخمســـة يســـهم في تحســـين حـــالات هـــؤلاء الأطفـــال ويجعلهـــم  ذوي التوحـــد ، وهـــذا المـــنهج بمبادئ

  .قادرين على الاعتماد على أنفسهم

فاعليــة برنـــامج ســلوكي تـــدريبي في تخفيــف حـــدة (في دراســـته ) م١٩٩٧(معمــور بينمــا هـــدف 

وضـع برنـامج سـلوكي تـدريبي يعمـل علـى تخفيـف أعـراض إلى  )طراب الأطفـال التوحـديينأعراض اض
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، وعـــدم كـــي المفـــرط، وضـــعف الانتبـــاه، والنشـــاط الحر والســـلوك العـــدواني مثلـــة في القلـــق،، المتتوحـــدال

، إضــافة إلى تنميــة بعــض المهــارات الحياتيــة لــدى قامــة علاقــات اجتماعيــة مــع الآخــرينالقــدرة علــى إ

طفــال ، حــتى يمكــنهم أن يســتفيدوا مــن الخــدمات المقدمــة لهــم، والتوافــق مــع البيئــة المحيطــة هــؤلاء الأ

، وتراوحـت ل السـعوديين المصـابين بالتوحديـةطفلا من الأطفـا) ٣٠( تكونت عينة الدراسة من. م

قــد  إلى أن الأطفـال التوحــديين، مشــيرة الدراســة وقــد جــاءت نتـائج .سـنة) ١٤-٧(أعمـارهم مــابين 

، لــديهم ، كمــا حــدث انخفــاض في الســلوك العــدواني والنشــاط المفــرطض مســتوى القلــق لــديهمانخفــ

، بالإضـافة إلى ارتفـاع درجـات نـامج التـدريبيوكذلك ارتفـع مسـتوى الانتبـاه لـديهم بعـد تعرضـهم للبر 

  .التفاعل الاجتماعي

لاقتـه الاضـطراب التوحـدي لـدى الأطفـال وع: (دراسة بعنـوان )م١٩٩٧(وأجرت عبد القادر 

سر الأطفال التوحديين، للتعرف على لأنظام الوالدية  إلى بحث الدراسة تهدفو ) بالضغوط الوالدية

كمــا يســعى البحــث لدراســة الفــروق ودلالتهــا . العلاقــة بــين الاضــطراب التوحــدي والضــغوط الوالديــة

خدام مقيـاس سر الأطفـال التوحـديين، وأسـر الأطفـال العـاديين، وذلـك باسـتلأبين الضغوط الوالدية 

طفــل وطفلــة مــن المصــابين  ٤٠مجمــوعتين تجريبيــة مــن  مــن عينــة الدراســةتكونــت . ضــغوط الوالديــة

بالاضــطراب التوحــدي، ممــن ســبق تشخيصــهم بمعرفــة طبيــب أمــراض عصــبية، وأمهــام، إضــافة إلى 

ـــة والأمم١٩٨٧تطبيـــق قائمـــة الأعـــراض المتضـــمنة في دليـــل التشـــخيص الإحصـــائي  ، ، بمعرفـــة الباحث

وطفلـــة، تم الحصـــول عليهـــا مـــن  طفـــلاً  ٤٠واموعـــة الثانيـــة ضـــابطة مـــن الأطفـــال العـــاديين عـــددها 
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عامــاً، وتم  ١٢ – ٦ المــدى العمـري للأطفــال مــن وقــد كــان. المـدارس الابتدائيــة للأســوياء، وأمهـام

أســفرت  .الاقتصــاديو  امــوعتين في المرحلــة العمريــة، والجــنس، والمســتوى الاجتمــاعي شــابهمراعــاة ت

  :عن نتائج الدراسة

  .وجود علاقة ارتباط إيجابية دالة بين الاضطراب التوحدي والضغوط الوالدية - ١

وجود علاقة ارتباط إيجابية دالة بين ثلاث أبعاد من خصائص الطفل التوحدي مع ثلاثـة أبعـاد  - ٢

 :من خصائص والديه، وهي

   .درجات تدعيم الطفل للوالدين مع الرابطة العاطفية بالطفل  -أ 

 .درجات الحالة المزاجية للطفل مع الرابطة العاطفية بالطفل  - ب 

  .الوالدين بقيود الدور سدرجات الإلحاح وكثرة المطالبة مع درجة إحسا- ج 

وجـــود فـــروق جوهريـــة بـــين متوســـط درجـــات أمهـــات الأطفـــال التوحـــديين، ومتوســـط درجـــات  - ٣

  .أمهات الأطفال العاديين على مقاييس خصائص الوالدين

أن العلاقة بالطفل في عينـة الدراسـة والعينـة الضـابطة تعتـبر مؤشـراً لتعـرض نظـام  توضحوهذه النتائج 

 .الوالدية للخطر الأمر الذي يتطلب التدخل بالخدمات الوقائية والإرشادية

كل مـن برنـامج إرشـادي للأسـرة   فاعلية(بدراسة  )م١٩٩٩( عبدالغفار قامتوفي سياق آخر 

وهـدفت  )لاجتماعية للتخفيف من أعـراض الذاتويـة لـدى الأطفـالوبرنامج للتدريب على المهارات ا

تنميـــة المهـــارات الاجتماعيــة لـــدى الأطفـــال التوحـــديين مــن خـــلال إســـتراتيجية علاجيـــة الدراســة إلى 
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إلى وجود  نتائج الدراسة أشارتو ، تعتمد على الطفل ذاته، وإستراتيجية علاجية تعتمد على الأسرة

الاجتماعيــة وبرنــامج الإرشــاد الأســرى في تخفيــف أعــراض توحــد الطفولــة  تــأثير دال لبرنــامج المهــارات

لدى عينة مـن الأطفـال التوحـديين، وظهـر ذلـك في زيـادة قـدرة التركيـز لـديهم علـى بعـض المعطيـات 

وأصبحوا قادريين على المبادأة بالحديث كانت لا تجذب انتباههم قبل ذلك،  الموجودة في البيئة، والتي

 مرار الحـديث لفـترات قصـيرة إذا تلقـى الطفـل التوحـدي التـدعيم والتوجيـه المناسـبمع الآخرين واسـت

كما زادت قدرتـه علـى التقليـد نتيجـة تحسـن الأداء في اسـتخدام الأشـياء والألعـاب، كمـا ،من والديه

  .ظهرت بوادر تحسن كبيرة في استجابته للمثيرات السمعية والبصرية

عاليــة برنــامج تــدريبي ســلوكي للأنشــطة الجماعيــة ف :علــى دراســة )م٢٠٠٠(محمــد  وقــد أجــرى

التأكــد مــن فعاليــة إلى الدراســة  تهــدفو  .المتنوعــة في خفــض الســلوك العــدواني للأطفــال التوحــديين

  .لتوحدياالبرنامج في الحد من السلوك العدواني لدى الطفل 

طة أطفـــال تم تقســـيمهم إلى مجموعـــة تجريبيـــة وأخـــرى ضـــاب )١٠(تكونـــت عينـــة الدراســـة مـــن 

وذلـك بالنسـبة للمجموعـة التجريبيـة  ،حـدوث انخفـاض في السـلوك العـدوانينتائج الدراسـة أظهرت و 

  .التي تعرضت للبرنامج بينما اموعة الضابطة مازالت تعاني من حدة السلوك العدواني

ـــــــبرامج  علـــــــىدراســـــــة  )م٢٠٠٠(أجـــــــرى الشـــــــمري و  ـــــــدخل ومقومـــــــات نجـــــــاح ال أســـــــاليب الت

راســــته أن هنــــاك اهتمامــــات بحثيــــة ونتــــائج أبحــــاث متتاليــــة في جوانــــب العلاجيــــة،حيث أوضــــح في د

وأوضــــح أن التــــدخل الغــــذائي وتعــــديل الســــلوك " وجينيــــة ،وأيضــــية ،وعصــــبية ،فســــيولوجية"متعـــددة 
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وهذا الأمر يقـود .والتدريس المنظم والدمج الحسي مهم جدا لنجاح برامج خدمات الطفل التوحدي

التعـرف عليـه في عــام  لاج الخاصـة بالتوحـد والـتي بـدأت منـذ أن تمإلى التركيـز علـى اسـتراتيجيات العـ

، حيث كانت المحاولات المبكرة للعـلاج غـير واقعيـة خصوصـاً إذا تم النظـر إليهـا مـن خـلال م١٩٤٣

   .الفهم الحالي لآليات عمل الدماغ في الحالات السوية والمضطربة

ة والســلامة فإنــه لا يتــوفر حــتى وإذا كــان المقصــود بــالعلاج مــن منظــور طــبي هــو ضــمان الصــح

إلا أن الوضـــع .الآن عــلاج للاضــطرابات الـــتي تحــدث في الــدماغ والـــتي ينــتج عنهــا الإصـــابة بالتوحــد

أفضل من حيث القدرة على فهم التوحد والاضطرابات المصاحبة له، وبالتـالي مسـاعدة المصـابين بـه 

الممكـن إحـداث تغيـير إيجـابي في  حيـث بـات مـن.على التكيف مع الأعراض المصـاحبة لهـذه الإعاقـة

أنمــاط الســلوك المصــاحبة للتوحــد مــتى مــا تم تبــني إجــراءات التــدخل المبكــر الملائمــة،إلى الدرجــة الــتي 

يبدو فيها بعض التوحديين طفلاً كان أم بالغاً إنسان عادي لاسـيما في نظـر الأشـخاص الـذين تقـل 

طفال والبالغين التوحديين سوف يسـتمرون في ومن جانب آخر فإن غالبية الأ.خبرم في هذا اال

  .إظهار بعض أعراض التوحد إلى حد ما طوال حيام

اضــطراب  ،)اضــطراب التوحــد والاضــطرابات المشــاة(في دراســته ) م٢٠٠١(وتنــاول هويــدي 

التوجــه الأول عضــوي يــرى أن اضــطراب التوحــد هــو اضــطراب  ،التوحــد مــن خــلال ثــلاث توجهــات

والتوجـــه الثـــاني بيولـــوجي حيـــث يفـــترض علـــى العـــاملين في مجـــال التوحـــد تحديـــد  ،عصـــبي بيوكيميـــائي

أمــا التوجــه الثالــث فهــو .الاخــتلالات الســلوكية الــتي تنــتج عــن كــل نــوع مــن الاضــطرابات البيولوجيــة
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نفسي بحيث يمكن تفسير اضطراب التوحد من خلال التركيز على نوعية العلاقة الوجدانيـة بـين الأم 

والحقيقــة أن مثــل هــذه الدراســة تفيــد في أنــه ينبغــي تحديــد نــوع . والعلاقــة بــالآخرينوطفلهــا الرضــيع 

  .التوحد الذي يعانيه الطفل بدقة قبل الشروع في أية إجراءات علاجية أو تدريبية مع الأسرة

بدراسة هـدفت إلى التحقـق مـن مـدى فعاليـة برنـامج إرشـادي معـرفي ) م٢٠٠١(وقام عبد االله 

 )٨(وتكونـــت العينـــة مـــن  .فـــال التوحـــديين في الحـــد مـــن ســـلوكهم الإنســـحابيســـلوكي لأمهـــات الأط

أطفــال توحــديين  )٤(أطفــال توحــديين وطبــق البرنــامج علــى أمهــات اموعــة التجريبيــة المتكونــة مــن 

سنة وأوضحت النتـائج وجـود فـروق دالـة في الاتجـاه الأفضـل  )١٢-٦(وتراوحت أعمار الأطفال من

يــة وهــذا يــدل علــى فعاليــة الإرشــاد الأســري في الحــد مــن الســلوك الإنســحابي لصــالح اموعــة التجريب

  .لهؤلاء الأطفال وبالتالي زيادة مستوى تفاعلام الاجتماعية

تصــميم برنــامج لتنميــة الســلوك الاجتمــاعي ( :بعنــواندراســة  )م٢٠٠١( كمــال الــدين  وأجــرت

م برنــــامج لإكســــاب مهــــارات الدراســــة إلى تصــــمي وهــــدفت ،)حــــدللأطفــــال المصــــابين بــــأعراض التو 

طفــلاً مصــاباً بــأعراض ) ١٦(تكونــت عينــة الدراســة مــن  .الســلوك الاجتمــاعي للأطفــال التوحــديين

ســنوات،وقد توصــلت نتــائج الدراســة إلى أن هنــاك فروقــاً دالــة  )٧-٣(التوحــد تــتراوح أعمــارهم بــين 

في القيـــاس البعـــدي لصـــالح  مفي القيـــاس القبلي،ودرجـــا أفـــراد عينـــة الدراســـةإحصـــائياً بـــين درجـــات 

   :القياس البعدي في الجوانب التالية

  .على قائمة السلوك التوحدي توحدانخفاض مستوى الأداء المميز للطفل الم: أولا
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  .ارتفاع معدل ظهور الألفاظ الجديدة ،والمتنوعة وذات المقاطع المتعددة: ثانيا

  .ءالتفاعل واللعب المستقل البنا انخفاض مستوى التوحد الاجتماعي، لارتفاع مستوى: ثالثا

مستوى الخصـائص المميـزة للطفـل التوحـدي لـدى اموعـة التجريبيـة بحيـث أصـبحت انخفاض : رابعا

استمرت اموعة الضـابطة في انتمـائهم إلى  في حين. تنتمي إلى فئة الأطفال شبيهة التوحديين

  .فئة الأطفال التوحديين

مج علاجي لتنمية الاتصال اللغوي لدى بعض الأطفـال فاعلية برنا) م٢٠٠١( وتناولت نصر

-٨(تتراوح أعمـارهم بـين  ،)ذكور٨إناث، ٢( أطفال) ١٠( :تكونت عينة الدراسة من. التوحديين

البرنــــامج ويتضــــمن  )٧٥-٥٠(مــــن تــــتراوح ذكــــاء ونســــبة،الشدة متوســــطة توحــــددرجــــة بســــنة  )١٢

يتضـمن مجموعـة مـن بالإضـافة إلى أنـه  ددة،تعـالمعلاجيـة النظريـات الفنيـات و ال مجموعـة مـن العلاجي

 وذلك من أجل تقديم خدمات علاجية للطفل التوحـدي، اليومية، والألعاب والممارسات الأنشطة،

ـــامج يرتكـــز علـــى العـــلاج الســـلوكي،ال ذاوهـــ ـــدف تنميـــة مهـــارات الاتصـــال اللغـــوي، والعـــلاج  برن

اســة أســلوباً تطبيقيــاً علــى مجموعــة واحــدة وتتبــع الدر  والعــلاج باللعــب، ،والعــلاج بــالفن بالموســيقي،

وقد اسـتمر البرنـامج أربعـة أشـهر متواصـلة مـن العمـل مـع الأطفـال طـوال  .لمعرفة مدى تأثير البرنامج

وقـــد أظهـــرت النتـــائج تحســـناً في درجـــة الاتصـــال اللغــــوي .ومتابعـــة أســـبوعية للأنشـــطة المطبقـــة اليـــوم

 والتعــرف والفهــم والانتبــاه المراكــز الأولى ،ارة التقليــد،واحتلــت مهــلأطفــال العينــة بعــد تطبيــق البرنامج

  .في تنمية مهارات الاتصال اللغوي لدى عينة الدراسة
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بدراسة للكشف عـن مـدى فعاليـة برنـامج تـدريبي ) م٢٠٠٢(وفي سياق ذو صلة قام عبد االله 

الدراســة  وتضــمنت عينــة.لتنميــة مهــارات التواصــل علــى بعــض المظــاهر الســلوكية للأطفــال التوحــديين

انخفــاض مســتوى العدوانيــة :كشــفت الدراســة عــن النتيجــة التاليــة.طفــلا مــن الأطفــال التوحــديين٢٠

وضــــعف الانتبــــاه والاندفاعيــــة وفــــرط النشــــاط الحركــــي وازداد مســــتوى الاجتماعيــــة لــــدى أفــــراد عينــــة 

  .الدراسة

ســلوكي  فعاليــة اســتخدام برنــامج علاجــي معــرفيفي دراســتها ) م٢٠٠٢( أبــو الســعود وتناولــت

 الدراســــة توهــــدف. في تنميــــة الانفعــــالات والعواطــــف لــــدى الأطفــــال المصــــابين بالتوحديــــة وآبــــائهم

اســـتثارة انفعـــالات وعواطـــف الطفـــل وكـــذلك الوالـــدين في محاولـــة لمســـاعدة الطفـــل للخـــروج مـــن :إلى

 ذكـــور )٦( أطفـــال مـــن المصـــابين بالتوحـــد،وتم تقســـيمهم إلى )٨(تكونـــت عينـــة الدراســـة مـــن.عزلتـــه

 بـينالأطفـال كانـت أعمـار و .طفـال المصـابين بالتوحـدللأأمهـات  )٨(وآبـاء  )٨( إناث وعدد )٢(و

أوضـــحت نتـــائج الدراســـة إلى حـــدوث انخفـــاض ملحـــوظ في المشـــكلات الســـلوكية .ســـنوات )٦-٣(

كمــا حقــق البرنــامج تفاعــل أفضــل .والعزلــة العاطفيــة والاضــطراب الاجتمــاعي والانفعــالات الســلبية

  .فلهماللوالدين مع ط

ــــة برنــــامج إرشــــادي في إدارة الحيــــاة في تخفــــيض بدراســــة  )م٢٠٠٤(أبــــو غزالــــة  وقامــــت فاعلي

 مهــــــاتالأتزويــــــد إلى  الدراســــــة تهــــــدفو  الضــــــغوط النفســــــية لــــــدى أمهــــــات الأطفــــــال التوحــــــديين
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 نتــائج الدراســة  أظهــرت.باســتراتيجيات في إدارة الحيــاة وذلــك ــدف تقليــل الضــغوط النفســية لــديهن

  .سناً لأفراد اموعة التجريبية بعد تطبيق البرنامجأن هناك تح

إلى الكشــف عــن فعاليــة برنــامج إرشــادي فــردي لتنميــة  فهــدي) م٢٠٠٤(شــوقي  وفي دراســة

مـــن  :تكونـــت عينـــة الدراســـة .بعـــض مهـــارات التواصـــل اللغـــوي لـــدى عينـــة مـــن الأطفـــال التوحـــديين

ات رعايــة الأطفــال ذوي الإعاقــة أطفــال مــن الأطفــال التوحــديين مــن إحــدى مراكــز ومؤسســ )١٠(

والأخـــرى  ،)أطفـــال٥تكونـــت مـــن ( تم تقســـيمهم إلى مجمـــوعتين إحـــداهما تجريبيـــة الذهنيـــة بالقـــاهرة،

أن البرنـامج أظهـر فعاليـة في تنميـة  وقـد أسـفرت نتـائج الدراسـة إلى .)أطفـال٥تكونـت مـن (ضابطة 

 -التعــرف  -مهــارة الاســتماع (يــب مهــارات التواصــل اللغــوي الــتي تضــمنها البرنــامج وهــي علــى الترت

  ).التحدث -الفهم 

رفع مستوى النضـج الاجتمـاعي وإحـداث قـدر مـن  في دراسته على )م٢٠٠٤( البربريوأكد 

والآخرين من خلال التدريب على برنامج بغرض تنمية بعض مـن المهـارات  توحدالتوافق بين طفل ال

-٧(،تتراوح أعمـارهم الزمنيـة بـين توحدياً  طفلاً  )٣٠(من  :تكونت عينة الدراسة .الاجتماعية لديه

وقــد تم تقســيمهم إلى مجمــوعتين تجــريبيتين كــل منهمــا  .)٧٥-٥٨(مســتوى الــذكاء بــين و ســنة  )١٢

وقـد أسـفرت نتـائج  .إناث على حسب النموذج الاجتمـاعي المقـدم )٣( ذكور، )١٢(طفل  )١٥(

 توحــديينات مجمــوعتي الأطفــال الد فــروق ذات دلالــة إحصــائية بــين متوســطي درجــو وجــإلى  الدراســة

حســب النمـــوذج الاجتمـــاعي المقـــدم في التطبيـــق البعـــدي علـــى مقيـــاس فينلانـــد للنضـــج الاجتمـــاعي 
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وكـــذلك أظهـــر البرنـــامج  ،حســـب النمـــوذج الاجتمـــاعي توحـــديينوذلـــك لصـــالح مجموعـــة الأطفـــال ال

والآخرين  توحديفل الطالفعالية في تنمية مستوى النضج الاجتماعي وإحداث قدر من التوافق بين 

  .من خلال التدريب على برنامج المهارات الاجتماعية لديه

التعرف علـى أهـم المشـكلات النفسـية الـتي يعـاني دراسة هدفت إلى  )م٢٠٠٥(ماهر  وأجرت

منهــا أخــوة وأخــوات الأطفــال التوحــديين، وهــل تختلــف المشــكلات النفســية الــتي يعــاني منهــا أخــوة 

 .توحـــديين عـــن المشـــكلات النفســـية الـــتي يعـــاني منهـــا أخـــوة الأطفـــال الوأخـــوات الأطفـــال العـــاديين

أن المشــــكلات النفســــية الــــتي يعــــاني منهــــا أخــــوة الأطفــــال التوحــــديين تختلــــف عــــن النتــــائج أظهــــرت 

أن  الدراســة كمــا أوضــحت .الأطفــال العــاديينوأخــوات المشــكلات النفســية الــتي يعــاني منهــا أخــوة 

 -) العزلــة(الخــوف الانســحاب  - يعــانون مــن مشــكلات الغــيرة الأطفــال التوحــديينوأخــوات أخــوة 

أن هــذه المشــكلات لا تختلــف بــاختلاف الجــنس عــدا مشــكلة العــدوان حيــث ثبــت أــا و  العــدوان،

  .تزيد عند الذكور أكثر من الإناث

لآبــاء مقــدم مــدى فاعليــة برنــامج تــدريبي : (في دراســة لهــا بعنــوان )م٢٠٠٦(ماضــي وتناولــت 

جـــدوى ـــدف تحديـــد ) التوحـــديينعلـــى تغيـــير اتجاهـــام الســـلبية نحـــو أبنـــائهم  وحـــديينتالأطفـــال ال

وكذلك الكشف عـن  ،توحديينتطبيق البرنامج التدريبي في تغيير الاتجاهات السلبية لآباء الأطفال ال

في الـــــــبرامج  توحـــــــديطبيعــــــة العلاقـــــــة بــــــين الاتجاهـــــــات الوالديـــــــة الســــــالبة ومـــــــدى تقـــــــدم الطفــــــل ال

 ٥أبـاء و ٥مـن مجمـوعتين تجريبيـة وضـابطة تكونـت كـل مجموعـة مـن  عينـة الدراسـة كونـتت.التدريبية
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فاعليــــــــة البرنــــــــامج التــــــــدريبي  الدراســــــــة أظهــــــــرت.توحــــــــديين،وأبنائهم التوحــــــــديينأمهــــــــات لأطفــــــــال 

  .المستخدم،حيث ساعد البرنامج في تحسين الاتجاهات الوالدية تجاه الأبناء ذوي التوحد

دراســـة المشـــكلات الســـلوكية للأطفـــال التوحـــديين مـــن وجهـــة نظـــر ب) م٢٠٠٦( وقـــام الزهـــراني

هدفت الدراسة إلى معرفة المشكلات السـلوكية مـن . المعلمين والمعلمات في المملكة العربية السعودية

المشكلات البسيطة إلى البسيطة جدا للأطفال التوحديين من وجهة نظر المعلمين والمعلمـات حيـث 

قد تعيق تواصل أطفال التوحد مع المحيطين م وتصعب بالتالي عملية  أن هذه المشكلات السلوكية

 ،اندماجهم مع اتمـع وهـذه المشـكلات السـلوكية قـد تـؤثر بشـكل أو بـآخر علـى تـوافقهم الطبيعـي

. كما أن هذه المشكلات قـد تـؤرق المسـئولين عـن رعـايتهم مـن آبـاء ومعلمـين.وتكيفهم الاجتماعي

لات السلوكية التي يعاني منها الأطفال التوحديين الذكور في بعـد التفاعـل وأسفرت النتائج أن المشك

الاجتمـــاعي وهـــي أربـــع وأربعـــين مشـــكلة ســـلوكية وفي بعـــد الســـلوك النمطـــي وجـــد خمـــس وعشــــرين 

مشكلة سلوكية وفي بعد الاستجابة الحسية وجد تسع وعشـرون مشـكلة سـلوكية حيـث أن كـل هـذه 

لعمليــة التربويــة لأطفــال التوحــد وبالتــالي تعــيقهم مــن الاســتفادة المشــكلات الســلوكية قــد تعيــق مــن ا

  .  المثلى من البرامج التربوية المقدمة لهم

فاعليــــة اســــتخدام برنــــامج تــــدريبي لتنميــــة بعــــض مهــــارات بدراســــة  )م٢٠٠٨( نيــــازك وقامــــت

نــة تكونــت عي.الاتصــال اللغــوي لــدى الأطفــال التوحــديين في مرحلــة مــا قبــل المدرســة بمحافظــة جــدة

 )٧-٤( مركـــز جـــدة للتوحـــد ممـــن تـــتراوح أعمـــارهم الزمنيـــة بـــينفي طفـــلا وطفلـــة ) ٢٠(مـــن  الدراســـة
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فـروق  عـن وجـود وقد أسفرت نتـائج الدراسـة.شهور) ٥(تطبيق البرنامج فترة  ةسنوات، وأخذت مد

توســطات درجــات أفــراد نفــس ، ومدرجــات أفــراد اموعــة التجريبيــة دالــة إحصــائياً بــين متوســطات

وبعــدها، ، علــى مقيــاس تقــدير مهــارات الاتصــال اللغــوي للطفــل التوحــدي، قبــل التجربــة،موعــةا 

ـــة إحصـــائياً بـــين متوســـطات درجـــات أفـــراد اموعـــة كما ،يلصـــالح التطبيـــق البعـــد توجـــد فـــروق دال

التجريبية ومتوسطات درجات أفراد اموعة الضابطة، على مقياس تقدير مهارات الاتصال اللغـوي 

  .لتوحدي،بعد تطبيق البرنامج لصالح اموعة التجريبيةللطفل ا

  :الدراسات الأجنبية -ب

التــــــأثير طويــــــل الأمــــــد ( :بعنــــــوانبدراســــــة ) مet.al., Lovaas )1993 لوفــــــاس وآخــــــرونقــــــام 

التـأثير  علـىالدراسـة  ركـزت هـذه ،)للتدخلات السلوكية المكثفة المبكرة لعـلاج الاضـطراب التوحـدي

تكونـت عينـة الدراسـة .السلوكية المكثفة المبكرة لعلاج الاضـطراب التوحـدي طويل الأمد للتدخلات

) ١٩(و ذوي ذكـــاء مرتفـــع كمجموعـــة تجريبيـــة، توحـــدي في ســـن مـــا قبـــل المدرســـة طفـــلا) ١٩(مـــن 

وتلقـت اموعـة التجريبيـة تـدخلاً سـلوكياً مكثفـاً لتعـديل مظـاهر  .طفلا توحدي كمجموعه ضـابطة

أن اموعـة التجريبيـة حافظـت علـى مـا تم  :النتـائج إلى وأشارت .حبةالاضطراب والمشكلات المصا

تحقـــق عائـــداً فعـــالاً و  .وتفاعـــل أفضـــل ت الســـلوكية مـــن تحســـن في الســـلوك،اكتســـابه خـــلال التـــدخلا

  .طويل الأمد لكثير من الأطفال التوحديين



-١٥٤- 

ة تقليــــل الســــلوكيات غــــير الملائمــــ إلىبدراســــة هــــدفت  )Andrews )1993 زأنــــدرو وقامــــت 

أطفـال ) ٤(بة للاضطراب التوحدي باستخدام برنامج سلوكي ، وتكونت عينـة الدراسـة مـن المصاح

، تخفيـــف مـــن الســـلوكيات غـــير الملائمـــةتم علاجهـــم بتـــدخلات ســـلوكية ـــدف ال) ٧-٤(في ســـن 

وقـد أظهــرت .وزيـادة التفـاعلات الاجتماعيـة ،والاتصــال الـوظيفي والانفعـالي الملائم،وتحســن التكيـف

ـــائج  الدراســـة فاعليـــة التـــدخلات الســـلوكية حيـــث قللـــت مـــن ســـلوكيات عـــدم التكيف،وزيـــادة في نت

الســــلوكيات الاجتماعيــــة المقبولــــة وفهــــم الانفعــــال المناســــب،وأكد الباحــــث علــــى أن تــــدعيم تلــــك 

  .السلوكيات أفضل من استخدام العقاب سواء أثناء التدخلات العلاجية أو التعميم

دراســة هــدفا مــن )م١٩٩٥( Drazin & Koegel كوجــل لى جانــب ذلــك أجــرى درازيــن و وإ

خلالهــا إلى التعــرف علــى مــدى فاعليــة تــدريب أخــوة الأطفــال التوحــديين علــى الإجــراءات الــتي تزيــد 

مـــن دافعيـــتهم للإســـتجابة للتفـــاعلات الـــتي تحـــدث أثنـــاء اللعـــب وذلـــك مـــن خـــلال برنـــامج تـــدريب 

زيــــادة التفـــــاعلات الاجتماعيــــة للأطفـــــال  وأوضـــــحت النتــــائج.الوالــــدين وإرشــــادهما في هـــــذا الإطــــار

  .وهو ما يدعم دور الأخوة والأسرة عامة في هذا الصدد،وحديين وانخفض سلوكهم  الإنسحابيالت

أثـــر التـــدخلات العلاجيـــة باســـتخدام  معرفـــة هـــدفت إلىدراســـة ) مBall )1996بـــال  وأجـــرى

ضـع برنـامج وقام الباحـث بو ،ينأقران طبيعيين على تحسـين التفـاعلات الاجتماعيـة للأطفـال التوحـدي

والمهـارات الأكاديميـة مـن  ،والمهـارات الاجتماعيـة ،واللعـب التخيلـي ،التواصـل: ينمي المهارات التالية

ت عينـة الدراسـة تكونـخلال دمجهم مع أطفال عاديين من مرحلة ما قبل المدرسة لكـلا امـوعتين و 
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 ت النتــائج تحســناً في مهــارات الاتصــال،وقـد أظهــر  ،أطفــال عــاديين) ٨(توحــديين و أطفــال) ٨(مـن 

  .والمهارات الأكاديمية لسبعة من أفراد العينة واللعب التخيلي، والمهارات الاجتماعية،

 :إلى مــن خلالــه هــدف ببنــاء برنــامج في دراســته )م(Roeyers ,H 1999  ـرويلــرز ، هــ قــامو 

الـدمج مـع أطفـال أسـوياء وقـد  طريقعن تحسين التفاعل الاجتماعي والانفعالي للأطفال التوحديين 

مــن الأطفــال العــاديين،تم تقســيم ) ٨٥(ومــن الأطفــال التوحــديين  )٨٥(كونــت عينــة الدراســة مــن ت

ومجموعـة  مجموعة الأطفال التوحديين إلى مجموعتين مجموعة ضابطة لم تدخل في البرنامج العلاجـي،

تـوفير وتنظـيم فـرص للتفاعـل بيـنهم مـع  تجريبية تلقت برنـامج العـلاج بالـدمج مـع الأطفـال العـاديين،

كما ركز البرنامج على تدريب الأطفال العاديين قبل الدخول في البرنامج على كيفية  .خلال اللعب

وقــد أظهــرت نتــائج الدراســة درجــات ذات دلالــة مــن التحســن في  .التعامــل مــع الأطفــال التوحــديين

الـتي اشـترك أفرداهـا في تفاعـل مـع الأطفـال السلوك الاجتماعي الانفعالي لأطفال اموعـة التجريبيـة 

 يشارك أفرادها في تفاعل مـع الأطفـال العـاديين،لم أما مجموعة أطفال العينة الضابطة التي  العاديين،

  .فلم يظهر أي تحسن في السلوك الاجتماعي والانفعالي

دراسـة هـدفت إلى التعـرف علـى  .)م١٩٩٩( Mc Closkey-Dale,S وأجرت مـاك كلوسـكي

ت نســــحابي والتفــــاعلايــــتم تقديمــــه للمعلــــم علــــى الســــلوك الإفاعليــــة برنــــامج للتواصــــل البيئــــي مــــدى 

وأوضــحت النتــائج أن هــذا البرنــامج قــد شــجعهم علــى الاشــتراك  .الاجتماعيــة للأطفــال التوحــديين
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كما زادت تفاعلام الاجتماعية المقبولـة وقـل سـلوكهم ،من الأنشطة داخل الفصل أو خارجه بمزيد

  .بي بشكل دال إحصائياً الإنسحا

في دراسـتهما مـدى فاعليـة برنـامج  )م١٩٩٩(Fullerton &Coyne  وتنـاول فولرتـون وكـوايني

ة لعينــة مــن المــراهقين إرشــادي علــى الســلوك الاجتمــاعي والمهــارات اللازمــة للقيــام بالاختيــارات الذاتيــ

دي لوالـديهم يسـاهم في مراهـق وأسـرهم بعـد تقـديم برنـامج إرشـا ٢٣وتكونت العينـة مـن .التوحديين

 .بإســـهامات فعليـــة معهـــم داخـــل الفصـــلوالقيـــام ،لتفاعـــل ومشـــاركة الأقـــران في الفصـــلحـــثهم علـــى ا

وزيــــادة  ،لاء المــــراهقين بشــــكل دال إحصــــائياً وأوضــــحت النتــــائج انخفــــاض الســــلوك الإنســــحابي لهــــؤ 

مهم صـل إلى جانـب قيـاإيجابيام وتفاعلام الاجتماعية واشتراكهم في الأنشطة المختلفة داخـل الف

واســتخدامهم لعـــدد مــن المهـــارات والمفــاهيم المتعلمـــة في العديــد مـــن  ،بــإجراء المناقشـــات مــع أقـــرام

  .المواقف الأخرى

بدراســة هــدفا مــن خلالهــا ) م١٩٩٩( Field&hoffman وفي ســياق آخــر قــام فيلــد وهوفمــان

 التوحديين عن اختيارام المستقبلية التعرف على مدى أهمية دور الأسرة في تطور تعبير المراهقين:إلى

يفيـــــة التعامـــــل مـــــع هـــــؤلاء وذلـــــك مـــــن خـــــلال تقـــــديمها لبرنـــــامج إرشـــــادي أســـــري للأســـــرة يتنـــــاول ك

وكيفية التأثير عليهم وتحقيق التغـيرات المنشـودة في سـلوكهم وتقليـل السـلوكيات غـير المقبولـة ،المراهقين

وأوضـحت النتـائج فعاليـة دور الأسـرة ، سـتقلالياجتماعيا والوصول إلى درجة مقبولـة مـن السـلوك الا
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فقـــد أدت النتـــائج إلى تقليـــل مـــن الســـلوك غـــير المقبـــول والوصـــول إلى ســـلوك اســـتقلالي بشـــكل دال 

  .إحصائيا

فعاليـة العـلاج (عنـوان) مKoegel , Koegel )1999 ، كوجيـلكوجيـلقـام ـا   دراسـة وفي 

 لتقليــــل مــــن الأنمــــاط الســــلوكية النمطيــــةل ،تيالأطفــــال التوحــــديين الضــــبط الــــذا الســــلوكي في تعلــــيم

وتحسـين فـرص  ت الإيجابيـة،إلى تعليم الأطفـال التوحـديين اسـتراتيجيات للتفـاعلا هدفت ،)التكرارية

بطريقــة تزيــد مــن  ين،عن طريــق تصــميم مرشــد مفــاهيمي وعملــي للتــدريس للأطفــال التوحــديالــتعلم،

وأربعــة مــن الأطفــال  مــن المصــابين بالتوحديــة،) ٤(الدراســة مــن  عينــة تكونــتو  .تطــوير إمكانيــام

أوضحت النتائج نقص معدل السلوك . سنوات )٨-٤(المصابين بالتخلف العقلي أعمارهم ما بين 

  .ص في المواقف الجديدة بعد انتهاء البرنامجالنمطي،واستمرار هذا النق

ل ذوي التوحــد العمليــات ومردودهــا علــى الأطفــا( عنــوانبدراســة ب )مPeter )2001بيــتر وقــام 

النتائج بالنسبة للأطفال في تحسن إلى  الدراسة تهدفو ) المستقبلين لتدخلات مكثفة بواسطة الآباء

 ٦٦من  الدراسةعينة وتكونت . التوحديين الذين يستقبلون تدخلات مكثفة وناجحة من الأمهات

ذكاء لم يطـــرأ نتـــائج الدراســـة أن معـــدلات إنجـــازات الـــوأكـــدت .مستشـــار ٢٥طفـــلاً محـــاطون بعنايـــة 

ومـن الجـدير .نقـاط ٨,٩عليها أي تغيير بينما وجد أن إنجازات السلوك التكيفـي قـد ازدادت بنسـبة 

. شــهراً لم يحققــوا أي تقــدم في الوظــائف العاديــة ٧٢تزيــد أعمــارهم عــن ذين بالــذكر أن الأطفــال الــ

لـي وذلـك في الشـهر طفلاً من أطفال العينة كـان لـديهم تقـدم في العمـر العق ٦٠وقد وجد أيضا أن 
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الخــامس منــذ إحــاطتهم بالتــدخل والعنايــة مــن الأم والمستشــارين كمــا وجــد أيضــاً أن لــديهم تقــدم في 

السلوك التكيفي وذلك فيما بين الشهر السابع والتاسع وقد وجد أن هناك تقدم في اللغة وذلـك في 

المستشــارين قــد أدت إلى أن الرعايــة الناجحــة مــن الأمهــات و  هــذه النتــائج  وتؤكــد. الشــهر الخــامس

  .سلسلة من التقدم لم تحرزه البرامج العلاجية

بــالتعرف علــى المعــدلات المختلفــة لاكتســاب المهــارات  )Weiss )2002 ويــزدراســة واهتمــت 

ونتائج التدخل السلوكي المكثف المبكر مع الأطفال التوحـديين، وتوضـح الدراسـة كيـف أن التـدخل 

 بــه مــن قبــل العديــد مــن البــاحثين، التوحــديين قــد تزايــد الاهتمــام الســلوكي المكثــف لصــغار الأطفــال

س كــل طفــل يحقــق ورغــم أنــه لــي تعلــيم مجموعــة الأطفــال التوحــديين، ووثقــوا نجاحــاً لــيس لــه مثيــل في

إلا أنـــه مـــن المفيـــد التعـــرف المبكـــر علـــى هـــؤلاء الأطفـــال الـــذين ســـوف  مكاســـب تنمويـــة ضـــخمة،

أو في عليمــي ومــن يحتــاجون إلى تغــيرات طفيفــة في الشــكل الت يســتفيدون مــن هــذه الــبرامج العلاجيــة

-٤(طفــلاً توحــدي تــتراوح أعمــارهم بــين  )٢٠( وتكونــت عينــة الدراســة مــن بــؤرة المــنهج الدراســي،

للمهـــارات ارتـــبط بمعـــدلات تعلـــم  ليو ســـنوات تلقـــوا علاجـــا ســـلوكيا مكثفـــاً مبكـــراً للاكتســـاب الأ)٦

وقد تم مناقشـة النتـائج علـى ضـوء مـا تحقـق .تكيفي لمدة سنةلاحقة،واستمر التدريب على السلوك ال

  .من فائدة لهؤلاء الأطفال،وأكدت الاحتياج العالمي للتدخل المكثف مع هذه الفئة من الأطفال

وتيــزم برنــامج المركــز الاســكتلندي لعــلاج الأ( دراســة بعنــوان في) مSalt )2003 ســالت وتنــاول

للتــدخل  اً أعــد المركــز الاســكتلندي برنامجــ ،)للتــدخل المبكــرمــدخل نمــائي :في مرحلــة مــا قبــل المدرســة
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إلى تحســــين مهــــارات  :زم في مرحلــــة مــــا قبــــل المدرســــة،ويهدف البرنــــامجيــــوتالمبكــــر مــــع الأطفــــال الأ

طفـلا وطفلـة مـن ) ٣٠(وتكونـت عينـة الدراسـة مـن اعي والنمـو الانفعالي،الاتصال والتفاعل الاجتم

سـنوات،وطبق البرنـامج بشـكل فـردي ومكثـف بواسـطة ) ٧-٤(المصابين باضطراب التوحـد في سـن 

علمــين داخــل المركــز وبمســاعدة الآبــاء بعــد تــدريبهم ويتضــمن البرنــامج اســتخدام ممعــالجين مــدربين و 

وفنيـــات العـــلاج الســـلوكي أثنـــاء النشـــاطات الـــتي تقـــدم والمرونـــة في اللعـــب  التقليـــد وتبـــادل اللعـــب،

نــامج علــى أهميــة التــدخل المبكــر لعــلاج مهــارات الاتصــال وأكــدت نتــائج البر  والتبــادل الاجتمــاعي،

والتواصـل الانفعالي،والتفاعـل والاجتمـاعي  ،)الاضـطرابات-مشـكلات السـلوكية-اللغـة(المختلفة مثـل

  .ا تم التدخل المبكروأن البرنامج يكون أكثر فعالية كلم ،توحدمع الأطفال ذوي ال

فحص العلاقـة بـين  :إلى )مTomanik et.al., )2004 وآخرون دراسة تومانيككما هدفت 

 أن:إلى نتــائج الدراســةوأشــارت .الســلوكيات اللاتكيفيــة الــتي يظهرهــا الأطفــال التوحــديين وقلــق الأم

كمــا أظهــرت النتــائج أن ســلوكيات الأطفــال . ثلثــي المشــاركين كــان لــديهم قلــق يرتفــع بشــكل واضــح

 قلــق الأم أي كــان لهــا علاقــة كبــيرة التكيفيــة واللاتكيفيــة كانــت تفســر وتعلــل حســب الاخــتلاف في

  .بقلق الأم

إلى تطبيق برنامج شامل بدراسة هدفت  )٢٠٠٩(عنه في أحمد )مKogel )2004كوجل وقام  

طفــال مــن الأ) ٢٠(وتكونــت عينــة الدراســة مــن  علــى الأطفــال ذوي الاضــطراب التوحــدي الطيفــي

برنــامج التجــريبي لتحليــل نتــائج  اســتخدم البــاحثون تصــميم شــبه .ســنوات )٣( في أعمــار ،ينتوحــديال
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ووجدوا تحسنا في السلوكيات الاجتماعية وسلوكيات اللعـب والاتصـال  ،شامل للأطفال التوحديينال

  .اللفظي

التعرف على تـأثير العـلاج السـلوكي المكثـف  دف) مSevin )2004 يندراسة سيفوجاءت 

ــــع ســــن المناســــب لعــــلاج هــــؤلاء وكــــذلك معرفــــة ال الوظــــائف المختلفــــة للطفــــل التوحــــدي، علــــى جمي

العـــــلاج الســـــلوكي  تلقـــــت طفـــــلا كمجموعـــــة أولى) ١٤( وتكونـــــت عينـــــة الدراســـــة مـــــن .الأطفـــــال

طفــلا كمجموعــة ثانيــة تلقــت برنــامج ) ١٤(مســتخدمة فنيــة النمذجــة والتقليــد والانتبــاه والتسلســل و

 شـــهر،) ١٢(دة وتم تطبيـــق البرنـــامج مـــن خـــلال مدرســـة الفصـــل لهـــؤلاء الأطفـــال لمـــ .التربيـــة الخاصـــة

أوضـحت الدراسـة أن و . أظهرت نتيجة الدراسة استفادة الأطفـال التوحـديين مـن البرنـامج السـلوكيو 

ودرجــــة الــــذكاء العــــام واللغــــة والســــلوك ) الضــــحك ، الحــــزن(أكثــــر في تعبــــير  أطفــــال اموعــــة الأولى

ة علــى أهميــة ، وكــذلك أكــدت الدراســمــاعي وبعــض مهــارات الحيــاة اليوميــةالكيفــي والتفاعــل الاجت

وذلـك في سـن السادسـة والخامسـة مـع ضـرورة بـرامج منزليـة لهـؤلاء  الأطفال التدخل المبكر مع هؤلاء

  .الأطفال

عــلاج في دراســتهما حــول ال )م٢٠٠٤(Sogam And Kawai  وكــاواي ســوجامكمــا أشــار 

 تكونـــت عينـــةو .التأكـــد مـــن فاعليـــة العـــلاج ســـلوكي لطفـــل توحـــديإلى  توحـــدياللطفـــل لســـلوكي ال

الدراسـة علـى فعاليـة العـلاج السـلوكي  نتـائج أكـدت سـنوات،) ٦( عمـره ة من طفـل توحـديالدراس
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وحــل الصــدمات لــديهم عــن طريــق  للأطفــال المعــاقين بصــفة عامــة والطفــل التوحــدي بصــفة خاصــة،

  .تجسد التحرر من القيود الشكلية وتنمية السيطرة والتحكم في البواعث

 عــن طــرق عــلاج التوحــد إلى أن  في دراســته) مNathaly)2005 نــاثليحــين كــان تركيــز  في

 أوضــحت النتــائج .والمشــاكل الــتي يتعــرض لهــا المعــالجون ،ضــل الطــرق لعــلاج الاضــطراب التوحــديأف

العلاج السلوكي  –العلاج بالعمل ( جية حققت نتائج إيجابية دالة وهيأربع طرق علا إلى أن هناك

  .)بالعبالعلاج -العلاج بواسطة الأنشطة المصورة–

مــدى اكتســاب (عنــوانبدراســة ب )مBuffington. et.al., )2005بيفينجتــون وآخــرون وقــام 

معرفـــــة مـــــدى إلى هـــــدف وي ،)التعبـــــيرات والإيمـــــاءات ومهـــــارات التواصـــــل عنـــــد الأطفـــــال التوحـــــديين

تمــد علــى بعــض الإيمــاءات اكتســاب عينــة الدراســة لمهــارات التواصــل مــن خــلال برنــامج ســلوكي يع

أطفـال توحـدين تـتراوح ) ٤( و تكونـت عينـة الدراسـة مـن .إضـافة إلى التواصـل الشـفوي، والإشارات

وطبـــــق علـــــيهم البرنـــــامج السلوكي،إضـــــافة إلى التواصـــــل الشـــــفوي،  ســـــنوات، )٦-٤( أعمـــــارهم مـــــن

ــــ بعــــض -توجيــــه الانتبــــاه(أنــــواع مــــن الاســــتجابات  ةوتــــدريبهم علــــى ذلــــك تتابعــــا مــــن خــــلال ثلاث

شهور بمعـدل ثلاثـة مـرات في ) ١٠(أخذت فترة تطبيق البرنامج مدة  ).السلوك الوصفي -الإيماءات

أوضحت النتـائج أن المفحوصـين الأربعـة قـد اكتسـبوا هـذه المهـارات مـن خـلال و  الأسبوع للجلسات

  .)التلقين-التعزيز–النمذجة (الفنيات الآتية 
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لتـــدريب العـــلاج الســـلوكي للأطفـــال التوحـــديين مقارنـــة بـــين ا )مShaw )2006شـــاو وتنـــاول 

 .اتخـــاذ المنظـــور الانفعـــالي علـــى المحاولـــة الخفيـــة والتـــدرب علـــى الاســـتجابة المحوريـــة في تعلـــيم مهـــارات

ـــيم طـــريقتين للعـــلاج الســـلوكي في تحســـين مهـــارات اتخـــاذ المنظـــور الانفعـــالي  هـــدف البرنـــامج إلى تقي

علـى المحاولـة حيـث تمـت المقارنـة بـين التـدريب  .سـنوات )٦-٤( لطفل التوحدي في عمر مبكر مـنل

ومعــــدل  والتحســــن الكلـــى، الخفيـــة والتــــدريب علـــى الاســــتجابة المحوريـــة مــــن حيـــث فعاليــــة العـــلاج،

. م انفعــال الحــزن والســروراكتســاب المهــارات ومقــدار تعمــيم المهــارات ومقــدار الحفــاظ عليهــا ولتعلــي

) ٤(و) الخفيـةالمحاولـة (تلقت التـدريب علـى  أطفال كمجموعة أولى) ٤( تكونت عينة الدراسة منو 

وتم تطبيــق البرنــامج مــن خــلال  )الاســتجابة المحوريــة(أطفــال كمجموعــة ثانيــة تلقــت التــدريب علــى 

أكــدت النتـــائج أن الأطفــال التوحـــديين يمكـــنهم و  .أشـــهر )٩(مدرســة الفصـــل لهــؤلاء الأطفـــال لمــدة 

أكـبر  اً اولـة الخفيـة تـأثير وكان للتدريب علـى المح .تعلم مهارات اتخاذ المنظور الانفعالي بكلتا الطريقتين

أمــا التــدريب علــى الاســتجابة المحوريــة فقــد كــان لــه تــأثير علــى تعمــيم المهــارة  ،علــى اكتســاب المهــارة

وتوصي الدراسة بتـدريب الأطفـال التوحـديين علـى الاسـتجابات الانفعاليـة المختلفـة  .والحفاظ عليها

  .دام العلاج السلوكي، وباستخدام الأنشطة المصورةباستخ

تعلـــيم المشـــرفين والمعلمـــين كيفيـــة تقـــديم العـــلاج  حـــولBunch(2007) وفي دراســـة لبـــونش

نتــــائج وأشــــارت الســــلوكي المبكــــر للأطفــــال التوحــــديين والأطفــــال المصــــابين بالاضــــطرابات النمائيــــة 

الدراســة أن الآبــاء و المشــرفين والمعلمــين يمكــن أن يكــون لهــم مصــدراً فعــال لتقــديم العــلاج الســلوكي 
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للأطفـــال التوحـــديين، والأطفـــال المصـــابين بالاضـــطرابات النمائيـــة، حيـــث تم تعلـــيم الأطفـــال  المبكـــر

مــــن خــــلال البرنــــامج  )الضــــحك، البكــــاء ،الابتســــامة(  بعــــض التعبــــيرات الانفعاليــــة مثــــلالتوحــــديين

  .السلوكي

لى إالتي هدفت  )٢٠٠٩( ،في أحمد )مClopton et.al., )2009 وفي دراسة كلوبتن وآخرون

حــــاول  .الزوجيــــة دى تــــأثير الأطفــــال المصــــابين باضــــطراب طيــــف التوحــــد علــــى العلاقــــاتبحــــث مــــ

قـــارن  ؟مـــا الوقـــت الإضـــافي والجهـــد المطلـــوب مـــن الأســـرة: البـــاحثون الإجابـــة علـــى التســـاؤل التـــالي

ب ) ASD(زوج وزوجـة مـن الـذين لـديهم أطفـال مصـابين باضـطرابات طيـف التوحـد  ٢٥ ونحثاالب

المقارنات عالجـت كـل مـن متغـيرات . هم أطفال مصابين باضطرابات نمائيةليس لديوزوجة  زوج ٢٠

 relationshipورضـــا العلاقـــات  child's behavior problemsمشـــاكل ســـلوك الطفـــل 

satisfaction )وأشـــارت النتـــائج إلى أن آبـــاء الأطفـــال المصـــابين باضـــطراب طيـــف  ).بـــين الـــزوجين

ورضـــا علاقـــات  وإجهـــاد والـــدي أعظـــم،ثـــر حـــدّة، التوحـــد واجهـــوا مشـــاكل مـــع ســـلوك أطفـــالهم أك

علــى النقــيض مــن ذلــك، مجموعــات الأزواج لم يختلفــوا حــول الــدعم الزواجــي المتضــامن، . منخفضــة

  .والاحترام بين الشريكين، والالتزام

  :على الدراسات السابقة قيبتع ٥-٢

ديم المســاعدة تتفــق نتــائج الدراســات الســابقة الــتي عملــت علــى تــدريب الوالــدين في ســبيل تقــ )١

لطفلهم التوحدي بغرض مساعدم على معالجة بعـض جوانـب القصـور المختلفـة لـدى الطفـل 
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علـــى أن هـــذا التـــدريب لـــه دور فعـــال وإيجـــابي حيـــث أدى إلى تحقيـــق الهـــدف منـــه مثـــل دراســـة 

 ؛)١٩٩٩( ودراســــة عبـــد الغفــــار ؛)١٩٩٧(؛ ودراســـة عبــــد القـــادر )١٩٩٥(درازيـــن وكوجــــل 

 فيلـــــد وهوفمـــــانو ؛) م١٩٩٩(  Fullerton &Coyne واينيودراســـــة فولرتـــــون وكـــــ

Field&hoffman )م١٩٩٩ ( بيتر ؛ودراسة وقام Bibby, Peter )2001ودراسة عبداالله ؛ )م

ودراســـــــة لبـــــــونش  ؛ )م2004( sevin ينســـــــيف؛و ) م٢٠٠٢(؛ودراســـــــة إبـــــــراهيم ) م٢٠٠١(

Bunch )2007م(. 

لـــتي تقـــدمها الأســـرة لطفلهـــا تعمـــل علـــى تظهـــر الدراســـات الســـابقة أن التـــدخلات الإرشـــادية ا )٢

ودراسـة  )١٩٩٩(؛ Fullerton &Coyne تدعيم دور المعالج النفسي مثل دراسة فولرتـون وكـوايني

  )مSalt)2003 سالت

أن هنــاك شــبه اتفــاق وإجمــاع بــين نتــائج تلــك الدراســات علــي يتضــح مــن الدراســات الســابقة  )٣

لــــدي الأطفــــال  هــــارات المختلفــــةتنميــــة الم وجــــود أثــــر إيجــــابي علــــي فعاليــــة العــــلاج الســــلوكي في

 ودراســة؛ )م2003( Salt ســالت؛ )م٢٠٠٠(دراســة الشــمري مثــل  التوحــديين في ســن مبكــر

 )م2004( Sevinين دراسة سـيفو ؛) م2004( Kogelكوجل ودراسة  ؛ )مWeiss )2002 ويز

 Nathaly نــاثليودراســة ؛  )م٢٠٠٤( Sogam And Kawa وكــاواي ســوجام؛ودراســة 

 ).م2007( Bunchودراسة لبونش  )م2006( Shawشاو و  )م٢٠٠٥(
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نتائج الدراسات تؤكد علـى فعاليـة الإرشـاد الأسـري في  معالجـة جوانـب القصـور لـدى أطفـالهم  )٤

 Andrews زنـــدرو التوحـــديين وبالتـــالي زيـــادة مســــتوى تفـــاعلام الاجتماعيـــة مثــــل دراســـة أ

 Ballبــال ودراســة  ؛ )م١٩٩٥( Drazin & Koegelودراســة درازيــن وكوجــل  ؛ )م١٩٩٣(

ودراســــــة عبــــــد الغفـــــــار  ؛)م١٩٩٧(ودراســــــة معمـــــــور  ؛)م١٩٩٧(ودراســــــة بــــــدر ؛ )م1996(

ــــون وكــــوايني )م1999( Roeyersرويلــــرز ودراســــة  ؛)م١٩٩٩(  Fullerton ودراســــة فولرت

&Coyne )ســــالتودراســــة  ؛)م٢٠٠٢(و دراســــة عبــــد االله  ؛)م٢٠٠١(وعبــــد االله ؛ )١٩٩٩ 

Salt )2003م٢٠٠٤(البربري  ودراسة؛) م.( 

 لآبــاء والأمهــاتتفاعــل أفضــل ل الإرشــادية أظهــرت الــبرامجويتضــح مــن الدراســات الســابقة أن  )٥

؛ودراسة أبـو غزالـة  )م٢٠٠٢(؛ودراسة إبراهيم  )م١٩٩٧(مثل دراسة عبد القادر  لهماطفأمع 

 ).م٢٠٠٦(؛ودراسة ماضي  )م٢٠٠٤(

الــتي تقــدم للأســرة كاملــة مثــل دراســة  ديةلخــدمات الوقائيــة والإرشــاســتخدام التــدخل باضــرورة   )٦

 ؛)١٩٩٩(ودراســـة عبـــد الغفـــار ؛)م١٩٩٧(ودراســـة عبـــد القـــادر  ؛)م١٩٩٥(درازيـــن وكوجـــل 

 ؛)م٢٠٠١(ودراســة عبــداالله ؛  )م١٩٩٩( Fullerton &Coyne ودراســة فولرتــون وكــوايني

 ).م٢٠٠٤(ودراسة البربري ؛ )مSevin )2004 ينسيفو 
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في تحســــين  تســــاعدالإرشــــادية والســــلوكية الــــبرامج ى أن هــــذه وتتفــــق الدراســــات الســــابقة علــــ )٧

؛ودراســة ماضــي  )م٢٠٠٢(مثــل دراســة إبــراهيم  الاتجاهــات الوالديــة تجــاه الأبنــاء ذوي التوحــد

 ).م٢٠٠٦(

وأيضاً أشارت بعض نتـائج الدراسـات علـى أهميـة التـدخل المبكـر مـع الأطفـال التوحـديين حـتى  )٨

التواصــل  :ختلفــة للطفــل التوحــدي عــن طريــق الوالــدين مثــلالم هــاراتالميســهل العــلاج، وتنميــة 

وتنميـــة المهـــارات الاســـتقلالية مثـــل  ، وكـــذلك تنميـــة التعبـــيرات الانفعاليـــةاللفظـــي وغـــير اللفظـــي

 Roeyersرويلــرز ودراســة  ؛)م١٩٩٧(ودراســة بــدر  ؛ )م١٩٩٣( Andrews زأنــدرو دراســة 

ودراسة إبراهيم  )م2001( ؛ Bibby, Peter بيترودراسة وقام  ؛)م٢٠٠١(وأمين  ؛ )م1999(

 بيفينجتونودراسة  ؛)م٢٠٠٤(ودراسة شوقي  ؛ )م2003( Salt سالتودراسة  ؛)م٢٠٠٢(

Buffington )2005م٢٠٠٨(ودراسة نيازك  ؛ )م.( 

وأشـارت نتــائج الدراســات أن هنــاك علاقــة إرتباطيــة بــين إصــابة أحــد أفــراد الأســرة بالاضــطراب  )٩

بالضغوط الوالدية وحدوث مشاكل بين الزوجين مثـل دراسـة  التوحدي وبين حدوث ما يسمى

 .)م2009( Clopton كلوبتن؛ودراسة   )م٢٠٠٤(؛ودراسة أبو غزالة  )م١٩٩٧(عبد القادر 

وأشــارت النتــائج أن المشــكلات النفســية لأطفــال التوحــد تختلــف عــن المشــكلات النفســية الــتي  )١٠

 ).م٢٠٠٥(يعاني منها الأطفال العاديين مثل دراسة ماهر 
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 Tomanikالســلوكيات الــتي يظهرهــا أطفــال التوحــد تســبب القلــق لأم الطفــل مثــل دراســة تومانيــك )١١

Stacey )2004م.( 

 وأشارت النتائج إلى فاعلية البرامج الإرشادية المعرفية المقدمة لأمهات وآباء الأطفال التوحديين علـى )١٢

 ).م٢٠٠٦(ضي السلبية نحو أبنائهم التوحديين مثل دراسة ما تغيير اتجاهام

تختلــف الدراســة الحاليــة عــن الدراســات الســابقة أــا ســوف تقــدم برنــامج مقــدم للأســرة في أربــع مــن  )١٣

  .جوانب القصور لدى الطفل التوحدي

  :فروض الدراسة ٦-٢

وبنـــاء علـــى الدراســـات الســـابقة وفي ضـــوء التســـاؤلات الـــتي تطرحهـــا الدراســـة الحاليـــة يمكـــن صـــياغة 

  :الفروض التالية

ق ذات دلالــة إحصــائية بــين القيــاس القبلــي والقيــاس البعــدي في ســلوك الطفــل التوحــدي توجــد فــرو  - ١

 .نتيجة تدريب الوالدين له

توجد فـروق ذات دلالـة إحصـائية بـين متوسـط درجـات القياسـين القبلـي و البعـدي في تعـديل أفكـار  - ٢

 .السلبيةالوالدين 

 .ين البعدي والتتبعيتوجد فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسط درجات القياسلا   - ٣

قائمـة الخصـائص السـلوكية علـى الأداء  توجد فروق ذات دلالـة إحصـائية بـين الإبـاء والأمهـات فيلا  - ٤

 .للطفل التوحدي قبل البرنامج

قائمـــة الخصـــائص الســـلوكية علـــى الأداء  توجـــد فـــروق ذات دلالـــة إحصـــائية بـــين الإبـــاء والأمهـــات في - ٥

 .البرنامج بعدللطفل التوحدي 
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  :دراسةالمنهج  ١-٣

تغــــير باســــتخدام العلاقــــة بــــين المتغــــيرات ، الم التجــــريبي شــــبه المــــنهجقامــــت الباحثــــة باســــتخدام 

 )المقدمـــــة لأســـــرة الطفـــــل التوحـــــدي المهـــــارات الحياتيـــــة(والمتغـــــير التـــــابع  )حالبرنـــــامج المقـــــتر (المســـــتقل 

  .عينة البحثعلي القياسين القبلي والبعدي ل ةواعتمدت الدراس

  :دراسة والعينةمجتمع ال ٢-٣ 

  :مجتمع الدراسة ١-٢-٣

في مراكـــز يتكـــون مجتمـــع الدراســـة مـــن جميـــع أســـر الأطفـــال التوحـــديين الـــذين يتلقـــون العـــلاج 

 والــذين ســبق تشخيصــهم باســتخدام المقــاييس المناســبة لتشــخيص التوحــدالتوحــد في مدينــة الريــاض 

التي أعدا الجمعية السعودية للتوحد في مدينة الملك فهد  حسب إحصائيات الدورة عددهمبالغ وال

  .مائة ألف طفل م٢٠١٠الطبية في الرياض في مايو 
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  :عينة الدراسة ٢-٢-٣

ئــة التوحــد البســيط وتــتراوح أعمــار مــن ف يينطفــال توحــدأســر لأ ٥عينــة الدراســة مــن  تتكونــ

وتعليمــــي  اجتمــــاعيو  قتصــــاديأن جمــــيعهم ينتمــــون إلى مســــتوى اا ســــنوات كمــــ ٩-٣بــــين  أطفــــالهم

ويــتم اختيــار العينــة عشــوائيا مــن مجتمــع الدراســة وســيتم تطبيــق البرنــامج علــى أســر أطفــال .توســطم

  ).الأب –الأم ( التوحد المتكونة من الوالدين

  :أدوات الدراسة ٣-٣

  :وصف الأدوات ١-٣-٣

الباحثــة تحتــوي اســتمارة البيانــات الأوليــة علــى عــدد مــن  مــن إعــداد اســتمارة البيانــات الأوليــة -١

  .لأفراد العينة) والتعليمي، والاجتماعي ،تصاديالمستوى الاق(البيانات العامة حيث تشتمل على 

  .استبيان تقدير سلوك الطفل التوحدي  -٢

  .مقياس الخصائص السلوكية من إعداد الباحثة     

  -الدراسة الاستطلاعية ٤-٣

احثــة بــإجراء دراســة اســتطلاعية لهــدف التحقــق مــن قائمــة الخصــائص الســيكومتيرية قامــت الب

حيــث تمَ بنــاء أدوات الدراســة الحاليــة والتحقــق مــن خصائصــها الســيكومترية بعــد ، لأدوات الدراســة

مــــن العــــام الدراســـــي ، أســــر أطفـــــال التوحــــد بمنطقــــة الريـــــاض تطبيقهــــا علــــى عينــــة اســـــتطلاعية مــــن

  :وهو ما يوضحه الجدول التالي، أسرة) ١٠٠(د أفراد العينة الاستطلاعية وبلغ عد. هـ ١٤٣١/١٤٣٢
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  )١-٣(جدول 

  وتوزيعهم على حسب جنس الوالدين وعددهم، راسة الاستطلاعية لأدوات الدراسةأفراد عينة الد

  أمهات  آباء  جنس الوالدين

  ٥٠  ٥٠  العدد

  ١٠٠  اموع الكلي

  

  .ائج الدراسة الاستطلاعيةوتستعرض الباحثة فيما يلي إجراءات ونت

  :استبيان الخصائص السلوكية للطفل التوحدي : ١-٤-٣

  :خطوات إعداد استبيان الخصائص السلوكية للطفل التوحدي     

  :الهدف من الاستبيان -١

يهدف هذا الاستبيان إلى الكشف عن الخصائص السلوكية للطفل التوحدي ومدى المهـارات 

عــــن ) الأب –الأم ( ومــــدى معرفــــة الوالــــدين ، غــــب الباحثــــة بتنميتهــــاالــــتي يملكهــــا الطفــــل والــــتي تر 

  .القدرات والمهارات التي يملكها طفلهم التوحدي

  :تحديد عبارات الاستبيان -٢

لأن  ونظـرا،الاسـتبيان علـى البرنـامج الإرشـادي السـلوكي المعـرفي تم الاعتماد في تحديد عبـارات

الباحثــــة علــــى المهــــارات الــــتي تناولتهــــا في البرنــــامج  الدراســــة تعتمــــد علــــى هــــذا البرنــــامج فقــــد ركــــزت

ـــــتي تناولتهـــــا في هـــــذه الدراســـــة ـــــك الدراســـــات،مســـــتفيدة مـــــن الدراســـــات ال دراســـــة عبـــــد : ومـــــن تل
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ودراســة فيلـــد   ؛  Fullerton &Coyne )م١٩٩٩(؛ ودراســة  فـــولترون وكــوايني) م١٩٩٩(الغفــار

ــــــــتر ؛ Field&Hoffman) م١٩٩٩(وهوفمــــــــان ــــــــد االله  ؛ Peter) م٢٠٠١(ودراســــــــة بي ؛ ) م٢٠٠١(عب

  ).م٢٠٠٦(؛ ودراسة ماضي) م٢٠٠٢(ودراسة إبراهيم 

، )م٢٠١٠( عمـرتوحـد لكلات السلوكية لدى أطفال الالمشكما استفادت الباحثة من مقياس 

في الاسترشــاد بصــياغة بعــض ، )م٢٠٠٦(زهــراني ت الســلوكية للأطفــال التوحــديين لومقيــاس المشــكلا

  .فقرات المقياس الحالي

وفقا لما سبق فقد قامت الباحثة بتوصيف للخصائص السلوكية للطفل التوحدي وفق و 

التعريفات الإجرائية  )٢-٣(ويوضح الجدول ، البرنامج الإرشادي السلوكي المعرفي من إعداد الباحثة

  .للمهارات المستخدمة التي يتضمنها استبيان الخصائص السلوكية للطفل التوحدي
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  )٢-٣(جدول 

  الخصائص السلوكية للطفل التوحدي ت الإجرائية للمهارات المستخدمة التي يتضمنها استبيانالتعريفا

  الوصف الإجرائي للبعد  البعد  م

علـى تركيـز حواسـه في مثـير  تـهقدر عن طريق لفت انتباه الطفل و  تنظيم المثيرات الحسيةتمثل   تنمية المثيرات البصرية .١

  )موقف –شخص  - شيء(خارجي 

الطفـل ومـن في  –الطفـل والغربـاء ، الطفل وأسـرته ( بينوعلاقة وسيلة اتصال وتفاهم يمثل   لاجتماعيالتفاعل ا .٢

  )عمره من الأطفال

حيــث يســتطيع الطفــل  هــو الاتجــاه الــّذي يضــع مســألة العاطفــة في درجــة كبــيرة مــن الأهميــة  الاتجاهات العاطفية .٣

  التوحدي أن يجد مصدرا لهذه العاطفة ويعبر عنها

 هيقصد ا مهارات الحياة اليومية مثل مهارات تناول الطعـام والشـراب واسـتخدام دورة الميـا  ارات الاستقلاليةالمه .٤

  .والنظافة الشخصية والاستحمام والاهتمام بالمظهر العام

تنميــــــــــة العضـــــــــــلات الكبيـــــــــــرة  .٥

  والصغيرة

عضـلات هـي عبـارة عـن تمـارين وحركـات بدنيـة للـتحكم بالعضـلات الكبـيرة والصـغيرة مثـل 

  .الأصابع و عضلات اليدين والرجلين

هو مجموعة من السلوكيات الروتينية تتمثل في تكرار الطفل لنشاطات يومية من نوع واحـد   السلوك الروتيني  .٦

  ومقاومة التغيير لهذه السلوكيات

الأفكـــــار الســـــلبية لـــــدى أســـــرة  .٧

  الطفل التوحدي

والمبالغــة في تقيــيم  شــياءم في رؤيــة الأالتشــاؤ هــي مجموعــة مــن الأفكــار الخاطئــة الــتي تتســم ب

  الظروف والمواقف

الخصـــائص الســـلوكية  ســـتبيانتم إعـــداد الصـــورة المبدئيـــة لا، وبنـــاء علـــى مـــا ســـبق مـــن خطـــوات

  .للطفل التوحدي في ضوء البرنامج المقترح
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أســــتاذا جامعيــــاً مــــن المتخصصــــين في علــــم ) ١٥(علــــى  لاســــتبيانتم عــــرض الصــــورة المبدئيــــة ل

؛ وذلك دف إبداء الـرأي في عباراتـه ومـدى )محكماً  ١١(واستجاب منهم ، لتربية الخاصةالنفس وا

بنـــاء علـــى أراء  الاســـتبيانتم تعـــديل عبـــارات  .مناســـبة كـــل منهـــا للخصـــائص الســـلوكية الـــتي تقيســـها

وأمام كل عبـارة خمـس اسـتجابات  ،وقد صيغت الفقرات في صورة عبارات تقريرية، السادة المحكمين

وقـد ، لا يحدث مطلقا –بدرجة قليلة  –بدرجة متوسطة  –بدرجة كبيرة  –رجة كبيرة جدا بد :هي

صــيغت الاســـتجابات ـــذا الشـــكل مراعـــاة لعينـــة الدراســة المكونـــة مـــن أســـر أطفـــال التوحـــد؛ حيـــث 

، )م٢٠١٠( عمـــركمـــا جـــاء في مقيـــاس  ،تكـــون أقـــرب للفهـــم مـــن التوزيـــع الســـباعي للاســـتجابات

اختيــار أحــد خيــارات ) الأب –الأم (ويطلــب مــن الأســر المكونـة مــن ). م٢٠٠٦(ومقيـاس الزهــراني 

  .الإجابة فقط

  -:الخصائص السيكومترية لاستبيان الخصائص السلوكية للطفل التوحدي ٢-٤-٣

 Validity-:نصدق الاستبيا: أولا

  :لآتيكا  الخصائص السلوكية للطفل التوحدي استبيانتم تعين صدق 

  :صدق المحكمين -أ

ــــة قامــــت ا بعــــرض اســــتبيان الخصــــائص الســــلوكية للطفــــل التوحــــدي علــــى مجموعــــة مــــن لباحث

ومــــن ســــلامة ، المحكمـــين وذلــــك للتأكــــد مــــن أن العبــــارات الموضــــوعة تعـــبر عــــن أبعــــاد هــــذا المقيــــاس

وبعــد . عبــارة )٥٦(مــن وقــد كــان الاســتبيان في صــورته المبدئيــة مكــون ، العبــارات ووضــوح الصــياغة
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أي (حيــث تم حــذف ، عبــارة )٥٢(أصــبح في صــورته الثانيــة يتكــون مــن  إجــراء التعــديلات المقترحــة

تم  ،)محكمــين ٨مــن ٧( %٩٠لم تصــل نســبة اتفــاق المحكمــين علــى مناســبتها إلى أقــل مــن ) عبــارة

 )٢( ويعــرض الملحــق رقــم، أو ذات فكــرة متكــررة في فقــرات أخــرى، الحكــم عليهــا بأــا غــير مناســبة

الاســتبيان في ) ٣( كمــا يعــرض الملحــق، مــين علــى العبــاراتللاســتبيان موضــحا نســب اتفــاق المحك

  .صورته التي تم تطبيقه على العينة الاستطلاعية بعد تعديله حسب آراء المحكمين

  :الداخلي صدق الاتساق -ب

تم التأكــد مــن صــدق التجــانس الــداخلي لاســتبيان الخصــائص الســلوكية للطفــل التوحــدي عــن 

  :طريق ما يلي

معـاملات عـن طريـق حسـاب ق الداخلي باسـتخدام معادلـة بيرسـون صدق الاتساتم حساب 

وقـد ) ٢-٣(الارتباط بين درجة العبارة والدرجة الكلية للاستبيان وهو ما يتضح من خلال الجـدول 

وبنـاء علـى هـذه الخطـوة تم ، لم تكن مرتبطـة بشـكل دال بالدرجـة الكليـة) فقرات٤(وجدت الباحثة 

  .اس في صورته النهائيةاستبعاد هذه العبارات من المقي
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  )٣-٣(جدول 

  معاملات ارتباط عبارات استبيان الخصائص السلوكية للطفل التوحدي مع الدرجة الكلية

  الدلالة  الارتباط  العبارة  الدلالة  الارتباط  العبارة  الدلالة  الارتباط  العبارة

٠،٠١  ٠،٥٥  ٤١  ٠،٠١  ٠،٨٨  ٢١  ٠،٠١  ٠،٧٣  ١  

٠،٠١  ٠،٤٩  ٤٢  ٠،٠١  ٠،٧٧  ٢٢  ٠،٠١  ٠،٦٩  ٢  

٠،٠١  ٠،٧٣  ٤٣  ٠،٠١  ٠،٦٩  ٢٣  ٠،٠١  ٠،٤٩  ٣  

٠،٠١  ٠،٦٩  ٤٤  ٠،٠١  ٠،٥١  ٢٤  ٠،٠١  ٠،٦٠  ٤  

٠،٠١  ٠،٤٩  ٤٥  ٠،٠١  ٠،٨٦  ٢٥  ٠،٠١  ٠،٥٩  ٥  

٠،٠١  ٠،٦٠  ٤٦  ٠،٠١  ٠،٤٨  ٢٦  ٠،٠١  ٠،٥٨  ٦  

٠،٠١  ٠،٥٩  ٤٧  ٠،٠١  ٠،٦٩  ٢٧  ٠،٠١  ٠،٤٨  ٧  

٠،٠١  ٠،٥٥  ٤٨  ٠،٠١  ٠،٧٣  ٢٨  ٠،٠١  ٠،٥٧  ٨  

  ٠،٠١  ٠،٥١  ٤٩  ٠،٠١  ٠،٦٩  ٢٩   دالةغير  ٠،٢٧  ٩

٠،٠١  ٠،٦٣  ٥٠  ٠،٠١  ٠،٤٩  ٣٠  ٠،٠١  ٠،٥٥  ١٠  

٠،٠١  ٠،٤٣  ٥١  ٠،٠١  ٠،٦٠  ٣١  ٠،٠١  ٠،٥١  ١١  

٠،٠١  ٠،٤٨  ٥٢  ٠،٠١  ٠،٥٩  ٣٢  ٠،٠١  ٠،٦٣  ١٢  

٠،٠١  ٠،٤٣  ٥٣  ٠،٠١  ٠،٥٨  ٣٣  ٠،٠١  ٠،٤٣  ١٣  

٠،٠١  ٠،٦١  ٥٤  ٠،٠١  ٠،٤٨  ٣٤  ٠،٠١  ٠،٤٨  ١٤  

  ٠،٠١  ٠،٦٢  ٥٥  ٠،٠١  ٠،٥٧  ٣٥  غير دالة  ٠،٢٢  ١٥

  ٠،٠١  ٠،٠١  ٥٦  ٠،٠١  ٠،٧٨  ٣٦  غير دالة  ٠،٢٧  ١٦

٠،٠١  ٠،٩٢  ٣٧  ٠،٠١  ٠،٤٥  ١٧  
    

  

٠،٠١  ٠،٧٢  ٣٨  ٠،٠١  ٠،٦١  ١٨  
    

  

  غير دالة  ٠،٢٨  ٣٩  ٠،٠١  ٠،٦٢  ١٩
    

  

٠،٠١  ٠،٥٤  ٤٠  ٠،٠١  ٠،٦٦  ٢٠  
    

  

  ٠،٠١دالة عند مستوى د�لة *
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  -:حساب ثبات الاستبيان: ثانيا

  :من ثبات الاستبيان عن طريق ما يلي  التأكدتم

  :تطبيق الاختبارالثبات بطريقه إعادة  -١

ــــه قوامهــــا  مــــن أمهــــات وآبــــاء الأطفــــال ) ١٠٠(قامــــت الباحثــــة بتطبيــــق الاســــتبيان علــــى عين

 التوحــديين، ثم تم إعــادة التطبيــق علــى نفــس العينــة بعــد أســبوعين مــن تــاريخ التطبيــق في المــرة الأولى،

ســـاب معامـــل الارتبـــاط بـــين الاســـتجابات في المـــرة الأولى والاســـتجابات في المـــرة وقامـــت الباحثـــة بح

  )٣-٣(الثانية وكانت النتائج كما هو موضح بالجدول 

  

  )٤-٣(جدول 

  يوضح معامل الارتباط بطريقة إعادة تطبيق الاستبيان

  مستوى الدلاله  معامل الارتباط  المرة الثانية  المرة الأولى

  المتوسط
الانحراف 

  لمعياريا
  الانحراف المعياري  المتوسط

٠،٨٢  
داله عند المستوى 

  ٠و٠١
٢،٦  ١٢،٢  ٢،٢  ١١،٧٤  

  ٠،٠١دالة عند مستوى د�لة *
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يتضـــح أن هنـــاك ارتباطـــا قويـــا بـــين اســـتجابات العينـــة في التطبيـــق الأول )  ٣٣(ومـــن الجـــدول 

وهــو ) ٠،٨٢(امــل الارتبــاط للاســتبيان وبــين اســتجابام في التطبيــق الثــاني للاســتبيان حيــث بلــغ مع

  .مما يعطى الثقة في ثبات الاستبيان ٠،٠١دال عند مستوى 

 :الثبات بطريقه التجزئة النصفية -٢

وتم حســاب معامــل الارتبــاط بــين  )فــردى و زوجــي(تم تقســيم فقــرات الاســتبيان إلى قســمين 

  .للأطفال التوحديين من الآباء والأمهات) ١٠٠( نصفى الاستبيان بعد التطبيق على عينة قوامها 

  ) ٥-٣( جدول 

  )فردى ، زوجي(يوضح معامل الارتباط بين نصفى الاستبيان 

  مستوى الدلالة  معامل الارتباط  المرة الثانية  المرة الأولى

  المتوسط
الانحراف 

  المعيارى
  الانحراف المعيارى  المتوسط

٠،٧٩  
داله عند المستوى 

  ٠و٠١
٢،٢٧  ١١،٩  ٢،٦  ١١،٨  

  ٠،٠١ستوى د�لة دالة عند م*

  

) فـــردى ، زوجـــي(يتضـــح أن معامـــل الارتبـــاط بـــين نصـــفى الاختيـــار  ) ٤-٣( ومـــن الجـــدول 

ممــا يزيــد الثقــة في ثبــات الاســتبيان وصــلاحيته  ٠،٠١وهــو دال عنــد مســتوى ) ٠،٧٥(بلغــت قيمتــه 

  .للاستخدام بالدراسة الحالية



-١٧٩- 

  -:التعليمات وطريقة الإجابة:ثالثا

وأن ، صياغتها لعبارات الاستبيان أن تكون سليمة من الناحية اللغويةلقد راعت الباحثة عند 

وقد قامت الباحثة بتوضيح الهدف مـن الاسـتبيان لأفـراد العينـة ، تكون قصيرة ومباشرة قدر الإمكان

مع مراعاة عدم ترك أي فقرة دون ، مع التأكيد على أنه لا يوجد زمن محدد للإجابة، بشكل مبسط

باحثة مـن أفـراد العينـة قـراءة كـل عبـارة قـراءة دقيقـة وتحديـد مـدى انطباقهـا علـى كما طلبت ال.إجابة

في عمـــود ) √(فـــإذا انطبقـــت العبـــارة تمامـــا علـــى الطفـــل التوحـــدي تضـــع علامـــة .طفلهـــم التوحـــدي

) √(وإذا انطبقت العبارة بشكل أقل نسبة على الطفل التوحدي تضع علامـة ، )بدرجة كبيرة جدا(

وإذا انطبقــت العبــارة بشــكل متوســط علــى الطفــل التوحــدي تضــع علامــة ، )ةبدرجــة كبــير (في عمــود 

وإذا انطبقــت العبــارة بشــكل قليــل علــى الطفــل التوحــدي تضــع ، )بدرجــة متوســطة(في عمــود ) √(

وإذا لم تنطبق العبارة تماماً على الطفـل التوحـدي تضـع علامـة ، )بدرجة قليلة(في عمود ) √(علامة 

  ).طلقاً لا يحدث م(في عمود ) √(

  -:طريقة تصحيح الاستبيان:رابعا

  :كالتالي) ٥-٣(يحصل المفحوص على خمس درجات إلى درجة واحدة كما في جدول  -أ

   



-١٨٠- 

  )٦-٣(جدول 

  الخصائص السلوكية للطفل التوحدي يوضح طريقة تصحيح الاستبيان

  الفقرة  الرقم
بدرجة كبيرة 

  جدا

بدرجة  

  كبيرة

بدرجة 

  متوسطة

بدرجة 

  قليلة

لا يحدث 

  طلقام

  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  يتحاشى النظر إلى من حوله من الأفراد    .١

  ٥  ٤  ٣  ٢  ١  يتواصل بصريا مع الآخرين   .٢

  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  ينتبه لمن يناديه باسمه    .٣

  ٥  ٤  ٣  ٢  ١  ينتبه للمهمة التي تعطى له بشكل جيد   .٤

  ٥  ٤  ٣  ٢  ١  يستطيع تتبع المثيرات البصرية   .٥

  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  ليمه إياها ينتبه لمثيرات أخرى غير المهارة المراد تع   .٦

  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  تعلمها المراد المهمة إلى انتباهه جذب يصعب   .٧

  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  الآخرين مع التفاعل في القصور من يعاني    .٨

  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  يتجنب اللعب والاقتراب من الأطفال في نفس عمره   .٩

  ٥  ٤  ٣  ٢  ١  يهتم بوجود الآخرين   .١٠

  ٥  ٤  ٣  ٢  ١  برعايته القائمين مع التفاعل على قادر   .١١

ـــــــاعلات    .١٢ ـــــــف والتفـــــ ــــــن المواقـــــ ــــــحاب مــــــ ــــــل الانســــــ يفضـــــ

  الاجتماعية

١  ٢  ٣  ٤  ٥  

  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  يجد صعوبة في الاختلاط بالآخرين   .١٣

  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  يحب الجلوس بمفرده لفترات طويلة   .١٤

  



-١٨١- 

  الفقرة  الرقم
بدرجة كبيرة 

  جدا

بدرجة  

  كبيرة

بدرجة 

  متوسطة

بدرجة 

  قليلة

لا يحدث 

  مطلقا

  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  من اهتمامه بالأفراديهتم بالأشياء أكثر    .١٥

  ٥  ٤  ٣  ٢  ١  يعبر وجدانيا عن مشاركته للآخرين   .١٦

قادر على إظهار عواطفه أو انفعالاته تجاه الآخـرين أو    .١٧

  التعبير عنها

٥  ٤  ٣  ٢  ١  

للأفــراد مــن خــارج  قــادر علــى أن يتعلــق ويظهــر الحــب   .١٨

  أسرته

٥  ٤  ٣  ٢  ١  

  

  ٥  ٤  ٣  ٢  ١  أو بالأم فقط قادر على أن يتعلق بأبويه   .١٩

  ٥  ٤  ٣  ٢  ١  يحب الاحتضان والتقبيل من الآخرين  ق .٢٠

  ٥  ٤  ٣  ٢  ١  يستطيع ارتداء الملابس الداخلية بنفسه   .٢١

  ٥  ٤  ٣  ٢  ١  يستطيع خلع الملابس الداخلية بنفسه   .٢٢

 -ثـــوب –بنطلـــون (يســـتطيع ارتـــداء ملابســـه الخارجيـــة    .٢٣

  بنفسه) قميص

٥  ٤  ٣  ٢  ١  

ـــه الخارجيـــــة   .٢٤ ــوب –بنطلــــون (يســــتطيع خلـــــع ملابسـ  -ثـــ

  بنفسه) قميص 

٥  ٤  ٣  ٢  ١  

  ٥  ٤  ٣  ٢  ١  مساعدة من الآخرينيستطيع غسل وجهه ويديه دون    .٢٥

ـــــه دون    .٢٦ ــن يســــــتطيع تنشــــــيف وجهــــــه ويديـ مســــــاعدة مــــ

  الآخرين

٥  ٤  ٣  ٢  ١  

  



-١٨٢- 

  الفقرة  الرقم
بدرجة كبيرة 

  جدا

بدرجة  

  كبيرة

بدرجة 

  متوسطة

بدرجة 

  قليلة

لا يحدث 

  مطلقا

  ٥  ٤  ٣  ٢  ١  بيرةيستطيع رمي الكرة  المطاطية الك   .٢٧

  ٥  ٤  ٣  ٢  ١  يستطيع الجري   .٢٨

  ٥  ٤  ٣  ٢  ١  يستطيع صعود السلم   .٢٩

  ٥  ٤  ٣  ٢  ١  يستطيع رمي الكرة المطاطية الصغيرة   .٣٠

  ٥  ٤  ٣  ٢  ١  يستطيع إدخال الخرز داخل الخيط   .٣١

  ٥  ٤  ٣  ٢  ١  لديه القدرة على عمل أشكال من الصلصال   .٣٢

  ٥  ٤  ٣  ٢  ١  يقبل التغير في الروتين اليومي   .٣٣

ــير يقــــوم    .٣٤ ــاء نتيجــــة للتغيــ ـــراخ والبكــ ـــوت والصـ برفــــع الصـ

  البيئي المفاجئ

١  ٢  ٣  ٤  ٥  

  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  بشكل آلييكرر أنماط اللعب الحركية    .٣٥

  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  يقوم بالهروب من الموقف نتيجة لتغيير الروتين   .٣٦

  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  يكرر الأنشطة بلا هدف   .٣٧

  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  ا يكلف مهمة أي أداء على قادر غير ابني أن أشعر   .٣٨

  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  شيء بأي القيام على القدرة يمتلك لا ابني أن أعتقد   .٣٩

  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  أرى أنه لا فائدة من تدريب ابني على السلوك الايجابي   .٤٠

  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  أشعر أن ابني لا يدرك ما يدور حوله   .٤١

  

  

  



-١٨٣- 

  الفقرة  الرقم
بدرجة كبيرة 

  جدا

بدرجة  

  كبيرة

بدرجة 

  متوسطة

بدرجة 

  قليلة

لا يحدث 

  قامطل

  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  أعتقد أن أبني لا يفهم الكلام الموجه له   .٤٢

  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  أعتقد أن أبني ليس له مستقبل   .٤٣

ــــم إلى    .٤٤ ــــول في العلــ ــــه الوصـ ـــادي  أن أبـــــني لا يمكنـ باعتقــ

  درجات عليا

١  ٢  ٣  ٤  ٥  

  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  أرى أنه لا يمكنه الزواج وإنجاب الأطفال   .٤٥

  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  أعتقد أنه مجنون   .٤٦

  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  الصعب التعامل معهأجد أنه من    .٤٧

  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  تحرجني نظرة اتمع الخارج المحيط لأبني   .٤٨

  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  يمكن لأبني إيذاء نفسه   .٤٩

  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  .لدي الخوف من إنجاب أطفال آخرين بعده   .٥٠

  ١  ٢  ٣  ٤  ٥  أعتقد أنني  السبب في إنجاب طفل توحدي   .٥١

ــتي بشــــريك    .٥٢ قـــد يــــؤثر وجــــود طفــــل توحـــدي علــــى علاقــ

  اتيحي

١  ٢  ٣  ٤  ٥  

  

  :الزمن المستغرق لتطبيق الاستبيان :ساخام

تم حســاب الــزمن المســتغرق لتطبيــق الاســتبيان مــن بدايــة التطبيــق وحــتى انتهــاء آخــر أســرة بــين 

  ).مساء ٨عصرا و  ٣( الساعة



-١٨٤- 

وفيمـــا يلـــي توضـــيح للخصـــائص الســـلوكية للطفـــل التوحـــدي كمـــا هـــي عليـــه في الاســـتبيان في 

  :دد مفرداا وأرقامهاصورته النهائية وع

  )٧-٣(جدول 

  استبيان الخصائص السلوكية للطفل التوحدي في صورته النهائية وعدد مفرداتها وأرقامها

  أرقام العبارات  المهارة

  ٧-٦-٥-٤-٣-٢-١  التواصل البصري وتنمية المثيرات البصرية

  ١٥-١٤-١٣-١٢-١١-١٠-٩-٨  الاجتماعي التفاعل

  ٢٠-١٩-١٨-١٧-١٦  العاطفية الاتجاهات

  ٢٦-٢٥-٢٤-٢٣-٢٢- ٢١  بالذات والعناية الاستقلالية المهارات

  ٣٢-٣١-٣٠-٢٩-٢٨-٢٧  والصغيرة الكبيرة العضلات تنمية

  ٣٧- ٣٦-٣٥-٣٤-٣٣  الروتيني السلوك

-٤٧-٤٦-٤٥-٤٤-٤٣-٤٢-٤١-٤٠-٣٩-٣٨  الأفكار السلبية

٥٢-٥١-٥٠-٤٩-٤٨  

  

  :إجراءات التطبيق ٥-٣

لدراســـة بعـــض الخطـــوات الإجرائيـــة وذلـــك للإجابـــة عـــن التســـاؤلات قامـــت الباحثـــة في هـــذه ا

  :الرئيسية المتعلقة بمتغيرات الدراسة



-١٨٥- 

استخراج خطابات رسمية مـن الجامعـة لتسـهل مهمـة الباحثـة للجهـات المعنيـة المتمثلـة في مراكـز  - ١

  .التوحد

تي مــــع الاســــتعانة بالدراســــات الســــابقة الــــ ،اســــتهدفت عــــرض الإطــــار النظــــري :دراســــة نظريــــة - ٢

  .استندت عليها موضوع الدراسة والتي ساهمت في إمكانية تصميم البرنامج المقترح

 :مر هذا الإجراء بالخطوات التاليةو  :تصميم البرنامج - ٣

 تحديد الأهداف العامة للبرنامج المقترح  -أ 

 .توحدأطفال ال المهارات المطلوب تنميتها لدى أسرةتحديد   - ب 

 .المهاراتتحديد أهداف - ج 

ـــاء أدوات القيـــ  -د  اســـتمارة الخصـــائص  –اســـتمارة بيانـــات أوليـــة : اس القبلـــي ويتمثـــل فيبن

  .السلوكية للطفل التوحدي

 .القبلي والبعدي ، وذلك باستخدام أدوات القياستقويم البرنامج  - ه 

 :ويتضمنتنفيذ تجربة الدراسة  - ٤

  .تحديد الهدف من الدراسة -

 .تحديد متغيرات الدراسة -

 .تحديد عينة الدراسة وضبطها -

 .تجربةالإعداد لل -



-١٨٦- 

 تنفيذ إجراءات الدراسة  -

إعـــداد وتجهيـــز الاختبـــارات والمقـــاييس في صـــورة كتيـــب يضـــم كـــل المقـــاييس المســـتخدمة وذلـــك  - ٥

  .لتيسير عملية جمع البيانات ولخفض فرص فقد البيانات أو جزء منها

  .بالطريقة المذكورة سابقا وتطبيق المقاييس عليها، اختيار عينة الدراسة الأساسية  - ٦

يب توضيحي يقدم لأسرة أطفال التوحد يوضـح كيفيـة الجلسـات الإرشـادية السـلوكية إعداد كت - ٧

  .المعرفية التي تقدم لهم

إعداد جدول الأنشطة اليومية ويقدم لأسرة الطفـل التوحـدي لتحديـد الأنشـطة والمهـارات الـتي  - ٨

  .سيتم تدريب الطفل عليها

  .ين بسبب إعاقة طفلهماإعداد جدول لتحديد الأفكار السلبية الموجودة لدى الوالد - ٩

  .توفير المهارات اللازمة لتدريب الأسرة عليها -١٠

  .تطبيق أدوات الدراسة -١١

  .إجراءات المعالجة الإحصائية اللازمة -١٢

  -الإحصائية ساليبالأ ٦-٣

  .وبعدي للمجموعةاء اختبار قبلي ر إج

ــمــان  -اســتخدام أســلوب اختبــارســيتم  لتحديــد الفــروق بــين القياســين القبلــي والبعــدي -Mannنيوت

Whiteny U test . 



-١٨٧- 

  -:البرنامج الإرشادي المقترح لأسرة الطفل التوحدي ٧-٣

السـابقة الـتي تتضـمن إجـراءات إرشـادية وتأهيليـة خاصـة  لال الاطلاع علـى الدراسـاتمن خ

برعاية الأطفال الذين يعانون مـن اضـطراب التوحـد، وتحديـدا تلـك الإجـراءات الإرشـادية الـتي تأخـذ 

  .، تم تصميم البرنامج الحاليشاد وتدريب الأسرإر  في اعتبارها

وأخــــرى  Cognitiveتقــــوم معظــــم الــــبرامج الإرشــــادية الخاصــــة بالتوحــــد علــــى جوانــــب معرفيــــة 

المتعلقـة و  الخاطئـة لـدى الأسـرة والمعـارف تعـديل الأفكـاربحيث يتم العمل على  Behavioralسلوكية 

علــى مهــارات رة لتــدريب طفلهــا التوحــدي ثم يعُمــد بعــد ذلــك إلى إعــداد الأســ. باضــطراب التوحــد

، وغـير ذلـك مـن المهـارات )Matson et. al.,  2009( رعايـة الـذات والتواصـل والتفاعـل الاجتمـاعي

   .التي بإمكان الأسرة القيام ا والتي لها دور في تحسين مهارة الطفل التوحدي

 ةانخفاضــا في درجــ ات بعــد تطبيقهــا علــى أهــالي أطفــال التوحــدالدراســ هــذه وأظهــرت نتــائج

الأطفــال التوحـديين فيمــا يتعلــق  ةالانفعـالات الســلبية للوالـدين تجــاه الطفـل التوحــدي وانخفــاض درجـ

كمــا   .واضــطراب التفاعــل الاجتمــاعي والعزلــة العاطفيــة والمشــكلات الســلوكية، بالانفعــالات الســلبية

تفاعــل  إلى وجــود العلاجيــة، الوالــدين في الــبرامج أشــارت نتــائج الدراســات الــتي قامــت علــى مشــاركة

واكتسـاب الطفـل ، لأطفـاللـدى اأفضل بين الوالدين وطفلهما التوحدي وتواصل غير لفظي أفضـل 

أن العامـــل  كـــذلك ظهـــر .ورعايـــة الـــذات والمهـــارات الحســـية والحركيـــة، لـــبعض المهـــارات الاجتماعيـــة

  .(Gal et. al., 2009) ناجحلالعلاج اأساس وزيادة الألفة بين الأبوين والطفل التوحدي هو  النفسي
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خــــاص بوالــــدي الطفــــل  الأول الشــــق: المعــــرفي الســــلوكي شــــقين الإرشــــاديامج برنــــاليتضـــمن 

والطفــــــــل  ويهــــــــدف إلى تعــــــــديل الأفكــــــــار والمعــــــــارف المتعلقــــــــة بالاضــــــــطراب التوحــــــــدي،التوحــــــــدي

رض للمهــارات وللمشــكلات وأســاليب التعامــل معــه وكيــف يمكــن مشــاركتهم عــالمهم والتعــ،المصــاب

وكيفيـــة مواجهـــة الاضـــطراب في الســـلوك وتـــدريب هـــؤلاء الأطفـــال علـــى مهـــارات رعايـــة  ،الخاصـــة بـــه

  .دين على أساليب التعامل مع الطفلالذات والتواصل والتفاعل الاجتماعي وتدريب الوال

فنظـــراً إلى أن كـــل طفـــل مـــن  ،مج فهـــو خـــاص بالطفـــل التوحـــدينـــامـــن البر  الشـــق الثـــانيأمـــا 

حالــة فرديــة خاصــة ســواء في مظــاهر الاضــطراب الســلوكي أو درجــة الانعــزال  الأطفــال المصــابين هــو

فــإن البرنــامج تم تصــميمه بشــكل . جتمــاعي ومشــكلات اللغــة والتواصــلوالاضــطراب في التفاعــل الا

لتركيـز علـى مهـارات رعايـة مـع ا ،طبيعـة المشـكلات المصـاحبةو مع قدرات كـل طفـل  فردي ليتناسب

  .)اطف لدى الطفل التوحدي والوالديننمية الانفعالات والعو تنظيف نفسه مثلا وت( الذات

على سلسلة  -نامج الحالي هو من تصميم الباحثةعلما بأن البر  -تقوم آليات تنفيذ البرنامج 

أســبوعيا تتخللهــا جلســات متابعــة ، لكــل جلســة  جلســة بواقــع جلســتين ١٤مــن الجلســات عــددها 

، دقيقـة، ومجـال الجلسـة، وأهـدافها، والنشــاط ٤٥وز إطـار محـدد يتضـمن مـدة الجلسـة بحيــث لا تتجـا

. الــذي ســينفذ فيهــا بالإضــافة إلى جلســات متابعــة لمعرفــة مــدى تطبيــق الوالــدين لتعليمــات الباحــث

ويتم تقييم البرنامج بعد انتهائه، وذلك من خلال إعادة الإجراءات التشخيصية لملاحظة التغـير مـن 
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حظـة والمتابعـة الـتي يسـجل فيهـا الوالـدين ملاحظـام علـى عدمه، وكـذلك الاسـتفادة مـن قائمـة الملا

  . طفلهم أثناء وبعد تعلم المهارة

 البحــث الحــالي قــائم علــى الجــانبين؛وبنــاءً علــى ذلــك فــان البرنــامج الإرشــادي الــذي يقترحــه 

، يئــة الوالــدين وإرشــادهم )١(المعــرفي والســلوكي، بحيــث يــتم في البــدء، وبعــد الإجــراءات التشخيصــية

وتزويـــدهم بكـــم معقـــول مـــن المعلومـــات والحقـــائق والخـــبرات التعليميـــة والمفـــاهيم حـــول طبيعـــة إعاقـــة 

التوحد وأبعادها والخصائص المميزة للأطفال التوحـديين ـدف تشـجيعهم علـى تقبـل الإعاقـة وتقبـل 

الطفــل وتنميــة دافعيــتهم لرعايــة الطفــل إلى جانــب إكســام مهــارات خاصــة لتــدريب طفلهــم علــى 

، وكســر حــاجز العزلــة الــتي قــد يضــع نفســه فيهــا، ض المهــارات اللازمــة للتفاعــل والتواصــل البصــريبعــ

ايـات وأن تقوم الأسـرة بقـص بعـض الحك، واللعب معه وخاصة الألعاب التي ترى الأسرة أن يفضلها

الطفــل علــى بعــض المهــارات الاجتماعيــة  بهــذا إلى جانــب تــدري. ممــا قــد يســاعد علــى فهــم ســلوكه

د تســاعده علــى إقامــة علاقــات اجتماعيــة مقبولــة مــع الآخــرين ولــذا يعــد البرنــامج الحــالي مــن الــتي قــ

البرامج الموجهة للأسرة ويقوم فيها الأبوان بدور المرشـد بالنسـبة لطفلهمـا وكمـا يقومـان بـدور العميـل 

 مـرحلتينيتـألف البرنـامج مـن ، من حيث تلقيهم الخدمة على شكل جلسات ومعلومات ومحاضرات

                                                 

من المهم التركيز على التشخيص الدقيق لحالـة الطفـل وكـذلك الاطـلاع علـى التـاريخ الصـحي، وذلـك لتحديـد الأمـور الـتي  )١(
يتم التركيز عليها، مثلاً إذا كان الطفل ضعيف مـن الناحيـة اللغويـة، يـتم البـدء بالجلسـات الـتي تحـوي مهـارات التخاطـب،، 

 .وهكذا
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ويـــتم مـــن خلالهـــا اســـتخدام إســـتراتيجية ، والثانيـــة الأولى أولى هـــذه المراحـــل الجلســـات ساســـية تضـــمأ

  .التعليم النفسي والتي تتضمن فنيتي المحاضرة والمناقشة

وتضـمنت المرحلــة الثانيـة مــن البرنـامج وهــي مرحلــة التـدريب عشــر جلسـات ويتضــمن تــدريب 

اتيـــة والاجتماعيـــة والمعرفيـــة والتواصـــل وغيرهـــا مـــن الأســـر علـــى كيفيـــة إكســـاب الطفـــل المهـــارات الحي

  .المهارات التي يحتاجها الطفل التوحدي

تقــويم البرنــامج العلاجــي وتحديــد مــدى وهــي عبــارة عــن  الثــة آخــر جلســتينوشــغلت المرحلــة الث

فعاليتــــه في عــــلاج التوحـــــد مــــن خــــلال إجـــــراءات مختلفــــة تتركــــز علـــــى إعــــادة التشــــخيص، مراجعـــــة 

ن حســب المــدد الزمنيــة المحــددة، ويمكــن كــذلك التعــرف علــى تــأثير العامــل الــزمني ملاحظــات الوالــدي

على البرنامج وذلك من خـلال قياسـات متكـررة علـى فـترات متباعـدة تتركـز علـى التشـخيص وأيضـاً 

  .تحليل ومراجعة ملاحظات الوالدين والأسرة

ج طفلهم التوحـدي إن كسب تعاون الأسرة من خلال تدريب الوالدين على المساهمة في علا

يعـــد مـــن الأســـاليب الفعالـــة في الإرشـــاد والتأهيـــل، كمـــا أن يئـــة الظـــروف والبيئـــة الصـــحية المناســـبة 

 Quality of Lifeلمريض التوحد يعتبر أحد العوامل المهمة والتي تسهم في رفـع مسـتوى جـودة الحيـاة 

   ).Imms, et.Al., 2006; Urwin, 2002(لهذه الفئة من الأطفال ولأسرهم 
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  :البرنامج الإرشادي المقترح هو كالتالي

  الجلسة الأولى 

  .دقيقة ٤٥: مدة الجلسة 

  ).جلسة تعريفية(معرفي  -تقيمي: اال

  .تقديم معلومات للأسرة عن اضطراب التوحد: الهدف

  : النشاط

 –كـي اـال الإدرا (  الطفل التوحدي من خـلال تقيـيم الأسـرة لـهتقييم االات المختلفة لدى  - ١

 .)والاجتماعي –والتواصلي 

فالتوحــد هــو اضــطراب في النمــو الشــامل أي : تعريــف الوالــدين بمفهــوم التوحــد وأنواعــه وأعراضــه - ٢

، واللغــة، نقـص في تطـور ونمــو نـواحي متعـددة ويتصــف بقصـور أو توقـف في نمــو الإدراك الحسـي

وتعـــني البعـــد عـــن  ةنســـحابياويصـــاحب ذلـــك . والنمـــو الاجتمـــاعي، والنمـــو المعـــرفي، والتواصـــل

التفاعــل الاجتمــاعي مــع الأطفــال الآخــرين، وانغــلاق علــى الــذات مــع جمــود عــاطفي وانفعــالي، 

أي أن الطفــل لا يتــأثر بالحضــن ولــيس لديــه مشــاعر الحــب والعطــف والحنــان كالطفــل العــادي 

ويصبح الطفل منـدمج في حركـات نمطيـه ، ويصبح كأن جهازه العصبي قد توقف بسبب الجمود

ية غير هادفة لفترات طويلة مثل أن يقوم بتحريـك جسـده مـن الأمـام إلى الخلـف ويحـدث عشوائ
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لـــه ثـــورات غضـــب نتيجـــة لمحاولـــة إخراجـــه مـــن عالمـــه الخـــاص فالطفـــل التوحـــدي يعـــيش في عـــالم 

  .خاص يختلف عن الأطفال العاديين

  :ويكون لدى الطفل مجموعة من الأعراض تتلخص في ثلاث نقاط

 .لاجتماعي فيبدو الطفل متحفظا وغير مبالي بالآخرينصعوبة في التفاعل ا  -أ 

صعوبة في الاتصال الاجتماعي أي لديه صعوبة في الاتصال الشفهي وغير الشفهي أي أنـه   - ب 

  .قد لا يفهم معنى الإيماءات الشائعة وتعبير الوجه ونغمات الصوت

شـطة الخياليـة صعوبة في تنمية الخيال واللعب مع الآخـرين ويكـون لديـه عـدد محـدود مـن الأن- ج 

  .التي قد يستخدمها الطفل بصورة متكررة

  .أن تصرفات الطفل المزعجة خارجة عن إرادته والدينلل الباحثة وضحت - ٣

  .للوالدين أن الأعراض تختلف من طفل لآخر الباحثة وضحت - ٤

، وفكـــرة ســـريعة عـــن في الجلســـة الحاليـــة إعطـــاء معلومـــات مختصـــرة عـــن مـــا تم تنفيـــذه: إقفـــال الجلســـة

  .القادمة الجلسة
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  :الجلسة الثانية

  .دقيقة ٤٥: مدة الجلسة

  ).الكشف عن الأفكار السلبية وعلاجها(معرفي : اال

  .التعرف على الأفكار السلبية وعلاجها: الهدف

  : النشاط

ســيتم في هــذه الجلســة توجيــه الاهتمــام لأســرة الطفــل التوحــدي وتغيــير الأفكــار الســلبية الــتي تكونــت 

  .الانفعالي -نيالطفل وذلك باستخدام العلاج العقلالدى والدي وأخوة 

حيــث تــرى النظريــة العقلانيــة الانفعاليــة أن الكــائن الإنســاني يســاهم إلى حــد كبــير في إحــداث 

والمهمــة هنــا أن نقــوم  بمســاعدة الأســرة علــى . العواقــب أو الاضــطرابات الانفعاليــة لذاتــه وللآخــرين

غــير الملائــم تجــاه طفلهــا التوحــدي وتعلــم ضــبط انفعــالام الــتخلص مــن تفكيرهــا الملتــوي وانفعالهــا 

  :وذلك من خلال الآتي

مراجعة ما تم تقديمه من معلومات في الجلسة السابقة حـول مفهـوم التوحـد وأعراضـه، وأنواعـه،  - ١

  .وذلك بقصد الإعداد للجلسة الحالية

نــاء الجلســة العلاجيــة أيضــا نقــوم بمــا يســمى بــالحوار الســقراطي القــائم علــى الأســئلة المطروحــة أث - ٢

  .والتي تركز على توضيح وتحديد المشكلة للوالدين
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التدريب المعرفي على حـل مشـكلة الوالـدين وتقـديم حلـول منطقيـة قبـل أن تصـبح خـبرة الطفـل  - ٣

التوحـــدي لـــديهم خـــبرة فاشـــلة بالإضـــافة إلى تحديـــد الأفكـــار الســـالبة لـــديهم وتوجيـــه تركيـــزهم 

  .طون أفكار جديدة لمساعدة طفلهم التوحديلتدريب هذا الطفل وجعلهم يستنب

جــدول الأنشــطة لتــدريب الأبــوين علــى تخطــيط الأنشــطة اليوميــة أو الأســبوعية الــتي ســيقومان  - ٤

  .بتدريب طفلهم عليها وتنظيم يومهم وتحديد هدف لكل جلسة سيقومان بتقديمها للطفل

، وفكـــرة ســـريعة عـــن الحاليـــةفي الجلســـة  إعطـــاء معلومـــات مختصـــرة عـــن مـــا تم تنفيـــذه: إقفـــال الجلســـة

  .الجلسة القادمة

  :الجلسة الثالثة

  .دقيقة ٤٥: مدة الجلسة

  التواصل البصري والنظر للمتحدث: الأهداف

  ).تنمية المهارات الاجتماعية(سلوكي : اال

  :النشاط

السلوك الاجتماعي هو أي سلوك يتواصـل الطفـل مـن خلالـه مـع أي شـخص :المهارات الاجتماعية

ـــبرامج التدريبيـــة لجميـــع الأطفـــال وتن. آخـــر ـــة بالغـــة الأهميـــة في ال ميـــة المهـــارات الاجتماعيـــة لهـــا مكان

  .وتعكس المهارات المتضمنة في هذا الجزء الحقائق المتصلة بالارتباط مع الآخرين، التوحديين

  :نشاط التواصل البصري والنظر للمتحدث



-١٩٥- 

يم مجموعــة مـــن المثــيرات الــتي تســـتثير علــى الأســرة أن تــدعم انتبـــاه الطفــل التوحــدي مـــن خــلال تقــد

  .حاسة البصر لديه

  : وستستخدم  الباحثة في الدراسة الحالية مهارتين لتنمية التواصل البصري

  ،مهارة تتبع المثيرات البصرية عن طريق ضوء الكشاف: أولا

وذلــك بتحريــك الضــوء علــى جــدران الغرفــة وتشــجيع الطفــل أن يتتبــع هــذا الضــوء وطبعــا لــن 

وعلــى الأم مشــاركة . ن أهميــة التعزيــز حــين اســتجابة الطفــل لهــذه المهــارة حــتى لــو لم يتقنهــانغفــل عــ

  .طفلها في تتبع ضوء الكشاف وتدعيم انتباه الطفل عن طريق تشجيعه على القيام ذه المهارة

  :مهارة تقليد التعبيرات لوجه الأم: ثانيا

وجودة بالغرفة كبعض الألعاب المحببـة يجب أن تجلس الأم مقابل الطفل وتبعد كل المشتتات الم

ثم تبدأ الأم بعمل حركات معينة في الوجه كأن تبتسم أو تصبح عابسة، وأن تضم الفم إلى ، للطفل

الأمام وتطلب من الطفل أن يقلدها وتقـوم بتعزيـز الطفـل بعـد كـل عمليـة تقليـد أو حـتى ـرد النظـر 

  .بعض الكلمات مثل، شاطر  أو تقوم باحتضانه للعين وتقوم بتشجيع طفلها بالتصفيق له وإطلاق

إذا لم ينظـــر الطفـــل لعـــين أمـــه أثنـــاء قيامهـــا بـــبعض الحركـــات فعليهـــا أن تـــدير رأســـه وعينيـــه باتجاههـــا 

  .وتشجعه مرة أخرى على النظر لوجهها

، وفكـــرة ســـريعة عـــن في الجلســـة الحاليـــة إعطـــاء معلومـــات مختصـــرة عـــن مـــا تم تنفيـــذه: إقفـــال الجلســـة

  .القادمة الجلسة



-١٩٦- 

  :الرابعة الجلسة

  .دقيقة ٤٥: مدة الجلسة

  .جلسة متابعة: الأهداف

  :النشاط

  .وتحفيز الأسرة على التطبيق في الجلسة الماضية مراجعة سريعة لما تم تنفيذه

  :خامسةالجلسة ال

  .دقيقة ٤٥: مدة الجلسة

  .تنمية مهارة العضلات الصغيرة والكبيرة: الهدف

  :النشاط

  :ت الصغيرةتنمية العضلا- أ

  :ويتم ذلك من خلال تدريب الوالدين على الآتي

  .احضر علبه تحتوي على خرز بحجم صغير وخيط لإدخال هذا الخرز - ١

  .ابدأ بإدخال الخرز داخل الخيط واحدة تلو الأخرى ودع الطفل ينظر إليك - ٢

أطلب من الطفل أن يقلدك في إدخال الخرز داخل الخيط وساعده مساعدة جسدية أو لفظية  - ٣

  .حسب قدراته

  .إدخال الخرز داخل الخيط ينمي العضلات الصغيرة لدى الطفل - ٤



-١٩٧- 

أيضا بإمكانك استخدام مهارة أخرى وهي التشـكيل بالصلصـال فـإذا رفـض الطفـل أن يمسـك  - ٥

بالصلصال قم بإلباسه جوارب لليدين لكي لا يتقزز الطفل من الصلصـال وامسـك يديـه لكـي 

  .يقوم بعجن الصلصال وتشكيله

  :العضلات الكبيرة تنمية -ب

يستطيع الولـدان تنميـة العضـلات الكبـيرة عـن طريـق مجموعـة مـن المهـارات والتمـارين الرياضـية، ومـن 

  :ذلك

  .مهارة الجري والتسلق على السلم بمساعدة والديه -١

  .استخدام مهارة رمي الكرة المطاطية الكبيرة ومحاولة إمساكها -٢

  .   والمادي وتشجيع الطفل على القيام ذه المهارةالاهتمام بعمليات التعزيز اللفظي  -٣

، وفكـــرة ســـريعة عـــن في الجلســـة الحاليـــة إعطـــاء معلومـــات مختصـــرة عـــن مـــا تم تنفيـــذه: إقفـــال الجلســـة

  .الجلسة القادمة

  :سادسةالجلسة ال

  .دقيقة ٤٥: مدة الجلسة

  .جلسة متابعة: الأهداف

  :النشاط

  .وتحفيز الأسرة على التطبيق لماضيةفي الجلسة ا مراجعة سريعة لما تم تنفيذه



-١٩٨- 

  :سابعةالجلسة ال

  .دقيقة ٤٥: مدة الجلسة

  ).تنمية المهارات الاجتماعية(سلوكي : اال

  .اللعب والتفاعل الجماعي: الأهداف

  :النشاط

  :نشاط اللعب والتفاعل الجماعي

  :يلتنمية اللعب والتفاعل الجماعستستخدم الباحثة في الدراسة الحالية مهارتين 

  :مهارة تمرير الكرة بالتعاون مع أحد الأبوين أو أحد الأخوة: أولا 

مهارة تفاعل اجتمـاعي (يكون عدد الأشخاص المتواجدين في هذه المهارة في بدء الأمر اثنين 

أي نكتفــي بوجــود الأم والطفــل التوحــدي، وتجلــس الأم مقابــل طفلهــا وتقــوم بإحضــار كــرة ) بســيط

لطفـــل أن يمســـك ـــا  بعـــد ذلـــك تمـــرر الكـــرة بينهـــا وبـــين طفلهـــا مـــع صـــغيرة الحجـــم حـــتى يســـتطيع ا

  .تشجيعه وتدعيمه وتعزيزه عند كل استجابة لك

، الأب، الأم"وبعــد إتقــان الطفــل لهــذه المهــارة نزيــد مــن عــدد الأشــخاص ليصــبح العــدد ثلاثــة 

لأب مــــن الأم ثم الطفــــل ثم ا بحيــــث يجلســــون بشــــكل حلقــــة ويقومــــون بتمريــــر الكــــرة بــــدءا" الطفــــل

مع تدعيم الطفل ببعض الكلمات الإيجابية من كلا الوالدين وتشجيع الطفل علـى متابعـة .. وهكذا



-١٩٩- 

الأوامر اللفظية التي تطلقهـا الأم أو مـن هـو بـديل عنهـا مثـل، أعطـي الكـرة لبابـا وحـين تنفيـذ المهمـة 

  .تقوم فورا بتعزيزه

بمشاركة أحد الأخـوة أو أحـد  وبعد إتقان المهمة نزيد من عدد الأشخاص ليصبح العدد أربعة

وأخــيرا الأب مــع الاســتمرار ، ثم الطفــل العــادي، ثم الطفــل التوحــدي، ونبــدأ بــالأم، الأطفــال المقــربين

  .بعملية التشجيع

  :مهارة البحث عن الأم وعن الطفل: ثانيا

  :ويتم تنفيذ هذه المهارة من خلال الأنشطة التالية، والموجهة إلى الأم

  .بقطعة قماش، وشجعي طفلك على أن يجدك، كافئي محاولات الطفلقومي بتغطية وجهك  - ١

  .أين أنت؟ واسحبي قطعة القماش: قومي بتغطية وجه الطفل بقطعة قماش، قولي للطفل - ٢

لاعــبي طفلــك وشــجعيه علــى المشــاركة في اللعــب كافئيــه بالضــحك لــه، والتصــفيق عنــد الانتهــاء  - ٣

  . من اللعبة

، وفكـــرة ســـريعة عـــن في الجلســـة الحاليـــة رة عـــن مـــا تم تنفيـــذهإعطـــاء معلومـــات مختصـــ: إقفـــال الجلســـة

  .الجلسة القادمة

  :ثامنةالجلسة ال

  .دقيقة ٤٥: مدة الجلسة

  .جلسة متابعة: الأهداف



-٢٠٠- 

  :النشاط

  .وتحفيز الأسرة على التطبيقفي الجلسة الماضية مراجعة سريعة لما تم تنفيذه 

  :تاسعةالجلسة ال

  .دقيقة ٤٥: مدة الجلسة

  ): العناية الذاتية -"الاستقلالية" تنمية المهارات الحياتية اليومية(لوكي س: اال

  : الأهداف

  .تدريب الطفل على ارتداء الملابس -١

  :نشاط ارتداء الملابس.تدريب الطفل على غسل اليدين -٢

  :ارتداء الملابس الداخلية: أولا

  :ويتم هذا النشاط ضمن الخطوات الآتية الموجهة إلى الأم

  ).١(بعرض صورة لطفل بجانبه ملابس داخليه كما في الصورة الموضحة في الشكل رقم  قومي  -أ 

  
  ١شكل رقم   



-٢٠١- 

قـــومي بمســـاعدة طفلـــك مســـاعدة جســـدية واطلـــبي منـــه أن يـــدخل الـــرجلين في فتحـــة الملابـــس   - ب 

  .الداخلية الواحدة تلو الأخرى وإمساك الملابس الداخلية من الطرف الأعلى وشدها للأعلى

  .ل ينفذ خطوات ارتداء الملابس الداخلية مع المساعدة اللفظيةاجعلي الطف  - ج 

أخــيرا قــومي بإعطــاء طفلــك أمــراً لتنفيــذ الخطــوات الســابقة مــن غــير مســاعدة بحيــث يكــرر هــذه   -د 

  .التدريبات بشكل يومي حتى يستطيع إتقاا، مع ملاحظة استمرار التعزيزات المطلوبة

  :ارتداء البنطلون: ثانيا

  :ضمن الخطوات الآتية الموجهة إلى الأمويتم هذا النشاط 

قومي بعرض صورة لطفلك بعد ارتداء الملابس الداخلية بجانبها بنطلون كما في الصورة الموضحة  -أ

  ).٢(في الشكل رقم 

  
  ٢شكل رقم 



-٢٠٢- 

علـــى الأم أن تقـــوم أولاً بتمثيـــل وعـــرض عمليـــة إلبـــاس البنطلـــون علـــى مراحـــل مجزئـــة وبســـيطة   -ب

  : ون البنطلون بدون سحاب لتسهيل عملية اللبس في المراحل الأولىكالتالي بشرط أن يك

  .اعرضي البنطلون لطفلك واطلبي منه أن يقوم بلمسه - ١

عــرفي طفلــك علــى مــا يســمى بــالخطوة الوظيفيــة للبنطلــون، أي وضــحي لــه وجــه البنطلــون، ظهــر  - ٢

  .البنطلون

لبنطلـــون وادخلـــي القـــدم قـــومي برفـــع إحـــدى القـــدمين وإدخالهـــا في فتحـــة البنطلـــون، ثم اســـحبي ا - ٣

  .الأخرى

  .اسحبي البنطلون لمستوى الردفين - ٤

  .اسحبي البنطلون لمستوى الخصر - ٥

عـززي طفلـك وشــجعيه تشـجيع لفظــي ومعنـوي ومــادي واجعلـي الطفــل يقـوم بتقليــد وتنفيـذ كــل  - ٦

  .مرحلة وكل خطوة من خطوات الإلباس

  .لباس باستقلاليةضرورة تكرار هذه العملية والتدريب عليها يوميًا حتى إتقان الإ - ٧

  :ارتداء القميص: ثالثا

  :ويتم هذا النشاط ضمن الخطوات الآتية الموجهة إلى الأم

قـــومي بعـــرض صـــورة لطفلـــك بعـــد ارتـــداء البنطلـــون بجانبهـــا قمـــيص كمـــا في الصـــورة الموضـــحة في  -أ

  ).٣(الشكل رقم 



-٢٠٣- 

  
  ٣شكل رقم    

فلــك تقليــدك، وذلــك بالصــورة قــومي بعــرض كــل خطــوة مــن خطــوات الإلبــاس ثم اطلــبي مــن ط -ب

  :الآتية

قــومي بمعاونــة الطفــل جســديا، مــن حيــث مســاعدته علــى إمســاك القمــيص ووضــعه علــى رأســه  - ١

لإدخــــال الــــرأس مــــن فتحــــة القمــــيص، ثم إدخــــال اليــــدين الواحــــدة تلــــو الأخــــرى، ثم الإمســــاك 

  .بالقميص من أسفله وشده للأسفل

  .لأخرى مع المساعدة اللفظيةاجعلي طفلك ينفذ الخطوات في كل مرة خطوة تلو ا - ٢

ثم أفسحي اال أمام طفلك ليقوم بتنفيذ كل الخطوات بشكل متتالي حتى تتم عملية الإلباس  - ٣

  .وينجزها يوميا حتى يتم إتقاا

  :نشاط غسل اليدين

  :ويتم هذا النشاط ضمن الخطوات الآتية الموجهة إلى الأم



-٢٠٤- 

مناديــل  –لغســيل حــوض ا: هــذه المهــارة، مثــلقــومي بعــرض الصــور الــتي تريــدين اســتخدامها في  -أ

  لتنشيف اليدين

  قومي بغسل يديك أمام طفلك أولا بفتح الصنبور باتجاه اليمين  -ب

  
  ثم غسل اليدين بالماء والصابون

  
  .ثم إغلاق الصنبور باتجاه اليسار 

  
  .وأخذ قطعة قماش لتنشيف اليدين 

  

  



  .طوات السابقة التي قمت ا

ســاعدي طفلــك مســاعدة لفظيـــة، وذلــك بإعطائــه أوامــر لفظيـــة للقيــام بــالخطوات الســابقة مـــع 

  .الاستمرار بعملية التشجيع والتعزيز لكل خطوة ناجحة تعزيزاً لفظياً 

دعــــي لطفلــــك الحريــــة لغســــل يديــــه بمفــــرده بــــدون أيــــة مســــاعدة مــــع الاســــتمرار بعمليــــة التعزيــــز 

، وفكـــرة ســـريعة عـــن في الجلســـة الحاليـــة

  .فيز الأسرة على التطبيق

-٢٠٥- 

  

طوات السابقة التي قمت اساعدي طفلك مساعدة جسدية ودعيه يقلد الخ

ســاعدي طفلــك مســاعدة لفظيـــة، وذلــك بإعطائــه أوامــر لفظيـــة للقيــام بــالخطوات الســابقة مـــع 

الاستمرار بعملية التشجيع والتعزيز لكل خطوة ناجحة تعزيزاً لفظياً 

دعــــي لطفلــــك الحريــــة لغســــل يديــــه بمفــــرده بــــدون أيــــة مســــاعدة مــــع الاســــتمرار بعمليــــة التعزيــــز 

  .وتكرار هذه العملية يوميا حتى إتقاا

في الجلســـة الحاليـــة إعطـــاء معلومـــات مختصـــرة عـــن مـــا تم تنفيـــذه

  

  .دقيقة

  .جلسة متابعة

فيز الأسرة على التطبيقوتح في الجلسة الماضية مراجعة سريعة لما تم تنفيذه

  

ساعدي طفلك مساعدة جسدية ودعيه يقلد الخ - ١

ســاعدي طفلــك مســاعدة لفظيـــة، وذلــك بإعطائــه أوامــر لفظيـــة للقيــام بــالخطوات الســابقة مـــع  - ٢

الاستمرار بعملية التشجيع والتعزيز لكل خطوة ناجحة تعزيزاً لفظياً 

دعــــي لطفلــــك الحريــــة لغســــل يديــــه بمفــــرده بــــدون أيــــة مســــاعدة مــــع الاســــتمرار بعمليــــة التعزيــــز  - ٣

وتكرار هذه العملية يوميا حتى إتقاا والتشجيع

إعطـــاء معلومـــات مختصـــرة عـــن مـــا تم تنفيـــذه: إقفـــال الجلســـة

  .الجلسة القادمة

  :عاشرةالجلسة ال

دقيقة ٤٥: مدة الجلسة

جلسة متابعة: الأهداف

  :النشاط

مراجعة سريعة لما تم تنفيذه
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  :حادية عشرالجلسة ال

  .دقيقة ٤٥: مدة الجلسة

  ").الروتين"التقليل من الشعور بالقلق الحاد نتيجة لتغيير العادات المتكررة (سلوكي  -معرفي: اال

  .التقليل من استجابة التغيير البيئي المفاجئ للطفل: الهدف

  :النشاط

. لطفـل فإنـه سـوف يتعـرض لقلـق حـاد وتـوتر نتيجـة لهـذا التغيـيرحين حدوث تغيير مفـاجئ في بيئـة ا

  :وبناءً عليه يتم في هذه الجلسة تدريب الوالدين على مراعاة الأمور الآتية

يجــب أن يعلــم الأبــوين أن هــذا القلــق الحــاد خــارج عــن رغبــة الطفــل لــذلك يجــب الابتعــاد تمامــا  - ١

اني مــن القلــق نتيجـة لتغيــير الــروتين عـن الغضــب أو رفـع الصــوت في وجــه الطفـل حينمــا نــراه يعـ

  .الخ... سواء في المنزل أو المدرسة

السـبب في هــذا القلـق هــو أن الطفـل يســتغرب وجـود المكــان الآخـر الــذي تغـير فجــأة فهـو غــير  - ٢

  .موجود في ذاكرته

قــد يــدخل الطفــل في نوبــات بكــاء شــديد نتيجــة لهــذا التغيــير، وقــد يقــوم بــالهروب مــن الموقــف  - ٣

خــرى مــثلا، ســوف يقــول أنــا أريــد الحمــام أو يحــاول نــزع ملابســه رغبــة منــه في بطلــب أشــياء أ

الــدخول للحمــام لــذلك يجــب علــى الأبــوين عــدم الاســتجابة لمواقــف الهــروب لــدى الطفــل وأن 

  .يقبله الأبوين ويحتضنوه
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سيسـتجيب الطفـل لتغــير الـروتين إذا قــدمنا لـه ســلوك بـديل يرغـب بــه مـثلا، قــراءة بعـض آيــات  - ٤

لكــريم المحببــة لقلــب الطفــل، أو سمــاع الموســيقى والأناشــيد الــتي يحبهــا، أو تقــديم اللعبــة القــران ا

  .المفضلة

مخاطبــة الطفــل ــدوء والطلــب منــه الجلــوس هادئــا ونعتــه بألفــاظ محببــة ومشــجعة مثــل، شــاطر،  - ٥

  .بطل، وتقديم التعزيز المناسب عند حدوث الاستجابة المطلوبة

، ولكن في حـال تغيـير الـروتين، مـثلا، الانتقـال لمنـزل جديـد تجنب تغيير الروتين بشكل مفاجئ - ٦

فينصــح باســتخدام طريقــة التغيــير التدريجيــة لكــي يســتوعب الطفــل هــذا التغيــير أو علــى الأقــل 

ليســاعده في التخفيــف مــن نوبــة التــوتر الحــاد الــذي قــد يصــيبه نتيجــة للتغــير المفــاجئ، فالطفــل 

  .التوحدي يتحمل التغيير البسيط المتدرج

في المثال السابق إذا أردنا أن نقوم بتغيير البيئة التي نعيش فيها فيجب أن نقوم بالتهيئة المسـبقة  - ٧

وأن نــدع الطفــل يتعــرف علــى المكــان الجديــد الــذي نريــد الانتقــال إليــه ونتحــدث للطفــل عــن 

ه  طريــق التواصــل اللفظــي بأننــا ســوف ننتقــل لهــذا المنــزل، ونقــوم بتصــوير المنــزل وتقــديم الصــور لــ

كهدية وندعـه ينظـر إلى المنـزل يوميـا، وهـذه الطريقـة سـوف تخفـف مـن حـدة التـوتر النـاتج عـن 

  .    التغيير البيئي المفاجئ

، وفكـــرة ســـريعة عـــن في الجلســـة الحاليـــة إعطـــاء معلومـــات مختصـــرة عـــن مـــا تم تنفيـــذه: إقفـــال الجلســـة

  .الجلسة القادمة
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  :الجلسة الثانية عشر

  .دقيقة ٤٥: مدة الجلسة

  .جلسة متابعة: هدافالأ

  :النشاط

  .وتحفيز الأسرة على التطبيقفي الجلسة الماضية  مراجعة سريعة لما تم تنفيذه 

  :الجلسة الثالثة عشر

  .دقيقة ٤٥: مدة الجلسة

  .تقويم البرنامج العلاجي المقترح: الهدف

  :النشاط

لال إجــراءات مختلفــة تتركــز ســيتم تقــويم البرنــامج العلاجــي وتحديــد مــدى فعاليتــه في عــلاج التوحــد مــن خــ

  .مراجعة ملاحظات الوالدين حسب المدد الزمنية المحددة، على إعادة تطبيق الاستبيان البعدي

  .إعطاء فكرة سريعة عن الجلسة القادمة: إقفال الجلسة

  :الجلسة الرابعة عشر

  .دقيقة ٤٥: مدة الجلسة

  .تقويم البرنامج العلاجي المقترح: الهدف

  :النشاط

  .ملاحظات الوالدين حسب المدد الزمنية المحددةمراجعة 

  .شكر الوالدين لما قدموه من جهود وتعاون والتزام بالجلسات الإرشادية: إقفال الجلسة
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  النتائج الإحصائية للدراسة ١-٤

تســــتعرض الباحثــــة في هــــذا الفصــــل النتــــائج الــــتي توصــــلت إليهــــا مــــن خــــلال تحليــــل البيانــــات 

واسـتخدمت الباحثـة لتحليـل البيانـات الحزمـة الإحصـائية  ،روض الدراسـةحصائية ومرتبة حسب فالإ

حيــث قامــت بترميــز البيانــات الــتي تم استخلاصــها مــن التطبيــق علــى  ،"spss"للعلــوم الاجتماعيــة 

وخرجــت أطفــال التوحــد " أمهــات وآبــاء"مــن أســر أطفــال التوحــد المكونــة مــن ، )١٠(العينــة ككــل 

  :الدراسة بالنتائج التالية

توجـــد فـــروق ذات دلالـــة إحصـــائية بـــين القيـــاس " يـــنص علـــى أنـــهوالـــذي  نتـــائج الفـــرض الأول: لاأو 

للتحقـق مـن صـحة و  ".القبلي والقياس البعدي في سلوك الطفل التوحدي نتيجة تـدريب الوالـدين لـه

لحســــاب معــــاملات M.W.Uهــــذا الفــــرض قامــــت الباحثــــة باســــتخدام معامــــل ارتبــــاط مــــان وتــــني 

مجمــوع الرتــب ومتوســط الرتــب الأداء علــى القيــاس القبلــي والبعــدي وحســاب  الارتبــاط بــين درجــات

الخصــــائص  اســــتبيانالأداء علــــى  ومســــتوى دلالتــــه في يالقبلــــي والبعــــد ودرجــــة الفــــرق بــــين القيــــاس

 تحقـق الفـرضويتضـح مـن هـذا الجـدول ) ١-٤(كمـا هـو موضـح بالجـدول،السلوكية للطفل التوحدي

 لطفـــل التوحـــديســـلوك ا لقيـــاس القبلـــي والقيـــاس البعـــدي فيا دت فـــروق دالـــة بـــينجـــحيـــث و  الأول

وهـى قيمـة دالـة عنـد مسـتوى  ٨،٣٢،وبلغت قيمـة الفـرق سـرنتيجة تـدريب الأ صالح القياس البعدي

  يتعديل سلوك الطفل التوحد فاعلية برنامج تدريب الوالدين في مما يوضح ٠،٠١
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  )١-٤(جدول

  س البعدي على استبيان الخصائص السلوكية معاملات الارتباط بين القياس القبلي والقيا

  للطفل التوحدي

  مستوى الدلالة  .M.W.Uمان وتني   مجموع الرتب  متوسط الرتب  العينة  المتغير

  ٠،٠١  ٨،٣٢  ١٨٨  ٣٧،٦٠  ١٠  الوالدين قبل البرنامج

  ١٢٤  ٢٤،٨٠  ١٠  الوالدين بعد البرنامج

  ٠،٠١دالة عند مستوى دلالة *

 بــين القيــاس القبلــي والقيــاس البعـــدي فيابق وجــود ارتبــاط دال كمــا يتضــح مــن الجــدول الســ

ويتضــح مــن هــذه النتيجــة تحقــق الفــرض الأول وعليــه . ســرســلوك الطفــل التوحــدي نتيجــة تــدريب الأ

فـروق ذات دلالـة إحصــائية بـين القيـاس القبلـي والقيــاس توجـد : يمكـن أن نخلـص إلى النتيجـة التاليــة 

بي وهـذا يوضـح فاعليـة البرنـامج التـدري نتيجـة تـدريب الوالـدين لـهالبعدي في سـلوك الطفـل التوحـدي 

ودراسة عبد  ؛)م١٩٩٩( الغفار عبد وهذه النتيجة تتفق مع دراسة.في تعديل سلوك الطفل التوحدي

 )م١٩٩٥( Drazin & Koegel ودراسـة درازيـن وكوجـل ؛)م٢٠٠٢( إبـراهيم ودراسـة ؛)م٢٠٠١(االله 

  .) م2007( Bunchودراسة بنش  ؛ )م١٩٩٩( Field&Hoffman ودراسة فيلد وهوفمان؛

توجــد فــروق ذات دلالــة إحصــائية بــين متوســط " نتــائج الفــرض الثــاني والــذي يــنص علــى أنــه  :ثانيــا

وللتحقــق مـــن صــحة هـــذا " ســـلبيةدرجــات القياســـين القبلــي و البعـــدي في تعــديل أفكـــار الوالــدين ال

وتـني لحسـاب معـاملات الارتبـاط بـين درجـات قامت الباحثة باستخدام معامل ارتباط مان  ،لفرضا
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مجمــوع الرتــب ومتوســط الرتــب ودرجــة الفــرق الأداء علــى القيــاس القبلــي والقيــاس البعــدي وحســاب 

الخصـــائص الســـلوكية للطفـــل  اســـتبيانالأداء علـــى  ومســـتوى دلالتـــه في يبـــين القيـــاس القبلـــي والبعـــد

   .)٢-٤( دولي كما هو موضح بجالتوحد

  )٢-٤( جدول

ت الارتباط بين القياس القبلي والقياس البعدي في تعديل أفكار الوالدين السلبية على استبيان معاملا

  الخصائص السلوكية للطفل التوحدي

  مستوى الدلالة  .M.W.Uني تمان و معامل   مجموع الرتب  متوسط الرتب  ن  المتغير

  ٠،٠١  ٣،٨٢  ٩٨،٤٤  ٩،٨  ١٠  الوالدين قبل البرنامج

  ٦٧،٥٦  ٦،٧٥  ١٠  مجالوالدين بعد البرنا

  ٠،٠١دالة عند مستوى دلالة *

بــــين القيــــاس القبلــــي  إحصــــائيا دت فــــروق دالــــةجــــتحقــــق الفــــرض حيــــث و  وتشــــير النتيجــــة إلى

حيـــث أن  قيمـــة  ،الخصـــائص الســـلوكية للطفـــل التوحـــدياســـتبيان في الأداء علـــى  يوالقيـــاس البعـــد

تـــدريب الوالـــدين علـــى كيفيـــة وهـــذا يوضـــح أن  ٠،٠١وهـــي قيمـــة دالـــة عنـــد مســـتوى  ٣،٨٢الفـــرق 

  .لعقلانية المرتبطة بطفل التوحدغير افكار تعديل الأ التعامل مع الطفل التوحدي يساهم في

أبــو ؛ ودراســة ) م١٩٩٧(عبــد القــادر وتتفــق نتــائج هــذه الدراســة مــع مــا توصــلت إليــه دراســة 

  ).م٢٠٠٦(؛ ودراسة سيد )م٢٠٠٤( غزالة
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توجــد فــروق ذات دلالـة إحصــائية بــين متوســط " نص علــى انـه يــوالــذي  لفــرض الثالـثنتــائج ا :ثالثـا

  ."درجات القياسين البعدي والتتبعي

بعـــد شـــهر مـــن انتهـــاء  ســـتبيانبتطبيـــق الاقامـــت الباحثـــة ، وللتحقـــق مـــن صـــحة هـــذا الفـــرض

باســتخدام معامــل ارتبــاط مــان وتــني لحســاب معــاملات الارتبــاط بــين درجــات الأداء علــى  ،البرنــامج

 بعـديال مجمـوع الرتـب ومتوسـط الرتـب ودرجـة الفـرق بـين القيـاسي والتتبعي وحسـاب المقياس البعد

كمـا يظهـر  .يالخصـائص السـلوكية للطفـل التوحـد اسـتبيانالأداء علـى  ومسـتوى دلالتـه في تتبعيوال

  )٣-٤(في الجدول 

  )٣-٤(جدول 

  يوضح الفرق في درجات الأداء على القياس البعدي والتتبعي

  مستوى الدلالة  .M.W.Uمان وتني   مجموع الرتب  لرتبمتوسط ا  ن  المتغير

  غير دال  ٠،٨٩  ١٢،٣  ١٢٤  ١٠  الوالدين بعد البرنامج

  الوالدين بعد فترة المتابعة

  )شهر(

١٢،٥٦  ١٢٨،٦٣  ١٠  

  ٠،٠١دالة عند مستوى دلالة *

  

ذات دلالــــة حيــــث لا يوجــــد فــــروق  عــــدم تحقــــق هــــذا الفــــرض الســــابق يتضــــح مــــن الجــــدولو 

التطبيــق  حيــث بلغــت قيمــة الفــرق بــين ،متوســط درجــات القياســين البعــدي والتتبعــي إحصــائية بــين
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إحصـائيا  وهـي غـير دالـة ٠،٨٩ الخصائص السلوكية للطفل التوحـدي استبيانالبعدي والتتبعي على 

 ،وهــذا يعــني أن أثــر البرنــامج مســتمر حــتى بعــد الانتهــاء منــه هــذا يعــني إتقــان المفحوصــين للمهــارات

يجابية الـتي ظهـرت علـى طفلهـم التوحـدي جعلـت هـذه المهـارات تصـبح جـزءاً مـن تعامـل والنتائج الإ

ودراسـة  ،)م١٩٩٧(بـدروتتفق نتائج هذه الدراسة مع مـا توصـلت إليـه دراسـة .الوالدين مع طفلهما

ماضـي  ؛ ودراسـة)م٢٠٠٢(؛ ودراسـة عبـد االله )م١٩٩٩( الغفـار عبـدودراسـة ، )م١٩٩٧( معمـور

؛ ) ١٩٩٥( Drazin & Koegel؛ ودراسـة درازيـن وكوجـل  )م٢٠٠٨(ازكني؛ ودراسة  )م٢٠٠٦(

   )Kogel )2004كوجل ودراسة  

توجـد فـروق ذات دلالـة إحصـائية بـين الإبـاء "ينص هذا الفـرض علـى انـه  نتائج الفرض الرابع: رابعا

  ."الخصائص السلوكية للطفل التوحدي قبل البرنامجاستبيان على داء الأ والأمهات في

قامت الباحثة باستخدام معامل الارتباط مان وتـني لحسـاب  ،من صحة هذا الفرض وللتحقق

مجموع الرتـب وحساب  ،على المقياس القبلي والأمهاتق بين الآباء و درجة الفر معاملات الارتباط و 

ي قبــل التوحــدالخصــائص الســلوكية للطفــل  اســتبيانالأداء علــى  وســط الرتــب ومســتوى دلالتــه فيومت

   .البرنامج
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  )٤-٤( جدول

  الخصائص السلوكية للطفل التوحدي  استبيانعلى  الأمهات والآباء يوضح أداء

  التدريبيقبل تطبيق البرنامج 

  مستوى الدلالة  .M.W.Uمان وتني   مجموع الرتب  متوسط الرتب  ن  المتغير

  غير دال  ١،٢٣  ١٩٠،٤٢  ٣٨،٢٤  ٥  الآباء قبل البرنامج

  ١٨٨،٩٠  ٣٦،٩٩  ٥  الأمهات قبل البرنامج

  ٠،٠١عند مستوى دلالة  الةد*

وهـى قيمـة غـير  ١،٢٣عدم تحقق هذا الفرض حيث بلغت قيمـة الفـرق  ويتضح من الجدول السابق

الخصـائص السـلوكية اسـتبيان لا توجد فـروق بـين الآبـاء والأمهـات في الأداء علـى  هأن .إحصائيا دالة

  .قبل البرنامج للطفل التوحدي

توجـد فـروق ذات دلالـة إحصـائية بـين الإبـاء "نـه أيـنص علـى الـذي  نتـائج الفـرض الخـامس :خامسا

  ."البرنامج بعدالخصائص السلوكية للطفل التوحدي  استبيان على الأداء والأمهات في

لحسـاب قامت الباحثة باستخدام معامل الارتباط مان وتني ، وللتحقق من صحة هذا الفرض

مجموع الرتـب وحساب ، على المقياس البعدي مهاتوالأدرجة الفرق بين الآباء معاملات الارتباط و 

ي قائمـة الخصـائص السـلوكية للطفـل التوحـد استبيانالأداء على  ومتوسط الرتب ومستوى دلالته في

   .بعد البرنامج
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  )٥-٤(جدول

يوضح الفرق بين الآباء والأمهات في الأداء على استبيان الخصائص السلوكية للطفل التوحدي بعد 

  مج التدريبيتطبيق البرنا

  مستوى الدلالة  .M.W.Uمان وتني   متوسط الرتب  مجموع الرتب  ن  المتغير

  ٠،٠١  ٣،٤٧  ١٨،٨٨  ٩٤،٥٥  ٥  الآباء بعد البرنامج

  ١٤،٥٩  ٧٢،٤٣  ٥  الأمهات بعد البرنامج

  ٠،٠١دالة عند مستوى دلالة *

 ٣،٤٧تحقــق هــذا الفــرض حيــث بلغــت درجــة معامــل الارتبــاط  )٥-٤(لجــدول يتضــح مــن او 

  .وهذا يعني أن الفرق كان لصالح الأمهات ٠،٠١وهى قيمة دالة إحصائيا عند مستوى 
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  الفصل الخامس

  والخلاصة والتوصيات ومقترحات الدراسةمناقشة النتائج 

  -:مناقشة النتائج ١-٥

ــة " يــنص هــذا الفــرض علــى أنــهوالــذي كــان  نتــائج الفــرض الأول: أولا توجــد فــروق ذات دلال

إحصـــائية بـــين القيـــاس القبلـــي والقيـــاس البعـــدي فـــي ســـلوك الطفـــل التوحـــدي نتيجـــة تـــدريب 

  ".الوالدين له

ـــائج الإحصـــائية أظهـــرت  القبلـــي القيـــاس  دت فـــروق دالـــة بـــينجـــتحقـــق الفـــرض حيـــث و والنت

وهـى  ٨،٣٢وبلغـت قيمـة الفـرق  ،سـرسلوك الطفل التوحـدي نتيجـة تـدريب الأ والقياس البعدي في

تعــديل ســلوك الطفــل  ممــا يوضــح فاعليــة برنــامج تــدريب الوالــدين في ٠،٠١د مســتوى قيمــة دالــة عنــ

ودراســــة عـــادل عبــــد االله ســــنة ، )م١٩٩٩( الغفـــار عبــــدوهــــذه النتيجـــة تتفــــق مـــع دراســــة .يالتوحـــد

 Drazin & Koegel وكوجـــل ودراســـة درازيـــن )م٢٠٠٢( ناديـــة إبـــراهيمودراســـة  ؛)م٢٠٠١(

ودراسـة الـتي قـام  ؛ )م١٩٩٩( Field&Hoffman يلـد وهوفمـانودراسة التي قـام ـا ف ؛ )م١٩٩٥(

  .)مBunch, Gregory )2007 بيش ؛جرجويا 

وتعـــزو الباحثـــة هـــذه النتيجـــة إلى أهميـــة الـــبرامج الإرشـــادية الـــتي تقـــدم لأســـرة الطفـــل التوحـــدي 

مــن  وتعتــبر هــذه الــبرامج وســيطا نشــطا بــين الأســرة والطفــل يســاهم في تقــديم الرعايــة ويعتــبر شــكل

، فـل وفهـم مشـكلاته والأهـم هـو تقبلـهأشكال الدعم الأسري دف مساعدا على فهم حالـة الط



-٢١٩- 

وبالتــالي يئــة بيئــة  ،بالإضــافة إلى تحســين أنمــاط الاتصــال والتفاعــل بــين المبكــر بــين الوالــدين والطفــل

الـتي لمهـارات وأيضا تسـاعد هـذه الـبرامج علـى اكتسـاب وتنميـة ا .منزلية معززة لنمو الطفل التوحدي

وتساعد البرامج الإرشادية المقدمـة للوالـدين علـى أن يصـبحوا و فاعليـة تامـة لخدمـة ، يحتاجها الطفل

  .طفلهم وهذه الخدمة تؤدي إلى تكوين أسرة منسجمة وهذا الانسجام يؤدي إلى التوافق الأسري

قـدمها التربيـة لـتي تأن الخدمات الإرشـادية تعتـبر مـن أهـم الخـدمات ا) م١٩٩٩(ويذكر كفافي 

حيــث أن الاحتياجــات الإرشــادية للأشــخاص ذوي الاحتياجــات الخاصــة وأســرهم ، الخاصــة للأســر

تــزداد شــدة وتنــوع وذلــك لأهميتهــا لأــا تســتمر مــع هــؤلاء الأشــخاص عــبر مراحــل حيــام المختلفــة 

ت النمــو وتســاهم في تعــديل اتجاهــات أفــراد الأســرة وخاصــة الوالــدين بمــا يحقــق للطفــل أقصــى إمكانــا

، وهفالبيئة الأسرية هـي الوسـط الرئيسـي والـدائم لنمـو الطفـل واسـتجابات والديـه وأخوتـه نحـ، العادي

والكيفية التي يدرك ا الطفل ذلـك كلـه يسـاهم ، وطريقة معاملتهم له ،وتوقعام عن أدائه الوظيفي

لى أن الإرشــاد الأســري بالإضـافة إ.في تشـكيل صــورته عـن ذاتــه ويحـدد مســتوى توافقــه إيجابـا أو ســلبا

  .يساعد الأسرة وطفلها في التعجيل بتخفيف الآثار النفسية السلبية الناتجة عن إعاقة الطفل

وجـــــود تـــــأثير دال لبرنـــــامج المهـــــارات أن هنـــــاك ) م١٩٩٩( في دراســـــتها عبـــــد الغفـــــاروتـــــذكر 

الأطفـــال الاجتماعيـــة وبرنـــامج الإرشـــاد الأســـرى في تخفيـــف أعـــراض توحـــد الطفولـــة لـــدى عينـــة مـــن 

 –التفاعـل الاجتمـاعي  –القـدرة علـى التركيـز :وازدياد وتحسن في المهارات المختلفـة مثـل. التوحديين

نتيجـة اهتمـام  .البصـرية، السـمعية،الاستجابة الحسية –زيادة القدرة على التقليد  -المبادأة بالحديث
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ويــذكر عبــد االله في  .دالأمهــات والإشــراف بأنفســهم علــى تــدريب أطفــالهم الــذين يعــانون مــن التوحــ

فعاليــة الإرشــاد الأســري في الحــد مــن الســلوك الإنســحابي لأطفــال التوحــد وبالتــالي  )م٢٠٠١( دراســته

حيث أظهـرت النتـائج ) م٢٠٠٢(وتتفق أيضا مع دراسة إبراهيم .زيادة مستوى تفاعلام الاجتماعية

وقـد .مـاعي والانفعـالات السـلبيةانخفاض في المشكلات السلوكية والعزلة العاطفية والاضطراب الاجت

المقــدم لأمهــات أو آبــاء  البرنــامجإلى أن ) م١٩٩٥( Drazin & Koegelأشــار درازيــن وكوجــل 

وأن هـذه الـبرامج الإرشـادية الـتي تقـدم ،  تفاعـل أفضـل للوالـدين مـع طفلهمـا قـقيح الطفل التوحـدي

ور الأخـــــوة والأســـــرة للأمهـــــات أو للآبـــــاء ـــــدف تـــــدريب طفلهمـــــا التوحـــــدي تـــــؤدي إلى تـــــدعيم د

في نتائج دراسته أن تدريب الأم لطفلهـا ) م١٩٩٩( Field&hoffman فيلد وهوفمانويذكر .عامة

 ســـلوك تقليـــل مـــن الســـلوك غـــير المقبـــول والوصـــول إلىالتوحـــدي ومتابعـــة ســـلوكه اليـــومي يـــؤدي إلى ال

شـرفين والمعلمـين لآبـاء و الماإلى أن ) م٢٠٠٧( Bunch, Gregory في دراسـته وأشار بنش.استقلالي

  .يمكن أن يكون لهم مصدراً فعال لتقديم العلاج السلوكي المبكر للأطفال التوحديين

في أــا توجــه ، عــن النتيجــة في الدراســة الحاليــة، وتختلــف النتــائج في الدراســات الســابقة جميعــا 

ـــة فالتحســـن كـــان  نتيجـــ ـــاء فقـــط أمـــا النتيجـــة الحالي ة لمشـــاركة التـــدريب إمـــا للأمهـــات فقـــط أو للآب

الوالــدين في تــدريب الطفــل حــتى ولــو كانــت المشــاركة مــن أحــد الطــرفين أقــل ولكــن يجــب أن يكــون 

فتـدريب الطـرفين سيسـاعد الأسـرة علـى التعـاون سـوياً في رعايـة هـذا ،للطـرفين دور في تـدريب الطفـل

  .دراسة الحاليةالطفل التوحدي والاشتراك في الإحساس بالمسؤولية تجاهه وهذا ما وجدناه في عينة ال
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توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسـط " نتائج الفرض الثاني والذي ينص على أنه :ثانيا

  "سلبيةدرجات القياسين القبلي و البعدي في تعديل أفكار الوالدين ال

 يدت فروق دالة بين القياس القبلي والقياس البعـدجتحقق الفرض حيث و وأوضحت النتائج 

لطريقـة  طبقـا ظهـر قيمـة الفـرقحيـث  ،الخصائص السـلوكية للطفـل التوحـدي تبياناسفي الأداء على 

وهــذا يوضــح أن تــدريب الوالــدين علــى كيفيــة  ٠,٠١وهــي قيمــة دالــة عنــد مســتوى  ٣,٨٢وتــني  مــان

  .فكار اللاعقلانية المرتبطة بطفل التوحدتعديل الأ التعامل مع الطفل التوحدي يساهم في

توجـــد فـــروق ذات دلالـــة إحصـــائية بـــين متوســـط كـــن أن نخلـــص إلى أنـــه وبنـــاء علـــى هـــذه النتـــائج يم

  :ة في التاليدرجات القياسين القبلي و البعدي في تعديل أفكار الوالدين اللاعقلاني

فكــــار اللاعقلانيــــة المرتبطــــة بطفــــل تعــــديل الأ كيفيــــة التعامــــل مــــع الطفــــل التوحــــدي يســــاهم في - ١

 .التوحد

لأفكــار اللاعقلانيــة ومتابعــة التغيــير يســاهم في تعــديل كــل إعطــاء الوالــدين إســتراتيجية تعــديل ا - ٢

الأفكـــار الـــتي ارتبطـــت وتكونـــت لـــديهم نتيجـــة وجـــود طفـــل توحـــدي ومـــاذا ســـيؤول إليـــه حـــال 

 .الطفل

ودراســة ، ) م١٩٩٧(ناديــة عبــد القــادر وتتفــق نتــائج هــذه الدراســة مــع مــا توصــلت إليــه دراســة  - ٣

  ).م٢٠٠٦(ودراسة سيد ، )م٢٠٠٤(أبو غزالة 
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تعزو الباحثة هذه النتيجة إلى أن الأسر عندما تعلم باضـطراب طفلهـا يتكـون لـديها مجموعـة و 

علــى أداء الأدوار المتوقعــة  ة الطفــلشــعر بــالخوف أو القلــق مــن عــدم قــدر تقــد مــن الأفكــار الســلبية و 

منهم بالشكل المناسب مما يجعلهم شديدي الحساسـية و يقضـون أغلـب أوقـام في الحسـرة و الحـزن 

ومع عملية تعديل هذه الأفكار السلبية بمشـاهدة قـدرات الطفـل بعـد لى حالهم و ندب حظهم ، ع

  .بحاجة لعناية مختلفة في المنزلطفل في بيئتهم سيدركون وجود من قبل الوالدين  التدريب

فبعــــد طاقــــام لمســــاعدة الطفــــل،  تجميــــعفي  وســـيبدؤون تقبــــل الحقيقــــةوبتـــالي سنصــــل لمرحلــــة 

ق يســعون لــتعلم المزيــد عــن طــر و  ســيبدؤونبــذلك حالتــه و  يســتفهموااحتياجاتــه و  ندركو التــدريب ســي

ليس أنفسهم ويبدأ البحث الفعلـي عمل من أجل الطفل و هنا يبدأ الأهل في الو التفاعل، المساعدة و 

 .داخل الأسرة وخارجها فرص اجتماعيةج تدريبية و عن إيجاد برام

  :تتفق الدراسات على النتائج التالية

وجـــــود علاقـــــة ارتبــــاط إيجابيـــــة دالـــــة بـــــين في نتــــائج دراســـــتها ) م١٩٩٧(عبـــــد القـــــادر وتــــذكر 

الـــتي يعـــاني منهـــا الوالـــدان نتيجـــة معرفتهمـــا بإصـــابة الطفـــل  الاضـــطراب التوحـــدي والضـــغوط الوالديـــة

بالإضـافة إلى ، مـع والديـه  لطفـللالرابطـة العاطفيـة  سـيزيد مـنلطفـل ل تدعيم للوالدينوأن ، بالتوحد

  .مع والديه لطفللالرابطة العاطفية  نم سيزيد الحالة المزاجية للطفل أن تحسين

مــن  بالمســؤولية تجــاه طفلهمــا ســيزيد الوالــدين سإحســاتؤكــد أن  )م٢٠٠٤( أبــو غزالــةودراســة 

هما كأب وأم مسئولين عن هذا الطفل مهمـا كانـت حالـة هـذا الطفـل وهـذا سـيجعل دور ب الإحساس



-٢٢٣- 

مــع  ضــغوط الحيــاةوتحــدثت عــن ، لــون بشــكل إيجــابي لصــالح الطفــلويفعالوالــدين يتقبلــون طفلهمــا 

وجود طفل توحدي قد تؤدي إلى شعور الوالدين بالقلق تجاه طفلهما والقلـق نتيجـة الجهـل بمسـتقبل 

الطفــل العلمــي والعملــي والأســري وهمــا بحاجــة إلى إرشــاد لتخفيــف هــذه الضــغوط والأفكــار المكونــة 

 ،تعرض نظام الوالديـة للخطـروتوضح النتائج المختلفة  .ل نفسهلديهم عن حالة الطفل أو عن الطف

  .الأمر الذي يتطلب التدخل بالخدمات الوقائية والإرشادية

تزويد أمهات الأطفـال ذوي التوحـد باسـتراتيجيات في في دراستها أن ) م٢٠٠٦( وتوضح سيد

المقدمة للوالـدين تـؤدي إلى  وأن البرامج الإرشادية. إدارة الحياة وذلك دف تقليل الضغوط النفسية

  .تحسين الاتجاهات الوالدية تجاه الأبناء ذوي التوحد

في أن الدراسـة ، عـن النتيجـة في الدراسـة الحاليـة ،وتختلف النتيجة في الدراسات السـابقة جميعـا

بالإضـافة ،الحالية وجهت جلسة خاصة لمعرفة الأفكار السلبية وتغييرها لدى والدي الطفل التوحـدي

أا قاست تغيير الأفكار السلبية باستخدام العلاج المعرفي ومحاولـة تغيـير الأفكـار السـلبية وذلـك إلى 

في صــالح : ل وتــدريب الطفــل وكــل هــذا يصــب أولابتحويــل هــذه الأفكــار وتشــتيتها وتوجيههــا للعمــ

ة إمـا في صـالح الوالـدين حيـث أن تـدريبهم للطفـل سـيقلل مـن الأفكـار السـلبية المكونـ: ثانيـا. الطفل

خصوصا عند تحسن أو تغيير أو تعديل سـلوك الطفـل وتحسـن مهاراتـه الـتي ،عنه أو تجاه هذا الطفل 

ـــنهم ، تم تـــدريب الطفـــل عليهـــا  ـــة بي ونتيجـــة لمتابعـــة الوالـــدين اليوميـــة للطفـــل ســـتزيد الرابطـــة العاطفي

ابعــة الوالــدين بالإضــافة إلى أن مت، وســتقوى العلاقــة وهــذا مــن شــأنه أن يقلــل مــن الأفكــار الســلبية
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للطفل سيقلل من القلق بشأنه فكلما رأوا مهاراته وسلوكياته تتحسن نتيجة تدريبهم له هذا سيقوي 

بالإضـــافة إلى أن بعـــض الأفكـــار الســـلبية ســـتقل أثنـــاء معرفـــة نتيجـــة  .دافعيـــتهم تجـــاه تـــدريب الطفـــل

  :تحسن الطفل مثل

  .أشعر أن ابني لا يفهم -

  .أشعر أنه ابني لن يتحسن -

فهـو لا يسـتطيع ، من سـيهتم بـه ، من سيربيه ، على مستقبل الطفل فنحن لن ندوم له  القلق -

  .تدبير أمور نفسه

  .لا أفهم ما هو التوحد فابني كان طبيعيا -

  .لن أكون سعيدة طالما ابني لا يملك قدرات -

  .أشعر أنه لا يسمعني -

  .أشعر أنه لا يملك القدرة أبدا -

  .دراته سيئةسيكون التغيير في سلوك ابني صعبا فق -

  .كل هذه الأفكار ستقل تدريجيا مع التدريب ومع تحسن الطفل في مهاراته وسلوكياته

اضـطراب ب والآباء دور مهم في تبصير الأمهات هكان ل  هعبر فنيات يرشادكما إن البرنامج الإ

علــى  ســركمــا ســاعد الأ، تلــك التــأثيرات في التخفيــف مــن مودورهــ موتأثيراتــه علــى أطفــالهالتوحــد 

، إلى أفكـار ومفـاهيم سـوية وايجابيـة مأطفـاله اضـطرابالخاطئـة المرتبطـة ب مومفاهيمه متعديل أفكاره
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التنفـيس بحريـة عـن  م البرنـامجتـاح لهـأوفضلا عن ذلك فقـد ، الدية السويةوتنمية أساليب المعاملة الو 

لسلوك غـير ا الأمر الذي تمخض عنة خفض، مة الصراعات العميقة الكامنة لديهومواجه مالاانفع

  .سر عن أطفالهمالتوافقي لدى الأ

تبادل المشاعر والمشورة والخبرة وفرصا للحوار والتنفيس  م للوالدينتاح لهأ البرنامج كذلك فان

غــير الســوي علــى الــتخلص مــن الســلوك  مممــا ســاعده، بعضــهن الــبعض وتكــوين علاقــات قويــة مــع

  .ي تجاه بعضهم البعضوتبنى السلوك التوافق

بالدعم اتمعي وضرورة الاسـتفادة  سردور مهم في تعريف الأ هل يرشادالبرنامج الإكما إن 

 وتعـريفهم بجمعيــة أسـر التوحــد محيـث تم تبصــيره اضـطراب الطفــليل عمليــة التعـايش مــع منـة لتسـه

 الاشــتراك في عضــويتها وحضــور النــدوات والــدورات الــتي تتنــاول طــرق التواصــل مــع والتشــجيع علــى

حســــب قــــدرام  وعلميــــا ن مهنيــــادرســــة في تأهيــــل أطفــــالهالمعــــن تبصــــيرهن بــــدور  فضــــلا، أطفــــالهن

  .مكانامإو 

علاقــات الأخــوة مــع بعضــهم الــبعض هــي و  تجاهــات الوالــدينأن ا) م٢٠٠٧(ويــذكر عبــدات 

وإن العامـــل الأكثـــر قـــوة للتنبـــؤ في مـــدى تقبـــل الطفـــل ضـــطربالم نحـــو طفلهـــم مانعكـــاس لاتجاهـــا ،

الوالــــدين، وخاصــــة اتجاهــــات الأم، وإن نظــــرة التفــــاؤل والتقبــــل  اتجاهــــات في الأســــرة هــــو ضــــطربالم

إيجابــاً بتحســن التكيــف الشخصــي ، وبالتــالي تحســن وتشــجيع  تــرتبط ضــطربالوالــدي نحــو الطفــل الم

  .ذوي الاحتياجات الخاصة ةأخو  العلاقة مع
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ــا ئية بــين توجــد فــروق ذات دلالــة إحصــا" يــنص علــى انــه والــذي  لفــرض الثالــثنتــائج ا :ثالث

  ".متوسط درجات القياسين البعدي والتتبعي 

ذات دلالـــة حيـــث لا يوجـــد فـــروق  عـــدم تحقـــق هـــذا الفـــرض مـــن النتـــائج الإحصـــائيةيتضـــح و 

حيـــث بلغـــت قيمـــة الفـــرق بـــين مـــرتي  ،إحصـــائية بـــين متوســـط درجـــات القياســـين البعـــدي والتتبعـــي

طبقـا لطريقـة مـان  للطفـل التوحـدي التطبيق البعدي والتتبعي على مقياس قائمة الخصائص السـلوكية

  .وهي غير دالة وهذا يعني أن أثر البرنامج مستمر حتى بعد الانتهاء منه ٠،٨٩وتني 

ة والـدي الطفـل التوحـدي هذه النتيجـة إلى نجـاح البرنـامج المسـتخدم في مسـاعد ةعزو الباحثتو 

وانتقال أثر التدريب حتى لبرنامج، ا من مهارات وخبرات خلال هذا وهتعميم واستمرار ما اكتسب في

أيضـــاً إلى العائـــد ذوي الأثـــر الإيجـــابي لأنمـــاط كمـــا يشـــير ذلـــك .بعـــد مـــرور شـــهر مـــن تطبيقـــه علـــيهم

  .أطفال التوحدلدى  تحسن المهاراتوأساليب وفنيات البرنامج في 

غــير عــادي حيــث يوجــد لديــه جمــود في توحــدي كــذلك الطفــل الــذي نتعامــل معــه هــو طفــل 

شخصـــيته وســـلوكه، فـــأي ســـلوك يتعلمـــه يســـتمر في تكـــراره  ول لأثـــر الـــتعلم فيمكتســـباته وبقـــاء أطـــ

شـطته المقدمـة مـن خـلال وهـذا مـا كـان واضـحاً في نتـائج البرنـامج وأن بصورة نمطية لا تخضع للتفكير

  .الوالدين

إلى منــع حــدوث انتكاســة بعــد انتهــاء أن متابعــة تــدريب الأطفــال يــؤدي  )م٢٠٠٠(يــرى عبــد االله و 

  .بعد أن يكون قد انتهى يعمل على استمرار أثر البرنامج وفعاليته وهذاالبرنامج 
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معمـــــور ودراســـــة  ،)م١٩٩٧(بـــــدروتتفـــــق نتـــــائج هـــــذه الدراســـــة مـــــع مـــــا توصـــــلت إليـــــه دراســـــة 

ودراســة ، )م٢٠٠٢(ودراســة عــادل عبــد االله في دراســته ، )م١٩٩٩( الغفــار عبــدودراســة ، )م١٩٩٧(

 )١٩٩٥( Drazin& Koegelودراسة درازين وكوجل ،  )م٢٠٠٨(نيازكودراسة ،  )م٢٠٠٦(ماضي 

   )Robert-L, Kogel )2004روبرت،كوجل ودراسة ، 

أن اســـــتمرارية أثـــــر الـــــبرامج الإرشـــــادية  )م١٩٩٧(معمـــــور ودراســـــة ،  )م١٩٩٧(بـــــدردراســـــة وتؤكـــــد 

  .والعلاجية المقدمة للأسرة أو للطفل حتى بعد الانتهاء منها

ــــد االله ،  )م١٩٩٩(عبــــدالغفاروأظهــــرت نتــــائج دراســــة  ــــبرامج  )م٢٠٠٢(ودراســــة عب اســــتمرارية أثــــر ال

  .أطفال التوحد ومهارات أنماط وأساليب وفنياتالإرشادية والعلاجية تدل على تغيير وتحسن في 

 & Drazinودراسـة درازيـن وكوجـل ،  )م٢٠٠٨(نيـازكودراسـة ،  )م٢٠٠٦(ماضـي وتوضـح دراسـة 

Koegel )م١٩٩٥(  ، روبرت،كوجـل ودراسةRobert-L, Kogel )2004اسـتمرارية أثـر الـبرامج .)م

  .الإرشادية يؤدي إلى تجاوب الأسرة بشكل إيجابي لصالح البرامج

توجـد فـروق ذات دلالـة إحصـائية بـين الإبـاء "يـنص هـذا الفـرض علـى انـه  نتائج الفرض الرابـع

  ."جالخصائص السلوكية للطفل التوحدي قبل البرنام استبيانعلى الأداء  يوالأمهات ف

وهـى  ١،٢٣ة الفـرق عـدم تحقـق هـذا الفـرض حيـث بلغـت قيمـ النتائج الإحصائيةيتضح من و 

وجـد فـروق بـين الآبـاء والأمهـات في الأداء علـى الخصـائص السـلوكية يلا  هأنويتضح  .قيمة غير دالة

  .قبل البرنامج للطفل التوحدي



-٢٢٨- 

والـتي  اللازمـة الإمكانيـاتلكـون وتعزو الباحثة هذه النتيجة إلى أن الوالدين قبـل البرنـامج لا يم

وبالتــالي لــيس هنــاك ، اضــطراب طفلهــميش مــع الأزمــة الــتي تمثلهــا علــى التعــا ممــن شــأا مســاعد

  .تعايش مع الاضطراب بشكل يدعم دور الأبوين أو أحدهما

بالإضــافة ، والرغبــة القويــة لكــل مــن الوالــدين في معرفــة المهــارات الــتي تقــدم لطفلهــم في المركــز 

فة قدرات طفلهم الفعلية والقدرات التي يسـتطيع أن يصـل إليهـا بعـد الانتهـاء مـن البرنـامج تجعـل لمعر 

ــــة للطفــــل وتحديــــد أدائــــه الفعلــــي عــــن طريــــق مقيــــاس  ــــدين يتحــــدون في تحديــــد القــــدرات الفعلي الوال

  . الخصائص السلوكية للطفل التوحدي المقدم لهم

ة إحصــــائية بــــين الإبــــاء وق ذات دلالـــتوجــــد فــــر "نـــه أعلــــى يـــنص الــــذي  لخـــامسانتـــائج الفــــرض 

  "البرنامج بعدالخصائص السلوكية للطفل التوحدي  استبيانالأداء  يوالأمهات ف

وهى قيمة دالة إحصائيا  ٣،٤٧من النتائج الإحصائية تحقق هذا الفرض حيث بلغت درجة يتضح و 

  .وهذا يعني أن الفرق كان لصالح الأمهات ٠،٠١عند مستوى 

  :ذه النتيجة لعدة أسباب وهي أن الأموتعزوا الباحثة ه

  .أكثر تعاونا واستجابة للتعليمات التي تقدمها الباحثة - ١

  .أكثر تواجدا مع الطفل حيث تقضي اغلب وقتها في جوار طفلها - ٢

  .تبذل جهودا كفاية للتعرف على صفات ابنها التوحدي - ٣
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ولية الكاملـــة انشـــغال الأب الـــدائم عـــن منزلـــه بســـبب ظـــروف العمـــل يجعـــل الأم تتحمـــل المســـؤ  - ٤

  .داخل المنزل حتى في تدريب طفلها التوحدي

  .تقبل الأم للطفل ورغبتها وحماسها لتعديل سلوكه - ٥

  .طبيعة العلاقة بين الأم والطفل أقوى من العلاقة بين الأب والطفل - ٦

إلى إن  ة ذلكالباحثتعزو و ويتضح من النتائج أن الأمهات أكثر استجابة للبرنامج الإرشادي 

لـتعلم  ي أكثـر مـن الآبـاءرشـادأبدين الرغبة القوية والاستعداد للمشـاركة في البرنـامج الإ الأمهات قد

ممارســة الجلســات بطريقــة تتســم بالايجابيــة حيــث لــوحظ مــدى  ةتــاح للباحثــأالأســاليب الســلوكية ممــا 

 اضــطراب التوحــدتفــاعلهن وانــدماجهن في جلســات البرنــامج وتشــوقهن لمزيــد مــن المعلومــات حــول 

وبــالرغم مــن ذلــك لا ننكــر ، في التعامــل مــع أطفــالهم التوحــديين أســاليب الســلوك الســويةهن وتعلــيم

دور الأب الإيجــابي في البرنــامج ولكــن ظهــر تفــوق الأمهــات علــى الآبــاء وقــد يعــود ذلــك لانشــغال 

  .الآباء في عملهم وكثرة الضغوط الحياتية اليومية عليهم
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  :التوصيات ومقترحات الدراسة ٢-٥

  -:يات الدراسةتوص -١

  :فإنها توصي بما يليالباحثة من نتائج في الدراسة الحالية  بناء على ما توصلت إليه

 .تدريب أسر الأطفال التوحديين في بقية المهارات التي لم تتناولها الباحثة - ١

  . عمل برامج علاجية دف إلى تعديل الأفكار السلبية لدى أسر أطفال التوحد - ٢

  .وتنفيذ البرامج المقدمة لطفلهم التوحديإشراك الأسر في تخطيط  - ٣

  .أهمية التدخل المبكر في تنمية مهارات الطفل التوحدي وفي تنمية جوانب القصور لديه - ٤

القيــام بدراســات ــتم بأســر أطفــال التوحــد وــتم بإرشــادهم لمواجهــة ضــغوط الحيــاة ومواجهــة  - ٥

  .إعاقة الطفل

؛ تعــرض بــرامج لتنميــة المهــارات الحياتيــة نــتع الالكترونيــة علــى شــبكة الانتر تصـميم بعــض المواقــ - ٦

  .التوحديينللأطفال 

في دراســـة مــــدى فاعليـــة إشـــراك الأســــرة في عـــلاج أطفــــال  التوســـع في البحـــث العلمــــي المـــنظم - ٧

  .التوحد

أطفــال التوحــد  أســر والعــاملين مــع المقــترح في هــذا البحــث مــن قبــل المختصــين لبرنــامجتطبيــق ا - ٨

  .اهالاختبارها وتنميتها ودراسة جدو 
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  -:مقترحات الدراسة -٢

  :إجراء عدد من الدراسات العلمية مثل، تقترح الباحثة في ضوء ما توصلت إليه من خلال الدراسة 

  .فاعلية برنامج إرشادي سلوكي معرفي يقدم لأخوة وأخوات أطفال التوحد البسيط - ١

  .فاعلية برنامج إرشادي تدريبي يقدم لمعلمي ومعلمات التوحد - ٢

  .والشديد إرشادي سلوكي معرفي يقدم لأسر أطفال التوحد المتوسطفاعلية برنامج  - ٣

لمعرفة الأفكار غير العقلانية لدى أسـر أطفـال التوحـد والعمـل علـى تغييرهـا  :دراسة استطلاعية - ٤

  .باستخدام العلاج المعرفي
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  فاعلية برنامج إرشادي سلوكي معرفي لأسر أطفال التوحد البسيط في مدينة الرياض

  ود بنت بشير بن سعود العسكرعه:الباحثة

  محمد بن عبد المحسن التويجري/د.أ:المشرف

  :ملخص الدراسة

هــــو إحــــدى حــــالات الإعاقــــة الــــتي تحــــول دون اســــتيعاب المــــخ للمعلومــــات و كيفيــــة التوحــــد 

معالجتهــا، وتــؤدي إلى حــدوث مشــاكل لــدى الطفــل في كيفيــة الاتصــال بمــن حولــه واضـــطرابات في 

ويعتـــبر التوحـــد مـــن أكثـــر الأمـــراض شـــيوعًا والـــتي ، لســـلوكي والاجتمـــاعياكتســـاب مهـــارات الـــتعلم ا

ويظهر مرض التوحد خلال الثلاث سنوات الأولى من عمر الطفـل،  . تصيب الجهاز النمائي للطفل

والنمـــو ، والتواصـــل، والنمـــو المعـــرفي، واللغـــة، كمـــا يصـــاحبه قصـــور أو توقـــف في نمـــو الإدراك الحســـي

حابية وانغـــلاق علـــى الـــذات مـــع جمـــود عـــاطفي وانفعـــالي ويصـــبح الاجتمـــاعي ويصـــاحب ذلـــك انســـ

كمـــا تعتــبر الحركــات النمطيــة العشـــوائية غــير الهادفــة والـــتي . الطفــل وكــأن جهــازه العصـــبي قــد توقــف

تستمر لفترات طويلة، وكذلك ثورات الغضب الناتجة عن محاولة إخراج الطفل من عالمـه الخـاص مـن 

  .دالأعراض المصاحبة لاضطراب التوح

وتشــير الدراســات إلى أن المعرفــة الجيــدة بطبيعــة المــرض توضــح للأهــل واتمــع المحــيط بالطفــل 

سبب تصرفات الطفل وتسهل التعامـل معـه بأسـلوب علمـي مـدروس يخفـف أعـراض المـرض وشـدا 

ويوجـــد بيئـــة مناســـبة محيطـــة بالطفـــل التوحـــدي لاكتســـاب المهـــارات اللغويـــة وكيفيـــة التواصـــل وتجنـــب 
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غـــير المرغـــوب قـــدر الإمكـــان، وبـــذلك يكـــون الطفـــل مهيئـــاً لـــدخول اتمـــع والتعامـــل معـــه الســـلوك 

  .بشكل أفضل

فاعليــة برنــامج إرشــادي ســلوكي معــرفي لأســر أطفــال التوحــد  :دراســة بعنــوانبإعــداد وقامــت الباحثــة 

  .البسيط في مدينة الرياض

التعامــل الأمثــل معــه، وفي يقــترح نموذجــاً عمليــاً لمســاندة ومســاعدة أســرة الطفــل التوحــدي في 

إرشــاد الأســرة إلى حياتيــة معينــة تســاعده علــى التكيــف، و  يئــة الظــروف المختلفــة لإكســابه مهــارات

مهـارات  هإكسـابالتعرف على اضطراب التوحد والمهارات التي يجب تنميتها لدى الطفـل التوحـدي و 

بعــض التفــاعلات ه مــللوصــول إلى تعلي والتــدرج في ذلــك Body Languageتتصــل بلغــة الجســد 

  .الاجتماعية ضمن مراحل محددة

  :أهداف الدراسة

التحقــق مــن مــدى فعاليــة برنــامج إرشــادي يــتم تقديمــه لأســرة أطفــال التوحــد في تنميــة بعــض  - ١

  .المهارات وجوانب القصور لدى الطفل

التعرف على الأفكار السلبية التي نشأت لـدى الأسـرة بعـد معـرفتهم بطبيعـة اضـطراب الطفـل  - ٢

  .لجة هذه الأفكار من خلال الإستراتيجية المعرفيةومعا

  .زيادة وعي الأسرة بطبيعة هذا الاضطراب وأسبابه - ٣

  .التعرف على أهم الأساليب المناسبة لتعامل الأسرة مع أطفال التوحد - ٤
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  .التعرف على الأساليب الخاطئة التي تستخدمها الأسرة في التعامل مع طفلها التوحدي - ٥

  .ط القوة والمهارات التي يملكها طفلهم التوحديزيادة وعي الأسرة بنقا - ٦

  .تعرف الأسرة على نقاط الضعف لدى طفلها التوحدي - ٧

محاولـــة تـــوفير برنـــامج مقـــنن يمكـــن مـــن خلالـــه الإســـهام في زيـــادة وعـــي الأســـرة لأهميـــة العـــلاج  - ٨

  .المبكر لاضطراب التوحد

  .بشكل طبيعيتقديم المساعدة اللازمة لأسر أطفال التوحد ومساعدم على العيش  - ٩

زيــــادة التفاعــــل بــــين الأســــرة والطفــــل التوحــــدي باعتبــــاره إنســــان طبيعــــي يفتقــــد موعــــة مــــن  -١٠

المهارات التي يجب على الأسرة تنميتها وكما شبهتها الباحثة بالكوب الفارغ الذي يحتـاج إلى 

  .تعبئته

  :الدراسة فروض

ــــاس البعــــ - ١ ــــاس القبلــــي والقي ــــة إحصــــائية بــــين القي دي في ســــلوك الطفــــل توجــــد فــــروق ذات دلال

 .التوحدي نتيجة تدريب الوالدين له

توجــد فــروق ذات دلالــة إحصــائية بــين متوســط درجــات القياســين القبلــي و البعــدي في تعــديل  - ٢

 .السلبيةأفكار الوالدين 

 .توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسط درجات القياسين البعدي والتتبعي - ٣
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الخصـائص الســلوكية  اسـتبيانالأداء  بـاء والأمهـات فيتوجـد فـروق ذات دلالـة إحصـائية بــين الإ - ٤

 .للطفل التوحدي قبل البرنامج

الخصـائص الســلوكية  اسـتبيانالأداء  توجـد فـروق ذات دلالـة إحصـائية بــين الإبـاء والأمهـات في - ٥

  .جالبرنام بعدللطفل التوحدي 

  :منهج الدراسة

تغــير المســتقل ين المتغــيرات ، المباســتخدام العلاقــة بــ التجــريبي شــبه المــنهجالباحثــة  تســتخدما

واعتمــــدت  )المقدمــــة لأســــرة الطفــــل التوحــــدي المهــــارات الحياتيــــة(والمتغــــير التــــابع  )حالبرنــــامج المقــــتر (

  .الدراسة علي القياسين القبلي والبعدي للمجموعة التجريبية

  :الدراسة مجتمع

في مراكـــز العـــلاج يتكـــون مجتمـــع الدراســـة مـــن جميـــع أســـر الأطفـــال التوحـــديين الـــذين يتلقـــون 

  .والذين سبق تشخيصهم باستخدام المقاييس المناسبة لتشخيص التوحدالتوحد في مدينة الرياض 

  :عينة الدراسة

أســر لأطفــال توحـديين مــن فئــة التوحـد البســيط وتــتراوح أعمــارهم  ٥تتكـون عينــة الدراســة مـن 

التعليمــــي  -جتمــــاعيالا –ســــنوات كمــــا أن جمــــيعهم ينتمــــون إلى المســــتوى الاقتصــــادي  ٩-٣بــــين 

  .المتوسط
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  :المستخدمة الإحصائية ساليبالأ

استخدام سيتم  لتحديد الفروق بين القياسين القبلي والبعدي.وبعدي للمجموعةاء اختبار قبلي ر إج

  .مان وتني -أسلوب اختبار

  :نتائج الدراسة

  :أظهرت الدراسة عددا من النتائج هي

ــــا - ١ ــــة إحصــــائية بــــين القي ــــاس البعــــدي في ســــلوك الطفــــل توجــــد فــــروق ذات دلال س القبلــــي والقي

  .التوحدي نتيجة تدريب الوالدين له

توجــد فــروق ذات دلالــة إحصــائية بــين متوســط درجــات القياســين القبلــي و البعــدي في تعــديل  - ٢

  .سلبيةأفكار الوالدين ال

  .توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسط درجات القياسين البعدي والتتبعي - ٣

قائمــــة الخصــــائص علــــى الأداء  دلالــــة إحصــــائية بــــين الإبــــاء والأمهــــات في توجــــد فــــروق ذات - ٤

  .السلوكية للطفل التوحدي قبل البرنامج

توجــد فــروق ذات دلالــة إحصــائية بـــين الإبــاء والأمهــات في الأداء قائمــة الخصــائص الســـلوكية  - ٥

  .للطفل التوحدي بعد البرنامج
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   :التوصيات

  .المهارات التي لم تتناولها الباحثة تدريب أسر الأطفال التوحديين في بقية - ١

  .إشراك الأسر في تخطيط وتنفيذ البرامج المقدمة لطفلهم التوحدي - ٢

  .أهمية التدخل المبكر في تنمية مهارات الطفل التوحدي وفي تنمية جوانب القصور لديه - ٣

القيــام بدراســات ــتم بأســر أطفــال التوحــد وــتم بإرشــادهم لمواجهــة ضــغوط الحيــاة ومواجهــة  - ٤

  .إعاقة الطفل

تصميم بعض المواقع الالكترونية علـى شـبكة الانترنـت ؛ تعـرض بـرامج لتنميـة المهـارات الحياتيـة  - ٥

  .التوحديينللأطفال 

في دراســـة مــــدى فاعليـــة إشـــراك الأســــرة في عـــلاج أطفــــال  التوســـع في البحـــث العلمــــي المـــنظم - ٦

  .التوحد

أطفــال التوحــد  أســر العــاملين مــعو  المقــترح في هــذا البحــث مــن قبــل المختصــين لبرنــامجتطبيــق ا - ٧

  .لاختبارها وتنميتها ودراسة جدواها
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Study abstract 

 Thesis Title : Behavioral- Cognitive Counseling Program  usefulness for 

families of Autism children in Riyadh city . 

 Researcher: Ohoud Besheer Saud Al-Askar  

Academic supervisor: Prof / Mohammed A. Al-Tuwaijri  

Autism is one of the cases that hinder the brain to receive or understand 

information and processing it .Autism leads to good deal of problems for 

children such as lack of ability to communicate with others, social-behavioral 

learning disorders. Autism is recognized as one of the most common diseases 

that affect growth system for children .It inflicts children during first 3 years. 

Autism is known to be related to some other symptoms such as perception 

dysfunctions as well as language disorder, communication disorder and 

cognitive as well as social development disorders. Among its symptoms, the 

tendency to be alone with emotional rigidity and numbness as if the nervous  

system got damaged. 

Some other autism related symptoms are represented into long-term aimless 

movements as well as anger episodes. 

 Studies shows that good familiarity with the nature of this case shall qualify 

caregivers and families as well as society dealing with  Child’s behaviors and 

facilitate dealing with them into scientific way the thing shall contribute to 

relief the tensity of the disease . There is an appropriate atmosphere for the 

autism afflicted children to gain linguistic skills and the way to communicate 

well and avoidance of undesirable behaviors .And in such a way the child 

shall be qualified to interact well into the society and dealing with it.  

The researcher conducted a study that bears the title: ": Behavioral- Cognitive 

Counseling Program usefulness for families of Autism suffering children in 

Riyadh city.”  
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The  study research propose a practical  model for  autism children ’ families  

for ideal  dealing with such case  , and to provide good conditions to gain the 

child  life skills that help him to adapt well to surrounding conditions .It also  

helps  the family to realize  autism disorders and how to develop great skills 

for him and other skills related to body language .As well , gradual steps is to 

be followed till  social interactions is attained throughout learning activities 

provided by family .  

 Study objectives:  

1- Verifying the usefulness of the Counseling Program that targets helping 

autism afflicted children families   into enhancing skills for their 

children. 

2- Showing passive thoughts that were developed among families on their 

discovering of   the case (autism) their child suffers from.  

3- Raising awareness among families about such disorders and its causes. 

4- Showing most significant methods that suite the family to deal with 

their autism child. 

5- Showing incorrect methods adopted by families when it comes to 

dealing with autism child. 

6- Raising awareness among families about strengths and skills that their 

autism child gains. 

7- Showing the family weaknesses points of their autism child. 

8- Making available of an approved program that helps raising the 

awareness among families about the significant importance related to 

early treatment.   

9- Increasing rate of support to autism child families to adapt to their child 

case normally. 
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10- Increasing interaction rate between the family and the autism child as 

normal person that lacks some skills that are to be developed by the 

family. 

The study hypothesis:  

According to the pervious studies and in the light of questions which the 

current study puts forth, the following hypothesis can be formed:   

There are statistical differences between the pretest and protest in the behavior 

of autism children as a result of the parents training for him.  

There are statistical differences between mean of pretest and protest marks in 

modifying the negative ideas of the parents.  

There are statistical differences between the mean of protest and iterative test's 

marks.  

There are statistical differences between the fathers and mothers in the 

performance of behavior characteristics list for the autism children before the 

program.  

There are statistical differences between the fathers and mothers in the 

performance of behavior characteristics list for the autism children after the 

program.  

Study methodology:  

 The researcher  utilized  semi- empirical method by using  relation between 

the variables,  independent variable ( proposed program) and the  dependent 

variable (  daily life skills presented to autism child family) .The study was 

based upon pre and post evaluation for the empirical group 

Study population: 

 Study population is represented into all families of autism children into 

autism medical centers in Riyadh. 

Study sample  
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 Study sample consists of 5 autism children families that their ages range from 

3 to 9 .All of them are of social, economical and academic mean level. 

Used Statistical methods: 

 There were pre and post evaluation tests that were conducted for study 

sample so as to identify the differences between the pre and post evaluation 

.Man Wettni tests were used. 

Study results: 

There are statistical differences between the pretest and protest in the 

behavior of autism children as a result of parents training for them.  

There are statistical differences between the mean of pretest and protest marks 

in modifying the negative ideas of parents.  

There are statistical differences between the mean of pretest and iterative test 

marks.  

There are statistical differences between mothers and fathers of autism 

children into their dealing with behavioral disorders of their children before 

using the program.  

There are statistical differences between mothers and fathers of autism 

children into their dealing with behavioral disorders of their children after 

using the program.  

Recommendations: 

1- Training  families of autism children on further skills to teach their 

children that the researcher did not display herein. 

2- Giving opportunity to families to participate into planning and 

implementing the programs provided for their autism child. 

3- Great importance of making early treatment by developing  skills of their 

child  into early stage and to give them  advices on how to face life 

challenges and difficulties  and facing the disease. 
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4- Conducting further studies that give more attention to autism child 

families that give them advices on how to face life challenges and 

difficulties and facing the disease. 

5- Designing some web sites that display programs helping developing 

autism children skills.  

6- Expanding field of academic research activities into studying the role of 

family into treatment of autism children. 

7- Applying the proposed program into this research by the professionals 

who deal with autism children families and developing it and its 

usefulness. 
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 :المراجع العربية/ أولاً 

، لعلاج السلوكي للطفلا). م١٩٩٣( رضوىعبد العزيز؛ إبراهيم و  ،عبد الستار؛ الدخيل ،إبراهيم
  .١٨٠عالم المعرفة ، الس الوطني للثقافة و الفنون و الآداب ، الكويت، العدد  سلسلة

فعالية استخدام برنامج علاجي معرفي سلوكي في تنمية .)م٢٠٠٢( نادية إبراهيم ،أبو السعود
غير  ه، رسالة دكتورا الانفعالات والعواطف لدى الأطفال المصابين بالتوحدية وآبائهم

  .اسات والطفولة ، جامعة عين شمس، معهد الدر منشورة
فاعلية برنامج إرشادي في إدارة الحياة في تخفيض الضغوط . )م٢٠٠٤(سميرة ،أبو غزالة 

معهد الدراسات ،غير منشورةرسالة دكتوراه ،النفسية لدى أمهات الأطفال التوحديين
 .والبحوث التربوية جامعة القاهرة

ج إرشادي سلوكي في تنمية بعض جوانب فاعلية برنام).م٢٠٠٧( مصطفى ، أبو اد 
، المؤتمر السنوي الرابع عشر ، مركز  السلوك التكيفي لدى أطفال الروضة الذاتويين

 .الإرشاد النفسي ، جامعة عين شمس 

فعالية برنامج علاجي سلوكي في تنمية بعض التعبيرات الانفعالية  ).م٢٠٠٩(فايزة ، أحمد 
كلية   العلمي التربوي النفسي بحث مقدم للمؤتمر، لدي عينة من الأطفال التوحديين

  .التربية جامعة دمشق
، رسالة  فاعلية برنامج إرشادي لزيادة تقدير الذات لدى المراهقين).م٢٠٠٥( محمد ، الأنور

  .، معهد الدراسات العليا للطفولة ، جامعة عين شمسغير منشورة دكتوراه
: سيد عبد الحميد ، القاهرة، ) ترجمة( ،النفسي الإرشاد النفسي و العلاج). م١٩٩٥( بايترسون

  .مكتبة وهبة
تنمية الذكاء الوجداني لخفض حدة بعض المشكلات لدى عينة ).م٢٠٠٧( محمد ، البحيري 

 . ٣،العدد ١٧، مجلة دراسات نفسية ،الد من الأطفال المضطربين سلوكيا 
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الحياة اليومية في تحسين حالات مدي فعالية برنامج العلاج ب. )م١٩٩٧( إسماعيل محمد، درب
المؤتمر الدولي الرابع لمركز الإرشاد النفسي واال التربوي ،  الأطفال ذوي التوحد ،

 .)٧٥٦- ٧٢٧(، جامعة عين شمس ، ص  ٢ديسمبر، الد 

فعالية برنامج تدريبي قائم علي التعلم بالأنموذج في  .)م٢٠٠٤(نشوي  عبد الحليم،البربري
 ، رسالة ماجستير دراسة حالة: وتيزمهارات الاجتماعية لدى طفل الأتنمية بعض الم

 .، كلية التربية ، جامعة المنوفية غير منشورة

استخدام طريقة التواصل عن طريق تبادل الصور كأسلوب لمعالجة ). م٢٠٠٠(بوزبون، بدرية 
وة بحث أكاديمي مقدم  لند.دراسة حالة: الأطفال الذين يعانون من مشكلة التوحد

) منشورات جامعة الخليج العربي.(الإعاقات النمائية قضاياها النظرية ومشكلاا العملية
  .البحرين

، عادل مصطفى) ترجمة(ت الانفعالية العلاج المعرفي و الاضطرابا). م ٢٠٠٠( أرون، بيك 
  .القاهرة ، دار الأفاق العربية

قين وعلاقتها بالاتجاهات الوالدية الضغوط النفسية لدى أسر المعا). م٢٠٠٨( لمياء ، بيومي 
  .، قسم الصحة النفسية ، كلية التربية ، جامعة عين شمس نحو الطفل المعاق

، مصر ، وزارة التربية علاج أطفال التوحد باستخدام الحمية الغذائية).م٢٠٠٩( جمال، الجندي 
  .والتعليم ، قسم التربية الخاصة

من ) التوحد(ية الفارقة للأطفال ذوي الأوتيزم المؤشرات التشخيص).م١٩٩٦(حسني ،حلواني 
جامعة أم ،كلية التربية ،رسالة ماجستير.خلال أدائهم على بعض المقاييس النفسية

 .القرى بمكة المكرمة

،القاهرة ،  الطفولة و المراهقة المشكلات النفسية و العلاج). م١٩٩٨( محمود ، حمودة 
 .المطبعة الفنية الحديثة 

فاعلية برنامج معرفي سلوكي لتنمية الكفاءة الاجتماعية لدى ). م٢٠٠٨ (محمد ، حماد 
 .،رسالة ماجستير ،كلية التربية،جامعة أسيوط  التلاميذ الصم من المرحلة الابتدائية
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التشخيص الفارق بين التخلف العقلي واضطرابات ). م١٩٩١( عمر بن خطاب، خليل 
فسيين المصرية ، مجلة دراسات نفسية، الجزء ، رابطة الأخصائيين النالانتباه والتوحدية 

  .الثالث
الايجابية الصامتة استراتيجيات لتحسين أطفال ) التوحد( الأوتيزم). م٢٠٠٨(هشام ،الخولي

 .دار المصطفى للطباعة:مصر ،)ب ط( ،الأوتيزم

ة تصميم برامج التدخل معايير تقويم جود). م٢٠٠٦( محمد، حسين و كامل  ،الدريني
)  ٥٢( العدد )  ١٦( ، الد ) الة المصرية للدراسات النفسية(، يالسيكولوج

 .٢٥-١،ص

  .دار الجيل .، بيروت إعاقة التوحد المعلوم المجهول ).م٢٠٠١( فادى، فيقر 
 ،١ط،الطفل التوحدي وكيف نتعامل معه أسرار:الطفل التوحدي). م٢٠٠٨(سعد  ،رياض

  .دار النشر للجامعات :مصر
، "المفاهيم الأساسية وطرق التدخل"المدخل إلى اضطراب التوحد). م٢٠١٠(نايف ، الزارع

 .دار الفكر": الأردن"عمان ، )١ط(

 

  .، القاهرة ، عالم الكتب التوجيه والإرشاد النفسي). م١٩٩٨( حامد، زهران
المشكلات السلوكية للأطفال التوحديين من وجهة نظر ). م٢٠٠٦(عبد االله  ،الزهراني

 ،كلية التربية ،رسالة ماجستير ،لمات في المملكة العربية السعوديةالمعلمين والمع
  .الرياض،جامعة الملك سعود

الدليل التشخيصي والإحصائي الرابع للاضطرابات ).م٢٠٠١(عادل،أمينة و مصطفى،السماك
 .مكتبة المنار الإسلامية:الكويت،)١ط(،النفسية

مكتبة زهراء  ،القاهرة، وحد لدى الأطفالإعاقة الت ،الذاتوية). م٢٠٠٠(عبد الرحمن  ،سليمان
  .الشرق
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، القاهرة ، دار الفكر مقياس جيليام لتشخيص التوحدية): م٢٠٠٤(منى  ، محمد وخليفة، السيد
  .العربي

  .، القاهرة ، دار غريب للطباعة والنشر لعلاج المعرفيا). م٢٠٠٦( زيزي، السيد
، المؤتمر العربي الثاني للإعاقة الذهنية،  الطفل التوحدي ورعايته). م٢٠٠٤(ألفت ، الشافعي 

 .مصر، جامعة أسيوط

جدة الجمعية ،)١ط(،أشكاله وأسبابه وتشخيصه: خفايا التوحد). م٢٠٠٤(وفاء ، الشامي
  .الفيصلية الخيرية النسوية

الجمعية :جدة، )١ط(،الطرق التربوية والنفسيةوالطبية:علاج التوحد). م٢٠٠٤(وفاء ، الشامي
 .يرية النسويةالفيصلية الخ

دليل لفهم المشكلة و العلاج و التعامل مع الحالات، : التوحد ). م٢٠٠٤( لطفي، الشربيني 
 .، العدد الخامس ، الجزء الأول  )مجلة القاهرة للخدمة الاجتماعية(

مدى فاعلية بعض أساليب العلاج المعرفي السلوكي في بعض حالات ).م٢٠٠٢(زينب، شقير
 ).٢(،الجزء)١٣(،الد)نسانيةة علم النفس المعاصر و العلوم الإمجل(،  الشره العصبي

المهارات الاجتماعية لدى التلاميذ الذين لديهم اضطراب ). م١٩٩٦(الشمري، طارش 
  .مركز الكويت للتوحد، دولة الكويت. التوحد
بحث أكاديمي مقدم لندوة . تشخيص وقياس الأطفال التوحديين).م٢٠٠١(الشمري، طارش
منشورات جامعة (.ص الطبي والتقييم النفسي والتربوي لذوي الاحتياجات الخاصةالتشخي

  ).الخليج العربي
مركز الكويت .أساليب التدخل ومقومات نجاح البرامج العلاجية ).م٢٠٠٠(طارش،الشمري

 .، دولة الكويتللتوحد

دار قباء  ،القاهرة ،العلاج السلوكي الحديث). م١٩٩٨( محمد ، محروس و السيد ، الشناوي 
  .للطباعة و النشر
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منشورات مهرجان (،  الأسباب المقترحة للتوحد وعلاجه ،اللاذقية). م٢٠٠٩(رائد ، الشيخ 
  ).التوحد الأول في سوريا

سيكولوجية الأطفال غير العاديين وإستراتجيات التربية ).م١٩٩٠(فتحي سيد،عبد الرحيم 
  .دار القلم،الكويت  -  ٤ط - ٢ج،الخاصة

لدى الأطفال وعلاقته بضغوط  يالاضطراب التوحد).م١٩٩٧(نادية إبراهيم  ،عبد القادر
  .عين شمسجامعة : القاهرة، معهد الدراسات العليا للطفولة ،رسالة ماجستير،الوالدية

فاعلية كل من برنامج إرشادي للأسرة وبرنامج للتدريب على ). م١٩٩٩(سهام،عبد الغفار
المركز التخصصي .راض الذاتوية لدى الأطفالالمهارات الاجتماعية للتخفيف من أع

 .الأردن،عمان ،للأبحاث

 .وتطبيقات ، القاهرة، دار الرشاد أسس: العلاج المعرفي السلوكي).م٢٠٠٠( عادل ،عبد االله 

فاعلية برنامج تدريبي لتنمية مهارات التواصل على بعض المظاهر ). م٢٠٠٢(عادل ،عبد االله
 .٨٨، العددمجلة بحوث كلية الآداب، جامعة المنوفية، السلوكية للأطفال التوحديين

  .، عمان، دار وائل للطباعة والنشرالخصائص والعلاج: التوحد).م٢٠٠٤(إبراهيم ، عبد االله
فعالية برنامج إرشادي فردي لتنمية بعض مهارات . )م٢٠٠٤( محمد شوقي  ،عبد السلام

، رسالة ماجستير ،  } تيزمالأو {التواصل اللغوي لدى عينة من الأطفال التوحديين 
  .كلية التربية بكفر الشيخ، جامعة طنطا

، المؤتمر الأنماط والتشخيص والتدخل المبكر: الإعاقة العقلية). م٢٠٠٤(عادل ، عبد االله
  .العربي الثاني للإعاقة الذهنية، مصر، جامعة أسيوط

ج اضطرابات فاعلية التدخل المبكر في خفض وعلا). م٢٠٠٤( عبد االله ، عبد رب النبي
، المؤتمر العربي الثاني للإعاقة الذهنية ، مصر، جامعة  التخاطب لدى المعاقين ذهنيا

 .أسيوط

، رسالة فعالية برنامج إرشادي لتخفيض حدة الغضب).م٢٠٠٥(سوسن ، عبد الكريم 
  .ماجستير، كلية الآداب، جامعة المنصورة
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للإعاقة على أخوة الأشخاص الآثار النفسية والاجتماعية ). م٢٠٠٧(روحي ، عبدات
  .الإمارات العربية المتحدة، كتاب المنال الثامن عشر،دراسة ميدانية: المعاقين

، سلسلة عالم المعرفة ، الس الوطني للثقافة والفنون ) مترجم( الخجل).م٢٠٠٩( معتز، عبد االله
 .٣٦١والآداب، الكويت، العدد 

المؤتمر العربي الثاني للإعاقة (،  المعاقين ذهنيا دور الفنون في تأهيل).م٢٠٠٤( هاجر ،عزام 
 .، مصر ، جامعة أسيوط) الذهنية

  .، القاهرة ، مكتبة الانجلو المصرية الطب النفسي المعاصر). م١٩٩٨( أحمد،عكاشة 
مدى فاعلية برنامج ) http://www.acofps.com/vb/forumdisplay). (م٢٠٠١( أزهار، علي

  .علاجي للأطفال الاجترار
تعليم للأطفال ذوى البرامج التربوية التي تقدمها وزارة التربية و ال).م٢٠٠٣( إبراهيم، العثمان

  .زارة التربية و التعليم ، الرياض، و اضطراب التوحد
استراتيجيات التربية الخاصة و الخدمات المساندة الموجهة ).م٢٠٠٥(إبراهيم ، العثمان

 .اصة ، كلية التربية ، جامعة الملك سعود، قسم التربية الخللتلاميذ ذوى التوحد 

  .، دبي ، مركز دبي للتوحد دور الأهل في رعاية المصاب بالتوحد). م٢٠٠٥( هدى ، فهد
، المنظور النسقي الاتصالي : الإرشاد والعلاج النفسي الأسري).م١٩٩٩(علاء الدين، كفافي

  .١ط،دار الفكر العربي :القاهرة 
، الرياض ، دار النشر  الصحة النفسية و الإرشاد النفسي).م٢٠٠٣(علاء الدين ، كفافى

 .الدولي

 تصميم برنامج لتنمية السلوك الاجتماعي للأطفال ).م٢٠٠١(هالة فؤاد ،كمال الدين 
، معهد الدراسات العليا للطفولة، جامعة  ه، رسالة دكتوراالمصابين بأعراض التوحدية 

  .عين شمس
تباه لدى رشاد الأسري في خفض اضطرابات الانفاعلية الإ ).م٢٠٠٤(صافيناز ، كمال

  .، جامعة أسيوط، مصر)عاقة الذهنيةالمؤتمر العربي الثاني للإ(، الأطفال المعاقين ذهنيا
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ض اضطرابات الانتباه العلاجية في خففاعلية البرامج الإرشادية و ).م٢٠١١(صافيناز، كمال
  .طيبة ، المدينة المنورة ، جامعةكلية التربية والعلوم الإنسانية،  لدى الأطفال

، القاهرة، يوسف، محمد نجيبجمعة : ، ترجمةالعلاج النفسي المعرفي ).م٢٠٠٦( روبرت، ليهى
  .أيتراك للنشر و التوزيع

خوة الأطفال أبعض المشكلات النفسية الشائعة لدى .)م٢٠٠٥(نسرين علي  ،ماهر
 .جامعة القاهرة، مصر، رسالة ماجستير، التوحديين

 مدى فاعلية برنامج تدريبي لآباء الأطفال الذاتويين على تغيير. )م٢٠٠٦( كلثومأم  ، ماضي
 . جامعة عين شمس، مصر، رسالة ماجستير، اتجاهاتهم السلبية نحو أبنائهم الذاتويين

  .، القاهرة ، دار الرشاد ٣، ط مقياس الطفل التوحدي.)م٢٠٠٥( عادلعبداالله ، محمد
فاعلية برنامج إرشادي معرفي سلوكي لأمهات الأطفال ). م٢٠٠٠(عبد االله عادل ، محمد

مجلة الإرشاد النفسي ، التوحديين في الحد من السلوك العدواني لهؤلاء الأطفال
  .١٤العدد ، بجامعة عين شمس

فاعلية برنامج إرشادي معرفي سلوكي لأمهات الأطفال ).م٢٠٠١(عبد االله عادل ، محمد
الأطفال التوحديون ،حابي لهؤلاء الأطفالالتوحديين في الحد من سلوكهم الإنس

  .العربية للطباعة والنشر: مصر، )١ط(، دراسات تشخيصية وبرامجية
، )١ط(، الأطفال التوحديون دراسات تشخيصية وبرامجية). م٢٠٠٢(عبد االله عادل ، محمد

 .العربية للطباعة والنشر: مصر

، ة وبرامجيةالأطفال التوحديون دراسات تشخيصي). م٢٠٠٨(عادل ، محمد
  .العربية للطباعة والنشر:مصر،)٣ط(

مقال  مع الطفل التوحدي في التعامل خوةدور الأسرة الأبوين والأ). م٢٠٠٩(فاطمة ، محمد
 .مقدم لة إعاقتي العلمية

فاعلية برنامج تيتش ) http://www.acofps.com/vb/forumdisplay).(م٢٠٠٦(أسامة ، مدبولي
TEACH TEACH TEACH TEACH  ل الاجتماعي للأطفال التوحديين في تنمية التفاع.    
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نموذج متعدد الأبعاد للعمل مع أسر الأطفال ذوى الاحتياجات ). م٢٠٠٤(إمام ، مصطفى
  .، مصر، جامعة أسيوط ) المؤتمر العربي الثاني للإعاقة الذهنية(، الخاصة

فاعلية برنامج إرشادي في تحسين التوافق النفسي لدى ). م ٢٠٠٥(وحيد ، مصطفى
،  ١٥، مجلة دراسات نفسية، الد المسيئات لأطفالهن المعاقين عقليا الأمهات

 .٢العدد 

فاعلية سلوكي تدريبي في تخفيف حدة أعراض اضطراب . )م١٩٩٧(ملا عبد المنان  ،معمور
ديسمبر، الد )٤-٢(، المؤتمر الرابع الدولي لمركز الإرشاد النفسي ،  الأطفال التوحديين

 .٤٦٠- ٤٣٧جامعة عين شمس ، ص الأول، كلية التربية

  .القلم، دار ، الكويتالعلاج السلوكي وتعديل السلوك).م١٩٩٤(لويس كامل ، مليكه
 .مكتبة الإنجلو المصرية: مصر، )١ط(، اضطراب التوحد). م٢٠٠٧(محمد ، موسى

م ، بيروت ، الجمعية اللبنانية للأوتيز  التأهيل الشامل للطفل المتوحد).م٢٠٠٦( محمد ، ميقاتي
  ).التوحد(

ال اللغوي بعض مدي فعالية برنامج علاجي لتنمية الاتص. )م٢٠٠١( مينسهى أ ،نصر
  .، جامعة عين شمس، معهد الدراسات العليا للطفولةه، رسالة دكتوراالأطفال التوحديين

فاعلية استخدام برنامج تدريبي لتنمية بعض مهارات الاتصال . )م٢٠٠٨(سوسن محمد ،كنياز 
، رسالة لأطفال التوحديين في مرحلة ما قبل المدرسة بمحافظة جدةاللغوي لدى ا

  .ماجستير ، كلية التربية للبنات بالمدينة المنورة ، جامعة طيبة ، المملكة العربية السعودية
، سيكولوجية الأطفال غير العاديين وتعليمهم).م٢٠٠٨(جيمس،دنيال وكوفمان، هالامان

 .الأردن.عمان،دار الفكر).عادل محمد:ترجمة(

قضاياها : بحث مقدم لندوة الإعاقات النمائية الإعاقات النمائية). م٢٠٠٠(محمد ،هويدي
 .منشورات جامعة الخليج العربي .النظرية ومشكلاتها العملية
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بحث أكاديمي مقدم  ، اضطراب التوحد والاضطرابات المشابهة).م٢٠٠١(هويدي، محمد 
منشورات جامعة الخليج . ية ومشكلاا العمليةلندوة الإعاقات النمائية قضاياها النظر 

  .العربي
، ترجمة قسم الترجمة بدار الفاروق ، القاهرة،  العلاج بالاسترخاء). م٢٠٠٥( كرستين ، هيرون 

  .دار الفاروق للنشر و التوزيع 
�h( ).م٢٠١٠(عبد الحفيظ  ،يحيىp:www.tobuwk.maktoobblog.com/1622744, 7/10/2010 (

  .إعاقة متعددة الجوانب: التوحد 
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