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  :مقدمة
تعد رعایة المعاقین من ذوى الاحتیاجات الخاصة من المشكلات المھمة التى تواجھ المجتمعات إذ لا 

یخلو مجتمع من المجتمعات من وجود نسبة لا یستھان بھا من أفراده ، ومن یواجھون الحیاة وقد أصیبوا بنوع 
من قدرتھم على القیام بأدوارھم فى المجتمع على الوجھ المقبول مقارنة  أو أكثر من أنواع الإعاقة التى تقلل

بالأشخاص العادیین ، كما صاحب وجودھا تباینا فى وجھات نظر المجتمعات حیث لاقت ھذه الفئة من ذوى 
الاحتیاجات الخاصة الكثیر من المعاملات التى اختلفت باختلاف فلسفة كل مجتمع من المجتمعات ، فتدرجت 

معاملة مع ھذه الفئة من الازدراء والقسوة ومحاولة التخلص منھم إلى الإشفاق علیھم ، والتوجھ إلى رعایتھم ال
  .تحقیقا لمبدأ تكافؤ الفرص بین الأسویاء

ففى بدایة القرن الثامن عشر بدأت الرعایة المنظمة للمعاقین حیث أصبحت قضیة تعلیم المعاقین تحتل 
المحلى والعالمى ، وأصبحت ھناك اتجاھات تتزاید قوتھا یوما بعد یوم تنادى  مكانھ كبیرة على المستویین

بضرورة أخذ ھؤلاء الأطفال فى الاعتبار للوقوف على أفضل الأسالیب الملائمة للتعامل معھم، وضرورة تنوع 
  .ھذه الأسالیب وفقا لنوع الإعاقات ، واختلاف الفروق الفردیة بین أفرادھا

ْ تشریعات ومن ھذا المنطلق زا ت َ ع ِ ض ُ و َ د الاھتمام برعایة المعاقین ، وتأھلیھم حیث أنشئت المدارس و
تكفل للمعاقین بعض المزایا والحقوق التى تحقق لھم الاستقرار ، كما تضافرت جھود العلماء فى سبیل تأھیلھم 

    . وتنمیة ما تبقى لدیھم من قدرات
  ) 48،  1999: إلھامى عبد العزیز ( 

تعد من الإضطرابات النمائیة ،وھى إعاقة لیست نادرة وتمثل نسبة لا یمكن تجاھلھا ، وإعاقة التوحد 
ً فى  ً متزایدا ولكنھا لم تنل حظھا من الاھتمام على المستوى البحثى في الدول النامیة ، فى حین أننا نجد اھتماما

ل السنوات العشرة الأخیرة ، ویعتبر الدول المتقدمة ، وقد زاد الاھتمام نسبیا بھذه الفئة فى البلاد العربیة خلا
أول من أشار إلى إعاقة التوحد كاضطراب یحدث فى الطفولة ، وقد   Leo-kanner) 1943( لیوكانر 

استخدمت تسمیات كثیرة ومختلفة لھذه الإعاقة مثل الذاتویة ، والإجتراریة ، والتوحدیة ، والأویتسیة ، 
لذھان الذاتوى ، وفصام الطفولة ذاتى التركیب ، والإنغلاق الطفولى ، ، وا) الإنشغال بالذات(والإنغلاق الذاتى 

: محمد خطاب (                .غیر سوى) أنا ( وذھان الطفولة لنمو 
2005  ،9  (  

ویرجع استخدام ھذه التسمیات إلى غموض وتعقد التشخیص الفارق للتوحد ، حیث یعد التشخیص من 
ا لتشابھھا مع فئات عدیدة ، ومعظم الباحثین المھتمین بالتوحد یشیرون أھم الصعوبات التى تواجھ ھذه الفئة نظر

إلى قضیة التشابھ بین سلوك التوحد وسلوك اضطرابات أخرى مثل الإعاقة العقلیة ، وفصام الطفولة ، والإعاقة 
  . السمعیة ، واضطرابات الانتباه ، واضطرابات التواصل

  )  174، 1999: د العزیز؛ إلھامى عب232، 1999: عبد الرحیم بخیت( 
ونظرا لخطورة التشخیص ، یوصى الكثیر من العاملین فى میدان الإعاقة بأن یقوم بعملیة التشخیص 

أخصائیون مدربون علیھا لدیھم خبرات ، وخلفیات كبیرة عن الإعاقة ، مع الاسترشاد بآراء المعلمین والوالدین 
خصصین فیھا یقومون بالتقییم معتمدین بصورة أساسیة على ، ونظرا لطبیعة إعاقة التوحد الفریدة فان المت

.                                   ملاحظة سلوك الطفل ، بالإضافة إلى الاعتماد على ملاحظات الوالدین ، وتقاریر المربین والمعلمین
  ) 35 ، 2001: عبد الرحمن سلیمان ( 

  
 ،)  2001(  عبد الرحمن سلیمان ؛)  1999 (یت ولقد اتفق عدد من الباحثین مثل عبد الرحیم بخ

)  DSMIV   ) (1994(على ما جاء فى الدلیل التشخیصى والإحصائى الرابع )  2000 (عادل عبد الله 
  .للاضطرابات العقلیة حول الملامح الأساسیة وأعراض التوحد والمجالات أو المحاور التى تظھر فیھا

  
ص اضطراب التوحد ، والأسالیب العلاجیة الحدیثة ، والأجھزة وبالرغم من التطور الحادث فى تشخی

الطبیة ؛ إلا أن السبب الرئیسى وراء ھذا الاضطراب ما زال غیر معروف ، فبعض الدراسات أرجعتھ لأسباب 
نفسیة واجتماعیة ، أى العلاقة بین الوالدین والطفل ، وھناك من أكد على الأسباب البیولوجیة ، كما أشارت 

دراسات إلى وجود أسباب تتعلق بالجینات ، وظروف الحمل والولادة ، وأیضا إلى التلوث البیئى ، بعض ال
والتطعیمات ، والفیروسات ، إلا انھ حتى الآن لم یتم التأكد من سبب التوحد ؛ فقد یكون أحد ھذه الأسباب ، أو 

ى ھذا المجال ، وجدیر بالذكر أن الأسباب مجتمعة ھى التى تسبب المرض ، وھذا یحتاج إلى دراسات عدیدة ف
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ھذه الفئة تعانى العدید من المشكلات ،  ولعل من ابرز ھذه المشكلات عدم القدرة على العنایة بالذات أى القیام 
بالأنشطة الخاصة بالحیاة الیومیة بمعنى قصور الطفل التوحدى ، وعجزه فى العدید من الأنماط السلوكیة التى 

من الأطفال العادیین ، حیث یعجز عن رعایة نفسھ ، أو حمایتھا،  أو إطعام نفسھ ، أو یستطیع أداؤھا أقرانھ 
  .ارتداء الملابس وخلعھا ، أو التعامل مع المرحاض ، وكذلك فى تقدیره للأخطاء التى یتعرض لھا 

  )   Dalrymple, Ruble:   1992 ؛ 2000: عبد الرحمن سلیمان  ؛ 1992: سمیرة جعفر  ( 
  

وصت العدید من الدراسات على ضرورة تقدیم برامج تدریبیة للأطفال أتلك المشكلات وفى ضوء 
  .التوحدیین بغرض تحسین مھارات العنایة بالذات لدیھم 

( Matson : 1990 ;  Mcclannahan : 1990 ; Perry: 1991 ; Pirnce & schreibman: 
1994 ; Bengstrom  & et.al. : 1995 ; Luiselli: 1996 ; Reamer & et. al: 1998 ; 
Bainbridge & Myles: 1999 ; Cicero & Pfadt: 2002) 

  
لذا یتضح ضرورة وجود برامج تدریبیة لتنمیة مھارات العنایة بالذات لدى الأطفال التوحدیین ، ولما 

تقوم بإعداد كان ھناك ندرة فى البرامج التدریبیة التى تحاول تنمیة مھارات العنایة بالذات ؛ فإن الباحثة سوف 
النمذجة ( برنامج تدریبى لتنمیة مھارات العنایة بالذات ، واستخدام مجموعة من الأسالیب والفنیات المختلفة 

ھذه الأسالیب ذات تأثیر فعال فى ، إن مثل  )التعزیز  –التوجیھ  -تحلیل المھام  –باستخدام شرائط الفیدیو 
  .استخدام المداخل السلوكیة بھدف تعدیل السلوكتعدیل سلوكیات الأطفال التوحدیین ، وسوف یتم 

  
  :مشكلة الدراسة

نبعت مشكلة الدراسة الحالیة من تعارض نتائج الدراسات السابقة ، والتى أكدت على تنوع المشكلات 
والاضطرابات التى تتعلق بالطفل التوحدى سواء كانت سلوكیة ، أو انفعالیة ، أو اجتماعیة ، حیث یتعرض 

دى لعدید من المشكلات التى تجعلھ لا یعتمد على نفسھ ، ویحتاج إلى مساعدة الآخرین ، ولعل من الطفل التوح
ابرز ھذه المشكلات عجزه عن العنایة بالذات متمثلة فى عدم قدرتھ على رعایة نفسھ وحمایتھا وإطعامھا ، بل 

قدر الأخطار التى قد یتعرض لھا ، یحتاج لمن یطعمھ أو یقوم علي ارتدائھ الملابس ومساعدتھ في خلعھا ، ولا ی
؛ عبد )  1992( ؛ سمیرة السعد   Dalrymple & Ruble)   1992( كما فى دراسات دالرمبل وریبل 

، حیث أشارت نتائج ھذه الدراسات إلى أن )  2003( ؛ یسریة صادق وآخرون )  2000( الرحمن سلیمان 
العنایة بالذات ، ویحتاج إلى من یقوم بإطعامھ ، وإلى الطفل التوحدى لدیھ قصور فى السلوك الخاص بمھارات 

من یساعده بارتداء الملابس وخلعھا ، ولدیھ مشكلات فى التعامل مع المرحاض والتغذیة ، وأیضا أوصت ھذه 
الدراسات بتقدیم البرامج التدریبیة ، والعلاجیة ، والإرشادیة للأطفال التوحدیین بھدف تحسین مھارات العنایة 

ً فى إحداث  بالذات ً بارزا لدیھم ، حیث كان لتنوع أسالیب التدریب والعلاج سواء كان فردیا أو جماعیا دورا
  .تغیرات ایجابیة فى تنمیة مھارات العنایة بالذات

وھناك العدید من الدراسات التى أكدت على أھمیة تقدیم البرامج التدریبیة ، والعلاجیة والإرشادیة 
  :تحسین مھارات العنایة بالذات لدیھم ، ومن بین ھذه الدراسات دراسة  للأطفال التوحدیین من أجل

(Matson : 1990  ؛ McClannahan : 1990  ؛ Perry & et. al. : 1991    ؛ Pierce & 
Schreibman: 1994  ؛ Bengstrom & et. al. : 1995  ؛ Luiselli : 1996  ؛ Reamer & 
et. al: 1998  ؛ Bainbridge & Myles: 1999   ، Cicero & Pfadt: 2002 ).  

  
وفى ضوء ھذه الاعتبارات بالإضافة إلى الندرة النسبیة للدراسات فى ھذا المجال سواء على المستوى   

العربى أو الأجنبى فإن الدراسة الحالیة تھدف إلى معرفة مدى فاعلیة برنامج تدریبى فى تنمیة مھارات العنایة 
  :، وتبدو مشكلة الدراسة واضحة من خلال محاولة الإجابة عن التساؤلات التالیةبالذات لدى الأطفال التوحدیین 

ھل توجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطى رتب درجات أفراد المجموعة التجریبیة على  - 1
  أبعاد مقیاس مھارات العنایة بالذات ومجموع الأبعاد فى القیاسین القبلى والبعدى ؟

حصائیة بین متوسطى رتب درجات افراد المجموع الضابطة فى ھل توجد فروق ذات دلالة إ - 2
 ؟ القیاسین القبلى والبعدى على أبعاد مقیاس العنایة بالذات وكذلك مجموع الأبعاد
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ھل توجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطى رتب درجات أفراد المجموعة الضابطة  - 3
س البعدى على أبعاد مقیاس مھارات ومتوسطى رتب درجات أفراد المجموعة التجریبیة فى القیا

 العنایة بالذات ومجموع الأبعاد ؟
ھل توجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطى رتب درجات المجموعة التجریبیة على أبعاد  - 4

  ؟ مقیاس مھارات العنایة بالذات ومجموع الأبعاد فى القیاسین البعدى والتتبعى
  

  :أھداف الدراسة
  :لى ما یلىتھدف الدراسة الحالیة إ

 .تقدیم برنامج تدریبى لتنمیة بعض مھارات العنایة بالذات لدى الأطفال التوحدیین  - 1
 .قیاس مدى فاعلیة البرنامج التدریبى فى تنمیة مھارات العنایة بالذات لدى الأطفال التوحدیین - 2

  
  :أھمیة الدراسة

  :تكمن أھمیة الدراسة الحالیة فى كونھا
ت الخاصة فى حاجھ إلى مد ید العون والمساعدة لھم ، حیث أن تتصدى لفئة من ذوى الاحتیاجا - 1

  .ھذه الفئة لم تنل حظھا من البحث والدراسة على حد علم الباحثة
 .تقدیم مقیاس مھارات العنایة بالذات لدى الأطفال التوحدیین - 2
 تقدیم برنامج تدریبى باستخدام الأنشطة التربویة ، وفنیات تعدیل السلوك المتنوعة لتنمیة - 3

 .مھارات العنایة بالذات لدى الأطفال التوحدیین الذین یعانون من قصور فیھا
تزوید المسئولین عن إعداد البرامج التدریبیة لھذه الفئة ببرنامج قد یسھم فى تنمیة مھارات  - 4

 .العنایة بالذات لدى الأطفال التوحدیین
  

  :مصطلحات الدراسة
، أو خلال مرحلة الطفولة المبكرة تجعلھم غیر قادرین على حالة تصیب بعض الأطفال عند الولادة : التوحد •

تكوین علاقات اجتماعیة طبیعیة ، وغیر قادرین على تطویر مھارات التواصل ویصبح الطفل 
. ( منعزلا عن محیطھ الاجتماعى ، ویتقوقع فى عالم مغلق یتصف بتكرار الحركات والنشاطات

  ) 30،  2005: ربیع سلامة 
  
التوحد اضطراب عصبى بیولوجى یؤثر على التفاعل الاجتماعى ، وتواصل اللغة ، : ئىالتعریف الإجرا •

وجود صعوبات فى : وعلى سلوك الطفل ، وقابلیتھ للتعلم والتدریب ، ویأخذ عدة مظاھر منھا 
مھارات العنایة بالذات ، الطعام والشراب ، ارتداء الملابس وخلعھا ، والقیام بعملیة الإخراج 

  .لشخصیة ، والأمان بالذاتوالنظافة ا
 
ھى تلك المھارات التى تشتمل على ارتداء الملابس ، واستخدام السكین، الملعقة ،  :مھارات العنایة بالذات •

الاغتسال ، تمشیط الشعر، تنظیف الأسنان ، وجمیع الاحتیاجات الأساسیة الأخرى الخاصة بالحیاة 
  ). 60، 2005: سوسن الجلبى( الیومیة 

  

قدرة الطفل التوحدى على أداء بعض المھارات المتعلقة بالعنایة بالذات مثل تناول الطعام  :الإجرائىالتعریف  •
  .والشراب ، وارتداء الملابس وخلعھا ، القیام بعملیة الإخراج ، النظافة الشخصیة ، الأمان بالذات

  

ابطة التى تقدم خلال فترة زمنیة ھو مجموعة الأنشطة المخططة المتتالیة المتكاملة المتر: البرنامج التدریبى •
 .محددة وتعمل على تحقیق الھدف العام للبرنامج

  ) 2001: السید عبد النبى، فائقة بدر(                  
  

عملیة مخططة ومنظمة تستند إلى أسس وفنیات نظریات تعدیل السلوك : التعریف الإجرائى للبرنامج •
زمنیة محددة بھدف تنمیة مھارات العنایة وتتضمن مجموعة من المھارات والممارسات خلال فترة 

بالذات لدى الطفل التوحدى ، والتى تشتمل على تناول الطعام والشراب ، وارتداء الملابس وخلعھا ، 

PDF created with pdfFactory Pro trial version www.pdffactory.com

http://www.pdffactory.com
http://www.pdffactory.com


وعملیة الإخراج ، والنظافة الشخصیة ، والأمان بالذات ، وذلك فى إطار خصائص ومتطلبات 
ً من الاستقلالیة والاعتماد على النفس فى المرحلة العمریة لھؤلاء الأطفال من أجل إكسابھم  قدرا

  .المواقف الحیاتیة
  

  : حدود الدراسة
  :تقتصر الدراسة الحالیة على

  :المنھج المستخدم - 1
، وتمثل مھارات العنایة ) المتغیر المستقل ( ھو المنھج التجریبى حیث یمثل البرنامج التدریبى 

 ) .المتغیر التابع ( بالذات 
 : عینة الدراسة - 2

سنة ، )  12 – 9( طفل من الأطفال التوحدیین الذین تتراوح أعمارھم الزمنیة بین )  12( كونت العینة من ت
، ) إناث  3 –ذكور  3( أطفال منھم )  6( وقد تم تقسیمھا إلى مجموعتین ، أحدھما مثلت المجموعة الضابطة 

  ).إناث  3 –ذكور  3( أطفال منھم )  6( والأخرى مثلت المجموعة التجریبیة 
  :أدوات الدراسة - 3

  ).2006: إعداد عبد العزیز الشخص( مقیاس المستوى الاجتماعى الاقتصادى للأسرة  - 1
 ).1998: تعریب لویس كامل ملیكھ( مقیاس ستانفورد بینیھ للذكاء الصورة الرابعة  - 2
 ).إعداد الباحثة(استمارة لمعرفة أنواع المعززات المحببة للطفل التوحدى  - 3
 ).إعداد الباحثة(لبیانات الشخصیة استمارة لجمع ا - 4
 ).إعداد الباحثة(مقیاس مھارات العنایة بالذات للطفل التوحدى  - 5
 ).إعداد الباحثة(برنامج تدریبى لتنمیة مھارات العنایة بالذات للطفل التوحدى  - 6

  
 

  :الحدود المكانیة للدراسة - 4
نھا الجمعیة الموجود بھا تم اختیار عینة الدراسة من جمعیة التثقیف الفكرى بالإسماعیلیة ؛ لأ

  .عینة الدراسة عن غیرھا
 : الحدود الزمنیة للدراسة - 5

  .استغرق تطبیق البرنامج أربعة أشھر بواقع جلستان فى الأسبوع
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  ىـانـل الثــالفص
  الإطار النظرى ودراسات السابقة

  
  .مقدمة -

  .علم نفس التوحد: أولاً  -
  .لعنایة بالذاتمھارات ا: ثانیاً  -
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  الفصل الثانى
  الإطار النظرى ودراسات السابقة

  
  :مقدمھ

یتضمن ھذا الفصل عرضا للإطار النظرى والدراسات السابقة ، حیث یتم توظیف الدراسات السابقة 
في تعزیز الإطار النظرى ، باعتبارھا الجانب الأمبریقى للتحقق منھ ، ومن ھذا المنطلق سوف یتم العرض من 

  :محورین أساسیین خلال
علم نفس التوحد وفیھ یتم تناول مصطلحات التوحد ، مفھوم التوحد ، معدل انتشاره ، : المحور الأول •

أعراض التوحد ، أسباب التوحد ، خصائص التوحد ، ثم تشخیص التوحد ، الأسالیب 
  .العلاجیة للتوحد

العنایة بالذات ، أنواع المھارات ، كیفیة مھارات العنایة بالذات وفیھ یتم تعریف مھارات : المحور الثاني •
  .التدریب علیھا

  
     Autism Psychology  علم نفس التوحد : أولا

تعتبر إعاقة التوحد من الإضطرابات النمائیة الأكثر شیوعا في الوقت الحاضر والتي یبدأ ظھورھا   
في التفاعل الاجتماعي ، ومھارات  خلال مرحلة الطفولة المبكرة ؛ فالأطفال التوحدیون یعانون من قصور شدید

العنایة بالذات ، لذا فھم یمثلون فئة تتمیز عن غیرھا من فئات ذوى الاحتیاجات الخاصة بما یجعلھم في حاجة 
  .إلى إعداد برامج تربویة ، وبرامج علاجیة مناسبة لھم

  
) Leo Kanner ) "1943لیوكانر " ویرجع التعرف على ھذه الفئة إلى الطبیب النفسي الأمریكى 

عندما قام بفحص مجموعة من الأطفال المتخلفین عقلیا بجامعة ھارفارد في الولایات المتحدة الأمریكیة ، ولفت 
 Autismطفلا أطلق علیھم مصطلح اضطراب التوحد ) 11(اھتمامھ وجود أنماط سلوكیة غیر عادیة لـ 

Disorder  عاد عن الواقع ، والإنطواء والعزلة ، وعدم ، حیث لاحظ انغلاقھم الكامل علي ذواتھم ، والابت
  .التجاوب مع المثیرات التى تحیط بھم

  
؛ ھالة كمال  2000: ؛ شاكر قندیل 1999: عبد الرحیم بخیت(ویؤكد ھذا العدید من الدراسات مثل 

: ؛ نادیة عبد القادر 2002: ب ؛ رشاد موسى – 2002: ؛ عادل عبد الله 2001: ؛ سھى نصر 2001: الدین
: ؛ محمد خطاب  2004: ؛ عصام زیدان  2004: ؛ عبد الرحمن سلیمان 2003: ؛ آمال باظة 2002
  ). 2007: ؛ ریتا جوردن ، ستیوارت بیول 2005: ؛ ماجد عمارة  2005: ؛ سوسن الحلبى  2005

  

 عبد( ولقد تعددت المصطلحات حول مفھوم التوحد حیث أطلق علیھ بعض الباحثین الذات ،أو الأنانیة 
وھناك من یسمیھا الاجترار ، أو الإجتراریة ، )  112،  1987: ؛ عادل الأشول 80،  1978: المنعم الحفنى

؛ جابر  1996: ؛ عثمان فراج 52،  1992: عبد العزیز الشخص ، عبد الغفار الدماطى (أو اجترار الذات 
والبعض الآخر أطلق )  7،  2001: ؛ عبد الرحمن سلیمان 315،  1995: عبد الحمید ، علاء الدین كفافى

  علیھا مصطلح الانغلاق الطفولى ، أو الانغلاق النفسي 
: محمد شعلان( ، كما یسمیھا آخرون الذھان الذاتوى ، أو التوحد الطفولیة )  10،  1999: ماجد عماره( 

)  753،  1979: ریتشارد سوین( أو فصام الطفولة )  642،  1992:  ؛ أحمد عكاشة 116،  1979
، وھناك من یسمیھا الأوتیزم أو )  159،  1994: رمضان القذافى( وھناك من یسمیھا الفصام الذووى 

،  1992: ؛ عبد العزیز الشخص وعبد الغفار الدماطى 513،  1991: عمر بن الخطاب خلیل( الأوتیسیة 
؛  44،  1997: ؛ عبد المنان ملامعمور 315،  1995: ؛ جابر عبد الحمید ، علاء الدین كفافى 52-53

ویطلق علیھا البعض التمركز الذاتى )  416 – 387،  2002: ؛ رشاد موسى 76-72،  2001: آمال باظة
؛  12،  2000: لطفى الشربینى( ، والبعض یسمیھا التوحد ) 287 – 286،  1983: فتحى عبد الرحیم( 

عمر بن الخطاب ( مى التوحدیة وأحیانا تس)  72،  2001: ؛ آمال باظة  7،  2001: عبد الرحمن سلیمان
كمال ( ویفضل بعض الباحثین أن یسمیھا التوحد ) ب   -  36،  2002: ؛ عادل عبدالله 63،  1994: خلیل

؛  1996: ؛ عثمان فراج 366،  1995: ؛ یوسف القربوطى وآخرون 152- 151،  1988: دسوقى
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: ؛ آمال باظة 47،  2000: قندیل ؛ شاكر 12،  2000: ؛ لطفى الشربینى 731،  1997: إسماعیل بدر
  ).أ  – 2002: ؛ عادل عبد الله 7،  2001: ؛ ؛ عبد الرحمن سلیمان 72-76،  2001

  
،  1987: عادل الأشول  Kanner’s Syndromeكانر ( ویطلق علیھا بعض الباحثین متلازمة 

: وعبد الغفار الدماطى  ؛ عبد العزیز الشخص 315،  1995: ؛ جابر عبد الحمید ، علاء الدین كفافى 112
1992  ،52-53 .(  

  
والأكثر  لأنھ أكثر المصطلحات التى اتفق علیھا الكثیر من الباحثین؛  "التوحد " وتأخذ الباحثة مصطلح 

ً ، وتعرض فى الفقرات التالیة التعریف الشكلى لھذا المصطلح   . دقة لفظیا
  

لوصف إعاقة من إعاقات النمو ،  أن مصطلح التوحدیة یستخدم)  3،  1996(یرى عثمان فراج 
وتتمیز بقصور في الإدراك ، وتأخر أو توقف النمو ، ونزعة انطوائیة انسحابیة تعزل الطفل عن الوسط 

المحیط بھ بحیث یعیش منغلقا على نفسھ ، یكاد لا یحس بمن حولھ أو من یحیط بھ من أفراد أو إحداث أو 
  .ظواھر

: أن التوحد لھ عدة معاني منھا )  53،  1992( ر الدماطى ویذكر عبد العزیز الشخص وعبد الغفا
اجترار الذات ، الإجتراریة ، استثارة الذات والأتوسیة ، ویقصدان بھ اضطراب شدید في عملیة التواصل 

شھرا ، ویؤثر في سلوكھم ؛ فمعظم )  42:  30(والسلوك یصیب الأطفال في مرحلة الطفولة المبكرة ما بین 
یفتقدون الكلام المفھوم ذو المعنى الواضح ، كما یتصفعون بالانطواء على النفس ، وعدم  ھؤلاء الأطفال

  .الاھتمام بالآخرین ، وتبلد المشاعر ، وقد ینصرف اھتمامھم إلى الحیوانات أو الأشیاء غیر الإنسانیة
  

  :ھىأن التوحد لھ مجموعة من محددات الشخصیة )  388،  1994( ویذكر عمر بن الخطاب خلیل 
  .اضطراب واضح في الارتقاء الاجتماعي اللغوى مصحوب بأنماط سلوكیة نمطیة .1
 .زملة سلوكیة تنتج عن أسباب متعددة ، وغالبا ما تكون مصحوبة بنسبة ذكاء منخفض .2
 . اضطرابات في التفاعل الاجتماعى .3
 .كل عشرة آلاف طفل)  4: 2( نسبة حدوث ھذا الاضطراب ما بین  .4

ذاتى التركیب ( كلمة الفصام الذووى " إعاقة التوحد"على )  159،  1996( ویطلق رمضان القذافى 
، أو " الذات"وھى   Autosتعود إلى اصل كلمة إغریقیة تعنى أوتوس   Autism، وأن الكلمة الأجنبیة ) 
وأنھا حالة اضطراب عقلى یصیب الأطفال ، حیث یلاحظ علیھم عدم المیل إلى غیرھم من الأطفال " النفس"
كل طبیعى ، وتمیزھم بالاضطراب السلوكى الاجتماعي ، والانفعالى ، والذھنى كما أن لدیھم عدم القدرة بش

على الانتماء للآخرین حسیا أو لغویا ، ولدیھم اضطراب في الإدراك مما یؤدى إلى عدم الفھم أو القدرة على 
  .التواصل أو التعلم أو المشاركة في النشاطات التعلیمیة

    
أن التوحد ھو اضطراب انفعالى فى العلاقات الاجتماعیة مع )  14،  1997(ماعیل بدر ویرى إس  

الآخرین ، ینتج عن عدم القدرة على فھم التعبیرات الانفعالیة ، وخاصة في التعبیر عنھا بالوجھ ، أو باللغة 
  .ویؤثر ذلك في العلاقات الاجتماعیة مع ظھور بعض المظاھر السلوكیة النمطیة

على أن التوحد مصطلح )  2002( وعادل عبد الله )  14،  1997(عبد المنان ملامعمور ویتفق   
یشیر إلى الانغلاق على النفس ، والاستغراق في التفكیر ، وضعف القدرة على الانتباه ، وضعف القدرة على 

بینما یرى محمد التواصل ، وإقامة علاقات اجتماعیة مع الآخرین ، فضلا عن وجود النشاط الحركى المفرط ؛ 
أن التوحد یعتبر اضطرابا یتعلق بنمو الدماغ مع وجود بعض الملامح الممیزة )  18،  2001( عز الدین 

  .والخاصة بالإعاقة التواصلیة ، وبعض الاھتمامات الطقوسیة غیر القابلة للتغییر 
ات تستخدم للتعبیر بأن الإجتراریة والأوتوسیة والتوحد مصطلح)  48،  2002( ویقرر كمال سیسالم   

عن الخصائص الشائعة عند كثیر من الأطفال المضطربین سلوكیا ، خاصة ممن لدیھم اضطرابات سلوكیة 
  .حادة مثل الانطواء الشدید ، والتمركز حول الذات ، والانشغال بالعالم الخارجى
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الولادة حیث  أن التوحد الطفولى نوع من الانغلاق على الذات منذ) 2003(ویذكر یحیى الرخاوى   
یعجز الطفل حدیث الولادة عن التواصل مع الآخرین بدءا من أمھ ، وقد ینجح في عمل علاقات جزئیھ مع 

  .أجزاء الأشیاء المادیة ، وبالتالي یعاق نموه اللغوى
أن التوحد یعتبر من الإضطرابات النمائیة التى تعزل الطفل )  103،  2004( ویري لطفى الشربینى   

المجتمع دون شعوره بما یحدث حولھ من أحداث في محیط البیئة الاجتماعیة فینخرط في مشاعر المصاب عن 
، وأحاسیس ، وسلوكیات ذات مظاھر تعتبر غیر عادیة أو شاذة بالنسبة لمن یتعاملون معھ ، بینما یعایشھا ھو 

  .طریقتھ الخاصةبصفة دائمة مستمرة لأنھا الوسیلة الوحیدة التى یعبر بھا عن أحاسیسھ ومشاعره ب
ً یقرر ماجد عماره    ( أن التوحد حالة من حالات الإضطرابات الارتقائیة الشاملة )  18،  2005( أیضا

یغلب فیھا على الطفل الانسحاب ، والانطواء ، وعدم الاھتمام بوجود الآخرین ، أو الإحساس بھم ) المختلطة 
تواصل البصرى ، وتتمیز لغتھ بالاضطراب الشدید أو بمشاعرھم ، ویتجنب الطفل أى تواصل معھم وخاصة ال

فیغلب علیھ التردید أوالتكرار لما یقولھ الآخرین أو الاجترار ، ولدیھ سلوك نمطى ، وانشغال بأجزاء الأشیاء 
ولیس بالأشیاء نفسھا ، ویتمیز عن غیره من حالات الإعاقات الأخرى بمجموعة من الخصائص الممیزة 

  .والمتغیرات المعرفیة
إلى أن التوحد مرض معقد في مظاھر الاضطراب حیث )  164،  2004( ویشیر یوشیل وآخرون   

یحتوى على عدة اضطرابات تتضمن اللغة ، ومھارات الاتصال ، والتفاعل الاجتماعي ، وكل ھذه الأعراض 
و میل إلى تشیر إلى نزعة أ) متوحد ( تظھر خلال الثلاث سنوات الأولى من عمر الطفل ، ویذكر أن كلمة 

ً ما یمكن أن یحدث داخل البیئة   .الارتداد للنفس وتتجاھل كثیرا
فیرى أن ھناك   The Autism Society of America) 1996(أما مجمع التوحد الأمریكي 

الاتصال اللفظي وغیر اللفظي ، التفاعل الاجتماعي ، القصور الحسى للعب ، : سمات یتمیز بھا التوحدى ھي
التوحدى من نقص في التلقائیة أو اللعب التخیلى ، السلوكیات حیث یحتمل أن یكون الطفل  حیث یعانى الطفل

  ).173،  2003: كمال زیتون( التوحدى شدید النشاط أو سلبى جدا 
ً یذكر ربیع سلامة    أن التوحد حالة تصیب بعض الأطفال عند الولادة أو خلال )  15،  2005( وأخیرا

علھم غیر قادرین على تكوین علاقات اجتماعیة طبیعیة ، وغیر قادرین على تطویر مرحلة الطفولة المبكرة تج
مھارات التواصل ، ویصبح الفرد منعزلا عن محیطھ الاجتماعي ، ویتقوقع في عالم مغلق یتصف بتكرار 

  .الحركات والنشاطات
  

  :تعلیـق
  :من خلال استعراض التعریفات السابقة یتبین ما یلى

تحدید مصطلح واحد لإعاقة التوحد ؛ فیطلق علیھا مسمیات عدیدة ؛ فالبعض توجد اختلافات في  - 1
یسمیھا توحد الطفولة المبكر ، والتوحد الطفولى ، أو التوحدیھ والبعض الآخر یسمیھا التوحد ، أو 

الإجتراریة أو اجترار الذات ، الانغلاق على الذات ، الإنشغال بالذات أو استثارة الذات ، الأوتوسیة ، 
وأكثر المصطلحات استخداما   Autismبرغم تعدد التسمیات إلا أنھا تشیر إلى كلمة أجنبیة واحدة و

  .في الوقت الراھن ھو إعاقة التوحد
 .إن الإصابة بالتوحد تكون خلال السنوات الثلاثة الأولى من عمر الطفل - 2
طوائیة شدیدة من الواقع اتفاق معظم التعریفات على أن الطفل التوحدى یكون لدیھ نزعات انسحابیة ان - 3

المحیط بھ ، وینشغل بذاتھ أكثر من العالم الخارجى ، مما یؤدى إلى فساد العلاقات الاجتماعیة بینھ 
وبین الآخرین ، وھذا بدوره یقود إلى قصور واضح في اللغة ، مما قد یؤدى إلى صعوبة في التواصل 

ائر ، والإصرار على طقوس نمطیة معینة ، اللفظى أو غیر اللفظى ، وعدم القدرة على استخدام الضم
 .كل عشرة آلاف طفل)  4- 2( ویحدث ھذا بنسبة تتراوح ما بین 

  
وعلیھ فإن التوحد اضطراب عصبى بیولوجى یؤثر في التفاعل الاجتماعي، وتواصل اللغة، وسلوك 

لغوى ، نوبات الغضب ، الطفل، وقابلیتھ للتعلم والتدریب ، ویأخذ عدة مظاھر منھا تأخر أو فقدان النمو ال
والبكاء، والضحك بدون سبب ، وعدم الخوف من الخطر ، واللعب بطریقة شاذة ، وصعوبات في مھارات 

  ".الطعام والشراب ، ارتداء الملابس ، الإخراج ، النظافة الشخصیة ، الأمان بالذات " العنایة بالذات 
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  :معدل انتشار إعاقة التوحد

أن   Detroit Medical Center) 1998(دیترویت الامریكیة  أعلن المركز الطبى بمدینة
، وھو یستمر مدى الحیاة   Down’s Syndromeاضطراب التوحدیة أكثر شیوعا من متلازمة داون 

  آلاف طفل ، وتبلغ نسبة إصابة الذكور 10000أطفال من كل ) 5  - 4( ویصیب على الأقل 
  ) 100،  2004: محمد زاید. ( أضعاف الإناث)  3:  4( 

  
بناء على دراسات مسحیة واسعة المدى في الولایات   Edelson)  1998( وھذا ما أكده إیدلسون 

  المتحدة ، وانجلترا ، وأكثر الدراسات الإحصائیة عن التوحد قررت أنھ یحدث بمعدل 
  ) 1999(طفل ، كما أعلنت الجمعیة الأمریكیة للتوحدیة  10000أطفال لكل )  4-5( 

Autism Society of America   من الأطفال )  500: 1( أن إعاقة التوحد تحدث بنسبة  
  ).  1: 4( ، وإن نسبة انتشارھا بین البنین إلى البنات ھى )  10000:  20( بما یعادل 

  ). 124،  2004: عصام زیدان( 
  

بین  أن نسبة انتشار إعاقة التوحدیة) 2003(ویذكر كل من رونالدكولاروسو ، كولین اورورك 
( وھذا یعنى أن ھناك              % 0.06سنة في الولایات المتحدة الأمریكیة ھى  12- 3الأطفال من سن 

  . طفلا لدیھم إعاقة التوحدیة )  10000:  60
  

إذن الإعداد في ازدیاد مستمر سواء كان في الخارج أو في بلادنا العربیة ، وللأسف لا یوجد لدینا 
،  2001:  إلھامى عبد العزیز وآخرون( ن ، وھذا ما أكدتھ نتائج دراسات كلا من إحصائیات رسمیة إلى الآ

على عدم وجود دراسة واحدة تحدد نسبة انتشار التوحدیة في مصر ) ب - 12،  2002: ؛ عادل عبد الله 20
  .والعالم العربى

 

  :أعراض إعاقة التوحد
ا عند التشخیص ، وتتمثل ھذه الأعراض یتمیز التوحد بمجموعة من الأعراض التى یمكن الرجوع إلیھ

  :فیما یلى
  :ضعف التفاعل الاجتماعى )1

یعتبر ضعف التفاعل الاجتماعى من أكثر الأعراض دلالة على وجود إعاقة التوحد ، حیث إن الطفل 
التوحدى یبتعد عن إقامة علاقات اجتماعیة مع غیره ، ولا یرغب في صحبة الآخرین ، أو تلقى الحب والعطف 

، كما أنھ لا یستجیب لانفعالات الوالدین ، أو مبادلتھم نفس المشاعر، ولا یستجیب لما یصل إلیھ من منھم 
مثیرات من المحیطین بھ في بیئتھ ، ویظل الطفل معظم وقتھ ساكنا لا یطلب من احد الاھتمام بھ، وإذا ما ابتسم 

 25،  2003(؛ كمال زیتون )  15،  2005(فإنما یكون لأشیاء دون الناس ، ویضیف كلا من محمد خطاب 
أن الطفل التوحدى یعانى من الوحدة الشدیدة ، وعدم الاستجابة للآخرین الذى ینتج عن عدم القدرة على فھم ) 

واستخدام اللغة بشكل سلیم ، وقصور شدید في الارتباط والتواصل مع الآخرین ، وعدم الاندماج مع المحیطین 
  .ھ الدائم للتوحد بعیدا عنھم ، ومقاومتھ لمحاولات التقرب منھ أو معانقتھبھ ، وعدم استجابتھ لھم ، ومیل
أن القصور في السلوك الاجتماعي لأطفال التوحد یمكن تحدیده )  55،  2005(وتشیر سوسن الحلبى 

  :بثلاثة مجالات ھى
  Socially Avoidantالتجنب الاجتماعي ) أ(

ماعي حیث یقوم ھؤلاء الأطفال بالھروب من الأشخاص یتجنب أطفال التوحد كل أشكال التفاعل الاجت
  .الذین یودون التفاعل معھم

    Socially in differentاللامبالاة الاجتماعیة ) ب(
فَ أطفال التوحد بأنھم غیر مبالین ، ولا یبحثون عن التفاعل الاجتماعي مع الآخرین ، ولا  صِ ُ و

  . خرینیشعرون بالسعادة حتى عند وجودھم مع الأشخاص الآ
    Socially awkward  الإرباك الاجتماعي) ج(

یعانى أطفال التوحد من صعوبة في الحصول على الأصدقاء ، ولعل من أبرز أسباب الفشل في جعل 
  .علاقاتھم مستمرة مع الآخرین ھو الافتقار إلى التفاعل الاجتماعي
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كشف عن الفروق بین التى ھدفت إلى ال Gillson (2000) ویؤكد على ما سبق دراسة جیلسون
الأطفال التوحدیین ، والأطفال المتخلفین عقلیا في المواقف ، والتفاعلات الاجتماعیة ، والسلوك الانسحابى من 

خلال برنامج تدریبى على تنمیة بعض المھارات الاجتماعیة ، حیث أوضحت نتائجھا أن الأطفال التوحدیین ھم 
ً بأقرانھم الأقل في تفاعلاتھم الاجتماعیة ، والأكث ً من المواقف والتفاعلات الاجتماعیة ، وذلك قیاسا ر انسحابا

  .المتخلفین عقلیا
التى استھدفت التعرف  Carpenturi & Morgan ( 1996)وكذلك دراسة كاربنتیورى ومرجان 

ینت على السلوك الاجتماعى ، والسلوك الموجھ لدى الأطفال التوحدیین ، والأطفال المتخلفون عقلیا والتى ب
نتائجھا أن الأطفال التوحدیین یعانون من قصور فى التبادل ، والتواصل البصرى بالعین ، والتواصل مع 

 ( 1997 وتتفق معھم دراسة جانزلیا . الآخرین بشكل حاد وذلك بمقارنتھم مع الأطفال المتخلفین عقلیا 
(Ganzalea  امج العلاجیة لكونھم أكثر الأطفال التى أشارت إلى أن الأطفال التوحدیین فى حاجة ماسة للبر

من ذوى الاحتیاجات الخاصة یعانون من حدة بعض الإضطرابات السلوكیة ، وكونھم أیضا اقل تعلقا من 
أقرانھم المتخلفین عقلیا ، حیث لم یفضلوا صوت الأم بل أنھم كانوا یفضلون إما الضوضاء الناتجة عن أصوات 

ً بأقرانھم المتخلفین عقلیا الذین كانوا مركبة ، أو الانسحاب من المواقف الا جتماعیة ، وذلك بشكل دال قیاسا
  .یفضلون صوت الأم

  
الانسحاب من المواقف " ویشیر الباحثون إلى أن من الأعراض المتداولة عن الطفل التوحدى 

 2002(      ؛ أمیرة بخش          )  2002( ، كما أكدت نتائج دراسات كلا من عادل عبد الله " الاجتماعیة 
على أن الأطفال التوحدیین لدیھم میل للانسحابیة ، وعدم التفاعل الاجتماعي ، )  2005( ؛ ماجد عمارة ) 

والسلبیة تجاه الآخرین ، فھم یظھرون عدم الرغبة في مشاركة الأطفال ألعابھم ، وعدم التفاعل بینھم وبین 
الاستجابة للمثیرات البیئیة ، والضعف العام في  آبائھم مع تجنبھم أى لقاءات عائلیة ، وقصور شدید في

المجالات الاجتماعیة ، بینما یرى بعض الباحثین أن الانسحاب لا ینطبق على جمیع الحالات ، وھذا ما أكده 
في دراستھ بأن بعض الأطفال التوحدیین قد یقتربون من الأشخاص المألوفین لدیھم ، )  2000( شاكر قندیل 

لتى تتطلب اتصالا بدنیا ، بل أن بعضھم قد یجلس في حجر شخص مألوف لدیھ ن ویستمتع ویحبون الألعاب ا
ً لدیھم ً مألوفا   .بمعانقتھ ، واحتضانھ لھ ، وھناك بعض الأطفال قد یعانون قلقا حادا إذا غاب عن حیاتھم شخصا

  
  :القصور اللغوى )2

ت درجات ھذا القصور وأشكالھ من یعتبر القصور اللغوى من الملامح الشائعة لإعاقة التوحد ، وتتفاو
أنھ یوجد لدى الأطفال التوحدیین )  2،  2007( طفل إلى اخر، فیذكر كلا من ریتاجوردن ، ستیوارت بیول 

نقصا واضحا في اللغة ، والاتصال اللفظى ، وغیر اللفظى ، ویتسع مدى مشكلات اللغة المنطوقة لدى الأطفال 
ھم تعبیرات الوجھ واستخدامھا ، والإیماءات التعبیریة ، ولغة الجسم ، التوحدیین ؛ فھناك مشكلات ترتبط بف

وموضع الجسم ، ومشكلات أخرى ترتبط بفھم الحالات المختلفة لاستخدام اللغة ، ھذا بالإضافة إلى مشكلات 
  .ترتبط بالمعنى ، والجوانب الخاصة بدلالات الألفاظ ، والجوانب العملیة للمعنى

أن مشكلات اللغة لدى حالات التوحد تتمثل في التأخر في الكلام )  31،  2005( ویرى ماجد عمارة 
، وفى نقص النمو اللغوى دون أن تكون ھناك إشارات تعویضیة ، وأیضا استخدام الكلمات بشكل مفرط 

ة للحساسیة والتردید لما یقولھ الآخرون ، والفشل في بدء المحادثة أو تدعیمھا بشكل طبیعى الصعوبات الخاص
، أیضا ) الإشارات أو التعبیرات الوجھیة (بالألفاظ والتصورات ، الاتصال اللفظى غیر الطبیعى من حیث 

أن ھناك مشكلات تظھر لدى الأطفال التوحدیین خاصة باللغة وتؤثر )  33،  2005(تشیر سوسن الحلبى 
  .على التواصل لدیھم 

  :من ھذه المشكلات 
  
    Echolaliaالمصاداة   )أ (

( من الملامح غیر السویة عند بدء الحدیث لدى الأطفال التوحدیین ، وتعرف سوسن الحلبى  فھى تعتبر
ً وفى نفس اللحظة وكأنھ صدى لما یقال)  33،  2005   .المصاداة بأنھا تردید الطفل ما قد یسمعھ توا
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بالتردید  بأنھا حالة كلامیة تتمیز)  30،  1992( ویعرفھا عبد العزیز الشخص ، عبد الغفار الدماطى 
اللإرادى لما یقال من كلمات أو مقاطع أو أصوات بصورة تبدو كأنھا صدى لھم ، وھى تعتبر إحدى خصائص 

  .التخلف العقلى الشدید 
أن الأطفال التوحدیین یعانون من بعض السلوكیات النمطیة مثل   Rutter) 1998(وتؤكد دراسة رتر 

، ونقص التواصل اللغوى ، وصعوبة في التواصل مع الآخرین تردید الكلمات بشكل آلى مع ضعف في الانتباه 
أن الطفل التوحدى یكرر الكلمات ، والجمل وھذا التردید )  20،  2004( ، ویذكر عبد الرحمن سلیمان 

  .والتكرار من أخص خصائص التوحدیین حیث لا یتعلمون اللغة أبدا
  :الاستخدام العكسى للضمائر  )ب (

الأطفال التوحدیین ، حیث یتم استخدام الضمائر بصورة مشوشة فیشیر  وھو من المظاھر الشائعة لدى
عندما یود أن یقول " أنا"ویستعمل " ھى"أو " ھو"وإلى نفسھ بضمیر " أنا"الطفل التوحدى إلى الآخرین بضمیر 

، " أنت"أن الطفل التوحدي یستبدل بالضمیر )  15،  2003( ، ویؤكد عبد الرحمن سلیمان وآخرون " أنت"
فعلى سبیل المثال یقول أحد الوالدین لطفلھ التوحدى ھل ترید البسكویت ، فتكون إجابة الطفل ،  ؛" أنا"لضمیر ا

من أن )  64،  1996( أنت أرید البسكویت وما إلى ذلك ، وھذا ما أكدتھ نتائج دراسة عمر بن الخطاب خلیل 
ویلقب نفسھ بـ " أنا"الضمائر كأن یلقب الآخر بـ  الأطفال المصابین بالتوحد یعانون من عدم القدرة على استخدام

 25،  2004:  ؛ عصام زیدان 15،  1996: حسنى حلوانى( وإلى ذلك تشیر نتائج دراسات كلا من ،  "أنت"
 2005: ؛ ربیع سلامة 27،  1996: ؛ عثمان فراج 45،  2003: ؛ آمال باظة 33،  1998: ؛ لویس ملیكھ

لدیھم قصورا واضحا في النمو اللغوى ، مما یقلل من التواصل اللفظى مع تكرار  أن الأطفال التوحدیین)  16، 
المقاطع أو الجمل والكلمات دون اعتبار للمعنى مع الاستجابة للكلام بطریقة غیر طبیعیة ، وأن قدرتھم اللفظیة 

  .تعد منخفضة جدا
  

  :السلوك النمطى المتصف بالتكرار  )ج (
د من المظاھر الممیزة للتوحدیة، وتعد بمثابة أحد أوجھ القصور تلك السلوكیات النمطیة المكررة تع

البارزة لمن یتعامل مع ھؤلاء الأطفال أن یلاحظ ھذا بسھولة ، وأن تلك السلوكیات والأنشطة والاھتمامات 
 التكراریة النمطیة التى یبدیھا ھؤلاء الأطفال غالبا ما تتسم بأنھا مقیدة ، وذات مدى ضیق   وأنھم عادة ما

یعانون من حركات متكررة للجسم، أو حركات غیر طبیعیة سواء بالأصابع أو الیدین أو غیر ذلك مما قد یؤدى 
  .إلى استثارة من حولھم ، وأحیانا یصل بھم الأمر إلى الإیذاء الجسدى لأنفسھم

  )32،  1998: سمیرة السعد(               
التى تندرج ضمن السلوكیات النمطیة  إلى أھم الأعراض)  35،  2003( ویشیر عبد العزیز الشخص 

، والتقید الجامد بالعادات أو ) التكرار(، والاستغراق في عمل واحد محدد لمدة طویلة وبصورة غیر عادیة 
الطقوس غیر العملیة المھمة ، واللزمات الحركیة النمطیة والمتكررة ، والإنشغال بأجزاء الأشیاء ولیس بالشئ 

  .كلھ
السلوك النمطى بأنھ السلوك المنمط أو )  35،  1995( ید وعلاء الدین كفافى ویعرف جابر عبد الحم

المقلوب ، وھو سلوك جامد غیر مرن یتم بغض النظر عن التغیر في السیاق والنتائج التى ینبغى أن تؤدى إلى 
ً متكرراً  ً واحدا   .تعدیلات في كیفیة تصرف الفرد ، أى أنھ سلوك یتبع نمطا

أن الطفل التوحدى یقوم ببعض الحركات الغریبة مثل حركات )  18،  2002( ویشیر رشاد موسى 
الیدین أو القفز لأعلى وأسفل والمشى على أطراف الأصابع والدوران دون الإحساس بالدوخة ، وتحدث ھذه 

  .الحركات عندما ینظر الطفل التوحدى إلى شئ یشد انتباھھ 
  

یقوم الطفل التوحدى في فترات طویلة بأداء  أن كثیرا ما)  32،  2005( ویضیف ماجد عمارة 
حركات معینة ویستمر في أدائھا بتكرار متصل لفترات طویلة كھز رجلھ أو جسمھ أو رأسھ أو الطرق بإحدى 
یدیھ على رسغ الید الأخرى ، أو تكرار إصدار نغمھ أو صوت أو ھمھمة بشكل متكرر وقد یمضى الساعات 

در صوت أو صوت قریب أو بعید أو نحو بندول ساعة الحائط أو الساعة محملقا في اتجاه معین أو نحو مص
الدقاقة ، ولا تكون ھذه الأفعال أو الأنماط السلوكیة استجابة لمثیر معین بل ھى في واقع الأمر استثارة ذاتیة 

ھ الخیالى تبدأ أو تنتھى بشكل مفاجئ تلقائیا ثم یعود إلى وحدتھ المفرطة أو انغلاقھ التام على نفسھ وعالم
  .الخاص بھ
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أن الطفل التوحدى یمارس أنواعا سلوكیة نمطیة تظھر   Wolf (2005)وأكدت ذلك دراسة وولف 

التى أشارت إلى أن السلوك   Biklen (2002)وتختفى بشكل تلقائى وفجائى ، وكذلك نتائج دراسة بیكلین 
  :النمطى یتضمن

  .حركات تلقائیة میكانیكیة غیر متعمدة - 1
 .س بشكل مستمرإیذاء النف - 2
 .ھوس الرتابة وعدم احتمال التغییر - 3
 .صدى كلامى - 4
 .رفة العینین ونغز متكرر، رفرفة الیدین وتحریك الأشیاء بشكل كروى دائرى - 5

  
  :ھذا السلوك النمطى المتكرر إلى  ,Trenpeypeier)  1996( ولقد أرجعت دراسة ترینبییر 

  . ارتفاع مستوى التوتر لدى الطفل التوحدى - 1
 .لطفل لمثل ھذه السلوكیات لجذب اھتمامإتباع ا - 2
 .الاعتراض على تغییر برنامج أو روتین یومى لھ - 3
 .عدم القدرة على ملاءمة السلوك مع الموقف - 4
 .خلل في عدد الخلایا العصبیة في الدماغ وفى حجمھا - 5
 .تأثیر تسرب مواد سامة إلى الدماغ - 6

  
  
  :عدم القدرة على اللعب التخیلى  )د (

ً )  2047،  1995(لاء الدین كفافى یرى جابر عبد الحمید وع أن لعب الأطفال التوحدیین یكون یدویا
 ) ً یفتقر إلى عنصر الإلھام الذى یمیز لعب الأطفال العادیین مما یوضح إخفاق ھؤلاء الأطفال في تنمیة ) تناولیا

سى الحركى في الوظیفة الرمزیة تلك الوظیفة التى أوضحھا جان بیاجیھ على أنھا تظھر من خلال السلوك الح
  .العام الثاني من الحیاة

واللعب الإلھامى ھو نمط من اللعب یسود في الطفولة المبكرة حیث یصبح نشاط اللعب للطفل بالتعبیر 
  .الحر عن انفعالاتھ بما فیھا من مشاعر سلبیة وعدوانیة مكبوتة فیسقطھا على اللعب بدون خوف من عقاب

ھ في السنوات الأولى من الحیاة ، یكون اللعب الاستطلاعى أن)  273،  1998( ویذكر لویس ملیكھ 
المألوف غالبا أو في حده الأدنى ویتناول التوحدى اللعب ، والموضوعات غالبا بأسلوب یختلف عن الاستخدام 

المقصود ، فمثلا قد یلف الطفل عجلة لعبة عربة لفترة طویلة من الزمن دون أن یحركھا یمینا أو یسارا أو دون 
  .یحاول تسییر العربة على الأرض أن 

أن الأطفال التوحدیین یظھر علیھم في سن ما قبل المدرسة نقص )  25،  2003( وتشیر آمال باظة 
واضح في القدرة على اللعب الخیالى مثل اللعب بالأدوات وغیاب لعب أدوار الكبار واللعب الجماعى ویكون 

بوجھ عام ولا یشترك في اللعب الجماعى ویفضل اللعب  اللعب التخیلى بصورة آلیة متكررة في الأنشطة
  .الفردى إذا اشترك في اللعب الجماعى یتعامل مع الأطفال بدون مشاعر متبادلة

  
فى أن الأطفال المصابین بالتوحد  Romanczyk, (1999)ولقد اتفقت معھا نتائج دراسة رمانزیك 

ة على اللعب التخیلى ویشمل اللعب بالدمى ولعب في سن ما قبل المدرسة یظھر لدیھم نقص واضح في القدر
الدور واللعب المسرحى ومن لدیھم القدرة على اللعب عندھم یكون اللعب تكرارى وبسیط فالأطفال المصابون 

ً ما یبحثون عن شركاء للعب كما یكون اللعب رمزى غیر تفاعلى   .بالتوحد نادرا
الأطفال التوحدیین یكون في نطاق محدود تماما أن لعب )  35،  2004( ویذكر عبد الرحمن سلیمان 

فھذه الفئة من الأطفال تمیل إلى تكرار نفس النشاط ولا تنمى أو تطور من اللعب التظاھرى أو اللعب التخیلى ، 
الأمر الذى یجعل سلوك الأطفال التوحدیین خلال ممارسة اللعب یفتقد إلى الإبداع والتجدید والتخیل ، فى حین 

شھرا كان یلعب الطفل بكوب ورق  18ال العادیون باستخدام خیالھم في اللعب ابتداء من سن یبدأ الأطف
أن الطفل التوحدى لا یلعب بطریقة تخیلیة وھو لا )  35،  1994( یستخدمھ على أنھ قبعة كریتسین مایلز 
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ً تؤكد نتائج دراسة عصام زیدان  أن )  15،  2004 (یستعمل اللعب لتمثیل الأشیاء بطریقة عادیة ، وأیضا
  .الطفل التوحدى یفتقر إلى اللعب التخیلى أو التلقائى ولا یبادر إلى اللعب الظاھرى

  :البرود العاطفى الشدید  )ه (
من الخصائص التى تلاحظ على أطفال التوحد ھو عدم استجابتھم لمحاولة الحب والعناق أو إظھار 

ً أو في صحبة الآخرین مشاعر العطف، ویذھب الوالدان إلى أن طفلیھما لا یعرف أ حد ولا یھتم بأن یكون وحیدا
ً عن القصور والإخفاق في تطویر علاقات انفعالیة وعاطفیة مع الآخرین   .فضلا

  )35، 2002: ؛ عبد الرحمن سلیمان33، 1995: جابر عبد الحمید، علاء الدین كفافى(
  

یھم النقص الواضح في أن الأطفال التوحدیین لد)  45، 1990( وأیضا یذكر فتحى عبد الرحیم 
الاستجابة للآخرین والفشل في الاستجابة لمحاولات التدلیل ونقص الانتباه إلى الآخرین وعدم التقاء عینھ 

  .بعیونھم واللامبالاة أو النفور من العاطفة والمودة
  

أن كثیرا من الآباء یشكون من عدم اكتراث أو تجاوب طفلھم مع )  56، 2002( ویشیر عثمان فراج 
أیة محاولات لإبداء العطف أو الحب لھ أو محاولات تدلیلھ أو تقبلھ أو مداعبتھ بل وربما لا یظھر اھتماما 

بحضورھم أو غیابھم، وقد تمضى ساعات طویلة وھو في وحدتھ لا یھتم بالخروج من عزلتھ أو تواجد الآخرین 
  .نغمة الانفعالیة والقدرة التعبیریةومن النادر أن یبدى عاطفة نحو الآخرین بل تنقصھ في كلامھ ال. معھ

  
أن كل الأطفال التوحدیین یفشلون في إظھار علاقات عادیة ) 564، 2001(ویقرر حسن عبد المعطى 

مع والدیھم ومع الناس الآخرین ویظھرون الفشل في نمو التعاطف، وھذا ما أكدتھ نتائج دراسة إسماعیل بدر 
یبتسم ولا یضحك وإذا ضحك لا یعبر ذلك عن الفرح لدیھ والبعض من أن الطفل التوحدى قد لا ) 52، 1997(

لا یعانقھ حتى أمھ والبعض لا یظھر أى مظاھر انفعالیة كالدھشة أو الحزن أو الفرح، مع عدم الاستقرار 
  .الانفعالى في البیت أو المدرسة وقد یقلد الآخرین في بعض التغیرات الانفعالیة دون فھم أو تفاعل

  
بدراسة فعالیة استخدام برنامج علاجى معرفى سلوكى في ) 55، 2002(ادیة عبد القادر ولقد قامت ن

تنمیة الانفعالات والعواطف لدى الأطفال المصابین بالتوحدیة وآبائھم، والتي استھدفت استثارة انفعالات 
ز الموجود بینھ وعواطف الطفل، وكذلك الوالدین في محاولة لمساعدة الطفل للخروج من عزلتھ واختراق الحاج

  .وبین المحیطین بھ
وقد بینت نتائجھا حدوث انخفاض ملحوظ في العزلة العاطفیة والانفعالات السلبیة وتفاعلا أفضل بین 

  .الوالدین وطفلیھما
  
  :یكون التوحد قبل سن الثالثة  )و (

فل وقبل یتفق معظم الباحثین على أن إعاقة التوحدیة تحدث مبكرا خلال العامین الأولین من حیاة الط
آلاف  10000أطفال من بین كل )  5( ثلاثین شھرا على الأكثر ویستمر مدى الحیاة ویصیب على الأقل 

 America( أضعاف الإناث                                )  4 – 3( طفل، وتبلغ نسبة إصابة الذكور بھ 
Psychia Tric Asso Ciation  :1994  ؛Newsom & Hovantiz: 1996   أحمد عكاشة ؛ :

؛            عبد الرحمن  53،  2001:  أ ؛ آمال باظة – 46،  2002: ؛ عادل عبد الله  35،  1992
  ). 312،  2002: ؛ رشاد موسى 45،  2001: سلیمان

أنھ عادة ما یبدأ اضطراب التوحد خلال الثلاث سنوات )  65، 2001( ویذكر عبد المطلب القریطى   
ن الأعراض قد بدأت في الظھور على شكل صعوبات غیر مألوفة في السلوك مثل حدة الأولى من العمر وتكو

الطبع، وضعف التغذیة، ومشكلات في النوم، وھذه الأعراض من الممكن أن تظھر من العام الأول ومن 
حیث  الممكن أن تبدأ بعد العام الأول ومن أولى ھذه الأعراض عدم النمو الطبیعى للغة والتي یلاحظھا الآباء

یظھر الأطفال بدایة طبیعیة للغة بین الشھر الثاني عشر والرابع عشر، ولكن لا ترتقى اللغة لأبعد من ذلك، كما 
  . تظھر الأعراض الأخرى للتوحد والتي تشمل الاضطراب الاجتماعي وظھور سلوكیات نمطیة تكراریة
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على أن ) 112، 1987( ل ، وعادل الأشو)286، 1983(ویتفق مع ذلك كلا من فتحى عبد الرحیم   
ما یمیز إعاقة التوحدیة عما سواھا ھو أنھا تبدأ في الطفولة المبكرة بصورة واضحة وان لھا خصائص وسمات 

  . معینة تمیزھا عن الإعاقات الأخرى
ً             )  10، 1998( وكذلك تشیر نتائج دراسة محمود حمودة  ( أن الطفل التوحدى الأصغر سنا

  .یكون أشد إصابة وأكثر إعاقة والأعراض أكثر وضوحاً ) فولة المبكرة في مرحلة الط
  

  :یعانى من نوبات الغضب أو إیذاء الذات  )ز (
بالرغم من أن الطفل التوحدى یظل مستغرقا لفترة طویلة في سلوكیات نمطیة إلا أنھ أحیانا ما یثور في 

  .سلوك عدوانى موجھ إلى ذاتھ
إلى أن الطفل التوحدى یقوم بربط یده ثم یقوم بفكھا أو یظل   Ellis (1990)وقد أشارت دراسة ألیس 

یضرب وجھھ بیده أو یقوم بإیذاء نفسھ كما یحدث في حالات قیامھ بإزالة القشور أو الجلد العالق في جروحھ، 
وقد یوجھ الطفل التوحدى عدوانھ وإیذائھ إلى الغیر، فقد یضرب طفلا آخر دون سبب ، وربما یقوم بطرد 

ً الآخری   .ن من الغرفة حتى یبقى وحیدا
  

، جمال الخطیب وآخرون )58، 1990(فتحى عبد الرحیم  ،Jordan (1995)كما اتفق جوردان 
على أن سلوك إیذاء الذات ھو سلوك عدوانى موجھ نحو النفس أو نحو واحد أو أكثر من أفراد ) 40، 1998(

ویتمیز ھذا السلوك بالبدائیة كالعض والخدش أسرتھ أو أصدقاء الأسرة أو المتخصصین في رعایتھ وتأھیلھ 
والرفس، وقد تشكل عدوانیتھ إزعاجا مستمرا لوالدیھ بالصراخ وعمل ضجة مستمرة أو عدم النوم لیلا لفترات 
طویلة مع إصدار أصوات مزعجھ أو في شكل تدمیر أدوات أو أثاث أو تمزیق الكتب أو الصحف أو الملابس 

و إلقاء أدوات من النافذة أو سكب الطعام على الأرض إلى غیر ذلك من أنماط أو بعثرة أشیاء على الأرض أ
السلوك التى تزعج الأبوین اللذین یقفان أمامھا حائرین ، وكثیرا ما یتجھ العدوان نحو الذات حیث یقوم الطفل 

بجروح بعض نفسھ حتى یدمى نفسھ أو یضرب رأسھ في الحائط أو بعض الأثاث ما یؤدى إلى إصابة الرأس 
  .أو كدمات أو أورام وقد یتكرر ضربھ أو لطمھ على وجھھ بإحدى أو كلتا یدیھ

  
أن الأطفال التوحدیین یظھروا )  1994( ، لورنا وینج )121، 1996(ویذكر كلا من عثمان فراج 

ً أو الر ً أو ھبوطا كض حزنھم بنوبات غضب شدید أو حركات معینھ كالھز إلى الأمام والوراء أو القفز صعودا
ً ما لا یستطیع أحد معرفة سبب حزن الطفل أو استیائھ وقد لا  في أرجاء الغرفة على أطراف أصابعھ وكثیرا

  .تجدى كل محاولات إراحة الطفل مما یعانیھ
  

أن أطفال التوحد قد تظھر على بعضھم سلوكیات غریبة ) 14، 2000( ویضیف أیضا محمد الفوزان 
و كتاب بأصابعھ ویدور أشیاء بیده وكذلك بعضھم قد یقوم بعض أظافره أو تلفت النظر، مثل القرع على قطعة أ

  .أحد أظافر الآخرین
ما سبق من أن الطفل التوحدى یعانى من اضطرابات ونوبات ) 95، 1992(ویؤكد أحمد عكاشة 

  .غضب في المزاج والعدوان وإیذاء النفس
طفال التوحدیین یعانون من الضحك على أن الأ) 145، 2000(كما تؤكد نتائج دراسة سوسن الحلبى 

  .والصراخ والبكاء دون سبب والسلوك العدائى تجاه الآخرین وإیذاء ذاتھ
  

  :انخفاض مستوى الوظائف العقلیة  )ح (
من أطفال التوحد لدیھم معامل ذكاء یقل عن % 40إلى أن حوالى ) 135، 2004(یشیر جمال تركى 

ویلاحظ أن حدوث التوحد یتزاید مع ) 70- 55(بین  یتراوح معامل ذكائھم ما% 30درجة وحوالى ) 55(
من التوحدیین لدیھم ذكاء غیر لفظى ، ودراسة سجلات معدلات الذكاء لأطفال % 20نقص الذكاء فحوالى 

التوحد یعكس مشكلاتھم مع التسلسل اللغوى ومھارات التفكیر المجرد مشیرة إلى أھمیة القصور عن الوظائف 
  . المرتبطة باللغة
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أن بعض أطفال التوحد لدیھم قدرات معرفیة مبكرة أو بصریة حركیة فائقة إلى درجة غیر عادیة ووجد 
ً تكون الطلاقة اللغویة الفائقة في  ، فالذاكرة غیر العادیة للحس الموسیقى أو القدرة الحسابیة الفائقة وأحیانا

  .القراءة على الرغم من أنھم لا یفھمون ما یقرأون
على أن أداء الأطفال التوحدیین في بعض   Shash et al., (1993)خرون وتؤكد دراسة شاش وآ  

  .الاختبارات العقلیة في مقیاس وكسلر للذكاء یكون عادى بل ویكون مرتفع في بعض الأحیان
ً عبد الرحمن سلیمان    أن أطفال التوحد یعانون من اضطرابات في النمو ) 125، 2000(ویضیف أیضا

ً العقلى وتظھر بعض الحالا ً مع ظھور تفوق في مجالات معینة ویبدو على بعض الأطفال أحیانا ً ملحوظا ت تفوقا
ً إلى معرفة طرق تشغیل الإنارة، كما قد یجیدون عملیات حل  مھارات میكانیكیة عالیة، حیث یتوصلون تلقائیا

قیة في العزف وتركیب الأدوات والأجھزة بسرعة ومھارة فائقین وقد یبدى بعض الأطفال تفوقا ومھارة موسی
؛   Davies et al., (1994)، وھذا ما أكدتھ دراسة كل من دافیز وآخرون وفى استخدام الأدوات الموسیقیة

فرغم وجود بعض من المھارات الاستثنائیة لدى الأطفال التوحدیین حیث تكون  Wzorek (1994)وزوریك 
أن لدیھم عیوب إدراكیة عامة ولدیھم قصور  فوق العادیة في بعض الأحیان وفوق العادى في أحیان أخرى ، إلا

  .في إدراك التعبیرات الخاصة بالوجھ ولكن لا یمكن القول بأن لدیھم جمود إدراكى
إلى أن بعض الأطفال التوحدیین یعانون من ضعف ) 145، 2004(ویشیر أیضا عبد الرحمن سلیمان 
  .في الإدراك، والانتباه، والوظائف العصبیة

  
 Lewy؛ لوى وآخرون؛                  Burack (1994)دراسة كل من بوراك وأكدت ذلك نتائج

et.al (1994)   على أن الأطفال التوحدیین لدیھم قصور شدید في الانتباه وخاصة الانتباه الانتقائى ، فھم لا
  . یستطیعون تركیز انتباھھم على شئ محدد ضمن أشیاء متعددة

حیث تھدف دراستھما   Nelson, & Israel, (1991)ئیل كما أكد ذلك أیضا دراسة نلسن وإسرا
إلى التعرف على اضطرابات السلوك لدى الطفل التوحدى مثل نقص الانتباه وضعفھ ونقص التواصل مع 

الآخرین من خلال مجموعة من الأطفال التوحدیین حیث أظھرت النتائج أن الطفل التوحدى یعانى من ضعف 
  .لشدید في الانتباه ونقص التواص

أن الأطفال التوحدیین لدیھم قصور في مدى ) 567، 2001(وتؤكد نتائج دراسة حسن عبد المعطى 
  .الانتباه وانعدام القدرة الكاملة للتركیز على مھمة ما

  
  :قصور في أداء بعض المھارات الاستقلالیة والحیاتیة  )ط (

وحدى لدیھ قصور على أن الطفل الت) 2005(؛ ماجد عمارة ) 1996(یتفق كل من عثمان فراج   
وعجز في العدید من الأنماط السلوكیة التى یستطیع أداءھا الأطفال العادیین من ھم في نقس سنھ ومستواه 

سنوات من عمره قد لا یستطیع الطفل التوحدى أداء )  10( أو )  5( الاجتماعي والاقتصادى ، ففى سن 
ز عن رعایة نفسھ أو حمایتھا أو إطعام نفسھ بل أعمال یقوم بھا طفل عمره الزمنى سنتین أو أقل ، كما یعج

یحتاج لمن یطعمھ أو یقوم بخلع الملابس وارتدائھا وقد لا یھتم عند إعطائھ لعبة یلعب بھا بل یسارع بوضعھا 
في فمھ أو الطرق المستمر علیھا بیده أو أصابعھ وھو في نفس الوقت یعجز عن تفھم أو تقدیر الأخطار التى 

  . یع لدى أطفال التوحد أعراض التبول اللیلى ومشكلات الأكل والأرقیتعرض لھا ، وتش
أن الطفل التوحدى من الممكن أن بشرب سوائل كثیرة ) 85، 1999(ویؤكد إلھامى عبد العزیز 

بطریقة غیر منتظمة كما أنھ لدیھ عدم انتظام في الأكل واللبس والنوم ، كما یوجد عدم استقرار في وزن الجسم 
ً أو  ً ویصاحب ذلك ھز زیادة ً بشكل متكرر لیلا ً ویقتصر طعامھ على أنواع معینة ، كما نجده مستیقظا نقصانا

  .الرأس وإرجاعھا بشكل متكرر
  

أن الطفل التوحدى لدیھ مشكلات في الطعام ) 95،  2001(وأثبتت نتائج دراسة حسن عبد المعطى 
  .طفال التوحدیینوالتغذیة والشراب ، كما أن اضطرابات الإخراج شائعة بین الأ

  
  :ضعف الاستجابة للمثیرات الخارجیة  )ي (

على أنھ تبدو على ) 160،  1999(؛ إلھامى عبد العزیز ) 56،  1996(یؤكد كل من عثمان فراج 
أطفال التوحد كما لو أن حواسھم قد أصبحت عاجزة عن نقل أى مثیر خارجى إلى جھازھم العصبى ، فإذا مر 
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امھ أو نادى علیھ فإنھ یبدو كما لو كان لم یر أو یسمع أو انھ قد أصابھ شخص قریب منھ وضحك أو سعل أم
الصمم أو كف البصر وغالبا ما یظھر الأطفال المصابون بالتوحد زیادة أو نقص في الاستجابة للمثیر الحسى 

حساسات بكل أشكال المثیر البصرى ، والسمعى ، واللمسى ، والألم ، ونجدھم من الممكن أن یتجاھلوا بعض الإ
ً لسماع  مثل الألم ، والحرارة ، والبرودة بینما یظھرون حساسیة مفرطة لإحساسات معینة مثل قفل الأذنین تجنبا

ً ببعض الاحساسات مثل التفاعل المبالغ فیھ  صوت معین ویتجنبوا أن یلمسھم أحد وأحیانا یظھروا انبھارا
  .للضوء والروائح

توحدیین یعانون من عدم الإحساس الظاھر بالألم وعدم أن الأطفال ال) 1994(وأكدت لورناوینج 
تقدیرھم للمخاطر التى یتعرضون لھا المرة تلو الأخرى على الرغم من الأضرار التى تلحقھم أو الإیذاء الذى 

  . یصیبھم
ً ما یستجیب الأطفال بطرق غریبة وقد یبدون  كما أن الأطفال یعانون من شذوذ في الإدراك فكثیرا

ماع الأصوات العالیة ولكنھم یستجیبون للأصوات المنخفضة التى لا یسمعھا الآخرون إلا عاجزین عن س
ً لسماع أصوات مرعبة   .بصعوبة أو یغلقون آذانھم تحسبا

أن الطفل التوحدى لدیھ مشكلة في الإدراك فھو ) 529،  1991(وأیضا یرى عمر بن الخطاب خلیل 
نبھات أخرى وانھ لدیھ صعوبات في الإدراك البصرى والسمعى یھتم ویستجیب لمنبھات بعینھا ولا یستجیب لم

واللمس والشم والتوازن والإحساس بالألم وقصور في إدراك الصوت ، والطفل لدیھ صعوبات في التفاعل 
  .والتواصل مع الآخرین مما یعیقھ من العمل على زیادة مخزون الذاكرة والارتفاع بمستوى القدرة الإدراكیة

أن الأطفال التوحدیین لدیھم صعوبات في عدم اتساق أو انتظام ) 62،  2003(مل ویؤكد محمد كا
إدراكھم لبعض الأحاسیس وصعوبة الاحتفاظ بمعلومة واحدة في تفكیرھم أثناء محاولة معالجة معلومة أخرى 

قت واحد والتفكیر بالصور ولیس بالكلمات وأیضا یتمیزون باستخدام قناة واحدة فقط من قنوات الإحساس في و
  .إلخ.... كالسمع فقط أو الإبصار 

أن بعض الأطفال التوحدیین یستمرون في مواصلة   Creak, et.al (2003)ویشیر كریك وآخرون
اكتشاف الأشیاء عن طریق وضعھا في الفم أو تقریب بعض الأشیاء إلى الأنف أو تقریبھا إلى العین والبعض 

  . اء المتحركة أمامھالآخر قد یثبت بصره على الأضواء أو الأشی
وإن بعض الأطفال یمتلك خبرات إدراكیة غیر سویھ مثل تجاھل الأصوات ورفض النظر إلى الأشیاء 

  .أو الناس واختفاء الإحساس بالألم وغیاب الإحساس بدرجات الحرارة
  

  :تعلیــق
  :من خلال ما سبق تصنف الباحثة أھم أعراض التوحد فیما یلى

  : والتي توجد في كل الأطفال التوحدیین وتتمثل في مجموعة الأعراض الأساسیة - 1
  .القصور اللغوى -
 .ضعف التفاعل الاجتماعى -
 .السلوك النمطى المتصف بالتكرار -
 .عدم القدرة على اللعب التخیلى -
 .یكون قبل عمر الثالثة -
 .قصور في أداء بعض المھارات الاستقلالیة والحیاتیة -
 

  جد في كل الأطفال التوحدیینمجموعة الأعراض الإضافیة التى قد لا تو - 2
  .انخفاض مستوى الوظائف العقلیة -
 .ضعف الاستجابة للمثیرات الخارجیة -
 .البرود العاطفى الشدید -
 .نوبات الغضب وإیذاء الذات -
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 :(

ض التوحد
أعرا

. 
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  :تشخیص التوحد
إنھ لمن الضرورى تشخیص حالات التوحد حتى نستطیع الكشف عنھا ، والتعامل معھا ، وھذا یتطلب 

  :التعرف على 
  .صعوبات التشخیص - 1
 .محكات التشخیص - 2
 .فریق العمل الإكلینیكى ودور كلا منھم في التشخیص - 3
 .التشخیص الفارق - 4

  
  :صعوبات التشخیص -1

ترجع الصعوبة في تشخیص الطفل التوحدى إلى التشابھ في بعض الأعراض مع الحالات الأخرى ، 
؛ محمد  1991: بن الخطاب خلیلعمر (ویمكن تقدیم موجزا لھذه الصعوبات التى ذكرھا الكثیرون مثل 

  :وغیرھم وھى كالتالى)  2002: ؛ عثمان فراج 1993:  الدفراوى
  .أكثر العوامل المسببة للتوحد  تلف أو إصابات في بعض أجزاء المخ أو الجھاز العصبى -
 .حدوث تغیر في شدة بعض الأعراض ، واختفاء البعض الآخر مع تقدم الطفل في العمر -
 . دید دقیق للعوامل المسببة لاضطراب التوحدعدم الوصول إلى تح -
 .بعض الأعراض التى حددھا الدلیل الدولى للتشخیص لا تخضع للقیاس الموضوعى -
مشاركة العدید من الإعاقات الأخرى للتوحد في بعض الأعراض مثل التأخر في الكلام،  وإعاقات  -

 .التخاطب ، والتخلف العقلى ، وغیرھا من الإعاقات
ة سلوكیة تحدث في مرحلة النمو فتصیب الغالبیة العظمى من محاور النمو اللغوى،  التوحد إعاق -

 .والمعرفى ، والاجتماعي ، والإنفعالى ، وبالتالي تعوق عملیات التواصل والتخاطب
تتعدد وتتنوع أعراض التوحد ، وتختلف من فرد لآخر ، ومن النادر أن تجد طفلین متشابھین تماما في  -

 .نفس الأعراض
تعدد وتتنوع أنواع الإصابات التى تؤثر على المخ والجھاز العصبى ؛ فقد تحدث الإصابة نتیجة تلوث ت -

 .كیمیائى أو التلوث الإشعاعى أو الصناعى أو الإصابة بالفیروسات
 . ندرة انتشار حالات الأوتیزم التى یكشف الفحص الدقیق عنھا -
 .رھا من الإعاقاتحداثة البحوث التى تجرى على ھذه الفئة مقارنة بغی -
 

  

  :محكات التشخیص -2
) 1943(لقد حدد لیوكانر یوجد العدید من المحكات التى یمكن الاعتماد علیھا فى تشخیص التوحد ، و

Leo-Kanner مجموعة من المعاییر لتشخیص حالات التوحد وھى:  
  . سلوك انسحابى انطوائى شدید وعزوف عن الاتصال بالآخرین - 1
 .بمقاومة أى تغیر یحدث في البیئة المحیطة بھ) سالھو(التمسك الشدید لحد  - 2
 .شدة الارتباط بالأشیاء والتعاطف معھا اكثر من الارتباط بالأشخاص بما في ذلك أبویھ وأخویھ - 3
مھارات غیر عادیة مثل تذكر خبرة قدیمة أو حادث أو صوت أو جملة أو القیام بعملیة حسابیة صعبة  - 4

 .بشكل طفرات ھجائیةأو إبداء مھارة في الرسم أو الغناء 
یبدو علیھم البكم وإذا تكلموا فالكلام في شكل ھمھمة وغیر ذى معنى ولا یحقق جدوى في الاتصال  - 5

 ). 5،  1996: عثمان فراج(بالآخرین 
  

  :نقاط تستخدم في تشخیص الأوتیزم وھى)  9( فتشتمل على )  1961( قائمة كریك أما 
  .القصور الشدید في العلاقات الاجتماعیة - 1
 .فقدان الإحساس بالھویة الشخصیة - 2
 .الانشغال المرضى بموضوعات معینة - 3
 .مقاومة التغییر في البیئة - 4
 .الخبرات الإدراكیة غیر السویة - 5
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 .الشعور بنوبات قلق حاد مفرط یبدو غیر منطقى - 6
 .التأخر في الكلام واللغة - 7
 .الحركات الشاذة غیر العادیة - 8
 .انخفاض في مستوى التوظیف العقلى - 9

 ) 32،  2000: بد الرحمن سلیمانع (           
  

ظاھرة وتوصل من خلالھا إلى أن الطفل )  14( قائمة مكونة من )  1969( كما وضع كلانس 
  :التوحدى تنتابھ عدة مظاھر

  .صعوبة فائقة في الاختلاط مع الأطفال خلال اللعب - 1
  .التصرف كالأصم - 2
  .مقاومة شدیدة للتعلم - 3
  .قةفقدان الشعور بالخوف من الأخطار المحد - 4
  .       مقاومة طلب إعادة ترتیب الأشیاء أو تغییرھا - 5
  .یفضل كل احتیاجاتھ بالإشارة - 6
  .الضحك والقھقھة بغیر سبب - 7
  .فقدان المرح المعتاد مثل الأطفال الأسویاء - 8
  ).فرط النشاط(یتمیز بالاندفاع الدائم وزیادة الحركة  - 9

  .لا یستجیب بالنظر إذا ما تم التحدیق إلیھ -10
  .ر اعتیادیة معینھیتعلق بأشیاء غی -11
  .یرمى الأشیاء -12
  .تكرار القیام بأعمال معینة دون تعب لفترة طویلة -13
ً لأحد -14   . لا یعیر انتباھا

  ) 404 -  403،  2002: رشاد موسى(         
  

صَ التوحد على أنھ لزمة تبدو بدرجات متفاوتة في قد  ) 1978( الدلیل الدولى التاسع بینما  شخّ
  :الطفل وتظھر على النحو التالىالثلاثین شھرا الأولى من عمر 

  .استجابات الطفل التوحدى لإشارات سمعیة وبصریة غیر طبیعیة - 1
 .صعوبة في فھم اللغة المنطوقة والتأخر في الكلام - 2
 .التركیب النموى غیر الصحیح وتكرار الكلام - 3
 .عدم القدرة على استخدام الألفاظ في مكانھا - 4
 .ظىصعوبة في ممارسة التواصل اللفظى وغیر اللف - 5
سنوات وتشمل إعاقة التواصل بالعین  5مشكلات التفاعل الاجتماعي تكون حادة قبل سن  - 6

 .والارتباطات الاجتماعیة واللعب الجماعى
 .الارتباط الغریب بالموضوعات مع الأسلوبیة النمطیة في اللعب - 7
 .صعوبة القدرة على تجدید الأفكار واللعب التخیلى - 8
 .لى حدود السواء أو أكثر من المتوسطیتراوح الذكاء من النقص الشدید إ - 9

 . داؤه عادة أفضل للمھام التى تتضمن الذاكرةأیكون  -10
 ) 65،  1994: لورنا وینج( 

  
والأعراض )  1980( وأشار الدلیل التشخیصى والإحصائى الثالث للاضطرابات العقلیة إلى التوحد 

  :المصاحبة لھ على النحو التالى
  .الثلاثین من عمر الطفلظھور الأعراض قبل حلول الشھر  - 1
 .قصور لغوى تام في الحالات التى تكتسب بعضا من الكلمات وبالتالي غیاب القدرة على التواصل - 2
 .غیاب الاستجابة للمثیرات الاجتماعیة وتجنب المبادأة أو التفاعل مع الآخرین - 3
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طویلة من آن اندماج الطفل التوحدى في ممارسة حركات نمطیھ روتینیة وتكرارھا باستمرار لمدة  - 4
 .لآخر

 . غیاب الأعراض الممیزة لفصام الطفولة من ھلوسة وسماع أصوات وتخیلات غیر واقعیة - 5
 ) 16،  1996: ؛ عثمان فراج  138،  1991: محمود حمودة( 

  
( وفیھ یتم تشخیص الأوتیزم إذا توفرت ظھر الدلیل التشخیصى الإحصائى المعد )  1987( وفى عام 

)  2( و)             أ(من المجموعة )  4( التالیة ، على أن تشمل على الأقل )  16( ت ثمانیة من الصفا)  8
  ).ج ( من المجموعة )  2( و) ب ( من المجموعة 

  :وجود إعاقة كیفیة في التفاعل الاجتماعي كما یظھر في واحدة مما یلى  ) أ(
  .نقص ملحوظ في الوعى بوجود مشاعر الآخرین ویعامل الناس كالأشیاء - 1
 .یبحث عن الراحة وقت التعب أو یطلبھا بطریقة شاذة عندما یكون مریضا أو مصابالا  - 2
التقلید الآلى للآخرین   by, byلا یلوح مودعا : لا یحاكى الآخرین أو یحاكیھم بصورة مضطربة مثل - 3

 .دون ھدف أو دون علاقة بالموقف
 .لا یشارك في اللعب الجماعى ویفضل اللعب الفردى - 4
 .رة على عمل صداقات مع الرفاقخلل بارز في القد - 5

  
  :خلل في كیفیة التواصل اللفظى وفى النشاط التخیلى كما یظھر فیما یلى  ) ب(

  .لا توجد وسیلة تواصل لفظى أو التعبیر الوجھى أو الإیماءات أو التواصل الحركى - 1
ع التواصل اللفظى غیر الطبیعى الملحوظ مثل استخدام الحملقة بالعینین والتعبیر الوجھى والوض - 2

 .الجسدى
 .غیاب النشاط التخیلى مثل ادوار الكبار والشخصیات الخیالیة أو الحیوانات - 3
شذوذ ملحوظ في طریقة الكلام شاملا ارتفاع الصوت ونغمتھ والضغط على المقاطع مثل الكلام على  - 4

 .وتیرة واحدة أو بطریقة تشبھ السؤال أو بصوت مرتفع
كلام بصورة آلیة متكررة مثل التردید المباشر للكلام شذوذ ملحوظ في شكل ومحتوى الكلام وتشمل ال - 5

 .أو التكرار الآلى لإعلانات التلیفزیون وسوء استعمال الضمائر مثل قولھ أنت بدلا من أن یقول أنا
خلل ملحوظ في قدرة الطفل التوحدى على بدء محادثة مع الآخر واستمرارھا برغم وجود ظروف  - 6

 .مناسبة للحدیث
  
 

  :وظ في ذخیرة الأنشطة والاھتمامات كما یلاحظ بواسطة ما یلىالنقص الملح) ج(
النقر بالید أو لف الید في حركة دائریة أو الدوران حول النفس أو ھز (الحركات الآلیة للجسم مثل  - 1

  ).الرأس للأمام والخلف
صرار أو الارتباط بموضوع غیر معتاد مثل الإ) شم الأشیاء(الانشغال الدائم بأجزاء من الأشیاء مثل  - 2

  .على حمل قطعة من الخیط طوال الوقت
الشعور بالكرب الشدید عند حدوث تغییر في البیئة حتى لو كان تغیرا طفیفا مثل تحریك فازه من  - 3

  .مكانھا المعتاد إلى مكان آخر
الإصرار غیر المناسب على إتباع نفس الروتین بكل التفاصیل مثل الإصرار على أن یسلك نفس  - 4

  .ئ معینالطریق عند شراء ش
  .ضیق ملحوظ في الاھتمامات والانشغال بشئ واحد فقط - 5

  )103،  1991: محمود حمودة (            
  

الصادر عن منظمة الصحة العالمیة فقد حدد المؤشرات )  1993( أما الدلیل الدولى العاشر 
  :التشخیصیة للتوحد على النحو التالى

  .سنوات)  3( وجدت لا تتجاوز عمر عادة لا توجد مرحلة سابقة من الارتقاء الطبیعى وإن  - 1
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الطفل التوحدى لدیھ اختلالات كیفیة في التفاعل الاجتماعي المتبادل تأخذ شكل غیر مناسب للتلمیحات  - 2
 .الاجتماعیة والعاطفیة

 .خلل في ألعاب تصریف الخیال والتقلید الاجتماعي وضعف المرونة في التعبیر اللغوى - 3
 .في عملیات التفكیرفقد القدرة على الابتكار والخیال  - 4
 . فقدان الاستجابة العاطفیة لمبادرات الآخرین اللفظیة وغیر اللفظیة - 5
 .صعوبة استخدام الإشارات المصاحبة التى تساعد في تأكید أو توضیح التواصل الكلامى - 6
 .النمطیة المتكررة في السلوك والاھتمامات والنشاطات - 7
 .الیومى التصلب والروتین على نطاق واسع من أوجھ الأداء - 8
 .الإصرار على أداء بعض الأعمال الروتینیة من خلال طقوس خاصة لا تؤدى وظیفة معینة - 9

 .الاھتمام بعناصر وظیفیة في الأشیاء مثل تحریك التحف والأثاث من مكانھا في بیت العائلة -10
كثیرا ما یظھرون مشكلات غیر سویة مثل الفزع ، والخوف ، واضطرابات النوم والأكل ، ونوبات  -11

 .المزاج العصبى ، والعدوان وإیذاء النفس
صعوبة في تطبیق المفاھیم النظریة وفى اتخاذ القرار في العمل حتى إذا كانت المھام تقع في إطار  -12

     . إمكانیاتھم
  ).624،  1992: أحمد عكاشة(         

  ): 1994( وأخیرا جاءت الصورة الرابعة لدلیل التشخیص الإحصائى الرابع للاضطرابات العقلیة 
أعراض أو أكثر من )  6( حیث أشارت المحكات التشخیصیة للتوحد إلى ضرورة وجود انطباق 

وعرضین من ) أ ( على الأقل عرضین من المجموعة ) ج ( ، ) ب ( ، ) أ ( مجموع الأعراض الثلاثة 
  ).ج ( وعرضین من المجموعة ) ب ( المجموعة 

  :اثنتان على الأقل مما یلىخلل كیفى في التفاعل الاجتماعي كما یبدو في   ) أ 
خلل واضح في استخدام العدید من السلوكیات غیر اللفظیة مثل نظرات العین وتعبیر الوجھ ووضع  -

  .الجسم وملامح الوجھ في تنظیم التفاعل الاجتماعي
 .الفشل في تنمیة علاقات بالرفاق مناسبة لمستوى النمو -
 .ت مع الآخریننقص البحث الذاتى للمشاركة في الأنشطة والإنجازا -
 .نقص التبادل الاجتماعي أو العاطفى -

  :خلل كیفى في التواصل كما یظھر في واحدة على الأقل مما یلى  ) ب 
  .التأخر في نمو اللغة وھو غیر مصحوب بمحاولات بدیلة للتواصل مثل تعبیرات الوجھ أو الإیماءات -
 استخدام اللغة بشكل تكرارى نمطى أو استخدام لغة خاصة -
 رار الحدیث مع الآخرین في حالة وجود بعض الكلماتخلل في استم -
 نقص اللعب التلقائى من تمثیل الأدوار الاجتماعیة المناسبة لسن الطفل -

أنماط سلوكیة أسلوبیة محدودة ومتكررة وضیق الاھتمامات والأنشطة كما یبدو في واحدة على الأقل   ) ج 
  :مما یلى

لوبیة المحددة لاھتمامات غیر سویة أما في شدتھا أو الانشغال الدائم بواحد أو أكثر من الأنماط الأس -
  .توجھھا

 .التمسك غیر المرن بطقوس معینة غیر وظیفیة -
 .سلوك حركى متكرر مثل رفرفة الذراعین أو حركة مركبة بكل الجسم -
 .الانشغال الثابت بأجزاء من الموضوعات -

  
واحد على الأقل من المظاھر ویظھر ھذا الاضطراب قبل العام الثالث على شكل تأخر أو شذوذ في 

  :التالیة
  .التفاعل الاجتماعي - 1
 .استخدام اللغة في التواصل الاجتماعي - 2
 .اللعب الرمزى أو المحاكاة - 3
  

  :فریق العمل الإكلینیكى ودور كل منھم فى التشخیص -3
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لقد أكدت الأبحاث الحدیثة انھ لا بد من وجود فریق عمل متكامل لتشخیص حالة الطفل التوحدى أى لا 
نجح طرف واحد فقط فى وضع التشخیص بمفرده ویحتوى فریق العمل على الأطباء النفسیین والعقلانیین ، ی

وأطباء الأطفال ، طبیب الأعصاب ، السمع ، التخاطب ، الوالدین ، المعلمین المتخصصین وكل ھؤلاء لھم 
  .دور أساسى فى تقدیم تشخیص مناسب لحالة الطفل التوحدى

  
  :ره فى التشخیصالطبیب النفسى ودو

إن المھمة الرئیسیة للطبیب عموما ھى التأكد من سلامة التشخیص فیجب على الطبیب معرفة التاریخ 
المرضى للطفل وسلوكھ منذ البدایة ومدى مطابقة نمط سلوكھ مع توحد الطفل المبكر ثم یمضى فى التحقق مما 

  ".التوحدیة"على أنھا اضطراب  إذا كان الطفل مصابا بأى نوع من الإضطرابات التى شخصت خطأ
  

والطبیب النفسى یكون ھو المعالج الأساسى والرئیسى فى التشخیص لأنھ یقوم بالاتصال بباقى فریق 
العمل وذلك بجمع كل البیانات والمعلومات المطلوبة للتشخیص بملاحظة الطفل وتقییم ذكاء الطفل وأیضا یطبق 

  . التشخیص علیھ الكثیر من الاختبارات التى تفید فى
  ) 79،  1994: لورناوینج(                

  
  :طبیب اللغة والتخاطب والسمع والأعصاب والوراثة

یكون أخصائى التخاطب واحد من فریق العمل المھمین لتقییم عمر الطفل اللغوى وذلك فى ضوء 
أخصائى التخاطب الملاحظة المباشرة للطفل فإنھ یلاحظ ویقیم الإشارات والإیماءات وتعبیرات الوجھ ویقوم 

وبذلك یستطیع أن یخطط للعلاج أى یضع نقطة البدایة ) لغة تعبیریة –لغة استقبالیة (بتحدید عمر الطفل اللغوى 
ویعتبر طبیب السمع من أھم أعضاء الفریق وأول من یجب عرض الحالة ،  فى تعلیم الطفل المھارات اللغویة

ن أھم الأشیاء التى تلفت نظر آباء الأطفال التوحدیین أن الطفل علیھ لكى یحدد إذا كان الطفل یسمع أو لا لان م
یظھر أمامھم كأنھ طفل أصم ، حیث لا یسمع من ینادیھ ولكنھ یستجیب لأصوات معینھ فقط من إعلانات 

التلفزیون وصوت الثلاجة عند فتحھا ، وبالتالى یصاب والدیھ بالحیرة فیعرضانھ على أطباء السمع لتقییم حدة 
ویبنى على أن الطفل یظل ) مقیاس السمع للمجال الصوتى(لدیھ ، ویبدأ أطباء السمع باختبار السمع وھو السمع 

یسمع حینما یوضع لھ میكرفون فى آذانھ طوال فترة استیقاظھ ، وذلك لتنبیھھ نحو مصدر أى صوت ، ولكن 
ھؤلاء الأطفال لا یستجیبون بھذه ھذه الطریقة لا تعطى التقییم المناسب لسماع الطفل التوحدى لان كثیرا من 

الطریقة ، ولذلك تم وضع أسلوب جدید وھو اختبار وظیفة العقل مباشرة من خلال استجابة العقل سمعیا ، وھذا 
الاختبار یقیس وظیفة العصب السمعى عند الطفل ولكن ھناك بدیل ثالث وھو یتطلب من الطفل الثبات 

ثانیة ولكن ھذا البدیل یشترط ان یكون  30- 20یوضع فى أذنھ لمدة ) میكرفون(والاستجابة السمعیة من خلال 
  .الطفل عنده القدرة على البقاء ثابتا لھذه الفترة

 ً یكون طبیب الأعصاب مسئولا عن الدراسات الذھنیة وھو الذى یختبر النشاط الكھربى بالذھن وأیضا
ات الكروموزومیة والبحث عن الأخطاء أما طبیب الوراثة فیقوم بتفسیر عمل الدراس) ھیاكل المخ(یختبر 

ً فى وجود أعراض عدیدة عند الطفل التوحدى وعادة لا یكون  المیلادیة لعامل الأیض ، والتى قد تكون سببا
أطباء الأعصاب والوراثة جزءا مباشرا فى فریق التقییم ولكن یتم استخدامھم كمستشارین خاصین یكملون 

حدى ، ویتبادلون الحدیث مع باقى أعضاء الفریق لوضع أسس تشخیصیة بعض البیانات الھامة عن الطفل التو
  .وعلاجیة

 (Siegl: 1996, p.p.88-90)  
  

  :الحوار مع الوالدین والمدرسین
إن إقامة الحوار المتكامل والصریح عندما ینتبھ الوالدان إلى أن طفلھما معاق وغیر طبیعى من شانھ أن 

لھما ، واتجاھھما نحو مشكلة طفلھما فى المستقبل ، فمعظم الآباء یفضلون یرسخ انطباعا ایجابیا فى ردود أفعا
أن یعرفوا اسم الاضطراب الذى یعانى منھ طفلھم ، ولكن الطبیب المدرك للأمور لا یكتفى بإعطائھم ما 

  .یرغبون بھ فقط بل یشرح لھما عملیة كون ابنھما معاقا
ولدھما الصغیر یستطیع فھم التعلیمات القصیرة فعلى سبیل المثال یستطیع الطبیب أن یخبرھم أن 

المبسطة ولیست تلك المركبة من عدة تعلیمات وبأنھ یعانى من اضطرابات كلامیة كما أنھ یستطیع إطلاع 
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الوالدین بوجود صعوبات لدى الطفل فى التعبیر كما یراه حولھ وكیف أن كل تلك الصعوبات تؤثر فى سلوكھ 
المفصل ھو أمر غایة فى الإفادة للوالدین بدلا من إعطائھما اسم الاضطراب الذى  وانفعالاتھ ، وھذا التحلیل

یعانى منھ الطفل فقط ، وھم یكونون متألمین جدا عند إطلاعھم على حقیقة الأمر فما یجب أن یعرفوه ھو إن 
بنھما حین یبدأن إعاقة الطفل مستمرة معھ مدى الحیاة لكنھما كوالدین یستطیعان تحقیق مجھود عظیم لمساعدة ا

والمدرس عضو واحد فى الفریق الذى یھتم ویعنى بمساعدة الطفل التوحدى فعلیھ أن ، ذلك بالصورة الصحیحة 
یعمل ویتعاون مع الأطباء والأخصائیین النفسیین كمختص فى مجال التوحد ولكن مع الاستعداد لاستخدام 

  .نالمعلومات والمشاورات المقدمة من قبل المختصین الآخری
إن مھمة المدرسة أن یكون لدى الطفل قدر من السلوك الاجتماعى المعقول وان یستطیع الاعتماد على 

نفسھ فى المأكل ، والملبس ، وأن یستطیع غسل یده ، وأن یظل نظیفا ولا یبلل ملابسھ خلال النھار ، ولكنھا 
، وحینما یتم إتقان تلك السلوكیات الأساسیة  غالبا ما یتوجب علیھا البدء بتعلیمھ تلك المبادئ والمھارات الأولیة

فان المدرسة ستنتقل إلى تدریب الطفل على مھارات أخرى ، ویجب أن تتلاءم مناھج التدریس مع إعاقات 
  .الأطفال ، وان یتم استخدام تقنیات حدیثة 

  ) 85 - 80،  1994: لورناوینج(              
  

  :التشخیص الفارقى لإعاقة التوحد
احثین المھتمین بتشخیص إعاقة التوحد یشیرون دائما إلى تشابھ السلوك المرتبط بالتوحد أن معظم الب

مع أعراض إعاقات أخرى عدیدة مثل التخلف العقلى ، فصام الطفولة ، اضطرابات التواصل ، الإعاقة السمعیة 
  .، صعوبات التعلم ، الذھان

  
ف على أھم الفروق الجوھریة بین التوحد ولكى نصل إلى تشخیص دقیق لإعاقة التوحد لابد من التعر

  :وتلك الإعاقات المصاحبة لھ
  :التوحد والتخلف العقلى: أولا

؛ عبد المجید منصور وآخرون )  2001( ؛ محمد عبد الله )  2002( لقد اتفق كلا من عثمان فراج 
الفارقى ،  على بعض المؤشرات التى تسھل عملیة التشخیص)  2004( ؛ عبد الرحمن سلیمان ) 2003(

والتمییز بین إعاقة التوحد وإعاقة التخلف العقلى والتى تم تسجیلھا من تجارب الملاحظة الموضوعیة المقننة 
  :للإعاقتین وھى

یتمیز طفل التخلف العقلى بنزعتھ إلى التقرب والارتباط بوالدیھ والتواصل معھما ومع الكبار وغیره من  - 1
  .غائبة تماما فى حالة طفل التوحدالأطفال الأقران ، وھى سمة اجتماعیة 

أن طفل التخلف العقلى یستطیع أن یبنى حصیلة لغویة ، وأن یكتسب نموا فى اللغة ، ولو أنھ قد یتأخر  - 2
فى بنائھا إلى حد ما ، ولكنھ یستخدم القلیل منھا مبكرا فى التواصل مع أفراد أسرتھ وأقرانھ ؛ بینما 

ً نموه اللغوى متو قف أو محدود للغایة ، وحتى إذا وجدت لدیھ حصیلة قلیلة من الطفل التوحدى غالبا
المفردات فمن النادر أن یستخدمھا فى التواصل ، ومن ھنا یأتى قصور تدارك التعبیر اللغوى أو استقبالھ 

، وإذا حدث وتكلم فان كلامھ یكون مضطربا وخالیا من النغمات الصوتیة التعبیریة التى تضفى على 
 .افیةالكلمات معانى إض

طفل التخلف العقلى لا یعانى من مشكلة رجع الصدى التى یعانى منھا طفل التوحد الذى یعید نطق أخر  - 3
 .كلمة أو كلمتین من أى سؤال أو كلام یوجھ إلیھ

طفل التخلف العقلى لا یستثیره التغییر فى عاداتھ الیومیة فى ملبسھ ومأكلھ أو لعبھ أو أثاث غرفتھ ولا  - 4
وإیذاء ذاتھ أو الآخرین بعكس ما یحدث للطفل ) مثل طرق رأسھ فى الحائط ( ب یندفع فى ثورات غض
 .الذى یعانى من التوحد

طفل التخلف العقلى لا یعانى من قصور فى استعمال الضمائر بعكس ما یفعلھ طفل التوحد الذى یخلط  - 5
 .من الضمائر فیستعمل كلا منھما مكان الآخر وكذلك بالنسبة إلى غیرھا" أنت"و" أنا"مثلا بین 

طفل التخلف العقلى أسھل مراسا فى التعامل معھ وتدریبھ وفى تنفیذ برامج التأھیل من طفل التوحد الذى  - 6
 .یحتاج إلى جھود فائقة وصبر وجلد فى التعامل معھ أو تدریبھ

طفل التوحد لیس لدیھ القدرة الدافعة للتعلم والتخاطب ، ولھذا یعانى من توقف النمو الاجتماعى،   - 7
والقدرة على التفاعل مع الآخرین أو مشاركة أقرانھ فى اللعب والأنشطة المشتركة بعكس طفل التخلف 
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العقلى الذى یشارك أقرانھ فى أنشطتھم ، ویستمتع باللعب معھم ، وممارسة تقلید الآخرین واللعب 
 .الإلھامى

مة نادرا ما تحدث مع طفل طفل التوحد یتجنب التواصل البصرى بالتقاء العیون بین المحادثین وھى س - 8
 .التخلف العقلى

فى الحالات القلیلة التى یمكن فیھا تطبیق اختبار ذكاء فردى نجد أن ھناك تفاوتا كبیرا بین مستوى الذكاء  - 9
اللفظى الذى یكون أكثر انخفاضا ومستوى الذكاء غیر اللفظى الذى غالبا ما یكون أكثر ارتفاعا لدى 

من الذكاء اللفظى وغیر اللفظى یكاد یكون متساویا لدى أطفال التخلف  أطفال التوحد بینما مستوى كل
 .العقلى

طفل التوحد قد یبدأ فجأة فى نوبات ضحك أو بكاء أو صراخ یستمر طویلا بدون سبب ظاھر بینما لا  -10
 .یحدث ھذا فى حالة التخلف العقلى

كالریاضیات أو الفن كالموسیقى أو  طفل التوحد قد ینبغ أو یتفوق أو یبدى مھارة فائقة فى احد المجالات -11
الرسم أو الشعر أو النشاط الریاضى بشكل قد لا یستطیع الطفل العادى بلوغھ وھى سمة لا توجد عند 

 .طفل التخلف إلا فى حالات نادرة للغایة
على الأكثر بینما التخلف % 3-2التوحد من حیث انتشاره اقل بمراحل من التخلف العقلى فنسبة حدوثھ  -12

 .من المجتمع أو أكثر% 3لى ینتشر بنسبة العق
شھرا ، أما التخلف  30التوحد إعاقة یولد بھا الطفل وتظھر أعراضھا مبكرا فى حدود زمنیة أقصاھا  -13

العقلى فقد یولد بھ أو یحدث بعد الولادة نتیجة حادث یؤدى إلى تلف فى المخ وإصابتھ بمرض كالالتھاب 
 .التلوث البیئى مثل الرصاص أو الزئبقالسحائى أو الحمى الشوكیة أو نتیجة 

طفل التوحد غالبا ما یحتاج إلى الرعایة مدى الحیاة تقریبا أما طفل التخلف العقلى المتوسط والبسیط فانھ  -14
قد یحقق استقلالا ذاتیا بمساعدة برامج التأھیل ویعتمد على ذاتھ ویحمیھا من الأخطار ویعمل فى حرفة 

 .مناسبة
المظاھر الانفعالیة أو العاطفیة كما أن لدیھ قصورا وغیاب القدرة عن التعبیر عنھا طفل التوحد لا یفھم  -15

 ً  .عكس ما یحدث للطفل المتخلف عقلیا
 .تقل العیوب الجسمیة لدى التوحدى مقارنة بالمتخلف عقلیا -16
یعانى التوحدى من اضطراب إدراكى أكثر من المتخلف عقلیا ویعطى استجابات شاذة لمنبھات بعینھا  -17

 .اصة فى مھام الإدراك البصرى والحركىوخ
  

  :التوحد والإعاقة السمعیة: ثانیا
نظرا لأن الطفل التوحدى غالبا ما یكون صامتا ، أو قد یظھر عدم اھتمام انتقائى باللغة المنطوقة فى 

 1996: ؛ عثمان فراج 15،  1992: سمیرة السعد( مرحلة مبكرة فانھ قد یظھر غالبا أنھ أصم واتفق كل من 
على توضیح أھم الفروق بین التوحد والإعاقة )  2005: ؛ محمد خطاب 2000: ؛ عبد الرحمن سلیمان

  :السمعیة على النحو التالى
  .معدلات الذكاء فى حالات الإصابة بالإعاقة السمعیة أعلى من نظیرتھا فى حالات التوحد - 1
 عكس حالات التوحدحالات الإعاقة السمعیة لھا القدرة على تكوین علاقات اجتماعیة ب - 2
 . حالات الإعاقة السمعیة تستطیع تحقیق تواصل غیر لفظى مع الآخرین أفضل من حالات التوحد - 3
سھولة فى تشخیص ذوى الإعاقة السمعیة بالفحص الطبى لأجھزة السمع والكلام بینما توجد صعوبة  - 4

 .فى تشخیص التوحد نظرا لعدم وجود أدوات مقننة لھذا الغرض
 .حقیق تواصل لفظى بینما لا یستطیع الأصمیمكن للتوحدى ت - 5
 .یمیل التوحدى للانسحاب الاجتماعى والانزعاج من الروتین بشكل أساسى مقارنة بالمعاق سمعیا - 6

  
  :التوحد وصعوبات التعلم: ثالثا

إلى وجود انخفاض دال واضح لدى   Johnson, et al., (1992)لقد توصل جونسون وآخرون 
  :الذى یعانى من صعوبة فى التعلم فى الخصائص التالیةالطفل التوحدى عن الطفل 

  .تدھور حدة السمع والبصر - 1
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 .الاستجابات الحركیة - 2
 .الأداء اللغوى - 3
 .العزلة الاجتماعیة وصعوبة تكوین علاقات اجتماعیة - 4

 
  :التوحدى والإضطرابات الذھانیة : رابعا

ن الاضطرابین الذھانى بعض الاختلافات بی) 2005(ماجد عمارة ؛ ) 2000(أوضح شاكر قندیل 
  -:والتوحدى

 .تدھور واضح واضطراب فى الانتباه لدى التوحدى مقارنة  بالذھانى - 1
 .نقص التواصل اللفظى وغیر اللفظى لدى التوحدى مقارنة بالذھانى - 2
 .نشاط حركى مفرط لدى التوحدى مقارنة بالذھانى - 3
( وى لدى الجنسین فى الذھان     بینما تتسا)  4:  1( نسبة الإعاقة بین الذكور أكثر من الإناث  - 4

 ).الفصام 
 .وجود ھلاوس وھذیانات لدى الذھانى وعدم وجودھما لدى التوحدى - 5
 .ظھور بعض أعراض التخلف العقلى لدى الطفل التوحدى بینما لا توجد لدى الطفل الذھانى - 6
لا اضطراب الطفل التوحدى یعانى من اضطراب نمائى وسلوكى وانفعالى بینما لدى الذھانى ما ھو إ - 7

 .عقلى
  
  :التوحد واضطرا بات التواصل : خامسا

إلى إمكانیة التمییز بین الأطفال ذوى اضطرابات التواصل )  76,  2001(تشیر أمال باظة 
والتوحدیین حیث یبدى أطفال الفئة الأولى تواصلا بالإیماءات ، وتعبیرات الوجھ للتعویض عن مشكلات الكلام 

  .ن لا یظھرون تعبیرات انفعالیة مناسبة ، بینما الأطفال التوحدیی
بعض الفروق بین الأوتیزم ، واضطرابات التواصل )  78،  2000(كما أوضح عبد الرحمن سلیمان 

  -:على النحو التالى 
بینما یتعلم مضطرب التواصل معانى و , العجز عن استخدام اللغة كاداه للتواصل لدى الطفل التوحدى  .1

 .محاولة التواصل مع الآخرین مفاھیم اللغة الأساسیة ل
یظھر الطفل التوحدى تعبیرات انفعالیة مناسبة أو وسائل غیر لفظیة مصاحبة ، بینما المضطرب  .2

ً عن مشكلة الكلام  ً فى التواصل یمكن أن یحقق التواصل بالإیماءات وتعبیرات الوجھ تعویضا تواصلیا
. 

ادة الكلام المتأخر من الجمل والعبارات بعكس  كلاھما یمكنھما إعادة الكلام إلا أن التوحدى یظھر إع .3
 .الطفل المضطرب تواصلیا 

  )  78،  2000: عبد الرحمن سلیمان(          
  

  :التوحد و فصام الطفولة : سادسا
ً كان یعتقد أن ھناك تشابھ بین التوحد والفصام ، ولكن مع إجراء العدید من الدراسات تبین أن  قدیما

ً تتمثل فى   : ھناك فروقا
 .لطفل التوحدى غیر قادر على استخدام الرموز مقارنة بالفصامى ا - 1
 .ضعف النمو اللغوى عامة لدى التوحدى أكثر من الفصامى  - 2
 .ضعف النمو الاجتماعى عامة لدى التوحدى أكثر من الفصامى  - 3
 .ضعف النمو الانفعالى عامة لدى التوحدى أكثر من الفصامى  - 4
 .ى  بینما یكثر وجودھا لدى الفصامى عدم وجود ھلاوس و ھذیانات لدى التوحد - 5
یبدأ ظھور التوحد قبل سن عامین و نصف بینما الفصام یبدأ بعد ھذا السن فالفصام یبدأ فى عمر  - 6

 .متأخر من الطفولة أو مع بدایة المراھقة
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  وقد أكدت ذلك العدید من الدراسات مثل دراسة جولدستن وآخرون
(1986)  Goldsten et al., ؛ ودراسة عبد الرحمن سلیمان )  2001( رحیم بخیت ودراسة عبد ال  

  ). 2004( ؛ ودراسة جمال تركى )  2002( 
ً دراسة محمود حمودة  حیث قرر أن الإصابة بالفصام نادرا ما )  105,  1991( ویؤكد ذلك ایضا

لمتبقیة من تحدث فى الطفولة بینما المصابین بالتوحد قد یكون لدیھم عدید من الأعراض السالبة للمرحلة ا
السلوك مفرط الغرابة ، والوجدان المتبلد غیر المناسب وغرابة , الانسحاب , مثل العزلة الاجتماعیة ( الفصام 

  ).اللغة ، والآلیة المتكررة للأفعال 
  
  : ق ـتعلی

یتضح مما سبق أن تشخیص التوحد من أكثر العملیات صعوبة وتعقیدا لأنھا تتطلب تعاون فریق من 
لأخصائیین النفسیین والاجتماعیین ، وأخصائى التخاطب والتحالیل الطبیة ، وذلك لأن أعراض الأطباء وا

  . و أیضا تتشابھ مع اضطرابات نمائیة أخرى , التوحد تظھر بدرجات متفاوتة 
وبذلك یجب أن یتم التشخیص بطریقة موضوعیة دقیقة ، ونلاحظ أنھ فى السنوات الأخیرة حدث تزاید 

التصنیف الدولى العاشر للأمراض : دوات التشخیصیة لاضطراب التوحد ، كان من أھمھا فى المحكات والأ
ICD – 10   والدلیل التشخیصى والإحصائى الرابع ) 1993(الصادر عن منظمة الصحة العالمیة

وھما من المعاییر التشخیصیة المھمة فى اضطراب التوحد وعن     DSM IV) 1994( للاضطرابات العقلیة 
  .ھما یتم تحدید سمات اضطراب التوحد بدقة وموضوعیة طریق
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  : أسباب إعاقة التوحد 
لقد اختلف العلماء فیما بینھم حول الأسباب المؤدیة لحدوث التوحد ، وبعض العلماء والباحثین یؤكدون 

لدراسات التى انھ لم یتم التوصل بعد إلى تحدید العوامل المباشرة والأساسیة لحدوث التوحد ؛ إلا أن البحوث وا
؛  2005 :؛ سوسن الحلبى 2002: ؛ رشاد موسى 1994: عمر بن الخطاب خلیل(تناولت ھذا الجانب مثل 

أشارت إلى أنھ ینشأ من مشكلات وعوامل عدیدة منھا )  2005: ؛  محمد خطاب 2005: ماجد عمارة
  -:امل كالتالى الأسریة ، والنفسیة ، والبیولوجیة ، والكیمیائیة ، وسوف یتم عرض ھذه العو

 :أسباب نفسیة و أسریة .1
یرى البعض أن أسباب الإصابة بالتوحد إنما ترجع إلى أسالیب التنشئة الوالدیة الخاطئة وإلى شخصیة 

  .الوالدین غیر السویة وأسلوب التربیة یسھم فى حدوث الاضطراب
ى الأطفال تعود إلى أن أعراض الإصابة بالتوحد لد   Leo Kanner) 1943( ویؤكد ذلك لیوكانر 

  :إلى عدم نضج و تطور الأنا وھذا یحدث فى الحالتین التالیتین
 .نتیجة نمو الأنا بطریقة خاطئة خلال الثلاث السنوات الأولى من حیاة الطفل  -
 .نتیجة المناخ النفسى الشيء الذى یعیش فیھ الطفل  -
  

نفعالى ، والوسواسیة ، والعزوف عن كما وجد أن آباء الأطفال المصابین بالتوحد یتسمون بالبرود الا
ونتیجة لھذا الجمود العاطفى والانفعالى في شخصیة الوالدین والمناخ , الأخریین ، والذكاء والمیل إلى النمطیة 

و من ھنا , الأسرى عامة یؤدى إلى عدم تمتع الطفل بالاستثارة اللازمة من خلال العلاقات الداخلیة فى الأسرة 
الطفل فى تكوین إدراكھ للأم التى تعد بمثابة المثل الأول )  أنا ( ضى الذى یكون نتیجة فشل یظھر الأساس المر

لعالمھ الخارجى ؛ فالطفل التوحدى لم تسنح لھ الفرصة لتوجیھ أو تركیز طاقتھ النفسیة نحو موضوع أو شخص 
  .آخر منفصل عنھ

  ) 63 - 1994: لورناوینج(                
  

بأن الفشل فى تكوین علاقة عاطفیة بین الطفل  O`Gorman (1990)ان وتؤكد ذلك دراسة أو جورم
ووالدیھ قد تكون أحد أسباب إعاقة التوحد ؛ فالطفل یعانى من التوحد من ھجر الأم لھ أو طول فترة غیابھا عنھ 

  .، وقد ترجع الإعاقة إلى عدم قبول كل من الأم والطفل لإقامة علاقة عاطفیة بینھما 
  

التى تؤكد على دور العوامل النفسیة فى الإصابة بالتوحد دراسة             میریلا ومن الدراسات 
على أن العوامل النفسیة تساھم فى إبراز أھمیة التكوین الأولى لشخصیة الطفل كما یبرر )  1992(  كیاراند

ئھ مع الأشخاص مدى احتیاج الطفل لبیئة آمنة ومریحة یستطیع فیھا أن یخوض تجربة ایجابیة من خلال لقا
الذین یكفلون لھ الحمایة ، ویشبعون احتیاجاتھ ، كما یساعدونھ على اتساع أفقھ ویطلقون لھ العنان لیتحرك 

  .بحریة 
  

أن أنصار وجھة النظر ھذه یؤكدون على الخبرات )  85،  1991( عمر بن الخطاب خلیل ویرى 
التالیة وأن الفشل فى إقامة علاقات مع الطفل قد تكون الأولى فى حیاة الطفل لما لھا من تأثیر على مراحل نموه 

  .الأسباب القویة للاضطرابات خاصة الانفعالیة مما یؤدى إلى انسحابھ وعزلتھ داخل أسواره الذاتیة
  

وعلى الجانب الآخر رفض البعض ھذه الآراء وذھبوا إلى أن التوحد عامل مستقل عن الآباء ولا 
وأن خبرات الطفل خلال مراحل حیاتھ لا تسبب المرض وأنھ لیس كل آباء  یرتبط بوجود الأم أو غیابھا ،

  .الأطفال المصابین بالتوحد تنقصھم القدرة على حب أطفالھم 
  

عمر وتتفق العدید من الدراسات على أنھ لیس للوالدین دخل فى إصابة طفلھم  بالتوحد  ومنھم دراسة 
ئجھا إلى انھ لا توجد فروق دالة إحصائیا بین شخصیات حیث توصلت نتا)  105،  1994 (بن الخطاب خلیل 

أباء الأطفال المصابین بالتوحد وآباء الأطفال الأسویاء على استخبار إیزیك للشخصیة ، وأیضا أكدت نتائج 
على أن شخصیة أباء الأطفال التوحدیین لا تختلف   Demyer & Mcodoo (1994)دراسة دیمیر ومكادوا 
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أمھات الأطفال التوحدیین لدیھم نفس وأن , الأطفال المضطربین بإضطرابات أخرى  عن شخصیة وسمات أباء
  .المشكلات النفسیة

وھكذا یتضح أن معظم الدراسات الحدیثة أكدت على عدم وجود مبرر یسمح للوالدین بأن یعتقدوا بأنھم 
  .تسببوا فى إصابة طفلھم بالتوحد

  
  :أسبــاب بیـولـوجیـة  .2

إلى دور العوامل البیولوجیة فى حدوث اضطراب التوحد ، وبسبب ما تم نشره عن  بدأ الاھتمام یتجھ   
النظریات النفسیة بأنھا لم تعد تفسر أسباب ھذا الاضطراب ، وبسبب ما یظھر على الأطفال التوحدیین من 

حدوث التوحد  معاناة فى أنواع مختلفة من الإعاقات البیولوجیة فإن ھناك اھتمام بالنواحى البیولوجیة كسبب فى
من أن أسباب إعاقة التوحد ترجع إلى مشكلة بیولوجیة )  135،  1998 ( ، ھذا ما أكدتھ دراسة سمیرة السعد

، ولیست نفسیة فقد تكون الحصبة الألمانیة أو ارتفاع الحرارة المؤثرة أثناء الحمل ، أو وجود غیر طبیعى 
اء الحمل أو أثناء الولادة لأى سبب مثل نقص الأوكسجین لكروموسومات تحمل جینات معینة أو تلفا بالدماغ أثن

  -:مما یؤثر على الجسم والدماغ ، وتظھر أعراض التوحد وفیما یلى عرض لھذه الأسباب 
 :العوامل الجینیة  –أ  

توصلت بعض الدراسات إلى أن ھناك ارتباط بین اضطراب التوحد وشذوذ الكروموسومات مثل دراسة 
والتى أشارت نتائجھا إلى أن ھناك ارتباط بین ھذا Zonalli & Degett (1998 ) زوناللى وداجت 

؛ فھذا الكروموسوم مسئول عن حدوث خلل فى " أكس الھش " الاضطراب وبین كروموسوم  یسمى كرموسوم 
فى كل الحالات ، %  16:  5الناحیة العقلیة حیث یؤدى إلى التخلف العقلى ، وھذا الكروموسوم یدخل بنسبة 

  .د یوضح ھذا الارتباط زیادة عدد الأولاد عن البنات فى الإصابة بالتوحدوق
، ودراسة ھولین                 Harold & Benjamin ( 1998( كما تؤكد دراسة ھارولد وبینجامین

Howlin (1998)  من أشقاء % ) 4:  2 ( من أن التوحد یرجع إلى عوامل جینیة ؛ فقد لوحظ أن حوالى من
مرة أكثر من عامة الناس ، وأن معدل حدوث التوحد فى  50التوحدیین یصابون بھذه الإعاقة بمعدل الأطفال 

ً %  36التوائم المتماثلة ھو  في حین تختلف معھا , بینما فى التوائم غیر المتماثلة یحدث بمعدل یساوى صفرا
% 96وحد یحدث بمعدل التى أوضحت نتائجھا أن الت   Micha & Lwgia (1997)دراسة میشیا ولوجیا  

  .فى التوائم غیر المتماثلة % 27فى التوائم المتماثلة ویحدث بمعدل 
على أن انتشار التوحد بین أطفال ولدوا لإخوة یعانون من   Howlin  (1998)وتؤكد دراسة ھولین

لادة أطفال ضعفا عن انتشاره بین أطفال المجتمع  العام ویعنى ذلك أن احتمال و 210التوحد فى أسرھم یزید 
  .توحدیین أكثر بكثیر عندما یكون لھم أخوه یعانون من التوحد

حیث وصلت النسبة   Barley & Rutter ( 1998(وقد ثبت ذلك من خلال نتائج دراسة بارلى ورتر 
إذا كان  14.5ولكنھا ترتفع إلى % 7وإذا كان الطفل المعوق الأول ذكر فأن ھذه النسبة تكون %  8.6إلى 

أن العوامل المرتبطة بالجینات )  4,  2007 ( ابق أنثى ، وبذلك ترى ریتا جوردن وسیتوارت بیولالطفل الس
  .تلعب دورا ھاما فى حدوث إعاقة التوحد ، ولكنھا لا تملك الإجابة الكاملة أو المسئولیة الكاملة 

  
  :المضاعفات الولادیة قبل الولادة  –ب 

 2005:  ماجد عمارة؛  315،  2005: سوسن الحلبى؛  61،  2002: عثمان فراج( یشیر كلا من 
على أن الدراسات والتحالیل الطبیة تؤكد على معاناة طفل التوحد من حالات )  65 ، 1994: لورنا وینج؛ 

قصور عضوى أو حیوى منھا ما یحدث أثناء فترة الحمل ، وبالتالى یؤثر على الجنین ، ومن أمثلتھا إصابة الأم 
  .  Rettأو حالة من حالات قصور التمثیل ، أو حالات التصلب الدرنى ومنھا حالات الریت  بالحصبة الألمانیة
إلى انھ من العوامل التى تمثل خطر قبل الولادة الإصابة بالحصبة   Mehr ( 1993(میھر وقد أشار 

بیرنارد    ، وفى تقاریر بحوث              Cytomegalo Virusالألمانیة ، والإصابة بفیروس سیتومجالو 
)1995(Bernard                 تبین وجود خلل أو إصابة أو قطع فى نسیج مركز ساق المخBrain 

Stem   ، والذى یعرف باسم جھاز التنبیھ التشابھى ، وھو النسیج الذى یتحكم فى استقبال عملیات الاستثارة ،
الجنین على الاستجابة للمثیرات الخارجیة ، والانتباه ، والنوم فتضعف قدرة الجھاز العصبى المركزى أو مخ 

  .وحساسیتھ لھا أو الشعور بما یحدث فى عالمھ المحیط بھ 
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أن ھناك حالات حدوث عالیة لتعقیدات فى مرحلة ما قبل )  425،  2005 ( أیضا یذكر محمد خطاب
  .الولادة لدى الأطفال المصابین باضطراب التوحد ، رغم أن بعضھا قد یكون عرضاً 

  
ى مرحلة الحمل قد یؤثر نزیف الأم بعد الشھور الثلاثة الاولى على الجنین وأیضا المواد الموجودة وف

فى بطن الجنین ، والسائل الداخلى المحیط بالجنین كما تشیر بعض الأدلة الى حدوث عالى التأثیر للعقاقیر التى 
  .الطفل التوحدىتتعاطاھا الأم أثناء فترة الحمل على الأجنة ، والنتیجة ھى میلاد 

وبذلك أثبتت نتائج الأبحاث والدراسات الطبیة فى عدد من المعاھد الطبیة فى أمریكا وانجلترا وكندا 
إلى أن مضاعفات ما قبل الولادة ھى أكثر لدى أطفال التوحد منھا فى غیرھم من الأسویاء ، أو حتى المصابین 

لدى التوحدیین أكثر من أشقائھم ومن أقرانھم بإضطرابات أخرى ، كما یلاحظ وجود عیوب خلقیة طفیفة 
  .الأسویاء ، وھذا یشیر إلى وجود مضاعفات مھمة حدثت للحمل فى الشھور الثلاثة الأولى 

  
أن ھناك مضاعفات عدیدة تحدث أثناء الولادة وتكثر فى )  106,  1991 ( ویذكر محمود حمودة

 كرة والأطفال المبتسرین وتأخر الولادة ، وذكر لورناوینجولادة الأطفال التوحدیین عن غیرھم مثل الولادة المب
فى دراستھ أنھ من الصعوبات الشدیدة التى تحدث خلال الولادة نقص الأوكسجین ، والذى )  65,  1994 (

  .یؤدى إلى إصابة المولود بصعوبات بصریة حادة وبتلف دماغى وبإضطرابات توحدیة
لاختناق والتھاب الدماغ وتشنجات الرضع تحدث أثناء أن ا)  225،  2005(  ماجد عماره ویذكر

التى تناولت ھذه العوامل الولادیة وقبل الولادیة )  95،  1998(  الولادة ، وأكد ذلك دراسة محمد الدفراوى
وذلك على عینة مكونة من " الطفولة التوحد فى الأطفال التوحدیین والتقییمات والمصاحبات الإكلینیكیة "عن 
م تشخیصھم على أنھم توحدیین ، وقام الباحث بمعرفة المشاكل التى حدثت لھم أثناء فترة الحمل طفلا ت 37

والولادة وما بعد الولادة حتى یعرف إذا كانت ھذه المشكلات مرتبطة بحدوث اضطرابات التوحدیین أم لا ، 
ء الأطفال التوحدیین ، وقد كما قام بدراسة المشكلات أو الصعوبات التى واجھت الأم أثناء ولادة أخوه ھؤلا

وجد أن ھناك زیادة فى المشاكل أثناء ولادة الأطفال التوحدیین ذات دلالة إحصائیة عالیة أكبر من التى رصدت 
  .لدى إخوة ھؤلاء الأطفال 

  
  : العوامل البیوكیمیائیة - جـ

الدراسات تناولت فحص تناولت العدید من الدراسات الأسباب المرضیة المؤدیة لحدوث التوحد وھذه        
  .الأنسجة وعملیة الأیض والھرمونات والأحماض الأمینیة وأیضا دور الموصلات العصبیة فى حدوث التوحد

أن معظم الدراسات اتفقت على أن مستوى السیروتونین فى )  185،  1998(  ویذكر لویس ملیكھ
  .الدم أعلى لدى الأطفال التوحدیین مقارنة بالأطفال الأسویاء

من الأطفال التوحدیین % 30الموجودة فى حوالى   Serotonemia أنھ یبدو أن السیروتینیمیا إلا
أكثر ارتباطا بانخفاض مستوى الذكاء ، وفى عینة صغیرة من المرضى وجدت ارتباطات دالة بین ارتفاع نسبة 

 دراسة كینتاندونقص السائل المخى النخاعى ، ومن ھذه الدراسات  Hyperserotonemiaالسیروتینیمیا 
)1995  ( Quintand             التى أوضحت نتائجھا ارتفاع فى معدل السیروتونین ) عنصر كیمیائى

من المصابین بالتوحد حیث ترتفع مستویات السیروتونین فى الدم بنسبة %)  50:  30(فى ) طبیعى فى الدم 
  .عن المعدل الطبیعى% 5

  
والتى استھدفت التعرف على  ,.p. 767( Mcbrid et al ,1998(وآخرون  وأیضا دراسة مكبراید

تأثیر التشخیص ، والسلالة ، والبلوغ على مستوى السیروتونین فى الصفائح الدمویة فى التوحدیین والمتخلفین 
 22من الأسویاء كمجموعة ضابطة ،  77عقلیا ، حیث تم قیاس مستوى السیروتونین فى الصفائح الدمویة لدى 

عقلیا لدیھم إعاقة معرفیة قبل البلوغ ، وأشارت النتائج إلى أن من بین أطفال ما قبل البلوغ الذین من المتخلفین 
تم تشخیصھم كتوحدیین زیادة فى تركیز السیروتونین أكثر من الضابطة ، كما أشارت أیضا إلى انخفاض معدل 

  .السلالات المختلفة  السیروتونین بعد البلوغ عن معدلھ قبل البلوغ ، ولم توجد فروق دالة بین
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بعض الأجسام المضادة   Young & Nettebeck (1994, 186(بینما وجدت دراسة ینج ونیتبیك 
فى مستقبلات السیروتونین لدى بعض الأطفال المصابین بالتوحد ، وأن انخفاض مستویات السیروتونین فى 

  . الدم یؤدى الى اختفاء الأعراض المرضیة ، وارتقاء السلوك التكیفى
بعلاج اضطراب التوحد عن طریق إعطاء عقاقیر   Gordon ) 73 ,1994(  وقد قام جوردون

تخفض من مستوى السیروتونین فى الدم ، حیث أدى ھذا العلاج إلى تحسین ملحوظ فى طریقة الكلام والسلوك 
د أن تناول الطفل الاجتماعى ، واستمرت ھذه التحسینات لمدة ثلاث شھور بعد توقف إعطاء العقار ، وكذلك وج

التوحدى لأدویة تعمل على خفض مستوى الدوبامین أدى أیضا إلى خفض حدة أعراض  التوحد مثل سلوك 
  .إیذاء الذات والحركات النمطیة المتكررة 

كما أكدت عدة بحوث أخرى على وجود عوامل كیمیائیة فى حالات التوحد ومن بینھا بحث أجرى فى 
تركیز حمض الھرموفانیك أكثر ارتفاعا فى السائل المخى المنتشر بین أنسجة  السوید ، وتبین منھ أن درجة

  . المخ والنخاع الشوكى فى حالات التوحد مقارنة بالأطفال العادیین 
كما لوحظ فى دراسات أخرى زیادة فى تركیز إحدى الناقلات أو المواصلات العصبیة وھو 

التوحدیین ، وعندما أمكن خفض ھذا التركیز باستخدام من الأطفال % 40فى دم   Serotonimالسیروتونیم 
  .لوحظ تحسن فى الأداء اللغوى   Fenfulamineعقار فینفولامین 

)Campbell & Guava: 1995 , p.p. 1262-1269   (  
  

للتعرف على شذوذ   Kane, p & Kane, E) 1998( وفى دراسة قام بھا كان وكانى إدوارد
طفل یعانون من التوحد ، وكشفت النتائج أن ھناك ارتفاع ممیز فى  50ول الأیض من خلال عینات دم  وب

وھو ما تم تفسیره بأن تراكم الأحماض الدھنیة لھ تأثیرات ضارة على  K سلسلة طویلة من الأحماض الدھنیة 
 Beta كما أن معدل البیتااندرومین, المخ والغدد الصماء وأنظمة المناعة ، وكلھا ممیزة للإضطراب التوحدى 

Endromine   من المناعة التفاعلیة فى البلازما لدى التوحدیین كانت ناقصة بدرجة دالة إحصائیا مقارنة
  .بالأسویاء 

  
  :خلل فى الجھاز العصبى المركزى  .3

قد ترجع إعاقة التوحد إلى خلل فى بعض وظائف الجھاز العصبى المركزى فقد یكون ھناك قصورا 
 1998(                        ة والكھربائیة ؛ وقد أثبتت دراسة بلوتین وآخرونمعینا فى الوظائف الفسیولوجی

(Balottin, et al.,   أن صورة الرنین المغناطیسى التى تقارن الأشخاص التوحدیین والمجموعة الضابطة
رى للزیادة فى من الأشخاص العادیین وجدت بأن الحجم الكلى للمخ یتزاید لدى المصابین بالتوحدیة والنسبة الكب

والفص ,   Barietal lobe والفص الجدارى ,   Occipital lobeالفص القذالى : الحجم حدثت فى كل من 
  .ولم توجد فروقا فى الفصوص الأمامیة   Temporal Lobe الصدغى 

أن تصویر المخ بالأشعة المقطعیة والتصویر )  135،  1995( كما أثبتت دراسة إیمان أبو العلا 
ین المغناطیسى یشیر إلى احتمال وجود دور لجذع المخ فى حالات التوحد ، كما انھ توجد اضطرابات فى بالرن

أسفل المخ والجھد المستثار لھؤلاء الأطفال بنسبة كبیرة ، ولكنھا اضطرابات عدیمة الخصوصیة وغیر ثابتة 
  .فى كافة الأبحاث 

لعضوى الذى یصیب بعض مراكز المخ أن الاضطراب ا)  215،  1994( ویعتقد رمضان القذافى 
  .قد یؤدى إلى إحداث خلل فى وظائف تلك المراكز ، وخاصة فى مجالات الإدراك والتوافق الحركى

الى وجود أدلة حدیثة   ,.Treavarthen, el at ) 1996(  كما تشیر دراسات تریفارتن وآخرون
ز المخ وبصفة خاصة فى مراكز الانتباه على وجود اضطراب فى وظیفة الخلایا العصبیة المنتشرة فى مرك

  .والتعلم 
أنھ من خلال فحص أدمغة الموتى من التوحدیین وجد أن   Edelson (1998)ویؤكد أدیلسون 

ً وھما اللوزة والخصیتین ، وھاتان المنطقتان مسئولتان عن  منطقتان فى الجھاز الطرفى كانتا أقل تطورا
فى المخیخ   Parkinieلم ، كما وجد أیضا نقص فى خلایا بركینیین العواطف والعدوان والمدخل الحسى والتع

Cerebellum   مستخدمین التصویر بالرنین المغناطیسى ، كما وجد أن منطقتان فى المخیخ والفصیصات
حیث كان أصغر بدلالة إحصائیة عن الأسویاء ، ومن المثیر للاھتمام أن بعض الأفراد  7,  6القرمیة 

  .أكبر من الأسویاء  7,  6فصیصات قرمیة التوحدیین لدیھم 
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بھدف التعرف على   Kawasaki, et al., (1997, p. 20)وآخرون و فى دراسة قام بھا كاوسكى
ً بالتوحد من خلال فحص تغیرات غیر طبیعیة فى رسم المخ الكھربى  158اختلال وظائف المخ لدى  مریضا

من المرضى  47.5ین بالتوحد ، وكشفت النتائج أن والتعرف على نشوء مرض الصرع فى المراھقین المصاب
  .لدیھم ھذه التغیرات الغیر طبیعیة فى المنطقة الجبھیة فى المخ

  
  :تأثیر الفیروس فى حدوث التوحد  .4

أن البحوث والدراسات الأكثر حداثة أشارت ھى الأخرى )  55،  2003( یذكر عبد الرحمن سلیمان 
ة إلى فیروس الحصبة الألمانیة تؤدى إلى حدوث التوحد كفیروس إلى أن ھناك فیروسات معینة بالإضاف

  Thcytomegalo Virus ، بالإضافة إلى فیروس عراك الخلایا   Herpes Simplexالھیربس البسیط 
.  

وھناك نظریة مھمة فى ھذا الصدد ترى أن أحد الفیروسات التى سبق الإشارة إلیھا یمكن أن تنتقل عن 
ل وھو لا یزال فى الرحم غیر أن ھذا الفیروس یكون عند الحد الأدنى لھ من إحداث طریق العدوى إلى الطف

  .ثم ینشط عن طریق ضغوط الحیاة الطبیعیة , الإصابة ، ومن ثم یولد الطفل ویبدو أنھ طبیعیا سویا عند الولادة 
والأعراض بتفسیر ممكن ، وشرح مقبول لكثیر من الأسباب  –وھذه النظریة تزودنا على أقل تقدیر 

ً نتیجة أو بعد  رالتى وردت فى تقاریر الكثی من الآباء والأمھات من أن طفلھم العادى أو السوى یصبح توحدیا
 Rimland  &  Bakerھذه الإصابة ، ومن ھذه الدراسات التى أكدت على ذلك دراسة ریملاند وباكر 

بطن أمھ إصابة بسیطة وعند المیلاد  حیث توصلا إلى أن الفیروس یمكن أن یصیب الجنین وھو فى   (1996)
  .إلا أن ھذا الفیروس یكون كامن فى الطفل ثم ینشط بسبب ضغوط الحیاة , یظھر الطفل طبیعى 

  
  :تأثیر التلوث البیئى  .5

فى دراستھ انھ لا یوجد برھان علمى حتى ھذا الوقت عن التأثیر    Edelson (1998)یرى أدیلسون 
نتشار السموم فى البیئة یمكن أیضا أن یؤدى إلى حدوث التوحد ،  حیث وجد رغم أن ا, البیئى على التوحد 

تابعة لولایة ماساتشوستس حیث یوجد Leomenster معدل عالى للسموم فى بلدة صغیرة تسمى لیومینستر 
مصنع نظارات شمسیة ، ووجد أن أعلى نسبة لحالات اضطراب التوحد كانت فى البیوت التى یھب بھا ریاح 

   .ذا المصنعدخان ھ
  

  :التعلیق 
  :بالنظر إلى الأسباب السابقة ترى الباحثة ما یلى

ً لأن  عدم الاتفاق التام على سبب واحد لحدوث الإصابة بالتوحد ، ومن الممكن أن یكون ھذا طبیعیا
ولكن ھناك حقیقة أن ھذا الاضطراب لم یتحدد بعد العوامل والأسباب , حدوث الإصابة یعود لأسباب عدة 

فقد یكون بسبب وجود اختلافات حیویة وعصبیة فى الدماغ الذى یبدو من خلال تحلیل الصور . ؤدیة إلیھ الم
أم أنھ سبب جینى أو نتیجة , الإشعاعیة المغناطیسیة ، ووجود اختلاف فى تركیب الدماغ لدى الطفل التوحدى 

  .تأخذ الباحثة بالاتجاه التكاملى  خلل فى الجھاز العصبى المركزى أو نتیجة لھذه العوامل مجتمعة ، وعلیھ
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  -:الأسالیب العلاجیة
یتم ھنا تناول شرح مبسط لكل أسلوب من ھذه الأسالیب العلاجیة التى تستخدم مع التوحدیین ، التى 

  -:تتمثل فى
   

 -:تعدیل السلوك )1
ل وتدریب ھؤلاء ھناك العدید من البرامج التدریبیة التى یتم تقدیمھا للأطفال التوحدیین فى سبیل تأھی

الأطفال ، ورعایتھم مثل تقدیم برامج لتحسین مھارات العنایة بالذات لتحقیق الاستقلالیة ، وغالبیھ البرامج التى 
یتم تقدیمھا للأطفال التوحدیین تعتمد على إجراءات تعدیل السلوك ، وتعتبر ھذه الطریقة من أفضل الطرق التى 

  .لأطفال التوحدیین ومحاولة تأھیلھم وعلاجھمأثبتت فاعلیة كبیرة فى التعامل مع ا
إلى أن العلاج السلوكي یعتمد على فنیة إدارة السلوك )  333،  1991( فیشیر عمر بن الخطاب خلیل 

وذلك للتخلص من السلوكیات غیر المقبولة ، والتقلیل من الأفعال التكراریة النمطیة ، وغیرھا من أشكال 
تشریط الإجرائى الذى یفید فى علاج الأطفال التوحدیین ، ویعد الثواب والعقاب السلوك اللاتوافقى ، وكذلك ال

ً فى ھذه الفنیة مع ھدف تطویر ، وتعزیز السلوك الایجابى ، وتقلیل أو استبعاد السلوك السلبى ،  ً رئیسیا مبدأ
ة ، ومھارات ولقد تبین نجاح العلاج السلوكي مع ھؤلاء الأطفال فى تشجیع اكتساب المھارات الاجتماعی

  .التواصل ، ورعایة الذات ، والمھارات المعرفیة
أن فكرة تعدیل السلوك تقوم على مكافئة وإثابة السلوك )  166،  1994( ویرى رمضان القذافى 

الجید أو المطلوب بشكل منتظم مع تجاھل مظاھر السلوك الأخرى غیر المناسبة تماما ، وذلك فى محاولة 
  .فوضوى لدى الطفل التوحدىللسیطرة على السلوك ال

  
فى أن المعززات یجب )  1998( مع لویس ملیكھ ) ب  -  99،  2002( ویتفق عادل عبدالله 

استخدامھا عندما یقوم الطفل بالاستجابات الصحیحة حتى تكون بمثابة مكافأة لھ على تلك الاستجابات، وان 
ھناك تنوع فى المعززات فتشمل كل من  تعطى لھ عقب قیامھ بالاستجابة الصحیحة ، كما یجب أن یكون

  .الاجتماعى والمادى
أن العلاج السلوكي یھدف إلى إنقاص الأعراض السلوكیة ، )  286،  1998( كما یشیر لویس ملیكھ 

  والارتقاء بالوظائف المختلفة أو الضعیفة أو غیر الموجودة مثل اللغة ومھارات رعایة 
م الحالات على الأقل فى البدایة مدرسا لكل طفل ، وقد یتحقق كسب الذات ، یتطلب التدخل العلاجي فى معظ

علاجي مھم فى اللغة وفى المجالات المعرفیة والاجتماعیة للسلوك من خلال تدریب دقیق للوالدین بصورة 
  .فردیة علي مفاھیم ومھارات تعدیل السلوك مع التركیز على المشكلات الفردیة للوالدین وھمومھما

بأن إثابة الطفل على الاستجابة الصحیحة  Dunlap & fox (1999)دونلاب وفوكس  وتؤكد دراسة 
ً فى سلوك الطفل التوحدي ، كما وجد انھ یجب الابتعاد نھائیا  ً طیبا وتنویع المكافآت وتغییرھا یجعل للتعزیز أثرا

  .عن العقاب للسلوكیات غیر الملائمة التى تصدر من الطفل 
أن المداخل السلوكیة  Harold & Benjamin (1998)وبنجامین ولقد أوضحت دراسة ھارولد 

  - :مبنیة على مجموعھ من الاستراتیجیات المھمة التى تؤدى إلى نجاح البرامج السلوكیة وھى
  .التدخل المبكر فى سن ما قبل الخمس سنوات -
 .استعمال أسالیب وطرق تدریبیھ مناسبة لمستوى الطفل -
 .لیناسب طبیعة البرامج المقدمة للطفلتھیئة بنیة الفصل الدراسى جیدا  -
 .استخدام أسالیب التعزیز كمدعمات للسلوك -

  

ومن أشھر الدراسات التى استخدمت مدخل تعدیل السلوك مع الأطفال التوحدیین من خلال البرامج 
التى ھدفت إلى التأكد من فعالیة برنامج سلوكى للحد من السلوك )  276،  2000( دراسة عادل عبدالله 

لعدوانى لدى الطفل التوحدى ، وحیث أوضحت نتائجھا فاعلیھ البرنامج السلوكى فى حدوث انخفاض فى ا
  .السلوك العدوانى ، وذلك بالنسبة للمجموعة التجریبیة التى تعرضت للبرنامج
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التى ھدفت إلى التعرف على فاعلیھ أسالیب التعدیل السلوكى )  523،  1998( ودراسة جمال محمد 
الفرد فى تعدیل سلوك الطفل التوحدى ؛ إذ أوضحت النتائج فعالیة أسالیب تعدیل السلوك من خلال فى خدمھ 

  .زیادة التواصل ، وقلة حدة النشاط الزائد
  

والتى ھدفت إلى التحقق من فاعلیة برنامج )  155،  1997( أیضا دراسة عبد المنان ملامعمور 
سلوك العدوانى ، والنشاط الحركى المفرط ، وأظھرت النتائج سلوكى تدریبى یعمل على تخیف حدة القلق ، وال

  .فاعلیة البرنامج فى خفض حده كلا من القلق والسلوك العدوانى والنشاط الحركى المفرط
  

وبذلك ترى الباحثة أن الاتجاه السلوكى یعتمد على مبدأ الإثابة ، وھو المبدأ الذى ینادى بھ قانون الأثر 
ً  الطیب لثوراندیك ، حیث یتم مكافئة الطفل على كل مرة یؤدى فیھا المطلوب منھ، لذلك یمثل التعزیز عنصرا

ً فى ثبات الاستجابة الصحیحة ، ومحاولھ استمرارھا ، لذلك ركزت الدراسة الحالیة على استخدام أسلوب  أساسیا
ت حتى لایحدث ملل فى المكافئا  تعدیل السلوك ، واستخدام التعزیز بأنواعھ المادى ، والاجتماعى والتنوع

  .للأطفال ، واستخدام أسالیب العقاب البسیطة من تجاھل وانطفاء لمحاولھ استبعاد السلوكیات غیر المرغوبھ
  

  :العــلاج النفسـى  )2
ً ھذا الاتجاه أن الاضطراب ینتج عن الخبرات البیئیة غیر السویة ، ولذلك فتعرض الطفل  یرى أیضا

صھ من ھذا الاضطراب ، والعلاج النفسى الفردى للأطفال التوحدیین یعمل للخبرات البیئیة الایجابیة قد یخل
على توفیر مواقف تتسم بالدفء والرعایة والضبط ، حیث یتعلم الأطفال مبادئ الھویة والتفاعل الإنسانى ، 

  .ورغم الأبحاث التى تمت فى ھذا المجال الا انھا لم تكن ذات فاعلیة بدرجة كبیرة مع ھؤلاء الأطفال
  )440،  1999: عبد العزیز الشخص ، زیدان السرطاوى(  

  
إلي أن العلاج النفسى التقلیدى یستخدم مع الأطفال )  102،  1999( وتشیر ھدى عبد العزیز 

المصابین بالتوحد ، ویكون التركیز على العملیات البین نفسیة حیث یرجع التوحد إلى الفشل الوالدى ، وقد 
بعیدة عن الوالدین حتى یستطیع الطفل أن ینمو كشخص مستقل ، إذ وجد أن  یركز العلاج على خلق بیئة

من الحالات التى تعرضت للعلاج أظھرت % 79استخدام ھذا العلاج یرتبط بقدرة الطفل اللغویة ، وأكدت أن 
 ً ً أو متوسطا ً جیدا   .تقدما

سى یشتمل على أن العلاج باستخدام التحلیل النف)  92،  2004( ویرى عبد الرحمن سلیمان 
  :مرحلتین

یقوم المعالج بتزوید الطفل بأكبر قدر ممكن من التدعیم ، وتقدیم الإشباع ، وتجنب الإحباط مع : الأولى
  .التفھم ، والثبات الانفعالى من قبِل المعالج

یركز المعالج النفسى على تطویر المھارات الاجتماعیة ، كما تتضمن ھذه المرحلة التدریب : الثانیة
تأجیل وإرجاء الإشباع والإرضاء ، ومما یذكر أن معظم برامج المعالجین النفسیین مع  على

الأطفال التوحدیین أخذت شكل جلسات للطفل المضطرب الذى یجب أن یقیم فى المستشفى ، 
  .وتقدیم بیئة صحیة من الناحیة العقلیة

  
  ):الدوائى ( العلاج الطبى  )3

ن العلاج الدوائى یستخدم لتنظیم ، وتعدیل المنظومة الكیماویة أ)  193،  2001( یشیر محمد عبد الله 
العصبیة التى تقف خلف السلوك الشاذ ، وبالرغم من أن البحوث الحدیثة قد أثبتت تنوع وتعدد العوامل التى 

تسبب التوحد إلا أن الكثیر من الاتجاھات المباشرة وغیر المباشرة قد أثبتت أھمیة العلاج الدوائى مع 
طراب التوحدى ، ومع أنھ لا یوجد دواء واحد للتوحد یجب أن یتكامل ھذا النوع من العلاج الطبى مع الاض

  .برنامج العلاج الشامل بحیث یساعد على تحسین قدرات الطفل التوحدى
بأن العلاج الدوائى یركز على أعراض مثل الحركة )  312،  2005( ویشیر أیضا محمد عبد المنعم 

رة ، والإنفجارات المزاجیة فى الطفولة المبكرة ؛ بینما یركز على أعراض مثل العدوانیة ، وسرعة الاستثا
  .وسلوك إیذاء الذات فى الطفولة الوسطى والمتأخرة ، أما فى المراھقة والرشد فقد یكون الإكتئاب 
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ض أن العلاج المستخدم لحالات التوحد محصور فى استخدام بع) 13،  2000(ویرى لطفى الشربینى 
، مع تنظیم برامج للتأھیل یقوم بھا فریق علاجى ) فنفلورامین(و) اللیثیوم(و ) ھالوبیریدول(الأدویة النفسیة مثل 

  .للتحسن الجزئى% 20للتحسن الكامل و% 2بمساعدة الأسرة لكن النتائج كانت متواضعة لا تزید على 
  

  :العلاج باستخدام الحمیة الغذائیة )4
إلى أن آخر ما توصل إلیھ العلماء ، والأطباء ، والكیمیائیین من أن ) 66،  2000(ویشیر یاسر الفھد 

استخدام النظام الغذائى الخالى من الجلوتین والكازین ؛ ویعد الجلوتین ھو البروتین الموجود فى المواد النشویة 
العدید من أطفال  والكازین ھو البروتین الأساسى فى الحلیب ومشتقاتھ ، وذلك لان) القمح والشوفان والشعیر(

 ً التوحد لدیھم أمعاء ومعدة بھا خلل أو تلف ، وھذه الأمعاء المرشحة تسمح لبعض الأطعمة المھضومة جزئیا
للمرور من خلال مجرى الدم ، وھذه البروتینات المھضومة جزئیا تكون مادة البیبتیدات التى تكون لھا تأثیرات 

ً مثل أى مخدر عادى  ، وھذه المخدرات تستطیع أن تسبب التوحد ، وتؤكد ذلك تخدیریة ، وتحدث أضرارا
التى أشارت إلى أن استخدام الحمیة الغذائیة الخالیة من الكازین   Whiteley (2003, p.4)دراسة ویتلى 

  .والجلوتین لھا فائدة فى تخفیض أعراض التوحد خاصة السلوكیة 
  

  :العلاج بالموسیقى )5
أن العلاج بالموسیقى )  303،  1992( الغفار الدماطى یرى كل من عبد العزیز الشخص ، وعبد 

یستخدم لتحقیق أھداف علاجیة حیث یقوم أخصائى العلاج الطبیعى باستخدام الموسیقى لإحداث تغییرات 
  .مرغوبة فى سلوك الفرد

إلى أن العلاج بالموسیقى نوع من أنواع العلاج الذى )  48،  2001( ویشیر عمر بن الخطاب خلیل 
م الموسیقى فى مساعدة المرضى فى التعامل الأكثر فاعلیة مع حیاتھم ، والصعوبات التى تواجھھم ، یستخد

فالعلاج بالموسیقى لھ أھمیة خاصة مع الأطفال التوحدیین بسبب طبیعة الموسیقى كمادة غیر لغویة وغیر مھددة 
  .یرى المعالجوالأنشطة الموسیقیة الموازنة یتم تصمیمھا لمساندة أنشطة الطفل ، كما 

  :فى دراسة فائدة العلاج بالموسیقى للأطفال التوحدیین  Myra)   1999(ویذكر میرا 
  .العلاج بالموسیقى ینمى ویطور المھارات الاجتماعیة الانفعالیة الإدراكیة ، التعلیمیة والإدراك الحسى - 1
 . الألعاب الموسیقیة العلاجیة تحقق التفاعل والاتصال الاجتماعى مع الآخرین - 2
 .ألعاب التصفیق والغناء تشجع الاتصال بالعین بین الطفل التوحدى والآخرین - 3
 .اللعب بالموسیقى بجوار الطفل التوحدى ینمى الانتباه لدیھ - 4
العلاج بالموسیقى یساعد على تعدیل السلوك الاجتماعى للطفل التوحدى مثل الجلوس على مقعد بھدوء  - 5

 .الآخرین فى دائرتھ مثلا أو الالتزام بالوجود مع مجموعة الأطفال
یساعد العلاج بالموسیقى الطفل التوحدى على الشعور والإحساس بنفسھ ، والشعور بقیمتھ وسط  - 6

 .المجموعة ، وذلك من خلال مشاركتھ مع الآخرین فى النشاط الموسیقى
  

  :العلاج بالحیاة الیومیة )6
ى من مدارس التربیة الخاصة فى الیابان وھ  Hegashi Schoolیتبنى ھذا المنھج مدرسة ھیجاشي 

( فى الیابان ، ویركز البرنامج على التدریب البدنى الشدید الذي ینتج عنھ إطلاق مادة الأندورفینات
Endorphins  ( التى تحكم القلق والإحباط إضافة إلى برنامج موسیقى مكثف بلإضافة إلي الفن والدراما مع

عن منھج تربوى فرید فى التعامل مع التوحد البرنامج عبارة السیطرة على السلوكیات غیر المناسبة ، ھذا 
یعتمد على إتاحة الفرصة لھؤلاء الأطفال للاحتكاك ، والتفاعل مع النمو الطبیعى ، ویمكنھم من بناء قوة بدنیة ، 

  .وتثبیت المشاعر والتعبیر عن قدراتھم
  :ىویعتمد برنامج العلاج بالحیاة الیومیة على خمسة مبادئ أساسیة ھ

حیث یتم التعامل مع الأطفال التوحدیین فى فصل دراسى واحد مع الأطفال : التعلم الموجھ للمجموعة - 1
  .العادیین دون أن یمثل ذلك ضغطا علیھم

 .تعلیم الأنشطة الروتینیة من خلال جداول الأنشطة - 2
 .یعتمد البرنامج على تدریب الأطفال للاعتماد على أنفسھم فى جمیع شئون حیاتھم - 3
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 .مستویات النشاط غیر الھادف تقلیل - 4
تمثل التربیة الریاضیة دعامة أساسیة فى البرنامج حیث أن التمرینات الریاضیة تؤدى إلى التقلیل من  - 5

 ). 1997: إسماعیل بدر( مشاعر القلق والمیل العدوانى 
  

أن التدریب الریاضى المكثف یرتبط بإفراز )  61،  2001( ویذكر عمر بن الخطاب خلیل 
ورفین وھو مضاد طبیعى للقلق ، یخفض العدوانیة والنشاط الزائد ، ویشجع السلوك الطبیعى ،  ویزید الأند

الحماس لأداء المھام ، ویساعد الأطفال على النوم بطریقة أفضل أثناء اللیل ، وتتمثل الفائدة من استعمال 
ویؤخذ فى الاعتبار شخصیة الطفل ، أسالیب متعددة فى أن البرامج ، وتولیفة العلاج تصمم على أساس فردى ، 

  .ومستوى الاتصال ، ودرجة التوحد ، والمھارات التى سوف یحتاجھا عندما یكبر وینمو لیصبح شاباً 
على فاعلیة العلاج بالحیاة الیومیة فى تحسین حالات الأطفال )  730،  1997( ویؤكد إسماعیل بدر 

( ئج إیجابیة على أبعاد قائمة المظاھر السلوكیة الأربعة الذین یعانون من التوحد ، حیث حقق البرنامج نتا
  ).الإضطرابات الانفعالیة ، والإضطرابات الاجتماعیة ، والإضطرابات فى اللغة ، والأنماط السلوكیة النمطیة 

  :العلاج باللعب )7
أن الأھمیة العظمى لعالم اللعب لدى الأطفال تعادل أھمیتھ لدى    West) 1992( ترى وست 

شدین ، بل أن اللعب ھو اللغة التى تشكل عالم الطفل ، وإنھ أفضل أداة لعملیات النمو والتعلم معا ، وأن الرا
احتیاج الأطفال للعب بأنواعھ وأدواتھ وأسالیبھ یعكس خصائص النمو والتغیرات الارتقائیة التى تتحقق للطفل 

  ).عى والتعاونى اللعب الفردى والجما(فى كل مرحلة من مراحل نموه ، من أنواعھ 
  

  :توصیات بخصوص ألعاب الطفل التوحدى ومنھا)  114،  2000( ویذكر محمد الفوزان 
یجب أن تدل اللعبة على مثیرات بصریة حتى تشد الطفل التوحدى على التحدیق فى الأضواء وتركیز  - 1

  .وتثبیت بصره
 .، ویستعمل لسانھ یحب أن تحتوى اللعبة على مثیرات سمعیة لأنھ دائما یعبر وینطق ویھمھم - 2
یحب أن تحتوى اللعبة أیضا على مثیرات ملموسة لأن الطفل التوحدى عادة یحاول ضرب جسمھ أو  - 3

 .وضع إصبعھ فى فمھ فلابد أن تكون الألعاب ناعمة
یجب أن تحتوى ھذه الألعاب على مثیرات تلقائیة لان الطفل التوحدى لدیھ عادات مثل أحیانا یضع  - 4

لبِ رأسھ إلى الخلفجسمھ فى وضع غریب أو  ْ ق  .أحیانا یمشى على إصبع القدم ویَ
  

وبذلك یعتبر اللعب مادة جیدة لحل بعض المشكلات والإضطرابات السلوكیة لدى الطفل التوحدى ، 
( ولذلك ركزت علیھ بعض الدراسات التى تعمل على تعدیل السلوك ، ومن ھذه الدراسات دراسة عیسى جابر 

الكشف عن فعالیة البرنامج الذى یحتوى على ألعاب مختلفة فى علاج  التى استھدفت)  98،  1989
الإضطرابات السلوكیة لدى الأطفال ؛ فقد أظھرت النتائج فعالیة استخدام اللعب فى حدوث انخفاض ملحوظ فى 

  .كل من السلوك العدوانى والإنطوائى
تأثیر اللعب على حل وكان الھدف منھا التحقق من )  115،  1990( ودراسة عزة عبد الفتاح 

المشكلات لدى الأطفال التوحدیین ، حیث توصلت النتائج إلى أن اللعب ، وطریقة المشاركة ، وطریقة 
  .الممارسة تؤثر ایجابیا فى حل مشاكل الأطفال

التى ھدفت إلى التعرف على أثر كل من العلاج الجماعى )  75،  1992(ودراسة صبحى عبد الفتاح 
لسلوك العدوانى عند الأطفال ، وأثبتت النتائج فعالیة العلاج باللعب فى الحد من السلوك باللعب فى تعدیل ا

  .العدوانى عند الأطفال
والتى ھدفت إلى تعدیل المشكلات السلوكیة لدى الأطفال من )  65،  1992(ودراسة سمیرة جعفر 

  .ة لدى الأطفالخلال اللعب ، وأثبتت النتائج فعالیة اللعب فى تعدیل المشكلات السلوكی
والتى استھدفت التأكد من فعالیة اللعب على النمو ) 210،  1996(ودراسة محمد عبد اللطیف 

المعرفى للأطفال ؛ إذ أوضحت النتائج فعالیة اللعب فى زیادة النمو المعرفى للأطفال ، أما دراسة خالد السید 
اللعب  –اللعب الحر (واع مختلفة من اللعب والتى استھدفت التحقق من مدى فاعلیة استخدام أن) 55، 2001(

فى تعدیل اضطرابات السلوك لدى الأطفال فقد أشارت نتائجھا أن ) اللعب الفردى التنافسى –الجماعى التعاونى 
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أكثر أنواع اللعب فاعلیة فى تعدیل اضطرابات السلوك لدى الأطفال ھو اللعب الحر ثم اللعب الجماعى التعاونى 
  .الفردى التنافسى، وأخیرا اللعب 

في دراستھ والتى ھدفت إلى إعداد برنامج علاجى باللعب لخفض ) 340، 2005(أما محمد خطاب 
حدة بعض الإضطرابات السلوكیة لدى الطفل التوحدى حیث أسفرت النتائج أن اللعب شأنھ فى ذلك شان معظم 

  .عامأسالیب العلاج النفسى حیث یتناول الشخصیة ككل ، ویؤثر علیھا بشكل 
  

  :العلاج باستخدام ھرمون السكرتین )8
ھو احد ھرمونات   Secrtinأن استخدام ھرمون سكرتین ) 14،  2000(یرى لطفى الشربینى 

الھضم لعلاج ھذه الحالات ، وھذا الھرمون یعتبر أحد أھم ما تم اكتشافھ حتى الآن فى تاریخ علاج ھذا 
  . المرض

  
مؤسس الجمعیة الأمریكیة للتوحد ،   Rimlandیكى ریملاند وقد توصل إلى ھذه النتیجة الطبیب الأمر

، % 60من حالات التوحد ، كانت نسبة التحسن باستخدام ھرمون سكرتین ) 120(حیث أجرى بحوثھ على 
ً ، منھم ابنھ ھو ) 12(الذى عالج   Bradstreetكما واصل البحث طبیب آخر ھو برادستریت  ً توحدیا طفلا

  .فى التحسن فى أول حقنھ بھرمون سكرتین بصورة ملحوظةشخصیا الذى بدأت حالتھ 
  

على ھرمون السكرتین ومدى فاعلیتھ   Shottok (1999 )وتؤكد ذلك دراسة تجریبیة قام بھا شوتك 
، وخصائصھ الایجابیة على مرضى التوحد حیث أن ھرمون السكرتین وھو أحد ھرمونات الھضم الذى یزیل 

% 10ویعزز بعض المخاطیات فى الأمعاء الغلیظة ، وفى ھذه الدراسة وجد أن الجلوتین فى القناة الھضمیة ، 
شعروا % 30من الآباء شعروا ببعض التغیرات الجیدة على أطفالھم التوحدیین عند أخذ حقنة من الھرمون ، و

باء أكدوا انھ لیس ھناك أى تغییرات ، وكثیر من الآ% 30كانوا غیر متأكدین ، % 30بتحسنات ذات دلالة ، 
  .لاحظوا اختفاء الحركات النمطیة وفرط الحركة لدى أبنائھم

  :تعلیــق
ترى الباحثة أن ھذا التنوع الكبیر فى الأسالیب العلاجیة لاضطراب التوحد یدل على مدى الاھتمام من جانب 

عل عدد كبیر من المتخصصین فى المجالات المختلفة ، وأن نجاح بعض أسالیب التدریب والتأھیل ، والتفا
التربوى والاجتماعى مع حالة من حالات الأطفال التوحدیین لا یعنى بالضرورة نجاحھا فى كل الحالات 

المماثلة ؛ وذلك لأن لكل طفل توحدى خصائصھ المحددة التى تمیزه عن غیره من الأطفال ، وھذا معناه أیضا 
رة أنھا سوف تحرز نفس القدر من أن أیة خطھ علاجیة أو تأھیل اتبع فى تأھیل طفل معین لا یعنى بالضرو

النجاح لو طبقت على طفل آخر ؛ فلكل طفل ظروفھ وقدراتھ ، ونوعیة ودرجة إعاقتھ ، ولھ ما یناسبھ من أسس 
  .ومناھج وأسالیب للتدریب والتأھیل
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  - :یة بالذات لدى الطفل التوحدىمھارات العنا: المحور الثانى •
غالبا ما تنزع الأمھات نحو التعامل مع أطفالھن المعوقین فى مجالات العنایة بالذات بطریقة لا تؤدى 

إلى تطور مھاراتھم ، وبذلك قد تحتاج الأمھات إلى المساعدة ، وذلك من خلال المتخصصین فى المجالات 
سین مجالات العنایة بالذات ، والتى تتضمن الطعام والشراب المختلفة الذین یقومون بتكییف وتطویر وتح

وارتداء الملابس وخلعھا واستخدام الحمام والنظافة الشخصیة والأمان بالذات ، وتطبیق كل مجال من ھذه 
  .المجالات بالنسبة لكل طفل یعتمد على عمره ومستوى قدرتھ 

  
  : الھدف العام من التدریب على مجالات العنایة بالذات -

ھو مساعدة الطفل على الانتباه بشكل مستقل لحاجاتھ الیومیة الأساسیة فتأدیة ھذه المھمات تسمح للطفل 
إضافة إلى ذلك فاكتساب القدرة على تأدیة المھمات یزود الطفل  ،بإنجاز الاستقلالیة فى حیاتھ الأسریة 

البرامج المدرسیة تتطلب أن یكون الطفل بالقدرات اللازمة للأداء المناسب فى الأوضاع المدرسیة ، لأن بعض 
  .معتمدا على نفسھ فى تلبیة حاجاتھ الشخصیة 

  

  :مفھوم العنایة بالذات  -
أن مھارات العنایة بالذات تعنى رعایة الطفل التوحدى )  71 ، 2001( یذكر عبد الرحمن سلیمان 

  .لع وارتداء ملابسھ خلنفسھ وحمایتھا ، وإطعام نفسھ ، وأن یقوم ب
بأن مھارات العنایة بالذات تشتمل على الاستحمام ، والنظافة )  34 ، 2002( كمال سیسالم  را یشیكم

  .الشخصیة ، وتناول الطعام ، وإجراءات الأمن والأمان الشخصى 
أن العنایة بالذات تتضمن أربعة )  104 ، 2004( منى الحدیدى،  ویرى كلا من جمال الخطیب

  .وارتداء الملابس وخلعھا ، واستخدام الحمام ، والنظافة الشخصیة  الطعام: مجالات منفصلة وھى 
أن مھارات العنایة بالذات تشمل على ارتداء الملابس ، ) 159،  2005(  وتذكر أیضا سوسن الحلبى

وجمیع الاحتیاجات الأساسیة الأخرى , تنظیف الأسنان , تمشیط الشعر , الاغتسال , واستخدام السكین والملعقة 
  .صة بالحیاة الیومیة الخا

قدرة الطفل على القیام : من التعریفات السابقة تستخلص الباحثة تعریفا لمھارات العنایة بالذات وھى   
تناول الطعام ، الشراب ، ارتداء الملابس وخلعھا ، : بأداء المھارات المتعلقة بالعنایة بالذات والتى تشتمل على

  .ذلك لتحقیق الاستقلالیة والاعتماد على النفسالنظافة الشخصیة ، الأمان بالذات ، و
  

  :مجالات العنایة بالذات  -
تشتمل مھارات العنایة بالذات على العدید من المجالات ، وسوف یتم التعرف على كل مجال على حدة 

  :ودرجة صعوبتھ وكیفیة التدریب علیھ كما یلي 
  :صعوبات فى الطعام و الشراب: أولا •

المتعلقة بالطعام والشراب لدى الطفل التوحدى عدم تناول الطعام والشراب من المشكلات الشائعة 
لھ ، وأیضا العبث بالأدوات وعدم تقدم بطریقھ صحیحة ، وھذا یتضح من خلال العبث فى الوجبات التى 

                                     .                  استخدامھا بصورة سلیمة ، وعدم الجلوس على المقعد أثناء تناول الطعام بطریقة صحیحة
  )130،  2004: عبد النبىسید ال (

   
أنھ من المشكلات المتعلقة  بالطعام والشراب مشكلة المزاج ) 195،  2005( سلامة ربیع ضیف وی

المفرط إما فى الإصرار على تناول طعام معین ، أو الإصرار على أن یقدم الطعام ویرتب بنفس الطریقة على 
ائدة دون أى تغییر ، وقد یفسر ذلك على أنھ شكل من أشكال السلوك الاستحوازى ، ومن العوامل التى الم

تساعد على استمرار الطفل فى ھذا السلوك خشیة الأھل أن تؤدى أى محاولة للتغییر فى طریقة تقدیم أو ترتیب 
ھل إلا أن عدم المرونة فى تقدیم الطعام إلى إصابة الطفل بنوبات الغضب ، وعلى الرغم من تفھم مبررات الأ

الأكل وترتیبھ أمر لا یمكن الوفاء بھ فى كل المواقف و كل الأوقات ، ولذلك یصبح من الضرورى محاولة 
  .تغییر سلوك الطفل المرتبط بتناول الطعام والشراب لضمان قدر اكبر من المرونة 
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لأكل والشراب ، وما یفضلھ الطفل أن عادات ا) 165،  2003(وآخرون  ویشیر عبد الرحمن سلیمان
، وما لا یفضلھ تكون غالبا لھا صورة متطرفة ؛ فالأطفال لا یأكلون ولا یشربون إلا أصنافا قلیلة ومحدودة 

وبعض الأطفال یظھرون ، التنوع أو یصرون على عدم الأكل أو الشراب إلا باستخدام أطباق وأكواب معینة 
قة مھذبة ، وبالتالى یكتسبون مظھرا غیر سوى أثناء تناولھم للطعام تصمیما على رفض تناول الطعام بطری

  .والشراب بطریقة غیر صحیحة بین الناس أو على الملأ
ویرى بعض الآباء أنھ مع افتقار أطفالھم التوحدیین لآداب المائدة ، وقیامھم ببعض التصرفات 

التنبؤ بھ ، وقد یصبح من المتعذر على أسرة  اللإجتماعیة حین جلوسھم إلیھا ، فضلا عن سلوكھم الذى لا یمكن
  .الطفل التوحدى أن یتناولوا طعامھم خارج المنزل 

  
  :إجراءات التدریب فى مھارات الطعام والشراب 

  :إجراءات التدریب فى مھارات الطعام: أولا
اء الیوم ، یتم تجزئة أو تقسیم الوجبة الصغیرة إلى أجزاء أصغر ، ویتم تقدیم كل جزء فى كل ساعة أثن .1

حیث توفر ھذه الطریقة نوع من الإثارة للتدریب نظرا لان الطفل یكون جائعا بنسبة قلیلة وبالتالى تتم 
 15المحافظة على الدافعیة ، ویعنى ھذا أن كل جزء من الوجبة الكاملة لا یجب أن یستغرق أكثر من 

 .دقیقة 
ام من المنزل ، ولكن لیس فى أوقات مما ینصح بھ أن تعقد جلسات التدریب فى مكان تناول الطع .2

 .الوجبات المنتظمة حیث تكون ھناك المشتتات 
نطلب من الطفل وضع إحدى یدیھ على حجره ما لم تكن كلتا یدیھ مطلوبتین لقطع الطعام بالسكین ،  .3

 ویجب ألا تبدأ جلسة التدریب حتى یضع الطفل یده فى حجره طواعیة أو لا یقاوم تحفظ والدیھ بشأن الید
 .التى لا تحمل الملعقة ، وھذا الإجراء یقلل فرص القبض على الطعام 

على سبیل المثال الأكل بالملعقة ممسكا إیاھا بالأصابع وراحة الید إلى ( عندما یتم اختیار سلوك الھدف  .4
یتم استخدام توجیھ یدوى بطيء وخفیف جدا للتأكد من أن استجابة محددة أنجزت من قبل الطفل ) أعلى 

نحو صحیح ، یجب ألا یقوم الوالد بالاستجابة الصحیحة للطفل ، ولكى نمنع ھذا یجب ألا تكون ید  على
 .الطفل رخوة فى قبضة الوالد ، وأیضا ألا یستخدم الوالد قیدا أو تحفظا أكثر مما ھو ضرورى 

ھھ للاستجابة یجب أن یبدأ التدریب بان یقبض الوالد أو المعلم أو مدرب المنزل بیده حول الطفل و یوج .5
الكاملة لكى یحقق النجاح فى اتجاه سلوك الھدف ، عندما یمسك الطفل بنفسھ أداة الأكل ؛ فان الوالد یقلل 

تدریجیا من ضغط یده على ید الطفل ، ویقوم بلمسة رقیقة ، ومن النجاح المتزاید یتحول التوجیھ 
عن طریق اللمسة الخفیفة على الساعد ،  والضغط من الید إلى الساعد ، عندما یتم المحافظة على النجاح

ویتقدم الوالد بیده ویطبقھا على كتف الطفل ثم على أعلى الظھر ، ویتم الإبقاء على لمسة رقیقة ما لم 
 . یكن مطلوبا المزید من التوجیھ 

  
ة إن ھذا المجھود یذكر الطفل بان ھناك حركات غیر ملائمة من جانبھ لابد من التوقف عن أدائھا وبصف  

التالى " سلوك الھدف " عامة یستمر ھذا الإجراء حتى لا یرتكب الطفل المزید من الأخطاء ، ویتم اختیار 
 .للتدریب 

یتم تقدیم كل أداه من أدوات الأكل على نحو منفصل فى جلسة التدریب ، ویجب تقدیم نوع واحد من  .6
فة مستقلة ، ویتمكن الطفل منھا ، الطعام بحیث یكون مناسبا للأداة الموضوعة بعد تقدیم كل أداة بص

وبالتالي یمكن تقدیم مجموعات مختلفة من الطعام تتطلب أكثر من أداة واحدة مثل المنادیل والسكاكین 
 .والشوك 

یتم إعطاء الطفل قدرا كبیرا من التعزیز المعنوى مقابل  جھوده الأولیة فى الإمساك بالأداة وملئھا  .7
عندما یلتقط الأداة أو عندما ینقلھا " حسنا " یقول الوالد أو المعلم للطفل  بالطعام فى سیاق الأكل ، وربما

 .إلى الطبق وھكذا 
یجب أن یتحدث الوالد أو المعلم مع الطفل على نحو مشجع ، وبصفة مستمرة طوال جلسة التدریب ،  .8

نجاز استجابة وینقل إلیھ ما یدور حولھ بلطف ، وكما یمتدح بإخلاص كل جھد صادق یبذلھ الطفل نحو إ
 .الأكل المستقلة ، ویضمن ھذا أن جلسة التدریب سوف تكون معززة إیجابیا وذات مغزى بالنسبة للطفل 
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كما أن المدح اللفظى یجب أن  ،یجب تقدیم تشكیلة من المعززات وعدم الاعتماد على معزز لفظى واحد  .9
ً ، و ً قویا كذلك معانقة الطفل عندما یؤدى یكون سارا ومخلصا ، واللمس أیضا یمكن أن یكون معززا

ً ، واستخدام تعبیرات الوجھ الدالة على الاستحسان  ً حسنا  .خاصة إذا كان الطفل ضعیف السمع , أداءا
عندما لا یتبع الطفل التعلیمات على نحو ملائم أو یبدى بعض المقاومة یتم استخدام التوجیھ الیدوى ،  .10

ة ، كما یجب تجنب الإساءة اللفظیة أو المضایقة نظرا لأنھا وكما وصف من قبل لتقدیم الاستجابة الملائم
 .تركز الانتباه على السلوكیات المقاومة وغیر الملائمة 

یتم إیقاف الطفل بصورة بدنیة عند ارتكاب الأخطاء الواضحة فى جلسة التدریب على سبیل المثال عندما  .11
ماح لھ للقیام بذلك یعوق اتساق وثبات یحاول وضع الطعام فى فمھ بدون أداه تناول الطعام لأن الس

التدریب ، ویسبب اضطراب الطفل ، والتباس الأمر علیھ بحیث لا یستطیع تمییز ما ھى الاستجابات 
 .الصحیحة 

عندما یحدث خطأ ما یجب أن یتم تدریب الطفل على الاستجابة الصحیحة بعد عمل التصحیح ، وسوف  .12
 .لوجبات اللاحقة یعرف الطفل الاستجابة الصحیحة أثناء ا

یجب أن یتقدم التحسن التدریجى فى معاییر تناول الطعام ؛ فعندما یستطیع الطفل مسك وملء الأداة فى  .13
بغض النظر عن تساقط القلیل منھ عند ھذه " مباشرة"التدریب المبكر یجب أن یصل الطعام إلى فمھ  

 .النقطة 
یتعلم تجنب سكب الطعام أو إسقاطھ لاضطراره إلى دام الطفل قد تمكن من استخدام الأداة فإنھ سوف  ما .14

تنظیف موضع سقوط الطعام بنفسھ ، وعندئذ یجب على الوالد أو المعلم عدم تصحیح الأخطاء أو تنظیف 
 .تلك المواضع بعد تلك الأحداث المؤسفة 

أحد  یجب أن یستمر التدریب حتى یصبح التعلم كاملا وثابتا ، وعندما یبدأ التدریب یجب أن یكون .15
 .الوالدین موجودا فى كل وجبة لأن أخطاء الطفل فى تناول الطعام تثبت ، وترسخ بدون إشراف 

یجب أن یكون التدریب متسقا بین كل وجبة ، وھذا یعنى أن كل الطعام الضرورى للتدریب یجب أن  .16
یجب أن تتوفر تلك یكون متاحا ؛ فإذا كان الطفل تعلم تناول الأطعمة بالأصابع على سبیل المثال ، حینئذ 

  .الأطعمة فى كل وجبة 
  ) 2005: ؛ سوسن الحلبى 2003: ؛ رونالدكوروسو ، كولین أورورك 1999:بالثازارلى إیر(
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  :إجراءات التدریب على مھارة الشرب : ثانیاً 
ائل فى كأس أو كوب بطریقة مثیرة تشجع الطفل على التدریب ، وھنا یستطیع الوالد أو ویتم تقدیم الس .1

 .علم أو المدرب أن یحمل الكأس أو الكوب للطفل الم
حتى یستجیب ) بعد الوجبات ( ینصح أن یكون تناول السوائل فى أوقات مناسبة على سبیل المثال  .2

 .الطفل للتدریب 
 .نطلب من الطفل أن یحمل الكأس بیدیھ ، وأن یبلع السائل بطریقة ملائمة  .3
 .ھ بأن لا یقطر السائل أو یسیل لعابھ أثناء الشرب یتم استخدام التوجیھ اللفظى للطفل حیث نوجھ .4
نطلب من الطفل الاحتفاظ بالسائل فى وضع عمودى حیث یحتفظ الطفل بالسائل فى فمھ أثناء الشراب  .5

 .من الكأس أو الكوب فى وضع الجلوس 
 .یتم ملامسة الطفل للكأس عند الشرب بید واحدة أو بكلتا یدیھ  .6
وعدم إتباعھ للتعلیمات یتم استخدام التوجیھ الیدوى وذلك لتقدیم الاستجابة عندما نجد مقاومة من الطفل  .7

 .كما یجب تجنب الإساءة اللفظیة والمضایقة , الملائمة 
بدون مساعدة حیث یتعامل الطفل مع أو العصائر بالشفاطة تدریب الطفل على الشراب من الكأس  .8

ا ویرفع الكأس من على المنضدة بنفسھ مع بنفسھ باستخدام أحدى یدیھ أو كلتیھموالشفاطة الكأس 
 .استخدام بعض التوجیھات الیدویة  لھ حتى یصل إلى الھدف 

یتم إعطاء الطفل قدرا كبیرا من التعزیز اللفظى والاجتماعى على مجھوداتھ الأولیة وتشجیعھ بصفة  .9
 .مستمرة طوال جلسة التدریب 

بعیدا عن أو أثناء شفط العصائر الكأس  نطلب من الطفل عدم انسكاب أى سائل أثناء الشرب من .10
المنضدة وعدم انسكاب أى شيء من الكأس أثناء رفعة من على المنضدة حیث ینقل الطفل الكوب أو 
الكأس مستخدما كلتا یدیھ دون أن یفقد أى سائل قبل أن یصل إلى فمھ ، وكذلك توجیھھ أن یتبع ھذا 

  .أیضا عند إعادة  الكأس إلى المنضدة 
  )2005: ؛ سوسن الحلبى 2003: ؛ رونالدكوروسو ، كولین أورورك 26،  1999:بالثازار لىإیر(

ومن الدراسات التى أكدت على فاعلیة التدریب على مھارات الطعام والشراب دراسة ماك أرثر 
بعنوان تدریب الأطفال ذوى الإعاقات النمائیة على مھارات   Macarthur et al., ( 1986 )وآخرون
الشراب مستقلین بأنفسھم ، حیث تصف ھذه الدراسة برنامج للتدخل حول تدریب الأطفال التوحدیین الطعام و

  .سنة 13 - 9على سلوك الطعام والشراب مستقلین بأنفسھم وذلك للأطفال من سن 
تم استخدام التعزیز والدوافع وتقلیل الصراخ ورفض الطعام والشراب وارتباطھ :  فى المرحلة الأولى  
  .قدیم الوجبة حتى یمكن الحصول على استجابة مناسبة للطعام بوقت ت

تم استخدام استراتیجیات تعلیم ناجحة بواسطة الأم ومحاولة تكوین سلوك :  أما فى المرحلة الثانیة
  .الاستقلال فى الطعام والشراب لدى الأطفال 

مستقلین بأنفسھم  وكذلك  الأطفال ولوحظ أنھم أصبحوا قادرین على تناول الطعام والشرابمتابعة تم 
تدریب الأفراد ذوى الإعاقات النمائیة على " بعنوان    Inoue et al., (1994)أنویى وآخرون  دراسة

أثر برنامج لتعلیم لتوضیح ، واشتملت ھذه الدراسة على تجربتین " مھارات الطعام والشراب باستخدام الفیدیو
ورة والتدریس بالفیدیو ، وتكونت العینة مكونة من أنثى مھارات الطعام والشراب باستخدام الكروت المص

) 13- 9(إناث یابانیات تتراوح أعمارھن من )  4( یابانیة واحدة من التوحدیین فى سن المدرسة الإعدادیة ، 
  .سنة ولدیھن إعاقة تخلف عقلى متوسطة مصاحبة للتوحد

  .تناول سوائل بعدھاتم تدریب البنت على تناول وجبة طعام و:   فى التجربة الأولى
أیام ) 3(أعطیت الفتیات حزمة للتدریب تضمنت كل من الكروت المصورة والفیدیو لمدة :  فى التجربة الثانیة

  .وتعدیلھاوتعدیل مھارات الطعام والشراب التى تم تقویمھا قویم فى الفصل الدراسى لت
  
  :صعوبات فى ارتداء الملابس وخلعھا : ثانیا •

أن عملیة ارتداء الملابس تمثل مشكلة كبیرة لأنھا تعتمد على )  58,  2005 ( الحلبىترى سوسن 
بالصورة الصحیحة ثم تقدم لھ المساعدة بعد  ھارتداء الملابس وخلعھا بصورة صحیحة ، ویجب أن یتم ذلك أمام

صقة على وفى مرحلة لاحقة یمكننا لفت انتباه الطفل وتوجیھ اھتمامھ إلى البطاقة المل، ذلك عند الضرورة 
الثوب والتى تدل على الجھة الداخلیة والجھة الخلفیة للرداء ، كما أن الأطفال التوحدیین غالبا ما یكونون غیر 
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فتراھم یرتدون الملابس الداخلیة الثقیلة فى الصیف , مدركین للملبس المناسب لحالة الجو السائدة فى وقت ما 
  .جب توفیر نوع من الرقابة والمساعدة للطفل دون مضایقتھ أو ملابس من القطن الخفیف فى الشتاء ، ولذا ی

أن مھارات ارتداء الملابس قد تكون فى )  101،  2003( كذلك یرى عبد الرحمن سلیمان وآخرون 
نطاق قدرات الطفل وإمكانیاتھ ومع ذلك فأنھ قد یرفض التعاون ، حیث المھارة الیدویة لأنشطة معینة متخبطة 

صل الأمر إلى ارتداء القمیص أو إحكام الأزرار عندئذ یضطر الآباء إلى القیام بالمھمة مع وبلا فائدة عندما ی
  .طفلھم التوحدى كبیر السن وأحیانا یدفعھم الیأس حتى یتمكن الطفل من الذھاب للمدرسة فى الموعد

  

  :إجراءات التدریب على مھارة ارتداء الملابس وخلعھا 
ً ومأل .2 ً مریحا وفا للطفل ویكون ھادئا وخالیا من المقاطعات ، وقبل البدء فى التدریب یختار المدرب مكانا

یجب ملاحظة الطفل لدقائق قلیلة ؛ فإذا كان الطفل متقلب المزاج ومنصرف بشكل غیر عادى 
وعندما تكون الأمور متاحة یبدأ المدرب فى التدریب وذلك ،  أومضطرب انفعالیا یجب تأجیل التدریب

 .بخلع ملابسھ بالكامل ثم یجعلھ یقوم بارتدائھا  بأن یجعل الطفل یقوم
یتم تجزئة المھارة إلى أجزاء ، حیث یتم ارتداء القمیص أولا ثم البنطلون ، وكذلك عند الخلع مع  .3

 .إعطاء الطفل فترات راحة بین الارتداء والخلع 
 .ینصح أن تعقد جلسات التدریب فى حجرة الملابس فى المنزل  .4
ارتداء القمیص یستخدم توجیھ یدوى بطيء  –على سبیل المثال  –عندما یتم اختیار سلوك الھدف  .5

ِزت من قبِل الطفل على نحو صحیح  نج ُ  .وخفیف جدا للتأكد من أن استجابة محددة أ
یجب تقدیم كل أداه من أدوات الملابس على نحو منفصل ، وفى جلسة التدریب یجب تقدیم نوع واحد  .6

بحیث یتقبلھا الطفل ویكون قادرا على أدائھا ، وبعد تقدیم كل أداه بصفة مستقلة وتمكن  من الملابس
 .الطفل منھا یتم تعزیز الطفل لفظیا 

یجب إعطاء الطفل قدرا كبیرا من التعزیز اللفظى مقابل جھوده الأولیة فى ارتداء الملابس وخلعھا  .7
 .ا یرتدى القمیص أو عندما یخلعھ وكذلك البنطلون ، عندم" حسنا " وربما یقول الوالد أو المعلم للطفل 

وینقل , یجب أن یتحدث المعلم والوالد مع الطفل على نحو مشجع وبصفة مستمرة طوال جلسة التدریب  .8
ستجابة لا هكما یمتدح بإخلاص كل جھد صادق یبذلھ الطفل نحو إنجاز, یدور حولھ بلطف  إلیھ ما

 .الارتداء والخلع المستقلة
المعلم والوالد أن ینوعا فى استخدام المعززات حتى لا یشعر الطفل بالملل ، كما أن المدح یجب على  .9

ً ، واللمس أیضا یكون معززا قویا   .اللفظى یجب أن یكون مشجعا
عندما لا یتبع الطفل التعلیمات على نحو ملائم أو یبدى بعض المقاومة یستخدم التوجیھ الیدوى كما  .10

 .جابة الملائمة ، ویجب تجنب الإساءة اللفظیة  أو المضایقة وصف من قبل لتقدیم الاست
عندما یقع الطفل فى خطا ما یجب أن یتدرب الطفل على الاستجابة الصحیحة بعد عمل التصحیح  .11

 .وسوف یعرف الطفل الاستجابة الصحیحة أثناء خطوات الارتداء والخلع اللاحقة 
ثابتا وحتى یستطیع الطفل إنجاز المھمة المحددة یصبح التعلم كاملا و یجب أن یستمر التدریب حتى .12

 .بنجاح من خلال أداء كل مراحل الارتداء والخلع بنفسھ
  )2005: ؛ سوسن الحلبى 2003: ؛ رونالدكوروسو ، كولین أورورك 1999:بالثازارلى إیر(

   :صعوبات فى عملیة الإخراج: ثالثا •
لدى بعض الأطفال  التوحدیین ، مما یحتم  یمثل عدم القدرة على التحكم فى الإخراج مشكلة كبیرة

إجراء تقییم دقیق لمعرفة أسباب التبول اللارادى أو عدم القدرة على التحكم فى إخراج البراز ، وقد یعود  
السبب فى ذلك إلى تأخر اكتساب القدرة على التحكم فى الإخراج ، وفى مثل ھذه الحالات ینصح بتكثیف 

  . التدریب على استخدام الحمام
من جھة أخرى یلاحظ أن قلیلا من الأطفال التوحدیین یتعودون على تلویث وجوھھم أثناء وجودھم 

داخل دورة المیاه ، ومما لا شك فیھ أن مثل ھذا السلوك فى حاجھ لتدخل سریع  من خلال إتباع الأسالیب 
ل ما یمثلھ ھذا السلوك من السلوكیة التى یتم بموجبھا مكافأة الطفل على عدم تلویث وجھھ ، وغنى عن القو

  ) 60،  2005: سلامةربیع (   .خطر على صحة الطفل وعائلتھ
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التى یمكن الاستعانة بھا عندما یبلل الطفل التوحدى الطرق بعض ) 65،  2005(سلامة ویقترح ربیع 
  :نفسھ أثناء النوم ومنھا 

ن أوتوماتیكیا بمجرد طریقة الجرس والفراش وتتلخص طریقة عمل ھذا الأسلوب فى أن الجرس یر -
أن یبلل الطفل نفسھ ، وھذه الطریقة البسیطة تساعد الطفل على توقع الوقت الذى یجب علیھ الذھاب 

 .إلى الحمام أو الطلب من والدتھ أن تأخذه إلیھ
ومنھا ،  قدرة الطفل على التحكم فى الإخراج اتستخدام بعض السلوكیات التى تساعد على تنمیة -

لتشخیصیة وغیرھا من المعززات السلوكیة لمكافأة الطفل على فترات الجفاف أثناء استخدام النجوم ا
النھار واللیل ، ومن المستحسن أن یتم اختیار البرامج الأكثر ملاءمة للطفل ، وكذلك لابد من استشارة 

 .على مختلف الأسالیب والبرامج  الأخصائى النفسى والذى یكون فى الغالب مطلعاً 
ل التوحدیین یشكلون مضایقة وإزعاجا ان بعض الأطفأب ) 86،  2005 (ن الحلبى ولذلك ترى سوس

لذویھم فیما یتعلق باستخدام الحمام ، ویتطلب الأمر تدریب الأطفال التوحدیین على ذلك ، وھناك بعض الأطفال 
الأمان خلال الذین یكرھون بل ویخافون من استخدام المرحاض ، ومن المھم أن نكشف ما إذا كانوا یشعرون ب

 ً ً قویا تدریبھم على استخدام المرحاض أم لا أو ما یتعلق ببرودة كرسى المرحاض ذاتھ والذي قد یكون سببا
   .یجعل بعض الأطفال یقلقون ویتضایقون

  
  :إجراءات التدریب على القیام بعملیة الإخراج 

توضح الدراسة  قبل أن البدء فى برنامج التدریب یجب أن یخضع الطفل للفحص الطبى ؛ فقد .1
البولیتناسلیة إحدى المشاكل التى تمنع الطفل من التحكم فى أمعائھ  أو مثانتھ  من حین لآخر ، ومن 

ثم تكون العملیة الجراحیة الإصلاحیة ضروریة ، وقد تبین من الفحص النیورولوجى أو اختبار 
نجد أن الدواء یساھم فى وظیفة الكلیة لھو دلیل إضافى على وجود اختلال وظیفى جسمى ، واحیانا 

  .عدم انتظام عمل الأمعاء أو المثانة
 .یجب أن تكون جلسات التدریب طویلة بقدر الإمكان فى كل یوم  .2
یجب إعطاء السوائل قبل التدریب بحوالى ساعة واحدة ، وذلك لضمان أن جلسة التدریب تبدأ  .3

من الأشیاء التى یمكن أكلھا  باستجابة إخراجیة ناجحة ، وینبغى توفیر معززات الحلوى وغیرھا
وذلك لتعزیز الطفل على الإخراج بصورة ملائمة ، وكذلك المحافظة على جفاف ملابسھ ، وتكون 
المكافأة صغیرة فى حالة اكتشاف جفاف البنطلون وكبیرة فى حالة الإخراج الملائم ، وعندما تشمل 

یام قلیلة لا تكون ھناك حاجة لإعطاء المكافأة المدیح اللفظى یحدث تأثیر تعزیزى إضافى ، وبعد أ
المعطاة فى عملیة للخطوات المكافآت المادیة ، كما أكدنا من قبل أنھ یجب تقدیم المعززات وفقا 

 .الإخراج لوقتى النھار أو اللیل 
 .مراعاة توافر أنواع عدیدة من الكافئات  .4
لاكتشاف الفورى للتبول أمر یجب إعطاء المكافآت للسلوك الصحیح فورا ، وھذا ھو السبب فى أن ا .5

 .ھام 
ربط المكافأة بالاستجابة الصحیحة ، وعند عدم ظھور الاستجابة تحجب المكافأة ، فحین یرتبط  .6

 .الإخراج عندما یجلس على المرحاض " یرید " السلوك الصحیح بالمكافأة ؛ فإن الطفل سوف 
ویجب , اشرة رد فعل لفظى سلیم یمكن التخلص من الاستجابة غیر الصحیحة عندما یقدم الوالد مب .7

وثبات ، وكذلك بطریقة لفظیة ، وبعدم إعطاء مكافأة ، وعلى العكس عندما "  باتساق " تقدیم ذلك 
 .تعطى استجابة صحیحة یجب تقدیم المدح اللفظى اللافت للنظر مع المكافأة 

فیجب القیام بعرض  ،أثناء النھار ) غیر متكرر أو  نادر( إذا حدث التبول على نحو غیر منتظم  .8
، ویجب إعطاء لزیادة تكرار التبول الطفل على الطبیب للتحكم ، وتنظیم عملیة الإخراج نتیجة 

 .فرصة أكبر للتعلم الطفل 
ً إذا كان الطفل یرفض ترك موقف اللعب ، أو أن لیل تق .9 الأحداث المفاجأة على نحو أكثر تكرارا

, ف تعوق برنامج التدریب ، ومن ثم یجب تقلیلھا یمشى مسافة كبیرة إلى المرحاض ، ھذه المواق
 .ولذلك فأن التدریب یجب أن یتم أولا فى الحمام 

ً ، ولكن یجب ألا یستخدم بعد  .10 ً ھاما فى بدایة المراحل الأولى من التدریب یكون الإرشاد الجسمى أمرا
اره حتى یختفى تماما رسوخ التدریب الأولى ، ویتم الإرشاد مع تقدیم المكافآت الملائمة ، ویقل تكر
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" التلاشى " ، وكما ذكرنا من قبل فأن ھذه العملیة التدریجیة لخفض تكرار الإرشاد والإثابة تسمى 
Fading  

  )2005: ؛ سوسن الحلبى 2003: ؛ رونالدكوروسو ، كولین أورورك 1999:بالثازارلى إیر(
  

خراج دراسة درمبل وریبل لإة اومن الدراسات التى أكدت على فاعلیة التدریب على القیام بعملی
Dalrymple & Ruble (1992)  التدریب على التوالیت وسلوكیات التوحدیین ورؤیة الآباء  "بعنوان " ،

سنة ) 13.5( أب من آباء التوحدیین الذین كان أبناؤھم فى متوسط عمر )  100( وأجریت ھذه الدراسة على 
وأسفرت النتائج عن فعالیة طرق التدریب على التوالیت ، ،  حول التدریب على استخدام التوالیت ومشكلاتھ

المشكلات السلوكیة  حیث اكتسب الأطفال مھارات التدریب على استخدام التوالیت ، كما تم تعدیل بعض
  .المخاوف المرتبطة بالتوالیت  المرتبطة بالتوالیت والتغلب على

  
  :صعوبات فى النظافة الشخصیة: رابعا •

تنظیف الأسنان , وتجفیف الیدین والوجھ بالفوطة  ،غسل الیدین والوجھ , شخصیة تتضمن النظافة ال
  .وتمشیط الشعر ، ووضع العطور , بالفرشاة 

 ً ً ومنظما وتوفیر أساس  للقیام , والھدف من النظافة الشخصیة تدریب الطفل للمحافظة على نفسھ أنیقا
  .بذلك بصفة مستقلة 

  
  :شخصیة إجراءات التدریب على النظافة ال

إن الاستخدام . إن ألفة الطفل بالأشیاء المستخدمة فى عملیة التدریب على النظافة الشخصیة مھمة جدا  .1
والعرض الفعلى للشيء لیس ھو الأمر المفید فقط ، ولكن المفید أیضا ھو أین یجب أن یوضع ھذا 

، الصابون ومنشفة  الشيء فى حالة عدم استخدامھ ، ومن الأشیاء التى یجب أن یألفھا الطفل ھى
 .صغیرة للوجھ ، وصنبور ، ومشط ، وفرشاة للشعر ، وفرشاة ومعجون أسنان ، وزجاجة عطر 

ُعد كل من الإشارة  .2 أمرین مھمین فى عملیة ) غرض الاستخدام ( ، والإرشاد ) تسمیة الأشیاء ( ت
 .التدریب 

دا فى تقلیل الالتباس والغموض الدقة فى تسمیة الشيء ، ومعرفة ما یقوم بھ من الأمور المساعدة ج .3
لدى الطفل ، ویعد ھذا صحیحا بصفة خاصة عندما تكون الأشیاء متشابھة مثل المنشفة أو منادیل 

 .الورق 
یتراوح التعزیز عند أداء المھام من المدیح اللفظى وإیماءات الاستحسان إلى الاتصال الجسمى الذى  .4

ة عندما یظھر الطفل بنجاح استخدام الشيء أو احدى یبدى المودة ، وتكون المكافآت المادیة ملائم
) التلاشى ( المھارات الخاصة ، كما یتحقق أیضا إجراء خفض التعزیز التدریجى والمنتظم             

، واستخدام التعزیز فى مھام التعلم الجدیدة ، على سبیل المثال استخدام أحد الأدوات الموجودة فى 
وذكر اسم ھذه الأداة مع الإشارة إلیھا،  وإظھارھا بوضوح خلال توجیھ ید قائمة النظافة الشخصیة ، 

ویعرض علیھ كیف یقوم بتمشیط شعره من ) على سبیل المثال استخدام فرشاة الشعر (الطفل إلیھا 
خلال نموذج الفیدیو والمعلمة ، وتوجیھھ أن یستخدمھا ، وطمأنتھ بصورة لفظیة أثناء استخدامھ لھا ، 

 .مكافأة مادیة ولفظیة  یعطياء المھمة إذا كانت الاستجابة ناجحة وعند انتھ
یجب تكرار ھذا السیاق حتى تنخفض كمیة التوجیھ الیدوى واللفظى مع كل طلب ، وبالطبع كل خطوة  .5

تعطى مدیحا لفظیا وإیماءة مختصرة من العطف والحنان ، وكل مھمة یعطى لھا مكافأة مادیة مع 
 .العطف والحنان  تعزیز لفظى وإیماءات من

  )2005: ؛ سوسن الحلبى 2003: ؛ رونالدكوروسو ، كولین أورورك 1999:بالثازارلى إیر(
  
  :الأمان بالذات: خامسا •

أن الأمان بالذات یعنى المحافظة على حیاة الأفراد من خطر ) 20 ، 1990(ترى لیلى عبد الفتاح 
  .انع والشوارع الحوادث فى أى مكان مثل حوادث المعامل والمنازل والمص
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أن الأمان بالذات یعنى تربیة أفراد الأسرة على اختلاف )  8 ، 1997( أیضا تشیر لمیاء أحمد 
أعمارھم على التكیف مع البیئة المنزلیة ، وكیفیة التعامل مع المستحدثات المنزلیة بأمان مما یجعلھم یحافظون 

  .على حیاتھم وممتلكاتھم وعلى حیاة الآخرین 
أن الأمان بالذات یھدف إلى إكساب الطفل خبرات ومھارات )  36 ، 2001( نان رستم كذلك ترى ح

الشخصیة وسلامة الآخرین بجانبھ من خلال تدریبھ ومعایشتھ لبعض المواقف  لازمة للمحافظة على سلامتھ
حجم  والظواھر التى یمكن أن یتعرض لھا خارج أو داخل المدرسة والمنزل حتى یتمكن من تفادى أو تقلیل

  .الأضرار والخسائر التى یتعرض لھا 
أنھ یوجد لدى الأطفال التوحدیین عادة التھام ) 103،  2003( ویذكر عبد الرحمن سلیمان وآخرون 

الدیدان ، والأطعمة الشاذة ، مما یعنى أنھم یلتھمون مواد غیر صالحة للأكل مثل الأزرار ، وبقایا الطعام الفاسد 
مثل ھؤلاء الأطفال یجب ملاحظاتھم باستمرار نظرا لأن الطفل منھم فى  ؛ر البالیة وأوراق الشج ،والرمال  ،

جزء من الثانیة قد یلتقط أى شيء یبدى لھ مغریا ویشرع فى ابتلاعھ قبل أن یدرك الشخص البالغ حقیقة ما 
  .یحدث 

غیر صالحة أن الأطفال التوحدیین یعانون من مشكلة أكل مواد )  80 ، 2005( ویضیف ربیع سلامھ 
  . للأكل مثل التراب والحجارة والزجاج 

عبد اللطیف  ؛)  102،   1997( مصطفى جودت  ؛)   164 ، 1992( وتذكر كل من نادیة رشاد 
الحركة الزائدة ، والنشاط الزائد ،  ،أن من أسباب وقوع الطفل التوحدى فى الخطر )  132،  2001( فرج 

طفال  یجعلھم  یأكلون ویشربون ما تصل إلیھ أیدیھم ، وعدم وضعف قدرات الطفل ، وخوف أو جوع الأ
 ،وضعف خبرات الوالدین فى توجیھ أطفالھم , معرفة الأطفال التوحدیین بقواعد الأمان فى المواقف المختلفة 

وسفر الآباء الذى یجعل الوالدین منشغلین عن توجیھ  ،والطلاق  ،والتفكك الأسرى ، والفقر الشدید للأسرة 
شاد أطفالھم نحو الأخطار ، وتطور الأجھزة والأدوات فى المنزل مما تكون سببا فى وقوع الأطفال فى وإر

 ،الانزلاق والسقوط من الأماكن العالیة ، التسمم  ،الاختناق  ،الكھرباء  ،حوادث مختلفة سواء حوادث الغرق 
  .الأدوات الحادة وغیرھا من الحوادث ،الأدویة  ،الحرائق 

  
  :نب وقوع الحوادث لدى الأطفال التوحدیین كیفیة تج

  -:یتم تجنب وقوع الحوادث لدى الأطفال التوحدیین من خلال
معرفة دراسة العوامل والأسباب المؤدیة لوقوع الحوادث من البدایة ، وذلك من خلال إجراء فحص طبى  .1

أو إصابتھ بتسمم  شامل للتأكد من أن الطفل لا یعانى من مشكلة صحیة مثل نقص الحدید أو الزنك 
كما یمكن الفحص الطبى التأكد من سلامة  الرصاص التى ربما قد تكون السبب فى مثل ھذه السلوك ،

الطفل من أى أضرار نتیجة لتناولھ مواد غیر صالحة  للأكل لاسیما جھازه الھضمى ، وبناء على ما تسفر 
ب متخصص ، وقد یؤدى ذلك إلى عنھ نتیجة الفحوص الطبیة یتم وصف العلاج المناسب من قبل طبی

توقف عن تناول المواد الغیر صالحة للأكل كما یمكن الاستعانة بالعلاج السلوكى والذى یعتمد على مكافأة 
 .الطفل على أكل المواد الصالحة

اریا فى المدارس أو المنزل أو بضرورة تعلیم الأمان لجمیع الأطفال التوحدیین من خلال تدریبھم إج  .2
ن خلال استراتیجیات مختلفة ، ومناسبة للتعامل مع الأخطار ، وحمایة أنفسھم من الحوادث الجمعیات م

سواء فى المنزل أو الشارع أو المدرسة أو أى مكان یتواجدون فیھ ، وعلى ھذا یتصرفون بأمان فى أى 
 .موقف خطر ، ومن ثم یتجنبون الوقوع فى الحوادث 

طار التى یتعرضون لھا من مواقف حیاتھم الیومیة حتى یكونوا دراك الأخإضرورة تعلیم الأطفال كیفیة   .3
 .معدین لتلافیھا ، ومن ثم یتجنبوا الحوادث ، وذلك من خلال تدریبھم على عدم التعرض للخطر

  تقدم  تقدیم برامج التوعیة للآباء من قبل وسائل الأعلام ، وذلك لإرشاد وتوجیھ الأطفال الذین  .4
 .وع فى الحوادث المختلفة لھم ، ومن ثم یتجنبون الوق

یتم التفاعل و التبادل بین الجمعیات الخاصة بالأطفال التوحدیین والمنزل فیما یخص سلوك الطفل المنذر   .5
 .بالخطر 

 .التعزیز المستمر لسلوك الطفل الأمانى ایجابیا أو سلبیا لتأكید السلوك الایجابى ومنع السلوك السلبى   .6
ناطق التى تقع خارج المنزل ، والتى قد یكون فیھا خطر فیتم توعیتھم اصطحاب الأطفال فى جولة للم  .7

 .نحو ھذا الخطر حتى یأخذوا حذرھم إذا تعرضوا لھذا الخطر مرة ثانیة
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  )  225،  2005: ربیع سلامة( 
  

لقد جاءت العدید من الدراسات لتؤكد على فاعلیة التدریب على مھارات العنایة بالذات التى تشتمل على 
  .النظافة الشخصیة والأمان بالذات والطعام والشراب وارتداء الملابس وخلعھا وعملیة الإخراج  مھارة

یة والتى كانت بعنوان كیف   Carothers & Taylor ) 2004(  ففي دراسة كاروثرس وتایلور
وكان ھدفھا التعاون بین المدرسین والآباء للعمل معا لتدریس مھارات العنایة بالذات للأطفال التوحدیین ، 

تدریب الأطفال التوحدیین الذین لدیھم عیوب فى القدرات الوظیفیة على إتمام أعمالھم بأنفسھم لإتقان مھارات 
العنایة بالذات ، واستخدمت ھذه الدراسة ثلاث فنیات یمكن استخدامھا فى كل من المدرسة والمنزل للتدریب 

  :على مھارات العنایة بالذات للأطفال التوحدیین ھى 
 .النمذجة بالفیدیو  .1
 .الجداول المصورة   .2
 .تدریس الأقران أو الأشقاء  .3

  
باء والمعلمین معا واستخدام الفنیات السابقة كان لھ التأثیر الفعال فى لآأسفرت النتائج عن أن عمل ا

  .تحسین مھارات العنایة بالذات لدى الأطفال التوحدیین 
ریب على الحیاة الیومیة لدى التوحدیین ومساعدتھم التد" بعنوان  Abe ) 1997(  كذلك دراسة آبى

واستھدفت ھذه الدراسة تصمیم برنامج تدریبي على المھارات الیومیة للتوحدیین حول  ،" على حمایة أنفسھم 
 8( وتكونت العینة من طفل ذكر یابانى ، كیفیة الذھاب إلى المدرسة بواسطة الأتوبیس مستقلین بأنفسھم 

، وقد اشترك الآباء مع المدربین أثناء التدریب باستخدام ) شھور 6سنوات و9 ( وآخر) شھور  7سنوات و 
برنامج محاكاة من خلال الفیدیو الذى یوضح كیفیة الذھاب إلى الأتوبیس واحتیاطات الأمان بالذات ، وقد 

لذھاب إلى المدرسة أشارت النتائج إلى حدوث تحسن فى مھارات الحیاة الیومیة للتلامیذ التوحدیین حول كیفیة ا
  .بواسطة الاتوبیس مستقلین بأنفسھم 

  
تنمیة مھارات الخدمة الذاتیة لدى الأطفال " بعنوان   Ulianoua)  1989(  ودراسة أولینویا

تناقش ھذه الدراسة كیفیة تنظیم الحیاة الیومیة لاحتیاجات الأطفال التوحدیین والأشیاء التى یمكن "   التوحدیین 
وارتداء ) الاغتسال والاستحمام ( ا حیث تشتمل على النظافة الشخصیة میوینفسھم بشكل معتاد أن ینجزوھا بأ

ویجب أن یساعد الكبار الأطفال على ) یمكن أن یكون ذلك بمشاركة الكبار فى بعض أجزاء النشاط ( الملابس 
, ون أن یسببوا لھم قلق الیومیة كلما أمكن ، بدحیاتھم التغلب على مخاوفھم حول عدم قدرتھم على ممارسة 

ویجب أن تكون المساعدة بطریقة دافئة وھادئة وقد أوضحت النتائج قدرة الأطفال على إنجاز احتیاجات الحیاة 
  .مساعدة الكبار بدون وذلك ) ارتداء الملابس وخلعھا , النظافة الشخصیة ( الیومیة 

لتى ھدفت إلى تدریس ا Pierce&Schreibman)   1994 ( شیریبمانووكذلك دراسة بیرس 
مھارات العنایة بالذات للأطفال التوحدیین بدون نظم إشراف خلال الإدارة الذاتیة المصورة ، وأجریت ھذه 

سنوات لدیھم انخفاض فى القدرات الوظیفیة ، وقد بینت النتائج انھ )  9-  6(أطفال أعمارھم ) 3(الدراسة على 
ات من خلال الصور فى غیاب مدرب خارجى ، وتعدیل سلوكھم یمكنھم تعلم مھارات وسلوكیات العنایة بالذ

باستمرار ،وذلك باستخدام الصور ، ثم متابعة تحسن المھارات والسلوك بواسطة  ھخلال مھام متعددة وتحسین
  .المدرب المتخصص 

  
ً دیبالما وویلر والتى استھدفت تعلم مھارات العنایة  Depalma & Wheeler ) 1991(  أیضا

خلال سلسلة البرامج الوظیفیة للتوحدیین ، حیث وجد أن كثیر من الأطفال التوحدیین فى حاجة إلى  بالذات من
تدریب منظم ومكثف على مھارات العنایة بالذات بشكل یتناسب مع ما لدیھم من عیوب فى مھارات الانتباه 

العنایة بالذات من خلال مواقف  والسلوكیات المتداخلة والإعاقة الحسیة ، ویجب أن یتم تعلیم مھارات, واللغة 
  ویجب أولا تقییم القدرات الحالیة  ،الحیاة الیومیة العادیة فى كل أوقات 

، كما یجب تحدید المھارات المستھدفة بواسطة المتخصصین وذلك لتشخیصھا جیدا ) مواطن القوة والضعف ( 
ت العنایة بالذات وان تمر بخطوات ، ویجب استخدام المدخل الطولى والوظیفى عند التخطیط لبرامج مھارا

  .محددة ، ویجب أن یتم تعریف كل مھارة بوضوح
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وفى ھذه الدراسة تم وضع خطوات محددة لمھارات تصفیف الشعر وغسل الأسنان حتى یمكن تعلمھا 

 –مكتوبة  –سمعیة  –نیات أو وسائل بصریة فبكفاءة ، ولیتعلمھا التوحدیین بأفضل أسلوب من خلال وجود 
وذلك بمتابعة السلوك وتدعیمھ وتعدیلھ ومساعدة الطفل على تعمیمھ ، وسة واستخدام وسائل لفظیة أو حسیة ملم

من خلال أسالیب التعزیز والدعم نفسھ ، وأوضحت النتائج فعالیة البرامج الوظیفیة للتوحدیین فى تنمیة مھارات 
  . العنایة بالذات التى اشتملت علیھا الدراسة 

  
والتى كان ھدفھا تدریس مھارات العنایة بالذات لدى  Matson ) 1990(  ودراسة ماتسون

 ،سنة )  11-  4( أطفال متخلفین عقلیا فى عمر ) 4(التوحدیین والمتخلفین عقلیا ، وتكونت عینة الدراسة من 
حیث اشتملت إجراءات التدریب على طریقة التدریب على المھمة بالكامل من خلال ، أطفال توحدیین ) 3(

تعلم الأطفال بنجاح عن النمذجة ، والتدریس اللفظى وطرق التعزیز الاجتماعى ، وأسفرت نتائج الدراسة 
  .بكفاءة إلى جانب بعض السلوكیات التكیفیة مھارات العنایة بالذات

  :فروض الدراسة
 فى ضوء الإطار النظرى والدراسات السابقة یمكن وضع الفروض التالیة ، كإجابات محتملة على ما

ً من تساولات سابقة فى مشكلة الدراسة على النحو التالى   -:أثیر سابقا
یوجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطى رتب درجات أفراد المجموعة التجریبیة على  - 1

أبعاد مقیاس مھارات العنایة بالذات ومجموع الأبعاد فى القیاسین القبلى والبعدى ، وذلك لصالح 
  .القیاس البعدى

فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطى رتب درجات افراد المجموع الضابطة فى لا توجد  - 2
 .القیاسین القبلى والبعدى على أبعاد مقیاس العنایة بالذات وكذلك مجموع الأبعاد

توجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطى رتب درجات أفراد المجموعة الضابطة  - 3
بیة فى القیاس البعدى على أبعاد مقیاس مھارات ومتوسطى رتب درجات أفراد المجموعة التجری

 .العنایة بالذات ومجموع الأبعاد وذلك لصالح المجموعة التجریبیة
لا یوجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطى رتب درجات المجموعة التجریبیة على أبعاد  - 4

  .مقیاس مھارات العنایة بالذات ومجموع الأبعاد فى القیاسین البعدى والتتبعى
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 الفصل الثالث
راءاتـریقة والإجــالط  

  .مقدمة -
  .المنھج: أولاً  -
  .العینة: ثانیاً  -
  .الأدوات:  الثاً  -

  .الإجراءات: رابعاً  -
  .الإحصائى التحلیل:  امساً  -
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 الفصــل الثـالث
 الطریقة والإجراءات

 
:مقدمة  

تتمثل فى منھج الدراسة ، وعینة الدراسة من حیث یتم فى ھذا الفصل عرض إجراءات الدراسة والتى 
حجمھا ، وكیفیة تجانسھا ، وطریقة اختیارھا ، والأدوات المستخدمة فى الدراسة ، وضبطھا وإجراءات بناء 

ً الأسلوب  البرنامج التدریبى ، وعرض الخطوات الإجرائیة التى اتبعتھا الباحثة فى الدراسة ،  وأخیرا
:وذلك على النحو التالى،  الجة البیانات التى تم الحصول علیھاالإحصائى المستخدم لمع  

  :منھج الدراسة: أولا •
) متغیر مستقل(اعتمدت الدراسة الحالیة على المنھج التجریبى حیث أنھا تختبر فاعلیة برنامج تدریبى 

.للأطفال التوحدیین) متغیر تابع ( فى تنمیة مھارات العنایة بالذات   
 

  :سةعینة الدرا: ثانیا •
:استخدمت الباحثة ثلاث عینات كالتالى  

  -:العینة الاستطلاعیة  -أ 
تم إجراء دراسة استطلاعیة بھدف التعرف على ثبات وصدق مقیاس مھارات العنایة بالذات وذلك من 

ثمانیة أطفال اختیروا عشوائیا من ) 8(خلال التطبیق على عینة عشوائیة من الأطفال التوحدیین ، وبلغ قوامھا 
لتثقیف الفكرى بمدینة الإسماعیلیة ، وقد طبق المقیاس بصورة فردیة من خلال الأم والمعلمة فى وجود جمعیة ا
.الباحثة  

  -:العینة النھائیة  -ب 
إناث ، )  3( ذكور )  3( أطفال توحدیین )  6( تكونت من مجموعتین أحدھما تجریبیة قوامھا 

إناث من جمعیة التثقیف الفكرى ممن لدیھم )  3( ذكور )  3( أطفال توحدیین )  6( والأخرى ضابطة قوامھا 
قصور فى مھارات العنایة بالذات ، وقد تم تشخیصھم طبقا لمحكات الدلیل التشخیصى والإحصائى الرابع 

) 70- 55(، وھم من فئة متوسطى الإعاقة ، وتتراوح نسبة ذكائھم ) 1994(  (DSMIV)للاضطرابات العقلیة
.سنة) 12-9(درجة ، والمرحلة العمریة من   

  -" :إخصائیة تربیة خاصة ، أمھات الأطفال "العینة المشاركة   -ج 
من أمھات الأطفال عینة الدراسة ، حیث تم تطبیق )  6( تكونت من اخصائیة التربیة الخاصة و

، من خلال آرائھم ،  واستمارة لجمع ) إعداد الباحثة(استمارة لمعرفة أھم المعززات المحببة لھؤلاء الأطفال 
، مقیاس المستوى الاجتماعى والاقتصادى للأسرة إعداد عبد العزیز ) إعداد الباحثة ( بیانات الشخصیة للطفل ال

ً  ) 2006(الشخص  ً وبعدیا ).إعداد الباحثة ( ، وتطبیق مقیاس مھارات العنایة بالذات علیھم قبلیا  
:وتم مجانسة أفراد المجموعتین فى المتغیرات الآتیة  

یع أطفال عینة الدراسة یمثلون مرحلة عمریة واحدة وھى مرحلة الطفولة المتأخرة جم: العمر الزمنى - 1
 .سنة) 9-12(

)  70 – 55( درجة الذكاء لجمیع أطفال العینة متوسطو الذكاء ، وتراوحت نسبة ذكائھم ما بین  - 2
 درجة على مقیاس ستانفورد بینیھ للذكاء

المستوى الاجتماعى الاقتصادى للأسرة  حسب مقیاس( المستوى الاجتماعى الاقتصادى المتوسط  - 3
  ). 2006( إعداد عبد العزیز الشخص )  المصریة 

 
  :أدوات الدراسة : ثالثا •

-:تمثلت أدوات الدراسة فى  
  :أدوات اختیار العینة وتتمثل فى الآتى  - أ

  )إعداد الباحثة(استمارة لمعرفة أصعب مھارات العنایة بالذات لدى الأطفال التوحدیین  - 1
 )1998(تعریب لویس كامل ملیكھ " الصورة الرابعة"فورد بینیھ للذكاء مقیاس ستان - 2
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إعداد عبد العزیز الشخص . (استمارة تقدیر المستوى الاجتماعى الاقتصادى للأسرة المصریة - 3
)2006.( 

 )إعداد الباحثة. (استمارة لجمع البیانات الشخصیة - 4
  :أدوات الدراسة الرئیسیة وھى  - ب
  )إعداد الباحثة(ات المحببة لدى الأطفال التوحدیین استمارة لمعرفة أنواع المعزز - 1
 )إعداد الباحثة(مقیاس لتقییم مھارات العنایة بالذات لدى الأطفال التوحدیین  - 2
  )إعداد الباحثة(برنامج تدریبى لتنمیة مھارات العنایة بالذات  - 3

 

-:وفیما یلى وصفاً لأدوات الدراسة  
:أدوات اختیار العینة -أ  

  ) 2ملحق : ( عب مھارات العنایة بالذات لدى الأطفال التوحدییناستمارة لمعرفة أص )1
  : ھدف الاستمارة -

تھدف إلى تحدید أصعب مھارات العنایة بالذات لدى الأطفال التوحدیین من خلال وجھة نظر الأمھات 
.والمعلمین للاستفادة منھا فى ضبط العینة ، وأیضا فى إعداد مقیاس مھارات العنایة بالذات   

 
 

  :الاستمارة وصف  -
تتضمن الاستمارة مجموعة من مھارات العنایة بالذات للطفل التوحدى ، وعلى یسار كل مھارة مقیاس 

- :یحدد مستوى الصعوبة ، حیث یوجد ثلاث مستویات ھى  
  .صعبة إلى حد ما   -أ 
 .صعبة   -ب 
ً   -ج   . صعبة جدا

). 3 – 2 – 1( ویقابل كل مستوى درجة خاصة بھ وھى على الترتیب   
 

  ) 1998( تعریب لویس ملیكھ ) الصورة الرابعة (  –فورد بینیھ للذكاء مقیاس ستان )2
  :ھدف المقیاس  -

یستخدم مقیاس ستانفورد بینیھ للذكاء لقیاس وتقییم القدرات العقلیة فى حالات الصحة            
استخدمتھ  والمرض ، ومن أھم المبررات التى دعت الباحثة إلى استخدام ھذا المقیاس أن ھناك بعض الدراسات

).  2005( ، جیھان سلیمان )  2005( مع ھذه الفئة ، ومنھا دراسة محمد عبد المنعم   
  :وصف المقیاس  -

یحتوى على مجموعة كبیرة من المھام المعرفیة التى تنبئ بالعامل العام للذكاء ، ویتمثل نموذج تنظیم 
-: القدرات المعرفیة فى ھذه الصورة من المقیاس فى ثلاث مستویات ھى  

 ) .فى المستوى الأعلى( عامل الاستدلال العاملى :  المستوى الأول .1
 :ویتمثل فى ثلاث عوامل عریضة ھى:  المستوى الثانى .2

.القدرات المتبلرة  –أ      
.القدرات السائلة التحلیلیة  -ب     

.الذاكرة قصیرة المدى  - جـ      
 –الاستدلال اللفظى ( یتكون من ثلاث مجالات أكثر تخصصا ھى :  المستوى الثالث .3

 ).الذاكرة قصیرة المدى  –الاستدلال المجرد البصرى –الاستدلال الكمى 
 

ً تخصصیاً على النحو التالى )  15( ویتدرج تحت ھذه المجالات  :اختیارا  
.والسخافات والعلاقات اللفظیة , والفھم , الاستدلال اللفظى یتضمن اختیار المفردات ) 1  
.وتسلسل الأعداد وبناء المعادلة, ویتدرج تحتھ الاختیار الكمى : الاستدلال الكمى) 2  
ثنى , المصفوفات , النسخ , تحلیل النمط : ویتدرج تحتھ اختبارات : الاستدلال المجرد البصرى ) 3

.أو قطع الورق   
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الذاكرة قصیرة المدى ، وتشمل اختبارات تذكر الجمل ، وإعادة الأرقام ، وتذكر الأشیاء ) 4  
  ت المقیاس ثبا  -

بالتحقق من ثبات المقیاس حیث استخدم طریقة التجزئة النصفیة وتوصل )   1998( قام لویس ملیكھ 
) . 0.97 – 0.82( إلى ثبات مرتفع نسبیا حیث تراوحت معاملات الثبات ما بین   

التوحدیین وقد قامت بتطبیقھ الأخصائیة النفسیة فى  جمعیة التثقیف الفكرى بالإسماعیلیة على الأطفال 
ونظرا لوجود صعوبة فى استخدام اللغة لدیھم تم استخدام الجزء الذى یعتمد على الأشیاء العملیة كالمكعبات 

.والخرز وقطع الورق وذلك لصعوبة تعرفھم على الأجزاء اللفظیة والتى تعتمد على اللغة  
 

  )  2006ص ، عبد العزیز الشخ/ إعداد( : مقیاس المستوى الاجتماعى الاقتصادى للأسرة )3
 :ھدف المقیاس  -

.یھدف المقیاس إلى تحدید المستوى الاجتماعى الاقتصادى للأسرة المصریة فى ظل الظروف الراھنة   
 :محتوى المقیاس  -

أبعاد یمكن من خلالھا تحدید المستوى )  5( یحتوى المقیاس الاجتماعى الاقتصادى للأسرة على 
.الاجتماعى الاقتصادى للأسرة   

-:اد ھى وھذه الأبع  
 .وتتضمن سبعة مستویات ) للجنسین ( بعد الوظیفة أو المھنة  .1
 .ویتضمن ثمانیة مستویات ) للجنسین ( بعد مستوى التعلیم  .2
 .بعد متوسط دخل الفرد فى الشھر ویتضمن سبعة فئات  .3

:ولتقدیر المستوى الاجتماعى الاقتصادى للأسرة ، تم استخدام المعادلة التنبؤیة التالیة  
  5س5ب+  4س4ب+  3س3ب+  2س2ب+  1س1ب+ أ = ص 

 وبالتعویض فى المعادلة تصبح 
5س,0125+ 4س160+  3س,102+  2س,284+  1س,264+  0.073= ص   
  :حیث
.المستوى الاجتماعى الاقتصادى للأسرة المطلوب التنبؤ بھ = ص   
.درجة متوسط دخل الفرد فى الشھر =  1س  
.درجة وظیفة رب الأسرة =  2س  
.ة مستوى  تعلیم رب الأسرة درج=  3س  
.درجة وظیفة ربة الأسرة =  4س  
.درجة مستوى تعلیم ربة الأسرة =  5س     

وھكذا یمكن استخدام ھذه المعادلة المختصرة فى تحدید المستوى الاجتماعى الاقتصادى للأسرة ، وبتطبیق 
  :ھذه المعادلة تم الحصول على سبعة مستویات ھى

 منخفض جدا  .1
 منخفض  .2
 المتوسط دون  .3
 متوسط  .4
 فوق المتوسط  .5
 مرتفع  .6
 مرتفع جدا  .7

 
 :صدق وثبات المقیاس  -

بالتحقق من صدق المقیاس عن طریق حساب معاملات الانحدار )  2006( قام عبد العزیز الشخص 
ومن ثم توضح ھذه النتیجة مصداقیة صدق مقیاس )  0.967( أسرة فبلغ )  1055( على عینة قوامھا 

الاقتصادى للأسرة المصریة ، كما تم التحقق من ثبات المقیاس باستخدام معاملات التنبؤ المستوى الاجتماعى 
ومن ثم توضح ھذه النتیجة ثبات مقیاس المستوى الاجتماعى )  0.073( على نفس عینة الصدق فبلغ 
.الاقتصادى للأسرة المصریة   
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ة من الصدق والثبات تمكن من والنتائج السابقة مجتمعة تشیر إلى أن المقیاس یتمتع بدرجة مقبول
.استخدامھ فى الدراسة الحالیة  

 
  )  4ملحق ) ( إعداد الباحثة ( استمارة لجمع البیانات الشخصیة  )4

 :ھدف الاستمارة  -
وأسرتھ حیث الاستفادة من ) عینة الدراسة ( تھدف إلى جمع البیانات الشخصیة عن الطفل التوحدى 

.جتماعى الاقتصادىالمعلومات اللازمة لمقیاس المستوى الا  
 

 :وصف الاستمارة  -
تم جمع ھذه المعلومات من كشوف الجمعیة ، ومن المعلمات ، وإخصائیة التربیة الخاصة بالجمعیة ، 
وتاریخ , وتتضمن الاستمارة مجموعة من البیانات الشخصیة والاجتماعیة عن الطفل وأسرتھ كالاسم ، والسن 

، ومؤھل الأب ووظیفتھ ودخلھ ، ومؤھل الأم ووظیفتھا ودخلھا ، وعنوان المیلاد ، وتاریخ الالتحاق بالجمعیة 
.الأسرة ، ورقم التلیفون ، واسم الأب واسم الأم   

 
:الأدوات الرئیسیة للدراسة   

  ) 5ملحق ) ( إعداد الباحثة : ( استمارة لمعرفة أھم المعززات للطفل التوحدى )1
 :ھدف الاستمارة  -

بقة التى تناولت البرامج المقدمة للأطفال التوحدیین على أھمیة استخدام أكدت العدید من الدراسات السا
ً لنجاح أى برنامج واستمرار  ً مثالیا التعزیز بصورة أساسیة ومستمرة طوال فترة تقدیم البرنامج باعتباره أسلوبا

(مثل دراسة بوفیتون . نجاحھ على مدى أطول  1998   ( Buffington سھیر و)  2001( وعادل عبد الله  
، لذلك قامت الباحثة بإعداد ھذه الاستمارة لمعرفة المعززات المحببة  لدى الأطفال )  2002( عبدالله 

.التوحدیین   
 :وصف الاستمارة  -

 –مشروبات  –مأكولات ( تتضمن الاستمارة أھم المعززات الایجابیة سواء كانت معززات مادیة 
وتم            ) جید  –تصفیق  –برافو  –شاطر ( تماعیة ، أو معززات اج) أشیاء أخرى  –ألعاب  –حلویات 

حیث یتم استخدامھا أثناء تنفیذ ، التعرف على ذلك من خلال الأمھات وأخصائیة التربیة الخاصة بالجمعیة 
.البرنامج  

  
  ) 3ملحق ) (إعداد الباحثة : ( مقیاس مھارات العنایة بالذات لدى الأطفال التوحدیین )2

 :ھدف المقیاس  -
دف المقیاس إلى تقییم مھارات العنایة بالذات لدى الأطفال التوحدیین فى مرحلة الطفولة المتأخرة من یھ
.سنة ، ویتم استخدامھ فى التقییم القبلى والبعدى ، والتتبعى للبرنامج )  12 – 9(   

 :خطوات إعداد المقیاس  -
:تم إعداد المقیاس فى الخطوات التالیة  

ى الخاص بإعاقة التوحدیین بھدف التعرف على خصائصھم                الإطلاع على الإطار النظر .1
ً على ما كتب عن مھارات العنایة بالذات   . وسلوكیاتھم الخاصة بمھارات العنایة بالذات ، أیضا

الإطلاع على بعض الاختبارات والمقاییس النفسیة التى اھتمت بإعاقة التوحد والسلوكیات الخاصة  .2
 .ین بالأطفال التوحدی

 .تحدید الأبعاد الفرعیة لمھارات العنایة بالذات .3
 -:صیاغة العبارات الدالة على كل بعد من أبعاد المقیاس ، وقد روعى عند صیاغة العبارات ما یلى .4

  .لغة العبارات تكون سھلة وبسیطة وواضحة    -
 .تغطى أبعاد المقیاس السبعة    -

 .تنتمى للبعد الذى یحتویھا    -
 .مفردة 92أبعاد وتشتمل على )  7( فى صورتھ الأولیة مكون من  تم إعداد المقیاس .5
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تم عرض المقیاس فى صورتھ الأولیة على مجموعة من أعضاء ھیئة التدریس المتخصصین فى 
التربیة الخاصة ، والصحة النفسیة ، وعلم النفس التربوى ، لإجراء الصدق المنطقى ، والحكم على صلاحیتھ 

- :ة من خلال النقاط التالی  
 .صیاغة العبارات ومدى ملائمة العبارة للھدف الذى وضع من أجلھ المقیاس  -أ 

 .انتماء المفردة لكل بعد من أبعاد المقیاس أو عدم انتمائھا    -ب 
 .حذف أى عبارة یرون حذفھا    -ج 

 .وضع مقترحات أخرى بشأن المقیاس وطریقة تصحیحھ    -د 
 

:صدق المقیاس  
:دق ومنھا استخدمت الباحثة عدة طرق للتحقق من الص  

-:صدق المحكمین: أولا  
من أساتذة علم النفس ، والتربیة الخاصة ، والصحة النفسیة )  8( قامت الباحثة بعرض المقیاس على  

.نتائج ذلك)  1( بكلیات التربیة بھدف معرفة مدى الاتفاق على عبارات المقیاس ، ویوضح الجدول   
عدد المحكمین الموافقین على كل مفردة وكذلك ) 1(یتضح من خلال البیانات الموجودة فى جدول 

.نسب الاتفاق بینھم على كل مفرده من حیث كونھا تقیس البعد الذى تنتمى إلیھ   
 

فأكثر ، وقد بلغ عدد المفردات % 70وقد أبقت الباحثة على المفردات التى بلغت نسبة الاتفاق علیھا 
.مفردة موزعة على سبعة أبعاد) 72(مفردات مفردة ، وبذلك أصبح عدد ال) 20(التى تم استبعادھا   
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-:الاتساق الداخلى :  ثانیا  
أطفال )  8( لحساب الاتساق الداخلى للمقیاس ، طبق المقیاس فى صورتھ النھائیة على عینة قوامھا 

ط توحدیین وتم حساب معاملات ارتباط المفردات بالبعد الذى ینتمى إلیھ ، وأیضا تم حساب معاملات الارتبا
). 3( ، )  2( بین أبعاد المقیاس والدرجة الكلیة وذلك باستخدام معادلة بیرسون كما بالجدولین   

) 2( جدول   
 یوضح معاملات الارتباط بین كل مفرده والبعد الذى ینتمى إلیھ

  تالأمان بالذا  النظافة الشخصیة  عملیة الإخراج  خلع الملابس  ارتداء الملابس  تناول الشراب  تناول الطعام
معامل   م

معامل   م  الارتباط
معامل   م  الارتباط

معامل   م  الارتباط
معامل   م  الارتباط

معامل   م  الارتباط
معامل   م  الارتباط

  الارتباط
1  0.64  1  0.87  1  0.57  1  0.18  1  0.58  1  0.68  1  0.73  
2  0.51  2  0.87  2  0.52  2  0.68  2  0.85  2  0.71  2  0.81  
3  0.57  3  0.75  3  0.66  3  0.59  3  0.74  3  0.53  3  0.88  
4  0.76  4  0.67  4  0.62  4  0.78  4  0.74  4  0.84  4  0.14  
5  0.58  5  0.69  5  0.74  5  0.79  5  0.58  5  0.76  5  0.18  
6  0.72  6  0.60  6  0.71  6  0.74  6  0.15  6  0.68  6  0.75  
7  0.58  7  .0.14  7  0.82  7  0.78  7  0.65  7  0.75  7  0.74  
8  0.54      8  0.11  8  0.64  8  0.67  8  0.19  8  0.77  
9  0.57      9  0.57  9  0.83  9  0.81      9  0.85  
10  0.58      10  0.58  10  0.56              
11  0.15      11  0.71  11  0.54              
12  0.15          12  0.74              
13  0.65          13  0.66              
14  0.75                          
15  0.66                          

بین المفردات والبعد الذى تنتمى إلیھ دالھ یتضح من الجدول السابق أن جمیع معاملات الارتباط 
.مفردات) 9(فیما عدا بعض المفردات التى تم استبعادھا وبلغت  0.05إحصائیا عند مستوى   

 

) 3( جدول   
 معاملات الارتباط بین أبعاد المقیاس والدرجة الكلیة

  معاملات الارتباط  الأبعاد
  0.88  تناول الطعام
  0.78  تناول الشراب

  0.81  لملابسارتداء ا
  0.80  خلع الملابس
  0.85  عملیة الإخراج
  0.75  النظافة الشخصیة
  0.76  الأمان بالذات

یتضح من الجدول السابق أن جمیع معاملات الارتباط بین الأبعاد والدرجة الكلیة تراوحت ما بین 
.مما یحقق الصدق للمقیاس 0.05وكلھا معاملات ارتباط دالھ عند مستوى  0.88،  0.75  

 

-:ثبات المقیاس  
. تم حساب معاملات الثبات باستخدام التجزئة النصفیة للأبعاد  

)4(جدول   
 یوضح معاملات الثبات لمقیاس مھارات العنایة بالذات بطریقة التجزئة النصفیة

  معاملات الثبات  الأبعاد
  0.58  تناول الطعام
  0.78  تناول الشراب
  0.63  ارتداء الملابس
  0.64  خلع الملابس
  0.80  عملیة الإخراج
  0.74  النظافة الشخصیة
  0.65  الأمان بالذات
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وكلھا  0.80،  0.58یتضح من الجدول السابق أن معاملات ثبات أبعاد المقیاس تراوحت ما بین 
رضیة من )  0.01،  0.05( معاملات ارتباط دالة عند مستوى ، وھذا یدل على أن المقیاس یتمتع بدرجة مُ

.الثبات  
وھى دالة إحصائیا  0.67حساب الثبات بطریقة التجزئة النصفیة للاختبار ككل وبلغت قیمتھا وقد تم 

. 0.01عند مستوى   
وھى دالھ  0.82كما تم حساب الثبات الكلى للمقیاس باستخدام معامل ألفا كرونباخ وبلغت قیمة الثبات 

.مما یعد مؤشرا على ثبات المقیاس 0.01عند مستوى   
 

) 3ملحق : ( للمقیاس الصورة النھائیة  
بعد حساب الصدق والثبات لمقیاس مھارات العنایة بالذات للأطفال التوحدیین أصبح المقیاس فى 

: مفرده موزعھ على سبعة أبعاد على النحو التالى) 62(صورتھ النھائیة یحتوى على   
تناول الطعام: البعد الأول  

ریق استخدام أدوات الطعام بطریقة سلیمة قدرة الطفل التوحدى على تناول الطعام ، وذلك عن ط
.13: 1مفرده من ) 13(ومناسبة ، وعدم سكب الطعام على ملابسھ ، ویحتوى ھذا البعد على   

تناول الشراب: البعد الثانى  
فى المنزل وخارج المنزل ویحتوى ) مقبولة(قدرة الطفل التوحدى على تناول الشراب بصورة سویة 

. 19: 14من  مفردات) 6(ھذا البعد على   
ارتداء الملابس: البعد الثالث  

قدرة الطفل على ارتداء الملابس بصورة سلیمة من خلال ارتداء القمیص وربط الزرایر وارتداء 
مفردات )  10( البنطلون وغلق السوستة وارتداء التى شیرت ، ویحتوى ھذا البعد على   

. 29: 20من   
خلع الملابس: البعد الرابع  
ى خلع ملابسھ بصورة صحیحة من خلال خلع القمیص بفك الزرایر وخلع البنطلون بفك قدرة الطفل عل

. 41: 30مفرده من ) 12(السوستة وخلع التى شیرت ، ویحتوى ھذا البعد على   
عملیة الإخراج: البعد الخامس  

 قدرة الطفل على القیام بعملیة الإخراج بصورة صحیحة ، وذلك من خلال الإعلان عنھا فى الوقت
المناسب ، وكیفیة خلع ملابسھ قبلھا ، الجلوس على المقعد بھدوء والنظافة بعدھا ، وارتداء ملابسھ وغسل یده 

. 49: 42مفردات من ) 8(بعدھا ویحتوى ھذا البعد على   
النظافة الشخصیة: البعد السادس  

دام الفرشاة ، قدرة الطفل على القیام بالنظافة الشخصیة بصورة جیده من خلال غسل وجھھ ، واستخ
.  55: 50مفردات من ) 6(وتمشیط شعره ، ووضع العطور ، ویحتوى ھذا البعد على   

الأمان بالذات: البعد السابع  
ویحتوى .... كھرباء  –أدویة  –أدوات حادة (قدرة الطفل على تجنب الأشیاء التى قد تؤذى ذاتھ مثل 

. 62:  56مفردات من ) 7(ھذا البعد على   
:ستصحیح المقیا  

، حیث یتم التصحیح ) نعم  –إلى حد ما  –لا ( جاءت مفردات المقیاس على مقیاس ثلاثى متدرج 
، ) نعم(، وثلاث درجات للبدیل الثالث ) إلى حد ما ( ، ودرجتان للبدیل الثانى ) لا(بدرجة واحدة للبدیل الأول 

ة مھارات العنایة بالذات ، وتجمع درجة كل بعد على حده ، ثم تجمع جمیع درجات الأبعاد لحساب درج
والدرجة التى یتم الحصول علیھا تعبر عن مدى امتلاك الطفل لمھارات العنایة بالذات حیث تعبر الدرجة 

.المنخفضة على عدم امتلاك المھارة ، والدرجة المرتفعة على إتقان المھارة  
 

  )دى الأطفال التوحدیینبرنامج تدریبى لتنمیة مھارات العنایة بالذات ل( :البرنامج التدریبى  •
سوف تقوم الباحثة بتطبیق البرنامج التدریبى لتحسین مھارات العنایة بالذات لدى الأطفال التوحدیین 

) .سنة 12 -  9(من عمر   
:تعریف البرنامج  
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بأنھ مجموعة من الوحدات المخططة لتحقیق أھداف معینة ) " 199،  1990(  یعرفھ طلعت غبریال
".لوحدة التى تلیھا ، وبحیث یتضح الترابط فیما بینھا بحیث تمھد كل وحدة ل  

ً منظمة وھادفة ترمى " فیرى )  221،  1998( أما جمال الخطیب وآخرون  أنھ عملیة تتضمن جھودا
إلى تمكین الإنسان المعوق من الاستفادة من قدراتھ الجسمیة ، والعقلیة ، والاجتماعیة ، والاقتصادیة ، والمھنیة 

" .ة ممكنھ ، ویقوم على تخطیطھا وتنفیذھا فریق متعدد التخصصاتإلى أقصى درج  
بأنھ مجموعة من الإجراءات المنظمة التى تتضمن ) "  10،  1998( ویعرفھ أیضا حامد زھران 

خدمة مخططھ تھدف إلى تقدیم المساعدة المتكاملة للفرد حتى یستطیع حل المشكلات التى یقابلھا فى حیاتھ أو 
."التوافق معھا   

بأنھ مجموعة الأنشطة المخططة المتتالیة ) "  35،  2001( ویعرفھ السید عبد النبى ، فائقة بدر 
" .المتكاملة المترابطة التى تقدم للطفل خلال فترة زمنیة محددة وتعمل على تحقیق الھدف العام للبرنامج   

:رائي للبرنامج وھو من خلال ھذه التعریفات السابقة یمكن للباحثة التوصل إلى التعریف الإج  
عملیة مخططة ومنظمة تستند إلى أسس ، وفنیات نظریات تعدیل السلوك ، وتتضمن مجموعة من "

المھارات ، والممارسات خلال فترة زمنیة محددة بھدف تنمیة مھارات العنایة بالذات لدى الأطفال المصابین 
وارتداء الملابس ، وعملیة الإخراج ، النظافة  بأعراض التوحد ، والتى تشتمل على تناول الطعام ، والشراب ،

الشخصیة ، الأمان بالذات ، وذلك فى إطار خصائص ومتطلبات المرحلة العمریة لھؤلاء الأطفال ، وذلك 
".لإكسابھم قدر من الاستقلالیة فى مھارات العنایة بالذات ، وتحقیق الاعتماد على النفس في المواقف الحیاتیة   

 
:تخطیط البرنامج   

:تحتوى عملیة تخطیط البرنامج على مایلي   
  :الأسس النظریة للبرنامج  -1

إن لكل طفل توحدى طبیعة ونوعیة خاصة ؛ أي أن لكل واحد منھم أوجھ قصور وأوجھ قوه تمیزه عن 
غیره من الأطفال ، ومن ھنا تظھر الصعوبة فى التعامل مع ھذه الفئة ، وذلك لاختلاف مستویاتھم وإمكانیاتھم ، 

ن خلال فحص نظریات التعلم نجد أن ھناك طرق كثیرة ومتنوعة یتم من خلالھا تعلیم ، وتعدیل سلوك وم
.ھؤلاء الأطفال التوحدیین   

.ونوضح ھنا أھم النظریات الخاصة بتعدیل السلوك ، والتى نركز علیھا عند تطبیق البرنامج التدریبي   
:نظریة العلاج السلوكى : أولا   

من أفضل العلاجات النفسیة التى أوضحت فاعلیتھا فى علاج وتعدیل سلوكیات  یعد العلاج السلوكى
الأطفال المصابین بالتوحد ، حیث یعتمد العلاج السلوكى على فنیة إدارة السلوك ، وذلك للتخلص من 

رى السلوكیات غیر المقبولة من خلال مكافأة السلوك الجید أو المطلوب بشكل منتظم مع تجاھل السلوكیات الأخ
غیر المناسبة ، وبذلك یوضع الطفل وفقا لھذا النوع من العلاج فى فصل منظم للتدریبات على السلوكیات 
.  المقبولة ورعایة الذات ، كما یلزم تدریب الوالدین على مساعدة الطفل على تنمیة السلوكیات المقبولة  

) 401،  2002: رشاد موسى(       
 

ل آراء معظم الخبراء فى مجال علاج الطفل التوحدى ، ومن خلال وترى الباحثة انھ قد تبین من خلا
الدراسات السابقة أیضا نجاح العلاج السلوكى مع الأطفال التوحدیین فى تشجیع اكتساب المھارات الاجتماعیة ، 

.ومھارات التواصل ، ورعایة الذات ، والمھارات المعرفیة  
 

: نظریة الاشتراط أو التعلم الإجرائي: ثانیا  
مؤسس نظریة الاشتراط الإجرائى على أن الإنسان یتعلم معارفھ ، وعاداتھ ومھاراتھ عن ) سكنر(یؤكد 

طریقة التعلم الإجرائى ، حیث یرمى إلى أن تقویة جوانب معینة من السلوك تتوقف على ما یتیح ھذا السلوك 
النظریة والتى ارتبطت بالعلاج السلوكى  من نتائج أما إیجابیة أو سلبیة ، لذا كان من أھم المبادئ الرئیسیة لھذه

) .التدعیم الایجابى ، والتدعیم السلبي (للطفل      
) 55،  1993: رضوي إبراھیم وآخرون(        

ولھذا ترى الباحثة أن نظریة التعلم أو الاشتراط الإجرائى من النظریات الھامة في تعلم ھذه الفئة من 
ن الأسالیب والمبادئ التي تعتمد علیھا ھذه النظریة ذات أھمیة بالغة في الأطفال ذوي الاحتیاجات الخاصة ، لأ

تغییر وتعدیل ھذه الفئة من الأطفال ، لذلك سوف یعتمد البرنامج التدریبي علي نظریات تعدیل السلوك التي قد 
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الطرق العلاجیة  تساھم في تعدیل وتنمیة مھارات العنایة بالذات لدي الأطفال التوحدیین لأنھا تعتبر أھم وأنسب
.المتعددة التي تستخدم بطریقة مكثفة لعلاج الأطفال غیر العادیین بوجھ عام ، والأطفال التوحدیین بوجھ خاص  

 

:الأسس العامة للبرنامج   
من خلال الإطلاع علي الدراسات السابقة والبرامج التربویة العلاجیة الخاصة بالأطفال التوحدیین تم 

العامة ، والنفسیة ، : امة للبرنامج والتي تشتمل علي مجموعة متنوعة من الأسس استخلاص أھم الأسس الع
:والتربویة ، والاجتماعیة ، والعصبیة ، والفسیولوجیة ، وفیما یلي توضیح ذلك   

  :الأسس العامة  )أ (
:وتشتمل على   

  .أن السلوك الإنسانى متعلم من خلال عملیة التنشئة الاجتماعیة والتعلم  - 1
 .فإنھ مرن قابل للتعدیل والتغییر ,نى رغم ثباتھ النسبى السلوك الإنسا - 2

السلوك الإنسانى فردى جماعى فى نفس الوقت ؛ فسلوك الإنسان وھو وحده یبدو فیھ تأثیر  - 3
 .الجماعة وسلوكھ وھو فى الجماعة یبدو فیھ آثار شخصیتھ وفردیتھ 

  :الأسس النفسیة   )ب (
:وتشتمل على   

  .ل مراعاة الفروق الفردیة بین الأطفا - 1
 .مراعاة خصائص الأطفال  - 2
 .مراعاة الحاجات الخاصة لكل طفل  - 3
 .مراعاة الخصائص النفسیة غیر السویة مثل الانطواء والانسحاب  - 4

  :الأسس التربویة   )ج (
:وتشتمل على   

  .مناسبة البرنامج لقدرات الأطفال  - 1
 .توضیح فقرات البرنامج بحیث لا تكون غامضة حتى ینجح الأطفال فى تنفیذ البرنامج - 2
توفیر الوقت الكافى والمناسب للأطفال عند تنفیذ البرنامج حتى ینجح البرنامج فى تحقیق أھدافھ  - 3

. 
تنمیة إحساس الأطفال التوحدیین بأھمیة البرنامج وإعطائھم التعزیز المناسب عند قیامھم  - 4

 .بالسلوكیات المطلوبة 
 .التنوع فى تقدیم أنشطة البرنامج  - 5
 .ة لإبعاد الطفل عن الملل استخدام وسائل تعلیمیة متنوع - 6
 .استخدام المعززات بكثرة وتنوع المكافآت المستخدمة  - 7

  :الأسس الاجتماعیة   )د (
:وتشتمل على   

توفیر البنیة المدرسیة المناسبة من فحص الضوء الخاص بالمكان لأنھ قد یساھم فى زیادة التوتر  - 1
  .فاع الكرسى والمنضدة لدى الطفل التوحدى ، وفحص المكان الذى یتم فیھ التدریس مثل ارت

 .فحص الأدوات والخامات المستخدمة فى الأنشطة والأعمال ووضعھا فى مكان مناسب - 2
 .فحص درجة حرارة الغرفة ودرجة حرارة الطفل مناسبة أم لا - 3

 

:الأسس العصبیة والفسیولوجیة )  ھـ(  
:وتشتمل على   

  .فال التوحدیین مراعاة مناسبة أنشطة البرنامج للقدرات الجسمیة والعقلیة للأط - 1
تحدید مھارات وقدرات الأطفال التوحدیین لإعطائھم خبرات تناسب الاختلاف بین كل طفل  - 2

 .وآخر
 

وبذلك یمكن للباحثة أن تستخلص مجموعھ من الاعتبارات التى یجب أن یؤخذ بھا أثناء وضع وتنفیذ 
:البرنامج ومنھا   

  .التنوع فى الأنشطة حتى لا یتسرب الملل إلى الأطفال  - 1
 .مراعاة الخصائص والمطالب والمعدلات النھائیة لھذه الفئة من الأطفال  - 2
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 التنوع فى المعززات المستخدمة  - 3
 .الطفل  –الباحثة  –تحدید دور المعلم  –التنظیم والترتیب لأى مھارة قبل البدء  - 4
 .تحدید مستویات بسیطة من السلوك كشرط لتقدیم التدعیم  - 5
 .خرى بطریقة متسلسلة إتباع الخطوات الواحدة تلو الأ - 6
 .معرفة كل الأبعاد الخاصة بكل طفل قدر الإمكان لإعطائھ خبرات تناسبھ  - 7
 .استخدام عملیة التدعیم السلبى من تجاھل وعقاب بسیط واستبعاد مؤقت  - 8
 .استخدام عملیة التدعیم الإیجابي سواء باستخدام تدعیمات مادیة أو تدعیمات اجتماعیة - 9

 .ار مثل الأسالیب المقبولة لاستخدام الحمام تناول مواقف شائعة التكر -10
التدریب فى المواقف التى تظھر فیھا الحاجة بالفعل أى قبل الأكل أو بعده أوعند الحاجة إلى  -11

 .دخول الحمام 
 .استخدام الأدوات الطبیعیة والواقعیة أثناء التدریب  -12
ارات ولا یقتصر على أن یكون التدریب فى الأماكن المختلفة المسموح بھا لأداء ھذه المھ -13

 .المركز فقط لكى تعمم المھارات المكتسبة 
 ).الأم - الباحثة  –المعلمة (قیام أكثر من شخص بتدریب الطفل  -14

 
:أھداف البرنامج   

 :لھدف العام للبرنامج ا )1(
إلى ) سنة  12 – 9( یھدف البرنامج الحالى إلى مساعدة الطفل التوحدى الذى یتراوح عمره بین  

.ت العنایة بالذاتتحسین مھارا  
 :الأھداف الفرعیة للبرنامج  -:تتلخص الأھداف الفرعیة فیما یلى )2(

 
  .تدریب الطفل التوحدى على كیفیة تناول الطعام بطریقة صحیحة  - 1
 .تدریب الطفل التوحدى على كیفیة تناول الشراب بطریقة صحیحة  - 2
 .تدریب الطفل التوحدى على كیفیة ارتداء الملابس وخلعھا  - 3
 .لطفل التوحدى على القیام بعملیة الإخراج تدریب ا - 4
 .تدریب الطفل التوحدى على النظافة الشخصیة  - 5
 .تدریب الطفل التوحدى على تجنب الأخطار التى تؤذى ذاتھ - 6

:أھمیة البرنامج   
أثبتت العدید من الدراسات والبحوث أھمیة البرامج التى تقدم للأطفال التوحدیین التى تھدف إلى تنمیة 

لعنایة بالذات لدیھم لتحقیق قدر كافى من الإعتمادیة ، والإستقلالیة فى حیاتھم ، كما أكدت نتائج العدید مھارات ا
من الدراسات على أھمیة تدریب الأطفال التوحدیین على مھارات العنایة بالذات من خلال البرامج التدریبیة 

رات العنایة بالذات لدیھم ، وتجعلھم غیر والتى تعتمد على المداخل السلوكیة التي قد تؤدى إلى تحسین مھا
معتمدین على أفراد أسرتھم أو على من یتعاملون معھم ، وعلى ذلك یمكن تحدید أھمیة البرنامج الحالى فى 

:النقاط التالیة  
تناول الطعام " قد یساھم البرنامج التدریبي الحالى فى تحسین مھارات العنایة بالذات التى تتمثل فى   •

  ."وارتداء الملابس وخلعھا ، والإخراج ، والنظافة الشخصیة ، والأمان بالذات , والشراب 
یمكن أن تسفر عن نتائج تستثمر فى الاستفادة من الجھود المبذولة لمساعدة الأطفال التوحدیین فى الاعتماد  •

 .على أنفسھم 
 .امة والبیئة المصریة خاصة زیادة عدد البرامج والبحوث والدراسات فى إعاقة التوحد فى البیئة العربیة ع •

 
:محتوى البرنامج  

:قامت الباحثة باختیار محتوى البرنامج الحالى من خلال الاعتبارات التالیة  
الإطلاع على الإطار النظرى والدراسات السابقة التى تناولت البرامج التدریبیة الخاصة بھؤلاء  )1

  .الذات بشكل نظرىالأطفال ، وأیضا الدراسات التى تناولت مھارات العنایة ب
 .ملاحظة الباحثة المباشرة لمجموعة الأطفال التوحدیین من خلال الزیارات المیدانیة للجمعیة )2
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 .دراسة خصائص الأطفال التوحدیین لمعرفة الاحتیاجات الحقیقیة لھم )3
إجراء عدة مقابلات مع المعلمة والأم لمعرفة بعض البیانات والمعلومات الخاصة بھؤلاء الأطفال  )4

 .وحدیین والتى قد تفید فى عملیة التدریبالت
 

:الفنیات المستخدمة فى البرنامج   
سوف تستخدم الباحثة بعض الفنیات التى تساعد على تحقیق أھداف البرنامج وفیما یلى توضیح لھذه 

:الفنیات   
 

  :التعزیز   ) أ(
إیجابیة أو یخلصھ من  ینص مبدأ التعزیز على أن الإنسان یمیل إلى تكرار السلوك الذى یعود علیھ بنتائج

النتائج السلبیة ، وھذه حقیقة علمیة أوضحتھا البحوث الأساسیة والتطبیقیة ، وعلى ذلك فالتعزیز ھو أى فعل 
.یؤدى إلى زیادة فى حدوث سلوك معین أو تكرار حدوثھ  

) 37،  1993: جمال الخطیب(           
:أنواع التعزیز   

 Positive Reinforcementالتعزیز الإیجابى  )1(
التعزیز الإیجابى ھو إثابة الفرد على السلوك السوى المرغوب مما یعززه ویثیبھ ویدفعھ إلى تكرار 

.السلوك المطلوب إذا تكرر الموقف   
ویتضمن التعزیز الإیجابى تقدیم مثیر مرغوب عقب السلوك مباشرة مما یؤدى إلى زیادة معدل حدوثھ 

معزز إیجابي لابد أن یزید من معدل حدوث ) الانتباه  –النقود  –رح الم –الابتسام (، ولكى یطلق على المثیر 
)16،  2004:عبد العزیز الشخص(السلوك أو مدتھ أو شدتھ   

:وبالنسبة لأنواع المعززات الإیجابیة التى سوف تستخدم فى البرنامج ھى   
  : معززات مادیة •

قیمتھا فى إرضاء حاجة حیویة وھذا  تدخل فى المعززات المادیة كل الأشیاء الملموسة التى تكون لھا
( النوع ینفع تماما مع الأطفال التوحدیین ، وتعتبر الحلوى من أكثر المكافآت المحببة إلى الطفل التوحدى مثل 

) .مأكولات وشیكولاتھ ومشروبات   
  :معززات اجتماعیة •

  .كاك العضوى وتظھر بالإھتمام والانتباه من خلال الإبتسامة ، والإیماءات بالرأس ، والاحت -
 .إظھار مشاعر الحب والود ، وذلك فى حالة عناق الطفل أو تقبیلھ أو الربت علیھ  -
 .الاستحسان باستخدام الألفاظ الدالة علیھ أو الحركات كالتصفیق -

 

:وھناك مجموعة من الاعتبارات یجب الأخذ بھا عند مكافأة الطفل التوحدى   
  .ة مناسبة یجب تحفیز الطفل نحو العمل السلیم بمكافأ - 1
 .یجب أن تكون مكافأة الطفل متناسبة مع مستوى رغباتھ ونزواتھ ومستواه الاجتماعى الاقتصادى  - 2
 .یجب أن تكون المكافأة وسیلة اتصال فى البرامج العلاجیة  - 3
 .یجب مراعاة إمكانیات الطفل عند طلب العمل منھ - 4
وبعد ذلك نستخدم الأنشطة المحببة مثل  لابد أن تكون المكافأة أولا عن طریق الأطعمة المحببة للطفل ، - 5

 .، وفى مرحلة متقدمة نقدم المكافأة الاجتماعیة) اللعب معھ  –التصفیق  –المداعبة ( 
 .محاولة اقتران المكافأة الاجتماعیة مع المكافأة المادیة  - 6
تقدم یجب الابتعاد عن ھذه السیاسة لأنھا تعوق من سلوك الابتعاد عن العمل الصحیح ؛ فمثلا لا  - 7

 .محفزات عند بكاء الطفل وغضبھ ، لأن نتیجة ذلك ھو تقویة السلوك الغیر مرغوب فیھ 
لابد من تنویع المكافآت لكى لا یصبح الطفل مشبعا بنوع معین ، ویجب تنویع المكافأة طبقا لصعوبة  - 8

    .  یتھالعمل مثل استخدام المكافأة الغذائیة عند بدایة العمل ، والمكافأة الاجتماعیة عند نھا
  )  30،  2001: سھي نصر(                

 
ً لاعتباره من أكثر  ً كبیرا ً اعتمادا ً أو اجتماعیا لذا تعتمد الباحثة على التعزیز الإیجابى سواء مادیا

الأسالیب استخداما فى تعدیل السلوك ، ویؤدى إلى نتائج جیدة حیث یفضل استخدامھ مباشرة بعد السلوك 
.لتوحدى لیربط الطفل بین السلوك والمعززالمرغوب فیھ من الطفل ا  

PDF created with pdfFactory Pro trial version www.pdffactory.com

http://www.pdffactory.com
http://www.pdffactory.com


:التعزیز السلبى ) ب  
ویقصد بھ إیقاع الجزاء على الشخص لأن سلوكھ مرفوض أو لأنھ فشل فى أداء سلوك مرضى أو 

مشبع ، وتتمثل العقوبة فى أى شكل من أشكال عدم الرضا مثل إیجاد مثیر مؤلم مادیا واجتماعیا ، أو إنكار حق 
ل علیھ من قبل ، والتعزیز السلبى یمكن أن یكون دافعا للتعلم ، وقد یكون العقاب تلقائیا الطفل فى أن یحص

 –التجاھل  –حرمانھ من لعبھ ( وذلك مثلما یحدث للطفل بموقف نتیجة لسلوك غیر موافق علیھ ، ومن أمثلتھ 
:، ولكى یكون التعزیز السلبى مفیدا فى تعدیل السلوك یجب أن) عدم التصفیق لھ   

  .تبع الخطأ مباشرة ی -
 .یناسب الخطأ الذى ارتكبھ الطفل  -
 .لایحرج كبریاء الطفل حتى لا یشعر بالإھانة والنبذ من الآخرین  -
 .لا یستعمل إلا عند الضرورة  -
ً لشخصیة الطفل فقد وجد أن الطفل المنبسط یضاعف جھوده عقب اللوم فى حین یضطرب  - یكون مناسبا

 )117،  2002: سھیر عبدالله  (    .الطفل المنطوى ویضعف أداؤه 
 

 وترى الباحثة أن التعزیز إیجابیا كان أو سلبیا یؤدى إلى الإسراع فى ظھور السلوك المرغوب 
.ولعدم وجود أثار جانبیة سلبیة لھ, فیھ ، ولكن عادة یفضل التعزیز الإیجابى أكثر من السلبى لسھولة تطبیقھ   

 
  :استخدام التوجیھ إما یدویا أو لفظیا )2(

صد بالتوجیھ الیدوى تلك المساعدة البدنیة التى تقدمھا المعلمة أو المشرفة المساعدة للطفل على أداء یق
المھارة المطلوبة ، یستخدم المعلم بعض المھارات الحركیة عندما یمسك ید الطفل مثلا ،  ویوجھ حركاتھ 

ً لت ً جیدا علیم الأطفال التوحدیین مھارة جدیدة ، وفى بطریقة تمكنھ من أداء العمل المطلوب منھ ، ویعد ھذا أسلوبا
الوقت الذى یقوم فیھ المعلم بتوجیھ حركة الطفل یدویا یجب علیھ تدعیم ھذا لفظیا ، وذلك عن طریق إعطاء 

    .الطفل بعض التعلیمات اللفظیة الخاصة بالطریقة التى تؤدى بھا المھارة المطلوبة على نحو سلیم
 ) 169،  2000: عبد الرحمن سلیمان(         

 

 
  :أسلوب التعلم الفردى  )3(

 :وذلك یكون من خلال الخطوات التالیة 
  .محاولة تھیئة الطفل للمھارة أو السلوك المراد تعلیمھ  - 1
محاولة تقدیم المھارة أو السلوك المراد تعلیمھ كما ھو للتأكد من مدى نجاح عملیة التقییم المبدئى للطفل  - 2

. 
 .مع التأكد من استخدام عملیة التدعیم فى ھذه الخطوات استخدام طرق المساعدة اللفظیة  - 3
 . محاولة تثبیت عملیة التعلم للمھارة أو السلوك الذى تم تعلمھ - 4

  
  :أسلوب تحلیل المھام )4(

ویقصد بتحلیل المھام محاولة تجزئة المھارة إلى أجزائھا ومكوناتھا الرئیسیة ، ثم ترتیب ھذه الأجزاء 
الأساسیة ، وذلك بھدف تسھیل عملیة التدریب والحصول على خبرات ناجحة فى نظام حتى تصل إلى المھارة 

للطفل ،  كما تسھل ھذه العملیة الملاحظة والقیاس للجزء الذى لا یتقنھ الطفل حتى یستطیع أن یتعلمھ ، وبالتالى 
ب حتى یتمكن ینتقل إلى الجزء التالى ، ویتطلب الأمر ھنا التسلسل فى تقدیم المھارة من الأسھل إلى الأصع

        .  الطفل من النجاح ، ولا یجب أن ننسى دور التعزیز فى ظھور أفضل أداء للطفل
 ) 17،  2001: ھالھ كمال الدین(               
  

  :استخدام أسالیب التقلید أو النمذجة  )5(
دائھا ویمكن تستخدم أسالیب التقلید عندما یقوم المعلم بأداء مھارة معینة ، ویتوقع من الطفل تقلیده فى أ

تعلیم الطفل التقلید من خلال سلسلة من المھام والخطوات ، وبمجرد أن یصبح الطفل قادرا على التقلید فإنھ 
یمكن التدریب على بعض المھارات عن طریق تقلید شخص آخر یؤدى ھذه المھارات سواء كانت لفظیة أم 

 )107،  2005: محمد خطاب(            .حركیة
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قلید أو النمذجة من الفنیات الرئیسیة التى أثرت فى علاج التوحدیین ، وھذا ما وتري الباحثة أن الت

أكدتھ بعض الدراسات السابقة ، ولذلك سوف یتم الاستعانة بفنیات النمذجة والتقلید حیث یتم تدریب الطفل على 
  المھارات المختلفة من خلال مشاھدة أفلام خاصة لتعلیم مھارات العنایة بالذات على 

بل الطفل مع إعطاء التدعیمات اللازمة للنجاح الف یدیو ، ومن خلال مشاھدة الباحثة كنموذج یتم محاكاتھ من قِ
  .فى تأدیة المھارات المختلفة 

 
  :استخدام الفیدیو )6(

یستخدم الفیدیو كفنیة من فنیات تعدیل السلوك یتم من خلالھا تقدیم نماذج لبعض السلوكیات التى یراد 
ً في تعدیل السلوك كما أكدت العدید من الدراسات السابقة سواء أكانت عربیة تعدیلھا حیث یكون  ً فعالا لھ تأثیرا

.أم أجنبیة   
 

على فاعلیة استخدام الفیدیو فى تنمیة مھارات العنایة بالذات لدى الأطفال وأكدت العدید من الدراسات 
لتى استھدفت تدریس مھارات العنایة او Shipley, et al., (2002) ومنھا دراسة شیبلى وآخرونالتوحدیین 

 .بالذات للأطفال التوحدیین خلال النمذجة بالفیدیو
وقد أوضحت النتائج فاعلیة الفیدیو فى تنمیة واكتساب مھارات العنایة بالذات لدى جمیع الأطفال 

 .التوحدیین ، وكذلك فى تعدیل السلوك بعد الانتھاء من التدریب بحوالى شھر 
والتى سعت إلى دراسة تأثیر الفیدیو  Reamer, et al., (1998 (ر وآخرون كذلك دراسة ریمی

النمذجة , القائم على التفاعل بین الآباء والأطفال التوحدیین لتنمیة مھارات العنایة بالذات من خلال تقییم الذات 
ال التوحدیین خلال مھام تدریبات التمییز ، والتدریبات السلوكیة ، وذلك على مجموعتین من آباء الأطف, الذاتیة 

العنایة بالذات ، ولعب الدور مع أشقائھم ، وأشارت النتائج إلى مساعدة الآباء لأطفالھم لمختلف المھام الخاصة 
  .بالعنایة بالذات وذلك باستخدام الفیدیو 

والتى افترضت خطوات للتدریب باستخدام الفیدیو حیث    Collins  (2003)وأیضا دراسة كولینس
  :تضمنت
 .اختیار المھارة المستخدمة  .1
 .تحلیل المھارة  .2
 .تحدید المھارة فى الشریط  .3
 .اختیار إجراءات التدریب  .4
 .تحدید الشخص الذى یشغل الشریط  .5
 .تحدید كیفیة تجمیع البیانات  .6
  .تحدید دور المعلم فى التدریب  .7

 
  :العلاج بالموسیقي  )7(

أن العلاج بالموسیقى )  303،  1992 (یرى كلا من عبد العزیز الشخص ، عبد الغفار الدماطى 
ً علاجیة ، وأن استخدامھا یحدث تغیرات مرغوبة فى سلوك الطفل التوحدى  .یحقق أھدافا

         
إن العلاج بالموسیقى بكون مؤثرا جدا فى الطفل التوحدى ؛ فقد لوحظ أن الطفل التوحدى یظھر 

لمتضمنة الكلمات البسیطة ، والتعبیرات المتكررة حساسیة غیر عادیة للموسیقى ، وتساعد كل من الأغانى ا
سواء بتقلید الكلمات الموجودة فى الأغنیة نفسھا ، أو تقلید الحركات المصاحبة للأغنیة على حدوث تعدیل فى 

 ) 135،  2001: سھى نصر(         .السلوك
 

بالذات والتى یتم والباحثة سوف تستخدم الموسیقي كوسیلة مصاحبة للحركات الخاصة بمھارات العنایة 
  .وضعھا على الفیدیو حیث یتم جذب انتباه الأطفال التوحدیین إلیھا بھدف تحسین مھارات  العنایة بالذات

 
- :تقویم البرنامج  
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مرت مرحلة تقویم البرنامج بعدة إجراءات للتأكد من صلاحیتھ وملاءمتھ للھدف الذى وضع من أجلھ  
-:وھى  

- :صدق البرنامج) أ   
دق البرنامج استخدمت الباحثة صدق المحكمین ، فبعد إعداد البرنامج فى صورتھ للتحقق من ص

النھائیة تم عرضھ على عدد من أساتذة الصحة النفسیة ، وعلم النفس التربوى ، والتربیة الخاصة لإبداء رأیھم 
 :فى البرنامج من حیث

  .مدى مناسبة الزمن المتاح لكل جلسة - 1
 .لتحقیق أھداف الجلسةالإجراءات والفنیات المستخدمة  - 2
 .أسالیب التقویم المستخدمة فى كل جلسة - 3

  

 -:وقد تم بحث التعدیلات التى أشار إلیھا السادة المحكمین والتى تمثلت فى
ً لطبیعة إعاقة ھؤلاء الأطفال - 1   .زیادة الوقت المخصص لبعض الجلسات نظرا
لمشاركة فى لعبھ أو استبعاد بعض أسالیب التعزیز السلبى ، والاقتصار على حرمانھ من ا - 2

 .تجاھلھ 
استخدام البطاقات المصورة كوسیلة لتوضیح خطوات بعض المھارات بھدف تدعیم اكتشاف  - 3

 .الطفل للمھارة
 .تقویم المھارة المستھدفة فى ضوء بنود فرعیة محددة یمكن ملاحظة كل منھا - 4

  .لة القابلة للتطبیقوقد تم مراعاة آراء السادة المحكمین بحیث أصبح البرنامج فى صورتھ المعد
  

 -:التجربة الاستطلاعیة للبرنامج) ب
قامت الباحثة قبل تطبیق البرنامج التدریبى بحوالى شھر بتطبیق عدد من جلسات البرنامج على سبیل 

 -:التجریب للتحقق من ملاءمة الإجراءات للطفل التوحدى من خلال
  .الأطفال مدى ملاءمة الأنشطة والفنیات المختلفة للبرنامج لھؤلاء - 1
 .التعرف على الطریقة المناسبة مع الطفل التوحدى أثناء تنفیذ البرنامج - 2
 .التأكد من إمكانیة تطبیق الأدوات المستخدمة فى الدراسة - 3
 .مدى مناسبة مكان وزمن التطبیق - 4

ً على التطبیق فى صورتھ النھائیة .وفى ضوء ذلك تم إجراء بعض التعدیلات للبرنامج لیصبح قادرا  
 

:ت تطبیق البرنامجإجراءا  
 9( أطفال توحدیین تتراوح أعمارھم من )  6( طبق البرنامج على المجموعة التجریبیة وقوامھا  - 1

 . درجة على مقیاس ستانفورد بینیھ للذكاء)  70 – 55( سنة وتتراوح نسبة ذكائھم من )  12 –
بمحافظة الإسماعیلیة ،  تم تطبیق البرنامج بجمعیة التثقیف الفكرى للأطفال ذوى الإعاقة الذھنیة - 2

 .حدیقة الجمعیة –مطعم الجمعیة  –وتم التطبیق داخل كل من الحجرة الدراسیة 
ً ، )  32( شھور بواقع )  4( تم تنفیذ البرنامج الحالى فى  - 3 جلسة موزعة على جلستین أسبوعیا

كما أنھم دقیقة ؛ وذلك لأن فترات الانتباه لدى ھؤلاء الأطفال قصیرة ، )  120( زمن الجلسة 
    .سریعو الملل ، وروعى إعطاء الطفل فترات راحة بین أوقات الجلسة

•  ً   - :الخطوات الإجرائیة للدراسة التطبیقیة: رابعا
-:قبل التطبیق  

تم الحصول على الموافقات اللازمة لتطبیق إجراءات الدراسة الحالیة بجمعیة التثقیف الفكرى  - 1
  .بمحافظة الإسماعیلیة

بھدف تحدید عدد الأطفال بالجمعیة فى المرحلة العمریة المستھدفة ، ووجد أنھ تم زیارة الجمعیة  - 2
 .عدد كاف لإجراء التجربة

ً مع  - 3 ً كبیرا تم مقابلة مدیرى الجمعیة وتعریفھما بالھدف من الدراسة الحالیة فأبدیا كل منھما تعاونا
ات المتاحة ، كما تم مقابلة الباحثة ، وأعربا عن استعدادھما لمساعدة الباحثة ، وتوفیر كل الإمكان

إخصائیة التربیة الخاصة والإخصائیة النفسیة ، وذلك بھدف فحص ملفات الأطفال للتحقق من 
 .تشخیصھم الطبى بأنھم أطفال توحدیین
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 .فى ضوء الخطوة السابقة تم ملأ استمارة بیانات شخصیة لكل طفل بمساعدة الأخصائیات - 4
نة بھدف إقامة علاقات ود وألفة مع ھؤلاء الأطفال ، وحتى تم التعارف بین الباحثة وأفراد العی - 5

ً بأن لقاء التعارف تم فى وجود كل من  یمكن إزالة الرھبة التى قد یبدیھا ھؤلاء الأطفال ، علما
 .المعلمة والإخصائیات

 
- :أثناء التجربة  

  -:التطبیق القبلى لأدوات الدراسة )1(
، مقیاس ستانفورد )  2006( عبد العزیز الشخص تم تطبیق مقیاس المستوى الاجتماعى الاقتصادى  - 1

بھدف التحقق من تجانس أفراد المجموعة التجریبیة والمجموعة )  1998( بینیھ تعریب لویس ملیكھ 
  .الضابطة

ً من الأطفال التوحدیین  )  12( فى ضوء الخطوة السابقة تم تحدید أفراد العینة وقوامھا  - 2 )  6( طفلا
  .عة تجریبیة ، حیث تم استبعاد الحالات التى لا تنطبق علیھا الشروط مجمو)  6( مجموعة ضابطة 

ً بتاریخ  - 3 م ، 28/5/2007تم تطبیق مقیاس مھارات العنایة بالذات على عینة الدراسة المختارة قبلیا
وخلال ھذا التطبیق حرصت الباحثة على شرح تعلیمات المقیاس لكل من المعلمات والأمھات مع 

 .ح طرق الإجابة على بنود المقیاس ، وتم رصد نتائج التطبیق القبلىالتوضیح بأمثلة توض
 

 -:تنفیذ البرنامج )2(
ومطعم  –إعداد وتجھیز مكان التطبیق والأدوات اللازمة لذلك ، حیث تم اختیار حجرة الدراسة  - 1

  .وحدیقة الجمعیة –الجمعیة 
جلسة ،  32ھر أى فى مدار تم تطبیق البرنامج على المجموعة التجریبیة للدراسة فى مدة أربعة أش - 2

ً بأن التطبیق كان یتم فى وجود معلمة الأطفال  120وقد تراوحت مدة الجلسة الواحدة من  دقیقة ، علما
 - :وأخصائیة التربیة الخاصة ، وتمثل دور المعلمة فى 

  .والأدوات والخامات والوسائل المطلوبة للتدریب , مساعدة الباحثة فى تحضیر البیئة الفصلیة  -
 .اعدة الباحثة فى السیطرة على الأطفال مس -
 .تساعد الباحثة فى التدریب الفردى للأطفال  -
 .متابعة الإجراءات التى وضعتھا الباحثة فى الأوقات التى لا تتواجد فیھا الباحثة  -
ارتداء الملابس  –وتناول الشراب  –الإشراف على الأطفال أثناء فترات التدریب كتناول الطعام  -

النظافة الشخصیة وذلك لتتأكد من من إتباع  –الأمان بالذات  –لیة الإخراج عم –وخلعھا 
 .الأطفال للسلوك المقبول

تم تدوین بعض الملاحظات والانطباعات الشخصیة للباحثة أثناء تطبیق جلسات البرنامج والتى تمثلت  - 3
  - :فى

نماذج  انتباه الأطفال أثناء عرض بطاقات مصورة لبعض المھارات وكذلك أثناء عرض -
  .بالفیدیو

سعادة الأطفال عند تقدیم المعززات المتمثلة فى الحلوى والعصائر وإقبالھم على تكرار  -
 .السلوك المرغوب

 .أبدت المعلمات والأخصائیة إعجابھم بطرق تعلیم الأطفال لھذه المھارات -
ر عبرت الأمھات عن سعادتھن بتحسن مستوى مھارات العنایة بالذات لدى أطفالھن ، وجدی -

بالذكر أن الباحثة ولفتت أنظار الأمھات لدورھن الفعال فى حث أطفالھن على تكرار المھام 
 .التى یؤدیھا الأطفال بالجمعیة فى المنزل لضمان تحسین مستوى مھارات العنایة بالذات

لم تواجھ الباحثة أى صعوبات من شأنھا إعاقة تحقیق أھداف البرنامج ، حیث أبدت إدارة  -
ً أثناء تطبیق جلسات البرنامجالجمعیة تعا ً ملحوظا  .ونا

  - :التطبیق البعدى أدوات الدراسة )3(
ً بتاریخ  - 1 تم تطبیق مقیاس مھارات العنایة بالذات على المجموعة التجریبیة والمجموعة الضابطة بعدیا

  .م2/10/2007
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ً لإجراء المعالجات الإحصائیة - 2   .تم رصد النتائج تمھیدا
 
-:التحلیل الإحصائى:  امساً   
ضابطة ، )  6( تجریبیة و)  6) (  12= ن ( یث إن حجم عینة الدراسة الحالیة من النوع الصغیر ح

فقد تم استخدام أسالیب إحصائیة لابارامتریة لمعالجة البیانات التى تم الحصول علیھا ، حیث تعد الأنسب 
-:لطبیعة متغیرات الدراسیة الحالیة ، وحجم العینة وقد تمثلت ھذه الأسالیب فى  

  - ): Mann-Whitney( اختبار مان وتنى  - 1
. لدراسة الفروق بین متوسطات الرتب للمجموعات المستقلة    

  -): Willcoxon( اختبار ولكوكسون  - 2
.لدراسة الفروق بین متوسطات الرتب للمجموعات المرتبطة  
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عــرابـل الــالفص  
رحةالنتائج والتوصیات والبحوث المقت  

 
  .مقدمة -

  .نتائج الدراسة وتفسیرھا: أولاً  -
  .التوصیات: ثانیاً  -

  .البحوث المقترحة:  الثاً  -
  .المراجع: رابعاً  -
  .الملاحق:  امساً  -
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:مقدمة  
لما كانت الدراسة الحالیة تھدف إلى الكشف عن فاعلیة برنامج تدریبى لتنمیة مھارات العنایة بالذات 

س مھارات العنایة بالذات بأبعاده السبعة المختلفة ، فقد استخدمت بعض لدى الأطفال التوحدیین باستخدام مقیا
 .المعالجات الإحصائیة للتحقق من صحة الفروض 

  .اختبار مان ویتى  .1
 .اختبار ویلكوكسون  .2

 
ولقد تم استخدام اختبار مان ویتى للكشف عن وجود فروق بین استجابات كلا من المعلمات والأمھات 

لمقیاس مھارات العنایة بالذات وكذلك مجموع الأبعاد للمجموعتین الضابطة والتجریبیة ؛ على الأبعاد الفرعیة 
  .لتحدید ھل سیتم اعتبارھما مجموعتین مستقلتین أم مجموعة واحدة ، وجاءت النتائج كما بالجداول التالیة

 
) 5( جدول   

 الفروق بین استجابات الأمھات والمعلمات على مقیاس
ذات فى القیاس القبلى للمجموعة التجریبیةمھارات العنایة بال  

  الأبعاد
  6= المعلمة    ن   6= الأم    ن 

U W Z  متوسط
  الرتبة

مجموع 
  الرتب

متوسط 
  الرتبة

مجموع 
  الرتب

  0.41  36  15  36.5  6.08  41.5  6.92  تناول الطعام
  1.1  33.5  12.5  33.5  5.58  44.5  7.42  تناول الشراب
  0.66  35  14  35  5.83  43  7.17  ارتداء الملابس
  0.81  38  17  38.5  6.42  39.5  6.58  خلع الملابس
  1.7  29  8  29  4.83  49  8.17  عملیة الإخراج
  0.99  33  12  33  5.5  45  7.5  النظافة الشخصیة
  صفر  39  18  39  6.5  39  6.5  الأمان بالذات
  0.18  34  13  34  5.67  44  7.33  مجموع الأبعاد

 
ً على جمیع إبعاد مقیاس مھارات العنایة بالذات   Zأن قیم )  5( یتضح من جدول   غیر دالة إحصائیا

الفرعیة ، وكذلك مجموع الأبعاد مما یعنى أنھ لا توجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطى استجابات 
  . الأمھات والمعلمات فى القیاس القبلى لمقیاس مھارات العنایة بالذات للمجموعة التجریبیة

 
النتائج تبین اتفاق كلا من المعلمة والأم على درجة صعوبة أداء الأطفال التوحدیین لھذه وفى ضوء تلك 

.المھارات   
 

)6(جدول   
 الفروق بین استجابات الأمھات والمعلمات على مقیاس

 مھارات العنایة بالذات فى القیاس القبلى للمجموعة الضابطة
 

  الأبعاد
  6= المعلمة  ن   6= الأم  ن 

U  W Z 
مجموع متوسط مجموع ط متوس
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  الرتب  الرتب  الرتب  الرتب
  0.63  36  12  37.26  6.21  34.86  5.81  تناول الطعام
  0.47  38  13.5  35.52  5.92  32.52  5.42  تناول الشراب
  0.73  41  14  36.18  6.03  35.82  5.79  ارتداء الملابس
  0.85  37  12.5  35.94  5.99  36.6  6.01  خلع الملابس
  1.03  43  15  37.26  6.21  37.92  6.32  عملیة الإخراج
  0.97  45  16  32.58  5.43  35.52  5.29  النظافة الشخصیة
  0.89  40  14  37.92  6.32  37.68  6.31  الأمان بالذات
  0.76  44  17  37.08  6.18  35.22  5.78  مجموع الأبعاد

 
أن قیم ) 6(یتضح من جدول  Z  على جمیع أبعاد مقیاس مھارات العن ً ایة بالذات غیر دالة إحصائیا

الفرعیة و كذلك مجموع الأبعاد ، مما یعنى أنھ لا توجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطى استجابات كلا 
.من الأمھات والمعلمات فى القیاس البعدى لمقیاس مھارات العنایة بالذات للمجموعة الضابطة  

 
ة تحسن أداء الأطفال التوحدیین لھذه وفى ضوء تلك النتائج یتبین اتفاق كلا من المعلمة والأم على درج

.المھارات بعد تطبیق البرنامج   
 

)7(جدول   
 الفروق بین استجابات الأمھات والمعلمات على مقیاس

 مھارات العنایة بالذات فى القیاس البعدى للمجموعة التجریبیة
 

  الأبعاد
  6= المعلمة  ن   6= الأم  ن 

U  W Z  متوسط
  الرتب

مجموع 
  الرتب

متوسط 
  لرتبا

مجموع 
  الرتب

  0.56  36  15  36  6  42  7  تناول الطعام
  0.87  34.5  13.5  34.5  5.75  43.5  7.25  تناول الشراب
  0.33  37  16  41  6.83  37  6.17  ارتداء الملابس
  0.98  33  12  45  7.5  33  5.5  خلع الملابس
  صفر  39  18  39  6.5  39  6.5  عملیة الإخراج
  0.92  33.5  12.5  44.5  7.42  33.5  5.58  النظافة الشخصیة
  0.64  35.5  14.5  35.5  5.92  42.5  7.08  الأمان بالذات
  0.48  36  15  42  7  36  6  مجموع الأبعاد

 
أن قیم ) 7(یتضح من جدول  Z   على جمیع أبعاد مقیاس مھارات العنایة بالذات ً غیر دالة إحصائیا

دلالة إحصائیة بین متوسطى استجابات كلا  الفرعیة و كذلك مجموع الأبعاد ، مما یعنى أنھ لا توجد فروق ذات
.من الأمھات والمعلمات فى القیاس البعدى لمقیاس مھارات العنایة بالذات للمجموعة التجریبیة   

 
وفى ضوء تلك النتائج یتبین اتفاق كلا من المعلمة والأم على درجة تحسن أداء الأطفال التوحدیین لھذه 

.المھارات بعد تطبیق البرنامج   
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)8(جدول   
 الفروق بین استجابات الأمھات والمعلمات على مقیاس

 مھارات العنایة بالذات فى القیاس البعدى للمجموعة الضابطة
 

  الأبعاد
  6= المعلمة  ن   6= الأم  ن 

U  W Z  متوسط
  الرتب

مجموع 
  الرتب

متوسط 
  الرتب

مجموع 
  الرتب

  0.51  37  13  43.26  7.21  31.44  5.24  تناول الطعام
  0.92  35  11.5  41.22  6.87  32.22  5.37  تناول الشراب
  1.07  39  15  41.46  6.91  36.66  6.11  ارتداء الملابس
  0.98  37  14  35.04  5.84  31.86  5.31  خلع الملابس
  0.83  33  12  37.86  6.31  31.26  5.21  عملیة الإخراج
  0.76  29  11  42.66  7.11  38.58  6.43  النظافة الشخصیة
  0.65  36  13.5  39.06  6.51  35.22  5.78  الأمان بالذات
  73  32  12  38.58  6.43  38.46  6.41  مجموع الأبعاد

 
أن قیم ) 8(یتضح من جدول  Z   على جمیع أبعاد مقیاس مھارات العنایة بالذات ً غیر دالة إحصائیا

استجابات كلا الفرعیة وكذلك مجموع الأبعاد ، مما یعنى أنھ لا توجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطى 
.من الأمھات والمعلمات فى القیاس البعدى لمقیاس مھارات العنایة بالذات للمجموعة الضابطة  

 
وفى ضوء تلك النتائج یتبین اتفاق كلا من المعلمة والأم على بقاء أثر البرنامج بعد مرور شھرین من 

.تطبیق البرنامج  
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)9(جدول   
ھات والمعلمات على مقیاسالفروق بین استجابات الأم  

 مھارات العنایة بالذات فى القیاس التتبعى للمجموعة التجریبیة
 

  الأبعاد
  6= المعلمة  ن   6= الأم  ن 

U  W Z  متوسط
  الرتب

مجموع 
  الرتب

متوسط 
  الرتب

مجموع 
  الرتب

  1.45  30.5  9.5  47.5  7.92  3.5  5.08  تناول الطعام
  1.68  31  10  31  5.17  47  7.83  تناول الشراب
  0.84  34  13  34  5.67  44  7.33  ارتداء الملابس
  0.24  37.5  16.5  40.5  6.75  37.5  6.25  خلع الملابس
  0.49  36.5  15.5  41.5  6.92  36.5  6.08  عملیة الإخراج
  0.69  35  14  43  7.17  35  5.83  النظافة الشخصیة
  0.2  38  17  38  6.33  40  6.67  الأمان بالذات
  0.08  38.5  17.5  38.5  6.42  3  6.58  مجموع الأبعاد

 
أن قیم ) 9(یتضح من جدول  Z   على جمیع أبعاد مقیاس مھارات العنایة بالذات ً غیر دالة إحصائیا

الفرعیة وكذلك مجموع الأبعاد ، مما یعنى أنھ لا توجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطى استجابات كلا 
.قیاس مھارات العنایة بالذات للمجموعة التجریبیةمن الأمھات والمعلمات فى القیاس التتبعى لم  

وفى ضوء تلك النتائج یتبین اتفاق كلا من المعلمة والأم على بقاء أثر البرنامج بعد مرور شھرین من 
.تطبیق البرنامج  

  
نظرا لعدم وجود فروق دالة إحصائیة بین متوسطى استجابات كلا من عینة الأمھات والمعلمات فى القیاس 

والبعدى والتتبعى لمقیاس مھارات العنایة بالذات ، فقد قامت الباحثة بحساب متوسط استجابات العینتین  القبلى
، ) المجموعة التجریبیة والضابطة ( ، والبعدى ) المجموعة التجریبیة والضابطة ( فى كل من القیاسین القبلى 

 .عة واحدة والتتبعى للتجریبیة ، وبذلك تم التعامل معھما باعتبارھما مجمو
 

ولقد اتبعت الباحثة التصمیم ذو المجموعة التجریبیة والمجموعة الضابطة ، حیث تم تطبیق البرنامج 
على المجموعة التجریبیة ولم یطبق على المجموعة الضابطة ، وقد تم حساب الفروق بین المجموعتین 

:ءت النتائج كما بالجدول التالىالتجریبیة والضابطة قبل البرنامج للتحقق من تكافؤ المجموعتین ، وجا  
 

)10(جدول   
 الفروق بین متوسطى رتب درجات أفراد المجموعة الضابطة والمجموعة التجریبیة

 فى القیاس القبلى لأبعاد مقیاس مھارات العنایة بالذات ومجموع الأبعاد
 

  الأبعاد
  6= المعلمة  ن   6= الأم  ن 

U  W Z  متوسط
  الرتب

مجموع 
  الرتب

متوسط 
  رتبال

مجموع 
  الرتب

  0.63  37.2  17.2  51.06  8.51  50.1  8.35  تناول الطعام
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  1.06  35.6  16.9  55.98  9.33  57.24  9.45  تناول الشراب
  0.85  35  15.8  59.88  9.98  60.3  10.05  ارتداء الملابس
  0.3  38  16.4  43.26  7.21  42.84  7.14  خلع الملابس
  0.52  36  14.8  38.58  6.43  39.12  6.52  عملیة الإخراج
  0.13  34  15.9  44.28  7.38  44.58  7.43  النظافة الشخصیة
  0.21  36  13.2  59.7  9.95  49.26  8.21  الأمان بالذات
  0.25  37  16  46.38  7.73  45.54  7.59  مجموع الأبعاد

 
ً بین متوسطى الرتب ودرجات أفراد المجموعة ) 10(یتضح من جدول  عدم وجود فروق دالة إحصائیا

والتجریبیة فى القیاس القبلى لأبعاد مقیاس مھارات العنایة بالذات ومجموع الأبعاد ، مما یعنى تكافؤ الضابطة 
:المجموعتین فى مھارات العنایة بالذات ، وللتحق من صحة فروض الدراسة ، قامت الباحثة بإجراء ما یلى  

:التحقق من صحة الفرض الأول - 1  
ذات دلالة إحصائیة بین متوسطى رتب درجات أفراد توجد فروق " ینص الفرض الأول على أنھ 

المجموعة التجریبیة فى القیاسین القبلى والبعدى على أبعاد مقیاس مھارات العنایة بالذات ومجموع الأبعاد 
.وذلك لصالح القیاس البعدى  

وللتحقق من صحة ھذا الفرض استخدمت الباحثة اختبار ویلكوكسون للتعرف على دلالة الفروق ، 
.یوضح النتائج التى تم التوصل إلیھا فى ھذا الشأن ) 11(دول وج  

)11(جدول   
 الفروق بین متوسطى رتب درجات المجموعة التجریبیة
 فى القیاسین القبلى والبعدى لمقیاس مھارات العنایة بالذات

  الأبعاد
  متوسط الرتب

 Zقیمة   مجموع الرتب
  سالب  موجب

  * 2.2  21  0  3.5  تناول الطعام
  * 2.2  21  0  3.5  اول الشرابتن

  * 2.2  21  0  3.5  ارتداء الملابس
  * 2.2  21  0  3.5  خلع الملابس
  *2.2  21  0  3.5  عملیة الإخراج
  *2.2  21  0  3.5  النظافة الشخصیة
  *2.2  21  0  3.5  الأمان بالذات
  *  2.2  21  0  3.5  مجموع الأبعاد

) .0.05(ھذه المعاملات دالة عند مستوى *         
 

أنھ توجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطى الرتب فى كل من القیاسین ) 11(ح من جدول یتض
القبلى والبعدى لمقیاس مھارات العنایة بالذات على جمیع الأبعاد الفرعیة وكذلك مجموع الأبعاد لصالح القیاس 

.البعدى ، وبھذه النتیجة تم التحقق من صحة الفرض الأول  
 

:الأول مناقشة نتائج الفرض  
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تناول الطعام والشراب: بالنسبة للبعد الأول والثانى  
وجود فروق دالة إحصائیة فى تناول الطعام والشراب بین القیاسین القبلى ) 11(یتضح من جدول 

.والبعدى وذلك لصالح القیاس البعدى   
 

ھ بطریقة وھذا یعنى أن الطفل أصبح قادرا على حمل الملعقة ووضعھا فى الطعام ثم وضعھا فى فم
صحیحة وأیضا حمل الكوب بیده ووضعھ على فمھ دون سكب المیاه على ملابسھ وبذلك یكون قد حقق الاعتماد 

 :Matson )على نفسھ والاستقلالیة فى تناول الطعام ، وبذلك  تتفق نتائج الدراسة الحالیة مع نتائج دراسات 
1990 ; MCClannahan: 1990 ; Perry: 1991 ) الیة البرامج التدریبیة فى تنمیة حیث أثبتت فع 

مھارة تناول الطعام والشراب لدى التوحدیین حیث أتیحت لھم الفرصة فى الاعتماد على أنفسھم  وتحقیق 
الاستقلالیة دون الاعتماد على الغیر حیث یعبر الطفل عن نفسھ بالطریقة التى یفضلھا أثناء تناول الطعام 

.والشراب   
 

ارتداء الملابس وخلعھا : الرابعبالنسبة للبعد الثالث و  
وجود فروق دالة إحصائیة فى  كیفیة ارتداء الملابس وخلعھا  بین القیاسین ) 11(یتضح من جدول 

القبلى والبعدى وذلك لصالح القیاس البعدى ، وھذا یعنى أن الطفل التوحدى أصبح قادرا على ارتداء القمیص 
السوستة والزرار وارتداء التیشیرت مما یجعلھ لا یطلب المساعدة وغلق وفتح الزرایر وارتداء البنطلون وغلق 

 )من المحیطین بھ أثناء ارتداء الملابس و خلعھا ، وبذلك تتفق  نتائج الدراسة الحالیة مع دراسات 
Ulianova: 1989 ; Depalma & Wheeler: 1999) فى أن البرامج التدریبیة أتاحت للأطفال   

.على النفس فى ارتداء الملابس وخلعھا دون طلب مساعدة من الغیر  التوحدیین فرصة الاعتماد  
 

عملیة الإخراج : بالنسبة للبعد الخامس  
وجود فروق دالة إحصائیة فى عملیة الإخراج  بین القیاسین القبلى والبعدى ) 11(یتضح من جدول 

.وذلك لصالح القیاس البعدى   
 

لطفل التوحدى القیام بعملیة الإخراج بمفرده دون وھذا یعنى تحسن عملیة الإخراج حیث استطاع ا
المساعدة  من الآخرین حیث تمكن من الذھاب إلى الحمام بمفرده عند الحاجة وخلع ملابسھ بمفرده والجلوس 

بطریقة صحیحة على الحمام واستخدام الشفاط والمنادیل بطریقة جیدة ثم ارتداء ملابسھ وغسل یده بعد الانتھاء 
راج وتتفق نتائج الدراسة الحالیة مع نتائج دراسات كل من من عملیة الإخ (Luiselli: 1996 ; Reamer: 

1998 ; Bainbridge: 1999) حیث اتفقوا على جدوى برامج التدریب فى تمكین الأطفال التوحدیین من  
الآخرین  الذھاب إلى الحمام بمفردھم ، والتبول داخل التوالیت بدون حفاض ، وبدون أن یطلبوا مساعدة من

وكذلك خلع الملابس والجلوس على الحمام واستخدام الشفاط والمنادیل بطریقة جیدة ثم ارتداء ملابسھ وغسل 
.یده بعد الانتھاء من ھذه العملیة   

 
النظافة الشخصیة : بالنسبة للبعد السادس  

بلى والبعدى وجود فروق دالة إحصائیة فى النظافة الشخصیة بین القیاسین الق) 11(یتضح من جدول 
.وذلك لصالح القیاس البعدى  
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وھذا یعنى تمكن الطفل من أداء النظافة الشخصیة بمفرده كغسل الیدین والوجھ وتجفیف الیدین 
والوجھین بالفوطة وتنظیف الأسنان بالفرشاة وتمشیط الشعر ووضع العطور وبذلك  تتفق نتائج الدراسة الحالیة 

( مع نتائج دراسات  Carothers & Taylor: 2004 ; Mcclannahan: 1990    ( حیث أثبتت فعالیة
برنامج تدریبى فى تحسن مھارات الأطفال التوحدیین الخاصة بغسل الیدین والوجھ والأسنان وتمشیط الشعر 

.واستخدام العطور  
 

الأمان بالذات : بالنسبة للبعد السابع  
ذات بین القیاسین القبلى والبعدى وذلك وجود فروق دالة إحصائیة فى الأمان بال) 11(یتضح من جدول 

.لصالح القیاس البعدى   
 

وھذا یعنى أن الطفل التوحدى أصبح قادرا  على تجنب العبث واللعب بالأدوات الحادة وبالماء سواء 
بالسباحة فى البانیو أو سكب الماء على الملابس والوجھ وأیضا تجنب تناول الأدویة والعطور ومواد النظافة 

شیاء فى الفم مثل البلى وتجنب اللمس أو اللعب بأى سلك كھرباء أو مفاتیح كھربائیة وأیضا تجنب ووضع الأ
التزاحم أثناء صعود وھبوط سلالم الجمعیة  وإلقاء الرمال على الأصدقاء  وبذلك یصبح الطفل قادرا على 

( Abe, 1997 )حمایة نفسھ من ھذه الأخطار ، وتتفق نتائج الدراسة الحالیة مع دراسة  حیث أثبتت فاعلیة   
تدریب الأطفال التوحدیین على كیفیة تجنب الحوادث وكیفیة الحفاظ على حیاتھم والتكیف مع البیئة التى 

یعیشون فیھا وذلك من خلال توفیر الخبرات والمھارات اللازمة لتدریبھم على الحفاظ على سلامتھم الشخصیة 
.و خارج المدرسة وتفادى الأخطار التى یتعرضون لھا داخل أ  

 
ویمكن إرجاع تحسن مستوى العنایة بالذات لدى الأطفال التوحدیین بعد تطبیق البرنامج التدریبى إلى 

:العوامل التالیة   
 

طرق التدریس التى اعتمد علیھا البرنامج فى تدریب ھؤلاء الأطفال على ممارسة مھارات العنایة بالذات  - 1
  -:و التى تمثلت فى 

ً حقیقیا لطفل یقوم بأداء المھارة خطوة : من خلال الفیدیوأسلوب النمذجة  - حیث یشاھد الطفل نموذجا
تلو الأخرى مع مصاحبة الموسیقى لھذا العرض حتى یساعد ذلك على جذب انتباھھ نحو النظر إلى 

رة أداء المھارة ، وأیضا عمل نموذج من المعلمة أو الباحثة لھذه المھارة ، ثم بعدھا یقوم بتنفیذ المھا
  .عملیا بنفسھ 

 
Reamer (1998)ویؤكد كل من ریمیر  على أن أسلوب النمذجة من ) 2005(، و محمد خطاب  

.الفنیات التى تحقق الاستقلالیة للطفل التوحدى وتدفعھ إلى مزید من النمو وتعدیل السلوك  
طفل بأداء كل حیث تم تقسیم المھارة الواحدة إلى عدة خطوات صغیرة یقوم ال:  أسلوب تحلیل المھام -

  .خطوة مستقلة مما لا یسبب لھ الملل و یشعره بسھولة المھمة المطلوبة منھ 
 

حیث تم استخدام التعزیز المادى مثل الحلوى والمكافأة والتعزیز المعنوى مثل . .  استخدام المعززات - 2
رفع الروح  التشجیع والثناء والمدح  بھدف تشجیع الأطفال على أداء المھارة ، مما أدى إلى كلمات

  .المعنویة لدیھم ومساعداتھم على تكرار السلوك المرغوب وتأكید الثقة بالنفس 
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( ؛ )  1994( ویؤكد كل من رمضان القذافى  Dunlap & Fox: (1999   - 2002: (؛ عادل عبدالله 

(؛ ) ب  Cicero: (2002 رفع على أن التعزیز بنوعیھ المادى والمعنوى یؤدى ل)  2005: ( ؛ محمد خطاب 
.الروح المعنویة لدى الأطفال التوحدیین ، ویشجعھم على القیام بالأعمال المسندة إلیھم بتركیز وانتباه   

 
التوجیة اللفظى والیدوى حیث استخدمت الباحثة التوجیة اللفظى والیدوى أثناء تدریب الأطفال والذى أشاع  - 3

جیھ من الباحثة وقد ساعد ذلك على سرعة روح الألفة بین الباحثة والأطفال مما یجعلھم یتقبلون أى تو
 .استجابة الأطفال أثناء التدریب مما ساھم فى إتقان مستوى المھارة 

 
Matson: (1990)ویؤكد ماتسون  على فاعلیة التوجیة اللفظى والیدوى أثناء تدریب الأطفال  

. التوحدیین على مھارات العنایة بالذات  
 

ویم مدى اكتساب الأطفال المھارات المستھدفة من خلال تكلیف حیث حرصت الباحثة على تق:  التقویم - 4
الأطفال بأداء المھارات بمفردھم عقب الانتھاء من التدریب وملاحظاتھم ملاحظة دقیقة بھدف تحدید 

 .مواطن القصور وتقدیم التغذیة الراجعة الفوریة مما ساھم فى بقاء وتأكید أثر التدریب
 

:ىالتحقق من صحة الفرض الثان - 2  
لا توجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطى رتب درجات افراد " ینص الفرض الثانى على 

".المجموع الضابطة فى القیاسین القبلى والبعدى على أبعاد مقیاس العنایة بالذات وكذلك مجموع الأبعاد  
 

وق ، وللتحقق من صحة ھذا الفرض استخدمت الباحثة اختبار ویلكوكسون للكشف عن ھذه الفر
:وجاءت النتائج كما بالجدول التالى  
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)12(جدول   
 الفروق بین متوسطى رتب درجات أفراد المجموعة الضابطة
 فى القیاسین القبلى والبعدى لمقیاس مھارات العنایة بالذات

  الأبعاد
  متوسط الرتب

 Zقیمة   مجموع الرتب
  سالب  موجب

  0.65  19  2.3  3.2  تناول الطعام
  0.53  21  1.9  4.1  تناول الشراب
  0.71  18  2.5  3.9  ارتداء الملابس
  1.03  19  2.95  3.7  خلع الملابس
  0.92  17  2.24  3.8  عملیة الإخراج
  1.21  16  2.1  4  النظافة الشخصیة
  0.87  18  2.64  3.7  الأمان بالذات
  0.93  17  2.38  3.8  مجموع الأبعاد

 
ً ) 12(یتضح من جدول  بین متوسطى رتب درجات أفراد عدم وجود فروق ذات دلالة إحصائیا

المجموعة الضابطة فى القیاسین القبلى والبعدى على أبعاد مقیاس مھارات العنایة بالذات وكذلك مجموع 
.الأبعاد  

 
:مناقشة نتائج الفرض الثانى  

أشارت نتائج الفرض الثانى إلى عدم وجود فروق ذات دلالة إحصائیبة بین متوسطى رتب درجات 
وذلك فى ضوء استخدام مقیاس مھارات العنایة ) القبلى والبعدى ( الضابطة فى القیاسین افراد المجموعة 

.بالذات كمتغیر تابع فى الدراسة ، وكمحك تقییمى فى البرنامج عند مقارنة المجموعة الضابطة  
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ویتضح من ذلك أن أفراد المجموعة الضابطة لم یحدث لھم أى تحسن فى مھارات العنایة بالذات التى 
ینمیھا البرنامج ، حیث أنھم عندما تم تطبیق مقیاس مھارات العنایة بالذات فى القیاس البعدى لأفراد المجموعة 

الضابطة فقد حصلوا على درجات متقاربة من درجات القیاس القبلى ، مما یدل على عدم تحسن مھارات العنایة 
.بالذات لدیھم  

 
ً لعدم مرور أفراد المجموعة وبالتالى یعانون من مشكلات فى مھارات العنا یة بالذات ، وذلك نظرا

الضابطة بخبرة البرنامج التجریبى مقارنة بالمجموعة التجریبیة التى مرت بخبرة البرنامج ، أى تم تطبیق 
.البرنامج علیھم ، فوجدت فروق دالة لصالح القیاس البعدى فى المجموعة التجریبیة  

 
ت دلالة إحصائیة للقیاسین القبلى والبعدى لأفراد المجموعة ومن ھنا نستنتج أن عدم وجود فروق ذا

الضابطة راجع إلى عدم تطبیق البرنامج علیھم ، مما یدل على فعالیة ونجاح البرنامج التدریبى فى ھذه الدراسة 
على تنمیة مھارات العنایة بالذات لدى الأفراد التوحدیین ، عندما طبق البرنامج على المجموعة التجریبیة 

ً لصالح القیاس البعدى لھذه المجموعة مقارنة بالمجموعة الضابطة التى لم یطبق  فوجدت فروق دالة إحصائیا
.علیھا البرنامج  

ً من  وتتفق نتائج ھذا الفرض مع نتیجة دراسة كلا
 Macduffy & et.al (1993), Brown & Prelock (1995)  

 
أو المرور بخبرة البرنامج المقدم لھم فى الدراسة  حیث أكدت على أن الأطفال الذین لم یتلقوا التدریب

لم یحدث لھم أى تحسن مقارنة بأفراد المجموعة التجریبیة الذین مروا بخبرة البرنامج ، مما یدل على فعالیة 
. البرامج التدریبیة والعلاجیة والإرشادیة للأطفال التوحدیین  

 
:التحقق من صحة الفرض الثالث - 3  

توجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطى رتب درجات أفراد " على أنھ ینص الفرض الثالث 
المجموعة الضابطة ومتوسطى رتب درجات أفراد المجموعة التجریبیة فى القیاس البعدى على أبعاد مقیاس 

".مھارات العنایة بالذات ومجموع الأبعاد وذلك لصالح المجموعة التجریبیة  
 

خدمت الباحثة اختبار ما ن وتینى للكشف عن ھذه الفروق ، وجاءت وللتحقق من صحة ھذا الفرض است
:النتائج كما بالجدول التالى  

)13(جدول   
 الفروق بین متوسطى رتب درجات أفراد المجموعة الضابطة والمجموعة التجریبیة

 فى القیاس البعدى لمقیاس مھارات العنایة بالذات

  الأبعاد
  التجریبیة  الضابطة

U  W Z  متوسط
  رتبال

مجموع 
  الرتب

متوسط 
  الرتب

مجموع 
  الرتب

  **2.37  59.24  321.43  80.4  13.4  34.86  5.81  تناول الطعام
  **3.1  56.31  19.26  90.6  15.1  44.58  7.43  تناول الشراب
  **2.95  85.42  18.75  87.6  14.6  51.06  8.51  ارتداء الملابس
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  **2.73  56.42  17.96  76.2  12.7  37.44  6.24  خلع الملابس
  **2.95  53.4  18.31  89.4  14.9  43.26  7.21  عملیة الإخراج
  **3.05  52.8  18.84  91.8  15.3  40.74  6.79  النظافة الشخصیة
  **2.71  54.21  18.97  89.4  14.9  49.74  8.29  الأمان بالذات
  **2.92  56.18  19.21  91.2  15.2  38.34  6.35  مجموع الأبعاد

ً عند ال      0.01مستوى وھى قیم دالة إحصائیا

 
وجود فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطى رتب درجات أفراد المجموعة ) 13(یتضح من جدول 

الضابطة ومتوسطى رتب درجات أفراد المجموعة التجریبیة فى القیاس البعدى على أبعاد مقیاس مھارات 
.العنایة بالذات ومجموع الأبعاد وذلك لصالح المجموعة التجریبیة  
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:تائج الفرض الثالثم اقشة ن  
تعتبر ھذه النتیجة من النتائج المتوقعة بسبب تعرض المجموعة التجریبیة للبرنامج وحجب تأثیره على 

المجموعة الضابطة ، وتتفق ھذه النتیجة مع معظم الدراسات السابقة التى توصلت إلى أنھ بالإمكان تحسن 
تعلیم الأطفال التوحدیین مھارات تناول الطعام ، تناول  مھارات العنایة بالذات بعد التجریب ، والتى تتمثل فى

الشراب ، ارتداء الملابس وخلعھا ، والنظافة الشخصیة ، وتمكن الطفل من التبول داخل التوالیت بدون حفاظة 
.، والأمان بالذات ، وذلك یتم عن طریق تطبیق البرامج التى تم إعدادھا لھذا الغرض  

 
( :نولقد أكدت ذلك دراسات كل م Pierce: 1994, Bergstorm: 1995, Luiselli: 1996  

). 1997: ، إسماعیل بدر 1997: عبد المنان ملامعمور  
 

ومن ھذا المنطلق یمكن إرجاع سبب ھذا التغیر الذى طرأ على المجموعة التجریبیة فى القیاس البعدى 
ذات لدى التوحدیین ، حیث جاءت إلى طبیعة البرنامج ومحتواه الذى ساعد على تحسن مھارات العنایة بال

إجراءات البرنامج مناسبة لقدرة وإمكانیة الطفل ، مما ادى ذلك إلى تحسن مھارات العنایة بالذات لدیھم ، وھذا 
( ما أكدت علیھ دراسة بیرس  Pierce: ( 1994 بأنھ یمكن تحسین سلوكیات الاطفال التوحدیین الخاصة  

.ى أداء مھمة وینتقل لمھمة أخرى من خلال تقدیم إجراءات جدیدة للتدریببالعنایة بالذات عندما ینجح الطفل ف  
 

ولذلك حرصت الباحثة على تقدیم البرنامج بصورة تجعل الطفل یؤدى إجراءات المھارة بطریقة سھلة 
.وبسیطة  

 
ً حدث تغیر بین أفراد المجموعة التجریبیة والضابطة  ات ، وذلك بفعل تركیز الباحثة أثناء الجلسوأیضا

.على تعزیز السلوكیات الإیجابیة والجوانب الفعالة فى شخصیة كل طفل التى تحول سلوكھ نحو التعدیل  
 

ً اعتمدت الباحثة أثناء الجلسات على استخدام فنیات متعددة كالنمذجة من خلال الفیدیو والمعلمة   وأیضا
.ایة بالذات لدى ألأطفال، تحلیل المھام إلى خطوات بسیطة حیث ساھم ذلك فى تنمیة مھارات العن  

 
( ومن الدراسات التى أكدت على ذلك دراسة ماتسون  1990   ( Matson التى اشارت إلى أن تعلم  

العدید من سلوكیات الملاءمة لكیفیة العنایة بالذات للأطفال التوحدیین یتم من خلال أسلوب النمذجة وتحلیل 
.المھام والتعزیز سواء اجتماعى أو مادى  

 
ً اع تمدت الباحثة على التوجیھ اللفظى والیدوى أثناء تنفیذ خطوات المھارة ، حیث كان لھ التأثیر وأیضا

.على أداءه المھارة واكتسابھاالفعال والناجح على الطفل   
 

وبذلك قد أدى استخدام تلك الفنیات السابقة إلى تنمیة مھارات العنایة بالذات لدى أفراد المجموعة 
ى فعالیة البرنامج التدریبى لتنمیة مھارات العنایة بالذات للمجموعة التجریبیة مقارنة التجریبیة وھذا یؤكد عل

.بأفراد المجموعة الضابطة بعد تطبیق البرنامج التدریبى  
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إذ أن التنوع فى الفنیات وحسن اختیارھا وتنفیذھا یؤدى فى النھایة إلى تحقیق الھدف الذى وضعت من 
یھ عند وضع فقرات البرنامج ، حیث أن محتویات البرنامج جاءت متسقة مع أجلھ ، وھذا ما تم التركیز عل

البرامج السابقة ومع آراء الكثیر من العلماء الذین اتفقوا على أھمیة ھذه الفنیات فى البرامج الخاصة بالأطفال 
ذات بصفة التوحدیین التى قد تساعدھم على تعدیل سلوكیاتھم بصفة عامة وعلى تنمیة مھارات العنایة بال

.خاصة  
 

:التحقق من صحة الفرض الرابع  - 4  
لا توجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطى رتب درجات أفراد " ینص الفرض الرابع على أنھ  

المجموعة التجریبیة فى القیاسین البعدى والتتبعى على أبعاد مقیاس مھارات العنایة بالذات وكذلك مجموع 
.الأبعاد  

  
ھذا الفرض استخدمت الباحثة اختبار ویلكوكسون لتعرف على دلالة الفروق  وللتحقق من صحة

.یوضح النتائج التى تم التوصل إلیھا ) 14(وجدول   
 

)14(جدول   
 الفروق بین متوسطى رتب درجات المجموعة التجریبیة

 فى القیاسین البعدى والتتبعى للمقیاس مھارات العنایة بالذات
 
 

  الأبعاد
  متوسط الرتب

 Zقیمة   ع الرتبمجمو
  سالب  موجب

  1.52  21  3.25  2  تناول الطعام
  1.48  15  3.5  3.5  تناول الشراب
  0.68  15  3.3  2.5  ارتداء الملابس
  1.59  18  4.5  1.5  خلع الملابس
  0.28  8  2.83  3.25  عملیة الإخراج
  1.84  صفر  صفر  2.5  النظافة الشخصیة
  1.66  13.5  3.38  1.5  الأمان بالذات

  1.37  17  3.4  4  الأبعادمجموع 
 

 
انھ لا توجد فروق دالھ إحصائیة بین متوسطى الرتب فى كل من المقیاسین ) 14(یتضح من جدول 

البعدى والتتبعى لمقیاس مھارات العنایة بالذات بأبعاده الفرعیة ، وكذلك فى مجموع الأبعاد مما یعنى أن تأثیر 
نتھاء من تطبیقھ بفاصل زمنى شھرین بین القیاس البعدى البرنامج التدریبى ما زال مستمرا حتى بعد الا

.والتتبعى   
 

ومن الأسباب التى یمكن أن یرجع إلیھا بقاء أثر البرنامج ھو تخصیص الباحثة لبعض الجلسات التى 
استھدفت إعادة تدریب الأطفال التوحدیین على مھارات العنایة بالذات على سبیل المراجعة ، مما أكد على بقاء 

.التعلیم لفترة أطول  أثر  
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ً إلى اقتناع الأسرة بدور البرنامج فى تدعیم السلوكیات المرغوبة لدى الأطفال  وقد یرجع ذلك أیضا

دربون علیھا خلال جلسات البرنامج  التوحدیین حیث شجعت أمھات الأطفال التوحدیین على تكرار المھام التى یُ
.ب ، وأدى إلى بقاء أثر البرنامج على المدى الأطول فى المنزل ، مما ساھم فى تكرار السلوك المرغو  

 
كما أشار فریق العمل المعاون للباحثة فى الجمعیة المكون من أخصائیة التربیة الخاصة والمعلمة والأم 
.إلى أن ھؤلاء الأطفال حدث لھم تحسن واضح فى سلوكیاتھم الخاصة بمختلف مھارات العنایة بالذات   

PDF created with pdfFactory Pro trial version www.pdffactory.com

http://www.pdffactory.com
http://www.pdffactory.com


التوصیات: ثانیا  
ضوء نتائج الدراسة الحالیة لبرنامج تنمیة مھارات العنایة بالذات لدى عینة من الأطفال التوحدیین من فى 

خلال التعامل مع ھؤلاء الأطفال أثناء تطبیق البرنامج ، ومن خلال الملاحظة ، والإطلاع على نوعیة البرامج 
  - :من التوصیات فى ھذا المجال  المقدمة لھم ، وأسالیب التعامل معھم ، توصلت الباحثة إلى مجموعة

ضرورة مراعاة الفروق الفردیة فى البرامج المقدمة لھذه الفئة من الأطفال من حیث تخطیطھا  - 1
 .وتنفیذھا لتحقیق الرعایة الفریدة لكل طفل على حده

 .ضرورة الاھتمام والتركیز على مبدأ التعزیز والتحفیز فى تعلیم ھؤلاء الأطفال - 2
التوحدیین وإنشاء فصول خاصة بھم وعمل برامج خاصة لھم  واستراتیجیات  ضرورة الاھتمام بفئة - 3

تعلیمیة وتربویة على أسس علمیة وموضوعیة تراعى ھؤلاء الأطفال وسمات شخصیتھم ، وتتیح 
 .لھم فرص نمو طبیعي

 .إعداد كوادر خاصة مؤھلة للعمل مع الأطفال التوحدیین - 4
من طبیب أطفال ، طبیب نفسي ، أخصائي نفسى إلى توفیر فریق عمل متكامل لیتولى ھذه الفئة  - 5

 .جانب المدرسة والأسرة 
 .إجراء دورات تدریبیة متخصصة للعاملین مع الأطفال التوحدیین - 6
 .إنشاء قسم بإدارة التربیة الخاصة یختص بھذه الفئة - 7
 .ضرورة وضع برنامج تدریبي خاص للحد من كل نمط سلوكي غیر مقبول - 8
 .رة الخاصة بھذه الفئة لمدھم بأحدث الأسالیب فى كیفیة تعدیل سلوكیاتھمعمل دورات تدریبیة للأس - 9

 .ضرورة تضافر الجھود التربویة والنفسیة والصحیة فى سبیل تأھیل الأطفال التوحدیین -10
 

:البحوث المقترحة : ثالثا   
 .مدى فاعلیة برنامج حركي لتنمیة الانتباه لدى عینھ من الأطفال التوحدیین - 1
 .لآباء الأطفال التوحدیین لتعدیل اتجاھاتھم نحو أبنائھم برنامج إرشادي - 2
 .دراسة الكشف عن مدى فاعلیة التقنیات الحدیثة فى علاج الأطفال التوحدیین - 3
 .دراسة لتحدید معدلات انتشار الأطفال التوحدیین فى المجتمعات العربیة - 4
 .دراسة للكشف عن أسباب إعاقة التوحد - 5
 .الحیاتیة لدى عینة من الأطفال التوحدیین برنامج تدریبي لتنمیة المھارات - 6
 .إعداد برنامج تدریبي للحد من السلوكیات العدوانیة التي یعانى منھا الطفل التوحدى - 7
 .إعداد برامج تدریبیة لآباء الأطفال التوحدیین فى كیفیة التعامل معھم - 8
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  ملخـص الـدراسـة
 

:مقــدمـة  
 

ة الأطفال ذوى الاحتیاجات الخاصة وذلك حرصا على استثمار طاقات الإفراد في بدأ الاھتمام العالمي برعای
التنمیة الشاملة وتحقیق أكبر قدر من التكیف لھؤلاء الإفراد حتى یكونوا مواطنین لھم دور فعال في المجتمع ، 

الخاصة وتتیح  ومما لا شك فیھ أن برامج التدخل تحسن نوعیة الحیاة التي یحیاھا الأطفال ذوى الاحتیاجات
لأفراد الأسرة فرصھ للتفاعل مع أطفالھم وذلك  من اجل تحقیق احتیاجاتھم وحل مشكلاتھم ویعد الطفل 

احد فئات الأطفال ذوي الاحتیاجات الخاصة  وھو من فقد الاتصال بالآخرین وھو Child autismالتوحدى 
(                 .منصب تماما ولدیھ أنماطا سلوكیا غیر مقبولة

  ) 1999: عبد العزیز إلھامى
 

-  kannerویعتبر لیوكانر Leo ھو أول من أشار  إلي التوحد  كاضطراب  یحدث في مرحلھ الطفولة وھناك  
لذا أطلق علیھا العدید من المصطلحات مثل التوحد ، الذاتویة، . تضارب في المعلومات حول ھذه الإعاقة 

ام طفولى ، ذاتي التركیب ، نموأنا غیرسوى ، وتعد إعاقة الإنطوائیة ، انغلاق الذات ، ذھان طفولة مبكر ، فص
التوحد من الإضطرابات النمائیة وھى لیست نادرة وتمثل نسبة لا بمكن تجاھلھا ولكنھا لم تنل حظھا من 

الاھتمام على المستوى البحثي ولكن نجد اھتماما متزایدا بھا في الدول المتقدمة وقد زاد الاھتمام نسبیا بھذه 
.في البلاد العربیة  خلال السنوات العشرة الأخیرةالفئة   

) 2005: محمد خطاب(   
 

والتوحد اضطراب عصبي بیولوجي یؤثر فى التفاعل الاجتماعي ، تواصل اللغة وسلوك الطفل ،قابلیتھ للتعلم 
لضحك والتدریب ، أن التوحد یأخذ عده مظاھر منھا تأخر أو فقدان النمو اللغوي ونوبات الغضب والبكاء وا

بدون سبب ، عدم الخوف من الخطر اللعب بطریقة شاذة ،صعوبات فى مھارات العنایة بالذات كالطعام 
،الشراب ، ارتداء الملابس وخلعھا ، الإخراج ، النظافة الشخصیة ، الأمان بالذات ، إن الأطباء والعلماء 

سواء في التشخیص  أو معرفھ  والمتخصصین الذین یھتمون  بتلك الفئة یواجھون العدید  من الصعوبات 
السبب الرئیسي وراء ھذا الاضطراب لتشابھ ھذا الاضطراب  الإضطرابات الأخرى  ووجود  الكثیر من 

.الأعراض والمشكلات التي یعاني منھا  الأطفال التوحدیین  والتي قد اتفقت علیھا العدید من الدراسات  
 

یام بالأنشطة الخاصة  بالحیاة الیومیة وقصور الطفل  ولعل من أبرز ھذه المشكلات عدم القدرة علي الق
التوحدى وعجزه  في العدید من الأنماط السلوكیة التي یستطیع أداؤھا الأطفال العادیین ففي سن الخمس والعشر 
سنوات من عمره قد لا یستطیع الطفل التوحدى أداء أعمال یقوم بھا طفل عادى عمره سنتین أو أقل وھو یعجز 

نفسھ  أو حمایتھا  أو إطعام نفسھ بل یحتاج  لمن یطعمھ أو یقوم  بخلع أو ارتداء ملابسھ والتعامل  عن رعایة
ویحارب أى شئ كالحمام الیومي أو تغییر الملابس والحفاظ علیھا ،  وقد لا یھمھ  . مع المرحاض  والتغذیة 

یھا المستمر علیھا بیده أو أصابعھ عند إعطائھ لعبھ  إن یلعب بھا  بل یسارع  بوضعھا في فمھ أو الطرق عل
وھو في نفس  الوقت  یعجز عن تفھم أو تقدیر الأخطار التي  یتعرض لھا  وھذا بالإضافة إلي احتمال  إقدام 

بعضھم علي إیذاء نفسھ بشكل ضار مثل ضرب رؤوسھم  في الحائط  أو عض أیدیھم  بشكل قاس مع عم 
.استجاباتھم للبیئة المحیطة  

.ھمیھ إعداد برنامج تدریبي لتنمیھ مھارات العنایة بالذات لدي الأطفال التوحدیینوھكذا تظھر أ  
) 2000: عبد الرحمن سلیمان(   

 
:مشكلھ الدراسة   

تنبعث مشكلھ الدراسة من نتائج الدراسات السابقة التي أكدت علي وجود العدید من المشكلات والإضطرابات 
یھ  التي تتعلق بالطفل التوحدى ومن ابرز تلك المشكلات  ،عجزه عن سواء كانت سلوكیة أو انفعالیھ أو اجتماع

العنایة بالذات متمثلھ في قدرتھ علي العنایة بالأنشطة الحیاتیة الخاصة بھ حیث یعجز الطفل التوحدى عن  
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وھو لا رعایة نفسھ ، وحمایة نفسھ ،  وإطعام نفسھ ، بل یحتاج لمن  یطعمھ أو  یقوم  بخلع  أو ارتداء ملابسھ  
:یتفھم ولا یقدر الأخطاء التي  قد یتعرض لھا ،  لذا فإن  الدراسة الحالیة تحاول الإجابة علي  التساؤلات التالیة  

ھل توجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطى رتب درجات أفراد المجموعة التجریبیة على  - 5
  القبلى والبعدى ؟ أبعاد مقیاس مھارات العنایة بالذات ومجموع الأبعاد فى القیاسین

ھل توجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطى رتب درجات افراد المجموع الضابطة فى  - 6
 ؟ القیاسین القبلى والبعدى على أبعاد مقیاس العنایة بالذات وكذلك مجموع الأبعاد

ھل توجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطى رتب درجات أفراد المجموعة الضابطة  - 7
تب درجات أفراد المجموعة التجریبیة فى القیاس البعدى على أبعاد مقیاس مھارات ومتوسطى ر

 العنایة بالذات ومجموع الأبعاد ؟
ھل توجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطى رتب درجات المجموعة التجریبیة على أبعاد  - 8

  ؟ ىمقیاس مھارات العنایة بالذات ومجموع الأبعاد فى القیاسین البعدى والتتبع
 

  :أھداف الدراسة
  .تقدیم برنامج تدریبي  لتنمیھ بعض مھارات العنایة بالذات لدي الأطفال التوحدیین - 1
  .قیاس مدى فاعلیھ البرنامج التدریبي في تنمیھ مھارات العنایة بالذات لدى الأطفال التوحدیین - 2

 
  :أھمیة الدراسة 

العون والمساعدة لھم ، لم تنل حظھا تتصدى لفئة من ذوى الاحتیاجات الخاصة في حاجة إلى مد ید  - 1
  .من البحث والدراسة فى حدود علم الباحثة

تقدیم  مقیاس مھارات العنایة بالذات لدى الأطفال التوحدیین تقدیم برنامج تدریبي باستخدام الأنشطة  - 2
الذین التربویة وفنیات تعدیل السلوك المتنوعة لتنمیھ مھارات العنایة بالذات لدي الأطفال التوحدیین 

  .یعانون من صور فیھا
تزوید المسئولین عن إعداد البرامج  التدریبیة لھذه الفئة ببرنامج قد  یسھم  في تنمیة مھارات العنایة  - 3

  .بالذات لدى الأطفال التوحدیین
 

  :فروض الدراسة 
توجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطى رتب درجات أفراد المجموعة التجریبیة على أبعاد  - 1

اس مھارات العنایة بالذات ومجموع الأبعاد فى القیاسین القبلى والبعدى ، وذلك لصالح القیاس مقی
  .البعدى

لا توجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطى رتب درجات افراد المجموع الضابطة فى القیاسین  - 2
 .القبلى والبعدى على أبعاد مقیاس العنایة بالذات وكذلك مجموع الأبعاد

ق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطى رتب درجات أفراد المجموعة الضابطة ومتوسطى توجد فرو - 3
رتب درجات أفراد المجموعة التجریبیة فى القیاس البعدى على أبعاد مقیاس مھارات العنایة بالذات 

 .ومجموع الأبعاد وذلك لصالح المجموعة التجریبیة
جات المجموعة التجریبیة على أبعاد مقیاس لا توجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطى رتب در - 4

  .مھارات العنایة بالذات ومجموع الأبعاد فى القیاسین البعدى والتتبعى
 

:إجراءات الدراسة  
اعتمدت الدراسة  الحالیة علي المنھج التجریبي  حیث  أنھا تختبر  فاعلیھ  برنامج   :منھج الدراسة  –أ 

.للأطفال التوحدیین)  متغیر تابع ( رات العنایة بالذات في تنمیھ مھا)  متغیر مستقل ( تدریبي   
( طفل من الأطفال التوحدیین الذین تتراوح أعمارھم الزمنیة بین )  12( تكونت العینة من   :عینھ الدراسة-ب
أطفال )  6( سنة ، وقد تم تقسیمھا إلى مجموعتین ، أحدھما مثلت المجموعة الضابطة )  12 – 9

 –ذكور  3( أطفال منھم )  6( ، والأخرى مثلت المجموعة التجریبیة  ) إناث  3 –ذكور  3( منھم 
).إناث  3  

:أدوات الدراسة  -ج   
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)إعداد الباحثة( قائمھ  لمعرفھ أصعب مھارات العنایة بالذات  لدي الأطفال التوحدیین  - 1  
)حثةإعداد البا(استمارة لمعرفھ  أنواع المعززات  المحببة للطفل  التوحدي   - 2  
)إعداد الباحثة(استمارة لجمع البیانات الشخصیة للطفل التوحدى   - 3  
)1998: مقیاس ستانفور دبینیھ للذكاء الصورة الرابعة،تعریب لویس ملیكھ   - 4  
استمارة تقدیم المستوي الاجتماعي والاقتصادي للأسرة المصریة - 5  
) 2006: إعداد عبد العزیز الشخص (   
)إعداد الباحثة( ایة بالذات للأطفال التوحدیین  مقیاس مھارات العن - 6  
)إعداد الباحثة( برنامج تدریبي لتنمیھ بعض مھارات العنایة بالذات للأطفال التوحدیین   - 7  
 

:الأسالیب الإحصائیة  
  .لتقدیر دالھ الفروق بین المجموعات المرتبطة (mann-whitny Test)أسلوب  مان وتني  - 1
 .لتقدیر دلالھ الفروق بین المجموعات  غیر المرتبطة  wilcoxon Teat)(اختبار ولكوكسن  - 2

 
-:نتائج الدراسة   

توجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطى رتب درجات أفراد المجموعة التجریبیة على أبعاد  - 1
مقیاس مھارات العنایة بالذات ومجموع الأبعاد فى القیاسین القبلى والبعدى ، وذلك لصالح القیاس 

  .البعدى
لا توجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطى رتب درجات افراد المجموع الضابطة فى القیاسین  - 2

 .القبلى والبعدى على أبعاد مقیاس العنایة بالذات وكذلك مجموع الأبعاد
توجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطى رتب درجات أفراد المجموعة الضابطة ومتوسطى  - 3

عة التجریبیة فى القیاس البعدى على أبعاد مقیاس مھارات العنایة بالذات رتب درجات أفراد المجمو
 .ومجموع الأبعاد وذلك لصالح المجموعة التجریبیة

لا توجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطى رتب درجات المجموعة التجریبیة على أبعاد مقیاس  - 4
  .والتتبعى مھارات العنایة بالذات ومجموع الأبعاد فى القیاسین البعدى
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 1ط.  )ذوى الاحتیاجات الخاصة ( تشخیص غیر العادیین :  )  2001(ملیجى باظة  السمیععبد آمال  - 1
  .مكتبة زھراء الشرق: ، القاھرة

مكتبة الانجلو  :القاھرة. اضطرابات التواصل وعلاجھا: ) 2003(آمال عبد السمیع ملیجى باظة  - 2
  .المصریة

مكتبة : ، القاھرة 1ط. الإدراك الحسى البصرى والسمعى):  2001( السید على السید ، فائقة محمد بدر  - 3
  .النھضة المصریة

مكتبة  : القاھرة. الأنشطة التربویة للأطفال ذوى الاحتیاجات الخاصة) : 2004(السید عبد النبى السید  - 4
  .الانجلو المصریة 

  .مكتبة الانجلو المصریة: القاھرة ، 3طـ .الطب النفسى المعاصر) : 1992(  أحمد عكاشة - 5
مدى فاعلیة برنامج العلاج بالحیاة الیومیة فى تحسن حالات الأطفال ) :  1997( بدر محمد اسماعیل  - 6

, دیسمبر ,  المؤتمر الدولى الرابع لمركز الاراشاد النفسى. ذوى التوحد
  .756ـ  727ص, جامعة عین شمس ,   كلیة التربیة, المجلد الثانى 

,  1ط . سیكولوجیة الفئات الخاصة دراسة فى حالة الذاتویة) :  1999( إمام لھامى عبد العزیز إ - 7
  .دار الكتب , القاھرة 

بدون دار : القاھرة. سیكولوجیة ذوى الاحتیاجات الخاصة) : 2001(إمام وآخرون إلھامى عبد العزیز  - 8
  .نشر

دراسة تشخیصیة مقارنة فى السلوك الانسحابى للأطفال التوحدیین وأقرانھم :  )2002(أمیرة طھ بخش  - 9
, المجلد الثانى : الكویت,  مجلة العلوم التربویة والنفسیة .المتخلفین عقلیا

  .سبتمبر، العدد الثالث 
دلیل الوالدین والمدرسین , المدرسة وتدریب المتخلفین فى المنزل ) : 1999(بالثازار .ایرل ى  -10

جمة عبد الرقیب أحمد البحیرى ، رت, ،  1ط. دربى الأطفال بالمنزلوم
  .مكتبة النھضة المصریة: القاھرة

رسالة  .الجوانب النفسعصبیة فى أھم أمراض الأطفال النفسیة والعصبیة) : 1995(إیمان أبو العلا  -11
  .جامعة عین شمس ، كلیة الطب , ماجستیر 

, الجزء السابع . معجم على النفس والطب النفسى) : 1995(جابر عبد الحمید وعلاء الدین كفافى  -12
  .دار النھضة العربیة  :القاھرة

 .شبكة العیون النفسیة العربیة ، شبكة الانترنت. معجم المصطلحات النفسیة):  2004( جمال تركى  -13
ات معھد الدراس. برنامج تدریبى للأطفال المعاقین) : 2004(ومنى الحدیدى الخطیب محمد سعید جمال  -14

 .جامعة القاھرة ، والبحوث التربویة 
: عمان - ، الأردن  1ط. مقدمة فى الإعاقة السمعیة):  1998( وآخرون الخطیب محمد سعید جمال  -15

 .دار الفكر للطباعة والنشر والتوزیع
،  1ط. تعدیل سلوك الأطفال المعاقین ، دلیل الآباء والمعلمین): 1993(الخطیب محمد سعید جمال  -16

  .دار إشراق للنشر والتوزیع: انعم -الأردن
. "دراسة  حالة " تجربة سلوكیة لتعدیل السلوك الاجتماعى للطفل ) :  1998( جمال شكرى محمد  -17

, العدد الخامس ,  مجلة الدراسات فى الخدمة الاجتماعیة والعلوم الانسانیة
  .جامعة حلوان, كلیة الخدمة الاجتماعیة , أكتوبر 

فاعلیة برنامج تدریبى لتنمیة مھارات التواصل لدى الأطفال ):  2005( جیھان حسین سلیمان  -18
  .كلیة التربیة ، جامعة قناة السویسرسالة ماجستیر ، . التوحدیین

 .عالم الكتب: ، القاھرة 3ط. التوجیھ والإرشاد النفسى):  1998( حامد عبد السلام زھران  -19
 –الأسباب " الطفولة والمراھقة الاضطرابات النفسیة فى ) : 2001(عبد المعطى حسن مصطفى  -20

  .مكتبة القاھرة :القاھرة ، 4ط. "العلاج  –التشخیص 
من ) التوحد ( المؤشرات التشخیصیة الفارقة للأطفال ذوى الأوتیزم ) : 1996(حسنى إحسان حلوانى  -21

, كلیة التربیة ,  رسالة ماجستیر. خلال أدائھم على بعض المقاییس النفسیة
  .السعودیة , المكرمة  جامعة أم القرى بمكة
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فاعلیة وحدة مقترحة فى التربیة الوقائیة فى منھج ):  2001( حنان عبد المنعم مصطفى زكى رستم  -22
العلم لتنمیة الوعى الوقائى لدى تلامیذ الحلقة الأولى من مرحلة التعلیم 

، كلیة التربیة ، جامعة عین  رسالة ماجستیر غیر منشورة. الأساسى
 .شمس

فاعلیة استخدام اللعب فى الكشف عن الاضطراب الناجم عن الإعاقة ) : 2001(رازق السید خالد عبد ال -23
دراسة تشخیصیة  .)صمم –إعاقة عقلیة ( وتعدد الأعاقة ) 70 - 50(العقلیة 

  .جامعة الأزھر , مایو , المجلد التاسع ,  مجلة معوقات الطفولة ,
  .دار النھار: القاھرة. ر العلماء والأطباءاللغز الذى حی –التوحد ) : 2005(ربیع شكرى سلامة  -24
(      ,   مكتبة الانجلو المصریة: القاھرة. علم نفس الإعاقة) :  2002( عبد العزیز موسى على رشاد  -25

387 – 416 (.  
سلسلة عالم المعرفة ، . العلاج السلوكى للطفل):  1993( رضوى إبراھیم عبد الستار وآخرون  -26

  .الكویت
  .مطبعة الانتصار: لیبیا, الجامعة المفتوحة . سیكولوجیة الإعاقة) : 1994(فى القذامحمد رمضان  -27
ترجمة (،  1المجلد. تعلیم ذوى الاحتیاجات الخاصة) : 2003(كولین أورورك , رونالدكولا روسو  -28

: مراجعة  ،على عبد العزیز , عادل دمرداش , أیمن كامل , أحمد الشامى 
  .ھرام للترجمة والنشرمركز الأ: القاھرة, ) محمد عنانى 

جوانب النمو وطرق جوانب النمو وطرق , الأطفال التوحدیین ): 2007(ستیورات بیول , ریتا جوردن  -29
  .عالم الكتب: القاھرة، ) ترجمة رفعت محمود ( ،  1ط. التدریس

 ,) ترجمة أحمد عبد العزیز سلامة. ( علم الأمراض النفسیة والعقلیة) : 1979(سوین م  –ریتشارد  -30
 .دار النھضة العربیة :القاھرة

  .الكویت , الشویخ ،  1ط. معاناتى والتوحد) : 1992( السعد عبد اللطیف سمیرة  -31
المؤتمر  .برنامج متكامل لخدمة إعاقة التوحد فى الوطن العربى) : 1998(السعد عبد اللطیف سمیرة  -32

: لقاھرةا, الشویخ ,  الدولى السابع لاتحاد ھیئات الفئات الخاصة والمعوقین
  .دیسمبر 

تعدیل أكثر المشكلات السلوكیة شیوعا لدى اطفال المدرسة الابتدائیة ) : 1992(سمیرة على جعفر  -33
معھد الدراسات و , رسالة دكتوراه . باستخدام برنامج ارشادى فى اللعب

  .جامعة القاھرة , البحوث التربویة  
لتنمیة الاتصال اللغوى لدى بعض  مدى فاعلیة برنامج علاجى) :  2001(سھى أحمد أمین نصر  -34

قسم , معھد الدراسات العلیا للطفولة , رسالة دكتوراه . الأطفال التوحدیین
 .جامعة عین شمس , الدراسات النفسیة والاجتماعیة 

فاعلیة برنامج تدریبى فى تخفیف حدة الاضطرابات السلوكیة ):  2002( سھیر محمود أمین عبدالله  -35
، )  4( ، جامعة حلوان ، العدد جلة كلیة التربیة م. لدى الطفل المتوحد

  .أكتوبر -  8مجلد 
دراسة تشخیصیة للخصائص السلوكیة والعقلیة والانفعالیة للأطفال ) : 2000(سوسن شاكر الجلبى  -36

 مجلة العلوم التربویة والنفسیة. المصابین  بالتوحد الطفولى فى العراق
  .انرحزی, )  36 ( العدد

,  1ط  ."علاجھ –تشخیصھ  –خصائصھ  –أسبابھ  "التوحد الطفولى ) : 2005( سوسن شاكر الجلبى -37
  .مؤسسة علاء الدین  :سوریا –دمشق 

نحو رعایة "  المؤتمر السنوى. یعتھا وخصائصھابط, إعاقة التوحد ) :  2000( شاكر عطیة قندیل  -38
، كلیة  إبریل  5 – 4، " فضل لذوى الاحتیاجات الخاصة أوتربویة نفسیة 

  100 – 47ص ص  ,تربیة ، جامعة المنصورة ال
تعدیل السلوك العدوانى لدى الاطفال باستخدام برنامج للعلاج الجماعى ) : 1992(صبحى عبد الفتاح  -39

كلیة , رسالة دكتوراه . باللعب وبرنامج للتدریب على المھارات الاجتماعیة
 .جامعة طنطا, التربیة 

 .مكتبة الأنجلو المصریة: القاھرة. لنفس العامةأسس علم ا):  1990( طلعت منصور غبریال  -40
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  .مكتبة الانجلو المصریة: القاھرة. موسوعة التربیة الخاصة) :  1987(عادل عز الدین الأشول  -41
بعض أنماط الأداء السلوكى الاجتماعى للأطفال التوحدیین وأقرانھم ) : 2000( عادل عبد الله محمد  -42

 35العدد , جامعة الزقازیق , لزقازیق مجلة كلیة تربیة با .المعوقین عقلیا
  35 – 9مایو , 

  .مكتبة الانجلو المصریة: القاھرة. مقیاس الطفل التوحدى) :  2001( عادل عبد الله محمد  -43
 :القاھرة .دراسات التشخیصیة و برامجیة –الاطفال التوحدیین ) : أ  - 2002( عادل عبد الله محمد  -44

  .دار الرشاد
فعالیة برنامج تدریبى لتنمیة بعض المھارات الاجتماعیة للأطفال ) : ب  - 2002 (عادل عبد الله محمد  -45

العدد , سلسلة الإصدارات الخاصة . التوحدیین فى مجلة بحوث كلیة الآداب
  .جامعة المنوفیة ,  7

القیاس والتشخیص ) : الذاتى الإجترارى ( الطفل التوحدى : )  1999( عبد الرحیم بخیت یم عبد الرح -46
 12  - 10، مركز الإرشاد النفسى ، المؤتمر الدولى السادس . ارقالف

  .جامعة عین شمس،  نوفمبر 
  .مكتبة زھراء الشرق: القاھرة. الذاتویة إعاقة التوحد عند الأطفال) : 2000(سلیمان سید عبد الرحمن  -47
مكتبة :  ھرة القا،  1 المجلد. سیكولوجیة ذوى الحاجات الخاصة):  2001( عبد الرحمن سید سلیمان  -48

  .زھراء الشرق
دلیل الوالدین والمتخصیین فى التعامل مع الطفل ) : 2003(عبد الرحمن سید سلیمان وآخرون  -49

 .مكتبة زھراء الشرق: القاھرة. التوحدى
  .مكتبة زھراء الشرق: القاھرة،  3ـط .اضطراب التوحد ) : 2004(عبد الرحمن سید سلیمان  -50
قاموس التربیة الخاصة وتأھیل غیر ): 1992(الغفار الدماطى عبد  ,الشخص السید عبد العزیز  -51

  .53 – 52ص ص , مكتبة الانجلو المصریة :  القاھرة.  العادیین
تربیة الأطفال والمراھقین المضطربین ) : 1999(زیدان أحمد السرطاوى  –عبد العزیز السید الشخص  -52

  .الجامعى  دار الكتاب: المتحدةالعربیة الإمارات ,  1الجزء . سلوكیا
إلى  10- 7من " ستة أشھر . دورة تدریبیة فى النقص الطفولى) : 2003(الشخص السید عبد العزیز  -53

  .جامعة عین شمس, مركز الارشاد النفسى ,  3- 8
مركز : القاھرة. تعدیل سلوك الأطفال العادیین وذوى الاحتیاجات): 2004(الشخص السید عبد العزیز  -54

 .الفتح للطباعة
: القاھرة. مقیاس المتسوى الاجتماعى والاقتصادى للاسرة):  2006( السید الشخص عبد العزیز  -55

 .مكتبة الأنجلو المصریة
تواعد السلامة فى محتوى منھج الصفوف الثلاثة الأولى للمرحلة ) : 2001(عبد اللطیف حسین فرج  -56

مجلة الیمن فى التربیة . بالمملكة العربیة السعودیة) بنین (   الابتدائیة
  .14المجلد ، )  3( ، العدد جامعة المنیا , كلیة التربیة ، لم النفس وع

الأسس النفسیة والاجتماعیة والھدى  -علم نفس الطفولة ) :  2003( عبد المجید منصور وآخرون  -57
  .دار الفكر العربى: القاھرة. الاسلامى

 :القاھرة,  3طـ. ربیتھمسیكولوجیة ذوى الاحتیاجات الخاصة وت) : 2001(عبد المطلب أمین القریطى  -58
  .دار الفكر العربى 
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فاعلیة برنامج سلوكى تدریبى فى تخفیض حدة أعراض اضطراب ) : 1997(معمور ملا عبد المنان  -59
المؤتمر الدولى الرابع لمركز مركز الإرشاد النفسى ، . الأطفال التوحدیین 

,  سجامعة عین شم, كلیة التربیة ,  والمجال التربوى الإرشاد النفسى
  44، ص  دیسمبر 4- 2,  1المجلد 

  .مكتبة مدبولى: القاھرة .  موسوعة علم النفس والتحلیل النفسى) : 1978(عبد المنعم الحفنى  -60
مجلة الحیاة الطبیعیة . إعاقة التوحد أو الاجترار خواصھا وتشخیصھا ) : 1995( عثمان لبیب فراج  -61

رعایة الفئات الخاصة  اتحاد ھیئة: القاھرة, )  41( العدد ,   حق للمعوق
  والمعوقین

مجلة الحیاة   .المبكر ابع مشكلة التشخیص والكشفتإعاقة التوحد ) : 1996( عثمان لبیب فراج  -62
اتحاد : القاھرة،  السنة الثالثة عشر, )  46 (العدد ,  الطبیعیة حق للمعوق

  .ھیئات رعایة الفئات الخاصة والمعوقین
اتحاد ھیئات رعایة . التدخل العلاجى والتأھیلى لأطفال التوحد برامج) : 2001( فراج لبیب عثمان  -63

,  ) 68 ( العدد, الفئات الخاصة والمعوقین بجمھوریة مصر العربیة 
  .دیسمبر  -السنة الثالثة عشر 

أعراضھا   –تصنیفھا  –تعریفھا "   الإعاقات الذھنیة فى مرحلة الطفولة ) : 2002(عثمان لبیب فراج  -64
المجلس العربى للطفولة و  ."التدخل العلاجى  –بابھا أس –تشخیصھا  -

  .القاھرة  , التنمیة
دراسة تجریبیة على أطفال  - اللعب كأسلوب لحل بعض المشكلات ) :  1990( عزة خلیل عبد الفتاح  -65

جامعة , معھد الدراسات العلیا للطفولة , رسالة ماجستیر  .ما  قبل المدرسة
  .عین شمس 

الانھاك النفسى لدى آباء وأمھات الأطفال التوحدیین وعلاقتھ ببعض ) : 2004(عصام محمد زیدان  -66
كلیة ،  ) 1 ( العدد،  مجلة البحوث النفسیة. المتغیرات الشخصیة والأسریة

  .جامعة المنوفیة  - تربیة 
 .التشخیص الفارق بین التخلف العقلى واضطرا بات الانتباه التوحدیة) : 1991(عمر بن الخطاب خلیل  -67

دار : القاھرة , 3المجلد رابطة الاخصائیین النفسیین ، ,  سات نفسیةدرا
  .النھضة العربیة

مجلة  . )الاجتراریة ( خصائص آباء الأطفال المصابین بالتوحدیة ) :  1993( عمر بن الخطاب خلیل  -68
( العدد              , الأزھر , مركز معوقات الطفولة ،  معوقات الطفولة

  349 – 335ص  ص,   2المجلد )  1
خصائص أداء الأطفال المصابین بالتوحدیة على استخبار أیزنك ) :  1994( عمر بن الخطاب خلیل  -69

( العدد           , مجلة الحیاة الطبیعیة حق للمعوق . لشخصیة الأطفال
اتحاد ھیئات رعایة الفئات الخاصة : القاھرة،  السنة الرابعة عشر, )  49

  .والمعوقین
  ،  مجلة معوقات الطفولة. الأسالیب العلاجیة الفعالة فى التوحد) :  2001( اب خلیل عمر بن الخط -70

 .، مایو ، جامعة الأزھر)  9( العدد , مركز معوقات الطفولة 
دراسة میدانیة لبناء برنامج ارشادى لعلاج الاطفال المضطربین ) :  1989( عیسى عبد الله جابر  -71

معھد الدراسات العلیا للطفولة ,  كتوراهرسالة د .سلوكیا  عن  طریق اللعب
  .جامعة عین شمس, 

قضایا ومشكلات فى سیكولوجیة الإعاقة ورعایة المعوقین ) :  1983( عبد الرحیم السید فتحى  -72
  .287 – 286ص ص , دار القلم : الكویت .النظریة و التطبیق

الجزء الثانى ,  والتربیة الخاصةسیكولوجیة الاطفال غیر العادیین ) : 1990( فتحى السید عبد الرحیم  -73
  .دار العلم: الكویت,  4طـ,  

) عفیف الرزاز: ترجمھ(التربیة المختصة دلیل لتعلم الاطفال المعوقین عقلیا : ) 1994(كریستین مایلز  -74
  .العربیة للرعایة الصحیة وتنمیة المجتمع دورشة الموار: عمان - الأردن . 

  .رالدار الدولیة للنش: القاھرة .نفسذخیرة علوم ال) : 1988( كمال دسوقى  -75
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  .دار الكتاب الجامعى,  :العین. موسوعة التربیة الخاصة والتأھل النفسى) : 2002(كمال سالم سیسالم  -76
 .عالم الكتب: القاھرة،  1ط. التدریس لذوى الاحتیاجات الخاصة) : 2003(كمال عبد الحمید زیتون  -77
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أمل جدید لعلاج حالات , دیدة لعلاج حالات الإعاقة أسالیب ج) : 2000( الشربینى زكریا لطفى  -78
, السنة الخامسة عشر , مجلة النفس المطمئنة . "أطفال التوحد " الأوتیزم 

 .الجمعیة العالمیة الإسلامیة للصحة النفسیة: القاھرة، )  62(العدد 
,  1ط. یصتعریف وتشخ - طفل خاص بین الاعاقات والمتلازمات) : 2004(زكریا الشربینى لطفى  -79

  .دار الفكر العربى :القاھرة
على تحصیل  أثرهاد المنزلى وقتصبرنامج مقترح للتربیة الأمانیة فى الا) : 1997(أحمد  لمیاء شعبان -80

رسالة ماجستیر غیر منشورة . تلمیذات الصف الثالث الاعدادى واتجاھات
  .جامعة الوادى، كلیة التربیة , 

جمعیة ال: الكویت).  ترجمة ھناء مسلم(  مرشد للآباء"  دیین الأطفال التوح) : 1994(لورنا وینج  -81
  .الكویتیة لرعایة المعاقین

مكتبة النھضة : ، القاھرة 1ط. الإعاقات العقلیة والاضطرابات الارتقائیة)  :  1998(لویس كامل ملیكھ  -82
 .العربیة

تانفورد بینیھ لقیاس الصورة الرابعة العربیة المعدلة من مقیاس اس)  :  1998(لویس كامل ملیكھ  -83
، كلیة الآداب ،  2ط. وتقییم القدرات المعرفیة فى حالات الصحة والمرض

 .جامعة عین شمس
دراسة مقارنة بین طریقتي العروض العملیة والمعملیة لتنمیة )  :  1990( لیلى عبد الحمید عبد الفتاح  -84

جستیر رسالة ما. المھارات الأمانیة فى الكیما  لدى طلاب دور المعلمین
  .جامعة قناة السویس , كلیة التربیة , غیر منشورة 

دراسة تشخیصیة لبعض المتغیرات المعرفیة وغیر المعرفیة لدى الطفل ) :  1999(ماجد السید عماره  -85
, معھد الدراسات والبحوث التربویة , رسالة ماجستیر . المنغلق  نفسیا
  .جامعة القاھرة

مكتبة  : القاھرة،  1ط. لتوحد بین التشخیص والتشخیص الفارقإعاقة ا) : 2005(ماجد السید عماره  -86
 .زھراء الشرق 

  
  
  
 

أثر استخدام برنامج علاجى مقترح فى التربیة الأمانیة على ):  1997( مصطفى محمد أحمد جودت  -87
تعدیل استجابات تلامیذ الصف الثالث من التعلیم الابتدائى بمدینة المنیا نحو 

مجلة البحوث فى التربیة وعلم . ر الآمنة لھمبعض الأفعال السلوكیة غی
،  كلیة التربیة ، جامعة المنیا ، ص ص  10، مجلد )  4( ، العدد  النفس
325 – 376.  

 –أعراضھا  –تصنیفھا  –تعریفھا , سیكولوجیة الطفل التوحدى ) : 2005(محمد أحمد خطاب  -88
  .افةدار الثق: عمان،  1ط. التدخل العلاجى –أسبابھا   –تشخیصھا 

أثر استخدام بعض أنشطة اللعب على النمو المعرفى للأطفال مرحلة ) : 1996(محمد أحمد عبد اللطیف  -89
  .جامعة المنوفیة , كلیة التربیة , رسالة ماجستیر . الریاض

مرشد الى الوالدین , التدریب  –التعلیم  –المفھوم / التوحد ) : 2000(محمد بن عبد العزیز الفوزان  -90
  .دار عالم الكتب للطباعة والنشر: الریاض. و المھنیین

ورشة عمل عن . الخدمات التى تقدم للطفل الأوتیستك فى مصر) : 1993( محمد حسیب الدفراوى  -91
  .107 – 102ص  ص. مركز سیتى , دیسمبر  ,   الأوتیزم

ت التقیمات والمصاحبا, الطفولة الذاتویة فى الأطفال المصریین ) : 1998(محمد حسیب الدفراوى  -92
الجمعیة المصریة للطب , المجلة المصریة للطب النفسى . الاكلینیكیة

  .93 – 85ص ص , )  21 (العدد ,  النفسى 
الجھاز المركزى , القاھرة ،  2المجلد . الاضطرابات النفسیة فى الأطفال) : 1979(محمد شعلان  -93

  .للكتب الجامعیة
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فردى اتنمیة بعض مھارات التواصل اللغوى  فعالیة برنامج ارشادى) : 2005(محمد شوقى عبد المنعم  -94
كلیة ,  رسالة ماجستیر. )الأوتیزم ( لدى عینة من الأطفال التوحدیین 

  .جامعة طنطا , التربیة 
           العدد, مجلة نصف الدنیا . مرض محیر یھدد أطفال الخلیج" التوحد) :  "2001(محمد عز الدین  -95

  .18ص, الأھرام  مؤسسة: القاھرة, مارس  18, )  579 (
مكتبة النھضة : القاھرة. ؟ وكیف نعدھم للنضج من ھم ذوى الأویتزم ؟) : 2003(محمد على كامل  -96

  .المصریة
"  الانطواء حول الذات و معالجتھ, و الذاتوى أالطفل التوحدى ) : "2001(محمد قاسم عبد الله  -97

  .دار الفكر , جامعة حلب , كلیة التربیة . اتجاھات حدیثة
 .دار المعارف: ، القاھرة 2ط .النفس أسرارھا وأمراضھا) :  1991( حموده عبد الرحمن د محمو -98
. الطب النفسى للطفولة والمراھقة المشكلات النفسیة والعلاج ) : 1998(حموده عبد الرحمن محمود  -99

  .مطبوعة بواسطة المؤلف: القاھرة،  2ط
ترجمة فوزى عیسى عبد الفتاح (  اض الأطفالالتربیة الاجتماعیة فى ری) : 1992( میریلا كیاراندا  - 100

  .دار الفكر العربى: القاھرة).  حسن
فعالیة استخدام برنامج علاجى معرفى سلوكى فى ) :  2002(نادیة ابراھیم عبد القادر أبو السعود  - 101

 . تنمیة الانفعالات والعواطف لدى الأطفال المصابین بالتوحدیة وآبائھم
  .جامعة عین شمس ,  سات العلیا للطفولةمعھد الدرا, رسالة دكتوراه 

تصمیم برنامج لتنمیة السلوك الاجتماعى للأطفال المصابین ) :  2001(ھالة فؤاد كمال الدین  - 102
جامعة , معھد الدراسات العلیا للطفولة , رسالة دكتوراه . بأعراض التوحد

  .عین شمس 
رسالة ماجستیر غیر . الذاتیة –وتیزم الدلالات الشخصیة للأطفال المصابین بالأ) : 1997(ھدى أمین  - 103

  .كلیة الآداب ، جامعة عین شمس , منشورة 
  .منشأة المعارف: الاسكندریة. التربیة الصحیة والأمان):  1992( نادیة محمد رشاد  - 104
استخدام حمیة الغذاء الحالى من الجلوتین و الكازین تساعد أطفال ) : 2000(یاسر بن محمود الفھد  - 105

,  الریاض, )  15( العدد , السنة الثالثة , الم الاعاقة م لة ع  .التوحد
  .المملكة العربیة السعودیة 

شبكة العلوم . مخاطر استیراد الافكار والمناھج والمشاكل وجھات نظر) : 2003( یحیى الرخاوى  - 106
  .الانترنت, النفسیة العربیة 

دار : مارات العربیة المتحدةالإ. المدخل الى التربیة الخاصة)  : 1995(یوسف القربوطى وآخرون  - 107
  .القلم

: القاھرة،  كریمان بدر: ترجمة ، 1ط. طفال ذوى الاحتیاجات الخاصةلأا) : 2004(یوشیل وآخرون  - 108
 .عالم الكتب

. الأسباب وطرق العلاج –موسوعة تنمیة الطفل ومشكلاتھ ):  2003( یسریة صادق وآخرون  - 109
 .دار قباء: القاھرة
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