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 كلمة شكر
والسلام على أشرف المرسلين سيدنا محمد    ةوالصلابعد بسم الله الرحمان الرحيم  

أحمد الله سبحانو وتعالى على توفيقي لإنجاز ىذا العمل  صلى الله عليو وسلم ،  
 المتواضع.

إلى زوجي الف اضل وإلى كل  و   و أتقدم بالشكر الجزيل إلى والديا الكريمين
  العملأفراد عائلتي وإلى كل من قدم لي يد المساعدة والعون لإنجاز ىذا  

 أخص بالذكر:و 
الأستاذ المشرف الأستاذ تغليت صلاح الدين الذي تكرم بالإشراف على ىذا    

 إرشاديو   العمل وعلى توجييي
محمد لمين   -2-والشكر أيضا الى كل أساتذة قسم علم النفس بجامعة سطيف

 دباغين
كما أتقدم بجزيل الشكر إلى كل الأخصائيين الأرطوفونيين بمنطقة سطيف   

وأخص بالذكرة شيرة بمركز  ىذه،  تيدراسحييا الذين ساعدوني في  وضوا 
وإلى كل أعضاء جمعية أمل للتوحد بمدينة  ، ذىبية بعيادة سطيفو  العلمة ،

الأخصائيين النفسانيين  و ، الاخصائي الارطوفوني حويشي مسعود  :عين ولمان
خصائية  الأخصائية ف اطمة بمستشفى الطب العق لي بعين عباسة، الأ ، و نجمةو   صلاح

والأخصائية نجوى بمستشفى التأىيل  ، سميرة بمستشفى الأم والطف ل بسطيف
 الحركي برأس الماء.



 

 إهــــــــــــداء

أىدي ىذا العمل المتواضع إلى الوالدين الكريمين الزىرة وإبراىيم أطال الله  
 في عمرىما

 ،علي إحسانو   أحمد منيبولديا  و  ،إلى زوجي المصون بوعظم خالد
وأولادىا زىر   ،إلى كل إخوتي وأخواتي وأخص بالذكر الأخت الكبرى سماح

وإبنتيا   ،أميرة نيرة  الصغرى  وزوجيا نسيم ،و الأخت ،وميسان ،وإلياس ،الدين
كمال  الأكبر  والأخ    إدريس  وزوجيا حوسين،و اخي الأصغر زكرياء ،تسنيم

 وإبنتو ريانة ،وزوجتو صفية ،الدين
 ،إلى كل أفراد عائلة نجار وروينةو 

 ومنى. ،أخص بالذكر حبيبةو  2إلى كل زملائي وزميلاتي بجامعة سطيف  

إلى أساتذتي الكرام بجامعة سطيف وأخص بالذكر الأستاذ المحترم تغليت  
 صلاح الدين

 و إلى كل من يحب العلم ويسعى إليو.

 

 



 ممخص الدراسة :
 

دراستنا حوؿ معرفة مدى فعالية الكفالة الأرطوفونية في تنمية ميارات التواصؿ المفظي تمحورت 

 تصيـحيث قمنا  بإقتراح و ، وغير المفظي عند الأطفاؿ المصابيف بالتوحد، وفؽ خطوات المنيج التجريبي

لات التوحد برنامج كفالة أرطوفونية خاص بيذه الفئة بعد إطلاعنا النظري عمى البرامج المعتمدة مع حا

طلاعنا الميداني عمى تقنيات الكفالة الأرطوفونية المستعممة معيـ عمى  في البمداف العربية وفي العالـ، وا 

مستوى المراكز الإستشفائية والعيادات الخاصة والجمعية الخاصة بالأطفاؿ المتوحديف، المتواجدة بمنطقة 

 سطيؼ وضواحييا.

فاؿ المتوحديف المشخصيف بالإعتماد عمى النسخة الرابعة ثـ قمنا بتطبيقو عمى مجموعة مف الأط 

لمدليؿ الإحصائي للأمراض النفسية، ودرجة توحدىـ محددة بواسطة مقياس كارز، أما درجة ذكائيـ 

فبواسطة إختبار جودارد الأدائي، وسنيـ ترواح بيف أربعة وعشرة سنوات، وىـ مامثموا أفراد العينة 

 التجريبية. 

 مدى تحسف تواصميـ قمنا بتطبيؽ إختبار التواصؿ المفظي وغير المفظي بعدومف أجؿ معرفة 

ثاني، كما تـ و  إجراء قياس قبمي وبعدي، وتتبعي أوؿحيث قمنا بضبطو وقياس خصائصو السكومترية، 

تطبيقو عمى مجموعة أخرى مف الأطفاؿ المصابيف بالتوحد الذيف لـ يخضعوا لأي تكفؿ أرطوفوني، وىـ 

 اد العينة الضابطة وىذا بعد تأكدنا مف تجانس العينتيف. مامثموا أفر 

ثـ قمنا بمقارنة النتائج بالإعتماد عمى الأسموب الإحصائي لدراسة الفروؽ اللابرامتري ) ماف  

 ويؿ كوكسوف( بمساعدة الحزمة الإحصائية لمعموـ الإجتماعية.و  ويتني،

ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي عند وقد تـ تأكيد فعالية الكفالة الأرطوفونية في تنمية 

 الأطفاؿ المصابيف بالتوحد.

 
 



Résumé de l'étude: 

 

L'objectif de notre étude était de démontrer   l'efficacité de la prise en 

charge  orthophonique  dans le développement des compétences en 

communication verbale et non verbale des enfants autistes, selon les étapes de la 

méthode expérimentale, où nous avons suggéré la construction d'un programme 

orthophonique spécial pour cette catégorie après une recherche théorique  sur les 

programmes utilisés  dans les pays arabes et dans le monde,  ainsi  qu'une 

consultation  pratique des programmes  utilisés  au niveau des centres 

hospitaliers ,des cliniques privées et des Associations pour enfants atteints 

d'autisme, dans la région de Sétif et sa banlieue. 

 Nous avons ensuite appliqué ce programme sur un groupe d'enfants 

autistes diagnostiqués en se basant sur la quatrième édition du Manuel 

statistique des maladies psychologiques , le degré de leurs autisme a été défini 

selon l'échelle de Cars , le degré de leurs intelligence a été  calculé selon le test 

instrumental de Goddard , Ce goupe d'une tranche d'âge entre quatre et dix ans a 

représenté notre échantillon expérimental. 

Pour juger du degré d'amélioration de leur communication, nous avons 

utilisé un test de  communication verbale et non verbale après son ajustement  et 

la mesure de ses propriétés psychométrique,  en effectuant une pré et post 

mesure suivie primaire et secondaire  , ce test a été également appliqué à un 

autre groupe d'enfants autistes qui n'ont subi aucune prise en charge 

orthophonique , ce dernier groupe d'enfant représente l'échantillon de contrôle 

cela après avoir confirmé l'homogénéité des deux échantillons. 

 Nous avons ensuite comparé les résultats en utilisant la méthode statistique 

d'étude des différences non bramétrique (Mann Whitney, Will Cookson) à l'aide 

du progiciel statistique de sociologie. 

L'efficacité du soutien orthophonique a été confirmée dans le 

développement des compétences de la communication verbale et non verbale 

chez les enfants atteints d'autisme. 
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 مقدمة

 أ 

 مقدمة:
التوحد إضطراب نمائي يمكف تميزه في سف مبكرة جدا، نظرا لتبايف أعراضو منذ 
الأشير الأولى مف حياة الطفؿ، حيث يلاحظ أميات ىؤلاء الأطفاؿ منذ الأسابيع الأولى عدـ 
تفاعؿ أطفاليف معيف، كعدـ إقباليـ عمى الرضاعة الطبيعية وعدـ إستعماليـ لأصواتيـ مف 

 البيولوجية والوجدانية.  ـعيف كالبكاء مف أجؿ تمبية حاجاتيأجؿ التواصؿ م

كما يلاحظف غياب معالـ الوظيفة الرمزية عند بموغيـ السنة مف عمرىـ، وىذا بسبب 
عمميات التعمـ والإكتساب،  عمىمعانتيـ مف مشاكؿ في الإنتباه والتقميد وىذا ما يؤثر سمبا 

فينتج التأخر في نموىـ المغوي بشكؿ واضح، كما يلاحظف كذلؾ أنيـ يتميزوف بالمعب 
الفردي المنعزؿ ولا يتفاعموف مع أقرانيـ وىذا ما يجعميـ متقوقعيف عمى ذواتيـ، إظافة إلى 

رفرفة باليديف تفاعميـ مع لعبيـ بطريقة خاصة وقياميـ ببعض السموكات النمطية الشاذة كال
أوترديد بعض الكممات أو الأصوات غير المفيومة، وبعض سموكات إيذاء الذات كعض اليد 
أو لطـ الرأس، وحساسيتيـ الزائدة وغير العادية تجاه بعض المثيرات الحسية، كإنزعاجيـ مف 
بعض الأصوات، أو مف بعض الأضواء، أو مف بعض الروائح، أو مف بعض الأطعمة، 

مألوفة وعادية بالنسبة لأقرانيـ العادييف، وىذا ما يزيد مف حيرت الأميات التي تكوف 
والأولياء تجاه  أطفاليـ فيحاولوف فيـ حالتيـ والعمؿ جاىدا لإيجاد الحموؿ المناسبة في أقرب 

 .وقت

وليذا ظيرت عدة تقنيات ووسائؿ لمساعدة ىذه الفئة مف الأطفاؿ منذ إكتشافيـ، 
ر الزمف ومع تطور العموـ إلى أف تـ إنشاء برامج خاصة بيـ وتطورت تدريجيا مع مرو 

 تشمؿ مجالات القصور التي يتميز بيا ىؤلاء الأطفاؿ، مف أىميا نجد برنامج لوفاس،
برنامج تيتش، وبرنامج باكس، وبرنامج سميؿ، وبرنامج سف رايز لكف برنامج تيتش يعتبر و 

 التوحد.مف أنجعيا ومف أكثر البرامج إستعمالا مع حالات 



 مقدمة

 ب 

وىذه البرامج تطبؽ بمساعدة المختصيف والأولياء، كالأطباء، والمربييف المختصيف،  
والأخصائييف النفسانييف، والأخصائييف الإجتماعييف، والأخصائييف الأرطوفونييف الذيف 
يعمموف عمى تنمية ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي عند الأطفاؿ المتوحديف مف خلاؿ 

 مج تحت إطار الكفالة الأرطوفونية. ىذه البرنا

ومف أجؿ معرفة طريقة إستخداـ ىذه البرامج وتقنيات الكفالة الأرطوفونية للأطفاؿ 
المتوحديف ودورىا في تنمية تواصميـ، قمنا بدراستنا ىذه تحت عنواف دور الكفالة الأرطوفونية 

حديف وىذا وفؽ جانبيف في تنمية ميارات التواصؿ الفظي وغير المفظي عند الأطفاؿ المتو 
 ستة فصوؿ ىي :لثاني ميداني تطبيقي إشتملا عمى الأوؿ نظري وا

 .الفصؿ الأوؿ : الإطار العاـ لمدراسة والدراسات السابقة• 
 الفصؿ الثاني : إحتوى عمى ثلاثة محاور.• 
 المحور الأوؿ: التوحد والأطفاؿ المصابيف بالتوحد. -أ 
خصائصو عند الأطفاؿ و  الثاني: ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي المحور -ب 

 المتوحديف.
 الكفالة المتعددة للأطفاؿ المصابيف بالتوحد.و  المحور الثالث: الكفالة الأرطوفونية -ج 
 الفصؿ الثالث : البرنامج المقترح بناؤه وضبطو وتطبيقو.• 
 ؽ والإجراءات.الفصؿ الرابع: الإطار المنيجي لمدراسة الطري• 
 المقترحات.و  الفصؿ الخامس: الإطار الميداني: نتائج الدراسة التوصيات• 
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 الإطار العام لمدراسة :/ أولا
 الإشكالية : -1

إف غموض إضطراب التوحد مف حيث ماىيتو وأسبابو وتشخيصو جعمو مف 
إلى حد يومنا ىذا، كما أف سعة إنتشاره المتزايد الإضطرابات التي لا تزاؿ في طور الدراسة 

في جميع أنحاء العالـ جعمتو مف المواضيع الأكثر إستقطابا لمدراسة حيث تـ تسجيؿ معدؿ 
  .في حالات التوحد في العالـ  2017سنة   %63,4الزيادة بنسبة 

 (2017، 10ص ، )محمد فتيحة

فيو  ،ؼ دقيؽ ليذا الإضطرابفمف حيث ماىيتو لـ يتمكف العمماء مف تحديد تعري
يعرؼ عمى أساس مجموعة أعراضو الأكثر شيوعا عند فئة المتوحديف، والتي تتمثؿ في 
إضطراب التفاعؿ الإجتماعي الذي يظير مف خلاؿ التقوقع حوؿ الذات، والقصور الشديد 

عمى  في التواصؿ المفظي وغير المفظي مع الآخريف الذي يتخذ عدة أشكاؿ منيا فقداف القدرة
الكلاـ، وشيوع ظاىرة المصادات مف خلاؿ تكرار الكممات المسموعة واليمس عند التكمـ 

والقصور في الإشارة إلى ما  وعدـ تكممة الكلاـ، والتظاىر بعدـ سماع الأصوات مف حوليـ،
ستخداميـ سموؾ مسؾ يد الشخص لتمبية  يرغبوف فيو مف حيث النظر بالعينيف والإيماءات وا 

أي أنيـ يتواصموف بطرؽ مختمفة عف أقرانيـ العادييف ويتميزوف بسموكات قولبية  ،ما يريدونو
 وىذا ما أثبتتو الدراسات المقارنة التي قاـ بيا العمماء أمثاؿ لورد وبيكمز، وبوشر،، وشاذة

 بيف الأطفاؿ المتوحديف  Boucher, Lewis, CollisLord, Piklsلويس، وكوليس،و 
 ( 246، ص2001، أحمد أمين نصر)سيى  .الأطفاؿ العادييفو 

أما مف حيث أسبابو فإنو لـ يتـ تحديد أسبابو الحقيقية إلا مؤخرا، فقد تضاربت أراء 
الأسباب العضوية العصبية أو الأيضية الكيميائية، وحتى و  العمماء بيف الأسباب البيئية

مف خلاؿ نتائج البحوث العممية  بجامعة ماساتشوستس  يثاالجينية التي تـ إثباتيا حد الوراثية
 shnak 3الأمريكية التي توصمت إلى وجود جيف مسؤوؿ عف ظيور التوحد ىو شناؾ ثلاثة 
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حيث أنو يعمؿ عمى إنتاج البروتيف الذي يتدخؿ في نقؿ إشارات المخ الكيربائية مف خلاؿ 
و ينتج إثر طفرة أينتقؿ وراثيا  العصبونات والمشابؾ العصبية، وىذا الخمؿ الجيني إما

 وبالتالي ينتقؿ عبر الأجياؿ القادمة.

(Revue Nature, Index 2016 ) 

نظرا لانيماؾ  أما مف حيث تشخيصو فقد تأخر بعدة سنوات بعد إكتشاؼ التوحد
وىذا ما نمتمسو مف خلاؿ المحاولات ، المعمقة حوؿ طبيعتو وأسبابو اتالعمماء في الدراس

الصادر ،  DSMواردة في الدليؿ التشخيصي والإحصائي للإضطرابات العقمية المتعددة ال
ونسختو  ،1952صدرت نسختو الأولى سنة  حيث ،عف الجمعية الأمريكية لمطب النفسي

تـ إدراج مصطمح  1987و 1980، ولكف في نسختيو الثالثة بيف سنة 1968الثانية سنة 
، وزممة إظطراب التوحد عندما ظير مصطمح الإعاقة الن مائية الشاممة وأطمؽ لفظ أوتيزـ

، ونطاؽ التوحد،  في كؿ نسخة يتـ إظافة تعديلات وتصنيفات فالتوحد، وشبيو الأوتيزـ
ليتـ تشخيص التوحد كفئة ،  2000و 1994جديدة، حتى تطور في نسختيو الرابعة بيف سنة 

ي أعراضيما، وفي مستقمة عف مظمة الإضطرابات النمائية الشاممة مع وجود نقاط تقاطع ف
تـ وضع مصطمح إضطراب طيؼ التوحد كإضطراب منفصؿ  2013نسختو الخامسة سنة 

 عف التوحد كما ضـ أطياؼ  التوحد  ضمف الإضطرابات النمائية العصبية.       

(Association psychiatrique Américaine DSM, 1995 ) 

لتقييـ التوحد عند الطفولة الذي ظير سنة  CARS ما ساىـ كذلؾ مقياس كارزك 
في تشخيص التوحد بدقة أكثر حيث حدد أف لمتوحد درجات خفيؼ، متوسط، وشديد،  1971

-CARS2 2حيث ظير كارز  1988ىذا في نسختو الأولى،أما في نسختو الثانية سنة 
ST et CARS2-HF .مكف مف تحديد كذلؾ أطياؼ التوحد بدقة 

(Carole tardif et Bruno Gepner,2014,p54) 
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وىذا ما مكف العمماء مف تحديد مجموعة مف الأسباب والأعراض السموكية، والتواصمية 
التفاعمية، والمعرفية، والإنفعالية، والحركية وغيرىا مف الإستجابات المختمفة عند المتوحديف 

نامج وىو التي إعتمدوا عمييا كنقطة إنطلاؽ لوضع برامج لمتكفؿ بيـ، وقد ظير أوؿ بر 
الذي يعتمد عمى العلاج السموكي مف خلاؿ تحميؿ السموؾ التطبيقي ، ABA  برنامج لوفاس

وىو البرنامج الأكثر ، Teacchوتعديؿ السموؾ بتعمـ السموؾ الجديد، ثـ ظير برنامج تيتش 
يعتبر أوؿ برنامج تربوي مختص بتعميـ فيو  ،حالات التوحدمع إستخداما في العالـ 

ولديو مميزات يعتمد عمى إستغلاؿ النقاط التي يتميز بيا الطفؿ التوحدي،  كماالمتوحديف، 
عتماده عمى نظاـ البنية التعميمية، والتنظيـ لبيئة الطفؿ سواء ا  عديدة منيا التدخؿ المبكر و 

كاف في المنزؿ أو في المدرسة، حيث أف ىذه الطريقة أثبتت أنيا تناسب الطفؿ المصاب 
كما أنو يحقؽ تنمية عدة جونب عنده مف بينيا تنمية ميارات  ،وبالتوحد وتناسب عالم

أبعاد التواصؿ  كالإنتباه، والإدراؾ وتنميةالتواصؿ مف خلاؿ تنمية بعض العمميات المعرفية 
وىذا ما أكدتو بسبب إضطرابيا  ،: التقميد، والتسمية والتعبير، والفيـ المفظي وغير المفظي
 ( 73،ص2011مة مصطفى،)أسا. 2003دراسة الغامدي سنة 

برنامج باكس ثـ تمتو عدة برامج وبدأت تتطور تدريجيا مع تطور العموـ وتنوعت مثؿ   
 Pecs  الذي يعتمد عمى الإتصاؿ عبر الصور مف أجؿ تعمـ التواصؿ ليس بواسطة المغة

ىو و  Smile، وبرنامج سميؿ فقط بؿ باستخداـ مجموعة مف الصور المتناسقة واليادفة
ماد عمى أساليب بسيطة ويتـ ييدؼ إلى تنمية مكونات المغة لمطفؿ المتوحد بالإعتبرنامج 
ىو برنامج و  Son Rise وبرنامج سف رايز، مف قبؿ الأولياء والمربييف بشكؿ جماعي وتطبيق

يقوـ عمى التواصؿ والتفاعؿ الإجتماعي مف قبؿ الأىؿ مع طفميـ المصاب بالتوحد وحبو 
نشاء علاقة حميمة معووالدخوؿ إلى عالمو  ، وىو أوؿ برنامج منزلي أشار إلى أف الأطفاؿ وا 

 .المتوحديف لدييـ إمكانية النمو والشفاء بشكؿ واضح

مف خلاؿ تقربنا مف ىذه الفئة خلاؿ مجريات الدراسة الميدانية لاحظنا أنو نظرا لكف 
ؿ في ميارات الأطفاؿ المتوحديف مف إضطراب التواصؿ كعرض رئيسي بسبب الخم ةلمعانا
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، والفيـ  ،والتعبير ،والتسمية ،والإدراؾ ،والتقميد ،التواصؿ المفظي وغير المفظي وىي الإنتباه
أف جود تمؾ البرامج لوحدىا غير كافي لنجاح  كذلؾ لاحظناىذا مف جية، ومف جية أخرى 

ـ فيجب توفر برنامج خاص بتنمية ىذه الميارات بوجود مختص أرطوفوني قائ ،ذلؾ التكفؿ
عمى ذلؾ، وىذا ضمف فريؽ التكفؿ الخاص المتكوف مف الأخصائييف مختمفي التخصصات 
كالأطباء والمختصيف النفسانييف والمختصيف الإجتماعييف والمربييف المختصيف لمتكفؿ بجميع 
جوانب القصور عند المتوحديف، فالأخصائي الأرطوفوني يتدخؿ في برنامج التكفؿ المتعدد 

الأرطوفونية، الذي يعتبر عضو ميـ في فرقة التكفؿ المتعددة  تحت إطار الكفالة
صمية وابالإضطرابات المغوية والت التخصصات نظرا لمدور الأساسي الذي يمعبو في التكفؿ

 Wetherby et بريتيف و  وىذا ما أكده واتربي ،التي يتميز بيا الأطفاؿ المتوحديف النوعية
Prutin  ، الأرطفوني في التكفؿ بالمتوحديف داخؿ فرقة التكفؿ حيث وضحا دور الأخصائي

المتكونة والمتمثؿ في مرحمة أولية في تشخيص الإضطرابات المغوية عند الأطفاؿ المتوحديف 
ثـ في مرحمة لاحقة بناء مشروع لمتكفؿ بإضطرابات التواصؿ عندىـ يشارؾ فيو أولياءىـ مع 

 فرقة متعددة التخصصات.

) Thierry Rousseau ,2004,p229 ( 

كما إلتمسنا خلاؿ مجريات الدراسة الميدانية أنو لا يوجد برنامج كفالة أرطوفونية خاص 
بالأطفاؿ المتوحديف، وىو ليس موحد عند جميع الأخصائييف الأرطوفونييف، فمثلا بالنسبة 
للأخصائييف الأرطوفونييف المتواجديف بمنطقة سطيؼ وضواحييا فإنيـ يعتمدوف عمى برنامج 

، مع إظافة بعض الميارات حسب سف الطفؿ المتوحد، ودرجة توحده، % 90تش بنسبة تي
وحسب سموكاتو، ومستواه المغوي، ومحيطو الأسري الذي يمعب ىو الآخر دور ميـ في 
عممية التكفؿ المسمى بالمكمؿ في المنزؿ أو الأـ المعالجة، أما في باقي مناطؽ الجزائر 

يتـ الإعتماد عمى عدة برامج مف أىميا برنامج لوفاس، وبرنامج والأجنبية   والبمداف العربية
 تيتش، وبرنامج باكس، بالإنتقاؿ التدريجي عبرىا حسب حالة الطفؿ المتوحد.  
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وىذا بعد إحتكاكنا ، وىذا ما دفع بنا لإقتراح برنامج كفالة أرطوفونية للأطفؿ المتوحديف
يؼ وضواحييا أثناء تطبيؽ تكفميـ بالأخصائييف الأرطوفونيف المتواجديف بمنطقة سط

متوحديف وتسجيؿ خطوات الكفالة تمؾ، وبعد الإطلاع عمى باقي البرامج الموجية الطفاؿ الأب
 .للأطفاؿ المتوحديف كبرنامج سف رايز وبرنامج سميؿ

ثـ إرتاينا أنو مف أجؿ إبراز دور الكفالة الأرطوفونية ومدى فعاليتيا في تطوير  
براز دور الأخصائي و فظي وغير المفظي عند الأطفاؿ المتوحديف، ميارات التواصؿ الم ا 

الأرطفوني في برنامج التكفؿ المتعدد التخصصات الخاص بالأطفاؿ المتوحديف، يجب أف 
نقوـ بتطبيؽ البرنامج ثـ تطبيؽ إختبار التواصؿ المفظي وغير المفظي، بعد إدخاؿ عميو 

وذلؾ عمى فئتيف مف الأطفاؿ المتوحديف بعض التعديلات وقياس خصائصو السيكومترية، 
الذيف إستفادوا مف برنامج الكفالة الأرطوفونية )المجموعة التجريبية( وآخريف لـ يستفيدوا منو 

مع تطبيؽ قياس قبمي وبعدي بعد سنة عمى الفئة المستفيدة، وقياس ، )المجموعة الضابطة(
 التساؤلات التالية: تتبعي أوؿ بعد شيريف، وثاني بعد ستة أشير، منطمقيف مف

 التساؤل العام :

عند رات التواصؿ المفظي وغير المفظي ىؿ لمكفالة الأرطفونية دور فعاؿ في تنمية ميا
 لأطفاؿ المصابيف بالتوحد ؟ ا

 التساؤلات الجزئية :

في القياسيف متوسطات أطفاؿ المجموعة التجريبية توجد فروؽ دالة إحصائيا بيف  ىؿ -1
التقميد،  -ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي بأبعاده مقياس القبمي والبعدي عمى 

 لصالح القياس البعدي؟ -الإنتباه، الإدراؾ، الفيـ، التسمية، التعبير

وجد فروؽ دالة إحصائيا بيف متوسطات أطفاؿ المجموعة التجريبية ومتوسطات  ىؿ ت -2
 -ى مقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي بأبعادهأطفاؿ المجموعة الضابطة عم
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بعد تطبيؽ الكفالة الأرطفونية لصالح  -التقميد، الإنتباه، الإدراؾ، الفيـ، التسمية، التعبير
 المجموعة التجريبية؟

بيف متوسطات أطفاؿ المجموعة التجريبية في القياسيف  دالة إحصائيا ىؿ توجد فروؽ-3
 -البعدي والتتبعي الأوؿ عمى مقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي بأبعاده

 لصالح القياس البعدي؟ -التقميد، الإنتباه، الإدراؾ، الفيـ، التسمية، التعبير

تجريبية في القياسيف بيف متوسطات أطفاؿ المجموعة ال دالة إحصائيا ىؿ توجد فروؽ-4
 -البعدي والتتبعي الثاني عمى مقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي بأبعاده 

 لصالح القياس البعدي؟  -التقميد، الإنتباه، الإدراؾ، الفيـ، التسمية، التعبير

 فرضيات الدراسة : -2
 الفرضية العامة:

التواصؿ المفظي وغير المفظي عند لمكفالة الأرطوفونية دور فعاؿ في تنمية ميارات 
 الأطفاؿ المصابيف بالتوحد.

 :جرائيةالفرضيات الإ

في القياسيف القبمي متوسطات أطفاؿ المجموعة التجريبية بيف دالة إحصائيا توجد فروؽ  -1
التقميد، الإنتباه،  -ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي بأبعاده مقياس والبعدي عمى 
 لصالح القياس البعدي.  -التسمية، التعبيرالإدراؾ، الفيـ، 

توجد فروؽ دالة إحصائيا بيف متوسطات أطفاؿ المجموعة التجريبية ومتوسطات أطفاؿ  -2
 -المجموعة الضابطة عمى مقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي بأبعاده 

الكفالة الأرطفونية لصالح بعد تطبيؽ  -التقميد، الإنتباه، الإدراؾ، الفيـ، التسمية، التعبير
 المجموعة التجريبية.
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بيف متوسطات أطفاؿ المجموعة التجريبية في القياسيف  دالة إحصائيا لا توجد فروؽ-3
 -البعدي والتتبعي الأوؿ عمى مقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي بأبعاده 

 ح القياس البعدي.لصال  -التقميد، الإنتباه، الإدراؾ، الفيـ، التسمية، التعبير

بيف متوسطات أطفاؿ المجموعة التجريبية في القياسيف  دالة إحصائيا لا توجد فروؽ-4
 -البعدي والتتبعي الثاني عمى مقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي بأبعاده

 لصالح القياس البعدي.   -التقميد، الإنتباه، الإدراؾ، الفيـ، التسمية، التعبير

 لدراسة :أىداف ا -3
 ىناؾ ىدفيف أساسييف نسعى لتحقيقيما مف خلاؿ ىذه الدراسة ىما :

 : أىداف نظرية

  ،توضيح مميزات ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي : التقميد والتسمية، والتعبير
والفيـ، ودور بعض العمميات المعرفية المساىمة في التواصؿ كالإنتباه، والإدراؾ 

 والذاكرة.
 التواصؿ المفظي وغير المفظي لدى الأطفاؿ المتوحديف وىذا مقارنة  توضيح خصائص

 بأقرانيـ العادييف. 
 عمى و  توضيح الإضطرات النوعية في كلاـ الأطفاؿ المتوحديف وأثرىا عمى نموىـ المغوي

 .تواصميـ وتفاعميـ
  ولوفاس تحديد برامج التكفؿ الأكثر إستخداما مع حالات التوحد في العالـ كبرنامج تيتش

 .وباكس وسميؿ وسف رايز

 :أىداف ميدانية

براز تقنياتيا.  -  تفعيؿ دور الكفالة الأرطوفونية الخاصة بالأطفاؿ المتوحديف وا 
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تفعيؿ دور الأخصائي الأرطفوني تحت إطار الكفالة الأرطوفونية في برنامج التكفؿ  -
 المتعدد التخصصات الخاص بيـ.

خاص بالأطفاؿ المتوحديف بعد الإطلاع الميداني إقتراح برنامج كفالة أرطوفونية موحد  -
عمى طرؽ الكفالة الأرطوفونية المعتمدة مف قبؿ الأخصائييف الأرطوفونييف في منطقة 

 .سطيؼ وضواحييا وعمى باقي البرامج المعتمد مع حالات التوحد في العالـ
ية توضيح طريقة تشخيص المتوحديف بالإعتماد عمى الدليؿ الطبي للأمراض النفس -

DSM. 

 أىمية الدراسة :-4
 .معرفة تأثير التوحد عمى ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي -
توضيح برامج التكفؿ المختمفة ) لوفاس، وتيتش، وباكس، وسميؿ، وسف رايز(  -

 وعلاقتيا ببرنامج الكفالة الأرطوفونية.
ؿ المفظي توضيح مدى أىمية وفعالية الكفالة الأرطوفونية في تطوير ميارات التواص -

وغير المفظي ) التقميد والتسمية والتعبير والفيـ (، ودور بعض العمميات المعرفية 
الإدراؾ البصري والذاكرة( عند الأطفاؿ و  المرتبطة بيا )الإنتباه، والإدراؾ السمعي

 المتوحديف الذيف سيتـ إخضاعيـ لبرنامج الكفالة الأرطوفونية.

 إجراءات الدراسة:-5
 المعتمد في الدراسة الأساسية :المنيج  -5-1

نظرا لطبيعة دراستنا إعتمدنا عمى المنيج التجريبي، وىو الذي يقوـ عمى التجريب أثناء 
 دراسة الظواىر مف خلاؿ وضع المتغيرات تحت ظروؼ معينة. 

 (55، ص2006، ) موريس أنجرس

لناتجة كما أنو عبارة عف تغير متعمد ومضبوط بشروط محددة  لملاحظة التغيرات ا
حيث نتناوؿ متغير مستقؿ ، عف ىذا التغير وتفسيرىا، بالإعتماد عمى تصميميـ التجارب
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ونلاحظ أثره عمى المتغير التابع مع ضبط المتغيرات والعوامؿ الأخرى التي يمكف أف يكوف 
 ( 2003، 55) محمد غالب عمي بركات ،ص .ليا علاقة بالظاىرة

الأطفاؿ المتوحديف واحدة ضابطة والأخرى  حيث قمنا بدراستنا عمى مجموعتيف مف 
تجريبية الذيف تـ إخضاعيـ لبرنامج التكفؿ الأرطوفوني لأكثر مف سنة، كما قمنا بقياس قبمي 
وقياس بعدي وقياس تتبعي أوؿ ثـ قياس تتبعي ثاني، وبالتالي قياس الفروؽ بيف متوسط 

والتسمية والتعبير والفيـ  رتب درجات أفراد المجموعتيف في ميارات التواصؿ : التقميد
والعمميات المعرفية المرتبطة بيا كالإنتباه، والإدراؾ السمعي والبصري، بعد سيرىـ في 

 شير.  20البرنامج لمدة 

كما أنو نظرا لأىمية دراسة الحالة في دراستنا التي مكنتنا مف تقصي المعمومات 
نب التطوري لمحالة حوؿ جوانب الضرورية عف الحالات أفراد عينة الدراسة فيما يخص الجا

كما مكنتنا كذلؾ مف ، النمو المختمفة النفسو حركية والإجتماعية والمغوية، والسوابؽ المرضية
تطبيؽ الإختبارات المغوية التي يتطمبيا الفحص الأرطوفوني المغوي، تحت إطار الميزانية 

 الأرطوفونية التي تتكوف مف إختبارات النطؽ والكلاـ والمغة. 

 قد قمنا بالإعتماد كذلؾ عمى أسموب دراسة الحالة في دراستنا.ف

 الزمانية  لمدراسة : و الحدود المكانية -5-2

 في مكانيف ىما :تمت الدراسة الميدانية الحدود المكانية :   -

مستشفى الأـ والطفؿ خرشي مسعودة الوحدة التابعة لممستشفى الجامعي سعادنة عبد 
تتكفؿ بالأطفاؿ مف الميلاد  1989جويمية  11الجزائر(، تـ إنشاؤىا  في النور  بسطيؼ ) 

موظؼ  298تحتوي عمى طاقـ مف ، سنة والنساء الحوامؿ والمريضات وتوليدىف 16إلى 
المختصيف في و  وأطباء مختصيف في جراحة الأطفاؿ والأطباء المقيميف، منيـ  أطباء أطفاؿ

الممرضيف، والقابلات والصيادلة، والمخبرييف، و  أمراض النساء والتوليد والطب العاـ،
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، وأخصائييف نفسانييف، وأخصائييف أرطفونييف، وأخصائييف إجتماعييف ،وعماؿ الإدارة
ويحتوي عمى عدة أجنحة منيا جناح ، ساعة12ساعة أو  24يعمموف عف طريؽ المناوبة 

 .مراض النساء والتوليدفاؿ وجناح أجناح طب الأطفاؿ، وجناح جراحة الأطو  الأطفاؿ الكبار،

وفمبر ببمدية العممة ػ ولاية والمؤسسة العمومية لمصحة الجوارية التي تقع بشارع أوؿ ن
وىي مؤسسة عمومية  تتكوف مف  2007ماي 19تـ إنشاؤىا في ، )الجزائر(ؼ سطي

مجموعة عيادات متعددة الخدمات وقاعات العلاج تشرؼ عمى كؿ الشكاوي المرضية وعمى 
ممرضيف، وصيادلة، و  موظؼ منيـ أطباء، 440تحوي طاقـ يتكوف مف ، درسيةالصحة الم

أخصائييف إجتماعييف، وعماؿ وومخبرييف، وأخصائييف نفسانييف وأخصائييف أرطفونييف 
قسـ ، الإدارة، وفيو عدة مصالح وأقساـ منيا قسـ المعاينة، قسـ الطب العقمي، قسـ الصيدلية

 سـ الجراحة.ق، التمقيح قسـ الأمراض المزمنة

 الحدود الزمانية : -

 .2013ديسمبر  10إلى غاية  2012أفريؿ   20شير مف  20الدراسة الميدانية دامت  

ناث ينطبؽ  30: تكونت عينة الدراسة مف عينة الدراسة    -5-3 طفؿ متوحد ذكور وا 
عمى عمييـ التعريؼ الإجرائي للأطفاؿ المصابيف بالتوحد، حيث تـ تشخيصيـ بالإعتماد 

وتـ قياس درجة توحدىـ بتطبيؽ ، DSM4 النسخة الرابعة لمدليؿ الطبي للأمراض النفسية
 مقياس كارز، ودرجة الذكاء تـ قياسيا بالإعتماد عمى إختبار جودارد لمذكاء.

ية : فعشرة أطفاؿ حيث أنيـ كانوا مقسميف عمى الدراسة الإستطلاعية والدراسة الأساس
 .الأساسية العينة ا أفرادمثمو لإستطلاعية وعشريف آخريف لعينة اا ا أفرادمثمو منيـ 

وىـ ما ج الكفالة الأرطوفونية لمدة سنة عشرة أطفاؿ منيـ لبرنام حيث أنو تـ إخضاع 
أفراد العينة  امثمو  ىـ ما وعشرة آخريف لـ يخضعوا لأي تكفؿأفراد العينة التجريبية،  امثمو 

 الضابطة.
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 أدوات الدراسة : -5-4
 الإعتماد عمى عدة أدوات في دراستنا ىي :تـ 
  الملاحظة المباشرة بنوعييا بمشاركة وبدوف مشاركة بغرض جمع أكبر قدر ممكف مف

المعمومات حوؿ برامج الكفالة الأرطوفونية، وسموؾ التواصؿ عند الأطفاؿ المصابيف 
 بالتوحد.

 بيعة البرامج المقابمة التي كانت مع الأخصائييف الأرطوفونييف مف أجؿ تقصي ط
المعتمدة مع حالات التوحد مف أجؿ تنمية تواصميـ، وذلؾ مع الأخصائييف المتواجديف 

ولاية عيف عباسة، ولاية عيف ولماف، ولاية ، بمنطقة سطيؼ وضواحيو ) ولاية رأس الماء
 .العممة(

 لات أفراد عينة ادراسة الحالة التي مكنتنا مف تقصي المعمومات الظرورية عف الح
 ،حوؿ جوانب النمو المختمفة النفسو حركي ،اسة فيما يخص الجانب التطوري لمحالةالدر 

 .ليا والمغوي، والسوابؽ المرضية ،والإجتماعي
 الإختبارات المغوية : منيا إختبار التواصؿ المفظي وغير المفظي، والميزانية الأرطوفونية -

 مف إختبارات النطؽ والكلاـ والمغة.  تتكونقيا أثناء دراسة الحالات : التي تـ تطبي التي
 .DSMالدليؿ الطبي للأمراض النفسية النسخة الرابعة  -
 إختبار جودارد لمذكاء. -
 .المقننة مقياس كارز النسخة العربية -
 مصطمحات الدراسة : -6
 التوحد : -6-1

ىو مصطمح يطمؽ عمى أحد إضطرابات النمو الإرتقائى الشاممة التي تتميز بقصور 
نمو الإدراؾ الحسي والمغة وبالتالي في نمو القدرة عمى التواصؿ والتخاطب في  أوتوقؼ

نغلاؽ عمى  والتعمـ والنمو المعرفي والإجتماعي ويصاحب ذلؾ نزعة إنسحابية إنطوائيو وا 
نفعالي.   ( 12، ص 2012)خميل عبد الرحمان المعايطة، الذات مع جمود عاطفي وا 
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ىو إعاقة نمائية تظير قبؿ سف الثالثة مف العمر، تؤثر بدرجة التعريف الإجرائي لمتوحد : 
ممحوظة عمى التفاعؿ الإجتماعي وعمى ميارات التواصؿ المفظي، وغير المفظي )التقميد، 

بسبب إضطراب العمميات المعرفية المرتبطة بيا )الإنتباه، ، والتسمية، والتعبير، والفيـ(
ابات غير مألوفة لمخبرات الحسية، والتميز بالعزلة مما يؤدي إلى إستج، (والذاكرة والإدراؾ

والإنطواء عمى الذات، وبالسموكات الشاذة والقولبية كالحركات النمطية والإيكولاليا، والقدرة 
 عمى مقاومة التغيير في البيئىة. 

ىـ أطفاؿ يتميزوف بالإنطواء حوؿ ذواتيـ مع الأطفال المصابين بالتوحد :  -6-2
بكؿ مظاىره، ولا يتفاعموف إجتماعيا، وينشغموف بأنشطة تكرارية، إضطراب تواصميـ 

ويستعمموف حركات تكرارية نمطية ويتميزوف بالقدرة عمى مقاومة التغيير في البيئة، 
ستجاباتيـ لمخبرات الحسية تكوف غير مألوفة   (24ص، 2003، )حورية باي .وا 

عمى  بالاعتمادىـ أطفاؿ يتـ تشخيصيـ التعريف الإجرائي لأطفال المصابين بالتوحد: 
، الذي يحدد أعراضو بدقة حيث DSM 4النسخة الرابعة لمدليؿ الطبي للأمراض النفسية 

يقدـ الدليؿ ستة عشر معيار مقسمة في ثلاث فئات ىي قصور نوعي في التفاعلات 
تخيمي، قصور نوعي في التواصؿ المفظي وغير المفظي والنشاط الو  الإجتماعية المتبادلة،

، أما درجة توحدىـ فيتـ تحديدىا بالإعتماد والاىتماماتوذخيرة محدودة جدا مف النشاطات 
 عمى إختبار كارز، ودرجة ذكائيـ تقاس بواسطة الإختبار الأدائي جودارد.

 التواصل : -6-3

خبرة ساؿ رسالة معينة قد تكوف فكرة أو الإتصاؿ ىو عممية تفاعؿ بيف طرفيف مف خلاؿ إر  -
مع مضموف الرسالة أو ميارة أو أي مضموف إتصاؿ عبر قنوات إتصالية ينبغي أف تتناسب 

 (55،2006) زينب شقير،ص .علا مشتركا بينيمابصورة توضح تفا
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إف الإتصاؿ المغوي ىو عممية مشاركة وتجارب وعلاقات مع الآخريف ومع البيئة  -
ية تكوف إما شفيية مثؿ الكلاـ أو غير والتي تتـ عف طريؽ أفعاؿ إتصالية رمز  ،الخارجية

  .وحركات الجسد المختمفة ،وتعبيرات الوجو ،شفيية مثؿ الإيماءات

 (  77ص، 2001) سيى أحمد أمين، 

 التعريف الإجرائي لمتواصل :

أكثر أو تبادؿ المعمومات بيف طرفيف أو وىو تمؾ العممية التي يتـ مف خلاليا نقؿ أو إستقباؿ 
 :ابة لممواقؼ المختمفة، وىو نوعيفوىادؼ، يترتب عنو تغير في السموؾ إستجبشكؿ مقصود 

 .تواصؿ لفظي أو غير لفظي

 أنواع التواصل: -6-3

: ىو التواصؿ الذي يعتمد عمى المغة المنطوقة المسموعة فقط  لتبادؿ التواصل المفظي  -
 .مستمع( –متكمـ، مستقبؿ  –المعمومات بيف الأفراد )مرسؿ 

ىو التواصؿ الذي يعتمد عمى الرموز والإشارات المغوية وغير التواصل غير المفظي :  -
 .المغوية والإيماءات والحركات

 ( 58، ص2002) السيد الخميسي، 

 .ىو التواصؿ عف طريؽ المغة الشفييةالتعريف الإجرائي لمتواصل المفظي :  -

ىو التواصؿ عف طريؽ الإيماءات والإشارات التعريف الإجرائي لمتواصل غير المفظي :  -
 والحركات الجسدية. 

ونلاحظ أنو لا يمكف القياـ بعممية تواصؿ ناجحة دوف سلامة ميارات التواصؿ المفظي 
التي تتمثؿ في : التقميد والتسمية والتعبير والفيـ، وكذا العمميات المعرفية و  وغير المفظي،

 الذاكرة. المرتبطة بيا  كالإنتباه والإدراؾ و 
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 :  تعريف ميارات التواصل -6-4

يحتوي الإتصاؿ المغوي الناجح عمى العديد مف الميارات التي يمر بيا الفرد أثناء مراحؿ  -
نموه وتسمى بأبعاد الإتصاؿ، وىي ميارة التقميد وميارة التعرؼ وميارة الفيـ وميارة ربط 

 (  77ص، 2001أمين، ) سيى أحمد .الإنتباه وميارة التعبير وميارة التسمية

: ىي الميارات الأساسية : التقميد  التعريف الإجرائي لميارات التواصل المفظي وغير المفظي
والتعبير والفيـ والتسمية، والعمميات المعرفية المرتبطة بيا كالإنتباه والإدراؾ والذاكرة، التي 

 .نعتمد عمييا مف أجؿ القياـ بعممية التواصؿ

 الكفالة : -6-5
سموكي، أو إعاقة أومرض ميما  باضطرابىي مساعدة خاصة تقدـ للأفراد المصابيف 

كاف نوعو ودرجتو، ويمكف أف تقوـ بالكفالة فرقة خاصة حسب نوع الإضطراب أوالمرض أو 
، الإعاقة، فيي أنواع : الكفالة الطبية، الكفالة النفسية، الكفالة الأرطفونية، الكفالة التربوية

 تأىيؿ الوظيفي الحركي.الإجتماعية، ال

(Brian f, Courrire C et autre,2004,P62) 

المختصيف لتي يقدميا المختصيف كالأطباء أو : ىي إعادة التربية ا التعريف الإجرائي لمكفالة
النفسانييف أو المختصيف الأرطوفونييف، بغرض معالجة إضطراب أو مرض وتكوف حسب 

التي يعاني منيا المريض، وتكوف بواسائؿ الإضطرابات  المرض أو نوع الإضطراب أو
 .خاصة ووفؽ خطوات معينة

 الكفالة الأرطفونية: -6-5-1
ىي مساعدة خاصة تقدـ للأفراد المصابيف بالإضطرابات المغوية الشفوية والمكتوبة ميما كاف 
سف المصاب، تيدؼ إلى علاج تمؾ الإضطرابات مف خلاؿ وضع برنامج علاجي خاص 

 .حسب كؿ إضطراب 

(Jean A Rondal, Xavier Seron,2003,P09) 
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ىي الإجراءات التي يتخذىا الأخصائي الأرطوفوني مف أجؿ  التعريف الإجرائي لمكفالة :
إعادة تربية إضطرابات المغة الشفوية: إضطرابات النطؽ بنوعيو )الرينولاليا والمثغات(، 

ضطرابات الكلاـ )بنوعيو تأخر الكلاـ والتأتأة(، وتأخر ا د(، لمغة بنوعيو )البسيط والمعقوا 
ضطرابات الصوت، والأفازيا، ضطرابات المغة المكتوبة : عسر القراءة، عسر  وا  وا 
يف سواءا كانوا عادييف أو مف ذوي والراشد يفؿ والمراىقاطفالكتابة،عسر الحساب، عند الأ

فظية ، بواسطة برنامج خاص يحتوي عمى تماريف تتنوع بيف تماريف لالإحتياجات الخاصة
وأنشطة غير لفظية، وتماريف التنفس، وتماريف الإسترخاء، وتماريف التدليؾ بواسطة لعب 
تربوية ىادفة ووسائؿ خاصة كالمرآة وموجو المساف، التي تكوف حسب نوع الإظطراب المغوي 

ضطراب التواصؿ المفظي أوغير المفظي الذي يعاني منو المفحوص.  أوا 

 الكفالة الأرطوفونية للأطفال المصابين بالتوحد: -6-5-2
ىي جميع الأساليب والمناىج العممية والبرامج التي يعتمد عمييا الأخصائي الأرطوفوني 

 مف أجؿ التكفؿ بإظطرابات التواصؿ التي يعاني منيا الأطفاؿ المتوحديف.

(Thierry Rousseau ,2004,p200 ) 

 المصابين بالتوحد: للأطفالفونية التعريف الإجرائي لمكفالة الأرطو 

المعب التربوية المنتقات مف برامج و  ىي جميع الأساليب العممية والأنشطة التعممية
التكفؿ الخاصة بالمتوحديف مثؿ برنامج تيتش، برنامج باكس، وبرنامج لوفاس، وبرنامج 

وبرنامج سف رايز، التي يعتمد عمييا الأخصائي الأرطوفوني مف أجؿ التكفؿ ، سميؿ
المغوية النوعية عند الأطفاؿ المتوحديف، وتنمية القدرات التواصمية المفظية  بالإضطرابات

 .وغيرالمفظية لدييـ، وتنمية بعض قدراتيـ المعرفية 

عمى مجموعة مف  عتمادالإيمكف  تعريف برامج التكفل بالأطفال المتوحدين : -6-5-3
البرامج أو عمى برنامج معيف ومف أىـ ىذه البرامج نجد برنامج تيتش وبرنامج لوفاس 
وبرنامج باكس وبرنامج سميؿ وبرنامج سف رايز، حيث يقوـ الأخصائي بإنتقاء البرنامج 
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التدرج في الإنتقاؿ مف برنامج لآخر حسب سف الطفؿ  المناسب لحالة الطفؿ المتوحد، أو
 .متوحد، ودرجة توحده، ومستوى لغتو، وقدراتو المعرفية والتواصمية ال

(Pialoux P, Valtat M, Freyss G, Legent F, 1978, p192) 

فيو  وىو الأكثر إستخداما في العالـ مع حالات التوحد، ويعد برنامج تيتش مف أىميا
برنامج ييدؼ إلى تقييـ التطور الحاصؿ في المؤىلات والعجز عند الطفؿ وعمى أساس ىذا 
التقييـ يتـ تحديد الإستراتجيات التعميمية المناسبة وتحقيقيا بإستعماؿ برامج تربوية فردية 
ونشاطات تعميمية خاصة، وىو يتكوف مف جزئيف، الجزء الأوؿ يحتوي عمى سبعة فصوؿ 

ميمي تتضمف تنمية الميارات المعرفية والحسية والحركية والمغوية أما الجزء الثاني لمنشاط التع
 يجسد البرنامج التعميمي الفردي لمطفؿ في البيت والمدرسة. 

 ( 160، ص 2010، ) نايف بن عابد الزراع

ىي الأنشطة التعميمية والوسائؿ التعريف الإجرائي لبرامج التكفل بالأطفال المتوحدين : 
ساليب الخاصة بتنمية التقميد، والإدراؾ، والكفاءة المغوية، وتعديؿ السموكات الشاذة عند والأ

مف برنامج تيتش ،وبرنامج لوفاس، وبرنامج باكس، وبرنامج الأطفاؿ المتوحديف، المستوحات 
 .سميؿ، وبرنامج سف رايز

 :منياإفادة البحث الحالي  السابقة ومدىالبحوث والدراسات / ثانيا
 ىي:قمنا بتقسيـ الدراسات السابقة حسب موضوع الدراسة إلى خمسة محاور 

  التوحد.دراسات تناولت موضوع 
  ،دراسات تناولت ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي : التقميد، الإنتباه،الإدراؾ

 .التعبير،الفيـ،الإيماءات، والإشارات عند الأطفاؿ المتوحديف
 ضطرباتو، والمستوى المغوي للأطفاؿ المتوحديف. دراسات تناولت خصائص التواصؿ  وا 
 .دراسات تناولت الكفالة الأرطفوني للأطفاؿ المتوحديف 
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  دراسات تناولت دور برامج التكفؿ بالمتوحديف لتنمية ميارات تواصميـ المفظي وغير
 المفظي.

 .المحور الأول : بحوث ودراسا ت حول التوحد
 1934ىو أوؿ مف أشار إلى ىذا الإضظراب سنة LeoKanner ليو كانر  دراسة  -1

عندما قاـ بدراستو عمى إحدى عشر طفؿ يتصرفوف بطرؽ غير شائعة لدى الأطفاؿ 
المصابيف بالتخمؼ العقمي أو الفصامييف وقد سـ تمؾ الأعراض بالذاتوية الطفمية المبكرة، 

وجد أيضا أنيـ  لأنو لاحظ وجود وحدة ذاتوية إعتبرىا مف أكثر الأعراض أساسية ولكف
عاجزيف منذ بداية حياتيـ عف التواصؿ مع الآخريف بالطرؽ المعتادة وكانوا محدودي المغة 

 (Schopler, et all, 2005 ,P195).ولدييـ رغبة كبيرة في عدـ التغيير

: حوؿ التوحد توصمت إلى أنو نوع مف  2002سنة  لمتوحد دراسة الجمعية الأمريكية -2
ة والذي يظير خلاؿ الثلاث سنوات الُأولى مف عمر الطفؿ، ويكوف الإضطرابات التطوري

نتيجة لإضطراباتنيرولوجية تؤثر عمي وظائؼ المخ، وبالتالي تؤثر عمي مختمؼ نواحي 
  (Chossy.J.F,2003,p44 ).النمو

حوؿ الأفراد المتوحديف توصؿ إلى أنيـ يتميزوف  2001سنة  محمد عز الديندراسة  -3
سنوات، إضراب في الإستجابة لممثيرات الحسية،  3يظير قبؿ عمر بنمو غير طبيعي 

ستعماؿ أنماط سموكية تكرارية، شذوذ في التفاعؿ  شخصية مغمقة والإلتفات إلى الذات وا 
 ( 29، ص2003)حورية باي، الإجتماعي والتواصؿ مع الآخريف، إضطراب في الكلاـ والمغة.

سنة   Bauer et Frith فريثو  ويرب وKristin Males كريستين مايمز دراسة  -4
حوؿ الأطفاؿ المتوحديف حيث توصمت إلى أف الطفؿ المتوحد ىو طفؿ لايقيـ أي  2004

ويمكف أف يكوف الطفؿ متوحد مف أي مستوى مف الذكاء فقد يكوف علاقة مع الآخريف 
أنيـ يعانوف مف قصور في الصلات الإجتماعية ، طبيعي أو ذكي جدا أو متخمؼ عقميا
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ىتمامات شاذة  ،وميارات التواصؿ، ولدييـ أنشطة غير سوية والضعؼ في ميارات  ،وا 
 ( 15، ص2005) محمد أحمد خطاب، المعب.

حوؿ التوحد حيث توصؿ إلى أنو نوع مف إضطرابات  2009سنة  فاروق صادقدراسة  -5
النمو والتطور يظير خلاؿ السنوات الأولي مف العمر، ويؤثرسمبا عمى مختمؼ جوانب النمو 
الإجتماعية التواصمية والعقمية والانفعالية والعاطفية ويستمر ىذا النوع مف الإضطرابالتطوري 

ف الحالات المصابة بالتوحد مف خلاؿ مدى الحياة، أي لا يحدث شفاء منو، ولكف تتحس
 (20،ص2010)رانيا القاسم، التدريبات العلاجية المقدمة في سف مبكر. 

 التعميق عمى الدراسات التي تناولت موضوع التوحد :

 نلاحظ أف معظـ نتائج ىذه الدراسات إتفقت حوؿ كوف التوحد :
 .عمرمف الإضطرابات النمائية يظير خلاؿ السنوات الثلاثة مف ال -
 يحدث نتيجة لإضطراباتنيرولوجية تؤثر عمي وظائؼ المخ. -
 لو تأثير سمبي عمى مختمؼ نواحي النمو.  -

كما نلاحظ أف كؿ ىذه الدراسات أتفقت عمى أعراض التوحد كانت مشابية  عند جميع 
 الأطفاؿ المصابيف بالتوحد والتي إقتصرت عمى :

 .وجود وحدة ذاتوية -
 .التواصمي  وغياب التفاعؿ الإجتماعيو  المغويمعاناتيـ مف القصور  -
 .يمكف أف تكوف درجة ذكائيـ متراوحة بيف : طبيعي أو ذكي جدا أو متخمؼ عقميا -
 إستمرار ىذا النوع مف الإضطراب التطوري مدى الحياة. -
إمكانية تحسف الحالات المصابة بالتوحد مف خلاؿ التدريبات العلاجية المقدمة في  -

 سف مبكر.
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ر الثاني:  بحوث ودراسات حول ميارات التواصل المفظي وغير المفظي :التقميد، المحو 
 .الإنتباه،الإدراك، التعبير،الفيم،الإيماءات، والإشارات عند الأطفال المتوحدين

يلان  دراسة -6 وعلاقتو  الإدراك حوؿ 1997سنة  Geller, Elaineالعالمين جيلار وا 
بالميارات المغوية عند الأطفاؿ المتوحديف، حيث قاما بدراسة علاقة الميارات المغوية 

ستة، وقد  12و 8بالإدراؾ المعرفي الإجتماعي عند خمسة أطفاؿ متوحديف سنيـ مابيف 
أف الميارات المستمزمة في الإدراؾ المعرفي الإجتماعي  و  توصلا إلى تأكيد ىذه العلاقة

الميارات المغوية المكونة عند الطفؿ المتوحد حيث أف الأطفاؿ المتوحديف المذيف ترتكز عمى 
 .يمتمكوف ميارات لغوية مناسبة تمكنوا مف إدراؾ الموضوعات عمى عكس الآخريف

 ( 210، ص2001، )سيى أحمد أمين نصر
حوؿ  1998سنة  Feldaman, Robert, et Allآخرينو  روبارو  فمدماندراسة  -7

بدراسة مقارنة بيف عينتيف مف  اغير المفظي عند الأطفاؿ المتوحديف حيث قامو  التعبير قدرات
طفؿ عادي في سف قبؿ المدرسة لمعرفة قدرات  12طفؿ متوحد و 12الأطفاؿ  حيث بمغوا 

الأطفاؿ عمى وضع شفرات التعبير غير المفظي لموجو في حالة السعادة والحزف والغضب، 
فاؿ المتوحديف قؿ أقؿ دقة مف العادييف في وضع شفرات التعبير وقد توصموا إلى أف الأط

حيث أنيـ لـ يكونوا قادريف عمى التعرؼ عمى الصور الدالة عمى السعادة إلا ، غير المفظي
 .بعد التدريب عمييا بإستعماؿ أشرطة الفيديو والصور والبطاقات

 ( 227، ص2001، )سيى أحمد أمين نصر

عند الأطفاؿ  الإنتباهحوؿ 1999 سنة  Mc Arthur, Pidansبيدانسو  أرتوردراسة  -8
طفؿ  15المتوحديف والأطفاؿ ذوي إضطراب المغة التطوري، حيث قاما بدراسة مقارنة بيف 

طفؿ ذي الإضطراب المغوي التطوري في ميارة الإنتباه عند التواصؿ معيـ،  15متوحد و
فتوصلا إلى أف الأطفاؿ المتوحديف أقؿ إشتراكا في الإنتباه مع البالغيف مف غيرىـ ذوي 

المغوي المتطور، حيث أنيـ يشرفوف عمى قناة التواصؿ مع البالغيف أقؿ مف أقرانيـ الخمؿ 
مستويات و  ىناؾ علاقة بيف درجات الإنتباه، و %37ذوي الإضطراب المغوي التطوري بنسبة 
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أكدا عمى معانات الأطفاؿ المتوحديف مف قصور الإنتباه، مع و  المغة عند المجموعتيف،
 الإثارة أكثر بواسطة التدريب المكثؼ.إمكانية تطويره مف خلاؿ 

 ( 228، ص2001، )سيى أحمد أمين نصر

ىمرزو  رومبارقدراسة  -9 حوؿ  2000سنة  Ramberg, Ehler, Nydenنيدان و  ا 
لدى الأطفاؿ المتوحديف، وأطفاؿ ذوي زممة أسبرجر،  المفرداتوالتفكير و الفيمالفروؽ في 

لحركية والإدراؾ، وآخريف يعانوف مف إضطرابات وأطفاؿ عادييف مضطربي الإنتباه والسطرة ا
المغة والكلاـ، في سف المدرسة، حيث قاموا بدراسة مقارنة بيف المجموعات الأربعة مف 

في كؿ مجموعة وذلؾ بتطبيؽ إختبارات لفظية، وتوصموا إلى  11الأطفاؿ حيث كاف عددىـ 
 ذكاء عف الأطفاؿ المتوحديف،أف أطفاؿ زممة الأسبرجر أظيروا تفوقا في المقياس المفظي لم

أف ىناؾ فرؽ في الذكاء المفظي بيف الأطفاؿ المتوحديف ومجموعتي الأطفاؿ العادييف و 
مضطربي الإنتباه والسيطرة الحركية والإدراؾ لصالح مجموعة الأطفاؿ العادييف، وأف الأطفاؿ 

ف كانت  اكتسابيـ، مع عدـ المتوحديف يعانوف مف تأخر العمر الذىني المفظي لممفردات وا 
 لدييـ فيـ لا يعرفوف مدلولاتيا.  

 ( 233، ص2001، )سيى أحمد أمين نصر

حوؿ قدرات  2000سنة  ,OustleyLittlef ,Stonستون وليتمف وأوستمي دراسة  -10
عند صغار الأطفاؿ المتوحديف، حيث قاموا بمقارنة الأنواع المختمفة لمتقميد الحركي  التقميد

بيف مجموعتيف مف الأطفاؿ ثمانية عشر منيـ كانوا متوحديف وثمانية عشر آخريف كانوا ذوي 
تأخرفي النمو وثمانية عشر آخريف كانوا عادييف، يبمغوف مف العمر سنتيف، توصموا إلى أف 

ضعيفة عند المتوحديف أما المجموعتيف الباقيتيف فقدت أبدتا نماذج مشابية في مياـ التقميد 
 حيث أف الأطفاؿ المتوحديف  كانوا يجدوف الصعوبة في ما يمي :، مجالات التقميد

 تقميد حركات الجسـ أكثر صعوبة منيا عند تقميد الحركة مع الشيء.   -
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بة مف تقميد الحركات التي ليا تقميد الحركات المفظية التي لا معنى ليا أكثر صعو  -
 معنى.

 .وقد حدث عندىـ تحسف في ميارة التقميد بعد التدريب عمييا لمدة سنة
 ( 215، ص2001، )سيى أحمد أمين نصر

التعميق عمى الدراسات التي تناولت موضوع ميارات التواصل المفظي وغير المفظي عند 
 الأطفال المتوحدين  :

عمى معانات الأطفاؿ المتوحديف مف قصور واضح في ميارات إتفقت كؿ الدراسات السابقة 
 التواصؿ :

 .التي تكوف مرتبطة بالقدرات المغوية لدييـو  معاناتيـ مف قصور في ميارة الإدراؾ -
معاناتيـ مف قصور في ميارة التعبير المفظي وغير المفظي المتمثمة في إيماءات  -

 كلاـ.الوجية والإشارات الجسدية والحركات المصاحبة لم
معاناتيـ مف قصور في ميارة الإنتباه مع وجود علاقة بيف درجات الإنتباه ومستويات  -

 .المغة
كتساب المفردات وىذا ما يفسر قصور ذكائيـ  - معاناتيـ مف قصور في ميارة الفيـ  وا 

 .المفظي
معاناتيـ مف قصور في ميارة التقميد الحركي والمفظي ،كما إتفقت كؿ ىذه الدراسات  -

انية تطوير ىذه الميارات عند الأطفاؿ المتوحديف عبر التدريب المكثؼ عمى إمك
 .والمطوؿ
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ضطرباتو عند الأطفال  المحور الثالث: بحوث ودراسات حول خصائص التواصل وا 
 المتوحدين:

حوؿ خصائص التواصؿ عند الأطفاؿ  2000سنة  دراسة الجمعية الأمريكية لمتوحد -11
المتوحديف حيث قاموا بدراسات تعتمد عمى ملاحظة سموكات الأطفاؿ المتوحديف عف كثب 

التفاعؿ الإجتماعي في مراكز العناية بيؤلاء الأطفاؿ وسجموا أنيـ يعانوف مف صعوبة 
شارات وصعوبة في الإتصاؿ سواء كاف لفظي أو غير لفظي كعدـ إستعابيـ للإيماءات والإ

المعبرة عف الفرح أو الحزف، ودائما ما يستجيب ىؤلاء  الأطفاؿ  إلي الأشياء أكثر مف 
الإستجابة إلي الأشخاص، ويضطرب ىؤلاء الأطفاؿ مف أي تغير يحدث في بيئتيـ ،ودائماً 

 .ما يكرروا حركات جسمانية أو مقاطع مف الكممات بطريقة آلية متكررة

( Chossy.J.F,2003,p65)  

حوؿ أشكاؿ التواصؿ غير  2002سنة  Stoon et Allستون وآخروندراسة   -12
المفظي التي يستخدميا الأطفاؿ المتوحديف وقد توصموا إلى أف ىؤلاء الأطفاؿ لدييـ قصور 
في الإشارة إلى ما يرغبوف فيو مف حيث النظر بالعينيف والإيماءات ويستخدموف سموؾ مسؾ 

 .( 22، ص2005د أحمد خطاب، ) محميد الشخص لما يريدونو. 

حوؿ مظاىر العجز في ميارات التواصؿ المغوي مف  2003سنة  الغامدي دراسة -13
حيث قاـ ، إنتباه وتقميد والنظر، وكذلؾ حوؿ مظاىر العجز في ميارات التفاعؿ الإجتماعي

سنوات وقد  9و 4و 3بدراستو عمى عشرة أطفاؿ متوحديف ذات أعمار مختمفة تراوحت بيف 
 .توصؿ إلى وجود عجز في مايخص ميارات التواصؿ المغوي وميارات التفاعؿ الإجتماعي

 ( 73،ص2011)أسامة مصطفى،

حوؿ خصائص التواصؿ المفطي  2003سنة RoothSolivanروث سوليفان دراسة -14
عند المتوحديف وقد توصؿ إلى أنيـ يتميزوف بقصور شديد في الإرتباط والتواصؿ مع 
الآخريف وفقداف القدرة عمى الكلاـ وشيوع ظاىرة المصادات أي تكرار الكممات المسموعة 
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مف  والتظاىر بأنيـ لا يسمعوف الأصوات، واليمس عند التكمـ ولا يستطعوف تكممة الكلاـ
 .( 26، ص2005) محمد أحمد خطاب، .حوليـ

ضطرباتو عند الأطفال المتوحدين:و  التعميق عمى الدراسات التي تناولت خصائص التواصل  ا 

صعوبات في الإتصاؿ إتفقت ىذه الدراسات في مجمميا عمى معانات الأطفاؿ المتوحديف مف 
 سواء كاف لفظي أو غير لفظي حيث لوحظ عمييـ :

طرابات المغوية النوعية، كظاىرة المصادات واليمس عند التكمـ شيوع بعض الإض -
 والتظاىر بأنيـ لا يسمعوف الأصوات مف حوليـ.، والتوقؼ عف الكلاـ

 .عدـ إستعابيـ للإيماءات والإشارات المعبرة عف الفرح أو الحزف -

 أنيـ  دائما ما يستجيبوف إلي الأشياء أكثر مف الإستجابة إلي الأشخاص.  -

ويقوموف ببعض السموكات الشاذة الحركية ، مف أي تغير يحدث في بيئتيـيضطربوف  -
 .الجسمية أو المفظية

 .كانوا غير قادريف عمى الكلاـ مثؿ أقرانيـ العادييف -

 المحور الرابع: بحوث ودراسات حول التكفل الأرطفوني للأطفال متوحدين:
لة الأرطفونية في حوؿ دور الكفا 1996سنة  Landemرواد جمعية لوندام  دراسة-15

أكدوا أىميتيا وفعاليتيا في التكفؿ بإضطرابات التواصؿ والإضطرابات التكفؿ بالمتوحديف، و 
 .المغوية عند الأفراد المتوحديف

(Gayda M, Lebovici S, 2000, P102) 

 1997سنة  Ogleteree,Billy, et Allآخرونو  بيميو  أجميتريدراسة العمماء  -16
 5حوؿ المعالجة المغوية المبتكرة لطفؿ التوحد، حيث تـ تطبيؽ ىذه التقنية المبتكرة عمى 

سنوات مف خلاؿ إجراء جمسات علاجية مصممة بطريقة عممية  5أطفاؿ متوحديف سنيـ 
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كتساب ميارات التواصؿ مف خلاؿ مجموعة مف الأنشطة والمعب و  لتسييؿ تطور المغة ا 
المعب مع و  المتوحد عمى إستعماؿ المغة وتشجيعو عمى الحوارالتربوية التي تحفز الطفؿ 

وقد توصموا إلى نتائج مرضية مع ىؤلاء الأطفاؿ إرتفاع في دلالة الألفاظ ، المعالج المغوي
قباؿ ممحوظ عمى إستعماؿ الإشارات والإيماءات وتبادؿ النظر و  وثراء في الرصيد المغوي ا 

 .والتجاوب مع الطرؼ الآخر

 ( 262، ص2001، مين نصر)سيى أحمد أ

حولتقييـ أثر تقنية  1998سنة   Schepis, Reidريد و  شيبيسالعالميف دراسة  -17
(عمى التفاعلات الإتصالية لصغار أطفاؿ التوحد، حيث قاما بدراستيما VOCAالصوت )

( بمساعدة VOCAأطفاؿ متوحديف في مرحمة ما قبؿ المدرسة طبقا عمييـ تقنية ) 4عمى 
معالجيف للأطفاؿ المتوحديف، وىي تقنية تعتمد عمى تقديـ المساعدات الإتصالية ثلاثة 

المرتكزة عمى الصوت مف خلاؿ بعض الأنشطة التي تعتمد عمى المعب والوجبات الخفيفة، 
( أظيروا زيادة في VOCAوقد توصلا إلى أف الأطفاؿ لمتوحديف الذيف طبقا عمييـ تقنية )

 ( 267، ص2001، أحمد أمين نصر )سيى.التفاعلات  الإتصالية

حوؿ أسموب الكلاـ القميؿ، حيث قاـ  1999سنة  Corol Potterكورولبوتر دراسة  -18
طفؿ متوحد بدرجة شديدة صغار السف وكانوا ذوي  15أولا بإكتشاؼ طرؽ الإتصاؿ عند 

تأثيرىا عمى كلاـ قميؿ أو معدومي الكلاـ كما قاـ بإكتشاؼ دور بيئة الطفؿ المتوحد ومدى 
طريقة إتصالو، ثـ قاـ بتدريبيـ عمى طريقة تقميؿ الكلاـ أثناء التواصؿ معيـ، وقد توصؿ 
إلى إثبات فعالية ىذه التقنية حيث ساعدت الأطفاؿ المتوحديف عمى فيـ الكممات المفردة 

 .بإستعداد أكثر، وعمى تحقيؽ إندماجيـ داخؿ بيئتيـ أكثر، وتسييؿ تجاوبيـ التمقائي

 ( 243، ص2001، ى أحمد أمين نصر)سي

حوؿ زيادة  1999 سنةCharlop ,Marjorieمارجوري و  شارلوبدراسة العالميف -19
شراؾ الأولياء فيو، حيث  المغة الكلامية العفوية لدى الأطفاؿ المتوحديف مف خلاؿ التدريب وا 
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أولياءىـ، وتصلا إلى سنوات وكذا  8و 7قاما بتدريب ثلاثة أطفاؿ متوحديف يتراوح سنيـ بيف 
زيادة الكممات عند أفراد عينة الدراسة بعد التدريب بمساعدة الأولياء كما  لاحظا أف الأطفاؿ 

 .المتوحديف قاموا بتعميـ تمؾ الكممات عمى خبرات الحياة اليومية

 ( 267، ص2001، )سيى أحمد أمين نصر

حوؿ دور  2003سنة Wetherby et Pruting بريتين و  واتربي دراسة العالميف -20
الأخصائي الأرطفوني في التكفؿ بالمتوحديف داخؿ فرقة التكفؿ المتكونة مف أفراد متعددي 
التخصصات كالأطباء والأخصائييف النفسانييف، وتوصموا إلى أنو يمتمؾ دور حساس جدا 
 والمتمثؿ في تشخيص الإضطرابات المغوية عند الأطفاؿ المتوحديف كمرحمة أولية في ثـ في
بناء مشروع لمتكفؿ بإضطرابات التواصؿ عندىـ يشارؾ فيو أولياءىـ مع فرقة متعددة 

 ( Thierry Rousseau ,2004,p229) التخصصات في مرحمة لاحقة. 

 التعميق عمى الدراسات التي تناولت التكفل الأرطفوني للأطفال متوحدين:

 معظـ ىذه الدراسات أكدت عمى أف :

بسبب معانات الأطفاؿ المتوحديف مف إظطرابات التواصؿ المفظي وغير المفظي وجب  -
 .تدخؿ الأخصائي الأرطوفوني مف أجؿ تشخيص الإضطرابات المغوية عندىـ والتكفؿ بيا 

الأخصائي الأرطفوني يمتمؾ دور ميـ في التكفؿ بالمتوحديف داخؿ فرقة التكفؿ المتكونة  -
 .التخصصات كالأطباء والأخصائييف النفسانييفمف أفراد متعددي 

ىناؾ إمكانية تنمية التواصؿ المفظي وغير المفظي عند الأطفاؿ المتوحديف مف خلاؿ عدة  -
 .أساليب ىي نفسيا تقنيات الكفالة الأرطوفونية

لمكفالة الأرطوفونية دور فعاؿ في تنمية ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي عند  -
 متوحديف.الأطفاؿ ال
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المحور الخامس : بحوث ودراسات حول دور برامج التكفل بالمتوحدين لتنمية ميارات 
 تواصميم المفظي وغير المفظي:

حوؿ المذاف قاما  1994سنة Bondy, Frost بونديوفروست دراسة الزوجيف  -21
عة لمدة أكثر مف سنة عمى مجمو أي التواصؿ عبر الصور التبادلية  باكسبتطبيؽ برنامج  

الأطفاؿ المتوحديف، وأطفاؿ لدييـ و  مف الأطفاؿ الذيف يعانوف مف إضطرابات نمائية شاممة
مشكلات لغوية، مف أجؿ معرفة طريقة تكويف الرمز عند الأطفاؿ المتوحديف وتعميميـ طرؽ 
التواصؿ بالإعتماد عمى الإتصاؿ التبادلي لمصور، وقد توصلا إلى أف نظاـ التواصؿ عبر 

العالـ المحيط بيـ، وأكدا عمى و  المبسطة ىو أنسب طريؽ الإتصاؿ بيف المتوحديفالصور 
 .ضرورة تنمية عنصر التقميد لأنو بداية أي عممية إتصاؿ

 ( 130، ص 2010، ) نايف بن عابد الزراع

حوؿ تقييـ  1998سنة   Ozonoff, Cathcartأوزنوف وكاثكارتدراسة العالميف  -22
أوؿ  وىو لصغار أطفاؿ التوحد تيتشلمنزلي المعتمد عمى برنامج فاعمية تدخؿ البرنامج ا

بالإعتماد عمى إستغلاؿ النقاط التي يتميز بيا الطفؿ  برنامج تربوي مختص بتعميـ المتوحديف
كذا إعتماده عمى نظاـ البنية التعميمية أو التنظيـ لبيئة الطفؿ سواء كاف في المتوحد، و 

الطريقة أثبتت أنيا تناسب الطفؿ المصاب بالتوحد وتناسب المنزؿ أو المدرسة حيث أف ىذه 
طفؿ في  11حيث قاما بدراسة مقارنة بيف مجموعتيف مف الأطفاؿ المتوحديف بعدد ، عالمو

سنوات حيث كاف ىناؾ مجموعة ضابطة ومجموعة  5و 4كؿ مجموعة يترواح سنيـ بيف 
مت الدراسة إلى الأثر الإيجابي تجريبية تـ إخضاعيا لمبرنامج لمدة حوالي سنتيف، وقد توص

المجموعة الضابطة بعد و  لمبرنامج فقد سجؿ فروقا دالة بيف نتائج أفراد المجموعة التجريبة
تطبيؽ عمييا مجموعة مف الإختبارت التقيمية لميارات التقميد والحركة الدقيقة والعامة 

 عمى أىمية التدخؿ المبكر كما أكدت الدراسة، والميارات الفكرية غير المفظية والأداء الكمي
 التدخؿ الأسري أثناء تطبيؽ البرنامج.  و 

 ( 255، ص2001، )سيى أحمد أمين نصر
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حوؿ التدخؿ السيكولوجي بإستخداـ إستراتجية علاجية  1999سنة  ميام عميوةدراسة  -23
تمت الدراسة عمى ستة ، تعتمد عمى الطفؿ وأسرتو لتدريب الأطفاؿ المتوحديف عمى التواصؿ

عشر طفؿ متوحد إحدى عشر منيـ ذكور وخمسة إناث، تراوحت أعمارىـ ما بيف ثلاثة 
وأربع سنوات وأربعة عشر سنة، حيث تـ إعداد برنامجيف الأوؿ لتدريب الأطفاؿ المتوحديف 
عمى التواصؿ والثاني لتدريبي أسر ىؤلاء الأطفاؿ عمى كيفية التعامؿ معيـ لتطوير ميارات 

 .إلى تأكيد فعالية البرنامجيف تواصميـ، وقد توصموا

 ( 40ص، 2001)عبد الرحمان سيد سميمان، 

يمر و  ميمر وأرمولددراسة  -24 حوؿ وصؼ  2000سنة  Miller , Armold ,Ellerا 
وتقييـ برامج المغة للأطفاؿ المتوحديف قاموا بدراسة مقارنة بيف مجموعة مف الأطفاؿ في سف 

في سف المدرسة الذيف خضعوا لبرامج لغوية مختمفة في سف مبكرة، وقد و  ما قبؿ المدرسة
مف الأطفاؿ الذيف طبقت عمييـ البرامج المغوية تـ إدماجيـ في  % 38توصموا إلى أف 

المدارس العادية، كما توصموا إلى وضع برنامج يشمؿ علاج جوانب القصور في النمو 
ويركز عمى تطوير ميارات الإتصاؿ التصورية أو الرمزية لمدة زمنية معتبرة وفي سف 

 ( 255، ص2001، )سيى أحمد أمين نصر.مبكر

ىدفت الدراسة لمعرفة تأثير :2002سنة  Lovaas ,O.et allآخرونو لوفاس دراسة -25
برنامج يعتمد عمى التدخلات السموكية المكثفة المبكرة وطويؿ المدى لعلاج أعرض إضطراب 
التوحد مف بينيا إظطرابات التواصؿ والتفاعؿ، وتكونت عينة الدراسة مف تسعة عشر طفلا 

وتسعة عشر طفلا ، سة ذوي ذكاء مرتفع كمجموعة تجريبيةمتوحدا في سف ما قبؿ المدر 
متوحدا كمجموعو ضابطة مماثؿ في المجموعة العمري، وتمقت المجموعة التجريبية تدخلًا 
سموكياً مكثفاً لتعديؿ مظاىر إضطراب التوحد والمشكلات المصاحبة وتوصمت النتائج إلى أف 

لاؿ التدخلات السموكية مف تطور في المجموعة التجريبية حافظت عمى ما تـ إكتسابو خ
التواصؿ وتحسف في السموؾ وتفاعؿ أفضؿ، حيث أف تسعة أطفاؿ مف الػتسعة عشر حققوا 
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أفضؿ النتائج، وثمانية منيـ إتضح بعد التقييـ المكثؼ أنيـ أصبحوا لا يختمفوف عف الأطفاؿ 
 العادييف في الذكاء والسموؾ التوافقي.  
(Marie Dominiques,2004,p66) 

حوؿ أسموب  1999 سنةEnid Wolf Scheinأنيد ولف شين  دراسة العالمة -26
بمساعدة الوالديف والمربييف  -الشفوية والمكتوبة  -لتعميـ الأطفاؿ المتوحديف المغة  سميل

وذلؾ وفؽ خمسة وحدات أساساسية ىي جذب الإنتباه والتقميد مف خلاؿ التحفيز لمتعميـ 
ستعماؿ الأصوات البدائية، كتابة وتسمية خمسيف إسـ عندما يرى الصورة  المنتظـ والذاكرة وا 

عادتيا بعد سماعيا وىذا مايمكف مف ربط المعنى بالمدلوؿ سواءا كاف مرئيا  المعبرة عنيا أوا 
الألواف والجمع، تعمـ الجمؿ البسيطة والأسئمة والضمائر و  أو مسموعا، تعميـ الأفعاؿ والأرقاـ

عماؿ القصص الوصفية، وقد توصمت عمى تحقيؽ نتائج إيجابية مع وحروؼ الجر، إست
 .ىؤولاء الأطفاؿ ولكف بعد تدريب مكثؼ ومطوؿ لعدة أشير في مراكز خاصة

 ( 117، ص2002، ) سيى أحمد أمين نصر

شيدلز نشطة حولأ 1999 سنةLynn, Mcannihamمكانييايم و  ليندراسة العالميف -27
الدراسة عمى مجموعة مف الأطفاؿ المتوحدييف الذيف يقعوف للأطفاؿ المتوحديف حيث تمت 

سنة تـ تدريبيـ لمدة سنة مف خلاؿ أنظمة ميسرة  15إلى  3ضمف الفئة العمرية مف 
 تعميميـ الإعتماد عمى النفس، و تعديؿ سموكاتيـو  لتعميميـ سموؾ الإتصاؿ مع الآخريف

برنامج إرشادي مبسط لممعالجيف الإختيار والإيجابية في حياتيـ اليومية، مع وضع و 
والمعمميف والمختصيف وأباء الأطفاؿ المتوحديف وضبط أساليب التدريس والتدريب التي يجب 
إتباعيا مع ىؤلاء الأطفاؿ، وقد توصمت الدراسة إلى تسجيؿ تقدـ ممحوظ في الجوانب التالية: 

لإعتماد عمى النفس في ا، في ميارات التواصؿ المفظية المستعممة لمتفاعؿ مع الآخريف
وذلؾ بنظافر جيود كؿ مف لممعالجيف والمعمميف ، والعناية بالذات، وعند طمب الحاجات
 ( 249، ص2001، )سيى أحمد أمين نصروالمختصيف وأباء الأطفاؿ المتوحديف.  
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: ىدفت الدراسة إلى تصميـ برنامج عربي 2001سنة  ىالة فؤاد كمال الديندراسة  -28
لسموؾ الاجتماعي والتواصمي للأطفاؿ التوحدييف، تكونت عينة الدراسة مف لإكساب ميارات ا

ىتمت الدراسة  ستة عشر طفلا مصابا بالتوحد تتراوح أعمارىـ بيف ثلاثة وسبعة سنوات، وا 
ستمارة  بتعريب ثلاثة مقاييس لمتقويـ بعد تطبيؽ البرنامج ىي : قائمة السموؾ التوحدي، وا 

ستمارة ال تفاعؿ الاجتماعي، وقد توصمت نتائج الدراسة إلى أف ىناؾ فروؽ السموؾ المفظي، وا 
ودرجاتيا في القياس ، دالة إحصائيا بيف درجات المجموعة التجريبية في القياس القبمي

 البعدي لصالح القياس البعدي في الجوانب التالية : 
عند  إنخفاض مستوى الأداء المميز لمطفؿ المتوحد عمى قائمة السموؾ التوحدي -   

 .المجموعة التجريبية 
إرتفاع معدؿ ظيور الألفاظ الجديدة والمتنوعة، وذات المقاطع المتعددة في استمارة  -   

 .السموؾ المفظي
إنخفاض مستوى التوحد الإجتماعي، لإرتفاع مستوى التفاعؿ والمعب المستقؿ البناء في  -  

 ( 30ص، 2003) حورية باي، .إستمارة التفاعؿ

حوؿ برنامج التدخؿ المبكر في تنمية ميارات التواصؿ  2001سنة  ىالة محمددراسة  -29
غير المفظي الذي يعتمد عمى تدريب الأطفاؿ المتوحديف عمى إستعماؿ وتوظيؼ تعابير 
شارات، حيث طبؽ عمى عشرة  الوجو والحركات الجسمية المصاحبة لمكلاـ مف إيماءات وا 

ى خمسة سنوات لمدة سنتيف بشكؿ مكثؼ في أطفاؿ متوحديف تراوح سنيـ مف سنتيف إل
المركز وفي المنزؿ، وقد توصمت النتائج إلى فعالية ىذا البرنامج حيث سجؿ الأطفاؿ العشرة 

 (37،ص2007عبده كشك،).تحسننا ممحوظا في ميارات التواصؿ غير المفظي 

ي : ىدفت إلى قياس فعالية برنامج علاج 2001سنة  سيى أحمد أمين نصردراسة  -30
لتنمية الإتصاؿ المغوي لدى بعض الأطفاؿ التوحدييف، حيث تكونت العينة مف عشرة أطفاؿ 

كعينة تجريبية حيث إثناف منيـ كانوا إناث وثمانية كانوا ذكور، وتراوحت أعمارىـ  توحدييف
ثنى عشرة سنة، ودرجة توحدىـ كانت متوسطة، وتراوح ذكاؤىـ بيف   50بيف ثمانية وا 
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عيـ لمبرنامج الذي تضمف مجموعة مف الأنشطة والألعاب درجة، تـ إخضا75و
والممارسات اليومية، التي تيدؼ إلى تنمية ميارات الإتصاؿ المغوي التالية : التقميد، ربط 
الإنتباه، التعرؼ والفيـ،و التعبير والتسمية، وقد إستمر البرنامج أربعة أشير متواصمة مف 

سبوع، وقد أظيرت النتائج : تحسناً في درجة العمؿ مع الأطفاؿ طواؿ اليوـ وطواؿ الأ
الاتصاؿ المغوي لأطفاؿ العينة التجريبية بعد تطبيؽ البرنامج ،لكف إحتمت ميارة التقميد 
،والتعرؼ والفيـ والانتباه المراكز الأولي في تنمية ميارات الاتصاؿ المغوي لدى عينة 

 مفادىا :حيث تـ تأكيد فرضيات الدراسة التي كاف ، الدراسة
توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف درجات الأطفاؿ المتوحديف في ميارات الإتصاؿ  -

المغوي في البعد الخاص بميارة التقميد في القياس القبمي والبعدي لتطبيؽ البرنامج الخاص 
 .برفع مستوى ميارات الإتصاؿ المغوي، فقد أثر تأثيرا إيجابيا في الأطفاؿ المتوحديف

ذات دلالة إحصائية بيف درجات الأطفاؿ التوحدييف في ميارات الإتصاؿ توجد فروؽ  -
المغوي في البعد الخاص بميارة ربط الإنتباه في القياس القبمي والبعدي لتطبيؽ البرنامج 
الخاص برفع مستوى ميارات الإتصاؿ المغوي، فقد أثر تأثيرا إيجابيا في الأطفاؿ 

 .المتوحديف
إحصائية بيف درجات الأطفاؿ المتوحديف في ميارات الإتصاؿ توجد فروؽ ذات دلالة  -

المغوي في البعد الخاص بميارة التعرؼ في القياس القبمي والبعدي لتطبيؽ البرنامج 
الخاص برفع مستوى ميارات الإتصاؿ المغوي، فقد أثر تأثيرا إيجابيا في الأطفاؿ 

 .المتوحديف
طفاؿ المتوحديف في ميارات الإتصاؿ توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف درجات الأ -

المغوي في البعد الخاص بميارة الفيـ في القياس القبمي والبعدي لتطبيؽ البرنامج الخاص 
 فقد أثر تأثيرا إيجابيا في الأطفاؿ التوحديف.، برفع مستوى ميارات الإتصاؿ المغوي

رات الإتصاؿ توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف درجات الأطفاؿ المتوحديف في ميا -
المغوي في البعد الخاص بميارة التعبير في القياس القبمي والبعدي لتطبيؽ البرنامج 
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فقد أثر تأثيرا إيجابيا في الأطفاؿ ، الخاص برفع مستوى ميارات الإتصاؿ المغوي
 المتوحديف. 

توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف درجات الأطفاؿ المتوحديف في ميارات الإتصاؿ  -
في البعد الخاص بميارة التسمية في القياس القبمي والبعدي لتطبيؽ البرنامج  المغوي

فقد أثر تأثيرا إيجابيا في الأطفاؿ ، الخاص برفع مستوى ميارات الإتصاؿ المغوي
 المتوحديف

توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف درجات الأطفاؿ المتوحديف في الدرجة الكمية  -
إرتفع مستوى ميارات الإتصاؿ المغوي لدى الأطفاؿ لميارات الإتصاؿ المغوي فقد 

المتوحديف في القياس البعدي عنو في القياس القبمي، فالبرنامج المقترح لرفع مستوى 
ميارات الإتصاؿ المغوي المقدـ للأطفاؿ المتوحديف لو تأثيرا إيجابيا في الأطفاؿ المتوحديف 

 .محؿ الدراسة
 ( 258، ص2001، )سيى أحمد أمين نصر

: ىدفت إلى معرفة أثر برنامج  2003سنة  Jeff et saltسالتو  جيفدراسة  -31
التدخؿ المبكر الذي أعده المركز الإسكتمندي للأطفاؿ المصابيف بالأويتزـ في مرحمة ما قبؿ 
المدرسة، حيث كاف ييدؼ البرنامج إلى تحسيف ميارات الإتصاؿ والتفاعؿ الإجتماعي والنمو 

حدث خلاليا التفاعؿ مع الإنفعالي عف طريؽ التقميد وتبادؿ المعب، وبعض النشاطات التي ي
الآخريف، وتكونت عينة الدراسة مف ثلاثوف طفلا وطفمة مصابيف بإضطراب التوحد تراوح 
سنيـ مف أربعة إلى سبعة سنوات، وطبؽ البرنامج بشكؿ فردي ومكثؼ بواسطة المدربيف 
ة والمعمميف داخؿ المركز وبمساعدة الآباء بعد تدريبيـ، وأكدت نتائج البرنامج عمى أىمي

التدخؿ المبكر لعلاج ميارات الإتصاؿ المختمفة، وأف البرنامج يكوف أكثر فعالية كمما تـ 
 (Marie Dominiques,2004,p70).التدخؿ المبكر

ىدفت الدراسة إلى  2006سنة  Buffington. et.allبيفينجتون وآخروندراسة  -32
الأطفاؿ المتوحديف،  وذلؾ معرفة مدى إكتساب التعبيرات والإيماءات وميارات التواصؿ عند 
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مف خلاؿ تطبيؽ برنامج سموكي يعتمد عمى بعض الإيماءات والإشارات إضافة إلى التواصؿ 
تكونت عينة الدراسة مف أربعة أطفاؿ متوحديف تتراوح أعمارىـ مف أربعة إلى ستة و  الشفوي،

، وأثناء القياـ سنوات يطبؽ عمييـ البرنامج ويتـ مراقبة إستجاباتيـ أثناء توجيو إنتباىيـ
أثناء سموكيـ الوصفي، أما مدة تطبيؽ البرنامج فقد كانت عشرة أشير و  ببعض الإيماءات،

بمعدؿ ثلاثة مرات في الأسبوع لمجمسات، وقد توصموا إلى أف الأطفاؿ الأربعة قد إكتسبوا 
يـ أكثر ،التعزيز،التمقيف، حيث أصبح ثلاثة منمف خلاؿ الفنيات الآتية النمذجة ىذه الميارات

 تعبيرا لإيماءات الضحؾ، الفرح،الحزف،الخوؼ ،الغضب. 
 (37،ص2007عبده كشك،)

ىدفت إلى قياس فاعمية  2010 سنةسوسن بنت محمد بن محمد نيازك دراسة  -33
برنامج تدريبي لتنمية بعض ميارات الاتصاؿ المغوي لدى الأطفاؿ المتوحديف في مرحمة ما 

جدة، حيث قامت بدراسة مدى فاعمية البرنامج قي تنمية قبؿ المدرسة متواجديف بمنطقة 
،التعرؼ، التسمية،التعبير، التقميد، لدى الأطفاؿ رات الإتصاؿ المغوي وىي الإنتباهبعض ميا

طفلا وطفمة متواجديف بمركز جدة لمتوحد )الجمعية  20المتوحديف، تكونت عينة الدراسة مف 
وح أعمارىـ الزمنية بيف أربعة وسبعة سنوات، وقد تـ والخيرية النسائية (، ممف تترا، الفيصمية

طفؿ، وأخذت مدت تطبيؽ البرنامج  50اختيار العينة عشوائياً مف بيف العينة الكمية قدرىا 
فترة خمسة أشير، وقد أسفرت نتائج الدراسة عمى أنو توجد فروؽ دالة إحصائياً بيف 

درجات أفراد نفس المجموعة عمى  متوسطات درجات أفراد المجموعة التجريبية، ومتوسطات
مقياس تقدير ميارات الإتصاؿ المغوي لمطفؿ التوحدي، قبؿ التجربة وبعدىا  لصالح التطبيؽ 
البعدي، توجد فروؽ دالة إحصائياً بيف متوسطات درجات أفراد المجموعة التجريبية 

المغوي  ومتوسطات درجات أفراد المجموعة الضابطة عمى مقياس تقدير ميارات الإتصاؿ
 .لمطفؿ التوحدي بعد تطبيؽ البرنامج لصالح المجموعة التجريبية

 (77،ص2011)أسامة مصطفى،
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التعميق عمى الدراسات التي تناولت دور برامج التكفل التكفل بالمتوحدين لتنمية ميارات 
 تواصميم المفظي وغير المفظي:

 لقد إتفقت معظـ  ىذه الدراسات عمى :
التأكيد عمى ضرورة كوف البرامج المقدمة ليـ شاممة لجميع أعراض إضطراب التوحد   - 

نظرا لمعانات الأطفاؿ المتوحديف مف إضطرابات التفاعؿ والتواصؿ ومف الإضطرابات 
القولبية، وبالتالي وجب التكفؿ النوعي والمتعدد بالأطفاؿ المصابيف و  السموكية الشاذة

 بالتوحد.
رامج التكفؿ الأكثر إستخداما كبرنامج تيتش، وباكس، ولوفاس، وسميؿ، في إبراز دور ب -

 تنمية الجوانب المغوية والتواصمية عند الأطفاؿ المتوحديف.
معظـ ىذه البرامج أكدت عمى فنيات الكفالة الأرطوفونية التي تعتمد والأنشطة التعميمية  -

والتقميد الحركي ، كالانتباهاليادفة والوسائؿ والمعب التربوية التي تنمي ميارات التواصؿ 
والمفظي، والإدراؾ السمعي والبصري ،و التسمية والفيـ والتعبير، وىذا ما يؤكد عمى 

 .خداـ الكفالة الأرطوفونية لمتكفؿ بالأطفاؿ المتوحديفضرورة إست
ىناؾ أثر إيجابي لمتكفؿ بالأطفاؿ المتوحديف ولمتكفؿ الأرطوفوني في تنمية ميارات  -

التوصؿ والتفاعؿ الإجتماعي وتعديؿ السموكات السمبية لدييـ، وىذا ما يبرز دورىا في 
 .التكفؿ بيذه الفئة
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 خلاصة  :
الأولى لمدراسة يساىـ في بناء ركيزة سميمة للإنطلاؽ في بحث  إف وضع الأسس

ناجع، فمقدمة الدراسة مثلا تمكننا مف إبراز الييكؿ العاـ لمدراسة وتحديد موضوعيا، كما 
تمكننا الإشكالية مف طرح المشكمة التي سيتناوليا الباحث والتي سيبحث عف حموليا المناسبة 

يات نظره الخاصة حوليا ثـ إختبار مدى صدقيا في مف خلاؿ إقتراح فرضيات توحي بوج
 الخطوات المنيجية اللاحقة.

لسابقة الخمفيات النظرية التي سيعتمد عمييا الباحث لتوجيو اكما تعتبر الدراسات  
مساره نحوى بحث عممي بناء، فضلا أف توضيح أىمية وأىداؼ الدراسة التي يصبوا إلييا 

كننا مف معرفة الغرض مف تناولو ىذا الموضوع وبالتالي الباحث مف خلاؿ ىذه الدراسة سيم
 توضيح الأفكار الأساسية التي تبناىا.

حوؿ دلالة الكممات المفتاحية  لتباسكما يمكننا تحديد مصطمحات الدراسة مف رفع الإ 
عطائيا معانييا الخاصة مقارنة مع محتوى الدراسة، ىذا  أف موضوع  باعتبارلمدراسة وا 

جدا كما أف موضوع الكفالة الأرطوفونية للأطفاؿ المصابيف بالتوحد لايزاؿ التوحد متشعب 
مف أجؿ تحقيؽ أفضؿ النتائج   العممية وجب عمينا إتباع ىذه الأطر المنيجية ليذا،  غامض

 .حوؿ ىذا الموضوع
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 التوحد والأطفال المصابين بالتوحد /المحور الأول
 تمييد:

أولياء وأسر الأطفاؿ المتوحديف مف مشاكؿ جسيمة،  عانيشاؼ التوحد كاف يقبؿ إكت
عمى أنيـ أطفاؿ مرضى عقميا، أو فصامييف،  أطفاليـ المتوحديف حيث أنيـ كانوا يشخصوف

أو معاقيف ذىنيا، وكاف يتكفؿ بيـ عمى ىذا الأساس وليذا كانت البرامج العلاجية وأساليب 
 .التكفؿ المقدمة ليـ غير مناسبة تماما لحالاتيـ، وىذا ما زاد مف تفاقيميا

ليو كانر وقاـ  فمـ يتـ تصنيؼ ىؤلاء الأطفاؿ المتوحديف بشكؿ صحيح حتى جاء العالـ
بتصنيفيـ وأطمؽ عمييـ مصطمح الذاتوية الطفولية المبكرة، فأحدث ثورة في مجاؿ الطب 

 والعموـ الإنسانية.

لى يومنا ىذا حوؿ ىذا الإضطراب الذي يتميز ثـ   توالت الأبحاث منذ ذلؾ الحيف وا 
كرفض الطفؿ المتوحد التواصؿ مع الأشخاص حتى المقربيف منو وىذا منذ  ،بغرابة أعراضو

المراحؿ الأولى مف حياتو، حيث يرفض التواصؿ مع والدتو ولايبدي أي مشاعر تجاىيا 
ويتجاىؿ محاولتيا مف أجؿ التواصؿ معو ويتحسس كثيرا مف مشاعر الحناف التي تبدييا 

 معو.

الأطفاؿ سوءا كانوا غرباء عنو أو مقربيف منو كما نجده لا يتفاعؿ مع أقرانو مف  
ف تواصؿ معيـ فإنو يستعمؿ لغة خاصة وطرؽ تواصمية  ويفضؿ المعب الفردي والمنعزؿ، وا 

 خاصة.

الحسية السمعية، أو البصرية،  كما أنو يتميز بمشاكؿ أثناء تفاعمو مع المثيرات 
 ببعض السموكات الشاذة فيقوـ أوالشمية، حيث يبدى حساسية مفرطة تجاه بعضيا، الذوقيةأو 

التي لـ تلاحظ عند باقي الأطفاؿ، كالقولبية الحركية مثؿ الرفرفة باليديف، والقولبية  والقولبية
 المفظية مثؿ ظاىرة المصادات.  
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 التوحد: /أ
 تعريف التوحد : -1
 تعريف التوحد من وجية نظر بعض العمماء: -1-1
وذلؾ مف حيث تأثيرىا عمى ، عاقات صعوبة وشدةالتوحػد أو الأوتيزـ ىو مف أكثر الإ -

تحقيؽ قدر أو التدريب أو الإعداد الميني أو سموؾ الفرد الذي يعانى منيا وقابميتو لمتعمـ 
أو القدرة عمى ، الاقتصاديةو  أو درجة مناسبة مف الاستقلالية الاجتماعية، مناسب مف التعمـ

كما أنو يعوؽ قدرات الفرد  لأطفاؿ ،حماية الذات إلا بدرجة محدودة ولعدد محدود مف ا
 .مجالات المغة والعلاقات الاجتماعية والاتصاؿفي  وخاصة، بصفة حادة

 ( 35، ص 2011)مصطفى نوري القمش،

ىو إضطراب نمائي يمثؿ  فقداف القدرة عمى التحسف في النمو، فيؤثر عمى التواصؿ  -
سنوات، ويتميز بسموكات نمطية  3يظير قبؿ و  المفظي وغير المفظي، والتفاعؿ الإجتماعي

 ( 20، ص 2005) محمد عمي كامل، حركية ولغوية شاذة.

ىو مصطمح يطمؽ عمى أحد إضطرابات النمو الإرتقائى الشاممة، التي تتميز بقصور  -
أوتوقؼ في نمو الإدراؾ الحسي، والمغة، وبالتالي في نمو القدرة عمى التواصؿ، والتخاطب، 

نغلاؽ عمى والتعمـ، والنمو المعرف ي، والإجتماعي، ويصاحب ذلؾ نزعة إنسحابية إنطوائية، وا 
نفعالي.   ( 12، ص 2012)خميل عبد الرحمان المعايطة، الذات مع جمود عاطفي وا 

: أنو وصؼ لمعرضية   1911سنة  Agen Bloorيعرفو الطبيب السويسري أيجف بمور  -
 ( 52، ص 2002، فراج) عثمان لبيب .الفصامية للأشخاص مع إنطواء عمى الذات

ىو عجز يعيؽ تطوير الميارات الإجتماعية والتواصؿ المفظي، وغير المفظي، والمعب  -
التخيمي والإبداعي، وىو نتيجة إضطراب عصبي يؤثر عمى الطرؽ التي يتـ مف خلاليا جمع 
المعمومات ومعالجتيا بواسطة الدماغ، مسببة مشكلات في الميارات الإجتماعية تتمثؿ في 
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ستخداـ وقت  عدـ القدرة عمى الإرتباط وخمؽ علاقات مع الأفراد، وعدـ القدرة عمى المعب، وا 
 ( 38،ص 2001) محمد قاسم عبد الله، الفراغ، وعدـ القدرة عمى التصور البناء. 

التوحد أو الأوتيزـ ىو إعاقة نمائية متداخمة ومعقده، تظير عادة خلاؿ السنوات الثلاثة -
كامبيون ) طفؿ، وذلؾ نتيجة لإضطراب عصبي يؤثر في عمؿ الدماغ. الأولى مف عمر ال

 ( 52ص ، 2009كوين،

التوحد بأنو : حالة مف العزلة والإنسحاب الشديد،  1943سنة  Kabyيعرؼ العالـ كابي  -
ويصؼ أطفاؿ التوحد بأف لدييـ ، التعامؿ معيـو  وعدـ القدرة عمى الإتصاؿ بالأخريف

 (  22، ص2000، سعيد الحسني عزة) إضطرابات لغوية حادة. 

مصطمح يطمؽ عمى أحد إضطرابات النمو الإرتقائية، التي تتميز بتأخر في نمو التوحد ىو  -
المغوية، والتي تتمثؿ في الإنتباه، و  الوظائؼ الأساسية المرتبطة بنمو الميارات الإجتماعية،

نغلاؽ والإدراؾ الحسي، والنمو الحركي، وتكوف عادة مصاحبة لنزعة  نطوائية، وا  إنسحابية، وا 
 ( 172ص ، 2003، ) كمال عبد الحميد زيتون.عمى الذات

لمتوحد سنة  Norbert Sillamyنوربار سيلامي   تعريؼ أخصائي التحميؿ النفسي -
: يصفو بأنو حالة مرضية مف الإنطواء عمى الذات بحيث يكوف ىناء إنجذاب إلى 1989

    (Norbert Sillamy,1989, p71).ة الخيالية الداخميةالإنفصاؿ عف الواقع وتعزيز الحيا

فيعرؼ التوحد بأنو أحد إضطرابات النمو الشديد  1989سنة Orants أما العالـ أورنتز  -
في السموؾ عند الأطفاؿ، دوف وجود علامات عصبية واضحة، أو خمؿ عصبي ثابت أو 

 (15ص ، 2004الله،  )قاسم عبد .تغيرات بيوكيماوية، أو علامات جنسيبة

لمتوحد: ىو حالة غير عادية لا  1994سنة   Kristin Maillesتعريؼ كريستيف مايمز  -
يقيـ فييا الطفؿ أي علاقة مع الآخريف ولا يتصؿ بيـ إلا قميلا جدا، والتوحد مصطمح يجب 
إستخدامو بحذر فيو لا ينطبؽ عمى الطفؿ الذي قد يكوف سموكو شاذ ناجـ عف تمؼ في 
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ماغ، ولايمكف إستخدامو في الحالات التي يرفض فييا الطفؿ التعاوف بسبب خوفو مف الد
  .المحيط غير المألوؼ، ويمكف أف يكوف الطفؿ طبيعي أو ذكي جدا أو متخمؼ عقميا

 (58،ص 2011، محمد )عادل عبد الله

بأنو إعاقة مزمنة أو شديدة تظير عادة في  التوحد : 1989يعرؼ جماؿ الخطيب سنة  -
 (www.Hakeem-sy.com/30/08/2015 ,10h)داليا الشيمي ، .السنوات الثلاثة الأولى

 تعريف الجمعيو الأمريكية لمتوحد: -1-2
ىو إعاقة تطورية تظير دائما في الثلاث سنوات الأولى مف العمر، تكوف ناتجة مف 
الإضطرابات العصبية التي تؤثر عمى وظائؼ المخ، وتسبب ضعؼ في التواصؿ المفظي 

 وغير المفظي، وضعؼ في التواصؿ الإجتماعي، وأنشطة المعب التخيمي. 

 (22ص، 2010، مجيد)سوسن شاكر 

 :1978الوطنيو للأطفال المتوحدين سنة  تعريف الجمعيو -1-3
التوحد ىو إضطراب أو متلازمة تعرؼ بإضطربات سموكية، تظير قبؿ أف يصؿ عمر 

 (16،ص  2004منى خميفة عمي حسن، )  شيرا. 30الطفؿ إلى 

 التعريف الإجرائي : -1-4
عؿ التفا ىو إعاقة نمائية تظير قبؿ سف الثالثة مف العمر، تؤثر بدرجة ممحوظة عمى

، الإجتماعي وعمى ميارات التواصؿ المفظي، وغير المفظي )التقميد، والتسمية والتعبير والفيـ(
مما يؤدي إلى ، بسبب إضطراب العمميات المعرفية المرتبطة بيا )الإنتباه، والإدراؾ(

إستجابات غير مألوفة لمخبرات الحسية، والتميز بالعزلة والإنطواء عمى الذات، وبالسموكات 
 ذة والقولبية كالحركات النمطية والإيكولاليا، والقدرة عمى مقاومة التغيير في البيئىة. الشا
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 نبذة تاريخية عن التوحد : -2
يعتبر الطبيب النفسي الأمريكي ليو كانر أوؿ مف إكتشؼ إضطراب التوحد سنة 

عندما لاحظ إحدى عشرة طفؿ يتصرفوف بطرؽ غير شائعة مقارنة مع الأطفاؿ  1943
اقيف ذىنيا والفصامييف، كانوا عاجزيف منذ بداية حياتيـ عف التواصؿ مع الآخريف المع

بالطرؽ المعتادة ومحدودي المغة ولدييـ رغبة في كبيرة في أف يبقى كؿ شيء حوليـ كما ىو 
دوف تغيير وقاـ بنشر دراستو عف مشكلات التواصؿ النفسي والإضطرابات التوحدية وفي 

 ىذا النوع مف الإضطرابات مصطمح  الذاتوية الطفولية المبكرة.العاـ التالي أطمؽ عمى 

وقد توالت بعد ذلؾ الدراسات التتبعية لبعض حالات التوحد منذ الطفولة وحتى بدايات 
 . 1992، ثـ دونا وليامز سنة  1986الشباب،  مثؿ دراسة العالـ  تمبيؿ جرانديف سنة 

 ( 12،ص2005) محمد أحمد خطاب،

 التوحد: أعراض -3
تظير بشكؿ واضح في الثلاث و  تتراوح أعراضو الأكثر بروزا مف ستة إلى ثمانية

سنوات الأولى مف عمر الطفؿ، لكف ىناؾ أعراض مبكرة جدا لمتوحد يمكف أف تظير منذ 
الأشير الأولى كعدـ إبتسامتو في وجو أمو أثناء التكمـ معو أومداعبتو، وعدـ المتابعة 

تيا، وعدـ إستدعائيا في غيابيا، وغياب الدائرة السمعية الصوتية البصرية عند سماع صو 
 لا يستعمؿ صوتو مف أجؿ تمبية حاجتو البيولوجية، فمثلا لا يكرر المقاطع الأولى لممناغاة

 الوجدانية، أما باقي الأعراض فيمكف تمخيصيا في :و 

لتصفيؽ أوتحريؾ كاو  : سموكات قولبية شاذة كتكرار حركات معينة الأعراض السموكية  -
اليديف أو فرقعة الأصابع أو تحريؾ الجسد إلى الأماـ والى الخمؼ أوالتعمؽ المرضي بالأشياء 
ومسكيا لفترات طويمة دوف التخمي عنيا لشخص آخر والمعب بيا بشكؿ يومي وروتيني، 
ترتيب الأشياء الصغيرة في تسمسؿ ،والجموس مدة طويمة في مكاف معيف تفضيؿ إرتداء نفس 
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، قمؽ زائد، النوبات اليستيرية مف البكاء والضحؾ ، العدوانية، المباس يوميا، إضطراب النوـ
 .إيذاء النفس بضرب الرأس عمى الأرض أو شيء ما أو عض اليديف

 : يتجنب التفاعؿ مع الآخريف وينفعؿ في الأماكف المزدحمة، التفاعل الإجتماعي -
ولا يميز بيف والديو وباقي الأفراد أثناء ، زلةيتجاىؿ الأطفاؿ ويفضؿ المعب الفرديو العو 

 تعامميـ معو.

: لا يتواصؿ مع العالـ الخارجي، نظراتو حزينة ولا يتواصؿ بعينيو، تكوف لغتو  التواصل -
 محبوسة أو غير مفيومة غالبا ما يكرر ما يسمعو مف الآخريف.

: يكوف أكثر عرضة لمحساسية مف بعض المأكولات كالحبوب  الحساسية والتحسس الزائد -
القمح والحميب ومشتقاتو ومف بغض الفواكو كالفراولة والحمضيات، التحسس مف و  الجافة

 (15ص، 2003، )حورية باي .بعض الأصوات

 أسباب التوحد: -4
 النظريات القديمة المفسرة لمتوحد : -4-1

العلاقة الإنفعالية العاطفية بيف الأـ والطفؿ، يحدث إضطراب التوحد بسبب ضعؼ 
، وبسبب الإتجاىات السمبية مف قبؿ الوالديف تجاه الطفؿ في المراحؿ العمرية المبكرة جدا

فالعوامؿ النفسيو والأسريو كانت مف أولى التفسيرات لأسباب ىذا الاضطراب حيث كاف 
الوالديف في التسبب في ىذا عمى دور و  يعتمد عمى العوامؿ النفسية وأساليب التربية

الاضطراب وخاصة الأـ وعلاقتيا بالطفؿ ونقص الارتباط العاطفى بالطفؿ،و لوحظ حدوث 
 .التوحد في الطفؿ الأوؿ في الأسرة

لكف سرعاف ما أدرؾ العمماء عدـ صحة ىذه النظرية فتـ التخمي عنيا وبدؤا بالبحث في 
 ( Gayda M, Lebovici S, 2000, p90) .الجوانب الأخرى
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 النظريات الحديثة المفسرة لمتوحد : -4-2
 النظرية البيولوجية: -4-2-1

دي إف الأسباب العصبية كوجود خمؿ في النشاط العصبي وظيفي أو عضوي ىو المؤ 
% مف الأطفاؿ المتوحديف  32إلى  4فقد رصدت الدراسات أف مف لظيور إضطراب التوحد، 

يـ نوبات صرعيو في وقت ما مف حياتيـ وقد لوحظ  شذوذ متفاوت في سوؼ تحدث ل
% أو أكثر مف الحالات يوجد لدييا تاريخ لنوبو 25ولوحظ أف ، تخطيط المخ الكيربائي ليـ

مف النوبات المرضية التي تزداد في الظيور  ةصرعيو أو أكثر، كما تظير لدييـ نسب عالي
 ( Gayda M, Lebovici S, 2000, p97).عند البموغ

 النظرية البيوكيميائة :- 4-2-2
يؤدي الخمؿ في الناقلات العصبية عمى مستوى المواد الكيميائية الموجودة بيا عندما 
تصؿ الإشارات الكيربائية في المشابؾ العصبية وتنتقؿ الرسائؿ العصبية مف خمية عصبية 

 .إلى أخرى إلى حدوث إستجابات شاذة تمثؿ أعراض التوحد

 النظرية الوراثية  :-4-2-3
، تسبب التوحد ولكنو لـ يتـ تحديدىاو  تـ إقتراح مف ثلاث إلى عشر جينات تتفاعؿ معا
 16% إلى  5وأنو يتدخؿ في  ( x) لكف ذكر عدة باحثيف إرتباط التوحد بشذوذ الكروموزوـ

كما أف  الدراسات التي أجريت عمى أسرالمتوحديف أظيرت أف ، %  مف كؿ حالات التوحد
ويتضح أيضا مف دراسو التوائـ حدوث التوحد أكثر ، % منيـ ليا طفميف متوحديف 2حوالي 

 في التوأـ المتطابقيف عنو في التوأـ غير المتماثميف، وليذا قد يكوف عامؿ الوراثة ىو السبب.

 نظرية التمثيل الأيضي :-4-2-4
كما ، ؿ المتوحديفلقد وجدت كميات كبيرة مف الأحماض الآمنية في تحاليؿ بوؿ الأطفا

 ي تمثيؿ بعض البروتينات مثؿ الموجودة في الجموتيففوجد أنيـ يعانوف مف صعوبة 
 .الكازييف  وىذا ماقد يؤثر سمبا عمى المخ و 
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(Gayda M, Lebovici S, 2000, p110 ) 

 تشخيص التوحد : -5
إف عممية تشخيص الأطفاؿ المتوحديف تكوف صعبة جدا بسبب تبايف أعراضو مف 

لة لأخرى ويمكف أف تختفي بعضيا مع التقدـ في العمر، ويقوـ عموما طبيب الأطفاؿ حا
 .العقمي أوالأخصائي النفساني بتشخيص التوحد

 فريق تشخيص التوحد : -5-1
إف الأبحاث الحديثة أكدت أنو لابد مف وجود فريؽ عمؿ متكامؿ لتشخيص حالو الطفؿ 

ت، الأخصائي النفساني، الأخصائي المتوحد تتكوف مف الأطباء مختمفي التخصصا
الأرطوفوني، الأخصائي الإجتماعي، حيث أف كؿ منيـ يشارؾ في عممية التشخيص حسب 

 مجاؿ تخصصو كالتالي :

: يتأكد مف التشخيص الصحيح ويقوـ بالتشخيص الفارقي   طبيب الأطفال العقمي -5-1-1
مف خلاؿ  معرفو التاريخ المرضى لمطفؿ وسموكو منذ البداية ومدى مطابقة نمط سموكو مع 

ثـ يتحقؽ مف عدـ إصابة الطفؿ ببعض الإضطرابات المشابية لمتوحد مثؿ أطياؼ ، التوحد
 .التوحد أو فصاـ الطفولة

(http www.psychomedia.qc.ca/dsm-5, 15: 45 h ,22-05-2013( 

: ىو يعتبر مف أىـ أعضاء الفريؽ  الطبيب المختص في أنف أذن حنجرة -5-1-2
التشخيصي لأنو يحدد إذا كاف الطفؿ يسمع أولا فمف أىـ أعرض التوحد أف الطفؿ يظير 

 نو فقط.كأنو طفؿ أصـ حيث لا يسمع مف يناديو  ولكف يستجيب لأصوات معي

يقوـ بالإختبارات العصبية مثؿ إختبار تخطيط المخ الكيربائي : طبيب الأعصاب -5-1-3
الذي يظير نشاط المخ الكيربائي والتفاعلات الكيميائية التي تحدث أثناء نقؿ الرسائؿ 



 الفصل الثاني                           المحور الأول: التوحد والأطفال المصابين بالتوحد

46 

والتصوير الدماغي لممناطؽ القشرية الدماغية مف ، العصبية في الخلايا العصبية والمشابؾ
 .نيا ونموىا وعمميا وتحديد إصابتيا أو سلامتياحيث تكوي

:فيقوـ بتفسير الخريطة الكروموزومية لمطفؿ والوالديف والأسرة  طبيب الجينات -5-1-4
 وجود التوحد.في  والبحث عف الطفرات الجينية أو الجينات المرضية والتى قد تكوف سبب

التقييـ ولكف يتـ إستخداميـ ولا يكوف أطباء الأعصاب والوراثو جزءا مباشرا في فريؽ 
 .كمستشاريف لتكممة البيانات  الميمة عف حالة الطفؿ المتوحد

: يعمؿ عمى وضع تشخيص دقيؽ لمحالة النفسية ويقوـ  الأخصائي النفساني -5-1-5
معرفة الإضطرابات النفسية التي يعاني و  بالإختبارات السيكو مترية لتحديد سمات الشخصية

 بإضطراب التوحد أو العكسي. منيا ومدى علاقتيا 

: يعمؿ عمى تقييـ النمو المغوي لمطفؿ وتشخيص  الأخصائى الأرطوفوني -5-1-6
الإضطرابات المغوية والتواصمية التي يعاني منيا ومدى علاقتيا بإضطراب التوحد وىذا مف 

 خلاؿ القابمة والملاحظة المباشرة لمطفؿ ومجموعة مف الفحوصات والإختبارات.

: يعمؿ عمى وضع تقييـ شامؿ لمتفاعؿ الإجتماعي عند  الأخصائي الإجتماعي  -5-1-7
الطفؿ عف طريؽ إختبارات لتحديد أداء الطفؿ في الميارات الإجتماعية ومدى توافقو مع 

 .بالتالي معرفة مدى علاقتيا بإضطراب التوحدو  بيئتو وتكيفو مع الأفراد المحيطيف بو

(http www.psychomedia.qc.ca/dsm-5, 15: 45 h ,22-05-2013( 

 أدوات تشخيص التوحد : -5-2
 خيص التوحد لكف مف أىما نجد ما يمي:شظيرت عدة مقاييس لت
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 DSM الدليل الإحصائي للأمراض النفسية:  -5-2-1

صدرت النسخة الأولى لمدليؿ الإحصائي للأمراض النفسية عف الجمعية الأمريكية 
فييا تـ تشخيص مجموعة مف  1968الثانية سنة  والنسخة  1952لمطب النفسي سنة 

الإعاقات والأمراض مثؿ متلازمة داوف، والإعاقة الحركية والشمؿ الدماغيي، والإعاقة الحسية 
والإعاقة المرضية المزمنة السرطاف، ومرض السؿ، وأمراض القمب، لكنو  البصرية والصمـ ،

حتى  1980إبتدءا مف سنة  -DSM 3 -تـ تشخيص التوحد لأوؿ مرة في نسختيو الثالثة 
حيث تـ إستبداؿ مصطمح الإعاقة الذىنية بمصطمح الإعاقات النمائية الشاممة  1987سنة 

، والذي تـ تحديده في ثلاثة أنواع ىي : زممة كانر والتي تكوف أعراضيا في الأوتيزموىي : 
الإجتماعية، وكذلؾ معانات الطفؿ مف مشاكؿ في النمو الإجتماعي، وتكويف العلاقات 

يكوف لدى الطفؿ محدودية و  معاناتو مف مشاكؿ في التواصؿ المفظي، وغير المفظي،
الإىتمامات والأنشطة، شبيو الأوتيزـ تكوف يحتتوي عمى إثنيف أوثلاثة مف الأعراض السابقة، 
قة ونطاؽ التوحد الذي يضـ مجموعة مف المتلازمات، ثـ فرط الحركة وتشتت الإنتباه، والإعا

 .النمائية المتخصصة وىي : عسر القراءة ديسميكسيا وعسر الكتابة ديسغرافيا

(Association psychiatrique Américaine DSM, 1995 ) 

 - DSM 4- 2000حتى سنة  1994ثـ عندما ظيرت النسختيف الرابعتيف لو في سنة مف 
مة، وتـ تحديد أعراضو تـ تشخيص التوحد كفئة مسقمة عف مظمة الإضطرابات النمائية الشام

 بدقة حيث يقدـ الدليؿ عمى ستة عشرة معيارا مقسمة في ثلاث فئات ىي :

 قصور نوعي في التفاعلات الإجتماعية المتبادلة : -أ

 .عدـ الوعي بمشاعر الآخريف أو بوجودىـ -
 .لا يشعر بالحاجة لمساعدة الآخريف لو في الظروؼ الصعبة أو يعبر عنيا  بطرؽ شاذة -
 لا يقمد الآخريف أو لديو قصور واضح في عممية التقميد. -
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 .لا يمعب لعبا جماعيا أو يمعب بطريقة شاذة -
 .قصور كبير في القدرة عمى بناء علاقات صداقة -
 النشاط التخيمي:و  غير المفظيو  قصور نوعي في التواصل المفظي -ب

 .لا يتواصؿ مع الآخريف ولا يظير التعبيرات الوجيية -
 .اصؿ بطرؽ لفظية شاذةيتو  -
 .غياب النشاط التخيمي -
 .الكلاـ النمطي -
 .إ ضطرابات نوعية في محتوى الكلاـ -
 الإىتمامات :و  ذخيرة محدودة جدا من النشاطات -ج

 .الحركات الجسمية النمطية -
 .الإنشغاؿ بأجزاء الأشياء بشكؿ متواصؿ -
 .الإصرار عمى إتباع نفس النمط في النشاط -
 .عاؿ الشديد عند حدوث تغيرات في البيئة حتى البسيطة منياالإنف -
 مدى محدود جدا مف الإىتمامات أو الإنشغاؿ بشيء معيف عمى الدواـ. -
 ظيور الإظطراب في السنوات الثلاثة الأولى مف العمر  -

تـ إظافة مصطمح إضطراب طيؼ  -DSM 5 - 2013وفي النسخة الخامسة سنة 
ضطراب الطفولة  ASDالتوحد  مثؿ متلازمة أسبرجر ومتلازمة ريت، والتفكؾ الطفولي وا 

الذي ضمتو ضمف مظمة الإضطرابات ، ADوفصميا عف إضطراب التوحد ، غير المحدد
ضطرابات التواصؿ، وضعؼ الإنتباه والنشاط  النمائية العصبية وىي: الإضطرابات العقمية، وا 

 لحركية، وطيؼ التوحد.الزائد، وصعوبات التعمـ، والإضطرابات ا

(Association psychiatrique Américaine DSM, 1995 ) 
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 Children's Psychiatric Scaleمقياس الطب النفسى لتقييم الاطفال  -5-2-2
((CARS 

وىو مقياس  1971بإنشائو سنةودالي، ، سكوبمير، وريتشيمير، وديفيميسقاـ العمماء 
يستخدـ لتقدير السموؾ غير الفردي وىو يمكف مف تشخيص التوحد وتحديد درجتو كما قاموا 

 CARS2-ST et 2في نسختو الثانية سنة  حيث ظير كارز  1988بتعديمو سنة 
CARS2-HF   ومكف مف تحديد كذلؾ أطياؼ التوحد بدقة، وىو يعتمد عمى مجموعة مف
 عمييا المربي أو الوالديف وىي ترتكز عمى المجالات التالية :  الأسئمة يجيب

 حيث نسأؿ ىؿ الطفؿ :إقامة العلاقة مع الناس:  -

 لا يوجد أي اختلاؼ عند إقامة علاقة  مع الناس وتصرفاتو ىؿ ىي بمثؿ و  طبيعي
 عمره 

 طبيعي بدرجة طفيفة، يمتنع مف التواصؿ بالبصر، يتجنب عندما يجبر عمى  غير
ممتصؽ بالوالديف أكثر مف الطفؿ ، لا يتجاوب، التواصؿ، الخجؿ بصورة مبالغ فييا

 الذي بنفس عمره. 
 لا يوجد اىتماـ بالتفاعؿ مع ، يحب العزلة، انطوائي، غير طبيعي بدرجة متوسطة

 ستطيع الحصوؿ منو عمى القميؿ مف التواصؿت، منغمؽ عمى نفسو، المحيطيف
 فتقاد القدرة عمى الاستجابة  .غير طبيعي بدرجة شديدة عزلة تامة وا 

(Carole tardif et Bruno Gepner,2014,p54) 

 القدرة عمى التقميد والمحاكاة : -

  قدراتوالحركات بحيث تكوف بحدود ، الكممات، طبيعي يقمد الطفؿ الأصوات. 
 طبيعي بدرجة طفيفة، يقوـ الطفؿ بتقميد بعض السموكيات البسيطة مثاؿ  غير

 بعض الكممات المفردة ويحتاج وقت لترديد الكممة عند سماعيا.، التصفيؽ
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  غير طبيعي بدرجة متوسطة، يقمد الطفؿ بعض السموكات البسيطة ولكف يحتاج إلى
 .وقت كبير ومساعدة

 الطفؿ بالتقميد، أو لا يقمد نيائيا الأصوات  غير طبيعي بدرجة شديدة، نادرا ما يقوـ
 أو الحركات حتى بوجود مساعدة.، أوالكممات

  Œالإستجابة العاطفية : -

 طبيعي يتفاعؿ الطفؿ لممواقؼ السارة والغير سارة. 
  غير طبيعي بدرجة طفيفة، تظير عميو أحيانا تصرفات غير مرغوب فييا كاستجابة

 .منفصمة عف الواقع
 رجة متوسطة، مثاؿ الضحؾ الشديد بدوف معنى أو بدوف سبب، وليس غير طبيعي بد

 •.لو علاقة مع الواقع
  ف كاف في حالة الفرح غير طبيعي بدرجة شديدة، إستجابة منفصمة نيائيا عف الواقع وا 

 أو الإنزعاج مف الصعب جدا أف يتغير مزاجو.
 إستخدام الجسم: - 

 مف حيث تناسؽ وتآزر وتوازف الجسـ ويماثؿ طفؿ بمثؿ عمره طبيعي. 
  غير طبيعي بدرجة طفيفة، لو بعض السموكات النمطية المكررة، مثاؿ: التكرار في

 .المعب أوالانشطة
  غير طبيعي بدرجة متوسطة، لو سموكات غير مرغوب فييا واضحة مقارنة مع طفؿ

الحممقة، إيذاء ، الدوراف، الإىتزاز، في نفس عمره، مثاؿ: حركات لؼ أصابع اليديف
تحريؾ اليديف ، الإستمناء، لطـ الرأس، النفس، المشي عمى أطراؼ أصابع الرجميف

 ورفرفتيا.
  غير طبيعي بدرجة شديدة، فيو يستمر في الحركات المكرره المذكورة سابقا حتى لو

 .شارؾ في نشاط آخر
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 إستخدام الاشياء: -

 مف حولو والتعامؿ معيا واستخداميا بالطريقة  طبيعي ييتـ بالألعاب والأشياء
 .الصحيحة

  غير طبيعي بدرجة طفيفة ييتـ بمعبة واحدة فقط ويتعامؿ معيا بطريقة غريبة كأف
 .يطرقيا بالأرض

  ف أظير إىتمتمو يكوف غير طبيعي بدرجة متوسطة يظيرعدـ إىتمامو بالأشياء وا 
 .ليا مف زاوية واحدة فقطمثاؿ يمؼ المعبة طوؿ الوقت وينظر ، بطريقة غريبة

 أف  غير طبيعي بدرجة شديدة، تكرار ماسبؽ ولكف بطريقة مكثفة ومف المستحيؿ
 .ينفصؿ عنيا إذا كاف مشغولا بيا

(Carole tardif et Bruno Gepner, 2014, p62) 

 التكيف والتأقمم :  -

 طبيعي يتكيؼ مع الموقؼ والتغير لمروتيف. 
  ،لايقاوـ التغير ويتكيؼ مع الموقؼ بعد تغير النشاط الذي غير طبيعي بدرجة طفيفة

 .تعود عميو
  غير طبيعي بدرجة متوسطة، يقاوـ التغير إلى حد ما وتكيؼ بصعوبة مع الموقؼ

 بعد تغير النشاط الذي تعود عميو.
 غير طبيعي بدرجة شديدة، الإصرار عمى ثبات الظروؼ والروتيف وعدـ التغيير. 
 :الاستجابة البصرية  -

 طبيعي يستخدـ التواصؿ البصري لإكتشاؼ المثير الجديد أمامو. 
  ،غير طبيعي بدرجة طفيفة، يحتاج لمتذكير أحيانا لكي يتواصؿ وينظر الى الشيء

أو الفضاء ويتحاشى النظر في ، النظر الى أعمى، ييتـ بالنظر في المرآة والضوء
 .الأشخاص
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 مر لمتواصؿ البصري لمشيء الذي غير طبيعي بدرجة متوسطة، يحتاج لمتذكير المست
 .يفعمو وتظير نفس السموكيت السابقة

  غير طبيعي بدرجة شديدة، الإمتناع عف التواصؿ البصري مع الأشخاص وبعض
 .الأشياء وتظير نفس السموكات السابقة

 Œالاستجابة السمعية : -

 طبيعي ويستمع بإىتماـ بإستخداـ حواسو. 
 متأخرة للأصوات يحتاج تكرار الأصوات لشد  غير طبيعي بدرجة طفيفة، ردة فعمو

 .إنتباىو، يبالغ قميلا في ردة فعمو لبعض الاصوات
  غير طبيعي بدرجة متوسطة، متنوع في ردة الفعؿ مثاؿ يتجاىؿ الصوت مرارا، يقفؿ

 .أذنيو لبعض الأصوات منيا الأصوات البشرية
  والتجاىؿ نيائيا غير طبيعي بدرجة شديدة، مبالغ في ردة الفعؿ تجاه الأصوات

  ( Carole tardif et Bruno Gepner,2014,p71) للأصوات بصورة واضحة.
 إستجابات إستخدام التذوق والشم والممس: -

 طبيعي يستجيب الطفؿ لممثيرات الحسية كالألـ والبرد والحرارة والأذواؽ والروائح. 
 تؤكؿ يتجاىؿ  غير طبيعي بدرجة طفيفة، يضع أشياء في فمو يشـ ويتذوؽ أشياء لا

 .الألـ أويبالغ بو
 غير طبيعي بدرجة متوسطة، يبالغ باستخداـ الشـ والتذوؽ والممس ويتجاىؿ الألـ. 
  غير طبيعي بدرجة شديدة، فيو يبالغ كثيرا أو يتجاىؿ نيائيا ولا تظير أي نوع مف

 .الشعور بالألـ أو المبالغة الشديدة لحدث بسيط جدا
  الخوف والعصبية: -

 صرؼ الطفؿ مع الموقؼ مناسب لعمرهطبيعي يت. 



 الفصل الثاني                           المحور الأول: التوحد والأطفال المصابين بالتوحد

53 

  غير طبيعي بدرجة طفيفة، يتصرؼ الطفؿ بصورة مبالغة أو يتجاىؿ الحدث قميلا
 .مقارنة بطفؿ في مثؿ عمره

  غير طبيعي بدرجة متوسطة، يتصرؼ بصورة مبالغة واضحة أوبتجاىؿ واضح مقارنة
 .لطفؿ في مثؿ عمره

 إعادة المواقؼ غير الخطرة ومف  غير طبيعي بدرجة شديدة، خوؼ مستمر حتى عند
 .الصعب جدا تيدئتو وليس لو إرداؾ لممواقؼ الخطرة والمواقؼ غير الخطرة

 التواصل المفظي:-

 طبيعي يظير الطفؿ كؿ مظاىر النطؽ والكلاـ والمغة المناسبة لعمره. 
  ،غير طبيعي بدرجة طفيفة، تأخر في الكلاـ ظيور بعض الكلاـ المبيـ، ترديد كلاـ

تخدـ الضمائر أنا أنت ىو، تمتمة، الخروج عف الحديث المألوؼ، عكس لا يس
 المقاطع أوالكممات

  ،غير طبيعي بدرجة متوسطة، صمت، وعند وجود نطؽ ىناؾ ترديد كلاـ واضح
 .تمتمة

 طبيعي بدرجة شديدة، لا يستخدـ المغة في التواصؿ فقط تمتمة وأصوات غريبة  غير
ظيار أصوات مزعجة.  أشبو بصوت الحيواف وا 

(Carole tardif et Gepner Bruno,2014, p83) 
 التواصل غير لمفظي: -

 طبيعي يستخدـ تعبير الوجو أو تغير الملامح  وحركات الجسـ والرأس. 
 ،تواصؿ غير لفظي ناقص، فيمسؾ اليد مف الخمؼ لطمب  غير طبيعي بدرجة طفيفة

 .المساعدة والوصوؿ لمشيء بطريقة تختمؼ عف الطرؽ التى يستعمميا أقرانو
  غير طبيعي بدرجة متوسطة، لا يستطيع أف يعبر عف حاجياتو بالتواصؿ غير

 .المفظي، ولا يستطيع فيـ معالـ التواصؿ غير المفظي
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  ،يستخدـ سموكيات غريبة غير مفيمومة لمتعبير عف غير طبيعي بدرجة شديدة
 .حاجياتو مع عدـ الإىتماـ بالإيماءات وتعابير الوجو التي يستعمميا الطرؼ الآخر

(Carole tardif et Bruno Gepner2014,p94) 

 مستوى النشاط : -

 طبيعي نشاطو عادي مناسب لعمره. 
 غير طبيعي بدرجة طفيفة، يظير نشاط زائد أو كسؿ زائد. 
  ،غير طبيعي بدرجة متوسطة، نشاط زائد لا ييدء يصعب التحكـ بو، لا يناـ إلا قميلا

أو خامؿ لا يتحرؾ مف مكانو ويحتاج الى جيد كبير ليتفاعؿ ، فوضوي غير منتظـ
 .مع نشاط معيف

 نوبات غضب حركة مستمرة لا يجمس ساكنا، فوضوي ، غير طبيعي بدرجة شديدة
 .ح ويبعثر الأشياءيفت، يرمي كؿ شيء عمى الأرض

 مستوى وثبات الإستجابات الذىنية : -

 طبيعي في أداء الميارات في المواقؼ المختمفة المناسبة لعمره. 
 غير طبيعي بدرجة طفيفة، يظير تأخر في أداء الميارات المختمفة. 
 طبيعي بدرجة متوسطة، تأخر في أداء الميارات ولكف مف الممكف أف يتفاعؿ  غير

 .مع أطفاؿ مف نفس عمره في إحدى الميارات ويتأخر في باقي الميارات
  غير طبيعي بدرجة شديدة، يكوف أفضؿ مف الطفؿ الطبيعي في ميارتيف وتكوف مبالغ

 فييا ولكف يتأخر في باقي الميارات.
 تنقيط المقياس :

 نقطة 1طبيعي = 
 نقاط 2غير طبيعي بدرجة طفيفة = 

 نقاط 3غير طبيعي بدرجة متوسطة =  



 الفصل الثاني                           المحور الأول: التوحد والأطفال المصابين بالتوحد

55 

 .نقاط 4غيرطبيعي بدرجة شديدة = 
 درجات التوحد حسب المقياس :

يتـ جمع كؿ العلامات، فيتراوح المجموع ما  بكؿ دقة عف جميع الأسئمة بعد الأجابة
 :وتفسر كالتالي  60الى  15بيف 

  .خفيفة حالة توحد تكوف بداية تشخيص  30لدرجة إذا كانت ا - 
 .الخفيفة الى المتوسطةالى حالة توحد مف  37-30إذا كانت تتراوح بيف  -
 توحد شديد.الى  60-38 أما إذا كانت تتراوح بيف -

 (Carole tardif et Bruno Gepner ,2014, p104) 

في نسختو الأولى  1979: الذي ظير سنة  PEPالمقياس النفسي التربوي  -5-2-3
وىو يساىـ في تقييـ وتشخيص   3PEPحيث ظير 2003والثالثة سنة  1990والثانية سنة 

الأطفاؿ المتوحديف الذيف يتراوح سنيـ مف سنتيف إلى سبع سنوات ونصؼ وذلؾ مف خلاؿ 
ؤلاء الأطفاؿ مركزا يساىـ كذلمؾ في تخطيط البرامج التربوية الفردية لي، تقييـ مستوى نموىـ

عمى الصورة الجانبية النمائية المحددة لمطفؿ وسموكو مف خلاؿ مصدريف ىما الأوؿ ىو 
المقياس المقنف المصمـ لتقييـ الميارات التواصمية والحركية وتحديد مدى وجود السموكات 

في في غير التكيفية لمطفؿ الذي يطبقو المربي أو المختص، والثاني يقيس أداء الطفؿ الوظي
المجالات النمائية الأساسية التالية التواصؿ والتفاعؿ الإجتماعي والحركية والسموؾ التكيفي 

 (96-90ص ، 2010)نايف عبد الرزاق،.والتفكير، والذي يتـ تعبئتو مف قبؿ الوالديف

 :Autism Diagnostic Interview (ADI)المقابمو التشخيصيو للأوتيزم-5-2-4
تميز أصحاب  يلتحديد السموكيات الت 1989سنة  كونر وآخرونليو صمميا العالـ 

التمييز بيف حالات الاوتيزـ  يثباتا وصدقا ف ةوقد حققت ىذة الأدا، ةإضطرابات النمو الشامم
 .ةعمر المدرس يف يوذوى التخمؼ العقم
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سؤاؿ تستغرؽ حوالي ساعة وىي تشمؿ  97وىي عبارة عف أسئمة توجو لموالديف حوالي  
 .والتفاعؿ الإجتماعي ،والتواصؿ ،جوانب ىي السموؾثلاثة 

(Geneviere F, 1995, P112) 

 أداه تقدير سموك الأوتيستك لدى الأطفال: -5-2-5

Behavior Rating Instrument for Autistic and AtypicalChildren 
(B.R.I.A.A.C): 

ستخدت  1966سنة  روتنبرج وأخرونأعد ىذه الأداه العالـ  دراسات عديده ولكنيا لا في  وا 
مقاييس فرعيو تصؼ سموؾ  8سنوات وتتكوف مف  5و 4عمر بيف في  تصمح إلا للأطفاؿ

ستخدمت تقييـ فعاليو في  حالات الأوتيزـ مف الدرجو شديدة الإعاقو إلى المستوى العادى، وا 
عادييف العلاج العقارى المستخدـ مع حالات الأوتيزـ ومقارنو مظاىر النمو لدى الأطفاؿ ال

 والأوتيستيؾ

(Geneviere F, 1995, P116) 

 جدول الملاحظو لتشخيص الأوتيزم:-5-2-6

Autism Diagnostic Observation Schedule 

سموؾ التواصؿ الإجتماعى لدى  ةلملاحظ 1989سنة  لورد وأخرونأعد ىذه الأداة العالـ 
لا و  تشخيص الأطفاؿ،تحتوي عمى شبكة ملاحظات لسموكاتو وعمى أساسيا يتـ  المتوحد

 : التشخيص بؿ يجب إستخداميا مع أدوات أخرى مثؿفي  منفردبشكؿ يمكف إستخداميا 
 .ـللأوتيز  ةالتشخيصي ةالمقابم

(Geneviere F, 1995, P120)  
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 Timed Behavior Rating Scaleمقياس تقدير السموك المؤقت  -5-2-7
(T.B.R.S) 

السموكيات   لقياس مدى تكرار حدوث 1978سنة  وأخرونكوىين أعد ىذا المقياس العالـ 
 ةالناشئ ةعشر مجموعات وييتـ ىذا المقياس برصد المتغيرات الحسيو والوجدانيفي  ةالمصنف

 عف تناوؿ عقار اليالوبيردوؿ.

(Geneviere F, 1995, P124) 

 Timed Stereotyped Rating Scale ةالمؤقت ةمقياس تقدير النمطي-5-2-8
(T.S.R.S)  

ستخدمو 1985سنة  كامبل وأخرونأعده العالـ  السموؾ في  ةفحص التغيرات الحادثفي  وا 
، حيث يتـ تسجيؿ التغيرات الحادثة لحالات الأوتيستيؾ بعد الخضوع لمعلاج الطبي يالنمط

في سموكات المتوحديف بعد تمقييـ فترة علاج بالأدوية وقياس مدى تخمصيـ مف تمؾ 
 .  السموكات النمطية 

  (Geneviere F, 1995, P130) 

  Autistic Behavior Checklist (A.B.C) قائمو سموك الأوتيزم: -5-2-9

بإعداد قائمة لمتعرؼ عمى  1980سنة  ألموندو أريكو كرجمف عمماء النفس  ةفقد قاـ ثلاث
مكانية إستخداميافي  والدقة ةإتسمت بالبساط ،الأطفاؿ المتوحديف  تصنيؼ في  التشخيص وا 

وتكونت مف سبعة وخمسيف  سموؾ موزع عمى خمسة أبعاد ، الأطفاؿ ذوي الإعاقات الخاصة
 سموكيو وىي :

  والعناية  بالذاتتقييـ التفاعؿ الإجتماعي مع الآخريف. 
 تقييـ الإستجابات تجاه المتغيرات الحسية والصوتية والبصرية. 
  الخبرات اكتسابتقييـ الإحتياجات التعميمية والقابمية لمتعمـ وسرعة. 
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 تقييـ القدرة عمى التواصؿ المفظي وغير المفظي. 
 .تقدير الذات 

(Geneviere F, 1995, P180) 

 Behavior Observation System: (BOS)نظام الملاحظة السموكية-5-2-10

لتشخيص   1984سنة  سكروزو ريتفوو فريمانلقد أعد ىذه الأداة كؿ مف العالـ  
حالات التوحد عمى أسس موضوعية حيث يقوـ الاخصائى بملاحظة أربعة وعشريف سموكا 

ـ ثـ يقو ، ىادفا مف أعراض التوحد مف خلاؿ مشاىدة شريط فيديو لمسموؾ اليومى لمحالة
الأخصائي بتسجيؿ معدؿ تكرار كؿ سموؾ مف ىذه السموؾ لفتره مف الوقت يتيح التعرؼ 

 عمى مدى ثبات السموكيات التى تتسـ بيا الحالة.

 ( R.L.R.S)فريمانمتقدير مواقف الحياة الواقعية : –مقياس ريتفو -5-2-11

ض السموكات بتعديؿ  نظاـ الملاحظة السابؽ وأضافا بع فريمانو  ريتفوقاـ العالميف 
القابمة لمملاحظة مف خلاؿ مواقؼ الحياة الواقعية بدؿ مف المواقؼ  المصطنعة فاصبح ىذا 

 المقياس يتضمف سبعة وأربعيف سموكا مرتبطا بأعراض التوحد. 

 Autism Observation Scale (A.O.S) مقياس ملاحظو التوحد -5-2-12

لتشخيص حالات التوحد ويعتبر  1986سنة  آخرونو سيجل أعد ىذا المقياس العالـ
مف المقاييس الموضوعية  فيو يقوـ بتقدير وملاحظة إثناف وثلاثيف سموكا مف خلاؿ 

 ملاحظة الطفؿ في جمسات المعب شبو النظامية وتسجيمييا عمى أشرطة الفيديو.

: المراقبة الإكمينيكية السريرية لمطفؿ حيث يتـ ملاحظة  ADOS- Gإختبار -5-2-13
فؿ في التواصؿ البصري، المشاركة والإىتماـ، المبادرة التمقائية، التفاعؿ في نشاط سموؾ الط
ستعماؿ الإشارة.، مشترؾ  وا 



 الفصل الثاني                           المحور الأول: التوحد والأطفال المصابين بالتوحد

59 

 (Carole tardif et Bruno Gepner,p90,2014) 
 الأطفال المصابين بالتوحد :/ب

 تعريف الأطفال المصابين بالتوحد :-1
ىـ أطفاؿ يتميزوف بالإنطواء حوؿ ذواتيـ مع إضطراب تواصميـ بكؿ مظاىره، ولا 
يتفاعموف إجتماعيا، وينشغموف بأنشطة تكرارية، ويستعمموف حركات تكرارية نمطية ويتميزوف 
ستجابتيـ لمخبرات الحسية تكوف غير مألوفة   .بالقدرة عمى مقاومة التغيير في البيئة، وا 

 (24ص، 2003، )حورية باي

ىـ أطفاؿ يتـ تشخيصيـ بالإعتماد عمى التعريف الإجرائي لأطفال المصابين بالتوحد: 
، الذي يحدد أعراضو بدقة حيث DSM 4النسخة الرابعة لمدليؿ الطبي للأمراض النفسية 

يقدـ الدليؿ ستة عشر معيار مقسمة في ثلاث فئات ىي قصور نوعي في التفاعلات 
نوعي في التواصؿ المفظي وغير المفظي والنشاط التخيمي،  قصورو  الإجتماعية المتبادلة،

وذخيرة محدودة جدا مف النشاطات والإىتمامات، أما درجة توحدىـ فيتـ تحديدىا بالإعتماد 
 .عمى إختبار كارز ودرجة الذكاء يتـ قياسو بالإختبار الادائي جوادرد

 خصائص الأطفال المتوحدين : -2
 الخصائص الجسمية: -2-1

الأطفاؿ المتوحديف يتمتعوف بمظير جسمي طبيعي، حيث لا يختمؼ معدؿ نموه عف 
جذابا حيث و  نمو الطفؿ العادي، وغالبا ما يكوف المظير العاـ للأطفاؿ ذوى التوحد مقبولا

المرحمة مف عمر سنتيف في  الوزف، خاصةو  يكوف ىناؾ تناسؽ بيف القامة التي تكوف طويمة
 إلى سبع سنوات.

 (120، ص2011الح الإمام ،محمد ص) 
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 الخصائص الإجتماعية: -2-2
يعاني الأطفؿ المتوحديف مف قصور في التفاعؿ الإجتماعي والعلاقات الإجتماعية 
حيث نجده يتميز بعدـ الإىتماـ بالآخريف وعدـ الإستجابة ليـ وىذا أوؿ ما يلاحظو الوالديف 

 اض التالية:منذ الأسابيع الأولى مف حياة الطفؿ  حيث تظير الأعر 

 عدـ التواصؿ البصري حيث يتجنب النظر إلى الشخص الآخر ويتجنب تلاقي الأعيف. -
عدـ الإرتباط بالآخريف حيث نجده غير قادر عمى تمييز الأشخاص حتى الميميف منيـ  -

 في حياتو ولا يطور علاقاتو حتى مع أىمو لأنو ييتـ بالأشياء أكثر مف الأشخاص.
 مظاىرالحناف حتى مف أقرب الناس إليو.عدـ تقبمو لكؿ  -
توظيفيا فيـ العلاقات الإجتماعية أو في  حيث يجد صعوبةعدـ إظيار أحاسيسو ومشاعرى -

 عمى نحو ملائـ كما يفضؿ قضاء أطوؿ وقت منفردا.
 .ضعؼ التقميد وخاصة التقميد الحركي  - 
الأولى مف عمره، كما تقؿ إفتقار المعب عند الأطفاؿ المتوحديف وذلؾ خلاؿ السنوات  - د 

 المظاىر الرمزية في ألعابيـ إلى حد كبير حيث يتسموف بقصور المعب التخيمي.

( Lourn awing, p 42, 1996) 

 الخصائص المغوية: -2-3
يعد القصور المغوي مف الخصائص المميزة للأطفاؿ المتوحديف، كما يتميز نموىـ 

يصدر أصوات فقط، وبعضيـ يستخدـ كممة  المغوي بالإختلاؼ مف حالة إلى أخرى فبعضيـ
فقط، وبعضيـ يستخدـ كممات قميمة، وبعضيـ الآخر يكتفي بترديد الكممات، أو الأسئمة 
المطروحة عميو، والبعض الآخر يستعمؿ الإشارة باليد لما يرغب فيو، أو مسؾ يد الشخص 

في الكلاـ إنما عف خمؿ وىذا القصور المغوي لا ينتج عف عدـ الرغبة ، الآخر لمتمبية حاجاتو
 وظيفي في المراكز المغوية الدماغية، ومف أىـ الأعراض :

   غياب القدرة عمى التواصؿ المفظي وغير المفظي. -
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 .عدـ إحتراـ القواعد المغوية -
 .ترتيد الكلاـ المسموع -
 .عكس الضمائر فىالإستخداـ -
 عدـ القدرة عمى تسمية الأشياء.  -
  و الضحؾ.نوبات مف البكاء أ -

لذلؾ لا يتوصؿ و  خمؿ في تقميد الأنماط المغوية ليذا لا يطور ولا يكتسب المغة والكلاـ،
في عالمو  انغلاقوالأطفاؿ المتوحديف إلى التعبير بطريقة واضحة ومفيومة، وىذا ما يزيد مف 

 الخاص.

( Amy M, 1996, P106 ) 

 الخصائص الحسية: -2-4
دراكي واضح حيث تظير لدييـ الأعراض  يعاني الأطفاؿ المتوحديف مف قصور حسي وا 

 التالية :

وقد لا يتأثروف حتى إذا ، لا يحسوف أحياناً بمرور شخص أماميـ أو أي مثير خارجي -
 .تواجدوا لوحدىـ مع أشخاص غرباء

 يعانوف مف إضطراب الوعي بالحرارة والبرودة.  -

حيث نجدىـ لا يعبروف عف الألـ ميما كانت شدتو ، الوعي بالألـيعانوف مف إضطراب  -
 كضرب الرأس أو عض اليد.، قادريف عمى إيذاء أنفسيـ مما يجعميـ

 .نقص في الإحساس بالخطر -

الحساسية الشديدة للأصوات الخارجية حيث نجدىـ يتأثروف بالأصوات العالية، وينزعجوف  -
الخلاط الكيربائي مثلا، مما يجعميـ مضطربيف ولكنيـ مف بعض الأصوات المألوفة كصوت 

 .لا يمكنيـ التعبير عف إضطرابيـ وشرح سببو
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الحساسية غير الطبيعية تجاه بعض الروائح والأطعمة المألوفة، مثؿ رائحة الحيوانات  -
 الأليفة والحساسية تجاه الفواكو كالفراولة.

وكأنيـ لا يسمعوف مثلا عند مناداتيـ، تجاىؿ الأصوات وعدـ التفاعؿ معيا حيث يبدوف  -
وتجاىؿ بعض المثيرات البصرية فيركزوف نظرىـ عمى مثير معيف لمدة زمنية طويمة دوف 

 .باقي المثيرات

 ( www.abahe.co.uk/23-12-2014,14h، عادل جاسب شبيب(

 الخصائص العقمية والمعرفية: -2-5
يتميز الأطفاؿ المتوحديف بطريقة تفكير خاصة تجعميـ يتعامموف مع المثيرات بطريقة 
شاذة ويتفاعموف مع بيئتيـ بشكؿ منفرد، كما أف لدييـ نظرة خاصة تجاه العالـ المحيط، 

 ونجدىـ ينقسموف إلى فئتيف :

ذكائيـ القدرات العقمية حيث تكوف درجة في  بعض الأطفاؿ المتوحديف يعانوف مف نقص  -
منخفضة ولدييـ صعوبة في إجراء العمميات المعرفية الخاصة بالتفكير، الترميز وفؾ 

 .الإدراؾو  الترميز، والإنتباه، والتقميد، والتعميـ، والإيحاء،

البعض الآخر يتميز بإرتفاع درجات الذكاء، مما يجعميـ يتميزوف بمواىب خاصة  -
 .معرفية كالإدراؾ البصري والذاكرةلإمتلاكيـ قدرات عالية في بعض العمميات ال

(Bernardette Rogé, 2003,P23) 

  الخصائص الإنفعالية: -2-6
إف سموكات الأطفاؿ المتوحديف تتميز بالشواذ وتكوف ثابتة بيف قطبيف مختمفيف إما 

 يتميزوف بالأعراض التالية:و  الفرح أوالحزف

 .التعمؽ المرضي بالأشياء -
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 .كأف يقوـ ببعض الحركات النمطية لساعات مف دوف تعب النمطية -
نزعاجو عندما تتغير مثلا أشياء رتبيا بشكؿ منتظـ فيضطرب، أو عندما  - مقاومة التغيير وا 

نغير ملابسو أو فرشاة أسنانو أو وقت طعامو، فيدخؿ في نوبات ىسترية مف البكاء 
 .والغضب أو نوبات الصرع

 العاطفية والبرود الإنفعالي.العزلة  -
 .التوتر والخوؼ مف أشياء عادية ولا تسبب الخوؼ لأقرانيـ العادييف - 

 ( 53، ص2002) عادل عبد الله محمد ،

 إنتشار التوحد :-3
 : نسبة  إنتشار إضطراب التوحد في العالم -

معدلات إنتشاره و  يعد التوحد مف أكثر الإضطرابات النمائية تعقيدا في مرحمة الطفولة،
 .1999(  سنة % 15في تزايد مستمر، حيث بمغت معدلات إنتشاره في العالـ )

( David. H ,barlou. v , Mark. d , 2007, p886) 

 .في حالات التوحد في العالـ  %63,4فقد تـ تسجيؿ معدؿ الزيادة بنسبة  2017أما سنة 
 (10، ص 2017، )محمد فتيحة

التوحد تشير إلى أف ىناؾ إصابة بيف كؿ  انتشارفأحدث الدراسات المتعمقة بدرجة 
 انتشارحالة، وىي ثابتة تقريبا في معظـ دوؿ العالـ، كما أنو عند مقارنتنا لنسب  148

إضطراب التوحد مع الإعاقات الأخرى نلاحظ أف ىناؾ فارؽ واضح، يدؿ عمى أف التوحد 
لأكثر والأسرع إنتشارا بيف مختمؼ الإعاقات الأخرى، فنسبة ىو أحد الإعاقات النمائية ا

حالة، ومتلازمة داوف تقدر بإصابة لكؿ  500إنتشار سكري الأطفاؿ تصؿ إلى إصابة لكؿ 
 300حالة، وأكثر مف نسبة إنتشار سرطاف الطفولة التي تصؿ إلى إصابة لكؿ  800
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أكثر مف الإعاقة السمعية إصابة حالة، و  275إصابة، وأكثر مف الشمؿ الدماغي إصابة لكؿ 
 حالة. 1111حالة، وأكثر مف حالات الإعاقة البصرية إصابة لكؿ  999لكؿ 

كما أف ىناؾ بعض الإضطرابات المصاحبة لمتوحد مف مثؿ الصرع والتي تبمغ نسبتيا 
 .%6والتخمؼ العقمي بنسبة ، % مف الأطفاؿ المصابيف بالتوحد35

 ( 2017، 9970 -العدد ، ) جريدة العرب الدولية

 التوحد وأطياف التوحد: -4

في النسخة الرابعة لدليؿ  1994سنة  يلمطب النفس يةالأمريك ةأصدرت الجمعي
الإحصائي لمطب النفسي أف ىناؾ إضطرابات عديده ترتبط بالتوحد وتندرج تحت العنواف 

ظيور التأخر ،وىو مصطمح يشير إلى P.D.D الرئيسى الإضطرابات النمائية الشاممة 
 النمائي لدى الطفؿ خلاؿ أوؿ عاميف مف عمره في مجاليف أو أكثر مف مجالات النمو.

مثؿ  ASDتـ إضافة مصطمح إضطراب طيؼ التوحد   2013وفي النسخة الخامسة سنة  
ضطراب الطفولة غير المحدد، وفصميا  متلازمة أسبرجر ومتلازمة ريت، والتفكؾ الطفولي وا 

الذي ضمتو ضمف مظمة الإضطرابات النمائية العصبية وىي: ، ADعف إضطراب التوحد 
ضطرابات التواصؿ، وضعؼ الإنتباه والنشاط الزائد، وصعوبات  الإضطرابات العقمية، وا 
التعمـ، والإضطرابات الحركية، وطيؼ التوحد، وىذا ما مكف مف وضع التشخيص الفارقي 

 بينيا وبيف إظطراب التوحد. 

(www.psychomedia.qc.ca/dsm-5/2013) 

  L’autisme diagnostic différentiel:  التشخيص الفارقي التوحد  -4-1
أصدرت الجمعيو الأمريكيو لمطب النفسي في النسخة الرابعة لمدليؿ الإحصائي لمطب 

 النفسي تصنيفا لمتوحد مقارنة مع باقي أطيافو تمثؿ في:
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في  مف أىـ أعراضو القصورأنو إضطراب يظير قبؿ السنة الثالثة مف عمر الطفؿ 
وفي السموكيات التي تتميز بالنمطية والشذوذ، ويمكف ، التفاعلات الإجتماعية، وفي التواصؿ

 تمخيصيا في مايمي :

 يتجنب الإتصاؿ بالآخريف حتى المقربيف منو كالوالديف. -
 يتجنب التواصؿ بالعيف مع الآخريف منذ أولى مراحؿ حياتو. -
 مع إستعماؿ غير ، لمفظي وغير المفظي مع بطء أو انعداـ المغةصعوبات في الإتصاؿ ا-

 .ملائـ لمكممات
 يجد صعوبات في الأنشطة الإجتماعية وفى أنشطة المعب والمعب التخيمى. -
 .يمارس أنشطة شاذة أثناء المعبو  يحب العزلة والإنطواء والمعب المنفرد -
 .وبات الغضب والعدوانيةيعاني مف نو  غالبا ما يوصؼ بأنو سمبي أو متييج، -
ينزعج مف ، إضطرابات حسية، حيث يبدو أكثر حساسية لممس أو أقؿ حساسية للألـ -

 بعض الاصوات والروائح والأطعمة ولايتفاعؿ مع الأصوات.
أنماط مف السموؾ الشاذ مثؿ حركات متكررة لمجسـ مثؿ: ىز اليد أو التصفيؽ والإصرار  -

 .عمى تكرار العادات
 التقميد وضيؽ مجاؿ الإنتباه والتركيز. قصور في -
 الضعؼ في إدراؾ أفكار الآخريف ووجية نظرىـ.  -
 إمكانية وجود مواىب أو قدرات عالية في الذكاء. -
 لا يستطيع أف يقوـ بالمعالجة والتعامؿ الدقيؽ للأشياء باليد. -

(www.psychomedia.qc.ca/dsm-5/2013) 

 

 

http://www.psychomedia.qc.ca/dsm-5/2013
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 أطياف التوحد: -4-2
 Syndrom de Asperger٭ زممة أسبرجر 

التفاعلات الإجتماعيو ووجود إىتمامات وأنشطو مقيده ومحددة في  ويتسـ بوجود خمؿ
المغو وتتراوح نسبو ذكاء الفرد في  جدا مع عدـ وجود تأخر عاـ داؿ مف الناحيو الإكمينيكيو

 توسط الى فوؽ المتوسط، ويمكف تمخيص أعراضو في ما يمي :بيف الم

 : قصور كيفي في التعامؿ الإجتماعي يتمثؿ في إثنيف مف العناصر الآتية• 
قصور واضح في إستخداـ عدد مف السموكات غير المفظية مثؿ التواصؿ البصري  -

 .الاجتماعيوتعبيرات الوجو ووضعية الجسد والإيماءات التي تنظـ التفاعؿ 
 الفشؿ في تكويف علاقات صداقة مع أقرانو. -
 فقداف القدرة التمقائية عمى محاولة مشاركة الآخريف في المعب والإىتمامات أو الانجازات. -
 .فقداف القدرة عمى تبادؿ العلاقات العاطفية أو الإجتماعية -

(Santé Glosse, 2004,P 25) 
ىتمامات •  ونشاطات محدودة تتمثؿ في واحد عمى الأقؿ مف سموؾ نمطي متكرر وا 

 :العناصر التالية
 تعمؽ غير عادي ببعض العادات والأمور الروتينية التي لامعنى ليا. -
 .تعمؽ شديد ببعض الأنشطة وسموكات ذات صفات خاصة لامعنى ليا -
 .حركات جسدية نمطية ومتكررة -
 الإنشغاؿ المفرط بأجزاء الأشياء. -
 .تأخر ذو أىمية سريرية في التطور المغوي عدـ وجود  -
 .وجود قصور ذو أىمية سريرية عمى الصعيد الإجتماعيوالوظيفي  -
 عدـ وجود تأخر ذو أىمية سريرية في التطور الذىني أو تطور الميارات. -
 عدـ إنطباؽ المعايير عمى أي نوع آخر مف الإضطرابات التطورية أو الفصاـ. -
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 لإختلاؼ بيف التوحد والأسبرجر في ما يمي :ويمكف تمخيص أوجو ا*

النمو المغوي والقدرة عمى التخاطب بينما في  طفؿ التوحد يعانى مف تأخر أو توقؼ تاـ  -
فيـ كلاـ في  طفؿ الأسبيرجر لا يعانى مف ىذه الأعراض ولو أنو قد يعانى مف صعوبو

 .الآخريف
 .المعرفى مقارنو بطفؿ الأسبرجرالنمو في  طفؿ التوحد يعانى مف قصور ممحوظ  -
% مف حالات التوحد تعانى مف تخمؼ عقمى مما يزيد مف صعوبو وشده 70أكثر مف   -

 ىذه الإعاقو بينما الأسبرجر لا يتجنب الآخريف ونادرا ما يحدث التخمؼ العقمي.
طفؿ الأسبيرجر لا يتجنب الآخريف مثؿ الطفؿ التوحدى وكلاىما يعانى مف العزلو   - 
 جتماعيو.الإ
 إعاقو الأسبرجر مف حيث الشدة أخؼ مف إعاقو التوحد. -

الظيور قبؿ عمر سنتيف بينما أعراض الأسبرجر غالبا ما تظير في  أعراض التوحد تبدأ - 
 .سنوات 6إلى  4متأخره عند عمر 

(Santé Glosse, 2004,P 29) 

 :Syndrom de Rhett٭ زممة ريت 

أولا ثـ تفقد الأنثى  ييصيب الإناث فقط وفيو يحدث النمو الطبيع يوىو إضطراب نمائ
إكتسبيا مف قبؿ بشكؿ طبيعي، حيث بعد مرحمة  يالميارات الحركية والعقمية والمعرفية الت
شير أو أكثر بعد الميلاد  يبدأ توقؼ  12إلى  6نمو طبيعي جسميا ووظيفيا لمدة مف 

ارات المكتسبة، ويبدأ ظيور تمؾ الأعراض في وتدىور ممحوظ في النمو مع قصور في المي
الرأس بشكؿ واضح فيصبح غير مناسب مع عمر الفتاة مما يترتب عميو نقصاف حجـ المخ 

 % مف حجمو الطبيعي في تمؾ السنونلاحظ الأعراض التالية :30لأكثر مف 

سرعة التدىور مع حركات غير ىادفة لاإرادية وأوضاع غير طبيعية لميديف وحدوث  زيادة-
شير، وترنح وخمع حركي  30إلى  24طرؽ وتصفيؽ غير إرادي بالأيدي عند سف مف   
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ممحوظ في المشي والحركات الإرادية ونوبات بكاء وصراخ مفاجئة أو ضحؾ دوف سبب 
 .يذكر
روس يزداد أثناء النوـ مع عدـ ظيور أى شعور الأسناف والضفي  طحف شديد مسموع -

 بالألـ نتيجة لذلؾ.
تتميز الأنثى بقصر الطوؿ وصغر حجـ الجسـ مقارنة مع عمرىا الزمنى، وذلؾ بسبب  -

 قصور أو توقؼ النمو الجسمي.
إختلاؿ التآزر الحركي، وخاصة في الأرجؿ والنصؼ الأسفؿ لمجسـ، وفى إستعماؿ  -

مع ضعؼ عاـ أو قصور في كثافة عضلات الجسـ كما لو كانت  الذراعيف وأصابع اليد
الفتاة مصابة بشمؿ بطئ ينتيى بالحاجة إلى كرسي متحرؾ، وفى بعض الحالات لا تتعمـ 

 الفتاه المشي أصلا.
حركات لا إرادية مفاجأة لأجزاء مختمفة مف الجسـ وخاصة في البطف والشفتيف وأحيانا  -

 .بالأطراؼ
ظ في مقمة العيف وفى بعض الأحياف تصمب في عضلات الرقبة مما تذبذب سريع ممحو  -

تجاه النظر إلى أعمى.  يجعؿ الرأس وا 
 .إضطراب وتمتمة في الكلاـ وعدـ القدرة عمى تكويف جمؿ سميمة ذات معنى  -
تعانى معظـ حالات الريت مف صعوبة في المضغ والبمع والتنفس مع إضطراب وظيفي  -

ثـ يميو نقص شديد في سرعة التنفس ولكنو ، ذبذب بيف تنفس سريعفي التنفس يتمثؿ في الت
 غالبا ينتظـ أثناء النوـ.

عدـ القدرة عمى الحركة نتيجة القصور الذي يبدوا أنو يصيب معظـ أو كؿ عضلات  -
، حيث ترغب الفتاة في التحرؾ أوأداء Apraxiaأو ما يعرؼ باسـ الأبراكسيا، أعضاء الحركة

فجميع حالات ، وتحاوؿ ذلؾ فعلا ولكنيا تعجز عف أدائيا أو تحقيؽ أىدافياأي نشاط حركي 
الريت تحتاج إلى مساعدة في أداء كافة الأنشطة الحركية التي تتطمبيا الحياة اليومية 

رتداء أو خمع لمملابس أو قضاء الحاجة في الحماـ أو ، العادية بما في ذلؾ تناوؿ الطعاـ وا 
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% مف حالات الريت لا يكتسبوف ميارات المشي 25لاستحماـ، والنظافة وغسؿ الأيدي أو ا
وأف ، نصؼ ممف يتعمموف المشي مبكرا في حياتيـ يعانوف مف فقداف تمؾ القدرة لاحقاو  أصلا

درجة وتحتاج  45نسبة عالية لمغاية منيـ تصاب بانحناء في العمود الفقري قد تصؿ إلى 
 معتدؿ.علاجا جراحيا لإعادتو إلى الوضع الطبيعي ال

بعض الحالات إلى ما يشبو في  إستمرار التدىور في القدرات والوظائؼ الذىنية قد يزداد -
الإعاقة العقمية أو الجنوف، وتتدىور العمميات العقمية والحكـ السميـ والإنفعالات كتمؾ التي 

 .تحدث في الشيخوخة مع فقداف الذاكرة كميا أو جزئيا
% مف حالات الريت تظير  50إلى 70ما بيفنوبات صرع تخشبي متكررة تصيب  -

مع صداع ونوبات إغماء أو حالات إكتئاب وزيادة في  ( EEG ) رسـ المخفي  بوضوح
 إفرازات الفـ مع حدوث ىموسة.

فحالة التدىور التي تحدث عمى كافة محاور النمو ، التدىور الشامؿ يصيب الذكاء أيضا -
التي تصيب الفتاة تصؿ إلى درجة إستحالة القياـ  والميارات الحركية والمغوية والانفعالية

 .بعمميات قياس الذكاء
(Santé Glosse, 2004,P 49) 

 ٭إضطراب الطفولة التفككي:

ىو أوؿ مف وصؼ حالة إضطراب الطفولة  Theodor Heller ثيودر ىيمرإف العالـ  
المغوية، التفككي وذلؾ بعد وصفو نتائج متابعة ستة أطفاؿ تراجعت لدييـ قدراتيـ 

، واجتماعيا، وفيو ينمو الأطفاؿ لغويا، والإجتماعية، وىو إضطراب يحدث بعد عمر سنتيف
سنوات بعد ذلؾ يحدث التدىور   3-2ومظاىر النمو الأخرى بشكؿ طبيعي حت العمر بيف 

يحدث خلاؿ فترة ممحوظة مابيف أسابيع أو أشير ويبدأ فقداف الميارات التي اكتسبيا الطفؿ، 
لتحكـ بالتبوؿ والإخراج والميارات المغوية والإجتماعية ويفقد الإىتماـ أو القدرة عمى وخاصة ا
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وقد حددت الجمعية الأمريكية للأطباء النفسييف  المعب ويطور سموؾ نمطي مثؿ التوحد
 المعايير التشخيصية لإضطراب الطفولة التفككي عمى النحو التالي:

ووجود تواصؿ لفظي وغير لفظي مناسب ، عد الولادةالنمو الطبيعي لما لايقؿ عف سنتيف ب -
 .والمعب والسموؾ التكيفي، والعلاقات الاجتماعية، لمعمر الزمني

الفقداف الممحوظ سريريا لمميارات المكتسبة سابقا ،قبؿ سف العاشرة في مالايقؿ عف إثنتيف  -
 مف المجالات التالية :

 المغة التعبيرية أو الاستقبالية -
 الاجتماعية ،أو السموؾ التكيفي الميارات -
 التحكـ في الأمعاء والمثانة -
 المعب -
 ميارات حركية -
 أنشطة غير طبيعية في مالايقؿ عف إثنتيف مف المجالات التالية : 

إعاقة نوعية في التفاعؿ الاجتماعي مثؿ : ضعؼ التواصؿ غير المفظي، والفشؿ في  -
 .تماعي، والعاطفيتطوير علاقات صداقة، ونقص التبادؿ الإج

  .لمسموؾ والإىتمامات والأنشطة، أنماط محددة ومتكررة ونمطية -
وعدـ القدرة عمى المبادرة في ، إعاقة نوعية في التواصؿ تأخر أو عدـ وجود لغة منطوقة -

الكلاـ ،أوالمحافظة عمى إستخداـ نمطي متكرر لمغة ،وعدـ القدرة عمى أداء المعب 
 (( Mazet L, 1990,P55التظاىري.

 ٭إضطراب نمائى عام غير محدد :

ويشار إليو عادة عمى أنو توحدية غير نمطية ويتـ تشخيص الحالة عمى ىذا النحو 
بتشخيص التوحد مع وجود خمؿ أو  ةعندما لا تنطبؽ عمى الطفؿ تمؾ المحكات الخاص



 الفصل الثاني                           المحور الأول: التوحد والأطفال المصابين بالتوحد

71 

، حيث يصؼ ىذا المصطمح الأطفاؿ ةعدد مف السموكيات المحددفي  قصور شديد وشامؿ
ي الذيف يعانوف مف بعض وليس كؿ ملامح التوحد ولكنيـ يظيروف أنماط مف الخمؿ الوظيف

أي أف يكوف الطفؿ " متوحد تقريبا "  .التوحد،في  مشابية لتمؾ الملاحظة يوالسموك يالإرتقائ
  ولكف ليس بدرجة كافية لإطلاؽ صفة الذاتوية عميو، وتتمثؿ أعرضو في :

 باء والأقراف.عؿ الاجتماعي مع الآمشكلات في التواصؿ والتفا -
 نمو حركي نموذجي وليست بو أي مشكلات. -
 مخاوؼ غير مألوفة أو مبررة في الصغر. -
 تعمؽ متأرجح بالوالديف في الفترة العمرية مف ثلاث إلى خمسة سنوات. -
 عدـ الاىتماـ أو التفاعؿ مع الأقراف.  -
 ظيور القمؽ بشكؿ مرتفع. -
 متوسطة غالبا.نسبة الذكاء  -
  .ظيور أشكاؿ مختمفة مف سموكات عدـ التوافؽ في المدرسة -

Mazet L, 1990,P68 )) 
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 خلاصة :
يعتبر التوحد مف الإضطرابات الخطيرة نظرا لتزايد إنتشاره السريع في العالـ، وىذا راجع 

أوالخطأ، فرغـ تطور لعدـ تحديد أسبابو الحقيقية فكؿ النظريات المفسرة لو تحتمؿ الصحة 
الأبحاث والعموـ يبقى موضوع التوحد مف المواضيع الشائكة التي تتطمب التعمؽ في دراستيا 

 أكثر.

وليذا تظافرت جيود العمماء مف أجؿ ذلؾ فقاموا بملاحظة الأطفاؿ المتوحديف  
خضاعيـ لبعض التجارب وتدريبيـ عمى بعض الميارات، وبناء المقاييس الخاصة مف  وا 

ضبط أعراضو الأكثر شيوعا كإضطرابات التفاعؿ الإجتماعي والتواصؿ والإضطرابات  أجؿ
 السموكية الشاذة والقولبية التي يتميز بيا ىؤلاء الأطفاؿ.

ومف أشير المقاييس التي ساىمت في تشخيص التوحد بدقة  نجد الدليؿ الإحصائي  
ذلؾ مقياس الطب النفسي كو  وىو ما مكف مف تمييزه عف أطيافو، DSMللأمراض النفسية 
الذي مكف مف تحديد درجات التوحد، وبالتالي إزالة الغموض نسبيا  CARSلتقييـ الأطفاؿ 

 .حوؿ ىذا الإضطراب ومحاولة  تثبيط  أعراضو قدر الإمكاف



 

خصائصو عند الأطفال و  ميارات التواصل المفظي وغير المفظي /المحور الثاني
 المتوحدين

 تمييد
ضطراباتو:و  التواصؿ المفظي وغير المفظي /أ  ا 

 تعريؼ التواصؿ  -1 
 تعريؼ التواصؿ حسب العمماء -1-1
 التعريؼ الإجرائي لمتواصؿ -1-2
 تعريؼ ميارات التواصؿ     -1-3

 أنواع التواصؿ :-2
 التواصؿ المفظي -أ-2-2
 التواصؿ غير المفظي   -ب-2-2

 عناصر عممية التواصؿ -3
 أداة التواصؿ : -4

 المغة والمستويات المغوية والنمو المغوي عند الأطفاؿ العادييف -4-1
 ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي -4-2

 إضطرابات التواصؿ  -5
 تعريؼ إضطرابات التواصؿ -5-1
 أسباب إضطرابات التواصؿ  -5-2
 أعراض إضطراب التواصؿ عند الأطفاؿ العادييف  -5-3

 خصائص ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي للأطفاؿ المتوحديف  /ب
 أعراض إضطربات التواصؿ عند الأطفاؿ المتوحديف  -1
 فظي للأطفاؿ المتوحديفخصائص التواصؿ الم -2
 خصائص التواصؿ غير المفظي للأطفاؿ المتوحديف -3
 تشخيص إضطرابات التواصؿ -4
 خلاصة 
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 خصائصو عند الأطفال المتوحدينو  المفظي ميارات التواصل المفظي وغير /المحور الثاني
 تمييد :

منيا  وفبر المشكلات التي يعانإف مشكمة التواصؿ عند الأطفاؿ المتوحديف تعد مف أ
فيدفعيـ إلى خمؽ  ،إندماجيـ في مجتمعيـ و  ،وبيئتيـ المحيطة يـتوافق يحوؿ دوفوىذا ما 

 .عالـ خاص بيـ والإنغلاؽ عمى ذواتيـ

ف طريؽ المغة أو غير المفظي عف طريؽ الإيماءات والحركات فالتواصؿ المفظي ع
نجدىـ يستعمموف لغة غير حيث  ذه الفئة،ى عندتتميز بالقصور الجسمية والإشارات والرموز 

مفيومة أو قد تقتصر لغتيـ عمى بعض الأصوات التي يقوموف بترديدىا عند كؿ عممية 
جمؿ وىذا مايسمى بظاىرة المصادات، تواصؿ أو مف دونيا، أو ترديد بعض الكممات أو ال

 أو يكوف ىناؾ غياب تاـ لمغة فيستعمموف مسؾ يد الشخص الآخر مف أجؿ الإشارة إلى ما
 يريدوف لتمبية حاجاتيـ.

لا يستطعوف توظيفيا في مواقفيا و  كما أنيـ لا يدركوف تعابير الوجو المصاحبة لمكلاـ 
يماءات  ،الخاصة فلا يمكنيـ التعبير عف مشاعر الحزف أوالفرح بما يناسبيا مف ألفاظ وا 

عض و  ،وحركات فيعوضونيا ببعض السموكات الشاذة كالرفرفة باليدديف لمتعبير عف الفرح
كما نجدىـ يتجنبوف النظر في عيني الطرؼ الآخر ، الإنزعاجو  كؼ اليد لمتعبير عف القمؽ

 عند التواصؿ معيـ. 
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ضطراباتو:و  تواصل المفظي وغير المفظيال /أ  ا 
 تعريف التواصل : -1
 تعريف التواصل حسب بعض العمماء: -1-1
 : Cooly-chتعريؼ كولي تشارلز  -

وتنمو وتتطور ، الإتصاؿ ىو ذلؾ الميكانيزـ الذي مف خلالو توجد العلاقات الإنسانية
ستمرارىا عبر الزمافالرموز العقمية بواسطة وسائؿ نشر ىذه الرموز عبر ىذا المك  .اف وا 

(Close b, Brusesteein c, 1993, P49) 

 :  Richardتعريف ريشار  -

الإتصاؿ ىو عندما يؤثر عقؿ مرسؿ ما مف خلاؿ بيئة معينة عمى عقؿ آخر فتحدث 
 ( 71، ص 2005، )نبيل عبد اليادي.خبرة معينة

 : Widousonتعريف ويدسون  -
مستعمؿ المغة موقفا يتطمب منو نقؿ معمومات يطمؽ مصطمح الإتصاؿ حيف يحدد 
 معينة لتحقيؽ التقارب المعرفي بيف الأفراد.

( Brian f, Courrire C et autre, 2004,p166 ) 

الإتصاؿ ىو العممية الإجتماعية الأساسية طالما كانت الأفكار تعريف محمود عودة : -
 (77ص، 2006) زينب شقير،  ،.والمعاني التي تنقؿ بواسطتو مؤثرة

 التعريف الإجرائي: -1-2
مومات بيف طرفيف ىو تمؾ العممية التي يتـ مف خلاليا نقؿ أو إستقباؿ أو تبادؿ المع

أكثر بشكؿ مقصود وىادؼ، يترتب عنو تغيير في السموؾ إستجابة لممواقؼ المختمفة، وىو أو 
 .نوعيف التواصؿ المفظي والتواصؿ غير المفظي
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 أنواع التواصل : -2
 التواصل المفظي : -2-1

ىو التواصؿ الذي يعتمد عمى المغة المنطوقة المسموعة فقط  لتبادؿ المعمومات بيف 
 .مستمع( –متكمـ، مستقبؿ  –الأفراد )مرسؿ 

 التواصل غير المفظي : -2-2
ىو التواصؿ الذي يعتمد عمى الرموز والإشارات المغوية وغير المغوية والإيماءات 

 .قةوالحركات أي غير المنطو 

 ( 58، ص2002) السيد الخميسي، 
 .ىو التواصؿ عف طريؽ المغة الشفييةالتعريف الإجرائي لمتواصل المفظي :  -
ىو التواصؿ عف طريؽ الإيماءات والإشارات التعريف الإجرائي لمتواصل غير المفظي :  -

 والحركات الجسدية. 
 عناصر عممية التواصل : -3
 المرسل :-3-1

 .المسؤوؿ عف إرساؿ  المعمومات أثناء عممية التواصؿوىو المصدر 
 الرسالة : -3-2

ىي الناتج الحقيقي لما أمكف ترجمتو مف أفكار ومعمومات الخاصة بالمصدر وتكوف 
حركات مكتوبة أو في شكؿ رموز أو ، في عدة أشكاؿ لغوية أو غير  لغوية،  شفيية أو مرئية

 جسمية أو إشارات أو إيماءات وصور.

 المستقبل : -3-3
ىو المستيدؼ مف عممية التواصؿ فيو مف يستقبؿ رسالة التواصؿ الموجية إليو مف 

 المرسؿ.

 ( 2003، 243ص، )أحمد محمد الزعبي
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 ميارات التواصل : -4
يحتوي الإتصاؿ المغوي الناجح عمى العديد مف الميارات التي يمر بيا الفرد أثناء 

ميارة التقميد، وميارة التعرؼ، وميارة الفيـ، وميارة مراحؿ نموه وتسمى بأبعد الإتصاؿ، وىي 
 .ربط الإنتباه، وميارة التعبير، وميارة التسمية

 ( 77ص، 2001) سيى أحمد أمين، 

: ىي الميارات الأساسية التقميد،  التعريف الإجرائي لميارات التواصل المفظي وغير المفظي
المرتبطة بيا كالإنتباه والإدراؾ والذاكرة، التي  والتعبير، والفيـ، والتسمية، والعمميات المعرفية

 .نعتمد عمييا مف أجؿ القياـ بعممية التواصؿ

 : المغوية والنمو المغوي عند الأطفال العاديين المغة والمستويات  -5
 المغة : -5-1

يرى عمماء المغة بأف المغة ىي عبارة عف مجموعة مف الرموز المنطوقة، تستخدـ 
أو للاتصاؿ مع الغير، وىي قد تشمؿ كذلؾ عمى لغة الكتابة أو لغة كوسائؿ لمتعبير 

الحركات المعبرة )الإيماءات(، كما يعرفوف المغة بأنيا عبارة عف ظاىرة إجتماعية وىي أداة 
التفاىـ والإتصاؿ بيف أفراد الأمة الواحدة، والمغة في نظرىـ ىي عبارة عف نمط مف السموؾ 

الكلاـ فيو سموؾ فردي يتجمى عف طريؽ كؿ ما يصدر عف لدى الأفراد والجماعات أما 
 (.22،ص  2000) دراوشة أيمن خالد، .الفرد مف أقواؿ

بأنيا نظاـ مف الرموز يخضع لقواعد معينة ونظـ واليدؼ مف المغة  Bangzبانجز ويعرفيا 
 ( 22ص ، 1990) فيصل محمد خير الزراد ،.ىو توصيؿ المشاعر والأفكار

 فيفرؽ بيف المغة الممكة، والمغة المعينة :  De Saussureدي سوسير أما 

ىي مف أىـ السمات و  فالمغة الممكة ىي مقدرة فطرية بطبيعتيا يزود بيا كؿ مولود بشري،
الفطرية التي تميز الإنساف عف الحيواف، أما المغة المعينة كالعربية أو الإنجميزية، أوالصينية، 
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مف العلامات قوامو إتحاد المعنى والمبنى والكلاـ ىو فيي نظاـ مكتسب متجانس، إنيا نظاـ 
 الممارسة الفردية المنطوقة، أي الإستخداـ الفردي لمغة الواحدة.

أما عمماء النفس المعرفيوف يعرفوف المغة عمى أنيا الوسيمة التي بواسطتيا نستطيع 
كيب ىذه تحميؿ أي صورة أو فكرة ذىنية إلى أجزائيا أو خصائصيا والتي يمكف بيا تر 

الصورة مرة أخرى في أذىاننا وأذىاف غيرنا بواسطة تأليؼ كممات في تركيب خاص، أما 
 السموكيوف فيعرفوف المغة عمى أنيا أداة لإثارة العواطؼ لدى الغير.

(Jean Caron ,1989,p 20  ) 

 المستويات المغوية : -5-2
 *المستوى الفونولوجي :

ة لمفونيمات، فالفونيمات ىي أصغر الوحدات ييتـ ىذا المستوى بالوظيفة التمايزي
الصوتية عديمة المعنى في المّغة المنطوقة إذ يتـ مف خلاليا تشكيؿ الكممات ثـ الجمؿ 

 والفقرات والنصوص المغوية.

و تشمؿ أية لغة في العالـ عمى عدد مف الفونيمات المغوية، يختمؼ عددىا ومكوناتيا 
يتـ تركيب المفردات وفؽ قواعد المغة لتصبح ليا معنى مف لغة إلى أخرى والتي مف خلاليا 

نما سمسمة مف الأصوات، فنفس الحرؼ يمكف أف  ودلالة واضحة، فالحرؼ ليس صوت وا 
ينتج ويتحقؽ بطرؽ مختمفة وىذا حسب الصفة التمايزية اليمس أو الجير وغيرىا مف 

الأصوات وحسب  الصفات التسربية والاحتكاكية لكؿ واحد منيا وىذا حسب مخارج ىذه
 .خصائص الصوت المختمفة مف شدة ونغمة ومدة والتي تعطي ميزة لكؿ صوت

(Jean Caron,1989, p 190 ) 

ييتـ ىذا المستوى بدراسةخصائص الصوت مف الناحية الفيزيائية مف *المستوى الصوتي : 
حيث الشدة والطابع والإرتفاع، حيث نلاحظ أف ىذه الخصائص تختمؼ بإختلاؼ الشخص 
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المتكمـ، وطبيعة الصوت المنتج حسب مواقؼ المتكمـ، وىي تتأثر بعدة عوامؿ ميا الوظيفية 
كالعوامؿ النفسية المختمفة مف خوؼ، قمؽ، إرتباؾ، أو فرح، وضحؾ، ومنيا العضوية 

 .كإصابة جياز التصويت والجياز العصبي الدذي يتحكـ في آلية التصويت

 *المستوى التركيبي :

المستوى بتركيب أو بنية الجممة، أي بنظاـ الجمؿ وترتيب كممات الجممة يتعمؽ ىذا 
في أشكاليا وعلاقتيا الصحيحة مع قواعد الإعراب والتي تحكـ الروابط بيف المقاطع في 
العبارات والجمؿ مف قواعد المّغة إلى تحديد الآلية التي يتـ مف خلاليا ربط المقاطع 

مة لفظية ذات معنى ودلالة لسامعيا أو قارئيا، إذف  والمفردات وأدوات الربط لتكوف جم
العمماء في ىذا المستوى يركزوف عمى القوالب التي تجمع بيف الكممات في جمؿ ذات معنى 
ودلالة، إضافة إلى إنتاج التراكيب المّغوية الجديدة بمراعاة القواعد التي تحكـ بناء الجممة 

 .االضوابط التي  تضبط كؿ جزء منيو  وتركيبيا

 *المستوى النحوي أو الصرفي  :

ييتـ ىذا المستوى بدراسة التنوعات في الألفاظ المغوية والتراكيب مف الناحية الإعرابية 
كدراسة الأسماء والضمائر والأفعاؿ وتصريفيا والصفات والنعوت وأدوات الربط وحروؼ 

مغة العربية ليا قواعدىا فمثلا : ال، الجر وقواعد الإعراب التي تختمؼ بإختلاؼ المغة المعنية
 الخاصة والمغة الفرنسية ليا قواعدىا الخاصة والمغة الإنجميزية ليا قواعدىا الخاصة.  

 : *المستوى الدلالي

ييتـ ىذا المستوى بدراسة المعاني والدلالات المرتبطة بالمفردات والجمؿ والتعابير 
ي يستخدميا المستمع في تمييز المّغوية، فيو يسعى إلى تحديد وفيـ العممية العقمية الت

الأصوات المسموعة وعمميات ترميزىا وتفسيرىا، كما ييتـ بدراسة الشروط الواجب توفرىا في 
 .الرمز المّغوي لكي يكوف قادرا عمى إعطاء معنى معيف
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 وتحديدا فاف ىذا المستوى يعني بمسألتيف رئيسيتيف ىما: 

خلاليا تعمؿ الوحدات المّغوية كرموز لمدلالة  بياف معاني المفردات : أي الكيفية التي مف -
 .عمى الأشياء الخارجية وىو ما يعرؼ بالمعاني المعجمية

بياف معاني الجمؿ والعبارات المّغوية : أي الكيفية التي مف خلاليا تعمؿ الرموز المّغوية  -
 نحوية. لمدلالة عمى العلاقات القائمة بيف الوحدات المغوية، وىو ما يعرؼ بالمعاني ال

 ) Jean Caron ,1989, p195(   

 *المستوى البرغماتي :

ييتـ ىذا المستوى بمعرفة أثر النصوص عمى المتكمـ والتعرؼ عمى الوسائؿ المستعممة 
ليذا اليدؼ، فالنص الذي  يوجو لممتكمـ يكوف لو عادة ىدؼ عاـ أو خاص يمكف تحديده  

ومستعممييا، أو ىي دراسة الأفعاؿ، فيي مف ىذا فالبراغماتية تدرس العلاقة بيف الإشارات 
 .تفاعؿ في نفس الوقتو  المنظور تعتبر عممية اتصاؿ كفعؿ

كما تتضمف البراغماتية نوعا مف التفاعؿ بيف المتكمميف، وىذا التفاعؿ يقتضي بدوره 
الأداء الخطابي، وىذا يعني أنيا تدرس الأفعاؿ المغوية والسياقات التي تنتج فييا الأفعاؿ 
وتعتبر عممية الاتصاؿ مف وجية نظر البراغماتية كفعؿ وفي نفس الوقت كتفاعؿ، فعمى 

عندما يتحدث المتكمـ بإعطاء أمر لممخاطب فيو لا ينتج مجرد كممات عمى سبيؿ المثاؿ 
نما يحققيا في الواقع، أما فيما يتعمؽ بظاىرة التفاعؿ أي البعد الاجتماعي لاستعماؿ المغة  وا 
فتعتبر عممية الإتصاؿ عممية تفاعمية بيف الفرد ومجموعة مف الأفراد الذيف يكونوف موضوع 

حيف قاؿ: تظير المغة مف جية كوسيمة لمتفاعؿ ومف  اسكو فينيمالإتصاؿ، وىذا ما أكده 
 (Jean Caron ,1989, p 200)جية أخرى كوسيمة لإظيار ىذا التفاعؿ. 
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 النمو المغوي عند الأطفال العاديين : - 5-3
إف تأخر النمو المغوي عند الأطفاؿ العادييف يعتبر المؤشر الأوؿ عمى إضطراب 

المغوي وفي نفس الوقت  عظـ الأطفاؿ يمروف بنفس مراحؿ النمومستواىـ المغوي، حيث أف م
 العمماء كمعيار مرجعي لقياس النمو المغوي : اعتبرىاوبالتالي 

 *المرحمة ما قبل لغوية :

التي تكوف بعد الولادة مباشرة  ويستمر الأطفاؿ و  : تبدأ مف صرخة الميلاد *مرحمة الصراخ
مف أجؿ تمبية حاجاتيـ البيولوجية إلى غاية حتى  في إستعماؿ صوتيـ بالصراخ أو البكاء

 .حوالي الشير الثالث

: تظير عند الأطفاؿ العادييف في حوالي الشير الثالث أو الرابع وىي  *مرحمة المناغاة
عبارة عف مقاطع صوتية مكررة تتكوف في البداية مف أصوات شفوية ثـ تتطور تدرجيا 

لفرح والإرتياح عند الطفؿ  وتستمر حتى الشير لتصبح أكثر تنوعا وىي تعبر عف حالة ا
 السابع أو الثامف.

: تبدأ عف الأطفاؿ العادييف في حوالي الشير الثامف حيث يبدؤوف في تقميد  *مرحمة التقميد
الإنتاجات الصوتية التي يسمعونيا مف الأفراد المحيطيف بيـ تدريجيا مف الأصوات إلى 

 (  39ص ،  1996) فيصل محمد خير الزراد، سنة.  محاكات الكممات وتستمر حتى حوالي 

 *المرحمة المغوية :

تظير عند الأطفاؿ العادييف في عمر سنة وعند الأذكياء *مرحمة الكممة الأولى : 
 والموىوبيف في سف إحدى عشرة شير وىي أوؿ كممة ينطقيا الطفؿ مقترنة بمدلوليا الحقيقي.

فاؿ العادييف في عمر سنة ونصؼ وىي كممة : تظير عند الأط *مرحمة الكممة الجممة
 يستعمميا الطفؿ لمدلالة عمى جممة معينة. 
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: تظير عند الأطفاؿ العادييف في عمر سنتيف وثلاث سنوات وىي  *مرحمة الجممة الناقصة
 .جممة تتكوف مف كممتيف

تظير عند الأطفاؿ العادييف في بداية السنة الرابعة تقريبا حيث   : *مرحمة الجممة التامة
تظير الجمؿ البسيطة المكونة مف ثلاث كممات ثـ تتطور تدريجيا إلى جمؿ مركبة مف أربعة 

 .أو خمسة كممات

 (  42ص ،  1996) فيصل محمد خير الزراد، 

 إضطراب التواصل : -6
 تعريف إضطرابات التواصل : -6-1

في عممية التواصؿ ينجـ عف أسباب عضوية أو وظيفية يؤدي إلى  ىي أي خمؿ
يماءات، وىذا  إضطراب في أدوات التواصؿ المختمفة مف لغة وأصوات وكممات ورموز وا 

 .الخمؿ قد يكوف في أحد نوعي التواصؿ أو في كمييما التواصؿ المفظي وغير المفظي

 ( 244ص، 2003، )أحمد محمد الزعبي

 ات التواصل :أسباب إضطراب -6-2
 :الأسباب العضوية-6-2-1

تحدث إضطرابات التواصؿ بسبب الإصابات العضوية الجسمية الخمقية ذات الطابع 
الوراثي أو بسبب الطفرات الكرموزومية ،أو الأمراض التي تصيب الأـ الحامؿ أو الطفؿ في 

أو بسبب ، الادويةمراحؿ نموه أو بسبب سوء التغذية والتموث البيئي أو بسبب تناوؿ بعض 
 الإصابات المكتسبة إثر الحوادث والصدمات والتي ينجـ عنيا : 

الإدراؾ والذاكرة والحركة العامة والدقيقة و  تمؼ في المناطؽ الدماغية المسئولة عف الإنتباه -
نخفاض في القدرات العقمية أو تنتج  والمناطؽ المغوية وبالتالي يحدث قصور في الأداء وا 

 .الإعاقة 
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 المناطؽ القشرية الدماغية الحسية كالمناطؽ السمعية والبصرية  والممسيةو  إصابة الحواس -
 الشمية.و 

التشوىات الخمقية الجسمية المختمفة مثلا عمى مستوى الجياز السمعي كالأذف الخارجية  -
مثؿ إنسداد القناة السمعية وتشوه الصواف أو الوسطى كثقب غشاء الطمبة وتشوه 

وعمى مستوى الجياز النطقي ، الداخمية تشوه العصب السمعي والقوقعة العظيمات أو
والصوتي كالتجويؼ الفموي مثؿ كبر أو صغر حجـ المساف أو كابح المساف أو عدـ 
تطابؽ الفكيف العموي والسفمي أو وجود ثغرات بيف الأسناف أو وجود شؽ شفوي حنكي 

از التنفسي  مثؿ تشوه الرئتيف لجيوعمى ا، ليوي أو تشوه الوتريف الصوتييف والحنجرة
 القصبة اليوائية أو عضمة الحجاب الحاجز. أو 

 ( 248، ص2003، )أحمد محمد الزعبي 

 الأسباب الوظيفية:-6-2-2
قد تحدث إضطرابات التواصؿ بسبب العوامؿ الوظيفية فرغـ سلامة الجسـ والأعضاء 

 التالية:يكوف ىناؾ خمؿ في أدائيا لوظائفيا وىذا نتيجة للأسباب 

الاضطرابات النفسية والعقمية التي تكوف فييا إضطرابات التواصؿ العرض البارز والتي  -
الإىتماـ بو  أو بسبب القمؽ والتوتر و  تحدث بسبب الإفراط أو التفريط في حماية الطفؿ

 فتنتجـ عنيا إضطرابات سموكية خطيرة.، الخوؼ  والغيرة

 المدرسة وأساليب التربية المتبعة وأساليب التعمـ التنشئة الإجتماعية في البيت أو في -
البيئة التعميمية كميا تقدـ لمطفؿ النموذج الأساسي الذي يجب إتباعو ليذا يجب اف تكوف و 

لا سوؼ تؤثر عميو سمبا   .مناسبة وا 

 التقميد عامؿ ميـ في إكتساب إضطرابات التواصؿ بنوعييا المفظية وغير المفظية. -
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الحرماف الثقافي وفقر الوسط المغوي عاملاف أساسياف في ظيور إضطرابات التواصؿ.  -
 ( 249، ص2003)أحمد محمد الزعبي  ،

 أعراض إضطرابات التواصل عند الاطفال العاديين : -6-3
ىي الخمؿ في إنتاج أصغر الوحدات المغوية المكونة لمكلاـ إضطرابات النطق: -6-3-1

ويظير ، حيث يكوف دائـ وبنفس الكيفية ويحدث بعد سف أربع سنواتمعزولة أي الأصوات ب
فالنوع الأوؿ يحدث بسبب خمؿ عضوي أو وظيفي في ، في نوعيف وىما الرينولاليا والمثغات

سقؼ التجويؼ الفموي  يؤثر عمى حركة شراع الحنؾ وفييا نوعيف رينولاليا مفتوحة حيث كؿ 
مقة حيث كؿ الأصوات تصبح شفوية مثمما يحدث الاصوات تصبح بصؼ الغنة ورينولاليا مغ

ي المثغات يحدث بسبب خمؿ عضوي في حالة الشقوؽ الشفوية الحنكية، أما النوع الثان
وظيفي في التجويؼ الفموي  يؤثر عمى حركة المساف حيث تتشوه الأصوات الصفيرية أو 

 ة أو مكتسبة. خاصة، مثمما نجد في حالة وجود فراغات بيف الأسناف بسبب تشوىات خمقي

 (14ص، 2001، إسماعيل لعيس (

ىي خمؿ يمس الكممات والمقاطع الصوتية المكونة لمكممات إضطرابات الكلام : -6-3-2
يقاعيا وتسمسميا  في الكلاـ ويكوف بعد سف أربع سنوات ويظير  مف حيث ترتيبيا وتنظيميا وا 

بسبب عضوي أو وظيفي في التاتأة ،حيث يحدث تأخر الكلاـ و  في نوعيف ىما تأخر الكلاـ
أما النوع الثاني فيحدث ، الإدراؾ السمعي ويتـ حذؼ أو قمب أو إضافة أصوات في الكممات

بسبب عضوي أو وظيفي عمى مستوى عضلات وأعضاء التنفس فتنتج تقطعات وتوقفات 
أثناء الكممات والجمؿ وتكرار للأصوات والمقاطع والكممات وحسبو ىذه الأعراض نجد عدة  

مثمما ، واع التأتأة القرارية والتأتأة  الإختلاجية والتأتأة القرارية الإختلاجية والتأتأة الكفيةأن
 (20ص، 2001، إسماعيل لعيس( .يحدث عند بعض الحالات المضطربة نفسيا

ىي عبارة عف قصور لغوي عند الطفؿ في مستوى الفيـ :  إضطرابات المغة-6-3-3
بالتالي عدـ كفاية لغة الطفؿ مقارنة مع سنو ، ومستوى أقرانووالتعبير حيث يكوف أقؿ مف 
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حيث يحدث النوع الأوؿ في ، ويظير في نوعيف ىما تأخر المغة البسيط وتأخر المغة المعقد
أما النوع الثاني فيكوف ، سف أربع سنوات إلى خمس سنوات وستة ويتـ إستدراؾ ىذا التأخر

وية أو وظيفية مثمما يحدث في حالات ويحدث لأسباب عض، في أكثر مف ستة سنوات
 (29ص، 2001، إسماعيل لعيس(.الإزدواجية المغوية المبكرة

ىي أي تغير في خصائص الصوت الحنجري مف حيث  :إضطرابات الصوت -6-3-4
الشدة أو الطابع أو الإرتفاع عند الطفؿ أو المراىؽ أو الراشد وىي تظير في ثلاث أنواع 
، إضطرابات الصوت العضوية ،إضطرابات الصوت الوظيفية، إضطرابات الصوت المزدوجة

نجد في حالات مثمما ، والتي تحدث بسب خمؿ عضوي أو وظيفي عمى مستوى الحنجرة
 الإستئصاؿ الحنجري الجزئي أو الكمي إثر الإصابة بسرطاف الحنجرة.

 (44، ص2007)محمد حولة،

وىي إضطراب أو فقداف الوظيفة المغوية إثر إصابة عصبية :  الحبسة أو الأفازيا-6-3-5
 وعائية مكتسبة وتظير في عدة أنواع:

داف القدرة عمى تحريؾ عضلات وىي فقداف القدرة عمى الكلاـ بسبب فق حبسة بروكا -
 .أعضاء النطؽ بسبب إصابتيا بالشمؿ إثر تمؼ منطقة بروكا الدماغية

وىي فقداف القدرة عمى فيـ الكلاـ المسموع مع التكمـ بكلاـ كثير  حبسة ورنيكي -
 وغير مفيوـ بسبب تمؼ منطقة ورنيكي الدماغية. 

ستحضار كؿ حبسة نسيانية - الأسماء فقط، مع  وىي فقداف القدرة عمى تذكر وا 
الإحتفاظ بالقدرة عمى الفيـ لكف أثناء الكلاـ توجد توقفات لمبحث عف الكممات الدالة 

 عف الأسماء بسبب تمؼ المنطقة المسؤلة عف تخزيف الأسماء. 
ىي فقداف القدرة عمى إعادة الكلاـ المسموع مع نقص في الرصيد  حبسة توصيمية -

 قوسة. المغوي تحدث بسبب إصابة الحزمة الم
 وىي تضـ عدة أنواع مف الأفازيا السابقة.  حبسة مختمطة -
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تضـ جميع الأنواع والأعراض السابقة بسبب تمؼ منطقة كبيرة مف  حبسة كمية -
 .الدماغ مثمما نجد في حلات إرتفاع الضغط الدموي

 (Lotier et All, 1993,p77) 

 خصائص ميارات التواصل المفظي وغير المفظي للأطفال المتوحدين  /ب
 تعريف إضطرابات التواصل عند الأطفال المتوحدين: -1

إف إضطراب التواصؿ بنوعيو المفظي وغير المفظي ىما مف الأعراض الأولى والأكثر 
مف شيوعا عند الأطفاؿ المتوحديف وىو يختمؼ بإختلاؼ حالات التوحد مف حيث درجتو و 

حيث القدرات المعرفية كدرجة الذكاء لكنو يمخص في مجموعة مف المظاىر المفظية وغير 
 .المفظية المحدودة

 (  264، ص2003)أحمد محمد الزعبي، 

 خصائص ميارات التواصل المفظي وغير المفظي عند الأطفال المتوحدين : -2
لمفظي التي يعتمد يستعمؿ الأطفاؿ المتوحديف نفس ميارات التواصؿ المفظي وغير ا

 عمييا الأطفاؿ العادييف ولكنيا تتميز بقصور واضح : 

الطفؿ المتوحد لا يستطيع التقميد كأقرانو، وىذا بالنسبة لمتقميد : خصائص التقميد -2-1
الحركي )الأفعاؿ(، أو التقميد المفظي)المغة(، وبالتالي لا يستطيع إكتساب الخبرات مف الأفراد 

 (40،ص 2009)حسام أبو زيد،  .طريؽ المحاكاةالمحيطيف بو عف 
يعاني الأطفاؿ المتوحديف مف مشاكؿ في فيـ وتوظيؼ التعابير : خصائص الفيم -2-2

، الوجيية والإيماءات والإشارات المصاحبة لمكلاـ مثؿ المعبرة عف الفرح أو الحزف أوالخوؼ
الإيجابية السرور والفرح، كما يتمركزوف حوؿ قطبيف مف التعبير العاطفي إما في العاطفة 

 (44،ص 2009)حسام أبو زيد،  أوفي العاطفة السمبية الإحباط والغضب.
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 : يتميز الأطفاؿ المتوحديف بإنتشار مشاكؿ التسمية خصائص التعبير والتسمية -2-3
التعبير بسسب الإضطرابات النوعية في الكلاـ التي يعانوف منيا كالمصادت، والقولبية و 

 (49،ص 2009)حسام أبو زيد،  .خر المغة بنوعيو البسيط والمعقدالمفظية، وتأ

 خصائص العمميات المعرفية المرتبة بالتواصل عند المتوحدين: -2-4
ىناؾ خمؿ في الإنتباه حيث نلاحظ تثبيت الانتباه عمى مثير  خصائص الانتباه:  -2-4-1

ىماؿ المثيرات الأخرى التي يجب الا  نتباه إلييا.معيف لمدة زمنية طويمة، وا 
 ( 91ص ، 2007، ) سميمان ثناء

الطفؿ المتوحد يعاني مف إضطراب عمى مستوى الإدراؾ  خصائص الإدراك: - 2-4-2
السمعي وحتى البصري، وىذا ليس بسبب إضطراب الحواس أي حاستي السمع والبصر، بؿ 
 بسبب اضطراب نواحي الإدراؾ السمعي والبصري في الدماغ، بسبب خمؿ عمى مستوى
الناقلات العصبية المسؤولة عف نقؿ السيالات العصبية والرسائؿ العصبية الصادرة مف المخ 
عادة إرساليا، وىذا حسب النظريات  والمرتبطة بالحواس، أي إيصاؿ الرسائؿ وتفسيرىا وا 
المفسرة لمتوحد، فنجدىـ يبدوف وكأنيـ لا يسمعوف بسبب عدـ إستجابتيـ لممثيرات السمعية، 

كما ، يـ الاستجابة المناسبة مثلا عند المناداة عمى أسمائيـ لا يبدوف أية ردة فعؿوعدـ إبدائ
أنيـ يتميزوف بإستجابات شاذة لممثيرات كتحسسيـ الزائد مف بعض الأصوات أو الأضواء أو 

 ( 93ص ، 2007، ) سميمان ثناء الروائح أو الأطعمة.
الأخرى فإف الطفؿ المتوحد  عمى خلاؼ العمميات المعرفيةخصائص الذاكرة :  -2-4-3

يتميز بقوة الذاكرة بنوعييا السمعية والبصرية، لكف بما أنو ىناؾ خمؿ في الإدراؾ السمعي 
والبصري، فإف المعمومات المخزنة تكوف فييا خمؿ، وليذا يتـ إسترجاعيا بنفس الحالة التي 

 ( 99ص ، 2007، ) سميمان ثناءتـ تخزينيافييا. 
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 التواصل المفظي عند الأطفال المتوحدين :أعراض إضطراب  -3
 إضطراب المستويات المغوية عند الأطفال المتوحدين والنمو المغوي :-3-1
 المستوى الفونولوجي للأطفال المتوحدين :٭

يعاني الأطفاؿ المتوحديف مف إضطراب الوعي الفونولوجي حيث نلاحظ أف الأصوات 
ف وجدت فيي تتميز أي الفونيمات تتميز بالغموض ولا تخضع لأ ي نظاـ لغوي محدد، وا 

ستعماؿ الفونيمات يظير في ممفوظاتيـ  بالتشوه في معظميا، لدييـ مشكؿ في توظيؼ وا 
 . المشوىة

 ٭المستوى الصوتي للأطفال المتوحدين:

يعاني الأطفاؿ المتوحديف مف مشاكؿ في التحكـ في التنوعات الصوتية أثناء الكلاـ، 
رتفاعو ونبرتو، حيث يتميزوف بصوت ضعيؼ وحاد، وبنبرة ومف التحكـ في شدة الص وت وا 

 ( 50،ص 2009) قحطان أحمد الظاىر،  رتيبة، فيكوف صوتيـ روتيني.

 ٭المستوى التركيبي للأطفال المتوحدين:

يعاني الأطفاؿ المتوحديف مف خمؿ في تركيب الجمؿ والكممات، حيث لايستطعوف 
مع إحتراـ قواعد الأعراب، فنجدىـ يستعمموف  ترتيب الكممات داخؿ الجمؿ بشكؿ صحيح

جمؿ ناقصة وخاطئة ومشوىة مف حيث الشكؿ أو مف حيث الإعراب، كما أنيـ لا يستطعوف 
 ( 56،ص 2009) قحطان أحمد الظاىر،  بناء فقرات متماسكة ومترابطة بأفكار متسمسمة.

 ٭المستوى النحوي للأطفال المتوحدين:

الأسماء والأفعاؿ و  مشاكؿ في التحكـ في الضمائر يعاني الأطفاؿ المتوحديف مف
، وتصريفيا والظروؼ وأدوات الربط ووحروؼ الجر وأسماء الإشارة مفاىيـ المكاف والزماف

فنلاحظ أنيـ يخمطوف بيف ىذه المفاىيـ ويستعمموف ظمير الغائب لمدلالة عف أنفسيـ ولا 
 ( 59،ص 2009) قحطان أحمد الظاىر،  .يتحكموف في قواعد العراب
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 ٭المستوى الدلالي للأطفال المتوحدين:

يعاني الأطفاؿ المتوحديف مف خمؿ في الربط بيف الداؿ والمدلوؿ حيث نلاحظ أنيـ 
لايستطعوف تسمية الأشياء بمسمياتيا ويفشموف في إيصاؿ المعنى مف خلاؿ التعبيرويفشموف 

 ( 63ص، 2009) قحطان أحمد الظاىر،  في بناء حوار مع الطراؼ الآخر.

 ٭المستوى البرغماتي للأطفال المتوحدين :

لتي تظير في النبرة، عدـ قدرتيـ عمى إدراؾ الإختلافات بيف الحوارات والسياقات ا
دراؾ علامات الوقؼ والتوقؼ أو  في التعبيرات المجازية، أو الدالة عمى الإستفياـ والتعجب، وا 

فنجدىـ يفشموف في التعبير عف مايجوؿ في خاطرىـ مف مشاعر ، أثناء تبادؿ الكلاـ
 ( 67،ص 2009) قحطان أحمد الظاىر، أحاسيس. 

 إضطراب النمو المغوي عند الأطفال المتوحدين: -3-2
إف معظـ الأطفاؿ المتوحديف لا يمروف بنفس مراحؿ النمو المغوي عند الأطفاؿ 

 .متأخر أو منعدـالعادييف حيث يكوف معدؿ النمو المغوي عندىـ 

 ٭مراحل النمو المغوي عند الأطفال المتوحدين  :
 ٭المرحمة ما قبل لغوية :

: صرخة الميلاد تكوف عادية عند جميع الأطفاؿ المتوحديف لكننا نلاحظو  ٭مرحمة الصراخ
أنيـ لا يستعمموف أصواتيـ مف أجؿ التواصؿ أو لتمبية حاجاتيـ البيولوجية منذ الأشير 

 .ياتيـ كأقرانيـ العادييفالأولى مف ح
: قد تظير المناغاة عند الأطفاؿ المتوحديف في وقتيا أي في الشير الثالث  ٭مرحمة المناغاة

أو الرابع  لكننا نلاحظ غياب الدائرة السمعية الكلامية في ىذه المرحمة فيـ يبدوف وكأنيـ لا 
 يسمعوف ليذا إف ظيرت المناغاة فستنقطع وتتوقؼ.
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: إف الأطفاؿ المتوحديف لا يقمدوف الإنتاجات المغوية الموجودة في البيئة د٭مرحمة التقمي
المحيطة بيـ بؿ تكوف لدييـ إنتاجات لغوية خاصة بيـ  وىذا ما يتسبب في غياب الكممات 

 .والجمؿ
Watson, Schaffer, Schopler,1989,p90)) 

 المرحمة المغوية :٭
معظـ الأطفاؿ المتوحديف يفتقروف إلى الكممة الأولى لأنيا تكوف في شكؿ ٭الكممة الأولى :  

ف كانت كممة فيي لا تقترف بمدلوليا الحقيقي وعند بعضيـ قد تتأخر  أصوات دوف معنى وا 
 .في الظيور إلى أكثر مف سنة 

 :الجممة ٭

عند إف تشكيؿ الجمؿ صعب جدا عند الأطفاؿ المتوحديف ويكاد يكوف منعدـ لأف المغة 
ف ظيرت عند ، الأطفاؿ المتوحديف قد لا تظير تماما حتى في مراحؿ متقدمة مف العمر وا 

لا تنتمي إلى أي نظاـ لغوي و  بعضيـ نجدىـ يعتمدوف عمى لغة خاصة بتراكيب غير مفيومة
 .معروؼ أو تقتصر عمى بضع  كممات فقط

Watson, Schaffer, Schopler,1989,p99)) 

 ة عند الأطفال المتوحدين:الإضطرابات المغوي -3-3
يعاني الأطفاؿ المتوحديف عمى خلاؼ الأطفاؿ العادييف مف إضطرابات لغوية نوعية 

 تظير في الأشكاؿ التالية :

 :Echolalie٭ظاىرة المصادات 

الإيكولاليا ىي مف الإضطرابات المغوية الشائعة عند فئة المتوحديف، حيث أف كؿ  
إستجابتيـ تكوف في شكؿ ترديد لمكلاـ المسموع أثناء التخاطب مع الطرؼ الأخر وىناؾ 

 ثلاثة أنواع : 
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 .أيف يحدث ترديد الألفاظ مباشرة بعد سماعيا الإيكولاليا الفورية :-

 .يث يتـ ترديد الألفاظ بعد دقائؽ أو أكثر مف سماعيا: حالإيكولاليا المؤجمة-

: تكوف مؤجمة أو فورية ولكف يتـ فييا ترديد الألفاظ مع تغيير محتوى الإيكولاليا الخفيفة -
 ( Danant P ,2000, p42) .الجممة وىنا تصبح المصادات وظيفية لأنو يدرؾ وظيفة المغة

القولبية المفظية تكوف في شكؿ مقاطع معينة :   stereotype verbale٭القولبية المفظية
يتـ ترديدىا بشكؿ تمقائي أثناء الخطاب أو دونو، ويمكف أف تكوف و  دوف معنى يقوـ بإنشائيا

 القولبية كذلؾ في السموكات الحركية  كالرفرفة باليديف مثلا.

(Danant P ,2000, p58 ) 

 *عكس الضمائر:

الضمائر خاصة الضمير أنا حيث يخمط  عماؿاستيعاني الأطفاؿ المتوحديف مف مشكمة 
وىذا ما أكدتو ، بيف الضمير أنا وأنت ويستخدـ الضمير بصفة الغائب ىو ليشير إلى نفسو

 . 1980سنة  Fayفايعدة دراسات منيا دراسة العالـ 

(Adrien J , 1996, p138)   

الفشؿ في الربط  يعاني المتوحديف مف غياب القدرة عمى تبادؿ الحديثبسبب*مشكمة الفيم: 
والتنسيؽ بيف الحديث الصادر عف الآخريف وعف أنفسيـ، ولا يستطيعوف خوض حديث 
مرتب، ولا يعرفوف متى يبدؤوف ومتى يتوقفوف عف الحديث مف أجؿ الاستماع لمطرؼ 

   (Adrien J , 1996, p140) الآخر.

 *مشكلات التعبير:

، بضع كممات أو مجرد مقاطع وامتلاؾيعاني المتوحديف مف فقر في الرصيد المغوي 
   (Adrien J , 1996, p145) وصعوبة بناء الجمؿ السميمة والكاممة أو غيابيا تماما.
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 *مشكمة التسمية:

حيث نلاحظ عدـ قدرتيـ  عمى ، إضطراب المغة الرمزية ىو ما يميز فئة المتوحديف
   (Adrien J , 1996, p149) تسمية الأشياء بأسمائيا.

يعاني المتوحديف مف تحكـ ضعيؼ في درجة الصوت ونقص في ب الصوت: *إضطرا
التنوعات وغياب النبرات المصاحبة لمكلاـ فيي ثابتة، ويتميزوف بالصوت الرتيب الروتيني 
فيـ يمتمكوف صوت أحادي النغمة، لدييـ أصوات ميكانيكية وىذا ما أكدتو دراسة العالميف 

 (53،ص 2009) حمدي عمي الفرماوي،  .1996، سنو Garrou et Joanجونو  قارو

 أعراض إضطراب التواصل غير المفظي عند الأطفال المتوحدين:-4
منذ الأشير الأولى مف حياة الطفؿ المتوحد يتأخر في  غياب التواصل البصري:-4-1

مع الأفراد المحيطيف بو وكذلؾ في إبداء أوؿ و  المتابعة البصرية والتواصؿ بالنظر مع أمو
ويبقى الطفؿ يتجنب نظرات ، 1983سنة  Rutterروترإبتسامة وىذا ما أكدتو دراسة العالـ 

الشخص المتحدث ويعمؿ عمى تيريب عينيو يمينا وشمالا لتجنب التقاطع البصري مع 
 ((Watson, Schaffer, Schopler, 1989,p98 .الطرؼ الآخر

ستعمال تعبيرات الوجو العاطفية والانفعالية :نقص  -4-2 حيث يجد الطفؿ  في إدراك وا 
المتوحد صعوبة في فيـ الإيماءات الوجيية والإشارات الجسمية المصاحبة لمكلاـ كما يجد 

ستعماليا  ((Watson, Schaffer, Schopler, 1989,p72 .صعوبة في توظيفيا وا 

الإشارة بالأصبع عوضا عف الكممات والألفاظ مف أي باستعماؿ  إستخدام الإشارة: -4-3
 .أجؿ تمبية حاجاتو بالاعتماد عمى الآخريف

أي مسؾ يد الأشخاص مف أجؿ الحصوؿ عمى بعض الأشياء  القيادة باليد: -4-4
 ((Watson, Schaffer, Schopler, 1989,p75 .وتحقيؽ بعض رغباتو عوضا عف الكلاـ
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فيناؾ حالة ثبات بدوف أي عاطفة عند الأطفاؿ المتوحديف  ثبات التعابير العاطفية: -4-5
وىـ غالبا ، حيث نلاحظ غياب تعابير الفرح أو الحزف أو الخوؼ في المواقؼ المناسبة

يتمركزوف حوؿ قطبيف مف التعبير العاطفي إما في العاطفة الإيجابية كالسرور والفرح، أوفي 
 العاطفة السمبية كالإحباط والغضب.

Watson, Schaffer, Schopler, 1989,p100)) 

 تشخيص إضطرابات التواصل : -5
بفحص عدة  الأخصائي الأرطوفونيمف أجؿ تشخيص إضطرابات التواصؿ يقوـ 

جوانب وذلؾ بمساعد باقي الأخصائييف كالأخصائي النفساني والأطباء مختمفي 
 رطوفونية :وذلؾ مف خلاؿ القياـ بعدة إجراءات تحت إطار الميزانية الأ، التخصصات

: معرفة المعمومات الأولية لممفحوص كالإسـ والجنس والسف، ثـ تقصي التاريخ  أولا
وكذا التاريخ المرضي لممفحوص منذ ، التطوري لمراحؿ نموه إبتداءا مف المرحمة الجنينية

الولادة وبعدىا، ثـ تقصي الظروؼ الإقتصادية والإجتماعية والثقافية لممفحوص وعائمتو 
 البحث في ظروؼ تمدرسوو  درجة القرابة بيف الوالديف،و  السوابؽ المرضية في العائمةكمعرفة 

 .تحصيمو الدراسي، ومدى مسايرتو لسمـ التمدرس، والأمراض التي تعرض لياو 

 : القياـ بمجموعة مف الفحوصات والإختبارات منيا الأرطوفونية ومنيا المكممة وىي :ثانيا 

حص الحواس كحاسة السمع والبصر، فحص فحص أعضاء النطؽ والتصويت، ف -
، والإنتباه، فحص قدرات الإدراؾ والذاكرة، و الإنفعالية، درجة الذكاءو  القدرات العقمية

 فحص الحالة النفسية العامة. 

فحص المغة: مف خلاؿ مجموعة مف الإختبارات الأرطوفونية وىي إختبار النطؽ  -
ختبار المغة وتتـ كالتالي : ختبار الكلاـ وا   وا 
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يتـ مف خلاؿ فحص جياز النطؽ إذا كاف سميـ أو توجد بو تشوىات: فيقوـ  ٭إختبار النطق:
 ، والأسناف، الأخصائي الارطوفوني بالمعاينة المباشرة لمتجويؼ الفموي : فيفحص الشفتاف

 .التجويؼ الأنفي، و والمساف وكابحو، والمياة، والحنؾ الميف، والحنؾ الصمب

(Jean A Rondal, Xavier Seron,2003,P62) 

ثـ فحص الحركية الفمية الوجيية : حيث يفحص حركية أعضاء النطؽ فيطمب مف              -
رفع وخفض المساف وتحريكو إلى الجانبيف تحريؾ الشفتيف في وضعية و  الطفؿ نفخ الخديف

 والمضغ.كذلؾ فحص عممية البمع  ، الإستدارة والإمتداد إلى الأماـ وفي وضعية الإبتسامة

ثـ يفحص النفس دوف التصويت مف خلاؿ مراقبة التنفس وتحديد نوعو صدري -
بطني أنفي أو فموي،  ثـ أثناء التصويت مف حيث قوتو وشدتو ومدى تناسبو مع كلاـ و أ

 .المفحوص

ثـ فحص الفونيمات مف خلاؿ تمرير جميع الفونيمات عمى الطفؿ حيث نطمب منو -
[ وتسجيميا عف طريؽ الكتابة الصوتية aة بالمصوت ]إعادة التمفظ بيا وىي مصحوب

 الفونيتيكية.

: يتـ مف خلاؿ فحصالإدراؾ السمعي عف طريؽ تماريف الإدراكالسمعي مثلا ٭إختبار الكلام 
يجمس المختص الأرطوفوني خمؼ الطفؿ ويتمفظ بكممات حيث تكوف الكممة الأولى ببصوت 

ممات ويلاحظ مدى إنتباه الطفؿ لذلؾ، أو يخفي منخفض ثـ يرفع صوتو عند التمفظ بباقي الك
المختص الأرطوفوني فمو بإطار ويقوـ ويعرض عمى الطفؿ مجموعة مف الصور لحيونات 
مثلا ويقوؿ لو بصوت مرتفع أريني أيف وبصوت منخفض القط ويلاحظ مدى إنباىو لذلؾ، 

 ثـ يفحص المقاطع ثـ الكممات.
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تحتوي عمى مقطعيف ثـ  Logatomsدوف معنى  حيث يطمب مف الطفؿ أولا إعادة كممات 
مثاؿ يطمب منو إعادة ىذه ، عمى ثلاثة مقاطع ثـ عمى أربعة مقاطع، مع تسجيؿ طريقة نطقا

 المقاطع : 

[ak /ok/ ik] -  [ bra/ bru/ bri]  -  [bad/ tad/ nad] [  -Kit/ mit/ fit ] - 

 [ nudf/ kutf/ akdf]. 

معنى قصيرة ثـ طويمة مثؿ: باب، كراس، كتاب، نافذة، ثـ يطمب منو إعادة كممات ذات 
 .تسجيميا و  مستشفى،

 (Jean A Rondal, Xavier Seron,2003,P79) 

 ٭إختبار المغة:

 يبدأ المختص الأرطوفوني بفحص المكتسبات الأولية  ثـ  يفحص المغة كالتالي :

إذا كانت سيطرة يفحص الجانبية مف خلاؿ فحص جانبية العيف واليد الرجؿ وتسجيميا 
جانبية يسرى أو سيطرة جانبية يمنى متجانسة أو مختمطة، ثـ يفحص المختص الأرطوفوني 
الصورة الجسمية مف خلاؿ سؤاؿ الطفؿ عف أعضاء جسمو ووظيفتيا، ثـ يفحص التوجو 
المكاني والزماني حيث يعطي المختص لمطفؿ مجموعة مف الأوامر فييا وضعيات مكانية 

ؼ، تحت، داخؿ، خارج، أسفؿ، أعمى، ثـ يفحص مدى إدراكو لممفاىيـ مختمفة مثؿ: فو 
،أياـ الأسبوع، أشيرالسنة  .الزمانية مثؿ الصباح المساء البارحة غدا اليوـ

ثـ يفحص المغة مف خلاؿ فحص جانبي الفيـ والتعبير، حيث يفحص الفيـ مف خلاؿ 
موعة مف المشاىد إعطاء أوامر لمطفؿ بسيطة ومعقدة، ونطمب مف الطفؿ ترتيب مج

ثـ نسرد القصص عمى الطفؿ ونسألو عف محتواىا، ونفحص التعبير مف خلاؿ و  المتسمسة
 إستثارة الكلاـ العفوي لمطفؿ والكلاـ الموجو عف طريؽ سرد القصص والحوار مع الطفؿ.



 المتوحدين الأطفال عند وخصائصو المفظي وغير المفظي التواصل ميارات/ الثاني لمحورالفصل الثاني ا

96 

(Jean A Rondal, Xavier Seron,2003,P88) 

ضطرابات المغوية والتواصمية التي : يضع المختص الأرطوفوني تشخيص دقيؽ عف الإ ثالثا
يعاني منيا الطفؿ المتوحد، وىذا ما سيمكنو مف وضع البرامج المناسبة لمتكفؿ بيا حسب 

 .حالة كؿ المفحوص

(Thierry Rousseau ,2004,p112) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 المتوحدين الأطفال عند وخصائصو المفظي وغير المفظي التواصل ميارات/ الثاني لمحورالفصل الثاني ا

97 

 خلاصة:
يعد المختص الأرطوفوني المختص الوحيد الذي يمكنو التكفؿ بالإضطرابات المغوية 
والتواصمية عند الأطفاؿ المتوحديف نظرا لطبيعة تخصصو الذي يمكنو مف إستعماؿ بعض 

 التقنيات والأساليب والواسائؿ الخاصة لمحد منيا.

وىذا بالرغـ مف وجود مختصيف آخريف يتشاركوف معو في تطبيؽ برنامج الكفالة   
لكف لكؿ منيـ دور كالمختص النفسي، والتربوي، والإجتماعي، وطبيب الأطفاؿ العقمي، 

 .خاص بو حيث يتدخؿ حسب مجاؿ تخصصو فقط

فالمختص الأرطوفوني ىو الذي ييتـ بإعادة تربية إضطراب النواحي المغوية  
والتواصمية عند الطفؿ المتوحد بإعتماده عمى أدوات ووسائؿ خاصة، كالميزانية الأرطوفونية 

طفؿ المتوحد مف خلاؿ التعرؼ عمى التي تعتبر المبنة الأولى لتحديد المستوى المغوي لم
طبيعة لغتو وطريقة تواصمو ونوع الإضطرابات المغوية التي يعاني منيا والتي عمى أساسيا 

 ستبنى الخطة العلاجية المناسبة لحالتو. 

فمثلا يمكف الإعتماد عمى ظاىرة المصادات كاسموب علاجي عوضا عف إعتبارىا 
ة التي تعتمد عمى المعب التربوية مف أجؿ جذب إضطراب، أو إستعماؿ الأنشطة التعميمي

إنتباه الطفؿ وتحفيزه عمى التواصؿ إراديا بطريقة غير مباشرة، أوتوجيو وتصحيح طرؽ 
تواصمو مف خلاؿ الإحتكاؾ بو والمعب معو بأسموب عممي خاص وببرنامج خاص يعتمد 

 .عمى فنيات الكفالة الأرطوفوني المختمفة



  

 

الكف الة المتعددة للأطف ال المصابين  و   الكف الة الأرطوفونية  /المحور الثالث
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 الكفالة الأرطوفونية للأطفاؿ المتوحديف  -2
 شروط الكفالة الأرطوفونية للأطفاؿ المتوحديف -2-2
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 التحميؿ النفسي -2-1-1
 العلاج بالإحتضاف -2-1-2
 العلاج بالموسيقى  -2-1-3

 الكفالة التربوية للأطفاؿ المتوحديف -3
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 Floor Timeبرنامج فمور تايـ  -4-1
 برنامج سف رايز -4-2
 أسموب القصص الإجتماعية-4-3
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 الكفالة المتعددة للأطفال المصابين بالتوحدو  الكفالة الأرطوفونية /المحور الثالث
 تمييد:

إف التكفؿ بالأطفاؿ المتوحديف بدأ منذ إكتشاؼ إضطراب التوحد فظيرت عدة أساليب 
وطرؽ علاجية مختمفة، لكنيا لـ تكف ناجحة بسبب عدـ فيـ ىذا الإضطراب وعدـ تحديد 

كثب في ىذا الموضوع  حفز العمماء مختمفي التخصصات لمبحث عفأسبابو بدقة، وىذا ما
إلى مجموعة مف الأعراض والسمات التي كانت كنقطة إنطلاؽ لبناء برامج  وامإلى أف توص

 تـ التخطيط لمتكفؿ الأمثؿ بيؤلاء الأطفاؿ وىو التكفؿ المتعدد. حيثعلاجية فعالة ونوعية، 

الكفالة الطبية والنفسية والتربوية والأرطوفونية  فالتكفؿ المتعدد ىو الذي يشمؿ تقنيات 
والإجتماعية، حيث يتـ تطبيقو بتدخؿ فرقة خاصة تتكوف مف الأطباء المختصيف في طب 

الأعصاب، وطب الأطفاؿ العقمي، والأخصائي النفساني، والأخصائي  الأطفاؿ، وطب
 المختص.الأخصائي التربوي، والمربي و  الأخصائي الإجتماعي،و  الأرطوفوني،

ىذه الأنواع مف التكفؿ تعتبر ضرورية جدا لحالات التوحد مف أجؿ تحقيؽ نتائج 
أفضؿ، وىذا بالنظر لجوانب القصور الصحية، والعقمية، والمعرفية، والسموكية، والتواصمية 
والإجتماعية التي يعانوف منيا، وليذا نجد أنو لا يمكف إىماؿ أي نوع منيا فمثلا لمكفالة 

ية دور فعاؿ في التخمص مف الإضطرابات المغوية وتنمية ميارات التواصؿ المفظي الأرطوفون
وغير المفظي، مف خلاؿ مجموعة مف الأنشطة، والوسائؿ، والمعب التربوية اليادفة، التي يتـ 

 .إستنباطيا مف بعض البرامج مثؿ برنامج تيتش
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 الكفالة الأرطوفونية للأطفال المصابين بالتوحد/أ 
 الكفالة بالأطفال المتوحدين :تعريف  -1

ىي جميع الأساليب والبرامج التدريبية والتعميمية والسموكية والعلاجية المعتمدة مف أجؿ 
تقديـ المساعدة المناسبة لحالات التوحد لتخطي الصعوبات التي يواجيونيا في حياتيـ 

 .ىناؾ العديد مف طرؽ الكفالة للأطفاؿ المتوحديفاليومية حيث 

(Barthleny c, Hamenryi, Lelard g, 1989, P82) 

حيث نجد  ،فيي تختمؼ بإختلاؼ تخصص الأفراد القائميف عمى التكفؿ بيذه الفئة 
منيا ما ىو مبني عمى الكفالة الطبية مثؿ العلاج  بالأدوية أو إتباع الحمية، ومنيا ما ىو 

علاج بالمعب، ومنيا ما ىو مبني مبني عمى الكفالة النفسية مثؿ أسموب التحميؿ النفسي وال
عمى الكفالة التربوية مثؿ العلاج  بالإعتماد عمى البرامج التدريبية التعميمية المختمفة التى 
تعتمد عمى المناىج التعميمية الخاصة والمناسبة لقدراتيـ، ومنيا ما ىو مبني عمى الكفالة 

برنامج سف رايز، ومنيا ما ىو و  رتايـكبرنامج فمو  مثؿ العلاج بالأساليب التفاعميةالإجتماعية 
مبني عمى الكفالة الأرطوفونية بإستعماؿ تقنيات خاصة مستوحات مف بعض البرامج مثؿ 

 .باكسو  برنامج تيتش، وبرنامج لوفاس،

وليذا وجب مف أجؿ التكفؿ بالأطفاؿ المتوحديف تدخؿ فريؽ متعدد التخصصات حيث 
ثؿ طبيب الأطفاؿ العقمي، طبيب يشارؾ كؿ حسب مجاؿ تخصصو فنجد الطبيب م

طبيب الأطفاؿ مف أجؿ التكفؿ بالمشاكؿ الصحية لمطفؿ المتوحد وتقديـ الأدوية ، الأعصاب
المناسبة لحالتة كذلؾ يمكف أف نستعيف بالمدلؾ الرياضي مف أجؿ التكفؿ بالإضطرابات 

عديؿ السموؾ الحركية عف طريؽ التدليؾ المناسب، كذلؾ نجد الأخصائي النفساني مف أجؿ ت
كالتخمص مف سموؾ إيذاء الذات عند الطفؿ المتوحد، كذلؾ الأخصائي الإجتماعي مف أجؿ 
التكفؿ بالإضطرابات التفاعمية وتحقيؽ إندماج الطفؿ في بيئتو، كما نجد الأخصائي 
الأرطوفوني مف أجؿ التكفؿ بجميع الإضطرابات التواصمية والإضطرابات النوعية في الكلاـ 



 الثالث/ الكفالة الأرطوفونية والكفالة المتعددة للأطفال المصابين بالتوحدلمحور الفصل الثاني     ا

102 

المربي و  لمصادات الشائعة عند الطفؿ المتوحد، كما نجد كذلؾ الأخصائي التربويكظاىرة ا
 المختص الذي يساعد في تطبيؽ البرامج التربوية لمطفؿ المتوحد.

 الكفالة الطبية                                          الكفالة النفسية                            

 

 

 الكفالة الأرطوفونية                                      لممتوحدينالكفالة المتعددة                                                   

 

 

 الكفالة التربوية                             الكفالة الإجتماعية                             

 ( 62، ص2006)العبادي رائد خميل، 

 الكفالة الأرطوفونية للأطفال المتوحدين :-2
ىي جميع الأساليب والمناىج العممية والبرامج التي يعتمد عمييا الأخصائي الأرطوفوني 

 تكفؿ بإضطرابات التواصؿ التي يعاني منيا الأطفاؿ المتوحديف.مف أجؿ ال

(Thierry Rousseau ,2004,p200 ) 

 شروط الكفالة الأرطفونية للأطفال المتوحدين : - 2-1
طفؿ مشخص عمى أنو مصاب بالتوحد مع تحديد و  وجود أخصائي أرطوفوني مؤىؿ -

 والمشاركة في عممية التكفؿ.درجتو والإضطرابات المصاحبة وحضور الوالديف 
توفير الجو الملائـ الذي يسمح للأخصائي الأرطوفوني عمى العمؿ براحة ويوفر  -

 الإطمئناف لدى الطفؿ المتوحد مف خلاؿ تييئة البيئة المحيطة التي سيتـ فييا التكفؿ.
وه مدى تأثيره عمى نمو  إعلاـ الطفؿ المتوحد ووالديو بحالتو وطبيعة إضطراب التوحد -

 .المظاىر السموكية المغوية الشاذةو  في ظيور الإضطرابات التواصمية لديوو  المغوي

الكفالة  : 1شكل رقم 

المتعددة للأطفال 

 المتوحد ين
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أولياء الطفؿ المتوحد حوؿ و  بناء العقد العلاجي  أي الإتفاؽ بيف الأخصائي الأرطوفوني -
كيفية سير الحصص أي أىـ التماريف و  ظروؼ العمؿ كتحديد رزنامة الحصص ومدتيا،

تواصؿ الطفؿ المتوحد عند و  والتنبؤ حوؿ نسبة تطور النمو المغوي، والتقنيات المعتمدة
كما يتـ الػتأكيد عمى دورىما الفعاؿ لأنيما الطرؼ ، الخضوع لمتكفؿ حسب حالة الطفؿ 

الثاني في الكفالة الأرطفونية  بعد الأخصائي حيث يكوف نجاح الكفالة مرتبط بالعمؿ 
زؿ، وىذا مع إحتراـ جميع القواعد المتفؽ عمييا الذي يقوماف بو مع الطفؿ المتوحد في المن

 ( Borel Maisonny , 1997 ,p 83 )وعدـ إنتياكيا مف قبؿ الطرفيف. 

 أنواع الكفالة الأرطفونية للأطفال المتوحدين :- 2-2
حيث نلاحظ  جماعيةأو  فرديةىناؾ نوعيف مف الكفالة الأرطوفونية لمطفؿ المتوحد إما 

أنو يتـ التكفؿ بالمتوحديف إما ضمف جماعة مف أطفاؿ متوحديف أو يتـ تناوؿ كؿ حالة عمى 
 حدى. 

لكف ينصح بإعتماد التكفؿ الفردي مع الأطفاؿ المتوحديف مف أجؿ تجنب عامؿ التقميد 
بينيـ السمبي بيف ىؤلاء الأطفاؿ المتوحديف مف جية أيف يتـ تداوؿ السموكات السمبية الشاذة 

ومف أجؿ تتحقيؽ جمب إنتباه الطفؿ المتوحد قدر الإمكاف وعزؿ المثيرات الدخيمة ، كذلؾ
   Borel Maisonny , 1997 ,p 90 ))التي تؤثر سمبا عمى سير الكفالة.

 خطوات الكفالة الأرطوفونية لأطفال المتوحدين: -2-3
بالطفؿ العادي لكف مع مراعاة إف التكفؿ الأرطوفوني لمطفؿ المتوحد يكوف مثمو لمتكفؿ 

 بعض الخطوات الأساسية :

حيث مف خلاليا يتـ دراسة حالة الطفؿ المتوحد وتقييميا، فيجب  أولا: الميزانية الأرطوفونية
جمع المعمومات الضرورية عف الطفؿ المتوحد وتقصي التاريخ التطوري والصحي لو، أي 

ومعرفة الأمراض التي ، مة الولادة وما بعدىامراحؿ نمو الطفؿ منذ المرحمة الجنينية ثـ مرح
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وكذا تقصي الحالة الإجتماعية والإقتصادية لمعائمة ومعرفة ، تعرض ليا الطفؿ المتوحد
 السوابؽ المرضية ودرجة القرابة بيف الوالديف وىذا مف خلاؿ إجراء مقابمة معيما.

رات المغوية، كما ثـ إجراء الفحوصات الأرطوفونية لمطفؿ المتوحد بتطبيؽ الإختبا 
يجب طمب الفحوصات المكممة بالإعتماد عمى باقي المختصيف كالفحص الطبي مثؿ تقرير 

وفحص جياز النطؽ و  الطبيب المختص في الأنؼ أذف حنجرة عف القدرات السمعية
أوطبيب ، والتصويت، أوطبيب الأطفاؿ العقمي مف أجؿ تأكيد إضطراب التوحد عف الطفؿ

والفحص النفسي ، الجوانب التشريحية الدماغية والخلايا العصبية الأعصاب مف أجؿ فحص
لمحصوؿ عف تقرير المختص النفساني عف الحالة النفسية العامة وتحديد درجة ذكاء الطفؿ، 
وىذا مف أجؿ معرفة مدى علاقة تمؾ الإضطرابات بالإضطرابات المغوية التي يعاني منيا 

 .لمناسبة لحالتو مع مساىمة ىؤلاء المختصيف فيياالطفؿ المتوحد لبناء الخطة العلاجية ا

(  ( Brousse ch, 2000, p19 

حيث يقوـ المختص الأرطوفوني بوضع تشخيص دقيؽ لمطفؿ  التشخيص الأرطوفوني: ثانيا
مف خلاؿ تحديد درجة توحده، وطبيعة تواصمو، ومستوى لغتو، وتحديد نوع الإضطرابات 

درؾ سمعي  المغوية التي يعاني منيا، ومستوى  قدراتو المعرفية مف إنتباه وتقميد وذاكرة وا 
 Brousse ch, 2000, p25 )  )وبصري. 

حيث في ىذه الخطوة يتـ بناء برنامج الكفالة الأرطوفونية  الذي  الكفالة الأرطوفونية:ثالثا 
 يرتكز عمى  :

 تنمية جوانب القصور في العمميات المعرفية : -

  الإنتباه والتركيزمف خلاؿ تماريف تنمية. 
 مف خلاؿ تماريف تنمية التقميد الحركي والمفظي. 
 .مف خلاؿ تماريف تنمية الإدراؾ السمعي والبصري 
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تنمية المغة والتواصؿ المفظي وغير المفظي لمطفؿ المتوحد والتخمص مف الإضطرابات -
ة المفظية والحركية المغوية النوعية التي يعاني كالمصادات والسموكات السمبية الشاذة كالقولبي

 عنده مف خلاؿ:

  تماريف تنمية الفيـ الإشاري والمفظي 
 مف خلاؿ تماريف تنمية تماريف تنمية التعبير. 

 (  27ص ، 1998ص ،خ)عبد العزيز السيد الش

 برامج الكفالة الأرطوفونية : -3
 يمكف الإعتماد عمى مجموعة مف البرامج أثناء تطبيؽ الكفالة الأرطوفونية أو عمى
برنامج معيف ومف أىـ ىذه البرامج نجد برنامج تيتش، وبرنامج لوفاس، وبرنامج باكس، حيث 
يقوـ الأخصائي بإنتقاء البرنامج المناسب لحالة الطفؿ المتوحد، أوالتدرج في الإنتقاؿ مف 
برنامج لآخر حسب سف الطفؿ المتوحد، ودرجة توحده، ومستوى لغتو، وقدراتو المعرفية 

 لكف نلاحظ أف برنامج تيتش، ىو الأكثر إستخداما في العالـ مع حالات التوحد.والتواصمية، 

(Pialoux P, Valtat M, Freyss G, Legent F, 1978, 192) 

 برنامج تيتش لمتكفل بالاطفال المتوحدين: -3-1
  :  teach* ترجمة مصطمحات برنامج تيتش 

Traitement et Education des enfants autistes ou souffrant 
d’handicape de communication apparentées 

 وتعني : علاج وتربية الأطفاؿ المتوحديف أو الذيف يعانوف مف إعاقة ظاىرة في الاتصاؿ

 ( 160، ص 2010، ) نايف بن عابد الزراع
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 * تعريف برنامج تيتش :

ظاىرة في تربية الأطفاؿ المتوحديف أو الذيف يعانوف مف إعاقة و  ىو برنامج علاج
الاتصاؿ ييدؼ إلى تقييـ التطور الحاصؿ في المؤىلات والعجز عند الطفؿ وعمى أساس 
ىذا التقييـ يتـ تحديد الإستراتجيات التعميمية المناسبة وتحقيقيا بإستعماؿ برامج تربوية فردية 

وىو يتكوف مف جزئيف، الجزء الأوؿ يحتوي عمى سبعة فصوؿ ، ونشاطات تعميمية خاصة
التعميمي تتضمف تنمية الميارات المعرفية والحسية والحركية والمغوية أما الجزء الثاني  لمنشاط

 يجسد البرنامج التعميمي الفردي لمطفؿ في البيت والمدرسة. 

 ( 160، ص 2010، ) نايف بن عابد الزراع

 : * نشأة برنامج تيتش

إيريك شوبمر ظير برنامج تيتش في الستينات بكاروليف الشمالية بعد أف حاوؿ العالـ 
E.Schopler مع مساعده ، وىو أستاذ في عمـ النفس جامعة كارولينا

، إثبات نظريتو والتي كاف مفادىا أف التوحد لا ينجـ عف R.J.Reichlerريتشمر
عف إضطراب عصبي مجيوؿ الأصؿ، الاضطرابات العلائقية بيف الطفؿ والديو لكنو ينجـ 

والتي أحدثت تغييرا جذريا حوؿ فكرة التوحد في العالـ فوجيت العمماء والمختصيف إلى 
محاولة تكييؼ المحيط وتطويره حسب الإحتياجات المعرفية لمطفؿ المتوحد، ومنو نشأت فكرة 

وريتشمر بطرح  التعامؿ بيف أولياء الأطفاؿ المتوحديف والمختصيف، حيث قاـ كؿ مف شوبمر
ىذا الإقتراح عند وضع طمب مفاده أف يجعؿ الأولياء مساعديف لمعالجي الأطفاؿ المتوحديف 

 ىذا بيدؼ تكويف الأولياء في الدرجة الأولى.و  بوضع برنامج مخصص لكؿ طفؿ،

في الولايات المتحدة الأمريكية،  1972تـ الإعتراؼ ببرنامج تيتش رسميا كبرنامج سنة 
نا الشمالية مجموعة مف المؤسسات لخدمة الأطفاؿ المتوحديف ولعائلاتيـ فمنحت كارولي
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بإقتراحيـ لممتابعة مف بداية التشخيص ومتابعتيـ حتى سف الرشد، ثـ أصبح برنامجا عالميا 
 .تـ إثبات فعاليتوو  بمجيكا وغيرىماو  بعد أف جربتو عدة دوؿ كفرنسا

 ( 161، ص 2010) نايف بن عابد الزراع، 

 * مراحل برنامج تيتش : 

 : التقميد -

 النمو لمطفؿ  فمف دونو الطفؿ لا يستطيع إكتساب المغةو  يعتبر التقميد قاعدة التعمـ 
وبما أف الطفؿ المتوحد يعاني مف صعوبات ، باقي الميارات السموكية الملائمة لثقافة بيئتوو 

 15حصص لا تزيد مدتيا عف التقميد فالبرنامج  يعمؿ عمى تدريب الطفؿ عمى التقميد في 
 دقيقة بمعدؿ حصتيف في الاسبوع مف خلاؿ مجموعة مف الأنشطة ىي :

تقميد القفز، ، : تقميد التصفيؽ باليديف، تقميد إشارة "نعـ" أو "لا" بالرأس  التقميد الحركي -
وضع تقميد ، تقميد رسـ الخطوط، تقميد لمس أجزاء الجسـ، تقميد رفع اليديف، تقميد رفع الرجؿ

أشياء في كيس، تقميد المعب بالعجينة، تقميد حركة الشفتيف، تقميد حركات الحيونات، تقميد 
مثاؿ : تقبيؿ الدمية ، ثـ القياـ بتقميد حركتيف عمى التوالي، ثـ ثلاث حركات، لعبة التمثاؿ

 ووضعيا في الفراش مع القياـ بتغطيتيا.

ات الحيوانات، تقميد الأصوات المرتبطة أصو ، تكرار الفونيماتو  : تقميدالتقميد الصوتي -
،ص 2006، )أبو عبد الرزاقبالأفعاؿ مثاؿ :تقميد صوت السيارة عند تحريكيا عمى الطاولة. 

2) 

 الحواس :-

 يعاني الاطفاؿ المتوحديف مف صعوبة في إدراؾ المثيرات الحسية المختمفة الممسية 
البرنامج و  بينيا وىذا ما يعيؽ تعامميـ معياالبصرية  والسمعية والربط و  الذوقية و  الشمية و 

 يعمؿ عمى تنمية الحواس مف خلاؿ مجموعة مف الأنشطة ىي :
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البحث عف الأشياء في غيابيا وتمييز الأشكاؿ والألواف و  الإكتشاؼ والمتابعة البصرية -
ستقباؿ سمسمة مف الأصوات  (19، ص 2006، ) أبو عبد الرزاق.وا 

 الإدراك : -

السموؾ عند الأطفاؿ المتوحديف مرتبطة بخمؿ في الإدراؾ و  معظـ إضطرابات التعمـ 
السمعي مف و  ومعالجة المعمومات الحسية وليذا يعمؿ البرنامج عمى تنمية إدراكيـ البصري

 خلاؿ عدة أنشطة ىي:

الصور مماثمة ، الإدراؾ المعرفي مثؿ الإشارة إلى الأشياء التعرؼ عمى صورتو في المرآة -
 فيـ وظائؼ الاشياء. ، الفرز البسيط، والجسـ

 (119، ص 2006، ) أبو عبد الرزاق

 الحركة العامة : -

يعمؿ البرنامج عمى تطوير الحركية العامة عند الأطفاؿ المتوحديف لكي يتمكنوا مف 
 علاقتيـ بمحيطيـ وىي تشمؿ عمى النشاطات التالية:و  تطوير إدراكيـ  لجسميـ

، الركض، ،الصعود عمى الدرج ، المشي، العامة لمرجميف مثؿ الوقوؼ والجموسالحركة  -
 .ركؿ الكرة، القفز عمى الحبؿ، فتح الأبواب والأدراج، دحرجة الكرة

 .(36، ص 2006، ) أبو عبد الرزاق

 التنسيق البصري الحركي  بين العين واليد:  -

يتميز التنسيؽ البصري الحركي عند الطفؿ المتوحد بالضعؼ ليذا يجب التركيز في 
جميع النشاطات عمى التنسيؽ البصري الحركي عنده والبرنامج يعمؿ عمى تنميتيا ضمف 

 عدة نشاطات منيا :
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تشكيؿ العجينة، ، تعميؽ الملابس، التمويف، إدخاؿ الحمقات في عمود، تركيب المكعبات -
رسـ خطوط، رسـ دوائر ومربعات،رسـ ، مسؾ الأشياء بالملاقط، الدبابيسإستعماؿ 

 لعبة المتاىة. ، كتابة الحروؼ، نماذج، تكممة صور بسيطة

 (84، ص 2006، ) أبو عبد الرزاق

 :الحركات الدقيقة-

 تيدؼ إلى تطوير إدراكو لجسمو تشمؿ نشاطات الحركة الدقيقة في البرنامج عمى :  

التنسيؽ بيف عمميما، المسؾ بالأشياء و  لأصبع مثؿ استعماؿ  كلا اليديفاو  حركة اليديف -
إلتقاط السكر ، دوف مساعدة بواسطة الإبياـ والسبابة، مثاؿ: مسؾ الممعقة، مسؾ الأجساـ

طي الورؽ ،فقاعات الصابوف ف نزع أغطية الأواني، ، بالممعقة، لعبة العطاء والأخذ
 جذب الخيوط. ، القص بالمقص

 (63، ص 2006، عبد الرزاق ) أبو

 الكفاءة المغوية:-

بما أف الأطفاؿ المتوحديف يعانوف مف مشكلات التواصؿ والمغة تـ إدراج في البرنامج 
المغوية مف خلاؿ تنمية الفيـ التعبيري لوسائؿ الاتصاؿ و  أنشطة تنمي الجوانب التواصمية

وفؽ ، مجموعة مف الأنشطة المفظية والإيماءات والإشارات الرمزية المصاحبة مف خلاؿ
الوالديف لينتقموا بعد ذلؾ إلى تطبيقو عمى مدار اليوـ ونجد و  حصص محددة مف قبؿ المدربيف

 منيا :

بداية النطؽ بإصدار أصوات لغوية كالحروؼ وغير لغوية مف المحيط كأصوات  -
لى المقاءو  نطؽ الكممات الأولى إلقاء التحية، الحيوانات  طرح أسئمة، العائمةتسمية أفراد ، ا 

جراء جمؿ قصيرة، الغناء ،إستعماؿ كمما منفردةو  التسمية  ، ىو وىيو  لعبة نعـ ولا، ا 
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ستعماؿ عبارات فوؽ تحت، كتسمية الألواف ، مفاىيـ الزماف والمكاف كمعرفة أياـ الأسبوع وا 
 .الحساب، رواية القصص

 (145، ص 2006، ) أبو عبد الرزاق

 الإستقلالية :-

معظـ الأطفاؿ المتوحديف يعانوف مف التبعية فقد تضمف البرنامج تمقيف الطفؿ بما أف 
المتوحد القدرات التي ستمنحو الفرصة لمتصرؼ باستقلالية في مختمؼ المواقؼ التي 

وفؽ مجموعة مف الأنشطة نجد منيا: التغذية بمفرده أثناء الأكؿ و  سيواجييا في محيطو
رتدائيا بم  .فرده ،إكتساب النظافة ،غسؿ الأسنافوالشرب ،نزع الملابس وا 

 (173، ص 2006، ) أبو عبد الرزاق

السموؾ الاجتماعي يعتبر القسـ التعميمي الأكثر شمولية في ىذا  التآلف الإجتماعي :-
البرنامج لأف الأطفاؿ المتوحديف يعانوف مف التفاعؿ والإندماج الاجتماعي بسبب 

 وىو يشمؿ عمى النشاطات التالية :، مشكلاتيـ السابقة منيا التواصمية والمغوية

لعبة الدمية وتفاعؿ الدمى المتحركة، ، فاءلعبة الإخت، التقبيؿ في الخد، الدغدغة، المداعبة -
تنفيذ تعميمات مكتوبة ،لعبة أف بحاجة إلى ماذا ؟، الرد ، تنظيؼ الطاولة، لعبة  التظاىر
 عمى الياتؼ. 

 (190، ص 2006، ) أبو عبد الرزاق

 السموكيات :-

يعاني الأطفاؿ المتوحديف مف إضطرابات سموكية عميقة معظميا تكوف غير ىادفة 
ومؤذية لمذات وليذا ييدؼ البرنامج ىنا إلى إنشاء سموؾ ايجابي ومساعدة الطفؿ عمى الحد 

 مف السموكات التوحدية الغريبة مف خلاؿ مجموعة مف الأنشطة ىي:
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الصفع ،سموؾ التخريب والتدمير، الصراخ ، لطـ الرأس، الحد مف إيذاء النفس كالعض -
 التعمؽ بالاشياء. ،والبكاء، ،سموؾ التكرار الحركي والمفظي

 (207، ص 2006، ) أبو عبد الرزاق

 : ABAبرنامج تعديل السموك للأطفال المتوحدين برنامج لوفاس  -3-2
 * ترجمة  مصطمحات برنامج لوفاس  :

-A تعني  المثيرات القبمية  :Antecedent     ىي المتطمبات أو المثيرات التي تدفع الطفؿ
 .لمقياـ بالفعؿ أي السموؾ

B- الاستجابات تعنيBehavior:  أي فعؿ يقوـ بو الطفؿ مف السموؾ كإستجابة. 

C-   :تعني النتائج Consequences  أو العقاب حتى لو كاف بسيطا  أي التعزيز. 

 * تعريف برنامج لوفاس:

 ىو برنامج تحميؿ السموؾ التطبيقي الذي ييدؼ لتعميـ السموؾ الجديد عف طريؽ زيادة  
 .فيو مف خلاؿ التمقيف الذي يناسب الأطفاؿ المتوحديف السموؾ المرغوب

 ( 164، ص 2010، ) نايف بن عابد الزراع

 :  برنامج لوفاس* نشأت 

بدأ الاىتماـ بعمـ النفس أثناء الحرب العالمية الذي  Lovaasivarلوفاس إيفار أسسو العالـ 
مف خلاؿ تجاربو عمى أيف إشتير  الثانية، ىو أستاذ في جامعة كاليفورنيا بموس أنجموس

وقد بدأ مشروعو ، بنى طريقتو عمى أساس تحميؿ السموؾ التطبيقي، الأطفاؿ المتوحديف
 5أعمارىـ تتراوح بيف   كاليفورنيا ولمدة سنة في مستشفى  1963بتدريب عشروف طفؿ سنة 

وكاف ييدؼ في البداية إلى إختبار فعالية أسموب تحميؿ السموؾ التطبيقي مع ، سنة 12و
وقد نجح ، الأطفاؿ ذوي الاضطرابات النمائية والسموكية الشديدة بما فييا سموؾ إيذاء الذات
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وىذا ما شجعو عمى إعداد برنامج يعتمد في وقؼ سموؾ إيذاء الذات عندما فشؿ الآخروف 
كانت و  مع التكرار لموصوؿ إلى درجة الإتقاف  المحددة  عمى فكرة التدريب عمى الميارات

تتجزأ إلى عدة ميارات ينتقؿ مف مرحمة إلى أخرى تدريجيا أي   يريد تعميميا الميارة التي
 . التدريب مف خلاؿ المحاولات المنفصمة

لكف رغـ إكتساب الأطفاؿ الميارات المستيدفة فبعد عودتيـ إلى البيئات الطبيعية 
  تماما وىي خسروا كؿ ما تعمموه لأف التعميـ كاف في بيئة مغمقة تختمؼ عف البيئة الطبيعية

بيئة مضبوطة  ضننا منو أنيا الأفضؿ ،وىذا ما دفعو إلى الإنتقاؿ إلى تدريب الأىؿ لمعمؿ 
 مع أطفاليـ أيضا وليس الأخصائييف فقط.

 ( 165، ص 2010، ) نايف بن عابد الزراع

 مباديء برنامج لوفاس :*

ف إنخفضت و  إمكانية الطفؿ مف الاستفادة مف طرؽ التعميـ العادية - قدراتو بشكؿ أقؿ مف ا 
 .المتوسط

تطوير البيئة التعميمية لزيادة تعميـ الطفؿ لأف البيئة الطبيعية توفر لو التعمـ و  يجب تعديؿ -
 .المتوسط

إف الأخصائييف قادريف مف خلاؿ البرنامج عمى مساعدة الطفؿ الذي ينحرؼ عف المتوسط  -
 .مف خلاؿ بيئة منظمة لمتعمـ

 .بيئة الطبيعية  لمطفؿ قدر الإمكاف والتي تكوف أقؿ تقييدا لمطفؿالبيئة يجب أف تمثؿ ال -
تعديؿ  كؿ سموؾ عمى حدى حيث لا يتوقع مف خلاؿ تعديؿ سموؾ معيف  تعديؿ سموؾ  -

 .أخر
الدراسة   دوف حساب  ساعات ساعة أسبوعيا بما فيو 40يجب أف يكوف مستمرا  العلاج -

.  فترات الراحة بالإضافة إلى التدريب في البيت باقي ساعات اليوـ



 الثالث/ الكفالة الأرطوفونية والكفالة المتعددة للأطفال المصابين بالتوحدلمحور الفصل الثاني     ا

113 

يجب التخطيط لطريقة تعميـ الميارات منذ البداية مع إتقاف الميارة المعينة لأنو لا يتوقع  -
 وف التدريب عمييا.مف الطفؿ المتوحد تعمـ الميارة تمقائيا د

 :أىداف برنامج لوفاس*

تقميؿ الإثارة الذاتية بتوجيييا وجذب إنتباىو  العمؿ عمىفي السنة الأولى من االتدريب: _ 
، مع جعؿ الطفؿ يستجيب للأوامر المفظية، والحد مف السموؾ العدواني، نحو مثيرات معينة

مع مشاركة الأسرة في   مناسبجعمو يستخدـ الألعاب بشكؿ ، و وتنمية قدرات التقميد
 البرنامج.

تصحيحيا مع و  العمؿ عمى تحفيز إنتاج المغة التعبيرية _ في السنة الثانية من التدريب :
وجعؿ المعب فعاؿ مع أقرانو مع تطبيؽ التدريب كذلؾ في ، إستعماؿ الألفاظ المجردة

 المجتمع المدرسي.

وتنمية ، عمى التعبير عف العواطؼ : التركيز أكثر _ في السنة الثالثة من التدريب
 .الميارات القراءة والكتابة والحساب مع الإعتماد عمى التعمـ مف خلاؿ الملاحظة

 ( 167، ص 2010، ) نايف بن عابد الزراع

 بنود برنامج لوفاس :* 

 .تحديد السموؾ الملاحظ والمستيدؼ أثناء التدريب -
بعد إستعماليا أي توضيح السموؾ المستيدؼ النتائج المتوقعة و  تحديد لممثيرات القبمية-

 .والمعالجة التي تمت
 .تحميؿ الميمة إلى ميمات فرعية صغيرة أي التدريب عبر مراحؿ-
تعميـ السموؾ المستيدؼ خلاؿ فترات التدريب مف أجؿ التأكد مف و  قياس مدى إستمرار -

 .فعالية العلاج
 



 الثالث/ الكفالة الأرطوفونية والكفالة المتعددة للأطفال المصابين بالتوحدلمحور الفصل الثاني     ا

114 

 مراحل برنامج لوفاس :*

 المرحمة الأولى :

 .التدريب عمى الجموس بشكؿ مستقؿ ثـ التدريب عمى التواصؿ البصري: لإنتباهتنميةا

اليديف والحركات الكبيرة كالمشي و  تقميد الحركات الدقيقة كحركات الأصابع  :تنمية التقميد
 الشفوية حركات أعضاء النطؽ كالمساف والشفتاف والخداف والفؾ السفمي.و  والجري والقفز

الإجابة عف الأسئمة بنعـ أو لا أو الإجابة و  تقميد الأصوات مف خلاؿ: تنمية المغة التعبيرية
 المختصرة في كممة مثلا.

أي التدريب عمى آليات القراءة والكتابة والحساب وجعمو : تنمية العمميات ما قبل الأكاديمية
الألواف و  يكمؿ الأنشطة المطموبة منو بشكؿ مستقؿ، مع القدرة عمى تحديد الأشكاؿ

 .والحروؼ

إكتساب ، الأكؿ بشكؿ المستقؿ، خمع الملابس بإستقلاليةو  مثؿ إرتداء: تنمية العناية بالذات
 .النظافة بالإعتماد عمى نفسوو  كيفية إستعماؿ الحماـ

 المرحمة المتوسطة :

جعؿ الطفؿ  يستجيب لممناداة  عمى ، تفعيموو  التأكيد عمى التواصؿ البصري: تنمية الإنتباه
 .إسمو

ربط الحركة ، نقؿ رسومات بسيطة ، تقميد التتابع الحركي لنشاط معيف: تنمية التقميد
 .بالصوت

معرفة خواص الأشياء والقدرة عمى ، تتبع أوامر مف مرحمتيف: الاستقبالية تنمية المغة
عف الجنس، متابعة و  التعرؼ عمى العواطؼ المختمفة ، و التعرؼ عمى الظروؼ، التصنيؼ

 الصور المعروضة.
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: جعمو يكوف عبارات مف كممتيف أو ثلاثة ،يطمب حاجاتو ورغباتو،  المغة التعبيرية تنمية
 يتبادؿ المعمومات مع الآخريف بالحوار، يسأؿ لماذا، يسمي الأشياء

، أقؿو  يستخدـ مفيوـ أكثر، يتعرؼ عمى الحروؼ جعمو : تنمية العمميات ما قبل الأكاديمية
بنسخ الحروؼ والأرقاـ ويكتب الأسماء ويستخدـ المقص ويموف يعد ورقة نقدية بسيطة، يقوـ 

 داخؿ الإطار.

 المعطؼ ويستخدـ الحماـ باستقلالية.و  يرتدي الحذاء: تنمية العناية بالذات

 : المرحمة الأخيرة 

عمى الأنشطة و  التركيز عمى إستمرار التواصؿ البصري أثناء التحاور،  :تنميةالانتباه
 .الجماعية

 .الإستجابة المفظية معيـو  المعب مع أقرانوو  متابعة الأوامر المعقدة: ميدتنمية التق

الإختلاؼ، و  يتتبع أوامر مف ثلاث خطوات ويتعرؼ عمى الشبو: تنمية المغة الاستقبالية
 .ويتعرؼ عمى الممكية الشخصية

يستدعي ، يستخدـ عبارة أنا لا اعرؼ، يعيد سرد قصة سمعيا: التعبيرية تنمية المغة
 الأفعاؿ.و  ويتعرؼ عمى الضمائر، حداث الماضية يطمب الإيضاحالأ

 يتنبأ بالنتائج ويأخذ موقؼ خاص ويقدـ توضيح لموقفو.: تنمية المغة المختصرة

الأصوات و  يكمؿ النماذج الناقصة، يقرا الأسماء والحروؼ: تنمية العمميات الأكاديمية
يتعرؼ عمى ، و يرتب الأرقاـ، لممواضيعيقدـ تحميؿ بسيط ، و يحدد معنى الكممات، المختمفة

 يحدد قيمة الأرقاـ.، الكممات المعقدة ويستعمؿ النغمة، يكتب كممات بسيطة مف ذاكرتو

 ويجيب عف أسئمتيـ.، يتابع التوجييات مف زملائو: تنمية العلاقات الاجتماعية



 الثالث/ الكفالة الأرطوفونية والكفالة المتعددة للأطفال المصابين بالتوحدلمحور الفصل الثاني     ا

116 

 يتقبؿ مساعدتيـ.و  يعرضو  يستجيب لمعب مع زملائوتنمية المعب : 

ينتظر دوره  يوضح إستجاباتو يتبع مجموعة مف التعميمات : عداد المدرسيتنمية الاست
 .يستجيب عندما ينادى بإسمو يرفع يده لممشاركة، يستمع ويؤلؼ قصة

 يغمؽ أزرار ملابسو وأقفاليا.، ينظؼ أسنانو: تنمية العناية بالذات

 ( 169، ص 2010، ) نايف بن عابد الزراع

 : أساليب برنامج لوفاس  *

 التعزيز الإيجابي :

إف التعزيز الإيجابي عف طريؽ المدعـ الموجب يؤدي إلى زيادة الإنتباه أثناء العناية 
الذاتية عند الأطفاؿ المتوحديف مما يقمؿ سموؾ إيذاء الذات في حيف أف التوبيخ أو العقاب 

 يكوف فعاؿ بؿ العدواف بكؿ أنواعو غالبا لاو  لتقميؿ أو إيقاؼ السموؾ السمبي مثؿ إيذاء الذات
 .سيزيد منيا

 :يالتعزيز السمب

إف التعزيز السمبي عف طريؽ المدعـ السمبي يساىـ في التخمص مف بعض السموكات 
السمبية  فإقصاء الأطفاؿ مف الأنشطة بسبب سموكيـ الخطير والعنيؼ سوؼ يساىـ في 

 .الكؼ مف ذلؾ السموؾ لأنو المشاركة ستصبح مشروطة

 التعزيز التفاضمي :

تعزيز السموؾ النقيض ، و وىو ثلاثة أنواع : ىي تعزيز السموؾ البديؿ لمسموؾ السمبي
 .تعزيز الإنخفاض في السموؾ غير المرغوب، و لمسموؾ السمبي

 ( 173، ص 2010، ) نايف بن عابد الزراع
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 برنامج باكس لمتكفل بالأطفال المتوحدين: -3-3
 : PECS   * ترجمة مصطمحات برنامج باكس

Picture Exchange Communication System 

 .يعني : نظاـ التواصؿ عف طريؽ تبادؿ الصور

 : * تعريف برنامج باكس

ىو نظاـ تربوي تدريبي يعتمد عمى مبادلة الصورة بشكؿ رئيسي لمتعبير عف الحاجات 
وىو يعتبر ، الأساسية والتواصؿ مع الآخريف بيدؼ تنمية التواصؿ والتفاعؿ الإجتماعي

 .صؿ بديمة للأطفاؿ المصابيف بالتوحدطريقة توا

 * نشاة برنامج باكس :

لوريفروست وزوجتو  Bondyأندي بوندي صمـ ىذا البرنامج كؿ مف العالميف 
Frost    بعد أف قاما بتطبيقو لمدة أكثر مف سنة عمى أطفاؿ يعانوف مف  1985سنة

لغوية، منطمقيف مف قوة إضطرابات نمائية شاممة منيـ الأطفاؿ المتوحديف، ولدييـ مشكلات 
وقد أثبتا فعالية إستخداـ نظاـ الإتصاؿ عبر تبادؿ الصور في ، الإدراؾ البصري لدييـ

 .تطوير الميارات التواصمية

 (Andy bondy, Lorit forst, www.agirpourautisme.com/01/02/2014) 

 التبادل الحركي:  المرحمة الأولى

يجب أف يمتقط الطفؿ الصورة المرغوب فييا ويتجو نحو المربي ويضعيا في يده ولكف  
قبؿ إنجاز الميمة يجب أف نبدأ بتقييـ المعززات بالنسبة لمطفؿ لكي نكوف فكرة عمى الأشياء 

 المفضمة لدى الطفؿ مع تحديد درجة تفضيميا، وتكوف وفؽ الخطوات التالية :
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العديد مف المعززات وىي الأشياء المفضمة أماـ الطفؿ ونلاحظ أي الأشياء يحاوؿ  وضع - 
 .الطفؿ الحصوؿ عمييا عدة مرات

 لعب، أداوت.، وضع جدوؿ لترتيب الأشياء المفضمة عند الطفؿ مف مأكولات -

 مفضمة فقط،غير مفضمة.، يتـ تصنيؼ الأشياء في درجات مفضمة جدا -

 ية في الأداءالمرحمة الثانية:التمقائ

يجب أف يتجو الطفؿ إلى الموحة التي عمييا الصور وينزع الصورة منيا ثـ يتجو إلى 
 المربي ويسممو الصورة في يده، ونحقؽ ذلؾ وفقا لمخطوات التالية: 

 .نضع أحد الصور لمشيء المفضؿ بالنسبة إليو عمى الموحة -

 نعمـ الطفؿ طريقة نزع الصورة مف الموحة.  -

الصحيحة ىي التي فييا الشيء المرغوب فييا ويجب أف نقدـ لو الشيء المرغوب الصورة  -
فيو فور إحضاره الصورة، كما نعمـ الطفؿ أف يذىب لممربي لطمب الشيء حيث نقوـ  

 بتوسيعالمسافة بيف الطفؿ والمربي تدريجيا.

 المرحمة الثالثة :التمييز بين الصور

ة الصور ويختار صورة مناسبة مف بيف يجب أف ندرب الطفؿ عمى الذىاب إلى لوح
 عدة صور ثـ يذىب ويعطييا لممربي، وفقا لمخطوات التالية:

يجمس الطفؿ والمربي في شكؿ متقابؿ نضع فوؽ طاولة مجموعة مف الصور لعدة أشياء  -
مرغوب فييا وأشياء غير مرغوب فييا بالنسبة لمطفؿ، ونقوـ بتقديـ لوحة الصور في صورتيف 

يء مرغوب فيو والأخرى لشيء غير مرغوب فيو فإذا قاـ الطفؿ بإختيار الشيء إحداىما لش
المرغوب فيو فيجب عمى المربي أف يمدحو بالألفاظ الدالة عمى ذلؾ ويعطيو ذلؾ الشيء 

 أما إذا اختار الطفؿ الشيء غير المرغوب فيو فيقوـ المربي بإعطائو لو ، بسرعة
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  دوف أي تعميؽ لفظي.

(Andy bondy, Lorit forst, www.agirpourautisme.com/01/02/2014) 

  بناء الجممة: المرحمة الرابعة

يجب أف يطمب الطفؿ أشياء مستخدما جممة متعددة الكممات مستعينا ببطاقات الجمؿ 
 والصور المعبرة عنيا وفقا لمخطوات التالية:

ثـ يختار الصورة  ، طيحدد البطاقة المعبرة عف )أنا أريد... (  ثـ يضعيا عمى الشري  -
لمشيء الذي يرغب فيو ىو ويضعيا بجانب ىذه العبارة عمى نفس الشريط، ثـ يقوـ الطفؿ 
بإعطاء الشريط إلى المربي فييا الجممة أنا أريد زائد الصورة ،وفي نياية ىذه المرحمة يكوف 

 .صورة يمكف الإستعانة بعدة مربييف لإنجاز ىذه المرحمة 20إلى  5لدى الطفؿ مف 
 المرحمة الخامسة الإستجابة لمسؤال ماذا تريد؟

 نساعد الطفؿ عمى تحقيؽ التعميمة بعد سماع السؤاؿ وفقا لمخطوات التالية:

 البطاقات عندما يسمع السؤاؿ ماذا تريد؟و  الذىاب إلى الموحة التي بيا الصور -
يذىب المربي مع الطفؿ إلى لوحة الصور ويشير بيده إلى الشيء المرغوب ويردد  حيث

 المربي في نفس الوقت أنت تريد ماذا؟
عطائيا  - ويعطى الطفؿ الفرصة في نزع الصورة المرغوبة مثلا بطاقة )أنا أريد كرة( وا 

 لممدرب.
لدالة فقط عف الشيء ثـ تدريجيا عمى الطفؿ أف يعوض الإشارة ونزع الصورة بالعبارات ا -

 .المرغوب
 المرحمة السادسة : التعميم والإستجابة التمقائية

 يجب أف يجيب الطفؿ عمى العديد مف الأسئمة المختمفة وفقا لمخطوات التالية :

 نسأؿ الطفؿ ماذا تريد؟ -
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 نسأؿ الطفؿ ماذا ترى؟ -
 نسأؿ الطفؿ ماذا تفعؿ؟ -
 -أنا أفعؿ -أنا أرى -الأسئمة السابقة  )أنا أريد  نستخدـ  البطاقات أو الصور المعبرة عف -

 .أنا عندي...( ونضع معيا صور أخرى
(Andy bondy, Lorit forst, www.agirpourautisme.com/01/02/2014) 

 أنواع الكفالة المتعددة للأطفال المصابين بالتوحد:/ب 
 الكفالة المتعددة للأطفال المتوحدين : -1

الذي يشمؿ تقنيات الكفالة الطبية والنفسية والتربوية والأرطوفونية التكفؿ المتعدد ىو 
والإجتماعية، حيث يتـ تطبيقو بتدخؿ فرقة خاصة تتكوف مف الأطباء المختصيف في طب 
الأطفاؿ، وطبالأعصاب، وطب الأطفاؿ العقمي، والأخصائي النفساني، والأخصائي 

 تربوي، والمربي المختص.الأخصائي الو  الأخصائي الإجتماعي،و  الأرطوفوني،

 الكفالة النفسية للأطفال المتوحدين: -2
ىي جميع الأساليب العلاجية النفسية التي تيدؼ إلى تخطي المشكلات السموكية عند 

القائمة عمى نظرية التعمـ السموكية مف  الفرد المتوحد وتعديؿ سموكو الشاذ فيناؾ الأساليب
مميات المعرفية المتدخمة أثناء التفاعؿ النفسي مف جية، وىناؾ الأساليب القائمة عمى الع

جية أخرى، فالأولى تمثؿ طرؽ العلاج السموكي والثانية طرؽ العلاج المعرفي وحديثا أصبح 
 العلاج يعتمد عمى الأسموبيف معا سموكي معرفي. 

 ( 2003، 266) أحمد محمد الزعبي، ص 

 أساليب الكفالة النفسية للأطفال المتوحدين: -2-1
ثـ بعدىا ظيرت ، إف العلاج النفسي حتي السبعينات يعتمد عمى طريقة التحميؿ النفسي

 طرؽ  العلاج السموكي والمعرفي التي تتـ عمى ثلاثة مراحؿ  ىي :
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يتـ فييا تزويد الطفؿ المتوحد بالدعـ والتشجيع والعمؿ عمى تجنب الإحباط  المرحمة الأولى
 .المختصمع الفيـ  والثبات الإنفعالى مف قبؿ 

يتـ فييا تطوير ميارات إجتماعية لدى الطفؿ المتوحد تتضمف تأجيؿ الإشباع المرحمة الثانية 
والإرضاء عف طريؽ العلاج البيئي مف خلاؿ برامج تعتمد عمى إقامة علاقات إجتماعية 

 بناءة.

 إستخداـ إجراءات تعديؿ السموؾ عمى أسس موضوعية حيث يشارؾ الوالديفالمرحمة الثالثة 
 .في في عممية العلاج

 ( 2003، 268) أحمد محمد الزعبي، ص 

 التحميل النفسي: -2-1-1
كاف يعتمد عميو منذ القديـ لعلاج التوحد يرتكز عمى إقامة علاقة قوية مع نموذج يمثؿ 

 .وىي طريقة تـ إثبات عدـ فعاليتيا، الأـ المتساىمة المحبة

 العلاج بالإحتضان:-2-1-2
الثمانينات حيث يؤكد عمى ضرورة ضـ الأـ لطفميا فبما أف إضطراب ظير في أواخر 

العلاقة بيف الأـ والطفؿ أدت إلى التوحد فيمكف علاجو عف طريؽ حضف الأـ لطفميا 
المتوحد بأماف بيف ذراعييا وبالتالي سيتغمب الطفؿ عف الخوؼ ويحرر مشاعر الغضب التي 

 .حقاكاف يكتسبيا، لكنو تـ إثبات عدـ فعاليتيا لا

 :العلاج بالموسيقى -2-1-3
إف العلاج بالموسيقى ظير منذ العصور القديمة حيث أف الفراعنة ىـ أوؿ مف إعتمدوا 

 ثـ أصبحت مؤخرا، عمى ىذه التقنية وكذلؾ نجدىا عند اليوناف إستخدميا الطبيب أبو قراط
اث تغييرات في الموسيقى تقنية فريدة مف نوعيا مع طرؽ العلاج الأخرى وذلؾ مف خلاؿ إحد

سموؾ الإنساف، إذ تستخدـ الموسيقى كأداة تساعد عمى التطور في المجالات الاجتماعية 
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والعاطفية والمعرفية بسبب تجاوب الإنساف معيا بطريقة أو بأخرى، كما أصبح ىناؾ تكويف 
خاص لإختصاصي المعالجة بالموسيقى عمى برنامج متكامؿ مف الدروس الموسيقية إلى 

 .س معينة في عمـ النفس والتربية الخاصةجانب درو 

وليذا النوع مف العلاج أىميتو كبيرة مع المتوحديف فالألعاب الموسيقية كتمرير الكرة 
عمى وقع موسيقي معيف أو المعب بالعصي أو مع الآخريف تساعد عمى تنمية وتطوير 

تصفيؽ باليديف أو ذلؾ مف خلاؿ الو  التواصؿ لدى الأطفاؿ كما أنيا تشجع التواصؿ بالنظر،
رف الجرس عمى مقربة مف عيني الطفؿ أو مف خلاؿ النشاطات التي تركز الانتباه عمى آلة 
موسيقية يتـ العزؼ عمييا عمى مقربة مف وجيو كما يمكف استخداـ الموسيقى المفضمة لدى 
الأطفاؿ وذلؾ لتحقيؽ أغراض متنوعة في السموؾ الإجتماعي المتعاوف كالجموس عمى 

لأف الأطفاؿ المصابيف بالتوحد و  ي أو البقاء مع الأطفاؿ الآخريف ضمف حمقة الرقص،الكرس
يظيروف إستجابات مميزة تجاه الموسيقى فقد أظيرت ىذه التقنية تقدما بارزا في التكفؿ 

 .النفسي بالمتوحديف

 (92،ص 2010شربيمان، ، )لورا

 العلاج بإستعمال عمى االحيوانات الأليفة: -2-1-4
ىو مؤسس العلاج باستعماؿ  بوليس ليفنسونإف طبيب الأطفاؿ النفسي الكندي 

الحيوانات الأليفة وىو مف أشير الأطباء في العلاج النفسي لدى الأطفاؿ الذيف يعانوف مف 
الإنطواء والذيف لا يقبموف عمى التفاعؿ مع الآخريف والأطفاؿ الذيف يعانوف مف التوحد 

بداية عممو حيواف أليؼ ىو الكمب لمساعدتو عمى إقامة اتصاؿ ولقد استخدـ في ، والفصاـ
وكاف ييدؼ إلى الإسراع في العممية العلاجية  ولقد وجد أف إستخداـ ، مع الأطفاؿ المرضى

 .العلاج بالحيوانات يحرز نتائج إيجابية معيـ

ليفة إلى أف العلاج بإستخداـ الحيوانات الأ بوليسوىو تمميذ أليكون كما توصؿ العالـ 
يساىـ في علاج العديد مف و  بشكؿ عاـ يساىـ في تطوير مجالات التواصؿ عند الطفؿ
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كوف الحيوانات الأليفة تساعد عمى كسر الوحدة النفسية عند الإنساف ، الأمراض النفسية
وتساعد عمى التواصؿ والألفة فيناؾ تأثيرات إيجابية كثيرة تنشأ مف خلاؿ تعامؿ الإنساف 

 .معيا

العمـ الحديث أف الدلافيف ليا طريقة مختمفة في التواصؿ مع بعضيا  كما إكتشؼ
البعض فيي تتواصؿ بواسطة طريقة تتبع صدى الصوت وىي تعمؿ كالسونار وبما أف 
المتوحديف لدييـ حساسية خاصة وتحسس زائد تجاه الأصوات فيي تستقطبيـ أكثر وىذا ما 

تطوير ميارات التواصؿ عند الطفؿ  أكدتو بعض الدراسات التي إستخدامت الدلافيف في
 (2009، 25)حسام أبو زيد ،ص .المتوحد وقد أثبتت فعاليتيا في الدوؿ المتقدمة

 التكفل التربوي بالأطفال المتوحدين: -3
ىي جميع البرامج والمناىج التدريبية التربوية التي تيدؼ إلى تعميـ الطفؿ المتوحد 

ساسية الأكاديمية وميارات الحياة اليومية، وذلؾ في بإجراءات التعميـ المباشر لمميارت الأ
 مدارس خاصة بيـ أو مف خلاؿ دمجيـ مع الأطفاؿ العادييف وفؽ مبدأيف أساسييف ىما :

ىو إتجاه تعميمي يعتمد عمى الإنفتاح الجزئي للأطفؿ المتوحديف عمى المدارس  :المبدأ الأول
العادية فيتـ الإختلاط مع الأطفاؿ العادييف ولكف بمناىج خاصة وأنشطة تعميمية تتناسب مع 

مكانياتيـ  .قدراتيـ وا 

اؿ ىو إتجاه تعميمي يرى ضرورة الدمج الكمي للأطفاؿ المتوحديف مع الأطف :المبدأ الثاني
العادييف سواءا كاف ذلؾ في الفصوؿ الدراسية أو في باقي الأنشطة مع إعطائيـ إىتماما 

 ( 2003، 269) أحمد محمد الزعبي، ص .يتناسب وقدراتيـ
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 :SMILE برنامج سميل-3-1
Structure Method in LonguageEducation 

 مف خلاؿ أسموب سميؿ.  -الشفوية والمكتوبة  -تعميـ الأطفاؿ المغة  يعني

 تعريف برنامج سميل : -3-1-1
ىو برنامج تربوي تعميمي ييدؼ إلى تنمية مكونات المغة لمطفؿ المتوحد بالإعتماد عمى 
أساليب بسيطة، ويتـ تطبيقة مف قبؿ الأولياء والمربييف بشكؿ جماعي في مراكز خاصة، وقد 

خصيصا للأطفاؿ  1999سنة  Wolf scheinEnidبتصميـ ىذا الأسموب العالمةقامت 
المتوحديف لتعمييـ المغة الشفوية والمكتوبة وفؽ خمسة وحدات ىي جذب الإنتباه والتقميد مف 

الأصوات البدائية، كتابة وتسمية خمسيف إسـ عندما و  خلاؿ التحفيز لمتعميـ المنتظـ والذاكرة
نيا أو إعادتيا بعد سماعيا وىذا ما مكف مف ربط المعنى بالمدلوؿ يرى الصورة المعبرة ع

تعمـ الجمؿ البسيطة ، الجمعو  الألواف،و  تعميـ الأفعاؿ، والأرقاـ،، سواءا كاف مرئيا أو مسموعا
 .والأسئمة والضمائر وحروؼ الجر، إستعماؿ القصص الوصفية 

 ( 177ص ، 2002) سيى أحمد أمين،

 سميل:مراحل برنامج  -3-1-2
 : يحتوي عمى خمس وحدات أساسية لتدريس المكوف المغوي يتـ تطبيقيا في عدة مراحؿ

 :الوحدة الأولى : جذب الإنتباه والتقميد -

 المرحمة الأولى:

ويتـ النداء عمية  يجمس الطفؿ عمى كرسي مقابؿ المربي نبدأ بتدريبات لجذب الإنتباه حيث -
ف الصؼ   يأتي الطفؿ ويقؼ في ثـ باسمو أماـ المربي ثـ يقوـ بإعطائو أوامر بسيطة وا 

 جسدية لمساعدتو عمى القياـ بيا.  لـ يقـ بالسموؾ نقدـ إليو مساعدة
 تقميد الأصوات المفردة والحروؼ ثـ تركيبات الحروؼ.  -



 الثالث/ الكفالة الأرطوفونية والكفالة المتعددة للأطفال المصابين بالتوحدلمحور الفصل الثاني     ا

125 

 تعميـ ميارات التمقي والإنتباه مف خلاؿ أنشطة يقودىـ إلييا المربي. -
الأصوات لتكوين الأسماء وربط المعاني بالأسماء التي ترى دمج  : الوحدة الثانية -

 .أوتسمع

 المرحمة الثانية :

نطمب مف الطفؿ قوؿ وكتابة خمسيف إسـ عندما يرى صورة أو أشياء تشير إلييا ىذه  -
 .الأسماء

 .ثـ الكتابة بتماريف السرعة وتماريف الأسماء وتماريف الروابط الصوتية -

 ل والألوان والحسابالأفعا: الوحدة الثالثة

 المرحمة الثالثة :

 .تدريب الطفؿ عمى التعرؼ عمى الأفعاؿ -
 .ثـ تدريب الطفؿ عمى إدراؾ الأرقاـ -
 .ثـ تدريب الطفؿ عمى إدراؾ الألواف -
 .ثـ تدريب الطفؿ عمى عممية الجمع - 

 ( 179ص ، 2002) سيى أحمد أمين،
 الوحدة الرابعة: الجمل البسيطة والأسئمة:

 المرحمة الرابعة:

 أنا أرى...،ىذا...أنا أريد...: تعميـ الطفؿ بعض الجمؿ البسيطة مثؿ -
ثـ تعميـ الأسئمة فورا بعد تعميـ كؿ جممة وذلؾ لتشجيع الطفؿ عمى الإستماع والميارات  -

 المعتمدة عمى الدور.
تمكات الطفؿ ثـ تعميـ ضمير الممكية ) لي ( وذلؾ بالسؤاؿ عف صور الآباء والإخوة ومم - 

 .الشخصية
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تحت ( وفور تعمميـ تمؾ الحروؼ ننتقؿ ؿ : ، عمى، ثـ تعميـ حروؼ الجر بدءا ) في -
 أيف...؟

 القصص الوصفية: الوحدة الخامسة
 المرحمة الخامسة :

نقدـ لمطفؿ قصصا وصفية حيث نبدأ بالقصص عف الحيوانات التي تحتوي عمى جمؿ لا  -
 تزيد عف أربعة جمؿ.

، ىو، قراءتيا وكتابتيا مع دمج الضمائر مف )ىيو  نطمب منو معرفة ىذه القصص ثـ - 
 ىـ(.

 أنشطة برنامج سميل: -3-1-3
الإدراؾ عند الطفؿ المتوحد والتي و  تنمية الإنتباه والتركيزو التقميد تيدؼ إلى : أنشطة حركية
ع تنمية السموكات م ننمي ميارات الاتصاؿ المغوي وتحقيؽ دمج الطفؿ إجتماعيا  مف خلاليا

احتراـ الدور،الاستئذاف( وتتمثؿ ىذه النشاطات في :  القياـ ، ) التعاوف  الإيجابية مثؿ
 حركات الرجميف والذراعيف، القذؼ ،المسؾ.، لمس أصابع القدميف، بحركات القفز ،الوثب

 أنشطة ذىنية:

المكانية والأشكاؿ تنمية المفاىيـ و  الانتباه والتركيز  تيدؼ ىذه الأنشطة إلى تنمية 
والأحجاـ والألواف وىي التي سيوظفيا الطفؿ التي تستعمؿ خلاؿ الاتصاؿ المغوي وىذا وفؽ 

 عدة أنشطة ىي:

  خمؼ(،  أماـ، تحت ،يميف ،شماؿ، فوؽ تماريف إستعماؿ مفاىيـ المكاف )
والتقميد ،تماريف  الفيـ   التسمسؿو  تماريف التصنيؼ، و مفاىيـ الألواف والأشكاؿ والأحجاـ

 التعرؼ.و  والربط
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القدرة عمى التقميد   تنميةو  التعبيرو  ميارات الانتباه والتركيز  تيدؼ لتنميةأنشطة فنية : 
مف خلاؿ نشاطات الإنتاج   الذات  التعبير عفو  الإحساس بالثقةو  تنمية ميارات التواصؿ 

 ( 181ص ، 2002) سيى أحمد أمين،.الفني

 لبرنامج سميل :المبادئ الأساسية  -3-1-4
 .التدريب المتكرر لتثبيت الميارات عند الطفؿ المتوحد -
 .جدوؿ يومي روتيني يومي مع ىؤلاء الأطفاؿ  عمؿ -
وتنفيذ الحركات المناسبة وذلؾ عند طمب تنفيذ   لا بد مف الجمع بيف إعطاء التعميمات -

 .ميمة ما
 .وتعمـ ميارات جديدة ىؤلاء الأطفاؿ لتنمية الإنتباه  إثارة الدافعية عند -
 .الميمة  توفير الوقت لتنفيذ -
 .وضع الميمة في خطوات صغيرة -
 خطوات تعميـ.  لا بد مف وضع نموذج يقمده الطفؿ في كؿ -
 عف الضوضاء.  توفير المكاف المناسب لتطبيؽ البرنامج عمى أف يكوف بعيدا -
 .إستخداـ أساليب التعزيز المناسبة -
 ( 184ص ، 2002) سيى أحمد أمين، ىؤلاء الأطفاؿ.  الفردية بيف مراعاة الفروؽ -

 التكفل الإجتماعي بالأطفال المتوحدين: -4
ىي جميع الأساليب التي تيدؼ إلى دمج الطفؿ المتوحد في مجتمعو وتحقيؽ تكيفو مع 

 .بيئتو ومع ذاتو وفؽ برامج خاصة 

  برنامج فمور تايم : -4-1
 تايم :تعريف برنامج فمور -4-1-1

ىو أسموب يعتمد عمى المعب الجماعي ييدؼ إلى تطوير ميارات التفاعؿ والتواصؿ 
 ( 140، ص 2010، ) نايف بن عابد الزراع.عند الأطفاؿ المتوحديف بشكؿ تدريجي



 الثالث/ الكفالة الأرطوفونية والكفالة المتعددة للأطفال المصابين بالتوحدلمحور الفصل الثاني     ا

128 

 نشأة برنامج فمور تايم :-4-1-2
بإننشاء طريقة إنطلاقا مف  Stanely Greenspanستانمي غرينسبان قاـ العالـ 

التبادؿ الإجتماعي بيف الطفؿ وأسرتو يساعد بدرجة كبيرة عمى التطور المعرفي فرضية 
والحسي والإجتماعي والعاطفي لديو سواءا كاف الطفؿ عاديا أو يعاني مف أي إعاقة أو 

 .إضطراب التوحد

 خطوات برنامج فمور تايم : -4-1-3
بي فقط حيث يقوـ المربي : القياـ بجمسة لعب مع الطفؿ بيف الطفؿ والمر  الخطوة الأولى -

تباع رغباتو دوف تدخؿ أو إعطاء تعميمات لو أي المعب مع الطفؿ بأي شيء و  بتقميد الطفؿ ا 
 .يثير إىتمامو

 .: تعميـ الطفؿ طريقة التواصؿ والتفاعؿ أثناء المعب معوالخطوة الثانية -

آخريف مع الأخذ بعيف الطفؿ ومع أطفاؿ : تدريجيا القياـ بجمسات لعبمع  الخطوة الثالثة -
 (140، ص 2010، ) نايف بن عابد الزراع.الإعتبار المشكلات الحسية التي يعاني منيا الطفؿ

 برنامج سن رايز:-4-2
 برنامج سن رايز:تعريف  -4-2-1

ىو برنامج يقوـ عمى التواصؿ والتفاعؿ الإجتماعي مف قبؿ الأىؿ مع طفميـ المصاب 
نشاء علاقة حميمة معوبالتوحد وحبو والدخوؿ إلى  وىو أوؿ برنامج منزلي أشار ، عالمو وا 

إلى أف الأطفاؿ المتوحديف لدييـ إمكانية النمو والشفاء بشكؿ واضح، فقد إبتكر ىذا البرنامج 
طريقة علاجية وتربوية تتضمف الإنضماـ للأطفاؿ بدلا مف السير في تيار معاكس ليـ حيث 

عالجيف وموجييف رئيسيف لبرنامجيـ ويستخدـ المنزؿ يضع البرنامج الوالديف كمعمميف، وم
تقديـ الرعاية العميقة ىما و  ويعتبر الإحتراـ، كأكثر بيئة طبيعية تتـ فييا مساعدة أطفاليـ

العاملاف الأساسياف في التأثير عمى دافعية الطفؿ المتوحد للإقباؿ عمى التعمـ وليذا جعؿ 
  (Barry neil kaufman,1983, p62)   .ريبالقبوؿ جزءا ميـ في كؿ عمميات التدو  الحب
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 نشأت برنامج سن رايز : -4-2-2
  Barry neilkaufmanباري نيل كوفمان تـ إنشاء برنامج سف رايز مف قبؿ الزوجيف 

بعد تشخيص 1983في سنة  Samahira lait kaufmanساماىريا لايت كوفمان و
الوطني عمى برنامج يمكنو أف يوفر بالتوحد الشديد قاما بالبحث عمى الصعيد  راونإبنيما

الأمؿ لشفائو فمـ يجداه فقررا أف يساعداه بنفسييما فقاما بتصميـ برنامج مكثؼ قائـ عمى 
بعد ثلاثة سنوات مف ىذا البرنامج المنزلي و  الحب غير المشروطيف،و  توجو مف القبوؿ

في سف  لـ تظير عميو أي سمة مف سمات التوحد وقد إلتحؽو  تخمص راوف مف حالتو
حيث تخصص في مجاؿ أخلاقيات الطب الحيوي، وقد عمؿ  أيفي ليج العشروف عاما بكمية

كوفماف مع ولد آخر لديو توحد شديد بمساعدة والده بتطبيؽ برنامج سف رايز لكنو لـ يتماثؿ 
  .نصؼ مف التدخؿ المكثؼو  لمشفاء التاـ وأظير تحسناً ممحوظاً بعد عاـ

حيث يقدـ تدريبا للأسر التي ترغب ، كز علاج التوحد الأمريكيكما قاـ كوفماف بتأسيس مر 
 كما يقدـ برامج تدريبية مبتكرة لأولياء الأمور، في تصميـ برنامج سف رايز منزلي لأطفاليـ

المختصيف الذيف يعتنوف بالأطفاؿ الذيف يصنفوف ضمف إضظرابات طيؼ التوحد، و 
 (Barry neil kaufman,1983,p63) والإضطرابات النمائية الشاممة. 

 مبادئ برنامج سن رايز : -4-2-3
يسيؿ التواصؿ و  الإنضماـ لسموكات الطفؿ المتكررة لأنو يفتح سر ىذه السموكات - 

 .مشاركة الآخريف في المعبو  النمو الاجتماعيو  البصري
كتساب المياراتو  يبني الأساس لمتعميـو  إستخداـ دافع الطفؿ الخاص يطور مف التعمـ -  .ا 
 .تفاعؿ إجتماعي ذو مغزى وفعاؿو  التعميـ مف خلاؿ المعب التفاعمي ينتج عنو تواصؿ -
ليامو الحب والتعمـ و  الحماس يساىـ في إشراؾ الطفؿو  الإثارةو  استخداـ الطاقة - ا 

 .المستمريف
نتباىوو  تطبيؽ توجيات تفاعمية  تحتوي عمى أحكاـ تزيد مف متعة الطفؿ -  .ا 
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لياـ متسؽو  تعميـو  يـ لمطفؿ يؤدي إلى توفير تدريبمو  وضع الأـ كمصدر داعـ -  .مقنعو  ا 
خالية مف المشتتات يعني وجود بيئة مثالية لمتعمـ و  عمؿ آمنة،و  تصميـ منطقة لعب -

 (Barry neil kaufman,1983,p64) والنمو. 

 خطوات برنامج  سن رايز : -4-2-4
 الخطوة الأولى :

بيئة آمنة خالية مف المشتتات مثلا أقوـ بفصؿ أسلاؾ الكيرباء لأف أي شيء  تنظيـ
 طبيعي بالنسبة لنا قد يكوف مثير بالنسبة لمطفؿ كرائحة الطبخ عمى النار نقوـ بإطفاء النار

 صوت جفؼ الشعر وغيرىا ولا نحتاج إلى غرفة خاصة، فقط نزيؿ المشتتات.و 

 دقيقة كمى يوم 30الثانية:  القيام بالتدريبات  الخطوة

 الخطوة الثالثة :إستعمال التصرف التكراري لمطفل لبناء الرابط

مثلا إذا كاف الطفؿ يمشي عمى أطراؼ أصابعو مثلا أقوـ بتقميده أو القفز معو إذا 
قوؼ عمى أقوـ بتقميده والنزوؿ إلى مستواه بالو  يسمكو الطفؿ -تكراري-أي سموؾ نمطي ، قفز

، أقوـ بتعزيزه فورا مجرد لمحة بسيطة الركبتيف والنظر في عيني الطفؿ فإذا نظر إلي ولو
فبتالي سيقوـ الطفؿ بسؤاؿ نفسو ماالذي فعمتو حتى أُعزز ؟ وسيعرؼ السبب وستكوف نقطو 

 بداية لتحسيف التواصؿ البصري.

 الخطوة الرابعة : تعميمو بداية الكلام

قطع صوتي معيف بشكؿ سريع ومتكرر أقوـ بتكراره معو إذا كاف الطفؿ يصدر م
ذا كاف الطفؿ يتحدث و  مف ذلؾ المقطع انطلاقاوأستغؿ الموقؼ لإدخاؿ بعض الكممات  ا 

 .أمثؿ وكأني أفيـ ما   وأنسجـ معوو  بأشياء غير مفيومة أنزؿ إلى مستواه  لا أقاطعو
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 الخطوة الخامسة : التركيز عمى الكممات

تماـ بالطفؿ في مرحمة إصدار الأصوات وتطويرىا فإف الطفؿ سيمجأ إلى إذا لـ يتـ الاى
، الصمت وسيكوف مف الصعب إخراجو منو، ليذا يجب أف نركز عمى الكممات وليس الجمؿ

..( .مكعب نستغؿ أفعالو لإدخاؿ كممات مثلا بناء برج  بالمكعبات بقوؿ)مكعب مكعبو 
ىكذا سيكتسبيا الطفؿ و  دائرة...( دائرةأوبمسكو لمقمـ ورسمو دوائر بقوؿ )دائرة 

 (Barry neil kaufman,p70,1983).تدريجيا

 أسموب القصص الإجتماعية : -4-3
أنواع النمذجةوىي مف الطرؽ المتبعة لتعديؿ السموؾ تعتبر القصص الاجتماعية أحد 
طفمبما في الإجتماعية لدى الو  الميارات التواصميةو  وتنميتو مف خلاؿ تنمية القدرات المغوية

ذلؾ الأطفاؿ المتوحديف، فيي تيدؼ إلى تمقيف المتوحديف السموكات المناسبة لممواقؼ 
المختمفة مف خلاؿ شرح أسباب القياـ بسموؾ معيف تجاه الأخريف لتمقينيمالإستجابة المناسبة 

 .تنظيـ الأفكارو  وتعميميـ طرؽ حؿ المشكلات الاجتماعية بشكؿ عاـ،، لمموقؼ

كما أف ، أو في شكؿ فيمـ، ص مصورة في شكؿ مطبوعات، أو سمعيةوقد تكوف القص
لدييا دور آخر في تخميص الطفؿ المتوحد مف القمؽ الذي يحدث أثناء العلاقات الإجتماعية 
لأنو يركز عمى ما يتـ قولو بدلا مف التركيز عمى العلاقة مع الشخص الذي يتحدث، فيو 

أو ما يعرفونو، أولا يعرفونو، لذلؾ تـ تطوير يعاني مف مشكمة فيـ ما يعتقده الآخريف، 
أسموب القصص الإجتماعية مف أجؿ المساعدة في تحسيف التفاعؿ الاجتماعي للأطفاؿ 
المتوحديف عف طريؽ إعطاء وصؼ بسيط وواضح لمسموؾ الاجتماعي المناسب لمموقؼ 

 المعيف.

 ( 17، ص 2004) إبراىيم عبد الله فرج الزريقات، 
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 للأطفال المتوحدين : التكفل الطبي-5
 تعريف التكفل الطبي للأطفال المتوحدين : -5-1

ىي جميع الأساليب الطبية المتبعة مف أجؿ مساعدة الأطفاؿ المتوحديف عمى تخطي 
المرضية التي تعيؽ مسار نموىـ الطبيعي والتي تؤثر عمى مستويات و  المشاكؿ الصحية

 .أدائيـ في مجالات حياتيـ اليومية

 (,www.gulfkids.com/ar/book9,15H,18/01/2015وليد محمد عمي ، ) 

 العلاج الدوائي : -5-2
تناوؿ الأدوية بيدؼ التخفيؼ مف آثار إضطراب التوحد وليس الشفاء منو وبالتالي 
مساعدة الطفؿ المتوحد عمى التحكـ في سموكاتو ومف بيف ىذه الأدوية نجد مثلا الميدءات 

، ومضادات التشنج neuroleptics، ومضادات الذىاف anti anxietyومضادات القمؽ
anticonvulsants والمنبيات ،stimulants ، ولكف يجب إستعماليا بحذر نظرا لبعض

 .المضاعفات السمبية ليا

 ( 122، ص 2010، ) نايف بن عابد الزراع

 العلاج بالفيتامينات :-5-3
إف تزويد الطفؿ المتوحد ببعض الفيتامينات يعطي نتائج إيجابية في نموه وىذا ما أكدتو 

يساعده عمى ضبط الحركة، ويكوف مرفوؽ  6معظـ الدراسات فمثلا تزويده بالفيتاميف ب
 بالمغنزيوـ الذي يساعد عمى تكويف الناقلات العصبية المضطربة لديو. 

 ( 124، ص 2010، ) نايف بن عابد الزراع
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 العلاج باليرمونات :-5-4
مثؿ ىرموف السكريتيف وىو ىرموف يفرزه الجياز اليضمي لممساعدة في عممية ىضـ 
الطعاـ، ونقوـ بتزويد ىذا اليرموف لممتوحد مف أجؿ  مساعدتو عمى الإستفادة مف عمميات 

 ( 123، ص 2010، ) نايف بن عابد الزراعالأيض.

 العلاج بالحمية الغذائية:-5-5
عدـ قدرة الأطفاؿ المتوحديف عمى ىضـ بعض البروتينات مثؿ بروتيف الجموتيف  بسبب

الموجود في القمح والشعير، وبروتيف الكازيف الموجود في الحميب ومشتقاتو مما يؤدي إلى 
أندروفيف، الذي يمتص مف قبؿ -ظيور مستويات عالية مف مركبات البيبتيد الأفيوني بيتا

غ عف طريؽ الدـ، والذي لو تأثير المخدر فيسبب نشاطا مفرطا الأمعاء وينتقؿ إلى الدما
يقترف بالنوبات العصبية وبالسموكات غير الطبيعية، وليذا يجب تزويد الطفؿ بحمية غذائية 

 خاصة خالية مف تمؾ البروتينات. 

وكذلؾ ىناؾ الحمية الغذائية المضادة لمخمائر التي تستعمؿ بسبب تراكـ الخمائر في 
 .المتوحد إثر تناولو بكثرة لممضدات الحيوية جسـ الطفؿ

 ( 127، ص2010، ) نايف بن عابد الزراع

 

 

 

 

 



 الثالث/ الكفالة الأرطوفونية والكفالة المتعددة للأطفال المصابين بالتوحدلمحور الفصل الثاني     ا

134 

 خلاصة الفصل :
ميما تطورت الأساليب العلاجية والبرامج والتروية والأنشطة التعميمية  لمتكفؿ بأطفاؿ 
التوحد تبقى درجة التوحد، ودرجة الذكاء، والأـ المعالجة، ومدى إقباليا ومساىمتيا في التكفؿ 

 بطفميا المتوحد نقاط فاصمة في نجاح ذلؾ الكفؿ. 

طفؿ متوحد ويمكف أف يكوف غير  حيث أف نفس البرنامج يمكف أف يكوف ناجع عند
وىذا يعود لشدة الأعراض التوحدية عنده، ومستوى قدراتو العقمية  ،فعاؿ بالنسبة لمثيمو الآخر

 والمعرفية التي تحدد طريقة تعاممو مع المثيرات الحسية المختمفة مف حولو ىذا مف جية.

دور كبير في  ومف جية أخرى يمعب المحيط وأسرة الطفؿ المتوحد وخاصة الوالديف
وتطبيقو في المنزؿ تحت إطار العلاج  ،وممارستو ،تشجيع الطفؿ عمى تقبؿ برنامج التكفؿ

المنزلي والأـ المعالجة، وىذا ما يساىـ في تقربيا الأمثؿ مف طفميا وتقديـ المساعدة المناسبة 
 لو.

فكمما كاف العلاج متكامؿ بيف الأخصائييف ومف بينيـ الأخصائي الأرطوفوني  
والمربييف والوالديف كمما إنعكس إيجابا عمى الطفؿ المتوحد فنلاحظ تحسف مستويات أدائو 

 .التواصمية والتفاعمية الإجتماعية وتعديؿ سموكاتو القولبية الشاذة
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 تمييد :
ومف بينيـ  ،المتوحديفبعد إحتكاكنا المباشر بالمختصيف القائميف عمى التكفؿ بالأطفاؿ 

الأخصائييف الأرطوفونييف المتواجديف بالمراكز الإستشفائية، والعيادات الخاصة، وجمعية 
الأطفاؿ المتوحديف لمنطقة سطيؼ، وضواحييا، وىذا أثناء قياميـ بالتكفؿ الأرطوفوني 

 بحالات التوحد ىذا مف جية. 

في  طفاؿ المتوحديفللأ المخصصى بعد الإطلاع عمى برامج التكفؿ ومف جية أخر 
برنامج سميؿ، و برنامج باكس، و برنامج تيتش، و برنامج لوفاس، ك العالـ العربي، وفي العالـ

للأطفاؿ  ةالأرطوفوني ةلاكفبال مسمىبرنامج  وتصميـ وصمنا إلى إقتراحبرنامج سف رايز، تو 
 المتوحديف.

نظرا لعدـ  المتوحديف وىذا مف أجؿ توفير برنامج كفالة أرطوفونية خاص بفئة الأطفاؿ
والتي تكوف ثانوية ضمف باقي برامج  ، نمخص فيو طريقة تدخؿ الأخاصئي الأرطوفونيتوفره

ضمف أنواع التكفؿ  ىمية ىذا النوع مف التكفؿأونبرز مف خلالو  التكفؿ الخاصة بيـ،
  الأخرى.
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 تعريف برنامج الكفالة الأرطوفونية للأطفال المتوحدين: - 1
برنامج الكفالة الأرطوفونية للأطفاؿ المتوحديف المقترح بمساعدة الأخصائييف ىو 

الأرطوفونييف المتواجديف بمنطقة سطيؼ وضواحييا، فيو مستوحى مف بعض البرامج 
برنامج باكس، و  برنامج لوفاس، وبرنامج سميؿ،و  الموجية لحالات التوحد كبرنامج تيتش،

 ة الأرطوفونية.مف فنيات الكفالو  وبرنامج سف رايز،

حيث قمنا بإنتقاء مجموعة مف الأنشطة التي تنمي الجوانب المغوية والميارات 
، كالإنتباه والإدراؾ والذاكرةالتواصمية للأطفاؿ المتوحديف والعمميات المعرفية المرتبطة بيا

يف الشاذة الشائعة عندىـ، وىو موجو للأطفاؿ المتوحد نشطة التي تعدؿ سموكاتيـ السمبيةوالأ
 ،أو متوسطة ،ميما كانت درجة توحدىـ خفيفة سنوات 10إلى  4الذيف يتراوح سنيـ مف 

 .أو بطيئي الفيـ ،أومتوسط ،أوشديدة، وذوي ذكاء عادي

 أىداف برنامج التكفل الأرطوفوني المقترح للأطفال المتوحدين: -2
 ييدؼ البرنامج إلى تنمية الجوانب التالية:

 تنمية الإنتباه الحسي البصري والسمعي.  -
 تنمية التقميد الحركي والحركية العامة والدقيقة والتقميد المفظي.  -
 تنمية الإدراؾ السمعي والذاكرة السمعية والإدراؾ البصري والذاكرة البصرية. -
كسابيـ وتعابير و  تنمية التواصؿ المفظي وغير المفظي : تنمية التعبير والفيـ، - الوجو ا 

والإشارات الجسدية المصاحبة لمكلاـ وتوظيفيا بالشكؿ المناسب، إستعماؿ التواصؿ 
 البصري بالعينيف وتنمية التنسيؽ البصري.

عكس الضمائر، ، إعادة تربية الإظطرابات النوعية في كلاميـ عندىـ : ظاىرة المصادات -
 غياب النبرة المناسبة.

والقولبية المفظية والحركية عند الطفؿ المتوحد :كالرفرة تعديؿ السموكات السمبية الشاذة  -
 .القولبية المفظيةو  سموؾ إيذاء الذات كعض اليدو  التعمؽ المرضي بالأشياءو  باليديف
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 تنظيم محتوى البرنامج : -3
تـ إقتباس البرنامج مف أىـ  برامج التكفؿ الخاصة بالأطفاؿ المتوحديف، وىي برنامج 

برنامج باكس، برنامج سميؿ، برنامج سف رايز، نظرا لإحتوائيا عمى لوفاس، برنامج تيتش، 
نشاطات تنمي النواحي التواصمية والمغوية والعمميات المعرفية المرتبطة بيا عند الأطفاؿ 

 .  ، وفنيات الكفالة الأرطوفونيةالمتوحديف، وتعدؿ سموكاتيـ الشاذة

وفونييف القائميف عمى التكفؿ تـ إجراء إستفتاء لمجموعة مف الأخصائييف الأرط حيث
بالأطفاؿ المتوحديف المتواجديف بمنطقة سطيؼ وضواحييا، بالمراكز الإستشفائية، والعيادات 

 ( 2أنظر الممحق رقم ) .الخاصة، وجمعية الأطفاؿ المتوحديف

 برنامج كفالة  وتصميـ وبناءا عمى ىذيف الإطاريف: النظري والميداني تـ إستنباط
 .اؿ المتوحديفأرطوفونية للأطف

 نامج :مدة تطبيق البر  -4
 تتوقؼ مدة تطبيؽ برنامج الكفالة الأرطوفونة ومعدؿ الحصص عمى عدة معايير ىي :

 .درجة توحد الطفؿ ودرجة ذكائو -
 .سف الطفؿ -
 .مستوى لغة الطفؿ وطبيعة الإضطرابات المغوية التي يعاني منيا -
الحسي البصري والسمعي، والتقميد الحركي الإنتباه درجة نجاح الطفؿ في إكتساب ميارات  -

، لأنو لايمكف الإنتقاؿ مف جزء في البرنامج والذاكرة والمفظي، والإدراؾ السمعي والبصري
 إلى جزء آخر حتى يتـ إكتساب الميارة التي يتـ العمؿ عمييا في الجزء السابؽ. 

 .المفظيالتواصؿ المفظي وغير درجة تخطي الإضطرابات المغوية ونمو ميارات  -
 .مدى مسايرة البرنامج في المنزؿ ومع الأخصائي الأرطوفوني  -
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، وحتى عند الإنتياء مف ة أو أكثرسن إلىعدة أشير مف عموما يستمر البرنامج 
تطبيؽ البرنامج إذا لاحظنا  تراجع الميارات التي تـ العمؿ عمييا مف قبؿ يجب الرجوع إلييا 

 .مف جديد

 للأطفال المتوحدين: الأرطوفونيتحكيم برنامج التكفل  -5
 مف أجؿ التأكد مف صلاحية البرنامج لمتطبيؽ تـ الإعتماد عمى أسموبيف :

 الصدق التكويني : -5-1
عمى طفاؿ المتوحديف تـ عرضو بعد تصميـ برنامج الكفالة الأرطوفونية الخاص بالأ

 2بجامعة سطيؼ ودكتوراهثلاثة أساتذة جامعييف تخصص أرطوفونيا بدرجة عممية ماجستير 
، وستة أخصائييف أرطوفونييف قائميف عمى رعاية أطفاؿ متوحديف بخبرة 2وجامعة الجزائر

مينية أكثر مف خمس سنوات متواجديف بمنطقة سطيؼ وضواحييا ) بالمؤسسة الإستشفائية 
تأىيؿ لمصحة العقمية بعيف عباسة، بجمعية أمؿ لمتوحد بعيف ولماف، المؤسسة الإستشفائية لم

الحركي برأس الماء، بالمؤسسة العمومية لمصحة الجوارية بالعممة، عيادات خاصة 
لممختصيف الأرطوفونييف بمدينة سطيؼ، بمستشفى الأـ والطفؿ بسطيؼ (، وبعد تقييـ 

 محتوى البرنامج أقروا بصلاحيتو مف حيث:

 .وضوح أىداؼ البرنامج -
 صحة المادة العممية لمحتوى البرنامج. -
التسمية والتعبير والفيـ مع أىداؼ برنامج و  نشطة وتماريف الإنتباه والتقميد والإدراؾإتساؽ أ -

 الكفالة الأرطوفونية.
 ملاءمة تقنيات برنامج الكفالة الأرطوفونية لحالات التوحد. -

 : Lawashéوقمنا بحساب معدلات الصدؽ وفؽ معادلة لاوشي

    
        

 
 

- n   تمثؿ عدد المحكميف الذيف إتفقوا عمى التمريف والنشاط : 
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- N تمثؿ العدد الكمي لممحكميف : 
- CVR     تمثؿ قيمة صدؽ التمريف والنشاط : 
: يوضح إجراءات التأكد من صدق برنامج الكفالة الأرطوفونية للأطفال 1جدول رقم  -

 المتوحدين:

 ملاحظة المكميف بعد التحكيـ قبؿ التحكيـ

محتوى 
برنامج 
 تيتش :

مقتبس من   برنامج الكفالة الأرطوفونيةمحتوى 
برامج ال
 خرىالأ

الإخصائييف 
 الأرطوفونييف

قيمة  الأساتذة
معادلة 
 لاوشي

التقميد  -1
: الحركي 

 والصوتي

 

إضافة إجراء التقميد بالمثؿ أولا مف أجؿ 
 بناء رابط مع الطفؿ ثـ تماريف التقميد 

برنامج سن 
 رايز

 1 موافقيف  3 موافقيف 6

 0,77 موافقيف 2 موافقيف 6  دمجيا ضمف تماريف الإدراؾ الحواس-2

الفصؿ بيف تماريف الإدراؾ السمعي  الإدراؾ -3
والبصري:  مع إضافة تماريف تنمية 
مراحؿ الإدراؾ: التمييزالبصري)تمييز 

تمييز الألواف(، ، الشكؿ والأرضية
 التنسيؽ البصري،و  الإغلاؽ البصري

إدراؾ العلاقات المكانية والذاكرة 
البصرية، التمييزالسمعي بيف الشكؿ 
والخمفية، الإغلاؽ السمعي، التسمسؿ 

 السمعي والذاكرة السمعية.

برنامج سميل 
وفنيات 
الكفالة 

 الأرطوفونية

 0,77 موافقيف 3 موافقيف 6 
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الحركة  -4
 العامة

 0,55 موافؽ 1 موافقيف 6  دمجيا ضمف تماريف التقميد 

5- 
التنسيؽ 
البصري 
 الحركي

 0,55 موافؽ 1  موافقيف 6  دمجيا ضمف تماريف الإدراؾ البصري

6- 
الحركات 
 الدقيقة 

 0,55 موافؽ 1 موافقيف 6  دمجيا ضمف تماريف التقميد

الكفاءة  -7
 المغوية

الفصؿ بيف تماريف التعبير والتسمية 
 وتماريف الفيـ 

التعييف تماريف التعبير والتسمية:  -
والتسمية والتصنيؼ )تماريف إكتساب 
الأسماء وتنمية القدرة عمى الربط بيف 

تماريف إكتساب الأفعاؿ ، الداؿ والمدلوؿ
والضمائر وأدوات الإشارة وحروؼ الجر 
وصيغة المؤنث والمذكر، إكتساب 
مفاىيـ الزماف والمكاف والأضداد واليميف 
 واليسار(، تماريف إستثارة الكلاـ الموجو
 والعفوي )بواسطة الحوار والأسئمة(.  

تماريف  الفيـ  : تماريف تنمية الفيـ  -
تماريف تنمية الفيـ المفظي ، الإشاري

 )بواسطة الصور والقصص(

برنامج باكس 
وبرنامج 

سميل وفنيات 
الكفالة 

 الأرطوفونية

 1 موافقيف 3 موافقيف 6
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8- 
 الإستقلالية

لـ يتـ العمؿ عمييا كوف  ليس جيع 
الأطفاؿ المتوحديف يعانوف مف مشاكؿ 

 العناية بالذات

 3   موافقيف 4 
 موافقيف

0,55 

9- 
 السموكيات

تمخيصيا في تماريف : التخمص مف 
سموؾ إيذاء الذات، سموؾ الرفرفة 
باليديف، سموؾ التعمؽ المرضي وظاىرة 

 .الإيكولاليا

 0,77 موافقيف 2 موافقيف 6 برنامج لوفاس

تماريف  -10
 الإنتباه

إضافة تماريف الإنتباه وتصنيفيا في 
المرتبة الأولى مف برنامج الكفالة 
الأرطوفونية : تماريف الإنتباه الحسي 
البصري لجمب نظر الطفؿ المتوحد، 

الإنتباه الحسي و  والإنتباه الحسي السمعي
 البصري والسمعي معا.

فنيات الكفالة 
 الأرطوفونية

 1 موافقيف 3 موافقيف 6 

وىذا ما يدؿ عمى قوة  0,77و 1نلاحظ أف معظـ قيـ معادلة لاوشي قد ترواحت بيف  -
صدؽ البرنامج مف حيث إتساؽ أىدافو وتماريناتو وأنشطتو ومف حيث ملاءمة تقنيات 

 برنامج الكفالة الأرطوفونية لحالات التوحد.

 :: يوضح قيمة صدق الأنشطة والتمارين بتطبيق معادلة لاوشي  2جدول رقم  -

عدد المحكمين  الأنشطةو  التمارين
 الموافقين

عدد المحكمين 
 غير الموافقين

قيمة 
 المعادلة

 الإنتباه: -
 تماريف تنمية الإنتباه الحسي البصري  -1

9 0 1 

 0,77 1 8 تماريف تنمية الإنتباه الحسي السمعي -2
 0,77 1 8 تماريف تنمية الإنتباه الحسي البصري والسمعي -3
 1 0 9 : التقميد -
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 تماريف تنمية التقميد الحركي -4
 1 0 9 تماريف تنمية التقميد المفظي  -5
 : الإدراك البصري والسمعي -
 تماريف تنمية التمييز البصري -6

8 1 0,77 

 تماريف  الإغلاؽ والتنسيؽ   البصري.   -7
تماريف تنمية إدراؾ العلاقات المكانية والذاكرة  -8

 البصرية

8 1 0,77 

تماريف تنمية التمييز السمعي بيف الشكؿ   -9 
 والخمفية

8 1 0,77 

 0,77 1 8 تماريف تنمية الإغلاؽ السمعي  -10
تماريف تنمية التسمسؿ السمعي والذاكرة  -11

 السمعية.
8 1 0,77 

 : الفيم -
 تماريف الفيـ الإشاري -12

7 2 0,55 

 0,55 2 7 تماريف الفيـ المفظي  -13
 : والتعبيرالتسمية  -
 تماريف التعييف والتسمية والتصنيؼ: -14

تماريف إكتساب الأسماء وتنمية قدرة الربط بيف الداؿ 
 والمدلوؿ

9 0 1 

تماريف إكتساب الأفعاؿ والضمائر وأدوات  -15
 الإشارة وحروؼ الجر وصيغة المؤنث والمذكر.

9 0 1 

تماريف إكتساب مفاىيـ الزماف والمكاف  -16
 واليميف واليساروالأضداد 

8 1 0,77 

السموؾ :تماريف التخمص مف السموكات السمبية  -
 والشاذة:

 تماريف التخمص مف المصاداتالإيكولاليا -17

8 1 0,77 

 التخمص مف حركة الرفرفة باليديف  -18
 

8 1 0,77 

التخمص مف السموؾ المرضي بالأشياء  -19
 والمواضيع

8 1 0,77 
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إيذاء الذات كعض اليد التخمص مف سموؾ  -20
 وضرب الرأس

8 1 0,77 

 

وىذا ما يدؿ عمى قوة  0,77و 1لاوشي قد ترواحت بيف  ةنلاحظ أف معظـ قيـ معادل -
  صدؽ محتوى البرنامج  ) مف تماريف وأنشطة (.

 التقويم القبمي : -5-2
قبؿ تطبيؽ البرنامج بيدؼ معرفة مدى تحسيف ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي  يتـ

 عند الأطفاؿ المتوحديف أفراد عينة الدراسة مف خلاؿ: 

 .الملاحظة المباشرة -

 .تطبيؽ الميزانية الأرطوفونية -

 .تطبيؽ  إختبار التواصؿ المفظي وغير المفظي -

 التقويم البعدي : -5-3
السير في تطبيؽ البرنامج لأكثر مف سنة لمعرفة درجة تحسف :الإنتباه، يكوف بعد 

والتقميد، والإدراؾ، والتسمية، والتعبير، والفيـ، أي معرفة إف كاف ىناؾ تطور حاصؿ في 
ميارات التواصؿ والقدرات المغوية العمميات المعرفية المرتبطة بيا، مف خلاؿ تطبيؽ إختبار 

 ظي.التواصؿ المفظي وغير المف

 الوسائل المساعدة في تنفيذ البرنامج : -6
بشكؿ متقطع، لبعة و  : لعبة سرطاف البحر المضيئ بألواف مختمفةمجموعة لعب تربوية -

الميزر، مواد الزينة اللامعة، القناع مضيء، المعبة المصوتة الميتزة، لعبة الرجؿ الآلي 
لعبة القطار المتحرؾ والمصوت، مجموعة مف كريات مختمفة الألواف، لعبة لوحة ، المتحرؾ
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لعبة ، لعبة البازؿ ،لوحة الأشكاؿ وخمفياتيا ،لعبة المتاىة، دمية الدب، لعبة الميقو، المصيدة
 الصندوؽ، لعبة الياتؼ.

ؿ بطاقات سلاس بطاقات كممات ناقصة وكممات تامة، : بطاقات، وصور ومشاىد معبرة  -
قصة  ،صور البيكتوقراـ، صور ة لدب، صورة دراجة الكممات والأرقاـ، بطاقات الاضداد،

فواكو، مجموعة مف و  خضر صور، ، صور لأشخاص، صور أو مجسمات حيواناتمصورة
مجموعة مف رسومات  الصور فييا ظؿ، مجموع مف الصور منيا المختمفة ومنيا المتطابقة ،

 معبرة عف أفعاؿ وعف مواقؼ مختمفة. مشاىد مصورة، والنماذج الناقصة

: قصص مألوفة، مجموعة مف الأسئمة العامة، أغنية الحروؼ وأغاني قصص وأسئمة -
 أغنية بسـ الله.و  ،الأبجدية

 ورقة بيضاء.، : أقلاـ ممونة، سياؿأدوات مدرسية -

 ، ، ساعة تيتش، جياز تسجيؿكوب، ممعقة، صحف ،حقيبة، : معطؼ وحذاء أدوات أخرى -
 صندوؽ.

 محتوى برنامج التكفل الأرطوفوني المقترح للأطفال المتوحدين: -7
 أولا: تمارين تنمية الإنتباه

 تمارين تنمية الإنتباه الحسي البصري : -أ 

 .: جمب نظر الطفؿ المتوحد بإستعماؿ مثيرات بصرية قوية اليدف

مواد الزينة ، لبعة الميزر، بشكؿ متقطعو  : لعبة سرطاف البحر المضئ بألواف مختمفة الوسائل
 .القناع مضيء، اللامعة

 (  2) أنظر الممحق رقم  

 



 الفصل الثالث: البرنامج المقترح تصميمو وضبطو

146 

 التعميمة :

في مرحمة أولية نضع الطفؿ المتوحد في غرفة شبو مظممة ونجمس بمقابمو نضع عمى 
الطاولة المعبة المضيئة نرسؿ أضواءىا تارة ثـ نوقفيا تارة أخرى ونوجو نظره نحوىا بتحريؾ 

نقدميا لو و  ند إرساؿ الأضواء، ثـ في مرحمة تالية نرسؿ أضواء المعبةرأسو بإتجاىيا ع
بوضعيا بيف يديو مع مسكيما لتشجيعو عمى المعبة تدريجيا، ثـ في مرحمة لاحقة نطمب منو 

 .ىو إرساؿ أضواء المعبة بمفرده دوف توجيو بعد وضعيا فوؽ الطاولة وىي منطفئة

قوـ بتوجيو ضوء الميزر في الجدار عمى أو يجمس الطفؿ في كرسي مقابؿ الجدار ون
زاوية معينة  لمدة زمنية ثـ إطفائيا مع مسؾ رأس الطفؿ وتوجييو نحوه ثـ توجييو في وسط 

ثـ في مرحمة لاحقة  نقوـ بتوجيو ضوء الميزر لكف دوف مسؾ ، الجدار ثـ في زاوية أخرى
إستعماؿ ضوء الميزر ثـ في مرحمة أخرى نرسـ أشكاؿ عمى الجدار ب، رأس الطفؿ وتوجييو

 خطوط مختمفة ونلاحظ مدى تجاوب الطفؿ.و  مثلا دوائر

أو يضع المختص الأرطوفوني مواد الزينة اللامعة حوؿ العينيف ويوجو نظر الطفؿ 
بمسؾ رأسو وتوجييو نحوه في كؿ مرة يبعد فييا نظره، ويروي لمطفؿ أحداث مثيرة مختمفة 

عبوس حيث يستعمؿ فييا الإيماءات وحركات العينيف بيف التعجب والإستفياـ والإبتسامة وال
والحاجبيف في كؿ مرة يزيد مف المدة ونلاحظ مدى تجاوب الطفؿ، ثـ إرتداء قناع مضيء 
والجموس في وضعية مقابمة لمطفؿ والقياـ بيز الرأس وتحريكو في وضعيتي الأعمى والأسفؿ 

و اليميف واليسار لمدلالة عمى فعؿ لا لمدلالة عمى نعـ مع مصاحبة الفعؿ بالقوؿ، والإتجاه نح
 .مع مصاحبة الفعؿ بالقوؿ

 : تمارين تنمية الإنتباه الحسي السمعي -ب

 .: جمب إنتباه الطفؿ المتوحد بالإعتماد عمى الأصوات اليدف
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لعبة المصوتة ، مواد الزينة اللامعة، : لعبة سرطاف البحر المضئ ويصدر أصوات الوسائل
 (2) أنظر الممحق رقم  الميتزة.

 :التعميمة 

في مرحمة أولية يجمس الطفؿ المتوحد في وسط غرفة ىادئة ونقوـ بإصدار صوت لعبة    
سرطاف البحر فترة ثـ توقيفيا مع مسؾ يد الطفؿ وتوجييو نحو الزر الذي يشعؿ ويطفئ 

يا عف الطفؿ المعبة ونضغط لتشغيميا ثـ إطفائيا، ثـ في مرحمة تالية نبعد المعبة تدريج
ونلاحظ مدى إىتمامو إذا لـ ييتـ نكرر نفس الإجراء الأوؿ حتى ننجح في جمب إىتمامو 
تدريجيا، ثـ نخفييا تماما عف نظريو نقوـ بتشغيميا ونشجعو عمى البحث عنيا بتوجييو في 
يقافيا مف أماكف مختمفة في  مرحمة لاحقة نجعؿ الطفؿ يتعامؿ بمفرده مع المعبة لتشغيميا وا 

 .لغرفةا

أو بإستعماؿ مواد الزينة اللامعة يضعيا المختص الأرطوفوني حوؿ الشفتاف ويقوـ 
بإصدار أصوات مختمفة كأصوات الحيوانات الأليفة والمناداة عمى الطفؿ بإسمو، أو ذكر 
أصوات المغة العربية عمى حدى  ،وعد الأرقاـ ،و ذكر أياـ الأسبوع ،وأشير السنة مع 

مسؾ رأسو وتحريكو نحونا ثـ في مرحمة لاحقة نقوـ بنفس الإجراءات توجييو نحو الصوت ب
 .السابقة دوف توجييو

أو بإستعماؿ المعبة المصوتة الميتزة بإصدار الصوت بيز المعبة مف قبؿ المختص 
الأرطوفوني ثـ تمرير المعبة مباشرة ووضعيا في يد الطفؿ المتوحد والقياـ بعممية اليز لمعبة 

ديو وتحركيا، ثـ في مرحمة لاحقة إعطائو المعبة ونطمب منو إصدار بمساعدتو بمسؾ ي
 (2) أنظر الممحق رقم .الصوت دوف مساعدة

 : تمارين تنمية الإنتباه الحسي البصري والسمعي -ج 

 .: جمب إنتباه الطفؿ المتوحد بإستعماؿ مثيرات متحركة مضيئة وتصدر صوت اليدف
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 .لعبة القطار المتحرؾ والمصوت ،: لعبة الرجؿ الآلي المتحرؾ الوسائل

 التعميمة :

في مرحمة أولية وضع الطفؿ المتوحد في غرفة ىادئة شبو مظممة نقوـ بتشغيؿ الرجؿ 
الآلي يمشي بإتجاه الطفؿ المتوحد وفي نفس الوقت يصدر مقطوعة غنائية ويشعؿ أضواء 

" عند الإصطداـ نكرر  ثـ في ، العمميةنمسؾ بيد الطفؿ ونجعمو يصطدـ معو ونقوؿ "بوـ
مرحمة تالية نطمب مف الطفؿ المتوحد أف يركض بالإتجاه المعاكس كي لا يصطدـ مع 

 .الرجؿ الآلي ونقوليا بطريقة معينة "أجري أجري جاء جاء جاء"

أو بإستعماؿ القطار المتحرؾ فوؽ السكة ويصدر صوت صفارة القطار نضع الطفؿ 
يمو فيدور حوؿ الطفؿ ويصدر صوت لمدة زمنية المتوحد داخؿ دائرة سكة القطار نقوـ بتشغ

معينة ونوقفو، في كؿ مرة نزيد مف المدة، ثـ في مرحمة تالية نطمب منو الخروج مف دائرة 
 .سكة القطار عند توقفو والدخوؿ مجددا عند تشغيمو

: نشجع الطفؿ المتوحد بألفاظ معينة مثلا برافوا يمكف كذلؾ مكافأتو بالشيء ملاحظة 
 لديو عند النجاح وحرمانو عند الفشؿ.المفضؿ  

 ) تمارين التقميد بالمثل ثم تقميد المختص ( :تمارين تنمية التقميد : ثانيا

 تمارين تنمية التقميد الحركي : -أ

 .تحقيؽ التقميد عند الطفؿ المتوحد بالإعتماد عمى الحركات العامة والدقيقة اليدف :

ورقة ، مف كريات مختمفة الألواف ،سياؿ حقيبة ،صندوؽ، مجموعة، ملابس الوسائل :
 .لعبة لوحة المصيدة، كوب، بيضاء، ممعقة ،صحف

 (2) أنظر الممحق رقم 
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 التعميمة :

أي سموؾ نمطي يسمكو أقوـ بتقميده والنزوؿ إلى و  في مرحمة أولية نقمد حركات الطفؿ
فإذا نظر إلي مستواه الجسمي، مف خلاؿ الوقوؼ عمى الركبتيف والنظر في عيني الطفؿ 

أقوـ بتعزيزىا فورا، بعبارات صاخبة والتصفيؽ باليديف، ستكوف ىذه  مجرد لمحة بسيطة ولو
 .نقطة البداية  لبناء رابط مع الطفؿ

 ثـ في المرحمة التالية التقميد يصبح معاكس يعني نطمب مف الطفؿ تقميد حركاتنا ونبدأ ب :

ثة مع تغيير إيقاع التصفيقات،  ثـ في حركات التصفيؽ باليديف مرة ثـ مرتيف ثـ ثلا -
مرحمة لاحقة نطمب مف الطفؿ تقميد الدؽ عمى الباب أو عمى الطاولة بإيقاعات مختمفة 

 .بسيطة

تقميد حركات وضع اليديف فوؽ الرأس، ثـ وضع اليديف أسفؿ عمى الركبتيف ثـ تقميد 
الغرفة وخارج الغرفة، ثـ حركات القفز ثـ حركة  الجموس قرفساء، ثـ حركات المشي داخؿ 

 .تقميد وضع كرات داخؿ حقيبة  أو صندوؽ

ثـ نركز عمى أعضاء الجسـ مف خلاؿ تقميد لمس عضو مف الجسـ الأنؼ، ثـ 
الأذف، ثـ تقميد إرتاداء المعطؼ، و  الفـ،و  ثـ ثلاثة أعضاء الأنؼ،، عضويف الأنؼ والفـ

رتداء الحذاء  .وا 

ة نطمب مف الطفؿ القياـ بتقميد رسـ خط مستقيـ عمى ثـ ننتقؿ إلى تقميد الحركات الدقيق
 .ورقة ثـ خط مائؿ، ثـ تقميد رسـ دوائر، ثـ تقميد رسـ مربعات، ثـ مثمثات

ثـ نطمب منو تقميد عممية رفع الممعقة مف الصحف والأكؿ ،ورفع الكوب  لشرب الماء، 
 .ثـ تقميد عممية  قفؿ أزرار المعطؼ ،ثـ ربط خيط الحذاء
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حركات ركؿ الكرة بالقدـ، ثـ تقميد لعبة لوحة المصيدة، حيث نقوـ بإصطياد ثـ تقميد 
 .الحيوانات كؿ واحدة عمى حدى بترتيب معيف ثـ نطمب منو القياـ باصطيادىا بنفس الترتيب

 تمارين تنمية التقميد المفظي  : -ب

 تحقيؽ التقميد عند الطفؿ المتوحد بالإعتماد عمى التواصؿ المفظي. اليدف :

 .أغنية ، صورة دراجة ،دراجة، صور ة لدب، ودمية الدب لوسائل :ا

 ( 2) أنظر الممحق رقم  

 التعميمة: 
في مرحمة أولية إذا كاف الطفؿ يستعمؿ مقاطع وأصوات غير مفيومة مثلا أعوأعو أعو، 
أنزؿ إلى مستواه بالوقوؼ عمى الركبتيف ولا أقاطعو وأمثؿ وكأنني أفيـ كلامو أقرب أذني منو 

، وأتجاوب معو أقوؿ لو نعـ أكمؿ وأكرر أصواتو، و  وأنسجـ معو وكأنو يقوؿ لي كلاـ مفيوـ
عندما يتجاوب الطفؿ معي أستغؿ الفرصة لكي أدخؿ بعض الكممات البسيطة مثلا: بابا 

الطفؿ يصدر مقطع صوتي معيف  ماما وأكررىا حتى يبدأ الطفؿ في تقميدىا، إذا كاف
كرر أقوـ بتكراره معو وأستغؿ الموقؼ لإدخاؿ بعض الكممات :دادادا بشكؿ سريع ومتمثلا

مثلا أقوؿ ددددب ثـ أحضر لو صورة الدب أو دمية الدب أو مثلا أقوؿ ددددددددد دراجة ثـ 
 أحضر لو دراجة أو صورتيا.

في مرحمة لاحقة نطمب منو تقميد حروؼ المغة العربية في شكؿ أغنية ثـ تقميد كممات 
 .نطمب منو تقميد جمؿ قصيرة وبسطة في شكؿ أغنية ثـ في مراحؿ متقدمة

 تمارين تنمية الإدراك: -ثالثا
 تمارين تنمية الإدراك البصري : -أ
 تنمية التمييز البصري والتمييز بيف الشكؿ والأرضية وتمييز الألواف:اليدف :  -1
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منيا  لوحة الأشكاؿ وخمفياتيا ،مجموعة مف الصور فييا ظؿ، مجموع مف الصورالوسائل :
 .أقلاـ ممونة، المختمفة ومنيا المتطابقة

 (2) أنظر الممحق رقم 

 التعميمة  :

في مرحمة أولية نعطي لمطفؿ المتوحد لعبة الشكؿ والخمفية نبعثر الأشكاؿ ونطمب منو 
وضعيا في فراغاتيا المناسبة، ثـ في مرحمة تالية نعطي لمطفؿ مجموعة مف الصور فييا 

الصورة وتمييز ظميا ثـ نطمب منو تمويف مساحة الظؿ بموف مختمؼ ظؿ ونطمب منو تعييف 
 عف لوف الصورة مع تغيير الموف في كؿ مرة.

ثـ في مرحمة لاحقة نعطي لمطفؿ مجموعة مف الصور منيا المتطابقة مف حيث الشكؿ 
والموف ومنيا المختمفة مف حيث الشكؿ والموف ونطمب منو تعييف كؿ منيا، في مرحمة لاحقة 

رض عمى الطفؿ مجموع مف الصور منيا المتطابقة مف حيث الشكؿ ولكف تختمؼ مف نع
حيث الموف وأخرى مختمفة مف حيث الشكؿ ولكف متطابقة مف حيث الموف  ونطمب منو 

 .تحديد نقاط التشابو ونقاط الإختلاؼ

 .تنمية الإغلاؽ  البصري والتنسيؽ البصري الحركياليدف : -2

 . سياؿ، مجموع مف رسومات والنماذج الناقصة ،لعبة المتاىةالوسائل :

 ( 2)أنظر الممحق رقم 

 التعميمة :

في مرحمة أولية نطمب مف الطفؿ المتوحد إيجاد الإتجاه مف نقطة البداية إلى نقطة 
في مرحمة تالية نعطيو رسومات ناقصة ونطمب ، الإلتقاء ورسمو في عدة نماذج لمعبة المتاىة
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وفي مرحمة لاحقة نعطيو كممات ناقصة ومجموعة مف الحروؼ ، الناقصةمنو تكممة الأجزاء 
 ونطمب منو تكممتيا بإستعماؿ تمؾ الحروؼ.

 : تنمية إدراؾ العلاقات المكانية البصرية والذاكرة البصرية. اليدف -3

بطاقات لأشكاؿ بوضعيات مكانية متطابقة وأخرى بوضعيات مكانية متشابية الوسائل :
بعضيا و  بطاقات لحروؼ وأرقاـ بعضيا متطابقة وبعضيا مختمفة، و مختمفةوأشكاؿ أخرى 

 ( 2)أنظر الممحق رقم متشابية.

 التعميمة :

في مرحمة أولية نطمب مف الطفؿ المتوحد إعادة رسـ الأشكاؿ التي بوضعيات مكانية 
النموذج  ثـ في مرحمة تالية نقوـ بإخفاء، متطابقة الموجودة في البطاقات تحت النقؿ المباشر

نكرر نفس الإجراء مع ، بعد مشاىدتو جيدا ثـ نطمب منو إعادة رسـ الأشكاؿ التي شاىدىا
 الأشكاؿ التي بوضعيات مكانية متشابية ثـ مع الأشكاؿ التي بوضعيات مكانية مختمفة.

حروؼ المتطابقة الموجودة في نطمب مف الطفؿ المتوحد تحديد الفي مرحمة لاحقة 
حروؼ المتشابية تحديد الحروؼ المختمفة الموجودة في البطاقات ثـ ال تحديدالبطاقات ثـ 

الموجودة في البطاقات مع كتابتيا عمى ورقة، نكرر نفس الإجراء مع الأرقاـ المتشابية 
 .والمختمفة والمتطابقة الموجودة في البطاقات

 تمارين تنمية الإدراك السمعي : -ب

 .: تنمية التمييز السمعي اليدف -1

 ( 2)أنظر الممحق رقم  .صور، مسجمة أصوات، : لعبة الياتؼلوسائل ا
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: في مرحمة أولية نعرض عمى الطفؿ المتوحد الياتؼ في حالة عدـ الرنيف ثـ في التعميمة 
ثـ في مرحمة تالية نسمع الطفؿ مجموعة مف ، حالة الرنيف ونطمب منو الرد عمى الياتؼ

 .المناسبة لوأصوات ونطمب منو ربط الصوت مع الصورة 

 : تنمية الإغلاؽ السمعي  والتمييز السمعي بيف الشكؿ والخمفية. اليدف -2

 ( 2)أنظر الممحق رقم  .جياز تسجيؿ، كممات ناقصة وكممات تامة  :الوسائل 

 التعميمة :

في مرحمة أولية نتمفظ أماـ الطفؿ المتوحد بمجموعة مف الكممات منيا التامة ومنيا 
ثـ في مرحمة ، منو الإشارة برفع اليد في كؿ مرة يسمع فييا كممة ناقصةالناقصة، ونطمب 

تالية نعرض عميو مجموعة أخرى مف الكممات التي ينقصيا حرؼ، ثـ التي ينقصيا حرفيف 
ثـ في نياية الكممة، ثـ في وسط الكممة، ونطب منو تكممة الكممات ، وىذا في بداية الكممة
 الناقصة في كؿ مرة.

لاحقة نشغؿ جياز تسجيؿ فيو سلاسؿ مف الكممات، منيا ما تكرر ذكرىا  ثـ في مرحمة
مرة واحدة، ومنيا ما تكرر ذكرىا مرتيف أو أكثر، ونطمب منو الإستماع وتحديد الكممات 
المتكررة وعدد تكرارىا، أو نتكمـ مع الطفؿ المتوحد في غرفة بيا ضجيج ونطمب منو القياـ 

 .ببعض المياـ البيسطة 

 .: تنمية التسمسؿ السمعي والذاكرة السمعيةف اليد -3

 ( 2)أنظر الممحق رقم .: سلاسؿ كممات وأرقاـ، كرة الوسائل

: في مرحمة أولية نطمب مف الطفؿ تمبية أمريف في نفس الوقت مع مراعاة تسمسميا التعميمة 
الكرة رمييا ثـ مثلا رفع الكرة ثـ رميو بإتجاه معيف، ثـ تمبية ثلاث أوامر في نفس الوقت رفع 

 .إحضارىا ثـ في مرحمة تالية نزيد في عدد الأوامر ودرجة تعقيدىا



 الفصل الثالث: البرنامج المقترح تصميمو وضبطو

154 

ثـ في مرحمة لاحقة نعرض عمى الطفؿ المتوحد مجموعات مف الكممات في شكؿ 
سلاسؿ تتكوف مف كممات تنتمي لنفس المجموعة الدلالية وتحتوي عمى كممة دخيمة لا تنتمي 

الطفؿ المتوحد تحديد تمؾ الكممة الدخيمة في كؿ لنفس المجموعة الدلالية ونطمب مف 
مجموعة والإحتفاظ بيا ثـ في النياية ذكر جميع الكممات الدخيمة بالترتيب الذي وردت بو، 
ثـ نقوـ بنفس الإجراء مع سلاسؿ الأرقاـ حيث نطمب منو تعييف الرقـ الأكبر في المجموعة 

ثـ نقوـ ، الأكبر  بالترتيب الذي وردت بووالإحتفاظ  بو  ثـ في النياية ذكر جميع الأرقاـ 
 بنفس الإجراء لكف نطمب منو تحديد الرقـ الأصغر في ىذه المرة.

 تمارين تنمية الفيم: -رابعا

 : تنمية الفيـ الإشاري اليدف -1

 ( 2 )أنظر الممحق رقم .لعبة البازؿ، لعبة الميقو، : مشيد مصور، قصة مصورةالوسائل 

 التعميمة :
أولية نقدـ لمطفؿ المتوحد مجموعة مف الصور المبعثرة تشكؿ مشيد مصور في مرحمة 

لحدث معيف، ونطمب منو الإشارة إلى الصورة التي يجب أف تكوف الأولى، ثـ الثانية، ثـ 
 .ثـ ترتيبيا في تسمسؿ منطقي بحيث يشكؿ الحدث في صورتو النيائية، الثالثة، ثـ الرابعة

المتوحد مجموعة مف الصور مبعثرة تشكؿ قصة  ثـ في مرحمة تالية نقدـ لمطفؿ 
مصورة ونطمب منو الإشارة إلى الصورة التي يجب أف تكوف الأولى، ثـ الثانية، ثـ الثالثة، ثـ 
الرابعة، وىكذا حتى الصورة الأخيرة، ثـ ترتيبيا في تسمسؿ منطقي بحيث يشكؿ القصة في 

بواسطة مكعبات لعبة الميقو، بحيث في صورتيا النيائية، يمكف كذلؾ أف نطمب منو بناء برج 
 .كؿ مرة نزيد مف عدد المكعبات، وكذلؾ نطمب منو تركيب لعبة البازؿ بعد بعثرتيا

 تنمية الفيـ المفظي اليدف : -2
 ( 2)أنظر الممحق رقم  .:  قصص الوسائل
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 التعميمة :

نسرد عمى الطفؿ المتوحد قصة قصيرة، ونطمب منو إعادة سردىا مع تحديد جميع  
شخصيات القصة، ثـ نسرد عميو قصة مطولة ونطمب منو إعادة سرد حادثة معينة مف 
القصة، مع تحديد الشخصية الرئيسية في القصة، ثـ نطرح عميو مجموعة مف الأسئمة حوؿ 

 القصة. 

 ة والتعبير :تمارين تنمية التسمي –خامسا 
 التسمية والتصنيف  :و  تمارين التعيين -أ

 .إكتساب الأسماء وتنمية القدرة عمى الربط بيف الداؿ والمدلوؿاليدف : -1

 .خضر، فواكو، صور لأشخاص، صور أو مجسمات حيواناتالوسائل :
 (2)أنظر الممحق رقم 

 التعميمة :

نتمفظ بأسمائيـ في الصور  في مرحمة أولية نطمب مف الطفؿ المتوحد تعييف أشخاص
المعروضة عميو ثـ بنفس الإجراء السابؽ نطمب منو تعييف الحيوانات ثـ تعييف الخضر ثـ 

ثـ في مرحمة تالية نطمب منو تسمية الأشخاص أو الحيوانات أو الخضر أو الفواكو ، الفواكو
بعد بعثرتيا التي نعينيا لو في الصور  ثـ في مرحمة لاحقة نطمب منو تصنيؼ كؿ الصور 

 .في مجموعات حسب العائمة التي تنتمي إلييا

إكتساب الأفعاؿ والضمائر، وأدوات الإشارة، وحروؼ الجر، وصيغة المؤنث : اليدف -2
 .والمذكر

 : صور البيكتوقراـ معبرة عف أفعاؿ وعف مواقؼ مختمفة. الوسائل

 (2)أنظر الممحق رقم 
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 التعميمة :

توحد المشيد المعبر عف الفعؿ أو الموقؼ المعيف في في مرحمة أولية نصؼ لمطفؿ الم
الصورة بحيث نستعمؿ الأفعاؿ والضمائر وأدوات الإشارة  وحروؼ الجر مع توضيح صيغة 
المؤنث والمذكر، ثـ في مرحمة تالية نطمب منو التعبير عف الأفعاؿ الواردة في المشيد، 

حديد العبارات الدالة عف المؤنث، تو  حروؼ الجر،و  أدوات الإشارة،و  كذلؾ تسمية الضمائر،
 .وعف المذكر 

 .واليميف واليسار، الأضدادو  إكتساب مفاىيـ الزماف، والمكاف،اليدف : -3

 (  2)أنظر الممحق رقم  .صور الأضداد، لعبة الصندوؽ ، ساعة تيتش الوسائل :

 التعميمة :

ثـ نطمب منو  في مرحمة أولية نطمب مف الطفؿ المتوحد وضع الأشياء داخؿ الصندوؽ
ثـ في مرحمة تالية نطمب ، وضع الصندوؽ فوؽ الطاولة ثـ تحتيا ثـ أماـ الطاولة ثـ خمفيا

منو إخراج الأشياء الموجودة في الصندوؽ وضعيا عمى يميف الصندوؽ ثـ عمى يساره ثـ 
وضعيا قريبة مف الصندوؽ ثـ بعيدة عنو ثـ بجانبو، ثـ نطمب مف الطفؿ المتوحد  ذكر أياـ 

ثـ فصوؿ السنة بترتيب، ثـ نطمب منو ذكر النشاطات التي ، سبوع، ثـ أشير السنةالأ
يمارسيا في الفترة الصباحية ثـ في الفترة المسائية ثـ في الميؿ وفؽ ساعة تيتش، ثـ أحداث 
اليوـ السابؽ وعف ما سيفعمو في اليوـ التالي، ثـ في مرحمة لاحقة نقدـ لو كراس الأضداد 

 .د ىاونطمب منو تحدي

 تمارين إستثارة الكلام العفوي والكلام الموجو : -ب

 .: إثراء الرصيد المغوي بإستعماؿ الحواراليدف 

 (  2)أنظر الممحق رقم  .: مجموعة مف الأسئمةالوسائل 
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 التعميمة :

ثـ في مرحمة ، في مرحمة أولية نطرح عمى الطفؿ المتوحد مجموعة مف الأسئمة وىو يجيب
 .حوؿ  موضوع  يستيويو  تالية نتحاور معو

 تمارين التخمص من السموكات السمبية الشاذة والقولبية : –سادسا 

 التخمص من  ظاىرة المصادات )الإيكولاليا (:-أ

الجموس مقابؿ الطفؿ المتوحد النظر في عينيو التوقؼ مباشرة عف الكلاـ عندما يكرر  -1
 و إلى ىذا التكرار.نقوـ نحف كذلؾ  بترديد ما يقولو لكي يتنبو  الألفاظ

الإشارة بإصرار إلى الطفؿ المتوحد أف يتوقؼ عف تكرار كلامي في كؿ مرة يكرر فييا  -2
 الألفاظ  ثـ مواصمة الحديث.

توجيو كلامو عف قصد بتكرار العبارة المرجوة عند الطفؿ المتوحد مثلا: ما إسمؾ :  -3
وىكذا بتكرار عدة عبارات  ما إسمؾ : إسمي عمر، ، ما إسمؾ : إسمي عمر، إسمي عمر

 .إلى أف يفيـ المغزى مف السؤاؿ ويربط السؤاؿ بالجواب المناسب

تمبية رغبة الطفؿ قدر إجابتو بنعـ أو لا مثلا نقوؿ لو تريد حموى نعـ أـ لا سوؼ يكرر  -4
ثـ نعكس القوؿ تريد حموى لا أـ نعـ في ، مباشرة المفظ الأخير لا إذف نحرمو مف الحموى

 .الة سيكرر مباشرة لفظ نعـ فنعطيو الحموى وىكذا حتى يدرؾ علاقة المفظ بالفعؿىذه الح

تقديـ نموذج لمطفؿ مف خلاؿ الإستعانة  بشخص ثالث نسألو تريد خبز نعـ أـ لا  -5
سيجيب لا فلا نقدـ لو  ثـ نسألو مجددا تريد حموى سيجيب نعـ نقدـ لو ثـ نسأؿ الطفؿ 

يماءات المتوحد ماذا تريد أنت ونشجعو  .عمى الإجابة بإشارات وا 

تجييز الإجابة  لمطفؿ المتوحد وتقديميا لو مباشرة بعد طرح السؤاؿ لكف دوف تمفظ مثلا  -6
 .بالتالي تحفيزه عمى الإجابةو  بالإستعانة بالصور الدالة عمى الإجابة
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 ىز الجذع إلى الأمام والخمف:و  التخمص من  حركة الرفرفة باليدين-ب
المفظي المستمر لمكؼ مف سموؾ الرفرفة باليديف مع التعزيز المستمر لمسموكات التوجيو  -1

 .الأخرى الإيجابية عند الطفؿ المتوحد

إيجاد سموؾ بديؿ عف سموؾ الرفرفة باليديف كسموؾ وضع اليديف في جيوب الملابس   -2
 .وتعزيزه عند الطفؿ المتوحد

تكرر سموؾ الرفرفة باليديف كأسموب حمؿ أوزاف باليديف لمدة معينة كمما ظير أو  -3
 عقاب.

وضع اليديف تحت سيلاف الماء مف الحنفية، أو الضغط عمى كرة إسفنجية مف أجؿ  -4
 .تشغيؿ يدي الطفؿ المتوحد لصرؼ إنتباىو عف سموؾ الرفرفة باليديف

ف إذا كاف الطفؿ المتوحد يستعمؿ سموؾ الرفرفة باليديف مف أجؿ التعبير عف الفرح أو ع -5
الحزف يجب توضيح ذلؾ مف خلاؿ تصحيح طريقة التعبير بمسؾ يدي الطفؿ المتوحد 

النظر في عينيو العبوس أو الإبتسامة بالإيماءات المناسبة لحالة و  والنزوؿ إلى مستواه
 الفرح أو الحزف مع إستعماؿ العبارات الدالة.

بيف أسموبي التعزيز  أما في حالة ىز الجذع فنعمؿ بنفس الإجراءات السابقة المتراوحة
والعقاب ولكف نطمب مف الطفؿ المتوحد القياـ بسموؾ مناسب كالقياـ ببعض الحركات 

 .الرياضية  فور قيامة بالسموؾ ىز الجذع

 : التخمص من سموك التعمق المرضي بالأشياء والمواضيع -ج

يا  فنركز في يجب إبعاد الأشياء أو المواضيع بشكؿ تدريجي مف خلاؿ تشتيت إنتباىو إلي -1
البداية عمى إستثارت الطفؿ المتوحد بمعبة جديدة مشوقة نمسؾ بيده ونوجييا نحوىا ونحاوؿ 
في نفس الوقت نزع الشيء المتعمؽ بو بيدنا الأخرى ثـ نبدأ في إبعاد المعبة عنو تدريجيا في 

 .كؿ مرة نزيد مف المسافة بينيما
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المتعمؽ بو ،وفي المرة المقبمة  نغير المعبة  عند الإنتياء مف المعب نسمح لو بأخذ الشيء -2
الجديدة بمعبة أخرى ونعمؿ بنفس الإجراءات السابقة لكف يجب أف نحاوؿ إخفاء الشيء الذي 

مع تكرار نفس الإجراءات في كؿ مرة سوؼ ينسى تدريجا ذلؾ ، يتعمؽ بو عف نظره تماما
 .الشيء فنبعده عنو نيائيا

لأشخاص فيتـ كذلؾ التدرج في إبعاد الشخص أو غيابو أما في حالة التعمؽ المرضي با
 عنو لفترات زمنية معينة مع زيادة المدة في كؿ مرة إلى أف يتعود عمى ذلؾ الوضع الجديد. 

 التخمص من سموك إيذاء الذات كعض اليد أو ضرب الرأس: -د

كاف يعض يجب الإعتماد عمى التجاىؿ المنظـ  لسموؾ عض اليد بعد معرفة سببو، فإذا  -1
يده بسبب الغضب بعد عدـ حصولو عمى شيء ما أو عند حرمانو، يجب الإصرار عمى 
موقفنا وعدـ تمبية رغبتو  لكي يفيـ الطفؿ المتوحد أف ىذا السموؾ لف يوصمو إلى ما يريده 

 .مع تعديؿ سموكو بإستبدالو  بالسموؾ المناسب
ية كالحساسية لبعض قد يعض الطفؿ المتوحد يده أو يضرب رأسو لأسباب حس -2

الأصوات أو الإحساس بالألـ بأحد الأعضاء فيو يعمؿ عمى عزؿ ذلؾ الإحساس 
 بإحساس أخر لكنو مؤذى إذف يجب تدريبو عمى إستعماؿ سموؾ بديؿ غير مؤذى.

تعويد الطفؿ المتوحد عمى التعامؿ مع تمؾ الإحساسات كالأصوات والأذواؽ مف خلاؿ  -3
بالإستعانة ببعض الدعامات الحسية الأخرى، مثلا إذا كاف  التعامؿ معيا بشكؿ تدريجي

يتحسس مف صوت نغمة موسيقية معينة نسمعو إياىا ونقدـ لو شيء محبب بالنسبة لو 
في نفس الوقت كالحموى المفضمة لديو في كؿ مرة  تدريجيا سوؼ يتعود عمى ذلؾ 

 .الصوت
بالألـ نعوده عمى مسؾ العضو  التعبير عف أحاسيسو بأسموبيا المناسب مثلا الإحساس -4

 .الذي يتألـ منو والمصاحبة بألفاظ معينة
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 تطبيق البرنامج:إجراءات  -8
تـ تطبيؽ برنامج الكفالة الأرطوفونية عمى أطفاؿ عينة الدراسة لمدة أكثر مف سنة 

 30إلى حوالي  20حصص في الأسبوع، وزمف الحصة مف  ةبمعدؿ مف حصتيف إلى ثلاث
رؽ تطبيؽ كؿ جزء مف أجزاء البرنامج مف عدة أسابيع إلى أشير حسب دقيقة، حيث إستغ

فقد كاف  متوقؼ عمى درجة تحمؿ الطفؿ ومدى إستعابو وتجاوبو مع المختص ، كؿ حالة
 وعمى سنو، ودرجة توحده.، الأرطوفوني

ير وتـ التدرج في عمؿ الأجزاء كالتالي : تنمية الإنتباه، ثـ التقميد، ثـ الإدراؾ، ثـ التعب 
 والتسمية، والفيـ، وىذا حسب الأىمية مف أجؿ تنمية التواصؿ عند الطفؿ المتوحد. 

فلا يمكف تحقيؽ تنمية التواصؿ المفظي أو غير المفظي عندىـ دوف جمب إنتباىيـ فيو  -
أوؿ عممية معرفية يعتمد عمييا الإنساف مف أجؿ التعمـ والإكتساب، حيث يتـ إنتقاء مثير 

و لمدة زمنية معينة،  وىذا ما يفشؿ في تحقيقو عميمعيف مف بيف عدة مثيرات والتركيز 
 الطفؿ المتوحد. 

ثـ نعمؿ عمى تنمية التقميد لأف الطفؿ يتعمـ عف طريؽ المحاكاة ونظرا لإضطراب التقميد  -
عند الطفؿ المتوحد، فإنو حتى بعد تحقيؽ الإنتباه لف يتعمـ الطفؿ إف لـ يقدـ لو نموذجا 

 يوجو نحوى الأسموب المناسب لتعمـ خاصية أو سموؾ معيف.

 والذاكرة البصرية ذاكرة السمعية والإدراؾ البصريثـ نعمؿ عمى تنمية الإدراؾ السمعي وال -
كتساب الطفؿ المتوحد عند ، فالإدراؾ ىو ثاني عممية معرفية يتـ الإعتماد عمييا لمتعمـ وا 

 عتمادونظرا لإ ،الخبرات حيث يسمح بتفسير المثيرات التي يتـ الإنتباه إلييا ثـ تخزينيا
فيجب العمؿ عمى تصحيح مدركاتو  ،شاذة في تفسير المثيرات طرؽعمى الطفؿ المتوحد 

 بتوجيييا نحو مدلولاتيا الصحيحة. 
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ثـ ننتقؿ إلى العمؿ عمى تنمية الكفاءة المغوية حيث نعمؿ عمى تنمية التعبير والتسمية  -
ولا يمكف تحقيؽ تنمية لغتو  ،تواصمو دوف تنمية لغتوتحقيؽ تنمية  لأنو لا يمكف، والفيـ
 .والإدراؾ ،والتقميد ،تنمية الإنتباهدوف 

المفظية منيا كبعض  تو القولبية والشاذةمؿ في نفس الوقت عمى تعديؿ سموكاكما يجب الع -
الرفرفة مثؿ ظاىرة المصادات، أو الحركية كسموؾ  الإضطرابات النوعية في كلامو

د الطفؿ المتوحد إيذاء الذات التي نلاحظيا عن أو عض اليد، وغيرىا مف سموكات ،باليديف
ندماجو  . مع الأفراد المحيطيف بو والتي تعيؽ تواصمو وا 
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 :خلاصة
أجؿ النجاح في تصميـ برنامج يجب السير وفؽ خطوات منيجية محكمة،  مف

والإطلاع عمى الأطر النظرية وعمى التقنيات الميدانية، لكف رغـ ذلؾ تبقى بعض النقائص 
التي تحوؿ دوف ذلؾ عند بعض الحالات، كعدـ توفر الإمكانيات اللازمة منيا البشرية 

 والمادية.

لتشخيص و  ،لتشخيص التوحد المكيفةقياس الوسائؿ وأدوات  نقص فيحيث لاحظنا  
الإضطرابات المغوية والتواصمية التي يعاني منيا الأطفاؿ المتوحديف، وكذلؾ عدـ توفر 

، ىذا برنامج الكفالة الأرطوفونية  التي تساعد في تنفيذالوسائؿ الحديثة كالبرامج الإلكترونية 
 .مف جية

كز العناية الخاصة بالمتوحديف، وقمة الجمعيات ومف جية أخرى عدـ توفر مرا 
الخاصة بيـ، وكذلؾ عدـ توفر التكويف الخاص بالأخصائييف الأرطوفونييف مف أجؿ التكفؿ 
 ،بحالات التوحد، وعدـ متابعة بعض الأولياء لأطفاليـ مف خلاؿ مسايرة البرنامج في المنزؿ

 رطوفونية في مواعيدىا المحددة.الإنقطاع المتكرر عف مزاولة حصص الكفالة الأ ىأوحت
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 تمييد:
إف الدراسة الميدانية ىي التي تسمح بتجسيد وجيات النظر التي إنطمؽ منيا الباحث 
عمى أرضية الواقع، وذلؾ مف خلاؿ تأكيد أو نفي فرضيات الدراسة بالإعتماد عمى خطوات 

 منيجية مضبوطة. 

الإستطلاعية مثلا تعتبر بمثابة الأرضية الأساسية لمدراسة الميدانية لأنيا  فالدراسة
تمكننا مف ضبط متغيرات وأدوات الدراسة مف خلاؿ قياس خصائصيا السيكومترية، وتحديد 

ختيار أدوات الدراسة، والتأكد مف تجانس عينتي الدراسةو  عينة الدراسة ومكاف تواجدىا،  .ا 

لاؽ في الدراسة الأساسية وتحقيؽ أىدافيا، وفؽ أسموب وىذا ما يمكننا مف الإنط
المنيج التجريبي القائـ عمى التجريب، مف خلاؿ إخضاع أفراد المجموعة التجريبية لبرنامج 
الكفالة الأرطوفونية وملاحظة التغيرات التي تطرأ عمى ميارات تواصميـ وعمى قدراتيـ 

وذلؾ بتطبيؽ إختبار التواصؿ المفظي وغير المعرفية، ومقارنتيا بنتائج المجموعة الضابطة 
 .المفظي
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 الدراسة الإستطلاعية :-1
قمنا بمجريات الدراسة الإستطلاعية بالمؤسسة الإستشفائية لمصحة العقمية بمنطقة عيف 

جناح و  ،ويتكوف المستشفى مف أجنحة إستشفائية لممرضى عقميا ،عباسة التابعة لولاية سطيؼ
طاقـ مف الأطباء  ىيحتوي عمو  ،ووحدة التكفؿ النفسي ،المراىؽو  ؿالطب العقمي لمطف

 ،والأخصائييف النفسانييف ،والممرضيف ،والطب العقمي للأطفاؿ ،المختصيف في الطب العقمي
والعماؿ  ،والمربييف المختصيف ،الإجتماعييف الأخصائييفو  ،والأخصائييف الأرطفونييف

ستمرت إلى غاية و   2012جانفي   11وقد كانت بتاريخ  الإدارييف،  . 2012مارس  22ا 

 عينة الدراسة الإستطلاعية : 3جدول رقم  
 عاشرة تاسعة ثامنة سابعة سادسة خامسة رابعة ثالثة ثانية أولى الحالات

 05 05 4,5 07 05 06 07 04 08 10 السن

 ذكر أنثى ذكر ذكر ذكر أنثى ذكر ذكر ذكر ذكر الجنس

نوع 
الإضطرب 
 ودرجتو

 توحد

 شديد

56 

 توحد

 شديد

45 

 توحد

 شديد

59 

 توحد

 شديد

60 

 توحد

 شديد

47 

 توحد

 شديد

50 

 توحد

 شديد

60 

 توحد

 شديد

59 

 توحد

 شديد

52 

 توحد

 شديد

50 

درجة 
 الذكاء

91,66 92,85 87,50 91,66 90 100 95 87,50 90 100 

 ٭ مدى إستفادتنا منيا :

 توفر عينة الدراسة. التأكد مف -
 .ضبط إشكالية الدراسة وفروضيا -
 وشروطالمفظي وغير المفظي والتحقؽ مف قمنا مف خلاليا بتعديؿ إختبار التواصؿ  -

 .السيكومترية
 التواصؿ في قياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي. التاكد مف مدى فعالية إختبار -
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 لتشخيص التوحد. DSM 4تقديـ الدليؿ الطبي للأمراض النفسية النسخة الرابعة  -
 تقديـ إختبار جوادرد الأدائي لقياس درجة الذكاء عند المتوحديف. -
 لتحديد درجة التوحد. النسخة العربية المقننة تقديـ مقياس كارز -
لمتوحديف في مدينة سطيؼ الإطلاع عمى تقنيات الكفالة الأرطوفونية الموجية للأطفاؿ ا -

 وضواحييا ) الجزائر (.
 .إقتراح برنامج الكفالة الأرطوفونية للأطفاؿ المتوحديف والتأكد مف مدى مناسبتو ليـ -
 الدراسة الأساسية : -2
 عينة الدراسة الأساسية  :  -2-1

ناث ينطبؽ عمييـ التعريؼ  إشتممت عينة الدراسة عمى عشريف طفؿ متوحد ذكور وا 
تـ تشخيصيـ بالإعتماد عمى الدليؿ الطبي  ائي للأطفاؿ المصابيف بالتوحد، حيثالإجر 

أما درجة التوحد فقد تـ قياسيا بواسطة مقياس كارز، ودرجة ، DSM4 للأمراض النفسية
 الذكاء بواسطة إختبار جودارد. 

عشرة أطفاؿ منيـ تـ إخضاعيـ لبرنامج الكفالة الأرطوفونية لمدة سنة يمثموف أفراد  
 وعشرة آخريف لـ يخضعوا لأي تكفؿ يمثموف أفراد العينة الظابطة. ،العينة التجريبية

 :  يمثل خصائص العينة الضابطة:4جدول رقم 

 عاشرة تاسعة ثامنة سابعة سادسة خامسة رابعة ثالثة ثانية أولى الحالات
 06 10 05 07 04 04 05 07 05 04 السن
 ذكر ذكر ذكر ذكر ذكر أنثى ذكر ذكر ذكر أنثى الجنس
نوع 

الإضطرب 
 ودرجتو

 توحد
 شديد
45 

 توحد
 شديد
54 

 توحد
 شديد
57 

 توحد
 شديد
57 

 توحد
 شديد
60 

 توحد
 شديد
48 

 توحد
 شديد
51 

 توحد
 شديد
60 

 توحد
 شديد
60 

 توحد
 شديد
57 

تاريخ 
 الفحص

2012 2012 2012 2012 2012 2012 2012 2012 2012 2012 

درجة 
 الذكاء

87,5 100 92,85 90 100 87,50 100 90 95 91,66 
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 :  يمثل خصائص العينة التجريبية :5جدول رقم 

 عاشرة تاسعة ثامنة سابعة سادسة خامسة رابعة ثالثة ثانية أولى الحالات
 08 05 06 10 10 04 07 06 04 07 السن
 أنثى ذكر ذكر ذكر ذكر ذكر ذكر ذكر أنثى ذكر الجنس

نوع  
الإضطرب 
 ودرجتو

توحد 
 شديد
48 

 توحد
 شديد
45 

 توحد
 شديد
60 

 توحد
 شديد
57 

 توحد
 شديد
45 

 توحد
 شديد
51 

 توحد
 شديد
54 

 توحد
 شديد
57 

 توحد
 شديد
60 

 توحد
 شديد
51 

تاريخ 
التكفل 
 الأرطوفوني

2012 
/ 

2013 

2012 
/ 

2013 

2012 
/ 

2013 

2012 
/ 

2013 

2012 
/ 

2013 

2012 
/ 

2013 

2012 
/ 

2013 

2012 
/ 

2013 

2012 
/ 

2013 

2012 
/ 

2013 
 100 92,85 100 95 95 87,5 92,85 91,66 87,5 100 درجة الذكاء

 التجانس : -2-2
 السن : معيار التحقق من تجانس المجموعتين من حيث -أ

 تجانس المجموعتيف الضابطة والتجريبية مف حيث معيار السف كالتالي: تـ التأكد مف

 رصد سف أفراد المجموعتيف الضابطة والتجريبية. -
 حساب المتوسط الحسابي لكؿ مجموعة  وفؽ المعادلة :  -

 +....+س ف(/ ف3+س2+ س1ـ س = ) س
 حساب التبايف بالنسبة لكؿ مجموعة وفؽ المعادلة: -

 1-/ ف₂الوسط الحسابي ( –= مجموع ) س  التبايف
 حساب ؼ  بالنسبة لكؿ مجموعة وفؽ المعادلة: -

 التبايف الأكبر          
 ؼ = 

 التبايف الأصغر         
 حساب الإنحراؼ المعياري بالنسبة لكؿ مجموعة وفؽ المعادلة: -

 ع = الجذر التربيعي لمتبايف
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 طة والتجريبية من حيث معيارالسن:: يوضح تجانس المجموعتين الضاب 6جدول رقم 

 التعميق :

وتحت درجات ، α=0.05أف ؼ جاءت غير دالة إحصائيا عند مستوى دلالة    بما
( بالنسبة لممقاـ، حيث جاءت قيمة ؼ المحسوبة 1- ₂) فو ( بالنسبة لمبسط،1-1حرية)ف

فإنو يوجد تجانس بيف أفراد العينتيف  3,17أقؿ مف القيمة الفائية المجدولة التي قدرت ب 
 فيما يخص معيار السف.

 من تجانس المجموعتين من حيث درجة الذكاء :التحقق  -ب

بنفس تـ التأكد مف تجانس المجموعتيف الضابطة والتجريبية مف حيث درجة الذكاء 
 : مع الخطوات السابقة

حساب درجات الذكاء لدى أفراد المجموعتيف الضابطة والتجريبية بإستعماؿ إختبار  -
 .جودارد لمذكاء

 يوضح تجانس المجموعتين الضابطة والتجريبية من حيث درجة الذكاء: : 7جدول رقم 

 

 البيانات            
 المجموعة

المتوسط  ف
 الحسابي

 الإنحراؼ التبايف 
 المعياري

ؼ 
 المحسوبة

 مستوى الدلالة درجات الحرية

  1,88 3,57 6,7 10 الضابطة
1,31 

  
9 

 غير دالة عند 
0.05=α 2,16 4,68 5,7 10 التجريبية 

 البيانات            
 المجموعة

المتوسط  ف
 الحسابي

 الإنحراؼ التبايف 
 المعياري

ؼ 
 المحسوبة

 مستوى الدلالة درجات الحرية

  5,04 25,47 93,45 10 الضابطة
1,13 

  
9 

 غير دالة عند 
0.05=α 4,73 22,43 94,23 10 التجريبية 
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 التعميق :

وتحت درجات ، α=0.05بما أف ؼ جاءت غير دالة إحصائيا عند مستوى دلالة   
( بالنسبة لممقاـ، حيث جاءت قيمة ؼ المحسوبة 1- ₂) فو ( بالنسبة لمبسط،1-1حرية)ف

فإنو يوجد تجانس بيف أفراد العينتيف   3,17أقؿ مف القيمة الفائية المجدولة التي قدرت ب 
 .فيما يخص درجة الذكاء

 التحقق من تجانس المجموعتين من حيث درجة التوحد : -ج

بنفس تـ التأكد مف تجانس المجموعتيف الضابطة والتجريبية مف حيث درجة التوحد 
 : مع الخطوات السابقة

 .العربية المقننةقياس درجة التوحد بإستعماؿ مقياس كارز النسخة  -

 : يوضح تجانس المجموعتين الضابطة والتجريبية من حيث درجة التوحد: 8جدول رقم 

 التعميق :

 وتحت درجات حرية ، α=0.05بما أف ؼ جاءت غير دالة إحصائيا عند مستوى دلالة   

( بالنسبة لممقاـ، حيث جاءت قيمة ؼ المحسوبة أقؿ 1- ₂) فو ( بالنسبة لمبسط،1-1) ف
فإنو يوجد تجانس بيف أفراد العينتيف فيما   3,17مف القيمة الفائية المجدولة التي قدرت ب 

 .يخص درجة التوحد

التواصل المفظي وغير  إختبار التحقق من تجانس المجموعتين من حيث الأداء في -د
 التسمية،التعبير، الفيم ( :، التقميد، الإدراك، ) الإنتباه بأبعاده المفظي

 البيانات            
 المجموعة

المتوسط  ف
 الحسابي

 الإنحراؼ التبايف 
 المعياري

ؼ 
 المحسوبة

 مستوى الدلالة درجات الحرية

  5.30 28.1 54.9 10 الضابطة
1.15 

  
9 

 غير دالة عند 
0.05=α 5.69 32.4 52.8 10 التجريبية 
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الستة:  بأبعاده التواصؿ المفظي وغير المفظي إختبار بعد تطبيقتجانس التم التأكد من حيث 
، المجموعتين الضابطة والتجريبية عمى، التعبير، الفيـ الإنتباه، التقميد، الإدراؾ، التسمية،

 كالتالي: بنفس الخطوات السابقة وذلك

بعد  : يوضح تجانس المجموعتين الضابطة والتجريبية من الأداء في  9جدول رقم  -1
 الإنتباه:

  التعميق :

وتحت درجات حرية ، α=0.01دلالة  بما أف ؼ جاءت غير دالة إحصائيا عند مستوى 
( بالنسبة لممقاـ، حيث جاءت قيمة ؼ المحسوبة أقؿ 1- ₂) فو ( بالنسبة لمبسط،1-1ف)

فإنو يوجد تجانس بيف أفراد العينتيف فيما   5,35مف القيمة الفائية المجدولة التي قدرت ب 
 .يخص عممية الإنتباه

 بعديوضح تجانس المجموعتين الضابطة والتجريبية من الأداء في  : 10جدول رقم  -2
 التقميد:

 التعميق :
 وتحت درجات حرية ، α=0.01بما أف ؼ جاءت غير دالة إحصائيا عند مستوى دلالة  

 البيانات         <   
 المجموعة

المتوسط  ف
 الحسابي

 الإنحراؼ التبايف 
 المعياري

ؼ 
 المحسوبة

 مستوى الدلالة درجات الحرية

  2,57 6,62 10,2 10 الضابطة
1,50 

  
9 

 غير دالة عند 
 

0.01=α 
 2,09 4,40 14,8 10 التجريبية

 البيانات            
 المجموعة

 الإنحراؼ التبايف  المتوسط الحسابي ف
 المعياري

ؼ 
 المحسوبة

 مستوى الدلالة درجات الحرية

  3,30 10,94 9,50 10 الضابطة
1,87 

  
9 

 غير دالة عند 
0.01=α 4,29 20,51 15,9 10 التجريبية 



 الفصل الرابع: الإطار المنيجي لمدراسة الطريقة والاجراءات

171 

( بالنسبة لممقاـ، حيث جاءت قيمة ؼ المحسوبة أقؿ 1- ₂) فو ( بالنسبة لمبسط،1-1) ف
فإنو يوجد تجانس بيف أفراد العينتيف فيما   5,35مف القيمة الفائية المجدولة التي قدرت ب 

 .يخص ميارة التقميد

بعد : يوضح تجانس المجموعتين الضابطة والتجريبية من الأداء في  11جدول رقم  -3
 الإدراك

 التعميق :

 وتحت درجات حرية ، α=0.01بما أف ؼ جاءت غير دالة إحصائيا عند مستوى دلالة  

( بالنسبة لممقاـ، حيث جاءت قيمة ؼ المحسوبة أقؿ 1- ₂) فو ( بالنسبة لمبسط،1-1) ف
فيما فإنو يوجد تجانس بيف أفراد العينتيف   5,35مف القيمة الفائية المجدولة التي قدرت ب 

 يخص عممية الإدراؾ

 بعد: يوضح تجانس المجموعتين الضابطة والتجريبية من الأداء في  12جدول رقم  -4
 التسمية:

 

 البيانات            
 المجموعة

المتوسط  ف
 الحسابي

 الإنحراؼ التبايف 
 المعياري

ؼ 
 المحسوبة

 الدلالةمستوى  درجات الحرية

  1,71 2,93 14,40 10 الضابطة
3,24 

  
9 

 غير دالة عند 
0.01=α 3,08 9,51 15,20 10 التجريبية 

 اتالبيان            
 المجموعة

المتوسط  ف
 الحسابي

 الإنحراؼ التبايف 
 المعياري

ؼ 
 المحسوبة

 مستوى الدلالة درجات الحرية

  2,01 4,05 6,50 10 الضابطة
2,60 

  
9 

 غير دالة عند 
 

0.01=α 
 3,24 10,54 10,10 10 التجريبية
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 التعميق :

 وتحت درجات حرية ، α=0.01بما أف ؼ جاءت غير دالة إحصائيا عند مستوى دلالة  

( بالنسبة لممقاـ، حيث جاءت قيمة ؼ المحسوبة أقؿ 1- ₂) فو ( بالنسبة لمبسط،1-1) ف
فإنو يوجد تجانس بيف أفراد العينتيف فيما   5,35مف القيمة الفائية المجدولة التي قدرت ب 

 يخص ميارة التسمية.

 بعد  من الأداء في: يوضح تجانس المجموعتين الضابطة والتجريبية  13جدول رقم  -
 الفيم 

 التعميق :

 وتحت درجات حرية ، α=0.01بما أف ؼ جاءت غير دالة إحصائيا عند مستوى دلالة  

( بالنسبة لممقاـ، حيث جاءت قيمة ؼ المحسوبة أقؿ 1- ₂) فو ( بالنسبة لمبسط،1-1) ف
فإنو يوجد تجانس بيف أفراد العينتيف فيما   5,35مف القيمة الفائية المجدولة التي قدرت ب 

 يخص ميارة الفيـ.

 

 

 

 البيانات            
 المجموعة

المتوسط  ف
 الحسابي

 الإنحراؼ التبايف 
 المعياري

ؼ 
 المحسوبة

 مستوى الدلالة درجات الحرية

  2,71 7,39 14,10 10 الضابطة
2,90 

  
9 

 غير دالة عند 
0.01=α 1,59 2,54 16,90 10 التجريبية 
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 بعد : يوضح تجانس المجموعتين الضابطة والتجريبية من الأداء في 14جدول رقم  -
 التعبير

 التعميق :

 وتحت درجات حرية ، α=0.01بما أف ؼ جاءت غير دالة إحصائيا عند مستوى دلالة  

( بالنسبة لممقاـ، حيث جاءت قيمة ؼ المحسوبة أقؿ 1- ₂) فو ( بالنسبة لمبسط،1-1) ف
فإنو يوجد تجانس بيف أفراد العينتيف فيما   5,35مف القيمة الفائية المجدولة التي قدرت ب 

 يخص ميارة التعبير.

: يوضح تجانس المجموعتين الضابطة والتجريبية من الأداء في إختبار  15جدول رقم  -
 التواصل المفظي وغير المفظي :

 التعميق :
 ، وتحت درجات حرية α=0.01بما أف ؼ جاءت غير دالة إحصائيا عند مستوى دلالة  

( بالنسبة لممقاـ، حيث جاءت قيمة ؼ المحسوبة أقؿ 1- ₂) فو ( بالنسبة لمبسط،1-1) ف
فإنو يوجد تجانس بيف أفراد العينتيف فيما   5,35مف القيمة الفائية المجدولة التي قدرت ب 

 يخص الأداء في إختبار التواصؿ المفظي وغير المفظي.

 البيانات            
 المجموعة

المتوسط  ف
 الحسابي

 الإنحراؼ التبايف 
 المعياري

ؼ 
 المحسوبة

 مستوى الدلالة درجات الحرية

  2,33 5,43 6,90 10 الضابطة
2,06 

  
9 

 غير دالة عند 
 

0.01=α 
 3,34 11,21 8,10 10 التجريبية

 البيانات            
 المجموعة

المتوسط  ف
 الحسابي

 الإنحراؼ التبايف 
 المعياري

ؼ 
 المحسوبة

 مستوى الدلالة درجات الحرية

  8,88 78,93 61,60 10 الضابطة
1,23 

  
9 

 غير دالة عند 
0.01=α 9,85 97,11 80 10 التجريبية 
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 أدوات الدراسة  : -3
 الملاحظة : -3-1

عبارة عف أداة لمبحث يتـ مف خلاليا مشاىدة السموؾ والظواىر المختمفة، مف أجؿ  ىي
تسجيميا وتفسيرىا ودراستيا، وىي عدة أنواع: كالملاحظة التمقائية، والموجية، الدقيقة، 

 .والملاحظة المباشرة، وغير المباشرة، والملاحظة بمشاركة، ودوف مشاركة

 (95، ص 2004)عبود عبد الله العسكري، 

وفي دراستنا عمى إعتمدنا عمى الملاحظة الدقيقة المباشرة بدوف مشاركة في بداية 
تطبيؽ البرنامج ثـ بمشاركة بعد السير في البرنامج، نظرا لأف الأطفاؿ المتوحديف لا 
يتفاعموف مع الأشخاص الغرباء ومف أجؿ تجنب تدخؿ بعض المثيرات الدخيمة كالقمؽ، 

ت ىيستيرية مف البكاء والغضب، التي يمكف أف تؤدي بالحالة إلى والخجؿ، والدخوؿ في نوبا
 .الإنسحاب مف البرنامج

وقد ساعدتنا كثيرا في ضبط وتصميـ برنامج الكفالة الأرطوفونية مف خلاؿ مشاىدتنا  
لسموؾ الأخصائييف الأرطوفونييف أثناء تطبيقيـ لمتكفؿ الأرطوفوني عمى الأطفاؿ المتوحديف 

واصؿ ىؤلاء الأطفاؿ، وقد قمنا بتسجيؿ مختمؼ الخطوات دوف إىماؿ أي وملاحظة سموؾ ت
تفصيؿ وىذا ما مكنتنا مف الإطلاع عمى برنامج الكفالة الأرطوفونية المعتمد والذي كاف 

برنامج " المستوحى مف  الأنشطة التعميمية لأطفال التوحدمعظمو مستوحى مف كتاب" 
خرى، كبرنامج باكس، برنامج لوفاس، برنامج ، مع إظافة بعض الأنشطة مف برامج أتيتش

 ( 3أنظر الممحق رقم )  .سميؿ، وبرنامج سف رايز 

 المقابمة: -3-2

العميؿ وجيا لوجو، في جو آمف تسوده الثقة و  ىي عبارة محادثة موجية بيف الأخصائي
 .ذلؾ لحؿ مشكمة ماو  المتبادلة بيف الطرفيف
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 (52ص، 1999، )خير الدين عويس العممي

قمنا في دراستنا بمقابلات مع الأخصائييف الأرطوفونييف مف أجؿ تقصي طبيعة البرامج  -
المعتمدة مع حالات التوحد مف أجؿ تنمية تواصميـ وطريقة التخمص مف الإضطرابات 
المغوية والسموكات الشاذة، وذلؾ مع الأخصائييف المتواجديف بمنطقة سطيؼ وضواحيو )ولاية 

 .عباسة، ولاية عيف ولماف، ولاية العممة(ولاية عيف ، رأس الماء

 وكاف محتواىا ما يمي :

ىؿ ىناؾ برنامج كفالة أرطوفونية موحد عند جميع المختصيف الأرطوفونييف خاص  -
 بالأطفاؿ المتوحديف؟

ماىي البرامج التي التي يتـ الإعتماد عمييا لمتكفؿ بالإضطرابات المغوية للأطفاؿ  -
 المتوحديف؟

 قاء بعض الأنشطة أـ يتـ تطبيؽ البرنامج كاملا ؟ىؿ يتـ إنت -
ماىي البرامج التي أثبتت فعاليتيا لتنمية التواصؿ المفظي وغير المفظي للأطفاؿ  -

 المتوحديف؟
ماىي المدة اللازمة مف أجؿ تحقيؽ تحسف التواصؿ المفظي وغير المفظي عند الأطفاؿ  -

 المتوحديف ؟
ىؿ يتـ الإعتماد عمى نفس البرنامج مع كؿ الأطفاؿ المتوحديف ميما كاف سنيـ، ودرجة  -

 توحدىـ،  ودرجة ذكائيـ ؟ 
 ىؿ يمكف الإعتماد عمى أكثر مف برنامج لمتكفؿ بالأطفاؿ المتوحديف ؟ -
ماىي التماريف التي يتـ إستعماليا مع الأطفاؿ المتوحديف لتنمية تواصميـ الفظي وغير  -

 فظي؟الم
ماىي التماريف التي يتـ إستعماليا مع الأطفاؿ المتوحديف لإعادة تربية الإضطرابات  -

 المغوية التي يعانوف منيا؟
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ماىي التقنيات التي يتـ إستعماليا مع الأطفاؿ المتوحديف لتعديؿ سموكاتيـ السمبية الشاذة  -
 والقولبية المفظية والحركية ؟

 مراعاتيا عند التكفؿ بالأطفاؿ المتوحديف ؟  ىؿ ىناؾ شروط  يجب -
ىؿ يجب التخمص أولا مف بعض السموكاتالقولبية والشاذة عندىـ ثـ التكفؿ بالنواحي  -

 التواصمية والمغوية؟
 ىؿ يتـ تنمية جوانب التواصؿ المفظية أولا ثـ غير المفظية أـ العكس؟ -
رنامج التكفؿ بالأطفاؿ ىؿ يجب أف يتدخؿ أكثر مف المختص الأرطوفوني في ب -

 ختصينوالأولياء ؟مالمتوحديف، كتدخؿ باقي ال
 ماىو ترتيب الكفالة الأرطوفونية في برنامج التكفؿ بالأطفاؿ المتوحديف؟ -
ىؿ يتـ الإعتماد عمى تقنيات الكفالة الأرطوفونية المعروفة لبناء برنامج كفالة أرطوفونية  -

 خاص بالأطفاؿ المتوحديف ؟
 المتوحديف ؟للأطفاؿ  لإعتماد عمى التدليؾ أثنا الكفالة الأرطوفونيةىؿ يتـ ا -
 ماىي الأدوات والوسائؿ التي يتطمبيا التكفؿ الأرطوفوني للأطفاؿ المتوحديف؟  -
ماىي الإجراءات التي يتـ إتخذاىا لبناء برنامج كفالة أرطوفونية خاص بالأطفاؿ  -

 المتوحديف؟
 خاص مف أجؿ التكفؿ بحالات التوحد؟ ىؿ يتـ الخضوع لتكويف وتدريب -
 دراسة الحالة : -3-3

ىي أداة مف أدوات البحث العممي يتـ مف خلاليا جمع المعمومات وتقصي دقيؽ عف فرد أو 
يجاد  مجموعة مف الأفراد  في فترة زمنية معينة بغرض دراسة الظواىر أو السموؾ وتفسيرىا وا 

 .الحموؿ المناسبة ليا

 (76، ص 1999ويدار، )عبد الفتاح محمد د
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وقمنا بالإعتماد عمييا في دراستنا كونيا توفر لنا المعمومات الضرورية عف أفراد عينة 
النفسوحركي  البيبميوغرافية ومكنتنا مف تقصي مراحؿ النمو الدراسة حيث وفرت لنا المعمومات

المطبقة عمي أفراد  ووفرت لنا نتائج الفحوصات التطوري، والتاريخ الصحيوالنمو المغوي، 
 .مف خلاؿ تطبيؽ الميزانية الأرطوفونية المجموعة الضابطة والمجموعة التجريبية

 (4) أنظر الممحق رقم  

 الإختبارات:-3-4
 إختبار جودارد لمذكاء: -3-4-1

سنوات  10إلى  3ىو مقياس أدائي موجو للأطفاؿ في سف ما بيف  تعريف الإختبار :
يتكوف مف لوحة خشبية بيا فراغات ذات أشكاؿ ىندسية مختمفة وقطع خشبية تتطابؽ 
أشكاليا مع أشكاؿ الفراغات، قامت بتقنينو عمى البيئة العربية ثريا السيد عطية بأكاديمية 

  .2010عمـ النفس بالقاىرة سنة 

 (  /15:00h2012www.acofps.com /د عطية،) ثريا السي

ص أف يقوـ بإخراج القطع الخشبية مف فراغاتيا و حفم: نطمب مف ال تطبيق الإختبار
ووضعيا أماـ بعضيا البعض بترتب معيف ثـ نطمب منو أف يعيدىا في أماكنيا بأسرع ما 

 يمكف، وفؽ ثلاث محاولات حسب ثلاث مجموعات : 

 معيف ( -دائرة -) نجمة المجموعة الأولى :

  شكؿ آخر( –مثمث  -مربع -) نصؼ دائرة المجموعة الثانية :

 شكؿ سداسي( -شكؿ بيضوي –) مستطيؿ  المجموعة الثالثة :

 ( 5) أنظر الممحق رقم 

 

http://www.acofps.com/
http://www.acofps.com/
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 تنقيط الإختبار:

تؤخذ أقصر محاولة لممفحوص أو مجموع أقصر زمف لممحاولات الثلاثة، ويتـ مقابمتيا  -
 بمقدار العمر العقمي الموافؽ ليا كما ىو موضح في الجدوؿ التالي :

 ختبار: مفتاح الإ 16جدول رقم 

 مجموع أقصر زمن لممحاولات الثلاثة ) ث( زمن أقصر محاولة ) بالثواني ( العمر العقمي ) بالسنوات(
3,5  56 216 
4 46 161 

4,5 40 133 
5 35 123 

5,5 31 144 
6 27 100 

6,5 25 98 
7 22 90 

7,5 21,5 83 
8 20 77 

8,5 19 27 
9 18,5 68 

9,5 17,5 64 
10 16,5 61 

 ثـ نحسب درجة الذكاء وفؽ المعادلة :

 العمر العقمي                            
العمر الزمني                                  

ةجدر  الذكاء    

 

 وتفسر درجات الذكاء كالتالي :

 ذكاء عالي جدا.      <  140] -
 .ذكاء عالي  ]120 -140] -
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 .ذكاء نوعا ما مرتفع   ]110 -120] -
 .ذكاء متوسط    ]90 -110] -
 .حالات بطيئي الفيـ  ] 80- 90] -
المنطقة الفاصمة بيف الإعاقة الذىنية والسواء وىي تضـ حالات كثيرة  ] 70 -80] -

 .مف الإعاقة الذىنية الخفيفة وحالات قميمة مف بطيئي الفيـ
 .ذىنية الخفيفةإعاقة   ] 50 -70] -
 .ذىنية متوسطةإعاقة   ] 20 -50] -
 ذىنية عميقة. إعاقة   > 20 ] -

 صدق وثبات الإختبار:

عف طريؽ حساب معامؿ تـ التأكد مف صدؽ الإتساؽ الداخمي للإختبار : الصدق  -
إرتباط الأداء في كؿ محاولة مف مجموعات الإختبار مع معامؿ الأداء في مجموع 

كما ىو مبيف في الجدوؿ  أي الأداء الكمي، محاولات المجموعات الثلاثة للإختبار
 : التالي

 صدق الإتساق الداخمي:  17جدول رقم 

معامل الارتباط بين الاداء في أجزاء  أجزاء الإختبار
 الإختبار والأداء الكمي للإختبار

 القرار مستوى الدلالة

 α 0,01دال عند  0,001 0,797 المجموعة الأولى )الزمن المستغرق(
 α 0,01دال عند  0,001 0,816 المجموعة الثانية )الزمن المستغرق(
 α 0,01دال عند  0,001 0,717 المجموعة الثالثة )الزمن المستغرق(

 
نلاحظ أف معاملات الارتباط لأجزاء الإختبار والدرجة الكمية للإختبار كانت دالة  -

وىذا ما يؤكد قوة الإتساؽ الداخمي لممقياس  ،(α= 0,01إحصائيا عند مستوى الدلالة )
 كمؤشر لمصدؽ التكويني في قياس درجات الذكاء.
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التي و  ثـ تـ التأكد مف ثبات الإختبار بحساب معامؿ ألفا كرومباخ للإختبار :: الثبات  -
وىو معامؿ ثبات مرتفع، وىذا بمثابة مؤشر داؿ عمى ثبات الأداة، مما  0,86بمغت 

 .طبيؽ في الدراسةيجعميا صالحة لمت
 مقياس كارز : -3-4-2

 تعريف مقياس كارز: -

يمكف مف و  مقياس الطب النفسي لتقييـ الأطفاؿ يستخدـ لتقدير السموؾ غير الفرديىو 
مف ، 2003تشخيص التوحد وتحديد درجتو، حيث إعتمدنا عمى النسخة العربية المقننة، سنة 

 السرطاوي، بجامعة الممؾ سعود بالرياض.طرؼ طارش بف مسمـ الشمري، زيداف أحمد 

 (91، ص 2003طارش بن مسمم الشمري، ) 

 طريقة تطبيق المقياس : -

نطرح مجموعة مف الأسئمة عمى المربي أو الوالديف حيث أف كؿ سؤاؿ يحتمؿ أربعة 
 إجابات والتي ترتكز عمى المجالات التالية: 

لمحاكاة، الإستجابة العاطفية، إستخداـ إقامة العلاقة مع الناس، القدرة عمى التقميد وا -
الجسـ، إستخداـ الأشياء، التكيؼ والتأقمـ، الاستجابة البصرية، الاستجابة السمعية، 
إستجابات إستخداـ التذوؽ والشـ والممس، الخوؼ والعصبية، التواصؿ المفظي، التواصؿ غير 

 لمفظي، مستوى النشاط، مستوى وثبات الإستجابات الذىنية.

 تنقيط المقياس : -

 نقطة 0غير موجود =  -
 نقاط 1موجود نادرا =  -
 نقاط 2موجود أحيانا =   -
 نقاط 3موجود غالبا =  -
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 نقاط 3موجود غالبا =  -
 درجات التوحد حسب المقياس : -

يتـ جمع كؿ العلامات، فيتراوح المجموع ما  بكؿ دقة عف جميع الأسئمة بعد الأجابة -
 :وتفسر كالتالي  60الى  15بيف 

  .خفيفة حالة توحد تكوف بداية تشخيص  30إذا كانت الدرجة  -

 .الخفيفة إلى المتوسطةحالة توحد مف  37-30إذا كانت تتراوح بيف  -

 .توحد شديدحالة   60-38 أما إذا كانت تتراوح بيف -

 (6) أنظر الممحق رقم 

 صدق وثبات المقياس :

عف طريؽ حساب معامؿ تـ التأكد مف صدؽ الإتساؽ الداخمي لمقياس :  الصدق -
إرتباط درجة الأداء في كؿ مجاؿ مف مجالات المقياس مع درجة الأداء الكمي 

 :لممقياس كما ىو مبيف في الجدوؿ التالي

 صدق الإتساق الداخمي  : 18جدول رقم 

 αمستوى الدلالة : دال عند  معامل الإرتباط المجالات
 0,01 0,76 إقامة العلاقة مع الناس

 0,01 0,87 القدرة عمى التقميد والمحاكاة

 0,01 0,77 الإستجابة العاطفية
 0,01 0,69 إستخداـ الجسـ
 0,01 0,88 إستخداـ الأشياء
 0,01 0,85 التكيؼ والتأقمـ

 0,01 0,79 الاستجابة البصرية
 0,01 0,69 الاستجابة السمعية
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 0,01 0,70 والشـ والممس إستجابات التذوؽ
 0,01 0,73 الخوؼ والعصبية
 0,01 0,66 التواصؿ المفظي

 0,01 0,72 التواصؿ غير المفظي
 0,01 0,65 مستوى النشاط

 0,01 0,69 مستوى وثبات الإستجابات الذىنية

 

نلاحظ أف معاملات الارتباط لأجزاء المقياس والدرجة الكمية لممقياس كانت دالة  -
وىذا ما يؤكد قوة الإتساؽ الداخمي لممقياس  ،(α= 0,01إحصائيا عند مستوى الدلالة )

 كمؤشر لمصدؽ التكويني في قياس درجات التوحد.

التي و  اخ للإختبار :ثـ تـ التأكد مف ثبات الإختبار بحساب معامؿ ألفا كرومب: الثبات  -
وىو معامؿ ثبات مرتفع، وىذا بمثابة مؤشر داؿ عمى ثبات الأداة، مما  0,81بمغت 

 .يجعميا صالحة لمتطبيؽ في الدراسة

 إختبار التواصل المفظي وغير المفظي: -3-4-3
 تعريف إختبار التواصل المفظي وغير المفظي: *

مف النسخة العربية المكيفة عمى البيئة إختبار التواصؿ المفظي وغير المفظي المستوحى 
مف قبؿ الباحثة د.سيى أميف نصر) أستاذ عمـ النفس الطفؿ غير  2002المصرية سنة 

وىذا الأخير مستوحى مف مجموعة مف الإختبارات  العادي بكمية رياض الأطفاؿ بمصر(،
ستراتجيات المغة  و  أىميا إختبار مطالب الاتصاؿ ختبار و  ، 1982سنة  PLSا  ميارات ا 

 .1988سنة  BPVSمقياس المغة التطورية  و ،  1993سنة  ECOSالإتصاؿ 

تضمنت أبعاد الإتصاؿ  عبارات 4موقؼ يشمؿ كؿ واحد عمى  55يشمؿ عمى  و ىو 
الفيـ والتعبير و  التعرؼو  الإنتباهو  طفاؿ المتوحديف والمتمثمة في : التقميدالمختمفة عند الأ

 (7)أنظر الممحق رقم  .والتسمية
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 (144،ص 2002)سيى أحمد أمين نصر ، 

 تعديل الإختبار : -

 وقد قمنا بإدخاؿ عميو بعض التعديلات التي إرتئينا أنيا ضرورية وىي موضحة  في مايمي:

دمية بدلا عف لفظ عروسة في النشاط رقـ  :تـ إستبداؿ الألفاظ التالية: ضبط الألفاظ -
ستعماؿ  لفظ ، 31النشاط رقـ ولفظ يضرب بدلا عف لفظ يدبدب في ، 50ورقـ  22 وا 

حسب ما يتماشى ولغتنا العربية ، 26عصفور بدلا عف لفظ عصفورة في النشاط رقـ 
 .الجزائرية

 . حسب النسخة الأصمية كما تـ إستعماؿ  لفظ الإدراؾ عوضا عف لفظ التعرؼ
 .إعطاء عنواف البعد الذي يقيسو كؿ نشاط  وعنواف لكؿ نشاط لمتوضيح أكثر -
 .ضبط عبارات الإستجابات المحتممة بدقة أكثرو  ة التعميمات لكؿ بعدإضاف -

الإعتماد عمى عدد أقؿ مف الأنشطة لتجنب تكرار قياس نفس البعد أكثر مف مرة مثمما  -
وىذا 21والنشاط رقـ  48كذلؾ في النشاط رقـ و  15والنشاط رقـ  44نجد في النشاط رقـ 

مكاف منيا الذاكرة الدلالية ) حفظ النشاط وطريقة مف أجؿ عزؿ المتغيرات الدخيمة قدر الإ
تنفيذه(، حذؼ الأنشطة التي تتشابو وبالتالي تقيس نفس البعد مثمما نلاحظ حوؿ بعد التقميد 
، تـ قياسو أكثر مف الأبعاد الأخرى وىذا بيدؼ محاولة خمؽ توازف في قياس أبعاد الإختبار

 الإنتباه،و  لي : التقميد ) سبعة نشاطات (موزعة كالتا  37وبالتالي أصبح عدد المواقؼ 
 الفيـ، والتعبير) ستتة نشاطات لكؿ واحدة منيا (.و  الإدراؾ والتسمية،و 

 إنشاء أدوات الإختبار ووسائمو. -

 إختبار التواصل المفظي وغير المفظي المعدل : *

المتوحديف  ىو إختبار ييدؼ إلى قياس قدرات التواصؿ المفظي وغير المفظي للأطفاؿ 
إنطلاقػا مف أنشطة ىادفة تعتمد عمى ميارات  ،سنة 12إلى  3الذيف يتراوح عمرىـ مف 



 الفصل الرابع: الإطار المنيجي لمدراسة الطريقة والاجراءات

184 

  ،والإدراؾ ،الإنتباهك ، وعمى العمميات المعرفية المرتبطة بياالتسميةو  ،التعبيرو  ،الفيـو  ،التقميد
 التواصؿ غير المفظي عند الطفؿو  نشاط  لقياس التواصؿ المفظي 37تـ تقسيميا في 

 ( 8) أنظر الممحق رقم .المتوحد

 تعميمـات إختبار التواصل المفظي وغير المفظي بعد التعديل: -

 ،يحتوي كؿ نشاط عمى تعميمة خاصة بو منيا ما ىي لفظية وتتطمب إستجابة  لفظية
ومنيا ما يحتمميما معا حسب الميارة  ،تتطمب إستجابة غير لفظيةو  ومنيا ما ىي غير لفظية

  .تعميمة توافؽ كؿ نشاط مف نشاطات الإختبار 37أي ىناؾ  ،ياالمراد تقييم

: كؿ نشاط يحتوي عمى  تنقيط أجزاء إختبار التواصل المفظي وغير المفظي بعد التعديل -
ليس ىناؾ إجابة صحيحة و  3إلى  0كؿ جواب ينقط بعلامة مف و  احتمالات مف الأجوبة 4

 فقط في كؿ مرة. 4الاحتمالات أو خاطئة ليذا يجب إختيار واحد مف بيف 

 نقطة (. 0نقطة، د:  1نقاط، ج:  2نقاط، ب: 3)أ: 

 التقييــــم الإجمالي للإختبار: -

تجمع علامات كؿ نشاط لنتحصؿ في النياية عمى العلامة الإجمالية  للإختبار والتي 
 .غير المفظي معاو  نقطة تشمؿ كؿ مف جزئي التواصؿ المفظي  222تقدر ب 

غير و  : اضطراب في التواصؿ المفظي 111إلى  0نت النتيجة محصورة مف * إذا كا
 المفظي حيث ىناؾ ثلاث درجات منو : 

 غير المفظي شديد.و  : اضطراب في التواصؿ المفظي37إلى  0مف  -

 .غير المفظي متوسطو  : اضطراب في التواصؿ المفظي74إلى  38مف  -

 غير المفظي خفيؼ.و  : اضطراب في التواصؿ المفظي111إلى  75مف  -
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 غير المفظي عادية. و  : ميارات التواصؿ المفظي111* إذا كانت النتيجة أكثرمف 

 صدق وثبات الإختبار : -
 .قمنا بقياس الصدؽ وفقا طريقتيف ىما : -

 أولا : الصدق الداخمي

تـ حساب الصدؽ عف طريؽ حساب إرتباط الدرجة الكمية لكؿ محور مف محاور 
 الكمية لممقياس كما ىو مبيف في الجدوؿ التالي: المقياس مع الدرجة

 صدق الإتساق الداخمي:  19جدول رقم 

 القرار مستوى الدلالة معامؿ الارتباط أبعاد المقياس
 0,01داؿ عند  001, **893, (الانتباهالمحور الأول )

 0,01داؿ عند  001, **873, المحور الثاني )التقميد(
 0,01داؿ عند 004, **821, )الادراك( المحور الثالث

 0,05داؿ عند  037, *661, المحور الرابع )الفيم(
 0,01داؿ عند  003, **829, المحور الخامس )التعبير(
 0,01داؿ عند 006, **794, المحور السادس )التسمية(

 

 : 19تفسير الجدول رقم 
الارتباط لأبعاد إلى أف قيـ جميع معاملات  2تشير البيانات الموضحة في الجدوؿ رقـ 

(، بالنسبة 0,01αمقياس التواصؿ المفظي وغير المفظي دالة إحصائيا عند مستوى الدلالة )
لممحاور الأوؿ والثاني والثالث والخامس والسادس حيث تراوحت قيمة معامؿ الارتباط 

/  0,87/  0,89بيرسوف بيف الدرجة الكمية لممقياس وىذه الأبعاد الفرعية عمى التوالي )
في حيف بمغت قيمة معامؿ الإرتباط بيرسوف بيف المحور الرابع ، (0,79/ 0,82/ 0,82

( وىذا 0,05( وىي دالة احصائيا عند مستوى الدلالة )0,66)الفيـ( والدرجة الكمية لممقياس )
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ما يؤكد مدى التجانس وقوة الاتساؽ الداخمي لممقياس كمؤشر لصدؽ التكويف في قياس 
 ي وغير المفظي.ميارات التواصؿ المفظ

 ثانيا: صدق المحكمين :
ماجستير بخبرة يقعوف و  دكتوراه، أساتذة بدرجات عممية مختمفة 5تـ توزيع الإختبار عمى  

 . 2، بجامعة سطيؼضمف  مجالات التخصص التالية : أرطوفونيا، عمـ النفس، عمـ التربية
 وقد قمنا بقياس نسبة الصدؽ وفؽ المعادلة التالية :

 100× عدد المجيبيف بصدؽ الإختبار =  صدق المحكمين  
 العدد الإجمالي لممحكميف                      

 صدق المحكمين : 20جدول رقم 
عدد  ملاحظات المحكمين التعديلا المدخمة عمى الإختبار

المحكمين 
 الموافقين 

غير 
 الموافين

نسبة 
 الصدق

يتماشى وبيئتنا ولغتنا العربية  بما ضبط ألفاظ الإختبار 
 الجزائرية دوف المساس بالمعنى

5 0 100 

 ) الإنتباه والتقميد والإدراؾ الفصؿ بيف أبعاد الإختبار
عطاء عنواف لكؿ منيا التسمية والتعبير والفيـ (و   وا 

حسب ما يقيسو كؿ جزء مف 
 أجزاء الإختبار

5 0 100 

إدراج التعميمات الخاصة بكؿ  وضع تعميمات أجزاء الإختبار
 بعد وضبط عبارات الإجابات

5 0 100 

تجنب التكرار لكف التأكد مف  الإعتماد عمى عدد أقؿ مف النشاطات التي تقيس الأبعاد 
 تحقؽ أىداؼ الإختبار 

5 0 100 

ربط كؿ جزء بالخاصية المنتظر  إتساؽ الأبعاد مع الأىداؼ 
 قياسيا

5 0 100 

إف تـ تطبيقو مع حالات   لحالات التوحد.ملاءمة الإختبار 
 التوحد مف قبؿ

5 0 100 

مف حيث العبارات والأنشطة  صحة المادة العممية لمحتوى الإختبار
 المعتمدة

5 0 100 

 100 0 5 التأكد مف صلاحيتيا إنشاء وسائؿ الإختبار

 
 مف خلاؿ درجة النسب المئوية التامة نستنتج أف الإختبار صادؽ. 
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   :تـ التأكد مف ثبات المقياس بحساب:الثبات 
 ٭ معامل ألفا كرونباخ :

تـ حساب معامؿ الثبات ألفا كرونباخ ليذا المقياس فتحصمنا عمى النتيجة الموضحة في 
 الجدوؿ التالي:
لفا كرونباخ لمقياس ميارات التواصل المفظي وغير أ: يوضح قيمة معامل الثبات 21الجدول رقم  

 المفظي
 ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي كرونباخألفا 

 المقياس ككؿ 8010,

 

 :21فسير الجدول رقم ت
 ( وىو0,80يتضح مف الجدوؿ أعلاه أف معامؿ ألفا كرونباخ لممقياس ككؿ بمغ )

معامؿ ثبات مرتفع، وىذا بمثابة مؤشر داؿ عمى ثبات الأداة، وىذا يعني أف الأداة تتمتع 
 يجعميا صالحة لمتطبيؽ في الدراسة الأساسية.بمعامؿ ثبات قوي مما 
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 سير حصص الكفالة الأرطوفونية: -4
 سير حصص الكفالة الأرطوفونية :  يوضح 22جدول رقم 

 
 سير 
 

 حصص 
 
 الكفالة
 

 الأرطوفونية

الأنشطة 
المطبقة في 
 الشيرالأول

الانشطة 
المطبقة في 
 الشيرالثاني

الانشطة المطبقة 
 في الشيرالثالث

الأنشطة 
المطبقة في 
 الشيرالرابع

الانشطة 
المطبقة في 
 الشير الخامس

الانشطة المطبقة 
في الشير 
 السادس

 تمارين الأنتباه 
الحسي 
 البصري
 -4السن : 
10  

تمارين الإنتباه 
 الحسي السمعي

     10-4السن : 

تمارين الإنتباه 
الحسي البصري  

 السمعي 
      10-4السن : 

التقميد تمارين  
 الحركي 

 10-4السن : 

تمارين  التقميد 
 المفظي
 10-4السن :

تمارين الإدراك 
 البصري

 10-4السن :

الأنشطة 
المطبقة في 
 الشير السابع

الأنشطة 
المطبقة في 
 الشيرالثامنة

الأنشطة المطبقة 
 في الشيرالتاسع

الأنشطة التي 
 تتطمب

 تدخل فوري

الأنشطة التي 
 تتطمب

 تدخل فوري 

الأنشطة التي 
 تتطمب

 تدخل فوري

تمارين الإدراك 
الحسي 
 السمعي

 10-4السن :

تمارين الفيم 
)الإشاري 
 والمفظي (

 10-4السن :
 

تمارين التسمية 
 والتعبير

 10-4السن :

تمارين 
التخمص من 
ظاىرة 
 المصادات

 10-4السن : 

 
تمارين 

التخمص من 
الرفرفة باليدين 
 وعض اليد

 10-4السن :
 

اتخمص تمارين 
من التعمق 

 المرضي بالأشياء
 10-4السن :

  دقيقة بمعدل من حصتين إلى ثلاث حصص في الأسبوع 30إلى  20زمن الحصة  من. 
  لايمكن الإنتقال من نشاط إلى آخر إلا بعد إكتساب الخاصية التي يتم العمل عمييا في النشاط السابق والتي قد يستغرق

 إكتسابيا أكثر من شير.
 السموك يكون التدخل فوري وآني حسب الضرورة، حيث يتخمل حصص الكفالة الأرطوفونية أثناء تعديل. 

 الأساليب الإحصائية: -5
حسب طبيعة دراسنا إعتمادنا عمى الإختبارات اللابارامترية، وىذا مف أجؿ دراسة دلالة 

 الفروؽ في نتائج القياسات القبمية والبعدية لدى المجموعتيف الضابطة والتجريبية.  
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 حيث قمنا بإستعماؿ إختبارات الفروؽ : 

  ماف ويتني لعينتيف مستقمتيف. إختبار 
  .إختبار ويؿ كوكسف لعينتيف مرتبطتيف 
 .إختبار ؼ لمتأكد مف تجانس المجموعتيف بالنسبة لمعيار السف 
 .إختبار ؼ لمتأكد مف تجانس المجموعتيف بالنسبة لدرجة التوحد 
  .إختبار ؼ لمتأكد مف تجانس المجموعتيف بالنسبة لدرجة الذكاء 
 دائيـ في إختبار ميارات التواصؿ إختبار ؼ لمتأكد مف تجانس المجموعتيف بالنسبة لأ

ميارة التسمية ،وميارة التعبير، و  المفظي وغير المفظي في كؿ أبعاده:  ميارة التقميد،
 عممية الإدراؾ.و  وميارة الفيـ، وعممية الإنتباه،
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 خلاصة :
وميمة مف أجؿ بناء دراسة موضوعية إن ضبط أدوات الدراسة يعتبر خطوة ضرورية 

عمى نتائج دقيقة، ليذا قمنا بضبط أدوات دراستنا وىذا وفؽ الأساليب الإحصائية والحصوؿ 
 .المعتمدة في مجاؿ العموـ الإنسانية

تحكيـ و  ثباتيا، والتأكد مف تجانس عينتي الدراسة،و  حيث قمنا بالتأكد مف صدؽ أدواتنا 
برنامج الكفالة الأرطوفونية للأطفاؿ المتوحديف، وذلؾ بإستعماؿ الحزمة الإحصائية لمعموـ 

 ، وىذا مامكننا مف الإنطلاؽ في الجانب الميداني.spssالإجتماعية 

بارامترية، وىذا مف أجؿ دراسة دلالة  حسب طبيعة دراسنا إعتمادنا عمى الإختبارات اللاو 
، وذلؾ والتجريبيةالفروؽ في نتائج القياسات القبمية والبعدية لدى المجموعتيف الضابطة 

ختبار ويؿ كوكسف لعينتيف مرتبطتيف. و  ،ماف ويتني لعينتيف مستقمتيفإختبار  بتطبيؽ  ا 



 

 

 

الإطار 

الميداني



 

 

 الإطار الميداني: /الفصل الخامس
 المقترحاتو  نتائج الدراسة التوصيات

 تمييد 
 نتائج الدراسة

 العرض -1
عرض نتائج إختبار التواصؿ المفظي للأطفاؿ المتوحديف قبؿ خضوعيـ لمكفالة  -

 الأرطوفونية 
عرض نتائج إختبار التواصؿ المفظي للأطفاؿ المتوحديف بعد خضوعيـ لمكفالة  -

 الأرطوفونية 
وا لمكفالة عرض نتائج إختبار التواصؿ المفظي للأطفاؿ المتوحديف الذيف لـ يخضع -

 الأرطوفونية 
 التفسيرو  التحميؿ -2

 .تحميؿ وتفسير النتائج في ضوء الفرضية الجزئية الأولى -
 .تحميؿ وتفسير النتائج في ضوء الفرضية الجزئية الثانية -
 .تحميؿ وتفسير النتائج في ضوء الفرضية الجزئية الثالثة -
 تحميؿ وتفسير النتائج في ضوء الفرضية الجزئية الرابعة  - 
 تحميؿ وتفسير النتائج في ضوء الفرضية الجزئية الخامسة  -
 تحميؿ وتفسير النتائج في ضوء الفرضية الجزئية السادسة -
 تحميؿ وتفسير النتائج في ضوء الفرضية العامة  -

 الدراسات السابقة  و  النظريمناقشة النتائج النتائج في ضوء الإطار  -3
 خاتمة 

 توصيات 
 مقترحات 
 الملاحؽ 
 المراجع 
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 تمييد :
تاج إلى بعد تطبيؽ أدوات الدراسة نتحصؿ عمى مجموعة مف النتائج الكمية التي تح

يب الإحصائية المناسبة مع الإستعانة بالحزمة بفضؿ الأسال تحميؿ كيفي، وىذا يتحقؽ
 الإحصائية لمعموـ الإجتماعية.

حيث سيتـ حساب المتوسطات الحسابية والإنحرافات المعيارية ثـ تطبيؽ إختبار  
الفروؽ بيف القياسات القبمية والبعدية لأفراد العينتيف الضابطة والتجريبية ثـ مقارنة الدلالة 

 الإحصائية لو.

بمناقشة ىذه النتائج في ضوء فرضيات الدراسة مف أجؿ تأكيدىا أو نفييا، وىذا ثـ نقوـ 
ما سيسمح لنا بالخروج بإستنتاجات حوؿ موضوع الدراسة مف أجؿ معرفة مدى إمكانية تعميـ 

 ىذه النتائج عمى باقي أفراد مجتمع الدراسة.
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 عرض النتائج : -1

  

 المفظي وغير المفظي القياس البعدي لمعينة الإستطلاعية ::عرض نتائج إختبار التواصل 24جدول رقم 

 التواصل التعبير الفيم التسمية الإدراك  الإنتباه التقميد الحالات         /الأبعاد            

 92 10 18 9 18 18 19 الأولى

 87 9 16 10 17 17 18 الثانية

 88 8 17 8 18 16 21 الثالثة

 87 8 14 6 16 15 20 الرابعة

 79 12 15 7 16 18 20 الخامسة

 91 12 17 9 14 18 21 السادسة

 70 5 11 4 15 16 19 السابعة

 83 6 12 10 18 18 19 الثامنة

 84 10 15 6 15 17 21 التاسعة

 88 12 18 10 12 18 18 العاشرة

 111 18 18 18 18 18 21 تنقيط الإختبار

 التواصل المفظي وغير المفظي القياس القبمي لمعينة الإستطلاعية   :عرض نتائج إختبار : 23جدول رقم 

 التواصل التعبير الفيم التسمية الإدراك الإنتباه التقميد الحالات          /الأبعاد           

 85 9 18 9 18 15 16 الأولى
 75 6 17 9 17 12 14 الثانية

 74 6 16 6 17 15 14 الثالثة

 68 3 18 5 17 16 9 الرابعة

 81 8 18 9 16 14 16 الخامسة

 83 9 17 9 15 18 15 السادسة

 58 3 14 3 14 12 12 السابعة

 51 4 10 5 12 14 6 الثامنة

 74 8 19 6 11 14 16 التاسعة

 84 6 18 8 18 18 16 العاشرة

 111 18 18 18 18 18 21 تنقيط الإختبار
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المفظي وغير المفظي لمعينة الضابطة: : عرض نتائج إختبار التواصل 25جدول رقم   

 الأبعاد
 التواصل التعبير الفيم التسمية الإدراك الإنتباه التقميد

 الحالات
 60 6 12 5 12 14 11 الأولى
 65 6 16 7 16 13 7 الثانية
 71 8 18 9 14 12 10 الثالثة
 60 6 14 7 15 9 9 الرابعة
 67 6 18 3 16 10 14 الخامسة
 64 10 11 8 15 12 8 السادسة
 58 8 15 7 12 9 7 السابعة
 43 2 14 4 13 6 4 الثامنة
 74 10 13 9 17 10 15 التاسعة
 54 7 10 6 14 7 10 العاشرة

 111 18 18 18 18 18 21 تنقيط الإختبار

 

 

 

: عرض نتائج القياس التتبعي الأول لإختبار التواصل المفظي وغير المفظي لمعينة التجريبية: 26جدول رقم   
 الأبعاد

 التواصل التعبير الفيم التسمية الإدراك الإنتباه التقميد
 الحالات
 95 12 18 12 17 15 21 الأولى
 80 7 18 9 14 12 20 الثانية
 75 6 17 6 17 15 14 الثالثة
 71 3 18 5 9 16 20 الرابعة
 91 11 15 14 18 14 19 الخامسة
 88 14 15 13 13 18 15 السادسة
 67 6 14 7 16 12 12 السابعة
 67 7 18 10 12 14 6 الثامنة
 82 9 18 7 18 14 16 التاسعة
 84 6 18 8 18 18 16 العاشرة

 111 18 18 18 18 18 21 تنقيط الإختبار
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: عرض نتائج القياس التتبعي الثاني لإختبار التواصل المفظي وغير المفظي لمعينة التجريبية 27جدول رقم   
 التواصل التعبير الفيم التسمية الإدراك الإنتباه التقميد الأبعاد
 الحالات
 104 15 18 14 18 18 21 الأولى
 92 14 17 13 18 12 18 الثانية
 95 15 16 14 17 17 16 الثالثة
 88 11 18 10 16 14 19 الرابعة
 104 16 16 17 17 18 20 الخامسة
 101 12 17 15 18 18 21 السادسة
 85 7 18 8 15 16 21 السابعة
 84 7 17 10 18 12 20 الثامنة
 100 15 18 14 17 18 18 التاسعة
 97 12 18 10 18 18 21 العاشرة

 111 18 18 18 18 18 21 تنقيط الإختبار
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 عرض وتحميل النتائج في ضوء الفرضيات

 أولا:عرض وتحميل النتائج الفرضية الجزئية الأولى:
 التذكير بنص الفرضية الأولى:

أطفال  اتتوجد فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسطنصت الفرضية الأولى عمى أنو:" 
المجموعة التجريبية في القياسين القبمي والبعدي عمى مقياس ميارات التواصل المفظي 

لصالح  "-التقميد، الإنتباه، الإدراك، التعبير، التسمية، الفيم  -وغير المفظي بأبعاده
 "القياس البعدى.

 Wilcoxon Testقؽ مف صحة ىذا الفرض تـ استخداـ اختبار ويؿ كوكسوف ولمتح
بارامتري لمكشؼ عف دلالة الفروؽ بيف متوسطات رتب درجات درجات أطفاؿ المجموعة  اللا

التجريبية عمى مقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي بأبعاده في القياسيف القبمي 
  والبعدي، قبؿ وبعد تطبيؽ البرنامج.

ختبار ويؿ كوكسوف لدلالة الفرؽ بيف متوسطات رتب إيوضح نتائج  وفيما يمي جدوؿ
المفظي وغير المفظي  درجات أفراد المجموعة التجريبية عمى كؿ بعد مف أبعاد مقياس ميارات

وذلؾ بإستعماؿ الحزمة الإحصائية  قبؿ وبعد تطبيؽ البرنامج المستخدـ في الدراسة الحالية
 (09) أنظر الممحق رقم  .spssلمعموـ الإجتماعية 

لدلالة الفرؽ بيف متوسطات رتب درجات أفراد المجموعة  (Zقيمة النسبة الحرجة ) -
التجريبية في القياس القبمي والبعدي عمى أبعاد مقياس ميارات المفظي وغير المفظي، 

 .والدرجة الكمية
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: يوضح الفرق في متوسط رتب درجات أفراد المجموعة التجريبية بين  28الجدول رقم 
 وغير المفظي: ميارات التواصل المفظيالقياسين القبمي والبعدي في مقياس 

 

 أبعاد المقياس
نتائج القياس 
 قبمي/ بعدي

 القرار الاحصائي مستوى الدلالة Zقيمة  مجموع الرتب متوسط الرتب العدد

 التقميد

 0a 0 0 الرتب الموجبة

-2,807b 0,005 

داؿ إحصائيا 
عند مستوى 
الدلالة 

(0.01=α) 

 10b 5,5 55 الرتب السالبة
 0c المتعادلة

 10 المجموع 

 الانتباه

 1d 1,5 1,5 الرتب الموجبة

-2,328b 0,02 

داؿ إحصائيا 
عند مستوى 
الدلالة 

(0.05=α). 

 7e 4,93 34,5 الرتب السالبة
 2f المتعادلة

 10 المجموع 

 الادراك

 3g 3,83 11,5 الرتب الموجبة

-,431b 0,666 
غير داؿ 

احصائيا عند 
(0.05=α). 

 4h 4,13 16,5 الرتب السالبة
 3i المتعادلة

 10 المجموع 

 التسمية

 1j 5 5 الرتب الموجبة

-1,543b 0,123 
غير داؿ 
عند احصائيا 

(0.05=α). 

 6k 3,83 23 الرتب السالبة
 3l المتعادلة

 10 المجموع 

 الفيم

 5m 4,7 23,5 الرتب الموجبة

-1,614c 0,106 
غير داؿ 

احصائيا عند 
(0.05=α). 

 2n 2,25 4,5 الرتب السالبة
 3o المتعادلة

 10 المجموع 

 التعبير

 0p 0 0 الرتب الموجبة

-2,823b 0,005 

داؿ إحصائيا 
عند مستوى 
الدلالة 

(0.01=α) 

 10q 5,5 55 الرتب السالبة
 0r المتعادلة

 10 المجموع 

 الدرجة الكمية

 1s 1 1 الرتب الموجبة

-2,703b 0,007 

داؿ إحصائيا 
عند مستوى 
الدلالة 

(0.01=α) 

 9t 6 54 الرتب السالبة
 0u المتعادلة

 10 المجموع 
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 : 28التعميق عمى الجدول رقم 
تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف متوسطات 
رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف القبمي والبعدي في البعد الأوؿ لمقياس ميارات 

لصالح القياس البعدي وما يؤكد ذلؾ ىو قيمة  بعد التقميد''التواصؿ المفظي وغير المفظي '' 
(Z( التي بمغت )-2,807b( حيث جاءت دالة احصائيا عند مستوى الدلالة )0.01=α.) 

كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف 
د الثاني متوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف القبمي والبعدي في البع

'' لصالح القياس البعدي وما  بعد الانتباهلمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي '' 
( حيث جاءت دالة احصائيا عند مستوى 2,328b-( التي بمغت )Zيؤكد ذلؾ ىو قيمة )

 (.α=0.05الدلالة )

كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى عدـ وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف 
متوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف القبمي والبعدي في البعد الثالث 

'' لصالح القياس البعدي وما  بعد الادراكلمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي '' 
( حيث جاءت غير دالة احصائيا عند مستوى 431b,-التي بمغت ) (Zيؤكد ذلؾ ىو قيمة )

 (.α=0.05الدلالة )

كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف 
متوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف القبمي والبعدي في البعد الرابع 

'' لصالح القياس البعدي وما  بعد التسميةالمفظي ''  لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير
( حيث جاءت غير دالة احصائيا عند 1,543b-( التي بمغت )Zيؤكد ذلؾ ىو قيمة )

 (.α=0.05مستوى الدلالة )

كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى عدـ وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف 
ي القياسيف القبمي والبعدي في البعد متوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية ف
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'' لصالح القياس البعدي  بعد الفيملمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي '' الخامس
( حيث جاءت غير دالة احصائيا عند 1,614c-( التي بمغت )Zوما يؤكد ذلؾ ىو قيمة )

 (.α=0.05مستوى الدلالة )

كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف 
 السادسمتوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف القبمي والبعدي في البعد 

'' لصالح القياس البعدي وما  بعد التعبيرلمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي '' 
دالة احصائيا عند  غير( حيث جاءت 2,823b-ي بمغت )( التZيؤكد ذلؾ ىو قيمة )

 (.α=0.01مستوى الدلالة )

كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف 
 الدرجة الكميةمتوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف القبمي والبعدي في 

وما يؤكد ذلؾ ىو  القياس البعديلمفظي لصالح لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير ا
( حيث جاءت دالة احصائيا عند مستوى الدلالة 2,823b-( التي بمغت )Zقيمة )

(0.01=α وىي تشير الى نجاح وفاعمية برنامج الكفالة الأرطفونية في تحسيف ميارات .)
 التواصؿ المفظي وغير المفظي.

 : 28تفسير الجدول رقم 
البعدي و  ة التجريبية فارؽ في متوسطات رتب درجات القياس القبميسجؿ أفراد المجموع

 لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي في أبعاده : 

وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف متوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية في   -
القياسيف القبمي والبعدي في البعد الأوؿ لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي '' 

( 2,807b-( التي بمغت )Zلصالح القياس البعدي وما يؤكد ذلؾ ىو قيمة ) بعد التقميد''
، ونفسر ىذه القيمة بتحسف (α=0.01)ا عند مستوى الدلالة حيث جاءت دالة احصائي

مستوى التقميد بعد إستفادت أفراد المجموعة التجريبية مف برنامج الكفالة الأرطوفونية وىذا 
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عف  1997سنة  ,OustleyLittlef ,Stonستون وليتمف وأوستميدراسة ما تأكده 
، وكذلؾ 2001سنة  مد أمين نصرسيى أحإمكانية تطوير ىذه الميارة بالتدريب، ودراسة 

توجد فروؽ ذات دلالة  أنو 2008 سنةسوسن بنت محمد بن محمد نيازك دراسة 
إحصائية بيف درجات الأطفاؿ التوحدييف في ميارات الإتصاؿ المغوي في البعد الخاص 
بميارة التقميد في القياس القبمي والبعدي لتطبيؽ البرنامج الخاص برفع مستوى ميارات 

 الإتصاؿ المغوي، فقد أثر تأثيرا إيجابيا في الأطفاؿ التوحدييف. 
ج في الجدوؿ أعلاه إلى وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف متوسطات كما تشير النتائ -

رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف القبمي والبعدي في البعد الثاني لمقياس 
'' لصالح القياس البعدي وما يؤكد  بعد الانتباهميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي '' 

( حيث جاءت دالة احصائيا عند مستوى الدلالة 2,328b-( التي بمغت )Zذلؾ ىو قيمة )
(0.05=α،)  ونفسر ىذه القيمة بتحسف مستوى الإنتباه بعد إستفادت أفراد المجموعة

 ,Arthurبيدانس و  أرتوردراسة التجريبية مف برنامج الكفالة الأرطوفونية، وىذا ما تأكده 
Pidans  سيى دراسة كذلؾ و  ،التدريبعف إمكانية تطوير ىذه الميارة بعد  1996سنة

 2008  سنةسوسن بنت محمد بن محمد نيازك  دراسة،و2001 سنةأحمد أمين نصر 
توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف درجات الأطفاؿ التوحدييف في ميارات الإتصاؿ أنو 

المغوي في البعد الخاص بميارة الإنتباه في القياس القبمي والبعدي لتطبيؽ البرنامج 
برفع مستوى ميارات الإتصاؿ المغوي، فقد أثر تأثيرا إيجابيا في الأطفاؿ الخاص 

 التتوحدييف. 
كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى عدـ وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف  -

متوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف القبمي والبعدي في البعد الثالث 
'' لصالح القياس البعدي وما  بعد الادراكؿ المفظي وغير المفظي '' لمقياس ميارات التواص
( حيث جاءت غير دالة احصائيا عند 431b,-( التي بمغت )Zيؤكد ذلؾ ىو قيمة )

، ونفسر ىذه القيمة أف ىناؾ تحسف طفيؼ في ميارة الإدراؾ (α=0.05)مستوى الدلالة 
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بعد تعرض أفراد ، الدلالة الإحصائية لوعند أفراد المجموعة التجريبية ليذا لـ تسجؿ 
سيى أحمد أمين نصر حيث أكدت دراسة، المجموعة التجريبية لبرنامج الكفالة الأرطوفونية

توجد فروؽ أنو  2008 سنةسوسن بنت محمد بن محمد نيازك  دراسة،و2001 سنة
ي البعد ذات دلالة إحصائية بيف درجات الأطفاؿ التوحدييف في ميارات الإتصاؿ المغوي ف

الخاص بميارة الإدراؾ في القياس القبمي والبعدي لتطبيؽ البرنامج الخاص برفع مستوى 
 ميارات الإتصاؿ المغوي، فقد أثر تأثيرا إيجابيا في الأطفاؿ التتوحدييف. 

ونرجع سبب ىذا التحسف الطفيؼ إلى طبيعة برنامج الكفالة الارطوفونية حيث يعمؿ 
بشكؿ تدريجي، وقد يستغرؽ زمف تطوير الميارة مدة طويمة لكي عمى تنمية ميارات التواصؿ 

نتمكف مف الإنتقاؿ إلى العمؿ عمى الميارة التالية حيث نلاحظ أف ميارتي التقميد والإنتباه 
تصدرتا الأولية في برنامج الكفالة الأرطوفونية، حيث كانت بالترتيب التالي: التقميد الحركي 

حسي البصري ثـ الإنتباه الحسي السمعي ثانيا ،ثـ الإدراؾ السمعي والمفظي أولا ثـ الإنتباه ال
والبصري ثالثا ثـ الكفاءة المغوية رابعا )التسمية والفيـ والتعبير (، ثـ تعديؿ السموكات الشاذة 
القولبية ىذا مف جية، أما مف جية أخرى فميارة الإدراؾ ترتبط بالقدرات المغوية وىذا ماأكدتو 

يلان العالمين  دراسة والتي إحتمت مكانة متأخرة ، 1991سنة  Geller, Elaine جيلار وا 
 .في العمؿ عمييا ضمف برنامج الكفالة الأرطوفونية

كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف متوسطات  -
رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف القبمي والبعدي في البعد الرابع لمقياس ميارات 

'' لصالح القياس البعدي وما يؤكد ذلؾ ىو  بعد التسميةالتواصؿ المفظي وغير المفظي '' 
( حيث جاءت غير دالة احصائيا عند مستوى الدلالة 1,543b-ي بمغت )( التZقيمة )

(0.05=α)،  ونفسر ىذه القيمة أف ىناؾ تحسف طفيؼ في ميارة التسمية عند أفراد
المجموعة التجريبية ليذا لـ تسجؿ الدلالة الإحصائية لو، يرجع إلى طبيعة البرنامج المعتمد 

مراحؿ الأخيرة مف البرنامج لكف رغـ ذلؾ سجؿ حيث أف تنمية ميارة التسمية يكوف في ال
أفراد المجموعة التجريبية تحسنا في ميارة التسمية بعد خضوعيـ لمبرنامج وىذا ماتؤكده 
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ودراسة سوسن بنت محمد بن ، 2001 سنةسيى أحمد أمين نصر دراسة دراسة كؿ مف  
توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف درجات الأطفاؿ أنو  2008 سنةمحمد نيازك 

التوحدييف في ميارات الإتصاؿ المغوي في البعد الخاص بميارة الإنتباه في القياس القبمي 
والبعدي لتطبيؽ البرنامج الخاص برفع مستوى ميارات الإتصاؿ المغوي، فقد أثر تأثيرا 

 إيجابيا في الأطفاؿ التتوحدييف. 
ئج في الجدوؿ أعلاه الى عدـ وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف كما تشير النتا -

 الخامسمتوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف القبمي والبعدي في البعد 
'' لصالح القياس البعدي وما  بعد الفيملمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي '' 

( حيث جاءت غير دالة احصائيا عند 1,614c-( التي بمغت )Zيؤكد ذلؾ ىو قيمة )
، نفسر ىذه القيمة بتراجع طفيؼ لقدرات الفيـ في القياس البعدي (α=0.05)مستوى الدلالة 

مقارنة بالقياس القبمي وىذا نرجعو إلى قصور قدرات الذكاء المفظي عند أفراد المجموعة 
ىمرزو  رومبارقدراسة كؿ مف  التجريبية، وىذا ما أكدتو  ,Ramberg, Ehlerنيدانو  ا 

Nyden  أو إلى أثر بعض المتغيرات الدخيمة أثناء تطبيؽ إختبار التواصؿ 1996سنة ،
المفظي وغير المفظي كالقدرات المغوية وسف الطفؿ ودرجة التوحد التي يمتمكيا كؿ فرد مف 

 .أفراد المجموعة التجريبية 

لة إحصائية بيف متوسطات كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه إلى وجود فروؽ ذات دلا -
لمقياس  السادسرتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف القبمي والبعدي في البعد 

'' لصالح القياس البعدي وما يؤكد ذلؾ  بعد التعبيرميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي '' 
دالة احصائيا عند مستوى الدلالة  غير( حيث جاءت 2,823b-( التي بمغت )Zىو قيمة )

(0.01=α). ، قدرات التعبير عند أفراد المجموعة التجريبية بعد ونفسر ىذه القيمة بتحسف
 سنةسيى أحمد أمين نصر خضوعيا لبرنامج الكفالة الأرطوفونية، وىذا ما أكدتو دراسة 

ات دلالة توجد فروؽ ذأنو  2008 سنةسوسن بنت محمد بن محمد نيازك  ودراسة، 2001
إحصائية بيف درجات الأطفاؿ التوحدييف في ميارات الإتصاؿ المغوي في البعد الخاص 
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بميارة التعبير في القياس القبمي والبعدي لتطبيؽ البرنامج الخاص برفع مستوى ميارات 
 الإتصاؿ المغوي، فقد أثر تأثيرا إيجابيا في الأطفاؿ التتوحدييف. 

دراسة ، و1993سنة  Feldaman, Robert, et Allآخرينو  روبارو  فمدماندراسة و  -
أجميتري دراسة العمماء و، 1991 سنةCharlop ,Marjorieمارجوريو  شارلوبالعالميف 
 Corol كورول بوتر دراسة و، 1995سنة  Ogleteree,Billy, et Allآخرونو  وبيمي

Potter  ىذا التحسف لـ يكف لكف ، عف إمكانية تطوير ىذه الميارة بعد التدريب 1999سنة
كبير ليذا جاءت غير دالة إحصائيا وكما سبؽ الذكر فإنو يتـ الإنتقاؿ تدريجيا عمى العمؿ 

 .عمى تنمية ميارات التواصؿ حسب كؿ حالة

إلى وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف متوسطات وتشير النتائج فيالجدوؿ أعلاى
 القبمي والبعدي لصالح القياس البعدي فيرتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف 

( Zوما يؤكد ذلؾ ىو قيمة ) الكمية لمقياس ميارات التواصل المفظي وغير المفظيالدرجة 
، نفسر ىذه (α=0.01)وىي قيمة دالة إحصائيا عند مستوى الدلالة (   2,703b-التي بمغت )

المجموعة التجريبية بعد القيمة بتحسف ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي عند أفراد 
 لوفاس دراسةتعرضيـ لمكفالة الأرطوفونية لمدة سنة وىذا ما تأكده الدراسات التالية: 

 ,Bondyبوندي وفروستدراسة الزوجيف و ،1993سنة  Lovaas ,O.et allآخرونو
Frost أوزنوف وكاثكارتدراسة العالميف ، و 1994سنةOzonoff, Cathcart   سنة
دراسة و ، 1999 سنةLynn, Mcannihamمكانييايم و  لينلميف دراسة العا، و1998
سنة  ىالة محمددراسة و ، 1999 سنةEnid Wolf Scheinأنيد ولف شين  العالمة
عف إمكانية  2005سنة  Buffington, et Allبيفينجتون وآخروندراسة ، و2001

بتطورييا، تحسف ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي بعد الخضوع لمبرامج الخاصة 
 سنةسيى أحمد أمين نصر دراسة و  2008 سنةسوسن بنت محمد بن محمد نيازك  ودراسة
أنو توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف درجات الأطفاؿ التوحدييف في الدرجة ، 2001

الكمية لميارات الإتصاؿ المغوي فقد إرتفع مستوى ميارات الإتصاؿ المغوي لدى الأطفاؿ 
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اس البعدي عنو في القياس القبمي، فالبرنامج المقترح لرفع مستوى ميارات التوحدييف في القي
الإتصاؿ المغوي المقدـ للأطفاؿ التوحدييف لو تأثيرا إيجابيا في الأطفاؿ التوحدييف محؿ 

 .الدراسة

وعميو يمكننا رفض الفرضية الصفرية التي تنفي وجود الفرؽ بيف القياسيف 
روق ذات دلالة وجود ف)القبمي/البعدي(، وقبوؿ الفرضية البحثيةالتي نصت عمى: '' 

أطفال المجموعة التجريبية عمى مقياس ميارات التواصل المفظي  اتإحصائية بين متوسط
 "وغير المفظي بأبعاده في القياسين القبمي والبعدي لصالح القياس البعدى.

وبمعنى آخر يمكف الحكـ عمى وجود فعالية البرنامج في تحسيف ميارات التواصؿ 
% مع 99ىذه النتيجة ىي  المفظي وغير المفظي لدى أفراد عينة الدراسة، ونسبة التأكد مف

 %.1احتماؿ الوقوع في الخطأ بنسبة 
ومنو يمكف أف نأكد عمى فعالية برنامج الكفالة الأرطوفونية المطبؽ عمى أفراد عينة الدراسة  

سنة Wetherby et Prutingبريتين و  واتربي العالميفف وىذا ما أكدتو دراسات كؿ 
 ودراسة أجميتري، 1991 سنةCharlop ,Marjorieمارجوريو  ودراسة شارلوب ،1970

رواد  دراسةو ،1995سنة  Ogleteree,Billy, et Allآخرونو  بيميو 
  Schepis, Reidريد و  شيبيسالعالميف دراسة ، و1994سنة  Landemجمعيةلوندام

 .1998سنة 
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القبمي : أعمدة بيانية توضح نتائج مقياس التواصل وأبعاده بالنسبة لمقياس 2" الشكل رقم 
 والقياس البعدي لأفراد المجموعة التجريبية "

 

 
 التعميق:

نلاحظ مف خلاؿ المخطط أنو كؿ قيـ ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي كانت في 
تحسف في قيـ القياس البعدي مقارنة بالقياس القبمي عند أفراد المجموعة التجريبية ماعدا قيمة 

أما ميارة ، 17,1و أصبحت 14,8كانت ميارة الإنتباه حيث ، الإنتباه التي تراجعت قميلا
، 15,9وأصبحت  15,5، أما ميارة الإدراؾ فقد كانت 19,6وأصبحت  13,4التقميد كانت 

وىذا ، 9,2وأصبحت  6,2، وميارة التعبير كانت 7,9وأصبحت  6,9وميارة التسمية كانت
ة التجريبية لمكفالة مايفسر تحسف ميارات التواصؿ الخمسة بعد تعرض أفراد المجموع

 .الأرطوفونية
 73,30وىذا ما تؤكده كذلؾ القيمة الكمية لمتواصؿ المفظيفي القياس القبمي قدرت ب 

 .84,90في حيف قدرت في القياس البعدي ب 
وحسب درجات التواصؿ المفظي وغير المفظي عمى مقياس التواصؿ المفظي وغير 

كانوا يعانوف قبؿ تطبيؽ برنامج الكفالة الأرطوفونية مف فإف أفراد المجموعة التجريبية المفظي 
غير المفظي  بدرجة متوسطة ثـ أصبحو في القياس البعدي و  إضطراب في التواصؿ المفظي

 التعبير التعبير الفهم الفهم التسمية التسمية الادراك الادراك الانتباه  الانتباه

التواصل 
اللفظي 
وغير 
 اللفظي
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وىذا ما يؤكد تحسف ، غير المفظي بدرجة خفيفةو  يعانوف مف إضطراب في التواصؿ المفظي
خضوعيـ مدة سنة لبرنامج الكفالة أدائيـ في ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي بعد 

 .الأرطوفونية
 وتحميل نتائج الفرضية الثانية: عرضثانيا :

روق ذات دلالة توجد ف :"أنو نصت الفرضية الثانية عمى: التذكير بنص الفرضية الثانية
أطفال المجموعة  اتمتوسط أطفال المجموعة التجريبية و اتإحصائية بين متوسط

التقميد، الإنتباه،  -بأبعاده الضابطة عمى مقياس ميارات التواصل المفظي وغير المفظي 
بعد تطبيق برنامج الكفالة الأرطفونية لصالح  "-الإدراك، التعبير، التسمية، الفيم 

 المجموعة التجريبية.
 Mann-Whitney  ولمتحقؽ مف صحة ىذا الفرض تـ استخداـ اختبار ماف ويتني 

U Test  اللابارامتري لحساب دلالة الفروؽ بيف متوسطات رتب درجات درجات افراد
المجموعة التجريبية ومتوسطات رتب درجات أفراد المجموعة الضابطة عمى كؿ بعد مف 

والدرجة الكمية بعد تطبيؽ برنامج الكفالة  ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظيأبعاد مقياس 
 الأرطفونية.

متوسطات رتب درجات يوضح نتائج إختبار ماف ويتني لدلالة الفرؽ بيف  يما يمي جدوؿوف 
درجات أفراد المجموعة التجريبية ومتوسطات رتب درجات أفراد المجموعة الضابطة عمى كؿ 

والدرجة الكمية قبؿ وبعد تطبيؽ  ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظيبعد مف أبعاد مقياس 
 .spssوذلؾ بإستعماؿ الحزمة الإحصائية لمعموـ الإجتماعية  برنامج الكفالة الأرطفونية

 (9) أنظر الممحق رقم 
فراد أدرجات متوسطات رتب درجات ( لدلالة الفرؽ بيف Uقيمة النسبة الحرجة )

الضابطة عمى كؿ بعد مف المجموعة التجريبية ومتوسطات رتب درجات أفراد المجموعة 
والدرجة الكمية بعد تطبيؽ برنامج الكفالة  ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظيأبعاد مقياس 
 الأرطفونية.
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: يوضح الفرق في متوسط رتب درجات أفراد المجموعة التجريبية بين 29الجدول رقم 
 وغير المفظي: ميارات التواصل المفظيوالضابطة في مقياس 

 
 Uقيمة  مجموع الرتب متوسط الرتب العدد المجموعات

مستوى 
 الدلالة

القرار 
 الاحصائي

 التقميد

 155 15,5 10 التجريبية

0 0 

داؿ إحصائيا 
عند مستوى 
الدلالة 

(0.01=α) 

 55 5,5 10 الضابطة

 20 المجموع
 

 الانتباه

 155 15,5 10 التجريبية

0 0 

داؿ إحصائيا 
مستوى  عند

الدلالة 
(0.01=α) 

 55 5,5 10 الضابطة

 20 المجموع
 

 الادراك
 127,5 12,75 10 التجريبية

27,5 0,085 
غير داؿ 

احصائيا عند 
(0.05=α). 

 82,5 8,25 10 الضابطة
 20 المجموع

 

 التسمية
 124,5 12,45 10 التجريبية

30,5 0,136 
غير داؿ 

احصائيا عند 
(0.05=α). 

 85,5 8,55 10 الضابطة
 20 المجموع

 

 الفيم
 118,5 11,85 10 التجريبية

36,5 0,303 
غير داؿ 

احصائيا عند 
(0.05=α). 

 91,5 9,15 10 الضابطة
 20 المجموع

 

 التعبير
 129 12,9 10 التجريبية

26 0,065 
غير داؿ 

احصائيا عند 
(0.05=α). 

 81 8,1 10 الضابطة
 20 المجموع

 

 الدرجة الكمية

 153 15,3 10 التجريبية

2 0 

داؿ إحصائيا 
عند مستوى 
الدلالة 

(0.01=α) 

 57 5,7 10 الضابطة

 20 المجموع
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 :29التعميق عمى الجدول رقم 
تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف متوسطات 
رتب درجات أفراد المجموعة التجريبية ومتوسط رتب درجات أفراد المجموعة الضابطة في 

 بعد التقميد''القياس البعدي في البعد الأوؿ لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي '' 
( حيث جاءت 0,000( التي بمغت )Uجريبية وما يؤكد ذلؾ ىو قيمة )لصالح المجموعة الت

 (.α=0.01دالة احصائيا عند مستوى الدلالة )

تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف متوسطات 
رتب درجات أفراد المجموعة التجريبية ومتوسط رتب درجات أفراد المجموعة الضابطة في 

بعد س البعدي في البعد الأوؿ لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي '' القيا
( 0,000( التي بمغت )Uلصالح المجموعة التجريبية وما يؤكد ذلؾ ىو قيمة ) الانتباه''

 (.α=0.01حيث جاءت دالة احصائيا عند مستوى الدلالة )

دلالة إحصائية بيف كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى عدـ وجود فروؽ ذات 
متوسطات رتب درجات أفراد المجموعة التجريبية ومتوسط رتب درجات أفراد المجموعة 
الضابطة في القياس البعدي في البعد الأوؿ لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي 

( حيث جاءت غير دالة 27,500( التي بمغت )Uوما يؤكد ذلؾ ىو قيمة ) بعد الادراك'''' 
 (.α=0.05ائيا عند مستوى الدلالة )احص

كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى عدـ وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف 
متوسطات رتب درجات أفراد المجموعة التجريبية ومتوسط رتب درجات أفراد المجموعة 

لمفظي الضابطة في القياس البعدي في البعد الأوؿ لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير ا
( حيث جاءت غير دالة 30,500( التي بمغت )Uوما يؤكد ذلؾ ىو قيمة ) بعد التسمية'''' 

 (.α=0.05احصائيا عند مستوى الدلالة )
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كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى عدـ وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف 
متوسطات رتب درجات أفراد المجموعة التجريبية ومتوسط رتب درجات أفراد المجموعة 
الضابطة في القياس البعدي في البعد الأوؿ لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي 

( حيث جاءت غير دالة 36,500( التي بمغت )Uىو قيمة ) وما يؤكد ذلؾ بعد الفيم'''' 
 (.α=0.05احصائيا عند مستوى الدلالة )

كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى عدـ وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف 
متوسطات رتب درجات أفراد المجموعة التجريبية ومتوسط رتب درجات أفراد المجموعة 

دي في البعد الأوؿ لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي الضابطة في القياس البع
( حيث جاءت غير دالة 26,000( التي بمغت )U' وما يؤكد ذلؾ ىو قيمة )بعد التعبير''' 

 (.α=0.05احصائيا عند مستوى الدلالة )

كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف 
رجات أفراد المجموعة التجريبية ومتوسط رتب درجات أفراد المجموعة متوسطات رتب د

الضابطة في القياس البعدي في الدرجة الكمية لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي 
( حيث جاءت 2,000( التي بمغت )Uلصالح المجموعة التجريبية وما يؤكد ذلؾ ىو قيمة )

(. وىي تشير الى نجاح وفاعمية برنامج الكفالة α=0.01دالة إحصائيا عند مستوى الدلالة )
 الأرطفونية في تحسيف ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي.

 : 29تفسير الجدول رقم 
سجؿ أفراد المجموعة التجريبية فارؽ في متوسطات رتب درجاتيـ مقارنة مع متوسطات 

ي وغير المفظي في رتب درجات لممجموعة الضابطة في مقياس ميارات التواصؿ المفظ
 أبعاده لصالح المجموعة التجريبية : 

تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف متوسطات رتب -
درجات أفراد المجموعة التجريبية ومتوسط رتب درجات أفراد المجموعة الضابطة في القياس 
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لصالح  بعد التقميد''لمفظي وغير المفظي '' البعدي في البعد الأوؿ لمقياس ميارات التواصؿ ا
( حيث جاءت دالة 0,000( التي بمغت )Uالمجموعة التجريبية وما يؤكد ذلؾ ىو قيمة )

، ونفسر ىذه القيمة بتحسف مستوى التقميد بعد (α=0.01)احصائيا عند مستوى الدلالة 
الأرطوفونيةعمى عكس المجموعة إستفادت أفراد المجموعة التجريبية مف برنامج الكفالة 

ستون وليتمف دراسة وىذا ما تأكده ، الضابط التي لـ تستفد منو
عف إمكانية تطوير ىذه الميارة، ودراسة  1997سنة  ,OustleyLittlef ,Stonوأوستمي

 سنةسوسن بنت محمد بن محمد نيازك ، وكذلؾ دراسة 2001سنة  سيى أحمد أمين نصر
دلالة إحصائية بيف درجات الأطفاؿ التوحدييف في ميارات توجد فروؽ ذات  أنو 2008

الإتصاؿ المغوي في البعد الخاص بميارة التقميد في القياس القبمي والبعدي لتطبيؽ البرنامج 
 الخاص برفع مستوى ميارات الإتصاؿ المغوي، فقد أثر تأثيرا إيجابيا في الأطفاؿ التتوحدييف. 

تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف متوسطات رتب -
درجات أفراد المجموعة التجريبية ومتوسط رتب درجات أفراد المجموعة الضابطة في القياس 

 بعد الانتباه''البعدي في البعد الأوؿ لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي '' 
( حيث جاءت 0,000( التي بمغت )Uتجريبية وما يؤكد ذلؾ ىو قيمة )لصالح المجموعة ال

، ونفسر ىذه القيمة بتحسف مستوى الإنتباه بعد (α=0.01دالة احصائيا عند مستوى الدلالة )
إستفادت أفراد المجموعة التجريبية مف برنامج الكفالة الأرطوفونية عمى عكس أفراد المجموعة 

 Mc Arthur, Pidansبيدانسو  أرتوردراسة وىذا ما تأكده  الضابطة التي لـ تستفد منيا،
سيى أحمد أمين نصر دراسة عف إمكانية تصور ىذه الميارة بالتدريب،و كذلؾ  1996سنة 
توجد فروؽ ذات  أنو 2008 سنةسوسن بنت محمد بن محمد نيازك  دراسةو ،2001 سنة

دلالة إحصائية بيف درجات الأطفاؿ التوحدييف في ميارات الإتصاؿ المغوي في البعد الخاص 
بميارة التقميد في القياس القبمي والبعدي لتطبيؽ البرنامج الخاص برفع مستوى ميارات 

 . الإتصاؿ المغوي، فقد أثر تأثيرا إيجابيا في الأطفاؿ التتوحدييف
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ئج في الجدوؿ أعلاه الى عدـ وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف كما تشير النتا -
متوسطات رتب درجات أفراد المجموعة التجريبية ومتوسط رتب درجات أفراد المجموعة 
الضابطة في القياس البعدي في البعد الأوؿ لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي 

( حيث جاءت غير دالة 27,500التي بمغت ) (Uوما يؤكد ذلؾ ىو قيمة ) بعد الادراك'''' 
، ونفسر ىذه القيمة أف ىناؾ تقارب كبير بيف (α=0.05)احصائيا عند مستوى الدلالة 

النتيجتيف ليذا كانت غير دالة إحصائيا، ونرجع ذلؾ إلى طبيعة برنامج الكفالة الأرطوفونية 
تطوير الميارة مدة طويمة يعمؿ عمى تنمية ميارات التواصؿ بشكؿ تدريجي وقد يستغرؽ زمف 

لكي نتمكف مف الإنتقاؿ إلى العمؿ عمى الميارة التالية حيث نلاحظ أف ميارتي التقميد 
حيث كانت بالترتيب التالي: التقميد الحركي والمفظي والإنتباه تصدرتا الأولية في البرنامج 

الإدراؾ السمعي  أولا، ثـ الإنتباه الحسي البصري ثـ الإنتباه الحسي السمعي ثانيا، ثـ 
والبصري ثالثا، ثـ الكفاءة المغوية رابعا )التسمية والفيـ والتعبير (، ثـ تعديؿ السموكات الشاذة 

ىذا مف جية، أما مف جية أخرى فميارة الإدراؾ ترتبط بالقدرات المغوية وىذا القولبية، 
يلان  دراسة ماأكدتو والتي إحتمت ، 1991سنة  Geller, Elaine العالمين جيلار وا 

 مكانة متأخرة في العمؿ عمييا ضمف برنامج الكفالة الأرطوفونية
كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى عدـ وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف  -

متوسطات رتب درجات أفراد المجموعة التجريبية ومتوسط رتب درجات أفراد المجموعة 
لأوؿ لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي الضابطة في القياس البعدي في البعد ا

( حيث جاءت غير دالة 30,500( التي بمغت )Uوما يؤكد ذلؾ ىو قيمة ) بعد التسمية'''' 
، ونفسر ىذه القيمة أف ىناؾ تقارب  بيف النتيجتيف (α=0.05)احصائيا عند مستوى الدلالة 

رنامج الكفالة الأرطوفونية حيث يعمؿ ليذا كانت غير دالة إحصائيا، ونرجع ذلؾ إلى طبيعة ب
عمى تنمية ميارات التواصؿ بشكؿ تدريجي وقد يستغرؽ زمف تطوير الميارة مدة طويمة لكي 
نتمكف مف الإنتقاؿ إلى العمؿ عمى الميارة التالية حيث نلاحظ أف ميارتي التقميد والإنتباه في 

 .حيف ميارة التسمية تصدرت المراتب الأخيرة
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كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى عدـ وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف  -
متوسطات رتب درجات أفراد المجموعة التجريبية ومتوسط رتب درجات أفراد المجموعة 
الضابطة في القياس البعدي في البعد الأوؿ لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي 

( حيث جاءت غير دالة 36,500( التي بمغت )Uىو قيمة ) وما يؤكد ذلؾ بعد الفيم'''' 
ونفسر ىذه القيمة أف ىناؾ تقارب  بيف النتيجتيف ، (α=0.05إحصائيا عند مستوى الدلالة )

ليذا كانت غير دالة إحصائيا، ونرجع ذلؾ إلى طبيعة البرنامج المعتمد حيث يعمؿ عمى 
ف تطوير الميارة مدة طويمة لكي تنمية ميارات التواصؿ بشكؿ تدريجي وقد يستغرؽ زم

نتمكف مف الإنتقاؿ إلى العمؿ عمى الميارة التالية حيث نلاحظ أف ميارتي التقميد والإنتباه في 
 .حيف ميارة الفيـ تصدرت المراتب الأخيرة

كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه إلى عدـ وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف  -
المجموعة التجريبية ومتوسط رتب درجات أفراد المجموعة  متوسطات رتب درجات أفراد

الضابطة في القياس البعدي في البعد الأوؿ لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي 
( حيث جاءت غير دالة 26,000( التي بمغت )U' وما يؤكد ذلؾ ىو قيمة )بعد التعبير''' 

ىذه القيمة أف ىناؾ تقارب  بيف النتيجتيف ونفسر ، (α=0.05احصائيا عند مستوى الدلالة )
ليذا كانت غير دالة إحصائيا، ونرجع ذلؾ إلى طبيعة البرنامج المعتمد حيث يعمؿ عمى 
تنمية ميارات التواصؿ بشكؿ تدريجي وقد يستغرؽ زمف تطوير الميارة مدة طويمة لكي 

يارتي التقميد والإنتباه في نتمكف مف الإنتقاؿ إلى العمؿ عمى الميارة التالية حيث نلاحظ أف م
 .حيف ميارة الفيـ تصدرت المراتب الأخيرة

كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف متوسطات  -
رتب درجات أفراد المجموعة التجريبية ومتوسط رتب درجات أفراد المجموعة الضابطة في 

لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي لصالح القياس البعدي في الدرجة الكمية 
( حيث جاءت دالة 2,000( التي بمغت )Uالمجموعة التجريبية وما يؤكد ذلؾ ىو قيمة )

نفسر ىذه القيمة بتحسف ميارات التواصؿ المفظي (، α=0.01إحصائيا عند مستوى الدلالة )
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مف الكفالة الأرطوفونية لمدة سنة وغير المفظي عند أفراد العينة التجريبية بعد إستفادتيـ 
مقارنة بالمجموعة الضابطة التي لـ تستفد منيا وكانت التحسف ممحوظا في ميارتي التقميد 
والإنتباه مقارنة بباقي الميارات نظرا انيما تصدرتا الاولوية في العمؿ في برنامج الكفالة 

 Lovaas ,O.et allآخرونو لوفاس دراسةالأرطوفونية، وىذا ما تأكده الدراسات التالية: 
دراسة ، و 1994سنة Bondy, Frostبوندي وفروستدراسة الزوجيف و ،1993سنة 

 ليندراسة العالميف ، و1998سنة   Ozonoff, Cathcartأوزنوف وكاثكارتالعالميف 
 Enidأنيد ولف شين  دراسة العالمةو ، 1999 سنةLynn, Mcannihamمكانييايم و 

Wolf Scheinبيفينجتون دراسة و ،2001سنة  ىالة محمددراسة و ، 1999 سنة
عف إمكانية تطوير ميارات التواصؿ المفظي  2005سنة  Buffington, et Allوآخرون

 سنةسوسن بنت محمد بن محمد نيازك  وغير المفظي بالمرامج الخاصة بتطويرىا، ودراسة
إحصائية  توجد فروؽ ذات دلالةأنو ، 2001 سنةسيى أحمد أمين نصر دراسة و 2008

بيف درجات الأطفاؿ التوحدييف في الدرجة الكمية لميارات الإتصاؿ المغوي فقد إرتفع مستوى 
ميارات الإتصاؿ المغوي لدى الأطفاؿ التوحدييف في القياس البعدي عنو في القياس القبمي، 

أثيرا فالبرنامج المقترح لرفع مستوى ميارات الإتصاؿ المغوي المقدـ للأطفاؿ التوحدييف لو ت
 إيجابيا في الأطفاؿ التوحدييف محؿ الدراسة.

وعميو يمكننا رفض الفرضية الصفرية التي تنفي وجود الفرؽ بيف المجموعتيف 
وجود )التجريبية/الضابطة( بعد تطبيؽ البرنامج، وقبوؿ الفرضية البحثيةالتي نصت عمى: '' 

أطفال المجموعة التجريبية ومتوسط رتب  اتروق ذات دلالة إحصائية بين متوسطف
 درجات أطفال المجموعة الضابطة عمىمقياس ميارات التواصل المفظي وغير المفظي

بعد تطبيق الكفالة   ": التقميد، الإنتباه، الإدراك، التعبير، التسمية، الفيم بأبعاده 
 ".الأرطفونية لصالح المجموعة التجريبية
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وجود فعالية البرنامج في تحسيف ميارات التواصؿ وبمعنى آخر يمكف الحكـ عمى 
% مع 99المفظي وغير المفظي لدى أفراد عينة الدراسة، ونسبة التأكد مف ىذه النتيجة ىي 

 %.1احتماؿ الوقوع في الخطأ بنسبة 

ومنو يمكف أف نأكد عمى فعالية برنامج الكفالة الأرطوفونية المطبؽ عمى أفراد عينة 
 Wetherby etبريتين و  واتربي العالميفدتو دراسات كؿ مف الدراسة، وىذا ما أك

Pruting مارجوريو  ودراسة شارلوب ،1970سنةCharlop ,Marjorie1991 سنة ،
رواد  دراسةو ،1995سنة  Ogleteree,Billy, et Allآخرونو  بيميو  ودراسة أجميتري

  Schepis, Reidريد و  شيبيسالعالميف دراسة ، و1994سنة  Landemجمعيةلوندام
 .1998سنة 

: أعمدة بيانية توضح نتائج مقياس التواصل وأبعاده لأفراد العينة  3" الشكل رقم 
 التجريبية والعينة الضابطة "
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 التعميق :
نلاحظ مف خلاؿ المخطط أف ىناؾ فرؽ بيف قيـ كؿ ميارات التواصؿ المفظي وغير 

بالمجموعة الضابطة لصالح المجموعة التجريبية المفظي  عند المجموعة التجريبية مقارنة 
، 9,5وعند المجموعة الضابطة ، 19,6،حيث كانت ميارة التقميد عند المجموعة التجريبية 
، 19,6، وعند المجموعة الضابطة 17,1أما ميارة الإنتباه كانت عند المجموعة التجريبية 

، وعند المجموعة الضابطة 15,9أما ميارة الإدراؾ فقد كانت عند المجموعة التجريبية 
، 6,5، وعند المجموعة الضابطة 9,7، وميارة التسمية كانت عند المجموعة التجريبية 14,4

أما ، 14,1عند المجموعة الضابطة و  ،15,3وميارة الفيـ كانت عند المجموعة التجريبية 
وىذا ، 6,9 عند المجموعة الضابطةو  9,2ميارة  التعبير فكانت عند المجموعة التجريبية ،

مايفسر تحسف ميارات التواصؿ الستة بعد تعرض أفراد المجموعة التجريبية لمكفالة 
 .الأرطوفونية

وىذا ما تؤكده كذلؾ القيمة الكمية لمتواصؿ المفظي حيث قدرت عند المجموعة التجريبية 
وحسب درجات التواصؿ المفظي   61,6عند المجموعة الضابطة قدرت ب و  ،84,90ب 

المفظي عمى مقياس التواصؿ المفظي وغير المفظي فإف أفراد المجموعة التجريبية وغير 
غير المفظي  بدرجة خفيفة في حيف يعاني و  يعانوف مف إضطراب في التواصؿ المفظي

وىذا ، غير المفظي بدرجة متوسطةو  المجموعة الضابطة مف إضطراب في التواصؿ المفظي
التجريبية في ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي ما يؤكد تحسف أداء لإفراد المجموعة 

 .بعد خضوعيـ مدة سنة لبرنامج الكفالة الأرطوفونية
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 وتحميل نتائج الفرضية الثالثة: عرضثالثا: 
 التذكير بنص الفرضية:

أطفال  ات"لا توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسط أنو نصت الفرضية الثالثة عمى
ميارات التواصل  مقياس في القياسين البعدي والتتبعي )الأول( عمى المجموعة التجريبية

 "التقميد، الإنتباه، الإدراك، التعبير، التسمية، الفيم  -وغير المفظي بأبعاده المفظي
 Wilcoxon Testختبار ويؿ كوكسوف إولمتحقؽ مف صحة ىذا الفرض تـ استخداـ 

درجات أطفاؿ المجموعة اللابارامتري لمكشؼ عف دلالة الفروؽ بيف متوسطات رتب درجات 
التجريبية عمى مقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي بأبعاده في القياسيف البعدي 

  .والتتبعي الأوؿ
ختبار ويؿ كوكسوف لدلالة الفرؽ بيف متوسطات رتب إيوضح نتائج وفيما يمي جدوؿ  

المفظي وغير المفظي  أفراد المجموعة التجريبية عمى كؿ بعد مف أبعاد مقياس ميارات درجات
وذلؾ بإستعماؿ الحزمة الإحصائية لمعموـ الإجتماعية  في القياسيف البعدي والتتبعي الأوؿ

spss. 
 (9) أنظر الممحق رقم 
المجموعة التجريبية لدلالة الفرؽ بيف متوسطات رتب درجات أفراد  (Zقيمة النسبة الحرجة )

، والدرجة المفظي وغير المفظي في القياس البعدي والتتبعي الأوؿ عمى أبعاد مقياس ميارات
 .الكمية
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: يوضح الفرق في متوسط رتب درجات أفراد المجموعة التجريبية بين  30الجدول رقم 
 وغير المفظي ميارات التواصل المفظيالقياسين البعدي والتتبعي الأول في مقياس 

 القرار الاحصائي مستوى الدلالة Zقيمة  مجموع الرتب متوسط الرتب العدد نتائج القياس قبمي/ بعدي أبعاد المقياس

 التقميد

 7a 5,57 39 الرتب الموجبة

-1,963b 0,05  داؿ إحصائيا عند مستوى
 (α=0.05الدلالة )

 2b 3 6 الرتب السالبة
 1c المتعادلة

 10 المجموع 

 الانتباه

 7d 4,93 34,5 الرتب الموجبة

-2,328b 0,02 
داؿ إحصائيا عند مستوى 

 .(α=0.05الدلالة )
 1e 1,5 1,5 الرتب السالبة
 2f المتعادلة

 10 المجموع 

 الادراؾ

 6g 5,42 32,5 الرتب الموجبة

-,514b 0,607 
غير داؿ احصائيا عند 

(0.05=α). 
 4h 5,63 22,5 الرتب السالبة
 0i المتعادلة

 10 المجموع 

 التسمية

 4j 3,25 13 الرتب الموجبة

-1,131c 0,258 
غير داؿ احصائيا عند 

(0.05=α). 
 5k 6,4 32 الرتب السالبة
 1l المتعادلة

 10 المجموع 

 الفيـ

 1m 1,5 1,5 الرتب الموجبة

-1,897c 0,058  غير داؿ احصائيا عند
(0.05=α). 5 الرتب السالبةn 3,9 19,5 

 4o المتعادلة
 10 المجموع 

 التعبير

 6p 6,17 37 الرتب الموجبة

-,981b 0,327 
غير داؿ احصائيا عند 

(0.05=α). 
 4q 4,5 18 الرتب السالبة
 0r المتعادلة

 10 المجموع 

 الدرجة الكمية

 8s 5,63 45 الرتب الموجبة

-1,790b 0,074  غير داؿ احصائيا عند
(0.05=α). 

 2t 5 10 الرتب السالبة
 0u المتعادلة

 10 المجموع 
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 : 30التعميق عمى الجدول رقم 
تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف متوسطات 
رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف البعدي والتتبعي الأوؿ في البعد الأوؿ لمقياس 

لصالح القياس البعدي وما يؤكد ذلؾ  بعد التقميد''ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي '' 
( حيث جاءت دالة احصائيا عند مستوى الدلالة 1,963b-التي بمغت )( Zىو قيمة )

(0.05=α.) 

كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف 
متوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف البعدي والتتبعي الأوؿ في البعد 

'' لصالح القياس البعدي  بعد الانتباهغير المفظي '' الثاني لمقياس ميارات التواصؿ المفظي و 
( حيث جاءت دالة احصائيا عند مستوى 2,328b-( التي بمغت )Zوما يؤكد ذلؾ ىو قيمة )

 (.α=0.05الدلالة )

كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى عدـ وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف 
ي القياسيف البعدي والتتبعي الأوؿ في البعد متوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية ف

'' وما يؤكد ذلؾ ىو  بعد الادراكالثالث لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي '' 
( حيث جاءت غير دالة إحصائيا عند مستوى الدلالة 431b,-( التي بمغت )Zقيمة )

(0.05=α.) 

ذات دلالة إحصائية بيف  كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى عدـ وجود فروؽ
متوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف البعدي والتتبعي الأوؿ في البعد 

'' وما يؤكد ذلؾ ىو  بعد التسميةالرابع لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي '' 
ة ( حيث جاءت غير دالة إحصائيا عند مستوى الدلال1,131c-( التي بمغت )Zقيمة )

(0.05=α.) 
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كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى عدـ وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف 
متوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف البعدي والتتبعي الأوؿ في البعد 

'' وما يؤكد ذلؾ ىو  بعد الفيملمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي ''  الخامس
( حيث جاءت غير دالة إحصائيا عند مستوى الدلالة 1,897c-تي بمغت )( الZقيمة )

(0.05=α.) 

كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه إلى عدـ وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف 
متوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف البعدي والتتبعي الأوؿ في البعد 

'' لصالح القياس  بعد التعبيرمفظي وغير المفظي '' لمقياس ميارات التواصؿ ال السادس
دالة إحصائيا  غير( حيث جاءت 0,981b-( التي بمغت )Zالبعدي وما يؤكد ذلؾ ىو قيمة )

 (.α=0.01عند مستوى الدلالة )

كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى عدـ وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف 
الدرجة تجريبية في القياسيف البعدي والتتبعي الأوؿ في متوسطات رتب درجات المجموعة ال

( التي بمغت Zلمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي وما يؤكد ذلؾ ىو قيمة ) الكمية
(-1,790b( حيث جاءت دالة إحصائيا عند مستوى الدلالة )0.05=α وىي تشير الى .)

 التواصؿ المفظي وغير المفظي.ثبات برنامج الكفالة الأرطفونية في تحسيف ميارات 

 :30تفسير الجدول رقم 
نلاحظ مف خلاؿ قيـ المتوسطات الحسابية لممجموعة التجريبية في القياس البعدي 
والتتبعي الأوؿ لمقياس ميارات التواصؿ المفظي في معظـ أبعاده الذي كاف بعد شيريف أف 

 ىناؾ تقارب كبير بيف تمؾ القيـ حيث :   

في الجدوؿ أعلاه إلى وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف متوسطات رتب  تشير النتائج -
درجات المجموعة التجريبية في القياسيف البعدي والتتبعي الأوؿ في البعد الأوؿ لمقياس 

لصالح القياس البعدي وما يؤكد ذلؾ  بعد التقميد''ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي '' 
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( حيث جاءت دالة إحصائيا عند مستوى الدلالة 1,963b-( التي بمغت )Zىو قيمة )
(0.05=α،)  كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف

متوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف البعدي والتتبعي الأوؿ في البعد 
'' لصالح القياس البعدي  بعد الانتباهالثاني لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي '' 

( حيث جاءت دالة إحصائيا عند مستوى 2,328b-( التي بمغت )Zوما يؤكد ذلؾ ىو قيمة )
ونفسر ىذه القيمة بتحسف مستوى التقميد بعد إستفادت أفراد المجموعة ،(α=0.05)الدلالة 

سف بعد مرور شيريف مف التجريبية مف برنامج الكفالة الأرطوفونية ومحافظتيا عمى ىذا التح
 التطبيؽ البعدي.

كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى عدـ وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف 
متوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف البعدي والتتبعي الأوؿ في البعد 

وما يؤكد ذلؾ ىو ''  بعد الادراكالثالث لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي '' 
( حيث جاءت غير دالة إحصائيا عند مستوى الدلالة 431b,-( التي بمغت )Zقيمة )

(0.05=α وتشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى عدـ وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف،)
متوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف البعدي والتتبعي الأوؿ في البعد 

'' وما يؤكد ذلؾ ىو  بعد التسميةالرابع لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي '' 
( حيث جاءت غير دالة إحصائيا عند مستوى الدلالة 1,131c-( التي بمغت )Zقيمة )

(0.05=α وتشير كذلؾ النتائج في الجدوؿ أعلاه إلى عدـ وجود فروؽ ذات دلالة،)
إحصائية بيف متوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف البعدي والتتبعي 

'' وما  بعد الفيمالمفظي '' لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير  الخامسالأوؿ في البعد 
( حيث جاءت غير دالة إحصائيا عند 1,897c-( التي بمغت )Zيؤكد ذلؾ ىو قيمة )

(، كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى عدـ وجود فروؽ ذات α=0.05مستوى الدلالة )
دلالة إحصائية بيف متوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف البعدي 

بعد لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي ''  السادسبعي الأوؿ في البعد والتت
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( حيث 0,981b-( التي بمغت )Z'' لصالح القياس البعدي وما يؤكد ذلؾ ىو قيمة ) التعبير
 (.α=0.01دالة إحصائيا عند مستوى الدلالة ) غيرجاءت 

الذي يحتاج إلى وقت أطوؿ ونفسر ىذه النتائج بطبيعة برنامج الكفالة الأرطوفونية 
أكثر مف سنة وشيريف لتحقيؽ تحسف ممحوظ في  كؿ ميارات التواصؿ، وىذا ما أشارت إليو 

يمر و  ميمر وأرمولددراسات كؿ مف   ودراسة 1992سنة  Miller , Armold ,Ellerا 
بوندي دراسةالزوجيف ، و1993سنة  Lovaas ,O.et allآخرونو لوفاس

 ,Ozonoffأوزنوف وكاثكارتدراسة العالميف و ، 1994سنة Bondy, Frostوفروست
Cathcart   أنيد ولف شين ودراسة، 1998سنةEnid Wolf Schein1999 سنة 

ستمرار ارورة ضعف  1999 سنةLynn, Mcannihamمكانييايم و  ليندراسة العالميف 
 البرنامج لمدة زمنية طويؿ أكثر مف سنة.

كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى عدـ وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف  -
الدرجة متوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف البعدي والتتبعي الأوؿ في 

( التي بمغت Zلمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي وما يؤكد ذلؾ ىو قيمة ) الكمية
(-1,790b حيث جاءت دالة إحصائيا عند مستوى الدلالة )(0.05=α) وىي تشير الى ،

تحسيف ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي، ونفسر  ثبات برنامج الكفالة الأرطفونية في
ىذه النتيجة نظرا لمفاصؿ الزمني القصير الذي تـ فيو تطبيؽ القياس التتبعي الأوؿ الذي كاف 

ومنو فالمدة الزمنية المتاحة لتطبيؽ البرنامج تمعب دورا كبيرا ، ديبعد شيريف مف القياس البع
ميمر وىذا ما أكدتو دراسات كؿ مف ، في تحسف ميارات التواصؿ الفظي وغير المفظي

يمر و  وأرمولد  Lovaasآخرونو لوفاس ودراسة 1992سنة  Miller , Armold ,Ellerا 
,O.et all  وفروستبوندي دراسة الزوجيف ، و1993سنةBondy, Frost 1994سنة ،

أنيد ودراسة ، 1998سنة   Ozonoff, Cathcartأوزنوف وكاثكارتدراسة العالميف و 
 ,Lynnلينومكانييايمدراسة العالميف  1999 سنةEnid Wolf Scheinولف شين 

Mcanniham عف ضرورة إستمرار البرنامج لمدة زمنية طوؿ أكثر مف سنة. ،1999 سنة 
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وعميو يمكننا قبوؿ الفرضية الصفرية التي تنفي وجود الفرؽ بيف القياسيف )البعدي/التتبعي 
روق ذات دلالة إحصائية بين وجود فالأوؿ(، ورفض الفرضية البديمةالتي نصت عمى: '' 

مقياس ميارات التواصل المفظي وغير المفظي  أطفال المجموعة التجريبية عمى اتمتوسط
وبمعنى آخر يمكف الحكـ عمى فعالية . ''البعدي والتتبعي الأولن بأبعاده في القياسي

البرنامج في تحسيف ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي لدى أفراد عينة الدراسة لمحافظة 
 أفراد المجموعة التجريبية لنفس النتائج بعد شيريف مف القياس البعدي.

التواصل وأبعاده في القياس البعدي : أعمدة بيانية توضح نتائج مقياس  4" الشكل رقم 
 في القياس التتبعي الأول لأفراد العينة التجريبية"

 

 التعميق:
نلاحظ مف خلاؿ المخطط أف ىناؾ تقارب كبير بيف قيـ معظـ قيـ ميارات التواصؿ 
المفظي وغير المفظي عند المجموعة التجريبية في القياس البعدي مقارنة بالقياس التتبعي 

وفي القياس التتبعي الأوؿ ، 19,6في القياس البعدي التقميد الأوؿ ،حيث كانت ميارة 
، وفي القياس التتبعي الأوؿ 17,1كانت  في القياس البعدي  الإنتباهأما ميارة ، 15,9
، وفي القياس التتبعي الأوؿ 15,9، أما ميارة الإدراؾ فقد كانت في القياس البعدي 14,8
 .8,1وفي القياس التتبعي الأوؿ  9,2ميارة  التعبير فكانت في القياس البعدي ،، و 15,2

19,6 15,9 17,1 14,8 15,9 15,2 7,9 9,1 15,3 16,9 9,2 8,1 
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عد القياس التتبعي الأوؿ في نفس المستوى ىذا مايفسر بقاء ميارات التواصؿ الأربعة ب
في القياس البعدي  التسميةتقريبا وعدـ تحسنيا ماعدا ميارتي التسمية والتعبير حيث كانت 

، في 15,3كانت في القياس البعدي  الفيم، وميارة 9,1، وفي القياس التتبعي الأوؿ 7,9
في برنامج الكفالة الأرطوفونية ، كونيما كانتا في طور التطبيؽ 16,9القياس التتبعي الأوؿ 

 عند أفراد المجموعة التجريبية.

وىذا ما تؤكده كذلؾ القيمة الكمية لمتواصؿ المفظي حيث قدرت في القياس البعدي ب 
وحسب درجات التواصؿ المفظي   80,00في القياس التتبعي الأوؿ قدرت ب و  ،84,90

فإف أفراد المجموعة التجريبية  وغير المفظي عمى مقياس التواصؿ المفظي وغير المفظي
غير المفظي  بدرجة خفيفة في القياس البعدي و  يعانوف مف إضطراب في التواصؿ المفظي

وىذا ما يؤكد عدـ تحسف أداء أفراد المجموعة التجريبية في ، وفي القياس التتبعي الأوؿ
الكفالة ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي بعد خضوعيـ مدة سنة وشيريف لبرنامج 

 .الأرطوفونية
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 وتحميل نتائج الفرضية الرابعة: عرض-2-3
 التذكير بنص الفرضية:

لا توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسط رتب "أنو  نصت الفرضية الرابعة عمى
 مقياس درجات أفراد المجموعة التجريبية في القياسين البعدي والتتبعي )الثاني( عمى

التقميد، الإنتباه، الإدراك، التعبير،  -وغير المفظي بأبعاده  ميارات التواصل المفظي
 ."التسمية، الفيم 

 Wilcoxon Testختبار ويمكوكسوف إولمتحقؽ مف صحة ىذا الفرض تـ استخداـ 
اللابارامتري لمكشؼ عف دلالة الفروؽ بيف متوسطات رتب درجات درجات أطفاؿ المجموعة 

مىمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي بأبعاده في القياسيف البعدي التجريبية ع
 والتتبعي الثاني: 

ختبار ويمكوكسوف لدلالة الفرؽ بيف متوسطات رتب درجات أيوضح نتائج  وفيما يمي جدوؿ 
المفظي وغير المفظي في  أفراد المجموعة التجريبية عمى كؿ بعد مف أبعاد مقياس ميارات

وذلؾ بإستعماؿ الحزمة الإحصائية لمعموـ الإجتماعية  لبعدي والتتبعي الثانيالقياسيف ا
spss. 

 (9) أنظر الممحق رقم 
(لدلالة الفرؽ بيف متوسطات رتب درجات أفراد المجموعة التجريبية Zقيمة النسبة الحرجة )

والدرجة ، المفظي وغير المفظي في القياس البعدي والتتبعي الثاني عمى أبعاد مقياس ميارات
 .الكمية

 
 
 
 
 



 الفصل الخامس: الإطار الميداني/ نتائج الدراسة التوصيات والمقترحات

226 

: يوضح الفرق في متوسط رتب درجات أفراد المجموعة التجريبية بين  31الجدول رقم 
 وغير المفظي ميارات التواصل المفظيالقياسين البعدي والتتبعي الثاني في مقياس 

 القرار الاحصائي مستوى الدلالة Zقيمة  مجموع الرتب متوسط الرتب العدد نتائج القياس بعدي/ التتبعي الثاني أبعاد المقياس

 التقميد

 3a 4,67 14 الرتب الموجبة

,000b 1 
غير داؿ إحصائيا عند 

 (α=0.05مستوى الدلالة )
 4b 3,5 14 الرتب السالبة
 3c المتعادلة

  
 10 المجموع

 الانتباه

 3d 3,67 11 الرتب الموجبة

-,962c 0,336 
داؿ إحصائيا عند  غير

 .(α=0.05مستوى الدلالة )
 2e 2 4 الرتب السالبة
 5f المتعادلة

  
 10 المجموع

 الادراك

 1g 2 2 الرتب الموجبة

-1,802d 0,072 
غير داؿ احصائيا عند 

(0.05=α). 
 5h 3,8 19 الرتب السالبة
 4i المتعادلة

  
 10 المجموع

 التسمية

 0j 0 0 الرتب الموجبة

-2,527d 0,012 
داؿ احصائيا عند 

(0.05=α). 
 8k 4,5 36 الرتب السالبة
 2l المتعادلة

  
 10 المجموع

 الفيم

 1m 2 2 الرتب الموجبة

-2,043d 0,041 
داؿ احصائيا عند 

(0.05=α). 
 6n 4,33 26 الرتب السالبة
 3o المتعادلة

  
 10 المجموع

 التعبير

 0p 0 0 الرتب الموجبة

-2,533d 0,011 
داؿ احصائيا عند 

(0.05=α). 
 8q 4,5 36 الرتب السالبة
 2r المتعادلة

  
 10 المجموع

 الدرجة الكمية

 0s 0 0 الرتب الموجبة

-2,805d 0,005 
داؿ احصائيا عند 

(0.01=α). 
 10t 5,5 55 الرتب السالبة
 0u المتعادلة

  
   المجموع
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 :31التعميق عمى الجدول رقم 
تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى عدـ وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف 
متوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف البعدي والتتبعي الثاني في البعد 

لصالح القياس البعدي  بعد التقميد''الأوؿ لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي '' 
( حيث جاءت غير دالة إحصائيا عند 000b,( التي بمغت )Zوما يؤكد ذلؾ ىو قيمة )

 (.α=0.05مستوى الدلالة )

كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه إلى عدـ وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف 
متوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف البعدي والتتبعي الثاني في البعد 

'' لصالح القياس البعدي  بعد الانتباهالثاني لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي '' 
( حيث جاءت غير دالة إحصائيا عند 0,962c-( التي بمغت )Zقيمة ) وما يؤكد ذلؾ ىو
 (.α=0.05مستوى الدلالة )

كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه إلى عدـ وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف 
متوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف البعدي والتتبعي الثاني في البعد 

'' وما يؤكد ذلؾ ىو  بعد الادراكات التواصؿ المفظي وغير المفظي '' الثالث لمقياس ميار 
( حيث جاءت غير دالة إحصائيا عند مستوى الدلالة 1,802d-( التي بمغت )Zقيمة )

(0.05=α.) 

في حيف تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه إلى وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف 
في القياسيف البعدي والتتبعي الثاني في البعد متوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية 

'' لصالح القياس  بعد التسميةالرابع لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي '' 
( حيث جاءت دالة 2,527d-( التي بمغت )Zالتتبعي الثاني وما يؤكد ذلؾ ىو قيمة )

 (.α=0.05إحصائيا عند مستوى الدلالة )
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دوؿ أعلاه إلى وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف كما تشير النتائج في الج
متوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف البعدي والتتبعي الثاني في البعد 

'' لصالح القياس  بعد الفيملمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي ''  الخامس
( حيث جاءت دالة 2,043d-( التي بمغت )Zالتتبعي الثاني وما يؤكد ذلؾ ىو قيمة )

 (.α=0.05إحصائيا عند مستوى الدلالة )

كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه إلى وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف 
متوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف البعدي والتتبعي الثاني في البعد 

'' لصالح القياس  بعد التعبير'' لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي  السادس
( حيث جاءت دالة إحصائيا عند 2,533d-( التي بمغت )Zالبعدي وما يؤكد ذلؾ ىو قيمة )

 (.α=0.05مستوى الدلالة )

كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه إلى وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف 
الدرجة ي والتتبعي الأوؿ في متوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف البعد

لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي لصالح القياس التتبعي الأوؿ وما يؤكد  الكمية
( حيث جاءت دالة إحصائيا عند مستوى الدلالة 2,805d-( التي بمغت )Zذلؾ ىو قيمة )

(0.01=α وىي تشير إلى فاعمية برنامج الكفالة الأرطفونية في تحسيف ميار .) ات التواصؿ
 المفظي وغير المفظي.

 : 31تفسير الجدول رقم 
تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه إلى عدـ وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف 
متوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف البعدي والتتبعي الثاني في البعد 

لصالح القياس البعدي  التقميد'' بعدالأوؿ لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي '' 
( حيث جاءت غير دالة إحصائيا عند 000b,( التي بمغت )Zوما يؤكد ذلؾ ىو قيمة )

(، كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه إلى عدـ وجود فروؽ ذات α=0.05مستوى الدلالة )
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 دلالة إحصائية بيف متوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف البعدي
 بعد الانتباهوالتتبعي الثاني في البعد الثاني لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي '' 

( حيث جاءت 0,962c-( التي بمغت )Z'' لصالح القياس البعدي وما يؤكد ذلؾ ىو قيمة )
(،كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه الى α=0.05غير دالة إحصائيا عند مستوى الدلالة )

فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف متوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية في  عدـ وجود
القياسيف البعدي والتتبعي الثاني في البعد الثالث لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير 

( حيث جاءت 1,802d-( التي بمغت )Z'' وما يؤكد ذلؾ ىو قيمة ) بعد الادراكالمفظي '' 
 (.α=0.05الدلالة )غير دالة احصائيا عند مستوى 

ونفسر ىذه النتائج بطبيعة برنامج الكفالة الأرطوفونية الذي يعمؿ عمى الإنتقاؿ 
شير نلاحظ أنو إنتقؿ إلى  20التدريجي مف ميارة إلى آخرى فبعد السير في البرنامج لمدة 

أكثر  العمؿ عمى باقي الميارات وليذا نلاحظ عدـ تحسف ميارة التقميد والإنتباه والإدراؾ إلى
 .مما كانت عميو في القياس البعدي الذي كاف بعد سنة

في حيف تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه إلى وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف  -
متوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف البعدي والتتبعي الثاني في البعد 

 '' لصالح القياس بعد التسميةي '' الرابع لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظ
( حيث جاءت دالة 2,527d-( التي بمغت )Zوما يؤكد ذلؾ ىو قيمة ) التتبعي الثاني

، وىذه النتيجة تؤكد تطور ميارة التسمية بعد العمؿ (α=0.05)إحصائيا عند مستوى الدلالة 
سوسن بنت محمد بن  ودراسةوىذا ما تأكده ، عمى ذلؾ وفؽ برنامج الكفالة الأرطوفونية

توجد فروؽ ذات  أنو، 2001 سنةسيى أحمد أمين نصر دراسة و 2008 سنةمحمد نيازك 
دلالة إحصائية بيف درجات الأطفاؿ التوحدييف في ميارات الإتصاؿ المغوي في البعد الخاص 
بميارة التسمية في القياس القبمي والبعدي لتطبيؽ البرنامج الخاص برفع مستوى ميارات 

 .الإتصاؿ المغوي، فقد أثر تأثيرا إيجابيا في الأطفاؿ التوحدييف
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في الجدوؿ أعلاه إلى وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف متوسطات  كما تشير النتائج -
 الخامسرتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف البعدي والتتبعي الثاني في البعد 

'' لصالح القياس التتبعي الثاني  بعد الفيملمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي '' 
( حيث جاءت دالة إحصائيا عند مستوى 2,043d-بمغت )( التي Zوما يؤكد ذلؾ ىو قيمة )

. وىذه النتيجة تؤكد تطور ميارة الفيـ بعد العمؿ عمى ذلؾ وفؽ برنامج (α=0.05)الدلالة 
 2008 سنةسوسن بنت محمد بن محمد نيازك  ودراسةوىذا ما توأكده ، الكفالة الأرطوفونية

توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف  أنو، 2001 سنةسيى أحمد أمين نصر دراسة و
درجات الأطفاؿ التوحدييف في ميارات الإتصاؿ المغوي في البعد الخاص بميارة التسمية في 
القياس القبمي والبعدي لتطبيؽ البرنامج الخاص برفع مستوى ميارات الإتصاؿ المغوي، فقد 

 .أثر تأثيرا إيجابيا في الأطفاؿ التوحدييف
في الجدوؿ أعلاه إلى وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف متوسطات  كما تشير النتائج -

 السادسرتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف البعدي والتتبعي الثاني في البعد 
'' لصالح القياس البعدي وما  بعد التعبيرلمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي '' 

( حيث جاءت دالة إحصائيا عند مستوى 2,533d-( التي بمغت )Zيؤكد ذلؾ ىو قيمة )
. وىذه النتيجة تؤكد تطور ميارة التسمية بعد العمؿ عمى ذلؾ وفؽ (α=0.05)الدلالة 

 سنةسوسن بنت محمد بن محمد نيازك  ودراسةوىذا ما توأكده ، برنامج الكفالة الأرطوفونية
توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية  أنو، 2001 سنةسيى أحمد أمين نصر دراسة و 2008

بيف درجات الأطفاؿ التوحدييف في ميارات الإتصاؿ المغوي في البعد الخاص بميارة التعبير 
في القياس القبمي والبعدي لتطبيؽ البرنامج الخاص برفع مستوى ميارات الإتصاؿ المغوي، 

 .فقد أثر تأثيرا إيجابيا في الأطفاؿ التوحدييف

بتعرض أفراد المجموعة التجريبية لبرنامج الكفالة الأرطوفونية لمدة ونفسر ىذه النتائج 
حيث يعمؿ عمى تنمية ميارات التواصؿ بشكؿ تدريجي، وقد شير، 20زمنية أكبر قدرت ب 

يستغرؽ زمف تطوير الميارة مدة طويمة لكي نتمكف مف الإنتقاؿ إلى العمؿ عمى الميارة 



 الفصل الخامس: الإطار الميداني/ نتائج الدراسة التوصيات والمقترحات

231 

ـ الإنتقاؿ إلى العمؿ عمى باقي الميارات أي الكفاءة التالية حيث نلاحظ أنو بعد ىذه المدة ت
المغوية، حيث كاف ترتيبيا كالتالي: التقميد الحركي والمفظي أولا ثـ الإنتباه الحسي البصري ثـ 
الإنتباه الحسي السمعي ثانيا ،ثـ الإدراؾ السمعي والبصري ثالثا ثـ الكفاءة المغوية رابعا 

 تعديؿ السموكات الشاذة القولبية. )التسمية والفيـ والتعبير (، ثـ

كما تشير النتائج في الجدوؿ أعلاه إلى وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف 
الدرجة متوسطات رتب درجات المجموعة التجريبية في القياسيف البعدي والتتبعي الأوؿ في 

ني وما يؤكد لمقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي لصالح القياس التتبعي الثا الكمية
( حيث جاءت دالة إحصائيا عند مستوى الدلالة 2,805d-( التي بمغت )Zذلؾ ىو قيمة )

(0.01=α،)  نفسر ىذه النتيجة بتحسف ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي بعد تعرضيـ
وىي تشير فعمية برنامج الكفالة الأرطفونية في لبرنامج الكفالة الأرطوفونية لمدة زمنية أكثر، 
 تحسيف ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي.

وعميو يمكننا قبوؿ الفرض البديؿ الذي يؤكد وجود الفرؽ بيف القياسيف )البعدي/التتبعي 
الثاني(، ورفض الفرض الصفري الذي ينفي وجود الفرؽ بيف القياسيف )البعدي/التتبعي 

المجموعة التجريبية  أطفال اتروق ذات دلالة إحصائية بين متوسطوجود فالثاني(: '' 
البعدي والتتبعي عمى مقياس ميارات التواصل المفظي وغير المفظي بأبعاده في القياسين 
ووجود فروق ذات الثاني لصالح القياس التتبعي الثاني في بعد )التسمية والفيم والتعبير( 

تتبعي المجموعة التجريبية في القياسين البعدي وال أطفالدلالة إحصائية بين متوسطات 
 .الأول في الدرجة الكمية لميارات التواصل المفظي وغير المفظي

وبمعنى آخر يمكننا الحكـ عمى أف برنامج الكفالة الأرطفونية كاف فعاؿ في تحسيف 
ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي لدى أفراد عينة الدراسة والدليؿ ىو إستمرارية تحسف 

الأبعاد التالية )التسمية والفيـ والتعبير( والدرجة  ميارات التواصؿ المفظي وغير وخصوصا
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% مع 99ونسبة التأكد مف ىذه النتيجة ىي  .الكمية لميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي
 %.1احتماؿ الوقوع في الخطأ بنسبة 

: أعمدة بيانية توضح نتائج مقياس التواصل المفظي وغير المفظي وأبعاده  5" الشكل رقم 
 البعدي والقياس التتبعي الثاني لأفراد العينة التجريبية"في القياس 

 

 
 

 التعميق:
نلاحظ مف خلاؿ المخطط أف ىناؾ فارؽ كبير بيف معظـ قيـ ميارات التواصؿ المفظي 
وغير المفظي عند المجموعة التجريبية في القياس البعدي مقارنة بالقياس التتبعي الثاني 

وفي القياس ، 19,6في القياس البعدي التقميد ،ماعدا ميارتي التقميد والإنتباه حيث أف ميارة 
، وفي القياس 17,1كانت  في القياس البعدي  الإنتباهأما ميارة ، 19,5ي التتبعي الثان

، وفي القياس 15,9فقد كانت في القياس البعدي  الإدراك، لكف ميارة 16,1التتبعي الثاني 
، وفي القياس التتبعي 7,9في القياس البعدي  التسميةأما فكانت ، 17,2التتبعي الثاني 
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، 17,3، في القياس التبعي الثاني 15,3نت في القياس البعدي كا الفيم، وميارة 12,5الثاني
 .12,4وفي القياس التتبعي الثاني  9,2فكانت في القياس البعدي  التعبيروكذلؾ ميارة  

وىذا ما تؤكده كذلؾ القيمة الكمية لمتواصؿ المفظي حيث قدرت في القياس البعدي ب 
وحسب درجات التواصؿ المفظي  95,00في القياس التتبعي الثاني قدرت ب  و  ،84,90

وغير المفظي عمى مقياس التواصؿ المفظي وغير المفظي فإف أفراد المجموعة التجريبية 
غير المفظي  بدرجة خفيفة في القياس البعدي و  يعانوف مف إضطراب في التواصؿ المفظي

التجريبية في وىذا ما يؤكد عدـ تراجع أداء أفراد المجموعة ، وفي القياس التتبعي الثاني
لبرنامج الكفالة  20ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي بعد خضوعيـ مدة شير

 .الأرطوفونية

 وتحميل نتائج الفرضية العامة: عرض-4-4
 التذكير بنص الفرضية:
لمكفالة الأرطوفونية دور فعال في تنمية ميارات  التواصل   أن" نصت الفرضية العامة

 ".وغير المفظي عند الأطفال المصابين بالتوحد المفظي
ولاختبار ىذه الفرضية تـ مقارنة النتائج الكمية لإختبار التواصؿ المفظي وغير المفظي 
عند المجموعتيف الضابطة والتجريبية، وكذا حساب حجـ أثر برنامج الكفالة الأرطوفونية 

 :ج التالية وقد تحصمنا عمى النتائ، عمى أفراد المجموعة التجريبية

النتائج الكمية لإختبار التواصل المفظي وغير المفظي عند : يوضح 32الجدول رقم 
 المجموعتين الضابطة والتجريبية 

 نتائج إختبار التواصل لممجموعة التجريبية
 84,9000 القياس البعدي: 73,3000 القياس القبمي :

 95,0000الثاني:القياس التتبعي  80,0000القياس التتبعي الأول :
 61,6000المجموعة الضابطة : 84,9000المجموعة التجريبية :  نتائج إختبار التواصل
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 :32التعميق عن الجدول رقم 

ىناؾ تبايف بيف نتائج مقياس التواصؿ المفظي وغير المفظي حيث بمغت القيمة الكمية  
 73,30لمقياس التواصؿ المفظي وغير المفظي عند المجموعة التجريبية في القياس القبمي 

وفي  80,00وفي القياس التتبعي الأوؿ بعد شيريف  84,90وفي القياس البعدي بعد سنة 
أما النتائج الكمية لمقياس التواصؿ عند ، 95,00بعد ستة أشير  القياس التتبعي الثاني

 .61,60المجموعة الضابطة  فقد بمغ 

 : 32تفسير الجدول رقم 

كاف أفراد المجموعة التجريبية في القياس القبمي يعانوف مف إضطراب في التواصؿ 
عانوف مف المفظي وغير المفظي بدرجة متوسطة ثـ في القياس البعدي بعد سنة أصبحوا ي

ثـ في القياس التتبعي الأوؿ بعد ، إضطراب في التواصؿ المفظي وغير المفظي بدرجة خفيفة
شيريف بقوا يعانوف مف إضطراب في التواصؿ المفظي وغير المفظي بدرجة خفيفة وكذلؾ في 

 .القياس التتبعي الثاني بعد ستة أشير
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ة التباين في برنامج الكفالة : يوضح حجم الأثر والمئيني ونسب33الجدول رقم 
الأرطوفونية عند أفراد المجموعة التجريبية بين القياسين القبمي والبعدي في مقياس 

 :ميارات المفظي وغير المفظي
مقياس ميارات التواصل 
 المفظي وغير المفظي

حجم 
 العينة

المتوسط 
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري

درجة 
 الحرية

 Zقيمة 
مستوى 
 الدلالة

 القرار
حجم 
 الأثر

 المئيني
نسبة التباين 
المفسر 
 معيار كوىين

 معيار كوىين

 9 3,43 13,4 10 التقميد القياس القبمي

  

0 
دال عند 

(0.01=α) 

  

58 14,70% 
حجم أثر 
 صغير

-

2,807b 
0,256 

    

     9 1,17 19,6 10 التقميد القياس البعدي

 9 2,09 14,8 10 الانتباه القياس القبمي

  

0,02 
دال عند 

(0.05=α) 

  

66 27,40% 
حجم أثر 
 متوسط

-

2,328b 
0,412 

     9 1,1 17,1 10 الانتباه  القياس البعدي

- 9 2,46 15,5 10 الادراك القياس القبمي

0,431b 
0,666 

غير دال 
(0.05=α) 

////// ////// /////// /////// 
 9 1,96 15,9 10 الادراك القياس البعدي

- 9 2,18 6,9 10 التسمية القياس القبمي

1,543b 
0,123 

غير دال 
(0.05= α) 

////// ////// /////// /////// 
 9 2,07 7,9 10 التسمية القياس البعدي
- 9 2,67 16,5 10 الفيم القياس القبمي

1,614c 
0,106 

غير دال 
(0.05= α) 

////// ////// /////// /////// 
 9 2,4 15,3 10 الفيم القياس البعدي

- 9 2,29 6,2 10 التعبير القياس القبمي

2,823b 
0,005 

دال عند 
(0.01=α) 

  
76 43% 

حجم أثر 
 متوسط

0,797 
   9 2,48 9,2 10 التعبير القياس البعدي

 القياس القبمي
الدرجة 
 الكمية

10 73,3 11,39 9 -

2,703b 
0,007 

دال عند 
(0.01=α) 

  

82 51,60% 

  

  
حجم أثر 
 كبير

0,936   

 القياس البعدي
الدرجة 
 الكمية

10 84,9 6,47 9     
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 : 33تفسير الجدول رقم 

 dقد بمغت ) التقميدنلاحظ مف خلاؿ الجدوؿ أعلاه أف قيمة حجـ التأثير لمحور 
% مف عدـ التطابؽ بيف توزيع درجات كلا 14.7فيذا يعني وجود نسبة (  0.25=
عمى حجـ تأثير صغير لمبرنامج  القبمي والبعدي لممجموعة التجريبية. وىي تدؿ )القياسيف(

 عمى تحسيف التقميد.

فيذا يعني وجود ( d =0.41فقد بمغت ) الانتباهأما بالنسبة لقيمة حجـ التأثير لمحور  

القبمي والبعدي لممجموعة  % مف عدـ التطابؽ بيف توزيع درجات كلا )القياسيف(27.4نسبة 
 لمبرنامج عمى تحسيف الانتباه. متوسطالتجريبية، وىي تدؿ عمى حجـ تأثير 

z (-0,431b )فمـ نتمكف مف قياس حجـ الأثر لأف قيمة   الادراكأما بالنسبة لمحور 
التسمية وكذلؾ بالنسبة لمحور ، (α=0.05جاءت غير دالة إحصائيا عند مستوى الدلالة )

(، α=0.05( وىي غير دالة إحصائيا عند مستوى الدلالة )1,543b-)  zفقد كانت قيمة 
( جاءت غير دالة إحصائيا  1,614c-التي بمغت ) zفإف قيمة الفيم وكذلؾ بالنسبة لمحور 
 (.α=0.05عند مستوى الدلالة )

وىذا يعني وجود ( d =0.79فقد بمغت قيمة حجـ الأثر )التعبير أما بالنسبة لمحور 
القبمي والبعدي لممجموعة  % مف عدـ التطابؽ بيف توزيع درجات كلا )القياسيف(43نسبة 

 . التعبيرالتجريبية. وىي تدؿ عمى حجـ تأثير متوسط لمبرنامج عمى تحسيف 

فبمغت قيمة ميارات التواصل المفظي وغير المفظي أما بالنسبة لمدرجة الكمية لمقياس 
% مف عدـ التطابؽ بيف توزيع 51.6وىذا يعني وجود نسبة ( d =0.93حجـ الأثر )

القبمي والبعدي لممجموعة التجريبية. وىي تدؿ عمى حجـ تأثير  ياسيف(درجات كلا )الق
 متوسط لمبرنامج )الكفالة الأرطفونية( عمى تحسيف ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي.
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ومنو نلاحظ أف ىناؾ أثر إيجابي لبرنامج الكفالة الأرطوفونية عمى تحسيف ميارات 
 العينة التجربية. التواصؿ المفظي وغير المفظي عند أفراد

ومف خلاؿ ماسبؽ يمكننا رفض الفرضية الصفرية التي تنفي وجود دور فعاؿ لبرنامج 
الكفالة الأرطوفونية في تنمية ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي عند الأطفاؿ المتوحديف، 

لمكفالة الأرطفونية دور فعال في تنمية  وقبوؿ الفرضية البحثيةالتي نصت عمى أف : "
" وبمعنى آخر ميارات التواصل المفظي وغير المفظي عند الأطفال المصابين  بالتوحد.

يمكف الحكـ عمى وجود فعالية البرنامج في تحسيف ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي 
حتماؿ الوقوع في % مع ا99لدى أفراد عينة الدراسة، ونسبة التأكد مف ىذه النتيجة ىي 

 %.1الخطأ بنسبة 

 نتاج العام :الإست
أف نجاح برنامج الكفالة الأرطوفونية للأطفاؿ المتوحديف يتوقؼ عمى  نستنتج مما سبؽ
 عدة  عوامؿ وىي : 

المدة الزمنية اللازمة لتطبيقو أف تكوف أكثر مف سنة ونصؼ عمى الأقؿ وىذا ما أكدتو  أولا:
تـ  كما ،طبيقو لمدة أكثر سنةنتائج الدراسة التي قمنا بيا حيث تـ تأكيد فعالية البرنامج بعد ت

 :  ت كالتاليالتي كانو مدراسة ل الإجرائية فرضياتالتأكيد 

 الأولى كاف مفادىا أف :  ىناؾ فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف  جرائيةلفرضية الإا
المجموعة التجريبية عمى ميارات  أطفاؿ اتالقياسيف القبمي والبعدي في متوسط

 التواصؿ المفظي وغير المفظي لصالح القياس البعدي.
 حصائية بيف إالثانية كاف مفادىا أف : ىناؾ فروؽ ذات دلالة  جرائيةالفرضية الإ

أطفاؿ المجموعة الضابطة عمى  اتأطفاؿ المجموعة التجريبية ومتوسط اتمتوسط
التقميد، الإنتباه، الإدراؾ،  -لمفظي بأبعاده مقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير ا
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الكفالة الأرطفونية لصالح المجموعة برنامج بعد تطبيؽ   -التعبير، التسمية، الفيـ 
 التجريبية.

 فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف  لا توجدالثالثة كاف مفادىا أف :  جرائيةالفرضية الإ
المجموعة التجريبية في القياسيف البعدي والتتبعي الأوؿ عمى ات أطفاؿ متوسط

التقميد، الإنتباه، الإدراؾ،  -مقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي بأبعاده 
 لصالح القياس البعدي. –التعبير، التسمية، الفيـ 

 الرابعة كاف مفادىا أف : ىناؾ فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف  جرائيةالفرضية الإ
المجموعة التجريبية في القياسيف البعدي والتتبعي الثاني عمى أطفاؿ  اتمتوسط

التقميد، الإنتباه، الإدراؾ،  -بأبعاده  مقياس ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي
 لصالح القياس البعدي.  –التعبير، التسمية، الفيـ 

  ت التواصؿ المفظي لمكفالة الأرطفونية دور فعاؿ في تنمية ميارا الفرضية العامة
عند الأطفاؿ  -التقميد، الإنتباه، الإدراؾ، التعبير، التسمية، الفيـ  -وغير المفظي 

 .المصابيف  بالتوحد

 Wetherby etبريتين و  واتربي العالميفدراسات كؿ مف وىذا ما أكدتو  
Pruting مارجوريو  ودراسة شارلوب ،1970سنةCharlop ,Marjorieسنة 
 ،1995سنة  Ogleteree,Billy, et Allآخرونو  بيميو  أجميتريودراسة ، 1991

ريد و  شيبيسالعالميف دراسة ، و1994سنة  Landemرواد جمعيةلوندام دراسةو
Schepis, Reid   1998سنة. 

التدخؿ المبكر والمكثؼ الذي يمعب دورا بارزا في تنمية ميارات التواصؿ، وىذا ما  ثانيا:
 Jeff etوسالت جيفدراسة و ،2001سنة  ىالة محمدأكدتو بعض الدراسات كدراسة  

salt  يمر و  ميمر وأرمولددراسة و  ،2003سنة  .1992سنة  Miller , Armold ,Ellerا 
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العقمية والمعرفية والسموكية والتي عمى  درجة توحد الطفؿ التي تحدد إمكانات الطفؿ ثالثا:
 .أساسيا سوؼ نحدد مدى مناسبة البرنامج لمحالة

نوع الإضطرابات المغوية التي يعاني منيا فيي التي تحدد  مسار و  المستوى المغوي: رابعا
 .  وطبيعة التماريف والأنشطة المنتقات البرنامج

أنيد مدى مساىمة الوالديف في البرنامج، وىذا ما أكدتو بعض الدراسات كدراسة   خامسا:
 .1990سنة  ميام عميوةدراسة  1999 سنةEnid Wolf Scheinوولف شين 
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 خاتمة :
إف النتائج التي حققيا برنامج الكفالة الأرطوفونية للأطفاؿ المتوحديف تأكد إمكانية        

ميارات التواصؿ المفظي وغير المفظي  تنا مف خلاؿ دراستنا أنو ينميثبأتطبيقو، حيث 
المعب و  الأنشطة التعميمية فنيات الكفالة الأرطوفونية التي تحتوي عمى بالإعتماد عمى

الإنتباه ك والعمميات المعرفية المرتبطة بيا تنمية ميارات التواصؿتي تيدؼ إلى لا ،التربوية
 والإدراؾ والذاكرة، 

بتحقيؽ ف ،الإنتباه عممية إنطلاقا مفحيث يتـ الإنتقاؿ التدريجي في العمؿ عمييا وذلؾ     
ثـ لنا سنتمكف مف بناء علاقة معو وثـ توجيو إنتباىو لما نريد،  المتوحد جذب إنتباه الطفؿ

كتسابو، ثـ فالتقميد، ميارة تمييا   الإدراؾ عمميةتنمية العمؿ عمى بتنمية تقميده سنحقؽ تعممو وا 
 .ير نظرتو لمعالـ مف حولو بالشكؿ الأنسبيغنتمكف مف تحتى   السمعي والبصري والذاكرة

ننتقؿ إلى الكفاءة المغوية  ساب الطفؿ المتوحد لمميارات السابقةبعد التأكد مف  إكت      
، كما يتـ العمؿ في نفس الوقت عمى إعادة تربية بتنمية ميارة التسمية والفيـ والتعبير 

المحيطيف بو وبالتمي إندماجو الأفراد  وتفاعمو مع ؽ تواصمو يحقمف أجؿ ت إضطراباتو المغوية
 :التالية مع مراعاة البنودلف يتحقؽ إلا  ىذا ولكف ئتو، بيتحقيؽ تكيفو و  في مجتمعو و

  تطبيؽ البرنامج مف قبؿ الأخصائي الأرطوفوني بمشاركة الأولياء في البرنامج، نظرا لمدور
الكبير الذي تمعبو الأـ المعاجة في حالات التوحد فكمما كانت التدخؿ مكثؼ كمما كانت 

كما ، المركز أو في العيادة تعتبرغير كافيةالنتائج أفضؿ، حيث أف حصص الكفالة في 
أف البرنامج يعتمد عمى تعديؿ بيئة الطفؿ المتوحد بما يتماشى وقدراتو المغوية والمعرفية 
والعقمية فإذا نجح الوالديف في إستعاب ذلؾ مف خلاؿ إرشادات الأخصائييف فسيكوف 

 العلاج المنزلي مجدي لمغاية.

  لمطفؿ ودرجة توحده عند تطبيؽ البرنامج مع إعطائو الوقت وأف يتـ مراعاة العمر العقمي
اللازـ لتعمـ كؿ ميارة مف ميارات التواصؿ، حيث أف العمر العقمي لمطفؿ يتيح لنا إنتقاء 
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النشاطات التي تناسب قدراتو، وكذا درجة توحده تعطينا فكرة عف مؤىلاتو العقمية 
تالي تمكننا مف وضع تشخيص دقيؽ عف والمعرفية والتفاعمية والمغوية والتواصمية وبال

 .القصور التي يجب الإنطلاؽ منيا في برنامج الكفالة الأرطوفونية طفموا

  ،وأف يتـ العمؿ عمى تعديؿ سموؾ الطفؿ المتوحد بموازاة تنمية ميارات التواصؿ
فالسموكات القولبية والشاذة ىي التي تعيؽ تواصؿ الطفؿ المتوحد لأنو يعتمد عمييا 

تعويضية عف مشاعره وأحاسيسو، فقد يعبر عف فرحو مثلا بالرفرفة باليديف أوعف  كوسائؿ
إنزعاجو مثلا بعض اليد وىذا ما سيعيؽ بدوره عمؿ الأخصائي الأرطوفوني أثناء تنمية 

 .ميارات التواصؿ، ليذا يجب تثبيطيا قدر الإمكاف

الإستفادة و  اؿ المتوحديفوليذا نقترح تطبيؽ ىذا البرنامج لمكفالة الأرطوفونية مع الأطف
 منو مع توجيو بعض التوصيات والإقتراحا : 

  الإعتماد عمى البرامج الأخرى كبرنامج باكس وبرنامج لوفاس وبرنامج سميؿ وبرنامج
 سف رايز ،كبرامج تكميمية لبرنامج تيتش حسب حالة الطفؿ المتوحد وسنو. 

 المؤىؿ و  طفاؿ العقميالإستعانة بباقي المختصيف كالمختص النفسي وطبيب الأ
 الحركي.

  التدخؿ المبكر والمكثؼ مع تعديؿ البيئة وتنظيميا بما يتماشى وقدرات الطفؿ
 المتوحد.

  .الدخوؿ إلى عالـ الطفؿ المتوحد عوضا عف إخراجو منو مف خلاؿ الإندماج معو 
 إيجاد طرؽ بديمة لمتواصؿ مع الطفؿ ميما كانت. 
  ،تنمية التفاعؿ الإجتماعي مف خلاؿ التقرب العاطفي مع الطفمي والجسدي

 كالإحتضاف. 
 الإعتماد عمى التدليؾ لبعض المناطؽ كاليديف والأصابع والمناطؽ الوجيية الفمية. 
 الإعتماد عمى الحيوانت الأليفة أثناء تطبيؽ البرنامج. 
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 الذوقي والشمي والممسي لإحساسلعمؿ عمى تنمية باقي الميارات كاا. 
وفي الختاـ يجب الإقرار بأف نسبة نجاح برنامج الكفالة الأرطوفونية تكوف متفاوتة عند 
الأطفاؿ المتوحديف، بمعنى آخر أنو ليس كؿ طفؿ يخض لبرنامج الكفالة الأرطوفونية سيتـ 

نامج لأسباب تنمية ميارات تواصمو وىذا بالنظر إلى بعض الحالات التي لـ تتجاوب مع البر 
 عديدة مف أىميا : 

 العامة درجة ذكاء الطفؿ المتوحد التي تحدد درجة قابمياتو  . 
  .درجة توحده التي تحدد مستوى أدائو 
  البيئة الأسرية التي ينتمي إلييا، والتي تمعب دورا أساسيا في مساعدة الطفؿ المتوحد عمى

 .  الإقباؿ عمى البرنامج
  نتظامو في متابعة وحظور جمسات الكفالة مدة خضوعو لمبرنامج ومدى إنضباطو وا 

 .الأرطوفونية

ومف خلاؿ ىذه الدراسة تـ إكتشاؼ حؿ لغز التوحد، والذي يكمف في الإندماج مع 
الخاص عوضا عف سحبو إلى عالمنا وىكذا يتـ تحقيؽ إنتمائنا إليو المتوحد في عالمو 

.العادييفو  عوضا عف تحقيؽ إنتمائو إلينا، وبيذا تحؿ ىذه المعادلة الصعبة بيف المتوحديف
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 : إستفتاء الأخصائيين الأرطوفونيين 1الملحق رقم 

هل هناك برنامج كفالة أرطوفونٌة موحد عند جمٌع المختصٌن الأرطوفونٌٌن خاص  -1

 بالأطفال المتوحدٌن؟

ال التً ٌتم الإعتماد علٌها للتكفل بالإضطرابات اللغوٌة للأطفماهً البرامج التً  -2

 المتوحدٌن؟

 هل ٌتم إنتقاء بعض الأنشطة أم ٌتم تطبٌق البرنامج كاملا ؟ -3

ماهً البرامج التً أثبتت فعالٌتها لتنمٌة التواصل اللفظً وغٌر اللفظً للأطفال  -4

 المتوحدٌن؟

ماهً المدة اللازمة من أجل تحقٌق تحسن التواصل اللفظً وغٌر اللفظً عند الأطفال  -5

 المتوحدٌن ؟

هل ٌتم الإعتماد على نفس البرنامج مع كل الأطفال المتوحدٌن مهما كان سنهم، ودرجة  -6

 توحدهم،  ودرجة ذكائهم ؟ 

 هل ٌمكن الإعتماد على أكثر من برنامج للتكفل بالأطفال المتوحدٌن ؟ -7

ماهً التمارٌن التً ٌتم إستعمالها مع الأطفال المتوحدٌن لتنمٌة تواصلهم الفظً وغٌر  -8

 فظً؟الل

ماهً التمارٌن التً ٌتم إستعمالها مع الأطفال المتوحدٌن لإعادة تربٌة الإضطرابات  -9

 اللغوٌة التً ٌعانون منها؟

السلبٌة الشاذة  همتعدٌل سلوكاتل ماهً التقنٌات التً ٌتم إستعمالها مع الأطفال المتوحدٌن -11

 ؟ اللفظٌة والحركٌة القولبٌةو

 اتها عند التكفل بالأطفال المتوحدٌن ؟ هل هناك شروط  ٌجب مراع -11



 

 

هل ٌجب التخلص أولا من بعض السلوكات القولبٌة والشاذة عندهم ثم التكفل بالنواحً  -12

 التواصلٌة واللغوٌة؟

 هل ٌتم تنمٌة جوانب التواصل اللفظٌة أولا ثم غٌر اللفظٌة أم العكس؟ -13

برنامج التكفل بالأطفال  هل ٌجب أن ٌتدخل أكثر من المختص الأرطوفونً فً -14

 المتوحدٌن، كتدخل باقً الختصٌن والأولٌاء ؟

 ماهو ترتٌب الكفالة الأرطوفونٌة فً برنامج التكفل بالأطفال المتوحدٌن؟ -15

هل ٌتم الإعتماد على تقنٌات الكفالة الأرطوفونٌة المعروفة لبناء برنامج كفالة  -16

 أرطوفونٌة خاص بالأطفال المتوحدٌن ؟

 هل ٌتم الإعتماد على التدلٌك أثنا الكفالة الأرطوفونٌة للاطفال المتوحدٌن ؟ -17

 ماهً الأدوات والوسائل التً ٌتطلبها التكفل الأرطوفونً للأطفال المتوحدٌن؟  -18

ماهً الإجراءات التً ٌتم إتخذاها لبناء برنامج كفالة أرطوفونٌة خاص بالأطفال  -19

 المتوحدٌن؟

 لتكوٌن وتدرٌب خاص من أجل التكفل بحالات التوحد؟ هل ٌتم الخضوع -21

 

 

 

 

 

 



 

 

 برنامج الكفالة الأرطوفونية :  2 الملحق رقم

 .و بشكل متقطع المضيئ بألوان مختلفة لعبة سرطان البحر

 

 : لبعة الليزر

 

 

 : مواد الزينة اللامعة

 



 

 

 

 : القناع مضيء

 

 المهتزة لعبة المصوتةال

 

 

 



 

 

 المتحركلعبة الرجل الآلي 

 

 لعبة الالقطار المتحرك :

 

 المعطف 

 

 



 

 

 : الحذاء

 

 الحقيبة :

 

 صندوق 

 

 

 

 



 

 

 :كرات بألوان مختلفة 

 

 ورقة بيضاء وسيال :

 

 أواني :

 

 لعبة المصيدة :

 



 

 

 دمية الدب

 

 دراجة :

 

 أشكال وحلفياتها ) الظل (

                       



 

 

 : تين المتشابهتين الصور

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 أقلام ملونة :

 

 

 المتاهة :

 



 

 

 

 لعبة الهاتف

 

 

 



 

 

 :مسجلة 

 

 صور حيوانات :

 

  الكلمات التامة و الكلمات الناقصة

 -عص..  -ر....لة  -.....ال -...لة  -مق....مة -كتا..... -....راس .-:  ناقصةالكلمات ال

 غز... -ـ تم...ح ....ان

-كوس  -مسطرة-كناش  -كراس –أوراق  -مقلمة -كرسً -كتاب –: محفظة  الكلمات التامة

 ببغاء. -غزالة -بقرة –حصان  -عصفور  -طاولة 



 

 

 مسجلة :

 

 :الكلمة المتكررة

 ،قفص من حدٌدفً  العصفورضع أن ٌو ،عصفورله شترى أن ٌ الولد أحمد من والدهطلب 

نه أن ٌفتح القفص فرحت كثٌرا لكنها طلبت م هدٌة لوالدته، العصفورقدم  و وعاد إلى البٌت

 العصفور، وراح ٌغرد بجناحٌه ورفرف العصفور، ففرح الطلق فً الهواء العصفوروٌطلق 

 .كل ٌوم فوق الأشجار

 الكلمات الدخيلة :

 - قلم صباح مساء  ظهٌرة - بٌت عمارة سٌارة الحً  -وسادة  سرسٌر غطاء حذاء

 كبر :الرقم الأ

27 .65 .51.29 – 49.51 . 33. 45- 32 .76  .29 .84 – 49.57.78 .35. 



 

 

 :صغرالرقم الأ

15 .11 .11 .21 - 2.13 .17 .5  - 4 .16  .7 .9 

 كريات :

 

 مشهد متسلسل الأحداث

 



 

 

 

 

 لعبة الليقو :

 

 

 

 



 

 

 لعبة البازل :

 

 مصورة:قصص  

 



 

 

 

  : مجسمات حيونات

 



 

 

 

 : صور لفواكه وخضر

   

 

 

 



 

 

 صور البيكتوقرام 

 



 

 

 



 

 

 



 

 

 



 

 

 



 

 

 



 

 

 



 

 

 



 

 

 



 

 

 



 

 

 



 

 

 



 

 

 

 



 

 

 -النشاط اليومي -ساعة تيتش  

 سا الذهاب إلى المدرسة8ثم  الإستقاض من النوم سا7                         

 سا9                                              

 

 سا وقت الغداء12  سا وقت النوم21  

 سا القيلولة14 سا وقت العشاء 19  

                               

 سا وقت العودة للمنزل  17                                      

 سا وقت اللعب في المنزل18

 

 

 :لعبة الصندوق

 

 



 

 

 

 

 :الأضداد 

   

  

  



 

 

      

           

 

 



 

 

 

 فصول السنة :

 

 

 أيام الأسبوع :

 

 



 

 

 

 أشهر السنة :

 

 الألوان :

 

 الأسئلة :

 ما إسمك وكم عمرك ؟ -

 أصدقائك ؟ و ك ، سمي أفراد عائلت -

 المدرسة ؟ الروضة أم إلى هل تذهب إلى -

 ماهي اللعبة المفضلة لديك ؟ -

 ماهي المأكولات المفضلة لديك ؟ -



 

 

 كيف تقضي معظم نهارك ؟ -

هل تعرف  قصة فلة والأقزام السبعة ؟ من هي بطلة القصة؟ من هي الشخصية  -

 نهاية القصة ؟ الشريرة في القصة؟ كيف ذهبت فلة إلى بيت الأقزام ؟ كيف كانت

 غني لي أغنية تعرفها ؟ -

 هل تعرف الرسم ؟  هل تعرف رسم زهرة ؟ -

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 ٝ٘ضح  طشٝقح ذغجٞو اىَلاحظاخ ىغٞش حصص اىنفاىح الأسط٘فّ٘ٞح: :  3ملحق رقم 

نشاطات 
 البرنامج

 تمارين

الإنتباه 
الحسي 
 البصري

تمارين 
الإنتباه 
الحسي 
 السمعي

تتمارين  
 التقميد

 الصوتي

ارين  تم
التقميد 
 الحركي

تمارين 
الإدراك 
 السمعي

تمارين 
الإدراك 
 البصري

نشاطات 
 البرنامج

 

تمارين 
 التسمية

 تمارين الفيم
تمارين 
 التعبير

تمارين 
التخمص من 

ظاىرة 
 االمصادات

تمارين 
التخمص من 

ظاىرة 
الرفرفة 
 باليدين

 و عض اليد

تمارين 
التخمص 
من التعمق 
 المرضي

 :يتم تسجيل مايمي 

تسجيل إجراءات وطريقة تعامل المختص الأرطوفوني مع الطفل المتوحد وطريقة تعزيزه  -
 لممشاركة في النشاط و موقفو إزاء سموك الطفل الذي يكون أحيانا عدواني ، سمبي ،إنسحابي .

تسجيل الإجراءات ونجاحأو فشل الطفل المتوحد في الأداء و تسجيل مدى تعديل سموكات  -
 الطفل.

ة التحسن في الأداء و مدى إكتساب الميارة التي يتم العمل عمييا والمدة الزمنية تسجيل نسب -
 اللازمة لذلك .

 

 

 



 

 

 : دراسة الحالات 4 ملحق رقم

 دساعح حالاخ اىَجَ٘ػح اىضاتطح : -

 

 الحـالات 
 ملاحظات عامة

 11 الحالة 9 الحالة 8 الحالة 7 الحالة 6 الحالة 5 الحالة 4 الحالة 3 الحالة 2 الحالة 1
 الحالة

 معمومات عامة:
          

و المقب و  الإسم  -
عبد  .ذكر باسم رامي.ذكر أسيا.أنثى الجنس

 سمر. أنثى النور.ذكر
عبد 

القيوم. 
 ذكر

 جعفر. ذكر علاء. ذكر ىشام. ذكر محمد.ذكر

تاريخ و   -
 مكانالإزدياد

أفريل  4
2118 

ماي  5
2117 

ديسمبر  7
2115 

أكتوبر  2
2117 

وفمبر ن 6
2118 

21 
ديسمبر  

2118 

7 
جويمية
2115 

2 
ديسمبر
2117 

11 
ديسمبر 
2117 

جوان 2
2116 

غير  الروضة الروضة المستوى الدراسي  -
 متمدرس

غير 
 متمدرس

غير 
 متمدرس

غير 
 متمدرس

غير 
 متمدرس

غير 
 متمدرس

غير 
 متمدرس

 الروضة

 2112 2112 2112 2112 2112 2112 2112 2112 2112 2112 تاريخ الفحص  -

توجد :إعاقة  سوابق مرضية:  -
توجد :  لا توجد لا توجد لا توجد لا توجد لا توجد لا توجد لا توجد لا توجد ذىنية

 الصرع
ىل توجد قرابة من   -

 لا توجد لا توجد لا توجد لا توجد لا توجد لا توجد الوالدين
توجد أبناء 

 لا توجد لا توجد لا توجد العم

وظيفة الأب و   -
 تواه الدراسيمس

تاجر ، 
 متوسط

موظف 
 طبيب تاجر،إبتدائي ،ليسانس

عون أمن،  
 متوسط

موظف ، 
 ثانوي

موظف ، 
 ثانوي

موظف  
 ،ليسانس

أعمال حرة 
 ،متوسط

تاجر ، 
 متوسط

وظيفة الأم و   -
 مستواىا الدراسي

لا تعمل ، 
 متوسط

لا 
 تعمل،ثانوي

لا تعمل ، 
 متوسط

لا تعمل ،  طبيبة
 ثانوي

لاتعمل ، 
  انسليس

لاتعمل 
 ،إبتدائي

لا تعمل، 
 متوسط

لا تعمل ، 
 ثانوي

 3 4 2 2 2 2 3 2 2 1 عدد الإخوة  -
ترتيب الحالة بين   -

 الإخوة
1 2 1 3 2 1 1 2 4 5 

معمومات حول النمو 
           الحركي

 الجتوس  -

كميا كانت 
 في وقتيا

كميا كانت 
 متاخرة قميلا

كميا كانت 
 متأخرة كثيرا

 كميا كانت
 في وقتيا

كميا كانت 
 متاخرة قميلا

كميا كانت 
 متاخرة قميلا

كميا كانت 
 في وقتيا

كميا كانت 
 متاخرة كثيرا

كميا كانت 
 في وقتيا

كميا كانت 
 في وقتيا

 الإبتسامة  -
 الوقوف  -
 المشي  -
 النظافة  -

معمومات حول النمو 
           المغوي

 متى كانت المناغاة  -
كانت في 

 متأخرة كثيرا متأخرة قميلا متأخرة كثيرا متأخرة قميلا وقتيا
كانت في 

 وقتيا
كانت في 

 متأخرة كثيرا متأخرة قميلا وقتيا
كانت في 

 وقتيا
متى ظيرت الكممة   -

 الأولى
كانت في 

 متأخرة كثيرا متأخرة قميلا متأخرة كثيرا متأخرة قميلا وقتيا
في  كانت

 وقتيا
كانت في 

 متأخرة كثيرا متأخرة قميلا وقتيا
كانت في 

 وقتيا
 مضطربة لايوجد مضطربة مضطربة مضطربة لايوجد مضطربة لايوجد مضطربة مضطربة طريقة التواصل  -
 نعم لا نعم نعم نعم لا نعم لا  نعم نعم الفوتيممت إستعمال  -

 التكيف الوجداني
          

قة الطفل لاع  -
 غير عادية غير عادية غير عادية غير عادية غير عادية غير عادية غير عادية غير عادية غير عادية غير عادية إخوتوب



 

 

علاقتو مع   -
 غير عادية غير عادية غير عادية غير عادية غير عادية غير عادية غير عادية غير عادية غير عادية غير عادية الآخرين

 لا لا لا لا لا لا لا لا لا لا ىل ىو إجتماعي  -
ىل يحب المعب مع   -

 لا لا لا لا لا لا لا لا لا لا الآخرين

 غير مستقر غير مستقر غير مستقر غير مستقر سموك الطفل  -
غير مستقر 

 غير مستقر مضطرب ىادئ غالبا مضطرب مضطرب حركي

معمومات حول ضروف 
           الحمل و الولادة

 عادي عادي عادي عادي عادي عادي عادي عادي عادي عادي الحمل مضطرب  -
ىل أصيبت الأم   -

بأمراض في فترة 
 الحمل

 لا لا لا لا لا لا لا لا لا لا

الولادة ىل كانت   -
 قبل وقتيا

 تسعة أشير تسعة أشير تسعة أشير تسعة أشير تسعة أشير تسعة أشير تسعة أشير تسعة أشير تسعة أشير تسعة أشير

 طبيعية طبيعية طبيعية طبيعية طبيعية طبيعية طبيعية طبيعية طبيعية يةطبيع الولادة  -
حالة الطفل منذ   -

 + + + + + + + + + + الولادة

معمومات حول ضروف 
 + + + + + + + + + + نمو الطفل

ىل أصيب الطفل   -
 لا لا لا لا لا لا لا لا لا لا بأمراض  خطيرة

           فحص الكلام
ع تكرار مقاط
           بسيطة

-  (Qa) 

 لا يعيد لا يعيد لا يعيد لا يعيد لا يعيد لا يعيد لا يعيد لا يعيد لا يعيد لا يعيد
-  (Ta) 
-  (Tat) 
-  (mama) 

تكرار مقاطع 
           معقدة

-  (Masari) 

 لا يعيد لا يعيد لا يعيد لا يعيد لا يعيد لا يعيد لا يعيد لا يعيد لا يعيد لا يعيد

-  (xadiga) 
تكرار مقاطع دون 

 معنى
(star) 
(uqa) 
 مضطرب مضطرب مضطرب مظطرب مضطرب مضطرب مضطرب مضطرب مضطرب مظطرب الكلام

 ضعيفة ضعيفة ضعيفة ضعيفة ضعيفة ضعيفة ضعيفة ضعيفة ضعيفة ضعيفة شدة الصوت
 حاد حاد حاد حاد حاد حاد حاد حاد حاد حاد صبعة الصوت

 مضطرب مضطرب مضطرب مضطرب مضطرب مضطرب مضطرب مضطرب مضطرب مظطرب الجرس
           الفيم:

التعميمات 
 نعم نعم نعم نعم نعم نعم نعم نعم نعم نعم البسيطة



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 لا أحيانا اناأحي لا أحيان لا لا لا أحيانا أحيانا التعميمات المعقدة
           :التعبير

إستعمال الجمل 
 خاطئة لا خاطئة لا لا ناقصة لا ناقصة ناقصة ناقصة البسيطة

إستعمال الجمل 
 المعقدة

غير 
 مفيومة

غير 
 مفيومة

غير 
 مفيومة

غير  لا
 مفيومة

غير  لا لا
 مفيومة

غير 
 مفيومة

 لا

فحص المكتسبات 
           الأولية

الصورة الجسمية 
الإدراك الزماني و ،

 المكاني

غير 
 مكتسبة

غير 
 مكتسبة

غير 
 مكتسبة

غير 
 مكتسبة

غير 
 مكتسبة

غير 
 مكتسبة

غير 
 مكتسبة

غير 
 مكتسبة

غير 
 مكتسبة

غير 
 مكتسبة

 مضطرب مضطرب مضطرب مضطرب مضطرب مضطرب مضطرب مضطرب مضطرب مضطرب الإدراك السمعي
الإدراك البصري 
 -+  عادي -+  -+  -+  عادي -+  ديعا عادي عادي والذاكر البصرية

 مضطربة مضطربة مضطربة مضطربة مضطربة مضطربة مضطربة مضطربة مضطربة مضطربة الذاكرة السمعية



 

 

 ٍصاحثح : ضصشاتاخإ

 ّؼٌ ّؼٌ ّؼٌ ّؼٌ لا لا ّؼٌ لا لا لا          اىصشع

إػاقح 

 رْٕٞح
 لا لا لا لا لا لا لا لا لا لا

ْشاط فشط اى

 اىحشمٜ
 لا لا ّؼٌ لا ّؼٌ ّؼٌ ّؼٌ لا لا لا

ذشرد 

 الإّرثآ
 ّؼٌ ّؼٌ ّؼٌ ّؼٌ ّؼٌ ّؼٌ ّؼٌ ّؼٌ ّؼٌ ّؼٌ

 اىَْ٘ الإجرَاػٜ

 لا لا لا ّؼٌ لا لا ّؼٌ ّؼٌ ّؼٌ لا ػذٗاّٜ

ّ٘تاخ 

 ٕغرٞشٝح
 ّؼٌ لا لا   ّؼٌ ّؼٌ لا ّؼٌ ّؼٌ لا لا

 ّؼٌ ؼٌّ ّؼٌ ّؼٌ ّؼٌ ّؼٌ ّؼٌ ّؼٌ ّؼٌ    ّؼٌ ٍْؼضه 

 لا لا لا لا لا لا لا لا لا لا إجرَاػٜ

 فحص اىْطق :

فحص 

اىرج٘ٝف 

 اىفَ٘ٛ

+ + + + + + + + + + 

 + + + + + + + + + + اىشفرِٞ

 + + + + + + + + + + الأعْاُ

 + + + + + + + + + + اىحْل

 + + + + + + + + + + اىيغاُ

اىرج٘ٝف 

 الأّفٜ
+ + + + + + + + + + 

 اى٘جٖٞح اىفَٞح اىحشمٞح

 ضؼٞف ضؼٞف ضؼٞف ضؼٞف ضؼٞف ضؼٞف ضؼٞف ضؼٞف ضؼٞف ضؼٞف اىْفظ

إػادج 

 اىفَّ٘ٞاخ

ٝؼٞذٕا تؼذ 

الإصشاس 

 ػيٞٔ

ٝؼٞذٕا تؼذ 

الإصشاس 

 ػيٞٔ

ٝؼٞذٕا تؼذ 

الإصشاس 

 ػيٞٔ

ٝؼٞذٕا تؼذ 

الإصشاس 

 ػيٞٔ

ٝؼٞذٕا تؼذ 

 الإصشاسػيٞٔ

ٝؼٞذٕا تؼذ 

الإصشاس 

 ػيٞٔ

ٝؼٞذٕا تؼذ 

الإصشاس 

 ػيٞٔ

ٝؼٞذٕا تؼذ 

الإصشاس 

 ػيٞٔ

ٝؼٞذٕا تؼذ 

الإصشاس 

 ػيٞٔ

ٝؼٞذٕا تؼذ 

الإصشاس 

 ػيٞٔ

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 دساعح حالاخ اىَجَ٘ػح اىرجشٝثٞح : -

 

 اىحـالاخ 

ٍلاحظاخ 

 ػاٍح

 اىحاىح 9 اىحاىح 8 اىحاىح 7 اىحاىح 6 اىحاىح 5 اىحاىح 4 اىحاىح 3 اىحاىح 2 اىحاىح 1
11 

 اىحاىح

ٍؼيٍ٘اخ 

           ػاٍح:

ٗ  ٌالإع  -

اىيقة ٗ 

 اىجْظ

 تاسن.ذكر راهً.ذكر أسٍا.أًثى
عثد 

 الٌىر.ذكر

سور. 

 أًثى

عثد 

القٍىم. 

 ذكر

 هشام. ذكر هحود.ذكر
علاء. 

 ذكر

جعفر. 

 ذكر

ذاسٝخ ٗ   -

 ٍناُ

 الإصدٝاد

أفرٌل  4

8008 

هاي  5

8007 

دٌسوثر  7

8005 

أكتىتر  8

8007 

ًىفوثر  6

8008 

80 

دٌسوثر 

8008 

7 

 8005جىٌلٍح

8 

 8007دٌسوثر

00 

دٌسوثر 

8007 

جىاى 8

8006 

اىَغر٘ٙ 

 اىذساعٜ
 الروضح الروضح

غٍر 

 هتودرس

غٍر 

 هتودرس

غٍر 

 هتودرس

غٍر 

 هتودرس

غٍر 

 هتودرس
 غٍر هتودرس

غٍر 

 هتودرس
 الروضح

ذاسٝخ   -

 اىفحص
8008 8008 8008 8008 8008 8008 8008 8008 8008 8008 

سوابق 
 مرضية:

تىجد :إعاقح 

 ذهٌٍح
 لا تىجد لا تىجد لا تىجد لا تىجد لا تىجد لا تىجد لا تىجد لا تىجد

تىجد : 

 الصرع

ٕو ذ٘جذ   -

قشاتح ٍِ 

 اى٘اىذِٝ

 لا تىجد لا تىجد لا تىجد لا تىجد لا تىجد لا تىجد
تىجد أتٌاء 

 العن
 لا تىجد لا تىجد لا تىجد

ٗظٞفح   -

الأب ٗ 

ٍغر٘آ 

 اىذساعٜ

تاجر ، 

 هتىسظ

هىظف 

 ،لٍساًس
 طثٍة تاجر،إتتدائً

عىى 

أهي،  

 هتىسظ

هىظف ، 

 ثاًىي

هىظف ، 

 ثاًىي

هىظف  

 ،لٍساًس

أعوال 

حرج 

 ،هتىسظ

تاجر ، 

 هتىسظ

ٗظٞفح   -

الأً ٗ 

ٍغر٘إا 

 اىذساعٜ

لا تعول ، 

 هتىسظ

لا 

 تعول،ثاًىي

لا تعول ، 

 هتىسظ
 طثٍثح

لا تعول ، 

 ثاًىي

لاتعول ، 

  لٍساًس

لاتعول 

 ،إتتدائً

لا تعول، 

 هتىسظ

لا تعول ، 

 ثاًىي

ذد ػ  -

 الإخ٘ج
0 8 8 3 8 8 8 8 4 3 

ذشذٞة   -

اىحاىح تِٞ 

 الإخ٘ج

0 8 0 3 8 0 0 8 4 5 

ٍؼيٍ٘اخ 

ح٘ه اىَْ٘ 

 اىحشمٜ
          

 اىجي٘ط

كلها كاًت 

 فً وقتها

كلها كاًت 

هتاخرج 

 قلٍلا

كلها كاًت 

هتأخرج 

 كثٍرا

كلها كاًت 

 فً وقتها

كلها كاًت 

هتاخرج 

 قلٍلا

كلها كاًت 

هتاخرج 

 قلٍلا

كاًت  كلها

 فً وقتها

كلها كاًت 

 هتاخرج كثٍرا

كلها كاًت 

 فً وقتها

كلها كاًت 

 فً وقتها

-  
 الإترغاٍح

 اى٘ق٘ف  -

 اىَشٜ  -

 اىْظافح  -

ٍؼيٍ٘اخ 

ح٘ه اىَْ٘ 

 اىيغ٘ٛ
          

ٍرٚ   -

ماّد 

 اىَْاغاج

كاًت فً 

 وقتها

هتأخرج 

 قلٍلا

هتأخرج 

 ثٍراك

هتأخرج 

 قلٍلا

هتأخرج 

 كثٍرا

كاًت فً 

 وقتها

كاًت فً 

 وقتها
 هتأخرج قلٍلا

هتأخرج 

 كثٍرا

كاًت فً 

 وقتها

ٍرٚ   -

ظٖشخ 

اىنيَح 

كاًت فً 

 وقتها

هتأخرج 

 قلٍلا

هتأخرج 

 كثٍرا

هتأخرج 

 قلٍلا

هتأخرج 

 كثٍرا

كاًت فً 

 وقتها

كاًت فً 

 وقتها
 هتأخرج قلٍلا

هتأخرج 

 كثٍرا

كاًت فً 

 تهاوق



 

 

 الأٗىٚ

طشٝقح   -

 اىر٘اصو
 هضطرتح لاٌىجد هضطرتح هضطرتح هضطرتح لاٌىجد هضطرتح لاٌىجد هضطرتح هضطرتح

 إعرؼَاه  -

 اىف٘ذَٞيد
 ًعن لا  ًعن ًعن ًعن لا  ًعن لا  ًعن ًعن

اىرنٞف 

           اى٘جذاّٜ

قح لاػ  -

اىطفو 

 تإخ٘ذٔ

 غٍر عادٌح غٍر عادٌح غٍر عادٌح
غٍر 

 عادٌح

غٍر 

 عادٌح

ر غٍ

 عادٌح
 غٍر عادٌح غٍر عادٌح

غٍر 

 عادٌح

غٍر 

 عادٌح

ػلاقرٔ   -

 ٍغ اٟخشِٝ
 غٍر عادٌح غٍر عادٌح غٍر عادٌح

غٍر 

 عادٌح

غٍر 

 عادٌح

غٍر 

 عادٌح
 غٍر عادٌح غٍر عادٌح

غٍر 

 عادٌح

غٍر 

 عادٌح

ٕو ٕ٘   -

 إجرَاػٜ
 لا لا لا لا لا لا لا لا لا لا

ٕو ٝحة   -

اىيؼة ٍغ 

 اٟخشِٝ

 لا لا لا لا لا لا لا لا لا لا

عي٘ك   -

 اىطفو
 غٍر هستقر غٍر هستقر غٍر هستقر

غٍر 

 هستقر

غٍر 

هستقر 

 حركً

 هضطرب هادئ غالثا هضطرب هضطرب
غٍر 

 هستقر

ٍؼيٍ٘اخ 

ح٘ه 

ضشٗف 

اىحَو ٗ 

 اى٘لادج

          

اىحَو   -

 ٍضطشب
 عادي عادي عادي عادي عادي عادي عادي عادي عادي عادي

ٕو   -

 أصٞثد الأً

تأٍشاض 

فٜ فرشج 

 اىحَو

 لا لا لا لا لا لا لا لا لا لا

اى٘لادج   -

ٕو ماّد 

 قثو ٗقرٖا

 طثٍعٍح طثٍعٍح طثٍعٍح طثٍعٍح طثٍعٍح طثٍعٍح طثٍعٍح طثٍعٍح طثٍعٍح طثٍعٍح

ٗلادج   -

           طثٞؼٞح

ٗلادج   -

           ػغٞشج

حاىح   -

اىطفو ٍْز 

 اى٘لادج
          

 + + + + + + + + + + ا  -

ٍؼيٍ٘اخ 

ح٘ه 

ضشٗف 

 َّ٘ اىطفو

          

ٕو   -

أصٞة 

اىطفو 

تأٍشاض 

 اىطف٘ىح

 + + + + + + + + + لا

فحص 

           اىنلاً



 

 

ذنشاس 

ٍقاطغ 

 تغٞطح

 لا ٌعٍد لا ٌعٍد لا ٌعٍد لا ٌعٍد لا ٌعٍد لا ٌعٍد لا ٌعٍد لا ٌعٍد لا ٌعٍد لا ٌعٍد
-  (Qa) 

-  (Ta) 

-  (Tat) 

-  
(mama) 

ذنشاس 

ٍقاطغ 

 ٍؼقذج
          

-  
(Masari) 

 لا ٌعٍد لا ٌعٍد لا ٌعٍد لا ٌعٍد لا ٌعٍد لا ٌعٍد لا ٌعٍد لا ٌعٍد لا ٌعٍد لا ٌعٍد

-  
(xadiga) 

ذنشاس 

ٍقاطغ دُٗ 

 ٍؼْٚ

(star) 

(uqa) 

 عادي عادي عادي عادي عادي عادي عادي عادي عادي عادي سٗاج اىنلاً

 عادي عادي عادي عادي عادي عادي عادي عادي عادي عادي اىص٘خ

 عادي عادي عادي عادي عادي عادي عادي عادي عادي عادي الإسذفاع

 عادي عادي عادي عادي عادي عادي عادي عادي عادي عادي اىجشط

 اىفٌٖ:
          

اىرؼيَٞاخ 

 اىثغٞطح
 ـــــــ ـــــــ ـــــــ ـــــــ ـــــــ ـــــــ ـــــــ ـــــــ ـــــــ ـــــــ

اىرؼيَٞاخ 

 اىَؼقذج
 ـــــــ ـــــــ ـــــــ ـــــــ ـــــــ ـــــــ ـــــــ ـــــــ ـــــــ ـــــــ

إعرؼَاه 

اىجَو 

 اىثغٞطح

 ـــــــ ـــــــ ـــــــ ـــــــ ـــــــ ـــــــ ـــــــ ـــــــ ـــــــ ـــــــ

إعرؼَاه 

اىجَو 

 اىَؼقذج

 ـــــــ ـــــــ ـــــــ ـــــــ ـــــــ ـــــــ ـــــــ ـــــــ ـــــــ ـــــــ

فحص 

اىَنرغثاخ 

 الأٗىٞح
          

اىص٘سج 

 اىجغَٞح
 ــــــــ ــــــــ ــــــــ ــــــــ ــــــــ ــــــــ ــــــــ ــــــــ ــــــــ ــــــــ

الإدساك 

اىثصشٛ 

ٗاىزامش 

 اىثصشٝح

كلها 

 هضطرتح

كلها 

 هضطرتح

كلها 

 هضطرتح

كلها 

 هضطرتح

كلها 

 هضطرتح

كلها 

 هضطرتح

كلها 

 هضطرتح

كلها 

 هضطرتح

كلها 

 هضطرتح

كلها 

 هضطرتح

الإدساك 

اىضٍاّٜ ٗ 

 اىَناّٜ

كلها 

 هضطرتح

كلها 

 هضطرتح

كلها 

 هضطرتح

كلها 

 طرتحهض

كلها 

 هضطرتح

كلها 

 هضطرتح

كلها 

 هضطرتح

كلها 

 هضطرتح

كلها 

 هضطرتح

كلها 

 هضطرتح

الإدساك 

اىغَؼٜ ٗ 

اىزامشج 

 اىغَؼٞح

كلها 

 هضطرتح

كلها 

 هضطرتح

كلها 

 هضطرتح

كلها 

 هضطرتح

كلها 

 هضطرتح

كلها 

 هضطرتح

كلها 

 هضطرتح

كلها 

 هضطرتح

كلها 

 هضطرتح

كلها 

 هضطرتح

 لا لا لا لا لا لا لا لا لا لا اىصشع



 

 

إىرٖاب 

 اىغحاٝا
 لا لا لا لا لا لا لا لا لا لا

اىَْ٘ 

 الإجرَاػٜ
    

 
  

 
  

 
  

 
  

 X X x x x X X x X   ػذٗاّٜ

   ػصثٜ
 

  
 

  
 

  
 

  
 

 X X X x x x X X x X ٍْؼضه 

                     إجرَاػٜ

اىفحص 

 اىيغ٘ٛ
                    

فحص 

اىرج٘ٝف 

 اىفَ٘ٛ

                    

 + + + + + + + + + + اىشفرِٞ

 + + + + + + + + + + الأعْاُ

 + + + + + + + + + + اىحْل

 + + + + + + + + + + اىيغاُ

اىرج٘ٝف 

 الأّفٜ
+ + + + + + + + + + 

اىجٖذ 

 اىؼضيٜ
-+ -+ -+ -+ + + + + + + 

 + + + + - - + + + +- اىْفظ

اىَٞضاّٞح 

 اىْطقٞح:
                    

إػادج 

 اىفَّ٘ٞاخ
 لا ٝؼٞذ لا ٝؼٞذ لا ٝؼٞذ لا ٝؼٞذ لا ٝؼٞذ لا ٝؼٞذ لا ٝؼٞذ لا ٝؼٞذ لا ٝؼٞذ لا ٝؼٞذ

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 ىيزماء : إخرثاس ج٘ادسد5اىَيحق سقٌ 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

  اىْغخح اىؼشتٞح اىَقْْح : ٍقٞاط ماسص6ٍيحق سقٌ 

 
 



 

 

 
 



 

 

 
 

 



 

 

 
 

 



 

 

 
 

 



 

 

 
 

 

 



 

 

 
 

 



 

 

 
 

 

 



 

 

 
 



 

 

 ر التوصل اللفظي وغير اللفظي إختبا:  7الملحق رقم 

 
 



 

 

 

 
 

 



 

 

 

 

 
 



 

 

 

 

 

 

 
 



 

 

 

 

 



 

 

  

 

 



 

 

 

 

 



 

 

 

 



 

 

 

 

 



 

 

 

 

 



 

 

 

 

 



 

 

 

 

 



 

 

 

 

 



 

 

 : 8الملحق رقم 

 إختبار التوصل اللفظي وغير اللفظي  بعد التعديل 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 :                   التواصل ختبارإبطاقـــة 

       ..................إسـم الطفل :............. -

  ........:......................تارٌخ المٌلاد -

 :..........................تــوحــد  ال درجة -

     درجة الذكاء :.............................. -

 ..:.................... التكفل ونوعهتارٌخ  -

 ................طبٌعـة اللغـة المستخدمة :  -

 التمدرس : ............................سن  -

 المركز: ....................سن الإلتحاق ب -

 



 

 

 مقياس التواصل اللفظي وغير اللفظي  :

 

 التنقٌط الأنشطة  أبعاد التواصل 

 التقلٌد-1

 

 

 

 

 

 

 : دحرجة الكرة . 1النشـــاط 

 التعلٌمـة    : تطلب منه تقلٌدك لدحرجة الكرة هل:

 ا للمربً.ٌمسك الكرة و ٌدحرجها و ٌعطٌه    -أ

 ٌمسك الكرة و ٌبدأ بتحرٌكها .  -ب

 ٌأخذ الكرة و ٌمسكها فقط .   -ج

 لا شئ مما سبق .   -د 

 

 

3 

2 

1 

1  

 : تقلٌد شرب الماء من الكوب 2النشاط  لتقلٌد ا-2

 التعلٌمة : تطلب منه تقلٌدك فً شرب الماء من الكوب هل :

 ٌأخذ الكوب وٌشرب منه وٌعطٌه للمربً -أ

 الكوب وٌشرب منه فقط.ٌأخذ  -ب

 ٌأخذ الكوب وٌضعه أمامه . -ج

 لا شئ مما سبق . -د 

 التنقٌط:

 

3 

2 

1 

1 



 

 

 التقلٌد-3

 

 

 

 

 

 : النقر بالعصــا على المنضدة  . 3النشاط 

التعلٌمة   : عندما تطلب منه تقلٌدك فً النقر بالعصا على 
 المنضدة هل :

              ٌأخذ العصا و ٌنقر على المنضدة.          -أ 

 ٌأخذ العصا و ٌلهو بها.  -ب

  ٌأخذ العصا و لا ٌعرف ماذا ٌفعل بها.  -ج 

 لاشئ مما ٌسبق .   -د  

 

 التنقٌط

 

 

3 

2 

1 

1 

 التقلٌد-4

 

 

 

 

 

 

 : القفز إلى الأعلى مع التصفٌق   .4النشاط  

الأعلى مع التعلٌمة   : عندما تطلب منه تقلٌدك فً القفز إلى 
 التصفٌق  هل :

 ٌقفز و ٌصفق معا .                        -أ 

 ٌقفز و ٌحاول وضع ٌدٌه لٌصفق .   -ب

  ٌقفز و لا ٌصفق .  -ج 

 لاشئ مما ٌسبق .   -د  

 

 التنقٌط

 

 

3 

2 

1 

1 

 التقلٌد-5

 

 

 

 

 

 

 

: تقلٌد شكل وجه  المربً وهو ٌضحك بالإٌماء 5النشاط 

 والصوت

عندما تطلب منه تقلٌد ك لشكل وجهك وأنت  التعلٌمة : 
 تضحك وتصدر صوت الضحك هل: 

 ٌضحك بصوت. –أ 

 ٌبتسم فقط . -ب

 ٌصدر صوتا فقط -ج

 لا شئ مما سبق . -د

 

 

 

3 

2 

1 

1 

 



 

 

 التقلٌد-6

 

 

 : تقلٌد المربً أ ثناء  الأكل  6النشاط 

: عندما تطلب منه تقلٌد أصواتك وحركاتك وأنت التعليمة 
 ول أنا جائع هل :تأكل وتق

 هل ٌردد ما ٌقوله المربً وٌقلد حركات الأكل -أ

 ٌحرك ٌده ناحٌة فمه فقط -ب

 ٌحرك ٌده دون هدف معٌن  -ج

 لا شئ مما سبق .-د

 

 التنقٌط

 

 

3 

2 

1 

1 

 

 التقلٌد-7

 

 

 

 

 

 : تقلٌد المربً وهو ٌغنً أغنٌة حركٌة . 7النشاط 

ثم تطلب منه  التعلٌمة   : عندما تدربه على أغنٌة حركٌة
 إعادتها هل:

 ٌقوم بالحركات مع الأغنٌة  .    -أ 

 ٌقوم بحركات عشوائٌة غٌر منسجمة مع الأغنٌة  .  -ب 

 ٌقف و ٌتجول دون تركٌز  .   -ج 

 لاشئ مما سبق .   -د  

 التنقٌط 

 

3 

2 

1 

1 

 

 الإنتباه -1

 

 : عرض فٌلم كرتونً على الطفل  . 8النشـــاط 

 : عندما ٌشاهد فٌلم كرتونً هل  : التعليمـــة  

ٌنتبه إلٌه و ٌكرر بعض حركات الشخصٌة الموجودة    -أ 
 بالفٌلم  و ٌصدر إنتاجات لفظٌة .                      

 ٌنظر إلى الفٌلم و ٌحملق فٌه فقط   .  -ب 

 غٌر منتبه لما ٌشاهده  .   -ج 

 لاشئ مما ٌسبق .   -د  

 

 

 

 التنقٌط

 

3 

2 

1 

1 

 



 

 

 

 الاإنتباه -2

 

 

 

 

 

 

 : الإنتباه إلى الدق عل جرس الباب 9النشاط 

 عندما ٌدق جرس الباب  هل: التعليمة :

 ٌنتبه وٌذهب لٌفتحه  -أ

 ٌتنبه للصوت فقط . -ب

 ٌقف وٌحرك رأسه ٌمٌنا وٌسارا باحثا عن مصدر الصوت -ج

 لاشئ مما ٌسبق . -د

 

 

3 

2 

1 

1 

 

 الانتباه-3

 

 

 

 

 

 ناداة على الطفل   .:  الم 11النشاط 

 : عندما ٌنادي المربً على الطفل هل:   التعليمة

 ٌنظر إلٌك و ٌأتً إلٌك  .    -أ 

 ٌنظر إلى مصدر الصوت فقط .  -ب 

  ٌجلس مكانه و كأنه لا ٌسمع  .   -ج 

 لاشئ مما ٌسبق .   -د  

 التنقٌط:

 

3 

2 

1 

1 

 الإنتباه  -4

 

 

 

 

 

 

 منطفئة للطفل  :  عرض لعبة مضٌئة و 11النشاط 

: عندما تظهر له عربة تضئ و تطفئ فتحدث صوتا   التعليمة 
 فتوجهها ناحٌته هل :

 ٌعطٌها لك ثانٌا بنفس الطرٌقة   .                         -أ 

 ٌمسك بالعربة و ٌصفق  .   -ب

  ٌنظر إلى العربة و ٌبتعد عنها .  -ج 

 لاشئ مما ٌسبق .   -د  

 التنقٌط:

 

 

3 

2 

1 

1 



 

 

 الإنتباه  -5

 

 

 

 

 

  :  تقدٌم طبق طعام للطفل  .  12النشاط 

 التعلٌمة  : عندما ٌرى الطفل طبق به طعام و هو جائع هل  :

 ٌذهب و ٌفتحه و ٌأكل منه .  -أ 

 ٌأخذ ٌدك لتفتحه له .   -ب

 ٌبكً و ٌضرب على الأرض .  -ج 

 لاشًء مما سبق . -د

 التنقٌط :

 

3 

2 

1 

1 

  : طرٌقة جذب انتبـــاه الطفل إلٌه .  13نشاط ال الإنتباه -6

التعلٌمة  : التظاهر بعدم المبالاة بالطفل و ملاحظة كٌف ٌجذب انتباهه 
 هل :

 ٌبكً و ٌرفع ٌدٌه لتحمله   .   –أ 

 ٌبكً و ٌستخدم أصوات صاخبة  .   -ب

  ٌجلس جانبا و لا ٌقترب من أحد   . –ج 

  لاشئ مما ٌسبق .   -د  

 التنقٌط:

 

 

3 

2 

1 

1 

 الإدراك-1

 

 

 : إدراك غٌاب الأشٌاء   .14النشاط 

 التعلٌمة   : عندما تخفً شٌئا مهما بالنسبة للطفل فً مكان معٌن هل:

 

 التنقٌط 

 

 

 

 

 ٌجري هنا و هناك ٌبحث عنه و ٌقول أٌن هو.    -أ 

 ٌبحث عنه بالنظر فقط   .  -ب 

 لا ٌبالً بالموضوع نهائٌا  .   -ج 

 لاشئ مما ٌسبق .   -د  

3 

2 

1 

1 



 

 

 

 الإدراك -2

 

 

 

 

 

 : إدراك أضداد الأشٌـاء  .15النشاط 

 : عندما تطلب منه إخراج الأضداد فً الصور هل  :  لتعليمة ا

 ٌخرج  الشئ المتضاد أمام الشئ المناسب له.                          -أ 

 .ٌحاول مسك الصور و النظر إلٌها للتعرف علٌها فقط  -ب 

  ٌضع الصور أمام بعضها بطرٌقة عشوائٌة.  -ج 

 لاشئ مما ٌسبق .   -د  

 التنقٌط: 

 

 

3 

2 

1 

1 

 الإدراك -3

 

 

 

 

 

 :  إدراك لعبة البازل     16النشاط 

فً المكان  puzzleالتعلٌمة   : عندما تطلب منه وضع قطع البازل 

 المحدد لها فإنه :

                     ٌضع القطعة فً المكان المحدد  .    -أ 

 ٌمسك بالقطعة وٌحاول وضعها  . -ب

  ٌأخذ القطعة و ٌرمٌها جانبا .  -ج 

 لاشئ مما ٌسبق .   -د  

 التنقٌط:

 

3 

2 

1 

1 

 

 الإدراك -4

 

 

 

 

 

 

 : إدراك  الترتٌب    .17النشاط

التعلٌمة   : عندما تطلب منه  وضع الأكواب الموجودة أمامه على 
 تٌب هل :المنضدة بنفس التر

 ٌأخذ الأكواب و ٌضعها بالترتٌب نفسه  .    -أ 

 ٌأخذ الأكواب و ٌضعها فوق بعضها دون ترتٌب  .   -ب

  ٌأخذ الأكواب و ٌلهو بها .   -ج 

 لاشئ مما ٌسبق .   -د  

 التنقٌط: 

 

 

3 

2 

1 

1 



 

 

 الإدراك -5

 

 

 

 

 

 

 

 : إدراك المواضٌع .  18النشاط 

ة قصة مصورة وتطلب منه إختٌار التعلٌمة   : عندما تعرض علٌ
 الصورة التً تمثل إحدى الشخصٌات فً القصة  هل :

 ٌشٌر إلى الشخصٌة   .                          -أ 

 ٌنظر إلى القصة و ٌحاول إخراج الشخصٌة.   -ب

  ٌنظر و ٌحملق فً الصورة فقط .   -ج 

 لاشئ مما ٌسبق .   -د  

 التنقٌط: 

 

 

3 

2 

1 

1 

 راكالإد -6

 

 

 

 

 

 

 : إدراك أعضاء الجسم 19النشاط 

التعلٌمة : عندما تطلب من الإشارة إلى  أجزاء موجودة  فً الدمٌة وفً  
 جسمه  بالتوازي.

 ٌشٌر إلى نفس الأجزاء المقابلة للدمٌة فً جسمه  -أ

 ٌشٌر إل أجزاء الدمٌة فقط . -ب

 ٌنظر إلى الدمٌة دون إستجابة  -ج

 لاشًء مما سبق -د

 ٌط:التنق

 

 

3 

2 

1 

1 

 التسمٌة-1

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 : تسمٌة الأوجه المختلفة )حزٌن، ٌبكً،ضاحك،مندهش(. 21النشاط  

التعلٌمة   : عندما تستعمل البطاقات لوصف الأوجه المختلفة ) حزٌن، 
 ضاحك، ٌبكً،مندهش ( وتطلب منه التعرف علٌهاو تسمٌتها  هل :

 فة وٌسمٌها كل على حدى.                      ٌخرج البطاقات المناسبة للوجوه المختل -أ 

 ٌبكً( ولاٌسمٌها . -ٌخرج البطاقات فقط مثل )ضاحك  -ب 

  ٌشاهد البطاقات المختلفة و لاٌستطٌع إخراج أي صور .    -ج 

 لاشئ مما ٌسبق .   -د  

 التنقٌط :

 

 

 

3 

 

2 

1 

 

1 



 

 

 التسمٌة-2

 

 

 

 

 

 

 

 معرفة أسماء الأشٌـاء . : 21النشاط 

لتعلٌمة   : عندما تعرض على الطفل مجوعة من الأشٌاء المختلفة ا
مثل: ) دمٌة،قلم ،كرة ،سرٌر( وتطلب منه التعرف علٌها و تسمٌتها هل 

: 

 ٌخرجها كلها عند الطلب و ٌسمٌها.                          -أ 

 ٌمسك بها وٌحاول أن ٌخرجها دون تسمٌتها . -ب 

جانبا دون الالتفات لكلام المعالج  . ٌمسك بالأشٌاء و ٌضعها  -ج 
  

 لاشئ مما ٌسبق -د 

 التنقٌط:

 

 

3 

2 

1 

 

1 

 تسمٌة أجزاء جسمه مع الإشارة إلٌها   :22النشاط  التسمٌة-3

التعلٌمة   : عندما تطلب منه الإشارة إلى أجزاء جسمه مع تسمٌتها هل  
: 

 ٌشٌر إلٌها كلها مع تسمٌتها .    -أ 

 منها مع تسمٌتها . ٌشٌر إلى جزء  -ب 

  ٌشٌر إلى أشٌاء خاطئــة  .   -ج 

 لاشئ مما ٌسبق   -د  

 

 التنقٌط :

 

 

3 

2 

1 

1 

  التعرف على أجزاء وجهه .   : 23النشاط  التسمٌة-4

 التعلٌمة  : عندما تطلب منه الإشارة إلى أجزاء وجهه وتسمٌتها هل :

 ٌشٌر إلى الأجزاء المناسبة مع تسمٌتها .   -أ 

 ٌشر إلٌها فقط .   -ب

  ٌشٌر إلى وجهه كله دون تمٌٌز أي جزء .  -ج 

 لاشئ مما ٌسبق .   -د  

 التنقٌط: 

 

 

3 

2 

1 

1 



 

 

 التسمٌة-5

 

 

 

 

 

 

 

 التسمٌة-6

 

  :  التعرف على الأشٌاء المشابهة  . 24النشاط 

التعلٌمة  : عندما نعطً الطفل مجموعة من الصور وتطلب منه تسمٌة 
 هة هل :الأشكال المتشاب

 ٌسمً وٌضع كل صور مع الصورة المناسبة لها  . –أ 

 ٌأخذ الصور و ٌحاول النظر إلٌها لٌضعها على مثٌلاتها فقط .   -ب

  ٌنظر فً الصور و ٌشٌر إلٌها  .  -ج 

 لاشئ مما ٌسبق .   -د  

  : تعٌٌن وتسمٌة أشٌاء مختلفة .  25النشاط 

أشٌاء فً الصور مثل )  5ة التعلٌمة  : عندما تطلب منه تعٌٌن وتسمٌ

 البنت،الكلب،الشجرة،قلم،سٌارة( هل :

 ٌعٌنها وٌسمٌها كلها  .  -أ 

 ٌعٌن بعض منها فقط  .   -ب

  ٌنظر إلى الأشٌاء و لا ٌعرف ماذا ٌفعل بها .  -ج 

 لاشئ مما ٌسبق .  -د  

 

 التنقٌط:

 

 

3 

2 

 

1 

1 

 التنقٌط:

 

 

3 

2 

1 

1 

 للأوامر   .: فهم الطفل 26النشاط  الفهم-1

خطوات و هً  3التعلٌمة   : عندما تعطً للطفل أوامر مكونة من 

 )ٌذهب إلى الباب ،ثم ٌقفله ، ثم ٌعود إلى الكرسً( هل :

 ٌذهب الطفل و ٌنفذ الثلاث خطوات كما هو مطلوب منه .                          -أ 

 ٌستعد للقٌام بالذهاب إلى الباب . –ب 

  رف ماذا تطلب منه .ٌقف و لا ٌع   -ج 

 لاشئ مما ٌسبق .   -د  

 

 التنقٌط:

 

 

3 

 

2 

1 

1 



 

 

 :  فهم علاقـة الدال بالمدلول . 27النشاط  الفهم -2

التعلٌمة   : عندما تضع أمامه مجموعة من الأشٌاء و الأشٌاء التً 
عصفورة (  –كراسة  –قفص ( ، ) طبق  –قلم  –علاقة بها ) معلم 

 فإنه :

 ام كل شئ الشئ المناسب مع التعبٌر عنه لفظٌــا .                      ٌضع أم    -أ 

 ٌأخذ الشئ و ٌحاول وضعه فً المكان المخصص له دون تعبٌر.   -ب

  ٌأخذ الشئ و ٌلهو بــه .   -ج 

 لاشئ مما ٌسبق .   -د  

 التنقٌط:

 : أمر الطفل بالسكوت  .28النشاط  الفهم-3 

ب منه عدم الإزعاج سواء بالأصوات أو الكلام التعلٌمة   : عندما تطل
 هل:

 ٌسكت و ٌقول إنتهى مثلا .                          -أ 

 ٌضع ٌده على فمه فقط .  -ب 

  لا ٌبالً بما تقولــــه  .   -ج 

 لاشئ مما ٌسبق .   -د  

 التنقٌط:

 

 

3 

2 

1 

1 

 : جلب الصورة المعنٌة فً القصة  .29النشاط  الفهم-4

تعلٌمة   : عندما تطلب منه إحضار الصورة التً تتكلم علٌها من ال
 خلال القصة هل :

 ٌحضر الصورة المعنٌة.                          -أ 

 ٌحضر صورة أخرى .  -ب 

  ٌنظر إلٌك فقط دون رد فعل  .   -ج 

 لاشئ مما ٌسبق .   -د  

 التنقٌط:

 

 



 

 

 الفهم -5

 

 

 

 

 

 

 

 قطع خشبٌة ملونـة  . 3 :  بناء برج ب31النشاط 

 قطع ملونـة  هل : 3التعلٌمة   : عندما تطلب منه بناء برج ب 

 قطع مثل نموذج المربً . 3ٌكون برجا من    -أ 

 ٌأخذ القطعة الأولى و ٌحاول و ضعها على الثانٌة .   -ب

  ٌلهو بالقطعة الخشبٌة دون أن ٌفعل بها شئ  -ج 

 لاشئ مما ٌسبق .  -د  

 

 التنقٌط:

 

 

3 

2 

1 

1 

 

 الفهم-6

 

 

 

  :  تصنٌف كرات و مكعبات داخل صندوق .  31النشاط 

التعلٌمة  : عندما تطلب منه وضع الكرات داخل الصندوق ،و 
 المكعبات داخل الصندوق ، و الطبق فوق المنضدة هل :

 ٌفعل كل الأوامر الثلاث .   -أ 

 ٌفعل أمرٌن من هذه الأمور.   -ب

  كان مختلف للطلب  .ٌضع كل شئ فً م  -ج 

 لاشئ مما ٌسبق .   -د  

 

 التنقٌط:

 

 

 

3 

2 

1 

1 

 



 

 

 : تودٌـــع الطفـــل. 32النشاط  التعبٌر-1

 التعلٌمة     : نطلب من الطفل المغادرة و نلاحظ .

 ٌلوح بٌده و ٌعنً بها السلامة و ٌقول إلى اللقــاء .   -أ 

 ٌلوح بٌده و ٌعنً بها السلامـة فقط . -ب 

  ٌخرج و لا ٌفعل أي ردة فعل  .  -ج 

 لاشئ مما ٌسبق   -د  

 التنقٌط:

 

3 

 

2 

1 

1 

 التعبٌر -2

 

 

 

 

 

 

 

 التعبٌر-3

 : مكافئة الطفل  . 33النشاط 

التعلٌمة   :   عندما ٌعمل الطفل عملا صحٌحا فتكافئه بإعطائه حبة 
 حلوى مثلا هل :

 ٌضحك و ٌعبر عن رضاه حركٌا و لغوٌـا .    -أ 

 ٌصفق بٌده لنفسه فقط   .  -ب 

  لا ٌظهر أي تعبٌر بدل على الفرحة .   -ج 

 لاشئ مما ٌسبق .   -د  

 

 : طرٌقة تعبٌر الطفل عن ما ٌحبه  . 34النشاط 

 التعلٌمة   : عرض للطفل أماكن محبوبة بالنسبة له و أخرى لا هل :

        ٌخرج البطاقة الدالة علٌه و ٌسمى المكان.                  -أ 

 ٌشٌر إلى أي صورة موجودة له على الحائط فقط  . -ب

  ٌأخذ ٌدك تجاه المكان  .  -ج 

 لاشى مما ٌسبق  -د  

 التنقٌط:

 

 

3 

2 

1 

1 

 

 التنقٌط:

 

 

3 

2 

1 

1 



 

 

  :  طرٌقة طلب الطفل للعبة  .  35النشاط  التعبٌر -4

 التعلٌمة  : عندما ٌرٌد لعبة فً مكان مرتفع عنه هل:

 د على الكرسً و ٌحضرها   .ٌصع  -أ 

 ٌأخذ بٌدك و ٌذهب بك و ٌشٌر لك على اللعبة    -ب

  ٌنظر إلى اللعبة و إلى المعالج  .  -ج 

 لاشئ مما ٌسبق .   -د  

 التنقٌط :

 

 

3 

2 

1 
1 

 

 التعبٌر -5

 

 

 

 

 

 

 

  :  رفض سلوك الطفل مع الإشارة و القول لا. 36النشاط 

لطفل شٌئا غٌر صحٌح فتقول لـه لا لا مع التعلٌمة  : عندما ٌفعل ا
 الإشارة بأصابعك لتعبر عن الرفض هل :

ٌحرك رأسه ٌمٌنا و ٌسار وٌشٌر بأصبعها لٌعبر عن النهً وٌقول    -أ 
 لا لا  .

 ٌتوقف عن العمل غٌر صحٌح فقط  .   -ب

  ٌكمل ما ٌفعله ولاٌبالً .  -ج 

 لاشئ مما ٌسبق .   -د  

 التنقٌط :

 

 

 

3 

2 

1 

1 



 

 

 

 التعبٌر-6

 :  37النشاط 

  تعٌٌن الصوت المناسب لكل بطاقة بعد سماعه مع وصفها . 

التعلٌمة  : عندما تطلب منه إخراج البطاقة المناسبة للصوت عند 
 سماعه من شرٌط التسجٌل مع وصفها  هل :

 ٌخرج البطاقات الملائمة لكل صوت وٌصفها    .    -أ 

 بعد فترة ولاٌصفها.  ٌخرج البطاقات الملائمة    -ب

  ٌمسك البطاقات فً ٌده و ٌسمع الشرٌط .   -ج 

 لاشئ مما ٌسبق   -د  

 

 

 

 التنقٌط :

 

 

 

3 

 

2 

1 

1 

 

 

 



 SPSSجداول   : 9الممحق رقم 

 الدراسة الإستطلاعية: -

 : )التجريبية/ الضابطة( قبل تطبيق البرنامج: تجانس العينتين   -1

 

Test de Levenesurl'égalité des variances 

F Sig. 

VAR00001 
Hypothèse de variances égales ,485 ,495 

Hypothèse de variances inégales 
  

VAR00002 
Hypothèse de variances égales ,264 ,613 

Hypothèse de variances inégales 
  

VAR00003 
Hypothèse de variances égales 2,148 ,160 

Hypothèse de variances inégales 
  

VAR00004 
Hypothèse de variances égales ,458 ,507 

Hypothèse de variances inégales 
  

VAR00005 
Hypothèse de variances égales ,087 ,772 

Hypothèse de variances inégales 
  

VAR00006 
Hypothèse de variances égales ,052 ,822 

Hypothèse de variances inégales 
  

TTTT 
Hypothèse de variances égales 1,607 ,221 
Hypothèse de variances inégales 

  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 حساب صدق وثبات إختبار التواصل المفظي و غير المفظي : -2

 الإتساق الداخمي.صدق أولا:  

Corrélations 

 
P1 P2 P3 P4 P5 P6 TOTAL 

P1 Corrélation de 
Pearson 

1 ,676
*
 ,719

*
 ,703

*
 ,821

**
 ,517 ,893

**
 

Sig. (bilatérale)  ,032 ,019 ,023 ,004 ,126 ,001 

N 10 10 10 10 10 10 10 

P2 Corrélation de 
Pearson 

,676
*
 1 ,568 ,444 ,687

*
 ,791

**
 ,873

**
 

Sig. (bilatérale) ,032  ,086 ,198 ,028 ,006 ,001 

N 10 10 10 10 10 10 10 

P3 Corrélation de 
Pearson 

,719
*
 ,568 1 ,676

*
 ,618 ,509 ,821

**
 

Sig. (bilatérale) ,019 ,086  ,032 ,057 ,133 ,004 

N 10 10 10 10 10 10 10 

P4 Corrélation de 
Pearson 

,703
*
 ,444 ,676

*
 1 ,277 ,329 ,661

*
 

Sig. (bilatérale) ,023 ,198 ,032  ,439 ,353 ,037 

N 10 10 10 10 10 10 10 

P5 Corrélation de 
Pearson 

,821
**
 ,687

*
 ,618 ,277 1 ,584 ,829

**
 

Sig. (bilatérale) ,004 ,028 ,057 ,439  ,076 ,003 

N 10 10 10 10 10 10 10 

P6 Corrélation de 
Pearson 

,517 ,791
**
 ,509 ,329 ,584 1 ,794

**
 

Sig. (bilatérale) ,126 ,006 ,133 ,353 ,076  ,006 

N 10 10 10 10 10 10 10 

TOTAL Corrélation de 
Pearson 

,893
**
 ,873

**
 ,821

**
 ,661

*
 ,829

**
 ,794

**
 1 

Sig. (bilatérale) ,001 ,001 ,004 ,037 ,003 ,006  

N 10 10 10 10 10 10 10 

*. La corrélationestsignificative au niveau 0.05 (bilatéral). 

**. La corrélationestsignificative au niveau 0.01 (bilatéral). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 الثبات::ثانيا 

 معامل ألفا كرونباخ لمتناسق الداخمي:-

Statistiques de fiabilité 

Alpha de Cronbach Nombred'éléments 

,801 7 

 حساب صدق وثبات إختبار الذكاء: -3

  الإتساق الداخمي:صدق حساب أولا  :

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 معامل ألفا كرونباخ لمتناسق الداخمي: ثانيا: الثبات :

Statistiques de fiabilité 

Alpha de Cronbach Nombred'éléments 

,806 4 

 

Corrélations 

 Sect1 Sect2 Sect3 TOTAL 

Sect1 Corrélation de 

Pearson 

1 ,801
**
 ,777

**
 ,797

**
 

Sig. (bilatérale)  ,004 ,003 ,001 

N 10 10 10 10 

Sect2 Corrélation de 

Pearson 

,801
**
 1 ,720

**
 ,810

**
 

Sig. (bilatérale) ,004  ,006 ,001 

N 10 10 10 10 

Sect3 Corrélation de 

Pearson 

,777
**
 ,720

**
 1 ,776

**
 

Sig. (bilatérale) ,003 ,006  ,001 

N 10 10 10 10 

*. La corrélationestsignificative au niveau 0.05 (bilatéral). 

**. La corrélationestsignificative au niveau 0.01 (bilatéral). 



 

 

> Corrélations Total 

  Relat Imita Emoti Corp Chos Adapt Visuel Auditi Sons Peur 
Comm 

V 

Comm 

N V 

Acti Intelc 

 

 

Relat Corrélation de 

Pearson 
1 ,839* ,846** ,777** 

,870** ,776** ,826** 
,700* ,555* ,690** ,720** 

,730** ,777** ,590** ,760** 

 
Sig. (bilatérale) 

 
,001 

,032 ,019 ,023 ,004 ,126 ,001 ,133 ,353 ,004 ,037 ,003 ,006  

 N 
10 10 10 10 

10 10 10 
10 10 10 10 

10 10 10  

Imita Corrélation de 

Pearson 

,839** 
1 ,771** ,818** 

,881** ,811** ,797** 
,822** 

,680* ,790** ,750** 
,800** ,810** ,777** ,870** 

 
Sig. (bilatérale) ,001 

 ,006 ,133 ,353 ,076  ,227 ,006 ,032 ,019 ,023 ,004 ,126 ,001  

 
N 10 10 10 10 

10 10 10 
10 10 10 10 

10 10 10  

Emoti Corrélation de 

Pearson 

,846** 
,771** 1 ,776** 

,791** ,731** ,888** 
,510** 

,571** ,760** ,720** 
,700** ,600** ,711** ,770** 

 
Sig. (bilatérale) ,032 

,006  ,198 ,032 ,439 ,353 ,004 ,028 ,057 ,439  ,001 ,076 ,003  

 
N 10 10 10 10 

10 10 10 
10 10 10 10 

10 10 10  

Corp  Corrélation de 

Pearson 

,777** 
,818** ,776** 1 

,674** ,697** ,771** 
,555** 

,666** ,733** ,620 
,590** ,600** ,700** ,690** 

 
Sig. (bilatérale) ,019 ,133 ,198 

 ,019 ,023 ,004 ,126 ,006 ,133 ,353 ,076  ,133 ,006  

 
N 10 10 10 10 

10 10 10 
10 10 10 10 

10 10 10  

Chos Corrélation de 

Pearson 

,878** 
,801** ,691** ,674** 

1 ,866** ,690** 
,810** 

,633** ,744** ,780** 
,710 ,850** ,670** ,880** 

 Sig. (bilatérale) ,023 ,353 ,032 
,019 

 
,023 ,198 ,032  ,353 ,439 ,353 ,023 ,198 ,032  

 N 10 10 10 10 
10 10 10 

10 10 10 10 
10 10 10  

Adapt Corrélation de 

Pearson 
,777** ,811** ,731** ,697** 

,866** 1 ,700** 
,777** ,730** ,690** ,800** 

,750** ,820 ,810** ,850** 

 Sig. (bilatérale) ,004 ,076 ,439 
,023 

,023  
,076  ,227 ,006 ,032 ,019 ,023 ,004 ,126  

 N 10 10 10 10 
10 10 10 

10 10 10 10 
10 10 10  

4-
: 

رز
كا

س 
يا
مق

ت 
با
وث

ق 
صد

ب 
سا

ح
 

ق 
صد

ب 
سا

ح
لا:

و
أ

ي
خل

دا
 ال

ق
سا

لإت
ا

:
 



 

 

Visuel 
Corrélation de 

Pearson 
,827** ,796** 800** ,771** 

,690** ,700** 1 
,690** ,580** ,760** ,733** 

,570** ,690** ,770 ,790** 

 Sig. (bilatérale) ,126 ,227 ,353 
,004 

,198 ,076 
 ,004  ,184 ,272 ,478 ,063 ,138 ,025  

 N 10 10 10 10 
10 10 10 

10 10 10 10 
10 10 10  

Auditi Corrélation de 

Pearson 

,700 
,822* ,510** ,555** 

,810** ,777** ,690** 
1 

,777* ,670** ,710** 
,650** ,690** ,790** ,690** 

 
Sig. (bilatérale) 

,001 
,006 ,004 ,126 

,032 ,227 ,004  ,032  ,019 ,086 ,198 ,028 ,006  

 
N 10 10 10 10 

10 10 10 
10 10 10 10 

10 10 10  

Sons  Corrélation de 

Pearson 
,555** ,680* ,571** ,666** 

,633** ,730** ,580** 
,777** 1 ,620** ,666** 

,700** ,710** ,600** ,7OO** 

 
Sig. (bilatérale) ,133 

,032 
,028 ,006 

,353 ,006 ,184 
,032 

 ,025 ,113 ,084  ,272 ,413  

 
N 10 10 10 10 

10 10 10 
10 10 10 10 

10 10 10  

Peur Corrélationde 

Pearson 
,690** ,790** ,760** ,733** 

,744** ,690** ,760** 
,670** ,620** 1 ,700** 

,740** ,711** ,690** ,733** 

 
Sig. (bilatérale) ,353 ,019 

,057 
,133 

,439 ,032 ,272 
,019 ,025 

 ,025 ,010 ,478  ,147  

 
N 10 10 10 10 

10 10 10 
10 10 10 10 

10 10 10 
 

Comm 

V 

Corrélation de 

Pearson 
,720** ,750** ,720** ,620** 

,780** ,800** ,733** 
,710** ,666** ,700** 1 

,650** ,622** ,600** ,660** 

 
Sig. (bilatérale) ,004 ,023 ,439 

,353 
,353 ,019 ,478 ,086 ,113 ,025 

 
,027 ,137 ,010 

 

 
N 10 10 10 10 

10 10 10 
10 10 10 10 

10 10 10  

Comm 

N V 

Corrélation de 

pearson 
,738** ,800** ,700** ,590** 

,710** ,750** ,570** 
,658** ,700** ,740** ,650** 

1 ,711** ,688** ,720** 

 Sig. (bilatérale) ,037 ,004 ,001 
,076 

,023 ,023 ,063 ,198 ,084 ,010 
,027 

 ,113 ,004 
 

 N 10 10 10 10 
10 10 10 

10 10 10 10 
10 10 10  

Acti Corrélation de 

Pearson 
,777** ,810** ,600** ,600** 

,850** ,004 ,690** 
,690** ,710** ,711** ,622** 

,711** 1 ,600** ,650** 



 

 

 Sig. (bilatérale) ,003 ,126 ,076 
,133 

,198 ,001 ,138 ,028 ,272 ,478 
,137 

,113  ,006 
 

 N 10 10 10 10 
10 10 10 

10 10 10 10 
10 10 10  

Intelc 
Corrélation de 

Pearson 

**,590 ,777** ,710** ,700** 
,670** ,810** ,770** 

,790** ,600** ,690** ,600** 
,688** ,600** 1 ,690** 

 Sig. (bilatérale) ,006 ,001 ,003 
,006 

,032 ,126 ,025 ,006 ,413 ,147 
,010 

,004 ,006  
 

 N 10 10 10 10 
10 10 10 

10 10 10 10 
10 10 10  

*. La corrélationestsignificative au niveau 0.05 (bilatéral). 

**. La corrélationestsignificative au niveau 0.01 (bilatéral). 



 

 

 الثبات:ثانيا :

 معامل ألفا كرونباخ لمتناسق الداخمي:

Statistiques de fiabilité 

Alpha de Cronbach Nombred'éléments 

,806 01 

 

 : الدراسة الأساسية-

مهارات التواصل  مقياس الفروق بين متوسطي درجات أفراد المجموعة التجريبية و الضابطةعمى
 :وغير المفظي" قبل تطبيق البرنامج  المفظي

Statistiques de groupe 

VAR00008 N Moyenne Ecart-type 

Erreur 
standard 
moyenne 

VAR00001 1,25122 3,95671 12,1000 10 الضابطة 

 1,08730 3,43835 13,4000 10 التجريبية

VAR00002 51747, 1,63639 14,7000 10 الضابطة 

 66332, 2,09762 14,8000 10 التجريبية

VAR00003 51208, 1,61933 14,8000 10 الضابطة 

 77817, 2,46080 15,5000 10 التجريبية

VAR00004 63683, 2,01384 6,5000 10 الضابطة 

 69041, 2,18327 6,9000 10 التجريبية

VAR00005 86217, 2,72641 14,1000 10 الضابطة 

 84656, 2,67706 16,5000 10 التجريبية

VAR00006 73711, 2,33095 6,9000 10 الضابطة 

 72725, 2,29976 6,2000 10 التجريبية

TTTT 2,52301 7,97844 69,1000 10 الضابطة 

 3,60262 11,39249 73,3000 10 التجريبية

 

 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

وغير  مهارات التواصل المفظي مقياس الفروق بين متوسطي درجات أفراد المجموعة التجريبية عمى
 ي في القياس القبمي والبعديالمفظ

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Corrélations pour échantillonsappariés 

  N Corrélation Sig. 

Paire 
1 

 727, 127, 10 التقليد & تقليد

Paire 
2 

 486, 250, 10 الإنتباه&انتباة

Paire 
3 

 975, 011,- 10 ادراك& دراك

Paire 
4 

 049, 634, 10 التسمية & تسمية

Paire 
5 

 043, 647, 10 الفهم & فهم

Paire 
6 

 007, 789, 10 التعبير &تعبير

Paire 
7 

 070, 594, 10 القياس القبلي & القياس البعدي

 
 
 

 المقارنة بين القياسين القبلي والبعدي )المجموعة التجريبية(

Statistiques pour échantillonsappariés 

  Moyenne N Ecart-type 
Erreur standard 

moyenne 

Paire 1 1,08730 3,43835 10 13,4000 التقليد 

 37118, 1,17379 10 19,6000 تقليد

Paire 2 66332, 2,09762 10 14,8000 الإنتباه 

 34801, 1,10050 10 17,1000 انتباة

Paire 3 77817, 2,46080 10 15,5000 ادراك 

 62272, 1,96921 10 15,9000 دراك

Paire 4 69041, 2,18327 10 6,9000 التسمية 

 65744, 2,07900 10 7,9000 تسمية

Paire 5 84656, 2,67706 10 16,5000 الفهم 

 76085, 2,40601 10 15,3000 فهم

Paire 6 72725, 2,29976 10 6,2000 التعبير 

 78599, 2,48551 10 9,2000 تعبير

Paire 7 11,39249 10 73,3000 القياس القبلي 
 

3,60262 

 2,04641 6,47130 10 84,9000 القياس البعدي



 

 

مهارات التواصل  مقياسى الضابطةعلالفروق بين متوسطي درجات أفراد المجموعة التجريبية و 
 :وغير المفظي" بعد تطبيق البرنامج  المفظي

 

 المقارنة بين المجموعتين التجريبية والضابطة بعد تطبيق البرنامج

Statistiques de groupe 

VAR00041 N Moyenne Ecart-

type 

Erreur 

standard 

moyenne 

 37118, 1,17379 19,6000 10 1,00 تقليد-تقليد

2,00 10 9,5000 3,30824 1,04616 

 34801, 1,10050 17,1000 10 1,00 إنتباه -انتباة

2,00 10 10,2000 2,57337 ,81377 

 62272, 1,96921 15,9000 10 1,00 إدراك -دراك

2,00 10 14,4000 1,71270 ,54160 

 65744, 2,07900 7,9000 10 1,00 تسمية -تسمية

2,00 10 6,5000 2,01384 ,63683 

 76085, 2,40601 15,3000 10 1,00 فهم -فهم

2,00 10 14,1000 2,72641 ,86217 

 78599, 2,48551 9,2000 10 1,00 تعبير -تعبير

2,00 10 6,9000 2,33095 ,73711 

 2,04641 6,47130 84,9000 10 1,00 القياس البعدي

2,00 10 61,6000 8,88444 2,80951 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 متوسطي درجات أفراد المجموعة التجريبية في القياسين البعدي والتتبعي )الأول( عمى الفروق بين
 وغير المفظي" مهارات التواصل المفظي مقياس

 

  Moyenne N Ecart-type Erreur 

standard 

moyenne 

Paire 1 37118, 1,17379 10 19,6000 تقليد 

 1,44106 4,55705 10 15,9000 تقليد

Paire 2 34801, 1,10050 10 17,1000 انتباة 

 66332, 2,09762 10 14,8000 إنتباه

Paire 3 62272, 1,96921 10 15,9000 دراك 

 97525, 3,08401 10 15,2000 إدراك

Paire 4 65744, 2,07900 10 7,9000 تسمية 

 97125, 3,07137 10 9,1000 تسمية

Paire 5 76085, 2,40601 10 15,3000 فهم 

 50442, 1,59513 10 16,9000 فهم

Paire 6 78599, 2,48551 10 9,2000 تعبير 

 1,05883 3,34830 10 8,1000 تعبير

Paire 7  القياس

 البعدي
84,9000 10 6,47130 2,04641 

التتبعي 

 الاول
80,0000 10 9,85450 3,11627 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

Corrélations pour échantillonsappariés 

  N Corrélation Sig. 

Paire 1 & 891, 050,- 10 تقليد 

Paire 2 &486, 250, 10 انتباة 

Paire 3 &584, 198,- 10 دراك 

Paire 4 & 273, 385, 10 تسمية 

Paire 5 & 356, 327, 10 فهم 

Paire 6 & 076, 585, 10 تعبير 

Paire 7  القياس البعدي
 &التتبعي الاول

10 ,497 ,144 



 

 

الفروق بين متوسطي درجات أفراد المجموعة التجريبية في القياسين البعدي والتتبعي )الثاني( عمى 
 ي"وغير المفظ مهارات التواصل المفظي مقياس

 

Statistiques pour échantillonsappariés 

  Moyenne N Ecart-type Erreur 

standard 

moyenne 

Paire 1 37118, 1,17379 10 19,6000 تقليد 

 54263, 1,71594 10 19,5000 تقليد

Paire 2 34801, 1,10050 10 17,1000 انتباة 

 79512, 2,51440 10 16,1000 إنتباه

Paire 3 62272, 1,96921 10 15,9000 دراك 

 32660, 1,03280 10 17,2000 إدراك

Paire 4 65744, 2,07900 10 7,9000 تسمية 

 89753, 2,83823 10 12,5000 تسمية

Paire 5 76085, 2,40601 10 15,3000 فهم 

 26034, 82327, 10 17,3000 فهم

Paire 6 78599, 2,48551 10 9,2000 تعبير 

 1,03494 3,27278 10 12,4000 تعبير

Paire 7  القياس

 البعدي
84,9000 10 6,47130 2,04641 

total4 95,0000 10 7,49815 2,37112 

 

Corrélations pour échantillonsappariés 

  N Corrélation Sig. 

Paire 1 & 270, 386,- 10 تقليدتقليد 

Paire 2 &438, 277, 10 إنتباهانتباة 

Paire 3 857, 066, 10 إدراكدراك&إ 

Paire 4 & 584, 198, 10 تسميةتسمية 

Paire 5 & 769, 107,- 10 فهمفهم 

Paire 6 & 029, 686, 10 تعبيرتعبير 

Paire 7  القياس البعدي

&total4 
10 ,453 ,188 

 

 



 

 

 عرض وتحميل نتائج الفرضية الأولى:-
حصائية بين متوسط إتوجد فروق ذات دلالة  :" أنو عمىنصت الفرضية الأولى  :الفرضية الأولى- 

مقياس مهارات التواصل المفظي وغير المفظي بأبعاده  رتب درجات أطفال المجموعة التجريبية عمى
 "في القياسين القبمي والبعدي لصالح القياس البعدى.

Rangs 

  N Rang moyen 
Somme des 

rangs 

 Rangsnégatifs 0a 0,00 0,00 التقليد -تقليد 

Rangspositifs 10b 5,50 55,00 

Ex aequo 0c     

Total 10     

 -انتباة
 نتبا لإا

Rangsnégatifs 1d 1,50 1,50 

Rangspositifs 7e 4,93 34,50 

Ex aequo 2f     

Total 10     

 -دراك إ

 دراكالا

Rangsnégatifs 3g 3,83 11,50 

Rangspositifs 4h 4,13 16,50 

Ex aequo 3i     

Total 10     

 -تسميت 
 التسميت

Rangsnégatifs 1j 5,00 5,00 

Rangspositifs 6k 3,83 23,00 

Ex aequo 3l     

Total 10     

 Rangsnégatifs 5m 4,70 23,50 الفهم -فهم 

Rangspositifs 2n 2,25 4,50 

Ex aequo 3o     

Total 10     

 -تعبير 

 التعبير

Rangsnégatifs 0p 0,00 0,00 

Rangspositifs 10q 5,50 55,00 

Ex aequo 0r     

Total 10     

القياس 

 -البعدي 
 القياس القبلي

Rangsnégatifs 1s 1,00 1,00 

Rangspositifs 9t 6,00 54,00 

Ex aequo 0u     

Total 10     

 
    

 

 

 

 

 



 

 

 -تقليد  

 التقليد
 -انتباة

 الإنتباه

 -دراك 

 ادراك

 –تسمية

 التسمية

 -تعبير  الفهم -فهم 

 التعبير

القياس  -القياس البعدي 

 القبلي

Z -

2,807
b

 

-

2,328
b

 

-,431
b

 -

1,543
b

 

-1,614
c

 -2,823
b

 -2,703
b

 

Signification 

asymptotique (bilatérale) 

,005 ,020 ,666 ,123 ,106 ,005 ,007 

a. Test de Wilcoxon 

b. Baséesur les rangsnégatifs. 

c. Baséesur les rangspositifs. 

 

 الفرضية الثانية:
حصائية بين متوسط رتب درجات أطفال إتوجد فروق ذات دلالة  :"أنو الفرضية الثانية عمىنصت 

مقياس مهارات التواصل  المجموعة التجريبية ومتوسط رتب درجات أطفال المجموعة الضابطة عمى
 .المفظي وغير المفظي بأبعاده بعد تطبيق الكفالة الأرطفونية لصالح المجموعة التجريبية

Rangs 

VAR00041 N Rang moyen Somme des rangs 

 155,00 15,50 10 محمىعت تجريبيت تقليد

 55,00 5,50 10 مجمىعت ضابطت

Total 20     

 155,00 15,50 10 محمىعت تجريبيت انتباة

 55,00 5,50 10 مجمىعت ضابطت

Total 20     

 127,50 12,75 10 محمىعت تجريبيت دراك

 82,50 8,25 10 مجمىعت ضابطت

Total 20     

 124,50 12,45 10 محمىعت تجريبيت تسميت

 85,50 8,55 10 مجمىعت ضابطت

Total 20     

 118,50 11,85 10 محمىعت تجريبيت فهم

 91,50 9,15 10 مجمىعت ضابطت

Total 20     

 129,00 12,90 10 محمىعت تجريبيت تعبير

 81,00 8,10 10 مجمىعت ضابطت

Total 20     

 153,00 15,30 10 محمىعت تجريبيت القياس البعدي

 57,00 5,70 10 مجمىعت ضابطت

Total 20     

 

 

 

 

 



 

 

Testa 

القياس  تعبير فهم تسميت دراك انتباة تقليد  

 البعدي

U de Mann-Whitney 0,000 0,000 27,500 30,500 36,500 26,000 2,000 

W de Wilcoxon 55,000 55,000 82,500 85,500 91,500 81,000 57,000 

Z -3,797 -3,816 -1,722 -1,491 -1,029 -1,845 -3,633 

Signification asymptotique (bilatérale) ,000 ,000 ,085 ,136 ,303 ,065 ,000 

Signification exacte [2*(signification unilatérale)] ,000b ,000b ,089b ,143b ,315b ,075b ,000b 

a. Critère de regroupement : VAR00041 

b. Non corrigé pour les ex aequo. 

 
 

"لا توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسط رتب درجات أفراد  الفرضية الثالثة نصت عمى أنو
 مهارات التواصل المفظي مقياس المجموعة التجريبية في القياسين البعدي والتتبعي )الأول( عمى

 وغير المفظي"
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Rangs 

  N 

Rang 

moyen 

Somme 

des 

rangs 

 Rangsnégatifs 7a 5,57 39,00 تقليد–تقليد

Rangspositifs 2b 3,00 6,00 

Ex aequo 1c     

Total 10     

 Rangsnégatifs 7d 4,93 34,50 انتباة–إنتبا 

Rangspositifs 1e 1,50 1,50 

Ex aequo 2f     

Total 10     

–إدراك دراكإ  Rangsnégatifs 6g 5,42 32,50 

Rangspositifs 4h 5,63 22,50 

Ex aequo 0i     

Total 10     

 Rangsnégatifs 4j 3,25 13,00 تسميت–تسميت

Rangspositifs 5k 6,40 32,00 

Ex aequo 1l     

Total 10     

 Rangsnégatifs 1m 1,50 1,50 فهم–فهم

Rangspositifs 5n 3,90 19,50 

Ex aequo 4o     

Total 10     

 Rangsnégatifs 6p 6,17 37,00 تعبير–تعبير

Rangspositifs 4q 4,50 18,00 

Ex aequo 0r     

Total 10     

القياس  -التتبعي الاول  

 البعدي

Rangsnégatifs 8s 5,63 45,00 

Rangspositifs 2t 5,00 10,00 

Ex aequo 0u     

Total 10     



 

 

 

لا توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسط رتب درجات أفراد " أنه الفرضية  الرابعة نصت عمى
 مهارات التواصل المفظي مقياس المجموعة التجريبية في القياسين البعدي والتتبعي )الثاني( عمى

 وغير المفظي".
Rangs 

  N Rang moyen Somme des rangs 

 Rangsnégatifs 3a 4,67 14,00 تقليد–تقليد

Rangspositifs 4b 3,50 14,00 

Ex aequo 3c     

Total 10     

 Rangsnégatifs 3d 3,67 11,00 انتباة–إنتبا 

Rangspositifs 2e 2,00 4,00 

Ex aequo 5f     

Total 10     

–إدراك دراكإ  Rangsnégatifs 1g 2,00 2,00 

Rangspositifs 5h 3,80 19,00 

Ex aequo 4i     

Total 10     

 Rangsnégatifs 0j 0,00 0,00 تسميت–تسميت

Rangspositifs 8k 4,50 36,00 

Ex aequo 2l     

Total 10     

 Rangsnégatifs 1m 2,00 2,00 فهم–فهم

Rangspositifs 6n 4,33 26,00 

Ex aequo 3o     

Total 10     

 Rangsnégatifs 0p 0,00 0,00 تعبير– تعبير

Rangspositifs 8q 4,50 36,00 

Ex aequo 2r     

Total 10     

total4 - القياس البعدي Rangsnégatifs 0s 0,00 0,00 

Rangspositifs 10t 5,50 55,00 

Ex aequo 0u     

Total 10     

 

Testa 

 - تقليد  

 تقليد

 - إدراك انتباة - إنتبا 

 دراك

 - تسميت

 تسميت

–تعبير فهم – فهم

 تعبير

 -التتبعي الاول  

 القياس البعدي

Z -

1,963b 

-2,328b -,514b -

1,131c 

-1,897c -

,981b 

-1,790b 

Signification asymptotique 

(bilatérale) 

,050 ,020 ,607 ,258 ,058 ,327 ,074 

a. Test de Wilcoxon 

b. Baséesur les rangspositifs. 

c. Baséesur les rangsnégatifs. 



 

 

Test
a

 

القياس  - تعبير - فهم– تسميت - دراك - انتباة - تقليد  

 البعدي

Z ,000
b

 -,962
c

 -1,802
d

 -2,527
d

 -2,043
d

 -2,533
d

 -2,805
d

 

Signification 

asymptotique 

(bilatérale) 

1,000 ,336 ,072 ,012 ,041 ,011 ,005 

a. Test de Wilcoxon 

b. La somme des rangsnégatifsestégale à la somme des rangspositifs. 

c. Baséesur les rangspositifs. 

d. Baséesur les rangsnégatifs. 

 

 حجم الأثر )المقياس ككل(

Tests des effets inter-sujets 

Variable dépendante: القياس القبلي 

Source 

Somme 
des carrés 
de type III Ddl 

Moyenne 
des carrés D Sig. 

Eta au 
carrépartiel 

Modèlecorrigé 1093,600
a
 7 156,229 4,194 ,206 ,936 

Ordonnée à 
l'origine 

48472,321 1 48472,321 1301,270 ,001 ,998 

total2 1093,600 7 156,229 4,194 ,206 ,936 

Erreur 74,500 2 37,250       

Total 54897,000 10         

Total corrigé 1168,100 9         

a. R deux = ,936 (R deuxajusté = ,713) 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 الأثر )المحور الأول(:حجم 
Tests des effets inter-sujets 

Variable dépendante: التقليد 

Source 

Somme 
des carrés 
de type III Ddl 

Moyenne 
des carrés D Sig. 

Eta au 
carrépartiel 

Modèlecorrigé 27,233
a
 3 9,078 ,688 ,592 ,256 

Ordonnée à 
l'origine 

1738,817 1 1738,817 131,784 ,000 ,956 

 256, 592, 688, 9,078 3 27,233 تقليد

Erreur 79,167 6 13,194       

Total 1902,000 10         

Total corrigé 106,400 9         

a. R deux = ,256 (R deuxajusté = -,116) 

 

 حجم الأثر )المحور الثاني(:
Tests des effets inter-sujets 

Variable dépendante: الإنتباه 

Source 

Somme 
des carrés 
de type III Ddl 

Moyenne 
des carrés D Sig. 

Eta au 
carrépartiel 

Modèlecorrigé 16,300
a
 3 5,433 1,399 ,331 ,412 

Ordonnée à 
l'origine 

1544,950 1 1544,950 397,841 ,000 ,985 

 412, 331, 1,399 5,433 3 16,300 انتباة

Erreur 23,300 6 3,883       

Total 2230,000 10         

Total corrigé 39,600 9         

a. R deux = ,412 (R deuxajusté = ,117) 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 حجم الأثر )المحور السادس(:
Tests des effets inter-sujets 

Variable dépendante: التعبير 

Source 

Somme 
des carrés 
de type III Ddl 

Moyenne 
des carrés D Sig. 

Eta au 
carrépartiel 

Modèlecorrigé 37,933
a
 5 7,587 3,139 ,145 ,797 

Ordonnée à 
l'origine 

261,564 1 261,564 108,233 ,000 ,964 

 797, 145, 3,139 7,587 5 37,933 تعبير

Erreur 9,667 4 2,417       

Total 432,000 10         

Total corrigé 47,600 9         

a. R deux = ,797 (R deuxajusté = ,543) 

 

 


