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 نبذة عن الكاتب:
 

 

 عمار عصام مطر

 المؤهلات العلمية: 

ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ  

(، 2020إجازة في الترّبية قسم معلم صف، جامعة حلب في المناطق المحررة، سنة )

 .75،87بمعدل تراكمي 

 

الأعمال اختصاص إدارة عامة، جامعة حلب في المناطق ماجستير تمهيدي في إدارة 

نة ) –المحررة  (، بمعدل تراكمي 2021المعهد العالي للإدارة والرقابة المالية سننننننن

72،25. 

 

ماجسننننتير تمهيدي في الترّبية الخاصننننة اختصنننناص صننننعوبات تعلم، جامعة حلب في 

 .80،63(، بمعدل تراكمي2022المناطق المحررة سنة )

ــ      ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

مدرب، كاتب، عامل في مجال العمل الإنساني، أخصائي تربية خاصة، استشاري لأسر 

اصنننننننة وإدارة الأعمال، ذوي الاحتياجات الخاصنننننننة، باحث ماجسنننننننتير في التربية الخ

 اختصاصي صعوبات تعلم لدى الأطفال، اختصاصي تنمية مهارات وتعديل سلوك.

 

الحقوق محفوظة للكاتب، ولا يسنننننننمح بتداول الكتاب بيعه، أو الإتجار به دون موافقة 

 خطية من الكاتب.
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 الإهداء

 أهدي هذا العمل المتواضع إلى ريحانتا حياتي

.حبيبا ق لبي حفظهما اللهأبي وأمي    

حفظهما الله.  رفيق ا دربي  يي وأختوإلى أخ  

جميع العاملين في التربية الخاصة والصحة  لأهدي عملي  
 النفسية  
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 تقدمة الكتاب:
ونستهديه ونسترشده من يهده الله فلا مضل له ومن يضلل فلا  الحمد لله نحمده ونستعينه

هادي له. خلقنا الله فأحسنننننن صنننننورنا، ورزقنا فوسنننننع في رزقنا، وابتلانا لنعلم رحمته 

 ونزيد من عبادته، ونكثر في طاعته.

قدم ثمرة جهدي في هذا الكتاب المتواضنننننننع لكل أم وأب ولكل مختص وقارئ  وإني أ

 في مجال التربية الخاصة والصحة النفسية. ،محب للاطلاع والإفادة

من المحاور الرئيسنننننننة والتي اخترتها كمقتطفات في التربية  حيث يتناول الكتاب عدداً 

سية  ي حول هذه المواضيع ونظراً نوذلك لكثرة الأسئلة التي وردت الخاصة والصحة النف

 لِمَ وجدته من حاجة ماسة في مجتمعنا حول ما سأذكره من مواضيع وهي:

 في التربية الخاصة.  التأّهيل (1

 المبكر في التربية الخاصة.  التدّخل (2

 مبادئ إرشاد الأشخاص ذوي الإعاقة.  (3

 .دراسيا  تعليم وتدريس ذوي الاحتياجات الخاصة فئة المتأخرين  (4

 لأقران. التربية الخاصة واستراتيجية تدريس ا  (5

 الموهوب. الطّفلمداخل تنمية عادات العقل لدى  (6

 تصنيفهم التربوي وخصائصهم. الذهّنيةذوي الإعاقة   (7

 تشخيص وتقييم ذوي الإعاقة الحركية.  (8

 . التعّلمتشخيص وتقييم ذوي صعوبات   (9

 .التعّلمالألكسيثيميا وعلاقتها بصعوبات  (10

الحمية الغذائية الخالية من الكلوتين والكازين للأطفال ذوي اضططططططططراب  (11

 .التوّحدطيف 

 .التوّحداضطراب المعالجة الحسية لدى الأطفال ذوي اضطراب طيف  (12

 الأسباب والعلاج. التوّحدالإيكولاليا لدى أطفال اضطراب طيف  (13

والأسططططباب مشططططكلة القلق لدى الأطفال ذوي الإعاقة البصططططرية التعريف  (14

 والحلول.

 لدى الأشخاص ذوي الإعاقة البصرية. الذّاتكيفية تعزيز تقدير  (15

 الخجل لدى الأطفال ذوي الإعاقة. (16

ادملدى الأطفال كنتيجة للحدث  النوّماضططططرابات  (17 الأسطططباب والعلاج  الصطططّ

 والوقاية.
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 الصدمة النفسية الناتجة عن الكوارث الطبيعية وآثارها على الأطفال. (18

أن تكون المادة العلمية التي يتضنننننننمنها الكتاب بين دفتيه مفيدة، وذات نفع  والله أسنننننننأل

للدارسننننين، وطلاب العلم، ولئخصننننائيين، والممارسننننين في الترّبية الخاصننننة ول باء، 

 والمربين الذين يتعاملون مع الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة على اختلاف فئاتهم.
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 في التربية الخاصة التأّهيل
 

عرف الإنسننننننننان الإعاقات منذ أقدم العصنننننننور، وكانت معاملة المجتمعات  المقدمة:

الإنسننننانية لئفراد المعوقين في الحقب التاريخية المتعاقبة لا تختلف فاتصننننفت بالمعاملة 

اً. الوحشننية. ففي الماضنني البعيد كان المعوقون يتعرضننون لإسنناءة المعاملة بدنياً ونفسنني

حيث كانت المجتمعات الأولى تتخلص من الأشنننخاص ذوي الإعاقات الشنننديدة بقتلهم أو 

تركهم ليموتوا لـوحـدهـم. على أن بعض المجتمعات كالمصريين القدماء لم يقتلوا هؤلاء 

الأشننخاص ولكنهم كانوا يعرضننونهم للحرمان ويسننيئون معاملتهم بشننكل أو بنخر. وكان 

 لة للاعتقادات الخرافية.العلاج في حال تقديمه محص

لقننند ارتبط تعريف الإعننناقنننة مننننذ زمن بعيننند بعننندد من المفننناهيم تعريف الإعطططاقطططة: 

والمصنننننننطلحات التي من أبرزها الإصنننننننابة والعجز، كما تأثر مفهوم الإعاقة بالمعايير 

ومنظومة القيم الاجتماعية السنننننننائدة في التراكيب الثقافية والاجتماعية والسنننننننلوكية في 

ند إلى محكات يتم المجتمعات، وقد اعتمدت معظم التعريفات على أحكام م هنية تسنننننننت

اشنننننننتقاقها من التعريف الطبيعي للوصنننننننول إلى أحكام عما هو غير طبيعي وتتغير هذه 

الأحكام وفقا للظروف والمعطيات في كل وقت من الأوقات، فالمعايير الإحصننننائية تقدم 

معلومات كمية عن الأداء تسنننننننتخدم للتمييز بين ما هو طبيعي وما هو غير طبيعي تبعا 

ى التوزيع الاعتندالي المتعنارف علينه، بينمنا تعتمند المعنايير الطبيعينة على وجود لمنحن

اضنننننطرابات في الوظائف الجسنننننمية وطبيعة الاعتلال واتلمرض والعجز والإصنننننابات 

المرتبطنة بهنا، في حين تعبر المعنايير الاجتمناعينة عن وجهنات نظر أخصننننننننائيي علم 

ة بسننننابقاتها من المعايير، ويرى المؤلفون الاجتماع وعلم النفس وهي معايير ذاتية مقارن

ية المتمثلة في نوع ودرجة الإصابة والعجز بل الذّاتبأن الإعاقة لا تقتصر على الجوانب 

تمتد لتشنننمل البيئة بمكوناتها المادية والاجتماعية ليصنننلوا بذلك إلى تعريف الإعاقة على 

تنننه إمكنننانيننناتنننه وقننندرا أنهنننا: كنننل منننا يعيق الفرد عن أداء وظنننائف وأدوار تتلاءم مع

 (.20،ص. 2005المتبقية.)مسعود،

 المعوق: الشّخصتعريف 

تعرف منظمة العمل الدولية اصطلاح معوق بأنه كل فرد نقصت إمكانياته للحصول  -أ 

 على عمل مناسب والاستقرار فيه نقصا فعليا، نتيجة لعاهة جسمية أو عقلية .

تأهيل المعوقين رقم  –ب  قانون  عام 39ويعرف  نه كل شنننننننخص  1975 ل بأ المعوق 

أصبح غير قادر في الاعتماد على نفسه في مزاولة عمله أو القيام بعمل آخـننننننـننننننـننننننـننننننر 
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والاستقرار فيه، أو نقصت قدرته على ذلك، لقـنننصـنننور عضوى أو عقلي أو حسي ، أو 

 نتيجة عجز خلقي منذ الولادة . 

ين في مثل سنه بسبب المعوق هـنننننننو الفرد الذي لا يصل إلى مستوى الأفراد الأخر -ج 

عاهة جسننمانية أو اضننطراب في سننلوكه أو قصننور في مسننتوى قدراته العلية.) فهمي ، 

 (.28، ص. 2010حسن، 

الخدمة الاجتماعية على  Gold steinعرف جولدشننننتاين  تعريف الخدمة الاجتماعية:

تدعيم  interventionالاجتمناعي  التنّدخلأنهنا نوع من  عد على تنمينة و لذي يسننننننننا ا

الوسنننننائل التي يتمكن بواسنننننطتها الأشنننننخاص )إما كأفراد أو بصنننننفة جماعية( في حل 

 المشكلات التي تعترض حياتهم الاجتماعية .

ويعرفها الدكتور عبد الفتاح عثمان بإنها خدمة فنية تسنننننتهدف مسننننناعدة الناس أفرادا أو 

توى أفضننننننل من الحياة في حدود قدراتهم جماعات لتحقيق علاقات إيجابية بينهم ومسنننننن

 (.23،ص. 2010ورغباتهم .)فهمي،حسن،

في التاريخ القديم عاني المعوقين  التطور التاريخي لرعاية وتأهيل الأفراد ذوي الإعاقة:

في كثير من الأمم من الاضننننننطهاد والازدراء والإهمال فكانوا يتركون للموت جوعا أو 

ك مجتمعات روما وأسبرطه وكذلك الجزيرة العربية يؤأدون وهم أطفال، حيث شهدت ذل

الى جانب عديد من القبائل في مختلف أرجاء العالم بينما كانوا يتمتعون بالرعاية في 

سامح والإخاء  سماوية بما تحمله من تعاليم المحبة والت مصر والهند ثم جاءت الديانات ال

ى إلى انتشننار نظم الإحسننان بين البشننر فكانت نبرات تسننتضننيىء بهداية البشننرية مما أد

كنظام الوقف في مصننر ونظام الملاجىء في فرنسننا وغيرها، واسننتمر هذا النظام عاملا 

أسننناسنننيا في رعاية المرضنننى والمعوقين عن طريق مسننناعدتهم ماديا دون أي جهد في 

مسنننناعدتهم على اسننننترداد مكانتهم في المجتمع. ولقد تميز المجتمع الإسننننلاي عن أوربا 

يجابية إلى المعوقين نخصننص لهم من يسنناعدهم على الحركة والتنقل وإنشنناء بنظرته الإ

المستشفيات العلاجية .وفي أواخـنننننر الـنننننقـنننننرن العـنننننشـنننننرين تم انشاء المجلس القومى 

سة ووضع البرامج الخاصة بذوى  1988لئمـننننننننومـننننننننة والطفولة عام  الذي اهتم بدرا

 (.20-16،ص.2010الاحتياجات الخاصة.)فهمي، حسن، 

تميز المراجع العلمية المتخصننننننصننننننة بين مصننننننطلحي : التأّهيلوإعادة  التأّهيلهوم مف

أهيننل أهيننلوإعننادة  Habilitation التننّ ، وإن كننانننت الأدبيننات Rehabilitation التننّ

شيوعاً في اللغة العربية  سه. والأكثر  شيء نف شكل تبادلي وكأنهما يعنيان ال ستخدمهما ب ت

، وكذلك هو التأّهيلوالذي يسنننتخدم أيضننناً للدلالة على إعادة  التأّهيلاسنننتخدام مصنننطلح 

 Rehabilitationالحال في اللغة الإنجليزية، فإن الاصنننننننطلاح الأكثر شنننننننيوعاً هو 
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، وغننالبنناً مننا يكون الأفراد المنتفعون من التننّأهيننلوإعننادة  التننّأهيننللننة على كننل من للنندلا

أشننننخاصننننا ولدوا وهم لديهم إعاقة ما، أو تطورت حالة الإعاقة لديهم أو  التأّهيلخدمات 

فهو يشننير إلى  التأّهيلتعرضننوا للإصننابة منذ وقت مبكر في حياتهم، أما مصننطلح إعادة 

ا لأشخاص كانوا عاديين لكنهم تعرضوا لحادث أو مرض معين الخدمات التي يتم تقديمه

 التأّهيلمنعهم من العودة إلى أعمالهم التي كانوا قد تدربوا عليها، وبعبارة أخرى، يركز 

 التأّهيلعلى تدريب الأفراد ذوي الإعاقة لكي يصننبحوا معتمدين على أنفسننهم، أما إعادة 

حوا ذوي إعاقة مؤخراً لكي يعودوا أشخاصاً فيركز على إعادة تدريب الأفراد الذين أصب

هو إعادة الفرد ذي الإعاقة  التأّهيلمعتمدين على أنفسنننننننهم من جديد. فالهدف من إعادة 

المفاهيم والأفكار الرئيسنننة، د.ت،  التأّهيلإلى المجتمع لدمجه فيه بصنننورة أكثر توافقاً. )

 فقرة(.

أيضنناً على أسنناس أن الاهتمام الرئيس يتركز على  التأّهيلوتقوم فلسننفة : التأّهيلفلسططفة 

شّخصالإنسان، لأنه  ، ولا يستطيع العيش في معزل عن التأّهيلالمستهدف في عملية  ال

بقية الأفراد الآخرين، حيث إنه يعيش في مجتمع إنسنننناني وبشننننري يتأثر به أو يؤثر فيه 

تماعية عامة تتطلب مسؤولية اج التأّهيلكأي شخص عضو في المجتمع، وتعتبر عملية 

 التأّهيلالتخطيط والعمل والدعم الاجتماعي على كافة المسننننتويات، وكذلك، فإن فلسننننفة 

تؤكد على ضنننننننرورة الانتقال بالفرد ذي الإعاقة من قبول فكرة الاعتماد على الآخرين 

ية الشّخصي و الكفاية الذّات، وذلك عن طريق الاستقلال الذّاتإلى ضرورة الاعتماد على 

جتماعية والمهنية، واسننننننتعادة الفرد في الإعاقة لأقصننننننى درجة ممكنة من درجات والا

أو الحسننننننية المتبقية لديه. هذا بالإضننننننافة إلى تقبل الفرد ذي  الذّهنيةالقدرة الجسننننننمية و

الإعنناقننة اجتمنناعيننا والعمننل على توفير أكبر قنندر ممكن من فرص العمننل لننه في البيئننة 

 المفاهيم والأفكار الرئيسة، د.ت، فقرة(. التأّهيله.)الاجتماعية کحق من حقوق إنسانيت

 إلى تحقيق ما يلي:  التأّهيلتهدف عملية : التأّهيلأهداف 

 توفير فرص العمل والتشغيل من خلال التدريب. -1

 دمج المعاقين في المجتمع وإكسابهم الثقة.  - 2

 أقرانهم لتهيئة.وضع القوانين التي تكفل للمعاقين حق المساواة مع غيرهم من  -3

 تهيئة كافة الوسائل والأنشطة الرياضية والثقافية والترويحية. -4

 إتاحة التعليم و محو الأمية.-5
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العمل على تحسننين القدرات الجسننمية والوظيفية في الفرد المعوق والوصننول به إلى  -6

 أقصى مستوى من الأداء الوظيفي.

 خاطئة التي قد تنشأ عن الإعاقة.العمل على تعديل بعض العادات السلوكية ال -7

العمل على توفير الظروف البيئية المناسنننننبة لدمج المعوق في المجتمع المحلي وذلك  -8

من خلال العمل تعديل اتجاهات الأفراد وردود فعلها تجاه الإعاقة ومساعدة الأسرة على 

سننننننية فهم وتقدير وتقبل حالة الإعاقة ومسنننننناعدة الأسننننننرة على مواجهة الضننننننغوط النف

 التأّهيلوالاجتماعية ومسننننناعدة الأسنننننرة في الوصنننننول إلى قرار سنننننليم واختيار مجال 

المعاق.  الطّفلالمناسننب لطفلهم المعوق ومسنناعدة الأسننرة على أسنناليب رعاية وتدريب 

 (.4)مفهوم تأهيل المعاقين،د.ت،ص.

الفرد الوظيفية  ية التي تستهدف تحسين فعاليةالتأّهيلأما الإجراءات ية: التأّهيلالإجراءات 

المهني للمعوقين  التأّهيلوتوعية حياته المعيشية فهي كما قال يوسف الزغسط في كتابه 

م كمننا يلي الرعننايننة الطبيننة والعلاج الطبي الإجراءات العلاجيننة كننالتي يقنندمهننا 2000

أخصائيو العلاج الطبيعي وعيوب النطق والكلام وأخصائيو علم النفس والعلاج المهني. 

ومهارات المعيشنننننننة اليومية. تقديم  الذّاتعلى النشننننننناطات المتعلقة بالعناية ب التدريب

 التأّهيلالأجهزة الفنية والتقويمية المسننننننناعدة والأطراف الصنننننننناعية وهو ما يسنننننننمى ب

 (.4الجسماني. التقييم والتدريب والتشغيل المهني. )مفهوم تأهيل المعاقين،د.ت،ص.

تالس يعرف الخدمات الانتقالية:  ية بأنها Vostunis، 2005فوسننننننن قال الخدمات الانت

من مرحلة المدرسة إلى  الذّهنيةالخدمات التي تقدم علـنننند انتقال الأشخاص ذوي الإعاقة 

ـة  المرحلة اللاحقة، حيث تقدم هـذه الخدمات في فترة المراهقة وذلك لأهمية هذه المرحل

خصننولوجية وفـننننننننني التأثير على العاطفة والتطورات النفسننية والفسنني ية للفرد للقيام الشننّ

بأدوار الكبار من خلال القيام ببعض المهام مثل اتخاذ قرار بشنننننننأن المسنننننننار الوظيفي 

وتحديد المصير فـي سياق اجتماعي، ومـن منظور الرعاية الصحية، فإن المعاقين عقليا 

 ,Algozzine: Browderيعانون من مشاكل صحية مستمرة فـي مرحلـة الانتقال. )

Karvonen; Testp & Wood, 2001)  ،(.7، ص. 2012نقلا عن )اعبيد 

لم يقتصنننننر تأهيل المعاقين على تركيب المعينات السنننننمعية والحركية وإجراء  الخاتمة:

نامج  عدى بر بل ت قاتهم  عا حد من إ يات الجراحية التي تعمل على ال يلالعمل تّأه هذه  ال

الحياة من تنمية قدراته ونقاط القوة  الأمور لبناء إنسان يستطيع أن يشق طريقه في غمار

 الدفينة لديه ويتم ذلك من خلال برامج تأهيلية منهجية.

 



الترّبية الخاصة والصّحة النفّسيةمقتطفات في  ربية الخاصة أ. عمار مطر أخصائي التّ    

  
 

 
17 

 المبكر في التربية الخاصة التدّخل
 

المبكر ميدان حديث العهد نسبيا في معظم دول العالم. وإن  التدّخلميدان  يعتبرالمقدمة: 

المبكر لئطفال في مرحلة ما قبل المدرسنننننننة مهم جداً وذلك لإعدادهم لمرحلة  التّدخل

، وفي المرحلة التعّلمالمدرسة، لأن سنوات ما قبل المدرسة تمثل أسرع وأفضل فترات 

لى مهارات الاستعداد العامة والسلوك المبكر تركز ع التدّخلالعمرية المبكرة فإن برامج 

 .الطّفلي لدى الشّخصالاجتماعي و
. وإنهم يبدعون إذا حاولنا معرفة التعّلمإن أطفالنا يتعلمون إذا اعتقدنا أنهم قادرون على 

واخراج طاقاتهم الكامنة وحاولنا تعليمهم بالطرق المناسننبة لهم وليس بالطرق التي يتعلم 

الآخرون، وما يهمنا بالدرجة الأولى هم الأطفال المعرضون لخطر الإعاقة، بها الأطفال 

والذين هم بحاجه ماسنننننه للكشنننننف المبكر في مرحلة ما قبل المدرسنننننة لمسننننناعدتهم قدر 

الإمكان على تخطي الكثير من المشاكل والتي قد تحد من مواصلة حياتهم بشكل طبيعي 

خاص كونها الحضننن الأول للطفل، ودور قدر الإمكان، ومن هنا يظهر دور الأم بشننكل 

الأب الذي يشكل جزء مهم في عملية الكشف المبكر، كما لا ننسى دور المجتمع والدولة 

في عملية الكشنننف المبكر لما له من فؤاد جمه  الطّفلومؤسنننسننناتها في مسننناندة الأسنننرة و

بكر على وتقليننل العننبء على الطرفين، وإننننا حين لا تعمننل على الاهتمننام بننالتعرف الم

الأطفال المعاقين فإننا نهين الأسنننننننباب لنمو هؤلاء الأطفال تحت ضنننننننغط الاحباطات 

وجعلهم يعيشنننون المسنننتمرة والآثار المدمرة للشنننخصنننية، وإبعادهم عن اللحاق بأقرانهم 

 (.8، ص.2011)العجمي، على هامش المجتمع.

 :Early Interventionالمبكر  التدّخلمفهوم 

اء والبنناحثين بتعنناريف كثيرة للتنندخننل المبكر في مجننال التربيننة لقنند جننادت قرائح العلمنن

الخاصننننة حيث أجمع معظمهم على أهمية الوقاية والتحديد والكشننننف والخدمات المقدمة 

في هذه الفترة النمائية الحرجة للطفل، ويمكن التعريج على أحد التعاريف الشننننناملة التي 

تّدخلاقترحها هلاهان وكوفمان حيث ذكرا أن  لمبكر هو العمل على التعرف مبكرا ا ال

لدى  قات الموجودة  بات والإعا تأخر والاضنننننننطرا قديم  الطّفلعلى ال ما أمكن ومن ثم ت

البرامج التربوية الفاعلة له والخدمات المناسننننننبة لحالته للعمل على زيادة كفاءته وقدرته 

ات المقدمة ومهاراته والتقليل ما أمكن من نتائج الاضننننطرابات والإعاقة، إضننننافة للخدم

 ( Hallahan & Kuffman، 1991لأسرته الزيادة كفاءتها وقدراتها ما أمكن.)

المبكر والإجراءات المصننننننناحبة له، بسنننننننرعة تقديم الخدمات الوقائية  التّدخلويعني 

والعلاجية الشاملة والتي تماثل خدمات الوقاية والرعاية الصحية الأولية. وكذلك البرامج 
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المبكر  التدّخلوالنفسننننية اللاحقة. وبهذا المفهوم الشننننامل فان خدمات  ية والتربويةالتأّهيل

يتم تقديمها مباشرة لئطفال أنفسهم وكذلك أسرهم أو أولياء أمورهم، إضافة إلى أن هذه 

الخدمات المبكرة يمكن أن تكون على مستوى البيئة والمجتمع المحلي، وكذلك من خلال 

تواجدة في البيئة المحلية، وكذلك تطوير وتحسنننننننين التقليل من الحواجز أو العوائق الم

يا، ومن ثم العمل أيضننننننننا على تعزيز وتنمية برامج  إجراءات السنننننننلامة المتوفرة محل

ها. )القريوتي  بة علي ية المترت قة والآثار السنننننننلب ماعية مشنننننننكلات الإعا التوعية الاجت

،1995.) 

لى الكشنننننف المبكر عن ويمثل التشنننننخيص المبكر أول الخطوات الإجرائية التي تهدف إ

سلوكية والصحية والحركية أو تلك الحالات التي يمكن  مختلف الإضرابات المعرفية وال

أن تكون في المسنتقبل أكثر عرضنة للإصنابة نتيجة لظروفهم الأسنرية والبيئية أو بعض 

الظروف الأخرى التي تجعل منهم أطفالا أكثر عرضنننة للإصنننابة من مثل الأطفال الذي 

بيئات اجتماعية وأسنننننننرية فقيرة ومفككة، أو المحرومون من الثقافة، أو  ينحدرون من

الذين يولدون من غير اكتمال نموهم، أو من تعرضنننننننوا أثناء فترة حملهم وولادتهم إلى 

 (1995إصابات مبكرة أثرت على نمائهم الطبيعي. )القريوتي، 

المبكر حيث قالت: أن السننننننننوات  التدّخلمفهوم ( 200وفي المقابل وضنننننننحت )عبيد، 

قة تنطبق  الطّفلالثلاث أو الأربع الأولى من حياة  هي الأهم على الإطلاق، وهذه الحقي

السنننوي، وانطلاقا من هذه  الطّفلالأصنننم بالقدر نفسنننه الذي تنطبق فيه على  الطّفلعلى 

ي الخاص، ذوي الاحتياج السننمع الطّفلالحقيقة، علينا أن تعرف قدر المسننتطاع ما يوجه 

لتكون قادرين على مساعدته في البيت أو في دور الحضانة أو في رياض الأطفال، ولا 

سنننيتطور سنننلبا أم إيجابا،  الطّفليمكننا الجزم في أي حال من الأحوال ما إذا كان سنننمع 

والمهم في هذه أن نستغل كل فرصة متاحة لتعليمة النطق وكيفية الاتصال مع الآخرين، 

 يفهم بعضا فان علينا تعليمة المواقف من حياته اليومية.وإذا أردنا أن 

 المبكر: التدّخلالفئات المستهدفة في برامج 

 ( (Developmentally Delayed Childrenالأطفال المتأخرون نمائيا 

 هم الأطفال الذين لديهم تأخر في النمو في واحد أو أكثر من المجالات التالية:

 ( المجال المعرفي.1

 جال الحركي.)ب( الم

 )ج( المجال اللغوي.
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 الانفعالي. –)د( المجال الاجتماعي 

 .الذّات)هـ( مجال العناية ب

ويكون هننذا التننأخر بواقع انحرافين معينناريين دون المتوسنننننننط في اثنين أو أكثر من 

مقاسنننننننة بالقوائم النمائية التي تسنننننننتخدم  %25المجالات المذكورة أو بنسنننننننبة مقدارها 

 لنوع، أو بملاحظة مظاهر نمائية غير عادية أو أنماط سلوكية شاذة.الدرجات من هذا ا

 Children withالأطفننال الننذين يعننانون من حننالات إعنناقننة جسنننننننميننة أو عقليننة )

Established Disabilities) 

 هم الأطفال الذين يعانون من:

 ( اضطرابات جينية.1)

 )ب( اضطرابات في عملية الأيض.

 )ج( اضطرابات عصبية.

 مراض معدية.)د( أ

 )هـ( تشوهات خلقية.

 )و( اضطرابات حسية.

 )ز( الارتباط الزائد بالأم.

 )ح( حالات التسمم.

 At - Risk Childrenالأطفال الذين هم في حالة خطر 

هم الأطفال الذين تعرضوا لما لا يقل عن ثلاثة عوامل خطر بيئية )مثل عـمـر الأم عند 

ستقرار الوضع الأسري، وجود إعاقة لدى الوالدين، الولادة، تدني مستوى الدخل عدم  ا

ماغي(. لد ناق، النزيف ا خداج، الاخت ثل ال قاقير الخطرة أو بيولوجية )م خدام الع  اسنننننننت

 (.34، ص1998)الخطيب، الحديدي،

 المبكر: التدّخلأهمية 

للتدخل المبكر أهمية خاصننننة ومبررات قوية يتفق عليها معظم الباحثين والدارسننننين في 

 مجال، ويمكن تلخيص المبررات في الجوانب التالية:هذا ال
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أكدت جميع نتائج الدراسنننننات والأبحاث النفسنننننية والتربوية أن مراحل النمو الأولية  -1

المبكر في هذه المرحلة  التدّخلوتكيفه، وعليه فان  الطّفلتعتبر ذات أهمية بالغة في نمو 

والحركية وتحسننن في سننلوكه  يةالذّهن الطّفلسننوف يسننهم بدون ادني شننك تنمية قدرات 

الاجتماعي والانفعالي، ويعتبر الدراسنننات الميدانية وما ترتب عليها من تحسنننن ملموس 

 لدى الحالات المستفيدة أكبر دليل على قيمة تلك البرامج وآثارها الايجابية. 

 أن توفير مثل هذه البرامج قد يخفف أو يمنع الإعاقة وبالتالي يحد من تحويل أعداد -2

فة المادية  تالي إلى تخفيف الجهد والتكل كبيرة لبرامج التربية الخاصننننننننة، مما يؤدي بال

المتوقعة لاحقا والمترتبة على تقديم خدمات تربوية متخصصة، وهكذا فان توفير برامج 

يسنننناعد بشننننكل مؤكد في اكتسننننابه  الطّفلغنية بالمثيرات في السنننننوات الأولى من حياة 

ت الضننننرورية، سننننواء أكانت لغوية أو معرفية أو سننننلوكية أو مختلف المفاهيم والمهارا

 .stck & el) الاحتينناجننات الفرديننة لكننل حننالننة. اجتمنناعيننة أو أكنناديميننة وذلننك وفق

,1979,Lazer,1979  ،2011نقلا عن العجمي.) 

على صننننننعيد الأسننننننرة فان للتدخل المبكر أثر بالس في تكيف الأسننننننرة والتخفيف من -3

المادية والمعنوية نتيجة وجود حالة الإعاقة لديها، إضننافة إلى التأكيد على أهمية الأعباء 

سهامها في  سي في تقديم المعلومات الضرورية وإ شاركة الأسرة وإبراز دورها الأسا م

 تنفيذ تلك البرامج.

عادة  عات اللازمة لتطوير وإ نا كال المبررات والق وعلى الرغم من توفر مختلف أشننننننن

المبكر، فان ما قامت به مختلف الدول النامية من إجراءات  التدّخلفي برامج مدروسنننننة 

في هذا المجال يعتبر محدودا وقاصنننننننرا بكل المقاييس. وقد يعود السنننننننبب في ذلك إلى 

محدودية المعطيات الفنية أو عدم توفر الإمكانات المادية أو الكوادر الوطنية اللازمة 

ا فان التحدي الذي تواجهه معظم الدول المعنية للتخطيط وتنفيذ مثل هذه البرامج، وهكذ

برعاية المعوقين والتي تعاني من محدودية المصادر سواء من حيث النواحي المادية أو 

البشنننننرية يتمثل في تطوير وتنفيذ خطط واسنننننتراتيجيات مدروسنننننة يتم من خلالها تقديم 

  (Brouilletti, 1988,Ining1988خدمات ملائمة وفعالة لأكبر عدد من المعاقين.

 المبكر في التربية الخاصة. التدّخللبرامج وسوف نستعرض أهم المبررات 

 المبكر: التدّخلمبررات حقل 

المبكر له ما يبرره وبشكل فعلي وفيما يلي أهم  التدّخلانطلاقا من المفهوم والفلسفة فان 

 ( Fewell ,1982وغيرهم وهي:) المبكر والتي أشار إليها فيويل التدّخلمبررات 
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. إن السننننننننوات الأولى في حياة الأطفال المعاقين أو المتأخرين الذين لا يقدم لهم فيها 1

 خدمات وبرامج تدخل مبكر تعتبر سنوات حرمان وفرص ضائعة وربما تدهور نمائي.

منذ الميلاد تبدأ مرحلة جيدة في تطور الدماغ تتمثل في إنشننننناء الشنننننبكات والوصنننننلات 

والشنننننننجيرات  Anoxالناقلات العصنننننننبية، وتظهر محاور الخلايا الناقلة للإشنننننننارات 

Dendrite  التي تتسننننلم الإشننننارات ولذا فان اسننننتشننننارة وتكرار التجارب وتنوعها أهم

عاملين في عملية تطور الوصنننلات العصنننبية وتزيد عدد الشنننبكات، وأن وظائف الدماغ 

 (.2003الريماوي، تتطور نتيجة استجابتها للمدخلات البيئية )

. إن النمو ليس نتاج البنية الوراثية فقط بل إن البيئة تلعب دورا حاسنننننننما في جوانب 2

 النمو.

في فترات النمو الحرجة لخبرات سنننننننلبية أو مثيرات بيئية فقيرة كما  الطّفلتعرض • 

في الشنننننهور  الطّفلونوعا تؤثر بقوة على تطور وظائف الدماغ ومهارات اللغة. ودماغ 

ستة الأولى يبدأ بتعلم حركات الشفاه الملائمة لئصوات التي يسمعها، وفي العام الثاني ال

شننهرا( في تكوين رموز  35ينظم الدماغ الوصننلات الخاصننة باللغة ليصننبح قادرا بعدا )

عقلية لئشنننننياء والأحداث والناس. ففرصنننننة تعلم التركيب اللغوي تظل مفتوحة في هذه 

سنننننوات وتبقى بعد ذلك فرصننننة تطور اللغة وإضننننافة  6و أ 5المرحلة وتغلق في عمر 

 (.2003كلمات أخرى وتعلم النحو المتطور. )الريماوي،

الإنسننناني أسنننهل وأسنننرع في السننننوات المبكرة من العمر عنه في المراحل  التعّلم. إن 3

 اللاحقة.

ناة . إن التأخر النمائي قبل سنننن الخامسنننة مؤشنننر خطر ويقدم نذر مبكرة باحتمالية معا4

 من مشكلات أو اضطرابات في الأعمار اللاحقة. الطّفل

. إن الآباء معلمين لأطفالهم وهم في أمس الحاجة إلى الإعداد والتدريب للتعامل مع 5

 أطفالهم في هذه المرحلة.

ها 6  ية للتعلم والنمو في دروت قابل ها ال . إن معظم مراحل النمو الحرجة والتي تكون في

 لى من العمر، وكذلك مظاهر النمو متداخلة في التأثر والتأثير،تحدث في السنوات الأو

دخننل. إن 7 المبكر جنندواه مثمرة ومتعننددة على جميع الجوانننب )الاقتصننننننننناديننة،  التننّ

 (.2003الاجتماعية، التربوية....( )الفارسي، 
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 المبكر: التدّخلفريق عمل 

 اختصاصي النساء والتوليد-1

اختصننناصننني  -5-طبيب العيون  – 4 -الممرضنننات  -3 -اختصننناصننني طب الأطفال-2

 -8 -الاختصنننننناصنننننني الاجتماعي-7 -اختصنننننناصنننننني علم النفس-6 -القياس السننننننمعي

المعلمون  -10-اختصنناصنني العلاج الطبيعي  -9 -اختصنناصنني اضننطراب الكلام واللغة

أولينننناء الأمور. -12-معلمو ومعلمننننات التربيننننة الخنننناصننننننننننة  -11-والمعلمننننات 

 ، فقرة(.2014)الغامدي،

ذوي  الطّفلوعطفا على ما سننننننبق نجد أن للتدخل المبكر أهمية كبيرة في حياة  الخاتمة:

الاحتياجات الخاصة وله الشأن الكبير في الحد من إعاقته وعدم تطورها ولكن ماذا كان 

المبكر لم تكن ولم يعُمل بها ما هو متوقع ازدياد نسننننب  التدّخلسننننيحصننننل لو أن برامج 

 لأفراد مما سينعكس سلبا على المجتمع بأسره.الإعاقات وتدهور حالة ا
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 مبادئ إرشاد الأشخاص ذوي الإعاقة
 

يعد موضنننوع الإرشننناد والتوجيه النفسننني من الموضنننوعات المهمة في حياتنا : المقدمة

اليومية إذ يسُنننتخدم مع كافة الفئات في المجتمع ولا يقتصنننر على موضنننوع محدد أو فئة 

محددة بل يصنننل لكل الفئات ليكون شننناملا لها، وقد يتم تطبيق الإرشننناد وتقديمه من قبل 

باء، وزاد الاهتمام بشننندة في هذا المجال الأشنننخاص الاختصننناصنننيين أو المعلمين أو الآ

مع ذوي الاحتياجات الخاصة وأسرهم حيث يتم من خلال هذا  التعّاملخاصة في مجال  

النوع من البرامج تقديم الخدمات النفسية والإرشادية لذوي الاحتياجات الخاصة وأسرهم 

وي الاحتياجات مع ذ التعّاملحيث يسننناعد الإرشننناد على تحسنننين المفاهيم المغلوطة في 

الخاصة من خلال تقديم الخدمة الإرشادية لذويهم وبدت الحاجة لإرشاد ذوي الاحتياجات 

 الخاصة ضرورة جوهرية مع التوسع الكبير في مجالات الحياة كافة.

وبالحديث عن الإرشنناد لا بد لنا وقبل أن نتعرض بالحديث عن إرشنناد ذوي الاحتياجات 

 شاد النفسي وتعريف التربية الخاصة.الخاصة العمل على تعريف الإر

 تعريف الإرشاد النفسي:

هو عملية نفسننية أكثر تخصننصننية وتمثل الجزء العلمي في (: 2013تعريف النوايسننة ) 

ميدان التوجيه وتقوم على علاقة مهنية )علاقة الوجه للوجه( بين المرشننند والمسنننترشننند 

 في مكان خاص يضمن سرية أحاديث المسترشد وفي زمن محدود أيضا. 

ة والإرشننناد عملية وقائية ونمائية وعلاجية تتطلب تخصنننصننناً وإعدادا وكفاءة ومهار

عامة  ية فرعاً من فروع علم النفس التطبيقي وإن خدمات التوجيه ال كون هذه العمل

وخدمات الإرشننننننناد خاصنننننننة تحمل عادة في مفهوم واحد وهو التوجيه والإرشننننننناد. 

 (.19، ص2013)النوايسة، 

  تعريف التربية الخاصة:

مة هي مجموعة البرامج والخطط والاسنننتراتيجيات المصنننم: (2015تعريف )الداهري، 

خصيصا لتلبية الاحتياجات الخاصة بالأطفال غير العاديين وتشتمل على طـنننننننرائـنننننننق 

تـدريس وأدوات وتجهيزات ومعدات خاصة بالإضافة إلى الخدمات المساندة. )الداهري، 

 (. 20، ص. 2015

سرهم  ولا يمكن للقارئ أن يتصور المبادئ العامة لإرشاد ذوي الاحتياجات الخاصة وأ

 المبادئ العامة للتربية الخاصة وهي: دون التمعن في 
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 مبادئ التربية الخاصة: 

 تقوم التربية الخاصة على مجموعة من المبادئ العامة والتي بمجملها تركز على: 

إن تعليم الأطفال ذوي الحاجات الخاصنننننننة في البيئة التربوية القريبة من البيئة  -1

 العادية أمر واجب وإن التربية الخاصة تتضمن تقديم برامج تربوية فردية. 

 وتتضمن البرامج التربوية الفردية:  -

 تحديد مستوى الأداء الحالي. -أ -

 تحديد الأهداف طويلة المدى.  -ب  -

 ج تحديد الأهداف قصيرة المدى. -

 تحديد معايير الأداء الناجح.  -د  -

 تحديد المواد والأدوات اللازمة. -هـ  -

 تحديد موعد البدء بتنفيذ البرامج وموعد الانتهاء منها.   -و -

ق متعدد إن توفير الخدمات التربوية الخاصنننننننة لئطفال المعوقين يتطلب قيام فري - 2

بالخدمات ذات العلاقة  الطّفلالتخصصات بذلك حيث يعمل كل اختصاصي على تزويد 

 بتخصصه. 

فقط، ولكنها قد تؤثر على جميع أفراد الأسرة  الطّفلإن الإعـننننننناقـنننننننة لا تؤثر على  - 3

 والأسرة هي المعلم الأول والأهم لكل طفل.

بية في المراحل العمرية المتأخرة إن التربية الخاصنننننننة المبكرة أكثر فاعلية من التر - 4

فمراحل الطفولة المبكرة مراحل حساسية على صعيد النمو ويجب استثمارها إلى أقصى 

 (.24-23، ص2013حد ممكن. )النوايسة، 

 وسنتعرض بالشيء اليسير عن المبادئ الإرشادية لذوي الاحتياجات الخاصة وأسرهم:

 المبادئ الأساسية في إرشاد أسرة المعوق:

 شكلة المعوق هي مشكلة الأسرة كلها. م -1

 المعوق وتشجيعهم على التعاون. الشّخصيجب الاستفادة من فهم الأسرة   -2

يجب مسنناعدة الأسننرة على التخلص من الأزمة النفسننية التي تعاني منها يسننبب   -3

 وجود هذا المعاق. 

يجب إيضنناح معنى الإعاقة الأسننرة وتحديد درجة هذه الإعاقة لابنهم وضننرورة  -4

 (.91لتوافق معها والتعاون في تقديم الخدمات لهذا الفرد. )النوايسة، صا
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 :الذهّنيةمبادئ إرشادية للوقاية من الإعاقة 

 التعرف على الأسباب ومنع حدوثها. -1

 رفع المستوى الاجتماعي والاقتصادي لئسرة. -2

 الصحي.التوعية الأسرية من خلال الإرشاد الأسري، الإرشاد الجني، الإرشاد  -3

 (.77-76توعية المجتمع. )النوايسة، ص -4

 :شخاص ذوي الإعاقة الذهنيةئ العامة في إرشاد الأالمباد

إن نجـاح الإرشـاد لا يمكن أن يتحقق إلا في إطار عـلاقـة إرشادية بين المرشد والمعاق 

عقليا، وعلى المرشننننننند أن يلتزم فيها بعدد من الاتجاهات الإيجابية والمبادئ العامة في 

 العمل مع المعاقين عقليا، أما هذه الاتجاهات والمبادئ فهي ما يلي: 

عاق عقليا بغض النظر عن مشنننننناكله وظروفه، على المرشنننننند أن يتقبل الفرد الم -1

 على تقبل ظروفه ويدربه على تحمل الإحباط. الطّفلويساعد 

 على المرشد أن يؤمن بأن الفرد المعاق عقليا لديه استعدادات النمو والتغيير.   -2

على المرشننننند أن يسنننننمح للمعاق عقليا بالمسننننناهمة في تقرير مصنننننيره، واتخاذ  -3

ء من الحـذر وبالقدر الذي تسمح به إمكاناته وقدراته القرارات التي تخـصـه بشي

 )الفرد المعاق(. 

على المرشننند أن يؤمن بأهمية الخدمات الاجتماعية في معالجة المشنننكلات التي   -4

 تواجه الفرد المعاق عقليا. 

على المرشـننند أن يؤمن بأن الفـنننرد المـنننعـننناق له الحق في أن ينـنننمـننني قـننندراته   -5

 رجة ممكنة بغض النظر عن درجة الإعاقة.واستعداداته إلى أقصى د

على المرشننننننند أن يقتنع بأن قدرة الفرد المعاق عقليا محدودة بالنسنننننننبة لحاجاته   -6

 المستقبلية، فهو بحاجة إلى من يساعده في التخطيط لمستقبله. 

على المرشننند أن يدرك أن المناقشنننات الأولية مع المعاق عقليا قد تكون صنننعبة   -7

القائمة على رفض الآخرين له، لذلك على المرشد أن يقوم  بسبب خبراته السابقة

 بتشجيعه ودعمه وتعديل اتجاهاته نحو نفسه ونحو أسرته.

على المرشننند أن يدرك أن المعاق عقليا بحاجة إلى الخبرات الناجحة لزيادة ثقته   -8

بنفسه عن طريق توفير الأنشطة التي يستخدم فيها قدراته ومهاراته بنجاح، ويبدأ 

 عمال البسيطة التي يستطيع القيام بها.بالأ

يجب أن تكون الأسننئلة التي يطرحها المرشنند واضننحة ودقيقة لمسنناعدة المرشنند  -9

 على الاستفادة من المعلومات التي يجمعها في فهم المعاق عقليا ومساعدته. 
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أثناء جلسات الإرشاد قد يحتاج المعاق عقليا لفترات زمنية طويلة لتجميع  -10

وذلك بسنننبب تدني قدرته على التركيز، لذا يجب عدم مقاطعته  وصنننياغة إجابته،

نقلا عن  1985إلا إذا لاحظ المرشننننننننند أن سنننننننلوكنننه بلا هننندف. )الريحننناني،

 (.102-101، ص2011عربيات،

 :الجّسديةإرشادات عامة مع ذوي الإعاقة 

 -العصننننننننا  -جعننل أدوات الحركننة في متننناول أيننديهم أو بننالقرب منهم: العكنناز  -1

 الكرسي التحرك.

خصقد يحتاج  -2 المعاق والذي يسنننننتخدم الكرسننننني المتحرك إلى الانتقال إلى  الشنننننّ

 كرسي مكتب عادي لطول مدة المقابلة.

عندما تتحدث إلى شننخص على كرسنني متحرك، أو على عكاز حتى لو كان ذلك  -3

لمدة دقائق، عليك بالجلوس أمامه حتى يكون مسنننننننتوى عينيك عند مسنننننننتوى عينيه 

 (.348، ص2013سهل من إجراء الحديث. )النوايسة، وت

 إرشادات عامة مع ذوي الإعاقة البصرية:

عندما تحيي شخص لا يستطيع الرؤية لابد من التعريف بنفسك أولا وتعريف أي  -1

 شخص آخر موجود بالمكان أو يدخل المكان.

 إذا لم يمد يده بالمصافحة عليك بتوجيه التحية شفهيا. -2

عليه الجلوس على مقعد عليك بوضننع يدك على ظهر الكرسنني أو عندما تعرض  -3

 ذراعه ولا مانع من بعض الإرشادات الشفهية التي تساعد كثيراً أيضا.

 عندما تترك المكان أو تنتهي المحادثة. الشّخصعليك بإخبار   -4

ينبغي أن تكون الأدوات المساعدة لهم على الحركة في مشاول أيديهم أو بالقرب   -5

 (.348، ص.2013الكرسي المتحرك. )النوايسة ، -العكاز  -العصا  منهم مثل:

 إرشادات ذوي الإعاقة السمعية ومقابلتهم:

 ويتم من خلال التركيز على النقاط التالية:

إتاحة الفرص أمام الأصننم لتوظيف الحواس والنواحي الحركية، واسننتخدام الوسننائل  -1 

البصنننرية واللمسنننية المختلفة، وتدريب أعضننناء النطق لديه على قراءة الشنننفاه، والأيدي 

 على تعرف الإشارات المختلفة، هذا إلى جانب التدريب المهني واليدوي مستقبلا.

والمدركات ومحاذير المخاطر البيئية وإلى غير ذلك من تنمية الوعي لديه بالمفاهيم  -2

 نواحي تتصل بالنمو المعرفي لديه، ويمكن تثبيتها بالتكرار والممارسة.
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تشنننننننجيعهم على الانخراط في المجتمع والاننندمنناج مع أقرانهم ومع الآخرين دون  - 3

يكسننننبهم خوف، وتوفير جو اجتماعي ملائم لهم يعالج السننننلوكيات غير السننننوية لديهم و

السنننننننلوكيننات الاجتمنناعيننة المقبولننة، وتعليمهم النندور الاجتمنناعي كمننا يتوقع منهم بعنند 

 خروجهم للحياة والعمل وإدماجهم في نشاطات الحياة ومجالاتها الإنتاجية التي تناسبهم.

ملاحظة الانحرافات السننلوكية أولا بأول، وأسننبابها والعوامل المؤدية إليها ومن ثم  - 4 

 منها وتعديلها.  كيفية الحد 

اكسنناب الأصننم القيم الاجتماعية السننوية وترسننيخ العقائد الدينية لديه بدرجة كبيرة،  -5 

 والتي تكُون لديه الوعي الديني والاجتماعي والإنتماء للمجتمع.

إرشاده إلى مختلف أنواع الأنشطة واللعب الحركي والتركيبي والتمثيلي والجماعي  - 6 

يس غير التقليدية بشنننننننرط أن تكون في مسنننننننتواه الفعلي حتى لا في إطار مواقف التدر

 (.346-345، ص2013لل. )النوايسة ،يصاب بالإحباط أو بالم

 :التوّحداضطراب طيف المبادئ التي يقوم عليها الإرشاد الأسري لأسر أطفال 

والأسنننننننرة الطبيعية، كل الأبحاث أوضنننننننحت أن  الطّفليحدث في بيئة  التعّلمإن  -1

 بتلقائيته.  التعّلموالبيئة الطبيعية لحدوث  التعّلمالبيئة الرئيسية لعملية الأسرة هي 

المشننننننناركة الأسنننننننرية هي كافة الأدوار الفعلية التي تقوم بها الأسنننننننرة مع باقي  -2

المؤسنننننننسنننننننات والهيئات التي تؤدي دورها في مجال رعاية ذوي الاحتياجات 

 ي من كافة الجوانب. التوّحد الطّفلالخاصة ومنهم 

السنننننننلوك في بيئته الطبيعية وعلى أيدي الأشنننننننخاص الذين يقومون  الطّفلكلما تعلم -3

 برعايته )الوالدين( ساعد ذلك على تعميم السلوك المرغوب واستمراريته. 

انضمام الأسرة بكاملها إلى الإرشاد الأسري بما في ذلك الأطفال يعد عاملا مساعدا -4

 والعلاج. التأّهيلعلى نجاح التدريب و

دور المرشنننننند هو توفير جو من الأمان والثقة وإيجاد بيئة تمكن الأسننننننرة من اختيار -5

 عملية التغيير ثم المبادرة إلى صياغة بناء أسري واقعي جديد.

هناك حد أدنى من الخصنننننننائص التي يجب أن يتميز بها المرشننننننند كالانفتاح على  -6

 ة الإيجابية مع الآخرين.الآخرين والنشاط والحيوية في العمل والمشارك

لا يوجد لئسننننرة حدود واضننننحة فهي نسننننق مفتوح وشننننامل، وعلى ذلك فالإرشنننناد -7

 الأسري قد يشمل أشخاص آخرين لهم تأثير على الأسرة.
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إن تدريب أولياء الأمور سنننننيزودهم بالمهارات الضنننننرورية للتعامل مع السنننننلوكيات -8

لدى  جديدة التي يمكن ان تظهر  فلال قادرا على ، فحين الطّ يُدرب ولي الأمر يصنننننننبح 

نقلا عن بوسننننعدة  2017مع كل مسننننتجد قد يظهر في سننننلوكيات أبنائه )خولة،  التعّامل

 (.250- 233، ص2020قاسم، حاج امحمد ، 

 :التعّلممع ذوي صعوبات  التعّاملمبادئ إرشادية في 

 القيام به. الطّفلتعرف على ما يستطيع  -1

 عن مستوى أدائه في القراءة والإملاء والحساب وما في حكمها. الطّفلاسأل  -2

 تعرف على عدد التوجيهات التي يمكنه اتباعها وتطبيقها. -3

 قم بتحليل أخطائه. -4

 تخاطب معه مشافهة وكتابة بعبارات بسيطة ووجيزة. -5

 كن متماسكاً ومضطرداً في توجيهاتك ولتكن توجيهاتك قائمة على مبدأ واحد. -6

 كن سريعا في اجاباتك ولتكن ردودك حاضرة وأجب في أسرع فرصة ممكنة. -7

قم بتوفير الأدوات والوسننننائل المسنننناعدة إن كانت مفيدة، مثل الأدوات والملصننننقات  -8

 ولوحات تعليم الحروف.

للطفل الذي  -كأشرطة التسجيل الصوتي مثلاً  -قم بتوفير الوسائل السمعية المناسبة  -9

 عن طريق البصر. التعّلمالسمع لما لديه صعوبات في يتعلم عن طريق 

قم بتوفير الوسننائل البصننرية المناسننبة للطفل الذي يتعلم عن طريق البصننر لما لديه  -10

وذلك بنسنننخ الأشنننياء مثلاً واسنننتخدام الأشنننكال وما في حكمها  -من قصنننور في السنننمع 

 كموجهات إرشادية للتعلم.

الجنديندة بمعندل يفوق منا هو مطلوب  يتعلم المهنام والواجبنات الطّفنلدع  -11

 منه. )عبد الحليم، د.ت(.

ضيع  الخاتمة: سرهم من الموا سبق إن إرشاد الأشخاص ذوي الإعاقة وأ وبناءً على ما 

بالغة الأهمية سنننننننواءً أكان الإرشننننننناد وقائيا في المرحلة الجنينية أو بعد الولادة ويكون 

مع ذوي الإعاقة  التعّاملالإرشنناد لفئات المجتمع كافة لتبصننير المجتمع وتوجيهه  بكيفية 

لسننننليم معهم ولا يمكن تحقيق الهدف من الإرشنننناد لذوي والمبادئ الأسنننناسننننية للتعامل ا

ذوي الاحتياجات الخاصة  الطّفلمع  التعّاملالإعاقة دون إرشاد أسرهم وتوجيههم لكيفية 
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وذلك لأجل تنمية قدرات أطفالهم والوصنننول بأطفالهم لأقصنننى ما يمكن أن يصنننلوا إليه 

ومهاراته  الطّفلر قدرات من خلال بناء علاقة إيجابية مع المرشننننند الذي يسنننننعى لتطوي

حيننث تنطلق عمليننة الإرشنننننننناد من مبننادئ عننامننة للتعننامننل مع كننل فئننة من فئننات ذوي 

 الاحتياجات الخاصة.
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 دراسيا  طرق تعليم وتدريس ذوي الاحتياجات الخاصة فئة المتأخرين 

 

تعتبننر الترّبيننة والتعّلننيم مننن أحنند أهننم الرّكننائز التنني تنننهض بهننا الأمننم، ولا المقدمططة: 

عجنننب أن تقننندم الأمنننم أصنننبح يقُننناس وينننرتبط ارتباطننناً وثيقننناً بدرجنننة التقّننندم العلمننني 

ة المختلفنننة والتننني منننن شنننأنها رفنننع سنننوية الدّراسنننيالنننذي تنننوفره لطلبتهنننا فننني المراحنننل 

الترّبينننة والتعّلنننيم علنننى الترّبينننة الطلبنننة فننني جمينننع الننننواحي، ولنننم يقتصنننر موضنننوع 

العامننة لئطفننال العنناديين بننل أصننبح لزامنناً علننى العنناملين فنني الحقننل التربننوي إيجنناد 

المنننناهج والطرائنننق المناسنننبة لنننذوي الاحتياجنننات الخاصنننة، وخاصنننة فئنننة المتنننأخرين 

 ً ، ولا بننند منننن تنننوفير الظّنننروف المسننناعدة علنننى تعلمهنننم، لا سنننيما أن التعّلنننيم دراسنننيا

روع لكنننل أفنننراد المجتمنننع علنننى اخنننتلاف قننندراتهم التحصنننيلية فهنننم سنننيكونون حننق مشننن

بنننناة المسنننتقبل، وهنننذا منننا سنننأتطرق لنننه فننني هنننذا المقنننال عنننن طرائنننق التننندريس لفئنننة 

ً المتنننأخرين   الدّراسننني، وأهنننم خصائصنننهم وطنننرق مسننناعدتهم فننني التحصنننيل دراسنننيا

 بشيء من التفّصيل.

 : الدّراسيتعريف التأّخر 

عننننن  الدّراسننننيبقننننولهم: هننننو الانخفنننناض فنننني مسننننتوى التحّصننننيل  يعرفننننه التربويننننون

المسنننتوى المتوقنننع فننني اختبنننارات التحصنننيل أو الانخفننناض عنننن مسنننتوى سنننابق منننن 

أقننننل  الدّراسننننيالتحصننننيل، أو أن هننننؤلاء الأطفننننال الننننذين يكننننون مسننننتوى تحصننننيلهم 

مننننن مسننننتوى أقننننرانهم العنننناديين الننننذين هننننم فنننني مثننننل أعمننننارهم ومسننننتوى فننننرقهم 

ة أو الدّراسنننيتنننأخراً عامننناً فننني جمينننع المنننواد  الدّراسنننيوقننند يكنننون التنّننأخر  ة،الدّراسننني

تنننأخراً فننني منننادة دراسنننية معيننننة، وقننند يكنننون تنننأخراً دائمنننا أو مؤقتننناً مرتبطننناً بموقنننف 

معنننين أو تنننأخراً حقيقيننناً يعنننود لأسنننباب عقلينننة أو غينننر ظننناهري يعنننود إلنننى أسنننباب 

 (.11، ص2009غير عقلية. )عبد السلام، 

 :الدّراسيمظاهر التأّخر 

: مننننخفض فننني جمينننع المنننواد منننع إهمنننال واضنننح، الدّراسنننيأولاً: جاننننب التحّصنننيل  

 أو مشكلة صحية.

 : لا توجد دافعيه للتعلم.الدّراسيجانب سبب التدني في التحصيل ثانياً: 

درجننننة فمننننا  90(:عادي غالبنننناً مننننن الذّهنيننننةجانننننب معامننننل الننننذكاء )القنننندرة ثالثنننناً:  

 فوق.
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اً: جاننننننب المظننننناهر السّنننننلوكية: منننننرتبط غالبننننناً بسنننننلوكيات غينننننر مرغوبنننننة أو رابعننننن

 إحباط دائم من تكرار تجارب فاشلة.

خامسننناً: جاننننب الخدمنننة المقدمنننة لكنننل فئنننة: دراسنننة حالتنننه منننن قبنننل المرشننند الطلابننني 

 (.110-109في المدرسة. )كامل، د.ت، ص. 

 : دراسيا  خصائص الأطفال المتأخرين 

الخصنننائص الجسنننمية: نمنننوهم المتوسنننط أقنننل منننن أقنننرانهم العننناديين، فهنننم أقنننل ( 1)

طنننولاً وأقنننل وزنننناً، يشنننيع بيننننهم الضنننعف فننني السنننمع وانتشنننار عينننوب النطنننق وسنننوء 

 (.9التغذية وضعف الحواس بشك عام. )جمال الدين، د.ت، ص. 

( يوجننننند هنننننناك اخنننننتلاف بنننننين 2005: ويشنننننير خضنننننر )الذّهنينننننةالخصنننننائص ( 2) 

ً لعنننناديين والمتننننأخرين الأطفننننال ا وذلننننك لا  الذّهنيننننةمننننن حيننننث الخصننننائص  دراسننننيا

ً يعننننني تشننننابه المتننننأخرين  مننننن حيننننث الخصننننائص العمليننننة حيننننث انننننه يوجنننند  دراسننننيا

بينننننهم مسننننتويات قنننند تصننننل إلننننى سننننبع سنننننوات مننننن العمننننر العقلنننني، ومننننن السننننمات 

ً التننني يتمينننز بهنننا المتنننأخرين  الذّهنينننة ه، هننني قصنننر النننذاكرة، ضنننعف الانتبنننا دراسنننيا

 الذّهنينننةضنننعف القننندرة علنننى حنننل المشننناكل التننني تحتننناج إلنننى مكوننننات أو المعننناني 

العامنننة، وبنننطء زمنننن الرجنننع ضنننعف القننندرة علنننى التركينننز وانخفننناض مسنننتواه فشنننل 

الانتقنننال منننن فكنننرة إلنننى فكنننرة انخفننناض مسنننتوى التعنننرف علنننى الأسنننباب ومسنننتوى 

المنطقننني سنننطحية  التحلينننل والتمينننز البعننند عنننن المنطنننق وعننندم القننندرة علنننى التفكينننر

، 2017الإدراك وسنننننوء تقننننندير العواقنننننب وإدراك نتنننننائج الأعمنننننال. )بنننننراح، منننننولى.

 (.56ص.

( الخصننننائص الانفعاليننننة: فقنننندان أو ضننننعف ثقتننننه بنفسننننه. شننننرود الننننذهن أثننننناء 3) 

الننندرس. عننندم قابليتنننه للاسنننتقرار وعننندم قدرتنننه علنننى التحمنننل. شنننعوره بالدونينننة أو 

خمنننول. سنننوء توافقنننه النفسننني.  )الشنننايقي، د.ت، شنننعوره بالعنننداء. نزوعنننه للكسنننل وال

 (.7ص.

الخصنننائص الدفاعينننة: تعتبنننر الدّافعينننة بمثابنننة القنننوى الكامننننة والمحركنننة لسنننلوك ( 4)

الفنننرد كننني يحقنننق هننندفا مًعينننناً فننني حياتنننه، ومنننن ثنننم فإنهنننا تنننؤثر بدرجنننة كبينننرة فننني 

، ويتنننرك يحتننناج إلنننى قنننوة كبينننرة تحركنننه كننني يسنننتيقظ مبكنننراً  الطّفنننلعملينننة التعلنننيم، ف

فراشننننه الننننداف ، ويننننذهب إلننننى المدرسننننة، حيننننث القيننننود والسّننننيطرة وتقيينننند الحريننننة، 

وحيننث التفاعننل والمشنناركة وتلقننى النندروس، ثننم يعننود بعنند تعننب وعننناء ومشننقة إلننى 

المنننزل، فننلا يكنناد يسننتريح حتننى يننذهب إلننى اسننتذكار دروسننه، وإنهنناء مننا أسُننند إليننه 
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لتنننالي، وهكنننذا لابننند منننن أن تتنننوافر منننن واجبنننات مدرسنننية وتحضنننير دروسنننه للينننوم ا

دوافننننع معينننننة تسنننناعده علننننى ذلننننك لننننذلك فقنننند أتننننت نتننننائج الدّراسننننات  الطّفننننللنننندى 

الخاصنننة بهنننذا الجاننننب متسنننقة منننع التصنننور النظنننري السنننابق حينننث أوضنننحت دراسنننة 

بانخفنننناض مسننننتوى الدافعيننننة للنننننتعلم،  الدّراسننننني)كننننار(، وآخننننرين ارتبنننناط التنّنننأخر 

، وانخفنننناض النننندافع للإنجنننناز، وعننننـدم  الننننذّاتاحتننننرام  وعننندم الميننننل للقننننراءة، وعنننندم

 (.34-32، د.ت، ص.الشّخص. )الدّراسةالميل إلى بذل الجهد في 

( الخصننننائص الاجتماعيننننة: إن الخصننننائص الانفعاليننننة تنننننعكس آثارهننننا واضننننحة 5) 

ً علننننى العلاقنننننات الاجتماعيننننة لئطفنننننال المتننننأخرين  حيننننث يتسنننننمون بسنننننوء  دراسنننننيا

ذي قننننند يعبننننننرون عننننننه إمنننننا بالعنننننندوان علنننننى الآخننننننرين التوافنننننق الاجتمننننناعي النننننن

وممتلكنننناتهم، أو بننننالانطواء والانسننننحاب مننننن المواقننننف الاجتماعيننننة، وعنننندم الرغبننننة 

فننني تكنننوين صنننداقات وقننند يتسنننم هنننؤلاء الأطفنننال بسـهنننـولة الانقيننناد ل خنننرين النننذين 

يجنننندون فننننيهم مصننننـدراً لإشننننباع حاجنننناتهم التنننني لا يشننننبعها المنننننزل والمدرسننننة وقنننند 

ون إلنننى الخنننروج علنننى القنننانون نتيجنننة لمشننناعر النبنننذ والحرمنننان التننني يحسنننون يميلننن

 (.38 -34، د.ت، الشّخصبها، سواءً في المنزل أو المدرسة. )

:دراسيا  مواصفات منهج المتأخرين   

سنننهوله المننننهج واشنننتماله علنننى موضنننوعات منخفضنننة فننني مسنننتواها العقلننني  -1

مسننننتوى التلمينننننذ المتنننننأخر عننننن موضنننننوعات المنننننناهج العاديننننة تنننننتلاءم منننننع 

 ويسهل عليه فهمها.

اسننننتغلال معظننننم الوقننننت للدراسننننات العمليننننة والمحسوسننننة والأقننننل للمننننواد    -2

النظريننننننة مننننننع اسننننننتبعاد الاصننننننطلاحات العلميننننننة والنظّريننننننة الجافننننننة قنننننندر 

 المستطاع.

الخاصنننة وتننندريبها عمليننناً، أو تكيينننف موضنننوعات  الطّفنننلاسنننتغلال قننندرات    -3

ع الحننننرف والصننننناعات التنننني تتميننننز بهننننا البيئننننة المنننننهج، بحيننننث تننننتلاءم منننن

 المحلية. 

 .الطّفلالربط بين المواد واختبار نواحي النشاط التي تلائم   -4

هننننو الضّننننعف العقلنننني، لننننذا يجننننب  الدّراسننننيولأن أهننننم سننننبب فنننني التنّنننأخر   -5

 (69استغلال الحواس. )عبد الفادي، د.ت، ص.

 حسب المجال الأكاديمي: دراسيا  مع المتأخرين  التعّاملاستراتيجيات -أ
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الاسننننتراتيجية الوقائيننننة: وتضننننم تننننوفير البيئننننة المناسننننبة للتلميننننذ مننننن حيننننث  -1

الهننندوء وإدارة الصنننف وإثنننارة التشنننويق لننندى التلامينننذ، وضنننبط المحفنننزات التننني 

 تجذب انتباه التلاميذ، تنويع الأنشطة المدرسية، تنويع طرائق التدّريس.

اتيجية العلاجيننننة: وتشننننمل متابعننننة المعلننننم لحالننننة التلميننننذ مننننع الأسننننرة الاسننننتر -2

والمرشننند التربنننوي والمدرسنننين الآخنننرين، واللجنننوء إلنننى تننندريس المنننواد الصّنننعبة 

بداينننة الينننوم، تعلنننيم الأقنننران، تكنننوين صنننفوف تقوينننة وتوجينننه التلّمينننذ إلنننى زينننادة 

نظننننيم الوقننننت. ة، تزوينننند التلّميننننذ بمهننننارات المننننذاكرة وتالدّراسننننيعنننندد سنننناعاته 

ً )استراتيجيات الوصول إلى الطلاب المتأخرين   ، د.ت، ]محرر[(.دراسيا

ً طنننرق وأسننناليب التعلنننيم المكينننف للمتنننأخرين  : أولاً: التعلنننيم الفنننردي: ينننرى دراسنننيا

الفنننردي نشننناط تعليمننني يقنننوم بنننه المنننتعلم  النننتعّلمرشننندي فتحننني، زيننننب، أمنننين أن 

معننننين ، وقنننند نننننال اهتمامننننا مسننننتقلا و يعتمنننند علننننى الخصوصننننية لتحقيننننق هنننندف 

كبينننرا منننن المنننربين و المهتمنننين بنننالتخطيط للعملينننة التعليمينننة ليكنننون علنننى نحنننو 

أفضنننل عنننندما يحققنننه المتعلمنننون أنفسنننهم ، وعنننندما ينننتعلم كنننل مننننهم وفقنننا لمعننندل 

التعلنننيم الخننناص بنننه وعنننندما يقبنننل الدافعينننة وإيجابينننة علنننى عملينننة التعلنننيم ، وقننند 

، أو الاسننننتماع إلننننى تسننننجيل صننننوتي أو مشنننناهدة يتضننننمن هننننذا النشنننناط القننننراءة 

بعنننض الصنننور أو الأفنننلام التعليمينننة أو إجنننراء تجربنننة معملينننة أو زينننارة متحنننف 

أو مؤسسنننننة اجتماعينننننة أو تنننننناول و معالجنننننة المعلومنننننات باسنننننتخدام الكمبينننننوتر. 

 (.61، ص. 2021)لوصيف، بن قاوقاو، 

والنشنننناط الجمننننناعي ثالثنننناً: التعلننننيم التشنننناركي: يعتمنننند علنننننى العمننننل التشنننناركي 

للتلاميننننذ لإنجنننناز نشنننناط معننننين، مثننننل بننننناء شننننكل نكننننون مننننن عناصننننر يجننننب 

تنظيمهنننا. هنننذا الأسنننلوب منننن التعلنننيم بتنمينننة علاقنننات المشننناركة والمسننناعدة بنننين 

التلامينننذ وكنننذا يسنننمح الإحسننناس بالانتمننناء إلنننى الجماعنننة وفضنننلا عنننن ذلنننك فنننإن 

ين يسننننخرون كفنننناءاتهم الأعمننننال الجماعيننننة تحفننننز المراقبننننة لنننندى التلاميننننذ الننننذ

لمسننناعدة بعضنننهم النننبعض وفينننه يعننني كنننل فنننرد مسنننؤوليته وطبيعنننة تقسنننيم العمنننل. 

 (.62، ص. 2021)لوصيف، بن قاوقاو، 

:دراسيا  طرق تعليم المتأخرين   

وهننني طريقنننة ترتكنننز علنننى الخبنننرات التننني لهنننا تنننأثير فعنننال  الطّريقنننة النمائينننة: -1

 في الحياة العملية.
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وهنننني طريقننننة ترتكننننز علننننى التغييننننر فنننني محتننننوى المنننننهج  طريقننننة التعننننديل: -2

ً المدرسي العادي لملائمة التلّاميذ المتأخرين   .دراسيا

وهننننني تهننننندف إلنننننى تبسنننننيط محتنننننوى المننننننهج لملائمنننننة  الطريقنننننة المبسنننننطة: -3

ً التلاميذ المتأخرين   .دراسيا

الثقافيننننة  وهنننني طريقننننة تهننننتم بالأساسننننيات طريقننننة الأساسننننيات الضننننرورية: -4

 ومهارات الاتصال التي تمكن الفرد من التكيف مع متطلبات الحياة.

وتؤكنننند هننننذه الطريقننننة علننننى قيمننننة الفننننرد وأهميتننننه وقدراتننننه  طريقننننة التفرينننند: -5

 واستعداداته ومراعاة الفروق الفردية.

حيننننننث أكننننندت الدّراسننننننات الترّبوينننننة فعاليننننننة  اسنننننتخدام الألعنننننناب التعليمينننننة: -6

الناتجنننة عنننن الإعاقنننة  الدّراسنننيب علنننى مشنننكلات التنّننأخر اسنننتخدامها فننني التغّلننن

ً . )التلاميذ المتأخرين الذّهنية  ، فقرة(.2010يونيو،27،دراسيا

وعطفننناً علنننى منننا سنننبق نجننند أن نسنننبة التلّامينننذ النننذين يعنننانون منننن التنّننأخر  الخاتمطططة:

ليسننننت بالقليلننننة بننننل أن نسننننبة التلّاميننننذ تننننزداد فنننني ظننننل انعنننندام الظننننروف  الدّراسنننني

المناسنننبة لهنننم منننن انعننندام المنننناهج المناسنننبة والمعلمنننين المنننؤهلين للتعامنننل معهنننم ولا 

بنند للعننناملين ضنننمن المجنننال التربنننوي العمننل علنننى رسنننم الاسنننتراتيجيات التننني تراعننني 

 احتياجات هؤلاء التلاميذ.
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 التربية الخاصة واستراتيجية تدريس الأقران

 

ستراتيجية تدريس الأقران مساحة كبيرة في آراء وأفكار كبار الفلاسفة  المقدمة: تحتل ا

والمفكرين في مجال التربية والتربية الخاصنننننننة ففي القرن التاسنننننننع عشنننننننر أكد العالم 

التعنناوني ودافع عنننه بحمنناس لأنننه يسنننننننناعنند على تحقيق  التعّلمبنناركر" على أهميننة "

الديموقراطية في الصف مما أدى إلى زيادة التعاون بين التلاميذ وبعده اتبع العالم "جون 

ديوي" في القرن العشنننرين حيث قام بتطوير اسنننتراتيجية تدريس الأقران، حيث أن هذا 

ين وتفاعلهم مع بعضننهم البعض الأسننلوب من الأسنناليب القائمة على التعاون بين المتعلم

المشنننترك من بعض، أما فيما يتعلق باسنننتراتيجية تدريس الأقران لذوي  التعّلمعلى مبدأ 

الاحتياجات الخاصننننة فيعتبر هذا الموضننننوع من الاتجاهات الحديثة في تدريس الأقران 

وذلك لئطفال ذوي الاحتياجات الخاصنننننة ممن تسنننننمح قدراتهم بذلك حيث يتم الاعتماد 

 شكل رئيس على تبادل المعارف والمعلومات من بعضهم البعض.ب

 تعريف استراتيجية تدريس الأقران:

هي نظام للتدريس يسننننناعد فيه المتعلمون بعضنننننهم البعض يبنى على أسننننناس أن التعليم 

لة التي تركز على  التعّلمموجه ومتمركز حول المتعلم مع الأخذ في الاعتبار بيئة  الفعا

التعاوني، ويعتمد على قيام المتعلمين بتعليم  التعّلمكل كامل في عملية اندماج الطالب بشننن

 (.62ص بعضهم بعضا تحت إشراف المعلم. )الباز، د.ت،

 تدريس الأقران: استراتيجيةأهداف 

يهدف أسننننننلوب تدريس الأقران إلى تحقيق مجموعة من الأهداف المرتبطة بموضننننننوع 

 الدرس وبالمتعلم ومن أهمها ما يلي:

إتاحة الفرصة لأداء النشاط التعليمي مع القرين الآخر من خلال الأداء المشترك من . 1

 المهارة المتضمنة في المادة العلمية.

 . ممارسة النشاط التعليمـي تحـت ظـروف الحصول المباشر على التغذية2

 الراجعة من القرين الأخر.

وتقديم التغذية الراجعة إلى القرين . إكسننننننناب المتعلم القدرة على تصنننننننحيح الأخطاء 3

 الآخر.
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. تنمية العلاقات الاجتماعية والتعاونية بين المتعلمين وتطويرها من خلال الأداء على 4

،  2015، نقلا عن الجوالنندة،2003هيئننة مجموعننات صنننننننغيرة وثنننائيننات )فيصننننننننل،

 (.186ص.

ث مسننننتويات، . فحص إدراكات طالب عملية تدريب الأقران والتقييم الذي يشننننمل ثلا5

 وهما يساهمان في متابعة العملية التعليمية. الذّاتتقييم الأقران، تقييم المحاضرات، تقييم 

 . إكساب الطلاب لدور التحدث ومهارات الاتصال.6

 . مساعدة الطلاب في تطوير فكرهم الناقد والإبداعي.7

 . تنمية ميول الطلاب نحو المشاركة والتعاطف مع أقرانهم.8 

(Montweet, 1999  ،182، ص2015نقلا عن الجوالدة.) 

 الأقران:استراتيجية تدريس مميزات التدريس بواسطة 

 يتسم التدريس لئقران بعدد من المميزات يمكن إيجازها فيما يلي:

. إن التنندريس لئقران يجعننل القرين المعلم على درجننة كبيرة من المرونننة بحيننث 1

المعـنننننارف والمهارات المختلفة التي يحتاجها في  يستطيع الاستمرار في التعليم فيكتسب

ممارسننننته لعملية التدريس من حيث الاسننننتعداد لتجريب كل فكر جديد مع تلاميذه أو أن 

ـل أسئلة تلاميذه بصدر رحب وأن يدرك أن التلاميذ لا يريدون معلماً يعرف الإجابة  يتقب

هم وأن يراعي الفروق عن كل أسنننننئلتهم بقدر حاجاتهم إلى معلم صنننننادق في التفاعل مع

 الفردية بينهم.

. عندما يتيح المعلم لئقران الفرصننة لكي يعلم بعضننهم بعضنناً يحقق كثيرا من النتائج 2 

الإيجابية المرغوبة فذلك يتيح له أولا فرصننننة تغيير الدور التقليدي للمعلم كمسننننيطر في 

 لاميذ نحوه. العملية التعليمية الأمر الذي يقلل من التوتر الذي ينشأ لدى الت

. يفيد تدريس الأقران في تحقيق مبدأ الاعتماد الإيجابي المتبادل بمعنى أن كل فرد في 3

جماعات الأقران مسؤول عن عمله كفرد وأيضا مسؤول عن عمل غيره في المجموعة 

 ذلك لأن كل فرد يؤثر على الآخر من حيث تشكيل وتعزيز وتعميق أفكار الآخرين.

لذين لا يثقون 4  كل خاص وبدرجة كبيرة مع المتعلمين ا تدريس الأقران يشننننننن يد  . يف

بأنفسنننهم حيث ينمي القناعة لديهم بأنه إذا كان الزميل قادراً على التعليم فإنه من السنننهل 

عليه التعليم أيضننا هذا بالإضننافة إلى تشننجيعهم على القيام بدور القرين المعلم لشننعورهم 
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ب مماثلين لهم وبالتالي فمن السننننهل الوصننننول إليها عما إذا كانت في بأن القيادة بيد طلا

 يد المعلم التقليدي.

. يتيح التدريس لئقران الفرصة أمام الطالب المعلم في التدريب على مهارة تدريسية 5 

محددة في فترة زمنية قصيرة مع إتاحة الفرصة في الحصول على تغذية راجعة وفورية 

موضننوعية مما يوفر للطالب المعلم دورة تعلم قصننيرة إذا ما قوُرنت  اسننتناداً إلى أدوات

في حالة التدريب على التدريس في المواقف الفعلية وهذا يعني أن الطالب  التعّلمبدورة 

 التعّلمالمعلم يتلقى تقويما وتدعيماً أكثر هذا بالإضننافة إلى أن هناك فرصننة لتكرار دورة 

 أكثر من مرة. 

لمباشنننننر المشنننننجع بين جماعات الأقران يؤدي إلى توضنننننيح الكثير من . إن التفاعل ا6

المفناهيم وكيفينة مواجهنة المشنننننننكلات وتزويند القرين المعلم بخبرات متعنددة تنقلنه من 

مسنتوى التجريب إلى مسنتوى يعرف فيه سنبب كل عمل ومغزل كل أداء بالإضنافة إلى 

ن المؤثرات والأنماط أن التفاعل بالمواجهة يوفر فرصنننننننة لظهور مجموعة واسنننننننعة م

الاجتماعيـنننننننننة فالعون والمسننناعدة والدعم الاجتماعي يجد أن طريقاً لهما في أجواء هذا 

 (.184-183، ص2015نقلا عن الجوالدة ،Kinz ،1997التفاعل. )

 العوامل المؤثرة في التعليم بأسلوب تدريس الأقران:

هنالك العديد من أن    Pressley & Hughesيشير كـننل مـننن بـننريـننسـننلـنني وهـنناجز 

 بأسلوب تدريس الأقران وهي: التعّلمالعوامل التي تلعب دوراً مهاماً على 

 . جنس القرين:1

 .التعّلمإذا كان الأقران من نفس الجنس فإن هذا قد ييسر عملية 

 . المستوى الاجتماعي والثقافي:2

يكون أفضل منه  إذا كان الأقران من نفس المستوى الاجتماعي الثقافي فإن تعلم الأقران

 عندما تتباين هذه المستويات.

 . عمر القرين المعلم:3

بحيث  التعّلمكلما زاد عمر القرين المعلم عن عمر القرين المتعلم أدى ذلك إلى تحسنننننين 

 ( سنوات.3لا يزيد هذا الفرق من )

 مدة الجلسات:. 4
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أكثر  التعّلمويكون  التعّلمكلما تكررت جلسات تعليم الأقران زادت إمكانية تحقيق أهداف 

فائدة عن الجلسننات الأقل تكرارا خلال فترة محددة من الزمن أما بالنسننبة لطول الجلسننة 

 ة وعمر الأقران.الدّراسيفإنه يتفاوت وفقاً لطبيعة المادة 

 ليم في مجموعات صغيرة:. التعليم المزدوج أكثر فعالية عن التع5

ة مثل القراءة، أما بالنسنننننننبة لتعليم الكتابة فقد يكون الدّراسنننننننيوذلك في بعض المجالات 

 التعليم بطريقة المجموعات الصغيرة أفضل من التعليم المزدوج.

 . قبول الأقران لبعضهم البعض:6

خصنننكلما ازداد التوافق  ي والاجتماعي بين الأقران، وكلما اشنننتركوا معاً في بعض الشنننّ

خصننننالميول، والاتجاهات والقيم والآمال والخصننننائص  ية زادت فرص الاسننننتفادة الشننننّ

 التربوية من تفاعلهم معاً.

 . للتدريب فائدة كبيرة بالنسبة لتعليم الأقران:7

 من التعليم.حيث إن تدريب الأقران المعلمين يحسن من فعاليتهم في هذا النوع 

(Pressley &Hughes, 2000  ،181-180، ص 2015نقلا عن الجوالدة.) 

 الأقران:تدريس خطوات تنفيذ استراتيجية 

يتضمن التخطيط لتنفيذ هذه الاستراتيجية تدريب المعلمات والمعلمين على مجموعة من 

 الخطوات يمكن إيجازها فيما يلي:

تتطلب هذه الاسنننننننتراتيجية توافر قدر عالي من الدافعية .تهيئة البيئة التعليمية حيث 1

 واستعداد المعلم للقيام بالتدريس لئقران، وتقبل الأقران لقرينهم المعلم.

ـم وأقران 2 ـل ـع ـن م ـري . تقسيم المعلمات والمعلمين إلى مجموعات تضم كل مجموعة ق

 متعلمين وطلاب ملاحظين من خلال نظام تدوير المجموعات.

ـران المعلمين والأقران المتعلمين والملاحظين . تحدي3 ـع الأق ـم م د مواعيد لقاءات المعل

 لشرح المطلوب منهم وأدوار كل منهم ومسؤولياته.

. تحليل المهارات موضنننع التدريب تحليلا دقيقاً إلى مكوناتهـننننننننننا السنننلوكية وتقديمها 4 

 للمعلمين لدراستها بالتفصيل.
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ـننني هـنننل يـنننقـنننوم القـنننرين المعلم بالتدريس لدرس كامل . تحديد نوعية المشاركة، بمعن5

متضمناً عدداً من المهارات أو جزءا منها؟ هل سيقوم أكثر من قرين معلم بالتدريس في 

 الموقف التعليمي ذاته؟

. تحديد المدة الزمنية التي سنيتم فيها التدريس، هل سنيكون خلال حصنة كاملة أم جزء 6

من الأمثل لحصننننة التدريس لئقران في حالة إذا كان منها لا ويقدم البعض تصننننورا للز

( دقيقة للتدريس وخمسة دقائق للنقد ثم 20ـنننن  15( تلميذا فيقترح )5ـنننن  4عدد الأقران )

 ( دقيقة أخرى لمعاودة التدريس.15)

. ينفذ القرين المعلم الدرس المعد على مجموعة الأقران المتعلمين في الوقت المحدد 7

 لعرض الدرس.

م المعلم ومجموعة الأقران المتعلمين والملاحظين بتسننننجيل ملاحظاتهم على أداء . يقو8

 القرين المعلم أثناء تنفيذه للدرس.

. ينننناقش المعلم ومجموعنننة الأقران المتعلمين والملاحظين القرين المعلم في الأداء 9

 الخاص به من حيث جوانب القوة وجوانب الضعف.

يستطيع فيها عمل تصور جديد للدرس في ضوء آراء . يأخذ القرين المعلم استراحة 10

 أقرانه وتوجيهات وإرشادات مشرفه ويستعد لتدريسه مرة أخرى.

ومن هذا المنطلق تمُارس التغذية الراجعة دورها باستمرار سواء أكانت ذاتيـنننننننة مـنننننننن 

د القـنننننريـنننننن المعلم لنفسه أم خارجية من المعلم والأقران المتعلمين والمراقبين وذلك بنق

التجربة مرة اخرى وإعطاء توجيه يسننتطيع القرين المعلم في ضننوئها تحسننين أداءه بعد 

، 2015نقلا عن الجوالدة،  190 189، 2002ذلك ومعاودة تدريس الدرس. )حمادة، 

 (.179-178ص

 العوامل التي تساهم في نجاح أسلوب تدريس الأقران:

 بار العوامل الآتية عند تطبيقه:لإنجاح تدريس الأقران لابد من التخطيط الجيد، واعت

 .تحديد أهداف تدريس الأقران.1

 .تصميم إجراءات للقرين المعلم والقرين المتعلم.2

 وتدريبهما. التعّلم. تعيين القرين العلم والقرين 3

 . مراجعة القواعد المقدمة.4
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 .جدولة برامج لتدريس الأقران. 5

 (.175، ص2015الجوالدة، )   .  تقييم البرنامج.      5

 

ونلاحظ مما سبق أهمية هذه الاستراتيجية في نقل المعارف والخبرات لئطفال  الخاتمة:

سنننواء الأطفال العاديين والأطفال من ذوي الاحتياجات الخاصنننة ومن خلال ما مر معنا 

والمعلومات من خلال الدراسننننات السننننابقة أهمية هذه الاسننننتراتيجية في تثبيت المعارف 

لنندى الأطفننال المعنناقين عقليننا ولا بنند للعنناملين بهننذا المجننال العمننل على تطوير هننذه 

 الاستراتيجية لتكون مواكبة للتقدم العلمي الحاصل.
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 الموهوب الطّفلمداخل تنمية عادات العقل لدى 

 

يد  المقدمة: الموهبة نعمة من نعم الله وثروة عظيمة ونادرة في المجتمع  وإن الأخذ ب

الموهوبين والاحتفاء بهم يعطي بعداً مهماً ومردوداً إيجابياً مفيداً مما يعود عليهم بالنفع 

وينعكس على انطلاقتهم ومواهبهم وقدراتهم إلى مستقبل مرموق، ترتقي المستوى وتبلس 

هتمام بذوي المواهب وبالمعرفة التي تحقق طموحاتها وتقودها أوج مجدها بالعلم والا

إلى الحضنننننارة واسنننننتشنننننراق المسنننننتقبل ومواجهة تحدياته  ولقد تطورت فكرة الاهتمام 

بالموهوبين إلى مشننننناركة المجتمع من رجال الفكر والعلم والمال والأعمال في دعم هذا 

منندارسننننننننننا اليوم نخبننة من البرنننامج ودعم البحننث العلمي في مجننال الموهوبين، وفي 

ية في ميندان التفوق العلمي والتفكير  عاد قدرات غير  لديهم اسنننننننتعندادات و الموهوبين 

والابتكار  والتحصنننننننيل العلمي والمهارات والقدرات الخاصنننننننة ويحتاجون إلى العناية 

والرعننايننة والاهتمننام وتوفير فرص التفوق وتهيئننة البرامج المننناسنننننننبننة لهم ولتفوقهم  

لعمل باسنننننتمرار على تنمية مواهبهم وتنمية الفكر الناقد والإبداع بالتشنننننجيع ونبوغهم وا

والتوجينه المسنننننننتمر والندعم الندائم وتطوير برامجهم ويجنب الاهتمنام بتعليمهم وتوفير 

البرامج التعليمية وتوفير لهم الطرائق والوسنننننننائل المناسنننننننبة لتعليمهم وتنمية معارفهم 

وكننان من أهمهننا النظريننة  التعّلمالنظريننات عمليننة ومنندركنناتهم وقنند تننناولننت الكثير من 

المعرفية والتي تناولت العديد من الجوانب والمفاهيم ومن هذه الجوانب التي ظهرت في 

نهايات العقد الأخير من القرن العشننرين اتجاه يركز على كيفية توجيه الفرد نحو التفكير 

 Mind of Habitsلعقل السننننننليم والتصننننننرف بذكاء، و أطلق على هذا اتجاه عادات ا

وهي عادات مهمة للتفكير ولا تجعل الأطفال يفكرون بشكل فعال ومبدع وعميق فحسب 

 بل يعتمدون هذا النمط بالتفكير.

 (:2004كما عرفها )القر يطي، الموهبةو

الاسننتعدادات أو المقدرات الخاصننة التي تمكن الفرد من التفوق في مجالات أو نشنناطات 

ون والقيادة الاجتماعية والموسنننننننيقى والشنننننننعر والتمثيل والمهارات غير أكاديمية كالفن

 (.64، ص2004الميكانيكية. )القريطي، 

 الذّهنية( العادات 2003: يعرف كوستا وكاليك المشار إليهما في )الحارثي،عادات العقل

، وتضع نظام الأولويات السليم الذّهنيةبأنها: "العادات التي تدير وتنظم وترتب العمليات 

 لهذه العمليات".
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: هي عادات معرفية توجه سنننلوك الفرد وتحفزه للتعلم ولتحقيق هدف معين عادات العقل

 (.5، ص 2009وتساعده في التركيز على الأولويات الأهم. )حجات،

لم الفعال والدور الإيجابي الذي يحتله في العملية التعليمية ونقل وبالحديث عن دور المتع

محور العملية التعليمية من المعلم للمتعلم بوصنننننننفه عضنننننننوا فاعلا في العملية التعليمية 

وعند حديثنا عن تنمية بعض عادات العقل لدى فئة من الطلبة الموهوبين لا بد من أن 

. لأن النظرية التعّلمعن النظرية المعرفية في  نطرق بالذكر والحديث ولو بالشيء اليسير

خصنننننننائص المتعلم والعوامل المؤثرة في تعلمه ومعالجتها -المعرفية تأخذ في الاعتبار 

من الاتجاه الذي يتضمن تعديلاً وتغييراً في السلوك إلى افتراض  التعّلموقد تغير تعريف 

لا يحدث إلا إذا  التعّلمالموقف، وأن هو عملية التفكير الذي يمارسه المتعلم في  التعّلمأن 

تفكير  التعّلمقام المتعلم بحيوية ونشنناط في الموقف إلى أن تطور لديه ما يسننمى بالخبرة ف

وتفاعل نشنننننننط لكي يطور المتعلم الخبرة. كما أن التغيرات التي تحدث لدى المتعلم هي 

في التقاط الخبرة،  لمالتعّتغيرات في عدد الأبنية المعرفية، ومسنننننتواها، واسنننننتراتيجيات 

ونوع المعالجات التي يجريها المتعلم، والتعديلات والتغيرات في تنظيمها لكي تناسنننننننب 

مسننننتواه وأسننننلوب تعلمه، وبذلك فقد تغير دور المتعلم وأصننننبح حيوياً، ونشننننطأ وفعالاً، 

ومنتظماً ومديراً، ومولداً ومنتجاً للمعرفة وقد تم تضننننننمين معالجات مختلفة في تفسننننننير 

من وجهة النظر المعرفية، وكـننننل ذلـننننك التقليب، والمعالجة، والتدوير كان بهدف  لتعّلما

من وجهة نظر معرفية، وإن ذلك يسننننهم في فهم مواقف  التعّلمالإلمام بأسنننناليب تفسننننير 

الصننفية المعاصننرة، وإعداد المواد المعرفية بطريقة مناسننبة تناسننب كل الطلبة في  التعّلم

طبيقات بسيطة لكـنننننل اتجاه مـنننننن الاتجاهات المعرفية الفرعية الصف، وقد تم تضمين ت

 حيوياً، واحترام فردية المتعلم وتفكيره. التعّلملجعل 

وقد جاءت هذه النظرية تلبية واسنننتجابة لأصنننوات علم النفس المعرفي الذي بدأ ظهوره 

نفس كتب كتابا في علم العلى يد العالم الأمريكي اليرك نايزر أول من  1967في عام 

 (.19 -15، ص 2013)القطامي،  Cognintive psychology) )المعرفي 

 الموهوب: الطّفلفي تنمية عادات العقل لدى  ىتيةذا ما أكدت عليه الدراسات الوه

 (2020دراسة )القضاة،  - 1

الإبداعية لدى  الذّات: لإسننهام النسننبي لعادات العقل في التنبؤ بفاعلية الدّراسننةموضننوع 

 الطلبة الموهوبين.
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 (2018دراسة )إبراهيم،  -2

والتحصيل  الذّات: فعالية برنامج قائم على عادات العقل لتحسين مفهوم الدّراسةموضوع 

 لدى أطفال المرحلة الإبتدائية. الدّراسي

 (2017دراسة )سليم،  -3

: فاعلية برنامج لتنمية بعض عادات العقل للحد من صننعوبات القراءة الدّراسننةضننوع مو

 والكتابة لدى عينة من تلاميذ المرحلة الإبتدائية.

 مداخل تنمية عادات العقل:

عدة مداخل يمكن من خلالها تنمية عادات   ,Volkmann)1999 (اقترح فولكمان 

  العقل ومنها:

ستخدام القصص المعبُرة عن حياة 1) شّخص( ا ستعراض بعض القصص ال يات: يمكن ا

العلمية، ويقوم الطلبة باسننتخلاص مجموعة من الخصننائص التي تميز بها أصننحاب هذه 

التي مارسنننننها هؤلاء العلماء، ومن ثم تدريب  الذّهنيةالقصنننننص، وبالتالي تبرز العادات 

  الطلبة عليها.

خصننالأهداف  )2 ( يمكن  الذّهنية: أثبتت بعض الدراسننات ، إن كثيراً من العادات يةالشننّ

خصنننتعزيزها بصنننورة جيدة إذا كان الطالب يسنننعى الى تحقيق أهدافه  ية ، وبمعنى الشنننّ

أخر الأفراد الننذين يتمتعون بنندافعيننة إنجنناز عنناليننة يكونون أكثر اسنننننننتخنندامنناً للعننادات 

حث عن البدائل والمصنننننننادر ، مثل وضنننننننع الخطط المناسنننننننبة والب الذّهنيةوالمهارات 

 المتنوعة.

المشنننكلات الأكاديمية والألغاز: تعد المشنننكلات الأكاديمية أداة أسننناسنننية في تنمية  )3 (

، وخنناصننننننننة تلننك العننادات المرتبطننة بننالتفكير الننناقنند والتفكير الننذّهنيننةوتعزيز العننادات 

ات قوة دافعة ، لأنها ذالذّهنيةالإبداعي ، وترجع أهمية المشنننننننكلات في تعزيز العادات 

للمنهج  الدّراسننننيتحرك الفرد للتعامل معها ومحاولة حلها ، ويمكن تنميتها في المحتوى 

 ، وقدرتها على التحدي المعرفي للعقل.

 الذّهنيةالحوار السقراطي والمناظرة والمناقشة: تعدُ أدوات أساسية لتنمية العادات  )4 (

ماعية ، أو يسنننننتخدم المناقشنننننات ، ويمكن للمعلم أن ينظم جلسنننننات النقاش بصنننننورة ج

 الاستكشافية.
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مدخل الأساليب البصرية: يقوم هذا المدخل على استخدام أدوات مبتكرة مرسومة  )5 (

، تسنننتخدم البصنننر لتعزز وتعمل على تنمية قدرات التخيل، وعن طريقها يكتسنننب العقل 

 ، من النت(2020)الفارس،معنى لما سبق تعلمه. 

الموهبة عبارة عن استعداد فطري أودعها الله سبحانه وتعالى في خلقه ويجب  الخاتمة:

على العاملين في الحقل التربوي العمل على تنمية هذه الاستعدادات الفطرية وتنميتها 

 واستخدام المداخل المناسبة التي يمكن من خلالها استثمار هذه الطاقات والقدرات.
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 الإعاقة الذهنية تصنيفهم التربوي وخصائصهمشخاص ذوي الأ

 

إحدى التحديات التي تواجـنننننننننه المتخصننصننين في مجال  الذّهنيةتعتبر الإعاقة  المقدمة:

سية  شكل مشكلة مختلفة الأبعـنننننننناد مـننننننننن النـننننننننواحي النف التربية الخاصة وذلك لأنها ت

تـنننننؤثر في مجالات النمو  الذّهنيةوالتعليميـنننننة والطبية والاجتماعيـنننننة، حيث إن الإعاقة 

لى الجانب العقلي العقلي والجسمي، واللغوي والاجتماعي، ويظهـنننننننر هذا شكل سلبي ع

. وأما على التعّلمفي كل من ضنننننعف الانتباه، وضنننننعف الذاكرة، وضنننننعف القدرة على 

الجانب الجسننمي فإن أصننحاب هذه الإعاقة يظهرون ضننعفا واضننحا وتأخرا في سننرعة 

النمو ومعدله بالإضنننننننافة إلى تشنننننننوهات مختلفة في الرأس والوجه والأطراف، وكذلك 

ـه تظهر عليهم بوادر يكونون عرضة لئمراض المختلف ة، أما بالنسبة للجانب اللغوي فان

التأخر اللغوي من خلال اضننطرابات النطق وخاصننة للذين يعانون مـنننننننننن تخلف عقلي 

شديد حيث يعانون من فشل في التواصل الاجتماعي وانسحابا اجتماعيـننننننا بالإضافة إلى 

 العديد من الاستجابات الانفعالية الاجتماعية غير التكيفية.

 نذكر منها ما يلي: الذهّنيةعددت التعريفات التي تناولت الإعاقة ت

 Mental Retardation Definition الذّهنيةتعريف الإعاقة 

بتطورات كثيرة في أربعينيات وخمسنننينيات القرن العشنننرين  الذّهنيةمر تعريف الإعاقة 

السنننابق حيث كان ينظر إليها على أنها مشنننكلة طبية بالدرجة الأولى، ثم بدأ الاهتمام بها 

على أنها مشننكلة اجتماعية، وتطور الاهتمام بها على أنها مشننكلة تربوية وتعتبر الإعاقة 

ـنننننددت وتنوعت التعريفات حول مفهومهـنننننا مشكلة متعددة الأبعاد، ومن ثـنننننم تع الذّهنية

كما ورد في اللالا  2010وانتشنننننننرت التعريفات الطبية والاجتماعية والتربوية )بدر،

 (.103وآخرون، د.ت، ص.

  Medical Mental Retardationالتعريف الطبي: 

، إذ يعتبر الأطبـنننننناء مـننننننن الذّهنيةبعد التعريف الطبي من أقدم التعريفات لحالة الإعاقة 

، حيث ركزوا على أسنننبابها، ففي الذّهنيةأوائل الذين اهتموا بتعريف وتشنننخيص الإعاقة 

على الأسباب المؤدية إلى إصابة المراكز العصبية  Irelandم ركز ايرلاند  1900عام 

على  Tredgoldركـننننننننننز تريد جولد  1908والتي تحدث قبل وبعد الولادة، وفي عام 

عمر الدماغ سواء كان تلك الأسباب قبل الولادة أم بعـد الأسباب المؤدية إلى عدم اكتمال 

 (. 104كما ورد في اللالا وآخرون. د.ت، ص. 2010الـولادة. )الروسان،
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نموذجا للتعريف الطبي حيث ينص على أن الإعاقة    Jervisويعتبر تعريف جيرفس 

المراهقة أو  حالة توقف أو عدم اكتمال نمو الدماغ الناتج عـننن مـننرض أو إصابة الذّهنية

كما ورد في اللالا وآخرون. د.ت،  2003بسنننننننبب عوامل جينية. )القريوتي وآخرون، 

 (.104ص.

 Social Definitionالتعريف الاجتماعي: 

وخاصنننننننة مقياس  الذّهنيةظهر هذا التعريف نتيجة الانتقادات المتعددة لمقاييس القدرة 

، حيث ركزت الذّهنيةقدرة الفرد سننتانفورد بينية ومقياس ويكسننلر في قدرتها على قياس 

على الإطار الاجتماعي للفرد وهو الذي يحدد فيما   Mercerعالمة الاجتماع ميرسننننر 

الضعيف عقلياً قادر  الشّخصإذا كـننننننان معاقاً عقليا أم لا ، وتؤكد أيضا ميرسر على أن 

ة ، على الكسنننب وتحقيق مسنننتوى من الحياة ينسنننجم مع ما هو متوقع في فئته الاجتماعي

إضنننننافة إلى أنه يتمتع بسنننننلوك مقبول ، فمن غير الممكن أن نصنننننفه بأنه معاقا عقليا ، 

حيث تريان  Tredgold & Soddyوتتفق ميرسـر إلى حد ما مع تريد جولد وسودي 

عبارة عـننننننننن حالة من العجز في النمو العقلي بدرجة لا تسننمح للفرد  الذّهنيةأن الإعاقة 

دية لأقرانه بشنننننننكل يتيح له العيش مسنننننننتقلا دون الحاجة بمواءمة نفسنننننننه مع البيئة العا

 (.1985لمساعدة الآخرين وإشرافهم . )الريحاني،

يركز التعريف الاجتماعي على مدى نجاح أو فشنننننننل الفرد في الاسنننننننتجابة للمتطلبات 

الاجتماعية المتوقعة منه مقارنة مع نظرائه من المجموعة العمرية نفسنننننننها، وعلى ذلك 

اقننا عقليننا إذا فشننننننننل في القيننام بننالمتطلبننات الاجتمنناعيننة المتوقعننة منننه يعتبر الفرد معنن

 (.104كما ورد في اللالا وآخرون. د.ت، ص. 2010)الروسان، 

 Educational Definitionالتعريف التربوي: 

 في مستوى العاديين وعلى أساس التعّلميركز هذا التعريف على عدم القدرة على 

المعاق  الطّفلمدى القدرة في الاسننتعداد والإنجاز التحصننيلي لدى الأطفال. حيث يعرف 

، فهو لا يستطيع أن يستفيد التعّلمالذي يعاني من تخلف دراسي وبطء في  الطّفلبأنـننننننننه 

. أمـننننننننننا الذّهنيةإلى درجة كبيرة من برامج المدارس العادية بسننننبب قصننننور في القدرة 

تنتج عن عدم ملائمة البيئة  الذّهنيةوا إلى أن الإعاقة بعـننننننننننض التربويين فقـنننننننننند أشنننار

التعليميـننة وعدم قدرتها على الاستجابة للاحتياجات التعليمية للفرد بشكل مناسب. )اللالا 

 (.105-104وآخرون، د.ت، ص.

عند )الفرد بينيه  الذّهنيةالتعريف السيكومتري: ويشير هذا المفهوم الى مقاييس الـننقـنندرة 

 .الذّهنيةعتمد على درجة الذكاء كمحك في تعريف الاعاقة ووكسلر( وي
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 ويصنف هذا المقياس المعاقين الى ما يلي:

وينحرفون انحرافاً  Educable mental retarded (EMRمعاقين قابلين للتعلم )-

 معيارياً سالباً عن المتوسط.

وينحرفون  Trainable Mental Retarded (TMRمعنناقين قننابلين للتنندريننب )-

 نحرافين سالبين عن المتوسط. ا

وينحرفون  Severe mental Retardation (SMRمعاقين ذوي اعاقة شننديده )-

 (.61-60، ص.2002ثلاثة انحرافات معيارية عن المتوسط. )العزة،

 :الذهّنيةتصنيف فئات الإعاقة 

لما تقدمه عملية التصنننننيف من تيسننننير عملية  الذّهنيةتأتي أهمية تصنننننيف فئات الإعاقة 

العملي والمهني بين الباحثين والمهتمين بالمعوقين عقلياً، فضنننننننلاً عن دور ذلك  التعّامل

العقلي، حيث إن  التخّلففي رسننننننم البرامج التربوية والخدمية اللازمة لمختلف فشننننننات 

يلاً يختلف عن الفئات الخصنننننننائص العامة المميزة لكل فئة تتطلب برنامجاً تربوياً وتأه

 الأخرى، وهناك عدد من التصنيفات أبرزها: 

 . تصنيف الجمعية الأمريكية للتخلف العقلي الذي يقسمهم أربع فئات على النحو الآتي:1

 العقلي البسيط: التخّلف -أ

العقلي، ويرتبط القصور في السلوك  التخّلفمن فئات  %85تمثـنننننل هـنننننذه الفئة حوالي 

من معاملة أسننرية ومدرسننية، والتوقعات السننلبية  الطّفلالتكيفي داخل هذه الفئة بما يلقاه 

المسننننننبقة عن اسننننننتعداداته وسننننننلوكه، ومدى تعريضننننننه لخبرات ومواقف لا تتناسننننننب 

سة واستعداداته مما يعرضه لمشاعر الفشل المتكرر والإحباط، ومن ثم تكون الحاجة ما

العقلي البسننيط تسننتطيع تحمل  التخّلفإلى ضننرورة تقادي هذه المواقف، فمعظم حالات 

مسؤولياتها تجاه نفسها وتجـنناه أسرها، إذا وجدت الرعاية المناسبة في سن مبكرة، لكنها 

تطل في حاجة إلى إرشننننناد وتوجيه الآخرين مدى الحياة، لأن نضنننننوجها الاجتماعي لا 

 م.يصل إلى مستوى الرشد التا

 العقلي المتوسط: التخّلف -ب

تقريباً من المتخلفين عقلياً، ويعاني أفراد هذه الفئة من  %10تمثـنننننل هذه الفئـنننننة حوالي 

قابلين للتدريب إذ يمكن تدريبهم على  التأخر في النمو، وأفراد تلك الفئة معظمهم من ال

مكن أن يستفيدوا منه العناية بأنفسهم، إلا أنهم مع ذلك يبقون بحاجة إلى الإشراف الذي ي
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في تعلم بعض المهارات الحياتية العامـننة كالأعمال المنزلية، ويمكن إعداد بعضهم للقيام 

 ببعض الأعمال البسيطة.

 العقلي الحاد: التخّلف -ج 

من فئة المتخلفين عقلياً وتتسم هذه الفئة بمحدودية النمو  3-4تمثـننل هـننذه الفئة حوالي% 

العقلي يرتبط في  التخّلفة، إلى جانب أن هذا المسنننننننتوى من اللغوي والمهارات الحركي

معظم الأحيننان ببعض الإعنناقننات البنندنيننة الأخرى، ويعنناني هؤلاء الأطفننال عننادة من 

القصننور في القدرة على إصنندار الأحكام الصننحيحة على الأشننياء ولا يسننتطيعون اتخاذ 

من ذلك فإنهم يسنننننتطيعون  القرارات المهمة المتعلقة بحياتهم من تلقاء أنفسنننننهم وبالرغم

 تعلم بعض مهارات العناية بالنفس.

 العقلي التام: التخّلف -د

العقلي نامـاً،  التخّلفمن فئة المتخلفين عقلياً، ويكاد يكون  1-2تمثل هذه الفئة حوالي %

ويصاحبه تدهـنننننننور في الحالة الصحية والتنزر الحركي، والنمو الجسمي وقصور شديد 

زمة لنمو اللغة والكلام، ومن أساليب التواصل وما يترتب على ذلك في الاستعدادات اللا

خصنننننكله من عجز ونقص واضنننننح في الكفاءة  ية والاجتماعية: لذا يظل المتخلفون الشنننننّ

 عقليا من هذه الفئة في حاجة إلى الاعتماد المستمر على غيرهم طوال حياتهم. 

 . التصنيف التربوي الذي يقسمهم إلى ثلاث فئات هي:2

 المتخلفون عقليا القابلون للتعليم: -أ

فئة  -وفق هذا التصنننيف  -وتقابل هذه الفئة  55-70تتراوح نسننبة ذكاء هذه الفئة ما بين 

العقلي البسنننننيط، ويتم التركيز في هذه الفئة على البرامج التربوية الفردية. حيث  التخّلف

س العادية بشننننننكل يماثل إنهم لا يسننننننتطيعون الاسننننننتفادة من البرامج التربوية في المدار

الطلبة الأسننوياء، ويتضننمن محتوى مناهج الأطفال القابلين للتعلم المهارات الاسننتقلالية، 

 والحركية، واللغوية، والأكاديمية كالقراءة والكتابة والحساب، المهنية والاجتماعية.

 المتخلفون عقليا القابلون للتدريب: -ب

ما بين  ئة  هذه الف كاء  بة ذ بأنهم غير 55 – 25وتتراوح نسننننننن ، ويتميز هؤلاء الأفراد 

قادرين على تعلم المهارات الأكاديمية، ولذا فإن برنامجهم التعليمي يهدف أسننننننناسنننننننا 

المهني  التأّهيلللتدريب على المهارات الاسنننتقلالية كالعناية بالنفس إضنننافة إلى مهارات 

 البسيطة كتعلم بعض الحرف كالنجارة مثلا.

 ر القابلين للتعلم والتدريب:المتخلفون عقليا غي -ج
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العقلي الشديـد والتام وهي أكثر مستوياته تدنيـا وتدهوراً ونقل نسبـة  التخّلفتمثل فئات  

ية بأنفسهم، الشّخص(، ويتسمون بأنهم يعجزون كلياً حتى عن العناية 25ذكائهـنننم عـنننن )

يرهم طوال فضنننننننلا عن حماية أنفسنننننننهم من الأخطار، لذا يعتمدون اعتماداً كليا على غ

حياتهم ويحتاجون رعاية إيوائية متخصننننصننننة في النواحي الطبية والصننننحية والنفسننننية 

والاجتماعية إما داخل مؤسنننسنننات خاصنننة، أوفى مراكز علاجية أو في محيط أسنننرهم. 

 (.70-68، ص.2009)الفوزان، الرقاص، 

 :شخاص ذوي الإعاقة الذهّنيةخصائص الأ

 والحركية:: الخصائص الجسمية أولاً 

العقلي انخفاض في معدل النمو الجسنننمي والحركي للمعوقين عقلياً  التخّلفقد يصننناحب 

بشننكل عام، كما في حالات الأنماط الإكلينيكية )كذوي متلازمة أعراض داون( فيما عدا 

العقلي البسننننيط وبين الأسننننوياء في نواحي  التخّلفهذه الحالات تكون الفروق بين ذوي 

مقابل الفروق بين الأطفال المتخلفين عقليا والأسوياء في النمو العقلي  النمو الجسمي في

شنناسننعة، وفيما يتصننل بالنمو الحركي فإن هؤلاء الأطفال يعانون من بطء في النمو تبعاً 

لندرجنة الإعناقنة، فهم متننأخرون في الجلوس والحبو والوقوف والمشننننننني والكلام. كمننا 

 ي والقدرات الحركية بصفة عامة.يحتاجون إلى تدريبات على التوازن الحرك

 ثانياً: الخصائص المعرفية: 

يواجـه هـؤلاء الأطفال مشكلات واضحة في هـذا الجانب من قبيل أن معدل النمو العقلي 

 الذّهنيةالعادي، فهم يعانون من قصور في الوظائف والعمليات  الطّفلأقل من معدل نمو 

باه، والتفكير وب يا كالانت قدرة على التفكير المجرد، والعل لذّات ال قدرة ا الإدراك، وعدم ال

على تمييـنننننننننننز الألوان، وضنننننعف القدرة على التذكر، وعدم القدرة على التقييم، و عدم 

القدرة على الاسنننننننتجابة السنننننننريعة. كما يعانون من تأخر في نمو اللغة والكلام، ومن 

ا التأتأة والأخطاء في اللفظ وعدم ملاءمة نغمة الصنننوت، كما الصنننعوبات الأكثر شنننيوع

يلاحظ أن المفردات التي يسنننتخدمونها مفردات بسنننيطة ولا تتناسنننب مع العمر الزمني. 

وكثيرا ما يستخدم المختصون في وصف لغة المعوقين مصطلح اللغة الطفولية للإشارة 

 إلى جمود النمو اللغوي عند المتخلفين عقليا.

 الخصائص الانفعالية والاجتماعية:ثالثا: 

المعوق عقلياً يعاني  الطّفلفي كثير من الأحيان مشنننننننكلة اجتماعية ف الذّهنيةتعد الإعاقة 

من صعوبة القدرة على التكيف الاجتماعي، ويتسم سلوكهم بالجمـننننننود، ولا يهتم بتكوين 

الاجتماعية مما  علاقات اجتماعية، كما يعاني المتخلفين عقلياً من قصـنننور في المهارات
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 Drew. 1990يجعلهـننننننننم يميلون إلى الانسحاب وعدم الرغبة في مشاركة الأخرين )

et al   المعوق عقلياً من التبلد الانفعالي  الطّفل( وفيما يتصنننل بالجانب الانفعالي يعاني

واللامبالاة وعدم الاكتراث بما يدور حوله وفي المقابل فإن بعضنننننننهم يعاني من فرط 

ندفاعية وعدم التحكم في الانفعالات. هذا بالإضنننننافة إلى الشنننننعور بالدونية النشننننناط والا

والإحباط وضننعف الثقة بالنفس والرغبة في الانسننحاب، وقد يبدو المتخلف العقلي لطيفا 

مبتسنننما في بعض الأحيان بمناسنننبة ومن دون مناسنننبة، كما يعانون من صنننعوبة التكيف 

 (.77-67، ص. 2009اص،)الفوزان، الرق ويتسم سلوكهم بالجمود.

يعانون من مصاعب  الذّهنيةوعطفا على ما سبق نجد أن الأطفال ذوي الإعاقة  الخاتمة:

والذي يسنننبب لهم  الذّهنيةجمة في شنننتى مجلات الحياة بسنننبب انخفاض معامل القدرات 

 تأخر في مجالات الحياة كافة.
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كيةعاقة الحري الإتقييم وتشخيص ذو  

 

لقد عانى الأشخاص ذوي الإعاقة قديما من الإهمال والقتل والتنكيل بسبب أفكار  مقدمة:

ومعتقدات وعادات سننائدة وبالية وسننلبية تجاه هؤلاء الأشننخاص من وجود مس وسننحر 

م حيث 1800ولعنة في أجسنادهم ولم تتبدد هذه الأفكار بشنكل ملحوظ إلا في بداية العام 

عوقين تتمة لجهود مجموعة من الأخصننننننائيين والمربين وقد تغير الاتجاه نحو رعاية الم

(. 16، ص2016شمل هذا التغيير الاعتقاد القائل بأن المعوقين يجب أن يعالجوا )شاش،

ولم يعد الاهتمام جليا بفئة المعوقين حركيا إلا بعد اكتشننننننناف الطبيب الأمريكي جوناس 

اح شنننلل الأطفال كان حدا م حيث أن اكتشننناف لق1914سنننولك للقاح شنننلل الأطفال سننننة 

 مع المعوقين عامة والمعوقين حركيا خاصة. التعّاملفارقا في 

تعرف الحكومة الـنننفـنننيـننندرالية في الولايات المتحدة الامريكية  مفهوم الإعاقة الحركية:

الإعاقة الحركية بأنها إصننابة جسننمية شننديدة تؤثر على قدرة الفرد على اسننتخدام  1977

ائه الأكاديمي بشنننننكل ملحوظ ومنها ما هو خلقي، ومنها ما هو عضنننننلاته وتؤثر على أد

مكتسنننننب. وقد عرفت الإعاقة الحركية ايضنننننا بأنها عائق جسننننندي يمنع الفرد من القيام 

بوظائفه الحركية بشكل طبيعي نتيجة مرض أو إصابة أدت إلى ضمور في العضلات، 

طراف السنننننننفلي أو العليا أو فقدان القدرة الحركية أو الحسنننننننية، أو كلتيهما معاً في الأ

 (.195-194، ص.2002مصحوبة باختلال في التوازن الحركي. )العزة، 

وهي فئة من الطلاب تتطلب تعليماً خاصننننننا في  الحركية:و الجّسططططططديةالإعاقات تعريف 

مجالات تتطلب استخدامـا وظيفيا لئيدي والأذرع والأرجل والأقـدام وأي جزء آخر من 

لفئة بعض المرضى الذين يعانون من حالات مرضية طبية مثل: الجسد، وقد تشمل تلك ا

، 2009حالات مرضنننننى القلب، والسنننننكر، والسنننننرطان، والربو. )الفوزان، الرقاص، 

 (.17ص.

خصوضنننح السنننهو أن الفرد المعاق حركيا هو  الذي لديه إعاقة جسننندية تمنعه من  الشنننّ

الى ضنننمور العضنننلات أو  القيام بالحركات اليومية بشنننكلها الطبيعي نتيجة إصنننابة ادت

نتيجة مرض معين وقد يكون فقدان الحركة مصننننننحوب بفقدان حسنننننني أيضنننننناً في هذه 

الأعضنناء المصننابة مما يسننتدعي ضننرورة تطبيق البرامج الطبية والنفسننية والاجتماعية 

لمسنناعدته في العيش بقدر أكبر من الاسننتقلال ويسنناعده في دمجه بالمجتمع. )الصننفدي، 

 (.18د.ت، ص.
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بعض الاعاقات الحركية يكون معها عوق فكري )متلازمة أسطططططططباب الإعاقة الحركية: 

داون(، أو تأثيرات حسنننننننية )إعاقة بصنننننننرية(، وقد تكون اعاقة جسنننننننمية تؤدي للعوق 

الحركي )الأمراض المزمنة( وقد تكون مزدوجة العوق الحركي والوظيفي )الصنننننننلب 

 .ي والجهاز البوليالمشقوق( حيث يكون هناك مشاكل في الجهاز الهضم

 المتلازمات -1

  Down syndromeمتلازمة داون *

  Hurler syndromeمتلازمة هيرلر *

 أسباب خلقية.2 

 إصابة الجنين بالحصبة الالمانية *

 الثايلومايد -*استخدام الادوية 

 أسباب وراثية  .3 

  Metabolic disordersالأمراض الاستقلابية -

  Infantile Gaucher diseaseالولادي مرض جوشير -

 أمننننراض تنننننننننتننننقننننل بننننالننننوراثننننة: الضنننننننننننمننننور الننننعضنننننننننننلنننني الشنننننننننننوكنننني 

 النننننننننننننننننرأس -.إصننننننننننننننننننننننننابنننننننننننننننننات الننننننننننننننننندمننننننننننننننننناغ 4 

 أصننننننننننننننننننابنننننننننننات النننننننننننرأس : حنننننننننننوادث السننننننننننننننننننينننننننننننارات *

  Cerebral Palsyالشلل الدماغي *

  Spinal Cordالحبل الشوكي -العمود الفقري  إصابات.5

  Spina Bifidaالصلب المشقوق *

  Peripheral Motor Nerves .إصابات الأعصاب المُحيطية الحركية6

  Multiple Sclerosisالننننننتصنننننننننننننلننننننب الننننننعصنننننننننننننبنننننني الننننننمننننننتننننننعنننننندد -

 :.إصابات العضلات7

)الصننننبي، د.ت،   Muscular dystrophyضننننمور العضننننلات -الحثل العضننننلي  -

 فقرة(.

إن تعدد مظاهر الإعاقة الحركية،  :شخاص ذوي الإعاقة الحركيةالخصائص المميزة للأ

واختلاف أسبابها وتباين درجاتها في كل نوع منـهـا جـعل من الصعب تحديد خصائص 

مميزة لكل فئة. لكن من الممكن تحديد خصننائص عامة يشننترك فيها كل المعاقون حركيا 
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وفيما يلي توضننننيح للخصننننائص  بغض النظر عن نوع الإعاقة أو أسننننبابها أو درجاتها.

 تركة للمعاقين حركياً:المش

 للمعاقين حركياً بما يلي: الذّهنية: تتميز الجوانب الذّهنيةالخصائص  -أ 

نقص في الإدراك نظراً لأن المعنناق حركينناً لا يخرج كثيراً ولا ينتقننل من مكننان  – 1 

 لآخر فتتأثر مفاهيمه ومدركاته.

اخـننننتـننننلاف نسب المصابين  إنما الذّهنيةالإعاقة الحركية لا تؤثر على نمو القدرات  - 2

يعود إلى عوامننل أخرى مثننل الفروق الفرديننة. وقنند نجنند منهم من يعنناني من تنندني في 

 الذكاء وآخرين يتمتعون بدرجة عالية الذكاء بين من الذكاء.

 مقارنة بالعاديين من السن نفسه. الدّراسيانخفاض في مستوى التحصيل  - 3

الحركية التي تعود إلى خلل في الجهاز العصبي النمو اللغوي: في حالات الإعاقة  –ب  

أو تلف في خلايا المخ فإن أصنننننننحاب هذه الحالات يعانون من صنننننننعوبات في: اللغة 

 التعبيرية واللغة الاستقبالية والقدرة اللغوية المتعلقة بحجم المحصول اللغوي.

الحركي  النمو الحركي: لا شننننننك أن الإعاقة الحركية لها تأثير مباشننننننر على النمو –ج 

للطفل. لكن هذا التأثير يتوقف على شنندة الإعاقة. فمثلا الحالات البسننيطة تكون تأثيراتها 

ضنننننننعيفة ويعاني المعاق من مشنننننننكلات محدودة في الحركة كصنننننننعوبة القفز والوثب 

شديدة خاصة  وممارسة الرياضات التي تحتاج إلى مهارات حركية عالية، أما الإعاقة ال

لدماغ فيكون تأثيرها أقوى وتأثر على الحركات البسيطة كالمشي المتعلقة بمشكلات في ا

والجري وحتى الوقوف العادي وربما يحتاج أصننحاب هذه الحالات إلى اسننتخدام أدوات 

 مساعدة كالعكازات أو الكرسي المتحرك.

( أن الأطفال  Wright 1982الخصننننننائص السننننننلوكية والاجتماعية: يرى رايت ) -د 

 عون بنفس الخصائص النفسية والاجتماعية الموجودة لدى الأطفالالمعاقون حركيا يتمت

العاديين، وأن المشننكلات السننلوكية والاجتماعية التي يواجهونها تعود أسنناسننا لمدى تقبل 

 (.437-436، ص .2011أو عدم تقبل ذويهم وأقاربهم وزملائهم. )الشريف، 

المعاق حركياً  الطّفليسنننننننتطيع ولى أمر  المعاق حركيا: الطّفلوسطططططططائل التعرف على 

 (: 1997ومعلمه التعرف عليه بملاحظة المظاهر التالية )الخطيب ،

 يتمايل بجسمه أثناء المشي. -1

 تفتقر حركاته إلى الدقة والتنزر الحركي العصبي. – 2
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 يميل إلى الوقوف والمشي على أصابع القدمين. – 3 

ظهور تشننننوهات قوامية واضننننحة في الجسننننم يمكن ملاحظتها في حالات الجلوس  - 4 

 والوقوف والمشي.

 صعوبة في أداء بعض الحركات الرياضـيـة كـالـجـري أو الوثب أو رمى الكرة.  - 5

 يشعر بالتعب والإجهاد بعد قيامه بنشاط حرکي – 6

 البعض منهم يصعب عليه الإنحناء لربط حذائه. – 7 

 نقص في الطول والوزن. – 8 

، 2011صنننننننعوبة في ارتداء الملابس وتناول الطعام والشنننننننراب. )الشنننننننريف،  - 9 

 (.438ص.

: يمكن تشخيص الإعاقة الحركية، إذ والتموضعي للإعاقة الحركية السّريريالتشخيص 

الفحص المبكر لئمراض التي من شنأنها أن يسنتند تشنخيصنها أولا وقبل كل شنيء، إلى 

تؤدي إلى القصنننور الحركي، سنننواء كانت هذه الأمراض ذات طابع انتقالي أو نهائي أو 

تطوري بعد مرحلة التشنننننننخيص السنننننننببي للإعاقة، تأتي مرحلة التشنننننننخيص الوظيفي 

 والتموضعي. 

ريريالتشننخيص  1 العادية، من طرف أو السننببي. يتم القيام به عند المتابعة الطبية  السننّ

، في المركز الصننحي، هذا SMI الطّفلطبيب أطفال في إطار تتبع برنامج صننحة الأم و

ريريالتشنننننننخيص  له أهمية كبرى، إذ يجب أن يكون في وقت مبكر، بغية توفير  السنننننننّ

 العلاج اللازم وتجنب الإعاقة الدائمة أو التقليل من حدتها.

التشنننننخيص على تقييم مسنننننتوى حدة  التشنننننخيص الوظيفي والتموضنننننعي: يعمل هذا 2 

الإعاقات الحركية، والبحث عن إعاقات أخرى أو اضنننننننطرابات مرافقة لها، والتي قد 

تكون لها تأثيرات على أنشننطة الحياة اليومية للشننخص المعنى، ويتم هذا التشننخيص من 

طرف فريق متعدد التخصنننصنننات، تحت إشنننراف طبيب أخصنننائي في الطب الفيزيائي 

 (.4. )الدليل التوجيهي للإعاقة الحركية، د.ت، ص.يلالتأّهوإعادة 

يجنننب أن يتم التركيز في تقييم الأفراد ذوي  مجطططالات تقييم ذوي الإعطططاقطططة الحركيطططة:

 الإعاقات الحركية على المجالات التالية:

كما هو  الذّاتتشتمل مجالات العنايـنننننة ب : يةالذّاتمستوى الأداء في مجالات العنايـنننننة -1

معروف على أشكال متنوعـننننة مـننننن المهـننننارات ذات الصلة بارتداء الملابس ، وتناول 
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خصننالطعام والشننراب ، واسننتخدام التواليت ، والنظافة  ية ، وبما أن الهدف الرئيسنني الشننّ

وبلوغ  الذّاتمن التربية الخاصة لهؤلاء الطلبـنننة هـنننو مساعدتهم في الاعتمـننناد عـنننلـنننى 

مـن الاستقلالية ، فإنه ينبغـي تـقـيـيـم مـستوى تـأديتهم لمهـارات أقـصـى مـدى ممكـن 

، وعلى وجه التحديد ، ينبغي الاهتمام بتحديد ما يستطيع الطالب عمله  الذّاتالعنايـنننننننة ب

 وما لا يستطيع عمله حالياً والطرق المناسبة لمساعدته في تأدية المهارات اللازمة .

إن أهمية الحركة بالنسننبة للطالب واضننحة كل الوضننوح، ولما كانت  مدى الحركة: -2 

لك  بد من تقييم ت له فلا  قات الحركية تفرض قيوداً متنوعة على حركة الفرد وتنق الإعا

نجم عنها، وينبغي أن يركز التقييم أيضنننننناً على الطرق القيود ومدى الصننننننعوبات التي ت

 التي يستخدمها الفرد للحركة والوسائل اللازمة لمساعدته في هذا الخصوص.

كذلك فإن على المشننناركين في عملية  زمة لمراعاة الفروق الجسنننمية:التعديلات اللا -3 

تقييم الأفراد ذوي الإعاقات الحركية أن يقوموا بجمع المعلومات اللازمة عن التعديلات 

المناسبة في الأنشطة الصفية والمدرسية ليتسنى لهـننننم المشاركة، وطبيعة الأوضاع التي 

 قد تكون ضرورية. ينبغي تشجيعها أو منعهـا، والإجـراءات الطبية الخاصة التي

تتفاوت تأثيرات الإعاقة الحركية على اللغة والكلام  وضننننوح التواصننننل وسننننرعته: -4 

تفاوتاً واسعاً جداً، فقد يكون البعض قادراً على الكلام بطريقـة طبيعية وقد يكون البعض 

الآخر غير قادر على التواصـننننل مع الآخرين إلا مـننننن خـننننلال لوحـننننات التواصـننننل أو 

الوسائل، وعليه ينبغي الاهتمام في عملية التقييم بمدى وضـوح الإشـارة وغير ذلـك مـن 

 المهارات التواصلية للفرد وسرعتها ومستواها.

يجب أن تتضنننمن : التعّلمللازمة لتسنننهيل عملية الاسنننتراتيجيات والأدوات الخاصنننة ا -5

عملية التقييم المعدات والأدوات الخاصة للجلوس والكتابة والقراءة، وينبغـننننننني أيـنننننننضاً 

الطـنننالـنننب والاستراتيجيات التعليمية المناسبة وأساليب لـننندى  التعّلمالتعـنننرف إلى أنماط 

 (.257-256، ص.2014تعديل السلوك الفعالة. )عبيد،

إن القياس النفسننني والتربوي كان وما  الحركية:الاعتبارات الخاصنننة بتقييم فئة الإعاقة  

يزال جزءاً رئيسننياً مـننننننننن الخـنننننننندمات التربوية الخاصننة التي يتم تقديمها لئفراد ذوي 

بمن فيهم ذوي الإعاقات الحركية ، وبالرغم من فوائده العديدة ، إلا الحاجات الخاصنننننننة 

أن القياس غالبـنناً مـننا يشمل تصنيف الأفراد وإطلاق التسميات التشخيصية عليهم ومثـننل 

هـننذه الممارسة لها تأثيرات سلبية تناولتها المراجع المختلفة ، وقد دفـننع هـننذا بـننالكثيرين 

النفسي بالنسبة لئفراد ذوي الحاجات الخاصة ، فهـنننننو إلى التساؤل حول جدوى القياس 

كما يرون ، يعرف الفرد من خلال المشكلات الحاصلة لديه ، ويفصله عـن غـيـره مـن 
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الأفراد ويعكر صننفو علاقاته الاجتماعية . وهناك تحفظات حول التقييم النفسنني التربوي 

 لئفراد ذوي الإعاقات الحركية ومن أهم تلك التحفظات:

إن الاختبارات النفسنننننننية والتربوية التقليدية قد تم تطويرهـنننننننننننننا عموماً دون مراعاة -1

 الصعوبات الخاصة لئفراد ذوي الإعاقات الحركية.

إن عدداً قليلاً من الأخصننائيين النفسننيين في الدول العربية يتمتعون بخبرة كافية في  -2 

 مجال الإعاقات الحركية.

إن ندرة الاختبارات النفسننننننية والتربوية التي يمكن اسننننننتخدامها لتقييم الأفراد ذوي  -3 

 الإعاقات الحركية تشكل عاملاً قوياً يحد من فائدة التقييم.

ونتيجة لذلك كله، فإن نسنننننبة كبيرة من الأفراد ذوي الإعاقات الحركية يخضنننننعون  -4 

إضنننافة إلى ما سنننبق، يجب على لعمليات تقييم نفسننني وتربوي سنننطحية وغير صنننادقة. 

الأخصننائي النفسنني أن يعرف العقاقير الطبية التي يتناولها الفرد بسننبب وضننعه الخاص 

فلعل تلك العقاقير تترك تأثيرات جانبيـننننننننه معينه على سننلوكه، فمن المعروف أن بعض 

 العقاقير التي تسنننتخدم لمعالجة الحالات التي يعاني منها الأشنننخاص ذو الإعاقة الحركية

)مثل العقاقير المضنننننننادة للنوبات( لها تأثيرات كبيرة على الجهاز العصنننننننبي المركزي 

-257، ص.2014وعليـه فهـي قد تؤثر على الدرجات التي يحصل عليها الفرد. )عبيد،

259.) 

وبناءً على ما سنننننبق نجد أن التشنننننخيص الفارقي يكون قائما على التشنننننخيص  الخاتمة:

التربوي، لاسنننننننيما أن الإعاقة الحركية تتقاطع مع الطبي رغم تقاربه مع التشنننننننخيص 

إعاقات أخرى في معظم الأحيان مما يجعل التشخيص قائما في نهايته على تقييم الطبيب 

 المختص في فريق التشخيص.
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 المحدد( التعّلم)اضطراب  التعّلمتشخيص وتقييم ذوي صعوبات 

 

كذلك، وكان لزاما على  التعّلمإذا كان للإنسنننننننان الحق في الحياة فله الحق في المقدمة: 

تدريس لكي  بال عاملين في الحقل التربوي العمل تطوير المناهج والطرق الخاصننننننننة  ال

تناسنننننننب كل الأفراد على اختلاف الفروق الفردية بينهم ولا تسنننننننتثني أي فئة من فئات 

ليب خاصنننننننة للتدريس وتعليم الأطفال ذوي الطلبة، وكان لا بد من إيجاد طرق وأسنننننننا

سبة الأكبر من ذوي الاحتياجات الخاصة، ولابد من إيجاد  التعّلمصعوبات  حيث أنهم الن

معهم في  التعّاملمحكات ومعايير التشننننخيص المناسننننبة لكشننننف هؤلاء الأطفال كي يتم 

 .التعّلموقت مبكر، وهذا هو محور مقالتنا تشخيص وتقييم ذوي صعوبات 

أولئك الذين يظهرون اضطرابات في واحدة أو أكثر مـنننننننن هم  :التعّلميف صعوبات تعر

العمليات النفسننية الأسنناسننية التي تتضننمن فهم واسننتعمال اللغـنننننننننة المكتوبة أو اللغـنننننننننة 

المنطوقنة، والتي تبنندو في اضنننننننطرابنات السنننننننمع والتفكير والكلام والقراءة والتهجئننة 

بإصابة الدماغ البسيطة الوظيفية ولكنها لا تعود والحساب والتي تعود إلى أسباب تتعلق 

، أو السمعية أو البصرية أو غيرهـنننننا مـنننننن الإعاقات. الذّهنيةإلى أسباب تتعلق بالإعاقة 

 (.220-219، ص2012)القرشي ،

أنه مجموعة متباينة من الاضننطرابات التي تعبر عن  التعّلمويعُرف مصننطلح صننعوبات 

نفسنننها من خلال صنننعوبات دالة في اكتسننناب واسنننتخدام مهارات الاسنننتماع أو الكلام أو 

القراءة أو الكتابة أو الاسنننتدلال أو العمليات الحسنننابية وهذه الاضنننطرابات ذاتية داخلية 

لعصنننننننبي المركزي. المنشننننننننأ ويفترض أن تكون راجعة إلى خلل وظيفي في الجهاز ا

 (.27، ص. 2016)غنايم، 

 :التعّلممظاهر صعوبات 

 .أولا: السلوك الصفي يتحرك باستمرار 

 يصعب عليه البدء بالمهمات أو إنهاؤها.  .1

 كثيرا ما يتغيب عن المدرسة. يتصف عادة بالهدوء أو الانسحاب.  .2

 يواجه صعوبات في علاقاته مع الرفاق. .3

 غير منظم.   .4

 انتباهه بسهولة.يتشتت  .5

 يسيء فهم التعليمات اللفظية.  .6

 لديه مؤشرات أكاديمية غير جيدة.   .7
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 يتردد كثيرا عندما يتكلم. .8

 تعبيره اللفظي ضعيف بالنسبة لعمره العقلي.  .9

لديه تقلبات شديدة في المزاج الاندفاع والتهور فقد يحاول الإجابـنننة عـنننن   .10

 الأسئلة قبل الانتهاء من سماع السؤال.

 ثانيا: القراءة:  

 * لا يقرأ بطلاقة ويميل إلى القراءة ببطء.

 * يكرر الكلمات ولا يعرف إلى أين وصل.  

 * يخلط بين الكلمات والحروف المتشابهة. 

 طيب خاطر. * لا يقرأ عن 

 * يعكس بعض الكليات والأحرف. 

* يظهر قلقا خاصنننا نحو القراءة بصنننوت عال في الصنننف وهناك من يجد صنننعوبة في 

 ممارسة الفهم والقراءة السريعة في الوقت ذاته.

 ثالثا: الحساب:  

 يصعب عليه المطابقة بين الأرقام والرموز.  ✓

 لا يتذكر القواعد الحسابية.  ✓

 المفاهيم الحسابية. يصعب عليه إدراك   ✓

 يواجه صعوبة في حل المسائل اللفظية، وتحويل المسائل اللفظية إلى أرقام.  ✓

قد يسير المتعلم بطريقة صحيحة في حل المسألة، ولكنه يفشل في التوصل للحل   ✓

 الصحيح بسبب نقله لبعض الأرقام بطريقة خطأ أو بطريقة معكوسة.

 رابعا: الكتابة: 

 تب على السبورة. يصعب عليه نسخ ما يك •

 يستخدم تعبيرات كتابية لا تتلاءم مع عمره الزمني.   •

 يستخدم روابط غير مناسبة بين الكليات.   •

 بطيء في إتمام عملية الكتابة. قد يعكس بعض الكلمات أثناء الكتابة.  •

 خامسا: معالجة المعلومات: 

 يعاني المتعلم مشكلة وجود تناقض في معالجة المعلومات.  •
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 كما قد يفسر الأسئلة بطريقة خاطئة ولا يفسر بدقة المطلوب منه للإجابة.   •

 وضعف الانتباه:  التعّلمسادسا: صعوبات 

لما كان الانتباه من المتطلبات الرئيسة للتعلم، فإن ضعف الانتباه يكون أحـننننند المشكلات 

، ويعاني هؤلاء التلاميذ من كثرة التعّلمتواجه التلاميذ ذوي صننعوبات  الرئيسننـنننننننننة التي

احلام اليقظة، وبأن المدة الزمنية لدرجة انتباههم قصنننننننيرة جدا، ويبدي تلاميذ كثيرون 

ممن يعانون المشكلات المدرسية صعوبة في الحفاظ على الانتباه، وأن لديهم قدرة عالية 

باحثين تت، ويتفق معظم ال ية  على التشننننننن قدرات عقل يذ يتمتعون ب على أن هؤلاء التلام

عادية، إلا أن ذلك لا يمنع حدوث مشكلات في التفكير والذاكرة والانتباه لديهم، وبالنسبة 

للتحصننننننيل الأكاديمي فهو يعتبر جانب الضننننننعف الرئيس لديهم، حيث يكون التدني في 

 (.224 -222.، ص2012التحصيل بمستوى سنتين دراسيتين كحد أدنى. )القرشي، 

 :التعّلموبات خصائص ذوي صع 

النمائية المهارات السنننابقة التي  التعّلمالنمائية: تشنننمل صنننعوبات  التعّلمأولا: صنننعوبات 

كتابة  الطّفلبهدف التحصننيل في الموضننوعات الأكاديمية، مثلا يتعلم  الطّفليحتاجهـننننننننا 

اسمه عن طريـنننننق تـنننننطـنننننوير الكثير من المهارات مثل الإدراك، التـننننننزر البصـنننننري 

عن  الطّفلالحركي، الذاكرة... فحين تضطرب هـننننذه الوظائف بدرجـننننة كبيـننننرة ويعجز 

ـدى  في تعلم الكتابة أو  الطّفلتعويضها مـن خـلال وظائف أخـرى ينتج عنهـا صعوبة ل

 حسابية. التهجئة أو إجراء العمليات ال

الأكاديمية: هي المشكلات التي تظهر من قبل اطفالنا في المدارس  التعّلمثانيا: صعوبات 

صنننننعوبات بالتهجئة والتعبير -صنننننعوبات بالكتابة -وتشنننننتمل على: صنننننعوبات بالقراءة 

 (. 2007صعوبات بالحساب. )محمود، أولفت.-الكتابي 

يهدف التقويم التشخيصـنني إلى اكتشاف نواحي القوة والضعف في  التقويم التشخيصي: 

تحصننننننيل المتعلم، ويرتبط ارتباطا وثيقا بالتقويم البنائي من ناحية وبالتقويم الختامي من 

نائي يفيدنا في تتبع النمو عن طريق الحصنننننننول على  ناحية أخرى حيث أن التقويم الب

ت تصنننننننحيحية وفقا لها، وهو بذلك يطلع تغذية راجعة من نتائج التقويم والقيام بعمليا

الخاصـنننننننة بالوحدات  التعّلمالمعلم والمتعلم على الدرجة التي أمكن بها تحقيق مخرجات 

المتتابعة للمقرر. ومن ناحية أخرى يفيدنا التقويم الختامي في تقويم المحصنننننننلة النهائية 

لى، وكذلك يفيدنا في للتعلم تمهيدا لإعطاء تقديرات نهائية للمتعلمين لنقلهم لصننننننفوف أع

مراجعة طرق التدريس بشكل عام. أما التقويم التشخيصي فمن أهم أهدافه تحديد أسباب 

التي يواجهها المتعلم حتى يمكن علاج هذه الصنننعوبات، ومن هنا يأتي  التعّلمصنننعوبات 



الترّبية الخاصة والصّحة النفّسيةمقتطفات في  ربية الخاصة أ. عمار مطر أخصائي التّ    

  
 

 
60 

 ارتباطه بالتقويم البنائي، ولكن هناك فارق هام بين التقويم التشنننخيصننني والتقويم البنائي

أو التكويني يكمن في خواص الأدوات المستعملة في كل منهما. فالاختبارات التشخيصية 

تصنننمم عادة لقياس مهارات وصنننفات أكثر عمومية مما تقيسنننه الأدوات التكوينية، فهي 

تشننبه اختبارات الاسننتعداد في كثير من النواحي خصننوصننا في إعطائها درجات فرعية 

تعلق بننالأداء المراد تشنننننننخيصننننننننه. كمننا أن التقويم للمهننارات والقنندرات الهننامننة التي ت

التشخيصي يعرفنا بمدى مناسبة وضع المتعلم في صف معين. التقويم التشخيصي إلى 

جانب كونه أسننلوب للتقويم فهو أسننلوب تعلم وتعليم يتطلب الجمع المنظم للمعلومات عن 

ة تلبي حاجات تحصننيل التلاميذ لتحديد مواطن القوة والضننعف لديهم وبناء أنشننطة صننفي

 (. 122-121التلاميذ التعليمية. )الباز، د.ت، ص.

يرى كثير من المتخصصين في شؤون هذه الفئة أن  :التعّلممحكات تشخيص صعوبات  

يجب أن تتم بواسنننطة نظام العمل اليومي، والملاحظة  التعّلمعملية تشنننخيص صنننعوبات 

يرافقه حين إنهائه المرحلة  المقصودة من خلال السجل المدرسـننني الخاص بالمتعلم الذي

والعوامل المؤثرة فيها تساعد على تشخيصها  التعّلمالابتدائية، فتعرف أسباب صعوبات 

التي ترجع  التعّلموتعرف العوامل المؤدية إليها، وليس المقصود هنا تشخيص صعوبات 

ص ود إلى خلل في الجوانب الحسننية والعصننبية أو تدني في الذكاء والقدرات، وإنما المق

هنا هو تشننخيص الأسننباب، والعقبات النفسننية والتربوية والأسننرية التي تقف حائلاً ضنند 

 التعّلمالجيد لدى المتعلمين، مثل تلك التي تسننبب قلة اسننتفادة المتعلمين من خبرات  التعّلم

 المتاحة لهم وأنشطتها.

ات محك التباعد: يشنننننننير محك التباعد إلى وجود تباين بين العديد من السنننننننلوكي -1

النفسننننننية كالانتباه، والتمييز، والذاكرة، وإدراك العلاقات، كما يشننننننير إلى تباين 

والأكاديمي، وأخيراً  الدّراسننيللفرد )الذكاء( وتباعدها والتحصننيل  الذّهنيةالقدرة 

قد يظهر التباين في جوانب النمو المختلفة، كان ينمو حركياً في سنننننننن مبكرة، 

ينما يبدأ في نطق اللغة في سنننن الخامسنننة )أي فيمشننني في السننننة الأولى أو أقل ب

، 2012نقلا عن أبو الننننديننننار،  1992يتننننأخر في النمو اللغوي( )قطننننامي، 

 (. 71ص.

 التعّلممحك الاسنننننتبعاد: حيث يسنننننتبعد عند التشنننننخيص وتحديد فئة صنننننعوبات   -2

العقلي، والإعاقات الحسنننننننية، والمكفوفين، وضنننننننعاف  التخّلفالحالات الآتية: 

البصنننـننننننننننر، وضنننعاف السنننمع، وذوي الاضنننطرابات الانفعالية الشنننديدة، مثل: 

 أو الحرمان الثقافي.  التعّلمالاندفاعية، والنشاط الزائد، وحالات نقص فرص 

سابق ومفاده أن ذوي صعوبات   -3 صة: ويرتبط بالمحك ال  التعّلممحك التربية الخا

ح لهم طرائق التدريس المتبعة مع المعوقين، وإنما يتعين توفير شننننننكل لا تصننننننل
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آخر من التربية الخاصنننة من حيث: )التشنننخيص، والتصننننيف، والتعليم( يختلف 

 عن الفئات السابقة.

محك المشننكلات المرتبطة بالنضننوج: حيث تجد معدلات النمو تختلف من طفل   -4

، فالمعروف أن الأطفال التعّلم إلى آخر مما يؤدي إلى صنننننننعوبة التهيئة لعمليات

الذكور يتقدم نموهم بمعدل أبطا من الإناث مما يجعلهم في حوالي الخامسـننننننة أو 

سـننننننننة غير مستعدين أو مهيئين من الناحية الإدراكية لتعلم التمييز بين  سـنننننننناد ال

سواء أكان هذا القصور  التعّلمالحروف الهجائية قراءة وكتابة مما يعوق عمليات 

عوامل وراثية أم تكوينية أم بيئية، وهذا المحك يعكس الفروق الفردية يرجع إلى 

 (. 72-71، ص.2012بين الجنسين في القدرة على التحصيل. )أبو الديار، 

على ضننوء المنحى التكاملي في التشننخيص،  :التعّلمذوي صططعوبة  طريقة تشططخيص 

ماعية والتربوية والنفسننننننن ية والاجت نب الطب مد على الجوا لذي يعت ية ا ناء آل ية، يتم ب

 للتشخيص، تمر بمرحلتين، وهما:

 أولا: المسح السريع.       ثانيا: التشخيص الدقيق. 

أولا: المسننح السننريع: وهو ينطوي على اسننتخدام طرائق مختلفة في جمع المعلومات  

والبيناننات ومنهنا: دراسننننننننة الحنالنة، المقنابلنة، الملاحظنة، دراسننننننننة الملفنات الطبينة 

والمدرسنننية، تطبيق قوائم السنننمات الخاصنننة بالعلامات المبكرة الدالة على صنننعوبات 

 ، يكون من خلال دراسة الحالة. التعّلم

لمقابلة: وتتطلب تحديد مكان المقابلة وموعدها ووقتها وتحديد جوانب الأسـنننننننئلة ا -1

 المطروحة إلى غيرها من الأمور الخاصة بالمقابلة. 

سنننننننواء أكان ذلك في  الطّفلالملاحظة الإكلينيكية: حيث تتم ملاحظة سنننننننلوك   -2

المدرسننة، وتصننرفاته داخل الفصننل، مع الزملاء خارج الفصننل، في المنزل، مع 

وتسنننننتخدم  الطّفللوالدين والأخوة، أو في أي موقف يسنننننتدعي ملاحظة سنننننلوك ا

نواتج الملاحظة في بيان ومعلومات حول الإدراك السنننمعي )السنننمع بشنننكل جيد( 

الإدراك اللغوي )النطق بشنننننكل جيد( ويتم ملاحظة خصنننننائص سنننننلوكية أخرى 

ي و تحمل )ملاحظة أشننننننكال من العلاقات الإنسننننننانية كالتعاون والتقبل الاجتماع

المسننؤولية وكلما كانت قدراته أعلى في المجالات السننابقة، كلما كان ذلك مؤشننر 

، وعلى العكس من ذلك، كلما كانت قدراته التعّلمعلى التقاء وجود صنننننننعوبات 

أدنى من المعدل الطبيعي، كلما كان ذلك مؤشنننننننر على قابلية الفرد لأن يكون من 

 . التعّلمذوي صعوبات 
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الطبية والملفات المدرسننننية: ومنها الملف الطبي حيث تسننننتطيع دراسننننة الملفات   -3

سـننننننننـننننننننة التاريخ الطبي لهذا الطالب، بما يحتويه من  سجل درا عن طريق هذا ال

معلومننات، كننالأمراض التي يعنناني منهننا مثلا، أو أنواع النندواء الننذي يتعنناطنناهننا 

سلوك الطالب، إلى غيرها من المعلومات المد ونة في الطالب ومدى تأثيرها على 

هذا السننجل، والتي من الممكن أن تسنناعد في تكوين معلومات أولية عن حالة هذا 

 الطلب. 

: التعّلمتطبيق قوائم السننننمات الخاصننننة بالعلامات المبكرة الدالة على صننننعوبات  -4

وتسنننتخدم هذه القوائم وذلك للكشنننف عن تلك السنننمات التي تميز ذوي صنننعوبات 

سـننننننننواء الطلاب العاديين، أو الطلاب المتأخرين  التعّلم عن غيرهم من الطلاب، 

 ً ، التعّلم، أو الطلاب المتخلفين عقليا، حيث يتسنننم الطلاب ذوي صنننعوبات دراسنننيا

 تهور.بعدد من السمات تذكر منها السلوك الانفعالي الم

ثانيا: التشخيص الدقيق: ويعني ذلك استخدام الأدوات والاختبارات والمقاييس المقننة، 

والتي تتوافر لها الخصائص السيكومترية )الصدق والثبات وقابلية الاستخدام(، والتي 

يمكن توظيفها لاسننتكمال عملية التشننخيص، وهذه الخطوة مرهونة باعتبارات كثيرة، 

وتوافر الأشخاص المؤهلين توافر الإمكانات المتاحة. فإذا اكتملت منها توافر الأدوات 

هذه العناصر تطبق عملية التشخيص الدقيق، مع ملاحظة أنه في حلة ذوي صعوبات 

يفضـنننل اسـنننتخدام آلية الكشف هذه في مراحل عمرية مبكرة، وتبدأ بمن دخول  التعّلم

لابتدائي )سننننن الثامنة( المدرسننننة، ويوصنننني الباحثين باسننننتخدامها بالصننننف الثاني ا

من خلال اسننتغلال اهتمامات الفرد باسننتخدام. )مركز  الذّهنيةومحاولة تنمية القدرات 

 (.19-17ديبونو، ص.

يعد موضنننوع القياس والتشنننخيص في التربية وعلم النفس ولاسنننيما صنننعوبات  الخاتمة:

 تعّلمال، حجر الزاوية الأسننناسننني في التعـنننننننننرف إلـنننننننننى الأطفال ذوي صنننعوبات التعّلم

وتشنننخيصنننهم، وبدون توافر أدوات القياس والتشنننخيص المناسنننبة فإنه يصنننعب وضنننع 

 البرامج التربوية المناسبة لهم.
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 المحدد( التعّلم)اضطراب  التعّلميثيميا وعلاقتها بصعوبات الألكس
 

( قد يظهر لديهم 2012كما أشننار عادل العدل ) التعّلمالأطفال ذوي صننعوبات المقدمة: 

عور بالارتباك كرد  مشننكلات اجتماعية تميزهم عن غيرهم ومن أهم هذه المشننكلات الشننّ

فعل لانفعالات الآخرين مع وجود صعوبة في القدرة على التحّدث عن مشاعره الخاصة 

عية لدى ذوي بالإضافة إلى الانسحاب الاجتماعي ويظهر القصور في المهارات الاجتما

من خلال سلوكياتهم ويسبب القصور المستمر في المهارات الاجتماعية  التعّلمصعوبات 

ية.  )إبراهيم غنيم،  لدّافع قدان ا ما يتفق مع 768، ص.2017التوّتر والقلق وف (. وهذا 

سان أو محنته،  الخصائص العامة لئلكسيثيميا. حيث تعد المشاعر تعبيراً عن نجاح الإن

قع في كل من العقل والجسنننننند، فالمشنننننناعر ليسننننننت مجرد حلية تضنننننناف على إذ أنها ت

الانفعالات يمكن للمرء الاحتفاظ بها أو إخفاؤها أو نبذها، فقد تكون المشاعر أمراً كاشفاً 

ية  مل ذات ها تنتج عن عوا لة ، كما أن كام باره وحدة  باعت حال الحياة داخل الإنسننننننننان  ل

رور أو وموضنننوعية، وتتفاعل داخل أنظمة عصنننبية  عور بالسنننّ وغدد صنننماء لتثير الشنننّ

التجّنب، وتؤثر في العمليات المعرفية المختلفة مثل الذّاكرة أو الانتباه وتسنننننننبب تغيرات 

لوك بما يسننننناعد  فسنننننيولوجية جسنننننمانية مثل ضنننننربات القلب والتعّرق، وتؤثر في السنننننّ

خص بين العقل على التكّيف مع الظّروف التي سنننننننببتها ، غير أن تحليل الرّوابط  الشنننننننّ

والانفعال يشير إلى أن الانفعالات لا تتصدر فقط بعض أشكال المعقولية؛ بل هي نفسها 

نوات الأخيرة  تعتبر عاقلة، وفي بعض الأحيان يبدو الانفعال أنفع من التعّقل وفي السنننننننّ

ازدادت الدّراسات التي تبحث العلاقة بين الألكسيثيميا والعديد من الاضطرابات النفّسية 

مات البارزة لئلكسننننيثيميا بأنه صننننعوبة وصننننف وتحديد المشنننناعر وتشننننم ية الذّاتل السننننّ

 (.15، ص.2019وأسلوب تفكير موجه للخارج. )العيدان، 

 نشأة مصطلح الألكسيثيميا:

شار  ( وقد كانت 2005)Tibon,Sh.,et alتطور مصطلح الألكسيثيميا تدريجياً كما أ

لينيكينننة لمرضنننننننى الاضنننننننطرابنننات بنننداينننة هنننذا التطّور مع بعض الملاحظنننات الإك

خصنننإلى ما أسنننماه ب Ruesh( أشنننار روش 1948السنننيكوسنننوماتية، وفى عام ) ية الشنننّ

الطّفولية واعتبرها مشننننكلة أسنننناسننننية لدى هؤلاء المرضننننى وقد لاحظ روش أن هؤلاء 

المرضى كانت لديهم قدرة ضعيفة على التخّيل و أظهروا صعوبات في التعبير الانفعالي 

خصننع هذه الخصننائص إلى حدوث توقف في نمو اللفظي وقد أرج ية لديهم. )إبراهيم الشننّ

 (.775، ص.2017غنيم، 

 : Alexithymiaتعريف الألكسيثيميا 

خصننننننبأنها حالة ضننننننعف في Taylor( 1997وعرفت بحسننننننب ) ية للتعبير عن الشننننننّ

خصننالعواطف والمشنناعر والتعّلق الاجتماعي، والعلاقات  ية كما ان لأشننخاص الذين الشننّ
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يعانون من الألكسيثيميا يجدون أيضاً صعوبة في التمّييز بين مشاعر الآخرين وتقديرها. 

 (.200، ص.2017)إبراهيم والغويري، 

سنننمة شنننخصنننية ذات خصنننائص وجدانية  بأنها  Alexithymiaوتعرف الألكسنننيثيميا 

خصومعرفية تتميز بصننعوبة تحديد ووصننف المشنناعر والانفعالات لدى  والآخرين  الشننّ

 (.419، ص. 2016مع نمط معرفي يتميز بتوجه خارجي. )داود،

 : التعّلمتعريف صعوبات 

يملك  التعّلمذوي صنننننننعوبات  الطّفل: أن التعّلمتعريف جمعية الأطفال ذوي صنننننننعوبات 

عقلية مناسننبة وعمليات حسننية مناسننبة واسننتقرار انفعالي إلا أن لديه عدداً محدداً  قدرات

من الصننعوبات الخاصننة بالإدراك والتكّامل والعمليات التعبيرية والتي تؤثر وبشنندة على 

 (.14، ص. 2015. )القاسم، التعّلمكفاءته في 

هم الذين يعانون  التعّلمتعُرف الحكومة الاتحادية الأمريكية: أن الأطفال ذوي صنننعوبات 

من واحدة أو أكثر من العمليات النفّسننننية الأسنننناسننننية التي تتطلب فهم أو اسننننتخدام اللغة 

المكتوبة أو المنطوقة ويظهر هذا القصنننننننور في نقص القدرة على الاسنننننننتماع والتفّكير 

هذا  والكلام أو القراءة أو ية ويرجع  يات الحسنننننننناب بة أو التهّجئة أو في أداء العمل تا الك

القصننننور إلى إعاقة في الإدراك أو إلى إصننننابة في المخ أو إلى الخلل الوظيفي الدّماغي 

البسنننيط أو إلى عسنننر الكلام أو إلى حبسنننة الكلام النمّائية ولا يجوز أن تكون صنننعوبات 

ية أو حركية أو تخلف عقلي أو اضننطرابات هذه ناتجة عن إعاقة بصننرية أو سننمع التعّلم

 (.15، ص.2015انفعالية أو حرمان بيئي أو ثقافي أو اقتصادي. )القاسم، 

 أسباب الألكسثميا:

( إلى أن العجز عن التعّبير عن المشاعر يرجع 2014أشارت دراسة أحمد عبد الخالق )

جديدة وبخاصننننننة إلى وجود انفصننننننال وظيفي بين الجهاز الطّرفي في المخ والقشننننننرة ال

المراكز الخاصنننة بالكلام أو اللغة وهناك من يرى أن الأشنننخاص الذين يعانون صنننعوبة 

تعرف المشاعر لم يتعلموا التعّبير عن انفعالاتهم لفظياً وذلك بسبب اضطراب شديد في 

التطّور النفّسنننننني الاجتماعي منذ وقت مبكر، أو بسننننننبب بعض الجوانب المرضننننننية في 

، 2017ة خلل في التوّاصنننننننل بين نصنننننننفي المخ. )إبراهيم غنيم، وظائف المخ أو نتيج

 (.777-776ص.

 نسبة انتشار الألكسيثيما:

تعُتبر معدلات الانتشنننار المقدرة لئلكسنننيثيميا لدى الأفراد عموماً بأنها معدلات مرتفعة، 

( من 7( من الإناث، و )%10إلى أنه ) Joukamaa, et al، 2007فتشنننير دراسنننة 

إلى أنه نسنننبة  Joukamaa، 2009ين بالإلكسنننيثيميا. وتشنننير دراسنننة الذكّور مصننناب
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(. )جنيدي، %8.1( في النّساء )%9.11( في الرّجال، و )%9.9انتشار الإلكسيثيميا )

 (.97، ص.2020

 أعراض الألكسيثيميا: 

 Warme، 2007يمكن أن نذكر بعض أعراض الألكسيثيميا كما ذكرها 

فة المشنننننناعر وينعكس في ضننننننعف قدرة الفرد على نقص في القدرة على فهم ومعر -1

سيس الجسمية والمشاعر وبعضها  التعّرف على المشاعر والتمّييز بين المشاعر والأحا

 البعض.

نقص في القدرة على التعّبير عن المشننناعر، ويتمثل في عمل الفرد عن الوصنننف أو  -2

 التعّبير عن مشاعره ل خرين.

تتمثل في انخفاض في القدرة على التخّيل والتصّنننننور عجز في القدرة على التخّيل، و -3

ووضننع تصننورات مسننتقبلية، فتفكير الفرد يتسننم بالسّننطحية والجمود، بالإضننافة إلى أن 

 الفرد لديه ميل لتغير الأحداث وفقاً لتصورات إدراكية سابقة.

يل الأمور أكثر من الاهتمام  -4 أسنننننننلوب تفكير خارجي ويتمثل في الاهتمام بتفاصننننننن

سنننباب والخبرات والظّروف الكامنة وراء الأشنننياء أو الأحداث. بالإضنننافة إلى عزو بالأ

سنننننننببي خنارجي، فكننل منا يحنندث للفرد يرجع إلى أسنننننننبنناب خنارجنة عن إرادة الفرد. 

 (.63-62، ص. 2008)الشويقي، 

 :التعّلمالعلاقة بين الألكسيثيما وصعوبات 

و دراسننننة Handwark & Marshall( 1998أكدت دراسننننة هاندورك ومارشننننال )

(2017، )Abbasi( 2005، ودراسنننننة، )Mellor  التعّلمأن الأفراد ذوي صنننننعوبات 

لديهم مشكلة وصعوبة في الجّانب الوجداني، ويجدون صعوبة في القدرة علـنننننى التحّدث 

من القصنننور والعجز في  التعّلمعن المشننناعر الخاصنننة. فيعاني الأفراد ذوي صنننعوبات 

مشاعر وأحاسيس، ويظهر الأثر السّلبي لذلك في تعاملهم مع التعّبير عن ما بداخلهم من 

فلا يسنننننننتطيعون إقامة علاقة جيدة معهم نظراً لضنننننننعف القدرة على  الدّراسنننننننةزملاء 

التوّاصننننل الوجداني الذي يزيد القدرة على التفّاعل ويقوي العلاقات، فهم لا يسننننتطيعون 

درين على التّفاعل الإيجابي التعّبير عن مشننننننناعرهم تجاه الآخرين مما يجعلهم غير قا

واضننطراب الألكسننيثيميا،  التعّلممعهم. ويتضننح مما سننبق وجود ارتباط بين صننعوبات 

من قصننور وعجز في الجانب الانفعالي والتي  التعّلمحيث يعاني الأفراد ذوي صننعوبات 

 (.99-98، ص. 2018قد يرجع إلى الصّعوبات النمّائية والأكاديمية لديهم. )حلمي،
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 العلاج النفّسي للألكسيثيميا:

( بتعليمهم 2013العلاجي للمصنننابين بالألكسنننيثيميا كما وردت في محمد ) التدّخليكون 

واتخاذ القرار بناءً على  الجّسديةة والإحساسات مشاعرهم وتمييزهم بين المشاعر النفّسي

ية أي التوّجه الدّاخلي في التفّكير وتنمية القدرة على الخيال ولقد أشار سيفنيوس الذّاتالقيم 

إلى فشننننننل العلاج النفّسنننننني الدّينامي مع الألكسننننننيثميين ونجاح العلاج الفردي التدّعيمي 

قل إلى جانب العلاج النفّسي التعّليمي فضلاً والعلاج الجماعي مع الدّواء المؤثر على الع

عن أن التحّليل النفّسنني يصننيب كل من المريض والمعالج بالإحباط الذي قد يترتب عليه 

اسنننننننتخدام  Frebergerردود أفعال فسنننننننيولوجية للضنننننننغط . ولقد اقترح فريبرجر 

وإمداد  اسننننتراتيجيات منها بناء علاقة مسننننتقرة مع المريض وتسننننهيل التحّويل الإيجابي

المريض بأمثلة لكلمات المشننننننناعر والخيالات ولعب المعالج لدور إيجابي في تشنننننننجيع 

المريض على التحّدث عن مشنننننناعره وترجمة طبقة التفّكير المميزة إلى حالات وجدانية 

الإرشننننننننادات الأكثر شنننننننمولاً لعلاج ذوي  Krystalأكثر تميزاً وأعطى كريسنننننننتننال 

ج أولا أن يسنننناعد الفرد على ملاحظة حالته الدّاخلية ثم الألكسننننيثيميا فقال إن على المعال

يهدف إلى النمّو الوجداني للمريض بحيث يتنافس مع المعالج بشنننننننأن مشننننننناعره فيقل 

تخويفها له ويبدأ في تقبلها ويدرك أنها قابلة للتحكم وأن مدتها محددة ذاتياً وحينها يقدر 

اختيار الكلمات المناسنننبة ومع ملاحظته  على التعّبير عنها لغوياً بمسننناعدة المعالج له في

، 2019للدلائل الغير لفظية كالحركات والإيماءات ولغة الجّسننننند وتنبيهه لها. )زوبيري،

 (.23ص.

نجد  التعّلموبناءً على ما سنننبق ومن خلال التعّريفات المتعددة لذوي صنننعوبات  الخاتمة:

واضننطراب عدم القدرة على أن الخلل الوظيفي في وظائف الدّماغ قد تتقاطع مع مشننكلة 

ديد لهذه  التعّلمالتعّبير الألكسنننننيثيميا فيجب على العاملين مع ذوي صنننننعوبات  التنّبه الشنننننّ

المشننكلة التي قد يلحق بها مشنناكل أخرى مجهولة لا يحمد عقباها نتيجة عدم القدرة على 

 التعّبير 
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 التوّحدالحمية الغذائية الخالية من الكلوتين والكازين لأطفال اضطراب طيف 

 

من أكثر الاضطرابات النمّائية صعوبة  التوّحديعد الأوتيزم اضطراب طيف المقدمة: 

بالنسّبة للطفل نفسه ولوالديه، ولأفراد الأسرة الذين يعيشون معه، ويعود ذلك إلى أن 

بغرابة أنماط السّلوك المصاحبة له، وبتداخل بعض هذا الاضطراب يتميز بالغموض و

مظاهره السّلوكية مع بعض أعراض إعاقات واضطرابات أخرى؛ فضلاً عن أن هذا 

الاضطراب يحتاج إلى إشراف ومتابعة مستمرة من الوالدين، وتعود كلمة "الأوتيزم" 

ا عن ، وتعبر في مجملهالذّاتوتعني  Autosإلى أصل إغريقي هي كلمة " أوتوس" 

حال من الاضطراب النمائي الذي يصيب الأطفال. كما تم التعّرف على هذا المفهوم 

قديماً في مجتمعات مختلفة مثل روسيا والهند في أوقات مختلفة ولكن بداية تشخيصه 

 Leo Kanner 1943الدّقيق إن صح هذا التعبير لم تتم إلا على "يد" ليو كانر" ،

وتيزم اضطراب يحدث في الطّفولة وقصد به التقّوقع حيث يعد أول من أشار إلى "الأ

 (.6،ص.2015.)متولي،الذّاتعلى 

 Casein and Gluten أثبتت الحمية الغذائية الخالية من الكازين والجلوتينولقد 
Free Diet  وذلك لأن  التوّحدفعاليتها في مسنناعدة الأطفال من ذوي اضننطراب طيف
لمننادة الكننازيين )الجبنين( والجلوتين )الغروين( هي إحنندى  التوّحنندعنندم تحمننل ذوي 
وهي مرتبطة بنظريات أخرى ذات علاقة مؤثرة، خاصنننة  التوّحدالنظّريات التي تفسنننر 

من ذوي اضنننننطراب طيف  الطّفلما يحدث في اضنننننطرابات داخل المعدة والدّماغ لدى 
نظريننة زيننادة الأفيون المخنندر لنندى الأشنننننننخنناص ذوي  :، وهننذه النظّريننات هيالتوّحنند

فذية أو تسنننننننريب الأمعاء-Opioid Excess التوّحداضنننننننطراب طيف   نظرية من
Intestinal Permeability-نظريننة عمليننة الكبرتننة Free Sulphate  وهننناك.

، فنظرية زيادة الأفيون التوّحدالعديد من الدّراسننننات التي توضننننح ترابط هذه النظّريات ب
هي إحدى النظّريات المعقدة التي  التوّحددر لدى الأشننخاص ذوي اضننطراب طيف المخ

من جامعة جرين بولينج عام  Jack Panksepp وضعها البروفيسور جاك بانكسيب
 .م1979

هو البروتين الأسننننناسننننني في الحليب ويوجد أيضننننناً في  Casein(  الكازيين )الجبنين
 .مشتقات الحليب

وفننان  الجلوتين )الغروين( هو مننادة لزجننة تتكون أثننناء عجن الحنطننة وتوجنند في الشنننننننّ
عير والجننناودار أو بمعنى آخر، هو  (Bran & Barley, Oat, Wheat) والشنننننننّ

 ، فقرة(.2016)الفهد، .البروتين الموجود في الحنطة ومشتقاتها
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 :التوّحدتعريف اضطراب طيف 

كمنا جناء في دلينل القواعند التنظيمينة لمعناهند  التوّحنديمكن تعريف اضنننننننطراب طيف 

 36قبل بلوغه سنن  الطّفل( بأنه اضنطراب يحدث لدى 2002وبرامج التربية الخاصنة )

شنننننهراً ومن مظاهره الأسننننناسنننننية الإخفاق في تنمية القدرة على الكلام والتحّدث، وعدم 

اسنننننننتخدام ما تعلمه أو ما هو موجود لديه أصنننننننلاً للتواصنننننننل الطّبيعي مع  القدرة على

ية مع الآخرين،  عاد الآخرين والانطواء والانعزال وعدم المقدرة على تكوين علاقات 

بالإضننننافة إلى وجود سننننلوكيات نمطية غير هادفة ومتكررة بشننننكل واضننننح. )قراقيش، 

 (.202، ص.2017

 الغذائية:العلاج بالحمية 

التغّذية من أهم العوامل التي تحدد صنحة الفرد وتكوين بنيته، وارتفاع المسنتوى الغذائي 

في المجتمع يعكس مدى تطوره، ولما للغذاء من دور كبير في مرحلة النمّو الجسننننننماني 

والعقلي وازدياد قدرة الإنتاج وارتفاع مقاومة الأفراد لكثير من الأمراض، فالغذاء السّليم 

لمناسب يؤدي دوراً مهماً في الحفاظ على الصّحة العامة للإنسان ووقايته من الإصابة وا

فة )نجاتي، د. ت، ص.  ناء الفكر والجسنننننننم، وقد 13بالأمراض المختل غذاء مهم لب ( ال

قد تعود على التغّذية سننننننائلة أو شننننننبه سننننننائلة قبل ظهور الأعراض، وفي  الطّفليكون 

لبة ، فقد لا يكون لديه معرفة بتحريك فكيه الطّفليرفضننننننها  محاولة إدخال التغّذية الصننننننّ

لب وخصننوصنناً الحجم الكبير منه فيقوم برفضننه، مما يؤدي إلى سننوء  لتناول الغذاء الصننّ

نمطي في سنننننلوكه، فقد يكون نمطياً في غذائه، فيتعود على  التوّحدالتغّذية، كما أن طفل 

ير يبدأ بالاستفراغ، كما أن نمطية نوع واحد من الغذاء ويرفض ما دون ذلك، وعند التغّي

 (.52، ص.2019الغذاء قد تؤدي إلى الإمساك الدائم والمتكرر. )شرياف وشريفي،

 :كيف تكون البداية للعلاج بالحمية الغذائية

ية للطفل   غذائ ية ال ظام الحم حديجب أن يتوقف أي قرار بشننننننننأن إدخال ن ي على التوّ

 ى متابعة دائمة وذلك لئسباب التالية:الوالدين لأنه موضوع غير سهل ويحتاج إل

أولاً: هذا النظّام يحتاج للمراقبة والتنّسيق التاّم مع أفراد الأسرة وبقية العائلة والأصدقاء  

 في المدرسة. الطّفلمع  التعّاملوالأهم إعلام المسؤولين المباشرين عن 

فهذه المواد لا نجدها في ثانياً: صننننننعوبة إيجاد الأطعمة الخالية من الغلوتين، والكازيين  

 كل الأطعمة.
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ثالثاً: العبء المالي الكبير في اسنننننننتعمال حمية الأغذية الخالية من الغلوتين والكازيين  

لأن هذه الأغذية أغلى بكثير من المواد الأخرى المتضننننمنة، ونسننننبة للفترة الغير محددة 

 ر. لتلك الأغذية فسوف ترتفع التكّلفة أكثر وأكث الطّفللاستخدام 

 الطّفلرابعاً: تفادي الحفلات والأماكن التي تتوفر فيها المشنننننننهيات والمغريات حيث أن 

 سوف يشعر بالعزلة والتفّرقة إذا لم يسمح له بتناول ما يتناوله الأطفال الآخرين.

خامسناً: اعتماد هذا النظّام على زيارات واسنتشنارات دورية لئطباء وأخصنائي التغّذية. 

 (.28، ص.2001)الشبلي، السعد،

 تأثير ومفعول الحمية الغذائية:

لقد وجدت بعض  (National Institutes of Clinical Center, 2009)يشنننير 

لدّراسننننننننات زيادة  يين، مما يؤثر علي الإدراك التوّحدمن  %9 - 5لدي Peptidesا

 (2009والفهم، والدّافعية، بالإضننننافة إلي ضننننعف المناعة، ومشنننناكل بالأمعاء ) التعّلمو

Betancur, et al ولذا يشير البعض إلى ضرورة اتباع نظام غذائي محدد خالياً من ،

 Angleyet (2007) ولقد أكد البعض كما جاء في  . Healthالجلوتين / الكازين 

ي يتحسننننننن سننننننلوكه بعد إزالة أنواع من الغذاء، ومنها الجلوتين، التوّحد الطّفلعلى أن 

والكازين، والموالح، والشننوكولاتة، والمأكولات التي تحتوي علي صننبغات والمواد التي 

يين التوّحدتحتوي حمض السنننننننالسنننننننليك، والطّماطم والباذنجان، ولكن ليس كل الأطفال 

سننننلبية، كما أنه لا يوجد نظام غذائي يتأثرون بهذه الأطعمة أو تتأثر سننننلوكياتهم بطريقة 

، 2015. )مجلة كلية التربية، التوّحدثابت أو واحد يسننننننناعد كل الأطفال المصنننننننابين ب

  (.311ص.

( إلى أن اسننتخدام الحمية 2008هذا وقد أشننارت الكثير من الدّراسننات حسننب البيومي )

، خاصنننننننة التوّحدالغذائية الخالية من الجلوتين والكازين لها فائدة في تخفيف أعراض 

باه ويصنننننننبح  ها، حيث تزداد معدلات الترّكيز والانت لوكية من فلالسنننننننّ أكثر هدوءاً  الطّ

لوك العدواني،  الذّاتواسنننننننتقراراً، مع انخفاض ملحوظ في معدل سنننننننلوك إيذاء  والسنننننننّ

، والتوّاصننل بشننقية اللفظي وغير اللفظي، وتحسننن عادات الطّعام. النوّموتحسننن عادات 

 (.101، ص.2011 )سعود العسكرات،

 الأغذية المسموحة والأغذية الممنوعة في الحمية الغذائية:

: اللحوم بأنواعها، الفواكه التوّحدأولاَ: الأغذية المسنننننننموحة لأطفال اضنننننننطراب طيف 

الطّازجة، الفواكه المجففة، الحبوب المجففة كالعدس والفاصنننننننولياء، الأرز، الفوشنننننننار 

 ا، جوز الهند، الشّاي الأحمر والأخضر.حبات الذرة المشوية(، شرائح البطاط
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: اللحوم المصننننننننعة مثل التوّحدثانياً: الأغذية الممنوعة على أطفال اضنننننننطراب طيف 

قانق، دقيق القمح وما يتم صننننننننعه منه مثل الخبز البسنننننننكويت المعكرونة، الحليب  النّ

بادي اللبنة، المايونيز، البقو ته مثل اللبن الأجبان الشنننننننكولاتة الزّ قا بة، ومشنننننننت ل المعل

 الصّلصات الجاهزة.

ومفتاح المعالجة الناّجحة هو معرفة المواد المسننببة للحسنناسننية وغالباً ما تكون عدة مواد 

مسؤولة عن ذلك وفضلاً عن المواد الغذائية هناك عدة مواد أخرى ترتبط بالاضطرابات 

لوكية منها المواد الاصنننننننطناعية المضنننننننافة للطعام، والمواد الكيمياوية والعطور  السنننننننّ

والرّصاص والألمنيوم، وأفضل نصيحة يمكن تقديمها هنا هي محاولة الحد وإلى أقصى 

 (.148، ص.2010درجة ممكنة من المواد الغذائية غير الطّبيعية )مجيد، 

: يجب على الأسنننننرة عمل ما يلي قبل البدء في الحمية دور الأسطططططرة في الحمية الغذائية

 الغذائية:

 .التوّحدالمصاب ب الطّفلتحليل بول  -1

 عرض التحّاليل على مختصين في المجال من أطباء وأخصائي تغذية. -2

 يخضع لحمية غذائية. الطّفلإعلام الأسرة والأصدقاء والمدرسة بأن  -3 

 البدء في تطبيق نظام الحمية الغذائية. -4

اف ي قبل وأثناء الحمية. )شنننننننريالتوّحد الطّفلمراقبة وتدوين وقياس سنننننننلوكيات - 5

 (.54، ص.2019وشريفي،

هذا ومن المعروف أنه لا توجد ضنننننننمانات بحدوث النتائج المتوقعة لكل طفل  الخاتمة:

يطبق الحمية، لذلك فإن الهدف المنشننننننود هو إعطاء  التوّحدمن ذوي اضننننننطراب طيف 

ياء الأمور الأمل في علاج أطفالهم من ذوي اضنننننننطراب طيف  عن طريق  التوّحدأول

تّدخل ب ال كازين والجلوتينالعلاجي  ية من ال خال ياء الأمور  .الحمية ال لذا يجب على أول

الاستعانة بأخصائيي التغّذية المعتمدين قبل تغيير طعام أبنائهم من ذوي اضطراب طيف 

 .، وذلك لعمل قوائم طعام تتناسب والحاجة الغذائية للفرد في اليوم الواحدالتوّحد
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الأسطططططباب  التوّحداضططططططراب المعالجة الحسطططططية لدى أطفال اضططططططراب طيف 

 والحلول
                   

ذوي  الطّفلفي كثير من أدبيات الترّبية الخاصنننننننة التي ناقشنننننننت موضنننننننوع  المقدمة:

مرض غامض وذكر  التوّحدذكر بعضننها أن اضننطراب طيف  التوّحدطيف اضننطراب 

 التوّحدفي سن مبكر، ويعد اضطراب طيف  الطّفلبعضهم أنه اضطراب نمائي يصيب 

من الموضنننننوعات التي لها الصننننندارة في رعاية ذوي الحاجات الخاصنننننة، بغية الوقاية 

والاحتراز من تأثيرات الإصابة بالعوق والعجز الذي يؤثر عليهم في بدء حياتهم، والذي 

علاجه في مراحله الأولى حين يمكن إتاحة فرص الحياة باعتدال  يمكن تخفيف حدته أو

لتخفيف العوق  التوّحدوبتكليف مع متطلبات الحياة  واسننتمرار تواصننل حياة المصننابين ب

والعجز الذي يعانون منه. ومن المعروف علمياً أن الدّماغ يعمل بتكامل تام مع أعضنننناء 

خل الحسي ويعالجه ويفسره ويترجمه ومن الجّسم جميعها ومنها الحسية بحيث يأخذ المد

ثم يقوم بإرسال الأوامر لأعضاء الجسم المختلفة كمخرجات حسية تبعاً للمدخلات سواءً 

كانت مدخلات حسننننية تتعلق باللمس، أو الحركة، أو الشننننم، أو التذوق، أو البصننننر، أو 

كرتنا ومعرفتنا السمع. وبالنسبة للدماغ فهذه الأعضاء الحسية مشمولة ومتصلة أيضاً بذا

قة  نا بطري مة لفهم ما يدور من حول قدي نا ال لدماغ من تجارب نا المتواجدة في ا ومعلومات

الذين لديهم مشننناكل حسنننية والأطفال  التوّحدوفي معظم أطفال اضنننطراب طيف  .أسنننهل

الذين يعانون من مشننناكل التكّامل الحسننني تكون المشنننكلة في المرحلة الأخيرة، ألا وهي 

ت الحسنننننية. فعندما لا يدمج المدخل الحسننننني ولا ينظم أو يرتب سنننننوف ترتيب المدخلا

يعاني الاطفال من مشننننننناكل حسنننننننية وخاصنننننننة في رحلتهم للتعرف على العالم والبيئة 

المحيطة بهم، وسنننننوف تتم بصنننننورة مختلفة كلياً عما تكون عليه لدى الأفراد السنننننليمين 

يقة لجسنندهم في الفراغ ولا حسننياً، إذ أنهم لا يحصننلون دائماً على صننورة واضننحة ودق

 (.294، ص.2020لمحيطهم ومن هنا تظهر المشاكل الحسية. )محمد، حميد العنزي،

  :التوّحدتعريف اضطراب طيف 
يمكن تعريف هذه الاضننطراب وفق الدليل التشننخيصنني والإحصننائي النسننخة الخامسننة 

متعددة في الفترة والمنقحة بأنه عجز ثابت في التّواصل والتفّاعل الاجتماعي في سياقات 
 الراهنة أو كما ثبت عن طريق التاريخ وذلك من خلال كلٍ ما يلي:

العنناطفي بننالمثننل، يتراوح على سنننننننبيننل المثننال من الأسنننننننلوب  التعّننامننلعجز عن - 1

الاجتمنناعي الغريننب مع فشننننننننل الأخننذ والرد في المحننادثننة، إلى تنندنٍ في المشنننننننناركننة 

إلى عنندم البنندء أو الرد على التفنناعلات  بننالاهتمننامننات والعواطف أو الانفعننالات، يمتنند

 الاجتماعية.
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العجز في سلوكيات التوّاصل غير اللفظية المستخدمة في التفّاعل الاجتماعي، يتراوح -2

دود في التوّاصنننل البصنننري  من ضنننعف تكامل التوّاصنننل اللفظي وغير اللفظي إلى الشنننّ

م تام للتعابير الوجهية ولغة الجسننننننند أو العجز في فهم واسنننننننتخدام الإيماءات إلى انعدا

 والتوّاصل غير اللفظي.

العجز في تطوير العلاقات والمحافظة عليها وفهمها، يتراوح، مثلاً من صنننننننعوبات -3

لوك لتلائم السنننياقات الاجتماعية المختلفة، إلى صنننعوبات في مشننناركة اللعب  تعديل السنننّ

ماط متكررة محددة من التخّيلي أو في تكوين صنننننننداقات إلى انعدام الاهتمام بالأقران أن

 (.51السّلوك، والاهتمامات أو الأنشطة. )حمادي، د.ت، ص.

ي على اسننننتقبال المعلومات الحسننننية، التوّحد الطّفلتعريف المعالجة الحسننننية: هي قدرة 

وتكاملها، ودمجها لإنتاج سنننلوك يتلاءم مع طبيعة المدخلات والمثيرات الحسنننية بشنننكل 

 (.152، ص.2022هادف. )حليلم،

سهي نصر، مفه ( المعالجة الحسية باعتبارها قدره 2014وم المعالجة الحسية: تعُرف )

الدّماغ على إدراك وتفسنننننننير وتنظيم المثيرات الحسنننننننية المسنننننننتقبلة من خلال الحواس 

ظّاهر، ويؤثر الخلل في المعالجة  ظّاهر أو غير ال ها برد الفعل أو السنننننننلوك ال وترجمت

في مهام الحياة اليومية من أكل ونوم واسننننتحمام وأداء  الطّفلالحسننننية على أداء وإدراك 

، 2021أكاديمي وتفاعلات اجتماعيه سنننلبية وسنننوء في التنظيم الانفعالي. )أحمد الحلو، 

 (.115ص.

على اكتساب  التوّحدذو اضطراب  الطّفلتعريف اضطراب المعالجة الحسية: عدم قدرة 

بأنشنننطة للتكامل  التدّخلم من خلالها أنماط متعددة من أنشنننطة التكامل الحسننني والتي يت

 (.297، ص.2020الحسي للحفاظ على المعالجة الحسية. )محمد، حميد العنزي،

( اضطراب المعالجة الحسية بأنه خلل 2013وتعرف الجمعية الأمريكية للطب النفسي )

في معالجة المدخلات وتنظيم المُخرجات الخاصننننة بالمعلومات الحسننننية، حيث يسننننتقبل 

لة، فإن المخ يكون تحت حمل زائد مما  المُدخل غير الفعال المعلومات بصنننننننورة هائ

سنننننني، والعكس صننننننحيح فعندما يسننننننتقبل المخ المثير الح الطّفليتسننننننبب في أن يتجنب 

معلومات صنننغيرة، فإنه يبحث عن مزيد من المثيرات الحسنننية، ويحدث لديه عدم تنظيم 

عصنننبي، حيث لا يسنننتقبل المخ الرسنننائل، وذلك إما بسنننبب تفكك الخلية العصنننبية أو أن 

، 2021يسننننتقبل الرسننننائل الحسننننية ولكن بشننننكل متناقض وغير مترابط. )أحمد الحلو،

 (.115ص.

 أنواع الحواس:

هننناك ثلاثننة أنواع من الحواس وهي الحواس البنناطنيننة العننامننة المتمثلننة في الحنناجننات  

العضننننوية والحواس الباطنية الخاصننننة المتمثلة في التوتر العضننننلي والحركة والتوازن 

والنوع الثالث هو الحواس المسنننتقبلة للمنبهات الخارجية وهي المتعلقة بالبصنننر السنننمع، 
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 . مننننننننننننننننننننس والننننننننننننننننننننتننننننننننننننننننننذوقالشنننننننننننننننننننننننننننم، النننننننننننننننننننن

هذا النوع من الحواس يظهر في حالة الأحشاء من امتلاء : أولاً: الحواس الباطنية العامة

وإفراغ المعدة، الأمعاء، المثانة، وتنتقل هذه الحواس عن طريق الأعصننننننناب الموجودة 

في الأجهزة الحشنننننوية من الجهاز الهضنننننمي الموصنننننلة لقشنننننرة المخ ومن مظاهر هذه 

العامة الجوع العطش، التعب، الرعشننننننة، الضننننننيق، الارتياح، الإثارة الحواس الباطنية 

الجنسنننننننية. وقد ينتج عن اختلال هذا النوع من الحواس أن يفقد الفرد التمييز بين حالتي 

الجوع والشنننبع، أو يفقد الشنننهية للطعام، أو البرود والتبّلد أو الشنننعور بالتعب عند القيام 

 . التعننب رغم بننذل مجهود شننننننننندينند جننداً بمجهود بسنننننننيط جننداً أو عنندم الشنننننننعور بنن

ابق : ثانياً: الحواس الباطنية الخاصننننة وهذا النوع من الحواس أكثر تميزاً من النوّع السننننّ

حيث أن له أعضاء خاصة لاستقبال التنبهات موجودة في العضلات والأوتار والمفاصل 

حسنناسننية يتأثر وكذلك موجودة في الجزء التوازني من الأذن الداخلية، وهذا النوع من ال

بالمنبهات الميكانيكية كالضننننغط والشنننندة والاحتكاك والحركة وكل هذه الأمور تتحد في 

حاسة الحركة والتوازن. ومن مظاهر هذا النوع من الحواس الإحساس بالضّغط العميق 

والجهد والمقاومة والإحسنننناس بثقل الأجسننننام والإحسنننناس بوضننننع الأطراف وحركاتها 

رعة( بالنسننبة للجسننم، والإحسنناس بتوازن الرّأس بوضننع الجسننم )المدى، الاتجاه و السنن

وتوازنه بالنسنننننبة إلى قوة الجاذبية )وقوف، انحناء، جلوس، اسنننننتلقاء و انبطاح( وكذلك 

الإحسنننناس بتحريك وانتقال الجسننننم بالنسننننبة إلى الاتجاهات المكانية فوق  تحت، يمين، 

 . شنننننننننننننننننننننننننننمنننننننننننننننننننننال، أمنننننننننننننننننننننام وخنننننننننننننننننننننلنننننننننننننننننننننف

هذا النوع من الحواس يتمثل في إحسنناسنننا : يهات الخارجيةثالثاً: الحواس المسننتقبلة للتنب

وإدراكنا للمؤثرات الخارجية والتي تعتمد على كفاءة أجهزة الحواس الخاصنننة بالسنننمع، 

 .الننننننننننننبصنننننننننننننننننننر، الننننننننننننلننننننننننننمننننننننننننس، الننننننننننننتننننننننننننذوق والشنننننننننننننننننننم

ومن مظاهر هذا النوع من الحواس الإحسننننناس باللمس، البرودة، السنننننخونة الطعم المر 

لروائح الننذكيننة، والكريهننة، روائح التوابننل، تمييز الألوان، والحلو، المننالح، الحننامض، ا

تمييز الأماكن، الأصوات المرتفعة، الأصوات الضّعيفة، الموسيقي والغناء، وغيرها من 

، 2021)عبد الحليم،. الكثير من المظاهر الحسنننننننية التي تعتمد علي الحواس الخمسنننننننة

 فقرة(.

  أسباب اضطراب المعالجة الحسية:

هناك العديد من الافتراضننات والتكهنات حول أسننباب اضننطراب المعالجة الحسننية. كان 

لم يتم تحديد أي شننننيء ملموس حتى الآن. ومع ذلك، يقول العديد من الباحثين أن بعض 

 :يمكن أن تكون SPD أسباب

 أسباب مشفرة في المادة الوراثية للطفل. •
 الولادة أو الخداج. مضاعفات ما قبل الولادة والولادة انخفاض الوزن عند •
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المتبنى الذي ربما كان يعاني من ضعف الرّعاية قبل الولادة.  الطّفل العوامل البيئية •
 )بورغوس، د.ت، فقرة(.

 مظاهر اضطرابات المعالجة الحسية: 

تطور  2007يتم تصنننيف اضننطرابات العملية الحسننية على النحو التالي ميلر وآخرون 

 ح تصنيف للتشخيص:المفهوم في التكامل الحسي مقتر

 اضطرابات التعديل الحسي: ضعف التفاعل. فرط الاستجابة. البحث عن الأحاسيس -

الاضطرابات الحسية الحركية: اضطراب في اكتساب التنسيق الحركي. اضطرابات  -

 موضعية.

اضطرابات التمييز الحسي: البصري، السمعي، اللمسي، الدهليزي، الإحساس العميق،  -

 (.11، ص. 2021حاسة الشم والتذوق. )شمسي، 

 تشخيص اضطراب المعالج الحسية:

لذلك لا يمكن تشنننخيصنننها من الناحية  .DSM-5مشننناكل المعالجة الحسنننية ليسنننت في  

ة لمعرفننة مننا إذا كننان طفلننك يعنناني من الفنيننة. ولكن هننذا لا يعني أنننه لا توجنند طريقنن

 مشكلات معالجة حسية.

ابدأ بتدوين ملاحظات حول السنننننلوكيات والأعراض التي تراها في طفلك ومتى تحدث. 

ا أن تسننننننأل معلمي طفلك عن السننننننلوكيات والأعراض التي لاحظوها في  يمكنك أيضننننننً

 المدرسة.

ن طفلك. عندما تكون كل هذه المعلومات سننننتكون مفيدة للمتخصننننصننننين الذين سننننيقيمو

مسنننننننتعدًا للتشننننننناور مع المحترفين، إليك بعض الأماكن الجيدة للبدء: تحدث إلى طبيب 

أطفال طفلك. اشننننننرح أعراض طفلك، وشننننننارك ملاحظاتك. قد يوصنننننني الطبيب بتقييم 

شننامل. قد يحولون طفلك لفرز من قبل أخصننائي، سننواء في مدرسننتك أو في الممارسننة 

خصنننصنننين. قد يطلب منك المقيم المسننناعدة في ملء الفراغات المهنية. التشننناور مع المت

الخاصننة بتطور طفلك من خلال مشنناركة معلومات حول سننلوكيات المشننكلة. قد يشننمل 

ذلك متى بدأت السنننننننلوكيات ومتى تحدث. إذا وجدت طرقًا لتهدئة أو موازنة مشننننننناكل 

 ، فقرة(.2018حساسية طفلك، فتأكد من ذكر ذلك. )جلال، 

  المعالجة الحسية:علاج اضطراب 

نتيجة لعدم وجود سننننبب محدد لاضننننطراب المعالجة الحسنننني فإنه لا يوجد علاج محدد 
لمثل هذه الاضننطرابات. لكن بإمكان العلم الحديث إيجاد حل قابل للتطبيق يمكن أن يقلل 

 :من المشكلات الحسية عندما تكون شديدة مثل
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على ممارسنننننة أو تعلم القيام  الطّفلالعلاج المهني: يمكن للمعالج المهني أن يسننننناعد  -1
 .بأنشطة عادة ما يتجنبها بسبب المشاكل الحسية

 .علاج طبيعي: يمكن للمعالج الطبيعي تطوير نظام غذائي حسي-2
الاسننننتجابة لحواسننننهم العلاج التكاملي الحسنننني والذي من خلاله يتعلم الأطفال كيفية  -3

 بشكل صحيح. )اضطراب المعالجة الحسية، د.ت، فقرة(.
بناءً على ما سننننننبق نجد أن مشننننننكلة الاضننننننطرابات الحسننننننية تزيد من حالة و الخاتمة:

ويجب على الأهل ملاحظات سننننننلوكيات  التوّحدالإنغلاق لدى أطفال اضننننننطراب طيف 
في مشنننننننكلة اضنننننننطرابات  أطفالهم وما يظهر عليهم من علامات لتجنب زيادة الشننننننندة

 كل ما تعلمه وكل ما يملكه من معارف. الطّفلالمعالجة الحسية التي قد تفقد 
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 الأسباب والعلاج التوّحدالإيكولاليا لدى أطفال اضطراب 

 
 

يعتبر موضننننوع اللغة والنطّق والكلام من الموضننننوعات المهمة التي شننننغلت  المقدمة:

القدماء والمحدثين من علماء اللغة والكلام والطّب وعلم النفّس وعلم الاجتماع والترّبية 

وغيرهم من العلماء في مجالات التخّصنننننننصنننننننات المختلفة ولقد أكدَ هؤلاء جميعاً على 

ة على الاتصنننننننال بالآخر والتوّافق في النمّو العقلي أهمية عامل اللغة والكلام في القدر

 والفكري والاجتماعي والنفّسي.

نوات المبكرة من  وفي هذا الصنندد يؤكد علماء النفّس على أهمية اللغة خاصننة خلال السننّ

حيث أنها تظهر رغبته في التحدث أمام الآخرين وسنننننننرعان ما يتحول من  الطّفلعمر 

لذّاتكائن متمركز حول  ائن اجتماعي يمكن أن يرى ويدرك ويفهم وجهة نظر إلى ك ا

 (.13، ص.2005الآخرين. )أمين، 

  تعريف اللغة والكلام:

مع والكلام الأمريكية        American Speech andفاللغة كما تعرفها جمعية السنننننننّ

Hearing Association  هي عمليننة معقنندة وجهنناز ديننناميكي برموز متفق عليهننا

تسننننتخدم بأسنننناليب متعددة للتواصننننل، ولا تنفصننننل أي لغة في العالم من التراث الثقافي 

والاجتماعي والتأريخي، كما أن لكل لغة مكونات تتعلق بالجانب الصنننننننوتي والنحّوي 

 والصّرفي والدّلالي والسّياق الاجتماعي )البراجماتي(.

كلام فهو وسننيلة التوّاصننل الأسنناسننية والتي تتطلب سننلوكاً حركياً وتناسننقاً عضننلياً أما ال 

، 2010عصنننننبياً دقيقاً حيث تتحد أصنننننوات الكلام بطرق مختلفة لتكّون اللغة. )الظاهر،

 (.17ص.

 التوّاصل اللغوي:

هنندفنناً  convergence of knowledgeعمليننة يشنننننننكننل لهننا التقّننارب المعرفي  

أن تحقيق ذلك يتطلب التفّاوض وتبادل  Riley( 1985:7ريلي ) محورياً، حيث أوضح

وجهنات النظّر حول المعناني خلال التفّناعنل بين الأفراد، ذلنك النذي يؤكند على المعنى 

 (.18، ص.2006المقصود. )الفرماوي،

 تعريف اضطرابات التواصل:

والمعالجة تشننمل اضننطرابات التوّاصننل مجموعة من المشننكلات المتعلقة بالكلام اللغة،  

وتي لمقاطع صننوتية كما  السننمعية. وربما تتراوح اضننطرابات التوّصننل من الترديد الصننّ

هو الحال في اضنننننننطراب اللجلجة إلى الخطأ في نطق بعض الكلمات، إلى العجز التّام 
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عن اسنننننتخدام الكلام واللغة في التوّاصنننننل كما هو الحال في اضنننننطراب الحبسنننننة. )أبو 

 (.3حلاوة، د.ت، ص.

 :Echolaliaالإيكولاليا تعريف 

، Echo( أن تعبير إيكولاليـنننننننا من مقطعين، الأول Simon،1975كما ذكر سيمون )

وت أو التصّنننندية أو الترّديد أما المقطع الثاّني، وهو  فيشننننير  Laliaويعني صنننندى الصننننّ

ضنننننننمنياً إلى اللغة وقد يتكافأ التعّبير الأجنبي مع ما يمكن أن نطلق عليه باللغة العربية 

دوي، أو المحاكاة الآلية، أو حديث المصنناداة. حيث أن الفرد بمقتضنني الا ضننطراب الصننّ

هذا الاضطراب يميل إلى تكرار ألفاظٍ معينةٍ أو جملاً محددةً صادرةً من شخصٍ آخر أو 

فيلم أو أغنية في المواقف المختلفة دونما علاقة وإما أنه بذلك يفسننننننر الموقف أو يتفاعل 

 مع الآخر. 

( بأنها حالة كلامية تتميز بالترّديد القسنننننننري اللاإرادي Catherin، 1986) وكما ذكرَ 

لما يقوله الآخرون من كلمات أو مقاطع أو أصنننننوات بصنننننورة تبدو وكأنه صننننندى لهم. 

 (.8، ص.2008)عبد الجليل،

 هناك مظاهر لهذا الترّدد تتمثل في:  Echelaliaمظاهر الإيكولاليا )المصاداة ( : 

ي بترديد هذه الكلمات بنفس التوّحد الطّفل( يبدأ 2002كما ذكر رشننننننناد موسنننننننى ) -1

 اللهجة التي يسمعها من حوله أو من التلّفاز أو أغنية الأطفال التي يحبها.

مة يرد الكلام بنفس شدة الصّوت والنغّ الطّفل(. أن 2001وكما جاء في سمير السعد )-2

 التي توجه إليه.

يقوم بتكرار آخر كلمة فقط في الجّملة التي  الطّفل(. أن 2005ويذكر بشننير يوسننف )-3

 (.12، ص. 2018يسمعها. )عبد الجليل، 

 أنواع الإيكولاليا: 

ابق فإن من المهم القول لإخصننائي التخاطب أو من يقومون على  في ضننوء العرض السننّ

ية  فلرعا حددوا التوّحد الطّ قد تكون ي أن ي يا  فالإيكولال يه  لد نوعية الكلام الإيكولالي 

لأغراض اتصننننننننننالينننة وتسنننننننمى حينئنننذ بنننالإيكولالينننا التفننناعلينننة أو الإتصننننننننننالينننة 

.Communicative/interactive, E  فل،أو يكون تكرار حد الطّ بارات التوّ ي للع

فلا يتوقع اسنننننننتجابة ما من أحد تجاه كلامه  لأغراض غير التفاعلية أو اللااتصنننننننالية

 Nonالإيكولالي وحينئنننذٍ تسنننننننمى بنننالإيكولالينننا الغير تفننناعلينننة أو اللاتصننننننننننالينننة 

.communicative/ Non interactive E  يا قد وفي كلا الحالتين فإن الإيكولال

 (.235،ص. 2006)الفرماوي،من النوّع الفوري أو من النوّع المؤجل. تكون

يعرف فنننناي، وشنننننننولر )  :Immediate Echolaliaكولاليننننا الفوريننننة أولاً: الإي

1980:32 ،Schuler Fay  الإيكولاليننا الفوريننة علي أنهننا التكّرار عننديم المعني )

لكلمننة أو كلمننات قنند صنننننننندرت للتو من شنننننننخص آخر إلا أن بريزانننت، ودوشننننننننان 
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(1981:336 ،Prizant&Duchan  قد اعتبرا هذا المفهوم قاصننننننراً، فالإيكو ) لاليا

 ي ولهذا فهي ليست بلا معنى.التوّحدربما تخدم وظائف اتصالية كثيرة للطفل 

،  1975:1445يعرف سنننننيمون ) Delayed Echolaliaالمؤجلة  -ثانياً: الإيكولاليا

Simon الإيكولاليا المؤجلة بأنها قيام الفرد بتكرار عبارة أو سننننؤال ما كان قد سننننمعه)

وقت قد تكون أياماً أو أسنننابيعاً، أو شنننهوراً، وقد من شنننخص أخر بعد مرور فترة من ال

ؤال المكرر من التلّيفزيون  تصننل إلى سنننة. وقد يكون هذا الفرد قد سننمع العبارة أو السننّ

الإعلانننات أو الأغنناني أو حتى قرأهننا بننالكتننب، والإيكولاليننا المؤجلننة يمكن أن تخنندم 

 (.51، ص. 2020لسميع، ي. )نصر الدين، عبد االتوّحدوظائف اتصالية عديدة للطفل 

( إلى عدد من 2005حيث أشنننار الدوخي والصنننقر ): Echolaliaأسطططباب الإيكولاليا 

 الأسباب:

يحاول فهم معنى الكلمة التي يرددها، لذا نحاول إيضنننننننناح الكلمة له بأقرب  الطّفل-1

 صورة بصرية عملية تسهل فهم المعنى.

سماعها فيكررها  التوّحدذي اضطراب  الطّفلأو لأن بعض الأصوات يصعب على  -2

ليتأكد مما سمع، مثل صوت الدّال والباء: لذا فإن إطالة بعض الأصوات قد تساعد على 

 ا بشكل أوضح.سماعه

وتستخدم أحياناً للإحساس المفرط بعدم الأمان، وفي بعض المواقف يشير إلى رغبة  -3

 (. 7، ص. 2018في التواصل مع المحيطين به. )كاشف،  التوّحدذي اضطراب  الطّفل

 : التوّحدعلاج الإيكولاليا لدى أطفال اضطراب طيف 

 الاستجابة الصحيحة:الطّريقة الأولى: طريقة تعليم 

وهي طريقة أخرى لعلاج الترديد وتتماشنننى مع الفرضنننية التي تقول أن الترّديد غالباً ما 

بة  ئه أوامر لا يعرف الاسنننننننتجنا ما يطرح سنننننننؤال على الفرد أو يتم إعطنا يحندث عنند

الصننحيحة لها. ويتم ذلك من خلال تعليمه الاسننتجابة الصننحيحة فوراً بعد طرح السننؤال 

طيور( ثم يتم تعزيز الترّديد وفي النهّاية إخفاء التلقين. على  -العصنننننافير؟  مثلاً )ما هي

 أي حال، هذه ليست طريقة عملية للتعامل مع الترديد وذلك لسببين هما:

 لأنها تعزز الترّديد لبعض الوقت. -1

 الإجابات الصّحيحة لكل سؤال يمكن أن يطرح عليه. الطّفلستحتاج لتعليم  -2

 Cues-Pause-Pointالتأّشير"  -التأّني  -نية: طريقة التلقين الطّريقة الثا

ويعتقد أنها الطريقة الأفضنننل للتعامل مع الترّديد، وهي تتضنننمن اسنننتخدام أفضنننل ما في 

 التوّحدالطّرق السّابقة جميعاً إضافة إلى أنها تعمل على تعليم مهارة مهمة لئطفال ذوي 

وترجمتها الحرفية هي "التلقين  Pointوهي " التأّني وهذه الطّريقة تعُرف باسننم طريقة 

 Cues- Pause   - Pauseالتأشير"  -التأني  -
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ي غالباً ما التوّحد الطّفلالطّريقة الثاّلثة: طريقة أنا لا أعرف لقد وجد بعض الباحثين أن 

حيحة للسننؤال أو الأمر المطلوب  يسننتخدم الترّديد عندما لا يكون قد تعلم الاسننتجابة الصننّ

منه تنفيذه. وهذا يبدو واضننحاً جداً في الاختيار الذي قاموا به لمعالجة الترّديد حيث أنهم 

قول عبارة " أنا لا أعرف" لئسنننننئلة التي كانوا  التوّحدعلموا الأطفال ذوي اضنننننطراب 

يقوموا بترديدها سابقاً ولم يعرفوا إجاباتها. وحتى لو أصبحت " أنا لا أعرف" عبارة يتم 

ترديدها، فهي الإجابة الأكثر تكراراً والتي سننننتحصننننل عليها من أي طفل عندما تسننننأله 

الذي  الطّفلسننننؤالاً لا يعرف إجابته. وهناك فائدة إضننننافية لهذه الطّريقة وهي أنها تخبر 

ؤال بأن حيحة للطفل طرح السنننننننّ ي. )حمد الله، د.ت، التوّحده يحتاج لتعليم الإجابة الصنننننننّ

 (.8-4ص.

يجب على الآباء تشننننجيع أشننننكال مختلفة من التوّاصننننل لتجنب الإيكولاليا عند الأطفال، 

 -بمرور الوقت-إلى مجموعة متنوعة من الكلمات والعبارات  الطّفلكذلك يجب تعريض 

لى الإيكولاليا بالممارسة الطبيعية، أيضاً يمكن علاج يستطيع كثير من الأطفال التغّلب ع

 :الإيكولاليا من خلال مجموعة من الطرق الآتية

إلى جلسنننات التخّاطب المنتظمة لتعلم كيفية  : يلجأ مصنننابي الإيكولالياالتخّاطب جلسطططات

إذ يسننتخدمون التقنيات السننلوكية والإشننارات اللفظية والبصّننرية  .التعبير عم يفكرون فيه

 .ية والتعّزيز الإيجابي لتحسين التوّاصل مع الأطفالالذّاتوالمراقبة  التعّلموطرق 

ج الحالة نفسها، لكنها تساعد لا يعتمد الأطباء عليها في علا القلق: أو الاكتئاب مضادات
على استعادة هدوء مصابي الإيكولاليا، إذ إن التأثير المهدئ يمكن أن يساعد على تقليل 

دى قد تزداد عندما يكون  ً  الطّفلشننننننندة الحالة، نظراً لأن أعراض الصنننننننّ  .متوتراً أو قلقا
 ، فقرة(.2021)سلام،

وبناء على ما سبق نجد أن مشكلة ترديد الكلام من المشاكل الشّائعة لدى أطفال  الخاتمة:
والتي تعيق اتصنننننننالهم بالعالم الخارجي والتي تزيد من حالة  التوّحداضنننننننطراب طيف 

لديهم، ومن خلال المقال تمت مناقشننننننننة عدد من الطرق التي يمكن  الإنغلاق والعزلة 
 .التوّحدليا لدى أطفال اضطراب طيف العمل من خلالها لعلاج مشكلة الإيكولا
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 مشكلة القلق لدى ذوي الإعاقة البصرية التعّريف والأسباب والحلول
 

إن الدّور الحيوي لحاسنننة البصنننر في الحياة دور واضنننح كل الوضنننوح. كذلك المقدمة: 

فإن التأّثيرات المحتملة لتعطل هذه الحاسننننننة أو ضننننننعفها جلية وقد تكون كبيرةً جداً وقد 

لوكية والاجتماعية والترّبوية. ونقول ذلك لأن  عوبات الحركية والنفّسننية والسننّ تشننمل الصننّ

اة رئيسة من قنوات تواصله مع العالم من حوله ويصبح الإنسان الذي يفقد بصره يفقد قن

مع واللمس. )الخطيب  مرغماً على الاعتماد على الحواس الأخرى وخاصننة حاسننتي السننّ

ذو الإعاقة البصرية بشكل أساسي على  الشّخص(. ويعتمد 203، ص.2005والحديدي،

سّمع، وقد يكون القصور الذي خلفته الإعاقة البصرية سبباً رئيساً في  حاستي اللمس وال

حدوث القلق لدى فئة ذوي الإعاقة البصننرية الأمر الذي يسننبب لهم صننعوبة في التكّيف 

مع واقعهم وعدم القدرة على تلبية احتياجاتهم في غالب الأحيان فيعيشننننننون في حالة من 

 القلق.

 تعريف الإعاقة البصرية:

هي ضعف في حاسة البصر يحد من قدرة  Visual Impairmentالإعاقة البصرية  

خص على اسننننتخدامها بفعالية مما يؤثر سننننلباً في أدائه ونموه. والإعاقة البصننننرية  الشننننّ

ضنعف في أي من الوظائف البصنرية الخمس وهي البصنر المركزي، والبصنر الثنائي، 

عف ينتج عن تشنننوه  والتكّيف البصنننري، والبصنننر المحيطي، ورؤية الألوان. وهذا الضنننّ

يحي أو الإصننننننننابة بالأمراض أو الجروح في العين. ومن أكثر أنواع الإعاقات تشنننننننر

، 2005البصننرية شننيوعاً الإعاقات التي تشننمل البصننر المركزي. )الخطيب والحديدي،

 (. وبشكل عام يصنف الأشخاص ذوي الإعاقة البصرية إلى فئتين هما:204ص.

رد النننذي لا يسنننننننتطيع القراءة التعّريف الترّبوي للكفيف هو الف Blindالمكفوفون  -أ

 والكتابة إلا بطريقة برايل.

أن الكفيف هو الفرد الذي لا يسننننننتطيع أن يجد طريقه بدون قيادة  Henryويرى هنري 

في بيئة غير معروفة لديه، أو من كانت قدرته على الإبصار عديمة القيمة اقتصادياً، أو 

عف بحيننث يعجز عن مراجعننة  عملننه العننادي. من كننانننت قنندرة بصنننننننره من الضنننننننّ

 (.152-151، ص.2008)الظاهر،

من الناّحية القانونية الأشنننننخاص الذين  Partially Sightedالمبصنننننرون جزئياً  -ب

في العين الأقوى بعد التصّننننحيح.  200/20إلى  70/20تتراوح حدة إبصننننارهم ما بين 

 (.205، ص.2005)الخطيب والحديدي، 

فائدة في المواقف التي تواجه الإنسنننننننان  إن الإحسننننننناس بالقلق هو رد فعلٍ طبيعيٍ وذو

بتحديات جديدة. فحين يواجه الإنسنان بمواقف معينة فإنه من الطبيعي أن يحس بمشناعر 

عدم الارتياح والتوّجس وأن تعرق راحتا يداه ويحس بنلام في فم المعدة. وتخدم ردود 
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لمتوقع. ولكن أعراض الفعل هذه هدفاً هاماً حيث إنها تنبهنا للاسننتعداد لمعالجة الموقف ا

القلق المرضننننننني تختلف اختلافاً كبيراً عن أحاسنننننننيس القلق الطّبيعية المرتبطة بموقف 

يب،  ظاهرة انتشنننننننرت 5، ص.2010معين. )أبو الحبا هذه ال هذا المنطلق أن  (. ومن 

سبب مشاعر عدم الارتياح  سط الأشخاص ذوي الإعاقة البصرية ب شكل كبير في أوا وب

م قدرتهم في غالبية الأحيان على تلبية احتياجاتهم لوحدهم وضعف والتوّجس لديهم، وعد

 التفاعل الاجتماعي لديهم يقودهم إلى القلق. 

 :Anxietyتعريف القلق 

إحساس داخلي شامل ومستمر، يصاحبه إحساسات وانفعالات غير محددة سواءً كانت  

 (.8ص.، 2012جسميةً، أو نفسيةً، أو اجتماعيةً. )مصطفى حماد، 

هو حالة انفعالية نفسننية يتداخل فيها الخوف ومشنناعر الرّهبة والحذر والرّعب والتحّفز، 

موجهة نحو المسننتقبل أو الظّروف المحيطة، ويعتبر القلق من المشنناعر الطبيعية العامة 

التي يمير بها كل إنسنننان، ويمكن القول إن هناك قلق طبيعي وقلق مرضننني. )الخضنننر، 

 (.3د.ت، ص.

وتر شامل ومستمر نتيجة توقع تهديد خطر فعلي أو رمزي قد يحدث، ويصاحبها حالة ت

 (.9، ص.2010خوف غامض وأعراض نفسية جسمية. )أبو الحبايب، 

 نسبة انتشار القلق: 

بالرغم من عدم وجود أرقام وإحصننننننناءات دقيقة يمكن أن نسنننننننتند إليها في تقدير أعداد 

طوط الرئيسنننة الآتية: يقدر عدد المصنننابين مرضنننى القلق إلا أننا نسنننتطيع أن نورد الخ

 % من عدد السكان. 5إلى  3باضطراب القلق في معظم بـلاد العالم بـ 

أن هذه النسب تتزايد في بعض المجتمعات وتقل في بعضها الآخر إلا أنها بأي حال من 

كان. نسننبة المرضننى النفسننيين المصننابين  %3الأحوال لن تقل عن  من مجموع عدد السننّ

 .%20إلى 16ق النفّسي تصل من بالقل

خصإن نسنننننننبة العجز الاجتماعي )أي عدم دخول  في علاقات، أو حوارات، أو  الشنننننننّ

ثل على الأقل  يادة القلق( تم بب ز عل، أو توقف عن العمل يسننننننن فا من مجموع  %1ت

 (.18المصابين بالقلق. )غانم، د.ت، ص.

 مراحل القلق:

خصلا يدخل   تتفجر مكامن القلق مرة واحدة، بل نجدها  إلى القلق دفعة واحدة، ولا الشننّ

تتدرج، وتتراكم حتى تصنننل إلى درجة )اللاعودة( وما لم ننتبه إلى هذه )الإنذارات(فإننا 

خصنكون قد )حرقنا( كل الأوراق التي يمكن أن نلقي بها في وجه القلق ليعود  إلى  الشنننّ

بتقسيم القلق إلى المراحل حالة السوية، وقد قام )دافيد. ف شيهان( في كتابه مرض القلق 

 (.86-76الآتية: كما ذكرها )غانم، د.ت، ص. 
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بات  باً عن طريق نوبات قصنننننننيرة من  Spellsأولاً: مرحلة النوّ بدأ القلق غال حيث ي

 الأعراض التي تحدث فجأة ومن تلقاء ذاتها، ودون أي إنذار.

إذ قد تصنننننل إلى وتختلف مدة النوّبة من شنننننخص إلى آخر،  Panicثانياً: مرحلة الهلع 

لدرجة أن  يدة،  ية، شنننننننند بدأ موجة الهلع عات قل، وت عة نوبات في الأسنننننننبوع، أو ت أرب

الأشنننننننخاص الذين يمرون بها تظل عالقة في أذهانهم حتى وان كانت هناك فترة زمنية 

 بعيدة.

ثاً: توهم المرض: وهنا تسنننننننيطر على  خصثال فكرة أنه مريض وأنه يعاني من  الشنننننننّ

 أمراض معينة، ويهيء نفسه للذهاب إلـى الطبيب بشكل مستمر.

في -إن المصنابون بالقلق  Phobias   Limitedرابعاً: المخاوف المرضنية المحدودة 

قد يصنننننابون بنوبات متكررة من المخاوف، وتكون هذه المخاوف غير متوقعة،  -الغالب

ية، الذّاتومع كثرة الأشنننننياء التي أصنننننبح يخاف منها ويتجنبها ويخشننننناها تشنننننتت قدرته 

 ويشعر أنه عاجز.

وف حيث أن كثرة المخا Phobias Socialخامسنننناً: المراحل المرضننننية الاجتماعية 

وعنفوان الأفكار التي تراوده وهي في الغالب أفكار متشنننننننائمة بها تصنننننننور واقعي من 

 وجهة نظر المريض أنها مدمرة للذات ول خرين وللعالم.

 سادساً: التجّنب الشّامل بسبب المخاوف المرضية )خاصة الخوف من الأماكن العامة(.

ي يخشننننننناها ويخاف منها نتيجة لكثرة الأشنننننننياء الت Depressionسنننننننابعاً: الإكتئاب 

خص ، ونتيجة لشنننننلله الاجتماعي، وانقطاع الحوار والاتصنننننال بينه وبين الآخرين الشنننننّ

 تنتابه موجة من الاكتئاب.

  أسباب القلق:

سية الخاصة بالفرد،  يرجع القلق لأسباب عديدة بعضها نفسي شخصي أي التركيبة النف

نشئة والترّبية. وقد القلق من بعض وبعضها بيئي وهي الظّروف المحيطة بالفرد أثناء التّ 

الأمراض التي تصنننيب الإنسنننان وقد تكون هذه الأمراض عضنننوية أو عقلية أو نفسنننية. 

ماغ. وفي بعض الأحيان تكون  لدّ ية في ا نًا يحدث القلق نتيجة لتغيرات بيوكيميائ وأحيا

ي مواجهة الوراثة عاملاً أسنناسننياً في حدوث القلق. وعندما يقلل الفرد من شننأن قدراته ف

الحياة بصفة عامة فإنه يشعر بالقلق كلما مر بموقف بيئي يعجز عن مواجهته. )إبراهيم، 

 (.166، ص.2010

( تسننننناعد بعض الخصنننننائص 1997الاسنننننتعداد النفّسننننني العام: وفق ما أورده زهران )

النفّسية على ظهور القلق، ومن ذلك الضعف النفسي العام، والشّعور بالتهّديد الدّاخلي أو 

الخارجي الذي تفرضنننننننه بعض الظّروف البيئية بالنسّنننننننبة لمكانة الفرد وأهدافه والتوّتر 

عور بالذنّب والخوف من العقاب وتوقعه، وتعود الكبت بدلاً من  ديد، والشننننّ النفّسنننني الشننننّ

التقّدير الواعي لظروف الحياة، كما يؤدي فشنننننننل الكبت إلى القلق وذلك بسنننننننبب طبيعة 



الترّبية الخاصة والصّحة النفّسيةمقتطفات في  ربية الخاصة أ. عمار مطر أخصائي التّ    

  
 

 
83 

غوط الدّاخلية التي تسننننننببها رغبات التهّديد الخارجي الذي ي واجه الفرد أو لطبيعة الضننننننّ

 (.38-37، ص.2002الفرد الملحة. )تونسي،

 :أعراض القلق

عندما يصنننبح القلق حالة مرضنننية، وتسنننيطر على المريض مشننناعر التهّديد والخطر،  

وتسنننوده الأفكار التشّننناؤمية فيسنننتجيب الجسنننم لهذه المشننناعر، فتبدأ مجموعة كبيرة من 

خصعراض في الظّهور على الأ (. وتتنوع هننذه 151، ص. 2010. )إبراهيم، الشنننننننّ

 الأعراض ما بين:

( وتتمثل في نوبة من الهلع التلّقائي، 2008الأعراض النفّسية كما أوردها عثمان ) -أولاً 

الاكتئاب وضعف الأعصاب، الانفعال الزائد، عدم القدرة على الإدراك والتمّييز، نسيان 

، ص. 2012الأشنننننننياء، اختلاط التفّكير، وزيادة الميل إلى العدوان. )مصنننننننطفى حماد،

43.) 

 ً : الأعراض النمّطية هي الرّعاش، والتوّتر، والتعّرق، وخفقان الجّسنننديةالأعراض  -ثانيا

در والدّوار، وضننيق التنّفس. لكن قد تظهر أعراض أخرى، ولا  القلب بسننرعة وألم الصننّ

رور ة جميعها في آن واحد. فقد لا تعاني سنننننوى من واحد أو اثنين تكون موجودة بالضنننننّ

من الأعراض. في الوقت ذاته، تشنننننننعر غالباً برغبة شنننننننديدة في الهرب أو في تفادي 

ديد قد تشنننعر أيضننناً بخوف شنننديد من  الوضنننع الذي يسنننبب القلق. وفي حالة القلق الشنننّ

)مصنننننلحة الصنننننحة الإصنننننابة بالجنون أو الموت. وتظهر الأعراض بدرجات متفاوتة. 

 (.4، ص. 2014منطقة العاصمة بالدنمارك،  -النفسية

 يمكن علاج القلق بعدد من الوسائل من أهمها:علاج القلق: 

العلاج الطّبي بالأدوية: كما تؤثر أدوية تخفيف حدة القلق في الخلايا العصننننبية في  -أولاً 

عور بالقلق أو الجزع ويمك ن أن تخفف الأدوية من الدّماغ، مما يسنننبب انخفاضننناً في الشنننّ

والنفّسنننية، ولها أيضننناً تأثير مهدئ عام. )مصنننلحة الصنننحة  الجّسنننديةحدة أعراض القلق 

 (.7، ص. 2014منطقة العاصمة بالدنمارك،  -النفسية

تعتبر مضادات السيروتونين الحديثة العلاج الأساسي للقلق وهي تعطى بجرعات خفيفة 

 (.15، ص. 2010معالج. )أبو الحبايب، أولاً ثم ترفع الجرعة وفقاً للطبيب ال

 ً العلاج الكهربائي: قد يلجأ بعض الأطباء إلى استخدام التنّبيه الكهربائي في حالات  -ثانيا

ديد وحين تصننننننل الحالة إلى "التبلد التاّم في الإحسنننننناس" أو  قليلة من حالات الهلع الشننننننّ

المريض ويعود لحركتننه "جمود الحركننة". ويتم هننذا التنّبيننه لفترة محنندودة حتى يتنبننه 

العادية، ثم بعد ذلك يتلقى العلاج النفّسننني الملائم لحالته. وقلما يتم اسنننتخدام الكهرباء في 

دمات الكهربائية يكون في معظم الأحيان ذو  علاج القلق لأن التأثير الذي تحدثه الصنننننننّ

 (. 181، ص.2010آثار سلبية غير مرغوبة. )إبراهيم، 

 ً  ويضم: العلاج السّلوكي -ثالثا
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 أسلوب النمّذجة: ملاحظة المميزين في العلاقات الاجتماعية ومحاولة تقليدهم. -1

الكف بالنقّيض: التعرض تدريجياً لما يثير الخوف وفي الوقت نفسنننننه تقدم اسنننننتجابة  -2

 محببة للنفس.

عد  -3 هات المهددة وب مدرج للمنب تّدريجي التّخيلي: عن طريق وضنننننننع  التحّصنننننننين ال

الاسنننننننترخاء يقوم المريض بتخيل أنه يمر بخبرة أولية كبيرة التهّديد لكن التدّريب على 

غير ضننارة حتى يعتاد عليها ثم يسننتمر للذي يليه ويسننتمر هذا التدّريب حتى يصننل إلى 

-15، ص.2010أكثر المواقف تهديداً له حيث يتم هذا في عدة جلسنننات. )أبو الحبايب، 

16.) 

 ً  العلاج المعرفي ويضم: -رابعا

 يادة الثرّاء اللغوي والثقّافي.ز -1

 تعلم السّلوكيات المتعلقة بالمواقف الاجتماعية المختلفة التي يهابها. -2

 التحّرر من الخبرات الاجتماعية المؤلمة المتعلقة بالماضي. -3

 إثارة أهداف واقعية والبعد عن أحلام اليقظة. -4

لبية )إن طاقتي محدودة  -5 صنننعب علي تغيير الواقع(. )أبو  -الحذر من الإيحاءات السنننّ

 (.15، ص.2010الحبايب، 

 ً  Psycho Therapyالعلاج النفّسي  -خامسا

وفيه يتم الكشف عن الصّراعات المكبوتة من  Psychoanalysisالتحّليل النفّسي  -أ 

سات التي يبوح فيها  سلة من الجّل سل شّخصخلال  عن مشكلاته وأحلامه وما يراه من  ال

مزعجة، وبخاصنننننننة تلك الأحلام المتواترة ويجتهد المعالج في إيجاد كوابيس أو أحلام 

المصاب، ويشجعه على التعّبير عما بنفسه سواءً بالكلام  الشّخصعلاقة ودية بينه وبين 

أو الرسنننم أو الحوار الذي يتم بينهما. ويقوم المعالج النفّسننني بتفسنننير مكنون اللاشنننعور 

التي أدت إلى التوّتر أو الرّعب والهلع الذي  والتوّصنننل إلى جذور المواقف والملابسنننات

يعاني منها المصننناب. ثم يقوم بتوضنننيح ذلك باسنننتخدام أسننناليب التوّجيه أو الإيحاء غير 

 (.184، ص. 2010المباشر. )إبراهيم، 

 ً سّلوكي: حيث يشير مدحت عبد الحميد أبو زيد ) -سادسا ( إلى 2002العلاج المعرفي ال

ل يمثل نوعاً  Cognitive-Behavioural Therapyوكي أن العلاج المعرفي السنننننننّ

لوكي والعلاج المعرفي، ولذلك سنننننمي بهذا الاسنننننم. ويمكن  من التكّامل بين العلاج السنننننّ

إجراؤه فردياً  -أيضننننننناً  -اسنننننننتخدامه منفرداً أو ممزوجاً مع علاجات أخرى، ويمكن 

ابات منها: الهوس وجماعياً. وقد أثبتت الدّراسننننات فاعليته في علاج عديد من الاضننننطر

شّهية العصبي والوسواس القهري، والرهاب والقلق. )عبد  والفصام والاكتئاب وفقدان ال

 (.13-12، ص.2007الرحيم، 
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 أسوأ الأساليب للتعامل مع القلق: 

 التماس الطمأنة من الآخرين.-1

 محاولة وقف تدفق الأفكار. -2 

 جمع المعلومات.  -3 

 التحّقق من الأمر؛ مراراً وتكراراً. -4

 تجنب المشقة. -5

تخدير الأحاسنننننننيس عن طريق تعاطي المسنننننننكرات أو المخدرات، أو الإفراط في  -6 

 الأكل.

 الإفراط في الإعداد. -7 

 مان.ممارسة سلوكيات الأ -8 

 المحاولة الدّائمة لترك انطباع رائع. -9

 ر مراراً وتكراراً.إطالة التأّمل والتفّكر في الأمو -10 

 التماس اليقين. -11 

، 2010رفض تقبل حقيقة أنه من الطّبيعي أن تراودك أفكار "جنونية". )إل. ليهي،  12 

 (.44ص.

وبناءً على ما سنننننننبق نجد أن حالة القلق تزداد لدى الأشنننننننخاص ذوي الإعاقة الخاتمة: 

الأحيان، وتشنننكل الأفكار البصنننرية بسنننبب عدم قدرتهم على تلبية احتياجاتهم في غالب 

لبية لدى الأشنننخاص ذوي الإعاقة البصنننرية، وقد تزداد حالة القلق نتيجة عدم توفر  السنننّ

الدّعم الاجتماعي لهؤلاء الأشننننننخاص، وقد عالجت هذه المقالة بعض الأسنننننناليب لعلاج 

 مشكلة القلق لدى الأشخاص ذوي الإعاقة البصرية.
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 الأشخاص ذوي الإعاقة البصريةلدى  الذاّتز تقدير كيفية تعزي

 

الإعاقة بكافة أشننننكالها ظاهرة ليسننننت بالحديثة فالإعاقة على اختلاف أشننننكالها  المقدمة:

شكالية كبيرة في المجتمع ولكن  شيئا خاصا أو إ كانت موجودة منذ بداية الخليقة ولم تعد 

الذي يعتبر شنننننننيئا خاصنننننننا هو الاهتمام بالمعاقين على اختلاف فئاتهم في المجتمع وما 

لدى الأشنننننننخاص ذوي الإعاقة  الذّاتتقدير سننننننننتحدث عنه هو موضنننننننوع كيف نعزز 

البصننننرية وما أهم الأمور التي يمكن أن نتبعها مع الأشننننخاص ذوي الإعاقة البصننننرية 

 لديهم.  الذّاتلتعزيز تقدير 

 :التعريفات الخاصة بالأشخاص ذوي الإعاقة البصرية

 أولا: التعريف القانوني والطبي:

لكف البصنننننننر كل على حدة، ولما كانت  يعرض البعض للتعريفات القانونية والطبية 

عملية الحصننول على التسننهيلات والحقوق والخدمات المدنية التي يكفلها القانون لئفراد 

المكفوفين ترتبط بالمحددات الطبية للقدرة على الإبصننار، فإننا نعرض التعريفات الطبية 

قانونية حيث يرتبط كل  منها بالآخر. لكف البصنننننننر واعتبارها هي ذاتها التعريفات ال

 (.49، ص.2009)شعير،

 ثانيا: التعريف التربوي:

إذا كانت التعريفات الطبية والقانونية لكف البصننننر تركز على متغيرات محددة مثل حدة 

الإبصنننننار أو درجة الإبصنننننار ومجال الرؤية ودور مصنننننححات الرؤية من عدسنننننات 

ظيفية ما يمتلكه الفرد ونظارات وعمليات جراحية، فإن التعريفات التربوية تركز على و

من قدرات بصنننننننرية في الاسنننننننتفادة مما يقدم من برامج تربوية ومدى قدرة الفرد على 

الاسننننتفادة مما يقدم من تلك البرامج وحاجته إلى تعديلات في البيئة المدرسننننية، وطبيعة 

المادة المكتوبة من حيث مدى قدرته على قراءتها سننننواء كانت مكتوبة بالأحرف العادية 

 (.51، ص.2009بطريقة برايل البارزة. )شعير،أو 

 :الذّاتتعريف تقدير  

هو تقييم المرء الكلي لذاته إما بطريقة إيجابية وإما بطريقة سننننننلبية إنه يشننننننير إلى مدى 

هو  الذّاتإيمان المرء بنفسننننننه وبأهليتها وقدرتها واسننننننتحقاقها للحياة وببسنننننناطة، تقدير 

 (.2، ص.2005بالأساس شعور المرء بكفاءة ذاته وبقيمتها. )ريزنر، مالهي،
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 :الذّاتتأثير تدني تقدير 

ي: قد تنتقد نفسننك وتصننرفاتك، وقدراتك وتقلل من قدر نفسننك باسننتمرار الذّاتة النقد كثر

وتشكك فيها، أو تلوم نفسك عندما تسوء الأمور أنا لا قيمة لي، هذا خطأي، وأنا فاشل، 

 وأنا لست جيد بما فيه الكفاية كل هذا لأني لست مبصر، إعاقتي سبب فشلي في الحياة.

: عندما يمتدحك شنننننخص، تتجاهل مثل هذه التعليقات وتركز تجاهل الصنننننفات الإيجابية

أو لم « كل ذلك كان حظا»على ما لم تفعله والأخطاء التي ارتكبتها أو أن تقول بأن 

 يكن بالشيء الكبير.

قد تشنننعر في كثير من الأحيان بالحزن والقلق،  الذّاتالعواطف السنننلبية: مع تدني تقدير 

مع تدني تقدير  الدّراسنننةوالغضنننب التأثير على العمل  الشنننعور بالذنب الخجل، الإحباط،

قد تدفع نفسننننك إلى بذل المزيد من الجهد لأنك تعتقد أنك بحاجة إلى التعويض، أو  الذّات

 التستر على افتقارك للمهارة.

ية: قد تتراجع إلى الوراء لإرضاء الآخرين، وتكون خجولا الشّخصمشاكل في العلاقات 

صننننننل الاجتماعي. لأنها قد تعرضننننننك للمعاملة القاسننننننية، الانتقاد، للغاية أو تتجنب التوا

ويمكن أن تكون عدوانيا في تفاعلاتك مع الآخرين. )مركز الأحفاد للإرشنننننننناد وعلاج 

 (.5الصدمة النفسية، د.ت، ص.

 :الذّاتكيف يحدث تدني تقدير 

حقائق،  أفكارنا والأحكام التي تتخذها، والقيمة التي نضننننعها لأنفسنننننا هي آراء وليسننننت

 ومع ذلك فإننا غالبا ما نأخذ هذه الآراء كالحقائق، ونؤمن بها بقوة هنا تكمن المشكلة.

 من:  الذّاتيأتي تدني تقدير  

التجارب المبكرة في الحياة: أفكارك عن نفسك هي نتيجة التجارب والاستنتاجات التي • 

الحالية والسننابقة. وخاصننة وصننلت إليها بناءً على ما حدث في حياتك من تجارب الحياة 

شئة الأسرية والمجتمع الذي  التجارب المبكرة. وهذا يعني أن تجاربك في طفولتك، والتن

عشنننننننت فيه، وعلاقاتك مع أقرانك أثرت على أفكارك حول كل الأشنننننننياء مثل التنمر، 

ساءة المعاملة، الصراع أو العنف  انفصال الأبوين أو الطلاق حدوث الإعاقة الإهمال وإ

 سري، الإذلال، الإعاقة الأمراض أو أي صدمة أخرى.الأ

عندما تصاب بخيبة الأمل: متمثلة في الرفض عدم تحقيق شيء كنت تريدين تحقيقه، •  

 الوقوع في الأخطاء. 
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بعض أنوع التغيير: الانتقال إلى مدرسننة أو كلية جديدة، منزل جديد، بلد جديد، نشنناط • 

 (.6الأحفاد للإرشاد وعلاج الصدمة النفسية، د.ت، ص.أو اهتمام جديد. )مركز 

 كيف نساعد الأشخاص ذوي الإعاقة البصرية على تعزيز تقديرهم لذاتهم:

 ؟الذّاتكيفية التغلب على تدني تقدير 

ي ينطوي على معالجة العوامل في الحاضنننر الذي تعيشنننيه الذّاتالتغلب على تدني تقدير  

 الآن. 

ي المتوازن يتطلب التعرف على الصننننفات الإيجابية لديك الذّاتيم تقبل نفسننننك: التقي :أولا

والذي قد يكون صننعبا بعض الشننيء لأنك لم تنتبه إليها أو كنت تشننعر بعدم الارتياح في 

 الاعتراف بها. 

 حاول أن تتجنب بعض الأخطاء في طريقة تفكيرك: مثل:  :ثانيا

 تضخيم السلبيات. -

 نفسك فاشلا(. التعميم )أن تفعل خطأ وتعتبر  -

 تجاهل الجوانب الإيجابية في نفسك أو في الحدث المعين. -

النظر إلى الحنندث بمنظور واحنند، وعنندم ملاحظننة الجوانننب الأخرى )إمننا ممتنناز أو  -

 سيء، علماً بأنه من الممكن أن يكون جيد(.

 الإدعاء بأنك تعلم ما يفكر فيهم الآخرين من غير أن تتأكدي من صحة ذلك. - 

 :ا تطوير الأفكار المتوازنة الواقعية: لتغيير أفكارك السلبية تحتاج إلىثالث 

 . تصرف بطريقة تؤكد وتدعم هذه الفكرة الجديدة.1

. تحديد ما هي الأدلة التي تحتاج إلى البحث عنها في المسنننننننتقبل لدعم هذه الفكرة 2 

 الجديدة.

 . تحديد الأدلة من الماضي والحاضر التي تدعم هذه الفكرة الجديدة.3 

 . وضع فكرة أساسية جديدة متوازنة. 4

تطوير فهم جديد لئدلة التي كنت تسنننننننتند عليها في الأفكار القديمة. )مركز الأحفاد -5

 (.14 -12للإرشاد وعلاج الصدمة النفسية، د.ت، ص.
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ك مرة واحدة يومياً على الأقل: اجلس أو ارقد في اسنننننننتخدم التأمل لتصنننننننفية ذهن :رابعا

وضننننننع مريح. تخلص من التوتر الموجود برأسننننننك ووجهك عن طريق الضننننننغط على 

عضنننننننلات الرأس والوجه بإحكام ثم تحريرها عدة مرات، أغلق عينيك وركز وعيك 

بالكامل على تنفسنننك. تخيل أنفاسنننك وهي تدخل إلى جسنننمك ثم تخرج منه. اسنننتمر في 

لمدة دقيقة أو ما يقارب. وبينما لا تزال تتتبع أنفاسنننننننك، ركز انتباهك إما على عمل هذا 

قلبك وإما على نقطة معينة داخل رأسك تقع على خط مباشر للنقطة التي تقع بين عينيك 

سـننننننننك، ابدأ في  ستجابة "اضرب أو اهرب"(. وبانسجام مع تنف )حيث يتحكم عقلك في ا

عقلك، والمانترا هي أو عبارة قصيرة تختارها )مثل: ترديد "المانترا" المفضلة لديك في 

"أنا هادئ" أو "أنا أعيش في سنننننننلام"(. اسنننننننتمر في ترديد المانترا لأطول فترة ممكنة. 

وعندما تدخل إحدى الأفكار إلى رأسننننك، ببسنننناطة أعد تركيز انتباهك على نقطة التأمل 

 ك.التي ا اخترتها واستمر في ترديد المانترا بانسجام مع تنفس

اهدف إلى نوم جيد وليس فقط إلى الثماني ساعات المعتادة: استحضر في ذهنك  :خامسا

أفكاراً سننلمية من الممكن أيضنناً أن تسننتخدم سنندادات لئذن لكي تمنع أي ضننوضنناء من 

 التشويش عليك أثناء نومك.

قدم لنفسننك المزيد من المتعة والمرح: إن المرح يسنناعد على الشننفاء ويزيد من  :سننادسننا

درة الجسنننم على مقاومة الأمراض. السنننبب في هذا أن الضنننحك يعكس تأثير الضنننغط ق

 البدني، كما أن الإندورفين الذي ينتج عنه يؤدي إلى تحسين نظام المناعة في الجسم.

تحرر من المشنناعر المكبوتة: إن التخلص من المشنناعر القوية قد لا يكون ممكناً  :سننابعا

تخلص منها في وقت لاحق. بمجرد أن تتمكن من في وقت ظهورها، ولكنك تسننننننتطيع ال

ذلك، ابحث لنفسننننك عن مكان خاص تسننننتطيع فيه أن تضننننحك أو تبكي أو تصننننر  أو 

تضننرب الوسننادة. وكبديل لذلك، يمكن أن تجد أن لعب رياضننة أو ممارسننة هواية معينة 

يمكن أن يؤدي إلى تصريف تلك الإحباطات التي لا تستطيع التعبير عنها. أحرص على 

ألا تبالس في التحرر من هذه المشاعر. فإذا وجدت نفسك تزداد غضباً أو حزناً ، فتوقف 

فوراً، وبدلا من أن تحاول التخلص من هذه المشنناعر وحدك، ابحث عن صننديق تثق به 

شاري متخصص يمكنك التحدث معه حول المشكلة. ربما تحتاج إلى التحرر من  ست أو ا

 أطول من الزمن.مشاعرك تدريجياً وعلى مدار فترة 

لا تجلس سنناكناً لأكثر من سنناعة: إن جسنندك غير مصننمم للجلوس لفترات طويلة  :ثامنا

في المقعد. وسننننننوف يخبرك جسنننننندك بهذه الحقيقة في صننننننورة آلام في الظهر والرقبة 

 وصداع. 
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سعا ستهلك قدراً هائلاً من  :تا شاطات والمهام ت سك في أوقات التغيير: بعض الن ترفق بنف

الأوقات التي تحتاج فيها إلى ممارسنننة مثل هذه النشننناطات، عليك أن تعطي  طاقتك. في

 لنفسك قدراً كافياً من الراحة تعيد فيه شحن طاقتك استعداداً لما تنوي القيام به.

-6، ص.2006)ليند نفيلد، . الاسترخاء السريعة المناسبة لك ابحث عن أساليب :عاشرا

30.) 

ع الذي نعيشنننه بكل ما فيه من ضنننغوط ومصننناعب نجد في هذا العالم المتسنننارالخاتمة: 

أنفسننننننننا كأشنننننننخاص عاديين غير قادرين على مجاراة هذه الأحداث في بعض الأحيان 

ونحتاج إلى بعض من الإرشادات والنصائح لنعين بها أنفسنا على تخطي هذه المصاعب 

ن أن الحياتية فما بالنا بالأشنننننننخاص ذوي الإعاقة ونخص المعاقين بصنننننننريا وكيف يمك

تكون إعاقتهم والظروف الصننعبة في الحياة عاملا مسننببا لعدم تقير ذاتهم وهذا ما قدمناه 

 في المقال.
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 الخجل لدى الأطفال ذوي الإعاقة

 

المعاق مصننننندر قلق لكثير من الآباء والأمهات وقد يكون لهم  الطّفليعد خجل  المقدمة:

المعوق، إذ تعيق وتشل  الطّفلالحق في ذلك، فالخجل مشكلة لها آثار سلبية في شخصية 

فيضنننننننعف ما ينتجه ولا يقوى على مواجهة الحياة ولا يجرؤ على مخاطبة  الطّفلحركة 

م والاسننننننتفادة منهم، ويخيل الناس ومعاشننننننرتهم وإقامة علاقات صننننننداقة معهم، وإفادته

للشننخص المعاق الخجول أن كل الناس يراقبونه ويترقبونه ويصننفون إلى كلامه لينتقدوه 

وليجندوا فينه منأخنذ يسنننننننخرون مننه ولهنذا نجنده يتهرب وينعزل ويحناول الابتعناد عن 

 .مخالطة أقرانه وجيرانه وحتى في بعض الأحيان أسرته

طح نتيجة  تعود دوافع الخجل والتردد إلى عوامل نفسننننية خفية المصنننندر تطفح إلى السننننّ

التصّورات اللاشعورية الجادة والأوهام المنطلقة المبعثرة المدفوعة من خزينة اللاشعور 

والمتولدة من ترسنننبات الماضننني البعيد بشنننتى أشنننكاله وصنننوره الخادعة وقد تكون هذه 

لى حالة هي أشنننننننبه الدّوافع بدرجات متفاوتة منها جادة ومنها خفية وصنننننننلت بعد تأزم إ

بالحالات المرضنننننننية المخففة وهناك دوافع وهمية غريبة تمركزت في نفوس عدد كبير 

من ضنننننننعاف العقول نتيجة للتربية الطفولية الخاطئة ونتيجة لبعض حالات القلق التي 

 (.3، ص.2011يصورها التشاؤم بإيعاز من اللاشعور أيضاً. )شهاب،

وتعتبر مشكلة الخجل أكثر انتشارا في أوساط الأطفال ذوي الإعاقة فقد أثبتت دراسة أم 

لوكية انتشنناراً بين الأطفال ذوي 2019الجيلالي ) ( أن الخجل من أهم الاضننطرابات السننّ

. وفي السننياق نفسننه كان لا بد من تعريف الإعاقة بأنها حالة تشننير إلى التعّلمصننعوبات 

قدرة الفرد المصننننننننا ئة الاجتماعية أو عد  فاعل مثمر مع البي ب بعجز ما على تحقيق ت

الطّبيعنننة المحيطنننة أسنننننننوةً بنننأفراد المجتمع الآخرين المتكنننافئين في العمر والجنس. 

 (.27، ص.2014)شريف،

خصهو  المعاق: الطّفلتعريف  الذي ليه قصنننننور في نوع أو مقدار النشّننننناط الذي  الشنننننّ

حالة بدنية أو حالة عقلية أو مشننكلة صننحية يؤديه بسننبب صننعوبات مسننتمرة تعزى إلى 

طال أمدها سننتة أشننهر فأكثر، وتحد من قدرة الفرد على ممارسننة أنشننطة الحياة اليومية، 

ولا تعتبر حالات العجز قصير المدى أقل من ستة أشهر( الناتجة عن حالة طارئة ككسر 

حول التعدادات . )ورشننننننة العمل الإقليمي أو اليدين أو مرض على أنها إعاقةالسنننننناقين 

 (.3، ص.2007السكانية،
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  تعريف الخجل:

يعنى ميلاً إلى الانسننننننحاب من أمام الآخرين، خاصننننننة هؤلاء الذين لا يعرفهم،  :الخجل

البعض لديه  -وهو سنننمة شنننخصنننية، وهذا يعنى أن كلاً منا لديه درجة معينة من الخجل 

م قدر متوسننننننط بين الاثنين، قدر كبير من الخجل، والبعض لديه قدر قليل، والغالبية لديه

ويمكنك أن تفكر فيها مثلما تفكر في الطول، فالطول سنننننننمة جسنننننننندية، البعض يتميز 

بالطول، والبعض بالقصر، إلا أن الغالبية العظمى تتميز بطول متوسط بين الاثنين. )بي 

 (.4، ص.2022شتاين، آرووكر،

الارتباك اثناء تفاعله الاجتماعي الخجل: حالة انفعالية يشننننعر فيها الفرد بالتوّتر والقلق و

ويتسنننننم بالانسنننننحاب من الاتصنننننالات الاجتماعية مع الآخرين وتنتابه مشننننناعر النقص 

لديه. )الطائي، مألوفة  بالنفس في المواقف الاجتماعية غير ال قة  ، 2005وضنننننننعف الثّ

 (.319ص

د الخجول: هو من تكون حياته السّلوكية مضطربة بتواصل ونشوء سيرته فيفق الشّخص

الثقّة بنفسننننه ويصننننبح مشننننلول الإرادة والتفّكير، لذا وجب عليه أن يتجنب ما اسننننتطاع 

الانفعالات النفّسية لأن الخجل ما هو إلا ثمرةً من ثمار الخوف والقلق والضّعف. )محمد 

 (.12، ص.2002الجو ،

 النظّريات المفسرة للخجل:

يد من الوضوح حول متغير هذه اهتم العديد من الباحثين والعلماء بدراسة الخجل، ولمز 

سة سيتم عرض بعض النظّريات التي صيغت على فترات زمنية متقاربة، وتحديد  الدّرا

خلال فترات السّبعينات الميلادية والتي شهدت دراسات مكثفة عن الخجل ومن بين هذه 

 الاتجاهات نذكر منها:

ضننوء انشننغال الأنا بذاته ليأخذ أولاً: الاتجاه التحّليلي: يفسننر الاتجاه التحليلي الخجل في 

خصشننكل النرّجسننية فضننلاً عن أن  الخجول من وجهة النظّر هذا يتميز بالعدوانية  الشننّ

 والعدائية.

ثانياً: الاتجاه الأسنننري: ويرجع البعض الخجل إلى عامل الأسنننرة وفيها يمارس الوالدين 

الكامل على الوالدي،  الطّفلأسننننناليب المعاملة كالحماية الزائدة التي قد ينتج عنها اعتماد 

إما جهل الوالدين في أحيان كثيرة وشنننننعورهم بالذنب ميلهما لئطفال، فضنننننلاً عن الفقد 

 المستمر الموجه للطفل قد يؤدي إلى نشأة أسلوب التردد وتنمية المخاوف لديه.
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 ثالثاً: الاتجاه الوراثي: ويعود الخجل إلى شننننق وراثي تكويني، فيميل بعض الأطفال إلى

التعرض للضننوضنناء والرغبة في الانطلاق، في حين يميل بعضننهم الآخر إلى السننكون 

 (.15، ص.2020والانفراد وقد يستمر هذا النمّط ملازماً للطفل طول حياته. )لغريبي،

 وترجع الإصابة بالخجل غالباً إلى أحد سببين: أسباب الخجل: 

اً بعاهة أو يعاني من سنننمنة العامل الجسنننمي: وفى هذه الحالة يكون الإنسنننان مصننناب -1

مفرطة أو هزال شنديد، وبالتالي يكون عرضنةً لمركب النقص الذي يؤدى إلى عدم الثقة 

 بالنفس. 

العامل النفسننني: وفى هذه الحالة تلعب ظروف التربية والنشنننأة دوراً هاماً وخطيراً،  - 2

 فتخضنننع نفس الإنسنننان لنزعات متعارضنننة ومتصنننارعة، وتجعله في حالة اضنننطراب

جياش يموه عليه الحقائق ويجعله قليل الانتباه، وقد تدفعه بعض الأحوال إلى اسنننننننتجداء 

اسننننننتحسننننننان الناّس له ولأفعاله وآرائه، فلا يرضننننننيه بديلاً عن سننننننماع عبارات الثناء 

والإطراء تلاحقه من كل جانب وفى كل مناسننبة، وينفى هذا الحرص الشننديد في أعماقه 

ب، ينتهي إلى تمخض نفسه عن خجل يزحف في غفلة ثم شعوراً بالحذر والخوف والترق

 (.4، ص.2001يشتد ويقوي حتى يصبح وحشاً مفترساً. )خليفة،

  أعراض الخجل:

وتختلف أعراض الخجل من شننخص إلى آخر وفقاً لاختلاف الظّروف أو الأسننباب التي 

، 2001أدت إليه، وكذلك وفقاً لطبيعة تكوين المصنننننناب وفطرته الأسنننننناسننننننية. )خليفة،

 (.7-5ص.

أولاً: العزلننة والبعنند عن الننناس: وغننالبنناً مننا يؤدى الخجننل في جميع أحوالننه إلى رغبننة 

المصننننننناب في العزلة والبعد عن النّاس اعتقاداً منه أن الناس كل الناس يراقبونه ليجدوا 

 فيه ما يجعلهم يسخرون منه أو يتهكمون عليه.

لخجل عناصننر الحسنند والغيرة والبغض ثانياً: الغيرة والحسنند: وقد يخالط هذا الشننعور با

 والحقد على الآخرين.

ثالثاً: اسننننتجداء اسننننتحسننننان الآخرين: وقد يتمخض ذلك الشننننعور عن شننننغف بالس بنراء 

الآخرين يجعله يسنننتجدى اسنننتحسنننانهم له ولأقواله وتصنننرفاته، حتى يصنننبح مرباً على 

لات يكون المصننننننناب عبارات الإطراء والثنّاء منهم كل همه في الحياة. وفي جميع الحا

في حالة حصننار دائم داخل نفسننه متقوقعاً عليها، ينتقم لنفسننه من نفسننه، فيقسننو على ذاته 

 أشد القسوة بتضخيم عيوبه وتهويلها، والاستهانة بقدراته ومواهبه.



الترّبية الخاصة والصّحة النفّسيةمقتطفات في  ربية الخاصة أ. عمار مطر أخصائي التّ    

  
 

 
94 

يعاني شعوراً بالاضطهاد، فهو دائم  -على سبيل المثال  -رابعاً: متاعب الدمامة: فالدميم 

ته، ينظر إلى الوجوه متأملاً ليرى ما انطبع في أسنننننننناريرها من تقزز أو التفّكير بدمام

نفور، ويفكر متألماً: يا ليتني لم أكن دميماً، يا ليتني كنت جميلاً، ويخلو الوجود من كل 

 شيء في تقديره إلا عنصري الدّمامة والجمال.

صاحب  الشّخصن خامساً: الحساسية المفرطة والذكاء المبكر: ومن المفارقات الغربية أ

الحسنناسننية المفرطة غالباً ما يكون شننخصنناً ملتهب الذّهن متوقد الذكّاء، مبكراً في إظهار 

تفوقه وذكائه وملكاته ومواهبه، ولكنه التفّوق الناّقص الذي يصننننل صنننناحبه إلى أسننننمى 

ذروة ثم لا يلبث أن يتقلص طموحه ويتقهقر إلى الخلف بمجرد أن يتنبه إلى ما فيه من 

ً عن موقع الننذروة، إلى حيننث الانزواء والانطواء والتقّوقع والبعنند عن نقص، م تخليننا

 نظرات الناّس بعد أن كان محط أنظارهم. 

 ذو الإعاقة: الطّفلآثار وعواقب الخجل على 

( أن الخجل يؤدي إلى آثار مدمرة للفرد على المدى القصنننننننير أو 1996يرى الطيب ) 

سّواء، فقد يؤدي الخجل شّديد إلى انخفاض التحّصيل  البعيد على ال سيال وقد يؤدي  الدّرا

سّيكوباتية المضادة للمجتمع، وقد يؤدي  سّلوكيات ال إلى انخراط الفرد في مجموعة من ال

إلى تعاطي المخدرات و الكحوليات تعويضنننننناً عن نقص فاعليته الاجتماعية، وبحثاً عن 

وي، ومن المتوقع أن الخجل الصّحبة والإجبارية التي لا يستطيع أن يكونها على نحو س

مهما يتميز به من نقص في المهارات الاجتماعية، قد يكون أحد الأسنننننننباب النفّسنننننننية 

 الرئيسية التي تكون وراء عمليات الإرهاب الدّموي والعنف.

على الاندماج  الطّفل( أن الخجل يؤدي إلى ضنننننننعف القدرة لدى 2005ويرى الزعبي )

في الحياة مع زملائه، وإلى نقص في المهارات الاجتماعية خارج الأسرة، ويضعف من 

من تجارب الحياة، كما يجعل سننلوكه يتصننف بالجمود والخمول داخل  التعّلمقدرته على 

يوجه له اللوم أو النقد، مما يجعله محدود المدرسنننننننة، ويبتعد عن كل طفل أو شنننننننخص 

بالمدرسننننة، ويتجنب الاتصننننال بالآخرين ولا يرتبط بصننننداقات  التعّلمالخبرة، ضننننعيف 

، 2010لفترات طويلة الأمد، مما يجعله عالة على نفسنه، وأسنرته، ومجتمعه. )شنعبان، 

 (.25ص.

طفال ذوي الإعاقة علاج الخجل: يوجد عدد من الأساليب لمعالجة مشكلة الخجل لدى الأ

 (.18-17، ص.2017كما ذكر )بن سالم العلوية، 

 Systematic Desensitizationأولاً: استخدام أسلوب إزالة الحساسية التدريجي 
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(. أن باسننتطاعة الأطفال أن يتعلموا أن المواقف الاجتماعية لا يلزم 2011يرى )سننليم، 

المواقف الاجتماعية، فبذلك بالضنننننننرورة أن تكون مخيفة، وأن عليهم الاشنننننننتراك في 

يصننبحون أكثر اجتماعياً تدريجياً، ولهم أن يتخيلوا كيف يقومون بسننلوك اجتماعي كانوا 

 يخافونه في السّابق ثم دمجهم في مواقف حقيقة، وبالتالي سيقلل خجلهم.

 Implosive and Flooding Therapy ثانياً: العلاج بالإغراق أو الإفاضة

أن  الطّفللاسننننننتغناء عن الاسننننننترخاء العضننننننلي، حيث يطلب من في هذه الطريق يتم ا

يتصور نفسه يتحدث وجهاً لوجه مع معلمه )على سبيل المثال(، ثم يتكرر التخّيل المبالس 

فيه فترات طويلة حتى يتكيف الطالب مع هذا الموقف ولا يعود التحدث مع المعلم وجهاً 

 . الطّفللوجه مثيراً لخوف 

 Exposure Treatment العلاج بالتعريض أو المواجهةثالثاً: 

لاحظ العديد من الباحثين أن التحسن في علاج مشكلة الخجل والخوف الاجتماعي يكون 

شر، وأصبح شعار العلاج  أفضل ما يكون عندما يتم بالمواجهة الواقعية والتعرض المبا

ويل المتكرر لموضننوع بالمواجهة أو التعريض: التعرض الحقيقي المباشننر الشننديد والط

الفلق أو الخوف. وقد كانت النتيجة أن المخاوف الشننننديدة التي كانت تسننننتغرق شننننهوراً 

 .لمعالجتها والتخّلص منها أصبحت تتم السيطرة عليها بوقت قليل وربما ساعات قليلة

 Play Counselingرابعاً: الإرشاد باللعب 

 كانت شننعورية أو لا شننعورية، يقوم على إعطاء الطالب فرصننة ليسننقط مشننكلاته سننواءً 

والتي لا يسنننننننتطيع التعبير عنها عن طريق اللعب بأنواعه المتعددة، حيث يعد اللعب 

مخرجاً وعلاجاً لمواقف الإحباط اليومية ولحاجات جسننننمية ونفسننننيه واجتماعية لابد أن 

عن طريق ملاحظته أثناء اللعب، ويترك له  الطّفلتشننبع. ويمكن للمرشنند دراسننة سننلوك 

رية اللعبة الملائمة لسنننننه، وبالطريقة التي يراها مناسننننبة، وقد يختار المرشنننند أدوات ح

اللعب المناسننبة لعمر الطالب ومشننكلته، وقد يشنناركه في اللعب تدريجياً ليقدم مسنناعدات 

وما ينطوي عليه  الطّفلأو تصورات لدوافعه، بل أن مشاركته تؤكد صلاحية ما يقوم به 

 من معنى. 

فاً على ما سننننبق تعتبر ظاهرة الخجل على الأطفال ذوي الإعاقة من أشنننند عط الخاتمة:

المظاهر خطورة وذلك لم تحمله من نقمة الفرد على نفسننه وعلى الآخرين بسننبب إعاقته 

وعدم تقبل الكثير له من أفراد المجتمع من حوله وربما تنعكس هذه الأفكار على حالته 

نحو الآخرين ومن الضروري تسليط الضوء على النفّسية فيتوجه بالعدوان نحو ذاته أو 

 هذه القضية المهمة لدى الأطفال ذوي الإعاقة.
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الأسباب  الصّادمالمراهقين كنتيجة للحدث الأطفال ولدى  النوّماضطرابات  

 والعلاج والوقاية

 
حاجة ضرورية في حياة الإنسان كالطّعام والماء والهواء فهو رحمة  النوّميعد  المقدمة:

"، وإذا حدث اختلال على مسننتوى وجعلنا الليل لباسططا  من عند الله كما في قوله تعالى: " 

واحدة من بين أكثر الاضطرابات  النوّمتحدث عدة اضطرابات، وتعد اضطرابات  النوّم

النفّسنننية التي بدأت تنتشنننر في العصنننر الحالي كغيرها من الاضنننطرابات النفّسنننية التي 

ازدادت انتشنننناراً وارتبط انتشننننارها بتعقد الحضننننارة، وكثرة الأعمال وأعباء الحياة وما 

ترتب علمياً من إجهاد وضننننننغوط نفسننننننية متعددة وتتباين هذه الاضننننننطرابات في مدى 

أثيرها السّلبي على الأفراد، ويمكن أن يكون ذلك أكثر سلبية على المراهق )الزهراء و ت

 (.4،ص. 2019نادية، 

ة التي تعرض لها المراهقون في الزّلزال الذي ضرب كل من الصّادمومن أشد الأحداث 

ادمتركيا وسننننوريا حيث يمكن أن نعُرف الحدث  كما  Ursanoكما حدده يرزانو  الصننننّ

ادم(  أن الأحداث 1998د الخالق )جاء في عب ة أحداث خطيرة، ومربكة ومفاجئة الصننننننّ

تتسم بقوتها الشّديدة أو المتطرفة، وتسبب الخوف والقلق والانسحاب والتجّنب والأحداث 

الصّدمية، كذلك ذات شدة مرتفعة، وغير متوقعة وغير متكررة، وتختلف في دوامها من 

ص بمفرده كحادث سيارة، أو جريمة من جرائم حادة إلى مزمنة ويمكن أن تؤثر في شخ

العنف، وقننند تؤثر في المجتمع كلنننه كمنننا هو الحنننال في الزّلازل أو الأعننناصنننننننير 

 (.11، ص.2016)عباس،

 :النوّمتعريف اضطرابات 

مجموعة من مجتمع المتلازمات التي تتميز  النوّم: تعد اضنننننطرابات النوّماضنننننطرابات 

خصالتي يحتاجها  ومالنّ بخلل أو اضنننطراب في عدد سننناعات  ، أو النوّم، أو نوعية الشنننّ

غوط الانفعالية، النوّمخلل في الظّروف الفسنننننننيولوجية المرتبطة ب ، أو الناّتجة عن الضنننننننّ

، من حيث مدته، ونوعه، أو من خلال ما النوّموهي حالة من عدم الانتظام التي ترافق 

 النوّمدل على عدم تحقق ، والتي تالنوّميحدث من سنننلوك، أو نشننناط، يتعارض مع حالة 

 (.204، ص. 2018بالشّكل المطلوب. )الجوارنة وآخرون، 

ومراحله، وبعضها يعد خطيراً بشكل كٍافٍ،  النوّموتعُرف كذلك على أنها خلل في أنواع 

، ص. 2019والانفعالية الطّبيعية. )محمد أنور،  الذّهنيةللتداخل مع الوظائف الجّسمية و

532.) 
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لة عدم الانتظام التي ترافق  ته ونوعه، أو ما يحدث  النوّموهي حا من حيث مدته ووق

 النوّموالتي تدل على عدم تحقق  النوّمخلاله من سنننننننلوك أو نشننننننناط يتعارض مع حالة 

 (.276، ص.2014بالشّكل المطلوب. )كاظم، 

 :نوّمالأسباب اضطرابات 

لأسنننننباب متعددة منها ما هو وراثي أو جسنننننمي أو نفسننننني أو  النوّمترجع اضنننننطرابات 

 اجتماعي أو بيئي وفيما يلي شرح لهذه الأسباب:

( بأن العلماء يستدلون على أثر 1994أولاً: الأسباب الوراثية: كما أشار محمد مرسي )

من الدّراسننننات على أسننننر الأطفال الذين يعانون من هذه  النوّمالوراثة في اضننننطرابات 

( إلى 2003الاضطرابات، هذا وقد أشارت بعض الدّراسات كما جاء في عبد المعطي )

يكونون من أسر يعاني فيها فرد أو أكثر من  النوّمثناء أن نصف الأطفال الذين يمشون أ

من التوائم المتماثلة، و  %40هذا الاضطراب، كما وجد في دراسات أخرى تشابهاً عند 

، وهذا ما يؤكد أن للوراثة دوراً النوّممن التوائم غير المتماثلة في اضنننننننطرابات  10%

 (.27، ص. 2012في هذه الاضطرابات. )فضل الله المسماري، 

( كأمراض الجّهاز العصننننننبي 2007ثانياً: الأسننننننباب الجّسننننننمية: كما جاءت في خليفة )

لل أو الرّعاش. وأورام المخ التي تؤدي الى فرط  المزمنة مثل مرض باركينسنون أو الشنّ

شّديدة والمزمنة كأمراض القلب والجّهاز التنّفسي والبولي. النوّم . والأمراض الجسمية ال

. )أمال، النوّمكالإكتئاب الذّهاني الذي يؤدي إلى اضنننطراب  الذّهنيةوالأمراض النفّسنننية 

 (.39، ص. 2014

هذه الأسباب تنشأ  ( أنها2006ثالثاً: الأسباب البيئية: حيث أشار مجدي محمد الدسوقي )

سّفر، تغيير  نتيجة لظروف بيئة ومن بينها: الضّوضاء الخارجية الأحداث الاجتماعية، ال

 (.28، ص.2020، الإضاءة القوية. )عاشوري، النوّم، جو غرفة النوّممكان 

رابعاً: الأسنننباب النفّسنننية: تخويف المراهق كي ينام، قص القصنننص المخيفة عليه، عدم 

 (.12، ص.2019مبكراً. )الزهراء ونادية،  النوّمى تعود المراهق عل

 :النوّمعلاج اضطرابات 

والنفّسننية والجّسننمية، وهذا  الذّهنيةآثار سننلبية على الفرد من الناّحية  النوّملاضننطرابات 

احيننة التعّليميننة، وهننذا مننا دعننا الكثيرين إلى محنناولننة  بنندوره يؤدي إلى قصنننننننور في النننّ

العلاج النفّسي العلاج الطبي العلاج  النوّمجية لاضطرابات علاجها، ومن الأساليب العلا

 السّلوكي، العلاج المعرفي.

كالكوابيس والأحلام المفزعة،  النوّمأولاً: العلاج النفسننننننني: تنجم بعض اضنننننننطرابات 

عن المشكلات النفّسية والصّراعات غير المحلولة والخبرات المحبطة  النوّموالتكّلم أثناء 

قد يكون حلاً مرضننياً هروبياً لصننراعات نفسننية  النوّمل كما أن فرط خاصننة لدى الأطفا

أيضنناً )كالغيبوبة الهيسننترية مثلاً( وفي مثل تلك الحالات ينبغي أن يخضننع الفرد للعلاج 
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هذه  ثل  تّداعي الحر التعّرف على م عالي وال النفّسننننننني حيث يتم من خلال التفّريس الانف

راعات ومحاولة تفسننيرها للمريض وم ن ثم زيادة اسننتبصنناره وهو ما يسنناعده على الصننّ

 الطّبيعي. النوّمالعودة إلى 

ياً: العلاج الطّبي: كما جاء في العيسنننننننوي ) ( أنه يعتمد على عقاقير التّهدئة 2008ثان

الخفيفة وهي نفس العقاقير التي تسننتخدم في علاج القلق ولكنها تسننتخدم أيضنناً في علاج 

 النوّمالأرق وهذه العقاقير تجعل الفرد أكثر استعداداً للنوم وأكثر هدوءاً، ولكن قد يتغلب 

 أثناء النهّار وقد تؤدي كذلك إلى خفض الأداء أو العمل.على المريض 

لوكي: إذا كانت بعض مشننننكلات  ناجمة عن النوّع من التشّننننريط  النوّمثالثاً: العلاج السننننّ

والتدّعيم فإن تعديل هذه المشنننننكلة أو العادات سنننننلوكياً يبدو أمراً مفيداً خاصنننننة في حالة 

غار الذين لم تترسنننخ عاداتهم ال لوكية المرتبطة بالأطفال الصنننّ بدرجة كبيرة ومن  النوّمسنننّ

الإجراءات السّلوكية المفيدة في هذا الصّدد التدّريب على تمرينات الاسترخاء سواءً كان 

 (.40-39، ص. 2014الاسترخاء عضلياً أو عقلياً. )أمال، 

( حيث يهدف العلاج المعرفي 2006رابعاً: العلاج المعرفي: كما أشنننار إليه الدسنننوقي )

حية للنوم؛ لأجل التغّلب على مشننننناكل  إلى ، ومن بين النوّمإعادة تشنننننكيل الأنماط الصنننننّ

العلاجات المعرفية إعادة البناء المعرفي والتوّقف عن التفّكير وإعادة الإشننتراط. )فضننل 

 (.30، ص.2012الله المسماري، 

 في ظل الكوارث: النوّمالوقاية من اضطرابات 

 ن اتباع الإرشادات الآتية:للوقاية من هذه الاضطرابات يمك

 استيقظ من نومك في موعد ثابت كل يوم. -1

 .النوّملا تمكث في الفراش أكثر من المدة المعتادة بالنسبة لك قبل اضطرابات  -2

توقف عن استخدام المواد المؤثرة على الجهاز العصبي التي تحتوي على النيّكوتين   -3

 والقهوة والكولا والسّجائر. والكافيين والمواد المنبهة مثل الشّاي

لفترة متواصلة أثناء التدّريبات الرّياضية والنّشاط  النوّمنهاراً حتى يمكن  النوّمتجنب  -4

 خلال اليوم يساعد على نوم جيد ليلاً.

، ويمكن يكون الاسنننننننتماع والقراءة الخفيفة بديلاً النوّمتجنب الأنشنننننننطة المثيرة قبل  -5

 في المساء.لمشاهدة الأفلام المثيرة 

 الاستحمام بماء داف  في درجة حرارة الجسم في المساء يساعد على نوم جيد. -6

 تناول الطعام في وجدات منتظمة، وتجنب الوجبات الثقيلة ليلاً.  -7

ممارسننة أسننلوب الاسننترخاء التدّريجي، يؤدي إلى التخّلص من التوّتر والدّخول في   -8

 (. 18، ص.2019. )الزهراء، نادية، النوّم
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نعمة كبيرة أنعم الله بها على عباده ليرتاح بدنهم بعد مكابدة خلال  النوّميعتبر  الخاتمة:

د نشننننننناطه، ولكن ما يحدث من نعمة كبيرة ليسنننننننتعيد الجسننننننن النوّمالنهّار الطّويل، وفي 

تعيق الفرد عن العمل وعن الإنتاجية وتوقعه بالكثير من المشنناكل  النوّماضننطرابات في 

كفقنندان القنندرة على الانتبنناه والتركيز وغيرهننا الكثير، ويبنندو أن المراهقين هم الأكثر 

الأسنناس تعرضنناً لهذه الاضننطرابات بناءً على المرحلة العمرية التي هم فيها والتي هي ب

مرحلة صننناخبة، وقد عالجنا بعض الأسنننباب لحدوث هذه الاضنننطرابات وبعض الطّرق 

 للوقاية منها، ولكن ماذا سيحدث لو لم يتم التصّدي لهذه الاضطرابات؟.
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 على الأطفال آثارهاو وارث الطّبيعية تعريفهاالصّدمة النفّسية الناّتجة عن الك 

 أساليب علاجها.     و
           

يتعرض الأطفال لأحداث حياتية صعبة وصادمة قد تسبب لهم ضغوطاً نفسيةً،  المقدمة:

وتؤثر في توافقهم النفّسننننننني، وتؤدي إلى سنننننننوء تكيفهم؛ مما ينعكس على تحصنننننننيلهم 

، وسنننلوكهم الاجتماعي، وعلاقاتهم مع الآخرين، حيث توجد فروق فردية بين الدّراسننني

دمة النفّسنننننية، فبع ض الأطفال لا يسنننننتطيعون تجاوزها، الأطفال في مدى تأثرهم بالصنننننّ

ويتعرضون لاضطرابات نفسية مختلفة. وثمة أطفال يستخدمون أساليب التوّافق كالدّعم 

الاجتماعي والأسري، وحل المشكلة كأساليب للتوافق؛ في حين يستخدم آخرون أسلوب 

علية الابتعاد عن الموقف وتجاهله، وعلى ذلك نجد أن الأطفال الذين يملكون مرونة وفا

غط النفّسننننني. )عباس،  التعّاملفي اسنننننتخدام أسننننناليب التوّافق أكثر قدرة على  مع الضنننننّ

(. وتعتبر الأحداث والكوارث الطّبيعية من الأسنننننننباب المحتملة والكبيرة 9، ص.2016

لحدوث الصّدمات النفّسية لدى الأطفال وخاصة في حال سببت الجروح النفّسية أو الفقد 

وتسبب الكوارث الطّبيعية سنوياً خسائر وأضرار  ة لدى الأطفال.لأحد الأقارب أو الأحب

كبيرة على الصننعيدين المادي والبشننري، فينشننأ عنها العديد من المشننكلات الاقتصننادية 

سّواء، إلا أن تأثيراتها  والصّحية والاجتماعية في الكثير من الدّول الغنية والفقيرة على ال

لدول الفقيرة التي تكون إمكاناتها المادية والتقّنية تكون أكثر قسنننننننوة وتدميراً بالنسّنننننننبة ل

(. حيث يعتبر الأطفال من 4، ص.ص.1995والتخّطيطية محدودة وضننعيفة. )النصننر، 

الفئات الأشنننند تضننننرراً في مثل هذه الكوارث فكما حدث في زلزال سننننوريا وتركيا فقد 

نفسنننية  أصنننيب آلاف الأطفال نتيجة الزلزال وهم معرضنننون لحدوث أزمات وصننندمات

 ، فقرة(.2023نتيجة هذه الكارثة الطّبيعية )اليونسيف، 

 Psychological traumaتعريف الصّدمة النفّسية:     

دمية أو النفّسننننية التي تنتج  ونعني بها مجموعة التظّاهرات والاضننننطرابات ما بعد الصننننّ

للصدمة على مستوى الجانب النفّسي بعد التعّرض لحادث مولد للصدمة والحادث المولد 

أو النفّسنننننية. )الشنننننادلي،  الجّسنننننديةفي سنننننلامته  الطّفلهو حادث عنيف أو مفاج  يهدد 

 (.42، ص.2017

سية لدى الاطفال كما حددها تير  صّدمة النفّ للطمة  الذّهنيةهي النتّيجة  terrكما تعرف ال

 الطّفلمفاجئة أي حدث منفرد غير متوقع، أو سننلسننلة من الأحداث المتكررة التي تعود ب

 (.25، ص.2017إلى عجز مؤقت وابتعاد عن ميكانيزمات المواجهة العادية. )ابتسام، 
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 أولا : تعريف الكارثة:

وغير أولاً: تعريف الكارثة: اضنننننننطراب خطر في الحياة العادية يمكن أن يكون مفاجئاً 

متوقع وواسع التأّثير، على الحياة الإنسانية مثل فقدان الأرواح والمعاناة والتأّثير السّلبي 

حة. )مشننننروع دعم بناء القدرات الوطنية للتقليل من الخطر الزلزالي لمنطقة  على الصننننّ

 (.12، ص.2009العقبة الاقتصادية الخاصة، 

 ثانيا : أنواع الكوارث:

الإنسان وهي الكوارث التي يكون الإنسان. سبب في حدوثها الكوارث التي من صنع  -أ

غب، الحرائق، الحوادث الكيماوية،  وتشننمل انهيار المباني بسننبب الإنسننان، عمليات الشننّ

 حوادث الطّرق الكبرى الإرهاب، الحروب، تلوث البيئة الأوبئة وغيرها الكثير.

سنننبب في حدوثها وتشنننمل  الكوارث الطّبيعية وهي الكوارث التي لا يكون الإنسنننان -ب

سّيول، العواصف الأمطار الغزيرة،  الكوارث الطّبيعية الزلازل، البرّاكين الفيضانات. ال

الانزلاقات الأرضنننننية، الجفاف التصّنننننحر، زحف الرّمال وغيرها. )مشنننننروع دعم بناء 

، 2009القدرات الوطنية للتقليل من الخطر الزلزالي لمنطقة العقبة الاقتصادية الخاصة، 

 (.13ص.

 الناتج عن الكوارث الطّبيعية: الصّادمماهية الحدث 

دمية 1998كما جاء في عبد الخالق ) Ursanoيشننننير يرزانو  ( إلى أن الأحداث الصننننّ

ديدة أو المتطرفة، وتسنننننبب الخوف  أحداث خطيرة، ومربكة ومفاجئة تتسنننننم بقوتها الشنننننّ

ذات شدة مرتفعة، وغير متوقعة والقلق والانسحاب والتجّنب والأحداث الصّدمية، كذلك 

وغير متكررة، وتختلف في دوامها من حادة إلى مزمنة ويمكن أن تؤثر في شنننننننخص 

بمفرده كحادث سنننننيارة، أو جريمة من جرائم العنف، وقد تؤثر في المجتمع كله كما هو 

 (.11، ص.2016الحال في الزّلازل أو الأعاصير )عباس،

 للصدمة: العوامل المؤثرة في استجابة الأطفال

يمكن لكثير من العوامل أن تؤثر في قوة الاضطرابات الناّتجة عن الصّدمة النفّسية: من 

ابقة التي تلعب دوراً أيضنناً. لكن بشننكل خاص  هذه العوامل سننن المصنناب وخبراته السننّ

دمة مهمةً أيضننننننناً، فيما إذا وجد مثلاً الدّعم من  تكون ظروف الحياة بعد حادث الصنننننننّ

ط الآمن. فيمكن مثلاً أن يؤثر سنننننننلبياً انعدام المسننننننناعدة له من الآخرين الأقرباء والمحي

بشننننننكل كلي أو عدم اعتراف محيطه بأحاسننننننيسننننننه ومرضننننننه. ويمكن أن يحدث تطور 

الذي يكون نوع خاص من الاضطراب PTBSللاضطراب المجهد بعد الصّدمة النفّسية 

 (.9، ص. 2017الناّتج عن الصّدمة النفّسية. )رمضان، 

 الصّدمة النفّسية: مراحل

أولاً: تبلد المشاعر: وفيها تتبلد مشاعر الإنسان، ثواني دقائق، وربما ساعات، لا يتفاعل 

 .الصّادممطلقاً عند إخباره بالخبر 
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دمة حيث يتفاعل فيها الفرد بطريقة مختلفة   ثانياً: مرحلة الإنكار وتعتبر: مرحلة الصنننننننّ

ر وهي إنكار حدوث الواقعة أو الحدث كل حسننب طريقته غضننب، بكاء، ومرحلة الإنكا

 الصّدمي ورفض قاطع للتصديق.

ثالثاً: مرحلة الاحتجاج: وتعتبر مرحلة الأسنننئلة ك لماذا أنا؟ ماذا فعلت حتى اسنننتحق كل 

 هذا؟ وغيرها من الأسئلة.

رابعاً: مرحلة الكنبة: هناك نوعان من الاكتئاب يظهران في فترة الحداد والألم. الاكتئاب 

هو رد الفعل العملي لِمَ مررنا به من فقدان لشنننننننخص نحبه أو غير ذلك فالحزن الأول 

 والندّم يصاحبان هذا النوّع من الاكتئاب ويسيطران عليه.

النوّع الثاني من الاكتئاب أرق وأخف نوعاً ما من النوّع الأول وربما غير واضح بشكل 

عد نفسنا فيها لأن ننفصل وأن نودع عام ولكنه يكتنفنا داخلياً، إنها مراحل الصّدمة التي ن

الأشخاص الذين نحبهم وفي بعض الأوقات كل ما سنريده هو حضن نهائي قبل الفقدان. 

 (.30-29، ص.2017)ابتسام،

خامسنننناً: مرحلة التقّبل: إن الوصننننول لتلك المرحلة هو نعمة لا يحصنننندها الكل فالموت 

جاعة أن تقاوم التقّبل  ربما يكون فجائياً وغير متوقع وليس بالضننننرورة علامة على الشننننّ

وأن نشعر أنه لا بد أن نحزن أكثر وأكثر. هذه المرحلة تتميز بالهدوء والانسحاب وهي 

 ليست مرحلة سعيدة ويجب تفريقها جداً عن مرحلة الاكتئاب. )عمرو، د.ت، من النت(.

دمة  دمة النفّسططية على الأطفال: يمكن أن تظهر آثار الصططّ النفّسططية في عدد من آثار الصططّ

 الأبعاد وهي:

ادمأولاً: البعد التجّنبي: يظهر التجّنب ذو الأصنننننل   damiani. 1997بحسنننننب  الصنننننّ

ادممباشننننرة بعد الحادث  ، حيث ينعكس التهّديد على موضننننوع أو وضننننعية تسننننمح الصننننّ

بتثبيت القلق و إن كانت سنننيرة التجّنب هذه تهدف بصنننفة شنننعورية إلى تجنب الأماكن و 

صّادمالأشخاص و المواضيع المتصلة مباشرة بالحادث  فإنما يمكن أن تنشر فيما بعد  ال

كل التجّنب أحد إلى عناصنننننر بعيدة كالأماكن العمومية و الأشنننننخاص المشنننننابهة و يشننننن

 ت العلاجية. التدّخلاالأعراض الأكثر ديمومة و المستعصية جداً على 

ادم( أن الحدث 2002ثانياً: البعد العصنننننبي الإعاشننننني: حيث يذكر عبد الرحمن )  الصنننننّ

عور بفقدان الحدود، ففي لحظة يتجمد الفضننننننناء والزّمن، هذا  اجتياحاً حسنننننننياً مع الشنننننننّ

 الشّخصالمكانية يضاف إلى فقدان الفضاء النفّسي، إذ يصبح الانطباع للتعبئة الزّمنية و

لوك بطريقة متكيفة لحماية ذاته بسنننننبب صنننننعق وظائف الأنا،  عاجزاً عن التفّكير والسنننننّ

وبالتاّلي فقد يصبح فريسة تهيج وذعر يتجليان من خلال هروب مستمر ونشاط عصبي 

اب الذّاكرة والترّكيز ، واضنننطرالنوّمإعاشننني مفرط. كما يتضنننمن هذا البعد اضنننطراب 

 المصدوم من حين لآخر.  الشّخصونوبات حادة من القلق تنتاب 
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راضنننننننياً سننننننناطعاً يأخذ التكّرار طابعاً إم dimiani.1997ثالثاً: بعد التكّرار: كما ذكر 

يأخذ أشكالاً مختلفةً كالأحلام والكوابيس والحاجة القهرية لذكر الحادث للصدمة النفّسية و

دمي فالتكّرار إذاً هو ميكانيزم مروراً بالذكّ ريات المؤلمة التي تعيد إنتاج الحادث الصنننننننّ

منظم يسنننننتجيب لحاجة داخلية ترمي إلى التخّفيف من حدة التوّترات عن طريق تفريغها 

دمة. كما جاءت في )نعيمة،  ، 2022بكميات صننننننغيرة قصنننننند إحياء حالة ما قبل الصننننننّ

 (.30-28ص.

لاستجابة المعرفية للصدمة، سواءً الفورية أم بعيدة المدى، رابعاً: البعد المعرفي: تشير ا

إلى أسنننننننناليننب مميزة في معننالجننة المعلومننات أو في فهم مننا حنندث. وتنطوي العمليننات 

دمية، على أهمية كبيرة؛  غوط الصننننننّ المعرفية، من المنظور التفّاعلي لردود أفعال الضننننننّ

 لأنها تشمل عمليات متعددة الأبعاد تتضمن الآتي:

قدير الموقف.  -اك الأحداث. إدر - باب الحدث.  -ت تكوين مخطط معرفي  -عزو أسننننننن

 للفعل والسّلوك.

يعرف لازاروس وفولكمان المواجهة بأنها عملية من  Copingخامسننننناً: بعد المواجهة 

التغّيير المستمر للجهود المعرفية والسّلوكية بغية التحّكم بالمطالب الخارجية أو الدّاخلية، 

قديرها على أنها عبء على مصنننادر الفرد وإمكاناته أو تفوقها وتتجاوزها، التي يجري ت

دمية، هي  اسننننتناداً إلى ذلك يمكن تحديد ثلاثة أنماط لاسننننتجابة المواجهة لئحداث الصننننّ

 على النحّو الآتي: 

، 2016إعادة البناء المعرفي. )عباس،  –المواجهة التعّبيرية  –المواجهة الوسنننننننيلية.  -

 (.15-13ص. 

ويمكن أن تتعدى الآثار النفّسنننننية ما بعد هذه الأبعاد في عدد من ردّات الفعل التي تظهر 

 على الأطفال:

عور بالعجز وعدم الأمان.  - تدني  –القلق من المسنننننننتقبل والخوف من التغّيير.  –الشنننننننّ

عور بالذنّب.  الذّاتتقدير  الاغتراب عن الواقع والعزلة  –الغضنننننب والعدوان.  –والشنننننّ

الأحلام  –ظهور أنواع مختلفة من الخوف.  –تشنننننننوه صنننننننورة العالم.  –اعية. الاجتم

 (.12-9، ص.  2019. )المجيدل، النوّمة واضطرابات الصّادم

 علاج الصّدمة النفّسية:

أولاً: العلاج عن طريق التحّليل النفّسنننني: في العلاج بواسننننطة التحّليل النفّسنننني نحاول  

دمي عند العميل، وهي العملية التي تمكن من إخراج  تصنننننننحيح ما حطمه الحدث الصنننننننّ

يء الأكثر اهمية  المحتوى العاطفي لإعادة إحياء الحدث بأدق التفّاصنننننيل الممكنة والشنننننّ

منة في إعادة إحياء الحدث وهي التي تمكن من التنّفيس يتمثل في شننندة العواطف المتضننن

 الضّروري للشفاء.
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ثانياً: العلاج السّلوكي والمعرفي: في العلاجات السّلوكية نحتم أساساً بالمشكلة المباشرة 

المصاب بالصّدمة، وما يطمح إليه هو محاولة فهم استجابة  الشّخصالتي تزعج وتربك 

حينما تشخص المشكلة  -الحدث الصّدمي-مثير معين  العصاب التي تسبب في ظهورها

 تبدأ عملية التحّليل التي تكون على ثلاثة مستويات السلوكي، الفكري، العاطفي(.

إن طب الأعصننننننناب يبرز أن هناك بعض  chimiothérapieثالثاً: العلاج الكيميائي 

طاً مما هي مناطق المخ عند الاشخاص الذين تعرضوا إلى صدمات نفسية تكون أقل نشا

عليه عند الأشننخاص العاديين أما بعض المناطق الاخرى فيكون نشنناطها زائداً عن الحد 

المعروف. على العموم فإننا نلاحظ انخفاض في النشّننننناط المخي وبالخصنننننوص الجّانب 

ياً أن الجهة الجبهية للمخ تعمل مثل المكبح  لذي يقع جهة الجبهة مما هو معروف طب ا

بات العاطفية ونقصنننننننان عمل هذا المكبح يعطي الحرية الكاملة الذي يراقب الاسنننننننتجا

لئحاسيس السّلبية بالظّهور والتي تكون عموما ذات نشاط كبير في مرحلة الاكتئاب من 

هذا المنطلق فإنه يستحسن اعطاء أدوية ضد اكتئابية من أجل تعديل وتوازن عمل المخ. 

 (.33-32، ص.2022)نعيمة، 

( إن المشننكلات كلها بوصننفها 1999شننكلات: كما جاء في الحلو )رابعاً: أسننلوب حل الم

من الكفايات الرّاقية التي تتطلب اسنننتخدام مهارات التفّكير العليا التي يحتاج إليها إنسنننان 

هذا العصنننر الذي يتسنننم بسنننرعة التغّير والتبّديل لما يعزوه من مثيرات ومعطيات جديدة 

وي دون إحباطات ولما كان الإنسنننان كي يتمكن من تحقيق التوافق والتكّيف وا لنمّاء السنننّ

العصننري يواجه في مسننيرته الحياتية المشننكلات المختلفة، سننعى إلى اكتسنناب المعارف 

 والمهارات والاتجاهات المناسبة التي تمكنه من مواجهة التحّديات وحل المشكلات.

على مساعدة  خامساً: طلب الإسناد الاجتماعي والانفعالي: هو محاولة بعضهم الحصول

الآخرين اجتماعياً أو نفسياً، طبياً، مادياً، وفق تقديرات المعنيين أنفسهم. إذ يلجأ بعضهم 

إلى الأهل أو الأقرباء، أو حتى العشنننننننيرة في بعض المجتمعات للحصنننننننول على الدعم 

 (.22-21، ص. 2016الأمني عند الشّعور بالتهّديد لسبب معين. )عباس، 

 الخاتمة:

دمات  عطفاً على ما سنننننبق نجد أن الكوارث الطّبيعية تعتبر عاملاً مسنننننبباً لحدوث الصنننننّ

النفّسية نتيجة لِمَ تخلفه من مواقف صادمة ومرعبة أو أضرار وخسارات مادية وبشرية، 

وفقد لأشخاص مقربين من الأسرة، أو الأصدقاء، ويعتبر الأطفال من الفئات الأشد تأثرا 

لعاملين في الحقل النفسنننني الانتباه لكل الدّلالات في ظل هذه الكوارث، حيث يجب على ا

قديم ما يلزم من الأنشنننننننطة  ناء وقوع هذه الكوارث، وت الصننننننننادرة عن الأطفال في أث

 الطّفلالعلاجية لهم حتى لا تتفاقم حالتهم مع مرور الزمن، فلا ندري ما يختلج في نفس 

 ذه الأحداث وما يمكن أن يحدث له.نتيجة ه
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 المصادر والمراجع باللغتين العربية والأجنبيةقائمة 
 

 :باللغة العربية قائمة المصادر والمراجعأولا: 

في  الذّهنيةتقييم الخدمات الانتقالية لئشخاص ذوي الإعاقة (. 2012) د.اعبيد، محم -1

 ]رسالة ماجستير منشورة[، كلية الدراسات العليا الجامعة الأردنية.الأردن 

https://search.mandumah.com/Record/556205/Details 

 المفاهيم والأفكار الرئيسة. )د.ت( من الأنترنت. التأّهيل -2

https://www.daralfiker.com 

تّأهيل(.  2010وحسنننننننن، محمود. ) فهمي، محمد، -3 المجتمعي لذوي الاحتياجات  ال

 ، دار الوفاء لدنيا الطباعة والنشر.الخاصة

 مفهوم تأهيل المعاقين. )د.ت(. المنتدى السعودي للتربية الخاصة. -4

https://www.noor-book.com86-pdf 

الشنننننامل  التّأهيل(. 2005مسنننننعود، وائل، ومحمد، عبد الصنننننبور، ومراد، محمد. ) -5

 الأكاديمية العربية للتربية الخاصة. لذوي الاحتياجات الخاصة المفاهيم والإجراءات.

العلمية للنشنننننر المبكر وبرنامج البورتيج. دار يافا  التدّخل(. 2011العجمي، نادية. ) -6

 والتوزيع.

 (. المدخل إلى التربية الخاصة. دار القلم. دبي.1995القريوتي، يوسف. )-7

 (. الإعاقة السمعية. دار صفاء، عمان.2000عبيد، ماجدة. )-8

 (. علم نفس النمو الطفولة والمراهقة. دار الفكر، عمان.2003الريماوي، محمد. )-9

 معاصرة في التربية الخاصة.  (. قضايا2003الفارسي، جلال. )-10

دخننل(. 1998الخطيننب، جمننال، الحنندينندي، منى. )-11 المبكر مقنندمننة في التربيننة  التننّ

 الخاصة في الطفولة المبكرة. دار الفكر للنشر التوزيع، عمان.

https://search.mandumah.com/Record/556205/Details
https://search.mandumah.com/Record/556205/Details
https://www.daralfiker.com/
https://www.daralfiker.com/
https://www.noor-book.com86-pdf/
https://www.noor-book.com86-pdf/
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المبكر. منتدى أطفال  التدّخل(. الفريق العملي في برامج 2014الغامدي، محمد. ) -12

الننننخنننناصنننننننننننة. ]مننننقننننال[ عننننلننننى الننننرابننننط  الننننخننننلننننيننننج ذوي الاحننننتننننينننناجننننات

http://www.gulfkids.com/vb/showthread.php?t=11628 

 .د لذوي الاحتياجات الخاصنننة وأسنننرهمفنيات الإرشنننا(. 2015الداهري، صنننالح. )-13

 دار الإعصار العلمي للنشر والتوزيع.

، دار الشننروق إرشنناد ذوي الحاجات الخاصننة وأسننرهم(. 2011عربيات، أحمد. ) -14

 للنشر والتوزيع.

دار  م.جات الخاصة التعريف بهم وإرشادهذوو الاحتيا(. 2013النوايسة، فاطمة. ) -15

 المناهج للنشر والتوزيع.

   والتوزيع. دار الحامد للنشر الإرشاد النفسي والتربوي.(. 2013النوايسة، فاطمة. )-16

الحاجة إلى الإرشنناد الأسننري لأطفال (.20/6/2020بوسننعدة قاسننم، حاج امحمد .)-17

 .250-233، العدد خاص،13. دراسات نفسية وتربوية، المجلدالتوّحداضطراب 

]مقال[ تم الاسننننترجاع  التعّلممع ذوي صننننعوبات  التعّاملكيفية عبد الحليم. )د.ت(. -18

مننننننننننننننننننننننننننننننننننننننن الننننننننننننننننننننننننننننننننننننننمننننننننننننننننننننننننننننننننننننننوقننننننننننننننننننننننننننننننننننننننع 

https://sites.google.com/site/abdeyalawwad/howtodealwithth

em 

خص-19 تشننخيصننه وأسننباب علاجه الوقاية  الدّراسننيالتّأخر ، عبد العزيز. )د.ت(. الشننّ

 ، كلية التربية جامعة عين شمس.منه

. عند الأطفال الدّراسنننننيوالتّأخر  التعّلمصنننننعوبات (. 2009عبد السنننننلام، محمد. )-20

 مؤسسة اقرأ للنشر والتوزيع والترجمة.

خصننالسننمات عبد الفادى، عفاف.) د.ت(. -21 لدى  دراسننياً ية للمتفوقين والمتأخرين الشننّ

 ، جامعة الفيوم.طلاب طلية الخدمة الاجتماعية

، كلية التربية التعّلموصنننننننعوبات  الدّراسنننننننيمواجهة التّأخر كامل، محمد. )د.ت(.  -22

 جامعة طنطا.

اسننننتراتيجيات التعليم المكيف في (. 2021لوصننننيف، صننننارة، بن قاوقاو، رقية. ) -23

]رسنننننالة ماجسنننننتير  من وجهة نظر معلمي المرحلة الإبتدائية دراسنننننياً إدماج المتأخرين 

http://www.gulfkids.com/vb/showthread.php?t=11628
https://sites.google.com/site/abdeyalawwad/howtodealwiththem
https://sites.google.com/site/abdeyalawwad/howtodealwiththem
https://sites.google.com/site/abdeyalawwad/howtodealwiththem
https://sites.google.com/site/abdeyalawwad/howtodealwiththem
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منشنننننورة، جامعة أحمد دارية[. كلية العلوم الإنسنننننانية والاجتماعية والعلوم الإنسنننننانية. 

https://dspace.univ-

adrar.edu.dz/jspui/bitstream/123456789/5574/1/%D8 

 . إدارة التعليم لمحافظة عنيزة.الدّراسيالتأخر الشايقي، خالد. )د.ت(.  -24

 .أسبابه ومظاهره الدّراسيالتأخر جمال الدين، هلا. )د.ت(. -25

 دراسياً ية لدى المتأخرين الشّخصالسمات (. 2017براح، عائشة، مولى، ميلودة. ) -26

نشننورة، جامعة الشننهيد حمه لخضننر بالوادي[. كلية العلوم الإنسننانية ]رسننالة ماجسننتير م

-http://dspace.univ والاجتماعية قسننننننم العلوم الاجتماعية شننننننعبة علوم التربية.

eloued.dz/bitstream/123456789/2602/1/%D8%A7%  

ً اسنننننتراتيجيات الوصنننننول إلى الطلاب المتأخرين  -27 .)د.ت(. )تحرير(. على دراسنننننيا

 https://shms.sa/editor/documents/41474الرابط 

ً التلاميننذ المتننأخرين  -28 -https://ar. )د.ت(. الموسنننننننوعننة. على الرابط دراسنننننننيننا

m.blogspot.com/2010/06/blog-post_7765.html?m=1 

دار . قضنننننننايا وتوجهات حديثة في التربية الخاصنننننننة(. 2015الجوالدة، فؤاد. ) -29

 الإعصار للنشر والتوزيع.

 الاحتياجات الخاصنننة "تخصنننص علوم"،طرق تدريس ذوي مروة. )د.ت(.  ،زلباا -30

 جامعة بور سعيد.–كلية التربية 

. دار جليس الزمننان يننةالننذّاتعننادات العقننل والفنناعليننة (. 2010جننات، عبنند الله. )ح -31

 للنشر والتوزيع.

شر والتوزيع المعرفية للتعليم (. النظرية2013قطامي، يوسف. ) -32 . دار المسيرة للن

 والطباعة.

الموهوبون والمتميزون خصننننائصننننهم واكتشننننافهم القريطي، عبد المطلب. )د.ت(.  -33

 عالم الكتب.ورعايتهم، 

 الذاّت(. الإسننننهام النسننننبي لعادات العقل في التنبؤ بفاعلية 2020القضنننناة، مهند. ) -34

-235( ص2)العدد المجلة الأردنية في العلوم التربويةالإبداعية لدى الطلبة الموهوبين، 

255. 

https://dspace.univ-adrar.edu.dz/jspui/bitstream/123456789/5574/1/%D8%A5%D8%B3%D8%AA%D8%B1%D8%A7%D8%AA%D9%8A%D8%AC%D9%8A%D8%A7%D8%AA%20%D8%A7%D9%84%D8%AA%D8%B9%D9%84%D9%8A%D9%85%20%D8%A7%D9%84%D9%85%D9%83%D9%8A%D9%81%20%D9%81%D9%8A%20%D8%A5%D8%AF%D9%85%D8%A7%D8%AC%20%D8%A7%D9%84%D9%85%D8%AA%D8%A3%D8%AE%D8%B1%D9%8A%D9%86%20%D8%AF%D8%B1%D8%A7%D8%B3%D9%8A%D8%A7%D9%8B%202221.pdf
https://dspace.univ-adrar.edu.dz/jspui/bitstream/123456789/5574/1/%D8%A5%D8%B3%D8%AA%D8%B1%D8%A7%D8%AA%D9%8A%D8%AC%D9%8A%D8%A7%D8%AA%20%D8%A7%D9%84%D8%AA%D8%B9%D9%84%D9%8A%D9%85%20%D8%A7%D9%84%D9%85%D9%83%D9%8A%D9%81%20%D9%81%D9%8A%20%D8%A5%D8%AF%D9%85%D8%A7%D8%AC%20%D8%A7%D9%84%D9%85%D8%AA%D8%A3%D8%AE%D8%B1%D9%8A%D9%86%20%D8%AF%D8%B1%D8%A7%D8%B3%D9%8A%D8%A7%D9%8B%202221.pdf
https://dspace.univ-adrar.edu.dz/jspui/bitstream/123456789/5574/1/%D8%A5%D8%B3%D8%AA%D8%B1%D8%A7%D8%AA%D9%8A%D8%AC%D9%8A%D8%A7%D8%AA%20%D8%A7%D9%84%D8%AA%D8%B9%D9%84%D9%8A%D9%85%20%D8%A7%D9%84%D9%85%D9%83%D9%8A%D9%81%20%D9%81%D9%8A%20%D8%A5%D8%AF%D9%85%D8%A7%D8%AC%20%D8%A7%D9%84%D9%85%D8%AA%D8%A3%D8%AE%D8%B1%D9%8A%D9%86%20%D8%AF%D8%B1%D8%A7%D8%B3%D9%8A%D8%A7%D9%8B%202221.pdf
https://dspace.univ-adrar.edu.dz/jspui/bitstream/123456789/5574/1/%D8%A5%D8%B3%D8%AA%D8%B1%D8%A7%D8%AA%D9%8A%D8%AC%D9%8A%D8%A7%D8%AA%20%D8%A7%D9%84%D8%AA%D8%B9%D9%84%D9%8A%D9%85%20%D8%A7%D9%84%D9%85%D9%83%D9%8A%D9%81%20%D9%81%D9%8A%20%D8%A5%D8%AF%D9%85%D8%A7%D8%AC%20%D8%A7%D9%84%D9%85%D8%AA%D8%A3%D8%AE%D8%B1%D9%8A%D9%86%20%D8%AF%D8%B1%D8%A7%D8%B3%D9%8A%D8%A7%D9%8B%202221.pdf
https://dspace.univ-adrar.edu.dz/jspui/bitstream/123456789/5574/1/%D8%A5%D8%B3%D8%AA%D8%B1%D8%A7%D8%AA%D9%8A%D8%AC%D9%8A%D8%A7%D8%AA%20%D8%A7%D9%84%D8%AA%D8%B9%D9%84%D9%8A%D9%85%20%D8%A7%D9%84%D9%85%D9%83%D9%8A%D9%81%20%D9%81%D9%8A%20%D8%A5%D8%AF%D9%85%D8%A7%D8%AC%20%D8%A7%D9%84%D9%85%D8%AA%D8%A3%D8%AE%D8%B1%D9%8A%D9%86%20%D8%AF%D8%B1%D8%A7%D8%B3%D9%8A%D8%A7%D9%8B%202221.pdf
http://dspace.univ-eloued.dz/bitstream/123456789/2602/1/%D8%A7%D9%84%D8%B3%D9%85%D8%A7%D8%AA%20%D8%A7%D9%84%D8%B4%D8%AE%D8%B5%D9%8A%D8%A9%20%D9%84%D8%AF%D9%89%20%D8%A7%D9%84%D9%85%D8%AA%D8%A3%D8%AE%D8%B1%D9%8A%D9%86%20%D8%AF%D8%B1%D8%A7%D8%B3%D9%8A%D8%A7.pdf
http://dspace.univ-eloued.dz/bitstream/123456789/2602/1/%D8%A7%D9%84%D8%B3%D9%85%D8%A7%D8%AA%20%D8%A7%D9%84%D8%B4%D8%AE%D8%B5%D9%8A%D8%A9%20%D9%84%D8%AF%D9%89%20%D8%A7%D9%84%D9%85%D8%AA%D8%A3%D8%AE%D8%B1%D9%8A%D9%86%20%D8%AF%D8%B1%D8%A7%D8%B3%D9%8A%D8%A7.pdf
http://dspace.univ-eloued.dz/bitstream/123456789/2602/1/%D8%A7%D9%84%D8%B3%D9%85%D8%A7%D8%AA%20%D8%A7%D9%84%D8%B4%D8%AE%D8%B5%D9%8A%D8%A9%20%D9%84%D8%AF%D9%89%20%D8%A7%D9%84%D9%85%D8%AA%D8%A3%D8%AE%D8%B1%D9%8A%D9%86%20%D8%AF%D8%B1%D8%A7%D8%B3%D9%8A%D8%A7.pdf
http://dspace.univ-eloued.dz/bitstream/123456789/2602/1/%D8%A7%D9%84%D8%B3%D9%85%D8%A7%D8%AA%20%D8%A7%D9%84%D8%B4%D8%AE%D8%B5%D9%8A%D8%A9%20%D9%84%D8%AF%D9%89%20%D8%A7%D9%84%D9%85%D8%AA%D8%A3%D8%AE%D8%B1%D9%8A%D9%86%20%D8%AF%D8%B1%D8%A7%D8%B3%D9%8A%D8%A7.pdf
https://shms.sa/editor/documents/41474
https://shms.sa/editor/documents/41474
https://ar-m.blogspot.com/2010/06/blog-post_7765.html?m=1
https://ar-m.blogspot.com/2010/06/blog-post_7765.html?m=1
https://ar-m.blogspot.com/2010/06/blog-post_7765.html?m=1
https://ar-m.blogspot.com/2010/06/blog-post_7765.html?m=1
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https://journals.yu.edu.jo/jjes/Issues/2020/Vol16No2/8.pdf 

عادات العقل تنميتها وعلاقتها بالنصنننننننفين (. 2020يوميو،2الفارس، سنننننننندس. ) -35

 على الرابط  Pillar Centr الكرويين للدماغ.

https://pillarcenter.org/2020/06/02/%D8%B9%D8%A7%D8%  

قائم على عادات العقل لتحسنننننننين مفهوم (. 2018إبراهيم، هند. ) -36 ية برنامج  فعال

 ، المراجع، على الرابطلدى أطفال المرحلة الإبتدائية الدّراسيوالتحصيل  الذّات

https://www.elmarjaa.com/2022/03/Habits-Mind-Self-

Concebt.html?m=1 

فاعلية برنامج لتنمية عادات العقل للحد من صعوبات تعلم (. 2017سليم، أماني. ) -37

 القراءة والكتابة لدى عينة من تلاميذ المرحلة الإبتدائية. على الرابط 

http://db4.eulc.edu.eg/eulc_v5/Libraries/Thesis/BrowseThesi

sPages.aspx?fn=PublicDrawThesis&BibID=12428040 

اللالا زياد، الزبيري شننننريفة، اللالا صننننائب، الجلامدة صننننائب، حسننننونة مأمون، -38

شرمان مأمون، العلي وائل، القبالي يحيى والعايد يوسف. ) سيات التربية (. 2011ال سا أ

 .الخاصة

ية -39 قة الحرك يل التوجيهي للإعا لدل ية وزارة التضننننننننامن ا كة المغرب . )د.ت(. الممل

 والمرآة والأسرة والشؤون الاجتماعية.

 -التشخيص -أسس التربية الخاصة الفئات(. 2009الرقاص خالد، الفوزان محمد. ) -40

 . العبيكان.البرامج التربوية

. القاهرة مكتبة تربية الخاصة وبرامجها العلاجيةال(. 2011الشريف، عبد الفتاح. ) -41

 الأنجلو المصرية.

. مكتبة اسنننننتراتيجيات دمج ذوي الاحتياجات الخاصنننننة(. 2016شننننناش، سنننننهير. )-42

 زهراء الشرق.

. المنظمة السنننورية الإعاقة الحركية والشنننلل الدماغيالصنننفدي، عصنننام. )د.ت(.  -43

 آمال. -للمعوقين

https://journals.yu.edu.jo/jjes/Issues/2020/Vol16No2/8.pdf
https://journals.yu.edu.jo/jjes/Issues/2020/Vol16No2/8.pdf
https://pillarcenter.org/2020/06/02/%D8%B9%D8%A7%D8%AF%D8%A7%D8%AA-%D8%A7%D9%84%D8%B9%D9%82%D9%84-%D8%AA%D9%86%D9%85%D9%8A%D8%AA%D9%87%D8%A7-%D9%88%D8%B9%D9%84%D8%A7%D9%82%D8%AA%D9%87%D8%A7-%D8%A8%D8%A7%D9%84%D9%86%D8%B5%D9%81%D9%8A/
https://pillarcenter.org/2020/06/02/%D8%B9%D8%A7%D8%AF%D8%A7%D8%AA-%D8%A7%D9%84%D8%B9%D9%82%D9%84-%D8%AA%D9%86%D9%85%D9%8A%D8%AA%D9%87%D8%A7-%D9%88%D8%B9%D9%84%D8%A7%D9%82%D8%AA%D9%87%D8%A7-%D8%A8%D8%A7%D9%84%D9%86%D8%B5%D9%81%D9%8A/
https://www.elmarjaa.com/2022/03/Habits-Mind-Self-Concebt.html?m=1
https://www.elmarjaa.com/2022/03/Habits-Mind-Self-Concebt.html?m=1
https://www.elmarjaa.com/2022/03/Habits-Mind-Self-Concebt.html?m=1
https://www.elmarjaa.com/2022/03/Habits-Mind-Self-Concebt.html?m=1
http://db4.eulc.edu.eg/eulc_v5/Libraries/Thesis/BrowseThesisPages.aspx?fn=PublicDrawThesis&BibID=12428040
http://db4.eulc.edu.eg/eulc_v5/Libraries/Thesis/BrowseThesisPages.aspx?fn=PublicDrawThesis&BibID=12428040
http://db4.eulc.edu.eg/eulc_v5/Libraries/Thesis/BrowseThesisPages.aspx?fn=PublicDrawThesis&BibID=12428040
http://db4.eulc.edu.eg/eulc_v5/Libraries/Thesis/BrowseThesisPages.aspx?fn=PublicDrawThesis&BibID=12428040
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 (. دار صفاء للنشر والتوزيع.2)طذوي التحديات الحركية(. 2014عبيد، ماجدة. ) -44

المدخل إلى التربية الخاصننننة لئطفال ذوي الاحتياجات (. 2002العزة، حسننننني. ) -45

. الدار العلمية الدولية للنشننر والتوزيع أسنناليب التدريس –التشننخيص  -الخاصننة المفهوم

 ودار الثقافة للنشر والتوزيع.

بي، عبنننند الله. )د.ت(.  -46 لحركيننننةالصنننننننن ميننننة -أسننننننننبنننناب الإعنننناقننننة ا لجسنننننننن . ا

https://www.gulfkids.com/ar/index.php?action=show_res&

r_id=49&topic_id=760 

، مكتبة التعّلم(، القياس والتشننننخيص لذوي صننننعوبات 2012أبو الديار، مسننننعد. ) -47

 الكويت الوطنية.

ية والمهارات الاجتماعية لدى الشّخص(. بعـنض سـنـنات 2006أولفـنت، محمـنود. ) -48

 .التعّلمالأطفال من ذوي صعوبات 

الباز، مروة. )د.ت(. طرق تدريس ذوي الاحتياجات الخاصننننة" تخصننننص علوم"  -49

 جامعة بور سعيد. -كلية التربية 

. دار المسننننيرة للنشننننر التعّلمالبرامج العلاجية لصننننعوبات (. 2016غنايم، عادل. ) -50

 والتوزيع والطباعة.

صـنننننة بـنننننين التصميم (، التدريس لذوي الاحتياجات الخا2012القرشي، أميـنننننر. ) -51

 القاهرة عالم الكتب. .والتنفيذ

لتعليم التفكير، )د.ت(، الورشة الأساسية فـي قيـاس وتشــــــــــخيص  يبونومركز د -52

 http://gulfkids.com/pdf/dralsobyالموقـع  التعّلمالطلبـة ذوي صـــــوبات 

جسننم لدى (. الألكسننيثيميا وعلاقتها بالقلق وإدراك صننورة ال2020جنيدي، أحمد. ) -53

مجلة العلوم التربوية، عينة من الأطفال ذوي الإعاقة البصنننننننرية بالمرحلة الإبتدائية. 

 .126-89(، 5)العدد المجلد الخامس

http://search.shamaa.org/PDF/Articles/SUJespsau/JespsauV

ol5No2Y2020/jespsau_2020-v5-n2_089-125.pdf 

https://www.gulfkids.com/ar/index.php?action=show_res&r_id=49&topic_id=760
https://www.gulfkids.com/ar/index.php?action=show_res&r_id=49&topic_id=760
https://www.gulfkids.com/ar/index.php?action=show_res&r_id=49&topic_id=760
https://www.gulfkids.com/ar/index.php?action=show_res&r_id=49&topic_id=760
http://gulfkids.com/pdf/dralsoby
http://gulfkids.com/pdf/dralsoby
http://search.shamaa.org/PDF/Articles/SUJespsau/JespsauVol5No2Y2020/jespsau_2020-v5-n2_089-125.pdf
http://search.shamaa.org/PDF/Articles/SUJespsau/JespsauVol5No2Y2020/jespsau_2020-v5-n2_089-125.pdf
http://search.shamaa.org/PDF/Articles/SUJespsau/JespsauVol5No2Y2020/jespsau_2020-v5-n2_089-125.pdf
http://search.shamaa.org/PDF/Articles/SUJespsau/JespsauVol5No2Y2020/jespsau_2020-v5-n2_089-125.pdf
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ثيميا وأنماط التنشننئة الوالدية والوضننع (. العلاقة بين الألكسنني2016داود، نسننيمة. ) -54

المجلة الأردنية في العلوم التربوية، الاقتصنننننننادي الاجتماعي وحجم الأسنننننننرة والجنس. 

 .434-415(، 4)العدد المجلد الثاني عشر

https://journals.yu.edu.jo/jjes/Issues/2016/Vol12No4/1.pdf 

(. الألكسنننننيثيميا وعلاقتها بالسنننننمنة لدى 2017إبراهيم، هاشنننننم، الغويري، آلاء. ) -55

ثاني الإناث في الأردن.  ية(، المجلد ال مجلة جامعة النجاح لئبحاث )العلوم الإنسننننننننان

 .220-198(، 1)العدد  والثلاثين

https://journals.najah.edu/media/journals/full_texts/77.pdf 

(. التكتم الانفعالي وعلاقته بالتفكير الانتحاري لدى عينة 2019زوبيري، رزيقة. ) -56

]رسننننالة ماجسننننتير  ورقلة –من طلبة الجامعة دراسننننة ميدانية بجامعة قاصنننندي مرباح 

ورقلة[. كلية العلوم الإنسنننانية والاجتماعية قسنننم علم  -ة قاصننندي مرباحمنشنننورة، جامع

-https://dspace.univ النننننننننننننننننننفنننننننننس وعنننننننننلنننننننننوم النننننننننتنننننننننربنننننننننينننننننننة.

ouargla.dz/jspui/bitstream/123456789/21341/1/zoubiri-

razika.pdf 

المجلة (. الألكسنننننيثيميا وعلاقتها بالإكتئاب والقلق والتوتر. 2019العيدان، مهند. ) -57

 .25-14(، 6)العدد  الدولية التربوية المتخصصة، المجلد الثامن

https://iijoe.org/v8/IIJOE_02_06_08_2019.pdf 

(. فعالية برنامج إرشننننادي انتقائي في خفض الألكسننننيثيميا 2018حلمي، جيهان. ) -58

يذ ذوي صنننننننعوبات  ية.  التعّلملدى التلام جامعة الفيوم للعلوم بالمرحلة الإعداد مجلة 

 .140-83(، 10، )العدد التربوية والنفسية

https://jfust.journals.ekb.eg/article_83245_01983ef9e78d925

0064999b8a65fe93a.pdf 

(. فعالية برنامج إرشنننادي في خفض الألكسنننيثيميا 2017إبراهيم غنيم، شننناهندة. ) -59

جننامعننة  -مجلننة كليننة التربيننة. التعّلملاميننذ المرحلننة الإبتنندائيننة ذوي صنننننننعوبننات لنندى ت

 .793-765(، 21، )العددبورسعيد

https://journals.yu.edu.jo/jjes/Issues/2016/Vol12No4/1.pdf
https://journals.yu.edu.jo/jjes/Issues/2016/Vol12No4/1.pdf
https://journals.najah.edu/media/journals/full_texts/77.pdf
https://journals.najah.edu/media/journals/full_texts/77.pdf
https://dspace.univ-ouargla.dz/jspui/bitstream/123456789/21341/1/zoubiri-razika.pdf
https://dspace.univ-ouargla.dz/jspui/bitstream/123456789/21341/1/zoubiri-razika.pdf
https://dspace.univ-ouargla.dz/jspui/bitstream/123456789/21341/1/zoubiri-razika.pdf
https://dspace.univ-ouargla.dz/jspui/bitstream/123456789/21341/1/zoubiri-razika.pdf
https://dspace.univ-ouargla.dz/jspui/bitstream/123456789/21341/1/zoubiri-razika.pdf
https://dspace.univ-ouargla.dz/jspui/bitstream/123456789/21341/1/zoubiri-razika.pdf
https://iijoe.org/v8/IIJOE_02_06_08_2019.pdf
https://iijoe.org/v8/IIJOE_02_06_08_2019.pdf
https://jfust.journals.ekb.eg/article_83245_01983ef9e78d9250064999b8a65fe93a.pdf
https://jfust.journals.ekb.eg/article_83245_01983ef9e78d9250064999b8a65fe93a.pdf
https://jfust.journals.ekb.eg/article_83245_01983ef9e78d9250064999b8a65fe93a.pdf
https://jfust.journals.ekb.eg/article_83245_01983ef9e78d9250064999b8a65fe93a.pdf
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http://search.shamaa.org/PDF/Articles/EGFej/FejNo21P2Y2

017/fej_2017-n21-p2_765-793.pdf 

(. الابتكارية الانفعالية لد عينة من طلاب الجامعة 2008الشنننننننويقي، سنننننننعيد. ) -60

المجلة المصرية ية. الشّخصوعلاقتها بكل من الألكسيثيميا والعوامل الخمسة الكبرى في 

-https://eaps. 84-43(، 61)العدد  للدراسنننننننات النفسنننننننية، المجلد الثامن عشنننننننر

eg.com/downloadfile/15853083960118-018-061-002.pdf 

(. دار الصنننفاء للنشنننر 3)ط التعّلمأسننناسنننيات صنننعوبات (. 2015القاسنننم، جمال. ) -61

 والتوزيع.

. ديبونو علاجه -تشننخيصننه -خصننائصننه -أسننبابه التوّحد(. 2010مجيد، سننوسننن. ) -62

 للطباعة والنشر والتوزيع.

 . عالم الكتب.تغذية المعاقيننجاتي، محمد. )د.ت(.  -63

اسنننننننتراتيجيننات التنندريس لننذوي اضنننننننطراب الأوتيزم (. 2015متولي، فكري. ) -64

 . مكتبة الرشد ناشرون.(التوّحد)اضطراب 

(. الحمية الغذائية وأثرها على التكفل 2019شنننننننرياف، زهرة، شنننننننريفي، علي. ) -65

-45(،3)العدد 5مجلة العلوم النفسية والتربوية، المجلد، التوّحدبأطفال اضطراب طيف 

59 .https://www.asjp.cerist.dz/en/downArticle/105/5/3/102296 

ياسنننننننر. ) -66 هد،  نادرة المرتبطة (. 2016الف لدولي: المتلازمات ال المؤتمر العلمي ا

 /https://almanalmagazine.com .بالإعاقة

المعلوم والمجهول خصائص  التوّحدإعاقة (. 2001شبلي، فادي، السعد، سميرة. ) -67

دليل علمي –والعلاج تحضننننير الجو التربوي والوسننننائل التعليمية  التّدخلطرق  -التوّحد

 . مركز الكويت للتوحد.للمعلمين وأولياء الأمور

وعلاقتها  التوّحد(. مشنننننكلات تناول الطعام لدى أطفال 2017قراقيش، صنننننفاء. ) -68

ية للبحوببعض المتغيرات،  لدول لة ا حد والأربعونالمج لد الوا ية، المج عدد  ث التربو )ال

3 ،)196-218. 

http://search.shamaa.org/PDF/Articles/TSIjre/IjreVol41Spec

No3Y2017/ijre_2017-v41-spen3_196-218.pdf 

http://search.shamaa.org/PDF/Articles/EGFej/FejNo21P2Y2017/fej_2017-n21-p2_765-793.pdf
http://search.shamaa.org/PDF/Articles/EGFej/FejNo21P2Y2017/fej_2017-n21-p2_765-793.pdf
http://search.shamaa.org/PDF/Articles/EGFej/FejNo21P2Y2017/fej_2017-n21-p2_765-793.pdf
http://search.shamaa.org/PDF/Articles/EGFej/FejNo21P2Y2017/fej_2017-n21-p2_765-793.pdf
https://eaps-eg.com/downloadfile/15853083960118-018-061-002.pdf
https://eaps-eg.com/downloadfile/15853083960118-018-061-002.pdf
https://eaps-eg.com/downloadfile/15853083960118-018-061-002.pdf
https://eaps-eg.com/downloadfile/15853083960118-018-061-002.pdf
https://www.asjp.cerist.dz/en/downArticle/105/5/3/102296
https://www.asjp.cerist.dz/en/downArticle/105/5/3/102296
https://almanalmagazine.com/
https://almanalmagazine.com/
http://search.shamaa.org/PDF/Articles/TSIjre/IjreVol41SpecNo3Y2017/ijre_2017-v41-spen3_196-218.pdf
http://search.shamaa.org/PDF/Articles/TSIjre/IjreVol41SpecNo3Y2017/ijre_2017-v41-spen3_196-218.pdf
http://search.shamaa.org/PDF/Articles/TSIjre/IjreVol41SpecNo3Y2017/ijre_2017-v41-spen3_196-218.pdf
http://search.shamaa.org/PDF/Articles/TSIjre/IjreVol41SpecNo3Y2017/ijre_2017-v41-spen3_196-218.pdf
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(. فاعلية برنامج إرشنننادي سنننلوكي معرفي لأسنننر 2011سنننعود العسنننكر، عهود. ) -69

البسنيط في مدينة الرياض ]رسنالة ماجسنتير منشنورة، جامعة الإمام محمد  التوّحدأطفال 

بن سنننننننعود الإسنننننننلامية[. المملكة العربية السنننننننعودية وزارة التعليم العالي كلية العلوم 

 م النفس.الاجتماعية قسم عل

https://units.imamu.edu.sa/administrations/Psychology/SiteA

ssets/Pages/research/ 

(. فعالية الإرشاد الأسري في تنمية بعض مهارات رعاية 2015________ .) -70

، )العندد مجلنة كلينة التربينة، جنامعنة الأزهرين، يالتوّحندلندى عيننة من الأطفنال  النذّات

162 ،)295-375. 

https://jsrep.journals.ekb.eg/article_32580_9c680e8ad5ec79

78b8568d15cc3b7518.pdf 

(. استخدام أنشطة التكامل الحسي للحد 2020محمد، عادل، حميد العنزي، فريح. ) -71

. المجلة التوّحدمن أعراض اضننطراب المعالجة الحسننية لئطفال ذوي اضننطراب طيف 

 . 315-293(، 13)العدد  العربية للتربية النوعية، المجلد الرابع

http://search.shamaa.org/PDF/Articles/EGAjqe/AjqeVol4No1

4Y2020/ajqe_2020-v4-n14_293-315.pdf 

(. اضنننننننطرابات المعالجة الحسنننننننية لدى الأطفال ذوي 2022حليلم، أسنننننننماء. ) -72

سة ميدانية بالمؤسسة التوّحداضطراب طيف  شفائية لئمراض  درا سيدي  الذّهنيةالاست

. 168-146(، 2)الننننعنننندد  مننننجننننلننننة روافنننند، الننننمننننجننننلنننند السنننننننننننادسبننننلننننعنننناس. 

https://www.asjp.cerist.dz/en/downArticle/539/6/2/189710 

(، 30. المجلة الصحية المغربية، )العدد التكامل الحسي(. 2021شمسي، حسناء. ) -73

11-12. 

https://www.tawassol.ma/rmm/rmm30/rmm30_11.pdf 

ية وعلاقتها ببعض المشنننننننكلا2021أحمد الحلو، زينب. ) -74 ت (. المعالجة الحسننننننن

مجلة جامعة حلوان، المجلد السننابع . التوّحدالسننلوكية لدى أطفال ذوي اضننطراب طيف 

 .176-106، والعشرون

https://units.imamu.edu.sa/administrations/Psychology/SiteAssets/Pages/research/%D9%81%D8%A7%D8%B9%D9%84%D9%8A%D8%A9%20%D8%A8%D8%B1%D9%86%D8%A7%D9%85%D8%AC%20%D8%A7%D8%B1%D8%B4%D8%A7%D8%AF%D9%8A%20%D8%B3%D9%84%D9%88%D9%83%D9%8A%20%D9%85%D8%B9%D8%B1%D9%81%D9%8A%20%D9%84%D8%A3%D8%B3%D8%B1%20%D8%A3%D8%B7%D9%81%D8%A7%D9%84%20%D8%A7%D9%84%D8%AA%D9%88%D8%AD%D8%AF%20%D8%A7%D9%84%D8%A8%D8%B3%D9%8A%D8%B7%20%D9%81%D9%8A%20%D9%85%D8%AF%D9%8A%D9%86%D8%A9%20%D8%A7%D9%84%D8%B1%D9%8A%D8%A7%D8%B6%20%D8%B1%D8%B3%D8%A7%D9%84%D8%A9%20%D9%85%D8%A7%D8%AC%D8%B3%D8%AA%D9%8A%D8%B1.pdf
https://units.imamu.edu.sa/administrations/Psychology/SiteAssets/Pages/research/%D9%81%D8%A7%D8%B9%D9%84%D9%8A%D8%A9%20%D8%A8%D8%B1%D9%86%D8%A7%D9%85%D8%AC%20%D8%A7%D8%B1%D8%B4%D8%A7%D8%AF%D9%8A%20%D8%B3%D9%84%D9%88%D9%83%D9%8A%20%D9%85%D8%B9%D8%B1%D9%81%D9%8A%20%D9%84%D8%A3%D8%B3%D8%B1%20%D8%A3%D8%B7%D9%81%D8%A7%D9%84%20%D8%A7%D9%84%D8%AA%D9%88%D8%AD%D8%AF%20%D8%A7%D9%84%D8%A8%D8%B3%D9%8A%D8%B7%20%D9%81%D9%8A%20%D9%85%D8%AF%D9%8A%D9%86%D8%A9%20%D8%A7%D9%84%D8%B1%D9%8A%D8%A7%D8%B6%20%D8%B1%D8%B3%D8%A7%D9%84%D8%A9%20%D9%85%D8%A7%D8%AC%D8%B3%D8%AA%D9%8A%D8%B1.pdf
https://units.imamu.edu.sa/administrations/Psychology/SiteAssets/Pages/research/%D9%81%D8%A7%D8%B9%D9%84%D9%8A%D8%A9%20%D8%A8%D8%B1%D9%86%D8%A7%D9%85%D8%AC%20%D8%A7%D8%B1%D8%B4%D8%A7%D8%AF%D9%8A%20%D8%B3%D9%84%D9%88%D9%83%D9%8A%20%D9%85%D8%B9%D8%B1%D9%81%D9%8A%20%D9%84%D8%A3%D8%B3%D8%B1%20%D8%A3%D8%B7%D9%81%D8%A7%D9%84%20%D8%A7%D9%84%D8%AA%D9%88%D8%AD%D8%AF%20%D8%A7%D9%84%D8%A8%D8%B3%D9%8A%D8%B7%20%D9%81%D9%8A%20%D9%85%D8%AF%D9%8A%D9%86%D8%A9%20%D8%A7%D9%84%D8%B1%D9%8A%D8%A7%D8%B6%20%D8%B1%D8%B3%D8%A7%D9%84%D8%A9%20%D9%85%D8%A7%D8%AC%D8%B3%D8%AA%D9%8A%D8%B1.pdf
https://units.imamu.edu.sa/administrations/Psychology/SiteAssets/Pages/research/%D9%81%D8%A7%D8%B9%D9%84%D9%8A%D8%A9%20%D8%A8%D8%B1%D9%86%D8%A7%D9%85%D8%AC%20%D8%A7%D8%B1%D8%B4%D8%A7%D8%AF%D9%8A%20%D8%B3%D9%84%D9%88%D9%83%D9%8A%20%D9%85%D8%B9%D8%B1%D9%81%D9%8A%20%D9%84%D8%A3%D8%B3%D8%B1%20%D8%A3%D8%B7%D9%81%D8%A7%D9%84%20%D8%A7%D9%84%D8%AA%D9%88%D8%AD%D8%AF%20%D8%A7%D9%84%D8%A8%D8%B3%D9%8A%D8%B7%20%D9%81%D9%8A%20%D9%85%D8%AF%D9%8A%D9%86%D8%A9%20%D8%A7%D9%84%D8%B1%D9%8A%D8%A7%D8%B6%20%D8%B1%D8%B3%D8%A7%D9%84%D8%A9%20%D9%85%D8%A7%D8%AC%D8%B3%D8%AA%D9%8A%D8%B1.pdf
https://jsrep.journals.ekb.eg/article_32580_9c680e8ad5ec7978b8568d15cc3b7518.pdf
https://jsrep.journals.ekb.eg/article_32580_9c680e8ad5ec7978b8568d15cc3b7518.pdf
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http://search.shamaa.org/PDF/Articles/EGAjqe/AjqeVol4No14Y2020/ajqe_2020-v4-n14_293-315.pdf
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https://jsu.journals.ekb.eg/article_223522_d9971b8d835826

aada5e933f1f8a812c.pdf 

. الدليل التشننخيصنني والإحصننائي النسننخة الخامسننة منقحةالحمادي، أنور. )د.ت(. -75

 .DSM-5-TRلأمريكية للطب النفسي الجمعية ا

. مركز هيلب للشننننننرق الأوسننننننط المعالجة الحسننننننية(. 2018جلال، بهاء الدين. ) -76

بتنننناريخ  بط  لرا على ا قيننننا.  فري -https://www.help. 1-2-2023وشننننننننمننننال إ

curriculum.com/?p=5338 

. تم اضنننننطراب المعالجة الحسنننننية مركز ألف باء للتشنننننخيص والتدريس. )د.ت(. -77

. 1-1-2023الاسنننننننننننننننننننننننتنننننننننننننننننرجننننننننننننننننناع بنننننننننننننننننتنننننننننننننننننارينننننننننننننننننخ 

https://abcksa.com/ar/%D8%A7%D8%B6%D8%B7%D8%B1 

ما هو؟ ما هي الأعراض اضطراب المعالجة الحسية: بورغوس، جينيفر. )د.ت(.  -78

تم الاسننننترجاع والعلاجات وهل يظهر على طفلي أي علامات؟ خذ الاختبار المصننننغر. 

 .1-1-2023بتاريخ 

https://blog.cognifit.com/ar/%D8%A7%D8%B6%D8%B7%D8 

 . دار وائل للنشر.اضطرابات اللغة والكلام(. 2010الظاهر، قحطان. )-79

(. برنامج تدريبي قائم على 2020نصنننننننر الدين، محمد، عبد السنننننننميع، محمد. )-80

المجلة النمذجة لتنمية الحصننننننيلة اللغوية لدى ذوي اضننننننطراب الإيكولاليا الأوتيزميين. 

 .72-21(، 4)العدد  2العلمية للتربية الخاصة، المجلد 

http://search.shamaa.org/PDF/Articles/EGSjse/SjseVol2No4

Y2020/sjse_2020-v2-n4_021-072.pdf 

. كلية التربية بدمهور، اضنننننطرابات التواصنننننلأبو حلاوة، محمد السنننننعيد. )د.ت(. -81

 جامعة الإسكندرية.

. عالم ات النطق والكلام التشننننننخيص والعلاجاضننننننطراب(. 2005أمين، سننننننهير. )-82

 الكتب.

Haffner، Gary .)منذر حمد الله. مُترجم(. مركز علاج الترديد )المصاداة( . )د.ت(

الأمير ناصر بن عبد العزيز للتوحد الجمعية السعودية الخيرية للتوحد. )العمل الأصلي 

 نشر في د.ت(.
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(. اضننطراب المصنناداة وعلاقته باللغة التعبيرية 2018كاشننف، إيمان فؤاد محمد. )-84

 .33-1(، 23، )العددمجلة التربية الخاصة. التوّحدلدى الأطفال ذوي اضطراب 

https://slpemad.files.wordpress.com/2019/05/d8a5d8b6d8b7 

أطلس . ترديد الكلام( -مقياس الإيكولاليا)المصننناداة(. 2018عبد الجليل، إبراهيم. )-85

 للنشر والإنتاج الإعلامي.

نيروسنننننننيكولوجيا معالجة اللغة واضنننننننطرابات (. 2006الفرماوي، حمدي علي. )-86

 . مكتبة الأنجلو المصرية.التخاطب )موجهات تشخيصية وعلاجية وأسرية(

(. الإيكولاليا عند الأطفال ماهي وكيف نتعامل معها؟. موقع 2021سنننننلام، إيمان. )-87

 مساءً.8. على الساعة 4-2-2023اع بتاريخ طبيبي. تم الاسترج

https://tabieby.com/%D8%A7%D9%84%D8%A7%D9%8A%  

. مكتبة المدخل إلى التربية الخاصنننننننة(. 2005الخطيب، جمال، الحديدي، منى. )-88

 الفلاح للنشر والتوزيع.

القلق والاكتئاب لدى عينة من المطلقات وغير المطلقات (. 2002تونسنني، عديلة. )-89

]رسننننالة ماجسننننتير منشننننورة، جامعة أم القرى[. المملكة العربية  في مدينة مكة المكرمة

 زارة التعليم العالي.السعودية و

http://musanadah.com/images/Galag.pdf 

. علاج القلق سبع خطوات لمنع القلق من إعاقة حياتك(. 2010إل ليهي، روبرت. )-90

 (. مكتبة جرير.2)ط

باقي. )-91 به (. 2010إبراهيم، علا عبد ال الخوف والقلق التعرف على أوجه التشننننننننا

 . عالم الكتب.والاختلاف بينهما وعلاجهما وإجراءات الوقاية منهما

(. فاعلية برنامج علاجي معرفي سننننننلوكي في تخفيض 2007عبد الرحيم، محمد. )-92

، مجلة كلية التربية ببني يوسفقلق المستقبل لدى عينة من المراهقين ذوي كف البصر. 

 .409-347(، 2)العدد 

ية للتعامل مع القلق والتوتر الناتج عن الذّاتدليل المسنناعدة الخضننر، أسننعد. )د.ت(. -93

 . الجمعية الألمانية السورية.وبئةانتشار الأ

لدى الزوجات ذوات (. 2012مصنننننننطفى حمناد، منينا. )-94 القلق وضنننننننغوط الحيناة 

غزة[. عمادة  -]رسننننننالة ماجسننننننتير منشننننننورة، الجامعة الإسننننننلامية الإجهاض المتكرر

 الدراسات العليا كلية التربية قسم علم النفس.

https://drive.google.com/file/d/1n-

4C04bhSFuSdvMxTdfi3SOw1bjB8A53/view 
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 .كيف تتعامل مع القلق النفسيغانم، محمد. )د.ت(. -95

 (. دار وائل للنشر.2. )طمدخل إلى التربية الخاصة(. 2008الظاهر، قحطان. )-96

مسنننننننتوى القلق العام وعلاقته بالجنس والتحصنننننننيل (. 2010أبو الحبايب، بهيج. )-97

]رسننالة ماجسننتير منشننورة، جامعة  لدى طلبة المرحلة الثانوية في قضنناء حيفا الدّراسنني

 عمان العربية[. كلية العلوم التربوية والنفسية.

https://drive.google.com/file/d/1Vg3ncxrszVH9rj6olnK4wr_lw

TJE9auQ/view 

معلومات عن (. 2014منطقة العاصننننمة بالدنمارك. ) -مصننننلحة الصننننحة النفسننننية-98

 . الطب النفسي.القلق

. لهتعليم المعاقين بصننريا أسننسننه، اسننتراتيجياته، وسننائ(. 2009شننعير، إبراهيم. )  -99

 دار الفكر العربي.

. ابن ثقتك بنفسننننننك يوما بعد يوم الذّاتدسننننننتور تقدير (. 2006ليندنفيلد، جيل. ) -100

 مكتبة جرير.

إعادة بناء وتنظيم  الذّاتتعزيز تقدير (. 2005مالهي سنننننننينج، ريزنر روبرت. )-101

 مكتبة جرير. نفسك للنجاح في الألفية الجديدة.

 مركز الأحفاد للإرشاد وعلاج الصدمة النفسية. )د.ت(.  جامعة الأحفاد للبنات. -102

(. اضطرابات النطّق والسّلوك الانسحابي لدى تلاميذ 2019أم الجيلالي، حاكم. ) -103

سة وصفية ارتباطية(.  التعّلمالمرحلة الإبتدائية ذوي صعوبات  مجلة متون، المجلد )درا

. 829 -283)الننننننننننننننننننننننننعنننننننننننننننننننننننندد الأول(،  11

https://www.asjp.cerist.dz/en/downArticle/146/12/1/83827 

المعوق الأسننباب والعلاج دراسننة ميدانية  الطّفل(. خجل 2011شننهاب، سننحر. ) -104

 .4-1-2022. على الرابط بتاريخ    في مدينة بغداد

https://iasj.net/iasj/download/d251610c8d993114 

وهرة للنشنننننر . دار الجمدخل إلى الترّبية الخاصنننننة(. 2014شنننننريف، السنننننيد. ) -105

 والتوزيع.
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تاين، موري، آرووكو، جون. ) -106 (. قهر الخجل والقلق الاجتماعي 2002بي شننننننن

 . دار جرير.التغّلب على الخجل

(. دراسة ظاهرة الخجل لدى طلبة كلية التربية الأساسية. 2005الطائي، إيمان. ) -107

-2022ط بتاريخ    . على الراب338-315(،  45، )العددمجلة كلية الترّبية الأسننناسنننية

1-4. 

https://www.iasj.net/iasj/download/c63fe284901b0243 

عور بالوحدة النّفسنننية (. 2022محمد خوج، حنان. ) -108 الخجل وعلاقته بكل من الشنننّ

طالبات المرحلة المتوسنننننننطة بمدينة مكة وأسننننننناليب المعاملة الوالدية لدى عينات من 

]رسنالة ماجسنتير منشنورة، جامعة أم القرى[. المملكة العربية السنعودية وزارة  المكرمة

 http://www.gulfkids.com/pdf/Khajal.pdfالتعليم العالي. 

 . المركز العربي للنشر والتوزيع.سبابه وعلاجهالخجل أ(. 2001خليفة، علي. ) -109

برنامج إرشنننننادي جمعي لخفض الخجل لدة (. 2017بن سنننننالم العلوية، إيمان. ) -110

ف التّاسنننع في ولاية بهلاء في سنننلطنة عمان ]رسنننالة ماجسنننتير منشنننورة،  طالبات الصنننّ

 جامعة نزوى[. كلية العلوم والآداب قسم الترّبية والدراسات الإنسانية. 

https://www.unizwa.edu.om/content_files/01029-9850.pdf 

ومستوى الطموح لدى  الذّاتالخجل وعلاقته بتقدير (. 2010شعبان، عبد ربه. ) -111

ة[. غزة كلية التربية قسنم ]رسننالة ماجسننتير منشننورة، الجامعة الإسننلامي المعاقين بصننرياً 

 علم النفس. 

https://www.mobt3ath.com/uplode/book/book- 

(. دور حصنننننننة التربية البدنية في التقليل من الخجل لدى 2020لغربي، محمد. ) -112

تلاميذ الطور الإبتدائي ]رسالة ماجستير منشورة، جامعة قاصدي مرباح ورقلة[. معهد 

علوم وتقنيات النشننناطات البدنية والرياضنننية قسنننم نشننناطات التربية البدنية والرياضنننية 

 ي. شعبة النشاط البدني الرياضي التربو

https://dspace.univ-ouargla.dz/jspui/bitstream/ 
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 (.2017السنننلطة الوطنية الفلسنننطينية الجهاز المركزي للإحصننناء الفلسنننطيني. ) -113

-2022الرابط بتاريخ ورشة العمل الإقليمية حول التعدادات السكانية خلال الفترة. على 

1-4. 

https://www.unescwa.org/sites/default/files/event/materials/e

vent_detail_id_483_disability_palestine.pdf 

(. أسننناليب مواجهة الصننندمة النفسنننية وعلاقتها بالمسننناندة 2016باس، عبير. )ع -114

الأسنننرية لدى عينة من المراهقين المقيمين في مراكز الإيواء في مدينة دمشنننق ]رسنننالة 

جامعنة دمشنننننننق[. كلينة التربينة قسنننننننم الإرشنننننننناد النفسننننننني.  ماجسنننننننتير منشنننننننورة، 

http://mohe.gov.sy/master/Message/Mc/abir%20abas.pdf 

لدى طلبة المرحلة الإعدادية.  النوّم(. قياس اضنننننننطرابات 2014كاظم، علي. ) -115

 .305-272(، 15، )العدد جامعة بابل -مجلة كلية التربية الأساسية

https://iasj.net/iasj/download/d030da8bce360981 

وشننننندتها في  النوّم(. دور بعض أنماط اضنننننطرابات 2019محمد أنور، عبير. ) -116

المجلة التنبؤ بضننعف الذاكرة المسننتقبلية عبر مرحلتي الشننيخوخة المتوسننطة والمتأخرة. 

 .586-527(، 4)العدد  المصرية لعلم النفس الإكلينيكي والإرشادي، المجلد السابع

https://pshj.journals.ekb.eg/article_99556_d85cc42f356dc39f

bd3984cf3e26df99.pdf 

(. مسنننتوى اضنننطرابات 2018الجوارنة، أحمد، زيادة، أحمد، المومني، محمد. ) -117

مجلة لدى عينة من اللاجئين السنننننوريين في الأردن في ضنننننوء بعض المتغيرات.  النوّم

)العدد  اث والدراسننننات التربوية والنفسننننية، المجلد التاسننننعجامعة القدس المفتوحة لئبح

25 ،)197-219. 

https://journals.qou.edu/index.php/nafsia/article/download/24

49/pdf 

وعلاقته بالتحصننيل  النّوماضننطراب (. 2019الزهراء، شننايع، نادية، شننلابي. ) -118

. بحث مقدم دراسنننننة ميدانية: تلاميذ الطور الثاني –لدى المراهق المتمدرس  الدّراسننننني

لنيل درجة الليسننننننانس، جامعة أكلي محند أولحاج. كلية العلوم الاجتماعية والإنسننننننانية. 

http://dspace.univ-

bouira.dz:8080/jspui/bitstream/123456789/10640/1/%D 

https://www.unescwa.org/sites/default/files/event/materials/event_detail_id_483_disability_palestine.pdf
https://www.unescwa.org/sites/default/files/event/materials/event_detail_id_483_disability_palestine.pdf
https://www.unescwa.org/sites/default/files/event/materials/event_detail_id_483_disability_palestine.pdf
https://www.unescwa.org/sites/default/files/event/materials/event_detail_id_483_disability_palestine.pdf
http://mohe.gov.sy/master/Message/Mc/abir%20abas.pdf
http://mohe.gov.sy/master/Message/Mc/abir%20abas.pdf
https://iasj.net/iasj/download/d030da8bce360981
https://iasj.net/iasj/download/d030da8bce360981
https://pshj.journals.ekb.eg/article_99556_d85cc42f356dc39fbd3984cf3e26df99.pdf
https://pshj.journals.ekb.eg/article_99556_d85cc42f356dc39fbd3984cf3e26df99.pdf
https://pshj.journals.ekb.eg/article_99556_d85cc42f356dc39fbd3984cf3e26df99.pdf
https://pshj.journals.ekb.eg/article_99556_d85cc42f356dc39fbd3984cf3e26df99.pdf
https://journals.qou.edu/index.php/nafsia/article/download/2449/pdf
https://journals.qou.edu/index.php/nafsia/article/download/2449/pdf
https://journals.qou.edu/index.php/nafsia/article/download/2449/pdf
https://journals.qou.edu/index.php/nafsia/article/download/2449/pdf
http://dspace.univ-bouira.dz:8080/jspui/bitstream/123456789/10640/1/%25D
http://dspace.univ-bouira.dz:8080/jspui/bitstream/123456789/10640/1/%25D
http://dspace.univ-bouira.dz:8080/jspui/bitstream/123456789/10640/1/%25D
http://dspace.univ-bouira.dz:8080/jspui/bitstream/123456789/10640/1/%25D
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الإدمان على الأنترنت وعلاقته بظهور اضنننطرابات (. 2020اشنننوري، فايز. )ع -119

–]رسالة ماجستير منشورة، جامعة محمد خضير  لدى عينة من الطلبة الجامعيين النّوم

عالي والبحث العلمي. لديموقراطية وزارة التعليم ال  بسنننننننكرة[. الجمهورية الجزائرية ا

http://archives.univ-biskra.dz/bitstream 

وعلاقتها بقلق السننمة  النّوماضننطرابات (. 2012فضننل الله المسننماري، أميمة. ) -120

]رسالة ماجستير منشورة، جامعة بنغازي[. كلية الآداب قسم  لدى طلاب جامعة بنغازي

 التربية وعلم النفس.

https://repository.uob.edu.ly/bitstream/handle/123456789/36

6/Sleep 

لدى الأطفال ذوي ضنننعف الانتباه  النّومدراسنننة أنماط (. 2014أمال، صننناولة. ) -121

أم البواقي[. وزارة -]رسننالة ماجسننتير منشننورة، جامعة العربي بن مهديوالنشنناط الزائد 

 التعليم العالي والبحث العلمي كلية العلوم الاجتماعية والإنسانية قسم العلوم الاجتماعي.

http://bib.univ-oeb.dz:8080/jspui/bitstream 

(. الاضننننننطرابات الناتجة عن الصنننننندمة النفسننننننية 2017سننننننلمان، رمضننننننان. ) -122

الأسباب والتداعيات والمساعدات. PTBS) والاضطراب المجهد بعد الصدمة النفسية )

 المركز الطبي للشعوب والمجموعات العرقية.

المختطف ]رسنننننالة  الطّفلنفسنننننية لدى (. الصننننندمة ال2017ابتسنننننام، مسنننننعود. ) -123

أم البواقي[. الجمهورية الجزائرية  -ماجسنننننننتير منشنننننننورة، جامعة العربي بن مهيدي

الننديموقراطيننة الشنننننننعبيننة كليننة العلوم الاجتمنناعيننة والإنسنننننننننانيننة قسنننننننم علم النفس. 

https://2u.pw/ 

(. الصنندمة النفسننية عند الأطفال بعد طلاق والديهم عبر 2022. )نعيمة، بوجلول -124

المنيعة( ]رسالة  –اختبار رسم العائلة. )دراسة عيادية لحالتين بالإبتدائي العربي التبسي 

 ماجستير غير منشورة[. جامعة غرداية.

(. أسننناليب مواجهة الصننندمة النفسنننية وعلاقتها بالمسننناندة 2016عباس، عبير. ) -125

ية لدى عينة من المراهقين المقيمين في مراكز الإيواء في مدينة دمشنننق ]رسنننالة الأسنننر

جامعنة دمشنننننننق[. كلينة التربينة قسنننننننم الإرشنننننننناد النفسننننننني.  ماجسنننننننتير منشنننننننورة، 

http://mohe.gov.sy/master/Message/Mc/abir%20abas.pdf 

-1(، 32(. الكوارث الطبيعية. العلوم والتقنية، )العدد 1995النصنننر، عبد الله. ) -126

64. https://www.noor-book.com/%D9%83% 

http://archives.univ-biskra.dz/bitstream
http://archives.univ-biskra.dz/bitstream
https://repository.uob.edu.ly/bitstream/handle/123456789/366/Sleep
https://repository.uob.edu.ly/bitstream/handle/123456789/366/Sleep
https://repository.uob.edu.ly/bitstream/handle/123456789/366/Sleep
https://repository.uob.edu.ly/bitstream/handle/123456789/366/Sleep
http://bib.univ-oeb.dz:8080/jspui/bitstream
http://bib.univ-oeb.dz:8080/jspui/bitstream
https://2u.pw/
https://2u.pw/
http://mohe.gov.sy/master/Message/Mc/abir%20abas.pdf
http://mohe.gov.sy/master/Message/Mc/abir%20abas.pdf
https://www.noor-book.com/%D9%83%25
https://www.noor-book.com/%D9%83%25


الترّبية الخاصة والصّحة النفّسيةمقتطفات في  ربية الخاصة أ. عمار مطر أخصائي التّ    

  
 

 
119 

(. انعكاسات الصدمة النفسية علة التوظيف النفسي 2017، عبد الرحيم. )الشادلي -127

]رسننننننالة  -دراسننننننات على حالات من منظور نفسنننننني عيادي –لدى مبتوري الأطراف 

دكتوراه منشورة، جامعة محمد خيضر، بسكرة[. كلية العلوم الإنسانية والاجتماعية قسم 

 https://core.ac.uk/download/pdf/83145332.pdfالعلوم الاجتماعية. 

(. دليل الدعم النفسننني والتربوي لئطفال النازحين في 2019المجيدل، عبد الله. ) -128

 ظروف الحرب والكوارث. المنظمة العربية للتربية والثقافة والعلوم إدارة التربية.

لقدرات الوطنية للتقليل من أثر الخطر الزلزالي لمنطقة العقبة مشروع دعم وبناء ا-129

 (. الأردن.2009الاقتصادية الخاصة. )

عطية، عمرو. )د.ت(. مراحل الصننننننندمة: ما هي المراحل المختلفة التي تحدث  -130

 . 18-2-2023موقع تسعة على الرابط بتاريخ  بعد الصدمة؟.

https://www.ts3a.com/%D9%85%D8%B1%D8%A7%D8%AD 

 

(. آلاف الأطفال عرضننة للخطر بعد زلزالين مدمرين ضننربا 2023اليونيسننف. ) -131

 . 18-2-2023اريخ جنوب شرق تركيا وسوريا على الرابط بت

https://www.unicef.org/ar/%D8%A2%D9%84%D8%A7%D9 

 

 المصادر والمراجع باللغة الأجنبية:ثانيا: قائمة 

132-Halahan & Kauffman (1991) Exceptional children,5 th, ed 

printice - hall inc. 

-133 Brouillette, J. (1998) Serving the Unserved through parent to 

parent training example from mearitias and Nepal. Paper presented 

at the International portage conference. Tokyo,Japan. 

 134 -Moores, Danid (1982) Educationing the deef psychology, 

principles houghten Miffan company londaon. 

 

 

 أعمال الكاتب الأخرى

https://core.ac.uk/download/pdf/83145332.pdf
https://core.ac.uk/download/pdf/83145332.pdf
https://www.ts3a.com/%D9%85%D8%B1%D8%A7%D8%AD
https://www.ts3a.com/%D9%85%D8%B1%D8%A7%D8%AD
https://www.unicef.org/ar/%D8%A2%D9%84%D8%A7%D9
https://www.unicef.org/ar/%D8%A2%D9%84%D8%A7%D9
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 : الأبحاث العلميةأولا  

غير  –منشطططططططور  اسم البحث
 منشور

 الموقع

 النطّقالمنا  الأسننري وعلاقته باضننطرابات 
 دراسة ميدانية .لدى الأطفال

منشنننننننور  -مُحكم
 )مشترك(

https://tibyanjournal.turnsole.tech/2022/12/24/%D8%A7%D9%84%D9%85%D9%86%D8%A7%D8%AE-
%D8%A7%D9%84%D8%A3%D8%B3%D8%B1%D9%8A-

%D9%88%D8%A7%D8%B6%D8%B7%D8%B1%D8%A7%D8%A8%D8%A7%D8%AA-
%D8%A7%D9%84%D9%86%D8%B7%D9%82 

/ 

 

والاجتماعية تشننننخيص المشننننكلات النفسننننية 
والتربويننة لنندى الأشنننننننخنناص ذوي الإعنناقننة 

 . دراسة ميدانيةالحركية في الشمال السوري

حنننكنننم غنننينننر  -منننُ
 منشور )مشترك(
 

قائم على تنمية بعض  برنامج تعليميفعالية 
قة  ية لئطفال ذوي الإعا هارات الأكاديم الم

. دراسننننننة الذهنية البسننننننيطة في مدينة أعزاز
 ميدانية

-https://www.noor منشور -مُحكم
book.com/u/%D8%B9%D9%85%D8%A7%D8%B1-

%D9%85%D8%B7%D8%B1/books 

 

 

 : التقارير الصحفيةثانيا  

 الجهة عنوان التقرير

يثير لبنناس موحنند لطلبننة المنندارس في إدلننب 
 الجدل

تلفزيون سنننننوريا بالتعاون مع مركز مداد للدراسنننننات 
 والأبحاث

تلفزيون سنننننوريا بالتعاون مع مركز مداد للدراسنننننات  إضراب المعلمين في الشمال السوري يتواصل
 والأبحاث

 

 : الكتب العلميةثالثا  

 موقع النشر الناشر عنوان الكتاب

الننندلينننل الشنننننننننامنننل في تنمينننة 
 لئطفال ذوي الإعاقةالمهارات 

-https://www.noor مكتبة نور الإلكترونية
book.com/u/%D8%B9%D9%85%D8%A7%D8%B1-

%D9%85%D8%B7%D8%B1/books 
مقتطفات في التربية الخاصننننننة  

 النفسيةوالصحة 
 مكتبة نور الإلكترونية

 

 

 

https://tibyanjournal.turnsole.tech/2022/12/24/%D8%A7%D9%84%D9%85%D9%86%D8%A7%D8%AE-%D8%A7%D9%84%D8%A3%D8%B3%D8%B1%D9%8A-%D9%88%D8%A7%D8%B6%D8%B7%D8%B1%D8%A7%D8%A8%D8%A7%D8%AA-%D8%A7%D9%84%D9%86%D8%B7%D9%82
https://tibyanjournal.turnsole.tech/2022/12/24/%D8%A7%D9%84%D9%85%D9%86%D8%A7%D8%AE-%D8%A7%D9%84%D8%A3%D8%B3%D8%B1%D9%8A-%D9%88%D8%A7%D8%B6%D8%B7%D8%B1%D8%A7%D8%A8%D8%A7%D8%AA-%D8%A7%D9%84%D9%86%D8%B7%D9%82
https://tibyanjournal.turnsole.tech/2022/12/24/%D8%A7%D9%84%D9%85%D9%86%D8%A7%D8%AE-%D8%A7%D9%84%D8%A3%D8%B3%D8%B1%D9%8A-%D9%88%D8%A7%D8%B6%D8%B7%D8%B1%D8%A7%D8%A8%D8%A7%D8%AA-%D8%A7%D9%84%D9%86%D8%B7%D9%82
https://tibyanjournal.turnsole.tech/2022/12/24/%D8%A7%D9%84%D9%85%D9%86%D8%A7%D8%AE-%D8%A7%D9%84%D8%A3%D8%B3%D8%B1%D9%8A-%D9%88%D8%A7%D8%B6%D8%B7%D8%B1%D8%A7%D8%A8%D8%A7%D8%AA-%D8%A7%D9%84%D9%86%D8%B7%D9%82
https://tibyanjournal.turnsole.tech/2022/12/24/%D8%A7%D9%84%D9%85%D9%86%D8%A7%D8%AE-%D8%A7%D9%84%D8%A3%D8%B3%D8%B1%D9%8A-%D9%88%D8%A7%D8%B6%D8%B7%D8%B1%D8%A7%D8%A8%D8%A7%D8%AA-%D8%A7%D9%84%D9%86%D8%B7%D9%82
https://tibyanjournal.turnsole.tech/2022/12/24/%D8%A7%D9%84%D9%85%D9%86%D8%A7%D8%AE-%D8%A7%D9%84%D8%A3%D8%B3%D8%B1%D9%8A-%D9%88%D8%A7%D8%B6%D8%B7%D8%B1%D8%A7%D8%A8%D8%A7%D8%AA-%D8%A7%D9%84%D9%86%D8%B7%D9%82
https://tibyanjournal.turnsole.tech/2022/12/24/%D8%A7%D9%84%D9%85%D9%86%D8%A7%D8%AE-%D8%A7%D9%84%D8%A3%D8%B3%D8%B1%D9%8A-%D9%88%D8%A7%D8%B6%D8%B7%D8%B1%D8%A7%D8%A8%D8%A7%D8%AA-%D8%A7%D9%84%D9%86%D8%B7%D9%82
https://tibyanjournal.turnsole.tech/2022/12/24/%D8%A7%D9%84%D9%85%D9%86%D8%A7%D8%AE-%D8%A7%D9%84%D8%A3%D8%B3%D8%B1%D9%8A-%D9%88%D8%A7%D8%B6%D8%B7%D8%B1%D8%A7%D8%A8%D8%A7%D8%AA-%D8%A7%D9%84%D9%86%D8%B7%D9%82
https://www.noor-book.com/u/%D8%B9%D9%85%D8%A7%D8%B1-%D9%85%D8%B7%D8%B1/books
https://www.noor-book.com/u/%D8%B9%D9%85%D8%A7%D8%B1-%D9%85%D8%B7%D8%B1/books
https://www.noor-book.com/u/%D8%B9%D9%85%D8%A7%D8%B1-%D9%85%D8%B7%D8%B1/books
https://www.noor-book.com/u/%D8%B9%D9%85%D8%A7%D8%B1-%D9%85%D8%B7%D8%B1/books
https://www.noor-book.com/u/%D8%B9%D9%85%D8%A7%D8%B1-%D9%85%D8%B7%D8%B1/books
https://www.noor-book.com/u/%D8%B9%D9%85%D8%A7%D8%B1-%D9%85%D8%B7%D8%B1/books
https://www.noor-book.com/u/%D8%B9%D9%85%D8%A7%D8%B1-%D9%85%D8%B7%D8%B1/books
https://www.noor-book.com/u/%D8%B9%D9%85%D8%A7%D8%B1-%D9%85%D8%B7%D8%B1/books
https://www.noor-book.com/u/%D8%B9%D9%85%D8%A7%D8%B1-%D9%85%D8%B7%D8%B1/books
https://www.noor-book.com/u/%D8%B9%D9%85%D8%A7%D8%B1-%D9%85%D8%B7%D8%B1/books
https://www.noor-book.com/u/%D8%B9%D9%85%D8%A7%D8%B1-%D9%85%D8%B7%D8%B1/books
https://www.noor-book.com/u/%D8%B9%D9%85%D8%A7%D8%B1-%D9%85%D8%B7%D8%B1/books
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 : الأبحاث العلمية )النظرية(:رابعا  

 موقع النشر الناشر اسم البحث

طرق تعليم وتدريس ذوي الاحتياجات الخاصنننننننة)فئة 
 (التعّلمالمتأخرين دراسيا مقارنة مع ذوي بطء 

-https://www.noor مكتبة نور الإلكترونية
book.com/u/%D8%B9%D

9%85%D8%A7%D8%B1-
%D9%85%D8%B7%D8%B

1/books 

 
 مكتبة نور الإلكترونية مبادئ إرشاد الأشخاص ذوي الاحتياجات الخاصة

 مكتبة نور الإلكترونية التعّلمتشخيص وتقييم ذوي صعوبات 

 مكتبة نور الإلكترونية لذوي الإعاقة التأّهيلمقدمة في 

 مكتبة نور الإلكترونية التربية الخاصة واستراتيجية تدريس الأقران

 

 

 https://youtube.com/@hygd766-drمعرف قناة اليوتيوب للكاتب 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

https://www.noor-book.com/u/%D8%B9%D9%85%D8%A7%D8%B1-%D9%85%D8%B7%D8%B1/books
https://www.noor-book.com/u/%D8%B9%D9%85%D8%A7%D8%B1-%D9%85%D8%B7%D8%B1/books
https://www.noor-book.com/u/%D8%B9%D9%85%D8%A7%D8%B1-%D9%85%D8%B7%D8%B1/books
https://www.noor-book.com/u/%D8%B9%D9%85%D8%A7%D8%B1-%D9%85%D8%B7%D8%B1/books
https://www.noor-book.com/u/%D8%B9%D9%85%D8%A7%D8%B1-%D9%85%D8%B7%D8%B1/books
https://www.noor-book.com/u/%D8%B9%D9%85%D8%A7%D8%B1-%D9%85%D8%B7%D8%B1/books
https://www.noor-book.com/u/%D8%B9%D9%85%D8%A7%D8%B1-%D9%85%D8%B7%D8%B1/books
https://www.noor-book.com/u/%D8%B9%D9%85%D8%A7%D8%B1-%D9%85%D8%B7%D8%B1/books
https://www.noor-book.com/u/%D8%B9%D9%85%D8%A7%D8%B1-%D9%85%D8%B7%D8%B1/books
https://www.noor-book.com/u/%D8%B9%D9%85%D8%A7%D8%B1-%D9%85%D8%B7%D8%B1/books
https://youtube.com/@hygd766-dr
https://youtube.com/@hygd766-dr
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 لتي تتعلق بموضننننوعهاية أتمنى أن أكون قد شننننملت جميع الأفكار والعناصننننر اوفي النّ 

ً متمنيالكتاب،  ، الحاجةأكون وفقت في إيصننال المعلومة لأصننحاب أن  لّ من الله عز وج ا

كنت قد سنننهوت أثناء كتابتي أو نسنننيت بعض العبارات  وأرجو منكم مسنننامحتي في حال

 معرضٌ للتقصير.لنا بشر، وكلنا المهمة في الموضوع ففي النهاية ك

 

 والله أسأل أن يكون هذا العمل خالصاً لوجهه الكريم

 

 

 وفيقوالله ولي التّ 

 مخلصكم: أ. عمار عصام مطر

 

 


