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الحمد لله رب العالمين و الشكر لله عز و جل الذي أنعم علينا بنعمة الإسلام و أعاننا على طلب العلم و 
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.رمز القوة"شيماء" إلى بنت خالي   
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 و كذا

"عزيرية نوال"المختصة الأرطوفونية الدكتورة   

  لحسن 

 معاملتها و تحليها بالصفات النبيلة

.و إلى جميع من قدم لي يد العون والمساعدة  
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ىدف البحث إلى التعرف عن أىم اعراض الإضطرابات النطقية الوظيفية عند الطفل المتخلف الذىني، و  
، اختيروا بطريقة ( حالات03)لهذا الغرض أجري البحث على عينة من الأطفال المتخلفين ذىنيا درجة متوسطة قدر عددىم ب

و ذلك " إختبار رسم الرجل" قصدية، استخدمنا المنهج استكشافي و دراسة حالة، و لجمع المعطيات استعنا بالأدوات التالية 
، بعد تفريغ النتائج استخدمنا "الميزانية الصوتية"لجمع المعلومات عن الحالة، " الميزانية الأرطوفونية"لمعرفة مستوى البكاء، و 

" ، توصلت النتائج إلى أن الطفل المتخلف ذىنيا يعاني من الإضطراب النطقي المتمثل في "النسبة المئوية"الأسلوب الإحصائي 
.و ىو أكثر شيوعا عند ىذه الفئة" الإبدال  

.التخلف الذىني درجة متوسط، الإضطرابات النطقية، الإضطرابات الوظيفية :الكلمات المفتاحية  

 

 

The aim of the research is to identify the most important functional speech disorders in 

the mentally retarded child, and for this purpose, the research was conducted on a sample of 

mentally retarded children of a medium degree, estimated at (03 cases), they were chosen in 

an intentional way, we used the descriptive approach as a case study, and to collect data we 

used the following tools "Man's drawing test" in order to find out the level of intelligence, and 

the orophonic budget to collect information about the situation, the audio budget, and the 

illustrated pronunciation form for children, after unpacking the results we used the statistical 

method "percentage", the results concluded that the mentally retarded child suffers from a 

speech disorder represented in Substitution" is more common in this category. 

 Key words: moderate mental retardation, speech disorders, functional disorders. 
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 خاصة تتطمب تكيف خاص مع البيئة التي يعيشون اتيتواجد في كل مجتمع من المجتمعات فئ
التي تعتبر  (العقمية)و من ىذه الفئة الإعاقة الذىنية . فييا نتيجة لوضعيم الصحي الذي يوجد بو خمل ما

ظاىرة معروفة عمى مر العصور، ولقد تعددت التفسيرات ليذه الظاىرة لأنيا تجمع بين العديد من ميادين 
لمقيام وظائف معينة تؤدي إلى تأخير الفرد ز لالعقمية ىي إحدى درجات العج لان الإعاقة .العمم والمعرفة

الفرد بنفسو أولا وبمحيطو يشتمل عمى اضطراب علاقة  وىذا التأخير الذىني ،بتمك الوظائف بشكل عادي
 ،كماالذىنية ىي ضعف في الوظيفة الذىنية الناتجة عن عدة عوامل ثانيا،فالإعاقة في الزمان والمكان

مستوى الأداء الوظيفي العقمي الذي يقل عن المتوسط أن ينص التعريف الحديث للإعاقة العقمية عمى 
إلى تدني متعدد في مظاىر السموك التكيفي وتظير في مراحل العمر و الذي يؤدي بدرجة ممحوظة، 

ان الشخص المعاق عقميا يتمتع بعدم الكفاءة الإجتماعية بشكل يجعل الفرد " دول"  حيث اشار .النمائية
غير قادر عمى التكيف الإجتماعي بالإضافة إلى عدم الكفاءة المينية و عدم القدرة عمى تدبير أموره 

 (79، ص2010الإمام و الجوالدة،  ).    الشخصية

بسبب  وعدم القدرة عمى التواصل مع الاخرين بشكل صحيح ، وذلك المغة في  وىذه الفئة لذييا مشكل  
عد من أىم المشكلات التي تواجو المعاقين يف،  المفرداتربطو الصحيحة  إكتساب قواعد المغة صعوبة
.  ليم بسيطة لا تتناسب مع العمر الزمني تكون يلاحظ أن المفردات التي يستخدمونياحيثعقميا،

و من بين الاضطرابات المغوية نجد الاضطرابات النطقية الوظيفية التي تتميز في عدم القدرة عمى إصدار 
أصوات المغة بصورة سميمة نتيجة لمشكلات التناسق العضمي أو عيب في مخارج أصوات الحروف، أو 
فقر في الكفاءة الصوتية أو خمل عضوي، و ىذا الإضطراب يعيق التواصل و يستدعي إىتمام الشخص 

 .(519،ص2007أسامة و آخرون،  ). المتحدي

 ه نتائجأظيرتوىذ ما  النطقية الوظيفية الاضطراباتدرجة الإعاقة الذىنية مرتبطة بمظاىر ان      ف
 فالأطفال ذوي الإعاقة الذىنية يتأخرون في الكلام لكنيم نادرا ما تخموا لغة ذوي الإعاقة ،بعض الدراسات 

 لغوية ويشيع البكم بين الأطفال شديدي الإعاقة ويكون مستوى اضطراباتالذىنية المتوسطة والبسيطة من 
يعوزه الوضوح والمعنى وكلاميم فيم يصدرون أصوات و ألفاظ غير مفيومة ،المغة لدى ىذه الفئة بدائيا 

وعمى ىذا الاساس نحاول .والترابط ويلاحظ عمييم تأخر في جوانب القدرة التعبيرية والتأخر في النطق
 .معرفة ما ىي اىم اعراض الاضطرابات النطقية الوظيفية عند الطفل المعاق عقميا درجة خفيفة
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في ىذه الدراسة تناولنا جانبين الأول نظري والثاني تطبيقي، في الجانب النظري قسمناه إلى 
مجموعة من الفصول الفصل الأول خصص لمدخل الدراسة الذي تطرقنا فيو إلى الإشكالية و طرح 

التساؤلات ووضع الفرضيات وأىداف وأىمية الدراسة وتقديم دواعي إختيار الموضوع و تحديد مصطمحات 
 .الدراسة  وتعريفيا

أما الفصل الثاني فتطرقنا فيو إلى الإعاقة العقمية حيث عرضنا تعريفا ليا ثم الأسباب و بتصنيفيا ثم 
 .خصائصيا بالإضافة إلى قياس و تشخيص الإعاقة العقمية، و الوقاية من الإعاقة العقمية

التعريف بالاضطرابات ثم وضع ويميو الفصل الثالث والذي خصص لماىية الإضطرابات النطقية الوظيفية 
النطقية الوظيفية و ذكر أنواع و أسباب و كذا تشخيص الإضطرابات النطقية و مختمف طرق العلاج عند 

. المعاقين عقميا

وبعدىا الجانب التطبيقي فكان عبارة عن دراسة ميدانية حول أعراض النطقية عند الطفل المتخمف الذىني 
درجة متوسطة، والذي قسم إلى مجموعة من الفصول منيا الفصل الرابع منيج البحث و الإجراءات 

الميدانية عرض فيو الدراسة الإستطلاعية و بعدىا الدراسة الأساسية ، المنيج المتبع و مجالاتيا، العينة 
 .المختارة، و الأداة المستخدمة في الدراسة

حيث عرضت فيو النتائج المتحصل الفصل الخامس الذي تم فيو عرض النتائج و تحميميا و مناقشتيا،أخيرا
 .عمييا و تحميميا  تفسيرىا عمى ضوء الفرضيات المقترحة بالإضافة إلى الإستنتاج العام

  .و في النياية وضعنا خاتمة شممت كل الإجراءات و بعدىا مجموعة من التوصيات و الإقتراحات
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الميدانية عرض فيو الدراسة الإستطلاعية و بعدىا الدراسة الأساسية ، المنيج المتبع و مجالاتيا، العينة 
 .المختارة، و الأداة المستخدمة في الدراسة

حيث عرضت فيو النتائج المتحصل الفصل الخامس الذي تم فيو عرض النتائج و تحميميا و مناقشتيا،أخيرا
 .عمييا و تحميميا  تفسيرىا عمى ضوء الفرضيات المقترحة بالإضافة إلى الإستنتاج العام

  .و في النياية وضعنا خاتمة شممت كل الإجراءات و بعدىا مجموعة من التوصيات و الإقتراحات



        .تحديد المصطلحات و تعريفها -6 .دواعي إختيار الموضوع -5 .أهمية الدراسة -4 .فرضيات الدراسة -3 .أهداف الدراسة -2 .الإشكالية -1    -مدخل إلى الدراسة  -  الفصل الأول     
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 :الإشكالية

الإعاقة يوجد عدة اضطرابات يعاني منيا الاطفال وتؤثر عمى حياتيم في مختمف المجالات منيا 
 و عجز في السموك التكيفي او الطفل ضعف في القدرات العقمية لدى التي يشار إلييا بانياالذىنية 

مشكمة ظاىرة والتخمف الذىني اعتبر و ،  جمال محمد سعيدهالنضج الاجتماعي و ىذا ما أكد
 تتداخل مع  ىياجتماعية ونفسية وجب التعامل معيا حيث تعد ظاىرة مختمفة الدرجة و الأنواع و

  وىي (.31 ،2007ماجدة بياء الدين،)بعضيا البعض وتؤثر عمى الفرد المصاب في جميع الجوانب 
،  وقد بينت الجمعية  درجات متباينة منيا البسيط أو المتوسط و منيا الشديدبدرجات متفاوتة وذات

الامريكية لمتخمف العقمي من خلال دراساتيا ان الطفل المتخمف العقمي يعاني من قصور في اداء 
العديد من الميارات السموكية والاجتماعية والحركية والمغوية وتعتبر ىذه الاخيرة من اشد المشكلات 
التي تعاني منيا ىذه الفئة حيث انيا تعوق توافقو مع بيئتو وتقف عائقا امام قدرتو عمى التعبير عن 
حاجاتو ورغباتو، فالمغة تعتبر من اىم وسائط الارتباط الاجتماعي واداة لمتعبير من خلال عرضيا 

، وقد يصيب المغة خمل في عممية النطق (82سي بشير كريمة،ب ت ، ص ). للافكار والانفعالات
مؤثرا فييا باشكال مختمفة منيا اضطراب الحذف وىو حذف الصوت من الكممة لتسييل نطق الكممة 

، 2016سعدان زينب، ).أو الابدال او الاضافة وحتى تشويو وفييا ينطق الصوت بطريقة غير مألوفة
  بان اضطرابات النطق ىو فشل في استخدام اصوات النطق المتوقعة  DSM5، حيث اشار (3ص

  . وليجتووذكائهنمائيا طبقا لعمر الفرد 

ومستوى الذكاء .  فقد تعددت أسباب وعوامل ظيور ىذا الاضطراب منيا عضوية وأخرى وظيفية
مقارنة مع الاطفال  النطق لدييم بصورة اضطرابات إنتشار من بين ىذه الأسباب التي تؤدي إلى 

عمى أن لديو إعاقة  (70) الطفل الذي لديو معدل ذكاء أقل منانأشارت زينب حسين إلى ف. العاديين 
عقمية، و يتسبب وجود الإعاقة عقمي في تباطؤ النمو الطبيعي لمغة ، ومن ثم تتوقف عممية النمو 

بعض الدراسات حيث اشارت .المغوي عند مرحمة ىي أقل من تمك المرحمة التي يصل إلييا الأسوياء 
 التي ىدفت إلى تحديد (1997) إضطرابات النطق منيا ما جاء في دراسة سيير أحمد محمودالى

إضطرابات النطق لدى المعوقين عقميا وسمعيا ومدى اختلافيا باختلاف نوع الإعاقة و درجتيا ، 
من أن ىناك ثلاثة  (1980)حيث ذكرت نقلا عن ىاتيوم ، وكذلك نوع الإضطراب في كل إعاقة 

مستويات لاضطرابات النطق تنتشر بين مجتمع المتخمفين عقميا المتمثمة في إضطرابات النطق 
، وىي تؤثر في الوضوح  (شاممة)المحددة ، والتي تؤثر في فونيمات معينة و اضطرابات نطق كمية 
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وبشكل عام يمكن القول بأن حدة إضطراب النطق .العام والغياب الكامل لإنتاج الصوت الكلامي 
تتناسب طرديا مع حدة التخمف العقمي فكمما زادت حدة التخمف العقمي كمما كانت ىناك فرصة أكبر 

دراسة إيمان و( . 113-112، ص 2015متولي ،  ).لظيور إضطرابات أكبر في النطق 
 توصمت إلى أن المعاق عقميا يعاني من حذف الحروف و إبداليا وعدم وضوح التي ( 2008)الصادق

دراسة آيت مولود ياسمينة و. مخارج الألفاظ ويميل إلى إستخدام التعبير المفظي بجزء من جممة التعبير
التعبير الشفيي لدى الطفل العادي والطفل المتأخر ذىنيا فتوصمت معرفة التي ىدفت إلى  (2011)

نتائجيا إلى ان الطفل المعاق ذىنيا يتأخر في إكتساب الكممات و يجد صعوبة في التعبير المفظي 
التي ىدفت إلى الكشف عن خصائص الكلام لدى  (تد )دراسة وليد السيد خميفة  وواستخدام الجمل ،

. المتأخرين ذىنيا وجود قصور في ميارات التواصل الخاصة بالكلام و الطلاقة المفظية 

التي درست مراحل النمو المغة و الكلام عند الطفل  (ب ت)و نظيف دراسة صادق فاطمة الزىراء
العادي و مقارنتيا لدى الطفل المعاق عقميا التي توصمت إلى انو قد يحدث تأخر المغة تبعا لفروق 

عمى حسب " الذكاء"الفردية بين الأطفال و من تمك الفروق ما ىو متصل بالقدرة الفطرية العقمية العامة 
. مقياس الذكاء الذي يحدد معدل النمو العقمي من فرد إلى آخر 

من خلال ما تم التطرق اليو استنتجنا بان الطفل الذي يعاني من تاخر عقمي بالضرورة يكون لديو 
الاضطرابات النطقية مشكل في المغة، وعمى ىذا الاساس نريد في الدراسة الحالية الكشف عن أعراض 

التساؤل طرح في  المشكمة نحصرو ، المتوسطةدرجة الوظيفية لدى الأطفال ذوي الإعاقة العقمية 
 :   التالي

؟ درجة متوسطة ذات إعاقة عقمية الطفل لدىالاضطرابات النطقية الوظيفية أعراض ما ىي أىم 

 :الفرضية

 .  مختمفةاضطرابات نطقية وظيفية يعاني الطفل المعاق عقميا درجة متوسطة من

:  أهداف الدراسة 

:  يمي  تيدف الدراسة الحالية إلى ما

. التعرف عمى أىم الاضطرابات النطقية الوظيفية لدى الأطفال ذوي الإعاقة العقمية المتوسطة -
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:  أهمية الدراسة 

 التطبيقية وأخرى أىمية نظرية تكمن أىمية البحث الحالي في: 
عن  إثراء المكتبة بمثل ىذه البحوث وتكون بمثابة دراسة أولية لبحوث مستقبمية خاصة أنيا تيتم بالكشف 

 . النطقية الوظيفية عند الأطفال الذين يعانون من التخمف الذىني اىم أعراض الاضطرابات

:  الموضوع اختياردواعي 

نحاول دراسة موضوع جديد خاصة في التخصص المدروس وىو الأمراض المغة والتواصل والذي اعتبرناه 
 نستغل تكويننا في الجانب ونحاول ان وىذا في حدود اطلاعنا، المكممة لدراسات سابقةمن الدراسات 

المشاكل النطقية منيا عند المتخمفين الميداني من خلال التشخيص والكشف عن الحالات التي تعاني 
. عقميا درجة متوسطة وىذا حتى نستطيع مساعدة ىذه الفئة وعلاجيا او التخفيف من حدة المشكل

: تحديد المصطمحات و تعريفها 

 ىو إنخفاض نسبة الذكاء عند الطفل مقارنة بأقرانو العاديين ، وىذا يظير من :الاعاقة العقمية 
 درجة (80-70) وىي محصورة بين خلال الدرجة المحصل عمييا في اختبار الذكاء لرسم الرجل

بطريقة صحيحة تتمثل في  عمى إصدار الكلام ىي عدم القدرة :الاضطرابات النطقية الوظيفية  
 .الحذف والإضافة والإبدال وتشويو الكلام نتيجة لمتخمف العقمي درجة خفيفة

اقل  مستوى الذكاء لدييم ىو الطفل الذي يعاني من التخمف الذىني درجة متوسطة أي يكون: الطفل
 .درجة (80 -70)محصورة بين متوسط  من 



   .خلاصة .الوقاية من الإعاقة العقلية -6 .التشخيص -5 .خصائص المتخلفين عقليا -4 .تصنيفات الإعاقة الذهنية -3 .أسباب التخلف الذهني -2 .التخلف الذهني -1  تمهيد  – التخلف الذهني -  الفصل الثاني  
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 :تمييد

التخمؼ الذىني مف بيف الإعاقات الأكثر شيوعا و بالأخص في الوطف العربي و ىو حالة يعجز فييا 
الدماغ عف النمو، ويظير ذلؾ عند الطفؿ في السنوات الأولى مف عمره مقارنة مع أقرانو العادييف مف 

و يعد مف أىـ الظواىر التي حاوؿ المختصوف البحث في أسبابيا و تقديـ العلاج ، في ىذا , الأطفاؿ 
قياس و ,الفصؿ تطرقت إلى تعريؼ الإعاقة الذىنية ، أسبابيا ، تصنيؼ الإعاقة العقمية َ،خصائصيا 

. تشخيص الإعاقة العقمية
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: التخمف الذىني -1

ىو حالة مف عدـ اكتماؿ النمو العقمي مف نوع و درجة تجعؿ الشخص  Tred Gold دعرفو تريد جوؿ
                                                                     .  غير قادر عمى التكيؼ مع البيئة الطبيعية مما يجعمو بحاجة إلى أشراؼ و دعـ خارجي متواصؿ

   ( .101، ص2010سعيد ،)

 أف المعوؽ عقميا ىو الفرد الذي لا يقؿ عمره عف ثلاث سنوات ولا "فيشير عمى : التعريف التربوي
يزيد عف عشروف سنة ، و يعيقو تخمفو العقمي عف متابعة التحصيؿ الدراسي في المدارس العادية و تسمح 
لو قدرتو بالتعمـ و التدريب وفؽ أساليب خاصة أو كؿ طفؿ لا يستطيع الاتصاؿ مع أقرانو بواسطة الكتابة 

 .  (31 ، ص 2007بياء، )أي الذي لا يستطيع اف يعبر عف أفكاره كتابيا 

تعريؼ الإعاقة العقمية عمى أنو قد حظي ىذا التعريؼ بقبوؿ الأوساط ذات ( dolle1941)لقد وضع دوؿ
العلاقة بالإعاقة العقمية و لسنوات طويمة و يركز ىذا التعريؼ عمى أف المعوؽ عقميا يتصؼ بالخصائص 

:  التالية

يرجع ذلؾ إلى نقص في القدرة العقمية  : عدـ النضج الاجتماعي  -
و يتضح ذلؾ عند البموغ  : توقؼ النمو العقمي  -
   (.20، ص 2011القفش، ).    و ىو بالضرورة غير قابؿ لمشفاء  : (حيوي )لو أصؿ بنيوي  -

  :2002تعريف الجمعية الأمريكية لمتخمف العقمي 

ىذا التعريؼ ينظر إلى الإعاقة العقمية بوصفيا نتاجا لمتفاعؿ بيف الأداء المستقؿ لمفرد و بيئتو التي 
يعيش ويتعمـ فييا و يعمؿ مما يبرز الحاجة إلى الاىتماـ بأساليب مساعدة الطالب عمى الوصوؿ إلى 

  (.111،ص 2010سعيد، ).  مناىج المدرسية العامة

  التخمؼ العقمي ىو حالة نقص أو تأخر او عدـ اكتماؿ النمو العقمي المعرفي :عرفو أحمد زىران 
يولد  بيا الفرد او تحدث في سف مبكرة نتيجة العوامؿ الوراثية أو المرضية أو البيئية التي ليا تأثير عمى 

الجياز العصبي مما ينعكس عمى درجة الذكاء و تتضح أثارىا في ضعؼ مستوى أداء الفرد في 
  ( . 81 ، ص1982عبد الرحيم )المجالات التي تربط بالنضج و التعمـ و التوافؽ النفسي 

 
  تعريف منظمة الصحة العالمية :
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ترى أف التخمؼ العقمي عبارة عف نمو ناقص أو غير مكتمؿ في القدرات أو الإمكانيات العقمية و النمو 
 ( .  91 ، ص 1999عيسوي ، ).   العاـ للإمكانيات العقمية

 تعريف القانوني :

يرى أف الأفراد المتخمفيف عقميا بأنيـ الأفراد القادريف عمى الاستقلاؿ و تدبير أمورىـ بسبب التخمؼ 
.                 (267،ص 2005رحو، ).  الدائـ ، أو توقؼ النمو العقمي في مرحمة عمرية مبكرة

 : أسباب التخمف العقمي  -2
أسباب التخمؼ العقمي بصورة جمالية في ثلاث أسباب  (2015)وقد وضح كؿ مف قميقة و عيسى 

 : رئيسية
:  الأسباب الوراثية  -1-2

تعد الوراثة عاملا ميما في حدوث التخمؼ العقمي فالطفؿ يرث مف والديو أو أجداده أما مباشرة عف 
طريؽ الجينات التي تحمميا صبغات أو كروموزومات الخمية التناسمية وفقا لقوانيف مندؿ الوراثية أو 

عف طريؽ غير مباشر خلاؿ عيوب أو قصور أو خمؿ في الجينات يترتب عميو تمؼ في خلايا المخ 
.  أو إعاقة وظائفو مما يسبب التخمؼ العقمي 

:  و يمكف توضيح أىـ الأمراض و الاضطرابات البيوكيميائية التي تسبب التخمؼ العقمي فيما يمي 

 phénylcétonurie:   إضطراب الفنيمكيتوف يوريا  -
 DOWNS      زممة أعراض داوف  -
 TAYSACHS DISEASE مرض تاي ساؾ  -
 HYDROCEPHAYالإستسقاء الدماغي  -
  TURNERمتلازمة أعراض ترنر -
 MICROCEPHLYصغر حجـ الجمجمة  -
 MACROCEPHALYكبر حجـ الجمجمة  -
 TURBEROUS SCIEROSISحالات التصمب الجدبي  -
 OXYCEPALYالدماغ البقرية أو الحادة تألؼ الرأس  -
 CRETINISMحالة القزامة أو القصاع  -
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  RHESUS FACTORعامؿ الرزيوس -
  ( اليش  Xخاصة الكروموزوـ  )شدود الكروزومات  -
  GALACTOSEMIA حالة الجلاكتوسيميا -

: الأسباب البيئية 

تمعب العوامؿ البيئية دورا لا يقؿ أىمية عف العوامؿ البيئية دورا لا يقؿ أىمية عف العوامؿ الوراثية في 
أسباب الإصابة بالتخمؼ العقمي و الذي يعرؼ أحيانا بالتخمؼ العقمي الثانوي أو المكتسب أو الذي 

يرجع إلى العوامؿ خارجية اذ يبدأ تأثير البيئة في الإنساف بعد تمقيح بويضة الأنثى مباشرة، و يستمر 
تأثيرىا فيو و ىو جنيف ثـ و ىو طفؿ ثـ شاب ثـ تكتمؿ لتصنع منو إنساف الذي يناسبيا او ليصنع 

.  منيا البيئة التي تناسبو

:  و تتبمور أىـ الأسباب البيئية في العوامؿ التالية 

:  و تتمثؿ فيما يمي : عوامؿ تحدث قبؿ عممية الولادة  -
 أذا حرمت الأـ الحامؿ مف الكمية الكافية مف الأكسجيف اللازـ فإنيا قد تعاني :نقص الأكسجين  -

.  و جينتيا في الجياز العصبي
معظـ الأطفاؿ الذيف أصيبت أمياتيـ بالحصبة في أوائؿ فترة الحمؿ عادة ما : الحصبة الألمانية -

الأمراض  (يصيب العيف )يولدوف متأثريف ببعض العيوب التي تولد معيـ و التي منيا الرزؽ 
القمبية،الفطرية، الصمـ بما في ذلؾ التخمؼ العقمي بجميع مستوياتو مف البسيط إلى الشديد  

 تؤدي إصابة الأـ الحامؿ بالأمراض المعدية إلى التخمؼ العقمي لدى الطفؿ و يحدث :التسمم  -
.  التسمـ لمطفؿ في أثناء الحمؿ نتيجة تناوؿ العقاقير الطبية أو التدخيف الخ أو الطفؿ بعد الولادة 

 يؤثر الإجياد الشديد فكريا و عاطفيا و جسميا عمى :الإجياد العاطفي و الاضطرابات النفسية  -
صحة الأـ حامؿ حيث أف القمؽ و الإحباط يقوداف إلى امتناعيا عف الطعاـ الأمر الذي بالتالي إلى نقص 

.  في حصوؿ الطفؿ عمى المواد الغذائية  اللازمة لنمو جسمو و دماغو و إصابتو بالتخمؼ العقمي 
تتعرض الأـ الحامؿ لجرعات عالية مف أمتعة اكس السيئة فاف لو تأثير : تعرض الأم الإشعاع  -

بالغ الخطورة عمى الجنيف حيث يؤدي ذلؾ إلى التخمؼ العقمي أو حدوث تشوىات جسمية إلى جانب انو 
. قد يؤدي إلى الإجياض 
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تعد التغذية السميمة للأميات سواء قبؿ الحمؿ آـ في أثناءه ليا دور فعاؿ في النمو : التغذية -
السوي لمطفؿ  

:  أما أعراض النقص في التغذية السميمة للأـ الحامؿ يصيب الطفؿ بما يمي 

.  عدـ الاستقرار -
. التييج -
. الإنياؾ -
.  عدـ القدرة عمى التركيز -
. و سوء التغذية يؤدي إلى البطء في الأيضة و يقيد الأداء الوظيفي لمجياز العصبي المركزي -
: عوامل تحدث في أثناء الولادة -3
, تضـ جميع اضطرابات الحمؿ غير العادي مف أمثمة ىذه الحالات :  اضطرابات الحمل1 -

 أسبوعا مند اليوـ الأوؿ لمدورة الشيرية 37الولادات المبكرة و التي يولد فييا الطفؿ قبؿ مرور 
الأخيرة للأـ و حالات الوزف المنخفض لموليد و حالات الأطفاؿ الذيف يتجاوزوف الفترة العادية 

.  لمحمؿ بسبعة أياـ  

يحدث نتيجة صعوبة استنشاؽ اليواء أثناء  فترة الولادة أو بعدىا و خصوصا :  اختناق الجنين 2-
 دقائؽ و مف الأشكاؿ التي ينجـ عنيا اختناؽ الجنيف طوؿ أو 3إذا استمر الاختناؽ الجنيف أكثر مف 

قصر الحبؿ السري،مما يؤدي إلى التوائو أو تمزقو و حدوث نزيؼ و في كمتا الحالتيف لا يحصؿ 
 .الجنيف عمى الكمية الأكسجيف لممخ و بذلؾ ينتج عنو تمؼ في المخ مؤديا  إلى التخمؼ العقمي 

 عوامل تحدث بعد عممية الولادة :

:  توجد عوامؿ تؤثر في نمو الطفؿ سواء العقمي أـ الجسمي بعد ولادتو و أىميا 

يجب أف تكوف الإصابة شديدة لدرجة أف تحدث شروخ في الجمجمة او  : إصابات الطفل المتخمفة -
. ينتقؿ الطفؿ إلى حالة غيبوبة يمييا توقؼ أو نكوص في عمميات النمو لدى الطفؿ 

و تتمثؿ في اضطراب الغدد و عدـ قياميا بوظائفيا الحيوية مثؿ اضطراب الغدة :إضطرابات الغدد  -
النخامية و الدرقية و غيرىا مف الغدد الأساسية التي تساعد عمى نمو الإنساف و تعمؿ عمى توازف 

.  اليرمونات داخؿ جسمو و أف أي خمؿ في ىذه الغدد يؤثر عمى النمو العقمي و الجسمي لمطفؿ 
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تحدث التشنجات نتيجة لاختلاؿ الأكسجيف و حوادث الولادة لدى الأطفاؿ حديثي : التشنجات  -
الولادة ، و قد تقع ىذه الحوادث نتيجة كبر رأس الجنيف ، أو عف الحوادث في إخراج الطفؿ ، و 

في كؿ ألؼ مولود لاف ىذه التشنجات ترتبط بمعدلات عالية  (10 – 5)تحدث التشنجات بنسبة 
.  لموفاة ، فاف التشخيص و العلاج و الأسباب المؤدية ليا أمر بالغ الأىمية 

و تتضمف حالات كثيرة ذات مظاىر إكمينيكية مميزة تكوف واضحة مند : عوامل غير معروفة  -
الميلاد لكنيا مجيولة الأسباب حتى الآف و مف ىذه الحالات التشوىات المخية، فقداف الكمي أو الجزئي 

لممخ ، كغياب المخ و فقداف مؤخرة المخ أو العظاـ المفرطحة مف عظـ الجمجمة و سوء تكويف التجاعيد 
  . (انعداميا أو نقصيا أو زيادتيا  )عمى سطح المخ 

:  الأسباب النفسية و الإجتماعية 

يأتي الكثير مف الأطفاؿ المتخمفيف عقميا مف بيئات غير متكاممة اقتصاديا و ىؤلاء الأطفاؿ الذيف ينشئوف 
في مثؿ ىذه البيئات يفتقدوف الخبرات الملائمة لمنمو العقمي المعرفي و نقص الدافعية و الاضطراب 

.  النفسي في الطفولة المبكرة ، العزلة الاجتماعية و ضعؼ الاتصاؿ بالآخريف و الحرماف الثقافي 

تعد ىذه العوامؿ كميا بمثابة مثيرات لا تؤدي بالفرد إلى النضج العقمي و النفسي و الاجتماعي حيث 
تؤدي بو إلى ما يعرؼ بالجوع العقمي الذي يؤثر سمبا عمى مستوى ذكائو و إدراكو عمى مستوى قيامو 

.  بالعمميات العقمية بوحو عاـ 

:  تصنيفات الإعاقة العقمية  -4

يمكف تصنيؼ الإعاقة العقمية إلى ثلاث فئات تعتمد كؿ منيا عمى مجموعة مف الجوانب عند المتخمفيف 
:  عقميا و ىذه التصنيفات ىي 

  اعتمدت الجمعية الأمريكية لمتخمؼ العقمي نسبة :تصنيف الجمعية الأمريكية لمتخمف العقمي 
ذكاء فيي انو يمكف تقسيـ المتخمفيف عقميا إلى أربعة فئات اعتماد عمى نتائج اختبارات الذكاء مثؿ اختبار 

:   و ىذه التقسيمات ىي 1983ستانفورد ببنية او اختبار و كسمر و قد حدد ذلؾ جرو سماف 
 :MILD MENTAL RETARDATION:فئة التخمف العقمي البسيط  -

 55-70و حسب ىذا المعيار تكوف ىذه الفئة الأفراد الذيف يحصموف عمى نسبة ذكاء تتراوح مابيف 
.  عمى اختبارات الذكاء 
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 :Modrate Mental Retardationفئة التخمف المتوسط  -

 عمى 40 ػػػػػػػػػػ 55حسب ىذا المعيار تكوف ىذه الفئة للأفراد الذيف يحصموف عمى نسبة ذكاء مابيف 
. إختبارات الذكاء

: Sévère Mental Retardation: فئة التخمف العقمي الشديد -

.  عمى اختبارات الذكاء25-40و ىـ الأفراد الذيف يحصموف عمى نسبة ذكاء تتراوح مابيف 

  Profond Mental Retardation: فئة التخمف العقمي الحاد -

.   عمى اختبارات الذكاء25و ىـ الأفراد الذيف يحصموف عمى نسبة ذكاء متدنية جدا تقؿ عف 

 التصنيف التربوي:EDUCATION CLASSIFICATION 

حسب ىذا التصنيؼ يمكف تقسيـ فئات الإعاقة العقمية إلى الأقساـ التالية و ذلؾ حسب ما يمكف تقديمو 
:  مف خدمات تربوية و ىو ما يطمؽ عمية أيضا الصلاحية التربوية و ىذه الأقساـ ىي 

:  القابمون لمتعمم  -

 درجة عمى مقياس الذكاء و ىذه الفئة تقع ما بيف بطيء 75- 55 وىـ مف تتراوح نسبة ذكائيـ مابيف 
التعمـ و المتخمفيف عقميا بدرجة بسيطة، و ىـ مف يستطيعوف تعمـ بعض الميارات الأكاديمية كالقراءة و 

 .الكتابة و الحساب

 

:  القابمون لمتدريب -

 درجة و ىذه الفئة غير قادرة عمى تعمـ الميارات الأساسية 55-25و تتراوح نسبة ذكاء ىذه الفئة ما بيف 
القراءة و الكتابة و الحساب و لكف يمكف تدريبيـ عمى القياـ ببعض الميارات الأساسية مثؿ العناية : مثؿ

. بالنفس و المباس و القياـ بالأعماؿ البسيطة التي تتطمب ذكاء بسيطا

 :من يحتاجون إلى الرعاية و الحماية  -
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و ىـ الأفراد مف ذوي التخمؼ العقمي الشديد أو الحاد و يطمؽ عمييـ الأشخاص الاعتماد يوف و ىـ 
القادريف عمى تعمـ حتى الميارات الأساسية كالاعتماد عمى النفس في المباس ، و غير ذلؾ و ىؤلاء 

.  يحتاجوف إلى متابعة و رعاية دائمة 

 التصنيف الطبي :

:  ىذا التصنيؼ يعتمد عمى الخصائص الإكمينيكية المميزة لفئة التخمؼ العقمي و يتضمف الفئات التالية

: الاستسقاء الدماغي  -

 سميت ىذه الحالة بيذا الاسـ لوجود سائؿ النخاع الشوكي داخؿ أو خارج الدماغ ، أي مابيف القشرة 
الدماغية أو الدماغ أو خارج القشرة الدماغية ، في ىذه الحالة تعتمد الإعاقة عمى سرعة اكتشاؼ ىذا 
السائؿ فإذا تـ اكتشافو مبكرا يمكف سحبو بعممية جراحية ،أما إذا تأخر إكتشافو فاف يعرض الشخص 

.  للإصابة بالإعاقة العقمية لأنو لا يسمح بالنمو بشكؿ سميـ 

 تعود ىذه التسمية إلى الطبيب الانجميزي جوف داوف حيث بيف :حالة عرض داون أو المنقولية  -
بالمئة مف الإعاقة العقمية المتوسطة و 10باف ىذه الحالة تشكؿ حوالي 1866في محاضرة عرضيا عاـ 

الشديدة  
عود السبب ىذه الحالة تناوؿ الكحوؿ و التدخيف و تناوؿ العقاقير أثناء : صغر حجم الجمجمة  -

الحمؿ و قد تعود أيضا إلى العوامؿ الوراثية و في ىذه الحالة يصعب عمى المعاؽ التآزر الحركي 
. البصري 

القماءة ممحوظة مقارنة مع المجموعة العمرية التي ينتمي إلييا الشخص المعاؽ و يعود : القماءة  -
.  السبب في ذلؾ إلى نقص في إفراز حامض النيتروكسيف و الذي تفرزه الغدة الدرقية 

 ، و سبب 1934 يعود اكتشاؼ ىذه الظاىرة إلى الطبيب النرويجي قولنج سنة :البول الفيتاليني  -
ىذه الظاىرة ىـ نقص كفاءة الكبد في إفراز إنزيـ يساعد في عممية التمثيؿ الغذائي، و يمكف اكتشاؼ 

وجود ىذه الظاىرة عند الطفؿ أما يوضع نقاط مف حامض الفيريؾ مع بوؿ الطفؿ فإذا تغير لوف البوؿ 
 اركو لدى الطفؿ إلى الموف الأخضر فيذا يعيف وجود حالة َ 

 (.  63- 61،ص  ص، 2010رافعة ،عبد العزيز ، )                                               
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، جممة مف الخصائص المتعمقة بالأطفاؿ (2015)وضح متولي:خصائص المتخمفين عقميا -5
 :المعاقيف عقميا تتجمى فيما يمي

  :الخصائص النفسية و العقمية 

حيث يقؿ مستوى العمر العقمي , تختمؼ خصائص الأفراد المعاقيف عقميا عف خصائص الأفراد الأسوياء 
ىذا بالإضافة , بالنسبة للأفراد المعاقيف عقميا عنو بالنسبة للأفراد الأسوياء المساويف ليـ في العمر الزمني 

انخفاض مستوى النمو لدى الفرد المعاؽ عقميا في كثير مف مجالات النمو عف قرينو في , إلى وضوح 
و مف الثابت اف ىذا التدني يكوف مرتبطا ارتباطا كبيرا بانخفاض القدرات العقمية , نفس العمر الزمني 

إلا أف ىذا التدني قد لا يكوف , خاصة في مجالات مثؿ المجالات السموكية و الاجتماعية و الحركية 
و يتضح القصور في مظاىر النمو لدى الفرد المعاؽ عقميا في , بنفس القدر بالنسبة لكؿ مجالات النمو 

:  مجالات متعددة مثؿ 

: الخصائص المعرفية 

معدؿ  )و ىي ميزة أساسية تميز الفرد المعاؽ عقميا حيث تتضح لديو انخفاض القدرة العقمية العامة 
، بشكؿ عاـ نتيجة لانخفاض القدرات الطائفية المكونة لمقدرة العامة و يتضح ىذا الانخفاض مند (الذكاء

بداية مرحمة الميلاد خاصة الأطفاؿ الشديدي و متوسطي الإعاقة، فنجد الطفؿ لا يبدي مستوى عقمي و 
الإدراكي لمبيئة المحيطة بو بمقارب لمف ىـ في مثؿ عمره الزمني في حيف قد يتعذر التمكف مف الحكـ 

عمى الأطفاؿ بسيطة الإعاقة حتى بداية مرحمة الروضة أو المدرسة الابتدائية و مف أىـ ما يميز الطفؿ 
: المعاؽ مف الناحية المعرفية

 :   البطء في النمو العقمي  -

و ىي  ميزة أساسية تتوافر في كؿ الأفراد المعاقيف عقميا حيث نجد دائما أف الفرد المعاؽ عقميا يقؿ كثيرا 
في حيف يجب أ يزاد الفرد السوي عاما , في معدؿ النضج و التقدـ العقمي بالنسبة لمف ىـ في مثؿ سنو 

. عقميا بزيادة العمر الزمني سنة واحدة لا يتـ ىذا بالنسبة للأفراد المعاقيف عقميا

 :ضعف الانتباه  -

يمكننا تعريؼ الانتباه عمى انو القدرة عمى رصد مثير مف بيف مجموعة مف المثيرات و يعد القصور في 
الانتباه طبقا لآراء زيماف و ىاوس مف المشكلات الرئيسية لمطفؿ المعاؽ عقميا و مف ثـ يحتاج إلى 



 .       التخلف الذهني    :                                                       الفصل الثاني

 

 

21 

أسموب خاص في التعامؿ مع ىذا القصور ، كما يحتاج إلى أف يتميز مدرس الفرد المعاؽ عقميا بالصبر 
. لما يمكف اف يسببو مثؿ ىذا القصور مف مشكلات أثناء عممية التدريس 

: قصور في الذاكرة  -

كما يتميزوف بضعؼ , يتميز الأفراد المعاقيف عقميا بضعؼ قدرتيـ عمى الإحتفاظ بالمعمومات في الذاكرة 
القدرة عمى استدعاء المعمومات مف الذاكرة كما يتميزوف مف الذاكرة و الغريب أنو و إف كاف الأفراد 

المعاقيف عقميا يتميزوف بيذا مع الذاكرة قصيرة المدى فإف الأمر قد لا يعد سيئا إلى ىذه الدرجة فيما 
 سمسمة مف الأبحاث لمكشؼ 1961، 1960يتعمؽ بالذاكرة بعيدة المدى ، حيث قدـ ىيبر و مساعدوه  

عف العوامؿ التي تؤثر في عممية التذكر لدى الأفراد المعاقيف عقميا ، و مقارنتيـ بالأسوياء و توصموا إلى 
: ما يمي 

  أف المعاقيف عقميا يتأخروف عمى عكس الأسوياء فيما يتعمؽ بعممية التذكر المباشر إلا أف الأمور
. ليست كذلؾ فيما يتعمؽ بعممية التذكر غير المباشر

  أف الفروؽ تتلاشى بيف مجموعتيف في التذكر غير المباشر إذا قيس بالنسبة لممادة التي تـ
. تعميميا، و لكف الفرؽ يستمر إذا تمت المقارنة في ضوء المادة الأصمية في الموقؼ التعميمي

  أف التكرار بعد تجاوز الحد اللازـ لمتعمـ يفيد الأفراد المعاقيف عقميا بوجو عاـ و لكف يشتت انتباه
. الأسوياء مما يؤثر عمى ما تعمموه فعلا 

  تؤثر صعوبة المادة و طوليا عمى التعمـ بصورة واضحة .
  يكوف لمتعزيز أثر إيجابي في نتائج التعمـ .
  يبدو أف  الصعوبة في تعميـ الأفراد المعاقيف عقميا : و فد دعت ىذه النتائج ىيبر إلى القوؿ أنو

. في توصيؿ المادة جديدة إلييـ بطرقة مناسبة ،أف يبدو أف المشكمة ىي مشكمة انتباه في أساسيا 
: قصور في الإدراك -

و يؤدي ضعؼ في قدرة الفرد المعاؽ عقميا عمى التحميؿ و المقرنة إلى حدوث قصور في الإدراؾ لدى 
الفرد المعاؽ عقميا، فؿ يتمكف مف ترتيب المثيرات الموجودة في البيئة المحيطة بو بالشكؿ الملائـ و 

تصنيفيا بالشكؿ الذي يتبادر إلى ذىف  الفرد العادي، مما يجعمو غير مدركا لمفردات البيئة المحيطة بو ، 
.  و ما يساعد عمى حدوث ىذا القصور الضعؼ الذي سبؽ أف تحدثنا عنو في قدرتي الانتباه و الذاكرة 
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:  قصور القدرة عمى التكويف المفاىيـ، التعميـ، التجريد

 و يجد الفرد عمى المعاؽ عقميا صعوبة في تكويف المفاىيـ حيث أف ضعؼ الذاكرة لديو يجعؿ مف 
أف يكوف مفيوـ  )الصعب عميو تذكر ما سبؽ اف تعرض لو بحيث يتمكف مف صياغتو  في صورة مجردة 

كما أف ذلؾ يعوقو في تعميـ  ما تعممو في مواقؼ سابقة في المواقؼ المشابية التي قد يتعرض ليا او  (
اف يرى الأشياء بصورة مجردة عقمية معزولة عف الواقع الممموس الذي يمكف اف تتعامؿ مع قدراتيـ 

.  العقمية المحدودة 

: الخصائص الجسمية و الحركية 

أثبتت الدراسات في المجاؿ الحركي في مجاؿ الإعاقة العقمية و جود فرؽ دلالات واضحة بيف الأداء 
الحركي و النفس الحركي بيف المعاقيف عقميا و الأسوياء ، و يزداد ىذا القصور بزيادة ـ درجة الإعاقة و 

قد يصاحب ذوي الإعاقات الشديدة تشوىات شديدة جسمية خاصة في الرأس و الأطراؼ، و يعاني 
المعاقيف عقميا مف بطئ النمو الحركي و ما يتضمنو مف ميارات مثؿ ميارات المشي ، الاتزاف ، الميارات 

.  الدقيقة و غيرىا مف الميارات الحركية مف تزاف و توافؽ عضمي و عصبي 

 :الخصائص الحسية  

مف أىـ النتائج المترتبة عمى القصور في القدرات العقمية و القصور في القدرات الجسمية حدوث قصور 
كبير في القدرات الحسية و القدرة عمى التعامؿ مع المعمومات الحسية التي تنقميا أجيزة الحواس المختمفة،  

. ىذا في حالة نقؿ ىذه الأجيزة لممعمومات حسية بشكؿ مناسب

:  الخصائص المغوية 

تعتبر الخصائص المغوية و المشكلات المرتبطة بيا مميزا للإعاقة الذىنية ،ذلؾ فميس مف المستغرب 
أف نجد أف مستوى الأداء المغوي للأطفاؿ التخمؼ العقمي ىو أقؿ بكثير مف مستوى الأداء المغوي 

إلى  (1982)" ىالياف و كوفماف"للأطفاؿ العادييف الذيف يناظروىـ في العمر الزمني ،و قد أشار 
: الخصائص التالية لمنمو المغوي للأشخاص المتخمفيف ذىنيا 

إف مدى إنتشار المشكلات الكلامية و المغوية وشدة ىذه المشكلات ترتبط بشدة التخمؼ الذىني -1
. ازدادت المشكلات الكلامية و المغوية و أصبحت أكثر إنتشارا 
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. إف المشكلات الكلامية المغوية تختمؼ باختلاؼ الفئات التصنيفية لمتخمؼ الذىني-2

إف البنية المغوية لدى المتخمفيف ذىنيا تشبو البناء المغوي لدى غير المتخمفيف ذىنيا، فيي ليست -3
. شاذة، إنيا لغة سوية و بدائية

 . لدييـ ضعؼ في القدرات المعرفية و ذلؾ مثؿ ضعؼ فترة الذاكرة -4
(. 206،ص 1989روبيتشينن،)                                                       

: الخصائص الشخصية 

إف الإنخفاض في القدرات العقمية و القصور في السموؾ التكيفي لدى الأشخاص المعاقيف ذىنيا في 
موقؼ ضعيؼ بالنسبة لأقرانيـ العادييف ،فقد ينتج إحساس لدييـ بالدونية ،و قد يضاعؼ ىذا 

الإحساس الإنخفاض في التوقعات الإجتماعية منيـ ،حيث أف الآخريف في معظـ الأحياف يعاممونيـ 
 (.47،ص 1996القريوتي،). عمى أنيـ مختمفيف و لا يتوقع منيـ الكثير

 

: الخصائص الإجتماعية و الإنفعالية  

إف التكيؼ الإجتماعي و الإنفعالي مرتبطاف إرتباطا كبيرا مع القدرة العقمية ،و يمكف القوؿ أف ذوي 
الإعاقة الذىنية يظيروف تدنيا واضحا في التكيؼ الإجتماعي، و نقص في الميوؿ و الإىتمامات 

. ،وعدـ تحمؿ المسؤولية ،و الإنعزالية و العدوانية مع تدني مفيوـ الذات 

في ىذا الصدد نجد أف النقص في بعض الميارات الإجتماعية الشخصية قد يؤدي إلى الإحباط كأحد 
الإستثارات التي تثير السموؾ العدواني لدى بعض الأطفاؿ ذوي الإعاقة الذىنية ،كما أف التدني في 

مستوي حصيمة الميارات الإجتماعية و الشخصية قد يدفع بالفرد لمجوء إلى السموؾ العدواني كأسموب 
 (.40،ص 1993الوابمي ،).     لعممية التعزيز الإجتماعي وكذلؾ لشدة الإنتباه

 :  الخصائص المعرفية 

تعتبر الصفات العقمية مف أىـ الصفات التي تميز الطفؿ المعاؽ عقميا عف الطفؿ العادي ،حيث معدؿ 
النمو العقمي يكوف أقؿ مف معدؿ النمو العقمي لمطفؿ العادي ،حيث نميز لديو الميؿ نحو تبسيط 

المعمومات، فالمعاؽ عقميا يتصؼ بقصور قدرتو عمى التفكير المجرد ، أي أنو يواجو قصور في تكويف 
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المفيوـ مثؿ التجريد و التعميـ فيو يمجأ إلى إستخداـ المحسوسات في تفكيره، وربط الأشياء بوظيفتيا لذا 
. يصعب عمييـ تكويف المفاىيـ المجردة 

كما يتميز المتخمفوف عقميا بضعؼ الإنتباه في نشاط معيف لفترة طويمة بدرجة الطفؿ العادي ،فسرعاف ما 
يشتت إنتباىو و ينتقؿ مف النشاط الذي يقوـ بو إلى نشاط ، إضافة إلى قصور عمميات الإدراؾ كالتميز و 

 (.118-117،  ص2007فرج ،).     التعرؼ 

: قياس و تشخيص التخمف الذىني 

: بتوضيح مايمي (113،ص 2007بياء الديف )تقوـ 

بأف عممية قياس و تشخيص الإعاقة الذىنية،عممية منظمة تسعى  إلى التعرؼ عمى جوانب القوة و 
. الضعؼ  في أداء الطفؿ ، تمييدا لتحديد البرنامج التربوي المناسب 

لمتخمؼ العقمي بأنو حالة تتميز بمستوى وظيفي دوف المتوسط يبدأ Heber " ىيبر"و أشارت إلى تعريؼ 
أثناء فترة النمو، يصاحب ىذه الحالة قصور في السموؾ التكيفي لمفرد، و يوضح المصطمحات المستخدمة 

: في ىذا التعريؼ عمى الشكؿ التالي 

 

  مستوى وظيفي عقمي عام :

دوف المتوسط ، يعبر  (إختبارات الذكاء المقننة )يقاس ىذا المستوى بواسطة إختبارات القدرة العقمية 
عف مستوى أداء يقؿ عف مستوى أداء العادييف بمقدار إنحراؼ بيف معياريف، إذا قيس الأداء عمى 

. إختبار مف إختبارات القدرة العقمية العامة أثناء فترة النمو 

  السموك التكيفي: 

. السموؾ التكيفي عمى أنو كفاءة الفرد للإحتياجات المادية ،الاجتماعية ،البيئية "ىيبر"يعرؼ 

: أما معايير السموؾ التكيفي فيي 

 : النضج -
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و يعني معدؿ نمو الميارات في سف الطفولة المبكرة مثؿ الجموس، الحبو، المشي، الكلاـ، القدرة عمى 
الخ، يمكف قياس ذلؾ و غيو مف المظاىر النمو الحسي الحركي خلاؿ السنتيف ...التحكـ و الإخراج

الأوليتيف مف حياة  الطفؿ ، وعمية فإف التأخر في إكتساب مثؿ ىذه الميارات يعتبر مؤشر عمى وجود 
. حالة تخمؼ عقمي في سنوات ما قبؿ المدرسة 

: القدرة عمى التعمم  -

فحياتو و الصعوبات في التعمـ تظير بوضوح في المواقؼ الأكاديمية في المدرسة،و يعتبر قصور في 
 .القدرة عمى التعمـ مؤشرا لإستدلاؿ عمى حالات التخمؼ الذىني خلاؿ سنوات الدراسة 

 

 

: التكيف الإجتماعي  -

يعني قدرة الطفؿ عمى تكويف علاقات شخصية أو إجتماعية مع غيره في حدود المعايير الاجتماعية 
المرعية معتمدا بذلؾ عمى نفسو و دوف مساعدة أحد ، و بناء عمى ىذه القدرة الإستدلالية عمى وجود 

حالة التخمؼ العقمي في مرحمة الرشد و بالإضافة إلى ذلؾ يمكف الإستدلاؿ عمى وجود الحالات 
: التخمؼ العقمي مف خلاؿ وجود المظاىر التالية 

 :بالنسبة للأطفال في السنوات الطفولة المبكرة 
. ظيور عادات و تصرفات لا تتناسب مع عمر الطفؿ الزمني -
. تخمؼ في الإنتباه و عدـ وجود ميؿ للإستطلاع مع الميؿ لمتبمد  -
تأخر  في المشي و الكلاـ   -

 :مرحمة الطفولة المبكرة  

.  عدـ المقدرة عمى التجاوب مع التوجييات التي تقدـ لمطفؿ  -
. وضوح إتجاه الطفؿ لممارسة عادات و طباع مف أىـ أصغر منيـ سنا و مصاحبتيـ  -

 :بالنسبة لمبالغين



 .       التخلف الذهني    :                                                       الفصل الثاني

 

 

26 

. تخمؼ مستوى التحصيؿ العممي لما دوف المتوسط  -
. عدـ الشعور بالمسؤولية  -
. عدـ القدرة عمى التمييز بيف المواقؼ  -
: ما يمي (68، ص 2007)ونضيؼ عنالحازمي  -

 بأنو ىو وصؼ البيانات المتعمقة بخصائص الأشياء بإستخداـ الأعداد أو الجوانب الكمية في :القياس
. وصؼ سمات أو خصائص الأفراد 

: التشخيص -5

عمى أنيا شكؿ مف أشكاؿ التقويـ و ىو مصطمح مستعار مف العموـ : التشخيص " Hawell" يعرفيا 
. الطبية ، يستخدـ بشكؿ خاص في ميداف التربية الخاصة لأغراض الحكـ عمى السموؾ 

: أىداف عممية التشخيص للإعاقة العقمية 

.  التعرؼ عمى قدرات الطفؿ و خاصة القدرة الذىنية  -

تقديـ العلاج اللازـ في الوقت المناسب لمنع تدىور الحالة كما في حالات الصرع و الإستسقاء -  
. الدماغي

. تصنيؼ الطفؿ المعاؽ عقميا ضمف فئات الإعاقة الذىنية - 

. إعداد برنامج تعديؿ السموؾ الأطفاؿ المعاقيف ذىنيا و الحكـ عمى مدى فاعميتيا - 

إف عممية التشخيص لا يقوـ بيا شخص واحد بؿ ىناؾ (117-113، ص ص2007 )تذكر ماجدة- 
فريقا مف الأخصائييف بحيث تتـ جمع المعمومات عف النواحي الجسمية و النفسية و الثقافية و الاجتماعية 

: وغالبا ما يكوف الفريؽ مكونا مف

 :الطبيب* 

و يقوـ بفحص حالة الطفؿ الجسمية و ما يتصؿ بالجياز العصبي و الحواس كذلؾ بما يتعمؽ جوانب 
الصحة العامة و ذلؾ لتقديـ ما يمزـ مف علاج و تحديد الأمراض التي يعاينيا و أسبابيا و تطورىا و 

.  العلاجات التي يحتاج إلييا
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: الأخصائي الاجتماعي* 

و يقوـ بتقديـ تقرير عف البيئة التي يعيش فييا الطفؿ و الخبرات الثقافية التي مر بيا و تاريخ الحالة و 
الأمراض التي أصيب بيا، أو أصيب بيا الأـ أثناء الحمؿ و مدى التكيؼ الشخصي مع الآسرة و مع 

.  الجيراف و المدرسة 

: الأخصائي النفسي* 

و يقدـ تقرير عف مستوى قدراتو و مياراتو و حالتو الانفعالية و ذلؾ بإجراء الاختبارات النفسية و 
المقابلات الإكمينيكية لجمع المعمومات عف التاريخ التطوري و جمع الملاحظات التي تفيد في تشخيص 

.  مستوى النمو الذىني و سمات الشخصية و الميارات الحركية و الخبرات التحصيمية 

:    الأخصائي في التربية الخاصة *

و يكوف عممو في محاولة وضع مخطط لنوع الخدمات التربوية التي يحتاجيا الطفؿ و ذلؾ في حدود ما 
.  حصؿ عميو مف معمومات مف الطبيب و الأخصائي الاجتماعي و الأخصائي النفسي

: أخصائي في التأىيل الميني *

و يكوف عممو في مراحؿ متقدمة و خاصة بعد أف يصبح الطفؿ في الرابعة عشر مف عمره و ىي السف 
التي يتسنى فيو عممية التأىيؿ و عمى أخصائي التشخيص أف يقوـ بتجميع المعمومات عف السموؾ 

حيث أنو مف غير , التكيفي لمطالب عف طريؽ الاجتماع مع العديد مف الأشخاص و التباحث معيـ 
.  المحتمؿ أف بعرؼ شخص واحد كيؼ يتصرؼ الطالب في جميع الحالات و المواقؼ

 : الاتجاه التكاممي في تشخيص الإعاقة الذىنية  
 يقوـ بو أخصائي في طب الأطفاؿ يتضمف تقرير عف عدد مف الجوانب منيا  : التشخيص الطبي

التاريخ ، الحالة الوراثية ، أسباب الحالة ، ظروؼ الحمؿ و مظاىر النمو الجسدي لمحالة و اضطراباتيا و 
الفحوص المخبرية اللازمة  

  التشخيص السيكوميتري  :
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يعتبر التشخيص السيكومتيتري مف الإتجاىات التقميدية في تشخيص الإعاقة العقمية و التي جاءت بعد 
 في فرنسا ثـ ظير مقياس 1904التشخيص الطبي و ظير أوؿ مقياس عند ألفرد بينيو مع بدايات عاـ 

.  ـ1939 ، ثـ ظيور مقياس وكسمر لمذكاء عاـ 1916 ،1905ستانفورد بينيو لمذكاء في عاـ 

مثؿ مقياس المفردات المغوية  "JONDAF HARISE"و كذلؾ ظيور مقاييس جونداؼ ػ ىاريس  
.  1972ـ و ظيور مقياس مكراثي لمقدرة العقمية للأطفاؿ عاـ 1970المصورة عاـ 

(  73،ص 2007الحازمي ، )                                                                      

 الذي يقوـ بو عادة الأخصائي التربية الخاصة تقريرا عف درجة السموؾ  : التشخيص الإجتماعي
 .التكيفي و يعتبر ىذا المقياس أكثر المقاييس صلاحية في تشخيص السموؾ التكيفي المعاؽ عقميا 

 

 التشخيص التربوي :

و يتضمف التشخيص التربوي و الذي يقوـ بو عادة أخصائي في التربية الخاصة وتقريرا عف الميارات 
الأكاديمية لممفحوص و ذلؾ نتيجة إستخداـ مقاييس الميارات الأكاديمية كمقياس الميارات المغوية 

لممعوقيف عقميا و ميارات العددية و مقياس التييئة المينية لممعوقيف عقميا ومقياس ميارات الكتابة و 
 (.48 ،ص 2008سوسن ، ). مقياس ميارات القراءة

: الوقاية من الإعاقة العقمية  -6

الوقاية  )يشير مصطمح الوقاية إلى كؿ الإجراءات التي يتـ تنفيذىا بيدؼ فحص نسبة حدوث الاعتلاؿ 
و منع تحوؿ ( الوقاية مف المستوى الثاني ) و منع تطور الاعتلاؿ إلى حالة عجز  (مف المستوى الأوؿ 
،و مف البدييي أف تتصدى برامج الوقاية مف الإعاقة  (الوقاية مف المستوى الثالث  )العجز إلى إعاقة 

.  العقمية للأسباب أو العوامؿ التي يعتقد أنيا مرتبطة بيا 

و بما أف الإعاقة العقمية لا تعرؼ ليا أسباب عضوية في معظـ الحالات فمف الطبيعي أف توجو كثير مف 
.  (البيئية  )الجيود الوقائية نحو عوامؿ الخطر غير العضوية 

و الوقاية ليست مسؤولية العامميف في القطاع الصحي فقط ، و لكنيا مسؤولية مشتركة عمى مستوى الفرد 
.  و الأسرة و المدرسة و المجتمع عموما 
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و ينصب الاىتماـ تقميديا عمى المستوى الأوؿ مف الوقاية باعتباره و الأسموب الأمثؿ لمنع حدوث المرض 
و الاعتلاؿ ، فإذا كانت الأسرة قد أنجبت طفلا لديو اضطراب ناتج عف عوامؿ وراثية فيي تحتاج الإرشاد 
الوراثي و في حالات أخرى يمكف الوقاية مف الإعاقة العقمية مف خلاؿ الرعاية الطبية المناسبة أثناء فترة 
الحمؿ ،و مف الإجراءات الميمة في مرحمة الحمؿ عمى وجو التحديد الامتناع عف الكحوؿ و عدـ تناوؿ 

.  العقاقير الطبية دوف استشارة طبية ،و الإقلاع عف التدخيف 

كذلؾ فإف التغذية الجيدة و الصحية و التماريف الرياضية أثناء فترة الحمؿ بالغة الأىمية و مف الميـ أيضا 
.  اف تتـ مراجعة دورية منظمة لعيادات أطباء نسائية و التوليد 

:  و ىكذا فمف أىـ الإجراءات التي تشمميا الوقاية الأولية 

.  رعاية الأميات الحوامؿ أثناء الحمؿ و عند الولادة -
. الوقاية مف سوء التغذية -
.  الحد مف الحوادث داخؿ المنزؿ و خارجو -

. الوقاية مف الأمراض المعدية - 

.  تطعيـ الأطفاؿ ضد الأمراض الخطرة مثؿ شمؿ الأطفاؿ، الحصبة، الكزاز، السعاؿ الديكي ،السؿ- 

و تشمؿ الوقاية مف المستوى الثاني الاكتشاؼ المبكر لحالات الاعتلاؿ و المعالجة المبكرة و - 
الفعالة ليا سواء بالجراحة أو العقاقير الطبية أو التدخؿ المبكر و يمكف الكشؼ المبكر عف بعض 
الاضطرابات و إذا تـ ذلؾ مبكرا يمكف الوقاية مف الإعاقة العقمية بحمية غذائية خاصة ،أو بإجراء 

.  طبية معينة 

.  و عديدة الاختبارات الكشفية التي يمكف إجراؤىا حاليا للاطمئناف عمى الأوضاع الصحية

. (أي لدى الطفؿ اضطرابا ولاديا معينا )لحديثي الولادة ، و إذا تبيف أف نتائج الاختبارات غير طبيعية 

 يمكف تشخيص ذلؾ الاضطراب و معالجتو مبكرا قبؿ أف تتحوؿ إلى عجز دائـ و تعرؼ ىذه الاختبارات 
.  الكشؼ عمى حديثي الولادة

:  و مف اضطرابات التي يمكف الكشؼ عنيا مبكرا عمى سبيؿ المثاؿ 
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قصور الغدة الدرقية جلاكتوسيميا،و تشمؿ الاختبارات الكشفية عف ىذه الاضطراب سحب عينة  -
مف دـ الطفؿ لتحميميا في المختبر، و يمكف استخداـ العينة نفسيا لمكشؼ عف عدة اضطرابات تؤخذ عينة 
الدـ عادة أوؿ يوـ أو يوميف مف العمر و في بعض الحالات قد تعاد الفحوصات بعد أسبوعيف لمتحقؽ مف 

.  النتائج 
و فيو تؤخذ عينة  (سي ؼ أس)و ثمة فحص يعرؼ بالخزعة المشيمية يعرؼ باختصار ب  -

صغيرة مف الأنسجة المحيطة بالحبؿ السري لمجنيف، و يتـ تحميميا في المختبر باستخداـ المجيز و مف 
يتـ الكشؼ عف  (بيف الأسبوع الثامف و الثاني عشر)خلاؿ ىذا الفحص الذي يمكف إجراؤه مبكرا نسبيا 

بعض الاضطرابات الجينية كفقر الدـ المنجمي أو متلازمة داوف و ىناؾ احتماؿ لبعض المضاعفات مثؿ 
.  (النزيؼ الداخمي و الالتياب )

. في ىذا الفحص و لذلؾ لا يمجأ إليو الأطباء إلا في حالات اضطرابية  -
اختبار معروؼ حاليا ىو اختبار بروتينات ألفا الجينية، وينتج البروتينات الجينية مف نوع ألفا كبد  -

.  (النخطي )الجنيف و تنتشر كميات صغيرة منيا في دـ الأـ و في سائؿ السمي 
و مف خلاؿ قياس مستوى تركيز ىذه البروتينات يستطيع الأطباء الكشؼ عف الاضطرابات القناة  -

،و يفعؿ الأطباء ذلؾ بأخذ  (متلازمة داوف  )العصبية و غيرىا مف الاضطرابات لدى الجنيف مثاؿ ذلؾ 
عينة مف دـ الأـ في نياية الشير الرابع مف الحمؿ و تحميميا في المختبر و بناء عمى نتائج التحميؿ ، 
يقيـ الأطباء و ضع الجنيف و في حالات الخاصة يناقشوف الزوج و الزوجة بالخيارات المتاحة أماميما 

.  فيما يتعمؽ بالحمؿ و الولادة 
 (النخطي)سائؿ السمي يتـ إدخاؿ إبرة إلى المشيمة لآخذ عينة سائؿ السمي  (بزؿ)و في فحص  -

المحيط بالجنيف في الرحـ ، و ينقد ىذا الفحص ما بيف الشير الثالث و الرابع مف الحمؿ، و يتـ تحميؿ 
و قد يساعد  (العمود الفقري المشقوؽ  )عينة السائؿ في المختبر و تؤخذ الخلايا الاضطرابات الجينية 

.  السونار في تقييـ نمو الجنيف أو اكتشاؼ بعض الاضطرابات الخمقية لو 

مف  (عوامؿ ما بعد الولادة  )و يمكف الوقاية مف الإعاقة العقمية الناتجة عف عوامؿ الخطر في الطفولة 
:  خلاؿ

مراجعة أطباء الأطفاؿ الناتجة عف عوامؿ الخطر في الطفولة بشكؿ منتظـ لمكشؼ عف نمو  -
الطفؿ و تطوره و إعطائو المطاعيـ اللازمة في الأوقات المقررة ، و تجنب الأطفاؿ عوامؿ الخطر البيئية 
مثؿ الرصاص و العوامؿ السمية الأخرى و تجنب الأطفاؿ عوامؿ الخطر المرتبطة بالإصابات الدماغية 
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مثؿ إستخداـ أحزمة الأماف و المقاعد الخاصة للأطفاؿ في السيارات و الإشراؼ عمى لعب الأطفاؿ و .
إضافة إلى ما سبؽ فالبيئة الاجتماعية و النفسية بالغة الأىمية و , مراعاة عوامؿ السلامة عند تنفيذىا 

. لذلؾ يجب إتاحة الفرص لكافية الأطفاؿ لمتفاعؿ مع الآخريف و توفير البيئات تستثير تطورىـ و تعمميـ 
ولمكشؼ المبكر أيضا أىمية خاصة بالنسبة للأطفاؿ المحروميف نفسيا أو الذيف يتعرضوف لسوء  -

فصحة الأـ النفسية و عمرىا عند الإنجاب و معدؿ دخؿ الأسرة و العلاقات الزوجية و الخبرات ,التغذية 
التي يتـ توفيرىا لمطفؿ كميا ميمة لمنمو العقمي الطبيعي و كذلؾ الأمر بالنسبة لنوعية التغذية ، و مستوى 

الرعاية الصحية و العوامؿ الأخرى المرتبطة بالفقر الشديد  
عمى أي حاؿ فالبرغـ مف أف نسبة الإستيياف بيا مف حالات الإعاقة يمكف الوقاية منيا ، إلا أف  -

غياب السياسات الفاعمة عمى مستوى الجيات الحكومية :ذلؾ لا يتحقؽ عمميا لأسباب متنوعة مف أىميا 
. و الخاصة في حاؿ وجود تمؾ السياسات ، ونقص خدمات الكشؼ و التدخؿ 

لعؿ اتجاىات المينييف و كذلؾ سياسات المؤسسات المينية تكمف أحيانا وراء عدـ تبني أفراد  -
.  المجتمع المنحنى الوقائي

فكثير ما يشجع المتخصصوف في الحقوؿ الطبية أو التربوية أو النفسية الأسر عمى الانتظار أو التريث 
. أو تبني آماؿ غير واقعية 

فالوقاية ىي تقديـ الخدمات سواء أكانت طبية أو تربوية أو نفسية في أسرع وقت ممكف و ليس في وقت 
 ( .167،ص 2010محمد ،). متأخر

 : خلاصة الفصل

نستنتج مف خلاؿ مما سبؽ ذكره في ىذا الفصؿ بخصوص التخمؼ الذىني أنو مف بيف أحد الإعاقات 
التي تؤثر عمى الطفؿ في مراحؿ حياتو الأولى بالإضافة إلى أف ىناؾ عدة أسباب تحوؿ إلى ذلؾ، و 
لذلؾ وجب تشخيصو في المراحؿ العمرية المبكرة مف حياة الطفؿ كما أف ىناؾ أساليب لموقاية ومنع 

. حدوث ىذا الإضطراب 
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 :تمهيد

    إضطرابات النطقية إحدى المشكلات الأكثر شيوعا التي يعاني منيا الأطفال و الذين يجدون 
. صعوبة في نطق الحروف بالطريقة الصحيحة و بالتالي عدم القدرة عمى إصدار أصوات الكلام 

تشير الدراسات في ىذا المجال إلى أن إضطرابات النطق تعد حتى الآن أكثر أشكال إضطرابات  
الكلام شيوعا ،و من ثم تكون الغالبية العظمى من حالات إضطرابات النطق سواء في المدرسة أو 

. المنزل ، حيث يبدو كلام ىؤلاء الأطفال غامضا و غير مفيوم 

: تعريف الإضطرابات النطقية الوظيفية -1

تمك الإضطرابات التي أرجعيا الباحثون إلى أشكال التعمم الخاطئ لمكلام أثناء السنوات النمائية المبكرة 
لمكلام،التي لا يرجع سببيا إلى أساس عضوي و قد تكون ناتجة أيضا عن متغيرات مثل الذكاء و 

ميارات الحركة ،أو التمييز السمعي ،أو الذاكرة السمعية ، أو الحالة الإقتصادية،أو الاجتماعية 
،الجنس،  شخصية الإنسان، أو عوامل أخرى قد  تكون ليا علاقة مع إضطرابات النطق وبسب 

ضعف العلاقة بين ىذه العوامل و إضطرابات النطق ،وكذلك بسبب أن العلاقات السببية لازالت غير 
مكتشفة، فقد ظيرت وجيات نظر و مفاىيم عديدة و مناىج كمحاولة لتفسير الإضطراب في النطق و 

 (.163،ص 2005إبراهيم الزريقات، ). علاجو

 تعرف بأنيا : trouble d'articulation fonctionnelleالإضطرابات النطقية الوظيفية 
الإضطرابات غير معروفة المصدر ، فقد تكون بسبب التعود الخاطئ في إنتاج الصوت المغوي ، أو عدم 

تنبيو الطفل في مرحمة إكتساب الصوت إلى خطأ إنتاجو لصوت أو مجموعة  أصوات ، فيستمر 
 ( 163،ص 2005الزريقات ، ). الإضطراب معو حتى بموغو ويصبح سمة مميزة في كلامو 

. إن ىذا النوع من الإضطرابات تكثر عادة لدى الأطفال و يرجع إلى طريقة النطق المشوه للأصوات

(.  32،ص 2007حولة، )                                                                            

: أنواع الإضطرابات النطقية  -2
  الحذف:omission ،يقصد بو أن يحذف التمميذ صوتا من الأصوات التي تتضمنيا الكممة 

حيث يحذف الطفل صوتا , تبدو مشكمة حذف الأصوات المغوية لدى الأطفال في مراحل العمر المبكرة 
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و أحيانا يكون الحذف لأصوات , وينطق جزء من الكممة فقط , من الأصوات التي تتضمنيا الكممة 
متعددة مما يؤدي إلى أن يصبح الكلام غير مفيوما حتى بالنسبة للأشخاص المحيطين بالطفل الذين 

  (.78،ص2005سهير،). الإستماع إليويألفون 
  الإبدالsubstitution: توجد أخطاء الإبدال في النطق عندما يتم إصدار غير مناسب بدلا من

أو يستبدل حرف  [ش]بحرف  [س]عمى سبيل المثال قد يستبدل الطفل الحرف , الصوت المرغوب فيو 
 .و، و مرة أخرى تبدو عيوب الإبدال أكثر شيوعا في كلام الطفل عندما يحدث بشكل متكرر]بحرف  [ر]

(. 6فيصل العفيف،ص،)                                                                         
  التشويه /التحريفdistorsion: ىو إنحراف الصوت عن الصوت العادي ،فيو قريب من

الصوت المألوف لكنو لا يحققو حقيقة ،و قد يكون ذلك لعيوب في أجيزة النطق مثل الأسنان ،الشفاه،أو 
" . توبة "تنطق " طوبة " يكون المسان ليس في موضعو السميم ،فكممة  

إن إنحراف وضع الأسنان أو تساقط الأسنان عمى جانبي الفك السفمي يؤدي إلى خروج اليواء من جانبي 
، فينتشر التحريف في الطفولة المتأخرة  (س،ز)الفك ، و بالتالي يؤثر بشكل أساسي في نطق صوتي 

 ( .92 ،ص2010الطاهر، ) .أكثر من الطفولة المبكرة و بين الراشدين أكثر من صغار السن 

كما أنو توجد أخطاء التحريف عندما يصدر الصوت بطريقة خاطئة ، إلا أن الصوت الجديد يظل قريبا 
من الصوت المرغوب فيو ، فالأصوات المحرفة لا يمكن تمييزىا  أو مطابقتيا مع الأصوات المحددة 

 (.45، ص 2016السيد، ).  المعروفة في المغة

  الإضافة addition : يتضمن ىذا الإضطراب في إدخال صوت زائد عمى الكممة و قد يسمع
 (.31،ص2011محمد حولة ،) ...سصوت،سسلام عميكم :الصوت الواحد، وكأنو يتكرر مثل

 : أسباب الإضطرابات النطقية -3

ىناك عدة أسباب نجمعيا في الظروف الأسرية ، المشكلات المدرسية ،التقميد ، المحاكاة ،التعميم الخاطئ 
. لمكلام في السنوات المبكرة 

:  تتمثل الظروف الأسرية في النقاط الآتية:الظروف الأسرية -1
. يؤدي سن الوالدين دورا كبيرا في إكتساب الطفل لمغة و سلامة النطق  :  سن الوالدين -2
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معرفة الجو الأسري لمطفل بعد أمرا ميما لفيم مشكمة الطفل، فالتعرف عمى  :  الجو الأسري -3
الجو الأسري و ما بو من خلافات بين الوالدين و أسموب تعامميم مع أطفاليم من قسوة ، أو إىمال 

 ( .234حمزة ،ص  ). وغيرىا وىي بدورىا يمكن أن تتسبب في إضطرابات لدى الأطفال
تعتبر المدرسة عامل من عوامل المسببة لإظطرابات النطق،العقاب ،  : المشكلات المدرسية -4

المقارنات المتكررة بين الأطفال ، الإخفاق ، الرسوب المتكررة ،كذلك أساليب معاممة المعممين، كل ىذه 
. الأمور لا ترتبط  جميعيا باضطرابات النطق عند الأطفال 

تقميد الأطفال لنماذج نطقية خاطئة سواء كان تقميدىم لآبائيم أو أقرانيم في :التقميد و المحاكاة  -5
. المعب 

التعميم الخاطئ لنماذج كلامية غير سميمة و :التعميم الخاطئ لمكلام في السنوات المبكرة -6
 (.97،ص 2000العيسوي ، ). لمستويات منخفضة 

عن أسباب أخرى للإضطرابات النطقية الوظيفية  (2006)و تذكر إبتسام بوطيبة في محاضرتيا  -
: ىي كالتالي 

  أساليب المعاممة الوالدية لاسيما السمبية مثل التفرقة،النبذ، الحماية الزائدة .
 ميلاد طفل جديد ما يتبعو من غيرة .
  التعمم الخاطئ لمكلام في سنوات النمو المبكرة .
  تقميد الطفل من خلال مراحل نموه المغوي لمنطق الخاطئ في كلام الأخوة أو الأصدقاء .
 الحرمان البيئي، أي افتقاد المثيرات الصوتية .
 تعزيز النطق الخاطئ لمطفل بالضحك. 
  

: خصائص إضطرابات النطق  -4

:  النطق منيا لاضطرابات ذكر فيصل العفيف عدة خصائص 

   تنتشر الإضطرابات بين الأطفال و الصغار في مرحمة الطفولة المبكرة
 تختمف الإضطرابات الخاصة بالحروف المختمفة من عمر زمني لآخر .
  يشيع الإبدال بين الأطفال أكثر من أي إضطرابات أخرى .
  إذا بمغ الطفل السابعة و إستمر من ىذه الإضطرابات فيو يحتاج لعلاج .
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  ، تتفاوت إضطرابات النطق في درجتيا أو حدتيا من طفل لآخر و من مرحمة عمرية إلى أخرى
. و من موقف لآخر 

  كمما إستمرت إضطرابات النطق مع الطفل رغم تقدمو في السن كمما كانت أكثر رسوخا و أكثر
 (.6فيصل العفيف، ص  ). صعوبة في العلاج

 
 :محكات الحكم عمى الإضطرابات النطقية  -5
  وذلك لأن إضطرابات النطق قد تكون نمائية ثم تختفي مع إكتمال النمو عند :العمر الزمني 

الطفل  ، أو عند دخولو المدرسة أو بعدىا بقميل فلا يعد ذلك إضطرابا ألا إذا إستمر بعد سن السابعة ، و 
. ىنا يحتاج غمى تدخل علاجي 

  إعاقة التواصل مع الآخرين :
. يؤدي إضطراب النطق إلى فشل الفرد في التواصل مع المحيطين بو ، أو إضطرابو -
. أن يسترعي الإضطراب إنتباه المتحدث و المستمع  -
.  يسبب معاناة فردية و سوء توافق الفرد و خجمو  -
يعد النمط العادي لنمو الأطفال و المحك الرئيسي الذي من خلالو نحدد وجود إضطراب حقيقي  -

الإستماع ، الفيم، التحدث و : عند طفل ما ، وتتكون المغة بصفة عامة من مجموعة من الميارات و ىي 
 (.41 ،ص 2009سميمان ، ).  القراءة 

 
 :تشخيص الإضطرابات النطقية  -6
: إن عممية تشخيص الإضطرابات النطق تمر بمراحل أساسية ىي  -
. دراسة تاريخ الحالة  -
. فحص أعضاء النطق أو مرحمة الإختبار الطبي الفيزيولوجي  -
فحص السمع   -
إجراء إختبارات قياسية   -
 .الفحص  النفسي لمطفل  -
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 :أهم وسائل تشخيص إضطرابات النطق  -7
 الوسائل الأساسية :

تاريخ مرضي مفصل و منظم، فحص إكمينيكي لجياز النطق، الحركة، السمع، تحميل الصوتي لأداء 
. التخاطب لممريض

 

 وسائل مساعدة :

إستخدام أحدث الأجيزة و الوسائل لمحصول عمى صورة قياسية و أفضل و أدق مع توثيق ىذه القياسات ، 
. عمى أن تكون الوسيمة غير باىضة و أكيدة 

  تقويم وظيفي :

. تقويم إختبارات مقننة لقياس جوانب متعددة لقدرات المريض و لوظيفتو المعتمة

( . 60،ص 2008الغرير،  )                                                                       

 وسائل متقدمة :

. ىذه الرسائل قياسية يراد بيا دراسة العمة بعمق لمحاولة فيم الغامض من جوانبيا

كما يتم تشخيص إضطرابات النطق عن طريق فريق من الأخصائيين، و أول من يلاحظ ىذه 
الإضطرابات عند الطفل ىم الوالدان و المعممون، فيجب عدم إىمال ىذه الإضطرابات لدى أطفاليم، حتى 

يسيل علاجيا، و حتى لا تتفاقم فتؤدي إلى إضطرابات لغوية أشد أو تنعكس آثارىا عمى نفسية الطفل، 
وىنا يجب تحويل الطفل لممراكز المتخصصة لتشخيص و علاج إضطرابات النطق، حيث يتكون فريق 

:  التشخيص من 

 : الأخصائي الأرطوفوني -

فإن الأخصائي الأرطوفوني يقوم بجمع عينات من كلام الطفل , لتشخيص إضطرابات النطق لدى الطفل 
: و تحميميا و تحديد نوع الإضطرابات التي يعاني منيا و يتم ذلك بإستخدام الأساليب التالية 
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 يقوم الأخصائي الأرطوفوني بإجراء حوار مع الطفل ليتمكن من تحديد مدى :الحوار مع الطفل   -
سلامة نطق الطفل و التعرف عمى إضطرابات النطق لديو ،و عادة ما يتحاور مع الطفل حول اىتماماتو 
و ألعابو و أصدقائو ما يحبو و ما لا يحبو من أشياء وعادة ما يستخدم الأخصائي أسئمة مفتوحة يجيب 

عنيا الطفل بكلام يجد فيو الأخصائي مجالا يستطيع تحميمو،وفي حالة الأطفال الذين لا يستجيبون لمحوار 
عادة ما يتم أخذ عينات من محادثات بين الطفل ووالديو أو إخوتو أو أصدقائو التي لا يلاحظيا 

الأخصائي داخل غرفة الملاحظة عبر مرآة أحادية الإتجاه و من لا يستطيع الأخصائي تقدير عيوب 
.  النطق و تسجيميا

: أسموب تسمية الأشياء -

فالأخصائي يحاول من الأشياء و الأشخاص الموجودين في البيئة المحيطة بالطفل ليسأل عن أسمائيا 
أثناء الحصة،و ىو أسموب فعال لنطق الكممات المعزولة و يمكن أن تحتوي عمى أصوات ينطقيا الطفل 

  (.62،ص 2008الغرير ،). بطريقة خاطئة و منيا يمكن التعرف عمى إضطرابات النطق 

: أسموب الألفاظ المتتابعة  -

حيث يطمب الأخصائي من الطفل التمفظ بألفاظ متتابعة كذكر أيام الأسبوع، شيور، السنة، الحروف 
إلخ ، و منيا ما يجمع الأخصائي عينات من كلام الطفل حيث ...الأبجدية، الأرقام، تسمية الألوان

. يستطيع من خلاليا التعرف عمى الأصوات غير الصحيحة في النطق 

 :أسموب الملاحظة -

فييا يقوم الأخصائي بملاحظة الطفل أثناء أنشطة المعب و التفاعل مع الأقران، أو سرد قصة يعرفيا أو 
التعميق عمى بعض الصور التي تحتوييا بعض القصص و كتب الأطفال و يسجل عينات من كلام 

. الطفل الحواري

 : أسموب التقميد و المحاكاة -

حيث ينطق الأخصائي أصوات بعض الحروف و الكممات ثم يطمب من الطفل نطق كل حرف أو كممة 
ومن ذلك يتمكن الأخصائي أخذ عينات من نطق الطفل بحيث يستطيع من خلاليا الوقوف عمى 

. إضطرابات النطق لديو ، و من خلاليا يتمكن الأخصائي من التعرف عمى نوعية الإضطراب النطقي
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 :أخصائي الأنف و الأذن و الحنجرة -

لابد للأخصائي الأرطوفوني عند الوقوف عمى وجود إضطرابات نطقية لدى الأطفال تحويمو إلى طبيب أو 
الأخصائي الأنف و الأذن و الحنجرة ، لموقوف عمى المشكلات العضوية المرتبطة بالنطق،كالإلتيابات 

. الحمق أو الزوائد الأنفية ، مدى إنتظام الحنك الصمب و سلامتو 

فربما يظير الفحص وجود شق أو خمل بو و فحص حركة المياة و مدى سلامة الحبال الصوتية و كفاءة 
حركة الشفاه و انطباقيما و القدرة عمى التحكم فييما ، و حركة المسان و مدى مناسبة طولو لحجم الفم و 

. إلخ ...حركة الفكين 

 :أخصائي الأسنان -

يقوم بفحص مدى إنتظام الأسنان أو وجود تشوىات أو تساقط بعضيا أو وجود فجوات واسعة بينيا تؤدي 
. إلى إضطراب في مخارج الحروف 

 :أخصائي أمراض الصدرية  -

و يتخمص دوره في مدى كفاءة الجياز التنفسي و قدرتو عمى إنتاج اليواء الكافي لإخراج الأصوات بشكل 
 (.64،ص 2008الغرير ،) .مناسب ، مما يؤثر عمى كفاءة النطق من عدمو

 :أخصائي السمع -

لابد من فحص درجة السمع عند الطفل و خاصة أن ضعف قدرتو عمى السمع يرتبط إلى حد كبير 
بإضطرابات السمع، و عمى الرغم من أن الوالدين و المحيطين بالطفل لا يلاحظون ضعف قدرتو عمى 

: السمع خاصة إذا كانت درجة الفقدان بسيطة و تتضمن عممية فحص السمع ثلاث إجراءات 

 فحص القدرة عمى التمييز السمعيLEXAMINATION DE LA CAPACITE LA 
DISCRIMINATION:  أي قدرة الطفل عمى التمييز بين مثيرات السمعية مختمفة تتضمن الأعداد و

. الأصوات ، الكممات ،الجمل، المقاطع ، التي  لا معنى ليا و الإيقاعات المتنوعة 
 فحص الذاكرة السمعيةEVALUATION DE LA MEMOIR AUDITIVE : أي قدرة الطفل

عمى تذكر المثيرات السمعية و تتضمن إختبارات الذاكرة جملا و كممات و أعداد و مقاطع عديمة المعنى 
 .
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 الفهم السمعيCOMPREHENSION AUDITIVE: أي القدرة عمى التعرف و تفسير 
. المثيرات السمعية

 :الأخصائي النفسي  -

يقوم الأخصائي النفسي بمحاولة الوقوف عمى العوامل النفسية المرتبطة بإضطرابات النطق و ذلك من 
:  خلال

 و تتضمن معمومات عن الطفل و تاريخو النمائي و الصحي و كذلك  : دراسة تاريخ الحالة
الكشف عن المشكلات الاجتماعية و طبيعة العلاقة بالوالدين و الإخوة و الرفاق و المعممين و إنعكاس 

. المشكلات النفسية و الاجتماعية و إضطرابات النطق 
 قياس الأداء العقمي لو أىمية في الكشف عن الإضطرابات النطق و لابد  : قياس الكفاءة العقمية

. من تطبيق أحد إختبارات الذكاء كإختبار وكسمر لمذكاء 
 و ذلك بإستخدام أحد الإختبارات التالية  : التقدير القياسي بكفاءة النطق :

( 139ص ,2008الغرير ، )مقياس كفاءة النطق المصور 

 وذلك بإستخدام مقياس النطق لتحديد قدرة الطفل عمى نطق كافة الحروف  : اختبار كفاءة النطق
.  (اليجائية، و نوع الإضطراب حذف ـإبدال ـ تحريف ـ إضافة 

اليدف منو ىو تحديد قدرة الطفل عمى نطق كافة الحروف المضطربة : اختبار قابمية للاستشارة المغوية 
و ذلك لتحديد   (سمعية ـ بصرية ـ لمسية  )بصورة صحيحة ،عندما يتكرر عميو عرضيا بصورة مختمفة 

. قدرة الطفل عمى تشكيل الصوت،و مقدار المساعدة التي يحتاجيا 

 الإختبار العميق لمنطق : 

اليدف منو ىو تحديد البيئات الصوتية التي تسيل نطق صوت ما ، و بيذه الطريقة يساعد في تحديد 
السياقات التي يمكن ان فييا الصوت الخاطئ بشكل صحيح و من خلال ذلك تتم كتابة تقرير تشخيصي 

. لحالة الطفل يتمكن المعالج بناء عميو من عمل برنامج علاجي لعلاج إضطرابات النطق لديو

(.  179 ـ 175،ص ص 2010قحطان ، )                                                       
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: علاج النطق عند المتخمفين ذهنيا -8

لاشك أن البرامج العلاجية لعلاج النطق و الكلام مع المتخمفين ذىنيا ليا ولادتيا ، و بالرغم من أن معظم 
ىذه البرامج بغير حالات التخمف الذىني الخفيف و المتوسط ،إلا أنو غير متأكد بعد ما إذا كان التحسن 
في النطق و الكلام يحدث نتيجة ليذه البرامج وحدىا أم نتيجة لمنضج الذي يجده خلال فترة العلاج ، و 

قد أوضح كثير من الباحثين ان ىذه البرامج العلاجية يكون ليا فائدة محققة ، و لكن الأمر لا يتوقف عند 
علاج عيوب فقط بل انو اتضح ان العوامل البيئية ىي التي تؤثر بالايجابية او السمبية في قيمة العلاج، 
حيث يصرف علاج النطق إلى التوصل إلى التكيف الاجتماعي لمفردّ ، فالمعالج يصحح الكلام و يعطي 

الطفل الفرصة لمتفاىم مع الغير و التعبير عن أفكاره و مشاعره و تنمية مفرداتو،و توضيح المفاىيم و 
و أىم ما يميز , الكممات،بذلك يصل الطفل في النياية إلى تحسين علاقاتو الاجتماعية مع الآخرين 

علاج عيوب النطق و نمو المغة ىو إمكان إدماج النشاط المغوي في المواقف المختمفة التي يتعرض ليا 
. الطفل في الفصول الخاصة أثناء تعميميم او تدريبيم 

و ىناك ما يعرف بالبروفيل النفسي المغوي ، و الذي يعطي صورة كاممة عن النطق و النمو المغوي عند 
الطفل ، من خلال دراسة البروفيل النفسي المغوي يمكن رسم خطة علاجية لتقوية مواطن الضعف المغوي 

. عند الطفل 

 درسا لمعناية بكل النواحي المغوية و تنميتيا بطريقة 180ىذا و قد صمم دان برنامجا لغويا يتكون من 
ىذه الدروس تتضمن صورا لممشاىدة و أحاديث و أسئمة مسجمة و قصص و يسمى ,منطقية و تسمسمية 

  (.83،ص2008وادي، ). الجياز باسم جياز بيبوي لتنمية النواحي المغوية 

 

: خلاصة الفصل 

     يمكن القول أن الإضطرابات النطقية الوظيفية تؤثر بشكل كبير عمى المغة عند الأطفال بشكل 
خاص مما يحول بينيم و بين النطق الجيد لمكممات و الجمل و بالتالي يكون الكلام مشوه و غير 

مفيوم و ذلك لعدة أسباب أحصيناىا في ىذا الفصل ، كما تناولنا كيفية تشخيص ىذه الإضطرابات، 
 .بالإضافة إلى علاج ىذه الأخيرة عند الأطفال المتأخرين ذىنيا
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تمهيد 
        يعتبر ىذا الجانب من دراسة في ضوء أىداف وحدود زمنية و مكانية محددة ،حيث تعتبر الدراسة 

الاستطلاعية المرحمة التحضيرية في مجال البحوث العممية ، وذلك من خلال أىميتيا عمى الإحاطة 
. بجميع جوانب المشكمة موضوع الدراسة وصياغة الفروض المتعمقة بيا 

ففي ىذا الجانب يبين الباحث الخطوات التي اتبعيا في جمعو لممعمومات التي تفيده في بحثو ، و تفسيره 
. و تحميميا و تفسير و استخلاص نتائجيا حيث سنتطرق في ىذا الفصل إلى الدراسة الميدانية 
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: الدراسة الاستطلاعية: أولا

: الهدؼ من الدراسة الاستطلاعية  
. التعرف عمى ميدان البحث -
ضبط عنوان الدراسة و متغيراتيا  -
التعرف عمى أدوات البحث و قدرتيا عمى قياس المتغيرات محل الدراسة  -
. التدرب عمى خطوات البحث العممي -

 :الدراسةتحديد مجالات  
 25 إلى غاية 2021  ماي16 تم القيام بالدراسة الإستطلاعية في الفترة بين :المجال الزمني 

 . 2021 ماي
 تم إجراء الدراسة الاستطلاعية في العيادة المتعددة الخدمات دائرة خير الدين  :المجال المكاني

. حيث تكونت من مسؤول العيادة المتعددة الخدمات دائرة خير الدين ولاية مستغانم . ولاية مستغانم
ومدير المركز العيادة المتعددة الخدمات خير الدين ولاية مستغانم والأخصائية الأرطوفونية التي تشرف 

. عمى متابعة العينة المختارة 
 المجال البشري :

. حالات (10 )أجريت الدراسة الاستطلاعية عمى الأطفال المتخمفين عقميا الذي قدر حجميم ب
 

 : أدوات الدراسة الاستطلاعية 
 .لقد استعممنا في ىذه الدراسة، المقابمة، الملاحظة

 الاختبارات :
. الذكاءلقياس إختبار رسم الرجل  -

من أشير الإختبارات التي إىتمت بقياس الذكاء لدى الأطفال  (1926)يعد إختبار رسم الرجل لجودا نف 
عنصرا ، حيث يتم تقدير  (51)، حيث يطمب من الطفل أن يرسم رجلا ، ثم يتم التحميل وفقا لقائمة تضم 

العمر العقمي و نسبة الذكاء ، إلا أنو تم إدخال تعديلات عمى قائمة التحميل بالإشتراك مع ىاريس 
. عنصرا  (73)، فأصبحت القائمة تحتوي عمى (1963)
 مزايا إختبار رسم الرجل ـ: 
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أنو إختبار غير لفظي أي أنو لا يعتمد عمى الألفاظ و القراءة و الكتابة في قياس ذكاء الأطفال  -
. موضع الإختبار 

. أنو إختبار رخيص الثمن  -
. بسيط في إجراءات تطبيقو  -
.  يمكن إعطاءه كإختبار فردي لطفل واحد أو كإختبار جمعي لمجموعة من الأطفال  -
لا يحتاج إلى وقت كبير في أدائو و لا في تصحيحو ، حيث تستغرق إجراءات أدائو و تصحيحو  -

. في المتوسط حوالي   عشر دقائق تقريبا 
. يتميز بدرجة عالية من الثبات و الصدق  -
  إستخدامات الإختبار :
. دراسة المستوى العقمي للأطفال الصغار  -1
. دراسة المستوى العقمي للأطفال الذين يعانون من عوائق سمعية -2
.  دراسة المستوى العقمي  للأطفال الصغار ممن يشك في إصابتيم بتمف في الجياز العصبي  -3
. دراسة الشخصية  -4
مشكلات التكيف   -5
 . الإضطرابات السموكية جناح الأحداث  -6
  وصؼ الإختبار: 

 .وصؼ إختبار رسم الرجل لقياس الذكاء:  2جدول رقم 
 

التفصيل الجانب الرقم 
الكشف عن القدرة العقمية و بعض الجوانب الشخصية لدى  اليدف الرئيسي 01

 الطفل
 فردي أو جماعي طريقة التطبيق 02
 دقيقة (15) مدة التطبيق 03
سنة   (14ـ 5) الفئة العمرية 04

 
 

 .الميزانية الأرطوفونية ، الميزانية الصوتية ، إستمارة إضطربات النطق الصورة  للأطفال -
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 فييا نحاول معرفة كل المعمومات الشخصية عن : le bilan orthophonieالميزانية الأرطوفونية 
.  الحالة وعن الإضطراب

 
وىي عبارة عن لقاء بين المختص الأرطوفوني لتقديم الحالات ، بالإضافة إلى المقابمة :المقابمة  -

. بين والدين الحالة و الحالة بحد ذاتيا ، من أجل معرفة الصعوبات التي يعاني منيا الطفل 
وىي تقوم عمى ملاحظة المختص الأرطوفوني لسموك الطفل أثناء القيام بالمقابمة :الملاحظة  -

 .بالإضافة إلى معرفة العلاقة بين الطفل ووالديو 
 :أهم الصعوبات التي واجهت في إعداد البحث  

. قمة المصادر و المراجع التي تدرس إضطرابات النطقية الوظيفية  -
. مشاكل في التربص -
. قمة الدراسات عن ىذه الإضطرابات  -
. ضيق الوقت  -

: الدراسة الأساسية: ثانيا

: منهج الدراسة  
 . دراسة حالة الاستكشافي والمنيج المستخدم في ىذه الدراسة ىو المنيج 

: مجالات البحث الأساسية 
.  عيادة متعددة الخدمات خير الدين ـ مستغانم  : المجػال المكاني- 

جوان  03 إلى غاية 2021 افريل 26طبقت الدراسة الأساسية  في فترة مابين  : المجال الزمني- 
2021 .

  :المجال البشري- 

حالات  (03)اجريت الدراسة عمى الاطفال الذين يعانون من تخمف عقمي درجة متوسط قدر حجميا ب 
اختيرو بطريقة قصدية 
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 يمثل عينة الدراسة: 1جدول رقم 

 نوع الإعاقة الجنس السن الإسم والمقب الحالات
 تخمف ذىني متوسط ذكر  سنوات9 ف ب 1
 تخمف ذىني متوسط أنثى  سنة11 ن  إ 2
 ع ب 3

 
 تخمف ذىني متوسط ذكر  سنوات9

: المعايير التي عمى اساسيا تم اختيار العينة

 درجة (79-72)ان الاطفال لذييم تخمف عقمي درجة متوسطة  -
 .مدمجين في المركز -
 .يعانون من الاضطرابات النطقية الوظيفية -
 :تحديد أدوات البحث : ثالثا
  لقياس الذكاء" جودانؼ هاريس " إختبار رسم الرجل ل  -1

 :الميزانية الأرطوفونية -2
  ...................:تاريخ المقابمة -
 .......: ....................السن:.................... المقب...................... :الإسم  -
  ........................:تاريخ الميلاد  .....................:الجنس -
  ..................:إسم الأم ..................... :إسم الأب  .................:عدد الإخوة  -
 ....................: مهنة الأم....................:مهنة الأب.............  :القرابة الدموية -
 :ظروؼ السكن -
 السوابؽ العائمية :

 ...........ىل توجد إعاقة عند الأقارب ؟  -
 .....................:من ناحية الأم ........................ :من ناحية الأب  -
 .........................................ىل ىناك أمراض أخرى في العائمة ؟  -
  الولادةظروؼ الحمل و: 
  فترة الحمل :

 ......................:ىل الطفل مرغوب فيو- 
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 ...........................:كيف كان الحمل- 
 ..........................:ىل تعرضت الأم لأمراض و صدمات خلال فترة الحمل - 
 ...................................................: ىل كان ىناك تناول للأدوية - 

  فترة الولادة :
 ...................................................:ىل كانت الولادة في وقتيا  -
 ............................................................:أين كانت الولادة  -
 ..........................................................:كيف كانت الولادة  -
 ..................................................: ىل كانت الولادة قيصرية  -
 ................................................: ىل صرخة الميلاد موجودة  -
 ...............................................:كيف كانت حالة الطفل عند الولادة - 
 ...........................................................: ىل إحتاج إلى إنعاش - 
 ..........................................................: وزن الطفل عند الولادة - 
 .....................................................: ىل تم وضعو في الحاضنة - 
:  الرضاعة - 

  النمو الحسي  الحركي  :
  ................................: سن الجموس .......................:سن الإبتسامة  -
 .........................: صعوبات في المشي ..........................:سن الحبو  -
 ..........................:ىل الطفل مستقل : الطفل  -
 ......................: في أي سن كسب الإستقلالية  -
  المغويالنمو: 

 :.........................................مناغاة -
 .......................:متى نطق الكممة الأولى  -

 
  أمراض الطفولة :

 ....................: ىل أصيب طفمك بأمراض  -
 ..................:ىل أصيب إبنكم بأحد الأمراض التالية  -
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 .................................................:الحمى  -
 .......................................: إلتياب السحايا  -
 ...............................................: الحصبة  -
 ........................................: إلتياب الموزتين  -
 ........................................: إلتياب الأذن  -
 .................................:أمراض خاصة بالأنف  -
 ..........:  ىل كان التمقيح في الوقت المناسب : التمقيح  -

  الوجدانيالتكيؼ: 
 :.....................الأسرةكيف يتصرف الطفل داخل  -
  ....................................:من يتكفل بالطفل  -
 .................................:علاقتو بأطفال الحي  -
   ...........................:ىي صفة لعبو   ما: المعب  -
 ..............................: كيف يعبر عن غضبو  -
 

  التمدرس  :
 ............................: ىل توجو الطفل إلى الحضانة  -
 ..............................: (المستوى الدراسة  )المدرسة  -
 ...........................................: ىل أعاد السنة  -
 ...................................: ما ىي علاقتو بزملائو  -

 

 

 

 

: الميزانية الصوتية -3



 .     منهج البحث و الإجراءات الميدانية      :                                       الفصل الرابع

 

 

54 

 ........................... :المقب.........................  :الإسم  -
 ................................................. :طبيعة الإضطراب -
 ................................................... :تاريخ الإختبار  -

 الميزانية الصوتية: 3جدول رقم 

 الصوت الحذؼ الإبدال التحريؼ الملاحظة
 ب            

 و    
 م    
 ؼ    
 ث    
 ذ    

 ت    
 د    

 ن    
 س    
 ز    

 ل    
 ر    
 ط    
 ض    
 ظ    
 ي    
 ج    
 ش    
 ؽ    
 غ    

 خ    
 ح    
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 ع    
 ء    

 ه    
 

 .وىي دراسة حالة. استخدمنا النسبة المئوية لمناسبتيا لمدراسة الحالية: الاساليب الاحصائية
 
 

 



 

   

   الفصل الخامس

 –ومناقشة النتائج  عرض و تحليل -
 

 .عرض نتائج إختبار رسم الرجل -1
 .عرض و تحليل نتائج الإضطرابات النطقية الوظيفية -2
 مناقشة النتائج -3
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 :عرض نتائج إختبار رسم الرجل -1
 :الحالة الأولى 

ف : الإسم -
ب : اللقب -
 20 فبراير07:تاريخ الميلاد -
. 2021ماي 27:تاريخ إجراء الإختبار -
. السنة الثانية إبتدائي:القسم -
 15:عدد النقاط -
. :  أشهر9 سنوات و 6: العمر العقلي -
 أشهر 4 سنوات و 9: العمر الزمني -

 100×(العمر الزمني/ العمر العقلي )=معامل الذكاء -

(81/112)100 

 72.32 : حاصل الذكاء -
 التحليل الكمي :

 9 سنوات و 6فكان العمر العقلي حسب الجدول  ،(15)تحصلت الحالة على النقاط التالية  -
 72.32 : حاصل الذكاءب . أشهر4سنوات و 9 العمر الزمني فكان ،أشهر بينما

 .نستنتج من خلال حاصل الذكاء المتحصل عليو ، توصلت إلى أن الحالة تعاني من إعاقة عقلية متوسطة
 :الحالة الثانية 

ن     : الإسم  -
إ  : اللقب  -
 2012 ديسمبر 24: تاريخ الميلاد -
 2021 ماي 27:تاريخ إجراء الإختبار -
.    : السنة الأولى إبتدائي: القسم -
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      : 26: عدد النقاط -
. : أشهر 6 سنة و9:   العمر العقلي  -
  شهر153= . أشهر9سنة و12: العمر الزمني  -
 (100×العمر الزمني /العمر العقلي):معامل الذكاء -
 74.50 :حاصل الذكاء -
 التحليل الكمي: 

 6سنة و 09،  وبالتالي فإن العمر العقلي حسب الجدول للحالة ىو 26التالية تحصلت الحالة على النقاط 
 74.50 حاصل ذكاء . أشهر153بينما العمر الزمني للحالة حسب الجدول ىو  أشهر،

نستنج من خلال حاصل الذكاء المتحصل عليو ،أن الحالة تعاني من إعاقة ذىنية متوسطة 

 :الحالة الثالثة 
ع : الإسم  -
. ب  : اللقب -
: 2012 أوت 14: تاريخ الميلاد -
 2021 جوان 02:تاريخ إجراء الإختبار -
. السنة الثانية إبتدائي: القسم -
. 19: عدد النقاط -
  شهر93=  أشهر9 سنوات و 07: العمر العقلي -
  شهر118.: أشهر10 سنوات و 9: العمر الزمني -
 100×(العمر الزمني/العمر العقلي ):معامل الذكاء -
- (93/118 ) 100   
      78.81:حاصل الذكاء -
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 وبالتالي فإن العمر العقلي حسب الجدول 19تحصلت الحالة على النقاط التالية: التحليل الكمي،
  أشهر10سنوات و 9 أشهر،بينما العمر الزمني للحالة حسب الجدول ىو 9سنوات و7للحالة ىو 

   78.81بحاصل ذكاء 

 .نستنتج من خلال حاصل الذكاء المتحصل عليو ، أن الحالة تعاني من إعاقة ذىنية متوسطة

 " رسم الرجل " إختبار الذكاء  
 مستوى الذكاء درحة الذكاء الحالات

  تخلف ذهني متوسط 72.32 الحالة الأولى
 تخلف ذهني متوسط 74.50 الحالة الثانية
 تخلف ذهني متوسط   78.81 الحالة الثالثة

يمثل مستوى الذكاء للحالات  (04 )الجدول رقم

 .متوسط تخلف ذىني أن الحالات تعاني من السابق نستنتج من خلال الجدول 

 :عرض و تحليل نتائج الميزانية الأرطوفونية حسب كل حالة -2
 : عرض نتائج الإضطرابات النطقية الوظيفية2-1
 الحالة الأولى 

 2021ماي 26: تاريخ المقابلة  -
 ف  :الإسم -
 ب :اللقب -
سنوات 9:السن  -
 ذكر :الجنس -
 2012 فيفري 07 :تاريخ الميلاد  -
 4 :عدد الإخوة  -
ع :إسم الأب  -
 ي :إسم الأم  -
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بعيدة  :القرابة الدموية -
حارس :الأبمهنة  -
ماكثة بالبيت :الأممهنة  -
عادية :السكنظروف  -
  السوابق العائلية :

ىل توجد إعاقة عند الأقارب ؟ لا توجد  -
لا توجد :من ناحية الأب  -
لا توجد :من ناحية الأم  -
ىل ىناك أمراض أخرى في العائلة ؟ لا  -
  ظروف الحمل و الولادة :
  فترة الحمل :

نعم : ىل الطفل مرغوب فيو - 
جيد :كيف كان الحمل - 

نعم مشاكل نفسية :ىل تعرضت الأم لأمراض و صدمات خلال فترة الحمل - 
نعم : ىل كان ىناك تناول للأدوية - 

  فترة الولادة :
نعم :ىل كانت الولادة في وقتها  -
في مستشفى الأمومة و الطفولة :أين كانت الولادة  -
طبيعية :كيف كانت الولادة  -
لا : ىل كانت الولادة قيصرية  -
نعم : ىل صرخة الميلاد موجودة  -
أزرق :كيف كانت حالة الطفل عند الولادة - 
لا : ىل إحتاج إلى إنعاش - 
 كلغ 2: وزن الطفل عند الولادة - 
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لا : ىل تم وضعو في الحاضنة - 
إصطناعية : الرضاعة - 

  النمو الحسي  الحركي  :
 شهرين 2: سن الإبتسامة  -
أشهر 5: سن الجلوس  -
 أشهر 7: سن الحبو  -
عامين و نصف :صعوبات في المشي  -
نعم : ىل الطفل مستقل : الطفل  -
 سنوات ونصف 4: في أي سن كسب الإستقلالية  -
  النمو اللغوي :

موجودة :مناغاة  -
 سنوات و نصف3:متى نطق الكلمة الأولى  -

 
  أمراض الطفولة :

لا : ىل أصيب طفلك بأمراض  -
: ىل أصيب إبنكم بأحد الأمراض التالية  -

 درجة 42نعم :الحمى  -
نعم :  إلتهاب السحايا  -
لا : الحصبة  -
لا : إلتهاب اللوزتين  -
لا : إلتهاب الأذن  -
لا :أمراض خاصة بالأنف  -
نعم :   في الوقت المناسب قيحىل كان التل: التلقيح  -

  التكيف الوجداني :
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عادي : كيف يتصرف الطفل داخل الاسرة  -
ا الوالدين  : من يتكفل بالطفل  -
مضطربة :علاقتو بأطفال الحي  -
وحيد  :  ماىي صفة لعبو  : اللعب  -
البكاء ، القلق  :كيف يعبر عن غضبو  -

  التمدرس  :
لا : ىل توجو الطفل إلى الحضانة  -
السنة الثانية إبتدائي  : (المستوى الدراسة  )المدرسة  -
نعم : ىل أعاد السنة  -
عادية : ىي علاقتو بزملائو  ما -

 :الميزانية الصوتية -1
 ف :الإسم  -
 ب :اللقب  -
 .إضطراب نطقي وظيفي :الإضطرابطبيعة  -
 .2021ماي 31 :تاريخ الإختبار  -

 

 

 

 

 الصوت الحذف الإبدال التحريف الملاحظة
         X           ب 

 و    نطقها سليمة
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 م    نطقها سليمة
 ف    نطقها سليمة
 X   ث 
  X  ذ 

سليمة  نطقها  ت   
  X  د 

  X  ن 
  X  س 
  X  ز 

 ل    نطقها سليمة
  x  ر 
   x ط 
 ض    نطق سليم
 ظ    نطق سليم
 ي    نطق سليم
  x  ج 
   x ش 
 x   ق 
 x   غ 

نطق سليم   خ   
 ح    نطق سليم
 ع    نطق سليم
  x  ء 

  x  ه 
 :عامةملاحظة 
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نية الصوتية للحالة الأولى أن أغلب الحروف يغلب عليها الإبدال،بينما التحريف و انلاحظ من خلال الميز
. الحذف يمثلان نسبة قليلة من الإضطرابات

: الميزانية الأرطوفونية  -1
: الحالة الثانية

 2021ماي 26 :تاريخ المقابلة -
ن  :الإسم -
إ  :اللقب -
 2012ديسمبر 24:الميلادتاريخ  -
 سنوات 7:السن -
أنثى  :الجنس -
 2:الأخوة  عدد -
عبد القادر :إسم الأب  -
حفيظة :إسم الأم  -
بعيدة :الدمويةالقرابة  -
عامل يومي :مهنة الأب  -
ماكثة بالبيت :الأممهنة  -
حسنة :السكنظروف  -
  العائليةالسوابق: 

نعم : ىل توجد إعاقة عند الأقارب  -
التأتأة :من ناحية الأب  -
لا توجد  :الأممن ناحية  -
لا :ىل ىناك أمراض أخرى في العائلة  -
:  و الولادة الحملظروف  -
عادية :فترة الحمل  -
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نعم :ىل الطفل مرغوب فيو  -
لا :ىل تعرضت الأم لأمراض أو صدمات خلال فترة الحمل  -
لا :ىل كان ىناك تناول للأدوية  -
  الولادةفترة: 

نعم :ىل كانت الولادة في وقتها  -
في مستشفى الأمومة و الطفولة :أين كانت الولادة  -
طبيعية :كيف كانت الولادة  -
نعم :ىل صرخة الميلاد موجودة  -
لا :ىل إحتاج إلى إنعاش  -
 كلغ   2:وزن الطفل عند الولادة  -
لا :ىل تم وضعو في الحاضنة  -
 طبيعية:الرضاعة  -
  النمو الحسي الحركي :

 أشهر 4:سن الإبتسامة  -
 أشهر  9: سن الجلوس  -
عام : سن الحبو  -
عامين و نصف :سن المشي  -
يسري :ىل الطفل  -
نعم :ىل الطفل مستقل  -
 سنوات  5: الإستقلالية  في أي سن إكتسب -
  النمو اللغوي :

موجودة : المناغاة  -
 سنوات 3: متى نطق الكلمة الأولى  -
: أمراض الطفولة  -
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: ىل أصيب طفلك بأمراض  -
: ىل أصيب إبنك بأحد الأمراض التالية  -
نعم : الحمى  -
نعم :الحصبة  -
لا :ضيق التنفس  -
لا :إلتهاب اللوزتين  -
لا :إلتهاب الأذن  -
لا : أمراض خاصة بالأنف  -
في وقتو : التلقيح  -
  التكيف الوجداني :

 عادي :الأسرةكيف يتصرف طفلك داخل  -
 الوالدين  :بالطفلمن يتكفل  -
 مضطربة :الحيعلاقتو بأطفال  -
وحده :ىي صفة لعبو   ما:اللعب -
 البكاء :غضبوكيف يعبر عن  -

  التمدرس :
لا :ىل توجو الطفل إلى الحضانة  -
 الأولىالسنة  :(المستوى الدراسي  )المدرسة  -
نعم :ىل أعاد السنة  -
 مضطربة :بزملائوىي علاقتو  ما -

 :الصوتيةالميزانية  -2
ن  :الإسم  -
إ  :اللقب -
إضطراب نطقي وظيفي  :طبيعة الإضطراب -
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 2021 ماي 27:تاريخ الإختبار  -
 الصوت الحذف الإبدال التشويه الملاحظة
 ب  x  خاطئة

 و    نطق سميم
 م   x خاطئة
 ف x   خاطئة
 ث   x خاطئة
 ذ x   خاطئة

 ت    نطق سميم
 د  x  خاطئة
 ن x x  خاطئة
 س  x  خاطئة
 ز  x  خاطئة
 ل  x  خاطئة
 ر  x  خاطئة

 ط    نطق سميم
 ض  x  خاطئة
 ظ  x  خاطئة
 ي  x  خاطئة
 ج  x  خاطئة
 ش   x خاطئة
 ك  x  خاطئة
 ق  x  خاطئة

 غ    نطق سميم
 خ  x  خاطئة
 ح x   خاطئة

 ع    نطق سميم
 ء x  x خاطئة

 ه    نطق سميم
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 :عامةملاحظة 

:  الميزانية الأرطوفونية  -1
: الحالة الثالثة 

 2021 جوان 02:تاريخ المقابلة  -
  معلومات شخصية :

ع :الإسم  -
ب  :اللقب -
 سنوات 9:السن -
ذكر  :الجنس -
 2021 أوت 14:تاريخ الميلاد  -
  5 :عدد الأخوة -
 م :إسم الأب  -
 ب :إسم الأم  -
 بعيدة :الدمويةالقرابة  -
 مدير مدرسة :الأبمهنة  -
ماكثة بالبيت  :مهنة الأم -
جيدة  :السكنظروف  -
  العائليةالسوابق: 

لا :ىل توجد إعاقة عند الأقارب  -
باركنسون :من ناحية الأب  -
فقر الدم : الأممن ناحية  -
نعم :ىل ىناك أمراض أخرى في العائلة  -
الزىايمر عند الجدة :ماىي  -
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  الولادةظروف الحمل و: 
 جيدة :الحملفترة -
نعم :ىل الطفل مرغوب فيو - 
جيد :كيف كان الحمل - 
لا :الحملىل تعرضت الأم لأمراض أو صدمات خلال فترة - 
نعم ، أدوية الغدة الدرقية :ىل كان ىناك تناول للأدوية - 

  فترة الولادة :
 يوم 20ليس في وقتها بعد :ىل كانت الولادة في وقتها  -
عيادة خاصة : أين كانت الولادة  -
قيصرية : كيف كانت الولادة  -
نعم : ىل صرخة الميلاد موجودة  -
لا :ىل إحتاج إلى إنعاش  -
 كلغ 5:وزن الطفل عند الولادة  -
لا :ىل تم وضعو في الحاضنة  -
 . أشهر ، إصطناعية3طبيعية لمدة :الرضاعة  -
  الحركيالنمو الحسي: 

 أشهر 3: سن الإبتسامة  -
 أشهر 9:سن الجلوس  -
. سنة:سن الحبو  -
عامين : سن المشي  -
يمني : الطفل  -
نعم : ىل الطفل مستقل  -
 سنوات 3:في أي سن كسب الإستقلالية  -
  النمو اللغوي :
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موجودة : المناغاة  -
عامين :متى نطق الكلمة الأولى  -
  أمراض الطفولة :

نعم :ىل أصيب طفلك بأمراض  -
حساسية الجلد :ىي  ما -
 أشهر 8: في أي سن في عمره  -
نعم :ىل تلقي العلاج  -
طبيب الجلد : أين  -
: ىل أصيب إبنكم بأحد الأمراض التالية  -
درجة " 40"نعم :الحمى  -
لا :إلتهاب السحايا  -
نعم :الحصبة  -
نعم : ضيق التنفس  -
لا :إلتهاب اللوزتين  -
لا :إلتهاب الأذن  -
لا :أمراض خاصة بالانف  -
في وقتو :التلقيح  -
  التكيف الوجداني :

جيدة،إجتماعي :كيف يتصرف الطفل داخل الأسرة  -
الوالدين و خاصة الأم :من يتكفل بالطفل  -
مضطربة : علاقتو بأطفال الحي  -
: ماىي صفة لعبو : اللعب  -
عادية : كيف يعبر عن غضبو -
  التمدرس :
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 سنوات 4نعم، :ىل توجو الطفل إلى الحضانة  -
السنة الأولى إبتدائي  :(المستوى الدراسي )المدرسة  -
نعم : ىل أعاد السنة  -
.  عادية:زملائوىي علاقتو مع  ما -
: الميزانية الصوتية -1

 ف :الإسم  -
 ب :المقب  -
. إضطراب نطقي وظيفي: طبيعة الإضطراب -
. 2021 ماي 31 :تاريخ الإختبار  -

 الصوت الحذف الإبدال التحريف الملاحظة
 x   ب 

 و    نطقيا سميمة
 م    نطقيا سميمة
 ف    نطقيا سميمة

 x   ث 
  x  ذ 

 ت    نطقياسميمة
  x  د 
  x  ن 
  x  س 
  x  ز 

 ل    نطقيا سميمة
  x  ر 
   x ط 

 ض    نطق سميم
 ظ    نطق سميم
 ي    نطق سميم
  x  ج 
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   x ش 
 x   ق 
 x   غ 

 خ    نطق سميم
 ح    نطق سميم
 ع    نطق سميم
  x  ء 

  x  ه 

 :ملاحظة عامة
نلاحظ من خلال الميزانية الصوتية لمحالة الأولى أن أغمب الحروف يغمب عمييا الإبدال، بينما 

 .التحريف و الحذف يمثلان نسبة قميمة من الإضطرابات
: الميزانية الأرطوفونية -1

: الحالة الثانية 
 2021ماي 26:تاريخ المقابمة -
 ن :الإسم -
 إ :المقب -
 2010 ديسمبر24 :تاريخ الميلاد -
سنوات 11 :السن -
أنثى : الجنس -
 2: عددالأخوة  -
 عبد القادر :إسم الأب  -
 حفيظة :إسم الأم  -
بعيدة : القرابة الدموية -
عامل يومي :مهنة الأب  -
 ماكثة بالبيت :مهنة الأم -
 حسنة :ظروف السكن -

 السوابق العائمية :
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نعم : ىل توجد إعاقة عند الأقارب  -
التأتأة :من ناحية الأب  -
لا توجد :من ناحية الأم  -
لا :ىل ىناك أمراض أخرى في العائمة  -
: ظروف الحمل و الولادة  -
عادية :فترة الحمل  -
نعم :ىل الطفل مرغوب فيو  -
لا :ىل تعرضت الأم لأمراض أو صدمات خلال فترة الحمل  -
لا :ىل كان ىناك تناول للأدوية  -

 فترة الولادة :
نعم : ىل كانت الولادة في وقتيا -
في مستشفى الأمومة و الطفولة : أين كانت الولادة -
طبيعية : كيف كانت الولادة -
نعم : ىل صرخة الميلاد موجودة -
لا : ىل إحتاج إلى إنعاش -
 كمغ 2: وزن الطفل عند الولادة -
لا :ىل تم وضعو في الحاضنة  -
طبيعية : الرضاعة -

 النمو الحسي الحركي :
 أشير 4: سن الإبتسامة  -
 أشير  9: سن الجموس  -
عام : سن الحبو  -
عامين و نصف : سن المشي -
يسري : ىل الطفل -
نعم : ىل الطفل مستقل -
  سنوات 5: في أي سن إكتسب الإستقلالية  -
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 النمو المغوي :
موجودة : المناغاة  -
 سنوات 3: متى نطق الكممة الأولى  -
: أمراض الطفولة  -
: ىل أصيب طفمك بأمراض  -
: ىل أصيب إبنك بأحد الأمراض التالية  -
نعم : الحمى  -
نعم :الحصبة  -
لا :ضيق التنفس  -
لا :إلتياب الموزتين  -
لا :إلتياب الأذن  -
لا : أمراض خاصة بالأنف  -
في وقتو : التمقيح  -

 التكيف الوجداني :
عادي : كيف يتصرف طفمك داخل الأسرة -
الوالدين  : من يتكفل بالطفل -
مضطربة :علاقتو بأطفال الحي -
وحده :ماىي صفة لعبو : المعب -
البكاء :كيف يعبر عن غضبو -

  التمدرس :
لا :ىل توجو الطفل إلى الحضانة  -
السنة الأولى : (المستوى الدراسي)المدرسة  -
نعم : ىل أعاد السنة  -
 مضطربة: ما ىي علاقتو بزملائو -
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: الميزانية الصوتية -1

ن  :الإسم  -
إ :المقب -
 إضطراب نطقي وظيفي :طبيعة الإضطراب -
 2021 ماي 27:تاريخ الإختبار -

 الصوت الحذف الإبدال التشويه الملاحظة
 ب  x  خاطئة

 و    نطق سميم
 م   x خاطئة
 ف x   خاطئة
 ث   x خاطئة
 ذ x   خاطئة

 ت    نطق سميم
 د  x  خاطئة
 ن x x  خاطئة
 س  x  خاطئة
 ز  x  خاطئة
 ل  x  خاطئة
 ر  x  خاطئة

 ط    نطق سميم
 ض  x  خاطئة
 ظ  x  خاطئة
 ي  x  خاطئة
 ج  x  خاطئة
 ش   x خاطئة
 ك  x  خاطئة
 ق  x  خاطئة

 غ    نطق سميم
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 خ  x  خاطئة
 ح x   خاطئة

 ع    نطق سميم
 ء x  x خاطئة

 ه    نطق سميم

: عامة ملاحظة
، أكثر من "الإبدال" نلاحظ من خلال الميزانية الصوتية لمحالة الثانية، أنيا تعاني من إضطراب

". التشويو"،"الحذف"الإضطرابات النطقية
: الميزانية الأرطوفونية

 : الحالة الثالثة 
 2021 جوان 02:تاريخ المقابمة -

 معمومات شخصية :
ع :الإسم  -
ب :المقب -
سنوات 9:السن -
ذكر :الجنس -
 2021 أوت 14:تاريخ الميلاد  -
  5 :عدد الأخوة -
 م :إسم الأب  -
 ب :إسم الأم  -
بعيدة :القرابة الدموية -
مدير مدرسة : مهنة الأب -
 ماكثة بالبيت :مهنة الأم -
 جيدة :ظروف السكن -

 السوابق العائمية :
لا :ىل توجد إعاقة عند الأقارب  -
باركنسون :من ناحية الأب  -
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فقر الدم :من ناحية الأم -
نعم :ىل ىناك أمراض أخرى في العائمة  -
الزىايمر عند الجدة :ماىي  -

 ظروف الحمل والولادة  :
جيدة : فترة الحمل- 
نعم :ىل الطفل مرغوب فيو - 
جيد :كيف كان الحمل - 
لا :ىل تعرضت الأم لأمراض أو صدمات خلال فترة الحمل- 
نعم ، أدوية الغدة الدرقية :ىل كان ىناك تناول للأدوية - 
 فترة الولادة  :

 يوم 20ليس في وقتيا بعد :ىل كانت الولادة في وقتيا  -
عيادة خاصة : أين كانت الولادة  -
قيصرية : كيف كانت الولادة  -
نعم : ىل صرخة الميلاد موجودة  -
لا :ىل إحتاج إلى إنعاش  -
 كمغ 5:وزن الطفل عند الولادة  -
لا :ىل تم وضعو في الحاضنة  -
.  أشير ، إصطناعية3طبيعية لمدة :الرضاعة  -

 النمو الحسي الحركي :
 أشير 3: سن الإبتسامة  -
 أشير 9:سن الجموس  -
. سنة:سن الحبو  -
عامين : سن المشي  -
يمني : الطفل  -
نعم : ىل الطفل مستقل  -
 سنوات 3:في أي سن كسب الإستقلالية  -
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 النمو المغوي :
موجودة : المناغاة -
عامين :متى نطق الكممة الأولى  -

  أمراض الطفولة :
نعم :ىل أصيب طفمك بأمراض  -
حساسية الجمد :ماىي  -
 أشير 8: في أي سن في عمره  -
نعم :ىل تمقي العلاج  -
طبيب الجمد : أين  -
: ىل أصيب إبنكم بأحد الأمراض التالية  -
درجة " 40"نعم  :الحمى  -
لا :إلتياب السحايا  -
نعم : الحصبة  -
نعم : ضيق التنفس  -
لا  :إلتياب الموزتين  -
لا  :إلتياب الأذن  -
لا :أمراض خاصة بالانف  -
في وقتو : التمقيح  -

 التكيف الوجداني :
جيدة،إجتماعي :كيف يتصرف الطفل داخل الأسرة  -
الوالدين و خاصة الأم :من يتكفل بالطفل  -
مضطربة : علاقتو بأطفال الحي  -
: ماىي صفة لعبو : المعب  -
عادية : كيف يعبر عن غضبو -  
 

 التمدرس :
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 سنوات 4نعم،  :ىل توجو الطفل إلى الحضانة  -
السنة الأولى إبتدائي  :(المستوى الدراسي)المدرسة  -
نعم : ىل أعاد السنة  -
. عادية:ىي علاقتو مع زملائو ما -

  :الميزانية الصوتية -1
 ع :الإسم  -
ب : المقب -
. إضطراب نطقي وظيفي: طبيعة الإضطراب -
. 02/06/2021 :تاريخ الإختبار -

 الصوت الحذف الإبدال التشويه الملاحظة
 ب    نطق سميم
 و    نطق سميم
 م    نطق سميم
 ف    نطق سميم
 ث    نطق سميم
 ذ    نطق سميم
 ت    نطق سميم
 د  x  خاطئة
 ن  x  خاطئة

 س    نطق سميم
 ز  x  خاطئة

 ل    نطق سميم
 ر  x  خاطئة

 ط    نطق سميم
 ض    نطق سميم
 ظ  x  خاطئة

 ي    نطق سميم
 ج  x  خاطئة
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 ش    نطق سميم
 ك   x خاطئة

 ق  x  نطق سميم
 غ    نطق سميم
 خ    نطق سميم
 ح    نطق سميم
 ع  x  خاطئة
 ء  x  خاطئة
 ه   x خاطئة

  :ملاحظة عامة

نلاحظ من خلال الميزانية الصوتية السابقة لمحالة الثالثة، أنيا تعاني من الإضطراب النطقي 
 ".الحذف"، كما أنيا لا تعاني من أي إضطراب نطقي "الإبدال"الوظيفي

:  تحميل نتائج الإضطرابات النطقية الوظيفية2-2

 :الحالة الأولى  

 ف :الإسم  -
 ب :المقب  -
 سنوات 09 :السن -

 النسبة المئوية للإضطرابات النطقية الوظيفية  لمحالة الأولى: 03الجدول رقم 
 النسبة المئوية عدد التكرارات الإضطراب

  13 2 الحذف
  60  09 الإبدال
  27 04 التشويه
 100 15 المجموع
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 الدائرة النسبية للإضطرابات النطقية الوظيفية: 01الشكل رقم 

 
نلاحظ من خلال الشكل أن الحالة الأولى تعاني من إضطرابات نطقية وظيفية أكثرىا ان الإضطراب 

. يعاني منو لكن بنسبة قميمة" التشويو" ، بينما الإضطراب " الإبدال" النطقي الوظيفي 

 :الحالة الثانية  

 ن  :الإسم  -
 إ :المقب  -
  سنوات11:السن  -
-  

 النسبة المئوية للإضطرابات النطقية الوظيفية: 04ل رقم جدوال
   النسبة المئوية عدد التكرارات الإضطراب
 27 7 الحذف
 58 15 الإبدال
 15 04 التشويو
 100 26 المجموع

 

الدائرة النسبية للإضطرابات النطقية الوظيفية : 02الشكل رقم 

Ventes

1er trim.

2e trim.

3e trim
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" الإبدال" نستنتج من خلال النتائج المتحصل عمييا أن نسبة إضطراب النطقي الوظيفي الذي ىو 

 " .التشويو " ، " الحذف " يمثل النسبة الأكبر مقارنة مع النسب الأخرى التي تمثل لمن 

: الثالثة الحالة 
 ع :الإسم  -
 ب :المقب -
 سنوات 08 :السن -

 يمثل النسبة المئوية للإضطرابات النطقية الوظيفية لمحالة الثانية: 05الجدول رقم 
 النسبة المئوية عدد التكرارات الإضطراب
 18 2 الحذف
 82 9 الإبدال
 00 00 التشويه
 100 11 المجموع

الدائرة النسبية للإضطرابات النطقية الوظيفية: 03الشكل رقم 

 

Ventes

1er trim.

2e trim.

3e trim.

4e trim.

Ventes

1er trim.

2e trim.

3e trim.

4e trim.
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يمثل " الإبدال" من خلال النتائج المتحصل عمييا تبين لنا أن ىذه الحالة لدييا الإضطراب النطقي 
 " .التشويو" و " الحذف" النسبة الأكبر عكس الإضطرابات الأخرى 

: مناقشة النتائج والفرضية

الفرضية الأولى التي تشير إلى أىم الإضطرابات النطقية الوظيفية عند المتخمف الذىني درجة  -
. متوسطة

ستمارة النطق المصورة للأطفال توصمنا  إنطلاقا من النتائج المتحصل عمييا في الميزانية الصوتية وا 
إلى أىم الإضطرابات النطقية عند المعوقين عقميا درجة متوسطة ىو الإبدال عكس الإضطرابات النطقية 

 .الأخرى التشويو والحذف
ولمتحقق من صحة ىذه الفرضية قمنا بحساب النسبة المئوية للإضطرابات النطقية الوظيفية الخاصة 
بكل حالة وعميو جاءت النتائج أن الإضطراب النطقي الإبدال ىو أكثره عند الأطفال المعاقين عقميا، وكذا 

. تبين أن الإضطراب الحذف والتشويو يمثلان نسبة قميمة عند الأطفال المتخمفين ذىنيا درجة متوسطة

: الاستنتاج العام

 النطقية الوظيفية عند المتخمفين أىم أعراض الاضطراباتدراسة ب ييتممن خلال ىذا البحث الذي 
 الإضطرابات النطقية  الطفل المتخمف عقميا لديو اعراض من النتائج أنتوصمتذىنيا درجة متوسطة، 

 ".الحذف والتشويو "، يميو كل من "الإبدال " تتمثل فيالوظيفية توجد بنسبة عالية 



 :الخاتمة العامة
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         من خلال ما تم التطرق لو في ىذه الدراسة التي ركزنا فييا عمى شريحة من الأطفال المتخمفين 
ذىنيا درجة متوسطة خاصة الذين يعانون من الإضطرابات النطقية الوظيفية، قمنا بإجراء دراسة 

إستطلاعية نعتبرىا كذلك عينة حجميا صغير جدا لنقول أنيا دراسة أساسية، و من خلاليا حاولنا إتباث 
أىم ىذه الإضطرابات النطقية الوظيفية التي تنتشر بين الأطفال الصغار في المراحل الأولى لإكتسابيم 

. لمغة ،و لعل أىم الإضطرابات التي تصيب ىذه الفئة نجد الإبدال وذلك من خلال الميزانية الصوتية 

: و في الختام نقوم بوضع مجموعة من الإقتراحات نذكرىا فيما يمي

جاء التشخيص المبكر لكل أنواع الصعوبات أو الإضطرابات، و ذلك لمتخفيف من حدتيا من  -
 .خلال التكفل المبكر، و عميو التقميص من حدة مخاطرىا عمى حياة المتعمم

ضرورة إخضاع كل الأطفال المتخمفين عقميا لمختمف الدرجات خاصة القابيمن لمتدريب، المراقبة  -
المستمرة في جميع الجوانب حتى نستطيع تشخيص و إكتشاف مختمف الصعوبات التي تؤثر 

عمى المغة بصفة عامة و النطق بصفة خاصة حتى نستطيع إجراء التدخل العلاجي و ذلك بتقديم 
 .بروتوكولات علاجية ملائمة

وليذا وجب أن ننوه إلى ىذه الفئة في المجتمع و الإىتمام بيا خاصة فيما يتعمق بتحسين لغتيم ،  -
. بالإضافة إلى وضع برامج تدريبية 

في نياية ىذا العمل آمل أن أكون قد وفقت في تقديم إضافة ولو بسيطة في ميدان البحث العممي و 
بالأخص الميدان الأرطوفوني ،الذي يبقى دائما في حاجة إلى دراسات جديدة لمساعدة ىذه الشريحة في 

المجتمع ، و الشرائح الأخرى التي تعاني من مختمف الإضطرابات وذلك من أجل التأقمم والتكيف في 
. المجتمع بطرقة سيمة و واضحة 
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 :و المراجع قائمة المصادر

. ،مدخل إلى الأرطوفونيا(06) المحاضرة رقم (.2020 )إبتسام بوطيبة -
الإعاقات التطورية و الفكرية، تطبيقات تربوية . (2010)الإمام لزمد صالح، جوالدة فؤاد عبيد  -

 .دار الثقافة للمشر و التوزيع: من منظور نظرية العقل، الطبعة الأولى، عمان
 . عالم الكتب الحديث:، عمان(1ط)النطق، النمو اللغوي و إضطرابات.(2008)الغرير أحمد -
 الدعلمين و الأولياء الأمور،الطبعة دليل الإعاقة العقلية.(2007)الحازمي،عدنان ناصر -

. دار الفكر للنشر و التوزيع :الثانية،عمان
 التشخيص و العلاج،الطبعة  الكلام و اللغةـتإضطرابا. (2005)إبراهيم عبد الله فرج الزريقات -

 .الأولى،الأردن،دار الفكر
علم النفس . (2007)أسامة لزمد البطانية، عبد الناصر شباب الجرح، مأمون و لزمود عوائمة -

 دار الدسيرة للنشر و التوزيع و الطباعة. (1ط)الطفل غير العادي، 
،مقدمة في التربية الخاصة ،الطبعة (2003)عبد العزيز فواز عمر تيسير مفلح كوافحة، -

 .التوزيع و الطباعة  و الأولى،عمان،دار الدسيرة للنشر
. وائل للنشر ،دار الأولى في الإعاقة العقلية،الطبعةة، مقدم(2010)جمال لزمد سعيد الخطيب  -
 .،أساسيات في علم النفس،الطبعة الأولى ،بيروت ،الدار العربية للعلوم(1997)جنان سعيد رحو -
، قعقليا، دمش النفس الطفل الدتخلف م، عل(1989) عامودالدين،ي، ترجمة بدر . روبيتشينس -

 .منشورات وزارة الثقافة
 إتجاهات معاصرة في رعاية و تنمية مهارات ذوي الإحتياجات. (2008)سوسن شاكر لريد -

 .الأولى،عمان،دار صفاء للنشر و التوزيع الخاصة،الطبعة
إضطرابات النطق والكلام ـ التشخيص . (2011) سعيد كمال  عبد الحميد العزالي -

 .دار الدسيرة: عمان  ،(1ط)والعلاج،
 ،(1ط)إضطرابات النطق والكلام التشخيص والعلاج،. (2005)سهير لزمود أمين عبد الله  -

 .عالم الكتب القاهرة،
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طبيعته وأساليب   عقلياالدتخلفينالسلوك العدواني لدى الأطفال . (1993)عبد الله الوابلي -
. مركز البحوث التربوية  التربية،جامعة ملك السعود ، معالجته،كلية

 . دار الدعرفة الجامعية : التخلف العقلي ،الإسكندرية .(1999)عبد الرحمن عيسوي -
الإضطرابات اللغوية في مهارة القراءة لدى تلاميذ  تأثير(. 2018)أعبودة ربيعة عائشة شنداد، -

 .الطور الإبتدائي، مذكرة لنيل شهادة الداستر
دراسة مقارنة بين )دراسة أثر الإعاقة الذهنية على مستوى اللغة الشفوية(. 2014 )خولة العوادي -

 .، جامعة العربي بن مهيدي، أم البواقي(الدعاقين ذهنيا درجة خفيفة و الدعاقين ذهنيا درجة متوسطة
 .التوزيع حامد للنشر و ردا: ن، عماالأولى الطبعة العقلية، ة، الإعاق(2007) فرج عبد الله حسين -
 .دار وائل: ،الأردن (1ط) إضطرابات اللغة والكلام،. (2010)قحطان أحمد طاهر -
 صفاء للنشر ردا: ن، عما(4ط)،  العقليةةالإعاق. (2007)ماجدة بهاء الدين السيد عبيد.د -

 .والتوزيع
 .دار هومة: ،الجزائر(4ط) علم إضطرابات اللغة والكلام و الصوت، .(2011)لزمد حولة -
. دار الراتب الجامعية   ،(1ط)موسوعة علم النفس، . (2000)لزمد عبد الرحمن العيسوي -
دار الذومة : الجزائر الأرطوفونيا علم إضطرابات اللغة والكلام والصوت،. (2007)لزمد حولة -

 .للطباعة والنشر و التوزيع 
دار الدعارف : سيكولوجية ذوي العاهات، مؤسسة التأهيل الدهنية بالقاهرة. (1954)لزتار حمزة -

 .بمصر
، (1ط)إضطرابات النطق و الكلام التشخيص والعلاج ، إستراتيجيات.(2016)مروة عادل السيد -

. الدكتبة العصرية للنشر
 ردا:  الأولى، عمانة، الطبع العقلية النظرية و الدمارسةةالإعاق. (2011)مصطفى نور القفش -

. الدسيرة للنشر و التوزيع
الإتجاهات الحديثة في لرال التربية .(2015)علي عيسى وليد السيد أحمد خليفة،مراد -

 .، دار الوفاء لدنيا الطباعة و النشر(1ط)،(التخلف العقلي)الخاصة
. دار الدريخ : أساليب تربية الطفل بين النظرية والتطبيق،الرياض. (1996)يوسف القريوتي  -
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إضطرابات النطق لدى أطفال الأسر الدهجرة و علاقتها ببعض (. 2016 )زينب حسين سعد -
 .الدتغيرات،مذكرة لنيل شهادة الداجيستر، قسم التربية،جامعة دمشق

 .فيصل العفيف،إضطرابات النطق و اللغة -
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 (01)ملحق رقم 

معاييز تصحيح اختبار رسم الزجل 

: المؤسسة 

:  الحالةاسم: تاريخ الميلاد

: لقب الحالة: الاختبارتاريخ إجزاء 

: (القسم)الصف: العمز الزمني

: العمز العقلي 

: معاييز تصحيح رسم الزجل

 انشأس .1

 نساقيٍ .2

 انزساػيٍ  .3

 وجىد انجزع .4

 طىل انجزع أطىل يٍ ػشضه .5

 انكحفيٍ .6

 انزساػيٍ وانساقيٍ يحصهيٍ بانجزع .7

 انزساػيٍ وانساقيٍ في يكاَهًا انصحيح .8

 انشقبة .9

 نة بانشأسصانشقبة يث .10

 انؼيُاٌ  .11

 الأَف .12

 انفى .13

 الأَف وانفى يٍ بؼذيٍ وانشفحاٌ ظاهشجاٌ .14

 وجىد ججاويف الأَف .15

 انشؼش يىجىد .16

 انشؼش بانحفاصيم يىجىد ػهى أكثش يٍ جاَب يٍ جىاَب انشأس بطشيقة يُظًة .17

 انًلابس .18

 وجىد قطؼحاٌ يٍ انًلابس انغيش شفافة .19

 ػذو شفافية انًلابس وجىد أكًاو أو بُطهىٌ .20

 أسبغ قطغ يٍ انًلابس .21

 يلابس كايهة بذوٌ جُاقض .22

 الأصابغ .23

 ػذد الأصابغ .24

 الأصابغ يٍ بؼذيٍ وطىنهًا أكبش يٍ ػشضهًا .25

 صحة سسى الإبهاو .26
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 حة انيذاس .27

 يفاصم انساقيٍ انشكبة أو انفخز أو كلاهًا .28

 جُاسب انشأس .29

 جُاسب انزساػيٍ .30

 يٍقجُاسب انسا .31

 جُاسب انقذييٍ .32

 انزساػيٍ وانساقيٍ يٍ بؼذيٍ .33

 انكؼب .34

 خطىط واضحة وقىية .35

 انخطىط يحصهة اجصالا صحيحا .36

  غيش يقصىدأَحضاوانشأس بذوٌ  .37

 انجزع بذوٌ اَحظاو غيش يقصىد .38

  غيش يقصىداَحظاوانزساػيٍ وانساقيٍ بذوٌ  .39

 جفاصيم انىجه يحُاسقةويٍ بؼذيٍ وانجُباٌ يحشابهاٌ .40

 الأرٌ  .41

 جفاصيم الأرٌ في يكاَها انصحيح .42

 اصيم انؼيٍ وانحاجب وانشيىشف ت .43

  انؼيٍإَساٌ .44

 شكم نؼيٍ وَسبحها وجُاسقها  .45

 ياوأفي انبشوفيم انؼيٍ جُظش إنى  .46

 انزقٍ وانجبهة .47

 انزقٍ باسص- جفاصيم انزقٍ وانجبهة .48

 بشوفيم بخطأ واحذ .49

 أبشوفيم بذوٌ خظ .50

 :التعميمات
 .تعطى درجة واحده عن خط يضعو المفحوص طبقا لمتفاصيل السابق ذكرىا 
 .تجمع لدرجات و تحول إلى العمر العقمي المقابل ليا طبقا لمجدول الموضح 

 13 عاما يعتبر أقصى عمر زمني لاستخراج معامل الذكاء ىو 13إذا زاد العمر الزمني لممفحوص عن 
  . شيرا156عاما 
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 درجة الذكاء درجة الذكاء
  أقل من المتوسط80-90
  عمى حدود الضعف العقمي70-80
  تخمف عقمي بسيط55-70

 تخلف عقلي  شذيذ 40-54 

  ذكاء متوسط109 -100
    فوق المتوسط110-120

  ذكي جدا 120-140 
   عبقري140 اكثر من 

  x 100(العمر الزمني/العمر العقمي )=نسبة الذكاء: معادلة الذكاء
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العمر العقمي المقابل الدرجة العمر العقمي المقابل الدرجة 
السنة الشهر السنة الشهر 

1 3 3 26 6 9 

2 6 3 27 9 9 

3 9 3 28 - 10 

4 - 4 29 3 10 

5 3 4 30 6 10 

6 6 4 31 9 10 

7 9 4 32 - 11 

8 - 5 33 3 11 

9 3 5 34 6 11 

10 6 5 35 9 11 

11 9 5 36 - 12 

12 - 6 37 3 12 

13 3 6 38 6 12 

14 6 6 39 9 12 

15 9 6 40 - 13 

16 - 7 41 - 13 

17 3 7 42 - 13 

18 6 7 43 - 13 

19 9 7 44 - 13 

20 - 8 45 - 13 

21 3 8 46 - 13 

22 6 8 47 - 13 

23 9 8 48 - 13 

24 - 9 49 - 13 

25 3 9 50 - 13 
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(02)الملحق رقم   

 الميزانية الصوتية
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