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 شكر و تقدير

بقدر العالي الذي أتم نعمته عمينا و كان في عوننا حتى أنهينا هذا العمل المتواضع الذي نأمل أن ينال 
 الرضى  

 ومصداقا لقول سيد المرسمين عميه أزكى الصموات و التسميم:

 "لا زال الله في عون العبد مدام العبد في عون أخيه" 

 نشكر الله تعالى الذي و فقنا لهذا ، و الوالدين الكريمين .

نتقدم بجزيل الشكر و العرفان إلى كل من كان له فضل عمينا و لو بمقدار الدعاء من قريب أو بعيد  
 ،مرشدا ، مؤيدا أو مؤنبا.

" عبين سمية  " التي لم تبخل عمينا من معرفتها وعطائها و توجيهها و نخص بالذكر : الأستاذة المشرفة 
 " إلى كل أساتذة الأرطفونيا و عمم النفس .  MOT A MOT، إلى فريق عمل" 

 إلى كل من أحاطنا بالرعاية و الإرشاد.

 وكذلك نشكر المجنة التي ستتقدم بكل تقدير لمناقشة عممنا هذا.

 و لكنه خمد في الذكرى. و نستسمح ممن لم يرد اسمه حبرا
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 الإهداء

 إلى روحي التي لم أخذلها ووفيت بعهدي لها

 إلى من غمرتني بحنانها و أنارت قمبي بفيض دعائها 

 ""أميإليك 

 إلى من شقى من أجل أن يفتح لي درب الحياة

 إلى من انتظر و أمل في هذا النجاح بفارغ الصبر 

 "أبيإليك" 

 إلى الإخوة "رضوان"،"وليد" و أخواتي "اسمهان" ، "عمياء" و بنيهم :

 "محمد" ، "أسامة" ، فاطمة الزهراء" ، "جواد" ، "نهال" ، "رياض"

 "مصطفىخاصة  "محمد 

 إلى جميع أطفال و أولياء اضطراب التوحد .

 إلى كل زميلاتي و زملائي من قريب و بعيد .

 المشوار الدراسي. إلى كل من عممني و ساندني طوال
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 ممخص البحث بالمغة العربية:

 

تنمية التنوعات ل قائم عمى برنامج أبمزموجه لموالدين فاعمية برنامج تدريبي تمحور موضوع دراستنا حول 
ات .                                           سنو  5إلى  4  بين ديالصوتية عند الطفل التوح  

معرفة مدى مساهمة الوالدين في تنمية التنوعات الصوتية لطفمهم التوحدي باستخدام  إلى البحثهدف   
اختيروا بطريقة   خمسة أطفال توحديينعينة من  اجري البحث عمىولهذا الغرض ،  التدريبي البرنامج

، مقياس   carsالملاحظة و المقابمة ،إختباراستعنا ب، لجمع المعطيات قصدية حسب شروط الدراسة
chevrie muller  برنامج ،le monde sonore d’otto  واستخدمنا ،بالإضافة إلى البرنامج التدريبي

 إلى النتائج ، توصمتعن طريق مقارنة النسب المئويةتفريغ النتائج ومعالجتها بعد، الشبه تجريبيالمنهج 
الكممات السهمة بالنسبة لبند  وجود فرق بين القياس القبمي و البعدي لكل من جانب تسمية الصور و تردبد

ومنه  ، carsو التقميد و التواصل المفظي بالنسبة لاختبار   chevrie mullerالفونولوجيا الخاص ب 
نقترح أنه لا بد من متابعة الطفل التوحدي عند أخصائي أرطفوني لتحسين المغة مع إعادة التمارين في 

ديم برامج متخصصة في التنسيق العممي و التربوي بين المنزل في نفس الوقت مع الوالدين ،كما يجب تق
 الوالدين و الطفل التوحدي.

 الطفل التوحدي. -برنامج أبمز -التنوعات الصوتية -البرنامج التدريبي: الكممات المفتاحية
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 ملخص البحث باللغة الأجنبية "الفرنسية":

   Notre thème de la mémoire est intitulé sur l’efficacité d’un programme de 
formation orienté, destiné aux parents basé sur le programme « ablls » pour le 
développement des variétés vocales chez l’enfant autiste entre 4 et 5 ans. 

   Le but de la mémoire vise d’adhésion des parents dans le développement des 
sons de leur enfants autiste en utilisant le programme. 

   L’étude a été faite sur 5 enfants autistes qu’ on a choisis précisément en 
références aux conditions de cette étude. 

   Pour la collecte des informations on a eu recours ,à l’observation et la 
confrontation test de « cars » et le référentiel « chevrie muller » et le programme 
« le monde sonore d’otto» additivement au programme de formation des parents. 

   Après avoir utilisé la méthode para-expérimentale basé sur la disponibilité des 
résultats et leurs analyses avec la méthode des des comparaisons des pourcentages , 
ces analyses ont méme à une différence entre l’evaluation d’avant et d’après pour 
chacune pour la designation (nomination des images et la répétition des mots facile 
par rapport à la phonologie de « chevrie muller » et l’imitation,et la 
communication verbale par rapport au test « cars » et de la nous proposons aux 
parents de suivre leur enfant autistes chez l’orthophoniste pour l’amelioration de 
langage , en répétant en même temps les exercices au foyer par les parents .aussi il 
faut presenter des programmes spécifique dans la coordination éducative et 
pratique ,entre les parents et l’enfant autiste  

Les mots clés : programme de formation-variétés des sons –programme ablls – 
enfant autiste. 
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 مقدمة:

ثر قابمية لمتعمم و تعديل تعتبر مرحمة الطفولة من المراحل الأساسية التي يكون فييا الطفل أك        
القضايا الشائعة في وقتنا الحالي حيث حظيت الكثير من الدراسات  قضية الطفولة من اىم ،السموك

بالإضافة إلى الإضطرابات المتنوعة  بيا ومشكلات الطفل وحقوقو في مراحل حياتو المختمفة بالإىتمام
 التي تخص ىذه الفئة .

 ة و المغويةعمى نموىم في مختمف المجالات منيا المعرفية و الإجتماعي مختمف الإضطرابات تؤثر       
فيذه الأخيرة تخصنا نحن كأخصائيين أرطفونيين .   

من بين الإضطرابات الشائعة في الوقت الحالي نجد إضطراب التوحد و ىو موضوع دراستنا  من      
الناحية المغوية ، قد تكون نتيجة فرضيات سببية  وراثية أو بيئية أو غيرىا أو متعمقة حتى بالأم ما أدى 

بصفة مخيفة .إلى إنتشاره   

مشكمة التواصل المغوي من أكبر المشاكل التي يواجييا الطفل التوحدي و التي تشكل عائق أمام    
تواصمو مع المحيطين بو ىذا ما أدى  بالباحثين إلى دراسة ىذه الأخيرة لأن المغة ىي ممكة التخاطب و 

ة بل بعد المرور بعدة مستويات لكن لا يستطيع الطفل التوحدي استعمال المغة بطريقة سيمة و بسيط
 خاصة بيا .

ىذا ما أذى بالباحثين إلى الدراسة و التشخيص واقتراح علاج في ىذا المجال لما يحتويو من غموض   
كبير ، حيث قاموا بدراسات مبدئية عن ىذا الإضطراب إلى أن توصموا إلى تحديد المظاىر والسموكيات و 

 الأعراض المصاحبة لو.

ن ىذا استطاعوا إيجاد بعض التقنيات و البرامج لمتخفيف من حدة الأعراض ، لكن ىذه انطلاقا م  
البرامج لا تأتي من العدم بل بعد اختبار ىذه السموكيات ثم تطبيقيا و القيام بدراسات ، حتى يكون التدخل 

لعلاج و التأىيل العلاجي فعالا ينبغي أن يبدأ مبكرا  لأن التشخيص المبكر و المبادرة بتنفيذ برنامج ا
 المناسب يوفر فرصا أكثر فعالية لمشفاء المستيدف  أو التخفيف من شدة الأعراض.
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فالطفل التوحدي لو خصائص تختمف عن الأخرين و إمكانيات محدودة نظرا لما يعاني منو من     
فة إلى إضا ق توقعات والديو ،عمى تحقيقادر و محدودية في  المعارف تجعمو غير ك والسمفي قصور 
 .النفسي  طنشأة الضغم في تساى لاموزيع الأدًار كميا عوًته و تحديد المسؤوليات مبات رعايتطأن مت

للأسرة دور فعال في مساعدة و تنمية المغة عند الطفل و ذلك بالعمل مع الأخصائي الأرطفوني ىذا ما  
  أدى بنا إلى البحث في ىذا الموضوع.

حيث كل فصل بو فالأول بو فصمين  ،جانبين النظري و التطبيقيسنتطرق في بحثنا ىذا إلى   
 :ة الطفل التوحدي يحتوي عمىالفصل الأول يتحدث عن لغف مبحثين

و النظريات  هتعريف التوحد، نسبة انتشار نظرة تاريخية ، المبحث الأول :اضطراب التوحد)  
 المغة و الفونولوجيالثاني : المفسرة لو ثم سمات التوحد و أخيرا تشخيص التوحد( أما المبحث ا

يحتوي عمى )تعريف و أنواع و طبيعة المغة ثم  شروط إكتساب المغة و الخصائص المغوية و في 
عمى الصعوبات  فيو يشمل أيضا  عمى مبحثين فالأول ثانيمستويات المغة ( أما الفصل الالأخير 

 التكفل بو من الناحية المغوية   التي تعيشيا أسرة الطفل التوحدي والمبحث الثاني حول مساىمتيا في

أما الجانب التطبيقي فيو أيضا يحتوي عمى فصمين الأول خاص بمنيج البحث و إجراءاتو       
لفصل الثاني يحتوي  عمى بو الدراسة الإستطلاعية و الدراسة الأساسية لمموضوع أما االميدانية 

 الأدوات المستعممة. تحميل النتائج  لمبرنامج المستخدم وغيرىا من

 وفي الأخير نتطرق إلى خاتمة البحث و بعض الإقتراحات .

 

 

 

 



 الفصل الأول: الفصل التمهيدي
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:تمهيد  

هن أٌم فصول الهذكرة  لأىً يعطي ىظرة شاهمة حول هوضوع الدراسة، بحيث  التهٍيديفصل اليعد    
.و التعريفات الإجرائية  سىتطرق إلى الإشكالية بالإضافة إلى الأٌهية و الٍدف  هن البحث  

لها لٍا هن أٌهية  أيضا في ٌذا الفصل بذكر الدراسات السابقة التي لٍا علاقة بهتغيرات الهوضوع قومى  
ثم التطرق إلى هجهوعة التساؤلات العاهة و الفرعية و  و التي ىقوم بالإستىاد عميٍا في أي بحث عمهي

.الفرضيات التي توصمىا إليٍا   
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:الدراسات السابقة  

شٍدت السىوات السابقة  إٌتهاها كبيرا و هتزايدا بالأفراد ذوي الاضطرابات بشكل عام إلا أن ٌذا الإٌتهام      
 لم يشهل الأطفال التوحديين كها يجب. 

إن هوضوع قياس و تشخيص الأطفال الغير العاديين يعتبر أهرا بالغ الأٌهية لأىً الخطوة الأولى لمهساعدة في 
لهىاسب  لٍم أها الخطوة الثاىية و التي تعتبر أكثر أٌهية و ٌي وضع  البرىاهج الهىاسب تحويمٍم لمهكان ا

إلى الدراسة في ٌذا الهجال و  ىاهوضوعا واسعا ٌذا ها أدى بخاصة اضطراب التوحد الذي يعتبر 
 تخصيص ٌذي الدراسة هن ىاحية الجاىب المغوي و بالتحديد التىوعات الصوتية .

 الدراسات العربية:

بمصر: 1002حيث نجد دراسة نصر        

تحت عىوان )هدى فعالية برىاهج علاجي بالمعب لتىهية الإتصال المغوي لدى الأطفال التوحديين حيث ٌدفت  
الدراسة إلى وضع هقياس لتقدير هٍارات الإتصال المغوي لدى الأطفال التوحديين و إعداد برىاهج علاجي 

 01إلى وضع برىاهج إرشادي هقترح لأباء الأطفال العيىة تتكون هن لتىهية الإتصال المغوي كها ٌدفت 
م ها بين ) سىة( إستعهمت كل هن قائهة تقدير الطفل التوحدي و برىاهج  01-7أطفال تتراوح أعهارٌ

علاجي للأطفال التوحديين بالإضافة إلى برىاهج إرشادي للأباء و الهعمهين و بطاقة تتبعية لمسموك 
إعداد الباحثة . الإتصالي كمٍا هن  

وجدت فروق دالة إحصائيا بين تطبيق البرىاهج قبل و بعد ذلك عمى تىهية هٍارات التواصل المغويمدى عيىة 
الدراسة و وجود فروق دالة إحصائيا في هٍارات كل طفل قبل و بعد تطبيق البرىاهج و قد احتمت هٍارة 

ول في تىهية هٍارات الإتصال المغوي لدى عيىة الدراسة التقميد و هٍارة التعرف و الفٍم و الإىتباي الهركز الأ
(.9182 1106)بن شدة هميكة،  

في مصر: 1002دراسة عبد المنعم   



 الفصل الأول: الفصل التمهيدي
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بعىوان فعالية برىاهج إرشادي فردي لتىهية بعض هٍارات التواصل المغوي لدى عيىة هن الأطفال التوحديين 
بعض هٍارات التواصل المغوي لدى عيىة هن كان الٍدف الكشف عن فعالية برىاهج إرشادي فردي لتىهية 

 4أطفال أها الهجهوعة الضابطة أيضا عمى  4أطفال هجهوعة تجريبية تحتوي عمى  01الأطفال التوحديين 
سىة. 01-5أطفال ها بين   

البرىاهج الإرشادي  –هلاحظة التواصل المغوي  –قائهة تشخيص التوحد  –الأدوات 9 هقياس الطفل التوحدي 
 الفردي.

الىتائج 9 توصمت الدراسة إلى وجود فروق ذات دلالة إحصائية بين الهجهوعتين التجريبية و الضابطة في 
 هٍارات التواصل المغوي)هٍارة الإستهاع + التعرف + الفٍم + التحدث( 

 في القياس  البعدي لصالح الهجهوعة التجريبية وجود فروق ذات دلالة إحصائية لدى الهجهوعة التجريبية بين
9 1104القياسين القبمي و البعدي عمى قائهة هلاحظة التواصل المغوي لصالح القياس البعدي)ريها فاضل،

87.)  

باللأردن  1002دراسة إياد نمر   

تحت عىوان فاعمية استخدام هشروع هاكتون في تطوير الهفردات المغوية )الهرحمة الأولى( لدى عيىة هن 
 الأطفال التوحديين.

اسة إلى اختبار فاعمية استخدام هشروع هاكتون في تطوير الهفردات المغوية لدى أااطفال الٍدف9ٌدفت الدر 
 التوحد 

سىة. 01-7طفلا هقسهة إلى قسهين تجريبة و ضابطة بين  11العيىة تتكون هن   

الأدوات 9 استخدم الباحث هقياس الإتصال المغوي لأطفال التوحد )صورة أصمية( و )صورة أردىية( بالإضافة 
لى هشروع هاكتونإ  

 الىتائج 9

فاعمية البرىاهج الهستىد إلى هشروع هاكتون في تطوير الهٍارات التواصمية و الإجتهاعية لدى أطفال التوحد 
(.  88)ىفس الهرجع السابق9  
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سوريا   (1002دراسة مصطفى     )  

في تحسين هٍارات المغة لدى الأطفال التوحديين في هرحمة الطفولة الهبكرة فعالية برىاهج بورتيج   

الٍدف 9اختبار فعالية برىاهج بورتبج في تحسين هٍارات المغة لدى الأطفال التوحديين في هرحمة الطفولة 
 الهبكرة 

سىوات(هن هركز التأٌيل الهٍىي في هحافظة دهشق. 4-2أطفال ذكور ) 4العيىة 9 تكوىت هن   

هقياس  –هقياس التشخيص الفارقي لمتوحد و الإعاقات العقمية  -الأدوات9استخدهت الباحثة 9 برىاهج بورتيج   
 التوحد    الهطور عمى البيئة السورية.

الىتائج9لا توجد فروق ذات دلالة  إحصائية في هتوسط رتب درجات الهجهوعة التجريبية بين القياسين القبمي و 
تبارات  السموك لمهجال المغوي.البعدي عمى قائهة إخ  

لا توجد فروق ذات دلالة إحصائية في هتوسط رتب درجات الهجهوعة التجريبية بين القياسين القبمي و البعدي 
(.901 1105عمى قائهة إختبارات السموك لمهجال المغوي)هحهد الزيودي،  

بمحافظة الطائف 1022أما  دراسة وائل محمد   

تحت عىوان برىاهج تدريبي قائم عمى إستراتيجية التعميم في تىهية الهٍارات المغوية عىد الأطفال التوحديين    

ٌدفت ٌذي الدراسة إلى التحقق هن فاعمية برىاهج تدريبي قائم عمى اسيراتيجية التعميم في تىهية الهٍارات 
 01-7طفلا توحديين هن  01كوىت هن المغوية عىد الأطفال ذوي اضطراب التوحد في هحافظة الطائف ت

سىة كهجهوعة تجريبية طور الباحث هقياسا لمهٍارات المغوية للأطفال و تحقق هن صدقً و ثباتً و أيضا 
دقيقة. 21جمسة هوزعة عمى جمستين أسبوعيا لهدة  05برىاهجا تدريبيا قائها عمى ٌذي الإستراتيجية بً   

توسطات رتب درجات الهجهوعة التجريبية في القياس القبمي و البعدي الىتائج 9توجد فروق دالة إحصائيا بين ه
عمى هقياس الهٍارات المغوية لصالح القياس البعدي و لا توجد فروق دالة إحصائيا بين هتوسطات رتب 

درجات الهجهوعة التجريبية في القياسين  البعدي  و القبمي بعد شٍرين هن التطبيق)ىفس الهرجع 
.(980 1101السابق،  
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  الدراسات الأجنبية:  

 LEMVON:(1021دراسة  لمفون  ) 

هن هٍارات لغوية  1الٍدف9 ٌدفت   إلى تىهية هٍارات التواصل المغوي عن طريق المعب و ركزت عمى 
)الإستهاع و الحديث( و اختارت هٍارة الفٍم كىوع هن هٍارات الإستهاع  و هٍارة التسهية كىوع هن هٍارات 

 الحديث.

هراٌقين هن اضطراب التوحد ،استخدام هىٍج تجريبي . 1العيىة9   

جمسة هوزعة  25الأدوات 9 هقياس التقدير المغوي لأطفال التوحد ،و برىاهج تدريبي هعد هن قبمٍا ، تطبيق 
أسبوع  01عمى   

دي لمحالتين الىتائج 9عدم وجود فروق ذات دلالة إحصائية بين هتوسط درجات العيىة في القياس القبمي و البع
(.84في المغة الإستقبالية و التعبيريية)ىفس الهرجع السابق9   

 STAHMEN ET CHERHIAN 2013دراسة شاهين و شاربيان :

 فعالية المعب الدراهي الاجتهاعي عمى إكساب الأطفال التوحديين المغة و السموك الاجتهاعي.

إكساب الأطفال التوحديين المغة و السموك  الٍدف9 الكشف عن هدى تأثير المعب الدراهي الإجتهاعي عمى
 الإجتهاعي.

سىوات (. 8 -7 – 4أطفال ) 2العيىة 9   

الهٍارات المغوية قبل و بعد تطبيق  –السموك الاجتهاعي  -الأدوات 9 تطبيق هقاييس تقيس هٍارات المعب  
 العلاج.

ب الدراهي الاجتهاعي و الكفاءة الىتائج 9 أظٍرت الدراسة وجود علاقة ارتباطية دالة ايجابية بين المع
(.981 1101الاجتهاعية) هحهد إبراٌيم ،  
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في حدود إطلاع الباحثة: نقد الدراسات السابقة  

أجىبية –ىلاحظ أو الدراسات السابقة تىاَلت عيىات هختمفة عربية   

تىاَلت الدراسات السابقة هَضَعات هختمفة َفق هتغيرات هختمفة في حيو تهيزت ٌذي الدراسة عو ٌذي   
         .َعات  َالهتغيرات الهختمفة ـذي الهَضـشهَليتٍا لٍـات بـالدراس

ة بىاء برىاهج تدريبي لتىهية التىوعات الصوتيهو الهلاحظ في جهيع الدراسات أىً لا تَجد دراسة تىاَلت     
 راءي أو ٌذي الدراسة ٌي إضافة َإثالأهر الذي يعى،  صَصية ـر خـرة َأكثـة هباشـطريقالتَحد بل لأطفا

. يتًَشهَل، ي ـلمبحث العمه  

قة      هباشرة  َع    الدراسة بطريـدراسات سابقة   هحمية   أَ  عربية أَ  أجىبية تىاَلت هَض ىجدلن   
بهَضَع الدراسة . علاقة ،قة ذاتسابـات الـى الدراسـإل ىمجأ ىالهها جع  

  يلاحظ أو أغمب الدراسات التي تىاَلت هَضَع التَحد اقتصرت عمى التَحدييو أىفسٍن.  

   ن الباحثة .ـسب عمـي حـعمنأهَر التَحدييو باٌتهان الباحثي ياءلن يحظ أَل

: ستفادة من الدراسات السابقةالإ  

.ر هلائهة لمدراسةـالأكثىٍج الجاىب الىظري َاختيار الهقاييس الهىاسبة َاختيار اله اءإثر     

هعرفة ىقاط القَة َالضعف فيها قان بً الآخرَو بصَرة فعالة في تصَيب هسار  في ٍنـذي أسـالأهر ال   
  .َالثغرات اءـي الأخطـَع فـو الَقـَحهايتٍا هالباحثة 

بقة.ي   الدراسات الساـا فـتىاَلٍ تنـاختيار العيىة الهىاسبة َإضافة هتغيرات لن تدرس أَي    

ساليب الإحصائية الهىاسبة  ذات فائدة .أاختيار     

لحقائق العمهية َالهادة اتَثيق الدراسة بل التَحد لأجل هجاعمى هراجع هتعددة في ل البحث َالحصَ  
           .الهفيدة
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َإعداد الخطط  لمبراهج   َتىفيذٌا.التشخيص ية دَر الأسرة في عهميتي إبراز أٌه    

ب.لهَاجٍة ٌذا الاضطراـل  ع ككـرة َالهجتهـاد للأسـهعرفة إلى  أي هدي تَجد تَعية َإرش    

التالي:العام ومنه يتم إطراح التساؤل   

ل التىوعات الصوتية عىد الطفمتىهية ل هوجً لموالدين قائم عمى برىاهج أبمز ها هدى فاعمية برىاهج تدريبي
؟.سىوات 4إلى  3هن التوحدي   

 التساؤلات الفرعية:

في بعد تسهية الصور بين  chevrie mullerٌل توجد فروق بين درجات العيىة عمى هقياس  -0
 القياسين القبمي و البعدي ؟.

هات السٍمة بين في بعد ترديد الكم chevrie mullerٌل توجد فروق بين درجات العيىة عمى هقياس -1
 القياسين القبمي و البعدي؟.

في بعد التقميد بين القياسين القبمي و البعدي  la carsٌل توجد فروق بين درجات العيىة عمى هقياس -2
 ؟.

في بعد التواصل المفظي بين القياسين القبمي  la carsٌل توجد فروق بين درجات العيىة عمى هقياس -3
 و البعدي ؟

: العامة الفرضية  

 لمبرىاهج التدريبي القائم عمى برىاهج أبمز فاعمية في تىهية التىوعات الصوتية عىد الطفل التوحدي.

 الفرضيات الفرعية:

في بعد تسهية الصور بين  chevrie mullerلا توجد فروق بين درجات العيىة عمى هقياس  .0
 القبمي و البعدي.القياسين 

في بعد ترديد الكمهات السٍمة بين  chevrie mullerتوجد فروق بين درجات العيىة عمى هقياس  .1
 القياسين القبمي و البعدي .
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قياسين القبمي و البعدي بين ال في بعد التقميد la carsتوجد فروق بين درجات العيىة عمى هقياس  .2
. 

لقياسين القبمي بين افي بعد التواصل المفظي  la carsتوجد فروق بين درجات العيىة عمى هقياس  .3
 .البعديو 

:أهداف البحث  

 هعرفة هدى هساٌهة الوالدين في تىهية التىوعات الصوتية لطفمٍم التوحدي باستخدام البرىاهج 
 التدريبي

 .بىاء برىاهج تدريبي لمتكفل بالتىوعات الصوتية هن أبعادي التقميد 
 .التقييم والتكفل بالتواصل المفظي 
 لمفظي والتقميد،و أٌهية الهستوى الفوىولوجي.هعرفة دور التىوعات الصوتية في تىهية التواصل ا 
 ببرىاهج  دهج و الإستعاىةle monde d’otto   في تطبيق اختبارchevrie muller  لمطفل

 التوحدي.

 أهمية البحث:

ىظرا لزيادة تعداد الهصابين باضطراب التوحد حاولت الباحثة هعرفة كيفية إعداد برىاهج هوجً لٍذي الفئة 
التىوعات الصوتية لديٍم.وذلك لتىهية   

 هساعدة الأٌالي عمى تقديم خدهة لأطفالٍم.

 إثراء الهكتبة العمهية.

 التعريفات الإجرائية:

 الطفل التوحدي: 

 و تقييهً dsm4باستخدام سىوات تم تشخيص التوحد لديً  4-3بمغ عهري ها بين الذي ي طفلٌو ال  
 فكاىت شدة توحدي هتوسطة. carsباستخدامشدتً 
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 التنوعات الصوتية:

هزج بين أكثر هن صوت و يكون قادر عمى اعطاء هعىى  لٍذي التىوعات الصوتية في  ي القدرة عمىٌ  
الكمهة ىجدي خاصة في الهستوى الفوىولوجي الذي يظٍر الىطق فيً صحيح و السميم للأصوات و 

 لمفوىيهات وألوفون و لوغاتوم و التمفظات .

 الطفولة المتوسطة:

  هرحمة الطفولة الهتوسطة ٌي الهرحمة التي تسبق الالتحاق بالهدرسة، حيث تبدأ هن بداية العام الثاىي 
 وحتى ىٍاية العام السادس و ٌي الفترة التي تىتهي إليٍا عيىة الدراسة.
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 خلاصة:

التوحد هن الهوضوعات التي أحدثت جدلا كثيرا ،حيث كان لٍا ىصيبا هن الدراسات ،تطرأ لٍا العديد هن  
 الباحثين .

هن الهلاحظ أن المغة  التي تعتبر همكة التخاطب و بٍا تتم عهمية التواصل و أيضا المعب كان لٍها  
إلى الدراسة  ىاالىسبة لمطفل ، ها دفعحظا هن الإٌتهام لها لٍها هن دور فعال ،فٍها يكهلان بعضعٍها ب

في ٌذا الهوضوع و إشراكٍها هع الوالدين فٍذا الأخير لً تأثير عمى تطور الطفل إها هن الىاحية 
 الإيجابية أو السمبية.
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:تمهيد  

التوحد من أكثر الإضطرابات النمائية تأثيرا عمى عدة مجالات لعممية التطور لدى الطفل ، منيا    
 الجانب المغوي .

يعد الاىتمام بو منذ فترة زمنية غير قريبة لا سيما في المجتمعات المتقدمة نظرا للانتشار الواسع   
 والكبير.

ب التوحد وعدم تحديد سبب محدث لحدوثو ، إلا ضطراكثير من الأسباب التي تؤدي إلى امع غياب ال    
ذا الإضطراب وىذا ما يساعدنا لحد أن الكثير من السمات البادية عمى الطفل التوحدي ، ىي التي تحدد ى

 كبير إلى إجراء التشخيص و منو العلاج المناسب. ىذا ما سنتطرق إليو في ىذا الفصل.
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 المبحث الأول:اضطراب التوحد

 l’autisme)  (trouble du  تعريف اضطراب التوحد  

 ىناك تعريفات كثيرة لمتوحد تيدف إلى وصف ىذه الفئة المعينة :

: التوحد  

تعني كممة التوحد في المغة العربية "بقي وحده منفردا ولا يخالط الناس ولا يجالسيم " و في المغة  
ىروبا من الواقع و تستخدم ىذه الكممة في  التخيلالإسترسال في   « autism »الإنجميزية تعني كممة  

بمعنى النفس  autosجميزية من المغة الإغريقية عمم النفس و نفي من المنعزل و قد دخمت في المغة الإن
منذ التعريف عمى ىذه الإعاقة في البيئة   » « autisme تمفت  الترجمات العربية لمصطمح  وقد اخ

العربية وحتى الان حيث يشير غالبية الباحثين إلى ىذا المصطمح بمفظ التوحد بينما يفضل البعض تعريفو 
طمقت عميو أيضا العديد من التسميات و المفردات الأخرى و التي من بينيا كما ىو ليكون الأوتيزم و قد أ

                        " الإجترار ، الذاتوية ،الأوتيسية ،الإنشغال بالذات " 

 » définition du l’autisme «  مفهوم التوحد 

 تعريف عمماء الإجتماع :

الإجتماعية مصطمح الإنشغال بالذات و يعرف بأنو يطمق عمى ىذا الإضطراب في قاموس الخدمة 
اضطرابات شديدة تظير في مرحمة الطفولة و تتسم بعدم القدرة عمى تكوين غير مفيوم و أفعال و 

 تصرفات قيصرية.

 لدينا :

 تعريف محمد شوقي لمتوحد :

ز بغياب عرف محمد شوقي  التوحد بأنو اضطراب و نوع من اضطرابات النمو المعقدة و التي تتمي
العلاقات الإجتماعية و الإتصال و المحادثة مع وجود العديد من  السموكيات الشاذة و لمنحرفة عن النمو 
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سنوات ، ويستمر باقي الحياة مع ىؤلاء الأطفال و غالبا ما  3العادي و يحدث ىذا الإضطراب دائما قبل 
(.20: 2008رق عامر،يصاحب ىذا الإضطراب نقص في القدرات العقمية بنسبة متفاوتة)طا  

 

المختص بالطب النفسي للأطفال ، و الدي يعتبر أول عالم اىتم بالدراسة   « leo kanner »عرف   
م عرفو بأنيم الأطفال الذي يظيرون 1943مظاىر التوحد و أطمق عميو التوحد الطفولي المبكر عام 

و الإنسحاب الشديد في المجتمع ،  اضطرابا في صعوبة تكوين الإتصال و العلاقات مع الأخرين ،العزلة
 اضطرابات في المغة ، الإضطراب الشديد في السموك.

 في عمم النفس

 في معجم عمم النفس أنو المتجو نحو الذات .   « autismee »حدد مصطمح التوحد    

المتوحد أو الإجتراري أو الذاتوي.موسوعة عمم النفس :في   

تعريفا للأشخاص التوحديين ، وىو الأن    « ritro etficeman »م اقترح كل من  1978و في عام 
أكثر قبولا لدى العاممين من ذوي الإحتياجات الخاصة، و ىو الفرد الذي توجد لديو الأعراض التالية قبل 

 ثلاثين شيرا من العمر:

 اضطراب في سرعة النمو أو مراحمو 

 اضطراب في الإستجابة لممثيرات الحسية 

و المغة و السعة المعرفية.اضطراب في الكلام   

(19: 2006اضطراب في التقميد المناسب للأشخاص و الأحداث و الموضوعات )كوثر عسمية ،  

م ذكروا خمسة مظاىر تميز حالات فصام الطفولة و ىي:1980أما ىيوارد و زملائو في عام   

 ضعف الإستجابات الحسية نحو الأخرين 

لمواقف الإجتماعية.الإستجاب التام أو العزلة التامة من ا  
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 اثارة الذات لتحريك الأيدي و الأرجل.

 ايذاء الذات الجسدي إلى درجة نزف الدم أو العض.

(.20: 2006الإعتماد عمى الإخرين حتى في ميارات الحياة اليومية.)كوثر عسمية،  

    ICD 10في التصنيف الدولي العاشر للأمراض   « who » 2111تعريف منظمة الصحة العالمية: 

الذي يؤثر "سمبا"عمى عدة     » « PERVASINE   من الاضطراب النمائي المنتشرالتوحد ىو نوع 
صيب الأطفال قبل الثالثة مجالات لعمميات التطور، ويتسم بوجود نمو غير طبيعي أو مختل و كمييما ، ي

                Dilip). ,2013: 44ر)من العم

 : APAتوحديين الأمريكية لمطب النفسي   تعريف الجمعية الوطنية للأطفال ال

 إعاقة تتضمن مجموعة الأعراض التالية:

 تأخر أو توقف في معدل النمو الجسماني أو الاجتماعي و الميارات المغوية.

 الاستجابة الشاذة لحاسة أو أكثر.

 تأخر أو غياب الكلام .

 طرق شاذة في التفكير.

(21: 2006 أساليب و طرق شاذة في  العلاقات مع الناس.)كوثر عسمية،   

 :DSM4   1114تعريف الدليل التشخيصي الإحصائي للأمراض العقمية

اضطراب نمائي عام و منتشر يؤثر عمى جوانب النمو الأخرى و في مقدمتيا الجانب العقمي المعرفي ، 
عتبر فئة فرعية من المجموعة الكمية المتمثمة وأنيا تنعكس بشكل واضح عمى سموكيات الطفل ،وي
(.33: 2010بالاضطرابات النمائية)إبراىيم عبد الله فرج الزريقات،   

2013تعريف الدليل التشخيصي  الإحصائي للأمراض العقمية     
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اضطراب نمو عصبي سمي باضطراب طيف التوحد حيث جمع بين كل الاضطرابات النمائية الموجودة 
من خصائصو التواصل و التفاعل الإجتماعي و السموك النمطي حيث نستطيع و   DSM4في  

 ( 24: 2013)يوسف عدوان،DSM5عكس  تشخيص الطفل في سن مبكرة عند ثلاث سنوات

 

 

 مراحل تسمية التوحد

 DSM1 1952 انفصام الشخصية نوع طفولي
 DSM2 1968 فصام نوع طفولي

 اضطرابات النمو الكمية
 توحد الوضع

 متلازمة كاممة أو مرحمة متبقية
 اضطراب كمي لمتطور الطفولي الأول

 اضطراب كمي شاد لمتطور 

1980 DSM3 

 اضطرابات نمائية
 اضطراب توحدي

 اضطراب نمائي لمتطور الغير المحدد

1987 DSM3-R 

 اضطرابات نمائية 
 الإضطراب التوحدي

 متلازمة اسبرجر
 اضطراب نمائي غير محدد

 متلازمة ريت
 اضطراب التفكك الطفولي

1994 DSM4 

 DSM5 2013 اضطراب طيف التوحد
 

'التوحد' 2016//أفريل20تكوين زىير كحال    
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 نسبة انتشار التوحد :

يمكن القول بداية أنو لا يوجد نسب دقيقة للأطفال المصابين بالتوحد في العالم ، لأن العالم لم يعتمد     
بشكل أساسي عمى ما ىو ممحوظ و  معروض ، وقد لا تعرض بعض الأسر أطفاليا أو تكشف عنيا 

قع ،وىذا يرتبط بالوعي لأسباب عديدة مثلا بطبيعة المجتمع أو الجنس ، و قد لا تكون الأعداد ممثمة لموا
 الحقيقي لممشكمة و اثرىا.

الاف مولود ، وقد ترتفع إلى  10( حالات توحد في كل 5-4تشير الاحصائيات العالمية إلى ظيور )
مولود حسب التوسع في الصفات أثناء التشخيص. 1000حالة توحد لكل   

ى الإجتماعي أو التعميمي أو يظير عند كل الأطفال بغض النظر عن الجنس ، أو المون ، أو المستو 
 الثقافي للأسرة و يظير في الإناث أقل ، أنثى واحدة مقابل أربعة ذكور.

ذكور مقابل أنثى  3أما الإحصائيات في الجزائر : حسب وزير الصحة فان اضطراب التوحد يمس 
 واحدة.

ألف مصاب بالجزائر. 80اضطراب التوحد يمس   

طفل ، وىذا راجع إلى التشخيص ، و مع ىذا لا يوجد  5000عدد التوحديين بالغرب الجزائري 
احصائيات رسمية نظرا للأخطاء التي تقع أثناء الشخيص ، وأيضا لغفمة بعض الأولياء بخصوص سموك 

 أطفاليم فلا يقومون باجراء فحوصات تشخص اضطراب التوحد.

بالجزائر العاصمة. 02/04/2015يوم عالمي لمتوحد في الجزائر يوم   
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 الفرضيات السببية لاضطراب التوحد :

 ب الرئيسي المؤديإن تنوع الدراسات و البحوث راجع إلى أن العمم لم يتوصل إلى حد الساعة عن السب   
ضطراب التوحد، ىل ىي وراثية أو اجتماعية أو بيئية أو جينية أو نتيجة لعوامل أخرى لإا ليذا النوع من

 لا يزال العمم يجيميا.

: الفيزيولوجية العضوية   

أمراض المخ المحتممة قد تعود إلى السموك التوحدي مثل الالتياب الدماغي في السنوات الأولى من    
 العمر ، الصعوبات الشديدة خلال الولادة ، بما في ذلك نقص الأكسجين ، اختناق الطفل.

موجودة   « PERTIDIES »البيرتيدياس  كما وجد الدكتور "بول شاتوك" من خلال تجاربو أن مادة 
بنسبة أكبر عند الأطفال المصابين بالتوحد و ىذه المادة تؤثر عمى عمل المخيخ فتزيد من حالة التوتر و 

 فرط الحركة.

 البيوكيمياوية:

 ي السائل النخاعي الناتج الرئيسيف    » « HOMOVANILICIEDموفانيميك     ارتفاع في مادة اليو  
 الدوبامين ما يشير إلى احتمالات ارتفاع مستوى الدوبامين في المخ للأطفال المصابين .لمادة 

ارتفاع معدل السيروتونين في الدم لدى ثمث أطفال التوحد ، ولوحظ ىذا المعدل المرتفع أيضا في       
ل السيروتونين ثمث الأطفال المتخمفين عقميا إلى درجة شديدة ، مما أكد وجود علاقة ذات دلالة بين معد

 المرتفع في الدم و نقص في السائل لمنخاع الشوكي ، وجد أن ىناك :

: 2015عدم توافق مناعي بين خلايا الأم و الجنين مما يدمر بعض الخلايا العصبية)أسامة فاروق،
284-285.)  

اجتماعية:   

، وعدم احساسو  يرى فييا أصحاب وجية النظر أن التوحد ناتج عن احساس الطفل بالرفض من والديو
بعاطفتيم ، ما يؤدي الى خوف الطفل و انسحابو و انطوائو عمى نفسو و العزلة الإجتماعية ، وعدم 
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الإكتراث بالطفل التوحدي ىما أساس المشكمة التي قادت إلى كل التصرفات الأخرى الغير 
(.101: 2011الطبيعية)مصطفى نوري قمش،  

:نفسية   

صام الذي يصيب الأطفال في مرحمة الطفولة و أنو مع زيادة العمر التوحد سببو الإصابة بمرض الف
يتطور ىذا المرض لكي تظير أعراضو كاممة في مرحمة المراىقة ، و من أصحاب ىذه النظرة 

(WYNNE ET SINGER)  

إدراكية و عقمية:                 

أطفال التوحد لدييم انخفاض يرى أصحاب وجية النظر ىذه أن التوحد سببو اضطراب ادراكي نمائي ، و 
في نشاط القدرات العقمية المختمفة التي تؤدي إلى انخفاض قدرتيم عمى الإدراك و اضطراب في النطق و 

(.286: 2015المغة، وفيميم لمذات و الاخرين )أسامة فاروق،  

 بيولوجية:

حد تتمثل في اصابة المخ أو يرى أنصار ىذه النظرية أن العوامل البيولوجية التي تنتج عنيا الإصابة بالتو 
 الخمل الوظيفي في أحد أجزاء المخ أو عدوى الفيروسات أو اصابة جياز المناعة بالجسم:

 أ/ إصابة المخ قبل أو أثناء الولادة :

 ب/الخمل الوظيفي في المخ:

جينية وراثية:   

الذي يجعل الفرد أكثر ( ، ربما يحتضنان الجنين 17( و الكروموسوم )2وجود منطقتان في الكروموسوم )
( ليما دور في التحديد 16( و )7قابمية لمتوحد ، وىناك استدلالات سابقة تقترح أن منطقتي الكروموسوم )

(.120: 2006عما إذا كان سيصاب بالتوحد)كوثرحسن عسمية،  

ركي ىذا الكروموسوم موجود أيضا في حالات التخمف العقمي و يسبب أيضا مشاكل في المغة و النمو الح
كما تزداد نسبة الإصابة في حالة التوائم المتطابقة ، حيث تشير الدراسات إلى أن نسبة حدوث ىذا 

في حالة اصابة أحدىما.  100الإضطراب في التوائم المتطبقة قد وصمت ل   
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من أسر الأطفال المصابين باضطراب التوحد يعاني اثنان من أقاربيم من اضطراب    %2كما تبين أن 
الأخوية.)أسامة فاروق  ، كما تبين أيضا ارتفاع نسبة انتشاره بين التوائم  المتماثمة عن التوائمالتوحد 

 (290: 2015م،مصطفى سال

:بيئية  

/ منيا أثناء 92أكدت بعض الدراسات و البحوث أن وجود خمل عضوي أو عصبي أو بيولوجي تحدث 
 فترة الحمل.

 اصابة الأم بالحصبة الألمانية.

جرعات اشعاعيةتعرض الأم ل  

 حدوث نزيف متكرر بصاحب بيبوط بعد الشير الثالث.

 تناول الأم بعض العقاقير بدون إذن الطبيب.

 حدوث رشح شامل في الرحم.

 التموث البيئي خاصة بمركبات المعادن الثقيمة كالرصاص و الزئبق.

 التدخين 

(.85 :2010،الجنين)عبد الله فرج الزريقاتنقص الأكسجين الواصل إلى مخ    

 نظرية التحميل النفسي:
التوحد عمى أنو ينتج من التربية  فسر بعض النفسانيين المتأثرين بنظرية التحميل النفسي لفرويد  

الخاطئة خلال مراحل النمو الأولى من عمر الطفل و ىذا يؤدي إلى اضطرابات ذىنية كثيرة 
 حيث ىناك من وضع الموم بشكل أساسي عمى الأم حيث كان يطمق عمييا لقب الأم الثلاجة.

ى عدم نضج و تطور ( أن أعراض الإصابة بالتوحد لدى الأطفال تعود إل1943يؤكد ليوكانر )
 الأنا و ىذا يحدث في الحالتين التاليتين:

 .نتيجة نمو الأنا بطريقة خاطئة خلال الثلاث سنوات الأولى من حياة الطفل   
 نتيجة المناخ النفسي الشيء الذي يعيش فيو الطفل.  
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ىكذا يتضح أن كما تتفق العديد من الدراسات عمى أن ليس لموالدين دخل في إصابة طفميم بالتوحد و  
معظم الدراسات الحديثة أكدت عمى عدم و جود مبرر يسمح لموالدين بأن يعتقدوا بأنيم تسببوا في إصابة 

(.57: 2010)كمال الشربيني، طفميم بالتوحد  

العاطفي: نظرية البرود  

:ترى ىذه النظرية أن العلاقات المرضية داخل الأسرة  يوكانرلمكتشف التوحد من أصحاب ىذه النظرية    
و مواقف الوالدين المتشددة اتجاه الطفل و رفضو و ضعف الإستجابة لمطالبو عوامل تؤدي إلى عدم تكوينو 
لنماذج الإنفعالات التي يبدييا الأخرين كما لا تكون لديو أي قاعدة لنمو المغة و الميارات الحركية و ينتج 

 ينسحب داخل عالم من الخيالات و من ثم حدوث التوحد.عن ذلك أن 

 نظرية العقل:

تشير ىذه النظرية إلى الكيفية التي يتعامل بيا الفرد مع أفكار و معتقدات و مشاعر الأخرين من فيم و  
ة إدراك و تنبؤ من خلال الإشارة إلى صعوبة قدرة الأطفال التوحديين عمى الإستنتاج و تقدير الحالات العقمي

: 2014)حلاسة فايزة،و بالتالي ضعف ميارات التقمص العاطفي و صعوبة التكين بما قد يفعمو الأخرون
6.) 

 سمات التوحد:

التوحد حالة غير عادية ، لا يقيم الطفل فييا أي علاقة مع الاخرين ولا يتواصل معيم إلا قميلا جدا ، 
منيا ما يمي:يبدو عمى الطفل المصاب بالتوحد الكثير من السمات نذكر   

لا يطور علاقات شخصية و لا يستجيب الطفب لمرضع،لمحمل ، للإحتضان ، ويتجنب الطفل الأكبر  1
 سنا و النظر إلى إنسان اخر،يمسك بإنسان اخر فكانو يمسك بقطعة أثاث و ليس إنسان.

ادىم و لا يبدو عميو أنو يعرف ىوية الشخصية ، وكثيرا ما يحاول ىؤلاء الأطفال استكشاف أجس 2
الإمساك بيا كما لو كانت أشياء جامدة ، إلى درجة ايذاء أنفسيم ، و اذا تمكن من الكلام فانو لا يدرك 

 الفرق بين "أنا ،أنت، ىي...الخ"
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إذا نقل الأثاث من موقعو  يصبح شديد الحزن إن تغيرت البيئة المحيطة بو بأي طريقة كانت مثل : 3
ذا افتقد شيئا مألوفا لديو  .المعتاد ، وا 

يظير نوبات حزن،غضب عنيفة ، أو يعض نفسو أو بحركات معينة كاليز إلى الأمام و الوراء أو  4
 القفز صعودا و ىبوطا أو الركض في أرجاء الغرفة عمى رؤوس أصابعو.

وحديين بطرق غريبة و قد يبدون عاجزين عن سماع شذوذ الإدراك و كثيرا ما يستجيب الأطفال الت 5
الأصوات العالية و لكنيم يسمعون الأصوات المنخفضة التي لا يسمعيا الأخرون إلا بصعوبة و كذلك 

 العكس.

عدم امتلاك الناحية المغوية او امتلاك القميل منيا فقط. 6  

لا يمعب بطريقة تحميمية فيو لا يستعمل المعب ليمثل مثلا الدمى بطريقة بل قد يستعمل الطفل الدمى  7
(.40: 2011،ريق.)مصطفى نوري قمشأو السيارات كمواد بناء بدلا من استعمال السيارة في الط  

 DIAGNOSTICالتشخيص:

 تعريف التشخيص:

طفل و تقرير فيما إذا كان يعاني من اضطراب ، فيي يعتبر المرحمة الأكثر أىمية في تحديد حالة ال 
عممية معقدة تبمور نتائج الفحص الطويمة المتشبعة يعتمد بشكل كبير عمى السموكيات لأنو لا يوجد 

(.113: 2011،التوحد)مصطفى نوري قمشعلامات جسدية تشير إلى إصابة الطفل ب  

بعض الشروط  و الأىداف الواجب توفرىا في عممية التشخيص ض سيتم عر   

 الشروط الواجب توفرها في التشخيص:

 وصف السموكيات بأسموب يتصف بالموضوعية و الإجرائية.

 أن تتم عممية التشخيص من خلال فريق تشخيصي متعدد الإختصاصات 

دام الأداة المناسبة و المعرفة بحالة أن يقوم بعممية التشخيص أفراد لدييم المعرفة أو الخبرة في استخ
 التوحد.
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 مراعاة العمر عند التشخيص.

مية)قحطان أحمد اعطاء وقت مناسب لمملاحظة و استخدام أدوات التشخيص الرسمية و الغير الرس
  (188: 2008الطاىر

 أهداف التشخيص:

 تزود الأخصائيين و الأسر بتسييلات واضحة في التواصل فيما بينيم.

اعدة بيانات و معمومات تشخيصية عن الطفل التوحدي لمتعامل معو من قبل الأخصائي وولي ايجاد ق
 الأمر.

: 2010،لطفل)عبد الله فرج الزريقاتتكثيف الجيود من خلال تحديد أىداف واقعية حقيقية لقدرات ا
180.)  

:فريق التشخيص متعدد التخصصات  ortho-pedopsych     

أكدت الأبحاث الحديثة أنو لا بد من وجود فريق عمل متكامل لتشخيص حالة الطفل ، أي لا ينجح   
 طرف واحد فقط في وضع التشخيص بمفرده ، ويحتوي فريق العمل عمى كل من:

الأنف و الحنجرة-طبيب مختص في الأذن -الأخصائي الأرطفوني -الأخصائي النفسي -طبيب الأطفال  

(.280: 2013،الأمراض العقمية)أسامة فاروق و اخرون أخصائي-الوالدين-  
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: المغة و الفونولوجياالمبحث الثاني  

 تعريف المغة:

ممكة التخاطب وىي ظاىرة إنسانية طبيعية فطرية تشترك فييا كل الأجناس تتمثل في المسان و الكلام - 
 الجانب الإجتماعي و الجانب الفردي .

: أصميا لغوة عمى وزن فعمة و ىي كل نسق قائم عمى إشارات أو رموز ليا وظيفة   LANGUEلغة
العناصر تكون قابمة لمتركيب و الإنتاج يستفاد منيا في التعبير عن الأحوال و في توصيل الأفكار أو في 

 صوغ المعارف وفق القواعد الخاصة بالنسق الرمزي أو بالرمز المستعمل.

في إنتاج المغة المنطوقة و المكتوبة حسب القواعد. المغة التعبيرية:تتمثل-  
ى تحرير الأصوات حسب قواعد المغة الإستقبالية:ىي التي تتطمب السمع و الفيم و القدرة عم-

(.38: 1989)خميل أحمد خميل،محددة  
المغة عمى أنيا : نظام من الرموز يخضع لقواعد و نظم ، و اليدف من المغة ىو  بانجزيعرف 

 تواصل المشاعر و الأفكار و تتكون من النظم التالية:

/ النظام السيمانتي: ىو الذي يتعمق بمعاني الكممات و دلالتيا و تطورىا.1  

في الجممة و قواعد الإعراب./ النظام التركيبي : ىو الذي يتعمق ببناء الجمل و ترتيب الكممات 2  

/ النظام المورفولوجي : ىو النظام الذي يتعمق بالتغيرات التي تطرأ عمى مصادر الكممات من الناحية 3
(.15: 2000الصرفية)محمد القاسم،  

(.16/ النظام الصوتي : أي الأصوات الكلامية و الخاصة بالإستخدام المغوي)نفس المرجع السابق: 4  

 أنواع المغة

لمغة يمكن أن تكون رموزا أو أصواتا و إشارات أو صورا و ألوانا أو خطوطا و أشكالا و ألفاظا و ا-
  .عبارات و ما إلى ذلك مما يمكن الإتفاق عمى دلالاتيا عمى معنى معين
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أما المتفق عمييا منيا  -  

ن عن طريق الكلام أو :وىي كل أسموب أو وسيمة يعبر بيا الفرد عن فكرة أو إنفعال معيمقطعيةأ/المغة ال
الجمل ذات مدلول ومعنى متعارف عميو من قبل أفراد الجماعة شديدة الثراء و القدرة عمى التعبير و حفظ 

.التراث و التكبف مع ظروف الحياة  

:ىي الوسيمة التي تدل عمى معاني معينة وتؤدي وظائف ىامة في حياة الفرد مقطعيةب/المغة الغير ال
السمعية(مثل:التمويح باليد أو إخراج المسان  –طالما أنيا تتميز بصفة التعبير وتكون بالإشارات )البصرية 

(.29: 2000)محمد أحمد قاسم،و قد تكون بالرسم أو إيماءات الوجو   

 طبيعة المغة 

ة ذىنية تتكون من مجموعة المعارف المغوية التي تتداخل في تكوينيا عوامل فسيولوجية و تمثل المغة قدر  
.المتمثمة في المخ و تركيب الأذن و الجياز العصبي و الصوتي لدى الإنسان   

 إن ىذه القدرة تييئ لدى الإنسان الاستعداد الفطري لاكتسابيا 
و بين أفراد أمة ما.إن ىذه القدرة المكتسبة تتمثل في نسق متعارف عمي  

(50 :2008 ،)يوسف عدوانتعد المغة أداة يتواصل بيا أفراد مجتمع ما.  
بالإضافة إل     

 وظائف المغة 
 *نفعية:وسيمة لمتعبير عن الحاجيات و الرغبات.

 *تنظيمية:تنظيم العلاقات من خلال أمر.
 *إتصالية:عبارة عن إتصال يكون عبر البشر.

مع الأفراد في المجتمع. *تفاعمية:التفاعل  
 *إكتشافية:إستقبال المعمومات و إكتشاف البيئة و المحيط.

 *إخبارية:نقل المعمومات
خميل أحمد )*منظومة إنتاجية:إنطلاقا من عدد لا متناىي من الكممات يتم تكوين  جممة.

(.40: 1989خميل،  
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 شروط إكتساب المغة:
ة بالفرد )شروط فيزيولوجية(./عوامل خاص1  
/عوامل خاصة بالمحيط.2  
عوامل خاصة بالفرد/1  
أ نضج و سلامة الجهاز العصبي -  
تكون للأصوات دلالة لابد من سلامة:ن ا    
المراكز الحسية   

 المراكز الحسية البصرية
 المراكز الحسية السمعية

 مراكز الحركة
 المراكز جسدية

نضج وسلامة أعضاء النطق و السمع.-ب  
الأذن الخارجية(. –الأذن الوسطى  -: المتمثمة في )الأذن الداخمية /أعضاء الإستقبال1   
/أعضاء الإرسال:2  
الفجوات الرنانة النطقية -الأوتار الصوتية-الخاصة بالتصويت :عناصر حركية: الحنجرة-  

 الحركية.
الشفتين. –الحنك المين -المتحركة :الحمق -   
فجوات رنانة نطقية غير متحركة: الأنف. -   

لنمو العقمي:ج/ا  
المغة تتوقف عمى الوظيفة العقمية.     
المغة تحتوي عمى التجريد.     
دلالة معنوية:الألفاظ المسموعة     
دلالة رمزية:إستحضار الأشياء الغائبة.     

 د/الذاكرة:
تخزين و إسترجاع تجارب سابقة خاصة بالمغة    
الرسالة المغوية و استخلاص المعاني. ذاكرة قصيرة المدى:فيم    
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ذاكرة طويمة المدى:الإحتفاظ بالكممات و البيانات التركيبية و الحركات بالإضافة إلى التجارب   
 السابقة المخزنة.

/عوامل خاصة بالمحيط:2  
جية و إمكانية توظيف ىذه يقول : العوامل الخاصة بالمحيط ليا علاقة بالظروف لفيزيولو   

.القدرات  
 أ/علاقة الأم بطفميا.

 ب/الثروة المغوية لموسط الذي يعيش فيو خاصة بالوسط أي نوعية و أىمية المنبيات المغوية.
إكتشاف قواعد تنظيم المغة.    
النمو المغوي و نوعية المغة في الوسط.    

 (.david ,2010: 35-7)نموذج لغة الأولياء و المستوى الثقافي   

 

 الخصائص المغوية:

 فيما يمي إلى أىم الخصائص المغوية لدى التوحديين:نشير 

/عندما يبدأ الطفل التوحدي في استخدام المغة يمكنو تعمم أسماء الأشياء و لكن  ذلك يكون محدود 1
باستثناء الأطفال التوحديين ذوي الأداء الوظيفي العالي فإنيم يمكنيم أن يطوروا مفردات كثيرة و 

 لعقمي.غير مما يؤكد أن تطورىم لمغة يعتمد عمى مستوى عمرىم ايستخدمونيا في الحديث مع ال

/صعوبات في النطق.2  

/يلاحظ عمى الطفل التوحدي أن لغتو تنمو ببطء أو لا تنمو عمى الإطلاق و في أغمب الأحيان يستخدم 3
 الإشارات بدلا من الكممات و لا يستخدم الحديث لمتواصل.

غة لفظية محدودة./إستخدام المغة الغير المفظية أو ل4  
/صعوبات جمة في عمم دلالات الألفاظ و تطورىا.5  
/يغمب عمى الأطفال التوحديين استخدام الكممات الخاصة بيم لمدلالة عمى أشياء معينة.6  

 /التعبير المغوي أسيل من الفيم المغوي7
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 ./ قمب الضمائر يستعمل التوحدي ضمير أنت بدلا من أنا أو العكس8

 .المصاداة المتأخرة و المصاداة المخففة المصاداة و /9

   /يتصف بعض أطفال التوحد بالإستخدام المتقطع لمغة حيث أنيم يمتمكون رصيدا كبيرا من الكممات 10
 .      لا يمتمكون المقدرة عمى استخدام ىذه اكممات في محادثات ذات معنى لكن

 .  ترديد الكممات سواء في الحال أو فيما بعد/ 11 

 استخدام الكممات بشكل مضطرب أو غير مناسب لمتحدث كالصوت المرتفع و الكوميدي(/ 12

التبمد الذىني :انخفاض المحصول المغوي المناسب اجتماعيا و سوء تقديرىم لتاثير حديثيم عمى /13
 (.98: 2011مصطفى الشربيني،الاخرين )

 ونمخص أىم مشكلات التواصل لدى أطفال التوحد عمى الشكل الآتي:
 مشكمة ترديد الكلام. -
 مشكمة عكس الضمائر. -
 مشكمة نقص الانتباه كعنصر أساسي لمتواصل. -
 مشكمة نقص الفيم. -
 مشكمة التسمية) المغة الرمزية(. -مشكمة التعبير -
 مشكمة التقميد وىو عنصر أساسي وضروري لمتواصل. -

 مشكمة نقص القدرة عمى تبادل الحديث. -
 (89-85فس المرجع السابق: لأصوات والكممات.)نمشكمة الشذوذ في ا -
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 مستويات المغة
 قبل ذكر مستويات المغة لا بد من معرفة بعض المفاىيم الأساسية:

أو التصريف ،ىو أصغر وحدة ذات معنى لمغة و ىو لا يمكن أن  morpheme/ المورفيم:1
 يجزأ و يبقى محتفظ بمعناه.

الحروف أو المقاطع المفظية ، ىي الوحدات الأصغر ليست ىي نفسيا phonéme/الفونيم: 2
لمغة المنطوقة ، يمكن إعادة ترتيبيا لتكوين كممات ذات معاني مختمفة.)أنس محمد أحمد 

 (.24: 2000قاسم،
 

تعريف الدكتور إبراىيم أنيس "أنو عبارة عن حركة قصيرة أو طويمة logatome /المقطع:3
: 2017اكنة )الأصوات الصامتة(.)إنعام الحق غازي،مكتنفة بصوت أو أكثر من الأصوات الس

216.) 
 

/ المستوى الصوتي:1  
إذا ما اعتبرنا الصوتيم   )الصوت(   أصغر وحدة صوتية لا تحمل معنى ليا ضمن سمم 

 العلاقات التراتبية سنتمكن من تحديد المستوى الأول من مستويات المغة و ىو المستوى الصوتي:
عالج أصوات المغة من حيث نظر إلى المسان كبنية صوتية إذ يلساني يىو عبارة عن مستوى -

 مخارجيا و صفاتيا.
تبارىا العناصر الأولى التي تتشكل منيا الكممات أو عل المساني لمغة يبدأ بالأصوات باالتحمي

(.30، 2000)محمد القاسم،  ىذا المجال ييتم بو عمم الأصواتو الوحدات الدالة   

الفونولوجيا ، حيث يربط بين الصوت و طرق تشكيمو و وظائفو ، فربط الصوت ييتم بو أيضا عمم 
بالمعنى من أىم سماتو ، ييدف إلى تحديد العناصر الصوتية المكونة لمكممة ، في ضوء التمييز 

 (.20: 2010)ندى سعود،allophoneالموضوعي بين الوحدة الصوتية و الصورة الصوتية 

 phonologique/ المستوى الفونولوجي2
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يتبع م ييدجي لولونولفطور الاقة فالتطلطق والنث احين مدة جيت ياومسترون يظيد حولتافال إن أط    
لناحية ن امم لكلام امشكمة في تنغيم ييدلد حولتافال ن و لكن أطييدلعاافال طلأد اعنو لنماحل رامس نف
(.30، والوعي الفونولوجي ، و الفيم.) نفس المرجع السابق:  كيةدارلإوالإنتاجية ا  

ىو المستوى الذي يركز عمى تنسيق الأصوات ، و يشتمل عمى كل ما يتعمق بمعالجة و إدراك الأصوات و 
   (.63: 2007التمييز بين الفونيمات المفظية.)ونيسة بوختالة،

ممات و الجمل في لغة ما ، كذلك القواعد التي ىو دراسة الأصوات الأساسية التي تتجمع معا لتكون الك
أي المنطوق    phonémeتحكم تجمع ىذه الأصوات ، ووحدات الصوت الأساسية لمغة تسمى الفونيم  

أي صوت الحرف الأول و صوت الحرف الثاني مثال: بابا تتكون من أربعة منطوقات : صوت الباء، 
ت المغة  أو يعاد ترتيبيا بطرق عديدة لكن ىناك إنتظامات الألف الباء و الألف ، ويمكن أن تجمع فونيما

 و تجميعات التي لا يسمح بيا ، فغالبيتنا قد نعمم قواعد تجميع الفونيمات بدون أن نعي أننا نفعل ذلك .

 morphologique/المستوى الصرفي:2

تيا بعد إذا عددنا أن الصرفيم البنية الكلامية ىي أصغر وحدة كلامية تحمل معنى بين طيا
         .مستوى الثاني ىو المستوى الصرفيالصوتيم يصبح ال

 أي مستوى بنية الكممة و صيغيا.
ىو ينظر في بناء الكممة من حيث الصيغة الصرفية و استحضار القواعد المسؤولة عن سلامة -

 بناء الكممة و ىذا المجال ييتم بو عمم الصرف أو ما يعرف بالمورفولوجيا.
يعبر عن التشكيل أو البنية أو الصرف ، وىو يبحث في الناحية الشكمية التركيبية لمصيغ و 
علاقتيا التصريفية من ناحية ، والإشتقاقية من ناحية أخرى فالقواعد المورفولوجية تتضمن 

م التغيرات التي تطرأ عمى شكل الكممة في حالة تغيير تركيبيا ، وذلك بتغير معانييا . أما المورفي
: 2000أو التصريف لو نموذجين : التصريف الحر و التصريف المقيد. )محمد أحمد القاسم،

32.)  
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 syntaxe/المستوى التركيبي:3

تدخل في تركيب أو بنية وحدة  اذا اعتبرنا أيضا أن الكممة التي تتألف من صرفيم واحد أو عدة صرفيمات
أي     syntaxeلغوية أعمى ىي الجممة فسوف يكون المستوى الثالث مستوى النحو أو التركيب  

 المستوى الذي يدرس التركيب أو بنية الجممة و ىو عمم دقيق مجالو الجممة تأليفا و تركيبا.

ات تصبح الكممات ىذه العلاق إذ ىو عمم ييتم بدراسة العلاقات التركيبية داخل الجممة و بدون
 مبعثرة دون قيمة

ىو عنصر المغة الذي يحدد قواعد تجميع الكممات في جمل و الأفراد يستخدمون القواعد التركيبية 
(.33، وتكمن أىمية ىذه القواعد في ترتيب الجمل )نفس المرجع السابق:  

 

 sémantics/مستوى المفردات:4

                    .النحوي المترابطان ارتباطا وثيقا يقع مستوى المفردات بين المستوى الصرفي و المستوى
تعد المفردة فيو   وحدتو الأساسية أي أنو مستوى دراسة الكممات منفردة لا من حيث بنيتيا الصرفية 

 (.34)المرجع السابق:فحسب بل من حيث كونيا وحدة أساسية في متن قاموس المغة و معجميا

 pragmatiqueبراغماتي/المستوى ال5

ن صحيح ضمب ولمغة بشكل مناسر اتفسيدام وستخاكيفية ص لشخافة رلى معإجماتية ارلبوم امفير يشي 
لسامع ن اقبل كل من لاجتماعية مد اعوافة بالقرلمعب امطيتذا ىولاجتماعي وابيعي طلم الكلاق اسيا
ية ظلمفت السمان ال كلا ملصحيح كما تشمالاجتماعي اسياقو ن ضمم لكلار اجل تفسين أمدث لمتحوا
صل والتز ايزمل لتعوالعاه ذجميع ىر تتضافر الوجو( وتعابيء، لإيحا)اصل متضمنة واية لمتظلمفر اغيو
 (145: 2007ر،طارق عاملاجتماعي.)ا قلسيان الفعال ضما

 الوحدات الصوتية و التحميل الفونولوجي:
الفونولوجيا دور الريادة في نشأة المغة لدى الطفل و تمثل المفتاح الذي يمج من خلالو عالم  تأخد  

التعمم و المعرفة ، بحيث أن الطفل أول ما يبدأ بتمفظ فونيمات و أصوات سرعان ما تصل إلى 
(.90: 2007مرحمة من التمايز لتشكل وحدات أكبر ليا دلالات مقصودة)ونيسة بوختالة،  
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ل الوحدات الصوتية يبين أنيا تعالج عمى ضوء عممي الفونيتيك و الفونولوجيا ، عمى إن تحمي 
اعتبار أنيما متكاملان، غير أن اىتمام الفونولوجيا بالعناصر الصوتية التي تؤدي إلى اختلاف 
المعنى ، واعتبارىا المغة نظاما أو مجموعة متناسقة من الأصوات المرتبطة بعلاقات تكشفيا 

قمية جعل من الوحدات الصوتية مبحثا فونولوجيا ، فالبحث الفونولوجي ييدف إلى تحديد عمميات ع
(.63ىذه الوحدات  في ضوء التمييز بينيا و بين صورىا الصوتية المختمفة)نفس المرجع السابق:   
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 خلاصة:
حيث اختمفت مراحل تسميتو  أن مفيوم التوحد يختمف باختلاف توجيات العمماء ، نفيم مما سبق

 منذ القدم مع تطور العمم  بالإضافة إلى وجود تنوع في السمات و النظريات المفسرة لو . 
ن وحدات المغة ىي:إ  

 الجممة ، الكممة،الصرفيم ، الصوتيم أو العكس أي من الكل إلى الجزء أو من الجزء إلى الكل.
لف من الأصوات و الأصوات تتألف من الكممات و الكممة تتأ ةفالمغة تتألف من الجممة و الجمم  

 مادة الكممات و الكممات مادة الجممة و الجممة مادة المغة.
وت  لكنو يتفاوية ولمغت اياولمستف افي مختمور قصن مون يعاند حولتافال ظ أن أطنلاح

جماتي ارلبى او لمستاما أجي ولونولفوى المستو اىرا تأثم قميد أن أفنجر خوى وآمستن بي 
ور لقصث أن احين، يرلآخالاجتماعي مع ابالتفاعل ق ثيولاو طتبارلام  تأثرا نظرا ىرفأكث
را.تأثر لأكثرزة البات السمان امن يرلآخالاجتماعي مع التفاعل افي   

 

 



 به التكفل في مساهمتها و التوحدي الطفل أسرة تعيشها التي الصعوبات: الثالث الفصل
اللغوية الناحية من  
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:تمييد  

ي إن ولادة الطفل التوحدي في الأسرة سيكون لو أثر كبير في التنظيم النفسي و الإجتماعي و الإقتصاد  
ىذا الطفل. للأسرة بغض النظر عن درجة تقبل  

لا يتوقف تأثير اضطراب التوحد عمى الطفل فقط و عمى جوانب حياتو المختمفة ، بل يمتد إلى الأسرة   
 سواءا نفسية أو اجتماعية أو اقتصادية.

إلا أن ضرورة التحمي بالصبر لا بد منيا ، وذلك لتكفل جيد مع استخدام برامج فعالة و مخصصة   
في نفسية الأولياء ، بالإضافة إلى أىميتيا البالغة. اتأثير ر لموالدين خاصة الجانب المغوي لأنو الأكث  

 ىذا ما سنتطرق إليو في ىذا الفصل.  
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 المبحث الأول: الصعوبات التي تعيشها أسرة الطفل التوحدي

 ماذا يعني ولادة الطفل التوحدي في الأسرة:

ي:رض ليا أسر الأطفال التوحديين ىمن أىم المشاكل التي تتع  

الأثار النفسية المترتبة عمى وجود الطفل التوحدي في الأسرة: 1  

أكدت الدراسات أن الوالدين ىم أكثر أفراد الأسرة تعرضا لمضغوط النفسية لأسباب قد تعود إلى طبيعة 
عمميم ،و علاقاتيم الإجتماعية في البيئة التي يسكنون بيا أو في مكان عمميم فنلاحظ لدييم : مشاعر 

رفض المستمر لمطفل ،حبس الطفل في المنزل ،اليروب من الواقع .الذنب ، ال  

الأثار الاجتماعية  المترتبة عمى وجود الطفل التوحدي في الأسرة: 2  

 وجود الطفل التوحدي في الأسرة قد يخمق جوا من عدم التنظيم الأسري و تبرز الخلافات بين أفراد الأسرة 

لى مشكلات في العلاقات بينيم ، وقد تميل بعض الأسر إلى عزل مما قد تؤدي إلى انفصال الوالدين أو ا
 نفسيا عن المجتمع و قطع العلاقات بغيرىا من الأسر لاعتقادىم بأن الأسر الأخرى عادة ما تتكمم عنيم.

الأثار الاقتصادية المترتبة عمى وجود الطفل التوحدي في الأسرة: 3  

يره من الأطفال في الأسرة ، فيم بحاجة إلى وقت و رعاية الطفل التوحدي يحتاج إلى متطمبات أكثر من غ
 و حضانة و تدريب ، وتكاليفو و ىذه الأعباء غالبا ما تكون دائمة، وتستمر طوال فترة حياة ىذا الطفل.

 المجتمع و العائمة و طفل التوحد:

التشخيص ، فالتوحد  من المحظة الأولى لانتكاسة طفميم تحتاج العائمة إلى الكثير من الجيد لموصول إلى
مجال واسع يحتاج الوالدين إلى المساعدة الطبية لاصابتيم بحالة انفعالية تحد من تفكيرىم ، و ىنا تكمن 
أىمية وجود الطاقم الطبي لاعطائيم الراحة النفسية و مساعدتيم عمى تخطي الأزمة ، وشرح الأمر ليم 

م ، ثم يكون ىناك الإحتياج لمتدريب و التعميم ، و بطريقة سيمة و مبسطة ، والإجابة عمى جميع تساؤلاتي
(.58: 2008ىنا تكمن أىمية وجود مراكز متخصصة في ىذا المجال لمساعدة الوالدين )عادل جاسب،  
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 الضغوط النفسية و توعية أسر التوحديين:

ا يبديو يتعرض والدا الطفل التوحدي إلى ضغوط متعددة و تزداد حدة ىذه الضغوط عمى والدي الطفل لم 
 من قصور و لاعتماده الكامل عمييما نجد منيا :

 مصادر الضغوط النفسية لأسرة الطفل التوحدي:
ضغوط متعمقة بمشكلات الأداء السموكي لمطفل          
ضغوط متعمقة بالمشكلات المعرفية.          
ضغوط متعمقة بتحمل أعباء الطفل المالية.          
ضغوط متعمقة بالمشكلات الأسرية و الإجتماعية.          
ضغوط متعمقة بالخوف عمى مستقبل أولادىم.         

 

 عممية التشاور مع الأبوين:

يستطيع الأباء أن يتعمموا عبر قراءة الكتب المنشورة و المقالات و بعض المبادىء العامة عن كيفية تعميم 
، و ىم بحاجة إلى النصيحة عن كيفية تطبيق تمك الأفكار عمى الأطفال التوحديين و التعامل معيم 

الأخصائيين)سوسن شاكر مجيد،    طفميم ، وىذا يمكن تحقيقو بصورة فعالة إذا ما تم تطبيقو و استشارة 
 :157.)  
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 المبحث الثاني: التكفل بالطفل التوحدي من الناحية المغوية

 دور الأسرة في رعاية الطفل التوحدي:

ىناك دور ميم عمى الوالدين أن يؤذيانو لأنيما يتواجدان مع الطفل وقتا أكثر من تواجده بالمركز و إن   
عممية تفيم الأسرة تعود إلى التقبل و التقبل يعود إلى بذل الأسرة مزيدا من الجيود في تربية ولدىا و تدريبو 

كانيات المتوفرة لديو و أقل ما يفعلانو ىو و البحث عن أفضل السبل لمنع مضاعفات الحالة و لتطوير الإم
قبولو و التفاعل معو بايجابيةو عمل الوالدين في البيت مع الطفل التوحدي كجزء من البرنامج العلاجي 

(99ص2011يدعم ما يقوم بو المدرب العلاجي و يعجل في تحسن الطفل.)مصطفى الشربيني.  

 
 

 دور الأم:
للأم دور كبير يكمن في تأكيد أداء الميارة من خلال إعادة التدريب لبعض الميارات.    

ل ) تدريبات دخول الحمام و أىمية الإستمرار في التدريب و تعزيز أو التمييد لبعض الميارات مث  
(.اغيرى  

 طرق المساعدة الأسرية لمتعامل مع الطفل التوحدي:
عامل مع الطفل :تختمف طرق المساعدة الأسرية لمت   

المساعدة عقميا :أ/     
/تجنب المقارنة بين الأطفال1          
/إظيار الثقة في قدراتو و العمل عمى تشجيعو.2          
/الواقعية في التوقعات.3          
(140.ص2008/الثناء لأداء عمل جيد و تشجيعو.)طارق عامر.4          
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ب/المساعدة جسميا:       
جدول روتيني ثابتعمل /1         

إظيار قدر كبير من الحب /2           
 

    ج/المساعدة الأكاديمية:
الحديث مع الطفل فيما يثير اىتمامو  /1          

تحديد مكان خاص لدراستو/2          
 د/المساعدة الإجتماعية: 

وذلك من خلال أساليب التنشئة الإجتماعية السوية و العلاقات داخل الأسرة.    

 مسؤولية الأسرة نحو تنمية قدرات الطفل التوحدي:

إن تعرض الطفل في سن مبكرة لأي برنامج يساعد كثيرا في تنمية قدرات و ميارات الطفل حيث أن 
لموالدين دورا ىاما في تكوين صورة إيجابية لمذات أو رفع تقدير الذات لدى الطفل من خلال الأساليب التي 

التي تعتمد عمى المشاركة الإيجابية لأولياء الأمور في أي برنامج تساعد الطفل  يعامل بيا الوالدين الطفل و
 عمى تنمية قدراتيا و مياراتيا.

كما أنو يمكن أن يمتد ىذا التدريب خارج المنزل و في وجود أصدقاء إخوة الأطفال التوحديين لدعم   
 تفاعميم مع الأقران العاديين و تعميم ىذا التفاعل و يتم تحث إشراف المتخصصين و الوالدين.

 دور الأسرة في تطبيق خطة علاجية لمتحفيز المغوي لمطفل التوحدي:

سي في مساعدة اختصاصي المغة و النطق الذي يعمل عمى تدريب الطفل و إعطائو للأسرة دور أسا   
 جمسات تدريبية .

عمى الأسرة أن تعمم الأخصائي بيوايات الطفل و ميولو و أىم ما يميزه من صفات قد تساعده في الدخول   
(.3: 2017)عماد السعداني،لعالم الطفل.  

 



 به التكفل في مساهمتها و التوحدي الطفل أسرة تعيشها التي الصعوبات: الثالث الفصل
اللغوية الناحية من  

 

 

45 

 دور الأسرة في رعاية الطفل التوحدي:

ىناك دور ميم عمى الوالدين أن يؤديانو، لأنيما يتواجدان مع الطفل وقتا أكثر من تواجده بالمركز ،     

 عممية تفيم الأسرة تعود إلى التقبل ، ىذا الأخير يستدعي إلى بذل الأسرة مزيدا من من الجيود في تربية 

 ولدىا و تدريبو و البحث عن أفضل السبل لمنع مضاعفات الحالة.

ل الوالدين في البيت مع الطفل التوحدي كجزء من البرنامج العلاجي يدعم ما يقوم بو المدرب عم  
العلاجي و يعجل بتحسن الطفل ، حيث يقوم آباءالأطفال التوحديين دورا كبيرا جدا في نجاح أطفاليم في 

ة  من خلال القيام برامج رعايتيم و ذلك من خلال التعاون مع المدرسة و المشاركة في بعض برامج الرعاي
 ببعض الميام الأكاديمية داخل المدرسة.

 التفاعلات بين الأطفال و الوالدين ليم الأىمية الأولى و الأساسية في تشكيل نموه إلا أنو لو علاقة بأخوتو 

ليا أيضا تأثير في نمو شخصيتو و تعمل العلاقات الأسرية عمى تنشئة الطفل ، إذ يمكننا القول أن الأسرة 
ا دور كبير و ميم في الكشف و علاج حالة اضطراب التوحد لدى الطفل ، عن طريق ملاحظتو لأنواع لي  

(.37-36: 2016)باسي ىناء،السموك الذي يصدر عن الطفل  

 الأساليب التربوية التي يمكن اتباعها من قبل الأبوين مع التوحديين:

الأميات يشعرون بأنيم فاشمون حتى لو  إن وجود طفل توحدي مشكل داخل الأسرة يجعل معظم الأباء و
كان الأطفال الأخرون داخل الأسرة يتصرفون بصورة طبيعية لمغاية، ويقوم الصغار و الأطفال الطبيعيين 

بالتعمم عن طريق العديد من الوسائل المختمفة فيم يفيمون نبرات أصوات أمياتيم ، وتعابير الوجو ، 
الوقوف أو السير و الحركة و كل ما يصدر عنيا.ويفيمون الإيماءات البسيطة و طريقة   

تستخدم الأم بصورة عفوية أساليب جسدية مباشرة مثل )العناق، التقبيل( لتظير رضاىا عن طفميا إذا ما 
قام بعمل يفرحيا فيي تعرف حينذاك أن الكممات و الإيماءات ليست كافية لوحدىا رغم أنيا تقوم 

(158 :2012شاكر، باستخداميا أيضا )سوسن  
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مشكمة التوحدي ىي أن أساليب التعمم غير واضحة بالنسبة إليو بسبب الصعوبات المغوية ، ومع تطور 
 المغة لدييم و بعض القدرات التواصمية يضل ىؤلاء الأطفال مرتبطين بالحاضر.

المغوي  قام بعض الإختصاصيين بالإىتمام بأساليب التعمم المباشرة و المجدية مع الأطفال ذوي الإستيعاب
المحدود أما الوسائل العممية و التقنيات التي طوروىا فقد عرفت باسم الإشراط الإجرائي أو تعديل السموك ، 
و يستطيع الأباء و المدرسون الإستعانة بأفضل الأساليب العممية و أعميا فائدة من المختصين و تطبيقيا 

 كي تناسب أطفاليم.

التوحد:توجيهات و ارشادات لعائلات أطفال   

مراجعة الأخصائي في عرض الطفل التوحدي و التزود بالخبرات اللازمة لمعالجتو.   

يمكن معالجة نطق الطفل مبكرا لمساعدتو عمى تطوير مياراتو الإجتماعية و لغتو و تعمم الطرائق الأخرى 
 لتعميم المغة و تسييل التواصل.

نفس و التي تعد المشكمة الكبرى لمطفل التوحدي )ضرورة التحمي بالصبر مع الطفل و تعميمو إدارة ذاتو 
(.161المرجع السابق:   

 طرق متعددة لعلاج التوحد:

لمتوحد باعتباره اضطراب و ليس مرض ، لكن ىناك أساليب علاجية  رلحد الساعة لا يوجد علاج مباش
 تقوم بالتخفيف من حدة الإضطراب و بعض السموكيات نجد منيا : 

/ العلاج بالعب :1  

  بد أولا من التعريف بالمعبلا

 تعريف المعب:

 ىو نشاط تمقائي إرادي مقصود لذاتو يمارسو الفرد من أجل التسمية و المتعة .

 تعريف الألعاب المغوية :
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 ىي الألعاب التي تستخدم فييا الرموز و الكممات و الأصوات لمتعبير.

تكوين الجمل، تستخدم فيو أشكال المغة و تعتمد عمى المعب بالكممات و كيفية إخراج الصوت المنظم و 
 القواعد النحوية ، يساعد الطفل عمى النطق الصحيح و إثراء مفرداتو.

 تساعد عمى الإدراك و التعبير الجيد.

 أنواعه:

 ألعاب التمييز بين الصفات و أوجو الشبو و الإختلاف.

 ألعاب الأناشيد و القصص الغنائية و الحركية.

 –صغاء الجيد و التركيز و التمييز بين الألفاظ و اختلاف المعنى  )قص القصص ألعاب تساعد عمى الإ
تغيير بعض الكممات (. –إعادة قصيا   

 ألعاب الصور المترابطة ، ألعاب التمييز بين الإسم والفعل .

محسن ألعاب التواصل الإجتماعي و استخدام الألفاظ اللائقة في الحديث مع الغير و تبادل الأفكار) إيياب 
(.60: 2010أنور،  

 العلاج بالمعب:
أن الأىمية العظمى لعالم المعب لدى الأطفال تعادل أىميتو لدى    West( 1992ترى وست ) 

نو أفضل أداة لعمميات النمو والتعمم معا ،  الراشدين ، بل أن المعب ىو المغة التى تشكل عالم الطفل ، وا 
وأن احتياج الأطفال لمعب بأنواعو وأدواتو وأساليبو يعكس خصائص النمو والتغيرات الارتقائية التى تتحقق 

 .معب الفردى والجماعى والتعاونى (لمطفل فى كل مرحمة من مراحل نموه ، من أنواعو )ال

 ( توصيات بخصوص ألعاب الطفل التوحدى ومنيا: 114:  2000ويذكر )محمد الفوزان،

يجب أن تدل المعبة عمى مثيرات بصرية حتى تشد الطفل التوحدى عمى التحديق فى الأضواء  -1
 وتركيز وتثبيت بصره.

 يحب أن تحتوى المعبة عمى مثيرات سمعية لأنو دائما يعبر وينطق وييميم ، ويستعمل لسانو. -2
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يحب أن تحتوى المعبة أيضا عمى مثيرات ممموسة لأن الطفل التوحدى عادة يحاول ضرب  -3
 جسمو أو وضع إصبعو فى فمو فلابد أن تكون الألعاب ناعمة.

يجب أن تحتوى ىذه الألعاب عمى مثيرات تمقائية لان الطفل التوحدى لديو عادات مثل أحيانا  -4
 بع القدم ويَقْمِب رأسو إلى الخمف.يضع جسمو فى وضع غريب أو أحيانا يمشى عمى إص

 

وبذلك يعتبر المعب مادة جيدة لحل بعض المشكلات والإضطرابات السموكية لدى الطفل التوحدى 
 ، ولذلك ركزت عميو بعض الدراسات التى تعمل عمى تعديل السموك وتنمية المغة. 

يساعد في علاج التوحد تماما حتى نظرا لصعوبة تحديد مسببات التوحد، فإنو لا توجد طريقة أو دواء     

الآن و لكن ىناك مجموعة الأساليب العلاجية التي يمكن أن يتم من خلاليا مجتمعة السيطرة عمى أعراض 

 : التوحد و منيا

 : Young Autistic Program (YAP) برنامج لوفاس (1

 Thérapie d'analyse duو يسمى أحيانا بالعلاج التحميمي السموكي أو تحميل السموك   

comportement 

و ىو أستاذ الطب النفسي بجامعة لوس  1978في  Ivor Lovaasمبتكر ىذا الأسموب العلاجي ىو  

أنجموس و ىذا النوع من التدخل قائم عمى النظرية السموكية و الاستجابة الشرطية بشكل مكثف فيجب ألا 

عمى الأقل، و يركز ىذا البرنامج عمى تنمية  ( ساعة في الأسبوع و لمدة عامين40تقل  مدة العلاج عن )

و استخدام الميارات الاجتماعية و  ذلك التدريب عمى ميارات المطابقةميارات التقميد لدى الطفل و ك

 التواصل.

بشكل جيد  و تعتبر ىذه الطريقة مكمفة جدا نظرا لارتفاع تكاليف العلاج، كما أن كثير من الأطفال يؤدون  

 لعيادة و لكنيم لا يستخدمون الميارات التي اكتسبوىا في حياتيم العادية.في المدرسة أو ا
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و بالرغم من ذلك فيناك بعض البحوث التي أشارت إلى نجاح الكبير الذي حققو استخدام ىذا البرنامج   

 (58: 2016)بن لاغة سيير،في مناطق كثيرة من العالم.

 :  TEACCHلتواصل برنامج معالجة و تعميم التوحديين وذوي إعاقات ا (2

Traitement et éducation de la communication autiste et connexes Enfants 

handicapés 

و يشتمل  ىذا البرنامج من إعداد إيريك شوبمر و زملائو في ولاية نورث كارولينا في أوائل السبعينات   

 يتم التعامل مع كل منيا بشكل فردي. البرنامج عمى مجموعة من الجوانب العلاجية المغوية و السموكية و

 كما يقدم أيضا ىذا البرنامج خدمات التشخيص و التقييم لحالات التوحد و كذلك يقدم المركز القائم    

في جامعة نورث كارولينا خدمات استشارية فنية للأسر و  Teacch Divisionعمى ىذا البرنامج و ىو 

 TEACCHالتوحد و الاضطرابات المشابية، و يعطي برنامج المدارس و المؤسسات التي تعمل في مجال 

الذي يؤدي إلى تنمية ميارات   Structured Learningاىتماما كبير لمبناء التنظيمي لمعممية التعميمية 

الحياة اليومية و الاجتماعية عن طريق الإكثار من استخدام المثيرات البصرية التي يمتاز برنامج 

TEACCH   تعميمية شاممة لا تتعامل مع جانب واحد كالمغة أو السموك فقط بل تقدم تأىيلا بأنيا طريقة

متكاملا لمطفل كما تمتاز بأنيا طريقة مصممة بشكل فردي عمى حسب احتياجات كل طفل حيث يتم 

 (.53)نفس المرجع السابق: تصميم برنامج تعميمي منفصل لكل طفل.

 :PECSبرنامج استخدام الصور في التواصل  (3

Système de communication par échange d'images 

يتم في ىذا البرنامج استخدام الصور كبديل عن الكلام و لذلك فيو مناسب لمشخص المتوحد الذي      

يعاني من عجز لغوي حيث يتم بدء التواصل عن طريق تبادل صور تمثل ما يرغب فيو مع الشخص 
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الطفل و يساعده عمى تنفيذ رغباتو و يستخدم الطفل في ىذا الآخر،حيث ينبغي عميو أن يتجاوب مع 

 البرنامج رموزا أو صورا وظيفية رمزية في التواصل )طفل يأكل، يشرب، يركب سيارة....(.

و ىذا الأسموب يعكس أحد أساليب التواصل للأطفال الذين يعانون من قصور وسائل التواصل المفظي      

حيث ابتكر ىذا  1994في عام  Bondy Frostة ىذا البرنامج عن طريق و الغير المفظي و قد نشأت فكر 

البرنامج الذي يقوم عمى استخدام الشخص المتوحد لصورة شيء يرغب في الحصول عميو و يقدم ىذه 

 الصورة لممتواجد أمامو الذي يمبي لو ما يرغب.

عمى  PECSلا تقتصر فائدة برنامج يبنى  ىذا البرنامج عمى مبادئ المدرسة السموكية في تطبيقاتو و      

 (62: 2016)بن لاغة سيير، تسييل التواصل فقط بل أيضا يستخدم في التدريب و التعميم داخل الفصل

 

 في الأخير : ىذه البرامج ليا دور في تنمية و تغيير بعض السموكيات لدى الأطفال التوحديين ، خاصة     

 ا ما تنص عميو أغمبية البرامج خاصة المذكورة أعلاه.الجانب المغوي، بالإشراك مع الوالدين ىذ

المراجع و الدراسات الكافية في مثل ىذا الموضوع التي تختص بوالدي الطفل التوحدي و كيفية لم نجد 

التكفل بالجانب المغوي، ىذا ما أدى إلى قمة المعومات من ىذه الناحية ، راجية إلتفاتة في مثل ىذه 

 ا.المواضيع نظرا لأىميتي
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 خلاصة

تم التطرق في ىذا الفصل إلى الصعوبات التي تعيشيا أسرة الطفل التوحدي في مختمف المجالات منيا 
 المغوية ، مع ذكر دور الأسرة في التكفل بو مع أراء بعض المختصين التي لا بد منيا.

من السموكيات و تحسين  تم الإشارة أيضا أنو لا يوجد علاج نيائي بل طرق مختمفة تؤدي إلى التخفبف
 المجالات التواصمية منيا المغوية ، من بينيا المعب.
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 تمهيد:
لكل بحث منيجيتو الخاصة بو ، فالبحث العممي يتقيد بمجموعة من الخطوات ، فبالإضافة إلى الجانب   

 النظري سنتطرق إلى الجانب الميداني لمموضوع .
في ىذا الفصل بعرض خطوات الدراسة الإستطلاعية بالإضافة إلى ذكر  نبدأ بالفصل الأول ، نقوم  

المنيج المستخدم و مكان إجراء البحث ، وعينتو ، ومتغيرات البحث وحدوده ، والأدوات التي استخدمتيا في 
 الدراسة مع البرنامج المراد تطبيقو.
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/ الدراسة الإستطلاعية:1  
   

 أهداف الدراسة :
 في بداية أي بحث لابد من دراسة إستطلاعية حول الميدان .

لتحديد ميدان الدارسة قامت الباحثة بزيارة ميدانية لمعيادة  الأرطفونية النفسية طيب حميمة 
 خلاليا تعرفت الباحثة عمى حوالي شيرين من  2018جانفي   5بولاية بوىران  بتاريخ 

و من خلال إجراء مقابمة حرة مع   الحالات الدارسة والاطلاع عمى بعض مكان
 .المختصين وبالاعتماد عمى الملاحظة تم تحديد عينة الدارسة.

 مجالات الدراسة:
 المجال المكاني:

تم توفير  مختصين أرطفونيين  ونفسانيين، ( بوىران أين يتواجد Berand Villeعيادة خاصة بمنطقة )

قيمة التي قدميا لي الأخصائيين في مجال التوحد بصفة الجو الملائم لمدراسة بالإضافة إلى المعمومات ال

 عامة، و تشخيص ىذا الاضطراب بصفة خاصة و العلاج.

 المجال الزماني:

 تمت فييا اختيار العينة.  دامت مدة الدراسة حوالي شيرين

 .2018مارس  5إلى  2018جانفي  5من 

 تحديد المجتمع و عينة الدراسة:

منيم عينة تحتوي عمى المواصفات التي نريد إجراء عمييا  ار اختيتم ثم  أطفال لدييم اضطراب التوحد

 .طفلا بين إناث و ذكور  20البحث من ناحية العمر و بموغيم  مستوى من مستويات المغة حوالي 
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 أدوات الدراسة:

 .بصيغته المعدلة cars-tأدوات تشخيصية : .

 عمى الملاحظة و القابمة أثناء التعامل مع الأطفال التوحديين و أوليائهم. تم الإعتماد

 

 الملاحظة:/1

 قمنا باستخدام الملاحظة المباشرة مع الأطفال التوحديين. 

ىي طريقة لجمع المعمومات عن سموك ما في سياقو  تعتبر من أىم الوسائل المستخدمة في ىذه الدارسة و

الطبيعي وتصف الملاحظة بأنيا أفضل  طرق لجمع المعمومات.كما عرفيا "لوفان " الملاحظة في العموم 

 الاجتماعية ىي أن  نكون ىنا من أجل غايات التحميل وعرفيا "سباردلي" ىي وصف لمثقافة من وجية

 (133: 1980د زياد حمدان،)محمنظر المشاركين فييا أو متبعييا

 

 المقابمة:/2

أثناء جمع المعمومات و اطلاعيم كيفية استخدام البرنامج و التعامل مع  ار المقابمة الموجيةتم اختي 

 أطفاليم التوحديين.

المقابمة ىي محادثة أو حوار موجو بين الباحث من جية وشخص أو أشخاص آخرين من جية أخرى 

بغرض جمع المعمومات اللازمة لمبحث والحوار يتم عبر طرح مجموعة من الأسئمة من الباحث التي 

مقابمة مفتوحة و شخصية يتطمب الإجابة عمييا من الأشخاص المعنيين بالبحث ، حيث تم استعمال 

 (.20: 1993حمد أوزي،)أ
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 :Childhood Autism Rating Scale (CARS-t r)مقياس مستويات التوحد /3

 : /وصف الصورة العربية لممقياس2

( بإعداد صورة مختصرة لممقياس بصياغة عبارات وفق 2002قام طارق الشمري و زيدان السرطاوي )

مع ملاحظة كل عبارة من العبارات الخمس عشر و التي تتألف منيا الصورة المختصرة  طريقة ليكرت

عمى السموك الذي تقيسو من جية و عمى التقديرات التي تبناىا المقياس من جية أخرى، و لكن دون 

( بندا موزعة 15تقديم وصف السموكيات التي تؤخذ بالاعتبار عند تقدير سموك الطفل، و شممت )

الانتماء لمناس، التقميد و المحاكاة، الاستجابة الانفعالية، استخدام الأشياء،  : بعاد التاليةعمى الأ

استخدام الجسم، التكيف مع التغيير، الاستجابة البصرية، استجابة الاستماع، الاستجابة العقمية و 

 استخدام الذوق و الشم و الممس، الخوف و القمق، التواصل الغير المفظي، 

لنشاط، مستوى و ثبات الاستجابة العقمية، الانطباعات العامة. وقد توفر لممقياس في صورتو مستوى ا

 (.242: 2010ات عالية.)إبراىيم الزريقات،العربية و المختصرة و دلالات صدق و ثب

 طريقة التقييم :

 .4إلى  1كل بند يقيم من  

 سموكات في حدود العادي. -1

 سموكات غير عادية بدرجة طفيفة. -2

 سموكات غير عادية بدرجة متوسطة. -3

 سموكات غير عادية بدرجة شديدة. -4

 يمكن التقييم بنصف نقطة.
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لدييم  منيصنفون عمى أنيم  ( درجة30و حسب ىذا المقياس فإن الأطفال الذين تقع درجاتيم أقل من )

 أو شديد. ( أو أكثر يصنفون عمى أنيم لدييم توحد متوسط30خفيف، بينما الذين بمغت درجاتيم ) توحد

 درجة توحد متوسط الشدة. 37إلى  30من 

 (243فما فوق درجة توحد شديد الشدة.)المرجع السابق:   37من 

 الصعوبات:

 كأي بحث عممي لا بد من مواجية الصعوبات: 

 السمبيات

 .تأتي الأم و الطفل التوحدي   صعوبات تتعمق بالوالدين: عند تحديد الموعد ، أحيانا لا -

 التوحديين: بعض السموكات النمطية كانت عائقا في الدراسة.بالأطفال  -

 الإيجابيات

 .تم توفير الجو الملاءم من طرف الأخصائيين و جميع عمال العيادة الأرطفونية  -

 توفير الأدوات. -

الدراسة الأساسية: -2  
 

.يتم خلال الدراسة الأساسية عرض المنيج المستخدم و الأدوات وخطوات تطبيق البرنامج  
 

 المنهج المستخدم :
 ىو المنيج الشبو التجريبي .

 مجال الدراسة:
دراسة:عينة ال   
أربعة ذكور و بنت. /أطفال 5  
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 معمومات حول عينة الدراسة

 العينة السن  الجنس شدة التوحد
أشير5سنوات و 4 ذكر 30  ب.ر 
سنوات و شيرين 4 ذكر 31  م.ر 

أشير 8سنوات و  4 أنثى 30.5  ل.م 
أشير 6سنوات و  4 ذكر 32  ف.ع 

رسنوات و  شي4 ذكر 31.5  و.م 
 

 المجال الزماني:
.2018أفريل  10إلى  2018مارس  10من   

 

 متغيرات البحث:
 المتغير المستقل المتغير التابع

 البرنامج التدريبي التنوعات الصوتية
 متغيرات البحث

 
:الدراسةأدوات    

     :حديين قائم عمى برنامج أبمز حيثتم بناء برنامج لتنمية التنوعات الصوتية عند الأطفال التو 
        

 . ىذا البرنامح يعمل بو الوالدين في المنزل مع أطفاليم التوحديين طيمة أيام الأسبوع

 الفونولوجيا :  حيث اخترنا  chevrie mullerبتطبيق اختبار  قبل تطبيق البرنامج قمنا   
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(  لمعرفة مستوى الفونولوجيا لمطفل حيث قمنا 2التسمية و ترديد الكممات السيمة)ممحق رقم 
التي تتناسب مع الصور  le monde sonore d’ottoباستخدام  الأصوات الموجودة ببرنامج 

 chevrie mulleالموجودة في اختبار 

    برنامج أبمز:

و  1998عمى يد كل من جيمس بارتينجتون و مارك ساندبرج في طبعتو الأولى عام  ظير برنامج أبمز
ولقد تميزت الطبعة الثانية بوجود تغيرين تم تحديث البرنامج و ظيوره في طبعتو الثانية  2006في عام 

 الأىداف الجديدة فى معظم المجالات ، وثانييما ىو تعديل محكاتأساسين : أوليما إضافة العديد من 
 التقييم لمعديد من الأىداف.

      يعرف برنامج أبمز عمى أنو  اداة تقييم لمميارات الاساسية والضرورية لمتواصل والتعمم والمغة وىو 
 منيج ارشادي لتوضيح القدرات الحالية لمطفل وكيفية ارتقاءىا وتتبعيا يعتمد عمي 25 مجال لمتقييم.

:جوانب رئيسية ىي 4مجال عمي  25يقسم الى   

مجال 15ميارات التعمم الاساسية وتحتوي عمي   

مجالات 4الميارات الاكاديمية تحتوي عمي   

مجالات 4ميارات رعاية الذات تحتوي عمي   

مجال 2الميارات الحركية تحتوي عمي   

ميارة 544مجموعة الميارات كميا   

حرف.كل مجال اتفق عمي تسميتو بأحد حروف المغة الانجميزية من اول حرف إلى اخر   

)عماد ات الطفل وعمل برنامج تعميمي لويوفر مراجعو سريعو للاباء والاميات لتحديد مستوي وميار كما  
(.2: 2017السعداني،  

Chevrie muller اختبار 
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 و حتى الأرطفونيين .  يطبق من طرف الأخصائيين النفسانيين

 claude الدكتور من طرف 1981سنة  عبارة عن مجموعة من الاختبارات لمفحص المغوي  وضع
chevrie muller 

عمى أربعة  يقوم عمى فحص و اختبار دقيق لمقدرات المغوية عند الأطفال ، يحتوي الرائز
اختبارات . الاختبارات الثلاثة الأولى خاصة باختبارات المستويات الوظيفية لمغة منيا : 
المستوى النطقي، الفونولوجي ،المغوي)المساني(،أما الاختبار الرابع ىو خاص بالإحتفاظ 

 ،قدرة الاحتفاظ ، أو التذكر عند الطفل .
 يطبق ىذا الاختبار عمى فئة من الأطفال 

سنوات  5-4ة الأولى :من الفئ  
سنوات 5-4الفئة الثانية: من   
أشير 6سنوات و 5-5الفئة الثالثة : من   

سنوات. 7-6-5الفئة الرابعة:  
يشمل ىذا الرائز عمى مجموعة من الأدوات : عبارة عن صور      
 تم اختيار الجانب الفونولوجي : اليدف منو ىو قياس إنجاز الكلام عمى مستوى الكممة 

ميمة:التع  
 ماذا ترى في الصورة؟.

 
 الحساب:

(100عدد الكممات الصحيحة نطقا        )النتيجة *        
 

 عدد الصور الصحيحة نحوا
 

ن رفض الطفل الإجابة نعطيو تعريف بسيط لمشيء الموجود في الصورة ، حيث لا  نعطيو الكممة نفسيا و وا 
 (  2chevrie et ballan:   2010،) نمح عميو إذا فشل
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 le monde sonore d’otto برنامج 

سنوات الذين يعانون من فقدان أو ضعف في السمع ،يقوم  3ىو برنامج تعميمي سمعي للأطفال إبتداءا من 
بتحفبز و إعادة تأىيل الإضطرابات الحسية  السمعية و يحسن قدراتيم السمعية وأيضا نقص الإنتباه يجعميم 

جموعة واسعة من البيانات الصوتية لمحياة اليومية )المنزل، الشارع ، يكتشفون و يعرفون الأصوات ، يقدم م
 و غيرىا( ، كل بيئة تقدم سمسمة من الأصوات لاكتشافيا و التعرف عمييا.

نجد الأصوات الممثمة عمى الشاشة عن طريق الصور مصحوبة بالمفردات المكتوبة و المنطوقة ، في نياية 
 كل مرحمة نجد قطعة المغز.

 cécileالنقاط الضعيفة الموجودة في ىذا البرنامج : الصور غير قابمة لمطباعة.) من بين
nicoule،2013 :1) 

 صدق المحكمين:
 ليكون البرنامج أكثر مصداقية و قابل لمتطبيق لا بد من إستعمال نوع من أنواع الصدق.

 تعريف الصدق:
ويشير إلى مدى صلاحيتو و  يعرف الصدق بأنو يمثل درجة الصحة التي تقيس ما نريد قياسو ،

 صحتو في القياس  و ىو أنواع :مثل صدق المحكمين لبرنامج و ىو ما ينطبق عمى دراستنا.
 عرض البرنامج عمى مجموعة من المحكمين لإثبات صدقو

 
 

 الرقم المحكمين
 1 أ.يحياوي حفيظة

 2 أ.بوزاد
 3 د.حولة محمد
 4 د.عمراني أمال
 5 د.معروف فاخت

تحكيم البرنامج(  يمثل لجنة 04جدول) رقم  
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ببعض التعديلات من حيث: تحصمنا عمى مجموعة من الملاحظات فقمنا  
 التعميمة
 الوقت

 حذف بعض البنود    
 إضافة الأمثمة في بعض البنود

ن و الذي تم الموافقة عميو.ى نفس المحكميثم تم إعادة عرض البرنامج بعد تعديمو عم  
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 جامعة عبد الحمٌد بن بادٌس
 كلٌة العلوم الإنسانٌة و الإجتماعٌة

 شعبة الأرطفونٌا
    

قائم عمى برنامج أبمز في تنمية التنوعات الصوتية عند الطفل موجو لموالدين فاعمية برنامج تدريبي 
سنوات 5إلى  4التوحدي بين   

 
 حضرة الأستاذ)ة(الفاضل)ة(

 تحٌة طٌبة:
 

تخرج ماستر تخصص أرطفونٌا ترٌد الباحثة القٌام بدراسة حول  فً إطار إعداد مذكرة
موجه للوالدٌن للتكفل بلغة الطفل ABLLS فاعلٌة برنامج تدرٌبً قائم على برنامج 

   التوحدي دراسة مٌدانٌة حول خمسة أطفال توحدٌٌن )المستوى الفونولوجً(. 

هذا البرنامج موجه إلى الوالدٌن بصفة خاصة ٌتم تطبٌقه فً المنزل مع أفراد الأسرة 
)الوالدٌن و الإخوة والأهل المقربٌن فً المنزل إن وجدوا ( حٌث ٌستطٌع من ٌطبق هذا 

 البرنامج إختٌار بنود مجال الأول مع الثانً مع بعض و لكن مع مراعاة ترٌب البنود.

:ةالتالٌالٌة لإشكو منه ٌتم إطراح ا  

ل لتنمية التنوعات الصوتية عند الطف موجو لموالدين قائم عمى برنامج أبمز ما مدى فاعمية برنامج تدريبي
 ؟.سنوات 5إلى  4من التوحدي 

 
 الأهداف هي كالتالي:

 .لهالبرنامج موجه لوالدي الطفل التوحدي بالتزامن مع التكفل الأرطفونً -
 
 الخاص به.إشراك الوالدٌن للتكفل بالطفل التوحدي وتطبٌق البرنامج فً الوسط الطبٌعً  -
 .تدرٌب الطفل التوحدي وقت طوٌل و كل أٌام الأسبوع -
 
 

 تكمن أهمية الدراسة في:
 
تزامنا مع تطبٌق البرنامج ، المستوى الفونولوجً  دراسة مٌدانٌة خاصة بالطفل التوحدي -

 . فً المنزل
من أهمٌة فً  لفونولوجًٌط الضوء على هذه الفئة من الإضطرابات و ما للمستوى اتسل -

 تطور الللغة عند الطفل التوحدي.
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 أبعاد الدراسة:

 هذا البرنامج ٌعمل على تطوٌر المستوى الفونولوجً للغة عند الطفل التوحدي.

 المفاهيم الأساسية:

 الطفل التوحدي:

شدتو  و تقييمو dsm4باستخدام سنوات تم تشخيص التوحد لديو  5-4بمغ عمره ما بين الذي ي طفلىو ال
 .فكانت شدة توحده متوسطة carsباستخدام

 الطفولة المتوسطة:

مرحمة الطفولة المتوسطة ىي المرحمة التي تسبق الالتحاق بالمدرسة، حيث تبدأ من بداية العام الثاني 
 وحتى نياية العام السادس و ىي الفترة التي تنتمي إلييا عينة الدراسة. 

 التنوعات الصوتية:

معنى  ليذه التنوعات الصوتية  قادر عمى اعطاء الطفل مزج بين أكثر من صوت و يكونىي القدرة عمى 
في الكممة نجده خاصة في المستوى الفونولوجي الذي يظير النطق فيو صحيح و السميم للأصوات و 

 لمفونيمات وألوفون و لوغاتوم و التمفظات .
 

 تحديد العينة :

سنوات بدرجة  5سنوات و 4العٌنة مكونة من خمسة أطفال تتراوح أعمارهم ما بٌن    

سط.توحد  متو  
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التقلٌد    

عدد  الأدوات  المدة الملاحظات
 الحصص

 الحصة الهدف التعلٌمة

د 20  اشكال+البطاقات  
-قطة -)بقرة
خروف(-كلب  

حصة 
 واحدة

 
 قل 

]miàw[ 
 ] hàw[ 
]bae[ 

]wi[ 
]mà[ 

]u[ 
 

 01 تقلٌد الأصوات عند الطلب

د20    2   
  قل

]wàw[ 
]ue[ 

]miàm[ 
]wi[ 

ٌكرر صوتا ٌسمعه من 
 الاخرٌن

 )تكرٌر التلفظات

02 

د20   نقول له قل : 2  
 قل 
]m[ 

]mm[ 
]mmmm[ 

 
]r[ 
]rr[ 

]rrrrrrr[ 
 

]s[ 
]ss[ 

]ssssss[ 
]z[ 
]zz[ 

]zzzzz[ 
]b[ 
]bb[ 

]bbbbbb[ 
]f[ 
]ff[ 

 تقميد سرعة الصوت
الطابع)  

03 
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]fffffff[ 
]l[ 
]ll[ 

]lllllll[ 
]w[ 

]ww[ 
]wwwww[ 

]a[ 
]àà[ 

]àààààà[ 

د20    2  
 قل 

]mi[ 
]pa[ 
]fu[ 
]ta[ 
]fi[ 
]la[ 

 
 

 04 تقلٌد مقاطع صوتٌة منفصلة

د20   قل 2  
]nru] )نروح(   

]nà] كل()ن   
 ] nel[ 

)نلبس(   
]wer[ 
 )وردة(

تقلٌد الأصوات الأولٌة 
 للكلمات

 أي نطق المقاطع الصوتٌة

05 

د20    2 
 
 
 
 
 
 

نقول له قل فً 
كل مزٌج:مثال 

 قل
]mba[-]fdl]-

]zu[- 
  

- ]tma[ 
]Sfu[ -(dri)-

]eba[ 
 /  

]bar[- 
]ham[]dul [

]ram[-]fem[-
]fiq[ 

]has[-]lak[ 

متحرك/–مزٌج من ساكن   
ساكن-حركمت  

 )الفونٌمات(

06 
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د20  :قل     3  
]mama[ 
]papa[ 
]beta[ 

]tata[]beb[ 
]fam[ 

]bera[ 
]wah[ 

 

 تقلٌد الكلمات عند الطلب
 المزج بٌن الفونٌمات 

 كلمات ذات معنى

07 

 
 
 

د20  
 
 

 
 
 

 
 

3 

 
صفق +علامة 

الفرحة على 
 الوجه

ٌقلد الام او الاب 
او الإخوة فً 

وضع الٌدٌن على 
العنٌن +علامات 
الحزن و البكاء 

ثم التعجب ثم 
 الخوف.

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

ٌنفذ تعلٌمات بسٌطة التً 
 تصحبها اٌماءات
 )تنفٌذ أفعال كلامٌة(
 
 

 
 
 
 
08 
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 اللعب اللفظً
 

عدد  الأدوات المدة الملاحظات
 الحصص

 الحصة الهدف التعلٌمة

د20   نلعب بالطائرة  2  
]fff[ 

نلعب 
بالحٌوانات 

 ]haw[ كلب
 ] miaw[قطة
 ننفخ البالونات

 

اللعب باستقلالٌة مع 
 الإندماج اللفظً 

 
 تقلٌد الأصوات

 

1 
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د20  أثناء اللعب  3  
نقول و الطفل 

 ٌكرر:
[Wé] 
[Bravu] 

[eu] 
[waw] 

]lala[ 

ٌدمج مقطعٌن مختلفٌن 
 فً اللعب اللفظً

2 

د20  لعب أنشطة مستقلة  تقلٌد الأناشٌد 2  
مناسبة داخل 

المنزل)مع الأبوٌن و 
 الإخوة(

 تكرٌر التلفظات

3 

 

 
 

 
 

 ملاحظة:
 
 

الحصص تكون ٌومٌة و طٌلة أٌام الأسبوع مع الوالدٌن و جمٌع أفراد الأسرة   .     
ٌتم إستعمال المعزز فً كل الأنشطة حٌث ٌكون إستعمال المعززات اللفظٌة مثل :برافو   

حلوٌات و غٌرها  –أحسنت أثناء النشاط  و المادٌة مثل :شوكولاطة  –شطور  –وي 
 حسب مٌول كل طفل بعد الإنتهاء من العمل.

 

ية ثم بعدية و ذلك باستعمال اختبار بصيغة قبم العينةعند  : المستوى الفونولوجي  تم قياس مستوى المغة 
Chevrie muller (3)ممحق رقم 

 le mondeتم اختيار بند الفونولوجيا:التسمية و ترديد الكممات السيمة أما الأصوات عن طريق :
sonore d’otto  

 
 الأساليب الإحصائية:

الإختبار القبمي و البعدي تم استخدام طريقة تحميل النتائج عن طريق مقارنة  النسب المئوية بين 
 عند جميع الحالات .
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 خلاصة:
تم التعرض في ىذا الفصل إلى الدراسة الاستطلاعية مع ذكر جميع خطواتيا بالإضافة إلى  

الدراسة الأساسية و ذكر المنيج المستخدم كما تم التطرق إلى وصف أداة الدراسة و خصائصيا 
و نوع و خصائص عينة الدراسة الأساسية و السيكومترية ، بعدىا تعرضنا إلى وصف حجم 
 إجراءاتيا و الأساليب الإحصائية المستخدمة. 
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 تمييد:
و مجالات الدراسة في الفصل الرابع ، لا  بعد التطرق إلى منيجية البحث و الأدوات المستخدمة  

 بد من عرض النتائج و تحميميا .
يتم في ىذا الفصل عرض النتائج التي توصمت ليا الدراسة من خلال الأدوات المستخدمة ، و   

ذلك عن طريق عرض كل فرض و النتائج المتعمقة بو و التعميق عمييا و سيتم مناقشتيا عمى 
 ضوء الفروض و الجانب النظري .
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:النتائج و مناقشة الفرضيات  عرض  
/عرض النتائج:1  

 عرض النتائج الخاصة بالفرضية الأساسية:

 قمنا بتطيق البرنامج المقترح عمى الحالات الخمسة  فكانت النتيجة كالتالي: 

 التقميد

.لم م.ع .بر  .أر  .إع   البنود 
 1 نعم لا نعم نعم نعم
 2 نعم نعم نعم نعم نعم
 3 نعم نعم نعم نعم نعم
 4 نعم نعم لا لا لا

 5 نعم لا لا لا نعم
 6 لا نعم لا نعم نعم
 7 لا نعم لا لا نعم
 8 نعم نعم نعم لا نعم

 

 المعب المفظي

 البنود ع.إ ر.أ ر.ب م.ل م.ع
 9 نعم لا لا لا  نعم
 نعم لا

 
 10 لا لا نعم

 11 لا لا لا نعم لا
 نتائج البرنامج التدريبي لتنمية التنوعات الصوتية عند الطفل التوحدي
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:النتائجتحميل   

بنود في المعب المفظي حيث: 3بنود في التقميد و  8لدينا :     

 الحالة الأولى:

لا و واحدة نعم 2لا بالنسبة لمتقميد أما المعب المفظي  2نعم مقابل  6  

 الحالة الثانية:

لا و واحدة نعم 2لا بالنسبة لمتقميد أما المعب المفظي  2نعم مقابل  6  

 الحالة الثالثة:

لا   3لا بالنسبة لمتقميد أما المعب المفظي  2نعم مقابل  6  

 الحالة الرابعة:

لا و واحدة نعم 2لا بالنسبة لمتقميد أما المعب المفظي  4نعم مقابل  4  

 الحالة الخامسة:

لا و واحدة نعم 2لا بالنسبة لمتقميد أما المعب المفظي  1نعم مقابل  7  

 إستنتاج:

وجود بنود في التقميد أكثر من المعب المفظي و ذلك لوجود الكثير من الأىداف و الأمثمة في مجال   
التقميد  و ما لو من أىمية في إكتساب المغة ، المعب المفظي ضروري أيضا في اكتساب المغة خاصة عند 

 الأطفال في مثل ىذا العمر و ىذه الفئة بالخصوص.

ابات نعم أكثر من لا ، إلا عند الحالة الثالثة ، وجود تساوي بين الإجابات بالنسبة لمتقميد عدد الإج 
 الصحيحة بنعم و الإجابات بلا .

لجميع الحالات . 50إكتساب ميارة التقميد تفوق    
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إكتساب ميارة المعب المفظي متباينة عند جميع الحالات ، أما الحالة الثانية فكانت الإجابات كميا 
 لا 

لخاصة بالفرضية الفرعية الأولى:عرض النتائج ا  

الصور:  تسمية   
 الإختبار القبلي:

 
  chevrie mullerالنتائج القبمية لتسمية الصور باستخدام 
 الحالات النتيجة

.إع %62.5  

.أر %77.78  

بر %66.66  

.لم %46.75  

.عم %66.66  

 

االبعدي: الإختبار  

  chevrie mullerالنتائج البعدية لتسمية الصور باستخدام 
 

 

 الحالات النتيجة

.إع %90  

.أر %83.33  

.بر %90  

.لم %80  

%81.81 
 
 
 

.عم  
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 تحميل النتائج:

لدينا الحالة الأولى:    

 أي بنسبة كبيرة .% 28، نلاحظ إرتفاع بنسبة 90 %، أما القياس البعدي62.5%ع.إ: القياس القبمي 

 الحالة الثانية:

 %5.55، إرتفاع نسبي ب %83.33، أما القياس البعدي  77.78%ر.أ القياس القبمي 

 الحالة الثالثة:

ي بنسبة %أ 23.33، نلاحظ إرتفاع بنسبة 90%، أما القياس البعدي 66.67 %ر.ب: القياس القبمي
 كبيرة .

 الحالة الرابعة:

 .22.86%، إرتفاع بنسبة 80%، أما القياس البعدي 57.14%م.ل :القياس القبمي 

الخامسة: الحالة  

 بنسبة متوسطة. 15.14%، إرتفاع ب  81.81%، أما القياس البعدي  66.67 %م.ع : القياس القبمي

 

 عرض النتائج الخاصة بالفرضية الفرعية الثانية:

 ترديد الكلمات السهلة:
  الإختبار القبلي:

 chevrie mullerالنتائج  القبمية لترديد الكممات السيمة باستخدام 
 الحالات النتيجة

.إع %85.71  
.أر %78.13  
.بر %91.66  
.لم %66.66  
.عم %95.23  
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 الإختبار البعدي:

 chevrie mullerالنتائج  البعدية لترديد الكممات السيمة باستخدام 

 

 الحالات النتيجة
.إع %95  

.أر %90.90  
.بر %93.75  
.لم %86.67  
.عم %83.33  

 

 تحميل النتائج:

لدينا الحالة الأولى:    

 أي بنسبة.% 10.71، نلاحظ إرتفاع بنسبة %95، أما القياس البعدي %85.7ع.إ: القياس القبمي 

 الحالة الثانية:

 %12.77، إرتفاع نسبي ب 90.90%، أما القياس البعدي  %78.13ر.أ القياس القبمي 

 الحالة الثالثة:

 .  %2.09، نلاحظ إرتفاع بنسبة93.75%دي ، أما القياس البع91.66%ر.ب: القياس القبمي 

 الحالة الرابعة:

 .20.01%، إرتفاع بنسبة 86.67%، أما القياس البعدي %66.66م.ل :القياس القبمي 

 الحالة الخامسة:

 .%11.9، إنخفاض بنسبة 83.33%، أما القياس البعدي %95.23م.ع : القياس القبمي 
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الثالثة :عرض النتائج الخاصة بالفرضية الفرعية   

 القياس القبمي

 بالنسبة لجانب التقميد :  carsالنتائج القبمية لإختبار   
 الحالات التقميد النسبة المئوية

 ع.إ 3 %50
 ر.أ 2.5 %82
 ر.ب 2.5 %82
 م.ل 3 %50
 م.ع 3 %50

 
 
 

 النتائج البعدية:

 بالنسبة لجانب التقميد : carsالنتائج البعدية لإختبار 
المئويةالنسبة   الحالات التقميد 
 ع.إ 2 %75
 ر.أ 2 %75
 ر.ب 1.5 %88
 م.ل 2.5 %82
 م.ع 1.5 %88
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 التقليد:

بالمقابل بالنسبة لمنتائج  %50و  %75الحالة الأولى:ع.إ النتائج البعدية بالنسبة لجانب التقميد 
 .25%القبمية  نلاحظ إرتفاع لمقيمة ب

 
بالمقابل بالنسبة لمنتائج  82%و 75%النتائج البعدية بالنسبة لجانب التقميد  الحالة الثانية:ر.أ

 .12%القبمية ، نلاحظ إرتفاع لمقيمة ب 
بالمقابل بالنسبة لمنتائج  82%و  88%الحالة الثالثة:ر.ب  النتائج البعدية بالنسبة لجانب التقميد

 %6بالقبمية، نلاحظ إرتفاع لمقيمة  
بالمقابل بالنسبة لمنتائج  %50و % 82لنتائج البعدية بالنسبة لجانب التقميد الحالة الرابعة:م.ل ا

 .32%القبمية، نلاحظ إرتفاع لمقيمة ب 
بالمقابل بالنسبة % 50و  %88الحالة الخامسة:م. ع النتائج البعدية بالنسبة لجانب التقميد 

 .%38لمنتائج القبمية، نلاحظ إرتفاع لمقيمة ب 
 

)الحالة 38%)الحالة الثانية( و  %12م إرتفاع قيمة جانب التقميد ما بين في جميع الحالات ت 
 ، و ىي نتيجة إيجابية ، أما باقي الحالات فبقيم متوافتة.  carsالخامسة( بالنسبة لاختبار 
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 عرض النتائج الخاصة بالفرضية الفرعية الرابعة :

التواصل اللفظي:ا  

 القياس القبمي:

 بالنسبة لجانب التواصل المفظي : carsالنتائج القبمية لإختبار 
 الحالات التواصل المفظي النسبة المئوية

 ع.إ 3 %50
 ر.أ 3.5 %38
 ر.ب 3 %50
 م.ل 2.5 %82
 م.ع 2.5 %82

 

 القياس البعدي:

 بالنسبة لجانب التواصل المفظي  carsالنتائج البعدية لإختبار   
 الحالات التواصل المفظي النسبة المئوية

 ع.إ 2 %75
 ر.أ 2.5 %82
 ر.ب 2 %75
 م.ل 3 %50
 م.ع 2 %75
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 تحميل النتائج:
  :التواصل اللفظي

بالمقابل بالنسبة  75%و  %50الحالة الأولى:ع.إ النتائج القبمية بالنسبة لجانب التواصل المفظي 
 .25%لمنتائج البعدية ، نلاحظ إرتفاع لمقيمة ب 

 
بالمقابل بالنسبة  82%و 38%الحالة الثانية:ر.أ النتائج القبمية بالنسبة لجانب التواصل المفظي 

 .44%لمنتائج البعدية ، نلاحظ إرتفاع لمقيمة ب 
بالمقابل بالنسبة % 75و 50%الحالة الثالثة:ر.ب  النتائج القبمية بالنسبة لجانب التواصل المفظي

 .25%لمقيمة ب لمنتائج البعدية ، نلاحظ إرتفاع 
بالمقابل بالنسبة  %50و   %82الحالة الرابعة:م.ل النتائج القبمية بالنسبة لجانب التواصل المفظي

 . 32%لمنتائج البعدية، نلاحظ إنخفاض لمقيمة ب
بالمقابل 75%و  %82الحالة الخامسة:م. ع النتائج القبمية بالنسبة لجانب التواصل المفظي

 .7%نلاحظ إرتفاع لمقيمة ب  بالنسبة لمنتائج البعدية ،
 الإستنتاج:
لدى جميع الحالات، تم ارتفاع في القيمة لصالح القياس البعدي ما عدا الحالة الرابعة التي تم  

 .32%انخفاض ب 
لدى الحالة  44%) الحالة الخامسة(و  %7قيم النتائج البعدية ارتفعت بقيم متفاوتة و متقاربة بين

 .25%لثة و الأولى فبقيم متساوية الثانية ، أما الحالة الثا
ىذا الإرتفاع و الإنخفاض يدل عمى وجود عوامل تأثر إما من الناحية الإيجابية أو السمبية متعمقة 

 بالطفل أو الوالدين أو في تطبيق الإختبار.
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:مناقشة الفرضيات  

حليل وتفسير الفرضية الأساسية:ت  

أبمز الموجو لموالدين فاعمية في تنمية التنوعات الصوتية عند الطفل لمبرنامج التدريبي القائم عمى برنامج 
 سنوات. 5-4التوحدي بين 

/التقميد:1  

و بالتالي اكتساب الميارات عند العينة  %50بالنسبة لجميع الحالات عدد الإجابات بنعم تفوق  
 المستخدمة .

 /المعب المفظي:2

 إلا الحالة الثانية كانت كل الإجابات "لا'.بنود بين "نعم" و "لا" عند جميع الحالات  3

وجود اختلافات بين النتائج القبمية و البعدية عند جميع الحالات لكل من جانب تسمية الصور، ترديد  -
و بعد التواصل المفظي و التقميد الخاصة   chevrie mullerالكممات السيمة، الخاصة باختبار

 .  carsباختبار 
وجود فروق بين القياسين القبمي و البعدي عند الحالة الأولى و الثانية و الثالثة و الرابعة و الخامسة  -

 .لصالح القياس البعدي و بالتالي أثبت البرنامج التدريبي فاعميتو 
في بند التقميد و   CARSو إختبار   CHEVRIE MULLERمن خلال تطبيق الباحثة لمقياس  -

اختلاف بين نتائج القياس القبمي و البعدي ، الفرضية الرئيسية تحققت و  المعب المفظي ، وجود
 بالتالي البرنامج أثبت فاعميتو.

نوعات فاعمية في تنمية الت الموجو لموالدين القائم عمى برنامج أبمز و منو نستنتج أن لمبرنامج التدريبي -
 سنوات. 5 – 4بين  الصوتية عند الطفل التوحدي

 ساسية بالنسبة لجميع الحالات.تحقق الفرضية الأ

 بعد عرض و تحميل و تفسير النتائج ، تحققت الفرضية الأساسية و معظم الفرضيات الفرعية . 
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تستنتج أنو من الضروري إشراك الوالمدين في التكفل بمغة الطفل التوحدي ما يسرع عممية التكفل و   
 يضمن استراتيجياتو.

تحسن الحاصل راجع إلى أىمية التقميد و المعب ، لأن ىذا الأخير من ملاحظة النتائج السابقة ، ال  
يشجع المبادرة بالتواصل المغوي لمطفل التوحدي مع المحيطين بو حيث لابد من وجود طريقة لتشجيع 

سنوات ىذا ما أدى  5-4الطفل التوحدي عمى تعمم المفردات خاصة في ىذه المرحمة من عمر الطفل 
        .بالباحثة إلى اختيارىا

 بالنسبة للفرضية الفرعية الأولى:

 5.55%في كل الحالات يوجد ارتفاع في النسبة المئوية بين القياسين القبمي و البعدي بنسب متفاوتة بين 
و الحالتين الثالثة و  %15.14بالنسبة لمحالة الأولى ، أما الحالة الخامسة بنسبة  %28الحالة الثانية و

 . %23.33أما الثالثة ب  6%22.8الرابعة فبنسب متقاربة فيذه الأخيرة ب 

 chevrieلا توجد فروق بين درجات العينة عمى مقياس بالتالي عدم تحقق الفرضية الأولى التي مفاذىا 
muller وية..في بعد تسمية الصور بين القياسين القبمي و البعدي باستخدام النسبة المئ 

في بعد تسمية الصور بين القياسين  chevrie mullerلا توجد فروق بين درجات العينة عمى مقياس 
 القبمي و البعدي

في  chevrie mullerفروق بين درجات العينة عمى مقياس أنو يوجد و تفسير النتائج : وجدنا  بعد تحميل
 .بعد تسمية الصور بين القياسين القبمي و البعدي

 عدم تحقق الفرضية  بالنسبة لمحالات الأولى و الثانية  و الثالثة و الرابعة و الخامسة. وبالتالي

 

 بالنسبة للفرضية الفرعية الثانية:

بالنسبة لترديد الكممات السيمة في الإختبار القبمي :يوجد تجاوب عند كل الحالات حيث: النتائج القبمية 
و بالتالي  95 %و 83.33 %البعدية فكانت بين أما النتائج 95.23%و  66.66%كانت جيدة بين 

مع العمم أنيا % 83.33وجود إرتفاع إيجابي ، ما عدا الحالة الخامسة التي سجمت أدنى قيمة وىي 
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الحالة الأعمى نسبة في القياس القبمي ، ىنا نستطيع التحدث عن وجود عوامل تساىم إما من الناحية 
 بالطفل أو العائمة أو كيفية تطبيق البرنامج.  الإيجابية أو السمبية ، قد تكون خاصة

في بعد ترديد الكممات السيمة بين القياسين  chevrie mullerتوجد فروق بين درجات العينة عمى مقياس 
 القبمي و البعدي .

في  chevrie mullerفروق بين درجات العينة عمى مقياس أنو يوجد و تفسير النتائج : وجدنا  بعد تحميل
 .القبمي و البعدييد الكممات السيمة بين القياسين بعد ترد

دا الحالة الخامسة ، وبالتالي تحققت الفرضية بالنسبة لمحالات الأولى و الثانية و الثالثة و الرابعة ما ع
الوالد فقط بالطفل ،  قد تكون الأسباب المؤدية لعدم تحقق الفرضية الخامسة إلى إىتمام رجحنا إلى أنو 

نظرا لمضغوطات التي تعيشيا الأم في المنزل بالإضافة إلى المرض و بالتالي عدم إعادة التمارين و 
 تطبيق البرنامج جيدا.

  بالنسبة للفرضية الفرعية الثالثة:

بين القياسين القبمي و  في بعد التقميد la carsبين درجات العينة عمى مقياس توجد فروق  .1
 .البعدي 

بالنسبة لمتقميد في الإختبار القبمي :يوجد تجاوب عند كل الحالات حيث: النتائج القبمية كانت  .2
و بالتالي وجود إرتفاع 82 %و 50 %أما النتائج البعدية فكانت بين 88%و  75%متوسطة بين 

 إيجابي 
في   la carsفروق بين درجات العينة عمى مقياس أنو يوجد  ل و تفسير النتائج : وجدنابعد تحمي .3

 بعد التقميد بين القياسين القبمي و البعدي.

 ة الثالثة بالنسبة لمحالة الأولى و الثانية و الثالثة و الرابعة و الخامسة.وبالتالي تحقق الفرضي   

  بالنسبة للفرضية الفرعية الرابعة:

بين القياسين القبمي و  في بعد التواصل المفظي la carsبين درجات العينة عمى مقياس توجد فروق 
 البعدي .
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ما عدا الحالة الرابعة في الإختبار القبمي :يوجد تجاوب عند كل الحالات تواصل المفظي بالنسبة لم
 50 %أما النتائج البعدية فكانت بين 82%و  38%بين أيضا حيث: النتائج القبمية كانت متوسطة 

 . و بالتالي وجود إرتفاع إيجابي82 %و

نتيجة عوامل تخص الطفل أو كيفية  32أما الحالة الرابعة :انخفاض في نتيجة الإختبار البعدي 
  تطبيق البرنامج.

 

بعد   la carsفروق بين درجات العينة عمى مقياس أنو يوجد  ل و تفسير النتائج : وجدنابعد تحمي
 التواصل المفظي بين القياسين القبمي و البعدي.

لمحالات الأولى و الثانية و الثالثة و الخامسة ، وعدم تحقق الفرضية  الفرضية الرابعةو بالتالي تحقق 
بالنسبة لمحالة الرابعة و ذلك لوضع الأم حمميا الثالث فسيطرة الغيرة عمى الطفل و بالتالي عدم وجود  

  تجاوب.

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 الفصل الخامس: عرض و تحليل النتائج

 

 

87 

 

 خلاصة:

بالإختبرات و البرنامج المستعمل  بالإضافة إلى تم في ىذا الفصل عرض مختمف نتائج الدراسة الخاصة 
 مناقشة الفرضيات.

تحققت الفرضيات المدروسة بالإضافة إلى ظيور نتائج إيجابية ،توصمت الباحثة  إلى أن لمبرنامج  
بتطبيق البرنامج حسب الشروط التدريبي فاعمية ، ىذا راجع إلى أىمية تدخل الوالدين ، و أن الآباء قاموا 

 يؤدي إلى تحسن الطفل التوحدي . ،ىذا ما
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 إقتراحات:

 بناءا عمى ما تم التوصل إليو من خلال نتائج ىذه الدراسة  نقترح ما يمي:

بصفة خاصة ،  لا بد من عممية الإعلام الجيد لأم الطفل التوحدي خاصة بحالة الطفل ، و الإضطراب
 وتشجيعيا عمى ضرورة العمل معو ،مع ذكر بعض الأمثمة الناجحة لبعض الحالات.

تقديم اقتراحات تربوية و علاجية و البرامج المتخصصة في التنسيق العممي بين الوالدين و الطفل 
 اتوحدي.

ع إعادة التمارين لا بد من متابعة الطفل التوحدي عند أخصائي، أرطفوني لتحسين المغة بصفة خاصة  م
 في المنزل .

لتعمم المغة لا بد من المرور عبر مراحل أساسية حتى يكون التعمم سميم و مبني عمى أساس صحيح ، 
 لذلك لا بد من الأولياء التحمي بالصبر.
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 :خاتمة

تشخيص ، اضطراب التوحد من الاضطرابات النمائية ، تمثل نسبة لا يمكن تجاىميا ، نظرا لخطورة ال  
يوصى الكثير من  العاممين في ىذا المجال ، بأن يقوم بعممية التشخيص أخصائيون كفء ، مع 

 الاسترشاد بآراء الوالدين.

و جدير بالذكر أن ىذه الفئة تعاني الكثير من المشاكل ، من أبرزىا :المغة التي تعتبر ممكة التخاطب ،   
ىذا ما أدى بنا إلى تسميط الضوء عمييا ، حيث لا بد من تقديم برامج تدريبة للأطفال التوحديين ، لغرض 

 تحسينيا.

أثير الوالدين في المشاركة و تنفيذىا ، ليم دور لم تعد لبرامج الطفل التوحدي أىمية كبيرة إلا بوجود ت  
فعال باعتبارىم  الأكثر تعاملا بشكل مباشر و يومي مع الطفل الذي يعود عميو بالفائدة و عمى الوالدين و 

 (.411: 4102الاختصاصيين.)محمد عبد الله، 

طفل التوحدي ، حيث ركزت ركزت الدراسة عمى فاعمية التقميد و المعب في تنمية التنوعات الصوتية عند ال
 الباحثة عمى بعض بنود برنامج أبمز ، و أثبتت تأثيرىا الإيجابي .

 اخترنا موضوع التنوعات الصوتية لأنو قاعدة أساسية و لو أىمية في تحسين و تنمية لغة التوحدي  

التوحدي معرفة مدى مساىمة الوالدين في تنمية التنوعات الصوتية لطفميم الموضوع في  يكمن ىدف  
تم اختيار جانب  la cars و chevrie muller، وذلك بالإستعانة ب اختبار  التدريبي باستخدام البرنامج

التقميد و التواصل المفظي بالنسبة للاختبار الأول و تسمية الصور و ترديد الكممات السيمة بالنسبة 
الإختبارين القبمي و البعدي ، و تحقق للاختبار الثاني ، حيث وجدنا فروق ذات دلالة إحصائيا بين 

الفرضية أن لمبرنامج التدريبي القائم عمى برنامج أبمز الموجو لموالدين فاعمية في تنمية التنوعات الصوتية 
 سنوات. 5-2عند الطفل التوحدي بين 

بكل  وفي الأخير نشكر الله عز وجل الذي وفقني في إتمام ىذا البحث المتواضع و أن أكون قد ألممت 
الجوانب التي تخص الطفل التوحدي ، والجانب المغوي ، ومساىمة الوالدين في التكفل بو من الناحية 

 المغوية ،  لما تحممو ىذه الفئة من أىمية بالغة ، بالإضافة إلى البرنامج التدريبي الفعال .
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ييم لأنيم أجيال المستقبل و الإىتمام بأطفال التوحد والتكفل بيم من أولوياتنا ، كما يجب تسميط الضوء عم
 رعايتيم واجبة.

 

 



 قائمة المراجع

 

 

92 

 

عمان ، دار وائل (،التوحد:السموك و التشخيص و العلاج، 2010عبد الله فرج الزريقات،)،إبراهيم 
 لمنشر و التوزيع.

 والتوزيع. دار المسيرة لمنشر(، عمان،1)ط (،علاج التوحد،2013فاروق مصطفى سالم،) ،سامةأ

 .عمان ،دار المسيرة لمنشر والتوزيع(،سمات التوحد، 2011فاروق مصطفى سالم،)،أسامة 

 .بة المعرفة لمنشر والتوزيعمكتلبنان ،  (،  المغة و التواصل لدى الطفل،2005محمد القاسم،)،أنس 

 .زيعمكتية المعرفة لمنشر و التو لينان ،عمم النفس المغوي،  (،2000محمد القاسم،)،أنس 

 (،المعب وتنمية المغة،الأردن20/5/2010إيهاب ،محمد أنور،)/

(،أساليب المعاممة الوالدية لأطفال التوحد،مذكرة تخرج لنيل درجة 2016باسي، هناء،)
 الماجستير،بسكرة

(،فعالية التقميد في تنمية التواصل المغوي لدى الطفل التوحدي من خلال 2016بن لاغة، سهير،)
 تش ،مذكرة تخرج لنيل شهادة ماستر،بسكرة.تطبيق برنامج تي

 

Chevrie, muller et ballan (,2011),manuel de l’epreuve pour l’examen du 
langage. 

Chevrie ,muller .manuel de l’epreuve pour l’examen du 
langage.mercredi/10/10/2015. Cicil ,nicoul .Friday /25/10/2013  16 :05 
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 (،المقاربات النظرية لمتوحد،مذكرة تخرج لنيل شهادة ماستر،بسكرة.2010حلاسة،فايزة،)

إنجميزي دار الطباعة -(،مفاتيح العموم الإنسانية المعجم العربي فرنسي1989خميل، أحمد خميل،)
 والنشر بيروت،لبنان.

-18مذكرة  التوحدي،(،الضغط النفسي و استراتيجية المواجهة لدى أم الطفل 2013دعو، سميرة،)
 مقدمة لنيل ماستير،بويرة.

(،فاعمية برنامج تدريبي في التدخل المبكر قائم عمى السموك المفظي في 2016روان ،عبد الله ، )
تنمية مهارات التواصل لدى اطفال من ذوي التوحد، مذكرة مقدمة لنيل ماجستير،المممكة العربية 

 السعودية.

ة برنامج تدريبي باستخدام المعب في تنمية بعض مهارات التواصل (،فاعمي2014ريما، مالك فاضل،)
 المغوي لدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد،مذكرة مقدمة لنيل ماجستير،القاهرة.

(،أثر التدخل المبكر عمى النمو المغوي للأطفال ذوي اضطراب 2009زينب، محمد فضل،)
 بية السعودية.التوحد،مذكرة مقدمة لنيل درجة ماجستير، المممكة العر 

 .القاهرة، مجيد لمنشر(،التوحد:أسبابه خصائصة تشخيصه و علاجه،2012شاكر مجيد،) ،سوسن

 (،الطفل التوحدي، عمان ،دار اليازوري العممية لمنشر و التوزيع.2008طارق ،عامر،)

(،ما الخصائص النفسية و الإجتماعية و العقمية للأطفال المصابين بالتوحد 2008عادل، جاسب،)
 من وجهة نظر الأباء،مذكرة تخرج لنيل شهادة ماجستير، بريطانيا.

 (،برنامج أبمز، المممكة العربية السعودية.10/11/2017عماد ،السعداني،)

 (، التوحد، عمان ، دار وائل لمنشر والتوزيع.2008قحطان، أحمد الطاهر،)

 باعة والنشر والتوزيع.(، عمان ،دار المسيرة لمط1(،سمات التوحد، )ط2011كمال ،الشربيني،)

 (،التوحد، عمان ،دار صفاء لمنشر والتوزيع.2006كوثر ،عسمية،)
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(،أثر مهارات الإنتاج و الفهم المغوي عمى فعالية الإتصال لدى الطفل التوحدي 2008لعجال، يسين،)
 ، مذكرة لنيل شهادة ماجستير ،تيزي وزو.

لتنمية بعض مهارات الإستقلالية لدى (،برنامج تدريبي 2011محمد، إبراهيم عبد الحميد ، )
 التوحديين ، مذكرة لنيل درجة ماجستير،بور سعيد.

 (،عمان.1(،اضطرابات التوحد:أسباب و التشخيص و العلاج،)ط2011مصطفى، نوري قمش،)

 (،أهمية تقنيات العلاج الأرطفوني في تنمية المغة و القدرات الحس حركية.2017مميكة، بن شدة،)

(،المغة :أشكالها،مجالاتها،و التأتأة من بين اضطراباتها،جامعة مولود معمر 2010،غازلي،)نعيمة 
 تيزي وزو.

(،برنامج تدريبي قائم عمى استراتيجية التعمم المرضي في تنمية المهارات المغوية 2014وائل، محمد،)
 عند الأطفال التوحديين،مذكرة لنيل شهادة ماجستير ، محافظة الطائف.

(، البنية الصوتية لقصار السور القرانية و اثرها في تعميم المغة العربية،مذكرة 2017بوختالة،)ونيسة، 
 لنيل درجة ماجستير،عمان.

 ،الجزائر.dsm5 (،مشكمة تشخيص التوحد من كانر إلى2013عدوان،) ،يوسف
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 جٌؼ٩لحش ِغ ج٢خش٠ٓ .1

 

 ٨ ٠ٛؾذ أٞ د٨ٌس أٚ طؼٛذس فٟ جٌطؼحًِ ِغ ج٢خش٠ٓ

ذحٌٕغرس ٌغٍٛن جٌطفً فأٗ ٠ىْٛ ِٕحعرح ٌٍّشحٍس جٌؼّش٠س، 

ٕٚ٘حن ذؼغ جٌح١حء، ٠ّٚىٓ أْ ٩٠حع ػٍٝ جٌطفً ٔٛذحش 

ذحٌذسؾس جٌشحرز.غؼد أٚ ئصػحؼ ٌٚىٓ ١ٌظ   

 

 ػ٩لحش غ١ش ػحد٠س ذذسؾس ذغ١طس 

٠طؿٕد جٌطفً جٌٕظش فٟ ػ١ْٛ ج٢خش٠ٓ، ٠ٚظرح عش٠غ 

جٌغؼد ئرج ِح ضُ ِٛجؾٙطٗ، ٠ٚظٙش سدٚد فؼً ل٠ٛس، ٨ٚ 

٠ٛؾذ ٌذ٠ٗ جعطؿحذحش ؽر١ؼ١س ِػً ج٢خش٠ٓ، ٠ٚظٙش ضؼٍك 

ذٛجٌذ٠ٗ أٚ أحذّ٘ح فٟ ذؼغ ج٤ح١حْ أوػش ِٓ ج٤ؽفحي فٟ 

 ٔفظ عٕٗ.

 

٩لحش غ١ش ػحد٠س ذذسؾس ِطٛعطس ػ  

٠رذٞ جٌطفً ج٨ٔؼضجي فٟ ِؼظُ ج٤ٚلحش، ٠ٚحطحؼ ئٌٝ 

ِحح٨ٚش ػذ٠ذز ٌذفؼٗ ػٍٝ ج٨عطؿحذس، ٚؾؼٍٗ أوػش ِػحذشز، 

ٚفٟ ج٤غٍد ٨ ٠رحدب فٟ ئلحِس ػ٩لحش ِغ ج٢خش٠ٓ ئ٨ 

 ذذسؾس ذغ١طس.

 

 ػ٩لحش غ١ش ػحد٠س ذذسؾس شذ٠ذز 

ج٘طّحَ أٚ ِرح٨ز ٌّح ٠فؼٍٗ ذحعطّشجس ٨ ٠ظٙش جٌطفً ئٞ 

ج٢خش٠ٓ، ٚفٟ ج٤غٍد ٨ ٠غطؿ١د ٨ٚ ٠ىْٛ ٌذ٠ٗ جٌّرحدأز 

ِٓ  ٌؼًّ ضٛجطً ِغ ج٢خش٠ٓ، ٠ٚحطحؼ ئٌٝ دسؾس ور١شز ؾذج  

 جٌحع ٚجٌطحف١ض ٌٍطأغ١ش ػ١ٍٗ.

 

 ملاحظات

 

 

 

 

 

 التعميمــــــــــــــــــــــــات
٨ ذذ ِٓ ٚؾٛد فطشز ٩ِحظس ضغرك  .1

 ضطر١ك فمشجش جٌّم١حط ػٍٝ جٌطفً.

وطحذس ج٩ٌّحظحش جٌٙحِس ػٍٝ وً فمشز  .2

فٟ جٌّىحْ جٌّخظض ٌٙح، ٚرٌه ذؼذ 

 ٩ِحظس جٌطفً ذشىً وحف.

ذؼذ ج٨ٔطٙحء ِٓ فطشز ج٩ٌّحظس ٨ ذذ ِٓ  .3

ضمذ٠ش جٌظفس جٌخحطس ذىً فمشز ذٕحء ػٍٝ 

 دسؾس ضٛجؾذ٘ح ػٕذ جٌطفً.

٠ٛػغ دجتشز حٛي جٌذسؾس جٌطٟ ٠ؼطمذ  .4

أٔٙح ِٕحعرس أوػش ٌٛطف دسؾس جٌغٍٛن 

 جٌّٛؾٛدز ػٕذ جٌطفً.

ئرج وٕص ضؼطمذ أْ عٍٛن جٌطفً ٠مغ ذ١ٓ  .5

 ف١ّىٓ جعطخذجَ جٌذسؾحشدسؾط١ٓ، 
 ( 3.5،  2.5،  1.5جٌٕظف١س ِػً )
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 جٌطم١ٍذ جٌّٕحعد

٠غطط١غ أْ ٠مٍذ ج٤طٛجش ٚجٌىٍّحش ٚجٌحشوحش، ٚجٌطٟ ضؼطرش 

٠طمٕٙح فٟ ضٍه جٌّشحٍس.ِٕحعرس ٌّغطٜٛ جٌّٙحسجش جٌطٟ   

 

 جٌطم١ٍذ غ١ش جٌؼحدٞ ِٓ جٌذسؾس جٌرغ١طس

٠مٍذ جٌطفً ذؼغ جٌغٍٛو١حش )جٌحشوحش( جٌرغ١طس ِػً 

جٌطظف١ك أٚ ئخشجؼ أطٛجش ِٕفشدز فٟ أغٍد ج٤ٚلحش، 

٠ٚحطحؼ فٟ ذؼغ ج٤ح١حْ ئٌٝ حع ِغطّش، ٚوزٌه فأٗ 

 ٠ّىٓ أْ ٠مٍذ ذؼذ فطشز ِٓ جٌٛلص ١ٌٚظ ذشىً ِرحشش.

 

 جٌطم١ٍذ غ١ش جٌؼحدٞ ِٓ جٌذسؾس جٌّطٛعطس

٠مٍذ جٌطفً ٌؿضء ِٓ جٌٛلص ٠ٚىْٛ رٌه ذححؾس ئٌٝ ؾٙذ ور١ش 

ِٚػحذشز ٚئطشجس ِٓ لرً ج٢خش٠ٓ، ٠ّٚىٓ أْ ٠مٍذ جٌطفً ذؼذ 

 ِحح٨ٚش ػذ٠ذز ٌٚفطشجش ِطأخشز.

 

 جٌطم١ٍذ غ١ش جٌؼحدٞ ِٓ جٌذسؾس جٌشذ٠ذز:

ج٤طٛجش أٚ ٔحدسج  ِح ٠مَٛ جٌطفً، أٚ ٨ ٠مَٛ ذطم١ٍذ 

جٌحشوحش، حطٝ ٚئْ وحْ ٕ٘حن حع أٚ ِغحػذز ِٓ لرً 

 ج٢خش٠ٓ.

 

 ملاحظات

 

 

 

 

 

 جٌطم١ٍذ .2
 

  جعطؿحذس جٔفؼح١ٌس ِٕحعرس ٌٍّٛجلف ٚجٌؼّش

ٌذٜ جٌطفً ضٕحعد فٟ ج٨عطؿحذحش ج٨ٔفؼح١ٌس، ٚدسؾس ٠ٛؾذ 

ج٨عطؿحذس ضش١ش ئٌٝ جٌمذسز ػٍٝ جٌطى١ف ِغ ضغ١ش جٌخرشجش 

جٌخحطس ٚجٌححٌس جٌّضجؾ١س ٚجٌطظشفحش جٌطٟ ٠مَٛ ذٙح جٌطفً، 

 ٟٚ٘ ضطٕحعد ِغ جٌؼّش جٌضِٕٟ ٌٍطفً.

 

  جعطؿحذحش جٔفؼح١ٌس غ١ش ػحد٠س ِٓ جٌذسؾس جٌرغ١طس

درجات غير مناسبة للاستجابة  يظهر الطفل أحيانا  
الانفعالية، وردود الفعل أحيانا  تكون غير متصمة بالأشياء 
 أو الأحداث من حوله.
 

 جعطؿحذحش جٔفؼح١ٌس غ١ش ػحد٠س ِٓ جٌذسؾس جٌّطٛعطس

٠ظٙش جٌطفً ئشحسجش ٚجػحس ضّحِح  ذأْ ٕ٘حن ػذَ ضٕحعد فٟ 

ٔٛع ٚدسؾس ج٨عطؿحذس ج٨ٔفؼح١ٌس، ٠ّٚىٓ أْ ضىْٛ سدٚد 

ج٤فؼحي غ١ش ِٛؾٛدز، أٚ صجتذز ٚغ١ش ِطظٍس فٟ جٌّٛجلف 

ِػً جٌرىحء، جٌؼحه، جٌمغٛز ِغ أٔٗ ٨ ٠ٛؾذ عرد ٚجػح 

أش١حء أٚ أحذجظ. ٌٙزٖ ج٨ٔفؼح٨ش عٛجء ِٓ لرً  

 

  جعطؿحذحش جٔفؼح١ٌس غ١ش ػحد٠س ِٓ جٌذسؾس جٌشذ٠ذز

ج٨عطؿحذحش ٔحدسج  ِح ضىْٛ ِٕحعرس ٌٍّٛلف، ٠ّٚىٓ أْ ٠ىْٛ 

ضجؼ ِحذد، ِٚٓ جٌظؼد ضفغ١شٖ، ٠ّٚىٓ أْ ٠ظٙش ٤حذُ٘ ِ

ٌذٜ جٌطفً جٔفؼح٨ش ِخطٍفس ٚشحرز، ٚرٌه حطٝ فٟ ححي ػذَ 

 ضغ١ش أٚ حذٚظ أٞ شٟء.

 ملاحظات

 

 

 

 

 ج٦عطؿحذس ج٦ٔفؼح١ٌس .3
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ج٨عطخذجَ جٌّٕحعد ٚج٨عطّطحع ذح٤ٌؼحخ ٚج٤ش١حء 

 ج٤خشٜ 

٠ظٙش جٌطفً ج٘طّحِح ػحد٠ح ذح٤ش١حء ٚج٤ٌؼحخ، ٠ٚغطط١غ أْ 

٠ٚطؼحًِ ِؼٙح ذطش٠مس ِٕحعرس ٩ِٚتّس ٌؼّشٖ.٠ٍؼد ذٙح   

 

ج٨عطخذجَ ٚج٨عطّطحع غ١ش جٌّٕحعد فٟ ج٤ٌؼحخ 

  ٚج٤ش١حء ج٤خشٜ ِٓ جٌذسؾس جٌرغ١طس

٠ّٚىٓ أْ ٠ظٙش جٌطفً ج٘طّحِح شحرج ٚغ١ش ؽر١ؼٟ ِمحسٔس 

ذح٤ؽفحي ِٓ ٔفظ ػّشٖ، ِػً أْ ٠ؼشخ ج٤ٌؼحخ ذؼٕف، أٚ 

 ٠ّض ج٤ٌؼحخ.

 

ٚج٨عطّطحع غ١ش جٌّٕحعد ٥ٌٌؼحخ ٚج٤ش١حء ج٨عطخذجَ 

 ج٤خشٜ ِٓ جٌذسؾس جٌّطٛعطس

٠ّىٓ أْ ٠ظٙش جٌطفً ج٘طّحِح ذغ١طح  أٚ ل٩١ٍ  ذح٤ٌؼحخ أٚ 

ج٤ش١حء، ٠ّٚىٓ أْ ٠ٕشغً فٟ جعطخذجَ شٟء أٚ ٌؼرس 

ذطش٠مس غش٠رس، ٠ّٚىٓ أْ ٠شوض ػٍٝ ؾضء ِٓ جٌٍؼرس، أٚ 

جٌٍؼرس، أٚ ٠ٍؼد  أٌؼحخ ضؼىظ ج٦ػحءز، ٚأْ ٠حشن أؾضجء ِٓ

 ذٍؼرس ِؼ١ٕس ؽٛجي جٌٛلص.

 

ج٨عطخذجَ ٚج٨عطّطحع غ١ش جٌّٕحعد ٥ٌٌؼحخ ٚج٤ش١حء 

 ج٤خشٜ ِٓ جٌذسؾس جٌشذ٠ذز

سذّح ٠ىْٛ جٌطفً ِشغ٨ٛ  ذشىً أورش ٚألٜٛ فٟ ٔفظ 

جٌغٍٛو١حش ِغ دسؾس ور١شز ِٓ ج٨عطّشجس٠س ٚجٌشذز، ِٚٓ 

ٌٗ ػٓ  جٌظؼد أْ ٠طُ ضح٠ًٛ )طشف( ج٨ٔطرحٖ ذحٌٕغرس

 جٌشٟء جٌزٞ ٠ش٠ذٖ.

 ملاحظات

 

 

 

 

  ئعطخذجَ ج٤ش١حء .5

  جعطخذجَ جٌؿغُ ذشىً ِٕحعد ٌٍؼّش

ػحدز ضىْٛ حشوحش جٌؿغُ سش١مس ٚعٍٙس ٚوزٌه ٠ٛؾذ 

 ضٕحعك، ٚضىْٛ ِشحذٙس ٥ٌؽفحي فٟ ٔفظ جٌؼّش.

 

  جعطخذجَ غ١ش ػحدٞ ٌٍؿغُ ِٓ جٌذسؾس جٌرغ١طس

ذأٔٙح شحرز، ٚغ١ش ٕ٘حن حشوحش غح٠ٛٔس ٚغش٠رس ٚضٛطف 

٩ِتّس ِػً جٌحشوحش جٌطىشجس٠س، ٚجٌطٕحعك جٌؼؼ١ف، ٚأح١حٔح  

 دسؾحش ػح١ٌس ِٓ جٌحشوحش غ١ش جٌطر١ؼ١س.

 

  جعطخذجَ غ١ش ػحدٞ ٌٍؿغُ ِٓ جٌذسؾس جٌّطٛعطس

جٌغٍٛو١حش ضىْٛ ػحدز غش٠رس ٚغ١ش ػحد٠س، ٚضطظف ذأٔٙح ٨ 

ضطٕحعد ِغ جٌؼّش، ٚضظٙش فٟ حشوحش ج٤طحذغ، ٚفٟ ٚػغ 

ج٤طحذغ أٚ جٌؿغُ، ٚئ٠زجء جٌزجش، ٚجٌٙض، ٚجٌذٚسجْ، 

 ٚج٨ٌطفحف )ج٨ٌطٛجء(، ٚجٌّشٟ ػٍٝ سؤٚط ج٤طحذغ.

 

  جعطخذجَ غ١ش ػحدٞ ٌٍؿغُ ِٓ جٌذسؾس جٌشذ٠ذز

ضطظف حشوحش جٌؿغُ ذأٔٙح ححدز ٚل٠ٛس ِٚططح١ٌس، ٚضرذٚ 

أٔٙح أوػش شذز ٚغ١ش ػحد٠س فٟ جعطخذجَ جٌؿغُ، ٠ّٚىٓ ٌٙزٖ 

طّش ذحٌشغُ ِٓ ِححٌٚس جٌحذ ِٕٙح أٚ ئشغحي جٌحشوحش أْ ضغ

 جٌطفً فٟ ٔشحؽحش أخشٜ.

 ملاحظات

 

 

 

 

 ئعطخذجَ جٌؿغُ .4
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 جٌطى١ف ٌٍطغ١ش .6

  جٌطفً ج٨عطؿحذس ٌٍطغ١١ش ِٕحعرس ٌؼّش

٩٠حع جٌطفً أْ ٕ٘حن ضغ١ش فٟ جٌشٚض١ٓ، ٌٚىٓ رٌه ٨ ٠إغش 

 ػ١ٍٗ ٨ٚ ٠غرد ٌٗ ئصػحؼ ٚػحدز ِح ٠مرً جٌطغ١١ش.

 

  ضى١ف غ١ش ِٕحعد ذذسؾس ذغ١طس ٌٍطغ١١ش

ػٕذِح ٠طُ ِححٌٚس ضغ١١ش جٌّٙحسجش أٚ جٌّّٙحش،فاْ جٌطفً 

 ٠ححٚي جٌؼٛدز ئٌٝ ٔفظ جٌٕشحؽحش أٚ ٔفظ جٌّٛجد ٚج٤ش١حء.

 

  ضى١ف غ١ش ِٕحعد ذذسؾس ِطٛعطس ٌٍطغ١١ش

٠ظش جٌطفً ػٍٝ ػذَ جٌطغ١١ش، ٠ٚححٚي ج٨عطّشجس فٟ ٔفظ 

جٌٕشحؽحش جٌمذ٠ّس ٚضٛؾذ ٌذ٠ٗ طؼٛذس فٟ جٌطغ١١ش، ٠ّٚىٓ 

أْ ٠غؼد أٚ ٠رذٚ حض٠ٕح  ِٚغطحء ػٕذِح ٠طُ ضؼذ٠ً أٚ ضغ١١ش 

 جٌشٚض١ٓ.

 

  ضى١ف غ١ش ِٕحعد ذذسؾس شذ٠ذز ٌٍطغ١١ش

فؼً شذ٠ذز ئرج ِح ضُ ضغ١١ش جٌشٚض١ٓ، ٚئرج  ٠ظٙش جٌطفً سدٚد

وحْ جٌطغ١١ش ئؾرحس٠ح  فاْ جٌطفً ٠ظٙش ٔٛذحش أشذ ِٓ جٌغؼد 

 ٚػذَ جٌطؼحْٚ، ٠ٚظرح أوػش ػذٚج١ٔس.

 

 ملاحظات

 

 

 

 

 

 

 

 

  جعطؿحذس ذظش٠س ِٕحعرس ٌٍؼّش

ضىْٛ ج٨عطؿحذس جٌرظش٠س ػحد٠س ِٕٚحعرس ٌؼّش جٌطفً، 

ٚوزٌه ٠ٚغطخذَ جٌرظش فٟ جعطىشحف ج٤ش١حء جٌؿذ٠ذز، 

 ٠غطخذَ جٌرظش ِغ ذحلٟ جٌحٛجط ج٤خشٜ.

 

  جعطؿحذس ذظش٠س غ١ش ػحد٠س ِٓ جٌذسؾس جٌرغ١طس

جٌطفً ذححؾس ئٌٝ ضشو١ض ٌٍٕظش ئٌٝ ج٤ش١حء، ٠ٚظٙش جٌطفً 

ج٘طّحِحش فٟ جٌٕظش ئٌٝ جٌّشآز أٚ جٌظٛس ِمحسٔس ذحٌٕظش ئٌٝ 

ج٤ش١حء ج٤خشٜ، ٚسذّح ٠حذق فٟ جٌفؼحء، ٚسذّح ٠طؿٕد 

٢خش٠ٓ.جٌٕظش ئٌٝ ج  

 

  جعطؿحذس ذظش٠س غ١ش ػحد٠س ِٓ جٌذسؾس جٌّطٛعطس

٠حطحؼ جٌطفً ئٌٝ ضزو١ش ِططحي )ِغطّش( ٌٍٕظش ئٌٝ ِح ضُ 

ػٍّٗ، ٚسذّح ٠حذق فٟ جٌفؼحء، ٠ٚطؿٕد جٌٕظش فٟ ػ١ْٛ 

ج٢خش٠ٓ، ٠ٚشٜ ج٤ش١حء ِٓ ؾٛجٔد ٚصٚج٠ح غ١ش ػحد٠س، 

 ٚسذّح ٠ّغه ج٤ش١حء ٠ٚمشذٙح ئٌٝ ػ١ٕ١ٗ ذذسؾس ور١شز.

ؿحذس ذظش٠س غ١ش ػحد٠س ِٓ جٌذسؾس جٌشذ٠ذزجعط  

٠ظٙش جٌطفً ػذَ سغرس ٚضؿٕد دجتُ ٌٍٕظش ئٌٝ أش١حء ِحذدز أٚ 

ج٢خش٠ٓ، ٠ٚظٙش جٌطفً جعطؿحذحش ذظش٠س غش٠رس ٚذشىً 

 ٠ظؼد ٚطفٗ.

 

 ملاحظات

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  ج٦عطؿحذس جٌرظش٠س .7
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  ج٦عطؿحذس جٌغّؼ١س .8
 

 جعطؿحذس عّؼ١س ِٕحعرس ٌؼّش جٌطفً 

جٌطفً ٌٍّػ١شجش جٌغّؼ١س ذشىً ِٕحعد ٌؼّشٖ، ٠ٚطُ ٠غطؿ١د 

 جعطخذجَ جٌغّغ ِغ جٌحٛجط ج٤خشٜ.

 

  جعطؿحذس عّؼ١س غ١ش ػحد٠س ِٓ جٌذسؾس جٌرغ١طس

سذّح ٠ىْٛ ٌذٜ جٌطفً ػؼف فٟ ج٨عطؿحذس ٌٍغّغ، أٚ سدٚد 

فؼً ِرحٌغ ف١ٙح ذشىً ذغ١ؾ ٌرؼغ ج٤طٛجش، أٚ ضىْٛ 

ضىْٛ ذححؾس ئٌٝ ج٨عطؿحذس ٥ٌطٛجش ِطأخشز، ٠ّٚىٓ أْ 

ضىشجس ٥ٌطٛجش ٌؿزخ ج٨ٔطرحٖ، ٠ٚظٙش جػطشجذٗ ٌغّحع 

 أطٛجش ِضػؿس أٚ غ١ش ِأٌٛفس.

 

  جعطؿحذس عّؼ١س غ١ش ػحد٠س ِٓ جٌذسؾس جٌّطٛعطس

٠غطؿ١د جٌطفً ٥ٌطٛجش ذشىً ِطفحٚش، ففٟ ذؼغ ج٤ح١حْ 

٠ظٙش جٌطفً جٌطؿحً٘ ٥ٌطٛجش ٌٍّشجش ج٤ٌٚٝ جٌم١ٍٍس ِٓ 

٠ؿفً )٠خحف( أٚ ٠غطٟ أر١ٔٗ ٌغّحػٗ حذٚظ جٌظٛش، ٚسذّح 

 ذؼغ ج٤طٛجش.

 

  جعطؿحذس عّؼ١س غ١ش ػحد٠س ِٓ جٌذسؾس جٌشذ٠ذز

٠ظٙش جٌطفً سدٚد فؼً ور١شز ؾذج ، أٚ ٨ ٠ظٙش سدٚد فؼً 

ذحٌٕغرس ٥ٌطٛجش ٚذذسؾس ٍِحٛظس، ٚذافشجؽ، ٠ٚىْٛ وزٌه 

 غ١ش ِرحي ذٕٛع ج٤طٛجش جٌطٟ ٠غّؼٙح.

 

 ملاحظات

 

 

 

 

 

 

 

 

 ج٨عطؿحذس ٚج٨عطخذجَ جٌطر١ؼٟ ٌٍطزٚق ٚجٌشُ ٚجٌٍّظ

٠غطىشف جٌطفً ج٤ش١حء جٌؿذ٠ذز ذطش٠مس ِٕحعرس ٌؼّشٖ فٟ 

جٌٛػغ جٌطر١ؼٟ ٠ٚىْٛ رٌه ذح٦حغحط ٚجٌٕظش، ٠ٚطُ جعطخذجَ 

جٌطزٚق ٚجٌشُ فٟ جٌّٛجلف جٌّٕحعرس، ٚػٕذِح ٠حذظ سد فؼً 

٨ ٠ىْٛ ذحٌٕغرس ٌّٛجلف ِػً ج٤ٌُ أٚ خرشز ِضػؿس، فاْ رٌه 

 صجتذج ػٓ جٌحذ جٌطر١ؼٟ.

 

ج٨عطؿحذس ٚج٨عطخذجَ غ١ش جٌؼحدٞ ٌٍطزٚق ٚجٌشُ ٚجٌٍّظ 

  ذذسؾس ذغ١طس

سذّح ٠مَٛ جٌطفً ذح٦طشجس ػٍٝ ٚػغ ج٤ش١حء فٟ فّٗ، أٚ 

٠مَٛ ذطزٚق أٚ شُ ج٤ش١حء غ١ش جٌمحذٍس ٥ٌوً، ٚسذّح ٠ظٙش 

ذّػحذس سدٚد فؼً شذ٠ذز أٚ ئّ٘حي ٨٣ٌَ جٌرغ١طس جٌطٟ لذ ضىْٛ 

 خرشز ِضػؿس ٥ٌؽفحي جٌؼحد١٠ٓ.

 

ج٨عطؿحذس ٚج٨عطخذجَ غ١ش جٌؼحدٞ ٌٍطزٚق ٚجٌشُ ٚجٌٍّظ 

  ذذسؾس ِطٛعطس

سذّح ٠ظٙش جٔشغحي جٌطفً ذذسؾس ِطٛعطس ف١ّح ٠طؼٍك ذحٌٍّظ 

جٌطزٚق ذحٌٕغرس ٥ٌش١حء أٚ ج٤شخحص، ٚسذّح ٠ىْٛ  –جٌشُ  –

أٚ ل١ٍٍس ؾذج . ٌذٜ جٌطفً سدٚد فؼً ور١شز ؾذج  أٚ ِرحٌغ ف١ٙح،  

 

ج٨عطؿحذس ٚج٨عطخذجَ غ١ش جٌؼحدٞ ٌٍطزٚق ٚجٌشُ ٚجٌٍّظ 

  ذذسؾس شذ٠ذز

ػحدز ٠ىْٛ جٌطفً ِٕشغ٩  ذشىً ور١ش ؾذج  فٟ جٌشُ أٚ جٌطزٚق 

ٚجعطخذجَ ج٤ش١حء ٚذشىً أورش ِّح ٘ٛ ػ١ٍٗ فٟ ج٨عطىشحف 

جٌؼحدٞ، ٠ّٚىٓ أْ ٠ًّٙ جٌطفً جٌشؼٛس ذح٤ٌُ، أٚ ٠رذٞ سدٚد 

ز ٌطؿحً٘ ج٦صػحؼ.فؼً شذ٠ذ  

 

 ملاحظات

 

 

 

 

  ئعطؿحذحش جٌٍّظ ٚجٌشُ ٚجٌطزٚق ٚجعطخذجِٙح  .9
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 جٌخٛف ٚجٌؼظر١س .11
  جٌخٛف أٚ جٌؼظر١س ذذسؾس ػحد٠س

٠ىْٛ عٍٛن جٌطفً ِٕحعد ٌٍّٛجلف جٌطٟ ٠ّش ذٙح ج٤ؽفحي 

. ِٓ ٔفظ ػّشٖ  

 

  جٌذسؾس جٌرغ١طسخٛف أٚ ػظر١س غ١ش ػحد٠س ِٓ 

أح١حٔح  ٠ظٙش جٌطفً جٌىػ١ش ِٓ جٌخٛف أٚ جٌؼظر١س فٟ 

جٌّٛجلف ِمحسٔس ذشدٚد جٌفؼً ٥ٌؽفحي جٌؼحد١٠ٓ ِٓ ٔفظ 

 جٌؼّش فٟ جٌّٛجلف جٌّشحذٙس.

 

 خٛف أٚ ػظر١س غ١ش ػحد٠س ِٓ جٌذسؾس جٌّطٛعطس

٠ظٙش جٌطفً ذشىً ػحَ خٛف ور١ش ؾذج  أٚ ل١ًٍ ؾذج  ضؿحٖ 

ػش ِٓ ج٤ؽفحي جٌؼحد١٠ٓ فٟ ٔفظ ج٤حذجظ، ٠ٚؼطرش أو

 جٌّٛلف.

 

  خٛف أٚ ػظر١س غ١ش ػحد٠س ِٓ جٌذسؾس جٌشذ٠ذز

٠ظٙش جٌطفً ِخحٚف ِغطّشز ٥ٌش١حء أٚ ج٤حذجظ غ١ش 

جٌّإر٠س حطٝ ٌٛ ضىشسش ٔفظ جٌخرشجش، ِٓ جٌظؼد ؾذج  أْ 

٠ظٙش جٌطفً جٌٙذٚء ٚجٌشجحس، ٠ٚظٙش جٌطفً ػؼف فٟ 

ٌذٜ ج٤ؽفحي جٌؼحد١٠ٓ فٟ  جٌطؼحًِ ِغ جٌّخحؽش وّح ٘ٛ جٌححي

 ٔفظ جٌؼّش.

 

 ملاحظات

 

 

 

 

 

 

 

ضٛجطً ٌفظٟ ؽر١ؼٟ ِٕحعد ٌؼّشٖ جٌضِٕٟ ٌٍّٚٛجلف 

  جٌطٟ ٠ّش ذٙح

 

  ضٛجطً ٌفظٟ غ١ش ػحدٞ ِٓ جٌذسؾس جٌرغ١طس

ذشىً ػحَ ٠رذٚ أْ ٕ٘حن ضأخش فٟ جٌٕطك، ِٚؼظُ جٌحذ٠ع 

ِفَٙٛ، ٚػٍٝ وً ححي ٠ٛؾذ ذؼغ جٌطشد٠ذ أٚ ػىظ 

 جٌؼّحتش ٚأح١حٔح  جعطخذجَ ٌغس غش٠رس أٚ غ١ش ِفِٙٛس.

 

  ضٛجطً ٌفظٟ غ١ش ػحدٞ ِٓ جٌذسؾس جٌّطٛعطس

٠ّىٓ أْ ٠ىْٛ جٌى٩َ ِفمٛد، ٚوزٌه فأٗ ٠ّىٓ أْ ٠ىْٛ 

ٕ٘حن خٍؾ ذ١ٓ جٌى٩َ جٌّفَٙٛ ٚجٌى٩َ جٌغش٠د ِػً جٌٍغس غ١ش 

جٌّفِٙٛس ٚجٌطشد٠ذ ٚػىظ جٌؼ١ّش، ٚذشىً خحص ٠ّىٓ أْ 

ى٩َ جٌّفَٙٛ ػٍٝ أعثٍس صجتذز أٚ ج٨ٔشغحي جٌّطىشس ٠شطًّ جٌ

 ذّٛػٛع خحص.

 

 ضٛجطً ٌفظٟ غ١ش ػحدٞ ِٓ جٌذسؾس جٌشذ٠ذز

ػحدز ٨ ٠غطخذَ جٌطفً جٌٕطك جٌؿ١ذ ٌٍّؼحٟٔ، ٚوزٌه ٠ّىٓ أْ 

٠ٍؿأ ئٌٝ طشخحش ؽف١ٌٛس ححدز، أٚ ئطذجس أطٛجش ِػً 

طٛش جٌح١ٛجٔحش، ٌٚذ٠ٗ أطٛجش ِؼمذز لش٠رس ٤ْ ضىْٛ ِػً 

ٌّححدغس ٠ّٚىٓ أْ ٠ىْٛ رٌه ِغطّشج ، ٚوزٌه فاْ ٌذٜ ج

 جٌطفً جعطخذجَ شحر ٌط١١ّض ٚئدجسز ذؼغ جٌىٍّحش أٚ جٌؿًّ.

 ملاحظات

 

 

 

 

 جٌطٛجطً جٌٍفظٟ .11
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 جٌطٛجطً غ١ش جٌٍفظٟ .12

 

جعطخذجَ ػحدٞ ٌٍطٛجطً غ١ش جٌٍفظٟ، ِٕحعد ٌٍّٛجلف 

 ٚوزٌه جٌؼّش جٌّٛؾٛد ف١ٗ جٌطفً 

 

غ١ش ػحدٞ ٌٍطٛجطً غ١ش جٌٍفظٟ ذذسؾس  جعطخذجَ

  ذغ١طس

ٕ٘حن جعطخذجَ ذذجتٟ )غ١ش ٔحػؽ( ٌٍطٛجطً غ١ش جٌٍفظٟ، 

ٚوزٌه ئشحسز غ١ش ٚجػحس ٌّح ٠ش٠ذٖ جٌطفً أٚ ٠ظً ٌّح 

٠ش٠ذٖ ذٕفغٗ، ٚذحٌّمحسٔس ِغ ج٤ؽفحي ِٓ ٔفظ جٌؼّش ٔؿذ أْ 

جٌطفً ٠ّىٓ أْ ٠غطخذَ ج٦شحسز أٚ ج٠٦ّحء ذشىً أوػش ضحذ٠ذج  

شحسز ئٌٝ جٌشٟء جٌزٞ ٠ش٠ذٖ.٧ٌ  

 

جعطخذجَ غ١ش ػحدٞ ٌٍطٛجطً غ١ش جٌٍفظٟ ذذسؾس 

  ِطٛعطس

ذشىً ػحَ ٨ ٠ّىٓ أْ ٠ؼرش جٌطفً ػٓ ححؾحضٗ أٚ سغرحضٗ 

ذطش٠مس غ١ش ٌفظ١س، ٚوزٌه ٨ ٠غطط١غ أْ ٠فُٙ جٌطٛجطً غ١ش 

 جٌٍفظٟ ٣ٌخش٠ٓ.

 

  جعطخذجَ غ١ش ػحدٞ ٌٍطٛجطً غ١ش جٌٍفظٟ ذذسؾس شذ٠ذز

٠غطخذَ جٌطفً ئشحسجش أٚ ئ٠ّحءجش غش٠رس ٚشحرز ح١ع أٔٙح 

(، ٚ٘ٛ وزٌه غ١ش ِذسن  ٨ ِؼٕٝ ٌٙح ػذ٠ّس جٌّؼٕٝ )

ٌٍّفح١ُ٘ ج٨ؾطّحػ١س ٚج٦شحسجش ٚجٌطؼر١شجش جٌّٛؾٙس 

 ٣ٌخش٠ٓ.

 

 ملاحظات

 

 

 

 

  ِغطٜٛ جٌٕشحؽ ؽر١ؼٟ ذحٌٕغرس ٌٍؼّش ٚجٌظشٚف

٠طؼٍك ذحٌٕشحؽ ٨ ٠ظٙش جٌطفً أٞ ٔٛع ِٓ جٌّشحوً ف١ّح 

 جٌضجتذ أٚ لٍس جٌٕشحؽ ِمحسٔس ذح٤ؽفحي ِٓ ٔفظ جٌؼّش.

 

  ِغطٜٛ جٌٕشحؽ غ١ش ػحدٞ ِٓ جٌذسؾس جٌرغ١طس

ػحدز ٠ىْٛ جٌطفً لٍمح  أٚ ٌذ٠ٗ ػؿش ٨ٚ ٠شؼش ذحٌشجحس، أٚ 

ٌذ٠ٗ وغً ٚذطة فٟ جٌحشوس، ٠ّٚىٓ أْ ٠طذجخً ِغطٜٛ 

 جٌٕشحؽ ٌذٜ جٌطفً ٚخحطس فٟ جٌؿحٔد ج٤دجتٟ.

 

  ٜ جٌٕشحؽ غ١ش ػحدٞ ِٓ جٌذسؾس جٌّطٛعطسِغطٛ

٠ىْٛ ٌذٜ جٌطفً ِغطٜٛ ِٓ جٌٕشحؽ ٠طظف ذحٌغشػس، صِٓ 

جٌظؼد أْ ٠طُ ئ٠محفٗ، ٚوزٌه ضىْٛ ٌذ٠ٗ ؽحلس غ١ش ِحذٚدز 

٨ ضغحػذٖ ػٍٝ جٌَٕٛ، ٠ّٚىٓ أْ ٠ىْٛ وغ٨ٛ  ٠ٚىْٛ ذححؾس 

 ئٌٝ لذس ور١ش ِٓ جٌحع ٚجٌّغحػذز ٌطحش٠ىٗ.

 

ِٓ جٌذسؾس جٌشذ٠ذز ِغطٜٛ جٌٕشحؽ غ١ش ػحدٞ  

جٌطفً ٠ظٙش ٔشحؽ أٚ لٍس ٔشحؽ ذشىً ِرحٌغ ف١ٗ، ٚأ٠ؼح  

 ٠غًٙ جٌطحٛي ِٓ ٔشحؽ ئٌٝ آخش ذشىً شذ٠ذ.

 

 ملاحظات

 

 

 

 

 ِغطٜٛ جٌٕشحؽ .13
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ِخطٍف جٌزوحء ؽر١ؼٟ ٚجٌمذسجش جٌؼم١ٍس ػحد٠س فٟ 

 جٌّؿح٨ش )جٌّٕحؽك(

٠رذٚ أْ روحء جٌطفً ٠مغ ػّٓ حذٚد جٌطر١ؼٟ فٟ ٔفظ جٌؼّش، 

٨ٚ ٠ٛؾذ ٌذ٠ٗ ػؼف فٟ جٌمذسجش جٌؼم١ٍس أٚ ِشى٩ش غ١ش 

 ػحد٠س.

 

 ٚظحتف ػم١ٍس غ١ش ػحد٠س ِٓ جٌذسؾس جٌرغ١طس 

٨ ٠رذٚ أْ جٌطفً ٌذ٠ٗ روحء ِٓ جٌذسؾس جٌؼحد٠س، ِػً ج٤ؽفحي 

جٌؼّش، ٕٚ٘حن ضأخش فٟ ؾ١ّغ جٌّؿح٨ش جٌؼحد١٠ٓ فٟ ٔفظ 

 ذحٌٕغرس ٤دجء جٌّٙحسجش.

 

  ٚظحتف ػم١ٍس غ١ش ػحد٠س ِٓ جٌذسؾس جٌّطٛعطس

ٕ٘حن جخط٩ف ٚجػح ذحٌٕغرس ٌزوحء جٌىفً فٟ ٔفظ جٌؼّش، 

ٕٚ٘حن جحطّحي ٌٛؾٛد ٚجحذ أٚ أوػش ِٓ جٌمذسجش ٌذٜ جٌطفً لذ 

 ضظً ئٌٝ حذٚد جٌطر١ؼٟ.

 

  جٌذسؾس جٌشذ٠ذز ٚظحتف ػم١ٍس غ١ش ػحد٠س ِٓ

٨ ٠غطط١غ جٌطفً أْ ٠مَٛ ذٕفظ جٌّططٍرحش أٚ جٌّّٙحش جٌؼم١ٍس 

)جٌّؼشف١س( ٥ٌؽفحي ِٓ ٔفظ عٕٗ، ٠ّٚىٓ أْ ٠ىْٛ أفؼً فٟ 

 ٚظ١فس أٚ أوػش ِٓ ج٤ؽفحي جٌؼحد١٠ٓ فٟ ٔفظ جٌؼّش.

 

 ملاحظات

 

 

 

 

 جٌّغطٜٛ ٚجٌذسؾس جٌخحطس ذح٨عطؿحذس جٌؼم١ٍس .14
  ؽر١ؼٟ 

ػ٩ِحش أٚ د٨تً ػٍٝ أْ جٌطفً ٌذ٠ٗ ححٌس ٨ ٠ٛؾذ 

 ضٛحذ.

 

  ضٛحذ ذغ١ؾ

٠ٛؾذ ٌذٜ جٌطفً أػشجع ل١ٍٍس أٚ دسؾس ذغ١طس ِٓ 

 جٌطٛحذ.

 

  ضٛحذ ِطٛعؾ

٠ٛؾذ ٌذٜ جٌطفً ػذد ِٓ ج٤ػشجع ، أٚ دسؾس ِطٛعطس ِٓ 

 جٌطٛحذ.

 

 ضٛحذ شذ٠ذ

٠ٛؾذ ٌذٜ جٌطفً جٌؼذ٠ذ ِٓ ج٤ػشجع، أٚ دسؾس شذ٠ذز ِٓ 

 جٌطٛحذ.

 

 ملاحظات

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ج٦ٔطرحع جٌؼحَ .15
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...................................................................................................................................................................  

 

عنصر، انقل الدرجات من الصفحات الداخلية للفراغ المناسب بالاسفل. إجمع الدرجات للتحديد درجة المجموع  51تعليمات: بعد تسجيل درجات 

لمجموع النهائي في الجدول المبين لجميع الأعمار...... إلخالنهائي، ثم حدد درجة الشدة المناسبة. ضع دائرة حول درجة ا  

 

 

   الفقراتملخص مجموع 

 العلاقات مع الآخرين: .............................................   _____                                                                  
, 3)  5.5المتوسط =               5.5 )  

................................................................   التقليد:       .1
_____ 

, 5.5)  5.5المتوسط =   5 )  

................................................   الإستجابة الإنفعالية:       .5
_____ 

, 3)  3 المتوسط =   3 )  

......................................................   استخدام الجسم        .3
_____ 

,  5.5)  5.5المتوسط =   5.5 )  

 ......................................................  _____ استخدام الاشياء .4
,  5.5)  5.5المتوسط =   5 )  

 .............  _____............................................. التكيف للتغير .5
,  5.5)  5.5المتوسط =   5.5 )  

 ...................................................  _____ الاستجابة البصرية .6
,  5.5)  5.5المتوسط =   5 )  

 ..................................................  _____ الاستجابة السمعية: .7
,  5.5)  5.5المتوسط =   5 )  

 ................  _____ استجابات اللمس والشم والتذوق واستخداماتها .8
,  5)   5المتوسط =   5 )  

 .....................................................  _____ الخوف والعصبية .9
,  5.5)  5.5المتوسط =   5.5 )  

 ...........  _____........................................... التواصل اللفظي .11
, 3)   3المتوسط =   3 )  

 ................................................  _____ التواصل غير اللفظي .11
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,  5.5)  5.5المتوسط =   5 )  

 ......................................................  _____ مستوى النشاط .15
,  5.5)  5.5المتوسط =   5 )  

 ..............  _____ والدرجة الخاصة بالاستجابات العقليةالمستوى  .13
,  5.5)  5.5المتوسط =   5.5 )  

 .......................................................  _____ الانطباع العام .14
, 3)   3المتوسط =   3 )  

 

. على التوالي13سنة، أو  15 – 5المتراوح أعمارهم بين  ملاحظة: الارقام بين الاقواس هي المتوسط للافراد   

 

 Note. SEM = 0.68     المجموع النهائي                     

 

 درجة الشدّة

 أعراض بسيطة من إضطراب طيف التوحد 

           (15 – 59.5 ; ( 13للأعمار +  57.5 – 15   

 أعراض متوسطة من إضطراف طيف التوحد 

 (31 – 36.5 ; ( 13للاعمار +  34.5 – 58   

 أعراض شديدة من إضطراف طيف التوحد 

فما فوق  37)  ; ( 13فما فوق للأعمار +  35   

 

 

 

 

 

 

 2ملحق رقم 
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