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 شكر وتقدير

یننا وبین ربنا افتح ب النعم، جمیعأحمده سبحانه بجمیع المحامد على  الحمد الله حمدًا حمدًا، والشكر له شكرًا شكرًا،    

قومنا بالحق وأنت خیر الفاتحین، سبحانك اللهم لا علم لنا إلا ما علمتنا إنك أنت العلیم الحكیم، وصلاة وسلامًا على خیر 

أما .. .وعلى آله وصحبه ومن والاهمحمد بن عبد االله الخلق وحبیب الحق، المبعوث رحمة للعالمین، معلم البشریة جمعاء، 

 ... بعد

ى بالعلم شرفًا أن كلَّ واحدٍ یدَّعیه، ولما كانت مقاصد العلم مبنیة على الصعاب، وتحمل العثرات، ولما كان كف

لأهله العز والفضل، أردت أن أسلك طریقه لأنال بعض هذا العز والفضل، وكان لي عظیم الشرف أن أنتمي لهذا الصرح 

 طالبًا في مرحلة اللیسانس وأن أكون فیها طالبًا وباحثاً في مرحلة المبارك كلیة التربیة في جامعة أسیوط، وأن أدرس فیها

الماجستیر، ثم أحمد االله سبحانه وتعالى أن امتنّ عليّ بفضله، ووفقني لإنجاز هذا العمل فلله وحده الحمد، وإلیه یرجع 

راف بالفضل الناس لا یشكر االله، ومن باب الاعتقال االله تعالى:(لَئِنْ شَكَرْتُمْ لأََزِیدَنَّكُمْ)، ومن منطلق من لا یشكر الفضل، 

 تاذ الدكتور/الأسسعادة ، وعظیم الامتنان إلى رلأهل الفضل، فإن الباحث لا یسعه إلا أن یتقدم بأسمى آیات الشكر والتقدی

 الباحثُ فَ ورئیس قسم علم النفس بكلیة التربیة جامعة أسیوط، والذي شَرُ بوي أستاذ علم النفس التر عماد أحمد حسن علي

قبل البحثِ بقبوله الإشراف، رغم كثرة المتاعب والمسئولیات التي على عاتقه، ومنحني من وقته وعلمه وصوابِ رأیه الكثیر، 

منح فجاد وأفاض، وأرشد إلى طریق العلم من أیسر وأسهل طریق، فعرّف وعلّم وفهّم، فنهلتُ من بحر علمه، وتعلمت منْ 

فكان بحق أستاذًا ناصحًا وأخًا حافزًا، بارك االله في عمره وعلمه، وجزاه عن الباحثِ وعن البحثِ  حُسْنِ خلقه ورحابةِ صدره،

 خیرَ الجزاء إنه وليُّ ذلك والقادر علیه.

ر مخیمر خض/ الأستاذ الدكتوركما لا یسعني أیضًا إلا أن أتقدم بخالص الشكر، وعظیم التقدیر والإجلال إلى سعادة  

أكرمني ربي بأن  جامعة أسیوط، والذيكلیة التربیة، كلیة لشئون التعلیم والطلاب، الأستاذ علم النفس التربوي، ووكیل  یدأبو ز 

 من واسعِ  باحثِ ى الأفاض علأتتلمذ على یدیه في مرحلة اللیسانس وأن أنال شرفَ القربِ من سیادته في مرحلة الماجستیر، 

 وجمیل صبره، فكان سیادته مثالاً في صبر الأستاذ على تلمیذه، وفي حنوّ صدره ، وسعة ه، وأغدق علیه بكریم خلقه، علمِ 

ریق الصحیح، نصح على الط ساطعةً  منارةً  الأب على ابنه، فلقد كانت كلماته للباحث نبراسًا یهتدى به، وكانت آراؤه الصائبةُ 

 عن والتقدیر والمحبة الخالصة، جزاه االله فهدى، فلسیادته من الباحث كل الشكرعلى النافع فأخلص، وأرشد فصدق، ودل 

 ، واالله أسأل أن یكتب أجره، وأن یجعل االله ثواب ما قدم في موازیین أعماله.خیر الجزاءالباحث وعن البحث 
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سعادة الأستاذ عظیم الامتنان والعرفان إلى و بخالص الشكر  یسعدني ویشرفني أن أتقدمكما   

...... أستاذ الصحة النفسیة، ونائب رئیس جامعة كفر الشیخ، وإنه لشرف للباحث وللبحث الدكتور/.........................

مسئولیاته یرة، و أعماله الكثل معاناة السفر من كفر الشیخ إلى صعید مصر رغم تحمّ و أن یحظى بقبول سعادته مناقشة الباحث، 

رك االله له أن یجعل ذلك في موازین حسناته، وأن یبا أسأل الجسیمة، فلسیادته كل الشكر وعظیم التقدیر على تفضله، وااللهَ 

 في عمره وعمله وأهله.

كما لا یفوتني أن أسطر أسمى آیات الشكر والتقدیر إلى سعادة الأستاذ الدكتور/ ......................... أستاذ الصحة 

اجد سعادته بقبوله مناقشة هذا البحث فكان تو  أیضًا الباحثُ  فَ رُ والذي شَ  ،النفسیة، وعمید كلیة التربیة، جامعة كفر الشیخ

فخرًا للباحث وللبحث، وتحمّل سعادته أیضًا متاعب السفر في مثل هذا الوقت، رغم انشغاله ومسئولیاته، فلسیادته كل الشكر 

   عن الباحث وعن البحث خیر الجزاء، وبارك االله له في عمره وعمله. ومزید التقدیر والاحترام، وجزاه االله

الشكر موصول كذلك لكل من ساهم أو أعان على أن یخرج هذا العمل إلى النور، إلى والدي الذي علمني الصبر والمثابرة، و 

وإلى والدتي نبعِ العطاءِ الدافق، والمحبةِ الخالصة، أسأل االله أن یطیل في عمریهما وأن یصلح أعمالهما وأن یرزقهما حسن 

قني رضاهما، وإلى إخوتي جمیعًا وأخص من بینهم أخي الحبیب باحث الدكتوراه بجامعة الخاتمة وأن یوفقني إلى برهما، ویرز 

القاهرة / أشرف، وإلى زوجتي الحبیبة الصابرة، وإلى أبنائي الشموسِ التي تضيء فتنیر حیاتي، وتمنحني القوة على تحمل 

ي في هذا یماء والتي تاقت نفسُها كثیرًا أن ترانالمصاعب والآلام، وأخص من بینهم ابنتي الحبیبةَ الغالیة زهرة حیاتي/ الش

 الموقف فاالله أسأل أن یحفظها وإخوتها من كل سوء وأن یوفقهم في مستقبل حیاتهم. 

ثم الشكر كل الشكر إلى رجالٍ آخرین قدموا للباحثِ كلَّ عونٍ لا لشيءٍ سوى محبة العلم وخدمة طلابه ابتغاء وجه االله، 

لعبد قول حبیبنا ورسولنا الكریم:(واالله في عون ا ومولاهم، وخدمةَ من یطلب مساعدتهم من منطلقلا یبتغون سوى رضا ربهم 

اعد أستاذ الصحة النفسیة المس عبد االله محمد عبد الظاهرإلى أخي الحبیب ورفیق الدرب سعادة الأستاذ الدكتور/ .....)، 

س وسعًا، ولم یبخل بنصیحة إلا وبادر وقدّم فكان خیرَ معین، ولی جهدًا، ولم یدّخر الذي لم یألُ بكلیة التربیة جامعة أسیوط، و 

هذا منه بمستغرب فهذه أخلاقه منذ كنا سوی�ا في المرحلة الثانویة ثم الجامعیة فله مني كل الشكر والتقدیر والاعتراف بالجمیل، 

د للباحث ان، والذي كان خیرَ ناصح، ومرشأستاذ الصحة النفسیة بكلیة التربیة بأسو  حسن علاموإلى سعادة الأستاذ الدكتور/ 

منذ اللبنات الأولى في هذا العمل ومن أول ما فكرت في خطة البحث، فكان سیادته الأب الحاني والأخ المعین والصدیق 

سامة أالصدوق بسعةِ صدرٍ، وغزارةِ علمٍ، وصائبِ رأيٍ، فلسیادته كل الحب والتقدیر والاحترام، وإلى سعادة الأستاذ الدكتور/ 

أستاذ التربیة الخاصة المساعد بكلیة التربیة جامعة عین شمس، والذي جاد على الباحث بالكثیر الكثیر من  فاروق مصطفى
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وقته على الهاتف والبرید الالكتروني بل وفي بیته، ولم یبخل لا برأي ولا بفكرة ولا بكتب .... فكان سیادته خیرَ المعین أیضًا 

ة التربیة مدرس الصحة النفسیة بكلی مصطفى عبد المحسن الحدیبيوالشكر كذلك إلى الدكتور/  فله كل الشكر والتقدیر،

جامعة أسیوط، والذي جاد على الباحث بالكثیر من الوقت رغم كثرة مشاغله ومسئولیاته، ولم یبخل برأي ولا بنصیحة إلا 

 وقدمها، فلسیادته كل الشكرِ وخالصِ التقدیر.

الأطفال عینة الدراسة ولوالدیهم الذین تابعوا وواصلوا وأظهروا التعاون مع الباحث، ومعلمیهم  ثم الشكر موصول لهؤلاء

الذین جادوا بوقتهم ووقفوا إلى جانب الباحث ونصحوا فأخلصوا وأرشدوا فصدقوا، وللمشرف على قسم التوحد الذي بذل الكثیر 

 یة حتى تمام التطبیق وبعد فترة المتابعة.وعانى مع الباحث كثیرًا في تذلیل الصعاب والمعوقات الإدار 

والشكر لكم جمیعًا أیها الحضور الكرام، والشكر موصول كذلك لكل من حمل لي خیرًا أو ذكرني فدعا لي بخیر، والحمد 

 الله في الأولى والآخرة ،وصلى االله على سیدنا محمد وعلى آله وصحبه وسلم.

 الباحث/ أسامة لطفي عبد الحفیظ حمدان
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 بسم ا الرحمن الرحيم
 

 ةــة التربیــكلی
 قسم علم النفس

 أسامة لطفي عبد الحفیظ حمدان. اسم الباحث:

 فاعلیة برنامج إرشادي سلوكي في خفض سلوك إیذاء الذات لدى عینة من الأطفال التوحدیین.عنوان الدراسة: 

 كلیة التربیة، جامعة أسیوط. جهة الدراسة:
 مستخلص الدراسة

هدفت الدراسة إلى إعداد برنامج إرشادي قائم على النظریة السلوكیة والتحقق من فاعلیته في خفض سلوك إیذاء 

) أطفال من الذكور وتتراوح ٤الذات لدى عینة من الأطفال ذوي اضطراب التوحد، وتكونت عینة الدراسة التجریبیة من (

 یهم سلوك إیذاء الذات، واستخدمت الدراسة الأدوات التالیة:) سنة من ذوي اضطراب التوحد ولد١٠-٨أعمارهم ما بین (

 ).٢٠٠٦مقیاس جیلیام (جیمس جیلیام) التقدیري لتشخیص اضطراب التوحد. ترجمة/ عادل عبد االله ( -

 إیذاء الذات).  إعداد الباحث.(مقیاس تقدیر السلوك العدواني الموجه نحو الذات  -

 .البرنامج السلوكي المقترح. إعداد الباحث -

وأسفرت نتائج الدراسة عن فاعلیة البرنامج المقترح في خفض سلوك إیذاء الذات لدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد 

 من التطبیق). ثلاثة شهور(عینة الدراسة، وتم التحقق من فاعلیة بقاء الأثر بعد انقضاء فترة المتابعة 
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Abstract 

Name: Osama Lotfy Abdulhafiz Hamdan. 

Title: The effectiveness of behavioral counseling program to reduce self-injury behavior 

in a sample of children with autism. 

Place of study: Faculty of Education- Assiut University   

The study aimed to design a heuristic program based on the behavioral theory and 

knowing the effectiveness of it in reducing self-injury behavior for a sample of autistic 

children. The study sample consisted of four autistic children of male aged between 10-

12 years old with self-injury behavior. 

The following tools were used in the study:-  

1- Gilliam Autism Rating Scale (GARS) Translated by Dr. Adel Abdullah(2006). 

2- Self-injury aggressive behavior scale.  (prepared by the researcher) 

3- The proposed behavioral program.    (prepared by the researcher) 

 The results showed that: the effectiveness of the proposed program in reducing 

self-injury behavior for the research sample of the autistic children and and checking the 

effect of it after the finishing of the following up period (two months after applying). 
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 قوائم الدراسة

 
 قائمة الموضوعات.             

 قائمة الجداول.                

 قائمة الأشكال.                
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 قائمة الموضوعات

 رقم الصفحة الموضوع

 ١١-١ الفصل الأول: مدخل الدراسة.
  أولاً: مقدمة الدراسة.  
  ثانیًا: مشكلة الدراسة.  
  ثالثاً: أهداف الدراسة.  
  رابعًا: أهمیة الدراسة.  
  خامسًا: مصطلحات الدراسة.  
 ٧٤ -١٢ للدراسة.الفصل الثاني: الإطار النظري   
  .الإرشاد السلوكي: أولاً  

  مفهوم الإرشاد السلوكي.  
  أهداف الإرشاد السلوكي.  
  نظریات الإرشاد السلوكي.  
  أسس الإرشاد السلوكي.  
  ممیزات الإرشاد السلوكي.  

  : التوحد.ثانیًا
  التطور التاریخي لاضطراب التوحد.  
  تعریف التوحد.  
  معدلات انتشار التوحد   
  أسباب التوحد  

  تشخیص التوحد
  اضطراب التوحد والإعاقة العقلیة.  
  اضطراب التوحد واضطرابات اللغة والكلام  
   اضطراب التوحد والإعاقة السمعیة.   
  اضطراب التوحد والفصام.  
  اضطراب التوحد ومتلازمة توریت.  
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  اضطراب التوحد وزملة اسبرجر.   
  ومتلازمة ریت. اضطراب التوحد  
  النظریات المفسرة لاضطراب التوحد.  
  سمات الأطفال التوحدیین.  
  الجانب الاجتماعي.  
  الجانب المعرفي.  
  الجانب السلوكي.  
  علاج التوحد.  
  العلاج النفسي.  
  العلاج الطبي.  
  العلاج بالحمیة الغذائیة.  
  العلاج الطبیعي.  
  العلاج التربوي.  

  إیذاء الذات.: ثالثاً
  السلوك العدواني.  
  تعریف السلوك العدواني.  

  بین العدوان والعنف.  
  بین العدوان والغضب.  
  بین العدوان والعدائیة.  
  بین العدوان والشجار.  
  النظریات المفسرة للعدوان.  
  أشكال إیذاء الذات.  
  سمات الأطفال ذوي سلوك إیذاء الذات.  

 ٩٣ -٧٥ وفروض الدراسة. الفصل الثالث: دراسات سابقة ذات الصلة
  .وحدذوي اضطراب التأولاً: دراسات تناولت فاعلیة البرامج التربویة والعلاجیة المقدمة للأطفال   
  تعقیب.  
  مدى الاستفادة.  
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ثانیًا: دراسات تناولت أثر تنمیة بعض المهارات في خفض بعض الاضطرابات النفسیة والسلوكیة   
 .اضطراب التوحدذوي لدى الأطفال 

 

  تعقیب.  
  مدى الاستفادة.  
  ثالثاً: دراسات تناولت برامج إرشادیة ووقائیة لخفض سلوك إیذاء الذات وتحسین السلوك التوافقي.  

  تعقیب
  مدى الاستفادة.  
  رابعًا: فروض الدراسة.  

 ١٣١-٩٣ الفصل الرابع: منهج الدراسة واجراءاتها.
  أولاً: منهج الدراسة.  
  ثانیًا: مجتمع وعینة الدراسة وطریقة اختیارها.  

  ثالثاً: شروط اختیار العینة.
  رابعًا: أدوات الدراسة.  

  مقیاس جیلیام التقدیري لتشخیص اضطراب التوحد.  -۱
  مقیاس تقدیر السلوك العدواني الموجه نحو الذات. -۲
  البرنامج الإرشادي. -۳
  بالبرنامج.التعریف  -أ
  أهمیة البرنامج.-ب    

  أهداف البرنامج. -ج
  أسس بناء البرنامج: 

  أولاً: الأسس الفلسفیة.   
  ثانیًا: الأسس النظریة.   
  ثالثاً: الأسس العصبیة والفسیولوجیة.   
  رابعًا: الأسس الاجتماعیة.   
  خامسًا: الأسس النفسیة والتربویة.   
  كیفیة بناء وحدات البرنامج.   
  فنیات تعدیل السلوك.   
  الأسلوب الإرشادي المتبع في تطبیق البرنامج.  
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  الفئة التي وضع من أجلها البرنامج.  
  اختیار محتوى البرنامج.  
  صلاحیة البرنامج وضبطه.  
   تطبیق البرنامج.  
  تقویم البرنامج.  
  مخطط جلسات البرنامج. 

  الأسلوب الإحصائي المستخدم.  
  خطوات الدراسة  

 ٢٠٥-١٣٢ الفصل الخامس: نتائج الدراسة ومناقشتها.
  نتائج الفرض الأول ومناقشتها.أولاً:   
  ثانیًا: نتائج الفرض الثاني ومناقشتها.  
  ثالثاً: نتائج الفرض الثالث ومناقشتها.  
  رابعًا: توصیات وبحوث مقترحة.  
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 مدخل الدراسة

 :الدراسة مقدمة أولاً:

مْنَا بَنِي آدَمَ وَحَمَلْنَاهُمْ فِي الْبَرِّ وَالْبَحْرِ وَرَزَقْنَاهُم مِّنَ  لْنَاهُ {وَلَقَدْ كَرَّ مْ عَلَى كَثِیرٍ مِّمَّنْ خَلَقْنَا الطَّیِّبَاتِ وَفَضَّ
 )٧٠(سورة الإسراء ،تَفْضِیلاً}

 یتم فیهـا التيالسنوات  إذ هيهم مراحل نموه أتعد السنوات الأولى من حیاة الطفل من      
 هذه في الأطفالبولى لبنائها، ولا تعود نتائج الاهتمام نسانیة ووضع اللبنات الأتشكیل شخصیته الإ

 فيمم وتمثل إحدى مؤشرات حضارة الأ، المجتمع ككل على المدى البعیدإلى بل تعود ،  حسبف المرحلة إلى الأطفال
الاحتیاجات وى ذ للأطفالمدى ما تقدمه من عنایة واهتمام  فيویتركز ذلك ، طفال بمختلـف فئاتهـامدى عنایتها بتربیة الأ

تدخل هنا یلزم ال عاقتهم ومنإتضاعف  التيلى تعرضهم للمزید من المشكلات إالفئة یؤدى  ن إهمال هذهالخاصة، لأ
، ٢٠٠٢:عبد االله محمـد عادل(                           * عاقةعلى الإ تترتب التيلمواجهة المشكلات الإرشادي والعلاجي 

٣٦٩( 

لتي اصى، ومن أعظم هذه النعم وأجلها نعمة العقل، لقد امتن َّ االله _ سبحانه _ على الإنسان بنعم لا تعد ولا تح
ولحكمته _سبحانه _ فقد یصاب بعض الأفراد بأحد الاضطرابات التي تحید تمیز بها الإنسان على سائر المخلوقات، 

مكان ودرجة تختلف بحسب نوع و الشدة، بهذه الملكة عن التطور السويّ، فینحرف أداؤه الوظیفي في مستویات متباینة 
الإصابة، وبالتالي تختلف مسمیات هذه الاضطرابات، ومن هنا كانت الحاجة إلى التعرف على هذه الاضطرابات 

وهو اضطراب نمائي مركب  (Autism)هذه الاضطرابات ما یعرف باضطراب التوحد بین  وخصائص كل منها، ومن
نوعیًا في  تسم بوجود صفات ممیزة تشمل خللاً في الأطفال، غالبًا ما یظهر خلال السنوات الثلاث الأولى من العمر، وی

في التواصل وفي النشاطات التخیلیة، كما یشمل تحدیدًا في الأنشطة  اواضحً  التفاعل الاجتماعي المتبادل، وخللاً 
، بالإضافة إلى وجود اضطرابات في التعامل مع الآخرین، وعدم القدرة على التكیف والاهتمامات الیومیة بشكل نمطيّ 

 )١٩، ٢٠٠٠جوهر، (أحمد  مجتمع المحیط بهممع ال

 مراحل  الطفولة المبكرة، حیث لم یتم  خلال الإعاقة هذه من التوحدیون لویعاني الأطفا      
غریبة وشاذة  بسلوكیاتتتمیز إعاقة  لذا فهي المصاحبة للسلوكیات ولا الآن، حتى للتوحد حقیقیة أسباب إلى لالوصو 

 )١٠٣، ٢٠٠٤یني،(لطفي الشرب سلبًا على تفاعل الطفل الاجتماعيتشبع حاجاته ولكنها تؤثر 

م) عندما ١٩٤٣هو أول من اكـتشف هـذه الإعاقة أوائـل الأربعـینات (  Lew Kanerيولقـد كان الطبـیب النفســ
یتصفـون  ایصف فیها أحـد عشـر مـریضًا تابـع حــالتهم على مدى سنــوات في عیادته، هؤلاء الأطفال كانـو  ةكتب مقال
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بمجمـوعة من الأعــراض المـرضیة تختلـف عـن الأعـراض النفسیة التـي تعـود عـلى متابعتـها وقـد استخدم مصطلح التـوحد 
، ٢٠٠٢سلیمان، عبد الرحمن                         وهذا ما ذكره كل من:  (Early Infantile Autism)الطفولي المبكر 

  ،٢٠٠٥ ،، ماجد عمارة٢٠٠٥ ،الحلبيسوسن  ،٢٠٠٥ ،محمد خطاب

 * یشیر الرقم الأول إلى سنة الإصدار، بینما یشیر الرقم الثاني إلى رقم الصفحة أو الصفحات.

 (Bernard Rimland,1965) وازداد اهتمام الأخصائي النفسي بیرنارد، )٢٠٠٧ ،ریتا جوردن، ستیوارت بیول
براهیم إ(             ةالتوحد خصوصا أن طفله كان یعاني من هذه الإعاقباضطراب التـوحد عندما كـرس وقته لدراسة 

 )١٠٣، ٢٠٠٤، الزریقات

ولـقد ظهرت أول إشارة لهذا الاضطراب في الدلیل التشخیصي والإحصائي للأمراض النفسیة والعقـلیة الطـبعة 

انعكاسـاته السلبیة على الـعدید من أن هذا الاضطـراب اضطـراب نمائي عـام أو منتـشر، له  (DSM4,1994)الـرابعة

 هناك شبه إجماع على أنه إعاقة عقلیة معقدة أن جـوانب النمو الأخرى وفي مقدمتها الجانب العقلي المعرفي لدرجة

 )٩٧، ٢٠٠٤، (عادل عبد االله 

إلى أن   Autism Society of America ASAوهنا تجدر الإشارة إلى ما أوردته الجمعیة الأمریكیة للتوحد    

اضطراب التوحد لا یرتبط بأي تاریخ أسري أو مرضي، ولا بأیة ممارسات أسریة أو ثقافیة، ولا توجد حدود اجتماعیة أو 

حدود عرقیة (تتعلق بالعنصر أو السلالة) تؤثر في احتمالیة حدوثه، ولا یرتبط بدخل الأسرة ولا بفرص التعلیم، مما أدى 

، (Wing&Potter,2002,157)ي ربطت حدوث الاضطراب ببعض الممارسات إلى رفض بعض النظریات السابقة الت

كان یعتقد في السابق أن التوحد أكثر شیوعا في الطبقات الراقیة ولكن ثـبت عــدم صحـة هـذه الـمقولــة وكـان السـبب فلقد 

یوجد في وحد التن اضطراب بل الصحیح أ الفقیرة، في ذلـك هـو عــدم اكـتشاف الاضطراب وتحویله للعلاج في الطبقات

 من الحالات التي لا تعترف بالحدود الاجتماعیة أوجمیع أنحاء العالم، وفي جمیع الطبقات العرقیة والاجتماعیة، فهو 

)،(خالد ١٦، ٢٠٠٦ثقافة(كوثر عسلیة،والأقل  الاقتصادیة فیتعرض لها على حد سواء الأسر الفقیرة، والغنیة، والمثقفة،

 )٤٢، ٢٠٠٨مطحنة، 

وفي البیئة العربیة فإن نسبة انتشار هذا الاضطراب غیر معروفة بشكل دقیق حیث إن الإحصاءات في هذا 

المجال یعتریها القصور وعدم الدقة، بسبب الخلط بین هذا الاضطراب وغیره من الاضطرابات الأخرى كالإعاقة الذهنیة 

مج لأمـر الـذي یكون من شأنه عدم استفادتهم من تلك البراوهو ا مثلاً وبالتالي یتم وضعهم في مدارس التربیة الفكریة،

، وأحیانًا نتیجة لعدم تحویل هؤلاء الأطفال للعلاج بسبب الفقر المادي، أو غلبة بعض المقدمة لهم في مثل هذه المدارس

هملة، د تكون مكما أن تلك الفئة من فئات الإعاقة تكاالأعراف والتقالید الاجتماعیة في بعض الأوساط الاجتماعیة، 
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والأكثر من ذلك كله أن أفراد تلك الفئة یتم تشخیصهم بشكل خاطئ على أنهم متخلفون عقلیًا وبالتالي یتم إلحاقهم بمـدارس 

 )٦١، ٢٠٠٢(عادل عبد االله، التـربیة الفكـریة

 هناك بعض المؤشرات التي تظهر على الطفل التوحدي منها: و 

 ..).مسة، الرائحة، الإضاءة، الأصواتت أو نقص في الإحساس بها (الملابالمثیرا  زیادة مفرطة في الإحساس -

 بكاء قبل النوم وعند الاستیقاظ.  -

 نوبات غضب وصراخ. -

  )٧٩، ٢٠٠٣(كمال زیتون،.وتجاه الذات في حالات أخرى، میول عدوانیة تجاه الآخرین في بعض الحالات -

والأجدر بالذكر هنا أن الطفل التوحدي تصعب إدارته بسبب سلوكیاته المتمثلة في مقاومة التغییر، والسلوك  

الاستحواذي، والقهقهة دون سبب، والاستثارة الذاتیة، وعدم إدراك المخاطر، والسلوك النمطي، وسلوك العزلة والمقاطعة، 

تجاه الذات  يالعدوان بل إن هذا السلوك)، ٨١، ٢٠٠٣مد كامل، مح(العدواني، وإیذاء الذات ونوبات الغضب، والسلوك 

روسو،  ولاك (رونالد  یصبح خطیرًا إذا ما تكرر فقد یؤدي إلى إصابة في الأعضاء أو المخ وربما یؤدي أحیانا إلى الوفاة

 )١٤٧، ٢٠٠٣،كولین أورورك

 اليمجالات التفكیر وبالت في وذلك للدماغ الطبیعي النمو عدم ذوي اضطراب التوحد لمیزة للأطفاملامح المومن ال    

، مرغوب فیهار غیبسلوكیات م یقو  ویجعله ، يالاضطراب على مستوى التوافق النفسي والاجتماعي والانفعالهذا  یؤثر

وكیة وتعتبر الاضطرابات السلذات،  عدوانیة وإیذاء الطفل التوحدي یعاني من اضطرابات ونوبات غضب وسلوكیاتف

، بل وأثبتت الدراسات أن ل ذوو اضطراب التوحدشكلات التي یعاني منها الأطفاموأخطر ال أهممن  العدوانومنها 

التوحدیین أكثر عدوانیة من أقرانهم المتخلفین عقلی�ا، ویعتبر تعدیل السلوك من الأسالیب التي تستخدم بشكل أساسي 

والسلوك  )٧٤، ٢٠١٣(دعاء حمزة،         ضطراب التوحد السلوكیات المناسبة المرغوب فیهالإكساب الأطفال ذوي ا

العدواني من حیث هو تجمیع لعادات سلوكیة خاطئة متعلمة فإن تعدیل السلوك یعتمد على ضبط المثیر من حلال إزالة 

 )٢٦، ٢٠١١ ط بذلك المثیر(جمال الخطیب،كل المثیرات التي ترتبط بتلك الاستجابات، وإزالة كل الاستجابات التي ترتب

ا وطرائق العلاج لما لهذ وهذا هو ما حدا بالباحث للسیر في هذه الدراسة لمحاولة التعرف على الأسباب، والمظاهر،

السلوك العدواني تجاه الذات من آثار سلبیة: جسدیّة، وصحیّة، ونفسیّة على الشخص التوحدي وعلى الأسرة أو في داخل 

تحاول  ،الأسباب والمظاهرالأكادیمي، وفي ضوء كل ما سبق، ومن خلال التعرف على صفه الدراسي ومستوى تقدمه 
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خفض ل لمظاهر ومساعدة الطفل التوحدي على التوافق من خلال برنامج إرشادي سلوكيتخفیف هذه االدراسة الحالیة 

 واالله من وراء القصد ونعم المعین. سلوك إیذاء الذات،

 الدراسة: ثانیًا: مشكلة

 لیعد اضطراب التوحد من أكثر الاضطرابات التطوریة تعقیدًا وذلك لأنها تؤثر في على مظاهر النمو المختلفة للطف      

وبالتالي تؤدي به إلى الانسحاب للداخل والانغلاق على الذات وهذا بدوره یضعف اتصال الطفل بعالمه المحیط به 

ویجعله یحب الانغلاق ویرفض أي نوع من الاقتراب الخارجي منه ونتیجة لذلك فهو یفضل التعامل مع الأشیاء أكثر من 

 )١١ ،٢٠١٥تعامله مع الأشخاص المحیطین به (محمد عوده، 

وقد نبعت مشكلة هذه الدراسة من خلال الزیارات المیدانیة لبعض مجمعات التربیة الخاصة والتأهیل وزیارة 

المكتبات، ومن نتائج الدراسات السابقة والتي أكدت على تنوع المشكلات والاضطرابات التي تتعلق بالطفل ذي اضطراب 

حیث یتعرض الطفل التوحدي للعدید من المشكلات التي لا تجعله  التوحد سواء كانت سلوكیة أو انفعالیة أو اجتماعیة،

یعتمد على نفسه، ویحتاج إلى مساعدة الآخرین، وقد أوصت الدراسات بتصمیم وإعداد البرامج التدریبیة والعلاجیة 

حداث تغیرات إوالإرشادیة اللازمة للأطفال التوحدیین بهدف تحسین مهاراتهم وقدراتهم حیث إن هذا التدریب له دور في 

، وینظر إلى اضطراب Bainbridge& Myles:1999, Cicero:2000إیجابیة في تنمیة مهاراتهم ومن هذه الدراسات:

التوحد على أنه إعاقة نمائیة تتحدد أساسًا بثلاثة مظاهر أساسیة تتمثل في صعوبات التواصل، والمشكلات السلوكیة، 

ثاني أكثر الإعاقات انتشارًا، ولا یسبقه في ذلك ، ویمثل اضطراب التوحد )٥، ٢٠٠٧والصعوبات الاجتماعیة ( لینا عمر،

 ، وبالتالي فهذا الاضطراب لا یمكن تجاهله بحال من الأحوالسوى التخلف العقلي، أما متلازمة داون فتأتي بعده مباشرة

  )٢٥ ،٢٠٠٨ ،(عادل عبد االلهكما في السابق 

ویعرف التوحد بأنه إعاقة من إعاقات النمو تتمیز بقصور في الإدراك، وتأخر النمو، ونزعة انطوائیة انسحابیة  

ن أفراد أو بمن حوله أو من یحیط به متعزل الطفل عن الوسط المحیط به بحیث یعیش منغلقًا على نفسه، یكاد لا یحس 

ة ومحددة، ویأتون ببعض أنواع السلوك كالبكاء والصراخ المستمر أحداث أو ظواهر، ویمتاز بأنماط سلوكیة نمطیة وتكراری

 )٣٩-٨، ٢٠٠٧وإیذاء الذات (لینا صدیق،

 :(DSM-IV,1994) وهو بحسب ما ورد في الدلیل التشخیصي الإحصائي الرابع للاضطرابات العقلیة 

Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders  النفسي الأمریكي  الصادر عن رابطة الطب
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(American Psychiatric Association)  ،یتضمن ثلاثة خصائص أساسیة هي: القصور في التواصل الاجتماعي

والقصور في اللغة والمحادثة، ووجود أنماط متكررة وثابتة من السلوك، ویظهر الأطفال التوحدیون سلوك إیذاء الذات أو 

لما یعانیه هؤلاء الأطفال من اضطرابات في التواصل، وهذا بدوره ناتج عن  العدوان لتوصیل رسالة معینة، فهي نتیجة

، ولأن اضطراب التوحد یتضمن (Keen, 2003,53-64)، (Wilner,2001,96)اضطرابات في تطور اللغة لدیهم  

وث تأخر دأوجه قصور حادة في نمو الطفل المعرفي والاجتماعي والانفعالي والسلوكي مما یؤدي بطبیعة الحال إلى ح

، فإنه لایزال من أكثر الإعاقات صعوبة وشدة من (Kamio& Fshisaka,2004,116)عام في العملیة النمائیة بأسرها

حیث تأثیرها سواء على مستوى الطفل المصاب أو على مستوى الأسرة أو المجتمع ككل، ولا یزال المجهول عنه ربما 

 )١٠٣، ٢٠٠١امل المسببة له ومن ثم كیفیة علاجه (فادي رفیق، أكثر كثیرًا مما نعرفه، خاصة فیما یتعلق بالعو 

ویتمیز الأطفال ذوو اضطراب التوحد بعدم القدرة على الانتماء للآخرین حسی�ا أو لغوی�ا، وكذلك اضطراب الإدراك  

المقبولة  كیات غیرمما یؤدي بهم إلى عدم الفهم وعدم القدرة على الاتصال أو المشاركة في النشاطات الاجتماعیة والسلو 

 )٥٧، ٢٠٠٠(نادیة أبو السعود،

دیون مشكلة والتي یأتي بها الأطفال التوح، تمثل السلوكیات غیر المقبولة اجتماعی�ا وفي مقدمتها السلوك العدوانيو        

ن بتحلیل ، وقد قام عدد من الباحثیعملیة تواصلهم مع المحیطین بهم وتصعب بالتالي عملیة اندماجهم معهم تعیقكبیرة 

وظائف السلوك غیر المقبول لدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد وتم التوصل إلى أنها ناتجة عن الصعوبات التي 

یواجهونها في التواصل مع الآخرین، ویظهرون نمطًا مضطربًا من تطور الاتصال یتضمن خللاً في التواصل غیر اللفظي 

م یجدون صعوبة في تفسیر الرسائل غیر اللفظیة، وكثیرا ما یظهر الطفل ذو اضطراب التوحد وقد یرجع ذلك إلى أنه

)، ٢٠٠٠،٩٣( كوهین، وبولتون،         على أنه غیر متعاون وغیر قادر على الاستجابة ویصدر منه سلوكیات سلبیة 

(Siegel,2003,248))،Olney,2002,53،(  غیر اللفظي وعد القدرة على وهذه الاضطرابات في التواصل اللفظي، و

العدواني  سلوكالد تفسیر الرسائل تؤدي بهم إلى الإتیان باستجابات غیر مناسبة، وبسلوكیات غیر مقبولة، ویع

Aggressive behavioral  إیذاء الذات وسلوك  self- injury behavior من سلوكیات الأطفال المصابین

فسه، عض وخربشة ن وحدي بخبط الرأس في الحائط بقوة، أو شد أذنه، أوبالاضطراب التوحدي ، ومن مظاهره قیام الت

وتصبح هذه التصرفات خطیرة حین  ،وضرب الرأس بها، أو قضم الكتف، أو عض الأصابع، أو الارتماء على الأرض

لویس  كل من:. وهذا ما أكد علیه تتكرر مما قد یؤدي إلى احتمالات إصابة في الأعضاء أو المخ وربما تؤدي إلى الوفاة

 أورورك،رونالد كولا روسو، كولین ، Gazzaniga & Heatherton, 2002، ٢٠٠٠، عائشة السویدي،١٩٩٠ملیكة 

 .٢٠٠٥حمدي شاكر  ،٢٠٠٣
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یعیشون في عزلة عاطفیة ویظهرون عدم التجاوب مع والدیهم عند  : أن التوحدیینت كثیر من الدراساتوأوضح

المداعبة، فلا اهتمام بحضور الوالدین أو غیابهما وفي كثیر من الأحیان یبدو الطفل ذو  حملهم أو ضمهم أو تقبیلهم أو

اضطراب التوحد وكأنه لا یعرف أی�ا من والدیه، وإن أهم ما یمیزه هو الاندماج في سلوك نمطي متكرر لفترات طویلة 

لبكاء ه الغضب ویندفع إلى الصراخ وایؤدي فیه حركات معینة كهز رجلیه أو جسمه أو الدوران حول نفسه، وقد یتملك

وإلى السلوك العدواني وإیذاء الذات، فهم یعانون من كثیر من المشكلات السلوكیة غیر المرغوب فیها كالعدوان المتمثل 

في العدوان الصریح واللفظي والسلوك الفوضوي وعدم القدرة على ضبط الذات، وإیذاء الذات، وعدم القدرة على التحكم 

 )٧٥، ٢٠١٣ (دعاء حمزة، )،٢٠٠٧،٧فعالات (لینا عمر بن صدیق،في الان

سلوك إیذاء الذات ومن مظاهره العض ومن هذه المشكلات السلوكیة التي یعاني منها ذوو اضطراب التوحد  

ید دأو حتى الآخرین وأحیانًا یؤدي الإحباط بالطفل إلى الصراخ الش ،والضرب والحك وغیرها من المحاولات المؤذیة للذات

 (دراسة في السوید أجراها جلیبرج وبیرسون والستروم حیث توصلت والهیجان والغضب والعدوان أو إیذاء الذات، 

Gillberg ,Parson, & Wahlstrom ,1986 (  من كل عشرة  من أفراد العینة أظهروا سلوك أفراد أن خمسة إلى

  Ando ,yoshimora,1997(، كما أظهرت دراسة في الیابان قام بها  اندو ویوشیمورا  % ٥٠إیذاء الذات أي ما نسبته 

 ,Koegel) من مجموع العینة . % ٩٣أن الأطفال التوحدیین یظهرون بشكل ملحوظ سلوك إیذاء الذات بنسبة ) 

Camarata& koegel,1995) بینما توصلت دراسة ،Duerden et al.,2012,246 من الأطفال  %٥٢.٣ إلى أن

) طفلاً، وأن المعالجة الحسیة ٢٤١ذوي اضطراب التوحد لدیهم سلوك إیذاء الذات من أصل عینة الدراسة البالغ عددها (

 جتماعیة،القدرات المعرفیة والوظائف الاالظاهرة تعد من أقوى المنبئات بسلوك إیذاء الذات، یلیها الروتین، والقصور في 

إلى أن مشكلة العدوان تنتشر لدى ذوي اضطراب التوحد بنسبة   (Mazurek, et al, 2013,45) وتوصلت دراسة

) طفلاً ممن یعانون من اضطراب التوحد، ووجدت الدراسة ارتباطًا ذا ١٥٨٤من أصل عینة الدراسة البالغ عددها( %٥٣

لعدوان وكل من إیذاء الذات ومشكلات النوم والمشكلات الحسیة ومشكلات الجهاز الهضمي، دلالة إحصائیة بین ا

وبالتالي فإنه إذ لم توضع الضوابط لحمایة الطفل جسدی�ا، أو إذ لم تتخذ أسالیب وإجراءات التدخل الفعال، فإن احتمالات 

)، ٢٠٠٩،٥٢أو یقتل نفسه.(سحر ربیع،  الخطر تتزاید فیكون عرضة بشكل مستمر لأن یشوه وجهه أو یصاب بالعجز

 Richard,& Matthaw (2002)، ودراسة  Marrisn (2002)وكذلك دراسة 

وللتغلب على الصعوبات التي یعاني منها الطفل التوحدي لابد من وجود وسائل بدیلة، فمحاولات التدخل المبكر 

بالبرامج العلاجیة یمكن أن تمدهم وتساعدهم على تعلم وسائل بدیلة للتواصل، والتعبیر عن الاستجابات للمواقف، كما 

)، ولقد اتفقت الدراسات ٢٠٠١لسلوك المقبول (سهى نصر، تساعدهم على تعلم بعض المهارات الاجتماعیة وأنماط ا
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على أن الأطفال التوحدیین بحاجة إلى بناء المزید من البرامج التربویة  )(Green,2002 ،(Gillson,2000)مثل:

 )٧٢، ٢٠٠٢والعلاجیة التي تساعدهم على التفاعل في البیئة التي یعیشون فیها (عادل عبد االله، 

 ،LOVAASامج التربویة عالمی�ا لتنمیة التواصل والمهارات الاجتماعیة لدى أطفال التوحد مثل ولذلك انتشرت البر 

، ونظرًا لعدم وجود أسباب محددة یمكن الإشارة إلیها بأنها السبب الواضح للإصابة باضطراب التوحد  TEACHوبرنامج 

ي، امج والأسالیب التربویة التدخل الطبي، والبیئتنوعت البرامج التربویة المستخدمة مع هؤلاء الأطفال، ومن هذه البر 

والتحلیل النفسي، والعلاج بالحیاة الیومیة، والأسلوب السلوكي وهذا ما ینطلق منه البحث الحالي في خفض حدة واحد 

م تمن الاضطرابات السلوكیة وهو إیذاء الذات من خلال استخدام بعض فنیات تعدیل السلوك، فإن غالبیة البرامج التي ی

تقدیمها للأطفال ذوي اضطراب التوحد في الوقت الراهن تعتمد على إجراءات تعدیل السلوك، ومن خلال استخدام 

المعززات التي تعمل كمدعمات للسلوك، وتعتبر هذه من أفضل الطرق التي أثبتت فاعلیة كبیرة في التعامل مع الأطفال 

بأن إثابة الطفل على  Dunlap &Fox,(1999)دراسة مثل: التوحدیین ومحاولة تأهیلهم وعلاجهم، وقد أوضحت غیر

الاستجابة الصحیحة وتنویع المكافآت وتغییرها یجعل للتعزیز أثرًا طیبًا في سلوك الطفل ذي اضطراب التوحد، ولذلك یثل 

)، فعن ٩٧ ،٩، ٢٠١٤التعزیز عنصرًا أساسی�ا في ثبات الاستجابة الصحیحة، ومحاولة استمرارها(عبد االله القحطاني، 

طریق التدخل السلوكي من خلال عملیات تعدیل السلوك یمكن إمداد الطفل ذي اضطراب التوحد بمهارات سلوكیة جدیدة 

تكون مقبولة اجتماعی�ا وتقلل من الصعوبات التي یواجهها، ویمكن بواسطتها كذلك سحب أو إیقاف السلوك المضطرب 

، ٢٠١٤لدیه الجوانب الاجتماعیة والتواصلیة والمعرفیة (نجود المنیف، والذي یؤثر على عملیات النمو لدیه، وتحسن 

٨٥( 

على مبادئ التعلم الاشتراطیة ویسعى إلى التعامل مع  Behavioral Approachویعتمد الأسلوب السلوكي 

رغوب عن لمالأعراض السلوكیة الظاهرة، وزیادة السلوكیات المرغوبة عن طریق تعزیزها، ومحو أو إطفاء السلوك غیر ا

)، وما دام أن تعدیل السلوك هو أهم الأهداف التي تسعى إلى ١٨٩، ٢٠٠٢طریق أسالیب تعدیل السلوك (سعید العزة، 

 تحقیقها النماذج التربویة والعلاجیة المختلفة فلابد وأن یتضمن ما یلي:

 لفة.في المواقف المختإكساب الأطفال المهارات المرغوبة التي تساعدهم على ممارسة السلوكیات المناسبة  -

 تدعیم وتقویة بعض المهارات الموجودة لدى الأطفال والتي تتصف بالضعف أو عدم الفاعلیة. -

 الحد من السلوكیات غیر المناسبة التي تصدر من الأطفال في المواقف المختلفة. -
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(مبارك          تدعیم التفاعل الاجتماعي من خلال الأنشطة الجماعیة المناسبة داخل الصف وخارجه.  -

 )٦١، ٢٠٠٧الذروة، 

 وجدیر بالذكر أن إجراءات تعدیل السلوك تقوم على أسس موضوعیة لا على انطباعات ذاتیة، كما 

أسلوب لا یضع اللوم على الوالدین بل على العكس من ذلك یشرك الوالدین في عملیة العلاج النفسي، كذلك فإن إجراءات 

 نین التعلم التي یمكن أن یتقنها المعلمون بسهولة مقارنة بالأسالیب العلاجیة الأخرىتعدیل السلوك تعتمد على مبادئ وقوا

 )٩٥، ٢٠٠٠(عبد الرحمن سلیمان، 

فلا یقتصر تقدیم البرامج السلوكیة على المعالجین السلوكیین أو معدلي السلوك فقط، وإنما یمكن للمعلمین والآباء  

سالیب العلاجیة السلوكیة بعد التدریب علیها بشرط أن الهدف واضحًا أمام والاختصاصیین الاجتماعیین استخدام هذه الأ

 هؤلاء وهو إعادة هؤلاء الأطفال إلى البیئة الاجتماعیة.

 الدراسة في: مشكلةوبالتالي یمكن صیاغة 
 ما مدى فاعلیة برنامج إرشادي سلوكي في خفض مظاهر إیذاء الذات عند الأطفال التوحدیین؟ .١
بین متوسطات درجات الأطفال التوحدیین الذین طبق علیهم البرنامج (في القیاس القبلي والقیاس هل هناك فروق  .٢

 البعدي) لصالح القیاس البعدي؟
 مثلاً). ثلاثة شهورهل تستمر فاعلیة البرنامج الإرشادي السلوكي بعد فترة المتابعة ( .٣
 أهداف الدراسة:ثالثاً: 

 تهدف الدراسة الحالیة إلى:

 التطور التاریخي لاضطراب التوحد والنظریات المفسرة له.التعرف على  -١

والتعرف على مظاهره، وآثاره على الشخصیة، والنظریات المفسرة له، وطرق ، توضیح معنى إیذاء الذات -٢

 .الإرشاد والعلاج

  تصمیم برنامج إرشادي لخفض سلوك إیذاء الذات لدى أفراد العینة، والتحقق من فاعلیته. -٣

 التوحدیین وأسرهم لتحقیق قدر أكبر من التفاعل والتوافق النفسي والاجتماعي. مساعدة الأطفال -٤

 أهمیة الدراسة: رابعًا: 
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حل من أهـم المـرا تستمد هذه الدراسة أهمیتها من أنهـا تتنـاول فئـة من الأطفال في مراحل سنهـم الأولـى وهي

أضـف إلــى ذلك أن هـؤلاء الأطفال یمـرون بظـروف ومشكـــلات نفسیـة وانفعـالیة  ،العمـریة في حیاة الإنسان (الطفـولـة)

ثلاً أو لعنایة بالـذات مومهارات اوسلـوكیة وعقلیـة، وكثـیر منهـم یعجــزون حتـى عن القیـام ببعض الأنشطة الشخصیـة 

لأهمیة و ل الأسرة أو المؤسسة التعلیمیة، على التفاعل الصحیح داخل الجماعة في داخالتواصـل مع الآخـرین مما یؤثر 

 هذه الدراسة جانبان: 

 :الأهمیة النظریةأولاً: 

ما یزیدنا مهذه الدراسة بما تقدمه من جانب نظري فهي تضیف إلى الأدبیات التي كتبت في هذا الموضوع  -

شاد والعلاج وطرق الإر  (الوالدین، والمعلمین، والباحثین والمهتمین....) معرفة بالمشكلة ومظاهرها وتشخیصها

 .وإثراء البحث العلمي

تنمیة مهارات الطفل تساعد على تكیفه بصورة أكثر فعالیة مع البیئة المحیطة وبالتالي تساعده بشكل  -

 كبیر في الاعتماد على ذاته والعنایة بنفسه.

 :الأهمیة التطبیقیةثانیًا: 

 السلوكي الحدیث وتطبیق بعض فنیاته في تعدیل السلوكمن خلال البرنامج المقترح واستخدام طرائق الإرشاد 

 ومعرفة فاعلیة هذه الفنیات تفید الدراسة الحالیة:

تطویر أسالیب مبسطة للتعامل مع الطفل بصورة ومساعدتهم على  الوعي بطبیعة الاضطراب الأسر في -

 الصحیحة،أكثر فاعلیة، وتوجیهه الوجهة 

لأطفال التوحدیین) في التعامل مع الأطفال التوحدیین وتقدیم البرامج المعلمین في التربیة الخاصة (معلمي ا -

 المفیدة لهم.

الباحثین في المجال والمهتمین والمرشدین النفسیین لتصمیم البرامج الإرشادیة والعلاجیة سواء المقدمة للأطفال  -

  .التوحدیین أو المقدمة إلى أولیاء الأمور أو الأمهات

 :الدراسة : مصطلحاتخامسًا

  :  Autismالتوحد:   -١
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من خلال استعراض جملة من التعریفات المختلفة التي وردت في التوحد یحاول الباحث تعریف التوحد إجرائیاً في  
بحثه وقیاسه بالأداة المستخدمة في البحث الحالي على أنه اضطراب عقلي ینتج عنه قصور في القدرة على التواصل، 

رین، ویتسم بسلوكیات اجتماعیة غیر ملائمة تظهر في الثلاث سنــوات الأولى من عمـر الطفـل وتكوین علاقات مع الآخ
حیث ینغلـق الطفـل علـى ذاته ویبدي استجابات سلوكیة غیر ملائمة للمثیرات الحسیة ینتج عنها إثارة ذاتیة عدوانیة لإیذاء 

 الذات مع الإصرار على الـروتین وعـدم تقبـل التغیـر.
 :Self-injuriousالذات إیذاء  -٢

یعرف سلوك إیذاء الذات بأنه سلوكیات دالة على التحدي من خلال الحركات الجسمیة العامة التي یأتي بها الطفل 
مثل تشبیك الأیدي وثنیهما، وضرب الرأس في الحائط، وقد یبدي الطفل سلوكیات عدوانیة وعنیفة أ یجرح نفسه ویؤذیها، 

 ضب المستمر دون أن یكون هناك سبب واضح لذلك.وتنتابه نوبات البكاء والغ
یأخذ الباحث برأي جمال الخطیب في أن سلوك إیذاء الذات أحد أهم المظاهر السلـوكیة إزعاجًا وخطورة لدى 
الأشخاص المعوقین وبخاصة منهم المتخلفین عقلیـاً والذین یعانون من حالة التوحد وهو یشیر إلى استجـابات حركیة 

 ) ٢٠٠٣،٢٠٦(جمال الخطیب عنه. ي بالإیذاء أو التلف الجسدي للشخـص الـذي تصدر مختلفة تنته
  Behavior guidingالإرشاد السلوكي  -٣

هو عملیة مخططـة ومنظمـة تهـدف إلى مساعدة المسترشد لكي یفهـم ذاته ویعرف قدراته وینمي إمكاناته          
ویحل مشكلاته لیصل إلى تحقیق توافقه النفسي، والاجتماعي، والتربوي، والمهني، وإلى تحقیق أهدافه في إطار 

 تعالیم الدین وقیم المجتمع.

 :  Behavioral Counseling programالبرنامج الإرشادي السلوكي  -٤

في ضوء أسس علمیة لتقدیم الخدمة الإرشادیة  امخطط لهمجموعة من الإجراءات المنظمة والالبرنامج الإرشادي: هو  

بهدف  حتى یستطیعوا حل المشكلات التي تواجههم المباشرة وغیر المباشرة فردی�ا أو جماعی�ا لجمیع من تضمهم المؤسسة

 )٩، ٢٠٠٩(فهدة عبد العزیز،  ي تحقیق النمومساعدتهم ف

ویعبر عن برنامج الدراسة المطبق بأنه عملیة منظمة تستند على مبادئ، وفنیات العلاج السلوكي، ویتضمن 

مجموعة من المواقف التعلمیة، وتقاس فاعلیة البرنامج السلوكي إجرائیًا بدرجة التحسن على الأبعاد المطبقة من مقیاس 

ك العدواني الموجه إلى الذات لدى الأطفال التوحدیین والتي تكشف عنها المتوسطات البعدیة بعد مقارنتها تقدیر السلو 

 بالمتوسطات القبلیة.
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 الفصل الثاني: الإطار النظري للدراسة 

ب.                 لائحت ئكخذئز             عذص 

 أولاً: الإرشاد السلوكي.                      

 ثانیًا: التوحد.                       

 ثالثاً: إیذاء الذات.                       
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 :Behavioral Counselingئلأذسئخ ئكزكهقى  :آهلإي 

ظهر مفهوم علم النفس الإرشادي في فترة متقدمة من القرن العشرین وتطور هذا المفهوم بمرور الوقت حتى 

أنه علم وفن وممارسة، یهدف إلى تیسیر تفاعل الإنسان مع البیئة ضمن ثلاثة أدوار هي: الإرشاد أصبح ینظر إلیه على 

 ) ٩٨، ٢٠٠٨خولة یحیى، الوقائي، والإرشاد التنموي، والإرشاد العلاجي (

تعد النظریة السلوكیة من أنجح النظریات في التعامل مع المعاقین بشكل عام، حیث یرى أصحابها أن الإعاقة و  

مثل ذلك السلوك المحدود أو الأداء الضعیف بسبب الخطأ في التعلم السابق للشخص أو النقص في التعلم، حیث إن ت

الاهتمام الرئیس للنظریة السلوكیة هو السلوك: كیف یتعلم وكیف یتغیر في نفس الوقت، ولذا یستخدم العلاج السلوكي 

 فاعلیة في تحسین المهارات السلوكیة والاجتماعیة والمهنیةبشكل كبیر جدا مع جمیع فئات التربیة الخاصة، وأثبت 

            )٤٤،٢٠١١، ناصر القحطاني( والمهاریة

هناك اتفاق بین الباحثین على عدم وجود فرق واضح بین الإرشاد والعلاج النفسي فالعلاج النفسي یقصد به و 

ف قدمًا في تحقیق التوافق، كما أن الإرشاد النفسي یستهدالتغلب على المشكلات الانفعالیة، ومعاونة الأشخاص للسیر 

مساعدة الأفراد للتغلب على المشكلات التي تعترض نموهم الشخصي مع إتاحة الفرصة لتنمیة الإمكانات الشخصیة 

 )٢٢٩، ١٩٩٥،باتیرسون( ص بالمشكلات والأدوار الاجتماعیةاللازمة، كما یخت

هو تطبیق لوسائل وأدوات الإرشاد  APGA,1980ة الأمریكیة للإرشاد فالإرشاد النفسي وكما جاء عن الجمعی

النفسي في المیادین المرتبطة بالعلوم السلوكیة بهدف المساعدة في حل المشكلات واتخاذ القرارات سواء الأسریة أو 

 )٩٨٨، ١٩٩٢المهنیة أو الشخصیة (عادل الأشول، 

تقدیم الخدمات العلاجیة والإرشادیة المباشرة وغیر عملیة منظمة ومخططة في ضوء أسس عملیة لفهو إذن 

، والهدف )٤٩،١٩٩٨، زهرانحامد (المسترشد. المباشرة، فردی�ا أو جماعی�ا بهدف المساعدة في تحقیق النمو السوي لدى 
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، فافيك(علاء  مساعدة الفرد على كسر الأنماط السلوكیة القدیمة واكتساب أنماط سلوكیة جدیدة الأسمى من الإرشاد هو

٢٣،١٩٩٩(  

لمساعدة المقدمة من خلال ذي صفة مهنیة لآخر یمر بأزمة لیستطیع فهم نفسه ا الإرشاد النفسي بأنه:وقد عرف  

  )١٤، ٢٠٠٩، فهدة عبد العزیز بن فهد( اسبة حتى یصل به إلى التوافقویحل مشكلاته ویتخذ القرارات المن

ویعرف الإرشاد أیضًا بأنه مجموع الخدمات التي یقدمها أخصائیو علم النفس الإرشادي لتیسیر السلوك الفعال  

للإنسان خلال عملیات نموه على امتداد حیاته كلها مع التأكید على الجوانب الإیجابیة للنمو والتوافق في إطار مفهوم 

 )٦٤، ٢٠٠٣خولة یحیى، (النمو 

ث الإرشاد على أنه تلك العملیة التي تهدف إلى مساعدة الفرد على اكتشاف نفسه وقدراته ومما سبق یعرف الباح 

واستعداداته وأن یعدل من سلوكه طبقًا لذلك بما یحقق له التكیف والسعادة والصحة النفسیة وبما یمكنه من حل المشكلات 

   التي تواجهه عن طریق بعض الأسالیب والفنیات المختلفة.

 اد السلوكي:مفهوم الإرش

یقوم الإرشاد السلوكي على أساس نظریات التعلم بصفة عامة، والتعلم الشرطي بصفة خاصة، ویستند إلى أطر   

م، ١٩١١م في التعلم الشرطي، ویستفید من نظریات ثورندیك ١٩٢٠م، وواطسون ١٩٢٧النظریات التي وضعها بافلوف 

 ،نتائج التعلم مع استخدام التعزیز السالب والموجب (حامد زهرانفي التعزیز وتقریر  ١٩٣٨، وسكنر Hull, 1943هل 

٣٣٦، ١٩٨٠( 

 ویقوم الإرشاد السلوكي على نماذج أساسیة هي:  

  التعلم عن طریق الملاحظة:

 وهو التدریب على سلوك جدید بعد ملاحظة الأداء من شخص آخر.

 نموذج الاشتراط الكلاسیكي:

 قدیمة بمنبهات تثیر سلوكًا جدیدًا، أو إلحاق منبهات جدیدة باستجابات متوفرة.وهو یركز على استبدال المنبهات ال

  نموذج الاشتراط الإجرائي:
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ویركز على دور المعززات في تغییر قوة استجابة سابقة، ویتحقق تعدیل السلوك عن طریق إما تغییر مباشر في 

طة ات سبق أن تعامل معها المسترشد وهي مرتبعواقب السلوك، أو عن طریق أسالیب أخرى تخضع للسلوك لضبط منبه

 بعواقب تعزیزیة محددة.

  نموذج التنظیم الذاتي:

التي أمكن من خلالها أن یغیر الفرد من سلوكه ذاتی�ا بحیث یتواءم مع معاییر سبق له الطریقة وهو یشیر إلى 

لتعلم مبادئ وقوانین السلوك ونظریات ا الإرشاد السلوكي یشیر إلى الأسلوب العلاجي الذي یستخدم، و أن حددها بنفسه

في العلاج النفسي ن وهو محاولة لحل المشكلات بأسرع ما یمكن بضبط وتعدیل السلوك المرضي المتمثل في الأعراض 

 )  ٢٣٧،١٩٩٧،حامد زهران( وتنمیة السلوك الإرادي السوي لدى الفرد

 أهداف الإرشاد النفسي: 

للإرشاد النفسي دور هام في تحقیق التوافق النفسي بأبعاده المختلفة، وفي تحقیق الصحة النفسیة للفرد من خلال  

                                 تنمیة مهاراته، وتعدیل سلوكه، وإكسابه القدرة على تحسین علاقاته واتخاذ القرارات.                                               

 ویهدف الإرشاد النفسي إلى:

  Health Mental :تحقیق الصحة النفسیة- ١    

إن المعاناة من هذا القلق الذي لا یقترن بالحلول الإیجابیة للمشكلات قد یؤدي في كثیر من الحالات إلى المعاناة 

اً على لعصاب. وهذه تؤثر سلبیمن بعض الاضطرابات النفسیة كالاكتئاب والعزلة أو المخاوف المرضیة أو أشكال من ا

السلوك الفردي. وأن الإرشاد النفسي یرمي إلى تبصیر الفرد بالمشكلات التي یواجهها والإمكانات المتوافرة لحلها. وهذا 

  .یساعد الفرد على إیجاد الحل الملائم الذي یساعد الفرد على التمتع بالصحة النفسیة

  actualization-Self :تحقیق الذات-٢

كد روجرز أنه من أهم الدوافع التي تحفظ للمرء صحته النفسیة. وكلما أمكن للفرد أن یحقق ذاته كلما أمكن یؤ 

تخلیصه من القلق. وأن دور المرشد النفسي ومراكز الإرشاد النفسي هو أن تحاول مساعدة الفرد على تحقیق الذات دون 

ه لفرد على تنمیة مفهوم إیجابي للذات بحیث یتطابق فیصعوبات ویقتضي ذلك من المرشد النفسي أن یحاول مساعدة ا
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مفهوم الفرد الواقعي عن ذاته مع المفهوم المثالي للذات لأن أكثر ما یعوق تحقیق الذات لدى الفرد هو نمو مفهوم سلبي 

 للذات 

  .دیهأن یكون لحیث لا یتطابق فیه مفهوم الفرد الواقعي عن ذاته مع المفهوم المثالي للذات الذي یتمنى الفرد 

  Adjustment :تحقیق التوافق-٣    

أي تناول السلوك والبیئة الطبیعیة والاجتماعیة بالتغییر والتعدیل حتى یحدث توازن بین الفرد وبیئته، وهذا التوازن 

  :یتضمن إشباع حاجات الفرد ومقابلة متطلبات البیئة، ومن أهم مجالات تحقیق التوافق ما یلي

 )٩٢، ٢٠٠٥، سمیة طه( يالتوافق الاجتماع، التوافق التربوي، فق الشخصيتحقیق التوا -

 ،من خلال التفسیر مما یؤدي إلى التقدم في العلاج بخطوات أسرعالمسترشد الإرشاد یهدف إلى تنمیة الاستبصار لدى -

راف، قاسم الص(                          ومساعدته في اكتشاف أفكاره ومشاعره وسلوكیاته من أجل فهم أعمق للنفس

 )                                               ١٥٠، ١٩٩٢ ،رسونیبات، ١٣٢، ١٩٨٤

بار عددًا من النظریات باعت یأخذللمرشد النفسي أن یأخذ بنظریة واحدة ویعمل في ضوئها، وقد  النفسي:نظریات الإرشاد 

 ،حامد زهران( أنه لا توجد نظریة واحدة شاملة متكاملة في فهم وتفسیر الظاهر النفسیة والسلوك البشري بشكل قاطع

٧٩، ١٩٨٠                                   ( 

 Psychoanalytic theoryنظرة التحلیل النفسي  -١

یس عند البشر هو إشباع الحاجات الجسدیة فالإنسان عنده مخلوق یبحث عن یرى فروید مؤسس النظریة أن الدافع الرئ

 اللذة وتدفعه نفس الغرائز التي تدفع الحیوانات، ویهدف التحلیل النفسي إلى: 

 تحدید الرغبات الصحیة. -

 تقویة الأنا القائم على الواقع بما في ذلك إدراكات الأنا، لیوافق على المزید من الهو. -

 )٣٨٨، ١٩٨٨ ،(سهیر أحمد ت الأنا الأعلى بحیث یمثل معاییر خلقیةتبدیل محتویا -
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ومن أهم الفنیات التي یستخدمها التحلیل النفسي الذي أسسه فروید والتابعین له فنیات: التداعي الحر، وتحلیل 

ا من إطار هالمقاومة، وتحلیل التحویل وتحلیل الأحلام، إلا أن هناك جدل كبیر حول التحلیل النفسي، فبعضهم یخرج

 الإرشاد النفسي لأن: 

 أبحاثها حول المرضى النفسیین ولیس الأسویاء الذین هم موضع اهتمام الإرشاد النفسي. -

 عملیة شاقة ومكلفة في الوقت والجهد والمال، ویحتاج المعالج إلى خبرة واسعة وتدریب عملي طویل. -

 التركیز على العوامل البیولوجیة خاصة الجنس. -

 الجبریة والتشاؤمیة للسلوك، فالإنسان توجهه غریزتان هما: الجنس، والعدوان.النظرة  -

 ابتعاد النظریة عن البنیة العلمیة المفترضة، فلم یبنِ  فروید استنتاجاته على أساس إمبریقي. -

 ینظر فروید للإنسان على أنه حیوان غریزي في حاجاته ومتطلباته ومن هنا اعتبره شریرًا وقبیحًا. -

  Self –: Theoryالذاتنظریة  -٢

 الشخصیة الإنسانیة، وتنتمي نظریة الذات للاتجاه یعتقد أن الذات هي جوهرو  صاحب هذه النظریة هو كارل روجرز،

افتراض أن الإنسان یتمتع بفطرة جیدة (حسنة)، وأن مفهوم الذات حجر  علىالإنساني في العلاج، الذي تم تأسیسه 

 وآخرون(ولسون                  ني ویؤكد على العلاج المتمركز حول المسترشدالزاویة الذي ینظم السلوك الإنسا

(Wilson,et.al, 1996. 580:  

ض الاجتماعیة السائدة وعندما یحدث تعار  تشیر هذه النظریة إلى أن سلوك الفرد یتفق مع مفهوم الذات ومع المعاییرو 

یلزم بالضرورة محاولة تعدیل السلوك. ویلاحظ أن أفضل وسیلة بینهما فإن ذلك یؤدي إلى عدم التوافق النفسي، والذي 

وهذا ما یحاول المرشد النفسي إجراءه في طریقة الإرشاد المتركز  ،لإحداث التغییر هي أن نبدأ أولاً بتغییر مفهوم الذات

لإرشاد إلى اوفیه یضع العمیل مفهومه عن ذاته كموضوع رئیسي للمناقشة بحیث تؤدي عملیة  ،حول الشخص (الذات)

 )٨٨-٨٥، ١٩٨٠،حامد زهران( فهم واقعي للذات وإلى زیادة التطابق بین مفهوم الذات المدرك ومفهوم الذات المثالي
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قائیة تبدأ منذ نفسه متعلمة وهي ارت وفكرة المرء عن، ویتأثر مفهوم الذات بخبرات الفرد المباشرة وقیم الآباء وأهدافهم

 ل مرحلتي الطفولةالمیلاد وتتمایز بالتدریج خلا

 ن صورة الفرد عن نفسه:یوهناك ثلاثة مصادر لتكو ، والمراهقة

  .الفرد للمجتمع المحیط به یوجههاقیم الآباء وأهدافهم والتصورات التي -أ

 رة.خبرات الفرد المباش-ب       

  .التصورات التي تكون الصورة المثالیة التي ترغب أن تكون علیها-جـ       

على مشاعر العملاء واتجاهاتهم نحو الذات ونحو الآخرین من الناس، وتعتبر أن الشخص هو  ویركز روجرز

مركز العلاج، ومن ثم یقوم بتقییم الشخصیة من خلال التركیز على الخبرات الموضوعیة. وتكون تعلیمات المعالج متعلقة 

 )٢٣٥ ،٢٠٠١ ،Schultz & Schultz(شولتز وشولتز   بالتعبیرات المدركة لدى المسترشد

  :وقد وجهت بعض الانتقادات إلى نظریة الذات منها

  .أن النظریة لم تضع تصوراً كاملاً لطبیعة الإنسان. وذلك لتركیزها الكامل على الذات ومفهوم الذات   - 

 ىیؤكد روجرز أن الفرد یعیش في عالمه الذاتي الخاص ویكون سلوكه تبعًا لإدراكه الذاتي ونسي أن یشیر إل   -

 الموضوعیة، كما أنه ركز علي الجوانب الشعوریة وتناسي الجوانب غیر الشعوریة.                                            

  .لم یهتم روجرز بالاختبارات والمقاییس إلا عندما یرغب العمیل متناسیًا أن جمع المعلومات أمر هام للمرشد   - 

الحق في تحقیق أهدافه وتقریر مصیره ولكن نسي أن الفرد لیس له الحق في السلوك یرى روجرز أن الفرد له وحدة  -

  .الخاطئ

 Schultz(                لم یوضح لنا روجرز إمكانیة تحقیق ما قام باقتراحه بطریقة أكثر دقة من الناحیة النفسیة   - 

& Schultz,2001,340( 

طاقات الداخلیة للوصول إلى تحقیق الذات تعد مرغوبة فقط إذا كانت انتقد أدلر روجرز حیث یرى أن مساعدة ال   -

   .المستویات العمیقة في الشخصیة سویة وبناءة
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العلاج أو الإرشاد المتمركز حول الشخص غیر محدد في المدة، وهذا یجعله ممتدًا أحیانًا لفترة طویلة مما یقلل من   - 

             .قت فیها عاملاً هامااستخدامه في مجالات الإرشاد التي یكون الو 

یركز روجرز بشكل زائد على شروط العلاقة وفلسفة المرشد واتجاهاته، ولا یعطي أي أهمیة للأسالیب والطرق الفنیة  -

  .للإرشاد والعلاج

شد علي ر لیس هناك تقویم لنتائج الإرشاد أو العلاج، وإنما یتوقع المرشد أن طریقته تعمل من واقع انفتاح المست   -

  .خبراته وعلى ذاته في الإرشاد

 روطوالتعاطف، والاعتبار الإیجابي غیر المش لا یتفق العدید من المعالجین النفسیین حول الأهمیة المطلقة للأصالة، -

 .)٤٢٨، ٣٠٤، ١٩٩٨الشناوي،  (محمد

   theory Gestalt :الجشتالت نظریة-٣

والعلاج الجشتالتي هو أحد  المؤسس الأول للعلاج الجشتالتى،هو  Frederick Perls زیعتبر فریدریك بیرل

، وهي مصطلح طبیعي عند Wholeهي كلمة ألمانیة تعني الكل  Gestaltأنواع العلاج الجماعي، وكلمة جشتالت 

 Wilson, et(                في عدد من الأشیاء Closurأو الإغلاق  Wholenessالنظر إلى الكمال أو التمام 

al, 1996,614( 

وبالمجال الذي یعیش فیه، فیحقق  طریقة تركز على مساعدة المریض علي زیادة وعیه بذاته، :والعلاج الجشتالتي

وذلك بإیجاد  ،والهدف الأساسي في نظریة الجشتالت هو مساعدة العمیل علي النمو والنضج، ذاته ویستقر توازنه النفسي

ساعد على تطویر إمكانیاته حتى یستطیع التوصل إلى أهدافه الخاصة، الطرق والوسائل التي تساعده على النمو وت

والتوصل إلى الهدف العام والخاص یكون بإیجاد التكامل في بناء شخصیة العمیل عن طریق تغییر نظرته الخاصة إلى 

(محمود  عرا یشالحیاة ونظرته إلى المستقبل. بالإضافة إلى عدم الخوف أو الحیاء من التعبیر عن النفس والتحدث بم

 )١٩٥، ١٩٨٦، عبد االله

 أن العدوان لا یمثل غریزة ولا طاقة رغم أنه وظیفة بیولوجیة، Perls یرى بیرلز  

وهو الوسیلة التي یتصل بها الكائن مع بیئته لإشباع حاجاته، لمواجهة المقارنة التي تقف في طریق إشباعه لهذه 
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وإنما التغلب على المقاومة، وبذلك یمكن استخدامه في الإشباع، مثل الحاجات. فلیست وظیفة العدوان هي التدمیر، 

قضم ومضغ الطعام لإشباع حاجة الجوع ویرى بیرلز أن الجنس البشرى یعاني من العدوان المقموع، وإعادة تكوین 

ات عنیفة یاضالوظیفة البیولوجیة للعدوان هي الحل لمشكلة العدوان، ویمكن أن یتم ذلك من خلال الإعلاء في صورة ر 

 )  ٣١٥، ١٩٩٨ ،(محمد الشناوي  أو أعمال یدویة

  :وقد وجهت بعض الانتقادات إلى هذه النظریة منها

أن التعبیرات التي استعملت في هذه النظریة تعتبر خصوصیة، حیث نجد الكثیر من هذه التعبیرات یجب أن تفهم  -

  .بطریقة جیدة حتى یتسنى لمستعملها استخدام هذه النظریة

 )١٩٦، ١٩٨٦ ،(محمود عبد االله. من الاتجاهات التي أثبتت فعالیة هذه النظریة ایوجد القلیل جد�  -

  .أن درجة التفاعل الاجتماعي بین المعالج والمریض أو أعضاء الجماعة الإرشادیة محدودة، فهم أشبه بالمتفرجین -

                           .عدم وضع قوانین محددة تلخص النظریة  -

 .عدم إمكان التنبؤ بالسلوك في ضوء النظریة -

           أن الخبرة الحسیة المتاحة في الموقف العلاجي محدودة بالقیاس إلي خبرة الحیاة على اتساعها                                          -

 )٢١٠ ،١٩٩٠(إجلال سرى، 

 فرد، علي أساس أن السلوك یعتمد علي الحاضر أكثر من اعتماده علي الماضي.                                       إهمال التاریخ الماضي لل -

 .هذه النظریة تعمل علي زیادة وعي الفرد بذاته واستبصاره لقدراته ومن ثم اتخاذ قراراته بنفسه -

  :theory Behavioralالنظریة السلوكیة -٤

كبیرًا من سلوكنا، ومن خلال  مؤسس النظریة السلوكیة أننا یمكن أن نكتسب جزءًاوهو  Skinnerأثبت سكنر 

الآثار التي یتركها هذا السلوك على البیئة. ومن هنا یسمى سكنر نظریته باسم التشریط الفعال، للإشارة إلى أنه یمكن 

 )٢٨٦ ،١٩٩٩براهیم وعبد االله عسكر، (عبد الستار إ  تقویة جوانب معینة من السلوك إذا ما أعقبناها بالتدعیم 
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ف یعاد تعدیله یتغیر، وكی ویعتبر الاهتمام الرئیسي للنظریة السلوكیة هو كیف یتعلم الإنسان السلوك، وكیف

وك السلوك السوي المتوافق، ومساعدة العمیل في تعلم سل وبناؤه، ویركز الإرشاد النفسي في هذه النظریة على تعزیز

 )٢٢٣، ١٩٨٠ ،والتخلص من المواقف والخبرات غیر المرغوبة (حامد زهرانجدید مقبول، 

  :وتركز هذه النظریة على عدة أسس منها

، ١٩٩٠ ،إجلال سري(    النطر إلى المرض النفسي والاضطرابات بصفته سلوكًا شاذ�ا ومكتسبًا یمكن تعدیله  -

١٢٨( 

التفاعلیة  بمثابة وصف یدل علي التدعیم-الاستجابة-المثیریعد وصف سكنر للسلوك الإنساني علي أنه سلسلة من   -

  )٥٣٢- ٥٣٠ ،١٩٩٨ الشناوي، ومحمد عبد الرحمن،البیئة (محمد  المتبادلة، أي أن كل الناس في تفاعل تبادلي مع

ه المكافئة لیتم تحدید سلوك الفرد من خلال الإشراط، الذي یعمل علي تعلیم الكائن الحي تكرار الاستجابة التي جلبت  - 

 )٢٠٥، ١٩٩٧ ،أو جنبته الشعور بالألم (عبد الرحمن العیسوي

لقد أعطي سكنر للبیئة دور الریادة في تحدید الطرق التي یسلك بها الفرد(أي تحدید شخصیته من خلال مواقف التدعیم  -

ة ق بالبنیة الجسمیة والعقلیة والصحیوتجاهل دور العوامل البنیویة(أي ما یتعل والاشتراط)، فالإنسان في رأیه هو ابن البیئة

واعتبر السلوكیون الإرشاد طرق ووسائل تعلیمیة یحكم علي فعالیتها من خلال اختلاف أو تغییر سلوك الفرد  )،للفرد

نتیجة الإرشاد بحیث یكون التركیز الأساسي علي الفرد المسترشد، وعلي بیئته والهدف الأساسي للأسالیب الفنیة هنا هو 

المسترشد على تعدیل سلوكه غیر المرغوب فیه إلى سلوك أفضل، ومن أجل هذا یستعمل المرشد أسلوب المحاكاة مساعدة 

بل المرشد ق وتعلم المبادئ الأساسیة بالإضافة إلى استغلال تاریخ العمیل وحیاته الطبیعیة فالأسالیب الفنیة هذه تصمم من

 )١٦٣، ١٩٨٦ ،(محمود عبد االله لتلائم العمیل نفسه

ویرى أصحاب النظریة السلوكیة أن للاضطرابات السلوكیة أنماطًا من الاستجابات الخاطئة أو غیر السویة التي 

تعلمها الفرد. ویحتفظ بها لفاعلیتها في تجنب مواقف أو خبرات غیر مرغوبة. مثال (طفل نشأ ببیئته یمارس علیه فیها 

 )٤٨، ٢٠٠٥ ،(سمیة طه   الظلم ویصبح العدوان سلوكًا مرضیًا لدىالظلم، فلم یجد سبیلاً سوى العدوان للرد على هذا 

  :وقد وجهت بعض الانتقادات إلى هذه النظریة منها
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  .یركز أصحاب هذه النظریة علي أن السلوك الظاهر الملاحظ هو موضع الاهتمام  -

ر ر دون النظر إلى العناصیتغاضى أصحاب النظریة عن النظر للفرد ككل ،بل یهمهم السلوك غیر السوي الظاه - 

  .الذاتیة التي تكمن وراء هذا السلوك

  .تعتمد هذه النظریة علي النتائج التي توصلت إلیها في تجاربها علي الحیوان  -

هذه النظریة تركز على إزالة السلوك غیر السوي. دون التركیز على الحل الجذري، فإن المساعدة على الحل للسلوك   -

  .یق أسبابه الدینامیة وإزالتها وبذلك فإن المساعدة على الحل تكون عابرة ومؤقتة وغیر صحیحةغیر السوي عن طر 

  :أسس الإرشاد النفسي

  :الأسس العامة في الإرشاد النفسي، وهي1-

  .مرونة السلوك الإنساني -

 السلوك الإنساني فردي جماعي. -

 ثبات السلوك الإنساني وإمكانیة التنبؤ به. -

  .استعداد الفرد للإرشاد والتوجیه -

 حق الفرد في الإرشاد والتوجیه ،وتقریر مصیره. -

  .استمرار عملیة الإرشاد -

 تقبل العمیل.  -

  )٥٩-٥٣، ١٩٨٠، الدین ركن أساسي (حامد زهران -

 الأسس الأخلاقیة للعملیة الإرشادیة:

ها: التخصص العلمي، والاستعداد الشخصي، والالتزام ثمة مجموعة من الشروط یجب أن تتوافر في المرشد النفسي ومن

 ) ٥٠، ٢٠٠١، (رأفت عوض بالسلوك المهني الأخلاقي

 الأسس النفسیة والاجتماعیة: ومنها الاهتمام بالفرد كعضو في جماعة اجتماعیة.
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 الأسس النفسیة والتربویة: ومنها مطالب النمو والفروق بین الجنسین.

 ممیزات الإرشاد السلوكي:

 الإرشاد السلوكي بــ:یتمیز 

یعتمد على دراسات وبحوث تجریبیة مضبوطة في ضوء نظریات التعلم والتي یمكن قیاس صدقها قیاسًا تجریبی�ا  •

 مباشرًا.

 یوفر للمعالج النفسي الكثیر من الأسالیب المختلفة لعلاج أنواع متعددة من المشكلات النفسیة. •

 بوجود محكات یمكن الحكم من خلالها على النتائج أو العلاج. یركز على المشكلة أو العرض مما یسمح •

 یسعى لتحقیق أهدافًا واضحة ومحددة. •

 یتیح علاج أكبر عدد ممكن من المرضى من كافة المستویات الاجتماعیة والاقتصادیة. •

 یستغرق وقتًا أقصر وبالتالي یوفر الوقت والجهد والمال. •

 یستخدم بنجاح كوسیلة وقائیة. •

 یلا ناجحًا للعلاج التقلیدي، وتطبیقاته أوسع من أي بدیل آخر.یعتبر بد •

أثبت نجاحًا ملحوظًا في علاج المشكلات السلوكیة عند الأطفال، وعلاج المشكلات النفسیة، وعلاج الأمراض  •

 العصابیة مثل الخوف والقلق و..... الخ من حالات الاضطراب السلوكي

 )٦٤، ٢٠٠٣، (میار محمد 

 ) ممیزات وخصائص العملیة الإرشادیة فیذكرا: ١٣٢، ٢٠٠١ (أبو عباءة، ونیازيوهنا یبین لنا 

هي عملیة تفاعلیة دینامیة بین المرشد والمسترشد یتحمل فیها كل منهما دوره ومسئولیته في إنجاز الأهداف 

ة في شخصیة اكتشاف القو  الهدف منها، هي علاقة أساسها التقبل والاحترام المتبادل والتقدیرو وإحداث التغییر المنشود، 

 .المسترشد وبیئته والاستفادة منها في إنجاز الأهداف
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مهنیة تتطلب شخصًا مؤهلا ولدیه المعرفة بالسلوك الإنساني وأسالیب التغییر ولدیه الخبرة والمهارة  علاقةهي و 

فظي الصادر للفظي وغیر اللالتي تساعده في أداء عمله بصورة صحیحة علاقة مباشرة وجهًا لوجه للوقوف على السلوك ا

 من كل منهما: المرشد، والمسترشد تراعي قیم ومبادئ وعادات ومعتقدات المجتمع الذي تتم فیه.

وقد استعان الباحث عند بناء البرنامج الإرشادي الخاص بهذه الدراسة ببعض فنیات الإرشاد السلوكي مثل التدعیم 

 وك السوي المطلوب تدعیمه حیث نحاول تخفیف حدة السلوك العدواني علىالإیجابي ویتم ذلك بإثابة المسترشد على السل

  .الذات، ویشمل التدعیم أي شيء مادي أو معنوي یؤدي إلى رضا المسترشد

  :وهناك بعض الفنیات الإرشادیة تستخدم في مجال الإرشاد السلوكي منها

  Reinforcement Positiveالتدعیم الإیجابي 

  Reinforcement Negativeالتدعیم السلبي 

  Playing Roleلعب الأدوار 

  modeling Socialالنمذجة الاجتماعیة 

  training Assertionالتدریب التوكیدي 

  practice Negativeالممارسة السالبة 

  Conditioning Adversiveالاشتراط العكسي 

یما یلي الفنیات الإرشادیة ف لبعضالباحث  وسیعرض، بعض هذه الفنیات الإرشادیةدم في الدراسة الحالیة وقد استخ

 یل:بالتفص

 التخلص من الحساسیة أو التحصین التدریجي:

وقد استخدم هذا الأسلوب بنجاح للتغلب على حالات الذعر المبالغ فیه في القوات المسلحة، وخاصة أثناء الحرب 

 العالمیة الثانیة واستخدمت بنجاح في علاج الخوف المبالغ فیه. 

 النموذج العملي:
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ابتكر ألبرت باندورا في جامعة ستانفورد ما أسماه (النموذج العملي) كأسلوب في العلاج السلوكي واستخدمه 

بصفة خاصة لعلاج الخوف (وخاصة خوف الثعابین) عن طریق عرض نموذج عملي حي من جانب المعالج والمشاركة 

 التحصین بالتدریج. بالتدریج من جانب المریض حتى نزول الحساسیة ویتم

 الغمر:

إثارة للحساسیة  لأقهذا الأسلوب هو عكس أسلوب التحصین التدریجي فبینما یبدأ التحصین التدریجي بمثیرات 

 فإن أسلوب الغمر یبدأ بمثیرات أكثر إثارة للحساسیة.

 الكف المتبادل:

ل والنوم مثل البو  بعضًاعضها یقوم على أساس أنه توجد بعض أنماط استجابات متنافرة وغیر متوافقة مع ب

والخوف والجنس، والهدف منه كف كل من نمطین سلوكیین مترابطین بسبب تداخلهما وإحلال استجابة متوافقة محل 

 الاستجابة غیر التوافقیة 

 الاشتراط التجنبي:

المعالج الى تعدیل سلوك المریض من الإقدام الى الإحجام والتجنب، وقد استخدم فیه هذا الأسلوب یهدف 

الاشتراط التجنبي في علاج بعض الانحرافات الجنسیة مثل: الأثریة (الفتیشیة) والرغبة في لبس ملابس الجنس الآخر 

العقاقیر المقیئة  صدمة الكهربائیة أووالتشبه بهم والجنسیة المثلیة وفي علاج الكحولیة وهنا نستخدم مثیرات منفرة مثل ال

(المثیر غیر الشرطي) حیث ترتبط بانتظام وتكرار مع المثیر الموقفي مثل الخمر (المثیر الشرطي) التي تستثیر الاستجابة 

 غیر المرغوبة 

 التعزیز الموجب (الثواب):

هذا  م وأكد انه في تعدیل مثل) في إیضاح العلاقة بین السلوك المنحرف وبین التعل١٩٣٨أسهم بوروس سكینر (

السلوك عن طریق الاشتراط یجب الاهتمام بعملیة التعزیز الموجب للسلوك المطلوب، ویتم ذلك بإثابة الفرد على السلوك 

 السوي المرغوب مما یعززه ویدعمه ویثبته ویدفعه الى تكرار نفس السلوك إذا تكرر الموقف 

 التعزیز السالب:
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لجهود لزیادة احتمال ظهور الاستجابة المرغوبة بتعریض المریض لمثیر غیر سار مقدما في هذا الأسلوب تبذل ا

ثم إزالته مباشرة بعد ظهور الاستجابة المرغوبة وهذا من نوع التعزیز السالب، ولا یستخدم هذا الأسلوب كثیرا لأن على 

في  هذا قد یؤثر تأثیرًا سیئ�ا على إرادتهالمعالج أن یعرض المریض لخبرات مؤلمة إلى أن تظهر الاستجابة المرغوبة و 

 الاستمرار في العلاج.

 العقاب (الخبرة المنفرة):

في هذا الأسلوب یعرض المریض لخبرة منفرة (عقاب علاجي) إذا قام بالسلوك غیر المرغوب وذلك لكفه ووقفه 

كهربائیة أو اجتماعیا مثل التوبیخ كلیة، ومن أشكال العقاب العلاجي ما یكون مادیا أو جسمیا مثل الضرب أو صدمة 

أو في شكل منع مثل الإثابة مما یسبب الألم والضیق أو عدم الرضا عند الفرد ویعوق ثم یمنع ظهور السلوك غیر 

 المرغوب أي أن مصدر العقاب قد یكون خارجیا أو داخلیا.

 الثواب والعقاب:

(والعقاب هنا في شكل منع الثواب) وذلك بأن  لجأ بعض المعالجین إلى استخدام كل من الثواب والعقاب معا

یثیب المعالج كل استجابة سلیمة مرغوبة وأن یعاقب كل استجابة غیر سلیمة وغیر مرغوبة، واستخدم هذا الأسلوب في 

علاج اللجلجة وذلك باستخدام الثواب أولا في تعلیم السلوك المرغوب وهو الطلاقة اللفظیة واستخدام العقاب لكف السلوك 

 غیر المرغوب وهو اللجلجة.

   تدریب الإغفال (الإطفاء):

في تدریب الإغفال یحاول المعالج تقلیل احتمال ظهور الاستجابة غیر المرغوبة وذلك بإغفالها وتجاهلها وعدم تعریض    

 غیر المرغوبة یؤدي إلىالمریض لأي نتائج على الإطلاق، وهذا یشبه الإطفاء أي أن حدوث الاستجابة 

 الثواب والتعزیز وحدوث الانطفاء والاختفاء نتیجة لعدم استمرار التعزیز. غیاب

 الإطفاء والتعزیز: 
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یلاحظ أن أسلوب تدریب الإغفال (أو الإطفاء) وحده له بعض العیوب منها تأثیره التدریجي الذي قد یطول فیه 

ث لا غیر المرغوب قد یكون مدمرا جدا بحی القیام بالسلوك غیر المرغوب قبل انطفائه بالإغفال وأن بعض أنواع السلوك

 نستطیع السماح بحدوثه عشرات أو مئات المرات حتى ینطفئ ویختفي.

 ضبط المثیرات:

إن المثیرات الموجودة في البیئة التي نعیش فیها تتحكم في استجاباتنا أي في سلوكنا فإشارة المرور الخضراء 

الإشارة الحمراء تستشیر استجابة ضغط دواسة الفرامل كذلك فان علامات تستثیر استجابة ضغط دواسة البنزین بینما 

 حدود السرعة تتحكم في مدى ضغط كل من دواستي البنزین والفرامل وهكذا فان السلوك یستثار بنوع ما من المثیرات.

 الممارسة السالبة:

رار حتى یصل إلى درجة في هذا الأسلوب یطلب المعالج من المریض أن یمارس السلوك غیر المرغوب بتك

) الذي وجد أن الاستجابة ١٩٣٢تشبع لا یستطیع عندها ممارسته، ویقوم هذا الأسلوب على أساس دراسات دونلاب (

غیر المرغوبة ینتج عنها نتائج سالبة مثل التعب والملل مما یقلل احتمال تكرار هذا السلوك ویقوم أیضا على أساس 

 رطي.مفاهیم الكف التفاعلي والكف الش

 ):Autismالتوحد ( ثانیًا:

في اللغة  تعني ismتعني بالإغریقي النفس، ووهي  Autosجاء من اللغة الإغریقیة  Autismن مصطلح إ

الحال غیر السویة، ولذا فإن الطفل الذي یصاب بهذه الحالة هو الشخص الذي یحمل النفس غیر السویة، وقد الإغریقیة 

م) عند تمیزه لمجموعة (زملة) من الأعراض ١٩٤٣عام ( Lew kanerأطلق هذا المصطلح لأول مرة من قبل لیوكانر 

                            ) ٥١، ٢٠٠٢ ،الفوزانمحمد ( السلوكیة تظهر في سن الطفولة المبكرة

التوحد من الاضطرابات النمائیة التي تؤثر على الطفل وعلى رؤیته للعالم، وتؤثر أیضًا على مدى تعلمه من و 

        )                                                                   Siegle,1996:9خبراته، ویكون لدیه نقص كبیر في الرغبة للاتصال الاجتماعي (

وهذه الاضطرابات النمائیة المنتشرة هي اضطرابات طفولیة تؤثر على الوظیفة النفسیة في عدة نواحي مثل: اللغة، 

الطفولة التفككي، واضطراب والعلاقات الاجتماعیة، الانتباه، والإدراك، والوجدان، وتشمل اضطراب ریت، اضطراب 

، ٢٠٠٥ ،اسبرجر، وهي لا تمثل اضطرابًا بسیطًا في النمو، وإنما هي خلل غیر طبیعي في مرحلة النمو(حمیدة العربي
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ن أكثر الاضطرابات صعوبة وشدة من حیث تأثیرها السلبي على الطفل وقابلیته للتعلم والاندماج مع وهو م )١٣

 )١٩٥، ٢٠٠٠ ،(سلامة محمد حقیق درجة من النضج الاجتماعيالآخرین أو الاستقلال عنهم وت

الانطواء الذاتي، الانغلاق  الذاتویة، الاجتراریة، :ولقد تعددت المسمیات التي أطلقت على اضطراب التوحد مثل

، رالانطواء على النفس، الانشغال بالنفس، الانشغال بالتمنیات وأحلام النها :على الذات. وقد ترجم المصطلح إلى

وحد ومن الناحیة اللغویة یعتبر مصطلح ت، من الواقع االتوحد بمعنى الاسترسال في التخیل هربً  أن إلى وذهب آخرون

 )١٧، ٢٠٠١، (هالة محمد                  هو أفضل المصطلحات المستخدمة للتعبیر عن الظاهرة مجال البحث

وسبب اختیار هذا الاسم من قبل لیو كانر راجع إلى أن الصفة البارزة الأولى هي الضعف في تكوین العلاقات   

الاجتماعیة العادیة، وهي أوضح صفة بالنسبة لهؤلاء الأطفال، بالإضافة لكونها كلمة لا تستعمل كثیراً في اللغة 

 وهناك بعض المصطلحات التي استخدمت، اها واستعمالهافي معن الإنجلیزیة أثناء الحدیث، ولهذا فهي كلمة فریدة

 للإشارة لاضطراب التوحد وهي: 

 : Infantile Psychosisذهان الطفولة  -

 :Childhood Psychosis ذهان مرحلة الطفولة  -

 Childhood Schizophrenia:فصام الطفولة  -

یة للاضطراب سیین اللوحة التشخیصیة الاكلینیكویضیف أنه منذ الوقت الذي وصفت فیه الرابطة الأمریكیة للأطباء النف

وذلك في عامي  DSM3:R&DSM3) نفسیةفي الدلیل التشخیصي والإحصائي الثالث والثالث المعدل للأمراض ال

 Developmental Disorderعلى التوالي، معتبرة أنه اضطراب في النمو( اضطـراب نمائي)  م)١٩٨٠م،١٩٧٨(

 ،لى أنه ذهان، كما لم یعد ینظر إلى أعراض التوحد والذهان على أنهما مترادفانلم یعد ینظر إلى الاضطراب عو 

التوحدیة أو الذاتویة الطفولي  Childhood Autism:توحد مرحلة الطفولة  وبالتالي أصبحت مصطلحات مثل

Infantile Autism  الطفل التوحدي أو الذاتويAutistic Child  أقرب للمصطلح الذي تبناه لیوكانرEarly infantile 

autism ٢٩، ٢٠٠١، دل عبد االله(عا رالتوحد الطفولي المبك( 

في وقت لاحق تقلص استخدام مثل هذه المصطلحات، لأن الطفل المصاب بالتوحد سیتدرج في المراحل العمریة و 

مثل هذه  المتقدمة دون شفاء تام لزملة الأعراض الممیزة لاضطراب التوحد، مما یجعل من غیر الملائم إطلاق
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ویسمي، )٨٥، ٢٠٠٠، هویدي(محمد  الطفولة.... المصطلحات على الأفراد الذین تعدوا مرحلة بالاضطراب  أیضًا  

وهو اضطراب معقد یوصف بوجود قصور اجتماعي وقصور في التواصل ویتمیز بالنماذج التكراریة والسلوك  ،الأوتیزمي

 (Cuccaro, et al:2003,87)النمطي 

ة عقلیة تتمیز بصعوبات شدیدة في التعامل مع الآخرین وبصعوبة في استخدام اللغة المجردة.ویعرف بأنه حال  

(Personal,2002,89) (والإحصائي للاضطرابات العقلیة الرابع  يفقاً للدلیل التشخیصو و  DSM-4 م) ١٩٩٤عام ( )

Autistic Disorderأطلق علیه الاضطراب التوحدي  التسمیات المختلفة تعكس لنا بوضوح التطور التاریخي  ، وهذه

للتوحد واختلاف اهتمامات وتخصصات المهنیین المهتمین بهذا الاضطراب بالإضافة إلى ذلك أن استخدام هذه 

)٩٢، ٢٠٠١، القریوتي وآخرونیوسف (           التسمیات كان بسبب غموض وتعقد التشخیص الفارق للتوحد  

 اریخي لاضطراب التوحد:أولا: التطور الت

وهي حالات   PPD (Pervasive Developmental Disordersالتوحد أحد الاضطرابات النمائیة الشاملة (

اضطراب ذاتي بیولوجي عصبي یتمثل في توقف النمو على المحاور اللغویة ، والمعرفیة ، والانفعالیة ، والاجتماعیة ، 

أو فقدانها بعد اكتسابها وتكونها بما یؤثر سلبًا مستقبلاً على الشخصیة وتتمیز هذه الاضطرابات النمائیة الشاملة باختلالات 

نماط التواصل ، ومخزون محدود ونمطي ومتكرر من الاهتمامات أجتماعیة المتبادلة ، وفي كیفیة في التفاعلات الا

أسامة مصطفى ، و  ) ٧٥٠، ٢٠٠٣) وأحمد عكاشة (١٩، ٢٠٠٠عثمان فراج (، وهذا ما ذكره كل من: والنشاطات

ن الرسمي للأفراد الذی ، ویتخذ مصطلح الاضطرابات النمائیة الشاملة أساسًا للتشخیص)٢١، ٢٠١٤( ، السیدالشربیني

یشاركون التوحدیین في عدد من الخصائص، ولكنهم یعجزون عن الوفاء بكافة المحكات لهذا التشخیص. 

Dodd,(2005, 6-7) 

من قبل الطبیب النفسي الإنجلیزي   ١٨٦٧الحالة الأولى التي تم وصفها لهذا الاضطراب كانت في عام  إن

أن الحالة یذكر آخرون في حین ، ) ١٣، ٢٠٠٠الشربیني(  ذكره زكریاهذا ما Moudsley, 1867 هنري مودزلي 

،  John Haslamالنفسي الإنجلیزي جون هسلمالأولى تم وصفها في لندن بمستشفى بتلهام الملكي من قبل الطبیب 

التي عثر فیها و  بینما كانت الحالة الثانیة وهي حالة الطفل فیكتور والمعروفة بــ (حالة افیرون) نسبة إلى غابات فرنسا
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وهي الحالة التي تعد من الوثائق ذات  Jean M Itard على الطفل فیكتور ، وقدم هذه الحالة جان مارك جاسبار ایتارد

لال أحمد نایل ، ب(                                   القیمة العلمیة والتاریخیة بل والأدبیة في تاریخ التخلف العقلي

 .) ١٥، ٢٠٠٩ ،عوده

وهنا لنا أن نتساءل: هل اعتبر جان مارك التوحد نفس التخلف العقلي؟ أو قرینًا له؟ وإلا فإن هذه الحالة والتي 

 ،اعتبرت تخلف عقلي لا تعد من الحالات التي تؤرخ للتوحد، فثمة فرق بین التخلف العقلي والتوحد فهما لیسا مترادفین

 Eugenرالتوحد كانت من قبل الطبیب النفسي ایجون بلولتسمیة الاضطراب بفي حین تذكر بعض الدراسات أن 

Bleule ٨٠، ١٩٨٧(عبد المنعم الحفني،  م١٩١١وكان ذلك عام( 

دراسة وصف فیها أحد عشر طفلا اشتركوا في سلوكیات لا تتشابه مع    Lew Kanerنشر كانر  ١٩٤٣وفي عام   

أوتیزم  وبذا بدأ تاریخ التوحد لیكن كانر أول من أطلق مصطلح Autismأیة اضطرابات معروفة آنذاك، أطلق علیها 

 التغییر، ولهم حركات تكراریة، وفقدان على مجموعة من الأطفال یتصفون بسمات معینة كالمیل إلى العزلة، ورفض

تعني  التيو القدرة على التواصل والانسحاب المفرط، وكان كانر قد اقتبس هذا المصطلح من اللغة الیونانیة (أوتیزم) 

یرى التوحد وكأنه حالة یصاب بها الأطفال الذین ینحدرون من أسر متعلمة  في تلك الحقبة الزمنیةو ، الذات أو النفس

ن التوحد إفوهذا الكلام مردود فبحسب الدراسات والأبحاث د، تنتمي للفئة الاقتصادیة الاجتماعیة ذات المستوى الجی

و غنیة والفقیرة والمثقفة والأقل ثقافة على السواء فلا اعتبار للمستوى الثقافي أاضطراب یصاب به الأطفال في الأسر ال

، ومنذ فترة الأربعینات وحتى الستینات اعتقد كثیر من الاقتصادي أو الاجتماعي في الإصابة بهذا الاضطراب

عانون العالم الإنساني وأنهم یالمتخصصین كذلك أن الأطفال ذوي اضطراب التوحد قد اتخذوا قرارًا واعیًا بالانسحاب من 

ن إطلاق مصطلح )، وإ ٥٠، ٢٠٠٥(محمد السید عبدالرحمن وآخرون،                من اضطراب یشبه الشیزوفرنیا 

طلقه (بلولر) لیصف به إحدى السمات الأولیة للفصام، والانشغال بالذات أكثر من الانشغال بالبیئة أالتوحد والذي 

) بتوضیح التطور ٨٣، ١٩٩٨) وهولین (٧٨، ٢٠٠٠منذ البدایة في مفهوم التوحد وقد قام سلیمان (ب إرباكًا الخارجیة سبّ 

 التاریخي للدراسات التي تناولت اضطراب التوحد یتلخص في:
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 المرحلة الأولى (مرحلة الدراسات الوصفیة):

لوك وهدفت إلى توضیح س ،تناولت هذه الدراسات الفترة ما بین أواسط وأواخر الخمسینیات من القرن السابق

الأطفال التوحدیین، وأثر هذا الاضطراب على السلوك بصفة عامة، وقد ساهم بجهود بارزة في هذا المجال كل من ( 

 Leon)، لیون ایزنبرج(Hans Hsperger,1953سبرجر )، (هانزLeo Kanner,1953لیوكانر 

Eisengerg,1956( ،صائص التوحدیین إلا أن عدم التجانس بین أفراد ولقد أظهرت التقاریر المقدمة العدید من خ

المجموعات الموصوفة في التقاریر أدت إلى القلیل من الاستنتاجات التي یمكن أن تؤخذ في الاعتبار على المدى 

 الطویل.

 المرحلة الثانیة (مرحلة الدراسات التابعة للدراسات الأولى):

طورات لتركیز على التاوهدفت إلى ، إلى أواخر السبعینیات تناولت هذه الدراسات الفترة أواخر الخمسینیات  

ل ومن أبرز دراسات هذه المرحلة دراسة كل من (مایك، المحتملة في القدرات والمهارات لدى أطفال التوحد نتیجة للتدریب

 Dem yeer, et)، (دي میري وآخرون (Mittler,et al, 1966)، (میتلر وآخرون Michael Rutter,1960روتر 

al, 1973 فیكتور لوتر )،(Lotter, 1974 كانت الدراسات المقدمة في هذه المرحلة أكثر دقة من المرحلة لقد ) و

 السابقة، وعلیه یمكن الخروج بالاستنتاجات التالیة:

 یعد التطور المبكر في سن الخامسة، إحدى المؤشرات المهمة لتحدید حالات التوحد. )١

 ینظر إلى كل من القدرات العقلیة، والقابلیة للتعلم والتدریب كمؤشرات هامة في تشخیص حالات التوحد.  )٢

 المرحلة الثالثة (مرحلة الدراسات المتتابعة):

لتقاریر وقد شهدت هذه المرحلة تیارًا ثابتًا من ا، تناولت هذه الدراسات الفترة ما بین الثمانینات وبدایة التسعینات

ى سبــیل وعل، عة والكثیرة في مجال التوحد، إلا أنها ركزت في الغالب على التوحدیین من ذوي الأداء العاليالمتتاب

 ,Cillbery)، جلــــیبر وستــــیفن Chung, Lea, 1990ج، ولي ونالمثــال شـــارك في هـــذه الــمرحلة كل من ( ش

Stefenberg, 1987) كــوبایاشــي وآخـــرون )،(Kobayshi, el.al, 1992)  ریمـــسي وآخــــرون ،(Rumsey, 

et.al, 1985) فیــنتر وآخـــرون ،(Venter, et-al, 1992) تانتم ) ،(Tantam, 1991)(إن المعلومات ، وعلیه ف
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المتضمنة في تقاریر هذه الدراسات كانت أكثر تنظیمًا وموضوعیة عن الدراسات السابقة، وعلى ذلك فقد توصلت إلى 

 على درجة من الأهمیة وهي:نتائج 

) سنوات، وارتباط ذلك بالارتقاء في بعض ٦-٥أهمیة تطور اللغة لأطفال التوحد وبالذات في المرحلة العمریة ( )١

 المهارات والقدرات في المراحل اللاحقة.

ورة أن تطور ر أن مجرد تمتع الأطفال التوحدیین ببعض المهارات والقدرات الإدراكیة واللغویة الجیدة لا یضمن بالض  )٢

 التدریب في مجالات تضمن له الاندماج في المجتمع.

أن التدریبات العلاجیة المنظمة وبرامج التربیة الخاصة تضمن التغیر التدریجي لبعض السلوكیات المضطربة وغیر   )٣

 الملائمة.

 المرحلة الرابعة (مرحلة الدراسات المقننة):

اسات المقدمة ادت الدر دز المرحلة السابقة وتمتد إلى الفترة الحالیة، وقد وهذه المرحلة تتداخل في بدایتها مع أواخر ا

 في هذه الفترة بشكل ملحوظ بالإضافة إلى ما تمیزت به من دقة وانتظام ویرجع ذلك إلى:

 . (ICD-10 & DSM-4): وجود معیار تشخیصي متفق علیه لاضطراب التوحد والمعین في كل من )١

 تطور آلیات البحث العلمي المقننة ویشمل ذلك المقاییس والاختبارات الخاصة بفئة التوحد.  )٢

 التطور التكنولوجي في الأجهزة الطبیة.  )٣

 تدعیم الفرضیات بأدلة مادیة.  )٤

وهدفت معظم الدراسات في هذه المرحلة إلى تفسیر أسباب الإصابة باضطراب التوحد، الكشف عن أسالیب   

كر لهذا الاضطراب، وضع علاجي طبي یدعم البرامج التدریبیة السلوكیة، وذلك أملاً في التوصل إلى التشخیص المب

حل جذري لاضطراب التوحد، إما بالكشف المبكر لمنع تطور الأعراض أو بمعرفة المسببات لإیقاف ومنع حدوث 

 الاضطراب. وسیتطرق الباحث لبعض هذه البحوث أثناء عرض الإطار النظري.

 اً: الدراسات العربیةثانی
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وثق اضطراب التوحد في الدراسات العربیة قبل حوالي خمسة عشر سنة على الأرجح، وقد تناولت ثلاثة مجالات 

  :في اضطراب التوحد

لتوضیح المؤشرات التشخیصیة البارزة لاضطراب التوحد من خلال أدائهم  اتالتشخیص: وهدفت هذه الدراس -١

) ٢٠٠٠)، البلشة (١٩٩٩)، أحمد (١٩٩٦)، حلواني (١٩٩٤ذكر منها خلیل:(على بعض المقاییس النفسیة وت

 .)٢٠٠١وآل مطر (

الآراء الوالدیة لأطفال التوحد: وهدفت هذه الدراسات لمعرفة آراء آباء أطفال التوحد اتجاه مواضیع متعددة منها   -٢

المخاوف التي تنتابهم، احتیاجات أبنائهم التدریبیة والتعلیمیة، وعي الأسرة بطبیعة الخدمات المقدمة لطفلها التوحدي، 

) ٢٠٠٢)، آل الشیخ (١٩٩٧)، السعدي (١٩٩٣خلیل (: هي على التواليالاتجاهات الوالدیة نحو الطفل التوحدي، و 

 ).٢٠٠٣وفران (

البرامج المقدمة للطفل التوحدي: وهدفت الدراسات هنا إلى تصمیم وتطبیق برامج خاصة بالطفل التوحدي   -٣

للتخفیف من شدة أعراض اضطراب التوحد وتنمیة جوانب التواصل اللغوي والاجتماعي لدیهم، ونذكر منهم بار 

 )٢٠٠٣لغامدي(وا، )٢٠٠٣نصر ( ، )٢٠٠١)، محمد (١٩٩٩)، علیوه (٧٢٧، ١٩٩٧)، بدر(١٩٩٧(

ومن العرض السابق نرى أن التطور في تناول اضطراب التوحد في الدراسات العربیة كان ذو تدرج منطقي للتعرف 

، والملاحظ في الدراسات اللاحقة أن الباحثین قاموا بتصمیم وتطبیق على المجتمع العربيّ  اعلى ظاهرة جدیدة نسبی� 

 ة في تقییم أبعاد الاضطراب.مقاییس خاصة بفئة التوحد كانت ذات فاعلی

 تعریف التوحد:

لتفاعل اضطراب ارتقائي عام یتمیز بقصور في ا أنه:الباحثین تتعدد تعریفات التوحد وتختلف، فیرى بعض  

الاجتماعي وقصور في التواصل ومدى محدود من الأنشطة والاهتمامات وأنماط شاذة من السلوك والأنشطة وعادة ما 

 Richard&Matthew,2002.332)-(341یظهر قبل ثلاثین شهرًا من العمر   

 الاجتماعیة مع اهتمامات ضعیفة قلیلة، بینما یرى آخرونصعوبة في التواصل والعلاقات بینما یرى آخرون أنه  

أنه: تدهور في نمو الطفل یتمیز بتأخر في نمو الوظائف الأساسیة المرتبطة بنمو المهارات الاجتماعیة واللغویة وتشمل 

لكن بصورة و  الانتباه، والإدراك الحسي والنمو الحركي، ویرى بعضهم الآخر أنه مرض عصبي نفسي یبدأ مع ولادة الطفـل



www.manaraa.com

34 
 

 الخلل هو فالتوحد، خفیفـة غـیر ملحـوظـة فـي كثــیر من الحـالات وفـي معظـم الحــالات تظهــر الأعراض قبل سن الثالثة

ة، ورغبة مفرطة في المحافظة هادف غیر تكراریة نمطیة بسلوكیات المصحوب الاجتماعي والتواصل التفاعل مجالات في

ح إدراكیة جیدة، مع قصور واضفي البیئة المحیطة، ومظهر جسمي طبیعي، وقدرات  على الروتین ومقاومة أي تغییر

 تتضح أو تظهر نمائیة إعاقة وهو في بعض الجوانب المعرفیة، ووجود قدرات خاصة في بعض المجالات الإنمائیة

 )١٢٦، ٢٠٠٨، خولة یحیى، Amaral, 2011: 4، (King, 2011:654)للحیاة الأولى السنوات خلال

الـذي فقـد الاتصال بالآخـرین أو لـم یحقـق هذا الاتصال قـط وهـو منسحـب تمـامًـا الطفل بأنه:  ویعرفه آخرون

ومنشغـل عن الآخرین انشغــالاً كامـلاً بخـیاله وأفـكاره وبالأنمـاط السلوكیة الروتینیة ویتسم باللامبالاة بالوالـدین والآخرین 

عال على الأف بأنه قصـور في العلاقات الاجتماعیة والتطور اللغوي والإصرار Dianneفه ویعر ، والعجـز عن تحمـل التغیر

 )                                          Dianne,1997:251( النمطیة والروتین الیومي

ـل عـلـى أنها اضطراب عقــلــي ویؤكــد كامب التوحدوتبعــاً للتطـور التاریخـي للمفهـوم نجـد أن بعـضهم ینظــر إلـى حـالات 
وآخـــرون هـذا الاتجـاه باعتبـار أن التـوحـد خـلل عضـوي فـي وظیفة المـخ وأن الأعـراض تختـلف في نوعهـا وحـدّتهـا من 

) أن: ١٦٤، ٢٠٠١(بول موسن  یرى)، و Campbell,et,al.1992:326الإصابة. ( طفل إلى آخر تبعًا لنوع ومكان
وحـدیة اضطراب عقلي خطیر یصیب صغار الأطفال ویتمیز بالاستغـراق في الخـیال إلى حـد الابتعـاد عن الواقـع و الت

بـأنه: مصطـلح یطلـق علـى  ، Howlin,1998,83وعـرفـه هولـن العجـز عن استخـدام اللغـة في التفاهـم و التواصل الفكري،
التي تتمیز بقصـور أو توقـف فـي نمـو الإدراك الحسي واللغة وبالتالـي في نمو أحـد اضطـرابات النمو الارتقـائي الشاملة 

القـدرة علـى التواصل والتخاطـب والتعلم، والنمو المعرفي، والاجتماعي، ویصـاحب ذلك نـزعـة انطـوائیة وانغـلاق على الـذات 
قف تمامًا عن العمل، أو كأن حواسه الخمس ، ویصبح الطفل كما لو كان جهازه العصبي تو مع جمـود عـاطفـي وانفعالي

لرحیم ویعرفه عبد الم تعد قادرة على توصیل أو استقبال أیة مثیرات خارجیة أو التعبیر عن عواطفه وأحاسیسه، 
) شهراً  وتتضمن هذه ٣٠) بأنه: اضطراب أو جملة أعراض تظهر الخصائص المرضیة فیه قبل سن(٧٢، ١٩٩٩(بخیت

 الاضطرابات ما یلي:

 ضطراب في سرعة النمو أو تتابعه.ا .١
 اضطراب في سرعة الاستجابات الحسیة للمثیرات. .٢
 اضطراب في الكلام واللغة والسعة المعرفیة. .٣
 اضطراب في التعلق أو الانتماء للناس والأحداث والموضوعات. .٤

) بأنه إعاقة في النمو تتصف بكونها معقدة وتظهر ١٨٨، ٢٠٠٠ویضیف (نفسه) مع مشیرة عبد الحمید الیوسفي(
بوضوح في الثلاث سنوات الأولى من العمر وهي محصلة لاضطراب عصبي یؤثر سلبًا في وظائف المخ، فتتأثر مجالات 
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واصل غیر اللفظي مما یجع الطفل غیر قادر على التالاتصال والتفاعل الاجتماعي وتوجد صعوبات في التواصل اللفظي و 
 مع الآخرین أو بالعالم الخارجي وفي بعض الحالات یظهر علیهم سلوك العدوانیة وإیذاء الذات.

التوحد من الاضطرابات النمائیة التي تعزل الطفل المصاب عن المجتمع دون شعوره بما یحدث حوله من ویعتبر 
، وهو ما یمكن أن نسمیه بالقصور في التفاعل الاجتماعي، ومدى محدود من الأنشطة الاجتماعیةأحداث في محیط البیئة 

في مشاعر، وأحاسیس، وسلوكیات ذات مظاهر تعتبر  الطفل فینخرط والاهتمامات، وأنماط شاذة من السلوك والأنشطة،
ى یعبر مة مستمرة لأنها الوسیلة الوحیدة التغیر عادیة أو شاذة بالنسبة لمن یتعاملون معه، بینما یعایشها هو بصفة دائ

، وتظهر هذه الأعراض قبل سن الثلاثین شهرًا، فهو اضطراب في النمو بها عن أحاسیسه ومشاعره بطریقته الخاصة
، ٢٠٠١،الشربیني(زكریا ینتج عنه تغیر هیكلي أو كیمیائي في أداء الجهاز العصبي المركزي                  

 ، Richard& Matthew,2002-332)١٨، ٢٠٠١لخطاب خلیل،)،(عمر بن ا١٠٣
ویسمیه كاكارو وآخرون الاضطراب الأوتیزمي وهو عندهم اضطراب معقد یوصف بوجود قصور في المهارات 
الاجتماعیة وفي التواصل ویتمیز بالنماذج التكراریة والسلوك النمطي ویعزى إلى الجانب البیولوجي في 

  (Cuccaro,et al: 2003,87)ظهوره.
بأنه إعاقة معقدة في النمو تظهر  The Autism society of America)( ٢٠٠٤وتعرفه الجمعیة الأمریكیة للتوحد 

الأولى من حیاة الطفل وهي ناتجة عن اضطراب في الجهاز العصبي یؤثر في وظیفة المخ على  السنوات الثلاثخلال 
، ٢٠١٥أداء مهامه، ولا تؤثر المستویات الاقتصادیة، والاجتماعیة، والتعلیمیة للأسرة في ظهوره. (هویدة حنفي الریدي، 

٧٦ ( 
عدة مجالات یمكن أن تتأثر بالتوحد  The Autism society of America)( :الجمعیة الأمریكیة للتوحد وتذكر
 وهي: 
یث تتطـور اللغـة ببـطء وتستعمـل كلمات دون ارتباطها بأي معنى بالنسبة ح :Communicationالاتصــال  •

 للطفل التوحدي.
 حیث یقضـي الطفل وقته وحیدًا بدلاً من أن یكون مع الآخرین. :Social interactionالتعامـل الاجتمـاعــي  •
حــیث یُظْـهـــر الطفــــل التوحدي ردود أفعـال غـیر عـادیة للأحـاسیس    Sensory impairmentـور الحـسـي: القص •

 الفـیزیـائیة.
 حـیث یعـاني الطفـل التـوحـدي من نقـص في التلقائیة أو اللعـب التخـیلي. playاللعـب:  •
 .حیث یحتمل أن یكون الطفل التوحدي شدید النشـاط أو سلـبي جـدًا   Behaviorsالسلـوكیـات:  •
 هناك بعض المؤشرات التي تظهر على الطفـل التـوحـدي یمـكن عـرضـها علـى النحـو التالـي:و 

 قصـور في الاتصال البصري ویمیل إلى توجیه بصره بعیدًا عن الشخص أو الشيء. •
 الـدائم للتواجـد بعـیدًا عنـهم.عـدم الانـدمـاج مع المحیطین ومیله  •
 قصور في الانتباه والتركیز وعدم إكمال المهام. •
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 تأخر في النمو اللغوي وقد لا یوجد عند الطفل أي أسلوب للتواصل مثل: الإشارة، التقلید، التواصل بالكلام. •
 تأخـر في الإدراك، وتسمیة الأشیاء. •
 ئم للرقاد وضعف الدافعیة للحركة والنشاط.نشاط زائـد، وحركة مستمرة أو كسل زائد، ومیل دا •
زیادة مفرطة في الإحساس بالمثیرات من حـوله أو نقص في الإحساس بها (الملامسة، الرائحة، الإضاءة،  •

 الأصوات...) 
 حـركات تكـراریة لا إرادیة (هز الجسم كله، إظهـار تعبیرات في الوجه أو مشـي غـیر طبیعي) •
 لاستیقـاظ.بكاء قبـل النـوم أو عند ا •
 نوبـات غضـب وصـراخ. •
 میول عدوانیة تجاه الآخرین في بعض الحالات وتجاه الذات في الحالات الأخـرى. •
 قـد تصـاحب الحـالة بعـض التشنجـات. •
 مقـاومته للتغـیر والمیـل للـروتین وتكـرار الأفعـال. •
نـاول أي ت عن وعیة معینة من الأكـل ویمتنـععـادات غـیر طبیعیة فـي الأكل أو الشـرب أو الـنوم (أحیانًا یختار ن •

 )١٢٦، ٢٠٠٣، كمـال زیتـون( أطعمة غیرها، وأحیانًا یظل متیقظًا طـول اللـیل
وبتعبیر آخر یمكننا أن القول بأن التوحد هو فقدان القدرة على الاستمرار الطبیعي في النمو مما یؤثر على 

  )Srinivasa,2004.160(الاجتماعيالتواصل اللفظي وغیر اللفظي، وعلى التفاعل 
اضطراب یصیب الأطفال خــلال العامـین الأولـین من العمـر ویتصـف ببعــض الأعـراض والمظاهر النفسیة  فهو 

والاجتماعیة والعقلیة والسلوكیة التي یتسم بها الأطفال المصابون به وتتمثـل في الانغـلاق التام على الـذات والطقـوس 

صـة غـیر الطبیعـیة وســوء استخـدام اللغـة وحـدوث قصور أو خلل في المشاعر والانفعالات والانتباه الشخصـیة الخا

حسام (  والتركیز والإدراك والحـواس وحركات الجسم والتفاعـل الاجتماعي والتواصل بشتى صوره اللفظیة وغیر اللفظیة

 )١٠، ٢٠٠٦، أبـو سـیف

ي عصـبي معقد ومـزمن ومتداخـل یظهر في الثلاث سنوات الأولى من حیاة الطفـل بأنه اضطـراب نمائبینما یراه آخرون 

في جمیع المجتمعات بغض النظر عن اللون أو الجنس أو الدین أو المستوى الاقتصادي والاجتماعي ولم یتوصل لأسبابه 

 بشكل واضح ویتضمن الإعاقة فـي تطـور المجالات الآتـیة:

 والتعبیریة.اللغة الاستقبالیة  .١
 الجانب الاجتماعي والعلاقة مع الآخرین. .٢
 اللعب والتخیل. .٣
 )٢٠٣، ٢٠١٣، وخلیل المعایطـة، مصطفى القمـش( فهم المشاعر والتعبیر عنها .٤
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 National society for autistic childrenتعریف الجمعیة الـوطـنیة للأطفـال التـوحـدیین ریفاتالتعومن أشهر 
NSAC ٣٠التوحـد اضطراب أو متلازمة تعرف سلوكیًا وتظهـر مظـاهـره الأساسـیة قبـل أن یصل الطفـل إلى  وهو أن 

شهرًا ویتضمن الاضطراب في المجالات التالیة: سرعـة وتتابع النمو، والاستجابة الحسیة للمثـیرات والكـلام أو اللغـة أو 
  )٧٣، ٢٠١٥هویدة حنفي الریدي، ( تالسعـة المعـرفیة والانتماء للناس والأحداث والموضوعا

معـاییر یمكـن من خـلالها الحكم على وجـود  American psychiatricولقـد حـددت الرابطـة الأمریكیة للطـب النفسي   

 التـوحد وهذه المعاییر هي: 

 شهر من عمر الطفل.  ٣٠بدایة الاضطراب قبل  .١
  العجز الواضح وعدم القدرة على الاستجابة للآخرین. .٢
صعوبة في تطـویر اللغة وفي حـالة وجود اللغـة فإنها تأخذ أشكالاً شاذة مثـل: تـردید مـا یقـوله الآخـرون وعكـس  .٣

 الضمائـر والسـرعة فـي الكـلام.
 الاستجابات الشاذة للمتغیرات المختلفة التي تحـدث في البیئة. .٤

لتوحدیون اوالأطفال ، الأفكار كما هو الحـال في حـالة الفصـامعـدم وجـود الأوهام والهلاوس وفقدان الترابط والتفكك في 

هم الذین ینشغلون بذاتهم أكثر من انشغالهم بالعالم الخارجي مما یؤدي بهم إلى الفشل في تطویر العلاقات الاجتماعیة 

جابات غیر لى الاستمع الآخرین وانشغالهم بالنشاطات المتكررة والحركات النمطیة ومقاومتهم للتغیر البیئي إضافة إ

 ) ٢٢٦، ٢٠١١، أریج الشرقي( الاعتیادیة أو الطبیعیة للخبرات الحسیة

بأنه: ) American Psychiatric Association )APA,2002,33 وعرفته الجمعیة الأمریكیة للطب النفسي  
لتفاعل واضح في مهارات ااضطراب نمائي سلوكي، یظهر خلال السنوات الثلاث الأولى من العمر، والذي یتمیز بضعف 

الاجتماعي، والتواصل اللفظي وغیر اللفظي، وظهور حركات وسلوكیات نمطیة واهتمامات غیر عادیة، وقصور اللعب 
-٧٥التخیلي، وصعوبات واضحة في الجوانب الأكادیمیة والمعرفیة متفاوتة الدرجة، ویكزن مصحوبًا بإعاقة عقلیة في 

 ) ١٩٩، ٢٠١٣علي، دلشاد (              )،٢٥٦، ٢٠١٠وآخرون،  (سلیمان الریحانيمن الحالات%٨٠
و أعجزًا نوعی�ا في التفاعل الاجتماعي یتضمن عدم الاستخدام  : یبديDSM-IV-TR,2000لتصنیف لطبقًا و 

التوظیف المناسب للسلوكیات غیر اللفظیة لتوجیه الانفعالات، العجز عن التواصل وهذا یتضح في ضعف نمو اللغة 
نطوقة والعجز عن المبادأة وتعزیز المحادثة، والسلوك النمطي، والاستخدام المتكرر للغة والكلمات، وأیضًا ظهور الم

 أنماط من السلوك النمطي في الأنشطة التي یؤدیها وفي اهتماماته والانشغال بأجزاء من الموضوعات.
 : ما یليومن خلال استعراض التعریفات السابقة یمكن ملاحظة       
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التفاعل  مشكلات فيو أنها ركزت على محاور مشكلات التواصل (اللفظي، وغیر اللفظي) لدى هذه الفئة من الأطفال،  -
 ،الاجتماعي وضعف القدرة على المبادأة أو الحدیث، ومشكلات سلوكیة وانفعالیة، وضعف في الإدراك والقدرة على التخیل

 والسلوك النمطي ومحدودیة الاهتمامات.

كما یمكننا أن نتبین خلافًا بین الباحثین في استخدام مصطلح واحد للتعبیر عن هذا الاضطراب باللغة العربیة، فقد  -

التي  ، یعزى هذا إلى القوامیس النفسیةاستخدمت مصطلحات مثل: الذاتویة، الاجتراریة، التوحدیة، الاضطراب الأوتیسي

 .Schizophreniaن مصطلح الفصام ترجمت المصطلح على أساس وجود تشابه بینه وبی

تعدد التعریفات وتنوعها بسبب رغبة الباحثین في التعرف على هذا الاضطراب، واختلاف التخصصات العلمیة -

 والأغراض البحثیة لمن یتصدون لهذا الاضطراب، فضلاً عن ارتباط المفهوم بالمفاهیم الأخرى من الاضطرابات النمائیة.

 معدلات انتشار التوحد:

في تقریر شخص، و  ١٠.٠٠٠من كل  ٥-٢حددت البحوث المبكرة في مجال اضطراب التوحد معدلات انتشاره بنسبة -

) بین ٥٠٠:١أن معدل نسبة انتشار التوحد تبلغ ( ١٩٩٠عام  National Instates of Healthالمعهد الدولي للصحة 

المركز الطبي بمدینة دیترویت الامریكیة  أعلن، و )٢٢،٢٠١٠،العدل عادل ، ١١١،٢٠٠٥،البوابخلیل (الأطفال. 

)١٩٩٨ (Detroit Medical Center  أن اضطراب التوحدیة أكثر شیوعا من متلازمة داونDown’s Syndrome، 

: ٤(آلاف طفل، وتبلغ نسبة إصابة الذكور ١٠٠٠٠) أطفال من كل ٥- ٤وهو یستمر مدى الحیاة ویصیب على الأقل (

 وفي، بناءً على الدراسات المسحیة التي قام بها أیضًا  Edelson) ١٩٩٨أكده إیدلسون (وهذا ما ، أضعاف الإناث )١

أن إعاقة التوحد تحدث  Autism Society of America) ١٩٩٩أعلنت الجمعیة الأمریكیة للتوحد () ١٩٩٩عام (

إلا  )١:٤إلى البنات هي ( )، وإن نسبة انتشارها بین البنین١٠٠٠٠: ٢٠) من الأطفال أي بما یعادل (٥٠٠: ١بنسبة (

بة ، غیر أن هذه النسمثل حالتھن فيعن الذكور الذین  اأكثر صعوبة وخطرً  نحالة إصابة الإناث تكون إعاقتھ فيأنھ 

: ٤أیضًا المتعلقة بمدى انتشار اضطراب التوحد تبعًا لمتغیر الجنس(ذكور/ إناث) لم تسلم من التغییر، حیث تغیرت إلى 

فإن اضطراب التوحد بدأ  التقریر الذي نشره مركز الأبحاث بجامعة كامبردج فيحسب ما جاء بو، ١: ٤بدلاً من  ٢

) سنة، وتعتبر ھذه ۱۱-٥من عمر ( ۱۰۰۰۰كل  فيحالة  ۷٥التوحد إلى  ارتفاعحیث جاء فیھ  ینتشر بصورة كبیرة 
، كوثر عسلیة، ٧٦، ٢٠٠٤، محمد أحمد خطاب، ١٢٤، ٢٠٠٤ ،(عصام زیدان.النسبة كبیرة عما كان معروف سابقا

١٩، ٢٠٠٦( 



www.manaraa.com

39 
 

أظهر تقریر لـ "المركز الأمریكي لمكافحة الأمراض والوقایة منها"، بمناسبة حلول شهر أبریل والتوعیة العالمیة حول و  -

عما كانت علیه في  % ٨٧اضطراب التوحد، أن نسبة الأطفال المصابین بـالتوحد في الولایات المتحدة ارتفعت بنسبة 

من كل  ١(وصلت هذه النسبة إلى ، و الاضطراببهذا  امصابً  اأمیركی�  طفلاً  ٨٨وبهذا أصبح واحد من كل  ،٢٠٠٢عام 

 ،العثمان(إبراهیم  (M.R.C, 2001). مصابًا بالتوحد دون سن الثامنة وذلك طبقًا لـتقریر لجنة البحث الطبیةطفلاً  )١٦٦

  Johnson,2011,26حالة ولادة ( ٣٨ من كل ١الحدیثة إلىووصل هذا التزاید في إحدى  الإحصائیات ، )٤ ،٢٠٠٤

 الأطفال التوحدیین التي تأخذ في الزیادة عامًا بعد عام وهذا ما أكدته دراسة وإذا ما أخذ في الاعتبار أعداد ،مما سبق )

حیث ذكرا : أن نسبة انتشار التوحد بین    Beherman,2004 ، ودراسة٢٠٠٣رونالد كولا روسو وكولین أورورك 

وهذه  أن، و %٦) أي ما یعادل  ١٠٠٠٠من كل  ٦٠سنة في الولایات المتحدة الأمریكیة هي ( ١٢-٣الأطفال في سن 

آلاف ) وأن نسبة كبیرة من هؤلاء لدیهم سلوكیات عدوانیة تجاه الآخرین أو تجاه  ١٠من  ١٥٠-٦٠النسبة وصلت إلى ( 

أكده كل من:  وهذا مارسمیة تبین لنا أعداد التوحدیین في  مصر والعالم العربي لا توجد لدینا إحصائیات الذات ، بینما 

، مع الأخذ في الاعتبار أن الجمعیة السعودیة ٣٩، ٢٠٠٢ ،، عادل عبد االله٢٨، ٢٠٠١،إلهامي عبد العزیز وآخرون

طفل  ١٠٠٠٠المملكة العربیة السعودیة بما یزید عن قدَّرَتْ عدد الأطفال ذوي اضطراب التوحد في ) ٢٠١١للتوحد (

  مصاب باضطراب التوحد.

 )١جدول رقم(

 تقدیرات نسب انتشار اضطراب التوحد في بعض الدول

 المصدر التقدیر عدد الحالات الدولة

 )٢٠٠٠المغلوث(  ألف طفل ٢٠٠-١٠٠ مصر

 )٢٠٠٤الشیخ (  طفل ٨٠٠٠-٧٥٠٠ الأردن

 )(Srinivasa,2004 حالة ولادة ٩٤من كل  ١  الولایات المتحدة 

 )(Srinivasa,2004 ١٠٠٠٠حالات لكل  ٤  السوید

 )(Srinivasa,2004 ١٠٠٠٠حالة لكل  ١٢  نیجیریا 
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 )(Srinivasa,2004 ١٠٠٠٠حالة لكل  ١٢  سیریلانكا

 )(Srinivasa,2004 ١٠٠٠حالة لكل  ١.٦٨  الصین

 Kendal(2000.21) %٠,٠١  انجلترا

الجمعیة السعودیة للتوحد   طفل  ١٠٠٠٠ السعودیة

)٢٠١١( 

 
وتختلف نسبة الانتشار اضطراب التوحد في المجتمع تبعًا لعدد من المتغیرات أهمها: تصنیف حالات اضطراب 

طفل، وتظهر هذه النسبة لدى  ١٠.٠٠٠لكل  %٧.٥التوحد، والحالة العقلیة، والجنس، ومع ذلك فهي تقدر بحوالي 
من حالات اضطراب التوحد تظهر أعراضًا من تدني %٨٠أكثر من الإناث في كل المجتمعات، وفي حوالي الذكور 

 )٢٥٨، ٢٠١٠القدرة العقلیة، وحالات الصرع وصعوبات التعلم أو الاضطرابات الانفعالیة والسلوكیة (فاروق الروسان،
ة المطردة في انتشار نسبة اضطراب وهنا یوضح بعض الباحثین جملة من الأسباب أدت إلى حدوث هذه الزیاد

 التوحد وهي على النحو التالي:
 المعاییر التشخیصیة: حیث إن تطور هذه المعاییر وتنوعها یؤثر بلا شك في نسبة الانتشار. -
 عمر الطفل: حیث من المهم أن نأخذ بعین الاعتبار الفئة العمریة التي تجري علیها دراسة نسبة الانتشار. -
 ذا الاضطراب لدى أولیاء الأمور والمعلمین والمختصین في ها المجال.ازدیاد الوعي به -

تعدد الأدوات الدقیقة والمقننة وتطورها لتشخیص هذا الاضطراب في السنوات الأخیرة مما أثر في تحدید وفرز  -
   )                     ٥٧، ٢٠١٢(صائب كامل وآخرون،  أفراد هذه الفئة عن غیرها من الإعاقات الأخرى

 أسباب التوحد:

أو  لم یتم التوصل إلى سبب معروف-حتى الآن -بالرغم من الدراسات المتعددة حول العوامل المسببة للتوحد إلا أنه    

متفق علیه بین الباحثین، ولكن هناك إشارات حول عدد من العوامل، منها: عوامل نفسیة، وعوامل بیولوجیة، وعوامل بیو 

 كیمیائیة، وعوامل جینیة...الخ
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 )١( شكل

 لاضطراب التوحدالعوامل المسببة  یوضح

 :Genetic factorsالعوامل الجینیة 

ن المكانیزمات الجینیة لها دور كبیر في حدوث التوحد واضطرابات النمو، وأن هناك علاقة بین التوحد وضعف إ

 %٢وأن  التوحد،في حدوث  % ١٦.٥نوع معین من الكروموسومات حیث إن اضطراب هذا الجین یسهم بنسبة تساوي 

توائم وكذلك ترتفع نسبة انتشار التوحد بین ال التوحد،من أسر الأطفال المصابین بالتوحد یعاني اثنان من أقاربهم من 

، وفي المقابل فلم یوجد التوحد إطلاقًا بین التوائم المتشابهة (من %٣٦المتطابقة(من بویضة واحدة) بحیث تصل إلى 

بین  %٢٧وبنسبة  %٩٦بویضتین مختلفتین)، وفي دراسة أخرى وجد أنه یرتفع بین التوائم المتطابقة لتصل نسبته إلى 

، أسامة فاروق ١٩٩٩،٨٩، العزیز إمام وإلهامي عبد ،٤٠٩، ٢٠٠٢، رشاد علي موسىأزواج التوائم المتشابهة (

  )٢٥٣، ٢٠١٥مصطفى، 

 

 :Biochemical factorsعوامل بیو كیمیائیة 

 Plasmaیرى بعض الباحثین أن ثلث المصابین بالتوحد یعانون من ارتفاع في مستوى بلازما السیروتونین 

Serotonin   وهذا لیس فقط في المصابین بالتوحد فحسب بل أیضًا لدى المتخلفین عقلی�ا بدون توحد، وأما التوحدیون

بعض التوحدیین لدیهم زیادة في السائل النخاعي و   Hyperptonemiaبدون تخلف عقلي فلدیهم مستوى عال من

ل المسببة للتوحدالعوام  

عوامل 
 بیولوجیة

التلوث 
 البیئي

عوامل 
 نفسیة

عوامل 
 جینیة

نظریة 
 العقل

عوامل 
بیوكیمیائي

 ة
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المستویات تزداد بنسبة الثلث لدى المصابین  وهذه Homovanillic  الهوموفانیلك  وحامضCerbrospinal الشوكي

ارتفاع مستوى السیروتونین لدیهم نسبة من التوحدیین ، و )٥٥٤، ٢٠٠٣ ،(حسن مصطفى عبد المعطي باضطراب التوحد

لعربي، (حمیدة السید اث، والدوبامین في الدم ولكن دلالة هذا الارتفاع لا تزال غیر واضحة وتحتاج إلى المزید من البح

 Mecirochemicalوكذلك تشیر الدراسات إلى وجود علاقة بین التوحد والعوامل الكیمیائیة العصبیة  )٢٧&٢٦، ٢٠٠٥

التي  Neurottransmittersوبصفة خاصة إلى اضطرابات في خلل، أو نقص، أو زیادة في إفرازات الناقلات العصبیة 

رة من المخ إلى الأعضاء المختلفة للجسم (أسامة تنقل الإشارات العصبیة من الحواس إلى المخ أو الأوامر الصاد

 ) ٢٥٥، ٢٠١٥فاروق،

 :Psychological Factorsالعوامل النفسیة 

تركز نظریات التحلیل النفسي على أهمیة التفاعل ما بین الطفل والوالدین في إنتاج هذه الحالة حیث توصل كانر 

، وأسلوب التنشئة الاجتماعیة وتعامل الطفل مع الأسرة المستجیبةمكتشف الاضطراب أن علاقة الآباء الباردة وغیر 

عن نمو  هي المسئولةوفقدان الحب والحنان، ودفء العلاقة مع الأم وغیاب الاستثارة والنبذ واضطراب العلاقات الأسریة 

 .Jack. Scott, et) ةفیرى أن التوحد رد فعل غیر مفهوم لقسوة الآباء أثناء مرحلة الطفول Bettelheimالتوحد، وأما 

al, 2000,5)  ولكن نتائج الدراسات استبعدت أن تكون العوامل النفسیة والأسریة لها أیة علاقة كعامل مسبب لاضطراب

 ) ٢٥٣، ٢٠١٥التوحد ( أسامة فاروق،

ار كل شيء بشكل فلو س الطفل في بیئته بنجاح لإشباع حاجاته والاتصال بالآخرین ن النمو الطبیعي یعتمد على اندماجإ

 سینمو حسه بالذات وإلا فإن الطفل یستجیب لبیئته على أنها مصدر تهدید ومدمرة فینسحب للتوحد الطفل طبیعي، فإن

ویرى آخرون أن الفشل في إقامة روابط حمیمیة مع الطفل قد تكون أحد الأسباب )، ٢١، ٢٠٠٥(حمیدة السید العربي، 

رات الأولى من حیاة الطفل تؤثر على نموه في المراحل التالیة، وهذا یدفع الطفل إلى المؤدیة للاضطراب، حیث إن الخب

 ،١٩٩٤(رمضان القذافي،  الانسحاب من المحیط الاجتماعي والعزلة داخل أسوارهم الذاتیة المغلقة في وجود الآخرین

١٦٣                                                ( 

 :Biological factorsعوامل بیولوجیة 
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لعوامل اوتنحصر من الصعب أن نعین مسببات محددة على أنها هي السبب الرئیسي في الإصابة بالتوحد، 

البیولوجیة في تلك التي تسبب إصابة في الدماغ قبل الولادة أو أثنائها أو بعدها مثل إصابة الأم بأحد الأمراض المعدیة 

)، ٢٠، ٢٠٠١ ،(سهى أحمد نصر بیئیة أخرى أو عوامل ،ناء الولادةأو تعرضها لمشكلات أث ،أثناء الحمل

)(Siegel,1996,12  وبالرغم من ذلك یكفي قبول هذه الأسباب على أنها مجرد احتمال أن تكون أحد أو بعض العوامل

اء الحیویة یالمسببة لاضطراب التوحد فلقد كشفت البحوث عن وجود تشوه أو خلل في نمو أجزاء معینة من المخ أو الكیم

للجهاز العصبي المركزي، ولكن لیس هناك دلیل قاطع على أنها السبب الفعلي للتوحد                (أسامة فاروق، 

٢٥٤، ٢٠١٥( 

 التلوث البیئي:

لا یوجد حتى الآن دلیل قاطع على أن التلوث البیئي له دور في حدوث التوحد، رغم أن انتشار السموم في البیئة له     

 )٤٧، ٢٠٠٨، (لمیاء بیومي ة في الإصابة بالتوحدعلاق

 تشخیص التوحد:

لا یوجد لدینا حتى الآن اختبارات طبیة مثل أشعة إكس أو اختبارات الدم یمكن من خلالها اكتشاف اضطراب  

التوحد، كما لا یوجد طفلان مصابان باضطراب التوحد یتصرفان بنفس الطریقة، بالإضافة إلى وجود العدید من 

الاضطرابات والإعاقات الأخرى یمكن أن تتسبب أو تفضي إلى أعراض مشابهة للأعراض المتعلقة باضطراب التوحد، 

وبذا یعتبر تشخیص اضطراب التوحد وغیرها من اضطرابات النمو الشاملة من أكثر العملیات صعوبة وتعقیدًا، وتتطلب 

لعدید ئي التخاطب والتحالیل الطبیة، وترجع هذه الصعوبة لتعاون فریق من الأخصائیین النفسیین والاجتماعیین وأخصا

 من العوامل منها:

 التوحد إعاقة سلوكیة تحدث في مرحلة النمو فتصیب الغالبیة العظمى من محاور النمو اللغوي  •

 والمعرفي والاجتماعي والانفعالي والعاطفي، وبالتالي فهي تعوق عملیات التواصل والتخاطب والتعلم.

ماط السلوك المصاحبة له، وتنوعها من شخص إلى آخر ومن النادر أن نجد طفلین مصابین بالتوحد غرابة أن •

 متشابهین تمامًا في الأعراض.
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أكثر العوامل المسببة للتوحد واضطرابات النمو الشاملة الأخرى تحدث في المخ والجهاز العصبي الذي یسیطر  •

 كیة للإنسان.على الوظائف الجسمیة والعقلیة والنفسیة والسلو 

عدم الاتفاق على العوامل المسببة لهذا الاضطراب، حیث تتنوع وتتعدد أنواع الإصابات التي تؤثر على المخ  •

والجهاز العصبي فقد تحدث نتیجة للتلوث الكیمیائي (مثل الرصاص والمعادن الثقیلة) والتلوث الإشعاعي الطبیعي 

ات أو الكحولیات أو...الخ وبالتالي تتعدد وتتنوع أشكال الخلل أو الصناعي أو نتیجة للتدخین أو إدمان المخدر 

 الوظیفي والسلوكي المترتبة على الإصابة.

عدم توفر الاختبارات والمقاییس السیكولوجیة المقننة وخاصة في العالم العربي مما یمكن من الكشف عن  •

ر ضطراب بسبب ما ینتج عنه من قصو اضطراب التوحد، ولا تفي اختبارات الذكاء المعروفة من اكتشاف ها الا

(مصطفى                 )،٤٠، ٢٠١٤في اللغة وعجز عن الاتصال والتواصل (عبد االله القحطاني، 

 )١٠٣، ٢٠١١القمش،

 :(DSM-IV-TR)وفیما یلي عرض لمعاییر تشخیص التوحد كما نص علیها الدلیل التشخیصي والإحصائي الرابع 

التالیة على أن تكون ثنتان منها من أعراض  ٣، ٢، ١أكثر على الأقل من المجموعات ) أعراض أو ٦أولاً: ظهور (

المجموعة الأولى على الأقل، وعرض واحد على الأقل من كل من المجموعتین الثانیة والثالثة، وهذه المجموعات هي 

 كما في الجدول التالي:

 )٢جدول رقم(

 DSM-4طبقًا لـ  اضطراب التوحدأعراض تشخیص حالات 

ثانیًا: 

أخر ت

أو 

شذوذ 

 وظیفي یكون قد بدأ قبل العام الثالث من عمر الطفل في واحد من:

 المجموعة الأولى:

(القصور في قدرات التفاعل 

 الاجتماعي)

 المجموعة الثانیة:

 (القصور القدرة على التواصل)

(اقتصار  المجموعة الثالثة:

الأنشطة على عدد محدود من 

 السلوكیات النمطیة
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 التفاعل الاجتماعي. -١

 استخدام اللغة في التخاطب والتواصل. -٢

 اللعب الرمزي أو التخیلي. -٣

 )١٣، ٢٠٠٦ثالثاً: غیاب أعراض متلازمة ریت (حسام أبو سیف، 

 Differential diagnose التشخیص الفارق:

على الرغم من وجود محكات لتشخیص اضطراب التوحد، إلا أن هناك تشابه بین أعراض اضطراب التوحد  

وأعراض إعاقات أخرى، وللوصول إلى تشخیص دقیق لاضطراب التوحد ینبغي بل یجبب البحث عن ماهیة هذه الإعاقات 

القصور في التواصل  -

غیر اللفظي 

 والاتصال مع الآخرین

تأخیر أو غیاب تام  -

على في نمو القدرة 

 التواصل اللفظي.

استغراق تام واندماج  -

كلي في أنشطة نمطیة 

 شاذة.

الفشل في تكوین  -

 العلاقات مع الأقران.

عدم القدرة على  -

المبادأة بالحدیث حال 

القدرة على التواصل 

 اللفظي.

الجمود وعدم المرونة  -

والالتصاق بسلوكیات 

 وأنشطة روتینیة.

قصور القدرة على  -

 المشاركة مع الاخرین

في الأنشطة 

 والهوایات.

التكرار والنمطیة في  -

 استخدام اللغة.

حركات نمطیة متكررة  -

 وغیر هادفة.

غیاب المشاركة  -

الوجدانیة أو الانفعالیة 

 أو التعبیر عنها.

غیاب القدرة على  -

المشاركة في اللعب 

 أو التقلید الاجتماعي.

انشغال طویل المدى  -

بأدوات أو أشیاء أو 

 أجسام. 
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خیص ات والاضطرابات، وهذا ما یسمى بالتشالأخرى وإیضاح الفروق الجوهریة التي تمیز اضطراب التوحد غیره من الإعاق

الفارق، وفیما یلي توضیح لبعض الإعاقات التي یمكن تشخیصها بشكل خاطئ على أنها اضطراب توحد   (منیرة 

 )٤٣، ٢٠١١السمیح، 

 أولاً: اضطراب التوحد والإعاقة العقلیة: 

لا أن ال المصابین باضطراب التوحد، إتتشابه مظاهر الإعاقة العقلیة وبعض السلوكیات التي تظهر لدى الأطف 

 هناك بعض الفروق مثل:

المصابون بإعاقة عقلیة یكونون متعلقین بالآخرین ولدیهم بعض الوعي الاجتماعي إلى حد ما، بینما یختفي  -

 هذا التعلق بالآخرین وكذلك یختفي الوعي الاجتماعي عند الأطفال المصابین باضطراب التوحد.

یة لیهم قدرة لغویة واستخدام للغة یتناسب مع مستوى ذكائهم، في حین تنعدم هذه القدرة المصابون بإعاقة عقل -

 اللغویة لدى الأطفال المصابین باضطراب التوحد وإن وجدت فإن استخدامها یكون شاذ�ا.

اب ر الأطفال من ذوي الإعاقة العقلیة یظهرون تأخرًا عام�ا في النمو، أكثر مما یظهره الأطفال من ذوي اضط -

 )٤٣، ٢٠٠٥التوحد (محمد السید عبد الرحمن وآخرون، 

 المصابون باضطراب التوحد لدیهم مظهر جسمي طبیعي بخلاف المصابین بإعاقة عقلیة. -

الأطفال من ذوي الإعاقة العقلیة قد یولدون وهم مصابون بها أو تحدث لهم الإعاقة بعد الولادة نتیجة لمرض  -

ما الأطفال من ذوي اضطراب التوحد فهم یولدون بهذا الاضطراب وتظهر ما أو حادث ما أو تلوث بیئي، وأ

، ٢٠٠٢(عثمان لبیب فراج،                      شهرًا بعد الولادة  ٣٠أعراضه خلال مدة زمنیة أقصاها 

٧٧-٧٤( 

المصابون باضطراب التوحد یتضمن سلوكهم اهتمامات نمطیة وتكراریة ومقیدة، وكذلك المصابون بإعاقة  -

 عقلیة أحیانًا، ولكن أهم ما یمیز التوحدیین هو التمسك الصارم بالروتین.
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یستطیع الطفل من ذوي الإعاقة الفكریة التواصل اللفظي، وغیر اللفظي والمحاكاة والتقلید بعكس نظیره من  -

شاكر قندیل، (            ذوي اضطراب التوحد، فلدیه مشكلات في التواصل ولا یستطیع المحاكاة ولا التقلید

٤٩، ٢٠٠٠( 

 ثانیًا: اضطراب التوحد واضطرابات اللغة والكلام: 

اضطرابات اللغة والكلام والجوانب المعرفیة من أهم المظاهر الأساسیة في التوحد، ولكن یمكن التمییز بینهما من 

 خلال الآتي:

ینما ءات وتعبیرات الوجه) بالمصابون باضطرابات اللغة والكلام یستخدمون التواصل غیر اللفظي (الإیما -

 المصابون باضطراب التوحد لا یستخدمون التواصل غیر اللفظي.

المصابون باضطرابات اللغة والكلام یظهرون تعبیرات انفعالیة مناسبة، بینما المصابون بالتوحد لا یظهرون  -

 مثل هذه التعبیرات الانفعالیة المناسبة.

والكلام اكتساب المفاهیم واللغة، بینما المصابون بالتوحد قد لا تنمو یستطیع المصابون باضطرابات اللغة  -

 لدیهم اللغة في الأصل أو تتأخر ویصاحبها مشاكل.

 ثالثاً: اضطراب التوحد والإعاقة السمعیة: 

یبدو الطفل ذو اضطراب التوحد وكأنه لا یسمع، فلا یستجیب للأصوات التي حوله ولا یتفاعل معها، وهذا مما  

 للخلط بین ذي الإعاقة السمعیة وذي اضطراب التوحد ویمكن التمییز بینهما من خلال: یؤدي

الإعاقة السمعیة لدیه القدرة على التواصل البصري والتواصل غیر اللفظي عامة والاستجابة الانفعالیة ذو  -

 بخلاف الطفل ذي اضطراب التوحد.

 والمقیدة بخلاف الطفل ذي اضطراب التوحد.ذو الإعاقة السمعیة لا تظهر لدیه السلوكیات النمطیة  -

ذو الإعاقة السمعیة لدیه القدرة على التفاعل الاجتماعي وتكوین علاقات اجتماعیة بخلاف التوحدي الذي  -

 یبدو علیه الانسحاب والعزلة الاجتماعیة.



www.manaraa.com

48 
 

ولا یوجد  ةذو الإعاقة السمعیة لدیه خلل عضوي یكشفه الفحص الطبي، أما حاسة السمع لدى التوحدي سلیم -

 لدیه مشاكل عضویة.

 

 رابعًا: اضطراب التوحد والفصام:  

هناك خلاف بین كثیرین في أن التوحد نوع من أنواع الفصام، وأن الطفل یصاب به في طفولته ثم یتطور ویصبح  

 فصامًا لدى البالغین، إلا أنه یمكن التمییز بینهما من خلال التالي:

 بینما یمیل الفصام إلى الظهور فیما بعد الطفولة والمراهقة.یبدأ التوحد في مرحلة الرضاعة  -

 المصابون بالفصام عادة ما یعانون من أوهام وهلاوس لا یعاني منها التوحدیون. -

محمد (     في معظم حالات الفصام هناك فترات هدوء وأداء سوي بینما لا یتأرجح التوحدیون بهذه الطریقة -

 )١٤٢، ٢٠١١الإمام، والجوالدة، 

 Tourette's Syndrome خامسًا: اضطراب التوحد ومتلازمة توریت:

تشمل أعراض متلازمة توریت تشنجات غیر إرادیة، مثل الشخیر والوحز واضطرابات قصور الانتباه والقلق  

والاكتئاب والعنف اللفظي الذي لا یمكن التحكم فیه، وعلى المستوى الاكلینیكي یجب أن یتوخى الحذر من تشخیص 

وحد بشكل خاطئ على أنه متلازمة توریت لأن طریقة التعامل والعلاج ستكون مختلفة، وقد یتزامن التوحد مع متلازمة الت

 توریت.

 سادسًا: اضطراب التوحد وزملة اسبرجر:

هناك تشابه بین التوحد وزملة اسبرجر من حیث وجود الخلل الكیفي في التفاعل الاجتماعي وتكوین العلاقات  

وغیاب التواصل غیر اللفظي وعدد محدود من الاهتمامات والأنشطة النمطیة المتكررة، وقصور في الحركات  الاجتماعیة

 الدقیقة، إلا أنه یمكن التمییز بینهما من خلال ما یلي:

تبدأ ظهور أعراض اسبرجر خلال مرحلة الطفولة المتأخرة بینما تظهر أعراض اضطراب التوحد في مرحلة  -

 الطفولة المبكرة.



www.manaraa.com

49 
 

)، ولكن لدیه تباین بین نتائج اختبار الذكاء اللفظي ١١٠-٩٠نسبة ذكاء الاسبرجر تكاد تقترب من الطبیعي ( -

والأدائي، وأما اضطراب التوحد فیكون التباین في الذكاء واضحًا في جانبیه اللفظي والعملي (هویدة حنفي 

 )١٣٣، ٢٠١٥الریدي، 

في اللغة، بل نموه اللغوي في سنواته الأولى طبیعي، ولكن الطفل ذو متلازمة اسبرجر لیس لدیه تأخر عام  -

 لدیه صعوبات بسیطة في تكوین الجمل واستخدام الضمائر.

یتصف الطفل ذو متلازمة اسبرجر بالقلق والاكتئاب وضعف التوافق الحركي ومن السهل إحباطه ویتصف  -

 سلوكه بالعدوانیة.

 )٣ رقم جدول(

 مقابل زملة اسبرجر  اضطراب التوحد

 زملة اسبرجر اضطراب التوحد وجه المقارنة

 المعلومات المدخلة أكثر فاعلیة. المعلومات المدخلة أقل فاعلیة. معالجة المعلومات

 الوصول إلیها بسهولة. الوصول إلیها بصعوبة. المعلومات المخزنة

 أكثر فاعلیة. أقل فاعلیة. التحكم بالتعبیر

 یعانون أكثر. یعانون أقل. والادراكیة المشكلات الحسیة

 لا إرادیة غالبًا. طریقة حل المشكلات

 وغیر لائقة اجتماعی�ا.

 استراتیجیات تطوعیة.

 مقبولة اجتماعی�ا.

 غیر لفظیین. اللغة

 لغة استقبالیة سیئة بصری�ا وسمعی�ا.

 لدیهم مشكلات تتعلق باللغة التعبیریة.

 غیؤ لفظیین.

 لغة جیدة.

 مشكلات تتعلق باللغة التعبیریة. لدیهم

 مباشر غیر مباشر. التواصل



www.manaraa.com

50 
 

 من أجل تجنب تعرضهم للإیذاء. الحاجة للتقبل

 لا یشعرون بالفخر بإنجازاتهم.

 من أجل الشعور بالتقدیر.

 یشعرون بالفخر بإنجازاتهم.

 )٦٢، ٢٠١٠(محمد صالح الإمام، وفؤاد عید الجوالدة،  

 

 

 ومتلازمة ریت:سابعًا: اضطراب التوحد 

 تتشابه بعض أعراض ریت مع التوحد في: 

النمو الطبیعي في السنتین: الأولى، والثانیة من العمر، یلیهما حالة من الفقدان الكامل أو الجزئي للمهارات  -

 اللغویة والاجتماعیة والتكیفیة.

 قصور في النمو المعرفي والتفكیر والكلام. -

 والانفعالات ویكون مصحوبًا بالاكتئاب والضحك الهستیري.عدم التواصل في الأفكار  -

 وأما أوجه الخلاف بینهما فهي:

- .  متلازمة ریت تصیب البنات فقط والتوحد یصیب الذكور والإناث مع اختلاف نسبة الانتشار في كلِّ

ل وبل بعدة أعراض منها الترنح في المشي وفقدان الاتزان الحركي للأطراف،  Rett تتصف متلازمة ریت -

 الأیدي باللعاب، وصعوبة في البلع والتنفس، وفشل دائم تقریبًا في التحكم

 في عملیات الإخراج. 

في الطفولة المبكرة أو المتوسطة، بینما  Rettحدوث تشنجات ونوبات صرعیة للمصابات بمتلازمة ریت  -

 من التوحد یحدث لهم نوبات صرعیة في فترة البلوغ. %٣٢.٢تشیر الدراسات إلى أن 

یصاحب النكوص في اضطراب ریت نقص في محیط الرأس مما یؤدي إلى صغر الدماغ بخلاف التوحد  -

 )٣٩٣، ٢٠٠٢(رشاد علي موسى، 
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                                                      النظریات المفسرة لاضطراب التوحد:

 :Theory of Mind(TOM)نظریة العقل  -

كثیر من الدراسات والأبحاث تعزي أسباب التوحد إلى الخلل في الإدراك وعدم القدرة على تنظیم الاستقبال          

، ٢٠٠٤(محمد خطاب،                                    الحسي، مما یعیق تكوین أفكار مترابطة وذات معنى عن البیئة 

٢٤( 

ولذلك تشیر نظریة العقل إلى الكیفیة التي یتعامل بها الفرد مع أفكار ومعتقدات ومشاعر الآخرین من فهم وإدراك       

وتنبؤ من خلال الإشارة إلى صعوبة قدرة الأطفال التوحدیین على الاستنتاج وتقدیر الحالات العقلیة، فهم یجدون صعوبات 

خرین من أفكار، وهذا یقود بدوره إلى ضعف التقمص العاطفي وصعوبة التنبؤ في التصور والتخیل وما یدور في ذهن الآ

، فالخاصیة الأساسیة لدى الأطفال التوحدیین )١٣٥ب.ت، ص، )، (الجارحي١٤،١٩٩٩،بما قد یفعله الآخرون  (فریث

قًا في العقل إطلاهي ضعف القدرة على استنتاج الحالة العقلیة للشخص الآخر، وقد لا یمتلك هؤلاء الأطفال مفهوم 

، فنظریة Mind Blindحالات التوحد الشدیدة، وقد أطلق على هذه الحال من العجز (نقص نظریة العقل أو عمى العقل 

العقل تتطلب نظامًا تمثیلی�ا وهذا یساعد على إعداد خریطة للحالة العاطفیة للآخرین، والأطفال یقومون بمشاركة الآخرین 

 (Baron-Cohen, 2001,247) ذا ما یفتقده الأطفال التوحدیونهفي حالات الشعور بهم، و 

 نظریة البرود العاطفي:

مكتشف التوحد  Leo Kannerمن أصحابها لیو كانر وتعرف هذه النظریة أیضًا بالنظریة السیكولوجیة (النفسیة)، و     

تؤدي  ،وهم یرون أن العلاقات المرضیة داخل الأسرة ومواقف الوالدین تجاه الطفل ورفضه وضعف الاستجابة لمطالبه

إلى عدم تكوینه لنماذج الانفعالات التي یبدیها الآخرون، وبالتالي لا تنمو لدیه اللغة ولا المهارات الحركیة فینسحب داخل 

 )٦، ٢٠٠٤، الخمیسيالسید صادق و مصطفى حدوث التوحد. (عالم من الخیالات ومن ثم 

فسره و فأولئك یرون أن آباء الأطفال التوحدیین باردون وقاسون ولدیهم عدائیة لا شعوریة تجاه طفلهم التوحدي، 

أنه ناتج عن خلل تربوي من الوالدین ووضع اللوم بشكل أساسي على الأم وسماها   Bruno Bettelheimبرونو بیتلهیم

في تلك العلاقة الفاترة بین الأم  -الأم الثلاجة-وتتمثل هذه الفرضیة  )٢٥-١، ٢٠٠٧مجدي غزال، الأم الثلاجة) ((
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والطفل، لبرود عواطفها وفتورها، ولكن لم تلق هذه النظریة قبولاً بین المهتمین في هذا المجال حیث إنه لا یمكننا القول 

ل ووالدیه هي السبب في حدوث التوحد، حیث ثبت ومن خلال المقابلات التي بأن العلاقة المریضة أو الباردة بین الطف

أجریت مع آباء وأمهات التوحدیین عدم وجود مثل هذه العلاقة المریضة                        (عبد العزیز المساعد، 

٣٧، ٢٠١١(  

 نظریة اللقاحات:

والتوحد، ) MMP العام الأول (اللقاح الثلاثي الفیروسيومفادها أنها تربط بین اللقاح الذي یعطى للطفل في نهایة 

بدایة التقدم في القدرات الكلامیة ویفقد بعض أطفال التوحد القدرة الكلامیة  –نهایة العام الأول  –أن هذا العمر باعتبار

    )١،٢٠١٠وآخرون،  لدوسريشهرًا   (محمد ا ٢٠-١٨خلال العمر من 

                           

  یة الاضطراب الأیضي:نظر 

یؤثر على  خارجي المنشأ (من الغذاء) Peptideأن یكون التوحد ناتجًا عن وجود بیبتاید  هذه النظریة وتفترض

لبیبتایدات االنقل العصبي داخل الجهاز العصبي المركزي وهذا التأثیر إما أن یكون مباشرًا أو من خلال التأثیر على تلك 

 ،العدلعادل (                    هاز العصبي مما یؤدي إلى اضطراب العملیات داخلهوالفاعلة في الج الموجودة

٢٦،٢٠١٠                                                     ( 

 نظریة التسمم بالمعادن:

محمد ( لنمواومفادها أن التسمم بالمعادن الثقیلة مثل الرصاص والزئبق یسبب ضررًا بالدماغ وخاصة في مرحلة   

 )٢١،٢٠١٠ ،الدوسري

كل ما سبق من تفسیرات للبحث عن الأسباب وراء الإصابة بالتوحد إلا أنه لا یزال السبب وراء  وبالرغم من

 &Hill)(                                         الإصابة بالتوحد لغزًا محیرًا، ولا یزال رهن البحث والدراسة     

Frith, 2002:281 )،  ، ١،٢٠١٠فطوم( 

 :التوحدیینسمات الأطفال 
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وهذه السمات تتمثل في عدد من جوانب الشخصیة المختلفة:  غیرهم،یتسم الأطفال التوحدیون بسمات تمیزهم عن   

 السلوكي ... المعرفي، الاجتماعي،الجانب 

 الجانب الاجتماعي: 

تكوین قضائه وقته مع الناس ولا یبدي أي اهتمام بیقضي الطفل التوحدي كثیرًا من وقته وحیدًا فریدًا أكثر من 

 ،١٩٩٩(عبد الرحمن العیسوي، صداقات ولا یستجیب إلى الإشارات التواصلیة الأخرى كحركات العین أو الابتسامات

والعنصر الأساسي في تخلف السلوك الاجتماعي لدى التوحدیین هو غیاب التبادلیة في عملیة التفاعل الاجتماعي )، ٣٧٤

شاكر قندیل ( عاجزون عن التنبؤ بما سیفعله الآخرون وغیر قادرین على تعدیل سلوكهم بما یسایر سلوك الآخرین فهم

،٨٩، ٢٠٠٠( 

 مجالات تحدیده بثلاثة یمكن التوحد لأطفال الاجتماعي السلوك في القصور أن )٥٥، ٢٠٠٥الحلبي ( سوسن وتشیر

   :هي

 :Socially Avoidantالتجنب الاجتماعي  )أ(

 یودون الأشخاص الذین من بالهروب الأطفال هؤلاء یقوم حیث الاجتماعي التفاعل أشكال كل التوحد أطفال یتجنب

 معـهم. التفاعل

 :Socially in differentالاجتماعیة عدم المبالاة  )ب(

 عند حتى بالسعادة یشعرونولا  ،رالآخ مع الاجتماعي التفاعل عن یبحثون ولا مبالین، غیر بأنهم التوحد أَطفال وصفِ 

 .الآخرینالأشخاص  مع مهوجود

 Socially awkward الاجتماعي:(ج) الإرباك    

 جعل علاقاتهم في الفشل أسباب أبرز من ولعل ،الأصدقاء على الحصول في صعوبة من التوحد أطفالني یعا 

حیث أوضحت نتائجها    (Gillson ,2000)، ویؤكد ذلك دراسة الاجتماعي التفاعل إلى لافتقارالآخرین هو ا مع مستمرة

والأكثر انسحابًا في المواقف والتفاعلات الاجتماعیة وذلك  الاجتماعیة،أن الأطفال التوحدیین هم الأقل في التفاعلات 

 عقلی�ا.قیاسًا بأقرانهم من المتخلفین 
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اب من المواقف الاجتماعیة " ، كما ویشیر الباحثون إلى أن من الأعراض المتداولة عن الطفل التوحدى " الانسح    

) على أن الأطفال ٢٠٠٥) ، ماجد عمارة (٢٠٠٢) ، أمیرة بخش (٢٠٠٢أكدت نتائج دراسات كلا من عادل عبد االله (

التوحدیین لدیهم میل للانسحابیة ، وعدم التفاعل الاجتماعي ، والسلبیة تجاه الآخرین ، فهم یظهرون عدم الرغبة في 

لعابهم ، وعدم التفاعل بینهم وبین آبائهم مع تجنبهم أى لقاءات عائلیة ، وقصور شدید في الاستجابة مشاركة الأطفال أ

للمثیرات البیئیة ، والضعف العام في المجالات الاجتماعیة ، بینما یرى بعض الباحثین أن الانسحاب لا ینطبق على 

ه بأن بعض الأطفال التوحدیین قد یقتربون من ) في دراست٢٩، ٢٠٠٠جمیع الحالات ، وهذا ما أكده شاكر قندیل (

ص ا ، بل أن بعضهم قد یجلس في حجر شخ بدنی� الأشخاص المألوفین لدیهم ، ویحبون الألعاب التي تتطلب اتصالاً 

 ایاتهم شخصً ا إذا غاب عن حا حادً مألوف لدیه ن ویستمتع بمعانقته ، واحتضانه له ، وهناك بعض الأطفال قد یعانون قلقً 

 مألوفًا لدیهم.

 اختلال القدرة على التواصل وضعف استخدام اللغة:(د)    

یعتبر القصور اللغوي من الملامح الشائعة لإعاقة التوحد، وتتفاوت درجات هذا القصور وأشكاله من طفل إلى 

مدى مشكلات  عیوجد لدى الأطفال التوحدیین نقص واضح في اللغة، والاتصال اللفظي، وغیر اللفظي، ویتسحیث آخر، 

 التعبیریة،اءات والإیم واستخدامها،اللغة المنطوقة لدى الأطفال التوحدیین، فهناك مشكلات ترتبط بفهم تعبیرات الوجه 

مشكلات اللغة لدى حالات التوحد في التأخر في الكلام،  وتتمثل) ٢، ٢٠٠٧:ریتا جوردن، ستیوارت بیول .(ولغة الجسد

ید لما یقوله الآخرون، والفشل في بدء المحادثة أو تدعیمها بشكل طبیعي، إذن یمكننا وفى نقص النمو اللغوي، والترد

 ( القول بأن هناك مشكلات تظهر لدى الأطفال التوحدیین خاصة باللغة وتؤثر على التواصل لدیهم من هذه المشكلات

 )٣١، ٢٠٠٥، ماجد عمارة

   Echolaliaالمصاداة (ه)     

و�ا تردید الطفل ما قد یسمعه ت وهيسویة عند بدء الحدیث لدى الأطفال التوحدیین، تعتبر من الملامح غیر ال

حالة كلامیة تتمیز بالتردید غیر الإرادي  أو هي )٣٣، ٢٠٠٥(وفى نفس اللحظة وكأنه صدى لما یقال. سوسن الحلبي
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، ياطالدمیص، عبد الغفار عبد العزیز الشخ(لما یقال من كلمات أو مقاطع أو أصوات بصورة تبدو كأنها صدى لهم 

٣٠، ١٩٩٢( 

 الانتباه، مع ضعف في يمن بعض السلوكیات النمطیة مثل تردید الكلمات بشكل آل التوحدیونالأطفال  ویعاني

لشائعة من المظاهر ا للضمائر، وهووالاستخدام العكسي  الآخرین،وصعوبة في التواصل مع  اللغوي،ونقص التواصل 

أنا" فیشیر الطفل التوحدي إلى الآخرین بضمیر " ،حیث یتم استخدام الضمائر بصورة مشوشة التوحدیین،لدى الأطفال 

 ،٢٠٠٣(سلیمان ، السید Rutter ١٩٩٨( " ویستعمل "أنا" عندما یودّ أن یقول "أنت"هيوإلى نفسه بضمیر "هو" أو "

 ،١٩٩٤(ئج دراسة عمر بن الخطاب خلیل وهذا ما أكدته نتا "،الضمیر "أنا "،الطفل التوحدي یستبدل بالضمیر "أنتف )١٥

 )،٤٥، ٢٠٠٣)، آمال باظة(٣٣، ١٩٩٨لویس ملیكه()، ١٥ ،١٩٩٦(حلواني حسنى ، )٢٧، ١٩٩٦(فراج عثمان )، ٦٤

) أن الأطفال التوحدیین لدیهم قصور واضح في النمو اللغوي، ١٦، ٢٠٠٥ربیع سلامة( )،٢٥، ٢٠٠٤(زیدان  عصام

مع تكرار المقاطع أو الجمل والكلمات دون اعتبار للمعنى والاستجابة للكلام بطریقة غیر طبیعیة ، وأن قدرتهم اللفظیة 

 تعد منخفضة جدا.

  الجانب المعرفي:

یبدي لا و خبرة سابقة بالأصوات والأشكال والروائح التي تحیط به  الطفل التوحدي یتصرف وكأنه لم تكن لدیه

اهتماماً للأشخاص الذین یعرفهم، وقد یبدي لا مبالاة للألم أو البرد أو یبدي بعضهم الخوف الشدید من الأشیاء العادیة 

، ٢٠٠٠، كر قندیل(شا          عاديوالمعتادة لهم وقد یبدون سلوكًا عادی�ا لمواقف تمثل تهدیدًا حقیقی�ا بالنسبة للطفل ال

، ى یعتقد بأن الطفل أصم أو ضعیف البصرحتوبعض الأطفال التوحدیین لا یستجیبون للضوضاء أو اللمس ، )٦٠

 (Scheuermann&Wrbber, 2002, 8) بعض آخر منهم استجابة مبالغ فیهاوعلى العكس قد یبدي 

ویدرك التوحدیون العالم من حولهم من خلال رغباتهم واحتیاجاتهم ولا یشغلهم ولا یلفت انتباههم سوى ما یرغبون،     

 هم غیر موجودین داخل عالمه الخاصأداء ألعاب الخیال ولا لعب أدوار الكبار ولا محاكاة الآخرین، لأن لا یستطیعونوهم 

 )٦٥، ٢٠٠٢ ،(نادیة إبراهیم أبو السعود
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الأطفال التوحدیین یظهر علیهم في سن ما قبل المدرسة نقص واضح في القدرة على اللعب التخیلي مثل اللعب و 

م ولا بصورة آلیة متكررة في الأنشطة بوجه عا التخیليویكون اللعب  الجماعيبالأدوات وغیاب لعب أدوار الكبار واللعب 

ر یتعامل مع الأطفال بدون مشاع الجماعيترك في اللعب إذا اشو  الفردي،ویفضل اللعب  الجماعيیشترك في اللعب 

 )٢٥، ٢٠٠٣، (آمال باظة متبادلة  

 الجانب السلوكي:

 السلوك النمطي المتصف بالتكرار: -

تلك السلوكیات النمطیة المكررة تعد من المظاهر الممیزة للتوحدیة، وتعد بمثابة أحد أوجه القصور البارزة لمن       

 لتياوالاهتمامات التكراریة النمطیة  یتعامل مع هؤلاء الأطفال أن یلاحظ هذا بسهولة، وأن تلك السلوكیات والأنشطة

سم، حركات متكررة للجیعانون من مقیدة، وذات مدى ضیق   وأنهم عادة ما  یبدیها هؤلاء الأطفال غالبا ما تتسم بأنها

أو حركات غیر طبیعیة سواء بالأصابع أو الیدین أو غیر ذلك مما قد یؤدى إلى استثارة من حولهم، وأحیانا یصل بهم 

 )  ٣٢، ١٩٩٨ ،(سمیرة السعد الأمر إلى الإیذاء الجسدي لأنفسهم

الحركات الغریبة مثل حركات الیدین أو القفز لأعلى وأسفل، والمشي على أطراف الطفل التوحدي ببعض  ویقوم

 الأصابع والدوران دون الإحساس بالدوخة، وتحدث هذه الحركات عندما ینظر الطفل التوحدي إلى شيء یشد انتباهه

 )١٨، ٢٠٠٢، رشاد موسى(

ویلة، ولا متصل لفترات ط تمر في أدائها بتكرارویس ،یقوم الطفل التوحدي بأداء حركات معینة من الأحیان كثیر وفي

بشكل  نتهيتواقع الأمر استثارة ذاتیة تبدأ أو  تكون هذه الأفعال أو الأنماط السلوكیة استجابة لمثیر معین بل هي في

ذن یمارس أنوعًا ، فهو إمفاجئ تلقائیا ثم یعود إلى وحدته المفرطة أو انغلاقه التام على نفسه وعالمه الخیالي الخاص به

 .Wolf (2005,19)، )٣٢، ٢٠٠٥، ماجد عمارة (         سلوكیة نمطیة تظهر وتختفي بشكل تلقائي وفجائي 

 السلوك النمطي یتضمن: وهذا

 حركات تلقائیة میكانیكیة غیر متعمدة. -

 إیذاء النفس بشكل مستمر. -
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 هوس الرتابة وعدم احتمال التغییر. -

 صدى كلامي. -

 Biklen (2002,10)العینین ونغز متكرر، رفرفة الیدین وتحریك الأشیاء بشكل كروي دائري.رفة  -

 :یرجع إلى هذا السلوك النمطي المتكرروأن 

 ارتفاع مستوى التوتر لدى الطفل التوحدي.  •

 إتباع الطفل لمثل هذه السلوكیات لجذب اهتمام. •

 الاعتراض على تغییر برنامج أو روتین یومى له. •

 درة على ملاءمة السلوك مع الموقف.عدم الق •

 خلل في عدد الخلایا العصبیة في الدماغ وفى حجمها.  •

 Trenpaypier,(1996.2) تأثیر تسرب مواد سامة إلى الدماغ. •

 البرود العاطفى الشدید: -

أو  ،الحب لها من الآباء یشكون من عدم اكتراث أو تجاوب طفلهم مع أیة محاولات لإبداء العطف أو ن كثیرً إ          

و ا بحضورهم أو غیابهم، وقد تمضي ساعات طویلة وهمحاولات تدلیله أو تقبیله أو مداعبته بل وربما لا یظهر اهتمامً 

فلدیهم  ،في وحدته لا یهتم بالخروج من عزلته أو تواجد الآخرین معه. وتنقصه في كلامه النغمة الانفعالیة والقدرة التعبیریة

 )٥٦، ٢٠٠٢ ،عثمان فراج( الاستجابة لمحاولات التدلیل أو ، وفي الانتباه إلیهم،للآخرینالاستجابة نقص واضح في 

ومن الخصائص التي تلاحظ أیضًا على أطفال التوحد هو عدم استجابتهم لمحاولة الحب والعناق أو إظهار 

ولا یهتم بأن یكون وحیدًا أو في صحبة الآخرین فضلاً  ،مشاعر العطف، ویذهب الوالدان إلى أن طفلهما لا یعرف أحدًا

(جابر عبد الحمید، علاء                                 ات انفعالیة وعاطفیة مع الآخرینعن القصور في تطویر علاق

حسن عبد ، ٥٥، ٢٠٠٢إبراهیم أبو السعود، نادیة ، ٣٥، ٢٠٠٢ ،، عبد الرحمن سلیمان٣٣، ١٩٩٥ي، الدین كفاف

 )٥٦٤ ،٢٠٠٣، لمعطيا

 یكون التوحد قبل سن الثالثة: -
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سمات وأن لها خصائص و ، ما یمیز التوحدیة عما سواها هو أنها تبدأ في الطفولة المبكرة بصورة واضحةأهم ن إ

مبكرًا خلال العامین الأولین من حیاة الطفل وقبل ثلاثین شهرا على الأكثر ، فتبدأ معینة تمیزها عن الإعاقات الأخرى

آلاف طفل، وتبلغ نسبة إصابة الذكور به  ١٠٠٠٠) أطفال من بین كل ٥ویستمر مدى الحیاة ویصیب على الأقل (

 ) أضعاف الإناث١-٤(

America Psychiatric Association& Hovanti:1996.   Newsom, (1994)  ،عبد المطلب القریطي

 ، رشاد٤٦ ،٢٠٠٢ االله،عبد  ، عادل٤٥ ،٢٠٠٢ ،عبد الرحمن سلیمان ،٥٣ ،٢٠٠١ ،آمال باظة، ٦٥، ٢٠٠١

 )٣٥ ،٢٠٠٣ عكاشة،أحمد  ،٣١٢ ،٢٠٠٢ ،موسى

 یعاني من نوبات الغضب أو إیذاء الذات: -

بالرغم من أن الطفل التوحدي یظل مستغرقا لفترة طویلة في سلوكیات نمطیة إلا أنه أحیانا ما یثور في سلوك 

راد أسرته أو أصدقاء الأسرة أو المتخصصین في رعایته وتأهیله عدواني موجه نحو النفس أو نحو واحد أو أكثر من أف

ویتمیز هذا السلوك بالبدائیة كالعض والخدش والرفس، وتشكل عدوانیته إزعاجا مستمرًا لوالدیه بالصراخ وعمل ضجة 

لكتب زیق امستمرة أو عدم النوم لیلا لفترات طویلة مع إصدار أصوات مزعجة أو في شكل تدمیر أدوات أو أثاث أو تم

أو الصحف أو الملابس أو بعثرة أشیاء على الأرض أو إلقاء أدوات من النافذة أو سكب الطعام على الأرض إلى غیر 

رب نفسه حتى یدمى نفسه أو یض ذلك من أنماط السلوك، وكثیرا ما یتجه العدوان نحو الذات حیث یقوم الطفل بعضّ 

بعض الأثاث ما یؤدى إلى إصابة الرأس بجروح أو كدمات أو أورام وقد یتكرر ضربه أو لطمه  في رأسه في الحائط أو

 )٤٠، ١٩٩٨، جمال الخطیب وآخرون، Jordan,1995,164(         على وجهه بإحدى أو كلتا یدیه

یحدث في  اأو یقوم بإیذاء نفسه كم ،الطفل التوحدي بربط یده ثم یقوم بفكها أو یظل یضرب وجهه بیدهویقوم 

، فقد نالآخریحالات قیامه بإزالة القشور أو الجلد العالق في جروحه، وقد یوجه الطفل التوحدي عدوانه وإیذاءه إلى 

   Ellis (1990,191).یضرب طفلا آخر دون سبب، وربما یقوم بطرد الآخرین من الغرفة حتى یبقى وحیدًا

 انخفاض مستوى الوظائف العقلیة: -
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لدیهم قدرات معرفیة مبكرة أو بصریة حركیة فائقة إلى درجة غیر عادیة، مثل الحس یین التوحد الأطفالبعض   

بل  ،الموسیقي أو القدرة الحسابیة الفائقة أو الطلاقة اللغویة الفائقة في القراءة على الرغم من أنهم لا یفهمون ما یقرؤون

. تفعًاة في مقیاس وكسلر للذكاء قد یكون عادی�ا وقد یكون مر الأطفال التوحدیین في بعض الاختبارات العقلیإن أداء بعض 

Shash et.al. (1993, 137) 

یتراوح معامل  %٣٠ وحوالي) درجة ٥٥لدیهم معامل ذكاء یقل عن ( من الأطفال التوحدیین %٤٠ إن حوالي

التوحدیین لدیهم ذكاء  من %٢٠حوالي، وأن ) ویلاحظ أن حدوث التوحد یتزاید مع نقص الذكاء٧٠-٥٥ذكائهم ما بین (

 )١٣٥، ٢٠٠٤تركي، جمال (  غیر لفظي

تفوقًا  تُظْهِرُ بعض الحالات، وعلى الرغم من ذلك أن الأطفال التوحدیین یعانون من اضطرابات في النمو العقلي 

الأجهزة و  وحل وتركیب الأدوات الإنارة،كتشغیل  المیكانیكیة،ملحوظًا مع ظهور تفوق في مجالات معینة مثل المهارات 

وهذا ما أكدته دراسة  ،)١٢٥، ٢٠٠٠،عبد الرحمن سلیمان(ومهارة العزف على الآلات الموسیقیة  ،بسرعة ومهارة فائقتین

فبالرغم من وجود بعض من المهارات  Wzorek (1994)، وزوریك  Davies et. al, (1994)كل من دافیز وآخرون

هم عیوب إدراكیة عامة ولدیهم قصور في إدراك التعبیرات الخاصة بالوجه الاستثنائیة لدى الأطفال التوحدیین إلا أن لدی

اه، ضعف في الإدراك، والانتب، وكذلك یعاني الأطفال التوحدیون من ولكن لا نستطیع القول بأن لدیهم جمود إدراكي

، ١٤٥،٢٠٠٤، الرحمن سلیمانعبد (                                                             والوظائف العصبیة

 )٥٧٦، ٢٠٠٣،  حسن عبد المعطى

، لوي  Burack (1994,535)وبوراك Nelson, & Israel, (1991)نلسن وإسرائیل وتؤكد دراسات كل من: 

أن الأطفال التوحدیین لدیهم قصور شدید في الانتباه خاصة الانتباه  الانتقائي على   Lewy et.al (1994)وآخرون ،

 ، فهم لا یستطیعون تركیز انتباههم على شيء محدد ضمن أشیاء متعددة. 

 قصور في أداء بعض المهارات الاستقلالیة والحیاتیة: -

حدیین طرابات الإخراج شائعة بین الأطفال التو لدیه مشكلات في الطعام والتغذیة والشراب، كما أن اض التوحديالطفل      

 )٩٥،٢٠٠١، حسن عبد المعطى(
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قصور وعجز في العدید من الأنماط السلوكیة التي یستطیع أداءها الأطفال العادیون ممن هم في  م أیضًالدیهو  

) سنوات من عمره قد لا یستطیع الطفل التوحدي أداء ١٠) أو (٥نفس سنه ومستواه الاجتماعي والاقتصادي ، ففي سن (

لمن  أو حمایتها أو إطعام نفسه بل یحتاج ،فسهأعمال یقوم بها طفل عمره الزمنى سنتین أو أقل ، كما یعجز عن رعایة ن

أو الطرق  ،أو یقوم بخلع الملابس وارتدائها وقد لا یهتم عند إعطائه لعبة یلعب بها بل یسارع بوضعها في فمه ،یطعمه

وتشیع لدى  یتعرض لها ،قد في نفس الوقت یعجز عن تفهم أو تقدیر الأخطار التي و  ،المستمر علیها بیده أو أصابعه

ماجد  ،١٩٩٦،٧٦، عثمان فراج(                       طفال التوحد أعراض التبول اللیلي ومشكلات الأكل والأرق أ

 )٣٧، ٢٠٠٥، عمارة

 ضعف الاستجابة للمثیرات الخارجیة: -

ة تلو ر یتعرضون لها الم التيیعانون من عدم الإحساس الظاهر بالألم وعدم تقدیرهم للمخاطر  التوحدیونالأطفال        

الأخرى على الرغم من الأضرار التي تلحقهم أو الإیذاء الذي یصیبهم، ویعانون من شذوذ في الإدراك فكثیرًا ما یستجیب 

الأطفال بطرق غریبة وقد یبدون عاجزین عن سماع الأصوات العالیة ولكنهم یستجیبون للأصوات المنخفضة التي لا 

 یسمعها الآخرون إلا بصعوبة

 ) ٨٩، ١٩٩٤، وینج لورنا( نهم تحسباً لسماع أصوات مرعبةأو یغلقون آذا 

تبدو على أطفال التوحد كما لو أن حواسهم قد أصبحت عاجزة عن نقل أي مثیر خارجي إلى جهازهم العصبي و   

، فإذا مر شخص قریب منه وضحك أو سعل أمامه أو نادى علیه فإنه یبدو كما لو كان لم یر أو یسمع وغالبا ما یظهر 

طفال المصابون بالتوحد زیادة أو نقص في الاستجابة للمثیر الحسي بكل أشكاله البصري ، والسمعي ، واللمسي ، الأ

اسات بینما یظهرون حساسیة مفرطة لإحس ،والألم ، ونجدهم قد یتجاهلون بعض الإحساسات مثل الألم ، والحرارة ، والبرودة

یتجنبون أن یلمسهم أحد و یظهرون انبهارًا ببعض الإحساسات مثل معینة مثل قفل الأذنین تجنبًا لسماع صوت معین و 

، وإلهامي عبد العزیز ،٥٦، ١٩٩٦، عثمان فراج(                                  التفاعل المبالغ فیه للضوء والروائح

 ) ٥٢٩،١٩٩١، بن الخطاب خلیلاوعمر  ،١٦٠، ١٩٩٩
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الأطفال التوحدیین لدیهم صعوبات في عدم اتساق أو انتظام إدراكهم لبعض الأحاسیس وصعوبة  كذلك فإن

الاحتفاظ بمعلومة واحدة في تفكیرهم أثناء محاولة معالجة معلومة أخرى والتفكیر بالصور ولیس بالكلمات وأیضا یتمیزون 

 ،محمد كامل(       ط أو الإبصار .... إلخباستخدام قناة واحدة فقط من قنوات الإحساس في وقت واحد كالسمع فق

٦٢، ٢٠٠٣( 

ریب بعض أو تق ،بعض الأطفال التوحدیین یستمرون في مواصلة اكتشاف الأشیاء عن طریق وضعها في الفمو 

والبعض الآخر قد یثبت بصره على الأضواء أو الأشیاء المتحركة أمامه، وأن  ،أو تقریبها إلى العین ،الأشیاء إلى الأنف

مثل تجاهل الأصوات ورفض النظر إلى الأشیاء أو الناس واختفاء  سویةالأطفال یمتلك خبرات إدراكیة غیر بعض 

 (Creak, et.al: 2003, 154) الإحساس بالألم وغیاب الإحساس بدرجات الحرارة

 علاج التوحد:

 بعض منها:تتعدد أسالیب علاج اضطراب التوحد وتتنوع تبعًا للنظریات المفسرة له، وفیما یلي  

 العلاج النفسي:

یركز هذا النوع من العلاج على أهمیة العلاقة النفسیة والانفعالیة الناجحة والمشبعة مع الأم، لأنه وباختصار  

شدید هذا العلاج تبع للنظریة السكولوجیة (النفسیة) في تفسیر التوحد، فهو یعتبر أن الآباء هم السبب في التوحد من 

ة والمریضة داخل الأسرة، واعتمد في ذلك على فكرة أن النمو النفسي لدى الطفل یضطرب ویتوقف خلال العلاقة البارد

 عن التقدم في حالة ما لم یعش الطفل حالة من التواصل والانفعال الجید السوي في علاقته مع الأم.

ة الإیجابیة وتوفیر البیئیوهم یرون أن التوحد ینتج عن خبرات البیئة غیر السویة، ولذلك فتعرض الطفل للخبرات  

مواقف تتسم بالدفء والرعایة والضبط قد یخلص الطفل من هذا الاضطراب، ولكن رغم كثرة الأبحاث في هذا المجال 

(عبد العزیز                                         إلا أنها لم تكن ذات فاعلیة بدرجة كبیرة مع هؤلاء الأطفال 

 )٩٤ ،١٩٩٩الشحص، السرطاوي، 

 العلاج الطبي:
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لیس هناك علاج دوائي للتخلص من اضطراب التوحد، ولكن یمكن استخدام بعض العقاقیر التي تستخدم لعلاج  

القلق والاكتئاب لتهدئة أعراض محددة من التوحد مثل الأدویة التي تشتمل على فلوكستین، وفلوفاكسومین، ولوفوكس.... 

فلوكستین قد أصبحوا أقل عدائیة وأقل هیجانًا، وأكثر قدرة على استیعاب ممن استخدموا  %٦٠وقد وجد أن حوالي 

 )٦٦، ٢٠٠٦المتغیرات الحاصلة في بیئاتهم (فادیة حمام، 

وبالرغم من البحوث الكثیرة التي أثبتت تنوع وتعدد العوامل التي تسبب التوحد إلا أن الكثیر من الاتجاهات قد  

ضطراب التوحدي، ولكن لابد أن یتكامل هذا النوع من العلاج الطبي مع برنامج أثبتت أهمیة العلاج الدوائي مع الا

 العلاج الشامل بحیث یساعد على تحسین قدرات الطفل التوحدي.

 العلاج بالحمیة الغذائیة:

 Casein and Gluten free) تعتمد الحمیة الغذائیة للتوحدیین على الأغذیة الخالیة من الكازیین والجلوتین 

Diet)  وتنص هذه النظریة على أنه لدى الأطفال التوحدیین زیادة في مادة الأفیون المخدر، ومصدر هذه المادة الأفیونیة

الحلیب أحیانًا وهذه المواد عبارة عن بروتینات  نتجت عن عدم هضم الكازیین والجلوتین، حیث أثبتت دراسات خاصة 

منهم،  %٨٠ت مورفینیة أو شبه أفیونیة مخدرة لدى أكثر من ) حالة توحد أن هناك مركبا٥٠٠٠بتحلیل عینات بول (

مرة، والعلاج بالحمیة  ٢٠٠وهذه المركبات وجدت في الدم أیضًا وهذه المواد تفوق قوتها قوة الهیروین والمورفین المخدر 

 الغذائیة سوف یؤدي إلى التحسن في:

 ازدیاد معدلات التركیز والانتباه. -

 العدواني وسلوك إیذاء الذات.انخفاض معدل السلوك  -

 تحسن في عادات النوم، والطعام. -

 )٥٣، ٢٠١٢تحسن في التناسق الجسدي.  (موضي الشارخ،  -

 العلاج الطبیعي:

یعد العلاج الطبیعي عبارة عن مجموعة برامج علاجیة تدعم وتنمي قدرات الشخص الذي یعاني من الإصابة أو     

 نهایة من الاعتماد على ذاته في تلبیة احتیاجاته الحیاتیة، وتأدیة الدور الذ یتناسبالخلل الوظیفي، وذلك لتمكینه في ال
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مع قدراته وإمكانیاته المتبقیة، ویعتمد بشكل أساسي على التمرینات والتدریبات العضلیة والحركیة وتمارین التوازن وأسالیب 

 في خطة العلاج والمتابعة للمصاب من قبل كل أفرادالتدلیك الیدوي والكهربائي .... الخ ولابد فیه من إشراك الأسرة 

 العائلة.

 

 العلاج التربوي:

التعلیم والتدریب هما أساس العملیة العلاجیة لأطفال التوحد، ومن أهم البرامج التربویة في ها الصدد: العلاج  

 .باللعب، والعلاج بالتكامل الحسي، العلاج بالتكامل السمعي، والعلاج التعلیمي الفردي

هذا التنوع الكبیر في الأسالیب العلاجیة یدلنا على مدى الاهتمام من جانب عدد كبیر من المتخصصین في  

المجالات المختلفة، ولكن لابد أن نعي أن نجاح بعض أسالیب التدریب والتأهیل، والتفاعل التربوي والاجتماعي مع حالة 

 و حالة فریدة في ذاتها لها خصائصها وسماتها التي تمیزها.من حالات التوحد لیس معناه نجاحها، فكل طفل توحدي ه
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 )٢شكل (

 یوضح أسالیب علاج الأطفال التوحدیین

ة تئكتيئ:   injurious behavior -self):(ؤيدئ؟ ئكدئ

 :Aggressive behaviorالسلوك العدواني 

رغم ما یعیشه إنسان هذا العصر من مدنیة وتقدم تكنولوجي وما یتمتع به من رفاهیة إلا أن هذه المدنیة الحدیثة  

فهي لم تستطع أن تحقق له الراحة والسعادة النفسیة الحقیقیة، ناهیك عن أن  –وإن حققت للإنسان الراحة المادیة  –

أسالیب علاج 
 الأطفال التوحدیین

العلاج 
 الطبي

العلاج 
 النفسي

العلاج 
بالحمیة 
 الغذائیة

العلاج 
 باللعب

علاج 
 اضطرابات اللغة

العلاج بھرمون 
 السكرتین

تعدیل 
 السلوك

العلاج 
بالحیاة 
 الیومیة
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والتوترات تجعل الأجواء مهیأة لمزید من العدوان على أشكاله  مشاعر القلق والخوف والإحباط الناجمة عن الصراعات

 )٢٠،٢٠٠٢ ،(یاسین أبو حطب

لقوة ا بأنه: إرادة إظهارأو المخالفة یفسره أدلر  للمعارضةكاستجابة  الآخرینهجوم على -عادة–والعدوان: هو 

مهاجمة الحاجة ل آخرین هيوعند ، لفناءعند فروید فهو الإظهار أو الإسقاط الشعوري لغریزة الموت أو او على الآخرین، 

 .الآخر لتحقیره أو ضرره أو السخریة منه أو اتهامه بخبث أو عقابه بقسوة أو الدخول معه في أعمال سادیة إیذاءأو 

 تعریف السلوك العدواني:

أن العدوان بلم یتفق الباحثون فیما بینهم على تعریف محدد للعدوان، ولذا اختلفت التعریفات وتعددت، مما یوحي 

ر : الاستجابة التي تعقب الإحباط، ویراد بها إلحاق الأذى بفرد آخه تارة هوسلوك معقد، وأسبابه كثیرة ومتشابكة، فنجد

السلوك الذي یشیر إلى أي أذى مقصود یلحقه الفرد بنفسه أو بالآخرین، سواء كان هذا ، أو هو أو حتى بالفرد نفسه

مباشرًا ،أو غیر مباشر ،صریحًا أو ضمنی�ا ، وسواء أكان وسیلة أو غایة في ذاته ،ویدخل في الأذى بدنی�ا ،أو معنوی�ا 

 هذا السلوك أیضًا التعدي على الأشیاء والمقتنیات الشخصیة سواء كانت ملكًا للشخص نفسه أو لغیره.

و إیقاع أ لآخرین،النفس أو ا إیذاءوهو سلوك یمكن ملاحظته وقیاسه، مقصود أو غیر مقصود، ویترتب علیه 

نوع من  وهوالضرر النفسي أو البدني أو المادي، أو العدوان على الممتلكات الخاصة بالشخص المعتدي أو بالآخرین، 

حرمان أو تعویضًا عن ال الآخرینوإیذاء والاستقلال، السلوك الاجتماعي یهدف إلى تحقیق رغبة صاحبه في السیطرة 

ن الاعتداء بالقول أو بالفعل أو بالتقریر أو بإشارة یقصد بها إلحاق الأذى أو الدمار ، یتساوى في ذلك أكابسبب الإحباط

 )١٨،٢٠٠٣، یوسف نوال        ،٢٤، ٢٠٠٢،یاسین أبو حطب، ١٦٣،٢٠٠٠، زكریا الشربینيبذاته أو بالآخرین (

.. وهو أو المعلمین .ویسبب إزعاجًا للآخرین المحیطین من الوالدین  ،سبق یتضح أن العدوان سلوك مشكلومما 

 بحسب من یقع علیه العدوان (الاتجاه) ینقسم إلى أنواع ثلاثة:

 النوع الأول: موجه نحو الآخرین في البیئة المحیطة.  -

 النوع الثاني: موجه نحو الذات.   -

 النوع الثالث: عدوان موجه نحو الممتلكات بهدف تخریب ممتلكات الآخرین انتقامًا منهم. -
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 )١٠٧، ٢٠٠١بدر، مد (فائقة مح      

 الفرق بین العدوان وبعض المصطلحات:

 Aggression &Violenceبین العدوان والعنف  

ملة والعدوان والعنف وجهان لع، العنف سلوك ظاهر شدید التدمیر، القصد منه إیذاء الآخر أو تحطیم الممتلكات

والعنف شكل من أشكال العدوان فكل عدوان عنف ولیس العكس، والعنف له طابع مادي بحت وأما العدوان  ،واحدة

، (حسین فاید                 یشتمل على المظاهر المادیة والمعنویة معًا، أي أن العدوان أكثر عمومیة من العنف

٨٥، ٢٠٠٥( 

 Aggression & Angerبین العدوان والغضب 

للإنسان حیث إن فقدان الغضب یعتبر نقصًا في الإنسان، وأما الإفراط فیه بحیث یخرج الإنسان  الغضب ضروري

عن العقلانیة والحكمة ویفقد الإنسان بصیرته فذلكم هو الغضب المذموم، وكذلك التفریط فیه هو تعبیر عن ضعف النخوة 

 عورًااستجابة انفعالیة داخلیة تتضمن ش، فهو دینواحتمال الذل، فالغضب المحمود هو الذي یتطابق مع العقل ویواكب ال

 )٦٠، ٢٠٠١(منصور حسین،               تهیئ الفرد للاعتداء على مصادر تهدیده بالتهدید، وردود فعل أدرینالیة،

 Aggression &Hostilityبین العدوان والعدائیة 

 منیمیز بعض الباحثین بین الشعور بالعداوة وبین السلوك العدواني، فالشعور بالعداوة انفعال 

وأما العدوان فهو فعل ضد شخص آخر فهو بمثابة تعبیر ظاهر عن الشعور  آخر،شخص معین موجه إلى شخص 

 ) ٤،١٩٩٣، (نبیل حافظ، نادر فتحي ضدهبالعداوة 

 ,Zillmanوقد نقل عن  یتحول إلى عدوان إذا ما تجاوز الانفعال إلى سلوك،فكأن العداوة إذن هي انفعال داخلي 

أن العدوان هو كل نشاط یقصد به الإیذاء البدني أو الألم لشخص آخر بینما أي نشاط یقصد به إیذاء الآخرین   1990

 دون أن یتضمن ذلك الإیذاء البدني فهو سلوك عدائي.

 rrelingAggression &Quaبین العدوان والشجار 
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كلاهما ینطوي على شحنة انفعالیة ویرتبطان ببعضهما والشجار   Aggressionوالعدوان  Quarrelingالشجار 

سببه عدم قدرة الطفل على إقامة علاقة اجتماعیة أكثر نضجًا ویختلف العدوان عن الشجار في أن العدوان فعل فردي 

 )٨٢،٢٠٠٠، يزكریا الشربین(                    غاضبةیبدأ بالشجار بینما ینطوي الشجار على مناقشة وجدال ومحاورة 

 لعدوان:ل المفسرةالنظریات 

 تعددت وجهات النظر في تفسیر السلوك العدواني، ومن أهم النظریات: 

 Instinctual theoryنظریة الغرائز 

عرف لقد و  ،)وهي تضم العدید من وجهات النظر منها: المدرسیة الفرضیة، والتحلیل النفسي، الأیثولوجیة (علم الأخلاق

كائن استعداد فطري نفسي یولد ال بأنها:الغریزة  –المدرسة الفرضیة والرائد الأول لنظریة الغرائز  مؤسس-ماكدوجال 

فعال بأن یدرك المثیر لهذا الموقف ویشعر بان المختلفة، وذلكویهیئه لأن یسلك سلوكًا خاصًا في المواقف ، مزودًا به

  خاص بهذا المثیر ثم ینزع إلى تصرف ملائم إزاء هذا الموقف.

 ومن وجهة النظر التحلیلیة: 

أن: العدوان هو الدافع الأساسي والمحرك الرئیس للإنسان شأنه شأن بقیة الدوافع الفسیولوجیة  Freudیرى فروید 

بینما  ،أن الغریزة الجنسیة وغریزة ضغط الذات عاقتا غریزة الموت، وهو ناتج حتمًا من الأخرى كالمأكل والمشرب والمأوى

أدلر أن العدوان هو أساس الرغبة في التمایز والتفوق، وهذا ما دعاه إلى أن یقرر أن العدوان هو إرادة القوة، وأن  یرى

 إرادة القوة هي أساس الدوافع الإنسانیة. 

 :-الأیثولوجیة –ومن وجهة نظر علم الأخلاق 

قائه مما ساعد على ب الإنسان،ة ومن بینها أن ثمة نزعة فطریة للسلوك العدواني لدى الكائنات الحیLurenz یرى لورنز

                                                      .)٣٤،١٩٩٦، (كاشمان )من جیل لآخر كجانب من تكوینه الوراثيانتقل(العدوانوتبعًا لذلك فقد 

سول الكریم بحدیث الر وهو یستدل على ذلك ، نو أن الإنسان خیر بطبعه ولكن فطرته تتغیر حینما یخالط الآخر 

، خاري(صحیح الب                           " كل مولود یولد على الفطرة، فأبواه یهودانه أو ینصرانه أو یمجسانه ...."

 ).٢٠٠٢،٣٨، یاسین أبو حطب( )١٢٩٦، ح ١٩٨٧
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 ست شر�االإنسانیة لییؤكد على مدى أثر التنشئة الاجتماعیة في صناعة السلوك الإنساني، فالنفس فهو بذلك و      

سورة (     فَأَلْهَمَهَا فُجُورَهَا وَتَقْوَاهَا"                                                 " وإنما هي قابلة للفجور وللتقوى محضًا،

 )٨الشمس،

 Frustration Aggressionالعدوان  –نظریة الإحباط 

وهو أن   Mawrerr، وماورر Searsوسیرز  Millerربط بعض الباحثین بین العدوان والإحباط ومنهم أشهرهم میللر  

ن استخدام لفظ الإحباط یعني أننا نرید شیئًا أو نرید أن نفعل شیئًا ولكننا نجد إالإحباط شرط ضروري لحدوث العدوان، 

دون جدوى، ومع ذلك فما زلنا نرغب فیه، فهذه الرغبة والحیلولة  أنفسنا عاجزین عن تحقیق ذلك، فنحاول ونكرر ولكن

 دون الوصول إلى تحقیق الهدف هي ما یجعلنا ننفس عن مشاعرنا على الناس من حولنا أو الممتلكات.

لتولد كما رفضت ا ،ویرى بعض أصحاب هذه النظریة أنه لا یمكن أن یكون الفعل العدواني ناتج عن استعداد فطري

ي للطاقة العدوانیة، وافترضت أن السلوك العدواني ینبثق أساسًا من مثیر واقعي خارجي لإیذاء أو ضرر الآخرین التلقائ

 )                                                                                                                  ٤٥،١٩٩٤، عبودعلاء (

 الإحباط والعدوان في:العلاقة بین  وتتلخص

 یزید المیل إلى السلوك العدواني كلما زاد شعور الفرد بالإحباط، ویعتمد هذا على أهمیة الاستجابة المحبطة. •

 یتوجه العدوان ضد ما یدركه الفرد أنه مصدر لإحباطه. •

 محاولة منع السلوك العدواني هي بمثابة إحباط جدید، یتوجه إلى المصدر الأصلي. •

ان إلى الذات إذا لم یستطع الفرد توجیه عدوانیته إلى مصدر الإحباط لقوته ولم یجد مصدرًا آخر یزیح یرتد العدو  •

 إلیه عدوانیته.

تستنفذ استجابة العدوان جزءًا كبیرًا من الطاقة النفسیة عندما تصدر ولذا لا یتوقع أن یصدر عن الفرد استجابة  •

 )٣٢٦،١٩٩٠، كفافيعلاء ( أخرى
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هو الدافع وراء العدوان، وأنه یمكن للعدواني تقلید السلوك، كما تكلم عن ارتباط الغضب  دائمًا طالإحباولا یكون 

(محمد الشریف،                            وأن الغضب یمكن أن یكون هو الانفعال الذي یحرك هذه الغریزة ،بالعدوان

١٤،١٣، ١٩٩١( 

 من أهمها:ولقد وجه لهذه النظریة عدد من الانتقادات كان 

 لیس دائمًا الإحباط وبمصاحبة الغضب هو الدافع وراء العدوان. •

تتجاهل النظریة كثیرًا من الأفراد یوجهون لتعلم العدوان ویتم مكافآتهم بقدر قیامهم بهذا وبذا یكون الهدف هو  •

 الحصول على المكافأة ولیس مجرد إیذاء الضحیة.

 هو العدوان.الانفعال الناتج عن الإحباط لیس بالضرورة  •

لیس بالضرورة أن یؤدي الغضب الناتج عن الإحباط إلى العدوان إذا كان هناك وازع إیماني قوي یدفع الإنسان إلى و 

وَقَاتِلُوهُم حَتَّى لاَ {، یقول االله تبارك وتعالى: أن یتحكم بغضبه، بحیث یكون غضبه وعدوانیته الله ولیس انتصارًا لذاته

                                           )٣٩، ٢٠٠٢ ،یاسین أبو حطب( )١٩٣(سورة البقرة:}.نَ الدِّینُ لِلَّهتَكُونَ فِتْنَةٌ وَیَكُو 

 Social learning theoryنظریة التعلم الاجتماعي: 

یرى أصحاب هذه النظریة أن السلوك العدواني والاستجابة له هي بمثابة نتیجة لتعلم عن طریق الملاحظة لنماذج  

عدوانیة متوفرة في البیئة الاجتماعیة، ولا یمكن فهم السلوك إلا بفهم البیئة التي یظهر فیها، فالسلوك یخلق البیئة والبیئة 

                                                        )٢٥،١٩٩١، عبودصلاح ( تؤثر على السلوك

رجع العدوان إلى أثر الثواب والعقاب والإحباط على سلوك وانقسم أصحاب هذه النظریة إلى قسمین: فمنهم من ی 

الفرد خاصة في طفولته المبكرة خلال المراحل الأولى للتنشئة الاجتماعیة، في حین یرى باندورا وروس دلاس أن العدوان 

، ویمارسون نمظهر سلوكي قابل للنقل والعدوى وأن الناس یتعلمون السلوك العدواني بمراقبة سلوك الآخرین وما یفعلو 

 )                                                  ١٦،١٩٩١محمد الشریف، أیضًا السلوك العدواني بسبب المكافأة التي یحصلون علیها (
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ریق عن ط تعلمه واكتسابهللجماعة دور في و  ،من خلال الملاحظة والتقلید مكتسب إذن السلوك العدوانيف 

أو تعزیز السلوك بمجرد حدوثه، وبالتالي تؤكد هذه النظریة على: التعلم بالملاحظة والتقلید، والثواب والعقاب،  ،النماذج

 )٢٥،١٩٩١، عبودصلاح ، ٢٥،١٩٩٢، سهام شریف(  والدافع الخارجي المحرِّض على العدوان

 حیث یعاني الأطفال التوحدیون من سلوك انعزالي شدید ویتسم ،في سلوكیات الأطفال التوحدیینویظهر العدوان 

وبات من اضطرابات ون بعض منهم بالخمول، وبعض منهم یكون مخربًا وعدوانی�ا كثیر الصراخ، وقد یعاني بعضهم

 ،أحمد عكاشة(                من سلوك إیذاء الذات مثل العض وشد الشعر وخبط الرأس بعنفو  غضب في المزاج،

                                                                                                                            )٦٣، ٢٠٠٤،محمد خطاب   ،١٤، ٢٠٠٠، محمد الفوزان، ١٤٥، ٢٠٠٥، سوسن الحلبي، ٩٥، ٢٠٠٣

و ذالحركات الجسمیة العامة التي یأتي بها الطفل بأنه  لدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد إیذاء الذاتویفسر 

مثل تشبیك الأیدي أو ثنیهما، أو ضرب الرأس في الحائط، وقد یبدي سلوكیات عدوانیة أو عنیفة أو  اضطراب التوحد

یجرح أو یؤذي نفسه، ویفتقر بشكل واضح إلى الوعي بالأمان، وتنتابه نوبات غضب وبكاء مستمرة دون أن یكون هناك 

 )٢٨، ٢٠٠٢، عادل عبد االله(  واضح لذلكسبب 

استجابات حركیة مختلفة تنتهي بالإیذاء أو التلف الجسدي یعبر عن  ،شكل من أشكال السلوك المضطربوهو 

للشخص الذي تصدر عنه وغالبًا ما یكون الضرر الناجم عن هذا النوع من الاستجابات فوری�ا وتختلف في درجتها وشدتها 

أثیرًا سیئًا على الطفل وعلى المحیطین به، وعدم الاستفادة من البرامج التأهیلیة والتعلیمیة والتدریبیة ومداها مما یؤثر ت

 )٦١،٢٠٠٤، محمد خطاب( والعلاجیة

سلوك عدواني یتمیز بالبدائیة كالعض والخدش (الخربشة) والرفس، وقد تشكل عدوانیته إزعاجًا مستمرًا لوالدیه فهو     

أو عدم النوم لیلاً لفترات طویلة مع إصدار أصوات مزعجة، أو في شكل تدمیر أدوات  ،مستمرةبالصراخ وعمل ضجة 

 أو أثاث أو تمزیق الكتب أو الصحف أو الملابس أو بعثرة أشیاء على الأرض .... الخ

 من خلال العرض السابق یتبین لنا أن:

یر رًا عن الرغبة في جذب انتباه الآخرین أو التعبسلوك إیذاء الذات شكل من أشكال السلوك المضطرب، وأنه یعد تعبی 

 ة عن، وهو عبار التعبیر عنه بشكل لائق أو مقبول ذو اضطراب التوحدعن فكرة أو حدث معین لا یستطیع الطفل 
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مجموعة من الحركات الجسمیة یأتي بها الطفل تتمثل في العض أو الخدش أو الرفس أو بعثرة أشیاء على الأرض أو 

ا وجدیر بالذكر أن هذ، .... إلى غیر ذلك ویكون مزعجًا للآخرین أو المحیطین ممن یتعاملون مع الطفلضرب الرأس 

السلوك العدواني الموجه نحو الذات لیس حكرًا على الفئات الخاصة فحسب بل إنه قد یصدر عن الأطفال العادیین في 

مزمن لدى بعض الأفراد المعوقین وبخاصة منهم ذوي یستمر بالحدوث وبشكل متكرر و  أنهالمراحل العمریة المبكرة إلا 

 .الإعاقات الشدیدة

و ذوعلیه ومن خلال ما سبق یعرفه الباحث بأنه: تلك الاستجابات الحركیة المختلفة التي یأتي بها الطفل 

بهدف جذب الانتباه أو التعبیر عن حدث أو فكرة تنتهي غالبًا بإیقاع الأذى الفوري على جسمه وتكون  اضطراب التوحد

 مصحوبة غالبًا بنوبات غضب.

إن سلوك إیذاء الذات من الاضطرابات السلوكیة التي جذبت انتباه الكثیرین من المهتمین والباحثین في المجال، 

لوك المضطرب، ومن أبرز المجالات التي أسهمت نتائج أبحاثها في فهم وتفسیر بغیة إیجاد الحلول المناسبة لهذا الس

هذا السلوك أو تقدیم أسالیب فعالة في علاجه هما المجال الطبي، ومجال علم النفس السلوكي، ففي المجال الطبي هناك 

، وزملة  Lesch-Nyhan Syndromeزملتان عضویتان لهما أعراض سلوك إیذاء الذات وهما: زملة لیش نیهان 

وقد توصل الباحثون في هذا المجال إلى بعض العقاقیر التي  Corneliade Lange’s Syndrome كورنیلیا دي لانج

والتي   James, t. Luiselli, et al, 2001,63هذه الدراساتأسهمت قي التقلیل من حدوث هذا السلوك، ومن أمثلة 

العلاج الكیمیائي لاضطرابات السلوك توصي باستخدام مضادات الاكتئاب لعلاج أوضحت أن الاتجاهات الحدیثة  في 

ذات أعراض سلوك إیذاء الهذه الاضطرابات، ولعل السبب في هذه التوصیة باستخدام مضادات الاكتئاب ما لوحظ من 

، والتقلیل من بالاكتئابلدى المرضى النفسیین، وقد أرجعت الدراسات أن السبب في تكرار سلوك إیذاء الذات هو الشعور 

وأما فیما یخص الأطفال ذوي    (Mary K Nixon, et al, 2001, 521)الانفعالات الحادة التي قد یصعب تحملها

للتقلیل من سلوك إیذاء الذات  Risperidoneاضطراب التوحد فإن الأبحاث ركزت على استخدام عقار الریسبیریدون 

التقلیل من حدوث نوبات العنف، وسلوك إیذاء الذات لدى الأطفال والراشدین ذوي  لدى هؤلاء الأطفال، وذلك لقدرته على

اضطراب التوحد وأیضًا ذو فاعلیة في علاج ضعف التواصل البصري والاجتماعي والسلوكیات التي تتسم بالنمطیة 
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لطبي عند حد ، ولم تقف اهتمامات المجال ا (Christopher J. McDougall. Et al. 2005,1142)والتكراریة.

اختبار فاعلیة العقاقیر فقط وإنما امتدت إلى استخدام الصدمات الكهربیة أیضًا، وأما في مجال علم النفس السلوكي فإنه 

 المجال الذي أخذ على عاتقه دراسة السلوكیات المضطربة وتحدید الطرق الملائمة للتدخل والعلاج.

 :الذات إیذاء أشكال

إن كثیرًا من الأطفال شدیدي الاضطرابات وهم عادة الأطفال الذاتویون أو الفصامیون یؤذون أنفسهم بشكل            

هذه الأنماط السلوكیة متنوعة ومختلفة ولكنها تشترك جمیعًا في عاقبة واحدة إذا متكرر ومقصود وبطریقة بالغة القسوة، و 

 )                                                                            ٥٢، ٢٠٠٩، تركت من دون معالجة وهي الأذى الجسدي   (سحر ربیع

فقد یلجأ الأطفال إلى صفع أنفسهم أو إلى ضرب أنفسهم بقبضة أیدیهم وقد یخبطون رأسهم في الحائط أو          

 الأرض أو قطع الأثاث أو یشدون شعرهم أو .... الخ.

 ویمكن أن یأخذ السلوك بعض الأشكال التالیة:

  Head Banging ضرب الرأس بعنف •

  self-Biting عض أجزاء من الجسم •

 Hair Pulling لشعرشد ا •

  Eye Gougingالضغط بشدة على العین  •

  Face Slapping صفع الوجه •

  Banging Body against Object ضرب الجسم بعنف •

 Burning Parts of the Body الحرق •

   Scratching الخدش •

 Pinchingالقرص  •

ویتمیز سلوك إیذاء الذات في حالاته المرضیة بمعدله وشدته واستمراره، فهذا السلوك المنحرف یحدث بشكل            

متكرر، وبدرجة من الشدة والاستمرار لا یستطیع معها الطفل أن یقیم علاقات اجتماعیة سویة ویكون في خطر من أن 

http://m3aq.net/vb/showthread.php?t=15816
http://m3aq.net/vb/showthread.php?t=15816
http://m3aq.net/vb/showthread.php?t=15816
http://m3aq.net/vb/showthread.php?t=15816
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 ،خطاب (محمد حار شكلاً من أشكال سلوك إیذاء الذات المتطرفةمقعدًا مشلولا، ویعتبر الانت-ومن صنع ذاته–یصبح 

٤٤،٢٠٠٤                                                      ( 

اول والذي یتضمن تن -إیذاء الذات الجسدي-ویعد تناول أشیاء غیر صالحة للأكل أحد سلوكیات إیذاء الذات            

 وحدهم ولكنه یوجد أیضًا لدى ذوي اضطراب التوحدتصر هذا السلوك على الأطفال مواد غیر صالحة للأكل ، ولا یق

والمراهقین الذین یعانون من اضطرابات نفسیة    Mental Retardationالأطفال الذین یعانون من التخلف العقلي 

Psychiatric Disorders   فالعدید من الأطفال غیر المعاقین یأكلون أقلام التلوین أو معجون الأسنان بالرغم من ،

أن العدید من هذه المواد غیر ضار مثل الورق أو الخیوط أو الثلج ، إلا أن بعضها قد یهدد حیاة الطفل مثل : المعادن 

طلب التدخل من كل من: الأخصائیین والمهنیین والزجاج والدهانات ومسحوق النظافة ، ولذا فإن سلوك إیذاء الذات یت

  (Scott,et al,2000:55) في تحلیل السلوك

قرص  خربشة أو أوشكل عض  فيفي بعض الأحیان یوجه الطفل عدوانه نحو الآخرین في الأسرة أو المدرسة و 

بها من  راق ویرميأو رفس، وقد یقضي بعض هؤلاء الأطفال اللیل مستیقظین یصدرون أصواتًا، وبعضهم یمزق الأو 

عبد ( النافذة، ویسكب الماء على الأرض .... الخ وغالبًا ما یكون الوالدین عاجزین عن التعامل مع هذه الأنماط السلوكیة

 )٤٠،٢٠٠٢، الرحمن سلیمان

 سمات الأطفال ذوي سلوك إیذاء الذات:

 نوبات الغضب والهیجان:

أنه ش ، فهو یعد من الانفعالات العالمیة،ر بها كل إنسانالغضب أحد الانفعالات الهامة والأساسیة التي یشع

محمد (                 شأن المخاوف والحزن والسعادة فلا یتصور إنسان ینتمي لأي ثقافة إلا وتعرض لخبرة الغضب

 )٦٢، ٢٠٠٤خطاب، 

لأحیان التوحدیین، وفي بعض االصراخ والبكاء كاستجابة للانزعاج أو الإحباط من الملامح الممیزة للأطفال ولكن 

 )٤٠، ٢٠٠٤، الزریقات( تتجه نوبات الغضب هذه إلى سلوك عدواني نحو الآخرین

 الشعور بالألم:
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بسلوكیات تؤذیهم، ومن هذه السلوكیات ضرب الرأس، والعض، وحك  ذوو اضطراب التوحدالأطفال ینشغل 

إیذاء -أثناء انشغالهم بهذه السلوكیات، وأن هذا السلوك الألم  ذوو اضطراب التوحدالجلد، وغیرها ولا یظهر الأطفال 

اءات هذا السلوك یعالج من خلال إجر و یثیر الرعب لدى الآخرین ویؤدي إلى صعوبات في التفاعلات الاجتماعیة، -الذات 

 )٥٣، ٢٠٠٤ ،الزریقات(  تعدل السلوك
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 الدراسةالفصل الثالث: دراسات سابقة ذات الصلة وفروض 

 دراسات تناولت فاعلیة البرامج التربویة والعلاجیة المقدمة للأطفال التوحدیین. :أولاً  -
 تعقیب -
دراســــات تناولت أثر تنمیة بعض المهارات في خفض بعض الاضـــــطرابات النفســـــیة  :ثانیًا -

 والسلوكیة لدى الأطفال التوحدیین.
 تعقیب -
دراســات تناولت برامج إرشــادیة ووقائیة لخفض ســلوك إیذاء الذات وتحســین الســلوك  :ثالثاً -

 .التوافقي
 تعقیب -
 فروض الدراسة  رابعًا: -
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 الفصل الثالث

 وفروض الدراسة دراسات سابقة 

 أولاً : دراسات تناولت فاعلیة البرامج التربویة والعلاجیة المقدمة للأطفال ذوي اضطراب التوحد:

 ):Gerdtz,2000دراسة ( -١

هدفت الدراسة إلى تقییم برامج العلاج السلوكي المقدمة للمراهقین التوحدیین داخل الغرفة الصفیة، وأجریت الدراسة 

سنة) یعاني من اضطراب التوحد، وأسفرت النتائج عن فاعلیة البرنامج السلوكي في تقلیل  ١٦على طالب واحد (

اخل الغرفة الصفیة بشكل ملحوظ، بل ووجود تأثیر طویل المدى لهذا النوع من العلاج السلوكیات السلبیة لدى الطالب د

 على تصرفاته وسلوكیاته.

 :٢٠٠٠دراسة الشمري  -٢

هدفت الدراسة إلى التعرف على أسالیب التدخل ومقومات نجاح البرامج العلاجیة، حیث أوضح في دراسته أن هناك 

ي جوانب متعددة: فسیولوجیة، وعصبیة، وأیضیة، وجینیة، واتضح أن التداوي اهتمامات بحثیة ونتائج أبحاث متتالیة ف

ا في نجاح برامج خدمات الطفل التوحدي، وهذا مدعاة الغذائي وتعدیل السلوك والعلاج المنظم والدمج الحسي مهم جد� 

للاضطرابات  لا یتوفر علاج للتركیز على استراتیجیات العلاج الخاصة بالتوحد، مع الأخذ بعین الاعتبار أنه حتى الآن

 التي تحدث في الدماغ والتي ینتج عنها الإصابة بالتوحد.

 ):٢٠٠١دراسة فلیوبرج،ه( -٣

عراض زملة أ-وهدفت الدراسة إلى المقارنة ین مجموعة من الأطفال التوحدیین ومجموعة أخرى من المتخلفین عقلی�ا

) أطفال من التوحدیین ٦الاجتماعیة، وتكونت عینة الدراسة من (في مجموعة من الأبعاد تضمنت التفاعلات  -داون

سنوات، وقد أسفرت النتائج عن أن الأطفال  ٧-٤) أطفال آخرین من ذوي متلازمة داون ، تراوحت أعمارهم من ٦و(

كثر أ التوحدیین یستخدمون كلمات أقل لجذب الانتباه، وللتعبیر عن العملیات الإدراكیة، والانفعالیة مما یجعلهم

 انسحابًا في المواقف التي تتسم بالتفاعل الاجتماعي مقارنة بالأطفال من ذوي متلازمة داون.
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 ):٢٠٠١دراسة آل مطر( -٤

إلى معرفة المتغیرات التي تطرأ على أبعاد السلوك التكیفي بازدیاد العمر الزمني لأفراد العینة، على الدراسة  هدفتو 

قلی�ا إعاقة بسیطة. باستخدام مقیاس فینلاند للسلوك التكیفي، وأسفرت النتائج عن طفلا معاقًا ع ٨٧طفلا توحدی�ا، و١٥١

ة، التواصل، ومهارات الحیاة الیومیأبعاد: وجود فروق ذات دلالة إحصائیة في نمو مستوى أداء الأطفال التوحدیین في 

 .واللغة، والتعبیر، وفي مجال الأنشطة المنزلیة وذلك بازدیاد أعمارهم الزمنیة

 ):Zingale, et al,.2002دراسة (  -٥

في علاج الأطفال الذین یعانون من التوحد مقارنة  TEACCHهدفت إلى تقییم إیجابیات استخدام برنامج تیتش و 

أطفال قسموا إلى  ٦بدمج هؤلاء الأطفال وذوي الاحتیاجات الخاصة في التعلیم النظامي، وتكونت عینة الدراسة من 

بطة، وأسفرت النتائج عن: وجود فروق ذات دلالة إحصائیة في تطور مهارات الأطفال مجموعتین: تجریبیة، وضا

الاجتماعیة في المجموعة التي خضعت لبرنامج تیتش، وكذلك نتائج أفضل فیما یتعلق بالعلاج والتعلیم مقارنة بالمجموعة 

 الضابطة، وبالتالي فاعلیة البرنامج في علاج الأطفال الذاتویین.

 ):George&Foley,2002دراسة ( -٦

في علاج أطفال التوحد عند دمجهم مع برنامج علاجي وظیفي  LOVAASهدفت إلى تقییم فاعلیة برنامج لوفاس و 

آخر واستخدامهما معا في التدریب على المهارات الحركیة وفي التخلص من العجز في الوظائف الحسیة، وتم مقارنة 

ه رنامج العلاجي الآخر مع النتائج التي حققها استخدام برنامج لوفاس بمفردنتائج الاستخدام الثنائي لبرنامج لوفاس والب

سنوات، وأسفرت النتائج عن عدم حدوث تطور ملحوظ في المهارات  ٤على طفل یعاني من اضطراب الذاتویة عمره 

 نظام الحركي.الالحركیة الكلیة، وفي الوظائف الحسیة لدى الطفل رغم وجود بعض التطورات في الوظائف الفرعیة في 

 :Salt, Jaif (2003)دراسة  -٧

وهدفت إلى تحسین مهارات الاتصال والتفاعل الاجتماعي والنمو الانفعالي لدى الأطفال من ذوي اضطراب التوحد، 

سنوات، وتم  ٧-٤) طفل وطفلة ممن یعانون من اضطراب التوحد، وتتراوح أعمارهم من ٣٠تكونت عینة الدراسة من (

بشكل فردي ومكثف، وقد أسفرت النتائج عن التأكید على أهمیة التدخل المبكر لعلاج مهارات الاتصال تطبیق البرنامج 

 المختلفة، والتواصل الانفعالي، والاجتماعي لدى الأطفال من ذوي اضطراب التوحد. 

 ):Carothers &Taylor,2004دراسة ( -٨
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هم ب في القدرات الوظیفیة على إتمام أعمالهم بأنفسهدفت الدراسة إلى تدریب الأطفال التوحدیین الذین لدیهم عیو و 

 لإتقان مهارات العنایة بالذات من خلال فنیات ثلاث یمكن استخدامها في المنزل والمدرسة وهي:

 النمذجة بالفیدیو. -

 الجداول المصورة. -

 تدریس الأقران أو الأشقاء. -

م لعنایة بالذات لدى أطفال التوحد خاصة إذا ما توأسفرت النتائج عن فاعلیة الفنیات المستخدمة في تحسین مهارات ا

 التعاون بین الآباء والمعلمین معًا.

 ):٢٠٠٤دراسة نشوى عبد الحلیم( -٩

وهدفت الدراسة إلى رفع مستوى النضج الاجتماعي وإحداث قدر من التوافق بین الطفل التوحدي والآخرین من خلال 

سنة، تم تقسیمهم  ١٢-٧) طفلاً توحدی�ا تتراوح أعمارهم الزمنیة من ٣٠من (برنامج الدراسة المقترح، وتكونت عینة الدراسة 

) إناث، وكانت أدوات الدراسة هي: مقیاس ٣) ذكور، (١٢) طفلاً (١٥إلى مجموعتین تجریبیتین كل منهما تكونت من (

رنامج ارة دراسة حالة، البالطفل التوحدي، مقیاس فینلاند للنضج الاجتماعي، قائمة تقدیر المهارات الاجتماعیة، استم

التدریبي المقترح، وقد أسفرت النتائج عن فعالیة البرنامج في تنمیة مستوى النضج الاجتماعي وإحداث قدر من التوافق 

 بین الأطفال ذوي اضطراب التوحد والآخرین.

 :٢٠٠٥دراسة رأفت خطاب  -١٠

ة ام بعض الفنیات الإرشادیة من خلال النظریهدفت الدراسة إلى تنمیة الانتباه لدى الأطفال التوحدیین باستخدو 

أطفال توحدیین من فئة  ١٠من  السلوكیة، والتعرف على مدى التحسن في الانتباه بعد البرنامج، وتكونت عینة الدراسة

سنة، وقد أسفرت النتائج  ١٤-٩التوحد البسیط، تم تقسیمهم إلى مجموعتین: تجریبیة، وضابطة، وتتراوح أعمارهم من 

علیة البرنامج التدریبي السلوكي المستخدم، حیث ساعد البرنامج في تنمیة مهارات الانتباه لدى أفراد المجموعة عن فا

 التجریبیة التي تم تطبیق البرنامج علیها وذلك وفقاً للمقیاس المستخدم.

 :٢٠٠٦دراسة أسامة مدبولي -١١

لتفاعل الاجتماعي في اي إحداث تحسن ف TEACHوهدفت الدراسة الحالیة إلى التحقق من مدى فاعلیه برنامج 

ودمجهم في المجتمع بصورة جیدة ومعاونة الأسرة في التعامل معهم بصورة  للأطفال الذین یعانون من اضطراب التوحد،
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سنوات، تم تقسیمهم إلى مجموعتین: ٩-٦طفلاً توحدی�ا، وتتراوح أعمارهم ما بین  ١٦وتكونت عینة الدراسة منمناسبة، 

 وكانت أدوات الدراسة: من الإناث، ٢من الذكور، و أطفال٦وضابطة، في كل مجموعة تجریبیة، 

 مقیاس تقدیر التفاعل الاجتماعي لدى الطفل التوحدي. (إعداد الباحث) -

 .TEACHالجزء الخاص بالتفاعل الاجتماعي من برنامج  -

 ي لدى أفراد المجموعة التجریبیة.وقد أسفرت النتائج عن فاعلیة البرنامج في تنمیة مهارات التفاعل الاجتماع 

 :٢٠٠٧دراسة رضا كشك  -١٢

وهدفت الدراسة إلى التعرف على مدى فاعلیة التدریب على برنامج التواصل باستبدال الصور في تنمیة مهارات 

نت و التواصل الوظیفي (الطلب، الاختیار، الاعتراض، التعلیق، الانتباه المشترك، التقلید) لدى الأطفال التوحدیین، وتك

سنة وتم تقسیمهم  ١٢-٩ أطفال ممن یعانون من اضطراب التوحد وأمهاتهم، وتتراوح أعمارهم ما بین ٨عینة الدراسة من 

إلى مجموعتین: تجریبیة، وضابطة مع مراعاة التجانس بین المجموعتین، وأسفرت النتائج عن تحسن في مهارات التواصل 

 ة البرنامج.الوظیفي عند أفراد المجموعة التجریبیة نتیج

 :٢٠٠٩دراسة فایزة عبد اللاه  -١٣

وهدفت الدراسة إلى الكشف عن مدى فعالیة برنامج علاجي سلوكي في تنمیة بعض التعبیرات الانفعالیة لدى عینة 

أطفال من  ١٠من الأطفال التوحدیین والتحقق من مدى كفاءة البرنامج في تحقیق الهدف، وتكونت عینة الدراسة من 

 وقد استخدمت الدراسة الأدوات التالیة: وحد تم تقسیمهم إلى مجموعتین: تجریبیة وضابطة،ذوي اضطراب الت

 قائمة تقییم أعراض التوحد. -

 مقیاس جوادرد للذكاء. -

 استمارة دراسة الحالة للأطفال ذوي الاحتیاجات الخاصة. -

 قائمة المظاهر الانفعالیة للطفل التوحدي. -

 استمارة ملاحظة سلوك الطفل التوحدي. -

 البرنامج السلوكي.  -

وأسفرت النتائج عن فعالیة البرنامج في تنمیة التعبیرات الانفعالیة التي تضمنها البرنامج (سعید، حزین) وكذلك 

 .، والحركيفي تنمیة بعض مهارات العنایة بالذات والتفاعل الاجتماعي والانفعالي
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 :٢٠١٠دراسة عماد محجوب  -١٤

في تنمیة مهارات التواصل الوظیفي لدى مجموعة من الأطفال  PECSوهدفت هذه الدراسة الى تقییم فاعلیة برنامج 

أطفال توحدیین  ١٠الذین یعانون من اضطراب التوحد وخفض المشكلات السلوكیة لدیهم، وتكونت عینة الدراسة من 

: تجریبیة، وضابطة، وقد أسفرت النتائج عن تحسّن في سنوات وتم تقسیمهم إلى مجموعتین ١٠:  ٥تتراوح أعمارهم من 

مهارات التواصل الوظیفیة لدى الأطفال التوحدیین وانخفضت حدة المشكلات السلوكیة ( كالسلوك النمطي، والعدوان 

 والفوضویة ونقص الانتباه والسلوكیات غیر المقبولة اجتماعی�ا)

 :٢٠١١دراسة عهود العسكر  -١٥

رفة فعالیة البرنامج المقترح في تنمیة بعض المهارات وجوانب القصور لدى الأطفال الذین وهدفت الدراسة إلى مع

، وكذلك معرفة الأفكار السلبیة داخل أسر هؤلاء الأطفال ومعالجتها، وقد تكونت عینة الدراسة التوحدیعانون من اضطراب 

سنوات، وجمیعهم ینتمون إلى المستوى: ٩-٣أسر لأطفال توحدیین من فئة التوحد البسیط، أعمارهم ما بین  ٥من 

الاقتصادي، الاجتماعي، التعلیمي المتوسط، وقد أسفرت النتائج عن التحسن في سلوكیات هؤلاء الأطفال نتیجة تدریب 

 الوالدین، وتعدیل الأفكار السلبیة للوالدین.

 :٢٠١٣دراسة أسامة فاروق، السید الشربیني -١٦

التعرف على اضطراب السلوك التكراري كعرض یعاني منه معظم أطفال ذوي اضطراب طیف وهدفت الدراسـة إلى  

برنامج إرشــــــادي أســــــري من خلال التوحد ، والتخفیف من حده الاضــــــطراب، وعلاج القصــــــور في العلاقات الاجتماعیة 

أطفالهم  تماعیة لدىعقلاني انفعالي موجه للآباء لخفض مســــــتوى الســــــلوك التكراري وعلاج القصــــــور في العلاقات الاج

) أطفال من ١٠) أفراد من الآباء، و(١٠ذوي اضــــــطراب طیف التوحد بمدینة الطائف ، وقد تكونت عینة الدراســــــة من (

 – ٩)، وتتراوح أعمارهم الزمنیة مابین ( ٦٩ -٥٠أبنائهم ذوي اضـطراب طیف التوحد الذین تتراوح نسبة ذكائهم مابین (

 :  دوات الآتیةواستخدمت الدراسة الأ ) سنة. ١٥

 الباحث)  إعداد. (مقیاس السلوك التكراري -

 .إعداد الباحث)(مقیاس المهارات الاجتماعیة  -

 ) ٢٠٠١للذكاء (الطبعة الرابعة) إعداد / حنوره، مصري (  يمقیاس ستانفورد بینیه العرب  -

 .) ١٩٨٥مقیاس السلوك التكیفى إعداد / صادق، فاروق (  -

 .)٢٠٠٢السرطاوي، زیدان الشمري، طارق ( . مقیاس تقدیر التوحد الطفولي  -
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 البرنامج الإرشادي (إعداد الباحث).  -

راري مســـــتوى الســـــلوك التك فاعلیة البرنامج المقترح في خفضوقد أســـــفرت الدراســـــة عن مجموعة من النتائج من أهمها: 

 .تنمیة مستوى المهارات الاجتماعیة لدیهمى الأطفال ذوي اضطراب التوحد، و لد

 :٢٠١٣مشیرة سلامة دراسة  -١٧

تصمیم بعض المهارات الاجتماعیة، و  التوحدیینوهدفت الدراسة إلى معرفة أثر تنمیة الانتباه على اكتساب الأطفال 

 التوحدیینمن الأطفال  ١٠، وتكونت عینة الدراسة من ذوي اضطراب التوحدمقیاس لقیاس اضطراب الانتباه لدى الأطفال 

سنوات، وأسفرت النتائج عن وجود فروق ذات دلالة إحصائیة  ٦-٤أعمارهم الزمنیة من  المتوسط تتراوح التوحدمن ذوي 

بعد  التوحدیینطفال بین القیاسین القبلي والبعدي لصالح القیاس البعدي لأفراد العینة، وعن تغیرات إیجابیة لانتباه الأ

 تطبیق البرنامج، وتغیرات كیفیة إیجابیة للمهارات الاجتماعیة.

 :٢٠١٤سمین مصبح دراسة یا -١٨

وهدفت الدراسة إلى التعرف على فاعلیة تدریب الأطفال ذوي اضطراب طیف الذاتویة على مهارات المحاكاة واللعب 

أطفال من العادیین،  ٨، والتوحدأطفال من ذوي اضطراب  ٤الإیهامي في ضوء نموذج ویلفبرج، تكونت العینة من 

ر تعقیدًا من كثفي أبعاد اللعب الاجتماعي الأ الأطفال التوحدیونیقضیه وأسفرت النتائج عن زیادة نسبة الوقت الذي 

حیث المشاركة والاندماج وهي التوجه والتوازي والاهتمام المشترك، وكذلك زیادة الاستجابات الصحیحة على أبعاد المحاكاة 

 الثلاثة وهي الإیماءات والحركات والأفعال.

 ):٢٠١٤دراسة هناء عبد الحافظ ( -١٩

الدراسة إلى التحقق من معرفة أثر تحسین الانتباه المشترك لدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد في تنمیة وهدفت 

) أطفال من ذوي اضطراب التوحد البسیط تتراوح أعمارهم من ١٠مهارات التواصل اللفظي، وتكونت عینة الدراسة من (

 ) أطفال، وكانت أدوات الدراسة:٥جموعة (سنوات، تم تقسیمهم إلى مجموعتین: تجریبیة، وضابطة في كل م ٧-٤

 )٢٠٠٦مقیاس المستوى الاجتماعي الاقتصادي للأسرة المصریة(عبد العزیز الشخص: -

 .٢٠٠٤) ترجمة: هدى أمین١٩٩٩مقیاس تقییم التوحد الطفولي، إعداد سكوبلر وآخرون( -

 اختبار الذكاء لجودارد -
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ضطراب التوحد، إعداد الباحثة، وعبد الرحمن سلیمان، مقیاس تقدیر مهارات الانتباه المشترك للأطفال ذوي ا -

 ).٢٠١٤وجمال نافع(

 مقیاس مهارات التواصل اللفظي للأطفال ذوي اضطراب التوحد. (إعداد الباحثة) -

 برنامج تحسین الانتباه المشترك للأطفال ذوي اضطراب التوحد. (إعداد الباحثة) -

ي الانتباه المشترك في تنمیة مهارات التواصل اللفظي لدى الأطفال ذو وقد أسفرت نتائج الدراسة فاعلیة برنامج تحسین 

 اضطراب التوحد.

 

 

 تعقیب:

حول الهدف وهو التحقق من فاعلیة البرامج التربویة اتفقت كلها تلكم الدراسات مما سبق یتضح وبجلاء أن 

 LOVAASSوبرنامج لوفاس  PECSوبرنامج البیكس  TEACCHالمقدمة للأطفال التوحدیین مثل برنامج تیتش 

والتدریب على مهارات الحیاة والبرامج العلاجیة المقدمة لهؤلاء الأطفال .... الخ، واتفقت أیضًا في التوصل إلى فاعلیة 

هذه البرامج المقدمة في تحقیق الهدف منها وهو زیادة قدرة هؤلاء الأطفال على التكیف، واندماجهم مع من حولهم، 

تخدامها ، واتفقت أیضًا من حیث اسهم داخل الغرف الصفیة، وعلى مستوى تفاعلاتهم الاجتماعیةوتحسین مستوى تقدم

للمنهج التجریبي لتحقیق أهداف الدراسة، واختلفت في الأدوات المستخدمة في الدراسات، وفي حجم العینة والذي تراوح 

دراسة أسامة ، ستة عشر طفلاً ك٢٠٠٧أطفال كدراسة رضا كشك  ٨، وGerdtz,2000من فرد واحد كما في دراسة 

 . )٢٠٠١دراسة آل مطر() طفلاً كما في دراسة ١٥١، إلى ((Salt,Jeff:2003)، ثلاثین طفلاً في غیرها، ٢٠٠٦مدبولي

  مدى الاستفادة

من خلال العرض السابق للدراسات في مجال اضطراب التوحد والتحقق من فاعلیة البرامج العلاجیة ومدى 

ستفادة من تلكم الدراسات في التأكید على قصور التواصل لدى هؤلاء الاص مدى یتلخلأطفال منها یمكن استفادة هؤلاء ا

الأطفال، وحاجتهم للمساعدة وتقدیم الدعم لهم للاندماج في الوسط الاجتماعي من حولهم، وكذلك أوضحت هذه الدراسات 

طفال من الخدمات المقدمة لهم وهذا مما شجع الباحث فاعلیة ونجاح البرامج المقدمة مما یؤكد على استفادة هؤلاء الأ

على أن یسلك هذا الطریق في محاولة منه لمساعدة هؤلاء الأطفال على أن یندمجوا في المجتمع، وأن یشعر الطفل 
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ء لابتقدیر ذاته والتخفیف من معاناة أسر هؤلاء الأطفال، من خلال بناء برنامج الدراسة لخفض سلوك إیذاء الذات عند هؤ 

 ذوي اضطراب التوحد. الأطفال

 

 

 

 

 

ثانیًا: دراسات تناولت أثر تنمیة بعض المهارات في خفض بعض الاضطرابات النفسیة والسلوكیة لدى الأطفال ذوي 

 اضطراب التوحد:

 :١٩٩٩دراسة عادل عبد االله  -١

العدواني  السلوكهدفت للتحقق من فاعلیة برنامج تدریبي سلوكي معتمد على الأنشطة الجماعیة في خفض و 

أطفال تم تقسیمهم إلى مجموعتین: تجریبیة،  ١٠لدى عینة من الأطفال التوحدیین، وتكونت عینة الدراسة من 

سنة، وأسفرت النتائج عن أثر البرنامج في تقلیل السلوك العدواني  ١٣-٧وضابطة، تراوحت أعمارهم ما بین 

ة للمجموعة التجریبیة استمرار التحسن الذي أحرزه الأطفال لدى أفراد المجموعة التجریبیة، كما أظهرت المتابع

 فیها.

 ):٢٠٠١دراسة سهى أمین( -٢

وهدفت الدراسة إلى تنمیة الاتصال اللغوي لدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد، والتحقق من فاعلیة برنامج الدراسة 

ذكور،  ٨) أطفال (١٠عینة الدراسة من (المقترح في تنمیة الاتصال اللغوي لدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد، وتكونت 

 سنة، وتكونت أدوات الدراسة من: ١٢-٨إناث) من ذوي اضطراب التوحد، تتراوح أعمارهم من  ٢

 .١٩٩٧قائمة تقییم الطفل التوحدي (جولي مارفي) إعداد عبد الفتاح غزال  -

 مقیاس تقدیر الاتصال اللغوي للطفل التوحدي(إعداد الباحثة) -

 ادي للآباء والمعلمین( إعداد الباحثة)البرنامج الإرش -

 البرنامج العلاجي للأطفال التوحدیین(إعداد الباحثة) -
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 بطاقة ملاحظة تتبعیة لسلوك الطفل التوحدي(إعداد الباحثة) -

 وقد أسفرت النتائج عن تحسن واضح في درجة الاتصال اللغوي لدى عینة الدراسة.

 :٢٠٠١دراسة هالة كمال الدین -٣

لى التحقق من فاعلیة برنامج لتنمیة السلوك الاجتماعي(مهارة التواصل) للأطفال المصابین وهدفت الدراسة إ

سنوات، وتم تقسیمهم إلى  ٧-٣طفلاً تراوحت أعمارهم ما بین  ١٦بأعراض التوحد، وتكونت عینة الدراسة من 

هارات مج التدریبي على ممجموعتین: تجریبیة، وضابطة، واستخدمت الدراسة مقیاس التواصل غیر اللفظي، والبرنا

التحدث وتطبیق الأوامر، وأسفرت نتائج الدراسة عن فعالیة البرنامج في تنمیة مهارة التواصل لدى أفراد العینة 

 التجریبیة. 

 

 :٢٠٠٢دراسة عادل عبد االله ومنى خلیفة  -٤

لدى  كیفيالسلوك الت نببعض جوا هدفت الدراسة إلى التحقق من فاعلیة استخدام جداول النشاط المصورة في تنمیةو 

، تتراوح أعمارهم التوحدأطفال ممن یعانون من اضطراب  ٨، وتكونت عینة الدراسة من ذوي اضطراب التوحدلأطفال ا

على مقیاس جودارد، واستخدمت الدراسة الأدوات التالیة:  ٧٨-٥٧سنة وأعمارهم العقلیة ما بین  ١٣-٨الزمنیة ما بین 

الاقتصادي المطور، ومقیاس جودارد للذكاء، ومقیاس تقدیر التوحد، ومقیاس السلوك التكیفي، مقیاس المستوى الاجتماعي 

لأفراد  فيمهارات السلوك التكی أبعاد في ملحوظ تحسنعن النتائج  وبرنامج یعتمد على جداول الأنشطة المصور، وأسفرت

 م.، وكذا تنمیة مهارات التواصل لدیهنتیجة استخدام جداول النشاطالعینة 

 ::Couch &Bat(2003)دراسة  -٥

إلى استخدام القصة الاجتماعیة في تعدیل السلوكیات المضطربة لدى عینة من الأطفال التوحدیین، الدراسة هدفت و 

من الأطفال الذین یعانون من اضطراب التوحدیة وتم استخدام القصة الاجتماعیة في إطار تحلیل  ٣تكونت العینة من 

دام التدریب والمحاولات المنفصلة، وقد أسفرت النتائج عن فاعلیة استخدام القصة الاجتماعیة السلوك التطبیقي وباستخ

 في إطار تحلیل السلوك التطبیقي باستخدام المحاولات المنفصلة في تقلیل جمیع السلوكیات المضطربة المستهدفة.

 :Bellini(2004)دراسة  -٦
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في المهارات الاجتماعیة لدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد،  وهدفت الدراسة إلى التعرف على مظاهر القلق والضعف

 طفلاً، واستخدمت الدراسة الأدوات الآتیة: ٤١وتكونت عینة الدراسة من 

 ).Gresham &Elliot, 1990منظومة تقدیر المهارات (إعداد:  -

 )March,1999مقیاس القلق متعدد الأبعاد للأطفال (إعداد:  -

أن الأطفال ذوي اضطراب التوحد أكثر إظهارًا لمستویات القلق المرتفعة مقارنة بأقرانهم وقد أسفرت نتائج الدراسة عن 

من الأطفال العادیین، كما أوضحت نتائج الدراسة أیضا عن أن هناك ارتباطًا سلبی�ا بین المهارات الاجتماعیة التوكیدیة 

 والقلق الاجتماعي لدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد.

 :٢٠٠٤رحي دراسة سید الجا -٧

وهدفت الدراسة إلى تقییم فاعلیة برنامج تدریبي في تنمیة بعض مهارات السلوك التكیفي، وخفض السلوكیات المضطربة 

سنوات، تم تقسیمهم  ٨ – ٥بین ما أطفال ممن یعانون من اضطراب التوحد، تراوحت أعمارهم  ١٠لدى عینة تكونت من 

ادت مهارات حیث ز  ،المقترح رت النتائج عن فاعلیة البرنامج التدریبيإلى مجموعتین (تجریبیة، وضابطة)، وقد أسف

 السلوك التكیفي، وانخفضت السلوكیات المضطربة لدى الأطفال في المجموعة التجریبیة بشكل دال.

 ):٢٠٠٤دراسة محمد شوقي ( -٨

الأطفال  اللغوي لدى وهدفت الدراسة إلى التحقق من فاعلیة برنامج الدراسة المقترح في تنمیة مهارات التواصل

) أطفال توحدیین، تم تقسیمهم إلى مجموعتین: تجریبیة، ١٠من ذوي اضطراب التوحد، تكونت عینة الدراسة من (

) أطفال، وكانت أدوات الدراسة هي: مقیاس الطفل التوحدي، وقائمة تشخیص ٥وضابطة تكونت كل منهما من (

مج الإرشادي المقترح، وقد أسفرت النتائج عن فاعلیة البرنامج المقترح التوحد، وقائمة ملاحظة التواصل اللغوي، البرنا

 في تنمیة مهارات التواصل اللغوي: الاستماع، التعرف، الفهم، التحدث لدى عینة الدراسة.

 :Chung et al.,2007دراسة  -٩

هم راوحت أعمار وهدفت الدراسة إلى تحسین المهارات الاجتماعیة لدى الأطفال الذكور ذوي اضطراب التوحد، ت

سنوات، باستخدام الأقران، والتغذیة الراجعة باستخدام الفیدیو، والتعزیز الإیجابي، والاقتصاد الرمزي،  ٧-٦ما بین 

وأسفرت نتائج الدراسة عن فعالیة البرنامج المقترح في تحسین المهارات الاجتماعیة لدى الأطفال ذوي اضطراب 

 التوحد.   
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 :٢٠٠٧دراسة أشواق صیام  -١٠

هدفت الدراسة إلى: تصمیم برنامج لتنمیة بعض المهارات الحسیة والحیاتیة للأطفال الذین یعانون من اضطراب و 

التوحد، وتـدریب الطفـل المصـاب بالاضـطراب التوحـدي علـى اكتسـاب بعـض المهـارات الحیاتیـة، حتـى یـتمكن مـن القیـام 

ذاته فـي أمـوره الحیاتیـة مـن النظافـة والمأكـل والمشـرب وذلـك عـن طریـق تدریبه بمتطلبات حیاتیه الیومیة معتمـدا علـى 

تنمیــة وتــدریب الأطفال المصــابین بالاضــطراب التوحــدي علــى اكتســاب  على العادات والسلوكیات الاجتماعیة السلیمة،

زمات، أو السلوك النمطي) من خلال طرح العدید من بعــض المهــارات الحســیة ، وتعــدیل السلوكیات المضطربة (الل

طفلا من الذكور  ١٥طفلا ممن یعانون من اضطراب التوحد  ٢٠أنشطة البرنامج ومواقفه، وتكونت عینة الدراسة من 

)، وقد أسفرت النتائج ١١-٨، من  ٧-٥أطفال من الإناث وتم تقسیمهم إلى مجموعتین بحسب المرحلة العمریة (من  ٥و

 لیة البرنامج المتبع وصحة فروض الدراسة.عن فاع

 :٢٠١٠دراسة فاطمة محمد  -١١

وهدفت الدراسة إلى، وهدفت الدراسة إلى إعداد برنامج لتدریب الأطفال التوحدیین على إدارة الذات، والوقوف على مدى 

ادیمیة الأنشطة الأكفاعلیة هذا البرنامج في مساعدة هؤلاء الأطفال على تحقیق مستویات أكبر من الاستقلالیة في 

والاجتماعیة، وفي تحسین سلوكهم التكیفي وخفض بعض السلوكیات المضطربة لدى هؤلاء الأطفال، تكونت عینة الدراسة 

سنة، تم تقسیمهم إلى مجموعتین: ١٢ -٨من عشرة أطفال توحدیین كلهم من الذكور، وتتراوح أعمارهم الزمنیة ما بین 

ئج عن فاعلیة البرنامج التدریبي على إدارة الذات المستخدم في الدراسة لدى الأطفال تجریبیة، وضابطة، وأسفرت النتا

 .التوحدیین ذوي الأداء الوظیفي المرتفع في تحسین السلوك التكیفي والحد من مشكلاتهم السلوكیة

 :٢٠١٠دراسة عادل السعیدي  -١٢

لدى  مهارات التواصل وخفض السلوك النمطي وهدفت الدراسة إلى التعرف على فاعلیة برنامج تدریب مقترح في تنمیة

طفلاً من ذوي اضطراب التوحد، وتكونت العینة  ١٢٠عینة كویتیة)، وتكون مجتمع الدراسة من (الأطفال التوحدیین 

طفلاً، واستخدم الباث مقیاس التواصل ومقیاس السلوك النمطي برنامج الدراسة المقترج، وقد أسفرت  ٣٠العلاجیة من 

 اسة عن فاعلیة البرنامج المقترح في تنمیة مارات التواصل وخفض السلوك النمطي.نتائج الدر 

 :٢٠١١رشا صبحي دراسة-١٣
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لتحسین الإدراك البصري للطفل التوحدي من خلال برنامج قائم على الألعاب  إلى تقدیم برنامج الدراسة هدفتو 

ون من اضطراب التوحد تتراوح أعمارهم ما بین طفلا ممن یعان ٣٠التعلیمیة، وتكونت عینة الدراسة من مجموعة من 

 سنة، وقد أسفرت النتائج عن فاعلیة البرنامج في تحسین الإدراك البصري للطفل التوحدي. ١٠:١٥

 :٢٠١١عبد الحلیم محمد  دراسة-١٤

حسین ت وهدفت الدراسة إلى الكشف عن مدى فاعلیة البرنامج المقترح في تنمیة التواصل الاجتماعي والذي یتمثل في

التفاعل الاجتماعي وتحسین مهارات التواصل اللفظي وغیر اللفظي وكذلك تقلیل السلوكیات النمطیة لدي عینة من 

طفلاً من الذكور والإناث ممن یعانون من اضطراب الذاتویة تم تقسیمهم إلى  ١٦الذاتویین، وتكونت عینة الدراسة من 

سنة، وقد أسفرت النتائج عن تحسن في التواصل  ١٣-٧ما بین مجموعتین: تجریبیة وضابطة، وتتراوح أعمارهم 

 الاجتماعي والتفاعل الاجتماعي والسلوك النمطي لدى أفراد المجموعة التجریبیة.

 :٢٠١٢دراسة سها الخفاجي -١٥

وهدفت الدراسة إلى إعداد برنامج حركي لإطفاء بعض السلوكیات الروتینیة الخاطئة لدى أطفال التوحد وإعداد ورقة  

، تكونت العینة  لقیاس السلوكیات الروتینیة لدى هؤلاء الأطفال و التعرف على التطور التدریجي أثناء البرنامج التدریبي

من الدرجة المتوسطة وتتمیز هذه الفئة ان لدیها الحركات الروتینیة بشكل أطفال ممن یعانون من اضطراب التوحد  ٥من 

، وقد  ملحوظ وقد كانت الحركات الروتینیة تشمل الوقوف والمشي على رؤوس الأصابع والدوران حول النفس والأشیاء

رنامج وقد بلغت لدى جزء ذ البأسفرت النتائج عن نجاح البرنامج التدریبي في تقلیل هذه الحركات الروتینیة خلال فترة تنفی

 ه.إلى الحد التي اختفت فی الدراسةمن عینة 

 :٢٠١٢رائد الطحان  دراسة-١٦

 لتوحداوهدفت الدراسة إلى وضع برنامج تدریبي لتنمیة المهارات الدقیقة لدى الأطفال الذین یعانون من اضطراب 

من الإناث ،تم ٢أطفال منهم من الذكور و١٠توحدیین طفلاً من ال ١٢واختبار مدى فاعلیته، وتكونت عینة الدراسة من 

أطفال من الذكور وبنت واحدة، وتتراوح ٥تقسیمهم إلى مجموعتین: تجریبیة، وضابطة كل مجموعة منهم تتكون من 

 .لدراسةاسنوات، وأسفرت النتائج عن فاعلیة البرنامج المقترح في تنمیة المهارات الدقیقة لدى عینة ٧-٥أعمارهم ما بین 

 :٢٠١٢دراسة نور العبد االله -١٧



www.manaraa.com

88 
 

وهدفت الدراسة إلى بناء برنامج یستند إلى استراتیجیتي النمذجة والتعزیز الإیجابي في تنمیة مهارات العنایة بالذات 

طفلاً ممن یعانون من اضطراب  ٢٤داخل أو خارج المنزل لدى عینة البحث والتحقق من فاعلیته، وتكونت العینة من 

سنة، وتم تقسیمهم إلى مجموعتین: تجریبیة،  ١١ما دون -٨من الإناث، وتتراوح أعمارهم من  ١٢ذكور، ومن ال١٢التوحد 

 من الإناث، وقد أسفرت النتائج عن فاعلیة البرنامج المقترح. ٦أطفال من الذكور، و ٦وضابطة في كل مجموعة 

 :٢٠١٣دراسة دلشاد علي -١٨

فال التوحدیین، اللفظیة لدى الأط یة برنامج تدریبي لتنمیة السلوكیات غیرهدفت الدراسة الحالیة إلى التحقق من فاعلو 

سنوات، وقد أسفرت نتائج الدراسة عن  ) ٨ – ٤) أطفال توحدیین تراوحت أعمارهم بین ( ٨وتكونت عینة الدراسة من (

لبحث وبدرجات دیین عینة االمستهدفة عند الأطفال التوح فاعلیة البرنامج التدریبي في تنمیة السلوكیات غیر اللفظیة

 التركیز والانتباه وأقلها في بعد الإیماءات والأوضاع الجسدیة. متفاوتة، كأن أكثرها في بعد

 :٢٠١٤دراسة مروة محمد -١٩

وهدفت الدراسة إلى تقییم دور الدمج الشامل وكیفیة تأثیره في تنمیة بعض مهارات التفاعل الاجتماعي وتخفیف سلوك 

أطفال ممن یعانون من اضطراب الذاتویة  ١٠عینة من الأطفال التوحدیین، وتكونت عینة الدراسة من  إیذاء الذات لدى

سنوات، وأسفرت النتائج عن وجود فروق ذات دلالة إحصائیاً  ٧-٥من الإناث تتراوح أعمارهم من ٣منهم من الذكور،  ٧

 .عديإیذاء الذات لدى عینة الدراسة لصالح القیاس الببین القیاس القبلي والبعدي لمهارات التفاعل الاجتماعي ، ولسلوك 

 :٢٠١٤دراسة فاطمة بیومي -٢٠

وهدفت الدراسة إلى تنمیة مهارات التفاعل الاجتماعي لدى كل من الأطفال التوحدیین ذوي مستوى الأداء الوظیفي 

 هائیة من:المرتفع، وذوي اضطراب أو متلازمة اسبرجر، وتكونت عینة هذه الدراسة في صورتها الن

سنة، تم تقسیمهم إلى ١٢-٨أطفال من ذوي اضطراب (متلازمة) اسبرجر تتراوح أعمارهم الزمنیة ما بین  )١٠ ( -

 مجموعتین: تجریبیة، وضابطة.

سنة، تم ١٢-٨بین الأداء الوظیفي المرتفع، تتراوح أعمارهم الزمنیة ما  ذي من ذوي اضطراب التوحدأطفال  )١٠( -

تجریبیة، وضابطة، وقد أسفرت النتائج عن فاعلیة البرنامج التدریبي لتنمیة التفاعل  تقسیمهم إلى مجموعتین:

الاجتماعي لدي الأطفال ذوي متلازمة أسبرجر والأطفال الذین یعانون من اضطراب التوحد ذوي الأداء الوظیفي 

  .المرتفع، والذي أسهم بدروه في علاج تلك المشكلات الاجتماعیة لدي هؤلاء الأطفال
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 :٢٠١٤دراسة منى عناني -٢١

وهدفت الدراسة إلى تنمیة مهارات التفاعل الاجتماعي لدى الأطفال التوحدیین عن طریق وضع برنامج قائم على 

أطفال ممن یعانون من  ٨اللعب الجماعي والتحقق من استمراریة فاعلیة البرنامج المقترح، وتكونت عینة الدراسة من 

سنة، تم تقسیمهم إلى مجموعتین: تجریبیة، وضابطة، وقد ١١-٦وتتراوح أعمارهن ما بین اضطراب التوحد كلهم (إناث)، 

 أسفرت النتائج عن فاعلیة البرنامج المقترح في تنمیة المهارات الاجتماعیة لدى أفراد المجموعة التجریبیة. 

 :٢٠١٤دراسة القحطاني -٢٢

عیة تنمیة مهارات التواصـل والمهارات الاجتمالمقترح في ا سلوكيالبرنامج الفاعلیة إلى التحقق من هدفت الدراسة و 

 :إلى مجموعتین تقسیمهمسنة، تم  ١٢-٦ طفلا تراوحت أعمارهم ما بین١٦وقد تكونت العینة مـن لدى أطفال التوحد،

ال طفلمهارات الاجتماعیة للأا ومقیاس تقدیر ،مقیاس تقدیر مهارات التواصل، وضابطة، واستخدمت الدراسة: تجریبیة

اضطراب التوحد، والبرنامج التدریبي المقترح، وقد أسفرت النتائج عن فاعلیة البرنامج المقترح في تنمیة  الذین یعانون من

 مهارات التواصل والمهارات الاجتماعیة لدى الأطفال عینة الدراسة.

 :٢٠١٥دراسة ماجد الحربي-٢٣

 الأطفال لدى اللفظي التواصل مهارات بعض لتنمیة وكيسل تدریبي برنامج فعالیة إلى التعرف إلى الدراسة وهدفت

إلى مجموعتین: تجریبیة،  تقسیمهم تم من ذوي اضطراب التوحد، طفلاً ) ٢٠(الدراسة من  التوحدیین، وتكونت عینة

عالیة فوضابطة، وكانت أدوات الدراسة مقیاس تقدیر مهارات التواصل، والبرنامج التدریبي المقترح وأسفرت النتائج عن 

 البرنامج في تنمیة مهارات التواصل لدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد عینة الدراسة.

 :تعقیب

 من خلال العرض السابق یتضح لنا ما یلي:

وي ذفجمیعها یهدف إلى إعداد برامج إرشادیة للأطفال  ،البحوث والدراسات السابقة في الهدفتلكم اتفقت  

وخفض الاضطرابات النفسیة والسلوكیة ومهارات العنایة بالذات، كما اتفقت  ،لاجتماعیةلتنمیة المهارات ا اضطراب التوحد

عن فاعلیة البرامج المقترحة والمقدمة سواء في تنمیة المهارات نتائج كل الدراسات جمیعها في النتائج حیث أسفرت 

على  رغم من عدم اتفاق هذه الدراساتبال ،الاجتماعیة أو في خفض الاضطرابات النفسیة والسلوكیة لدى هؤلاء الأطفال
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) طفلاً كما في ٤١إلى ( Couch& Bat, 2003 ) أطفال كما في دراسة ٣حیث تراوح حجم العینة من (حجم العینة 

 اختلفت كل منها كذلك في الأدوات المستخدمة في الدراسة.و  Billini, 2004دراسة 

 :مدى الاستفادة

الاستفادة من تلكم الدراسات في تأكید كثیر منها على قصور المهارات الاجتماعیة لدى الأطفال مدى تتلخص  

المعاناة من الاضطرابات السلوكیة والنفسیة وأظهرت جمیعها فاعلیة البرامج المقدمة لهؤلاء و  ذوي اضطراب التوحد،

تماعیة ضافة إلى شعور الطفل بالكفاءة الشخصیة والاجالأطفال وزیادة معدلات التفاعل بین الأطفال وأقرانهم العادیین بالإ

خفض أحد أنواع  من خلال وتقدیر الذات والثقة بالنفس مما حدا بالباحث إلى تقدیم برنامج لتنمیة مهارات السلوك التكیفي

  السلوك النمطي لدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد وهو السلوك العدواني الموجه نحو الذات (إیذاء الذات).

 

 

 التوافقي: : دراسات تناولت برامج إرشادیة ووقائیة لخفض سلوك إیذاء الذات وتحسین السلوكثالثاً

 :Shoi, Sung,(2000)دراسة  -١

وهدفت الدراسة إلى التحقق من فاعلیة برنامج تدریبي لخفض بعض المشكلات السلوكیة كالسلوك العدواني  

من طفل ذاتوى وأسفرت النتائج عن خفض المشكلات السلوكیة وخاصة والتدمیر وسلوك إیذاء الذات وقد تكونت العینة 

 .سلوك إیذاء الذات

 :Mahoney William, et al,2002دراسة  -٢

 (A.D.H.D)وكانت الدراسة حول اضطرابات السلوك والعدوان لدى الأطفال ذوي فرط الحركة وتشتت الانتباه 

 بعض السلوكیات المزعجة، وتزداد لدیهم مثل هذه السلوكیات بسبب وأن هؤلاء الأطفال غالبًا ما یكونون مندفعین ولدیهم

 Mahoneyالعدید من العوامل ومنها مثلا تغییر البیئة من حولهم مما یؤدي لزیادة العدوان لدیهم بسبب التزامهم بالروتین. 

William, et al, 2002:21)( 

 ):٢٠٠٤دراسة محمد خطاب ( -٣
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تأثیر برنامج علاجي باللعب في خفض حدة بعض الاضطرابات السلوكیة وهدفت الدراسة إلى التعرف على مدى 

ذكرًا، وتتراوح أعمارهم  ١٢إناث و  ٨) طفلاً توحدی�ا منهم ٢٠لدى عینة من الأطفال التوحدیین وتكونت عینة الدراسة من (

لوكیة، الاضطرابات السسنة، تم تقسیمهم إلى مجموعتین: تجریبیة، وضابطة، وأدوات الدراسة هي: مقیاس  ١٢-١٠بین 

-DSMوالبرنامج العلاجي باللعب ودراسة الحالة وهذه الادوات من إعداد الباحث بالإضافة الى قائمة تشخیص التوحد 

IV(1994)  ) وقد أسفرت النتائج عن فاعلیة البرنامج التدریبي باللعب في خفض حدة بعض ١٩٩٩ترجمة باسم عمارة (

قدرتهم على الانتباه والتواصل مع الاخرین بشكل فعال وهذا بدوره ساعد في انخفاض  الاضطرابات السلوكیة، كما زادت

 حدة الاضطرابات السلوكیة ومن بینها سلوك إیذاء الذات.

 Foxx & Garito (2007): دراسة-٤

هدفت الدراسة إلى التحقق من فاعلیة برنامج تدریبي لخفض بعض السلوكیات المضطربة كالعدوان وسلوك  

یر وایذاء الذات وتكونت العینة من فرد واحد في سن المراهقة یعاني من اضطراب الذاتویة وقد أسفرت النتائج عن التدم

 انخفاض في كل السلوكیات المضطربة لدى المراهق وتقدما في التعلیم الأكادیمي وفى المهارات والعلاقات الاجتماعیة. 

 

 :Scahill Lawrence (2008)دراسة -٥

اسة إلى معرفة أیهما أكثر جدوى التدخل الطبى باستخدام دواء (ریسبریدون ) للطفل الذاتوي ، أم وهدفت الدر  

ممن یعانون من بعض الاضطرابات السلوكیة  توحدی�اطفلاً  ١٠١استخدام العلاج السلوكي، وتكونت عینة الدراسة من 

لا یكفي في علاج الاضطرابات  همثل (العدوان وسلوك إیذاء الذات). وقد أسفرت النتائج عن أن التدخل الطبي وحد

لات التي تعاني من هذه الاضطرابات بشدة، كما أن العلاج االسلوكیة (العدوان وسلوك إیذاء الذات) خاصة في الح

لا یكفي أیضا. كذلك أشارت نتائج الدراسة أن الجمع بین الاثنین العلاج الطبي، والعلاج السلوكي معًا السلوكي وحده 

 سوف یعطى نتیجة فعالة في التخفیف من حدة تلك الاضطرابات السلوكیة.

 George Capone, et. Al.(2008) دراسة:-٦

) على السلوك التدمیري وسلوك إیذاء الذات لدى  risperidoneوهدفت الدراسة إلى معرفة تأثیر دواء الریسبیردون ( 

 ٣طفلاً ذكرًا،  ٢٠الأطفال ذوي متلازمة داون، والأطفال المتخلفین عقلیا، والأطفال الذاتویین، وتكونت عینة الدراسة من

ك إیذاء الذات، سنوات، وقد أسفرت النتائج عن انخفاض في سلو  ٨-٢أطفال إناث ، وتتراوح أعمارهم الزمنیة ما بین
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وسلوكیات التدمیر، وكانت نسبة الانخفاض في سلوك إیذاء الذات أكبر لدى الذاتویین نتیجة لعلاجهم بالریسبریدون 

 وكذلك انخفاض السلوك الانسحابي والسلوكیات النمطیة. 

 تعقیب:

لوك ایذاء خفض سمن العرض السابق یتضح ما یلي: اتفاق تلكم الدراسات في الهدف حیث هدفت كل منها إلى 

الذات وتحسین السلوك التوافقي لدى الأطفال التوحدیین واتفقت جمیعها على فاعلیة البرامج المقدمة لهذا الغرض سواء 

أو استخدام  ،من خلال التدریب على المهام المنزلیة والطهي ورعایة الذات أو استخدام الادویة والعقاقیر كدواء الریسبریدون

طفلاً  اساتفي بعض الدر كانت العینة  ها اختلفت فیما بینها في أدوات الدراسة وحجم العینة حیثالعلاج السلوكي لكن

مثل أكثر من مائة طفل  ، وبلغت في دراسة أخرىFoxx & Garito (2007)واحدًا فقط كما في دراسة فوكس وجاریتو 

 .Scahill Lawrence (2008)لارونس سكیلدراسة 

 مدى الاستفادة: 

 ادة الباحث من الدراسات السابقة فیما یلي: لخص استفتت

أكدت جمیع تلكم الدراسات على فاعلیة الأنشطة الجماعیة، وتنمیة المهارات الاجتماعیة وفنیات العلاج السلوكي في 

مما دفع بالباحث إلى محاولة  ذوي اضطراب التوحد، خفض السلوكیات المضطربة كالعدوان، والتدمیر، لدى الأطفال

لوك العدواني أحد أنواع الس بناء برنامج الدراسة وفق النظریة السلوكیة مستخدمًا بعض فنیات العلاج السلوكي في خفض

 عینة الدراسة. ذوي اضطراب التوحدلدي الأطفال  )سلوك إیذاء الذاتوهو العدوان الموجه نحو الذات (

 فروض الدراسة:رابعًا: 

 الأول: الفرض 

توجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین رتب متوسطي درجات التلامیذ عینة الدراسة  ”ینص الفرض الأول على 

 “في التطبیقین القبلي والبعدي في مقیاس تقدیر السلوك العدواني الموجه نحو الذات بعد تطبیق البرنامج الإرشادي

 الفرض الثاني: 
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ذات دلالة إحصائیة بین رتب متوسطي درجات التلامیذ عینة الدراسة  لا توجد فروق ”ینص الفرض الثاني على 

في التطبیقین: البعدي، والتتبعي لمقیاس تقدیر السلوك العدواني الموجه نحو الذات وذلك بعد مرور ثلاثة شهور من 

                           “تطبیق البرنامج

 الفرض الثالث:

للبرنامج المقترح في تحسین تقدیر السلوك العدواني الموجه نحو الذات یوجد تأثیر ”ینص الفرض الثالث على 

  “للأطفال عینة الدراسة
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 الفصل الرابع: منھج الدراسة واجراءاتھا

 
 أولاً: منهج الدراسة.        
 ثانیا: مجتمع وعینة الدراسة.        
 ثالثا: شروط اختیار العینة        
 رابعا: أدوات الدراسة.        
 خامسا: الأسالیب الإحصائیة لمعالجة البیانات.        
 سادسا: الخطوات الاجرائیة للدراسة.        
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شك ئكذئاظ  ئكف

ب هئىجذئ؟ئةهئ ث ئكخذئز  لمه

 

 أولاً: منهج الدراسة:

ذي المجموعة الواحدة، نظرًا  Semi-experimental designالمنهج المتبع في هذه الدراسة هو المنهج شبه التجریبي 

لاتساق هذا المنهج مع متطلبات الدراسة الحالیة، من حیث طبیعتها وأهدافها وإجراءاتها، كما أن هذا المنهج شبه التجریبي 

 ویتضمن المنهج المتغیرات التالیة: ،هو أقرب المناهج إلى الموضوعیة

Independent variable  -  المتغیر المستقل: 

.عبارة عن البرنامج الإرشادي السلوكي المستخدم في الدراسةوهو   

Dependent variable :المتغیرات التابعة  -  

 الأطفال التوحدیین.الذات لدى  سلوك إیذاءوهي التغیرات في  

 ثانیًا: مجتمع وعینة الدراسة وطریقة اختیارها:

من الذكور متواجدون في أحد مجمعات التربیة طفلاً  ٤٠یتكون مجتمع الدراسة من مجموعة من الأطفال قوامها 

الخاصة، والذین تم تشخیصهم بأنهم ممن یعانون من اضطراب التوحد، وفقًا للمقاییس المقننة والمعتمدة في التشخیص، 

أطفال منهم ممن یبدو علیهم بعض مظاهر سلوك إیذاء الذات كعینة أساسیة للدراسة، قام الباحث باختیار  ٩تم تحدید 

ء إیذا و أعلى الدرجات على مقیاس تشخیص التوحد أطفال منهم ممن حصلوا على أدنى الدرجات على مقیاس ) ٤(

) ١٠ -٨لیكونوا العینة التجریبیة(العلاجیة) التي سیطبق علیها برنامج الدراسة، ممن تتراوح أعمارهم فیما بین ( الذات،

 سنوات.

 ثالثا: شروط اختیار العینة:

 ختیار عینة الدراسة الحالیة على مجموعة من الشروط وهي: حرص الباحث في ا   

 .الأخرى غیر الذاتویة خلو أفراد العینة من الإعاقات -
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 التأكد من عدم تلقي أي من أفراد العینة لأي برامج إرشادیة أو علاجیة سابقة. -

 .ة) سن١٢( ولا یزید عن وات،سن )١٠(ألا یقل عمر أفراد العینة عن -

 الدراسة: رابعا: أدوات

 )٢٠٠٦(ترجمة: عادل عبد االله،مقیاس جیلیام التقدیري لتشخیص اضطراب التوحد  -١

 أهداف المقیاس:

 تم تصمیم هذا المقیاس لتحقیق عدة أهداف: 

 التوصل إلى تشخیص دقیق لاضطراب التوحد بین مختلف الأفراد، وهو الهدف الأساسي للمقیاس. -

 مشكلات سلوكیة خطیرة.تقییم حالة الأفراد الذین تصدر عنهم  -

تحدید وتقییم مدى التطور أو التقدم الذي یمكن أن یطرأ على حالة الطفل ذي اضطراب التوحد إثر خضوعه  -

 لبرامج تدخل معینة.

المساهمة الفعالة في إعداد وتقدیم خطة التعلم الفردیة التي یتم تقدیمها للطفل إثر تشخیصه على أنه ذو  -

 اضطراب التوحد.

 ونسبة أو معدل التوحد في البرامج البحثیة المختلفة. تقدیر درجة -

 وصف المقیاس:

) عبارة، وتصف العبارات التي ١٤) عبارة من خلال أربعة مقاییس فرعیة یتكون كل منها من(٥٦یضم هذا المقیاس(

مقیاس الأول لتؤلف المقاییس الفرعیة الأعراض المرتبطة باضطراب التوحد فیما یتعلق بهذا الجانب أو ذاك، ویعرف ا

)، ویعرف المقیاس الفرعي الثاني بالتواصل ویضم الأربع عشرة عبارة ١٤-١بالسلوكیات النمطیة ویضم العبارات من(

)، وتصف السلوكیات اللفظیة وغیر اللفظیة التي تمثل أعراضًا للتوحد، ویعرف المقیاس الفرعي الثالث ٢٨-١٥التالیة من(

)، وتصف قدرة الطفل على التفاعل بشكل ملائم مع ٤٢-٢٩عشرة عبارة التالیة من(بالتفاعل الاجتماعي ویضم الأربع 

الأفراد والأشیاء والأحداث، ویعرف المقیاس الفرعي الرابع بالاضطرابات النمائیة ویضم الأربع عشرة عبارة الأخیرة من 

، وكل مقیاس من هذه المقاییس )، ویشمل أسئلة هامة وأساسیة عن نمو الطفل خلال طفولته المبكرة٥٦-٤٣المقیاس (
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یمثل اختبارًا مستقلاً في حد ذاته، ویمكن تطبیقه بمفرده دون سواه في البحوث المختلفة وفقًا لأهداف كل بحث،  وإن 

 كان من الأفضل أن یتم تطبیق المقاییس الأربع مجتمعة.

 

 الخصائص الممیزة للمقیاس:

من شأنها أن تجعله ممیزًا عن غیره من المقاییس الأخرى التي یتمیز هذا المقیاس بالعدید من الخصائص التي  

 یمكن استخدامها واللجوء إلیها في تشخیص الأطفال ذوي اضطراب التوحد، الأمر 

 الذي یجعلنا نصل عن طریقه إلى تشخیص دقیق لأولئك الأفراد، وهذه الخصائص هي: 

 وصف المقیاس والهدف منه: •

ة من المعیاریة، كما أنه یزودنا بمعلومات مرجعیة المعیار أو المحك یمكن أن یعد هذا المقیاس على درجة كبیر 

 تسهم في تشخیص اضطراب التوحد بین مختلف الأطفال.

 اختیار العبارات: •

ترتكز عباراته على تلك التعریفات التي تتناول اضطراب التوحد التي قدمتها الجمعیة الأمریكیة لاضطراب التوحد 

Autism society of America والجمعیة الأمریكیة للطب النفسي ،America Psychiatric Association 

وذلك في الطبعة الرابعة من دلیل التصنیف التشخیصي والإحصائي للأمراض والاضطرابات النفسیة والعقلیة 

DSM-IV. 

 البیانات المعیاریة: •

مفحوصًا ممن یعانون من اضطراب التوحدیة ) ١٠٩٢تم تقنین هذا المقیاس ووضع معاییره بعد تطبیقه على(

 ) ولایة من الولایات المتحدة، وفي كل من كولومبیا، وبورتوریكو، وكندا.٤٦في(

 الصدق والثبات: •

 صدق وثبات مقیاس جیلیام التقدیري التشخیصي للتوحد:

 :Validity) الصدق ١(
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 اعتمد الباحث في حساب صدق المقیاس على ما یلي: 

ل من خلا صدق المحكید من الأسالیب في سبیل التحقق من صدق هذا المقیاس مثل صدق تم استخدام العد

التي اعدها   Autistic Behavior Chicklist ABCحساب معاملات الارتباط بین المقیاس وقائمة السلوك التوحدي 

)، وكانت معاملات عالیة وذات دلالة إحصائیة كما وجدت ارتباطات موجبة دالة وقویة بین 1993كروج وأریك وألموند (

المقاییس الفرعیة التي یتضمنها هذا المقیاس وقائمة مراجعة السلوك التوحدي فضلا عن الارتباط الدال بین الدرجات 

 0.31 -0.79و، للسلوكیات النمطیة  0.39 -0.84المعیاریة للمقیاس ودرجات تلك القائمة، وقد تراوحت قیم (ر) بین 

 لمعامل التوحد. 0.46 -0.91للاضطرابات النمائیة، و 0.58 -0.67للتفاعل الاجتماعي،  0.45 -0.66للتواصل، و 

 :Reliability) الثبات ٢(

 :Alpha Cronbach Methodطریقة ألفا كرونباك  -

) وهي معادلة تستخدم لإیضاح المنطق العام ٣٢٧ – ١٩٨٩استخدم الباحث معادلة ألفا كرونباك (صفوت فرج 

 ، وهي قیمة مرتفعة تدل على ثبات المقیاس.٠.٨٤٢لثبات الاختبارات والمقاییس، وبلغت قیمة معامل ثبات المقیاس 

 :Test-Retestطریقة إعادة تطبیق الاختبار  -

اصل زمني لعینة الاستطلاعیة، بفاستخدم الباحث طریقة إعادة الاختبار لحساب ثبات المقیاس بعد تطبیقه على ا

أسبوعین بین التطبیق الأول والتطبیق الثاني، وتم حساب معامل الارتباط بین درجات الطلاب في التطبیق الأول ودرجاتهم 

، مما ٠.٠١وهي دالة عند مستوى  ٠.٨٥٠في التطبیق الثاني على المقیاس ككل، وبلغ معامل بیرسون بین التطبیقین 

 عالیة من الثبات للمقیاس.یشیر إلى درجة 

 الاتساق الداخلي لفقرات المقیاس:  -

وللتأكد من اتساق المقیاس داخلیاً قام الباحث بحساب معاملات الارتباط بین درجة كل عبارة من عبارات المقیاس 

 ) معاملات الارتباط.٤ودرجة المقیاس الكلیة بعد تطبیق المقیاس على العینة الاستطلاعیة، ویوضح جدول (
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 )٤جدول(

 لكلیة.والدرجة االتقدیري لتشخیص اضطراب التوحد معاملات الارتباط بین درجة كل عبارة من عبارات مقیاس جیلیام 

 م
معامل 

 الارتباط
 م

معامل 

 الارتباط
 م

معامل 

 الارتباط
 م

معامل 

 الارتباط
 م

معامل 

 الارتباط
 م

معامل 

 الارتباط

٠.٨٤٦ ٥١ **٠.٧٧٤ ٤١ **٠.٨٨٦ ٣١ *٠.٦٢٠ ٢١ *٠.٥٦٢ ١١ **٠.٧١٦ ١** 

٠.٨١٢ ٥٢ **٠.٨٥٤ ٤٢ **٠.٨٦٢ ٣٢ **٠.٨٢١ ٢٢ **٠.٧٨٠ ١٢ **٠.٧٢٠ ٢** 

٠.٦٢٠ ٥٣ **٠.٨٩٥ ٤٣ *٠.٦١٠ ٣٣ **٠.٧٥١ ٢٣ **٠.٧٧٥ ١٣ **٠.٨٢٥ ٣* 

٠.٦٣٥ ٥٤ **٠.٨٣٣ ٤٤ *٠.٦٩٥ ٣٤ *٠.٥٩٨ ٢٤ *٠.٥٦٩ ١٤ *٠.٥٥٠ ٤* 

٠.٨٤٨ ٥٥ **٠.٧٧٦ ٤٥ **٠.٨٩٦ ٣٥ *٠.٦٢٢ ٢٥ *٠.٥٦٢ ١٥ **٠.٧١٦ ٥** 

٠.٨١٣ ٥٦ **٠.٨٦٤ ٤٦ **٠.٨٧٢ ٣٦ **٠.٨٢٥ ٢٦ **٠.٧٨٠ ١٦ **٠.٧٢٠ ٦** 

٠.٨٨٥ ٤٧ *٠.٦١٥ ٣٧ **٠.٧٥٦ ٢٧ **٠.٧٨٥ ١٧ **٠.٨٢٢ ٧**  

٠.٨٣٥ ٤٨ *٠.٦٨٥ ٣٨ *٠.٥٩٥ ٢٨ *٠.٥٦٦ ١٨ *٠.٥٦٠ ٨** 

٠.٧٨٤ ٤٩ **٠.٨٧٦ ٣٩ *٠.٦٢٥ ٢٩ *٠.٥٤٢ ١٩ **٠.٧٢٦ ٩** 

٠.٨٦٤ ٥٠ **٠.٨٦٥ ٤٠ **٠.٨٤١ ٣٠ **٠.٧٩٠ ٢٠ **٠.٧٢٢ ١٠** 

                          ٠.٠١* * دال عند مستوى  -

 ٠.٠٥* دال عند مستوى  -
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) أن جمیع معاملات الارتباط بین درجة كل عبارة والدرجة الكلیة للمقیاس دالة، وبهذا یصبح ١یتضح من جدول (

  )٢) عبارة (ملحق رقم ٥٦یتكون من (المقیاس في صورته النهائیة 

 مقیاس تقدیر السلوك العدواني الموجه نحو الذات (إیذاء الذات). (إعداد الباحث). -٢

 الهدف من المقیاس:

قام الباحث بإعداد هذه الأداة بغرض استخدامها لتقدیر السلوك العدواني الموجة نحو الذات لدى الأطفال ذوي 

 إیذاء الذات.اضطراب التوحد ولدیهم سلوك 

  وصف المقیاس:

) عبارة تقیس السلوك العدواني الموجة نحو الذات لدى الأطفال التوحدیین، ٢١یتكون المقیاس في صورته النهائیة من(   

 وتعبّر كل فقرة منه عن مظهر من مظاهر السلوك العدواني الموجه نحو الذات 

 عند هذه الفئة من الأطفال. 

 خطوات إعداد المقیاس 

 إعداد المقیاس من خلال الخطوات الآتیة: تم

الاطلاع على الأطر النظریة والأدبیات والتراث السیكولوجي الخاص بسلوك إیذاء الذات عند العادیین وذوي  -

الاحتیاجات الخاصة بشكل عام والأطفال ذوي اضطراب التوحد بشكل خاص (مقیاس سلوك إیذاء الذات للمراهقین 

)، مقیاس سلوك إیذاء الذات لدى المتخلفین عقلی�ا القابلین ٢٠٠٦العادیین (ـزینب شقیر والراشدین العادیین وغیر

 )، ومقیاس الاضطرابات السلوكیة للتوحد         (أسامة فاروق، السید الشربیني).٢٠١١للتعلم(جمال سلیمان

لذاتوي السلوكیة للاضطراب ا الاطلاع على البحوث والدراسات العربیة والأجنبیة ذات العلاقة بالمقیاس (المظاهر -

)، ومما سبق توصل الباحث إلى إعداد مقیاس لتقدیر السلوك العدواني الموجه ٢٠٠٢نادیة إبراهیم أبو السعود 

 نحو الذات یعتمد على بعدین رئیسین: البعد الأول وهو الإیذاء الجسدي، والبعد الثاني وهو الإیذاء النفسي.

أطفال توحدیین ومعلمي توحدیین ومقابلات للأطفال للتعرف على مظاهر  إجراء عدد من المقابلات مع آباء -

 سلوك إیذاء الذات وتسجیل ذلك في بطاقات للملاحظة.
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 التوصل الى مجموعة من العبارات لقیاس كل بعد من بعدي المقیاس بلغة سهلة وواضحة وبألفاظ دقیقة. -

ذاء الذات لدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد یتحدد الهدف العام للمقیاس في التعرف على مظاهر سلوك إی -

 وكتابة العبارات المناسبة.

 عبارة تقیس مظاهر سلوك إیذاء الذات. ٢٥تضمن المقیاس في صورته الأولیة  -

تم عرض المقیاس على مجموعة من السادة المحكمین لإبداء الرأي في سلامة العبارات وحسن صیاغتها ومدى  -

 ة ما یرونه مناسبًا أو حذف غیر المناسب.مناسبتها لعینة الدراسة وإضاف

 طفلاً للتعرف على مدى وضوح العبارات. ٤٠التطبیق المبدئي للمقیاس على عینة استطلاعیة قوامها  -

 صدق وثبات مقیاس تقدیر السلوك العدواني الموجه نحو الذات:

 :Validity) الصدق ١( -

 اعتمد الباحث في حساب صدق المقیاس على ما یلي:

 Logical Validityالصدق المنطقي (صدق المحكمین)  -

تم عرض الصورة الأولیة لمقیاس تقدیر السلوك العدواني الموجه نحو الذات على مجموعة من السادة المحكمین 

) فقرة بهدف: التأكد من مناسبة الفقرات للمفهوم ٢٥)، وقد اشتملت تلك الصورة على (١المتخصصین في المجال (ملحق

یاسه، وتحدید غموض بعض الفقرات لتعدیلها، وحذف بعض الفقرات غیر المرتبطة بمقیاس تقدیر السلوك العدواني المراد ق

) بعض الفقرات ٢)، و (١الموجه نحو الذات، أو غیر المناسبة لطبیعة وخصائص الأطفال عینة الدراسة، ویوضح جدولا (

 التي تم تعدیلها، والتي تم حذفها.

 )٥جدول(

 التي تم تعدیل صیاغتها لمقیاس تقدیر السلوك العدواني الموجه نحو الذاتالعبارات 

 بعد التعدیل قبل التعدیل م

 یحاول خنق نفسه. یرغب في الانتحار. -١
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 یحك جلده بیده أو بالجدار أو بأشیاء أخرى. یخمش جلده. -٢

 یكسر أدواته الشخصیة. یحطم الأشیاء التي حوله. -٣

 یجري باندفاع بلا وعي. بدون هدف أو سببیركض هنا وهناك  -٤

 

 
 )٦جدول(

 العبارات التي تم حذفها لمقیاس تقدیر السلوك العدواني الموجه نحو الذات

 العبارات التي تم حذفها م

 الشعور بالألم في مكان ما - ١

 یعرض نفسه للنار. - ٢

 یعرض نفسه للخطر كالوقوف أمام السیارات - ٣

 للكهرباء.یضع إصبعه في مصدر  - ٤

) عبارات أخرى لتكرار بعضها، ولعدم ٤) عبارات، وحذف (٤وفي ضوء آراء السادة المحكمین تم تعدیل ( -

 ).% ١٠٠- %٩٠مناسبتها لطبیعة وخصائص العینة، والتي لم تحظ بنسبة اتفاق تتراوح بین (

 لم تحظ أصبح مقیاس تقدیر السلوك العدواني الموجه نحو الذات بعد حذف الفقرات التي  -

) فقرة، وتم تطبیقه ٢١) من السادة المحكمین في صورته الأولیة على (%١٠٠- % ٩٠بنسبة اتفاق تتراوح بین (

 على عینة الدراسة الاستطلاعیة للاستقرار على الصورة النهائیة للمقیاس.

 :Reliability) الثبات ٢(  -

 :Alpha Cronbach Methodطریقة ألفا كرونباك  -
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) وهي معادلة تستخدم لإیضاح المنطق العام ٣٢٧ – ١٩٨٩معادلة ألفا كرونباك (صفوت فرج  استخدم الباحث

 ، وهي قیمة مرتفعة تدل على ثبات المقیاس.٠.٨٥٢لثبات الاختبارات والمقاییس، وبلغت قیمة معامل ثبات المقیاس 

 :Test-Retestطریقة إعادة تطبیق الاختبار  -

الاختبار لحساب ثبات المقیاس بعد تطبیقه على العینة الاستطلاعیة، بفاصل استخدم الباحث طریقة إعادة 

زمني أسبوعین بین التطبیق الأول والتطبیق الثاني، وتم حساب معامل الارتباط بین درجات الطلاب في التطبیق 

وهي دالة  ٠.٨٦٩الأول ودرجاتهم في التطبیق الثاني على المقیاس ككل، وبلغ معامل بیرسون بین التطبیقین 

 ، مما یشیر إلى درجة عالیة من الثبات للمقیاس.٠.٠١عند مستوى 

الاتساق الداخلي لفقرات المقیاس: وللتأكد من اتساق المقیاس داخلیاً قام الباحث بحساب معاملات  -

الارتباط بین درجة كل عبارة من عبارات المقیاس ودرجة المقیاس الكلیة بعد تطبیق المقیاس على العینة 

 ) معاملات الارتباط.٦ستطلاعیة، ویوضح جدول (الا

 )٧جدول(

 معاملات الارتباط بین درجة كل عبارة من عبارات مقیاس تقدیر السلوك العدواني

 الموجه نحو الذات والدرجة الكلیة. 

 م معامل الارتباط م
معامل 

 الارتباط
 م

معامل 

 الارتباط
 م

معامل 

 الارتباط
 معامل الارتباط م

٠.٧٧٤ ١٧ **٠.٨٨٦ ١٣ *٠.٦٢٠ ٩ *٠.٥٦٢ ٥ **٠.٧١٦ ١** 

٠.٨٥٤ ١٨ **٠.٨٦٢ ١٤ **٠.٨٢١ ١٠ **٠.٧٨٠ ٦ **٠.٧٢٠ ٢** 

٠.٨٩٥ ١٩ *٠.٦١٠ ١٥ **٠.٧٥١ ١١ **٠.٧٧٥ ٧ **٠.٨٢٥ ٣** 

٠.٨٣٣ ٢٠ *٠.٦٩٥ ١٦ *٠.٥٩٨ ١٢ *٠.٥٦٩ ٨ *٠.٥٥٠ ٤** 

 ٠.٥٩٤ ٢١* 

                          ٠.٠١* * دال عند مستوى  -
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 ٠.٠٥* دال عند مستوى  -

) أن جمیع معاملات الارتباط بین درجة كل عبارة والدرجة الكلیة للمقیاس دالة، وبهذا یصبح المقیاس ٦یتضح من جدول (

 ).٢) عبارة (ملحق رقم ٢١في صورته النهائیة یتكون من (

 البرنامج الإرشادي. (إعداد الباحث) -٣

 التعریف بالبرنامج: -أ

السلوكي التدریبي المستخدم من خلال بعض فنیات تعدیل السلوك في خفض السلوك العدواني الموجه یتحدد البرنامج 

 نحو الذات (سلوك إیذاء الذات) لدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد (عینة الدراسة).

 أهمیة البرنامج:-ب

ة المحیطة والتعایش مع الجماع إن جُلَّ البرامج المقدمة لهؤلاء الأطفال تركز بشكل كبیر على التوافق بشكل عام،

داخل الأسرة أو المؤسسة التعلیمیة، ومن أهم هذه الجوانب التي تدعم التوافق هو تعدیل السلوكیات غیر السویة أو غیر 

 التوافقیة سواء كانت شخصیة أو اجتماعیة، ولهذا كانت هذه الدراسة.

 أهداف البرنامج:-ج

 الهدف الرئیس للبرنامج:

 الذات لدى الأطفال التوحدیین (عینة الدراسة). خفض سلوك إیذاء

 الأهداف العامة للبرنامج: 

 تنمیة بعض المهارات الإدراكیة. -١

 تنمیة مهارات التواصل اللفظي وغیر اللفظي. -٢

 تنمیة بعض المهارات الاجتماعیة. -٣

 تنمیة بعض المهارات الیدویة والتآزر بین الیدین. -٤

 نفعالات.تنمیة مهارة الانتباه والتعبیر عن الا -٥
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 خفض سلوك إیذاء الذات. -٦

 أسس بناء البرنامج:-د

 أولاً: الأسس الفلسفیة:

تهدف الدراسة الحالیة إلى إعداد برنامج تدریبي سلوكي للأطفال التوحدیین الذین لدیهم سلوك إیذاء الذات بهدف 

-سلوكتعدیل ال–السلوكي خفض حدة هذا السلوك وتقلیل من التكرار، وذلك من خلال استخدام بعض فنیات العلاج 

باتباع أسلوب التدریب الفردي والجماعي لتحقیق الأهداف الإجرائیة للبرنامج والتي تتمثل في تعدیل السلوك غیر المرغوب 

 فیه وإحلال سلوكیات بدیلة مرغوب فیها.

 ثانیًا: الأسس النظریة:

ل مظاهر القصور لدى الأطفا اعتمد الباحث على بعض الأسس والخلفیات النظریة التي تسهم في توضیح

 التوحدیین وتمیزهم عن غیرهم وتؤثر على سلوكهم وهي:

 نظریة إریكسون: -

والتي تعرف باسم النظریة النفسیة الاجتماعیة، وتتناول الدوافع الحیویة والانفعالیة وطرق التوفیق بینها وبین 

 )١٩٧، ١٩٩٢متطلبات البیئة الاجتماعیة (حامد زهران،

ون في نظریته مراحل النمو النفسي الاجتماعي غلى ثمانیة مراحل، كل مرحلة تتضمن أزمة نفسیة وقد قسم إریكس

اجتماعیة یجب أن یتخطاها الفرد حتى ینتقل إلى المرحلة التي تلیها، وإذا لم تحل هذه الأزمة ستظل تسبب أزمة في 

 المرحلة التالیة إلى أن یتم حلها.

سنوات هو  ٥-٤اهر النمو النفسي الاجتماعي في المرحلة العمریة من فمثلا یذكر إریكسون أن من أهم مظ 

اكتساب المبادرة والتغلب على الشعور بالذنب وتحقیق الغرض من التفاعل الاجتماعي مع الأسرة، وهناك العدید من 

 Scott Hall, etالدراسات أوضحت وجود علاقة بین قصور المهارات الاجتماعیة وسلوك إیذاء الذات، ومنها دراسة 

al 2001:189   ،حیث توصلت الدراسة إلى أن هناك علاقة بین ظهور سلوك إیذاء الذات وقصور التواصل الاجتماعي

والتي توصلت إلى أن السلوكیات (إیذاء الذات ، السلوك النمطي) قد تقل   Gershon Berkson ,2001وكذلك دراسة 

نة بغیره من الأطفال، وكذلك أوضح إریكسون أن أهم المظاهر النفسیة أو تزید وفقًا لنمو الطفل الذي یعد بطیئًا مقار 
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هي اكتساب الاجتهاد دون إتقاء الشعور بالقصور وتحقیق الكفایة في التعامل ١١-٦الاجتماعیة في المرحلة العمریة من 

 الاجتماعي مع الجیران وفي المدرسة.

 نظریة بیاجیه: -

ا وكل كیفه مع البیئة وتعامله مع الخبرات بتتابع مرحلي معرفة وسلوكً یذكر بیاجیه: مع نمو الطفل یسیر أسلوب ت

مرحلة تتضمن فكرة تكوین وإنجاز في حد ذاتها وتعتبر بمثابة نقطة بدایة للمرحلة التي تلیها وأن تتابع هذه المراحل واحد 

، ١٩٩٥(حامد زهران،         لدى كل الأطفال مع التأكید على مبدأ الفروق الفردیة داخل كل مرحلة               

٦٨( 

ولقد اعتمدت كثیر من الدراسات في تناولها لسلوك إیذاء الذات على تنمیة المهارات الإدراكیة والمثیرات الحسیة 

وتوصلت إلى أن التعزیز الآلي یمكن أن یقلل من هذا النوع من السلوك باستخدام  John j. healy,2001ومنها دراسة 

والتي توصلت إلى أن سلوك   Pascal A.Baghdadly,et al 2003یة الممیزة، وكذلك دراسة بعض المثیرات الحس

إیذاء الذات یرتبط ارتباطًا كبیرًا بانخفاض السلوك التكیفي وقصور مهارات الحیاة الیومیة، ولا یرتبط بالسن أو النوع أو 

 المستوى الاجتماعي ولا بالنوبات الصرعیة. 

 سلوك إیذاء الذات:

بیعة السلوك المستهدف بالدراسة من العوامل التي أثرت بشكل مباشر على بناء الوحدات الخاصة بالبرنامج إن ط

السلوكي، ومما تجدر الإشارة إلیه أن مصطلح أیكولوجیة یشیر في هذا المجال الى بعدین متمیزین هما: نظام السلوك 

سلوكًا معقدًا متشابكًا ومن ثم فإن أي تغیر  حیث ینظر إلى الشخص بوصفه یظهر inter personalداخل الشخص 

في سلوك الشخص یغیر من جوانب أخرى في سلوكه، ویشیر البعد الثاني إلى شخص في سیاق فیزیقي أو اجتماعي 

ومن ثم فإن ترتیب السیاق یؤثر في سلوك الشخص كما أن هذا الشخص یؤثر بدوره في بیئته               (لویس 

                                                                 )٢٨٤، ١٩٩٤ملیكة، 

وفي الدراسة الحالیة سیكون اعتمادنا الأكبر على التفسیرات السلوكیة الدافعیة التي تفترض أن سلوك إیذاء الذات   

رتقائیة وفرضیة الدعم والفرضیة الایرتبط بعواقب الثواب في بیئته المرضیة، وهي مثل فرضیة التجنب والاستجابة النمطیة 

 المشروط بالمنبه غیر التمییزي.
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وقد حرص الباحث على أن یكون أحد جوانب البرنامج یعتمد على تنمیة المهارات الحركیة الدقیقة على اعتبار 

خل المبكر لتدأنها سلوكًا بدیلا یحل محل سلوك ایذاء الذات ، وهناك بعض الدراسات التي تتناول فكرة إعداد برنامج ا

لتعدیل سلوك إیذاء الذات معتمدًا على استخدام سلوكیات جدیدة تحل محل السلوك غیر المرغوب فیه  ومن أمثلتها 

والتي هدفت إلى إیضاح أهمیة التحلیل الوظیفي  patricia f.kurtz et al(2003, 205)الدراسة التي قامت بها 

جل تعدیل سلوك إیذاء الذات ، وقد توصلت الدراسة إلى فاعلیة برنامج واستخدام أسالیب تعدیل السلوك المناسبة من أ

التدخل المستخدم لتعدیل سلوك إیذاء الذات والذي اعتمد على التحلیل الوظیفي ووجود مهارات تحل محل سلوك ایذاء 

 الذات وضرورة استخدام التقییم في التدریب على بنود البرنامج.

 مشكلات التواصل اللغوي

ابات اللغة والتخاطب من أهم مظاهر الاضطراب لدى الأطفال الذاتویین، وبالتالي فلابد من التأكید إن اضطر 

على أن عدم استخدام اللغة لا یرجع إلى عدم رغبة الطفل في الكلام وإلى أن الدافعیة تنقصه ولكنه یرجع الى قصور 

 امل مع الرموز الواقعیة على نصف الكرة الأیسر منوخلل وظیفي في المراكز العصبیة بالمخ المسؤولة عن الكلام والتع

 )                                                             ٥٥، ٢٠٠٢المخ (عثمان فراج، 

وبما أن المشكلات الناتجة عن عدم التواصل اللغوي یمكن أن تكون سببًا في حدوث العدید من المشكلات 

ا یتضمن بعض المهارات اللغویة داخل البرنامج، فلقد اعتمدت كثیر من الدراسات السلوكیة فإن الباحث جعل جزءً  ا خاص�

في تناولها للسلوكیات المضطربة لدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد على البرامج التي تسهم في زیادة التواصل اللغوي 

مدى فاعلیة زیادة التواصل من أجل والتي هدفت إلى شرح   William D. frea(2001)وعلى سبیل المثال نجد دراسة 

تعدیل السلوك الحاد والتي یمكن أن تزید الانتباه لدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد، وذلك لدى طفل توحدي عمره أربع 

سنوات، واعتمدت هذه الدراسة على عرض بعض الصور على الطفل تلك التي تسهم في زیادة اكتساب اللغة، وأسالیب 

ور كانت تتضمن بعض الألعاب التي یمكن أن تتم داخل الفصل والتي تؤثر تأثیرًا مباشرًا على التواصل، وهذه الص

 السلوك العدواني ،وأظهرت النتائج لهذه الدراسة أن  السلوك العدواني انخفضت نسبته بعد استخدام هذه الاستراتیجیات.

لتواصل البدیلة لدى الأطفال والتي هدفت إلى تعزیز وظائف وسائل ا  Pa Miranda(2003)وفي دراسة 

التوحدیین، وأوضحت نتائج هذه الدراسة أهمیة استخدام قائمة العلاقات والرموز المرسومة مع هؤلاء الأطفال فضلا عن 

 إسهام مخارج الأصوات في تنمیة التواصل الاجتماعي لدیهم.
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 ثالثاً: الأسس العصبیة والفسیولوجیة:

القصور الحسي (الحساسیة الزائدة أو المنخفضة لبعض المثیرات) والتي  یعاني الأطفال التوحدیون من مشكلة

تتعلق بالرؤیة أو السمع أو اللمس أو التذوق أو الشم بالإضافة إلى الإحساس بوضع الجسم في الفراغ وحركة المفاصل 

لمقبولة السلوكیات غیر اوالعضلات وما قد یؤدى إلیه ذلك من سلوكیات استثارة الذات مثل هز الجسم للأمام والخلف أو 

 )١٣٣٠، ٢٠٠٤مثل وضع الطفل لیدیة على أذنیه أو إغماضه لعینیة (سید الجارحي، 

 :رابعًا: الأسس الاجتماعیة

هناك العدید من الاعتبارات التي تتعلق بالجماعة التي یعیش فیها الفرد المعاق بشكل عام، ولذلك نجد أن مجال 

 یمكن تغافله في أي من البرامج التأهیلیة الخاصة بهؤلاء الأطفال ذوي الاحتیاجات تنمیة المهارات الاجتماعیة مجال لا

الخاصة، ولهذا فقد كان اهتمام الباحث التدریب على بعض المهارات الاجتماعیة التي تزید من نسبة تفاعلهم مع الآخرین 

 البرنامج. فضلا عن إعداد لقاءات أسبوعیة مع الوالدین لتساعدهم في التعرف على أهداف

  خامسًا: الأسس النفسیة والتربویة:

 هناك العدید من الخصائص والسمات التي تتمیز بها الأطفال التوحدیین والتي تمت مراعاتها في  

بناء البرنامج من حیث توظیف قدراتهم وكیفیة استغلالها والحرص على تقدم هذه القدرات عن طریق الاختیار المناسب  

للمهارات وفقًا لأولویاتها ، ووفقا للأهداف العامة للبرنامج وذلك في إطار إعداد برنامج تدریبي فردي یدرب فیه كل طفل 

الأطفال التوحدیین ولذلك یجب أن یراعي البرنامج التدریبي الاحتیاجات على حدة ، حیث إن الاختلافات كثیرة بین 

 النفسیة والنمائیة لكل طفل.

 بناء وحدات البرنامج: كیفیة-هــ

 اعتمد الباحث في بناء وحدات البرنامج على مجموعة من المصادر العلمیة العربیة والأجنبیة وهي:

ا یشمله من كتب ومراجع عربیة أو أجنبیة توضح خصائص وسمات أولا: الإطار النظري الخاص بهذه الدراسة وم  

 الأطفال التوحدیین وكیفیة التدخل.

ثانیا: الدراسات السابقة التي أجریت على الأطفال التوحدیین سواء كانت عربیة أو أجنبیة والتي أظهرت كیفیة التدخل   

 تخدامها لتحقیق هذا الهدف.لتعدیل سلوك الأطفال، فضلا عن الفنیات العلاجیة التي یمكن اس
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 ثالثا: بعض البرامج التي أعدت لهؤلاء الأطفال ومنها:  

 teaching Developmentally Disabled children (Lovass, etتعلیم الأطفال المتأخرین نمائی�ا  .١

al,. 1989) 

 علاج وتعلیم الأطفال التوحدیین واللذین لدیهم إعاقات تواصل متصلة بالتوحد  .٢

treatment and Education of Autistic and related Communication handicapped 

Children (T.E..A.C.H) (shopler et al,.1989) 

 التدخل السلوكي للأطفال المصابین بالتوحد. .٣

Behavioral Intervention for Young Children with AuTism (Maurice, et al, 

1996) 

(التدخل الاجتماعي للأطفال المصابین بالتوحد)  افعل _لاحظ _ استمع _ قل   .٤

Do_Watch_Listen_Say(social communication For Children With autism) 

 فنیات تعدیل السلوك التي تم الإفادة منها في جلسات البرنامج:-و

راءات مسلمات واج إن هذا البرنامج المتضمن في هذه الدراسة یخضع إلى مبادئ المدرسة السلوكیة وما تقدمة من

ساهمت في نشأة وتطور العلاج السلوكي، ولا یخفى إسهام هذه الفنیات العلاجیة في الحد من العدید من المشكلات 

السلوكیة، ومن منطلق التكامل وسعیًا إلى التغلب على اضطرابات السلوك یقدم هذا البحث برنامجًا تدریبیًا سلوكی�ا یعتمد 

عض فنیات تعدیل السلوك، وجدیر بالذكر أن استخدام هذه الفنیات سیكون على محورین: في تطبیقه على استخدام ب

الأول منهما یتمثل في فنیات تستخدم لتقلیل سلوك إیذاء الذات، بینما یتمثل الثاني في فنیات تستخدم لزیادة السلوك البدیل 

 الذي سیحل محل سلوك إیذاء الذات.

 ومن أمثلة فنیات المحور الأول:  -

 Time-outالإبعاد المؤقت  •

 التخطیط البیئي. •

 Differential Reinforcement of the Behaviorالتدعیم الفارق للسلوك  •
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 ومن أمثلة فنیات المحور الثاني: -

  Chinning التسلسل: •

 :Shaping التشكیل •

 :Reinforcementالتعزیز  •

 Modelingالنمذجة:  •

 :Fading الإذبال •

 Promptingالحث:  •

 :out-Timeؤقت الإبعاد الم

لقد اتفق العدید من الباحثین السلوكیین على أن الإبعاد المؤقت هو انتقال الطفل الى منطقة عزل بعیدة عن 

المعززات بكل أنواعها لفترة زمنیة معینة من أجل الحد من السلوك غیر المرغوب فیه، فالإبعاد المؤقت هو نوع من أنواع 

یتم إبعاده لفترة محددة نتیجة استجابة غیر مناسبة، ویفترض أن عدم إتاحة التدعیم العقاب السلبى وذلك لأن الطفل هنا 

سوف ینتج عنها تناقص الاستجابة غیر المناسبة ولقد وجدت الابحاث السلوكیة أن معظم الأطفال اللذین یعانون من 

 james)ة من العزل الاجتماعيسلوك إیذاء الذات یمكن أن ینخفض لدیهم هذا السلوك اذا ما تبعه مباشرة فترة قصیر 

M. Kauffman 1985,243 ،٩٣، ٢٠٠٢،                     لویس ملیكه،٩٤، ٢٠٠٢، عبد العزیز الشخص                                                      ( 

 وهناك بعض العوامل التي تزید من فاعلیة استخدام أسلوب الإبعاد وهي:

 تعدیله: تحدید السلوك المراد -

إن تحدید السلوك الذي یحتاج الى تدخل باستخدام الإبعاد المؤقت یعد من أهم الخطوات التي یجب مراعاتها 

وذلك لأن الأمر لا یقتصر على هذا فقط، بل یجب على القائم بعملیة التعدیل أن یضع في اعتباره أن هذا هو السلوك 

 .James E.Walker& Thomas M)من السلوكیات  الوحید الذي یتبع معه إجراءات الإبعاد دون غیره

shea,1985:82)  الخاصة والتي تتضمن العدید من السلوكیات التي قد تتداخل -عینة الدراسة -ونظرًا لطبیعة العینة

 معًا وتؤثر على الجلسات التدریبیة فإن أسلوب الإبعاد المؤقت لم یكن یستخدم الا عندما یقوم الطفل بسلوك ایذاء الذات،
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ویستخلص من هذا ضرورة استخدام أسلوب الإبعاد المؤقت مع سلوك إیذاء الذات حتى یدرك الطفل الهدف من عزله 

 وهذا الذي یقودنا الى المرحلة التالیة وهي ضرورة فهم الطفل لهذه القواعد.

 فهم الطفل لأسلوب الإبعاد المؤقت:  -

یستهان به على الاطلاق وذلك لان هذا الاسلوب  إن مشاركة الطفل في نجاح اسلوب الإبعاد المؤقت امر لا

یعتمد على وعى الطفل بالسلوك الذي یقوم بدوره في تنبیه الطفل بان السلوك الذي یقوم به سلوك شاذ لابد من التخلص 

 منه، وعند استخدام هذا الأسلوب مع الأطفال التوحدیین نجد صعوبة في وصول هذه الفكرة لدیهم نظرًا لما یبدونه من

اهتمام ضئیل بالبیئة من حولهم كما أنهم یمیلون الى العزلة ولهذا كان حرص الباحث على أن یكون مكان الإبعاد داخل 

بیئة الفصل أو حجرة التدریب بالإضافة الى حرمان الطفل من المعززات التي یرغبها مع الأخذ في الاعتبار الخصائص 

 .James E) لمؤقت، وإلا كان الإبعاد مدعمًا للسلوك غیر المرغوب فیه الفردیة للطفل قبل التدخل باستخدام الإبعاد ا

Walker   & Thomas M. shea, 1985,83) 

 خصائص منطقة الإبعاد:  -

قد یتضمن الإبعاد المؤقت إبعاد الطفل إلى غرفة منفصلة، أو إلى مكان معین داخل غرفة الدراسة أو الإبعاد 

    )١٩٤، ٢٠٠٢عن الجماعة (عبد العزیز الشخص، 

ونظرًا لمقتضیات هذه الدراسة فقد تقرر أن یكون مكان الإبعاد المختار هو في مكان محدد داخل غرفة الدراسة 

وذلك لما ورد من نقد شدید لأسلوب العزلة في غرفة منفصلة كما أن البعد عن الجماعة قد یمثل للطفل التوحدي نوعًا 

الجماعة والانغلاق في عالمه الخاص نظرًا لطبیعة الاضطراب الذي یعانون من التعزیز نظرًا لرغبته في الانفصال عن 

 منه.

 ولذا ینبغي في منطقة الإبعاد توفر ما یلي:

 لابد أن تكون منطقة الإبعاد خالیة من أي نوع من المدعمات على الإطلاق. .١

 أن تكون منطقة الإبعاد خالیة من أي مثیرات بصریة أو سمعیة. .٢

 لأمان بحیث لا تشكل منطقة الإبعاد أي خطر من أي نوع یمكن أن یقع على الطفل.ضرورة توافر عنصر ا .٣

 .قدرة القائم بعملیة التعدیل على ملاحظة سلوك الطفل أثناء فترة إبعاده.٤
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 الخصائص الزمنیة التي تتمثل في الخطوة الرابعة التي تندرج تحت شروط فعالیة مبدأ الإبعاد المؤقت 

 مدة الإبعاد 

غم من اعتبار أسلوب الإبعاد المؤقت من الفنیات التي تندرج تحت العقاب السلبي فإننا نجد أن أهمیته على الر 

تتبلور في أنه یتجنب العدید من الانتقادات التي وجهت الى استخدام العقاب فضلا على أنه یعطى الطفل فرصة للتفكیر 

قة ن حدوث السلوك غیر المرغوب فیه وإحالته إلى منطفي السبب الذي أدى الى إبعاده ولكي یستطیع الطفل الربط بی

 الإبعاد یجب:

 أولا: أن یتم الإبعاد مباشرة بعد حدوث السلوك غیر المرغوب فیه.  

ثانیا: یتمثل في زمن الإبعاد نفسه وذلك لأنه لابد ألا یكون قصیرًا بحیث لا یحقق الغرض منه، ولا یكون طویلا بحیث 

 james)دقائق.  ١٠دقائق كحد أقصى ولا تزید بحال أبدًا إلى  ٥-٢قد تكون مدة الإبعاد من ینسى الطفل سبب الإبعاد، 

E. Walker & Thomas M. shea .1980: 81) 

 التخطیط البیئي:  

یعتبر التخطیط البیئي أحد وسائل إجراءات التنظیم أو الضبط الذاتي ویشمل أسلوب التنظیم الذاتي عامة     

على قیام المعالج بتعلیم العمیل المبادئ بعض استجابات الضبط الذاتي مع التدعیم الخارجي على المرافق التي یحدث 

                                                        )١١٣، ١٩٩٠فیها عادة السلوك غیر المرغوب (لویس ملیكة، 

ویتضمن التخطیط البیئي تغییر بیئة الفرد وإعادة تنظیمها بحیث یتم تغییر ما تقدمه من أدلة منبهة تسبق السلوك 

 أو عواقبه المباشرة ومن هنا حاولنا إدخال بعض التغییرات على بیئة الأطفال التوحدیین ومنها:

عد جلوس هؤلاء الأطفال بعیدا عن الحائط وإزالة أي أداة یمكن أن یستخدمها الطفل في إیذاء وضع مقا  -

 نفسه

 )١١٤تقلیل المثیرات المشتتة التي یمكن أن توجد داخل الفصل الدراسي (المرجع السابق،  -

  Differential Reinforcement of the Behaviorالتدعیم الفارق للسلوك:  
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حل على ضرورة توافر سلوكیات بدیلة ت-إیذاء الذات -ن الدراسات التي تناولت تعدیل السلوك أجمعت العدید م   

محل هذا السلوك الشاذ ولهذا كان لابد من البحث عن فنیات تساعد على اكتساب الطفل مثل هذه السلوكیات البدیلة، 

رق للسلوك د أسالیب العلاج السلوكي، والتدعیم الفاولقد تم اختیار التدعیم الفارق للسلوك لأن هذا النوع من التدعیم یعد أح

فمثلا یكافأ المریض على  Omission Trainingیعرف في العلاج السلوكي أحیانا بمصطلح التدریب على الحذف 

سلوك غیر سلوك إیذاء الذات لفترات أطول من الوقت، ویحجب الثواب الى أن تنقضي فترة الزمن المحك (لویس ملیكه، 

٢٨٩، ١٩٩٤( 

 ومن أهم أسباب الأخذ بمبدأ التدعیم الفارق للسلوك في إجراء البرنامج الخاص بهذه الدراسة ما یلي:

 هذا الأسلوب من أقوى الأسالیب المستخدمة في تعدیل سلوك إیذاء الذات إذا ما أحسن استخدامه بشكل صحیح.-١

م بتدریبه حیث یحصل الطفل من المدرب على یساعد هذا المبدأ على إقامة علاقة جدیدة بین الطفل وبین القائ-٢

 المدعمات التي یرغبها.

 مبدأ التدعیم یحث ویدفع الطفل المضطرب على بذل الجهد من أجل تحقیق هدف محدد.-٣

 یمكن استخدام هذا المبدأ بشكل فردي وفقا لمتطلبات الدراسة.-٤

 السلوك المرغوب فیه.یحصل الطفل على نتیجة عمله مباشرة بشكل یساعد على زیادة -٥

وجدیر بالذكر أن تدعیم السلوك البدیل یعد إحدى الطرق التي تقلل من السلوكیات غیر المرغوبة عن طریق 

 (Alan E. Kazdin, 1980: 155) تقدیم التدعیم للمسترشد حال قیامه بسلوك آخر یختلف عن السلوك المستهدف.

 ساب الطفل هذه السلوكیات البدیلة التي تحل محل سلوك إیذاء الذات.ومن هنا كانت الحاجة إلى فنیات تساعدنا على إك

 

 فنیات زیادة السلوك المرغوب فیه: 

   Chiningالتسلسل: 
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ویتضمن الجمع بین أجزاء من السلوك موجودة في وحدات أكثر تعقیدًا فمثلاً قد ینطق الطفل كلمة (ماما) على 

سل في تقارب زمني                                                          (لویس مقطعین (ما)، (ما) وهنا یعطى التدعیم للتسل

 )                ٣٢٣، ١٩٩٠ملیكه، 

وتسلسل السلوك هو أسلوب یتضمن ربط سلسلة من أنماط السلوك البسیطة ببعضها لتكوین سلوك معقد. وتزداد 

لفعل عددًا من أنماط السلوك البسیطة حیث إنه یفتقر إلى ممارسة فعالیة هذا الأسلوب عندما یكون الطفل قد اكتسب با

 )٢٥، ١٩٩٠السلوك المعقد والأكثر أهمیة  (عبد العزیز الشخص، 

 josephوهناك العدید من الدراسات التي اعتمدت على فنیة التسلسل بشكل أساسي، ومن هذه الدراسات دراسة 

N. Ricciardi,2003, 53)سنة، عاجز عن التحكم في عملیة  ١١ع حالة طفل توحدي عمره ) والتي هدفت إلى تتب

التبول ودراسة أثارها الاجتماعیة السیئة وأوضحت الدراسة أن سبب هذه المشكلة هو لفت الانتباه والهروب من الأنشطة 

 یة:والأدوار الحیاتیة المختلفة ولقد أوضحت هذه الدراسة أن التدخل السلوكي قد تم من خلال النقاط التال

إعطاء الطفل الملابس المصنوعة من نسیج یمكن خلعه بسهولة ولهذا یمكن للطفل أن یغیر  -۱

 ملابسه بنفسه 

 تحدید الخطوات التي لابد أن یقوم بها داخل الحمام. -۲

 منع الانتباه المفاجئ الذي یمكن أن یحدث إذا عجز الطفل عن التبول. -۳

 مدح الطفل أثناء التدریب على المهارات. -٤

واعتمدت هذه الدراسة على  (Chris A. labella & Marjorie. Chriaty, 2002, 231)اسة وهناك در 

اكتشاف تسلسل الأحداث المماثلة والاهتمام ببعض الأشیاء المادیة والهروب والوحدة وكذلك اللعب وذلك باستخدام بعض 

العناصر التجریبیة المتعددة التي تم تصمیمها من أجل ذلك ولقد أسفرت النتائج عن أن مشكلات السلوك یمكن أن تظهر 

 ر بعض الوظائف مثل الانتباه والهروب والاهتمام بالأشیاء المادیة والتعزیز الأولي.عن طریق تعدد وتغیی

 

 Shapingالتشكیل : 
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إن نظریة التعلیم الإجرائي الفعال تتضمن عددًا من المبادئ الرئیسة للعلاج السلوكي للأطفال، ومن أهمها التدعیم 

سیم السلوك دما نرید أن تعلم سلوكا مركبا وتتطلب هذه الطریقة تقالإیجابي والتدعیم السلبي والعقاب والتشكیل ویستخدم عن

المركب الذى ترید تعلیمه إلى خطوات صغیرة وتدعیم إنجاز الخطوات المؤدیة الى الهدف النهائي. (عبد الستار إبراهیم، 

٥٤، ١٩٩٣( 

شكیل في فعالیة أسلوب الت (Julie Francke& Eugene A. Geist, 2003, 125ولقد أوضحت دراسة 

 استخدامها لاستراتیجیات اللعب في تعدیل التواصل الاجتماعي.

ویشیر التشكیل الى زیادة تدریجیة في المطالب الخاصة بالشكل، الثقافة ... للسلوك التي یتعین استیفاؤها في 

تطلب الامر الحصول ی السلوك لتدعیمه وفى البدایة یدعم السلوك الذى یشبه شبها بعیدًا أو یقترب من السلوك المرغوب ثم

، ١٩٩٠على التدعیم المتقارب المتتابع للسلوك المرغوب                                               (لویس ملیكه،  

٣٢٢( 

وتتطلب عملیة التشكیل أن یلتزم القائم بالتدریب ببعض الخطوات فلابد أن یحدد السلوك المراد أن یتدرب علیه 

مه إلى وحدات منفصلة وفقا لعملیة تحلیل المهمة التي یقوم بتدریب الطفل على كل وحدة منها بشكل الطفل ثم یقوم بتقسی

منفصل ویتضمن التشكیل تقدیم التعزیز بصورة تدریجیة أو منظمة عقب السلوكیات التي تقترب أكثر من السلوك المرغوب 

د مة ما قبل أن ینتقل الى المهمة التي تلیها   (عبكما أنه لا یجب أن یغفل القائم بالتدریب عن وضع معیار لنجاح مه

 )٤٨، ٢٠٠٢العزیز الشخص، 

) والتي هدفت إلى إكساب الأطفال التوحدیین بعض مهارات السلوك ٢٠٠١وفي دراسة هالة كمال الدین (

ا دالاً في مستوى ضً الاجتماعي مثل: التواصل البصري والتقلید والمبادأة واتباع التعلیمات البسیطة وأظهرت النتائج انخفا

الأداء الممیز للطفل التوحدي في المجموعة التجریبیة على قائمة تقییم الطفل التوحدي بالإضافة إلــي تحسین مستوى 

التفاعل واللعب والبناء والمستقبل وإقامة العلاقات كما انخفض معدل تكرار الأصوات الفردیة المنفصلة وارتفع معدل 

 ظهور الألفاظ الجدیدة.

بالرغم من أن التشكیل یعتبر أسلوبًا فعالاً في تنمیة السلوكیات الجدیدة فإنه یشوبه بعض العیوب والتي منها و 

أنه یسمح للطفل بالاستمرار في مستوى معین من الاستجابة لفترة طویلة فعندما یتم تعزیز الطفل لفترة زمنیة طویلة عند 
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 ومن ثم قد تلزم إعادة عملیة التشكیل مرة أخرى مبتدئین بسلوك أوليخطوة معینة، فإن تقدمه یسیر ببطء وربما یتوقف 

 ).٨١-٦٠، ٢٠٠٢یختلف عن المرة الأولى  (عبد العزیز الشخص، 

 Reinforcementالتعزیز: 

هناك اتفاق بین جمیع الباحثین المهتمین بتعدیل السلوكیات المضطربة لدى الأطفال على أن التعزیز یستخدم 

 المرغوب فیه وینقسم التعزیز الى نوعین همــا:في زیادة السلوك 

 التعزیز الإیجابي، التعزیز السلبي.

 _ التعزیز الإیجابي:

یتضمن التعزیز الإیجابي تقدیم شیئًا مرغوبًا عقب السلوك مباشرة مما یؤدى الى زیادة معدل حدوثه ولكن یطلق 

قود أو الانتباه) معززًا إیجابی�ا، ولابد أن یزید هذ المعزز على الشيء المرغوب (مثل الابتسام أو الحلوى أو المدح أو الن

من معدل حدوث السلوك المستهدف، أو مدته، أو شدته، وهذه المدعمات أو ما یطلق علیة لواحق السلوك تساعد على 

ة في احتمال دزیادة أو بقاء السلوك أو اختفاء السلوك الأصلي في المستقبل، كما أن عملیة التدعیم الإیجابي تشمل زیا

بقاء السلوك عن طریق التدعیم اذا ما كان هذا المعزز مناسب وله معنى لدى الفرد نفسه                          (عبد 

 jamesE.walker&ThomasM.shea,1980:246))، (٩٨، ٢٠٠٢العزیز الشخص، 

وكیات المضطربة ومنها وهناك كثیر من الدراسات اعتمدت على مبدأ التدعیم في تعدیل العدید من السل

حول مدى فاعلیة الاختلاف وجداول التعزیز التدریجیة في الاستجابات اللفظیة  Ronald lee et.al.,(2001)دراسة

للأفراد التوحدیین، وأوضحت نتائج هذه الدراسة زیادة في النسبة المئویة للتجارب الخاصة بتغییر الاستجابات اللفظیة 

إلى الزیادة التراكمیة في هذه الاستجابات كما أوضحت أهمیة جداول التعزیز وفاعلیتها في  لدى عینة الدراسة بالإضافة

والتي توصلت إلى أن السلوك المراد تعدیله (السلوك   Iser Deleon,et al., 2002زیادة الاستجابات، ودراسة

 ت أفضل باستخدام           الانسحابي) قد حدث له انطفاء بعد التدعیم الإیجابي، كما أن استجابة الطفل كان

حول أحد نماذج تدعیم السلوك الإیجابي باعتباره  Barbara becker et al., (2003)التدعیم الإیجابي، وكذلك دراسة 

 مدخلاً شاملاً یستخدم في توجیه السلوك من أجل تحسین نوعیة حیاة هؤلاء الأطفال. 

 _ التعزیز السلبي:
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الأنواع التي یساء فهمها، حیث الخلط الشدید بینه وبین العقاب، غیر أنه یعد  وهذا النوع من التعزیز هو أكثر

أیضًا من الأنواع التي تزید من السلوك المرغوب ولكنة یأخذ شكلاً آخر یختلف عن التعزیز الإیجابي، فالتدعیم السلبي 

و منبه نه یعمل على إزالة مثیر أیتمثل في توقف أو منع حدث كریه أو منفر عند ظهور السلوك المرغوب فیه، ولذا فإ

كریه، وبذل الجهد في زیادة معدل حدوث السلوك المرغوب فیه، وبذا فإنه یختلف عن العقاب الذي یعمل على زیادة مثیر 

أو منبه كریه للحد من السلوك غیر المرغوب فیه                                       (عبد الستار إبراهیم وآخرون، 

٨٤، ١٩٩٣( 

وبالرغم مما ذكر نجد أن بعض الدراسات تناولت فاعلیة التدعیم السلبى في تعدیل السلوك المضطرب لدى 

حول   Dominique A. Mossman et al., (2003, 252 _260)التوحدیین أو غیرهم من الإعاقات، مثل دراسة 

عض دراسة عن أن سلوك ایذاء الذات یرتبط ببالاستجابات الانفعالیة داخل سلوك إیذاء الذات ولقد أسفرت  نتائج هذه ال

 Kevinالمشاعر السلبیة كما یفضل استخدام التدعیم السلبي في علاج هذا النوع من السلوك المضطرب وكذلك دراسة 

S. Sutherland & Nirbhay Sliming, 2004,169   حول فاعلیة استخدام التدعیم السلبى في تعلیم الأطفال الذین

ابات سلوكیة وانفعالیة وغیر قادرین على إنجاز المهارات الأكادیمیة ولدیهم مشكلات سلوكیة داخل یعانون من اضطر 

الفصل التي أرجعوا سببها الى وجود مثیرات منفرة لهم تجعلهم غیر قادرین على الاستفادة من المهارات الأكادیمیة. مما 

خاصة لتدعیم السلبي فضلاً عن زیادة نسبة فاعلیتها و سبق یتضح أن نسبة استخدام التدعیم الإیجابي كانت أكبر من ا

 فیما یتعلق بالاضطرابات السلوكیة ولهذا فلقد اختیر التدعیم الإیجابي كأحد الفنیات المستخدمة في هذا البرنامج.

 أنواع المعززات:

أو غیر  العادیینهناك العدید من المعززات التي یمكن استخدامها في تدریب الأطفال بشكل عام سواء أكانوا من 

العادیین، وذلك نتیجة لاختلاف رغباتهم وفقا لمبدأ الفروق الفردیة. ولذا یجب على القائم بالتدریب أن یحسن اختیار 

المعززات التي سوف یستخدمها وذلك لما تشمله هذه الخطوة من أهمیة لنجاح عملیة تعدیل السلوك كما أنه إذا لم یتصف 

 ة فلن یدفع الطفل لبذل جهد للحصول علیه.هذا المعزز بالقوة المناسب

 وتصنف المعززات إلى ثلاثة أنواع رئیسة هي:

 معززات مادیة وتنقسم إلى: -أ

 المأكولات والمشروبات: مثل الحلوى والعصیر...الخ  -
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الألعاب والأدوات: مثل الدمى والأقلام أو المجلات مع مراعاة أن هناك بعض التوحدیین یهتمون ببعض   -

الأشیاء المادیة ویستخدمونها في حركاتهم غیر الهادفة، ولذا یجب على المدرب عدم مكافأتهم بمثل هذه 

 الأدوات لأنها تدعم لدیهم هذا السلوك غیر الهادف.

 لى:معززات نوعیة وتنقسم إ -ب

 لفظیة: ومن أمثلتها كلمات المدیح والثناء   -

 معنویة: مثل الرتب على الكتف والتقبیل والاحتضان. -

مع الأخذ في الاعتبار أن بعض الأطفال التوحدیین لا یستجیبون للتقبیل أو الاحتضان وبالتالي لن یمثل 

منفرًا لهم  یقاومونه بشدة وبالتالي یصبحالتقبیل أو الاحتضان لهذه الفئة من الأطفال نوعًا من التعزیز، وإنما 

 ولا یصح استخدامه كمدعم لزیادة السلوك.

 معززات نشاطیة: -

 وتتمثل في إتاحة الفرصة للطفل لاختیار وممارسة الأنشطة التي یفضلها.

مراحل لولا شك في أن التعزیز تؤثر فیه عوامل كثیرة، تؤثر في فعالیته ومنها اختیار التعزیز، وتوقیته، وتعزیز ا

الداخلیة فضلا عن كمیته وتنوعه.... الخ، ولتجنب هذه العوامل فإنه ینبغي سؤال المعلمین وأولیاء أمور هؤلاء الأطفال 

 عینة الدراسة عن خصائص مدعماتهم.

 Modelingالنمذجة 

نامج من ر التعلیم بالنموذج من أكثر الوسائل المستخدمة في تدریب الفئات ذوي الاحتیاجات حیث لا یخلو أي ب

استخدام هذه الفنیة وذلك لأنها توفر للطفل فرصة مشاهدة ما یكلف به أو یطلب منه بشكل كلي، ثم تقلید هذا النموذج 

 وبالتالي یسهل على الطفل تعلم المهارة.

وهناك العدید من التجارب والبرامج التي استخدمت هذه الفنیة وأسفرت نتائجها عن فاعلیة النمذجة في تعدیل 

ولقد استعان لوفاس  lovasأنواع السلوك المضطرب، ومن أكثر هذه البرامج ملائمة للطبیعة هذه الدراسة برنامج  بعض

) بأسلوب عرض النماذج لتعلیم الأطفال التوحدیین مهارات اللغة، و بعض المهارات الاجتماعیة الضروریة ١٩٦٧(

ب ن تعلیمهم مهارات الرعایة الذاتیة  وبعض أنماط اللعللتفاعل الاجتماعي، والتدریب على التواصل البصرى فضلاً ع
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ولقد وضحت الدراسات أن التقلید ینتمى إلى فئة من الاستجابة المعممة ولیس مجرد تقلید حركات معینة ولذلك یتعین 

 ) ٣٢٢، ١٩٩٠تدریب المسترشد على الاستجابة للتعلیمات ومنها تقلید السلوك النموذجي                 (لویس ملیكة، 

وكانت حول استخدام  patricia D'Alene, et al., (2003)ومن الدراسات التي استخدمت هذه الفنیة دراسة 

نموذج الفیدیو في تعلیم تسلسل اللعب المعقد في مراحل ما قبل المدرسة فقد أوضحت هذه الدراسة أن هذا یعد أحد 

ب أو نقص مهارات اللعب التخیلي الذي یعد شائعًا لدى الأطفال النماذج الفعالة في إجراءات التدریب من أجل تحدید عیو 

التوحدیین، ولقد أسفرت نتائج هذه الدراسة عن أن التدخل باستخدام الفیدیو یزید من سرعة اكتساب كلا من الاستجابات 

 النفسیة والحركیة أثناء اللعب.

ركات الجسم الشاذة بواسطة المثیرات حول التحلیل الوظیفي لح john Trap, et al., (2004)وكذلك دراسة 

البصریة وهدفت الى وضع تصمیم معین في تحلیل السلوك التكراري الذى یتم ملاحظته من خلال ارتباطه ببعض 

المثیرات وهو ما یتضح من خلال الحركة الشدیدة للجسم ولقد اعتمدت في تناولها لهذا الموضوع على دراسة حركة طفل 

 مثیرات تم عرضها على الطفل وتنقسم إلى:توحدي واستخدمت بعض ال

 بعض الأنشطة البصریة التي عرضت من خلال شاشة التلفزیون. -١

 بعض الأنشطة التي عرضت بواسطة شرائط مسجلة وفقا لظروف محكمة. -٢

ولقد أظهرت نتائج هذه الدراسة أن الحركات الشاذة والكثیرة للجسم قد قلت من خلال التوافق المباشر بین حركة 

 سم والمثیرات البصریة.الج

ومما تجدر الإشارة إلیه هنا أن فاعلیة هذه الفنیة العلاجیة تتوقف على وجود شخص یؤدي السلوك المطلوب  

بجودة وفعالیة، أو من خلال فیلم تعرض فیه الصور بشكل متسلسل لكیفیة أداء السلوك                 (عبد الستار 

 )١٠٩، ١٩٩٣ابراهیم، 

ها علاقة بطبیعة هذه الفنیة المستخدمة في الدراسة وهي أنه یتوجب على الباحث أن یراعي انتباه الطفل وهناك شروط ل

النموذج، وذلك نظرًا لما یعانیه التوحدیون من قصور في الانتباه، ولذا یجب اختیار سلوك تتناسب مدة عرضه مع قدرة 

ا باستثمار الذات أو ما یطلق علیه السلوك هؤلاء الأطفال على الانتباه وأن لا یمارس الطفل سلوكًا خ اص�

Steriotyping behaviorالنمطي مثل: هز الجسم، أو الأیدي ....الخ   والتي تحول دون انتباه الطفل أو تؤثر على  
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إدراكه للسلوك، هذا بالإضافة إلى كون النموذج مقبولاً لدى الطفل، من حیث التقارب في العمر الزمني أو جاذبیة 

)١١٠، ١٩٩٣(عبد الستار إبراهیم،  الموقف  

حول أداء الآباء  (Douglas, E. Carothers & Ronald Tailor, 2004,102) وتجدر الإشارة هنا إلى دراسة:

والمعلمین من أجل تعلیم أبنائهم ذوي اضطراب التوحد مهارات الحیاة الیومیة، وقد هدفت الدراسة إلى التحقق من قدرة 

ظائف التي تتطلب منهم اعتمادًا على أنفسهم، وأنهم یحتاجون إلى العدید من التوجیهات لكي الأطفال على أداء الو 

 یمارسوا مهارات الحیاة الیومیة.

ولقد استخدمت هذه الدراسة ثلاثة طرق للتعاون بین المعلمین والآباء: نموذج الفیدیو، وجدول الرسومات التوضیحیة، 

خت). وأوضحت نتائج الدراسة ان النماذج الثلاثة السابقة یمكن استخدامها في ونموذج یوضح أشكال الأقارب والأخ والأ

 ، كما أوضحت أنهذوي اضطراب التوحدكل من البیت والمدرسة من أجل تحسین وظائف الحیاة الیومیة لدى الأطفال 

 بشكل أكبر. ذوي اضطراب التوحدقد تحسن أداء الأطفال 

 fadingالإذبال: 

وهو یشیر إلى الإزالة التدریجیة للحث بحیث یتحول ضبط الاستجابة المرغوبة من الحث إلى الضبط من خلال    

المنبهات الحسیة وهنا یجب على القائم بالتدریب أن یضع في اعتباره ضرورة الاستبعاد التدریجي لجمیع أشكال الحث 

س ملیكة، (لوی           الاستقلالي بأقل قدر من المساعدة التي استخدمها أثناء التدریب حتى یصل الطفل إلى الأداء

٣٢٢، ١٩٩٠( 

ونظرا لطبیعة الفئة التي نتعامل معها فهي تفرض علینا دخلاً معینًا یختلف من حالة إلى أخرى، ولهذا فإن 

ه القائم یواج العاملین في هذا المجال لن یجدوا صعوبة في هذه الخطوة لما تتطلبه من وقت وجهد كبیر، اذ یمكن أن

بالتدریب بأن الطفل لا یرغب في إتمام المهمة بعد استبعاد الحث، وهذا یمثل أثرًا سلبیا لدى كل من الطفل والمدرب، 

ومن هنا تتضح أهمیة استخدام هذه الفنیة بدقة بالغة حیث یتجنب المدرب الأخطاء التي یمكن أن تؤثر في عملیة 

هذه المشكلة باستخدام المعززات المادیة أثناء الاستعداد التدریجي لأشكال الحث التدریب الفعال، ویمكن التغلب على 

البدني سواء كان كلیًا أو جزئی�ا، وكذلك أثناء الحث اللفظي والحث بالتقلید إلى غیر ذلك من أشكال الحث، ویمكن بعد 

 فترة استبدال المعزز المادي بآخر معنوي.

  :Prombtingالحث 
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وبة منه، المطل  الذى یحصل علیة الطفل نتیجة لأدائه غیر كاف لحثه على القیام بالعملیاتقد یكون المدعم 

وقد یرجع ذلك لعدم رغبة الطفل في العمل أو لعدم قدرته على أداء المهمة المطلوبة منه وفى هذه الحالة یجب على 

جمیع  قد یحتاج المدرب أن یساعد الطفل فيالقائم بالتدریب أن یحث الطفل على البدء في القیام بالعمل المطلوب منه و 

، ١٩٩٠خطوات تنفیذ المهارة وقد یكون الحث لفظیا أو غیر لفظي طبقا لخصائص السلوك المستهدف (لویس ملیكة، 

٢٢( 

وتستخدم غالبیة الدراسات الحث كأحد أسالیب التعامل مع عینة الدراسة باختلاف أهدافها وعلى سبیل المثال 

التى قدمت نموذجًا ممیزًا یتمثل في الاستعانة بأخوة وأخوات الأطفال ذوي اضطراب  Koe David (1991, 40)دراسة 

التوحد بهدف تنمیة مهارات التفاعل الاجتماعي لدى أخواتهم التوحدیین عن طریق اللعب. وقد تكونت عینة الدراسة من 

 ١١و ٩الطفلین التوحدیین ویبلغان من العمر سنوات وطفلین آخرین یمثلان أخوي  ٧طفلین توحدیین یبلغان من العمر 

سنة. وقد تلقى هذان الطفلان تدریبا على كیفیة استخدام فنیات التعزیز والحث اللفظي لتنمیة السلوكیات المقبولة لدى 

رانهم ولقد قإخوتهم أثناء انشطة اللعب المختلفة، كما أن الاخوة تلقوا تعزیزًا وحث�ا من جانب المدربین للتفاعل واللعب مع أ

اسفرت نتائج الدراسة عن تحسین مهارات التفاعل الاجتماعي، واستجابة اللعب اللفظي وغیر اللفظي لدى الطفلین 

 .التوحدیین

 ومن هذا یتضح أن القائم بالتدریب یمكن أن یستخدم أنواعًا كثیرة من الحث، منها:

 المساعدة البدنیة: -١

جسم الطفل، وهذه المساعدة إما أن تكون كلیة مثل إمساك الطفل ومساعدته  عن طریق الإمساك بأجزاء من             

 بدنی�ا على إنجاز المهمة، أو تكون جزئیة عن طریق توجیه لمسة خفیفة لید الطفل.

 المساعدة اللفظیة:   -٢

 ویستخدم هذا النوع من الحث إذا ما كانت المهمة المراد تعلمها ترتبط باللغة، فعندما نطلب من

 فل أن یعبر عن حاجته للماء باستخدام لفظة " أشرب" فیمكن أن یوجه الطفل لفظیا باستخدامالط 

 المقطع الأول وهو (أشــ). 

 المساعدة بالإشارات والإیماءات:  -٣
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أن یشیر المدرب بیدیه مثلا على الاستجابة الصحیحة أو یستخدم الایماءات للتعبیر عن القبول أو الرفض بشرط 

 ادرًا على استیعاب هذه الاشارات أو الإیماءات.أن یكون الطفل ق

 المساعدة بتقریب وضع الأشیاء: -٤

وتستخدم هذه الطریقة إذا ما كانت الاستجابة الصحیحة التي سیقوم بها الطفل تعتمد على الاختیار، وهنا یقوم المدرب 

 بوضع الاستجابة الصحیحة في الوضع الأقرب إلى الطفل بحیث یسهل علیه اختیارها.

 الإرشادي المتبع في تطبیق البرنامج: الأسلوب-ز

اطلع الباحث على العدید من الكتابات الأجنبیة ونماذج للبرامج الإرشادیة؛ وذلك لاختیار الأسلوب الإرشادي    
 ;Nucci, Christine, (2002)- Ziegler, Daniel , Jللبرنامج، منها على سبیل المثال لا الحصر: كما بدراسة: 

Leslie,  Yvonne , M., (2003)- (Bannerman , Anne , M., 2005) 

حیث    ، البرنامج الحالي تطبیق في   Group Counselingهذا وقد اتبع الباحث أسلوب الإرشاد الجماعي  
از حول ذاته ویوفر الفرصة لتحقیق الذات وإحر  المسترشدا في التقلیل من حدة تمركز ا هامً یلعب الإرشاد الجماعي دورً 

لمكانة والتقدیر ، مما ینمى الثقة في النفس وفى الآخرین ویقوي عاطفة اعتبار الذات واحترام الذات والشعور بالقیمة ، ا
ویكفل تصحیح وتعدیل مفهوم العمیل عن ذاته وعن الآخرین وعن العالم الخارجي عموما في اتجاه تقدیر الذات والتحقق 

 ) ٣٣٥، ٢٠٠٢ل الآخرین له (حامد زهران، من قدراته ، مما یزید تقبله للآخرین وتقب

 وتتمثل مزایا متعددة للإرشاد الجماعي في:

 الاقتصاد في النفقات مع توفیر الوقت والجهد والتكلفة. -
 یتیح لفرصة لأكبر عدد ممكن من المحتاجین للعلاج. -
 یساعد الفرد عن التنفیس عن انفعالاته، ویقلل من مشاعر القلق والشعور بالألم لدیه. -
 یقلل من تمركز الفرد حول ذاته ویقوي لدیه عاطفة اعتبار الذات والثقة بالنفس. -
 یكفل لدي الفرد تصحیح سلوكه ومفهومه عن ذاته، وعن الآخرین. -
یدفع الفرد نحو البحث عن وســـائل أخري لحل صـــراعاته، ومشـــكلاته وإشـــباع حاجاته، مما یقلل من مخاوفه، ویفتح  -

 كیه سویة جدیدة.الطریق أمامه لنمو أنماط سلو 
یؤكد للفرد أنه لیس الوحید الذي یعاني من الاضـــطراب النفســـي، أو من مشـــكله نفســـیه، وهذا یقلل من شـــعوره الفرد  -

 بالعزلة.
زینب (                 انه منهج وطریقه لمســاعدة الفرد الانســـحابي لیتعلم أن الآخرین ما هم إلا أصـــدقاء مأمونین -

 ).٣٠٦، ٣٠٥، ٢٠٠٢شقیر،
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 الفئة التي وضع من أجلها البرنامج: –ح

یقصــــــــــــد بالفئة في هذا البرنامج، أفراد المجموعة التجریبیة من عینة الدراســــــــــــة الحالیة من مرتفعي إیذاء الذات، 
 ) سنة.١٢-١٠) أطفال توحدیین ممن تتراوح أعمارهم فیما بین (٤وعددهم (

 اختیار محتوى البرنامج:-ط

من خلال الدراســة الاســتطلاعیة وبناءً على الأهداف التي تم تحدیدها وكذلك  تم انتقاء محتوى جلســات البرنامج
الإجراءات العملیة بما تضـــمنه من فنیات وأنشـــطة مســـتخدمة، روعي عند اختیار محتوى البرنامج أن یكون متنوعًا. وأن 

الإمكانات المتاحة، یحقق الأهداف التي وضـــــع من أجلها وبما یتناســــــب مع طرق العرض والوســــــائل الممكنة في حدود 
 وبما یساعد على تحقیق الهدف منه.

 صلاحیة البرنامج وضبطه:-ي

 للتأكد من صدق البرنامج وصلاحیته لما وضع له فقد تم:

) أســاتذة من تخصــصــات علم النفس والصــحة النفســیة للتأكد من أنه یأخذ ١٠تحدید الشــكل العام للبرنامج وتحكیم ( -
 الشكل العام للبرنامج.

 هداف كل نشاط صیاغة إجرائیة بصورة یمكن قیاسها.صیاغة أ -

 التأكد من خلال المحكمین من دقة اختبار المحتوى المقدم بما یحقق الهدف المرجو من كل نشاط إرشادي. -

 التأكد من وضوح ومناسبة أسلوب العرض والوسائل المستخدمة وطریقة التدریب. -

 كل نشاط إرشادي واتساق ذلك مع الهدف الخاص بالنشاط.التأكد من تنوع الأنشطة والمحتویات المتضمنة في  -

 تم إجراء التعدیلات في ضوء توجیهات السادة المحكمین. -

وقد اســـــتطاع الباحث من خلال هذه التدریبات الإرشـــــادیة المقدمة أن یحدد بعض النقاط المهمة التي وضـــــعتها 
 في الاعتبار عند تنفیذ البرنامج مثل:

 أثناء ممارسة الأنشطة نظرا لصعوبة التركیز التام لدى الأطفال.إتباع أسلوب التكرار   -

 أن تكون اللغة المستخدمة سهلة وبسیطة.  -

 الألفاظ والعبارات واضحة ومفهومه -

 تبسیط الأنشطة والتعلیمات بحیث تتناسب مع قدرات الأطفال وإمكاناتهم. - 
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 ا توضیحیًا أكثر مما یقدمه البرنامج.مراعاة التوقف وإعطاء شرح مبسط عندما یحتاج الأمر شرحً  -

 تطبیق البرنامج:-ك

تم اختیـار العینة التجریبیة وذلك بعد زیارة المؤســــــــــــــســــــــــــــة أكثر من مرة للتعرف على نوع البیئة المؤســــــــــــــســــــــــــــیة 
وذلك بعد تحدید الأطفال التوحدیین (عینة الدراســـة) باســـتخدام  ،نات المتاحة والجو النفســـي الســـائدوالأخصـــائیین والإمكا

ا لهذا الغرض، ثم تطبیق جلســــات البرنامج والتي بلغ عددها ثلاثین جلســــة إرشــــادیة على مدار  المقیاس المعد خصــــیصــــً
 ) أسابیع بواقع ثلاث جلسات في كل أسبوع.١٠(

 تقویم البرنامج: -ل

والذي طبق على الأطفال ذوي اضـــــــطراب التوحد عن طریق قیاس مدى الفرق یتم تقویم فعالیة البرنامج المقترح  
بین القیــاس القبلي والقیــاس البعــدي في الســــــــــــــلوك العــدواني الموجــه نحو الــذات ومقــارنــة النتــائج القبلیــة والبعــدیــة للعینــة 

 التجریبیة.  

 في تقییم البرنامج من أهمها:  اوإن كان الباحث یرى أن هناك طرقًا أخرى مساعدة یمكن الاستعانة من خلاله   

 في حضور الجلسات، والمشاركة في أنشطة البرنامج. یةالتجریب ةمدى انتظام أفراد المجموع - 

 في البرنامج. ینالمشارك الأطفالدراسة التغیرات السلوكیة التي تحدث لدي  - 

 .ها ومناقشتهامعالجة البیانات إحصائیا لاستخلاص النتائج وتفسیر   -    

 

 

 مخطط جلسات البرنامج الخاص بالأطفال عینة الدراسة

 

 

 

 

عنوان  رقم الجلسة

 الجلسة

الفنیات  أهداف الجلسة

المستخدمة 

مكان 

 الجلسة

زمن 

 الجلسة

الأنشطة 

 والمعززات

 ملاحظات
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خلال 

 الجلسة

علاقة  الأولى

إرشادیة 

تهیئة 

 وتعارف

التعارف  -
بین 

الباحث 
وأفراد 
 العینة.

إشاعة جو  -
من الألفة 
والود بین 
البا حث 

وأفراد 
 العینة.

المناقشة، 

النمذجة، 

 لعب الدور

غرفة 

الصف 

.الدراسي  

٢٥ 

 دقیقة

لعبة أجزاء 

الجسم، 

الحلوى، 

عروض 

 كرتونیة

 

توطید  الثانیة

العلاقة 

الإرشادیة 

وزیادة 

 التقبل 

توثیق  -
العلاقة 
بأفراد 
 العینة.

زیادة الثقة  -
والتقبل 

 المتبادل.

المناقشة، 

 لعب الدور

غرفة 

الصف 

.الدراسي  

٢٥ 

 دقیقة

نشاط 

حركي، قطع 

 الحلوى

 

اتباع  الثالثة

 التعلیمات

إكساب  -
الطفل 

مهارة تنفیذ 
التعلیمات 

 الشفویة.
البقاء فترة  -

أطول 

المناقشة، 

لعب 

الدور، 

 التعزیز

غرفة 

الصف 

.الدراسي  

٣٠ 

 دقیقة

قصة قصیرة 

مصورة، 

قطع 

الشوكولاتة، 

الثناء 

 والمدیح.
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جالسًا في 
 المقعد.

اتباع  الرابعة

التعلیمات 

تنمیة و 

التواصل 

غیر 

 اللفظي

تنفیذ  -
التعلیمات 

اللفظیة 
وفهم 

مدلولات 
الصور 

وتعبیرات 
الوجه 
ودرجة 

 الصوت.

المناقشة 

والحوار، 

لعب 

 الدور.

غرفة 

الصف 

.الدراسي  

٣٠ 

 دقیقة

نماذج 

بصریة 

(صور)، 

قطع الحلوى 

 والهدایا

 

تنمیة  الخامسة

مهارات 

 التواصل.

 

فهم الطفل  -
لعلامات 
وتعبیرات 

الوجه 
والیدین، 
واستخدام 

 اللغة.
التخفیف  -

من سلوك 
الإیذاء 

البدني أو 
 .المعنوي

الإبعاد، 

التعزیز، 

لعب 

 الدور.

غرفة 

الصف 

.الدراسي  

٣٠ 

 دقیقة

قصة 

مصورة، 

قطع 

الحلوى، 

أوراق ملونة 

 للرسم.

 

 

 

 

 

التحكم  السادسة

في 

انفعالات 

الطفل، 

أن یتحكم  -
الطفل في 
انفعالاته 

ویعدل من 
 تصرفاته.

الإبعاد، 

التعزیز 

الإیجابي، 

التعزیز 

غرفة 

الصف 

.الدراسي  

٣٠ 

 دقیقة

فیلم كرتوني 

-٥قصیر (

دقائق)٧  
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 وتخفیف

سلوك 

ایذاء 

الذات 

لدى أفراد 

 العینة.

التخفیف  -
من سلوك 

الإیذاء 
البدني أو 
 المعنوي.

التفاضلي 

 للسلوك.

صلصال، 

قطع 

 الشوكولاتة.

&الثامنةالسابعة خفض  

سلوك 

إیذاء 

 الذات

التخفیف  -
من السلوك 

العدواني 
الموجه 

نحو الذات 
(إیذاء 
 الذات)

الممارسة 

، السالبة

التعزیز 

التفاضلي 

 للسلوك.

غرفة 

الصف 

.الدراسي  

٣٠ 

 دقیقة

نشاط 

حركي، قطع 

الشوكولاتة، 

التعزیز 

.الاجتماعي  

 

التاسعة& 

 العاشرة

خفض 

سلوك 

إیذاء 

.الذات  

خفض  -
سلوك إیذاء 

الذات 
وتدعیم 

السلوكیات 
 البدیلة.

الاقتصاد 

الرمزي، 

تكلفة 

الاستجابة، 

 التعزیز

غرفة 

الصف 

.الدراسي  

٣٥ 

 دقیقة

نشاط 

حركي، فیلم 

كرتوني، 

المعززات 

الأولیة 

 والثانویة.

 

 

الحادیة عشرة& 

 الثانیة عشرة

خفض 

سلوك 

إیذاء 

. الذات  

خفض  -
سلوك إیذاء 

الذات 
وتدعیم 

السلوكیات 
 البدیلة.

التعزیز 

التفاضلي 

للسلوك، 

التعزیز، 

 الإبعاد.

غرفة 

الصف 

.الدراسي  

٣٥ 

 دقیقة

نشاط 

حركي، 

المعززات 

الأولیة 

 والثانویة
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الثالثة عشرة& 

 الرابعة عشرة.

خفض 

سلوك 

إیذاء 

 الذات

خفض  -
سلوك إیذاء 

الذات 
وتدعیم 

السلوكیات 
 البدیلة.

التعزیز 

التفاضلي 

للسلوك، 

الاقتصاد 

الرمزي، 

تكلفة 

 الاستجابة

غرفة 

الصف 

.الدراسي  

٣٥ 

 دقیقة

نشاط 

حركي، 

المعززات 

الأولیة 

والثانویة، 

الرمزیة، 

سباق 

 سیارات.

 

الخامسة 

عشرة& 

 السادسة عشرة.

خفض 

سلوك 

إیذاء 

.الذات  

خفض  -
سلوك إیذاء 

الذات 
وتدعیم 

السلوكیات 
 البدیلة.

الممارسة 

السالبة، 

التعزیز 

التفاضلي 

 للسلوك

غرفة 

الصف 

.الدراسي  

٣٥ 

 دقیقة

المعززات 

الأولیة 

 والثانویة

 

السابعة عشرة& 

 الثامنة عشرة.

خفض 

سلوك 

إیذاء 

 الذات

خفض  -
سلوك إیذاء 

الذات 
وتدعیم 

السلوكیات 
 البدیلة.

التعزیز 

التفاضلي 

للسلوك، 

العقاب 

(تكلفة 

 الاستجابة)

غرفة 

الصف 

 الدراسي.

٣٥ 

 دقیقة

المعززات 

الأولیة 

والثانویة، 

واللعب على 

الحاسوب 

الشخصي 

PC 

 

خفض  التاسعة عشرة

سلوك 

إیذاء 

 الذات

خفض  -
سلوك إیذاء 

الذات 
وتدعیم 

الإبعاد، 

التعزیز 

بنوعیه، 

التعزیز 

غرفة 

الصف 

 الدراسي.

٣٥ 

 دقیقة

نشاط 

حركي، 

المعززات 
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السلوكیات 
 البدیلة.

التفاضلي 

 للسلوك. 

الأولیة 

 والثانویة

العشرون، 

الحادیة 

 والعشرون.

خفض 

سلوك 

إیذاء 

 الذات

خفض  -
سلوك إیذاء 

الذات 
وتدعیم 

السلوكیات 
 البدیلة.

الإغفال، 

والتعزیز 

التفاضلي 

للسلوك 

التعزیز 

 بنوعیه.

غرفة 

الصف 

الدراسي، 

إحدى 

 القاعات

٣٥ 

 دقیقة

المعززات 

الأولیة 

والثانویة، 

 فیلم كرتوني

 

الثانیة 

والعشرون، 

 الثالثة

 والعشرون.

خفض 

سلوك 

إیذاء 

 الذات

خفض  -
سلوك إیذاء 

الذات 
وتدعیم 

السلوكیات 
 البدیلة.

التعزیز 

التفاضلي، 

الممارسة 

السالبة، 

التعزیز 

 السلبي.

 

غرفة 

 الصف

٣٠ 

 دقیقة

المعززات 

الأولیة 

والثانویة، 

نشاط 

 حركي.

 

الرابعة 

 والعشرون& 

خفض 

سلوك 

إیذاء 

 الذات

خفض  -
سلوك إیذاء 

الذات 
وتدعیم 

السلوكیات 
 البدیلة.

الإطفاء، 

 والتعزیز

غرفة 

 الصف.

٣٠ 

 دقیقة

نشاط 

حركي، 

المعززات 

 المختلفة.

 

الخامسة 

 والعشرون.

خفض 

سلوك 

خفض  -
سلوك إیذاء 

الذات 
وتدعیم 

التعزیز 

التفاضلي 

للسلوك، 

غرفة 

 الصف.

٣٠ 

 دقیقة

نشاط 

حركي، 

المعززات 
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 خامسا: الأسلوب الإحصائي المستخدم: 

المسـتخدم على طبیعة الدراسة والمتغیرات المستخدمة موضع الاهتمام فیها ، وحجم  اعتمد الأسـلوب الإحصـائي 
 العینة والدرجات الخام وقد اتبع الباحث المعالجة الإحصائیة التالیة:

 معامل ارتباط بیرسون. -     
 معامل ألفا كرونباخ. -     
 .Wilcoxon Testاختبار ویلككسون -    

إیذاء 

 الذات

السلوكیات 
 البدیلة.

التعزیز 

 السلبي

الأولیة 

 والثانویة.

السادسة 

والعشرون، 

والسابعة 

 والعشرون.

خفض 

سلوك 

إیذاء 

 الذات

خفض  -
سلوك إیذاء 

الذات 
وتدعیم 

السلوكیات 
 البدیلة.

التدعیم 

الفارق 

للسلوك، 

التعزیز، 

 النمذجة.

غرفة 

 الصف.

٣٠ 

 دقیقة

نشاط 

حركي، 

المعززات 

 المختلفة.

 

الثامنة 

 والعشرون،

التاسعة 

 والعشرون.

خفض 

سلوك 

إیذاء 

 الذات

خفض  -
سلوك إیذاء 

الذات 
وتدعیم 

السلوكیات 
 البدیلة.

الإطفاء، 

الإبعاد 

المؤقت، 

التعزیز، 

الممارسة 

 السالبة.

غرفة 

 الصف.

٣٠ 

 دقیقة

نشاط 

حركي، 

المعززات 

 المختلفة.

 

خفض  الثلاثون.

سلوك 

إیذاء 

 الذات

خفض  -
سلوك إیذاء 

الذات 
وتدعیم 

السلوكیات 
 البدیلة.

التعزیز 

التفاضلي، 

الخبرة 

المنفرة، 

التعزیز 

 بنوعیه.

غرفة 

 الصف.

٣٠ 

 دقیقة

نشاط 

حركي، 

المعززات 

 المختلفة.
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  :: خطوات الدراسةسادسا

 اتبع الباحث في إجراء دراسته الخطوات التالیة:     

اختیار عینة الدراســـــة من الأطفال ذوي اضـــــطراب التوحد، وتحدید إحصـــــاء لعدد الأطفال التوحدیین وتحدید أعمارهم -١
 الزمنیة.

 .تطبیق مقیاس تشخیص التوحد – ٢

درجـة لتعرف على ل القبليعملیـة التطبیق قبـل تطبیق البرنـامج، وهـدفـت أفراد العینـة  إیـذاء الـذات علىمقیـاس  تطبیق-٣
 بعد التطبیق. درجاتهملمقارنتها بم، البرنامج علیه قلدى أفراد العینة وذلك قبل تطبیإیذاء الذات 

 .یةالتجریب ةالسلوكي على أفراد المجموع الإرشاديتطبیق البرنامج  تم-٥

ثم المقارنة ، عة التجریبیةعلى أفراد المجمو  إیذاء الذات قام الباحث بتطبیق مقیاسالانتهـاء من تطبیق البرنامج،  بعـد-٦
 بین درجات الأفراد قبل وبعد تطبیق البرنامج.

مقیاس تقدیر الســلوك العدواني الموجه قام الباحث بإعادة تطبیق ا یومً ) ٩٠مدة (بعد الانتهاء من تطبیق البرنامج ب -٧
 استمرار فاعلیته. مدى التجریبیة لمعرفةة على أفراد المجموعنحو الذات 
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 الفصل الخامس: نتائج الدراسة ومناقشتھا

 

 أولاً: نتائج الفرض الأول ومناقشتھا.
 ثانیًا: نتائج الفرض الثاني ومناقشتھا.
 ثالثاً: نتائج الفرض الثالث ومناقشتھا.

 رابعًا: توصیات وبحوث مقترحة.
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 الفصل الخامس

 نتائج الدراسة ومناقشتها

 

 أولاً: نتائج الفرض الأول ومناقشتها: 

ینص الفرض الأول على أنه " توجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین رتب متوسطي درجات التلامیذ عینة الدراسة 
للتحقق و  في التطبیقین القبلي والبعدي على مقیاس تقدیر السلوك العدواني الموجه نحو الذات لصالح القیاس البعدي"

من صحة هذا الفرض فقد استخدم الباحث اختبار ویلكوكسون للعینات اللابارامتریة للأزواج المرتبطة من خلال البرنامج 
 ، وكانت النتائج كما هي موضحة في الجدول التالي:SPSSالإحصائي 

 )٨جدول(

ومستوى الدلالة للفروق بین التطبیقین القبلي والبعدي على مقیاس تقدیر  Zیوضح متوسط ومجموع الرتب وقیمة 
 السلوك العدواني الموجه نحو الذات (قبل وبعد التعرض للبرنامج الإرشادي)

 الأبعــاد
اتــــجـــــاه فــــروق 

 الرتب
 ن

ــوســــــــــط  مــت

 الرتب

مــجــمــوع 

 الرتب
 Zقیمة 

مســــتوى 

 الدلالة

 الإیذاء

 الجسدي

 الرتب السالبة

 الرتب الموجبة

 التساوي

٤ 

٠ 

٠ 

٢.٥٠ 

٠ 

٠ 

١٠.٠٠

٠ 

٠ 

٠.٠٥ ٢.٢٤ 

الإیذاء 

 النفسي

 الرتب السالبة

 الرتب الموجبة

 التساوي

٤ 

٠ 

٠ 

٢.٥٠ 

٠ 

٠ 

١٠.٠٠

٠ 

٠ 

٠.٠٥ ٢.١٨ 

 الدرجة الكلیة
١٠.٠٠ ٢.٥٠ ٤ الرتب السالبة

٠ 

٠.٠٥ ٢.٢٠ 
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 الرتب الموجبة

 التساوي

٠ 

٠ 

٠ 

٠ 

٠ 

 

١.٩٦) = ٠.٠٥مستوى الدلالة عند (      ٢.٥٨) = ٠.٠١مستوى الدلالة عند (  

Zیتضــــــح من الجدول الســــــابق أن قیم  المحســــــوبة لأبعاد مقیاس إیذاء الذات والدرجة الكلیة للمقیاس بلغت على  

)، مما یشـــــیر إلى وجود فروق دالة إحصـــــائیا ١.٩٦) وهى قیم أكبر من القیمة الحدیة (٢.٢٠، ٢.١٨، ٢.٢٤الترتیب (

درجات الأفراد بالمجموعة التجریبیة قبل وبعد تطبیق البرنامج، على مقیاس إیذاء الذات  ) بین٠.٠٥عند مســتوى دلالة (

والدرجة الكلیة للمقیاس في اتجاه القیاس البعدي، مما یعنى تحسـن درجات أفراد المجموعة التجریبیة (عینة الدراسة) بعد 

 تعرضهم لجلسات البرنامج. 

درجات الأفراد بالمجموعة التجریبیة في القیاســــــــــــین القبلي والبعدي  والشــــــــــــكل البیاني التالي یوضــــــــــــح الفروق بین 

 لمقیاس إیذاء الذات.

 

 )٣شكل(

 یوضح الفروق بین درجات الأفراد بالمجموعة التجریبیة في القیاسین القبلي والبعدى 

 لمقیاس إیذاء الذات

0 

5 
10 
15 
20 
25 
30 
35 
40 

 إیذاء جسدي

 

الكلیة لدرجةا   

 

 بعدي
 قبلي
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لقد هدفت الدراسـة الحالیة إلى التعرف على مدى فاعلیة برنامج إرشادي سلوكي في خفض سلوك إیذاء الذات لدى 
، ینالســلوكي وتطبیقه على عینة من الأطفال التوحدیعینة من الأطفال التوحدیین، ولذلك تم تصــمیم البرنامج الإرشــادي 

ا وبعـدی�ا وتتبعی�ا على مجموعة  ) ســــــــــــــنـة١٠ – ٨ممن تراوحـت أعمـارهم مـا بین ( ،وتم تطبیق مقیـاس: إیـذاء الـذات  قبلیـ�
 Wilcoxon Testاختبار ویلكوكســون  والذي تمثل في: المناســب  الدراســة(التجریبیة)، وباســتخدام الأســلوب الإحصــائي

 البرنامج الإرشــادي الســلوكي في خفض ســلوك إیذاء الذاتفاعلیة اســتخدام أظهرت نتائج الدراســة اللابارامتریة، للعینات 
 لدى عینة من الأطفال التوحدیین(عینة الدراسة).

 :)٨فقد اتضح من نتائج الجدول( -۱
Zأن قیم  ، ٢.١٨، ٢.٢٤ى الترتیب (المحســــــــــــــوبـة لأبعـاد مقیـاس إیـذاء الـذات والـدرجـة الكلیـة للمقیاس بلغت عل 

) ٠.٠٥)، مما یشیر إلى وجود فروق دالة إحصائیا عند مستوى دلالة (١.٩٦) وهي قیم أكبر من القیمة الحدیة (٢.٢٠

بین درجـات الأفراد بـالمجموعة التجریبیة قبل وبعد تطبیق البرنامج، على مقیاس إیذاء الذات والدرجة الكلیة للمقیاس في 

، مما یعنى تحسن درجات أفراد المجموعة التجریبیة بعد تعرضهم لجلسات البرنامج. اتجاه القیاس البعدي  

في ضـــــــوء المضـــــــامین والمصـــــــاحبات النفســـــــیة لمقیاس إیذاء الذات ویمكن تفســـــیر ومناقشـــــة هذه النتیجة      
لمســتخدم الســلوكي االمســتخدم في الدراســة من ناحیة، والفنیات والخبرات والممارســات المتضــمنة في البرنامج الإرشــادي 

 في الدراسة من ناحیة أخرى.

المجموعة التجریبیة في جلســــــــــات البرنامج الإرشــــــــــادي أطفال وترجع هذه النتیجة إلى نتائج اشــــــــــتراك وانتظام     
السلوكي المستخدم، حیث كانت الفنیات المستخدمة في البرنامج ذات معنى ومغزى في حیاة هؤلاء الأطفال، مما جعلهم 

ا ووعیًا للاســـــتفادة الكاملة من فنیات البرنامج المســــــتخدم في إطار مواقف حیاتیة وا عیة قأكثر مرونة وأكثر فهماً وحرصـــــً
التدعیم  -التخطیط البیئي -:الإبعاد المؤقت، حیث كانت الفنیات تتنوع ما بین خفض إیذاء الذاتمعاشـــة مما أســـهم في 

 ، حیث ســاهم ذلك في زیادة وعیهم وإدراكهم لأســبابالمحو -الإذبال -النمذجة –التعزیز  -التشــكیل -التســلســل -الفارق
هتها، مما ســاهم في زیادة قدرتهم على التنفیس عن مشــاعرهم وأحاســیســهم وطرق مواج ســواءً للذات ، أو للآخرین العنف

في أعمال وأفعال تلقائیة، بحیث أصـــبحوا أكثر مرونة في التعبیر بحریة عن مشـــاعرهم الإنســـانیة ، بحیث اســـتمتعوا بما 
یســــرة، هلة ملدیهم من إمكانیات وخصــــائص شــــخصــــیة أمكن توظیفها في إقامة علاقات وتفاعلات اجتماعیة بطریقة ســــ

وذلك من خلال الممارســـــات الإرشـــــادیة التي ســـــاعدتهم على زیادة وعیهم وتقدیرهم لذواتهم وعلى تخطى صـــــعوباتهم في 
 تزویدهم بالخبرات التي تسمح لهم بأفضل طرق التعامل مع الآخرین. تموالاجتماعي ، حیث لنفسي التوافق ا

لعمهىاسغغغق ئكةعرير فعلى ســـبیل المثال لا الحصـــر ســـاعدت فنیة لئخى هئك نمیة تفي تعزیز ســـلوكیات أســـهمت في  يهئ ئك
بعه على ، أو الضــغط بإصــالضــرب بقبضــة الید على الرقبة، تجنب ضــرب رأســه بالید( مثل:مهارات الحفاظ على النفس 

 عینیه).
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ب  لدج ب ئكم حركة في خفض ال سـاعدت في تعلم الطفل أسـالیب وسـلوكیات من شـأنها أسهمت قدكق ئزغةخخئل غمي
-علي الثبات وإتباع التعلیمات التدریب-تدریب أعضـــــــاء الجماعة على ممارســـــــة ســـــــلوك منتظم الحركة (مثل:رطة المف

تدریب أعضـــــــاء الجماعة على ممارســـــــة الثبات علي المقعد مع التركیز في الأعمال التي في أیدیهم، مما ســـــــاعده على 
 ).البقاء مدة طویلة في التوقف عن إیذاء نفسه

ب آيصغغغغغغئ عن الســـــــــلوك غیر المرغوب فیه خاصـــــــــة فیما یتمثل في:(عدم الانتباه  لیتوقف ئلأدائك: ئزغغغغغغةخخئل غمي
 العنف مع نفسه).-خرق القوانین المحددة  –للتعلیمات 

المجموعة التجریبیة في الحرص على حضـــــــــــور جلســـــــــــات البرنامج الإرشـــــــــــادي افتقارهم إلى  طفالولعل ما دفع أ
إضافة ، هوطرق مواجهته، كذلك كیفیة تجنبإیذاء الذات المعلومات والخبرات والمهارات التي تساعدهم في معرفة أسباب 

 . إلى تشجیع الباحث لهم، وما قدمه لهم من مدعمات

عرض أفراد بعدي فیرجع إلى تالمجموعة التجریبیة بالفروق بین القیاس لصــــــالح القیاس أما من حیث تمیز أفراد ال   
یر حیث اســــــــتفادوا من الفنیات المتضــــــــمنة في البرنامج في كیفیة التفك ،المجموعة التجریبیة للبرنامج الإرشــــــــادي وفنیاته

واضــح  وبالتالي كان لهذا أثر ،لذلك بطریقة صــحیحة في مواجهة العنف الموجه للذات والمشــكلات الانفعالیة المصــاحبة
في خفض إیـذاء الـذات والتي تم التـدریـب علیهـا من خلال الفنیات المســــــــــــــتخدمة لأفراد المجموعة التجریبیة لكي یتبادلوا 
الخبرات فیما بینهم، هذا بالإضــافة إلى توجیه وتدریب الباحث لهم بكیفیة التغلب علي المشــكلات الانفعالیة والصــعوبات 

 من خلال تدریبهم علي:،نیة لدیهمالوجدا

 الحفاظ على سلامة الجسد: من خلال التوقف عن ممارسة السلوكیات العنیفة، حیث تم تدریبه وإرشاده لكیفیة: -۱

 .أن یتوقف عن ضرب الأرض بقدمیه 

  .أن یتوقف عن خمش (یحدث خربشة) أو یقرص نفسه 
 .أن یتوقف عن خنق نفسه 

 .أن یتوقف عن ضرب رأسه بالجدار 
 ن یتوقف عن ضرب رأسه بالید.  أ 

 .أن یتوقف عن حك جلده بیده أو بالجدار أو بأشیاء أخرى 

 .أن یتوقف عن شد شعره بإحدى أو كلتا یدیه 

 (كالعض على ظاهر الید، الإبهام، الذراع) أن یتوقف عن عض نفسه 
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 .أن یتوقف عن ضرب نفسه أسفل الذقن 

 .أن یتوقف عن ضرب نفسه أسفل الرقبة 
  عن شد أذنیه بیدیه.أن یتوقف 

 الحفاظ على سلامة النفس: من خلال التوقف عن ممارسة التصرفات العنیفة ،حیث تم تدریبه وإرشاده لكیفیة:     -۲

 .أن یتوقف عن رمي نفسه على الأرض 
 .أن یحافظ على أدواته الشخصیة 
 .أن یتوقف عن الصراخ والصیاح أو أن یصدر أصواتًا تؤذي حلقه 

        .أن یتجنب الاصطدام بالأثاث المدرسي 
 .أن یحافظ على سلامة ونظافة ملابسه 
 .أن یتوقف عن الجري باندفاع وبلا وعي 
 .أن یتوقف عن البكاء دون سبب بصوت عال 

هذا بالإضـافة إلى أشـكال المسـاندة  الجسدیة والنفسیة، والواجبات المنزلیة كتدریبات على مواجهة المواقف العنیفة 
التي تمثل لهم مصـــدرًا ثریًا للتطبیق  العملي الواقعي على ما تعلموه في الجلســـة الإرشـــادیة بمســـاعدة الأســـر التي كانت 

كیفیة التعامل مع الظروف والمواقف التي یتعرضــــــوا لها في ظل صــــــعوباتهم ،من حیث تتابع طفلها بالمجموعة التجریبیة
التي ســاهمت  ،توجیهي المتضــمن في الفنیات والاســتراتیجیات الســلوكیةبالإضــافة إلى الجانب الإرشــادي وال ،ومشــكلاتهم

ة في مما أعطى لهم الفرصـــــــــ ،بصـــــــــورة إیجابیة وفعالة في تدریب هؤلاء الأطفال على خفض إیذاء الذات بدنیا ونفســـــــــیا
رهم)، وأنهم أس رهم باهتمام من حولهم بهم (الباحث، إدارة المؤسسة،اشع، ساهمت في إاكتسابهم سلوكیات إیجابیة جدیدة
 أفراد مرغوب فیهم ممن حولهم.

ضــح مما ســبق أن البرنامج الإرشــادي الســلوكي المســتخدم في الدراســة كان له أثر فعال في خفض إیذاء وقد ات   
 .الذات لدى الأطفال التوحدیین بالمجموعة التجریبیة

والتي أظهرت نتائجها انخفاضًا  Eldevik, et al (2006) تتفق نتائج الدراسة الحالیة مع دراسة ایلدفیك وآخرون
 Foxx & Garito (2007)في حدة السلوك العدواني بعد تطبیق البرنامج الإرشادي المقترح، مع  دراسة فوكس و جاریتو

والتي أظهرت نتائجها فاعلیة البرنامج التدریبي المقترح في خفض كل السلوكیات المضطربة لدى المراهق التوحدي(عینة 
 كالعدوان والتدمیر وسلوك إیذاء الذات.الدراسة) 

والتي قد  George Capone, et. Al.(2008) وتتفق مع هذه النتیجة أیضًا دراسة جورج كابون وآخرون:
أظهرت نتائجها انخفاضًا في سلوك إیذاء الذات، وسلوكیات التدمیر، وكانت نسبة الانخفاض في سلوك إیذاء الذات أكبر 
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ون من اضطراب التوحد نتیجة لعلاجهم بالریسبریدون، كما تتفق مع هذه النتائج أیضًا دراسة لدى الأطفال الذین یعان
بعنوان: التدخل بالتدریبات السلوكیة للسلوك النمطي  Paterson Stephen, et al (2010)باترسون ستیفنن وآخرون

والتكراري  كیة في خفض السلوك النمطيوالتكراري للأفراد ذوي اضطراب التوحد، والتي أثبتت فاعلیة التدریبات السلو 
) والتي ٢٠٠٢للأطفال ذوي اضطراب التوحد، وفي البیئة العربیة تتفق نتائج هذه الدراسة مع دراسة كل من: أمیرة بخش(

أظهرت فاعلیة بعض فنیات تعدیل السلوك(التعزیز اللفظي، والنمذجة، والاقتصاد الرمزي) في تنمیة مهارات التفاعل 
) ٢٠٠٤وخفض السلوك العدواني لدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد، ودراسة مصطفي سلیمان، وخالد سید(الاجتماعي 

والتي أكدت على فاعلیة استخدام بعض فنیات تعدیل السلوك (النمذجة، والتعزیز، ولعب الدور، وتكلفة الاستجابة، 
ي كما تتفق ودراسة أسامة فاروق مصطف والتشكیل) في التخفیف من بعض أعراض اضطراب التوحد ومنها العدوانیة،

والتي أثبتت فاعلیة الإرشاد في خفض السلوك التكراري وعلاج القصور في العلاقات الاجتماعیة لدى الأطفال  ٢٠١١
ذوي اضطراب التوحد، وهذا مما یوضح وبجلاء فاعلیة البرامج السلوكیة في تنمیة السلوكیات المرغوب فیها، وخفض 

مرغوب فیها ومنها السلوك العدواني لدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد،   وتتفق كذلك مع نتائج دراسة السلوكیات غیر ال
)، والتي أثبتت فاعلیة كل من التعزیز التفاضلي للسلوك، وتكلفة الاستجابة في خفض السلوك العدواني ٢٠١٣دعاء حمزة (

 لدى الأطفال التوحدیین.

والتي دلت نتائجها على أن  :Scahill Lawrence (2008)لارونس سكیل بینما تختلف هذه النتائج مع دراسة 
التدخل الطبي وحده لا یكفي في علاج الاضطرابات السلوكیة (العدوان وسلوك إیذاء الذات) خاصة في الحالات التي 

 تعاني من هذه الاضطرابات بشدة، كما أن العلاج السلوكي وحده لا یكفي أیضًا.
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 ثانیًا: نتائج الفرض الثاني ومناقشتها: 

ینص على أنه " لا توجد فروق ذات دلالة إحصــــائیة بین رتب متوســــطي درجات التلامیذ عینة الدراســــة في 
التطبیقین البعدي والتتبعي لمقیاس تقدیر الســـــلوك العدواني الموجه نحو الذات وذلك بعد مرور شـــــهرین من تطبیق 

الفرض فقد اسـتخدم الباحث اختبار ویلكوكسون للعینات اللابارامتریة للأزواج المرتبطة من للتحقق من صـحة  البرنامج".
 ، وكانت النتائج كما هي موضحة بالجدول التالي:SPSSخلال البرنامج الإحصائي 

 )٩جدول(

 للفروق بین التطبیقین البعدي والتتبعيومستوى الدلالة  Zمتوسط ومجموع الرتب وقیمة 

 على مقیاس تقدیر السلوك العدواني الموجه نحو الذات. 

 الأبعــاد
اتـــــجـــــاه فـــــروق 

 الرتب
 ن

مـــتـــوســـــــــــط 

 الرتب

مـــجـــمـــوع 

 الرتب
 مستوى الدلالة Zقیمة 

 الإیذاء

 الجسدي

 الرتب السالبة

 الرتب الموجبة

 التساوي

٣ 

١ 

٠ 

٢.٠٠ 

٤ 

٠ 

٦.٠٠ 

١.٤٨٢ ٤ 

 غیر دالة 

٠.٠٥عند  

الإیذاء 

 النفسي

 الرتب السالبة

 الرتب الموجبة

 التساوي

٣ 

١ 

٠ 

٢.٠٠ 

٤ 

٠ 

٦.٠٠ 

١.٥٤٦ ٤ 

 غیر دالة 

٠.٠٥عند  

 الدرجة الكلیة

 الرتب السالبة

 الرتب الموجبة

 التساوي

٣ 

١ 

٠ 

٢.٠٠ 

٤ 

٠ 

٦.٠٠ 

١.٤٧٢ ٤ 

 غیر دالة 

٠.٠٥عند  

 

١.٩٦) = ٠.٠٥مستوى الدلالة عند (      ٢.٥٨) = ٠.٠١مستوى الدلالة عند (  
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Zیتضــــــح من الجدول الســــــابق أن قیم  المحســــــوبة لأبعاد مقیاس إیذاء الذات والدرجة الكلیة للمقیاس بلغت على  

)، مما یشـــــــــیر إلى عدم وجود فروق ١.٩٦) وهى قیم أصـــــــــغر من القیمة الحدیة (١.٤٧٢، ١.٥٤٦، ١.٤٢٨الترتیب (

التجریبیة في القیاس البعدي التتبعي للبرنامج، ) بین درجات الأفراد بالمجموعة ٠.٠٥دالة إحصـــائیا عند مســـتوى دلالة (

على مقیاس إیذاء الذات والدرجة الكلیة للمقیاس ، مما یعنى  اســـــــتمرار تحســـــــن درجات أفراد المجموعة التجریبیة نتیجة 

 لتعرضهم لجلسات البرنامج . 

قیاســــــــــین البعدي والتتبعي  والشــــــــــكل البیاني التالي یوضــــــــــح الفروق بین درجات الأفراد بالمجموعة التجریبیة في ال

 الأبعاد وللدرجة الكلیة لمقیاس إیذاء الذات.

 

 

 )٤شكل(

 یوضح الفروق بین درجات الأفراد بالمجموعة التجریبیة في القیاسین البعدي والتتبعي

 الكلیة لمقیاس إیذاء الذاتلدرجة او  

 ):٩فقد اتضح من نتائج الجدول( 

، ١.٥٤٦، ١.٤٢٨المحســـــــوبة لأبعاد مقیاس إیذاء الذات والدرجة الكلیة للمقیاس بلغت على الترتیب ( Zأن قیم 
)، مما یشــیر إلى عدم وجود فروق دالة إحصــائیا عند مســتوى دلالة ١.٩٦) وهي قیم أصــغر من القیمة الحدیة (١.٤٧٢

ا تتبعي للبرنــامج على مقیــاس إیــذاء الــذات ممــ) بین درجــات الأفراد بــالمجموعــة التجریبیــة في القیــاس البعــدي وال٠.٠٥(
 .یعنى استمرار تحسن درجات أفراد المجموعة التجریبیة نتیجة لتعرضهم لجلسات البرنامج
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ي في ضــوء اســتمراریة فاعلیة البرنامج الإرشــاد ویمكن تفســیر ومناقشــة هذه النتیجة الخاصــة بالفرض الثاني   
في خفض ســـــلوك إیذاء الذات لدى أفراد المجموعة التجریبیة بعد انتهاء فترة  الســـــلوكي المســـــتخدم في الدراســـــة الحالیة ،

قد یكون الســبب وراء عدم أو ضــعف اســتخدام  ســلوكیةفنیات الالنقص المعرفة بقیمة ) یومًا حیث أن ٦٠البرنامج بمدة (
: الإبعاد فنیاتوالقائم على الأطفال لها في المواقف المختلفة، ونجاح برنامج الإرشــــــــــاد الســــــــــلوكي في الدراســــــــــة الحالیة 

ســــــاب الأفراد في إك المؤقت، التخطیط البیئي، التدعیم الفارق، التســــــلســــــل، التشــــــكیل، التعزیز، النمذجة، الإذبال، المحو
المهارات الحفاظ على البدن والنفس من خلال شــــــــرحها لهم ، وتدریبهم علیها حتى أصــــــــبحت جزءًا من مخزون مهارات 

ا ، والتي قد بدأ تعلمها واســـــــــتخدمها في مواقف  ع الآخرینمع الذات ، ومالتعامل  ، والتي ســـــــــرعان ما عمم معینةأیضـــــــــً
 الفنیات في باقي جوانب حیاتهم، حیث أن الفرد یمیل إلى تكرار استخدام المهارة بعد نجاحها. المهارات و استخدام هذه 

كذلك ترجع نتائج هذا الفرض إلى ما حققه البرنامج الإرشــــادي الســــلوكي من نجاح في الدراســــة الحالیة وتقدیم     
ساعدت بطریقة غیر مباشرة أسر هؤلاء الأطفال (المجموعة التجریبیة) على اتباع أسالیب تفكیر ملائمة في  موضوعات

تبعى لذا فقد أظهر القیاس التزلیة التي تناولها الباحث، مســـــــاعدة أطفالهم، وذلك من خلال مشـــــــاركتهم في الواجبات المن
في القیاســــــــین البعدي والتتبعى، وهذه النتیجة  أبعاد ســــــــلوك إیذاء الذاتعدم وجود فروق جوهریة في مســــــــتوى انخفاض 

ج ): والتي هدفت إلى تقییم برامج العلاGerdtz,2000اتفقت مع دراســة كل من على ســبیل المثال لا الحصــر: دراســة (
الســلوكي المقدمة للمراهقین ذوي اضــطراب التوحد داخل الغرفة الصـــفیة، وأســفرت نتائجها عن فاعلیة البرنامج الســـلوكي 
في تقلیل الســــلوكیات الســــلبیة داخل الغرفة الصــــفیة بشــــكل ملحوظ، بل ووجود تأثیر طویل المدى لهذا النوع من العلاج 

ا مع ما توصلت إلیه نتائج دراسة سید الجارحي( السـلوكي على تصـرفاته وسـلوكیاته، كما تتفق هذه ) ٢٠٠٤النتیجة أیضـً
والتي أوضــــــحت نتائجها فاعلیة البرنامج التدریبي المقترح في تنمیة بعض مهارات الســــــلوك التكیفي وخفض الســــــلوكیات 

) في ٢٠، ٢٠٠٠(عادل عبد االله، كما تتفق هذه النتیجة أیضــا مع ما یراهالمضــطربة لدى عینة الدراســة بشــكل ملحوظ، 
أن هذا الأمر یؤدي إلى منع حدوث انتكاسة بعد انتهاء البرنامج حیث یعمل على استمرار أثر البرنامج وفاعلیته بعد أن 

 یكون قد انتهي.

) في أن النمذجة أسلوب للتعلم عن طریق التقلید، أو ١٣٦ ،٢٠١٠،وهو ما یتفق أیضـا مع ما یراه (فاروق الروسـان
التعلم بالملاحظة، والنمذجة أحد أســـــــالیب تعدیل الســـــــلوك عن طریق ملاحظة النموذج أو تقلیده، وقد یحدث التعلم دون 

 أن تظهر على الفرد استجابات متعلمة فوریة، بل قد تحدث لاحقا.
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 : هاالث ومناقشتثالثاً: نتائج  الفرض الث

ینص على أنه " یوجد تأثیر للبرنامج المقترح في تحسین تقدیر السلوك العدواني الموجه نحو الذات للأطفال 
للتحقق من صحة الفرض فقد استخدم الباحث معادلة حجم الأثر للعینات ذوي اضطراب التوحد عینة الدراسة". 

 ح ذلك.) یوض١٠الصغیرة وذلك للتحقق من حجم تأثیر البرنامج، وجدول (

 )١٠جدول(

 تقدیر السلوك العدوانيوحجم التأثیر للبرنامج المقترح في خفض   rر ومقدا Zقیمة 

 الموجه نحو الذات

 التأثیر rمقدار  zقیمة  العدد الأبعاد

 كبیر ٠.٩٦ ١.٩٤ ٤ البعد الأول

 كبیر ٠.٩٨ ١.٩٦ ٤ البعد الثاني

 كبیر ٠.٩٧ ١.٩٥ ٤ المقیاس ككل

 

) أن حجم الأثر لكل من الأبعاد الفرعیة والدرجة الكلیة للمقیاس كبیر وذلك یؤكد فعالیة ١٠یتضح من جدول(
 المقترح في خفض سلوك إیذاء الذات لدي الأطفال ذوي اضطراب التوحد عینة الدراسة.البرنامج 

 ):١٠بالنسبة للفرض الثالث:فقد اتضح من نتائج الجدول(-٣

ح في خفض المقتر أن حجم الأثر لكل من الأبعاد الفرعیة والدرجة الكلیة للمقیاس كبیر وذلك یؤكد فعالیة البرنامج  
 سلوك إیذاء الذات لدي الأطفال ذوي اضطراب التوحد عینة الدراسة.

بي مرتفع، اویمكن تفسـیر هذه النتیجة في ضوء تمتع البرنامج الإرشادي السلوكي الذي استخدمه الباحث بأثر إیج
 توجد جوانب هامة ساعدت على تحقیق الفرض الثالث، وهذه الجوانب تتمثل فیما یلي: حیث

تشــــــجیع الطفل التوحدي على الاســــــتمرار وتكملة العمل فهو ســــــرعان ما یكلّ ویشــــــعر بالفشــــــل، وملائمة الأنشــــــطة  -
 والفنیات لقدراته، وكذلك البیئة والمعلم المعد إعدادًا جیدًا.
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التعلیم بخطوات محددة بحیث لا ینتقل من خبرة تعلم سلوك إلى أخري إلا بعد معرفة الأولي معرفة كافیة (البنائیة سـیر  -
 في التعلم).

هذه الأســــباب الســــابقة ســــاعدت أفراد المجموعة التجریبیة على خفض ســــلوك إیذاء الذات وثبات ذلك التعلم بقدر 
 ض الثالث.كبیر مما كان له أكبر الأثر في تحقیقق الفر 

و دكق ؟ي عك تعد البرامج الإرشـــــــــــادیة الســـــــــــلوكیة من الأدوات المهمة في تحقیق قدر كبیر من الســـــــــــلوكیات  هامئ
الإیجابیة المدعمة للشــــــخصــــــیة المتزنة والســــــلوك المتزن المقبول اجتماعیا ومن ذلك خفض ســــــلوك إیذاء الذات وتكوین 

 سلوكیات بدیلة أكثر ملاءمة ومقبولة.

) في أن ما یقوم به ١٤١، ٢٠٠٥رنامج الحالي أیضـــــــــا إلى اتفاقه مع ما یراه (صـــــــــادق ســـــــــیف ،ویعزي نجاح الب
البرنـامج الجمـاعي من توفیر فرص الانتمـاء إلى الجمـاعـة ونمو العلاقـات الاجتمـاعیـة، وتقلیـل الشــــــــــــــعور بالعزلة وزیادة 

 قان المهارات المستهدفة.الشعور بالحمایة والأمان، وما یقوم به من تحفیز للأطفال نحو التنافس في إت

البحوث والدراســــــات الســــــابقة التي أكدت النتائج على فاعلیة البرامج التي اســــــتندت  معأیضــــــا تتفق هذه النتیجة كما     
 على النظریة السلوكیة في خفض سلوكیات غیر ایجابیة وتنمیة مهارات متنوعة لدي التوحدیین كما یلي: 

لتي هدفت إلي دراســـــــة تأثیر العلاج الســـــــلوكي وا .Sigmund, et al) (2006,ما توصـــــــلت إلیه نتائج دراســـــــة
المكثف قلیلا(شــــــــبه المكثف) على الأطفال التوحدیین والتخلف العقلي، حیث توصــــــــلت نتائج الدراســــــــة إلي أنه لم یوجد 

ر من أكب اختلاف هام بین المجموعتین قبل العلاج، ولكن بعد عامین من العلاج قامت المجموعة الســـــــــــــلوكیة بإنجازات
 المجموعة الانتقائیة، وذلك في كل المناطق والمجالات.

ن إمما ســـــبق یتضـــــح لنا فاعلیة البرنامج الذي اســـــتخدمه الباحث والتي اســـــتند فیه على النظریة الســـــلوكیة، حیث 
ین یالعلاج الســـــلوكي من أفضـــــل العلاجات النفســـــیة التي أوضـــــحت فعالیتها الكبیرة في علاج ســـــلوكیات الأطفال التوحد

 ).  ١٦٩، ٢٠١٢ ،التي تستند علي مبادئ الاشتراط الإجرائي في علاج الأطفال التوحدیین (سهیر كامل

وقـد عزز من دور البـاحـث اســـــــــتخـدامـه للفنیات التالیة التي یرى الباحث أن لها دورًا كبیرًا في تأثیر البرنامج 
 دراسة:بإیجابیة علي سلوك إیذاء الذات لدى الأطفال التوحدیین بعینة ال

 فنیة التعزیز بالحث والتشجیع مع فنیتي التخطیط البیئي والتسلسل:-أ

والتي من شـــــــــأنها دفعت الطفل للالتزام بحضـــــــــور الجلســـــــــات في أوقاتها، نظرا لتمتعه بالمشـــــــــاركة في العدید من 
الأنشــــطة التي كلما نجح فیها یدعّم، وذلك له أثر داخلي یجعله یشــــعر بالقیمة لذاته فیشــــعره ذلك أنه موضـــــع تقدیر من 
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قدیر جه لمزید من اكتســاب المهارات التي تجعله موضــع تالآخرین، وهذا من شــأنه أیضــا یبث ثقته في نفســه، ویجعله یت
 من الآخرین.

التعزیز هو العملیة التي بمقتضــــاها یتم زیادة أو تقویة احتمالیة تكرار قیام الفرد بســــلوك أن ب القولوذلك یتفق مع 
یســـــاعد  ، والتعزیزأو اســـــتجابة معینة، عن طریق تقدیم یعقب ظهورها هذا الســـــلوك أو تلك الاســـــتجابة منه أي من الفرد

   )١٠٨ ،٢٠٠٣(حســـــــن شـــــــحاتة وآخرون، ذ في الأنشـــــــطة التعلیمیة المختلفةعلى زیادة التعلیم، وزیادة مشـــــــاركة التلامی
جـدر الإشــــــــــــــارة هنـا إلى أن البـاحـث راعى في تقـدیم المعزز التوقیـت، وعـدم إعطـائه بكثرة، كذلك تكرار التدعیم لزیادة تو 

كان یلجأ الباحث إلى جعل المدعم على مراحل أو أجزاء، وهذا من شــــــانه شــــــجع على قوته، كذلك عند ترســــــیخ المهارة 
 اكتساب مهارات حمایة الذات بفاعلیة كبیرة خاصة مع استخدام فنیة التسلسل.

)، في أن هناك ثمة بعض العوامل والشـــــــــــروط ٩٥-٩٤ ،٢٠٠١وهو ما یتفق مع ما أكد علیه (جمعه یوســـــــــــف، 
 عزیز:المؤثرة في فاعلیة فنیة الت

 توقیت التعزیز: یجب أن یكون التعزیز فوریا ولیس مؤجلا، أي یجب تعزیز الطفل مباشرة. -
 یجب تقلیل كمیة التعزیز وعدم إعطائه بكثرة في كل مرة حتى یظل هذا المعزز مرغوبا للطفل، كما  -
 وب.یجب أن تتناسب كمیة التعزیز وطبیعة السلوك والجهد الذي قام به لتأدیة السلوك المرغ  
 یجب تدعیم العمل في الحال لتقویة فاعلیة السلوك. -
 تكرار التدعیم في البدایة، فكلما كثر تكرار التدعیم كلما زادت قوته. -
 عندما یتم ترسیخ أو توطید السلوك فإنه من المناسب التحول إلى أسلوب التدعیم المتقطع، أي تقویة  -

 یحدث ارتباط شرطي. التدعیم فقط بعد عدة مرات من الاستجابة حتى لا   
 لابد من تحدید السلوك المرغوب تدعیمه، فالسلوك غیر المناسب والذي یعیق التقدم لا یجب تدعیمه. -

، والتي هدفت لفحص أثر الســــــــلوك المعزز أوتوماتیكیاً (William, et al.,2003) وذلك یتفق مع نتائج دراســــــــة
إلي  أن الســلوك النمطي كان أكثر مقاومة للتعطیل والتمزق على اســتمرار الســلوك النمطي حیث توصــلت نتائج الدراســة 

بعــد فترات الاقتراب من المثیر المفضــــــــــــــل والــذي تم تقــدیمــه على جــداول زمنیــة مختلفــة، وأكــدت نتــائج الــدراســــــــــــــة على 
 الاستمرار السلوكي یمكن أن یرتبط إیجابی�ا بمعدل التعزیز.

والتي هدفت لدراســة أثر اســتخدام ســیاســة التدخل في  )،.Maureen& Charles (2005,كذلك یتفق مع دراســة 
تقلیل الســلوك النمطي داخل الفصــل الدراســي حیث توصــلت نتائج الدراســة إلى أن الســلوك النمطي كان یقلّ في الفترات 

 التي كانت تشتمل فیها سیاسة التدخل على التلمیح البصري بالاعتماد علي فنیة التعزیز الأوتوماتیكي.
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 والتغذیة الراجعة والتكرار والتعزیز. النمذجة-ب

مهارة أمام حیث قام بأداء ال حیث قام الباحث باســــتخدام هذه الفنیات في التدریب علي خفض إیلام البدن والنفس،
الطفل كنموذج، ثم دعا الطفل لیشـــــــــاركه في أداء المهارة، ثم اختبر أداء الطفل للمهارة، فإن أصـــــــــاب دعمه، وإن أخفق 

هذا من شــــأنه أن ســــهل علي الطفل تعلم المهارة المطلوبة دون خوف و طوات حتى یتقن المهارة المطلوبة، أعاد نفس الخ
 أو تردد.

أن التغذیة الراجعة موجودة أصلا في أي معزز إلا انه یمكن استخدامها كأسلوب قائم بالقول وهذا یتفق أیضـا مع 
یة الراجعة یمكن أن تســـــــــتخدم في التدریب على المهارات بذاته في صـــــــــورة معلومات عن نتائج أداء طفل وكما أن التغذ

الإدراكیة حیث یســـتطیع المعلم القیام بالتغذیة الراجعة في ضـــوء بعض الإجراءات فیؤدى المعلم المهارة أمام الطفل على 
ا دعمه حســـــــــبیل النمذجة ثم یدعو الطفل بها مشـــــــــتركا معه ثم یختبر المعلم أداء الطفل المنفرد للمهارة فإذا كان صـــــــــحی

محمد (                                           ت والأسلوبوعززه بصورة ایجابیة وان لم یكن صحیحا أعاد نفس الخطوا
 )٣٢٨، ١٩٩٨ محروس الشناوي، ومحمد عبد الرحمن،

أن التعلم بـالنمـذجـة "طریقة في التعلیم یكتســــــــــــــب فیها الطفل من ذوي الاحتیاجات القول بـ یتفق كـذلـك مع وهو 
الخاصـــة مهارات جدیدة أو یســـهل بها تعلم ســـلوكیات مرغوب فیها ،حیث یطلب منه مراقبة وتقلید هذا الســـلوك أو القیام 

 أو من خلال المعیناتلطفل بمثله في الحال كما شــــــــاهده، وقد یكون هذا الســــــــلوك المنمذج عن طریق المعلم أو أقران ا
 )١٨٤ ،٢٠٠٠(صالح هارون،   التكنولوجیة
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ب: لقةذح ة هاحهت  شيئ  ذئاعئي: ةه

ب: ة ئكةئكي شيئ ب يماغى ئةائظ ئكةه ب ئكحئكي ة ؤكيهئ ئكخذئز شك ث ئكةى ةه ب ئكمةئئ لمئفس م خلإك عذص ه  ل

 توصیات الدراسة:-١

الســلوكي المســتخدم في هذه الدراســة في خفض ســلوك إیذاء الذات اســتخدام المعلمین والآباء البرنامج الإرشــادي  )١
 لدى الأطفال التوحدیین.

اســـــتخدام المعلمین والآباء والأخصـــــائیین مقیاس ســـــلوك إیذاء الذات كأداة مقننة یمكن من خلالها قیاس ســـــلوك  )٢
 إیذاء الذات لدى الأطفال التوحدیین.

ة لأطفال بعد استشارة متخصصین للتغلب على السلوكیات المشكلضرورة تقدیم الآباء المساعدة المبكرة لهؤلاء ا  )٣
 التي تصدر عنهم.

معلمین تربیة خاصــة یكون تخصــصــهم الدقیق اضــطراب التوحد للتدریس لهؤلاء الأطفال، وتقدیم  ضــرورة إعداد )٤
 .برامج تدریبیة للمعلمین الحالیین غیر المؤهلین

 ال ذوي اضطراب التوحد وفقًا لخصائصهم النفسیة والانفعالیة.إیجاد وتهیئة البیئة المناسبة والحافزة للأطف  )٥

 ضرورة وضع البرامج وبناء المناهج المناسبة للأطفال ذوي اضطراب التوحد.   )٦

ضــــــرورة مراعاة الفروق الفردیة في البرامج المقدمة لهذه الفئة من الأطفال من حیث تخطیطها وتنفیذها لتحقیق   )٧
 حده.الرعایة الفریدة لكل طفل على 

 ضرورة الاهتمام والتركیز على مبدأ التعزیز والتحفیز في تعلیم هؤلاء الأطفال.   )٨

ضـــــرورة الاهتمام بفئة التوحدیین وإنشـــــاء فصـــــول خاصـــــة بهم وعمل برامج خاصـــــة لهم واســـــتراتیجیات تعلیمیة  )٩
 وتربویة على أسس علمیة وموضوعیة تراعى هؤلاء الأطفال وسمات شخصیتهم، وتتیح لهم فرص نمو طبیعي. 

المدرســــة  نفســــي إلى جانبتوفیر فریق عمل متكامل لیتولى هذه الفئة من طبیب أطفال، طبیب نفســــي، أخصــــائي  )١٠
 والأسرة. 
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 البحوث المقترحة:-٢

 یقدم الباحث موضوعات لازالت في حاجة لمزید من البحث والدراسة في هذا المیدان وهى: 

فاعلیة برنامج إرشــــــادي ســــــلوكي لتنمیة التواصــــــل اللفظي وغیر اللفظي لدى الأطفال التوحدیین وأثر ذلك على خفض -أ
 لدیهم.السلوك التكراري 

 فاعلیة برنامج إرشادي سلوكي للحد من الأنماط السلوكیة غیر المقبولة الأخرى لدى الأطفال التوحدیین.     -ب

 فاعلیة برنامج إرشادي سلوكي لأمهات الأطفال التوحدیین لإكسابهم مهارات التعامل مع أطفالهن التوحدیین.-ج

 ذكور والإناث التوحدیین في سلوك إیذاء الذات.إجراء دراسة للتعرف على الفروق بین الجنسین: ال-د
-القلق-إجراء دراسات للتعرف على أثر ارتفاع مستوي سلوك إیذاء الذات على متغیرات مختلفة (الصحة النفسیة -هــــــــــــــ

 التوافق النفسي /الاجتماعي. الخ) لدى الأطفال التوحدیین.
 توحدیین.فاعلیة برنامج تدریب لخفض سلوك المعارضة لدى الأطفال ال-و
 فاعلیة بعض أنواع الإرشاد الأخرى (الرسم، الفن، القصة...) في تنمیة بعض المهارات لدى الأطفال التوحدیین.-ز
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 المــــــــراجع

 .أولاً: المراجع العربیة           

 .ثانیًا: المراجع الأجنبیة              
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 : أولاً: المراجع العربیة

 ،واقع خدمات التربیة الخاصة للتلامیذ ذوي التوحد في المملكة العربیة السعودیةم): ٢٠٠٤العثمان (عبد االله إبراهیم  -١

بحث مقدم في المؤتمر الثاني لإعاقات النمو عند الأطفال... رؤیة عملیة. جدة: مستشفى الملك فیصل التخصصي 

 ومركز الأبحاث.

 ، عمان، دار وائل للنشر والتوزیع.التوحد: الخصائص والعلاج): ٢٠٠٤إبراهیم عبد االله فرج الزریقات( -٢

المؤشرات التشخیصیة الفارقة للأطفال ذوي الأوتیزم (التوحد) من خلال أدائهم ): ١٩٩٦إحسان عمر حلواني ( -٣

 . رسالة ماجستیر، كلیة التربیة، جامعة أم القرى بمكة المكرمة، السعودیة.على بعض المقاییس النفسیة

]، ص ١]، العدد [٤، مجلة تعریب الطب، المجلد [العلاج السلوكي لطفل التوحدم): ٢٠٠٠جوهر ( محمدأحمد  -٤

 ). الكویت: المركز العربي للوثائق والمطبوعات الصحیة.١٢٠ – ١١٨ص (

 ، القاهرة، الانجلو المصریةالطب النفسي المعاصر): ٢٠٠٣عكاشة(محمود أحمد  -٥

، دار الشروق للنشر والتوزیع، عمان، ١، طسیكولوجیة أطفال التوحد): ٢٠٠٩أحمد نایل الغریر، بلال أحمد عوده ( -٦

 المملكة الأردنیة.

السلوك الانسحابي عند الأطفال التوحدیین بعمر الروضة (دراسة ): ٢٠١١أریج محمد عبد الرسول الشرقي( -٧

 داد.، كلیة التربیة للبنات، جامعة بغ٣١، مجلة البحوث التربویة والنفسیة، العدد تشخیصیة)

، ٤، الأسباب والتشخیص والعلاج، طمدخل إلى الاضطرابات السلوكیة والانفعالیة): ٢٠١٥أسامة فاروق مصطفى( -٨

 دار المسیرة للنشر والتوزیع، عمان، الأردن.

، دار المسیرة ٢، طالتوحد: الأسباب والتشخیص والعلاج): ٢٠١٤أسامة فاروق مصطفى، السید كامل الشربیني ( -٩

 عمان، المملكة الأردنیة. للنشر والتوزیع،

 ، دار المسیرة للنشر والتوزیع، عمان، الأردن.سمات التوحد): ٢٠١١أسامة فاروق مصطفى، السید كامل الشربیني( -١٠

 ، الهیئة المصریة العامة للكتاب.سیكولوجیة العدوان (دراسة نظریة)): ١٩٩٥النمر(علي عبد االله أسعد  -١١
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، بحث غیر منشور، معهد الدراسات العلیا للطفولة، جامعة ویة لدى الأطفال). الذات١٩٩٩إلهامي عبد العزیز إمام ( -١٢

 عین شمس، القاهرة.

 ، مكتبة الانجلو المصریة، القاهرة.اضطرابات التواصل وعلاجها): ٢٠٠٣آمال عبد السمیع ملیجي باظة ( -١٣

، ١، طتشخیص غیر العادیین (ذوي الاحتیاجات الخاصة)): ٢٠٠١(ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ -١٤

 مكتبة زهراء الشرق، القاهرة.

ین التوحدیین وأقرانهم المتخلفدراسة تشخیصیة مقارنة في السلوك الانسحابى للأطفال ): ٢٠٠٢أمیرة طه بخش ( -١٥

 . مجلة العلوم التربویة والنفسیة، المجلد الثاني، العدد الثالث، الكویت.عقلیا

 أولاً: المراجع العربیة:

التعرف على الفروق في الخصائص السلوكیة والتربویة بین الأطفال م): ٢٠٠٠البلشة( محمد محمود أیمن -١٦

بحث مقدم في ندوة الإعاقات النمائیة ... قضایاها النظریة ومشكلاتها . التوحدیین والأطفال المتخلفین عقلیاً 

 ). البحرین: جامعة الخلیج العربي. ٥٢٩-٥٢٣العملیة. ص ص (

 ، ترجمة: سید عبد الحمید، مكتبة وهبة، القاهرة.الإرشاد والعلاج النفسي): ١٩٩٥باتیرسون(س. ه.  -١٧

، دار القلم ١، ترجمة: حامد عبد العزیز الفقي، طنظریات الإرشاد والعلاج النفسي): ١٩٩٢(ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ -١٨

 للنشر والتوزیع. الكویت.

، ترجمة: أحمد عبد العزیز أسس سیكولوجیة الطفولة والمراهقة): ٢٠٠١(، جون كونجر، جیروم كاجانبول موسن -١٩

 ، مكتبة الفلاح، الكویت.٢ط سلامة،

الاتجاهات الوالدیة نحو الطفل التوحدي وعلاقتها ببــعض المــتغیرات م): ٢٠٠٤تهاني موسى عبد االله فران( -٢٠

 ، رســالة ماجســـتیر في قســم علــم النفس (غیر منشورة)، جامعة أم القرى، مكة المكرمة.الدیموغرافــیة

، دار النهضة ١، جمعجم علم النفـس والطب النفسي): ١٩٩٥كفافي ( الدین أحمد وعلاء جابر عبد الحمید جابر -٢١

 العربیة، القاهرة.
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فاعلیة برنامج تدریبي في تنمیة بعض مهارات السلوك التكیفي لدى الأطفال ): ٢٠٠٤الجارحي( جارحي سید -٢٢

 ، رسالة ماجستیر، جامعة الفیوم.التوحدیین وخفض سلوكیاتهم المضطربة

ب ):٢٠٠٤ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ ( -٢٣ لئعي ب ئلإجة ش كمدخل للتغلب على القصور في مفاهیم العقل  ئزةخخئل ئكق

 ، كلیة التربیة، جامعة الفیوم.لدى الأطفال التوحدیین

 ، دار الفكر للنشر والتوزیع، عمان.٣، طتعدیل السلوك الإنساني): ٢٠١١جمال محمد الخطیب( -٢٤

 ، دار الفلاح، الكویت.تعـدیل سلـوك الأطفال المعوقین): ٢٠٠٣(ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ -٢٥

لتدخل المبكر مقدمة في التربیة الخاصة في الطفولة ا): ١٩٩٨الحدیدي(صبحي الخطیب، منى  محمد جمال -٢٦

 . الطبعة الأولي، دار الفكر للطباعة والنشر والتوزیع، عمان، الأردن.المبكرة

 دار غریب للطباعة والنشر والتوزیع، القاهرة. ، الاضطرابات السلوكیة وعلاجها :)٢٠٠١یوسف ( ة سیدجمع -٢٧

 ، إصدارات الجمعیة.وأرقامإحصاءات ): ٢٠١١الجمعیة السعودیة للتوحد( -٢٨

 ، دار عالم الكتب، القاهرة.٢، طالتوجیه والإرشاد النفسي): ١٩٨٠حامد عبد السلام زهران( -٢٩

الطفل التوحدي خصائصه (السلوكیة والتربویة) اختبارات تقیس قدراته ودمجه ): ٢٠٠٦( أبو سیفحسام أحمد  -٣٠

 ، ایتراك للطباعة والنشر، القاهرة.١. طفي المجتمع

 . بیروت، لبنان: مكتبة لبنان.المغني الأكبرم): ١٩٨٨عید الكرمي(حسن س -٣١

، الدار معجم المصــــطلحات التربویة والنفســــیة): ٢٠٠٣النجار وحامد عمار( علي شــــــحاتة وزینبســــــید حســــــن  -٣٢
 المصریة اللبنانیة، القاهرة.

 القاهرة، القاهرة.، دار الاضطرابات النفسیة في الطفولة والمراهقة): ٢٠٠٣حسن مصطفى عبد المعطي ( -٣٣

، حائل، المملكة العربیة السعودیة، دار الأندلس التربیة الخاصة للمعلمین والمعلمات): ٢٠٠٥حمدي شاكر محمود ( -٣٤

 للنشر والتوزیع. 

لة ، رسافاعلیة التدعیم في خفض مستوى النشاط الزائد لدى الأطفال التوحدیین): ٢٠٠٥حمیدة السید العربي ( -٣٥

 فس، كلیة التربیة، جامعة قناة السویس.ماجستیر، قسم علم الن
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): فاعلیة برنامج تأهیلي في تنمیة بعض المهارات المهنیة وتحسین السلوك ٢٠٠٨خالد محمد أحمد مطحنة ( -٣٦

، رسالة دكتوراه غیـر منشورة، معهـد الدراسات العلیا للطفـولـة جامعة عین التكیفي لدى عینة من الأطفال التوحدیین

 شمس.

 ، بیروتدار الیوسف، ١ط الموسوعة النفسیة) ٢٠٠٥(خلیل البواب  -٣٧

 ، دار الفكر، عمان، المملكة الأردنیة الهاشمیة.إرشاد أسر ذوي الاحتیاجات الخاصة) ٢٠٠٣خولة أحمد یحیى ( -٣٨

، دار الفكر للطباعة والنشر، عمان، المملكة والانفعالیةالاضطرابات السلوكیة ): ٢٠٠٨( ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ -٣٩

 الأردنیة.

فاعلیة أسلوبي التعزیز التفاضلي للسلوك النقیض وتكلفة الاستجابة في خفض السلوك ): ٢٠١٣دعاء أحمد حمزة( -٤٠

سطس ، الجزء الأول، أغ٤٠العدد ASEP، دراسات عربیة في التربیة وعلم النفسالعدواني لدى الأطفال التوحدیین

٢٠١٣. 

فاعلیة برنامج تدریبي لتنمیة السلوكات غیر اللفظیة لدى عینة من الأطفال ): ٢٠١٣علي(محمد شریف دلشاد  -٤١

 .٢٠١٣، العدد الأول،٢٩، مجلة جامعة دمشق، المجلد التوحدیین

 ، دار النهار، القاهرة.اللغز الذي حیر العلماء والأطباء –التوحد ): ٢٠٠٥ربیع شكري سلامة( -٤٢

 ، مكتبة الأنجلو المصریة، القاهرة.علم نفس الإعاقة): ٢٠٠٢ي عبد العزیز موسى(رشاد عل -٤٣

، الدار العربیة للكتاب، الفصام الذووي (ذاتي التركیب) في سیكولوجیة الإعاقة): ١٩٩٤رمضان محمد القذافي ( -٤٤

 لیبیا.

. النمو وطرق التدریسالأطفال التوحدیون، جوانب النمو وطرق جوانب ): ٢٠٠٧ریتا جوردن، ستیورات بیول ( -٤٥

 ، (ترجمة رفعت محمود بهجات)، القاهرة: عالم الكتب.١ط

، دار الفكر العربي، ١، ططفل خاص بین الإعاقات والمتلازمات، تعریف وتشخیص): ٢٠٠٤زكریا لطفي الشربیني( -٤٦

 القاهرة.
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. ورقة عمل مقدمة في المؤتمر العالمي أطفال التوحد المشكلة وآفاق العلاجم): ٢٠٠١( ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ -٤٧

 الرابع لمجلس العالم الإسلامي للإعاقة والتأهیل. السودان: الخرطوم.

]، ٦٢. العدد [أسالیب جدیدة لعلاج التوحد. مجلة الطب النفسي الإسلاميم): ٢٠٠٠( ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ  -٤٨

 السنة الخامسة عشر.

، أكادیمیة التربیة الخاصة، الریاض، ترجمة: عبد االله حقائق عن التوحد): ٢٠٠٠سایمون كوهین، باتریكن بولتون( -٤٩

 إبراهیم الحمدان.

برنامج تدریبي لتنمیة بعض المهارات الاجتماعیة وخفض  فاعلیة): ٢٠٠٩سحر ربیع أحمد عبد الموجود(    -٥٠

 ، رسالة ماجستیر، كلیة التربیة، جامعة عین شمس.سلوك إیذاء الذات لدى الأطفال التوحدیین

 ،فعالیة العلاج المعرفي في تحسین المعاملة الوالدیة للأطفال المصابین بالأوتیزم): ٢٠٠٠سلامة منصور محمد( -٥١

-١٩٥ي الثالث عشر، كلیة الخدمة الاجتماعیة، جامعة حلوان، المجلد الأول أبریل ص ص المؤتمر العلمي الدول

٢٢٦. 

 ، دار عالم الكتب، القاهرة.١، طالإرشاد النفسي): ٢٠٠٥سمیة طه جمیل( -٥٢

برنامج متكامل لخدمة إعاقة التوحد في الوطن العربي المؤتمر الدولي السابع ): ١٩٩٨سمیرة عبد اللطیف السعد( -٥٣

 ، الشویخ، القاهرة.هیئات الفئات الخاصة والمعوقینلاتحاد 

دراسة حول تقدیر والدي الأطفال المصابین بالتوحد للاحتیاجات م): ١٩٩٧(ـــــــــ ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ -٥٤

ي عشر، ، المجلة التربویة، المجلد الثانبیة والتعلیمیة لأطفالهم في دولة الكویت والمملكة العربیة السعودیةالتدری

 ).٧٠-٣١]. ص ص (٤٥العدد [

 ، رسالةمدى فاعلیة برنامج إرشادي لتعدیل السلوك العدواني لدى اللقطاء): ١٩٩٢شریف(علي عبد الحمید سهام  -٥٥

 ن شمس.ماجستیر، كلیة البنات، جامعة عی

مدى فاعلیة برنامج علاجي لتنمیة الاتصال اللغوي لدى بعض الأطــفال م): ٢٠٠١سهى أحمد أمین نصر ( -٥٦

 ، رســــــالة دكــــــــتوراه في قــسم الدراســات النــفــسیة والاجتــــماعیة (غیر منشورة)، جامعة عین شمس، القاهرة.التوحــدیین
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، مركز الطفولـة ، خبراء التربیـة للتعلیم والتـدریــب، الطفولـة المبكرةاضـــــــــطرابــات ): ٢٠١٢ســــــــــــــهیر كـامـل أحمـد( -٥٧
 الریاض، المملكة العربیة السعودیة.

 القاهرة.، مكتبة الأنجلو المصریة، التوجیه والإرشاد التعلیمي): ١٩٨٨(ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ -٥٨

 سوریا، دمشق، 1 ط ."علاجه-تشخیصه – خصائصه-أسبابه  " الطفولي التوحد:)٢٠٠٥الجلبي( شاكر سوسن -٥٩

 .الدین علاء مؤسسة

 ، دار الفكر العربي، القاهرة.١، طسیكولوجیة اللغة والطفل): ٢٠٠٣السید عبد الحمید سلیمان( -٦٠

المؤتمر السنوي لكلیة التربیة بالمنصورة (نحو إعاقة التوحد طبیعتها وخصائصها، ): ٢٠٠٠شاكر عطیة قندیل( -٦١

   ٩٨-٤٧، أبریل، ص ص رعایة نفسیة وتربویة أفضل لذوي الاحتیاجات الخاصة)

فعالیة برنامج إرشادي في تنمیة بعض المهارات الشخصیة والاجتماعیة لدى ): ٢٠٠٥صادق عبده سیف ( -٦٢
 اه، كلیة التربیة، جامعة عدن.، رسالة دكتور عینة من الأطفال الصم في الجمهوریة الیمنیة

 ، مكتبة العبیكان، الریاض.الإرشاد النفسي والاجتماعي): ٢٠٠١نیازي( طاش یدجمأبو عباءة، عبد ال عبد االله صالح -٦٣

، دار الزهراء  للنشـــــــر، تدریس ذوي الاعاقات البســـــیطة في الفصـــــل العادي): ٢٠٠٠هارون (عبد االله صـــــــالح  -٦٤
 الریاض.

صائب كامل اللالا، زیاد كامل اللالا، شریفة الزبیري، فوزیة الجلامدة، مأمون محمد جمیل، وائل محمد الشرمان،  -٦٥

 ، دار المسیرة، عمان، الأردن.أساسیات التربیة الخاصة): ٢٠١٢وائل أمین العلي، یحیى القبالي، یوسف العاید(

في تخفیف حدة السلوك العدواني لدى طلاب مدى فاعلیة برنامج إرشادي ): ١٩٩١صلاح عبد الغني عبود( -٦٦

 ، رسالة ماجستیر، كلیة التربیة بأسوان، جامعة أسیوط.الحلقة الثانیة من التعلیم الأساسي

جداول النشاط المصورة للأطفال التوحیدیین وإمكانیة استخدامها مع الأطفال ): ٢٠٠٢عادل عبد ااالله محـمد( -٦٧

 .. القاهرة، دار الرشادالمعاقین عقلیاً 

 فعالیة التدریب على استخدام جداول النشـاط(2002): علي  خلیفة محمد، منى االلهعادل عبد  -٦٨

القـاهرة،  ،في تنمیة السلوك التكیفى للأطفال التوحیدیین. في الأطفال التوحیدیین، دراسات تشخیصیة وبرامجیة

 .٣٦٥-٣٤٩دار الرشـاد، ص 
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تدریبي لتنمیة مهارات التواصـــــل على بعض المظاهر الســـــلوكیة فعالیة برنامج ): ٢٠٠٠عادل عبد االله  محمد( -٦٩
 .٤٠ -١، ص ص  ٦، مجلة بحوث كلیة الآداب: جامعة المنوفیة، عللأطفال التوحدیین

فعالیة العلاج بالموسیقى في تحسین مستوى التفاعلات الاجتماعیة ): ٢٠٠٨عادل عبد االله & شریف علي حمدي ( -٧٠

 )، دار الرشاد، القاهرة.٣، سلسلة غیر العادیین (وسیقى للأطفال التوحدیینللأطفال التوحدیین، العلاج بالم

 . القاهرة: مكتبة الانجلو المصریة.مقیاس الطفل التوحدي): ٢٠٠١عادل عبد االله محمد ( -٧١

فعالیة برنامج إرشادي سلوكي لأمهات الأطفال التوحدیین في الحد من السلوك ): ٢٠٠٢عادل عبد االله محمد ( -٧٢

 ، القاهرة، دار الرشاد.لهؤلاء الأطفال (دراسات تشخیصیة وبرامجیة) الانسحابي

 ،فعالیة برنامج تدریبي لتنمیة بعض المهارات الاجتماعیة للأطفال التوحدیین): ٢٠٠٢( ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ -٧٣

 ، جامعة المنوفیة.٧الآداب، سلسلة الإصدارات الخاصة، العد  مجلة بحوث كلیة

 ، القاهرة، دار الرشاد.الإعاقات العقلیة): ٢٠٠٤(ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ -٧٤

 ، دار الرشاد، القاهرة.١، طالأطفال التوحدیون، دراسات تشخیصیة وبرامجیة): ٢٠٠٢(ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ -٧٥

دیین وإمكانیة استخدامها مع الأطفال جداول النشاط المصورة للأطفال التوح): ٢٠٠٢(ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ  -٧٦

 ، دار الرشاد للنشر والتوزیع، القاهرة.١، طالمعاقین عقلی�ا

الموهوبون التوحدیون من الأطفال المراهقین استثمار الموهبة ودور مؤسسات التعلیم ): ٢٠١٠عادل محمد العدل( -٧٧

 لتربیة.، المؤتمر العلمي الثامن، جامعة الزقازیق، كلیة االواقع والطموحات

. ورقة عمل وزارة التربیة والتعلیم والشباب بدولة خصائص الطفل التوحديم): ٢٠٠٠السویدي( سلطان علي عائشة -٧٨

-٣١١الامارات العربیة المتحدة مقدمة في ندوة الإعاقات النمائیة، قضایاها النظریة ومشكلاتها العملیة، ص (

 ). البحرین: جامعة الخلیج العربي.٣٣٥

 ، مكتبة زهراء الشرق، القاهرة.الذاتویة إعاقة التوحد لدى الأطفال): ٢٠٠٠د سلیمان(عبد الرحمن سی -٧٩

 ، زهراء الشرق، القاهرة.٢، طإعاقة التوحد): ٢٠٠٢(ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ -٨٠

 ، مكتبة زهراء الشرق، القاهرة.٣، طـاضطراب التوحد): ٢٠٠٤(ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ -٨١



www.manaraa.com

156 
 

التعامل  فيدلیل الوالدین والمتخصصین ): ٢٠٠٤( سمیرة محمد شند، إیمان فوزي سعید، سلیمان عبد الرحمن سید -٨٢

 ، مكتبة زهراء الشرق، القاهرة.مع الطفل التوحدي

، دار العلوم مشكلات الطفولة والمراهقة، أسسها الفسیولوجیة والنفسیة): ١٩٩٩عبد الرحمن محمد العیسوي( -٨٣

 للطباعة والنشر، بیروت.

مر . المؤتشخیص الفارقالطفل التوحدي (الذاتوي ـ الاجتراري) القیاس والت): ١٩٩٩( عبد الرحیم عبد الرحیم بخیت -٨٤

 السادس لمركز الإرشاد النفسي، جامعة عین شمس، القاهرة.

 ، المنیا، دار العلم.التفوق والتأخر العقلي): ٢٠٠٠، ومشیرة عبد الحمید الیوسفي(عبد الرحیم عبد الرحیم بخیت -٨٥

ج السلوكي للطفل، العلا): ١٩٩٣إبراهیم( انالدخیل، رضو  عبد االله ، عبد العزیزمحمد  عبد الستار إبراهیم -٨٦

 ، عالم المعرفة، الكویت.أسالیبه ونماذج من حالاته

قاموس التربیة الخاصة وتأهیل غیر ): ١٩٩٢الدماطي ( عبد الحكیم الشخص، عبد الغفار السید عبد العزیز -٨٧

 ، مكتبة الانجلو المصریة، القاهرة.العادیین

 .ى دیب البغا، دار ابن كثیر، الیمامة، السعودیة، تحقیق مصطفصحیح البخاري): ١٩٨٧عبـــــد االله البخاري ( -٨٨

فاعلیة برنامج سلوكي لتنمیة مهارات التواصل والمهارات الاجتماعیة لدى ): ٢٠١٤عبد االله بن صالح القحطاني( -٨٩

، رسالة دكتوراه، كلیة العلوم الاجتماعیة، جامعة الإمام محمد بن سعود الإسلامیة، الریاض، المملكة أطفال التوحد

 العربیة السعودیة.

، دار الفكر العربي، ٣، طسیكولوجیة ذوي الاحتیاجات الخاصة وتربیتهم): ٢٠٠١عبد المطلب أمین القریطي( -٩٠

 القاهرة.

 ،مكتبة مدبولي، القاهرة.موسوعة علم النفس والتحلیل النفسي): ١٩٧٨عبد المنعم الحفني( -٩١

، عة الخدمات الاجتماعیة المقدمة لطفلها التوحديمدى وعي الأسرة بطبیم): ٢٠٠٢عبیر على سلیمان آل الشیخ ( -٩٢

 رسالة ماجستیر في قسم الخدمة الاجتماعیة (غیر منشورة)، جامعة الملك سعود، الریاض.
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]، السنة ١٣، مجلة صرخة صامته. العدد [النشاط الدهلیزي وعلاقته بإعاقات الطفولةم): ٢٠٠٠عثمان لبیب فراج( -٩٣

 كز الكویت للتوحد.) الكویت: مر ٢١-١٩الثالثة. ص ص (

-أعراضها  –تصنیفها  –الإعاقات الذهنیة في مرحلة الطفولة "   تعریفها ): ٢٠٠٢(ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ -٩٤

مات ولة والتنمیة، برنامج الخلیج العربي لدعم منظ". المجلس العربي للطف التدخل العلاجي –أسبابها  –تشخیصها 

 الأمم المتحدة الإنمائیة، القاهرة. 

 الحیاة الطبیعیة، مجلة إعاقة التوحد تابع مشكلة التشخیص والكشف المبكر): ١٩٩٦(ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ  -٩٥

 )، السنة الثالثة عشر، اتحاد هیئات رعایة الفئات الخاصة والمعوقین، القاهرة.٤٦حق للمعوق، العدد (

العلاج السلوكي لمظاهر العجز في التواصل اللغوي والتــفاعل الاجــتماعي م): ٢٠٠٣عزة عمر عبد االله الغامدي( -٩٦

 في قســم التربیــة وعــلم النــفس (غیر منشورة)، كلیة التربیة للبنات، الریاض.رســالة دكــتوراه  لــدى أطــفال الــتوحــد.

الإنهاك النفسي لدى آباء وأمهات الأطفال التوحدیین وعلاقته ببعض المتغیرات ): ٢٠٠٤عصام محمد زیدان ( -٩٧

 )، كلیة التربیة، جامعة المنوفیة.١. مجلة البحوث النفسیة، العدد (الشخصیة والأسریة

 ، هجر للطباعة، القاهرة.الصحة النفسیة): ١٩٩٠كفافي( أحمد ء الدینعلا -٩٨

 ، دار الفكر العربي، القاهرة.١، طالإرشاد والعلاج النفسي الأسري): ١٩٩٩(ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ -٩٩

العدوان لدى تلامیذ الحلقة الثانیة من التعلیم الأساسي وعلاقته بأسالیب ): ١٩٩٤عبود(د جابر السیعلاء  -١٠٠

 . رسالة ماجستیر، معهد الدراسات العلیا للطفولة، جامعة عین شمس.التنشئة الاجتماعیة كما یدركونها

، سلطنة  ٢المدخل الى علم نفس الفروق الفردیة ، ط :)٢٠٠٨( السباعيعماد أحمد حسن على ومحمد نجیب  -١٠١

 ي.عمان ، مكتبة الضامر 

 التشخیص الفارق بین التخلف العقلي واضطرابات الانتباه والتوحدیة.م):  ١٩٩١عمر الخطاب خلیل ( -١٠٢

خصائص أداء الأطفال المصابین بالتوحدیة على استخبار أیزنك لشخصیة ): ١٩٩٤( ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ -١٠٣

)، السنة الرابعة عشر، اتحاد هیئات رعایة الفئات الخاصة ٤٩. مجلة الحیاة الطبیعیة حق للمعوق، العدد (الأطفال

 والمعوقین، القاهرة.
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، مجلة معوقات خصائص آباء الأطفال المصابین بالتوحدیة (الاجتراریة)): ١٩٩٣(ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ -١٠٤

 ٣٤٩ – ٣٣٥، ص ص ٢) المجلد ١الطفولة، مركز معوقات الطفولة، الأزهر، العدد (

، ٩، مجلة معوقات الطفولة، العددالأسالیب الفعالة في علاج التوحد): ٢٠٠١(ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ  -١٠٥

 جامعة الأزهر، مركز معوقات الطفولة.

 ، دار الجب، بیروت،لمعلوم المجهولإعاقة التوحد ا): ٢٠٠١(شلبي فادي رفیق -١٠٦

، دار الفكر للطباعة والنشر والتوزیع، عمان، ١١، طتعدیل وبناء سلوك الأطفال): ٢٠١٠الروسان (فارع فاروق  -١٠٧

 الأردن.

 ، دار الفكر، عمان، الأردن.٨، طلوجیة الأطفال غیر العادیینسیكو ): ٢٠١٠(ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ -١٠٨

دراسة نمائیة مقارنة لأبعاد السلوك التكیفي لدى عینة من الأطفال م): ٢٠٠١فایز حبیب حسن آل مطر( -١٠٩

. رسالة ماجستیر (غیر منشورة)، الجامعة التوحدیین والأطفال المعوقین عقلیاً في المملكة العربیة السعودیة

 ، الأردن.الأردنیة

فاعلیة برنامج معرفي سلوكي في تخفیف الضغوط النفسیة لدى أمهات ): ٢٠١٠فهدة عبد العزیز الفیصل( -١١٠

 ، ماجستیر، جامعة الملك سعود، الریاض.أطفال التوحد

 ٩-٥( تقریر عن أعمال المؤتمر الدولي للتوجیه والإرشاد، أرهوس، الدانمارك): ١٩٨٤ي الصراف(لقاسم ع -١١١

 ، كلیة التربیة، جامعة الكویت.٣، العدد١التربویة، المجلد أغسطس)، المجلة

 ، الهیئة المصري العامة للكتاب.١ترجمة: أحمد حمدي محمود، ج لماذا تنشب الحروب؟): ١٩٩٦كاشمان(جورج  -١١٢

 .القاهرة، ، القاهرة، عالم الكتب١، طالتــدریـس لـذوي الاحتیـاجــات الخاصة): ٢٠٠٣كمـال عـبد الحمیـد زیتـون ( -١١٣

 دار صفاء للنشر والتوزیع، الأردن. التوحد،): ٢٠٠٦كوثر حسن عسلیة( -١١٤

، عادل دمرداش، أیمن ، ترجمة أحمد الشابيمفهوم الإعاقة العقلیة): ٢٠٠٣كولا روسو، كولین أورورك (رونالد  -١١٥

 .كامل
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لدى الأطفال فاعلیة برنامج تدریبي لتنمیة بعض مهارات العنایة بالذات ): ٢٠٠٨لمیاء عبد الحمید بیومي ( -١١٦

 ، رسالة دكتوراه، كلیة التربیة بالعریش، جامعة قناة السویس.التوحدیین

 . ترجمة هناء محمد المسلم، الكویت.الأطفال التوحدیون ... مرشد الآباءم):  ١٩٩٤لورنا وینج ( -١١٧

 الطبعة الثانیة. القاهرة.  ،العلاج السلوكي وتعدیل السلوك): ١٩٩٤( ملیكةلویس كامل  -١١٨

، مكتبة النهضة العربیة، ١ط ،الارتقائیة الإعاقات العقلیة والاضطرابات): ١٩٩٨(ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ ـــــــــ -١١٩

 القاهرة.

 أطفال التوحد فعالیة برنامج مقترح في تنمیة مهارات التواصل غیر اللفظي لدى): ٢٠٠٧لینا عمر صدیق( -١٢٠

، أطروحة دكتوراه، الجامعة الأردنیة، عمان، مجلة الطفولة العربیة، الجمعیة وأثر ذلك على سلوكهم الاجتماعي

 .٢٠٠٧دیسمبر ٣٣الكویتیة لتقدم الطفولة العربیة، المجلد التاسع، العدد

 مكتبة زهراء الشرق، القاهرة.، ١، طإعاقة التوحد بین التشخیص والتشخیص الفارق): ٢٠٠٥ماجد السید عمارة( -١٢١

فاعلیة برنامج تدریبي في تنمیة المهارات الاجتماعیة لدى عینة من الأطفال ): ٢٠٠٧مجدي فتحي غزال، ( -١٢٢

 ، رسالة ماجستیر غیر منشورة، كلیة الدراسات العلیا، الجامعة الأردنیة.التوحدیین في مدینة عمان

 –ا تشخیصه –أعراضها  –تصنیفها  –حدي، تعریفها سیكولوجیة الطفل التو ): ٢٠٠٥محمد أحمد خطاب ( -١٢٣

 ، عمان: دار الثقافة.١. طالتدخل العلاجي –أسبابها 

فعالیة برنامج علاجي باللعب لخفض درجة بعض الاضطرابات السلوكیة لدى ): ٢٠٠٤( محمد أحمد خطاب -١٢٤

 .جامعة عین شمس، القاهرة ، رسالة دكتوراه غیر منشورة، معهد الدراسات العلیا للطفولة،عینة من التوحدیین

التوحد، المفهوم والتعلیم والتدریب ... مرشد إلى الوالدین م):  ٢٠٠٠محمد أحمد عبد العزیز الفوزان ( -١٢٥

 ، الریاض: دار عالم الكتاب للطباعة والنشر والتوزیع. ١، طوالمهنیین

 .رشد إلى الوالدین والمهنیینطیف التوحد بین الحقیقة والغموض. مم): ٢٠٠٢محمد أحمد عبد العزیز الفوزان ( -١٢٦

 الطبعة الأولى. الریاض: دار عالم الكتب للطباعة والنشر والتوزیع.
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عهود المسلماني، نورة القضیب، أحمد جمعة، هنادي عبد اللطیف، ربى داوود، منیر زكریا، محمد الدوسري،  -١٢٧

، مركز والدة الأمیر فیصل لأملطیف التوحد من دائرة الحیرة والغموض إلى دائرة الضوء وا) ٢٠١٠( منار غنام

 بن فهد للتوحد، الریاض. 

رعایة الأطفال التوحدیین (دلیل ): ٢٠٠٥محمد السید عبد الرحمن، منى خلیفة علي حسن، علي إبراهیم مسافر( -١٢٨

 ، دار السحاب للنشر والتوزیع، القاهرة.الوالدین والمعلمین)

 ، مكتبة الرشد، الریاض.١، طص)علم النفس الاكلینیكي (التشخی): ٢٠١٠محمد جبر(جبر   -١٢٩

 ، دار الثقافة للنشر، الأردن.التوحد ونظریة العقل): ٢٠١٠محمد صالح الإمام، فؤاد عید الجوالدة( -١٣٠

، مركز الإسكندریة للكتاب، الأوتیزم (التوحد) الإعاقة الغامضة بین الفهم والعلاج): ٢٠٠٣محمد على كامل ( -١٣١

 الإسكندریة

 مكتبة النهضة المصریة، القاهرة. من هم ذوي الأوتیزم؟ وكیف نعدهم للنضج؟): ٢٠٠٣(ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ -١٣٢

 ة، القاهرة.): تشخیص وتنمیة مهارات الطفل الذاتوي،مكتبة الأنجلو المصری٢٠١٥محمد محمد عوده( -١٣٣

 ، دار غریب، القاهرة.موسوعة الإرشاد والعلاج النفسي الحدیث): ١٩٩٨محمد محروس الشناوي( -١٣٤

. دار العلاج الســلوكي الحدیث أســســه وتطبیقاته). ١٩٩٨محمد محروس الشــناوي، محمد الســید عبد الرحمن ( -١٣٥
 قباء للطباعة والنشر والتوزیع، القاهرة.

العدوان ومستوى القلق لدى الشباب الفلسطیني في قطاع غزة والشباب مظاهر ): ١٩٩١محمد یوسف الشریف( -١٣٦

 ، ماجستیر، كلیة الآداب، جامعة الزقازیق.الفلسطیني المقیم في جمهوریة مصر العربیة

 ، دار المریخأساسیات في الإرشاد التربوي): ١٩٨٦محمود عبد ااالله صالح ( -١٣٧

 للنشر، الریاض، المملكة العربیة السعودیة

، القاهرة، المطبعة ٢، طالطفولة والمراهقة، المشكلات النفسیة والعلاج): ١٩٩٨محمود عبد الرحمن حموده ( -١٣٨

 الفنیة الحدیثة.

دور أنشطة اللعب الجماعیة في تنمیة التواصل لدى ): ٢٠٠٤مصطفى أحمد صادق، السید سعد الخمیسي ( -١٣٩

 بد العزیز، جدة، المملكة العربیة السعودیة.، كلیة المعلمین، جامعة الملك عالأطفال المصابین بالتوحد
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، دار المسیرة اضطرابات التوحد، الأسباب والتشخیص والعلاج دراسات عملیة): ٢٠١١مصطفى نوري القمش( -١٤٠

 للنشر والتوزیع، عمان، الأردن.

، دار ٤الاضطرابات السلوكیة والانفعالیة ): ٢٠١٣مصطفــى نــوري القمش، خـلیل عـبد الرحمــن المعایطة ( -١٤١

 المسیرة للنشر والتوزیع، عمان، الأردن.

، ٤، مجلة علم النفس العدد علاقة الأسرة بالاعتمادیة والعدوان لدى الأطفال): ١٩٩٠ممدوحة محمد سلامة( -١٤٢

 السنة الرابعة، الهیئة المصریة العامة للكتاب، القاهرة.

 لعلم للملایین، بیروت، لبنان.. الطبعة السادسة، دار االموردم): ١٩٧٣بعلبكي (عبد الحفیظ منیر  -١٤٣

 ، المكتب العلمي للنشر والتوزیع، الإسكندریة.الطفل التوحدي في الأسرة): ٢٠٠٠نادیة أبو السعود إبراهیم ( -١٤٤

فعالیة استخدام برنامج معرفي سلوكي في تنمیة الانفعالات ): ٢٠٠٢(ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ -١٤٥

، رسالة دكتوراه، معهد الدراسات العلیا للطفولة، جامعة عین والعواطف لدى الأطفال المصابین بالتوحدیة وآبائهم

 شمس، القاهرة.

، زهراء الشرق، ١، طم العلاجيیصعوبات التعلم والتعل): ١٩٩٣(قاسم  حافظ، ونادر فتحيعبد الفتاح نبیل   -١٤٦

 القاهرة.

فعالیة برنامج إرشادي معرفي سلوكي في خفض درجة قلق المستقبل ): ٢٠١٤نجود محمد عبد العزیز المنیف( -١٤٧

 ، رسالة ماجستیر، كلیة التربیة، جامعة الملك سعود، الریاض.لدى أمهات الأطفال التوحدیین

برنامج لتنمیة الســلوك الاجتماعي للأطفــال المصــابین بأعــراض تصمیم ): ٢٠٠١هالة فؤاد كمال الدین محمد( -١٤٨

 ، رســالة دكـــتوراه في قســم الدراسات النفســیة والاجــتماعــیة (غیر منشورة)، جامعة عین شمس، القاهرة.الــتوحد

 ، جامعة دمشق، الجمهوریة العربیة السوریة.مركز التوحد): ٢٠١٠هبة نوفل فطوم( -١٤٩

، رسالة الدلالات التشخصیة للأطفال المصابین بالاوتیزم (الذاتویة)م): ١٩٩٩عبد العزیز أحمد (هدى أمین  -١٥٠

 ماجستیر في قسم علم النفس (غیر منشورة)، جامعة عین شمس، القاهرة
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، دار الزهراء، ١، طDSM-Vقیاس وتشخیص اضطراب الأوتیزم في ضوء ): ٢٠١٥هویدة حنفي الریدي ( -١٥١

 یة السعودیة.الریاض، المملكة العرب

، ورقـــة عـمــل مــقــــــدمة في نــدوة اضطراب الــــتوحد والاضــــطرابات المشابهةم): ٢٠٠٠( هویديمحمد عبد الرزاق  -١٥٢

). ١١٨ – ٨٥ص ص (                   الإعاقــات النمــائیة....  قضـــایاها النــظریة ومشـــكلاتها العلـــــمیة. 

 یج العربي.البحرین: جامعة الخل

فاعلیة برنامج مقترح لتخفیف السلوك العدواني لدى طلاب الصف ): ٢٠٠٢یاسین مسلم محارب أبو حطب( -١٥٣

 ، ماجستیر، كلیة التربیة، الجامعة الإسلامیة بغزة.التاسع بمحافظات غزة

-برایري، العدد ف، ترجمة فخر الدین القلا، مجلة العلوم، مؤسسة الكویت للتقدم العلمالذاتویة): ١٩٩٩یوتا فریث( -١٥٤

 مارس

. المدخل إلى التربیة الخاصةم): ٢٠٠١الصمادي ( محمود یوسف القریوتي، عبد العزیز السرطاوي، جمیل -١٥٥

 .دبي، الإمارات العربیة المتحدة، دار القلم للنشر والتوزیع، الطبعة الثانیة
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 المـــــــــلاحق        

 أولاً: أسماء السادة المحكمین لأدوات الدراسة.                  

 ثانیًا: مقیاس تقدیر السلوك العدواني الموجه نحو الذات.                  

 .البرنامجثالثاً: جلسات                   

 رابعًا: مخطط جلسات البرنامج.           
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 )١ملحق رقم(

 أسماء السادة المحكمین لأدوات الدراسة
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 )۱ملحق رقم(
 أسماء السادة المحكمین لأدوات الدراسة

 الوظیفة الاسم م

١- التربیة، جامعة الطائف، المملكة أستاذ التربیة الخاصة بكلیة  زینب محمود شقیر. 

العربیة السعودیة، ورئیس قسم الصحة النفسیة (سابقًا) بكلیة 

 التربیة، جامعة طنطا.

٢-  أستاذ الصحة النفسیة، وعمید كلیة ریاض الأطفال، جامعة القاهرة. بطرس حافظ بطرس. 

٣- ام، المملكة العربیة أستاذ علم النفس بكلیة التربیة، جامعة الدم فتحي مصطفى الشرقاوي. 

 السعودیة. (كلیة الآداب، جامعة عین شمس)

٤- أستاذ علم النفس بكلیة التربیة، جامعة الدمام، المملكة العربیة  ممدوح صابر أحمد منصور. 

 السعودیة. (كلیة الآداب، جامعة المنیا)

٥- الطائف، المملكة أستاذ مشارك تربیة خاصة بكلیة التربیة، جامعة  أسامة فاروق مصطفى. 

العربیة السعودیة، واستشاري وحدة التوحد بمركز رعایة ذوي 

 الاحتیاجات الخاصة جامعة عین شمس.

٦-  أستاذ مساعد الصحة النفسیة بكلیة التربیة، جامعة أسیوط. محمود محمد إمام. 

٧- أسیوط.أستاذ مساعد الصحة النفسیة بكلیة التربیة، جامعة  عبد االله محمد عبد الظاهر.   

٨-  مدرس الصحة النفسیة بكلیة التربیة، جامعة أسیوط. مصطفى عبد المحسن الحدیبي. 

٩-  أستاذ مساعد التربیة الخاصة، كلیة التربیة، جامعة الطائف. خالد عبد القادر یوسف. 
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١٠-  أستاذ مساعد التربیة الخاصة، كلیة التربیة، جامعة الطائف. فهمي البكور. 

١١- المهدي الخصاونة.یزید عبد    أستاذ مساعد التربیة الخاصة، كلیة التربیة، جامعة الطائف. 

١٢-  أستاذ مساعد علم النفس بكلیة التربیة جامعة الدمام. ممدوح مسعد هلالي. 

١٣-  أستاذ مساعد التربیة الخاصة بكلیة التربیة، جامعة الدمام. عبد الرحمن علي بدیوي محمد. 
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 )١لكحف ذفل(
 تقدیر السلوك العدواني الموجھ نحو الذات مقیاس  

 إعداد الباحث

 أسامة لطفي عبد الحفیظ حمدان

 

 إشــــــــــــــــــــــــراف

 

 

          الأستاذ الدكتور                               الأستاذ الدكتور                       

 خضر مخیمر أبو زید                     علي عماد أحمد حسن         

 أستاذ علم النفس التربوي                                يأستاذ علم النفس التربو          

 كلیة لشئون التعلیم والطلابالووكیل                    علم النفس      مجلس ورئیس          

 جامعة أسیوط -كلیة التربیة                        جامعة أسیوط     –كلیة التربیة        
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 )۲ملحق رقم(

 تقدیر السلوك العدواني الموجھ نحو الذات مقیاس  
 إعداد الباحث/أسامة لطفي عبد الحفیظ.

 المكرم ولي الأمر/ المعلم   ...

التوحدیین الذین یقومون بسلوكیات تسبب الإیذاء البدني والنفسي ) للأطفال الموجھ نحو الذات (إیذاء الذات بین یدیك مقیاس السلوك العدواني    
 لذواتھم یرجى منك المساعدة في تعبئتھ للتعرف على المظاھر السلوكیة العدوانیة الموجھة للذات من خلال الآتي:

.ا حسب الواقعتراه مناسبً ) أمام الخیار الذي √قراءة كل فقرة وتحدید ما إذا كانت تنطبق على الحالة أم لا وذلك بوضع علامة (  

.................           ....................                                 العمر/اسم التلمیذ/ ....................................  

 البعد الأول: الإیذاء البدني

 

 دائمًا

 

 أحیانًا

 

 لا یحدث

 

 الفقرة

 

 م

.یضرب الأرض بقدمیھ     ۱-  

.أو یقرص نفسھ یخربش     ۲-  

.یحاول خنق نفسھ     ۳-  

-٤ یضرب رأسھ بالجدار.     

-٥ یضرب رأسھ بالید.     

.یشد أذنیھ بیدیھ     ٦-  

یدیھ. یشد شعره بإحدى او كلتا     ۷-  

)، الإبھام، الذراعیعض نفسھ (كالعض على ظاھر الید     ۸-  

-۹ یضرب نفسھ أسفل الذقن.     

.أسفل الرقبةیضرب نفسھ      ۱۰-  
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ى.یحك جلده بیده أو بالجدار أو بأشیاء أخر     ۱۱-  

النفسي: الإیذاء الثانيالبعد   

ویتقلب في التراب.یرتمي على الأرض      ۱۲-  

-۱۳ یلوث مقعده وطاولتھ.     

الشخصیة. یكسر أدواتھ     ۱٤-  

.یتعمد اتساخ ملابسھ     ۱٥-  

.یھمل نظافتھ الشخصیة داخل الصف     ۱٦-  

.یبصق على أدواتھ ویھمل ترتیبھا     ۱۷-  

-۱۸ یمزق ملابسھ.     

.یشتم ویسب نفسھ     ۱۹-  

.یمزق كتبھ ودفاتره     ۲۰-  

-۲۱ یھمل مظھره وھندامھ (صفیف الشعر، رباط الحذاء، ترتیب الملابس.     
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 )٢لكحف ذفل(   
 البرنامج الإرشادي المقترح

 إعداد الباحث

 لطفي عبد الحفیظ حمدانأسامة 

 

 إشــــــــــــــــــــــــراف

 

          الأستاذ الدكتور                               الأستاذ الدكتور                       

 خضر مخیمر أبو زید                     علي عماد أحمد حسن         

 أستاذ علم النفس التربوي                                يأستاذ علم النفس التربو          

 كلیة لشئون التعلیم والطلابالووكیل                    علم النفس      مجلس ورئیس          

 جامعة أسیوط -كلیة التربیة                        جامعة أسیوط     –كلیة التربیة        
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 )٣ملحق رقم(

 -البرنامججلسات -

 الجلسة الأولى

 (التهیئة والتعارف)      عنوان الجلسة:

 أهداف الجلسة:

 التعارف بین الباحث وأفراد العینة.   -
 إشاعة جو من الألفة والود بین البا حث وأفراد العینة.   -

 الفنیات المستخدمة خلال الجلسة:

 المناقشة والحوار.   -
 النمذجة. -
 لعب الدور. -

 خلال الجلسة:الأنشطة والمعززات 

 عروض كرتونیة.، قطع الحلوى ،لعبة أجزاء الجسم -

 محتوى الجلسة:

 یدخل الباحث إلى غرفة الصف، وفي وجود معلم الصف. -
 یقدم الباحث نفسه للأطفال بأسلوب مناسب ویقوم بمصافحتهم والابتسام لهم. -
 یشترك الباحث مع المعلم في أداء النشاط مع الأطفال. -
عبة أجزاء الجسم: أین عینك؟ وأین أذنك؟ أین یدك؟ أین فمك؟ ......الخ ومناقشة الطفل في فائدة یمارس الباحث معهم ل -

 كل عضو من أعضاء جسمه، ویعزز الباحث استجابات الأطفال الصحیحة.
 یخرج الباحث مع الأطفال لمشاهدة بعض عروض الكرتون. -
م الباحث بمصافحتهم والابتسام لهم أو الرتب علیه ث والأطفال إلى غرفة الصف ویقومحبعد انتهاء العرض یعود البا -

 وتقدیم الحلوى لهم.
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  الواجب المنزلي:

 .من هذه الجلسات التواصل مع أولیاء أمور الأطفال وحثهم على أن یتصرفوا بشكل یساعدهم على الإفادة

 الجلسة الثانیة

 (توطید العلاقة الإرشادیة وزیادة التقبل)      عنوان الجلسة:

 الجلسة:أهداف 

 توثیق العلاقة بأفراد العینة.   -
 زیادة الثقة والتقبل المتبادل.   -

 الفنیات المستخدمة خلال الجلسة:

 المناقشة.   -
 لعب الدور.      -

 الأنشطة والمعززات خلال الجلسة:

 نشاط حركي. -
 قطع الحلوى. -

 :محتوى الجلسة

 الدخول إلى الصف في وجود المعلم. -
 التحیة، ویقوم بمصافحتهم، ویكلمهم.یقدم الباحث للأطفال  -
 یشارك الباحث المعلم والأطفال في النشاط. -
 یخرج المعلم بعض الوقت ویبقى الباحث مع الأطفال. -
 أمام، خلف......-یقوم الباحث بممارسة نشاط مع الأطفال: أسفل، أعلى -
 یعزز الباحث الاستجابات الصحیحة للأطفال ویقوم بتوزیع الحلوى علیهم. -
المعلم لغرفة الصف ویكمل مع الأطفال في وجود الباحث، ویلاحظ الباحث انفعالات الأطفال وسلوكیاتهم واستجاباتهم یعود  -

 للمعلم.
 یحیي الباحث الأطفال ویغادر غرفة الصف. -

  الواجب المنزلي:
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 یة.التدریبالجلسات  التواصل مع أولیاء أمور الأطفال وحثهم على أن یتصرفوا بشكل یساعدهم على الإفادة من

 

 الجلسة الثالثة

      (اتباع التعلیمات) عنوان الجلسة:

 أهداف الجلسة:

 إكساب الطفل مهارة تنفیذ التعلیمات الشفویة. -
 البقاء فترة أطول جالسًا في المقعد. -

 الفنیات المستخدمة خلال الجلسة:

 المناقشة.   -
 لعب الدور، والتعزیز. -

 الأنشطة والمعززات خلال الجلسة:

 الثناء والمدیح.، قطع الشوكولاتة ،قصیرة مصورةقصة  -

 محتوى الجلسة:

یدخل الباحث إلى غرفة الصف في وجود معلم الصف، ویقدم نفسه للأطفال بأسلوب مناسب ویقوم بمصافحتهم والابتسام  -
 لهم.

 یشترك الباحث مع المعلم في أداء النشاط مع الأطفال. -
ل صورة عن موقف من المواقف الحیاتیة، تعرض كلیة أولاً، ثم تعرض عرض لنماذج مصورة تحكي قصة قصیرة، تعبر ك -

 مفرقة ومرتبة مرة أخرى.
یطلب الباحث من الأطفال محاكاة الصورة وتمثیل الموقف المصور أو التعبیر عنه، مع تعزیز الاستجابات الصحیحة،  -

 وتشجیع الأطفال على المشاركة.
 غیر المنظمة، ولن یسمح للطفل بالمشاركة إلا بعد الالتزام بقواعد النظام.لن یقبل الباحث المشاركات العشوائیة أو  -
 .بعد الانتهاء یقوم الباحث بمصافحتهم والابتسام لهم أو الرتب علیهم أو تقدیم الحلوى لهم -

 الواجب المنزلي:

 ة.الجلسات التدریبیالتواصل مع أولیاء أمور الأطفال وحثهم على أن یتصرفوا بشكل یساعدهم على الإفادة من  
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 الجلسة الرابعة

 التواصل غیر اللفظي)     تنمیة (اتباع التعلیمات و  عنوان الجلسة:

 أهداف الجلسة:

 تنمیة مهارة اتباع التعلیمات -
 تنفیذ التعلیمات اللفظیة وفهم مدلولات الصور وتعبیرات الوجه ودرجة الصوت. -

 الفنیات المستخدمة خلال الجلسة:

 المناقشة والحوار.   -
 لعب الدور. -

 الأنشطة والمعززات خلال الجلسة:

 نماذج بصریة (صور، ومجسمات) -
 قطع الحلوى، والهدایا.  -

 محتوى الجلسة:

 یدخل الباحث إلى غرفة الصف، وفي وجود معلم الصف، یقدم نفسه للأطفال ویصافحهم مظهرًا لهم الرضا والتقبل. -
 ویشارك في إجراءات الحصة.یجلس الباحث بین الأطفال،  -
 یعرض الباحث الصور والنماذج ویناقش ویستمع للأطفال، ویعزز استجاباتهم. -
یطلب من الأطفال أداء بعض المهام مثل: أحضر شیئًا ما .... ردد معي كلمة .... جملة، اجلس أو قف ... تحرك  -

 خطوة للأمام ......لعبة (قال المعلم).
الأطفال التعبیر عنها بأسلوب غیر لفظي مثل صورة لطفل یبتسم أو یبكي أو رجل  یعرض الباحث صورًا ویطلب من -

یحمل عصا أو صورة لطائرة أو سفینة .... الخ، وتعزیز الأطفال، وبعد الانتهاء یقوم الباحث بمصافحتهم والابتسام لهم 
 أو الرتب علیهم أو تقدیم الحلوى لهم.

 الواجب المنزلي:
 الأطفال وحثهم على أن یتصرفوا بشكل یساعدهم على الإفادة من الجلسات التدریبیة. التواصل مع أولیاء أمور -
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 الجلسة الخامسة

 (تنمیة مهارات التواصل)      عنوان الجلسة:

 أهداف الجلسة:

 فهم الطفل لعلامات وتعبیرات الوجه والیدین، واستخدام اللغة. -
 التخفیف من سلوك الإیذاء البدني أو المعنوي. -

 المستخدمة خلال الجلسة: الفنیات

 الإبعاد.   -
 التعزیز. -
 لعب الدور. -

 الأنشطة والمعززات خلال الجلسة:

 قصة مصورة، قطع الحلوى، أوراق ملونة للرسم. -

 محتوى الجلسة:

 یدخل الباحث إلى غرفة الصف، وفي وجود معلم الصف. -
 ینة الدراسة.مع التركیز بشكل أكبر على ع یقدم الباحث نفسه للأطفال بأسلوب مناسب ویقوم بمصافحتهم والابتسام لهم -
 یعرض الباحث قصة مصورة مصحوبة بحكایة القصة بأسلوب مناسب مع التعلیق. -
 یطلب الباحث من الطفل أداء بعض المواقف التي استمع إلیها وشاهدها أثناء العرض. -
 یعزز الباحث الأطفال بتقدیم الحلوى أو إعطائهم فرصة للرسم لمن یرغب منهم. -
یظهر منهم محاولات لإیذاء نفسه ینذره الباحث بالتوقف أو الحرمان من المشاركة في النشاط، ومن یعاود یبعده أو  من -

 یطلب منه الوقوف في مكان محدد ولا یسمح له بمغادرته فترة زمنیة قصیرة.
 .بعد الانتهاء یقوم الباحث بمصافحتهم والابتسام لهم أو الرتب علیهم أو تقدیم الحلوى لهم -

 الواجب المنزلي:

  التواصل مع أولیاء أمور الأطفال وحثهم على أن یتصرفوا بشكل یساعدهم على الإفادة من الجلسات التدریبیة. -
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 الجلسة السادسة

 (التحكم في انفعالات الطفل، وتخفیف سلوك ایذاء)       عنوان الجلسة:

 أهداف الجلسة:

 أن یتحكم الطفل في انفعالاته ویعدل من تصرفاته.   -
 التخفیف من سلوك الإیذاء البدني أو المعنوي. -

 الفنیات المستخدمة خلال الجلسة:

 التعزیز الإیجابي. -
 التعزیز التفاضلي للسلوك.  -
 الإبعاد. -

 الأنشطة والمعززات خلال الجلسة:

 .قطع الشوكولاتة، صلصال، دقائق)٧-٥فیلم كرتوني قصیر ( -

 محتوى الجلسة:

 إلى الأطفال ویصافحهم. میدخل الباحث إلى غرفة الصف، وفي وجود معلم الصف، ویتقد -
 یجلس الباحث بین الأطفال، یتابع ردود أفعالهم، واستجاباتهم للمعلم، والتفاعلات بینهم. -
صورة نفعال والتعبیر عنها بعند ظهور السلوك المستهدف (الانفعالات، إیذاء الذات) یتدخل الباحث محاولاً تعدیل الا -

لفظیة، مثل: لا یعجبني، أنا غاضب منك .... وفي حال إیذاء الذات، یحاول الباحث إفهام الطفل أن هذا التصرف لیس 
 مناسبًا ولابد من التوقف، وعند استمرار الطفل في السلوك یتم إقصاؤه لمكان محدد بالغرفة.

ه من الباحث یتم التعزیز بالمعززات الأولیة (قطع الشوكولاتة)، أو بتعزیز في حال استجابة الطفل للتعلیمات الموجهة ل -
 السلوك البدیل حال التزامه بالتعلیمات أو الجلوس هادئًا أو توجیه زمیل له.

 بعد الانتهاء یقدم الباحث التحیة للأطفال ویقوم بمصافحتهم أو الرتب علیهم أو تقدیم قطع الشوكولاتة لهم. -

 التواصل والحث على استمرار التدریب لحین الجلسة القادمة. :الواجب المنزلي
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 ةالجلسة السابع

 (خفض سلوك إیذاء الذات)      عنوان الجلسة:

 أهداف الجلسة:

 التخفیف من السلوك العدواني الموجه نحو الذات (إیذاء الذات) -

 الفنیات المستخدمة خلال الجلسة:  

 .الممارسة السالبة -
 للسلوك. التعزیز التفاضلي -

 الأنشطة والمعززات خلال الجلسة:

 لكسر الجمود. نشاط حركي -
 المعززات الأولیة (قطع الحلوى).  -
 التدعیم الثانوي (التصفیق وكلمات التشجیع: بطل، قوي، .... -

 محتوى الجلسة:

 یدخل الباحث إلى غرفة الصف، وفي وجود معلم الصف. -
 یتقدم الباحث نحو الأطفال ویصافحهم. -
 الباحث مع المعلم في أداء النشاط مع الأطفال.یشترك  -
یتابع الباحث تصرفات واستجابات الأطفال مع المعلم ومع بعضهم بعضًا، وعند قیام أحدهم بإیذاء نفسه یقوم الباحث  -

ن أ ویقلده فیما یقوم به من سلوكیات لإیذاء ذاته ویستمر الباحث في الممارسة والطفل ینظر إلیه إلى بتوجیه النظر إلیه
استمراره یقوم بإقصائه في مكان محدد داخل غرفة الصف مدة زمنیة محددة، وفي حالة  یبتسم الطفل ویتوقف عن السلوك،

 ،وحین الانصیاع والتوقف یقوم الباحث بتقدیم المعززات الأولیة والثانویة لتشجیعه على الاستمرار في التوقف عن الفعل
 لوك المقبول.السممارسة فال ویشجعهم على الالتزام بالحضور، والاستمرار في وعند انتهاء الجلسة یصافح الباحث الأط

 الواجب المنزلي:

 التواصل مع أولیاء أمور الأطفال وحثهم على أن یتصرفوا بشكل یساعدهم على الإفادة من الجلسات التدریبیة. -
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 الثامنةالجلسة 

 (خفض سلوك إیذاء الذات)      عنوان الجلسة:

 الجلسة:أهداف 

 التخفیف من السلوك العدواني الموجه نحو الذات (إیذاء الذات) -

 الفنیات المستخدمة خلال الجلسة:  

 .الممارسة السالبة -
 التعزیز التفاضلي للسلوك. -

 الأنشطة والمعززات خلال الجلسة:

 لكسر الجمود. نشاط حركي -
 المعززات الأولیة (قطع الحلوى).  -
 مات التشجیع: بطل، قوي، ....التدعیم الثانوي (التصفیق وكل -

 محتوى الجلسة:

 یدخل الباحث إلى غرفة الصف، وفي وجود معلم الصف. -
 یتقدم الباحث نحو الأطفال ویصافحهم. -
 یشترك الباحث مع المعلم في أداء النشاط مع الأطفال. -
قوم الباحث إیذاء نفسه ییتابع الباحث تصرفات واستجابات الأطفال مع المعلم ومع بعضهم بعضًا، وعند قیام أحدهم ب -

ویقلده فیما یقوم به من سلوكیات لإیذاء ذاته ویستمر الباحث في الممارسة والطفل ینظر إلیه إلى أن  بتوجیه النظر إلیه
استمراره یقوم بإقصائه في مكان محدد داخل غرفة الصف مدة زمنیة محددة، وفي حالة  یبتسم الطفل ویتوقف عن السلوك،

 ،لتوقف یقوم الباحث بتقدیم المعززات الأولیة والثانویة لتشجیعه على الاستمرار في التوقف عن الفعلوحین الانصیاع وا
 لوك المقبول.السممارسة وعند انتهاء الجلسة یصافح الباحث الأطفال ویشجعهم على الالتزام بالحضور، والاستمرار في 

 الواجب المنزلي:

 على أن یتصرفوا بشكل یساعدهم على الإفادة من الجلسات التدریبیة.التواصل مع أولیاء أمور الأطفال وحثهم  -
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 التاسعة الجلسة 

 (خفض سلوك إیذاء الذات)      عنوان الجلسة:

 أهداف الجلسة:

 خفض سلوك إیذاء الذات وتدعیم السلوكیات البدیلة.   -

 :الفنیات المستخدمة خلال الجلسة

 التعزیز بنوعیه: الإیجابي، والسلبي. -لاستجابة.              تكلفة ا -الاقتصاد الرمزي.                -

 الأنشطة والمعززات خلال الجلسة:

 ، فیلم كرتوني قصیر.نشاط حركي -
 المعززات الأولیة (قطع الحلوى)، والمعززات الثانویة (التصفیق، والإطراء). -

 محتوى الجلسة:

 یطلب الباحث الإذن بالدخول، ثم یدخل إلى الصف. -
 الباحث بإلقاء التحیة، ویصافح المعلم، ثم یصافح الأطفال، ویجلس معهم.یقوم  -
 وفي النشاط.یشترك الباحث مع المعلم في إجراءات الحصة  -
وعند  وفیما بینهم، الحصةیمارس الباحث مع الأطفال نشاطًا حركی�ا، مع ملاحظة استجابات وانفعالات الأطفال أثناء  -

ممارسة أحد الأطفال للسلوك المستهدف بالتعدیل (إیذاء الذات) بدنی�ا أو نفسی�ا یتدخل الباحث ویوجه الطفل للتوقف عن 
وفي حال توقفه یقوم بمنحه نجمة ملونة بلاستیكیة یحتفظ بها الطفل وكلما تكررت الاستجابة المقبولة منحه  السلوك،

ون واضحًا للطفل حال حصوله مثلا على ثلاث نجوم یستبدلها بما یحب من معززات مادیة نجمة أخرى على أن یك
(لعبة، حلوى،....) وفي حال عدم الاستجابة المبدئیة للسلوك المقبول أو التوقف عن السلوك غیر المقبول ینظر الباحث 

یز یقدم الباحث التعز نجوم، ثم  في وجه الطفل مدققًا لیفهمه أن هذا غیر مقبول أو یسحب منه ما حصل علیه من
طفال عند انتهاء الجلسة یشكر الباحث الأو ، الإیجابي للطفل/ الأطفال على التزامهم وتوقفهم عن السلوك غیر المقبول

 ویثني علیهم (التعزیز الثانوي)، ویصافحهم.

م خلال التواصل مع أولیاء أمورهیؤكد الباحث على استمرار التدریب مع الأطفال من قبل المعلم ومن  الواجب المنزلي:
 حتى موعد الجلسة القادمة.
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 العاشرةالجلسة   

 (خفض سلوك إیذاء الذات)      عنوان الجلسة:

 أهداف الجلسة:

 خفض سلوك إیذاء الذات وتدعیم السلوكیات البدیلة.   -

 :الفنیات المستخدمة خلال الجلسة

 التعزیز بنوعیه: الإیجابي، والسلبي. -تكلفة الاستجابة.               -الاقتصاد الرمزي.                -

 الأنشطة والمعززات خلال الجلسة:

 ، فیلم كرتوني قصیر.نشاط حركي -
 المعززات الأولیة (قطع الحلوى)، والمعززات الثانویة (التصفیق، والإطراء). -

 محتوى الجلسة:

 الإذن بالدخول، ثم یدخل إلى الصف. یطلب الباحث -
 یقوم الباحث بإلقاء التحیة، ویصافح المعلم، ثم یصافح الأطفال، ویجلس معهم. -
 وفي النشاط.یشترك الباحث مع المعلم في إجراءات الحصة  -
م، وعند هوفیما بین الحصةیمارس الباحث مع الأطفال نشاطًا حركی�ا، مع ملاحظة استجابات وانفعالات الأطفال أثناء  -

ممارسة أحد الأطفال للسلوك المستهدف بالتعدیل (إیذاء الذات) بدنی�ا أو نفسی�ا یتدخل الباحث ویوجه الطفل للتوقف عن 
وفي حال توقفه یقوم بمنحه نجمة ملونة بلاستیكیة یحتفظ بها الطفل وكلما تكررت الاستجابة المقبولة منحه  السلوك،

للطفل حال حصوله مثلا على ثلاث نجوم یستبدلها بما یحب من معززات مادیة نجمة أخرى على أن یكون واضحًا 
(لعبة، حلوى،....) وفي حال عدم الاستجابة المبدئیة للسلوك المقبول أو التوقف عن السلوك غیر المقبول ینظر الباحث 

یز یقدم الباحث التعز في وجه الطفل مدققًا لیفهمه أن هذا غیر مقبول أو یسحب منه ما حصل علیه من نجوم، ثم 
طفال عند انتهاء الجلسة یشكر الباحث الأو ، الإیجابي للطفل/ الأطفال على التزامهم وتوقفهم عن السلوك غیر المقبول

 ویثني علیهم (التعزیز الثانوي)، ویصافحهم.

هم التواصل مع أولیاء أمور یؤكد الباحث على استمرار التدریب مع الأطفال من قبل المعلم ومن خلال  الواجب المنزلي:
 حتى موعد الجلسة القادمة.
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 الحادیة عشرةالجلسة 

 (خفض سلوك إیذاء الذات)      عنوان الجلسة:

 أهداف الجلسة:

 خفض سلوك إیذاء الذات وتدعیم السلوكیات البدیلة.   -

 الفنیات المستخدمة خلال الجلسة:

 التعزیز التفاضلي للسلوك. -
 الإیجابي، والسلبي.التعزیز بنوعیه:  -
 الإبعاد المؤقت. -

 الأنشطة والمعززات خلال الجلسة:

 نشاط حركي. -
 المعززات الأولیة (قطع الحلوى)، والمعززات الثانویة (التصفیق، والإطراء). -

 محتوى الجلسة:

 یطلب الباحث الإذن بالدخول، ثم یدخل إلى الصف. -
 یصافح الأطفال، ویجلس معهم.یقوم الباحث بإلقاء التحیة، ویصافح المعلم، ثم  -
، مع التركیز على ملاحظة استجابات الأطفال وتصرفاتهم أو یشترك الباحث مع المعلم في إجراءات الحصة وفي النشاط -

وعند ممارسة أحد الأطفال للسلوك المستهدف بالتعدیل (إیذاء الذات) بدنی�ا أو نفسی�ا یتدخل الباحث ویوجه انفعالاتهم، 
ولو استدعى الأمر أن یمسك بیدیه أو یبعد رأسه عن الجدار ....الخ ، وفي حال توقفه یعززه  عن السلوك، الطفل للتوقف

 النشاط مع المجموعة (تعزیزمن ممارسة الباحث ذاكرًا اسمه أمام زملائه أو یقدم له بعض الحلوى أو لعبة ، وإلا منعه 
 تتجاوز الخمس دقائق.، أو إقصائه في مكان ما داخل غرفة الصف لمدة لا سلبي)

 یقدم الباحث التعزیز الإیجابي للطفل/ الأطفال على التزامهم وتوقفهم عن السلوك غیر المقبول. -
 عند انتهاء الجلسة یشكر الباحث الأطفال ویثني علیهم (التعزیز الثانوي)، ویصافحهم. -
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المعلم ومن خلال التواصل مع أولیاء أمورهم یؤكد الباحث على استمرار التدریب مع الأطفال من قبل  الواجب المنزلي:
 حتى موعد الجلسة القادمة.

 

 

 الثانیة عشرةالجلسة 

 (خفض سلوك إیذاء الذات)      عنوان الجلسة:

 أهداف الجلسة:

 خفض سلوك إیذاء الذات وتدعیم السلوكیات البدیلة.   -

 الفنیات المستخدمة خلال الجلسة:

 التعزیز التفاضلي للسلوك. -
 بنوعیه: الإیجابي، والسلبي. التعزیز -
 الإبعاد المؤقت. -

 الأنشطة والمعززات خلال الجلسة:

 نشاط حركي. -
 المعززات الأولیة (قطع الحلوى)، والمعززات الثانویة (التصفیق، والإطراء). -

 محتوى الجلسة:

 یطلب الباحث الإذن بالدخول، ثم یدخل إلى الصف. -
 المعلم، ثم یصافح الأطفال، ویجلس معهم.یقوم الباحث بإلقاء التحیة، ویصافح  -
، مع التركیز على ملاحظة استجابات الأطفال وتصرفاتهم أو یشترك الباحث مع المعلم في إجراءات الحصة وفي النشاط -

وعند ممارسة أحد الأطفال للسلوك المستهدف بالتعدیل (إیذاء الذات) بدنی�ا أو نفسی�ا یتدخل الباحث ویوجه انفعالاتهم، 
ولو استدعى الأمر أن یمسك بیدیه أو یبعد رأسه عن الجدار ....الخ ، وفي حال توقفه یعززه  لطفل للتوقف عن السلوك،ا

 النشاط مع المجموعة (تعزیزمن ممارسة الباحث ذاكرًا اسمه أمام زملائه أو یقدم له بعض الحلوى أو لعبة ، وإلا منعه 
 صف لمدة لا تتجاوز الخمس دقائق.، أو إقصائه في مكان ما داخل غرفة السلبي)

 یقدم الباحث التعزیز الإیجابي للطفل/ الأطفال على التزامهم وتوقفهم عن السلوك غیر المقبول. -
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 عند انتهاء الجلسة یشكر الباحث الأطفال ویثني علیهم (التعزیز الثانوي)، ویصافحهم. -

من قبل المعلم ومن خلال التواصل مع أولیاء أمورهم  یؤكد الباحث على استمرار التدریب مع الأطفال الواجب المنزلي:
 حتى موعد الجلسة القادمة.

 

 الثالثة عشرةالجلسة 

 (خفض سلوك إیذاء الذات)      عنوان الجلسة:

 أهداف الجلسة:

 خفض سلوك إیذاء الذات وتدعیم السلوكیات البدیلة.   -

 الفنیات المستخدمة خلال الجلسة:

 التعزیز التفاضلي للسلوك.  -
 تكلفة الاستجابة.  -الاقتصاد الرمزي.                              -

 :الأنشطة والمعززات خلال الجلسة

 ، سباق سیارات.نشاط حركي -
 المعززات الأولیة (قطع الحلوى)، والمعززات الثانویة (التصفیق، والإطراء). -

 محتوى الجلسة:

 یطلب الباحث الإذن بالدخول، ثم یدخل إلى الصف. -
 الباحث بإلقاء التحیة، ویصافح المعلم، ثم یصافح الأطفال، ویجلس معهم.یقوم  -
 یشترك الباحث مع المعلم في إجراءات الحصة وفي النشاط. -
ملاحظة استجابات وانفعالات الأطفال أثناء النشاط وفیما بینهم، وعند ممارسة أحد الأطفال للسلوك یقوم الباحث ب -

فإن  قف عن السلوك،للتو  هویوجهوینظر في وجه الطفل دنی�ا أو نفسی�ا یتدخل الباحث المستهدف بالتعدیل (إیذاء الذات) ب
استجاب منحه قطعة خشبیة مرسوم علیها وجه مبتسم، والتأكید على الاستمرار في ممارسة السلوك السوي، ویحاول أن 

و ى أو ممارسة سباق سیارات أیفهم الطفل وزملاءه أنه في حال حصوله على ثلاث قطع یختار أحد المعززات (الحلو 
أو منعه من ممارسة النشاط مع المجموعة (تعزیز  .... وإلا تسحب منه قطعة حال العودة لممارسة السلوك غیر المقبول،

 سلبي).
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التعزیز التفاضلي  كنوع من م وتوقفهم عن السلوك غیر المقبولیقدم الباحث التعزیز الإیجابي للطفل/ الأطفال على التزامه -
 لوك، وعند انتهاء الجلسة یشكر الباحث الأطفال ویصافحهم ثم یخرج.للس

 الواجب المنزلي:

یؤكد الباحث على استمرار التدریب مع الأطفال من قبل المعلم ومن خلال التواصل مع أولیاء أمورهم حتى موعد 
 الجلسة القادمة.

 الجلسة الرابعة عشرة

 (خفض سلوك إیذاء الذات)      عنوان الجلسة:

 أهداف الجلسة:

 خفض سلوك إیذاء الذات وتدعیم السلوكیات البدیلة.   -

 الفنیات المستخدمة خلال الجلسة:

 تكلفة الاستجابة.         –                   التعزیز بنوعیه: الإیجابي، والسلبي. -
 الاقتصاد الرمزي.                              -

 :الأنشطة والمعززات خلال الجلسة

 ، سباق سیارات.حركينشاط  -
 المعززات الأولیة (قطع الحلوى)، والمعززات الثانویة (التصفیق، والإطراء). -

 محتوى الجلسة:

 یطلب الباحث الإذن بالدخول، ثم یدخل إلى الصف. -
 یقوم الباحث بإلقاء التحیة، ویصافح المعلم، ثم یصافح الأطفال، ویجلس معهم. -
 لحصة وفي النشاط.یشترك الباحث مع المعلم في إجراءات ا -
ملاحظة استجابات وانفعالات الأطفال أثناء النشاط وفیما بینهم، وعند ممارسة أحد الأطفال للسلوك یقوم الباحث ب -

فإن  قف عن السلوك،للتو  هویوجهوینظر في وجه الطفل المستهدف بالتعدیل (إیذاء الذات) بدنی�ا أو نفسی�ا یتدخل الباحث 
كیة، ویفهم الطفل وزملاءه أنه في حال حصوله على ثلاثة نجوم یختار أحد المعززات (الحلوى استجاب منحه نجمة بلاستی

أو منعه من ممارسة  أو ممارسة سباق سیارات أو .... وإلا تسحب منه حال عودته لممارسة السلوك غیر المقبول،
 النشاط مع المجموعة (تعزیز سلبي).
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التعزیز التفاضلي  كنوع من م وتوقفهم عن السلوك غیر المقبولطفال على التزامهیقدم الباحث التعزیز الإیجابي للطفل/ الأ -
 للسلوك، وعند انتهاء الجلسة یشكر الباحث الأطفال ویصافحهم ثم یخرج.

 الواجب المنزلي:

یؤكد الباحث على استمرار التدریب مع الأطفال من قبل المعلم ومن خلال التواصل مع أولیاء أمورهم حتى موعد 
 جلسة القادمة.ال

 

 عشرة الخامسةالجلسة 

 (خفض سلوك إیذاء الذات)     : عنوان الجلسة

 أهداف الجلسة:

 خفض سلوك إیذاء الذات وتدعیم السلوك البدیل.   -

 الفنیات المستخدمة خلال الجلسة:

 الممارسة السالبة. -
 التعزیز التفاضلي للسلوك. -

 الأنشطة والمعززات خلال الجلسة:

 نشاط حركي. -
 المعززات الأولیة والثانویة. -

 محتوى الجلسة:

 یطلب الباحث الإذن بالدخول، ثم یدخل إلى الصف. -
 یقوم الباحث بإلقاء التحیة، ویصافح المعلم ثم یصافح الأطفال، ویجلس معهم. -
 یشترك الباحث مع المعلم في إجراءات الحصة وفي النشاط. -
یمارس الباحث مع الأطفال نشاطًا حركی�ا، مع ملاحظة استجابات وانفعالات الأطفال أثناء النشاط وفیما بینهم، وعند  -

جه ینظر في و إلى الطفل و الباحث  یتقدمممارسة أحد الأطفال للسلوك المستهدف بالتعدیل (إیذاء الذات) بدنی�ا أو نفسی�ا 
ل ى یتوقف الطفل عن السلوك، ویعززه معنوی�ا (كلمات المدیح...)، ومادی�ا بحسب كویقوم بتقلیده فیما یقوم به حت الطفل

 طفل، وإلا یتم إقصاء الطفل في مكان داخل غرفة الصف لفترة زمنیة قصیرة(خمس دقائق بحد أقصى)
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 یقدم الباحث التعزیز الإیجابي للطفل/ الأطفال على التزامهم وتوقفهم عن السلوك غیر المقبول. -
 انتهاء الجلسة یشكر الباحث الأطفال ویثني علیهم (التعزیز الثانوي)، ویصافحهم.عند  -

 الواجب المنزلي:

یؤكد الباحث على استمرار التدریب مع الأطفال من قبل المعلم ومن خلال التواصل مع أولیاء أمورهم حتى موعد 
 الجلسة القادمة.

 

 عشرة السادسةالجلسة 

 ء الذات)     (خفض سلوك إیذا: عنوان الجلسة

 أهداف الجلسة:

 خفض سلوك إیذاء الذات وتدعیم السلوك البدیل.   -

 الفنیات المستخدمة خلال الجلسة:

 الممارسة السالبة. -
 التعزیز التفاضلي للسلوك. -

 الأنشطة والمعززات خلال الجلسة:

 نشاط حركي. -
 المعززات الأولیة والثانویة. -

 محتوى الجلسة:

 بالدخول، ثم یدخل إلى الصف.یطلب الباحث الإذن  -
 یقوم الباحث بإلقاء التحیة، ویصافح المعلم ثم یصافح الأطفال، ویجلس معهم. -
 یشترك الباحث مع المعلم في إجراءات الحصة وفي النشاط. -
 دیمارس الباحث مع الأطفال نشاطًا حركی�ا، مع ملاحظة استجابات وانفعالات الأطفال أثناء النشاط وفیما بینهم، وعن -

جه ینظر في و إلى الطفل و الباحث  یتقدمممارسة أحد الأطفال للسلوك المستهدف بالتعدیل (إیذاء الذات) بدنی�ا أو نفسی�ا 
ویقوم بتقلیده فیما یقوم به حتى یتوقف الطفل عن السلوك، ویعززه معنوی�ا (كلمات المدیح...)، ومادی�ا بحسب كل  الطفل

 خمس دقائق بحد أقصى)(مكان داخل غرفة الصف لفترة زمنیة قصیرة طفل، وإلا یتم إقصاء الطفل في 
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 یقدم الباحث التعزیز الإیجابي للطفل/ الأطفال على التزامهم وتوقفهم عن السلوك غیر المقبول. -
 عند انتهاء الجلسة یشكر الباحث الأطفال ویثني علیهم (التعزیز الثانوي)، ویصافحهم. -

 الواجب المنزلي:

ى استمرار التدریب مع الأطفال من قبل المعلم ومن خلال التواصل مع أولیاء أمورهم حتى موعد یؤكد الباحث عل
 الجلسة القادمة.

 

 عشرة السابعةالجلسة 

 (خفض سلوك إیذاء الذات)     : عنوان الجلسة

 أهداف الجلسة:

 خفض سلوك إیذاء الذات وتدعیم السلوك البدیل.   -

 الفنیات المستخدمة خلال الجلسة:

 التعزیز التفاضلي للسلوك. -
 العقاب (تكلفة الاستجابة). -

 الأنشطة والمعززات خلال الجلسة:

 نشاط حركي. -
 )Laptopاللعب على جهاز الحاسوب الشخصي ( –      المعززات الأولیة والثانویة. -

 محتوى الجلسة:

 ویصافح المعلم والتلامیذ ویجلس معهم. یطلب الباحث الإذن بالدخول، ثم یدخل إلى الصف. -
 یشترك الباحث مع المعلم في إجراءات الحصة وفي النشاط. -
عند و و في الحصة، یمارس الباحث مع الأطفال نشاطًا حركی�ا، مع ملاحظة استجابات وانفعالات الأطفال أثناء النشاط  -

ه الطفل مبدی�ا فینظر لوجنی�ا أو نفسی�ا یتدخل الباحث ممارسة أحد الأطفال للسلوك المستهدف بالتعدیل (إیذاء الذات) بد
یقدم له  وحال توقفه ویوجه الطفل للتوقف عن السلوك،الامتعاض وعدم الرضا  أو یهز رأسه أن لا فهذا غیر مقبول، 

ه مبتسم جبعض المعززات المناسبة (حلوى، أو الرسم والتلوین على الحاسوب.....أو یقدم له بعض المعززات الرمزیة كو 



www.manaraa.com

192 
 

 أو نجمة، أو ... وفي حال عودته لممارسة السلوك غیر المقبول یفقد الطفل بعض المعززات الرمزیة التي حصل علیها
 .النشاط مع المجموعة منع من ممارسةیأو 

 یقدم الباحث التعزیز الإیجابي للطفل/ الأطفال على التزامهم وتوقفهم عن السلوك غیر المقبول. -
 یشكر الباحث الأطفال ویثني علیهم (التعزیز الثانوي)، ویصافحهم. عند انتهاء الجلسة -

 الواجب المنزلي:

یؤكد الباحث على استمرار التدریب مع الأطفال من قبل المعلم ومن خلال التواصل مع أولیاء أمورهم حتى موعد  -
 الجلسة القادمة.

 

 عشرة الثامنةالجلسة 

 (خفض سلوك إیذاء الذات)     : عنوان الجلسة

 أهداف الجلسة:

 خفض سلوك إیذاء الذات وتدعیم السلوك البدیل.   -

 الفنیات المستخدمة خلال الجلسة:

 التعزیز التفاضلي للسلوك. -
 العقاب (تكلفة الاستجابة). -

 الأنشطة والمعززات خلال الجلسة:

 نشاط حركي. -
 )Laptopاللعب على جهاز الحاسوب الشخصي ( –      المعززات الأولیة والثانویة. -

 محتوى الجلسة:

 ویصافح المعلم والتلامیذ ویجلس معهم. یطلب الباحث الإذن بالدخول، ثم یدخل إلى الصف. -
 یشترك الباحث مع المعلم في إجراءات الحصة وفي النشاط. -
عند و و في الحصة، یمارس الباحث مع الأطفال نشاطًا حركی�ا، مع ملاحظة استجابات وانفعالات الأطفال أثناء النشاط  -

ه الطفل مبدی�ا فینظر لوجممارسة أحد الأطفال للسلوك المستهدف بالتعدیل (إیذاء الذات) بدنی�ا أو نفسی�ا یتدخل الباحث 
یقدم له  وحال توقفه ویوجه الطفل للتوقف عن السلوك،الامتعاض وعدم الرضا  أو یهز رأسه أن لا فهذا غیر مقبول، 
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والتلوین على الحاسوب.....أو یقدم له بعض المعززات الرمزیة كوجه مبتسم  بعض المعززات المناسبة (حلوى، أو الرسم
 أو نجمة، أو ... وفي حال عودته لممارسة السلوك غیر المقبول یفقد الطفل بعض المعززات الرمزیة التي حصل علیها

 .النشاط مع المجموعة منع من ممارسةیأو 
 لى التزامهم وتوقفهم عن السلوك غیر المقبول.یقدم الباحث التعزیز الإیجابي للطفل/ الأطفال ع -
 عند انتهاء الجلسة یشكر الباحث الأطفال ویثني علیهم (التعزیز الثانوي)، ویصافحهم. -

 الواجب المنزلي:

یؤكد الباحث على استمرار التدریب مع الأطفال من قبل المعلم ومن خلال التواصل مع أولیاء أمورهم حتى موعد  -
 الجلسة القادمة.

-  

 عشرة) التاسعةالجلسة (

 (خفض سلوك إیذاء الذات)      عنوان الجلسة:

 أهداف الجلسة:

 التخفیف من السلوك العدواني الموجه نحو الذات (إیذاء الذات) -

 الفنیات المستخدمة خلال الجلسة:

 التعزیز التفاضلي للسلوك. -
 الإبعاد المؤقت. –              التعزیز (الإیجابي، والسلبي). -

 الأنشطة والمعززات خلال الجلسة:

 نشاط حركي. -
 التصفیق وكلمات التشجیع: بطل، قوي، ....، والمعززات الاجتماعیة ( المعززات الأولیة (قطع الحلوى) -

 محتوى الجلسة:

 یدخل الباحث إلى غرفة الصف، وفي وجود معلم الصف. -
 یتقدم الباحث نحو الأطفال ویصافحهم. -
 أداء النشاط مع الأطفال. یشترك الباحث مع المعلم في -
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یتابع الباحث تصرفات واستجابات الأطفال مع المعلم ومع بعضهم بعضًا، وعند قیام أحدهم بإیذاء نفسه یقوم الباحث  -
ه یقوم بإقصائه استمرار أما في حال و وحال توقفه یقدم له بعض المعززات بتوجیه النظر إلیه مدققًا لإفهامه بأن هذا خطأ، 

 .اخل غرفة الصف مدة زمنیة محددةدفي مكان محدد 
 وعند انتهاء الجلسة یصافح الباحث الأطفال ویشجعهم على الالتزام بالحضور، والاستمرار في السلوك المقبول. -

 الواجب المنزلي:

 التواصل مع أولیاء أمور الأطفال وحثهم على أن یتصرفوا بشكل یساعدهم على الإفادة من الجلسات التدریبیة.

 

 عشرونالالجلسة 

 (خفض سلوك إیذاء الذات)      عنوان الجلسة:

 أهداف الجلسة:

 خفض سلوك إیذاء الذات وتدعیم السلوك البدیل المقبول. -

 الفنیات المستخدمة خلال الجلسة:

 التعزیز التفاضلي للسلوك. -                  الإغفال -
 التعزیز بنوعیه: الإیجابي، والسلبي. -

 الجلسة:الأنشطة والمعززات خلال 

 فیلم كرتوني. –           نشاط حركي. -
 ، والمعززات الثانویة (التصفیق، والإطراء).)، والهدایاالمعززات الأولیة (قطع الحلوى -

 محتوى الجلسة:

جلس الأطفال، ویو یقوم بإلقاء التحیة، ویصافح المعلم، ، و فة الصف بعد طلب الإذن من المعلمیدخل الباحث إلى غر  -
 معهم.

 باحث مع المعلم في إجراءات الحصة وفي النشاط.یشارك ال -
یمارس الباحث مع الأطفال نشاطًا حركی�ا، مع ملاحظة استجابات وانفعالات الأطفال أثناء النشاط وفیما بینهم، وعند  -

، ي البدایةف ممارسة أحد الأطفال للسلوك المستهدف بالتعدیل (إیذاء الذات) بدنی�ا أو نفسی�ا، یتجاهل الباحث تصرف الطفل
: (ذكر ، وعند استجابته یقوم الباحث بتشجیعه معنویًاث ویوجه الطفل للتوقف عن السلوكوعند الاستمرار یتدخل الباح
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یقدم له بعض المعززات الرمزیة، أو مشاهدة فیلم كرتوني قصیر، ولكن في حال استمراره  أواسمه ومدحه أمام زملائه... 
 ).، ممارسة النشاط مع المجموعة (تعزیز سلبي منع منفي ممارسة السلوك فإنه ی

 ،یقدم الباحث التعزیز الإیجابي للطفل/ الأطفال على التزامهم وتوقفهم عن السلوك غیر المقبولوفي ختام الجلسة  -
 .ویشجعهم على الاستمرار والمداومة

 م، ثم یخرج.عند انتهاء الجلسة یشكر الباحث الأطفال ویثني علیهم (التعزیز الثانوي)، ویصافحه -

 الواجب المنزلي:

 م.  ن خلال التواصل مع أولیاء أمورهیؤكد الباحث على استمرار التدریب مع الأطفال من قبل المعلم وم  
               

 الحادیة والعشرونالجلسة 

 (خفض سلوك إیذاء الذات)      عنوان الجلسة:

 أهداف الجلسة:

 البدیل المقبول.خفض سلوك إیذاء الذات وتدعیم السلوك  -

 الفنیات المستخدمة خلال الجلسة:

 التعزیز التفاضلي للسلوك. -                  الإغفال -
 التعزیز بنوعیه: الإیجابي، والسلبي. -

 الأنشطة والمعززات خلال الجلسة:

 نشاط حركي. -
 ، والمعززات الثانویة (التصفیق، والإطراء).)، والهدایاالمعززات الأولیة (قطع الحلوى -

 محتوى الجلسة:

جلس الأطفال، ویو یقوم بإلقاء التحیة، ویصافح المعلم، ، و فة الصف بعد طلب الإذن من المعلمیدخل الباحث إلى غر  -
 معهم.

 یشارك الباحث مع المعلم في إجراءات الحصة وفي النشاط. -
ند اء النشاط وفیما بینهم، وعیمارس الباحث مع الأطفال نشاطًا حركی�ا، مع ملاحظة استجابات وانفعالات الأطفال أثن -

، ي البدایةف ممارسة أحد الأطفال للسلوك المستهدف بالتعدیل (إیذاء الذات) بدنی�ا أو نفسی�ا، یتجاهل الباحث تصرف الطفل
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: (ذكر ، وعند استجابته یقوم الباحث بتشجیعه معنویًاث ویوجه الطفل للتوقف عن السلوكوعند الاستمرار یتدخل الباح
یقدم له بعض المعززات الرمزیة، أو مشاهدة فیلم كرتوني قصیر، ولكن في حال استمراره  أودحه أمام زملائه... اسمه وم

 ).، منع من ممارسة النشاط مع المجموعة (تعزیز سلبيفي ممارسة السلوك فإنه ی
، لمقبولالسلوك غیر ا یقدم الباحث التعزیز الإیجابي للطفل/ الأطفال على التزامهم وتوقفهم عنوفي ختام الجلسة  -

 .ویشجعهم على الاستمرار والمداومة
 عند انتهاء الجلسة یشكر الباحث الأطفال ویثني علیهم (التعزیز الثانوي)، ویصافحهم، ثم یخرج. -

 الواجب المنزلي:

 م.ن خلال التواصل مع أولیاء أمورهیؤكد الباحث على استمرار التدریب مع الأطفال من قبل المعلم وم  

 

 الثانیة والعشرونالجلسة 

 (خفض سلوك إیذاء الذات)      عنوان الجلسة:

 أهداف الجلسة:

 خفض سلوك إیذاء الذات وتدعیم السلوك السوي (المقبول اجتماعی�ا).   -

 الفنیات المستخدمة خلال الجلسة:

 السالبة الممارسة -            التعزیز التفاضلي للسلوك. -
 التعزیز السلبي/ العقاب. -

 :الأنشطة والمعززات خلال الجلسة

 نشاط حركي. -
 المعززات: الأولیة (الحلوى)، والثانویة (التصفیق، والإطراء). -

 محتوى الجلسة:

 یطلب الباحث الإذن بالدخول، ثم یدخل إلى الصف. -
 یقوم الباحث بإلقاء التحیة، ویصافح المعلم ثم یصافح الأطفال، ویجلس معهم. -
 إجراءات الحصة وفي النشاط. یشترك الباحث مع المعلم في -
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یمارس الباحث مع الأطفال نشاطًا حركی�ا، مع ملاحظة استجابات وانفعالات الأطفال أثناء النشاط وفیما بینهم، وعند  -
ممارسة أحد الأطفال للسلوك المستهدف بالتعدیل (إیذاء الذات) بدنی�ا أو نفسی�ا یتدخل الباحث ویوجه الطفل للتوقف عن 

یمسك بیدي الطفل وینظر في وجهه، ویمارس الباحث نفس السلوك الذي یقوم به الطفل وهو ینظر إلیه، ویستمر  السلوك،
 الباحث إلى أن یبتسم الطفل ویتوقف عن الفعل أو یتوقف، إما أن یتوقف الطفل فیقدم له التعزیز المناسب (أولي، ثانوي)، 

 بي).من ممارسة النشاط مع المجموعة (تعزیز سل منعیأو 
 یقدم الباحث التعزیز الإیجابي للطفل/ الأطفال على التزامهم وتوقفهم عن السلوك غیر المقبول. -
 عند انتهاء الجلسة یشكر الباحث الأطفال ویثني علیهم (التعزیز الثانوي)، ویصافحهم. -

 الواجب المنزلي:

تواصل مع أولیاء أمورهم لحین یؤكد الباحث على استمرار التدریب مع الأطفال من قبل المعلم ومن خلال ال
 الجلسة القادمة.

 

 الثالثة والعشرونالجلسة 

 (خفض سلوك إیذاء الذات)      عنوان الجلسة:

 أهداف الجلسة:

 خفض سلوك إیذاء الذات وتدعیم السلوك السوي (المقبول اجتماعی�ا).   -

 الفنیات المستخدمة خلال الجلسة:

 السالبة الممارسة -            التعزیز التفاضلي للسلوك. -
 التعزیز السلبي/ العقاب. -

 :الأنشطة والمعززات خلال الجلسة

 نشاط حركي. -
 المعززات: الأولیة (الحلوى)، والثانویة (التصفیق، والإطراء). -

 محتوى الجلسة:

 یطلب الباحث الإذن بالدخول، ثم یدخل إلى الصف. -
 ثم یصافح الأطفال، ویجلس معهم.یقوم الباحث بإلقاء التحیة، ویصافح المعلم  -
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 یشترك الباحث مع المعلم في إجراءات الحصة وفي النشاط. -
یمارس الباحث مع الأطفال نشاطًا حركی�ا، مع ملاحظة استجابات وانفعالات الأطفال أثناء النشاط وفیما بینهم، وعند  -

قف عن أو نفسی�ا یتدخل الباحث ویوجه الطفل للتو ممارسة أحد الأطفال للسلوك المستهدف بالتعدیل (إیذاء الذات) بدنی�ا 
یمسك بیدي الطفل وینظر في وجهه، ویمارس الباحث نفس السلوك الذي یقوم به الطفل وهو ینظر إلیه، ویستمر  السلوك،

 وي)، نالباحث إلى أن یبتسم الطفل ویتوقف عن الفعل أو یتوقف، إما أن یتوقف الطفل فیقدم له التعزیز المناسب (أولي، ثا
 من ممارسة النشاط مع المجموعة (تعزیز سلبي). منعیأو 

 یقدم الباحث التعزیز الإیجابي للطفل/ الأطفال على التزامهم وتوقفهم عن السلوك غیر المقبول. -
 عند انتهاء الجلسة یشكر الباحث الأطفال ویثني علیهم (التعزیز الثانوي)، ویصافحهم. -

 الواجب المنزلي:

استمرار التدریب مع الأطفال من قبل المعلم ومن خلال التواصل مع أولیاء أمورهم لحین  یؤكد الباحث على
 الجلسة القادمة.

 

 )الرابعة والعشرون(الجلسة 

 (خفض سلوك إیذاء الذات)      عنوان الجلسة:

 أهداف الجلسة:

 خفض سلوك إیذاء الذات وتدعیم السلوك البدیل.   -

 الفنیات المستخدمة خلال الجلسة:

 .الإطفاء -
 والتعزیز بنوعیه: الإیجابي، والسلبي.  -

 الأنشطة والمعززات خلال الجلسة:

 نشاط حركي. -
 المعززات الأولیة (قطع الحلوى)، والمعززات الثانویة (التصفیق، كلمات التشجیع، والإطراء...). -

 محتوى الجلسة:
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ال، ء التحیة، ویصافح المعلم، ویصافح الأطفیطلب الباحث الإذن بالدخول، ثم یدخل إلى الصف، ثم یقوم الباحث بإلقا -
 ویجلس بینهم.

 یشترك الباحث مع المعلم في إجراءات الحصة، وفي النشاط. -
یمارس الباحث مع الأطفال نشاطًا حركی�ا مخططًا مسبقًا، مع ملاحظة استجابات وانفعالات الأطفال أثناء النشاط وفیما  -

یتم تجاهل السلوك ابتداءً، وحال الاستمرار یتدخل الباحث ویوجه  الذات،بینهم، وعند ممارسة أحد الأطفال لسلوك إیذاء 
الطفل ویفهمه بأسلوب مناسب أن هذا غیر مقبول فإن توقف استحق التعزیز ینظر في وجه  الطفل للتوقف عن السلوك،

 ).منعه من ممارسة النشاط مع المجموعة (تعزیز سلبي المناسب (أولي، ثانوي)، وإلا یتم
ویحثهم على الاستمرار في ممارسة السلوكیات الجدیدة یقدم الباحث التعزیز الإیجابي للطفل/ الأطفال على التزامهم  -

 .علمةالمت
 عند انتهاء الجلسة یشكر الباحث الأطفال ویثني علیهم (التعزیز الثانوي)، ویصافحهم. -

 الواجب المنزلي:  

 یؤكد الباحث على استمرار التدریب مع الأطفال من قبل المعلم، وأولیاء أمور الأطفال.        

 

 الخامسة والعشرونالجلسة 

 (خفض سلوك إیذاء الذات)      عنوان الجلسة:

 أهداف الجلسة:

 خفض سلوك إیذاء الذات وتدعیم السلوك السوي (المقبول اجتماعی�ا).   -

 الفنیات المستخدمة خلال الجلسة:

 التعزیز التفاضلي للسلوك. -
 التعزیز السلبي/ العقاب. -

 الأنشطة والمعززات خلال الجلسة:

 نشاط حركي. -
 ، والثانویة (التصفیق، والإطراء).المعززات: الأولیة (الحلوى) -

 محتوى الجلسة:
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 یطلب الباحث الإذن بالدخول، ثم یدخل إلى الصف. -
 یقوم الباحث بإلقاء التحیة، ویصافح المعلم ثم یصافح الأطفال، ویجلس معهم. -
 یشترك الباحث مع المعلم في إجراءات الحصة وفي النشاط. -
مع ملاحظة استجابات وانفعالات الأطفال أثناء النشاط وفیما بینهم، وعند یمارس الباحث مع الأطفال نشاطًا حركی�ا،  -

ممارسة أحد الأطفال للسلوك المستهدف بالتعدیل (إیذاء الذات) بدنی�ا أو نفسی�ا یتدخل الباحث ویوجه الطفل للتوقف عن 
 السلوك، أو منعه من ممارسة النشاط مع المجموعة (تعزیز سلبي).

 یز الإیجابي للطفل/ الأطفال على التزامهم وتوقفهم عن السلوك غیر المقبول.یقدم الباحث التعز  -
 عند انتهاء الجلسة یشكر الباحث الأطفال ویثني علیهم (التعزیز الثانوي)، ویصافحهم. -

 الواجب المنزلي:

سة لحین الجل یؤكد الباحث على استمرار التدریب مع الأطفال من قبل المعلم ومن خلال التواصل مع أولیاء أمورهم -
 القادمة.

 

 

 والعشرون) السادسة(الجلسة 

 (خفض سلوك إیذاء الذات)      :عنوان الجلسة

 أهداف الجلسة:

 التخفیف من السلوك العدواني الموجه نحو الذات (إیذاء الذات). -

 الفنیات المستخدمة خلال الجلسة:  

 (الإیجابي، والسلبي) )، التعزیزالتدعیم الفارق للسلوك (التدریب على الحذف -
 النمذجة. -

 الأنشطة والمعززات خلال الجلسة:

 المعززات الأولیة(الحلوى)، التدعیم الثانوي (التصفیق وكلمات التشجیع.... -

 محتوى الجلسة:
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 ، یدخل الباحث إلى غرفة الصف بعد طلب الإذن من المعلم -
 بینهم.یتقدم الباحث ویلقي التحیة على الأطفال ویصافحهم، ثم یجلس  -
 یشترك الباحث مع المعلم في أداء الأنشطة وإجراءات سیر الحصة حسب ما هو مخطط له من قبل المعلم. -
 یتدخل، الذات إیذاءبسلوك یتابع الباحث تصرفات واستجابات الأطفال مع المعلم، ومع بعضهم بعضًا، وعند قیام أحدهم  -

شكل أفضل، أنه ینبغي أن یكون تصرفه بو بأن هذا غیر مقبول  ویفهمه ،من الطفل التوقف عن الفعلفورًا ویطلب الباحث 
السلوكیات البدیلة، أو یطلب منه التصرف بشكل مختلف بحیث یتوقف عن الفعل، ویتعلم الباحث على ممارسة  ویشجع

ستجابات أنماطًا سلوكیة بدیلة للسلوك غیر السوي، وعند استجابة الطفل وتنفیذ ما یطلب منه،  یقوم الباحث بتعزیز الا
ة لتشجیعه على الاستمرار في التوقف عن الفعل، أو الاستمرار في ممارس )المعززات الأولیة والثانویة: (لسلوكیة المقبولةا

 السلوك السوي أو یؤدي الباحث أو أحد الأطفال نموذجًا للطفل یسلك مثله ویقلده. 
م بالحضور، ویؤكد على الاستمرار في ممارسة عند انتهاء الجلسة یصافح الباحث الأطفال ویشجعهم على الالتزا -

 السلوكیات الجدیدة المتعلمة.

  :الواجب المنزلي

 لحین الجلسة القادمة. الأمورالتأكید على الاستمرار ومتابعة التدریب من قبل المعلمین وأولیاء          

 

 والعشرون) السابعة(الجلسة 

 (خفض سلوك إیذاء الذات)      :عنوان الجلسة

 أهداف الجلسة:

 التخفیف من السلوك العدواني الموجه نحو الذات (إیذاء الذات). -

 الفنیات المستخدمة خلال الجلسة:  

 التعزیز (الإیجابي، والسلبي) ،التدعیم الفارق للسلوك (التدریب على الحذف) -
 النمذجة. -

 الأنشطة والمعززات خلال الجلسة:

 وي (التصفیق وكلمات التشجیع....المعززات الأولیة(الحلوى)، التدعیم الثان -

 محتوى الجلسة:
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 ، یدخل الباحث إلى غرفة الصف بعد طلب الإذن من المعلم -
 یتقدم الباحث ویلقي التحیة على الأطفال ویصافحهم، ثم یجلس بینهم. -
 یشترك الباحث مع المعلم في أداء الأنشطة وإجراءات سیر الحصة حسب ما هو مخطط له من قبل المعلم. -
 یتدخل، الذات إیذاءبسلوك یتابع الباحث تصرفات واستجابات الأطفال مع المعلم، ومع بعضهم بعضًا، وعند قیام أحدهم  -

شكل أفضل، أنه ینبغي أن یكون تصرفه بو ویفهمه بأن هذا غیر مقبول  ،من الطفل التوقف عن الفعلفورًا ویطلب الباحث 
 أو یطلب منه التصرف بشكل مختلف بحیث یتوقف عن الفعل، ویتعلمالسلوكیات البدیلة، الباحث على ممارسة  ویشجع

أنماطًا سلوكیة بدیلة للسلوك غیر السوي، وعند استجابة الطفل وتنفیذ ما یطلب منه،  یقوم الباحث بتعزیز الاستجابات 
تمرار في ممارسة أو الاس لتشجیعه على الاستمرار في التوقف عن الفعل، )المعززات الأولیة والثانویة: (لسلوكیة المقبولةا

 السلوك السوي أو یؤدي الباحث أو أحد الأطفال نموذجًا للطفل یسلك مثله ویقلده. 
عند انتهاء الجلسة یصافح الباحث الأطفال ویشجعهم على الالتزام بالحضور، ویؤكد على الاستمرار في ممارسة  -

 السلوكیات الجدیدة المتعلمة.

  :الواجب المنزلي

 لحین الجلسة القادمة. الأمورأكید على الاستمرار ومتابعة التدریب من قبل المعلمین وأولیاء الت         

 

 لعشرون)الثامنة وا(الجلسة 

 (خفض سلوك إیذاء الذات)      عنوان الجلسة:

 أهداف الجلسة:

 خفض سلوك إیذاء الذات وتدعیم السلوك البدیل.   -

 الفنیات المستخدمة خلال الجلسة:

 الممارسة السالبة.       –.                    الإطفاء -
 والتعزیز بنوعیه: الإیجابي، والسلبي.  -         الإبعاد المؤقت.     -

 الأنشطة والمعززات خلال الجلسة:

 نشاط حركي. -
 المعززات الأولیة (قطع الحلوى)، والمعززات الثانویة (التصفیق، كلمات التشجیع، والإطراء...). -



www.manaraa.com

203 
 

 الجلسة:محتوى 

بإلقاء التحیة، ویصافح المعلم، ویصافح الأطفال، ویجلس ویقوم  یطلب الباحث الإذن بالدخول، ثم یدخل إلى الصف، -
 .معهم

 یشترك الباحث مع المعلم في إجراءات الحصة، وفي النشاط. -
یما بینهم، الأطفال أثناء النشاط وفاستجابات وانفعالات ویتابع یمارس الباحث مع الأطفال نشاطًا حركی�ا مخططًا مسبقًا،  -

وعند ممارسة أحد الأطفال لسلوك إیذاء الذات ، یتم تجاهل السلوك ابتداءً، وحال الاستمرار یتدخل الباحث ویوجه الطفل 
ویقلد الباحث الطفل في ممارسة إیذاء الذات وهو ینظر إلى الطفل سواء بسواء حتى یتوقف الطفل  للتوقف عن السلوك،

نعه مارسة والفعل، وحین توقفه یقدم له الباحث التعزیز المناسب، وأما إذا لم یستجب واستمر في ممارسة الفعل فیعن المم
، أو یقوم بإقصائه في مكان محدد بالصف فترة زمنیة لا تزید عن خمس النشاط مع المجموعة (تعزیز سلبي)من ممارسة 

 دقائق.       
 / الأطفال على التزامهم وتوقفهم عن السلوك غیر المقبول.یقدم الباحث التعزیز الإیجابي للطفل -
 عند انتهاء الجلسة یشكر الباحث الأطفال ویثني علیهم (التعزیز الثانوي)، ویصافحهم. -

 الواجب المنزلي:  

 یؤكد الباحث على استمرار التدریب مع الأطفال من قبل المعلم، وأولیاء أمور الأطفال.         

 

 لعشرون)وا التاسعة(الجلسة 

 (خفض سلوك إیذاء الذات)      عنوان الجلسة:

 أهداف الجلسة:

 خفض سلوك إیذاء الذات وتدعیم السلوك البدیل.   -

 الفنیات المستخدمة خلال الجلسة:

 الممارسة السالبة.       –.                    الإطفاء -
 والتعزیز بنوعیه: الإیجابي، والسلبي.  -         الإبعاد المؤقت.     -

 الأنشطة والمعززات خلال الجلسة:

 نشاط حركي. -
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 المعززات الأولیة (قطع الحلوى)، والمعززات الثانویة (التصفیق، كلمات التشجیع، والإطراء...). -

 محتوى الجلسة:

بإلقاء التحیة، ویصافح المعلم، ویصافح الأطفال، ویجلس ویقوم  یطلب الباحث الإذن بالدخول، ثم یدخل إلى الصف، -
 .معهم

 یشترك الباحث مع المعلم في إجراءات الحصة، وفي النشاط. -
نهم، استجابات وانفعالات الأطفال أثناء النشاط وفیما بیویتابع یمارس الباحث مع الأطفال نشاطًا حركی�ا مخططًا مسبقًا،  -

یذاء الذات ، یتم تجاهل السلوك ابتداءً، وحال الاستمرار یتدخل الباحث ویوجه الطفل وعند ممارسة أحد الأطفال لسلوك إ
ویقلد الباحث الطفل في ممارسة إیذاء الذات وهو ینظر إلى الطفل سواء بسواء حتى یتوقف الطفل  للتوقف عن السلوك،

منعه ل فیلم یستجب واستمر في ممارسة الفععن الممارسة والفعل، وحین توقفه یقدم له الباحث التعزیز المناسب، وأما إذا 
، أو یقوم بإقصائه في مكان محدد بالصف فترة زمنیة لا تزید عن خمس النشاط مع المجموعة (تعزیز سلبي)من ممارسة 

 دقائق.       
 یقدم الباحث التعزیز الإیجابي للطفل/ الأطفال على التزامهم وتوقفهم عن السلوك غیر المقبول. -
 الجلسة یشكر الباحث الأطفال ویثني علیهم (التعزیز الثانوي)، ویصافحهم.عند انتهاء  -

 الواجب المنزلي:  

 یؤكد الباحث على استمرار التدریب مع الأطفال من قبل المعلم، وأولیاء أمور الأطفال.         

 

 )الثلاثونالجلسة (

 (خفض سلوك إیذاء الذات)      عنوان الجلسة:

 أهداف الجلسة:

 التخفیف من السلوك العدواني الموجه نحو الذات (إیذاء الذات). -

 الفنیات المستخدمة خلال الجلسة:

 التعزیز التفاضلي للسلوك. -
 التعزیز (الإیجابي، والسلبي)، العقاب والخبرة المنفرة. -

 الأنشطة والمعززات خلال الجلسة:
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 المعززات الأولیة (قطع الحلوى)، -
 التدعیم الثانوي (التصفیق وكلمات التشجیع: بطل، قوي، ....  -

 محتوى الجلسة:

 یدخل الباحث إلى غرفة الصف بعد طلب الإذن من المعلم. -
 یتقدم الباحث ویلقي التحیة على الأطفال ویصافحهم، ثم یجلس بینهم. -
 قبل المعلم.یشترك الباحث مع المعلم في أداء الأنشطة وإجراءات سیر الحصة المخططة من  -
یتدخل الباحث  ،ا، وعند قیام أحدهم بإیذاء نفسهیتابع الباحث تصرفات واستجابات الأطفال مع المعلم ومع بعضهم بعضً  -

و أ إلى أن یملّ الطفل ویتوقف عن الفعل، كنوع من الخبرة المنفرة أو العقاب،، من الطفل الاستمرار في ذلكیطلب و 
ولیة والثانویة لتشجیعه المعززات الأ، ویتم تقدیم الاستجابات والسلوكیات البدیلةلتعلیم  یشرح له الباحث ما كان ینبغي فعله

 على الاستمرار في التوقف عن الفعل، أو الاستمرار في ممارسة السلوك السوي.
 وعند انتهاء الجلسة یصافح الباحث الأطفال ویشجعهم على الالتزام بالحضور، والاستمرار في السلوك المقبول. -

 الواجب المنزلي:

 التواصل مع أولیاء أمور الأطفال وحثهم على أن یتصرفوا بشكل یساعدهم على الإفادة من الجلسات التدریبیة.  
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 ملخص الدراسة باللغة العربیة
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 ملخص الدراسة

 الأطفال التوحدیینفاعلیة برنامج إرشادي سلوكي في خفض سلوك إیذاء الذات لدى عینة من 

هدفت الدراسة الحالیة إلى التعرف التطور التاریخي لاضطراب التوحد والنظریات المفسرة له، ثم تصمیم وإعداد     

برنامج إرشادي سلوكي لخفض سلوك إیذاء الذات لدى عینة من الأطفال ذوي اضطراب التوحد وذلك من خلال استخدام 

 والتحقق من فاعلیة البرنامج واختبار بقاء الأثر. وتوظیف بعض فنیات العلاج السلوكي،

) أطفال منهم كعینة ٩) طفلاً من الملتحقین بأحد مجمعات التربیة الخاصة، تم تحدید (٤٠تكون مجتمع الدراسة من ( 

 س) أطفال منهم فقط كعینة علاجیة (تجریبیة) ممن حصلوا على أدنى الدرجات على مقیا٤أساسیة للدراسة، تم اختیار (

تشخیص التوحد وأعلى الدرجات على مقیاس تشخیص إیذاء الذات لتطبیق برنامج الدراسة المقترح علیهم، وتتراوح أعمارهم 

 ) سنوات.١٠-٨الزمنیة ما بین (

 (    تم إعداد برنامج الدراسة المقترح باستخدام فنیات تعدیل السلوك بهدف الحد من السلوك المستهدف بالتعدیل   

) وزیادة السلوكیات البدیلة، وقد اشتمل البرنامج التدریبي على ثلاثین جلسة علاجیة تم إجراؤها في خلال إیذاء الذات

 ) دقیقة.٣٥ -٢٠) أسابیع بواقع ثلاث جلسات أسبوعی�ا، وتراوح زمن تنفیذ الجلسات ما بین (١٠(

 وقد توصلت الدراسة الحالیة إلى:

 دوبع قبل التجریبیة بالمجموعة الأفراد درجات بین) ٠.٠٥( لالةد مستوى عند ذات دلالة إحصائیة فروق وجود -

 تحسن عنىی مما البعدي، القیاس اتجاه في للمقیاس الكلیة والدرجة الذات إیذاء مقیاس على البرنامج، تطبیق

 .البرنامج لجلسات تعرضهم (عینة الدراسة) بعد التجریبیة المجموعة أفراد درجات

 في التجریبیة بالمجموعة الأفراد درجات ) بین٠.٠٥( دلالة مســتوى عند إحصــائیة ذات دلالة فروق وجود عدم -
 لتجریبیةا المجموعة أفراد لدى التحســـن اســـتمرار یعنى مما الذات إیذاء والتتبعى على مقیاس البعدي القیاســـین

 .  المتابعة فترة حتى

 خفض في رحالمقت البرنامج فعالیة یؤكد وذلك كبیر للمقیاس الكلیة والدرجة الفرعیة الأبعاد من لكل الأثر حجم -

 .الدراسة عینة التوحد اضطراب ذوي الأطفال لدي الذات إیذاء سلوك
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              -Effectiveness of heuristic behavioral program to reduce self-injury among 
sample of autistic children. 

Aim of the study: 

             - The current study aimed at knowing to identify the historical development of 
the disorder autism and the theories which explain it. Then we design and prepare a 
heuristic behavioral program based on behavioral therapy to reduce the behavior of 
self-injury among a sample of children with autism. We can do that through the use and 
the recruitment of some techniques behavioral therapy and making sure of ( checking 
) the effectiveness of the program and the test of the survival effect. 

               - The father population of the study consists of( 40 )children from those who 
are attending one of special education communities. We identified( 9 )children as a core 
(main ) sample . we selected(4) children as a therapeutic sample                        ( 
experimental )from those who received the lowest scores on a diagnosis scale of autism 
and the highest  scores on a diagnosis scale of self-injury to apply the proposed( 
suggested) program of the study in them and their ages are between          ( 8-10 ) years. 

                - We prepared the proposed(suggested) program of the study using behavior 
modification techniques to reduce the target behavior modification       (self-injury ) and 
increase alternative behaviors . the training program included 30 therapeutic sessions. 
All these sessions were made in 10 weeks by  3 sessions a week and the time of the 
implementation ( application ) of the sessions ranged between 20-35 minutes. 

        - This study found that 

                   - There were  statistically significant difference at the level of significance 
(05,0) between the scores of the individuals of the experimental group before and after 
the implementation of the program on the scale of self-injury and the total score of the 
scale in the direction of telemetric  which means the improvement of the scores of the 
individuals of the experimental group ( the sample of the study ) after exposing ( 

submitting ) to the sessions of the program. 

                     - There were no statistically significant differences at the level of 
significance between the scores of the individuals in the experimental group and the 
iterative dimensional two measurements on the scale of self-injury which means I 
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have a progressive improvement in the group until the experimental follow-up 
period.   

                 -The size effect of the sub-dimensional and total score for the scale is large 
and this confirms the effectiveness of the proposed ( suggested ) program to reduce 
self-injury behavior in children with autism disorder of the sample of the study . 

 

 

 


