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 الا داء 

‌لي‌في‌كل‌ ‌الذين‌وسعت‌دعوتهما ‌العمل‌المتواضع‌الى‌الوالدين‌الكريمين‌)رحمهما‌الله( اهدي‌هذا

‌خطوة‌اخطوها‌.‌

‌رحمهما‌الله‌وادخلهما‌فسيح‌جناته‌.والدي‌ووالدتي‌الغاليين‌

الى‌ا.د‌داود‌الشمري‌استاذ‌مادة‌البحث‌العلمي‌في‌جامعة‌عجمان‌‌الذي‌وقف‌معي‌وساندني‌واسداني‌

‌نصائحه‌وتوجيهاته‌القيمة‌‌جزاه‌الله‌خيرا‌.

وكذلك‌الى‌روح‌اخي‌مهدي‌صالح‌)رحمه‌الله(‌والى‌كل‌من‌اصابه‌المرض‌ويعاني‌مشقات‌الالم‌

‌افضل‌سواء‌في‌ا ‌العاجل‌وحياة ‌الشفاء ‌لهم ‌متمنيا ‌وجدوا لعراق‌او‌في‌جميع‌بقاع‌الارض‌وحيثما

‌واسعد‌واكرم‌واندماج‌مجتمعي‌طبيعي‌يحقق‌لهم‌‌فرصا‌متساوية‌وعادلة‌مع‌الحياة‌الكريمة‌لهم‌.

‌

 الباحث
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 الشكر والعرفان 

 بسم الله الرحمن الرحيم 

 

عْنِّي أنَْ أشَْكُرَ  ِّ أوَْزِّ نِّعْمَتكََ الَّتِّي أنَْعمَْتَ عَليََّ وَعَلىَ وَالِّديََّ وَأنَْ أعَْمَلَ رَب 

ينَ  نَ الْمُسْلِّمِّ يَّتِّي إِّن ِّي تبُْتُ إِّليَْكَ وَإِّن ِّي مِّ    صَالِّحًا ترَْضَاهُ وَأصَْلِّحْ لِّي فِّي ذرُ ِّ
 صدق الله العظيم                                                                                              15سورة الاحقاف آية: 

 

‌ ‌أعانني ‌الذي ‌لله ‌الاطروحة‌للقيامالحمد ‌‌بهذه ‌ثم ‌اولا ‌لله ‌به ‌الفضل ‌يعود ‌باشن‌‌الىوالذي جامعة

لهم‌هذا‌الإنجاز‌،‌ندعو‌لعلم‌واتاح‌لهم‌فرصة‌المتابعة‌ويحسب‌ل‌المحبينمن‌لبى‌رغبة‌‌العالمية‌والى

‌الله‌ان‌يبارك‌في‌جهودهم.

‌الشرقاوي ‌احمد ‌إسماعيل ‌الدكتور ‌الاستاذ ‌الجامعة ‌برئيس ‌المتمثل ‌الجامعة ‌لإدارة ‌الجزيل ‌الشكر

‌.جميعا‌،‌ندعو‌الله‌ان‌يوفقهم‌الافاضلوالسادة‌مجلس‌الأمناء‌

خالد‌حسن‌ملحم‌على‌كل‌ما‌وكذلك‌اتقدم‌بخالص‌الشكر‌والعرفان‌للمشرف‌على‌اطروحتي‌الدكتور‌

‌قدمه‌لي‌من‌علم‌ونصائح‌وتوجيهات‌قيمة‌.

سعادة‌الدكتورخالد‌حسن‌ملحم‌‌ولا‌يفوتني‌ان‌اتقدم‌بالشكر‌للسادة‌الدكاترة‌من‌العلماء‌لجنة‌المناقشة

‌كلية‌ ‌النفسية/ ‌في‌الصحة ‌مساعد ‌استاذ ‌الحكم‌شطي‌/ ‌الدكتور‌عبد ‌،‌وسعادة ‌للجنة ‌ورئيسا مشرفا

لوم‌الانسانية‌/‌جامعة‌باشن‌)مناقشا‌داخليا(‌‌وسعادة‌الدكتور‌باسم‌مكاوي‌/استاذ‌مساعد‌التنمية‌والع

والسادة‌لجنة‌المحكمين‌المحترمين‌على‌توجيهاتهم‌‌في‌علم‌النفس‌/جامعة‌حلوان‌)‌مناقشا‌خارجيا‌(‌،

‌وتعليماتهم‌ونصائحهم‌القيمة‌.‌

ساعدوني‌بالحصول‌على‌ما‌احتاج‌اليه‌من‌‌كما‌اقدم‌شكري‌وتقديري‌للاساتذة‌امناء‌المكتبات‌الذين

‌مراجع‌والشكر‌موصول‌الى‌فنيي‌التحليل‌الاحصائي‌والتصحيح‌اللغوي‌والنحوي‌.

على‌ارض‌ وايضا‌اقدم‌شكري‌لكل‌المؤسسات‌والمراكز‌التي‌ساعدتني‌وسمحت‌لي‌بتطبيق‌البحث

‌ماناس‌ ‌وبالذات‌مركز ‌‌(MANASالواقع ‌اسطنبول‌( ‌في‌تركيا ‌التوحد ‌اطفال ‌تاهيل‌ورعاية لاعادة

‌وصلت‌اليه‌ ‌ولكل‌من‌شجعني‌وساندني‌لما ‌المركزالمحترمين, ‌كادر ‌وجميع ‌خالد ‌الاستاذ ولمديره

‌المقياس‌الذي‌ ‌تطبيقهم ‌في ‌معي ‌متعاونين ‌كانو ‌الذين ‌الاطفال ‌امور ‌اولياء ‌جميع ‌والى اطروحتي

وحة‌،‌وكذلك‌الى‌جميع‌اطفال‌العينة‌الذين‌شاركوني‌وسعدت‌اعددته‌لقياس‌الاهداف‌المحددة‌بالاطر

بصحبتهم‌‌وتعلمت‌منهم‌‌ومن‌سلوكياتهم‌المختلفة‌امورا‌واعراضا‌كشفت‌الغطاء‌لي‌عن‌‌ما‌يحتاجه‌
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‌وتعالى‌ ‌الله‌سبحانه ‌وبفضل ‌انجزته ‌ما ‌انجز ‌استطعت‌ان ‌لما ‌ولولاهم ‌بحثه ‌ينجز ‌باحث‌لكي اي

‌وتوجيه‌ونصائح‌مشرفي‌.

وتني‌ان‌اشكر‌زوجتي‌التي‌وقفت‌معي‌والى‌جانبي‌طوال‌فترة‌دراستي‌والى‌ابني‌العزيز‌ولا‌يف‌‌

‌يتخلوا‌ ‌واصدقائي‌الذين‌شاركوني‌جميع‌اللحظات‌الصعبة‌ولم حسام‌واحفادي‌الاثنين‌رامي‌ولارا

عني‌ولم‌يبخلوا‌علي‌بالنصيحة‌الصادقة‌واذكر‌منهم‌الدكتور‌غالب‌الشمري‌والاستاذ‌الدكتور‌داود‌

‌مري‌سائلا‌المولى‌القدير‌ان‌يحفظهم‌ويطيل‌اعمارهم‌وينعم‌عليهم‌بالصحة‌والعافية‌.الش

‌الباحث
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 ملخص الاطروحة 

‌كاضطراب ‌التوحد ‌التشخيص‌ ان ‌وسائل ‌تطور ‌بسبب ‌الحاضر ‌الوقت ‌في ‌اكثر ‌معروفا اصبح

‌1943التكنولوجية‌المتطورة‌‌وليس‌كما‌في‌السابق‌عندما‌اشار‌اليه‌العالم‌ليو‌كانر‌عام‌والوسائل‌

كمتلازمة‌لمجموعة‌اعراض‌صنفها‌في‌ذلك‌الوقت‌بانها‌مشابه‌لاعراض‌فصام‌الطفولة‌مع‌اختلاف‌

‌هو‌ ‌وكما ،‌ ‌مثلا ‌البصرية ‌او ‌الهلاوس‌السمعية ‌وجود ‌بعدم ‌الطفولة ‌فصام بعض‌الاعراض‌عن

‌ا ‌ان ‌والعقلية‌معروف ‌النفسية ‌صحتهم ‌على ‌فالمحافظة ‌ولذلك ‌بلد ‌لاي ‌المستقبل ‌يمثلون لاطفال

والصحة‌العامة‌من‌اكثر‌ما‌تهتم‌به‌الدول‌التي‌تعمل‌على‌بناء‌مجتمع‌قوي‌وصحي‌وتنظر‌للمستقبل‌

نظرة‌ايجابية‌تتحدى‌به‌الصعوبات‌وتعمل‌على‌منع‌او‌تقليل‌كل‌ما‌يعرقل‌تطور‌المجتمع‌من‌خلال‌

‌قدمه‌الباحثين‌والعلماء‌من‌البحوث‌والدراسات‌التي‌تساعد‌احترام‌ العلم‌والعلماء‌واتباع‌وتنفيذ‌ما

على‌تطور‌وبناء‌هذا‌المجتمع‌من‌كافة‌الجوانب‌وخصوصا‌الجانب‌الصحي‌‌وكذلك‌تشريع‌القوانين‌

رين‌التي‌تضمن‌حقوق‌الجميع‌بما‌فيها‌اطفال‌موضوع‌البحث‌التوحديين‌بالاضافة‌الى‌المعاقين‌الاخ

،‌ولذلك‌فان‌الباحث‌اختار‌المنهج‌الوصفي‌بمعامل‌الارتباط‌‌كمنهج‌للاطروحة‌لانه‌يتميز‌بالبحث‌

والتنبوء‌والتحليل‌والتفسير‌وضبط‌النتائج‌بطريقة‌علمية‌وكمية‌،‌كما‌‌ذهب‌الى‌الهدف‌العملي‌الذي‌

ا‌على‌الجوانب‌النفسية‌يتمثل‌بالمعرفة‌العلمية‌الدقيقة‌عن‌دور‌التنشئة‌الاسرية‌والاجتماعية‌واثره

للاطفال‌محل‌البحث‌وما‌يمكن‌ان‌تقدمه‌هذه‌المجتمعات‌من‌خدمات‌عامة‌لهم‌كحكومات‌تنفيذية‌او‌

‌الباحث‌ولغرض‌ ‌الاساس‌قام ‌هذا ‌وعلى ،‌ ‌العامة ‌والبلديات ‌ومجالس‌الشعب ‌كالبرلمان تشريعية

‌العلا ‌دور ‌والبحث‌عن ‌والتحليل ‌بالاستقصاء ‌الاطروحة ‌من ‌الغاية ‌الاسرية‌تحقيق ‌التنشئة ‌بين قة

‌واثرها‌على‌المهارات‌اللغوية‌والتوافق‌النفسي‌لاطفال‌التوحد‌.

 ال  ما يلي : SPSSتوصل الباحث باستخدام برنامج الحزمة الاحصاةية 

‌ذات‌دلالة‌احصائية‌لنوع‌التنشئة‌الاسرية‌)سلبية‌‌.1 ايجابية(‌اي‌بمعنى‌اثبات‌‌–ان‌هناك‌فروقا

‌صحة‌الفرضية‌الاولى‌.

‌اثبات‌‌.2 ‌اي‌بمعنى ‌التوحد ‌النفسي‌لاطفال ‌لمستوى‌التوافق ‌احصائية ‌ذات‌دلالة ان‌هناك‌فروقا

‌صحة‌الفرضية‌الثانية‌.

‌ذات‌دلالة‌احصائية‌لمستوى‌النمو‌اللغوي‌لاطفال‌التوحد‌اي‌بمعنى‌اثبات‌صحة‌‌.3 توجد‌فروقا

‌الفرضية‌الثالثة‌.

توى‌النمو‌النفسي‌والنمو‌اللغوي‌اي‌بمعنى‌عدم‌لا‌توجد‌علاقة‌ارتباطية‌دالة‌احصائيا‌بين‌مس. 4

‌اثبات‌صحة‌الفرضية‌الرابعة‌ولذلك‌ذهب‌الباحث‌للقبول‌بالفرضية‌الصفرية‌.

‌بمعنى‌. 5 ‌اي ‌الذهني ‌بالاضطراب ‌والاصابة ‌الصحية ‌الرعاية ‌اهمال ‌بين ‌ارتباطية ‌علاقة توجد

‌اثبات‌صحة‌الفرضية‌الخامسة‌.
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‌مرا ‌المراكز‌يوصي‌الباحث‌بالعمل‌على‌انشاء ‌كانت‌هذه ‌سواء ‌التوحد ‌وتاهيل‌اطفال ‌لرعاية كز

حكومية‌او‌اهلية‌بمواصفات‌خدمية‌عالمية‌تعمل‌على‌اعادة‌تاهيل‌وتدريب‌وادماج‌هؤلاء‌الاطفال‌

‌بالمجتمع‌وتقليل‌نسبة‌الضرر‌في‌الجوانب‌النفسية‌والاجتماعية‌للاطفال‌المشار‌اليهم‌اعلاه‌.‌

‌لتقليل‌نسب‌‌وكذلك‌العمل‌على‌موضوع‌التوعية المجتمعية‌من‌خلال‌الندوات‌والدورات‌التثقيفية

‌كاستخدام‌ ‌الميدان ‌هذا ‌في ‌الكبير ‌التكونولوجي ‌التطور ‌من اسباب‌حدوث‌الاضطراب‌والاستفادة

‌خدمة‌ ‌يقدم ‌معلوماتي ‌مركز ‌بانشاء ‌وكذلك ‌للطفل ‌التدريب‌السلوكي ‌في ‌الافتراضي تقنيات‌العالم

‌ف ‌الاطفال ‌لعوائل ‌فورية ‌اولياء‌مجانية ‌يطلب‌فيها ‌التي ‌والحالات‌الاعتيادية ي‌حالات‌الطواريء

‌الامور‌الاستشارة‌.

‌على‌الجوانب‌النفسية‌والاجتماعية‌والتحصيل‌ ويقترح‌الباحث‌بدراسة‌اضطرابات‌النطق‌واثارها

‌عمل‌ ‌الى ‌بالاضافة ‌للمدرسة ‌الدخول ‌تسبق ‌التي ‌الطفولة ‌مرحلة ‌في ‌الاسوياء ‌للاطفال الدراسي

‌خيصي‌يلائم‌البيئة‌العربية‌والعراقية.برنامج‌تش

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌



 

3 
 

ABSTRACT   

Autism as a disorder has become more known at the present time due to the 

development of diagnostic methods and advanced technological means, and 

not as in the past when the scientist Leo Kanner referred to it in 1943 as a 

syndrome with a group of symptoms that he classified at that time as similar 

to the symptoms of childhood schizophrenia, with some symptoms differing 

from childhood schizophrenia in the absence of hallucinations. audio or 

visual, for example, As it is known that children represent the future of any 

country, therefore, preserving their psychological and mental health and 

public health are among the most important concerns of countries that work 

to build a strong and healthy society and look to the future with a positive 

outlook that challenges difficulties and works to prevent or reduce 

everything that hinders the development of society through respect. Science 

and scientists, and following and implementing the research and studies 

presented by researchers and scientists that help develop and build this 

society in all aspects, especially the health aspect, as well as legislating laws 

that guarantee the rights of everyone, including the autistic children who are 

the subject of the research, in addition to other disabled people, Therefore, 

the researcher went to the practical goal, which is represented by accurate 

scientific knowledge about the role of family and social upbringing and its 

impact on the psychological aspects of the children in question and the 

public services that these societies can provide to them as executive or 

legislative governments such as parliament, people’s councils and public 
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municipalities. On this basis, the researcher set out for the purpose of: 

Achieving the purpose of the thesis by investigating, analyzing, and 

researching the role of the relationship between family upbringing and its 

impact on the linguistic skills and psychological adjustment of autistic 

children. 

Using the statistical package SPSS, the researcher concluded the 

following: 

1. There are statistically significant differences for the type of family 

upbringing (negative - positive), that is, proving the validity of the first 

hypothesis. 

2. There are statistically significant differences in the level of psychological 

adjustment of autistic children, meaning proof of the validity of the second 

hypothesis. 

3. There are statistically significant differences in the level of linguistic 

development of autistic children, meaning proof of the validity of the third 

hypothesis. 

4. There is no statistically significant correlation between the level of 

psychological development and linguistic development, meaning that the 

validity of the fourth hypothesis has not been proven. Therefore, the 

researcher went to accept the null hypothesis. 

5. There is a correlation between neglecting health care and developing a 

mental disorder, that is, proving the validity of the fifth hypothesis. 
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The researcher recommends working to establish centers for the care and 

rehabilitation of autistic children, whether these centers are governmental or 

private, with international service specifications that work to rehabilitate, 

train and integrate these children into society and reduce the rate of harm in 

the psychological and social aspects of the children referred to above. 

As well as working on the issue of community awareness through seminars 

and educational courses to reduce the rates of causes of disorder and 

benefiting from the great technological development in this field, such as the 

use of virtual world technologies in behavioral training for children, as well 

as establishing an information center that provides free, immediate service to 

the families of children in emergency situations and normal cases in which 

they are requested. Parents counseling. 

The researcher proposes to study speech disorders and their effects on the 

psychological and social aspects and academic achievement of normal 

children in the childhood stage that precedes entering school.in addition to 

creating a diagnostic program that suits the Arab and Iraq environment . 

 

 

 

 

 

‌

‌



 

6 
 

 الاطروحة  مدخل

         اطروحة بعنوان

سئئئئئئئئرية واتر ئئئئئئئئا علئئئئئئئئ  الم ئئئئئئئئارات التنشئئئئئئئئةة اأ

  والتوافق النفسي لاطفال طيف التوحد اللغوية

‌.المنهج‌المستخدم‌:‌المنهج‌الوصفي‌الارتباطي‌

‌.العينة‌:‌قصدية‌

‌.اناث(‌‌–طفل‌)ذكور‌‌25عدد‌افراد‌العينة‌:‌

‌.ذكور‌‌15عدد‌الذكور‌:‌

‌.‌اناث‌10عدد‌الاناث‌:‌

‌.(‌‌12–‌9اعمار‌العينة‌:‌فترة‌الطفولة‌المتاخرة‌ما‌بين‌)

المكان‌:‌الجمهورية‌التركية‌/‌مدينة‌اسطنبول‌/‌محلة‌كارتال‌/‌مركز‌ماناس‌التركي‌العربي‌لرعاية‌‌

‌واعادة‌تاهيل‌اطفال‌التوحد‌.

‌.‌2024السنة‌:‌

‌.‌(‌SPSSالوسائل‌الاحصائية‌المستخدمة‌:‌برنامج‌الحزمة‌الاحصائية‌للخدمات‌الاجتماعية‌)‌

‌على‌المهارات‌اللغوية‌ ‌الاسرية ‌التنشئة ‌اثر ‌عن ‌الدقيقة ‌العلمية ‌غياب‌المعرفة :‌ ‌الاطروحة مشكلة

‌.والتوافق‌النفسي‌لاطفال‌التوحد‌

‌ :‌ ‌الاطروحة ‌من ‌الهدف ‌موضوع ‌بحث ‌خلال ‌من ‌الباحث ‌على‌يصبو ‌واثرها ‌الاسرية التنشئة

المهارات‌اللغوية‌والتوافق‌النفسي‌لاطفال‌طيف‌التوحد‌،‌الى‌بحث‌الظاهرة‌علميا‌وتشخيص‌واقع‌

ع‌لاطفال‌طيف‌التوحد‌وانعكاس‌ذلك‌على‌تطور‌حصيلتهم‌اللغوية‌والجوانب‌مرعاية‌الاسرة‌والمجت

‌وطريق ‌الاضطراب ‌ماهية ‌ومعرفة ‌وتحديد ‌لهم ‌والحياتية ‌بحث‌النفسية ‌و ‌التشخيص‌الصحيحة ة

‌الاسباب‌التي‌تنتج‌هذا‌الاضطراب‌و‌حصر‌الاعراض‌واخيراً‌الطرق‌الافضل‌لعلاجها‌.

‌

‌
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 اأولالفصل                            

 

 العام للاطروحة رالإطا 

 مقدمةال -

 مشكلة الاطروحة -

 ا مية الاطروحة -

 أسةلة الاطروحة -

 الاطروحة ا داف  -

 فرضيات الاطروحة -

 العينة -

 نوع العينة -

 حدود الاطروحة الزمانية والمكانية -

 من ج الاطروحة -

 مصطلحات الاطروحة -
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 المقدمة :

 بسم الله الرحمن الرحيم

سيدنا‌محمد‌‌الأمم،والصلاة‌والسلام‌على‌نبي‌‌يعلم،علم‌الإنسان‌ما‌لم‌‌بالقلم،الحمد‌لله‌الذي‌علم‌

‌وبعد....وسلم,‌وصحبه‌،‌‌آلهوعلى‌‌الأكرم،الأجل‌

‌انتباهي ‌لفت ‌صعوبة‌ لطالما ‌من ‌والديهم ‌وشكواى ‌ومعاناة ‌التوحد ‌ ‌باضطراب ‌المصابين الاطفال

التعامل‌معهم‌وعدم‌فهم‌الاسباب‌التي‌ادت‌الى‌ظهور‌الاضطراب‌لدى‌طفلهم‌بالذات‌وعدم‌فهم‌ما‌

يحدث‌للطفل‌خصوصا‌عندما‌يصاب‌بحالة‌هياج‌وصراخ‌وبكاء‌او‌ضحك‌غير‌طبيعي‌وبدون‌وجود‌

وبشكل‌مفاجيء‌وتبقى‌الام‌والاب‌عاجزين‌عن‌فعل‌اي‌شيء‌امام‌هذه‌الاستثارة‌الغريبة‌‌اي‌سبب

‌لفت‌انتباهي‌وتسائلت‌كثيرا ‌ولطالما ‌الاضطراب‌ من‌الطفل‌ ‌ان‌هؤلاء‌الاطفال‌المصابين‌بهذا ‌ ،

‌ما‌نجد‌طفلين‌مصابين‌بالتوحد‌او‌ ‌التي‌تبدو‌عليهم‌من‌طفل‌لاخر‌ونادرا ‌تختلف‌الاعراض‌ لماذا

‌اتوية‌ولديهم‌نفس‌الاعراض‌والغالب‌ان‌لكل‌طفل‌اعراض‌تختلف‌عن‌الاطفال‌الاخرين‌.الذ

‌بداخل‌‌ ‌يدور ‌ماذا ‌استكشاف‌وفهم ‌محاولا ‌الاطفال ‌هؤلاء ‌يقترب‌من ‌ان ‌ ‌الباحث‌جاهدا وحاول

‌العظمى‌من‌هؤلاء‌ ‌ان‌الغالبية ‌على‌اي‌باحث‌هو ‌الامر‌صعبا ‌يجعل‌ ‌ولكن‌ما ‌ ‌وانفسهم عقولهم

تكلمون‌او‌لديهم‌لغة‌فقيرة‌ولا‌يملكون‌القدرة‌على‌التعبير‌عن‌ما‌يحسون‌به‌او‌يريدونه‌الاطفال‌لا‌ي

‌ولا‌مجال‌لفهم‌حالتهم‌الا‌عبر‌والديهم‌او‌القائمين‌بالرعاية‌عليهم‌.

وغالبا‌ما‌يخمن‌الاباء‌والامهات‌ماذا‌يريد‌الطفل‌عندما‌تبدو‌عليه‌استثارة‌من‌نوع‌ما‌وفي‌كثير‌من‌

‌ميناتهم‌خاطئة‌لانها‌ليست‌مبنية‌على‌دراسة‌علمية‌.الحالات‌تكون‌تخ

ومما‌يثير‌الانتباه‌ان‌هذا‌الاضطراب‌اصبح‌منتشرا‌بكثرة‌في‌الاونة‌الاخيرة‌حيث‌كانت‌النسبة‌من‌‌

(‌حالات‌فقط‌مصابة‌بالتوحد‌الكلاسيكي‌وحوالي‌‌‌‌‌5-‌4حالة‌ولادة‌طبيعية‌‌‌تحدث‌)‌‌10,000كل‌

14‌-‌20‌ ‌‌ ‌)توحد ‌اسبيرجر ‌وحسب‌حالة ‌الاخيرة ‌سنوات ‌العشر ‌في ‌بينما )‌ ‌العالي الطيف

‌والبحوث ‌‌اشارت‌اخرالدراسات‌ التي‌صدرت‌وكذلك‌‌(Von knoring&Hagloff‌,1993)دراسة

هناك‌تقارير‌من‌معهد‌ابحاث‌التوحد‌و‌جامعة‌كامبردج‌والتي‌تشير‌الى‌زيادة‌حالات‌التوحد‌بنسبة‌

‌ ‌كل ‌حيث‌اصبحت‌من ‌‌10,000كبيرة ‌تظهر ‌طبيعية ‌ولادة ‌بالاضطراب‌‌57حالة ‌مصابة حالة

ير‌للمجتمع‌،‌مما‌يؤشر‌زيادة‌غير‌اعتيادية,‌وخطر‌ينبأ‌بمستقبل‌لا‌يبشر‌بخ‌(29ص‌2008)طارق‌،

‌ولا‌يعرف‌السبب‌وراء‌هذه‌الزيادة‌الغير‌طبيعية‌.

‌في‌الغالب‌تستمر‌طوال‌الحياة‌‌ ‌دائمة ‌تجعل‌الطفل‌يحتاج‌الى‌رعاية ‌اعاقة والمعروف‌ان‌التوحد

%‌على‌شرط‌ان‌يكونوا‌من‌المصابين‌7%‌الى‌2ونسب‌النجاة‌من‌هذا‌الاضطراب‌قليلة‌لا‌تتجاوز‌

‌تخ ‌بدون ‌الكلاسيكي ‌)بالتوحد ‌العالي ‌الطيف ‌اصحاب ‌او ‌عقلي ) ‌اسبرجر(لف

Nordine&Gillberge,1998‌)سنوات‌بالاضافة‌‌7الى‌‌‌5والذين‌لديهم‌القدرة‌على‌الكلام‌بعمر‌من‌

وهي‌‌(20ص‌2008)طارق‌،الى‌ان‌معدل‌ذكائهم‌يكون‌في‌الحدود‌الطبيعية‌بدرجة‌متوسط‌فما‌فوق‌
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‌بالتاكيد‌يؤثر‌على‌مستقبل‌ اي‌بلد‌لان‌البلدان‌جميعها‌تسعى‌بشكل‌حثيث‌على‌نسبة‌ضئيلة‌,‌وهذا

رعاية‌مواطنيها‌بشكل‌عام‌‌وشبابها‌بشكل‌خاص‌لانهم‌القوة‌الحقيقية‌للبلد‌فما‌بالك‌بالاطفال‌الذين‌هم‌

‌ثمرة‌المستقبل‌للمجتمع‌وهم‌الاولى‌بالاهتمام‌والرعاية‌الصحية‌والمجتمعية‌بكل‌جوانبها.

الكريم‌محمد‌صلى‌الله‌عليه‌وسلم‌بالضعفاء‌في‌حديث‌شريف‌)‌ومن‌جانب‌اخر‌فقد‌اوصانا‌رسولنا‌‌

،‌حيث‌قال‌:‌سمعت‌رسول‌الله‌(96/ص2006)النووي/‌في‌رواية‌الترمذي‌وابي‌داود‌عن‌ابي‌الدرداء‌

وهؤلاء‌هم‌ صلى‌الله‌عليه‌وسلم‌يقول‌:‌أبغوني‌ضُعفائكم‌,‌فأنكم‌انما‌ترُزقونً‌وتنُصرونٌ‌بضُعفائكُم(

‌جزء‌من‌الضعفاء‌.

ولابد‌من‌الاشارة‌الى‌ان‌التوحد‌اعاقة‌نمائية‌لا‌تحدث‌الا‌باتحاد‌اكثر‌من‌سبب‌،‌ولكن‌من‌المؤكد‌

‌انها‌تصيب‌الجهاز‌العصبي‌وبعض‌اجزاء‌الدماغ‌بشكل‌اكيد.

‌العالم‌لبحث‌الاسباب‌المؤدية‌له‌عسى‌ان‌نستطيع‌ان‌نوقف‌‌ ولذلك‌حاول‌الباحث‌الدخول‌الى‌هذا

قلل‌من‌سرعة‌انتشاره‌وتقليل‌اضراره‌على‌المجتمع‌وكذلك‌ايجاد‌وسائل‌هذا‌الخطر‌او‌على‌الاقل‌ن

‌الطفل‌ ‌على‌التشخيص‌الدقيق‌للاضطراب‌لان‌التشخيص‌المبكر‌يمنح ‌قادرة ‌ومنطقية اكثر‌علمية

‌ينفع‌الطفل‌وعائلته‌ ‌التاهيل‌بدرجة‌قريبة‌من‌الطبيعية‌وهذا ‌او‌الاندماج‌واعادة فرصة‌اكبر‌للنجاة

‌بلده‌.ومجتمعه‌وبالتالي‌

‌الاستطراد‌والزيادة‌بالاعداد‌فعلى‌الاقل‌نبحث‌في‌كيفية‌احتواء‌‌ ‌كنا‌لا‌نستطيع‌ان‌نوقف‌هذا واذا

ومساعدة‌هؤلاء‌الشريحة‌من‌المجتمع‌ومساعدة‌عوائلهم‌المرهقة‌بسبب‌هذه‌الحالة‌من‌خلال‌دراسة‌

‌يمكن‌ان‌يقدمونه‌دور‌المجتمع‌والاسرة‌وانعكاساتهما‌على‌الجوانب‌النفسية‌والحصيلة‌اللغوية‌ وما

‌لهؤلاء‌الاطفال‌.

وبعد‌مراجعة‌البحوث‌والدراسات‌السابقة‌وجد‌الباحث‌عدد‌كبير‌من‌الدراسات‌والابحاث‌التي‌قدمت‌‌

بموضوع‌الاطروحة‌ خدمة‌كبيرة‌لاطفال‌طيف‌التوحد‌والتي‌اختار‌الباحث‌مجموعة‌منها‌التي‌تتعلق

ومتغيراتها‌المستقلة‌والتابعة‌‌كالتنشئة‌الاجتماعية‌والتوافق‌النفسي‌وعلاقته‌بالنمو‌اللغوي‌هي‌دراسة‌

‌ ‌‌(2005)الحساني ‌لمفون ‌دراسة ‌ (2012)وكذلك ‌لويس ‌ودراسة (Lewis‌2003)ودراسة‌‌

(Goldestim & Cisor‌(‌)1992.‌)‌

(‌ ‌العثمان ‌دراسة ‌فهي ‌التوحد ‌باضطراب ‌تتعلق ‌التي ‌الدراسات ‌الخميس‌2004اما ‌ودراسة )

(‌اما‌الدراسات‌التي‌تتعلق‌بالتوافق‌او‌الاضطراب‌النفسي‌2005(‌وكذلك‌دراسة‌خطاب‌)2005)

Leaf& Justin et ،‌‌‌ودراسة‌‌Warreyin et al (‌2005)(‌ودراسة‌2008فهي‌دراسة‌الحاضر‌)

al‌ (2009عبد‌)‌(2018(‌جابر‌)2016(‌محمد‌)2019الغني‌‌.‌)‌

وان‌الباحث‌اوجز‌باختصار‌موضوعي‌ومفيد‌ملخصاً‌عن‌جميع‌هذه‌الدراسات‌في‌الفصل‌الثاني‌من‌

‌وعلاقتها‌ ‌ابتعادها ‌او ‌اقترابها ‌ومدى ‌ونتائجها ‌وادواتها ‌اهدافها ‌مبينا ‌لها ‌ومحللا ‌ناقدا الاطروحة

‌بموضوع‌الاطروحة‌الحالية‌.
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‌فعله‌‌ويامل‌الباحث من‌خلال‌دراسة‌موضوع‌الاطروحة‌فهم‌اضطراب‌التوحد‌واسبابه‌وما‌يمكننا

للسيطرة‌عليه‌او‌التقليل‌والحد‌من‌اضراره‌قدر‌الممكن‌وتقليل‌انتشارهذا‌الاضطراب‌اذا‌كان‌ذلك‌

ممكنا‌باتباع‌اليات‌علمية‌دقيقة‌ومنضبطة‌,‌وتشخيصه‌بطرق‌اكثر‌فاعلية‌ودقة‌وتبيان‌طرق‌العلاج‌

رة‌وكذلك‌تسليط‌الضوء‌على‌دور‌التنشئة‌الاسرية‌واثرها‌على‌التوافق‌النفسي‌ونمو‌الحصيلة‌المتوف

‌اللغوية‌لاطفال‌طيف‌التوحد‌.‌ومن‌الله‌التوفيق‌.

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌
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 مشكلة الاطروحة :

‌الدعامات‌الرئيسية‌لاي‌بحث‌او‌دراسة‌والتي‌يحاول‌ ان‌تحديد‌مشكلة‌الاطروحة‌تمثل‌احدى‌اهم

‌عن‌ ‌بعيدا ‌معرفتها ‌المراد ‌المشكلة ‌حدود ‌داخل ‌في ‌بحثه ‌نطاق ‌ليحصر ‌دقة ‌بكل الباحث‌تحديدها

ون‌التشتت‌الذي‌غالبا‌ما‌يرافق‌بعض‌الباحثين‌الذين‌يبتعدون‌عن‌المشكلة‌الاساسية‌للبحث‌او‌يدور

حولها‌دون‌الدخول‌الى‌عمق‌المشكلة‌الاساسية‌والتي‌تتمثل‌هنا‌بغياب‌المعرفة‌العلمية‌الدقيقة‌عن‌

‌الاثر‌الذي‌تتركه‌التنشئة‌الاسرية‌على‌المهارات‌اللغوية‌والتوافق‌النفسي‌لاطفال‌طيف‌التوحد.‌

مجموعة‌من‌الاسئلة‌‌ويعتقد‌الباحث‌ان‌تحديد‌المشكلة‌تحديدا‌دقيقا‌وموضوعيا‌يكون‌عبر‌الاجابة‌عن

‌في ‌النفسي‌‌، تتمثل ‌التوافق ‌على ‌مؤثرا ‌دورا ‌سلبية ‌ام ‌ايجابية ‌كانت ‌سواء ‌الاسرية ‌للتنشئة هل

‌والمهارات‌اللغوية‌لاطفال‌التوحد‌؟‌

وهل‌توجد‌علاقة‌ارتباطية‌سواء‌كانت‌طردية‌ام‌عكسية‌بين‌النمو‌النفسي‌والنمو‌اللغوي‌لاطفال‌‌

‌التوحد‌؟‌

‌بين‌الرعاية‌الصحية‌وبين‌الاصابة‌بالاضطراب‌الذهني‌؟تباطية‌‌وهل‌توجد‌علاقة‌ار

ومنطقيا‌فان‌الاجابة‌على‌هذه‌الاسئلة‌تتضح‌بعد‌تحليل‌نتائج‌استمارة‌الاستبيان‌في‌الفصل‌الرابع‌‌‌

‌من‌الاطروحة‌.

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌



 

12 
 

 ا ميةالاطروحة  :

 . نظريا  :1

‌في‌جميع الميادين‌العلمية‌،‌كان‌لابد‌من‌التوجه‌‌في‌ظل‌ما‌توصل‌اليه‌العلم‌الحديث‌والتكنولوجيا

مثل‌استخدام‌‌لتوظيف‌هذه‌الامكانيات‌العلمية‌الحديثة‌واستخدامها‌في‌تشخيص‌وعلاج‌طيف‌التوحد

من‌‌تقنيات‌العالم‌الافتراضي‌والذكاء‌الاصطناعي‌لتعليم‌الطفل‌سلوك‌مفيد‌نرغب‌بتعليمه‌اياه‌وذلك

‌والخب ‌الباحثين ‌اليه ‌توصل ‌ما ‌متابعة ‌نتائج‌خلال ‌من ‌اليه ‌توصلوا ‌وما ‌المجال ‌بهذا ‌والعلماء راء

‌العلاجات‌ ‌باسباب‌الاضطراب‌واخر ‌تتعلق ‌والتي ‌جدا ‌ومفيدة ‌حديثة وتوصيات‌ومقترحات‌علمية

الحديثة‌والمستخدمة‌وطرق‌اعادة‌التاهيل‌وكذلك‌طرق‌التخفيف‌من‌وطأة‌الاضطراب‌وما‌يمكن‌ان‌

‌الاضطراب‌.يسببه‌من‌معاناة‌وحزن‌لعائلة‌الطفل‌صاحب‌

‌ومراعاة‌‌ ‌اليومية ‌بالحياة ‌التعامل‌معهم ‌وكيفية ‌الحلول‌لمشكلات‌ذوي‌الاحتياجات‌الخاصة وايجاد

‌ظروفهم‌بما‌يتناسب‌مع‌قدراتهم‌وقابلياتهم‌العقلية‌والذهنية‌والنفسية‌والاجتماعية‌.

‌

 . عمليا :2

‌الاخرين‌من‌الباحثين.‌.نتائج‌الاطروحة‌تثري‌الجوانب‌العلمية‌وتكُمل‌الطريق‌من‌حيث‌انتهى1

.وتساعد‌الباحثين‌الاخرين‌على‌مواصلة‌طريق‌البحث‌العلمي‌من‌اجل‌النهوض‌بواقع‌اطفال‌طيف‌2

‌التوحد‌.

.وكذلك‌تساعد‌النتائج‌المحصلة‌والتوصيات‌والمقترحات‌التي‌يتوصل‌اليها‌الباحث‌اهالي‌واولياء‌3

على‌خطوات‌وطرق‌حل‌مشكلاتهم‌‌امور‌الاطفال‌المصابين‌باضطراب‌طيف‌التوحد‌على‌التعرف

‌وكيفية‌التعامل‌معهم‌مراعيين‌مشاعرهم‌والفروق‌الفردية‌بينهم‌وبين‌الاطفال‌العاديين‌.

‌قدراته‌4 ‌يلائم ‌بما ‌وحاجات‌الطفل ‌الاسرة ‌حاجات‌افراد ‌على‌تلبية ‌الاطروحة ‌نتائج ‌تساعد ‌كما .

‌ة‌والادراكية‌.الجسدية‌والذهنية‌والنفسية‌وتطوير‌مهاراته‌اللغوية‌والانفعالي

.‌وبسبب‌قلة‌الدراسات‌والدارسين‌وعدم‌التطرق‌لمثل‌هذه‌البحوث‌من‌قبل‌الباحثين‌والمتخصصين‌5

على‌مستوى‌البيئة‌العراقية‌بشكل‌خاص‌بالرغم‌من‌معدلات‌الانتشار‌الغير‌اعتيادية‌لهذا‌الاضطراب‌

طروحة‌وسبب‌اهتمامي‌بها‌والحاجة‌الملحة‌لمثل‌هكذا‌بحوث‌في‌الوقت‌الراهن‌كانت‌اهمية‌هذه‌الا

‌كباحث‌.

‌

‌
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 الاطروحة : ا داف

‌والتوافق‌ ‌اللغوية ‌المهارات ‌على ‌واثرها ‌الاسرية ‌التنشئة ‌بحث‌موضوع ‌خلال ‌الباحث‌من يصبو

‌والمجت ‌الاسرة ‌رعاية ‌وتشخيص‌واقع ‌علميا ‌الى‌بحث‌الظاهرة ،‌ ع‌مالنفسي‌لاطفال‌طيف‌التوحد

‌ ‌وانعكاس‌ذلك‌على‌تطور ‌لهم‌لاطفال‌طيف‌التوحد ‌والحياتية ‌والجوانب‌النفسية ‌اللغوية حصيلتهم

‌على‌اساس‌علمي‌دقيق‌ ‌والمبنية ‌التشخيص‌الصحيحة ‌الاضطراب‌وطريقة ‌ماهية ‌ومعرفة وتحديد

‌التكنولوجيا‌ ‌باستخدام ‌تجنبها ‌الاضطراب‌ومحاولة ‌هذا ‌تنتج ‌التي ‌الاسباب ‌بحث ‌وكذلك ومنضبط

كن‌من‌مجموعة‌الاعراض‌المتنوعة‌للاضطراب‌والاليات‌العلمية‌الحديثة‌وكذلك‌حصر‌اكبر‌ما‌يم

‌والتي‌تبدو‌على‌الاطفال‌واخيراً‌الطرق‌الافضل‌لعلاجها‌.

‌

‌

 حدود الاطروحة :

 الحدود المكانية للاطروحة :

لاكتمال‌البحث‌بالشكل‌الموضوعي‌المنهجي‌الصحيح‌فلابد‌من‌تحديد‌مكان‌الدراسة‌وكذلك‌الوقت‌

الذي‌تمت‌فيه‌وعينة‌الدراسة‌واعمارهم‌ولهذا‌السبب‌فان‌الباحث‌يحدد‌الحدود‌المكانية‌للدراسة‌حيث‌‌

سنة‌‌‌12–‌9اجريت‌على‌عينة‌قصدية‌من‌الاطفال‌المصابين‌باضطراب‌طيف‌التوحد‌للاعمار‌من‌

تركية‌/‌لتاهيل‌اطفال‌التوحد‌في‌الجمهورية‌ال‌‌manasوهي‌مرحلة‌الطفولة‌المتاخرة‌في‌مركز‌‌

‌مدينة‌اسطنبول‌/‌القسم‌الاسيوي‌/‌محلة‌كارتال‌.

‌ويتالف المركز من :

ثلاثة‌طوابق‌يحتوي‌على‌‌صفوف‌دراسية‌لتعليم‌الاطفال‌،‌وصالتين‌تحتوي‌على‌اجهزة‌رياضية‌

‌ ‌والعاب ‌والكادر‌واجهزة ‌للاطفال ‌الطعام ‌وجبات ‌لتجهيز ‌ومطبخ ،‌ ‌الادراكية ‌القابليات لتطوير

العاملين‌في‌المركز،‌وغرفة‌للادارة‌،‌وقبو‌لمعدات‌الصيانة‌،‌بالاضافة‌الى‌ساحة‌مسقفة‌،‌وكذلك‌

‌حديقة‌،‌وخدمات‌صحية‌.

 الكادر الموجود بالمركز فيتكون من :

(‌سنة‌موزعين‌حسب‌‌‌15–‌5تراوح‌اعمارهم‌بين‌)‌(‌طفل‌وطفلة‌ت‌60اطفال‌المركز‌وعددهم‌)‌

معالج‌ومدرب‌)‌‌25صفوف‌،‌كما‌يوجد‌مدير‌للمركز‌ومعاون‌له‌،‌بالاضافة‌الى‌‌7الاعمار‌على‌

رجال‌/‌نساء(،‌وطباخة‌عدد‌اثنان‌لاعداد‌الطعام‌للاطفال‌والمعالجين‌،‌ومنظفات‌عدد‌اثنان‌،‌وفني‌

‌واحد‌لاغراض‌اعمال‌الصيانة‌بالمركز‌.‌



 

14 
 

‌والالعاب‌ ‌الرياضية ‌الاجهزة ‌وعلى ‌الصفوف‌الدراسية ‌في ‌لتجنب‌التزاحم ‌بوجبتين ‌يعمل المركز

‌الساعة‌ ‌الى ‌صباحا ‌التاسعة ‌الساعة ‌من ‌الاولى ‌الوجبة ‌تبدا ‌حيث ‌ ‌للطفل ‌اكبر ‌استفادة ولتحقيق

‌الواحدة‌ظهرا‌والوجبة‌الثانية‌من‌الواحدة‌ظهرا‌الى‌الخامسة‌عصرا‌.

‌

 وحة :الحدود الزمانية للاطر

‌البناء‌ ‌هيكلية ‌ضروريات ‌من ‌اساسية ‌ضرورة ‌يعتبر ‌علمي ‌بحث ‌لاي ‌الزمانية ‌الحدود ‌تحديد ان

العلمي‌المنهجي‌لاي‌بحث‌وبدونه‌يعتبر‌خللا‌واضحا‌في‌موضوع‌البحث‌او‌الاطروحة‌ولذلك‌فان‌

‌.‌‌2024–‌2023الباحث‌حدد‌الحدود‌الزمانية‌لموضوع‌الاطروحة‌ما‌بين‌العام‌الدراسي‌

‌

 الاطروحة : أسةلة

‌سلبية(‌دوراً‌مؤثرا‌على‌اطفال‌طيف‌التوحد‌؟‌–.هل‌لنوع‌التنشئة‌)ايجابية‌1

‌.‌هل‌للتوافق‌النفسي‌‌دوراً‌مؤثرا‌على‌اطفال‌طيف‌التوحد‌؟2

‌.‌هل‌للنمو‌اللغوي‌دورا‌مؤثرا‌على‌اطفال‌التوحد‌؟3

‌التوحد‌؟‌.‌هل‌توجد‌علاقة‌ارتباطية‌بين‌النمو‌النفسي‌والنمو‌اللغوي‌لاطفال‌طيف4

‌.هل‌توجد‌علاقة‌ارتباطية‌بين‌الرعاية‌الصحية‌والاصابة‌بالاضطراب‌الذهني‌؟5

‌

 

 

 

 

‌

‌
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 فرضيات الاطروحة :

بين‌اطفال‌التوحد‌تعزى‌لنوع‌التنشئة‌‌0,05.‌توجد‌فروق‌ذات‌دلالة‌احصائية‌عند‌مستوى‌الدلالة‌1

‌سلبية‌(.‌–)ايجابية‌

 

بين‌اطفال‌التوحد‌تعزى‌لدرجة‌‌0,05مستوى‌الدلالة‌.‌توجد‌فروق‌ذات‌دلالة‌احصائية‌عند‌2

‌التوافق‌النفسي‌.

 

بين‌اطفال‌التوحد‌تعزى‌لمستوى‌‌0,05.‌توجد‌فروق‌ذات‌دلالة‌احصائية‌عند‌مستوى‌الدلالة‌3

‌النمو‌اللغوي‌.

 

 .‌توجد‌علاقة‌ارتباطية‌بين‌النمو‌النفسي‌والنمو‌اللغوي‌بين‌اطفال‌طيف‌التوحد‌.4

 

 

 ارتباطية‌بين‌الرعاية‌الصحية‌والاصابة‌بالاضطراب‌الذهني‌.‌.‌توجد‌علاقة5

 

 

 العينة :

‌ ‌من) ‌اختيارها ‌تم ‌التي ‌العينة ‌باضطراب‌طيف‌التوحد‌‌25تتكون ‌المصابين ‌من ‌وطفلة ‌طفل ‌ )

‌القسم‌‌(‌manasالموجودين‌في‌مركز‌ماناس) ‌مدينة‌اسطنبول‌/ التركي‌في‌الجمهورية‌التركية‌/

‌الاسيوي‌/‌محلة‌كارتال‌.

‌‌ ‌ومن‌مختلف‌الطبقات‌الاجتماعية‌‌‌‌12–‌9للاعمار‌بين‌) ‌المتاخرة ‌الطفولة ‌سنة‌وهي‌مرحلة )

‌–ومن‌الذين‌يعيشون‌مع‌والديهم‌)الام‌منخفضة‌(‌‌–متوسطة‌‌–وذات‌دخل‌معاشي‌متباين‌)‌عليا‌

‌ومن‌الجنسية‌العراقية‌فقط‌.‌الاب(‌

‌

‌

‌
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 نوع العينة / قصدية :

‌‌12–‌9تم‌اختيار‌العينة‌بشكل‌قصدي‌للاطفال‌المصابين‌باضطراب‌طيف‌التوحد‌للاعمار‌ما‌بين‌)

(‌من‌الاناث‌وذلك‌بسبب‌قلة‌عدد‌الاناث‌في‌المركز‌حيث‌ان‌‌10(‌طفل‌ذكر‌و‌)‌15(‌سنة‌بواقع‌)

‌وهو‌(‌وهو‌تركي‌الجنسيةbulent)عدد‌الذكور‌اكثر‌من‌عدد‌الاناث‌‌وبعد‌الاستفسار‌من‌السيد‌

‌البيانات‌للاطفال‌ ‌في‌المركزومراجعة‌هذه ‌البيانات‌الموجودة المسؤول‌على‌ملفات‌الاطفال‌وقاعدة

‌العرب‌ ‌للمعالجين ‌والمقابلة ‌الدقيقة ‌والملاحظة ‌والاستقصاء ‌بالمشاهدة ‌الباحث ‌وقيام الموجودين

معروف‌احد‌‌والاتراك‌واولياء‌امور‌الاطفال‌على‌مدى‌اسبوع‌كامل‌،‌‌والملاحظة‌والمقابلة‌كما‌هو

الادوات‌البنائية‌المهمة‌المستخدمة‌في‌الابحاث‌لقياس‌استجابات‌المبحوثين‌وملاحظة‌ومعرفة‌ردود‌

‌افعالهم‌وحركاتهم‌وسلوكهم‌العام‌.

تم‌اختيار‌العينة‌المطلوبة‌من‌الاناث‌بشكل‌دقيق‌‌وقصدي‌لتوفر‌شروط‌الدراسة‌بهنٌ‌وترك‌البقية‌‌

‌اوالطبقة‌ ‌العمر ‌اما ‌حيث ‌من ‌الدراسة ‌لموضوع ‌ملائمتهن ‌عدم ‌او ‌الحالات ‌لتشابه ‌الاناث من

جه‌الاجتماعية‌والمستوى‌المعاشي‌او‌من‌حيث‌نوع‌وشدة‌الاضطراب‌،‌اما‌بالنسبة‌للذكور‌فلم‌يوا

‌اختلاف‌ ‌حيث ‌البحث‌من ‌موضوع ‌حسب‌حاجة ‌بسبب‌توفرها ‌العينة ‌اختيار ‌في الباحث‌صعوبة

‌الطبقة‌الاجتماعية‌وشدة‌ونوع‌الاضطراب‌الموجود‌لديهم‌وكذلك‌العمر‌‌‌‌.

‌

 نوع المن ج المستخدم في الاطروحة :

 المن ج الوصفي الارتباطي :

ان‌اختيار‌الباحث‌للمنهج‌المتبع‌في‌الاطروحة‌يجب‌ان‌لا‌يكون‌بالصدفة‌ولا‌بالاختيار‌العشوائي‌او‌

حسب‌ما‌يرغب‌الباحث‌،‌حيث‌ان‌المناهج‌العلمية‌تختلف‌باختلاف‌المواضيع‌التي‌يختارها‌الباحث‌

لنوع‌الدراسة‌او‌لدراستها‌وبحثها‌‌،‌وبالتالي‌يتم‌اختيار‌المنهج‌الذي‌سيستخدم‌والذي‌يكون‌ملائما‌

‌لذلك‌البحث‌.‌

‌كل‌باحث‌في‌ميدان‌اختصاصه‌وفي‌ ‌لكل‌منهج‌علمي‌وظيفته‌وخصائصه‌التي‌يستخدمها ‌انه كما

‌الكشف‌عن‌الظاهرة‌محل‌البحث‌ميدانيا‌.‌

‌الجوانب‌ ‌على ‌واثرها ‌والاجتماعية ‌الاسرية ‌التنشئة ‌دور ‌واقع ‌الوقوف‌على ‌محاولة ‌من وانطلاقا

مو‌اللغوي‌للمصابين‌باضطراب‌طيف‌التوحد‌واهداف‌سياسة‌رعايتهم‌واعادة‌النفسية‌والمهارات‌والن

تاهيلهم‌سواء‌بالعراق‌او‌الجالية‌العراقية‌من‌المقيمين‌واللاجئين‌الموجودين‌في‌تركيا‌واطفالهم‌في‌

‌تاهيل‌المصابين‌باضطراب‌‌manasمركز‌ ‌واعادة التركي‌العربي‌المشترك‌المتخصص‌برعاية

جنوب‌غرب‌تركيا‌/‌مدينة‌اسطنبول‌/‌القسم‌الاسيوي‌،‌فانه‌يتعين‌على‌الباحث‌التوحد‌الموجود‌في‌

‌والمنهج‌التحليلي‌المقارن‌ ‌الميدانية ‌الارتباط‌في‌الدراسة ‌المنهج‌الوصفي‌باسلوب‌معامل‌ استخدام
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لانه‌يقوم‌بالاستقصاء‌والكشف‌والوصف‌‌لهذه‌الظاهرة‌كما‌هي‌عليه‌في‌الواقع‌،‌كما‌يحاول‌تحليل‌

‌ها‌وفهمها‌بشكل‌علمي‌وكمي‌منضبط‌‌ومنطقي‌وموضوعي‌.‌نتائج

‌حسبما‌ ‌الوصفية ‌والدراسة ،‌ ‌بينهما ‌مقارنة ‌واجراء ‌السابقة ‌بعض‌البحوث‌المشابهة وكذلك‌دراسة

‌. يرى‌سكيتس‌

‌المرتبطة‌ ‌وتحليل‌الحقائق‌الحاضرة ‌بجمع‌وتلخيص‌وفهم ‌الدراسات‌التي‌تهتم ‌تشمل‌جميع ‌بانها (

بطبيعة‌معينة‌او‌بوضع‌جماعة‌من‌الناس‌او‌عدد‌من‌الظروف‌المحددة‌او‌نظام‌فكري‌معين‌او‌اي‌

‌(113/‌ص1970)الشيباني/نوع‌اخر‌من‌الظواهر‌التي‌يرغب‌الشخص‌في‌دراستها‌(‌.‌

‌ا ‌الدراسة ‌وتلخيص‌الحقائق‌وفي ‌جمع ‌يحاول ‌فانه ‌التعريف ‌هذا ‌الى ‌واستنادا ‌الباحث ‌فان لحالية

‌البحث‌ ‌حقل ‌بالمركز ‌المتواجدين ‌التوحد ‌اضطراب ‌جماعة ‌وبوضع ‌بطبيعة ‌والمرتبطة المتوفرة

‌النفسية‌ ‌الجوانب ‌وتحسين ‌اللغوية ‌قدراتهم ‌وتطوير ‌تاهيلهم ‌اعادة ‌ومحاولة ‌رعايتهم وبظروف

قدراتهم‌الادراكية‌والمعرفية‌وتقييم‌اثر‌دور‌التنشئة‌الاسرية‌‌والاجتماعية‌على‌والاجتماعية‌وزيادة‌

‌السلوكية‌ ‌النفسية ‌العلاجية ‌البرامج ‌وبنظام ‌بذلك ‌المرتبطة ‌الاحداث ‌وكذلك ‌الحياتية ‌الجوانب هذه

‌يتم‌توفيرها‌لهم‌ومقداراستجابتهم‌لها‌‌واستفادتهم‌منها‌. والخدمات‌التي

‌الى‌اجراءات‌ ‌الاستقصاء‌،‌واستنادا المنهج‌الوصفي‌الارتباطي‌الذي‌يتضمن‌الملاحظة‌،المقابلة‌،

التحليل‌،‌التفسير‌،‌فان‌الباحث‌يجد‌بانها‌تتوافق‌الى‌حد‌كبير‌مع‌الاهداف‌المحددة‌لهذه‌الاطروحة‌

‌الراغبين‌من‌الباحثين‌والعلماء‌في‌ ‌المهمة‌والتي‌تشغل‌اهتمام التي‌تتناول‌احدى‌الظواهر‌الحياتية

شف‌عن‌حقائق‌نظام‌الرعاية‌للاطفال‌من‌ذوي‌الاحتياجات‌الخاصة‌في‌محل‌البحث‌والنهوض‌الك

‌بشرية‌ ‌كقوة ‌كبيرة ‌اهمية ‌من ‌لها ‌البحث‌لما ‌وبالاخص‌الاطفال‌محل ‌بالمجتمع ‌عموما ‌الفئة ‌ بهذه

‌مستقبلية‌يمكن‌الاستفادة‌منها‌في‌التنمية‌الشاملة‌.‌

‌حقائ ‌الى ‌نتوصل ‌تجعلنا ‌الاجراءات ‌هذه ‌العلمية‌وكل ‌الحقيقة ‌الى ‌الغموض‌وقريبة ‌عن ‌بعيدة ق

‌انه‌لا‌غنى‌عند‌تناول‌واقع‌اصحاب‌اضطراب‌التوحد‌كاطفال‌ والعملية‌‌وبذلك‌يصبح‌من‌المؤكد

‌قدرتهم‌ ‌وتحسين ‌لديهم ‌اللغوية ‌المفاهيم ‌وتنمية ‌النفسية ‌الناحية ‌من ‌رعايتهم معاقين‌واهداف‌سياسة

‌والتحدث‌مع‌الاخرين‌وادماج ‌من‌على‌الكلام ‌الاطفال‌الاخرين‌لابد ‌بالمجتمع‌كاطفال‌مثل‌بقية هم

اعتماد‌المنهج‌الوصفي‌التحليلي‌باسلوب‌معامل‌الارتباط‌لكشف‌الحقائق‌عنهم‌ما‌دام‌كل‌من‌الاطفال‌

التوحديين‌وايضا‌المعالجين‌بالمركز‌محل‌البحث‌وموظفين‌واخصائيين‌نفسيين‌‌يتواجدون‌كلهم‌في‌

‌تفاعلات‌ ‌جميعا‌وسط‌اجتماعي‌تسوده ‌بها ‌يتشاركون ‌وعلاقات‌اجتماعية ‌وانفعالات‌نفسية متبادلة

‌يحكمها‌ ‌التي ‌الاخلاقية ‌والضوابط ‌بعض‌المعايير ‌هناك ‌تكون ‌ان ‌فلابد ‌الاعتيادي ‌سلوكهم وبحكم

‌القانون‌والاعراف‌والتقاليد‌المجتمعية‌.‌

،‌ كذلك‌فانهم‌‌ومن‌الضروري‌ان‌تكون‌لديهم‌معرفة‌ومهارات‌في‌الاختصاصات‌التي‌يمارسونها

يتواجدون‌في‌بيئة‌تتوفر‌فيها‌جملة‌من‌الخدمات‌بدرجات‌متفاوتة‌من‌الفعالية‌كما‌يمكن‌ان‌تغيب‌عنه‌

بعض‌الخدمات‌وهذا‌ما‌يؤثر‌في‌فعالية‌العملية‌التعليمية‌التاهيلية‌،‌هنا‌يبدو‌واضحا‌لنا‌ان‌استخدام‌
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‌وا ‌العوامل ‌ضروري‌لكشف‌ووصف‌تلك ‌الارتباطي‌هو ‌الوصفي لظروف‌والخدمات‌لان‌المنهج

المنهج‌العلمي‌والبحثي‌هذا‌يساعد‌على‌جمع‌اكبر‌قدر‌ممكن‌من‌المعلومات‌حول‌الظاهرة‌المدروسة‌

بالاستعانة‌بمختلف‌الوسائل‌العلمية‌الضرورية‌والمتاحة‌لجمع‌البيانات‌من‌اي‌طرف‌فعال‌في‌العملية‌

‌وذا‌صلة‌بالموضوع‌.

واثرها‌على‌رعاية‌الاطفال‌المصابين‌بالتوحد‌وكيفية‌ونقوم‌بوصف‌وتشخيص‌دور‌التنشئة‌الاسرية‌

تنمية‌قدراتهم‌اللفظية‌وغير‌اللفظية‌واعادة‌تاهيلهم‌ورعايتهم‌نفسيا‌واجتماعيا‌بالمركز‌المذكور‌مكان‌

البحث‌وتبيان‌اثر‌الاسرة‌والمجتمع‌كما‌سبق‌وذكرنا‌من‌خلال‌مجموعة‌من‌الاسئلة‌المحددة‌بدقة‌في‌

‌طبقة‌في‌مجتمع‌البحث‌.‌استمارة‌الاستبيان‌الم

ومن‌خلال‌كل‌ذلك‌يتم‌ملاحظة‌وتسجيل‌استجابات‌‌وردود‌افعال‌المبحوثين‌اولياء‌امور‌الاطفال‌

‌عن‌ ‌تعبر ‌التي ‌المهمة ‌الدلائل ‌الباحث‌احدى ‌يعتبرها ‌والتي .‌ ‌لهم ‌المقدمة ‌الاسئلة ‌تجاه التوحديين

‌اشباع ‌مدى ‌عن ‌وكذلك ‌ومشاعرهم ‌وافكارهم ‌وانطباعاتهم ‌وتحقيق‌‌قدراتهم ‌ ‌وحاجاتهم رغباتهم

‌الاهداف‌المرجوة‌وعن‌السلوك‌الذي‌يمكن‌ان‌يقومون‌به‌اذا‌طلب‌منهم‌ذلك‌.‌

كل‌هذا‌لاجل‌تشخيص‌فاعلية‌التنشئة‌الاسرية‌‌واثرها‌على‌الجانب‌النفسي‌والنمو‌اللغوي‌للاطفال‌

اعادة‌تاهيلهم‌‌من‌ذوي‌اضطراب‌التوحد‌من‌المبحوثين‌بالمركز‌المذكور‌والنظر‌في‌مستوى‌برامج

‌الاسلوب‌ ‌اعتماد ‌الاطروحة ‌هذه ‌الباحث‌في ‌اعتمد ‌الوصفي ‌والى‌جانب‌المنهج ،‌ ‌قدراتهم وتنمية

‌محددة‌ ‌قيم ‌ذات ‌كمية ‌بيانات ‌جعلها ‌بمعنى ‌اي ‌الاستبيان ‌استمارة ‌من ‌المحصلة ‌للبيانات الكمي

‌الاسلوب‌ ‌وهذا ‌المعروفة ‌البرامج‌الاحصائية ‌عبر ‌تحليلها ‌بعد ‌ومنضبطة ‌للبيانات‌وواضحة الكمي

يجعلها‌اكثر‌دقة‌ووضوحا‌واقترابا‌من‌الواقع‌لان‌المقادير‌الكمية‌تؤدي‌الى‌الكشف‌عن‌مقدار‌وجود‌

‌الاهداف‌التي‌نبحث‌عنها‌اساسا‌في‌اطروحتنا‌هذه‌.

‌تأثر‌وتأثير‌وبالتالي‌فان‌‌ ‌الاسرية‌هي‌علاقة ‌فان‌التنشئة ‌نوضح‌في‌مصطلحات‌الاطروحة وكما

‌الو ‌المنهج ‌الراهنة‌استخدام ‌الواقعية ‌الحقائق ‌دراسة ‌ليضمن ‌ ‌المنهج ‌هذا ‌يبرر ‌الارتباطي صفي

‌والمتعلقة‌بطبيعة‌الظاهرة‌او‌اي‌ظاهرة‌يرغب‌الباحث‌في‌بحثها‌.

‌بمدى‌توفر‌‌ ‌المتعلقة ‌المتبادلة ‌الحقائق‌والوقوف‌على‌العلاقة وبالتالي‌يتمكن‌الباحث‌من‌استقصاء

تماعية‌والتاهيلية‌واشباع‌حاجات‌الطفل‌التوحدي‌من‌الناحية‌خدمات‌الرعاية‌النفسية‌والحياتية‌والاج

الصحية‌والنفسية‌والحياتية‌والاجتماعية‌والتاهيلية‌ومدى‌تحقيق‌الاهداف‌المرجوة‌في‌الاطروحة‌عن‌

‌طريق‌الوصف‌والتحليل‌والتفسير‌والاستقصاء‌.

بسيط‌والسطحي‌لانه‌لا‌وما‌اراده‌الباحث‌هو‌الدخول‌الى‌صلب‌الحقيقة‌وعدم‌الاكتفاء‌بالوصف‌ال‌

بل‌ان‌الدخول‌الى‌عمق‌الحقيقة‌هو‌الذي‌يصنع‌يحقق‌الغاية‌العلمية‌التي‌يريد‌الباحث‌الوصول‌اليها‌

‌.الفرق‌

‌
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 مصطلحات الاطروحة :

‌ومن‌ضمن‌الوحدات‌البنائية‌لاي‌ ‌منهجية ‌المصطلحات‌لاي‌بحث‌علمي‌يعتبر‌ضرورة ان‌تحديد

‌والمراجع‌ ‌اللغة ‌معاجم ‌استخدام ‌خلال ‌من ‌بدقة ‌المصطلحات ‌معاني ‌وفهم ‌تحديد ‌لغرض بحث

والوسائل‌الاخرى‌المتاحة‌ومن‌خلال‌تعاريف‌اجرائية‌واضحة‌تبين‌كيفية‌استخدامها‌وتوظيفها‌من‌

‌كلما‌امكن‌.‌طرف‌الباحث‌

‌‌-وسوف‌نستعرض‌مختلف‌التعاريف‌التي‌ترد‌في‌الاطروحة‌حول‌بعض‌المفاهيم‌الاساسية‌:

‌

 مف وم التنشةة الاسرية :

‌وهي‌كذلك‌بالنسبة‌‌التنشةة :‌ ‌)نشأ( ‌الفعل ‌فان‌جذر ‌المعاصرة ‌العربية ‌اللغة ‌الى‌معجم استنادا

‌التنشئة‌وهي‌النمو‌وهي‌عملية‌اجتماعية‌ لمعجم‌المعاني‌الجامع‌وهي‌تعني‌نما‌وشبَ‌وحدثَ‌ومنها

ونفسية‌في‌ان‌واحد‌.‌وهي‌عملية‌نمو‌يتحول‌خلالها‌الفرد‌من‌طفل‌يعتمد‌على‌غيره‌الى‌فرد‌في‌

مع‌قادر‌على‌تحمل‌المسؤوليات‌المختلفة‌عوض‌الاكتفاء‌باشباع‌الحاجات‌الفسيولوجية‌فقط‌كما‌المجت

‌ ‌اثناء‌صغره ‌الامر ‌زهران)‌.كان‌عليه /‌ ‌المعاصرة ‌العربية ‌اللغة ‌معجم ‌ /‌ ‌الجامع ‌المعاني (‌1999)معجم

‌(google.com‌2/8/2023/‌‌موقع‌‌‌142ص

 

الاسرة‌حسب‌معجم‌المعاني‌الجامع‌فانها‌تعني‌لغةً‌هي‌اسم‌مفرد‌جمعها‌اسر‌وهم‌الافراد‌الاسرة : 

الذين‌يشتركون‌في‌الجد‌من‌طرف‌الام‌او‌الاب‌ويمكن‌القول‌بانهم‌الاشخاص‌الذين‌يعولهم‌شخص‌

‌(‌.sotor.com()موقع‌2022)العزاوي/‌واحد‌ورب‌الاسرة‌هو‌الشخص‌المسؤول‌والمعيل‌لهم‌

اما‌معجم‌مقاييس‌اللغة‌لابن‌فارس‌فهو‌يعرف‌كلمة‌اسرة‌بمعنى‌الأسر‌والأسير‌والأسار‌وهو‌بمعنى‌

‌وفي‌معنى‌ ‌يتقوى‌بهم ‌لانه ‌الرجُل‌رهطهُ ‌ويقال‌أسُرة ‌كذلك‌الاسرة الحبس‌والامساك‌ويشتق‌منها

عدم‌التفريط‌الاسرة‌معنىً‌ضمنياً‌وهو‌الامساك‌والتمسك‌بافرادها‌وابقائهم‌‌ضمن‌دائرتها‌ومحيطها‌و

 (62)بن‌فارس/صبهم‌وهم‌اي‌افراد‌الاسرة‌قوة‌وانتماء‌للفرد.‌

‌

 التنشةة الاسرية :

عرفها‌عالم‌الاجتماع‌الفرنسي‌اميل‌دور‌كايم‌‌بانها‌عملية‌استبدال‌الجانب‌البيولوجي‌بابعاد‌اجتماعية‌

‌(‌213/ص‌7197)زهران‌/وثقافية‌لتصبح‌هي‌الموجهات‌الاساسية‌لسلوك‌الفرد‌داخل‌مجتمعه‌.‌
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واشار‌بعض‌الباحثين‌الى‌مفهوم‌التنشئة‌الاسرية‌بانها‌عبارة‌عن‌الاجراءات‌والاساليب‌التي‌يتبعها‌

‌(‌‌kenanaonline.com‌/28/1/2024((1996)قناوى‌الوالدان‌في‌تطبيع‌وتنشئة‌ابنائهما‌اجتماعيا‌.‌

‌الى‌ ‌اغلب‌المعاني‌تتجه ‌ان ‌الاسرية ‌للتنشئة ‌الاطلاع‌على‌التعاريف‌المتنوعة ‌بعد الباحث‌يعرفها

من‌قبل‌والديهم‌وعليه‌فان‌التنشئة‌الاسرية‌يمكن‌اعتبارها‌من‌‌للابناءعمليات‌تعلم‌وتعليم‌وتدريب‌

وجهة‌نظر‌الباحث‌بانها‌عملية‌تعليم‌منهجي‌منظم‌لغرض‌تعليم‌الابناء‌سلوكيات‌اجتماعية‌مقبولة‌من‌

قبل‌الوالدين‌لتجعلهم‌ينتظمون‌ضمن‌مجموعة‌من‌الافراد‌الذين‌يعيشون‌معهم‌ويسيرون‌بانسجام‌مع‌

‌ويقبلو ‌الاسرة ‌لهم‌نظام ‌وتكون ‌النظام ‌نفس ‌خلال ‌من ‌الاسري ‌دورهم ‌ويمارسون ‌النظام ‌بهذا ن

‌شخصيتهم‌المستقلة‌ويصبحون‌مؤثرين‌لغيرهم‌من‌افراد‌الاسرة‌.

‌

 مف وم طيف التوحد :

(بانها‌1992(‌وهي‌النفس‌اي‌الذات‌وحدد‌جليبرج‌)AUTOSالتوحد‌كلمة‌اغريقية‌تعني‌اوتوس‌)‌

‌ات‌الاجتماعية‌غير‌السوية‌والتواصل‌غير‌السوي‌.زملة‌اعراض‌سلوكية‌تتميز‌بالعلاق

(‌فهي‌كلمة‌لاتينية‌وتعني‌الانغلاق‌على‌النفس‌او‌انعزال‌الطفل‌وتوحده‌مع‌AUTISM)*اما‌التوحد‌

‌(2003)عاقل/ ذاته‌.

(‌ ‌كل‌من‌كمال‌سالم ‌ويعرفها ‌والدماطي‌)2003* ‌اجترار‌1993( ‌هو ‌الاوتيسية ‌او ‌التوحد ‌بان )

الذات‌ويقصدان‌بها‌اضطراب‌شديد‌في‌عملية‌التواصل‌والسلوك‌يصيب‌الاطفال‌الذات‌او‌استثارة‌

شهرا‌(‌ويؤثر‌على‌سلوكهم‌،‌حيث‌نجد‌نصفهم‌‌42-‌30في‌مرحلة‌الطفولة‌المبكرة‌)‌ما‌بين‌عمر‌

تقريبا‌يفتقرون‌الى‌الكلام‌المفهوم‌ذي‌المعنى‌الواضح‌،‌كما‌يتصفون‌بالانطواء‌على‌انفسهم‌وعدم‌

‌خرين‌،‌ومتبلدي‌المشاعر‌وقد‌يتعلقون‌بالاشياء‌او‌الحيوانات‌من‌دون‌الانسان‌.الاهتمام‌بالا

(‌فيعرفون‌التوحد‌بانه‌اضطراب‌20،ص‌1993*‌اما‌بول‌موسن‌وجون‌كونجر‌وجيروم‌كاجان‌)

‌الاهتمام‌ ‌عن ‌الابتعاد ‌الى‌حد ‌الخيال ‌بالاستغراق‌في ‌الاطفال‌ويتميز عقلي‌خطير‌يصيب‌صغار

‌ز‌عن‌استخدام‌اللغة‌في‌التفاهم‌والتواصل‌الفكري‌.بالواقع‌والى‌حد‌العج

(‌يقول‌ان‌التوحد‌الذي‌يطلق‌عليه‌مسمى‌الانغلاق‌النفسي‌21،‌ص2002*‌من‌جانبه‌ماجد‌عمارة‌)

‌على‌الطفل‌الانسحاب‌والانطواء‌ ‌الشاملة‌يغلب‌فيها بانه‌حالة‌من‌حالات‌الاضطرابات‌الارتقائية

ساس‌بهم‌او‌بمشاعرهم‌،‌ويتجنب‌الطفل‌اي‌تواصل‌معهم‌وعدم‌الاهتمام‌بوجود‌الاخرين‌او‌الاح

وبالذات‌التواصل‌البصري‌وتتميز‌لغته‌بالاضطراب‌الشديد‌فيغلب‌عليها‌الترديد‌والتكرار‌لما‌يقوله‌

‌وانشغال‌باجزاء‌الاشياء‌وليس‌ ‌لديه‌سلوك‌نمطي‌، ‌والطفل‌المنغلق‌نفسيا الاخرون‌او‌الاجترار،

‌غيره ‌عن ‌ويتميز ‌نفسها ‌الخصائص‌المميزة‌‌بالاشياء ‌من ‌بمجموعة ‌الاخرى ‌الاعاقة ‌حالات من

‌والمتغيرات‌المعرفية‌وغير‌المعرفية‌.‌
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 APA)‌)(American Psychiatric Association*‌وتعرفه‌الجمعية‌الامريكية‌للاطباء‌النفسيين‌

بانه‌اعاقة‌‌(WHO) (WORLD HEALTH ORGANIZATION)وكذلك‌منظمة‌الصحة‌العالمية‌‌(

ل‌نواحي‌نمائية‌متعددة‌وتتضمن‌مجموعة‌من‌ثلاثة‌اعراض‌اساسية‌وهي‌القصور‌في‌شديدة‌تشم

‌ ‌المتبادل ‌‌–التواصل ‌اللفظي ‌وغير ‌النشاطات‌‌–اللفظي ‌ومحدودية ‌النمطية ‌السلوكيات واظهار

‌(‌ APA 1994 –who /1994سنوات‌)‌3والاهتمامات‌على‌ان‌تظهر‌هذه‌الاعراض‌قبل‌سن‌

‌ا ‌بانه ‌التوحد ‌يعرف ‌عن‌والباحث ‌وينتج ‌الطفل ‌حياة ‌في ‌شديدة ‌اعاقة ‌يشكل ‌نمائي ضطراب

‌عدة‌ ‌بسبب ‌ويحدث ‌الدماغ ‌وبعض‌اجزاء ‌العصبي ‌الجهاز ‌في ‌ووظيفي ‌بنيوي ‌وخلل اضطراب

‌2،5عوامل‌منها‌جينية‌وبيئية‌واجتماعية‌ونفسية‌وبيوكيميائية‌على‌ان‌تظهر‌هذه‌الاعراض‌ما‌بين‌

‌ثلاثة‌سنوات‌من‌عمر‌الطفل‌وتتضمن‌مجموعة‌م‌3الى‌ ن‌الاعراض‌المتنوعة‌ولكن‌هناك‌غالبا

‌السلوكيات‌ ‌وظهور ،‌ ‌المتبادل ‌الاجتماعي ‌التواصل ‌في ‌القصور ‌وهي ‌للتوحد ‌اساسية اعراض

النمطية‌التكرارية‌،‌وقصور‌في‌اللغة‌غالبا‌او‌انعدامها‌وربما‌تكون‌مجرد‌همهمه‌غير‌مفهومة‌في‌

على‌اللعب‌التخيلي‌للطفل،‌وتفاوت‌كبير‌في‌‌حالات‌القصور‌الشديدة‌،‌‌بالاضافة‌الى‌عدم‌القدرة

(‌ ‌الذكاء ‌الاعراض‌IQمعدل ‌تنوع ‌وبسبب‌كثرة ،‌ ‌احيانا ‌العقلي ‌التفوق ‌الى ‌التخلف‌العقلي ‌من )

‌واختلافها‌بين‌الاطفال‌اصبح‌التشخيص‌امرا‌صعبا‌على‌الكثيرين‌من‌المختصين‌.‌

‌

 مف وم التوافق النفسي :

‌د.حامد/ /‌ ‌)زهران ‌يعرفه *1977‌ ‌عن‌( ‌والرضا ‌السعادة ‌ويعني ‌الشخصي ‌للتوافق ‌مرادف بانه

‌السلام‌ ‌عن ‌ويعبر ‌المكتسبة ‌الثانوية ‌والدوافع ‌الداخلية( (‌ ‌الاولية ‌الفطرية ‌الدوافع النفس‌واشباع

‌الداخلي‌.

*‌واشارمعجم‌العلوم‌النفسية‌وكذلك‌موقع‌)التوافق‌الالكتروني(‌الى‌ان‌التوافق‌النفسي‌بانه‌عبارة‌

ذاتي‌وتكيف‌ناجح‌عن‌تواصل‌المرء‌مع‌نفسه‌وهو‌حالة‌الانسجام‌وقبول‌الانسان‌‌عن‌حالة‌تقبل

‌وبالتالي‌اعطاء‌الانسان‌لنفسه‌مساحة‌لارتكاب‌الاخطاء‌بوعي‌بنقاط‌ ،‌ ‌ومميزاتها لذاته‌بنواقصها

‌على‌المزج‌بين‌ ‌يحقق‌التوافق‌النفسي‌للانسان‌قدرة ‌وبهذا ،‌ ‌ونقاط‌الضعف‌وتقبلها ‌ودعمها القوة

‌(2003)عاقل/والمميزات‌.‌العيوب‌

‌وعرف ‌‌‌‌uomustansiriyahموقع‌* ‌النفسي ‌التوافق ‌الكائن‌وما‌بان ‌بين ‌المنسق ‌التوازن بانه

‌يمكن‌ ‌ولا ‌سوي ‌بشكل ‌الكائن ‌استمراية ‌على ‌تحافظ ‌التي ‌الوظائف ‌كل ‌تعمل ‌بحيث ،‌ ‌به يحيط

جات‌التوافق‌الجزئي‌.‌التوصل‌الى‌هذا‌التوافق‌التام‌فهو‌مجرد‌نهاية‌نظرية‌لمتصل‌)تدريج(‌من‌در

(https://uomustansiriah.edu.iq‌‌)‌4/9/20247319معجم‌العلوم‌السلوكية‌ولمان‌‌‌

‌

https://uomustansiriah.edu.iq/
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‌بين‌الانسان‌والبيئة‌ ‌ما ‌اي‌التوافق‌النفسي‌هو‌سلسلة‌من‌العمليات‌المستمرة ‌الباحث‌بانه ويعرفها

من‌خلالها‌اشباع‌رغباته‌الذاتية‌الطبيعية‌والمقبولة‌‌التي‌تجعل‌منه‌انسانا‌‌المحيطة‌به‌والتي‌يحاول

طبيعيا‌‌متكيفا‌مع‌محيطه‌والاخرين‌وذات‌نمط‌سلوكي‌مقبول‌من‌قبل‌المجتمع‌‌وهومتقبل‌لنفسه‌بما‌

فيها‌من‌مميزات‌او‌عيوب‌دون‌ان‌تجعله‌هذه‌العيوب‌ان‌‌ينظر‌الى‌نفسه‌نظرة‌احتقار‌او‌دونية‌او‌

‌وقابلا‌لتعديل‌وتغيير‌انتقا ‌بل‌على‌العكس‌يكون‌متكيفا ‌او‌محبطا ‌وقلقا ص‌لذاته‌او‌تجعله‌متوترا

‌سلام‌ ‌الانسان‌يعيش‌في‌حالة ‌هذا ‌مثل ‌وغالبا ‌عنده ‌نقاط‌القوة ‌تدعيم ‌مع ‌مقبولة السلوكيات‌الغير

‌داخلي‌مع‌نفسه‌ومتصالح‌مع‌الاخرين‌.

‌

 مف وم الصحة النفسية :  

 الصحة :

للتوازن‌بين‌الجوانب‌الاجتماعية‌والعقلية‌والجمسية‌بدلا‌من‌تعريفها‌في‌ضوء‌غياب‌هي‌تحقيق‌‌

المرض‌او‌بمعنى‌اخر‌هي‌الفكرة‌التي‌تتضمن‌ان‌الصحة‌شي‌ايجابي‌ينبغي‌تحقيقه‌بدلا‌من‌انها‌

‌(‌38،ص‌2008)تايلور/‌ ليست‌غياب‌المرض.

تمال‌السلامة‌بدنيا‌)فسيولوجيا(‌وعقليا‌اما‌موقع‌ويكبيديا‌‌الالكتروني‌يعرفها‌على‌انها‌حالة‌من‌اك

‌واجتماعيا‌لا‌مجرد‌انعدام‌المرض‌.

النون‌والفاء‌والسين‌اصل‌واحد‌يدل‌على‌خروج‌النسيم‌كيف‌كان‌من‌ريح‌او‌غيرها‌واليه‌‌: نفس‌

يرجعُ‌فروعهُ‌.منه‌التنفيس‌وهو‌خروج‌النسيم‌من‌الجوف‌،‌والنفس‌كل‌شيء‌يفُرجُ‌به‌عن‌مكروب‌

.‌‌‌‌‌،‌واصطلاحا‌تكون‌مفردة‌نفسية‌هي‌بمعنى‌خروج‌النسيم‌من‌الجوف‌وما‌يفرجُ‌به‌عن‌مكروب‌

‌(.‌‌1003فارس/ط‌جديدة/ص)بن‌

‌

 الصحة النفسية :

‌وسلامة‌ ‌من‌الامراض‌والالام ‌الجسم ‌هي‌سلامة ‌الجسمية ‌على‌ان‌الصحة ‌والاطباء اتفق‌العلماء

الاعضاء‌الداخلية‌بالاضافة‌الى‌سلامة‌سير‌العمليات‌الحيوية‌ووظائفها‌بشكل‌نشط‌،‌الا‌ان‌تعريف‌

كما‌يرى‌بعض‌العلماء‌والخبراء‌حيث‌ان‌مدلولات‌‌الصحة‌النفسية‌لا‌يمكن‌ان‌يكون‌بهذه‌البساطة

النفس‌ومكنوناتها‌ومستوى‌سلامتها‌وتوافقها‌ليست‌مادية‌ملموسة‌من‌الممكن‌قياسها‌،‌انما‌يستدل‌

‌النفسية‌ ‌من‌خلال‌السلوك‌الخارجي‌للفرد‌وتفاعلاته‌واستجاباته‌.‌وتختلف‌تعريفات‌الصحة عليها

السلوكية‌التي‌تجري‌بها‌وباختلاف‌المعتقدات‌والثقافات‌التي‌‌باختلاف‌المجتمعات‌وثقافتها‌والقواعد

‌يتبناها‌العلماء‌.
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‌والمستمرة‌‌ ‌السائدة ‌الفرد ‌هي‌حالة ‌النفسية ‌على‌ذلك‌فان‌التعريف‌البسيط‌والشامل‌للصحة وبناء

والتي‌يكون‌فيها‌مستقرا‌ومتوافقا‌نفسيا‌واجتماعيا‌،‌بالاضافة‌الى‌الشعور‌بالسعادة‌مع‌الذات‌ومع‌

الاخرين‌وبالتالي‌القدرة‌على‌تحقيق‌وتقدير‌الذات‌واستغلال‌المهارات‌والكفاءات‌الذاتية‌باقصى‌حد‌

‌الاخرين‌،‌ ‌وتجاه ‌ذاته ‌تجاه ‌واتجاهاته ‌سلوك‌الفرد ‌بها ‌التي‌يتمتع ‌الايجابية ‌السمة ممكن‌اي‌انها

‌(2023)ملحم‌/(‌2003)عاقل/ فيكون‌بذلك‌فردا‌سعيدا‌ومتوازنا‌ومتوافقا‌مع‌نفسه‌وحسن‌الخلق‌.

وهي‌كذلك‌استنادا‌الى‌منظمة‌الصحة‌العالمية‌تعني‌الحياة‌الطبيعية‌التي‌تتضمن‌الاستقلال‌والقدرة‌‌

‌بين‌ ‌الذاتية ‌والكفاءة ‌والجدارة ‌العادية ‌الحياتية ‌وادراك‌المفاهيم ‌الضغوط‌الحياتية على‌التعامل‌مع

‌(Wikipedia.org‌//8/2023)موقع‌ الاجيال‌وامكانات‌الفرد‌الفكرية‌والعاطفية‌.

‌هو‌ الباحث‌من‌جهته ‌من‌تعاريف‌مختلفة ‌ذكره ‌تم ‌من‌خلال‌ما ‌النفسية يرى‌ان‌تعريف‌الصحة

‌والعقلية‌ ‌)الفسيولوجية( ‌ ‌والجسمية ‌الاجتماعية ‌الجوانب ‌بين ‌التوازن ‌من ‌نوع ‌تحقيق ‌عن عبارة

(‌واللانا‌العليا‌Egoوالانا‌)‌(‌I doوالنفسية‌من‌خلال‌التعامل‌مع‌مكونات‌النفس‌الثلاثة‌وهي‌الهو‌)

(Super egoاشباع‌‌ ‌الهوالغريزي‌الذي‌يريد ‌من ‌قواه ‌الذي‌يستمد ‌)الانا( ‌وفق‌معطيات‌الواقع )

الرغبات‌العدوانية‌والجنسية‌بشكل‌فوري‌وبدون‌مراعاة‌للضوابط‌الاجتماعية‌المقبولة‌والمدفون‌في‌

‌عل ‌السيطرة ‌ولكن‌مع‌احكام ‌من‌خلال‌البصيرة‌اعماق‌النفس‌ولا‌يظهر‌للعلن‌ ‌الانا( يه‌من‌قبل)

‌والمحاكمة‌العقلانية‌السليمة‌.

‌يحاول‌‌ ‌كالحيوان ‌الانسان ‌هذا ‌فسيصبح ‌النفس‌والا ‌على ‌المسيطر ‌هو ‌يكون ‌بان ‌للهو فلا‌يسمح

‌وبنفس‌الوقت‌ ‌عن‌العقل‌والمنطق‌والمقبولية‌الاجتماعية‌، ‌العدوانية‌والجنسية‌بعيدا اشباع‌رغباته

‌بتقييم ‌الانا ‌اوالضمير‌‌يقوم ‌العليا ‌معطيات‌الانا ‌يتناسب‌مع ‌بما ‌ومشاعره ‌الانسان ‌افكار وتوجيه

والقيم‌السامية‌في‌المجتمع‌‌ولكن‌بدون‌تطرف‌للوصول‌الى‌الحالة‌المثالية‌‌والكمالية‌التي‌لا‌يمكن‌

‌بالاحباط‌والابتعاد‌عن‌الناس‌والعزلة‌الاجتماعية‌او‌يصبح‌ ‌باي‌شكل‌فيصاب‌اما الحصول‌عليها

‌ن‌من‌السهل‌خداعه‌.انسا

ولذلك‌يتوقف‌تحقيق‌الصحة‌النفسية‌على‌مقدرة‌الانا‌على‌التوفيق‌بين‌عناصر‌الشخصية‌ومطالب‌

الواقع‌،‌اي‌ان‌الاضطراب‌يحدث‌عندما‌لا‌تتمكن‌الانا‌من‌الموازنة‌بين‌الهو‌الغريزية‌والانا‌العليا‌

‌لصحة‌النفسية‌حسب‌راي‌الباحث.فالتوازن‌المنطقي‌والمعقول‌ما‌بين‌مكونات‌النفس‌الثلاثة‌هي‌ا

‌

 مف وم النمو اللغوي :

موقع‌ويكيبيديا‌الالكتروني‌يعرف‌النمو‌اللغوي‌بانه‌عملية‌بناء‌وتطور‌اللغة‌لدى‌الاطفال‌مع‌تقدم‌‌

اعمارهم‌وزيادة‌خبراتهم‌الحياتية‌وتتحول‌المناغاة‌الى‌كلام‌ذي‌معنى‌ولفظ‌الكلمات‌في‌العام‌الاول‌

‌ ‌ببطء ‌مفرادتهم ‌للكلمات‌يبني‌الاطفال ‌المبكر ‌التعلم ‌الطفل‌وفي (‌25-24/ص2003قل/.)عامن‌عمر

‌(‌‌Wikipedia ‌/8/2023)موقع‌
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‌‌ ‌ومقدادي ‌)عاشور ‌من ‌كل ‌واستعمال‌2009ويعرفه ‌وفهم ‌تعلم ‌على ‌وقابليته ‌الطفل ‌قدرة ‌بانه )

‌كلمات‌ورموز‌لغوية‌جديدة‌لم‌يسبق‌له‌تعلمها‌.

‌وهو‌الزيادة‌والتطور‌في‌النمو‌اللغوي‌لدى‌الطفل‌من‌مرحلة‌عمرية‌الى‌مرحلة‌عمرية‌اخرى‌من‌

‌التواصل‌ ‌من ‌المكتسب ‌الرصيد ‌هذا ‌له ‌يتيح ‌بحيث ‌المفردات ‌استخدام ‌وكيفية ‌وانتاج ‌الفهم حيث

‌.‌(83/ص‌2022)بلعزوز/اللفظي‌مع‌الغير‌بطريقة‌صحيحة‌

‌لنغمات‌صوتية‌معينة‌ ‌تعلم‌مستمرة‌ومتسلسلة الباحث‌يعرف‌النمو‌اللغوي‌بانه‌عبارة‌عن‌عملية‌

ة‌او‌شيء‌يريده‌وتمثل‌مفردات‌كلامية‌يتعلمها‌من‌خلال‌يقلدها‌الطفل‌من‌الاخرين‌تعبر‌عن‌حاج

المحيط‌الذي‌يعيش‌به‌ويتعلم‌كيفية‌استخدام‌المفردة‌الكلامية‌وربطها‌مع‌المواقف‌المناسبة‌لها‌كما‌

‌ازدادت‌خبرة‌ ‌الكلمات‌افضل‌وادق‌كلما ‌ويصبح‌استخدام شاهد‌وسمع‌الاخرين‌كيف‌يستخدمونها

ان‌تكون‌منظومة‌الكلام‌عنده‌سليمة‌ولا‌يعاني‌خللا‌عضويا‌يمنعه‌‌الطفل‌الحياتية‌اثناء‌نموه‌بشرط

‌من‌الكلام‌.‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌
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 الفصل التاني

 الفصل التاني ويتضمن :

 أ . الاطار النظري ويشتمل عل  :

 * تم يد

 التنشةة الاسرية *

 * النمو اللغوي

 *التوافق النفسي

 * الخلفية التاريخية للتوحد

 * تعريف التوحد 

 نسبة الانتشار* 

 * خصاةص التوحد

 انواع التوحد *

 * اسباب التوحد

 * تشخيص التوحد

 * علاج التوحد

 * علاقة الج از العصبي وبعض مكونات الدماغ بالتوحد

 *خلاصة الفصل التاني
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 ب. الدراسات والبحوث السابقة

 وتشتمل عل  ما يلي : 

متغيرات‌الاطروحة‌وعددها‌الكلي‌مجموعة‌من‌‌الدراسات‌‌العربية‌والاجنبية‌تتضمن‌

‌دراسة‌مرتبة‌تصاعديا‌من‌الاقدم‌الى‌الاحدث‌‌وهي‌كالتالي‌:‌12

‌دراسات‌عربية‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌ /‌8

‌/‌‌‌دراسات‌اجنبية‌‌4

 

 

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌
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  أ . الاطار النظري للاطروحة

‌ ‌وابعادها ‌ودورها ‌الاسرية ‌التنشئة ‌مفهوم ‌للاطروحة ‌النظري ‌الاطار ‌في ‌الباحث والنمو‌يوضح

اللغوي‌ومراحله‌وكذلك‌التوافق‌النفسي‌وايضا‌كل‌ما‌يتعلق‌باضطراب‌التوحد‌بدأً‌بالبداية‌التاريخية‌

‌بالاضطراب‌ ‌والتعريف ‌الانتشار ‌ونسبة ‌ ‌تسميته ‌كانت ‌وماذا ‌العالم ‌عرفهُ ‌وكيف للاضطراب

‌المس ‌العلاجات ‌انواع ‌والفحص‌والتشخيص‌وكذلك ‌واسبابه ‌المرضية ‌والعلامات ‌ تخدمة‌وانواعه

لاضطراب‌التوحد‌ثم‌ينتقل‌الباحث‌بعد‌ذلك‌الى‌الدراسات‌السابقة‌التي‌تناولت‌موضوع‌الاطروحة‌

‌تناوله‌ ‌وما ‌وقته ‌بحث‌في ‌كل ‌ ‌تختلف‌قليلا‌حسب‌ظروف‌ومشكلة ‌او ‌تتفق ‌قد ‌التي ومتغيراتها

ليل‌لهذه‌الباحث‌وما‌استخدمه‌من‌منهج‌للبحث‌او‌ادوات‌احصائية‌لاستخراج‌النتائج‌واخيرا‌نقد‌وتح

‌البحوث‌ ‌من‌هذه ‌التي‌استخرجها ‌من‌الخلاصة ‌الباحث‌للاستفادة ‌اطروحة ‌مع البحوث‌ومطابقتها

‌واخيرا‌خلاصة‌مركزة‌عن‌الفصل‌باكمله‌.

 تم يد :

‌تستمر‌مدى‌ ‌للطفل‌قد ‌الشاملة‌والتي‌تسبب‌اعاقة ‌اضطرابات‌النمو‌الارتقائية ‌اهم التوحد‌هو‌احد

‌المتز ‌وان‌معدل‌انتشاره ،‌ ‌جعل‌الباحثين‌يسارعون‌في‌الحياة ‌الزيادة ‌اسباب‌هذه ‌بدون‌معرفة ايد

لاجل‌مساعدة‌الاطفال‌محل‌البحث‌من‌خلال‌ عمل‌البحوث‌والدراسات‌التي‌تتعلق‌بهذا‌الاضطراب

معرفة‌اعراضه‌المرضية‌واسبابه‌وطرق‌تشخيصه‌الصحيحة‌وافضل‌الطرق‌العلاجية‌سواء‌كانت‌

‌ ‌وابتكار ‌وايجاد ‌نفسية ‌او ‌التنشئة‌دوائية ‌وبحث‌دور ‌دراسة ‌الى ‌بالاضافة ‌سلوكية ‌تاهيلية برامج

الاسرية‌لمعرفة‌وفهم‌التغييرات‌سواء‌كانت‌ايجابية‌او‌سلبية‌عليهم‌من‌خلال‌توضيح‌انعكاسها‌على‌

الجانب‌النفسي‌والاجتماعي‌والحياتي‌واللغوي‌ومساعدة‌هذه‌العوائل‌وتقديم‌كل‌ما‌يمكن‌تقديمه‌الى‌

وبرامج‌تاهيل‌خاصة‌وتوعية‌المجتمع‌بهذا‌الاضطراب‌عبر‌توضيح‌الاسباب‌‌هذه‌الفئة‌من‌رعاية

التي‌تؤدي‌للاصابة‌به‌وتاثيراته‌السلبية‌على‌الام‌الحامل‌وكذلك‌تفادي‌ضرره‌على‌المجتمع‌لغرض‌

 .وهذا‌يتماشى‌مع‌السياق‌العام‌للاطروحة‌والغاية‌منها‌ تحجيم‌هذه‌الاضرار‌الى‌اقل‌ما‌يمكن‌،

‌تطورا‌ ‌ان ‌وسائل‌كما ‌وتطور ‌والتربوية ‌والنفسية ‌والعصبية ‌الطبية ‌والبحوث ‌العلمية لدراسات

التشخيص‌والتقنيات‌المتعددة‌ووسائل‌الوقاية‌والعلاج‌والتاهيل‌جعلت‌اضطرابات‌الطفولة‌واضحة‌

‌كانت‌عليه‌بعض‌الاضطرابات‌في‌السابق‌مثل‌ ‌كما ‌هناك‌اضطراب‌غامض‌كليا ‌يعد للعيان‌ولم

‌اضطراب‌التوحد‌.‌

من‌خلال‌عمل‌الباحث‌في‌احد‌المراكز‌التاهيلية‌لاطفال‌التوحد‌فانه‌لاحظ‌ان‌مشكلة‌‌التشخيص‌و

من‌المشاكل‌الرئيسية‌التي‌تواجه‌المجتمعات‌عموما‌والمجتمع‌العربي‌خصوصا‌،‌والتشخيص‌كما‌

‌كان‌يعاني‌من‌الاضطراب‌ام‌لا‌ ،‌هو‌معلوم‌يعتبر‌الخطوة‌المهمة‌الاولى‌لمعرفة‌حالة‌الطفل‌اذا

وهومن‌الصعوبة‌بمكان‌وخصوصا‌للاعمار‌الصغيرة‌مما‌جعل‌الكثير‌من‌الاطباء‌والاختصاصيين‌

‌بين‌طفل‌ ‌ما ‌الاطفال‌واختلافها ‌بسبب‌تنوع‌الاعراض‌التي‌يبديها ‌النقطة ‌هذه يخطئون‌في‌تحديد

‌يجعل‌العمل‌على‌ايجاد‌برنامج‌قادر‌على‌تشخيص‌التوحد‌يمتازبالجوانب‌العلمية‌ ‌ما واخر،‌وهذا
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والمهنية‌وكذلك‌بالبساطة‌والدقة‌وقلة‌الوقت‌لتطبيقه‌وامكانية‌اولياء‌امور‌الاطفال‌من‌العمل‌على‌

هذا‌البرنامج‌بسهولة‌وبدون‌اللجوء‌الى‌الاطباء‌لاغراض‌التشخيص‌امرا‌غاية‌في‌الاهمية‌كجانب‌

دة‌اطفال‌من‌متطلبات‌مشكلة‌الاطروحة‌واهدافها‌في‌انعكاسات‌التنشئة‌الاسرية‌ودورها‌في‌مساع

‌التوحد‌.

‌وهذا‌هو‌احد‌مقترحات‌الباحث‌التي‌يضعها‌في‌الفصل‌الخامس‌بموضوع‌مقترحات‌الاطروحة‌.‌

‌

 التنشةة الاسرية :

‌موقع ‌افاد ‌كما ‌الاسرية ‌الابناء‌لظروف‌وتقلبات‌‌(hyatok.com)‌التنشئة ‌اعداد ‌الاساسي‌هو هدفها

‌اصب ‌الابناء ‌ان ‌من ‌والتاكد ‌المتنوعة ‌وصعوبتها ‌وجاهزين‌الحياة ‌الحياتية ‌المهارات ‌يتقنون حوا

‌لمواجهتها‌بايجابية‌.

والاباء‌يعملون‌على‌تنمية‌شخصيات‌الابناء‌وقدراتهم‌وارساء‌الاسس‌للتطور‌الفكري‌والاخلاقي‌‌

‌من‌ ‌والانضباط‌وغيرها ‌والاحترام ‌الصدق ‌من ‌نفوسهم ‌في ‌العليا ‌القيم ‌والبدني‌وتشكيل والجمالي

والتنشئة‌الاسرية‌ارتباطا‌وثيقا‌بالطبقة‌الاجتماعية‌التي‌ينتمي‌اليها‌الاهل‌السلوكيات‌وترتبط‌التربية‌

‌التاثير‌ ‌تضمن ‌التي ‌هي ‌العوامل ‌وهذه ‌وتقاليدهم ‌وعاداتهم ‌ودينهم ‌واخلاقهم ‌تعليمهم ‌وبمستوى ،

‌التربوي‌الفعال‌على‌الابناء‌.

‌المادي‌ ‌والاعتبارات ‌الانانية ‌مثل ‌السيئة ‌التربية ‌عوامل ‌دخول ‌عند ‌بالمكاسب‌واما ‌والتفكير ة

الشخصية‌على‌حساب‌الاخرين‌في‌موضوع‌التنشئة‌الاسرية‌فانها‌ستؤدي‌الى‌نشوء‌خلافات‌عميقة‌

‌بين‌الابناء‌واهلهم‌وربما‌يؤدي‌لكره‌الوالدين‌.

ولابد‌من‌التوجيه‌السوي‌والمستمر‌للابناء‌ومشاركتهم‌في‌شؤونهم‌الداخلية‌ومتابعة‌احوالهم‌وفهم‌‌

‌ولكن‌بد ‌والمجتمع‌مشاكلهم ‌والمدرسة ‌الاسرة ‌وتنسيق‌بين ‌تعاون ‌من ‌ولابد ‌في‌ذلك‌، ‌مبالغة ون

‌من‌ ‌ليست ‌وتربيتهم ‌الابناء ‌تنشئة ‌لان ،‌ ‌للابناء ‌صحيحة ‌تنشئة ‌على ‌الحصول ‌اجل ‌من باكمله

 المهمات‌السهلة‌بل‌تحتاج‌للكثير‌من‌الجهد‌والصبر‌والمثابرة‌.

لاجتماعية‌،‌فهي‌حسب‌المفهوم‌الاجتماعي‌حسبما‌وبذلك‌فان‌التنشئة‌الاسرية‌هي‌جزء‌من‌التنشئة‌ا

‌jawad.book.comذكر‌موقع‌ ‌اعضاء‌‌ ‌ليكونوا ‌المستقبلية عبارة‌عن‌تدريب‌الافراد‌على‌ادوارهم

فاعلين‌في‌المجتمع‌واكتسابهم‌للعادات‌والتقاليد‌والعرف‌السائد‌والقيم‌الاخلاقية‌لتحقيق‌التوافق‌بين‌

‌والقوانين ‌المعايير ‌وبين ‌والتماسك‌‌الافراد ‌التضامن ‌من ‌نوع ‌خلق ‌الى ‌يؤدي ‌مما الاجتماعية

‌التفاعل‌والتواصل‌الاجتماعي‌ ‌على‌مبادىء ‌تقوم ‌وتربية ‌وتعليم ‌تعلم ‌هي‌عملية المجتمعي‌وايضا

وتهدف‌الى‌اكساب‌الفرد‌طفلا‌ثم‌مراهقا‌وراشدا‌ثم‌شيخا‌سلوكا‌ومعايير‌واتجاهات‌مناسبة‌ومقبولة‌

مسايرة‌الافراد‌وجماعته‌والتوافق‌معهم‌وتيسر‌له‌الاندماج‌وتأدية‌دوره‌لاداء‌ادوار‌معينة‌تمكنه‌من‌

‌الاجتماعي‌من‌خلال‌افراد‌الجماعة‌.
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‌ ‌موقع ‌اشار ‌كما ‌عديدة ‌اطراف ‌google.comوتسهم ‌كالاسرة‌‌ ‌الاجتماعية ‌التنشئة ‌عملية في

‌والمدرسة‌والاقران‌وغيرهم‌.‌

‌فهي‌اللبنة‌الاولى‌والمجتمع‌الانساني‌الاول‌الذي‌يعيش‌فيه‌الطفل‌ ‌هي‌الاسرة ‌اهمها لكن‌بالتاكيد

‌بالمجتمع‌وبهذا‌ ‌الحياتي‌الطبيعي‌من‌خلال‌الاسرة‌ويتعلم‌جميع‌السلوكيات‌السائدة ويمارس‌دوره

‌الط ‌في‌تنشئة ‌الطفل‌على‌مدى‌السنوات‌من‌حياته‌وهي‌من‌المحطات‌المهمة فل‌تتشكل‌شخصية

‌واعرافهم‌ ‌وتقاليدهم ‌بعاداتهم ‌على‌الاخذ ‌وتعويده ‌اليها ‌ينتمي ‌التي ‌الجماعة ‌لغة ‌بتلقينه حيث‌تقوم

ونظم‌حياتهم‌والاستجابة‌لهذه‌المؤثرات‌والرضا‌بها‌والسير‌ضمن‌الاطار‌الذي‌يرضونه‌للوصول‌

‌ويفك ‌عنهم ‌بعيد ‌وغير ‌منها ‌جزء ‌بحيث‌يصبح ‌بها ‌يؤمنون ‌التي ‌الاهداف‌المجتمعية ‌مثلهم‌الى ر

‌ويحس‌بما‌يحسون‌ويشعر‌بشعورهم‌ويصبح‌واحدا‌منهم‌‌.‌

‌وهناك‌مجموعة‌اخطاء‌تحدث‌اثناء‌التنشئة‌الاسرية‌والتي‌تنعكس‌على‌المجتمع‌سلبا‌.

‌الطفل‌العادي‌وكذلك‌الطفل‌‌ ‌على‌نفسية ‌وانعكاساتها ‌اثارها ‌مكتشفا يحاول‌الباحث‌التركيز‌عليها

التوحدي‌والتي‌غالبا‌ما‌يقع‌بها‌الاباء‌عند‌تربية‌ابنائهم‌معتقدين‌انها‌الطريقة‌الامثل‌للتنشئة‌في‌حين‌

‌يعاني‌من‌مشاكل‌نفسية‌واضط ‌اجتماعيا ‌من‌الممكن‌ان‌تنتج‌طفلا‌معاقا راب‌بالشخصية‌مما‌انها

‌يجعل‌الاباء‌يشكون‌من‌سلوكيات‌ابنائهم‌وسبب‌ارتكابهم‌مثل‌هذه‌الاعمال‌.

ومن‌هذه‌الاخطاء‌في‌التنشئة‌الاسرية‌هي‌التسلط‌على‌الطفل‌‌والذي‌يمارس‌من‌قبل‌والدي‌الطفل‌‌

حيحا‌،‌او‌اقربائهم‌ويتمثل‌في‌عدم‌تلبية‌رغبات‌وحاجات‌الطفل‌الطبيعية‌والضرورية‌لنموه‌نموا‌ص

واثارة‌الالم‌النفسي‌له‌نتيجة‌‌السخرية‌والتحقيروالتقليل‌من‌شانه‌امام‌اقرانه‌‌كلما‌قام‌بسلوك‌غير‌

والقسوة‌التي‌يستخدمها‌بعض‌الاباء‌لفرض‌القواعد‌التي‌يريدها‌الاب‌من‌خلال‌استخدام‌ مرغوب‌

‌العنف‌الجسدي‌الذي‌يمارس‌على‌الطفل‌.

‌ال‌ ‌مع ‌يتشابه ‌الطفل ‌تدليل ‌ان ‌من‌كما ‌اعتبارهما ‌يمكن ‌وكلاهما ‌واحدة ‌لعملة ‌وجهان ‌فهما قسوة

العيوب‌والمضار‌التي‌تحسب‌على‌التنشئة‌الخاطئة‌والتي‌‌تفسدان‌الطفل‌سواء‌كان‌طفلا‌عاديا‌ام‌

‌توحديا‌وهذا‌ما‌لمسه‌الباحث‌خلال‌ممارسته‌العمل‌في‌احد‌مراكز‌التوحد‌.

‌غير‌مرغوب‌به‌ومنبوذ.‌بالاضافة‌الى‌التفرقة‌وكذلك‌اهمال‌الطفل‌يجعله‌يحس‌بعدم‌الامان‌وبانه‌

بين‌الابناء‌وحرمان‌الطفل‌من‌بعض‌الامتيازات‌التي‌تمنح‌لاخوته‌تجعل‌الطفل‌ينشا‌بشكل‌غير‌‌

‌سوي‌.

‌من‌اخطاء‌‌ ‌هو‌ايضا ‌ام‌خاطئا ‌يقوم‌به‌الطفل‌سواء‌كان‌صحيحا ‌ان‌الاعجاب‌الزائد‌بكل‌ما كما

‌ ‌انها‌الاسلوب‌الصحيح‌التربية‌وهو‌يعزز‌هذه‌الاخطاء‌تعزيزا ‌الطفل‌بثقة‌معتقدا ‌فيمارسها ايجابيا

‌للعيش‌.
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‌فيصبح‌‌ ‌صعوبات‌الحياة ‌مواجهة ‌على ‌قادر ‌غير ‌الطفل ‌تجعل ‌الزائدة ‌والحماية ‌الاتكالية ‌ان كما

‌ان‌ ‌الممكن ‌من ‌الاخطاء ‌هذه ‌وكل ‌وفي‌ابسط‌الامور ‌في‌حياته ‌دائم ‌بشكل ‌عليه ‌يتكأ ‌لمن بحاجة

‌اعيا‌يعاني‌الكثير‌من‌المشاكل‌النفسية‌.تنشىء‌انسانا‌معاقا‌اجتم

وعندما‌نتحدث‌عن‌الطفل‌التوحدي‌والذي‌هو‌موضوع‌دراستنا‌فانه‌يسبب‌لديه‌قصورا‌كبيرا‌في‌‌

‌المكتسبة‌ ‌المهارات ‌بعض ‌في ‌قصوره ‌الى ‌بالاضافة ‌الاخرين ‌مع ‌وتواصله ‌الاجتماعي تفاعله

‌باتباع‌الطرق‌ال ‌الاطروحة ‌مشكلة ‌تبحث‌عنه ‌ما ‌استخدام‌الاخرى‌وهو ‌من‌خلال ‌العلمية منهجية

‌النفسي‌ ‌التوافق ‌على ‌المحافظة ‌في ‌تساهم ‌والتي ‌الصحيحة ‌والاجتماعية ‌الاسرية ‌التنشئة اساليب

‌الجوانب‌ ‌على ‌تحدثها ‌التي ‌الاثار ‌تحديد ‌عبر ‌النفسية ‌المقاييس ‌استخدام ‌خلال ‌من ‌وكذلك للطفل

‌النفسية‌للطفل‌.‌

الاسرية‌على‌حياة‌الطفل‌التوحدي‌وانعكاس‌ذلك‌على‌الجانب‌الباحث‌يريد‌ابراز‌تاثير‌دور‌التنشئة‌

‌ .‌ ‌لديه ‌اللغوية ‌الحصيلة ‌وتطور ‌google.com)النفسي )28‌/1‌‌ /2024/‌ ‌(hyatok.com‌‌‌)

(jawad.book.com(‌)5/12/2024‌)‌

‌

 النمو اللغوي :

‌ ‌موقع ‌ومهارات‌‌gaga.comاشار ‌التعبير ‌مهارات ‌نمو ‌عن ‌عبارة ‌هو ‌اللغوي ‌النمو ‌ان الى

‌الحركي‌ ‌فالنمو ،‌ ‌الكلام ‌المهارات‌من‌ترابط‌وتسلسل ‌هذه ‌يتبع ‌ما ‌وكل ،‌ ‌الاطفال الاستماع‌عند

‌في‌القدرة‌على‌اكتساب‌اللغة‌كما‌ان‌مستوى‌النمو‌العقلي‌ ‌كبيرا والحسي‌عند‌الاطفال‌يلعب‌دورا

‌اكاة‌البيئة‌المحيطة‌.يؤثر‌في‌القدرة‌على‌مح

ويؤثر‌مستوى‌الذكاء‌في‌النمو‌اللغوي‌عند‌الطفل‌العادي‌وكذلك‌عند‌طفل‌التوحد‌،‌حيث‌كلما‌ارتفع‌

معدل‌الذكاء‌زادت‌سرعة‌الطفل‌في‌تعلم‌واكتساب‌المهارات‌اللغوية‌والكلامية‌او‌التعبيرية‌وقلت‌

‌ا ‌الاطفال ‌على ‌جليا ‌ذلك ‌الباحث ‌لاحظ ‌وقد ‌الذاتوية ‌المركز‌مستويات ‌في ‌الموجودين لتوحديين

التاهيلي‌والذين‌يكون‌لديهم‌مستوى‌ذكاء‌اعلى‌من‌الباقين‌تكون‌عندهم‌مستويات‌الذاتوية‌اقل‌بشكل‌

‌ملحوظ‌من‌الاطفال‌ذوي‌الذكاء‌الاكثر‌انخفاضا‌.

ب‌كما‌ان‌حجم‌العائلة‌يؤثر‌على‌قدرة‌النمو‌اللغوي‌عند‌الطفل‌فمثلا‌العائلة‌الصغيرة‌توفر‌جو‌مناس‌

للطفل‌على‌تعلم‌الكلام‌وزيادة‌مخزونه‌اللفظي‌بسبب‌توفر‌الوقت‌الكافي‌لتعليم‌الطفل‌والقدرة‌على‌

بذل‌مجهود‌اكثر‌،‌اما‌في‌العائلة‌الكبيرة‌فلا‌يوجد‌وقت‌كافي‌لتعليم‌الطفل‌بسبب‌الانشغال‌بامور‌

‌العائلة‌الكبيرة‌.

ال‌الاناث‌في‌مرحلة‌ما‌قبل‌المدرسة‌اما‌بالنسبة‌لجنس‌الطفل‌فقد‌وجدت‌بعض‌الدراسات‌ان‌الاطف‌

اكثر‌قدرة‌على‌التكلم‌والتعبير‌من‌الاطفال‌الذكور‌بمعنى‌اخر‌ان‌النمو‌اللغوي‌عند‌الاناث‌يكون‌

‌اسرع‌منه‌عند‌الذكور‌.
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‌ترتيب‌الطفل‌بين‌اخوته‌فكذلك‌يؤثر‌على‌سرعة‌اكتسابه‌وتعلمه‌للغة‌فالطفل‌الاول‌غالبا‌ما‌ واما

‌من‌قبل‌العائلة‌بالنسبة‌للاطفال‌الاخرين‌الذين‌ياتون‌بعده‌.يحوز‌على‌اهتمام‌اكبر‌

‌ما‌‌ ‌وهذا ‌في‌مستوى‌اللغة ‌المؤثرة ‌العوامل ‌احد ‌الاجتماعية ‌المستوى‌الاقتصادي‌والطبقة وايضا

‌والنمو‌ ‌الاسرية ‌التنشئة ‌بين ‌بالعلاقة ‌فرضيات‌الاطروحة ‌مع ‌يتماشى ‌الباحث‌وهو ‌اظهاره يريد

 .اللغوي‌والتوافق‌النفسي‌

‌اكثر‌  ‌الطفل ‌تمارس‌مع ‌التي ‌كانت‌الانشطة ‌كلما ‌المستوى‌الاقتصادي‌اعلى ‌كان ‌كلما حيث‌ان

تنوعا‌وتطورا‌واكثر‌تنظيما‌وقدرة‌على‌اكتساب‌اللغة‌وتحقق‌توافقا‌نفسيا‌افضل‌عموما‌‌مما‌يتيح‌

ه‌فرصة‌كبيرة‌للطفل‌على‌اكتساب‌المفردات‌اللغوية‌والتعبير‌بشكل‌افضل‌،‌حيث‌يبدا‌الطفل‌حيات

(‌وهو‌يعتبر‌سلوك‌غير‌مكتسب‌او‌لا‌يتعلمه‌الطفل‌من‌احد‌حسب‌راي‌cryingبالصراخ‌والبكاء‌)

العلماء‌والمختصين‌‌فهو‌يبدا‌منذ‌لحظة‌ولادته‌وهو‌يعتبر‌الوسيلة‌التي‌يعبر‌بها‌عن‌انزعاجه‌او‌

‌حاجته‌للطعام‌.

‌(‌ ‌السجع ‌مرحلة ‌اخرى‌نطلق‌عليها ‌مرحلة ‌تبدا ‌الcooingثم ‌وهي‌محاولة ‌النطق‌بمقاطع‌( طفل

‌اشهر.‌‌5–‌3صوتية‌غير‌مفهومة‌تعبر‌عن‌الرغبة‌بالتواصل‌مع‌الام‌ويبدا‌هذا‌السلوك‌بعمر‌

‌‌12–‌6(‌وهي‌عبارة‌عن‌اصوات‌غير‌مفهومة‌تبدا‌عند‌عمر‌Babbingثم‌تبدا‌مرحلة‌المناغاة‌)‌

‌شهرا‌وهي‌اكثر‌تعقيدا‌ووضوحا‌من‌مرحلة‌السجع‌.

‌–‌8(‌وبهذه‌المرحلة‌يتعلم‌الطفل‌النطق‌بكلمات‌بعمر‌يبدا‌من‌stage wordثم‌تبدا‌مرحلة‌الكلمة‌)‌

‌شهرا‌وهي‌وسيلته‌للتواصل‌مع‌الوالدين‌للتعبير‌عن‌حاجته‌للطعام‌مثل‌كلمة‌بابا‌،‌ماما.‌18

‌‌24–‌18(‌وتبدا‌بعمر‌holophrase stageثم‌ينتقل‌الطفل‌بعد‌ذلك‌الى‌مرحلة‌الكلمة‌/‌الجملة‌)‌

ل‌بنطق‌كلمات‌تعبر‌عن‌شيء‌او‌فعل‌او‌نشاط‌ما‌وتستخدم‌الكلمة‌كدلالة‌عن‌شهرا‌يبدا‌فيها‌الطف

‌الجملة‌.

‌‌ (‌ ‌الجملة ‌وهي‌مرحلة ‌الاخيرة ‌تاتي‌المرحلة ‌من‌sentence stageثم ‌الثانية ‌في‌السنة ‌وتبدا )

عمر‌الطفل‌حيث‌يبدا‌بتركيب‌الكلمات‌البسيطة‌ودمجها‌مع‌بعضها‌ليكون‌جملة‌من‌كلمتين‌او‌اكثر‌

‌لها‌دلالة‌اكثر‌وضوحا‌وتعبيرا‌لما‌يريده‌الطفل‌.وتكون‌

‌يبدا‌‌ ‌بنمو‌شبه‌طبيعي‌ثم ‌المراحل‌حيث‌يبدا ‌فيحدث‌لديه‌خلل‌في‌هذه ‌لطفل‌التوحد ‌بالنسبة واما

بالتراجع‌وفقدان‌ما‌اكتسبه‌من‌كلمات‌ومهارات‌اخرى‌يوضحها‌الباحث‌في‌الفصل‌الثاني‌بموضوع‌

‌اسباب‌التوحد‌.

تسليط‌الضوء‌على‌دور‌وتاثير‌النمو‌اللغوي‌عند‌اطفال‌التوحد‌والعلاقة‌‌والباحث‌يريد‌توضيح‌او

‌بينه‌وبين‌التنشئة‌الاسرية‌.

‌(‌7/12/2023بتاريخ‌‌gaga.com)موقع‌‌-(‌‌‌2017)عاقل/
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 التوافق النفسي :

بان‌التوافق‌النفسي‌هو‌حالة‌من‌التكيف‌الناجح‌والانسجام‌وتقبل‌المرء‌‌altaafi.com ذكر‌موقع

‌لذاته‌وتصالحه‌مع‌نفسه‌وقبوله‌لشخصيته‌بنواقصها‌ومميزاتها‌وبالتالي‌العيش‌في‌حالة‌سلام‌.

في‌حين‌ذكر‌اخرون‌بان‌التوافق‌النفسي‌جملة‌من‌العمليات‌ذات‌الطبيعة‌الديناميكية‌التي‌يقوم‌بها‌‌

معين‌متأثرا‌بالوسط‌الذي‌يعيش‌فيه‌من‌اجل‌اشباع‌حاجاته‌النفسية‌وحفظ‌اتزانه‌والسلم‌‌الفرد‌بنشاط

الداخلي‌والشعور‌بالحرية‌في‌التخطيط‌للاهداف‌والسعي‌لتحقيقها‌والتخلص‌من‌التوتر‌الداخلي‌لديه‌

 (sotor.com/8/2023)موقع‌الذي‌ينجم‌عن‌عدم‌اشباع‌تلك‌الحاجات‌.‌

بمقدور‌الجميع‌الحصول‌على‌هذا‌القدر‌من‌التوافق‌النفسي‌فقد‌يحدث‌ومن‌المناسب‌ان‌نذكر‌ليس‌

ما‌يعكر‌هذا‌الانسجام‌والتصالح‌مع‌الذات‌بسبب‌مشاكل‌الحياة‌والفقدان‌والصراعات‌النفسية‌،‌وهنا‌

تكمن‌مشكلة‌الاطروحة‌في‌الحصول‌على‌المعرفة‌العلمية‌الدقيقة‌والتي‌تغيب‌في‌كثير‌من‌الاحيان‌

ين‌الاخرين‌في‌البحوث‌الاخرى‌التي‌لها‌علاقة‌بموضوع‌الاطروحة‌والتي‌يريد‌عن‌اذهان‌الباحث

‌العلمية‌ ‌المعرفة ‌فالمهم ‌سلبية ‌ام ‌ايجابية ‌كانت ‌سواء ‌العلاقة ‌هذه ‌واظهار ‌عليها ‌التركيز الباحث

المنضبطة‌وفق‌المناهج‌البحثية‌الرصينة‌والعلاقة‌المنطقية‌التي‌تربط‌ما‌بين‌التوافق‌النفسي‌والنمو‌

‌لغوي‌عند‌اطفال‌طيف‌التوحد.ال

وفي‌حال‌عدم‌الحصول‌على‌ما‌يكفي‌من‌توافق‌الفرد‌مع‌نفسه‌تظهر‌‌بالتالي‌اعراض‌ما‌يسمى‌‌

‌متلازمة‌الاحتراق‌النفسي‌.‌

‌بنقاط‌ضعفه‌ ‌العيوب‌والمميزات‌بحيث‌يعلم ‌المزج‌بين ‌على ‌القدرة ‌للفرد ‌النفسي‌يحقق والتوافق

‌ثا ‌وتقويمها ‌اولا ‌قبولها ‌على ‌ومهارات‌ويعمل ‌حياتية ‌انشطة ‌وممارسة ‌تعلم ‌خلال ‌من ‌وذلك نيا

متنوعة‌تساعده‌على‌اكمال‌نقصه‌وتجاوز‌نقاط‌ضعفه‌،‌وكذلك‌يجعله‌التوافق‌النفسي‌عالما‌بنقاط‌

‌النقاط‌فالانسان‌عبارة‌عن‌مجموعة‌متباينة‌من‌نقاط‌الضعف‌ قوته‌فيعمل‌على‌تدعيم‌وتقوية‌هذه

‌والقوة‌التي‌تختلف‌من‌شخص‌لاخر‌.

‌التوافق‌‌ ‌موضوع ‌يعتبر ‌المعرفي ‌السلوكي ‌العلاج ‌وخصوصا ‌النفسية ‌العلاجات ‌اغلب ‌وان كما

النفسي‌احد‌الاسس‌التي‌يعتمد‌عليها‌في‌عملية‌اعادة‌تقييم‌الفرد‌لذاته‌اذا‌كان‌يشعر‌بالنقص‌والدونية‌

‌بالمك ‌نفسه ‌على‌ان‌يضع ‌الفرد ‌استطاعة ‌الموضوع‌وعدم ‌لهذا ‌فهم ‌سوء ‌او ‌تقدير ان‌بسبب‌عدم

‌-الصحيح‌الذي‌يجعله‌يشعر‌بقيمته‌وذاته‌.‌ويقسم‌علماء‌الاجتماع‌التوافق‌النفسي‌الى‌انواع‌منها‌:

‌ ‌ ‌الفطرية‌‌التوافق الشخصي :أ. ‌حاجاته ‌عبراشباع ‌نفسه ‌مع ‌الفرد ‌وتواصل ‌الذاتي ‌التقبل وهو

‌والمكتسبة‌الاساسية‌والثانوية‌دون‌حاجة‌لاعتماده‌على‌الاخرين‌.

ويعني‌اندماج‌الشخص‌مع‌مجموعات‌اجتماعية‌تشبهه‌لارضاء‌رغبته‌‌تماعي :التوافق الاجب.‌‌

الذاتية‌في‌قبول‌نفسه‌سواء‌كانت‌هذه‌المجموعات‌متشابهة‌في‌العقيدة‌الدينية‌او‌الجنس‌او‌الطبقة‌
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الاجتماعية‌او‌الثقافية‌من‌خلال‌التقرب‌منهم‌وتكوين‌علاقات‌تحقق‌لهم‌نوع‌من‌التوازن‌واشباع‌

‌الحاجات‌.

‌وليس‌‌التوافق العاطفي : .‌ج ‌التشابه ‌على ‌بناءا ‌المناسب ‌الشخص‌العاطفي ‌اختيار ‌به فيقصد

‌مع‌ ‌والتوافق ‌بالراحة ‌وبالتالي ‌بالانسجام ‌للشعور ‌اجتماعية ‌او ‌فكرية ‌معينة ‌بجوانب الاختلاف

‌الشريك‌.

ما‌،‌وهذا‌‌:‌ويكون‌بادراك‌الشخص‌مقدار‌تناسبه‌او‌عدم‌تناسبه‌لمهنة‌د.  واخيرا التوافق الم ني

التناسب‌قد‌يكون‌نمطيا‌بمعنى‌ادق‌هو‌اختيار‌النساء‌لمهن‌معينة‌دون‌الرجال‌واختيار‌الرجال‌لمهن‌

‌ما‌ ‌بوظيفة ‌الجندرية‌على‌القيام ‌الفرد ‌يتفق‌مع‌تصور‌وادراك‌قدرة ‌غالبا ‌دون‌النساء‌وهذا معينة

‌8/8/2023(‌sotor.com)‌دون‌غيرها‌.

‌مصطلحات‌الاطرو ‌في ‌للباحث ‌سبق ‌العمليات‌وقد ‌من ‌سلسلة ‌هو ‌النفسي ‌التوافق ‌اعتبر ‌بانه حة

المستمرة‌ما‌بين‌الانسان‌والبيئة‌المحيطة‌به‌والتي‌يحاول‌من‌خلالها‌اشباع‌رغباته‌الذاتية‌الطبيعية‌

والمقبولة‌‌التي‌تجعل‌منه‌انسانا‌طبيعيا‌‌متكيفا‌مع‌محيطه‌والاخرين‌وذات‌نمط‌سلوكي‌مقبول‌من‌

لنفسه‌بما‌فيها‌من‌مميزات‌او‌عيوب‌دون‌ان‌تجعله‌هذه‌العيوب‌ان‌‌ينظر‌‌قبل‌المجتمع‌.‌وهومتقبل

الى‌نفسه‌نظرة‌احتقار‌او‌دونية‌بل‌على‌العكس‌يكون‌متكيفا‌وقابلا‌لتعديل‌وتغيير‌السلوكيات‌الغير‌

مقبولة‌مع‌تدعيم‌نقاط‌القوة‌عنده‌.‌الباحث‌هنا‌يريد‌توضيح‌وتبيان‌التوافق‌النفسي‌ودوره‌وابعاده‌

‌ره‌على‌اطفال‌التوحد‌والعلاقة‌الارتباطية‌بينه‌وبين‌النمو‌اللغوي‌والتنشئة‌الاسرية.‌‌وتاثي

‌‌‌7/8/2023(‌‌altaafi.com)موقع‌

‌

 نبذة تاريخية عن التوحد :

‌العدد‌ ‌قليلة ‌كانت‌تتعامل‌مع‌عينة ‌التوحد اغلب‌الدراسات‌والبحوث‌التي‌تناولت‌موضوع‌اطفال

طلاع‌على‌الدراسات‌السابقة‌بسبب‌ان‌طفل‌التوحد‌يشكل‌تحديا‌وهذا‌ما‌لاحظه‌الباحث‌من‌خلال‌الا

ليس‌سهلا‌للمعالجين‌والاطباء‌كونه‌طفل‌صعب‌المراس‌وصعب‌التدريب‌وهو‌اكثر‌صعوبة‌من‌

بقية‌الاضطرابات‌الاخرى‌لان‌الاطفال‌يظهرون‌سلوكيات‌تختلف‌من‌طفل‌الى‌اخر‌وبالتالي‌فكل‌

ية‌الاطفال‌‌ولعل‌صعوبة‌التعامل‌مع‌هذه‌النوعية‌من‌طفل‌يحتاج‌الى‌خطة‌علاجية‌تختلف‌عن‌بق

‌ ‌الحركة ‌فرط ‌اواطفال ‌ ‌توحدي ‌كان ‌سواء ‌اوحالات‌‌ADHDالاطفال ‌التعلم ‌صعوبات اواطفال

المنغولية‌او‌التخلف‌العقلي‌اوالانفعالات‌الشاذة‌والغريبة‌لهؤلاء‌الاطفال‌واضطرابات‌السلوك‌هي‌

التي‌جعلت‌العديد‌من‌الاختصاصين‌سابقا‌يرفضون‌التعامل‌مع‌هذه‌الحالات‌التي‌كانت‌توصف‌في‌

‌بالاطفال‌الوحوش‌) ‌او‌الاطThe wild childrenوقتها ‌او‌Insane childrenفال‌المجانين‌)( )

‌(‌.children without childhoodالاطفال‌بدون‌طفولة‌)
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‌والتزاما‌‌ ‌النمو ‌اضطرابات ‌ومنها ‌المجالات ‌مختلف ‌في ‌العلمية ‌والبحوث ‌الدراسات ‌تقدم ‌ان الا

‌التوحديين‌ ‌الاطفال ‌اباء ‌وضغوط ‌والاخلاقي ‌الانساني ‌العامل ‌وبسبب ‌العالم ‌في ‌الطفل بحقوق

‌تربوية‌والا ‌مراكز ‌ايجاد ‌الى ‌والاطباء ‌والاختصاصيين ‌بالمسؤلين ‌دفع ‌وامهاتهم ‌المعوقين طفال

‌الحالات‌وكذلك‌اعداد‌وتدريب‌كوادر‌متخصصة‌للاشراف‌على‌هذه‌ وتاهيلية‌وعلاجية‌لمثل‌هذه

الحالات‌في‌المراكز‌وايجاد‌برامج‌علاجية‌وخطط‌فعالة‌لمساعدة‌هؤلاء‌الاطفال‌وعوائلهم‌وعلى‌

لك‌ظهرت‌العديد‌من‌الجمعيات‌العلمية‌والعالمية‌وخصوصا‌لحالات‌التوحد‌التي‌تمثل‌الاكثر‌اثر‌ذ

‌المتوحدين‌ ‌للاطفال ‌الامريكية ‌الجمعية ‌مثلا ‌منها ‌المجال ‌بهذا ‌للعاملين ‌وتحديا ‌وصعوبة ارباكا

(American society for autistic children(‌ )ASACللتوحد‌‌ ‌العالمية ‌البريطانية (‌والجمعية

(National autistic society(‌ )NASالاوربية‌‌ ‌الدول ‌في‌جميع ‌للتوحد ‌مراكز ‌وكذلك‌توجد )

‌ ‌كبير ‌الاضطراب‌بشكل ‌هذا ‌العربي‌بسبب‌انتشار ‌الوطن ‌في ‌وبعض‌الدول /‌2017)الزراد/وكندا

‌.‌(‌42ص

وكان‌‌1911(‌عام‌Eugen Bleulerوذكر‌التوحد‌لاول‌مرة‌من‌قبل‌طبيب‌الاعصاب‌السويسري‌)

‌.(‌45/ص‌2022)بلعزوز/صف‌اعراض‌الفصام‌عند‌المفحوصين‌البالغين‌ذلك‌لو

وجاء‌بعد‌ذلك‌حسبما‌تشير‌الدراسات‌التاريخية‌‌الى‌طبيب‌الاعصاب‌الامريكي‌من‌اصل‌نمساوي‌

حيث‌‌1943(‌عام‌Leo kannerوهو‌من‌وصف‌حالة‌التوحد‌وهو‌عالم‌نفس‌الطفولة‌ليو‌كانر‌)

لال‌دراسته‌على‌عينة‌من‌الاطفال‌المتخلفين‌عقليا‌‌فوجد‌بينهم‌استخدم‌كانر‌هذا‌المفهوم‌وذلك‌من‌خ

طفلا‌تختلف‌اعراضهم‌عن‌اعراض‌التخلف‌العقلي‌،‌ولكن‌كانت‌الاعراض‌قريبة‌من‌الفصام‌‌11

(‌ ‌الفصاميين ‌عند ‌موجودة ‌كالتي ‌هلاوس ‌الاطفال ‌لهؤلاء ‌توجد ‌لا ‌انه ‌او‌Hallucinationالا )

‌(.Delutionتشوش‌بالوعي‌)

ليكتشف‌مجموعة‌من‌الاطفال‌1944 عده‌مباشرة‌الطبيب‌النمساوي‌هانز‌اسبرجر‌في‌عام‌ثم‌جاء‌ب‌

النمساويين‌يشبهون‌في‌اعراضهم‌حالة‌الاطفال‌الذين‌تحدث‌عنهم‌ليو‌كانر‌الا‌انه‌وبسبب‌الحرب‌

العالمية‌الثانية‌لم‌تنشر‌ابحاث‌كانروايضا‌لم‌تنشر‌ابحاث‌هانز‌اسبرجر‌بسبب‌اجتياح‌النمسا‌من‌قبل‌

‌.‌‌(tordjman et al 2006/p189-190)المانيا‌)هتلر(‌

‌بقي‌هذا‌ ‌وقد ‌الطفولة( ‌التوحدي‌في‌مرحلة ‌)المرض‌العقلي ‌بعنوان ‌بحثا ‌عمل ‌قد ‌اسبرجر وكان

(‌لورما‌وينغ‌وهو‌L.Wingعندما‌جاء‌)‌1981البحث‌الذي‌اصبح‌كتابا‌فيما‌بعد‌مطمورا‌الى‌عام‌

‌م ‌تعاني ‌ابنة ‌له ‌وكانت ‌بريطاني ‌نفسي ‌وتقارير‌طبيب ‌كتاب ‌بترجمة ‌فقام ‌التوحد ‌اعراض ن

اسبرجرالى‌الانكليزية‌‌ونشرها‌وعرفت‌منذ‌ذلك‌الوقت‌بحالات‌اسبرجر‌والتي‌تميز‌اصحاب‌هذه‌

‌تمبل‌ ‌الدكتورة ‌امثال ‌كثيرون ‌وهم ‌الاطفال ‌من ‌سواهم ‌عن ‌يمتلكونها ‌التي ‌بالقدرات المتلازمة

من‌اضطراب‌التوحد‌من‌نوع‌اسبرجر‌‌(‌وهي‌طفلة‌امريكية‌تعانيTemple Grandinجرايندن‌)

ولكنها‌كانت‌تمتلك‌ذاكرة‌صورية‌مدهشة‌استطاعت‌ان‌تصبح‌دكتورة‌في‌علم‌النفس‌واستاذة‌في‌

الجامعة‌التي‌تخرجت‌منها‌وكذلك‌الطفل‌دونالد‌الذي‌كتب‌عنه‌هانز‌اسبرجر‌في‌احد‌تقاريره‌وما‌

‌(‌والامثلة‌كثيرة.Paul,2011,p7)يتمتع‌به‌هذا‌الطفل‌من‌الذكاء‌الخارق‌والذاكرة‌المدهشة‌
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(‌متباينة‌بشكل‌كبير‌فهي‌محصورة‌ما‌بين‌IQوهذا‌هو‌ما‌يميز‌اضطراب‌التوحد‌ففيه‌نسبة‌الذكاء‌)‌

‌اطفال‌ ‌يعترف‌بان ‌اسبرجر ‌جعل ‌ما ‌وهذا ،‌ ‌العقلي ‌التفوق ‌او ‌النبوغ ‌الى ‌الشديد التخلف‌العقلي

ؤدوا‌عملهم‌بنجاح‌وانهم‌يمتلكون‌قدرات‌التوحد‌يمكن‌ان‌يصلوا‌الى‌اماكن‌اجتماعية‌بارزة‌وان‌ي

‌ ‌لديهم ‌الموجود ‌الاضطراب ‌مشكلة ‌مع ‌التوازن ‌من ‌شيء ‌لتحقيق ‌وذلك )الزراد‌تعويضية

‌.(‌45/ص2017/

سنة‌مع‌التركيز‌على‌اعراض‌‌20حالة‌وتابعهم‌الى‌عمر‌‌96قام‌كانر‌بدراسة‌‌1953وفي‌عام‌‌

‌ ‌نسبة ‌ان ‌له ‌وتبين ‌اللغوي ‌والتواصل ‌الاخرين ‌مع ‌والتواصل ‌الاجتماعي ‌قد‌10التفاعل %‌منهم

‌تحسنوا‌مع‌تقدم‌عمرهم‌وكانوا‌اكثر‌قدرة‌على‌الاختلاط‌والتواصل‌مع‌الاخرين‌.

‌الذاتوية‌الطفولية‌المبكرة‌)واطلق‌عليه‌كانر‌ا‌ (‌والبعض‌الاخر‌Early childhood Autismسم

‌واخرون‌ ‌وصف‌كانر ‌من ‌الرغم ‌وعلى ،‌ ‌الطفولة ‌فصام ‌او ‌الطفولة ‌في ‌التوحد ‌اسم ‌عليه اطلق

الا‌ان‌اسم‌الاضطراب‌لم‌يتم‌قبوله‌في‌الاصطلاحات‌التشخيصية‌‌1964للاضطراب‌مثل‌ريملاند‌

(‌تم‌ICD.10ومنظمة‌الصحة‌العالمية‌)‌DSMIVوفي‌‌1980عام‌‌في‌III-DSMالرسمية‌حتى‌نشر‌

(‌ ‌المنتشرة ‌النمو ‌اضطرابات ‌احد ‌انه ‌على ‌)التوحدي( ‌الذاتوي ‌الاضطراب (‌PDDتصنيف

(Prevasive Developmental Disorder‌)،ومنذ‌ذلك‌الحين‌ (‌439،ص2003)اولتمانز‌واخرون‌

هذا‌الاضطراب‌ومن‌هذه‌التسميات‌على‌استخدمت‌تسميات‌كثيرة‌ومختلفة‌في‌محاولات‌لتعريف‌

سبيل‌المثال‌لا‌الحصر‌فصام‌الطفولة‌المبكر،‌واجترارية‌الطفولة‌المبكرة‌،‌وذهان‌الطفولة‌،‌والنمو‌

‌(‌.Atypical Ego Developmentغير‌السوي‌الشاذ‌،‌ونمو)انا(‌غيرسوي‌)

‌التسميات‌جاءت‌بسبب‌غموض‌وتعقد‌التشخيص‌الفارق‌للاج‌ ‌الرحمن‌ترارية‌ويعتقد‌ان‌كثرة )عبد

‌.(‌8-7/ص2002سيد/

والمعايير‌التي‌اوردها‌الدليل‌‌‌DSM IVان‌التباين‌بين‌كل‌من‌معاييرالدليل‌التشخيصي‌الخامس‌في‌

‌ ‌الرابع ‌بخصوص‌تشخيص‌هذا‌‌V -DSMالتشخيصي ‌قائما ‌يزال ‌لا ‌الذي ‌التخبط ‌مدى توضح

‌الاضطراب‌.

(‌وتشمل‌اضطراب‌PDDبات‌النمو‌الشاملة‌)فقد‌ورد‌في‌الدليل‌التشخيصي‌الرابع‌مصطلح‌اضطرا

PDD التوحد‌،‌ومتلازمة‌اسبرجر‌،‌والتوحد‌اللانمطي‌)الاضطراب‌النمائي‌الشامل‌غير‌المحدد(‌)

NOS–(‌ ‌التفككي ‌او ‌التحللي ‌ريت‌والاضطراب ‌وزملة )CDD(‌ )children disintegrative 

disorderالتشخيصي‌الخامس‌‌ ‌في‌الدليل ‌جاء ‌بينما ،‌ )IV–DSM اطلق‌ب‌‌ ‌تصنيفي‌جديد مفهوم

‌والذي‌جمع‌فيه‌اضطرابات‌التوحد‌ومتلازمة‌ASD(‌)Autistic Spectrum Disorderعليه‌) )

‌وهو‌ ‌واحد ‌مسمى ‌تحت ‌لتصبح ‌كلها ‌التفككي ‌التحللي ‌والاضطراب ‌اللانمطي ‌والتوحد اسبرجر

‌.‌(‌59/‌/ص2022)بلعزوز‌/اضطرابات‌طيف‌التوحد‌في‌حين‌تم‌التخلي‌عن‌زملة‌ريت‌
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ان‌تاريخ‌تطور‌التوحد‌يبين‌مقدار‌صعوبة‌وضع‌تصنيف‌محدد‌للتوحد‌ولهذا‌السبب‌فان‌كثير‌من‌

‌التصنيفات‌ ‌تنوع ‌بسبب ‌المعلوم ‌المجهول ‌الاضطراب ‌الغامض‌او ‌بالاضطراب ‌يسمونه الباحثين

واختلاف‌الاعراض‌التي‌يبديها‌الاطفال‌وكذلك‌اختلاف‌اسم‌الاضطراب‌فالبعض‌يطلق‌عليه‌اسم‌

‌الانشغال‌‌الذاتوية ‌يسميه ‌من ‌هناك ‌وكذلك ‌الاجترارية ‌يسميه ‌اخر ‌وقسم ‌التوحد والبعض‌يسميه

‌ ‌النفسي ‌بالانغلاق ‌ترجمه ‌من ‌وهناك ‌الاوتيسية ‌الاخرون ‌يسميه ‌حين ‌في ‌واخرون‌بالذات )خليل

‌(‌.37/ص2009

والباحث‌يرى‌ان‌اختلاف‌المسميات‌للاضطراب‌لا‌يغير‌من‌مشكلة‌التوحد‌الاساسية‌فهو‌اضطراب‌

سبب‌اعاقة‌دائمية‌تقريبا‌‌للغالبية‌العظمى‌‌من‌الاطفال‌ويبقون‌بحاجة‌الى‌الاهتمام‌والرعاية‌من‌ي

قبل‌الاخرين‌رغم‌برامج‌التاهيل‌والرعاية‌التي‌تقدم‌لهم‌وحتى‌عندما‌يبدا‌تحسن‌في‌وضع‌الطفل‌

‌على‌الانفعالات ‌التواصل‌الاجتماعي‌والتواصل‌اللفظي‌وغير‌اللفظي‌والسيطرة الشاذة‌‌من‌ناحية

‌والحركات‌التكرارية‌فهو‌يبقى‌بحاجة‌للرعاية‌.

%‌وغالبا‌ما‌تكون‌من‌حالات‌التوحد‌الكلاسيكي‌بدون‌تخلف‌عقلي‌‌7-2ولم‌ينجو‌منه‌الا‌ما‌نسبته‌‌

(‌وهي‌Nordine & Gillberge , 1998 (سنوات‌‌5او‌حالات‌اسبرجر‌وتكون‌لديهم‌لغة‌مفهومة‌بعمر‌

التاهيل‌والاعداد‌وانواع‌العلاجات‌وطرق‌التشخيص‌حاليا‌تقدمت‌مع‌تقدم‌حالات‌قليلة‌ولكن‌برامج‌

العلم‌والتكنولوجيا‌واصبح‌بالامكان‌انقاذ‌عدد‌اكبر‌من‌الاطفال‌ومنحهم‌فرصة‌ليعيشوا‌حياة‌كريمة‌

ويعتمدوا‌على‌انفسهم‌ولو‌جزئيا‌ومعاونة‌عوائلهم‌ايضا‌التي‌عانت‌كثيرا‌من‌موضوع‌الاضطراب‌

‌ادة‌الكبيرة‌في‌نسب‌انتشاره‌التي‌لا‌يعرف‌لها‌سبب‌محدد‌ومباشر.خصوصا‌بعد‌الزي

‌التعرف‌وفهم‌واكتشاف‌ ‌الباحثين‌الاخرين‌في‌كل‌انحاء‌العالم‌على‌محاولة والباحث‌يعكف‌كبقية

‌لعلاجه‌ ‌الناجعة ‌والطرق ‌تشخيصه ‌ودقة ‌الاضطراب‌واسباب‌حدوثه ‌هذا ‌في‌نسبة اسباب‌الزيادة

‌وهذا‌هو‌هدف‌الاطروحة‌.

الجدير‌بالذكر‌ان‌الباحث‌يستخدم‌تعبير‌التوحد‌فقط‌تاركا‌المسميات‌الاخرى‌مثل‌الذاتوية‌او‌‌ومن 

هي‌الاصح‌والاكثر‌‌autismالاجترارية‌او‌الانغلاق‌على‌النفس‌ليس‌لانها‌خطأ‌ولكن‌لان‌كلمة‌

‌.‌ DSMتداولا‌باعتبارها‌هي‌المستخدمة‌من‌قبل‌المؤسسات‌الرسمية‌في‌ال

‌

‌تعريف التوحد :

‌ ‌‌AUTISMمصطلح ‌الاغريقي ‌الاصل ‌من ‌مصطلحات‌‌AUTOSمشتق ‌في ‌ذلك ‌ذكرنا كما

الاطروحة‌وتعني‌النفس‌اما‌في‌مجال‌الطب‌النفسي‌فتشير‌الى‌الانسحاب‌من‌الواقع‌والاستغراق‌في‌

‌. (171/ص2005(‌)ابو‌النصر/2003)عاقل/النفس‌.‌

‌ ‌الكثير‌من‌التعاريف‌الخاصة ‌صحيحة‌الباحث‌ذكر‌في‌مصطلحات‌الاطروحة بالتوحد‌وهي‌كلها

على‌اختلاف‌مضامينها‌وربما‌من‌غير‌المفيد‌التكرارلهذه‌التعاريف‌والاكثار‌منها‌حيث‌انها‌جميعا‌
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‌بما‌في‌ذلك‌ تصف‌في‌الغالب‌ثلاثة‌اعراض‌رئيسية‌موجودة‌في‌معظم‌التعاريف‌ان‌لم‌يكن‌كلها

ريف‌الجمعية‌الطبية‌الامريكية‌التعريف‌الاجرائي‌للباحث‌،‌ويرى‌الباحث‌من‌الافضل‌الاكتفاء‌بتع

‌التعريف‌ ‌وهو ‌واستخداما ‌قبولا ‌واكثرهم ‌اغلب‌الباحثين‌والمتخصصين‌والعلماء ‌عند ‌مفضل لانه

DSM‌-Vالوارد‌في‌الدليل‌التشخيصي‌والاحصائي‌للاضطرابات‌العقلية‌/‌الطبعة‌الرابعة‌المنقحة‌)

2000‌‌.)‌

‌على‌الاستمرار‌في‌ال ‌فقدان‌القدرة ‌يؤثرفي‌التواصل‌اللفظي‌وغيراللفظي‌وتعرفه‌على‌انه نمومما

‌،‌وتشمل‌الاعراض‌تكرار‌‌3والتفاعل‌الاجتماعي‌قبل‌عمر‌ ‌التعلم ‌يؤثر‌في‌عملية ‌مما سنوات‌،

مقاطع‌معينة‌،‌وعدم‌القدرة‌على‌استخدام‌الضمائر‌بشكل‌صحيح‌،‌مع‌مقاومة‌التغيير‌في‌البيئة‌،‌

‌الاخ ‌مع ‌والوجداني ‌الانفعالي ‌التواصل ‌في ‌،‌وقصور ‌نمطي ‌وسلوك ،‌ ‌الكلام ‌واضطراب رين

‌ ‌الخارجي‌، ‌العالم ‌مع ‌وضعف‌التواصل ،‌ ‌الداخل ‌واخرون‌/صوالانسحاب‌نحو ‌392)الاء وطفل‌(

التوحد‌يفضل‌التعامل‌مع‌الاشياء‌اكثر‌من‌تعامله‌مع‌الانسان‌وبشكل‌عام‌هو‌اضطراب‌في‌النمو‌

 .(51/ص2017)الزراد‌/شكل‌صحيح‌.‌اللغوي‌والاجتماعي‌والانتباه‌والادراك‌وعدم‌تعرف‌الواقع‌ب

وحرص‌الباحث‌على‌عدم‌التكرار‌والاطالة‌هو‌من‌باب‌عدم‌استخدام‌معلومات‌كثيرة‌ومكررة‌قد‌

‌مشكلة‌ ‌عن ‌والابتعاد ‌التشتت ‌وتسبب ‌للاطروحة ‌النظري ‌الاطار ‌في ‌نافعا ‌غير ‌تضخما تنتج

‌الاطروحة‌الرئيسية‌.

‌المتباي ‌التعاريف ‌من ‌القدر ‌بهذا ‌الباحث ‌الاعراض‌يكتفي ‌بعض ‌اختلاف ‌بسبب ‌بينها ‌فيما نة

‌الاضطراب‌ ‌الاعراض‌لهذا ‌جميع ‌حصر ‌لصعوبة ‌ونظرا ‌التوحد ‌طفل ‌يبديها ‌التي والسلوكيات

واختلافها‌بين‌طفل‌واخر‌فان‌الاكتفاء‌بهذا‌القدر‌من‌التعاريف‌مع‌تعريف‌الباحث‌الاجرائي‌يكون‌

‌هو‌الاكثر‌صوابا‌وفائدة‌وتركيزا‌على‌اهداف‌الاطروحة‌.

‌

 نسبة الانتشار :

حالات‌‌‌‌10-‌4تشير‌الابحاث‌والدراسات‌العلمية‌العالمية‌الى‌ان‌نسبة‌انتشار‌التوحد‌تقدر‌بحوالي‌‌

الاف‌حالة‌ولادة‌طبيعية‌في‌حين‌اشار‌بعض‌الباحثين‌الى‌ان‌نسبة‌الانتشار‌‌10,000توحد‌لكل‌

‌الاف‌حالة‌.‌10,000حالات‌لكل‌‌‌5–‌4تقدر‌

في‌كتاباته‌الى‌ان‌نسبة‌انتشار‌هذا‌الاضطراب‌هي‌‌نحو‌‌(I.Lovaas/‌1987)من‌جهته‌اشار‌لوفاس‌‌

ذكور‌مقابل‌انثى‌واحدة‌والتوحد‌‌4حالة‌ولادة‌طبيعية‌والذكور‌نحو‌‌10,000حالات‌في‌كل‌‌‌5–‌2

‌ ‌اشد ‌يكون ‌ما ‌الاناث‌غالبا ‌من‌‌(Volkan,Szatmari&Sparrow,1993)في ‌ذلك‌كل ‌في ‌معه ويتفق

(‌في‌حين‌بينت‌دراسات‌اخرى‌ان‌هذه‌النسبة‌تبلغ‌Steffenburgتفنبرج‌)(‌وسGillbergجلبرج‌)

‌الاف‌حالة‌ولادة‌طبيعية‌.‌10,000حالة‌مقابل‌كل‌‌16حوالي‌
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‌الاف‌حالة‌ولادة‌طبيعية‌.‌10,000حالة‌لكل‌‌‌20–‌14اما‌نسبة‌حالات‌اسبرجر‌فهي‌بنحو‌‌

(‌او‌حالات‌RETTتلازمة‌رت‌)%‌من‌حالات‌التوحد‌يعانون‌م10وتشير‌الدراسات‌الى‌ان‌نسبة‌‌

(Fragile -Xكيتونوريا‌‌ ‌مرض‌الفينيل ‌حالات ‌الى ‌بالاضافة ‌الوراثة ‌الى ‌ترجع ‌حالات ‌وهي )

(PKU(وحالات‌التصلب‌المتعدد‌‌)TUBEROUS‌)/(‌59/ص2017)‌الزراد‌.‌

‌10000حالة‌توحد‌لكل‌‌20الى‌ان‌معدل‌الانتشار‌هذا‌يتزايد‌الى‌‌(21/ص2009)خطاب‌/كما‌اشار‌

‌في‌الا ‌ذكرايضا ‌تخلف‌عقلي‌،‌كما ‌الذكاء‌للاطفال‌متدنية‌ورافقها ‌كانت‌نسبة ف‌حالة‌طبيعية‌اذا

‌50%‌من‌الاطفال‌التوحديين‌لديهم‌معامل‌ذكاء‌اقل‌من‌40كتابه‌)سيكولوجية‌الطفل‌التوحدي(‌ان‌

،‌اما‌الاطفال‌التوحديين‌الذين‌‌‌‌70–‌50%‌منهم‌يتراوح‌معامل‌ذكائهم‌بين‌30وحوالي‌‌‌55–

‌%‌.20يمتلكون‌ذكاء‌غير‌لفظي‌سوي‌او‌اعتيادي‌فتقدر‌نسبتهم‌بحوالي‌

‌زادت‌نسبة‌ ‌فكلما ‌الذكاء ‌مع ‌والانغلاق‌على‌الذات‌يتناسب‌عكسيا ‌الى‌ان‌حدوث‌الذاتوية واشار

الذكاء‌قلت‌الذاتوية‌عند‌الطفل‌وكلما‌تناقص‌الذكاء‌زادت‌الذاتوية‌والانغلاق‌على‌النفس،‌ويؤيده‌في‌

‌.(‌150-148/ص1998ودة‌/)محمود‌حمذلك‌

اشار‌هو‌الاخر‌من‌جهته‌الى‌ان‌الاضطراب‌في‌الاونة‌الاخيرة‌بدا‌ينتشر‌(‌29ص‌2008)عامر‌/اما‌

‌فقد‌ ،‌ ‌ابحاث‌التوحد‌في‌العالم ‌معاهد ‌جاء‌في‌التقارير‌الذي‌تنشره ‌حسب‌ما ‌غير‌اعتياديا انتشارا

‌حيث‌ ‌كامبردج ‌جامعة ‌الابحاث‌في ‌مركز ‌ايضا ‌اكده ‌ما ‌وهذا ‌كبيرة ‌بنسبة ‌زيادته ‌مؤخرا لوحظ

‌بازديا ‌التوحد‌والتي‌اصبحت‌اصدر‌تقريرا ‌نسبة الاف‌ولادة‌طبيعية‌‌10,000حالة‌في‌كل‌‌57د

حالات‌لكل‌‌5سنة‌وتعتبر‌هذه‌نسبة‌كبيرة‌عما‌كان‌معروف‌سابقا‌وهو‌تقريبا‌‌‌11–‌5للاعمار‌من‌

10,000‌‌ ‌تبلغ ‌الاصابة ‌تكرار ‌نسبة ‌ان ‌الى ‌السقطي ‌الدكتورة ‌واشارت .‌ ‌العائلة‌4حالة %‌في

‌(5/ص2008)البداح/

‌كان‌يعتقد‌انه‌يصيب‌فقط‌والجد ير‌بالذكر‌ان‌التوحد‌يصيب‌جميع‌الطبقات‌الاجتماعية‌وليس‌كما

الطبقات‌الغنية‌ولكن‌كون‌التشخيص‌والاهتمام‌في‌الطبقات‌الفقيرة‌قد‌يكون‌منعدم‌او‌ضعيف‌وقد‌لا‌

ي‌تبدي‌هذه‌العائلات‌ذات‌الدخل‌المنخفض‌اهتماما‌كبيرا‌بالاطفال‌مما‌جعل‌ظهوره‌يبدو‌واضحا‌ف

‌.‌(Capps,Losh&Thurber,‌2000)الطبقات‌الغنية‌ولم‌يلاحظ‌في‌الطبقات‌الفقيرة‌

اما‌بالنسبة‌للاحصائيات‌في‌الدول‌العربية‌فلا‌تتوفر‌احصائيات‌دقيقة‌حول‌عدد‌المصابين‌بالتوحد‌

شخص‌في‌السعودية‌وهناك‌احصائيات‌‌100,000ولكن‌هناك‌تقديرات‌تشير‌الى‌اصابة‌اكثر‌من‌

‌ت ‌بين‌غير‌رسمية ‌تتراوح‌ما ‌الى‌انها ‌وتشير‌احصائيات‌الامم‌‌45,000الى‌‌30,000شير حالة

‌هو‌ ‌المصابين‌باضطراب‌التوحد ‌الى‌ان‌عدد ‌العالمية( ‌الصحة ‌الى‌)موقع‌منظمة ‌استنادا المتحدة

مليون‌شخص‌،‌وبالنسبة‌للعراق‌فلم‌يستطع‌الباحث‌الحصول‌‌70%‌من‌سكان‌العالم‌اي‌حوالي‌1

‌احصا ‌او ‌ارقام ‌حكومية‌على ‌مراكز ‌توفر ‌الاصابات‌بسبب‌عدم ‌عدد ‌لمعرفة ‌دقيقة ئيات‌مسحية

‌ ‌عام ‌بالعراق ‌حدثت ‌التي ‌الحرب ‌بعد ‌من ‌التوحد ‌اطفال ‌اهلية‌‌2003لرعاية ‌مراكز ‌فقط وتوجد
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خاصة‌وكذلك‌عدم‌قيام‌الوزارات‌المعنية‌بالامر‌باجراء‌احصائيات‌تتعلق‌باضطراب‌التوحد‌ولحد‌

‌وقت‌قيام‌الباحث‌بالبحث‌.

‌

 انواع التوحد :

للتوحد‌عدة‌انواع‌تختلف‌فيما‌بينها‌من‌جانب‌بعض‌الاعراض‌وكذلك‌قدرات‌الطفل‌المصاب‌من‌

ناحية‌الذكاء‌او‌النمو‌اللغوي‌والقدرات‌المعرفية‌الاخرى‌،‌وهي‌عدا‌التوحد‌الكلاسيكي‌والذي‌يمثل‌

‌موضوع‌الاطروحة‌،‌توجد‌ثلاثة‌انواع‌اخرى‌.‌

الثلاثة‌بشكل‌مختصر‌لكن‌دقيق‌ومركز‌لتجنب‌الاطالة‌وتجنب‌الابتعاد‌والباحث‌يستعرض‌الانواع‌

‌اللغوي‌ ‌والنمو ‌الاسرية ‌التنشئة ‌بين ‌الارتباطية ‌العلاقة ‌ايجاد ‌في ‌الاساسية ‌الاطروحة ‌مشكلة عن

‌والجوانب‌النفسية‌واثر‌التوافق‌النفسي‌على‌الحصيلة‌اللغوية‌لطفل‌التوحد‌.

 يقسم التوحد ال  الانواع التالية :

 أ . اضطراب اسبرجر :

وسميت‌كذلك‌نسبة‌الى‌مكتشفها‌الطبيب‌هانز‌اسبرجر‌وهو‌الذي‌عمل‌كثيرا‌في‌مجال‌التوحد‌عالي‌

الاداء‌والذي‌اطلق‌عليه‌بمتلازمة‌اسبرجر‌‌وهو‌اضطراب‌يتميز‌بنفس‌النوع‌من‌الخلل‌التكيفي‌في‌

حيث‌ان‌العلاقات‌الاجتماعية‌  التوحديةالتواصل‌اللغوي‌والتفاعل‌الاجتماعي‌المتبادل‌،‌الذي‌يميز‌

‌.(Gaus,2007)قد‌تكون‌ضعيفة‌ونمطية‌السلوك‌وحادة‌ومتصلبة‌

بالاضافة‌الى‌مخزون‌محدود‌ونمطي‌وتكراري‌من‌الاهتمامات‌والنشاطات‌وتختلف‌عن‌التوحدية‌‌

في‌واكثر‌ما‌في‌الاساس‌انه‌لا‌يوجد‌تاخر‌او‌تخلف‌عام‌في‌اللغة‌او‌في‌الذكاء‌او‌في‌الارتقاء‌المعر

 . (758)عكاشة/‌ب‌ت/‌صتظهر‌في‌الذكور‌عادة‌.

‌العاطفية‌  ‌والخبرات ‌التجارب ‌فهم ‌يتعلموا ‌ان ‌يمكن ‌العالي ‌الطيف ‌ذات ‌التوحد ‌اطفال ‌ان كما

فيقومون‌بالاجابة‌على‌الاسئلة‌التي‌تدور‌حول‌التجارب‌العاطفية‌مثل‌غيرهم‌من‌الاطفال‌الطبيعيين‌

بحيث‌يبذلون‌المزيد‌‌(Sigman,1994,p151)‌لاسئلة‌الحسابية‌الصعبةعندما‌يقومون‌بالاجابة‌على‌ا

‌يوجه‌سؤال‌لاحد‌ ‌فعندما ‌المشاعر‌ولكن‌بدون‌ان‌يفهموها من‌الجهد‌والتركيزمن‌اجل‌ادراك‌هذه

‌يصرخ( ‌كان ‌)لانه ‌قائلا ‌يرد ‌فانه ‌والده ‌سبب‌غضب ‌يشرح ‌بان ‌التوحد ‌&Capps,Losh) اطفال

Thurber,2000)‌.‌

‌تمبل‌جرايندن‌وهي‌مصابة‌ ‌اشارت‌دكتورة ‌الخداع‌وقد ‌لا‌يعرف‌الكذب‌او ‌ان‌طفل‌التوحد كما

بالتوحد‌من‌نوع‌اسبرجر‌وتعبر‌عن‌تجربتها‌بما‌يخص‌موضوع‌الكذب‌والخداع‌عند‌المتوحدين‌في‌

 .‌(Grandin,1995, p,135)كتابها‌
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‌واقتبس‌منها‌نص‌الكلام‌.‌)بداية‌الاقتباس(

‌)"‌ ‌يع )" ‌الكذب ‌للاشارات‌ان ‌سريعة ‌تفسيرات ‌يتطلب ‌لانه ‌كبير ‌بشكل ‌للقلق ‌مثيرا ً ‌شيئا تبر

‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌.‌ ‌حقا ‌مخادعا ‌الشخص‌الاخر ‌كان ‌اذا ‌ما ‌وذلك‌لتحديد ‌عليها ‌اقدر ‌والتي‌لا ‌الصامتة   الاجتماعية

 (Grandin,1995, p,135)‌)انتهى‌الاقتباس‌(‌.

‌السبب‌يعتبر‌الكذب‌والمخادعة‌من‌الصفات‌و الامور‌الصعبة‌التي‌لا‌يستطيع‌المتوحد‌القيام‌ولهذا

‌بها‌.

‌

 ( :Atypical Autismب. التوحد اللانمطي )

‌وتختلف‌عن‌ ‌النمائية ‌الارتقاء ‌اضطرابات ‌عنوان ‌تحت ‌تدخل ‌التي ‌الاضطرابات ‌من ‌نوع وهو

‌قدرته‌على‌ ‌بداية‌الاضطراب‌او‌في‌عدم ‌في‌عمر‌الطفل‌عند ‌اما ‌الكلاسيكية اضطراب‌التوحدية

تحقيق‌احد‌المعايير‌النفسية‌الثلاثة‌المميزة‌للتوحد‌وهي‌التفاعلات‌الاجتماعية‌المتبادلة‌او‌التواصل‌

‌اللفظي‌)اللغوي(‌مع‌الاخرين‌او‌السلوكيات‌النمطية‌.

‌‌ ‌بعد ‌يظهر‌السلوك‌المضطرب‌او‌الاعراض‌لاول‌مرة ‌التشخيص‌عندما سنوات‌‌3ويستخدم‌هذا

‌يكفي‌من‌العلامات‌ال مرضية‌الاخرى‌الغير‌طبيعية‌في‌واحد‌او‌اثنين‌من‌المناطق‌وفي‌غياب‌ما

‌وجود‌ ‌من ‌بالرغم ،‌ ‌التوحدية ‌لتشخيص ‌اعلاه ‌ذكرها ‌تم ‌التي ‌السابقة ‌الثلاثة ‌النفسية المرضية

اختلالات‌مميزة‌وواضحة‌اخرى‌في‌منطقة‌او‌مناطق‌اخرى‌،‌وقد‌تنشأ‌التوحدية‌اللانمطية‌غالبا‌

‌الطفول ‌من‌ذوي‌الذهان ‌في‌الافراد ‌التخلف‌العقلي‌الشديد ‌النموذجي‌مع ‌ب‌ت‌/‌ي‌غير /‌ .)عكاشة

‌(755ص

‌

    other childhood Disintegrative(CDDج. اضطراب طفولي تحللي تفككي )

Disorder : 

‌ارتقاء‌طبيعي‌ظاهري‌حتى‌ وهو نوع‌من‌الاضطراب‌الارتقائي‌الانمائي‌المنتشر‌ويتميز‌بوجود

قدان‌اكيد‌للمهارات‌المكتسبة‌سابقا.‌ويصاحب‌هذا‌اداء‌اجتماعي‌عمر‌سنتين‌على‌الاقل‌،‌بعده‌يبدا‌ف

‌ونكوص‌في‌مستوى‌اللعب‌ ‌للغة ‌فقدان ‌او ‌كبير ‌يحدث‌نكوص‌وتراجع ‌وغالبا ‌طبيعي‌كيفيا غير

والسلوك‌الاجتماعي‌والتكيفي‌وفقدان‌التحكم‌في‌حالات‌كثيرة‌بالتبول‌والتبرز‌مع‌تدهور‌في‌الاداء‌

دان‌عام‌للاهتمام‌بالبيئة‌المحيطة‌مع‌حركات‌وعادات‌نمطية‌تكرارية‌الحركي‌احيانا‌يصاحب‌هذا‌فق

وخلل‌شبه‌ذاتوي‌في‌التفاعل‌الاجتماعي‌والتواصل‌،‌ان‌هذه‌الزملة‌تتشابه‌في‌بعض‌الجوانب‌مع‌

‌-حالات‌الخرف‌في‌الحياة‌الراشدة‌ولكنها‌قد‌تختلف‌عنها‌فيما‌يلي‌:

‌وي‌قابل‌للتشخيص‌.عادة‌لا‌يكون‌هناك‌دليل‌على‌وجود‌اي‌اذى‌عضأ. 
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‌حالة‌ ب. ‌في ‌الفكري ‌للتدهور ‌منها ‌للذاتوية ‌واقرب ‌صفات‌مميزة ‌له ‌الاجتماعي ‌التوافق اختلال

‌الخرف‌.

فقدان‌المهارات‌قد‌تعقبه‌احيانا‌درجة‌من‌التحسن‌وهذا‌غير‌ممكن‌في‌حالات‌الخرف‌في‌الحياة‌ ج.

‌(‌.756)عكاشة/ب‌ت/ص الراشدة‌.

‌اشار‌موقع ‌LOEالى‌اقتراح‌بعض‌الباحثين‌مثل‌سيفن‌وماتسون‌و‌‌dz.info-psyco كما نظاما‌‌

‌تصنيفيا‌جديدا‌يتكون‌من‌اربع‌مجموعات‌يعتمد‌على‌مقدار‌شدة‌الاعراض‌التوحدية‌وهي‌:

 :    Atypical Groupالمجموعة التوحدية البسيطة جدا -اولا 

‌لاعلى‌من‌الذكاء‌.يظهر‌افراد‌هذه‌المجموعة‌العدد‌الاقل‌من‌الخصائص‌التوحدية‌والمستوى‌ا

 : Mildy Autistic Groupالمجموعة التوحدية البسيطة  -تانيا 

ويظهر‌افراد‌هذه‌المجموعة‌مشكلات‌اجتماعية‌وتعلقا‌قويا‌بالاشياء‌والروتينية‌كما‌يعاني‌افراد‌هذه‌

‌المجموعة‌من‌تخلف‌عقلي‌بسيط‌والتزام‌باللغة‌الوظيفية.

‌:‌oderate Autistic GroupMالمجموعة التوحدية المتوسطة  -تالتا 

‌من‌السلوكيات‌النمطية‌ ‌انماط‌شديدة ‌او ‌المجموعة‌باستجابات‌اجتماعية‌محدودة ‌هذه ويتميز‌افراد

‌ولغة‌وظيفية‌محددة‌وتخلفا‌عقليا‌متفاوت‌الشدة‌.

 المجموعة التوحدية الشديدة : -رابعا 

‌لديه ‌ولا‌توجد ‌معزولون‌اجتماعيا ‌بانهم ‌المجموعة ‌هذه ‌مهارات‌تواصلية‌وظيفية‌ويتصف‌افراد م

‌.‌(2007)‌الشمري/كذلك‌فهم‌يعانون‌في‌الغالب‌من‌التخلف‌العقلي‌الشديد‌

‌

 خصاةص التوحد :

‌من‌ ‌اربكت‌الكثير ‌انها ‌لدرجة ‌ومتنوعة ‌كثيرة ان‌سمات‌وخصائص‌واعراض‌اضطراب‌التوحد

النفسي‌مما‌جعل‌‌الاطباء‌والاختصاصين‌النفسيين‌بل‌واربكت‌حتى‌الجمعية‌الطبية‌الامريكية‌للطب

هناك‌صعوبة‌في‌التشخيص‌‌وتخبطا‌واضحا‌فيما‌بين‌الدليل‌التشخيصي‌الرابع‌والخامس‌واختلافا‌

‌وهو‌ ‌واحد ‌مسمى ‌تحت ‌التوحد ‌اضطرابات ‌جميع ‌ادمجوا ‌انهم ‌والتشخيص‌لدرجة ‌المعايير في

ع‌مثل‌(‌لاغين‌بذلك‌التسميات‌الموجودة‌في‌الدليل‌التشخيصي‌الرابASDاضطراب‌طيف‌التوحد‌)

‌اضطراب‌اسبرجر‌والتوحد‌اللانمطي‌والاضطراب‌الطفولي‌التحللي‌التفككي‌ومتلازمة‌رت.
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ورغم‌ذلك‌فان‌الباحث‌يحاول‌تناول‌اغلب‌ما‌توصلت‌اليه‌الابحاث‌والدراسات‌العلمية‌بخصوص‌‌

‌الطفل‌ ‌ان ‌من ‌الرغم ‌على ‌معظمها ‌يغطي ‌بشكل ‌حصرها ‌اجل ‌من ‌التوحد اعراض‌اضطراب

‌جميع‌هذه‌الاعراض‌بل‌البعض‌منها‌.التوحدي‌لا‌يظهر‌

وتختلف‌هذه‌الاعراض‌من‌طفل‌لاخرونادرا‌ما‌نكتشف‌تشابه‌الاعراض‌بين‌طفلين‌وكذلك‌تختلف‌‌

في‌حدة‌وشدة‌العرض‌بالاضافة‌الى‌بيان‌‌وذكر‌ملاحظات‌الباحث‌خلال‌متابعته‌العمل‌مع‌‌العينة‌

 ناس‌لاطفال‌التوحد‌لانجاز‌ما‌مطلوب.‌المختارة‌للاطروحة‌طوال‌فترة‌العمل‌الميداني‌في‌مركز‌ما

ان‌سلوك‌الطفل‌التوحدي‌محدود‌وضيق‌المدى‌بالاضافة‌الى‌انه‌يشيع‌في‌سلوكه‌نوبات‌انفعالية‌

حادة‌وشاذة‌احيانا‌وسلوكه‌هذا‌يؤدي‌الى‌ابتعاد‌الاقران‌عنه‌وبالتالي‌عزله‌اجتماعيا‌لانه‌يكون‌في‌

يزداد‌بذلك‌عزلةً‌اضافة‌الى‌العزلة‌التي‌يحيط‌نفسه‌معظم‌الاحيان‌مزعجا‌للاخرين‌بل‌ومؤذيا‌لهم‌ف

‌بها‌.

وبما‌ان‌اضطراب‌التوحد‌اعاقة‌نمائية‌تحدث‌خللا‌في‌مراحل‌النمو‌الطبيعي‌الارتقائي‌للطفل‌فهي‌

تؤثر‌على‌الجوانب‌السلوكية‌والاجتماعية‌والانفعالية‌والادراكية‌والنفسية‌والحسية‌مؤثرةً‌بذلك‌على‌

‌طفل‌وسلوكياته‌.جميع‌جوانب‌شخصية‌ال

‌بدون‌‌ ‌ومتسلسلة ‌مرتبة ‌نقاط ‌شكل ‌الخصائص‌والاعراض‌على ‌هذه ‌جميع ‌الباحث‌ذكر ويفضل

‌انفعالية‌،‌حركية‌،‌ ‌الى‌جوانب‌ومواضيع‌متعددة‌)سلوكية‌،‌اجتماعية‌،‌لغوية‌،‌نفسية‌، تقسيمها

‌الدراس ‌وطلبة ‌الاخرين ‌الباحثين ‌من ‌بعد ‌فيما ‌يحتاجها ‌لمن ‌اسهل ‌كونها )‌ ‌العليا‌ادراكية ات

والاختصاصيين‌بل‌وحتى‌الافراد‌من‌عامة‌الناس‌واولياء‌الامور‌المهتمين‌بمعرفة‌هذا‌الاضطراب‌

وكذلك‌يبعدها‌عن‌التبعثر‌وتشتيت‌الانتباه‌وقلة‌التركيز‌على‌بعض‌الجوانب‌المهمة‌بحيث‌تصعب‌

‌على‌المستفيد‌.

‌بشكل‌ع‌ ‌سردها ‌او ‌متعددة ‌الى‌جوانب‌ومواضيع ‌متسلسل‌ومرتب‌بطريقة‌وكذلك‌ان‌تقسيمها ام

‌والفائدة‌ ‌العلمية ‌والجودة ‌ ‌من‌حيث‌الموضوعية ‌يفرق‌شيئا ‌لن ‌التقسيمات‌ ‌هذه ‌وبدون ‌ واضحة

‌العملية‌والتطبيقية‌.

‌اهداف‌‌ ‌مع ‌خصائص‌التوحد ‌موضوع ‌علاقة ‌هو ‌عليه ‌التاكيد ‌الباحث ‌يريد ‌الذي ‌الاهم والعامل

انبها‌واحد‌هذه‌الجوانب‌هي‌اعراض‌التوحد‌الاطروحة‌وسياقها‌العام‌في‌بحث‌الظاهرة‌من‌كل‌جو

ليصل‌بعدها‌الباحث‌الى‌تبيان‌وكشف‌الجوانب‌النفسية‌والحياتية‌من‌خلال‌فهم‌الاثار‌التي‌تتركها‌

‌التنشئة‌الاسرية‌على‌الطفل‌التوحدي‌وهذا‌يساعد‌على‌كشف‌هذه‌الجوانب‌بطرق‌منهجية‌وعلمية.‌

 

ص التي تبدو عل  طفل وفيما يلي اغلب المظا ر والاعراض والخصاة 

 التوحد من كافة الجوانب :
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‌سنة‌فما‌فوق‌.‌‌‌3-2,5بداية‌ظهور‌الاعراض‌تكون‌بعمر‌ .1

بسبب‌عدم‌القدرة‌على‌التواصل‌اللغوي‌وعدم‌فهم‌معنى‌الكلمات‌بشكل‌صحيح‌ينتج‌عنها‌وحدة‌ .2

‌للاخرين‌.) ‌استجابة ‌وعدم ‌Dawson,et al.,2004شديدة )‌ ‌التوحد ‌لديهم‌حيث‌ان‌اطفال ‌يكون غالبا

قصور‌شديد‌في‌الكلام‌او‌فقدان‌القدرة‌على‌الكلام‌،‌وبعض‌الاطفال‌يهمسون‌عندما‌يجيبون‌على‌

‌عليه‌ ‌يطلق ‌كالمسجلة ‌تغيير ‌دون ‌ثابتة ‌بنغمة ‌اجتراري ‌رجعي ‌بشكل ‌يتكلم ‌وبعضهم ،‌ الاسئلة

(‌ ‌Echolaliaالمصادأة ‌وغالبية ‌الاطلاق ‌على ‌حديثه ‌اكمال ‌يستطيع ‌لا ‌بعضهم ،‌ ‌التوحد‌( اطفال

يعانون‌من‌مشكلة‌يطلق‌عليها‌الوعي‌الصوتي‌وهي‌‌تعني‌عدم‌قدرة‌الطفل‌على‌فهم‌معنى‌الكلمة‌

 . (Sullivan,R,1988) او‌عدم‌قدرة‌الطفل‌على‌ربط‌الكلمة‌بمعناها‌‌.

‌

اطفال‌التوحد‌غالبا‌يميلون‌الى‌الاحتفاظ‌بروتين‌معين‌ويرفضون‌تغييره‌باي‌شكل‌وقد‌يصابون‌ .3

‌استثارة‌كبيرة‌وهياج‌لمجرد‌تغيير‌الروتين‌اليومي‌الذي‌اعتادوا‌عليه‌.‌بحالة

‌

 Dawson,Tothطفل‌التوحد‌لديه‌قصور‌شديد‌في‌الارتباط‌العاطفي‌والتواصلي‌مع‌الاخرين‌.‌) .4

,Abbott ,et al . ,2004)‌

‌

ئة‌المحيطة‌ينتابهم‌حزن‌شديد‌لا‌يمكن‌ادراك‌سببه‌لاي‌تغييرات‌بسيطة‌ممكن‌ان‌تحدث‌في‌البي .5

‌(Sullivan,R,1988) بالطفل‌.

‌

6. (‌ ‌بين‌التخلف‌العقلي‌البسيط‌،‌‌IQمعدل‌الذكاء ‌يكون‌متباين‌ما ‌غالبا ‌في‌اضطراب‌التوحد )

‌قدرات‌ ‌في ‌والتخلف ‌التاخر ‌التوحد ‌يصاحب ‌غالبا ‌حيث ‌العقلي ‌التفوق ‌الى ‌الشديد ،‌ المتوسط

‌مثل‌ ‌ببعض‌المجالات ‌فائقة ‌او ‌عادية ‌مهارات ‌التوحد ‌يصاحب ‌احيانا ‌ولكن ،‌ ‌معينة ومجالات

   (37-‌25/ص2009)خطاب/ الذاكرة‌او‌الرسم‌او‌الرياضة‌.الرياضيات‌او‌الموسيقى‌او‌

طفل‌التوحد‌غالبا‌ما‌يستخدم‌الاشياء‌‌والالعاب‌بشكل‌غير‌مناسب‌،‌تغلب‌على‌العابهم‌التكرار‌ .7

‌نفس‌المصدر‌اعلاه(والنمطية‌وبشكل‌غير‌معتاد‌.‌)

‌

سم‌او‌الرفرفة‌باليدين‌او‌تظهر‌عند‌طفل‌التوحد‌الحركات‌الجسمية‌الغريبة‌مثل‌الهز‌المستمر‌للج .8

‌النقر‌بالاصابع‌او‌شبك‌الاصابع‌او‌المشي‌على‌اطراف‌اصابعه‌او‌عدم‌قدرته‌على‌مسك‌القلم‌.
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لديهم‌استجابات‌وردود‌افعال‌غير‌مناسبة‌للمثيرات‌الادراكية‌فاحيانا‌يكون‌منقطع‌عن‌العالم‌ولا‌ .9

دة‌فعله‌فقد‌يسمع‌صوتا‌عاديا‌فيضع‌يديه‌يحس‌بما‌يدور‌حوله‌واحيانا‌يكون‌مبالغا‌في‌الاستجابة‌ور

 (‌.‌62-51/ص2008)عامر‌/  .على‌عينيه‌خوفا‌من‌الصوت‌

‌يكون‌مصاب‌باضطراب‌فرط‌ .10 ‌فقد بعض‌اطفال‌التوحد‌يكون‌لديهم‌نشاط‌زائد‌بدرجة‌كبيرة

(‌الذي‌يرافق‌احيانا‌اضطراب‌التوحد‌،‌لكن‌البعض‌الاخر‌يتسم‌بالخمول‌Hyperkinesisالحركة‌)

‌(L.Jonson/2017)(‌Hypeokinesisكسل‌وقلة‌الحركة‌)وال

‌

‌اطفال‌ .11 ‌عند ‌واضحة ‌للالم ‌الحساسية ‌عدم ‌فظاهرة ،‌ ‌العاديين ‌الاطفال ‌مثل ‌بالالم لا‌يشعرون

التوحد‌فقد‌يقوم‌طفل‌التوحد‌بايذاء‌نفسه‌بشدة‌مثلا‌ضرب‌راسه‌بالارض‌او‌الجدار‌او‌خدش‌جلده‌

‌ ‌نتف‌شعره ‌او ‌دمويا ‌نزيفا ‌محدثا ‌المشي‌بقوة ‌ربما ‌او ‌مظاهرالاحساس‌بالالم ‌عليه ‌تبدو ‌ان دون

‌تكون‌ ‌عندما حافي‌القدمين‌على‌الثلج‌او‌على‌سطح‌ساخن‌مثل‌طريق‌اسفلتي‌في‌وقت‌الظهيرة

درجة‌الحراة‌مرتفعة‌بدون‌ان‌يبدو‌عليه‌الاحساس‌بالم‌الحرارة‌او‌البرودة‌الشديدة‌او‌عند‌وخزه‌او‌

‌عليه ‌يبدو ‌طبية ‌لاغراض ‌بابرة ‌.‌حقنه ‌بها ‌الشعور ‌عدم ‌حتى ‌او ‌الم ‌باي ‌الشعور  عدم

‌  (37-‌25/ص2009)خطاب/

‌البلوغ‌25حوالي‌ .12 ‌عند ‌كبرى‌في‌العادة ‌بنوبة‌صرعية ‌يصابون ‌التوحد ‌من‌اطفال %‌تقريبا

‌  (37-‌25/ص2009)خطاب/. وعلى‌الاقل‌مرة‌واحدة‌في‌العمر

‌ان‌يص .13 ‌الممكن ‌من ‌المصابين‌باضطراب‌التوحد ‌الذات‌بعض‌الاطفال ‌سلوك‌ايذاء ‌لديهم بح

%‌وغالبا‌ما‌تظهر‌في‌مرحلة‌المراهقة‌10واحيانا‌بدرجة‌شديدة‌وقد‌قدرت‌نسبة‌هؤلاء‌ما‌يقارب‌

‌والبلوغ‌.

%‌من‌اطفال‌التوحد‌لا‌يستخدمون‌اليد‌اليمنى‌،‌اضافة‌لذلك‌فان‌الاطفال‌65ما‌يقارب‌بحدود‌ .14

‌بمعنى‌اخر‌يبدو‌‌العاديين‌الاسوياء‌في‌العمر‌المبكر‌يستخدمون‌اما ‌اليمنى‌او‌اليسرى‌فقط‌، اليد

‌يخلطون‌ ‌ما ‌التوحديين‌غالبا ‌لكن‌الاطفال ،‌ ‌اليد ‌اعسر ‌او ‌اليد ‌ايمن ‌ان‌يكون ‌الطبيعي‌اما الطفل

‌على‌وجود‌ ‌يدل ‌وهذا ‌الاشياء ‌تناول ‌اليسرى‌عند ‌اليمنى‌مع ‌اليد ‌استعمال ‌يتبادلون ‌او ويترددون

‌(54-58/ص2000)قنديل/ خ‌الايمن‌والايسر‌.الاضطراب‌والخلل‌الوظيفي‌بين‌نصفي‌الم

‌

بعض‌الاطفال‌التوحديون‌غالبا‌تكون‌لهم‌طريقة‌خاصة‌في‌الوقوف‌فبعضهم‌في‌معظم‌الاحيان‌ .15

‌تكون‌ملتفة‌حول‌ ‌احيانا ‌يحمقلون‌باقدامهم‌واذرعهم ‌لو‌كانوا يقفون‌ورؤوسهم‌منحنية‌للاسفل‌كما

‌بعضها‌حتى‌الكوع‌.
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‌قد‌احيانا‌يضربون‌الارض‌ب .16 اقدامهم‌الى‌الامام‌والى‌الخلف‌بشكل‌متكرر‌او‌يقفزون‌واحيانا

يحركون‌ايديهم‌وارجلهم‌بما‌يشبه‌بعض‌حركات‌الطائرعندما‌يحرك‌جناحيه‌وارجله‌وهو‌في‌مكانه‌

‌مبتهجين‌او‌مستغرقين‌في‌ ‌ترتبط‌باوقات‌يكونون‌فيها ‌وتلك‌السلوكيات‌المتكررة على‌الارض‌،

  (92-82/ص2017)الزراد/ اهدة‌مصدرا‌للضوء‌يضيء‌وينطفيء‌.بعض‌الخبرات‌الحسية‌مثل‌مش

‌

احيانا‌يبدون‌في‌موقف‌استثارة‌ذاتية‌لانفسهم‌فمثلا‌يضعون‌ايديهم‌امام‌اعينهم‌ويدورون‌حول‌ .17

‌انفسهم‌لفترات‌طويلة‌وكانهم‌يقلدون‌صورا‌يروها‌بدون‌ان‌يبدوا‌عليهم‌الشعور‌بالدوار‌.

‌بالاطفال‌ .18 ‌المقارنة ‌عند ‌الاصابع ‌وبصمات ‌الجلد ‌خصائص ‌في ‌اختلاف ‌لديه ‌التوحد طفل

‌‌في‌نمو‌طبقة‌الجلد‌المغطية‌للجسم‌‌ ‌يشير‌الى‌خلل‌او‌اضطراب‌فسيولوجي‌‌ . الاسوياء‌،‌مما

‌(92-82/ص2017)الزراد/

نفسي‌وحالات‌يتعرض‌اطفال‌التوحد‌في‌طفولتهم‌الباكرة‌لامراض‌الجزء‌العلوي‌من‌الجهاز‌الت .19

‌من‌الامراض‌المرتبطة‌بالجهاز‌التنفسي‌اكثر‌من‌ الربو‌ونوبات‌ضيق‌التنفس‌والسعال‌او‌غيرها

‌(‌92-82/ص2017)الزراد/ الاطفال‌الاسوياء‌.

 

كذلك‌يعانون‌من‌اضطرابات‌معوية‌وحالات‌الامساك‌او‌الاسهال‌او‌شلل‌في‌حركة‌الامعاء‌او‌ .20

‌الهضمي ‌من‌اضطرابات‌الجهاز ‌.‌غيرها ‌الاسوياء ‌الاطفال ‌عند ‌من‌حدوثها ‌اكثر  تحدث‌عندهم

‌(54-58/ص2000)قنديل/

‌

في‌الطفولة‌الباكرة‌قد‌لا‌ترتفع‌درجة‌حرارة‌الطفل‌التوحدي‌المصاب‌بالحمى‌بسبب‌مرض‌ .21

معدٍ‌‌عادةٍ‌يرفع‌درجة‌حرارة‌الطفل‌السليم‌،‌وغالبا‌ما‌يستدل‌على‌مرض‌الطفل‌التوحدي‌من‌خلال‌

يكون‌اكثر‌هدوءا‌،‌وسكوناً‌فيفهم‌الابوان‌او‌المعلم‌او‌المعالج‌الخاص‌به‌ان‌الطفل‌سلوكياته‌حيث‌

‌(‌‌37-‌25/ص2009.‌)خطاب/ربما‌قد‌يكون‌يعاني‌من‌مرض‌ما‌

‌

22. ‌ ‌ادنى‌من)‌ ‌الاطفال‌التوحديون‌تكون‌نسبة‌ذكائهم (‌حسب‌مقياس‌وكسلر‌‌55الى‌‌50غالبا

‌نسبته‌ ‌نسبة‌%‌،‌)تخلف‌عقلي‌40وهؤلاء‌يشكلون‌ما ‌(‌،‌وتقريبا %‌منهم‌تقدر‌30متباين‌الشدة

‌ ‌حوالي) ‌ذكائهم ‌‌65نسبة ‌ذكاء‌‌70الى ‌وهو ،‌ ‌)وكسلر( ‌المقياس ‌نفس ‌على ‌اكثر ‌او ‌درجة )

وهي‌نسبة‌ذكاء‌اعتيادية‌،‌كما‌‌120%‌منهم‌لديه‌نسبة‌ذكاء‌30يعتبرقريب‌من‌المتوسط‌،‌وحوالي‌

‌اعلى‌من‌ا‌1/5ان‌) ‌)ادائي( ‌ذكاء ‌الاطفال‌لديهم ‌يتمتعون‌( ‌قليلة ‌وحالات‌خاصة ‌اللفظي‌، لذكاء
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.‌ ‌)اسبرجر( ‌العالي ‌التوحد ‌طيف ‌اضطراب ‌ذوي ‌من ‌يكونون ‌غالبا ‌مرتفعة ‌ذكاء   بنسبة

‌(‌92-82/ص2017)الزراد/

 

‌مثل‌ .23 ‌بدني ‌اتصال ‌او ‌تماس ‌الى ‌تحتاج ‌التي ‌الالعاب ‌يحبون ‌لا ‌التوحد ‌اطفال ‌العادة في

طفال‌التوحديون‌ذوي‌الاكثر‌قدرة‌والاعلى‌ذكاءاً‌واستنادا‌المصارعة‌على‌سبيل‌المثال‌،‌ولكن‌الا

الى‌اخر‌الدراسات‌‌قد‌يقتربون‌من‌الاشخاص‌المالوفين‌لديهم‌)الوالدين(‌وقد‌يحبون‌الالعاب‌التي‌

‌ .‌ ‌ ‌ويعانقه ‌شخص‌مألوف‌لديه ‌في‌حجر ‌يجلسون ‌قد ‌بعضهم ‌ان ‌بل ‌بدنيا )قنديل‌تتطلب‌اتصالا

،2000)‌

يظهر‌ادنى‌قدر‌من‌الاهتمام‌بوجود‌الاخرين‌اي‌بمعنى‌لديه‌قصور‌واضح‌الطفل‌التوحدي‌لا‌ .24

 Dawson,Toth,Abbot,et) في‌اظهار‌العواطف‌والمشاعر‌مع‌الاخرين‌حتى‌لو‌كانت‌امه‌او‌ابوه‌.

al.,2004مع‌‌ ‌بالعيون ‌المباشر ‌والنظر ‌التواصل ‌ويتجنب ‌احد ‌وجه ‌في ‌ابدا ‌ينظر ‌لا ‌انه ‌كما ،‌ )

‌(l.,2004Dawson,et a)الاخرين‌.‌

‌

غالبا‌الطفل‌التوحدي‌يكون‌غير‌مدرك‌للاخطار‌الحقيقية‌مثل‌عبور‌شارع‌فيه‌سيارات‌قادمة‌ .25

او‌اللعب‌بالكهرباء‌او‌اشعال‌قنينة‌غازاو‌تشغيل‌اجهزة‌كهربائية‌قد‌تكون‌خطرة‌عليهم‌او‌السقوط‌

الوقت‌قد‌يبدو‌عليه‌‌من‌السلم‌اومن‌اماكن‌عالية‌‌وقد‌يسبب‌الاذى‌والضرر‌لنفسه‌وللاخرين‌،‌بنفس

 (2009)خطاب/. الخوف‌والذعر‌من‌اشياء‌عادية‌وغير‌ضارة‌ولا‌تخيف‌الاطفال‌الاسوياء‌عادة‌

‌

‌تقلبات‌مزاجية‌ويبدي‌استجابات‌اجتماعية‌غير‌مناسبة‌لبعض‌المواقف‌فقد‌ .26 ‌لديه طفل‌التوحد

قد‌يبدا‌بنوبة‌يضحك‌في‌مواقف‌يكون‌الضحك‌فيها‌غير‌مقبول‌او‌يضحك‌بدون‌سبب‌للضحك‌او‌

‌ولا‌يضحك‌واذا‌ ‌يبتسم ‌لا ‌التوحد ‌طفل ‌وغالبا ‌الاسباب‌، ‌معرفة ‌دون ‌طويلة ‌لمدة ‌وصراخ بكاء

ضحك‌فان‌ذلك‌لا‌يعبر‌عن‌تفاعل‌اجتماعي‌او‌المرح‌لديه‌،‌فربما‌قد‌يكون‌يقلد‌الاخرين‌في‌بعض‌

راب‌كمظهر‌انفعالي‌التعبيرات‌الانفعالية‌دون‌فهم‌منه‌،‌والطفل‌التوحدي‌لا‌يظهر‌الدهشة‌والاستغ

‌(2008)عامر‌/لموقف‌معين‌.‌

‌

‌يصاحب‌التوحد‌ .27 ‌وقد ‌المتقطع ‌النوم ‌مثل ‌في‌النوم ‌يعانون‌من‌مشاكل ‌ما ‌غالبا ‌التوحد اطفال

‌يكون‌الارق‌اول‌الليل‌في‌بداية‌النوم‌او‌قد‌يكون‌في‌ اضطراب‌اخر‌مثل‌القلق‌او‌الارق،‌احيانا

‌(2008)عامر‌/ام‌بعدها‌.‌منتصف‌الليل‌ينام‌قليلا‌ويستقيظ‌ولا‌ين
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يفضل‌طفل‌التوحد‌بعض‌الاطعمة‌على‌غيرها‌ويتمسك‌بنوع‌واحد‌ولا‌يقبل‌تغييره‌ويرفض‌ .28

.‌ ‌الشبع ‌حدود ‌يعرف ‌ولا ،‌ ‌بها ‌ياكل ‌التي ‌الملعقة ‌او ‌الاطباق ‌تغيير ‌ويرفض‌حتى ‌بل ‌التنوع

‌(2017)الزراد/

‌

‌اللعب‌ .29 ‌انه‌لا‌يجيد ‌تعلمه‌الى‌الاخرين‌.كما الطفل‌المتوحد‌لا‌يستطيع‌نقل‌التعليم‌وتجربة‌ما

التخيلي‌مثل‌بقية‌الاطفال‌الاسوياء‌.‌ولا‌يجيد‌استخدام‌الضمائر‌فغالبا‌ما‌يستخدمها‌بشكل‌خاطيء‌

ا‌ينادون‌عليه‌بدل‌ان‌يقول‌انا‌يقول‌انت‌فهو‌يستخدم‌الجملة‌او‌الكلمة‌كما‌سمعها‌من‌الاخرين‌عندم

 (2017)الزراد/. بدون‌ان‌يفهم‌الضمير‌العائد‌له‌او‌لغيره‌فلا‌يفرق‌بينهما‌

‌Sheril).‌لديه‌قصور‌وخلل‌في‌الاستجابة‌للاخرين‌بسبب‌عدم‌الفهم‌،‌)مشكلة‌الوعي‌الصوتي(‌30

‌.(‌2017واخرون/

‌اغلب‌الاعراض‌التي‌تبدو‌على‌طفل‌التوحد‌.‌بشكل‌عام‌هذه

‌يخص‌ملاح ‌فيما ‌اكمال‌اما ‌اجل ‌من ‌البحث ‌محل ‌المركز ‌في ‌الاطفال ‌متابعة ‌خلال ‌الباحث ظة

‌العينة‌ ‌اطفال ‌خارج ‌من ‌الاخرى ‌الحالات ‌بعض ‌ومتابعة ‌العينة ‌واختيار ‌الاطروحة متطلبات

ومشاهدة‌سلوكياتهم‌واستجاباتهم‌والمقابلات‌الشخصية‌التي‌اجراها‌الباحث‌مع‌مدير‌المركز‌الاستاذ‌

‌بعض‌المعالج ‌و ‌عبد ‌نفسية(‌خالد ‌)معالجة ‌نشه ‌والانسة ‌)معالج‌( ‌بلال ‌السيد ‌مثل ين‌في‌المركز

‌بها‌ ‌يقوم ‌بعض‌الحركات‌والسلوكيات‌التي ‌بعض‌الاطفال‌عن ‌واباء ‌التركية( ‌الجنسية ‌من )وهم

‌الاطفال‌.

‌اجراها‌ ‌شخصية ‌مقابلة ‌من‌خلال ‌المركز ‌في ‌بعض‌امهات‌الاطفال ‌مع اكتشف‌الباحث‌بالتعاون

كل‌تشخيصاً‌مهما‌لبعض‌الحالات‌وتقريبا‌تقدر‌ثلث‌الحالات‌الموجودة‌وهي‌معهن‌،‌عرضاً‌قد‌يش

ان‌بعض‌الاطفال‌في‌المركز‌يكون‌باطن‌الكف‌وباطن‌القدم‌عندهم‌يميل‌الى‌الاصفرارويرفضون‌

‌لمسهم‌حتى‌لو‌كانت‌من‌قبل‌الام‌.

‌‌ ‌بقية ‌مثل ‌طبيعي ‌الكف‌والقدم ‌باطن ‌لون ‌يكون ‌الاطفال ‌البعض‌الاخرمن ‌ان ‌حين الاطفال‌في

الاسوياء‌ولا‌مانع‌لديهم‌من‌لمس‌باطن‌الكف‌او‌باطن‌القدم‌،‌‌وبالتاكيد‌فان‌هذا‌الامر‌يحتاج‌الى‌

فهم‌وبحث‌ودراسة‌واستقصاء‌اكثرلهذا‌الموضوع‌من‌قبل‌تخصص‌علم‌النفس‌الفسيولوجي‌اومن‌

‌.قبل‌اخصائيي‌علم‌التشريح‌او‌علم‌وظائف‌الاعضاء‌لتفسيره‌من‌الناحية‌الفسيولوجية‌

‌الدراسات‌‌ ‌في ‌ذكره ‌يسبق ‌العرض‌لم ‌هذا ‌ان ‌الباحث‌ومعرفته ‌علم ‌حدود ‌وفي ‌بالذكر والجدير

والابحاث‌السابقة‌وقد‌تصفح‌الباحث‌مجموعة‌من‌الدراسات‌لمعرفة‌الباحثين‌الذين‌ذكروا‌مثل‌هذا‌

ه‌العرض‌لضمها‌الى‌الاطروحة‌والاستفادة‌من‌خبرات‌وتجارب‌الباحثين‌الاخرين‌فيما‌توصلوا‌الي

‌من‌نتائج‌ولكن‌لم‌يتم‌العثور‌على‌شيئا‌بهذا‌الخصوص‌.
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‌والدكتور‌‌ ‌د.واثق‌الدهان ‌النفسيين ‌الطبيبين ‌مع ‌خاصة ‌مقابلة ‌بعمل ‌الباحث‌قام ‌الى‌ان بالاضافة

احمد‌الحسني‌وسؤالهما‌‌حول‌هذا‌العرض‌والاستفسار‌منهم‌عن‌الاسباب‌التي‌من‌الممكن‌ان‌تكون‌

‌علاق ‌لها ‌او ‌الظاهرة ‌هذه ‌الفسيولوجي‌وراء ‌التفسير ‌الاعراض‌او ‌هذه ‌لحدوث‌مثل ‌مرشحة ‌او ة

‌كانت‌موجودة‌عند‌اطفال‌ ‌حالة‌اذا ‌سابقا‌عن‌هكذا ‌ولم‌يسالوا ‌انهم‌لم‌يلاحظوا للحالة‌،‌فاوضحوا

التوحد‌او‌لا‌،‌وابدوا‌استغرابهم‌لوجود‌مثل‌هذه‌الحالة‌عند‌بعض‌الاطفال‌بعدما‌شرح‌الباحث‌لهم‌

‌انتشاره‌،‌وعند‌اي‌طائفة‌من‌الاطفال‌تحديدا‌وجدت‌.ما‌وجده‌ومقدار‌نسبته‌و

وقد‌وضع‌الباحث‌نصب‌عينيه‌عند‌مواجهته‌اي‌حالة‌توحد‌خارج‌المركز‌فانه‌يسال‌والدي‌الطفل‌‌

‌لباطن‌الكف‌والقدم‌ ‌ويطلب‌مباشرة‌صورا ‌ ‌بالتوحد ‌يسال‌عنه‌من‌اعراض‌خاصة من‌ضمن‌ما

ن‌باطن‌الكف‌وباطن‌القدم‌تميل‌الى‌الصفرة‌اكثر‌من‌وسؤال‌الوالدين‌عما‌يرونه‌سابقا‌وحاليا‌اذا‌كا

‌ضمن‌ ‌من ‌لاعتبارها .‌ ‌والقدم ‌الكف ‌باطن ‌لمس ‌من ‌والتحسس ‌الطبيعي ‌اللون ‌الى ‌تميل كونها

‌العلامات‌التشخيصية‌المهمة‌.

خصوصا‌اذا‌كانت‌الاعراض‌التوحدية‌الاخرى‌ليست‌واضحة‌تماما‌او‌ان‌الطفل‌لا‌يزال‌صغيرا‌‌

‌سنوات‌لينطبق‌عليه‌التشخيص‌.‌3الى‌‌2,5التشخيصي‌وهو‌‌ولم‌يصل‌الى‌العمر

‌الخامس‌‌ ‌الفصل ‌في ‌الاطروحة ‌مقترحات ‌كاحد ‌الظاهرة ‌هذه ‌يسجل ‌الباحث ‌فان ‌السبب ولهذا

‌لدراستها‌لاحقا‌،‌لان‌الامر‌يحتاج‌الى‌دراسة‌اكثر‌تفصيلا‌.

ظاهرة‌وقياس‌كما‌ان‌موضوع‌خصائص‌التوحد‌يتماشى‌ويحقق‌احد‌اهداف‌الاطروحة‌في‌بحث‌ال‌

‌متغيراتها‌من‌خلال‌الاعراض‌التي‌يبديها‌الطفل‌التوحدي‌.

‌/37-‌25/ص2009)خطاب/‌ ‌)عامر ‌ ‌)الزراد/‌62-51/ص2008( ‌)شقير/92-82/ص2017( (‌49/ص2002(

‌(‌.Sullivan,R,1988(‌)54-58/ص2000(‌)قنديل/Frame,et,al1987(‌)546/ص2001)مصطفى‌/

‌

فقد لخص بعض   1980لعام  III-DSMاما الدليل التشخيص التالث  

المعايير في حالة وجود ا يعتبر الطفل مصاب باضطراب التوحد و ي كما 

 يلي :

‌شهرا‌من‌ميلاد‌الطفل‌.‌30عدم‌ظهور‌الاعراض‌قبل‌مرور اولا.

‌عجز‌الطفل‌عن‌التقليد‌والمحاكاة‌. ثانيا.

‌غالبا‌يكون‌لدى‌الطفل‌سلوك‌فرط‌النشاط‌.تالتا. 

‌ديه‌ميل‌للعزلة‌الاجتماعية‌والانطواء‌على‌الذات‌.يكون‌ل رابعا.
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‌لديه‌قصور‌في‌اللغة‌مع‌استخدام‌الضمائر‌بشكل‌غير‌صحيح‌. خامسا.

‌لديه‌قصور‌وضعف‌القدرة‌على‌الاهتمامات‌والتعلق‌باشياء‌تافهة‌وغير‌مهمة‌. سادسا.

‌لا‌يوجد‌لديه‌تفكك‌في‌الشخصية‌ولا‌توجد‌لديه‌هذيانات‌او‌هلاوس‌مع‌غياب‌الكلام‌المفكك‌ سابعا.

‌قصور‌وعدم‌القدرة‌على‌الاستجابة‌للاخرين‌. ثامنا.

‌عجز‌القدرة‌على‌التخيل‌واللعب‌التخيلي‌. تاسعا.

 اسباب التوحد : 

غير‌طبيعية‌تكمن‌خلفها‌اسباب‌اظهرت‌الدراسات‌والبحوث‌العالمية‌ان‌ارتفاع‌نسبة‌انتشار‌التوحد‌ال

‌حالات‌القصور‌ ‌اخرى‌مثل ‌مع‌حالات‌مرضية ‌التداخل ‌ان ‌كما ‌بدقة ‌تحدد ‌لم ‌خارجية ‌او داخلية

‌الاسباب‌ومما‌ ‌والدارسين‌يختلفون‌في‌تحديد الدماغي‌وحالات‌اضطراب‌التواصل‌جعلت‌العلماء

‌ب ‌يعانيه سبب‌الخلل‌في‌قدرته‌على‌زاد‌الامر‌صعوبة‌هو‌ان‌طفل‌التوحد‌لا‌يستطيع‌التعبير‌عما

‌التعبير‌عن‌ميكانزمات‌الاحساس‌والمشاعر‌وكذلك‌بسبب‌القصور‌اللغوي‌لديه‌.

‌ولكن‌بنفس‌الوقت‌لم‌يستطع‌اي‌بحث‌علمي‌ان‌‌ من‌المعروف‌ان‌للتوحد‌اسباب‌متنوعة‌وكثيرة

‌الدراسات‌ ‌جميع ‌ولكن ‌بالاضطراب ‌الاصابة ‌في ‌متورطا ‌يكون ‌غيره ‌دون ‌بسبب ‌جازما يقطع

بحاث‌التي‌قام‌بها‌باحثون‌من‌مختلف‌دول‌العالم‌اكدوا‌ان‌هذا‌الاضطراب‌يحصل‌بفعل‌تعاون‌والا

اكثر‌من‌عامل‌واحد‌نظرا‌لما‌يحدثه‌من‌خلل‌في‌شخصية‌الطفل‌وسلوكياته‌وقدراته‌العقلية‌والنفسية‌

‌واللغوية‌.

‌من‌‌ ‌ممكن ‌قدر ‌اكبر ‌على ‌الاسباب‌للحصول ‌في ‌التفصيل ‌هو ‌والافضل ‌المهم ‌من الباحث‌يرى

‌المعرفة‌بهذا‌الاضطراب‌وهذا‌يمثل‌احد‌اهداف‌الاطروحة‌.

حيث‌ان‌حصر‌الاسباب‌وتشخيصها‌بدقة‌تساعد‌في‌عملية‌ايجاد‌برامج‌ومعالجات‌فعالة‌قد‌تمنع‌او‌‌

ى‌انهاء‌وجوده‌كلما‌تقدم‌العلم‌،‌وهذا‌ما‌يبحث‌عنه‌تقلل‌من‌نسبة‌حدوث‌الاضطراب‌في‌خطوة‌ال

 الباحث‌ويتماشى‌مع‌هدف‌الاطروحة‌بنفس‌الوقت‌.

 

 . الاسباب الجينية :1

(‌ ‌المتماثلة ‌التوائم ‌على ‌اجريت ‌عديدة ‌دراسات ‌نفس‌MONO ZYGOTICاشارت ‌تحمل ‌والتي )

التركيب‌الجيني‌الى‌احتمالات‌تورط‌العوامل‌الجينية‌باضطراب‌التوحد‌،‌حيث‌تصل‌النسبة‌الى‌

 Constantino et)‌%‌‌،‌80%‌وفي‌بعض‌الدراسات‌الاخرى‌اشارت‌الى‌وجود‌نسبة‌36-‌50

al.,2010)‌(‌ ‌الاخوية ‌التوائم ‌في ‌DIZYGOTICبينما ‌الجيني ‌التركيب ‌فيها ‌يكون ‌والتي يشابه‌(
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 Lecovteur,Bailey,Goode)%(‌20التركيب‌الجيني‌لاي‌اخوة‌غير‌توائم‌فتكون‌النتيجة‌)‌صفرالى‌

et al.,1999)‌.‌

%‌احتمالية‌اصابة‌‌4–‌2اما‌حالات‌التكرار‌داخل‌العائلة‌الواحدة‌للاصابة‌بالتوحد‌فتتراوح‌ما‌بين‌

‌.(‌‌2003)البداح/الاشقاء‌الاخرين‌في‌نفس‌العائلة‌

‌‌ ‌في‌الاسرة‌ومن‌جهة ‌والدراسات‌التي‌اجريت‌على‌الاعضاء اخرى‌اشارت‌التقارير‌الاكلينيكية

المصابين‌بالتوحدية‌بان‌لديهم‌مشاكل‌لغوية‌ومعرفية‌عديدة‌ولكنها‌اقل‌شدة‌من‌الشخص‌المصاب‌

‌(‌.44/ص2009)خطاب‌/بالتوحد‌بالمقارنة‌مع‌اسرة‌ليس‌بينهم‌مصاب‌به‌

(‌جينات‌متورطة‌‌‌6-‌5ن‌جامعة‌شيكاغو‌بانه‌يوجد‌على‌الاقل‌)‌كما‌اشار‌الدكتور‌بينيث‌ليفنثال‌م

‌من‌اخوان‌واقارب‌المتوحدين‌ ‌على‌مجموعة ‌التي‌عملها ‌حسب‌الدراسة ‌في‌احداث‌التوحد تسهم

‌(‌.‌‌15-‌13-7ويقترح‌ان‌هذه‌الكروموسومات‌هي‌‌)‌‌‌

بية‌في‌جامعة‌روشيستر‌كما‌اشارت‌الدكتورة‌باتريشيا‌رودير‌اخصائية‌علم‌الاجنة‌في‌المدرسة‌الط‌

يوم‌من‌بعد‌الولادة‌وتؤكد‌ان‌الجينات‌‌‌24–‌20بان‌الخلل‌المخي‌الذي‌يحدث‌في‌التوحد‌ما‌بين‌

 hoxالمسؤولة‌عن‌وضع‌الجسم‌الاساسي‌والمنظمة‌لعملياته‌وبناء‌المخ‌فيه‌وتسمى‌جينات‌هوكس‌)

genesوحد‌.‌(‌والتي‌ياتي‌ذكرها‌في‌تعاريف‌اجزاء‌الدماغ‌هي‌متغيرة‌في‌الت‌

‌اشارت‌ ‌فقد ‌مارجريت‌بومان‌اختصاصية‌الاعصاب‌في‌جامعة‌هارفارد ‌الى‌الدكتورة ‌بالنسبة اما

‌اشهر‌الاولى‌من‌الحمل.‌‌3الى‌ان‌الخلل‌ربما‌يحدث‌قبل‌منتصف‌

‌الذي‌‌ ‌المخ ‌نسيج ‌سنوات ‌عدة ‌منذ ‌والباحثين ‌العلماء ‌من ‌مجموعة ‌مع ‌بومان ‌الدكتورة وتدرس

لاطفال‌وراشدين‌متوحدين‌متوفيين‌فوجدوا‌بشكل‌عام‌ان‌المخ‌عند‌مخ‌‌11حصلوا‌عليه‌من‌تشريح‌

‌.‌(Courchesne,Carnes&Davis,2001)المتوحدين‌اكبر‌حجما‌واثقل‌وزنا‌غالبا‌

والاهم‌من‌ذلك‌هو‌اكتشاف‌شذوذ‌في‌المناطق‌الرئيسية‌الثلاث‌التي‌تساعد‌على‌التحكم‌في‌السلوك‌‌

تي‌تمكن‌من‌اتخاذ‌القرار‌والتخطيط‌وكانت‌اثخن‌من‌الاجتماعي‌واجزاء‌من‌الفصوص‌الامامية‌ال

‌الطبيعي‌.

(‌التي‌يتم‌عن‌طريقها‌صنع‌العواطف‌والتعامل‌limbic systemوكذلك‌الخلايا‌في‌النظام‌الحوفي‌)

‌معها‌كانت‌اصغر‌حجما‌بمقدار‌الثلث‌لكن‌باعداد‌كثيفة‌.

سيحدث‌فيما‌بعد‌في‌لغة‌الحركات‌واما‌الخلايا‌الموجودة‌في‌المخيخ‌والتي‌تساعد‌على‌التنبؤ‌بما‌‌

‌%‌.‌50–‌30والعواطف‌والتامل‌اقل‌بحوالي‌

وفي‌دراسة‌اخرى‌قام‌بها‌مجموعة‌من‌العلماء‌الذين‌هم‌جزء‌من‌الاتحاد‌الدولي‌الداعم‌لدراسة‌‌

شخصا‌‌150لاكثر‌من‌‌DNAالجينات‌الجزيئية‌للتوحد‌حيث‌قامو‌بفحص‌وتحليل‌للحامض‌النووي‌
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‌ان‌هناك‌منطقتين‌في‌الكروموسوم‌ ‌2من‌الاخوان‌والاقرباء‌الحميميين‌للمصابين‌بالتوحد‌فوجدوا

‌ ‌‌17والكروموسوم ‌للتوحد ‌قابلية ‌اكثر ‌الافراد ‌يجعل ‌الذي ‌الجين ‌تحتضن ‌حلاوة/‌ربما )ابو

‌(‌.28/ص1997

‌التوحد‌الى‌جين‌م‌ فرد‌محدد‌ومن‌الجدير‌بالذكر‌هناك‌عدد‌محدود‌من‌حالات‌التوحد‌يعزى‌فيها

‌PKUوحالات‌الفينيل‌كيتونوريا‌‌ Tuberous Sclerosisومعروف‌وهي‌حالات‌التصلب‌الدرني‌

‌ ‌وحالات ‌معالجة ‌‌ neuro fibrom autisisالغير ‌كروموسوم  Fragile Xالهش‌Xوحالات

syndrome ‌.وهي‌جميعا‌حالات‌مسببة‌لكل‌من‌التخلف‌العقلي‌والتوحد‌‌

‌فان‌اكثر‌من‌‌ ‌العامل‌المسبب‌للتوحد ‌المعروف‌فيها ‌الحالات‌هي‌الحالات‌النادرة ‌كانت‌هذه واذا

ما‌نعرفه‌عنها‌ان‌‌%‌من‌حالات‌التوحد‌لا‌زالت‌العوامل‌المسببة‌للتوحد‌فيها‌غير‌معروفة‌وكل90

‌الفسيولوجية‌ ‌الاكتشافات‌العلمية العوامل‌المسببة‌هي‌مجموعة‌من‌الجينات‌والباحث‌يرى‌ان‌هذه

‌العلم‌سابقا‌وخدمت‌البحوث‌ ‌في‌تحديد‌الكثير‌من‌الحالات‌التي‌لم‌يتوصل‌اليها ‌كبيرا قدمت‌عونا

‌الكثير‌من‌الباحثين‌والعلماء‌في‌التقليل‌م ن‌الاصابة‌بالتوحد‌وهو‌يتطابق‌والدراسات‌واستفاد‌منها

‌الاضطراب‌ومحاولة‌ ‌بهذا ‌الطفل ‌اسباب‌اصابة ‌الكشف‌عن ‌في ‌اهداف‌الاطروحة ‌احد ‌مع تماما

‌تجنب‌هذه‌الاسباب‌او‌تقليلها‌قدر‌الامكان‌.

 .العوامل البيوكيمياةية 2

منهم‌لديه‌من‌خلال‌الدراسات‌التي‌اجريت‌على‌الاطفال‌المصابين‌بالتوحد‌تبين‌ان‌ما‌يقارب‌الثلث‌

(‌وهذا‌يشمل‌الاطفال‌الاخرين‌من‌Plasma serotoninارتفاع‌في‌مستوى‌بلازما‌السيروتونين‌)

‌المؤشر‌يبين‌ان‌الاطفال‌المصابين‌ ‌يعني‌ان‌هذا ‌وهذا المصابين‌بالتخلف‌العقلي‌لكن‌بدون‌توحد

‌يظهرون‌ز ‌كلاهما ‌الاطفال‌المصابين‌بتخلف‌عقلي‌ولكن‌بدون‌توحد ‌فقط‌وايضا ‌في‌بالتوحد يادة

‌.‌(‌Anderson&Hoshino,1987مستوى‌بلازما‌السيروتونين‌)

‌في‌السائل‌النخاعي‌الشوكي‌) ‌لدى‌بعض‌الاطفال‌التوحديين‌زيادة (‌cerebrospinalكذلك‌توجد

(‌وهو‌العامل‌الايضي‌الرئيسي‌للدوبامين‌وهذه‌المستويات‌homovanillicوحامض‌الهوموفانيلك‌)

‌الذي‌يحدث‌لدى‌ ‌المحدد ‌يعتبر‌الاكتشاف‌الوحيد ‌وهذا ‌الثلث‌لدى‌المصابين‌بالتوحد ‌بمقدار تزداد

 (‌.46/ص2005(‌)خطاب/Balottin,et,al-1989)الاشخاص‌المتخلفين‌عقليا‌.‌

‌ميل ‌لديهم ‌عقلي ‌تخلف ‌بدون ‌التوحد ‌باضطراب ‌بالهيبرسيرتونيميا‌‌والمصابين ‌للاصابة عالي

(Hyperserotonemiaفي‌الدم‌وهذا‌ربما‌يكون‌له‌علاقة‌من‌الناحية‌الفسيولوجية‌التي‌يعتقد‌‌‌)

الباحث‌‌ان‌بينها‌وبين‌الاصفرار‌الذي‌وجده‌عند‌بعض‌الاطفال‌في‌باطن‌اليد‌وباطن‌القدم‌علاقة‌

كيروتونات‌الدم‌وتراكمها‌في‌الطبقة‌القرنية‌منطقية‌فالهيبرسيروتونيما‌هي‌عبارة‌عن‌تراكم‌او‌فرط‌

‌صاحب‌ ‌ماتلي( ‌)ريد ‌اشار ‌،حسبما ‌التوحديين ‌الاطفال ‌لدى‌بعض‌ ‌يسبب‌الاصفرار ‌مما للبشرة

‌)كتاب‌الطبع‌والتطبع‌/موقع‌علم‌الاحياء‌(‌.
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‌والناتج‌عن‌‌ ‌مطلوب‌لان‌الاصفرار‌المقصود ‌الظاهرة ‌ذلك‌يبقى‌البحث‌والتقصي‌عن‌هذه ورغم

‌مثل‌بعض‌الهيبرسير ‌الجسم ‌اجزاء ‌في‌جميع ‌يكون ‌فمثلا‌هل ‌دقيقا ‌تحديدا ‌تحديده ‌يتم ‌لم وتونيميا

‌فقط‌بدون‌ ‌ان‌الاصفرار‌يقتصر‌على‌باطن‌الكف‌و‌باطن‌القدم ‌ام ،‌ الامراض‌التي‌تصيب‌الكبد

‌اصابة‌باقي‌اجزاء‌الجسم‌.

عقلي‌هم‌من‌لديهم‌وكذلك‌فان‌الابحاث‌تشير‌الى‌ان‌الاطفال‌المصابين‌بالتوحد‌لكن‌بدون‌تخلف‌‌

ميل‌عالي‌للاصابة‌بالهيبرسيروتونيميا‌والباحث‌وجد‌ان‌الاطفال‌اصحاب‌المشكلة‌)مشكلة‌اصفرار‌

باطن‌القدم‌والكف(‌لديهم‌تخلف‌عقلي‌بنسب‌متفاوتة‌من‌خفيفة‌الى‌متوسطة‌،‌ولذلك‌فان‌الموضوع‌

‌والباح ‌اكثر‌تفصيلا‌والى‌تدخل‌اختصاصيين‌من‌العلماء ‌وبقية‌يحتاج‌الى‌دراسة ثين‌من‌الاطباء

‌اقسام‌علم‌النفس‌الاخرى‌لضمان‌صحة‌النتائج‌واعتمادها‌بشكل‌دقيق‌.

‌في‌‌ ‌والمذكورة ‌للاطروحة ‌مقترحاته ‌هي‌احد ‌الظاهرة ‌ان‌هذه ‌سابقا ‌ذكره ‌تم ‌الباحث‌كما ويؤكد

‌الفصل‌الخامس‌لانها‌تحتاج‌الى‌دراسة‌اكثر‌تفصيلا‌‌لاحقا‌.

 .الاسباب العصبية والبيولوجية :3

‌العصبي‌ ‌والجهاز ‌الدماغ ‌في ‌اضطرابات‌عصبية ‌الى ‌بظروف‌تشير ‌ترتبط الاعراض‌التوحدية

/‌ ‌الرحمن ‌عبد ‌)محمد ‌عملية‌1993واشار ‌وبعد ‌واثناء ‌قبل ‌للدماغ ‌تلفا ‌تسبب ‌التي ‌الحالات ‌ان )

‌ (‌ ‌الفطرية ‌الالمانية ‌لحدوث‌الاضطراب‌مثل‌بعض‌الامراض‌كالحصبة ‌تهيء (‌Rubellaالولادة

(‌واضطراب‌Tuberous Sclerosis(‌التي‌لم‌تعالج‌‌والتصلب‌الدرني‌)(P.K.Uتونورياوالفينيل‌كي

(‌،‌والاختناق‌اثناء‌الولادة‌،‌او‌انقطاع‌الاوكسجين‌اثناء‌الولادة‌المتعسرة‌،‌او‌الارتفاع‌RETTرت‌)

رون‌العالي‌لدرجة‌حرارة‌الام‌اثناء‌فترة‌الحمل‌‌،‌وتشير‌الدراسات‌الى‌ان‌الاطفال‌التوحديون‌يظه

‌مما‌ ،‌ ‌مجموعات‌من‌الاطفال‌الاسوياء ‌مع ‌المقارنة ‌الحمل‌عند تعقيدات‌في‌المراحل‌الاولى‌من

يؤشر‌على‌ان‌تعقيدات‌الحمل‌خلال‌الثلاثة‌اشهرالاولى‌تعتبر‌ذات‌اهمية‌كبيرة‌ولها‌دلالة‌مهمة‌في‌

‌تشخيص‌التوحد‌.

‌الت‌ ‌الدلائل‌اثناء‌ممارسته‌العمل‌خلال‌فترة واصل‌مع‌عينة‌الاطروحة‌عند‌وقد‌لمس‌الباحث‌هذه

الالتقاء‌باولياء‌امور‌الاطفال‌والامهات‌خصيصا‌حيث‌كانت‌اغلب‌الامهات‌تؤكد‌وجود‌مشاكل‌في‌

الحمل‌خلال‌الاشهر‌الاولى‌وكذلك‌حدوث‌حالات‌تعسر‌وامتداد‌لساعات‌الولادة‌مما‌يؤشر‌حدوث‌

عية‌الطفل‌ليست‌صحيحة‌او‌حالات‌اختناق‌او‌التفاف‌الحبل‌السري‌على‌رقبة‌الطفل‌او‌كانت‌وض

‌الباحث‌ ‌اراد ‌ما ‌وهذا ‌الولادة ‌ادوات ‌استخدام ‌نتيجة ‌ما ‌اصابة ‌الى ‌الولادة ‌اثناء تعرض‌الطفل

الوصول‌اليه‌للتعرف‌على‌مجمل‌الاسباب‌التي‌لها‌علاقة‌مباشرة‌بالاصابة‌وهو‌يسير‌باتجاه‌هدف‌

‌وفرضية‌الاطروحة‌ويتناغم‌معها‌.

‌ ‌للرنين ‌الحديثة ‌الصور ‌ان ‌من‌كما ‌عاديين ‌واطفال ‌توحديين ‌اطفال ‌بين ‌تقارن ‌التي المغناطيسي

المجموعات‌الضابطة‌التي‌تستخدم‌عادة‌في‌البحوث‌اظهرت‌بان‌هناك‌زيادة‌في‌حجم‌المخ‌وحجم‌
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‌ ‌التوحديين ‌الاطفال ‌عند ‌المخيخ ‌حجم ‌في ‌زيادة ‌وكذلك ‌المخية ‌Courchesne,Carnes)اللوزة

&Davis,2001)‌.‌

‌الكبرى‌ ‌حدثت‌في‌كل‌من‌الفص‌القذالي‌)والنسبة ‌والفص‌الجداري‌Occipital lobeللزيادة ،‌ )

(parital lobe(‌ ‌والفص‌الصدغي ،‌ )Temporal lobeالفص‌الجبهي‌‌ ‌في ‌فروق ‌توجد ‌ولا )

الامامي‌وعلى‌الرغم‌من‌عدم‌معرفة‌السبب‌لهذه‌الزيادة‌في‌حجم‌مخ‌التوحدي‌والتي‌يمكن‌قياسها‌

‌ال ‌محيط ‌قياسات ‌استخدام ‌عبر ‌الزيادة ‌على ‌كمؤشر ‌Courchesne,Carper‌&Akshoomoff)راس

‌يجعل‌من‌الخلايا‌‌(2003, ‌لطفل‌التوحد ‌النمو ‌سير ‌العصبي‌اثناء ‌الشذوذ ‌وهذا ‌الزيادة الا‌ان‌هذه

‌الخلايا‌ ‌فتهذيب ‌صحيح ‌بشكل ‌مهذب ‌غير ‌او ‌مناسب ‌بشكل ‌الاصطفاف ‌في ‌تفشل ‌ان الدماغية

‌الدماغية‌يعتبر‌جزءا‌مهما‌من‌عملية‌النضج‌التي‌تحدث‌للمخ‌.

‌ات‌ ‌شبكة ‌تكوين ‌على ‌تعمل ‌لا ‌فانها ‌ثم ‌الطبيعية‌‌ومن ‌الامخاخ ‌في ‌موجودة ‌كالتي صالات

(Pierce&Courchesne,2001)احتمالية‌‌‌ ‌نسبة ‌ازدياد ‌وهما ‌مؤشرين ‌تظهر ‌الشاذة ‌الزيادة وهذه

 glialالاسباب‌العصبية‌وثانيا‌زيادة‌انتاج‌انسجة‌المخ‌الغير‌عصبية‌مثل‌الخلايا‌الجليالية‌او‌الدبقية‌)

cellesوعلى‌ا‌ ،‌ ‌الدموية ‌الاوعية ‌او ‌بصورة‌( ‌التعرف‌عليها ‌يتم ‌المعطيات‌لم ‌من‌ان‌هذه لرغم

‌باعتبارها‌عجز‌عصبي‌تشريحي‌لدى‌التوحديين‌فانه‌من‌المفترض‌ان‌المخ‌الذي‌ تفصيلية‌محددة

‌يزيد‌من‌نسيج‌نفسه‌يمكن‌ان‌يكون‌علامة‌بيولوجية‌تؤشر‌لاضطراب‌التوحد‌.

وحد‌،‌حيث‌تبين‌التقارير‌الواردة‌اما‌الفص‌الصدغي‌فهو‌منطقة‌حرجة‌من‌شذوذ‌المخ‌بالنسبة‌للت

عن‌طبيعة‌الاعراض‌التي‌تظهر‌على‌المصابين‌بتلف‌في‌الفص‌الصدغي‌بدت‌مشابهة‌لاعراض‌

‌وكذلك‌يتسم‌بالقلق‌ ‌نمطيا ‌تكراريا التوحد‌،‌وفي‌التجارب‌التي‌اجريت‌على‌الحيوان‌اظهر‌سلوكا

‌والارق‌وفقدان‌السلوك‌الاجتماعي‌.

(‌على‌المخ‌الذي‌اشار‌MRIلذي‌استخدم‌تقنية‌الرنين‌المغناطيسي‌)ا‌(Buman kamper,1985)اما‌‌

‌المخيخ‌ ‌اجزاء ‌في ‌خلل ‌وجود ‌على ‌قائم ‌بيولوجي ‌سبب ‌نتيجة ‌بالتوحد ‌الاصابة ‌احتمالية الى

(‌ ‌رقم ‌الفصوص‌الدورية ‌6،7خصوصا ‌الى ‌الضمور ‌هذا ‌ويصل ‌لدى‌13( ‌المخيخ ‌حجم %‌من

‌التوحديين‌.

‌يؤثر‌على‌المخ‌الذي‌يتعامل‌مع‌ال‌(Huber,1992)من‌جانبه‌اشار‌‌ ى‌ان‌هناك‌سببا‌اخر‌بيولوجيا

مركز‌بروكا‌ومركز‌فرنيكا‌وهذان‌المركزان‌موجودان‌عند‌الانسان‌فقط‌وغير‌موجودان‌عند‌بقية‌

الكائنات‌الحية‌وهذان‌المركزان‌هما‌المسؤولان‌عن‌الكلام‌واللغة‌والكتابة‌وكذلك‌يؤثر‌على‌منطقة‌

‌عبر ‌تاتي ‌التي ‌تظهراعراض‌‌المعلومات ‌ان ‌شانها ‌من ‌والتي ‌العصبية ‌والوصلات الحواس

‌الاضطراب‌باللغة‌واعراض‌التوحد‌.

%‌من‌الاشخاص‌التوحديون‌قد‌مروا‌32الى‌‌4اشارت‌بعض‌الدراسات‌الى‌ان‌هناك‌ما‌نسبته‌من‌

‌كبرى‌) ‌صرع ‌Grand mal seizuresبنوبة ‌وحوالي ،‌ ‌وقت‌ما ‌في )20‌‌ %‌اظهروا‌25الى

‌ن‌كما‌يظهره‌الرسم‌المقطعي‌الكومبيوتري‌.استطالة‌في‌البطي
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%‌من‌الاطفال‌التوحديين‌اظهروا‌ان‌هناك‌عددا‌من‌الاشكال‌المختلفة‌23الى‌‌10كما‌تتواجد‌لدى‌‌

(‌،‌وهذه‌تشير‌ Electroencephagram/EEGغير‌الطبيعية‌التي‌يظهرها‌رسام‌المخ‌الكهربائي‌)

‌الى‌وجود‌عيب‌في‌الجاذبية‌المخية‌.

‌الر‌ (‌قد‌كشف‌عن‌افتراض‌مظاهر‌شاذة‌في‌فصوص‌المخ‌ولحائه‌MRIنين‌المغناطيسي‌)وحاليا

‌تعكس‌ ‌قد ‌لدى‌بعض‌التوحديين‌وهذه ‌المجهرية‌غير‌السوية ‌الصور ‌وبصفة‌خاصة ‌المخ( )قشرة

‌خلية‌غير‌سوية‌قد‌تحدث‌خلال‌الستة‌اشهر‌الاولى‌من‌الحمل‌.

‌اخرى‌اجريت‌على‌بعض‌المصاب‌ ‌ ‌تشريحية ‌اشارت‌دراسة ‌في‌كما ‌ان‌هناك‌تناقصا ين‌بالتوحد

(‌في‌المخيخ‌‌والتي‌ياتي‌ذكرها‌في‌موضوع‌تعاريف‌مكونات‌purkinje cellesخلايا‌باركنجي‌)

الدماغ‌التي‌لها‌علاقة‌بالتوحد‌‌وهذا‌النقص‌في‌خلايا‌باركنجي‌من‌المحتمل‌ان‌يؤدي‌الى‌الحالات‌

،‌وكذلك‌هناك‌دراسة‌‌‌(alottinB‌,et,al,1989)الغير‌عادية‌في‌الانتباه‌والاثارة‌في‌العمليات‌الحسية‌

‌السلوك‌ ‌على ‌تؤثر ‌التي ‌التوحد ‌اطفال ‌لدى ‌البيولوجية ‌الحيوية ‌العمليات ‌في اخرى‌وجدت‌زيادة

‌(Balottin,1989,p,112)اللاتكيفي‌لهم.‌

 .الاسباب المناعية :4

‌لتدخل‌بعض‌العوامل‌المناعية‌ ‌تكون‌ذات‌دلالة‌مهمة ‌قد ‌ادلة اشارت‌بعض‌الدراسات‌الى‌وجود

الغير‌متوافقة‌بين‌دم‌الام‌ودم‌الجنين‌والتي‌لها‌علاقة‌في‌امكانية‌حدوث‌اضطراب‌التوحد‌،‌حيث‌

اجنة‌اشارت‌الدراسة‌الى‌ان‌الكريات‌الليمفاوية‌لبعض‌الاطفال‌المصابين‌بالتوحدية‌يتاثرون‌وهم‌

‌مراحل‌ ‌اثناء ‌الجنين ‌لبعض‌انسجة ‌تلف ‌بحدوث ‌يتسبب ‌مما ‌الام ‌تطلقها ‌التي ‌المضادة بالاجسام

‌.‌(44/ص2009)خطاب‌/الحمل‌فتبدو‌على‌الطفل‌اعراض‌توحد‌

‌

 .اسباب اجتماعية :5

‌الى‌ ‌تتطور ‌ان ‌يمكن ‌التي ‌والاسرية ‌الاجتماعية ‌العوامل ‌موضوع ‌تناولت ‌التي ‌الدراسات بينت

تجعل‌الطفل‌ينعزل‌ويبتعد‌عن‌المجتمع‌ويعزف‌عن‌التواصل‌مع‌الاخرين‌حيث‌‌اعراض‌توحدية

‌الطفل‌ ‌وخوف ‌الاسرة ‌داخل ‌واللاتكيفية ‌الاجتماعية ‌المشكلات ‌من ‌العديد ‌الى ‌تعرض‌الطفل ان

وانسحابه‌من‌الجو‌الاسري‌وانطوائه‌على‌نفسه‌وتعرضه‌للحرمان‌الشديد‌داخل‌الاسرة‌واحساسه‌

ية‌بينه‌وبين‌اسرته‌وشعوره‌بالفراغ‌الحسي‌واعتقاده‌بانه‌مرفوض‌من‌قبل‌بتدني‌العلاقات‌العاطف

‌لدى‌الطفل‌،‌ ‌ان‌تتسبب‌بظهور‌اعراض‌توحدية ‌الامور‌من‌شانها ‌فان‌كل‌هذه ‌او‌اسرته والديه

وتجعل‌الطفل‌التوحدي‌يعاني‌من‌انخفاض‌في‌نشاط‌القدرات‌العقلية‌المختلفة‌والتي‌ترجع‌بدورها‌

‌لى‌الادراك‌بالاضافة‌الى‌اضطراب‌اللغة‌.الى‌انخفاض‌قدرتهم‌ع

‌(‌1960(‌)بوتمان‌وسبوريك‌/74/ص1999(‌)سليمان‌‌40-38/ص2002)زينب‌محمود‌شقير‌/
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‌ ‌بالتوحد ‌المصابين ‌الاطفال ‌الى‌ان ‌اشار‌بعض‌الباحثين ‌العقل‌‌ASDكما ‌يسمى‌بنظرية ‌ما لديهم

‌ناقصة‌او‌مضطربة‌وان‌هذا‌هو‌العيب‌الجوهري‌فيهم‌والذي يؤدي‌الى‌اختلالات‌وظيفية‌‌ولكنها

 . (Castelli,Frith,Happe ,et al. ,2002)اجتماعية‌.‌‌

‌رغبات‌ومعتقدات‌واهداف‌ ‌الشخص‌بان‌الاشخاص‌الاخرين‌لديهم ‌العقل‌الى‌اعتقاد تشير‌نظرية

وعواطف‌قد‌تكون‌مختلفة‌‌عن‌تلك‌الموجودة‌لديهم‌،‌وتعتبر‌هذه‌القدرة‌ضرورية‌لفهم‌التفاعلات‌

ت‌سنوا‌5سنة‌الى‌‌2,5الاجتماعية‌والاشتراك‌فيها‌،‌وتظهر‌نظرية‌العقل‌بالتحديد‌في‌ما‌بعد‌عمر‌

الا‌ان‌الاطفال‌المصابين‌باضطراب‌التوحد‌لا‌يمرون‌بهذه‌المرحلة‌الفاصلة‌في‌عملية‌النمو‌ومن‌

‌انهم‌ ‌اي ،‌ ‌العاطفية ‌افعالهم ‌وردود ‌الاخرين ‌وجهات‌نظر ‌فهم ‌على ‌قادرين ‌غير ‌يبدون ‌فانهم ثم

‌ ‌العقل ‌لنظرية ‌الضرورية ‌بالقدرات ‌المرتبطة ‌المخ ‌مناطق ‌في ‌اضطرابات  Ann)يعانون

L,2017,P855M.ET,A)‌

كما‌اشارت‌احدى‌النظريات‌التي‌تقول‌ان‌المتوحدين‌لا‌يجدون‌سعادة‌كيميائية‌حيوية‌في‌الاختلاط‌

مع‌الناس‌،‌حيث‌اجريت‌تجارب‌على‌الحيوانات‌لاحظوا‌ان‌مادة‌بيتا‌اندروفين‌وهي‌مادة‌موجودة‌

‌السلوك ‌ممارسة ‌عند ‌والسعادة ‌بالراحة ‌شعورا ‌تعطي ‌الافيون ‌تشبه ‌الدماغ ‌وهذه‌‌في الاجتماعي

‌المادة‌تنتشر‌عند‌الحيوان‌الذي‌يمارس‌سلوكا‌اجتماعيا‌.

‌الى‌‌ ‌للجؤ ‌يحتاجون ‌لا ‌فهم ‌لذلك ‌التوحديين ‌لدى‌الافراد ‌عالية ‌اندروفين ‌مستويات‌بيتا ‌ان ووجد

‌التفاعل‌والاختلاط‌الاجتماعي‌من‌اجل‌الحصول‌على‌السعادة‌والمتعة‌.‌

لاطفال‌المتوحدين‌وهو‌علاج‌‌مخصص‌اساسا‌لمعالجة‌اثار‌وقد‌تم‌تجربة‌دواء‌نالتريكسون‌على‌ا

الانسحاب‌من‌المادة‌الادمانية‌ويعطى‌للمدمنين‌لانه‌يوقف‌من‌عمل‌مادة‌بيتا‌اندروفين‌ووجدوا‌بانه‌

 (‌.Aman&Langworthy‌.2000(‌)52/ص2008.)عامر/يزيد‌من‌السلوك‌الاجتماعي‌لاطفال‌التوحد‌

ية‌تنتج‌اعراضا‌توحدية‌على‌الطفل‌تؤثر‌في‌الجانب‌الانفعالي‌ويرى‌الباحث‌ان‌الاسباب‌الاجتماع

والسلوكي‌فقط‌ولكنها‌على‌الاغلب‌لا‌تنتج‌حركات‌نمطية‌تكرارية‌ولا‌تنتج‌خللا‌في‌منظومة‌الكلام‌

‌الاجتماعية‌ ‌أسس‌التنشئة ‌وفق ‌خاصة ‌ومعاملة ‌اسرية ‌تربوية ‌انماط ‌واتباع ‌التدخل ‌يمكن ‌وهنا ،

‌كنوع‌من ‌الحديثة ‌او‌‌والاسرية ‌النبذ ‌او ‌الاهمال ‌او ‌العزلة ‌الذي‌يعاني‌من العلاج‌لاخراج‌الطفل

‌مع‌ ‌كبيرة ‌متجاوب‌بنسبة ‌طفل ‌منه ‌الذي‌يجعل ‌المحيط‌الاسري‌والاجتماعي ‌الى ‌لاعادته القسوة

‌الاخرين‌ومبتعد‌عن‌التوحد‌مع‌ذاته‌.

اللعب‌على‌الاجهزة‌وقد‌لاحظ‌الباحث‌الاثر‌الكبير‌السيء‌على‌الطفل‌نتيجة‌اندماجه‌وانغماسه‌في‌‌

الالكترونية‌كالتلفون‌والايباد‌والشاشات‌نتيجة‌انشغال‌الام‌والاب‌بالعمل‌وترك‌الطفل‌للتعرض‌لهذه‌

‌بحيث‌ ‌ضار ‌او ‌للطفل ‌مفيد ‌هو ‌ما ‌تحديد ‌حساب‌وبدون ‌او ‌تقنين ‌وبدون الشاشات‌فترات‌طويلة

مثل‌بالعصبية‌الحادة‌اصبح‌الطفل‌يعيش‌في‌عالم‌خاص‌به‌وينزعج‌جدا‌ويبدي‌اعراضا‌سلوكية‌تت

‌والعنف‌عند‌سحب‌هذه‌الاجهزة‌منه‌او‌منعه‌من‌المشاهدة‌.
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‌ليس‌السبب‌المباشر‌‌ ‌الشاشات‌هو ‌مقنن‌لاستخدام ‌والغير ‌التعرض‌الكبير ‌هذا ‌الباحث‌ان ويعتقد

(‌ ‌الزناد ‌ولكن‌يمكن‌اعتباره ‌المتمثلة‌triggerللتوحد ‌الاجتماعية ‌الذي‌يطلق‌الاعراض‌التوحدية )

‌ال ‌الافتراضي‌برغبة ‌في‌العالم ‌والراحة ‌المتعة ‌يجد ‌التواصل‌مع‌الاخرين‌لانه ‌بالعزلة‌وعدم طفل

‌الذي‌يوفر‌له‌الوان‌من‌المتعة‌وغالبا‌تكون‌سلبية‌ومواضيع‌لا‌تناسب‌عمره‌ولا‌يستفاد‌منها‌.

‌يكن‌‌ ‌ولم ‌الاطروحة ‌نفس‌موضوع ‌تناولت ‌التي ‌السابقة ‌الدراسات ‌في ‌يذكر ‌لم ‌الموضوع وهذا

ابقا‌بسبب‌عدم‌توفر‌هذه‌الاجهزة‌بهذه‌الكثرة‌مع‌قلة‌الوعي‌بمساؤي‌الاستخدام‌،‌حيث‌معروفا‌س

‌عملت‌على‌احداث‌اضرار‌كبيرة‌في‌بنية‌الطفل‌الشخصية‌وحالته‌النفسية‌.

والباحث‌هنا‌يشير‌الى‌هذا‌الموضوع‌واعطاءه‌اهمية‌من‌خلال‌ما‌لمسه‌من‌اثار‌لهذا‌الموضوع‌‌

تي‌عندهن‌اطفال‌توحديين‌في‌المركز‌التاهيلي‌‌واللاتي‌اخبرن‌الباحث‌والاستماع‌الى‌الامهات‌اللا

‌للتعرض‌للشاشات‌ ‌بدون‌اهتمام ‌انشغلت‌عنه‌وتركته ‌الطفل‌بشكل‌سلبي‌بعدما بتغير‌في‌شخصية

‌هو‌موضوع‌الاطروحة‌في‌معرفة‌دور‌التربية‌والتنشئة‌الاسرية‌في‌التاثير‌ لفترات‌طويلة‌‌وهذا

‌حالته‌النفسية‌سواء‌كان‌هذا‌التاثير‌ايجابيا‌او‌سلبيا.‌على‌سلوك‌الطفل‌التوحدي‌و

‌

 .اسباب نفسية  :6

الضغوط‌النفسية‌كذلك‌لها‌دور‌وتاثير‌كبير‌على‌حالة‌الطفل‌الذي‌يتعرض‌لضغوط‌نفسية‌شديدة‌

مما‌يسبب‌انفعالات‌حادة‌تترك‌اثارا‌سلبية‌قد‌تنعكس‌بشكل‌او‌باخر‌الى‌التسبب‌بظهور‌اعراض‌

(‌والتي‌تمت‌على‌مجموعتين‌من‌الامهات‌متساويتين‌بالعدد‌WORD/ 1999)التوحد‌،‌وفي‌دراسة‌

سيدة‌من‌‌59سيدة‌من‌امهات‌الاطفال‌التوحديين‌وكذلك‌‌59بلغ‌عدد‌امهات‌المجموعة‌الاولى‌حيث‌

‌مشاكل‌عائلية‌ ‌الاولى‌اخبرن‌بوجود امهات‌الاطفال‌العاديين‌وكانت‌النتائج‌ان‌امهات‌المجموعة

‌ ‌النتيجة ‌وكانت ‌الحمل ‌اثناء ‌نفسية ‌وصراعات ‌بينما‌‌19ومشاجرات ،‌ ‌بالتوحد ‌مصابة ولادة

ة‌الثانية‌من‌امهات‌الاطفال‌العاديين‌فقد‌اخبرن‌بوجود‌مشاكل‌بسيطة‌وقليلة‌اثناء‌الحمل‌المجموع

وكانت‌نتيجة‌المجموعة‌الثانية‌اصابة‌اثنين‌فقط‌من‌الولادات‌بالتوحد‌من‌المجموعة‌الثانية‌البالغة‌

‌.‌(Hallmayer,Clereland,torres,et al.,2011)سيدة‌.‌59

‌السبب‌ ‌هذا ‌كانت‌والباحث‌لمس‌مثل ‌توحدي‌فقد ‌بعض‌الامهات‌اللائي‌لديهن‌طفل ‌مناقشته عند

‌بالعراق‌ ‌وجودهن ‌اثناء ‌وظروف‌صعبة ‌قاسية ‌بتجربة ‌مررن ‌وقد ‌العراقية ‌الجنسية الامهات‌من

‌الذي‌انعكس‌بشكل‌سلبي‌ ‌بالبلد ‌تتعلق‌بالوضع‌العام بسبب‌مشاكل‌الحروب‌ومشاكل‌اخرى‌كثيرة

‌مث ‌الزوج ‌كفقدان ‌الزوجية ‌العلاقة ‌او‌على ‌الحامل ‌الموت‌للام ‌من ‌التعرض‌للخوف‌الشديد ‌او لا

الانهيار‌العصبي‌والنفسي‌جراء‌ضغوطات‌الحياة‌المختلفة‌والناتجة‌عن‌هكذا‌ظروف‌حياتية‌صعبة‌

،‌مما‌سبب‌اثارا‌مزعجة‌احيانا‌ومؤلمة‌احيانا‌اخرى‌كانت‌نتيجته‌انجاب‌طفل‌توحدي‌بالاضافة‌الى‌

‌الامور‌الاخرى‌.
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اهداف‌الاطروحة‌التي‌تبحث‌في‌اسباب‌حدوث‌الاصابة‌والتي‌تتضمن‌من‌ضمن‌‌وهذا‌ما‌تضمنته‌

ما‌تتضمنه‌هو‌الكشف‌عن‌ابعاد‌الجانب‌النفسي‌وانعكاساته‌على‌الام‌الحامل‌والطفل‌‌لغرض‌ايجاد‌

‌سبل‌للمعالجة‌النافعة‌.

 

 .عوامل قبل الولادة واتناء الحمل وبعد ا :7

‌والعوامل‌التي‌تحدث‌قبل‌اثبتت‌البحوث‌والدراسات‌ان‌هناك‌علاق ‌بالتوحد ‌بين‌الاصابة ة‌وطيدة

‌-الولادة‌واثناءها‌وبعدها‌واهمها‌:

%(‌فان‌الزواج‌من‌الاقارب‌غالبا‌ما‌‌20-‌0بما‌ان‌العامل‌الوراثي‌وجد‌له‌علاقة‌بالاصابة‌) -اولا:

‌يساعد‌على‌الاصابة‌بالاضطراب‌.

‌سنة‌.‌30عمر‌المراة‌اذا‌كان‌اكثر‌من‌ -ثانيا:

‌تناول‌الادوية‌اثناء‌فترة‌الحمل‌بدون‌استشارة‌الطبيب‌المختص‌. -:ثالثا

‌حدوث‌نزيف‌للام‌بين‌الشهر‌الرابع‌والثامن‌من‌فترة‌الحمل‌. -رابعا:

‌عدم‌تطابق‌العامل‌الرايزسي‌بين‌دم‌الام‌والطفل‌. -خامسا:

‌قرية‌‌ -سادسا: ‌بحث (‌ ‌والرصاص. ‌كالزئبق ‌الثقيلة ‌المعادن ‌وخصوصا ‌البيئي ‌التلوث مصادر

LOMSTER.‌)/(1997)طارق‌

‌الادمان‌على‌الكحول‌والمخدرات‌والتدخين‌. -سابعا:

‌انقطاع‌الاوكسجين‌عن‌الطفل‌اثناء‌الولادة‌. -ثامنا:

‌ة‌.عوامل‌سوء‌التغذية‌والتعرض‌للمجاعات‌في‌بعض‌البلدان‌الفقير -تاسعا:

‌تعرض‌الام‌للاشعة‌السينية‌وكذلك‌للاشعاعات‌الاخرى‌خصوصا‌اثناء‌الحروب‌.‌-عاشرا:

‌التعرض‌للضغوط‌النفسية‌والمشاكل‌التي‌تهدد‌كيان‌الاسرة‌. -حادي‌عشر:

‌تعرض‌الام‌الى‌الامراض‌المعدية‌وارتفاع‌درجة‌حرارتها‌بشكل‌كبير. -اثنا‌عشر:

ذى‌اثناء‌الولادة‌بسبب‌امتداد‌ساعات‌الولادة‌او‌بسبب‌تعرض‌الطفل‌للصدمات‌او‌الا -ثلاثة‌عشر:

‌استخدام‌بعض‌الادوات‌الخاصة‌بالولادة.‌

ترتيب‌الطفل‌في‌العائلة‌حيث‌اشارت‌بعض‌الدراسات‌الى‌ان‌الطفل‌الاول‌او‌الرابع‌ -اربعة‌عشر:

‌او‌ما‌بعد‌الرابع‌اكثر‌ترشيحا‌للاصابة‌من‌غيرهم‌.
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ازات‌مختلفة‌من‌الطفل‌مع‌سوائل‌الولادة‌عند‌الحمل‌بالطفل‌العثورعلى‌فضلات‌وافر -خمسة‌عشر:

‌المتوحد‌.

‌لدى‌‌ ‌اكثر ‌المحيط‌بالجنين ‌الداخلي ‌الجنين‌والسائل ‌في‌بطن ‌الموجودة ‌المواد ‌ان ‌ايضا ‌وجد وقد

الاطفال‌التوحديين‌مقارنة‌بالاطفال‌العاديين‌ولذلك‌يصاب‌الطفل‌التوحدي‌بعد‌الولادة‌بمتاعب‌في‌

‌والانيميا‌.‌الجهاز‌التنفسي

‌لاحداث‌ ‌مرشحا ‌سببا ‌تكون ‌ان ‌الممكن ‌من ‌والتي ‌اعلاه ‌الاسباب ‌غالبية ‌ان ‌هنا ‌الباحث ويؤكد

‌من‌حيث‌ ‌العراقية‌وبعض‌البيئات‌الاخرى‌المشابهة‌لها ‌في‌البيئة ‌بكثرة اضطراب‌التوحد‌متوفرة

‌مؤثرة‌ ‌ومشاكل ‌اقتصادي ‌وحصار ‌ودمار ‌حروب ‌من ‌البلد ‌على ‌مرت ‌التي ‌العامة الظروف

‌فقدان‌ ‌الموت‌او ‌والخوف‌من ‌الاستقرار ‌بسبب‌عدم ‌النفسي ‌الجانب ‌في ‌الحوامل ‌على خصوصا

‌الناتج‌عن‌استخدام‌ ‌التلوث‌البيئي‌والاشعاع ‌الى‌عوامل ‌اضافة ‌العائلة ‌افراد ‌فقدان‌احد الزوج‌او

‌بالاضافة‌الى‌اسباب‌سوء‌التغذية‌خلال‌فترات‌الحرب ‌الناتجة‌عنها ‌الاسلحة‌والمتفجرات‌والمواد

‌ ‌لمدة ‌البلد ‌على ‌والمعدات‌والتجهيزات‌‌13والحصار ‌بالادوية ‌نقص‌كبير ‌من ‌عنه ‌نتج ‌وما سنة

‌الطبية‌والخدمات‌الصحية‌.

بشكل‌عام‌‌كل‌هذه‌الاسباب‌جعلت‌من‌الزيادة‌في‌نسبة‌الاصابات‌في‌البيئة‌العراقية‌بالذات‌امرا‌

‌التحليل ‌بنتائج ‌الرابع ‌الفصل ‌في ‌الباحث ‌ويوضح .‌ ‌ومرجحا ‌الاسباب‌‌واضحا ‌اهم الاحصائي

‌واكثرها‌ترجيحا‌.

الباحث‌يرى‌انه‌وعلى‌الرغم‌من‌تعدد‌الاسباب‌الا‌انه‌لم‌يتم‌التمكن‌من‌تحديد‌العامل‌الاساسي‌‌‌‌

المسبب‌للتوحد‌بشكل‌جازم‌وقطعي‌وهذه‌الاسباب‌كلها‌مرشحة‌بشكل‌احادي‌او‌بالتعاون‌مع‌عامل‌

عموما‌يمكن‌القول‌بشكل‌شبه‌قطعي‌ان‌معظم‌‌او‌عوامل‌اخرى‌لاحداث‌اضطراب‌التوحد‌،‌ولكن

‌،‌ ‌الحمل‌او‌بعده ‌تحدث‌اثناء‌فترة ‌تكمن‌في‌المخ‌والجهاز‌العصبي‌وانها ‌للتوحد العوامل‌المسببة

(‌قد‌بينت‌ان‌من‌Lord,Risi,Dilavore,et al .,2006ومن‌المناسب‌ان‌نذكر‌هنا‌ان‌احدى‌الدراسات‌)

‌9في‌عمر‌سنتين‌يكون‌طفل‌واحد‌منهم‌في‌عمر‌‌طفل‌يتم‌تشخيص‌حالتهم‌بالتوحد‌وهم‌84كل‌

‌(Sheri.L,et,al,2017سنوات‌يعُتبر‌انه‌لم‌تعد‌تنطبق‌عليه‌معايير‌التشخيص‌بالتوحد‌.‌‌)

‌او‌‌ ‌بيوكيميائية ‌او ‌كانت‌وراثية ‌الذكر‌سواء ‌السابقة ‌العوامل ‌ان‌جميع ‌دائما ‌نتذكر ‌ان وان‌علينا

‌بعض‌العوامل‌ ‌تتدخل ‌وقد ‌البيئة ‌دور ‌مع ‌اتحادها ‌خلال ‌من ‌بعملها ‌تقوم ‌فانها ‌نفسية ‌او عصبية

‌(45ص/2009(‌‌‌‌)خطاب‌/Hallmayer,Clereland,Torres,et al,.2011)الاخرى‌لانتاج‌الاضطراب‌‌

‌.(2022(‌)بلعزوز/712(‌)عكاشة/‌ب‌ت‌/ص36/‌ص‌2017)الزراد‌/‌

 تشخيص التوحد :

‌والاختصاصيين‌ ‌الاطباء ‌من ‌الكثير ‌على ‌الصعبة ‌الامور ‌من ‌التوحد ‌تشخيص‌اضطراب يعتبر

النفسيين‌والعاملين‌بمجال‌الصحة‌النفسية‌بسبب‌اختلاف‌الاعراض‌ما‌بين‌طفل‌واخر‌ومن‌النادر‌
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‌يحمل ‌بعض‌الامراض‌الاخرى‌مع‌تصادف‌طفلين ‌وكذلك‌بسبب‌تداخل ‌نفس‌الاعراض‌تماما ون

اضطراب‌التوحد‌وتشابه‌اعراض‌هذه‌الامراض‌مع‌اعراض‌التوحد‌خصوصا‌في‌مرحلة‌الطفولة‌

‌1943الباكرة‌،‌وقد‌اختلف‌العلماء‌على‌وصف‌اعراض‌دقيقة‌للتوحد‌بعد‌ان‌حددها‌ليو‌كانر‌عام‌

ثيرة‌لحصر‌اكبر‌ما‌يمكن‌من‌هذه‌الاعراض‌التشخيصية‌وقد‌ثم‌توالت‌من‌بعدها‌بحوث‌ودراسات‌ك

‌تطرق‌لها‌الباحث‌في‌النبذة‌التاريخية‌للتوحد‌.

وحاول‌الدليل‌التشخيصي‌الثالث‌والرابع‌وضع‌وصف‌دقيق‌للاعراض‌ثم‌قام‌بعدها‌باجراء‌تعديل‌‌

‌يدل‌على‌ على‌الاعراض‌التشخيصية‌وتغييراسم‌الاضطراب‌في‌الدليل‌التشخيصي‌الخامس‌وهذا

‌الباحث‌في‌موضوع‌اعراض‌ صعوبة‌التشخيص‌كون‌الاعراض‌مختلفة‌وواسعة‌كما‌تطرق‌اليها

‌الفصل‌.التوحد‌من‌هذا‌

‌علاج‌ ‌خطة ‌لوضع ‌الرئيسية ‌والدعامة ‌العلاجية ‌العملية ‌في ‌الاساسية ‌الركيزة والتشخيص‌يعتبر

‌تناسب‌حالة‌كل‌طفل‌بشكل‌مختلف‌فلا‌يجوز‌تطبيق‌خطة‌واحدة‌على‌جميع‌الاطفال‌.

والباحث‌ذكر‌ان‌عمل‌برنامج‌او‌آلية‌تشخيص‌للتوحد‌يكون‌من‌الاهمية‌بمكان‌بحيث‌يسهل‌على‌

‌و ‌التشخيص‌دقيقة‌الاباء ‌عملية ‌تكون ‌ان ‌على ‌ثانيا ‌والمختصين ‌التشخيص‌اولا ‌عملية الامهات

‌الامر‌وكذلك‌بسبب‌الاخطاء‌الكثيرة‌‌التي‌ وبسيطة‌ولا‌تحتاج‌الى‌وقت‌طويل‌بسبب‌صعوبة‌هذا

‌تحدث‌بتشخيص‌الاطفال‌.

روحة‌،‌وهذا‌هو‌احد‌مقترحات‌الباحث‌المذكورة‌في‌الفصل‌الخامس‌تحت‌موضوع‌مقترحات‌الاط‌

علما‌انه‌جاري‌العمل‌على‌تصميم‌برنامج‌او‌آلية‌تستخدم‌للتشخيص‌فقط‌يعمل‌عليها‌الباحث‌تكون‌

‌مخصصة‌للعمل‌في‌‌البيئة‌العراقية‌والعربية‌حاليا‌.

الباحث‌يؤكد‌على‌ان‌التشخيص‌الصحيح‌هو‌نصف‌العلاج‌وهو‌يؤدي‌الى‌تحقيق‌اهداف‌الاطروحة‌

‌في‌ ‌تؤدي‌الى‌استحداث‌علاج‌وكذلك‌الوصول‌الى‌حل‌مشكلتها ‌تشخيص‌صحيحة تطبيق‌عملية

‌متغيرات‌ ‌تقيس‌وتضبط ‌الاسرية ‌التنشئة ‌في ‌اساسية ‌تقنيات ‌تعتمد ‌واسرية ‌تربوية ‌وبرامج فعال

‌الباحث‌في‌مشكلة‌ ‌ذكره ‌ما ‌وهو ‌بينهما ‌والعلاقة ‌الجانب‌اللغوي‌والجانب‌النفسي ‌من الاطروحة

دقيقة‌عن‌الاثر‌الذي‌تتركه‌التنشئة‌الاسرية‌على‌النمو‌البحث‌التي‌تتمثل‌بغياب‌المعرفة‌العلمية‌ال

‌اللغوي‌والجانب‌النفسي‌لطفل‌التوحد‌.

 DSMتشخيص اضطراب التوحد حسب الدليل التشخيص الاحصاةي 

 من التالث ال  الخامس :

‌شهرا‌من‌ميلاد‌الطفل‌.‌30عدم‌ظهور‌الاعراض‌قبل‌مرور‌ .1

‌عجز‌الطفل‌عن‌التقليد‌والمحاكاة‌. .2

‌(‌.hyperkinesesلديه‌غالبا‌سلوك‌فرط‌النشاط‌) .3
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يميل‌للعزلة‌الاجتماعية‌والانطواء‌على‌الذات‌وقصور‌في‌التعاطي‌الاجتماعي‌والانفعالي‌وعدم‌ .4

‌القدرة‌على‌الاحتفاظ‌بالعلاقات‌وفهمها‌وكانه‌يعيش‌في‌عالم‌خاص‌به‌.

‌لديه‌قصور‌في‌اللغة‌مع‌استخدام‌الضمائر‌بشكل‌معكوس‌. .5

عف‌القدرة‌في‌مجال‌الاهتمامات‌،‌والسلوكيات‌،‌والنشاطات‌محدودة‌جدا‌وتكرارية‌يتجلى‌ض .6

‌بانشطة‌حركية‌معينة‌او‌اصدار‌اصوات‌بشكل‌نمطي‌تكراري‌واستخدام‌والتعلق‌باشياء‌تافهة‌.

‌ليس‌لديه‌تفكك‌في‌الشخصية‌ولا‌توجد‌لديه‌هلاوس‌او‌هذيانات‌وغياب‌الكلام‌المفكك‌. .7

على‌الاستجابة‌للاخرين‌والتي‌تمثل‌قصورا‌من‌الناحية‌السريرية‌في‌جميع‌المجالات‌‌.عدم‌القدرة8

‌الوظيفية‌الاخرى‌‌.

‌.‌عجز‌القدرة‌عن‌التخيل‌واللعب‌التخيلي‌.9

‌والتي‌لا‌تتجلى‌بوضوح‌الا‌ .10 ‌النمو ‌من ‌المبكرة ‌الفترة ‌خلال الاعراض‌التي‌يجب‌ملاحظتها

عندما‌تصبح‌المهارة‌المحددة‌غير‌قادرة‌على‌الاستجابة‌لمتطلبات‌البيئة‌او‌عندما‌تصبح‌بعد‌ذلك‌

‌(‌12–‌11/ص2015(‌/‌)عدوان/2009)خطاب/مقنعة‌بعد‌استخدام‌البرامج‌والاستراتيجيات‌المكتسبة‌.‌

‌التشخيص المبكر للتوحد :

‌للطفل‌للاستفادة‌من‌البرامج‌التاهيلية‌وكلما‌كبر‌ ان‌التشخيص‌المبكر‌لاضطراب‌التوحد‌مفيد‌جدا

الطفل‌في‌العمر‌اصبحت‌امكانية‌الاستفادة‌من‌التاهيل‌اقل‌بسبب‌ثبات‌التجارب‌وقوة‌رسوخها‌في‌

‌تكرار ‌اكثر ‌لديهم ‌السلبية ‌السلوكيات ‌تعزيز ‌لان ‌وربما ‌سنا‌عقله ‌الاصغر ‌نظرائهم ‌من ‌وثباتا ا

‌.(‌2006)ترول/

‌المقابلة‌‌ ‌والاستجابة ‌التعلم ‌على ‌الطفل ‌قدرة ‌من ‌الاسترايجيات‌التي‌ترفع ‌استخدام ‌عدم ‌نتيجة او

وعدم‌استخدام‌المشتبكات‌والسيالات‌العصبية‌بين‌المراكز‌المهمة‌في‌الدماغ‌لغرض‌تشغيلها‌وتنظيم‌

‌م‌مهارة‌معينة‌.بعض‌الاستجابات‌الوظيفية‌عند‌تعل

حيث‌تعتقد‌وتنص‌بعض‌النظريات‌على‌ان‌التشغيل‌الطويل‌الامد‌لمشبك‌ما‌يؤدي‌الى‌تيسيرالنقل‌‌

عبر‌هذا‌المشبك‌في‌حين‌توقف‌هذا‌المشبك‌عن‌العمل‌وخلوده‌الى‌الراحة‌يخفض‌من‌كفاءة‌النقل‌

،‌(‌‌192/ص‌2014/‌)قنطار‌وبصلفيه‌الى‌حد‌كبير‌وذلك‌عن‌طريق‌تعديلات‌بنيوية‌في‌هذا‌المشبك‌

بدراسة‌كان‌الغرض‌منها‌حصر‌اكبر‌عدد‌ممكن‌من‌‌( (Rutter)),Philip ,Baliey /1996وقام‌كل‌من‌

الاشارات‌والعلامات‌التي‌تنفع‌في‌التشخيص‌المبكرلاضطراب‌التوحد‌وهذه‌العلامات‌تكون‌صعبة‌

ي‌بعض‌الاعراض‌التمييز‌في‌الطفولة‌المبكرة‌خصوصا‌وان‌بعض‌الامراض‌تتشارك‌مع‌التوحد‌ف

‌%‌من‌حالاته‌بالتخلف‌العقلي‌.75مثل‌التخلف‌العقلي‌،‌ومما‌يجب‌ذكره‌هنا‌ان‌التوحد‌يرتبط‌في‌

‌
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ومن العلامات التي تشير ال  التوحد والتي يجب ملاحظت ا عل  الرضيع ما 

 يلي :

‌فقدان‌التواصل‌البصري‌والابتسامة‌التي‌تدل‌على‌الارتباط‌الاجتماعي‌.ا. 

‌الانتباه‌المشترك‌.فقدان‌ ب.

‌فقدان‌الاشارة‌‌والتصويب‌بالاصبع‌. ج.

‌عدم‌الانتباه‌او‌عدم‌التعرف‌على‌اصوات‌الام‌او‌العائلة‌. د.

‌فقدان‌اللعب‌الايهامي‌او‌التخيلي‌.ك . 

‌الشيء‌ و. ‌الى ‌وسحبهم ‌الراشدين ‌باذرع ‌والامساك ‌الاخذ ‌يتم ‌شيء ‌على ‌بالحصول ‌الرغبة عند

‌المطلوب‌.

شهرا‌‌مهمة‌ودقيقة‌ولكنها‌بنفس‌الوقت‌صعبة‌الملاحظة‌‌‌18–‌12هذه‌الاشارت‌تعتبر‌من‌عمر‌

(49-Andre,2008,p48‌). 

واجريت‌دراسة‌اخرى‌في‌فرنسا‌من‌قبل‌مجموعة‌من‌الاطباء‌المختصين‌في‌الاضطربات‌العصبية‌

‌تابع ‌وقد ‌لبعض‌العائلات ‌العائلي ‌الفيلم ‌متابعة ‌طريق ‌عن ‌للاطفال ‌الاطفال‌والنفسية ‌نظرات وا

التوحديين‌باعمار‌سنة‌الى‌سنتين‌فوجدوا‌ان‌التعابير‌الوجهية‌فقيرة‌وبدى‌الاطفال‌في‌حالة‌بلادة‌،‌

‌تفاعل‌مع‌الاشخاص‌الاخرين‌ ‌او ‌استثارة ‌في‌حالة ‌يكونوا ‌عندما وفقر‌في‌الاصوات‌التي‌ابدوها

ل‌مع‌الاخرين‌،‌وايضا‌لديهم‌وحتى‌عندما‌كانوا‌لوحدهم‌،‌وكانت‌هناك‌ابتسامات‌نادرة‌في‌الاتصا

قصور‌في‌الاحساس‌وتبادل‌المشاعر‌بالاضافة‌الى‌النمطية‌التي‌ظهرت‌واضحة‌على‌الاطفال‌في‌

‌السنة‌الثانية‌من‌العمر‌اكثر‌من‌وضوحها‌عند‌الاطفال‌بعمر‌سنة‌واحدة‌.

(87-Adrein,et,al,2004,p86-Gatteyro) 

 علاج التوحد :

‌بقدر‌‌ان‌علاج‌اي‌مرض‌او‌اضطراب‌لابد ان‌يسبقه‌تشخيص‌للحالة‌ولذلك‌فان‌التشخيص‌مهم

‌كان‌ ‌اذا ‌وبالعكس ‌وفعال ‌امن ‌علاج ‌الى ‌يؤدي ‌والسليم ‌الصحيح ‌فالتشخيص ،‌ ‌العلاج اهمية

التشخيص‌خاطيء‌فالعلاج‌وكل‌ما‌يترتب‌عليه‌سيكون‌خطأ‌وقد‌يؤدي‌الى‌مشاكل‌واضرارصحية‌

‌كبيرة‌للمريض‌او‌المصاب‌.

العلاج‌بشكل‌عام‌لا‌تخرج‌عن‌ثلاثة‌اهداف‌اما‌ان‌يكون‌الشفاء‌التام‌‌ويجب‌ان‌نعرف‌ان‌اهداف‌

‌وهذا‌امل‌كل‌طبيب‌ومريض‌اذا‌كان‌ذلك‌ممكنا‌.

‌واما‌تخفيف‌شدة‌الاعراض‌وهذا‌مطلب‌الطب‌بكل‌فروعه‌.
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واما‌تحقيق‌التوافق‌الاجتماعي‌اذا‌ازمن‌المرض‌وصعب‌شفائه‌بكل‌الطرق‌العلاجية‌فيكون‌هدف‌‌

‌المريض‌على‌ايجاد‌عمل‌لتجنب‌عزله‌العلاج‌هو‌تحق يق‌التوافق‌والتعايش‌مع‌المرض‌ومساعدة

‌.(‌‌260،)عكاشة/ب‌ت/صعن‌المجتمع‌

واما‌اذا‌كان‌المصاب‌طفل‌توحدي‌فالامر‌يكون‌اصعب‌بالتاكيد‌لان‌طفل‌التوحد‌لا‌يستطيع‌التعبير‌

واذا‌استطاع‌الطبيب‌‌عن‌ما‌بداخله‌من‌اوجاع‌والالام‌فقد‌يضرب‌راسه‌بالجدار‌بسبب‌وجع‌سنه‌،

او‌الاخصائي‌النفسي‌او‌المعالج‌المختص‌من‌تشخيص‌حالة‌الطفل‌المصاب‌بالتوحد‌تشخيصا‌دقيقا‌

‌اصبح‌بالامكان‌اعداد‌الخطة‌العلاجية‌المناسبة‌للطفل‌.

ويؤكد‌بعض‌الباحثين‌ان‌العلاج‌الاول‌للطفل‌الاجتراري‌ينبغي‌ان‌يبدا‌اولا‌باخراجه‌من‌قوقعته‌‌

(‌Rhythmic activitiesالتوحدية(‌وذلك‌باستخدام‌فنيات‌علاجية‌تتضمن‌انشطة‌ايقاعية‌)الذاتوية‌)

‌ ‌التوحدي ‌الطفل ‌عند ‌اللذة ‌تستثير ‌وانشطة ‌وحركات ‌الموسيقى ‌زيور/)مثل ‌/‌1988نيفين )

‌85/ص2009)خطاب/ ‌برامج‌( ‌هو‌معروف‌ان‌للتوحد‌عدة‌طرق‌مستخدمة‌للعلاج‌وكذلك‌عدة وكما

ن‌طفل‌الى‌اخر‌فكل‌طفل‌حالة‌فريدة‌ينبغي‌ترتيب‌خطة‌علاجية‌خاصة‌به‌تاهيلية‌وهذه‌تختلف‌م

‌نظرا‌للاعراض‌الواسعة‌التي‌يبدوها‌الاطفال‌.

‌الجدد‌ ‌الاطفال ‌خصوصا ‌التاهيلي ‌المركز ‌في ‌تواجده ‌خلال ‌الاطفال ‌سلوكيات ‌لاحظ والباحث

‌بدون‌علم‌‌الملتحقين‌بالمركز‌حيث‌ان‌اغلب‌سلوكياتهم‌ناتجة‌عن‌اخطاء‌تربوية‌مارستها الاسرة

منهم‌وعدم‌معرفتهم‌بما‌يجب‌عمله‌في‌حالات‌معينة‌حيث‌انهم‌يقومون‌عن‌غير‌قصد‌منهم‌بتعزيز‌

‌سلوكيات‌خاطئة‌وغير‌مرغوب‌بها‌تعزيزا‌ايجابيا‌وذلك‌بتعزيز‌السلوك‌الخاطيء‌عند‌الطفل‌.

‌الاجت ‌والتنشئة ‌الخاصة ‌التربية ‌اساسيات ‌الاسرة ‌افهام ‌يتضمن ‌ان ‌يجب ‌والاسرية‌والعلاج ماعية

‌الصحيحة‌لتخليص‌الطفل‌التوحدي‌من‌هذه‌السلوكيات‌والانفعالات‌الشاذة‌التي‌تعلمها‌بشكل‌خاطيء‌

‌نفسية‌ ‌او ‌اجتماعية ‌او ‌كانت‌فسيولوجية ‌سواء ‌الصحية ‌التركيز‌على‌الاضرار ويرى‌الباحث‌ان

‌مو ‌هو ‌ممنهج ‌وغير ‌صحيح ‌غير ‌بشكل ‌الالكترونية ‌الاجهزة ‌استخدام ‌عن ‌جدير‌الناتجة ضوع

بالبحث‌والدراسة‌ويحتاج‌الى‌خطط‌علاجية‌تتناسب‌مع‌حجم‌هذه‌المشكلة‌،‌‌لانها‌متصلة‌بشكل‌ما‌

‌بين‌حالته‌بعد‌التعرض‌للشاشات‌وبداية‌ ‌بين‌حالة‌الطفل‌قبل‌التعرض‌وما في‌العلاقة‌التبادلية‌ما

اب‌عند‌الطفل‌انطلاق‌اضطراب‌التوحد‌والذي‌يعتبره‌الباحث‌الصاعق‌الذي‌يطلق‌اشارة‌الاضطر

‌كان‌بالامكان‌انقاذ‌طفل‌من‌هذا‌ ‌الاعراض‌بالظهور‌في‌كثير‌من‌الحالات‌والتي‌ربما ‌بعدها لتبدا

الاضطراب‌الذي‌يسبب‌شلل‌اجتماعي‌واعاقة‌للطفل‌ومعاناة‌كبيرة‌لاسرته‌اذا‌ما‌اتخذت‌اجراءات‌

‌احترازية‌وابعد‌الطفل‌عن‌التعرض‌لفترات‌طويلة‌للاجهزة‌الالكترونية‌.

‌تتمثل‌في‌وه‌ ‌من‌جانب‌اخر‌والتي‌ ‌من‌جانب‌يطابق‌اهداف‌الاطروحة‌ويتماشى‌مع‌مشكلتها ذا

‌على‌ ‌الاسرية ‌التنشئة ‌اساليب‌وبرامج ‌تحدثها ‌التي ‌والانعكاسات ‌الاثار ‌عن ‌الاسرة غياب‌معرفة

تطور‌الحصيلة‌اللغوية‌للطفل‌وكذلك‌على‌ما‌تحدثه‌‌للجوانب‌الاخرى‌كالجانب‌النفسي‌والاجتماعي‌

‌حياتي‌.وال
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‌:‌وفيما يلي ا م الطرق العلاجية التي تستخدم لاضطراب التوحد 

 العلاج الطبي الدواةي :

‌المصابين‌ ‌الاطفال ‌عند ‌السلوكية ‌الاضطرابات ‌علاج ‌في ‌تستخدم ‌التي ‌الطبية ‌الادوية ‌اكثر ان

‌ ‌عقارالريسيبريدال ‌هو ‌الهالوبيردول‌1mgبالتوحد ‌مضاد‌‌  haloperidolاو ‌علاج ‌اساسا وهو

‌ ‌ ‌الاكتئاب ‌او ‌الفصام ‌علاج ‌في ‌يستخدم ‌بعض‌Mc,Bride et al.,1996)للذهان ‌اشارت ‌حيث ،)

‌على‌التقليل‌من‌الانسحاب‌الاجتماعي‌والسلوكيات‌التكرارية‌ ‌العقار‌يساعد الدراسات‌الى‌ان‌هذا

‌ان‌م ‌ولكن‌تبين ‌الذات‌والعدوانية ‌وكذلك‌يقلل‌من‌سلوكيات‌ايذاء ‌على‌النمطية ‌يزيد %‌من‌30ا

‌وحدوث‌ ‌العقار ‌استخدام ‌عن ‌الناتجة ‌الحركة ‌صعوبة ‌من ‌يعانون ‌بالتوحدية ‌المصابين الاطفال

‌تشنجات‌بالعضلات‌ (Campbell,‌Armentors,‌Malone,et al.‌,1997) ترك‌العلاج‌‌ وتختفي‌عند

‌وعدم‌استخدامه‌.‌

تمت‌تجربته‌على‌اطفال‌التوحد‌فوجدوا‌انه‌يقلل‌النشاط‌‌  ( naltroxne)كما‌ان‌عقار‌نالتريكسون

‌في‌ ‌الاشتراك ‌على ‌ويساعده ‌الاضطراب ‌صاحب ‌للطفل ‌المبادرة ‌متوسط ‌بشكل ‌ويحسن المفرط

التفاعلات‌الاجتماعية‌،‌ولكن‌اذا‌تم‌تناوله‌بجرعات‌عالية‌او‌لفترة‌زمنية‌طويله‌فانه‌قد‌يؤدي‌الى‌

‌.(‌Aman&Langworthy‌,2000)ء‌للنفس‌حدوث‌سلوكيات‌عدوانية‌او‌حالات‌ايذا

مثل‌‌ADHDكما‌هناك‌علاجات‌دوائية‌اخرى‌تستخدم‌للتوحد‌واضطراب‌فرط‌الحركة‌وقلة‌الانتباه‌‌

وغيرها‌من‌العلاجات‌التي‌تقوم‌‌Trexanوعلاج‌‌ Nadoريتالين‌لخفض‌النشاط‌الزائد‌،‌وعلاج‌

‌بخفض‌نسب‌سيروتونين‌الدم‌.

ج‌الدوائي‌لاضطراب‌التوحد‌يعد‌الاقل‌فاعلية‌مقارنة‌بالعلاجات‌ولكن‌وجد‌على‌العموم‌ان‌العلا‌

‌ ‌الاخرى‌حتى‌الان ‌في‌فاعلية‌(Sheri,L,et,al,2017,p862)السلوكية ‌الباحث‌ايضا ‌لمسه ‌ما ‌وهذا .

العلاج‌الدوائي‌على‌اطفال‌المركز‌حيث‌ذكر‌اباء‌الاطفال‌ان‌حالة‌الطفل‌الصحية‌تدهورت‌اكثر‌

اعطاها‌الطبيب‌للطفل‌وظهرت‌عنده‌سلوكيات‌اخرى‌لم‌تكن‌موجودة‌سابقا‌‌بعد‌تناوله‌الادوية‌التي

‌كنوع‌من‌التاثيرات‌الجانبية‌للادوية.‌

 العلاج السلوكي :

‌ذلك‌لان‌العلاج‌السلوكي‌يساعد‌ ‌لطفل‌التوحد يعتبر‌العلاج‌السلوكي‌من‌افضل‌العلاجات‌الحالية

لبرنامج‌المناسب‌لحالة‌الطفل‌الذي‌يعتمده‌الطفل‌التوحدي‌على‌تعديل‌سلوكياته‌اعتمادا‌على‌نوع‌ا

اوحتى‌الوالدين‌الخاضعين‌لدورة‌تدريبية‌اختصاصية‌(‌Lovaas,1987)الطبيب‌او‌الاخصائي‌النفسي‌

في‌العلاج‌السلوكي‌بما‌يناسب‌القدرات‌العقلية‌للطفل‌من‌خلال‌تحديد‌الهدف‌المراد‌للطفل‌ان‌يتعلمه‌

خطوات‌صغيرة‌وبسيطة‌تناسب‌امكانية‌الطفل‌ولا‌يتم‌‌ويتم‌تقسيم‌الخطوات‌الموصلة‌للهدف‌الى

اجتياز‌الخطوة‌الا‌بعد‌اتقانها‌تماما‌من‌قبل‌الطفل‌مع‌استخدام‌التعزيز‌الايجابي‌لكل‌خطوة‌صحيحة‌
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يقوم‌بعملها‌الطفل‌وعدم‌التعزيز‌عند‌قيام‌الطفل‌بخطوة‌غير‌صحيحة‌او‌سلوك‌غير‌مرغوب‌حتى‌

‌الوصول‌الى‌الهدف‌المطلوب‌.

يشمل‌‌بقية‌السلوكيات‌الاخرى‌مثل‌النظافة‌والتعاون‌والسلوك‌الاجتماعي‌الى‌اخره‌،‌ومن‌‌وهذا‌

المهم‌عدم‌اعطاء‌اوامر‌للطفل‌طويلة‌او‌صعبة‌او‌مزدوجة‌المعنى‌فهذا‌يربك‌الطفل‌فلابد‌ان‌تكون‌

تدريجيا‌‌التعليمات‌التي‌تعطى‌للطفل‌سهلة‌ومناسبة‌لقدراته‌العقلية‌وامكانياته‌التي‌يمكن‌ان‌تتطور

‌من‌خلال‌التدريب‌.‌

والباحث‌قام‌بتعليم‌المعالجين‌الذين‌يعملون‌في‌مركز‌ماناس‌باعطائهم‌تعليمات‌وتوجيهات‌في‌كيفية‌

تقسيم‌العمل‌المطلوب‌تعليمه‌للطفل‌وصولا‌للهدف‌واستطاعوا‌تحقيق‌نتائج‌جيدة‌لثلاثة‌من‌الاطفال‌

‌الباحث‌بالا ‌الى ‌اطفالهم ‌تدريب ‌مهمة ‌اوكلوا ‌بعد‌ابائهم ‌طفل ‌المخصص‌لكل ‌المعالج ‌مع شتراك

‌الطفل‌ ‌وتوجيه‌المعالجين‌واعطائهم‌تعليمات‌مثلا‌بكيفية‌تعليم معرفة‌امكانيات‌كل‌طفل‌على‌حده

‌اثنين‌منهم‌ ‌عند نطق‌بعض‌الكلمات‌التي‌تتكون‌من‌مقطعين‌او‌ثلاثة‌مقاطع‌وكانت‌النتائج‌جيدة

‌.(‌166/ص1994)القذافي/اكبر‌من‌الاخرين‌.‌‌ومقبولة‌عند‌طفل‌اخر‌كان‌يعاني‌صعوبة‌في‌الكلام

‌الطفل‌ ‌كمنهاج‌ناجح‌مع ‌اطفال‌العينة ‌مع ‌العلاج‌السلوكي‌الذي‌استخدمه ‌فعالية ‌يؤكد الباحث‌هنا

‌اساليب‌علمية‌ ‌باتباع ‌والمعرفية ‌الادراكية ‌قابلياته ‌تطور ‌وكذلك ‌اللغوية ‌حصيلته ‌لتطور التوحدي

العناد‌التي‌يبديها‌بعض‌الاطفال‌مستخدمين‌بذلك‌اساليب‌مدروسة‌مع‌الصبر‌والثبات‌على‌مشاكل‌

‌التي‌ ‌الاسرية ‌التنشئة ‌منظومة ‌بنجاح ‌تخدم ‌مستلزمات‌واساليب‌علاجية ‌تتضمن ‌وتعليمية تربوية

تساعد‌على‌تطور‌امكانيات‌الطفل‌اللغوية‌والسلوكية‌التي‌تتطابق‌مع‌مشكلة‌الاطروحة‌وتتماشى‌مع‌‌

‌اهدافها‌.

‌

 نفسي  :العلاج بالتحليل ال

استخدم‌العلاج‌بالتحليل‌النفسي‌بالفترة‌خلال‌السبعينيات‌وكان‌هو‌الاسلوب‌السائد‌في‌معالجة‌الكثير‌

من‌الاضطرابات‌ومنها‌التوحد‌،‌وحسب‌ما‌اشاربعض‌الباحثين‌الى‌ان‌التحليل‌النفسي‌يشتمل‌على‌

‌-مرحلتين‌هما:

‌والتعزيز‌‌-المرحلة الاول  : ‌التدعيم ‌من ‌ممكن ‌باكبرقدر ‌الطفل ‌بتزويد ‌يقوم ‌النفسي ‌المعالج ان

والمساندة‌وتقديم‌الاشباع‌والابتعاد‌قدر‌الممكن‌عن‌الاحباطات‌التي‌من‌الممكن‌ان‌تكون‌سببا‌في‌

اضطراب‌الطفل‌مع‌محاولة‌قيام‌المعالج‌بدور‌التفهم‌لحالة‌الطفل‌وانشاء‌علاقة‌مهنية‌يعتاد‌الطفل‌

‌على‌المعالج‌.‌فيها

يركز‌المعالج‌على‌تطوير‌قابليات‌الطفل‌ومهاراته‌الاجتماعية‌بعد‌انشاء‌العلاقة‌‌-المرحلة التانية:

‌برامج‌التحليل‌النفسي‌ ‌يذكر‌ان‌معظم ‌،‌ومما ‌المعالجة ‌الاولى‌من‌عملية ‌في‌المرحلة التي‌اقامها
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ستشفى‌ويحاط‌برعاية‌سليمة‌كانت‌تاخذ‌على‌شكل‌جلسات‌لطفل‌التوحد‌الذي‌يجب‌ان‌يقيم‌في‌الم

‌.(‌‌92-91/ص2001.‌)سليمان/تلائم‌حالته‌العقلية

ويعتقد‌الباحث‌بان‌العلاج‌بالتحليل‌النفسي‌لطفل‌التوحد‌وخصوصا‌التوحد‌المصحوب‌بتخلف‌عقلي‌

متوسط‌او‌شديد‌او‌خطير‌يكون‌ذا‌فاعلية‌قليلة‌قياسا‌بالعلاجات‌الاخرى‌التي‌يمكن‌استخدامها‌مع‌

د‌حيث‌ان‌استجابة‌الطفل‌التوحدي‌لمثل‌هذا‌النوع‌من‌العلاجات‌غالبا‌ياخذ‌وقتا‌طويلا‌اطفال‌التوح

وفائدة‌اقل‌،‌بسبب‌الشذوذ‌الموجود‌في‌الجهاز‌العصبي‌‌والدماغ‌للطفل‌التوحدي‌على‌اعتبار‌ان‌

‌العلاج‌ ‌معها ‌ينفع ‌ربما ‌التي ‌الاخرى ‌الاضطرابات ‌من ‌الكثير ‌عن ‌مختلفا ‌اضطرابا ‌يعد التوحد

‌ليل‌النفسي‌.بالتح

الباحث‌يعتقد‌ان‌اختيار‌علاج‌اخر‌غير‌العلاج‌بالتحليل‌النفسي‌يكون‌اختيارا‌افضل‌لطفل‌يعاني‌‌

‌العملية‌ ‌الخبرة ‌الى ‌بالاضافة ‌ذلك ‌اكدت ‌التي ‌البحوث ‌على ‌اعتمادا ‌وذلك ‌التوحد ‌اضطراب من

‌في‌مركز‌ماناس‌ال ‌المجال‌بعد‌عمله‌عن‌قرب‌وبشكل‌يومي‌تقريبا خاص‌برعاية‌للباحث‌في‌هذا

واعادة‌تاهيل‌اطفال‌التوحد‌باستخدام‌العلاج‌السلوكي‌لما‌لمسه‌من‌نتائج‌ايجابية‌خلال‌فترة‌قصيرة‌

‌كثب‌ ‌عن ‌الباحث‌يتابع ‌كان ‌الذين ‌اللغوي‌للاطفال ‌النمو ‌بعض‌السلوكيات‌وتحسين ‌بتعديل نسبيا

‌تطورهم‌بشكل‌عام‌بعد‌اجراء‌تقييم‌لحالتهم‌كل‌شهرين‌.

‌

 ( :Integration Therapyالحسي )العلاج التكاملي 

‌العلاج‌بالتركيز‌على‌الجانب‌السمعي‌) ‌هذا (‌على‌اعتبار‌ان‌الكثير‌من‌‌Auditoryتتلخص‌فكرة

‌العملية‌عن‌طريق‌اسماع‌الطفل‌لموسيقى‌الكترونية‌ ‌وتتم ‌للصوت‌، ‌لديهم‌حساسية اطفال‌التوحد

(‌‌18–‌15دينامية‌معينة‌من‌خلال‌جهاز‌يخلق‌توازنا‌بين‌الترددات‌المنخفضة‌جدا‌والعالية‌جدا‌)

مرتين‌باليوم‌ولمدة‌اسبوعين‌دقيقة‌وبمعدل‌‌30هرتز‌عن‌طريق‌سماعات‌توضع‌على‌الاذن‌لمدة‌

‌ولوحظ‌استجابة‌جيدة‌لبعض‌الاطفال‌واظهروا‌تحسنا‌ملحوظا‌.

‌الى‌رأي‌ ‌استنادا ‌محدودة ‌ذات‌فعالية ‌وهو ‌لبعض‌اطفال‌التوحد ‌العلاج‌ينفع الباحث‌يرى‌ان‌هذا

‌منهم‌ ‌والذي‌استفسر ‌الصحية ‌العلاج‌في‌عيادتهم ‌النوع‌من ‌هذا ‌الذين‌استخدموا ‌النفسيين الاطباء

الباحث‌عن‌مقدار‌الاستفادة‌التي‌يحصل‌عليها‌طفل‌التوحد‌بعد‌استخدام‌هذه‌التقنية‌وكان‌الجواب‌ان‌

‌للطفل‌التوحدي‌او‌ الفعالية‌ليست‌بالمستوى‌الذي‌يمكن‌اعتباره‌نجاحا‌يحقق‌امال‌وتطلعات‌كبيرة

محل‌البحث‌.‌وهو‌لا‌لعائلته‌،‌لذلك‌تم‌الاستغناء‌عنه‌ولم‌يعد‌يستخدم‌على‌الاقل‌في‌البيئة‌العراقية‌

يزال‌يستخدم‌في‌بعض‌الدول‌الاوربية‌واميركا‌ورغم‌فعاليته‌القليلة‌لكنه‌مفيد‌لحالات‌محدودة‌من‌

‌اطفال‌التوحد‌خصوصا‌الغير‌ناطقين‌منهم‌.
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 Tretment and Education of Autistic andبرنامج تيتج )

Related Comunication Handicapped Children (TEACCH)) ‌

هو‌برنامج‌علاجي‌متكامل‌يشمل‌جميع‌العمليات‌المعرفية‌والادراكية‌والسلوكية‌للطفل‌التوحدي‌و

‌نورث‌ ‌ولاية ‌في ‌المراكز ‌هذه ‌وموجودة ‌التواصل ‌باضطرابات ‌المصابين ‌الاطفال ‌الى بالاضافة

يه‌كارولينا‌في‌الولايات‌المتحدة‌وتدار‌من‌قبل‌المركز‌الرئيسي‌في‌جامعة‌نورث‌كارولينا‌ويطلق‌عل

Division Teacch ‌(ويديره‌سكوبلرSchopler,1973‌ وهو‌من‌كبار‌الباحثين‌في‌مجال‌التوحد‌،‌(

‌والالعاب‌ ‌والاجتماعية ‌التواصلية ‌المهارات ‌لتعليم ‌شاملة ‌عملية ‌تقدم ‌انها ‌الطريقة ‌هذه وميزة

‌وبالتالي‌فهي‌لا‌تتع ‌والعمل‌باستقلالية ‌على‌النفس‌والمهارات‌الحركية امل‌مع‌ومهارات‌الاعتماد

جانب‌واحد‌كاللغة‌او‌السلوك‌بل‌تعطي‌تاهيلا‌كاملا‌للطفل‌عن‌طريق‌جميع‌مراكز‌تيتش‌المنتشرة‌

بالولاية‌،‌وبنفس‌الوقت‌هذه‌الطريقة‌مصممة‌لتراعي‌الفروق‌الفردية‌بين‌الاطفال‌بحيث‌يكون‌لكل‌

حدة‌ومساعدة‌اطفال‌مع‌معلمة‌وا‌‌5طفل‌برنامج‌خاص‌به‌وان‌الغرفة‌الصفية‌لا‌تتسع‌لاكثر‌من‌

‌.‌(252/‌‌ص‌2010)‌مصطفى‌والشربيني‌/معلمة‌.‌‌‌‌‌‌‌

منتشرة‌في‌كثير‌من‌الدول‌الغربية‌‌ABAكما‌توجد‌برامج‌اخرى‌تتضمن‌نفس‌الفكرة‌يطلق‌عليها‌‌

‌والاوربية‌.

الباحث‌يعتقد‌ان‌هذه‌الطريقة‌مفيدة‌بشكل‌كبير‌للطفل‌التوحدي‌اذا‌طبقت‌بشكل‌ممنهج‌ومعتمد‌على‌

‌ ‌العقلية‌اساليب ‌القابليات ‌مستويات ‌تحاكي ‌التي ‌الخاصة ‌التربية ‌ومناهج ‌لخطط ‌الخاضع التعليم

‌لتجعل‌الطفل‌التوحدي‌يبدو‌كطفل‌ ‌المعرفية ‌وقدراته والادراكية‌للاطفال‌كل‌حسب‌مستوى‌ذكائه

‌ليس‌طبيعيا‌تماما‌ولكنه‌اقرب‌الى‌الطبيعي‌.

 

  طريقة وتسم Daily life Therapyطريقة علاج الحياة اليومية 

  يجاشي:

‌في‌ ‌الخاصة ‌في‌مدارس‌التربية ‌الدكتور‌كيو‌هيجاشي‌الياباني‌وتستخدم ‌هو ‌الطريقة مكتشف‌هذه

اليابان‌والفكرة‌من‌هذه‌الطريقة‌هي‌التركيز‌على‌برنامج‌بدني‌شديد‌ينتج‌عنه‌اطلاق‌الاندروفينات‌

‌قابلي ‌تطور ‌الى ‌اضافة ‌القلق ‌على ‌وتسيطر ‌تحكم ‌والتي ‌المخ ‌في ‌الطفل‌الموجودة ‌وامكانيات ات

‌التي‌تحتاج‌الى‌مجموعة‌من‌الاطفال‌يشتركون‌في‌نشاط‌ التوحدي‌عن‌طريق‌الانشطة‌الجماعية

‌لزيادة‌ ‌التعاونية ‌النشاطات ‌بهذه ‌والعوائل ‌الاسر ‌اشراك ‌البعض‌مع ‌بعضهم ‌مع ‌ويتفاعلون معين

لتفاعلية‌عن‌طريق‌ما‌قابلية‌الطفل‌على‌التواصل‌الاجتماعي‌وتحسين‌قدراتهم‌اللغوية‌والتعاونية‌ا

يسمى‌بالتعليم‌الموجه‌للمجموعة‌حيث‌يتم‌دمج‌وتعليم‌الاطفال‌التوحديين‌في‌فصل‌دراسي‌واحد‌مع‌

‌وتمثيل‌ ‌وموسيقى‌ورياضة ‌الى‌حركة ‌التي‌تحتاج ‌الالعاب‌الديناميكية ‌العاديين‌واستخدام الاطفال

‌هارات‌والفعاليات‌.‌ادوار‌)سيكو‌دراما‌(‌والفنون‌واقامة‌مخيمات‌تعلم‌الطفل‌بعض‌الم
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‌كثير‌من‌الدراسات‌استخدمت‌اللعب‌ ‌العلاج‌باللعب‌وتوجد ‌مع‌طريقة ‌كثيرا ‌تتشابه ‌الطريقة وهذه

‌والتفاعل‌ ‌التواصل ‌عملية ‌لتحسين ‌او ‌اللغوية ‌القدرات ‌لتنمية ‌سواء ‌التوحد ‌اطفال ‌لعلاج وسيلة

دام‌برامج‌تاهيلية‌مدروسة‌الاجتماعي‌وكذلك‌لمعالجة‌بعض‌السلوكيات‌الشاذة‌والتقليل‌منها‌باستخ

‌مع‌اشخاص‌بالغين‌ ‌الاقران‌او ‌اللعب‌مع ‌يكون ‌وغالبا ،‌ ‌للخطوات‌الناجحة ‌التعزيز ‌استخدام مع

سواء‌كانوا‌من‌عائلة‌الطفل‌او‌غيرهم‌مع‌تواجد‌المعالج‌الذي‌يكون‌قد‌انشا‌علاقة‌وثيقة‌مع‌الطفل‌

لهذه‌التعليمات‌ومستمتع‌باللعب‌‌التوحدي‌تمكنه‌من‌اصدار‌تعليمات‌للطفل‌ويكون‌الطفل‌مستجيب

/‌2011(‌)عمر/Pendleton,2005)في‌نفس‌الوقت‌،‌ومن‌الذين‌اهتموا‌بهذا‌النوع‌من‌الدراسات‌هو‌

‌(132ص

‌

 استرتيجية برامج التدخل المبكر :

‌والارشاد‌ ‌الطبيعي ‌والعلاج ‌المساندة ‌والتشخيص‌المبكروالخدمات ‌الكشف ‌خدمات ‌جميع وتشمل

‌بالتعاون‌مع‌العاملين‌والدعم‌والتدريب‌الا سري‌والخدمات‌الوقائية‌متعددة‌الاوجه‌التي‌يتم‌تنفيذها

في‌المجالات‌الطبية‌المختلفة‌وخاصة‌مجال‌الرعاية‌الصحية‌الاولية‌والتوعية‌الاسرية‌والجماهيرية‌

‌(‌.‌22/ص‌1998بوسائل‌الاتصال‌المسموعة‌والمقروئة‌والمرئية‌)الحديدي/‌الخطيب‌/

ان‌الطفل‌بشكل‌‌Sameroff,Aamd Feibs,1998ومن‌مفاهيم‌التدخل‌المبكر‌حسبما‌يرى‌كل‌من‌‌

عام‌والطفل‌المضطرب‌لديه‌القابلية‌على‌المرونة‌والعودة‌الى‌الحالة‌الطبيعية‌كلما‌تعرض‌الى‌قدر‌

بيعية‌،‌مناسب‌من‌الخدمات‌والتعليم‌والتاهيل‌كلما‌كان‌ذلك‌مساعدا‌له‌على‌الاقتراب‌من‌الحالة‌الط

‌فالتدخل‌الايجابي‌يقلل‌من‌الظروف‌السلبية‌ويدفعه‌الى‌المستوى‌الايجابي‌.

وهذا‌ما‌يؤكده‌الباحث‌خصوصا‌بما‌يتعلق‌بالاسباب‌الاجتماعية‌والنفسية‌وضرورة‌التدخل‌المبكر‌

‌الاصابة‌ ‌تجنبه ‌صحية ‌نشأة ‌الطفل ‌نشأة ‌لغرض ‌الصحيح ‌والاسري ‌التربوي ‌الاسلوب باتباع

لتي‌تحدث‌عنده‌مشاكل‌نفسية‌واجتماعية‌وهذا‌هو‌هدف‌الاطروحة‌في‌الكشف‌عن‌بالاضطرابات‌ا

‌الاسباب‌ثم‌البحث‌عن‌اليات‌العلاج‌المناسبة‌.

‌-وهذ‌يتم‌عبر‌الاستراتيجيات‌التالية‌:‌

‌عملية التدخل التوسطية :‌اولا:

‌الت‌ ‌او ‌الطبي ‌التدخل ‌برامج ‌استخدام ‌عبر ‌الطفل ‌سلوكيات ‌بتعديل ‌عبرالتدخل ‌او‌وتكون عليمي

‌السلوكي‌.

  Define -Re  -تانيا: تعديل مفا يم والدي الطفل وتعويضه :

‌والممارسة‌ ‌المعالجات ‌واستخدام ‌المضطرب ‌الطفل ‌تجاه ‌الوالدين ‌ادراكات ‌بتعديل ‌يكون وذلك

‌الوالدية‌الفعالة‌.
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 Education -Re -اعادة تعليم الوالدين  :‌تالتا:

:‌ ‌التالي ‌عبر ‌يكون ‌وهذا ‌التوحدي ‌الطفل ‌مع ‌التعامل ‌في ‌كفائتهم ‌ورفع ‌الوالدين ‌قدرة ‌-لتحسين

‌(49-9/ص1993)صادق/

 ( :home based programأ. استخدام استراتيجية التدريب المنزلي )

‌العبء‌والدور‌الاساسي‌في‌التعليم‌والتوجيه‌للطفل‌بعد‌ ‌الاستراتيجية‌على‌تحمل‌الاسرة تقوم‌هذه

‌ليم‌الوالدين‌والاسرة‌كيفية‌التعامل‌وتقديم‌الخدمات‌التاهيلية‌للطفل‌.تع

‌ب. مراكز تدريب الطفل بدون مشاركة الا ل :

ويقوم‌بهذه‌العملية‌المركز‌الذي‌يقوم‌بتقديم‌خدمات‌التاهيل‌والتعليم‌للطفل‌بدون‌ان‌يشارك‌الاهل‌

(‌ ‌طريقة ‌المركز ‌ويستخدم ‌العملية ‌هذه ‌الاPRTفي ‌طريقة ‌وهي )(‌ ‌المحورية  Pivotalستجابة

Response Treatmentوفكرتها‌ان‌التدخل‌العلاجي‌في‌منطقة‌رئيسية‌ومحورية‌قد‌يؤدي‌الى‌‌)

احداث‌تغيرات‌في‌مناطق‌اخرى‌وقد‌توصلت‌عشرة‌دراسات‌على‌الاقل‌الى‌ان‌طريقة‌الاستجابة‌

‌(.Koegel,Koegel&Brookman,2003)المحورية‌تتسم‌بالفاعلية‌.‌

 دريب الطفل بمشاركة الا ل :ج. مراكز ت

المركز‌يشترط‌على‌الاهل‌الحضور‌والمشاركة‌في‌عملية‌التدريب‌والنشاطات‌التاهيلية‌‌لعدد‌من‌

‌المرات‌.

‌د. مراكز تدريب الوالدين :

‌الوالدين‌بتعليم‌ ‌يستمر ‌ثم ‌والوالدين‌وتعمل‌على‌تدريب‌الوالدين‌في‌البداية ‌الطفل ‌باستقبال وتقوم

‌الوالدين‌) ‌واشار‌بعض‌الباحثين‌ان‌تعليم ‌ساعة‌تعليمية‌‌30–‌25الطفل‌تحت‌اشراف‌المركز. )

ك‌للطفل‌ساعة‌من‌العلاج‌‌الاكلينيكي‌الموجه‌والمباشرفي‌تحسين‌السلو‌200تدريبية‌تعادل‌حوالي‌

‌(Sheri,L.Johnson/2017/p865(‌)Koegel,Schreibman,Britten,et al,.1982)التوحدي‌.

‌استراتيجية المركز الخاص المصاحب بتدريب منزلي :‌ه .

ويرسل‌المركز‌المتخصص‌بتدريب‌الطفل‌مشرف‌او‌معالج‌يكمل‌تدريب‌الطفل‌في‌البيئة‌الاسرية‌

‌كمل‌احدهما‌الاخر‌.بالاضافة‌الى‌التدريب‌في‌المركز‌بحيث‌ي

‌و. استراتيجية التدريب المنزلي الذي يعقبه تدريب في المركز :

‌المركز‌ ‌تدريب‌في ‌يعقبه ‌ثم ‌للطفل ‌خصيصا ‌معد ‌معين ‌على‌برنامج ‌بتدريب‌الطفل ‌الاسرة تقوم

‌لتطوير‌التعليم‌وتصحيح‌الاخطاء‌ان‌وجدت‌.
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‌( ingChild Development Monitorز. استراتيجية مركز تتبع الطفل )

‌والاكثر‌عرضة‌ ‌دون‌الخامسة ‌بانشاء‌سجل‌وطني‌للمواليد ‌الدولة ‌قيام ‌الاستراتيجية وتتضمن‌هذه

للاصابة‌بالاعاقة‌وتتبع‌عملية‌نموهم‌وتطورهم‌بشكل‌دوري‌من‌خلال‌مراكز‌الطفولة‌والامومة‌او‌

‌بيانات‌واحصائيات‌تساعد‌على‌التدخل‌الفوري ‌الغرض‌لتوفير‌قاعدة ‌لهذا ‌‌من‌خلال‌مراكز‌تنشا

‌ ‌الحالات‌للاطفال ‌تفاقم ‌وتجنب ‌الامكان ‌قدر ‌الضرر ‌لتقليل ‌المبكرة -98/ص1998.)سند/والمعالجة

109.‌)‌

 Dietary and Vitaminالعلاج من خلال النظام الغذاةي والعلاج بالفيتامينات )

Treatment: )- 

ت‌والغذاء‌ان‌الدراسات‌والبحوث‌التي‌تناولت‌موضوع‌علاج‌الطفل‌التوحدي‌عن‌طريق‌الفيتامينا

مدير‌معهد‌ابحاث‌التوحد‌تقريرا‌عن‌وسائل‌‌(Rimland,1996)تعتبر‌كثيرة‌حيث‌قدم‌دكتور‌ريملاند‌

والمغنيسيوم‌وعلاج‌‌B6بديلة‌لعلاج‌الاطفال‌التوحديين‌بالغذاء‌وخاصة‌تناول‌جرعات‌من‌فيتامين‌

‌حساسيات‌الطعام‌وعلاج‌العدوى‌الميكروبية‌وعلاج‌اختلال‌الجهاز‌المناعي‌‌.‌

اشارت‌الى‌ان‌اعطاء‌(‌Lelord,et,al1982)وقد‌كانت‌هناك‌بعض‌الدراسات‌التي‌اجريت‌في‌فرنسا‌

مع‌المغنيسيوم‌‌B6ينتج‌عنه‌تحسن‌في‌السلوك‌واشارت‌الى‌ان‌خلط‌فيتامين‌‌B6الطفل‌فيتامين‌

‌ ‌فيتامين ‌استخدام ‌من ‌افضل ‌تحسنا ‌‌B6ينتج ‌دراسات‌neau,et,al,1988-Marti)لوحده ‌وهناك ،)

عند‌خلطه‌مع‌المنغنيز‌قد‌اظهر‌تحسنا‌افضل‌للحالة‌العامة‌‌B6اظهرت‌ان‌استخدام‌فيتامين‌‌اخرى

‌%‌من‌الاطفال‌التوحديين‌.45والادراك‌والانتباه‌في‌

‌الجلايسن‌‌ ‌ميثايل ‌ثاني ‌مثل ‌اخرى ‌غذائية ‌مواد ‌اضافة ‌عن ‌اخرى ‌تقارير ‌وجود ‌الى بالاضافة

DMGحيث‌يساعد‌على‌تحسين‌مظهر‌الطفل‌بشكل‌عام‌وتنمية‌مهارات‌الاتصال‌وينصح‌خبراء‌‌‌

المنغنيز‌‌–المغنيسيوم‌‌–النحاس‌‌–التغذية‌بان‌طفل‌التوحد‌يحتاج‌بصفة‌خاصة‌الى‌عنصر‌الزنك‌

‌بنسبة‌اعلى‌من‌حاجة‌الطفل‌السليم‌.‌B6فيتامين‌‌–

‌الغرض‌كما‌ thera -NuSuper(‌كبسولات‌تحت‌اسم‌)Kirkmanوتنتج‌مصانع‌)‌ (‌وتحقق‌هذا

والمعروفة‌‌Dimethylglycineوينصح‌دكتور‌ريملاند‌مدير‌معهد‌ابحاث‌التوحد‌باستخدام‌كبسول‌

لتوفير‌احتياجات‌الطفل‌من‌العناصر‌الغذائية‌الاساسية‌من‌معادن‌وفيتامينات‌وخلاصة‌‌DMGباسم‌

‌مكم ‌تعتبر ‌وهي ‌الكيميائية ‌المواد ‌من ‌الخالية ‌الاعشاب ‌)بعض ‌غذائية ‌تباع‌Nutritionلات )

(‌ ‌باعتبارها ‌طبيب ‌وصفة ‌الى ‌الحاجة ‌بدون ‌الغذائي‌supplementsبالصيدليات ‌النظام ‌تدعم )

‌للطفل‌وهي‌مخصصة‌لاطفال‌التوحد‌.

في‌حين‌اشارت‌تقارير‌اخرى‌الى‌وجود‌كميات‌من‌الخميرة‌)الفطر(‌موجودة‌وبمعدلات‌مرتفعة‌‌

يين‌وتعتبر‌من‌العوامل‌المساهمة‌في‌المشاكل‌السلوكية‌التي‌يبديها‌في‌القناة‌المعوية‌للاطفال‌التوحد

‌النافعة‌ ‌تقتل‌البكتريا ‌المضادات‌الحيوية‌التي‌قد ‌المشكلة‌تنتج‌بسبب‌استخدام هؤلاء‌الاطفال‌وهذه
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‌في‌الامعاء‌وكنتيجة‌لذلك‌فان‌الفطر‌ينمو‌سريعا‌ويطلق‌السموم‌في‌الدم‌ التي‌تنظم‌كمية‌الخميرة

‌قد‌تؤثر‌على‌وظائف‌المخ‌.‌وهذه‌السموم‌

ان‌موضوع‌حساسية‌الطعام‌وارتشاح‌الامعاء‌واضطرابات‌الجهاز‌الهضمي‌عند‌الاطفال‌التوحديين‌

‌في‌ ‌اكثر ‌كمساهم ‌الباحثين ‌بدات‌تحوز‌على‌اهتمام ‌ ‌والكازين ‌الغلوتين ‌تمثيل ‌على ‌قدرتهم وعدم

‌العوائل‌لاحظ ‌من ‌وكثير ،‌ ‌التوحديين ‌للاطفال ‌في‌المشكلات‌السلوكية ‌وتحسن ‌تغيرات‌ايجابية وا

‌والشوفان‌ ‌والشعير ‌القمح ‌جلوتين ‌مثل ‌لاطفالهم ‌الاطعمة ‌من ‌معينة ‌انواع ‌ازالة ‌بعد ‌الطفل سلوك

‌.‌ (83-81/‌ص2002)ابو‌السعود‌/والكازين‌)موجود‌في‌الانسان‌ولبن‌البقرومشتقاته(‌.‌

اون‌اكثر‌من‌طريقة‌لتحقيق‌ويعتقد‌الباحث‌انه‌لا‌توجد‌طريقة‌ناجعة‌ومفيدة‌لوحدها‌ويجب‌ان‌تتع

الفائدة‌القصوى‌ولكن‌على‌العموم‌ومن‌خلال‌تجربة‌الباحث‌العملية‌في‌مركز‌ماناس‌لاطفال‌التوحد‌

وجد‌ان‌العلاج‌السلوكي‌كان‌الافضل‌والاكثر‌فاعلية‌من‌بين‌التداخلات‌الاخرى‌في‌حين‌ان‌العلاج‌

اطفال‌التوحد‌،‌وانه‌لابد‌من‌عمل‌خطة‌‌الدوائي‌الطبي‌كان‌الاقل‌فاعلية‌في‌تعديل‌السلوكيات‌عند

علاجية‌لكل‌طفل‌على‌حدة‌ولا‌تنفع‌خطة‌واحدة‌يتم‌تطبيقها‌على‌جميع‌الاطفال‌فكل‌طفل‌هو‌حالة‌

‌العقلية‌ ‌وقدراته ‌اعراض‌الطفل ‌يتناسب‌مع ‌بشكل ‌معها ‌التعامل ‌ينبغي ‌بذاتها ‌كائنة ‌ومميزة فريدة

تسنى‌للاخصائي‌من‌عمل‌ما‌يناسب‌الطفل‌من‌والنفسية‌بعد‌تحديد‌وتشخيص‌حالته‌بشكل‌دقيق‌لي

‌برامج‌تاهيلية‌ملائمة‌.‌

وان‌موضوع‌العلاج‌بالتغذية‌هو‌احد‌اهداف‌الاطروحة‌التي‌تبحث‌عن‌الكشف‌بكل‌ما‌يتعلق‌بهذا‌

‌التي‌ ‌المهمة ‌العوامل ‌من ‌الاضطراب‌هو ‌تخفف‌من‌وطأة ‌طرق‌علاجية ‌ايجاد الاضطراب‌وان

‌والاختصاصيين ‌العلماء ‌موضوع‌‌يبحث‌عنها ‌الاطفال ‌لمساعدة ‌تقديمه ‌يمكن ‌ما ‌لتقديم والباحثين

البحث‌وعوائلهم‌من‌خلال‌بحث‌وفهم‌الدور‌المهم‌للاسرة‌والمجتمع‌وما‌يمكن‌ان‌يقدموه‌للاطفال‌

‌اللغوي‌ ‌ونموه ‌والاجتماعية ‌النفسية ‌الطفل ‌على‌حالة ‌التي‌تتركها ‌الاثار ‌ التوحديين‌والكشف‌عن

‌مشكل ‌مع ‌ويتناغم ‌يحاكي ‌التربية‌وهذا ‌تتركه ‌الذي ‌بالاثر ‌العلمية ‌المعرفة ‌تتبع ‌في ‌الاطروحة ة

الاسرية‌واساليب‌ومناهج‌التنشئة‌الاسرية‌والاجتماعية‌التي‌تعمل‌على‌نمو‌وتطور‌الحصيلة‌اللغوية‌

‌والجانب‌النفسي‌والاجتماعي‌لطفل‌التوحد.‌‌‌

‌

 علاقة الج از العصبي وبعض مكونات الدماغ بالتوحد :

من‌المعروف‌ان‌الدماغ‌والقلب‌يتصل‌بشبكة‌من‌الاعصاب‌الحسية‌الصاعدة‌والحركية‌النازلة‌وهذه‌

‌تسمى‌الجهاز‌العصبي‌المستقل‌والذي‌ينقسم‌الى‌الجهاز‌السمبثاوي‌والباراسمبثاوي‌،‌ويعمل‌ كلها

‌ا ‌دواسة ‌وكانه ‌الباراسمبثاوي ‌الجهاز ‌يعمل ‌بينما ‌الوقود ‌دواسة ‌وكانه ‌السمبثاوي لفرامل‌الجهاز

‌التناغم‌ ‌على‌هذا ‌الامراض‌سلبا ‌لكن‌تؤثر ‌لتحقيق‌التوازن‌في‌الجسم ‌بينهما ‌تناغم وبالتالي‌يوجد

فتحدث‌اضطرابا‌في‌السلوك‌والقدرات‌وبما‌ان‌‌طفل‌التوحد‌وكما‌اشارت‌كل‌الدراسات‌والبحوث‌

صبي‌المركزي‌العلمية‌والعالمية‌الى‌ان‌التوحد‌ناتج‌عن‌خلل‌تركيبي‌ووظيفي‌في‌بنية‌الجهاز‌الع
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‌لتنتج‌ ‌بينها ‌فيما ‌اسباب‌اخرى‌تتحد ‌عوامل‌و ‌الدماغ‌مع‌وجود ‌من ‌الى‌بعض‌الاجزاء بالاضافة

‌الاضطراب‌المذكور.

‌ينتج‌عنه‌من‌خلل‌‌ ومن‌اجل‌التعرف‌عن‌طبيعة‌الخلل‌البنيوي‌في‌الجهاز‌العصبي‌والدماغ‌وما

‌ه ‌من‌التعرف‌على‌اهم ‌في‌سلوك‌الطفل‌التوحدي‌فلابد ‌علاقة‌يبدو‌ظاهرا ‌الاجزاء‌والتي‌لها ذه

مباشرة‌او‌غير‌مباشرة‌باحداث‌الاصابة‌لنفهم‌على‌وجه‌الدقة‌السبب‌الذي‌يجعل‌الطفل‌منغلقا‌على‌

‌وقيامه‌ببعض‌الحركات‌ ‌لديه ‌عن‌التواصل‌الاجتماعي‌وغير‌قادر‌على‌تطور‌اللغة نفسه‌ومبتعدا

‌في‌مبحث‌ ‌اخرى‌فصلناها ‌الى‌اعراض‌كثيرة ‌بالاضافة ‌الدخول‌التكرارية ‌بدون اعراض‌التوحد

بتفاصيل‌دقيقة‌جدا‌عن‌الجهاز‌العصبي‌والدماغ‌فبالنهاية‌الباحث‌ليس‌تخصصه‌جراحة‌الاعصاب‌

‌والدماغ‌ويكتفي‌بالقدر‌الذي‌يغطي‌موضوع‌الاطروحة‌وهو‌اضطراب‌التوحد‌.‌

ادارة‌عمل‌وكما‌هو‌معلوم‌ان‌الجهاز‌العصبي‌يعتبر‌من‌اهم‌اجهزة‌الجسم‌فهو‌الذي‌يقوم‌بتنظيم‌و‌

‌بالانفعال‌ ‌والتحكم ‌القرار ‌مراكز ‌كل ‌فيه ‌الذي ‌الدماغ ‌اعتبار ‌يمكن ‌وبالتالي ‌الجسم ‌اجهزة جميع

‌الجسم‌ ‌اجزاء ‌ان ‌يعني ‌لا ‌وهذا ‌الانسان ‌جسم ‌في ‌اهمية ‌الاكثر ‌الجزء ‌هو والاحساس‌والادراك

‌الجس ‌اجهزة ‌بجميع ‌الذي‌يسيطر‌ويتحكم ‌الجهاز ‌بالتاكيد ‌ولكن ،‌ ،‌ ‌الاخرى‌الاخرى‌غير‌مهمة م

‌يكون‌هو‌الاكثر‌فاعلية‌في‌اظهار‌الاضطرابات‌في‌الشخصية‌والسلوك‌اذا‌ما‌اصيب‌بخلل‌ما‌.

والباحث‌يعتقد‌انه‌من‌المفيد‌تناول‌هذا‌الموضوع‌بشيء‌من‌التوضيح‌المركز‌والمختصر‌في‌نفس‌

‌باهداف‌ ‌علاقة ‌له ‌الموضوع ‌هذا ‌وان ‌الاضطراب ‌هذا ‌في ‌والمؤثرة ‌المهمة ‌للاجزاء الوقت

‌والاسباب‌وكيف‌ا ‌تظهر‌وتبدو‌على‌الطفل‌، ‌ولماذا ‌وكيف‌، ،‌ ‌يتناول‌الاعراض‌ لاطروحة‌لانه

‌فهذا‌ ‌وبالتالي ‌ ‌شدتها ‌من ‌للتخفيف ‌يتبع ‌الذي ‌الاعراض‌والعلاج ‌مع ‌وعلاقتها ‌فسيولوجيا تفسر

‌الموضوع‌يوضح‌الاعراض‌والاسباب‌والعلاج‌سويا‌.

‌-ومن‌هنا‌فان‌الجهاز‌العصبي‌يتكون‌من:‌

‌الج از العصبي المركزي :‌-اولا 

‌الى‌ ‌وينقل‌النبضات‌اللاارادية ،‌ ‌للعضلات‌الهيكلية‌والجلد ‌الارادية ‌بنقل‌النبضات‌العصبية ويقوم

العضلات‌والغدد‌،‌ويحدث‌به‌خلل‌بنيوي‌ووظيفي‌اثناء‌مراحل‌النمو‌لطفل‌التوحد‌،‌وهو‌بدوره‌

‌-يتكون‌من‌:

‌‌الدماغ.‌1

‌الشدات‌‌ ‌من ‌لحمايته ‌العظمية ‌بالجمجمة ‌الراس‌ومحاط ‌في ‌مكانه ‌يكون ‌الذي ‌العضو ‌ذلك وهو

‌الخارجية‌ويكون‌اكبر‌حجما‌واثقل‌وزنا‌عند‌الطفل‌التوحدي‌.

‌(Spinal Cord)‌النخاع الشوكي‌.2
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‌الفقري‌ ‌الدماغ‌ويمر‌من‌خلال‌النفق‌الفقري‌للعمود ‌من‌قاعدة ‌بالحبل‌الشوكي‌ويبدا ويسمى‌ايضا

لى‌الفراغ‌بين‌الفقرة‌القطنية‌الاولى‌والثانية‌وهو‌انبوبي‌الشكل‌ويتكون‌من‌مجموعة‌من‌الاعصاب‌ا

‌اجزاء‌ ‌الى ‌الدماغ ‌من ‌النازلة ‌الحركية ‌الاعصاب ‌من ‌اخرى ‌ومجموعة ‌للدماغ ‌الصاعدة الحسية

‌حماية‌ ‌عملية ‌،وتتم ‌محيطية ‌رمادية‌واخرى‌بيضاء ‌ويتكون‌من‌منطقتين‌متمايزتين‌منطقة الجسم

‌والتي‌تحيط‌بالقناة‌ ‌تسمى‌السحايا ‌الاغشية ‌او النخاع‌الشوكي‌والدماغ‌بثلاث‌طبقات‌من‌الانسجة

‌الدماغ‌ ‌على ‌تحافظ ‌صلبة ‌واقية ‌طبقة ‌وتشكل ‌الجافية ‌بالام ‌منها ‌الخارجية ‌الطبقة ‌وتسمى الفقرية

‌العنكبوتية‌وهي‌طب ‌اخرى‌في‌الوسط‌وتسمى‌الام قة‌والنخاع‌الشوكي‌من‌الاذى‌الخارجي‌وطبقة

‌تشبه‌ ‌لانها ‌كذلك ‌وسميت ‌الكثيفة ‌الدموية ‌الاوعية ‌من ‌شبكة ‌وعلى ‌دهنية ‌انسجة ‌على تحتوي

‌على‌ ‌وتحتوي ‌الحنون ‌بالام ‌عليها ‌يطلق ‌الشوكي ‌والنخاع ‌الدماغ ‌تغلف ‌رقية ‌طبقة ‌ثم العنكبوت

 .‌(L.Jonson/2017)السائل‌الشوكي‌بينها‌وبين‌الطبقة‌العنكبوتية‌‌.

 

 ‌المحيطي ويتكون من:الج از العصبي ‌-تانيا 

‌العضلات‌‌(Somatic Nervous Systemالج از العصبي الجسدي )‌أ. ‌في ويتحكم

‌العصبية‌وهي‌المكون‌الاساسي‌له‌ويحتوي‌على‌شبكة‌من‌الاعصاب‌ الارادية‌عن‌طريق‌الخلايا

 (L.Jonson/2017زوج‌.‌)‌31زوج‌بالاضافة‌الى‌الاعصاب‌الشوكية‌وعددها‌‌12الدماغية‌وعددها‌

‌في‌‌(Autonomic Nervous Systemالج از العصبي المستقل )‌ب. ويتحكم

‌-العضلات‌التي‌تعمل‌لا‌اراديا‌وينقسم‌الى‌قسمين‌:

‌وهو‌‌(Sympathetic Nervous Systemاولا . الج از العصبي السمبتاوي ) (

ق‌يهيء‌الجسم‌للعمل‌(‌،ويتحكم‌في‌عمليات‌الجسم‌الارادية‌عند‌مشاهدة‌خطر‌يحفز‌الجسم‌لاطلا

‌تقلصاته‌وتوسيع‌ ‌او‌الهرب‌فيزيد‌من‌سرعة‌دقات‌القلب‌وقوة ‌الهجوم ‌في‌مناورة الادرينالين‌كما

‌رؤية‌ ‌لتحقيق ‌العين ‌حدقة ‌العضلات‌ويوسع ‌قوة ‌من ‌ويزيد ‌التنفس‌اسهل ‌لجعل ‌التنفسية المسالك

 .‌(67/ص2007)تايلور/ افضل‌.

‌(ous SystemParasympathetic Nervالج از العصبي الباراسمبتاوي )‌تانيا.
‌الداخلية‌ ‌في‌عمليات‌الجسم ‌ويتحكم ‌التوازن ‌حالة ‌الجسم ‌استعادة ‌على ‌المحافظة ‌على ‌يعمل وهو

بشكل‌لا‌ارادي‌مثل‌ضغط‌الدم‌،معدل‌سرعة‌التنفس‌،‌نبض‌القلب‌،‌درجة‌حرارة‌الجسم‌،‌الهضم‌

ائل‌،‌الاستقلاب‌،‌التحكم‌في‌الوزن‌،‌توازن‌الماء‌والشوارد‌مثل‌الصوديوم‌والكالسيوم‌،‌انتاج‌سو

الدموع‌(،‌التبول‌،‌التبرز‌،‌الاستجابة‌الجنسية‌،‌الامعاء‌،‌الكلى‌،الكبد‌،‌‌–العرق‌‌-الجسم‌)اللعاب

‌القسم‌ ‌في ‌اما ‌الاجهزة ‌من ‌الكثير ‌في ‌التحكم ‌ويكون ‌العين ‌حدقة ،‌ ‌،الرئتين ‌الدموية الاوعية

‌يكون‌للقسمين‌تاثيران‌متعاكسان‌على‌العضو‌ ‌الباراسمبثاوي‌وقد نفسه‌ولكن‌بشكل‌السمبثاوي‌او

‌(66/ص2007)تايلور/عام‌يعمل‌القسمان‌سوية‌بانسجام‌كامل‌لضمان‌استجابة‌سوية‌للجسم‌.‌
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 (neuron. العصبون )الخلية العصبية( )1

‌وهي‌الخلية‌الدماغية‌وتعتبر‌الوحدة‌الاساسية‌في‌الدماغ‌.

‌

‌

 (  الج از العصبي وتفرعاته1- 2شكل رقم )

‌‌(Cortex).القشرة )المادة الرمادية(2

‌داعمة‌ ‌وخلايا ‌دماغية ‌خلايا ‌من ‌وتتكون ‌تطورا ‌الاكثر ‌وهي ‌الدماغ ‌من ‌الخارجية ‌الطبقة وهي

‌النوع‌من‌ ‌وان‌هذا ‌المتنوعة ‌الدبقية ‌انواع‌من‌الخلايا ‌تتكون‌من‌عدة ‌بدورها ‌ايضا ‌وهذه )دبقية(

‌.‌‌( L.Jonson/2017)الخلايا‌الدبقية‌تكون‌بكميات‌اكثر‌عند‌الطفل‌التوحدي‌‌.

 (CSF.الساةل الدماغي الشوكي ) 3

‌66/ص2007)تايلور/السائل‌المحيط‌بالدماغ‌والنخاع‌الشوكي‌ ‌الطفل‌( ‌في‌كميته‌عند ‌زيادة ‌ووجد .

‌التوحدي‌.

‌‌(Frontel Lobe.الفص الجب ي )4
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وهو‌احد‌الاقسام‌الاربعة‌للدماغ‌وهو‌يتدخل‌من‌بين‌امور‌عدة‌في‌تخطيط‌الحركة‌والتحكم‌فيها‌،‌

‌الامد‌ ‌70/ص‌2007)تايلور/واتخاذ‌القرار‌،‌والذاكرة‌قصيرة .‌لا‌يحدث‌فيه‌اي‌تغيرات‌او‌شذوذ‌(

‌عند‌الطفل‌التوحدي‌.

 ( Parital Lobe.الفص الجداري )5

‌وتفسير‌ ‌بتسجيل ‌تقوم ‌التي ‌الاحساسات‌الجلدية ‌في ‌دور ‌وله ‌للدماغ ‌المكونة ‌الاربعة ‌الاقسام احد

‌وادراك‌الذات‌ احساسات‌اللمس‌والالم‌والحرارة‌والضغط‌وله‌دور‌في‌تنسيق‌الحركة‌مع‌اهدافها

‌اللمس‌ ‌العين‌والاذن‌وحاسة ‌من ‌في‌الدماغ‌عن‌طريق‌المعلومات‌الواردة ‌الجسم وتمثيل‌وضعية

 .‌ويحدث‌فيه‌شذوذ‌عند‌الطفل‌التوحدي‌.(‌70/‌ص‌2007)تايلور/

 ( Temporal Lobe.الفص الصدغي )6

‌الاحساسات‌ ‌تسجيل‌وتفسير ‌عن ‌المسؤولة ‌القشرة ‌الدماغ‌ويحتويان‌على ‌في ‌الاربعة ‌الاقسام احد

لية‌السمعية‌واحساسات‌الشم‌والتعرف‌على،‌الاشياء‌،والاماكن‌،‌والاشخاص‌وتذكرها‌ويتدخل‌في‌ا

 .ويحدث‌فيه‌شذوذ‌عند‌الطفل‌التوحدي‌.(‌71-70/ص2007)تايلور/ الكلام‌.

 

 (Occipital Lobe.الفص القذالي )7

احد‌الاقسام‌الاربعة‌للدماغ‌ومسؤول‌بشكل‌اساسي‌عن‌الية‌البصر‌ويحتوي‌على‌القشرة‌المسؤولة‌

  عند‌الطفل‌التوحدي.‌ويحدث‌فيه‌شذوذ‌(‌71-70/ص2007)تايلور/ عن‌تفسير‌الاحساسات‌البصرية‌.

 (Emygdala.اللوزة المخية )8

‌الشعور‌ ‌عن ‌مسوؤلة ‌وهي ‌الدماغ ‌نصفي ‌نصف‌من ‌كل ‌في ‌موجودة ‌تحت‌قشرية ‌صغيرة نوية

بالتهديد‌والشحنات‌العاطفية‌ولها‌علاقة‌بالذاكرة‌العاطفية‌اي‌بمعنى‌تذكر‌الاحداث‌وربطها‌بالعاطفة‌

(L.Jonson/2017 )‌‌.ويكون‌حجمها‌اكبر‌عند‌الطفل‌التوحدي‌‌. 

‌

 (Hippocampus.قرن امون )9

وله‌علاقة‌بالذاكرة‌بدون‌تذكر‌العاطفة‌المرتبطة‌بالحادثة‌اي‌بمعنى‌الذاكرة‌الخالية‌من‌الاحساس‌

بالمشاعر‌اي‌بمعنى‌اقرب‌انك‌ممكن‌تتذكر‌ابن‌عمك‌ولكن‌لا‌تتذكر‌انك‌لا‌تكن‌له‌مشاعر‌محببة‌.‌

‌( L.Jonson/2017)‌.اكبر‌عند‌الطفل‌التوحدي‌‌ويكون‌حجمه
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 (Hox Genes.جينات  وكس )10

‌موروثات‌ ‌مجموعة ‌من ‌النحت‌هي‌جزء ‌جينات ‌جينات‌هوكس‌او ‌ان ‌الى ‌ويكيبيديا ‌موقع اشار

(‌ويكون‌عملها‌الاساسي‌هو‌نحت‌وتوجيه‌نمو‌الخلايا‌في‌المرحلة‌الجنينية‌HOMEOBOXاساسية‌)

مسئولة‌عن‌تكوين‌الجنين‌من‌لحظة‌البدء‌وكونه‌بيضة‌ملقحة‌وهو‌عبارة‌وتمايزها‌اي‌بمعنى‌انها‌

عن‌خلية‌واحدة‌وبعدها‌تعمل‌على‌انقسام‌هذه‌الخلية‌الى‌خلية‌ثانية‌فثالثة‌وهكذا‌مشكلة‌مجموعة‌من‌

الخلايا‌التي‌ستنتظم‌وتكون‌شكل‌جسم‌الجنين‌البشري‌عند‌الانسان‌وتكون‌شكل‌الجنين‌عند‌الحيوان‌

‌وبذلك‌‌المعين‌جنين القطة‌يصبح‌قطة‌وجنين‌الكلب‌يصبح‌كلب‌ولا‌يمكن‌ان‌يصبح‌ببغاء‌مثلا‌

‌والسفلى‌وبقية‌اجزاء‌الجسم‌ تعمل‌جينات‌هوكس‌على‌تشكيل‌اعضاء‌جسم‌الجنين‌واطرافه‌العليا

بانتظام‌وهذه‌العمليات‌لا‌تحدث‌بالصدفة‌او‌العشوائية‌بل‌بانتظام‌وتسلسل‌دقيق‌منتجة‌بذلك‌الشكل‌

‌تكون‌النهائي‌ل ‌احيانا ‌تشوهات‌خلقية ‌الجنين‌وفيه ‌يولد ‌ما ‌فغالبا ‌جينية ‌حدثت‌طفرة ‌واذا لجنين‌،

‌وتكون‌هذه‌الجينات‌مختلفة‌عند‌الطفل‌التوحدي‌.(‌5/9/2023)ويكبيديا/ كبيرة‌فيموت‌الجنين‌.

‌

 (Purkinje celles.خلايا بوركنجي )11

‌العص ‌الخلايا ‌من ‌وهي‌مجموعة ‌ويكيبيديا ‌موقع ‌الى ‌الامتدادات‌استنادا ‌من ‌العديد ‌مع ‌الكبيرة بية

‌بالحركة‌وتطلق‌ناقلا‌عصبيا‌ ‌في‌التحكم ‌اساسيا ‌المخيخ‌تلعب‌دورا ‌في‌قشرة المتفرعة‌وموجودة

‌ ‌يؤدي‌الى‌ظهور‌‌GABAيطلق‌عليه ‌الخلايا ‌فقدان‌هذه ‌وتلف‌او ‌بيوتريك‌( ‌امينو )حمض‌كاما

‌اثناء‌نمو‌الجنين،‌والامهات‌التي‌تدمن على‌الكحول‌يتسببن‌باتلاف‌خلايا‌‌امراض‌عصبية‌معينة

‌الكحول‌الجنينية‌عند‌الاطفال‌. ‌الى‌ بوركنجي‌لانفسهن‌وظهور‌متلازمة ‌نسبة ‌الاسم وسميت‌بهذا

.‌ووجد‌تناقص‌كبير‌‌(7/9/2023)ويكبيديا/.‌1839مكتشفها‌عالم‌التشريح‌التشيكيي‌جان‌بركنجي‌عام‌

‌في‌عددها‌عند‌طفل‌التوحد.

 (Limbic Systemماغ ). النظام الحوفي في الد12

ان‌‌ذكر‌موقع‌اليوم‌السابع‌على‌لسان‌د.عمرو‌شريف‌استاذ‌الجراحة‌بكلية‌الطب‌بجامعة‌عين‌شمس

لجهاز‌الحوفي‌هو‌المسؤول‌عن‌الوظائف‌الانفعالية‌عند‌الانسان‌وله‌سبعة‌وظائف‌هي‌الانفعالات‌ا

،‌المشاعر‌،‌الدوافع‌،‌السلوك‌،‌العدوانية‌،‌الذاكرة‌،‌التعلم‌،‌وتمتد‌الملايين‌من‌الوصلات‌العصبية‌

لوك‌الانسان‌من‌الجهاز‌الحوفي‌من‌قشرة‌النصف‌الايمن‌للمخ‌الى‌مراكز‌المخ‌الغريزي‌لتوجه‌س

حتى‌يكون‌اقل‌استجابة‌للغرائزواكثر‌استفادة‌من‌الخبرات‌الحياتية‌التي‌يتعلمها‌الانسان‌ويتكون‌من‌

عدة‌اجزاء‌وهي‌اللوزة‌المخية‌،‌فرس‌البحر،‌التلفيف‌الحزامي‌)النطاقي(‌،‌المهاد‌وتحت‌المهاد‌،‌

‌ند‌طفل‌التوحد‌..‌وجد‌فيه‌شذوذ‌ع(‌7/9/2023)موقع‌اليوم‌السابعالعقد‌القاعدية‌،‌

ويكتفي‌الباحث‌بهذا‌القدر‌من‌التعاريف‌اللازمة‌لتوضيح‌‌الاجزاء‌الدماغية‌والجهاز‌العصبي‌كون‌

هذه‌الاجزاء‌هي‌التي‌مر‌ذكرها‌في‌موضوع‌الاسباب‌والاعراض‌والتشخيص‌احيانا‌،‌ولكي‌نفهم‌
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‌الكث ‌والتي‌يسال‌عنها ‌الفسيولوجية ‌من‌الناحية ‌يحدث‌اضطراب‌التوحد ير‌من‌اولياء‌الامور‌لماذا

‌في‌مبحث‌ ‌الى‌الاسباب‌الاخرى‌التي‌وضحناها ‌بالاضافة ،‌ ‌ذوي‌اضطراب‌التوحد ‌من للاطفال

‌اسباب‌التوحد‌.

‌

 ب . البحوث والدراسات السابقة :

‌الباحث‌وهي‌ ‌استعرضها ‌التي‌ ‌الاطلاع‌على‌البحوث‌والدراسات‌السابقة دراسة‌موزعة‌‌12بعد

(‌دراسات‌اجنبية‌‌وقد‌طبقت‌على‌مجتمعات‌مختلفة‌عربية‌4)‌‌(‌دراسات‌عربية‌وكذلك‌8على‌)

‌والنتائج‌ ‌والادوات ‌الاهداف ‌حيث ‌من ‌ما ‌نوعا ‌الاطروحة ‌موضوع ‌من ‌تقترب ‌والتي واجنبية،

‌موضوع‌ ‌مع ‌متقاربة ‌تطرقت‌الدراسات‌الى‌جوانب‌مختلفة ‌وقد ‌المستخدمة ‌الاحصائية والوسائل

‌وكذل ‌الاسرية ‌التنشئة ‌تاثير ‌وهو ‌الاسري‌والمجتمعي‌على‌الاطروحة ‌الدور ‌وتبيان ك‌الاجتماعية

‌النفسي‌ ‌والتوافق ‌اللغة ‌بين ‌والعلاقة ‌له ‌اللغوية ‌الحصيلة ‌التوحدي‌وتطور ‌للطفل الجوانب‌النفسية

‌والنشاطات‌التي‌يتم‌تدريب‌الطفل‌عليها‌.

‌التي‌لها‌علاقة‌بمتغيرات‌الدرا‌ ‌الدراسات‌السابقة ‌توصلت‌اليه سة‌يعتبر‌والمعروف‌ان‌متابعة‌ما

‌احيانا‌ ‌تقترب ‌النتائج ‌كانت ‌وقد ‌بحثه ‌مراحل ‌في ‌الباحث ‌عليها ‌يعتمد ‌التي ‌المهمة ‌الدعامات من

وتبتعد‌احيانا‌اخرى‌حسب‌ظروف‌ومعطيات‌كل‌بحث‌في‌وقته‌ولذلك‌الباحث‌اختار‌هذه‌الدراسات‌

عرضا‌‌وكلها‌تخص‌الاطفال‌المصابين‌باضطراب‌التوحد‌وتحاكي‌متغيرات‌الاطروحة‌،‌وفيما‌يلي

‌‌-مركزا‌للدراسات‌مرتبة‌ترتيبا‌تصاعديا‌من‌الاقدم‌الى‌الاحدث‌حسب‌سنوات‌نشرها‌:

‌

  Gold Eteim & Cisor(1992)اولا : دراسة 

‌انشطة‌‌ا داف الدراسة : ‌استخدام ‌خلال ‌من ‌التدريس ‌تاثير ‌مدى ‌معرفة ‌الى ‌تهدف والتي

‌ديناميكية‌تفاعلية‌حركية‌ودرامية‌كالتمثيل‌.

‌المنهج‌التجريبي‌.‌الدراسة :من جية 

 مجتمع وعينة الدراسة :

‌معاقين‌(‌.‌–طبيعيين‌‌–مجموعات‌من‌الاطفال‌)التوحديين‌‌3وكانت‌العينة‌متكونة‌من‌‌

 ا م النتاةج للدراسة :
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‌اللغوي‌‌ ‌الاتصال ‌مهارات ‌بزيادة ‌احصائية ‌دلالة ‌ذات ‌فروق ‌هناك ‌ان ‌الدراسة ‌نتائج وبينت

‌الدرامية‌. ‌النشاطات‌التفاعلية ‌فان‌ والاجتماعي‌لهؤلاء‌الاطفال‌بعد‌ممارسة‌هذه ولكن‌بشكل‌عام

‌هذا‌يتناسب‌مع‌الخط‌العام‌للدراسات‌السابقة‌جميعا‌.

‌‌علاقة الاطروحة الحالية ب ذه الدراسة ‌للتدريس‌: ‌الايجابي ‌الاثر ‌على ‌الدراستان اتفقت

‌لخلق‌ ‌الاساسية ‌الحياة ‌التي‌تحاكي‌امور ‌)السيكودراما( ‌الادوارالتي‌تشابه والتدريب‌المتمثل‌باداء

‌من‌حيث‌عدم‌ ‌ ‌السابقة‌عن‌الحالية ‌واختلفت‌الدراسة ‌طفل‌التوحد تفاعل‌اجتماعي‌وتواصلي‌عند

‌ر‌ترجيحا‌في‌البيئة‌التي‌تم‌عمل‌الدراسة‌فيها‌.‌وجود‌مقياس‌يوضح‌اسباب‌الاصابة‌الاكث

‌

  (2003)(  /  Lweisتانيا : دراسة لويس )  

بعنوان ) العلاقة بين اللغة والنشاطات الحركية  بين الاطفال ذي اضطراب  

 طيف التوحد (  

‌والنشاطات‌‌ا داف الدراسة: ‌اللغة ‌بين ‌الارتباطية ‌العلاقة ‌وبحث ‌معرفة ‌الى ‌الدراسة تهدف

‌الحركية‌كممارسة‌الرياضة‌والالعاب‌الديناميكية‌التي‌تتطلب‌الحركة‌والتفكير‌لدى‌اطفال‌التوحد‌.

 من جية الدراسة :

‌التي‌‌ ‌الباحث‌اسلوب‌المنهج‌التحليلي‌وذلك‌بعد‌جمع‌والاطلاع‌على‌البحوث‌السابقة ‌استخدم وقد

‌تتعلق‌بنفس‌الموضوع‌والاستفادة‌من‌بياناتها‌ومعطياتها‌

‌اطفال‌توحديين‌بمرحلة‌الطفولة‌المتاخرة:‌‌نة الدراسةمجتمع عي

 ا م النتاةج المستخلصة من الدراسة :

‌والنشاط‌‌ ‌اللغة ‌بين ‌فيما ‌تماما ‌واضحة ‌ليست ‌ولكنها ‌ما ‌علاقة ‌هناك ‌ان ‌الدراسة ‌نتائج وبينت

‌ان‌ ‌هو ‌العلاقة ‌هذه ‌يدلل‌على‌وجود ‌لكن‌ما الرياضي‌الحركي‌واللعب‌لدى‌الاطفال‌التوحديين‌،

‌والالعاب‌ ‌والرياضة ‌الحركي ‌النشاط ‌وممارسة ‌اللغة ‌تطور ‌بين ‌المشتركة ‌بعض‌العوامل هناك

‌متبادلة‌ ‌استجابة ‌مثيراو ‌او ‌حافز ‌يدلان‌على‌وجود ‌ان‌كليهما ‌العوامل‌هو ‌هذه ‌ومن‌اهم المختلفة

‌متبادلا‌ ‌معينا ‌ارتباطا ‌بينهما ‌ان ‌توضح ‌ما ‌بطريقة ‌الشيء ‌هذا ‌عن ‌يعبران ‌كليهما ‌ان ‌اي بينهما

‌يكون‌يعبر‌عنه‌بواسطة‌دمية‌مثلا‌او‌ ‌النشاط‌الحركي‌الرياضي‌والذي‌قد وبالتالي‌يمكن‌استخدام

 بواسطة‌اشارة‌او‌ايماءة‌او‌حركة‌او‌رموز‌معينة‌في‌تحفيز‌الطفل‌لغرض‌تعليمه‌.‌
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‌‌علاقة الاطروحة الحالية ب ذه الدراسة ‌للتدريب‌: ‌الايجابي ‌الاثر ‌على ‌الدراستان اتفقت

‌تنتج‌تفاعل‌اجتماعي‌وتواصلي‌عند‌طفل‌‌المتمثل‌باداء نشاطات‌حركية‌بدنية‌لخلق‌علاقة‌تبادلية

التوحد‌،‌وابتعدت‌الدراسة‌السابقة‌عن‌الحالية‌‌من‌حيث‌عدم‌توضيحها‌لاسباب‌الاصابة‌عبر‌تحليل‌

‌البيانات‌احصائيا‌.‌ولكن‌بشكل‌عام‌فان‌هذا‌يتناسب‌مع‌الخط‌العام‌للدراسات‌السابقة‌جميعا‌.

‌بين‌تطور‌اللغة‌وهو‌م‌ ‌يتماشى‌مع‌الخط‌العام‌للاطروحة‌المتمثل‌بدراسة‌العلاقة‌الارتباطية‌ما ا

‌الاجتماعي‌ ‌مستواهم ‌من ‌وتحسن ‌تطور ‌وبالتالي ‌التوحد ‌لاطفال ‌المختلفة ‌النشاطات وممارسة

‌وتوافقهم‌النفسي‌.

 (2004دراسة العتمان )‌تالتا :

بعنوان ) واقع خدمات التربية الخاصة للتلاميذ ذوي التوحد في المملكة  

 العربية السعودية  (

 ا داف الدراسة :

الهدف‌من‌الدراسة‌هو‌تحديد‌واقع‌رعاية‌اطفال‌التوحد،‌وتقديم‌الخدمات‌الاساسية‌التي‌تساعدهم‌‌

لية‌من‌جانب‌وجهة‌نظر‌معلمي‌على‌تعلم‌المهارات‌الحياتية‌المهمة‌والمقدمة‌لهم‌من‌المعاهد‌التاهي

‌التربية‌الخاصة‌واولياء‌امور‌الاطفال‌التوحديين‌.

‌استخدم‌الباحث‌المنهج‌التجريبي: من جية الدراسة  

 مجتمع وعينة الدراسة :

‌البحث‌تتكون‌من‌‌ ‌كانت‌عينة ‌من‌اولياء‌امور‌الاطفال‌التوحديين‌والمعلمين‌من‌‌55وقد شخصا

‌ين‌ببرامج‌التوحد‌في‌‌المملكة‌.معلمي‌التربية‌الخاصة‌العامل

 :ا م النتاةج المستخلصة من الدراسة 

‌التركيز‌‌ ‌الى‌اهمية ‌النتائج‌التي‌ظهرت‌في‌الدراسة ‌اشار‌المستجيبين‌والمعلمون‌‌ضمن‌اهم وقد

‌تشمل‌ ‌متنوعة ‌برامج ‌عن‌طريق‌استخدام ‌والتعليم ‌التدخل على‌مهارات‌التواصل‌وتحسين‌طرق

ي‌هي‌الجوانب‌النفسية‌والترفيهية‌مثل‌البرامج‌المنهجية‌التعليمية‌والدروس‌اضافة‌الى‌اللعب‌التعليم

افضل‌الطرق‌للتدخل‌المبكر‌لغرض‌تعديل‌سلوك‌الطفل‌التوحدي‌وتنمية‌المستوى‌اللغوي‌للطفل‌

‌وتواصله‌مع‌الاخرين‌.‌

‌
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‌:‌علاقة الاطروحة الحالية ب ذه الدراسة

تقترب‌الدراستان‌من‌جانب‌الكشف‌عن‌واقع‌الرعاية‌والخدمة‌التي‌يقدمها‌المجتمع‌عبر‌المراكز‌‌

‌ ‌السابقة‌عن‌الحالية‌‌التي‌تخدم‌هذه ‌وابتعدت‌الدراسة ‌الخدمات‌، الشريحة‌وركزت‌على‌تنوع‌هذه

‌بشكل‌واضح‌يغطي‌الموضوع‌ ‌للمعالجات‌التي‌تنتج‌اسباب‌حدوث‌التوحد من‌حيث‌عدم‌تطرقها

‌وكان‌سرد‌عام‌فقط‌‌.

‌الذي‌  ‌الخدمات‌التاهيلية ‌ونوعية ‌جانب‌الدور ‌من ‌للاطروحة ‌العام ‌التوجه ‌بموضوع ‌يرتبط وهو

يقدمه‌المجتمع‌والاسرة‌لتاهيل‌اطفال‌التوحد‌وهو‌ما‌نطلق‌عليه‌اصطلاحا‌بدور‌التنشئة‌الاجتماعية‌

‌والاسرية.‌‌‌ولكن‌بشكل‌عام‌فان‌هذا‌يتناسب‌مع‌الخط‌العام‌للدراسات‌السابقة‌جميعا‌.

‌

  ( بعنوان2005دراسة محمد احمد خطاب ) -رابعا :

ضطرابات السلوكية لدى )فاعلية برنامج علاجي باللعب لخفض بعض الا

 اطفال التوحد ( .

تقييم‌فاعلية‌برنامج‌باللعب‌يساعد‌على‌خفض‌بعض‌الاضطرابات‌السلوكية‌: ا داف الدراسة 

‌عن‌طريق‌ممارسة‌نشاطات‌والعاب‌بدنية‌.

‌طفل‌مقسمين‌الى‌مجموعتين‌)تجريبية‌وضابطة(.‌30: مجتمع وعينة الدراسة 

‌المنهج‌التجريبي‌.استخدم‌الباحث‌‌:من جية الدراسة 

‌برنامج‌الحزمة‌الاحصائية‌.‌:الوساةل الاحصاةية المستخدمة

طفل‌يمثلون‌العينة‌التجريبية‌‌15طفل‌الى‌مجموعتين‌متساوية‌‌30وقد‌تم‌تقسيم‌العينة‌المتكونة‌من‌

‌من‌‌15و ‌الضابطة‌وكانت‌اعمارهم ‌‌‌13–‌10طفل‌يمثلون‌العينة ‌البرنامج‌لمدة ‌واستمر ‌6سنة

‌جلسات‌اسبوعيا‌‌4اشهر‌بواقع

 ا م النتاةج المستخلصة من الدراسة : 

‌وكانت‌اهم‌النتائج‌ما‌يلي‌:‌

‌من‌حيث‌‌أ. ‌التجريبية ‌المجموعة ‌لصالح ‌احصائية ‌البرنامج‌ظهرت‌فروق‌ذات‌دلالة ‌تطبيق بعد

‌خفض‌درجة‌الاضطرابات‌السلوكية‌.
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في‌كل‌الحالات‌من‌حيث‌‌افراد‌المجموعة‌الضابطة‌لم‌تظهر‌عليهم‌فروق‌ذات‌دلالة‌احصائيةب .

‌الاضطرابات‌السلوكية‌.

افراد‌المجموعة‌التجريبية‌ظهرت‌لديهم‌فروق‌ذات‌دلالة‌احصائية‌قبل‌تطبيق‌البرنامج‌وبعده‌ج .

‌لصالح‌القياس‌البعدي‌من‌حيث‌خفض‌حدة‌الاضطرابات‌السلوكية‌.‌

‌‌:‌علاقة الاطروحة الحالية ب ذه الدراسة

ر‌الايجابي‌للبرامج‌التدريبية‌الذي‌يبذل‌فيه‌الطفل‌نشاطات‌حركية‌تقترب‌الدراستان‌من‌فكرة‌الاث

بدنية‌لخلق‌‌نوع‌من‌التحسن‌والتفاعل‌الاجتماعي‌والتواصلي‌عند‌طفل‌التوحد‌واحداث‌تناقص‌في‌

‌للاصابة‌ ‌المؤدية ‌الاسباب ‌مجموعة ‌الى ‌الدراسة ‌تتطرق ‌ولم ،‌ ‌ ‌مقبولة ‌الغير بعض‌السلوكيات

‌حا ‌على ‌والمؤثرة ‌مع‌بالاضطراب ‌العام ‌المبدا ‌حيث ‌من ‌تتفق ‌اذن .‌ ‌مفصل ‌بشكل ‌الطفل لة

‌اليه‌ ‌يسعى ‌ما ‌وهو ‌التوحد ‌اطفال ‌على ‌وتاثيرها ‌التدريبية ‌للبرامج ‌الايجابية ‌بالفاعلية الاطروحة

‌الباحث‌في‌اطروحته‌.

 

 (2005دراسة احمد صادق الخميس ) -خامسا :

 انشطة‌تنمية‌التواصل‌الاجتماعي‌تهدف‌الى‌التعرف‌على‌مدى‌فاعلية‌برنامج: ا داف الدراسة 

‌بواسطة‌ ‌التعليم ‌تستعرض‌فكرة ‌تاهيلية ‌برامج ‌استخدام ‌عبر ‌التوحد ‌اللغوي‌لاطفال ‌النمو ومقدار

‌الالعاب‌الرياضية‌الجماعية‌.

 :مجتمع وعينة الدراسة 

‌سنة‌.‌‌11–‌9اطفال‌مصابين‌بتوحد‌كلاسيكي‌بسيط‌ما‌بين‌عمر‌‌3وكانت‌العينة‌متكونة‌من‌‌

 :نتاةج المستخلصة من الدراسةا م ال

‌تطبيق‌البرنامج‌هو‌حصول‌تحسن‌طفيف‌في‌تعبير‌الطفل‌التوحدي‌عن‌نفسه‌ وكانت‌النتائج‌بعد

وتحسن‌في‌مستوى‌اللغة‌بشكل‌بسيط‌وامكانية‌فهمه‌للتعليمات‌الخاصة‌باللعبة‌الرياضية‌التي‌تعطى‌

‌بين ‌الاجتماعي ‌والتفاعل ‌التعاون ‌من ‌جو ‌حدوث ‌الى ‌بالاضافة ‌واقرانهم‌‌له ‌التوحديين الاطفال

العاديين‌.‌ومن‌جهة‌اخرى‌هناك‌اتفاق‌مع‌رؤية‌الباحث‌بوجود‌العلاقة‌الطردية‌بين‌نمو‌اللغة‌اذا‌

‌استخدمت‌برامج‌ونشاطات‌جماعية‌وبيئية‌واشراك‌الطفل‌ودمجه‌مع‌الاخرين‌من‌الاقران‌.

‌

‌
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 : ‌علاقة الاطروحة الحالية ب ذه الدراسة

‌ف ‌الدراستان ‌الاثر‌تتوافق ‌تعطي ‌التي ‌الجماعية ‌للالعاب ‌التاهيلية ‌البرامج ‌استخدام ‌موضوع ي

الايجابي‌الذي‌يخلق‌‌نوع‌من‌التطور‌والتفاعل‌الاجتماعي‌والتواصلي‌للطفل‌ونمو‌القدرات‌اللغوية‌

له‌،‌ولم‌تتطرق‌الدراسة‌الى‌تاثير‌الطبقة‌والحالة‌المعاشية‌للاسرة‌على‌الجانب‌النفسي‌والتي‌تؤثر‌

 لة‌الطفل‌وتطور‌حصيلته‌اللغوية.‌‌على‌حا

 ( بعنوان2005دراسة سامر الحساني ) -سادسا :

)مدى فاعلية امداد الطفل التوحدي بالخيارات في الالعاب لتقليل السلوكيات  

 المضطربة وتشجيع التفاعل وزيادة م ارات اللغة لدى الاطفال التوحديين ( 

 :ا داف الدراسة 

‌من‌السلوكيات‌المضطربة‌لدى‌الطفل‌التوحدي‌وزيادة‌تفاعله‌الاجتماعي‌الدراسة‌تهدف‌الى‌التقليل‌

‌وكان‌المنهج‌التجريبي‌هو‌الذي‌استخدمه‌الباحث: من جية الدراسة 

 :مجتمع وعينة الدراسة 

اطفال‌توحديين‌‌3وقسم‌العينة‌الى‌مجموعتين‌تجريبية‌وضابطة‌وكانت‌العينة‌التجربيبة‌متكونة‌من‌

ونقص‌في‌مستوى‌النمو‌اللغوي‌واللعب‌التفاعلي‌وتم‌اتاحة‌الفرصة‌للاطفال‌‌لديهم‌مشكلات‌سلوكية

‌التفاعل‌الاجتماعي‌ومهارات‌اللغة‌وفي‌ ‌للتدخل‌لتنمية ‌في‌محاولة لاختيار‌الالعاب‌التي‌يرغبونها

اطفال‌توحديين‌تركوا‌بدون‌تدخل‌ولم‌تترك‌لهم‌‌3المقابل‌توجد‌مجموعة‌ضابطة‌ايضا‌تتكون‌من‌

‌العابهم‌وقام‌المعلمين‌بتحديد‌الالعاب‌لهم‌.فرصة‌اختيار‌

 :ا م النتاةج المستخلصة من الدراسة 

‌اثر‌ايجابي‌على‌التقليل‌من‌السلوك‌‌ ‌له ‌ان‌اعطاء‌الاطفال‌فرصة‌لاختيار‌العابهم وكانت‌النتيجة

‌المضطرب‌للطفل‌التوحدي‌وايضا‌يحسن‌من‌مهارات‌اللغة‌.

في‌اختيار‌بعض‌الالعاب‌يحسن‌من‌التوافق‌النفسي‌له‌‌وهو‌ما‌يشير‌الى‌ان‌اعطاء‌الحرية‌للطفل‌

‌الاسرية‌ ‌والتربية ً‌في‌موضوع‌التنشئة ‌يدخل‌ضمنا ‌الاجراء ‌مطالب‌الاطروحة‌لان‌هذا ‌احد وهو

‌الصحيحة‌والتي‌تعطي‌نتائج‌ايجابية‌مستقبلا‌.

‌

‌
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‌:‌‌علاقة الاطروحة الحالية ب ذه الدراسة

عطاء‌الطفل‌الحرية‌في‌بعض‌الخيارات‌التي‌يرغب‌بها‌تتوافق‌الدراستان‌على‌الاثار‌الايجابية‌لا

فهو‌يساعد‌على‌تحسن‌واستقرار‌التوافق‌النفسي‌له‌،‌كما‌ان‌استخدام‌البرامج‌التاهيلية‌التي‌تعطي‌

الاثر‌الايجابي‌والذي‌يساهم‌بشكل‌ما‌على‌خلق‌‌نوع‌من‌التطور‌والتفاعل‌الاجتماعي‌والتواصلي‌

الى‌تاثير‌الطبقة‌الاجتماعية‌والحالة‌المعاشية‌للاسرة‌والتي‌تؤثر‌‌للطفل‌،‌ولكن‌لم‌تتطرق‌الدراسة

‌اسباب‌ ‌احصائي‌عن ‌تفصيلي‌او ‌تتطرق‌بشكل ‌لم ‌كما ‌اللغوية ‌وتطور‌حصيلته ‌الطفل على‌حالة

‌حدوث‌الاضطراب‌الذهني‌‌‌.

‌

 ( بعنوان2005)   Warreyin et alدراسة  -سابعا :

لتفاعلية مع اطفال التوحد عل  )تاتير التدخل المبكر من خلال المشاركة ا 

 الجوانب النفسية وتنمية اللغة ( 

الهدف‌من‌الدراسة‌هو‌الكشف‌عن‌اثر‌التدخل‌المبكر‌عن‌طريق‌المشاركة‌: ا داف الدراسة 

 التفاعلية‌مع‌الام‌.

‌استخدم‌الباحث‌المنهج‌التجريبي: من جية الدراسة 

 :عينة الدراسة 

استخدام‌الباحث‌مجموعتين‌‌متجانسة‌من‌حيث‌العمر‌ومعدل‌الذكاء‌من‌اطفال‌التوحد‌حيث‌بلغ‌عدد‌

سنوات‌وسمح‌للاطفال‌باللعب‌والتفاعل‌مع‌‌‌6–‌3طفل‌وباعمار‌من‌‌20العينة‌في‌المجموعتين‌

‌امهاتهم‌وتمت‌مقارنة‌اسلوب‌المشاركة‌التفاعلية‌للام‌مع‌طفلها‌في‌اللعب‌ومقدار‌تفاعله.

 :النتاةج المستخلصة من الدراسة  ا م

وبمقارنة‌النتائج‌اظهرت‌المجموعة‌الاولى‌والتي‌قامت‌الام‌بمشاركة‌طفلها‌اللعب‌قدرة‌الطفل‌على‌‌

‌التقليد‌وكان‌التفاعل‌الاجتماعي‌والاثر‌النفسي‌للمجموعة‌الاولى‌افضل‌.

‌حالات‌‌ ‌مع ‌المبكر ‌التدخل ‌ان ‌يؤكد ‌والذي ‌الدراسة ‌الغرض‌من ‌على ‌تاكيدا ‌النتائج ‌هذه وتعتبر

التوحد‌ودور‌التنشئة‌الاسرية‌المتمثل‌بدور‌الام‌يطور‌من‌مسار‌الحالة‌النفسية‌والاجتماعية‌بالاتجاه‌

‌الايجابي‌للطفل‌التوحدي‌وهو‌يتفق‌مع‌اهداف‌الاطروحة‌.‌
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‌الاثار‌‌:‌ب ذه الدراسةعلاقة الاطروحة الحالية  ‌على ‌الدراستان ‌بين ‌تقارب ‌يوجد مبدئيا

‌،‌ ‌الايجابي ‌النفسي ‌الاستقرار ‌من ‌نوع ‌يخلق ‌الذي ‌التوحد ‌لطفل ‌المبكر ‌التدخل ‌لبرامج الايجابية

خصوصا‌مع‌مشاركة‌الام‌التي‌تعتبر‌المعلم‌الاول‌في‌اكتساب‌الطفل‌السلوك‌واللغة‌،‌ولم‌تتطرق‌

‌ ‌توضيح ‌الى ‌هو‌الدراسة ‌وهذا ‌اللغة ‌ونمو ‌والاسباب ‌الاجتماعية ‌الحالة ‌بين ‌الارتباطية العلاقة

‌الاختلاف‌بين‌الدراسة‌الحالية‌والسابقة‌‌.

   Leaf , Justin et al /(2009)فيما يخص دراسة  -تامنا :

بعنوان )زيادة الم ارات والسلوك الاجتماعي الايجابي لتلاتة اطفال مصابين 

 لال مشاركة الاقران( .بالاضطراب التوحدي من خ

 :ا داف الدراسة 

‌تقوية‌ ‌تتضمن ‌اجتماعية ‌لانشطة ‌الايجابي ‌التعزيز ‌على ‌يقوم ‌برنامج ‌تقديم ‌الدراسة ‌من الهدف

‌المبادأة‌ ‌على ‌توحديين‌عن‌طريق‌تحريضهم ‌اطفال ‌الاجتماعي‌لثلاثة ‌والتفاعل مهارات‌الاتصال

استخدام‌المشاركة‌وتعزيزها‌بالطرق‌الاعتيادية‌الاجتماعية‌والمهارة‌اللغوية‌والمهارات‌الانفعالية‌ب

‌التفاعل‌ ‌خلال ‌من ‌صداقات ‌تكوين ‌لاجل ‌الاخرين ‌مع ‌ومشاركتها ‌باللعب ‌المبادأة ‌الى بالاضافة

‌الطبيعي‌مع‌الاقران‌من‌الاطفال‌العاديين‌.

‌.المنهج‌التجريبي‌‌:من جية الدراسة 

 :مجتمع وعينة الدراسة 

‌–‌5اطفال‌مصابين‌باضطراب‌التوحد‌يتراوح‌اعمارهم‌ما‌بين‌‌3وكانت‌عينة‌الدراسة‌تتكون‌من‌

اطفال‌عاديين‌في‌‌3حسب‌مقياس‌وكسلر‌بالاضافة‌الى‌‌‌83–‌55سنوات‌ومعامل‌ذكائهم‌بين‌‌7

‌مرحلة‌رياض‌الاطفال‌.

 :ابرز نتاةج الدراسة 

‌العاد‌ ‌الاقران ‌بخصوص‌مشاركة ‌ايجابية ‌باللعب‌وتكوين‌صداقات‌وكانت‌النتائج ‌المبادأة ‌في يين

‌بالنسبة‌ ‌الايجابية ‌التغيرات ‌كبير ‌بشكل ‌ولوحظ ‌اللغوية ‌المهارات ‌وتحسن ‌المشترك ‌اللعب اثناء

‌لهدف‌ ‌العام ‌السياق ‌مع ‌يتفق ‌وهذا .‌ ‌التوحديين ‌لدى‌الاطفال ‌فعاليتها ‌يوضح ‌مما ‌الرفاق لجماعة

لاختلاط‌مع‌الاقران‌ودمجهم‌مع‌الاخرين‌في‌الاطروحة‌بتوضيح‌دور‌المجتمع‌والبيئة‌والاسرة‌وا

‌للطفل‌ ‌النفسية ‌الجوانب ‌تحسين ‌الى ‌تؤدي ‌التي ‌التفاعلية ‌والمشاركة ‌واللغة ‌المبادرة ‌وتقوية تنمية

‌التوحدي‌والتي‌يطلق‌عليها‌اصطلاحا‌بالتنشئة‌الاجتماعية‌والاسرية.
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‌اتفاق‌‌وتقارب‌بين‌‌: ‌علاقة الاطروحة الحالية ب ذه الدراسة ‌يخص‌يوجد الدراستان‌فيما

‌المبادأة‌ ‌طريق ‌عن ‌الاقران ‌مع ‌والمشاركة ‌الاختلاط ‌خلال ‌من ‌الاجتماعي ‌والتفاعل ‌اللغة تقوية

‌تتطرق‌الدراسة‌الى‌توضيح‌ ‌ولكن‌لم ‌على‌الجانب‌النفسي‌، ‌يؤثر‌ايجابيا واللعب‌المشترك‌‌وهذا

‌اسباب‌الاصابة‌والعوامل‌المؤثرة‌على‌الام‌الحامل‌.

‌

  ( بعنوان2016ميرفت محمد )دراسة  -تاسعا :

)فاعلية برنامج تدريبي مقترح قاةم عل  انشطة اللعب الجماعي في تنمية 

 الم ارات الاجتماعية لدى الاطفال ذوي التوحد في امارة ابو ظبي (

 :ا داف الدراسة 

 انشطة‌هدفت‌الدراسة‌الى‌التعرف‌على‌فاعلية‌البرنامج‌التدريبي‌الذي‌اقترحته‌الباحثة‌والقائم‌على‌

الالعاب‌الجماعية‌للاطفال‌التوحديين‌لغرض‌تنمية‌مهاراتهم‌وتفاعلاتهم‌التواصلية‌والاجتماعية‌مع‌

‌الاخرين‌.

استخدمت‌الباحثة‌برنامج‌اعدته‌لانشطة‌اللعب‌الجماعي‌بالاضافة‌الى‌قائمة‌تقدير‌وقياس‌التفاعلات‌

‌ات‌الاولية.الاجتماعية‌الناتجة‌من‌الاطفال‌التوحديين‌مع‌استمارة‌البيان

‌سنوات‌.‌‌9–‌7اربعة‌اطفال‌توحديين‌بعمر‌من‌: مجتمع وعينة الدراسة 

 :ا م النتاةج المستخلصة من الدراسة 

‌التدريبي‌المقترح‌‌ ‌للبرنامج ‌الايجابية ‌الفاعلية ‌تبين ‌احصائية ‌فروق‌ذات‌دلالة ‌توجد ‌انه ‌تبين وقد

للاطفال‌.‌وهذا‌يتفق‌مع‌اهداف‌الاطروحة‌من‌جانب‌تطور‌النمو‌اللغوي‌المقترن‌باستخدام‌انشطة‌

‌تفاعلية‌اجتماعية‌وبيئية‌.

‌‌علاقة الاطروحة الحالية ب ذه الدراسة ‌ ‌الدراس: ‌ ‌المهارات‌تتفق ‌يخص‌تقوية ‌فيما تان

‌احصائية‌ ‌ذات‌دلالة ‌فروق ‌حيث‌ظهرلديها ‌الباحثة ‌استخدمته ‌التي ‌البرنامج ‌باستخدام الاجتماعية

‌الباحثة‌تاثيرات‌المحيط ‌تاخذ ‌البرنامج‌المقترح‌ولم على‌النمو‌ بمستوى‌النمو‌اللغوي‌بعد‌استخدام

‌ال ‌في ‌مفصل ‌بشكل ‌الاصابة ‌اسباب ‌الى ‌تتطرق ‌ولم ‌هو‌اللغوي ‌وهذا ،‌ ‌بها ‌العمل ‌تم ‌الى بيئة

‌الاختلاف‌بين‌الدراسة‌الحالية‌والسابقة‌‌.

 ( بعنوان2017دراسة فتحية محمد محفوظ باحشوان ) -عاشرا:
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المشكلات والاحتياجات التي تواجه اسر اطفال التوحد ودور التنشةة 

الاجتماعية والمؤسسات في مواج ت ا : )دراسة عل  عينة من الاسر في 

 المكلا (.‌مدينة

 :ا داف الدراسة 

الهدف‌من‌الدراسة‌هو‌التعرف‌على‌المشكلات‌والاحتياجات‌التي‌تواجه‌الاطفال‌التوحديين‌واسرهم‌

‌من‌ ‌كان ‌سواء ‌الاسر ‌لهذه ‌والمؤسسات‌والجهات‌الداعمة ‌الاجتماعية ‌التنشئة والتعرف‌على‌دور

‌الناحية‌التاهيلية‌او‌المادية‌‌.

 :من جية الدراسة 

‌الدراسة‌منهج‌المسح‌بالعينة‌لدراسة‌المجتمع‌.استخدمت‌

 :مجتمع وعينة الدراسة 

‌‌ ‌اشتملت‌على ‌حيث‌‌80حيث ،‌ ‌وضواحيها ‌المكلا ‌مدينة ‌في ‌التوحديين ‌الاطفال ‌اسر ‌من اسرة

‌الاطفال‌التوحديين‌ ‌المشكلات‌والاحتياجات‌التي‌تواجه ‌للتعرف‌على‌هذه ‌الاستبانة استخدمت‌اداة

‌وكذلك‌المؤسسات‌التي‌تتعامل‌معهم‌وهل‌توجد‌جهات‌داعمة‌لهم‌.واسرهم‌،‌ودور‌التربية‌

 :ا م النتاةج المستخلصة من الدراسة 

 توصلت‌هذه‌الدراسة‌الى‌مجموعة‌من‌النتائج‌اهمها‌عدم‌وجود‌توعية‌لدى‌المجتمع‌عن‌مرض‌

ل‌التوحد‌،‌تواجه‌اسر‌التوحديين‌صعوبة‌التعامل‌مع‌الطفل‌التوحدي‌،‌وعدم‌وجود‌مصادر‌تموي

‌الامكانيات‌والتجهيزات‌والمعدات‌ ‌لا‌تتوفر‌فيها ‌توجد‌مراكز‌الا‌انها ‌ايضا لاسر‌اطفال‌التوحد‌،

‌في‌التشريعات‌الخاصة‌بكفالة‌ اللازمة‌لخدمة‌اطفال‌التوحد‌وتاهيلهم‌اضافة‌الى‌ان‌هناك‌قصورا

‌ ‌من‌جانب‌دور‌الرعاية ‌للاطروحة ‌الخط‌العام ‌يتوافق‌مع ‌وهذا .‌ ‌التوحد ‌اطفال الاسرية‌ورعاية

‌والمجتمعية‌لخدمة‌اطفال‌التوحد‌.

‌:‌علاقة الاطروحة الحالية ب ذه الدراسة

تتفق‌‌الدراستان‌في‌اغلب‌الجوانب‌النفسية‌والنمو‌اللغوي‌والمشاكل‌المجتمعية‌في‌البيئة‌التي‌تم‌‌

‌دراسة‌ ‌مجتمع ‌بين ‌التوحد ‌لاطفال ‌المقدمة ‌الخدمات ‌نوع ‌كبيرفي ‌تقارب ‌وهناك ‌فيها العمل

‌تتطرق‌الى‌اسباب‌الاصابة‌عن‌طريق‌التحليل‌2017ان)باحشو ‌ولم .‌ ‌الحالية ‌العينة ‌مع‌مجتمع )

الاحصائي‌وانما‌اكتفت‌بالسرد‌العام‌‌في‌البيئة‌الى‌تم‌العمل‌بها‌،‌وهذا‌هو‌الاختلاف‌بين‌الدراسة‌

‌الحالية‌والسابقة‌‌.
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 ( بعنوان2019دراسة نورة بنت سالم بن عاةض القحطاني ) -احدى عشر:

المشكلات التي تواجه اسر اطفال التوحد ودورم نة الخدمة الاجتماعية 

 واساليب التنشةة في مواج ت ا . 

 :ا داف الدراسة 

تهدف‌هذه‌الدراسة‌الى‌تحديد‌المشكلات‌التي‌تواجه‌اسر‌الاطفال‌التوحديين‌ودور‌التنشئة‌الاسرية‌

واجهة‌هذه‌التحديات‌والمشاكل‌.‌وينبثق‌والاجتماعية‌والخدمة‌التي‌يقدمها‌المجتمع‌والاجتماعيين‌لم

من‌هذا‌الهدف‌الرئيسي‌مجموعة‌من‌الاهداف‌الفرعية‌وتتمثل‌في‌تحديد‌اهم‌المشكلات‌التي‌تواجه‌

‌اهم‌ ‌مواجهة ‌في ‌الاجتماعية ‌والخدمة ‌الاسرية ‌التنشئة ‌كلا‌من ‌دور ‌وتحديد ،‌ ‌التوحد ‌اطفال اسر

وتحديد‌مدى‌رضا‌اسر‌اطفال‌التوحد‌عن‌‌مشكلات‌اسر‌اطفال‌التوحد‌من‌وجهة‌نظر‌هذه‌الاسر،

‌دور‌الخدمة‌التي‌يقدمها‌المجتمع‌لهم‌.

 منهج‌المسح‌الاجتماعي‌الشامل. استخدمت‌الباحثة: من جية الدراسة 

 :مجتمع وعينة الدراسة 

‌ ‌التوحديين ‌الاطفال ‌اسر ‌لاستمارات ‌الكلي ‌العدد ‌الكلي‌‌306بلغ ‌العدد ‌كان ‌بينما ،‌ استمارة

‌استمارة.‌30بيان‌للاخصائيين‌الاجتماعيين‌لاستمارات‌الاست

 :ا م نتاةج الدراسة 

واظهرت‌نتائج‌الدراسة‌ان‌افراد‌مجتمع‌الدراسة‌من‌اسر‌اطفال‌التوحد‌يوافقون‌على‌المشكلات‌‌

‌التي‌تواجههم‌بدرجة‌)غالبا(‌وذلك‌بشكل‌عام‌.‌

‌-هذا‌وقد‌جاء‌ترتيب‌هذه‌المشكلات‌على‌النحو‌التالي‌:

لمتعلقة‌بمستقبل‌الطفل‌التوحدي‌في‌المرتبة‌الاولى‌،‌تلتها‌الصعوبات‌المالية‌في‌جاءت‌الصعوبات‌ا

‌في‌ ‌وغموضها ‌الاعاقة ‌بنقص‌المعلومات‌وطبيعة ‌المتعلقة ‌جاءت‌الصعوبات ‌ثم ،‌ ‌الثانية المرتبة

‌،‌ ‌الرابعة ‌بالمرتبة ‌التوحدي ‌الطفل ‌بسلوكيات ‌المتعلقة ‌الصعوبات ‌وجاءت ،‌ ‌الثالثة المرتبة

‌الطفل‌التوحدي‌في‌المرتبة‌والصعوبات‌ا لمتعلقة‌بطبيعة‌العلاقة‌بين‌مانح‌الرعاية‌الاسرية‌واخوة

الخامسة‌،‌والصعوبات‌المتعلقة‌بين‌مانح‌الرعاية‌الاسرية‌وشريك‌الحياة‌بالمرتبة‌السادسة‌،‌واخيرا‌

طبيعة‌جاءت‌عدم‌موافقة‌افراد‌عينة‌الدراسة‌من‌اسر‌الاطفال‌التوحديين‌على‌الصعوبات‌المتعلقة‌‌ب

‌يتماشى‌مع‌ ‌وهذا ،‌ ‌والاخيرة ‌السابعة ‌في‌المرتبة ‌العمل ‌وجهة ‌الاسرية ‌الرعاية ‌بين‌مانح العلاقة

‌وتشخيصها‌ ‌واسرته ‌التوحدي ‌الطفل ‌تواجه ‌التي ‌المشاكل ‌معرفة ‌في ‌للاطروحة ‌العام السياق

‌ومواجهتها‌ومعرفة‌تاثيرها‌على‌الطفل‌التوحدي‌.
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‌:‌علاقة الاطروحة الحالية ب ذه الدراسة

‌الاجتماعية‌والاسرية‌‌‌ ‌مشكلات‌التنشئة ‌الدراستان‌في‌موضوع‌مواجهة هناك‌تقارب‌كبير‌بين‌

‌)نورة‌ ‌وابتعدت‌دراسة ‌الاسر، ‌المشاكل‌التي‌تواجه ‌هذه ‌لمواجهة ‌المجتمع والخدمات‌التي‌يقدمها

‌يتعلق‌بواقع‌تشخيص‌واسباب‌الاصابة‌ولم‌يتم‌حصر‌الاسباب‌عن‌طريق‌2019القحطاني‌ (‌فيما

‌،‌ال ‌البيئة‌التي‌تم‌العمل‌بها ‌بدون‌تحديد ‌اكتفت‌بالتطرق‌البسيط‌والعام‌لها تحليل‌الاحصائي‌وانما

‌وهذا‌هو‌الاختلاف‌بين‌الدراسة‌الحالية‌والسابقة‌‌.

‌

 ( بعنوان2019دراسة احمد محمد احمد عبد الغني ) -اتنا عشر:

ي لدى )فاعلية برنامج تخاطبي لتنمية اللغة وتحسين التفاعل الاجتماع 

 الاطفال ذوي اضطراب طيف التوحد (.

 :ا داف الدراسة 

‌ذوي‌اضطراب‌التوحد‌ ‌الاجتماعي‌لدى‌الاطفال ‌التفاعل ‌وتحسين ‌اللغة ‌تنمية ‌الدراسة الهدف‌من

‌العالي‌الطيف.

 استخدم‌الباحث‌منهج‌المسح‌بالعينة‌.‌:من جية الدراسة 

 :مجتمع وعينة الدراسة 

(‌‌7–‌5وقد‌استخدم‌الباحث‌عينة‌من‌اطفال‌اضطراب‌طيف‌التوحد‌ذات‌الطيف‌العالي‌من‌اعمار‌)

‌ ‌من ‌البحثية ‌العينة ‌وتكونت ‌الاطفال‌‌10سنوات ‌بامهات ‌الباحث ‌استعان ‌وقد ‌توحديين اطفال

والمعالجين‌في‌المركز‌التاهيلي‌واستمر‌تدريب‌الاطفال‌على‌برنامج‌تنمية‌اللغة‌وتحسين‌التفاعل‌

‌البحث‌الا ‌ادوات ‌ضمن ‌من ‌اخرى ‌مقاييس ‌ ‌استخدام ‌الى ‌بالاضافة ‌الباحث ‌اعده ‌الذي جتماعي

‌للذاتوية‌ومقياس‌التفاعل‌الاجتماعي‌للاطفال‌الذاتويين‌ومقياس‌اضطراب‌اللغة‌من‌ كمقياس‌جليام

‌اعداد‌باحثين‌اخرين‌.

 :ا م نتاةج الدراسة 

‌بين‌ ‌احصائية ‌دلالة ‌ذات ‌فروق ‌وجود ‌هي ‌البرنامج ‌تطبيق ‌من ‌المتحصلة ‌النتائج ‌اهم وكانت

متوسطات‌رتب‌درجات‌الاطفال‌الذاتويين‌على‌القياسين‌القبلي‌والبعدي‌لصالح‌القياس‌البعدي‌بعد‌

‌بين‌متوسطات‌رتب‌ ‌احصائية ‌فروق‌ذات‌دلالة ‌لا‌توجد ‌بينما تطبيق‌البرنامج‌على‌مقياس‌اللغة

‌على‌درجا ‌المستخدم ‌للبرنامج ‌الايجابي ‌الاثر ‌على ‌يدل ‌مما ‌والتتابعي ‌البعدي ‌القياسين ‌على ت
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الاطفال‌في‌المجموعة‌التجريبية‌بعد‌انتهاء‌فترة‌المتابعة‌.وهذا‌يتفق‌مع‌هدف‌الاطروحة‌العام‌بما‌

‌والمجت ‌الاسري ‌التدريب ‌كان ‌كلما ‌الاجتماعي ‌التفاعل ‌بزيادة ‌وعلاقتها ‌اللغة ‌بتنمية معي‌يتعلق

‌مستمرا‌ومتصاعدا‌باتجاه‌تطور‌سلوكيات‌الطفل‌التوحدي‌.

‌:‌‌علاقة الاطروحة الحالية ب ذه الدراسة

‌فعالة‌‌ ‌برامج ‌اللغوي‌باستخدام ‌الاجتماعي‌والنمو ‌التفاعل ‌زيادة ‌في‌موضوع ‌الدراستان اقتربت‌

‌الاصاب ‌مسببات ‌على ‌الوقوف ‌بموضوع ‌يتعلق ‌فيما ‌وابتعدت ،‌ ‌الخاصيتين ‌هذين ة‌لتطوير

بالاضطراب‌الذهني‌ولم‌يتم‌حصرها‌)الاسباب(‌احصائيا‌وانما‌تطرقت‌لها‌بشكل‌مقتضب‌لم‌يغطي‌

‌الموضوع‌بشكل‌كافي‌.

‌

 :ملخص تحليلي ونقدي لا م ما جاء بالدراسات السابقة 

‌-ويتضح‌لنا‌مما‌تم‌ذكره‌اعلاه‌مجموعة‌من‌الامور‌المستخلصة‌من‌اهمها:

‌اولا‌:

‌مراعاة‌  ‌وكذلك ‌اللغوي ‌المستوى ‌تحسين ‌هو ‌منها ‌الهدف ‌كان ‌المستعرضة ‌الدراسات ‌اغلب ان

‌خلال‌ ‌من ‌التوحد ‌لاطفال ‌وغيراللفظي ‌اللفظي ‌التواصل ‌وتحسين ‌والاجتماعية ‌النفسية الجوانب

 ممارسة‌نشاطات‌وبرامج‌متنوعة‌منها‌حركية‌،‌بدنية‌،‌وحسية‌ومنها‌انفعالية‌،‌ونفسية‌،وادراكية.‌

‌يا‌:ثان

يتبين‌لنا‌ان‌معظم‌الدراسات‌التي‌تعرضنا‌لها‌كان‌حجم‌العينة‌صغيرة‌من‌الاطفال‌التوحديين‌ومن‌ 

الذكور‌والاناث‌عدا‌دراسة‌واحدة‌تناولت‌الذكور‌فقط‌وهذا‌يدل‌على‌ان‌تدريب‌واعادة‌تاهيل‌طفل‌

‌ت ‌يمثل ‌التوحد ‌طفل ‌لان ‌كبيرين ‌وصبرا ‌جهدا ‌يستلزم ‌بل ‌البسيط ‌ليس‌بالامر ‌كبيرا‌توحدي حديا

‌مع‌ ‌تستخدم ‌التي ‌الفعالة ‌بالبرامج ‌ودراية ‌علم ‌اشخاص‌على ‌الى ‌ويحتاج ‌الاختصاصيين لاغلب

‌الاطفال‌التوحديين‌‌.

‌ثالثا‌:

‌ومجموعة‌‌ ‌ضابطة ‌مجموعة ‌الى ‌العينة ‌بتقسيم ‌فيها ‌الباحثين ‌قام ‌استخدمت ‌التي ‌المناهج اغلب

‌لويس‌ ‌دراسة ‌2003تجريبية‌عدا ‌المنهج‌التحليلي‌وكذلك‌دراسة‌حيث‌اختارت‌منهج‌اخر‌و‌ هو

(‌استخدمت‌منهج‌المسح‌الشامل‌وايضا‌دراسة‌فتحية‌2019نورة‌بنت‌سالم‌بن‌عائض‌القحطاني‌)

(‌استخدمت‌منهج‌المسح‌بالعينة‌،‌‌‌ان‌جميع‌‌البرامج‌التدريبية‌التي‌2017محمد‌محفوظ‌باحشوان‌)

والغير‌لفظي(‌عندهم‌‌وكذلك‌تطوير‌تم‌استخدامها‌للاطفال‌مخصصة‌لقياس‌النمو‌اللغوي‌)اللفظي‌
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‌واثر‌ذلك‌على‌الجانب‌النفسي‌واثر‌التنشئة‌الاسرية‌ ‌بينهما مهارات‌التواصل‌الاجتماعي‌والعلاقة

‌والاجتماعية‌كذلك‌.

‌

‌رابعا‌:

ويتضح‌لنا‌ايضا‌من‌الدراسات‌السابقة‌الدور‌الايجابي‌والمؤثر‌للتنشئة‌الاسرية‌والاجتماعية‌على‌‌

‌ ‌النفسية ‌والتدريب‌الجوانب ‌التاهيل ‌برامج ‌وممارسة ‌التوحد ‌لاطفال ‌اللغوي ‌والنمو والاجتماعية

‌بدون‌ ‌مصيرهم ‌يواجهون ‌تركهم ‌وعدم ‌لهم ‌افضل ‌سيكون ‌مبكر ‌بوقت ‌الاطفال ‌لرعاية المختلفة

اهتمام‌ورعاية‌وبدون‌دعم‌مجتمعي‌يحقق‌لهم‌حياة‌كريمة‌اسوة‌باقرانهم‌من‌الاطفال‌العاديين‌من‌

‌الخدما ‌توفير ‌التي‌خلال ‌عوائلهم ‌ومساندة ‌الخاصة ‌وحالتهم ‌التي‌تناسب‌وضعهم ت‌الاختصاصية

‌تتحمل‌العبء‌الاكبر.

‌

‌خامسا‌:

التنشئة‌الاجتماعية‌والاسرية‌‌على‌الأثر‌الإيجابي‌الكبير‌الذي‌تحدثه‌السابقة‌اتفقت‌معظم‌الدراسات‌

‌بذلك‌على‌الجوانب‌النفسية والنمو‌اللغوي‌لطفل‌‌المبنية‌على‌اسس‌وبرامج‌تربوية‌وعلمية‌مؤثرة

‌.‌التوحد‌

‌‌ ‌تناولت ‌التي ‌السابقة ‌للدراسات ‌امتداد ‌الاطروحة ‌هذه ‌والاسرية‌وتعتبر ‌الاجتماعية ‌التنشئة دور

‌ب‌وانعكاساتها‌على‌اطفال‌التوحد ‌وتعريفها ،‌وتتفق‌مع‌‌وخصائصها‌وتشخيصها‌وعلاجهامفهومها

‌‌اشارتالدراسات‌التي‌ ‌والاسبإيجابية ‌الاجتماعية ‌الاساليب‌العلميةالتنشئة ‌مع ‌المتفقة ‌‌رية لكنها‌،

‌ ‌لقياس ‌بالتعرض ‌سابقاتها ‌عن ‌والاحصائية‌تميزت ‌العلمية ‌بالطرق ‌الاضطراب ‌حدوث اسباب

‌ ‌تغطيها‌والمثبتة ‌لم ‌التي ‌الدراسة ‌مواضيع ‌شمولية ‌في ‌نقصا ‌تسد ‌الحالية ‌الاطروحة ‌ان حيث

‌.الدراسات‌السابقة‌

‌مرتبة‌بشكل‌تنازلي‌‌ ‌وشدتها وقد‌اظهرت‌الاطروحة‌مجموعة‌اسباب‌متباينة‌ومتنوعة‌في‌نسبتها

ذكرها‌الباحث‌بالتسلسل‌من‌الاكثر‌اهمية‌والاعلى‌ترجيحا‌الى‌الاقل‌من‌حيث‌النسبة‌التي‌ظهرت‌

‌الغير‌طبيعية‌في‌الخمسة‌عشر‌سن ‌يوضح‌اسباب‌الزيادة ‌ما ‌،‌وهذا ة‌بعد‌تحليل‌البيانات‌احصائيا

اغلب‌الاسباب‌حدوثا‌واكثرها‌ترجيحا‌في‌‌لفتت‌الانتباه‌الىحيث‌انها‌‌الاخيرة‌في‌البيئة‌العراقية‌،

‌البيئة‌العراقية‌.

النتائج‌الاحصائية‌للاصابة‌لبلد‌مثل‌العراق‌وما‌تشير‌اليه‌النتائج‌بالإضافة‌الى‌الفرق‌الواضح‌في‌

‌اشارت‌دراستي‌واقع‌الالكترونية‌في‌البيئات‌الغربية‌حسب‌النشرات‌والاحصائيات‌على‌الم ،‌كما

‌ ‌متابعة ‌أهمية ‌العراقية‌الى ‌البيئة ‌في ‌للعمل ‌يصمم ‌لتشخيص‌التوحد ‌برنامج ‌او ‌آلية ‌على العمل

والعربية‌تحديدا‌بسبب‌الارباك‌الكبير‌في‌موضوع‌تشخيص‌التوحد‌،‌ومتابعة‌العمل‌على‌اكتشاف‌
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ومما‌لاشك‌في‌ذلك‌انه‌‌لامة‌تشخيصية‌،الاصفرار‌في‌باطن‌الكف‌والقدم‌لبعض‌اطفال‌التوحد‌كع

‌تطور‌البحث‌والحصول‌على‌نتائج‌تنفع‌الاطفال‌المصابين‌وعوائلهم‌.ينعكس‌إيجابا‌على‌

بطرحها‌هذا‌الموضوع‌العراق‌ان‌هذه‌الاطروحة‌هي‌الأولى‌على‌مستوى‌‌الى‌كما‌احب‌ان‌اشير‌‌

‌الباحث ‌علم ‌حسب ‌معرفته‌الهام ‌عراق‌وبحدود ‌دراسة ‌توجد ‌لا ‌متغيرات‌حيث ‌نفس ‌تناولت ية

وذلك‌من‌خلال‌البحث‌في‌قواعد‌البيانات‌للجامعات‌الاطروحة‌الحالية‌بكافة‌جوانبها‌وابعادها‌تماما‌

‌دراسة‌تطرقت‌الى‌هذا‌الجانب‌الهام.‌‌‌الباحث‌فلم‌يجد‌العراقية

‌

 خلاصة الفصل

يف‌كثيرة‌للتوحد‌تحدث‌الباحث‌في‌الفصل‌الثاني‌واشار‌في‌الاطار‌النظري‌للاطروحة‌‌الى‌تعار

وكان‌اكثرها‌منطقية‌واعتدالا‌ورغبة‌من‌قبل‌الباحثين‌هو‌تعريف‌الجمعية‌الطبية‌النفسية‌الامريكية‌

APAحسب‌‌‌ ‌انتشاره ‌ونسبة ‌نشؤه‌وظهوره ‌للتوحد‌وبداية ‌التاريخية ‌انتقل‌الباحث‌الى‌البداية ‌ثم ،

‌10000لكل‌‌‌6–‌4الدراسات‌التي‌اجرت‌مسوحات‌لتقدير‌نسبة‌الانتشار‌وكانت‌نسبة‌الانتشار‌

‌الاف‌حالة‌ولادة‌طبيعية‌ثم‌اشارت‌دراسة‌اجراها‌معهد‌ابحاث‌التوحد‌في‌بريطانيا‌كشفت‌عن‌زيادة

‌الاف‌حالة‌ولادة‌طبيعية‌.‌10000حالة‌توحد‌لكل‌‌57غير‌طبيعية‌في‌نسبة‌الانتشار‌وكانت‌

بعدها‌انتقلنا‌الى‌انواع‌التوحد‌الثلاثة‌وهي‌توحد‌اسبرجر‌والتوحد‌اللانمطي‌والاضطراب‌الطفولي‌‌

‌لكي ‌بشكل‌نقاط‌مرتبة‌ومتسلسلة‌وواضحة ‌ذكرها ‌تم ‌وقد ‌ثم‌خصائص‌التوحد ‌التحللي‌التفككي‌،

‌ومعرفة‌ ‌بدراسة ‌المهتمين ‌الاطفال ‌امور ‌اولياء ‌وحتى ‌بل ‌والاطباء ‌الاخصائيين ‌منها يستفاد

‌او‌ ‌بيولوجية ‌عصبية ‌او ‌بيوكيمائية ‌او ‌جينية ‌متنوعة ‌وهي ‌اسباب‌التوحد ‌ثم ،‌ اضطراب‌التوحد

بكر‌مناعية‌او‌اجتماعية‌او‌نفسية‌وعوامل‌قبل‌الولادة‌واثنائها‌وبعدها‌،‌ثم‌التشخيص‌والتشخيص‌الم

وما‌يواجهه‌من‌صعوبات‌كثيرة‌اربكت‌حتى‌الجمعية‌الطبية‌الامريكية‌في‌الدليل‌التشخيصي‌الرابع‌

وبعد‌ذلك‌تم‌توضيح‌العلاج‌وانواعه‌المستخدمة‌واليات‌التدخل‌المبكر‌وانواعه‌واوضح‌‌، والخامس

‌ه ‌التوحد ‌في‌مجال ‌الباحثين ‌وكذلك ‌اشارت‌المراجع ‌السلوكي‌حسبما ‌العلاج ‌الاكثر‌الباحث‌ان و

‌فعالية‌في‌العلاج‌بينما‌العلاج‌الدوائي‌هو‌الاقل‌فعالية‌وتاثيرا‌لعلاج‌التوحد‌.

‌اخيرا‌‌ ‌ثم ،‌ ‌التوحد ‌ ‌اضطراب ‌على ‌واثارها ‌الدماغ ‌وبعض‌مكونات ‌العصبي ‌الجهاز ‌علاقة ثم

‌من‌الاقدم‌الى‌‌12الدراسات‌السابقة‌وكانت‌ دراسة‌عربية‌واجنبية‌ومتسلسلة‌حسب‌تاريخ‌نشرها

‌الاحدث‌وتحاكي‌موضوع‌الاطروحة‌ومتغيراتها‌مع‌نقد‌وتحليل‌لهذه‌الدراسات‌.

‌
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‌الفصل التالث

 ة الاطروحة واجراةات ا من جي

 تم يد :

‌هو‌ ‌الهدف‌منها ‌الارتباط‌والتي‌كان ‌معامل ‌باستخدام ‌الدراسات‌الوصفية ‌من ‌الاطروحة ‌هذه تعد

‌على‌النمو‌اللغوي‌والجانب‌ ‌والكشف‌عن‌دور‌التنشئة‌الاسرية‌واثرها ‌بكل‌ابعادها بحث‌الظاهرة

‌النفسي‌لاطفال‌التوحد‌.‌

مفصلا‌ووصفا‌للخطوات‌الاجرائية‌المتبعة‌لمنهج‌واجراءات‌يتناول‌هذا‌الفصل‌عرضا‌موضوعيا‌

الاطروحة‌،‌حيث‌يقوم‌الباحث‌باعطاء‌فكرة‌عن‌مجتمع‌عينة‌الاطروحة‌،‌وكيفية‌اختيار‌العينة‌,‌

ومكان‌البحث‌،‌واعداد‌الادوات‌المستخدمة‌،‌في‌جمع‌المعلومات‌او‌البيانات‌‌،‌وكذلك‌الاساليب‌

‌ ‌استخدامها ‌تم ‌التي ‌وتحليل‌الاحصائية ‌الاستبيان ‌لاستمارة ‌الثبات‌والصدق ‌من ‌التحقق ‌عملية في

  البيانات‌للتاكد‌من‌صحة‌فرضيات‌الاطروحة‌.

طفل‌وطفلة‌من‌الاطفال‌المصابين‌باضطراب‌التوحد‌في‌‌25حيث‌اعتمد‌الباحث‌عينة‌بحثية‌من‌

اهيل‌اطفال‌التوحد‌مرحلة‌الطفولة‌المتاخرة‌بنظام‌العينة‌القصدية‌في‌مركز‌ماناس‌لرعاية‌واعادة‌ت

‌في‌تركيا‌بمدينة‌اسطنبول‌في‌القسم‌الاسيوي‌/‌محلة‌كارتال‌.

‌المركز‌المذكور‌واجراء‌المقابلات‌الموجهة‌وهي‌احدى‌طرق‌الحصول‌على‌‌ ‌الباحث‌بزيارة قام

المعلومات‌في‌منهج‌البحث‌العلمي‌مع‌مدير‌المركز‌ومعاونه‌وبعض‌المعالجين‌من‌العرب‌والاتراك‌

‌لة‌تفقدية‌داخل‌المركز‌والاطلاع‌على‌برامج‌التاهيل‌والصفوف‌الدراسية.‌والقيام‌بجو

‌على‌سلوك‌المعالجين‌والمدربين‌وكيف‌‌ ‌للمركز‌بالملاحظة‌والانتباه ‌الباحث‌اثناء‌زيارته ‌قام كما

‌يتعاملون‌مع‌الاطفال‌،‌والملاحظة‌تعتبر‌ايضا‌من‌احدى‌طرق‌جمع‌المعلومات‌المباشرة‌.

بعمل‌مقابلات‌مع‌الاختصاصيين‌من‌المعالجين‌والمعالجات‌المتواجدين‌لغرض‌وكذلك‌قام‌الباحث‌‌

توضيح‌هدف‌الاطروحة‌لهم‌بعد‌اطلاعهم‌على‌استمارة‌الاستبيان‌المعدة‌لهذا‌الغرض‌والتي‌تتكون‌

من‌اسئلة‌تم‌تحديدها‌بدقة‌لتخدم‌اهداف‌الاطروحة‌بعد‌الاطلاع‌على‌عدد‌من‌المراجع‌والنشرات‌

ت‌الماجستير‌والدكتوراه‌التي‌تقترب‌من‌موضوع‌الاطروحة‌ولكن‌لا‌تلامسها‌حيث‌العلمية‌و‌دراسا

‌بغية‌ ‌بدراستها ‌يهتم ‌التي ‌المشكلات ‌ومجال ‌وخصوصيتها ‌ظروفها ‌اطروحة ‌او ‌بحث ‌لكل ان

الوصول‌الى‌حلول‌تثري‌البحث‌العلمي‌وايجاد‌معالجات‌فعالة‌وموضوعية‌لتساعد‌الشريحة‌محل‌

‌البحث‌.
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م‌بزيارة‌لبعض‌عوائل‌‌الاطفال‌التوحديين‌للاستفسار‌منهم‌عن‌كل‌تفاصيل‌حياة‌كما‌ان‌الباحث‌قا

‌او‌غير‌ ‌كان‌يوجد‌سؤال‌غير‌مفهوم ‌اذا ‌وفيما ‌يتعلق‌بالاستمارة ‌عن‌كل‌ما ‌ايضا الطفل‌وسؤالهم

‌واضح‌لغرض‌شرحه‌لهم‌.

سئلة‌المرتبة‌وفيما‌يخص‌اداة‌الاستبيان‌التي‌استخدمها‌الباحث‌والتي‌هي‌عبارة‌عن‌مجموعة‌من‌الا

‌والمتسلسلة‌اي‌التي‌تربط‌بعضها‌ببعض‌مقسمة‌الى‌خمسة‌محاور‌تقابل‌جوانب‌مشكلة‌الاطروحة‌،‌

‌لنا‌ ‌يسمح ‌ما ‌وهذا ،‌ ‌المطروح ‌التساؤل ‌عن ‌احتمالية ‌كاجابات ‌الباحث ‌طرحها ‌التي وفرضياتها

‌الوصول ‌ثم ‌والحياتية ‌والنفسية ‌البحثية ‌مختبرات‌العلوم ‌في ‌الاخيرة ‌هذه ‌دقيقة‌‌باختبار ‌نتائج الى

‌والتي‌تعتبر‌كاجابات‌نهائية‌عن‌التساؤل‌حيث‌يمكن‌الاستفادة‌منها‌لاحقا‌الى‌حد‌ما‌.

‌للطفل‌ ‌البيانات‌الشخصية ‌اسئلة ‌احدهما ‌محورين ‌على ‌مصنفة ‌اسئلة ‌على ‌تحتوي ‌الاستمارة تلك

به‌من‌والمحور‌الثاني‌اسئلة‌اختصاصية‌تبحث‌عن‌سبب‌المرض‌وتاريخه‌واسرته‌وكل‌ما‌يتعلق‌

‌التاهيل‌ ‌اعادة ‌وسبل ‌برامج ‌من ‌يحتويه ‌وما ‌المتوحد ‌الطفل ‌به ‌التحق ‌الذي ‌والمركز معلومات‌،

والاختصاصيين‌والخدمات‌التي‌يقدمها‌وغيره‌من‌المعلومات‌،‌وهذه‌الاستمارة‌يمكن‌تسليمها‌باليد‌

ريديا‌لهم‌من‌من‌طرف‌الباحث‌للمبحوثين‌‌مباشرة‌او‌اولياء‌امورهم‌او‌معالجيهم‌،‌او‌بارسالها‌ب

‌اجل‌الحصول‌على‌اجابات‌صريحة‌تعتبر‌هي‌الهدف‌من‌البحث‌.

وقد‌عمل‌الباحث‌على‌مراعاة‌اهم‌شروط‌نجاح‌الاستبيان‌عند‌وضع‌الاسئلة‌مثل‌الاختصار‌‌،‌الدقة‌

‌فرضيات‌ ‌تخدم ،‌ ‌عليها ‌الاجابة ‌امكانية ،‌ ‌الاحراج ‌عدم ،‌ ‌التركيز ،‌ ‌الوضوح ،‌ ‌الموضوعية ،

‌ ‌واهدافها ‌المبحوثين‌الاطروحة ‌عند ‌الملل ‌فتخلق ‌طويلة ‌الاستبانة ‌تكون ‌لا ‌ان ‌مراعاة ‌تم وكذلك

‌للمشكلة‌ ‌تغطيتها ‌وعدم ‌في‌الحصول‌على‌المعلومات‌المفيدة ‌التقصير ‌لدرجة ‌جدا وليست‌قصيرة

‌مدار‌البحث‌بل‌متوسطة‌من‌حيث‌عدد‌الاسئلة‌.

كن‌لاي‌شخص‌مهما‌وايضا‌عمد‌الباحث‌على‌ان‌تكون‌صياغة‌الاسئلة‌بشكل‌بسيط‌وواضح‌ويم

‌كان‌مستوى‌تحصيله‌الدراسي‌من‌الاجابة‌عليها‌ببساطة‌.‌

واختار‌الباحث‌صيغة‌الاسئلة‌المغلقة‌وتجنب‌الاسئلة‌المفتوحة‌لسهولة‌الاجابة‌عليها‌خصوصا‌اذا‌

كانت‌الاجوبة‌موضوعة‌امام‌المبحوث‌ضمن‌اختيارات‌محددة‌ومعدة‌مسبقا‌ما‌بين‌خمس‌اختيارات‌

‌كحد‌اقصى‌.‌

تبر‌استمارة‌الاستبيان‌وسيلة‌جيدة‌يدخل‌الباحث‌عن‌طريقها‌في‌اتصال‌مع‌العينة‌محل‌البحث‌وتع

‌مجتمع‌ ‌افراد ‌سلوكيات ‌معرفة ‌تتضمن ‌اجوبة ‌على ‌الحصول ‌اجل ‌من ‌مفرد ‌بشكل ‌اياهم سائلا

‌المبحوثين‌.

‌

‌



 

93 
 

 من جية الاطروحة : -اولا 

البحث‌لان‌منهجية‌البحث‌الوصفي‌‌اتبع‌الباحث‌المنهج‌الوصفي‌للوصول‌الى‌نتائج‌ترتبط‌بموضوع

التي‌سوف‌اتبعها‌هي‌قائمة‌في‌الوقت‌الحاضر‌وليس‌الماضي‌،‌هذا‌من‌جهة‌ومن‌جهةً‌اخرى‌ان‌

خطوات‌البحث‌لا‌تتبع‌منهجا‌اخر‌كالمنهج‌التجريبي‌مثلا‌،‌وعليه‌فان‌المنهج‌الوصفي‌هو‌المنهج‌

‌الذي‌يقدم‌لنا‌نتائج‌قائمة‌في‌الوقت‌الحاضر‌.

‌ا‌ ‌معاصرة‌1989لعساف‌)من‌جهته ‌الذي‌يرتبط‌بظاهرة ‌المنهج ‌بانه ‌الوصفي ‌عرف‌المنهج ،‌ )

‌بقصد‌وصفها‌‌وتفسيرها‌.

‌ادوات‌‌ ‌الذين‌طبقت‌عليهم ،‌ ‌العينة ‌البيانات‌،‌وخصائص‌افراد ‌جمع ‌كيفية ‌المنهج‌ ويوضح‌هذا

‌صائي‌.‌البحث‌،‌وكذلك‌تحليل‌البيانات‌بعد‌ادخالها‌لجهاز‌الحاسوب‌بواسطة‌طرق‌التحليل‌الاح

‌‌‌‌‌)‌ ‌السلبية /‌ ‌)الايجابية ‌النفسية ‌الجوانب ‌وصف ‌الارتباطي ‌الوصفي ‌المنهج ‌بواسطة ‌تم وقد

وتحليلها‌والخروج‌بنتائج‌يمكن‌ان‌يستفيد‌منا‌الباحثين‌في‌دراستهم‌والتربويين‌واخصائيين‌الصحة‌

‌النفسية‌لحل‌كثير‌من‌المشكلات‌التربوية‌والنفسية‌على‌حد‌سواء‌.

‌

 مجتمع الاطروحة : -تانيا 

ان‌مجتمع‌البحث‌الخاضع‌للدراسة‌الحالية‌هو‌كل‌او‌جميع‌الافراد‌الذي‌تنطبق‌عليهم‌صفات‌التوحد‌

‌في‌الحدود‌الذي‌تمت‌اليه‌الاشارة‌اليها‌في‌الفصل‌الاول‌في‌موضوع‌مصطلحات‌الاطروحة‌.

‌البحث‌الكلي‌من‌ ‌تاهيل‌طفل‌من‌مركزماناس‌التركي‌العربي‌المشترك‌‌60يتكون‌مجتمع لاعادة

‌اختيرت‌منه‌بطريقة‌ ،‌ اطفال‌التوحد‌وجميعهم‌من‌عوائل‌العراقيين‌المقيمين‌واللاجئين‌في‌تركيا

طفل‌وطفلة‌فقط‌والذين‌تتراوح‌شدة‌الاضطراب‌لديهم‌ما‌بين‌خفيفة‌الى‌متوسطة‌‌25قصدية‌عدد‌

‌الشدة‌فقط‌،‌ويحدد‌الباحث‌المواصفات‌التي‌تشملهم‌جميعا‌ادناه‌.

‌

 عينة الاطروحة : -تالتا 

(‌فردا‌ليتم‌تطبيق‌اداة‌البحث‌عليهم‌،‌25قام‌الباحث‌باستلال‌عينة‌قصدية‌من‌مجتمع‌البحث‌وهي‌)

‌علما‌ان‌هذه‌العينة‌هي‌المتوفرة‌في‌نطاق‌الحدود‌الجغرافية‌للبحث‌.‌

يهم‌وقد‌تم‌توزيع‌استمارة‌الاستبيان‌على‌اولياء‌امور‌الاطفال‌من‌الجنسين‌،‌من‌الذين‌انطبقت‌عل

‌-شروط‌البحث‌،‌وهم‌موزعين‌بالشكل‌التالي‌:
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‌/‌طفل‌من‌الذكور‌.‌15

‌/‌اطفال‌من‌الاناث‌.‌‌‌10

 وكانت الشروط التي تم اختيار العينة من ا كالتالي :

اطفال‌عينة‌البحث‌موزعين‌على‌مختلف‌الطبقات‌المعيشية‌وقد‌تم‌الاستعانة‌بمدير‌المركز‌في‌ .1

‌توى‌المعاشي‌لعائلة‌كل‌طفل‌منهم‌.اختيار‌اطفال‌العينة‌حسب‌المس

‌اطفال‌العينة‌يعيشون‌في‌اسرة‌واحدة‌مع‌الوالدين‌. .2

‌(‌سنة‌ومن‌الجنسين‌.‌‌12–‌9الفئة‌العمرية‌لعينة‌الاطروحة‌هي‌مرحلة‌الطفولة‌المتاخرة‌) .3

‌.اطفال‌العينة‌من‌المصابين‌باضطراب‌التوحد‌الخفيف‌والمتوسط‌فقط‌.4

‌الجنسية‌العراقية‌فقط‌..‌اطفال‌العينة‌من‌5

 ( جنس  افراد العينة1 - 3جدول رقم )

‌

 النسبة         العدد           جنس العينة    

‌%‌‌‌‌‌‌‌‌‌15‌60 ذكور         

‌%‌‌‌‌‌‌‌‌‌10‌40 اناث         

 %‌‌‌‌‌‌‌‌‌25‌100 المجموع       

‌

‌

‌

‌
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‌

 اناث% 40% ذكور و60( توزيع جنس العينة 1 - 3شكل رقم )

‌

 (  الفةة العمرية لافراد العينة2 - 3جدول رقم )

‌

 النسبة        الفئة العمرية         جنس العينة      

 %48         سنوات 9               ذكور/اناث      

 %32         سنوات   10               ذكور/اناث      

 %12         سنة 11               ذكور/اناث     

 %8         سنة 12               ذكور/اناث     

 %100         25               المجموع     

‌

‌
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‌

 (  الفةات العمرية للعينة2 - 3شكل رقم )

 

 (  طبقات المعيشة لافراد العينة3 - 3جدول رقم ) 

‌

 النسبة المؤية     العدد         الطبقة المعاشية    

 %28         7          طبقة شعبية    

 %44         11          طبقة متوسطة    

 %28         7           طبقة عليا    

 %100         25          المجموع    

 

‌
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‌

‌

 (  نسبة الطبقة الاجتماعية والحالة المعيشية لاطفال العينة 3-3شكل رقم ) 

‌

 : ادوات الاطروحة -رابعا 

‌ما‌ ‌تقيس‌صفة ‌والتي ‌المعلومات ‌لجمع ‌اطروحته ‌في ‌الباحث ‌يستخدمها ‌التي ‌الطريقة ‌هي الاداة

ويجب‌ان‌تكون‌صادقة‌اي‌بمعنى‌انها‌يجب‌ان‌تقيس‌ما‌وضعت‌لاجل‌قياسه‌.‌ولاجل‌الوصول‌الى‌

قام‌‌نتائج‌دقيقة‌سواء‌كانت‌ايجابية‌او‌سلبية‌فانه‌لابد‌من‌استخدام‌ادوات‌محددة‌تقيس‌ذلك‌.‌وهنا

‌الباحث‌باعداد‌اختبار‌يفي‌بالغرض‌.‌

الباحث‌عمل‌على‌استخدام‌عدد‌من‌الادوات‌المذكورة‌ادناه‌،‌وقد‌تم‌الاعتماد‌على‌الاطار‌النظري‌

‌الدكتور‌ ‌سعادة ‌من‌خبرة ‌والاستفادة ‌وعلى‌البحوث‌والدراسات‌السابقة ‌الاستبانة ‌في‌بناء للدراسة

فاد‌الباحث‌من‌حصيلته‌المعرفية‌التي‌حصل‌عليها‌من‌المشرف‌على‌البحث‌بهذا‌المجال،‌كذلك‌است

خلال‌سنوات‌الدراسة‌السابقة‌في‌مرحلتي‌البكلوريوس‌والماجستير‌وايضا‌من‌خلال‌الخبرة‌العملية‌

نتيجة‌عمله‌في‌احد‌مراكز‌رعاية‌اطفال‌التوحد‌،‌وتم‌تصميم‌الاستبانة‌بحيث‌تحتوي‌على‌مجموعة‌
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‌الاطرو ‌موضوع ‌تدعم ‌التي ‌الاسئلة ‌الاطروحة‌من ‌باهداف ‌المباشرة ‌علاقتها ‌خلال ‌من حة

وتساؤلاتها‌.‌وكذلك‌تساعد‌على‌‌الكشف‌عن‌تاثير‌التنشئة‌الاسرية‌على‌المهارات‌اللغوية‌والتوافق‌

‌النفسي‌بين‌افراد‌العينة‌من‌اطفال‌التوحد‌.‌

 وتتكون الاستبانة من الاجزاء التالية :

 القسم الاول : استمارة البيانات الاولية

‌محل‌و ‌المركز ‌من ‌تخص‌العينة ‌التي ‌الاساسية ‌الشخصية ‌المعلومات ‌على ‌الباحث ‌منها يحصل

البحث‌او‌من‌اولياء‌الامور‌او‌القائمين‌برعاية‌الطفل‌التوحدي‌.‌وتشمل‌،‌الاسم‌،‌العمر‌،‌الجنس‌،‌

‌الوزن‌،‌اسم‌الفاحص‌،‌تاريخ‌الولادة‌،‌البلد‌،‌تسلسل‌الطفل‌بين‌اخوته‌،‌تاريخ‌الفحص‌.

 قسم التاني : استمارة الاستبيانال

(‌فقرة‌لقياس‌مختلف‌السمات‌المذكورة‌اعلاه‌.‌‌34وتتالف‌الاستبانة‌من‌) وهي‌الاداة‌الثانية‌للبحث

دائما‌(‌‌–غالبا‌‌–احيانا‌‌–نادرا‌‌–(‌)اطلاقا‌Likertوقد‌استخدم‌الباحث‌مقياس‌ليكرت‌الخماسي‌)

‌الة‌المراد‌قياسها‌.‌ويعتبرالافضل‌والاكثر‌دقة‌في‌توصيف‌وقياس‌الح

‌-وهي‌تشتمل‌على‌خمسة‌محاور‌كالتالي‌:

‌المحور الاول :

‌(‌فقرات.‌7سلبية‌(‌واثرها‌على‌اطفال‌التوحد‌ويشتمل‌على‌)‌–لقياس‌نوع‌التنشئة‌الاسرية‌)ايجابية‌

‌المحور التاني :

‌(‌فقرات‌.7لقياس‌دور‌التوافق‌النفسي‌واثره‌على‌اطفال‌التوحد‌ويشتمل‌على‌)

 المحور التالث:

‌(‌فقرات‌.6لقياس‌دور‌النمو‌اللغوي‌واثره‌على‌اطفال‌التوحد‌ويشتمل‌على‌)‌

 المحور الرابع :

‌(‌فقرات‌.5لقياس‌العلاقة‌الارتباطية‌بين‌التوافق‌النفسي‌والنمو‌اللغوي‌ويشتمل‌على‌)‌

‌:‌المحور الخامس

‌بالا‌ ‌والاصابة ‌الصحية ‌بين‌الرعاية ‌الارتباطية (‌9ضطراب‌الذهني‌ويشتمل‌على‌)لقياس‌العلاقة

‌فقرة‌.
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 ادناه اسةلة مقياس دور التنشةة الاسرية  بصورت ا الن اةية :

تم‌اعداد‌اسئلة‌الاستبانة‌من‌قبل‌الباحث‌تحت‌اشراف‌سعادة‌المشرف‌على‌الاطروحة‌الدكتورخالد‌

‌.حسن‌ملحم‌

‌الطفل‌ومساعدته‌على‌التدريب‌والتاهيل‌‌.1 ‌لحالة ‌والتفهم ‌بالود ‌للطفل‌يتسم ‌الرعاية اسلوب‌مقدم

‌والتطور.

‌لاحظتم‌استفادة‌الطفل‌من‌التدريب‌بعد‌فترة‌من‌التحاقه‌بالمركز‌..‌2

‌.‌الطفل‌ودود‌ويحب‌اللعب‌مع‌افراد‌العائلة‌او‌الاقران‌.3

‌ب4 ‌للطفل‌يتسم ‌الرعاية ‌مقدم ‌اسلوب‌تعامل ‌الطفل‌. ‌ان ‌الطفل‌ويعتبر ‌لحالة ‌التفهم ‌وعدم العصبية

‌معاق‌ولا‌ينفع‌لشيء‌وانه‌عبء‌على‌العائلة‌.

‌.‌الطفل‌يؤذي‌نفسه‌او‌الاخرين‌بدون‌سبب‌او‌عند‌عدم‌تنفيذ‌رغباته‌.5

‌.‌الطفل‌يبكي‌بدون‌سبب‌او‌عند‌التحدث‌معه‌بشكل‌اعتيادي‌.6

‌والتطور‌في‌قدراته‌..‌الطفل‌مهمل‌ويعاني‌من‌الحرمان‌وعدم‌التدريب‌7

.‌مقدم‌الرعاية‌للطفل‌غير‌قادر‌على‌تعليم‌الطفل‌او‌الاهتمام‌به‌بسبب‌انشغاله‌او‌بسبب‌الظروف‌8

‌الحياتية‌.

.‌لا‌تتوفر‌خدمات‌كافية‌او‌مراكز‌حكومية‌لتاهيل‌الاطفال‌تساعد‌الطفل‌على‌استقرار‌توافقه‌9

‌النفسي‌.

‌همال‌التعلم‌وتردي‌حالة‌الطفل‌‌..‌عدد‌افراد‌العائلة‌الكبيرة‌يساهم‌في‌ا10

‌.‌الحاق‌الطفل‌بروضة‌مع‌الاطفال‌العاديين‌يساهم‌في‌اندماجه‌واستقراره‌النفسي‌.11

‌.‌استجابات‌الطفل‌جيدة‌عندما‌يكون‌توافقه‌النفسي‌جيد‌.12

.‌خدمة‌الدمج‌لاطفال‌التوحد‌في‌المدارس‌العادية‌مفيدة‌لغرض‌تعليمهم‌ودمجمهم‌وتحسين‌13

‌لنفسي‌.توافقهم‌ا

‌.‌كان‌التغيير‌ايجابي‌للطفل‌بعدالتحاقه‌بالمركزاوالمدرسة‌من‌الجانب‌النفسي‌.14

‌.‌عدد‌افراد‌العائلة‌الكبيرة‌يساعد‌الطفل‌على‌التعلم‌وتطور‌لغته‌.15
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.‌يعاني‌الطفل‌من‌الحرمان‌من‌الخدمات‌ونقص‌التعليم‌بسبب‌تدني‌مستوى‌الخدمات‌او‌عدم‌16

‌توفرها‌.

‌التربية‌الخاصة‌الحكومية‌وتساهم‌في‌النمو‌اللغوي‌له‌.‌.‌تتوفر‌مدارس17

‌.‌كان‌التغيير‌ايجابي‌للطفل‌في‌حصيلته‌اللغوية‌بعدالتحاقه‌بالمركزاوالمدرسة‌.18

‌.‌خدمة‌مدارس‌الدمج‌لاطفال‌التوحد‌في‌المدارس‌العادية‌يطور‌اللغة‌لديهم‌.19

‌بات‌سلوكية‌جيدة‌..‌تطور‌المهارة‌اللغوية‌للطفل‌يساعده‌على‌اظهار‌استجا20

‌.‌الحصيلة‌اللغوية‌للطفل‌تزداد‌عندما‌يكون‌مستقرا‌من‌الجانب‌النفسي‌.21

‌.‌الحصيلة‌اللغوية‌للطفل‌تكون‌اقل‌عندما‌تكون‌حالته‌النفسية‌سيئة‌.22

‌.‌التوافق‌النفسي‌للطفل‌لا‌علاقة‌له‌بالنمو‌اللغوي‌له‌.23

‌لضغوط‌اكثر‌..‌يزداد‌النمو‌اللغوي‌للطفل‌كلما‌تعرض‌الطفل‌ل24

‌اكثر‌25 ‌لغوية ‌مفردات ‌لديه ‌العائلة ‌على ‌فقط ‌واعتمد ‌تخصصية ‌مراكز ‌يدخل ‌لم ‌الذي ‌الطفل .

‌وتوافقه‌النفسي‌افضل‌.

‌.‌تناولت‌الام‌ادوية‌بدون‌استشارة‌طبية‌.26

‌سنة‌.‌30.‌عمر‌الام‌اكثر‌من‌27

‌.‌نقص‌الرعاية‌الصحية‌وسوء‌التغذية‌للحامل‌في‌بعض‌الحالات‌.28

‌حدوث‌مشاكل‌نفسية‌شديدة‌اثناء‌فترة‌الحمل‌..‌29

‌.‌ارتفاع‌درجة‌حرارة‌الام‌كثيرا‌بسبب‌مرض‌ما‌اثناء‌الحمل‌.30

‌.‌التعرض‌للملوثات‌البيئية‌والاشعاع‌.31

‌.‌التدخين‌اوالادمان‌على‌المخدرات‌للام‌الحامل‌.32

 .‌الام‌والاب‌من‌الاقارب.‌33

34‌ .‌ ‌الى ‌ادى ‌الولادة ‌اثناء ‌تعسر ‌استعمال‌حدوث ‌او ‌الطفل ‌عن ‌الاوكسجين ‌اوانقطاع الاختناق

‌ادوات‌خاصة‌بالولادة‌.
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‌تدعم‌ ‌وهي ‌التي‌وردت‌اعلاه ‌الاسئلة ‌من ‌مجموعة ‌بحيث‌تحتوي‌على ‌الاستبانة ‌تصميم ‌تم وقد

‌موضوع‌الاطروحة‌واهدافها‌وتساؤولاتها‌وفرضياتها‌.‌‌‌‌‌)‌اداة‌الدراسة‌موجودة‌في‌الملاحق‌(‌.

‌

 ع معلومات الاطروحة اسلوب جم -خامسا

‌-وقد‌جمع‌الباحث‌البيانات‌اللازمة‌من‌خلال‌نوعين‌من‌المصادر‌هما‌:

 أ . المصادر الاولية :

وذلك‌من‌خلال‌جمع‌البيانات‌بالاستعانة‌باسلوب‌الاستبيان‌لمناسبته‌لاغراض‌هذه‌الاطروحة‌،حيث‌

طفال‌مصابين‌بنفس‌نوع‌وشدة‌تم‌توزيع‌قوائم‌الاستبيان‌على‌عينة‌استطلاعية‌من‌اولياء‌الامور‌لا

اطفال‌ومن‌ثم‌تجميعها‌ومراجعتها‌وتفريغها‌وتحليلها‌احصائيا‌‌6الاضطراب‌التوحدي‌بلغ‌عددهم‌

(‌ ‌الاجتماعية ‌ ‌للعلوم ‌الاحصائية ‌الحزمة ‌برنامج  Statistical Package for Socialباستخدام

System.‌)‌

 ب . المصادر التانوية :

‌والدراسات‌السابقة‌والمراجع‌والدوريات‌العلمية‌.وتتمثل‌بمجموعة‌من‌البحوث‌

 مراحل بناء وتطوير اداة الدراسة  -سادسا 

‌الدكتور‌ ‌سعادة ‌على ‌الفقرات ‌صياغة ‌بعد ‌الاولية ‌صورتها ‌في ‌البحث ‌اداة ‌بعرض ‌الباحث قام

المشرف‌على‌هذه‌الاطروحة‌واستنار‌برايه‌وارشاداته‌ثم‌عرضها‌على‌بعض‌الاكاديميين‌العاملين‌

لمجال‌النفسي‌وبعض‌الاصدقاء‌من‌الاطباء‌النفسيين‌ذوي‌الخبرة‌وكذلك‌من‌الاطباء‌من‌خارج‌با

‌ ‌من ‌استطلاعية ‌عينة ‌وعلى ‌النفسي ‌نوع‌‌6الاختصاص ‌بنفس ‌مصابين ‌اخرين ‌لاطفال عوائل

الاصابة‌من‌مجتمع‌المبحوثين‌لمعرفة‌اماكن‌الخلل‌في‌الاستبانة‌الالكترونية‌واكتشاف‌الاخطاء‌في‌

‌.‌التصميم

قام‌الباحث‌بعد‌ذلك‌بارسالها‌الى‌لجنة‌السادة‌المحكمين‌والذين‌يبلغ‌عددهم‌عشرة‌محكمين‌)انظر‌‌

(‌.‌بعد‌تقسيمها‌الى‌خمسة‌محاور‌وكل‌منها‌يتضمن‌عدة‌فقرات‌كما‌موضح‌بالجدول‌1ملحق‌رقم‌

‌-ادناه‌:

‌

‌
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‌(‌يبين‌محاور‌الاستبيان‌4-‌3جدول‌رقم‌)

 الفقرات المحور                         ت

 7      نوع التنشةة الاسرية واتر ا عل  اطفال التوحد 1

 7      التوافق النفسي واتره عل  اطفال التوحد 2

 6      النمو اللغوي واتره عل  اطفال التوحد 3

 5      العلاقة الارتباطية بين التوافق النفسي والنمو اللغوي 4

 9      العلاقة الارتباطية بين الرعاية الصحية والاصابة بالاضطراب 5

‌

‌مرحلة ما بعد التحكيم -سابعا 

استرجع‌الباحث‌ما‌وزعه‌على‌المحكمين‌وحاول‌التوفيق‌قدر‌الامكان‌بين‌ارائهم‌والاستفادة‌منها‌،‌

‌(.‌‌3الملحق‌رقم‌بحذف‌او‌تعديل‌او‌اضافة‌لاخراج‌الاستبانة‌في‌صورتها‌النهائية‌)‌المدرجة‌في

  صدق اداة الدراسة -تامنا 

‌الاولية‌على‌مجموعة‌من‌الباحثين‌والمتخصصين‌في‌مجال‌ ‌الباحث‌بعرض‌الاستبانة‌بصفتها قام

(‌من‌الدراسة‌لمعرفة‌مدى‌قدرة‌او‌امكانية‌2الاختبارات‌النفسية‌والذين‌اشير‌اليهم‌في‌الملحق‌رقم‌)

‌قام‌الباحث‌بما‌يلي‌للتحقق‌من‌صدق‌الاداة.‌الاداة‌لقياس‌تفاصيل‌مشكلة‌البحث‌،‌حيث

‌المراد‌‌. الصدق المنطقي :1 ويهدف‌الى‌قياس‌صدق‌المحتوى‌والمفردات‌والعبارات‌والمادة

‌العلماء‌ ‌من ‌مجموعة ‌من ‌تكونت ‌محكمين ‌لجنة ‌على ‌الاستبانة ‌عرض ‌تم ‌ولذلك ،‌ قياسها

‌وا ‌التوجيهات ‌ضوء ‌وعلى ،‌ ‌والخبراء ‌والاكاديميين ‌بعض‌والاختصاصيين ‌تعديل ‌تم لملاحظات

(‌فقرة‌34المفردات‌وحذف‌البعض‌الاخر‌حتى‌اكتملت‌الاستبانة‌بصورتها‌الحالية‌التي‌تكونت‌من‌)

موزعة‌على‌خمسة‌محاور‌،‌وفي‌النهاية‌اتفق‌السادة‌المحكمين‌على‌ان‌الاستبانة‌اصبحت‌تقيس‌ما‌

حكمين‌موجود‌بالملحق‌رقم‌وضعت‌لاجله‌وهذا‌يدل‌على‌صدق‌المحتوى‌للمقياس‌)جدول‌السادة‌الم

(2.)‌

بالرغم‌من‌ان‌عدد‌كبير‌من‌الباحثين‌والمتخصصين‌يرون‌ان‌الاداة‌: تبات اداة الاطروحة  .2

‌الى‌اجراءات‌الثبات‌ ‌الحاجة ‌وبالتالي‌سوف‌تنتفي ‌ثابتة ‌ستكون ‌بالضرورة ‌فانه ‌كانت‌صادقة اذا

(‌لاستخراج‌SPSSزمة‌الاحصائية‌)‌.‌ومع‌ذلك‌فقد‌قام‌الباحث‌باستخدام‌برنامج‌الح(‌2023)عبان/‌

‌موضح‌ ‌كما ‌كرونباخ ‌الفا ‌معامل ‌استخدام ‌خلال ‌من ‌الداخلي ‌الثبات ‌ولقياس‌صدق ‌الثبات عامل

(‌على‌معامل‌الفا‌كرونباخ‌وهي‌مقبولة‌وهذا‌يدل‌على‌صدق‌82بالجدول‌ادناه‌.‌وقد‌كانت‌نسبته‌)

‌البناء‌للمقياس‌.‌

‌لمقياس‌دور‌التنشئة‌الاسرية‌. (‌.82وهو‌بمقدار‌)(‌‌معامل‌الفاكرونباخ‌‌‌5-‌3جدول‌رقم‌)‌
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 معامل الفاكرونباك  المحور                        ت

 .289         المحور الاول                   1

 .749         المحور التاني                  2

 .676         المحور التالث                  3

 .457         المحور الرابع                  4

 .268         المحور الخامس                  5

 .829         المقياس باكمله                  6

‌

(‌وتعتبر‌هذه‌نسبة‌ثبات‌‌.82الجدول‌اعلاه‌يوضح‌نسبة‌الثبات‌لمعامل‌الفا‌كرونباخ‌وهو‌بمقدار‌)

‌جيدة‌جدا‌.

‌القيمة ‌على‌‌تشير‌هذه ‌الاعتماد ‌للتطبيق‌وامكانية ‌الاستبانة ‌الثبات‌الى‌صلاحية ‌من‌معامل العالية

‌نتائجها‌والوثوق‌بها‌.

 متغيرات الاطروحة : -تاسعا 

 أ . المتغيرات المستقلة :

‌التنشئة‌الاسرية‌( )‌-وتشمل‌:  

 ب . المتغيرات التابعة :

‌الرعاية‌الصحية‌.‌-النمو‌اللغوي‌‌–التوافق‌النفسي‌‌-وتشمل‌: 

‌الاساليب الاحصاةية المستخدمة في الاطروحة : -عاشرا

 . التكرارات والنسب المةوية :1

 لوصف‌مجتمع‌الدراسة‌بالنسبة‌للمعلومات‌الاولية‌.‌

 او )الوسط المرجح( -. المتوسط الحسابي :2

‌من‌عبارات‌المحور‌.‌لحساب‌القيمة‌التي‌يعطيها‌افراد‌مجتمع‌الدراسة‌لكل‌عبارة‌

 .الانحرافات المعيارية :3

‌للتعرف‌على‌التباين‌في‌اراء‌افراد‌العينة‌على‌كل‌عبارة‌من‌عبارات‌الاستبيان‌.‌

‌
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 معايير قياس النتاةج -احدى عشر

سوف‌يقوم‌الباحث‌بوضع‌محددات‌دقيقة‌لمعرفة‌نتائج‌البحث‌،‌اي‌لمعرفة‌من‌تنطبق‌عليه‌الصفة‌

التي‌يحملها‌السؤال‌ام‌لا‌،‌وعن‌طريق‌تكميم‌النتائج‌اي‌بمعنى‌جعلها‌كمية‌محددة‌بالارقام‌.‌وكما‌

‌‌-يلي‌:

‌البد ‌عن ‌الاجابة ‌مثل ‌الاجابات‌الى‌ارقام ‌بتحويل ‌نقوم ‌نطبق‌الاستمارة ‌فاننا‌عندما )‌ ‌اطلاقا (‌ يل

‌،‌فان‌الوسط‌المرجح‌لهذا‌20نفترض‌ان‌) (‌من‌افراد‌العينة‌اجابوا‌ب‌)‌اطلاقا‌(‌على‌سؤال‌ما

وهكذا‌كما‌يلي‌‌100(‌(X)عدد‌افراد‌العينة(‌مضروبا‌‌25(‌مقسوما‌على‌20‌X‌1البديل‌يساوي‌)‌

:-‌

20‌X‌1‌‌÷25‌x‌100‌‌‌ ان‌مقياس‌الاجابة‌‌وهي‌عالية‌حيث‌0,8ستكون‌النتيجة‌ لذلك 0,8=‌

‌وبالتالي‌ ‌للاجابات‌. ‌الحقيقي ‌الواقع ‌الاجابات‌حسب ‌بقية ‌ستكون ‌وهكذا ،‌ ‌عالية ‌ستكون بالارقام

‌‌-سيكون‌معيار‌التفاضل‌في‌الاجابة‌كما‌هو‌محدد‌بالجدول‌التالي‌:

‌(‌‌الوسط‌الحسابي‌)الوسط‌المرجح(‌لاجابات‌افراد‌العينة‌.‌6-‌3جدول‌رقم‌)

 الاتجاه العام الوسط الحسابي اوالوسط المرجح  الاستجابة

 عدم الموافقة بشدة  1,80 – 1من           اطلاقا

 عدم الموافقة 2,60 – 1,81من          نادرا

 محايدة 3,40 – 2,61من          احيانا

 الموافقة 4,20 – 3,41من          غالبا

 الموافقة بشدة   4,20اكتر من         دائما

‌

‌وهكذا‌يمكن‌للباحث‌ان‌يقيس‌درجة‌حالة‌الطفل‌حسب‌اجابات‌المستجبين‌ولكل‌فقرة‌لوحدها‌.

‌

‌

‌

‌

 

‌
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 الفصل الرابع

 تحليل النتاةج ظا ريا  -المبحث الاول :

 عرض وتحليل نتاةج الاطروحة -المبحث التاني :

 

 

 

 المبحث الاول : تحليل النتاةج ظا ريا

 تم يد : 

‌العمليات‌ ‌خلال ‌من ‌اعلاه ‌تقدم ‌ومما ‌الظاهرية ‌نتائجها ‌وقراءة ‌الاطروحة ‌على ‌اولية ‌ ‌نظرة في

‌ ‌الاجتماعية ‌للخدمات ‌الاحصائية ‌الحزمة ‌برنامج ‌تطبيق ‌بعد ‌ظهرت ‌التي فان‌‌SPSSالاحصائية

‌بالفرضيات‌الاساسية‌المذكورة‌في‌الفصل‌الاول‌ الباحث‌قام‌بتحليل‌النتائج‌التي‌ظهرت‌ومقارنتها

‌حيث‌‌ ‌ ‌المستخرجة ‌والنتائج ‌الاطروحة ‌فرضيات ‌بين ‌التطابق ‌مدى ‌لمعرفة ‌الاطروحة ‌هذه من

‌-ظهرت‌النتائج‌الظاهرية‌‌بالشكل‌التالي‌كما‌في‌ادناه‌:

%‌(‌وهذا‌طبيعي‌لان‌التوحد‌يصاب‌40%(‌بينما‌نسبة‌الاناث‌)60*‌تبين‌ان‌نسبة‌الذكور‌كانت‌)‌

‌وخصوصا‌توحد‌اسبرجر‌يصيب‌الذكور‌اكثر‌من‌الاناث‌.‌4‌‌:1به‌الذكور‌اكثر‌من‌الاناث‌بمعدل‌

‌كانت‌) ‌للعينة ‌المستوى‌المعاشي ‌نسبة ‌ان ‌الظاهرية ‌النتائج ‌من ‌كذلك‌تبين ‌الطبقة‌28* ‌من )‌%

‌والمتوسط ،‌ ‌العالية ‌الاجتماعية (‌ ‌النسبة ‌كانت ‌ايضا‌44ة ‌كانت ‌الفقيرة ‌للطبقة ‌بالنسبة ‌اما )%

%(‌وهذا‌طبيعي‌حيث‌ان‌اغلب‌المقيمين‌في‌تركيا‌والنازحين‌هم‌من‌الطبقات‌ذات‌الدخل‌الجيد‌28)

‌الحرب‌ ‌احداث ‌بعد ‌تركيا ‌في ‌للعيش ‌والقدوم ‌البلاد ‌من ‌الخروج ‌استطاعوا ‌الذين ‌من والمتوسط

‌الاخيرة‌وتداعياتها‌.

‌-لنتائج‌حسب‌المحاور‌كما‌يلي‌:وكانت‌ا

 المحور الاول :

‌‌ ‌بنسبة )‌ ‌بشدة ‌وهي‌تقابل‌)الموافقة ‌على‌السؤال‌54اجابت‌العينة‌ب)دائما( ‌عالية %‌وهي‌نسبة

الاول‌الذي‌يقول‌ان‌)اسلوب‌مقدم‌الرعاية‌يتسم‌بالود‌والتفهم‌لحالة‌الطفل‌ومساعدته‌على‌التدريب‌
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%‌ب)‌اطلاقا(‌وهي‌تقابل‌)ارفض‌4%‌)احيانا(‌و‌24با(‌و%‌)غال16والتطور(‌بينما‌اجاب‌بنسبة‌

‌بشدة(‌وهي‌نسبة‌ضئيلة‌للذين‌لا‌يتسم‌سلوكهم‌بالود‌والتفهم‌لحالة‌الطفل.

*‌بينما‌كانت‌اجابة‌العينة‌على‌السؤال‌الثاني‌وهو)لاحظتم‌استفادة‌الطفل‌من‌التدريب‌بعد‌التحاقه‌

‌بنسبة‌ ‌اجابوا‌%‌ب)دائما(‌وهي‌تقابل‌)المواف52بالمركز( %‌28قة‌بشدة(‌وهي‌اعلى‌نسبة‌بينما

‌نسبته‌ ‌ما ‌في‌حين‌اجاب‌باطلاقا ‌يبين‌ان‌16ب)احيانا( ‌بشدة(‌وهذا ‌الموافقة %‌وهي‌تقابل‌)عدم

‌على‌ ‌يعتمد ‌المدرسة‌وهذا ‌بنفس‌القدر‌من‌التدريب‌داخل‌المركز‌او ليس‌جميع‌الاطفال‌يستفيدوا

‌ين‌الذين‌يقومون‌بتدريبهم‌‌.التفاوت‌في‌درجات‌ذكاء‌الاطفال‌وكفاءة‌المعالج

*‌وكانت‌اجابات‌العينة‌على‌سؤال‌)الطفل‌ودود‌ويحب‌اللعب‌مع‌افراد‌العائلة‌او‌الاقران(‌بنسبة‌

%‌‌4%‌،‌اما‌الاجابة‌ب)دائما(‌فكانت‌24%(‌)احيانا(‌،‌بينما‌كانت‌الاجابة‌ب‌)غالبا(‌فقط‌36)

‌الجانب‌التفاعلي‌والاجتماعي‌.وهذا‌امر‌مقبول‌بالنسبة‌لطفل‌التوحد‌بسبب‌الاضطراب‌في‌

‌الرعاية‌للطفل‌يتسم‌بالعصبية‌وعدم‌ ‌يخص‌اجابات‌العينة‌للسؤال‌الرابع‌بان‌)اسلوب‌مقدم *‌فيما

%‌لكل‌من‌)اطلاقا‌/‌نادرا‌/احيانا(‌بينما‌32التفهم‌واعتبار‌الطفل‌معاق‌وعبء‌على‌العائلة(‌كانت‌

عوائل‌تتقبل‌الطفل‌كما‌هو‌ولا‌تنظر‌له‌%‌فقط‌،‌وهذا‌يوضح‌ان‌غالبية‌ال4حصلت‌)دائما(‌على‌

‌نسبة‌ ‌والتعاطف‌عدا ‌راي‌مخالف‌وهي‌4على‌انه‌عبء‌على‌العائلة‌ويتسم‌سلوكهم‌بالود %‌لها

‌نسبة‌قليلة‌جدا‌.

%‌)احيانا(‌40*‌بالنسبة‌لسؤال‌)الطفل‌يؤذي‌نفسه‌او‌الاخرين‌بدون‌سبب(‌كانت‌اغلب‌الاجابات‌

%‌وحصلت‌)دائما(‌16)اطلاقا/غالبا(‌فقد‌حصلا‌على‌نسبة‌‌%‌)نادرا(‌وتقابل‌)لا‌اوافق(‌اما24و

%‌وتقابل‌)اوافق‌بشدة(‌وهذه‌نسبة‌قليلة‌وتوضح‌عدم‌الميل‌الى‌سلوك‌ايذاء‌الذات‌من‌4على‌نسبة

‌قبل‌عينة‌الدراسة‌.

‌ ‌على‌السؤال ‌الاجابات‌الاكثر‌تكرارا ‌اما ‌التحدث‌معه‌‌6* ‌يبكي‌بدون‌سبب‌او‌عند بان‌)الطفل

%‌4%‌ل)غالبا(‌و12%‌ل)نادرا(‌و24%‌ل)احيانا(‌و52فكانت‌اعلى‌نسبة‌هي‌‌بشكل‌اعتيادي(

%‌ل)اطلاقا(‌وهذا‌يؤشر‌مدى‌اضطراب‌الجانب‌الانفعالي‌لطفل‌التوحد‌فالغالبية‌كانوا‌8ل)دائما(‌و

‌يبدون‌هذا‌السلوك‌.

ته(‌بان‌)الطفل‌مهمل‌ويعاني‌من‌الحرمان‌وعدم‌التدريب‌والتطور‌في‌قدرا‌7*‌فيما‌يخص‌السؤال‌

%‌ب)نادرا(‌وتقابل‌لا‌28%‌ب)اطلاقا(‌وتعني‌عدم‌الموافقة‌بشدة‌وكانت‌48كانت‌اجابة‌الاغلبية‌

‌ ‌نسبتها ‌كانت ‌و)احيانا( ‌20اوافق ‌حصلت‌على ‌فكانت‌4%‌و)غالبا( ‌دائما ‌،اما ‌ضئيلة %‌وهي

‌%‌وهذا‌يبين‌اهتمام‌العوائل‌بالطفل‌رغم‌كل‌الظروف‌الصعبة‌التي‌يعيشونها‌.0نسبتها‌

‌

‌
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 حور التاني :الم 

كانت‌اكثر‌الاجابات‌تكرارا‌على‌سؤال‌)مقدم‌الرعاية‌للطفل‌غير‌قادر‌على‌تعليم‌الطفل‌بسبب‌* 

‌ ‌هي ‌ ‌الظروف‌الحياتية( ‌بسبب ‌او ‌و64انشغاله ‌)احيانا( ‌حصة ‌و20%‌من %‌12%‌ل)نادرا(

‌%‌ل)دائما(‌وهذا‌طبيعي‌بسبب‌صعوبة‌الحياة‌بشكل‌عام‌وخصوصا0%‌ل)اطلاقا(‌و4ل)غالبا(‌و

‌العربية‌ ‌البيئات ‌من ‌بغيرها ‌مقارنة ‌سهلة ‌ليست ‌حياتية ‌بظروف ‌تتميز ‌التي ‌العراقية ‌البيئة في

‌والغربية‌.

*‌بالنسبة‌للسؤال‌الذي‌اشار‌الى‌)عدم‌توفر‌خدمات‌او‌مراكز‌حكومية‌لتاهيل‌الاطفال(‌فقد‌كانت‌

‌الاغلبية‌ب‌ ‌و44اجابة ‌والتي‌تقابل‌)اوافق( ‌والتي‌ت20%‌)غالبا( )‌ قابل‌)اوافق‌بشدة(‌%‌)دائما

%‌ل)احيانا(‌وهذا‌يوضح‌عدم‌توفر‌الخدمات‌وعدم‌توفر‌المراكز‌الحكومية‌في‌البيئة‌العراقية‌36و

‌مما‌لا‌يساعد‌على‌دعم‌واستقرار‌الجانب‌النفسي‌للطفل.

*‌اما‌اكثر‌الاجابات‌تكرارا‌على‌سؤال‌ان‌)عدد‌افراد‌العائلة‌الكبيرة‌يساهم‌في‌اهمال‌الطفل‌وتردي‌

%‌)اطلاقا/‌نادرا(‌4%‌)دائما(‌و12%‌)احيانا(‌و32)غالبا(‌و‌  %48فقد‌اجاب‌الاغلبية‌ب‌حالته(

‌حيث‌وافق‌اغلبهم‌على‌اهمال‌الطفل‌وتردي‌حالته‌كلما‌كبر‌عدد‌افراد‌العائلة‌.

*‌بالنسبة‌)لالحاق‌الطفل‌بروضة‌مع‌الاطفال‌العاديين‌يساهم‌في‌اندماجه‌واستقراره‌النفسي(‌اجابت‌

%‌4%‌)احيانا(‌و8%‌)غالبا(‌وتقابل‌)اوافق(‌و36%‌)دائما(‌وتقابل‌)اوافق‌بشدة(‌و52العينة‌ب‌

‌)نادرا(‌وواضح‌التاييد‌الكبير‌للفقرة‌.

سؤال‌)استجابات‌الطفل‌ستكون‌جيدة‌اذا‌كان‌توافقه‌النفسي‌جيد(‌فقد‌اجابت‌اغلبية‌‌ *‌فيما‌يخص

%‌)نادرا(‌وكانت‌حصة‌)اطلاقا(‌21%‌)دائما(‌و20%‌)غالبا(‌و28%‌)احيانا(‌و40العينة‌بنسبة‌‌

%‌وهذا‌يوضح‌تاييد‌اغلبية‌العينة‌بان‌التوافق‌النفسي‌الجيد‌للطفل‌ينعكس‌ايجابيا‌على‌استجاباته‌0

‌وسلوكه‌العام‌.

‌والتوافق‌ ‌لاغراض‌التعليم ‌مفيدة ‌العادية ‌المدارس ‌في ‌التوحد ‌لاطفال ‌الدمج ‌)خدمة ‌سؤال ‌ان *

‌ ‌الاكثر ‌العينة ‌اجابات ‌كانت ‌النفسي( ‌هي ‌و48تكرارا ‌)اوافق( ‌وتقابل %‌)دائما(‌36%‌)غالبا(

%‌وهذا‌يعني‌ان‌0%‌لكل‌من‌)نادرا/‌احيانا(‌بينما‌)اطلاقا(‌حصلت‌على‌8وتقابل‌)اوافق‌بشدة(‌و

‌%‌موافقون‌بشدة‌على‌مساهمة‌خدمة‌الدمج‌لاطفال‌التوحد‌في‌المدارس‌العادية‌.84ما‌نسبته‌

ان‌ايجابيا‌للطفل‌من‌الناحية‌النفسية‌بعد‌التحاقه‌بالمركزام‌لا(‌*‌بالنسبة‌لسؤال‌)ان‌التغيير‌اذا‌ما‌ك

%‌)اطلاقا/‌نادرا(‌ونلاحظ‌8%‌دائما‌و24%‌)احيانا(‌و28)غالبا(‌و‌%32كانت‌اكثر‌الاجابات‌ب

‌التوافق‌النفسي‌في‌ ‌من‌ناحية ‌بان‌التغيير‌كان‌ايجابيا ‌كانت‌بالموافقة‌والتاييد ‌للغالبية ‌العام الاتجاه

‌عد‌التحاقه‌بالمركز‌او‌المدرسة‌.حياة‌الطفل‌ب

‌
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 المحور التالث :

‌او‌ ‌مختلفة ‌اجابات ‌لغته( ‌وتطور ‌التعلم ‌على ‌الطفل ‌يساعد ‌بانه ‌الكبيرة ‌)العائلة ‌لسؤال ‌كان ‌ *

‌حيث‌كانت‌اكثر‌الاجابات‌تكرارية‌هي‌ ‌ما ‌و36متعاكسة‌نوعا ‌(‌32%‌)احيانا( ‌/دائما %‌)غالبا

‌)موافق‌ ‌العام ‌الكبير‌قد‌وتقابل‌من‌حيث‌الاتجاه ‌العائلة ‌ان‌عدد ‌يعطي‌فكرة ‌وهذا ‌موافق( /‌ بشدة

يساهم‌في‌نمو‌اللغة‌لطفل‌التوحد‌من‌جهة‌ولكنه‌من‌جهة‌اخرى‌يعاكس‌ما‌ظهر‌من‌نتيجة‌للسؤال‌

الثالث‌في‌المحور‌الثاني‌الذي‌اشار‌الى‌ان‌عدد‌العائلة‌الكبير‌يساهم‌في‌اهمال‌الطفل‌وتردي‌حالته‌

‌صيص‌وقت‌كافي‌وميزانية‌مالية‌لطفل‌التوحد‌لتدريبه‌.في‌مجالات‌خدمية‌اخرى‌وتخ

‌مستوى‌ ‌تدني ‌بسبب ‌ونقص‌التعليم ‌الخدمات ‌من ‌الحرمان ‌من ‌الطفل ‌يخص‌)معاناة ‌فيما ‌اما *

‌ ‌بنسبة ‌)غالبا( ‌تقابل ‌التي ‌الموافقة ‌باتجاه ‌تتجه ‌الاجابات ‌اغلبية ‌فكانت %‌36%‌و40الخدمات(

‌)اوا ‌العام ‌ول)دائما(وتقابل‌من‌حيث‌الاتجاه ‌نادرا(‌24فق‌بشدة( ‌)اطلاقا/ ‌حصة ‌اما %‌ل)احيانا(

%‌وهذا‌يبين‌الموافقة‌الشديدة‌للعينة‌على‌معاناة‌الاطفال‌بسبب‌نقص‌الخدمات‌وخصوصا‌0فكانت‌

‌في‌البيئة‌العراقية‌.

*‌هنا‌كانت‌الاجابات‌في‌سؤال‌عن‌)توفر‌مدارس‌تربية‌خاصة‌حكومية‌وتساهم‌في‌النمو‌اللغوي‌

%‌)احيانا(‌20%‌)اطلاقا(‌وتقابل‌)لا‌اوافق‌بشدة(‌و‌24وتقابل‌)لا‌اوافق(‌و‌%‌)نادرا(56له(‌ب‌

‌وهذا‌يفسر‌الوضع‌في‌العراق‌من‌حيث‌عدم‌توفر‌مثل‌هذه‌المدارس‌حاليا‌.

‌بالمركز‌ ‌التحاقه ‌بعد ‌اللغوية ‌الطفل ‌حصيلة ‌في ‌ايجابي ‌التغيير ‌كان ‌)اذا ‌يخص‌السؤال ‌فيما *

%‌)دائما(‌وهذه‌تشير‌الى‌الموافقة‌بشكل‌16%‌)غالبا(‌و24و%‌)احيانا(‌‌44-التاهيلي(‌كما‌يلي‌:

%‌اجابوا‌ب)نادرا(‌وهو‌يقابل‌من‌حيث‌الاتجاه‌العام‌)لا‌اوافق(‌وهي‌16عام‌ولكن‌هناك‌ما‌نسبته‌

‌اللغوية‌بنفس‌القدر‌من‌ ‌يستفيدون‌وتزداد‌حصيلتهم ‌مقبول‌فليس‌كل‌الاطفال‌قد نسبة‌ضئيلة‌وهذا

‌سة‌‌.التدريب‌في‌المركز‌او‌المدر

*‌اما‌بالنسبة‌)لخدمة‌مدارس‌الدمج‌فيما‌اذا‌كانت‌تطور‌اللغة‌ام‌لا‌عند‌طفل‌التوحد(‌فكانت‌اجابات‌

‌ب ‌و36العينة ‌اوافق( (‌ ‌وتقابل ‌و28%‌)غالبا( ‌بشدة(‌16%‌)احيانا( ‌)اوافق ‌وتقابل %‌)دائما(

‌و12و ‌اوافق( ‌وتقابل‌)لا ‌نظر8%‌)نادرا( ‌ولو ‌اوافق‌بشدة( ‌)لا ‌وتقابل ‌الى‌نسبة‌%‌)اطلاقا( نا

%‌وهي‌توضح‌الاتجاه‌العام‌لراي‌العينة‌بما‌تقدمه‌68الموافقة‌والموافقة‌بشدة‌والمحايد‌لوجدناها‌

‌مدارس‌الدمج‌من‌تطوير‌للحصيلة‌اللغوية‌.

*‌والسؤال‌الي‌يقيس‌مدى‌)تطور‌المهارة‌اللغوية‌للطفل‌وتجعله‌قادر‌على‌اظهار‌سلوكيات‌جيدة(‌

‌ ‌شيوعا ‌كانت‌الاجابات‌الاكثر ‌هي ‌و36وقوة ‌و20%‌)احيانا( ‌نادرا(‌16%‌)غالبا( /‌ %‌)دائما

%‌)اطلاقا(‌وهذا‌يميل‌الى‌موافقة‌افراد‌العينة‌على‌ان‌تطور‌اللغة‌يساهم‌باستجابات‌سلوكية‌12و

‌جيدة‌ولو‌بشكل‌بسيط‌.

‌
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 المحور الرابع :

انت‌تزداد‌ام‌لا‌*‌اجابت‌العينة‌على‌سؤال‌المحور‌الرابع‌بما‌يخص‌)الحصيلة‌اللغوية‌للطفل‌اذا‌ك

‌-عندما‌يكون‌مستقرا‌من‌الناحية‌النفسية(‌بالشكل‌التالي‌:

%‌)اطلاقا(‌وهنا‌ايضا‌كانت‌الاجابات‌12%‌)احيانا(‌‌واخيرا‌16دائما(‌و‌–غالبا‌‌-%‌)نادرا24

‌في‌ ‌طردية ‌بزيادة ‌يساهم ‌النفسي ‌الجانب ‌استقرار ‌ان ‌على ‌بالموافقة ‌العام ‌حيث‌الاتجاه ‌من تميل

وية‌،‌وهذا‌ما‌لمسه‌الباحث‌في‌واقع‌الحال‌وعن‌قرب‌عندما‌رافق‌الاطفال‌في‌المركز‌الحصيلة‌اللغ

‌محل‌الدراسة‌وقيم‌حالة‌الاطفال‌خلال‌فترة‌العمل‌بالمركز.

*‌اما‌بالنسبة‌للسؤال‌الذي‌هو‌عكس‌الحالة‌السابقة‌ويتمثل‌)بانخفاض‌الحصيلة‌اللغوية‌للطفل‌عندما‌

‌فجاءت ‌النفسية‌سيئة‌(، ‌و‌20%‌)غالبا(‌و28الاجابات‌ب‌‌تكون‌حالته ‌احيانا( %‌16%‌)دائما/

‌و ‌العام‌16)اطلاقا( ‌من‌حيث‌الاتجاه ‌فالاغلبية ‌الذي‌سبقها ‌للسؤال ‌النتيجة ‌وهي‌تؤكد %‌)نادرا(

%‌بعدم‌الموافقة‌،‌وهذا‌يعتبر‌مقبول‌32%‌مقابل‌68اتجهوا‌بالموافقة‌بشدة‌والموافقة‌بحيث‌كانت‌

‌الا ‌تختلف‌عن ‌طفل ‌كل ‌حالة ‌يختلف‌من‌لان ‌للسؤال ‌وتقييمهم ‌الامور ‌اجابات‌اولياء ‌وكذلك خر

‌شخص‌لاخر‌ولكن‌النتيجة‌النهائية‌كانت‌مؤيدة‌لما‌قبلها‌.

‌والتوافق‌ ‌اللغوي ‌النمو ‌بين ‌علاقة ‌وجود ‌)بعدم ‌يرى ‌الذي ‌السؤال ‌على ‌يخص‌الاجابات ‌فيما *

‌بشكل‌اكبر‌ح ‌الموافقة‌ ‌كانت‌اجابات‌المستجيبين‌لصالح‌عدم ،‌ %‌)نادرا(‌28يث‌كانت‌النفسي(

‌و32و ‌و20%‌)احيانا( ‌و12%‌)اطلاقا( ‌الاجابات‌على‌8%‌)غالبا( ‌جمع‌نسبة %‌)دائما(‌وعند

%‌موافق‌20%‌مقابل‌48نادرا‌واطلاقا‌وهي‌تشير‌الى‌عدم‌الموافقة‌بشدة‌وعدم‌الموافقة‌،‌تصبح‌

‌توافق‌النفسي‌.وهي‌نتائج‌تشير‌الى‌عدم‌وجود‌ارتباط‌‌بين‌النمو‌اللغوي‌والبشدة‌وموافق‌،‌

*‌بالنسبة‌لاجابات‌المستجيبين‌فيما‌يخص‌)بزيادة‌النمو‌اللغوي‌كلما‌عرضنا‌الطفل‌للضغوط‌بشكل‌

%‌20%‌)احيانا(‌و36%‌اجابوا‌ب)اطلاقا(‌وهو‌عدم‌الموافقة‌بشدة‌و44اكبر(‌حيث‌كانت‌اجابة‌

‌ ‌ويبدو‌الرفض‌واضحا ‌العام‌، ‌من‌حيث‌الاتجاه ‌حيث‌)نادرا(‌وهي‌تقابل‌)لا‌اوافق( بنسبة‌كبيرة

‌ ‌وكانت ‌ودائما( ‌ب)غالبا ‌الاجابات ‌بشدة‌0غابت ‌العام)الموافقة ‌الاتجاه ‌حيث ‌من ‌تقابل ‌لانها %

والموافقة(‌وهذا‌يعني‌ان‌المستجيبين‌يرون‌ان‌تعريض‌الطفل‌للضغوط‌لا‌يمكن‌ان‌يساهم‌بزيادة‌

‌الحصيلة‌اللغوية‌لديه‌.

ان‌)الطفل‌الذي‌اعتمد‌في‌تدريبه‌على‌العائلة‌فقط‌*‌وكان‌السؤال‌الاخير‌من‌اسئلة‌المحور‌الرابع‌ب

‌اجاب‌المستجيبين‌ ،‌ %‌32%‌)اطلاقا(‌و36تكون‌لديه‌حصيلة‌لغوية‌اكثر‌وتوافق‌نفسي‌افضل(

%‌اجابوا‌بالرفض‌وعدم‌56%‌)دائما(‌،‌وهذا‌يعني‌ان‌4%‌)غالبا(‌و8%‌)نادرا(‌و20)احيانا(‌و

‌بدون‌الاعتم اد‌على‌المركز‌لا‌تستطيع‌اكمال‌متطلبات‌التدريب‌الموافقة‌ويعني‌ان‌العائلة‌لوحدها

%‌اجابوا‌بالقبول‌والموافقة‌وهي‌نسبة‌ضئيلة‌،‌12للطفل‌وزيادة‌تطوره‌بشكل‌مهني‌،‌في‌مقابل‌
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‌يعتمد‌على‌نوع‌العائلة‌وظروفها‌ ‌على‌تدريب‌الطفل‌وهذا ‌لوحدها ‌بان‌العائلة‌قادرة حيث‌يعتقدوا

‌ريب‌بشكل‌مهني‌يساعد‌الطفل‌على‌التطور‌.وامكانياتها‌التي‌تستطيع‌القيام‌بالتد

 المحور الخامس :

تميزت‌اطروحة‌الباحث‌في‌هذا‌المحور‌عن‌بقية‌البحوث‌والدراسات‌السابقة‌ببحثها‌هذا‌الموضوع‌

‌للاصابة‌ ‌وترجيحا ‌تورطا ‌اكثر ‌تعتبر ‌التي ‌للاسباب ‌الاحصائي ‌والتحليل ‌الدراسة ‌وهو الهام

‌الع ‌كون ‌العراقية ‌البيئة ‌في ‌واللاجئين‌وخصوصا ‌المهاجرين ‌العراقيين ‌من ‌كلها ‌البحث ‌محل ينة

والمقيمين‌في‌تركيا‌وكل‌اطفال‌العينة‌كانت‌ولادتهم‌في‌العراق‌،‌اما‌الدراسات‌السابقة‌التي‌تطرق‌

اليها‌الباحث‌في‌اطروحته‌فلم‌تبحث‌هذا‌الموضوع‌احصائيا‌وتحلل‌نتائجه‌بالكيفية‌التي‌موجودة‌في‌

‌ولذلك ‌الحالية ‌تبين‌مدى‌‌الاطروحة فان‌التفصيل‌الدقيق‌للمنوال‌والتكرار‌للاجابات‌عن‌كل‌فقرة

تورط‌اكثر‌الاسباب‌شيوعا‌وترجيحا‌للاصابة‌بهذا‌الاضطراب‌ومن‌خلال‌هذه‌النتائج‌يامل‌الباحث‌

‌باتخاذها‌بالحسبان‌لتقليل‌اثار‌الاضرار‌الى‌اقل‌ما‌يمكن‌.

ة‌من‌قبل‌الام‌الحامل‌بدون‌استشارة‌طبية(‌كما‌*‌كانت‌اجابات‌المستجيبين‌على‌سؤال‌)تناول‌الادوي

%‌)دائما(‌20%‌)نادرا(‌تعني‌)لا‌اوافق(‌و20%‌)اطلاقا(‌تعني‌)عدم‌الموافقة‌بشدة(‌و‌44-يلي‌:

%‌لم‌تتناول‌الحامل‌ادوية‌بدون‌استشارة‌طبية‌64%‌)احيانا(‌وهذا‌يعني‌16تعني‌)اوافق‌بشدة(‌و

طبية‌وهؤلاء‌غالبا‌من‌مناطق‌القرى‌والارياف‌حيث‌‌%‌تناولن‌ادوية‌بدون‌استشارة20في‌مقابل‌

‌الاعشاب‌ويتبعون‌عادات‌وتقاليد‌شعبية‌ ‌ويستخدمون‌احيانا ‌ما ‌نوعا ‌منخفضة ‌العامة تكون‌الثقافة

‌بهذا‌ ‌الاصابة ‌الى ‌بالنهاية ‌تؤدي ‌صحية ‌بمشاكل ‌الطفل ‌لاصابة ‌مرجحا ‌سببا ‌تكون ‌ان ممكن

‌الاضطراب‌او‌غيره‌.

‌اكث ‌الام ‌يخص‌)عمر ‌ما *‌ ‌من ‌كانت‌الاجابات‌‌30ر ‌بشدة(‌68عاما( ‌)اوافق ‌وتعني %‌)دائما(

‌يعتبر‌طبيعي‌بسبب‌تاخر‌سن‌الزواج‌في‌32و ‌الموافقة‌او‌الرفض‌وهذا %‌)اطلاقا(‌وتعني‌عدم

بيئة‌البحث‌بسبب‌الحروب‌والظروف‌الاقتصادية‌التي‌مرت‌على‌البلد‌وكذلك‌التوجه‌العام‌للشباب‌

سنة‌للمراة‌والنسبة‌‌30مما‌جعل‌سن‌الانجاب‌يتاخر‌الى‌ما‌بعد‌سن‌‌حاليا‌بتاخير‌الزواج‌والانجاب

‌العالية‌التي‌ظهرت‌توضح‌ذلك‌بشكل‌جلي‌.

‌الاجابات‌ب ‌كانت ‌التغذية( ‌وسؤ ‌الصحية ‌)لنقص‌الرعاية ‌بالنسبة ‌اما *28‌ ‌و %‌24%‌)غالبا(

يرفضون‌‌%32%‌موافقون‌مقابل‌44%‌)اطلاقا(‌وهذا‌يعني‌ان‌8%‌)دائما(‌و16)نادرا/احيانا(‌و

‌التغذية‌ ‌المطلوب‌وكذلك‌سوء ‌بالمستوى ‌تكن ‌لم ‌فالظروف‌الصحية ‌مقبول ‌وهذا ‌محايدين والبقية

سنة‌متواصلة‌ادت‌الى‌‌13حيث‌اثناء‌فترة‌الحرب‌والحصار‌الاقتصادي‌على‌العراق‌لمدة‌تجاوزت‌

الامم‌‌كوارث‌انسانية‌مات‌خلالها‌الكثير‌من‌الاطفال‌بسبب‌نقص‌الدواء‌والغذاء‌حسب‌احصائيات

‌المتحدة‌والمذكورة‌على‌موقع‌الامم‌المتحدة‌وتطرق‌اليها‌الباحث‌في‌اطروحته‌.
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*‌اما‌منوال‌الاجابات‌الاكثر‌شيوعا‌وتكرارا‌او‌حدوثا‌لسؤال‌)حدوث‌المشاكل‌النفسية‌الشديدة‌اثناء‌

‌فكانت‌ ‌الحمل( ‌الموافقة‌بشدة(‌و28فترة ‌%‌)دائما(24%‌)احيانا(‌و28%‌)اطلاقا(‌وتعني‌)عدم

%‌وتعني‌8%‌)غالبا(‌وتعني‌)اوافق(‌واخيرا‌كانت‌حصة‌)نادرا(‌هي‌12وتعني‌)اوافق‌بشدة(‌و

%‌تذهب‌لصالح‌وجود‌مشاكل‌نفسية‌شديدة‌اثناء‌فترة‌الحمل‌64)لا‌اوافق(‌وهذا‌يعني‌ان‌ما‌نسبته‌

‌حروب ‌العراقية‌شهدت‌خلال‌السنوات‌السابقة‌عدة ‌الباحث‌من‌ان‌البيئة ‌ذهب‌اليه ‌ما ‌يؤكد ‌وهذا

ومشاكل‌اقتصادية‌منها‌الحصار‌الاقتصادي‌على‌البلد‌وما‌تلتها‌من‌نزاعات‌داخلية‌وعدم‌استقرار‌

امني‌ادى‌الى‌صعوبات‌نفسية‌حادة‌ومؤثرة‌على‌الحوامل‌في‌تلك‌الفترة‌نتيجة‌الخوف‌من‌الموت‌

حدث‌بسبب‌او‌فقدان‌الشريك‌او‌المعيل‌او‌احد‌افراد‌الاسرة‌بالاضافة‌الى‌النزاعات‌الشخصية‌التي‌ت

‌توتر‌الزوج‌او‌الزوجة‌مما‌يرجح‌الاصابة‌بشكل‌كبير.

‌كانت‌ ‌الحمل( ‌فترة ‌اثناء ‌كثيرا ‌الام ‌حرارة ‌)ارتفاع‌درجة ‌للاجابات‌على‌سؤال ‌بالنسبة *28‌%

%‌)نادرا‌/‌دائما(‌وهنا‌كانت‌الاجابات‌تقريبا‌متساوية‌بشكل‌قريب‌20%‌)اطلاقا(‌و32)احيانا(‌و

%‌لحدوث‌مثل‌48%‌بعدم‌حدوث‌ارتفاع‌كبير‌بدرجة‌حرارة‌الام‌اثناء‌فترة‌الحمل‌مقابل‌52ب‌

‌ذه‌الحالة‌ه

‌كانت‌ب‌ ‌والاشعاع( ‌الاجابات‌بخصوص‌)التعرض‌للملوثات‌البيئية ‌اما ‌وتعني‌36* %‌)دائما(

%‌)اطلاقا(و)نادرا(‌و)احيانا(‌،‌ويبدوواضحا‌12%‌)غالبا(‌وتعني‌)موافق(‌و28)موافق‌بشدة(‌و

‌ ‌من ‌باكثر ‌اتجه ‌للاغلبية ‌الاجابات ‌منوال ‌بي64ان ‌لملوثات ‌التعرض ‌على ‌الموافقة ‌الى ئية‌%

‌افرزتها‌ ‌الحروب‌وما ‌نتيجة ‌العامة ‌مرتبط‌بظروف‌العراق‌والحياة ‌ايضا واشعاعات‌مختلفة‌وهذا

من‌تلوث‌للبيئة‌بمواد‌متفجرة‌ودخان‌ومواد‌سامة‌مختلفة‌حيث‌استخدمت‌اسلحة‌محرمة‌دوليا‌في‌

‌قذائف‌اليورانيوم‌المنضب‌في‌مدينة‌الفلوجة‌حسب‌تقر ير‌بعض‌مناطق‌العراق‌اثناء‌الحرب‌منها

وهذه‌الاسلحة‌معروفة‌اضرارها‌تستمرلعشرات‌السنين‌في‌المكان‌‌2009عرضته‌قناة‌الجزيرة‌عام‌

وتسرب‌‌2003الذي‌استخدمت‌فيه‌بالاضافة‌الى‌العبث‌بمحتويات‌المفاعل‌الذري‌بعد‌حرب‌عام‌

‌بالتاكيد‌يجعل‌معدل‌الاصابة‌مرتفع‌بشكل‌اكثر‌من‌الاماك ن‌اشعاعات‌ومواد‌ملوثة‌بالاشعاع‌وهذا

‌الاخرى‌بالعالم‌.

%‌)اطلاقا(‌44*‌بالنسبة‌)للتدخين‌والادمان‌على‌الكحول‌او‌المخدرات‌للحامل(‌جاءت‌الاجابات‌ب‌

%‌من‌60%‌)غالبا(‌وهنا‌تبين‌ان‌اكثر‌من‌8%‌)دائما(‌و12%‌)نادرا(‌و16%‌)احيانا(‌و20و

‌المجتمع‌الع ‌الموافقة‌حيث‌ان‌طبيعة راقي‌لا‌تشجع‌ولا‌اجابات‌المستجيبين‌كانت‌الرفض‌او‌عدم

‌وبنفس‌الوقت‌كانت‌ ‌العامل‌، ‌هذا ‌وجود ‌تؤيد ‌ولذلك‌كانت‌اغلب‌الاجابات‌لم تقبل‌بتدخين‌المراة

‌العامل‌،‌وعلى‌الاغلب‌كانت‌نتيجة‌التدخين‌السلبي‌حيث‌ان‌30حوالي‌ %‌مؤيدة‌لوجود‌مثل‌هذا

‌بعض‌افراد‌العائلة‌ربما‌كانوا‌يدخنون‌بالقرب‌من‌الحامل‌‌.‌

%‌)دائما(‌وتعني‌)اوافق‌بشدة(‌64سؤال‌)الام‌والاب‌من‌الاقارب(‌كانت‌الاجابات‌*‌فيما‌يخص‌

‌القبلي‌36و ‌بالعرف ‌يلتزم ‌بلد ‌في ‌جدا ‌طبيعي ‌يعتبر ‌وهذا ‌بشدة( ‌اوافق ‌)لا ‌وتعني %‌)اطلاقا(
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والعشائري‌وهي‌مشكلة‌حقيقية‌يعاني‌منها‌البلد‌والمجتمع‌العراقي‌حيث‌ان‌الزواج‌يبقى‌محصورا‌

ة‌او‌العشيرة‌ومن‌النادر‌ان‌يتم‌تزويج‌بنت‌لشاب‌من‌خارج‌العائلة‌او‌العشيرة‌ولذلك‌داخل‌العائل

‌لانها‌ ‌المجتمع ‌ثقافة ‌وتغيير ‌توعية ‌الى ‌يحتاج ‌وهذا ،‌ ‌بينهم ‌تتنقل ‌الامراض‌الوراثية ‌جميع تبقى

‌ستكون‌كارثة‌مستقبلية‌اذا‌لم‌يتم‌تدارك‌هذا‌الموضوع‌بشكل‌جدي.

‌السؤال‌الاخير‌من‌المحو ر‌الخامس‌فهو‌)حدوث‌تعسر‌او‌مشاكل‌اثناء‌الولادة(‌فكان‌منوال‌*‌اما

‌%‌)اطلاقا(‌.36%‌)دائما(‌و‌62اغلب‌الاجابات‌بالشكل‌التالي‌وهو‌

وهذا‌الامر‌لمسه‌الباحث‌خلال‌عمله‌بالمركز‌من‌خلال‌سؤال‌الاباء‌والامهات‌عن‌حدوث‌مشاكل‌‌

ة‌مثل‌الولادة‌المبكرة‌او‌تعسر‌الولادة‌لفترة‌اثناء‌الولادة‌فغالبية‌الاطفال‌حدثت‌معهم‌مشاكل‌مختلف

طويلة‌او‌التفاف‌الحبل‌السري‌على‌رقبة‌الطفل‌او‌وضعية‌الطفل‌اوالاختناق‌او‌وزن‌الطفل‌وهكذا‌

‌العراقية‌والتي‌لم‌ ‌في‌البيئة ‌والتي‌تمثل‌الاكثر‌شيوعا ‌الصحية كانت‌اغلب‌اسباب‌اهمال‌الرعاية

‌العراقيي ‌الباحثين ‌قبل ‌من ‌الباحث‌في‌تبحث‌سابقا ‌الدراسات‌التي‌اخذها ‌اليها ‌تتطرق ‌لم ‌وايضا ن

اطروحته‌وكانت‌الدراسات‌قد‌مرت‌عليها‌بشكل‌عرضي‌ولم‌تاخذها‌بالتفصيل‌والتحليل‌الاحصائي‌

‌الذي‌تم‌ذكره‌في‌الاطروحة‌الحالية‌.‌

‌

 المبحث التاني :

 عرض وتحليل نتاةج الاطروحة :

 لفقرات مقياس  التنشةة الاسرية(  التحليل الاحصاةي 1 - 4جدول رقم )

الوسط  الفقرات   م

 الحسابي

الانحراف 

 المعياري

قيمة 

اختبار  / 

 ت

مستوى 

 الدلالة

 الاستنتاج

اسلوب مقدم الرعاية للطفل  1
يتسم بالود والتف م لحالة 

الطفل وتساعده عل  
 التدريب والتطور

 دالة .005 3.086 1.294 3.44

لاحظتم استفادة الطفل من  2
التدريب بعد فترة من التحاقه 

 بالمركز

 دالة .001 3.641 1.158 3.44

الطفل ودود ويحب اللعب مع  3
 افراد العاةلة او الاقران

 دالة .030 2.318 957. 2.40

اسلوب تعامل مقدم الرعاية  4
للطفل يتسم بالعصبية وعدم 
التف م لحالة الطفل ويعتبر 
ان الطفل معاق ولا ينفع 

 العاةلةو و عبء عل  

 دالة .001 3.890 1.085 2.48
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الطفل يؤذي نفسه او  5
الاخرين بدون سبب او عند 

 عدم تنفيذ رغباته

 دالة .014 -2.647 1.069 2.68

الطفل يبكي بدون سبب او  6
عند التحدث معه بشكل 

 اعتيادي

 غيردالة .552 -.603 935. 2.96

الطفل م مل ويعاني من  7
الحرمان وعدم التدريب 

 والتطور في قدراته

 دالة -005 -3.140 913. 1.80

مقدم الرعاية للطفل غير  8
قادر عل  تعليم الطفل او 

الا تمام به بسبب انشغاله او 
 بسبب الظروف الحياتية

 غير دالة .125 -1.591 688. 2.84

لا تتوفر خدمات كافية او  9
مراكز حكومية لتا يل 

الاطفال تساعد الطفل عل  
 توافقه النفسياستقرار 

 دالة .013 2.706 746. 3.84

عدد افراد العاةلة الكبيرة  10
يسا م في ا مال التعلم 

 وتردي حالة الطفل

 دالة .000 6.912 913. 3.60

الحاق الطفل بروضة مع  11
الاطفال العاديين يسا م في 

ا مال في اندماجه 
 واستقراره النفسي

 دالة .000 5.299 810. 4.36

استجابات الطفل جيدة عندما  12
 يكون توافقه النفسي جيد

 دالة .003 3.348 961. 3.56

خدمة الدمج لاطفال التوحد  13
في المدارس العادية مفيدة 
لغرض تعليم م ودمج م 
 وتحسين توافق م النفسي

 دالة .001 4.039 881. 4.12

كان التغيير ايجابي للطفل  14
بعد التحاقه بالمركز او 

 من الجانب النفسي المدرسة

 غير دالة .117 1.627 1.193 3.56

عدد افراد العاةلة الكبيرة  15
يساعد الطفل عل  التعلم 

 وتطور لغته 

 دالة .000 8.600 841. 3.96

يعاني الطفل من الحرمان من  16
الخدمات ونقص التعليم 
بسبب تدني مستوى 

 الخدمات او عدم توفر ا

 دالة .000 4.231 781. 4.12

تتوفر مدارس التربية  17
الخاصة الحكومية وتسا م 

 في النمو اللغوي له

 دالة .037 -2.215 676. 1.96

كان التغيير ايجابي للطفل في  18
حصيلته اللغوية بعد التحاقه 

 دالة .000 4.653 957. 3.40
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 بالمركز او المدرسة

خدمة مدارس الدمج لاطفال  19
التوحد في المدارس العادية 

 يطور اللغة لدي م 

 دالة .000 4.097 1.155 3.40

تطور الم ارة اللغوية للطفل  20
يساعده عل  اظ ار 

 استجابات سلوكية جيدة

 دالة .001 3.795 1.236 3.12

الحصيلة اللغوية للطفل تزداد  21
عندما يكون مستقرا من 

 النفسيالجانب 

 غير دالة .059 1.988 1.393 3.24

الحصيلة اللغوية للطفل تكون  22
اقل عندما تكون حالته 

 النفسية سيةة

 غير دالة .246 1.190 1.384 3.20

التوافق النفسي للطفل لا  23
 علاقة له بالنمو اللغوي له

 غير دالة .739 .337 1.190 2.60

يزداد النمو اللغوي للطفل  24
 للضغط اكتر كلما تعرض

 غير دالة .008 -1.782 909. 1.92

الطفل الذي لم يدخل مراكز  25
تخصصية واعتمد فقط عل  
العاةلة لديه مفردات لغوية 
 اكتر وتوافقه النفسي افضل 

 غير دالة .586  -.553 1.165 2.24

تناولت الام ادوية بدون  26
 استشارة طبية

 غير دالة .838 -.207 1.547 2.32

 دالة .000 6.000 1.904 3.72 سنة 30الام اكتر من  عمر 27

نقص الرعاية الصحية  28
 وسوء التغذية للحامل 

 دالة .005 3.112 1.225 3.20

حدوث مشاكل نفسية شديدة  29
 اتناء فترة الحمل 

 دالة .008 2.914 1.541 2.96

ارتفاع درجة حرارة الام  30
 كتيرا اتناء الحمل 

 دالة .020 -2.661 1.474 2.56

التعرض للملوتات البيةية  31
 والاشعاع

 دالة .016 2.812 1.411 3.46

التدخين او الادمان عل   32
 الكحول والمخدات للحامل

 غير دالة .618 .506 1.429 2.28

 دالة .043 2.145 1.960 3.56 الام والاب من الاقارب 33

حدوث تعسر اتناء الولادة  34
انقطاع ادى ال  الاختناق او 

الاوكسجين عن الطفل او 
استعمال ادوات خاصة 

 بالولادة

 دالة .026 -2.278 1.913 3.08

 
(‌ ‌من ‌اقل ‌ ‌الدلالة ‌مستوى ‌ان ‌وبما ‌اعلاه ‌المعطيات ‌التنشئة‌0.05من ‌مقياس ‌ان ‌نستنتج ‌فاننا )

الفقرات‌باستثناء‌الاسرية‌يسير‌بالاتجاه‌الايجابي‌وهذا‌يعني‌ان‌الفقرات‌تقيس‌ما‌وضعت‌لاجله‌.‌

‌الغيردالة‌فاننا‌بذلك‌نقبل‌بالفرضية‌الصفرية‌ونرفض‌الفرضية‌البديلة‌‌.
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 (  معامل الارتباط لفقرات مقياس  التنشةة الاسرية2 - 4جدول رقم )

‌
 الدلالة معامل الارتباط الفقرات             م

اسلوب مقدم الرعاية للطفل يتسم بالود والتف م لحالة الطفل  1
‌التدريب والتطوروتساعده عل  

.560** .004 

لاحظتم استفادة الطفل من التدريب بعد فترة من التحاقه  2
‌بالمركز

.619**- .001 

 024. *405.‌الطفل ودود ويحب اللعب مع افراد العاةلة او الاقران 3

اسلوب تعامل مقدم الرعاية للطفل يتسم بالعصبية وعدم التف م  4
معاق ولا ينفع و و عبء عل  لحالة الطفل ويعتبر ان الطفل 

‌العاةلة

.653** .000 

الطفل يؤذي نفسه او الاخرين بدون سبب او عند عدم تنفيذ  5
‌رغباته

.503* .010 

 639. 099.‌الطفل يبكي بدون سبب او عند التحدث معه بشكل اعتيادي 6

الطفل م مل ويعاني من الحرمان وعدم التدريب والتطور في  7
‌قدراته

.537** .006 

مقدم الرعاية للطفل غير قادر عل  تعليم الطفل او الا تمام به  8
‌بسبب انشغاله او بسبب الظروف الحياتية

.893* .049 

لا تتوفر خدمات كافية او مراكز حكومية لتا يل الاطفال  9
‌تساعد الطفل عل  استقرار توافقه النفسي

.537**- .006 

في ا مال التعلم وتردي حالة  عدد افراد العاةلة الكبيرة يسا م 10
‌الطفل

.918**- .000 

الحاق الطفل بروضة مع الاطفال العاديين يسا م في اندماجه  11
‌واستقراره النفسي

.854** .000 

 003. **565.‌استجابات الطفل جيدة عندما يكون توافقه النفسي جيد 12

لغرض خدمة الدمج لاطفال التوحد في المدارس العادية مفيدة  13
‌تعليم م ودمج م وتحسين توافق م النفسي

.703** .000 

كان التغيير ايجابي للطفل بعد التحاقه بالمركز او المدرسة من  14
‌الجانب النفسي

.428*- .033 

 000. 895.‌عدد افراد العاةلة الكبيرة يساعد الطفل عل  التعلم وتطور لغته 15

ونقص التعليم بسبب يعاني الطفل من الحرمان من الخدمات  16
‌تدني مستوى الخدمات او عدم توفر ا

.647**- .000 

تتوفر مدارس التربية الخاصة الحكومية وتسا م في النمو  17
‌اللغوي له

.410* .042 

كان التغيير ايجابي للطفل في حصيلته اللغوية بعد التحاقه  18
‌بالمركز او المدرسة

.718**- .000 

لاطفال التوحد في المدارس العادية يطور خدمة مدارس الدمج  19
‌اللغة لدي م

.706** .000 

تطور الم ارة اللغوية للطفل يساعده عل  اظ ار استجابات  20
‌سلوكية جيدة

.608**- .001 

الحصيلة اللغوية للطفل تزداد عندما يكون مستقرا من الجانب  21
‌النفسي

.383- .059 

 265. -232.الحصيلة اللغوية للطفل تكون اقل عندما تكون حالته النفسية  22
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‌سيةة

 018. -076.‌التوافق النفسي للطفل لا علاقة له بالنمو اللغوي له 23

 083. 354.‌يزداد النمو اللغوي للطفل كلما تعرض للضغط اكتر 24

الطفل الذي لم يدخل مراكز تخصصية واعتمد فقط عل  العاةلة  25
‌لديه مفردات لغوية اكتر وتوافقه النفسي افضل

.136 .516 

 032. 018.‌تناولت الام ادوية بدون استشارة طبية 26

 000. **840.‌سنة 30عمر الام اكتر من  27

 003. -**570.‌نقص الرعاية الصحية وسوء التغذية للحامل 28

 007. **525.‌حدوث مشاكل نفسية شديدة اتناء فترة الحمل 29

 021. *458.‌ارتفاع درجة حرارة الام كتيرا اتناء الحمل 30

 015. *482.‌التعرض للملوتات البيةية والاشعاع 31

 289. -221.‌التدخين او الادمان عل  الكحول والمخدات للحامل 32

 043. *408.‌الام والاب من الاقارب 33

حدوث تعسر اتناء الولادة ادى ال  الاختناق او انقطاع  34
‌الاوكسجين عن الطفل او استعمال ادوات خاصة بالولادة

.507** .010 

‌

(‌ ‌مستوى‌المعنوية ‌عند ‌الاحصائية ‌ذات‌الدلالة ‌توضح‌القيم وهي‌تعبر‌عن‌علاقة‌‌ (0.01)**(

‌ارتباطية‌قوية‌جدا‌.

(‌ ‌المعنوية ‌مستوى ‌عند ‌الاحصائية ‌الدلالة ‌ذات ‌القيم ‌توضح ‌علاقة‌0.05)*( ‌عن ‌تعبر ‌وهي )

‌قوية‌بين‌المتغيرات‌.‌ارتباطية

‌المتغير‌الاول‌‌-) (‌الاشارة‌السالبة‌تعبر‌عن‌وجود‌علاقة‌ارتباطية‌لكنها‌عكسية‌بمعنى‌ان‌زيادة

‌الارتباط‌القوي‌في‌ ‌معاكس‌مع‌وجود تؤدي‌الى‌نقصان‌المتغير‌الثاني‌بنفس‌المقدار‌ولكن‌باتجاه

‌الر ‌التي‌تحمل ‌ببعض‌الفقرات‌اعلاه ‌نراه ‌كما ‌الاحيان ‌من ‌وجود‌كثير ‌مع ‌الرمز)*( ‌)**(او مز

‌الاشارة‌السالبة‌.

‌الارتباطية‌بين‌فقراته‌وبمستوى‌دلالة‌ ‌العلاقة ‌وجود ‌ان‌معامل‌الارتباط‌للمقياس‌يسير‌باتجاه بما

(‌فان‌هذا‌يعني‌القبول‌‌بالفرضية‌البديلة‌التي‌تؤكد‌وجود‌علاقة‌ما‌وبذلك‌0.05معنوية‌اقل‌من‌)‌

‌تقول‌لا‌توجد‌علاقة‌بين‌متغيرات‌المقياس‌.‌نحن‌نرفض‌الفرضية‌الصفرية‌التي‌

‌الارتباط‌بين‌فقرات‌المقياس‌ ‌ومعامل ‌ومترابطة ‌متسقة ‌الاسرية ‌فقرات‌مقياس‌التنشئة نستنتج‌ان

‌تسير‌باتجاه‌وجود‌ارتباط‌قوي‌جدا‌وقوي‌في‌اغلب‌فقراته‌وهي‌تصلح‌لقياس‌ما‌وضعت‌لاجله‌.

‌

 اختبار الفرضية الاول  :

 
 معامل الارتباط لمتغير نوع التنشةة الاسرية(  3 - 4جدول رقم )

 
معامل  نوع التنشئة الاسرية م

 الارتباط

 الاستنتاج مستوى الدلالة

اسلوب مقدم الرعاية للطفل يتسم بالود والتف م  1
لحالة الطفل ومساعدته عل  التدريب والتا يل 

احصاةيا دالة‌‌004. **560.
‌توجد فروق
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 والتطور

الطفل من التدريب بعد فترة من لاحظتم استفادة  2
 التحاقه بالمركز

دالة احصاةيا  001. -**619.
 توجد فروق

الطفل ودود ويحب اللعب مع افراد العاةلة او  3
 الاقران

دالة احصاةيا  024. *405.
 توجد فروق

اسلوب مقدم الرعاية للطفل يتسم بالعصبية وعدم  4
ولا ينفع التف م لحالة الطفل ويعتبر ان الطفل معاق 

 لشيء وانه عبء عل  العاةلة

دالة احصاةيا  000. **653.
 توجد فروق

الطفل يؤذي نفسه او الاخرين بدون سبب او عند  5
 عدم تنفيذ رغباته

دالة احصاةيا  010. *503.
 توجد فروق

الطفل يبكي بدون سبب او عند التحدث معه بشكل  6
 اعتيادي

غير دالة احصاةيا  639. 099.
 فروقلا توجد 

الطفل م مل ويعاني من الحرمان وعدم التدريب  7
 والتطور في قدراته

دالة احصاةيا  006. **537.
 توجد فروق

‌
(‌نستنتج‌انه‌توجد‌علاقة‌ارتباطية‌دالة‌احصائيا‌‌0.05بما‌ان‌مستوى‌الدلالة‌المعنوية‌اقل‌من‌)

دلالة‌احصائية‌وهذا‌يعني‌وهي‌تطابق‌الفرضية‌البديلة‌التي‌افترضها‌الباحث‌بوجود‌فروق‌ذات‌

‌صحة‌ما‌ذهبنا‌اليه‌في‌فرضيتنا‌الاولى‌.

‌نستنتج‌انه‌توجد‌فروق‌ذات‌دلالة‌احصائية‌.‌0.05)**(‌مستوى‌الدلالة‌المعنوية‌اقل‌من‌

‌

 اختبار الفرضية التانية :
 (  معامل الارتباط لمتغير التوافق النفسي 4 - 4جدول رقم )

 
 الاستنتاج مستوى الدلالة الارتباطمعامل  التوافق النفسي م 

مقدم الرعاية للطفل غير قادر عل  تعليم الطفل  1
او الا تمام به بسبب انشغاله او بسبب الظروف 

 الحياتية 

دالة احصاةيا  .049 .398*
 توجد فروق

لا تتوفر خدمات كافية او مراكز حكومية لتا يل  2
الاطفال تساعد الطفل عل  استقرار توافقه 

 النفسي

دالة احصاةيا  .006 -.537**
 توجد فروق

عدد افراد العاةلة الكبيرة يسا م في ا مال التعلم  3
 وتردي حالة الطفل

دالة احصاةيا  .000 -.918**
 توجد فروق

الحاق الطفل بروضة مع الاطفال العاديين يسا م  4
 في اندماجه واستقراره النفسي

دالة احصاةيا  .000 .854**
 توجد فروق

استجابات الطفل جيدة عندما يكون توافقه  5
 النفسي جيد

دالة احصاةيا  .003 .565**
 توجد فروق

خدمة الدمج لاطفال التوحد في المدارس العادية  6
مفيدة لغرض دمج م وتعليم م وتحسين توافق م 

 النفسي

دالة احصاةيا  .000 .703**
 توجد فروق

التحاقه بالمركز او كان التغيير ايجابي للطفل بعد  7
 المدرسة من الجانب النفسي

دالة احصاةيا  .033 -.428*
 توجد فروق
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‌

(‌نستنتج‌انه‌توجد‌علاقة‌ارتباطية‌دالة‌احصائيا‌وهي‌0.05بما‌ان‌مستوى‌الدلالة‌المعنوية‌اقل‌من‌)

صحة‌ما‌تطابق‌الفرضية‌البديلة‌التي‌افترضها‌الباحث‌بوجود‌فروق‌ذات‌دلالة‌احصائية‌وهذا‌يعني‌

‌ذهبنا‌اليه‌في‌فرضيتنا‌الثانية‌.

‌نستنتج‌انه‌توجد‌فروق‌ذات‌دلالة‌احصائية‌.‌0.05)**(‌مستوى‌الدلالة‌المعنوية‌اقل‌من‌

‌

 اختبار الفرضية التالتة :

 
 (  معامل الارتباط لمستوى النمو اللغوي 5 - 4جدول رقم )

 

مستوى  معامل الارتباط مستوى النمو اللغوي ت

 الدلالة

 الاستنتاج

عدد افراد العاةلة الكبيرة يساعد الطفل عل  التعلم  1
 وتطور لغته 

دالة احصاةيا  .000 .859
 توجد فروق

يعاني الطفل من الحرمان من الخدمات ونقص  2
التعليم بسبب تدني مستوى الخدمات او عدم 

 توفر ا

دالة احصاةيا  .000 -.647**
 توجد فروق 

الخاصة الحكومية وتسا م تتوفر مدارس التربية  3
 في النمو اللغوي له

دالة احصاةيا  .042 .419*
 توجد فروق

كان التغيير ايجابيا للطفل في حصيلته اللغوية بعد  4
 التحاقه بالمركز او المدرسة

دالة احصاةيا  .000 -.718**
 توجد فروق

خدمة مدارس الدمج لاطفال التوحد في المدارس  5
 لدي مالعادية يطور اللغة 

دالة احصاةيا  .000 .706**
 توجد فروق

تطور الم ارة اللغوية للطفل يساعده عل  اظ ار  6
 استجابات سلوكية جيدة

دالة احصاةيا  .001 -.608**
 توجد فروق

 

(‌نستنتج‌انه‌توجد‌علاقة‌ارتباطية‌دالة‌احصائيا‌وهي‌0.05بما‌ان‌مستوى‌الدلالة‌المعنوية‌اقل‌من‌)

البديلة‌التي‌افترضها‌الباحث‌بوجود‌فروق‌ذات‌دلالة‌احصائية‌وهذا‌يعني‌صحة‌ما‌تطابق‌الفرضية‌

‌ذهبنا‌اليه‌في‌فرضيتنا‌الثالثة‌.

‌نستنتج‌انه‌توجد‌فروق‌ذات‌دلالة‌احصائية‌.‌0.05)**(‌مستوى‌الدلالة‌المعنوية‌اقل‌من‌

‌

‌

‌

‌
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 اختبار الفرضية الرابعة :

 
 (  معامل الارتباط بين النمو النفسي والنمو اللغوي 6 – 4جدول رقم )

 

 
العلاقة الارتباطية بين النمو النفسي والنمو  ت

 اللغوي

 الاستنتاج مستوى الدلالة معامل الارتباط

الحصيلة اللغوية للطفل تزداد عندما يكون  1
 مستقرا من الجانب النفسي

غير دالة  .059 -.383
احصاةيا لا توجد 

 فروق

الحصيلة اللغوية للطفل تكون اقل عندما تكون  2
 حالته النفسية سيةة

غير دالة  .265 -.232
احصاةيا لا توجد 

 فروق

التوافق النفسي للطفل لا علاقة له بالنمو  3
 اللغوي له

غير دالة  .718 -.076
احصاةيا لا توجد 

 فروق

يزداد النمو اللغوي للطفل كلما تعرض للضغوط  4
 اكتر

غير دالة  .083 .354
احصاةيا لا توجد 

 فروق

الطفل الذي لم يدخل مراكز تخصصية واعتمد  5
فقط عل  العاةلة لديه مفردات لغوية اكتر 

 وتوافقه النفسي افضل 

غير دالة  .516 .136
احصاةيا لا توجد 

 فروق

‌

‌دالة‌احصائيا(‌نستنتج‌انه‌لا‌توجد‌علاقة‌‌ارتباطية‌0.05بما‌ان‌مستوى‌الدلالة‌المعنوية‌اكبر‌من‌)

وبذلك‌فهي‌تطابق‌الفرضية‌الصفرية‌التي‌تؤكد‌عدم‌وجود‌علاقة‌،‌وبالتالي‌نرفض‌الفرضية‌البديلة‌

التي‌افترضها‌الباحث‌بوجود‌فروق‌ذات‌دلالة‌احصائية‌ونقبل‌بالفرضية‌الصفرية‌وهذا‌يعني‌عدم‌

‌تطابق‌ما‌ذهبنا‌اليه‌في‌فرضيتنا‌الرابعة‌.

‌

 اختبار الفرضية الخامسة :
 (  معامل الارتباط للرعاية الصحية7 - 4دول رقم )ج

 

 الاستنتاج مستوى الدلالة معامل الارتباط  الرعاية الصحية ت

غير دالة احصاةيا  .932 .018 تناولت الام ادوية بدون استشارة طبية  1
 لا توجد فروق

دالة احصاةيا  .000 .840** سنة 30عمر الام اكتر من  2
 توجد فروق

الرعاية الصحية وسوء التغذية في نقص  3
 بعض الحالات

دالة احصاةيا  .003 -.570**
 توجد فروق

دالة احصاةيا  .007 .525** حدوث مشاكل نفسية شديدة اتناء فترة الحمل  4
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 توجد فروق

دالة احصاةيا  .021 .458* ارتفاع درجة حرارة الام كتيرا اتناء الحمل  5
 توجد فروق

دالة احصاةيا  .015 .482* البيةية والاشعاعالتعرض للملوتات  6
 توجد فروق

التدخين او الادمان عل  المخدرات والكحول  7
 للام الحامل 

غير دالة احصاةيا  .289 -.221
 / لا توجد فروق

دالة احصاةيا  .043 .408* الام والاب من الاقارب 8
 توجد فروق 

حدوث تعسر اتناء الولادة ادى ال  الاختناق  9
انقطاع الاوكسجين عن الطفل او استعمال  او

 ادوات خاصة بالولادة

دالة احصاةيا  .010 .507**
 توجد فروق

‌

(‌نستنتج‌انه‌توجد‌علاقة‌ارتباطية‌دالة‌احصائيا‌وهي‌0.05بما‌ان‌مستوى‌الدلالة‌المعنوية‌اقل‌من‌)

احصائية‌وهذا‌يعني‌صحة‌ما‌تطابق‌الفرضية‌البديلة‌التي‌افترضها‌الباحث‌بوجود‌فروق‌ذات‌دلالة‌

‌ذهبنا‌اليه‌في‌فرضيتنا‌الخامسة‌.

‌نستنتج‌انه‌توجد‌فروق‌ذات‌دلالة‌احصائية‌.‌0.05)**(‌مستوى‌الدلالة‌المعنوية‌اقل‌من‌

‌

 ( لمقياس دور التنشةة الاسرية F( يوضح اختبار ) 8 - 4جدول رقم )

‌
الوسط  ت المتغيرات

 الحسابي

الانحراف 

 المعياري

 الاستنتاج مستوى الدلالة Fقيمة اختبار 

  

 نوع 

 التنشئة

 الاسرية

 توجد فروق 005. 9.524 1.294 3.44 1

 توجد فروق 001. 13.259 1.185 3.44 2

 توجد فروق 030. 5.374 .957 2.40 3

 توجد فروق 001. 15.132 1.085 2.48 4

 توجد فروق 014. 7.006 1.069 2.86 5

 لا توجد فروق 552. 364. .935 2.96 6

 توجد فروق 005. 9.857 .913 1.80 7

 

 

 التوافق النفسي

 لا توجد فروق 125. 2.532 .688 2.84 1

 توجد فروق 013. 7.324 .764 3.84 2

 توجد فروق 000. 47.769 .913 3.60 3

 توجد فروق 000. 36.100 .810 4.36 4

 توجد فروق 003. 11.207 .961 3.56 5

 توجد فروق 000. 19.872 881. 4.12 6

 لا توجد فروق 117. 2.648 1.193 3.56 7

 

 

 النمو اللغوي

 توجد فروق 000. 61.190 841. 3.96 1

 توجد فروق 000. 17.897 781. 4.12 2

 توجد فروق 037. 4.906 676. 1.96 3

 توجد فروق 000. 21.647 957. 3.40 4

 توجد فروق 000. 16.784 1.155 3.40 5
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 توجد فروق 001. 14.399 1.236 3.12 6

 العلاقة 

الارتباطية بين 

 النمو 

 النفسي 

 واللغوي

 لا توجد فروق 059. 3.952 1.393 3.24 1

 لا توجد فروق 246. 1.415 1.384 3.20 2

 توجد فروق  .032 1135. 1.190 2.60 3

 لا توجد فروق 088. 3.175 909. 1.92 4

 لا توجد فروق 586. 305. 1.165 2.24 5

 

 

 

 الرعاية الصحية

 لا توجد فروق 838. 043. 1.574 2.32 1

 توجد فروق  000. 55.200 1.904 3.72 2

 توجد فروق 005. 9.684 1.225 3.20 3

 توجد فروق 008. 8.492 1.541 2.96 4

 توجد فروق 006. 9.048 1.474 2.56 5

 توجد فروق  004. 10.254 1.411 3.64 6

 لا توجد فروق 618. 256. 1.429 2.28 7

 توجد فروق 043. 4.600 1.960 3.56 8

 توجد فروق 026. 5.657 1.913 3.08 9

 

المطلقة‌اكبر‌‌F(‌‌وقيمة‌0.05من‌المعطيات‌اعلاه‌نلاحظ‌ان‌اغلب‌قيم‌الدلالة‌المعنوية‌اقل‌من‌)

‌بين‌المتغيرات‌‌5من‌ ‌العلاقة ‌تبين‌وجود ‌احصائية ‌ذات‌دلالة ‌فروق‌معنوية ‌توجد ‌نستنتج‌انه لذا

التابعة‌والمتغيرات‌المستقلة‌بشكل‌عام‌،‌وعليه‌نرفض‌الفرضية‌الصفرية‌ونقبل‌بالفرضية‌البديلة‌،‌

فهذه‌‌5من‌‌المطلقة‌تكون‌اقل‌F(‌‌وقيمة‌0.05اما‌الفقرات‌التي‌تكون‌القيمة‌المعنوية‌لها‌اكبر‌من‌)

توضح‌انه‌لا‌توجد‌فروق‌ذات‌دلالة‌احصائية‌بين‌المتغيرات‌التابعة‌والمستقلة‌وعليه‌نقبل‌بالفرضية‌

‌الصفرية‌ونرفض‌الفرضية‌البديلة‌‌.

‌

‌

‌

 النتاةج التي ظ رت في البحث بعد تحليل البيانات ومناقشت ا و ي كما يلي :

 مناقشة الفرضية الاول  :

‌البيانات‌  ‌تحليل ‌التي‌افترضها‌بعد ‌الفرضية ‌الاول‌من ‌يخص‌قياس‌البعد ‌فيما ‌الاستبيان لاستمارة

‌0,05سلبية‌(‌عند‌مستوى‌‌–توجد‌فروق‌ذات‌دلالة‌احصائية‌لنوع‌التنشئة‌)ايجابية‌ الباحث‌وهي

وتبين‌ان‌النسبة‌الاكبر‌اكدت‌ان‌هناك‌دورا‌مؤثرا‌لنوع‌التنشئة‌الاسرية‌حيث‌كانت‌نتائج‌اجابات‌

‌-ولى:الفرضية‌الا

اسلوب‌مقدم‌الرعاية‌للطفل‌يتسم‌بالود‌والتفهم‌لحالة‌الطفل‌ومساعدته‌على‌التدريب‌‌-الفقرة الاول :

‌.(‌توجد‌فروق‌وباتجاه‌التطابق‌مع‌الفرضية‌البديلة‌.004والتاهيل‌والتطوربمستوى‌معنوية‌)
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‌بالم‌-الفقرة التانية: ‌التحاقه ‌من ‌فترة ‌التدريب‌بعد ‌من ‌الطفل ‌استفادة ركزبمستوى‌معنوية‌لاحظتم

‌.(‌ويعني‌توجد‌فروق‌وبهذا‌تطابق‌الفرضية‌البديلة‌ايضا.001)

‌)‌-الفقرة التالتة: ‌بمستوى‌معنوية ‌الاقران ‌او ‌العائلة ‌افراد ‌اللعب‌مع ‌ويحب ‌ودود .(‌024الطفل

‌وايضا‌توجد‌فروق‌وتتطابق‌مع‌الفرضية‌البديلة‌للباحث‌.

‌‌-الفقرة الرابعة: ‌للطفل ‌الرعاية ‌ان‌اسلوب‌مقدم ‌ويعتبر ‌الطفل ‌لحالة ‌التفهم ‌وعدم ‌بالعصبية يتسم

.(‌توجد‌فروق‌اي‌تميل‌000الطفل‌معاق‌ولا‌ينفع‌لشيء‌وانه‌عبء‌على‌العائلة‌بمستوى‌معنوية‌)

‌لصالح‌الفرضية‌البديلة‌.

‌بمستوى‌‌-الفقرة الخامسة: ‌رغباته ‌تنفيذ ‌عدم ‌عند ‌او ‌سبب ‌بدون ‌الاخرين ‌او ‌نفسه ‌يؤذي الطفل

‌.(‌توجد‌فروق‌وتتطابق‌مع‌اتجاه‌الفرضية‌البديلة‌.010معنوية‌)

‌معنوية‌‌-الفقرة السادسة: ‌بمستوى ‌اعتيادي ‌بشكل ‌معه ‌التحدث ‌عند ‌او ‌سبب ‌بدون ‌يبكي الطفل

‌لصفرية‌.(‌لا‌توجد‌فروق‌وتميل‌باتجاه‌قبول‌الفرضية‌ا639)

‌بمستوى‌‌-الفقرة السابعة : ‌قدراته ‌والتطورفي ‌التدريب ‌وعدم ‌الحرمان ‌من ‌ويعاني ‌مهمل الطفل

‌.(‌توجد‌فروق‌وتميل‌لصالح‌الفرضية‌البديلة‌.006معنوية‌)

 الاستنتاج :

(‌يعني‌توجد‌فروق‌ذات‌دلالة‌0.05نستنتج‌من‌النتائج‌السالفة‌بان‌مستوى‌الدلالة‌المعنوية‌اقل‌من‌)

‌في‌نتائج‌ ‌ورد ‌البديلة‌وهو‌ما ‌على‌ذلك‌ترُفض‌الفرضية‌الصفرية‌وتقُبل‌الفرضية احصائية‌وبناءا

.(‌وهذه‌653على‌اعلى‌علاقة‌ارتباطية‌وهي‌بمقدار‌)‌5الفرضية‌الاولى‌،‌حيث‌حصلت‌الفقرة‌رقم‌

.(‌099(‌‌قد‌حصلت‌على‌اقل‌علاقة‌ارتباطية‌وهي‌بمقدار‌)6تعتبر‌علاقة‌قوية‌جدا‌،‌اما‌)الفقرة‌

(‌‌6وهذه‌تعتبر‌ضعيفة‌جدا‌،‌اذن‌‌نستنتج‌انه‌لا‌توجد‌فروق‌ذات‌دلالة‌احصائية‌وعليه‌فان‌)الفقرة‌

‌عند‌ ‌او ‌سبب ‌بدون ‌الطفل ‌بكاء ‌نفوا ‌المستجيبين ‌اغلب ‌ان ‌اي .‌ ‌الصفرية ‌الفرضية ‌لصالح تميل

‌العرض‌وبالتالي‌لا‌يم كن‌اعتباره‌التحدث‌معه‌وهو‌امر‌طبيعي‌فليس‌كل‌الاطفال‌يبدون‌مثل‌هذا

‌شرطا‌لمعرفة‌وتحديد‌نوع‌التنشئة‌اذا‌كانت‌ايجابية‌ام‌سلبية‌.

‌جميع‌‌ ‌في ‌حيث‌النتائج ‌تطابقت‌من ‌الاولى ‌الفرضية ‌فان ‌الباحث‌وعليه ‌افترضه ‌ما ‌يطابق وهذا

‌.‌6فقراتها‌مع‌افتراض‌الباحث‌باستثناء‌فقرة‌واحدة‌هي‌رقم‌

‌

 مناقشة الفرضية التانية :

لاستمارة‌الاستبيان‌فيما‌يخص‌قياس‌البعد‌الثاني‌من‌فرضية‌الباحث‌وهي‌توجد‌بعد‌تحليل‌البيانات‌‌

‌مستوى‌ ‌عند ‌التوحد ‌اطفال ‌بين ‌النفسي ‌التوافق ‌لدور ‌احصائية ‌ذات‌دلالة ‌ان‌‌0,05فروق وتبين
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‌للتوافق‌النفسي‌حيث‌كانت‌نتائج‌اجابات‌الفرضية‌الثانية‌ النسبة‌الاكبر‌اكدت‌ان‌هناك‌دورا‌مؤثرا

‌كما‌يلي‌:

‌الرعاية‌للطفل‌غير‌قادر‌على‌تعليم‌الطفل‌او‌الاهتمام‌به‌بسبب‌انشغاله‌او‌‌-الفقرة الاول  : مقدم

‌.(‌توجد‌فروق‌وتطابق‌الفرضية‌البديلة‌.049بسبب‌الظروف‌الحياتية‌بمستوى‌معنوية‌)

‌على‌‌-*الفقرة التانية: ‌الطفل ‌تساعد ‌الاطفال ‌لتاهيل ‌حكومية ‌مراكز ‌او ‌كافية ‌خدمات ‌تتوفر لا

‌النفسي‌بمستوى‌معنوية‌)ا ‌البديلة‌006ستقرار‌توافقه ‌تطابق‌الفرضية ‌فروق‌وبهذا .(‌ويعني‌توجد

‌ايضا.

عدد‌افراد‌العائلة‌الكبيرة‌يساهم‌في‌اهمال‌التعلم‌وتردي‌حالة‌الطفل‌‌بمستوى‌معنوية‌‌-الفقرة التالتة:

‌.(‌وايضا‌توجد‌فروق‌وبذلك‌فهي‌تتطابق‌مع‌الفرضية‌البديلة‌للباحث‌.000)

‌النفسي‌‌-الفقرة الرابعة: ‌واستقراره ‌اندماجه ‌في ‌العاديين‌يساهم ‌الاطفال ‌مع ‌الطفل‌بروضة الحاق

‌.(‌توجد‌فروق‌اي‌تميل‌لصالح‌الفرضية‌البديلة‌.000بمستوى‌معنوية‌)

.(‌003استجابات‌الطفل‌جيدة‌عندما‌يكون‌توافقه‌النفسي‌جيد‌‌بمستوى‌معنوية‌)‌-الفقرة الخامسة:

‌توجد‌فروق‌وتتطابق‌مع‌اتجاه‌الفرضية‌البديلة‌.

‌ودمجهم‌‌-الفقرة السادسة: ‌لغرض‌تعليمهم ‌مفيدة ‌في‌المدارس‌العادية ‌الدمج‌لاطفال‌التوحد خدمة

‌وتميل‌باتجاه‌قبول‌الفرضية‌البديلة‌.‌توجد‌فروق .(000وتحسين‌توافقهم‌النفسي‌بمستوى‌معنوية‌)

‌الجانب‌النفسي‌‌-الفقرة السابعة : ‌من ‌المدرسة ‌بالمركز‌او ‌التحاقه ‌التغيير‌ايجابي‌للطفل‌بعد كان

‌توجد‌فروق‌وتميل‌لصالح‌الفرضية‌البديلة‌. .(033بمستوى‌معنوية‌)

‌

 الاستنتاج :

(‌وهذا‌يعني‌توجد‌فروق‌ذات‌0.05) قل‌مننستنتج‌من‌النتائج‌السالفة‌بان‌مستوى‌الدلالة‌المعنوية‌ا

‌ورد‌في‌ ‌على‌ذلك‌ترُفض‌الفرضية‌الصفرية‌وتقُبل‌الفرضية‌البديلة‌وهو‌ما دلالة‌احصائية‌وبناءا

‌ ‌رقم ‌وحصلت‌الفقرة ،‌ ‌الثانية ‌عكسية‌3نتائج‌الفرضية ‌ارتباطية ‌بينما‌918) على‌اقوى‌علاقة ).

‌.(398صائيا‌)على‌اقل‌ارتباط‌طردي‌دال‌اح‌‌1حصلت‌الفقرة‌رقم‌

‌مع‌‌ ‌النتائج ‌حيث ‌من ‌كليا ‌تطابقت ‌ ‌الثانية ‌الفرضية ‌فان ‌وعليه ‌الباحث ‌افترضه ‌ما ‌يطابق وهذا

افتراض‌الباحث‌.‌وهذا‌يعني‌ان‌جميع‌المستجيبين‌ايدوا‌ان‌فقرات‌البعد‌الثاني‌تقيس‌التوافق‌النفسي‌

‌للطفل‌وابدو‌رضاهم‌عنها‌.

‌



 

124 
 

 مناقشة الفرضية التالتة  :

‌التي‌افترضناها‌بعد‌تحليل‌ال ‌الثالث‌من‌الفرضية ‌يخص‌قياس‌البعد ‌الاستبيان‌فيما بيانات‌لاستمارة

‌0,05توجد‌فروق‌ذات‌دلالة‌احصائية‌لدور‌النمو‌اللغوي‌بين‌اطفال‌التوحد‌بمستوى‌معنوية‌‌ وهي

فال‌وتبين‌ان‌النسبة‌الاكبر‌بعد‌تحليل‌البيانات‌‌اكدت‌ان‌هناك‌دورا‌مؤثرا‌للتوافق‌النفسي‌على‌الاط

‌-حيث‌كانت‌نتائج‌الاجابات‌كما‌يلي‌:

‌بمستوى‌معنوية‌‌-الفقرة الاول : ‌لغته ‌وتطور ‌التعلم ‌على ‌الطفل ‌يساعد ‌الكبيرة ‌العائلة ‌افراد عدد

‌.(‌توجد‌فروق‌وتطابق‌الفرضية‌البديلة‌.000)

مات‌يعاني‌الطفل‌من‌الحرمان‌من‌الخدمات‌ونقص‌التعليم‌‌بسبب‌تدني‌مستوى‌الخد‌-الفقرة التانية:

‌.(‌ويعني‌توجد‌فروق‌وبهذا‌تطابق‌الفرضية‌البديلة‌كذلك.000او‌عدم‌توفرها‌بمستوى‌معنوية‌)

‌بمستوى‌‌-الفقرة التالتة: ‌ ‌له ‌اللغوي ‌النمو ‌في ‌وتساهم ‌الحكومية ‌الخاصة ‌التربية ‌مدارس تتوفر

‌.(‌وايضا‌توجد‌فروق‌وبذلك‌فهي‌تتطابق‌مع‌الفرضية‌البديلة‌للباحث‌.042معنوية‌)

‌المدرسة‌‌‌-الفقرة الرابعة: ‌او ‌بالمركز ‌التحاقه ‌بعد ‌اللغوية ‌في‌حصيلته ‌للطفل ‌ايجابي ‌التغيير كان

‌.(‌توجد‌فروق‌اي‌تميل‌لصالح‌الفرضية‌البديلة‌.000بمستوى‌معنوية‌)

‌لديهم‌‌‌-الفقرة الخامسة: ‌اللغة ‌يطور ‌العادية ‌المدارس ‌في ‌التوحد ‌لاطفال ‌الدمج ‌مدارس خدمة

‌.(‌توجد‌فروق‌وتتطابق‌مع‌اتجاه‌الفرضية‌البديلة‌.000بمستوى‌معنوية‌)

تطور‌المهارة‌اللغوية‌للطفل‌يساعده‌على‌اظهار‌استجابات‌سلوكية‌جيدة‌‌بمستوى‌‌-الفقرة السادسة:

‌اتجاه‌قبول‌الفرضية‌البديلة‌..(‌توجد‌فروق‌وتميل‌ب001معنوية‌)

 الاستنتاج :

(‌وهذا‌يعني‌انه‌توجد‌فروق‌0.05نستنتج‌من‌النتائج‌السالفة‌بان‌مستوى‌الدلالة‌المعنوية‌اقل‌من‌)

ذات‌دلالة‌احصائية‌وبناءا‌على‌ذلك‌ترُفض‌الفرضية‌الصفرية‌وتقُبل‌الفرضية‌البديلة‌وهو‌ما‌ورد‌

.(‌بينما‌حصلت‌859على‌اقوى‌علاقة‌ارتباطية‌) 1فقرة‌رقم‌في‌نتائج‌الفرضية‌الثالثة‌،‌وحصلت‌ال

.(‌وهذا‌يعني‌ان‌جميع‌المستجيبين‌قد‌وافقوا‌على‌419على‌اقل‌ارتباط‌دال‌احصائيا‌)‌3الفقرة‌رقم‌

‌ان‌فقرات‌المقياس‌للبعد‌الثالث‌تقيس‌مستوى‌النمو‌اللغوي‌للطفل‌وابدوا‌رضاهم‌عنها‌.

‌وعلي‌ ‌الباحث ‌افترضه ‌ما ‌يطابق ‌مع‌وهذا ‌النتائج ‌حيث ‌من ‌كليا ‌تطابقت ‌ ‌الثالثة ‌الفرضية ‌فان ه

‌افتراض‌الباحث‌.

‌

‌
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‌:مناقشة الفرضية الرابعة 

‌التي‌افترضناها‌ ‌الرابع‌من‌الفرضية ‌يخص‌قياس‌البعد ‌الاستبيان‌فيما ‌تحليل‌البيانات‌لاستمارة بعد

وتبين‌ان‌النسبة‌الاكبر‌‌0,05وهي‌توجد‌علاقة‌ارتباطية‌بين‌النمو‌النفسي‌والنمو‌اللغوي‌‌بمستوى‌

اكدت‌انه‌هناك‌علاقة‌ارتباطية‌لكنها‌غير‌دالة‌احصائيا‌بين‌النمو‌النفسي‌والنمو‌اللغوي‌حيث‌كانت‌

‌-نتائج‌اجابات‌الفرضية‌الرابعة‌كما‌يلي‌:

‌بمستوى‌‌-الفقرة الاول : ‌النفسي ‌الجانب ‌من ‌مستقرا ‌يكون ‌عندما ‌تزداد ‌للطفل ‌اللغوية الحصيلة

‌‌توجد‌فروق‌وتطابق‌الفرضية‌الصفرية‌..(‌لا059معنوية‌)

الحصيلة‌اللغوية‌للطفل‌تكون‌اقل‌عندما‌تكون‌حالته‌النفسية‌سيئة‌‌بمستوى‌معنوية‌‌-الفقرة التانية:

‌.(‌ويعني‌لا‌توجد‌فروق‌وبهذا‌تميل‌باتجاه‌الفرضية‌الصفرية‌كذلك.265)

.(‌وايضا‌718غوي‌له‌بمستوى‌معنوية‌)التوافق‌النفسي‌للطفل‌لا‌علاقة‌له‌بالنمو‌الل‌-الفقرة التالتة:

‌لا‌توجد‌فروق‌وبذلك‌فهي‌تتطابق‌مع‌الفرضية‌الصفرية‌.

‌معنوية‌‌-الفقرة الرابعة: ‌بمستوى ‌ ‌اكثر ‌للضغوط ‌تعرض‌الطفل ‌كلما ‌للطفل ‌اللغوي ‌النمو يزداد

‌.(‌لا‌توجد‌فروق‌اي‌تميل‌لصالح‌الفرضية‌الصفرية‌ايضا‌.083)

م‌يدخل‌مراكز‌تخصصية‌واعتمد‌فقط‌على‌العائلة‌لديه‌مفردات‌لغوية‌الطفل‌الذي‌ل‌-الفقرة الخامسة:

(‌ ‌النفسي‌افضل‌بمستوى‌معنوية ‌الفرضية‌516اكثر‌وتوافقه ‌اتجاه ‌فروق‌وتتطابق‌مع ‌لا‌توجد ).

‌الصفرية‌.

 الاستنتاج :

‌اكبر‌من‌) ‌المعنوية ‌بان‌مستوى‌الدلالة ‌السالفة ‌النتائج ‌لا‌توجد0.05نستنتج‌من ‌يعني‌انه ‌وهذا )‌

‌الباحث‌وتقُبل‌ ‌افترضها ‌التي ‌البديلة ‌ترُفض‌الفرضية ‌ذلك ‌على ‌وبناءا ‌احصائية ‌ذات‌دلالة فروق

‌ورد‌في‌نتائج‌الفرضية‌الرابعة‌حيث‌حصلت‌الفقرة‌رقم‌ على‌اقوى‌‌1الفرضية‌الصفرية‌وهو‌ما

‌ارتباطية‌عكسية‌) ‌-.383علاقة ‌رقم ‌بينما‌حصلت‌الفقرة ،‌ ‌غير‌دالة‌احصائيا ‌لكنها ‌على‌اقل‌5(

.(‌وهذا‌يعني‌ان‌جميع‌المستجيبين‌قالوا‌ان‌فقرات‌المقياس‌للبعد‌136علاقة‌ارتباطية‌طردية‌بمقدار)

‌النفسي‌والنمو‌ ‌النمو ‌بين ‌ارتباطية ‌يجب‌ان‌تكون‌هناك‌علاقة ‌ما ‌اذا ‌ان‌تحدد ‌ليس‌شرطا الرابع

ذلك‌وربما‌‌اللغوي‌للطفل‌فقد‌يكون‌بعض‌الاطفال‌لديهم‌نمو‌لغوي‌جيد‌ولكن‌توافقهم‌النفسي‌عكس

‌يكون‌العكس‌عند‌البعض‌الاخر‌.

وهذا‌لا‌يطابق‌ما‌افترضه‌الباحث‌وعليه‌فان‌الفرضية‌الرابعة‌‌اختلفت‌‌كليا‌من‌حيث‌النتائج‌مع‌‌

‌افتراض‌الباحث‌.

‌
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‌:مناقشة الفرضية الخامسة 

رضناها‌بعد‌تحليل‌البيانات‌لاستمارة‌الاستبيان‌فيما‌يخص‌قياس‌البعد‌الخامس‌من‌الفرضية‌التي‌افت

‌النسبة‌ ‌ان ‌الذهني‌وتبين ‌بالاضطراب ‌والاصابة ‌الصحية ‌الرعاية ‌بين ‌ارتباطية ‌علاقة ‌توجد وهي

‌للرعاية‌الصحية‌على‌اسباب‌حدوث‌الاصابة‌حيث‌كانت‌نتائج‌ ‌مؤثرا الاكبر‌اكدت‌انه‌هناك‌دورا

‌‌-اجابات‌الفرضية‌الخامسة‌كما‌يلي‌:

‌)‌-الفقرة الاول : ‌بمستوى‌معنوية ‌طبية ‌استشارة ‌بدون ‌ادوية ‌فروق‌932تناولت‌الام ‌توجد ‌لا ).

‌وتطابق‌الفرضية‌الصفرية‌.

ويعني‌توجد‌فروق‌وبهذا‌‌ .(000سنة‌‌بمستوى‌معنوية‌)‌30عمر‌الام‌اكثر‌من‌‌-الفقرة التانية:

‌تطابق‌الفرضية‌البديلة‌.

للحامل‌في‌بعض‌الحالات‌‌بمستوى‌معنوية‌نقص‌الرعاية‌الصحية‌وسوء‌التغذية‌‌‌-الفقرة التالتة:

‌.(‌وايضا‌توجد‌فروق‌وبذلك‌فهي‌تتطابق‌مع‌الفرضية‌البديلة‌للباحث‌.003)

.(‌توجد‌فروق‌007حدوث‌مشاكل‌نفسية‌شديدة‌اثناء‌فترة‌الحمل‌‌بمستوى‌معنوية‌)‌-الفقرة الرابعة:

‌اي‌تميل‌لصالح‌الفرضية‌البديلة‌.

.(‌توجد‌021رارة‌الام‌كثيرا‌اثناء‌فترة‌الحمل‌‌‌بمستوى‌معنوية‌)ارتفاع‌درجة‌ح‌-الفقرة الخامسة:

‌فروق‌وتتطابق‌مع‌اتجاه‌الفرضية‌البديلة‌.

.(‌توجد‌فروق‌وتميل‌015التعرض‌للملوثات‌البيئية‌والاشعاع‌بمستوى‌معنوية‌)‌-الفقرة السادسة:

‌باتجاه‌قبول‌الفرضية‌البديلة‌.

‌ع‌-الفقرة السابعة : ‌الادمان ‌او ‌معنوية‌التدخين ‌بمستوى ‌الحامل ‌للام ‌والمخدرات ‌الكحول لى

‌.(‌لا‌توجد‌فروق‌وتميل‌لصالح‌الفرضية‌الصفرية‌.289)

‌)‌-الفقرة التامنة: ‌الاقارب‌بمستوى‌معنوية ‌والاب‌من ‌تميل‌043الام ‌انها ‌فروق‌ويعني ‌توجد ).

‌باتجاه‌قبول‌الفرضية‌البديلة‌.

حدوث‌تعسر‌اثناء‌الولادة‌ادى‌الى‌الاختناق‌او‌انقطاع‌الاوكسجين‌عن‌الطفل‌او‌‌-الفقرة التاسعة :

(‌ ‌معنوية ‌بمستوى ‌بالولادة ‌خاصة ‌ادوات ‌قبول‌010استعمال ‌باتجاه ‌ايضا ‌وتميل ‌فروق ‌توجد ).

‌الفرضية‌البديلة‌.

 الاستنتاج :

ا‌يعني‌توجد‌فروق‌ذات‌(‌وهذ0.05نستنتج‌من‌النتائج‌السالفة‌بان‌مستوى‌الدلالة‌المعنوية‌اقل‌من‌)

‌افترضها‌ ‌التي ‌البديلة ‌الفرضية ‌وتقُبل ‌الصفرية ‌ترُفض‌الفرضية ‌ذلك ‌على ‌وبناءا ‌احصائية دلالة

‌2الباحث‌لقياس‌اسباب‌الاصابة‌وهو‌ما‌ورد‌في‌نتائج‌الفرضية‌الخامسة‌،‌حيث‌حصلت‌‌الفقرة‌رقم‌
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على‌اقل‌علاقة‌‌‌1لفقرة‌رقم‌.(‌بينما‌حصلت‌ا840على‌اقوى‌علاقة‌ارتباطية‌طردية‌وهي‌بمقدار‌)

.(‌ولكنها‌غيردالة‌احصائيا‌حيث‌اوضحت‌النتائج‌ان‌مستوى‌المعنوية‌018ارتباطية‌طردية‌بمقدار)

‌ ‌رقم ‌)‌1للفقرة ‌الفرضية‌932هي ‌قبول ‌باتجاه ‌تذهب ‌فهي ‌وبذلك ‌فروق ‌توجد ‌لا ‌يعني ‌وهذا ).

‌يعني‌ان‌اغلب‌المستجيب ‌وهذا ‌الباحث‌. ‌افترضه ‌ان‌فقرات‌البعد‌الصفرية‌وهو‌عكس‌ما ين‌اكدوا

‌الفقرة‌ ‌فقرتين‌هما الخامس‌تقيس‌فعلا‌اكثر‌الاسباب‌ترجيحا‌لاصابة‌الاطفال‌بهذا‌الاضطراب‌عدا

‌وهذا‌امر‌طبيعي‌.‌7والفقرة‌رقم‌1رقم‌

المتعلق‌‌بتدخين‌المراة‌او‌ادمانها‌على‌الكحول‌او‌المخدرات‌فهو‌امر‌مرفوض‌او‌‌7بالنسبة‌للفقرة‌‌

‌جتمع‌العراقي‌ولذلك‌كان‌توجه‌اغلب‌المستجيبين‌بنفي‌هذه‌الفقرة‌.غير‌مقبول‌في‌الم

تناول‌الادوية‌بدون‌استشارة‌طبية‌فهذا‌لان‌الغالبية‌اصبحوا‌على‌دراية‌‌1اما‌الاعتراض‌على‌فقرة‌‌

بهذا‌الامر‌عدا‌البعض‌الذين‌يسكنون‌في‌القرى‌والارياف‌والمجتمعات‌الفقيرة‌وقليلة‌التعليم‌الذين‌قد‌

‌ ‌عصارتها‌يلجأون ‌بعض‌الاعشاب‌او ‌يتناولن ‌وربما ‌العرافين ‌كالذهاب‌الى ‌حضارية ‌غير لامور

‌لقياس‌ فتسبب‌مشكلة‌لهن‌ولذلك‌جاءت‌اغلبية‌الاجابات‌بالرفض‌لهذه‌الفقرة‌وعدم‌اعتبارها‌مقياسا

‌اسباب‌الاصابة‌.

‌اس‌ ‌التي‌تم ‌تميزت‌عن‌باقي‌الدراسات‌السابقة ‌الاطروحة‌قد ‌في‌والجدير‌بالذكر‌ان‌هذه تعراضها

‌اكثر‌ ‌البيانات‌ومعرفة ‌طريق‌تحليل ‌عن ‌احصائيا ‌اسباب‌الاصابة ‌دراسة ‌الثاني‌بموضوع الفصل

الاسباب‌ترجيحا‌وتورطا‌في‌احداث‌الاضطراب‌وكذلك‌تميزت‌عن‌الدراسات‌العراقية‌السابقة‌حيث‌

‌لم‌ترد‌دراسة‌عراقية‌بحثت‌احصائيا‌هذا‌الموضوع‌بهذا‌التفصيل‌.

‌افترضه‌الباحث‌وعليه‌فان‌الفرضية‌الخامسة‌‌تطابقت‌في‌‌ ‌يطابق‌ما فقرات‌واختلفت‌في‌‌7وهذا

‌(‌من‌حيث‌النتائج‌مع‌افتراض‌الباحث‌.‌7-1فقرتين‌فقط‌هما‌)

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌

‌



 

128 
 

 الفصل الخامس

 

 ملخص نتاةج الاطروحة  -اولا 

هناك‌فروقا‌بين‌فرضياتنا‌مما‌يتبين‌اعلاه‌من‌النتائج‌المحصلة‌من‌برنامج‌الحزمة‌الاحصائية‌ان‌

‌-المشار‌اليها‌اعلاه‌في‌الفصل‌الاول‌من‌الاطروحة‌وبين‌النتائج‌التي‌ظهرت‌وكما‌يلي‌:

‌أ .اتبات الفرضية الاول  :

‌ ‌بمستوى ‌احصائية ‌فروقات ‌هناك ‌ان ‌الاولى ‌الفرضية ‌في ‌الدراسة ‌التنشئة‌‌0,05اثبتت ‌نوع في

‌-التوحد‌،‌والنتائج‌التي‌حصلنا‌عليها‌كما‌يلي‌:سلبية(‌واثرها‌على‌اطفال‌‌–الاسرية‌)ايجابية‌

اسلوب‌مقدم‌الرعاية‌للطفل‌يتسم‌بالود‌والتفهم‌لحالة‌الطفل‌ومساعدته‌على‌التدريب‌الفقرة الاول : 

‌.(‌توجد‌فروق‌وباتجاه‌التطابق‌مع‌الفرضية‌البديلة‌.004والتاهيل‌والتطوربمستوى‌معنوية‌)

‌‌الفقرة التانية: ‌استفادة ‌بالمركزبمستوى‌معنوية‌لاحظتم ‌من‌التحاقه ‌فترة الطفل‌من‌التدريب‌بعد

‌.(‌ويعني‌توجد‌فروق‌وبهذا‌تطابق‌الفرضية‌البديلة‌ايضا.001)

‌)‌الفقرة التالتة: ‌الاقران‌بمستوى‌معنوية ‌او ‌العائلة ‌افراد ‌ويحب‌اللعب‌مع .(‌024الطفل‌ودود

‌وايضا‌توجد‌فروق‌وتتطابق‌مع‌الفرضية‌البديلة‌للباحث‌.

‌الطفل‌ويعتبر‌ان‌‌الفقرة الرابعة: ‌لحالة ‌التفهم ‌وعدم ‌بالعصبية ‌للطفل‌يتسم ‌الرعاية اسلوب‌مقدم

.(‌توجد‌فروق‌اي‌تميل‌000الطفل‌معاق‌ولا‌ينفع‌لشيء‌وانه‌عبء‌على‌العائلة‌بمستوى‌معنوية‌)

‌لصالح‌الفرضية‌البديلة‌.

‌الاخرين‌بدون‌سبب‌او‌عند‌الفقرة الخامسة: ‌او ‌بمستوى‌‌الطفل‌يؤذي‌نفسه ‌رغباته ‌تنفيذ عدم

‌.(‌توجد‌فروق‌وتتطابق‌مع‌اتجاه‌الفرضية‌البديلة‌.010معنوية‌)

‌اعتيادي‌بمستوى‌معنوية‌‌الفقرة السادسة: ‌بشكل ‌التحدث‌معه ‌عند ‌سبب‌او ‌يبكي‌بدون الطفل

‌.(‌لا‌توجد‌فروق‌وتميل‌باتجاه‌قبول‌الفرضية‌الصفرية‌639)

‌بمستوى‌الطفل‌مهمل‌ويعاني‌م‌الفقرة السابعة : ‌التدريب‌والتطورفي‌قدراته ‌الحرمان‌وعدم ن

‌.(‌توجد‌فروق‌وتميل‌لصالح‌الفرضية‌البديلة‌.006معنوية‌)

يعني‌توجد‌فروق‌ذات‌دلالة‌‌(0.05)نستنتج‌من‌النتائج‌السابقة‌ان‌مستوى‌الدلالة‌المعنوية‌اقل‌من‌

احصائية‌وبناءا‌على‌ذلك‌ترفض‌الفرضية‌الصفرية‌ونقبل‌بالفرضية‌البديلة‌التي‌افترضها‌الباحث‌
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.(‌وهذا‌639حصلت‌على‌معنوية‌بمقدار) (6وهذا‌هو‌ما‌ورد‌في‌نتائج‌الفرضية‌الاولى‌.‌)الفقرة‌

توجد‌فروق‌ذات‌دلالة‌احصائية‌.‌وبما‌(‌نستنتج‌انه‌لا‌0.05المستوى‌من‌الدلالة‌المعنوية‌اكبر‌من‌)

ان‌النتائج‌اظهرت‌ان‌اغلبية‌اطفال‌العينة‌كان‌لنوع‌التنشئة‌الاسرية‌الايجابية‌عليهم‌دورا‌واضحا‌

في‌تعزيز‌قدراتهم‌فان‌هذا‌يعني‌صحة‌اثبات‌الفرضية‌وبشكل‌عام‌فان‌الفرضية‌الاولى‌تطابقت‌مع‌

‌فرضية‌الباحث‌‌.‌

‌

 : ب .اتبات الفرضية التانية

‌ ‌بمستوى ‌احصائية ‌فروقات ‌هناك ‌ان ‌الثانية ‌الفرضية ‌في ‌الدراسة ‌التوافق‌‌0,05اثبتت ‌نوع في

‌-النفسي‌واثره‌على‌اطفال‌التوحد‌،‌والنتائج‌التي‌حصلنا‌عليها‌كما‌يلي‌:

مقدم‌الرعاية‌للطفل‌غير‌قادر‌على‌تعليم‌الطفل‌او‌الاهتمام‌به‌بسبب‌انشغاله‌او‌‌الفقرة الاول  :

‌.(‌توجد‌فروق‌وتطابق‌الفرضية‌البديلة‌.049الظروف‌الحياتية‌بمستوى‌معنوية)بسبب‌

‌على‌‌الفقرة التانية : ‌الطفل ‌تساعد ‌الاطفال ‌لتاهيل ‌حكومية ‌مراكز ‌او ‌كافية ‌خدمات ‌تتوفر لا

‌النفسي‌بمستوى‌معنوية‌) ‌البديلة‌006استقرار‌توافقه ‌تطابق‌الفرضية ‌فروق‌وبهذا .(‌ويعني‌توجد

‌ايضا.

‌بمستوى‌‌التالتة :الفقرة  ‌الطفل‌ ‌وتردي‌حالة ‌في‌اهمال‌التعلم ‌يساهم ‌الكبيرة ‌العائلة ‌افراد عدد

‌.(‌وايضا‌توجد‌فروق‌وبذلك‌فهي‌تتطابق‌مع‌الفرضية‌البديلة‌للباحث‌.000معنوية‌)

‌النفسي‌‌الفقرة الرابعة: الحاق‌الطفل‌بروضة‌مع‌الاطفال‌العاديين‌يساهم‌في‌اندماجه‌واستقراره

‌.(‌توجد‌فروق‌اي‌تميل‌لصالح‌الفرضية‌البديلة‌.000وية‌)بمستوى‌معن

.(‌003استجابات‌الطفل‌جيدة‌عندما‌يكون‌توافقه‌النفسي‌جيد‌‌بمستوى‌معنوية‌)‌الفقرة الخامسة:

‌توجد‌فروق‌وتتطابق‌مع‌اتجاه‌الفرضية‌البديلة‌.

تعليمهم‌ودمجهم‌خدمة‌الدمج‌لاطفال‌التوحد‌في‌المدارس‌العادية‌مفيدة‌لغرض‌‌الفقرة السادسة:

‌.(‌توجد‌فروق‌وتميل‌باتجاه‌قبول‌الفرضية‌البديلة‌.000وتحسين‌توافقهم‌النفسي‌بمستوى‌معنوية‌)

كان‌التغيير‌ايجابي‌للطفل‌بعد‌التحاقه‌بالمركز‌او‌المدرسة‌من‌الجانب‌النفسي‌‌الفقرة السابعة :

‌.(‌توجد‌فروق‌وتميل‌لصالح‌الفرضية‌البديلة‌.033بمستوى‌معنوية‌)

(‌يعني‌توجد‌فروق‌ذات‌دلالة‌0.05ستنتج‌من‌النتائج‌السابقة‌ان‌مستوى‌الدلالة‌المعنوية‌اقل‌من‌)ن

احصائية‌وبناءا‌على‌ذلك‌ترفض‌الفرضية‌الصفرية‌ونقبل‌بالفرضية‌البديلة‌التي‌افترضها‌الباحث‌

‌ان‌النتائج‌اظهرت‌ان‌جميع‌اطفال‌ا ‌الثانية‌.‌وبما ‌ورد‌في‌نتائج‌الفرضية ‌هو‌ما لعينة‌كان‌وهذا
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للتوافق‌النفسي‌الايجابي‌عليهم‌دورا‌واضحا‌في‌تعزيز‌قدراتهم‌وتطورها‌فان‌هذا‌يعني‌صحة‌اثبات‌

‌الفرضية‌وبشكل‌عام‌فان‌الفرضية‌الثانية‌تطابقت‌مع‌فرضية‌الباحث‌‌.‌

‌

 ج .اتبات الفرضية التالتة :

في‌النمو‌اللغوي‌واثره‌‌0,05الفرضية‌الثالثة‌ان‌هناك‌فروقات‌احصائية‌بمستوى‌ اثبتت‌الدراسة‌في

‌على‌اطفال‌التوحد‌والنتائج‌التي‌حصلنا‌عليها‌كالتالي‌:

‌يساعد‌الطفل‌على‌التعلم‌وتطور‌لغته‌بمستوى‌معنوية‌‌الفقرة الاول  : ‌العائلة‌الكبيرة عدد‌افراد

‌.(‌توجد‌فروق‌وتطابق‌الفرضية‌البديلة‌.000)

الخدمات‌ونقص‌التعليم‌‌بسبب‌تدني‌مستوى‌الخدمات‌يعاني‌الطفل‌من‌الحرمان‌من‌:‌الفقرة التانية

‌.(‌ويعني‌توجد‌فروق‌وبهذا‌تطابق‌الفرضية‌البديلة‌كذلك.000او‌عدم‌توفرها‌بمستوى‌معنوية‌)

‌بمستوى‌‌الفقرة التالتة: ‌ ‌له ‌اللغوي ‌النمو ‌في ‌وتساهم ‌الحكومية ‌الخاصة ‌مدارس‌التربية تتوفر

‌تتطابق‌مع‌الفرضية‌البديلة‌للباحث‌.‌.(‌وايضا‌توجد‌فروق‌وبذلك‌فهي042معنوية‌)

‌المدرسة‌‌‌الفقرة الرابعة: ‌بالمركز‌او ‌التحاقه ‌بعد ‌اللغوية كان‌التغيير‌ايجابي‌للطفل‌في‌حصيلته

‌.(‌توجد‌فروق‌اي‌تميل‌لصالح‌الفرضية‌البديلة‌.000بمستوى‌معنوية‌)

‌‌الفقرة الخامسة: ‌العادية ‌المدارس ‌في ‌التوحد ‌لاطفال ‌الدمج ‌مدارس ‌لديهم‌‌خدمة ‌اللغة يطور

‌.(‌توجد‌فروق‌وتتطابق‌مع‌اتجاه‌الفرضية‌البديلة‌.000بمستوى‌معنوية‌)

‌جيدة‌‌‌الفقرة السادسة: ‌سلوكية ‌استجابات ‌اظهار ‌على ‌يساعده ‌للطفل ‌اللغوية ‌المهارة تطور

‌.(‌توجد‌فروق‌وتميل‌باتجاه‌قبول‌الفرضية‌البديلة‌.001بمستوى‌معنوية‌)

(‌يعني‌توجد‌فروق‌ذات‌دلالة‌0.05قة‌ان‌مستوى‌الدلالة‌المعنوية‌اقل‌من‌)نستنتج‌من‌النتائج‌الساب

احصائية‌وبناءا‌على‌ذلك‌ترفض‌الفرضية‌الصفرية‌ونقبل‌بالفرضية‌البديلة‌التي‌افترضها‌الباحث‌

‌ان‌النتائج‌اظهرت‌ان‌جميع‌اطفال‌العينة‌كان‌ ‌وبما .‌ ‌الثالثة ‌في‌نتائج‌الفرضية ‌ورد ‌هو‌ما وهذا

عليهم‌اثرا‌ايجابيا‌‌ودورا‌واضحا‌في‌تطور‌قدراتهم‌وتعزيزها‌ايجابيا‌فان‌هذا‌يعني‌‌للنمو‌اللغوي

‌صحة‌اثبات‌الفرضية‌وبشكل‌عام‌فان‌الفرضية‌الثالثة‌تطابقت‌مع‌فرضية‌الباحث‌‌.

 د .اتبات الفرضية الرابعة :

‌النفسي ‌بين‌النمو ‌ارتباطية ‌لا‌توجد‌علاقة ‌انه ‌الرابعة ‌في‌الفرضية ‌اللغوي‌‌اثبتت‌الدراسة والنمو

‌-لاطفال‌التوحد‌،‌والنتائج‌التي‌حصلنا‌عليها‌كما‌يلي‌:
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‌بمستوى‌‌الفقرة الاول : ‌النفسي ‌الجانب ‌من ‌مستقرا ‌يكون ‌عندما ‌تزداد ‌للطفل ‌اللغوية الحصيلة

‌.(‌لا‌توجد‌فروق‌وتطابق‌الفرضية‌الصفرية‌.059معنوية‌)

عندما‌تكون‌حالته‌النفسية‌سيئة‌‌بمستوى‌معنوية‌الحصيلة‌اللغوية‌للطفل‌تكون‌اقل‌‌الفقرة التانية:

‌.(‌ويعني‌لا‌توجد‌فروق‌وبهذا‌تميل‌باتجاه‌الفرضية‌الصفرية‌كذلك.265)

‌)‌الفقرة التالتة: ‌بمستوى‌معنوية ‌لديه ‌اللغوي ‌بالنمو ‌له ‌للطفل‌لا‌علاقة ‌النفسي .(‌718التوافق

‌وايضا‌لا‌توجد‌فروق‌وبذلك‌فهي‌تتطابق‌مع‌الفرضية‌الصفرية‌.

‌بمستوى‌معنوية‌‌الفقرة الرابعة: ‌ ‌للضغوط‌اكثر ‌تعرض‌الطفل ‌كلما ‌للطفل ‌اللغوي ‌النمو يزداد

‌.(‌لا‌توجد‌فروق‌اي‌تميل‌لصالح‌الفرضية‌الصفرية‌ايضا‌.083)

‌مفردات‌‌الفقرة الخامسة: ‌لديه ‌فقط‌على‌العائلة ‌واعتمد ‌يدخل‌مراكز‌تخصصية ‌الذي‌لم الطفل

‌ ‌افضل ‌النفسي ‌وتوافقه ‌اكثر ‌)لغوية ‌معنوية ‌اتجاه‌516بمستوى ‌مع ‌وتتطابق ‌فروق ‌توجد ‌لا ).

‌الفرضية‌الصفرية‌.

(‌يعني‌لا‌توجد‌فروق‌ذات‌0.05نستنتج‌من‌النتائج‌السابقة‌ان‌مستوى‌الدلالة‌المعنوية‌اكبر‌من‌)

‌على‌ذلك‌ترفض‌ ‌وبناءا ‌اللغوي‌، ‌النفسي‌والنمو ‌بين‌النمو ‌ما ‌علاقة ‌اي‌لا‌توجد ‌احصائية دلالة

ديلة‌التي‌افترضها‌الباحث‌ونقبل‌بالفرضية‌الصفرية‌وهذا‌هو‌ما‌ورد‌في‌نتائج‌الفرضية‌الفرضية‌الب

‌للنمو‌ ‌يكون ‌ان ‌ليس‌شرطا ‌بانه ‌اجابوا ‌العينة ‌اطفال ‌جميع ‌اظهرت‌ان ‌النتائج ‌ان ‌وبما ‌ الرابعة

‌والعكس‌ ‌سيء ‌النفسي ‌النمو ‌بينما ‌جيد ‌اللغوي ‌النمو ‌يكون ‌فقد ‌النفسي ‌النمو ‌على ‌تاثيرا اللغوي

لعكس‌فان‌هذا‌يعني‌عدم‌صحة‌اثبات‌الفرضية‌،‌وبشكل‌عام‌فان‌الفرضية‌الرابعة‌‌اختلفت‌مع‌با

‌فرضية‌الباحث‌‌.

 

 و .اتبات الفرضية الخامسة :

اثبتت‌الدراسة‌في‌الفرضية‌الخامسة‌ان‌هناك‌علاقة‌ارتباطية‌بين‌اهمال‌الرعاية‌الصحية‌والاصابة‌

‌-والنتائج‌التي‌حصلنا‌عليها‌كما‌يلي‌:بالاضطراب‌الذهني‌لاطفال‌التوحد‌،‌

‌)‌الفقرة الاول : ‌طبية‌بمستوى‌معنوية ‌ادوية‌بدون‌استشارة .(‌لا‌توجد‌فروق‌932تناولت‌الام

‌وتطابق‌الفرضية‌الصفرية‌.

.(‌‌ويعني‌توجد‌فروق‌وبهذا‌000سنة‌‌بمستوى‌معنوية‌)‌30عمر‌الام‌اكثر‌من‌‌الفقرة التانية:

‌تطابق‌الفرضية‌البديلة‌.
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نقص‌الرعاية‌الصحية‌وسوء‌التغذية‌‌للحامل‌في‌بعض‌الحالات‌‌بمستوى‌معنوية‌‌الفقرة التالتة:

‌.(‌وايضا‌توجد‌فروق‌وبذلك‌فهي‌تتطابق‌مع‌الفرضية‌البديلة‌للباحث‌.003)

‌)‌الفقرة الرابعة: ‌بمستوى‌معنوية ‌ ‌الحمل ‌فترة ‌اثناء ‌شديدة ‌نفسية ‌توجد‌007حدوث‌مشاكل ).

‌الفرضية‌البديلة‌.فروق‌اي‌تميل‌لصالح‌

‌)‌الفقرة الخامسة: ‌بمستوى‌معنوية ‌ ‌الحمل‌ ‌فترة ‌اثناء ‌كثيرا ‌الام ‌حرارة .(‌021ارتفاع‌درجة

‌توجد‌فروق‌وتتطابق‌مع‌اتجاه‌الفرضية‌البديلة‌.

.(‌توجد‌فروق‌وتميل‌015التعرض‌للملوثات‌البيئية‌والاشعاع‌بمستوى‌معنوية‌)‌الفقرة السادسة:

‌بديلة‌.باتجاه‌قبول‌الفرضية‌ال

‌معنوية‌‌الفقرة السابعة : ‌بمستوى ‌الحامل ‌للام ‌والمخدرات ‌الكحول ‌على ‌الادمان ‌او التدخين

‌.(‌لا‌توجد‌فروق‌وتميل‌لصالح‌الفرضية‌الصفرية‌.289)

‌تميل‌043الام‌والاب‌من‌الاقارب‌بمستوى‌معنوية‌)‌الفقرة التامنة: ‌توجد‌فروق‌ويعني‌انها ).

‌باتجاه‌قبول‌الفرضية‌البديلة‌.

حدوث‌تعسر‌اثناء‌الولادة‌ادى‌الى‌الاختناق‌او‌انقطاع‌الاوكسجين‌عن‌الطفل‌او‌‌الفقرة التاسعة :

(‌ ‌معنوية ‌بمستوى ‌بالولادة ‌خاصة ‌ادوات ‌قبول‌010استعمال ‌باتجاه ‌ايضا ‌وتميل ‌فروق ‌توجد ).

‌الفرضية‌البديلة‌.

يعني‌توجد‌فروق‌ذات‌دلالة‌(‌0.05نستنتج‌من‌النتائج‌السابقة‌ان‌مستوى‌الدلالة‌المعنوية‌اقل‌من‌)

احصائية‌وبناءا‌على‌ذلك‌ترفض‌الفرضية‌الصفرية‌ونقبل‌بالفرضية‌البديلة‌التي‌افترضها‌الباحث‌

‌وهذا‌هو‌ما‌ورد‌في‌نتائج‌الفرضية‌الخامسة‌.

‌‌ ‌)‌1الفقرة ‌932مستوى‌معنويتها ‌والفقرة ).7‌(‌ ‌المعنوية‌289مستوى‌معنويتها ‌مستوى‌الدلالة ).

‌(‌.‌7-1نستنتج‌انه‌لا‌توجد‌فروق‌ذات‌دلالة‌احصائية‌للفقرتين‌)(‌0.05اكبر‌من‌)

وبما‌ان‌النتائج‌اظهرت‌ان‌اغلبية‌اطفال‌العينة‌اجابوا‌بان‌الرعاية‌الصحية‌لها‌علاقة‌ارتباطية‌قوية‌‌

باسباب‌الاصابة‌بالاضطراب‌الذهني‌ولها‌دورا‌واضحا‌في‌توضيح‌هذا‌الهدف‌فان‌هذا‌يعني‌صحة‌

‌شكل‌عام‌فان‌الفرضية‌الخامسة‌تطابقت‌مع‌فرضية‌الباحث‌‌.‌اثبات‌الفرضية‌وب

و‌النتائج‌التي‌حصلنا‌عليها‌اظهرت‌وجود‌علاقة‌بين‌المتغيرين‌اعلاه‌‌على‌اطفال‌العينة‌حيث‌كان‌

لاهمال‌الرعاية‌الصحية‌دورا‌واضحا‌ومؤثرا‌في‌احداث‌اسباب‌الاصابة‌عندهم‌وكانت‌التسلسلات‌

‌-كما‌يلي‌:‌من‌حيث‌الاكثر‌شيوعا‌واهمية
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على‌التسلسل‌الاول‌وهو‌الاعلى‌في‌احداث‌سبب‌الاصابة‌بعامل‌ارتباط‌ (2حصلت‌الفقرة‌رقم‌)‌.1

‌سنة‌(‌.‌30.(‌.‌)عمر‌الام‌اكثر‌من‌840بمقدار‌)**

2.‌(‌ ‌رقم ‌بمقدار‌3حصلت‌الفقرة ‌ارتباط ‌بعامل ‌احداث‌سبب‌الاصابة ‌في ‌الثاني ‌التسلسل ‌على )

‌ية‌وسوء‌التغذية‌للحامل‌في‌بعض‌الاحيان‌(‌..(‌.‌)نقص‌الرعاية‌الصح570)**

3.‌(‌ ‌رقم ‌بمقدار‌4حصلت‌الفقرة ‌ارتباط ‌بعامل ‌احداث‌سبب‌الاصابة ‌الثالث‌في ‌التسلسل ‌على )

‌.(‌.‌)حدوث‌مشاكل‌نفسية‌شديدة‌اثناء‌فترة‌الحمل‌(‌.525)**

4.‌(‌ ‌رقم ‌ارتباط9حصلت‌الفقرة ‌بعامل ‌احداث‌سبب‌الاصابة ‌في ‌الرابع ‌التسلسل ‌على بمقدار‌‌(

‌او‌507)** ‌الطفل ‌الاوكسجين‌عن ‌انقطاع ‌ادى‌الى‌الاختناق‌او ‌الولادة ‌اثناء ‌)حدوث‌تعسر .‌ ).

‌استعمال‌ادوات‌خاصة‌بالولادة‌(‌.

5.‌(‌ ‌رقم (‌على‌التسلسل‌الخامس‌في‌احداث‌سبب‌الاصابة‌بعامل‌ارتباط‌بمقدار‌6حصلت‌الفقرة

‌.(‌.‌)‌التعرض‌للملوثات‌البيئية‌والاشعاع‌(‌.482)*

6.‌(‌ ‌رقم (‌على‌التسلسل‌السادس‌في‌احداث‌سبب‌الاصابة‌بعامل‌ارتباط‌بمقدار‌5حصلت‌الفقرة

‌.(‌.‌)‌ارتفاع‌درجة‌حرارة‌الام‌كثيرا‌اثناء‌الحمل‌(‌.458)*

7.‌(‌ ‌رقم ‌ارتباط‌بمقدار‌8حصلت‌الفقرة ‌بعامل ‌في‌احداث‌سبب‌الاصابة ‌السابع ‌التسلسل ‌على )

‌.(‌.‌)‌الام‌والاب‌من‌الاقارب‌(‌.408)*

8.‌(‌ ‌رقم ‌بمقدار‌7حصلت‌الفقرة ‌ارتباط ‌بعامل ‌احداث‌سبب‌الاصابة ‌في ‌الثامن ‌التسلسل ‌على )

‌ل‌(‌.(‌.‌)‌التدخين‌او‌الادمان‌على‌المخدرات‌للام‌الحام-.221)

9.‌(‌ ‌رقم (‌على‌التسلسل‌التاسع‌والاخير‌في‌احداث‌سبب‌الاصابة‌بعامل‌ارتباط‌1حصلت‌الفقرة

‌.(‌.‌)تناولت‌الام‌ادوية‌بدون‌استشارة‌طبية‌(‌.018بمقدار)

‌والاصابة‌‌ ‌الصحية ‌الرعاية ‌بين ‌ارتباطية ‌علاقة ‌وجود ‌في ‌الباحث ‌افترضه ‌ما ‌يطابق وهذا

‌صح ‌يعني ‌وهذا ‌ ‌الذهني ‌بداية‌بالاضطراب ‌في ‌الباحث ‌افترضه ‌ما ‌وتطابق ‌الفرضية ‌اثبات ة

‌اطروحته‌بوجود‌علاقة‌ارتباطية‌بين‌المتغيرين‌اعلاه‌.‌

 

 التوصيات  -تانيا 

‌توصيات‌ان  ‌طرح ‌الى ‌الوصول ‌هو ‌الاطروحة ‌هذه ‌من ‌الباحث ‌حدده ‌الذي ‌الاخير الهدف

‌المتعلقة‌ ‌النتائج ‌على ‌بناءا ‌ومنطقي ‌علمي ‌اساس ‌على ‌مبنية ‌وموضوعية ‌عملية واقتراحات
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بالفرضيات‌وعلى‌النتيجة‌العامة‌.‌وفي‌ضوء‌اجراءات‌الاطروحة‌الحالية‌ومن‌خلال‌التعامل‌مع‌

ترة‌اكمال‌متطلبات‌الاطروحة‌ومن‌خلال‌الملاحظة‌وما‌توصل‌اليه‌الباحث‌هؤلاء‌الاطفال‌اثناء‌ف

من‌نتائج‌وما‌قدمه‌من‌تفسيرات‌وما‌واجهته‌من‌صعوبات‌خلال‌عمله‌في‌المركز‌المشار‌اليه‌سابقا‌

‌وبناءا‌على‌مقارنة‌هذه‌النتائج‌بنتائج‌بعض‌البحوث‌السابقة‌والمشابهة‌نوعا‌ما‌على‌ان‌تكون‌قابلة

ى‌ارض‌الواقع‌وليس‌مجرد‌كلمات‌وسطور‌مكتوبة‌على‌ورق‌تعبر‌عن‌خيال‌او‌احلام‌للتطبيق‌عل

‌بالطرق‌ ‌المعلومات‌وتحليل‌نتائجها ‌البحث‌والاستقصاء‌وجمع ‌وبعد ‌باي‌شكل‌، لا‌يمكن‌تطبيقها

‌الذي‌ ‌الوصفي‌الارتباطي ‌المنهج ‌اتباع ‌ومن‌خلال ‌المعروفة ‌البحثية ‌المناهج ‌وفق ‌الحديثة العلمية

‌تقصي ‌على‌‌يتضمن ‌الحصول ‌اجل ‌من ‌البحث ‌بمشكلة ‌يتعلق ‌ما ‌كل ‌عن ‌والاستفسار الحقائق

‌‌-المعلومات‌من‌مصادرها‌الاولية‌والثانوية‌فان‌الباحث‌يوصي‌بما‌يلي‌:

 اولا :

يوصي‌الباحث‌ان‌تقوم‌الحكومة‌بانشاء‌مركز‌تقني‌الكتروني‌معلوماتي‌لمتابعة‌حالات‌التوحد‌في‌

‌دة‌بيانات‌لكل‌مصابي‌التوحد‌ومن‌كافة‌الاعمار.البلاد‌بشكل‌عام‌عبر‌توفير‌قاع

ويتكون‌هذا‌المركزمن‌هيكلية‌واضحة‌تكون‌لها‌موقع‌مركزي‌في‌العاصمة‌بغداد‌مثلا‌ويتفرع‌عن‌‌

‌او‌اكثر‌ ‌فقط‌بواقع‌مركز‌واحد ‌المركز‌فروع‌في‌كافة‌المحافظات‌او‌في‌المحافظات‌الكبيرة هذا

‌ ‌هذا ‌ويقدم ‌نفوسها ‌وعدد ‌المحافظة ‌حسب‌حجم ‌لمدة ‌خدماته ‌توقف‌عبر‌‌24المركز ‌بدون ساعة

‌الاتصال‌به‌هاتفيا‌مع‌توفر‌جميع‌الخدمات‌الالكترونية‌الفديوية‌مثلا‌عند‌الاحتياج‌لذلك‌.

ويكون‌هذا‌المركز‌يشبه‌في‌عمله‌الاسعاف‌الفوري‌المعلوماتي‌لعائلة‌الشخص‌المتوحد‌عندما‌يقوم‌‌

‌او‌ ‌المركز‌لحالة‌طارئة ‌تحديدها‌اهله‌بالاتصال‌بهذا ‌يتم ‌او‌شهرية ‌اسبوعية ‌دورية اجراء‌معاينة

‌الاختصاصات‌ ‌من ‌غيرهم ‌او ‌الاكلينيكيين ‌النفسيين ‌الاخصائيين ‌من ‌المجال ‌بهذا ‌مختصين عبر

‌الاخرى‌عبر‌تقديم‌المعلومات‌والاستشارات‌السريرية‌خصوصا‌الحالات‌الطارئة‌.

بكة‌اتصالات‌واحدة‌،‌وتكون‌في‌وتكون‌جميع‌المراكز‌في‌المحافظات‌مرتبطة‌مع‌بعضها‌عبر‌ش‌

‌مراحل‌ ‌خلال ‌ترافقه ‌معلومات‌لكل‌شخص‌مصاب‌بالتوحد ‌قاعدة ‌العاصمة ‌في ‌الرئيسي المركز

حياته‌المختلفة‌وما‌حدث‌له‌من‌احداث‌بحيث‌يستطيع‌المختص‌معرفة‌كل‌ما‌حدث‌لهذا‌الشخص‌

لعائلة‌المتوحد‌حسب‌على‌مختلف‌المراحل‌العمرية‌لكي‌يستطيع‌التدخل‌واعطاء‌النصائح‌المفيدة‌

‌تطور‌حالته‌.‌

‌بعمل‌البحوث‌على‌بعض‌ ‌الباحثين‌من‌طلبة‌الدراسات‌العليا ‌تفيد ‌المعلومات‌المتوفرة ‌ان‌هذه كما

الحالات‌والمشاكل‌التي‌ستساهم‌بالتاكيد‌في‌ايجاد‌بعض‌الطرق‌والوسائل‌التي‌يمكن‌اكتشافها‌حسب‌

‌نوع‌وتطور‌الحالات‌التي‌ستظهر‌من‌خلال‌البحث‌.‌
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‌بعد‌ ‌جيدا ‌المدربين‌تدريبا ‌من‌الاخصائيين ‌جيد ‌المركز‌بتوظيف‌عدد ‌هذا ‌وبالامكان‌ان‌يقوم كما

اختيارهم‌بدقة‌من‌قبل‌الهيئات‌المخصصة‌للفحص‌واعطاء‌الترخيص‌المناسب‌للممارسة‌الاكلينيكية‌

‌حسب‌الاختصاص‌المطلوب‌.‌

لاختصاص‌من‌حيث‌تبادل‌المعلومات‌وكذلك‌ارتباط‌هذا‌المركز‌مع‌المراكز‌العالمية‌المشابهة‌له‌با

‌النشرات‌ ‌على ‌بالاطلاع ‌العالمية ‌المراكز ‌مع ‌والمشاركة ‌الاضطراب ‌لهذا ‌والجديدة المتوفرة

والدوريات‌التي‌تصدر‌منهم‌للاستفادة‌من‌اخر‌المعلومات‌الحديثة‌والبحوث‌المقدمة‌في‌هذا‌المجال‌

‌من ‌تجارب‌الاخرين ‌من ‌الاخرى‌التي‌قطعت‌شوطا‌‌وكذلك‌المجالات‌الاخرى‌والاستفادة الدول

‌كبيرا‌في‌هذا‌المجال‌.

‌العمل‌‌ ‌في ‌جيدة ‌خبرة ‌لديهم ‌ممن ‌الاكفاء ‌بعض‌الاخصائيين ‌مع ‌بالتعاقد ‌المركز ‌لهذا ‌يمكن كما

الاكلينيكي‌بحيث‌يرسلهم‌المركز‌الى‌بعض‌الحالات‌التي‌تحتاج‌الى‌تدخل‌سريع‌مقابل‌اجور‌محددة‌

‌المخصصة‌للمركز‌.‌مسبقا‌تصرف‌من‌الميزانية‌السنوية

‌داون‌او‌‌ ‌مع‌بعض‌الاضطرابات‌الاخرى‌مثل‌اطفال‌متلازمة ‌التجربة ‌من‌هذه ويمكن‌الاستفادة

غيرها‌من‌الاضطرابات‌التي‌تحتاج‌الى‌اجراء‌جلسات‌دورية‌اسبوعية‌او‌شهرية‌،وبهذا‌نكون‌قد‌

‌‌-خدمنا‌عدة‌جهات‌وحققنا‌عدة‌اهداف‌في‌وقت‌واحد‌منها‌مثلا‌ما‌يلي‌:

‌اننا‌خفضنا‌النفقات‌على‌كاهل‌عائلة‌المريض‌.‌-أ‌‌‌:

اننا‌وظفنا‌الاختصاصيين‌النفسيين‌الذين‌يتخرجون‌ويحصلون‌على‌شهادات‌عليا‌ويكون‌بهذا‌‌-ب‌:

‌العمل‌يمارسون‌العمل‌المهني‌الاكلينيكي‌.

‌موضوع‌‌-ج‌: ‌المجتمعي‌والاسري‌الذي‌يبحثه ‌الدور ‌من ‌جزء ‌العراقي‌وهو ‌المواطن ‌نخدم اننا

‌طروحة‌.الا

ان‌هذه‌الخدمة‌بقدر‌ما‌تقدمه‌من‌خدمة‌جليلة‌وكبيرة‌فهي‌لا‌تكلف‌الدولة‌شيئا‌كبيرا‌ولا‌ترهق‌‌-د‌:

‌كاهلها‌.

اننا‌بهذا‌نخدم‌المضطرب‌سواء‌كان‌متوحدا‌او‌اي‌اضطراب‌اخر‌او‌معاقا‌ليعيش‌حياة‌كريمة‌‌-و‌:

‌سوياء‌.تليق‌بالانسان‌لانه‌يستحق‌ان‌يعيش‌مثله‌مثل‌باقي‌المواطنين‌الا

ان‌هذه‌المعلومات‌المفيدة‌التي‌تقدم‌عبر‌هذا‌المركز‌التكنولوجي‌يساعد‌ليس‌المريض‌المتوحد‌‌-ز‌:

‌تتبع‌ ‌التي ‌الصحيحة ‌الاسرية ‌التنشئة ‌باتجاه ‌تتجه ‌التي ‌الاسرية ‌التوعية ‌بدور ‌يقوم ‌ايضا ‌بل فقط

كذلك‌تقدم‌الدعم‌المعنوي‌البرامج‌العلمية‌المدروسة‌والمثبتة‌فائدتها‌من‌خلال‌البحوث‌والتجارب‌و

لافراد‌الاسرة‌بشكل‌عام‌وخصوصا‌اولئك‌الذين‌يعانون‌من‌اضطرابات‌مثل‌القلق‌والتوتروالاحباط‌

‌ويحتاج‌الى‌عناية‌ والعجز‌والخوف‌من‌المستقبل‌الناتج‌عن‌وجود‌شخص‌مضطرب‌في‌الاسرة

‌ا ‌الى ‌تسليمه ‌او ‌عنه ‌والتخلي ‌الطفل ‌بترك ‌يتسبب‌هذا ‌قد ‌وبالتالي ‌الحكومية‌مستمرة ‌المراكز حد

والتي‌غير‌متوفرة‌حاليا‌في‌العراق‌وبالتالي‌‌فان‌هذا‌المركز‌يقوم‌‌بمساعدة‌وربما‌شفاء‌شخص‌
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اخر‌من‌افراد‌الاسرة‌قد‌يسقط‌مريضا‌بنوع‌اخر‌من‌الاضطراب‌او‌المرض‌النفسي‌مثل‌القلق‌او‌

لال‌فترة‌عمله‌في‌المركز‌الاكتئاب‌او‌غيره‌وهذا‌ما‌لمسه‌الباحث‌على‌أم‌او‌أب‌الطفل‌التوحدي‌خ

‌التاهيلي‌الذي‌كان‌يعمل‌فيه‌البحث‌الحالي‌.‌

 تانيا :

‌يسمى‌مجموعات‌الخدمة‌الذاتية‌وهي‌مجموعة‌من‌ ضرورة‌العمل‌على‌اعداد‌وتجهيز‌وتهيئة‌بما

الناس‌تقوم‌بالخدمة‌التطوعية‌وكذلك‌مجموعات‌اخرى‌يطلق‌عليها‌مجموعات‌شبه‌المختصين‌من‌

موعة‌من‌الناس‌يتلقون‌تدريبا‌بسيطا‌على‌التعامل‌مع‌مثل‌هذه‌الحالات‌وهذه‌فئات‌الشعب‌وهم‌مج

المجموعات‌تقدم‌خدمات‌كبيرة‌لكثير‌من‌حالات‌الاضطرابات‌المختلفة‌وهذه‌المجموعات‌مستخدمة‌

‌في‌بعض‌دول‌العالم‌.

 تالتا :

‌ ‌الاصطناعي ‌الذكاء ‌استخدام ‌خلال ‌من ‌وذلك ‌الحديثة ‌التكنولوجيا ‌من ‌العالم‌الاستفادة وتقنية

‌هؤلاء‌الاطفال‌ببيئة‌مضبوطة‌بعيدة‌عن‌ الافتراضي‌خصوصا‌لاطفال‌التوحد‌حيث‌يمكن‌محاكاة

التدخلات‌الخارجية‌الغير‌محسوبة‌لتعليم‌المصابين‌باضطراب‌التوحد‌سلوكيات‌معينة‌في‌بيئة‌آمنة‌

‌ت ‌مثلا ‌معين ‌بسلوك ‌للقيام ‌المتوحد ‌تحفز ‌معينة ‌مثيرات ‌اضافة ‌الفاحص‌من ‌طريقة‌تمكن عليمه

استخدام‌الحمام‌او‌تنظيف‌نفسه‌او‌اي‌سلوك‌اخر‌نرغب‌بتعليمه‌مثل‌نطق‌كلمة‌مع‌اظهار‌حركة‌

توضح‌هذه‌الكلمة‌بحيث‌يقوم‌الطفل‌المتوحد‌بتقليد‌ما‌يراه‌في‌البيئة‌الافتراضية‌مقترنا‌بهذه‌الكلمة‌

امل‌الباحث‌ان‌تقوم‌الحكومة‌فيتعلم‌السلوك‌المطلوب‌وهذا‌يحتاج‌الى‌مراكز‌توفر‌مثل‌هذه‌التقنية‌ي

‌بتوفيرها‌خدمة‌لاطفال‌التوحد‌واسرهم‌‌.

 رابعا :

قياس‌مستوى‌ذكاء‌المتوحدين‌عبر‌استخدام‌مقاييس‌الذكاء‌مثل‌مقياس‌وكسلر‌بلفيو‌او‌بينيه‌من‌قبل‌

‌كان‌مستوى‌ذكاء‌الشخص‌المتوحد‌بمستوى‌) ‌فوق‌‌‌75–‌70الاخصائيين‌الاكلينيكيين‌فاذا (‌فما

وطور‌قدرة‌لغوية‌مفهومة‌وواضحة‌وليس‌لديه‌مشكلة‌كبيرة‌في‌التكيف‌الاجتماعي‌مع‌الاخرين‌،‌

‌في‌ ‌الاجتماعي ‌وتكيفهم ‌ذكائهم ‌ومستوى ‌الذهنية ‌امكانياتهم ‌تناسب ‌بوظائف ‌هؤلاء ‌توظيف فيتم

‌ت ‌في ‌يساهم ‌جيد ‌مالي ‌دخل ‌يوفرلهم ‌عمل ‌على ‌حصولهم ‌وكذلك ‌بالمجتمع ‌لدمجهم لبية‌خطوة

احتياجاتهم‌واحتياج‌عوائلهم‌بدلا‌من‌ان‌يبقوا‌اشخاصا‌غير‌منتجين‌ولا‌فائدة‌منهم‌ويشكلون‌ضغط‌

‌اقتصادي‌على‌عوائلهم‌ومجتمعهم‌.

‌التكيف‌‌ ‌موضوع ‌في ‌الاساسية ‌مشكلتهم ‌من ‌سيعمق ‌الاجتماعي ‌التواصل ‌عن ‌ابتعادهم ‌ان كما

يطور‌انماطا‌سلوكية‌غير‌تكيفية‌او‌‌الاجتماعي‌ويكون‌عامل‌رجعي‌ليس‌في‌صالح‌المتوحد‌وربما

مؤذية‌او‌مزعجة‌للعائلة‌وللاخرين‌وبذلك‌نكون‌قد‌فقدنا‌عنصرا‌يمكن‌الاستفادة‌منه‌خصوصا‌اذا‌

‌كان‌ذات‌مستوى‌ذكاء‌مرتفع‌.
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 خامسا :

‌وخصوصا‌ ‌اجباريا ‌الزواج ‌قبل ‌الفحص‌الطبي ‌يجعل ‌ذلك ‌شابه ‌ما ‌او ‌تشريع ‌اصدار ضرورة

بح‌شهادة‌الخلو‌من‌الامراض‌السارية‌والوراثية‌من‌ضمن‌مستندات‌الامراض‌الوراثية‌بحيث‌تص

‌انتقال‌ ‌لتقليل ‌الامكان ‌قدر ‌الاقارب ‌من ‌الزواج ‌عن ‌ ‌الابتعاد ‌او ‌بالتقليل ‌والتذكير ‌الزواج توثيق

‌الامراض‌الوراثية‌.

 سادسا :

قيام‌المجالس‌ضرورة‌التوجيه‌مع‌المتابعة‌المسؤولة‌من‌قبل‌الجهات‌التنفيذية‌الحكومية‌في‌العراق‌ب

‌الاطفال‌ ‌لعوائل ‌منتظمة ‌دورية ‌اجتماعات ‌ورعاية ‌بتنظيم ‌المدني ‌المجتمع ‌ومنظمات البلدية

التوحديين‌لغرض‌القيام‌بالتوعية‌المجتمعية‌من‌خلال‌الندوات‌والمؤتمرات‌والبروشورات‌ووسائل‌

‌ ‌العوائل ‌لهذه ‌كروبات‌خاصة ‌مجموعات‌او ‌انشاء ‌من‌ضمنها ‌تفاصيلها ‌بكافة ‌فيها‌الاعلام تتلقى

المساعدة‌والمعلومات‌وهذا‌يدخل‌ضمن‌موضوع‌الاستفادة‌من‌التكنولوجيا‌الحديثة‌بتناقل‌المعلومات‌

التي‌تحذر‌بخطورة‌هذا‌الاضطراب‌والتعريف‌به‌واسبابه‌وما‌يمكن‌عمله‌لتجنبه‌قدر‌الامكان‌في‌

‌خطوة‌للحد‌من‌انتشاره‌الكبير‌في‌السنوات‌الاخيرة.

 سابعا :

‌ا ‌توعية ‌الاضطراب‌الذي‌يصيب‌ضرورة ‌باسباب‌هذا ‌وصعودا ‌الثانوية ‌سن ‌من لطالبات‌ابتداءا

الاطفال‌وغيره‌من‌الاضطرابات‌الاخرى‌على‌اعتبار‌ان‌غالبية‌الاصابات‌تكون‌متعلقة‌بالام‌اكثر‌

من‌اي‌جانب‌اخر‌من‌حيث‌العمر‌ونمط‌الحياة‌التي‌تعيشه‌اثناء‌الحمل‌بالطفل‌وكذلك‌الولادة‌وما‌

تحديات‌وصعوبات‌التربية‌وتعلق‌الطفل‌غالبا‌بالام‌وكيفية‌تعاملها‌مع‌المولود‌ولذلك‌‌يتعلق‌بها‌من

توجيه‌البنات‌من‌مستوى‌الثانوية‌صعودا‌الى‌الكليات‌يعتبر‌عامل‌مهم‌في‌التوعية‌والتحريض‌على‌

‌ة‌.فكرة‌الانجاب‌قبل‌تجاوز‌سن‌الثلاثين‌يجنب‌كثيرا‌الاطفال‌ويساهم‌في‌تقليل‌الاصابات‌بنسبة‌جيد

 تامنا :

‌اجراء‌تعديل‌واضافة‌بعض‌النصوص‌والتعليمات‌الاخرى‌على‌نص‌القانون‌رقم‌) (‌38ضرورة

الخاص‌بذوي‌الاحتياجات‌الخاصة‌في‌العراق‌ليضم‌بعض‌الامتيازات‌الاخرى‌التي‌‌2013لسنة‌

الامكان‌‌تشمل‌هذه‌‌الفئة‌اسوة‌بدول‌العالم‌لتقليل‌الفارق‌بينهم‌وبين‌الاخرين‌ومساعدة‌عوائلهم‌قدر

‌للاعتناء‌بالطفل‌التوحدي‌.

‌

‌

‌
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 المقترحات  -تالتا 

‌-ويقترح‌الباحث‌بدراسة‌:

‌للاطفال‌‌-اولا: ‌الانتباه ‌وقلة ‌الحركة ‌على‌اضطراب‌فرط ‌واثرها ‌الاجتماعية ‌التنشئة ‌دور دراسة

‌الذين‌يعانون‌عسر‌التعلم‌.

‌بالتنسيق‌مع‌الجامعات‌والتخصصات‌-تانيا: العلمية‌لدراسة‌كل‌انواع‌‌دراسة‌انشاء‌مراكز‌بحثية

‌الاعاقات‌من‌كافة‌الجوانب‌ودعم‌هذه‌المراكز‌ماديا‌ومعنويا‌لما‌تقدمه‌من‌خدمة‌كبيرة‌للمجتمع‌.

‌بمرض‌‌-تالتا : ‌وعلاقتها ‌التوحد ‌اطفال ‌عند ‌والقدم ‌الكف ‌باطن ‌اصفرار ‌ظاهرة دراسة

‌الهيبرسيروتينيميا‌و‌بنقص‌الفيتامينات‌.

دراسة‌موضوع‌تشخيص‌التوحد‌وذلك‌بانشاء‌آلية‌او‌برنامج‌تشخيصي‌يحتوي‌على‌اسئلة‌‌-رابعا :

معيارية‌‌قادرة‌على‌تشخيص‌التوحد‌وشدته‌بالاضافة‌الى‌الاضطرابات‌الاخرى‌المرافقة‌له‌غالبا‌.‌

والعمل‌جاري‌على‌اعداد‌هذا‌البرنامج‌التشخيصي‌من‌قبل‌الباحث‌ويقوم‌حاليا‌بتجربته‌على‌عينة‌

‌من‌اطفال‌التوحد‌لمعرفة‌مدى‌دقة‌التشخيص‌.‌‌اخرى

‌رابط‌البرنامج‌التشخيصي‌التجريبي‌.‌)فقط‌لمن‌يرغب‌الاطلاع‌عليه‌ولا‌زال‌العمل‌جاري‌على‌تطويره‌(.

https://forms.gle/tkAxy5fiWVYHUwaSA 

 الخاتمة  -رابعا 

الاطروحة‌الذي‌يبحث‌بمجال‌دور‌التنشئة‌الاسرية‌‌واثرها‌على‌اطفال‌التوحد‌باعتبار‌ان‌موضوع‌

‌بالبحث‌ ‌قام ‌ايضا ‌الباحث ‌فان ،‌ ‌شديدة ‌تكون ‌احيانا ‌للطفل ‌اعاقة ‌يسبب ‌الاضطراب ‌هذا ان

‌القوانين‌ ‌بخصوص ‌الباحث ‌اصدقاء ‌من ‌المحامين ‌والسادة ‌السيدات ‌بعض ‌من والاستقصاء

‌وال ‌العراقية ‌ومنهم‌والتشريعات ‌اصنافهم ‌بكل ‌الخاصة ‌الاحتياجات ‌ذوي ‌وانصاف ‌لمساعدة دولية

‌الشريحة‌والتي‌بدات‌ ‌الباحث‌عدة‌تشريعات‌دولية‌موجودة‌تنصف‌هذه اطفال‌التوحد‌،‌حيث‌وجد

‌يضمن‌حقوق‌الطفل‌،‌‌1964بتاريخ‌ ‌اليونيسيف‌(‌دستورا (‌ ‌المتحدة حيث‌اصدرت‌منظمة‌الامم

،‌‌20/11/1989الصادرة‌عن‌الجمعية‌العامة‌للامم‌المتحدة‌في‌‌بالاضافة‌الى‌اتفاقية‌حقوق‌الطفل

كما‌بادرت‌جامعة‌الدول‌العربية‌باصدار‌ميثاق‌اطلقت‌عليه‌ميثاق‌حقوق‌الطفل‌في‌كانون‌الاول‌/‌

‌.‌1984ديسمبر‌عام‌

ميثاق‌‌1987ومن‌جهته‌فان‌المجلس‌العربي‌للطفولة‌والتنمية‌اصدر‌في‌شهر‌نيسان‌/‌ابريل‌عام‌‌

لطفل‌وحمايته‌من‌الاستغلال‌او‌من‌الاساءة‌اليه‌،‌بالاضافة‌الى‌قرار‌منظمة‌الاسرة‌العربية‌لحقوق‌ا

‌(‌.‌2017وهي‌ايضا‌لحماية‌حقوق‌الطفولة‌والامومة‌)الزراد‌/‌1977عام‌

https://forms.gle/tkAxy5fiWVYHUwaSA
https://forms.gle/tkAxy5fiWVYHUwaSA
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وهذا‌ما‌يريد‌الباحث‌توضيحه‌من‌خلال‌الاشارة‌الى‌هذه‌القوانين‌والاتفاقيات‌التي‌ترتبط‌بموضوع‌

‌ال ‌وهو ‌فاعليتها‌الاطروحة ‌تحليلها ‌بعد ‌التي‌اظهرت‌النتائج‌الاحصائية ‌والاسرية ‌الاجتماعية تنشئة

وايجابيتها‌على‌مستوى‌تعليم‌طفل‌التوحد‌وتطور‌نموه‌اللغوي‌واستقرار‌توافقه‌النفسي‌ودعم‌الطفل‌

‌لهذه‌ ‌المجتمع ‌واسناد ‌المشاكل‌والمعوقات‌التي‌تواجههم ‌العوائل‌في‌مجابهة ‌هذه ‌يخدم ‌بما واسرته

 لاسر‌وهذه‌الشريحة‌من‌الاطفال‌لياخذوا‌حقوقهم‌ويندمجوا‌بالمجتمع‌كبقية‌الاطفال‌الاخرين‌.ا

‌الاطروحة‌‌ ‌بموضوع ‌علاقة ‌لها ‌التي ‌العراقية ‌والقوانين ‌العراقي ‌الدستور ‌في ‌ايضا ‌وجد الباحث

والمتعلقة‌بالطفل‌وكذلك‌ذوي‌الاحتياجات‌الخاصة‌ويشمل‌ذلك‌اطفال‌التوحد‌حيث‌اعتبرهم‌معاقين‌

لوقائع‌والذي‌تم‌نشره‌بجريدة‌ا‌2013(‌لسنة‌38مثل‌بقية‌انواع‌الاعاقات‌الاخرى‌وهو‌القرار‌رقم‌)

‌العراقية‌وهي‌الجريدة‌الرسمية‌في‌العراق‌واعتبر‌القرار‌نافذا‌من‌تاريخ‌نشره‌بالجريدة‌الرسمية‌.‌

‌بالتفصيل‌لعدم‌الاطالة‌ ‌الباحث‌التطرق‌اليها ويحتوي‌القرار‌على‌تعليمات‌كثيرة‌ومتفرعة‌لا‌يريد

‌ ‌من‌خلال‌مساعدة ‌الاسر‌وتعينهم ‌وتنصف‌هذه ‌بشكل‌عام ‌تعتبر‌جيدة ‌بشكل‌ولكنها ‌الشريحة هذه

مقبول‌وتعتبر‌من‌الامور‌التي‌تدخل‌ضمن‌اطار‌التنشئة‌الاجتماعية‌والاسرية‌والتي‌تعبر‌عن‌دورها‌

في‌المجتمع‌واجراءاته‌التطبيقية‌والتنفيذية‌لحماية‌هذه‌الشريحة‌وانصافهم‌مع‌عوائلهم‌واسرهم‌وهو‌

‌هذا‌ما‌يبحثه‌موضوع‌الاطروحة‌.ما‌نطلق‌عليه‌المساعدة‌في‌اطار‌التنشئة‌الاسرية‌الايجابية‌و

‌ومعنويا‌‌ ‌ماديا ‌ومساعدتهم ‌الخاصة ‌الاحتياجات ‌وذوي ‌المعاقين ‌حقوق ‌حماية ‌القانون ‌تضمن وقد

وتامين‌ما‌يحتاجونه‌من‌اجهزة‌مساعدة‌لهم‌وتامين‌صحي‌ووظائف‌تتناسب‌مع‌نوع‌الاعاقة‌لديهم‌

‌در ‌للقادرين‌عليه‌وتخصيص‌مقاعد ‌وزارة‌وضمان‌حق‌المعاق‌في‌التعليم ‌تحدده ‌بعدد ‌سنويا اسية

التعليم‌العالي‌العراقية‌في‌الجامعات‌وكذلك‌للدراسات‌العليا‌في‌حال‌وصول‌المعاق‌لهذا‌المستوى‌من‌

التعليم‌وتشكيل‌هيئة‌تسمى‌هيئة‌رعاية‌ذوي‌الاحتياجات‌الخاصة‌تتكون‌من‌رئيس‌للهيئة‌واعضاء‌

منهم‌على‌الاقل‌من‌ذوي‌الاحتياجات‌(‌اشخاص‌7من‌مختلف‌الوزارات‌العراقية‌يجب‌ان‌يكون‌)

‌سنوية‌ ‌وميزانية ‌داخلي ‌ونظام ‌هيكيلية ‌ولها ‌الوزراء ‌مجلس ‌برئاسة ‌الهيئة ‌هذه ‌وترتبط الخاصة

مخصصة‌لها‌لغرض‌مساعدة‌المعاقين‌وتسهيل‌اندماجهم‌في‌المجتمع‌العراقي‌وتقليص‌الفارق‌بينهم‌

‌وبين‌المواطنين‌الاخرين‌من‌حيث‌الحقوق‌والواجبات‌.

ضمن‌القانون‌الكثير‌من‌الامتيازات‌والاعفاءات‌والتخفيضات‌للمعاقين‌مع‌راتب‌شهري‌ضمن‌ما‌وت‌

يسمى‌بشبكة‌الحماية‌الاجتماعية‌ولكن‌بالتاكيد‌فان‌القوانين‌عندما‌تشرع‌غالبا‌ما‌تحتوي‌على‌بعض‌

‌النواقص‌التي‌يغفل‌عنها‌المشرع‌.

مشابهة‌لما‌موجود‌ببقية‌دول‌العالم‌على‌سبيل‌و‌الباحث‌يأمل‌باعادة‌النظر‌بهذه‌التشريعات‌وجعلها‌

المثال‌قانون‌رعاية‌المعوقين‌في‌الجمهورية‌التركية‌والامتيازات‌التي‌تمنح‌للطفل‌التوحدي‌وعائلته‌

من‌اجل‌تسهيل‌حياتهم‌نظرا‌لما‌تعانيه‌هذه‌العوائل‌من‌انعكاسات‌سلبية‌مؤثرة‌على‌وضعهم‌النفسي‌

‌والاجتماعي‌والمادي‌.
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‌تقدمه‌من‌الاهتمام‌‌ان‌التنشئة ‌ الاسرية‌والاجتماعية‌تعتبر‌ركيزة‌مهمة‌في‌المجتمع‌من‌خلال‌ما

ورعاية‌لاطفال‌التوحد‌والتي‌تعتبر‌ضرورة‌لابد‌منها‌من‌اجل‌الوصول‌بهم‌الى‌اقصى‌قدر‌ممكن‌

‌من‌التكيف‌الاجتماعي‌والنفسي‌وتطوير‌لقابلياتهم‌اللفظية‌وغير‌اللفظية‌‌.

ه‌الفئة‌من‌الاطفال‌لا‌يمكن‌الوصول‌اليه‌من‌خلال‌زيادة‌عدد‌المراكز‌كما‌ان‌تحسين‌اوضاع‌هذ‌

البحثية‌والمؤسسات‌المتعلقة‌بها‌فحسب‌وانما‌بنفس‌المستوى‌وربما‌اكثر‌هو‌القدرة‌على‌التغيير‌في‌

ثقافة‌الاسرة‌اولا‌والمجتمع‌ثانيا‌وفي‌مستوى‌الوعي‌لدى‌افراده‌حول‌كيفية‌تعاملهم‌مع‌هذه‌الفئة‌

‌لكي‌تستطيع‌فيما‌وكيفية‌رع ‌واجتماعيا ‌نفسيا ‌والتكفل‌بها ‌اساسيات‌الحياة ‌وتعليمها ‌وتوجيهها ايتها

‌بعد‌ان‌تتحمل‌ولو‌بجزء‌بسيط‌ان‌تتكفل‌نفسها‌بنفسها‌.

‌اختلاف‌نوع‌‌ ‌على ‌الاحتياجات‌الخاصة ‌فئات‌ذوي ‌كل ‌الى ‌بالاضافة ‌الاطفال ‌من ‌الفئة ‌هذه ان

‌ ‌يحتاجون ‌التي‌عندهم ‌الاعاقة ‌ذوي‌الاضطراب‌او ‌كاشخاص‌عاديين ‌معهم ‌ويتعامل ‌يفهمهم لمن

حاجات‌مختلفة‌وخاصة‌وربما‌مميزة‌وهذه‌الحالة‌التي‌وجدوا‌انفسهم‌فيها‌لا‌ذنب‌لهم‌فيها‌وليسوا‌

‌بحاجة‌لمن‌يشفق‌عليهم‌ويحسسهم‌بعجزهم‌.

‌منطقية ‌الباحث‌هي‌ذات‌ابعاد‌واهداف‌عملية ‌والنتائج‌التي‌توصل‌اليها ‌تناولته‌الاطروحة ‌ان‌ما

قابلة‌للتطبيق‌على‌ارض‌الواقع‌ومهمة‌ايضا‌،‌حيث‌تم‌تحديد‌اماكن‌القصور‌والايجاب‌مقارنة‌مع‌

‌ما‌يجب‌ان‌يكون‌بالتناسب‌مع‌ما‌توصلت‌اليه‌الدول‌المتطورة‌من‌تقدم‌بهذا‌المجال.

 وخلص الباحث بن اية اطروحته ال  ما يلي :  

  -اولا 

‌التي ‌الاول‌من‌الفرضية ‌يخص‌قياس‌البعد ‌وهي‌فيما توجد‌فروق‌ذات‌دلالة‌احصائية‌ افترضناها

‌على‌اطفال‌التوحد‌عند‌مستوى‌‌–لنوع‌التنشئة‌)ايجابية‌ وتبين‌ان‌النسبة‌‌0,05سلبية‌(‌وتاثيرها

‌المتوسط‌ ‌خلال ‌من ‌ذلك ‌معرفة ‌ويمكن ‌الاسرية ‌التنشئة ‌لنوع ‌مؤثرا ‌دورا ‌هناك ‌ان ‌اكدت الاكبر

فما‌فوق‌‌وهذا‌‌4,20الى‌‌3,40حيث‌يتراوح‌ما‌بين‌الحسابي‌او‌الوسط‌المرجح‌لمنوال‌الاجابات‌

‌يطابق‌ما‌افترضه‌الباحث‌وعليه‌فان‌الفرضية‌الاولى‌تطابقت‌من‌حيث‌النتائج‌مع‌افتراض‌الباحث‌.

‌-‌تانيا

فيما‌يخص‌قياس‌البعد‌الثاني‌من‌الفرضية‌التي‌افترضناها‌وهي‌توجد‌فروق‌ذات‌دلالة‌احصائية‌‌

وتبين‌ان‌النسبة‌الاكبر‌اكدت‌ان‌‌0,05على‌اطفال‌التوحد‌‌بمستوى‌‌لدور‌التوافق‌النفسي‌وتاثيره

‌لمنوال‌ ‌الحسابي ‌المتوسط ‌قراءة ‌خلال ‌من ‌ذلك ‌معرفة ‌ويمكن ‌النفسي ‌للتوافق ‌مؤثرا ‌دورا هناك

وهذا‌يشير‌الى‌الموافقة‌وهذا‌يطابق‌ما‌افترضه‌الباحث‌وعليه‌‌3,40الاجابات‌الذي‌يكون‌اكثر‌من‌

‌طابقت‌ايضا‌من‌حيث‌النتائج‌مع‌افتراض‌الباحث‌.فان‌الفرضية‌الثانية‌ت

‌
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 -تالتا 

توجد‌فروق‌ذات‌دلالة‌احصائية‌ فيما‌يخص‌قياس‌البعد‌الثالث‌من‌الفرضية‌التي‌افترضناها‌وهي 

وتبين‌ان‌النسبة‌الاكبر‌اكدت‌ان‌‌0,05لدور‌النمو‌اللغوي‌‌وتاثيره‌على‌اطفال‌التوحد‌عند‌مستوى‌

وي‌‌وبالامكان‌معرفة‌ذلك‌من‌خلال‌منوال‌الاجابات‌)المتوسط‌الحسابي(‌هناك‌دورا‌مؤثرا‌للنمو‌اللغ

فما‌فوق‌‌وهذا‌يطابق‌ما‌افترضه‌‌4,20الى‌‌3,40لفقرات‌البعد‌الثالث‌والتي‌اغلبها‌تتراوح‌ما‌بين‌

‌الباحث‌وعليه‌فان‌الفرضية‌الثالثة‌تتطابق‌مع‌افتراض‌الباحث‌.

‌‌-رابعا 

‌الاس ‌تحليل‌البيانات‌لاستمارة ‌التي‌افترضناها‌بعد ‌الرابع‌من‌الفرضية ‌يخص‌قياس‌البعد تبيان‌فيما

وهي‌توجد‌علاقة‌ارتباطية‌بين‌النمو‌النفسي‌والنمو‌اللغوي‌وتبين‌ان‌النسبة‌الاكبر‌اكدت‌انه‌لا‌توجد‌

‌من‌خلال‌المتوسط‌الحسابي‌لفقرات‌ ‌يمكن‌معرفته ‌وهذا ‌بين‌المتغيرين‌اعلاه ‌دالة ‌ارتباطية علاقة

‌ا ‌الرابع ‌البعد ‌من ‌كانت‌اقل ‌3,40لتي ‌الفرضية‌‌ ‌فان ‌الباحث‌وعليه ‌افترضه ‌ما ‌يطابق ‌لا وهذا

‌الرابعة‌لا‌تتطابق‌مع‌افتراض‌الباحث‌.

‌‌-خامسا 

بعد‌تحليل‌البيانات‌لاستمارة‌الاستبيان‌فيما‌يخص‌قياس‌البعد‌الخامس‌من‌الفرضية‌التي‌افترضناها‌

‌الصحية ‌الرعاية ‌اهمال ‌بين ‌ارتباطية ‌علاقة ‌توجد ‌ان‌‌وهي ‌وتبين ‌بالاضطراب‌الذهني والاصابة

النسبة‌الاكبر‌اكدت‌انه‌هناك‌علاقة‌ارتباطية‌قوية‌بين‌المتغيرين‌اعلاه‌‌وبالامكان‌معرفة‌ذلك‌من‌

وهذا‌يشير‌الى‌‌‌3,40خلال‌الوسط‌المرجح‌او‌الوسيط‌الحسابي‌لمنوال‌الاجابات‌التي‌كانت‌بمقدار‌

‌وعليه‌فان‌الفرضية‌الخامسة‌تتطابق‌مع‌افتراض‌الباحث‌.الموافقة‌،‌وهذا‌يطابق‌ما‌افترضه‌الباحث‌

يأمل‌الباحث‌ان‌تكون‌هذه‌الاطروحة‌قد‌حققت‌الاهداف‌المرجوة‌منها‌والمحددة‌في‌بدايتها‌وخاصة‌

‌يتعلق‌بالوصول‌الى‌توصيات‌واقتراحات‌علمية‌وعملية‌قابلة‌للتطبيق‌من‌اجل‌تحسين‌عامل‌ فيما

‌واث ‌والاجتماعية ‌الاسرية ‌في‌التنشئة ‌التوحد ‌النفسي‌لاطفال ‌والتوافق ‌اللغوية ‌المهارات ‌على ارها

‌مرحلة‌الطفولة‌المتاخرة‌.

كذلك‌الاقتراحات‌الى‌جانب‌النتائج‌المستخرجة‌والتوصيات‌المعروضة‌يأمل‌الباحث‌ان‌تنظر‌اليها‌

‌او‌ب ‌بها ‌وان‌يعملوا بعض‌ما‌الحكومة‌والمسؤولين‌العراقيين‌بعين‌الاعتبار‌والجدية‌والاهتمام‌بها

‌جاء‌بها‌على‌الاقل‌في‌الوقت‌الحالي‌من‌اجل‌رعاية‌افضل‌لهذه‌الفئة‌من‌المجتمع‌التي‌ليست‌قليلة‌.‌

‌ونسأل‌الله‌التوفيق

‌

‌
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 المصادر والمراجع العربية 

 المصادر الدينية  –اولا 

‌‌‌25/‌سورة‌طه/‌الاية‌‌القران الكريمأ.

‌15سورة‌الاحقاف‌/‌الاية‌‌–

.‌ ‌) ب ‌شرف ‌بن ‌الدين ‌محي ‌زكريا ‌ابي ‌2006النووي، /‌ رياض الصالحين من كلام سيد (

‌‌96/‌ص‌1/‌دار‌الجوزي/‌القاهرة/‌طالمرسلين

‌

 القواميس والمعاجم  -تانيا 

/‌/‌ط‌جديدة‌/‌دار‌احياء‌التراث‌‌معجم مقاييس اللغة بن‌فارس‌،ابي‌الحسن‌احمد‌)ب‌.‌ت(ج. 

‌ص207/1003العربي/‌ص

‌.‌معجم المعاني الجامع )ب.ت(/  مروانالعطية‌،‌د.د. 

‌

 المراجع العربية  -تالتا 

‌20/‌/‌صالطفل التوحدي(‌2008د.طارق‌عمر‌)،  اليازوردي. 1

‌.‌39/‌/‌طبعة‌الاولى/‌صعلم النفس الصحي(‌2008تايلور‌،‌د.شيلي‌). 2

‌113/طرابلس/ص2(‌/ط1975)‌‌منا ج البحث الاجتماعية‌. 3

4 .(‌ ‌،كمال‌سالم ‌2003سيسالم ‌ ‌الكتاب‌‌موسوعة التربية الخاصة والتا يل النفسي( /العين/دار

‌الجامعي‌.

‌1993/‌القاهرة/الانجلو/. قاموس التربية الخاصة لغير العاديين5

‌أ.د‌فيصل‌بن‌محمد‌خير). 6 ‌2017الزراد‌، اضطراب التوحد لدى الاطفال التشخيص العلاج/ (‌

‌عمان‌‌دليل الاباء والمعلمين ‌جامعة ‌في ‌النفس‌الاكلينيكي ‌علم ‌قسم ‌في ‌العليا ‌الدراسات ‌استاذ /

‌2الاهلية‌/‌الاردن/‌طبعة‌/
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7 .(‌ ‌احمد ‌د.محمد ‌2009خطاب‌، ‌ ‌في‌دراسات‌الطفولة‌سيكولوجية الطفل التوحدي( ‌دكتوراه /

‌1والاحتياجات‌الخاصة/‌جامعة‌عين‌شمس/‌طبعة‌

(/‌مكتبة‌زهراء‌الشرق‌ية اعاقة التوحد لدى الاطفالالذاتو()2000عبد‌الرحمن‌سيد‌)،  سليمان. 8

‌/‌القاهرة‌‌1/طبعة‌

9 .(‌ ‌ابراهيم ‌نادية ،‌ ‌السعود ‌2000ابو الاضطراب التوحدي لدى الاطفال وعلاقته بالضغوط (

‌/‌يونيو.‌84/‌مجلة‌معوقات‌الطفولة‌/‌جامعة‌الازهر/‌الوالدية 

10 .(‌ ‌احمد ‌قحطان ‌2004الظاهر، ‌دار‌يزية في التربية الخاصة مصطلحات ونصوص انكل( /

‌عمان‌.‌‌-اليازوردي‌/‌الاردن

‌الرحمن‌). 11 ‌عبد ‌محمود ،‌ ‌1998حمودة /‌الطفولة والمرا قة ، المشكلات النفسية والعلاج (

‌.‌‌2طبعة‌

‌اتحاد‌هيئات‌رعاية‌الفئات‌الخاصة‌العوامل المسببة للتوحد (‌2003فراج‌،‌عثمان‌لبيب‌). 12 /

‌.74صر‌العربية‌/‌صوالمعوقين‌بجمهورية‌م

13.‌Jonson ,Sheri L.‌(2017‌ ‌ ‌الانجلو‌‌علم النفس المرضي )مترجم(( ‌مكتبة /‌ ‌واخرون /

‌المصرية‌

/‌مكتبة‌الانجلو‌13/‌طبعة‌‌‌علم النفس الفسيولوجي(‌‌2017عكاشة‌،‌أ.د‌احمد‌واخرون‌). 14

‌المصرية‌.‌

/‌كلية‌‌ني لطلاب السنة الرابعةعلم النفس الصيدلا(‌‌‌2014-2013قنطار‌،‌د.فايزواخرون‌). 15

‌‌1913التربية‌/‌جامعة‌دمشق/‌رقم‌الكتاب‌

‌-/‌مكتبة‌شعاع‌/‌سوريا1/طبعة‌‌اضواء عل  خفايا النفس(‌‌2003وهبة‌،‌د.وضاح‌سيد‌). 16

‌حلب‌.‌

/‌دار‌2006/‌طبعة‌العربية‌الاولى‌‌علم النفس الاكلينيكي(‌‌2007ترول‌،‌‌د.تيموثي‌)‌-ج. 17

‌الاردن‌.‌–الشروق/‌عمان‌

/‌‌2/‌طبعة‌‌‌فكرة وجيزة عن الفحص النفسي والعقلي(‌‌2007ابراهيم‌،‌ا.د‌عبد‌الرحمن‌). 18

‌حلب‌–دار‌شعاع‌/‌سوريا‌

/‌دار‌‌فكرة وجيزة عن فحص الحالة العقلية الحاضرة (‌‌2007ابراهيم‌،‌ا.د‌عبد‌الرحمن‌). 19

‌حلب‌.‌–شعاع‌/‌سوريا‌
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20 .(‌ ‌مامون ‌د. ‌2015المبيض‌، ‌ ‌المكتب‌‌المدخل الميسر ال  علم النفس( /‌ ‌اولى ‌طبعة /

‌الاسلامي‌/‌بيروت‌.

/‌طبعة‌‌المرشد في الامراض النفسية والاضطرابات والسلوك(‌‌2006المبيض‌،‌د.مامون‌). 21

‌ثانية‌‌/‌المكتب‌الاسلامي‌/‌بيروت‌.

‌سوريا‌.‌-حلب(‌‌معجم‌العلوم‌النفسية‌/‌طبعة‌الاولى‌/‌دار‌شعاع‌2003عاقل‌،‌د.فاخر‌). 22

/‌مكتبة‌الاضطرابات النفسية في الطفولة والمرا قة (‌2001عبد‌المعطي‌،‌حسن‌مصطفى‌). 23

‌مصر‌.‌-القاهرة

‌.مكتبة‌الانجلو‌المصريةالطب النفسي المعاصرعكاشة‌،‌د.احمد‌)ب‌ت(‌‌. 24

25 .(‌ ‌زينب‌محمود ،‌ ‌2002شقير ‌ ‌‌نداء من الابن المعاق( ‌طبعة /‌ ‌ ‌الاول ‌المجلد ‌م1/ كتبة‌/

‌النهضة‌المصرية‌/‌القاهرة‌.

‌/‌موقع‌علم‌الاحياء‌)الطبع والتطبع (ماتلي‌،‌ريد‌)بدون‌سنة(‌‌. 26

‌/‌مكتبة‌زهراء‌الشرق‌/‌القاهرة‌.‌اعاقة التوحد(‌‌2012سيد‌،‌عبد‌الرحمن‌واخرون‌). 27

28.‌ ‌(‌ ‌الخطيب‌،جمال /‌ ‌منى ،‌ ‌1998الحديدي ‌بعنوان ‌ ‌ ية )التدخل المبكر مقدمة في الترب(

‌/‌دار‌الفكر‌للطباعة‌والنشر/‌الاردن‌/‌عمان‌.‌1/‌طبعة‌الخاصة في الطفولة المبكرة ( 

/‌‌5/ط‌‌)علم نفس النمو/ الطفولة والمرا قة((‌‌بعنوان‌1999زهران،‌حامد‌عبد‌السلام‌). 29

‌المملكة‌العربية‌السعودية‌/‌مكتبة‌العبيكان‌/الرياض

/‌مكتبة‌غسيل الدماغ علم التحكم بالتفكير (‌/‌طبعة‌العربية‌الاولى‌/‌2017)، .‌تيلر‌/‌د.كاثرين‌30

‌.‌)مترجم(‌158-147الملك‌فهد‌الوطنية‌للنشر/‌الرياض/‌المحمدية‌/‌ص

‌

 رساةل الماجستير والدكتوراه -رابعا 

1 .(‌ ‌الدين ‌عزيز ‌علي ‌،محمود ‌2003علي ‌بعنوان )الانتباه المشترك وعلاقته بالتواصل لدى (

‌/‌جامعة‌عين‌شمس‌.‌‌فال من ذوي اضطراب التوحد(الاط

2 .(‌ ‌فتحية ‌2022بلعزوز، ‌بعنوان ‌ )فعالية برنامج للعب لتحسين المستوى اللغوي وتحسين (

‌.‌التعلم لدى الاطفال التوحديين(
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3.(‌ ‌ابراهيم ‌،كمال ‌1986مرسي ‌بعنوان )اتر الرعاية الخاصة عل  القدرات العقلية عند (

‌.‌ر التربية بالجيزة (المتخلفين ذ نيا بدو

4.‌ ‌بعنوان ‌المنان ‌عبد ‌معمور، ) فاعلية برنامج سلوكي تدريبي في تخفيف حدة اعراض ملا

‌النفسي‌والمجال‌‌الاطفال التوحديين في المؤتمر الدولي الرابع لمركز الارشاد النفسي ‌الارشاد /

‌ديسمبر‌/‌المجلد‌الاول/‌كلية‌التربية‌/‌جامعة‌عين‌شمس‌.‌4-2التربوي‌

5.(‌ ‌الدين ‌،حسام ‌2018جابر ‌بعنوان )تحسين التفاعل الاجتماعي لدى الاطفال التوحديين (

‌.‌19مجلة‌البحث‌العلمي‌في‌التربية‌/العدد‌باستخدام برنامج تدريبي للتواصل غير اللفظي (

6.(‌ ‌ميرفت ،‌ ‌2016محمد ‌بعنوان ) فاعلية برنامج تدريبي مقترح قاةم عل  انشطة اللعب (

كلية‌‌مية الم ارات الاجتماعية لدى الاطفال ذوي التوحد في امارة ابو ظبي (الجماعي في تن

‌التربية‌/‌جامعة‌الامارات‌العربية‌المتحدة.

7.(‌ ‌احمد ‌محمد ‌الغني‌،احمد ‌2019عبد ‌بعنوان )فاعلية برنامج تخاطبي لتنمية اللغة وتحسين (

‌التفاعل الاجتماعي لدى اطفال ذوي اضطراب التوحد( 

‌بعنوان‌2000قنديل‌،‌شاكر‌عطية‌).8 ) اعاقة التوحد طبيعت ا وخصاةص ا نحو رعاية نفسية (

‌/‌‌وتربوية افضل لذوي الاحتياجات الخاصة( ‌المنصورة ‌جامعة ‌التربية/ ‌السنوي‌لكلية ‌المؤتمر /

 .‌100–‌45ص

‌ربية‌‌النهضة‌الع‌–/القاهرة‌‌)المعاقون عقلا وتربويا ((‌بعنوان‌2003شقير‌،زينب‌محمود‌).9

10.(‌ ‌،محمد ‌فتوح ‌بعنوان2011ابو ) مشكلات الكلام التلقاةي وم ارات اللغة والمحادتة لدى (

‌/عمان/‌الاردن‌.‌اطفال الاوتيزم(

‌/‌دار‌المسيرة.‌)اساسيات التربية الخاصة (كامل‌،‌زياد‌واخرون‌بعنوان.11

مج معرفي سلوكي في تنمية )فعالية استخدام برنا(‌بعنوان‌2002ابو‌السعود‌،‌نادية‌ابراهيم‌).12

/جامعة‌عين‌شمس/معهد‌الدراسات‌‌الانفعالات والعواطف لدى الاطفال المصابين بالتوحد واباة م (

‌العليا‌للطفولة‌/قسم‌الدراسات‌النفسية‌والاجتماعية‌.

) التدخل المبكر، سلسلة دراسات وبحوث عن الطفل (‌بعنوان‌1998سند‌،‌منى‌حلمي‌احمد‌).13

‌(‌/جامعة‌عين‌شمس‌/‌نوفمبر.‌صري ، مركز دراسلت الطفولةالتوحدي الم

)اسس برامج التدخل المبكر لذوي الاحتياجات الخاصة (‌بعنوان‌1993صادق‌،‌فاروق‌محمد‌).14

‌/‌‌49–‌9/‌مجلة‌مركز‌معوقات‌الطفولة‌/‌جامعة‌الازهر‌/مارس‌/ص‌‌(
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‌15.(‌ ‌بعنوان ‌جابرالسيد ‌الدين ‌،حسام الاجتماعي لدى الاطفال التوحديين التفاعل ‌تحسيناحمد

 باستخدام برنامج تدريبي للتواصل غير اللفظي( .

‌

‌(‌بعنوان2017باحشوان‌،‌فتحية‌محمد‌محفوظ‌) .‌16

المشكلات والاحتياجات التي تواجه اسر اطفال التوحد ودور التنشةة الاجتماعية والمؤسسات في 

 لمكلا (.مواج ت ا : )دراسة عل  عينة من الاسر في مدينة ا

‌(‌بعنوان2019القحطاني‌،‌نورة‌بنت‌سالم‌بن‌عائض‌) .17

المشكلات التي تواجه اسر اطفال التوحد ودورم نة الخدمة الاجتماعية واساليب التنشةة في 

 مواج ت ا . 

‌(‌بعنوان2018جابر،‌حسام‌الدين‌) .18

ريبي للتواصل غير ) تحسين التفاعل الاجتماعي لدى الاطفال التوحديين باستخدام برنامج تد

 اللفظي( . 

  (‌بعنوان2022العزاوي‌،‌باسم‌صالح‌). 19

)التنشةة الاجتماعية واتار ا عل  الجوانب النفسية والحصيلة اللغوية لاطفال متلازمة داون في 

 الطفولة المتاخرة (

‌(‌بعنوان‌1986مرسي،‌كمال‌ابراهيم‌) .20

‌.‌المتخلفين ذ نيا بدور التربية بالجيزة ()اتر الرعاية الخاصة عل  القدرات العقلية عند 

‌الحاضر،‌محمد‌جواد‌)ب‌.ت(‌بعنوان .21

)فاعلية برنامج تدريبي باستخدام اللعب لتنمية م ارات التفاعل الاجتماعي لعينة من الاطفال ‌

 التوحديين .

22.(،‌ ‌2004العثمان ‌بعنوان لكة )واقع خدمات التربية الخاصة للتلاميذ ذوي التوحد في المم(

 العربية السعودية ( .

23.(‌ ‌محمد ‌2005خطاب‌، ‌بعنوان )فاعلية برنامج علاجي باللعب لخفض بعض الاضطربات (

 السلوكية لدى اطفال التوحد ( .
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‌بعنوان‌2007الحساني‌،‌سامر‌).24 )مدى فاعلية امداد الطفل التوحدي بالخيارات في الالعاب (
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https://m.marefa.org 10/9/2023تعريف‌الاسرة‌تم‌استرجاعه‌من‌الرابط‌اعلاه‌‌

https://altaafi.com/
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 الملاحق –سادسا 

 

 ( تكليف السادة المحكمين1 - 5ملحق رقم )

 

 تحكيماستمارة 

الصورة الاولية لمقياس ) التنشةة الاسرية واتار ا عل  الم ارات اللغوية والتوافق النفسي 

 لاطفال طيف التوحد (

‌الى‌السيد‌الدكتور‌.....................................

 

‌تحية‌طيبة‌وبعد

‌ ‌واثرها ‌الاسرية ‌التنشئة (‌ ‌بحث‌بعنوان ‌صالح‌مهدي‌باجراء ‌باسم ‌الباحث‌/ على‌المهارات‌يقوم

اللغوية‌والتوافق‌النفسي‌لاطفال‌طيف‌التوحد(‌لنيل‌درجة‌الدكتوراه‌بتخصص‌علم‌النفس‌الاكلينيكي‌

‌تحت‌اشراف‌د.‌خالد‌حسن‌ملحم‌/‌استاذ‌مشارك/‌كلية‌التربية‌في‌جامعة‌باشن‌الامريكية‌.

‌و ‌الاسرية ‌التنشئة ‌لقياس‌دور ‌استبيان ‌استمارة ‌عمل ‌متطلبات‌الاطروحة ‌ضمن ‌على‌ومن اثرها

‌سعادة‌ ‌وباشراف ‌الباحث ‌اعداد ‌من ‌وهي ‌التوحد ‌لاطفال ‌النفسي ‌والتوافق ‌اللغوية المهارات

‌الدكتورخالد‌حسن‌ملحم‌المشرف‌على‌الاطروحة‌‌وهي‌تقابل‌اسئلة‌البحث‌وفرضياتها‌.

‌والصحة‌ ‌النفسي ‌والتوافق ‌الاسرية ‌التنشئة ‌الاطروحة ‌مصطلحات ‌في ‌الباحث ‌وعرف ‌سبق وقد

لنمو‌اللغوي‌والتوحد‌ولا‌حاجة‌لتكرارها‌لعدم‌الاطالة‌وبالامكان‌تقدير‌الدرجة‌الكلية‌التي‌النفسية‌وا

‌يحصل‌عليها‌الطفل‌المصاب‌باضطراب‌التوحد‌على‌المقياس‌المعد‌للاغراض‌المذكورة‌اعلاه‌.

‌‌-وقد‌وضع‌الباحث‌ابعاد‌المقياس‌على‌النحو‌التالي‌:

 . البعد الاول1

 سلبية( لاطفال التوحد . -تنشةة )ايجابية و و لقياس تاتير نوع ال 

‌ويتمثل‌بالاسئلة‌التي‌تحاكي‌اهتمام‌ورعاية‌الاسرة‌للطفل‌صاحب‌الاضطراب‌.

 . البعد التاني2
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‌تخاطب‌ -و و لقياس درجة التوافق النفسي واتره عل  اطفال التوحد :  ‌التي ‌بالاسئلة ويتمثل

‌وتقيس‌درجة‌التوافق‌النفسي‌لطفل‌التوحد‌.‌

 بعد التالث . ال3

  -و و لقياس تاتير النمو اللغوي عل  اطفال التوحد :

‌ويتمثل‌بالاسئلة‌التي‌تحاكي‌تاثير‌الانعكاس‌الذي‌يقدمه‌النمو‌اللغوي‌على‌طفل‌التوحد‌.

 . البعد الرابع4

‌‌-:‌و و لقياس العلاقة الارتباطية بين النمو النفسي  والنمو اللغوي 

‌ويتمثل‌بالاسئلة‌التي‌تحاكي‌العلاقة‌الارتباطية‌بين‌النمو‌النفسي‌والنمو‌اللغوي‌لطفل‌التوحد‌.‌

 . البعد الخامس5

 -و و لقياس العلاقة الارتباطية بين الرعاية الصحية والاصابة بالاضطراب الذ ني :

‌ة‌بالاضطراب‌ويتمثل‌بالاسئلة‌التي‌تقيس‌العلاقة‌الارتباطية‌بين‌الرعاية‌الصحية‌والاصاب

‌‌-نرجو‌تفضلكم‌بالاطلاع‌على‌المقياس‌والقرار‌على‌ما‌يلي‌:

‌مدى‌انتماء‌الاسئلة‌ودقتها‌في‌قياس‌الاهداف‌المذكورة‌اعلاه‌.أ. 

‌هل‌العبارات‌مناسبة‌للعينة.ب. 

في‌حال‌موافقتكم‌على‌اسئلة‌المقياس‌ومدى‌ملائمتها‌لما‌وضعت‌من‌اجله‌،‌فان‌الباحث‌يطلب‌ج. 

‌بال ‌التحليل‌الاذن ‌ببرنامج ‌وتفريغها ‌المعلومات ‌جمع ‌بغية ‌العينة ‌على ‌الاستبيان ‌بتوزيع مباشرة

‌للخدمات‌الاجتماعية‌المعروف‌والمستخدم‌في‌بحوث‌العلوم‌النفسية‌والاجتماعية‌.‌SPSSالاحصائي‌

‌‌-وضع‌الباحث‌تعليمات‌قياس‌الاستمارة‌كما‌يلي‌:

منه‌قياس‌خمسة‌ابعاد‌المذكورة‌اعلاه‌والتي‌‌صممت‌هذه‌الاستمارة‌لغرض‌البحث‌العلمي‌والهدف

‌اولياء‌امور‌ ‌او‌احد ‌من‌قبل‌القائمين‌بالرعاية ‌فيها ‌الموجودة ‌والاجابة‌على‌الاسئلة يتم‌ملاحظتها

‌الاطفال‌لمصابي‌طيف‌التوحد‌.

نرجو‌تفضلكم‌بقراءة‌عبارات‌المقياس‌بدقة‌ثم‌اختيار‌اجابة‌واحدة‌فقط‌من‌بين‌الاختيارات‌الخمسة‌

دائما‌(‌وتم‌تقدير‌كل‌فقرة‌من‌فقرات‌المقياس‌كما‌في‌‌–غالبا‌‌–احيانا‌‌–نادرا‌‌–)‌اطلاقا‌وهي‌

‌‌-ادناه‌:

  -. اطلاقا :1
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‌واحدة‌ ‌ولاحتى‌مرة ‌وقوعه ‌العمل‌بشكل‌مطلق‌وعدم ‌السلوك‌او ‌او ‌الحالة ‌او وتعني‌نفي‌الشيء

 (.1)وتقابل‌معنى‌)كلا‌بشدة(‌كاجابة‌في‌بعض‌الاسئلة‌ويحصل‌على‌درجة‌

‌‌-. نادرا : 2

وتعني‌حدوث‌الفعل‌او‌العمل‌او‌السلوك‌او‌الحالة‌بشكل‌قليل‌مثلا‌يحدث‌مرة‌في‌اليوم‌ويحصل‌

‌ (‌درجة‌.2على‌)

 -:احيانا . 3

‌ ‌العمل‌او‌السلوك‌بشكل‌قليل‌بحدود ‌ويحصل‌على‌)‌4-3وتعني‌حدوث‌الفعل‌او (‌3مرات‌يوميا

‌درجة‌.‌

‌‌-. غالبا :4

(‌‌مرات‌يوميا‌ ‌6-‌5و‌العمل‌او‌السلوك‌او‌الحالة‌بشكل‌متكرر‌بما‌يعادل‌)وتعني‌ان‌يحدث‌الفعل‌ا

‌.‌( درجات4)ويحصل‌على‌

‌-. داةما :5

وتعني‌اثبات‌حدوث‌الشيء‌اي‌وقوعه‌وعمله‌او‌القيام‌بالفعل‌او‌العمل‌او‌السلوك‌او‌الحالة‌بشكل‌

‌(‌درجات‌.5حصل‌على‌)متكرر‌كثيرا‌في‌اليوم‌وتقابل‌معنى‌)‌نعم‌(‌كاجابة‌لبعض‌الاسئلة‌وت

نرجو‌من‌حضراتكم‌ان‌تقوموا‌بوضع‌علامة‌)صح(‌امام‌العبارة‌في‌الخانة‌التي‌ترى‌انها‌ملائمة‌

‌الظروف‌وفي‌ ‌في‌جميع ‌الحالة ‌السلوك‌او ‌او ‌العمل ‌او ‌الفعل ‌عن ‌بدقة وتصف‌ملاحظتك‌وتعبر

شطة‌اليومية‌المعتادة‌اغلب‌المواقف‌ومع‌الاشخاص‌المالوفين‌للطفل‌او‌غير‌مالوفين‌له‌،‌وفي‌الان

‌اشارة‌مع‌العلم‌انه‌لا‌توجد‌اجابة‌ ‌فارغة‌دون‌ان‌تضع‌امامها كما‌ونرجو‌ان‌لا‌تترك‌اي‌عبارة

‌كما‌ ‌وحالته ‌الطفل ‌سلوك ‌عن ‌دقيق ‌وبشكل ‌الاجابة ‌تعبر ‌ان ‌المهم ،‌ ‌خاطئة ‌واخرى صحيحة

‌تلاحظوها‌.

رية‌للغاية‌،‌مع‌خالص‌هذه‌المعلومات‌مخصصة‌لاغراض‌البحث‌العلمي‌فقط‌وهي‌س‌-ملاحظة‌:

‌.                              الشكر‌والتقدير‌لجهودكم‌في‌مساعدة‌اطفال‌التوحد‌بتعاونكم‌معنا‌في‌الاجابة‌على‌الاستمارة‌

‌الباحث‌/‌باسم‌صالح‌مهدي‌العزاوي

‌دكتوراه‌علم‌نفس‌اكلينيكي
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 ( اسماء السادة محكمي الاستبانة2 - 5ملحق رقم )

 علم نفس تربوي / الامارات الشمريا.د داود  1

 طبيب امراض نفسية وعقلية / العراق د. واتق الد ان 2

 طبيب امراض نفسية وعقلية/ العراق د. احمد الحسني 3

 علم نفس تربوي / سوريا د.اكرم المنصور 4

 طبيب اختصاص مفاصل / ماليزيا د. ص يب الراوي  5

 / العراق طبيب اخصاةي جلدية د. ليث العيتاوي 6

 علوم سياسية / العراق/مقيم في تركيا د.عباس العيتاوي 7

 علوم سياسية / العراق/مقيم في تركيا د. غالب التكريتي  8

 علم نفس اكلينيكي/ المغرب ا.ال ام فتحي 9

بكلوريوس تدريب بدني / مدربة تدريب بدني تعمل في  ا.فاطمة السالمي 10
 مركز توحدي /المغرب

‌

‌

 التنشةة الاسرية بصورت ا الن اةية   ( استبانة3 - 5رقم )ملحق 

 

‌استبيان‌مخصصة‌لدراسة‌حالات‌الاطفال‌المصابين‌باضطراب‌التوحد‌في‌مركز‌ماناس‌ استمارة

‌التركي‌العربي‌لرعاية‌وتاهيل‌اطفال‌التوحد‌وتستخدم‌لاغراض‌البحث‌العلمي‌فقط‌.

 

 -مكان الاطروحة :

‌اسطنبول‌/‌القسم‌الاسيوي/محلة‌كارتالالجمهورية‌التركية‌/‌مدينة‌

 -زمن الاطروحة :

2023– 2024  

 قصدية -عينة الاطروحة :

 البيانات الشخصية الاولية 

 اسم القاةم بالتطبيق وصلته بالطفل .......................

 اسم الطفل )اختياري( ......................................

 -: المعلومات ادناه خاصة بالطفل
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 الجنس                                  السن               الجنسية        

 تسلسل الطفل بين اخوته من الاكبر للاصغر)    (                                              

 ملاحظة 

ي‌احد‌الخانات‌ضع‌اشارة‌)صح(‌امام‌الاجابة‌التي‌تعتقد‌انها‌مناسبة‌او‌تمثل‌الجواب‌عن‌السؤال‌ف

‌الموجودة‌في‌الاستمارة‌.

‌-عبارات‌الاستبيان‌حسب‌الفرضيات‌الموضوعة‌:

‌مستوى‌ -الفرضية الاول   : ‌احصائية‌عند ‌فروق‌ذات‌دلالة ‌0,05توجد ‌‌(‌ تعزى‌لنوع‌التنشئة

‌-سلبية‌(‌على‌اطفال‌التوحد‌:‌–ايجابية‌

 

 دائما غالبا احيانا نادرا اطلاقا العبارات         ت

اسلوب مقدم الرعاية للطفل يتسم بالود والتف م  1
 لحالة الطفل ومساعدته عل 

 التدريب والتا يل والتطور 

     

لاحظتم استفادة الطفل من التدريب بعد فترة من  2
 التحاقه بالمركز 

     

      الطفل ودود ويحب اللعب مع افراد العاةلة او الاقران  3

للطفل يتسم بالعصبية اسلوب تعامل مقدم الرعاية  4
وعدم التف م لحالة الطفل ويعتبر ان الطفل معاق ولا 

 ينفع لشيء وانه عبء عل  العاةلة

     

الطفل يؤذي نفسه او الاخرين بدون سبب او عند  5
 عدم تنفيذ رغباته 

     

الطفل يبكي بدون سبب او عند التحدث معه بشكل  6
 اعتيادي

     

الحرمان وعدم التدريب  الطفل م مل ويعاني من 7
 والتطور في قدراته

     

 

 -الفرضية التانية :

‌تعزى‌لدور‌التوافق‌النفسي‌على‌‌اطفال‌التوحد‌0,05توجد‌فروق‌ذات‌دلالة‌احصائية‌عند‌مستوى‌

‌

‌
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 دائما غالبا احيانا نادرا اطلاقا العبارات         ت

مقدم الرعاية للطفل غير قادر عل  تعليم الطفل او  1
الا تمام به بسبب انشغاله او بسبب الظروف 

‌الحياتية .

     

لا تتوفر خدمات كافية او مراكز حكومية لتا يل  2
 الاطفال تساعد الطفل عل  استقرار توافقه النفسي

     

عدد افراد العاةلة الكبيرة يسا م في ا مال التعلم  3
 وتردي حالة الطفل  .

     

الاطفال العاديين يسا م الحاق الطفل بروضة مع  4
 في اندماجه واستقراره النفسي .

     

استجابات الطفل جيدة عندما يكون توافقه النفسي  5
 جيد 

     

خدمة الدمج لاطفال التوحد في المدارس العادية  6
مفيدة لغرض تعليم م ودمجم م وتحسين توافق م 

 النفسي

     

 كان التغيير ايجابي للطفل بعد التحاقه 7
 بالمركزاوالمدرسة من الجانب النفسي

     

 

تعزى‌لدور‌النمو‌اللغوي‌‌0,05توجد‌فروق‌ذات‌دلالة‌احصائية‌عند‌مستوى‌ -الفرضية التالتة :

‌‌-وتاثيره‌على‌اطفال‌التوحد‌:

 دائما غالبا احيانا نادرا اطلاقا العبارات         ت

التعلم عدد افراد العاةلة الكبيرة يساعد الطفل عل   1
 وتطور لغته .

     

يعاني الطفل من الحرمان من الخدمات ونقص  2
التعليم بسبب تدني مستوى الخدمات او عدم 

 توفر ا

     

تتوفر مدارس التربية الخاصة الحكومية وتسا م  3
 في النمو اللغوي له 

     

كان التغيير ايجابي للطفل في حصيلته اللغوية بعد  4
 بالمركزاوالمدرسةالتحاقه 

     

خدمة مدارس الدمج لاطفال التوحد في المدارس  5
 العادية يطور اللغة لدي م 

     

تطور الم ارة اللغوية للطفل يساعده عل  اظ ار  6
 استجابات سلوكية جيدة

     

 

 

 

 



 

158 
 

 الفرضية الرابعة :

‌توجد‌علاقة‌الارتباطية‌بين‌النمو‌النفسي‌والنمو‌اللغوي‌لاطفال‌التوحد‌

 دائما غالبا احيانا نادرا اطلاقا العبارات         ت

الحصيلة اللغوية للطفل تزداد عندما يكون مستقرا  1
 من الجانب النفسي

     

الحصيلة اللغوية للطفل تكون اقل عندما تكون  2
 حالته النفسية سيةة

     

      التوافق النفسي للطفل لا علاقة له بالنمو اللغوي له 3

يزداد النمو اللغوي للطفل كلما تعرض الطفل  4
 للضغوط اكتر

     

الطفل الذي لم يدخل مراكز تخصصية واعتمد فقط  5
عل  العاةلة لديه مفردات لغوية اكتر وتوافقه 

 النفسي افضل

     

 

 

 الفرضية الخامسة :

‌علاقة‌الارتباطية‌بين‌الرعاية‌الصحية‌والاصابة‌بالاضطراب‌الذهني‌.توجد‌‌

 دائما غالبا احيانا نادرا اطلاقا العبارات         ت

      تناولت الام ادوية بدون استشارة طبية 1

      سنة  30عمر الام اكتر من  2

نقص الرعاية الصحية وسوء التغذية للحامل في  3
 بعض الحالات 

     

      حدوث مشاكل نفسية شديدة اتناء فترة الحمل 4

      ارتفاع درجة حرارة الام كتيرا اتناء الحمل  5

      التعرض للملوتات البيةية والاشعاع 6

      التدخين اوالادمان عل  المخدرات للام الحامل  7

      الام والاب من الاقارب 8

الاختناق حدوث تعسر اتناء الولادة ادى ال   9
اوانقطاع الاوكسجين عن الطفل او استعمال ادوات 

 خاصة بالولادة .
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 ( الاقرار باللغة العربية والانكليزية4 - 5ملحق رقم )

 

 الإقرار:

‌:العنوان تحمل التي الاطروحة مقدم أدناه الموقع أنا

 لاطفال طيف التوحد .والتوافق النفسي  الم ارات اللغويةعل  واتر ا  لاسريةالتنشةة ا

 الخاص، جهدي نتاج من هي الاطروحة‌إنما هذه هأقر‌بأن‌ما‌اشتملت‌علي

من‌قبل‌‌يقدم لم منها جزء أي أو ،‌الاطروحة‌ككل وان ،‌ورد حيثما إليه الإشارة تمت ما باستثناء

 لنيل‌درجة‌او‌لقب‌علمي‌او‌بحثي‌لدى‌اية‌مؤسسة‌

‌.أخرى بحثية أو ‌تعليمية

‌‌صالح‌العزاوي‌باسم:‌‌الباحث

‌م‌‌‌3‌‌‌/3‌‌/2023التاريخ‌:‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌التوقيع‌:

‌

 

 

 

 

 

 

 

 

‌
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  وية الطالب التعريفية( يبين  5 - 5ملحق رقم ) 
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 (يبين وتيقة قبول الطالب في برنامج الدكتوراه 6 - 5ملحق رقم ) 
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 ( قرار لجنة مناقشة اطروحة الباحث )الاجازة(7 - 5ملحق رقم )

 

 جامعة باشن العالمية

 كلية التربية

 قرار مناقشة اطروحة الدكتوراه

 PHD,Sبرنامج الدكتوراه:  1100120223الاكاديمي: الرقم  اسم الطالب: باسم صالح 

 الكلية :  كلية التربية القسم: علم النفس  التخصص: علم النفس الاكلينيكي

 الكلية: كلية التربية القسم: رةيس قسم علم النفس اسم المشرف:د.خالد حسن ملحم
 الدكتور رةيس جامعة باشن العالمية

اشارة ال  موافقتكم عل  تشكيل لجنة لمناقشة الطالب الوارد اسمه اعلاه، يسرني اعلامكم ان اللجنة قد ناقشت الاطروحة للدكتوراه 

 والمعنونة 

التنشئة الاسرية واثرها على المهارات اللغوية والتوافق النفسي لاطفال  عنوان الرسالة بالعربي

 التوحد
 The Family Education and its effects on linguistic skills and عنوان الرسالة بالانكليزية

psychological adjustment of children on the autism spectrum . 
 

(  2024/ 9/ 1( مساءا من يوم ) الاحد( الموافق )10من خلال منصة الجامعة الالكترونية)زووم( وذلك في تمام الساعة ) 

 وقد قررت اللجنة 

 اعتبار الطالب ناجحا )تعديلات لا تحتاج لاعادة المناقشة ( ⃝

تاجيل قرار المناقشة )تعديلات جو رية(: تعود اللجنة ال  مناقشة الرسالة مرة تانية بعد اجراء التعديلات المطلوبة  ⃝
 ويكون القرار بصيغة )ناجح ( او )راسب(

⃝
.eryeynoitauqe ypyT 

 اعتبار الطالب راسبا

 

 لجنة المناقشة وتوقيع ماعضاء 

 التوقيع الوصف العمل الاسم م

استاذ مشارك بكلية التربية/ قسم علم النفس/ جامعة  الدكتور خالد حسن ملحم 1
 باشن العالمية بامريكا

رةيس اللجنة 
 مشرفا

 

ا.مساعد صحة نفسية بالجامعات المصرية وجامعة  الدكتور عبد الحكم شطي 2
 باشن العالمية بامريكا

  مناقشا داخليا 

  مناقشا داخليا    3

  مناقشا خارجيا ا.مساعد علم نفس / جامعة حلوان المصرية  الدكتور باسم مكاوي 4

 


