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  إاء
 ا  فأ  ة و اه وا م  هم و  ا

إ اي ا ة يأ و:  

 م ا ا ن واع ا ةا   ء ق  

  ا و ر   إ ، درب ط ا  إ 

 أا    ا  

إ  ن   ودي و  أن  دي   اء وان 

ا ش ر ا ي ان واوا ا و.  

إ زو ا و  زي رن ش، امن ا اي ن 

وز ا  وا ا  ،ةه ا  ا ت اوا ا

و ا  ة ا با  مازل وا و ا 

صواوا وا ا   ار.  

 أ  د اأ ج ااج، ر ، ،ف ي ات إ

  ادة وا واطن د  ح واح  ام واة

 أن أ   وا و  ريا ما ات دوأ إ  إ

 إ م  وا وم) ، ،مأ ، ، ،ا  (

  أودزو و و

 اأ)دةز ، ،ز ، ، (  و وأزوادأو  

 إ :ن، زرة، إ ،الم ، ، ، ،را  

  أدي ر إ  ا  ا  ر ا  ا أن ق 

ا مه وإ     

  *نادیۀ*



أ  

  كلمة شكر
  موأ م م   ا  ي رزا و  ا ء م  

ا ا ا وإ ا  ىا ا ل إ   ةا  

  أو     ها   مو  

  زا   

      أو  ه وم   ا

  زا  إ ا  م:  

  اي   " را وري " اوراذ اف

ا و  

 ط"  ري   " اة  اص إ  أو

و   ا  م  ام ا  "ا" "ااء

 ذ اا إ ي"ا م"  

   إ واا" " ن"و " ل"وا"  

 وأ وزو ي اوا إ ا  أن أ     

 أ  لا ل اطء ا  

واإ و ءي اأ إ   

 ن  إ ة مة وأ  م   إ ا  

 ا ر  ا ا  ر ا "ي " 
دم  
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  :ملخص الدراسة

الضغط النفسي واستراتیجیات المواجهة لدى أب الطفـل التوحـدي، فـي : عنوان الدراسة  

هــذه الدراســة حاولنــا إلقــاء الــضوء علــى دور الأب والآثــار النفــسیة المترتبــة عنــه جــراء وجــود 

ستخدمها طفل في حیاته، والكشف عن طبیعة الضغوط النفسیة واستراتیجیات المواجهة التي ی

  .أب الطفل التوحدي

  :وهدفت الدراسة الحالیة إلى تحقیق جملة من الأهداف المتمثلة في

  .الكشف عن الحالة النفسیة والضغط لدى آباء الأطفال التوحدیین -

الكـــشف علـــى مـــستوى الـــضغط النفـــسي لـــدى آبـــاء أطفـــال التوحـــدیین والتعـــرف علـــى  -

 .مصادره

التـي یـستعملها آبـاء الأطفـال التوحـدیین إزاء الكشف عن طبیعة إستراتیجیات المواجهة  -

 .الوضعیات الضاغطة

تـــسعى هـــذه الدراســـة إلـــى لفـــت الانتبـــاه إلـــى الاهتمـــام بفئـــة آبـــاء الأطفـــال التوحـــدیین، 

والكشف عـن اسـتراتیجیات المواجهـة التـي یلجـأ إلیهـا الآبـاء لمواجهـة الحالـة الإمراضـیة لإبـنهم 

  .التوحدي

 استعمال المنهج العیادي المناسـب لهـذه الدراسـة المقابلـة وللتحقق من هذه الأهداف تم

واختبار رورشـاخ إكـسنر لمجموعـة ) Coping(نصف الموجهة ومقیاس إستراتیجیات المواجهة 

   آبــاء لأطفــال توحــدیین بــالمركز النفــسي البیــداغوجي للأطفــال المعــوقین5أفـراد البحــث قوامهــا 

ة معتمدین علـى المـنهج العیـادي، وتمـت معالجـة ذهنیا بالمسیلة، تم التطبیق على عینة قصدی

البیانـــات عـــن طریـــق التكـــرارات والنـــسب المئویـــة ونظـــام إلكترونـــي خـــاص برورشـــاخ إكـــسنر، 

  : وتحلیل محتوى المقابلة نصف الموجهة، حیث أسفرت النتائج على

تحققــت الفرضــیة العامــة، حیــث أظهــرت نتــائج الدراســة بــأن آبــاء الأطفــال التوحـــدیین  -

  .وا إستراتیجیات مختلفة لمواجهتهم للضغط النفسياستخدم

 .لم تتحقق الفرضیة الجزئیة الأولى -

 .لم تتحقق الفرضیة الجزئیة الثانیة -

أظهــرت النتــائج مــستویات مختلفــة مــن الــضغط النفــسي ولا تــرتبط بنوعیــة اســتراتیجیات  -

 .المواجهة

  .طفل التوحديالضغط النفسي، إستراتیجیة المواجهة، أب ال: الكلمات المفتاحیة



ط  

Résumé :  
Le stress psychologique et les stratégies de la confrontation chez le père 

de l'enfant autiste. 
Nous avons essayé de faire éclaircir le rôle du père et les effets psychologiques 
dûent aux  stress liées à la présence d'un enfant autiste dans sa vie, et la 
divulgation de la nature des stress psychologiques, et les stratégies de la 
confrontation utilisé par le père d'enfant autiste en face des situations de stress. 
 L'étude actuel à pour but de réaliser un ensemble d'objectifs représentés 
par : 

- La détection de l'état psychique et le stress chez les pères d'enfants 
autistes. 

- La détection du niveau stress  psychique chez les pères d'enfants autistes 
et d’identifier les sources du stress. 

- La détection au niveau de stress psychique chez les pères et d'identifier les 
sources du stress. 

- La détection de la nature des stratégies de la confrontation utilisées par les 
pères d'enfants autistes. 

- cette étude sert en général à attirer l'attention des spécialistes et les 
chercheurs en domaine de la psychologie de l’enfant, s'intéresser au vécu 
des parents d’enfants autistes, et explorer leurs stratégies de 
confrontations. 

- Pour une meilleur exploration nous avons choisi la méthode clinique, en 
utilisant semi-directif et le test de Rorschach par la méthode du système 
intégré (Exner), et aussi le test du Coping sur 5 pères d’enfants autistes 
dans le centre psychopédagogique des enfants handicapés mentaux de 
m’sila. 

 Les démontrent  les points suivantes : 
- Les pères d’enfants autistes utilisent des stratégies différentes face à leurs 

stress.  
- Hypothèse partiel primaire n'est pas réaliser. 
- Hypothèse partiel secondaire n'est pas réaliser . 
- Les résultats ont montre que les péres d'enfants autistes vivent des 

niveaux différentes de stress et utilisent des stratégies aussi différentes,  
Mots clé:  stress  psychique, stratégies de la confrontation, Les pères d’enfants 
autistes. 
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  :مقدمة

ــــضغوط أحــــد المظــــاهر الرئیــــسیة التــــي تتــــصف بهــــا حیاتنــــا المعاصــــرة، وهــــذه    تعــــد ال

الضغوط ما هي إلا رد فعل للتغیرات الحـادة والـسریعة التـي طـرأت علـى كافـة منـاحي الحیـاة، 

وظاهرة الضغوط من الظواهر الإنـسانیة المعقـدة التـي تتجلـى فـي مـضامین بیولوجیـة ونفـسیة، 

ة وأیـــــضا مهنیـــــة، وتظهـــــر نواتجهـــــا فـــــي مخرجـــــات فیزیولوجیـــــة، نفـــــسیة اقتـــــصادیة واجتماعیـــــ

 إلى أن أسر ,.Jenifer et al) 2002(وبسیكوسوماتیة فقد أشارت نتائج دراسة جنیفر وآخرون 

الأطفــال التوحــدیین تعــاني مــن ضــغوط نفــسیة شــدیدة مقارنــة بأســر الأطفــال العــادیین، وأبــرز 

التوحدي ورعایته بالإضافة إلـى الـضغوط المالیـة، مصادر الضغوط النفسیة احتیاجات الطفل 

كما تبین عـدم وجـود علاقـة بـین مـستوى الـضغط النفـسي لـدى أسـر الأطفـال التوحـدیین ترجـع 

  .إلى جنس ومهنة وعمر الوالدین وعمر الطفل

 أن الـضغوط النفـسیة التـي تعیـشها أسـرة (Seligman, 2000, pp77-78)وكذلك یرى سـیلجمان 

إعاقــة التوحــد تبــدأ مــن لحظــة تــشخیص الإعاقــة وتــرتبط بمراحــل النمــو فــي الطفــل المــصاب ب

  :حیاة الطفل الذاتوي وفقا لما یلي

  ٕمرحلــة حمــل الطفــل و ولادتــه، والتــشخیص الــدقیق للإعاقــة واعــلام أفــراد الأســرة بــولادة

  .طفل توحدي

 مرحلة الطفولة، وسن التمدرس والتعامل مع الأقران. 

 ت الجنــسیة والتخطــیط المهنــي للمــستقبل ورفــضه مــن قبــل مرحلــة المراهقــة، والمــشكلا

 .الأقران

 مرحلــة الــزواج والبحــث عــن الزوجــة ومعرفــة عــدم وجــود فرصــة للــدمج فــي المجتمــع .

 )67، 2002جمال الخطیب وآخرون، (

وأیــضا مــن مــسببات الــضغوط لــدى الآبــاء، هــو فــشل الطفــل التوحــدي فــي تحقیــق مــا 

درا هامــا للــضغوط، فالتوقعــات غیــر الواقعــة هــي مــصدر یتوقعــه الآبــاء والأمهــات، یكــون مــص

  )246، 2010سلیمان عبد الواحد، . (للضغوط
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 Complex) المعقــــــدة(فالتوحــــــد هــــــو نــــــوع مــــــن الاضــــــطرابات النمائیــــــة المركبــــــة 

Developpmental Disability) یظهــر فــي الــسنوات الثلاثــة الأولــى مــن حیــاة الطفــل، علــى 

واصــل، اللعــب التخیلــي، التفاعــل الاجتمــاعي والــسلوكات شــكل عجــز فــي إســتخدام اللغــة والت

النمطیــة، حیــث أن معــدلات إنتــشاره فــي ازدیــاد ویتــراوح عــدد الأطفــال المــصابین بالتوحــد فــي 

 ألف حالة، أما فـي ولایـة المـسیلة حـسب احـصائیات غیـر رسـمیة قـدرت بــ 80الجزائر حوالي 

  . حالة لطفل توحدي200

 مــــصدرا مــــن مــــصادر الــــضغط النفــــسي لقــــد أشــــارت ویعتبــــر تعلــــیم الطفــــل التوحــــدي

الدراسات إلى أن الأمهات یعانین من ضغط نفسي أكثر من الآباء، مـن أكثـر الأشـیاء المثیـرة 

لقلق الأمهات هي كیف ستكون رعایة الطفل في الأیام القادمة وحول قـدرة الطفـل علـى القیـام 

  )National Research council, 2001. (بوظائفه باستقلالیة وتقبل المجتمع له

 إلــى أن أمهــات (Olsson & h.wang, 2001)وحـدیثا أشــار كـل مــن أولـسون و وانــج 

الأطفــال التوحــدیین یعــانون مــن مــستوى عــال مــن الاكتئــاب مقارنــة بأمهــات الأطفــال العــادیین 

لــدى أمهــات الأطفــال التوحــدیین أعلــى مــن مــستوى الاكتئــاب كمــا وجــدوا أن مــستوى الإكتئــاب 

  )394، 2010الزریقات، : ( نقلا عن (Wenecke, 2002). ء الأطفال التوحدیینلدى آبا

 أن الأب مـدرج تمامـا فـي المعـاش الحـسي Marie-Dominique AMY) 2004(وتـرى مـاري 

والإدراكي للرضیع، ومن الـضروري أن نـتكلم عـن الفوائـد الآنیـة لـدور الأب فـي حیـاة الرضـیع 

 لكـن (Relation dyade) العلاقـة الوطیـدة بـین الأم والطفـل والأم، أكیـد أنـه لا یمكننـا أن ننكـر

، نعلـــم Relation triangulaiseالأب -الطفــل-لا یمكــن أن ننـــسى المثلــث العلائقـــي بـــین الأم

جیدا المخاطر التي یسببها غیاب الأب ویظهر ذلك منذ الولادة أو في مرحلـة الحمـل أو حتـى 

أم لا یمكـن - أن تحلیـل التـداخل بـین طفـلAulagnier (1991)" أولانـي"لحظة الإلقاح، وتـشیر 

فصله عن العلاقة الزوجیة، فالمحیط النفسي الحمیمي الذي یستقبل المولود الجدید متوقع من 

هـذا الوســط العلائقــي الــذي یتطــور فیــه الـزوجین ولــیس الأم الجــد قویــة هــي الوحیــدة المــسؤولة 

  بتصرف (Aulagnier, (1991)., Amy., 2004). حیطعن هذا الم
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واعتمـــادا علـــى ذلـــك فـــإن البحـــوث یجـــب أن تركـــز علـــى الأمهـــات والآبـــاء ومـــصادر   

، ولهذا فإن (Moes, 1995)ضغوطاتهم وتقریر الممارسات التعاونیة في تربیة الطفل التوحدي 

تعرض الآبـاء والأمهـات للـضغوط النفـسیة بـسبب مواجهـة أزمـة إعاقـة التوحـد تـؤدي إلـى عـدم 

المـــساعدة، وهـــذا لـــیس بـــالأمر الهـــین ولا الـــسهل علـــى كلیهمـــا، ومنــــه الاتـــزان والحاجـــة إلـــى 

خصـصنا هـذه الدراسـة لإلقــاء الـضوء علـى دور الأب فـي حیــاة ابنـه التوحـدي والآثـار النفــسیة 

المترتبة عنه وان اهتمامنا بهذا الموضوع یعتمـد أساسـا علـى الدراسـات الـسابقة، والتـي تناولـت 

طفـــل مثــل، دراســـة شـــنوفي نـــورة -فــل الـــذاتوي أي علاقـــة أمدور الأم أو كلیهمــا فـــي حیـــاة الط

ودعــو ســمیرة، أمــا الدراســة الحالــة فتناولــت دور الأب فــي حیــاة ابنــه التوحــدي والكــشف عــن 

طبیعــة الــضغوط النفــسیة وطریقــة الاســتجابة التــي یــستخدمها لمواجهــة الوضــعیات الــضاغطة، 

بإستراتیجیات المواجهـة والتـي تعتبـر كرد فعل نحو إمراضیة طفله التوحدي والتي یطلق علیها 

مجموعــة مــن العملیــات التــي یــضعها الفــرد بـــین الحــدث الــضاغط كمهــدد مــن أجــل الـــتحكم، 

 ,Schweikzer MB, 1994). التحمـل أو التقلیـل مـن تـأثیره علـى الرفاهیـة الجـسمیة والنفـسیة

p100) 

 المواجهـة لـدى ٕونظرا لاهمیة الموضوع قمنـا بهـذه الدراسـة حـول الـضغط واسـتراتیجیات

  :أب الطفل التوحدي ولمعالجة هذا الموضوع تم تناوله في شقیه النظري والتطبیقي كما یلي

 الإطار العام للإشكالیة الذي یمثل مدخل إلى الدراسة و هو بمثابـة :الفصل التمهیدي

تقدیم البحث تم فیه عرض الإشكالیة، أهمیة الموضـوع، وأهـداف الموضـوع، وأهـداف البحـث، 

  .تحدید المفاهیم والدراسات السابقة والفرضیاتثم 

  :الجانب النظري* 

الضغط النفسي ویتضمن لمحة تاریخیة،تعریف الضغط النفـسي، : الفصل الأول -

أعــــراض الــــضغط النفــــسي،أنواعه،أسبابه،أنماطه،النظریات،العوامل المــــؤثرة فــــي 

 .الضغط النفسي، و الضغط النفسي لدى أباء الأطفال التوحدیین

 التــي تطرقنـــا فیهــا إلـــى Copingإســـتراتیجیات مواجهــة الـــضغط : ل الثــانيالفــص -

 تتعریــف المواجهــة، التنــاولات النظریــة لمفهــوم المواجهــة و محــددات إســتراتجیا
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 و االموجهـة، أشـكال المواجهـة التقیـیم، فعالیـات إسـتراتیجیات المواجهـة، مقاییـسه

 .العوامل المؤثرة فیها

عریــف التوحــد، لمحــة تاریخیــة عــن التوحــد و مــدى  تتناولنــا فیــه: الفــصل الثالــث -

انتــــشاره، خــــصائص و ســــمات الطفــــل التوحــــدي، أنواعــــه والتــــشخیص الفــــارقي 

 . ِوالنظریات المفسرة له

  :أما الجانب التطبیقي فیتضمن قسمین هما

یمثـل منهجیـة البحـث وفیـه الإجـراءات المنهجیـة والخطـوات التـي : الفصل الرابـع -

میــداني ویتــضمن مــنهج البحــث، مجموعــة البحــث، مكــان اتبعناهــا فــي الجانــب ال

  .إجراء البحث أدوات البحث، طریقة إجراء البحث

 خصص لعرض وتحلیل الحالات ومناقشة النتائج ویضم الاستنتاج العام :الفصل الخامس

الذي یخص النتائج المتحصل علیها وذلك من خلال أدوات البحث للتحقق من الفرضیات 

ات والاقتراحات وفي الأخیر، تم وضع خاتمة البحث قائمة المراجع وتقدیم بعض التوصی

 .والملاحق



  

  ا اي

  

  . الإشكالیة-1

  . أسباب اختیار الموضوع-2

  . الأهمیة-3

  . أهداف الدراسة-4

  .أو مفاهیم أساسیة لمصطلحات البحث:  مصطلحات البحث-5

  . الدراسات السابقة-6

  .الفرضیات -7
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  : الإشكالیة-1

كثرهــا شــیوعا فــي المجــالین  غموضــا وأ ةأكثــر الاضــطرابات النمائیــیعــد التوحــد مــن 

وصــل إلــى أســبابه الحقیقیــة مــن جهــة ومــن جهــة أخــرى تعــدم الل، وذلــك والإكلینیكــيالبحثــي 

 الــسلوكیة، إذ صــنف التوحــد مــن الاضــطرابات النمائیــة المنتــشرة التــي هطــشــدة غرابــة أنما

تــؤثر ســلبا علــى عــدة مجـــالات لعملیــات التطــور، كمــا یتـــسم بوجــود نمــو غیــر طبیعـــي أو 

 غیـر الــسوي الأداء أو كلیهمـا معـا یـصیب الطفـل قبـل الــسن الثالثـة، بوجـود نـوع مـن مختـل

  )7، 2002عبد االله، ( .في التواصل والتفاعل الاجتماعي والسلوك النمطي التكراري المقید

حالــــة ) 20 إلـــى 14(مولـــود و ) 10000(حـــالات توحـــد فـــي كـــل ) 5 إلـــى 4(توجـــد مـــن 

ــــبإســــ  الطبقــــات العرقیــــة كــــل العــــالم وفــــي أنحــــاءع رجر ویوجــــد هــــذا الاضــــطراب فــــي جمی

  )51 ،2007محمد علیوات، (  . والاجتماعیة

) 1943 ((leo-Kanner)بـدایات تـشخیص التوحــد كإضـطراب، تمـت علــى یـد كــانر 

حیــــث أشــــار إلــــى أن التوحــــد هــــو اضــــطراب یحــــدث فــــي الطفولــــة وقــــد اطلــــق علیــــه اســــم 

"Autism"15، 2012هناء صندقلي، .(لذاتقع على ا وكان یشیر بهذه الكلمة إلى التقو(  

ـــة والأر ـــاحثین فـــي الدراســـات الأمریكی ـــد حظـــي باهتمـــام الب ـــة، إلا أن وورغـــم أن التوحـــد ق بی

المحاولات الجادة لسبر أغوار هذه الفئة والإتیان بحلول تقلل من حدة الأعراض وتأخـذ بیـد 

  )7، 2002عبد االله، (  . المتوحد، مازالت جد محدودة

ثـر الإعاقـات التطوریـة صـعوبة بالنـسبة للطفـل وبالنـسبة لوالدیـه والعائلـة فالتوحد یعـد مـن أك

  . ومؤلما للآباء یصعب علیهم فهمهاًبأجمعها، كما یعتبر اضطرابا محیر

ینظر الكثیـر مـن الآبـاء للطفـل علـى وحدثا سعیدا، یعتبر  میلاد طفل في الأسرة إن

س بالأمـان باعتبـاره وسـیلة لتحقیـق أنه امتداد للـذات أو الـنفس، فهـو الـذي یـزودهم بالإحـسا

درجة من الخلود، كما أن میلاده یزیـد مـن قـوة العائلـة الموجـودة بالفعـل ویوثـق العلاقـة بـین 

  .الزوج والزوجة

  ویترجم الوالدین في مشروع الطفل المستقبلي أي الطفل الخیالي نسخة خاصة   

   دائمـــا الكمـــال والـــسواء بهمـــا، یحققـــان مـــن خلالهـــا رغباتهمـــا غیـــر المـــشبعة حیـــث یتوقعـــان

لطفلهما، هـذه التوقعـات ستوضـع علـى المحـك اثنـاء المواجهـة مـع واقـع وحقیقـة الطفـل بعـد 

الآبــاء غالبــا مـا یــستبدلون الطفــل : " أن"phillipo le jeune" "فیلیبــو لوجـان "الـولادة، یقــول
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ة، العقلیــة یمالخیــالي بالطفــل الــواقعي عنــد الــولادة، فیعــد مــیلاد طفــل یتمتــع بالــصحة الجــس

  )58، 1988جمیل، (  . والنفسیة نعمة كبیرة بالنسبة للأبوین وتجسد تحققا لتوقعاتهما

بــسؤال مجموعــة مــن ) 1984( عــام "H.Marcos Sigal"" مــاركوس ســیغل"فقــد قــام 

عـن صــورة الطفــل المنتظـر وتوقعــاتهن، فوجـدهن یــرغبن فــي حوامــل للمـرة الأولــى الالنـساء 

 فـإن مـصدر هـذه "Sigal"ت هـادئ، فـرح، متـوازن، وحـسب طفل حیوي لكن في نفس الوقـ

  .الأوصاف هي صورة الطفل الخیالي المثالي لدیهن

 أن الطفـل یعمـل علـى إصـلاح جـرح قـدیم لـدى أمـه، إذ یقـوم بتغطیـة "Freud"ویرى 

الــنقص الــذي تعرضــت لــه والمتمثــل فــي رغبتهــا فــي القــضیب التــي لــم تــستطع الحــصول 

 جـرحهـو الو من الناحیة البیولوجیة والنفسیة ألا المرأةققا لأنوثة علیه، فیأتي هذا الطفل مح

  (R.Perron, 1985,36)   .النرجسي

ـــذكر هنـــاك توقعـــات یحـــتفظ بهـــا الآبـــاء  "أن) 1991( عـــام "Jordan" "جـــوردن "إذ ی

  . بالنسبة لأطفالهم حدیثي الولادة فإذا ما وقع عكس ذلك تكون النتیجة فاجعة للآباء

  )58، ص1988جمیل، (  

لكـن مــاذا لــو تحــول هــذا الطفـل بكــل مــا تحملــه مــن معـاني بالنــسبة لوالدیــه مــن طفــل 

  )343، 2010سلیمان، (  عادي إلى طفل من ذوي الاحتیاجات الخاصة؟ 

إن اللحظة التي یـتم فیمـا إكتـشاف إعاقـة طفـل فـي الأسـرة هـي مرحلـة حاسـمة تـؤدي 

 وللأســرة ي والــسلوكي للوالــدیندلتغییــر جــذري فــي المــسار النفــسي، الاجتمــاعي، الاقتــصا

وخاصة إذا كان الطفل یعاني من اضطراب من النـوع ؛ )4، 2008طارق عامر، . (عامة

  )243، 2010سلیمان، (  الغامض والثقیل مثلما هو علیه الحال في اضطراب التوحد 

ٕوبإعتبــار التوحــد عجــزا واضــطرابا فــي النمــو، فــإن هــذا مــا یجعــل الطفــل فــي تبعیــة   

 وذلك لعدم قدرته على تحقیـق حاجاتـه ورغباتـه بمفـرده، وبالتـالي فهـو غیـر قـادر دائمة للام

على تحمل مسؤولیة نفسه، وهذا ما یدفع للإهتمام أكثر بهذا الاضـطراب نظـرا لتـأثیره علـى 

الطفـــل الـــذي یكـــون منطـــوي ومنـــسحب مـــن المجتمـــع وكـــذلك لأثـــره علـــى العائلـــة وخاصـــة 

   أول رد فعـــل لهمـــا یلیهـــا عـــدم التقبـــل والغـــضب الوالـــدین حیـــث غالبـــا مـــا تكـــون الـــصدمة
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 شخص ما؛ وقد یستسلمون للهم والغم والـشعور أوالإعتقاد بان توحدیه ابنهم ناتجة عن خط

  بالإحباط والإكتئاب وكلها ردود أفعال طبیعیة تتكرر لدى الآباء 

  )10، 2005محمد السید وآخرون، (  

لــة مــن الجانــب النفــسي، الاقتــصادي ومــع وجــود طفــل مــصاب بالتوحــد قــد تتــأزم العائ

  ) 573، 2007أسامة البطانیة، (  والاجتماعي، 

 "كرینیــك "وهـذا یــؤدي إلــى تولیـد الــشعور بالــضغوط داخـل الأســرة وهــذا مـا أشــار إلیــه

"Crinic" مكان یتأثر بوجود طفـل معـاق أكثـر مـن یوجدإلى أنه لا ) 1993( وآخرون عام 

 مــسببا بــذلك أزمــات عدیــدة تــؤثر علــى ،قیمــة داخلهــاالأســرة، فــإن ولادتــه تمثــل ضــغطا ذو 

التفاعل الأسري، وهذه الضغوط تمس الأسرة بـصفة عامـة والأم بـصفة خاصـة، حیـث أنهـا 

 علــى وجــود "Rossi et al"" روســى وآخــرون"الــشخص الأقــرب للطفــل وقــد أكــدت دراســة 

فـل معــاق فــي فـروق دالــة بـین الآبــاء والأمهـات فــي إدراكهــم للـضغوط الناتجــة عـن وجــود ط

  )295، 2006حسن عبد المعطي، (  . الأسرة

علــى أن أســر الأطفــال التوحــدیین ) 1989( عــام "Wolf" "ولــف "كمــا أثبتــت دراســة

تعـــاني مـــن ضـــغوط والدیـــة بدرجـــة كبیـــرة، فلإضـــطراب الطفـــل نتـــائج عكـــسیة علـــى ســـعادة 

ٕبله وانعــزال الوالــدین، بالإضــافة لمطالــب الرعایــة الخاصــة والاحتیاجــات والقلــق علــى مــستق

التـي تحـدث انعكاسـات الوالدین عن الأصـدقاء بـسببه، كـل هـذا یعـد مـن مـصادر الـضغوط 

ســنة  "Gold farb" "جولــد فــارب "ارت دراســةشــوقــد أجــسمانیة و انفعالیــة علــى الوالــدین، 

 ن التوحـد الطفـولي والـسمات الخاصــةأنـه یتـضح مـن خــلال عـدة زوایـا العلاقـة بــی) 1961(

غیـر طفال التوحدین، حیث تؤكـد الفرضـیة الأولـى، علـى أن الشخـصیة بشخصیة الآباء للأ

 للآباء تستطیع أن تكون سببا في حـدوث التوحـد عنـد الطفـل بینمـا الفرضـیة السویة والشاذة

لأطفـال التوحـدیین یعتبـر كنتیجـة لـردود الآبـاء الشخصیة غیـر الـسویة الثانیة فهي تؤكد أن 

ـــة الأمراضـــیة ال حـــادة للطفـــل التوحـــدي، وتنتهـــي بالإصـــابة بالـــضغوط الفعـــل الوالدیـــة للحال

  .النفسیة كإستجابة للتظاهرات العنیفة والعمیقة أمام هذا الاضطراب

(M.Rutter-E,Schopler, 1978, p301-302)  
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، أن الــضغوط النفــسیة التــي تعیــشها أســرة )Seligman") 2000" "لجمانیســ"ویــرى 

شخیص الإعاقة وتـرتبط بمراحـل النمـو فـي الطفل المصاب بإعاقة التوحد، تبدأ من لحظة ت

  .حیاة الطفل التوحدي

 إلـى أن أسـر "Jennifer et al") 2002(خـرون آوقـد أشـارت نتـائج دراسـة جنیفـر و

 الأطفـال العـادیین وأبــرز ین تعـاني مـن ضـغوط نفـسیة شـدیدة مقارنـة بأسـریالأطفـال التوحـد

  ، بالإضـــافة إلــى الـــضغوط مــصادر الـــضغوط النفــسیة احتیاجـــات الطفــل التوحـــدي ورعایتــه

المالیـــة، كمـــا تبـــین عـــدم وجـــود علاقـــة بـــین مـــستوى الـــضغوط النفـــسیة لـــدى أســـر الأطفـــال 

  .التوحدیین ترجع إلى الجنس ومهنة وعمر الوالدین وعمر الطفل

، من خلال دراسته علـى أنـه تـصور )1989( سنة "Gath" "قاث "كما أكدت دراسة

ر هــي التـي تـؤثر علـى ردود افعـالهم وطـرق معــاملتهم الآبـاء وتوقعـاتهم عـن المولـود المنتظـ

 "كارشـــاو "ض الـــسلبي أو الحمایـــة المفرطـــة، كمـــا توصـــلفوهكـــذا ســـواءا كـــان الموقـــف بـــالر

"Kerchaw") 1973( إلـــى أن الآبـــاء قـــد یتجــــاوزون مـــشاعر الـــرفض ویظهـــرون أحیانــــا ،

  .لذنبمؤشرات عطف سطحیة فقط، وقد یفرط الأولیاء في حب ابنهما لشعورهما با

  )342-341، 2004فرج الزریقات ابراهیم عبد االله، (  

 Beta" بین نوعین من الـضغوط همـا ضـغط بیتـا "H.Murray"ومیز هنري موراي 

stress" وألفا "Alpha stress" وقال أنه في حالة التعرض المستمر للضغط النفـسي، فإنـه ،

وأســماه بــالاحتراق النفــسي ســوف یــؤدي إلــى حالــة الانهــاك والاســتنزاف البــدني والانفعــالي 

"Burnout" ویظهـــر هـــذا الأخیـــر عنـــد آبـــاء وأمهـــات الابنـــاء المعـــاقین ذهنیـــا، ویتمثـــل فـــي 

  )231، 2010سلیمان، (  . التعب والإرهاق الشدید والشعور بالعجز والكآبة

أن وجود طفل توحدي في أي أسرة یعتبر صدمة ) Jotce") 1994" "جوتس "وترى

  )2، 2012إحسان براجل، (  . عامة لافراد الأسرة

:  بالبحـث والتقـصي عـن اضـطراب التوحـد أمثـالاونذكر بعـض الآبـاء الـذین سـاهمو

"Bernard Rimland" ،أب لطفــل وهــو  الــذي قــام بتأســیس الجمعیــة الأمریكیــة للتوحــدیین

) Teacch") 1970"قـام بوضـع برنـامج الـذي  بیـب الط"Shopler" "شـوبلر "توحدي ونـذكر

  .إلخ...تواصل الطفل التوحديلتعلیم وتدریب و
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ا یــستجیبان مــكمــا ســبق الــذكر، فــإن كــل مــن الأب والأم یتعرضــان لــضغوط تجعله

" لازاروس"الــضاغطة وحــسب بإســتعمال إســتراتیجیات مواجهــة خاصــة، لمواجهــة المواقــف 

مجموعــة الأســـالیب أو الجهــود المعرفیـــة والـــسلوكیة "تعــرف هـــذه الاســتراتیجیات علـــى أنهـــا 

 "واشــتر " أظهـرت دراسـةثحیـ" كـم أو خفـض أو تحمـل الحـدث المــدرك المهـددالموجهـة للح

"Wachter" التــي تهـــدف لمعرفــة ردود أفعـــال الآبــاء والأمهـــات نحــو مـــیلاد ) 1970( ســنة

أن أكثــر مــا یمیــز هــذه الــردود هــي مــشاعر القلــق والــشعور ) حركیــا أو ذهنیــا(طفــل معــاق 

یب المواجهـة بـإختلاف مـصادرها حیـث بالذنب والخجـل والـرفض والإنـسحاب وتختلـف أسـال

حـــول الـــضغط النفـــسي لـــدى أمهـــات ) 1977( عـــام "Sellye et wiliam"بینـــت دراســـة 

: الأطفال المتخلفین ذهنیا وأسالیب التعامـل مـع الـضغوط أن أهـم الأسـالیب المـستعملة هـي

الهــروب، التحاشــي، اللجــوء إلــى التــذمر والــشكوى أو تقبــل إعاقــة الطفــل وتحــدي الــضغوط 

  )، ب ص2006عبد المعطي،  (  .ومواجهة الموقف

إنطلاقـا مــن الدراسـات الــسابقة و التـي تناولــت الـضغط النفــسي و علاقتـه باســتخدام 

إســتراتیجیات المواجهــة لــدى آبــاء وأمهــات الأطفــال التوحــدیین، وفــي حــدود نــوع معــین مــن 

علـى علاقــة  كانــت مركـزة -فـي حــدود إطـلاع الباحثـة–إطلاعنـا لاحظنـا أن جــل الدراسـات 

ي إطار المثلث العلائقـي أب ف، أو كلاهما "Relation dyadique"الأم بالطفل الذاتوي أي 

 لكــن لــم نجــد دراســة تناولــت علاقــة الأب بالطفــل "Relation triangulaire"أم أي -طفـل–

الــضغط النفــسي واســتراتیجیات المواجهــة "الــذاتوي، ومــن هنــا فــنحن عبــر دراســتنا المعنونــة 

حاولنا إلقاء الضوء على دور الأب والآثار النفسیة المترتبـة عنـه " طفل التوحديلدى أب ال

جــراء وجــود طفــل ذاتــوي فــي حیاتــه والكــشف عــن طبیعــة الــضغوط النفــسیة واســتراتیجیات 

التي یستخدمها أب الطفل الذاتوي لمواجهـة الوضـعیات الـضاغطة، مـع العلـم أنـه المواجهة 

بـــا فــــي الإطـــلاع وفقـــط، بــــل كـــان مــــن خـــلال تجربتنــــا لـــم یـــتم اختیارنــــا لهـــذا الموضــــوع ح

المتواضعة و إحتكاكنا بفئة آباء وأمهات الأطفال الذاتویین، وكمختـصة عیادیـة فـي جمعیـة 

الجمعیة الولائیة للطفل المتوحد "بالأطفال التوحدیین تابعة للمجلس الولائي بالمسیلة خاصة 

الموضــوع للتعمــق فیــه ودراســته، ومــن ، وقــد تــم اختیارنــا لهــذا "وذوي الاحتیاجــات الخاصــة

  :خلال ما سبق نطرح التساؤل العام التالي
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  مــا هــي طبیعــة إســتراتیجیات المواجهــة التــي یــستعملها آبــاء الأطفــال التوحــدیین فــي

 مواجهتهم للضغط النفسي؟

  :تساؤلات جزئیة

  ما مستوى الضغط النفـسي لـدى آبـاء الأطفـال التوحـدیین المـستخدمین إسـتراتیجیات

 جهة نحو الانفعال؟مو

  ما مستوى الضغط النفـسي لـدى آبـاء الأطفـال التوحـدیین المـستخدمین إسـتراتیجیات

  موجهة نحو حل المشكل؟

  :أسباب اختیار الموضوع -2

  قلة الدراسات في حدود إطلاعنا حول موضوع التوحد في الوطن العربي بصفة عام

  .والجزائر بصفة خاصة

  التي تعرضت لهذا الموضوع-احثةعلى حسب علم الب–قلة الدراسات . 

  الموضوع والتحسیس به، لجذب انتباه المـربین والمتخصـصین والآبـاء بأهمیةالوعي 

 .دعم والتكفل بهذه الفئة من ذوي الاحتیاجات الخاصةالوكل القائمین على 

  فقـط وانمـا ملاحظـة قلـة الفـضولٕلم یتم اختیار الموضـوع حبـا فـي الإطـلاع واشـباع ٕ

ه الفئــة مــن ذوي الاحتیاجــات الخاصــة وأیــضا قلــة الاهتمــام بفئــة الآبــاء الاهتمــام بهــذ

 .التوحدیینفي حیاة أطفالهم 

  :الأهمیة -3

  التـي تعرضـت -على حسب علم الباحثة–قلة الدراسات التي تناولت هذا الموضوع 

  .من قبل الباحثین والمتخصصینإلى هذا الموضوع 

 ا یخدم نموها وتكیفها مع المجتمع بفئة التوحد وتقدیم كل ممازدیاد الاهتما. 

 یمكن ان تسهم نتائج هذه الدراسة اضافة و إثراء الجانب العلمي. 

  تكمـن أهمیـة هـذه الدراســة فـي إلقـاء الــضوء علـى الحالـة النفــسیة لـدى آبـاء الأطفــال

الـــذاتویین والكــــشف عــــن اســــتراتیجیات المواجهــــة التــــي یلجــــأ إلیهــــا الآبــــاء لمواجهــــة 

 .الوضعیات الظاغطة

  أم –ركز جانب كبیر من الأبحـاث والدراسـات علـى الجانـب علاقـة ابـنDyadique 

أم أي مكـون مـن المثلـث -طفـل- أي أب(Triangulaire)لكن الأصل العلاقة یكون 
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طفــل -العلائقــي، ومنــه حاولنــا أن نلقــي الــضوء علــى الجانــب الآخــر أي علاقــة أب

راســات التــي ســلطت الــضوء لیكتمــل المثلــث، ومنــه تكــون الدراســة مكملــة لمعظــم الد

 ."Dyadique"على العلاقة 

  :أهداف الدراسة -4

  :تهدف دراستنا إلى التعرف على

 الكشف عن الحالة النفسیة والضغط لدى آباء الأطفال التوحدیین.  

 الكشف على مستوى الضغط النفسي لدیهم والتعرف على مصادره. 

 آبــــاء الأطفـــــال الكــــشف عــــن طبیعــــة إســــتراتیجیات المواجهـــــة التــــي یــــستعملها 

 .التوحدیین إزاء الوضعیات الضاغطة

  : مصطلحات البحث -5

  : التوحد-5-1

  :لغة

ـــة أســـموه یالتوحـــد كلمـــة مترجمـــة عـــن ال   ـــة وتعنـــي العزلـــة أو الانعـــزال، وبالعربی ونانی

الذاتویة، والتوحد لیس الانطوائیة وهو كحالة مرضـیة لـیس عزلـة فقـط ولكـن رفـض التعامـل 

  . یات ومشاكل متباینة من شخص إلى آخرمع الآخرین مع سلوك

  )159، 1994رمضان محمد القذافي، (

  :اصطلاحا

ف الــدماغ، یظهــر كإعاقــة هــو اضــطراب عــصبي تطــوري ینــتج عــن خلــل فــي وظــائ  

  .عند الطفل خلال السنوات الثلاث الأولى من العمرتطوریة أو نمائیة 

  :تظهر علاماته الرئیسیة في

 ظیة وغیر اللفظیةتأخر في تطور المهارات اللف.  

 اضطراب السلوك. 

 147، 2010بطرس حافظ بطرس، . (اضطراب التفاعل والتواصل الاجتماعي( 

والانـسحاب حالـة مـن العزلـة : على أنـه): léo kanner") 1943"" لیو كانر"ویعرفه 

الـشدید وعـدم القــدرة علـى الاتــصال بـالآخرین والتعامـل معهــم، ویوصـف أطفــال التوحـد بــأن 

  )12، 2006رائد خلیل العبادي، . (رابات لغویة حادةلدیهم اضط
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، تأخر تطور المهارات اللفظیـة ركت قصور في التواصل البصري والانتباه المشهو :إجرائیا

  .وغیر اللفظیة، و اضطراب في التفاعل والتواصل الاجتماعي

  :الضغط النفسي -5-2

، ویقـــال ضـــغط  فـــي اللغـــة العربیـــة الـــضغط هـــو مـــصطلح مـــشتق مـــن الفعـــل ضـــغط:لغـــة

أضــــغط، ضــــغطا، بمعنــــى عــــصره وضــــیق علیــــه، ویقــــال أیــــضا أن الــــضغطة هــــي القهــــر 

والضیق، ویقال ضغطة القبر أي تضییقه على المیت، والضاغط هو الرقیـب الأمـین علـى 

  .الشيء، والضاغوط هو الكابوس، أما الضغیط فهو الضعیف الرأي

 الــذي "Stringere"اللاتینــي  مــن الفعــل "Stress"أمــا فــي اللغــة الفرنــسیة فمــصطلح   

یعنــي ضــیق، ضــغط وشــد، ومنــه أخــذ الفعــل متناقــضة، أمــا فــي اللغــة الانجلیزتــه فیــستخدم 

.  للإشـــارة إلــى الـــصعوبات والتـــوترات والآلام التــي تمـــر بـــالفرد"Stress"مــصطلح الـــضغط 

  )8، 2012إحسان براجل، (

الاسـتجابة غیـر النوعیـة الـضغط بأنـه ) "H.Selye") 2000"" هانزسیلي" ویعرف :إصطلاحا

للجسم لأي طلب دافع، وهو أیضا الطریقة اللاإرادیة التي یستجیب لها الجـسد باسـتعداداته 

  )، ب، ص2010لكرون نعیمة، ". (العقلیة والبدنیة لأي دافع

عـدم : " تعریف الضغط النفسي على أنه"Mc.Grath") 1977" (ماك جراث"حاول 

والمقــدرة علــى الاســتجابة تحــت ظــروف، ) دنیــة، نفــسیةب(التــوازن الواضــح بــین المتطلبــات 

  ". عندما یكون الفشل في الاستجابة لتلك المتطلبات یمثل نتائج هامة

  )97، 2013سامي عبد القادر، (

 هــو عبــارة عــن رد فعــل طبیعــي عقلــي أو انفعــالي للفــرد نــاتج عــن اســتجابة الفــرد :اجرائیــا

  . من مثیرات الداخلیة والخارجیةوالتوترات البیئیة والصراعات وما شابه ذلك
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  :إستراتیجیات المواجهة -5-3

  :اصطلاحا

 المواجهـــة علـــى أنهــــا (Folkman lazarus)" لازروس وفولكمـــان"عـــرف كـــل مـــن   

ــــضغوطات الخارجیــــة أو  ــــتحكم بال ــــسلوكیة التــــي تــــستخدم لل مجموعــــة الجهــــود المعرفیــــة وال

  (Folkman lazarus, 1984, p195). الداخلیة التي تتعدى قدرات الشخص

 هـي مجمـوع المجهـودات التـي یبـدلها آبـاء الأطفـال التوحـدیین فـي شـكل إسـتجابات :إجرائیا

للوضــعیات الــضاغطة المهــددة لهــم، وهــذه الاســتراتیجیات تختلــف بــإختلاف تــصوراتهم إزاء 

  .هذه الوضعیات الضاغطة وطریقة تعاملهم مع الضغط

ــــاء الأطفــــال ــــدرجات التــــي یتحــــصل علیهــــا آب  "Coping" التوحــــدیین علــــى مقیــــاس هــــي ال

إســتراتیجیات المواجهــة، حیــث تنقــسم إلــى اســتراتیجیات مواجهــة مركــزة علــى حــل المــشكل، 

  .وٕاستراتیجیات مواجهة مركزة على الانفعال

  : الدراسات السابقة-6

  :الدراسات المحلیة -6-1

تقیـیم التقلیـد  تناول اضـطراب التوحـد لمحاولـة تـصمیم أداة ل):2005(دراسة ورك یاسمینة 

  .الإرشادي في وضعیة اللعب الحر

ما هي قدرات الطفل المتوحد في مجال التقلید الإشاري عندما یكـون فـي : تساؤلات الدراسة

  حالة تفاعل مع الراشد أثناء اللعب الحر؟

  مـا هـي حـدود إمكاناتـه فـي تطـویر عامــل التقلیـد للـدخول فـي اتـصال غیـر لفظــي

  مع الراشد؟

 حد قادر على التفاعل مع الغیر عن طریق اللعب المتبادل؟هل الطفل المتو 

 كیف یمكن تقییم التقلید الإشاري لدى الطفل المتوحد؟ 

المــنهج الإكلینیكــي، إذ اعتمــد علــى الملاحظــة الإكلینیكیــة الدقیقــة لــسلوك : مــنهج الدراســة

  .الحالات

  : أدوات الدراسة

  تم تطبیق اختبار(Cars)لتشخیص اضطراب التوحد .  
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 میم بنـــود اختبـــار للتقلیـــد الإشـــاري انطلاقـــا مـــن أســـس نظریـــة تخـــص كیفیـــة تـــص

  .إكتساب الإشارات الاتصالیة

  تقنـــین الوســـیلة الإكلینیكیـــة المـــصممة للـــتمكن مـــن تطبیقهـــا علـــى عینـــة الأطفـــال

  .التوحدیین للكشف عن قدراتهم الخاصة بالتقلید الإشاري

 تطبیق الأداة المصممة على الأطفال التوحدیین.  

 امیرا لتصویر الحصةك.  

 حـالات بطریقـة عـشوائیة 4لقد قمنا باختبار عینة البحث التي تحتـوي علـى : عینة الدراسة

دون الأخــذ بعــین الاعتبــار العوامــل الخاصــة بــالجنس، لغــة الأم، الــسن، درجــة الاضــطراب 

وكــــذلك المــــستوى الثقــــافي والاجتمــــاعي للحــــالات فــــالمهم هــــو وجــــود حــــالات تعــــاني مــــن 

لتوحد، ویمكن عرض خصائص أفراد العینة من خلال المیزانیة في الجدول رقم اضطراب ا

  .3 في الجدول رقم (CARS)، ثم نتائج 2

اجابـــة علـــى الفرضـــیة الأولـــى القائلـــة أن الطفـــل المتوحـــد قـــادر علـــى دخـــول فـــي : النتـــائج

إتصال غیر لفظي مع الراشد، لأنه یتمكن من تقلید بعـض الـسلوكات تتواصـل إلـى أن كـل 

المتوحدین الذین قمنـا بملاحظـة سـلوكهم قـادرین علـى التقلیـد إلـى أن نـوع التقلیـد المـستعمل 

مــن طــرف الحالــة الأولــى والثانیــة مــن النــوع العفــوي والمؤجــل، أمــا الحــالتین الثالثــة والرابعــة 

فستعملان التقلید الإجبـاري والمباشـر وظیفـة إتـصالیة غرضـها الـدخول فـي اتـصال وتفاعـل 

، امــا التقلیــد المؤجــل فیفــصل عــن الــسلوك الحــالي لكونــه یرتقــي إلــى مــستوى مــع الآخــرین

التـــصور الـــذهني، وبهـــذا نقـــول أن الفرضـــیة الثانیـــة أن الطفـــل المتوحـــد یـــستغل قدراتـــه فـــي 

التقلید الإشاري للتواصل مع الغیر، إلا أنه لا یتمكن من الوصـول إلـى مـستوى الاسـتقلالیة 

، فإن اللعب الحر وسـیلة تـسمح للطفـل المتوحـد بالتفاعـل مـع في الأداء أما الفرضیة الثالثة

الغیـــر، نتوصـــل إلـــى أنـــه یلعـــب دورا مهمـــا فـــي بنـــاء العلاقـــة الثلاثیـــة بـــین الطفـــل، الراشـــد 

والأشــیاء المتواجــدة فــي المحــیط حیــث تبــادل الإنتبــاه حــول موضــوع معــین، وهــذا مــا یعــرف 

  ".بالاهتمام المتبادل"

ابعة القائلة بأن الكشف عـن مـستوى الاتـصال غیـر اللفظـي لـدى والإجابة على الفرضیة الر

المتوحد یتم عن طریق التقلید الإشاري بتصمیم أداة إكلینیكیة، وذلك لأننا نتوصـل فـي هـذه 

الدراســة إلــى اســتخلاص جــدول إكلینیكــي یــشمل المظــاهر التشخیــصیة لعملیــة التقلیــد لــدى 
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یـیم قـدرات الإتـصال غیـر اللفظـي لـدى الطفـل الطفل المتوحد، فالتقلید وسیلة إذن تسمح بتق

  .التوحدي، فهي طریقة مسهلة لكونها تسمح برؤیة سیر عملیة الاتصال كفعل

دور اللعـــب فـــي تنمیـــة التواصـــل غیـــر اللفظـــي عنـــد الأطفـــال ): 2010(أمینـــة بـــن خـــروف 

  .المصابین بالتوحد

  :هدف البحث

  لــدى الطفــل التوحــدي الوقــوف علــى فاعلیــة تنمیــة مهــارة التواصــل غیــر اللفظــي

  .بتقدیم برنامج اللعب

 تصمیم النشاط النهائي لبرنامج اللعب. 

 بناء مقیاس التواصل غیر اللفظي لدى الطفل التوحدي. 

  :تساؤلات الدراسة

 هل ترتبط فعالیة اللعب بمهارة حسن التواصل غیر اللفظي عند الطفل التوحدي؟  

 همیتهــا لتنمیتــه باللعــب هــل یمكــن ترتیــب عوامــل التواصــل غیــر اللفظــي حــسب أ

 لدى الطفل المتوحد؟

   تم اعتماد منهج وصفي اختباري :منهج البحث

ـــال توحـــدیین كلهـــم ذكـــور، مـــن أصـــل 9تكونـــت العینـــة مـــن : عینـــة البحـــث  طفـــل 37 أطف

  .مصاب بالتوحد بالمركز الطبي البیداغوجي بولایة الشلف

  :أدوات البحث

  عبد االلهعادل " إعداد –مقیاس تشخیص الطفل التوحدي."  

  سلم تقدیر التوحد الطفولي(CARS). 

 إعداد الباحثة-برنامج اللعب  

 إعداد الباحثة-مقیاس التواصل غیر اللفظي عند الطفل التوحدي . 

  :نتائج البحث

خلـصت نتـائج البحـث إلــى طردیـة العلاقـة بـین برنــامج اللعـب ونمـو مهـارة التواصــل 

میتها بفاعلیـة اللعـب حیـث سـاد التواصـل غیر اللفظي ویترتب عوامل هذا الأخیر حسب أه

 من أحداث نمو أو إعاقة للتواصـل غیـر اللفظـي، وحـل %35.02البصري الرتبة الأولى بـ 

 فــي أحــداث النمــو الطــردي للتواصــل %24.72الانتبــاه المــشترك فــي المرتبــة الثالثــة بنــسبة 
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 الرابعـــة بنـــسبة غیـــر اللفظـــي وقـــام العامـــل الرابـــع فـــي التـــآزر البـــصري الیـــدوي فـــي المرتبـــة

  . في تطویر النمو الطردي للتواصل غیر اللفظي14.26%

 دور أنــشطة اللعــب فــي تنمیــة مهــارات التواصــل ):2012(دراســة لطیفــة ســاحلي 

  :غیر اللفظي عند الأطفال التوحدیین

إن الهـــدف مـــن الدراســـة هـــو الكـــشف عـــن دور أنـــشطة اللعـــب فـــي تنمیـــة مهـــارات 

  :لتوحدیین، وانطلاقا من فرضیات مفادهاالتواصل غیر اللفظي للأطفال ا

  .لأنشطة اللعب دور في تنمیة التواصل البصري للأطفال التوحدیین -

 .لأنشطة اللعب دور في تنمیة الانتباه المشترك للأطفال التوحدیین -

وللتحقــق مــن هــذه الفرضــیات قمنــا بدراســة میدانیــة بمركــز وفــاء للأطفــال التوحــدیین 

حــــالات مــــن الأطفــــال التوحــــدیین تتــــراوح ) 04( مكونــــة مــــن بولایــــة قــــسنطینة، علــــى عینــــة

 ســنوات، حیــث اســتخدما المــنهج الإكلینیكــي الــذي اشــتمل علــى مقابلـــة 4أعمــارهم حــوالي 

  .الاخصائیة النفسانیة العیادیة والمریبة المختصة، كما اعتمدنا على الملاحظة

  :وقد توصلنا إلى النتائج التالیة

  .لتواصل عند الأطفال التوحدیینلأنشطة اللعب دور في تنمیة ا -

 .لأنشطة اللعب دور في تنمیة الانتباه المشترك عند الأطفال التوحدیین -

دور اللعب الجماعي فـي خفـض الـسلوكات العدوانیـة ): 2012(دراسة أسماء لجلط 

  .لدى الأطفال التوحدیین

  : تساؤلات الدراسة-

 الـــسلوكات العدوانیـــة لـــدى هـــل یـــؤدي اللعـــب الجمـــاعي دورا فـــي خفـــض: الـــسؤال العـــام* 

  الأطفال التوحدیین؟

هــل یــؤدي اللعــب الجمــاعي دورا فــي خفــض الــسلوكات العدوانیــة : الــسؤال الجزئــي الأول* 

  إتجاه الذات لدى الأطفال التوحدیین؟

هـل یـؤدي اللعـب الجمـاعي دورا فـي خفـض الـسلوكات العدوانیـة : الـسؤال الجزئـي الثـاني* 

   التوحدیین؟إتجاه الآخرین لدى الأطفال

  :فرضیات الدراسة

 یؤدي اللعب الجماعي دورا في خفض السلوكات العدوانیة لدى الأطفال التوحدیین -
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یــــؤدي اللعــــب الجمــــاعي دورا فــــي خفــــض الــــسلوكات العدوانیــــة إتجــــاه الــــذات لــــدى  -

 الأطفال التوحدیین

یـــؤدي اللعـــب الجمـــاعي دورا فـــي خفـــض الـــسلوكات العدوانیـــة إتجـــاه الآخـــرین لـــدى  -

 فال التوحدیینالأط

  :أهداف الدراسة

التحـــسیس بأهمیـــة الدراســـة فـــي أنهـــا تتنـــاول بالبحـــث العلمـــي اضـــطراب مـــن أشـــد 

  .الاضطرابات التي تعوق النمو الطبیعي لدى الأطفال التوحدیین

  التحقق من صدق الفرضیات

  . المنهج العیادي:منهج الدراسة

ن لـــدیهم ســـلوكات عدوانیـــة،  أطفـــال توحـــدیی5 تكونـــت عینـــة الدراســـة مـــن :عینـــة الدراســـة

مواصــفاتها أن یكــون أفــراد العینــة أطفــالا توحــدیین وفقــا لمقیــاس تــشخیص التوحــد، ولــدیهم 

  .(CARS)نسبة التوحد متوسطة وفقا لمقیاس تقدیر التوحد الطفولي 

أن تكــون أفــراد العینــة اطفــالا متوحــدیین ملتحقــین بأمــاكن متخصــصة فــي تــدریب وتعامـــل 

  .الأطفال المتوحدین

  .سنوات وهي مرحلة ما قبل المدرسة) 8-3(ان یتراوح عمرهم 

  دراسة حالة، المقابلة، الملاحظة: وسیلة البحث

أظهـــرت النتـــائح أنـــه یـــؤدي اللعـــب الجمـــاعي دورا فـــي خفـــض الـــسلوكات : نتـــائج الدراســـة

العدوانیــة لـــدى الاطفــال التوحـــدیین، وكــذلك یـــؤدي اللعــب فـــي خفــض الـــسلوكات العدوانیـــة 

  .ذات واتجاه الآخرین لدى الأطفال التوحدییناتجاه ال

ــــــر اســــــتخدام اللعــــــب الجمــــــاعي المــــــصحوب ): 2012(دراســــــة آســــــیا خلــــــدومي  أث

بالموسیقى في تنمیة المهارات الاجتماعیة والتواصـلیة لـدى الطفـل و المراهـق التوحـدي فـي 

مــاد علــى المركــز الطبــي البیــداغوجي ببوعنیــان بالبلیــدة ولتحقیــق أهــداف الدراســة، تــم الاعت

برنامج یحتـوي علـى مجموعـة مـن الألعـاب الاجتماعیـة والأنـشطة الموسـیقیة وأنـشطة تعمـل 

  :على زیادة التركیز وذلك للإجابة على الأسئلة التالیة

 هل توجد فروق بین متوسطي درجات أفـراد المجموعـة التجریبیـة فـي :التساؤل العام الأول

  بعدي للبرنامج العلاجي؟المهارات الاجتماعیة في القیاس القبلي وال
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  : التساؤلات الجزئیة-

  هـــل توجـــد فـــروق بـــین متوســـطي درجـــات أفـــراد المجموعـــة التجریبیـــة فـــي مهـــارات

  الاستعداد للتعلم للطفل التوحدي في القیاس القبلي و البعدي للبرنامج العلاجي؟

  هـــل توجـــد فـــروق بـــین متوســـطي درجـــات أفـــراد المجموعـــة التجریبیـــة فـــي مهـــارات

ة الاجتماعیــــة للطفـــــل التوحــــدي فـــــي القیــــاس القبلـــــي و البعــــدي للبرنـــــامج المــــشارك

  العلاجي؟

 هل توجد فروق بین متوسطي درجات أفراد المجموعة التجریبیة فـي :التساؤل العام الثاني

  المهارات التواصلیة في القیاس القبلي والبعدي للبرنامج العلاجي؟

  :التساؤلات الجزئیة

  درجات أفراد المجموعة الـضابطة فـي مهـارات التواصـل هل توجد فروق بین متوسطي

  اللفظي للطفل التوحدي في القیاس القبلي والبعدي للبرنامج العلاجي؟

  هل توجد فروق بین متوسطي درجات أفراد المجموعة الـضابطة فـي مهـارات التواصـل

  غیر اللفظي للطفل التوحدي في القیاس القبلي والبعدي للبرنامج العلاجي؟

 د فـروق بــین متوسـطي درجـات أفـراد المجموعــة التجریبیـة فـي مهـارات التعبیــر هـل توجـ

  الانفعالي للطفل التوحدي في القیاس القبلي والبعدي للبرنامج العلاجي؟

 هل توجد فروق بین متوسطي درجات أفراد المجموعة التجریبیة فـي :التساؤل العام الثالث

   البعدي والتتبعي للبرنامج العلاجي؟المهارات التواصلیة للطفل التوحدي في القیاس

وتمــت صــیاغة فرضــیات الدراســة وفــق هــذه التــساؤلات، كمــا اتبعنــا مــن خــلال هــذه 

الدراسة المنهج التجریبي لتناسبه مع طبیعة الدراسة الحالیة، وقد اشتملت مجموعـة الدراسـة 

یة، أطفــــال توحــــدیین، حیــــث اعتمــــدنا قیــــاس المهــــارات الاجتماعیــــة والتواصــــل) 07(علــــى 

مــن (باســتخدام شــبكة ملاحظــة المهــارات الاجتماعیــة، شــبكة ملاحظــة المهــارات التواصــلیة 

مقیــاس ) مــن مــصر" عــادل عبــد االله محمــد(، مقیــاس تقــدیر التوحــد للــذكور )إعــداد الباحثــة

وقیـــاس المـــستوى الاجتمـــاعي والافتـــصادي والثقـــافي ") مایكـــل باســـت("صـــعوبات الـــتعلم بــــ 

  .والبرنامج العلاجي من إعداد الباحثة) من مصر" خلیل بیومي("للدكتور 

، فقـــد إحـــصائیاولمعالجــة البیانـــات التــي تـــم الحــصول علیهـــا مــن الدراســـة المیدانیــة 

ـــة  ـــامج الإحـــصائي للعلـــوم الاجتماعی ـــى البرن ـــة عل ، والاعتمـــاد علـــى (spss)اعتمـــدت الباحث
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 (T-Test)، اختبــار المتوســط الحــسابي، الانحــراف المعیــاري: المؤشــرات الاحــصائیة التالیــة

  .لدلالة الفروق بین المتوسطات

وكشفت النتائج إلى أنه توجد فروق بین متوسطي درجات أفراد المجموعة التجریبیة 

فــي مهــارة الاســتعداد للــتعلم ومهــارة التواصــل اللفظــي والتواصــل غیــر اللفظــي وحتــى مهــارة 

، كمـــا لا توجــد فـــروق بـــین التعبیــر الانفعـــالي للطفـــل التوحــدي فـــي القیـــاس القبلــي والبعـــدي

متوسطي درجات أفراد المجموعـة التجریبیـة فـي المهـارات الاجتماعیـة والمهـارات التواصـلیة 

  .للطفل التوحدي في القیاس البعدي والتتبعي

الضغط النفسي واسـتراتیجیات المواجهـة لـدى أم ): 2012(دراسة دعو سمیرة، شنوفي نورة 

  .الطفل التوحدي

ا هــي طبیعــة اســتراتیجیات المواجهــة التــي تــستعملها أمهــات الأطفــال  مــ:تــساؤلات الدراســة

  التوحدیین في مواجهتهن للضغوط من أم لأخرى؟

  ثر الاختلاف في الدرجة الضغط؟ؤوهل ی

  :فرضیات الدراسة

 تــستخدم امهــات الأطفــال التوحــدیین إســتراتیجیات مختلفــة فــي مــواجهتهن :الفرضــیة العامــة

  .للضغط النفسي

  :زئیةالفرضیة الج

تـستخدم امهــات الأطفـال التوحــدیین إســتراتیجیات موجهـة نحــو حـل المــشكل لمواجهــة 

  .الضغط النفسي وهذا یدل على مستوى منخفض

تـــستخدم امهـــات الأطفـــال التوحـــدیین إســــتراتیجیات موجهـــة نحـــو الانفعـــال لمواجهــــة 

  .الضغط النفسي وهذا یدل على مستوى مرتفع

  :أهداف الدراسة

  .النفسیة والضغط لدى أمهات الأطفال التوحدیینالكشف عن الحالة  -

 .الكشف على مستوى الضغط النفسي لدیهن والتعرف على مصادره -

الكشف عن طبیعة استراتیجیات المواجهة التي تستعملها أمهات الأطفال التوحـدیین  -

 .إزاء الوضعیات الضاغطة

 .محاولة إعطاء إقتراحات وتوصیات -
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   المنهج العیادي:منهج البحث

مــنهج العیــادي هــو بمثابـــة الملاحظــات العمیقــة والمــستمرة للحـــالات الخاصــة والــذي مـــن ال

  .خصائصه دراسة كل حالة على انفراد

 42-33-37-30- ســـنة24( حـــالات وهـــن امهـــات لأطفـــال توحـــدیین 5 :اختیـــار العینـــة

  )سنة

  : وسیلة البحث

  .دراسة حالة، الملاحظة -

  المقابلة العیادیة النصف موجهة  -

   Levenstein لـ (PSQ)مقیاس إدراك الضغط -

 Paulhan لـ (COPING)مقیاس المواجهة  -

 تؤكد تحقق الفرضیة العامة والفرضیات الجزئیة، حیث أظهرت نتـائج الدراسـة بـأن :النتائج

امهــات الاطفــال التوحــدیین یــستخدمن إســتراتیجیات مختلفــة فــي مــواجهتهن للــضغط النفــسي 

لتــي تــشیر إلــى أن الأفــراد لا یــستجیبون للأحــداث الــضاغطة وهــذا مــا أســفرت عنــه الفكــرة ا

بطریقــة واحــدة بــل یختلفــون فــي اســتجابتهم لإخــتلاف نمــط الشخــصیة، و قــد دلــت عملیـــة 

تحلیل النتائج علـى تحقـق الفرضـیة العامـة، حیـث أن أمهـات الأطفـال التوحـدیین یـستخدمن 

نت هذه الاستراتیجیات مركزة إستراتیجیات مختلفة في مواجهتهن للضغط النفسي، سواءا كا

حول حل المـشكل أو مركـزة حـول الانفعـال كمـا دلـت النتـائج علـى تحقـق الفرضـیة الجزئیـة 

الأولى بحیـث أن الاسـتراتیجیات المركـزة حـول الانفعـال یـصاحبها مـستوى أو مؤشـر مرتفـع 

للــــضغط النفــــسي والفرضــــیة الجزئیــــة الثانیــــة، بحیــــث أن اســــتراتیجیات المركــــزة حــــول حــــل 

  .المشكل یصاحبها مستوى منخفض من الضغط النفسي

 الضغوط النفسیة لدى عینة من امهات الأطفال التوحدیین ):2013(دراسة إحسان براجل 

  .وأثر بعض العوامل المختارة في ذلك

هدف البحث الحالي إلى التعرف على درحة الضغط النفسي لدى عینة مـن امهـات 

رفـة طبیعـة الفـروق بـین الأمهـات فـي درجـة الـضغط الأطفال التوحدیین، كما هـدف إلـى مع

، وتكونــت )ســن الأم، المــستوى التعلیمــي لــلام، عمــل الأم(النفــسي تبعــا لمتغیــرات الدراســة 

أمــا مــن ولایــة باتنــة، واســتخدمت الباحثــة المــنهج الوصــفي وذلــك ) 33(عینــة الدراســة مــن 
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ة بتـصمیم إسـتبیان خـاص لمناسبته لموضوع البحث، ولتحقیق أهداف الدراسـة قامـت الباحثـ

  : أبعاد3بالضغوط النفسیة لدى الأمهات، حیث یتكون الاستبیان من 

  ) بندا11(ضغوط تتعلق بخصائص الطفل التوحدي : البعد الأول -

 ) بنود9(ضغوط تتعلق بالحالة الذاتیة للام : البعد الثاني -

 ) بنود6(ضغوط تتعلق بالحالة الاجتماعیة للام : البعد الثالث -

  :الدراسةنتائج 

لا توجد فروق ذات دلالة احصائیة في درجة الـضغط النفـسي بـین أمهـات الأطفـال  -

  .التوحدیین تبعا لمتغیر السن

لا توجد فروق ذات دلالة احصائیة في درجة الـضغط النفـسي بـین أمهـات الأطفـال  -

  .التوحدیین تبعا لمتغیر المستوى التعلیمي

الـضغط النفـسي بـین أمهـات الأطفـال لا توجد فروق ذات دلالة احصائیة في درجة  -

  .التوحدیین تبعا لمتغیر العمل

  :الدراسات العربیة -6-2

ــــــي تخفــــــیض حــــــدة ): 2002(دراســــــة ســــــهیر محمــــــود    ــــــامج تــــــدریبي ف فعالیــــــة برن

الاضطرابات السلوكیة لدى الطفل المتوحـد، هـدفت إلـى إعـداد برنـامج یهـدف إلـى مـساعدة 

ــــى تنمیــــة المهــــارات الا ــــذات، الطفــــل التوحــــدي عل جتماعیــــة، المعرفیــــة، اللغویــــة ورعایــــة ال

ومـــساعدة الطفـــل علـــى ممارســـة أســـالیب وأنمـــاط الـــسلوك التـــوافقي كمـــا هـــدفت أیـــضا إلـــى 

التعـــرف علـــى أفــــضل الأســـالیب التربویـــة والإرشــــادیة فـــي التعامـــل مــــع الطفـــل التوحــــدي، 

مـــع هـــؤلاء بالإضـــافة إلـــى اعـــداد برنـــامج إرشـــادي للوالـــدین یـــساعدهم علـــى كیفیـــة التعامـــل 

الأطفــال بــشكل مناســب ممــا یــسهم علــیهم القیــام بتعــدیل ســلوكیاتهم غیــر المناســبة، تكونــت 

 ىعل)  درجة75-25( أطفال توحدیین ممن تراوحت درجاتهم ما بین 10عینة الدراسة من 

 عامـا، ونـسب الـذكاء مـا بـین 22-8مقیاس الطفل التوحـدي كمـا تراوحـت أعمـارهم مـا بـین 

ـــى مجمـــوعتین تجـــریبتین "ســـتانفورد بنیـــه" علـــى مقیـــاس 50-70 ـــم تقـــسیم العینـــة إل ، وقـــد ت

  .وضابطة، روعي فیها التماثل

محمـد عبـد الـسلام ولـویس / ٕترجمـة واعـداد" (سـتانفورد بنیـة للـذكاء" مقیـاس :أدوات الدراسة

ـــدیر المـــستوى الاجتمـــاعي والاقتـــصادي للأســـرة )1988(ملیكـــة  ـــاس تق عبـــد / إعـــداد(، مقی
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، برنــامج إرشــادي )إعــداد الباحثــة(، مقیــاس تقیــیم الطفــل التوحـدي )1988العزیـز شــخص، 

، أظهرت النتائج فاعلیة البرنـامج التـدریبي المـستخدم )إعداد الباحثة(لوالدي الطفل المتوحد 

حیــــث ســــاعد البرنــــامج فــــي تخفــــیض الاضــــطرابات الانفعالیــــة، الاضــــطرابات الاجتماعیــــة 

ــالقــصور فــي الرعایــة الذاتیــة، اضــطراب اللغــ الطفــل التوحــدي،  أبعــاد مقیــاس ىة وذلــك عل

ولكــن لــم تظهــر النتــائج وجــود فــروق جوهریــة فــي بعــد الانمــاط الــسلوكیة وذلــك لــدى افــراد 

ـــم یحـــدث لهـــا أي تغییـــر وذلـــك  المجموعـــة التجریبیـــة قیاســـا بالمجموعـــة الـــضابطة، حیـــث ل

  .لاختبار التتبعيبإستخدام الاختبار القبلي والبعدي كما ثبت استمرار أثر البرنامج بعد ا

 فاعلیة برنامج تدریبي في تنمیة المهـارات الاجتماعیـة ):2007(دي فتحي غزال جدراسة م

  :وحدیین في مدینة عمانالتلدى عینة من الأطفال 

هدفت الدراسة إلى اختبار فاعلیة برنامج تدریبي لدى عینة من أطفال التوحد بمدینـة 

  .عمان

 9-5 الـــذكور، تراوحـــت أعمـــارهم مـــا بـــین  طفـــلا مـــن20تكونـــت عینـــة الدراســـة مـــن 

ســنوات، ولقــد تــم اختیــار العینــة بطریقــة قــصدیة والتــي قــسمت إلــى مجمــوعتین تجــریبیتین 

  .وضابطة بالتساوي

اســـــتخدم الباحـــــث قائمـــــة تقـــــدیر التفـــــاعلات الاجتماعیـــــة للأطفـــــال : أدوات الدراســـــة

  ).إعداد الباحث(دیین التوحدیین، وبرنامج تنمیة المهارات الاجتماعیة للأطفال التوح

  :نتائج الدراسة

وجــود فــروق ذات دلالــة إحـــصائیة فــي المهــارات الاجتماعیـــة بــین أفــراد المجموعـــة  -

  .التجریبیة والضابطة على القیاس البعدي لصالح أفراد المجموعة التجریبیة

وجــود فــروق ذات دلالــة إحــصائیة بــین أفــراد المجموعــة التجریبیــة والــضابطة علــى  -

 .عة لصالح المجموعة التجریبیةقیاس المتاب
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  ).2007(لینا عمر بن صدیق .دراسة د

 فعالیــة برنــامج مقتــرح لتنمیــة مهــارات التواصــل غیــر اللفظــي لــدى أطفــال :عنــوان الدراســة

  .التوحد وأثر ذلك على سلوكهم الاجتماعي

  : حاولت هذه الدراسة الإجابة عن الأسئلة التالیة:اشكالیة الدراسة

 -الانتبــاه(البرنــامج المقتــرح لتنمیــة مهــارات التواصــل غیــر اللفظــي مــا مــدى فعالیــة  -

المـــشترك، والتواصـــل البـــصري، والتقلیـــد، والاســـتماع والفهـــم، والإشـــارة إلـــى مـــا هـــو 

لـــدى ) مرغـــوب فیـــه، وفهـــم تعبیـــرات الوجـــه وتمییزهـــا ونبـــرات الـــصوت الدالـــة علیهـــا

  نوات؟س) 6-4(أطفال التوحد محدودي اللغة في المرحلة العمریة 

سـنوات ) 6-4(ما أثر اسـتخدام أطفـال التوحـد محـدودي اللغـة فـي المرحلـة العمریـة  -

 لمهارات التواصل غیر اللفظي على سلوكهم الاجتماعي؟

  :فرضیات الدراسة

فـي مهـارات التواصـل ) 0.05(توجد فروق ذات دلالة إحصائیة عند مستوى الدلالة   

أفراد مجموعة الضابطة علـى الاختبـار البعـدي غیر اللفظي بین أفراد المجموعة التجریبیة و

  .لصالح أفراد المجموعة التجریبیة

ـــــة    ـــــة إحـــــصائیة عنـــــد مـــــستوى الدلال ـــــسلوك فـــــي ) 0.05(توجـــــد فـــــروق ذات دلال ال

 بین أفراد المجموعـة التجریبیـة وأفـراد مجموعـة الـضابطة علـى الاختبـار البعـدي الاجتماعي

  .لصالح أفراد المجموعة التجریبیة

  :الدراسةأهداف 

  اختبار فعالیة برنامج لتطویر مهارات التواصل غیر اللفظي لدى عینة من الاطفـال

  .التوحدیین بمدینة الریاض، وأثر ذلك على سلوكهم الاجتماعي

  توفیر قوائم لتقدیر مهارات التواصل غیر اللفظي، وقوائم لتقدیر السلوك الاجتماعي

 .مج على كل منهمالدى اطفال التوحد، وذلك لمعرفة أثر البرنا

  . المنهج التجریبي:المنهج

) 38(ســنوات، تكونــت عینــة الدراســة مــن ) 6-4( أطفــال توحــدیین تتــراوح أعمــارهم :العینــة

وتـــم ) 6.10(ســـنوات وانحـــراف معیـــاري قـــدره ) 5-4(طفـــلا توحـــدیا بمتوســـط عمـــري قـــدره 

عـــــراض الأ(تــــوزیعهم علــــى مجمـــــوعتین متكــــافئتین فـــــي العمــــل والجــــنس، ودرجـــــة التوحــــد 
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الإكلینكیة والمظاهر الـسلوكیة تبعـا لقـوائم التـشخیص التـي تـم اسـتخدامها لتـشخیص التوحـد 

  .لدى أفراد العینة في المراكز التي طبقت فیها الدراسة

  .وقد تم اختبار العینة بطریقة قصدیة من أربعة مراكز بمدینة الریاض

  :ي أدوات وه3 اعدت الباحثة ):ادوات الدراسة(وسیلة البحث * 

) 6-4(قائمــة تقــدیر مهــارات التواصــل غیــر اللفظــي لأطفــال التوحــد فــي الفئــة العمریــة  -

   إعداد الباحثة–سنوات 

سنوات ) 6-4( قائمة تقدیر مهارات السلوك الأجتماعي لأطفال التوحد في الفئة العمریة -

   إعداد الباحثة–

طفـــال التوحــد فـــي الفئـــة  البرنــامج المقتـــرح لتنمیـــة مهــارات التواصـــل غیـــر اللفظــي لـــدى ا-

  . إعداد الباحثة منسنوات،) 6-4(العمریة 

  :الأسالیب الإحصائیة

للإجابـــة علـــى فرضـــیات الدراســـة تـــم حـــساب المتوســـطات الحـــسابیة للانحرافـــات المعیاریـــة 

 Analyse of (Anova)لأفـراد المجمـوعتین الـضابطة والتجریبیـة وتحلیـل التبـاین المـشترك 

coveriance  

 مـــصادر الــضغوط النفـــسیة وأســالیب مواجهتهـــا لــدى أولیـــاء أمـــور ):2009(دراســة عـــواد 

هدفت الدراسة لتقـصي مـصادر : الأطفال التوحدیین في الأردن وعلاقتها ببعض المتغیرات

مواجهتهـــا لـــدى أولیـــاء أمـــور الأطفـــال التوحـــدین فـــي الأردن، الـــضغوط النفـــسیة وأســـالیب 

لتوحـدي وعمـره، تكونـت عینـة الدراسـة مـن وعلاقتها بـبعض المتغیـرات، مثـل جـنس الطفـل ا

أب وأم لأطفال یعانون من التوحد في مراكز التربیة الخاصة بالأردن، طبق علـیهم ) 200(

مقیاس مصادر الضغوط النفسیة ومقیاس أسـالیب مواجهـة الـضغوط النفـسیة، و المقیاسـین 

شارت الدراسـة وبعد معالجة البیانات إحصائیا أ)) 1998(السرطاوي والشخص (من إعداد 

  :إلى النتائج التالیة

أبــرز مــصادر الــضغوط النفــسیة لــدى أولیــاء أمــور الأطفــال التوحــدیین شــیوعا علــى  -

الترتیــب القلــق علــى مــستقبل الطفــل، المــشكلات الأســریة، أمــا بقیــة المــصادر فإنهــا 

تـــشكل مـــصادرا للـــضغوط النفـــسیة لـــدى أولیـــاء أمـــور الأطفـــال التوحـــدیین بـــدرجات 

  .متفاوتة
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ود فروق ذات دلالة إحصائیة بـین مـصادر الـضغوط النفـسیة لـدى آبـاء وأمهـات وج -

المـــشكلات المعرفیـــة والنفـــسیة للطفـــل، والمـــشكلات (الأطفـــال التوحـــدیین فـــي أبعـــاد 

، بینمــا لا توجــد )الأســریة القلــق علــى مــستقبل الطفــل، ومــشكلات الاداء الاســتقلالي

فـــال التوحــــدیین فـــي مــــصادر فـــروق ذات دلالـــة إحــــصائیة بـــین آبــــاء وأمهـــات الأط

الضغوط النفسیة في أبعاد الأعراض النفـسیة والعـضویة، مـشاعر الیـأس والإحبـاط، 

 .عدم القدرة على تحمل أعباء الطفل

الضغوط النفسیة شیوعا لدى آباء وأمهات الاطفال التوحـدیین اكثر أسالیب مواجهة  -

وعقائدیة ممارسات كانت ضمن الأبعاد ممارسات معرفیة عامة، ممارسات وجدانیة 

معرفیــــة متخصــــصة، بینمــــا كانــــت الممارســــات المختلطــــة وممارســــات تجنبــــه أقــــل 

 .أسالیب مواجهة الضغوط النفسیة شیوعا لدى آباء وأمهات الأطفال التوحدیین

وجــود علاقــة إرتباطیــة بــین أبعــاد مقیــاس الــضغوط النفــسیة وأبعــاد مقیــاس أســالیب  -

 . من وجهة نظر الآباء والأمهاتحصائیاإالمواجهة ومعظمها كانت دالة 

ـــة  - ـــة إعـــدم وجـــود فـــروق دال حـــصائیا فـــي مـــصادر الـــضغوط النفـــسیة والدرجـــة الكلی

للمقیاس من وجهة نظر الأمهات فـي ضـوء جـنس الطفـل، بینمـا وجـدت فـروق دالـة 

مــن وجهــة نظــر الآبــاء، ) عــدم القــدرة علــى تحمــل اعبــاء الطفــل(إحــصائیا فــي بعــد 

ر ولا توجد فروق دالة إحصائیا على بقیة أبعـاد مقیـاس وكانت الفروق لصالح الذكو

 .الضغوط النفسیة تبعا لجنس الطفل التوحدي

وجود فروق دالـة إحـصائیا بـین المتوسـطات الحـسابیة لـدرجات آبـاء وأمهـات الطفـل  -

التوحــدي علــى أبعــاد مقیــاس الــضغوط النفــسیة والدرجــة الكلیــة للمقیــاس وذلــك تبعــا 

 12مـن ( الفروق لـصالح الأطفـال فـي المرحلـة العمریـة لمتغیر عمر الطفل، وكانت

أكثـر مـن (في الأبعاد السابقة، بینما كانت لصالح الفئـة العمریـة )  سنة15سنة إلى 

 15أكثـــر مـــن (فـــي الأبعـــاد الـــسابقة، بینمـــا كانــت لـــصالح الفئـــة العمریـــة )  ســنة15

ــــة للمقیــــاس، بینمــــا لــــم توجــــد فــــروق دالــــة إحــــصائی) ســــنة ا بــــین فــــي الدرجــــة الكلی

المتوســطات الحـــسابیة لـــدرجات آبــاء وأمهـــات الأطفـــال التوحــدیین علـــى بقیـــة أبعـــاد 

 .مقیاس الضغوط النفسیة تبعا للمتغیر العمري للطفل
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 فعالیة برنامج إرشادي فـي خفـض الـضغوط الوالدیـة لـدى والـدي ):2010(دراسة القاضي 

  .الأطفال التوحدیین

مج إرشـادي فـي خفـض الـضغوط الوالدیـة تهدف هذه الدراسـة إلـى قیـاس فعالیـة برنـا

لــدى آبـــاء وأمهــات الأطفـــال التوحــدیین، وقـــد اســـتعمل المــنهج التجریبـــي الــذي یعـــد ملائمـــا 

 9 آبـــاء و 6( فـــردا 15لتحقیـــق أهـــداف الدراســـة، وقـــد تكونـــت عینـــة الدراســـة النهائیـــة مـــن 

التوحـــد مـــن والـــدي التوحـــدیین الـــذكور الملتحقـــین بفـــصول التوحـــد بإحـــدى مراكـــز ) أمهـــات

لتــــشخیص التوحدیــــة " جیلیــــام"الأهلیـــة الطــــائف وقــــد اســــتخدمت الباحــــث كــــل مــــن مقیــــاس 

 عبــارة، وقــد توصــلت الدراســة إلــى النتــائج 70ومقیــاس ضــغوط الوالدیــة الــذي یتكــون مــن 

  :التالیة

لا توجــد فــروق ذات دلالــة إحــصائیة بــین متوســطات رتــب درجــات أفــراد المجموعــة  -

  .الدیة في القیاس القبلي والبعديالضابطة على مقیاس ضغوط الو

بین متوسطات رتب درجـات ) 0.01(وجود فروق ذات دلالة إحصائیة عند مستوى  -

أفـراد المجموعــة الــضابطة والمجموعـة التجریبیــة علــى مقیـاس الــضغوط الوالدیــة فــي 

 .القیاس البعدي لصالح أفراد المجموعة التجریبیة

طات رتــب درجــات الآبــاء والأمهــات لا توجـد فــروق ذات دلالــة إحــصائیة بــین متوســ -

 .على مقیاس الضغوط الوالدیة في القیاس البعدي

لا توجــد فــروق ذات دلالــة إحــصائیة بــین متوســطات رتــب درجــات أفــراد المجموعــة  -

 .التجریبیة على مقیاس الضغوط الوالدیة في القیاسین

بــإدارة مــوارد  الانهــاك النفــسي لــلأم ذات الطفــل التوحــدي وعلاقتــه ):2011(دراســة أحمــد 

 :الأسرة

هدفت هذه الدراسـة إلـى معرفـة العلاقـة بـین الانهـاك النفـسي لـلأم ذات الطفـل التوحـدي 

  :وعلاقته بإدارة موارد الأسرة، وذلك من خلال الإجابة على التساؤلات التالیة

  ما هي علاقة الإنهاك النفسي للام ذات الطفل التوحدي على إدارة موارد الأسرة؟ -

قـــة بـــین بعـــض المتغیـــرات الدیموغرافیـــة والانهـــاك النفـــسي لـــلأم ذات هـــل هنـــاك علا -

 ٕالطفل التوحدي وادارة موارد الأسرة؟
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ما أكثر محاور الإنهاك النفسي تأثیرا على إدارة الأم ذات الطفل التوحدي لمواردهـا  -

 الأسریة؟

ك تملت أدوات الدراسـة علـى اسـتمارة البیانـات العامـة للأسـرة واسـتبیان الانهـاشـوقد ا

النفــسي لــلأم ذات الطفــل التوحــدي، واســتبیان عــن إدارة مــوارد الأســرة مــن إعــداد الباحثــة، 

 ربة أسرة عاملة وغیر عاملة، وقد شملت الدراسة بمدینة 184واشتملت عینة الدراسة على 

  :عین شمس، وكان من اهم نتائج الدراسة

)  الوقــت، الجهــدالتــدخل(وجــود فــروق ذات دلالــة إحــصائیة بــین إدارة مــوارد الأســرة  -

  ).تعلیم الأم، عمر الأم، الدخل الشهري، عمل الأم(تبعا لمتغیرات الدراسة 

وجــود فــروق ذات دلالــة إحــصائیة بــین الانهــاك النفــسي لــلأم ذات الطفــل التوحــدي  -

تعلـــیم الأم، (مـــع متغیـــرات الدراســـة ) نقـــص المـــساندة والـــدعم، الـــضغوط الانفعالیـــة(

 ).الأمعمر الأم، الدخل الشهري، عمل 

وجــود فــروق ذات دلالــة إحــصائیة بــین الانهــاك النفــسي لــلأم ذات الطفــل التوحــدي  -

مـع متغیـرات الدراســة ) نقـص المـساندة والـدعم، التعــب البـدني، الـضغوط الانفعالیــة(

وكــــذلك بالنــــسبة للــــضغوط ) تعلــــیم الأم، عمــــر الأم، الــــدخل الــــشهري، عمــــل الأم(

لالــة إحــصائیة بــین تعلــیم الأم والــدخل الاقتــصادیة فقــد وجــد أن هنــاك فــروق ذات د

 .الشهري للأسرة، بینما لا توجد فروق بین الضغوط الاقتصادیة وعمر الأم وعملها

وجـــود علاقـــة ارتباطیـــة ســـالبة بـــین محـــاور الإنهـــاك النفـــسي ومحـــاور إدارة مــــوارد  -

 .الأسرة

اندة اختلفــت نــسبة مــشاركة العوامــل المــؤثرة علــى إدارة المــوارد فقــد جــاء نقــص المــس -

والـــدعم فـــي المركـــز الأول، یلیـــه الـــضغوط الاقتـــصادیة ثـــم الـــضغوط الانفعالیـــة ثـــم 

 .التعب البدني

 العلاقــة بــین الــضغوط الأســریة والمــساندة الاجتماعیــة لــدى آبــاء ):2012(دراســة العــضل 

  .وأمهات الأطفال التوحدیین

ي هــدفت هــذه الدراســـة إلــى التعـــرف علــى مـــستوى ومــصادر الـــضغوط الأســریة التـــ

یعـــاني منهـــا آبـــاء وأمهـــات الأطفـــال التوحـــدیین، والتعـــرف علـــى مـــستوى وأنمـــاط ومـــصادر 

 دراســـة العلاقـــة بـــین الـــضغوط الأســـریة كالمــساندة الاجتماعیـــة التـــي یتلقونهـــا أیـــضا، وكـــذل
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: والمساندة الاجتماعیة لدى هـؤلاء الأولیـاء وذلـك فـي ضـوء بعـض المتغیـرات والتـي شـملت

لوالـدین، المـستوى التعلیمـي للوالـدین، الـدخل الـشهري للأســرة جـنس الطفـل التوحـدي جـنس ا

مقیــاس الــضغوط الأســریة، مقیــاس : ولتحقیــق أهــداف الدراســة تــم اســتخدام الأدوات التالیــة

طفــل وطفلــة توحــدیین ) 40(أبــا وأمــا لــ ) 80(المـساندة الاجتماعیــة، وشــملت عینـة الدراســة 

  .سنة) 12-6(إناث، تتراوح اعمارهم بین ) 20(ذكور و ) 20(

  :وتوصلت الدراسة إلى النتائج التالیة

  . بمستوى مرتفعیةعاني آباء وأمهات الأطفال التوحدیین من ضغوط أسری -

 .یتلقى آباء وأمهات الأطفال التوحدیین المساندة الاجتماعیة بمستوى متوسط -

إن أكثـــر أنـــواع الـــضغوط الأســـریة التـــي یعانیهـــا آبـــاء وأمهـــات الاطفـــال التوحـــدیین  -

الــضغوط الناجمــة عــن خــصائص الطفــل التوحــدي، ضــغوط رعایــة الطفــل : لتــاليكا

التوحــدي، الــضغوط الاجتماعیــة، الــضغوط المالیــة، الأعــراض النفــسیة والعــضویة، 

 .وأخیرا ضغوط القلق على مستقبل الطفل التوحدي

إن أكثــر أنــواع المــساندة الاجتماعیــة التــي یتلقاهــا آبــاء وأمهــات الأطفــال التوحــدیین  -

 المساندة العاطفیـة المـساندة الإرشـادیة، المـساندة -مساندة الأصدقاء: تبة كالتاليمر

 .بالمعلومات، واخیرا المساندة المادیة

الـزوج أو : إن أكثـر مـصادر المـساندة الاجتماعیـة مرتبـة مـن الأكثـر إلـى الأقـل هـي -

الزوجـــة، الأقـــارب، الأصـــدقاء، الأســـر التـــي لـــدیها طفـــل توحـــدي المرشـــد النفـــسي، 

 .الجیران ورجال الدین

توجـــد علاقـــة ارتباطیـــة عكـــسیة بـــین مـــستوى الـــضغوط الأســـریة ومـــستوى المـــساندة  -

 .الاجتماعیة لدى آباء وأمهات الأطفال التوحدیین

توجــد فــروق ذات دلالــة احــصائیة فــي مــستوى المــساندة الاجتماعیــة حــسب متغیــر  -

وهــذا الفــرق یعــود الجــنس الطفــل التوحــدي لــدى آبــاء وأمهــات الأطفــال التوحــدیین، 

 .لصالح الأطفال التوحدیین الإناث

توجد فروق ذات دلالة إحصائیة في مستوى الـضغوط الأسـریة حـسب متغیـر جـنس  -

الوالــدین لــدى آبــاء وأمهــات الأطفــال التوحــدیین، وهــذا الفــرق یعــود لــصالح أمهــات 

 .الأطفال التوحدیین
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ماعیــة حــسب متغیــر توجــد فــروق ذات دلالــة إحــصائیة فــي مــستوى المــساندة الاجت -

جنس الوالدین لدى آباء وأمهات الأطفال التوحـدیین، وهـذا الفـرق یعـود لـصالح آبـاء 

 .الأطفال التوحدیین

لاتوجـــد فـــروق ذات دلالـــة إحـــصائیة فـــي مـــستوى الـــضغوط الأســـریة حـــسب متغیـــر  -

 .المستوى التعلیمي لدى آباء وأمهات الأطفال التوحدیین

مستوى الضغوط الأسریة والدخل الـشهري للأسـرة توجد علاقة ارتباطیة عكسیة بین  -

 .لدى آباء وأمهات الأطفال التوحدیین

 مـــا الخـــصائص النفـــسیة والاجتماعیـــة والعقلیـــة للأطفـــال ):2008(عـــادل جاســـب شـــبیب 

  :المصابین بالتوحد من وجهة نظر الآباء

  :تساؤلات الدراسة

ین بالتوحـد مـن وجهـة ما الخصائص النفـسیة والاجتماعیـة والعقلیـة للأطفـال المـصاب -

  .نظر الآباء

 عدم معرفة الوالدین بتلك الخصائص یؤدي إلـى تـصرفات خاطئـة فـي تعـاملهم مـع  -

  .الطفل أو حكمهم علیه

 هل یقوم الوالدین بإخفاء الخصائص النفسیة والاجتماعیة والعقلیة للطفل المـصاب  -

  .بالتوحد خوفا من التشخیص

  :هدفت الدراسة إلى معرفة

 فسیة للأطفال المصابین بالتوحدالخصائص الن.  

  التواصــــل والعلاقــــات مــــع (الخــــصائص الاجتماعیــــة للأطفــــال المــــصابین بالتوحــــد

 ).الآخرین

  مــستوى النمــو العقلــي والمعرفــي(الخــصائص العقلیــة للأطفــال المــصابین بالتوحــد (

 .وكل هذه الخصائص أراد الباحث معرفتها من خلال الآباء

  )دراسة حالة(ي  المنهج الوصف:منهج الدراسة

  . اقتصرت الدراسة على طفلین توحدیین یسكنون محافظة البصرة:عینة الدراسة

  18/12/2005 طفل الأول من موالید :مواصفاتها

  12/10/1999طفل الثاني من موالید 
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  تم تشخیصهم من قبل طبیب اختصاصي أطفال

  . المقابلة، الملاحظة، الاستبیان، السجلات:وسیلة البحث

ولــم یقـــم بــأي عملیـــات (اعتمـــد الباحــث علـــى المــنهج الوصــفي التحلیلـــي : معالجــةوســیلة ال

  . بحته تعتمد على الملاحظة والتحلیلیة وصفةإحصائیة نظرا لان الحالة المدروسة حال

  :النتائج

ا لـه، فـإنهم یتعاونـان مـع جـ الوالدان وبـسبب غمـوض أسـباب المـرض وعـدم إكتـشاف علا-

ٕساعدة ابــنهم وامكانیــة التوصــل إلــى أي منفــذ یوصــلهم أي جهــة مؤســساتیة او شخــصیة لمــ

  .إلى العلاج أو التأهیل

 وكـذلك درجـة انتبـاههم والأموجد الباحث هنـاك تفـاوت فـي فهـم تلـك الخـصائص بـین الأب 

لتلـــك الخـــصائص وأیـــضا تفـــسیرهم لهـــا، وكانـــت النتیجـــة تكـــاد تكـــون مقاربـــة للفـــرض الـــذي 

ومدى تأثیرها على سلوك الابـن یـؤثر  ائصوضعه الباحث معرفتهم بخصوصیة تلك الخص

  .على تعاملهم وعلاقتهم بالطفل وبالتالي یؤثر على العلاج وتأهیل الطفل

لــم یجــد الباحــث عملیــة اخفــاء متعمــدة لأي خاصــیة مــن الخــصائص الــثلاث، التــي عمــل 

الباحث على معرفتها من قبـل والـدي الأطفـال التوحـدیین ممـا جعلهـم یثبتـون بـأي تـشخیص 

  .ر لتشخیص التوحدمغای

  :الدراسات الأجنبیة -6-3

 الـضغط الواقـع علـى أسـر أطفـال ):Horlyod et al") 1975"دراسـة هورلیـود وآخـرون 

هدفت هذه الدراسة إلـى معرفـة درجـة : التوحد المقیمین في المؤسسات والمقیمین مع أسرهم

ن مع أسـرهم، ولقـد الضغط الواقع على أسر أطفال التوحد المقیمین في المؤسسات والمقیمی

، تراوحــت أعمــار الأبنــاء مــا بــین ) أب22 أم و28(أجریــت الدراســة علــى عینــة مكونــة مــن 

ـــــة ) عامـــــا1-18( ـــــضغط الأســـــري مـــــن خـــــلال المقـــــابلات الوالدی ـــــم تقـــــدیر مـــــستوى ال ، وت

  :والاستجابات الوالدیة لاستبیان الموارد والضغط وقد توصلت الدراسة إلى النتائج التالیة

دالة في درجة الضغط لـدى الأمهـات، فالأمهـات ذات الـضغط المرتفـع وجود فروق 

ســـجلوا أعلــــى معـــدل فــــي خمـــسة مقــــاییس للمـــوارد والــــضغط عنـــد الامهــــات ذات الــــضغط 

المنخفض وتمثلت هذه المقاییس في نقص الدعم الاجتمـاعي التـشاؤم، نقـص فـي الانـدماج 

  .الأسري، مشاكل مادیة
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أمهــات الأطفــال داخــل المؤســسات وأمهــات وجــود فــروق ذات دلالــة احــصائیة بــین 

الأطفـــــال الموجـــــودین بـــــالمنزل فـــــي كـــــل مـــــن التـــــشاؤم والمـــــشاكل العـــــضویة والخـــــصائص 

الشخــصیة لــصالح أمهــات الأطفــال داخــل المؤســسات بمــا یــشیر إلــى أن أمهــات الأطفــال 

داخل المؤسسات یكونـون أكثـر تـشاؤما وأكثـر مـشاكل عـضویة ولـدیهم خـصائص شخـصیة 

  .من أمهات الأطفال الموجودین في المنزلصعبة أكثر 

وجـــود فـــروق دالــــة بـــین درجــــة الـــضغوط الواقعـــة علــــى الأســـر التــــي لـــدیها أطفــــال 

توحـــدیون وعمـــر الابـــن التوحـــدي، حیـــث أظهـــرت النتـــائج أن الـــضغط الواقـــع علـــى الأســـر 

  .التوحدین كبار السن أكثر من الضغط الواقع على أسر التوحدیین الأصغر سنا

:  تجــارب علاجیــة لعــلاج الأطفــال التوحــدیین):Buhagiar, Nathalie") 1999"دراســة 

هدفت الدراسة إلى التعرف على أفضل الطرق لعلاج الاضطراب التوحدي والمـشاكل التـي 

یتعــرض لهــا المعــالجون ومــا هــو رأي المعــالجین فــي طــرق وأســالیب العــلاج المختلفــة مــع 

  .الأطفال التوحدیین

  .نة الدراسة مجموعة من الأطفال التوحدیین اشتملت عی:عینة الدراسة

  : قد أوضحت النتائج أن أربع طرق حققت نتائج إیجابیة دالة وهي:نتائج الدراسة

 العلاج باللعب.  

 العلاج بالعمل. 

 العلاج الأسري . 

 العلاج بالتكامل الحسي. 

عال، كما كما اتضح أن اشتراك الآباء في البرنامج العلاجي لأطفالهم كان له أثر إیجابي ف

  .أن تقییم الطفل لابد أن یكون داخل المنزل والمدرسة

ونستخلص من الدراسة الـسابقة مـدى فعالیـة العـلاج باللعـب مـع الأطفـال التوحـدیین   

لكونها تتناسب مع طبیعة ومیول هؤلاء الأطفال مع تأكید أهمیة اشتراك الوالدین في اللعب 

  .مع أطفالهم
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دام حریــــــة اختیــــــار الألعــــــاب مــــــن جانــــــب الأطفــــــال  اســــــتخ):Carter") 2001"دراســــــة 

  .التوحدیین

  :الهدف من الدراسة

محاولـة إدخــال الأطفـال التوحــدیین فــي اللعـب الــدرامي أو أي نــوع مـن اللعــب حیــث 

  .یبدؤون بأیة استجابة تجاه الآخرین في اللعب

  :عینة الدراسة

  .من الأطفال التوحدیین) 08(أجریت الدراسة على 

  :نتائج الدراسة

أشــارت النتــائج إلــى أن عنــصر التفــضیل والاختیــار مــن جانــب الطفــل التوحــدي قــد   

ســاعد علــم حــدوث تفــاعلات إیجابیــة فــي اللعــب مــع حــدوث تحــسن ضــئیل فــي التفــاعلات 

  .اللغویة، الأمر الذي یؤكد فعالیة استخدام اللعب مع الأطفال التوحدیین

 ولـو بعـض الوقـت فــي وبـصفة عامـة وصـل إلـى أن إعطـاء فرصـة للطفـل التوحـدي  

  .اختیار ألعابه یزید من ثقته بنفسه من تفاعلاته وتجاربه مع الآخرین

 أهمیـة تـوفر البـرامج المنزلیـة ):2002 ((Eikeseth et Sevein)" سیفن"و" أكسیت"دراسة 

التي یعمل بها الآبـاء كمـساعدین للمعـالج، وأكـدت أیـضا أهمیـة بـرامج التـدخل مـع الأطفـال 

  .التوحدیین

طفلا توحدیا تلقوا علاجا سلوكیا مكثفا لمساعدة الآباء في ) 14(ونت عینة الدراسة من وتك

طفـلا ممــن یتلقــون بـرامج تربیــة خاصــة ) 13(المنـزل، وكانــت المجموعــة التالیـة تتــألف مــن 

ســـنوات، ) 7-4(فـــي مركـــز متخـــصص وتراوحـــت أعمـــال الأطفـــال فـــي المجمـــوعتین مـــن 

جمـــوعتین فـــي الـــسلوك الإجتمـــاعي و اللغـــة لـــصالح وأظهــرت النتـــائج وجـــود فـــروق بـــین الم

  .أطفال المجموعة الأولى

 التــأثیرات ):2006( عــام (Christina wahlen et al)دراسـة كرســتینا واهلــن وآخــرون 

لتــدرب الانتبــاه المتواصــل علــى التــدخل الاجتمــاعي الإیجــابي ) المــصاحبة(غیــر المباشــرة 

  .فال ذوي التوحدتأثیر التقلید والحدیث التلقائي لدى الأط

هـدفت الدراســة إلـى دراســة مـدى فاعلیــة برنـامج تــدریبي لتنمیـة الانتبــاه المـشترك وأثــره علــى 

  .التلقین الاجتماعي والتقلید الكلامي لدى عینة من الأطفال التوحدیین
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  . من الأطفال التوحدیین10 تكونت الدراسة من :عینة الدراسة

یـاس الانتبـاه، اسـتمارة ملاحظـة فـي الانتبـاه المـشترك  البرنامج التـدریبي، مق:أدوات الدراسة

  .یؤدي إلى زیادات في سلوكیات التواصل الاجتماعي غیر المستهدفة

 أوضحت الدراسة وبعد مشاركة هؤلاء الأطفال التوحدین في البرامج، تغییر :نتائج الدراسة

الاجتمـــاعي الــسلوكات غیـــر المـــستهدفة ثــم ملاحظـــة تغیـــرات ایجابیــة فـــي كـــل مــن التلقـــین 

والتقلید واللعب والحـدیث التلقـائي، وتـدعم النتـائج الافتراضـیة التـي تقـول بـأن تعلـیم مهـارات 

  .الانتباه المشترك یؤدي إلى تحسین وتطور في العدید من المهارات الأخرى

  :التعقیب على الدراسات السابقة -6-4

 علــى ات تتفــقأكثــر الدراســمــن خــلال الإطــلاع علــى الدراســات الــسابقة نلاحــظ أن 

أهمیة التدریب وتنمیة المهارات الاجتماعیة والتواصلیة لدى الأطفال التوحـدیین، مـن خـلال 

إعــداد بــرامج تدریبیــة أو علاجیــة خاصــة بالطفــل التوحــدي تقــوم علــى اللعــب أو الموســیقى 

، كمـا نجـد )1999 (Buhagiar، ودراسـة )Christina wahlen et al" )2006"مثـل دراسـة 

ودراســة أمینــة بــن خــروف ) 2005(، ودراســة ورك یاســمینة )2012(ا خلــدومي دراســة آســی

، أمـا دراســة )2007(، ودراسـة عمـر بــن صـدیق )2012(، دراسـة لطیفـة ســاحلي )2012(

والتــي اعتمــدة دراســته علــى تنمیــة المهــارات الاجتماعیــة لــدى ) 2007(مجــدي فتــى غــزال 

  .ینة آباء الأطفال التوحدیینالطفل التوحدي، بینما الدراسة الحالیة استهدفت ع

، ودراســة دعــو ســمیرة وشــنوفي نــورة )2011(كمــا أســتهدفت دراســة كــل مــن احمــد   

عینـة أمهـات الأطفـال التوحـدیین حیـث إختلفـت ) 2013(، ودراسة إحـسان براجـل )2012(

هـــذه الدراســـات مـــع الدراســـة الحالیـــة التـــي تـــستهدف عینـــة آبـــاء الأطفـــال التوحـــدیین، بینمـــا 

، ودراسة القاضي )2009(ودراسة عواد ) Harlyod et al") 1975"اسة كل من اهتمت در

، ودراسة عادل جاسـب شـبیب، ودراسـة اللـوزي والفـایز )2012(، ودراسة العضل )2010(

، بدراســة مــصادر الــضغوط النفــسیة وكیفیــة مواجهتهــا لــدى آبــاء وأمهــات الأطفــال )2008(

  .التوحدیین
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  :من حیث المنهج

دراسة عـوادن ودراسـة أسـماء لجلـط، دعـو سـمیرة، دراسـة شـنوفي نـورة اتفقت كل من 

ودراســـة لطیفـــة ســـاحلي، دراســـة ورك یاســـمینة، مـــع الدراســـة الحالیـــة فـــي اســـتخدام المـــنهج 

  .العیادي

دراســة احــسان  بینمــا اســتخدمت كــل مــن دراســة أمینــة بــن خــروف، دراســة العــضل،

، Horlyod et al، دراســة Carterبراجــل، دراســـة أحمـــد، ودراســة عـــادل جاســـب، دراســـة 

   .المنهج الوصفي

كما استخدمت كل من دراسة القاضي، دراسـة سـهیر محمـود، دراسـة آسـیا خلـدومي، 

، "Buhagiar Nathalie" دراسـة "Eikeseth et sevein"دراسـة مجـدي فتـى غـزال، دراسـة 

  .المنهج التجریبي

اد ودراسـة دعـو ســمیرة، أكثـر الدراسـات قربـا لأهــداف الدراسـة الحالیـة هـي دراســة عـو

شنوفي نورة، من حیث قیاس أو معرفة درجة الضغط النفسي والأسالیب التي یتخدمها آباء 

  .وأمهات الأطفال الذاتویین لمواجهة الوضعیات الضاغطة

  :من حیث الأداة

اتفقـــت كـــل مـــن دراســـة عـــواد، دعـــو ســـمیرة شـــونوفي نـــورة، دراســـة العـــضل، ودراســـة 

یة مـن حیـث اسـتخدام مقیـاس الـضغط النفـسي لـدى ىبـاء وأمهـات القاضي مع الدراسة الحال

  .الأطفال التوحدیین

كما اتفقت كل من دراسة عواد ودراسة دعو سمیرة وشنوفي نورة، دراسة العـضل مـع 

  .مقابلة نصف موجهةوـ دراسة حالة "Coping"الدراسة الحالیة في استخدام مقیاس 

راســة لینــة عمــر بــن صــدیق ودراســة ســهیر اختلفــت دراســة كــل مــن دراســة ورك یاســمینة، د

محمود، دراسة آسیا خلدومي، دراسة أمینة بن خروف، ودراسة لطیفة ساحلي، عن الدراسة 

ـــة  الحالیـــة مـــن خـــلال إعـــداد وتطبیـــق بـــرامج ومقـــاییس خاصـــة لتنمیـــة المهـــارات الاجتماعی

  . للطفل الذاتويوالتواصلیة

ت بالكـــشف عـــن الحالـــة النفـــسیة وتعتبـــر الدراســـة الحالیـــة مـــن الدراســـات الـــت اهتمـــ

والــضغط لــدى آبــاء الأطفــال التوحــدیین والكــشف عــن طبیعــة اســتراتیجیات المواجهــة التــي 

  .یستعملها آباء الأطفال الذاتویین إزاء الوضعیات الضاغطة
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  :الفرضیات -7

  : الفرضیة العامة

  .لنفسيیستخدم آباء الأطفال التوحدیین إستراتیجیات مختلفة في مواجهتهم للضغط ا

  :الفرضیات الجزئیة

  یوجـــد مـــستوى مرتفـــع للـــضغط النفـــسي لـــدى آبـــاء الأطفـــال التوحـــدیین المـــستخدمین

  .لإستراتیجیات موجهة نحو الانفعال

  یوجد مستوى منخفض  للـضغط النفـسي لـدى آبـاء الأطفـال التوحـدیین المـستخدمین

  .لإستراتیجیات موجهة نحو حل المشكل
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  :تمهید

ا في عصرنا الحـدیث یــدظهر الضغط  مند العصور الوسطى القدیمة ولا یعتبر جد  

 الأخیرة إذ یرى الكثیر مـن البـاحثین أننـا أصـبحنا نعـیش تالعشریناإلا أن وطأته غدت في 

شاكل فـــي قـــرن الـــضغط والأزمـــات النفـــسیة نظـــرا للتعقیـــدات التـــي خلفتهـــا الحـــضارة مـــن مـــ

یلقبــــه بمــــرض ) Benssbat ) (1980(ات بإجتماعیــــة أو بیئیــــة وأمــــراض، ممــــا جعــــل بنــــس

ــــــد مــــــن الأمــــــراض  ــــــذي یــــــؤدي لإنهــــــاك العــــــضویة وظهــــــر العدی الحــــــضارات الحدیثــــــة ال

  .السیكوسوماتیة، كما أنه یعد من الأسباب الأولى للوفاة

ــا أحــدفالــضغط ظــاهرة إنــسانیة وجــدت منــذ وجــود الإنــسان، إذ یواجــه الفــرد یو   ثا امی

ضاغطة كوفاة شخص عزیز، أو تسریح مـن العمـل وطـلاق، أو إسـتقبال مولـود جدیـد إلـى 

  . التي قد تخل بتوازنه النفسي وتشكل اضطراباالأحداثغیر ذلك من 

 Servantنقلا عن ) Benedict ) (2005 )( ویعد الضغط النفسي حسب بنیدیكت   

et Parquet ، 1995 (ا أو جــسدیا عنــد الإنــسان، ینــتج مــن كــل مــا یحــدث إضــطرابا نفــسی

 اتـــزان مـــدرك بـــین متطلبـــات الموقـــف الجدیـــد وقـــدرة الفـــرد علـــى الاســـتجابة لـــه، تحـــت معـــد

  .ظروف یصبح فیها الخوف من مواجهة المتطلبات هو النتیجة المتوقعة
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  : تاریخ مفهوم الضغط-1

                   یرجــــــع تــــــاریخ مفهــــــوم الــــــضغط إلــــــى العــــــصور القدیمــــــة حیــــــث ذكــــــر ابنیــــــدوكل     

 )Empèdocle ( أن المــادة تتــشكل مــن عناصــر متعــددة، تعــیش فــي حركــة دائمــة تتعــارض

ووتتحالف فیما بینها ویعد الإنسجام والتكیف شرطا أساسیا في بقاء العضویات الحیـة علـى 

  .قید الحیاة

كمــا تتمثــل الــصحة حــسب هیبــوقراط حالــة مــن التــوازن والانــسجام أمــا المـــرض أو   

  .عتلال فینتج من عدم التوازنالإ

ویــشیر مفهــوم الــضغط فــي الفیزیــاء إلــى القــوة، الــشدة الــضغط أي الــشحنة الفیزیائیــة التــي 

  .                تمارس على الأجسام وتؤدي بذلك إلى تغییر في شكلها أو تحطیمها

 )Servant, Parquet, 1995, 51(   

حیـث سـاهم . ا خلال القرن التاسع عـشرإنتقل إستعمال هذا المفهوم إلى الفیزیولوجی  

فــي  ) Claude Bernard ) 1988 ) (Schiwob,1999رائــد الطــب التجریبــي كلــود بارنــار 

تقدم الأبحاث حول القدرة الطبیعیة للجسم على الإحتفـاظ بتوازنـه واسـتمرار الوسـط الـداخلي 

  .الذي تضمنه میكانیزمات عدیدة التعدیل الذاتي

بـصورة واضـحة إلا فـي القـرن العـشرین وذلـك مـن خـلال لم یحدد مصطلح الـضغط   

  :المساهمة الكبیرة للباحثین الفیزیولوجیین هما

  ).1936 (Hans Selleyسیلي زوهان) Walter Cannon) 1932والتر كانون 

ذو ) Homèostasie( ركز الباحث والتركانون في أعمالـه علـى مـا أسـماه بـالتوازن الـداخلي 

  :يالأصل الإغریقي وهو یعن

Homois مشابه ومماثل Semblable.  

Stasis وضعیة  Position.  
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 من الأوائل الذین استخدموا عبـارة الـضغط وعرفـه بـرد الفعـل فـي حالـة Canonویعد كانون 

حیــث یعتبــر أول مــن أظهــر أن الأعــراض الجــسمیة ) Emergency Response(الطــوارئ 

راز هرمـون الأدرینـالین فـي الـدم المصاحبة لسلوك الهرب أو الهجوم إما خطر نـاتج عـن إفـ

  ),2004Grazianiنقلا عن (  .وذلك لتجنب حالة الضیق والعذاب

نقص  الأوكسجین (  ، أن إستجابة الضغط لیست فیزیائیة فحسب كانونكما یؤكد   

  .جتماعیةبل أیضا انفعالیة مرتبطة بالعلاقات الا) وانخفاض السكر والنزین

(Shiwob, 1999, 67) 

 ، طبیـب أخـصائي فـي أمـراضWillian Oslerطـار بـین الطبیـب ولیـام أوسـلر وفـي هـذا الإ

ـــشاق والمثقـــل بالمـــسؤولیات یـــؤدي إلـــى حالـــة مـــن الإنزعـــاج والحـــصر  القلـــب أن العمـــل ال

  )Stora ,1997 152 ,نقلا عن(    .ستمرار فیه یحدث مشاكل صحیة خطیرةوالا

 Hansسـیلر  زمـال هانولـم یـصبح لمـصطلح الـضغط شـرعیة عملیـة ونجـاح  إلا بفـضل أع

Selye ) 1936 ( وهو طبیب كندي من أصل مجري1956والتي استمرت إلى غایة عام.  

 ه فـــــي الطـــــب التـــــشابه فـــــي الأعـــــراضثـــــمـــــن خـــــلال أبحا) Selye ) 1936لاحـــــظ ســـــیلي 

 المختلفة التي تتعرض لها العضویة كضمور فـي الغـدة الاعتداءاتالإكلینیكیة الناتجة عن 

ٕ المعدیـة وانخفـاض فـي حجـم الغـدد اللمفاویـة وكـذا تـضخم حجـم الغـدة یموسیة والتقرحـاتثال

  .الكظریة عند الأفراد المصابین بالحروق والتعفنات وبالنزیف

لاحــظ أیــضا فــي تجــارب لاحقــة ظهــور نفــس الأعــراض عنــد الفئــران حینمــا حقنهــا   

ا مـا  إلى اسـتجابة غیـر متمیـزة لـدفاع العـضویة وهـذابخلاصات غددیة مما جعله ینسب هذ

 یحــدث هــذا الأخیــر فــي ثــلاث مراحــل) SGA( بالتنــادر العــام للتكیــف Selyeأســماه ســیلي 

  ).حلة الإنذار، مرحلة المقاومة، مرحلة الإنهاكرم( متعاقبة 

  أبـا للـضغط فـي الخمـسینیات، وهـو أول مـن إسـتعمل كلمـة ضـغطSelyeوقد أصبح سـیلي 

  ".الضغط"في كتابه الأول والذي یحمل عنوان 
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  فــي الخمــسینیات مفهــوم الــضغط لیــشمل الإعتــداءات البــسیكولوجیةSelyeع ســیلي كمــا وســ

  .والاجتماعیة

  :تعریف الضغط النفسي -2

یعتبر الضغط النفسي من أمـراض العـصر بارتباطـه بـالتغیرات الاجتماعیـة الـسریعة   

لقــد أثــار المـــصطلح كمفهــوم إهتمــام العدیــد مـــن ومــا یترتــب عنهــا مــن متطلبـــات التكیــف، 

  .لماء والباحثین في مجال الطب وعلم النفس لشرح الأمراض والاضطراباتالع

(P. Calheras. PH. Rousset, 1988, 210) 

درس علمــاء الطــب والفیزیــاء عبــر التــاریخ ظــاهرة الــضغط فــي القــرن الرابــع عــشر وعرفــت 

  .الشدة، المصیبة، والمحنة: بمجموعة من المصطلحات نذكر منها

ة في هذه الفترة عدم التحدید الدقیق للمصطلح، فقد اسـتعمل للتعبیـر ومما تجدر إلیه الإشار

 علــى الفــرق) Coperich 1988,( عــن التجــاوز فــي الجهــد النــاتج عنــه إضــطراب،  ویؤكــد 

ف بمفهــوم خــارجي وشــدید ینــتج عــن إســتجابة بدنیــة، روالموجــود بــین مفهــوم الإجهــاد المعــ

ـــأثیر فـــي المـــدى ر الـــذي یتمیـــز باتومفهـــوم تجـــاوز الجهـــد، أو التـــو ـــنجم عنـــه الت لطویـــل وی

  .إضطراب

ٕنتیجة للبحوث والدراسات العدیدة واهتمام العلماء بموضوع الضغط ظهرت تعریفـات عدیـدة 

  :ومهلهذا المف

 الفـرد الضغط على أنه أي ظرف خـارجي یـضع علـى) Lazarus ) 1969یعرف لازروس 

   .آخر بأوأعباء ومتطلبات فائقة، ویهدده أو یعرضه للخطر بشكل 

  )17، 1998 ،نقلا عن القدافي( 

 ، بأنـه إسـتجابة العـضویة لكـل حـدث)Eliot )Fontaine &al ،1996 ویعرفـه إلیـوت

حقیقي أو خیالي ینتج ضغطا ویتطلب من الفرد أن یحشد قواه لمواجهـة العـضویة والتكیـف 

  .معها
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 ح فــوقحالــة یعاینهــا الفــرد حــین یواجــه بمطلــب ملــ) 1994(ویعــد الــضغط حــسب الطریــري 

  .حدود إستطاعته، أو حین یقع في موقف صراع حاد

 ســـتجابة الفیزیولوجیـــة والنفـــسیة، الـــضغط فـــي تلــك الا)1999( ویحــدد غریـــب عبـــد الفتــاح 

والسلوكیة لفـرد الـذي یـسعى إلیهـا أن یتوافـق ویتكیـف مـع كـل الـضغوط الداخلیـة والخارجیـة 

)Pressure.(    ) ،113، 2000نقلا عن عادل عبد االله محمد(  

ــPierre Martyویــرى   أنــه عامــل خــارجي یدركــه الــشخص فــي وقــت معــین ى الــضغط عل

ــــه العقلیــــة لمواجهــــة هــــذه الوضــــعیة والتــــي تكــــون مــــصاحبة بآلیــــات  یجعلــــه یوظــــف دفاعات

  .بیولوجیة

یمكــن أن تــضطرب الحیــاة النفــسیة للفــرد نتیجــة ذلــك مؤدیــة إلــى خطــر تكــون ترجمتــه عــن 

  .لنفسیة للفرد والسیاق الجسمي والإجتماعي لهالمستوى الجسدي، وفقا للبنیة ا

 الضغط بنوعیة التجربة التي یمر بها الفرد فـي حیاتـه إذ )Aldwin ) 1994ألدوین یصف 

 فیــه التجـارب الــسابقة والــسلبیة یـایعتبـره نــاتج عـن علاقــة تبادلیـة بــین الـشخص ومحیطــه تح

و فیزیولــوجي أو الإثنــین أ) Dètresse( ممـا یــؤدي بـه إلــى الــشعور بالـشدة أو ضــیق نفـسي 

  .معا

ــــا هــــذا تعریــــف الــــضغط الــــذي قدمــــه لازروس وفولكمــــان  وقــــد إرتأینــــا أن نتبنــــى فــــي بحثن

Lazarus & Folkmen ) 1984 (حیــث ینظــران إلــى اوذلــك نظــرا للأفكــار التــي یتــضمنه 

 .قییم المعرفيتالضغط على أنه علاقة دینامیة بین الفرد والمحیط یتوسطهما الإدراك أو ال

  : أعراض الضغط النفسي-3

یظهــر الــضغط بــأعراض مختلفــة ویجــدر التنبیــه هنــا إلــى أنهــا لا تظهــر جمیعهــا فــي وقــت 

ٕواحـــد وعلــــى جمیــــع الأشـــخاص، فكــــل فــــرد بإمكاناتــــه الخاصـــة وادراكــــه المتمیــــز للمواقــــف 

   :كما یلي) Abraham ) 1994الحیاتیة، وقد صنفها ابراهم 
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  ):Physial Symptoms( الأعراض الجسدیة -

 العرق الزائد.  

 ر العائليتالتو. 

  ريتنصفي، دوري، تو( الصداع بأنواعه.( 

 ألم في العضلات وبخاصة في الرقبة والأكتاف. 

  الأرق، النوم الزائد، الاستیقاظ المبكر على غیر العادة( عدم الإنتظام في النوم.( 

 تطبیق الفكین أو احتكاك. 

 الإمساك. 

 فلي منهآلام الظهر وبخاصة في الجزء الس. 

 الإسهال والمغص. 

 طفح جلدي/ إلتهاب الجلد. 

 عسر الهضم. 

 القرحة. 

 التغیر في الشهیة. 

 التعب أو فقدان الطاقة. 

 زیادة التعرض للحوادث التي تؤدي إلى إصابات جسمیة. 

  :Symptoms  ( Emptional(الأعراض الإنفعالیة  -

 سرعة الإنفعال.  

 تقلب في المزاج. 

 العصبیة. 

 عة الغضبرس. 

 دوانیة واللجوء إلى العنفالع. 
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 الشعور بالإستنزاف أو الإحتراق النفسي. 

 الإكتئاب. 

 عة البكاءرس. 

 ): Symptoms Intellectial(الأعراض الفكریة أو الذهنیة  -

 النسیان.  

 الصعوبة في التركیز. 

 الصعوبة في إتخاذ القرارات. 

 الإضطراب في التفكیر. 

 ذاكرة ضعیفة أو صعوبة في إسترجاع الأحداث. 

 استحواذ فكرة واحدة على الفرد. 

 انخفاض في الانتاجیة أو دافعیة منخفضة. 

 انجاز المهام بدرجة عالیة من التحفظ. 

 تزاید عدد الأخطاء. 

 إصدار أحكام غیر صائبة. 

  ): Symptoms Interpersonal(الأعراض الخاصة بالعلاقات الشخصیة  -

  ي الآخرینفعدم الثقة. 

 لوم الآخرین. 

 زةیعید أو إلغائها قبل فترة وجان المواینس. 

 تصیید أخطاء الآخرین. 

 التهكم والسخریة من الآخرین. 

 ٕتبني سلوك واتجاه دفاعي في العلاقات مع الآخرین. 

 تجاهل الآخرین. 
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  تفاعل یكتنفه البرود/ غیاب الإهتمام الشخصي ( التفاعل مع الآخرین بشكل آلي.( 

  )39 ، 2003نقلا عن علي عسكر ( 

   :الضغط النفسيأنواع  -4

للـــضغط النفـــسي عـــدة أنـــواع، حیـــث تعـــددت التـــصنیفات بتعـــدد النظریـــات المفـــسرة 

  :للضغوط ونذكر منها ما یلي

  :إذ یرى تقسیم الخطیب أن للضغط النفسي أنواع عدة هي:  تقسیم الخطیب-

 ینتج عنها استجابات طفیفة: ضغوط غیر حادة.  

 ة لدرجة أنها تتجاوز قدرة الفرد على وینتج عنها استجابات شدیدة القو: ضغوط حادة

 .المواجهة وتختلف هذه الاستجابات من شخص لآخر

 لا تظهر دائما أثناء وقوع الحدث إنما تظهر بعد فترة: ضغوط متأخرة. 

 ناتجة عن حوادث عنیفة وشدیدة وتترك أثرهـا علـى الكـائن :ضغوط ما بعد الصدمة 

 .الحي بشكل طویل المدى

 یجــة لإحــداث منهكــة تتــراكم مــع الــزمن بــشكل سلــسلة مــن  وهــو نت:الــضغط المــزمن

 )28، 2009أحمد نایل العزیز، (  . الضغوطات المتراكمة

  :(Murray) تقسیم مواري -

  :بین أنواع من الضغط هي" مواري"میز   

  . ویشیر إلى دلالة الموضوعات البیئیة كما یدركها الفرد:ضغط بیتا -

إضـافة / بیئیـة كمـا توجـد فـي الواقـع یشیر إلى خصائص الموضـوعات ال:ضغط ألفا -

 : إلى

 هـو الـشعور بـالتوتر والقلـق النـاتج عـن :ضغط النقص والضیاع والتعـرض للكـوارث -

ـــاتج عـــن وجـــود  ـــى الإنجـــاز وكـــذلك الـــشعور بعـــدم الرضـــا الن عـــدم إشـــباع الحاجـــة إل

ــــون الــــشخص یــــشعر بــــضغط كقلــــة الإمكانیــــات  موضــــوعات بیئیــــة وأشــــخاص یجعل
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یق لفقــد الممتلكـات وتهـدم المنــازل وفقـدان الوظیفـة والإحــساس المادیـة، الـشعور بالـض

 .بالاستیاء من الصحة المعتلة والتعرض للمرض

 هــو الــشعور بالإحبــاط وعــدم الراحــة النــاتج عــن عــدم :ضــغط النبــذ وعــدم الاهتمــام -

إشــباع الحاجــة إلـــى الدافعیــة، وكــذلك الـــشعور بالــصراع النــاتج عـــن وجــود أشـــخاص 

ٕهتمــــام الآخــــرین وقلــــة تقــــدیرهم للفــــرد واســــتمرار التأنیــــب وموضــــوعات تظهــــر عــــدم إ

 .والعقاب

 هــو الــشعور بــالقلق النــاتج عــن عــدم إشــباع الحاجــة إلــى :ضــغط الخــداع والمراوغــة -

 .الفهم والمعرفة

 وجــود ظــروف بیئیـة وأشــخاص یفرضــون علــى الفــرد القیــام :ضــغط الــسیطرة والمنــع -

ـــه واتخـــاذهم للقـــرارات التـــي بأعمـــال وهـــو غیـــر راغـــب فیهـــا، وســـیطرة الآخـــرین لآد ٕائ

 )56، 1999هارون توفیق الرشیدي، (  .تخصه

  :(Selye)تقسیم سلیي 

  :أشار إلى وجود أنواع عدة من الضغط وهي  

 یزیـد مـن حجـم المتطلبـات علـى الفـرد ویـسمى كـذلك الألـم :الضغط النفـسي الـسیئ -

  .فقدان عمل أو عزیز: مثل

جابي كذلك إنه أساسـي فـي الحـث علـى  قد یكون له تأثیر إی:الضغط النفسي الجید -

 . العمل والإدراك

 وینتج عن تراكم الأحداث السلبیة للضغط النفسي المنخفض :الضغط النفسي الزائد -

 .بحیث تتجاوز مصادر الفرد وقدرته على التكیف

ٕ یحـــدث عنـــدما یـــشعر الفـــرد بالملـــل وانعـــدام التحـــدي :الـــضغط النفـــسي المـــنخفض -

 )14، 2003، سمیر الشیخاني(  . والإثارة
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  :أسباب الضغط النفسي -5

إن مــــسببات الــــضغط بــــصفة عامــــة یمكــــن تــــصنیفها إلــــى مــــسببات داخلیــــة تتعلــــق   

بوظــائف الأعــضاء أو داخلیــة نفــسیة كالطبیعــة الشخــصیة للفــرد ومــسببات خارجیــة، إذ أن 

  .ما یسبب الضغط یختلف من شخص لآخر

  :الأسباب الاجتماعیة -5-1

یــــة دورا كبیــــرا فــــي حــــدوث الــــضغط النفــــسي لــــدى الأفــــراد تلعــــب العوامــــل الاجتماع  

ویختلـف مــن حیــث شــدته ومــصدره طبقــا للوســط الاجتمــاعي الــذي ینــشأ فیــه الفــرد، كــالفقر 

الـــذي یعتبـــر مـــن بـــین عوامـــل الـــضغط وكـــذا البطالـــة، التفـــاوت الحـــضاري والثقـــافي وقلـــة 

  .الرفاهیة والوسائل التكنولوجیة والضغط السكاني وقلة الخدمات

 أن إضــطراب العلاقــات الاجتماعیــة قــد یلعــب دورا (Meclelland)إذ یــرى مكللانــد   

ــاة مــع الجماعــة وتقبــل الآخــرین لهــا  مــدمرا فالــدافع القــوي للإنتمــاء الاجتمــاعي وتقبــل الحی

  . جمیعها إرتباطات قویة بالصحة في جانبها النفسي وجانبها العضوي

  )26، 2012دعو سمیرة وشنوفي نورة، (

  خلافــــات الأســــریة كــــالطلاق والمــــرض العــــضوي لأحــــد أفــــراد الأســــرة والحرمــــان فمجمــــل ال

الثقافي، صراع القیم والأجیال، عدم العدالة فـي توزیـع الـدخل العـام، إضـافة إلـى الأحـداث 

  (Dominique, 2005, 130). المؤلمة كفقدان شخص عزیز تعتبر من مسببات الضغط

  :الأسباب النفسیة الإنفعالیة -5-2

لغــدد وتــضخم غــدة الأدرینــالین بــشكل خــاص ویتزایــد إفــراز الأدرینــالین منهــا نــشاط ا

عندما نواجه ضغوطا أو مشكلات صـحیة، ونتیجـة لهـذا النـشاط غیـر العـادي فـي إفـرازات 

الأدرینـالین تتحـول الأنـسجة إلـى جلوكـوز یمـد الجـسم بالطاقـة التـي تجعلـه فـي حالـة تأهـب 

ط النفـسي ویعتبـر أیـضا نتیجـة منطقیـة للـشعور دائم فالمرض یعتبر مـصدرا أساسـیا للـضغ

  )27، 2012دعو سمیرة، شنوفي نورة، (  . بتزاید الضغوط
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  :الأسباب الصحیة -5-2

نــشاط الغــدد وتــضخم غــدة الأدرینــالین بــشكل خــاص وبتزایــد إفــراز الأدرینــالین منهــا 

زات عندما نواجه ضغوطا أو مشكلات صـحیة، ونتیجـة لهـذا النـشاط غیـر العـادي فـي إفـرا

الأدرینـالین تتحـول الأنـسجة إلـى جلوكـوز یمـد الجـسم بالطاقـة التـي تجعلـه فـي حالـة تأهـب 

دائم فالمرض یعتبر مـصدر أساسـیا للـضغط النفـسي ویعتبـر أیـضا نتیجـة منطقیـة للـشعور 

  )34، 2009أحمد نایل العزیز، (   .بتزاید الضغوط

  ما الذي یجعل الأحداث الضاغطة؟: طبیعة الحدث

 الأحداث الضاغطة بقدر ما تدرك أنها كذلك، فالضغط هـو مـا ینـشأ :طتقییم الضغ 

عن عملیات التقییم التي یقـوم بهـا الفـرد، أي تقیـیم مـاذا كانـت إمكانیاتـه الذاتیـة كافیـة 

  .لمواجهة مطالب البیئة أم لا

 فكثیر من الأحداث یمكن أن تسبب الضغط لأنها تعرض الأفراد :الأحداث السلبیة 

 . أو مشاكل ترهقهم أو تفوق إمكاناتهملأعباء إضافیة

 تشكل الأحداث الخارجة عن السیطرة أو تلك التـي :الأحداث الخارجة عن السیطرة 

یصعب التنبؤ بهـا مـصدر ضـغط أكثـر مـن تلـك الأحـداث التـي یمكـن الـسیطرة علیهـا 

 .أو التنبؤ بها

 فرصة  عندما یتصف الحدث الضاغط بالغموض فإنه لا یتیح ال:الأحداث الغامضة

ـــدفع الفـــرد إلـــى تكـــریس طاقتـــه مـــن أجـــل  أمـــام الفـــرد للقیـــام بفعـــل شـــيء إزاءه لأنـــه ی

 .استیضاح الموقف المسبب للضغط وهذه المهمة تستهلك وقت الفرد

 القیام بمهام كثیرة وفي فترة زمنیة وجیزة هذا یكون بمثابة عـبء علـى :العبء الزائد 

ــ أثر الأفــراد بالــضغوط المرتبطــة الفــرد ممــا یجعلــه أكثــر عرضــة للــضغط النفــسي، ویت

بــالأمور المركزیــة والمهمــة فــي حیــاتهم أكثــر مــن تــأثرهم بــالأمور المحیطــة وهــذا لأن 

الأبعـــاد النفـــسیة المهمـــة مرتبطـــة بمیـــادین الحیـــاة المركزیـــة، فالإجهـــاد المـــرتبط بـــدور 
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سـببا الأمومة والشعور الـدائم بعـدم القـدرة علـى الاعتنـاء بالأبنـاء كمـا ینبغـي قـد یكـون 

 .للمعاناة من الضغط

  :أنماط الضغط النفسي -6

أن ســلوك الفــرد یــرتبط غالبــا بــضغوط بیتــا، ومــن المهــم بــرغم ذلــك " مــواري"أوضــح 

اكتــشاف المواقــف التــي تتــسع فیهــا الــشقة بــین ضــغوط بیتــا التــي یــستجیب لهــا الفــرد وبــین 

ي قائمــة علــى ضــغط ألفــا الموجــود بالفعــل، وقــدم مــوراي أنمــاط وأنواعــا، مــن الــضغوط فــ

  :النحو التالي

 ضغط نقص التأیید الأسري.  

 ضغط الأخطار والكوارث. 

 ضغط النقص والضیاع. 

 ضغط الاحتجاز والموضوعات الكابحة. 

 ضغط الخصوم والأقران المنافسین. 

 ضغط ولادة أشقاء. 

 ضغط العدوان. 

 ضغط السیطرة والقسر والمنع. 

 ضغط العطف على الآخر والسماح. 

 لمدح والتقدیرضغط الانقیاد، ا. 

 ضغط الجنس. 

 ضغط المخاتلة أو الخداع. 

 65، 1999هارون الرشیدي، (  . بدنیا، إجتماعیا، فكریا: ضغط الدونیة( 

 وآخــرون یمیــزون ثلاثــة نمــاذج للأشــخاص تبعــا (Bruchon 1994)" بروشــون"مــن جهتــه 

  :لممیزاتهم السلوكیة واستجاباتهم للضغط وهي
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ــــالعنف  وهــــم الأ:(A) النمــــوذج المنبــــسط - ــــز ب شــــخاص الــــذین یظهــــرون ســــلوكات تتمی

ویتمیــزون عــادة بمجموعــة معقــدة مــن الــسمات كعــدم القــدرة علــى الــصبر، الــتكلم بــسرعة 

اسـتعمال الإشـارات بكثـرة، عــدوانیین، عنیفـین، ینفعلـون بــسرعة واسـتجاباتهم للـضغط تكــون 

  .مراض القلبیةعن طریق میكانیزمات كاتیكولامینیة، وهم الأكثر قابلیة للإصابة بالأ

   هــم أشــخاص یتمیــزون بعاطفــة جیاشــة، فالأشــخاص مــن هــذا :(C) النمــوذج المنطــوي -

النوع لدیهم دفاعات قویة كعـدم القـدرة علـى الاعتـراف وعلـى التعبیـر عـن عـواطفهم، لـدیهم 

  إحـــساس بالـــضغط، عمـــد الثقـــة بـــالنفس فهـــم یقمعـــون عـــواطفهم ممـــا یجعلهـــم یتـــألمون فـــي 

لـضغط تكـون بواسـطة میكانیزمـات قـشریة كنظریـة، حیـث أنهـم أكثـر ٕصمت، واستجاباتهم ل

  . قابلیة من غیرهم للإصابة بالأمراض المناعیة مثل السرطان

  )125، 2013سامي عبد القادر، (

 (A) وهــو النمــوذج الــذي یقــع بــین النمــوذج الــسابقین، المنبــسط :(B) النمــوذج الوســط -

رون مثــالیین فـــي ســلوكهم، فهـــم یتمیـــزون ، الأشـــخاص مــن هـــذا النــوع یعتبـــ(C)والمنطــوي 

بالنجــاح والتفــوق، الــصحة الجیــدة، التكیــف الاجتمــاعي روح التــسامح وحالــة الــضغط عنــد 

  )112، 2013سامي عبد القادر، (  . هؤلاء الأشخاص تكون متوسطة ومعتدلة

  :  نظریات الضغط النفسي-7

  : النظریة الفیزیولوجیة-7-1

 یعتبـر الذي ) Claude Bernard(  من روادها الأوائل نجد في النظریة الفیزیولوجیة  

أول مـن بحــث فـي الــضغط وبـین أهمیــة التـوازن عنــد الفـرد لمواجهــة حـوادث الحیــاة الیومیــة 

  ". حیط الداخلي هو الشرط الضروري لحیاة مستقرة حرةمإن إستقرار ال: " حیث قال

(Chalin, 1991, 142 ) 

الداخلي للتوافق مع التغیرات الخاصة بالمحیط حیث على الإستقرار ) Lyer ( لایركما أكد

  .هدف كل حاجة للكائن الحي هو تحقیق هذه الحاجة: یلخص فكرته في القانون الآتي
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ــفلقــد حــدد مفهــوم التــوازن الــداخلي للجــسم، م) w.Cannon ،1935( أمــا ولیــام كــانون   رارب

 la sagesse( وفـي كتابـه ،ینعلـى الإسـتجابة البدنیـة للخـوف أو الفـزع بـإفراز غـدة الأدرینـال

du corps ( ،یعتبر أن الإسـتجابة للـضغط تظهـر تحـت تنـشیط الجهـاز العـصبي المـستقل ،

 الهـــــروب أثنـــــاء الحـــــالات وول أذوتعتبـــــر إســـــتجابة فیزیولویجـــــة للتكیـــــف مـــــع الجهـــــد المبـــــ

 صالبــرد، الحــرارة، نقــ: الــضاغطة، وكــان یــدرس الــضغط تحــت تــأثیر مــؤثرات معینــة مثــل

وبالتـالي وضـع / ، وكان حینئذ یستعمل مصطلح حالات موضوعة تحت الـضغطالأكسجین

  .اع توازن الجسمجٕنظریة التوازن الداخلي مع شرح الظواهر اللازمة لتحقیق التكیف واستر

ف، وبالتـالي قیـاس الـضغط وإن الهدف من دراسة كانون هو توضیح الدور الفیزیلوجي للخ

  . والمخطط التالي یبین ذلك،تحدید التوازن الداخليفي حالات مختلفة ، لیقوم في الأخیر ب

    تكیف    إفراز              مؤثرات                                 

  تنشیط الجهاز العصبي         حالة ضغط          إسترجاع التوازن الداخلي  حالةعادیة

  لأدرینالین                          ا    برد          

  "1935ولیام كانون " مخطط تفسیر الضغط عند : )01( رقم كلش

بـل ) النفـسیة( ة ولم تعط أهمیة لتأثیر العوامل الداخلیـة تهذه النظریة فیزیولوجیة بح  

  .الناتج عن إفراز غدة الأدرینالین) البرد( إعتبرت سبب الضغط عامل خارجي 

ـــــي فـــــي فلقـــــد أثـــــرت علیـــــه طبیعـــــة تخصـــــصه الدH.Selyأمـــــا هـــــانس ســـــیلي   راســـــي الأول

الفیـسیولوجیا والأعـصاب تـأثیرا كبیـرا باسـتجابات الجـسم الفـسیولوجیة الناتجـة عـن الـضاغط  

 "stressor " لنظریــة ســیلي فــي الــضغوط، أن الــضغط متغیــر غیــر لف النــسق الفكــرياویتــ 

، یمیــــز الــــشخص ویــــصفه علــــى أســــاس stressorمــــستقل، وهــــو إســــتجابة لعامــــل ضــــاغط 

 یولوجیــة للــضاغطز أن أعــراض الاســتجابة الفیH.Selyویعتبــر . ضاغطةإســتجابته للبیئــة الــ

  .عالمیة وهدفها هو المحافظة على الكیان والحیاة

ــــین تقــــدم الفعــــل  ــــین التعــــرض المــــستمر المتكــــرر أوكمــــا یــــربط ب ــــدفاع هــــذا الــــضغط وب  ال

  .للضاغط
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  لمجمـــل نظریاتـــه التـــي یتـــصور فیهـــا فرضـــیته أن1950- 1964صـــاغ ســـیلي بـــین ســـنة 

  ة یسببها الضغط ذمراض المدعوة أمراضا تكیفیة یمكن أن تنشأ عن ردود فعل تكیفیة شاالأ

 )Stora, 1977, 94(  

 فــــي نظریتـــــه للــــضغط علـــــى الطبیعــــة غیـــــر الممیــــزة للإســـــتجابة) H.Sely ) 1956ویلــــح 

، وتكـون إجابـة ) فیزیائي أو كیمیائي أو نفسي( العضویة وذلك مهما كانت طبیعیة العامل 

  : موحدة وتهدف إلى إعادة التوازن كما تحدث الإستجابة في ثلاث مراحلالعضویة

(loo and loo, 2003, 7) 

  ):Phase d’alarme(  مرحلة الإنذار  -1

تتمثــل مرحلــة الإنــذار فــي مجمــوع التغیــرات الفیزیولوجیــة التــي تطــرأ علــى العــضویة 

  .من أجل مواجهة الوضعیة الضاغطة

 ):Le choc( الصدمة  - 1- 1

ــ نــدهاش التــي یــصاب بهــا الفــرد أثنــاء تعرضــه لإعتــداء صدمة فــي حالــة الاتعتبــر ال

مفاجئ، تتمیز هـذه الحالـة بـأعراض تـدل علـى إضـطراب التـوازن الـوظیفي للعـضویة معبـرة 

عن معاناة شدیدة على المستوى العام، تظهر في إزدیاد ضربات القلب و إنخفاض المقویة 

دمات بالإضـافة إلـى صـدة والأمعـاء وتكـون ٕالعضلیة وانخفاض ضغط الدم وكذا قرحة المعـ

  .الإكتئاب

وقد تدوم هذه المرحلة من بضع دقائق إلى یـوم كامـل إذا لـم یتـوفى الـشخص وتتبـع 

  .هذه المرحلة بأخرى تدعى مرحلة الصدمة المضادة

  ):Le contre choc(  الصدمة المضادة -1-2

ــــة بالنــــشاط الزائــــد للجهــــاز العــــصبي ا اوي حیــــث توظــــف بثسملــــتتمیــــز هــــذه المرحل

  )Graziani, 2003, 20-21(    .العضویة في هذه الحالة وسائل دفاعیة نشطة
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 أن هـذه الـدفاعات تتمثـل فـي إرتفـاع حجـم) loo and loo) 2003ویـضیف لـو ولـو 

القـــشرة الكظریـــة وكـــذا نـــشاط الخلایـــا بـــداخلها، كمـــا تظهـــر الـــصدمة المـــضادة مـــن خـــلال 

ـــة الإنخفـــاض الواضـــح فـــي حجـــم الغـــدة الم  والأعـــضاء اللمفاویـــة الأخـــرى) Zhymus( عوی

  )loo and loo, 2003, 7(   .وارتفاع درجة الحرارة

  

     مستوى المقاومة العادیة                  

  

  إستجابة الإنذار         إستجابة الإنهاك                         مرحلة المقاومة

  ).1956حسب سیلي (للتكیف المراحل الثلاثة للتنادر العام : )02( رقم شكل

(Shweitzer &Santzy, 1994, 45) 

 

  ):Phase de résistance(  مرحلة المقاومة -2

تتكون هذه المرحلة من مجمع الإستجابات غیر المتمیزة المثارة من طرف التعـرض   

المكثـف والمــستمر للعــضویة إلـى منبهــات ضــارة والتـي تكیفــت معهــا أثنـاء إســتجابة الإنــذار 

  .المضاد

ٕویحــاول الفــرد فــي هـــذه المرحلــة مواجهــة الموقــف الـــضاغط واعــادة تخــزین الطاقـــة 

 تعـرف بعملیـات معینـة النفـسي مـن خـلال تقنیـات الاتـزانالمفقـودة والوصـول إلـى حالـة مـن 

لیــات غیــر ملائمــة تــصبح عمفــإذا كانــت هــذه ال) Coping processus( تحمــل الــضغوط  

  :إلى مرحلة أخرى وهي بعدها یصل الفرد ،المقاومة غیر فعالة

(loo and loo, 2003, p7) 
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  ):Phase d’epuisement(   مرحلة الإنهاك -3

تبرز هذه المرحلة في بـضعة أسـابیع ، أو تظهـر فـي بـضعة شـهور قلیلـة مـن بدایـة 

الإعتداء وقد یفقد التوافق إذا كـان العامـل الـضاغط هامـا وحاضـرا لمـدة طویلـة، تتكـرر فـي 

   (Graziani, 2003, 94)   .ستجابات الفیزیائیة لمرحلة الصدمةهذه المرحلة بعض الإ

ـــى) Gode froide) 2001ویؤكـــد جـــود فـــروا     أن إســـتمرار هـــذه المرحلـــة یـــؤدي إل

  . خطیرة جسمیة وعقلیة قد تصل إلى الوفاةاضطرابات

حالة من حالات الكائن الحي التي تشكل : " ویختم سیلي نظریته بتعریف الضغط على أنه

  ".تفاعلات التي یبدي فیها تكیف أو التي یبدي فیها تكیف سوء التكیفأساس ال

    

  Stressإستجابات التكیف                                               التكیف  

       أعراض  

     إستجابات سوء التكیف           عوامل بسیطة            عدم التكیف               التكیف المتزامن     

  

  "هاتر، سیلي" یوضح حدوث الضغوط النفسیة طبقا لنظریة : ) 03( رقمشكل 

  )51، 1995ف الرشیدي رسیلي بتص( 

 فــي هــذه النظریــة عــن دینامیكیــة البیئــة الجــسمیة والفیزیولوجیــة" ســیلي" لقــد كــشف   

السموم والأمـراض والتعـرض لإجـراء العملیـة الجراحیـة، ، منشأ الضغوط فاعتبروالضغوط، 

 حالة الإنضغاط مـن فـشل المقاومـة، وركـزت هـذه النظریـة علـى الجانـب الفیزیولـوجي وتنشأ

 تتعـــرض للمـــسببات الأخـــرى للـــضغط، بـــالرغم مـــن أنهـــا بالغـــة الأهمیـــة منهـــا ولـــمللـــضغط، 

 والمعرفیــة ولكــن هنــاك نظریــات أخــرى ركــزت علــى والاجتماعیــةالعوامــل والجوانــب النفــسیة 

  ".Lazarus,Ellis,Bech" یة الجانب المعرفي والمتمثلة في نظر
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  : النظریة المعرفیة للضغط-7-2

یهتم علم النفس المعرفي أساسا بكیفیة فهم الواقع وتغییر مـؤثرات المحـیط الخـارجي 

 علاقـة غیـر مباشـرة مـع الخـارج بـل هـو  لـهلـسلوكا ولهـذا فللاستعمالإلى تصورات وأفكار 

معرفــي یفــسر الظــواهر النفــسیة بكیفیــة ٕنتیجــة أفكــار واعتقــادات وشــروحات، وهــذا التنــاول ال

 مـــن ناحیتـــه أن الـــسلوك یتحـــدد" Ellis"ٕتـــصور الفـــرد وادراكـــه لهـــذه الظـــواهر، حیـــث یـــرى 

 والأفكار التي یكونها الفرد عن واقع الحیاة التي یتعرض إلیها، فیكتـسب أفكـار بالاعتقادات

ـــة  ـــدین واســـتناداغیـــر منطقی ـــه إیـــاه الوال ـــتعلم خـــاطئ وغیـــر منطقـــي یلقن تـــصبح التجـــارب  ل

تــسبب فــي ظهــور إضــطرابات ت هــذه الأخیــرة ،الماضــیة مــؤثرات غیــر منطقیــة فــي التفكیــر

 (Speilberger, 1983, 52)   .سلوكیة

یختــار الفــرد المــؤثرات التــي تــستجیب إلیهــا ذاتــه ویــصیغها ضــمن صــور، أفكــار ،   

الوقـائع العقلیـة كلمات لها معنى معین یتوقعها ویصل إلى إدراك معناها الكامل، تحدد هذه 

سلوكه وتؤثر علیـه، تعـد الوقـائع العقلیـة تعبیـر ذاتـي للفـرد یلجـأ إلیـه فـي نفـسه وهـي أنـواع، 

منها طویل المدى وهي عملیات شـعوریة تـشمل التوقعـات ، التقویمـات ومنها قصیر المدى 

  .وتعیین الأسباب

 مــن المقــدمات مــع ءالانتهــاهــي عملیــة التنبــؤ بالأحــداث أي توقــع النتیجــة قبــل : فالتوقعــات

  ).الشعور بالعجز( الشك في القدرات الذاتیة لإنجاز ذلك النشاط 

فهــو عبـارة عـن نــشاط یقـوم بــه الفـرد عـن وعــي أو غیـر وعـي وعــادة مـا یكــون : التقیـیمأمـا 

 یعـــین ویحـــدد الفـــرد أســـباب الأســـبابهـــذا النـــشاط قبـــل وبعـــد حـــدوث الأفعـــال وفـــي تعیـــین 

ویرجعهـا إلـى نفـسه أو إلـى الآخـرین، المحـیط مـثلا، علمـا أن النشاطات السلبیة أو الفاشـلة 

تحدید وتعیـین الأسـباب عملیـة عقلیـة معقـدة تـرتبط بكـل الـسیاقات الفكریـة للفـرد وبتـصوراته 

كمــا أنــه ) عــدم فعالیــة الــذات(هــذه الأســباب ذات مــصدر داخلــي  للأشــیاء، یمكــن أن تكــون

ان وعجـز معـین للفـرد فـي مجـال مـا، أو یمكن أن تربط بمیزات ثابتة وخاصة بجوانب المیـد
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ترجـع لتغیــرات نفــسیة أو تكــون أیـضا عامــة وشــاملة لكافــة جوانـب حیــاة الفــرد، تتفاعــل هــذه 

   (Speildbeiger,1983, 182)   .الأسباب وفقا للحالات وللظواهر المولدة لها

 أنــه قــة بــین قــدرة الفــرد علــى المراقبــة والــضغط النفــسي حیــثلقــد بینــت عــدة دراســات العلا

  .بمجرد المراقبة أو التفكیر في قدرة المراقبة تخفف من شدة الضغط

  :اول المعرفيتنال

هناك نظریات أخرى تدخل في سـیاق النظریـة المعرفیـة للـضغط النفـسي نـذكر منهـا 

 هیرة، حیــث أنــه یعتبــر الــضغط نتیجــة للتفاعــل الــدینامیكي بــین الفــردش الــLazarusنظریــة 

ٕكــــل العوامــــل المتعلقــــة بالظــــاهرة، بإعتبارهــــا مــــؤثرا واســــتجابة، التفعــــال بــــین  والمحــــیط، أي

 روالعملیات العقلیة والمعرفیـة التـي یـستعملها الفـرد للفهـم والـتحكم فـي الظـاهرة لتحدیـد المـؤث

  )254 ،2010ماضي،(    .المهدد

 المعرفــي أو:  الــضغط نتیجـة عــن عملیـة معرفیــة تتمثـل فــي التقیـیمLazarusویعتبـر 

 الـذي یتمثـل Le Copingنیات المتوفرة والمتطلبات ونتیجـة أیـضا للتعامـل ، العاطفي للإمكا

  .في تحضیر إستراتیجیة مواجهة

 Uneیعتبر التقییم العامل الاساسي للضغط، فهو مجموعة من التقییمـات المرحلیـة 

chaîne d’évaluation فهـــو التفـــسییر المعرفـــي للحـــدث التـــي تـــؤدي إلـــى إضـــفاء معنـــى ،

 نــوعین مــن التقیــیم، التقیــیم الأولــي 1968 فــي Lazarusاث، ولقــد قــدم لنــا والعــاطفي للأحــد

  التقیــیمصالــذي یحكــم علــى الوضــعیة مــا إذا كانــت مهــددة للفــرد الموجــود فیهــا أم لا ویخــ

ٕالأولي متطلبات الوضعیة مقابل موارد وامكانات الفرد، أما التقییم الثانوي فهـو یكـشف عـن 

  .لتعامل مع متطلبات الوضعیة أي مواجهة الموقفالمواجهة المتوفرة لدى الفرد ل

ــــیم( وبمــــا أن هــــذه العملیــــة دینامیكیــــة  فكــــل عنــــصر أو معلومــــة جدیــــدة مــــن ) التقی

 خطـة جدیـدة، أو إیجـاد استعمالالوضعیة تؤدي إلى إعادة تقییم لها، مما یؤدي بالفرد إلى 

  .قف السلبي الذي قد یولده الموالانفعالمواجهة فعالة تقضي على حالة 

(Dominique Lassare, 2005, 20) 
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ــــــیس هنــــــاك فــــــرق فــــــي  لا علــــــى المــــــستوى ، التقیــــــیم الأولــــــي والثــــــانوياســــــتعمالل

Hiérarchiqueفـي  ولا على مستوى الزمن، فمن الضروري أن نذكر أن عملیـة التقیـیم هـي 

  .نفس الوقت عملیة معرفیة

  ) Folkman &  Lazarus ) 1987 حیث أن Eotionnelleوٕانفعالیة 

) 1991 ،1999   (Lazarus أعطــــــوا مكانــــــة هامــــــة للإنفعــــــال L’émotionواعتبــــــروه ،  

تعتبــر الانفعــالات المؤشــر للتفــاعلات الثابتــة بــین . عنــصرا أساســیا فــي الــسیرورة المعرفیــة

  .المعرفة والانفعالات في تبادل وتفاعل مستمر وكلاهما یؤثر في الآخر الفرد والمحیط 

  )Dominique la lassarre ,2005, 29( )Lazarus, 2001, 289(  

  : نظریة الاستعداد والضغط-7-3

بالإضــافة إلــى العوامــل النظریــة والفیزیولوجیــة المحیطــة ، هنــاك عوامــل تــؤثر علــى 

الــصدمات، نقـص الحرمــان، التفكــك ،الفـرد مباشــرة خاصــة بـین الــسنوات الأولــى مـن حیاتــه 

 للفـــرد قـــدرات ،وظـــائف الأجهـــزة العــائلي وبعـــض الأمـــراض البدنیـــة التـــي تـــسبب خلـــل فـــي 

خاصــــة تــــساعده علــــى التوافــــق علــــى عوامــــل الــــضغط المختلفــــة ویواجــــه الإنــــسان الوقــــائع 

والأحداث وفقا لطموحاته ومیوله المعلقة بالعوامل الوراثیـة منهـا المكتـسبة، ویـنجم عـن عـدم 

ة،  صــــراع یـــستعمل الفـــرد فیــــه میكانیزمـــات فیزیولوجیـــة ونفــــسی،توافـــق المحـــیط وطموحاتـــه

  .ویتضح من الشكل الآتي تداخل العوامل المسببة للاضطراب وتفاعلها المستمر

  مؤثرات الاضطراب  

  

  

  

  یمثل نموذج الاستعداد للضغط : ) 04(رقم شكل 

 )Bakal , 1979, 71(  

 العوامل الفطریة

 مؤثرات محیطیة

 مؤثرات نفسیة اجتماعیة

 الاضطراب الاستعداد
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بة للـضغط بتقوم نظریة الاستعداد للضغط على التفاعـل الموجـود بـین العوامـل المـس

اسـة الفـرد باعتبارهـا وحـدة متكاملـة تتفاعـل فیمـا بینهـا العوامـل تهتم بجمیع المتغیرات فـي در

  .البیولوجیة ، النفسیة، والإجتماعیة

ـــاختلاف  ـــاختلاف المواقـــف والوضـــعیات المعاشـــة وب تختلـــف ردود الفعـــل للـــضغط ب

خـــصائص : الأفـــراد، فهـــي مرتبطـــة بعـــدة عوامـــل وخـــصائص تحـــدد شـــدتها وأهمیتهـــا منهـــا

لــسیكولوجیة والبیولوجیــة لكــل فــرد، خــصائص الأنظمــة الوضــعیة الــضاغطة، الخــصائص ا

  .الاجتماعیة التي تلعب دور الحدود الحامیة للأفراد

 في نفس الـسیاق بـأن بعـض الأشـخاص الخاضـعین إلـى وضـعیات" Stora" ویذكر 

  .وأحداث ضاغطة على غرار البعض الآخر یعانون من أمراض مزمنة واضطرابات عقلیة

 الـــذي یـــؤدي إلـــى وقـــوع الأمـــراض Stréssorمـــل الـــضاغط إن خـــصائص الـــضاغط أو العا

  .یرتبط بحدة هذه الوضعیة، مدتها، استمرارها وعدم توقعها

تقــاس شــدة أو حــدة العامــل الــضاغط وفقــا لاخــتلاف التغیــرات المدركــة فــي وضــعیة 

خاصة بالفرد أو في المحیط العام للمجتمع، كما أن البعد الذي تتخـذه الأحـداث الـضاغطة 

تها والتي یتم تقدیرها انطلاقا من وضعیات ضاغطة مدركة علـى أنهـا متوسـطة أو أي أهمی

  .عادیة، لها تأثیر بسبب استمرارها على الاضطرابات الفیزیولوجیة والنفسیة للفرد

  :توصلت مجمل الأبحاث في ذا المیدان إلى مایلي

لــیس بإمكـــان الأشـــخاص المعرضــین إلـــى وضـــعیات شــدیدة الـــضغط وعلـــى المـــدى 

  .ویل الرجوع إلى النفسیة التي كانوا علیها مسبقاالط

تختلف آثار الوضعیات الضاغطة وفقا لفتـرة حـدوثها، أو مـدى اسـتمرارها، نجـد فـي 

بعض الحالات أن تجربة قصیرة المدى أو موجزة قد تكون شدیدة الوقع وذات آثار  مـدمرة 

 یكــون للأحــداث غیــر أو وخیمــة مماثلــة لتلــك التــي قــد تخلفهــا وضــعیات الــضغط المــستمرة،

ٕ نفـسیا، وان االمتوقعة والمفاجئة تأثیرا كبیرا على الفرد، أكثر من الأحداث التي تم التهیؤ له
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ٕمفعول الحدة أو الحداثة یرفع من تأثیر الوضعیات الضاغطة واذا ما تجمعـت كـل العوامـل 

مهمـا ) Accumulation(الضاغطة في آن واحد ولفترات متعاقبة، یظهـر هنـاك تـأثیرا تـراكم 

  .كانت المقاومة ویمكن أن یؤدي إلى عواقب وخیمة

  : العوامل المؤثرة في الضغط النفسي-8

لقــــد أشــــارت عــــدة نظریــــات للــــضغط النفــــسي عــــن وجــــود مجموعــــة مــــن المــــؤثرات   

الخارجیــة التــي قــد تــؤدي إلــى اســتجابة الجــسم لهــا عــن طریــق عملیــة التكیــف والتــي بــدورها 

داخلي، ومـــــن هـــــذه المـــــؤثرات أو العوامـــــل نجـــــد العوامـــــل تـــــساهم فـــــي اخـــــتلال التـــــوازن الـــــ

  .الاقتصادیة كالفقر والبطالة، انخفاض الإنتاج، عدم توزیع الناتج القومي، التفاوت الطبقي

ویكون معنى الضغط هنا التبـاین بـین المتطلبـات التـي ینبغـي أن یؤدیهـا الفـرد وقدرتـه علـى 

رضـــــا وعــــدم التوافـــــق مـــــع الأوضـــــاع الاســــتجابة لهـــــا، كمـــــا أن الــــشعور بالعـــــبء وعـــــدم ال

        .الاقتصادیة

ــــین  كمــــا أن للعوامــــل الذاتیــــة أثــــر نفــــسي وتتمثــــل فــــي الفــــروق الفردیــــة الموجــــودة ب

ــــة، ضــــغط كــــذلك البنیــــة المعرفیــــة، الــــذكاء  الأشــــخاص مــــن طــــول، قــــصر، جمــــال، حیوی

   .والعملیات العقلیة العلیا، وتختلف هذه العوامل حسب نمط الشخصیة

  )5، 1999الراشدي، ( 

إضافة إلى ذلك هناك العوامل التـي یعـود منـشؤها إلـى مهنـة الفـرد ومـا یقـوم بـه مـن 

النزاعات مع الزملاء، ضغط قواعد العمـل، عـدم الرضـا عـن المركـز الـوظیفي، : عمل مثل

ویكـون معنـى الـضغوط الـشعور . المرتب، الترقیة، التمیز غیر المبـرر، الرؤسـاء، الجمهـور

ثقـــل الناشــــئ مــــن مهنـــة الفــــرد ومجموعــــة الـــصعوبات المباشــــرة وغیــــر بالوطـــأة والعــــبء وال

المباشــرة التــي یواجههــا إضــافة إلــى هــذا نجــد العوامــل الاجتماعیــة والمتمثلــة فــي الطــلاق، 

التفكك الأسري، القیم، اضطرابات العلاقات الأسـریة، الإصـابة  بـالأمراض، مـوت شـخص 
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اد الــذي بـدوره یـؤثر علــى حالتـه النفــسیة  الــضغط الحـىإلـوبالتـالي تــؤدي بـالفرد ..... عزیـز

  .والجسدیة

 الإمتحانـات، العقوبـات، ة،المدرسـی كما نجد هناك عوامل تربویة تتمثـل فـي ضـغط المنـاهج

  .ما ینتظره الأهل من التلمیذ، الفشل الدراسي....الواجبات المنزلیة

لحكـــم، تلعــب العوامــل الـــسیاسیة أیــضا دورا فــي حـــدوث الــضغط كعــدم الرضـــا عــن نظــام ا

الخ، كما أن للعوامل النفـسیة دورا كـذلك فـي حـدوث الـضغط عنـدما ...الصراعات السیاسیة

تكــون هنــاك اخــتلالات فــي المیكانیزمــات الدفاعیــة، قــصور فــي إشــباع الحاجــات، وعنــدما 

  .تكون النفس في حالة صراع أو قلق أو شعور بالإحباط وعدم توافق وتكیف نفسي

  )7، 1999الراشدي، ( 

  :غط النفسي لدى آباء الأطفال التوحدیینالض -9

تـــشیر الدراســـات إلـــى آبـــاء الأطفـــال التوحـــدیین یعـــانون مـــن مـــشكلات نفـــسیة أكثـــر 

مقارنـة بآبــاء الأطفـال العــادیین كمـا وتظهــر الدراسـات أن آبــاء الأطفـال التوحــدیون یعــانون 

تحـدیات من تكیف نفسي سلبي بسبب طبیعة الخصائص التـي یمتلكهـا الطفـل التوحـدي وال

  )395، 2010الزریقات، ( نقلا عن (Hasting, 2008)   .العلاجیة القائمة

  :الضغط النفسي والتوحد -9-1

یدرك التوحد على أنه اضطراب غیر قابل للتنبؤ به ومن الاضطرابات النمائیة، لقد   

أشارت دراسات كثیرة إلى أن التوحد والمشكلات الناتجة عنه تؤثر علـى الأسـرة، و تعكـس 

ٕتأثیرات الناتجة عن الضغط النفسي صعوبة الآباء في مقابلة واشباع الحاجـات المرتبطـة ال

بتربیة الأطفال التوحدیین، والتي غالبا مـا تظهـر بمـساعدة قلیلـة جـدا مـن الجهـات الداعمـة 

للأطفـــال التوحـــدیین، تغییـــر الأنظمـــة التربویـــة والقـــیم الاجتماعیـــة المرتبطـــة بـــأدوار الأفـــراد 

ـــاة هـــؤلاء المعـــاقین أیـــ ضا تـــسبب إرباكـــا لكـــل مـــن الآبـــاء والمظـــاهر المهنیـــة الأخـــرى لحی

  .الأطفال
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  هنــــــاك بعــــــض الــــــضغوطات التــــــي تخــــــص الأم أكثــــــر أو ربمــــــا الأب أكثــــــر مــــــثلا   

في الماضي، الأم كانت مسؤولة عن رعایة الطفـل المعـاق، لـذلك نجـد دراسـات تـشیر إلـى 

ـــة حاجـــات الطفـــل كمـــا    أن المـــشكلات الأم أو الاهتمامـــات الاعتمادیـــة علـــى الأم فـــي تلبی

  .مع الطفل التوحدي تتبع الحاجات النمائیة و التغذیة للطفل

 (Moes, 1995))  ،394، 2010الزریقات(  

ـــیم الطفـــل التوحـــدي مـــصدرا مـــن مـــصادر الـــضغط النفـــسي لقـــد أشـــارت  یعتبـــر تعل

الأشــیاء الدراســات إلــى أن الأمهــات یعــانین مــن ضــغط نفــسي أكثــر مــن الآبــاء، مــن أكثــر 

المثیرة لقلق الأمهات هي كیف ستكون رعایة الطفـل فـي الأیـام القادمـة وحـول قـدرة الطفـل 

  (National research council, 2001). على القیام بوظائفه باستقلالیة وتقبل المجتمع له

 إلــى أن (Olsson et H Wang, 2001)وحــدیثا أشــار كــل مــن اولــسون و وانــج 

ن یعانون من مـستوى عـال مـن الاكتئـاب مقارنـة بأمهـات الأطفـال أمهات الأطفال التوحدیی

العادیین كما وجدوا أن مستوى الاكتئاب لدى أمهات الأطفال التوحدیین أعلى مـن مـستوى 

الاكتئـــاب لـــدى آبـــاء الأطفـــال التوحـــدیین، لقـــد وصـــفت إحـــدى الأمهـــات الطفـــل التوحـــدي 

  :خبرتها كالتالي

  .ي سوء الفهم في العدید من المواقفبالنسبة لي أنه یعني الحزن وسبب ل -

 .العزل لأني لا أعرف أن أكون قریبة من الناس عندما أرید -

 .خیبة أمل لأنني لا أعرف كیف یمكن أن أفهم -

 .یعني لي الاكتئاب لأنني لا أعرف ما هو الخطأ -

 . إنني كسبت بمقدار ما خسرت وربما خسرت أكثر مما كسبت -

 )394، 2010الزریقات، (

في الماضي مسؤولا عن تأمین الحاجات الأولیة للأسرة فهو مسؤول عـن تـوفیر كان الأب 

الـدعم للطفــل التوحــدي أكثـر مــن أمــه، لـذلك غالبــا مــا تكـون مــصادر ضــغط الأب النفــسي 
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حول مدى توفیر مصادر مالیة مناسبة لإشباع حاجات الطفل المرتبطة بتكلفة الحیاة مثـل 

النتیجة یكون الأب مسؤولا عن المـصادر المالیـة، المدرسة الخاصة والخدمات الطبیة، و ب

و اعتمــــادا علــــى ذلــــك فــــإن البحــــوث یجــــب أن تركــــز علــــى الأمهــــات والآبــــاء ومــــصادر 

  (Moes, 1995, 71). ضغوطاتهم وتقریر الممارسات التعاونیة في تربیة الطفل التوحدي

ء فــي لقـد أشــار مجلــس البحـث الــوطني الأمریكــي إلـى أن الوقــت الــذي یقـضیه الآبــا  

تعلیم أبنائهم التوحدیین یشكلون مصدرا من مصادر الضغط النفسي لهـم لـذلك فـلا بـد مـن 

توفیر مساعدة متخصصة وخدمات مناسبة لتمكیـنهم مـن خفـض مـصادر الـضغط النفـسي 

  .وتقویة وتحسین نوعیة حیاة الأسرة

 (National Research council, 2001) 395، 2010الزریقات، ( نقلا عن(  

  :لأسرة ومواجهة ضغوط إعاقة التوحدا -9-2

یعج أكثر العوامل انتشارا هو ظن الوالدین أن كل منهما هو السبب في وجود أبنهم   

التوحدي، فیشعرا بالحزن والإكتئـاب ومـن ثـم ظهـور المـشكلات التـي یمكـن أن تهـدد البنـاء 

  .الأسري بأكمله مما قد تسبب لهم ضغوطا نفسیة

وفر فــي الــضغوط المرتبطــة بمــیلاد طفــلا بإعاقــة التوحــد وهنــاك مجموعــة مــن الــسمات تتــ

  :تتضمن ما یلي

  خوف الوالـدین الـشدید مـن نظـرة الأقـارب والمجتمـع تجـاه طفلهـا التوحـدي و وصـمة

بألفاظـه تــصفه بـالمرض أو الإعاقــة، ویـزداد الأمــر سـوء بمــیلاد هـذا الطفــل مـع أبنــاء 

  .عادیین

 ــ درة علــى التــصرف الــسلیم تجــاه مــشكلة شــعور الوالــدین بــالقلق والإكتئــاب وعــدم الق

میلاد طفلهما التوحدي، ویكون أكثر تأثرا بآراء جمیع المحیطـین بهمـا سـواء كـان هـذا 

 - التـــشخیص الـــسیكومتري- التـــشخیص التربـــوي-التـــشخیص الطبـــي(الـــرأي صـــواب 

 )الذهاب إلى الدجالین، السحرة، الشعوذة(أم خطأ ) التشخیص التكیفي
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 ٕا إعاقة طفلهما واصرارهما على أنـه تـأخر نمـو، حتـى بعـد ثبـوت إنكار الوالدین تمام

التــشخیص النهــائي التــي تقــره المؤســسة الخاصــة بــذلك، وتعرضــهم لــبعض الأعــراض 

المـصاحبة للــضغوط التـي تــؤثر بـدورها علــى دافعیتهـا لتعلــیم وتـدریب وتأهیــل طفلهمــا 

 .في وقت مبكر

ــــاك مجموعــــة ) 92-90: 1991(ویــــرى محمــــد حــــلاوة  مــــن العوامــــل المــــسببة أن هن

  )251، 2010سلیمان، (  . للضغوط المرتبطة بمیلاد طفل توحدي في الأسرة

فقــد أظهــرت إحــدى الدراســات أن هنــاك مجموعــة مــن العوامــل تــؤثر فــي الــضغوط 

 ABCXالمرتبطــة بوجــود طفــل توحــدي بالأســرة، و تــم فــي هــذه الدراســة اســتحداث نمــوذج 

  :ات حیث أنوذلك لتحدید الترتیب السببي للمتغیر

)A(  تمثل حادث الضغط)میلاد طفل معاق حسیا.(  

)B(  المصادر المتاحة للأسرة)استخدام الموارد.( 

)C(  إدراك الأسرة لحادث الضغط)تعریف الأسرة للحادث.( 

(X) الأزمة(   الضغط.(  

  : وأظهرت الدراسة النتائج التالیة

  غط ، تزداد درجة الض)درجة الإعاقة(كلما زادة شدة مشاكل سلوك الطفل(A-X).  

 هناك تأثیرات سببیة مباشرة من: 

  الضاغط(A) إلى المصادر (B). 

  ومن الضاغط(A) إلى الإدراك (C). 

  هناك علاقة بین المصادر و الضغط(B-X). 

  إعادة صیاغة إدراك الأسرة للحادث(C) إلى مؤشر الضغط (X). 
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ـــضاغط یـــرتبط مباشـــرة بـــإدراك الأســـرة ل حـــادث الـــضغط وقـــد أوضـــحت هـــذه النتـــائج أن ال

واسـتخدام المـوارد ومــستوى ضـغط الوالــدین كمـا أن اســتخدام الأسـرة للمــوارد اظهـر ارتباطــا 

ـــضاغط، عـــلاوة علـــى أن اســـتخدام الأســـرة للمـــوارد ارتـــبط مباشـــرة  ـــادراك الأســـرة لل أكثـــر ب

  .نفسه، ویوضح الشكل التالي تعریف الأسرة للحادث) الأزمة(بالضغط 

  

  

  

  

  )176، 2007ولید السید أحمد خلیفة، (رة للحادث تعریف الأس) 05(شكل رقم 

  :مراحل الأزمة المرتبطة بمیلاد طفلا توحدیا -9-3

  :تتضمن أهم مراحل الأزمة المرتبطة بمیلاد طفلا متخلفا عقلیا توحدیا  

 الشعور بالذنب.  

 صعوبة فهم وتقبل حقیقة أنهما أنجبا طفلا متخلفا عقلیا توحدیا. 

 الیومي للطفلصعوبة التعامل مع السلوك . 

 القلق حول مستقبل الطفل. 

  :كما تتضمن تلك المراحل

  . الإنكار -

 .اسقاط اللوم -

 .المخاوف -

 .مشاعر الإثم -

 . الحداد والأسى -

 .الإنسحاب -

B 

X A 

C 

مصادر 

حادث 
الضغط 

إدراك حادث 

الضغط
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 .الرفض -

 .التقبل -

وقد افترض بعض الإكلینیكین عدة مراحل لمواجهة الوالـدین لأزمـة التخلـف العقلـي 

 و تنتهـي بـالتوافق مـع الواقـع وتتـضمن عـدة مراحـل Shockواتفقوا على أنها تبدأ بالـصدمة 

  :هي

 والإنكار والحزن وعدم التصدیق بتخلف الطفل-الصدمة والتمزق النفسي .  

 الغضب لتخلف الطفل عن أقرانه وضیاع الآمال فیه. 

 الرضا والتأقلم مع الواقع. 

  :خمس مراحل تتضمن) Riss) 1994في حین حدد روس 

 . الإنكار -

 .المساومة -

 .الغضب -

 .الإكتئاب -

 .القبول -

أن هنــــاك اتــــساقا نظریــــا بــــین الدراســــات ) Bleacher ) 1984كمــــا حــــدد بلتــــشر 

والبحوث التـي حاولـت تحلیـل آثـار مـیلاد أو اكتـشاف طفـل ذو حاجـات خاصـة إلـى ثـلاث 

  :مراحل هي

ـــة الأولـــى-أ ـــك المرحلـــة یعـــیش الوالـــدان أزمـــة فـــي مـــشاعر والإنفعـــالات : المرحل  فـــي تل

  ي تلك المرحلة بالشعور بالصدمة والإنكار وعدم التصدیقوتتصف مشاعرهم ف

 المـشاعر الـسائدة فـي تلـك المرحلـة هـي مـشاعر الغـضب والـشعوب : المرحلة الثانیـة-ب

ٕبالــذنب والإكتئـــاب، و الخجــل، و تـــدني مــستوى تقـــدیر الــذات، واهمـــال الطفــل أو حمایتـــه 

  .لتذبذب أو التقلبالحمایة الزائدة ومشاعر الوالدین في تلك المرحلة تتصف با
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 هي مرحلة الاعتـراف والتـسلیم بـالواقع كمـا هـو أي الاعتـراف بإعاقـة : المرحلة الثالثة-ج

  )178، 2007ولید السید أحمد خلیفة، (  . الطفل أو عجزه
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  :خلاصة

یسعى الفرد أمام الأوضاع الـضاغطة إلـى إیجـاد الحلـول المناسـبة كمـا لهـا أو علـى 

ــــیض مــــن ا ــــة التخف ــــل محاول ــــوالأق ر النــــاجمین عنهــــا باتخــــاذ أســــلوب یتناســــب وقدراتــــه تلت

التي یـستعملها الفـرد لمواجهـة موقفـا  ه وتسمى الموارد النفسیة والسلوكیة والمعرفیةتوشخصی

 Cohen ،Lazarusوالتــــــي یعرفهــــــا كــــــوهین ولازاروس " اســــــترتیجیات المواجهــــــة" ضــــــاغطا

)1978 ) (Paulan et Bourgeais 1998, p14 (هـد یبذلـه الفـرد للـسیطرة علـى أنهـا أي ج

ٕعلــى الــضغط  واعــادة إتزانــه النفــسي، ولأن العلاقــة وثیقــة بــین الــضغط والمواجهــة فــضلنا 

ــــدى أب الطفــــل التوحــــدي الحــــدیث عنهمــــا فــــي  هــــذا البحــــث الخــــاص بالــــضغط النفــــسي ل

  .زاء الوضعیات الضاغطة الخاصة بإمراضیة إبنه التوحديوٕاستراتیجیات المواجهة إ



  

  

 اما  

  

  تمهید

   تعریف المواجهة-1

   التناولات النظریة لمفهوم المواجهة-2

   النظریة المعرفیة للضغط والمواجهة-3

   محددات إستراتیجیات المواجهة-4

 أشكال المواجهة-5

  Evaluation التقییم -6

   فعالیات استراتیجیات المواجهة-7

   المواجهة مقاییس إستراتیجیات-8

  العوامل المؤثرة في إستراتیجیات مواجهة الضغوط -9

  خلاصة 
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  :تمهید

یعیش الإنسان في بیئة یتفاعل معها ویؤثر فیها ویتأثر بها، فهو یتعرض بصفة   

 تمثل مصدر ضغط  قددائمة ومستمرة لمثیرات تتفاوت من حیث الشدة والخطورة والتي 

  .یؤثر سلبا على راحته وحیاته الیومیة

أمام هذا الوضع یلجأ الفرد إلى استخدام العدید من الأسالیب لمواجهة المواقف   

هني، ومنها ذالضاغطة، منها ما یتعلق باستخدام تقنیات سلوكیة، مثل الإسترخاء، تصور 

 Strategyما یتعلق بشخصیته والتي تسمى في أدب الموضوع باستراتیجیات المواجهة 

Coping.  

وتعني  " To cope with" غویة لبة للترجمة من الناحیة ال صعCopingتعتبر كلمة   

  : وباللغة العربیة اقترحت عدة مصطلحات مثل " faire avec" بالفرنسیة 

 استراتیجیات التكیف.  

 میكانیزمات دفاعیة. 

 استراتیجیات تعامل. 

إلى غیر ذلك من المصطلحات لكن لا توفي هذه الأخیرة بالمعنى الصحیح لما 

  .عاني ودلالات مرتبطة بالنماذج والتیارات النظریة المختلفةتحتویه من م
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  : تعریف المواجهة-1

 بأنها مجموع) Folkmen & Lazarus  ) 1984یعرفها لازاروس وفولكمان   

المجهودات المعرفیة والسلوكیة التي تهدف إلى التحكم أو التحقیق أو تحمل المتطلبات 

  . قدرات الفردالداخلیة والخارجیة التي تهدد أو تفوق

  بالعملیة التي تعمل على خفض ) Spielberger ) 1987ویحددها سبیلبرجر 

  .أو إبعاد المنبه الذي یدركه الفرد على أنه مهدد له

 العدید من الباحثین بدراسة هذه العلاقة الوطیدة بین الصحة والمواجهة واهتم

  ).1984(كلازاروس وفولكمان 

ة حسب هذین الباحثین أن تؤثر على الصحة حیث یمكن لإستراتیجیات المواجه

  :الجسدیة بثلاث طرق مختلفة

  یمكن أن تؤثر لمواجهة على تواتر وحدة الاستجابات الفیزیولوجیة أو الكیمیائیة

  :العصبیة المرتبطة بالضغط وذلك حسب الحالات التالیة

غیاب  ،طة حینما یكون الفرد غیر قادر على التنبؤ أو تحسین الظروف المحیطة الضاغ-

  .أو عدم ملائمة استراتیجیات المواجهة المركزة على المشكل

تكون  (الانفعالي عندما یواجه الشخص حادثا غیر قابل للتحكم لا یمكنه تخفیض توتره -

  ).استراتیجیات المواجهة على الانفعال غیر فعالة

  . عندما یكون للفرد نمط حیاة أو نمط مواجهة في حد ذاته خطیرا-

 ارتفاع ( تؤثر استراتیجیات المواجهة سلبا وبشكل مباشر على الصحة یمكن أن

  .وذلك عندما ترتبط هذه الأخیرة بالاستهلاك المفرط للمواد) خطر الموت والمرضیة

  المواجهة المركزة على الانفعال أن تهدد الصحة لأنها تعرقل اللجوء فى حالیمكن 

ر أو التجنب مما یحول دون إلى السلوك التوافقي كما یحدث في حالات الإنكا

  .إدراك الفرد لأعراضه أو استشاراته للطبیب متأخرا
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ترتبط الاستراتیجیات المركزة على حل المشكل بسلوك إیجابي وصحي غیر ثابت   

أنه یمكن لنفس الاستراتیجیات أن تكون غیر ملائمة أحیانا على المستوى الانفعالي حینما 

  . وغیر قابل للتحكمیكون الفرد مصابا بمرض خطیر مزمن

 أنه یمكن التجنب أن) Schweitzer et al 2002 (ن وآخروسكویتزركما یضیف 

تكون ملائمة في بعض المواقف الضاغطة فتلعب دور الحامي بالنسبة للفرج بینما تكون 

ف على نوعیة الوضعیة ق مواقف أخرى، وهذا یتوفينفس الإستراتیجیة غیر ملائمة 

  .الضاغطة وتوقیتها

إلى إعتبار المواجهة أسلوبا یشیر ) Dantchev ) 1987انتشاف دحین یذهب في 

  .إلى الطریقة التي تحقق بها الفرد توافقه مع المواقف الصعبة التي یتعرض لها

 أن الإستجابات التي یظهرها) Steptoe ) 1991وفي نفس السیاق یرى ستبتو   

مثلا ( بیعة معرفیة أو وجدانیة الفرد لمواجهة الوضعیات الضاغطة یمكن أن تكون ذات ط

تحویل وضعیة خطیرة على مستوى الخیال إلى فرصة ذات نفع شخصي كما قد تأخذ 

  .أیضا أشكالا سلوكیة مباشرة مثل مواجهة علنیة أو إتخاذ سلوك تجنبي

(Paulhhan  & Bourgeois, 1998, 41) 

  .التناولات النظریة لهوسنتناول فیما یلي المراحل التي مر بها هذا المصطلح وذلك حسب 

  : التناولات النظریة لمفهوم المواجهة-2

  :  النموذج الحیواني-2-1

یستند النموذج الحیواني في تفسیره للمواجهة على الأفكار الداروینیة على نتائج   

 . التي أقیمت على الحیواناتالمخبریةالدراسات 

(Folkmen & Lazarus, 1998, 41) 

راتیجیات المواجهة استجابات سلوكیة وفطریة أو مكتسبة ویعتبر هذا النموذج است

 الداخلیة كالهروب الانفعالیةیستعملها الفرد لمواجهة مختلف التهدیدات الخارجیة أو 

 حالات الغضب، فقد وضعت على فيوالتجنب في مواقف الخوف أو المواجهة والهجوم 
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ض فیها هؤلاء إلى حجیرة یتعر( سبیل المثال فئران في قفص یحتوي على حجرتین 

، لقد تعلم الفئران الهروب بسرعة أو )صدمة وأخرى لا یتعرض فیها الفئران لأي منبه

تجنب الصدمة وذلك بالإنتقال إلى الحجیرة الثانیة كلما أرسل الإنذار الصوتي منبئا 

  ) Paulhan & Bourgeois,1998, 42 (  .بإرسال الصدمة الموالیة

 سیرورة من السلوك المكتسب) 1980( یلر  حسب مCopingوتمثل المواجهة 

والفعال في تخفیض درجات الاضطراب والتخفیف من شدته وبعبارة أخرى یقتصر مفهوم 

المواجهة في هذا المنظور على بعد واحد یتمثل في التخفیف من حدة الاضطراب 

  )Folkmen & Lazarus, 1984, 118( .السیكوفیزیولوجي الناتج عن الموقف الضاغط

. كز المواجهة أساسا في النموذج الحیواني على سلوكي التجنب والهجوم فقطترت

وهو الشيء الذي لا یمكن  الكشف عن الاستراتیجیات الأخرى المتضمنة في مصطلح 

  .المواجهة

أن معیار نجاح إستراتیجیة المواجهة یتمثل في ) Dantzer ) 1989دنترز ویرى 

لتنشیط الفیزیولوجي الذي یترتب عن هذه التحكم في الوضعیة أو في التخفیض في ا

  ),Schweitzer & Dantzer  102 ,1994(   .الأخیرة

  : نموذج دفاعات الأنا-2-2

 إلى مجموع العملیات )الأنا(تشیر استراتیجیات المواجهة ضمن سیاق سیكولوجیة 

المعرفیة اللاشعوریة التي تهدف إلى الخفض أو القضاء على كل ما یمكن أن یتسبب في 

لقد تم التعرف على عدة سیاقات معرفیة تهدف إلى إبقاء الحصر في . إحداث القلق

 ومن هذه ،الحدود المحتملة والتخفیف من حدة القلق الناجم عن المواقف الضاغطة

یدرك الفرد حقیقة الموقف الضاغط لكنه ینكر بعض (المیكانیزمات الرفض أو الإنكار 

، ) یمكنه تحملها، كالخطر الذي یشكله المرض مثلاالعناصر السلبیة أو العناصر التي لا

إلى ) الأفكار محصورا في فكرة أو تصور یمنع فهم ما یحدث كأن یكون سیر(العزل 
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یحاول الفرد إعطاء تفسیرا منطقیا لما ( ن المیكانیزمین یلجأ الفرد إلى العقلنة یجانب هذ

 (Paulhan & Bourgeois, 1998, 42)    .یحدث له

  أنه یتعلق المعیار الأساسي لنجاح استراتیجیات)Vaillant )1992 ویؤكد فیان

بالإضافة إلى نوعیة المآل ) مرونته، درجة تناسبه مع الواقع( المواجهة بنوعیة السیاق 

  ),Schweitzer & Dantzer  102 ,1994(    .الجسمي والنفسي للفرد

المواجهة التوافق مع وتشیر الأبحاث الأخیرة إلى الدور الذي تلعبه استراتیجیات 

 حیث وجد أن بعض) (Laxénaixe, Bentz & Cardot 1972, Révidi 1986 المرض 

المیكانیزمات مثل النفي، العزل، والمزاج المقاوم قد یحمي الفرد من الحصر بفعالیة أكبر 

  . الغضبومن المیل إلى الإسقاط أو العدوانیة 

نموذج في فهم استجابات الفرد في لكن رغم المساهمة الكبیرة التي قدمها هذا ال

مواجهته الحدث الضاغط، یبقى هذا الأخیر ناقص، إذ أن اعتبار هذه الاستراتیجیات 

كنظام دفاعي یكون هدفه الأخیر إعادة التوازن الانفعالي، یعني ذلك تركیز الاهتمام في 

لحالة على هدفه الأخیر إعادة التوازن الانفعالي، یعني ذلك تركیز الاهتمام في هذه ا

  . لا بذلك عملیة البحث عن حل المشكل الذي یحدثه الموقفمخفض الضغط مه

(Paulhan & Bourgeois, 1998, 42)  

ویتطلب الوصول إلى تعریف أو مفهوم شامل لاستراتیجیات المواجهة الآخذ بعین 

ریة الاعتبار لوظائف الضبط الانفعالي وحل المشكل أي الاستراتیجیات الشعوریة واللاشعو

  .التي یلجأ إلیها الفرد لیتوافق مع الموقف الضاغط

  ولقد ترك لنا فروید مفهوم میكانیزمات الدفاع التي تتمثل وظیفتها في حمایة الفرد

ضظرابات نفسیة متعددة  المؤلمة مبینا أنها كانت سببا لامن الإنفعالات والأفكار والغرائز

لاجي، وقلة من المحللین النفسانیین ممن وكذا إمكانیة اعتبارها في نفس الوقت كسیاق ع

 ن بینهم على سبیل المثال آنامتناولوا بعد فروید نظریة میكانیزمات الدفاع نذكر 

  (Paulhan & Bourgeois, 1998, 42-43)   .) 1973(فروید
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 في نفس الاتجاه حیث بقي وفیا للتحلیلة) Vaillant ) 1992یان اویذهب ف

ف میكانیزمات الدفاع بأنها تحریفات معرفیة تهدف إلى التقلیل الأمریكیة التقلیدیة فهو یص

من تأثیر التنافر أو الصراع والإضطراب المعرفي الذي قد ینتج عن التغییر المفاجئ في 

الوسط الداخلي أو الخارجي للفرد، فهو یعتبرها میكانیزمات توافق نفسیة داخلیة لاشعوریة 

  .صر في حدوده المحتملةتتمثل وظیفتها في إبقاء مستوى من الح

(Paulhan & Bourgeois, 1998, 42) 

 المواجهة بین المیكانیزمات الدفاعیة واستراتیجیات) Vaillant) 1992یان اویفرق ف

باعتبار هذه الأخیرة تقنیات مكتسبة تسمح للفرد بالمواجهة الإداریة للحصر في حین تكون 

  .شعوریة المیكانیزمات لا

              مة المیكانیزمات الدفاعیة للباحث میسنرئابه قاوقد أضاف فایان في كت

 )Meissner ( 30 میكانیزم مصنف إلى  )نرجسي، غیر ناضج، عصابي وناضج.(  

  : نموذج سمات الشخصیة-2-3

یتدرج نموذج سمات الشخصیة ضمن نظریة الدفاعات، حیث یرى هذا النموذج أن 

 répression-   sensibilité -الحساسیة-بعض الخصائص الثابتة في الشخصیة كالقمع

)Byrne,1961( القدریة ،fotalisme le ) Wheaton (والصلابة أو المكابدة Endurance. 

  (Kobassa&Maddi &Kahn, 1983, 81)   

   .تهیؤ الشخص لمواجهة الضغط بطریقة معینة

)1994, 103  Schweitzer & Dantzer,(  

ضیة التي تقترح أن الفرد یتصرف دائما بصفة غیر أنه لم یتم إثبات صحة هذه الفر

  .شكل مماثل مهما كان الحدث الضاغطبأو 

 وتعرض هذا النموذج للنقد من طرف العدید من الباحثین ووضحت فولكمان وآخرون

)Folkman et al ( و كوهان ولازاروسLazarus Cohen & ) 1973( أن سمات 

  : وهذا للأسباب التالیةات ضعیفة لاستراتیجیات المواجهةهالشخصیة منب

 (Paulhan & Bourgeois, 1998, 44)  
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  :الطبیعة المتعددة الأبعاد للسیاق الحالي لاستراتیجیات المواجهة* 

 ، أن الفرد في المواقف)Moos & Tsu ) 1977یشیر الباحثان موس وتسو 

الضاغطة كالإصابة بمرض جسدي مثلا، یواجه مصادر ضغط كالآلام، وظروف 

ء والعلاج بالإضافة إلى محاولة المحافظة على توازنه الإنفعالي واحتفاظه بصورة الإستشفا

  .جیدة عن ذاته إلى جانب اهتمامه بنشاطه الاجتماعي و المهني

(Schweitzer & Dantzer, 1994, 103) 

تتطلب هذه الاهتمامات والانشغالات من الفرد استعمال استراتیجیات مواجهة 

  . تحصر في بعد واحد كالسمةمتنوعة إذا لا یمكن أن

  :الطابع الحركي والمتغیر لسیاق المواجهة* 

بأن  ،)Folkmen & Lazarus )1984یشیر كل من لازاروس و فولكمان 

استراتیجیات المواجهة تتأثر بشكل كبیر بالموقف الضاغط وشدته، الوضعیات، ففي 

 شخص راشد 60على ) Folkman & al ) 1986دراسة قامت بها فولكمان و آخرون 

قیمت خلالها استراتیجیات المواجهة الموظفة من طرف كل شخص تعرض لوضعیة 

ضاغطة على مدى ستة أشهر وقد أظهرت نتائج هذه الدراسة أن نفس الشخص قد 

یوظف في بعض الوضعیات استراتیجیات معرفیة تهدف إلى التخفیف من شدة الضغط 

  .ة سلوكیة موجهة لحل المشكلوفي وضعیات أخرى مماثلة یلجأ إلى إستراتیجی

 (Schweitzer & Dantzer, 1994, 103))Schweitzer, 2002, 27(  

 )Pearlin & Schooler ) 1978وفي نفس السیاق وجد كل من برلین و سكولر

بأن إستعمال استراتیجیات المواجهة المعرفیة توظف بشكل أكبر في حالة الحدث غیر 

، في حین تستعمل استراتیجیات المواجهة )ر مثلاحالة المرض الخطی( القابل للتحكم 

  .السلوكیة في حالة ما إذا كانت الجهود المبذولة سوف تحدث تغییر في الوضعیة

(Pearlin & Schooler, 1978, 98)  
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 أن من) Folkman  ) 1984تؤكد هذه النتائج ما توصل إلیه لازاروس و فولكمان 

ة التي قد یستعملها الفرد لمواجهة المواقف سمات الشخصیة غیر كافیة للتنبؤ بالطریق

  .الضاغطة

) سمات الشخصیة( إذن مفهوم المواجهة لا یتحدد بالاستعدادات الشخصیة الثابتة 

  .فقط لكن أیضا بالأسالیب السلوكیة الموظفة من طرف الفرد في الوضعیات المختلفة

  : النظریة المعرفیة للضغط والمواجهة-3

ذه النظریة بالحدث الضاغط أو بالفرد وفقط بل بالتسویة لا یتعلق الضغط حسب ه  

)transaction ( والتأثیر المتبادل بین الفرد والمحیط وتنتج استجابة الضغط عن عدم

  .التوازن بین المتطلبات الداخلیة والخارجیة وموارد أو إمكانات الفرد لمواجهتها

) Paulhan ,1992, 550(  

طة هو الذي یحدد إختلاف الإستجابات أي أن إن إدراك الفرد للوضعیة الضاغ  

وفي هذا الصدد یرى . خصائص الضاغط لا تدل على شدة أو طبیعة ما یشعر به الفرد

 تمر عبر سلسلة من المصافي وظیفتها اتوطغنموذج التأثیر المتبادل للضغط أو الض

 ريتغیر الحدث الضاغط وذلك إما بتضخیمها أو تخفیض استجابة الضغط وقد حدد 

  :ثلاث مصافي رئیسیة وهي)  Rahe &Arthur  ) 1978ور توآر

(Paulhan & Bourgeois, 1998, 46)  

یكون إدراك الضاغط متأثر بالتجارب السابقة مع ضواغط مماثلة، الدعم   

النفي، ( التدخل اللاشعوري لمیكانیزمات دفاع الأنا. الاجتماعي والمعتقدات بما فیها الدینیة

تتعلق المجهودات الواعیة بوضع مخططات عملیة واللجوء إلى ) إلخ....القمع أو الردع

  .إلخ....الإسترخاء، النشاط الجسدي: تقنیات عدیدة مثل 

 1984تستعمل هذه المصافي حسب بعض الباحثین أمثال لازاروس و فولكمان   

كوسائط في العلاقة بین الحدث الضاغط والضغط الانفعالي وبالتالي یوجد حسب هؤلاء 
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التقییم واستراتیجیات  :باحثین سیاقان یؤثران على العلاقة بین المحیط والفرد وهماال

  .المواجهة

  

  طالضغإستجابة                                                        طالحدث الضاغ

 .وط على الفردغیوضح آلیات ترشیح تأثیر الض:  )06(رقم شكل  

(Paulhan & Bourgeois, 1998, 47)  

  : محددات إستراتیجیات المواجهة-4

 المواجهة مجموع) Lazarus et Folkùan ) 1984یعتبر لازاروس و فولكمان    

الإستجابات أمام وضعیات ضاغطة محددة، فهي سیرورة أو سیاق دینامي یتغیر تبعا 

  .للوضعیات وتبعا لطریقة تقییم الفرد

 & Costa 1996 و schwarty & al ) 1989( ویرى العدید من الباحثین أمثال 

alو  Lu.1996أن إستراتیجیات المواجهة لیس نوعیة لكنها عامة وهذا لأنها محددة  

  .ولیست بخصائص متغیرة للمواقف) سمات الشخصیة( ببعض الخصائص الثابتة للأفراد 

(Schweitzer, 2002, 361)  

  تفــضیلیة بعــضفكــل واحــد یوظــف بــصفة، توجــد أنمــاط للمواجهــة خاصــة بكــل فــرد

  . الاستراتیجیات أكثر من الأخرى إتجاه وضعیات ضاغطة متنوعة من الحیاة

 أن الخصائص الموضوعیة للأحداث لیسن) Cohen &al  ) 1983ویرى كوهن 

من تؤثر في الفرد، إنما طریقة إدراكه وتفسیره لها التي تتعلق بالخصائص المعرفیة 

)conitives (صيلكل فرد وكذا تاریخه الشخ.   (Schweitzer, 2002, 361) 

  : المحددات المعرفیة-4-1

  : للتقییمة من بین المحددات المعرفی

  الخ....حول ذاته، موارده، قدراته على حل المشاكل ( معتقدات الشخص (

  ).الخ....القیم، الأهداف، المصالح( ودوافعه العامة

  إدراك  
 الحدث الضاغط

  الآلیات 
 الدفاعیة

قدرات 
 شعوریة
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 ما یحدث لهم إلى فالأشخاص الذین ینسبون : مركز التحكم الداخلي أو الخارجي

 الصدفة أو حظعوض أسباب خارجیة كال) أسباب داخلیة( قدراتهم وسلوكاتهم 

القدر سیستعملون استراتیجیات مركزة على المشكل مقارنة بالأشخاص الذین لدیهم 

 .مركز تحكم خارجي

  الفعالیة الذاتیة المدركة ( كما یوجد الكثیر من السوابق المعرفیة للتقییم والمواجهة

  (Schweitzer, 2002, 361)  .الخ......المكتسب، الإسناد السببي العجز تفاؤل،ال

  : المحددات الذهنیة-4-2

أن تحدد على )  سمات الشخصیة(یمكن لبعض الخصائص الشخصیة الثابتة   

وتحدد أیضا استراتیجیات المواجهة الموظفة ) التقییم الأولي والتقییم الثانوي( الأقل جزئیا 

  .یات الضاغطةأمام الوضع

 خاصة أن الحصر، الإكتئاب العدائیة تسمح بالتنبؤ بتقییمات) Van Heck ) 1977ویرى 

وباستراتیجیات مواجهة ) ضغط مدرك مرتفع، فعالیة ذاتیة مدركة منخفضة( من جهة 

 (Schweitzer, 2002, 362)   .مركزة على الإنفعال من جهة أخرى

ومركز التحكم باستراتیجیات  ) Résilience( على العكس من ذلك ترتبط الإرجاعیة 

  .مواجهة مركزة على المشكل

 )Hardiness( الصلابة ) Kobasa ) 1979وتضیف في نفس السیاق كوبازا   

والتي تمثل إحدى السمات الشخصیة التي تتصف بالتعامل الجید مع الضغوط النفسیة، 

اس ــــهؤلاء لدیهم إحســـف) التحدي، الالتزام، التحكم(وتتكون من ثلاث مكونات أساسیة 

مرتفع بالالتزام، وهي نزعة للعمل بهمة ونشاط مع الإحساس بالأنشطة التي یقومون  بها 

  هامة وذات معنى، أما التحكم فیقصد به الإحساس بالقدرة على التأثیر في الأحداث 

  



  ستراتیجیة المواجهةإ..............................  ..................... الثانيفصل 

 

 79 

هم والظروف الحیاتیة، بینما الإحساس بالتحدي والذي یمیز الشخصیة الصلبة یجعل

   .ینظرون إلى أن التغییر هو طبیعة الحیاة لیس الثبات

  )158، 2001عبد المنعم عبد االله حسیب، (

كما أن الإشتراك في عملیة التغییر تشكل دافعا وحافزا لهم، ولیس تهدیدا   

بالإحساس بالأمن كالأفراد العادیین لأن التغیر یعتبر بإعادة التوافق والصلابة تعمل 

  .الأفراد والإصابة بالأمراض المرتبطة بالضغطكحاجز یحول بین 

 أن إلى ابعد من هذا حیث یرون) Costal & al ) 1992 وآخرون تالویذهب كوس  

التقییم والمواجهة یحددان جزئیا بالخصائص النفسیة الاجتماعیة الثابتة عند الأفراد ولیس 

 تتمتع بنوع من الثبات بالممیزات المتغیرة للوضعیات، وهذا یفسر كون استجابات المواجهة

  .الزمني من وضعیة إلى أخرى

 ) M.C.Gael.1992, Volbrath & al. 1995)  (Schweitzer, 2002.(  

 من خلال نتائج دراسته بأن هؤلاء الأشخاص) Stéptoe) 1991وتوصل ستبتو   

الذین یتمیزون بقدرة عالیة من الصلابة یظهرون قدرة على تحمل الضغوط 

  .بفعالیة مقارنة بالأشخاص الذین لدیهم صلابة ضعیفةٕالبسیكواجتماعیة 

 عن وجود علاقة) 2001(   وقد كشفت دراسة قام بها عبد المنعم عبد االله حسیب 

إرتباطیة ودالة بین الإلتزام الشخصي والمواجهة كإحدى الإستراتیجیات الفعالة في التعامل 

لابة وبالتالي فإن هذه الإلتزام هو إحدى المكونات  الأساسیة للص مع الظروف و

الشخصیة لها القدرة على تغیر المواقف الضاغطة إلى مواقف أقل تهدید وبالتالي فهي 

   .أقل عرضة للإصابة بالاضطرابات الناتجة عن الضغط

  )158، 2005عبد المنعم عبد االله حسیب، (
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  : المحددات الموقعیة والتبادلیة للمواجهة-4-3

حثین متعددین بالخصائص المتنوعة للمحیط كطبیعة یتأثر التقییم أیضا حسب با  

، والمدة، وكذا الغموض والتحكم في العامل الضاغط )Imminence(التهدید، والوضوح 

بالإضافة إلى توفر نوعیة السند الإجتماعي، فیمكن إذا أن یتحدد التقییم واستراتیجیات 

رد نفسه أمام وضعیة لا یمكن لمواجهة على الأقل جزئیا، بمتغیرات موقفیة فحینما یجد الف

، أما إذا كانت انفعالاتهموضوعیا أو ذاتیا فإنه یحاول حینها التحكم في ( أن یتحكم فیها، 

  ).وضعیته قابلة للتحكم فإنه یستعمل الاستراتیجیات المركزة على حل المشكل

 تصنیف) Lazarus & Launer ) 1978واقترح كل من لونیي و لازاوس  

لطریقة الموضوعیة لكن حسب التقییم الأولي أي یقوم به الأفراد وقد وجد الأحداث لیس با

أنه وبصفة مستقلة عن خصائصها الداخلیة فقد تدرك الأحداث كفقدان، تهدید أو تحدي 

  )Schweitzer,2002 , 363(   .من طرف أشخاص مختلفین

 ضعیةفي دراستین مختلفتین أن التقییم الأولي للو) Mc Crae ) 1984وقد بین   

 نوع إستراتیجیة المواجهة فحدث معاش كفقدان یؤدي إلى اختیارالضاغطة هو الذي یحدد 

، أما إذا أدرك تهدیدا فإنه یعتبر إعادة التقییم الإیجابي، والاستسلام الانفعاليالتغییر 

ٕتصغیر للخطر واعادة تنشیط المعتقدات الدینیة، وأما إذا قیم حدث ما على أنه تحدي 

   .الخ....حل المشكل، التفكیر الإیجابي، المزاح: لى إستراتیجیات متنوعةفإنه یؤدي إ

)Schweitzer,2002 , 363(  

في التقییم ) محیط حقیقي أو مدرك( إذا تساهم العوامل الشخصیة والمحیطیة   

  .الأولي والثانوي وفي استراتیجیات المواجهة الموظفة من طرف الفرد
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 :أشكال المواجهة-5

     Lazarus & Folkmenمن الباحثین من بینهم لازاروس و فولكمان إهتم العدید 

 بوضع قوائم لأنماط إستراتیجیات المواجهة من أجل معرفة طبیعة) 1984(

  .الإستراتیجیات التي یوظفها الأفراد في مواجهتهم للوضعیات الضاغطة

ي تمثلت منهجیة عملهم في إحصاء الطرق المختلفة التي یستخدمها الأفراد ف

  .الخ...الوضعیات  المختلفة من الحیاة العائلیة والمهنیة

أظهرت نتائج هذه الدراسات والتي مست العدید من الأشخاص تنوعا كبیرا في 

إستخدامهم لإستراتیجیات المواجهة وتوصلوا على إثر ذلك تحدید نوعین من إستراتیجیات 

  :المواجهة

  .المواجهة المركزة حول الإنفعال -1

 .ركزة على حل المشكلالمواجهة الم -2

جمعت هذه الإستراتیجیات في سلالم مبنیة لتقییم المواجهة حسب هذین النوعین ویعد سلم 

  بندا67 والمتكون من (the way of coping chech-list )) 1984(لازاروس و فولكمان 

هم وصف ن شخص، طلب م100 السلالم التي وضعت لهذا الغرض طبق على أهممن 

أثرت فیهم، كما طلب منهم ذكر الإستراتیجیات التي استخدموها أكثر في حالة عاشوها و

  .مواجهة هذه الأحداث الضاغطة

سلالم فرعیة ) الانفعالالمركزة على المشكل والمركزة على ( لهذین الصنفین من المواجهة 

  :وهي

 إستراتیجیات المواجهة المركزة على المشكل وتتضمن: 

  .لمعلوماتحل المشكل في سیاق البحث في ا -

 . روح المقاومة وتقبل المواجهة-
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 إستراتیجیات المواجهة المركزة على الإنفعال وتحتوي على: 

  .أخذ المسافة -

 .إعادة التقییم الإیجابي -

 .لوم الذات -

 .التجنب/ الهروب -

 .البحث عن السند الاجتماعي -

 )Paulhan & Nuissier, 1985, 293- 294(   التحكم في الذات  -

  :ت المواجهة المركزة على الإنفعال إستراتیجیا-5-1

 & Lazarus  تعتبر المواجهة المركزة على الانفعال حسب لازاروس و فولكمان   

Folkmen) 1984 (على مجموع الجهود الموظفة من طرف الفرد والتي تعمل على 

التعدیل من الحالات الانفعالیة المصاحبة للأحداث الضاغطة، ویستعمل هذا النوع من 

ة مجموعة واسعة جدا من العملیات المعرفیة الموجهة نحو التخفیف من حالة المواجه

التوتر والضیق الانفعالي كالتجنب وهو تحویل الانتباه من مصدر الضغط وهي 

  .الإستراتیجیة الأكثر استعمالا

 أن هذا النوع من) Dantchv ) 1989 وفي نفس السیاق یضیف دنتشاف   

موعة من النشاطات المعرفیة والتي تهدف إلى استراتیجیات المواجهة یشمل مج

الهروب، : التخفیض من شدة  التوتر الانفعالي، من بین هذه الاستراتیجیات یوجد

  .الخ.....التجنب، لوم الذات، أخد المسافة

 المركزة أن المواجهة) Paulhan &Quintard ) 1994كما تؤكد بولهان و قینتار   

یتعذر على (لة التعرض لوضعیات ضاغطة حادة  تصبح ملائمة في حاالانفعالعلى 

فالسعي لإیجاد حل لها لا یجدي نفعا في حالة الإصابة ) الفرد إیجاد حل آني لها
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بمرض مزمن، أین البحث عن الحل بالعلاج یعتبر إمكانیة محدودة، فیصبح هذا النوع 

  .من الاستراتیجیات هو الفعال للتخفیض من شدة التوتر الانفعالي

)Schweitzer, Dantzer, 1994, 103(  

  : إستراتیجیات المواجهة المركزة على حل المشكل-5-2

 في تعدیل) Folkmen) 1984یستعمل هذا النوع من المواجهة حسب فولكمان   

العلاقة المضطربة بین الفرد ومحیطه وذلك بإیجاد بدیل لهذا الموقف الضاغط أو 

  .إیجاد قرار أو إدارة المشكل

 Paulhan & Quintardوع من المواجهة حسب بولهان و قینتار ویمثل هذا الن  

 مجموع المجهودات الموجهة نحو الموقف لإدارته وبالتالي فهي وظیفیة لأنها) 1994(

تهدف لإیجاد حلول عملیة للمشكل حیث یظهر هذا النوع من استراتیجیات المواجهة 

  .في بذل جهود معرفیة وسلوكیة لمواجهة الوضعیة الضاغطة

)Schweitzer, Dantzer, 1994, 103(  

 للتفكیر في الانفعاليولا یركز هذا المشكل من المواجهة فقط على الجانب   

، بل في فهم المشكل ومحاولة مواجهته كله بصفة الانفعاليالتخفیض من التوتر 

فعلیة، وهذا النوع  یأخذ أشكالا منها، حل المشكل والبحث عن المعلومات، أي أنه 

  .ٕموجه لتحدید المشكل وایجاد حلول بدیلة مع دراستها وتحدید فعالیتها

  أن هناك مجموعتین كبیرتین لهذا)Kahn & al  )1984ولقد أشار كان وآخرون 

وع من المواجهة، إحداهما موجهة نحو المحیط والتي تعمل على تعدیل أو تغییر الن

الضغوطات المحیطة والعوائق والإجراءات والوسائل المستعملة وكذا العلاقة بین كل 

  )Santchev , 1989, 51(    .هذه الأشیاء
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، فهي موجهة نحو الذات وتهدف  إلى خرى من الاستراتیجیاتأما المجموعة الأ  

ٕییر مستوى الطموح والتخفیض من المتطلبات الذاتیة وایجاد مصادر أو قنوات بدیلة تغ

   وتطویر معاییر سلوكیة جدیدة أو تعلم مهارات جدیدةاللإشباع والرض

 )                       Santchev , 1989, 52(  

 السند الإجتماعي:  

ام كبیر من طرف باهتم) Social support( حدیثا حظي مفهوم السند الاجتماعي 

الباحثین أو العاملین في مجالات الصحة المختلفة، حیث أحدث التقاریر العلمیة والطبیة 

إلى الدور الهام الذي یلعبه السند الاجتماعي بأبعاده العاطفیة والمادیة والمعنویة في وقایة 

لنفسیة الفرد من الآثار السلبیة للضغوط النفسیة وفي تخفیف الإصابة من الاضطرابات ا

  .والفیزیولوجیة في تحقیق التكیف الاجتماعي

  :ویشیر مفهوم السند الاجتماعي إلى مشاعر ایجابیة مختلفة منها

 إحساس الفرد بالقیمة.  

 بتقدیر الذاتدإحساس الفر . 

  وٕاحساس بالاحترام والعنایة من خلال السند العاطفي أو المادي أو المعنوي الذي

 . لاجتماعیة والثقافیةیستمده من الآخرین في بیئته ا

 )138، 137،  2000یخلف عثمان، ( 

 في مساعدة) Haqqa & al( ّكما یمثل البند الاجتماعي حسب هاقا والآخرین 

الوالدین والأقارب والأصدقاء للفرد خلال الأزمات باعتباره أن هؤلاء یمثلون المصادر 

من التعامل الجید مع المواقف الأساسیة للمساندة الاجتماعیة، وهذه المساندة تمكن للفرد 

   .الضاغطة باستخدام الأسالیب التي تركز على حل المشكل أو التي تركز على الانفعال

  )159 ، 2005عبد المنعم عبد االله حسیب، ( 
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الأصدقاء، الزملاء في ، الأسرة: ویأتي السند الاجتماعي من مصادر مختلفة منها

  )138، 2000یخلف عثمان، (   . الخ.....الطبي، الزوج أو الزوجة، العمل

  :نوعین من الدعم الاجتماعي) 2000(ویؤكد علي عسكر 

 ویتمثل في استجابات سلوكیة مثل Emotional Support: دعم انفعالي -

  .ٕالاستماع واظهار التعاطف مع صاحب المشكلة

 والذي یعبر عن تقدیم المساعدة اللفظیة Instrumental Support: دعم مادي -

 . لصاحب المشكلةأو المادیة

وتعد المساندة الاجتماعیة متغیرا في الوقایة وتنمیة الصحة بجوانبها النفسیة 

والعضویة حیث أثبتت دراسات علمیة وطبیة وبائیة وحدیثة الفوائد الصحیة الوقائیة 

للمساندة بالصحة الجسمیة والنفسیة كما تقلل من ) Health Promotion(والإنمائیة   

بالأمراض بالإضافة إلى أن الأشخاص الذین لدیهم علاقات محدودة خطورة الإصابة 

  . یموتون أسرع من اللذین لدیهم شبكات من العلاقات الاجتماعیة

      )159، 2005عبد المنعم عبد االله حسیب، (  

  :Evaluation التقییم -6 

 ثلاث أشكال للتقییم) Lazarus & Folkmen) 1984ویمیز لازاروس وفولكمان   

  .ح كل منها بتعریف العامل الضاغط وتحدید أشكال المقاومة الموظفة لمواجهتهیسم

  : التقییم الأولي-6-1

یسمح التقییم الأولي للفرد بتقییم العناصر الحساسة للوضعیة الضاغطة وقد یكون   

التقییم الأولي إیجابیا ملطفا یشیر إلى العلاقة أو المعاملة غیر مرهقة ولا تتجاوز إمكانیات 

وقد یكون التقییم الأولي سلبیا ضاغطا یشكل ضرر أو تهدید ) غیاب الخطر( لشخص ا

أو تحدي یفوق إمكانات الفرد وعادة ما یصاحب التقییم السلبي انفعالات سلبیة كالضغط 
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والخوف والاستیاء إلى أن تقدیر التحدي غالبا ما یصاحبه انفعالات سارة كالاستشارة 

  .والتحفز

  في نفس السیاق ) Paulhan & Baurgeois) 1998رجوا ویضیف بولهان وبو  

 التقییم الأولي هو الذي یقیم الفرد من خلاله موضوع الوضعیة فقد یتعلق الأمر بفقدان أن

  .تهدید أو تحدي) جسدي أو علائقي أو مادي( أو ضیاع 

  .فطبیعة التقییم هذه هي التي تساهم في اختلاف نوعیة وحدة الإنفعال

  :الثانوي التقییم -6-2

 یسمح  التقییم الثانويأن) Lazarus & Folkmen) 1984یرى لازاروس وفولكمان   

للفرد بتقییم إمكانیات التعامل أو مواجهة الوضعیة الضاغطة أو التساؤل عن ماذا یمكنه 

ٕأن یفعل، ویتأثر التقییم الثانوي بقدرات وامكانیات الفرد البدنیة والنفسیة، الاجتماعیة 

 في صحة الفرد  مراعاة  متطلبات الوضعیة وتتمثل الإمكانیات والموارد البدنیةوالمادیة مع

، أما الموارد الاجتماعیة فتشمل شبكة العلاقات الاجتماعیة للفرد وقدرته على التحمل

، أما دیولوجیةیوحجم المساندة المقدمة له سواء كانت مادیة أو عاطفیة، تواصلیة أو إ

قدات الفرد التي یمكن الاستناد علیها في الإبقاء على الأمل الموارد النفسیة فتشمل معت

ومهارات حل المشكلات وتقدیر الذات والروح المعنویة، وتشیر الموارد المالیة على 

  .الأشیاء الملموسة كالمال والأدوات والتجهیزات

 أن التقدیر الثانوي یتأثر إلى حد) Folkmen) 1984وتضیف الباحثة فولكمان 

یرات الوضعیة الخاصة بعملیة التحكم أو المراقبة، نظرا لأن تلك التقدیرات ترجع كبیر بتقد

إلى الاعتقادات أو الأحكام التي یصدرها الشخص بشأن إمكانیات المراقبة أو التحكم أثناء 

  .مواجهة أو صدام متمیز
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 وتواصل فولكمان دائما في نفس الصدد مؤكدة على أهمیة التقییمات التي یقوم بها

فرد فیما یخص المتطلبات التي تفرضها وضعیة ما من جهة، وعلى آثار تلك التقییمات ال

  .على استعماله لاستراتیجیات معینة في مواجهة الوضعیة من جهة أخرى

  :Réevaluation إعادة التقییم -6-3

ویقصد به التغییر في التقییم الأولي وذلك بإعادة تفسیر الفرد لوضعیته بالاعتماد   

لومات جدیدة آتیة من المحیط أو من الشخص نفسه، یقود التقییم الثانوي الفرد على مع

  .إلى الاستراتیجیات الملائمة لمواجهة الموقف الضاغط

 أن للمواجهة وظیفتین) Lazarus & Folkmen) 1984ویرى ویمیز لازاروس وفولكمان 

ة المتمركزة حول التحكم أو التغییر من المشكل وهذا ما یقصد به المواجه: رئیسیتین

  .الإنفعال

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

   )Schweitzer, 2002, p363(  . محددات استراتیجیات المواجهة):07( رقم شكل

المحددات المعرفیة والذهنیة  

سمات  دوافع، ات،معتقد(

 .)الخ....الشخصیة

  التقییم                 

  ثانوي             أولي          

    الضغط المدرك- الضغط المدرك   -

  الدعم الاجتماعي المدرك -          فقدان    -

  الرضا-      تهدید        -

  التطابق- تحدي            -

  .استراتیجیات المواجهة -

 .المركزة على المشكل -

 .المركزة على الانفعال -

 .البحث عن الدعم الاجتماعي -

     الموقعیة  المحددات المحیطة           و      

            الخصائصالخصائص                    

  عدد             الوضعیة الضاغطة( الشبكة الاجتماعیة 

  المراقبة، الخطورة، ( العلاقات، الاستقرار،                

.    الخ..الغموض، المدة، النوع)   الخ... نوع العلاقات، نوع الدعم
 إعادة التقییم

 )تفاعلات(

  التبادلات

Transactions 

 المخارج
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  : فعالیات استراتیجیات المواجهة-7

تختلف استراتیجیات المواجهة المستعملة لمواجهة المواقف الضاغطة باختلاف   

  .الأفراد

 أن التحكم في الوضعیة إذا كان فعالا) Laborit ) 1979ري وقد جاء عن لابو

وقد ....فإنه یترتب عن ذلك قلیلا من الاضطرابات البیولوجیة والفیزیولوجیة أو السلوكیة 

بینت معظم الدراسات التي أنجزت في هذا المیدان أن معاییر فعالیة المواجهة یجب أن 

  (Schweitzer, Dantzer,1994, 364)   .تأخذ بطریقة متعددة الأبعاد

وتكون إستراتیجیة المواجهة ملائمة أو فعالة إذا سمحت للفرد بالتحكم أو خفض   

 Lazarus & Folkmen) 1984 (Rivolierالإعتداء على راحته الجسمیة والنفسیة حسب 

عموما تكون الاستراتیجیات المتمركزة على الانفعال مرتبطة بقدر أكبر  (1991)

باستراتیجیات المواجهة المتمركزة على حل المشكل حیث بینت أعمال بالاضطراب مقارنة 

 البحث عن(ن استراتیجیات المواجهة النشطة على المرضى الذین یوظفو) 1988(سمیت 

، أنهم أقل حصرا كما ، نتائجها أو المشاركة في العلاج)معلومات حول كیفیة سیر العملیة

یة مقارنة بالأفراد الذین یستعملون تحدث لحلم مضاعفات أقل بعد العملیة الجراح

  ).كف أو تصرفات العجز أو القدریة( استراتیجیات مواجهة سلبیة 

 (Schweitzer, Dantzer,1994, 370)  

 ، أنSolomanسولومون ) Mikulincer) 1989كما لاحظ كل من میكولانسر 

زة على خطورة الاضطراب ترتبط بما بعد الصدمة ایجابیا باستراتیجیات مواجهة مرك

الانفعال، وهكذا یبدو أن استراتیجیات المواجهة النشطة المركزة على المشكل أكثر فعالیة 

 (Paulhan &Baurgeois, 1992, 56)   .من استراتیجیات المواجهة المركزة على الإنفعال

 Suls & Fletcherشر تلیترتبط الفعالیة أیضا بالمدة حیث یشیر سولس و ف  

 التجنب فعالا على المدى القصیر، بینما تكون الاستراتیجیات عن أنه قد یكون )1985(
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یمكن أن تجنب الفرد ) مثل الإلغاء( النشطة فعالة على المدى البعید، فالمواجهة السلبیة

  . الصدمي وتسهل العمل النفسي والاستیعاب التدرجي للحدثاحتیجالا

 (Paulhan, 1992, 554) 

 )1991( في الوضعیة فیذكر ماركس وشولتر تحدد فعالیة المواجهة أیضا بالتحكم  

أن إستراتیجیة حل المشكل تكون ملائمة عندما یكون التحكم في الوضعیة ممكنا لأنه 

  .یخفض من الحصر بینما یزید من شدة الحصر في حالة الوضعیة غیر المتحكم فیها

) Schweitzer, 2002, 363(  

 , Holmes& tevensonویشیر كل من هولمز و سستیفنسون، بوم وآخرون،   

Baun&al ) 1990 (أن المواجهة المركزة على الإنفعال تخفض من الضغط في 

  .الوضعیات غیر المتحكم فیها ولكنها غیر ملائمة في الوضعیات المتحكم فیها

 )Chaborol & Collahan, 1994, 112(  

               )Dean & Surtés) 1989فالإستراتیجیات النشطة حسب دین و سورتي 

لا تكون فعالة في حالة عدم تحكم الشخص في الحدث لذا ففي هذه الاستراتیجیات السلبیة 

 (Paulhan , 1992 , p554)   .ٕكالإنكار واعادة التقییم الإیجابي تسمح بتوفق أفضل

إذن لیست هناك إستراتیجیة مواجهة فعالة في حد ذاتها أو مفضلة الخصائص   

  .لشخص بالإضافة إلى خصوصیات الوضعیة الضاغطةالشخصیة الإدراكیة المعرفیة ل

  : فعالیة استراتیجیات المواجهة على الصحة الجسدیة- 

ترتبط الصحة ارتباطا وثیقا باستراتیجیات المواجهة وذلك بسبب الضغط الذي 

تسببه الأمراض وخاصة الأمراض المزمنة مما یعرض الفرد إلى توظیف استراتیجیات 

لى المشكل أو مركزة على الإنفعال وذلك لمواجهة هذه المواقف مختلفة قد تكون مركزة ع

الضاغطة التي یسببها المرض كالتبعیة، التخلي عن العمل والنشاطات الاجتماعیة وكذا 

  .الخ.....مضاعفات المرض 
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 أن) Lazarus & Folkmen) 1984وفي نفس السیاق یشیر لازاروس وفولكمان 

كن أن تكون فعالة وذلك لمدة قصیرة مما یمكن الفرد المواجهة المركزة على الإنفعال یم

من استیعاب الموقف وتقییمه بطریقة موضوعیة فیسمح له بتوظیف استراتیجیات مواجهة 

  .مركزة على المشكل

 فإن) Lazarus & Folkmen) 1984وكما وضحه لازاروس وفولكمان 

لإستراتیجیة فعالة في استراتیجیات المواجهة لیست بالضرورة جیدة أو سیئة، قد تكون ا

وضعیة معینة وأقل فعالیة في وضعیة أخرى، وترتبط استراتیجیات المواجهة بدرجة 

  .تناسبها للمتطلبات الداخلیة والخارجیة للوضعیة

  : مقاییس إستراتیجیات المواجهة-8

  بینت عدة مقاییس وسلالم لتقییم استراتیجیات المواجهة، متضمنة لنوعیها الرئیسیین  

 واستراتیجیات المواجهة المركزة على ،راتیجیات المواجهة المركزة على الإنفعالاست ( 

  :وسنقدم فیمایلي البعض من هذه المقاییس والتي تعد أهمها وأكثرها استعمالا) المشكل

 The way of coping check-list:  1984 مقاییس لازاروس وفولكمان -8-1

وهو یتكون من سبعة ) 1984( ان بني هذا المقیاس من طرف لازاروس و فولكم

شخص تتراوح أعمارهم بین أربعین             ) 100(، تم تطبیقه على مائة )67(وستین بندا 

سنة شهریا و لمدة سنة، طلب من هؤلاء الأشخاص وصف ) 65(وخمس وستین ) 40( 

 التي موقفا ضاغطا عایشوه في الأشهر القلیلة الأخیرة، ثم بعدها تحدید الاستراتیجیات

  .استعملوها بكثرة حیث كشف التحلیل العاملي للإجابات على ثمان سلالم فرعیة
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  :Vitaliano revised: 1985 مقیاس فیتالینو المعدل -8-2

 The way of( مقیاس) Lazarus & Folkmen) 1984طور لازاروس وفولكمان    

coping check-list (د للمواجهة وظیفتینكامتداد لنظریتهم المعرفیة للضغط والتي تسن 

  .أساسیتین والمتمثلتان في حل المشكل والتخفیض من الإنفعالات

 )Schweitzer,2002 , 368(  

 وبعد) 63(  على ثلاثة وستین بندا ىفوضعوا من أجل ذلك في البدایة قائمة احتو

القیام بالتحلیل العاملي لإجابات عدد كبیر من الأشخاص، توصلوا إلى وضع مقیاس 

W.C.Q)  Ways of coping questionnaire( والمتضمن لخمسین بندا ،)أنه غیر) 50 

  .انتقد هذا المقیاس كثیرا بسبب بنیته العاملیة غیر الثابتة وصدقه وتجانسه المتوسطین

 فأصبح یحتوي على) 1985(تم تعدیل هذا المقیاس من طرف فیتالینو والآخرون 

  :دید خمس عوامل لهذا المقیاس هي بندا، كما توصل التحلیل العاملي إلى تح42

 حل المشكل.  

 الإتهام الذاتي. 

 إعادة التقییم الإیجابي. 

 البحث عن الدعم الاجتماعي. 

 التجنب. 

   Lecope: 1989 مقیاس كوب -8-3

 ، ویستعمل)Carver et al) 1989یرتبط مقیاس كوب نظریا بكارفیر والآخرین 

ا یمیز هؤلاء الباحثون في هذا المقیاس كم، كثیرا في البحث حول استراتیجیات المواجهة

  . بین المواجهة المتكیفة، حیث یتطابق هذا التمییز مع المفهوم الحدیث للمواجهة

)Kramer , 2005, 50(  
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طریقة للمواجهة ) 14(كما كشف التحلیل العاملي لهذا المقیاس عن أربعة عشر 

المواجهة المحددة، البحث عن كالمواجهة الفعالة، التخطیط، إلغاء النشاطات التنافسیة، 

الدعم المعلوماتي، البحث عن الدعم الانفعالي، إعادة التفسیر الإیجابي، التقبل، المواجهة 

الدینیة، الإنتباه للآخرین والتعبیر عن الإنفعالات، الإنكار، المیل إلى التحرر السلوكي، 

  .المیل إلى التحرر الذهني وكذا التحرر بواسطة الكحول والمخدرات

قارن الباحثون المواجهة مع عدد من سلالم الشخصیة، فكانت السمات المفحوصة 

  :هي كالتالي

الحصر والرغبة ، المراقبة، تقدیر الذات، الاستدخال، الصلابة، النمط أ التفاؤل،

  .الاجتماعیة

  .أظهرت سلالم كوب معاملات ارتباط جد مهمة وصحیحة بین هذه السمات

خصیة مما شة عن طریق مواجهة الفرد وعلاقتها الصور Copeكوب یعطي مقیاس 

  .یفسر العلاقة بین الشخصیة واستراتیجیات المواجهة التي یتبناها الشخص

 )Chabrol, Collahan, 2004, 127,128(  

  :Echelle d’Endler & parker: 1990 مقیاس أندلر و باركر -8-4

یجیات المواجهة وأكثرها من أهم مقاییس استرات) 1990(یعد مقیاس أندلر و باركر 

استعمالا، كان هدف واضعي هذا المقیاس التمییز بین النوعین الرئیسیین لمواجهة كما 

، حیث صمموا مقیاس یحتوي على سبعین بندا )1984( حددها لازاروس و فولكمان 

  : طالبا وسمحت نتائج التحلیل العاملي بتحدید ثلاث أنواع للمواجهة559طبق على 

 مركزة على الانفعالالمواجهة ال.  

 المواجهة المركزة على المشكل. 

 التجنب. 
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ینقسمون بدورهم إلى ثلاثة ) 48(  لثمان وأربعین بندا أندلر و باركر اختیار 

عوامل حیث یحتوي كل عامل على ستة عشر بندا، كما تمیزت هذه القائمة بثباتها مهما 

  .ص سیكومتریة جیدةاختلف السن والجنس بالإضافة إلى أنها تحتوي على خصائ

ما نینظر العدید من الباحثین إلى التجنب كجزء لا یتجزأ من المواجهة الانفعالیة بی

 ، التنوع الاجتماعي، الترفیه، أي أنهماالتسلیةیتضمن التجنب حسب أندلر و باركر 

  .یعتبران التجنب جانبا معرفیا

  :العوامل المؤثرة في إستراتیجیات مواجهة الضغوط -9

 أن الأفـــراد (1991) (Kassler et Wathingtn)ل مـــن ویثنجتــون وكـــازلر یــرى كــ  

یختلفـــون فـــي إســـتخدام إســـتراتیجیات المواجهـــة وفـــي الاســـتجابة للأحـــداث الـــضاغطة وأن 

ــــؤثر فــــي إســــتراتیجیات المواجهــــة، و هــــي تتــــضمن عوامــــل تتعلــــق  هنــــاك عوامــــل عــــدة ت

لیــة الــذات والــصلابة بخــصائص شخــصیة الفــرد مثــل نمــط الشخــصیة ومركــز الــتحكم وفعا

النفـسیة وهنــاك عوامـل أخــرى موقفیـة ونوعیــة تتعلـق بــالموقف ذاتـه وتهــم إلـى حــد بعیـد فــي 

تحدیــد إســتراتیجیات المواجهــة وتتمثــل هــذه العوامــل الموقفیــة فــي طبیعــة الحــدث الــضاغط 

  . ونوعه من حیث هو مزمن أو حاد ومن حیث حداثته

  )122، 2006طه حسین عبد العظیم، (

ــــرات الدیموغرافیــــة مثــــلوٕاضــــا   ــــوع، العمــــر، المــــستوى : فة إلــــى ذلــــك فــــإن المتغی الن

  .الإقتصادي والاجتماعي تؤثر هي الأخرى في تحدید نوع إستراتیجیة المواجهة

وفیما یلي سنتناول المتغیرات الشخصیة والمتغیرات الموقفیة والدیموغرافیـة التـي لهـا   

واجهــة التــي یــستخدمها الفــرد إزاء الموقــف ٕدور فعــال فــي تحدیــد واختیــار إســتراتیجیات الم

  :الضاغطة
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  :المتغیرات الشخصیة* 

  : مركز التحكم-

یـشیر هـذا المفهـوم إلـى كیفیـة إدراك الفـرد لمواجهـات الأحـداث فـي حیاتـه أو إدراكــه 

لعوامـــل الـــضبط والـــسیطرة فـــي بیئتـــه، فـــالأفراد الـــذین لـــدیهم مركـــز تحكـــم داخلـــي یربطـــون 

إلــى جهــودهم الشخــصیة ویعتقــدون أن لــدیهم القــدرة علــى الــتحكم فــي ٕإنجــازاتهم واخفاقــاتهم 

ٕالأحـــداث، بینمــــا الأفـــراد ذو مركــــز تحكـــم خــــارجي یربطـــون إنجــــازاتهم واخفاقـــاتهم بــــالحظ 

والصدفة وقوة الآخـرین ولـدیهم مـستوى مرتفـع مـن الاكتئـاب ومـستوى مـنخفض مـن الرضـا 

  )124، 2006طه حسین، (  . عن الحیاة

  : تقدیر الذات-

یؤثر  تقدیر الـذات علـى الـصحة النفـسیة للفـرد وعلـى مـستوى الإنجـاز والتوافـق مـع   

 تقــدیر الـذات عنــد الفــرد ارتفـعمطالـب البیئــة والعلاقـة مــع الآخـرین والتوافــق النفـسي وكلمــا 

 والقلق والشعور بالضغط، بینما ذوي تقدیر الذات المنخفض یعانون من الاكتئاب انخفض

  . ومستوى عالي من الضغطئابوالاكت القلق اضطرابات

  : نمط الشخصیة-

لا یـستجیب الأفـراد للأحـداث الـضاغطة بطریقـة واحـدة بـل یختلفـون فـي إسـتجاباتهم   

لنمط الشخصیة، فالأشـخاص ذوي الحـساسیة للتحـدي القـادم مـن البیئـة هـم أكثـر حـساسیة 

 أقـــل  مواجهـــةأســـالیبوشـــعورا بالـــضغط وســـریعوا التـــأثر بمـــسببات الـــضغوط ویـــستعملون 

 وصبرا ورضا عن العمـل والحیـاة وغیـر العـدوانین استرخاءفعالیة، بینما الأشخاص الأكثر 

  .یستعملون إستراتیجیات المواجهة المركزة على المشكل

  : الصلابة النفسیة-

یشیر هذا المفهـوم إلـى أن الفـرد یمتلـك مجموعـة مـن الـسمان تـساعده علـى مواجهـة   

الـصلابة النفــسیة تكـون لدیــه القـدرة علــى توقـع الأزمــات الـضغوط، وأن الفــرد الـذي یتمیــز ب
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ومواجهتهــا، وتلعــب الــصلابة النفــسیة دورا هامــا فــي عملیــة التقیــیم المعرفــي للموقــف وفــي 

  . عملیة المواجهة التي یقوم بها الفرد إزاء الأحداث الضاغطة

  )130-127-126، 2006طه حسین عبد العظیم، (

  :موقف أو الحدث الضاغط في حد ذاتهتتعلق بال: العوامل الموقفیة* 

  : طبیعة الموقف وخصائصه-

الأحـــداث والمواقــــف الـــضاغطة التــــي تتـــسم بدرجــــة مـــن الــــشدة تـــؤدي إلــــى ظهــــور   

 ســلبیة مثــل الخــوف، والقلــق وهــذه الانفعــالات تتعــارض مــع قــدرة الفــرد علــى حــل انفعــالات

یر لدیـه أسـالیب مواجهـة المشكلة، كما أن المواقف الضاغطة التي تمثل تحـدي للفـرد تـستث

  .تختلف عن الأحداث التي تتسم بالتهدید والفقد

  : المساندة الاجتماعیة-

 الفرد في كفاءة الآخرین ومـدى عمـق اعتقادتتوقف المساندة الاجتماعیة على مدى   

ـــه كمـــا أن المـــستوى المرتفـــع مـــن  العلاقـــة بـــین الفـــرد والمحیطـــین بـــه، والمهمـــین فـــي حیات

الأســـرة والأصـــدقاء یـــرتبط باســـتراتیجیات مواجهـــة فعالـــة، وكلمـــا كـــان المـــساندة ســـواء مـــن 

  . مستوى المساندة الاجتماعیة منخفضا كلما كانت استراتیجیات المواجهة غیر فعالة

  )63، 2012دعو سمیرة، شنوفي نورة، (

  :المتغیرات الدیموغرافیة* 

  : العمر الزمني والفروق بین الجنسین-

الیب المواجهـــة للأحــــداث الـــضاغطة، ویـــشیر معظــــم یـــؤثر العمـــر الزمنـــي فــــي أســـ  

البــاحثین إلــى أن إســتراتیجیات المواجهــة التــي یــستخدمها الفــرد فــي التعامــل مــع الأحــداث 

الــــضاغطة تتغیــــر مــــع تقــــدم العمــــر ومــــع زیــــادة مــــستوى النمــــو المعرفــــي للفــــرد وأن هــــذه 

  . الأعمار الزمنیةباختلافالإستراتیجیات المستخدمة تختلف 
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ن الــذكور یمیلــون إلــى اســتخدام إســتراتیجیات المواجهــة التــي أ الدراســات كمــا بینــت

تنــصب علــى المهمــة، و إســتراتیجیات المواجهــة الإقدامیــة فــي مواجهــة الأحــداث والمواقــف 

الــضاغطة، وفــي المقابــل تمیــل الإنــاث إلــى اســتخدام إســتراتیجیات المواجهــة التــي تنــصب 

  )63، 2012، دعو سمیرة، وشنوفي نورة(  . على الانفعال

   : المستوى الاقتصادي-

 والثقـــافي فـــالأفراد تختلـــف الاقتـــصادي المـــستوى بـــاختلافیختلـــف ســـلوك المواجهـــة   

 ثقافتهم، وهذا ما یجعلهم یستخدمون إسـتراتیجیات مختلفـة فـي باختلاف للضغط استجابتهم

  .التعامل مع الأحداث الضاغطة

ى اقتــصادي واجتمــاعي مرتفــع كمــا أن الأفــراد الــذین ینحــدرون مــن أســر ذات مــستو

 إســــتراتیجیات المواجهــــة الــــسلوكیة والمعرفیــــة الفعالــــة بینمــــا الأفــــراد اســــتخدامیمیلــــون إلــــى 

 مــنخفض یــستعملون إســتراتیجیات واجتمــاعيالمنحــدرون مــن أســر ذات مــستوى اقتــصادي 

  )141، 2006طه حسین عبد العظیم، (  . المواجهة التي تركز على التجنب

  :لبحث عن حل المشكلإستراتیجیات ا* 

تـــــشیر إلـــــى مجهـــــودات مدروســـــة ترتكـــــز علـــــى المـــــشكل بهـــــدف تغییـــــر الوضـــــعیة   

ویـــصاحبها تنـــاول تحلیلـــي لحـــل المـــشكل وتتعلـــق باســـتراتیجیات البحـــث عـــن حلـــول فـــالفرد 

  .یضاعف الجهود الضروریة حیث یضع مخططات عمل وتصرف لإیجاد الحلول

 مــا هــو مهــم فــي الحیــاة واكتــشافجهــة أكبــر ویتقبــل الحــل الأفــضل وفقــا لمــا یریــده مــع موا

(Grasiani et al, 1998, 105)  ویمكـن القــول أن حـل المــشكلات هـو عملیــة یحـاول بهــا

الــشخص أن یخــرج مــن مــأزق أو موقــف ضــاغط وهــو نــوع مــن الــسلوك المحكــوم بقواعــد 

  .یستحضر فیها الأشخاص معرفتهم السابقة
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لوب حـل المـشكلات عبـارة عـن  فهو یعتبـر أن أسـ(Nezu)نیزو ) 1987(ویضیف 

ــــرد و بواســــطتها إســــتراتیجیات وجدانیــــة لمواجهــــة  عملیــــة معرفیــــة ســــلوكیة یحــــدد فیهــــا الف

  )66، 2012دعو سمیرة، شنوفي نورة، (  . المشكلات التي تقابله في الحیاة

  :التفاعل بین النوعین من الإستراتیجیات* 

خرون أن كل من إستراتیجیات وآ" هانبرج"لقد أثبتت الدراسات التي قام بها كل من 

المواجهة المركزة على حل المشكل والمركزة على الانفعال غالبا ما تحدثان بصفة متزامنـة 

ومتتابعة ومن أجل إبـراز العلاقـة التفاعلیـة بـین وظـائف هـذین النـوعین مـن الإسـتراتیجیات 

إلـــى قـــام كـــل مـــن الباحثـــان لازاروس وفولكمـــان بدراســـة علـــى مئـــة شـــخص یهـــدفان منهـــا 

 مـنهم 18%الكشف عن مدى استعمال النوعین بشكل مزدوج وبعـد تحلیـل النتـائج تبـین أن 

جئون إلى استعمال نوع واحد فقط من نـوعي الإسـتراتیجیات فـي مـواجهتهم للـضغط وهـذا لی

  . یدل أو یشیر إلى وجود تزامن في عمل إستراتیجیات المواجهة معا

  )67، 2012دعو سمیرة، شنوفي نورة، (
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  :صةخلا

نستخلص مما أدرجناه في هذا الفصل الخاص بالضغط واستراتیجیات المواجهة   

مدى الصلة الوثیقة بین المفهومین، فالضغط مظهر من مظاهر الحیاة یفوق قدرات الفرد 

وكي وٕامكاناته في الحكم فیها مما یؤدي إلى اضطراب توازنه المرضي والانفعالي والسل

 غیر أن الفرد لا یبقى سلبیا أمام كل ما یواجهه فهو ،وبالتالي یخل برفاهیته وصحته

  .یسعى جاهدا أمام هذا الموقف الضاغط لاستعادة توازنه وراحته وهدوءه

والطرقة التي یستجیب بها الفرد لهذه المواقف لقبت من طرف لازاروس                

ا والمان باستراتیجیات المواجهة ویعرفه) Lazarus & Folkmen) 1984و فولكمان 

)(Moos & Shafer ) 1993 ( بأنها عبارة عن مجموع قدرات الفرد الواعیة التي یوظفها

ٕلإدراك الحدث الضاغط وتقییمه بصورة واقعیة، واعداد تنظیم إمكانیاته ومهاراته للتكیف 

معه ومواجهته وحل معضلاته بهدف إعادة التوافق المفقود،كما حدد لازاروس و فولكمان 

  :ین أساسیین للمواجهة، نوع)1984(

  .المواجهة المركزة على حل المشكل -

 .المواجهة المركزة على الانفعال -

، بتحدید أسبابه، ومحاولة جمع معلومات مواجهة الأولى مواجهة لحل المشكلفال

ة الضغوط للتوصل إلى التوازن لحله، أما المواجهة الثانیة فهي مواجهة للتخفیض من شد

  . الفرد لمشكل یصعب حله في حالة تعرضفعاليالان

وتجدر الإشارة هنا إلى أنه لا یمكن التفضیل أو التمییز بین إستراتیجیة مواجهة 

وأخرى من حیث الجودة أو فعالیتها أو عدمها مرتبطة بما یمتلك الشخص من قدرات على 

ته من حیث طبیعته وأهمیته التحكم في الحدث، بالإضافة إلى صفاته وخصوصیا

  .الخ...وشدته
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  :تمهید

لاضطرابات الإرتقائیة المعقدة التي تظل متزامنة مع یعد اضطراب التوحد نوع من ا  

ٕالطفــل منــذ ظهورهــا والــى مــدى حیاتــه، تــؤثر علــى جمیــع جوانــب نمــوه، وتبعــده عــن النمــو 

  .الطبیعي، یظهر في خلال السنوات الثلاث الأولى من عمر الطفل

وهـــو مـــن الاضـــطرابات النمائیـــة الأكثـــر شـــیوعا فـــي الوقـــت الحاضـــر، حیـــث تتزایـــد   

  بات نظـــرا لمـــا یحـــیط بهـــذه الإعاقـــة مـــن غمـــوض ســـواء علـــى مـــستوى التـــشخیص الـــصعو

  .أو على مستوى فهم الأسرة، أو أسلوب التعامل مع الطفل الذاتوي

وللــتمكن مــن فهــم أكثــر لهــذا الاضــطراب ســنحاول فــي هــذا الفــصل تــسلیط الــضوء   

التعــرف علــى مفهــوم التوحــد وكــذا التعــرف علــى أســبابه، خصائــصه وأهــم أعراضــه وأیــضا 

  .على جملة البرامج العلاجیة المقترحة لهذه الفئة
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  : لمحة تاریخیة عن التوحد-1

لقــد كــان ینظــر إلــى الأعــراض التوحدیــة فــي البدایــة علــى أنهــا شــكل مبكــر للفــصام   

ذي میــز التوحـــد كحالــة منفــردة إلــى الطبیــب النفــسي الأمریكـــي ویعــود الإســهام الحقیقــي الــ

لإضــطراب الــذي یعــد أول مــن حــدد الخــصائص الرئیــسیة ) 1943 ((Léokanner)لیوكــانر 

  .التوحد

كــان التركیــز فــي الفتــرات المبكــرة للعمــل مــع التوحــد فــي الخمــسینات والــستینات مــن   

 ،القـــرن الماضـــي علـــى توضـــیح الأعـــراض التـــي تحـــدد التوحـــد علـــى أنـــه متلازمـــة محـــددة

راك التوحـد، ولكـن كـان حـول وامتازت هذه المرحلة بأن السؤال لم یكن یركـز علـى كیفیـة إد

كیــف نقــارن التوحــد مــع غیــره مــن الاضــطرابات، وتوصــلت البحــوث إلــى أن هنــاك ثــلاث 

مجــالات مــن الــسلوك لــدى الغالبیــة العظمــى مــن الأطفــال التوحــدیین والتــي اشــتملت علــى 

  الفـــشل فـــي تطـــویر علاقـــات اجتماعیـــة وتـــأخر، واضـــطراب لغـــوي وســـلوكیات اســـتحواذیة 

لقد أشارت الدراسات في هذه الحقبة الزمنیة . طة باللعب التكراري والنمطيأو طقوسیة مرتب

اللغویــة همــا دلائــل إلــى أن المــستوى الرئیــسي للقــدرة المقاســة والمــستوى العــام مــن الكفــاءة 

العجــز هامــة، كمــا أدى التقیــیم فــي علاقــات المهــارات اللفظیــة والتسلــسلیة إلــى اســتنتاج أن 

اتهــا، ولكـــن فـــي عناصــر محـــددة للغـــة مثــل التجریـــد والفهـــم الحــسي لـــیس فــي اللغـــة بحـــد ذ

  .ٕالسریع واجراء التداخل

إلــى المنــاهج الــسلوكیة والتربویــة هــذه النتــائج أدت إلــى التحــول مــن العــلاج النفــسي 

مـــثلا مبـــادئ الـــتعلم الـــسلوكیة اســـتخدمت تعـــدیل ســـلوك الأطفـــال التوحـــدیین، ومـــن المعـــالم 

لــضروریة لتخطــیط بــرامج علاجیــة تــشجع وتــسهل النمــو الهامــة فــي العــلاج إدراك الحاجــة ا

  .الاجتماعي واللغوي ومهارات التواصل لمساعدة الطفل التوحدي في التفاعل الهادف

علمــین رئیــسین مَفــي الــسبعینات وبدایــة الثمانینــات مــن القــرن الماضــي كــان هنــاك   

  : هما

نـاهج تقیـیم منظمـة  تطـویر مىالممارسة الإكلینیكیة والبحوث، وساعدت هذه عل: أولا

  . تظهر في أدوات التقییم مثل المقابلة التشخیصیة للتوحد وغیرها

  )29، 2010الزریقات، (
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التعــرف علــى أنــواع ومــستویات الــصعوبة فــي التوحــد، وظهــر الاهتمــام بتمییــز : ثانیــا

  .التوحد عن غیره من الاضطرابات النمائیة العامة

ٕ موجهــا نحــو العیــوب الــسلوكیة وامكانیــة  وفــي الوقــت نفــسه فــإن الاهتمــام كــان مــازال

   بــبعض أنــواع أمــراض الــدماغ المكتــسبة، لقــد لقیــت الاضــطرابات اللغویــة أهمیــة ارتباطهــا

  الفتـــرة، حیـــث تـــم الاســـتنتاج بـــأن التوحـــد هـــو أكثـــر مـــن مـــشكلة اضـــطراب نمـــائي فـــي هـــذه 

ضمن مــشكلة ٕللغــة الاســتقبالیة وانمــا هــو نتیجــة لمــدى واســع مــن العیــوب المعرفیــة التــي تتــ

اللغة، كما شهدت هذه المرحلة اهتمامات بدراسة المشكلات الطبیة للتوحد، وظهرت العدید 

ــــــبعض الظــــــروف الطبیــــــة  ــــــرح بــــــأن التوحــــــد مــــــرتبط ب ــــــي تقت   مــــــن الأبحــــــاث والتقــــــاریر الت

المحددة، وأكثر ما میز هـذه المرحلـة هـو البحـث فـي الأسـباب وتطـور الأدلـة لأثـر العوامـل 

د، كما حاولـت الدراسـات النفـسیة الإجابـة فیمـا إذا كانـت العیـوب المعرفیـة الجینیة في التوح

ـــة  ـــدیهم عیـــوب معرفی ناتجـــة عـــن المـــشكلات الاجتماعیـــة أم لا وهـــل الأطفـــال التوحـــدیون ل

  عامــــة؟ لــــذلك اهتمــــت البحــــوث فیمــــا إذا كانــــت العیــــوب المعرفیــــة تقــــع ضــــمن المــــشكلات 

نظریــات التــي تــربط التوحــد فــي الاتــساق فــي التفاعــل الإجتمــاعي، حیــث أثیــرت عــدد مــن ال

وبالنتیجة فقد وجد بـأن . الإدراكي أو التأخر الحسي الحركي أو الإنتقائیة الزائدة في الانتباه

  .المستوى العام للعیب المعرفي كان أكثر أهمیة من تشخیص التوحد

الأطفــال التوحـــدیین فــي عقــد الثمانینــات مــن القــرن الماضـــي ظهــرت اقتراحــات بــأن 

یهم قـصور فـي القـدرات، وذلـك بهـدف التعـاطف والـشعور معهـم وأن العیـوب الاجتماعیـة لد

ـــــة هـــــي الأساســـــیة، ـــــى إدراك الأداء والمـــــشاعر  ووالانفعالی   تركـــــز الاهتمـــــام فـــــي القـــــدرة عل

أن المشكلة هي الفشل في تطـویر علاقـات اجتماعیـة ومهـارات  وأو وجهات نظر الآخرین،

 الاهتمـــام بالاســـتراتیجیات الـــسلوكیة والتربویـــة وخلـــصت تواصـــلیه، ونتیجـــة لـــذلك فقـــد تركـــز

النتائج إلى أن الأطفال التوحدیون یحققون تقدما أفضل فـي الأوضـاع المنظمـة وكمـا توجـه 

الاهتمام إلى تعلیم مهارات محددة، ومع هذا الاهتمام فقد طـورت بـرامج مثـل برنـامج تیـتش 

(Teacch) لتي اهتمت بتحلیل سلوك الطفل جنبا إلى دة إلى المنزل واستنوبرامج العلاج الم

جنــــب مــــع مــــساعدة الآبــــاء فــــي التعامــــل مــــع المهــــارات التواصــــلیة والاجتماعیــــة للأطفــــال 

  )30، 2010ات، قالزری(  . التوحدیین
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فـي خفـض مـستوى  (Fenfluramine)كما ظهرت ادعـاءات حـول فاعلیـة فنفلـورامین 

 أن السیروتونین مرتفع في دم الأطفـال  على الافتراضالدم في (Serotonine)السیروتونین 

التوحدیین وبالنتیجة لم تظهر أدلة قویة تؤید هذه الإدعاءات كذلك لم تظهر أدلة قویة تؤید 

  .وفعالیته في احداث تحسینات لدى الأطفال التوحدیین  (B6)استخدام فیتامین

ســات واخــر الثمانینــات إلــى بــدایات التــسعینات مــن القــرن الماضــي ظهــرت دراأفــي 

تؤكـــد دور العوامـــل الجینیـــة، فالدراســـات فـــي البلـــدان الاســـكندنافیة وبریطانیـــا أظهـــرت أدلـــة 

 مقارنـة بـالأزواج ثنائیـة (Monozygotic)تشیر إلى فروق في معـدل الأزواج أحادیـة اللقـاح 

 الأطفـــال التوحـــدیین لـــیس لـــدیهم أخــوة ومازالـــت الغالبیـــة العظمـــى مـــن (Dizygotic)اللقــاح 

  .توحد

ه المرحلة ظهرت عـدد مـن التقـاریر التـي تـربط بـین التوحـد والظـروف الطبیـة في هذ

ـــل الغـــذائي والمـــدى الواســـع  ـــین التوحـــد والعیـــوب فـــي التمثی ـــر المألوفـــة، فظهـــر الـــربط ب غی

مرحلة مـا قبـل الـولادة ومرحلـة مـا بعـد الـولادة، ومـع ذلـك فالعلاقـة مازالـت  خلال للإصابات

لنتـائج البیولوجیـة وارتباطاتهـا بالملاحظـة،  لقـد أشـارت واضحة وهذا لا یعنـي تجاهـل اغیر 

في التـشخیص المبكـر إلـى أنـه لا یمكـن إجـراء تـشخیص دقیـق إلا مـع بلـوغ سـن  التدخلات

مـــن العمـــر، كمـــا شـــهدت هـــذه المرحلـــة الاهتمـــام بـــالعیوب المعرفیـــة فـــي التخطـــیط  الثانیـــة

اللغـة، فالعدیـد مـن الأطفـال  وقـلوالتنظیم، ومـازال سـؤال قائمـة حـول العلاقـة بـین نظریـة الع

  .التوحدیین یستطیعون النجاح في اختبارات نظریة العقل

وفي هذه الحقبة الزمنیة شهدت الاستراتیجیات السلوكیة والتربویة جـدلا نلخـصه بمـا 

  :یلي

 حــــول فاعلیــــة البرنــــامج الــــسلوكي (1987) (Lovaas)انتقــــدت ادعــــاءات لوفــــاس  -

 .المستند إلى المنزل

ـــدمج الـــسمعي والتواصـــل قلـــة الأدلـــ - ـــل عـــلاج ال ة فـــي دعـــم العلاجـــات المحـــددة مث

 .المسهل

مازالــت هنــاك تــساؤلات حــول فاعلیــة البــرامج المبكــرة وأثرهــا فــي تجنــب المــشكلات  -

 )30، 2010الزریقات، (  . الثانویة
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وشـهدت أوائـل التــسعینیات مـن القــرن الماضـي تطــورا للنتـائج الجینیــه وكمـا أظهــرت 

هات بــین التوحــد والانمــاط الــسلوكیة للأطفــال الــذین یعــانون مــن حرمــان اهتمامــات بالتــشاب

للغــة المتــصلة بــالمعنى، العلاقــة بــین التوحــد واضــطراب الجوانــب الاجتماعیــة  وشــدید جــدا،

أیــضا فقــد امتــازت المرحلــة فــي تحدیــد الفــروق ذات الدلالــة بــین الأنــواع العدیــدة للظــروف 

 شـهدت المرحلـة تغیـرات كبیـرة فـي الأسـالیب الصحیة التي تصاحب تـشخیص التوحـد، كمـا

ـــة وتوجـــه الاهتمـــام نحـــو الأســـالیب المـــساعدة فـــي احـــداث تغیـــرات ایجابیـــة، وتـــتم  العلاجی

لوكي لـدى الحدیث في هذه المرحلة عن الأدویة التي یمكن أن تؤدي إلى إحداث تحـسن سـ

  )31، 2010الزریقات، (   .معظم الأفراد التوحدیین

 منذ مئـات بینناضطراب التوحد لیس مشكلة حدیثة، فقد وجد ومما سبق یتضح أن ا  

الـسنین، وقـد وردت قـصص تاریخیـة عدیـدة أشــارت إلـى وجـود أشـخاص توحـدیین، أشــهرها 

الــذي حــاول تعلــیم ) 1831-1775" (جــون مــارك جاســبار ایتــارد"تجربــة الطبیــب الفرنــسي 

 فیكتور ه، تعلم الصبيعاش وحیدا في الغابات بمعزل عن أهله وعن مدینت" فیكتور"صبي 

  . ولكنه لم یتمكن من الاستقلال بذاته واستمرت لدیه العدید من سمات التوحد

  )14، 2010سلیمان، (

بملاحظة حول طفل بعد تعرضه للحـصبة أنـه ) 1809( عام "john Haslam"وقام 

أصــبح عــدواني، انــدفاعي ویقــوم بنــشاطات متكــررة، وتوالــت ملاحظــات مثــل هــذه الأخیــرة 

) 1906(والـــذي وصـــف عـــام  (Sancte de sanctis) ذلـــك فـــي كـــل مـــن أعمـــال وظهـــر

الجنـــون " ســـنوات وأطلـــق علـــیهم مـــا یعـــرف بــــ 10 إلـــى 4مـــن الأطفـــال مـــن ســـن  مجموعـــة

   "Latz"، )1933( فــي عــام "Rotter"، وأعمــال كــل مــن "Demence précose"" المبكــر

الفــصام "ه الحقبــة هــو وكــان المتعامــل بــه فــي هــذ) 1938(فــي  "Despert"، )1937(فــي 

  ."Kanner"وكل هذه الأعمال جاءت كتمهید لما قام به " الطفولي

 (Pascal Lenoir et autre, 2007, p4)  

نــشر إحــدى عــشر ) 1943( فــي عــام "Leo kanner"حیــث قــام الطبیــب الأمریكــي   

شــرح  وحالـة طفــل كانــت لــدیهم صــفات مــشتركة وخاصـة متعلقــة بإضــطرابات فــي التواصــل

(Kanner)نعزال، الانـــسحاب، الرغبــــة فــــي  الأعـــراض الرئیــــسیة لـــدى هــــؤلاء الأطفـــال كــــالا

 L'intolerance au) وعـــــدم القـــــدرة علـــــى إحتمـــــال التغییـــــر (Immuabilité)التماثـــــل 
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changement). ففــي البدایــة لاحــظ علــیهم الــذكاء علــى الــرغم مــن اضــطراب اللغــة، وتتبعــه 

  .منهم یعاني من أضطراب الصرعلفئة من هؤلاء الأطفال تبین له أن البعض 

 (Nathalie julien et Danièle langlays, 2009, 9)   

 Autisme"" توحــــد الطفولــــة المبكـــــر" أول مــــن أطلــــق تـــــسمیة Kannerویعتبــــر 

Infantile précoce"  مـن أعمـال " التوحـد"علـى هـذا الاضـطراب، واسـتمد عبـارة"Bleuler" 

الفصام، وفي السنة الموالیة للسنة التي نشر الذي استخدم هذه الكلمة لیصف أحد أعراض 

 Hans)النفــــسي الألمــــاني ، نــــشر الطبیــــب )1944( أعمالــــه أي عــــام (Kanner)فیهــــا 

asperger) حالات ظهرت علیها مجموعة من الأعـراض مـشابهة لأعـراض 6 مقالة تخص 

 كالقــصور فــي التفاعــل الاجتمــاعي القــصور فــي التواصــل مــع الآخــرین (Kanner)أطفــال 

 Psychopathie)أو " التوحـــد المرضـــي"فهـــم مـــشاعرهم وأطلـــق علـــى أطفالـــه مـــصطلح و

autistique) إلا أن الــــشيء المختلـــــف هـــــو أن أطفــــال (Asperger)  كـــــانوا یتكلمـــــون علـــــى

 "Kanner"، حیث كان ثلاثة من أحد عـشر طفـلا مـن عینـة "Kanner"عكس عینة أطفال 

   .لا یتكلمون تماما والبقیة نادرا ما یتكلمون

(Bernadettes Rogé, 2003, 9-10)  

   "Hans Asperger" و"1943" فـــي "Léo Kanner"وهكــذا كانـــت كــل منـــشورات   

لتوحـد والتـي إشـتملت علـى وصــف أول المحـاولات النظریـة لـشرح إضــطراب ا) 1944(فـي 

  الـــذي حـــاول ) Leo Eisenberg") 1956"مفـــصل، لتتـــوالى بعـــد ذلـــك الدراســـات كدراســـة 

عــــام " مایكـــل روتـــر "Miechel Rutter بعــــض المعـــاییر التشخیـــصیة مـــن خلالهـــا تقـــدیم

فــرد تـم تـشخیص حـالتهم علــى ) 63(حیـث تـم فـي هـذا البحــث دراسـة تفـصیلیة لــ ) 1960(

أنهـــا حـــالات توحـــد فـــي مستـــشفى مدلـــسي بلنـــدن، هنـــاك أیـــضا أعمـــال الأخـــصائي النفـــسي 

"Bernard Rimland"م بتأســـیس الجمعیـــة  والـــذي كـــان إبنـــه یعـــاني مـــن التوحـــد لـــذلك قـــا

   )19، 2004إبراهیم عبد االله فرج الزریقات،  (.الأمریكیة الوطنیة للأطفال المتوحدین

 Churchil"" 1968" فـي "Cunnigham") 1964( فـي "Wolfet chess"دراسات كل مـن 

et Brayson" 1972( في .(  (M.Rutter, E.Schopler, 1991, 10)  
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مــن ) 29(والتــي حاولــت بدقــة بحــث حالــة ) 1974( فــي "Miler et al"دراســات 

 عامـــا كـــان قـــد تـــم تشخیـــصهم علـــى أنهـــم 18-16الـــشباب الـــصغیر تتـــراوح أعمـــارهم بـــین 

  )18، 2003محمد علي كامل، (  . حالات توحد

حیـــث حـــددت رابطـــة الطـــب النفـــسي الأمریكـــي فـــي الـــدلیل التشخیـــصي الإحـــصائي   

، أن التوحـــد لا ینـــدرج (DSM-IV) (1994)والرابـــع ) 1987 ((DSM-III)الثالـــث المعـــدل 

تحـــت صـــعوبات الـــتعلم ولا تحـــت التخلـــف العقلـــي ولا تحـــت الاضـــطرابات الـــسلوكیة ولكـــن 

 Pervasive developpemental). یـــــصنف ضـــــمن الاضـــــطرابات النمائیـــــة الـــــشاملة

disorders)   

  .  أساسیة للتشخیصمحكاتكفئة قائمة بذاتها لها 

  )2013،14 السید أحمد خلیفة وآخرون، ولید(

  :فئات هي) 5(وتم تقسیم الاضطرابات النمائیة الشاملة إلى 

  .Autistic Disordersراب التوحد طاض -1

 . Asperger disorder اضطراب أسبرجر -2

 .Rett disorder اضطراب ریت  -3

 .child hood disintegrative disorder  اضطراب التحطم الطفولي -4

 Pervasive developpemental disorder اضـطراب التطـور العـام غیـر المحــدد -5

not otherwise speciefied PDD-NOS (Susan et Eileen, 2011, 8)  

  أفریــل یومــا عالمیــا للتوعیــة بإضــطراب التوحــد2وأقــرت منظمــة الأمــم المتحــدة یــوم 

  )94، 2012أمینة بن خروف، (  ). 2008(یحتفل به كل سنة إبتداءا من 

 والــستینات تهـتم بوصــف التوحـد فــي ظــل بعـد أن كانــت الدراسـات فــي الخمـسینیاتف

غیاب نظام تشخیصي موضوعي، عملت الدراسات في بدایة الثمانینات وصولا إلى الوقـت 

یتمیــز  والـراهن علـى تطـویر منــاهج تقیـیم منظمـة مثـل المقابلــة التشخیـصیة للتوحـد وغیرهـا،

یدة مثلما هو ذلك بتحدید معاییر تشخیصیة جد والتوحد عن غیره من الاضطرابات النمائیة

 بالإضــــافة إلــــى القیــــام بالبحــــث عــــن الأســــباب فظهــــرت CIM-10 وDSM-IVالحــــال فــــي 

الدراسات الجینیة والكیمیائیـة والعـصبیة وتفـسیرات النظریـات المعرفیـة والـسلوكیة، ومـع هـذا 

ـــة والعلاجیـــة المخصـــصة لهـــذه الفئـــة والاهتمـــام بأســـباب التوحـــد تـــم تطـــویر البـــرامج الترب ی
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 وغیرهــــا مــــن البــــرامج التــــي تعمــــل علــــى مــــساعدة وتحــــسین ســــلوكات "Teacch"كبرنــــامج 

  .واتجاهات فئة التوحد نحو العالم الخارجي

  : التوحد تعریف-2

ـــنفس  و"autos"" اوتـــوس"یرجـــع أصـــل مـــصطلح التوحـــد إلـــى كلمـــة اغریقیـــة  هـــي ال

 التوحــد إعاقــة نمائیــة تظهــر عــادة فــي الــسنوات الــثلاث الأولــى مــن عمــر الطفــل  )الــذات(

یمثــل ضــعف شــدید فــي  وهــي نتیجــة لإضــطرابات عــصبیة تــؤثر ســلبا علــى عمــل الــدماغ،و

 خـرین فــي المجتمـع وحتـى مــع الوالـدین أو المقـربین لــه،إقامـة أي نـوع مـن العلاقــات مـع الآ

  .الإنعزال والفشل في تطویر اللغة بشكل طبیعي، یصل إلى حالة من الانسحابو

  :(Kanner)" كانر"تعریف 

 أول مـن قـدم معیــار تشخیـصي للتوحـد الطفــولي (Kanner)) 1943( رلقـد كـان كــان

مـن خـلال ملاحظتـه  ووكتب كل ما كان یعتقد به كأعراض لهذه المتلازمة غیـر المعروفـة،

التـــي تـــشتمل علـــى عـــدم القـــدرة  ولإحـــدى عـــشرة حالـــة أشـــار كـــانر إلـــى الـــسلوكیات الممیـــزة

غیــر تواصــلي للكــلام واسـتعمال  فــي إكتــساب الكــلام رلتطـویر علاقــات مــع الآخــرین، وتـأخ

  تطــوره، ومــصاداة متــأخرة وتكــرار، ونــشاطات لعــب نمطیــة وتكراریــة والمحافظــة علــى  بعــد

التماثــل، وضــعف التحلیــل وذاكــرة حرفیــة جیــدة وظهــور جــسمي طبیعــي، لقــد اثــر تعریــف 

ر تأثیرا واضحا في هـذا المجـال ومازالـت التعریفـات الحدیثـة تـستند إلـى مـا قدمـه كـان" كانر"

  (M.Rutter-e. schopler, 1991, 1)   . حول التوحد حتى یومنا هذا

أن مــصطلح اضــطراب التوحــد یــستخدم ) 2014( عنــد الــزارع (Wing)ویــذكر ویــنج 

 درجـاتهم بـاختلافللتعبیر عن فئة ذوي اضطراب التوحد التقلیدي والمعـروف لـدى الغالبیـة 

  . العادي أو ذوي الآداء المرتفعسواء أكانوا من ذوي الأداء المتدني أو ذوي الأداء 

  )53، 2015فوزیة بنت عبد االله الجلامده، (

ـــــى أحـــــد ) 1995 ((Howlin)أمـــــا هـــــولین  ـــــه علـــــى أنـــــه مـــــصطلح یطلـــــق عل فیعرف

  اضطرابات النمو الارتقائي الشاملة التـي تتمیـز بقـصور أو توقـف فـي نمـو الإدراك الحـسي 

الـــتعلم، والنمـــو المعرفــــي  والتخاطـــب،واللغـــوي، وبالتـــالي فـــي نمـــو القـــدرة علـــى التواصـــل و

ـــم الـــذات مـــع جمـــود  ووالاجتمـــاعي، وتـــصاحب ذلـــك نزعـــة إنـــسحابیة انطوائیـــة، انغـــلاق عل

قد توقـف تمامـا عـن العمـل، كمـا لـو كانـت عاطفي وانفعالي، فیصبح وكأن جهازه العصبي 
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قــد توقفــت حواســـه الخمــس عـــن توصــیل أو اســتقبال أیـــة مثیــرات خارجیـــة أو التعبیــر عـــن 

ل یعـیش منغلقـا علـى ذاتـه فـي عالمـه الخـاص، فیمـا عــدا واطفـه وأحاسیـسه، وأصـبح الطفـع

فــي أعمــال أو حركــات نمطیــة عــشوائیة غیــر هادفــة لفتــرة طویلــة، او فــي ثــورات  اندماجــه

  . غضب عارمة كرد فعل لأي تغییر أو ضغوط خارجیه لإخراجه من عالمه الخاص

  )24-23، 2011، أسامة فاروق مصطفى، السید كامل الشربیني(

  :(Rutters)تعریف روتر 

 بمراجعــــة لــــلأدب المتعلــــق بالتوحــــد أن یحــــدد "Rutter" )1978(لقــــد حــــاول روتــــر 

الأعراض الممیزة للأطفال التوحدیین والتي هي قلیلة الحدوث فـي الأطفـال غیـر التوحـدیین 

  :هذه حددت ثلاث خصائص رئیسیة كالآتي" روتر"ومحاولة 

  .جتماعیةإعاقة في العلاقات الإ -1

 .نمو لغوي متأخر أو منحرف -2

 .أو الاصرار على التماثلسلوك طقوسي واستحواذي  -3

هذه الأعراض الثلاثة الرئیسیة قد تم تبنیها من قبل الـدلیل التشخیـصي والإحـصائي 

 والــصادر عــن (Diagnostic and statistical manual DSM III-R). الثالــث المراجــع

  .یكیینجمعیة الأطباء النفسیین الأمر

 (American psychiatric Association, APA,1987)  

المراجـع والـصادر -وما زال أیضا موجود فـي الـدلیل التشخیـصي والإحـصائي الرابـع

  )34، 2010الزریقات، (  ). 1994(عن جمعیة ذاتها عام 

 الاضـطراب التوحـدي بانــه فقـدان القـدرة علـى التحــسن 1994 (APA)حیـث عرفـت 

لك على الاتصالات اللفظیة وغیر لفظیة والتفاعل الاجتمـاعي وهـو عـادة ذفي النمو مؤثرا ب

ســنوات والــذي یــؤثر بــدوره علــى الأداء فــي التعلــیم وفــي بعــض یظهــر فــي ســن قبــل ثــلاث 

الحــالات تكــون مرتبطــة بتكــرار مقــاطع معنیــة ویظهــر هــؤلاء مقاومــة شــدیدة لأي تغییــر فــي 

  .  طبیعیة لأي خبرات جدیدةالروتین الیومي وكذلك یظهرون ردود أفعال غیر

  )15، 2013ولید خلیفة وآخرون، (
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ــــــه أحــــــد أمــــــراض (Gilber)عــــــرف جلبــــــر ) 1992(وفــــــي عــــــام   التوحــــــد علــــــى أن

الاضـــطرابات النمائیـــة الـــشاملة وأزمـــة ســـلوكیة تنـــتج عـــن أســـباب عـــدة تتـــسم بقـــصور فـــي 

ات العلاقــات الاجتماعیــة مــع ســلوك نمطــي وضــعف فــي مهــار واكتــساب مهــارات التواصــل

  .اللعب

التوحــد إضــطراب : أمــا تعریــف منظمــة الــصحة العالمیــة فكــان علــى الــشكل التــالي

نمائي یظهر في السنوات الثلاث الأولى من عمـر الطفـل ویـؤدي إلـى عجـز فـي التحـصیل 

  )18، 2012صندقلي، (  . اللغوي واللعب والتواصل الاجتماعي

 national Society) (NSAC) التوحــــدیین للأطفــــالعرفتــــه الجمعیــــة الوطنیــــة 

Autistic Children):  

باضطراب أو متلازمة یعرف سلوكیا، والمظاهر الأساسیة للمـرض یجـب أن تظهـر 

  : شهرا والذي یتضمن الاضطرابات التالیة30قبل أن یصل عمر الطفل الـ 

  . تتابع النموأوإضطراب في سرعته  -

 .إضطراب في الاستجابات الحسیة للمثیرات -

 .السعة المعرفیةإضطراب في الكلام و -

 .الموضوعات واضطراب في التعلق والانتماء للناس والأحداث -

التوحــد عجــز أو إعاقــة نمائیــة تــستمر : (ASA)وأقــرت جمعیــة التوحــدیین الأمــریكیین 

ــــزامن خــــلال الــــسنوات الــــثلاث الأولــــى مــــن العمــــر نتیجــــة  مــــدى الحیــــاة تظهــــر بــــشكل مت

  .الإضطرابات العصبیة التي تؤثر على وظائف المخ

  : وتذكر الجمعیة بعض الأعراض السلوكیة للتوحد مثل  

  .إختلال في معدل ظهور المهارات الجسمیة والاجتماعیة واللغویة -

 )Bernadette Rogé, 2003, 10(  . استجابات غیر عادیة للإحساسات -

 الــذي (ICD-10) للأمــراضكمــا جــاء تعریــف التوحــد فــي التــصنیف الــدولي العاشــر 

بأنـه اضـطراب نمـائي، یتـسم بوجـود ) 1992( (WHO)العالمیـة صدر عن منظمة الصحة 

 وأداء نمـو غیـر طبیعــي أو مختـل أو كلیهمــا یـصیب الطفـل قبــل أن یبلـغ الثالثــة مـن عمــره،

  . السلوك النمطي المقید التكراري والتواصل وغیر سوي في التفاعل الاجتماعي

  )14، 2013آخرون،  وولید السید أحمد خلیفة(
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 (National Research council, 2001)كـي یث الــوطني الأمروعـرف مجلـس البحـ

ـــشدة ـــه طیـــف مـــن الاضـــطرابات المتنوعـــة فـــي ال   الأعـــراض والعمـــر عنـــد  والتوحـــد علـــى أن

   التخلــــــف العقلــــــي، تــــــأخر اللغــــــة المحــــــدد(علاقتــــــه بالاضــــــطرابات الأخــــــرى  و،الإصــــــابة

 الـزمن، فـلا یوجـد  التوحدیین الأطفال وضمن الطفل نفسه بمرورأعراضتتنوع  و،)الصرعو

سلوك منفـرد دائـم للتوحـد ولا یوجـد سـلوك یـستثني تلقائیـا الطفـل مـن تـشخیص التوحـد حتـى 

  )35، 2010الزریقات، (  . مع وجود تشابهات قویة خصوصا في العیوب الاجتماعیة

-DSM) والرابـــع المعـــدل (DSM-IV-1994)الـــدلیل التشخیـــصي الرابـــع وقـــد عـــرف 

IV.TR.2000)حالــة مـن القـصور المــزمن فـي النمـو الارتقــائي للطفـل یتمیــز  :  التوحـد بأنـه

تــأخر فـي نمــو الوظـائف النفــسیة الأساسـیة المرتبطــة بنمـو المهــارات الاجتماعیــة  وبـانحراف

النمـو الحركـي وتبـدأ الأعـراض خـلال الـسنوات  وتشتمل الانتبـاه والإدراك الحـسي، وواللغویة

  )16، 2013ولید السید احمد خلیفة، (  . الثلاث الأولى

   مــــن خــــلال اســــتعراض التعریفــــات ســــابقة الــــذكر والتــــي تناولــــت موضــــوع :تعقیــــب

التوحــد، تباینــت فــي بعــض الجوانــب، لكنهــا اشــتركت فــي مجموعــة مــن المظــاهر الأساســیة 

  :التي تخص التوحد دون غیره وهي

  .عجز في التفاعل الاجتماعي -

 .عجز في التواصل -

 .سلوك طقوسي ونمطي مقید ومكرر -

 . سنوات الأولى3ذه الأعراض قبل ظهور ه -

  :إنتشار إضطراب التوحد -3

مــــن الــــصعب تحدیــــد نــــسبة انتــــشار اضــــطراب التوحــــد وذلــــك لاخــــتلاف الدراســــات   

 الــــذین درســــوا هــــذا الاضــــطراب وفقــــا الأخــــصائیینواخــــتلاف معــــاییر التــــشخیص وتعــــدد 

یـع الـسكان بغـض النفسیة، حیث ینتشر هذا الاضطراب بین جم ولخلفیاتهم الطبیة والتربویة

تقدر نسبة  والنظر عن الناحیة العرقیة أو الدینیة أو الاجتماعیة أو الثقافیة أو الاقتصادیة،

 طفل مولود، كما تقدر نسبة حالات الإصابة باضطراب 10000من كل ) 12-2(إنتشاره 

  . ذكور مقابل أنثى واحدة4التوحد بین الذكور والإناث إلى 
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كبیــــر وذلــــك وفــــق ار إلیهــــا أعــــلاه فــــي إزدیــــاد بــــشكل إلا أن نــــسبة الانتــــشار المــــش

تم اعتبار اضطراب التوحـد الدراسات والاحصائیات الرسمیة خلال السنوات الأخیرة، حیث 

ـــــة، ـــــات المتحـــــدة الأمریكی ـــــاین  وثالـــــث الاضـــــطرابات الشخـــــصیة حـــــدوثا فـــــي الولای رغـــــم تب

ي إزدیـاد مـستمر كـل الاحصائیات في الـدول والبلـدان الأخـرى إلا أن نـسبة الانتـشار هـي فـ

  :التالي) 01(عام، كما یوضح الشكل رقم 

  
  )74، 2015الجلامدة، (نسبة انتشار اضطراب التوحد ) 08(الشكل رقم 

التوحـــــد هـــــو اضـــــطراب عـــــصبونمائي عقلـــــي، یتـــــصف بـــــصعوبات فـــــي العلاقـــــات 

العنیــدة، الأفــراد المـــصابون  والاجتماعیــة والتواصــلیة وأیــضا نمــاذج مــن الــسلوك المتــصلبة

 والانتباه والتطور الحركي بحیث یفسر بطریقة يیظهرون شذوذات في تطور الإدراك الحس

ثلاثیــة، مثــل اضــطراب یتــشارك فــي نقــص العلاقــة العاطفیــة مــع الآخــرین المحافظــة علــى 

  .رتابة الأشیاء، ینجذبون نحو الأشیاء ونقص التواصل اللغوي

ى أنـــه تنـــاذر معقـــد فـــي الـــصعوبات والتظـــاهرات الكبیـــرة التوحـــد الآن معـــروف علـــ

  .والمتباینة

فــي ظــل هــذه المعــارف الــسابقة والتــي تــؤدي إلــى إعــادة تفــسیر التوحــد الــذي یرجــع 

 یظهـرون مجموعـة 400الآن إلى ما یسمى طیف الاضطرابات ویقدر حوالي لكل فرد فـي 

  . ضطراب طیف التوحد حالة یظهرون ا100ولكل فرد في " صافیة" التوحد أعراضمن 

(Encyclopédie, 2012)  

1975 
1985 1995 2001 2004 2007 2009 

2012 

1in1000 1in2500 1in250 1in166  1in150  1in110  1in88  

 نسبة انتشار اضطراب التوحد في ازدیاد
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 بــین كــل 5-2فــالبحوث المبكــرة وضــعت مــدى انتــشار هــذا الاضــطراب تقریبــا مــن 

ـــك فـــإن بعـــض التقـــدیر10000  أعطـــت أن الحدیثـــة لهـــذا الاضـــطراب ات شـــخص ومـــع ذل

  . شخص10000 من بین كل 2تقدیرات أقل منه أي حوالي 

 (Barlow et Durand, 1995; Durand & Barlaw, 2000)   

 فقــد أشــاروا إلــى نــسبة التوحــد (Helfin & Alaimo, 2007)" الیمــو" و"هیلفــین"أمــا 

 لكـل 27.5، بینما تبلغ نسبة الانتشار لاضطرابات الطیف التوحدي 10000 لكل 10تبلغ 

ــ10000 ین الأطفــال، فقــد أشــار كــومر  بــ التوحــدلانتــشار النقــیض مــن هــذه النــسب ى وعل

(Comer, 2010)  ازدیــــــاد نــــــسبة الحــــــالات المشخــــــصة بالتوحــــــد فــــــي الــــــسنوات إلــــــى  

طفل، كما أشار أیضا إلى أن البعض ) 600(لكل ) 1(أشاء إلى أن النسبة تبلغ  والأخیرة،

  .طفل) 160(لكل ) 1(یشیر إلى نسبة انتشار التوحد قد تصل إلى 

ویفــــسر هــــذا الارتفــــاع بزیــــادة المعرفــــة المتخصــــصة بالتوحــــد واضــــطراب الطیــــف 

  .كذلك زیادة القدرة على تشخیص وتحدید هذه الاضطرابات وديالتوح

 (Helfin et Alaimo, 2007)   

 مـــن حـــالات التوحـــد تظهـــر لـــدى 80% إلـــى أن (Comer, 2010)ویـــضیف كـــومر 

  . من الأطفال التوحدیین تبقى إعاقتهم شدیدة حتى مرحلة الرشد90%أن  والأطفال الذكور

  )52، 2010الزریقات، (

حالــة فــي كــل عــشرة ) 15: 4(لدراســات إلــى أن التوحــد ینتــشر بــین وتــشیر معظــم ا

آلاف مــن المجمــوع العــام للــسكان، فــي حــین أظهــرت بعــض الدراســات معــدلات أعلــى مــن 

وترفع نسبة انتـشار  (Yoshilaka, 2001). حالة لكل عشرة آلاف من مجموع السكان) 20(

هـذا  وطفـال المـصابین بالتوحـد،مـن أقـارب الأ) 9%  2:(التوحـد فـي الأسـرة الواحـدة حـوالي 

  (Harris, 1996)یؤكد دور العوامل الجینیة في حدوث الاضطراب 

 (Kouji et yamamata, 2001)امــا الیابــان فقــد توصــلت دراســة كیــوجي ویاماماتــا 

بینمـا ) %0.19-0.17(إلى أن نسبة انتشار التوحد في ولایة ایواتي في الیابان تتراوح بـین 

دة الأمریكیـة تؤكـد الجمعیـة الأمریكیـة للتوحـد أن نـسبة انتـشار اضـطراب في الولایات المتحـ

 وهــذا المعــدل جعــل مــن الذاتویــة ثالــث أكبــر اضــطرابات النمائیــة (0.06%)الذاتویــة بلغــت 

  .شیوعا
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وفـــي الـــدول العربیـــة أجـــرت مدینـــة الملـــك عبـــد العزیـــز للعلـــوم والتقنیـــة فـــي المملكـــة 

نوات لتحدیـد حجـم مـشكلة التوحـد فـي الـسعودیة حیـث سـ) 5(العربیة الـسعودیة دراسـة لمـدة 

طفــل، أمــا فیمــا یتعلــق ) %0.6-0.4(توصــلت هــذه الدراســة إلــى أن نــسبة انتــشار التوحــد 

ببقیـــة الـــدول العربیـــة فــــلا توجـــد إحـــصائیات دقیقـــة، فمعظــــم الـــدول العربیـــة تقـــدر إنتــــشار 

دیـــد إحــــصائیات علـــى وجـــه التح وإضـــطراب مقارنـــة بنـــسب انتـــشاره فـــي الــــدول المتقدمـــة،

  .الولایات المتحدة الأمریكیة

احــصائیات فــي الجزائــر صــرحت الــدكتورة أســماء أوصــدیق خــلال نــدوة علمیــة عــن 

 إلى أن الأرقام الرسمیة تفید بإحصاء ما لا یقل عن 2013 فیفري 27التوحد یوم الأربعاء 

  . ألف توحدي بالجزائر80

  :خصائص وسمات الطفل التوحدي -4

  التوحدي بـشكل عـام عـن الطفـل غیـر التوحـدي فـي المظهـر العـاملا یختلف الطفل

فیما یلـي سـیتم تقـدیم خـصائص الطفـل التوحـدي ولكـن  وخاصة إذا كانت النظرة عن بعد،و

الخـصائص التــي سـنتحدث عنهــا لا تكــون واحـدة لجمیــع الأطفـال التوحــدیین، إذ لا یتطــابق 

  .طفلان مصابان بالتوحد في نفس المظاهر

  :ص السلوكیة الخصائ-4-1

إبتداءا عند المقارنة بین سلوك الطفل المصاب بالتوحد والطفـل غیـر التوحـدي نجـد 

ســذاجتها والقــصور الواضــح فــي تفاعــل المتغیــرات  وأن الأول یتــصف بحدودیــة الــسلوكیات

 تبتعد عـن التعقیـد، فهـؤلاء الأطفـال یعیـشون فـي أنهاوناضج فضلا عن البیئیة بشكل سلیم 

 ینتبهون ولا یركزون على ما هو مطلوب منهم بل یركزون على جانـب عالمهم الخاص، لا

محدود لا یملون منه كتركیزهم على جزء صغیر مـن آلـة كبیـرة والكثیـر مـن هـؤلاء الأطفـال 

وقـــد تكـــون هـــذه الأشـــیاء ذات جـــدوى مـــن الناحیـــة یتعلقـــون بالأشـــیاء بـــشكل غیـــر طبیعـــي، 

م خاصـیة یتــصف بهـا الأطفـال التوحــدیین الوظیفیـة، كمـا یتفــق معظـم البـاحثین علــى أن أهـ

 الــسلوك الطقوســي، فقــد یــستمر یــةتكرارا و(Stereotyped Behavior)هـي الــسلوك النمطــي 

فــي هــز جــزء مــن جــسمه كرأســه أو رجلــه لفتــرات طویلــة وقــد تكــون تلــك الحركــات اســتثارة 

    . تهي بشكل مفاجئ یرجع إلى وحدته منغلقا على نفسهقد تن وذاتیة،

  )46، 2009ان الظاهر، أحمد قحط(
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 أنــه مــن الممكــن فــي الوقــت (Sullivan, R 1988)وفــي هــذا الــصدد یــرى ســولیفان 

الحــالي أن تقــدم وصــفا ســلوكیا فقــط لحــالات التوحــد، وأن الملامــح الرئیــسیة للتوحــد یمكــن 

عــدم الاســتجابة للنــاس الآخــرین الــذي  والوحــدة الــشدیدة،: الإشــارة إلیهــا علــى النحــو التــالي

استخدام اللغة بشكل سلیم، الاحتفاظ بـروتین معـین وهـذه  ون عدم القدرة على الفهم،ینتج ع

 التوحــــد أبــــدا ویجــــب أن یتــــضمن فحــــص أعــــراضالملامــــح أقــــل شــــدة، ولا یمكــــن عــــلاج 

  .الأعراض وتاریخ حیاة الفرد المصاب بهذا الاضطراب

شمل ویــضیف ســولیفان أن الأفــراد التوحــدیین یتمیــزون بمجموعــة مــن الــسلوكیات تــ

بعـض أو كـل الـسلوكیات الآتیـة والتـي تختلـف مـن فـرد إلـى آخـر مـن حیـث الـشدة وأســلوب 

  .التصرف

  .قصور شدید في الارتباط والتواصل مع الآخرین -

قــصور شــدید فــي الكــلام أو فقــدان القــدرة علــى الكــلام وتــشجیع المــصادات فــي  -

 الآخـر السنوات الأولى وبعض الأطفال یهمـسون عنـدما یریـدون الـتكلم والـبعض

یتكلم بشكل رجعي أو بنغمة تائیة دون تغییر وبعضهم لا یتسطیع إكمال حدیثـه 

 .أو كلامه على الإطلاق

 .لأي تعبیرات بسیطة في البیئةحزن شدید لا یمكن إدراك سببه  -

ــا یــصاحب ذلــك مهــارات عادیــة –التــأخر فــي قــدرات أو مجــالات معینــة  -    وأحیان

 .الموسیقى والریاضیاتأو فائقة في بعض القدرات كالذاكرة، 

 .الاستخدام غیر المناسب للعب والأشیاء واللعب بشكل متكرر وغیر معتاد -

  ریبـــة مثـــل الهـــز المـــستمر للجـــسم، أو الرفرفـــة بالـــذراعین غالحركـــات الجـــسیمة ال -

 .أو النقر بالأصابع

فمـثلا الطفـل التوحـدي : استجابات وردود أفعال غیـر مناسـبة للمثیـرات الإدراكیـة -

ه لا یسمع للأصوات من حوله كما أنه قد یبالغ في الاستجابة للآخـرین یبدو كأن

 .كأن یستمع لصوت عادي یضع بیدیه على أذنیه

 .ینظر من خلال الناس أو یتجنب النظر إلى العیون -
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  الــــبعض مــــنهم لدیــــه قـــــدرات جیــــدة، أو فائقــــة فـــــي المهــــارات الحركیــــة الدقیقـــــة  -

ــــى أطــــراف أصــــابعه لكــــن بعــــضهم قــــد یمــــشي بــــشكل غریــــب  ووالكبیــــرة،   أو عل

 . بالقلمالإمساكأو یكون غیر قادر على 

الـــبعض مـــنهم قـــد یكـــون لدیـــه نـــشاط زائـــد بدرجـــة كبیـــرة، لكـــن بعـــضهم یتـــسمون  -

 (Brnadette Rogé, 2003, 17) .بالكسل والخمول

 .عدم الحساسیة لظاهرة الألم -

د  تقریبـا یعـانون مـن الإصــابة بنوبـات صـرع فـي العـادة عنــ25%بعـضهم حـوالي  -

 .البلوغ

من الممكن أن یصبح لدى بعضهم سلوك إیذاء الذات وأحیانا بدرجة شدیدة وقد  -

 .10%قدرت بنسبة حوالي 

 .  من هؤلاء الأطفال لا یستخدمون الید الیمنى%65 -

 )55، 2005سوسن شاكر الحلبي، (

  : الخصائص الاجتماعیة-4-2

 إلـى (Matson et al, 2009)وفـي هـذا الـصدد تـشیر نتـائج دراسـة ماتـسون وآخـرون   

أن تــشخیص اضــطراب طیــف التوحــد یــرتبط بإعاقــة اجتماعیــة فطریــة والبنــود التــي تكــون 

  أكثر شـیوعا وتمثـل مـشكلة لهـؤلاء الأفـراد تتـضمن تفـضیل البقـاء بمفـردهم، وتجنـب اتـصال 

  .ٕالعین، واظهار السلوك النمطي الشاذ

 للطفـل التوحـدي بانـه إلى الصورة الإكلینیكیـة) 98، 1991محمود حمودة، (ویشیر 

  طفـــــل یتــــــسم بخلــــــل فـــــي التفاعــــــل الاجتمــــــاعي، حیـــــث یفــــــشل فــــــي تنمیـــــة علاقــــــات مــــــع 

الأشخاص، و یعاني من نقص الاستجابة للآخـرین والاهتمـام بهـم، و یظهـر ذلـك فـي عـدم 

دفء العنــاق معــه، و نقــص التواصــل بــالعینین والوجــه، وعــدم التمــایز أو كراهیــة العواطــف 

 یكــون ارتبــاط أحیانــا و قــد یــرتبط الطفــل میكانیكیــا بــشخص بعینــه، و والــتلامس الوجــداني،

بعض هؤلاء الأطفال بوالدیهم غریبا مثـل الطفـل الـذي یبـدو أنـه یتعـرف علـى والدتـه أساسـا 

  )140، 2011أسامة فاروق مصطفى، والسید كامل الشربیني، (   .عن طریق الشم

    



   التوحد................................................................. الثالث فصلال
 

 116

فــي هــذا الــصدد إلــى أن ) 1998 ((Zigler et Burlack)ویــشیر زكلــر و بــورلاك 

  :الأطفال المصابین بالتوحد

  .یفضلون الألعاب ذات الخصائص الحسیة أكثر من تفضیلهم اللعبة نفسها -

لعب الأطفال المصابین بالتوحد ینقصه الخیال أي أنهم لا یـضیفون أفكـارهم او  -

 .مشاعرهم أو تفسیراتهم الخاصة

 .فس طریقة اللعباضبة والتكرار لنیمیل هؤلاء الأطفال إلى المو -

 . لا یضیفون أفكارا تلقائیة ولا یستطیعون اللعب التمثیلي -

 )50، 2009قحطان أحمد الظاهر، (

أن القــصور فــي الــسلوك الاجتمــاعي لأطفــال التوحــد یمكــن " سوســن الحلبــي"وتــشیر 

  :تحدیده بثلاث مجالات هي

ل التفاعـل یتجنب أطفال التوحد كل أشـكا: Socially Avoidantالتجنب الاجتماعي  -

الاجتماعي حیث یقوم هؤلاء الأطفال بالهروب من الأشخاص الذین یودون التفاعل 

  .معهم

وصــف أطفــال التوحــد بــأنهم غیــر : Socially in different:  الاجتماعیــةاللامبــالاة -

مبــالین، و لا یبحثــون عــن التفاعــل الاجتمــاعي مــع الآخــرین، ولا یــشعرون بالــسعادة 

 .خاص الآخرینحتى عند وجودهم مع الأش

ـــــى : الإربـــــاك الاجتمـــــاعي -   یعـــــاني اطفـــــال التوحـــــد مـــــن صـــــعوبة فـــــي الحـــــصول عل

  الأصـدقاء، ولعـل مــن أبـرز أســباب الفـشل فـي جعــل علاقـاتهم مــستمرة مـع الآخــرین 

 )55، 2005سوسن شاكر الحلبي، (  . هو الافتقار إلى التفاعل الاجتماعي

  : الخصائص اللغویة-4-3

  :يالخصائص في المجال الحس* 

جدت في الأفراد التوحدیین مـع تقـدیرات تقـدر الاستجابات الشاذة للمثیرات الحسیة و

والاضـطرابات الحـسیة تكـون أكثـر شـیوعا ) Dawson et al, 2000 (100% إلى 30ما بین 

  (Baranek et al, 1997)  .أثناء مرحلة الطفولة المبكرة مقارنة مع مرحلة الرشد
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  : في مجال المثیرات الصوتیة-

یظهــر بعــض الأطفــال ذوي اضــطراب التوحــد حــساسیة ســمعیة عالیــة أو مــا یطلــق   

 فقد یسمع أصواتا لا یستمعها الآخـرون ممـا قـد (Hyper responsive)علیه فرط الاستجابة 

نقــلا عــن الــزراع،  ((Kirk Hallagher et anastasiow, 2003). ٕیــسبب لــه إزعاجــا وارتباكــا

2014 ،68(  

ي اضـطراب التوحـد حـساسیة سـمعیة منخفـضة جـدا أو مـا یظهر بعض الأطفـال ذو  

 فقـد لا یـستجیبون للأصـوات العالیـة (Hyper responsive)یطلق علیه انخفـاض الاسـتجابة 

  . ویبدون وكانهم صم مما یؤدي ببعض الأسر في بدایة التشخیص الشك بأن أبنائهم صم

  )67، 2014اع،  عابد الزرفنای(  .   الانجذاب نحو الموسیقى الخاصة الهادئة

  : في مجال المثیرات اللمسیة-

  مــا یطلــق یظهــر بعــض الأطفــال ذوي اضــطراب التوحــد حــساسیة لمــسیة عالیــة أو

 حیــث تكــون اســتجاباتهم مبالغــا فیهــا (Hyper responsive)علیــه فــرط الاســتجابة 

نحو لمس الآخرین مما یؤدي بـبعض الأطفـال ذوي اضـطراب التوحـد إلـى الابتعـاد 

 (Marshall, 2004).  عندما یحاولون لمسهم أو الاقتراب منهمعن الآخرین

  یظهـر بعــض الأطفـال ذوي اضــطراب التوحــد حـساسیة لمــسیة منخفـضة جــدا أو مــا

 إذ یبــدي هــؤلاء الأطفــال (Hyper responsive)یطلــق علیــه انخفــاض الاســتجابة 

ـــالألم عنـــد تعرضـــهم لـــلأذى  عـــدم الـــشعور بـــأي احـــساس لمـــسي، وعـــدم الـــشعور ب

 .ديالجس

 الاستمتاع بالألعاب المعتمدة على التلامس الجسدي 

 (Kirk.Gallagher et Amastasiow 2003) .  68، 2014الزارع، (نقلا عن( 

  : في مجال المثیرات البصریة-

 صعوبة في رؤیة بعض المثیرات البصریة. 

  معینةألوانالخوف من رؤیة . 

  رؤیة أشیاء لا یراها الآخرون 
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 فـــال تجنـــب للتواصـــل البـــصري مـــع كـــل مـــن حـــولهم مـــن یظهـــر بعـــض هـــؤلاء الأط

 یمكـــن للطفــــل العــــادي أن ینجــــذب إلیهــــا أشــــیاءمثیـــرات ســــواء كانــــت أشخاصــــا أو 

 .بسهولة

 لوقت طویل في الفراغقدیصاستجابات بصریة شاذة أو غریبة كالت . 

  یظهـــر بعـــضهم حـــساسیة تجـــاه بعـــض أنـــواع الإضـــاءة التـــي لا تعتبـــر ذات تـــأثیر

  (Kirk.Gallagher et Amastasiow 2003). عاديبالنسبة للفرد ال

  : في مجال المثیرات الشمیة-

 المیل إلى الطعوم الغریبة والروائح الغریبة، و قد تكون كریهة . 

  شم شعرهم وأیادیهم وتذوق الألعاب والمواد الغریبةأوالمیل إلى شم الناس . 

 ةكراهیة مفرطة لبعض الأطعمة أو تركیبات بعض المواد الغذائی. 

 (Marshall, 2004)  69-68، 2014الزراع، (نقلا عن( 

  :(Moto développement)النمو الحركي -

یصل الأطفال التوحدیون إلى العلمات الحركیة الرئیسیة مثل أقرانهم الأسـویاء علـى   

الــرغم مــن بعــض التــأخر البــسیط، وهــم یكــررون نفــس الحركــات عــدة مــرات، و تبــدو هــذه 

ي الأوقـات التـي تـتم فیهـا اسـتثارة الطفـل أو عنـدما یكـون منغمـسا فـي السلوكیات المتكررة ف

والقــدرات الحركیــة لــدى الأشــخاص ، (Lewis, 1987, 130-131)بعــض الخبــرات الحــسیة 

تتبــاین بدرجــة كبیــرة فــبعض الأطفــال یعــانون مــن قــصور أو عجــز جــوهري فــي التوحــدیین 

 الممكـن أن یظهـروا مهـارات نمائیـة قـدراتهم الحركیـة الدقیقـة أو الكبـرى والـبعض الآخـر مـن

  .جیدة

(Wing, 1988))  ،69، 2014مصطفى والشربیني(  

  :ن ی المهارات الحسیة الحركیة لدى الأطفال التوحدی-

 أن الأطفال التوحدیین الرضـع لـدیهم (Dawson et al, 2000)وجد دوسون وآخرون   

  . الأولى من الحیاةاضطرابات في التجهیز الحسي الحركي تكون واضحة أثناء السنة

ـــع تیتـــالبوم   النمـــو البـــدني للأطفـــال التوحـــدیین فـــي (Teitelboum, 1998)وقـــد تتب

الاضــطجاع علــى الظهــر وعلــى الــبطن، والتقلــب، والجلــوس، الزحــف، الوقــوف، والمــشي و 

وجد أن الأطفال التوحدیین یبدون بدرجة دالة حركات شاذة أثناء عملیات التقلـب والجلـوس 
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ي، وأن هــذه الحركــات صــعبة المــراس، كمــا أنهــا متــشابهة، وارتكــزت العدیــد والزحــف والمــش

  )48، 2010مصطفى والشربیني، (.من الحركات المضطربة على الشق الأیمین من الجسم

  :الخصائص في المجال التواصلي -

تعتبر المشكلات المتعلقة بالتواصل لدى الأفـراد ذوي اضـطراب التوحـد مـن الـدلائل   

  : تمیز الأفراد ذوي اضطراب التوحد التي تتمثل فيالهامة التي

  ــا، إذ یــذكر كوینــغ عــدم تطــور الكــلام بــشكل كلــي والاستعاضــة عنــه بالإشــارة أحیان

(Koenig 2001) إذا لــم یكــن أكثــر مــن - مــن الأفــراد التوحــدیین(50%)، أنــه نحــو 

 ,Webber)) 2002( هـــم مـــن غیـــر النـــاطقین، ویعقـــب ســـكویرمان وفیبـــر -ذلـــك

Schevermann)  بــأن معظــم الأطفــال الــذین یعــانون مــن اضــطراب التوحــد تعــوزهم

 مـن هـؤلاء الأطفـال لا یـستخدمون اللغـة (50%)النیة للتواصل، و یعتقد البعض أن 

  .على الإطلاق

  تطور اللغة بشكل غیر طبیعي واقتصارها على بعـض الكلمـات النمطیـة مثـل تردیـد

 معبـر أو تردیـد كـلام سـمعه مـسبقا بعض العبـارات أو إصـدار كـلام غیـر مفهـوم أو

فـي ظـروف زمنیـة ومكانیـة غیـر مناسـبة، أو تكـرار الكلمـات التـي یـسمعونها مباشـرة 

(Echolalia) كما یتـصف حـدیثهم بالرتابـة أو الغرابـة ،(Awkward) وهـؤلاء یتـأخر ،

نطقهـم للكلمـة الأولــى حتـى ســن الثانیـة، و بالنــسبة لاسـتخدام العبــارات فیتـأخر ذلــك 

 . من الأفراد التوحدیین(25%)نسبتهم بحوالي عد الثالثة من عمرهم وتقدر لما ب

 )62، 2014الزراع، ( 

 بعــــضا مــــن "Ehleres et Ajohonson") 1996(" جونـــسون"و " إهلــــرز"وتـــضیف 

  :الخصائص اللغویة للأطفال ذوي اضطراب التوحد كما یلي

  وحــدي حاســة ســمع  رغــم أن لــدى الطفــل التالإنــسانيصــعوبة الانتبــاه إلــى الــصوت

 .عادیة، ویكون انتباهه للأصوات التي تثیر اهتمامه مثل صوت لعبة محببة لدیه

  صعوبة المحاولة لجذب اهتمام من حوله عن طریق المشاركة بأي وسیلة مـع العلـم

 .أن الطفل العادي یحاول جذب الانتباه والاهتمام قبل إتمامه العام الأول

  بیر عن الأشیاء المحیطة بهفي تكوین جملة كاملة للتعصعوبة. 

 صعوبة في قدرة بعضهم على التكلم.   (Catherine barthélény, 2000, 10) 
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  علـى، (صعوبة في اسـتخدام الـضمائر فـي الكـلام وفـي اسـتخدام حـروف الجـر مثـل

 )64-63 ،2014الزارع، (  ). إلخ...في 

  : الخصائص العقلیة-4-4

 لـدیهم إعاقـة عقلیـة بـدرجات مختلفـة  معظم الأشخاص التوحدیینأنعلى الرغم من   

 إلا أن بعــضهم یمتلكـــون ، مــنهم فقــط لـــدیهم درجــة ذكـــاء عادیــة أو فــوق العادیـــة20%وأن 

 وقـد یـصل بعـضهم إلـى المراحـل ،مهارة فائقة في الموسیقى والحساب وغیرها من المهارات

  . الكلام والزحف والمشي بعمر مبكر:النمائیة مثل

یین یعانون من ضعف في التطور المعرفي أو التخلف فـي ونجد أن الأطفال التوحد  

 سمة من سماته تمیز في الغالب معظم المصابین وكأنهاالخبرات المعرفیة، حتى أصبحت 

لكـنهم یختلفـون ) 50(مـنهم تقـل درجـات ذكـائهم عـن ) %80-60(بالتوحد، مما تجعـل مـن 

 درجـاتهم الذكائیـة بالاسـتقرار عن الأطفال المتخلفـین عقلیـا فالأطفـال المتخلفـین عقلیـا تتـسم

علــى الـــرغم مـــن بـــذل كـــل الجهـــود لتطویرهــا، إلا أن الأطفـــال التوحـــدیین قـــد یفحـــصوا عـــن 

مهــارات دقیقــة المــستوى، مثــل إجــراء العملیــات الحــسابیة فــي الــدماغ، إلا أن هــذه العملیــات 

  .محدودة في مجال حل المشكلات

ــــي یظهرونهــــا والتــــي بالإضــــافة لتلــــك الخــــصائص نــــضیف المــــشكلات العدیــــد   ة الت

  :أصبحت تعتبر كسمة أو خاصیة یتمیزون بها وأهمها

 فقــد یــشربون ویــأكلون بكمیــات كبیــرة دون الــشعور : مــشكلات فــي الــشراب و الأكــل

بالشبع، ویمیلون إلى تفضیل بعض الأطعمة وتكرار أكلها مثل حـبهم للبطـاطس ولا 

  .لكأس لشرب الماء و العصیریرغبون في التنویع بها ویلجئون إلى استخدام نفس ا

 فالنوم عندهم قلق و متقطع وعلى فترات مختلفة ولا یستمر لأكثر من : مشكلة النوم

 .ثلاث ساعات متواصلة

 فهم لا یعرفون معنـى الخـوف مـن بعـض الأمـور الخطیـرة كـالعبور : مشكلة السلامة

 .أثناء سیر السیارات دون انتظار

 وخــصوصا التغیــرات الدقیقــة أو البـــسیطة التــي تحــدث فـــي بیئتــه: مــشكلة التغیــرات   

 .أو الكبیرة فلا یعبأ بها

 فهم یعانون من خلل في عملیة التفكیر والتعرف والإدراك والتقلید: مشاكل إدراكیة. 
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 ة على الاستجابة بسبب عدم الفهمنقص القدر. 

 فلا یستطیعون نقل وتعمیم ما تم تعلمه من بیئة لأخرى: مشكلة التعمیم. 

 37-36، 2012أسماء لجلط، (  . رة أو الدافعیةنقص المثاب( 

  :أنواع اضطراب التوحد -5

بما أن كل الأطفال المصابین بالتوحد لا یظهرون الخـصائص نفـسها أو خـصائص   

متشابهة مع نفس الشدة، فقد اتجه الباحثون إلى البحث عن طرق لتـصنیف التوحـد ونتیجـة 

طفــال التوحــدیین فعلــى ســبیل المثــال لــذلك فقــط ظهــر عــدد مــن الاتجاهــات فــي تــصنیف الأ

اقتـــرح الـــبعض تـــصنیفات مختلفـــة إعتمـــادا علـــى المـــستوى الـــوظیفي، الـــذكاء، العمـــر عنـــد 

الإصــابة وعــدد الأعــراض وشــدتها ویــرى الــبعض الآخــر أن الأعــراض المختلفــة یمكــن أن 

  .تكون نتیجة للانماط المختلفة الواضحة لنشاط الدماغ

 (Marry colman)ة لبحوث دماغ الأطفـال فـي واشـنطن اقترحت مدیرة العیادة الطبی  

  :نظام تصنیفي للأطفال المصابین بالتوحد یضعهم في ثلاث مجموعات أساسیة) 1976(

یظهـر الاطفـال فـي هـذه المجموعـة :  المتلازمة التوحدیة الكلاسـیكیة:النوع الأول*   

ال یبــــدؤون اعراضــــا مبكــــرة، و لكــــن لا تظهــــر علــــیهم إعاقــــات عــــصبیة ملحوضــــة والأطفــــ

  . سنوات7 و 5بالتحسن تدریجیا بین 

یــشبه أطفــال هــذه :  متلازمــة الطفولــة الفــصامیة بــأعراض توحدیــة:النــوع الثــاني*   

المجموعــة النــوع الأول لكــن العمــر عنــد الإصــابة یتعــدى الــشهر الثلاثــین مــن العمــر، كمــا 

 التــي عرضــها یظهــرون أعــراض نفــسیة أخــرى إضــافة إلــى المتلازمــة التوحدیــة الكلاســیكیة

(Léo Kanner).  

یظهـر لـدى المجموعـة الثالثـة :  المتلازمـة التوحدیـة المعاقـة عـصبیا:النوع الثالث* 

الحــصبة : مــرض دمــاغي، عــضویة متــضمنة إضــطرابات أیــضیة ومتلازمــة فیروســیة مثــل

  )48، 2004الزریقات، (  ). الصمم والعمى(ومتلازمة الحرمان العاطفي 

 Sevin, Matson, Coe, Fee et)سون وكو وفـي و سـیفن وأقترح كل من سیفن ومات  

Sevin, 1991)تصنیفا من أربع مجموعات كما یلي :  

 یظهــر أفــراد هــذه المجموعــة العــدد الأقــل :(Atypical Group)المجموعــة الــشاذة * 

  .من الخصائص التوحدیة والمستوى الأعلى من الذكاء
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 یظهـــر أفـــراد هـــذه :(Midly Autistic Group)المجموعـــة التوحدیـــة البـــسیطة * 

المجموعــة مكــشلات اجتماعیــة، وحاجــة قویــة للأشــیاء والأحــداث، لتكــون روتینیــة كمــا 

 . یعاني أفراد هذه المجموعة أیضا تخلفا عقلیا بسیطا والتزاما باللغة الوظیفیة

 )32، 2014أسامة فاروق مصطفى والشربیني، (  

 ویمتـاز أفـراد هـذه :(Moderately Autistic Group)المجموعـة التوحدیـة المتوسـطة * 

ـــــة محـــــدودة، و أنمـــــاط شـــــدیدة مـــــن : المجموعـــــة بالخـــــصائص التالیـــــة اســـــتجابات اجتماعی

 .، لغة وظیفیة محدودة وتخلف عاقلي)مثل التأرجح والتلویح بالید(السلوكیات النمطیة 

 أفــراد هــذه المجموعــة :(Severely Autistic Group)المجموعــة التوحدیــة الــشدیدة * 

ولــة اجتماعیــا، ولا توجــد لــدیهم مهــارات تواصــلیة وظیفیــة، وتخلــف عقلــي علــى مــستوى معز

 )32، 2014أسامة فاروق مصطفى وكمال الشربیني، (  . ملحوظ

  :مجموعة طیف التوحد -5-1

  : (Autistic Disorders) الإضطراب التوحدي -

 إن الأطفـــال المـــصابین بهـــذا الاضــــطراب لـــدیهم درجـــة متوســــطة إلـــى شـــدیدة مــــن

إضــطراب التواصــل و الاتــصال الاجتمــاعي بالإضــافة إلــى المــشاكل الــسلوكیة مــع درجــات 

من التخلف الفكري، تبدأ أعراض هذا المرض من السنة الثانیـة والنـصف مـن عمـر الطفـل 

  : شهرا ومن اهم هذه الأعراض ثلاثة منها رئیسیة36-30أي 

 ضعف العلاقات الاجتماعیة. 

 ضعف الناحیة اللغویة. 

 امات والنشاطات المتكررةالاهتم.   (Susan end Eileen, 2011, 10)  

  :(Ritts Disorder) إضطراب ریت -

 شـهرا عنـدما یظهـر 18 إلـى 6حتـى  طبیعیة ریحصل اضطراب ریت إثر فترة تطو  

 أشـهر ویبـدأ 5تدني في قیاس محیط الرأس بعد أن كان طبیعیا عند الولادة یبدأ بعد مـرور 

ات في سلوك الطفل مع تراجع في التطور أو فقدان بعض القـدرات الوالدان بملاحظة تغییر

المكتــسبة خــصوصا فــي مجــال الحركــة الكبــرى كالمــشي والحركــة مــع نقــص ملاحظــة فــي 

القـدرة علـى الكــلام والتفكیـر، حتـى حركــة الیـدین تـصبح نمطیــة، عـشوائیة ومتكـررة، إضــافة 

  لطـة الاجتماعیـة والمیـل إلـى إلى أشكال غیر متناسق في الوقـوف والمـشي مـع تجنـب المخا
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الانعزال، ینتـشر إضـطراب ریـت بـین الإنـاث أكثـر مـن الـذكور بمعـدل كـل أنثـى واحـدة مـن 

 من الذكور، لهذا یقال أنه إضطراب یحـدث للبنـات فقـط وقـد أوردت الأبحـاث 10000كل 

  .  المرتبط بالكروموزوم إكس هو العیب النمائي لاضطراب ریتMECP2مؤخرا أن الجین 

  )108، 2012هناء صندقلي، (

  

  الریت  التوحد

یـــــــصیب الـــــــذكور والإنـــــــاث لكـــــــن 

  الذكور أكثر

  تصاب به الإناث فقط

  التدهور یحدث بعد فترة نمو طبیعیة  قصور النمو موجود منذ المیلاد

ضــمور فــي العــضلات الفقریــة مــع عجــز شــدید وتــشنج   الوظائف العضلیة الكبیرة سلیمة

ن العلویــة، مـا یـؤدي إلــى فـي الأطـراف الــسفلیة أكثـر مـ

فقــــدان القــــدرة علــــى الحركــــة والمــــشي وغیــــاب التــــوازن 

  .والتناسق الحركي

  فقدان تام للوظائف اللغویة  قد یوجد استعمال للغة

  اضطرابات التنفس أحد الأعراض الرئیسیة  اضطرابات التنفس نادرة جدا

  اسيالتدهور في مراحل النمو عرض أس  ثبات في محاور النمو المختلفة

ــة أو نــادرة واذا  ٕنوبــات الــصرع قلیل

  ظهرت ففي مرحلة المراهقة

ـــات الـــصرع تظهـــر مبكـــرا فـــي   مـــن الحـــالات 75%نوب

  .عنیفة متكررة تصاحبها افرازات فمیة

  . یوضح الفرق بین اضطراب التوحد والریت) 01(جدول رقم 

  )111، 2012أمینة بن خروف، (

  :یتمیز هذا الإضطراب بـ: (Asperger's Disorder) اضطراب أسبرجر -

 نقص المهارات الاجتماعیة. 

 ضعف التركیز والتحكم. 

 محدودیة الاهتمامات والنشاطات. 
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لكن لیس له تأخر في اللغة، ولـدیهم ذكـاء طبیعـي متوسـط وأحیانـا فـوق المتوسـط، و 

  .عادة یكون اكتشاف هذا الاضطراب متأخرا مقارنة بالتوحد والإضرابات النمائیة الأخرى

(Susan end Eileen, 2011, 16) 

  

  أسبرجر  التوحد

لا یكتـشف إلا بعــد الــسنة الــسادسة ومـا فــوق مــن عمــر   یظهر في السنوات الثلاث الأولى

  الطفل

یتمیـــز بقـــصور واضـــح فـــي اللغـــة 

  وفي تكوین الحصیلة اللغویة

حـــــصیلته اللغویـــــة لا بـــــأس بهـــــا مـــــع أنـــــه یعـــــاني مـــــن 

  صعوبات في التخاطب والتعبیر

یحـــس بمـــن حولـــه ویتعـــرف علـــیهم ولكنـــه یعجـــز عـــن    نفسه تمامامنغلق على

  تكوین علاقات

-75یعـــاني نحــــو تخلـــف العقلــــي 

 مــــن التوحــــدیین مــــن التخلــــف 77

  العقلي

لا یعــانون مــن أي إعاقــات ذهنیــة بــل یتمتعــون بقــدرات 

  .ذكاء طبیعیة أو تفوقها

  یوضح الفرق بین اضطراب التوحد وأسبرجر ): 02(جدول رقم 

  )112، 111، 2012روف، أمینة خ(

   :(Childhood disintegrative Disorder) اضطراب التحطم الطفولي -

 نمـو الطفـل غیـر اضـطرابأطلقت عدة تسمیات علـى هـذا الاضـطراب كـأن یـسمى 

سـق، وفـي المتناسق ویسمى أیضا الخرف الطفولي أو متلازمة هیللر أو الذهان غیـر المتنا

 ینـــشأ بعـــد فتـــرة تطـــور طبیعیـــة تـــدوم حتـــى ضـــطرابالاظـــل كـــل هـــذه التـــسمیات فـــإن هـــذا 

 والتــــدني فــــي مجــــالات اللغــــة والتواصــــل ومجــــال بــــالانحرافالعــــامین مــــن العمــــر ثــــم یبــــدأ 

العلاقــات الاجتماعیــة التكیفیــة واللهــو واللعــب ومجــال المهــارات الحركیــة حتــى عــدم القــدرة 

 صــفة ملازمــة لهــذا ني فهــوملیتــي التبــول والتغــوط، أمــا التــأخر الــذهععلــى الــسیطرة علــى 

  : نجد المظاهر التالیةللأمراضالاضطراب، وبحسب التصنیف الدولي 
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  ـــة للعـــامین الأولـــین مـــن العمـــر بمـــا فـــي ذلـــك تطـــور طبیعـــي فـــي المجـــالات النمائی

المهــــارات التواصــــلیة النطقیــــة واللغویــــة بالإضــــافة للعلاقــــات الاجتماعیــــة واللهــــو و 

  .السلوكیات التكیفیة

 ارسته المهارات المكتـسبة سـابقا وذلـك قبـل بلـوغ الـسنة العاشـرة فقدان ملحوظ في مم

 .من العمر

 ٕفقدان المهارات اللغویة قولا واستقبالا. 

 فقدان المهارات الاجتماعیة التكیفیة مع اللهو واللعب والمهارات الحركیة. 

 عدم قدرة على ضبط التبول والتغوط، بالإضافة إلى عیوب في الاداء الوظیفي . 

 )116-115، 2012دقلي، هناء صن(

 Pervasive developemental Disorder not) إضطراب النمو الشامل غیر المحددة -

otherwise specified (PDD-NOS)  

هــذه الإضــطرابات عبــارة عــن خلــل شــدید فــي تطــور التفاعــل الإجتمــاعي ومهــارات 

ررة، یظهــر  وغیــر اللغــوي مــع ســلوكیات واهتمامــات ونــشاطات نمطیــة متكــيالتواصــل اللغــو

–فــــي ســــنة وأربعــــة أشــــهر إلــــى ســــنتین، تظهــــر فیــــه جمیــــع أعــــراض التوحــــد الاجتماعیــــة 

 السلوكیة، ویكون بدرجات متفاوتة من البسیطة إلى الشدیدة والشاملة، و یتركز -التواصلیة

  )300، 2008سوسن شاكر، (  . في الجوانب الاجتماعیة والاتصالیة

  :التشخیص الفارقي -6

د عــن بعـض الإضــطرابات والمـشكلات النفــسیة لـدى الأطفــال أمــرا یعـد تفریــق التوحـ  

صعبا ومشكلة رئیسیة ذلك لغیاب معیاري تفریقي واضح إلى جانب إشتراك التوحد مع تلك 

الاضـــطرابات فـــي مظـــاهر وخـــصائص محـــددة و سنوضـــح فیمـــا یلـــي بعـــض التشخیـــصات 

  .الفارقیة

مـــن حیـــث خـــصائص  ریــت  یختلـــف اضـــطراب:"Rett" التوحــد واضـــطراب ریـــت -6-1

أنماط العیوب، حیث یصیب إضطراب ریت الإنـاث أمـا التوحـد فهـو منتـشر تقدیر الجنس و

فقـدان المهـارات المكتـسبة  والـرأس نمـو بتباطؤأكثر بین الذكور، كما یمتاز اضطراب ریت 

  .سابقا وظهور تناسق ضعیف في الحركات الرئیسیة أو المشي
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ــة التفككــي-6-2  یختلــف التوحــد عــن هــذا الاضــطراب الــذي : التوحــد واضــطراب الطفول

شـدید فـي مجـالات متعـددة للقـدرات الوظیفیـة تتبـع علـى الأقـل سـنتین یمتاز بإنحدار نمـائي 

 مــن الأولــىالتوحـد فــإن الـشذوذات النمائیــة تلاحـظ منــذ الـسنوات مـن النمــو الطبیعـي، بینمــا 

رة أو أنه مـن غیـر الممكـن المعلومات المتعلقة بالنمو المبكر غیر متوفالعمر وعندما تكون 

توثیــق الفتــرة المتطلبــة للنمــو الطبیعــي فــإن التــشخیص بإضــطراب التوحــد یجــب أن یجــري 

  :أو التحلل بشكل واضح في المهارات التالیة ویبدأ التراجع

  القدرات اللغویة أو القدرة على بدء أو مواصلة حدیثفقدان. 

 ،وحـــدوث اضـــطرابات فـــي فقـــدان مـــا كـــان قـــد تـــم اكتـــسابه مـــن مهـــارات إجتماعیـــة 

 .السلوك التوافقي

 فقدان العدید من القدرات الحركیة. 

 فقدان الاهتمام أو المشاركة في اللعب مع الآخرین. 

 فقدان القدرة على التحكم في الإخراج. 

 فقدان تدریجي لمهارات رعایة الذات، وفقدان الاهتمام بالبیئة المحیطة . 

 )137، 2014الزراع، (

والتوحـد  یمكن تحدید التشابه والاختلاف بین الإسبرجر :طراب إسبرجرٕ التوحد واض-6-3

  :على النحو التالي

جوانب التشابه بـین التوحـد ومتلازمـة ) 758، 2003أحمد عكاشة، (حدد : أوجه التشابه* 

  :إسبرجر في النقاط التالیة

 یـة وجود نوع من الخلل الكیفي في التفاعـل الاجتمـاعي، وتكـوین العلاقـات الاجتماع

 .السلیمة

 غیاب التواصل غیر اللفظي. 

 قصور في الحركات الدقیقة. 

  :یمكن تحدید أوجه الاختلاف* 

  التمییــز الرئیــسي بــین اضــطراب إســبرجر والتوحــد هــو المحكــات الخاصــة بــالتخلف

وء التوظیف، والتـأخر اللغـوي هـو مطلـب عنـد اضـطراب إسـبرجر ولكـن اللغوي، وس

فــي إضـطراب التوحــد، والتــأخر العـام الــدال فــي الإعاقـة اللغویــة هــي مظهـر رئیــسي 
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  اللغة هو معیار نهائي في تشخیص اضطراب إسبرجر إلا أن بعض أشكال التأخر 

 .العینات الإكلینیكیةفي اكتساب اللغة شوهد لدى أكثر من ثلث 

 كــون مـن مـستوى معـین مــن تیـصیب الـذكور بنـسبة تزیـد عــن إصـابة الإنـاث، وهـو ی

كــــون معــــدلات ذكــــائهم عــــادة ضــــمن الحــــدود المتوســــطة، الإعاقــــات المعرفیــــة، وت

 .وطبقات الصوت والإیماءات كانت غیر عادیة

  الدراســات التــي أجریــت علــى العوامــل الجینیــة لــدى التوحــدیین إلــى حــد كبیــر مــؤثرة

ة لـدى إسـبرجر فهـي أقـل ینیـوواضحة، أما الدراسات التـي أجریـت علـى العوامـل الج

 مـــن ذلـــك تتـــوفر مؤشـــرات قویـــة تؤكـــد علـــى دور وضـــوحا كمـــا أنهـــا نـــادرة، وبـــالرغم

 )61، 2010محمد صالح والجوالدى، (   . الاضطرابینىالوراثة في حدوث كل

  في سن المدرسة الذین یعانون من اضـطراب إسـبرجر لا یتـشابهون مـع إن الأطفال

 .أولئك المصابین بالتوحد، فهم في العادة لدیهم القدرة على الأداء الجید

 كاء اللفظي لدى الطفل التوحدي اقل من معدل الـذكاء غیـر اللفظـي یكون معدل الذ

بكثیر ویكون الفرق بینهما في الغالب كبیرا، بینمـا فـي حـالات إسـبرجر یكـون معـدل 

  .أو مقاربا لمعدل الذكاء غیر اللفظيالذكاء اللفظي مساویا 

 )62، 2010محمد صالح والجوالدة، (

ع قائمــة مــن المعــاییر للتمیــز بــین التوحــد  بوضــ(Krevelen)) 1971(وقــام كــریفلین 

  .والإسبرجر

یحــدث التوحــد فــي خــلال الــثلاث ســنوات الأولــى مــن العمــر، بینمــا تظهــر أعــراض 

 ســنوات، واحیانــا بعــد ذلــك، وفــي حــالات أخــرى قــد لا تظهــر 6، 4 بــین متــأخرةالإســبرجر 

  .حتى یدخل الطفل في مرحلة المراهقة

 ه علــى الكـــلام تتـــأخر أو تكـــون غائبـــة، بینمـــا الطفــل التوحـــدي یمـــشي مبكـــرا، وقدرتـــ

  .یمشي طفل الإسبرجر في وقت متأخر، ویتكلم مبكرا

  لا یوجــد تواصــل بــالعین بــالآخرین لــدى التوحــدي، بینمــا التواصــل عــن طریــق العــین

 .بالآخرین یتهرب منه طفل أسبرجر أو یتجنبه

 لمآل الاجتمـاعي لـدى التنبؤ أو المآل الاجتماعي یكون متدنیا لدى التوحدي، بینما ا

 .طفل الإسبرجر یكون إلى حد ما جید
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  الحركات النمطیة تكون أكثر تكرارا لدى طفـل التوحـد بینمـا تكـون أقـل تكـرارا بدرجـة

 (Fitzgerald, 2004, 30-31; Szatmari et al, 1989)دالـة لـدى طفـل الإسـبرجر 

 )133، 132، 2014فاروق مصطفى والشربیني، : نقلا عن(

 التوحــــد ومــــرض الفــــصام همــــا اضــــطرابن أهنــــاك مــــن یــــرى : الفــــصاموحــــد التو -6-4

 نفسه، ولكن أكدت غالبیة الدراسات التي تناولت هذا الموضوع على الاختلاف الاضطراب

 نمــائي، ومــرض اضــطرابالــشدید بــین هــاذین الاضــطرابین، إذ أن اضــطراب التوحــد هــو 

التوحد ومـرض الفـصام هـو   ذهني، ولعل أهم ما یمیز بین اضطراباضطرابالفصام هو 

فالتوحـد یظهـر خـلال الـثلاث سـنوات الأولـى مـن عمـر : العمر الـذي یحـدث فیـه كـل منهمـا

هانـات وتطـایر ُ الفصام فیظهر غالبا في سن الرشد، وذوو الفصام یعانون من ذأماالطفل، 

  .للأفكار وانتكاسات ما بین الحین وهذه الخصائص لا تتوافر لدى التوحدیین

 التوحــد، باضــطراب مــن الأفــراد المــصابین (%77-70)عاقــة العقلیــة بنــسبة تقتــرن الإ

بینما لا تقترن الإعاقة العقلیة بالفصام كما لا یعاني الأفراد المصابون بالتوحد من هـلاوس 

ولكن السلوكیات التي تظهر لدیهم والمتمثلة في الضحك من دون سبب وغیرهـا عائـدة إلـى 

  )112، 2014الزراع، (  . نها غالبا مالمشاكل الحسیة التي یعانون

بینما یعاني الأفراد المصابون بالفصام من هـلاوس وأوهـام واضـطرابات فـي التفكیـر 

أیــضا یعــاني الأفــراد المــصابین بالتوحــد مــن قــصور شــدید فــي التفاعــل الاجتمــاعي، بینمــا 

بة یــستطیع الأفــراد المــصابین بالفــصام تطــویر علاقــات اجتماعیــة، بالإضــافة علــى أن نــس

ذكور مقابل إناث، بینما نسبة حدوث الفصام متساویة بین الـذكور و ) 1:4(حدوث التوحد 

  )113، 2014الزراع، (  . الإناث

  :التوحد والإعاقة العقلیة -6-5

وهنـــاك  التوحــد إعاقــة أخــرى أو أكثــر مثــل الإعاقــة العقلیــة اضــطرابقــد یــصاحب   

 مـنهم لـدیهم 57% أكـدوا بـأن حـوالي (Frimen et Ritvoux)" فریمـان وریتفـو"بـاحثون أمثـال 

قــــدرات عقلیــــة فــــي حــــدود التخلــــف العقلــــي ورغــــم تــــشابه الأداء الــــوظیفي لــــدى التوحــــدیین 

عقلیــا، إلا أنــه یوجــد تفــاوت یظهــر عنــد أدائهــم لمهمــات تتطلــب ذاكــرة قــصیرة  والمتخلفــین

ظیـة، بینمـا الحركي في حین یظهر أدائهم أقل في المهمـات اللفالمدى، أو مهارات الإدراك 
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الأداء، إلا أنه یبقى التوحد یتمیز یكون أداء المتخلفین عقلیا منخفضا ومتساویا في جوانب 

  : عن الإعاقة العقلیة في بعض النقاط وهي

  المعـوقین عقلیـا یتعلقـون بـالغیر، ولــدیهم بعـض الـوعي الاجتمـاعي، بینمـا التوحــدیین

  .لیس لهم تعلق بالغیر رغم اتصافهم بذكاء متوسط

 لطفل المعاق عقلیا قدرة على المهارات اللفظیة كالإدراك الحركي والبصريل. 

 العیوب الجسمیة لدى التوحدیین أقل وجودا لدیه مقارنة بالمعوقین عقلیا. 

  للطفل التوحدي سلوكات نمطیة شـائعة مختلفـة عـن الـسلوك النمطـي لـدى المعـوقین

 .عقلیا

  المهـارات الخاصـة بینمـا قـد تظهــر الطفـل المعـاق عقلیـا نـادرا مـا تظهـر لدیـه بعـض

  بعـــــض هــــــذه المهــــــارات لــــــدى الطفــــــل التوحـــــدي فــــــي أحــــــد المجــــــالات كالریاضــــــة 

إلــــخ، رغــــم أن اضــــطراب التوحــــد والإعاقــــة العقلیــــة یكونــــان ...أو الموســــیقى الرســــم

ا إضـــــطرابان مـــــوتكـــــون الأعـــــراض متـــــشابهة إلا أنه) 80-90%(مـــــصاحبان بنـــــسبة 

 )91، 2012ة، و سمیرة، شنوفي نورعد(  . منفصلان

  : (Autism et Fregile x syndrome)التوحد ومتلازمة فراجیل إكس  -6-6

ه المتلازمــــة عبـــارة عــــن اضــــطراب ذ إلـــى أن هــــ(Arons)، )1992(یـــشیر أرونــــس 

ــدیهم تخلــف عقلــي بــسیط أو متوســط، وهــؤلاء الأطفــال × جینــي فــي الكرومــوزوم الجینــي  ل

ف فـي الاتـصال البـصري رطة للصوت وضعولدیهم استجابات حركیة تكراریة وحساسیة مف

یة أخــرى الحركــات الإشــاریة والجــسمیة الغریبــة وعــض الیــدین، ومــشاكل ســلوكبــالآخرین، و

للتمییز بـین التوحـد ومتلازمـة إكـس نلاحـظ الفروقـات لـدى ذوي و وتأخر في النمو اللغوي، 

الیـــة، م ذوي جبهـــة عریـــضة وعهـــذه المتلازمـــة تكمـــن فـــي المواصـــفات الجـــسمیة غالبـــا فهـــ

سطحتین وأحیانـا صـممات قلـب غیـر تـوجه طویـل وقـدمین موعیون ساكنة وأذنین كبیرتین و

 )48، 2005نایف الزراع، (  . عادیة نسبیا
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 Autism et pervasive)التوحــد والإضــطراب النمــائي الــشامل غیــر المحــدد  -6-7

Developmental Disorder not otherwise specified (PDD-NOS) :  

 ,Dodd, 2005) النمـائي الـشامل غیـر المحـدد یكـون غالبـا توحـدا شـاذا الاضـطراب

p2) حــین یظهــر الارتقــاء غیــر الطبیعــي لأول مــرة بعــد عمــر الــثلاث  وتــستخدم هــذه الفئــة  

 اثنـین مـن المنـاطق أوسنوات، أو غیـاب مـا یكفـي مـن العلامـات غیـر الطبیعیـة فـي واحـدة 

ألا وهي التفاعلات الاجتماعیـة (خیص التوحد المرضیة النفسیة الثلاث الضروریة كلها لتش

المتبادلـــة، التواصــــل والــــسلوك المحـــدد النمطــــي والمتكــــرر، وذلــــك علـــى الــــرغم مــــن وجــــود 

اخــتلالات ممیــزة أخــرى فــي منطقــة أو منــاطق أخــرى، وینــشأ التوحــد اللانمطــي غالبــا فــي 

 )138، 2014الشربیني،  ومصطفى(  . الأفراد ذوي التخلف العقلي جسیم الشدة

  :النظریات المفسرة لأسباب التوحد -7

ما هو الشيء الـذي یـسبب التوحـد؟ هـل هـو مـرض عـصبي، أم نفـسي أم نـاتج عـن   

ـــسبب رفـــض الأم  ـــاء الـــولادة، أو ب    أو بـــسبب خلـــل لابنهـــاجـــروح أو مـــشاكل فـــي الـــرحم أثن

  في الجینات أو بسبب النقص في بعض المعادن اللازمة للجسم في الطعام؟

   اضـــطرابیـــات  وتعـــددت التفـــسیرات للعوامـــل الحقیقیـــة الكامنـــة وراء اختلفـــت النظر  

 لتوجـــه أو آخـــر لـــذلك ســـنعرض أهـــم الاضـــطرابمكـــن إرجـــاع بـــسبب هـــذا التوحـــد، إذ لا ی

ـــار أن مـــا ذهبـــوا إلیـــه یظـــل  النظریـــات والافتراضـــات التـــي فـــسرت هـــذه الأســـباب مـــع إعتب

  .افتراضات مازالت قید البحث

أن الوالــدین خــصوصا " كــانر"اعتقــد  :)لنظریــة الــسیكولوجیةا( النظریــات القدیمــة -7-1

ن ی بالتوحد لتزویده بحنـان ودفء عـاطفي غیـر كـافیابنهماالأم یتحملان المسؤولیة لإصابة 

   الانفعالیـــة العلاقـــة لاضـــطرابا فـــي تربیتـــه، مـــا یـــؤدي مولإهمالهمـــا لطفلهمـــا وقلـــة حرصـــه

 علــى ذلــك مــن آثــار ســلبیة فــي النمــو والــرفض المتبــادل بینهمــا، بكــل مــا یترتــب) طفــل-أم(

  (Gerard berquez, 1983). وسیلة للتواصل والتفاعل الإجتماعي باعتبارهاللغوي 

 الــذي یــرى أن آبــاء التوحــدیون بــاردون (Bruno Bettelhiem)وهــذا مــا یوافــق علیــه 

ولـم ت شـلات؛ إلا أن هـذه المـزاعم وقاسون وكامنین لعدائیة لا شعوریة اتجاه ابـنهم التوحـدي

  )103، 2012أمینة بن خروف، (   . یعد لدیها أي مصداقیة
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لــم تكــن لهــا إن المقاربـة الــسیكودینامیة ترجــع فــي محتواهـا إلــى دراســة الــذهان حیـث   

وبالنــسبة " الــدفاع"خــصوصیة بالنــسبة للتوحــد، الــذي غالبــا مــا یربطــه التحلیلیــون بمــصطلح 

  أتبـــاع :  حقیقـــة مـــسألة التوحـــد هـــملهــم هـــو ذهـــان، ومـــن أشـــهر البـــاحثین الـــذین اقتربـــوا مـــن

 إلا أن بتلهــــایم (Meltzer)ملتـــزار  (Tustin) توســــتن (Melanie Kleine)میلانـــي كلایـــن 

(Bettelheim) ومـــاهلر Mahler كانـــا بلاشـــك أكثـــر الأعمـــال الـــضخمة نجاحـــا مـــن خـــلال 

نقـدم فیمـا شهرة واسعة في الولایات المتحـدة الأمریكیـة، ونظریاتهم السیكودینامیة التي نالت 

  :یلي عرضا مختصرا لهذه النظریات

 هـــؤلاء الأطفـــال دون القـــدرة ازدیـــادیرجـــع أصـــل التوحـــد إلـــى : (Kaner) (1943)كـــانر  -

الفطریة والبیولوجیة لتكوین التواصل الوجداني مع الناس بمعنى آخر أنه من المـستحیل أن 

دث أثنــاء الــولادة، إذن یعــود المنــشأ النفــسي للتوحــد إلــى مــا بعــد الــولادة لأن كــل شــيء یحــ

كـل شـيء فطــري، ) طفــل-أولیـاء(هنـاك جـدول إكلینیكـي نفــسي ومرضـي نـاتج عــن العلاقـة 

 (Nirvana)وبیولـــوجي، أي أن هـــؤلاء الأطفـــال تموقعـــوا فـــي نـــسق حیـــاتي یـــسمیه كـــانر بــــ 

وتیمز التوحد عن فصام الراشد أو فصام الطفل بعد تكوین العلاقة الأولیة لكي یبتعد عنهـا 

ل فیما بعد فكل تواصـل جـسدي مباشـر، كـل حركـة أو ضـجیج معـاش كتهدیـد لتوقیـف الطف

  )72، 2010ماضي لیلى، (  . هذه الوحدة

بالنـسبة لـه یقـارب المعـاش التوحـدي بتجربـة المــساجین ): 1969 ((Bettleheim) بتلهـایم -

  (Gueniche, 2004, 85)   .في المعسكرات النازیة

ضـعیة قـصوى بمعنـى وضـعیة حیـث یتـصور الفـرد بـأن ویصور التوحد كردة فعـل نفـسیة لو

أي فعل یقوم به لیس له تأثیر على المحیط، ولا یزیـد إلا مـن حـدة وضـعه الـراهن، وحـسب 

الفــشل الخطیــر والمبكــر للعلاقــة المتبادلــة بــین الطفــل وأمــه تجعــل الطفــل یواجــه " میبتلهــا"

دي یتخلـى حـطفـل التووضعیة قـصوى فـي المراحـل الحرجـة مـن نمـوه، فـي هاتـه الظـروف ال

عمـل قـد یـسبب لـه الإحبـاط أو عـدم عن العـالم الخـارجي وینطـوي علـى نفـسه، یتفـادى كـل 

، یكـــرس كـــل طاقتـــه فـــي تعطیـــل المحفـــزات الخارجیـــة ویعـــیش كـــل تـــدخل فـــي عالمـــه اللـــذة

  .الداخلي كتهدید بالإنفصال أو الهدم
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ــــــة بمقارنتهــــــ): 1973 ((Mahler)مــــــاهلر  - ا مــــــع الــــــذهانات وصــــــفت الــــــذهانات التوحدی

التعایـشیة وحـددت المیكانیزمـات المـستعملة مـن طــرف الطفـل مـن أجـل الحفـاظ علـى كیانــه 

مـستعمل " بمیكـانیزم الـدعم"من الناحیـة النفـسیة، أحـد هـذه المیكانیزمـات الدفاعیـة والمـسمى 

لطفـــل التوحـــدي وهـــو ســـلوك هـــذیاني ســـلبي یلغـــي إدراك الأم عنـــدما لا تكـــون مـــن طـــرف ا

رف الطفـل كمرجـع عـاطفي خـارجي ثابـت، الجـدیر بالـذكر أن هاتـه المقارنـة مفهومه من ط

 ,Kardif et Gepner, 2003)للتوحـد تفتـرض وجــود مرحلـة توحدیــة عادیـة عنــد الرضـیع 

pp.71-73) توافـق النرجـسیة الأولیـة لـدى فرویـد ) المرحلـة الأولـى للنمـو( أشهر 6 و 5 بین

(Freud)میـــة عادیـــة مـــع الأم بمرحلـــة ح بمرحلـــة تلا ومتبوعـــه فـــي الحـــالات غیـــر المرضـــیة

  .انفصال تفردیه

اقترحـت عـدة مفـاهیم جدیـدة لفهـم الفـصام ): 1968 ((Milany Klayne)میلانـي كلانـي  -

وضـــعیة فـــصامیة، عـــضامیة، وضـــعیة اكتئابیـــة لانـــشطار ) الـــتقمص الاســـقاطي(الطفـــولي 

ة الاكلینیكیـــة بفـــتح ، وتمكنـــت مـــن خـــلال الممارســـ)إلـــخ...الموضـــوع، الثـــدي الجیـــد والـــسیئ

  الطریق لمقاربة التوحد الطفولي حیث ترى بأن المراحل الذهانیة المبكرة مشتركة بین جمیـع 

الأفراد، وبالنسبة لها أسباب جمیع أشكال الذهانات الطفلیة یبحث عنهـا فـي تثبیـت مرضـي 

لا یـــسمح البارانوییـــدي ممـــا بهـــذه المرحلـــة الذهانیـــة المبكـــرة وبالتحدیـــد فـــي مرحلـــة الفـــصام 

بالمرور إلى مرحلة الاكتئاب، یقوم الطفل یشطر أجزاء خارجیة من نفسه ومن العالم الـذي 

التــي یــشهد (یعتبــره ســيء ولا یحــتفظ إلا بالجیــد الــذي ینــدمج معــه ویبقــى إذن فــي التجزئــة 

الـذي یكـون عـادة فـي (، ویصبح محیطه مضطهدا أو خطیـرا، الطفـل )ا الانشطارذعلیها ه

الانـشطار لا یستطیع الوصول إلى مرحلة الاكتئاب التـي تـسمح بتخفیـف )  أشهر8-6سن 

  .فضلها یفهم الموضوع في نفس الوقت كجید وسيءبوتقبل التجاذب الوجداني، و

بالنـسبة لـه هنـاك انقطـاع مبكـر ): 1977 ،1989/1992 ((Tustin)فرانس توسـتن   

إحـساس جـد حـي (اریة لنفسه فمیة للرضیع والثدي المعاش بإستمرللاستمرار بین المنطقة ال

أو عـن الثقـب الأسـود المخیـف " اب الـذهانيئـالاكت"یصبح مسؤولا عن )بالانفصال الجسدي

 عالمین للدفاع الذهني مـن یهیئ، وحسب رأیه، الطفل یمكن أن ...أین یمتص فیه المتوحد

م ردة فعــل مــن خــلال العــال" (درع ذهــاني"تكــوین : أجــل حمایــة نفــسه مــن الاكتئــاب الــذهاني

  ."اللاأنا"/الانا"أو یخلط بین " اللاأنا"یقصى ) الخارجي
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وفـــي كلتـــا ) ردة فعـــل مـــن خلالهـــا العـــالم الخـــارجي لـــیس مرفـــوض كـــاملا بـــل معكـــر(أي 

  (Gueniche, 2004, pp84-86). الحالتین الفصل بین الذات والواقع الخارجي قد تم انكاره

" الــــتقمص"و " الهــــدم"التوحــــد وضــــعوا مفهــــومین لمناقــــشة  ):1980( ملتــــزار ومــــساعدیه -

 العلاقــة مــع الموضــوع، وفــي ســیاق أعمــال أبعــادالــشبقي مــصطلحان یترجمــان فــسادا فــي 

میلانــي كلایــن میلتــزار ابـــرز حاجــة الرضــیع إلـــى قــوة تقــارب بكـــل فوائــدها حــول موضـــوع 

 وقـد وصـف ،...واحد، قادرة على الجمع والربط بـین مختلـف مجـالات الاسـتثمار الحـسي، 

نمــط خــاص مــن ســیرورة الانــشطار، بنــاءا ) غیــر نــشط( هــؤلاء الأطفــال كمــستخدم میلتــزار

  .إلخ...اللمس، السمع، الشم: علیها یقدرون أناهم بقدراتهم الحسیة المنفصلة

 متعــددة لهــا نفــس الإحــساس حیــث الحركــة أو أحــداثوهكــذا یــتقلص الموضــوع إلــى 

ذه الــسیرورة توصــل إلــى الــسكون یــصبح غیــر ممیــزة مــن طــرفهم، ویــضیف میلتــزار بــأن هــ

الموضــــوع إلــــى أجــــزاء مبــــسطة تفــــصل حــــسب نمــــاذج التجربــــة الحــــسیة بــــدلا مــــن تحویــــل 

ة، في هذه الوضعیة الدفاعیة المهدمة الاستثمار لا یالانشطار حسب خطوط التجزئة الحس

یكـون فـي الموضـوع بـل فـي الأحاسـیس نفـسها ممـا تجعـل الطفـل التوحـدي یعـیش فـي عــالم 

ــذات یمنــع مــن تكــوین فــضاء نفــسي واعــداد الأبعــادوحــد موحــد الإحــساس، م ٕ هــذا الهــدم لل

حـسب طریقـة للزمن، عنـدما یبـدأ الطفـل التوحـدي بـالعودة إلـى الاتـصال هـذا الأخیـر یكـون 

الــتقمص المــلازم بمعنــى ســیرورة یــتقمص مــن خلالهــا الطفــل التوحــدي، یلتــصق یخــتلط مــع 

 وللسوك الخارجي لهذا الموضوع أكثر مـن للمظهر" التقلید الوثیق"الموضوع مما یقوده إلى 

  (Tardif et Geper, 2003, pp.73-74)  . الحالة أو الصفة الذهنیة

یــرى أن الحرمــان المبكــر یجعــل الطفــل یلجــأ إلــى الاحــساسات : (Winnicott) وینیكــوت -

 مع الأم، هو أم النزاع یؤدي إلى التوحـد، وللـدفاع عـن نفـسه یقـوم للاحتفاظ بخیال الالتحام

لكـل انفـصال فیكـون قوقعـة یـستثمر فیهـا الطفل التوحدي بدفاعات مكثفة مـن بینهـا الإنكـار 

  .كل إحساساته الداخلیة
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یرجـــع التوحـــد إلـــى عـــدم المقـــدرة علـــى التمییـــز بـــین حـــدود الـــذات : (Anzieu.D) انزیـــو -

مهــدد :  جلــد فغیــاب هــذا الأنــا جلــد یــؤدي بالطفــل التوحــدي إلــى قلــق نــوعي-ویــسمیه بالأنــا

 وللمقاومـة یبحـث عـن حمایـة - في خطر السیلان كبقعـة مـاء-في خطر الخلاء–بالسقوط 

  . ض نزعه فیما بعدفعبر جلدتان وبالتالي یكون قوقعیة عضلیة أو یستعمل ثوبا یر

  )72 - 65، 2010ماضي لیلى، (

كمـــا نجـــد الاتجـــاه النقـــیض الـــذي أظهـــر العدیـــد مـــن الدراســـات والبحـــوث والبـــراهین   

أن آبـاء الأطفـال ) 1978" (كروتـر"و" وبـاركر" "كـانتول"كافیة، حیث تبین دراسة والدلائل ال

التوحدیین كان لدیهم أبنـاء آخـرون أسـویاء وأصـحاء قـاموا بتـربیتهم بهـذه الطریقـة وحتـى لـو 

تم تجاهل هذه النتائج فإن اتجـاه العلاقـة المحتملـة بـین خـصائص الآبـاء والإصـابة بالتوحـد 

 حیــث أن أي ســلوك منحــرف مــن الآبــاء یمكــن إرجاعــه إلــى أنــه ولــیس مــن الــسهل تحدیــده

  . أو رد فعل السلوك السوي للطفل أكثر مما هو العكساستجابة

  : النظریات الحدیثة-7-2

  : والوراثیة النظریة البیولوجیة-7-2-1

تكـون الإصـابة بالتوحــد فـي الغالــب مـصحوبة بـأعراض عــصبیة أو إعاقـة عقلیــة أو 

ثـل الـصرع، ویـصعب تحدیـد عوامـل اجتماعیـة للإصـابة بالتوحـد مشكلات صـحیة محـددة م

ومن حیث النظریة البیولوجیة نجد أن التوحد یصیب الـذكور أكثـر مـن الإنـاث، ومـن حیـث 

الإعاقــة العقلیــة، والــصرع وأعــراض عــصبیة : الإعاقــة المــصاحبة للتوحــد، فإنهــا تتمثــل فــي

 بـین التوحـد وحـالات الارتبـاطحیـث وصعوبات أثناء الحمل، ومشكلات أثنـاء الـولادة، ومـن 

 فیروسـیة، وفـي الواقـع والتهابات، وحالات أیضیة، )جینیة(أخرى، نجد هناك حالات وراثیة 

تــصاحب كــل حالــة مــن حــالات التوحــد لــم یــتم التعــرف ) خفیــة(أن هنــاك أســباب بیولوجیــة 

  )62، 2012أسماء لجلط، (  . إلیها إلا في حالات قلیلة

  : النظریة الوراثیة-

 التوحــــد هــــي نتیجــــة باضــــطرابوقــــد أشــــارت الأبحــــاث إلــــى أن أســــباب الإصــــابة 

ـــه  ـــدماغ أي أن  وتتنـــامى فـــي ،... وراثـــي، اضـــطرابالإخـــتلال الحیـــوي أو العـــصبي مـــن ال

 للتقـصي عـن وجـود جـین الأوساط العلمیة فكـرة وجـود أسـس وراثیـة للتوحـد وتـدور الأبحـاث

  )80، 2012دقلي، نص(  . معین یرتبط بوجود التوحد
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التوحــد فــي كــلا التــوأمین وفــي إحــدى الدراســات علــى التــوائم تبــین إمكانیــة حــدوث   

  .ة سببا مهماث مما یجعل الورا50%تصل إلى 

كمــا أظهــرت دراســة أخــرى أن العائلــة التــي لــدیها طفــل توحــدي یلاحــظ لــدى بعــض   

ذه ، كــل هــة فــي التعلــیم واللغــة ومــشاكل تطوریــة أخــرى بــدرجات متفاوتــاضــطراباتأفرادهــا 

 مـن نـسبة المعلومات تجعل من العامـل الـوراثي سـببا مهمـا جـدا وهنـاك أمـراض وراثیـة تزیـد

  :حصول التوحد ولكن الترابط بینها لیس واضحا بشكل كاف منها

  الخلــل الكیمیــاوي الحیــوي المــوروثPhenyl Ketonuria: وهــو افتقــاد القــدرة علــى 

 شــدید مــع تلــف فــي امض الأمینــي ممــا یــؤدي إلــى تخلــف فكــريحــالــتخلص مــن ال

  .الدماغ

  التــشوه الجینــي المــوروثSclerosis Tuberous : وهــو تــورم فــي الــدماغ یــؤدي إلــى

 .الصرع والتخلف الفكري مع بقع على الجلد

  العــوق الجینــي المــوروثNeuro Fibromatosis : وهــو خلــل عــصبي مــع علامــات

 .على الجلد

  متلازمة أكس فراجیلFragile X Syndrome. 

ـــه صـــرحت دوفـــي دراســـة مـــن جامعـــة " بینیـــت لیفینتـــال. " للجینـــات فـــي الإطـــار ذات

 جینـات تـسهم فـي الإصـابة بالتوحـد؛ وقـد اقترحـت 6 إلـى 5شیكاغو بأن هنـاك علـى الأقـل 

 13-7 المتخصصة بهذا الشأن أن هذه الجینات متواجدة في منطقة الكروموزوم الدراسات

  .15و 

 علم الأجنة في المدرسة الطبیة فـي الإختصاصیة في" بانزیشیاردویر. د"وأوضحت 

 یومـــا بعـــد 24 و 20جامعـــة روشیـــستر بـــأن الخلـــل الـــدماغي فـــي التوحـــد یحـــدث مـــا بـــین 

 هـــي Hox genesالــولادة، وهــي تــشیر أیــضا إلــى جینــات معینــة فـــي بنــاء الــدماغ تــسمى 

  )82، 2012صندقلي، (  .  التوحداضطرابالمتغیرة في 

فـي علـم الأعـصاب فـي جامعـة هـارفرد، فقـد الإختـصاصیة " مارجریت بومان.د"أما 

ٕأشــارت إلــى أن الخلــل ربمــا یحــدث قبــل منتــصف الأشــهر الــثلاث الأولــى مــن الحمــل واذا 

حصل هذا الخلل في فترة نمو الجنین فسیفقد هذا الطفل بعض خلایاه الدماغیة، ومنذ عام 

 حـصلوا مـع مجموعـة مـن البـاحثین نـسیج الـدماغ الـذي" مارجریـت بومـان.د" درسـت 1983
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 الأدمغــة تظهــر طبیعیــة، أنعلیــه مــن تــشریح الأطفــال التوحــدیین والكبــار، وقــد نــتج معهــم 

ولكنها عامة أكبر وأثقل في الغالب، والأهم من ذلك أن دراسـاتهم أشـارت إلـى وجـود شـذوذ 

 و أجــزاء الاجتمــاعيفــي المنــاطق الرئیــسیة الــثلاث التــي تــساعد علــى الــتحكم فــي الــسلوك 

 القـرار والتخطـیط، حیـث تظهـر هـذه الأجـزاء اتخـاذمـامي التـي تمكـن مـن الفص الجبهي الأ

 التــي "Limbic System"الطبیعــي، كمــا وجــدت أن الخلایــا فــي النظــام الحــوفي  ثخــن مــنأ

یــتم عــن طریقهــا صــنع العواطــف فهــي تظهــر أصــغر بمقــدار الثلــث عــن الحجــم الطبیعــي 

وقـف نمـو الإتـصالات والتـرابط فیمـا خلایـا غیـر مكتملـة مـع ت وبأعداد كثیفـة؛ كمـا أن هنـاك

ا، أما الخلایا الموجودة في المخیخ والتي تـساعد فـي التنبـؤ عمـا سـیحدث فیمـا بعـد فـي هبین

 مـــن الطبیعـــي، و أوضـــح 50% إلـــى 30%لغـــة الحركـــات والتأمـــل والعواطـــف هـــي أقـــل بــــ 

  . اغیة أن تقتفي مشاكلها في كل هذه المناطق الدمبأن أعراض التوحد یمكن" أمیرال.د"

  )83، 2012صندقلي، (

  : نظریة الإلتهابات الفیروسیة-

مرحلــة مبكــرة مـن حیاتــه بــبعض الالتهابــات كـأن تــصاب الأم الحامــل أو الطفـل فــي   

  :الالتهاباتالفیروسیة قد تؤدي إلى التوحد، ومن هذه 

  .Congential Rubellaالحصیة الألمانیة  -

 .Congential Cyto Megallo Virusتضخم الخلایا الفیروسي  -

 )84، 2012صندقلي، (  . Herpes encéphalitesإلتهاب الدماغ الفیروسي  -

  : النظریة الكیمیاویة الحیویة-7-2-2

الــسیروتونین والـــدوبامین (وتفتــرض حــدوث خلــل فــي بعـــض النواقــل العــصبیة مثــل   

لـى حیث إن الخلل البیوكیمیـائي فـي هـذه النواقـل مـن شـأنه أن یـؤدي إ) تدات العصبیةبوالبی

ٕآثار سلبیة في المزاج والذاكرة وافراز الهرومونات وتنظیم حرارة الجسم وادراك الألم ٕ .  

  )ص.ب، 2008عادل جاسب شبیب، (

فالكیمیـــاء الحیویـــة تلعـــب دورا مهمـــا فـــي عمـــل الجـــسم البـــشري إذ أن الـــدماغ والأعـــصاب 

 مــن تتكــون مــن مجموعــة مــن الخلایــا المتخصــصة التــي تــستطیع نقــل الإشــارات العــصبیة

الأعـــــــضاء إلـــــــى الـــــــدماغ وبـــــــالعكس مـــــــن خـــــــلال مـــــــا یـــــــسمى بالموصـــــــلات العـــــــصبیة 

Neurotransmitters وهــي مــواد كیمیائیــة بتركیــزات مختلفــة مــن وقــت لآخــر بحــسب عملهــا 
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-Nor)فـي الحالـة الطبیعیـة، ومــن بـین هـذه المـواد تلــك التـي تـتحكم بالانفعـالات والعواطــف 

epinephrine, Dopamine (Serotonin)قـــد لــــوحظ ارتفــــاع نــــسبة الــــسیروتنین لــــدى ، و

 ولكـــن مـــا زالـــت العلاقــة غیـــر واضـــحة مـــع التوحـــد، أمـــا 100%الاطفــال التوحـــدیین بنـــسبة 

الدوبامین الذي یزید في المناطق التي تتحكم في الحركة الجسدیة عند التوحـدي فقـد وجـدوا 

ائـــدة عنـــد  وهـــو یـــؤدي إلـــى تحـــسن الحركـــة الزDopamine antagonistلـــه علاجـــا مناســـبا 

  .الأطفال الذین یتصفون بكثرة الحركة حتى من دون إصابتهم باضطراب التوحد

 فهو یتركز في المنـاطق التـي تـتحكم فـي التـنفس، Nor-epinephrineأما فیما یخص بشأن 

  . الذاكرة والانتباه ویلعب دورا مازال إلى الآن مجهولا في حصول التوحد

  )85، 2012صندقلي، (

  :لتطعیم الثلاثي نظریة ا-7-2-3

   التوحد؟MMRهل یسبب لقاح 

  وهـــــو تطعـــــیم مـــــضاد لأمــــــراض  ((MMR)یعـــــد الجـــــدل الـــــدائر حـــــول دور لقــــــاح   

  باعتبـــاره ســـببا للتوحـــد مـــن أكثـــر النقاشـــات حـــدة ) الحـــصبة، والحـــصبة الألمانیـــة، والنكـــاف

  نینــات علــى هـذا اللقــاح واســتخدامه فــي الثمافـي الــسنوات الأخیــرة، لقــد كانـت بدایــة التعــرف 

من القرن الماضي، وهو عبارة عن خلیط مكون مـن لقاحـات ثلاثـة تعطـى معـا بـإبرة واحـدة 

 سـنوات 6 و 4وعلى جرعتین الأولى فـي الـشهر الثالـث عـشر مـن العمـر، والثانیـة مـا بـین 

 قوبــل (MMR)، إن إكتــشاف واسـتخادم لقـاح ...إن التـأثیر العـام لهـذا اللقــاح واضـح جـدا، 

 مــن الأطفـال والقبــول كعـلاج واق نجـح بــشكل هائـل فـي حمایــة ملایـین بكثیـر مـن الترحیـب

 الإعاقــــة، غیــــر أن هنــــاك احتمــــالا بوجــــود آثــــار ســــلبیة لهــــذا اللقــــاح وهــــو دوره أو المــــوت

فــي حــدوث التوحــد، ولقــد دعمتــه وجهــة النظــر تلــك بواســطة التقریــر الــذي أعــده  المفتــرض

، (Andrew Wakefield)آنـدرو ویكفیلـد طبیب أمراض المعدة والأمعاء الإنجلیـزي الـدكتور 

 یؤدي إلـى اضـطرابات MMR التي أجروها أن لقاح الأبحاثفقد لاحظ هو وزملائه خلال 

 الداخلیه للجـسم وهـذا بـدوره یـؤدي لـیس فقـط إلـى عجـز فـي وظـائف والأعضاء الأمعاءفي 

ـــیهم 12 فـــي تـــدهور واضـــطراب نمـــائي لـــدى أیـــضاالأمعـــاء، لكـــن   طفـــلا، حیـــث لـــوحظ عل

ــــد ال ــــرض ویكفیل ــــذلك افت وزملائــــه وجــــود علاقــــة ســــببیة بــــین هــــذا اللقــــاح توحــــد، ونتیجــــة ل

  ؟MMRالتوحد فأین تقف نتائج الأبحاث الآن عن العلاقة بین التوحد ولقاح واضطراب 
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 والدراسات لا تؤید الربط بین الاثنین، إذ الأبحاثوللإجابة عن هذا السؤال نقول أن معظم 

 والتوحد، بما فیهـا دراسـة MMRبین اللقاح  عن العلاقة حاثالأبراجعت ودرجت كثیر من 

  .ویكفیلد، ولم تجد هناك أي ارتباط بین التوحد واللقاح المذكور

رف سـ فـردا توحـدیا مـن خمـس مقاطعـات فـي شـمال 473ودراسة تناولـت عینـة مـن   

، لـــم تجــد البـــاحثون زیــادة كبیـــرة فــي عـــدد 1998 و 1979لنــدن ممـــن ولــدوا بـــین العــامین 

  ، كـل تلـك 1988 عـام MMRلمصابین بالتوحد بعد البدء باستخدام برنامج التطعـیم بلقـاح ا

  .  والتوحدMMR مقنعة تنفي العلاقة السببیة بین لقاح ةالدراسات، وغیرها قدمت أدل

  )119-118، 2010فاطمة عیاد، . د:لوراشریبمان، ت: تألیف(

  :النظریة العصبیة -7-2-4

ات عـدة فـي الـدماغ تختلـف فـي درجتهـا البـسیطة إلـى ٕهناك عدة إصـابات واضـطراب  

الشدیدة مما یؤدي إلى تأثیرات متباینة على الجهاز العصبي، البعض منها قد یوصـلنا إلـى 

  :أعراض التوحد، ولكننا إلى الآن غیر قادرین على الجزم بهذا، من هذه الإصابات

  .التشوهات الخلقیة -

 .العیوب الوراثیة -

 .نقص الأكسجین -

 . والسمومالأدویة -

 .الإصابات قبل وأثناء وبعد الولادة -

 .التهابات الدماغ والسحایا -

 )86، 85، 2012هناء صندقلي، (  . المبكرة الإضطراریةالولادة  -

نــستعرض فیمــا یــأتي نظــرة شــاملة علــى مــا تــم التوصــل إلیــه مــن الأســباب العــصبیة 

  .المسؤولة عن هذه السلوكیات

أیــسر بحیــث یــسیطر النــصف الأیمــن علــى ینقــسم المــخ إلــى نــصفین أیمــن و: المــخ

الجانــــب الأیــــسر مــــن حركــــة الجــــسم وبــــالعكس فیــــرتبط الجانــــب الأیمــــن بالموســــیقى والفــــن 

والاســتجابات الانفعالیــة الحــادة والحــدس والــصور والتلخــیص والإبــداع والعواطــف والإدراك 

 البـــصري المكـــاني بینمـــا یتخـــصص النـــصف الأیـــسر فـــي معالجـــة وتحلیـــل اللغـــة والمنطـــق

 ویتعامل النصف الأیمـن (Gobriel, 2001)والكلام والتتالي والوقت والتفاصیل والریاضیات 
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 یعــانون مــن تخلــف عقلــي شــدید ومجموعــة مــن الأفــراد مــصابین مــع الكلیــات بینمــا یتعامــل

بمتلازمة فراجیل، وتشیر الدراسات إلى أن الخلایا العصبیة في هذه الأجزاء أصـغر حجمـا 

ٕ یعانون من اضـطراب التوحـد، وهـذا بـدوره یعنـي أنـه وان بـدت اللوزیـة وأكثر كثافة لدى من

وقرن آمون بالشكل الطبیعي إلا أنهما لا یعملان بالـشكل الـصحیح وهنـاك اتفـاق عـام علـى 

  )40، 2014الزراع، (  . المختصین في مجال التوحدهذا الموضوع لدى 

  : الفصان القذالیان-

رة من الدماغ، وهذان الفـصان مـسؤولان عـن یقع الفصان القذالیان في أقصى المؤخ

المعلومات البصریة وتحلیل الإبصار مثل الأشكال والألوان والحركـة وهـي مـا یـسمى أیـضا 

أن هــذین الفــصین لــم یخــضعا للدراســة ) 2004 (يبالقــشرة البــصریة وحــسبما ذكــرت الــشام

دى ذوي اضـطراب نظرا لأن المعالجة البصریة للألوان والأشكال والتمیز البـصري سـلیمة لـ

  )41، 2014الزراع، (   .التوحد

  : المخیخ-

ـــشامي   اضـــطرابأن دراســـات عدیـــدة تناولـــت المخـــیخ عنـــد ذوي ) 2004(تـــذكر ال

 وجـود نـسب (Courchesne, saitoh et al, 1994)التوحـد مثـل دراسـة كورتـشیزني وزملائـه 

 المنـاطق ضئیلة من ذوي اضطراب طیف التوحد لدیهم مخیخا صغیر الحجم وبخاصة فـي

 مـــن ذوي التوحـــد 12% وفـــي دراســـات أخـــرى وجـــد أن نـــسبة 7 و 6التـــي تعـــرف بالفـــصین 

ــــس الفــــصین، ومنــــه نــــستنتج مــــن هــــذه  لــــدیهم حجمــــا أكبــــر مــــن الحجــــم الطبیعــــي فــــي نف

 قـدرة ذوي قالملاحظات والنتائج حـول دراسـات المخـیخ أن الخلـل الموجـود فـي المخـیخ یعیـ

ــاه مــن شــيء لآخــر بــسرعة كافیــة دون أن اضــطرابات النمــو بــشكل عــام مــن تحویــل  الانتب

  )41، 2014الزراع، (   .تفوته أیة معلومة مماثلة أمامه

یقـع هـذان الفـصان خلـف الفـصان الأمامیـان مـن : Parietal Lobe الفـصان الجـداریان -

المنطقة العلیا للدماغ والتي تحتوي على القشرة الحسیة التي تعمل على معالجة المعلومات 

 (Jenson, 2000) الجلدیـة ونقـوم بمعالجـة اللغـة أیـضا الإحـساساتالتي تتعامل مع الحسیة 

 بمعالجة ودمج جمیـع المعلومـات الحـسیة والمكانیـة بالإضـافة إلـى القصینكما یعمل هذین 

 وقد ورد في (Kolb et Wishaw, 1989)الذاكرة اللفظیة قصیرة المدى والقراءة والریاضیات 
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ن المصابین بطیف التوحد یعانون خللا في الفصین الجـداریین  م43%إحدى الدراسات أن 

  (Courchesne, press & yeung-courchesne, 1993)الأمامیین 

  إلــى أن العدیــد مــن الأفــراد التوحــدیین یعــانون مــن خلــل ) 2004" (الــشامي"وتــشیر   

 قـد وعـدم وجـود اضـطرابات فـي الفـصین الجـداریین، المعلومـة الحـسیة ودمجهـا استقبالفي 

بــدل ذلــك علــى أن حــدوث الخلــل یــتم فــي اســتقبال المعلومــات الحــسیة قبــل أن تنتقــل إلــى 

  .الفصین الجداریین

 للفـــصین الـــصدغیین عـــدة وظـــائف مهمـــة، :Temporal Lobeالفـــصان الـــصدغیان  -

تقـوم بتفـسیر المعلومـات ) القـشرة الـصوتیة(فمساحة كل منهما صغیرة، من كل فص منهما 

صوص الأخــرى بوظـــائف أخــرى مــن بینهــا الــذاكرة والإدراك والأحـــلام، الــصوتیة وتقــوم الفــ

الـصدغي قـد تقـود إلـى الحبـسة الكلامیـة  إن إصـابة الفـص) 2002(وبذكر قطامي وعدس 

  .وعدم القدرة على التذكر أو التعرف إلى صور قد درسوها قبل لحظات قلیلة

 أنـه (Freund, Reiss, Hagerman et Vinogradov, 1992)" رایـس وزملائـه"ویـذكر 

النـصف الأیـسر مـع الجزئیـات  فيوجد زیادة في حجم قرن آمون لدى مجموعة من الأفراد 

 وینقــسم النــصفین إلــى أربعــة فــصوص، (Sprenger, 2002)بحیــث یعمــلان ســویة باتــساق 

ومــن خــلال البحــث العلمــي ومــشاهدة وتحلیــل ســلوكیات ذوي الاضــطرابات النمائیــة بــشكل 

ـــة یعـــانون مـــن انعكاســـاتباضـــطراباتابین عـــام نجـــد أن بعـــض المـــص ائف  فـــي وظـــ نمائی

نــصفي المــخ حیــث یــتم تحلیــل المعلومــات اللغویــة لــدى التوحــدیین علــى ســبیل المثــال فــي 

  )1، 2004الشامي، ( النصف الأیسر لدى الأسویاء اختصاصالنصف الأیمن وهي من 

 كـل الأفـراد التوحـدیین ولكـن لـیس لـدى) التقلیـد(والأمر نفسه ینطبق على مهارات المحاكاة 

  .بعد سن الخامسةبل بعضهم ممن تنمو لدیهم المهارة اللغویة 

  :Frontal Lobe الفصان الأمامیان -

یقع هذان الفصان في الجهة الأمامیة في مقدمة الدماغ حول الجبهـة وتـضم القـشرة   

داع بطیط والإالحركیة التي تسیطر على الحركة اللاإرادیة وتتعامل أیضا مع القرارات والتخ

 أم المنطقــة الواقعــة فــي مقدمــة الجبهــة والتــي (Jensn, 2000)وحــل المــشكلات والمحاكمــة 

تـسمى مـا قبـل المقدمــة فهـي منطقـة هامــة وتتعامـل مـع بعــض الانفعـالات والـذاكرة والانتبــاه 

، ومن خـلال تحلیـل بعـض الدراسـات ونتـائج البحـث )...2004الزیماوي وآخرون، (والتعلم 



   التوحد................................................................. الثالث فصلال
 

 141

ـــین مـــن حیـــث الـــوزن العلمـــي ا تـــضح أن الفـــصین الأمـــامین لأفـــراد توحـــدیین یبـــدوان طبیعی

  .والحجم

 (Corper, Courchesne et chisum, 1997)  

ومع ذلك فإنه یوجد خلل واضح في الطریقة التي یعملان بهـا حیـث أن الخلـل یبـدو 

وجـود نـشاط في الطریقة التي ترتبط بها الخلایا العصبیة بأجزاء أخرى للمخ بالإضافة إلـى 

  )38، 2014الزراع، (  . كهربائي أقل من المستوى الطبیعي في الفصین الأمامیین

  :النظریة الصینیة -7-2-5

عــام، وبــدأوا بمعالجتــه عــن طریـــق  2000عــرف الــصینیون التوحــد منــذ أكثــر مــن   

تحسین الجهاز الهضمي والمناعي للمصابین بالتوحد، هما ساعدهم على تحسن الأعراض 

 المرافقـــة لهـــذا الاضـــطراب وكـــان الـــرأي الـــسائد عنـــد علمـــاء الـــصین أن مـــسببات الـــسلوكیة

التوحــد ربمــا تكــون بعــد الــولادة أو أثنــاء فتــرة الحمــل، وقــد اختلفــت الآراء التشخیــصیة لهــذا 

الاضـــطراب بـــین الطـــب الـــصیني والطـــب الغربـــي، وكانـــت المـــصطلحات الطبیـــة الـــصینیة 

 فــي مجــال التوحــد، حیــث تــنص أن الكلــى عــضو مختلفــة ومثیــرة للجــدل مثــل نظریــة الكلــى

موجـود منـذ الــولادة، بینمـا الطحـال هــو عـضو وظیفـي رئیــسي بعـد الـولادة، وبنــاء علـى هــذه 

بعد الولادة غالبا ما یكـون تلفـا فـي الجهـاز الهـضمي كمـشكلة فـي ن سبب التوحد إالنظریة ف

یرهـا مـن العناصــر  وغ(B6)و المعـدة ممـا یمنــع الجـسم مـن امتـصاص فیتــامین /الطحـال أو

  .الغذائیة التي تساعد على نمو وتطور الدماغ وصیانته

ب یعــود إلــى مــشكلة فــي أمــا إذا كــان اضــطراب التوحــد یعــود إلــى قبــل الــولادة فالــسب

وظیفة الكلى لدى الوالدین أحدهما أو كلاهما ویشیر الأطباء الصینیون أنه یكون لدى الأم 

 ونقصه یؤثر على بناء ونمو المخ فیولـد (B6)مین الكلیة ضعیفة فإن الجسم لا یمتص فیتا

  )ص.، ب2010رابح شلیحي، (  . الطفل مصابا باضطراب وظیفي في المخ

  :نظریة الاضطراب الأیضي -7-2-6

أن الجهـاز الهـضمي عنـد الأطفـال التوحـدیین غیـر قـادر علـى ) 2009" (ذیـب"أكد   

 الموجـود فـي القمـح والـشعیر (Gluten)الهضم الكامل للبروتینات وخاصة بروتین الجلوتین 

ــــذي یعطــــي القمــــح  ــــة أثنــــاء العجــــین، وبــــروتین الكــــازین اومــــشتقاته وهــــو ال لزوجــــة والمرون

(Casien) الموجــود فــي الحلیــب وســیتدلون علــى ذلــك مــن خــلال إســتفراغ الطفــل المــستمر 
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 تحـت للحلیب والاكزیما الموجـودة خلـف الـركبتین فـي ثنیـة المرفـق والأورام البیـضاء الغریبـة

الجلــد وســیلان الأذن المبكــر والإمــساك أو الإســهال المــزمن، وعــدد أهــم أســباب إضــطراب 

  :الهضم عند الأفراد التوحدیین

 حساسیة الجسم الزائدة لبعض الخمائر والبكتریا الموجودة في المعدة.  

 زیادة الأفیون في المخ. 

 عدم هضم الأطعمة الناقلة للكبریت. 

 النفاذیة المعدیة. 

  108، 2012أمینة بن خروف، . (الأحماض والأنزیمات في الجسمنقص بعض( 

  :نظریة التلوث البیئي -7-2-7

 أنــه قــد ثبــت فــي عــدد مــن البحــوث "Bernard.R") 1995" (بیرنــارد ریملانــد"ذكــر 

الكیماویــات، ففــي قریــة صــغیرة فــي علاقــة الإصــابة بالتوحــد كنتیجــة للتلــوث البیئــي بــبعض 

نـسمة، ظهـر أن هنـاك ارتفـاع غیـر طبیعـي  36000د سكانها یبلغ عد" ماساشوسیت"ولایة 

فــي انتــشار حــالات التوحــد، حیــث وجــد أن هنــاك إصــابة طفــلا فــي كــل مائــة طفــل، وهــي 

) 10000 فـي كـل 5-4(العـام بنـسبتها فـي المجتمـع الأمریكـي نسبة عالیة للغایة بالمقارنـة 

هــذه القربــة، وهنــاك عــاملا ممــا آثــار اهتمــام المــسؤولین فــي الأجهــزة المعنیــة بالــصحة فــي 

، وتحتـــوي هـــذه النفایـــات الـــسائلة علـــى ...معینـــا وغالبـــا هـــو نفایـــات كیمیائیـــة تلـــوث البیئـــة 

تهــا كعامــل مــسبب للإعاقــة الذهنیــة، قكیماویــات أهمهــا الرصــاص والزئبــق اللــذان ثبــت علا

تج أكــسید ومركبـات النتـروجین الأخــرى، ومركبـات الكبریـت وغیرهــا التـي تنــفـضلا عـن أول 

 Casomorphinمــن احتــراق وقــود المـــازوت فــي المــصنع وجـــد أن هنــاك مركبــات مـــورفین 

 ومــصدر هــذه المــواد شــبه الأفیونیــة هــو الحلیــب والــشعیر Gluetumorphin وجیلوتومــورفین

وهذه المواد عبارة عن بروتینات تنتج عن عدم هضم الكازیین والجلوتین بطریقة فعالة لدى 

حت ذات مفعــول أفیــوني مخــدر، وقــد وجــدت فــي قــراءات تحالیــل التوحــدیین، وبالتــالي أصــب

البول لدى المصابین بالتوحد كما وجدت هذه المركبات في الدم، ویفسر ذلك نظریة تسرب 

 وهـو مـا (Gut syndrome Leaky)الأمعاء أو إصابة التوحدیین بمتلازمـة الأمعـاء المـسربة 

 وجـود هـذه المـواد ذات طـابع (Alen Fredman)فریـدمان أجمع علیه الباحثون وقد أكد ألـن 

أفیـوني، وأضـاف بـأن هنـاك مـركبین آخـرین وجـدا فـي قـراءات تحالیـل البـول همـا دبلتـورفین 
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ودیرومورفین هاتان المادتان تفوق قواما الهیروین والمورفین، وهذه المواد النسبیة المورفینیة 

 الحـاجز قتـرخإلـى المـخ وتالأمعـاء، فتـدخل هـذه المركبـات الأفیونیـة  قد تسربت عن طریق

  .الدموي الدماغي

وتتعامل مـع مـستقبلات المـخ فیـصاب التوحـدي بـالأفیون المخـدر وهـذا أیـضا یفـسر 

نظریة زیادة الإفیون لدى التوحدیین حیث أن هذه المواد إما أنها تسبب التوحد او تزیـد مـن 

  .الأعراض

عاقـة وللتأهیـل لجمعیـة تحدث عن هذه النظریة الفهـد فـي المـؤتمر الـدولي الثـاني للإ

الأطفــال المعــاقین ومركــز الأمیــر ســلمان لأبحــاث الإعاقــة، وذكــر أن نظریــة زیــادة الأفیــون 

تــنص علــى أن لــدى ) Jakk pankespp") 1979"المنحــدر التــي وضــعها جــاك بانكــسیب 

 هنـاك ثـلاث در دون إستخدام الأفیون ولإیـضاح ذلـكخالتوحدیین زیادة في مادة الأفیون الم

در عند الطفل تنتج عنه تـصرفات لا خلات تتعامل مع المنحدر في المخ فإذا زاد الممستقب

  )52-53، 2011أدافر لامیة، (  . یحمد عقباها

  :نظریة العقل أو المعرفة -7-2-8

أو المعرفــة عــن النظریــات والفرضــیات الــسابقة فــي كونهــا لا تختلــف نظریــة العقــل 

لعقــل تتبنــى الجانــب النفــسي المعرفــي المتعلــق تتبنــى الجانــب الفــسیولوجي، بــل إن نظریــة ا

بعدم اكتمال نمـو الأفكـار بـشكل یواكـب النمـو الطبیعـي لمختلـف الـنظم الإدراكیـة والمعرفیـة 

شكل طبیعي جنبا إلى جنب مع هذه الأفكار، إن عدم إكتمال نمـو الأفكـار هـذا بالتي تنمو 

ا الفـرد فـي حیاتـه الإجتماعیـة یؤدي بدوره إلى عدم القدرة على حل المشكلات التـي یواجههـ

والمواقـــف الیومیـــة، وعلیـــه فإنـــه لا یـــستطیع فهـــم أن لـــدى الآخـــرین أفكـــارا ومـــشاعر یمكـــن 

  )52 ،2014الزراع، (  . قراءتها من خلال الإشارات والإیماءات وأوضاع الجسم

   أن نظریـــة العقـــل Hallahan et kauffman") 2006(ویــذكر هالاهـــان وكوفمــان 

  ر إلــى قــدرة الــشخص علــى أخــذ منظــور أو دور أنــاس آخــرین، وهــي بــذلك أو المعرفــة تــشی

النوایــا؛ :  فیمــا یتعلــق بأشــیاء معینــة مثــلإنمــا تــشیر إلــى القــدرة علــى قــراءة عقــل الآخــرین

فـإن معظمنـا لدیـه القـدرة علـى اسـتنتاج الحالـة والمشاعر؛ والمعتقدات؛ والرغبات، وفـي هـذا 

نبـرة : تحاور معهم من خلال تفسیر الإشارات المختلفة مثلالانفعالیة لأولئك الأفراد الذین ن

 علـى قیـاس كیـف یكـون رد الصوت؛ وتعبیرات الوجه، كما أننا قادرون، من ناحیة أخـرى، 
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 إشـارات مـشابهة، وفـي واقـع الأمـر، یبـدى الأطفـال باسـتخدامفعل الآخرین لما نقول، وذلك 

 أوفكـار الآخـرین عوبة في استنتاج أ التوحد درجات متباینة ومختلفة من الصاضطرابذوو 

الاســـتدلال علیهـــا، كمـــا أن بعـــضهم فـــي الواقـــع لا یفهمـــون أن أفكـــارهم تختلـــف عـــن أفكـــار 

  .الآخرین، وهو ما یجعلهم غیر قادرین على القیام بأخذ دور الآخرین

 (Hallahain et kauffman, 2006)  
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  :خلاصة

یـــة المعقـــدة التـــي تـــصیب الأطفـــال  النمائالاضـــطرابات أحـــد "Autism"یعـــد التوحـــد   

وتعیــق تواصــلهم الاجتمــاعي واللفظــي وغیــر اللفظــي كمــا تعیــق نــشاطهم التخیلــي وتفــاعلهم 

الاجتمـــاعي وعملیـــات الانتبـــاه والإدراك واختبـــار الواقـــع، حیـــث اســـترعى اضـــطراب التوحـــد 

ـــاحثین النفـــسیین إلا أن المحـــاولات الجـــادة ســـبر أغـــوار هـــذه اهتمـــام ـــة  المختـــصین والب الفئ

والإتیــان بحلــول تقلــل مــن حــدة الأعــراض وتأخــذ بیــد المتوحــد مــا زالــت جــد محــدودة، وهــذا 

 التوحـد علـى اضطرابالشدة غموضه وغرابة أنماط السلوك المصاحبة له ولا یتوقف تأثیر 

  .الطفل فقط وعلى جوانب حیاته المختلفة بل یؤثر ویمتد إلى الوالدین والأسرة ككل

  



 

  

  

  

  

  

 ما

ا 
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  : الإستطلاعیة  الدراسة-1

تعتبـــر الدراســـة الاســـتطلاعیة دراســـة إستكـــشافیة، إذ هـــي مرحلـــة هامـــة فـــي البحـــث   

. تباطهـــا المباشـــر بالمیـــدان ممـــا یـــضفي صـــفة الموضـــوعیة علـــى البحـــثالعلمـــي نظـــرا لإر

كما لها أهمیة كبیـرة فـي مـساعدة الباحـث علـى صـیاغة ) 135، 1994مصطفى عشوي، (

  . أسئلة دلیل المقابلة وجعله یتأكد من سلامة مستوى الأسئلة وصیاغتها

  )187، 1981مجدي عزیز، (

هنیـــا ي البیــداغوجي للاطفـــال المتخلفـــین ذ النفـــسولقــد قمنـــا بالدراســـة الاســتطلاعیة بـــالمركز

:  مجموعــــة البحــــث وكــــان الإســــتقبال یــــوم افــــرادبولایــــة المــــسیلة، وذلــــك للتأكــــد مــــن وجــــود

  .06/02/2015 إلى غایة 03/02/2015

  : الدراسة الأساسیة-2

ـــداغوجي للاطفـــال المتخلفـــین ذه   نیـــا كانـــت الدراســـة الأساســـیة بـــالمركز النفـــسي البی

 1980 مــارس 8 المــؤرخ فــي 59-80: رســوم رقــملة، الــذي أنــشئ بموجــب المبولایــة المــسی

والمتــــضمن إحــــداث المراكــــز الطبیــــة التربویــــة والمراكــــز المتخصــــصة فــــي تعلــــیم الأطفــــال 

  .19/09/1990المعوقین في 

  : منهج الدراسة-3

   .المنهج هو مجموعة منظمة من العملیات تسعى لبلوغ هدف  

  )99، 2004موریس انجرس، (

عد المنهج العیادي أحـد المنـاهج المهمـة والأساسـیة فـي مجـال الدراسـات النفـسیة، وی  

ولقــد اعتمــدنا علیــه لكونــه المــنهج الملائــم لطبیعــة فرضــیاتنا وموضــوع الدراســة مــن جهــة، 

  .ولفردانیة الحالات من جهة أخرى

تنــــاول الــــسیرة مــــن : ، المــــنهج العیــــادي علــــى أنــــه)D.Lagache") 1949"ویعرفــــه   

ا الخــاص، وكــذلك التعــرف علــى مواقــف وتــصرفات الفــرد اتجــاه وضــعیات معینــة منظورهــ

وتركیبها، كما یكـشف الـصراعات التـي تحركهـا ومحـاولات محاولا بذلك التعرف على بنیتها 

  .الفرد لحلها

ل إلـى الحقیقـة الظـاهرة وتختلف مناهج البحث بإختلاف المواضـیع المدروسـة للوصـ

لـه فـإن موضـوع لبحـث هـو الـذي یحـدد المـنهج المناسـب والكشف عنها، وبمـا أن موضـوع ا
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، وحتى "غط النفسي واستراتیجیات المواجهة لدى أب الطفل التوحديالض"بحثنا یدور حول 

نــصل إلــى تـــشخیص هــذه الظــاهرة لابـــد أن نغــوص فــي أعمـــاق شخیــصة الآبــاء الأطفـــال 

یـــادي فـــي دراســـتنا ا إتبـــاع المـــنهج العالتـــالي فـــإن موضـــوع بحثنـــا یفـــرض علینـــالتوحـــدیین وب

ــــائج فحــــص : " بأنــــه"Witmen"والــــذي یعرفــــه  مــــنهج فــــي البحــــث یقــــوم علــــى اســــتعمال نت

 الآخر مـن أجـل إسـتخلاص مبـادئ عامـة تـوحي بهـا أشخاص عادیین ودراستهم الواحد تلو

  )31، 2005حسن مصطفى عبد المعطي، (  ". ملاحظة كفائتهم وقصورهم

  : عینة الدراسة-4

  :مواصفات العینة-

  :ختیار أفراد العینة بالمواصفات التالیةتم ا

 أن یكون أفراد العینة آباء لأطفال توحدیین.  

  أن یكون أفراد العینة آباء لأطفال توحدیین تم تشخیصهم وفقا لمقیاس تشخیص

 .التوحد أو من طرف أخصائیین

  :اختیار العینة-

 الاحتیاجــات قامـت الباحثـة باختیــار عینـة الدراســة مـن جمعیـة الطفــل المتوحـد وذوي  

المسیلة، والباحثة بـصفتها عـضوة مـشاركة فـي هـذه الجمعیـة، تـم إختیـار /الخاصة ببوسعادة

 آبــاء لأطفــال ذاتــویین والــذین تــوفرت فــیهم شــروط العینــة، ولقــد تــم اختیــار آبــاء الأطفــال 5

المتوحـــدین المـــواظبین علـــى الحـــضور بإنتظـــام فـــي المركـــز النفـــسي البیـــداغوجي للأطفـــال 

لهــدف متابعـة أبنــائهم التوحـدیین والتكفــل بهـم ضــمن  ذهنیــا بولایـة المــسیلة ولـذلك المتخلفـین

 تحــت إشــراف المعــالج (Psychomotrice)مــصلحة الفحــص الخــارجي للعــلاج النفــسوحركي 

  .النفسي السید مهدي مبارك

وكان اختیار آباء الأطفال التوحدیین بشكل قـصدي، وتـستخدم العینـة الغرضـیة عمومـا فـي 

ت الاســتطلاعیة التــي تتطلــب القیــاس، أو اختیــار فرضــیات محــددة، و بخاصــة إذا الدراســا

كان مجتمع البحث غیـر مـضبوط الأبعـاد، وبالتـالي لا یوجـد إطـار دقیـق یمكـن مـن اختیـار 

موعـة مـن الوحـدات تلائـم جالعینة عشوائیا، ففـي مثـل هـذه البحـوث یلجـأ الباحـث لاختیـار م

  .العینات بالعینة القصدیة أو الغرضیةأغراض بحثه، ویسمى هذا النوع من 

  . حالات وهم آباء لأطفال توحدیین5مجموعة بحثنا تتكون من 
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  :تقدیم العینة

جنس   المستوى الدراسي  السن  الحالات

  الطفل

سن اكتشاف   عمر الابن

  الاضطراب

  السنة الأولى   سنوات8  أنثى  ثالثة ثانوي  A"  45"أب 

  عامین ونصف  ات سنو6  أنثى  ثالثة ثانوي  B" 48"أب 

  سنوات7  سنوات8  أنثى  ثالثة ثانوي  C"  41"أب 

  عامین   سنوات4  ذكر  ثالثة ثانوي  E"  37"أب 

  عامین ونصف   سنوات4  ذكر  أستاذ جامعي  F"  40"أب 

  خصائص مجموعة البحث): 01(جدول 

  : حدود الدراسة-5

  : الحدود البشریة-5-1

  نآباء لأطفال توحدیی) 05(تتمثل عینة البحث في   

 المركـــز النفـــسي البیـــداغوجي للأطفـــال المتخلفـــین ذهنیـــا بولایـــة : الحـــدود المكانیـــة-5-2

  .المسیلة

  .23/04/2015 إلى 05/04/2015 من : الحدود الزمانیة-5-3

  : أدوات الدراسة-6

تعتبــــر أدوات البحــــث ذات أهمیــــة فهــــي بمثابــــة مفــــاتیح یلجــــأ إلیهــــا الباحــــث لجمــــع   

 بـالأدوات التـي تخـدم موضــوع الدراسـة والمتمقلـة فـي المقابلــة المعلومـات، وقـد تـم الإســتعانة

، واختبــــار الرورشــــاخ Paulhan لـــــ (Coping)العیادیــــة النــــصف موجهــــة مقیــــاس المواجعــــة 

  .إكسنر

  : المقابلة العیادیة النصف موجهة-6-1

المقابلة العیادیة من الأدوات الأكثـر شـیوعا لجمـع المعلومـات إذ یـستخدمها الباحـث 

 للإتــصال مــع المفحــوص، ونعنــي بالمقابلــة العیادیــة تبــادل الأقــوال بــین الفــاحص العیــادي

والمفحــوص، وعلـــى الفــاحص أن یكـــون ذو أذن صـــاغیة ویــسهل دائمـــا الكــلام آخـــذا بعـــین 

  (Chilland collette, 1989, 22)   .الاعتبار الإتصال غیر الشفوي
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لمقابلـــة العیادیـــة نـــصف والمقابلـــة العیادیـــة أنـــواع بحیـــث اعتمـــدنا فـــي بحثنـــا علـــى ا  

تلـك المقابلـة التـي تعتمـد علـى دلیـل : "علـى أنهـا" بركـات خلیفـة محمـد"موجهة حیث یعرفها 

للمقابلــة والتــي ترســم خطتهــا بــشيء مــن التفــصیل وتوضــع لهــا تعلیمــة محــددة یتبعهــا جمیــع 

مــن یقــوم بالمقابلــة لــنفس الغــرض وفیهــا تحــدد الأســئلة وصــیاغتها وترتیــب توجههــا وطریقــة 

  . إلقائها، بحیث یكون في ذلك بعض المرونة بعیدا عن التكلف

  )126، 1976بركات خلیفة محمد، (

ولإجراء هذه المقابلة قمنا بـصیاغة مجموعـة مـن الأسـئلة وضـعناها فـي صـورة دلیـل 

المقابلة الذي یحتوي على محاور بحیث كل محور یضم مجموعة من الأسئلة وذلـك لجمـع 

التوحدي وعن الحالة النفسیة للأب وعلاقته مع الطفـل وزوجتـه أكبر معلومات حول الطفل 

  :والعائلة ككل وهي

  .بیانات عامة حول الطفل التوحي: المحور الأول

  .الحالة النفسیة للأب قبل وعند إكتشاف الاضطراب: المحور الثاني

  .تعامل الأب مع الوضعیة: المحور الثالث

  .الحیاة العلائقیة: المحور الرابع

  .نظریة المستقبلیة للأب:  الخامسالمحور

  :Paulhan:  لـ(Coping) مقیاس المواجهة -6-2

والـذي تـألف ) 1984 ((Lazarus et folkman)تم بناء مقیـاس المواجهـة مـن طـرف   

فـرد كـل شـهر ) 100(بندا وشمل خطوات عمله حول صدق المقیـاس إسـتجواب ) 67(من 

والإشــارة إلــى نــوع الاســتراتیجیة ولمــدة ســنة، وكــان یطلــب مــنهم وصــف وضــعیة ضــاغطة 

ســلالم ) 08(الأكثــر اســتعمالا لمواجهــة تلــك الوضــعیة، وكــشفت نتــائج التحلیــل عــن وجــود 

  :تتضمن كل واحدة منها عدة بنود وهي

 حل المشكلة.  

 روح المواجهة. 

 أخذ الاحتیاط أو تصغیر التهدیدات. 

 إعادة التقییم الإیجابي. 

 التأنیب الذاتي. 
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 البحث عن الدعم الاجتماعي. 

 التحكم في الذات. 

بـإقتراح نـسخة مختـصرة لهـذا المقیـاس ) 1985( وآخـرون "Vitaliano"وبعدها قام فیتالیانو 

  :بندا، وكشف التحلیل العاملي عن وجود خمس سلالم فرعیة تتمثل في) 42(وتتكون من 

 حل المشكل.  

 التأنیب الذاتي. 

 إعادة التقییم الإیجابي. 

  عن الدعم الاجتماعيالبحث. 

 التجنب. 

ــــــــــام كــــــــــل مــــــــــن  ) Paulha" ،"Naissier" ،"Quintard" ،"Bourgeoi") 1994"بعــــــــــدها ق

"Lousson" بتكییـــــف النـــــسخة المختـــــصرة لــــــ "Vilaliano" مـــــع البیئـــــة ) 1985( وآخـــــرون

ـــاء علـــى  ـــسیة وكانـــت النتیجـــة الإبق بنـــد وكـــان الهـــدف هـــو البحـــث عـــن فعالیـــة ) 29(الفرن

وتوضــــیح انــــواع الاســــتراتیجیات المرتبطــــة ) ضــــغط، تــــوتر(دیل العلاقــــة المواجهــــة فــــي تعــــ

  :بالصحة الجسدیة والنفسیة وذلك وفق خطوات التكیف التالیة

، تــم تطبیقــه علــى عینــة Bordeauxترجمــة الــسلم مــن طلــف مخبــر اللغــات بجامعــة  -

راشدا من طلاب وعاملین من الجنسین وتراوحت أعمـارهم مـا بـین ) 50(مكونة من 

  . سنة35-20

تأخذ بنود الاختبار بعین الإعتبار، محور عام للمواجهة یضم استراتیجیات متمركـز  -

 .حول المشكل وأخرى متمركزة حول الانفعال

مـــستویات للمواجهـــة مكونــــة الـــصورة النهائیـــة لــــسلالم ) 05(تعكـــس بنـــود المقیــــاس  -

ى النتیجـة ٕالمقیاس، وباتبـاع نفـس التعلیمـة واسـتعمال التحلیـل العلمـي تـم التوصـل إلـ

 :التالیة

 حل المشكل.  

 التجنب مع التفكیر الإیجابي. 

 البحث عن الدعم الإجتماعي. 

 إعادة التقییم. 
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  التأنیب الذاتي  (Palhan et dautre, 1994, 295) 

  : كیفیة التطبیق-6-2-1

  : بصفة فردیة أو جماعیة مع إتباع التعلیمات التالیة(Paulhan)یطبق مقیاس   

 ر الأخیرةه خلال الأشوصف موقف مؤثر عشته.  

 تحدید الإنزعاج الذي سبب الموقف هل هو منخفض أو مرتفع أو متوسط. 

  الإشارة بالعلامـة)x ( إلـى الاسـتراتیجیات المـستعملة فـي مواجهـة الموقـف، علمـا

 ).29(إلى البند ) 1(البند أن الاستراتیجیات موضوعة في جدول مرقم من 

إحتمالات وهـي نعـم، إلـى جـد مـا، ) 04(ویجیب الفرد حسب سلم متدرج مؤلف من 

مستویات وكل مـستوى علـى عـدد معـین مـن ) 05(لا، إلى حدما، حیث یضم هذا المقیاس 

  :البنود كما یلي

  18-16-13-6-4-1(بنــود وهـــي ) 08(إســتراتیجیات حـــل المــشكل وتـــضم-

24-27.(  

  25-22-19-17-11-8-7: (بنود وهي) 07(استراتیجیات التجنب وتضم( 

 10-03: (بنود وهـي) 05(یات البحث عن الدعم الاجتماعي وتضم إستراتیج-

15-21-23.( 

  12-9-5-2: (بنــود وهــي) 05(إســتراتیجیات إعــادة التقیــیم الإیجــابي وتــضم-

28( 

  29-26-20-14(بنود وهي ) 04(إستراتیجیات التأنیب الذاتي وتضم.( 

  : كیفیة التنقیط-6-2-2

  :إذ تمنح) 04(ى إل) 01(یتم التنقیط وفق سلم متدرج من   

  لا(نقطة إذا كانت الإجابة.(  

  إلى حدما لا(نقطتین إذا كانت الإجابة.( 

 3 إلى حدما نعم( نقاط إذا كانت الإجابة( 

 4 نعم( نقاط إذا كانت الإجابة.( 

الذي ینقط بعكـس مـا ذكـر أعـلاه أي ) 15(وهو تنقیط معتمد في جمیع البنود ما عدا البند 

  ).01(إلى ) 04(من 
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 ن تم التأكد من صدق وثبات هـذا المقیـاس مـن طـرف العدیـد مـن البـاحثین الـذیولقد  

إسـتعملوه فــي البیئـة العربیــة، والبیئــة الجزائریـة مــن بیـنهم وبعاقیــة نبیلــة فـي رســالة ماجــستیر 

الـــضغط المهنـــي عنـــد المـــدربین وعلاقتـــه بإســـتراتیجیات المقاومـــة "تحـــت عنـــوان ) 2002(

  ".وبتقدیر الذات

الـضغط النفـسي " تحت عنوان )2012(میرة وشنوفي نورة في مذكرة ماستر ودراسة دعو س

  ".تیجیات المواجهة لدى أم الطفل التوحديواسترا

  ."Rorschach Exner" إختبار الرورشاخ إكسنر -6-3

تطــور باســتمرار علــى اتــصال مــع النظــام المــدمج والمتكامــل هــو أســلوب المعیــشة ی  

  .باحثین من جهة أخرى الأعمالالواقع السریري من جهة، و

 Rorschach Workbook for the)الطبعـــة الخامـــسة لرورشـــاخ ورك بـــوك 

comprehensive system) ـــشر فـــي ـــة والتنقـــیط ) 2001( ن یقـــدم تحـــدیثا للتقنیـــات الإداری

هـــذه الترجمـــة الحدیثـــة تعكـــس بأمانـــة كـــل ) متكامـــل(لرورشـــاخ إكـــسنر فـــي النظـــام المـــدمج 

للغـــــة الفرنـــــسیة لمواكبـــــة الممارســـــات الـــــسریریة العیادیـــــة االتغیـــــرات وستـــــسمح للممارســـــین 

 (Anne Andronikof, 2001, 5)  .والأبحاث

  :خطوات تطبیق الاختبار

لقــد وجـــدنا أنــه مـــن الأحــسن تطبیـــق إختبــار الرورشـــاخ إكــسنر قبـــل إجــراء المقابلـــة 

اة العیادیة نصف الموجهة، و هذا حتى تكون المعطیات الإسقاطیة معبـرة حقیقـة علـى الحیـ

ـــدخل متغیـــرات أخـــرى بمـــا أن الأســـئلة نـــصف الموجهـــة تـــرتبط  الداخلیـــة للمفحـــوص دون ت

  .مباشرة بموضوع الدراسة

فـي بحثنــا، قمنـا فــي مــوافقتهم للمـشاركة كعینــة بعـد اللقـاء مــع الآبـاء وحــصولنا علـى 

الحــصة اللاحقـــة بتطبیـــق الاختبـــار فـــي مكتـــب الأخـــصائیة النفـــسیة التـــابع للمركـــز النفـــسي 

غوجي للأطفـال المتخلفــین ذهنیـا بولایـة المــسیلة، وقمنـا بإعـداد الاختبــار فـوق المكتــب البیـدا

 حتى العاشرة حتى یسهل تقـدیمها للمفحـوص، الأولىمع وضع اللوحات مقلوبة ومرتبة من 

كمـــا تـــم تحـــضیر أوراق لتـــدوین الإجابـــات وقبـــل مباشـــرة إجـــراء الاختبـــار خصـــصنا بعـــض 

مــا وظیفتـــه؟ مــاذا یقــیس؟ مـــع : هـــذا الاختبــاربــاء حــول الوقــت للإســتماع للاستفـــسارات الآ

  .تفادي وضعیة الجلوس وجها لوجها بل تكون الوضعیة جنبا لجنب
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سوف أریك عشر لوحات، :  قمنا بإعطاء التعلیمة المفتوحةأسئلتهمبعد الإجابة عن 

ت ، ولقـد تمـ"Qu'est ce que cela pourrait être"علیك أن تقول لي واش هذا یقـدر یكـون 

 دقیقة، ومـن 45صیاغتها بصفة مكیفة بالعامیة، واستغرق تمریر الاختبار بما فیه التحقیق 

  :ثم اتبعنا مراحل الإجراء المختلفة والمتمثلة في

 Passation :التمریر التلقائي للوحات

 كمـــا صـــدرت مـــن طـــرف المفحـــوص دون أن ننـــسى تـــسجیل الإجابـــاتأیـــن ســـجلنا 

، ولا تقبـل مـن المفحـوص ) < >( جانبیـة ٧، مقلوبـة ٨دیـة وضعیة اللوحة أثنـاء الإجابـة عا

  . إجابات لكل بطاقة5أكثر من 

  : L'enquêteالتحقیق 

بعــد الانتهـــاء مـــن تمریــر اللوحـــات العـــشر إنتقلنــا إلـــى المرحلـــة الثانیــة المتمثلـــة فـــي 

فـي المرحلـة الأولـى مـن حیـث الإجابـة المعطـاة التحقیق، وهو عبارة عن إستقـصاء لطبیعـة 

  .وین شافها في الجزء أو الكل: La localisationكان الم

ـــة : ثانیـــا المحـــددات الـــشكل، اللـــون، (واش مـــن عنـــصر فـــي البطاقـــة حـــددنا الإجاب

  ).التظلیل

ــــوى ــــوع الإجابــــة : ثالثــــا المحت ــــوان، (واش هــــو ن ، )إلــــخ... ، شــــيء نبــــاتإنــــسانحی

ن الإطالـة، رانـي نحـب سأعید الآن تمریر اللوحات دو: "التالیةمستخدمین في ذلك التعلیمة 

لشفتهم أنت، و نتأكد بلي شفتهم كما أنت، وواش إلـي خـلاك تـشبهم لهـذیك نشوف الحوایج 

  الحاجة؟

ـــد، مـــا الـــذي أدركـــه الفـــرد : هـــدف التحقیـــق ـــالتنقیط الجی ـــسماح ب أي یـــشوف (هـــو ال

  ).الفاحص كما شاف المفحوص

   .أن یرى الفاحص ما رآه المفحوص في جمیع اللوحات
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 العیادیة نصف موجهةمقابلة المحاور نتائج  -1

 آباء 5لقد تم الإعتماد في هذا البحث على المقابلة العیادیة نصف موجهة لـ 

طفال توحدیین، بهدف الوصول إلى حقیقة أو جمع أكبر قدر ممكن من البیانات لأ

تسعى الباحثة لمعرفته ،هذه المقابلة لم تقتصر على التبادل الخاصة بالطفل و الأب 

  .اللفظي فقط بل استخدمت تغیرات الوجه، نظرات العیون ،الإیماءات و السلوك العام

   التوحدیینلأطفالابیانات خاصة بشخصیة  :المحور الأول - 1- 1

  یبین محور البیانات الخاصة بشخصیة الطفل التوحدي): 03(جدول رقم 

  السن  الإسم
المستوى الدراسیة إذا كان 

  متمدرسا

سن اكتشاف 

  التوحد

رتبته بني 

  الأخوة

  01   سنواتx 7   سنوات8  أمیرة

  02   ونصفx 2   سنوات4  أمیر

   سنوات6  حنین
 3لمدة :  ابتدائيالأولىالسنة 

 هر ثم فصلتأش
  03   ونصف2

  01   ونصفx 2   سنوات4  إسلام

  02   أشهرx 3   سنوات8  لین

  :التعلیق على الجدول

هـــذا الجـــدول یبـــین بیانـــات خاصـــة بالأطفـــال التوحـــدیین حیـــث أدرجنـــا فـــي الجـــدول أســـماء 

 سنوات و أكبـرهم عمـره 4الأطفال التوحدیین، حیث كانت أعمارهم متباینة، أصغرهم عمره 

أغلبیتهم لـم یتمدرسـوا فـي المـدارس العامـة، إلا حالـة حنـین التـي تـم فـصلها بعـد  سنوات، 8

ني مـن فــرط النــشاط الزائــد ثلاثـة أشــهر مــن دخولهـا المدرســة بحجــة أنهــا غیـر عادیــة و تعــا

عرقلة باقي التلامیذ و هذا مـن وجهـة نظـر المـدیر و المعلمـة ، أمـا بالنـسبة  الى مما یؤدي

حنـین  وحـد فقـد اختلـف مـن حالـة لأخـرى،إلا أن كـل مـن أمیـرة،لإكتشاف إصـابة الطفـل بالت

وٕاسلام فقد اكتشفت إصابتهم بالتوحد في نفي العمر،و تباینت رتبهم بین إخوتهم،فمنهم من 

الة أمیـر ولـین، كح، ومنهم من هو الإبن الثاني أمیرةهو الإبن الأول كحالة الإبن إسلام و 

  .ها إخوت الرتبة الثالثة للطفلة حنین بینو
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   بیانات خاصة بشخصیة آباء الأطفال التوحدیین- 

   الطفل التوحدي آباءیبین محور البیانات الخاصة بشخصیة): 04(جدول رقم 

  الاسم
  المهنة الأب  الدراسي.م  السن

مهنة 

  الأم
  الدراسي للأم.م

عدد 

  الأولاد

مكان 

  السكن

الحالة 

  الاقتصادیة
  نوع السكن

(A) 45  3مستقل  ضعیفة جدا  مدینة  3   ثانوي3 -  موظف بالولایة   ثانوي  

(E) 37  3مع العائلة  متوسطة  مدینة  1 جامعیة موظفة  تاجر   ثانوي  

(B) 48  3مستقل  متوسطة  مدینة  3  الرابعة متوسط  -  موظف بالولایة   ثانوي  

(F) 41  مستقل  عادیة  مدینة  2  جامعیة  جامعیة.أ  جامعي.أ  جامعي  

(C) 41  3مستقل  عادیة  مدینة  2   ثانوي2  -  تاجر   ثانوي  

  :التعلیق على الجدول 

حیــث شــملت علــى   آبــاء لأطفــال توحــدیین،5هــذا الجــدول یبــین بیانــات خاصــة لشخــصیة 

  أســــماء ممثلــــة بحــــروف لاتینیــــة وهــــذا لــــسریة وخــــصوصیة كــــل حالــــة وكــــذلك عمــــر كــــل 

وكــــذلك احتـــوي علــــى  ، ســـنة45 ســـنة و أكبــــرهم 37حالـــة، حیــــث كـــان أصــــغر ســـن هــــو 

م الدراسي الذي تراوح ما بین مستوى السنة الثالثة ثانوي والمستوى معلومات تخص مستواه

الجامعي لكل من الأب والأم، كما احتوى هذا الجدول على عدد الأولاد في كـل أسـرة وكـذا 

  .الحالة الإقتصادیة للآباء و نوعیة السكن

  :الحالة النفسیة للأب قبل وبعد اكتشاف التوحد: المحور الثاني - 2- 1

   یمثل نتائج الإجابة على سؤال المقابلة نصف موجهة):05(جدول رقم 

  النسبة المئویة  التكرار  الإجابة

  40  2  نعم عادي

  60  3  لا غیر عادي

  100  5  المجموع

  :التعلیق على الجدول

علـى هـذا الـسؤال المتعلـق بالحالـة " لا غیـر عادیـة"أغلبیة مجموعة البحث أجـابوا بــ   

لتوحد، وهذا یدل على عدم تقبلهم للوهلـة الأولـى اصـابة النفسیة للأب قبل و بعد اكتشاف ا

" لا غیـر عادیـة"طفلهم بمرض التوحد وتبین النسب المئویة أكبر نسبة كانت لمـن أجـابوا بــ 

) E(و الأب ) F(و الأب ) B(أي خبر تـشخیص التوحـد عاشـه أفـراد مجمـوع البحـث الأب 
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 علــى التــصدیق أو الاســتجابة كــصدمة غیــر متوقعــة، جعلــتهم فــي حالــة ذهــول وعــدم القــدرة

، اللـــذان تقـــبلا بـــأن ابنهمـــا مـــصاب (C)و الأب ) A(للموقـــف الـــصادم، عكـــس حالـــة الأب 

  .باضطراب التوحد، ولم تتأثر حالتهما النفسیة بعد إكتشاف مرض طفلیهما

 كیف كان ابنك قبل أن تكتشف أنه مـصاب بالتوحـد؟ كیـف بـدأت تلاحـظ بأنـه مختلـف -

  عن باقي الأطفال؟

  .یمثل نتائج الإجابة على سؤال الثاني في المقابلة نصف موجهة): 06(دول رقم ج

  النسبة المئویة  التكرار  الإجابة

  80  4  نعم عادي

  20  1  لا غیر عادي

  100  5  المجموع

  :التعلیق على الجدول

علـى هـذا الـسؤال المتعلـق بالحالـة ) عـادي" (نعـم"أغلبیة مجموعـة البحـث أجـابوا ب   

بن قبل أن یكتشف أنه مصاب بالتوحد، وهـذا یـدل علـى أن أعـراض إضـطراب الصحیة للا

 أي طفــل عــادي، وتبــین ث ســنوات الأولــى، أي أنــه یولــد مثــلالتوحــد تظهــر قبــل نهایــة ثــلا

ُ، أي ولـد الطفـل فـي ظـروف عادیـة لكـن "بـنعم"النسب المئویة أكبر نسبة كانت لمن أجـابوا 
طراب أهمهــــا اضــــطراب فــــي اللغــــة، بعــــد عــــامین ونــــصف تقریبــــا ظهــــرت أعــــراض الاضــــ

 (c) و (F)و ) B( وتـــضم مجموعـــة البحـــث، الحالـــة اضـــطراب فـــي الـــسمع وعـــدم التواصـــل

 فكانــت عكــس إجابــات الحــالات الــسابقة، وهــذا راجــع إلــى أن إبنــه (A)الحالــة ، بینمــا (E)و

، وقـد (Rubinstier Taybi Syndrome) (R.T.S) مـصابة بمـرض آخـر یـسمى (A)الحالـة 

 Un retard ضـــعف جـــسمي، غثیـــان عـــراض المـــرض منـــذ الـــولادة، أهمهـــا ظهـــرت أ

psychomoteur.  
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   متى اكتشفت أن طفلك یعاني من التوحد؟-

  یمثل نتائج الإجابة على السؤال الثالث في المقابلة نصف الموجهة) 07(جدول رقم 

  النسبة المئویة  التكرار  الإجابة

  20  1  منذ الولادة

  60  3  بعد سنتین

  20  1  ات سنو7

  100  5  المجموع

  :التعلیق على الجدول

أغلبیــــة مجموعــــة البحــــث أجــــابوا علــــى هــــذا الــــسؤال المتعلــــق بــــسن الطفــــل لحظــــة 

  اكتـــــــشفوا ) E(والأب ) B(والأب ) F(تـــــــشخیص مـــــــرض التوحـــــــد أي أن كـــــــل مـــــــن الأب 

أن أطفـالهم یعـانون مــن اضـطراب التوحـد بعــد عـامین ونـصف بالتقریــب وهـم الـذین یمثلــون 

 3فقــد ظهــرت أعــراض المــرض لــدى إبنتــه منــذ ) A(بة المئویــة الأكبــر، بینمــا الحالــة النــس

أشــهر مــن ولادتهــا، وهــذا مــا یفــسر وجــود مــرض آخــر مــصاحب لاضــطراب التوحــد یــسمى 

(RTS) وهــو شــبیه بإضــطراب التوحــد، أمــا حالــة الأب )C ( فقــد اكتــشف بــأن ابنتــه مــصابة

  . سنوات7باضطراب التوحد عندما بلغت 
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  ؟برك بذلك ن أخ م-

مـن الـذي أخبـر أفـراد مجموعـة البحـث یمثل نتـائج الإجابـة علـى سـؤال ) 08(جدول رقم 

  .بتشخیص اضطرابهم

  المختصین الذین شخصوا مرض التوحد  الحالات

   بفرنساLe professeur didier la can (A)الأب 

 في ولایة برج بوعریریج" رباح"دكتور  (B)الأب 

  نفسیة لوصیف صارة وبوساق لیلةالمختصة ال (C)الأب 

  "فلاحي"المختص النفسي  (E)الأب 

 un Psychiatreدكتور تفاحى  (F)الأب 

  وكیف كان رد فعلك؟

  یمثل نتائج الإجابة على سؤال المقابلة نصف موجهة) 09(جدول رقم 

  النسبة المئویة  التكرار  الإجابة

  20  1  رد فعل عادي

  80  4  رد فعل غیر عادي

  100  5  المجموع

  :ینالتعلیق على الجدول

أغلبیـة مجموعـة البحــث كـانوا قـد أجــابوا علـى هــذا الـسؤال المتعلـق بــردة فعـل الآبــاء   

نحو تشخیص مرض أطفـالهم بالتوحـد، مـن طـرف الأخـصائي النفـساني وأطبـاء الأعـصاب 

وأخـــصائي النطـــق وهـــذا یـــدل علـــى ردت فعـــل غیـــر عادیـــة لـــدى الآبـــاء عنـــد تلقـــیهم خبـــر 

 حیــث (B)عـن إصــابة ابنـائهم باضــطراب التوحـد، ویظهــر هـذا فــي إجابـة الأب التـشخیص 

، كیجـاني الخبـر مفهمـت "ربـاح.د"أول تشخیص كان في البـرج عنـد طبیـب أعـصاب : "قال

  ".والو حسیت روحي مودر، جاتني كشغل صدمة

، "تفــاحى"أول تــشخیص كــان علــى یــد طبیــب أعــصار : حیــث قــال (F)وكانــت إجابــة الأب 

ــ لكــن لمــا قریــت علــى هــذا المــرض حــسیت بــاني ة الاولــى مــا حــسیتش بالمــشكلة فــي الوهل
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نواجـــه مـــشكله صـــعبة، قعـــدت أنـــا وزوجتـــي مـــدة شـــهرین نبحثـــوا ونقـــراو عـــن هـــذا المـــرض 

  .وكیفاش نعالجوه

 وهـذا یـدل علـى (C)وأقل نسبة كانت لمن أجاب بردت فعل عادیة وهـو أب لطفلـة توحدیـة 

  .یقة عادیة، أي یراها كالأطفال الآخرینأنه یتعامل مع طفلة توحدیة بطر

   في رأیك ما هو سبب اصابة ابنك بالتوحد؟-

  یمثل نتائج الإجابة على سؤال المقابلة نصف موجهة) 10(جدول رقم 

  النسب المئویة  التكرار  إجابات

  20  1  خلل جیني (A)الأب 

 20  1  العین (B)الأب 

 20  1  مرض الصرع (C)الأب 

 20  1  روحة مرض العیونقرنیة مج (E)الأب 

  20  1  التطعیم الثلاثي (F)الأب 

  100  5  المجموع

  :التعلیق على الجدول

تباینت إجابات مجموعة البحث الذین أجبوا على هذا السؤال المتعلق بسبب اصـابة   

ابنائهم باضطراب التوحد، وهذا مـا یؤكـد نتـائج الدراسـة والأبحـاث علـى أن الـسبب الرئیـسي 

  .ل مجهول لحد الساعةللتوحد لا یزا

یبــین النــسب المتباینــة بــین إجابــات مجموعــة البحــث، وكــل أب لطفــل توحــدي أرجــع ســبب 

  .ه إلى مرض آخر سبق اضطراب التوحدمرض إبن
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  :الحیاة العلائقیة مع الطفل المتوحد: المحور الثالث -1-3

   كیف هي علاقتك مع طفلك؟-

  المقابلة نصف موجهة یمثل نتائج الإجابة على سؤال ) 11(جدول رقم 

  النسبة المئویة  التكرار  الإجابة

  60  3  قویة

  40  2  عادیة

  100  5  المجموع

  :التعلیق على الجدول

علـى هـذا الـسؤال المتعلـق بكیفیـة ) علاقـة قویـة( بـنعم اأغلبیة مجموعة البحث أجـابو

 دفاعیــة هــي طریقــةعلاقــة الأب وطفلــه المتوحــد، وهــذا یــدل علــى العلاقــة الوطیــدة بینهمــا و

 إلـى غایـة التقبـل، والإنكـاریمر بها الآباء من لحظـة تـشخیص طفلهـم، أي لحظـة الـصدمة 

، أي یكرسـون كـل (Idialisation)وقد تبنى أفراد مجموعة البحـث أسـلوب أو مرحلـة المثلنـة 

  ".ة والجسدیة والمالیة وكل الوقت لإبنهم التوحدي فهم یرون فیه الابن الثالثیالجهود النفس

الطفلــة مــا یلــه لأمهــا بــزاف بــصح لمــا كبــرت : " حیــث قــال(B) أجابــت الأب بینمــا

نتعامـل معهـا كمـا : " حیث قـال(C)وٕاجابة الأب " تحسنت علاقتي بها وعدت نخرجها معایا

  ".الأولاد الآخرین بطریقة عادیة، لأني أرى فیها طفلة طبیعیة

  ؟هل تغیرت هذه العلاقة بعد إكتشافك لإصابته بالتوحد -

  یمثل نتائج الإجابة على سؤال المقابلة نصف موجهة) 12( رقم جدول

  النسبة المئویة  التكرار  الإجابة

  0  0  نعم

  100  5  لا

  100  5  المجموع

  :التعلیق على الجدول

علـى هـذا الــسؤال المتعلـق بتغیـر العلاقــة " لا"موعــة البحـث أجـابوا بـــ جمیـع افـراد مج

ــــائهم بالتوحــــد، وهــــذ ــــى عــــدم تــــأثیر اكتــــشاف الإصــــابة بعــــد إكتــــشاف إصــــابة أبن ا یــــدل عل
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إبن، وهذا ما یفـسر علـى أنهـم لـم ینكـروا /باضطراب التوحد على طبیعة العلاقة الثنائیة أب

المرض ولا وجود طفل توحدي في حیاتهم، بل تعاملوا مع الموقف علـى أنـه حقیقـة لا مفـر 

، "تــي ومــا نخلیهــاشلا متغیــرتش علاقتــي بهــا هـاذي بن): "A(منهـا، حیــث یقــول أحــد الآبـاء 

  ".أولادي نحبهم كما راهم بصح ابنتي تحتاج أكثر للحب والإهتمام: "قال) B(أما الأب 

لم تتغیر بل بالعكس أصـبح تفكیـري كلـوا هـو البحـث عـن طریقـة : " یقول(F)والأب 

  ".باش یبرا إبني، رایح نكمل نبحث وما نحبسش حتان نلقى علاج ویبرى ابني إنشاء االله

  ه بنفس طریقة تعاملك مع اطفالك الآخرین؟ ولماذا؟ هل تعامل-

  یمثل نتائج الإجابة على سؤال المقابلة نصف موجهة ) 13(جدول رقم 

  النسبة المئویة  التكرار  الإجابة

  40  2  نعم

  60  3  لا

  100  5  المجموع

  :التعلیق على الجدول

ة الأب لطفلــه أغلبیـة مجموعـة البحــث أجـابو بــ لا علــى هـذا الـسؤال المتعلــق بمعاملـ

التوحدي بنفس معاملة أولاده الآخرین، وهذا یدل على صعوبة التكفـل بـان مـصاب بالتوحـد 

یتحـــتم علیـــا انـــي : "(A)افر كـــل الجهـــود لمـــساعدته، حیـــث یقـــول الأب ضممـــا یـــستدعي تـــ

لها رعایة خاصـة، ممـا یـؤدي إلـى بعـض الحـساسیة بـین  نعاملها بطریقة خاصة وتخصص

  .ابنائي

صعوبة المرض تحتم علینا أننا نتعامل معـه بطریقـة خاصـة، : " فیقول(F)أما الأب 

  ".صح راني مقصرین اتجاه أخته، لكن االله غالب

نعامـــل ابنتـــي بـــنفس : " الـــذي قـــال(C)تبـــین النـــسب أقـــل نـــسبة كانـــت للحالـــة الأب 

 فقـد أنجـب طفـل (E)وتها ماكانش فـرق، لأنـي أرى فیهـا طفلـة طبیعیـة، أمـا الأب اطریقة خ

  .وهو إسلامواحد 
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   هل تغیرت علاقتك مع زوجتك بعد إصابة ابنك بالتوحد؟-

  یمثل نتائج الإجابة على سؤال المقابلة نصف موجهة ) 14(جدول رقم 

  النسبة المئویة  التكرار  الإجابة

  40  2  نعم

  60  3  لا

  100  5  المجموع

  :التعلیق على الجدول

ـــ  ــ" لا"أغلبیــة مجموعــة البحــث أجــابوا ب سؤال المتعلــق بالمعــاش النفــسي علــى هــذا ال

 ابنهمـا بالتوحــد وهـذا یــدل علـى تعاونهمــا إصـابةوالعلائقـي بـین الأب وزوجتــه بعـد اكتــشاف 

لم تتـأثر علاقتـي مـع زوجتـي لكـن المجهـود : "(A)في مواجهة هذا المشكل كما یقول الأب 

  ، "الذي نبذله لیس بالأمر الهین وخاصة مع وجود إضطراب كالتوحد

ب أقــل نــسبة كانــت لمــن أجــابوا بــنعم حیــث أكــدوا علــى حــصول تغییــر وتبــین النــس

حنــا نعــانیو مــن " "(B)علائقــي بــین الأب و الأم بعــد اكتــشاف إصــابة إبنهمــا، ویقــول الأب 

الــضغط الكبیــر وخاصـــة أمهــا بالنــسبة لیهـــا تحــوس حـــل ســحري بــاش تبـــرا بنتهــا، مـــاهیش 

  ". كانت دواء لهذا التوحدٕصابرة، والي قلقني بزاف هو ما نعرفش سبة المرض وما

رانا نتعاملوا مع اضطراب صعیب ومعقـد، أنـا وأم ابنـي واقفـین : " فقال(F)أما الأب 

علــى فــدم وســاق، نجربــوا كــل شــيء نــسمعوا بیــه لعلــه ربــي یجیــب الــشفاء مــن عنــده، لكــن 

الــضغط إلــى نعــانیو منــه كبیــر بــزاف، زوجتــي عــادت مكتئبــة وحزینــة، صــبح مــرض ابنــي 

  ".فیه لیل ونهارهاجس نخموا 
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   هل تغیرت علاقتك بعائلتك والجیران والأصدقاء بعد أن علمت أن ابنك مصاب بالتوحد-

  یمثل نتائج الإجابة على سؤال المقابلة نصف موجهة ) 15(جدول رقم 

  النسبة المئویة  التكرار  الإجابة

  40  2  نعم

  60  3  لا

  100  5  المجموع

  :التعلیق على الجدول

ة البحــث أجــابوا بـــ لا علــى هــذا الــسؤال المتعلــق بتغیــر علاقــات آبــاء أغلبیــة مجموعــ  

الأطفــال التوحــدیین مــع الأهــل والجیــران والأصــدقاء، وهــذا یــدل علــى عــدم تــأثیر اكتــشاف 

الإصــابة بمــرض التوحــد للطفــل علــى طبیعــة العلاقــات الأســریة والاجتماعیــة بدرجــة كبیــرة، 

 حــین أكــدوا علــى حــصول تغییــر فــي علاقــاتهم وتبــین النــسبة الأقــل كانــت لمــن أجــابوا بــنعم

نظــــــرة المجتمـــــع مــــــا : "(E)الأســـــریة أو الاجتماعیـــــة، حیــــــث یقـــــول أب الطفــــــل التوحـــــدي 

ســاعدتنیش، والنــاس مــا تــرحمش، بــزاف قــالوني ابنــك مــاهوش مــریض، انــت بــرك مــدللوا، 

یــت واحــد مــاعوني ولا حتــى بنــصیحة، لق: " قــال(F)، أمــا أب الطفــل التوحــدي "ولاراه عقــون

علــى ربــي ثــم اعتمــدت علــى نفــسي ولحــد الــساعة وأنــا نبحــث عــن روحــي وحــدي، وتوكلــت 

  .حلول ومانیش حابس

   النظرة المستقبلة للأب:المحور الرابع -1-4

 هل تعتقد أن العنایة بإبنك ستكون أصعب في المستقبل؟ هل أنت قلـق علـى مـستقبل -

  بسبب مرضه؟

  ؤال المقابلة نصف موجهة یمثل نتائج الإجابة على س) 16(جدول رقم 

  النسبة المئویة  التكرار  الإجابة

  0  0  نعم

  100  5  لا

  100  5  المجموع
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  :التعلیق على الجدول

جل إجابات مجموعة البحث أجابت بنعم على هذا السؤال المتعلق بـصعوبة العنایـة   

 الأطفال بهذا المرض مستقبلا، والقلق عن مصیر هذا الطفل التوحدي، وهذا ما یؤرق آباء

التوحــدیین ویزیــد مـــن درجــة قلقهـــم، فهــم یواجهــون اضـــطراب غــامض ومعقـــد ولا یــزال قیـــد 

ولـي مقلقنـي بـزاف هـو التخمـام : "البحث عالمیا، حیث قال أب لطفلة توحدیة اثنـاء المقابلـة

، أما أب الطفلة التوحدیـة "عن مستقبلها، وزاد الضغط كما ما عرفتش سبة المرض ولا دواه

(A)أكید أنا مقلـق علـى مـستقبل بنتـي وهـذا لمخـوفني، خاصـة فـي حالـة توفیـت ویـن : " قال

  ".راه مصیرها، كیفاش تدیر، واش كون لیتهلا فیها

   هل تلقیت المساعدة والدعم في الاعتناء بابنك المتوحد؟-

  یمثل نتائج الإجابة على سؤال المقابلة نصف موجهة ) 17(جدول رقم 

  ویةالنسبة المئ  التكرار  الإجابة

  0  0  نعم

  100  5  لا

  100  5  المجموع

  :التعلیق على الجدول

علــى هــذا الــسؤال المتعلــق بالــدعم والمــساندة، وهــذا " لا"مجموعــة البحــث أجابــت بـــ   

یدل على أن مجموعة أفراد البحث لم تتلقى الدعم لا من قریب ولا من بعیـد لمـساندتها مـن 

اصــة بالأطفــال التوحــدیین، بحیــث تــأوي أجــل التكفــل بالطفــل التوحــدي، لا یوجــد مراكــز خ

الأطفال التوحدیین الذین طردوا من المدارس الابتدائیة بحجة أنهم غیـر عـادیین أو أن لهـم 

 ویقـول (ADHD)سلوكات عدوانیة أو غیر طبیعیة أو حتى یعانون من فـرط النـشاط الزائـد 

، أتواصل مـع كـل الدعم الوحید الذي ساندني هو الدعم الافتراضي: (A)أب لطفل توحدي 

ٕالبلــدان الأروبیــة، ونحــن نجتهــد فــي هــذه الجمعیــة الولائیــة لتحقیــق وایجــاد حلــول مؤقتــه أو 

  ".على المدى الطویل للتكفل بأطفالنا
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   هل تعتقد أنه سیعیش حیاة عادیة ویحقق الإستقلالیة؟-

  یمثل نتائج الإجابة على سؤال المقابلة نصف موجهة ) 18(جدول رقم 

  نسب المئویةال  التكرار  

  100  5  نعم

  0  0  لا

  100  5  المجموع

  :التعلیق على الجدول

جمیـــع أفـــراد مجموعـــة البحـــث أجـــابوا بـــنعم علـــى هـــذا الـــسؤال المتعلـــق بإمكانیـــة أن   

یعیش أطفالهم التوحـدیین حیـاة عادیـة ویحققـون الاسـتقلالیة، وهـذا یـدل علـى إیمـانهم القـوي 

أتمنـى حـدوث ذلـك، ومـع هـذا : "(A)قول الأب وعدم إستسلامهم للظروف الصعبة، حیث ی

فــإني لــن استــسلم ونكمــل نبحــث عــن حلــول، حتــى وان حققــت درجــة بــسیطة مــن التحــسن 

بالنسبة لیها هو إنجاز، لكن بالنسبة لیا مازلت نتمنى من عند ربي أكثـر، لیتمنـى خیـر مـن 

  ". اللهإلي یستنى، صح لحد الساعة ما كانش علاج باین، لكن كاین شفاء من عند ا

  تفكران في إنجاب المزید من الأطفال؟ ولماذا؟  هل-

  یمثل نتائج الإجابة على سؤال المقابلة نصف موجهة ) 19(جدول رقم 

  النسب المئویة  التكرار  

  80  4  نعم

  20  1  لا

  100  5  المجموع

  :التعلیق على الجدول

اب المزیـد مــن اغلبیـة مجموعـة البحـث اجابــة بــ نعـم علــى هـذا الـسؤال المتعلــق بانجـ  

الأطفال وهذا یدل على أن الآبـاء یـرون أنـه مـن الـضروري انجـاب أطفـال آخـرین یعتبـرون 

سند وحمایة مـستقبلا للطفـل التوحـدي ومـع ذلـك لا یجـب انكـار جـزء كبیـر مـن الخـوف فـي 

  .حالة ما إذا ولد المزید من الأطفال التوحدیین أو من ذوي الاحتیاجات الخاصة
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  مواجهة ضغط اصابة الطفل بالتوحد :سالمحور الخام -1-5

   هل سبب لكل اصابة ابنك بالتوحد ضغطا نفسا؟ كیف ذلك؟-

  یمثل نتائج الإجابة على سؤال المقابلة نصف موجهة ) 20(جدول رقم 

  النسب المئویة  التكرار  

  60  3  نعم

  40  2  لا

  100  5  المجموع

  :التعلیق على الجدول

 على هذا السؤال المتعلق بمواجهة ضغط اصـابة أغلب مجموعة البحث أجابوا بنعم  

الطفــل بالتوحــد، وهــذا یــدل علــى مــدى صــعوبة ومواجهــة وجــود طفــل توحــدي داخــل الأســرة 

وعـــدم المقــــدرة علــــى تحمــــل الأعبــــاء المادیــــة ومــــصاریف التنقــــل، حیــــث یقــــول أب الطفــــل 

ة هـذه بالطبع عانیت من ضغط نفسي وضغوط مادیة وأنا ملزم على مواجه): A(التوحدي 

  ".الوضعیة وأتحمل أعبائها

وتبین النسبة الأقل كانت لمن أجابوا بـ لا حیث أكدوا على أنهم كانوا مستعدین نفسیا لتلقي 

أنـه منـذ عـام ): "E(م، حیث قـال أب لطفـل توحـدي هذا الخبر ولم تكن مفاجئة بالنسبة إلیه

 ذهب به إلـى ثـلاث ونصف من ولادة ابنه إسلام تعرض لمرض في عینیه ولم یفهم أسبابه

، وفي الأخیر خضع لعملیة على مستوى العین، منذ ذلـك الوقـت "Ophtamologue"أطباء 

إنتشرت العدوى لدى أفراد الأسرة، شـفي الجمیـع مـا عـدى أب الطفـل التوحـدي وعلـى أثرهـا 

لـم یـشفى كلیـا، ویعتقــد أن ابنـه أصـیب بالتوحــد بـسبب العملیـة ویقـول أنــه لـم یـستطع تحمــل 

  .إبنه اللذان كان یضعان نفس الدواءعین وما بالك دواء ال
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  خطوات لفهم المرض والتعامل معه؟ اتبعت هل  -

  یمثل نتائج الإجابة على سؤال المقابلة نصف موجهة ) 21(جدول رقم 

  النسب المئویة  التكرار  

  100  5  نعم

  0  0  لا

  100  5  المجموع

لـى هـذا الـسؤال المتعلـق بـالخطوات مجموعـة البحـث أجابـت بـنعم ع :التعلیق على الجـدول

التي اتبعوها لفهم المرض والتعامل معه وهذا یدل على أن أفـراد مجموعـة البحـث مـصرون 

لمواصـــلة البحـــث عـــن حلـــول لهـــذا الاضـــطراب، والكـــشف عـــن اســـتراتیجیات لتخفیـــف مـــن 

، حدتــه، وقــد اســتخدموا الانترنــات والتواصــل الاجتمــاعي بــین الآبــاء والأمهــات عبــر العــالم

لتبادل الأفكار والتجارب، و الاحتكاك بفئات یشتركون نفس المعاناة، وتوجیه النـصائح بـین 

  .الآباء أو بین الأطباء والمختصین للآباء عبر شبكة التواصل الاجتماعي والأنترنات

  :(Coping)نتائج مقیاس  -2

  (A)الحالة  -1 -2

 (Coping) المواجهـة  فـي مقیـاس إسـتراتیجیات(A)نتائج مقیـاس أب ): 22(جدول رقم 

  إزاء الوضعیات الضاغطة

  النسب المئویة  الدرجة الخام  إستراتیجیات مواجهة الضغط المستعملة

 32.61  30  إستراتیجیات حل المشكل

 19.57  18  إستراتیجیة التجنب

 21.74  20  إستراتیجیة البحث عن الدعم الاجتماعي

 21.74  20  إستراتیجیة إعادة التقییم

 4.35  4  التأنیب الذاتيإستراتیجیة 

  100  92  المجموع
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  ): A(مناقشة مقیاس إستراتیجیة المواجهة للحالة أب 

یــــستعمل فــــي مواجهــــة الــــضغط النفــــسي ) A(مــــن خــــلال الجــــدول نلاحــــظ أن أب   

ة النـــصف لـــ فمـــن خـــلال المقاب(%27,60)إســـتراتیجیة حـــل المـــشكل بنـــسبة مئویـــة مقـــدرة بــــ 

ت استراتیجیة لحل المشكل للوصول إلـى حلـول مـن أجـل الموجهة یتضح أن الحالة استعمل

التكفــــل الجیــــد لإبنتــــه التوحدیــــة والاهتمــــام بهــــا، والبحــــث المــــستمر عــــن طریــــق الانترنــــت 

والتواصــل الاجتمــاعي لتبــادل النــصائح والتجــارب، وأیــضا یبحــث عــن ســبل جدیــدة تربویــة 

ة، تلیهـا إسـتراتیجیة التجنـب وتعلیمیة لكي تستطیع ابنته مزاولة دراسـتها فـي المـدارس العادیـ

 یتجنــب علاقاتــه الاجتماعیــة (A) فمــن خــلال المقابلــة یتــضح أن الحالــة (%16,56)بنــسبة 

ویحــاول أن تحــصر حیاتــه بــین المنــزل والعمــل، لكــن محــور اهتماماتــه هــو ابنتــه والمــرض 

وتواصــله عبــر الانترنــت للبحــث عــن كــل مــا هــو جدیــد لهــذا الإضــطراب بعــدها إســتراتیجیة 

 حیـث (%18,40)ٕ واستراتیجیة إعادة التقییم (%18,40)بحث عن الدعم الاجتماعي بنسبة ال

 إلــى البحــث عــن الــدعم الافتراضــي، أي تواصــله عبــر شــبكة التواصــل إلــى (A)یلجــأ الأب 

التعرف على أطباء وأخصائیین مختصون في مجال التوحد وأمـراض أخـرى، وكـذلك تبـادل 

طفال التوحدیین، فهو یبحث عن الـدعم الاجتمـاعي والـدعم الأفكار والتجارب بین أولیاء الأ

المعنــوي وفــي نفــس الوقــت یــستخدم إســتراتیجیة إعــادة التقیــیم بعــد كــل الإحباطــات والعوائــق 

التـــي تواجهـــه، مـــع هـــذا یعیـــد تقیـــیم الوضـــعیة ویفكـــر فـــي ابنتـــه التوحدیـــة ومـــستقبلها، وفـــي 

  الأخیر یستخدم

المركـزة حـول حـل المـشكل  إستراتیجیات المواجهـة  في(A)ب الأنتائج ): 23(جدول رقم 

  .وٕاستراتیجیات المواجهة المركزة حول الانفعال

  النسب المئویة  الدرجة الخام  إستراتیجیات المواجهة 

  54.34  50   حل المشكللإستراتیجیات المركزة حو

  45.65  42  إستراتیجیة حول الانفعال

  100  92  المجموع
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  :التعلیق على الجدول

 اســــــتعمل (A)نلاحـــــظ أن أب الطفــــــل التوحــــــدي ) 23(ن خــــــلال الجــــــدول رقــــــم مـــــ  

الاســتراتیجیات المركــزة حــول حــل المــشكل بــصفة أكبــر عنــد مواجهتــه للمواقــف الــضاغطة 

  .(%46)بنسبة مئویة قدرها 

ومن خلال عرض وتحلیل معطیات المقابلة نصف الموجهـة والحـصول علـى نتـائج   

 یعــاني مــن ضــغط لا (A) تــم إســتنتاج أن أب (Coping)اختبــار رورشــاخ إكــسنر ومقیــاس 

ن أن خطـر التنظـیم و الاندفاعیـة لـیس معتبـرا حیــث إوهكـذا فـن الـضغط قـد نقـص أو نفـسي

 (D=-1, Dajusté=0)بــ  مقدرزن مع الاحتیاجات الخارجیة والمطالب الداخلیة للفرد في توا

ختلفـت إسـتجاباته نحـو وذلك ما أكدته المقابلة النصف موجهة فقد عایش عدة ضـغوطات إ

تیجیات المركزة نحو حل إمراضیة ابنته، لكنه لم یستسلم للوضعیة الضاغطة بل تبنى إسترا

م الظــروف الــصعبة وعــدم وجــود الــدعم المــادي إلا أنــه تحكــم وتكیــف مــع تلــك المــشكل بــرغ

  .الأوضاع، من أجل مستقبل آمن لإبنته

  :(B)الحالة  -2-2

 (Coping) فـي مقیـاس إسـتراتیجیات المواجهـة (B)ب نتائج مقیـاس أ): 24(جدول رقم 

  إزاء الوضعیات الضاغطة

  النسب المئویة  الدرجة الخام  إستراتیجیات مواجهة الضغط المستعملة

 31.33  26  إستراتیجیات حل المشكل

 15.66  13  إستراتیجیة التجنب

 20.48  17  إستراتیجیة البحث عن الدعم الاجتماعي

 24.10  20  إستراتیجیة إعادة التقییم

 8.43  7  إستراتیجیة التأنیب الذاتي

 100  83  المجموع

  ): B(مناقشة مقیاس إستراتیجیة المواجهة للحالة أب 

 المعتمـــدة علـــى حـــل الإســـتراتیجیة اســـتعمل (B) أبالجـــدول نلاحـــظ أن مـــن خـــلال   

 وتشیر إلـى المجهـودات (%21,58) حیث تقدر النسبة المئویة بـ الأولىالمشكل في المرتبة 
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 لتغییر الوضعیة نحو الأحسن وذلك عن طریق البحث المستمر عـن (B)التي یبذلها الأب 

وعبــر شــبكة التواصــل  الانترنــت باســتخدامالمعلومــات الخاصــة بهــذا الاضــطراب والعــلاج 

ء مجال التوحد من أرجـا المختصین والخبراء في  الأطباءالاجتماعي للاعتماد على نصائح

العالم، و الرغبـة فـي تحـسین حالـة الابنـة حنـین، وهـو یریـد أن یرسـلها إلـى الخـارج للعـلاج، 

وهــذا مــا اتــضح مــن خــلال المقابلــة نــصف الموجهــة، ثــم تــأتي اســتراتیجیات التجنــب بنــسبة 

 (%14,11)عـــــــد ذلــــــك إســــــتراتیجیات الـــــــدعم الاجتمــــــاعي بنـــــــسبة ، ثــــــم تــــــأتي ب(10,79%)

 وتتمثل هـذه الاسـتراتیجیتین فـي إحـساس (%16,60)تقدر بنسبة وٕاستراتیجیات إعادة التقییم 

 بقیمــة الــدعم الاجتمــاعي وكــذا إعــادة التقیــیم الــذي یــسمده مــن الآخــرین خاصــة (B)الأب 

رانــا نطــالبوا مــن الدولــة : "الـدعم المعنــوي تجلــى ذلــك فــي المقابلــة نــصف موجهـة حیــث قــال

یقـراو، مـا یهمـش الـدعم المـادي بقـدر مـا دعمنا بمركـز ویـن نـدو أولادنـا بـاش یتكفلـوا بـیهم و

  .یهم الدعم المعنوي هو الصح وهو الي یأثر في هذي الوضعیة

تتمثــل فــي إتهــام وتأنیــب  (%5,81)وفــي الأخیــر إســتراتیجیة تأنیــب الــضمیر بنــسبة   

حنـا نعـانیو مـن الـضغط الكبیـر وخاصـة أمهـا، : "الفرد لنفسه وتحمیله سـبب المـشكل ویقـول

فضة الوضعیة تـاع بنتهـا، ولـي مقلقنـي بـزاف هـو معـرفتش سـبة المـرض ماهیش صابرة ورا

  ." نبیع كلش ونشریهولهاCest nonولا حتى علاجه 

المركـزة حـول حـل المـشكل  في إستراتیجیات المواجهـة (B)ب الأنتائج ): 25(جدول رقم 

  .وٕاستراتیجیات المواجهة المركزة حول الانفعال

  النسب المئویة  امالدرجة الخ  إستراتیجیات المواجهة 

 51.81  43  إستراتیجیات المركزة حول حل المشكل

 48.19  40  إستراتیجیة حول الانفعال

  100  83  المجموع

  :التعلیق على الجدول

ــــستعمل اســــترایتیجیتین فــــي مواجهــــة الوضــــعیة (B)نلاحــــظ مــــن خــــلال الجــــدول ان أب   ی

 المــشكل یــأتي فــي المرتبــة الــضاغطة، إلا أن تعاملــه مــع الاســتراتیجیات المركــزة حــول حــل
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، وفــي نفــس الوقــت یــستعمل إســتراتیجیات المواجهــة (%35,69)الأولــى بنــسبة مئویــة قــدرها 

  .(%33,2)حول الانفعال بنسبة مئویة تقدر بـ 

من خلال عـرض وتحلیـل معطیـات المقابلـة نـصف الموجهـة والحـصول علـى نتـائج   

   لدیـــــــه مـــــــستوى (B)ن اب  تـــــــم اســـــــتنتاج أ(Coping)إختبـــــــار روشـــــــاخ إكـــــــسنر ومقیـــــــاس 

  فــي أغلبیــة الحــالات هــذه  تظهــر ان الــشخص یحــس اثــار ضــغط للوضــعیة مــن الــضغط 

مـــرتبط  جـــزء مـــن هـــذا الاضـــطراب ،الــذي یمكـــن ان یحـــدث نوعـــا مـــن الاضـــطراب النفــسي

 ، خاصــة فــي الوضــعیات المعقــدة او العائلیــةبــشعور بالفقــدان، محــدثا حالــة خلــل التنظــیم 

وذلــك مــا أكدتــه المقابلــة نــصف موجهــة، فــرغم أن الأب قــد  (D=-2, Dajusté=0)یقــدر بـــ 

تعــرض لمواقــف ضــاغطة كمــرض إبنتــه التوحدیــة والمــسؤلیات المترتبــة عــن ذلــك، إذ تــشیر 

 إلـى أن أسـر الأطفـال التوحـدیین "Jennifer et al") 2002(نتـائج دراسـة جنیفـر وآخـرون 

  .لعادیینة بأسر الأطفال انتعاني من ضغوط نفسیة شدیدة مقار

 یـــستخدم الاســتراتیجیتین معــا، إســـتراتیجیات موجهــة نحــو حـــل (B)لــذلك فــإن الأب 

  .المشكل في المرتبة الأولى ثم إسترایتجیات موجهة نحو الانفعال في المرتبة الثانیة

  :(C)الحالة  -2-3

 (Coping) فـي مقیـاس إسـتراتیجیات المواجهـة (C)نتائج مقیـاس أب ): 26(جدول رقم 

  ضعیات الضاغطةإزاء الو

  النسب المئویة  الدرجة الخام  إستراتیجیات مواجهة الضغط المستعملة

 29.21  26  إستراتیجیات حل المشكل

 15.73  14  إستراتیجیة التجنب

 24.72  22  إستراتیجیة البحث عن الدعم الاجتماعي

 22.47  20  إستراتیجیة إعادة التقییم

 7.87  7  إستراتیجیة التأنیب الذاتي

  100  89  موعالمج
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  ): C(مناقشة مقیاس إستراتیجیة المواجهة للحالة أب 

 یــــستعمل فــــي مواجهتــــه للــــضغط النفــــسي (C)مــــن خــــلال الجــــدول نلاحــــظ أن أب   

:  هذا یتجلـى فـي المقابلـة عنـدما قـال(%23,14)إستراتیجیة حل المشكل بنسبة مئویة قدرها 

ي كبیـر بـل العكــس فأنـا أراهــا إن وجـود ابنـة توحدیــة فـي حیـاتي لا یــشكل لـدي ضـغط نفــس"

عادیة مثلها مثل أي طفل عادي، وأتعامل معها بنفس الطریقة التي أتعامل بهـا مـع أولادي 

 وهــذا (%19,58)الآخــرین، ثــم یلیهــا اســترایتیجیات الــدعم الاجتمــاعي بنــسبة مئویــة تقــدر بـــ 

 لعــلاج فأنــا صــبور جــدا ومــستمر فــي البحــث عــن حلــول: "یتجلــى فــي المقابلــة عنــدما قــال

مرض إبنتي سواء في الأنترنات أو الإحتكاك بالأشـخاص الـذین یعـانون مـن نفـس المـشكل 

  ، یلیهـــا إســـتراتیجیات إعـــادة التقیـــیم بنـــسبة تقـــدر "وي الخبـــرةوٕاستـــشارة المختـــصین والآبـــاء ذ

ـــد التفكیـــر  (C)، فالحالـــة (%17,80)بــــ    جـــد صـــبور ومـــتفهم للحالـــة المرضـــیة لإبنتـــه، ویعی

جابیـة فـي الدرجـة الرابعـة  والتي تكون نتائجهـا إییحاول إیجاد الطرق المناسبةفي المواقف و

  ).%12,46(سترایتیجة التجنب بنسبة تقدر بـ یستعمل ا

المركـزة حـول حـل المـشكل  في إستراتیجیات المواجهـة (C)ب الأنتائج ): 27(جدول رقم 

  .وٕاستراتیجیات المواجهة المركزة حول الانفعال

  النسب المئویة  الدرجة الخام  واجهة إستراتیجیات الم

 53,93  48  إستراتیجیات المركزة حول حل المشكل

 46,07  41  إستراتیجیة حول الانفعال

  100  89  المجموع

  :التعلیق على الجدول 

 اســــتعمال للــــضغط یطغــــى علیهــــا (C)یظهــــر مــــن خــــلال الجــــدول أن مواجــــه أب 

 یتــضح (%42,72)نـسبتها المئویــة بــ  المركـزة حــول حـل المــشكل حیـث تقــدر الإسـتراتیجیات

 وعائلتـه وأعتبـر من خلال المقابلة عندما ذكر بأنه یتبع الطریق الذي یحافظ بـه علـى إبنتـه

  . التعامل مع هذه الوضعیاتفعال الزائد لا یفید بلأن الهروب أو التجنب للمشكل والان

ائج من خلال عـرض وتحلیـل معطیـات المقابلـة نـصف الموجهـة والحـصول علـى نتـ

مـن الممكـن التفكیـر بـان  (C) تـم اسـتنتاج أن أب Copingاختبار رورشاخ إكسنر ومقیـاس 
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دیــه فــي الوضــعیات ى مواجهــة الــصعوبات، طریقــة ملائمــة او فعالــة للــالفــرد قــادر بــشدة ع

 (D=-1, Dajusté=0)ولــذلك وجــدنا القــیم مــن خــلال جــدول المحــك المقــدرة بـــ ، الــضاغطة

 ملاءمــة أو فعالــة هــي مختلــة باســتثناء الوضــعیات التــي یكــون طریقتــه فــي التعامــل بطریقــة

  فیها جد منظمین

 لا یتفاعــــل مــــع المواضــــیع أو المــــشاكل بطریقــــة (C)ویتــــضح مــــن المقابلــــة أن أب 

انفعالیة بل العكس، فحل المشكلة عملیة عقلیة معقدة ومركبة ومنظمة تعتمـد علـى التحلیـل 

، ومن نتائج مقیـاس اسـتراتیجیات (C)مد علیه أب والتركیب ومن ثم الاستنتاج، وهذا ما یعت

  .المواجهة یظهر أنه یركز على استراتیجیات حل المشكل لمواجهته للوضعیات الضاغطة

  (E)الحالة  -2-4

 (Coping) فـي مقیـاس إسـتراتیجیات المواجهـة (E)نتائج مقیـاس أب ): 28(جدول رقم 

  إزاء الوضعیات الضاغطة

  النسب المئویة  الدرجة الخام  المستعملةإستراتیجیات مواجهة الضغط 

 29.21  26  إستراتیجیات حل المشكل

 21.35  19  إستراتیجیة التجنب

 20.22  18  إستراتیجیة البحث عن الدعم الاجتماعي

 20.22  18  إستراتیجیة إعادة التقییم

 8.99  8  إستراتیجیة التأنیب الذاتي

  100  89  المجموع

  :التعلیق على الجدول 

 یستعمل في مواجهتـه للـضغط النفـسي بدرجـة (E)ل الجدول نلاحظ أن أب من خلا  

 ویتــضح هــذا مــن خــلال (%23,14)أولــى إســتراتیجیات حــل المــشكل بنــسبة مئویــة تقــدر بـــ 

كنــت مــستعد نفــسیا لخبــر كمــا هــذا ونهــار قــالي المخــتص : "المقابلــة نــصف موجهــة إذ قــال

جئــــة لأنــــي لاحظــــت علیــــه بعــــض النفــــسي ان ابنــــي عنــــدوا طیــــف التوحــــد، مــــا كــــانش مفا

  ".السلوكات الغریبة ماكنش نشوفها عند الأولاد الآخرین، بصح الحمد االله كذا ولا أكثر
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ـــ    ، وهــذا یظهــر (%16,91)یلیهــا الدرجــة الثانیــة إســترایتیجیات التجنــب بنــسبة مئویــة تقــدر ب

 خــایف نظــرة المجتمــع مــا ســاعدتنیش، والنــاس مــا تــرحمش،: "مــن خــلال المقابلــة، إذ قــال

نخـــسر عبـــاد غیـــر مـــن تعلاقهـــم، ســـعى یقولـــولي ابنـــك مـــاهوش متوحـــد راه عقـــون، ولا راك 

أنـا خـایف علـى ابنـي مـن عـدوة، رایـح یواجـه المجتمـع وهـذا : "، وأیضا لما قـال"مدللوا بزاف

ثم استعمل إسترایتیجیتي إعادة التقیـیم والـدعم الاجتمـاعي بنـسبة مئویـة تقـدر " صعیب علیه

ل منهما، فالمقابلة تبـین أن الحالـة لـم یتخـذ طریقـة معینـة لمواجهـة المـشكل  لك(%16,02)بـ 

ت العــدوى لجمیــع العائلــة حالتــه حینمــا مــرض ابنــه مــن عینیــه وانتقلــالـضاغط حیــث تأزمــت 

 ومــن ذلــك الحــین فهــو لا یــرى جیــدا، وبعــد تــأتي (E)قــصت الرؤیــة لــدى أب وبــسبب ذلــك ن

  .(%7,12)الذات بنسبة تقدر بـ الدرجة الأخیرة وهي استراتیجیات تأنیب 

  ): E(مناقشة مقیاس إستراتیجیة المواجهة للحالة أب 

المركـزة حـول حـل المـشكل  في إستراتیجیات المواجهـة (E)ب الأنتائج ): 29(جدول رقم 

  .وٕاستراتیجیات المواجهة المركزة حول الانفعال

  النسب المئویة  الدرجة الخام  إستراتیجیات المواجهة 

 49.44  44  یات المركزة حول حل المشكلإستراتیج

 50.56  45  إستراتیجیة حول الانفعال

  100  89  المجموع

  :التعلیق على الجدول 

ات ی اسـتعمل الاسـتراتیج(E)نلاحـظ أن أب الطفـل التوحـدي ) 29(فمن خـلال الجـدول رقـم 

رها المركــزة حــول الانفعــال بــصفة أكبــر عنــد مواجهتــه للمواقــف الــضاغطة بنــسبة مئویــة قــد

 أن وجــود طفــل توحــدي فـي أي أســرة یعتبــر صــدمة عامــة "Jotce"، حیـث تــرى (39,33%)

  ".لأفراد الأسرة

ومن خلال عرض وتحلیل معطیات المقابلة نصف الموجهـة والحـصول علـى نتـائج 

  .(Coping)اختبار رورشاخ إكسنر ومقیاس 

 هــو بالفعـل نفتــرض ان الـشخص یعــاني مـن ضــغوط نفـسیة (E)تـم اسـتنتاج أن أب 

 stressحیة لزیــــادة فــــي الطلبــــات الداخلیــــة، و الــــذي ینــــتج مــــن ضــــغط الوضــــعیة ضــــ
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situationnel كنتیجـة لـذلك بعــض قراراتـه او بعـض ســلوكاته یمكـن ان تكـون مــضطربة اذا 

ذا الـشخص یوجـد حالیـا فـي حالـة هـ توجد في المنطقة السلبیة، نفترض ایـضا ان Dالنقطة 

  على اندفاعیة غیر اعتیادیةكون غیر قادر فرط ضغط، وانه بسبب ذلك یمكن ان ی

 (D=-2, Dajusté=0)حصوله على وذلك ب

 واجـه عـدة ضـغوطات تتمثـل فـي (E)وذلك مـا أكدتـه المقابلـة النـصف موجهـة فـأب 

مرض ابنه الأول، ثـم یتفاجـأ باضـطراب آخـر ألا وهـو التوحـد، فالحالـة غیـر متقبـل لمـرض 

  .إبنه ویتسم بالانفعال الصامت والشدید

 مواجهــة إزاء الوضــعیات الــضاغطة یتــضح اســتراتیجیاتمــن خــلال نتــائج مقیــاس و

لـــــى الانفعـــــال بنـــــسبة مئویـــــة تقـــــدر  المواجهـــــة المركـــــزة عاســـــتراتیجیاتأنـــــه یركـــــز علـــــى 

  .(%39,33)بـ

  :(F)الحالة  -2-5

 (Coping) فـي مقیـاس إسـتراتیجیات المواجهـة (F)نتـائج مقیـاس أب ): 30(جدول رقم 

  ضاغطةإزاء الوضعیات ال

  النسب المئویة  الدرجة الخام  إستراتیجیات مواجهة الضغط المستعملة

 37.33  28  إستراتیجیات حل المشكل

 12.00  9  إستراتیجیة التجنب

 22.67  17  إستراتیجیة البحث عن الدعم الاجتماعي

 22.67  17  إستراتیجیة إعادة التقییم

 5.33  4  إستراتیجیة التأنیب الذاتي

  100  75  المجموع

  :التعلیق على الجدول 

الاســــتراتیجیات المعتمــــدة علــــى حــــل قــــد اســـتعمل ) F(مـــن خــــلال الجــــدول نلاحــــظ أن أب 

 وتــشیر إلــى المجهــودات (%21)المــشكل فــي المرتبــة الأولــى حیــث تقــدر النــسبة المئویــة بـــ 

 لتغییـــر الوضـــعیة نحـــو الأفـــضل وذلـــك عـــن طریـــق تجریـــب كـــل مـــا (F)التـــي یبـــذلها الأب 

إلــخ، لیجربهـــا علـــى ابنـــه )...أعـــشاب(مـــن أفكـــار أو طــرق تعلیمیـــة أو أدویـــة یتوصــل إلیـــه 
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التوحــدین عــسى أن تــنجح، وهــو مــصمم علــى الاســتمرار فــي البحــث والكــشف عــن عــلاج 

ٕلإبنــه والأطفــال التوحــدین الآخــرین، یلیهــا إســتراتیجیات كــل مــن الــدعم الاجتمــاعي واعــادة 

ـــسبة  ـــسبة مئویـــة تقـــدر بــــ راتیجیة والإســـت(%12,75)التقیـــیم، الأولـــى تقـــدر بن  التـــي تلیهـــا بن

ـــه (%6,75) ، ومـــا لاحظنـــاه فـــي المقابلـــة نـــصف الموجهـــة أنـــه لـــم یبخـــل بـــشيء لعـــلاج إبن

ـــال ـــى الاســـتمرار وق  ماكـــانش C'est-vraisمـــانیش حـــابس حتـــى نـــداوي أبنـــي : "ومـــصر عل

 (%3)بـــ ، یلیهــا إســترایتیجیات التأنیــب الــذاتي بنــسبة مئویــة مقــدرة "عــلاج بــصح كــاین شــفاء

فـــي البحـــث ) الفكریـــة( اســـتعمل كـــل طاقتـــه ســـواء العقلیـــة (F)وهـــذا طبیعـــي لأن هـــذا الأب 

فكـل أموالــه تقریبــا خصــصت  فـي مجــال التوحــد أو المادیــة، والتقـصي إلــى أن أصــبح باحثــا

لمیزانیــة الابــن التوحــدي مــن غــذاء خــاص بــه وأدویــة، اعــشاب ومبــالغ مالیــة معتبــرة للعــلاج 

  . الجزائر، ولم یتلقى الدعم لا المعنوي ولا المادي ولا حتى توجیهيفي بلدان أخرى غیر

  ): F(مناقشة مقیاس إستراتیجیة المواجهة للحالة أب 

المركـزة حـول حـل المـشكل  في إستراتیجیات المواجهـة (F)ب الأنتائج ): 31(جدول رقم 

  .وٕاستراتیجیات المواجهة المركزة حول الانفعال

  النسب المئویة  لدرجة الخاما  إستراتیجیات المواجهة 

 56.52  39  إستراتیجیات المركزة حول حل المشكل

 43.48  30  إستراتیجیة حول الانفعال

  100  69  المجموع

  :التعلیق على الجدول 

 الموجهـــة نحـــو حـــل إســـتراتیجیاتیـــستعمل ) F(أن أب () یظهـــر مـــن خـــلال الجـــدول رقـــم 

، یلیهــا إســتراتیجیات الموجهــة (%33,75)ـ المــشكل فــي المرتبــة الأولــى بنــسبة مئویــة تقــدر بــ

، حیث قال في المقابلة نصف موجهة أنـه فـي لحظـة (%22,5)نحو الانفعال بنسبة تقدر بـ 

التشخیص الأولى لإضطراب التوحد والذي شخص على أنه توحد شدید لم یكن یعلم ویعي 

غط كبیــر معنـى هــذا المــرض لكــن عنـدما قــرأ علیــه وبحــث فیــه أدرك أنـه یواجــه موقــف ضــا

ومشكلة صعبة، وفي المراحل الأولى من التشخیص كان ینكر أن ابنـه مـصاب بإضـطراب 

التوحد، لكنه في آخر المطاف، عندما شخصه طبیب أردني تأكد حینها أن أبنـه متوحـد ثـم 
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نــة تعــالج أو تخفــف مــن درجــة التوحــد، مــن خــلال جــدول بــادر فــي البحــث عــن حلــول ممك

 الــذي یحــسه یكــون علــى Strees situationnelعیة المحــك یظهــر جــزء مــن ضــغط الوضــ

  وتقــدرعلاقــة مــع فقــدان وجــود حــدیث نجــد تأكیــدا علــى ذلــك فــي التــاریخ الحــالي للــشخص 

  .(D=-2, Dajusté=0) بـ 

ومـن نتــائج مقیــاس إســتراتیجیات المواجهــة یظهــر أنــه ركــز علــى اســتراتیجیات حــل المــشكل 

  .في مواجهته للوضعیات الضاغطة

  لات الخمسااس لكل الحنتائج المقی -3

  لكل الحالات الخمسنتائج المقیاس ) : 32(جدول رقم 

 Exner Copingر اختبار رورشاخ اكسن

  الحالات
  المستوى  مؤشرات

المركز حول حل 

  المشكل

المركزة حول 

  الانفعال

النوع الأكثر 

  استعمالا

 ,D=-1) (A)الأب 
Dajusté=0)  

  حل المشكل %38,64 %46  منخفض

 ,D=-2) (B)الأب 
Dajusté=0)  

  حل المشكل %33,2 %35,69  مرتفع

 ,D=-1) (C)الأب 
Dajusté=0)  

  حل المشكل %36,49 %42,72  منخفض

 ,D=-2) (E)الأب 
Dajusté=0)  

  الانفعال %39,33 %39,16  مرتفع

 ,D=-2) (F)الأب 
Dajusté=0)  

  حل المشكل %22,5 %33,75  مرتفع

اكــسنر و إســتراتیجیات المواجهــة لــدى أبــاء رورشــاخ  اختبــار نتــائج  التعلیــق علــى3-1

  :الأطفال المتوحدین

نلاحـــظ مـــن خــــلال الجـــدول أن آبــــاء الأطفـــال التوحــــدین یـــستخدمون إســــتراتیجیات 

مختلفة في مواجهتهم للضغط النفـسي، وهـذا حـسب شـدة الـضغط وبنیـة الشخـصیة ویتـضح 

 (F) وأب (C)ب  و أ(B)وأب ) A(ذلك مـن خـلال النتـائج المتحـصل علیهـا، حیـث أن أب 

 (C)، (35.69%) (B)،  (46%) (A)اســــتخدموا اســــتراتیجیات موجهــــة نحــــو حــــل المــــشكل 

(36.49%)، (F) (33.75%) أمـــــا الحالـــــة ،(E) فقـــــد اســـــتخدم اســـــترایتیجیات موجهـــــة نحـــــو 

  :متباین بحیث أنو لدیهم مستوى الضغط النفسي ، (%39.16) الانفعال 
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   لنفسي ویظهر ذلك في مؤشر لدیه مستوى منخفض من الضغط ا(A)أب 

DDaj 




0Daj

-1D
  

   لدیه مستوى مرتفع من الضغط النفسي ویظهر ذلك في مؤشر(B)أب 

DDaj 




0Daj

-2D
  

  النفسي ویظهر ذلك في مؤشر لدیه مستوى منخفض من الضغط (C)أما الحالة 

DDaj 




0Daj

-1D
  

  نفسي ویظهر ذلك في مؤشرال لدیه مستوى مرتفع من الضغط (E)أب 

DDaj 




0Daj

-2D
  

  في مؤشر ویظهر ذلك  لدیه مستوى مرتفع من الضغط النفسي (F)أب 

DDaj 




0Daj

-2D
  

 الاستنتاج العام  -4

 الاضـطرابات التطوریـة صـعوبة وتعقیـدا نـضرا لتـأثیره الكبیـر أكثـریعتبر التوحد من 

طفـل الـذاتوي فقـط بـل یمتـد لا یتوقف هذا الأثـر علـى الو على مظاهر نمو الطفل المختلفة،

 إلـــى أن الـــضغوط النفـــسیة التـــي (Seligman.2000.77) ة الأســـرة حیـــث یـــرىإلـــى كافـــ

 وتـــرتبط الإعاقـــةتعیـــشها أســـرة الطفـــل المـــصاب بإعاقـــة التوحـــد تبـــدأ مـــن لحظـــة تـــشخیص 

  .احل النمو في حیاة الطفل الذاتويبمر

اسـتنا التعـرف علـى اسـتراتیجیات مواجهـة الـضغط  مـن خـلال موضـوع درأردناولهذا 

 الطفل التوحدي وعلاقته بشدة مستوى الضغط النفسي ومنه انطلقنا بفرضیة عامة أبلدى 

مفادها أن آباء الأطفال التوحدیین یستخدمون استراتیجیات متباینـة فـي مـواجهتهم للـضغوط 

  : فرضیتینإلى بتجزئتهاوقمنا  النفسیة،

یوجـــد مـــستوى مرتفـــع للــــضغط النفـــسي لـــدى آبـــاء الأطفــــال  :لأولــــىاالفرضـــیة الجزئیـــة  

   .التوحدیین المستخدمین للاستراتیجیات الموجهة نحوى الانفعال

 یوجــد مـــستوى مــنخفض للـــضغط النفــسي لـــدى آبــاء الأطفـــال :الفرضــیة الجزئیـــة الثانیـــة 

   .التوحدیین المستخدمیین للاستراتیجیات الموجهة نحوى حل المشكل
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 Copingلتحقـق مـن الفرضـیات باسـتعمال المقابلـة نـصف موجهـة ومقیـاسولقد تم ا

الخاص باستراتیجیات المواجهة واختبار رورشاخ اكسنر وفیمـا یخـص مجموعـة البحـث لقـد 

  اخترنـــــا خمـــــسة آبـــــاء لأطفـــــال توحـــــدیین حیـــــث أظهـــــرت نتـــــائج الدراســـــة تحقـــــق الفرضـــــیة 

ـــستخدمون اســـت العامـــة، ـــة لمـــواجهتهم بحیـــث أن آبـــاء الأطفـــال التوحـــدیین ی راتیجیات مختلف

للـــضغط النفـــسي ،وهـــذا مـــا أســـفرت إلیـــه الفكـــرة التـــي تـــشیر إلـــى أن الأفـــراد لا یـــستجیبون  

للأحــــداث الـــــضاغطة بطریقـــــة واحــــدة بـــــل یختلفـــــون فــــي اســـــتجاباتهم لاخـــــتلاف أنمـــــاطهم 

 jennifer etالشخـــصیة، درجـــة الـــضغط شـــدته وتكـــراره ،حیـــث أشـــارت نتـــائج دراســـة 

al"(2002)" أن اسر الأطفال التوحدیین یعانون من ضغوط نفسیة شدیدة مقارنة بأسر إلى 

  . جنس ومهنة وعمر الوالدین وعمر الطفل التوحديإلىالأطفال العادیین ترجع 

  التــي أســفرت نتائجهــا إلــى أبــرز مــصادر 2009وهــذا مــا یتفــق مــع دراســة عــواد 

لترتیــب  القلــق علــي  علــى االــضغوط النفــسیة لــدى أولیــاء أمــور الأطفــال التوحــدیین شــیوعا

، أمـــا بقیــة المـــصادر فإنهـــا تـــشكل مـــصادر للـــضغوط مــستقبل الطفـــل، المـــشكلات الأســـریة

  .النفسیة لدى أولیاء أمور الأطفال التوحدیین بدرجات متفاوتة

وجود فروق ذات دلالة إحصائیة بـین مـصادر الـضغوط النفـسیة لـدى آبـاء وأمهـات 

 الأسـریة ، والمـشكلاتمـشكلات المعرفیـة والنفـسیة للطفـللا(الأطفال التوحـدیین  فـي أبعـاد  

، بینمـا لا توجـد فـروق ذات دلالـة )، ومشكلات الأداء الاستقلاليالقلق على مستقبل الطفل

إحــصائیة بــین آبــاء وأمهــات الأطفــال التوحــدیین فــي مــصادر الــضغوط النفــسیة فــي أبعــاد 

م القـــدرة علـــى تحمـــل أعبـــاء ، عـــدوالعـــضویة، مـــشاعر الیـــأس والإحبـــاطالأعـــراض النفـــسیة 

  .الطفل

 بحیـث اسـتخدم )E( تحققـت الفرضـیة عنـد أب : تحقیق الفرضیة الجزئیة الأولـى-

ـــــع مـــــن الـــــضغط النفـــــسي  اســـــتراتیجیات المركـــــزة حـــــول الإنفعـــــال صـــــاحبها مـــــستوى مرتف

،   Daj>Dاستراتیجیة مركزة حـول الانفعـال ومـستوى مرتفـع للـضغط النفـسي %) 39.33(

 حیـث أســفرت نتــائج علــى تحقــق 2012 دراســة دعـو ســمیرة وشــنوفي نــورة وهـذا یتوافــق مــع

الفرضیة الجزئیة الأولى بحیث أن الاسـتراتیجیات المركـزة حـول الانفعـال یـصاحبها مـستوى 

 .أو مؤشر مرتفع للضغط النفسي
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 اســتراتیجیات موجهــة نحــو حــل المــشكل وصــاحبها )F(، أب (B)حیــث اســتخدم أب 

 بـین نـوعین مـن "H.Murray"نفـسي، وهـذا ماأشـار إلیـه ومیـزه مستوى مرتفع من الضغط ال

ــــضغوط همــــا ضــــغط  ــــة التعــــرض "AlpHaStress"و "BetaStress"ال ــــه فــــي حال ، وقــــال أن

المستمر للضغط النفسي فإنه سوف یؤدي الى حالة الانهاك والاستنزاف البـدني والإنفعـالي 

ــــالاحتراف النفــــسي  ــــاء وأمهــــات الابنــــاء  ویظهــــر هــــذا الأخیــــر عنــــد"Burnout"وأســــماه ب  آب

  )231 ،2010سلیمان، (                                             . المعاقین ذهنیا

 اسـتخدم اســتراتیجیة موجهـة نحوحـل المــشكل صـاحبها مـستوى مرتفــع (B)حالـة أب 

  %).35.69(للضغط النفسي 

 مرتفع إستخدم استراتیجیة موجهة نحو حل المشكل، صاحبها مستوى) F(حالة أب 

  %).33.75(للضغط النفسي 

 إلـــى أن أمهـــات الأطفـــال ".OLSSon&.H.Wang)"2001(حیـــث أشـــارت كـــل مـــن 

التوحــدیین یعــانون مــن مــستوى عــال مــن الاكتئــاب مقارنــة بأمهــات الأطفــال العــادیین أعلــى 

   )394، 2010الزریقات، (   .تئاب لدى آباء الأطفال التوحدیینمن مستوى الاك

قــــد اســــتخدموا  )C(، أب (A) أب :الجزئیــــة الثانیــــة عنــــد وتحققــــت الفرضــــیة -

الإستراتیجیات المركزة حـول حـل المـشكل یـصاحبها مـستوى ضـغط مـنخفض، ویظهـر ذلـك 

 تحــصل علــى  (A)بحیــث أب Rorschach ExnER . Copingفــي نتــائج مقیــاس 

فــــي اســــتراتجیات المواجهــــة وصــــاحبها مــــستوى مــــنخفض مــــن الــــضغط النفــــسي %) 46(

Daj>D أب ،(C) فــي اســتراتیجیا المواجهــة صــاحبها مــستوى %) 42.72( تحــصل علــى

، ما یتوافق مع دراسة دعو سمیرة وشنوفي نورة التي Daj>Dمنخفض من الضغط النفسي 

أسفرت نتائج الفرضیة الجزئیة الثانیة بحیث  أن استراتیجیات حول حـل المـشكل یـصاحبها 

 (E)لأولى تحققت عنـد الحالـة أب مستوى منخفض من الضغط النفسي  الفرضیة الجزئة ا

  .فقط، ولم تتحقق عند باقي أفراد مجموعة البحث

حقـق عنــد  ولـم تت(C) وأب (A) تحققـت عنــد كـل مـن أب الفرضـیة الجزئیـة الثانیـة

  . عدم تحقق الفرضیتین الجزئیتیننستنتج،و منه باقي أفراد مجموعة البحث

لـــصلة بـــین المفهـــومین  نـــستخلص ممـــا أدرجنـــاه فـــي هـــذا البحـــث المتواضـــع مـــدى ا

الضغط النفسي والاستراتیجیات المواجهة، فالضغط مظهر من مظاهر الحیاة یفـوق قـدرات 
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ٕالفـــرد وامكاناتـــه فـــي الحكـــم فیهـــا ممـــا یـــؤدي إلـــى إضـــطراب توازنـــه المرضـــي، الإنفعــــالي 

 الـخ، غیـر أن الفـرد لا یبقـى سـلبیا.....والسلوكي وبالتالي یخـل بتوازنـه النفـسي و الإنفعـالي

أمام  كل ما یواجهـه، فهـو یـسعى جاهـدا أمـام هـذا الموقـف الـضاغط لاسـتعادة توازنـه علـى 

،و هنا یكمن التباین و الإختلاف في ردود أفعـال آبـاء الأطفـال التوحـدیین جمیع المستویات

هـذا التبـاین  ، و یظهـر نحـو إمراضـیة طفلهـم التوحـديطة و خاصةغإزاء الوضعیات الضا

ات التـي یتبناهـا الآبـاء بـالرغم مـن أن المعانـاة واحـدة و هـذا مـا یفـسر في أنـواع الإسـتراتیجی

  أن كـــــــل حالـــــــة أب لـــــــه خـــــــصوصیاته و معاشـــــــه النفـــــــسي و طریقـــــــة إدراكـــــــه للمواقـــــــف 

وعلى ضوء هذه التخمینـات نجـد الآبـاء لا یـستجیبون بـنفس الإسـتراتیجیة اتجـاه  الضاغطة،

قــد ترجــع الــى درجــة التوحــد  یلــةاغطة و لعــل هــذا یعــود لعــدة متغیــرات دخالوضــعیات الــض

   وقـــد یعـــود الـــسبب لـــدى الطفـــل أو ســـن إكتـــشاف الإضـــطراب، أو المـــستوى الإقتـــصادي،

یرجعنــا إلــى ممیــزات المــنهج العیــادي فــي أداة القیــاس أو إلــى المــستوى التعلیمــي و هــذا مــا 

ن كـل تظهـر الإختلافـات بـی وتفسیره لهذه الحالات الخمـسة لآبـاء الأطفـال التوحـدیین، أیـن 

حالة لأن معاش كل حالة لا یمكن أن یكون بنفس الطریقـة و لا بـنفس الملامـح، و التبـاین 

في نتائجنا لا یدل على خطأ في حد ذاته بقدر ما یبین الإختلافات الفردیة في ضـوء نفـس 

  .  الأدوات

تهـا كـون مجموعـة البحـث لیـست ایمكن أن یؤخذ على هـذه الدراسـة نـسبة دقـة إجراء

ــة للمجتمــع بــالكبیرة مــ   زیــادة علــى أن الدراســة لــم تتطــرق .ن جهــة حتــى تكــون النتــائج ممثل

ــــــــر العوامــــــــل والمتغیــــــــرات الدخیلــــــــة  ــــــــى أث   كعمــــــــر الأب، درجــــــــة التوحــــــــد، المــــــــستوى (إل

 وعلــى الــرغم مــن أن ،)الــخ...الاقتــصادي، المــستوى التعلیمــي، ســن اكتــشاف الاضــطراب 

قص بالــضرورة مـن أهمیــة الدراســة كونهــا هـذه النقــاط تعتبــر كعیــوب ونقـائص إلا أنهــا لا تــن

تسهم على الأقل في تطـویر آفـاق البحـث العلمـي وتوجیـه المختـصین والبـاحثین إلـى أهمیـة 

 التوحدي والآثار النفسیة المترتبة علـى ذلـك، بالإضـافة إلـى زیـادة ه في حیاة طفلالأبدور 

  >  .والاهتمام بفئة الأطفال التوحدیین الوعي
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  :یاتاقتراحات وتوص 4-1

 آبــاء معــاش أم یجــب الاهتمــام ب-طفــل-الأب عنــصر هــام فــي العلاقــة الثلاثیــة أب

 .ن والتكفل بهم نفسیایالأطفال التوحدی

 ن، تــساعدهم علـى تخطـي الوضــعیات یإعـداد بـرامج علاجیـة لآبــاء الأطفـال التوحـدی

 .الضاغطة

 بلا التحـــسیس والتوعیـــة بالمـــشكلات التـــي ســـتواجه الآبـــاء فـــي رعایـــة أبنـــائهم مـــستق

 .وتعلیمهم الطرق الصحیحة لذلك

 ن أیــن یمكــن التكفــل بهــم مبكــرا علــى الأقــل یإنــشاء مراكــز خاصــة بالأطفــال التوحــدی

 .لإعدادهم إلى المرحلة التعلیمیة

 و تـدریبهم علـى  كیفیـة التعامــل إعـداد وتكـوین المختـصین والآبـاء لهــذا الاضـطراب 

  .النمائیة بالطفل التوحديل المراحل معه من لحظة اكتشاف الإضطراب مرورا بك
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اا 
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  . لاستراتیجیات المواجھة Paulhanمقیاس 
  and all Paulhan لـ  Copingمقیاس الـ 

  إلى حد ما  لا  إلى حد ما نعم  نعم  البنود

          وضعت خطة عمل واتبعتھا   01

          تمنیت لو كنت أكثر قوة وأكثر تفاؤلا وحسما  02

          حدثت شخصا عما أحسست بھ  03

          كافحت لتحقیق ما أردتھ  04

          تغیرت إلى الأحسن  05

          تناولت الأمور واحدة بواحدة  06

          تمنیت لو استطعت تغییر ما حدث  07

          تضایقت لعدم قدرتي على تجنب المشكل  08

          ركزت على جانب إیجابي الذي یمكن أن یظھر فیما بعد  09

          تناقشت مع شخص لأعرف الأكثر عن الموقف  10

           معجزةتمنیت لو حدثت  11

          خرجت أكثر قوة من الوضعیة  12

          غیرت الأمور حتى ینتھي كل شيء بسلام  13

          أنبت نفسي  14

          احتفظت بمشاعري لنسي  15

          تفاوضت للحصول على شيء إیجابي من الموقف  16

          تخیلت مكان وقت من الذي فیھ  17

          حاولت عدم التصرف بتسرع أو اتباع أول فكرة خطرت لي  18

          رفضت التصدیق أن ھذا قد حدث فعلا  19

          أدركت بأنني سبب المشاكل  20

          حاولت عدم البقاء لوحدي  21

          فكرت في أمور خیالیة أو وھمیة حتى أكو أحسن  22

          قبلت عدف وتفھم شخص  23

          مشكلة وجدت حلا أو حلین لل  24

          حاولت نسیان كل شيء   25

          تمنیت لو استطعت تغییر موقفي  26

عرفت ما ینبغي القیام بھ و ضاعفت مجھوداتي وبذلت كل ما   26

  بوسعي للوصول إلى ما أرید

        

          عدلت شيء في ذاتي من أجل أن أتحمل الوضعیة بشكل أفضل  28

          نقدت نفسي أو وبختھا  29

 



  :تتعلق باب التوحدية نصف موجهة بمحاور مقابلة عیاد

  :المحور الاول

  :البیانات الشخصیة *

  :بیانات عامة حول الطفل التوحدي

  : الاسم  -

  : السن -

  :المستوى الدراسي  اذا كان متمدرسا -

  :او سن اكتشاف التوحد : سن الاصابة بالتوحد   -

   :رتبته بین الإخوة -

  :بیانات عامة حول الاب*

  :سمالا

  :السن

 :المستوى الدراسي

 : المهنة

 :المستوى الدراسي للزوجة :      ، مهنة الزوجة:                   مهنة الزوج

 : عدد الأولاد

  حي شعبي-            مدینة-      قریة -:     مكان السكن

    :الحالة الاقتصادیة

   العائلة مع مستقل  : نوع السكن

   :التوحد اكتشاف  و بعد قبلبالحالة النفسیة للا*

كیف كان إبنك قبل أن تكتشف انه مصاب بالتوحد ؟ كیف بدات تلاحظ بانه مختلف عن باقي الاطفال  -

 الاخرین؟

 الكلام ؟ اللعب؟  الحمل؟ الولادة ؟ الرضاعة؟ الابتسامة ؟  -؟ كان نموه كیف 



 متى اكتشفت أن طفلك یعاني من التوحد؟-

  رد فعلك؟ من أخبرك بذلك و كیف كان -

  ما هو نوع و درجة التوحد ؟ من قام بوضع تشخیص التوحد؟ -  

  ك مصاب بالتوحد؟ت او احسست عندما علمت بان طفلكیف شعر-

 في رایك ماهو سبب اصابة ابنك بالتوحد؟-

 :مع الطفل المتوحد ةالحیاة العلائقی*

  كیف هي علاقتك مع طفلك ؟ -

   بعد إكتشافك لاصابته بالتوحد ؟ ةهل تغیرت هذه العلاق -

 الآخرین ؟ و لماذا؟أطفالك هل تعامله بنفس طریقه تعاملك مع  -

  بعد اصابة إبنك بالتوحد؟  هل تغیرت علاقتك مع زوجتك -

 هل تغیرت علاقتك بعائلتك و الجیران و الأصدقاء بعد أن علمت أن إبنك مصاب بالتوحد ؟ -

 : ب للأةالمستقبلیالنظرة *

 هل انت قلق على مستقبل ابنك بسبب  بإبنك ستكون أصعب في المستقبل؟ةأن العنایهل تعتقد  -

 مرضه؟

 ؟ ة و یحقق الإستقلالیةهل تعتقد أنه سیعیش حیاه عادی -

 هل تظن أنه سیشفى في المستقبل؟

   اذا؟ في إنجاب المزید من الأطفال لو أتیح لك ذلك ؟ و لمانهل تفكر-

  :وحدمواجهة ضغط اصابة الطفل بالت* 

  هل سبب لك اصابة ابنك بالتوحد ضغطا نفسیا ؟ كیف ذلك؟-

   أنك قادر على مواجهه هذه الوضعیه و التعامل معها؟نهل تظ-

   ما هي الخطوات التي اتبعتها لفهم المرض و التعامل معه؟ -

  كیف تنظر للطریقة التي تتعامل بها مع هذا الوضع الظاغط؟-

 الاعتناء بابنك المتوحد؟ هل تلقیت المساعدة و الدعم في -
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