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 جامعة بنى سویف -علم النفس قسم       جامعة بنى سویف -  علم النفسقسم
 

  :ملخص
تعریف التربیة ، وتمام بالتربیة الجنسیةأسباب الاهعرض ؛ حیث تم  الجنسیةالتربیةموضوع إلى تناول  البحث الراهن هدف

مكونات ، ومصادر التربیة الجنسیة، ولدین والتربیة الجنسیة، واأهداف التربیة الجنسیة، والجنسیة والفرق بینها وبین الجنس
 واكتشاف حدوث جراءات الحمایة، وابعض أسالیب دعم التربیة الجنسیةًأخیرا ، وبعض الأسئلة التى تؤرق الآباء، والتربیة الجنسیة

   . جنسیةإساءة

  
 

 :مقدمة
 ولا شك أن توافق المرء مع كل مرحلة ،إن حیاة الإنسان سلسلة انتقالات من مرحلة ارتقائیة إلى أخرى
ُویعد الانتقال من مرحلة الطفولة إلى . یتوقف على وجود التوجیه والتنشئة الملائمین لكل مرحلة عمریة ُ

ًمرا عسیراالبلوغ والمراهقة مرحلة حرجة وأ ً بل ومزعجا وشاقا ؛ً ُ خصوصا لما یصاحبه من تغیرات جسمیة –ً ً
لدى  المشكلات ه هذ ة وتتعقد وتزداد شد، لجمیع البشر بغض النظر عن مستوى القدرة العقلیة–وجنسیة 
ولیس لأسباب ترجع إلى  -إلى من حولهم ًأحیانا ترجع قد ذوى الاحتیاجات الخاصة ربما لأسباب الأطفال 

فالمجتمع قد یرفض النظر إلیهم على أنهم أصبحوا ". الطفل"تحریر أنفسهم من دور تحول دون  –راتهم قد
وتهدف التربیة الجنسیة إلى معاونة  . على تحمل مسئولیات البالغ الناضج– ولو بشكل نسبى –قادرین 

  .ًقة وأخیرا الرشدالطفل على الانتقال السلس من مرحلة الطفولة إلى البلوغ والنضج الجنسى والمراه
.  كثیر من الجدل والرفضه وهو أمر شائك یحوط؛ لموضوع التربیة الجنسیةوسیتعرض البحث الراهن

من وللاهتمام بموضوع التربیة الجنسیة خاصة فى سنوات العمر المبكرة، ن ی الباحثهناك أسباب عدیدة دفعتو
 :سبابلأهذه ا

  .ل ذوى الاحتیاجات الخاصةاام والأطففى مجال رعایة الأیتمنذ سنوات بعیدة هما عمل .١
  .منذ الصغر بسبب التربیة الجنسیة الخاطئةبذورها  كثیر من الاضطرابات الزواجیة تبدأ  .٢
 بالذات بعد تلك الطفرة فى المعلومات والتى الا یجب أن تظل موضوعات الجنس من المسكوت عنه .٣

  .الصوابكثیر منها یجانب 
  .كیف نقوم بها كمربین أو رعاة ویةنشر الوعى السلیم بالتربیة الجنس .٤
  . فالأمور الجنسیة نوقشت على نطاق واسع من خلال الدین الإسلامى؛عدم تعارضها مع الدین والتدین .٥

الذى انعقد فى القاهرة فى  -  سنة ٤٠ منذ أكثر من –أوصى المؤتمر العربى الأول للصحة النفسیة  .٦
 الطفولة والشباب والشیخوخة والرعایة ،عمر المختلفة فى بند التوصیات الخاصة بمراحل ال١٩٧٠دیسمبر 
  : بخصوص التربیة الجنسیة ما یلى،الأسریة
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ضرورة العمل على نشر الثقافة الأسریة بما فى ذلك الثقافة الجنسیة منذ سن مبكرة فى إطار التقالید "
حامد ( ."سرة والمجتمعوالعادات الخاصة بمجتمعنا لما لهذه الثقافة من آثار بناءة فى تكوین الفرد والأ

   )٤٠٦ ،١٩٧٧ ،عبدالسلام زهران
كل الجهود المنظمة التى تقوم بها المؤسسات والهیئات التربویة ”التربیة الجنسیة بأنها ویمكن تعریف 

 والنفسیة والاجتماعیة الثقافیة المرتبطة بالوظیفة الحیویة العضویةوالأسرة لتعلیم الأطفال كافة الجوانب 
 البشر، بهدف إحداث تغییرات إیجابیة واضحة فى مكونات الشخصیة ذات العلاقة بالوظیفة الجنسیة لدى

 وتنمیة المهارات والاتجاهات الإیجابیة المطلوبة لحیاة جنسیة صحیة، مما یؤدى إلى ،والسلوك الجنسى
 صور الخلل أو كما تتصدى التربیة الجنسیة كذلك إلى. السعادة والرضا الناتج عن الوظیفة والسلوك الجنسى

 & Ozalap, Bombas, Trindade)“ الشذوذ فى هذه الوظیفة مثل العنف الجنسى والأمراض الجنسیة

Branco, 2001).  
الفرد بالمعلومات العلمیة والاتجاهات إلى إمداد تهدف التربیة الجنسیة وبعبارة أخرى یمكن القول أن 

 الجسمى والفسیولوجى والعقلى والانفعالى  بقدر ما یسمح به نموه،الجنسیةالصحیحة نحو الأمور 
مما یؤهله  وفى إطار التعالیم الدینیة والمعاییر الاجتماعیة والقیم الأخلاقیة السائدة فى المجتمع،، والاجتماعى

فى المواقف الجنسیة ومواجهة مشكلاته الجنسیة فى الحاضر والمستقبل ُالنفسى وحسن التصرف لتوافق ل
  .لى الصحة النفسیةواقعیة تؤدى إبطریقة 

عادة (ى شئ له طبیعة جنسیة أفعل ُ فالجنس یقصد به ٢ والجنسیة١ویجب أن نفرق هنا بین الجنس
 حیث أن ؛عقدأ وًأوسع كثیرا  فهىأو التربیة الجنسیةكلمه الجنسیة  أما .)تتضمن الأعضاء التناسلیة

یمكن التفرقة وبعبارة أخرى . عناكجزء نشط وغیر منفصل و ، نحن كبشراالجنسیة تشمل ملامح أساسیة لن
 حیث أن ،أن الجنس هو ما بین أرجلنا لكن الجنسیة هى ما بین أذنینالى أساس یة عسلجنابین الجنس و

  .(Couwenhoven, 2007)  والنفسیة والاجتماعیة والثقافیةأو العضویةالحیویة الجنسیة تشمل النواحى 
 . بل والمجتمع بأسره،یلقى معارضة لدى الآباء والأمهاتیجب أن نشیر إلى أن موضوع التربیة الجنسیة و

ولعل هذا الرفض یبرره بعض الأفكار الخاطئة التى مؤداها أن التربیة الجنسیة تزید من فضول الأطفال 
ورغم الوجاهة الظاهریة لهذه . بالتالى محاولة التجریب وسیةوالمراهقین وتزید من اهتمامهم بالأمور الجن

 - كوسائل الإعلام المنتشرة بكثرة الآن وكذلك جماعات الأقران -ا نغفل بذلك المصادر الأخرى الفكرة إلا أنن
وٕاذا انتقلنا إلى مجال الأفراد . التى من شأنها إحداث ما نخشاه من فضول وتعلیم لسلوكیات جنسیة خاطئة

 التى بینتها دراسات ذوى الاحتیاجات الخاصة فسنجد أن الاعتراض یتزاید وتدعمه بعض الأفكار الخاطئة
 & Manikam)بنائهم التى راجعها مانیكم وهنزارلنیج لأ النضج الجنسىاتجاهات الوالدین نحو 

Hensarling, 1990) لدیهم براءة جنسیة من شأن برامج التربیة الجنسیة أن تلوثهاًذهنیا عن أن المعاقین  .
ًطفال المعاقین ذهنیا بصفة عامة أطفال أبدیین هذه الفكرة مستمدة من فكرة أخرى تدعى أن الأأن والحقیقة  ُ

(Pueschel, 2001)،ولا شك أن هذا یتنافى تماما .ً وبالتالى فهم لن یصلوا أبدا إلى مرحلة البلوغ الجنسى ً
هشام (الإعاقات الذهنیة ذوى الأفراد ى لدى ـعن النضج الجنسأشار إلیه عدید من الدراسات مع ما 

  .)٢٠١٠، عبدالحمید تهامى
  

                                                 
1  -  Sex. 
2  -  Sexuality 
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  :أهداف التربیة الجنسیة
 :الأهداف العامة للتربیة الجنسیة فیما یلىیمكن بلورة       و

فسیولوجیا  و،المراهقین بالمعلومات الدقیقة عن النضج والتكوین التشریحى للجسم و تزوید الأطفال-١
 .و الإساءة الجنسیة ،الحیاة الأسریة والسلوك الجنسى وولادة الأطفال

  .ذات الصلة بالسلوك الجنسى تنمیة القیم -٢
السلوك التوكیدى، واتخاذ القرار، ومهارات التواصل الاجتماعى، التفاعل مع الآخرین مثل  تنمیة مهارات -٣

  .مقاومة الضغوطو
  . تنمیة المسئولیة الشخصیة عن الممارسة الجنسیة-٤
ول فى علاقات إنسانیة  تحسین تقدیر الذات والمهارات الاجتماعیة من أجل تمكین الشخص من الدخ-٥

محمد : لمزید من المراجعة أنظر( .لتزام بضوابط ومعاییر السلوك الجنسىلا فى إطار ا،متبادلة ومشبعة
 National) ؛ موقع أطفال الخلیج ذوى الاحتیاجات الخاصة،٢٠١٣ ،سعید عبد الجواد أبو حلاوة

Information Center for Children and Youth with Disabilities,1992).  
  :التربیة الجنسیة والدین
بمراجعة الأدلة على عدم تعارض التربیة الجنسیة مع الدیانة ) ١٩٩٢(قام عبد الرحمن الجزائرى 

كما . أقوال الفقهاء الكبار من السلفبالإضافة إلى ًالإسلامیة مستندا إلى القرآن والسنة والأحادیث القدسیة، 
 إلى موضوع الزنى –ً لا ضمنیا –فكما نعلم فقد أشار القرآن صراحة . ةتناول أضرار الجهل بالتربیة الجنسی

ولا تقربوا الزنى إنه كان فاحشة "قال تعالى  :واللواط أو الشذوذ الجنسى والجنسیة المثلیة كما نسمیه الآن
قكم بها من ًولوطا إذ قال لقومه أتأتون الفاحشة ما سب"قال تعالى  و،)٣٢  :سورة النور، الآیة(" ًوساء سبیلا

سورة الأعراف، الآیتین ("  بل أنتم قوم مسرفون، إنكم لتأتون الرجال شهوة من دون النساء،أحد من العالمین
٨١ ،٨٠(.  

 نشیر ؟هذا عن بعض الإشارات عن موضوعات جنسیة كما وردت فى القرآن فماذا عن الحدیث القدسى
وا عن العملیة الجنسیة مفرقین بین ما أسموه هنا قبل أن نتعرض لذلك إلى أن علماء النفس الحدیث تحدث

. .. ویدخل فى إطار الأرجاع الممهدة الإقتراب من المرأة والنظر إلیها وتقبیلها.أرجاع ممهدة وأرجاع مكملة
وقد ورد فى الحدیث القدسى نهى عن استخدام الأرجاع الممهدة فى .  الفعلیةللمارسةإلخ مما یفتح الباب 
ً من تركها من مخافتى أبدلته إیمانا یجد حلاوته فى ،النظرة سهم من سهام إبلیس" :غیر محلها الشرعى

  )٢٢٤ ،١٩٩٢عبد الرحمن طالب الجزائرى، ( .حدیث قدسى" قلبه
 فكم من أحادیث تناولت الحیض والغسل ،واستفاضت الأحادیث النبویة فى أسس وقواعد التربیة الجنسیة

ا تحدث الرسول علیه الصلاة والسلام عن المتعة الجنسیة واللذة  كم.والاحتلام والزواج ومباشرة الحائض
 ومن المسلم به أن إشباع الدافع ینجم .الجنسیة التى ینظر إلیها علماء النفس الآن على أنها من الدوافع

  ":ُتذوق العسیلة" وهو ما أسماه الرسول علیه الصلاة والسلام ،ٕعنه إرضاء واشباع ولذة ومتعة
زوج النبى صلى االله علیه  عائشة عن عروة عن  عن إبن شهابسفیان بن عیینة خبرناقال الشافعى أ"

 رفاعة القرظي إني كنت عند: علیه وسلم فقالت جاءت إلى النبي صلى االله امرأة رفاعة القرظي أن وسلم 

علیه وسلم  ب، فتبسم رسول االله صلى االلهوٕانما معه مثل هدبة الثو عبد الرحمن بن الزبیر  فتزوجت،ىفطلقن
 المكتبة الإسلامیة على شبكة( " لا حتى تذوقي عسیلته ویذوق عسیلتك؟رفاعة تریدین أن ترجعي إلى: وقال

    )net.islamweb.www://http إسلام ویب
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الحدیث الشریف فتحدث عن سن التفرقة فى المضاجع وحتى النوم وما یرتبط من غرائز جنسیة اهتم به 
مروا : "ول االله صلى االله علیه وسلمسقال ر: ُعن عمرو بن شعیب عن أبیه عن جده قال ".بین الجنسین

ًأولادكم بالصلاة إذا بلغوا سبعا، وأضربوهم علیها إذا بلغوا عشرا، وفرقوا بینهم فى المضاجع رواه أحمد وأبو " ً
  )١٠٧ ،١٩٩٦ ،السید سابق (.صحیح على شرط مسلم: قالداود والحاكم، و

ًوانطلاقا مما سبق أسهب الفقهاء فى الحدیث عن أمور جنسیة تشمل الحدیث عن البكارة والطهارة 
أن الاهتمام بالتربیة الجنسیة أمر هام وله إلى نخلص مما سبق  .إلخ.. .والخطبة والزواج والمعاشرة الجنسیة

  .سند دینى
  :ىالنضج الجنس

 وبصفة –ًالجنسیة یجب أن تبدأ مبكرا منذ استكشاف الطفل الأولى لأعضاء جسمه بالرغم من أن التربیة 
الذى یبزغ بشدة فى مراحل ما  إلا أن ثمارها تتجلى بشدة مع حدوث النضج الجنسى –خاصة الجنسیة منها 

ًفرد الباحثان فى الفقرات التالیة عرضا ومن هذا المنطلق أ. قبل البلوغ والبلوغ والمراهقة وما قبلها وما بعدها
  .لمظاهر البلوغ والنضج الجنسى وأسسهما الفسیولوجیة

الانتقال من مرحلة الطفولة إلى مرحلة المراهقة لایقتصر فقط على یجب أن نشیر فى البدایة إلى أن 
زید من المراجعة لم( الدراسى والمهنىالتوافق تشمل أخرى جتماعیة تحدیات ا ولكنه یشمل ،التغیرات الجنسیة

  ).Pueschel, 2001 :فى ذلك أنظر
 ،المبكرةعندما تبدأ الأعضاء التناسلیة فى أداء وظائفها تنتهى مرحلة الطفولة وتبدأ مرحلة المراهقة و

 مقارنة –ًالأخیرة تشیر إلى المرحلة القصیرة نسبیا   إلا أن٢ بمرحلة البلوغ١وبینما ترتبط مرحلة المراهقة
وبالنسبة للإناث قد لا  .ها الأعضاء الجنسیة ناضجةء التى تصبح أثنایة الفسیولوجات من التغیر–بالمراهقة 

 ١٥-١١تمتد إلى العامین وهى تحدث فى المرحلة العمریة من قد تتعدى هذه المرحلة ستة أشهر ولكنها 
ًوغالبا ما تبدأ فى   ،)عوامأقد تصل إلى أربعة و( أما بالنسبة للذكور فهى تستغرق عامین أو أكثر .سنة

  ثلاث عشرة سنةًوتصبح الإناث عادة ناضجات جنسیا فى حوالى عمر . سنة١٥-١٢المرحلة العمریة من 
 أما الذكور فیبلغون نضجهم . كما تحدث تغیرات جسمیة أخرى بعد نزول الحیض،حیث یحدث نزول الحیض
، ١٩٨٩ تاریخ، إبراهیم قسقوش،یوسف میخائیل أسعد، بدون(أربع عشرة سنة الجنسى فى حوالى عمر 

. )Cole & Hall, 1970; Engel, 1997; Haffner, 2000; 2001، ١٩٧٧حامد عبد السلام زهران، 
َّوقد بینت المراجعة القدیمة التى قام بها . ذا العمر عند البلوغ لدى الجنسینوبالقطع هناك فروق فردیة فى ه

 أول دورة ًسات الارتقائیة أن الإناث تظهرن تباینا فى سن لعدید من الدرا(Cole & Hale, 1970)كول وهال 
وهؤلاء اللاتى تنضجن قبل عمر .   سنة١٧-١١، حیث تحدث فى مدى عمرى یتراوح بین )حیض(شهریة 

، أما اللاتى تنضجن فى عمر خمس عشرة سنة أو بعدها ٣ تعتبرن ذوات نضج مبكرمن العمرالثانیة عشرة 
تخبرن أول دورة ) من الإناث% ٧٥أكثر من ( والغالبیة العظمى من الإناث .ُفتعتبرن متأخرات فى نضجهن

فلا . ًوكانت النتائج الخاصة بالذكور أقل اتساقا من نتائج الإناث.  سنة١٤-١٢شهریة فى الفترة العمریة 
ة ً فالطفل العادى یحتاج عامین تقریبا كى ینتقل من مرحل.ًتوجد سن محددة عندها یصبحون ناضجین جنسیا

 أن (1970)وقد أوضحت نتائج الدراسات التى راجعها كول وهال . ١ إلى مرحلة ما بعد البلوغ٤قبل البلوغ
                                                 
1 - adolescence. 
2 - puberty. 
3 - precocious 
4 - prepubescent 
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 ولذلك فحصر الإناث الناضجات فى .الذكور یصلون إلى مرحلة النضج متأخرین حوالى سنتین عن الإناث
 عشرة سنة قد أصبحت إمرأة وقد تجد أنثى عمرها ثلاث. فترة عمریة ما قد یتجاوز بكثیر الذكور الناضجین

  .ًصبیا لم یبلغ بعدنفسه صغیرة، بینما یظل ذكر له العمر 
ً أو یمثل حجر أساس لها، ولكنه لیس مرادفا لها ♣أن البلوغ یقدم الأساس للمراهقةإلى نخلص مما سبق 

لكن المراهقة ، وًنفسه تقریباغلب فى الوقت لأن فى اآإن كلتا المرحلتین قد تبد. على أى حال من الأحوال
 ولكنها ،تستمر لحوالى ثمانیة أعوام، وهى لا تتضمن فقط تغیرات البلوغ فى الجسم والأعضاء التناسلیة

 ,Cole & Hale)صور التوافق مختلف ًتتضمن أیضا ارتقاء فى القدرات العقلیة والاهتمامات والاتجاهات و

1970; Engel,1997; Haffner, 2000;2001)   .  
 ٣ً وتحدیدا الغدة النخامیة؛٢لتغیرات فى مرحلة البلوغ إلى زیادة نشاط بعض الغدد الصماءوترجع أسباب ا

یفرز الفص  حیث ،(Kelly, 1990; Labrie, 1990; Hadley, 1996; Nelson, 2000) ٤ الجنسیةدوالغد
 وهما ؛البلوغفى قاع الجمجمة نوعین من الهرمونات یرتبطان بتغیرات الأمامى من الغدة النخامیة التى توجد 

ؤدى إلى ییة ــللغدد الجنسوحافز  والثانى هرمون منبه ، الذى یساعد على نمو حجم الجسم٥هرمون النمو
 ولكنه مجموعة اً واحداً وفى الحقیقة فهو لیس هرمون.٦ُ ویسمى هرمون الجونادوتروبین؛زیادة نشاطها

ویؤدى أى . ونات الجنسیة لدى الجنسین وفى إفراز الهرم،هرمونات تؤثر فى نمو الغدد الجنسیة ونشاطها
وتشمل مجموعة الجونادوتروبین . *نقص فى إفراز هرمون الجونادوتروبین إلى توقف نمو الجهاز التناسلى

ُ الذى ینظم الارتقاء والنمو والنضج المصاحب ٧هرمون الفولیكوتروفین :هرمونین یعملان بشكل تعاونى هما
 ١٠ فى المبیض لدى الإناث ومنشط الخلایا التخللیة أو بین الفرجیة٩رهرمون منشط الجسم الأصف، و٨للبلوغ

 أما لدى .لدى الإناث) خروج البویضة من المبیض (١١ُوالزیادة الحادة فیه تحدث التبویض. لدى الذكر
ُالذكور فیطلق علیه هرمون منشط الخلایا التخللیة أو بین الفرجیة وهو ینشط إنتاج الخلایا التخللیة أو بین  ُ

   .١٣ من التیستوستیرون١٢الفرجیة
قبل ) الجونادوتروبین(للغدد الجنسیة المحفز النمو والهرمون  ىوتزداد إفرازات الغدة النخامیة من هرمون

 ویتحكم فى العملیة بكاملها التغیرات ،خلال مرحلة البلوغأكثر فأكثر ویتزاید إفرازها . مرحلة البلوغ مباشرة
 ١٤یوجد فى وسط الدماغ وهو جزء من المخ المتوسط الذى -" الهیبوثلاموس"الهرمونیة التى یسیطر علیها 

                                                                                                                                          
1 - postpubescent 

* أما .   لدى الذكور سنة١٣-١٢ سنة لدى الإناث بینما تكون بین ١٢-١١تكون مرحلة ما قبل المراھقة أو الطفولة المتأخرة بین
 سنة لدى الذكور ، وتكون مرحلة المراھقة المتوسطة ١٥-١٤ سنة لدى الإناث وبین ١٤-١٣مرحلة المراھقة المبكرة فتكون بین 

-١٨ً سنة لدى الذكور ، وأخیرا تحدث مرحلة المرھقة المتأخرة فى المرحلة العمریة ١٨-١٦ سنة لدى الإناث وبین ١٧- ١٥بین 
  .(Cole & Hale, 1970) سنة لدى الذكور ٢٠- ١٩اث والمرحلة العمریة  سنة لدى الإن٢٠

2 - Endocrine glands .  
3 - Pituitary gland. 
4 - Gonads .  
5 - Growth hormone. 
6 - Gonadotropin hormone. 

  Hypothalamusتانى  التى ترتبط بأورام فى المھاد التحFrohlich's syndromeُیطلق على ذلك مسمى متلازمة فرولیخ  *
ُمما یسبب زیادة الشھیة التى تؤدى إلى بدانة مفرطة بالإضافة إلى قمع إفراز الجونادوتروبین ، وفیھا یصاب الطفل ببدانة مفرطة 

  .وعدم نمو الجھاز التناسلى وتأخر فى النمو وتأخر عقلى ومشاكل فى الإبصار
 7 - Follicle-stimulating hormone (FSH). 
8 - Pubertal maturation. 
9 - Luteinizing hormone. 
10 -  Interstitial cell stimulating hormone (ICSH).  
11 - Ovulation. 
12 - Leydig cell or interstitial cells of leydig. 
13 - Testosterone. 
14 - Diencephalon. 



  الـتـــــربـیـــــــة الـجــنــــســــیة
--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

١٣٢ 

تكون وبالرغم من أن الغددالجنسیة . (Racadot,1990) * البلوغآلیةوالمعروف بأنه المسئول عن استثارة  -
رزه ، إلا أن نشاطها یزداد أثناء مرحلة البلوغ نتیجة الهرمون الجنسى الذى تفموجودة ونشطة أثناء الولادة

 ,Cole & Hale, 1970; Engel, 1997; Haffner, 2000; 2001; Nelson, 2000; Hadley)الغدة النخامیة

1996) .  
ُتعد الخصیتانو ل ثُ وهما یفرزان نوعین من الإفرازات أحدهما خارجى ویتم، هما الغدد الجنسیة لدى الذكر١ُ

ُدم ویتمثل فى هرمونات الذكورة التى یعد ُ النوع الثانى فهو یفرز داخل الا أم،٢فى الحیونات المنویة ُ
 سواء إفراز الحیوانات المنویة أو الهرمونات – ویخضع عمل الخصیتین .التیستوستیرون أهمها وأشهرها

هرمون الفولیكوتروفین وهرمون منشط الجسم الأصفر فى ( لتحكم هرمونات الجونادوتروبین –الجنسیة 
ُوبینما یفرز هرمون ). خللیة أو بین الفرجیة لدى الذكرالمبیض لدى الإناث ومنشط الخلایا الت

، ولكن الذكر البالغ ٣ُالتیستوستیرون لدى الذكور بواسطة الخصیتین فإنه یفرز لدى الإناث بواسطة المبیضین
ُ ضعف ما یفرز داخل جسم الأنثى البالغة من هذا الهرمون، ولذلك فهو یعد هرمون ٦٠-٤٠یفرز حوالى من  ُ ُ

ُ، وهو یعد أحد هرمونات مجموعة یطلق علیها مجموعة الأندروجینوللأالذكورة ا ُ، وهو یعد أهمها على ٤ُُ ُ
وترتبط زیادة إفرازه ببدء مرحلة البلوغ لدى الذكور وبنمو الأعضاء التناسلیة وظهور الخصال . الإطلاق

، ویؤثر فى النمو للإخصابتها كما أنه یزید من إفراز وحیویة الحیونات المنویة وقابلی. ٥الجنسیة الثانویة
  .الانفعالى للمراهق ویقوى لدیه الدافع الجنسى

ًأما الغدد الجنسیة لدى الإناث فهى المبیضان ویفرزان أیضا نوعین من الإفراز أولهما خارج الدم وهو 
  :البویضات وثانیهما إفراز داخل الدم یشمل

وبینما توجد هذه المجموعة لدى كل . ٧دیولً وأكثرها نشاطا هو هرمون الاسترا٦ مجموعة الایستروجین-١
من الذكور والإناث إلا أن مستویاتها أعلى بكثیر لدى الإناث وهو المسئول عن ظهور الخصال الجنسیة 

 تعتمد على مستویات الاندروجین أكثر من ٨وتجدر الإشارة إلى أن الرغبة الجنسیة. الثانویة لدى الإناث
  .ینإعتمادها على مستویات الایستروج

ُ فهو یهیئ الرحم لقبول البویضة الملقحة ١٠یُطلق علیه هرمون الحمل: ٩ هرمون البروجستیرون-٢
 وله أدوار عدیدة ترتبط ،ُویساعد على عمل تغیرات فى جدار الرحم یكون من شأنها تثبیت البویضة الملقحة

  . بنمو وارتقاء الجنین فى الرحم
.  وخصال جنسیة ثانویة١١ إلى خصال جنسیة أولیةُویصاحب البلوغ تغیرات جنسیة وجسمیة تصنف

لدى الذكور ونشاط  تزاید حجم الخصیتین وبدء عملهما وبدء قذف المنى وتتمثل الخصال الجنسیة الأولیة فى
أما الخصال الجنسیة الثانویة فتتمثل فى .  البویضة ونزول الحیض لدى الإناثانتاجالذى یتمثل فى المبیض 

                                                 
*ًرا فى السلوك الجنسى ، وإنما ھناك أجزاء أخرى كالنواة اللوزیة ُلا یعتبر المھاد التحتانى ھو الجزء المخي الوحید الذى یؤدى دو

Amygdala بالإضافة إلى الدور الذى تؤدیھ بعض المواد العصبیة الناقلة Neuro-transmitters)  خالد بن عبد الله
 ).De Jong et al. 1992;  De Vries, 1990 ، ٢٠٠٠الخمیس،

1 - Testicles. 
2 - Sperms. 
3 - Ovaries. 
4 - Androgens 
 5 - Secondary sexual characteristics. 
6 - Oestrogens. 
7 - Oestradiol. 
8 - Sexual desire. 
9 - Progesterone. 
10 - Hormone of pregnancy. 
11 - Primary sexual characteristics . 
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حدوث طفرة فى النمو الجسمى ونمو  ومن أهم معالمها ،ز الذكور عن الإناثملامح الجسم التى تمی
ونمو الثدى  ،الوجه ومنطقتى العانة والإبط وكذلك تغیرات فى الصوت لدى الذكورنمو الشعر فى العضلات و

وترسیب وتوزیع الدهون فى جسم  ،الإناثلدى وطفرة جسمیة وظهور شعر كثیف فى الإبط والعانة  ةوالمقعد
، حامد عبد السلام زهران، ١٩٨٩یوسف میخائیل أسعد، بدون تاریخ، إبراهیم قسقوش،(لمرأة بشكل أنثوى ا

١٩٧٧ ،Cole & Hall, 1970; Engel,1997; Haffner, 2000; 2001(. وما من شك فى أن كلا الجنسین 
هذه الاتجاهات فى ًیظهران تباینا فى اتجاهاتهما نحو هذه التغیرات التى تحدث فى أجسامهم، وقد تؤثر 

فكل التغیرات التى تحدث أثناء المراهقة وما . شخصیاتهم وأداءاتهم المدرسیة وكذلك فى توافقهم مع الحیاة
 وما من .یصاحبها من نضج جنسى یكون له تأثیر دال وعمیق على سلوك واهتمامات كل من الذكور والإناث

تأثر بالمعلومات المكتسبة من مصادر مختلفة عن شك فى أن اتجاهات المراهقین نحو هذا النضج الجنسى ت
خوة والأصدقاء والمدرسین والإعلام والكتب لأوانفسها الجنس مثل الأباء والمناظرین لهم فى المرحلة العمریة 

  .إلخ... .والمجلات
الجنسى من خلال ما یهدئ من توتره ًلوف أن یحاول المراهق بدءا من المراهقة المبكرة أن أمن المو

الكلاسیكیة فى الولایات المتحدة  Kinseyَّوقد دلت بحوث كنزى . ١مى الاستمناء أو العادة السریةیُس
سواء من أو الاستمناء فى سن التاسعة من البنین یتعلمون العادة السریة %) ١٠(أن حوالى  *الأمریكیة

یث تبلغ نسبة البنین لتصل ذروتها فى سن الخامسة عشر ح وتزداد النسبة .تلقاء أنفسهمأقرانهم أو من 
لكن فى و .من البنات%) ٦٢(فى مقابل %) ٩٨( العادة السریة فى وقت من الأوقات الذین مارسوا

تخف وفى المجتمعات الغربیة قد . ًدینیابسبب الوعى بحرمانیتها المجتماعت الشرقیة قد تكون النسب أقل 
الخوف بسبب   أوعلق بأحد أفراد الجنس الآخربسبب الت فى مرحلة المراهقة المتأخرة لعادة السریةممارسة ا

 كالمحادثات ؛مثیرات الجنسیةبال المراهق  تعلقخلال المراهقة المتوسطة یزدادو .من عواقبها أو بسبب الزواج
الحلم (الاحتلام ویلاحظ زیادة . والصور الجنسیة والكتابات الجنسیة والملامسة الجنسیة وأحلام الیقظة

فى كتابه كنزى أشار وقد . )١٩٧٧حامد عبد السلام زهران،(العادة السریة ون یتجنب عند من )الجنسى
 یحدث عندهم القذف  فى الولایات المتحدة الأمریكیةمن الذكور%) ٨٣(حوالى إلى أن ١٩٤٨الصادر سنة 

 – ً عادة ولیس دائما–ُ ویصاحب هذا القذف ،)فى أى فترة من فترات حیاتهم بعد البلوغ(المنوى أثناء النوم 
   . جنسیةاًأحلام
ًالأفراد المعاقین عقلیاارتقاء أن هناك أدلة على و والقوائم الارتقائیة للأفراد نفسه  یتبع المسار الارتقائى ُ

 ,Morgenstern)، غیر أنهم یحتاجون لفترات أطول كى ینتقلوا من مرحلة ارتقائیة إلى أخرى الأسویاء

1973; Maksym, 1990). لدیهم معظم الخصال الجسمیة للشباب ًمثلا  داون  متلازمةذوىالشباب ف
 ولكن یوجد لدیهم تأخر فى بعض القدرات المعرفیة والسلوكیة التى تمكنهم من التعامل مع متطلبات ،الأسویاء

 ;Hsiang et al., 1987 ،٢٠١٠ هشام عبد الحمید تهامى،(البیئة أو تحقیق رغباتهم الخاصة فى الاستقلال 

McCoy, 1991; Pueschel, 2001; Pueschel & Bier, 1992; Schupf et al., 2003; Scola & 

Pueschel, 1992; Van Dyke et al., 1996( .على یهمُوالحقیقة أنه منذ عقود قلیلة مضت كان ینظر إل 
                                                 
1 - Masturbation . 

* تحت عنوان ١٩٤٨راجع فى ذلك كتابھ الصادر سنة "Sexual behavior in the human male" والذى عرف بإسم ُ
 Sexual behavior in the human" والذى حمل إسم ١٩٥٣ ، وكذلك كتابھ الصادر سنة "Kinsey report"تقریر كنزى 

female" بواسطة مؤسسة كنزى للبحث فى الجنس والنوع والتوالد ١٩٩٨ُ ، واللذین أعید نشرھما سنة "The Kinsey 
Institute for Research in Sex, Gender and Reproduction"   

 )html.books/publications/ org.kinseyinstitute.www://http: راجع الموقع التالى(
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١٣٤ 

ُ، ولذا كانوا یتعرضون لكافة سبل الحمایة والعزل، ولم یكن یسمح لهم بالتعبیر عن "*١أطفال أبدیین" أنهم 
 هة النظر هذه وبالرغم من التغیر الذى حدث فى وج.(Pueschel, 2001)دراتهم الشخصیة على الاستقلال ق

 ولا شك أن ترتیبات .بكافة سبل الرفضعادة ى سلوك جنسى یواجه أ بالإعاقة الذهنیة ذوىإلا أن قیام الأفراد 
ًكان التعبیر لفظیا ونقص منافذ التعبیر ُالتى لا یتاح فیها التعبیر عن أى سلوك جنسى ولو والحیاة المنعزلة 

ذوى الإعاقات العقلیة یدلان على رفض المجتمع للدوافع الجنسیة لدى هولاء للأفراد الاجتماعى المتاحة 
 أو قبول فكرة أن ٢جنسیة صعوبة فى قبول أبنائهم ككائنات ا إن الأباء قد یجدو.(Edwards, 1988)الأفراد 

أبوى إلى أن  بعد عدة ملاحظات قام بها  (Nigro, 1975) الصدد یشیر نجرو  وفى هذا.لدیهم حاجات جنسیة
ًالطفل المعاق قد یتعاملون معه على أنه سیظل طفلا طیلة عمره أو ستظل علاقتهم به علاقة الطفل بأبویه ُ، 

علاقاته كما أن  ،ً منها مثلا أن أوقاته وأنشطته متمركزة حول العائلة؛وهذا التصور قد یظهر فى عدة أوجه
 وبالقطع ،مكانیة وصول أطفالهم إلى مرحلة البلوغإُلا یسلمون ولا یعترفون باحتمالیة ووهم  . محدودةهبأقران

ًینكرون ذلك دائما عند وصول أبنائهم فعلا فى نهایة الأمر إلى مرحلة البلوغ الفعلى ً  ولذلك لایصعب علینا ،ُ
 وكذلك فهم عجزهم عن إعداد أنفسهم ،لدى أبنائهمفهم مقاومتهم ومعارضتهم لإدراك الحاجات الجنسیة 

  .وطفلهم لمستقبل جنسى صحى
 :مصادر التربیة الجنسیة

  :ًهناك مصدران أساسیان للتربیة الجنسیة یقدمان صورا من التربیة الجنسیة المباشرة وغیر المباشرة
لجنسیة فى المدارس لتربیة اابرامج خلال الوالدین ومن خلال وتتمثل فیما یقدم من  :مصادر رسمیة

  .والمؤسسات التعلیمیة المختلفة
الأفلام  وقران والأصدقاء،لأجماعات اووسائل الإعلام،  ووتتمثل فى دور العبادة، :مصادر غیر رسمیة

  . إلخ....والمجلات الإباحیة
 :سلوكیات الحمایة ومكونات التربیة الجنسیة

ُتعد  للأطفال وبصفة فى الارتقاء الانفعالى اً هامة مفاهیمل ولغة التواصالمشاعر وتقدیر الذات والصداقات ُ
 ,D’aegher) وهى كلها تتكامل مع بعضها لتكون مكونات سلوكیات الحمایة والتربیة الجنسیة. الإناثخاصة 

Robinson, Jones & Collier, 1999). وفیما یلى عرض مبسط للمكونات الأربعة التى طرحها داجیر 
  :(1999)وزملاؤه 

  :شاعرالم -أ
وتفاعلاتهم الناجحة مع الآخرین تتطلب أن نكون قادرین على تحدید  من الحیاة الیومیة للبشراً جزءإن 

نتواصل بشكل استطعنا أن قادرین على فعل هذا وٕاذا أصبحنا . مشاعر الآخرینمع وها التعامل معمشاعرنا و
رهم التى یخبرونها روا عن مشاعِّا أن یعبنئومن المهم لأبنا. مع الآخرین وأن نتخذ قرارات تخص حیاتنافعال 

 التعبیر الملائم عن الانفعالات یمكن أن یؤدى إلى خفض أو تقلیل همكما أن تعلیم .بطریقة ملائمة
 :ستطیع تحقیق ذلك یلزم اتباع الإرشادات التالیةن ولكى .السلوكیات غیر الملائمة

لاحظ لغتهم الجسمیة لأن هذا أن نكذلك و، ناإلی أو لما یریدون توصیله نالما یقوله أولادأن نستمع  •
 . لما یریدون قولهنایزید من فهم

                                                 
1 - Eternal children .  

*ًن أطفالا طیلة حیاتھم ، ولن یبلغوا جنسیا أبداُیقصد بھذا المفھوم أنھم سیظلو ً ً. 
2 - Sexual beings . 
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، وأن نعلمهم الطرق نفعالاتهم تجاه الآخرین بطرق ملائمةایظهروا یجب تشجیع الأبناء على أن  •
د بالیً، فلقاء أناس جدد لا نعرفهم جیدا یكون بالترحاب بهم بالقول أو بالسلام لمقابلة أناس جددالمقبولة 

ًالذین نعرفهم جیدا أو الأصدقاء خرین فقط للآتكون  "الأحضان" و"القبل"وفى مقابل هذا نعلمهم أن . فقط
  .القریبین
ًتصرفا خاطئاتصرف الطفل إذا  • عن الطرق الأفضل للتعبیر عن  ومعه عن هذا الخطأ، یجب أن نتكلم ً

ًتصرفا بدیلا ل لكیف یتصرف ًعطى له مثالانأن ونحاول . مشاعره أسلوب م ا استخدیمكن صرفه الخاطىء وتً
 .ًأیضا" أداء الدور"

  .تقدم المواقف الطبیعیة معظم البیئة الفعالة لتعلیم الطرق الملائمة للتعبیر عن الانفعالات •
 أفضل الطرق للتعامل مع لعل و.هاحتى یتم اكتساب اًكل الطرق لتعلیم التعبیرعن الانفعالات تأخذ وقت •

  .عن مشاعرهمبها ج للطرق التى نرید لهم أن یعبروا الصغار أن نضع لهم نماذ
الموقف أو و ،عمر الطفلیعتمد على كل من التعبیر الملائم عن الانفعالات ًأخیرا یجب الإشارة إلى أن 

بر بها الطریقة التى تعو ،شخصیة الطفل و،ُمدى المشاعر التى یعبر عنها أو التى یخبرها الطفلو ،النشاط
  .فعالاتالأسرة ككل عن الان

  :تقدیر الذات
وهذا یتضمن كیف . أفرادكنا اتو، أو هو إدراك ذمشاعرنا تجاه أنفسنااعتقادتنا وتقدیر الذات ببساطة إن 

تقدیر الذات السوى ضرورى للحیاة  و.نا وضعفناتشعر حیال الخصائص الجسمیة والنفسیة وحیال مناطق قوت
، "الارتقاء الصدمى"یطلق علیها ففى مرحلة المراهقة  ویبالغ البعض فى وصف الارتقاء .الفعالةالسعیدة و

ومن . مرحلةهذه الفى الذات بتقدیر وبغض النظر عن هذا فلا شك أن الارتقاء فى مرحلة المراهقة له علاقة 
أبناءنا ربما یتعرضون لمشاكل حقیقیة فى تنمیة وجهة نظر سویة أو صحیحة عن ثم یجب التسلیم بأن 

جودة الحیاة  إن .وبالتأكید أولادنا یحتاجون للمساعدة لعمل ذلك. م من مجتمعناِّقیأنفسهم كقیمة، وكجزء 
 هذا وینمو. القرارات التى یتخذها وأسلوب الحیاة التى یعیشها یعتمد على إدراكه لذاتهوالتى یخبرها الشخص، 

 على كل المستویات والمدى الذى یمتلك به الشخص تقدیر ذات صحى یؤثر على قدراته. كله من تقدیره لذاته
ًتقدیر الذات الصحى الإیجابى تدریجیا عبر الوقت كلما  وینمو .وعلى إرادته ورغبته فى تجریب أشیاء جدیدة

، وتفسیرنا لكیف یرانا هو انعكاس لكیف نشعر حیال أنفسناتقدیرنا لذواتنا كما أن .  الشخصىمن
م تعلیم مهارات المواجهة ًوطبقا لذلك من المه. اًأیضا دلالة قویة فى إدراكنا لأنفسن كما أن لها،نوالآخر

سترشاد بها كى نحقق تقدیر ذات سوى لاوفیما یلى عدد من الهادیات التى یجب علینا اتباعها أو ا. الأطفالن
 :لدى أطفالنا

للمرحلة العمریة لغة ملائمة ویجب التأكد من استخدام مناطق القوة لدیه، الطفل وقدرات لدعم ملائم  •
 .ر بها ولمستوى الفهم لدیهالتى یم

، أو سیبرز  سیوسع من قوتهم الموجودة بالفعل، وهذاللطفللتجریب أشیاء جدیدة تقدیم فرص  •
  . علمها أو لا یعلمها الطفل نفسهنقواهم التى ربما لا 

  .لأطفال ربما یكون لها أثر سلبى على تقدیر ذاتهلالحمایة الزائدة  •
یمكن له فیها أن یتفاعل مع مختلف النوعیات من للطفل  بیئات جدیدة ومحفزة أو منبهةتقدیم  •

 ویقدم له نماذج من السلوك الذى یمكن له أن یجربه ،هذا سیساعده على تنمیة الشعور بالذاتو .الأشخاص
   .بنفسه أو یستبعده إذا كان غیر ملائم أو مریح بالنسبة له
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 مقابلة أشخاص جدد أو محاولتهم  بعد مرورهم بخبرة جدیدة، أوناتحدث بشكل منفتح مع أولادال •
بقدر مع محاولة التعبیر فكارهم واختیاراتهم، لأالاستماع لما یشعرون به، ویجب هنا فقط . القیام بشىء ما

 .تقدیرهم لذواتهم مما یزید من احتمال  لهاناالإمكان عن تقدیر

 ،على الاستقلالهذا سیشجعهم و. على أن یتحملوا مسئولیاتهم فى بیئة المنزلالأطفال  تشجیع •
   .احترام الذات ووكذلك سیتیح لهم الحصول على الدعم

المساندة من الأشخاص ذوى المكانة  والرعایة وتقدیر الذات الصحى والإیجابى ینمو مع الحبإن  •
  .ًالخاصة لدینا لأننا نواجه خبرات الحیاة معا

  :الصداقات
 ومهارات التواصل، وهى جزء مكمل لارتقاء وجود الأصدقاء هام لنمو المهارات الاجتماعیةلا شك أن 

الصداقة تقدم بالإضافة إلى ذلك، و. ً هاما فى تقدیر الذات لدى الشخصً دوراؤدىالهویة الذاتیة التى ت
 ومن خلالها ینمو الاحساس بالاهتمام والرعایة، والثقة والاحترام ،الآخرین خارج الأسرةللتفاعل مع الفرصة 

ربما  و.صداقات مع جماعة الأقرانكى یقیم تتاح له ًون لدى الطفل فرصا محدودة ربما یكو .تجاه الآخرین
هؤلاء الأشخاص و ، فقطأفراد الأسرة وأصدقاء الأسرةمكونة من كون له شبكة علاقات اجتماعیة صغیرة ت

ُ ومن ثم یقدمون دعما مفرطا یسلدیهم معرفة حمیمة به ً ى بدء نمو الاعتماد المفرط على الآخرین فهم فى اً
 :عدد من الطرق التى یمكن بها مساعدة أولادنا لعمل صداقات منها وهناك .محادثة أو التفاعل بشكل عام

هذا و. محادثةالكیف یبدأ آخرین وكیف یتصرف عندما یقابل لتعلیمه الحث اللفظى والنمذجة  •
 .سیساعد فى تنمیة السلوك الملائم

لائمة فى المواقف الحقیقیة كنقیض لما یشاهدونه على أن یمیز بین السلوكیات الممساعدة الطفل  •
  .فى وسائل الإعلام

وكلما تحمسنا فى تشجیعه على . طفل على أن یدعو أحد أصدقائه للخارج أینما یریدالدعم تشجیع و •
  .ً زادت رغبته فى القیام بذلك حتى إذا كان خجولا أو لدیه رهبة اجتماعیة،ذلك
 تحدید الأصدقاء الملائمین لسنه والأماكن الملائمة لأن من خلال المناقشة علىة الطفل ساعدم •

 .همیذهب إلیها مع

هذا من خلال مناقشة حقوقه تحقیق یمكن و. مسئولیاته فى الصداقةحقوقه وطفل الم یعلت •
  .ومسئولیاته عندما یخبر مشكلات مع أصدقائه

 :لغة التواصل
مع عندما نناقش التربیة الجنسیة تخدامها لاسالسؤال الصعب لدى الآباء هو ما هى اللغة المناسبة إن 
 فهم لدیهم خلط  فى كیف نشرح بمفاهیم ،لأن معظم الآباء لدیهم خبرة ضئیلة فى الكلام عن الجنس .؟الطفل

 الحیویة العضویةكذلك كثیر من المفاهیم .  تخص التربیة الجنسیةاًنا المراهقین أمورئعلمیة وسلیمة لأبنا
ُویضاف إلى  ملائمة للأطفال الصغار أو لدى ذوى الإعاقات أو صعوبات التعلم، التى لدى الآباء لن تكون

اللغة التى یمكن أن تكون مألوفة  ف.لآخرجیل من ً تماما تختلفالحدیثة بین المراهقین الدارجة اللغة ذلك أن 
 یمكننا أن ،ا قد تبدو على أنها غیر ملائمة أو بذیئة لنا، ولكن بجعل أنفسنا على ألفة به،لدى أولادنا

من اللغة بشكل أسهل الأبناء الصغار اللغة العامیة ما یفهم ًغالبا  و.ناجح مع أولادنا بها ونتواصل بشكل فعال
بغض و .العلمیة، لأنها اللغة التى یستخدمونها مع زملائهم وهى التى یسمعونها فى بعض وسائل الإعلام

 أن نقفز خارج منطقة ارتیاحنا لبعض الوقت لكى لمهماهذه الكلمات العامیة، فمن من نزعاجنا االنظر عن 
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الطریقة  و.یقة أن نربى أنفسنا فى نفس الوقتنحن نحتاج فى الحق. نفید أولادنا فى موضوع التربیة الجنسیة
ُویسأل اللغویة، هى جعله یسمى بألفاظه أجزاء جسمه الخاصة، الطفل الناجعة لاستكشاف أین تقع معلومات 

قرر أى الأسماء نأن نا  وقتها یمكن. هى موجودةمَِ یعلم ما هى وظیفة تلك الأعضاء أو لإذا كانهنا عما 
یعطینا لكن و،ستخدمهان فقط فى معرفة اللغة التى سناهذا الإجراء لا یساعدو. ستخدمها فى تعلیمهنسوف 

ن ا قد یبدیه الأبولحسن الحظ فإن هذا الانزعاج المبدئى الذىو. ًأیضا فكرة عن دقة معلوماته فى هذا الشأن
قدراتنا  وذلك من المهم أن نعترف بحدودنا ك.سیتبخر بعدما یصبحون أكثر ثقة فى مناقشة الأمور الجنسیة

یجب هنا  مناقشة هذا الموضوع، عندراحة الإحساس بغیر قادر على كان أحد الوالدین أو كلیهما كآباء، فإذا 
ًجد شخصا یمكن أن یكون قادرا على ملء هذا یأن  وهذا أفضل من . هكون مصدر ثقة بالنسبة لأن یالدور وً

  . من دون مناقشة أو معرفة ودرایة بهأن نترك موضوع التربیة الجنسیة برمته
  :ذوى الاحتیاجات الخاصةالأفراد التربیة الجنسیة لدى 

ین  لدى المراهقیة العوامل المسئولة عن تباین التربیة الجنس(Couwenhoven,2007)أوجزت كونهوفن 
 ،ذوى الإعاقات الذهنیة عنه لدى الأسویاء فى أربعة عوامل تشمل نقص المعلومات الصحیحة المتوفرة لهم

والاتجاهات السلبیة لدى الوالدین والمدرسین أو الأخصائیین فى مجال الإعاقة نحو النضج الجنسي لهذه 
، والفرص القلیلة للتفاعل ًنهائیا أو إرجاء ذلك أو إلغائه  والتأخر فى تدریس معلومات جنسیة لهم،الفئة

 & Moreira)وأشار موریرا وجوسماو . الاجتماعى المتاحة لهؤلاء المراهقین ذوى الإعاقات الذهنیة

Gusmao, 2002) إلى أن عوامل من قبیل الحمایة المفرطة من الوالدین ونقص الصداقات والإجحاف 
 ء الجنسى السوى لدى المراهقین ذوى متلازمة داونتحول دون النمو والارتقامعوقات  قد تمثل ١الاجتماعى

فى أن یعیش الإعاقة الذهنیة  أن حق الشخص ذى (2002)جوسماو  وویضیف موریرا. على سبیل المثال
 بمعنى ولادة أطفال جدد ؛فى المجتمعالإعاقة الذهنیة حیاة جنسیة فى جانب والاحتمالیة المرتفعة لشیوع 

ًمعاقین ذهنیا  ًمل الوراثیة على الجانب الآخر، یظهر الحاجة إلى مناقشة أكثر تفصیلا لهذ بسبب العوا–ُ ا ُ
الإعاقة الذهنیة بصفة ، وكذلك التربیة الجنسیة للأفراد ذوى ٢وٕالى ضرورة تقدیم الدعم الانفعالىالموضوع؛ 

  . عامة شأنهم شأن الأطفال العادیین
  :دور الآباء فى التربیة الجنسیة

 : فى الآتىیمكن إجمال هذا الدور

 .إیجابى فى الشخص وإدراك الجنسیة كملمح صحى-أ
كتعلیم الأطفال تكوین الجسد والفروق التشریحیة والمعلومات ؛ المشاركة فى المعلومات والمعرفة-ب

  .المرتبطة بفترة البلوغ والاحتلام
 ،لطلاق والانجاب كأدوار الأسرة وأسالیب الحیاة ونظم الزواج وا؛لقیم المجتمعیة والثقافیةال یوصت-ج

  .)أنثى–ذكر (والأدوار المرتبطة بالنوع 
 :بعض الأسئلة التى تؤرق الوالدین عند القیام  بالتربیة الجنسیة

 ًمتى یكون الوقت مناسبا لبدأ التربیة الجنسیة؟) ١
تعلیم ف ،بشكل مستمر خلال المراهقة و،التربیة الجنسیة تكون فعالة أكثر عندما تبدأ فى سن مبكرةإن 

الأكثر صعوبة  الأمورالطقل لفهم یعد س -الأجزاء الخاصة بما فى ذلك  –الأسماء الصحیحة لأجزاء الجسم 
                                                 
1 - Social prejudice. 
2 - Emotional support. 
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 بأن اً، ولكن أیضا هى بمثابة إذن مننا للغة مناقشة الأمور الجنسیة معًمثالاُ وهذا لا یقدم له فقط .فیما بعد
 .لهإدراتهم عن جسمهم وعن ووضع تصورات  قراراتنا لاتخاذ زید من قوة أطفالفنحن بذلك ن. نایناقشها مع

الإناث  والفروق بین الذكور و خاصة فیما یتعلق بأجزاء الجسم،یجب أن نلاحظ أن طبیعة الأطفال الفضولیةو
   . بالتجریب خارج إطار الأسرةا، فإنهم سیلجأون إشباعهشبعت إذا لم -

  ؟للطفلما هو كم المعلومات الملائم ) ٢
الأطفال لدیهم میل لأخذ أكبر قدر من المعرفة التى لأن  ،یر من الآباء والمربینكثلدى قلق عام هناك 

فى الحقیقة  هذا لا یصدق فقط على الأطفال، ولكنه یصدق على و .یمكن لهم التعامل معها فى وقت ما
نظل ة وستوعب معرفة جدیدنأن نا فیه الوقت الذى كان علی وعلینا أن نتذكر ونعید التفكیر فى .معظمنا كذلك
 ناباهتمامات نحوها ومرتبطة ً فضولا لدینا ناجد أنها على الأرجح كانت المعلومات التى كنس. محتفطین بها

أسئلة تتعلق بالجنس كلما عنت  له، وقتها سأل الطفل إذا . ذلك، وهذا شائع لدى الأطفال كفى ذلك الوقت
فكر فى الماضى أثناء نمن المفید أن  و.ستجیب للسؤال بلغة سهلة وبسیطةنسیصبح من السهل أكثر أن 

النضج یصبح النمو ومعرفته لكى فى الذى كنا نرید أو كان یجب  ًأن ناخذ وقتا فى التفكیر الجنسیة، وناتربیت
 للغایة أن یدرك الآباء المهممن  و.واستعداد ملائم أو كاف لهذه النقطةجاهزیة قلیل منا لدیه . أیسر وأأمن

م یملكون أجسامهم ویمكنهم أن یقرروا متى ولمن یمكنهم إعطاء الإذن بلمس أنه أنه إذا فهم الصغار
ً فسیساعد هذا فى حمایتهم خلال حیاتهم، واذا لم یفهموا هذا سیظلون دائما مستهدفین للإساءة،أجسامهم ٕ. 

 ؟ًیظهرون اهتماما بهذا الموضوعالأطفال لم یكن  إذا الجنسیة التربیة عن الموضوع اهذنفتح  لماذا) ٣
كون لدیهم المعرفة تًإذا لم نعط الفرصة لأولادنا لاتخاذ قرارات فى حیاتهم فسیكونون طیعین جدا، وربما لا 

وعادة ما . القائم بالإساءة  بالأمن أو اللغة لكى یخبرونا عن الإساءة إذا حدثت لهم، وبالتالى سیشعر
ا عن الإساءة، خاصة إذا كان القائم سنتعامل مع الأطفال على أنهم غیر صادقین إذا حاولوا أن یخبرون

ًوبغض النظر عما إذا كان أولادنا یظهرون اهتماما بهذا الموضوع أم  .ساءة من ذوى القربى أو الأصدقاءبالإ
ستطیع أن نمنع الإساءة نًفأحیانا لا . لا، فهناك بعض المهارات التى یجب أن یكتسبوها لكى یحموا أنفسهم

تشجعهم على  أولادنا بعض الفرص لتجنب الإساءة أو ىالجنسیة یكون لد، لكن مع التربیة من الحدوث
  .سعى إلى مساعدتهم إذا حدث شىء ماالتواصل معنا كى نعلم عنها ون

  ؟على السعى له أو البحث عنهى تشجیعهم لإعن الجنس هل یؤدى تعلیم أطفالنا ) ٤
كثیر من و. ون مشاعر جنسیة ورغباتأنهم سیخبر یعنى ،عملیة النضج الهرمونى الذى یخبره أولادناإن 

علیهم أن یكون لأبنائهم حیاة طبیعیة ومكتملة، لیس بسبب أنهم ینكرون الآباء یتمنون أن لا یكون أولادهم 
 –أولیاء الأمور كثیر من  ،لسوء الحظ و.الاستغلال والإساءةولكنهم یریدون حمایتهم من الخطأ والألم والأذى 

كبشر  من خلال التربیة الجنسیة -نا ئالاعتراف بأبنا إن .ن العكس من دون قصدیفعلو -هم ءلكى یحموا أبنا
ً أقل احتمالا لأن نبهذه الطریقة یكونووهم عطى الإذن لهم لأن یخبروا مشاعرهم، ی، لدیهم دوافع جنسیة

المدى الكلى لكن بإعطائهم الفرصة فقط لأن یفهموا . هذا بالطبع لا یعنى أنهم لن یؤذوا فى أى وقت. ستغلوایُ
كل هذه الخبرات  وستزید .، ویفهموا العواقب، ویصبحوا واعین بذواتهم، یمكنهم أن ینضجواللخبرة الإنسانیة

مساندتهم نا هم سیمكنهم أن یتخذوا قراراتهم فى الوقت الذى لا یمكنء وستؤكد للآباء أن أبنا،من استقلالهم
  . دین فیهوغیر متوجنكون فیه أو 
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  ؟لوالدان إذا شعروا أنهم لن یستطیعوا التحدث مع أولادهم عن الجنسیفعل اماذا ) ٥
دیهم أى خبرة فى الكلام بالتالى لیس ل و.كثیر من الآباء لیس لدیهم تربیة ملائمة أو كافیة عن الجنس

وكثیر من البالغین فى الحقیقة لدیهم صعوبة فى الكلام عن ذلك حتى إذا تحدث مع شریك . عن الجنس
یحتاج الآباء بالفعل لأن یكونوا المربین و. عدم الارتیاحقفز خارج منطقة نأن نا فى البدایة علی فقط. حیاته

وفى الحقیقة لا یمكننا الاعتماد  . خاصة إذا كانوا ذوى احتیاجات خاصة،الأوائل للجنس بالنسبة لأولادهم
نسیة فى المدارس لا تتعدى كون فالتربیة الج .م كل التربیة الجنسیة للطفل أو للمراهقیعلى المدارس لتقد

ُالمدرس یعلمهم  ًالمدرسون غالبا عدم یصارع و. بعد الأسس الفسیولوجیة لها من خلال دروس علم الأحیاءُ
 كذلك فإن المعلومات تحتاج .فى مناقشة تلك الأمور مثلهم مثل الآباءذاتها الراحة والانزعاج ونقص الخبرة 

ربیة الجنسیة وهذا ممكن فقط إذا كانت الت. ها الأبناء ویحتفظون بهاًغالبا لكى یستوعب لأن تراجع وتكرر
نا الذین لیس ئتجنب إعطاء معلومات صریحة لأبنانى بعض الأحیان أن  ویمكننا ف.تدعم من قبل المنزل

نناقش ، وأن  العلمیةلمعلومات من خلال الكتب والمجلاتحیلهم إلى مصادرلن أن نالدیهم إعاقات، حیث یمكن
یمكنه یبحث عن آخر من المهم أن فغیر قادر على ذلك،  الوالد أنه مازال ولكن إذا شعر . فیما بعدهمعذلك م

فتجاهل .  المقربینءصدقاالأأحد أو الخالة، أو العم أو ، ، ربما الأخوة الأكبر للطفلهأن یؤدى هذا الدور عن
  .ًالأمر لن یحل المشكلة ویجعلها تذهب بعیدا

 ؟التربیة الجنسیة الوالدان یدعم أو یساندكیف ) ٦
  :فیما یلى الخطوات التى یجب على الوالدین القیام بها لدعم ومساندة التربیة الجنسیة

لأن التربیة هى عملیة مستمرة ًمصدرا للأمن عند تعلیم أبنائهم؛ علیهم تذكر أنهما أكثر الأشخاص  •
 .دمها أفضل من یقهما، و ومساندةاًواتساقًتعزیزا طوال العمر وتحتاج 

م حب ذلك أن نافبغض النظر عن كونذو دوافع ورغبات جنسیة؛ على أنه شخص یجب تقبل الطفل  •
  .ورغبات جنسیة مثلهم مثل كل البشر سینمو لدیهم ملامح أو خصائص جنسیة ومشاعر نا فإن أولادلا،

  .فیما یتعلق بالتربیة الجنسیةهما وقیمهما تجاهاتیجب علیهما فحص ا •
معلومات التى یجب أن یعتقدا أن لدیهم كل الفلا ؛ ًتربیة جنسیة أولانفسهم هم بحاجة لتربیة أ •

  .معلومات دقیقة وملائمةاللطفل إذا كانت لتزید فى توصیل المعلومات هما سفثقت. نهاوحتاجی
لا یمكن أن یحمى نفسه بدون أن الطفل فطفل، الما هى المعلومات الضروریة لسلامة یجب تحدید  •

 جزهم عن غیر معرض للإساءة یمكن أن یزید من عالطفلأن نا ٕى نفسه منه، وانكاریعرف ما الذى سیحم
   .السعى لطلب المساعدة إذا احتاجوها

 إذا . لكى یحصلوا على خبرات جنسیة إیجابیةناما هى المعلومات الضروریة لأولادیجب تحدید  •
هتمین ببعض أشكال ما یكونوا متقبل حقیقة أنهم ربن، إذن سلهم احتیاجات جنسیةكأشخاص دعمنا أولادنا 

فى الدول و.  یفرضها الدین والقیم الاجتماعیةولذا فهم یحتاجون معلومات عن القیود التى. التعبیر الجنسى
الإساءة والجنس الآمن، والغربیة یهتمون بإعطاء معلومات عن موضوعات معینة مثل اللمس الملائم، 

 .منع الحملو، الجنسیة
فأكثر . برامج المدرسة فى المنزلمعلمى الطفل ودعم ومساندة لة مع على الصیجب المحافظة  •

بالموضوعات یجب أن نكون على درایة  و.تضمن كل ملامح حیاة الشخصالتى ت ىأسالیب التربیة فعالیة ه
 وهكذا یمكن أن یساعد ،طى فى المدرسة أو فى الأماكن الأخرى كدور العبادة أو النوادى الاجتماعیةعالتى ت
  .ل فى تدعیم المعلومات التى یكتسبها الأبناءالمنز
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رین على استیعاب فمن غیر الواقعى أن نتوقع أن أبناءنا سیكونون قاد. استخدم التكرار باستمرار •
والطریقة المثلى هى . وهذا یصدق على التربیة الجنسیة؛ حیث أنها تتضمن محتوى مجرد. ًالمعلومات فورا

 . الیومیةناتربیة فى حیاتلاإحداث تكامل للتربیة أو تضمین 

، وهذا یعنى المبادرة بإعطاء "اللحظات التعلیمیة"وعلى الأخص . م مناهج مختلفة فى التعلیمااستخد •
 عن السلوك حدثًمن أمثلة تلك المناهج أیضا النمذجة، أو التو. المعلومات كلما استدعت الظروف ذلك

النمذجة والمعینات البصریة  ویبدو أن .لأ شاهدین على شىء ما یحدث على المنكونالملائم عندما 
  .فى أوقات مختلفةمة ِّأدوات قی، ام بعض أفراد الأسرة فى المناقشةالدور واستخدأداء الصوتیة، و

الخوف من ارتكاب الأخطاء یمكن أن یوقفنا عن أخذ أى ف. ارتكاب الأخطاءیجب الخوف من لا  •
. الأخطاء یمكن أن تصححففى مجال التربیة، . ًطاء أحیانا من خلال ارتكاب الأخنحن لا نؤذى أطفالنا. موقف

 .، وهذا هو الخطأ الأكبرً، فربما لا نبدأ أبداأننا یجب أن نفعل الصحیح كل الوقتاعتقدنا إذا 
ولنا أن نتذكر  ؛لكلام مع آبائهم عن الجنسلتذكر أن الشباب الصغار لدیهم مقاومة طبیعیة نإن  •

نشعر بالحرج إذا الغالب أننا كنا ، وهحوار عن الجنس مع أبویأحد منا قد بدأ ن فمن غیر المحتمل أمراهقتنا، 
 فمع الممارسة أو ؛ناتردد فى مناقشة الأمور الجنسیة مع أبنائلا یجب أن نشعر بأى . ناحاولوا أن یتكلموا مع

  . مناقشة الأمرنا ولهمالخبرة سیصبح من السهل ل
ُولعل ما یقلق الآباء هو أن .  عملیة التربیة الجنسیةتوقع بعض التغیرات السلوكیة أثناءیجب  •

ًأحیانا یرى الآباء أن أولادهم و. بطریقة أكثر جنسیةسیجعلهم یسلكون أولادهم عن الجنس حدیثهم مع 
ًربما یكون هذا صادقا كنتیجة لأنهم أخذوا الأذن لأن یتعلموا مناقشة . یظهرون سلوكیات جنسیة أكثرأصبحوا 

حتمالیة ظهور ا، ومع ذلك و الحدود لهذه المعلومات الجدیدةة، بعض الأولاد اختبروا القیود أالقضایا الجنسی
 .عن میولهم الجنسیةودهم فى التعبیر دوحمسئولیاتهم الأولاد هذا السلوك قلیلة إذا تعلم 

 كثیر .هتسلوك المراهق على أنه جزء طبیعى من النضج ولیس نتیجة لسوء تربییجب النظر إلى  •
ولكن المراهق یحتاج لأن یفهم الحدود ونتائج . لسلوكیات النمطیة للمراهقین تكون مزعجة للآباءمن ا
 .بشكل طبیعىهم من النتائج ء لأن الآباء یریدون أن یحموا أبنا،سلوكه
. بشخصیتهم واحتیاجاتهم وما یریدونه الأكثر درایة وخبرة وهماُالوالدان هما أفضل من یعد الطفل،  •

استبصار بشخصیاتهم أكثر من أى شخص هم بوضوح لدیئهما، وهم معایشین لأبناحیاتهما فهما یقضیان 
الخطر هو أننا و. لهماطفأهما فى عملیة تربیة ماستبصار غیر متاح للآخرین وهذا سیدع هما لدیهما .آخر

تاج لأن نحن نح. لكن لا نسمح لهم بأن تنمو فردیتهم أثناء المراهقة وربما نضع افتراضات حول أطفالنا
  .أن تكون لهم ذواتهم المستقلة ونوازن بین اهتماماتنا ومخاوفنا وحقوقهم فى تحقیق ذواتهم

، وهذه هى أفضل تربیة یمكن أن یحصل ئهما للدور لأبناًیا إیجاباًنموذجیجب على الوالدین أن یكونا  •
 هأقرب الأشخاص لطفلالوالد  و،فكثیر مما یتعلمه أبناءنا عن العالم یكون من ملاحظة الآخرین .الأبناءعلیها 

 .هبنإتفاعل مع الآخرین هو الدلیل أو الموجه الأساسى لسلوك ی الخاصة وكیف ه باحتیاجاتهلذلك فإن اهتمام

وهذا .  فى مناقشة الأمور الجنسیةهًقادرا على مواجهة إنزعاجالوالد كن یبدیل إذا لم یجب إیجاد  •
   . ً وغالبا ما یحدث ذلك من الآباء المحافظین. بدون قصده قبلًبدلا من نقل اتجاهات سلبیة نحو الجنس من

كثیر من الناس . ه بالكلام عن التربیة الجنسیة مع شریك حیاتیجب أن یدرب كل من الوالدین نفسه •
كثیر منا لا یتناقش بسهولة الجنس بشكل صریح حتى مع .  عن الجنسحدیثلا یكونون على ألفة بال

 .ربما نحتاج لأن نمارس هذه المهارة الجدیدة لذلك .شركائهم الجنسیین
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 فقط من . أكثر الفرص المتاحة كلما أمكن لاتخاذ قرارات تخص حیاتهم الخاصةاء الأبناءإعطیجب  •
حث ُوهذا سی. مشاركین ذوى قیمة فى الحیاة أن یدركوا ذواتهم على أنهم مستقلین، ولهمخلال ذلك یمكن 

  .  أثناء تدریبهم على هذه المهاراتً، أقل تعلقا بالأمور الهامةت صغیرةبقراراوقد نبدأ . لدیهمتقدیر الذات 
م یتعلقوم ب فإذا كنا ن.مور الجنسیةلأ تتعلق باةسئلأسأل عندما ن ةالبیئة التى تكون آمنیجب خلق  •
ول ما أ ستظهر ةسئللألا مفر أن كل أنواع او .بیئة آمنة للمناقشةهذه بالفعل  الجنسیة فى المنزل، فةالتربی
 حیح على تصینكون  قادرن سا المسائل بغض النظر عن محتواههومن خلال معالجة هذ.  هذا الموضوعیُفتح

فضل لكیف یمكن أن تكتمل التربیة أ ةعطى لهم فكرسننفسه فى الوقت و. الأبناءأى معلومات مغلوطة لدى 
  .سیحث ذلك التواصل معهمًیضا أو

ًدلا  ب من خلال الخطأملعتخطائهم من خلال مساعدتهم بالأمن یتعلموا یجب أن نسمع للأطفال بأن  •
 ،خطائهمأ لفهم المترتبات على همداعیجب أن نس، خطاء بعض الأیهمإذا كان لد و.الاتهامات ومن إلقاء اللوم

  .أفضل طریقة للتعلم والنموهذه هى و. وكیف یتجنبونها فى المستقبل
الألفة  والعاطفة والرفقة؛ مثل مناى لدى كل واحد هى نفسها التیجب قبول فكرة أن رغبات الأبناء  •

مكاناتهم لتحقیق رشد سوى إتشجیع الخبرات التى تدعمهم للوصول بمن  نایمكنسهذا نا لقبول إن .الحمیمیة
 ربما لا نرید القیام ةن هذا یتطلب قفزلأباء لكثیر من الآ ة للغایة صعبةكون عملیتن أ یمكن هوهذ. َّفعالو

ن نأخذ أ النضج هو فى المهم الجزء ولكن. كلما أمكن ذلكئهم بناألطبیعیة للآباء هى حمایة  اةالرغبف ،بها
یتأتى فقط باكتساب سفى المرات القادمة، وهذا مرة ثانیة عسى أن تختلف النتائج شیاء لأالفرصة لعمل ا

  .الخبرات فى المقام الأول
  :التربیة الجنسیةآلیات تنفیذ 

   : الأربعة التالیة آلیات تنفیذ التربیة الجنسیةتبلور الإجابة عن الأسئلة
  ؟ التربیة الجنسیةن من برامجوالمستفیدمن هم  .١
   ؟من یجب أن یتضمنه فریق المدربین فى هذا المجال .٢
  ؟ما طبیعة المادة المقدمة فى إطار هذه التربیة الجنسیة .٣
، وكذلك  العقلیةالقدراتالمستویات من مختلف التدریب التى یمكن استخدامها مع  خططماهى  .٤

  ؟رعایةالالملائمة لمن یقیمون فى مؤسسات 
ونقصد بذلك أن الإجابة المباشرة .  بدیهیة إلى حد ماالأولالسؤال  نیبدو لأول وهلة أن الإجابة ع

 والحقیقة أن مثل هذه ".ٕجمیع الأطفال حتى وان كانوا من ذوى الاحتیاجات الخاصةهم بالقطع "ستكون 
، ونعنى هنا الوالدین وأعضاء فریق ناك آخرون یجب أن یشملهم التدریب فه؛ًتماماالإجابة لیست دقیقة 

تأتى أهمیة تضمین هؤلاء فى البرامج التدریبیة كمتدربین قبل أن  و.)إلخ... .كالمدرسین والمدربین(العمل 
تربیة وط بهم  ونقص المعرفة الجنسیة لدى هؤلاء المن،كثیر من الاتجاهات السلبیةیصبحوا مدربین هو وجود 

  .ًالأطفال جنسیا
ُتعد كل من و مجال رعایة  وفى ،المدرسةاتجاهات الوالدین وأعضاء فریق العمل فى والتربیة الجنسیة ُ

ًالمعاقین ذهنیاالأطفال العادیین والأطفال  ُالمعاقین للأطفال الأسویاء وُ متغیرات قد تؤثر فى السلوك الجنسى ُ
 ، لدى الوالدین- وبصفة خاصة المعلومات عن السلوك الجنسى الملائم - نقص المعلومات الجنسیةف. ًذهنیا

ِّوكذلك لدى أعضاء فریق العمل قد یعوق النضج الجنسـى الجید لدى    .الأطفالهؤلاء ُ
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 فى إطار عرضه لخصائص كل من المعلم والمادة المتعلمة (Johnson, 1973)ولذا فقد أشار جونسون 
ًالمعاقین ذهنیا إلى الأفراد  فى مجال التربیة الجنسیة لدى ًن الأفراد المعاقین ذهنیا یكونون متأخرین أیضا أُ ً ُ

 ولكن فى الحقیقة تأخرهم هذا فى المجال الجنسى یمثل خاصیة قد یشتركون .فیما یتعلق بالتربیة الجنسیة
ُالناس ذكاءا أو من هم یسمون أسویاء فیها مع أشد َّسیة لن تقدومن ثم یتضح أن برامج التربیة الجن .ً م ُ
  .ُ، ولكن الجمهور المتضمن فى التدریب سیشمل آباء وأعضاء فریق العملللأطفال فقط

  : فیمكن أن یشمل كل من،أما فیما یتعلق بفریق المدربین أو القائمین بالتربیة الجنسیة
ِدربین إلى مرحلة المدربینتُلة المـن وذلك بعد أن ینتقلوا من مرحیالوالد .١ ُ تلقوا التدریب أى بعد أن ی، َ

  .لبیة والمعارف الخاطئةــوتغییر الاتجاهات الس
مجال رعایة الأفراد ذوى الاحتیاجات الخاصة؛ كالمدرسین المدرسة وفى أعضاء فریق العمل فى  .٢

  .إلخ... .یین الاجتماعیینصصاتوالمشرفین والممرضین والمدربین والاخ
َّ النفسى الإكلینیكى المدربالأختصاصي  .٣ َ ُ.  
الدین الإسلامى  یمكن أن یقدمه من معلومات دینیة وتوصیات بتدریبات تتسق مع مَِ ل،نرجل الدی .٤

  .وكذلك مع الدیانة المسیحیة الحنیف
  .والتشریحیةالأطباء بما لدیهم من قدرة على شرح الجوانب الفسیولوجیة  .٥

 ,Johnson) فیقترح جونسون .ُأما فیما یتعلق بالسؤال الثالث الخاص بمضمون المادة المقدمة

1981:reported in Haight & Fachting, 1986) أن برامج التربیة الجنسیة یجب أن تشمل تدریبات 
  :حول

  .الدور الجنسى والمسئولیات .٦
  .المشاعر الجنسیة .٧
  .مفهوم الذات .٨
  .الحب .٩

  .مشاعر المودة والاتصال .١٠
  .الرومانسیة .١١
  .الزواج .١٢
  .الخصوصیة .١٣
  .الاعتبار والتقدیر .١٤
  .ان المحارمُسفاح القربى أو غشی .١٥
  .الإساءة الجنسیة .١٦
  . اتخاذ القرارخطط .١٧
 ).فسیولوجیا الجنس( موضوعات فسیولوجیة تقلیدیة متعلقة بالجنس  .١٨

 ستة مكونات رئیسة للتربیة الجنسیة یمكنها أن دور (Walker-Hirsch, 2002)هیرش -ویؤكد والكر
  :تدعم نمو الصحة الجنسیة، وتشمل

                                                 
1 - Sex role and responsibilities . 
2 - Sexual feelings . 
3 - Self-concept . 
4 - Respect 
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  .الرعایة الذاتیة البالغة -١
 . الفسیولوجى لموضوع الجنسالتشریح -٢
 .تقدیر الذات واستقلالها -٣
 .بناء العلاقات الاجتماعیة -٤
 .المهارات الاجتماعیة -٥
 .الحقوق الجنسیة والمسؤلیات -٦

ُالمعاقین إعاقة  بین مضمون المادة المقدمة لكل من )Craft & Craft, 1985(ویفصل كرافت وكرافت 
ؤدى ویرى الباحثان أن مثل هذه البرامج ت. لذهنیة البسیطةالإعاقة ا والمادة المقدمة لذوى ةمتوسطذهنیة 

ُدورا فى وقایة هؤلاء الأفراد من الاستغلال الجنسى، كما تعینهم على فهم   حیث تشمل ؛النضج الجنسى لدیهمً
  :ة والشدیدةالمتوسطالإعاقة الذهنیة برامج التربیة الخاصة بذوى 

  .)أى بین الجنسین(الفروق بین الذكور والإناث  .١
  .مهارات رعایة الذات .٢
  .الأسرةأعضاء  .٣
  .اللمسة الملائمة .٤
  .العلاقات الأساسیة .٥
  .التفاعل الاجتماعى ووسائله .٦

  : فتشمل*ذوى الإعاقة الذهنیة البسیطةأما برامج 
  .١فردىالجنسى الرشاد الإ) أ(
  :ًوفى المدرسة قد یتضمن البرنامج تدریبا للعلاقات الشخصیة) ب(
  .شاعرالتعرف على الأمزجة والم .١
  .مهارات التفاعل الاجتماعى .٢
  .تكوین الصدقات والاحتفاظ بها .٣
  .مهارات توكید الذاتوهى أحد مهارة الرفض  .٤

ًالمعاقین ذهنیاًكما یشیر الباحثان أیضا إلى الحاجة إلى برامج خاصة بالأفراد    . اتـسـ المقیمین فى المؤسُ
برامج التربیة  أهمیة أن تتضمن (Pueschel,2001) وبوتشـل (Schwab, 1992; 2001)وقد أكد شـواب 

كالوعى بالآخر واتخاذ القرار وتقبل الجنسیة تنمیة مهارات توكید الذات وغیرها من المهارات الاجتماعیة 
قلل من احتمالیة الوقوع فى ننحیث أن تنمیة مهارات توكید الذات والثقة بالنفس والاعتماد علیها س؛ ٢الذات

حقائق عن الجنس الصحیحة والمعلومات ال إلى – كما سبق وأن أشرنا –ضافة بالإهذا . الاستغلال الجنسى
الجمعیة ( مثل رعایة الإناث لأنفسهن أثناء الدورة الشهریة ؛والنضج الجنسى والرعایة الذاتیة فى هذا المجال

لها فى وفى إطار بلورة أهم الموضوعات الواجب تناو. )*Gillooly,1998، ٢٠٠٤البحرینیة لمتلازمة داون، 
 وجرانت (Haka-Lkse & Main, 1993)لكس ومین -إطار التربیة الجنسیة أشار كل من هكا

(Grant,1995)إلى الأهمیة القصوى لكل من :  

                                                 
*ًیمكن تطبیقھا أیضا على الأطفال العادیین الأصغر عمرا ً. 

1 - Individual sexual counseling . 
2 - Self-acceptance. 

* عن كیف یمكن مساعدة -"تكلمى مع إبنتك عن الحیض:قبل أن تحدث الدورة لدیھا"ً تصورا من خلال كتابھ (1998)قدم جیلولى 
 . على إعداد بناتھن للبلوغ والحیض- والأم بصفة خاصة-الوالدین 
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   .مفهوم الذات الإیجابى .١
  .الاتصال والمودة والاقتراب الجسمى .٢
  .الاحتشام والخصوصیة .٣
  . أو العادة السریةناءالاستم .٤
  .الأمن الشخصى .٥

هیرش وتشامبجن - التى قدمها ولكر الدوائر المتحدة المركز خطةالتدریب فسنجد أن  خططلى إذا انتقلنا إ
(Walker-Hirsch & Champagne,1992;Walker-Hirsch,2002) تعد واحدة من أفضل ُ  الخططُ

ً ویطلق أیضا . وذلك بصفة خاصة لدى الأطفال الصغار والأطفال ذوى الاحتیاجات الخاصةالمطروحة للتدریب ُ
وهو عبارة عن مجموعة دوائر ". ١نموذج أو مخطط المسافة الجسمیة والانفعالیة"ُ مسمى ه الخطةلى هذع

 حیث ؛)٦(إلى ) ١( عددها ست دوائر مختلفة فى اللون لتمییزها عن بعضها مرتبة من *٢متحدة المركز
لدوائر متحدة المركز هذا وتعكس كل دائرة فى تصمیم ا. للدائرة الأصغر القریبة من المركز) ١(یُعطى الرقم 

 من السلوكیات الجسمیة المتسمة بالألفة أو العلاقة الحمیمة كالتقبیل بولةعلاقة شخصیة معینة ودرجة مق
یتعلم التلامیذ على سبیل المثال أن الغرباء یشغلون أو یقعون و. أو العناق، ویشغل الفرد مركز هذا التصمیم

ُ، وهم لایفترض ولا ینبغى أن نلمسهم فهم بعیدین عنا كبعد ٦ أو رقم فى مساحة الغرباء أو الدائرة الخارجیة
أما العلاقات المتسمة بالرقة واللطف فموجودة فى الدائرة . هذه الدائرة عن المركز الذى یقابل الشخص نفسه

 ٣دین عنا، فیقعون فى دائرة البعی، على سبیل المثالأما الأصدقاء وأعضاء العائلة الممتدة). ١رقم (الداخلیة 
ویتعلم التلامیذ هنا سلوكیات اللمس الملائمة لدرجة أو نوع علاقة المودة الموجودة فى كل ). ٣الدائرة رقم (

ً ویحذروا من أنه أحیانا قد یقترب منا صدیق أو یرید أن یقترب منك أكثر من اللازم أو أكثر مما ترغب ،دائرة ُ
   ."توقف" وأن تقول له ،هأأنت، وهنا فقط یجب أن تفسر له أو تشرح له خط

 للأطفال ٤أن نموذج الدوائر متحدة المركز هو وسیلة لشرح قواعد العالم الاجتماعىإلى نخلص مما سبق 
بطریقة عیانیة حیث یحول الفكرة المجردة للمسافة الشخصیة وحدود العلاقات إلى مخططات بصریة عیانیة 

  .ومحددة
ُویمكن أیضا للأفراد المعاقین إعاقة ذهن یة شدیدة أو من لدیهم تأخر لغوى أن یتعلموا من خلال نموذج ً

ُالذى یستخدم عادة فى برامج الوقایة من الإساءة الجنسیة فى " ٥لمسة سیئة أو غیر مرغوبة/لمسة حسنة"
ُجزاء الجسم قد یكون من الملائم لمسها، وكذلك أى المواقف یحتمل أفیتعلم التلامیذ أى . المدارس الابتدائیة

-Monat)لأى لمسة غیر مرغوبة من آخر " لا" فقط علیه أن یقول ،"لمسة سیئة أو غیر مرغوبة"بب أن تس

Haller,1992; Haka-Lkse & Mian,1993).       
قدمت ماى " لمسة سیئة أو غیر مرغوبة/لمسة حسنة" الدوائر متحدة المركز ونموذج خطةوفى مقابل 

ً منهجا یشمل قصصا اجتم(Wrobel,2003)روبل   لتدریس محتوى عن التغیرات الجسمیة والسلوك ٦اعیةً
الجنسى الملائم وتشجیع الاستقلال فى العادات الصحیة والنظافة والرعایة الذاتیة بصفة خاصة للأطفال 
                                                 
1 - A paradigm of physical and emotional distance. 
2 - A concentric design. 

*حیث لم یتمكن الباحثان من وضع الشكل (2002)ھیرش - وولكر(1992)ھیرش وتشامبجن -یمكن مراجعة الشكل بالرجوع لولكر 
 .لعدم حصولھما على تصریح كتابى بذلك

3 - The 'far away' circle . 
4 - The rules of social world.  
5 - The 'good touch/bad touch' model . 
6 - A social stories curriculum. 
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ُویعد كتاب كنهوفن . التوحدیین ُ ُ(Couwenhoven,2007) مصدرا شاملا وهاما لأفضل طرق تدریس الأمور ً ً ً
ًمعلومات تطبیقیة وأفكارا للتدریس تغطى مدى واسعا من القضایا والموضوعات الجنسیة ُالجنسیة، حیث یقدِّم  ً ٍ

ُعبر مدى الحیاة والأعمار المختلفة، وهو ملئ بالأنشطة التى یمكن تنفیذها منزلیا، والتى تعد نافعة فى  ُ ً
. سى والاغتصابتدریس وتعلیم موضوعات عن الجسم والخصوصیة  والعلاقات والوقایة من الاستغلال الجن

  .ًكما تشمل ملاحق الكتاب رسوما تفصیلیة وواقعیة یمكن استخدامها فى التدریس
ِوقدم بكر وبرایت مان  َّ(Baker & Brightman, 2004) تصورا أساسیا لكیفیة تدریس مهارات رعایة ً ً

ًوأخیرا .  مع التعلم وتعدیل السلوكیات المتعارضة١الذات والتدریب على الحمام والاعتناء بالذات فى المنزل
 ودرورى (Shweir & Hingsburger, 2000) وشویر وهینجزبرجر (Maksym,1990)طرح كل من ماكسیم 
 تصورات جیدة عن كیفیة تنفیذ التربیة (Drury, Hutchinson & Wright, 2000)وهتشینسون ورایت 

  .   الجنسیة بالمنزل من قبل الوالدین
ً لطبیعة المادة الواجب تقدیمها عرضا ارتقائیا على النحو التالى(Berman,2013)وعرضت لورا برمان  ً:  

  :حتى نهایة العام الأول و من المیلاد-أ
ًضرورة تقدیم معلومات عن أسماء ووظائف الأعضاء الجنسیة من خلال أولا استخدام الأسماء الصحیحة 

م حداثة المرحلة العمریة إلا أن رغ و.خزى من جسمه ولأجزاء الجسم دون حرج حتى لا ینمو لدى الطفل حرج
  .الفهم یسبق انتاج اللغة

  : بدایة من عامین إلى ثلاثة أعوام وحتى نهایة العام الدراسى الأول-ب
 وربما یبدأ . أسئلة عن جسمه وعن أجسام المحیطین بهطرحهذا هو الوقت الذى یبدأ فیه الطفل 

وطرحت لورا برمان بعض . بعض تعبیراته اللفظیة وقد یظهر هذا فى ،ملاحظة الفروق بین الرجال والنساء
  :ه المرحلةذأسس التربیة الجنسیة فى ه

 التناسلیة، سواء على الملأ أو فى أوقات لا ئة إذا أظهر الطفل محاولات لاكتشاف جسمه وأعضا-١
 هى أعضاءه – القضیب أو المهبل - التناسلیة ءهُ یجب أن یشرح له ببساطة أن أعضا.تكون ملائمة

  .لیس على الملأ وخاصة، ولذلك لمسهم لا یجب أن یكون إلا فى خصوصیةال
 فى هذه المرحلة العمریة یجب تعلیم الطفل أن أجزاءه الخاصة ملكه، ولا یوجد شخص آخر یجب أن -٢

ویجب أیضا تعلیمه أن الآخرین لدیهم . أو الرعاة الذین یساعدونه فى نظافته الخاصة/  إلا الآباء ،یلمسهم
  .ًخاصة بهم أیضا وغیر مشاعة لأحدأعضاء 

ویمكن نمذجة ذلك أثناء . فى هذا السن" اللمسة السیئة" و،"و المقبولةأ ةاللمسة الجید" دعم دروس -٣
  .لعب الطفل مع إخوته أو أصدقائه بتدریبه على توكید ذاته ورفض أى لمسة غیر مقبولة

  : خلال الصفین الدراسیین الثانى إلى الرابع-جـ
فى هذة المرحلة العمریة أسئلة عن الحمل والولادة أو كیف نجىء للعالم، وقد یتبادل الأطفال فى قد تظهر 

لأسئلة التى عادة ما اوهناك عدد الإجابات المقترحة لبعض " الجماع"و" الانتصاب"هذه المرحلة عبارات عن 
  : تجول فى خاطر الأطفال فى هذه السن

   من أین یأتى الأطفال؟-١
  .وص داخل جسم المرأة یسمى الرحممن مكان مخص

                                                 
1 - Home care. 
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  ؟ كیف یصل الأطفال هناك-٢
والرجل لدیه حیوان منوى والمرأة ). ویجب هنا دمج القیم الخاصة بالمجتمع(عندما یحب الرجل المرأة 

  .ینمو الطفل ووالحیوان المنوى للرجل یلقح بویضة المرأة. لدیها بویضة
  ؟ًالبویضة معا و كیف یتلاقى الحیوان المنوى-٣

وهنا یمكن إدراج بعض (ُالحیوان المنوى یخلق فى خصیتى الرجل، والبویضة تأتى من مبیضى المرأة 
ُویقابل الحیوان المنوى البویضة فى قناة فالوب، ). الدروس التشریحیة المبسطة عن فسیولوجیا الرجل والمرأة

حم، هناك طبقة لطیفة رقیقة للغذاء،  وفى الر.ُوبالتالى تلقح البویضة والتى ترحل من قناة فالوب إلى الرحم
  .والبویضة الملقحة تبدأ فى النمو هناك

  ؟ كیف یدخل الحیوان المنوى فى جسم المرأة-٤
 الرجل یضع عضوه داخل مهبل ،)ویجب هنا دمج القیم الخاصة بالمجتمع(عندما یتزوج الرجل المرأة 

 ویدخل إلى ،رة سائل یدعى السائل المنوىالحیوان المنوى یخرج من عضوه فى صو) دروس التشریح(المرأة 
  . حیث یقابل البویضة؛ الحیوان المنوى یصعد إلى رحم المرأة ثم قناة فالوب.المهبل
  :السادس و الصفین الخامس-د

عن كیفیة  وًهذه السن هى السن الملائمة لإعطاء دروس أكثر تفصیلا فى التشریح عن الجهاز التناسلى
الأحلام المبللة أو الاحتلام  و)للإناث(الحفاضات الصحیة  والدورة الشهریة وبویضالت وتكوین السائل المنوى

ً ویجب أیضا هنا تناول التغیرات الجنسیة الثانویة التى تصاحب البلوغ .العادة السریة أو الاستمناء واللیلى
  .ومرحلة المراهقة فیما بعد

  :حتى الرشد و ما بعد مرحلة البلوغ-هـ
تكوین الصدقات مهارات التفاعل الاجتماعى وور التربیة الجنسیة بمعناها الكامل مثل یمكن تقدیم كل محا

  .إلخ... .الأمن الشخصى ووالاحتفاظ بها
  ١الاستمناء

  :تعریف الاستمناء) أ(
ً وقد یكون الاستمناء منفردا أو مشتركا بین أكثر من .لأعضاء التناسلیةل ٢هو أحد أشكال الإثارة الذاتیة ً

ً غیر مقبول دینیا واجتماعیا –ًشكلا ل قد یكون  وفى ك؛شخص  من أشكال الحصول على البهجة والإشباع –ً
ً كما انه أمر مألوف ومتكرر ویعتبر جزءا .(Monat-Haller, 1992) ٣ًأو استهلالا للجماع الجنسىالجنسى  ُ

بیة الجنسیة لدى المتخصصین فى الترالاستنماء  و.)Haka-lkse & Mian, 1993( ٤من استكشاف الذات
 كثیرمصدر لتعلیم خفف التوتر الجنسى ویلأنه . وصحى لكل من الإناث والذكوربل طبیعى فى الغرب نشاط 

 عنه أما فى ثقافتنا الشرقیة فثمة نهى دینى .الاستجابات الجنسیة  بطریقة غیر مهددةالمعلومات عن ن م
وهناك كثیر من الخرافات التى ). net.islamweb.www://http إسلام ویب المكتبة الإسلامیة على شبكة(

 من اًكثیر ولكن . یدین مشعرتینهصاب بالعمى أو سیكون لدییس من یمارسه ا أنتحیط بالاستنماء ومنه
. ًر قلیلاًكثیرا ما تكتشف فى المراهقة أو أبكو. البشر یمارسون العادة الجنسیة فى بعض الوقت فى حیاتهم

 لأنلا یحدث ذلك، ألمحتمل اومن . ختفى من نفسهییأملون أنه س و السلوكاكثیر من الآباء یتجاهلون هذو
                                                 
1 - Masturbation . 
2 - Self-stimulating . 
3 - Sexual intercourse . 
4 - Self-discovery .  
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ًومن المهم أیضا أن نتذكر أن بعض الناس یكون . الاحتیاجات الجنسیة والرغبات تظهر على مدى الحیاة
تفهم رغبته فى للطفل أننا نوضح نهم أن من الم .هو المنفذ الجنسى الوحید المتاح لدیهملدیهم الاستنماء 

ن طریقها أن ولكن هناك ضوابط تحكمنا كمسلمین، وأن هناك بعض الأسالیب التى یمكن لنا ع. فعل ذلك
  .الصیام، وما إلى ذلك و، ومنها ممارسة الریاضة وشغل الذهن عن القیام بذلكنتحكم فى تلك العادة

  :ةالاستمناء لدى ذوى الاحتیاجات الخاص) ب(
 إلى أن نسبة حدوث الاستمناء لدى عینة الذكور (Gebhard,1973)أشارت إحدى الدراسات القدیمة 

ًالمعاقین ذهنیا  نسبة بلغت  و.%)٩٣( وهى لا تختلف عن نظیرتها فى العینة الضابطة ،%)٩٤(ًعموما تبلغ ُ
فى %) ٥٢(ت النسبة لدى الذكور ذوى متلازمة داون؛ بینما بلغ%) ٤٠(بشكل معتاد أو منتظم حدوثها 

التعرض للأعضاء وتتوفر أدلة أخرى على حدوث كل من  .(Coleman, 1992)العینة المناظرة من الإناث 
هذه السلوكیات لیست أكثر  إلا أن  لدى الأفراد ذوى متلازمة داون٢ والاستمناء العام والخیالات١التناسلیة

 حیث أن ؛(Myers & Puschel, 1991)هور العام ًشیوعا لدى الأفراد ذوى متلازمة داون منها لدى الجم
لدى %) ٢٥( ولدى الذكور%) ١٠٠(عام تكون الَّالتقاریر بینت أن نسبة حدوث الاستمناء فى الجمهور 

   .(Etem & Leventhal, 1995) ة سنةخمس عشرمع بلوغ عمر الإناث 
  :أضرار الاستمناء) ج(

 ؛ الإعاقة الذهنیةُهو ما یلاحظ أكثر لدى الأفراد شدیدى، و للفرداًیسبب الاستمناء أذى أو ضرریمكن أن 
 ;Van Dyke et al., 1996)  ٣لنسیج الخاص بالأعضاء التناسلیة ل-ً ولو أن ذلك نادرا–أذى حیث قد یسبب 

Van Dyke et al., 1995(    .  
  :الإساءة الجنسیة

ًنیا مستهدفون بصفة خاصة للإساءة یسود الآن توجه مؤداه أن الأطفال والمراهقین البالغین المعاقین ذه
 ,Tharinger, Horton & Millea)٦، وهم بحاجة إلى خدمات التدخل٥ والاستغلال الجنسي٤الجنسیة

 - (1990)میلا  وهورتون و من وجهة نظر ثارینجر- ویرجع هذا الاستهداف للاستغلال الجنسي .(1990
، ٧ً والمكانة الضعیفة نسبیا فى المجتمع،طوال حیاتهمإلى عدة عوامل تشمل اعتمادهم على القائمین بالرعایة 

ونقص أو غیاب التربیة الجنسیة والمعلومات عن الإساءة الجنسیة أو  وعدم الأمان الانفعالى والاجتماعى
ًویضاف إلى ذلك أن بعض المدربین والقائمین بالرعایة لایدركون جیدا المعنى الوظیفى . الاستغلال الجنسي

فهم علیهم .  وهم بحاجة للتدریب والتأهیل فى هذا المجال الخدمى،ًوالانفعالیة للمعاقین ذهنیاللصحة العقلیة 
ً وانما أیضا ،ًواجبات تشمل لیس فقط حمایة هؤلاء الأفراد المعاقین ذهنیا من الاستهداف للاستغلال الجنسي ٕ

 -الحصول على المعرفة  وأن یحترموا حقهم فى ،تزویدهم بالتدخلات الملائمة إذا حدث استغلال جنسى
 وأن یسمحوا لهم بالإشباع وتحقیق الذات ، عن الجنس والإساءة والاستغلال الجنسى-ًالملائمة ارتقائیا 

البنات الذین لدیهم  وأظهرت البحوث أن الإساءة الجنسیة للنساءوقد .  ًجنسیا بصورة مناسبة وبطرق شرعیة
وعادة ما یكون القائم بالإساءة هو شخص من ). سىحدث لهم اعتداء جن% ٨٠-٧٠(اعاقة ذهنیة شائعة 

                                                 
1 - Genital exposure . 
2 - Fantasies . 
3 - Genital tissue injury .  
4 - Sexual abuse.  
5 - Exploitation. 
6 - Intervention services. 
7 - Relatively powerless position in society. 
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اء یمثلون فقط غربواظهرت دراسة حدیثة أن ال. أو الأسرة أو العاملین بالدعم ولیسوا غرباء دائرة الأصدقاء
 ,Reynolds, 1997; Schwab, 1992; Roeher Institute) من الاعتداءات على ذوى الإعاقة الذهنیة% ٨

 تستخدم لوصف إنتهاك لحقوق الطفل متضمنة  ١ین الإساءة والإعتداء، فالإساءةیجب أن نفرق ب و .(1992
 فیتضمن ٢ما الاعتداءأ .جنسىالتحرش الجنسیة، أو الصور الأمثلة ذلك عرض ومن  للقانون المدنى، اًخرق
  . للقانون الجنائى، ویغطى كل الأفعال الجنسیة التى تؤدى دون موافقة الضحیةاًخرق

  :ةسلوكیات الحمای
لكى یقللوا من امكانیة تعرضهم شخاص  التى یتعلمها الأالخطط من اًسلوكیات الحمایة عددتشمل 

كثر المهارات أهمیة هى  وأ.هناك بعض المهارات المعقدة المتطلبة لكى نمارس سلوكیات الحمایةو .للإساءة
هل   أوافق علیه أم لا؟؟ لا لى أمهل ما یحدث لى هو مرضٍّ: مثال ذلك .تخاذ قرارات لأنفسنااالقدرة على 

من غیر الواقعى أن نتوقع من  و بما یحدث؟هأبقى أم على أن أذهب؟ ما الذى یمكننى أن أفعله؟ من أخبر
من و.  المحرج وً لنفسه من قبل أن یتخذ قرارا فى مثل هذا الوقت الحاسماًتخذ قراراشخص ما لم یسبق له أن 

وٕاذا شجعنا أطفالنا على اتخاذ  . من بدایة العمر لدى أطفالناارات المهه أهمیة أن نشجع ارتقاء هذ تنبعهنا
حلوى أم ل هل ترید امث( المهارات طور هذهنحن بذلك نختیاراتهم البسیطة، فابقرارات حتى فیما یتعلق 

لأن الأطفال ینضجون أثناء المراهقة، فیجب إذن أن و). ؟قمیص أخضر أم أزرق؟ هل ترغب فى إرتداء عصیر
 !كثیر من الاعتداءات یمكن تجنبها اذا كنا قادرین على قول لاو .أكثر أهمیةقرارات  كثر فى إتخاذنشركهم أ

 من النساء الراشدات عندما یواجهن اعتداءات اًلكن كثیر، هذا یبدو كما لو كان مهمة سهلةوبالرغم من أن 
كثیر  و.ن یقولوا لاأن من حقهم من المهم أن نترك أبناءنا یعرفون ألذا . البوح بذلك على اتیكن غیر قادر

 لكن .سرةلأق تفاعلات اوعیلسلوكیات التوكیدیه فى المنزل ساأن السماح بمن الآباء یتجنبون ذلك، معتقدین 
هذا جزء و.علیهاشیاء أو یتمردون لأ یثورون تجاه بعض اهم كلمن الطبیعى أن معظم المراهقین إن لم یكن

    .ة مستقلهویةنا كلأالاعتراف باولوعى بالذات، نه یأتى معه الأهام من عملیة النضج 
 :التعرف على حدوث الاعتداء الجنسى والإستجابة له

 :المؤشرات الجسدیة المحتملة: ًأولا
وهذه . ه إستمرار حدوثوًهى عادة أكثر المؤشرات أو العلامات وضوحا وصراحة لحدوث التحرش بالفعل أ

  :  الآتى یمكن أن تتضمنةالاعراض الجسمی
   .صعوبة فى المشى أو الجلوس -أ

  .ماءدملوثة أو بها وملابس داخلیة إما مفقودة أو مقطوعة أ -ب
و الفم أو الرقبة أ خربشة فى الوجه وقطع أونزف، وسحجات، وتادة، عغیر موكدمات غیر متوقعة أ -ـ ج

  .الأرداف والفخدین أ وأ ، التناسلیةةأو الصدر أو الظهر أو المنطق
 .غیر مستحبةرائحة وإلتهاب، وطق التناسلیة أو الحكة، انألم فى الم -د
  .طق التناسلیةا المنوالشرج أوالفم، وأمراض تناسلیة منتقلة فى العین،  -ـ ه
  .دم فى البول أو البراز -و

  .حمل -س
  .قرحة فى المعدة غیر متوقعة أو ألم فى البطن -ح
  .صداع أو صداع نصفى - ط
 (Couwenhoven, 2007) .ناسلیة أو الشرجأجسام غریبة فى الفتحات الت - ى

                                                 
1  -  Abuse 
2  -  assault 
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 :المؤشرات السلوكیة المحتملة: ًثانیا
ً فى المؤسسات الإیوائیة أو المتأخرین عقلیا أو ذوى الإعاقات السمعیة أو وكثیر من الأطفال الصغار أ

عن حدوث  ًبدلا من ذلك ربما یتواصلون أو یعبرواو. ً یعبروا لغویا عما حدث لهمناللغویة لا یستطیعون أ
  :هذه التغیرات ربما تتضمنو. من خلال التغیرات السلوكیةلهم إساءة جنسیة 

  . أو نوبات بكاء مفرط أو عنیفاًإكتئاب •
  .ًیا إجتماعاًنسحابا •
  . أو ما یبدو على أنه غضب غیر ملائماًعدوان •
 .)حة الفرصةعدم إتاولیست عائدة لمرض أو لنقص فى الممارسة أ( للمهارات الحیاتیة اً أو فقداًنكوص •

  .ین أو فى أماكن معینةنممانعة فى التواجد مع أشخاص معیوالتجنب، والخوف،  •
  .مشى أثناء النوموكوابیس، وإضطرابات نوم،  •
  .مقاومة اللمس أو الفحص الجسمى •
فقد وإیذاء الآخرین، و) ، خبط الرأسجسمشد الشعر، قرص ال(بدایة سلوكیات تدمیر أو إیذاء الذات  •

 .)نشاط جنسى عشوائىوسوء إستخدام العقاقیر، ( الشخصى الإحساس بالأمن
  .نقد الذاتو تقدیر الذات، خفاضنا •
  .الصداع •
  الجنسیة والبحث عنالجنسیة أو التعلیقات ملائم أو السلوكیاتالغیر ى بدایة اللمس الجنسى القهر •

  .الجنسیة جدیدة من المعرفة یاتمستو
 .تزینال الاهتمام بالمظهر العام وصنق •

  .النوم وفى أنماط أو عادات الأكلتغیر  •
  .)مثل الأزیز، الصراخ، الأنین(ظهور أصوات جدیدة  •
لا " الصمت مثل ه أو یطلب منهیهدداً ما أن شخصفیها یفترض فى ألعاب التلفظ أو الكلام مع النفس  •

  .”سأقتلك"أو " ًتتكلم أو تخبر أحدا
  .)زبلل الفراش، التلطیخ بالبرا(النكوص لسلوكیات طفلیة مثل  •

سهل عزوها یأو  ،خفیفة  من العلامات والأعراضاً من صعوبة تشخیص الإساءة الجنسیة أن كثیراًجزءإن 
  : لذلكلامث وك.ظروف حیاتیة حالیةوو مشكلات طبیة أأ صحیة إلى أسباب أخرى

  .النكوص بالإكتئاب وفقد المهاراتیمكن أن یرتبط  -١
  .یةبائ إكتهوكیة أو أعراض شبخبرة موت شخص محبوب یمكن أن یؤدى إلى تغیرات سل -٢
ن أیمكن  -حاملى زملة داون كالأطفال  وهى حالة شائعة لدى بعض -ثناء النوم أ توقف التنفس -٣

   . تغیرات سلوكیةهنقص النوم یمكن أن ینتج عن ویؤدى إلى اضطرابات النوم،
  الإساءةه أكثر مناضطراب المهارة والسلوك الجنسى غیر الملائم ربما یرتبط بنقص معرفة الطفل -٤

(Couwenhoven, 2007).  
عراض السابقة لأمن ا مجموعةت أى ظهراذا وأفضل من أى شخص آخر، الوالدان یعرفان طفلهما ولكن 

  .ستغلال كأحد الأسباب الممكنةلا ااستبعدیأن لا یجب فجأة لأسباب غیر مفسرة، 
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 كیف نستجیب إذا حدثت إساءة للطفل؟
عرف كیف نأن لنا كآباء المهم من ، طفالالأإساءة جنسیة لأحد  أوداء جنسى ف حدوث اعتاشتكاتم إذا 

ًكب مرارا عبر ُى مكان، وربما ارتأى وقت وفى أالاعتداء الجنسى ربما یظهر فى  و.فعل لهمنستجیب، وماذا ن
بغض النظر عن و ،غریبشخص الوقت من خلال شخص معروف للضحیة،أو من خلال اعتداء عنیف من 

حتى  اً جیداًعد له إعدادُسماع هذا من الضحیة هو حدث صدمى للغایة، والذى یجب أن یفإن الظروف، 
لآباء اعطى هذه الرعایة والمساندة من تُ المعتدى علیه، وفى بعض الأحیان الرعایة الملائمة  للشخصنعطى 

  : شاد بها السلوكیة التى یمكن الاسترالخطط وفیما یلى بعض . ولیس فقط المتخصصون)خاصة الأم(
   . الاحتفاظ بحالة الهدوء*

  .فى ذلك الوقتعتدى علیه ُالمد على أمن الشخص یأكالت* 
  .مكان خاص حیث یمكن له أن یتكلمأى  – منآ ومكان هادئ إیجاد *
ولكن نسمع وندعم  أخلاقیةًویجب أن نصدق الطفل ولا نصدر أحكاما ، مرهأبهتم به وبأننا ن طفللل التأكید *

  .الطفل
  .دعمه بعبارات المواساةن وخطأهیجب أن ننقل إلیه أن هذا لیس  كان ما حدث ًیاا *
  .وربما یستعان بالشرطة فى ذلك. ًلن یحتك به أو یمثل له تهدیداتأكد من أن الجانى  یجب الكلما أمكن *
 منًن جدا  خائفینیكونوالأطفال ، لأن معظم نا بالمشكلةلأنهم أخبرو یجب أن ننقل لهم أننا فخورین بهم *

  .ذلك
 یحتاج لأن یكون له بعض التحكم فى الطفللأن .  بعد ذلكسنفعلهما الذى  ً یجب أن نعمل معا على تحدید *

 .ختیاراى تحكم أو أ  لم یكن لدیهأثناء الإساءة لهفهو إتخاذ القرار، 

لا عتدى عادة المبالرغم من أن وحدثت بعض الإصابات،  ،الفحص الطبى ضرورى إذا كان الاعتداء حدیث *
  .مراض الجنسیة المتنقلةلأاللوقایة من  صلفحالقیام با من الضرورى إلا أنه ،یقوم بالانزال

ویجب .  یرید أن یعرف عن ذلك والذى لا یرید له أن یعرفمسألة منناقش معة نالثقة أو السریة، و نؤكد *
 شخص سیعلم، مثلما هو  كلاستجابات علیه أن یواجه ،الشخص الذى تعرض للإعتداءأن نتذكر أن 

  . الشخصیةأرجاعه هن یواجأمضطر 
  .ر المسئولین والسلطاتاخبیجب ا* 
ن أن یخبروا ابولأإذا احتاج او. بنهماَقادرین على الاستجواب أیضا منفصلین عن الآباء یجب أن یكون  *

ن یعلم الطفل أن یجب أو. م لاأ أن یفعلوا هذا هستأذن الضحیة إذا كان یلائمُصدیق أو قریب  یجب أن ی
 . نتیجة تأثرهما بما حدث فى هذا الوقتةیحتاجان للمساعدًأبویه أیضا 

الاعتداءات الجنسیة، أو المستشفى متخصصة فى مع وحدة التواصل بالنسبة للمساعدة المتخصصة یجب  *
غیر نون  یكوفراد المستشفىأ من اًكثیرلكن المشكلة أن و. المحلى إذا كانت هناك اصابات تتطلب رعایة

 ,.D’aegher et al) ًمدربین على مواجهة الاعتداء الجنسى، خصوصا لدى ذوى الاحتیاجات الخاصة

1999) .  
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Abstract: 

This paper aimed at discussing a problematic issue; sex education. Topics covered are the 

importance of sex education, difference between sex and sex education, objectives of sex education, 

sources and components of sex education, questions frequently asked by parents, sex education 

support and protective procedures. In addition to that masturbation and sexual abuse are 

addressed. 
 

 


