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Abstract:     

          the current research amis to verify the effectiveness of a language therapy 

program using suprasyntactic phonemes in reducing the severity of speech 

disorders in children with autism disorder. The basic sample consisted of (12) 

children with autism disorder, whose chronological ages ranged between (4 - 7) 

years, with an average age of (5.96) and a standard deviation of (0.81). They were 

divided into two equal groups, experimental and control, each consisting of (6) 

children. . Data were collected using the Stanford Scale - Intelligence Dimensions 

(fifth picture) (codification: Mahmoud Abu El-Nil et al., 2011), the Gilliam Autism 

Diagnosis Scale (prepared by: Muhammad Abdel Rahman and Mona Hassan, 

2004), and the “Al-Masada” Speech Disorders Scale (prepared by the researcher). 

And the linguistic therapeutic program using suprasyntactic phonemes (prepared by 

the researcher), and the results of the study resulted in the presence of statistically 

significant differences at the level of significance (0.01) between the average ranks 
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of the scores of the experimental and control groups in “counteracted” speech 

disorders in favor of the experimental group, and the presence of statistically 

significant differences At the level of significance (0.01) between the average ranks 

of the scores of the pre- and post-measurements in the “sounding” speech disorders 

of the experimental group in favor of the post-measurement, it also resulted that 

there are no statistically significant differences between the average ranks of the 

scores of the post- and follow-up measurements in the “sounding” speech disorders 

of the experimental group. Experimental group.   

Keywords: Suprasyntactic phonemes - “paraphrased” speech disorders - autism 

disorder. 
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فعَّالية برنامج علاجي لغوي باستخدام الفونيمات فوق التركيبية في خفض حدة اضطرابات 
 النطق لدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد 

 إعداد 
 ايه عماد عبد الخالق عبد اللطيف

 إشراف 
 

 الأستاذ الدكتور 

 احمد فكرى بهنساوى 

أستاذ علم نفس 
 التربوى 

   كلية التربية

 جامعة بني سويف  

 
 المستخلص: 

علاجي لغوي باستخدام الفونيمات فوق التركيبية في  يهدف البحث إلى التحقق من فعالية برنامج        
( طفلاا  12. وتكونت العينة الأساسية من )خفض حدة اضطرابات النطق لدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد 

(  5.96( أعوام، بمتوسط عمري قدره )7 – 4من ذوي اضطراب التوحد، انحصرت أعمارهم الزمنية بين )
(  6(، وقد تم تقسيمهم إلى مجموعتين متكافئتين تجريبية وضابطة قوام كل منهما )0.81وانحراف معياري )

 بوأمحمود  تقنين:بينية الذكاء )الصورة الخامسة( ) –ستانفورد  أطفال. وتم جمع البيانات باستخدام مقياس
 ،محمد عبد الرحمن ومنى حسن  :إعداد ) مقياس جيليام لتشخيص التوحدية، و (2011 وآخرون، النيل

لغوي باستخدام  العلاجي "المصاداة" )إعداد الباحثة(، والبرنامج ال مقياس اضطرابات النطق(، و 2004
إحصائية عند مستوى   ةأسفرت الدراسة عن وجود فروق ذات دلال، و (ةالفونيمات فوق التركيبية )إعداد الباحث
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 رتب درجات المجموعتين التجريبية والضابطة في اضطرابات النطق "المصاداة" ي( بين متوسط0.01دلالة )
رتب  ي( بين متوسط0.01لصالح المجموعة التجريبية، ووجود فروق ذات دلالة إحصائية عند مستوى دلالة )

لدى المجموعة التجريبية لصالح القياس  في اضطرابات النطق "المصاداة" يوالبعد يدرجات القياسين القبل
 يرتب درجات القياسين البعد يإحصائية بين متوسط ة فروق ذات دلال أنه لا توجدالبعدى، كما أسفرت عن 

   لدى المجموعة التجريبية.  في اضطرابات النطق "المصاداة" يوالتتبع

   اضطراب التوحد. - اضطرابات النطق "المصاداة" –الفونيمات فوق التركيبية  :مفتاحيةالكلمات ال
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 مقدمة البحث: 
سلوك الطفل    فيضطرابات النمائية صعوبة من حيث تأثيرها  يعد اضطراب التوحد من أشد الا

  ؛ جودة حياة الأطفال المصابين به   فيومن ثم تأثيره    ؛الاجتماعيةوصحته النفسية وتنشئته  
الا هذا  يصبح  عائق  حيث  منيع  ضطراب  فا  ا  الأطفال  هؤلاء  انخراط  دون  تفاعلات   ييحول 

 .وعلاقات اجتماعية إيجابية فعالة
ويعد اضطراب اللغة من الخصائص الشائعة بين الأطفال ذوي اضطراب التوحد، وهو  

التواصل مع غيرهم   إلى حد كبير قدرتهم على  (. وتظهر  (Baker et al., 2008يعوق 
ا  المصاداةملامح   جد  مبكر  عمر  في  الأطفال  هؤلاء  يفتقدون    ؛لدى  معظمهم  لأن  وذلك 
فضلا  عن غياب قدرتهم على التقليد أو الاستجابة الملائمة    ،ويغيب عنهم التواصل  ؛الانتباه

 Worldعندما ينادى عليهم، وتستمر ملامح ذلك التأخر اللغوي مع تقدمهم في العمر ) 
Health Organization, 209  .) 

)المصاداة( النطق  اضطرابات  أن  ذوي  كما  الأطفال  لدى  اللغوي  التأخر  مظاهر  من 
التوحد عن    ؛اضطراب  كبير  بشكل  يختلف  الأطفال  هؤلاء  عن  يصدر  الذي  الكلام  أن  ذلك 

بال مشوب ا  يكون  حيث  العاديين،  من  والغموض   كثيرأقرانهم  الأخطاء   ,Kulage)  من 
Smaldone & Cohn, 2014).   أشارو  (Lincoln, Jones & Lord, 2007 إلى )

المختلفة يعد من أهم مكونات    الاجتماعيةستخدام اللغة فى المواقف  اتحكم  ي  أن القواعد الت
 اللغة. 

عد الفونيمات فوق التركيبية عنصر ا من العناصر المنبئة عن كيفية تعلم الأطفال وت
وتتجلى أهمية الوعى الصوتي في أنه ينمي لدى الأطفال الوعي باللبنة    ،للغة بصفة عامة

للكلمة   المكونة  الوحدات الصوتية  تغيير  الكلمة، علاوة على معرفته أن  التي تكون  الأولى 
معناها تغيير  إلى  ثميؤدي  ومن  ال  ؛  الوعى  القراءة  صوتي فإن  تعلم  على  التلاميذ  ، يساعد 

  ،مما يتفق مع طبيعة عملية القراءة  ،لكل حرف في الكلمة  ئ ويعمل على زيادة انتباه القار 
ويمثل تأثير ا قوي ا في قدرة التلاميذ على تعرف الكلمات، ويحسن من القدرة الإملائية والكتابية  

التعرف    :مثل  ،لدى التلاميذ، كما يسهم في تنمية مهارات التعرف وفك الترميز لدى التلاميذ
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إلى  الكلمة  وتحليل  البصري  والتعرف  لها،  المكونة  أصواتها  إلى  الكلمة  وتحليل  الصوتي، 
 (. 4٧، ٢٠١٧ )ماهر عبدالباري، حروفها أو رموزها اللغوية المكونة لها والتعرف الدلالي 

 البحث:  شكلةم
للنتححححائج الخاصححححة بالدراسححححات السححححابقة وجححححود  ةاتضححححح مححححن خححححلال مراجعححححة الباحثحححح 

لحححححدى الأطفحححححال ذوي اضحححححطراب التوححححححد اضحححححطرابات النطحححححق )المصحححححاداة( مشحححححكلات فحححححي 
، (Carr & Felce, 2007ودراسححححة )، (Sullivan, 2003دراسححححة )ومنهححححا 
ودراسححححة ، (Grossi et al., 2013ودراسححححة )، (Huppe, 2008ودراسححححة )

(Breaux, 2016) ،( ودراسحححةAlrusayni, 2017) ، ودراسحححة مصحححطفى الححححديبي
 .(٢٠٢٢ودراسة صبحي الكفوري وآخرون )، (٢٠٢١وآخرون )

قلححححة عححححدد الدراسححححات التدخليححححة  - احححححدود اطلاعهحححح يفحححح -ة الباحثحححح توقححححد لاحظحححح
اضحححطرابات النطحححق )المصحححاداة(، وذلحححك بالمقارنحححة خفحححض التحححي تناولحححت التحححدخل التجريبحححي 

ا  ،بالدراسححححات الوصححححفية التححححي تناولححححت العلاقححححة بححححين كححححلا المتغيححححرين وهححححو مححححا كححححان باعثحححح 
 .خفض المصاداةعلى محاولة التحقق من أثر التدخل في 

 فعاليحححححةومححححن ثحححححم، تتمثحححححل مشححححكلة الدراسحححححة الحاليحححححة فحححححي محاولححححة الكشحححححف عحححححن 
برنحححامج علاجحححي لغحححوي باسحححتخدام الفونيمحححات فحححوق التركيبيحححة فحححي خفحححض ححححدة اضحححطرابات 

 .النطق لدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد
 : دد مشكلة البحث في السؤال الآتيوتتح
فوق التركيبية في خفض حدة   برنامج علاجي لغوي باستخدام الفونيمات ةفعَّاليما 

 ؟اضطرابات النطق لدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد
 البحث:  أهداف
 : البحث الحالي إلى يهدف
فوق التركيبية في خفض  برنامج علاجي لغوي باستخدام الفونيمات  فعاليةالتعرف  (١

 .حدة اضطرابات النطق لدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد
برنامج علاجي لغوي باستخدام الفونيمات فوق   فعاليةالكشف عن استمرارية  (٢

 . التركيبية في خفض حدة اضطرابات النطق لدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد
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 البحث:  أهمية
 :تتمثل أهمية البحث في

 الأهمية النظرية:  (أ)
حتياجححات الا ي السحنوات الأخيححرة بحذو  يهتمحام فححتى هححذه الدراسحة فححى إطحار تزايححد الاتحأ -١

التأهيليحة كمحا هحو متحا    تقديم كافحة الخحدمات التربويحة والرعايحة  يالخاصة وحقهم ف
وتأكيحححد ذاتهحححم داخحححل تتحححا  لهحححم الفرصحححة لإشحححبام حاجحححات نمحححوهم  يلكححح ؛للعحححاديين

محححدارم ومراكحححز التربيحححة  يالمسحححتمر فححح الأطفحححالعحححن تزايحححد عحححدد  المجتمحححع، فضحححلا  
 الخاصة.  

الأطفححال وهححي فئححة  ؛حتياجححات الخاصححةذوي الا الأطفححال تناولهححا لفئححة مححن أهححم فئححات -٢
لمححا تعانيححه هححذه  ة؛الأخيححر  ةهتمححام بهححا فححي الآونححالتححي زاد الا، ذوي اضححطراب التوحححد

 الطفل. ىمظاهر النمو المختلفة لد في الفئة من إعاقة نمائية عامة تؤثر
فححي مرحلححة مححن أهحححم  اضحححطراب التوحححدتهتحححم الدراسحححة بالطفححل المصحححاب بأعحححراض  -3

ومحن  .(سحنوات ٧- 4)محا بحين وهحي مرحلحة الطفولحة المتوسحطة   المراحل في حياته
محن  يكحون أيسحر وأفضحل فحي هحذه المرحلحة المتعارف عليه أن التعامحل محع المشحكلة

فيهحححا شخصحححية  تأن هحححذه المرحلححة هحححي التحححي تكونححخاصحححة و  المرحلححة التحححي تليهححا،
جتماعي، كما أن هناك بعض العوامحل يحز بالنمحو الجسمي والعقلي، والاتتمالطفححل، و 

 السلوكية ومتطلبات النمو التي لابد من الوفاء بها في هذه المرحلة.
الطفححل المصحححاب  ىمحححور القصحححور لححد )المصححاداة(اضححطرابات النطحححق خفححض  يعححد -4

ط السححلوك التححي يقححوم بهححا الفححرد، ، وهححو مححن أعقححد أنمححاالتوحححد اضححطراببححأعراض 
الكثيححر مححن المشححكلات  هم فححي حححلسححلسححلوك الاجتمححاعي يلاكتسححاب الطفححل المعححاق و 

 ذي اضحطراب التوححدالتي تواجه الأسرة والمدرسة والمجتمع، كما يوفر الأمن للطفل  
لمهححارات يسححهم فححي تزويححده كتسححاب هححذه ااهححذا بالإضححافة إلححى أن  ،والمحيطححين بححه

 ويحسن من سير العملية التربوية. ،كتساب مهارات أخري اببدايات 
 الأهمية التطبيقية:(  ب)
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محاولة سد النقص الشحديد فحي مجحال البحرامج المقدمحة ل طفحال المصابيححن بحأعراض  -1
تم بإكسححاب الطفححل السححلوكيات اضححطراب التوحححد فححي البيئححة العربيححة، وخاصححة  التححي تهحح

 بصفة خاصة. الاجتماعية
هم فححي تحسححين مسححتواها وتقويححة يسحح ممححا ؛العلاجححيتفعيححل دور الأسححرة فححي البرنححامج  -2

خحلال التحزود  التوحد محن  ذوي اضطراب  الأطفالكيانها كعامل مساعد في حل مشكلة  
 .مللتعامل معه ةبالإرشادات المناسب

: مساعدة الأسحرة والمؤسسحات التربويحة Field  Educational  ي المجال التربو   يف  -3
تنميحة   يمن خلال توضيح دورهم ف  ،لدى هذه الفئة  يرتقاء بالسلوك الاجتماعالا   يف

 التوحد وحاجاته الخاصة. ذوي اضطراب الأطفالوفهم طبيعة إعاقة  ،هذا المفهوم
: محاولحححة تعحححديل Counseling Psychology يمجحححال الإرشحححاد النفسححح يفححح  -4

مححن خحححلال  ،)المصحححاداة(اضحححطرابات النطححق  يالمتضحححمنة فحح الاجتماعيححةالسححلوكيات 
 ؛التوحد وتقديم الخدمات المناسبة لفئة الأطفال ذوي اضطراب  يتصميم برنامج تدريب

وذلحححك محححن خحححلال إكسحححابهم مهحححارات  ؛الاجتماعيحححةللححححد محححن مشحححكلاتهم النفسحححية و 
 توافقية. في خفض الكثير من السلوكيات اللا تسهماجتماعية 

: مححن خححلال تبصححير الاسححرة Family Counselingسححري فححي مجححال الإرشححاد الأ  -5
التحي تعحاني منهحا هحذه الفئحة محن   الاجتماعيحةوبالمشحكلات    ،بطبيعة اضطراب التوححد

تجاه إعاقحة أطفحالهم وتقحبلهم م السلبية  تهتجاهااطفال وكيفية التصدي لها وتغيير  الأ
 الواجبات المنزلية. يوذلك من خلال مشاركة الأسرة ف ؛من نبذهم بدلا  

 مصطلحات البحث:
 Autistic disorder: اضطراب التوحد

ا للححدليل   يعبححر اضححطراب التوحححد  للاضححطرابات النفسححية والإحصححائي الخححامس التشخيصححيطبقحح 
تتمثححل فححي العجححز المسححتمر فححي جوانححب  "اضححطراب نمححائي عصححبي معححايير تشخيصححة،عححن 

التواصل والتفاعل الاجتماعي في سحياقات  متعحددة، بالإضحافة إلحى أنمحاط مححددة ومقيحدة محن 
فتحرة  عحراض يجبحأان تكحون موجحودة فحيالاهتمامحات والسحلوكيات التكراريحة النمطيحة، وهحذه الأ

ا فحي المجحالات  ، وتسبب خلحلا  اكلينيكيح  النمو المبكرة أو غيرهحا   ،والعلميحة  الاجتماعيحةا واضحح 
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لإعاقححة الفكريححة أو التححأخر بات لا تفُسححر عححن طريححق اامححن المجححالات المهمححة، وهححذه  الاضححطر 
 (.(American Psychiatric Association, 2013الشامل"  النمائي

 Speech disorder(sounding) (: د المصادا)اضطرابات النطق 
واسححتخدام اللغححة  ،والصححوتي الححلاإرادي ،هححو اضححطراب لغححوي كلامححي يتضححمن التححردد اللفظححي

درجة التحي يحصحل تتناقض مع المفردات اللغوية، هو ال  ،بطريقة غير وظيفية وغير مفهومة
)المصاداة( لدى الأطفحال اضطرابات النطق  اضطراب التوحد على مقيام    عليها الأطفال ذوو

 ذوي اضطراب التوحد المعد في الدراسة.
 Linguistic therapeutic:  لغوي باستخدام الفونيمات فوق التركيبيةال علاجي  الالبرنامج  

program 
 using phonemes over syntax 

 هو مجموعة من الأساليب والأنشطة التي تهدف إلى إكساب الأطفال ذوي اضحطراب التوححد 
  اضطرابات النطق )المصاداد(.وذلك لخفض  الانتباه؛الفونيمات فوق التركيبية  مهارات
 :الدراسة ودحد

 :الآتية يتضمن البحث الحدود
من  .١ الأساسية  العينة  تكونت  المنهجية:  اضطراب طفلا    (١٢)  الحدود  ذوي  من   

بمتوسط عمري قدره   سنوات،(  ٧  –  4بين )  الزمنيةأعمارهم    انحصرت، وقد  التوحد
 . (٠.8١وانحراف معياري ) ،(5.96)
ذوي اضحطراب تطبيق الدراسة الحالية على مجموعة من الأطفحال المحددات الزمنية:   .٢

 .بمركز التأهيل الطبي وجمعية أولادنا ببني سويف  التوحد
 – ٢٠٢3خحححلال العحححام الدراسحححي  أدوات الدراسحححة تحححم تطبيحححقالمححححددات المكانيحححة:  .3

 م.٢٠٢4
 الإطار النظري:
 Autistic disorder :  اضطراب التوحد
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ليس فقط  ؛تولي الشعوب المتقدمة اهتمام ا كبير ا بالأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة •
ولكححن  ؛مححن منطلححق إنسححاني علححى أسححام أن الإنسححان هححو القيمححة العُليححا فححي الحيححاة

ا امححن منطلححق تربححوي ثقححافي واقتصححادي  أيضحح  . ولححم تعححد النظححرة لهححم علححى أنححه أيضحح 
إنسان مسكين، يستحق الرحمة والإحسحان والعطحف والمعرفحة، إنمحا أصحبحت النظحرة 
ا ووعي ا بأن الطفل من ذوي الاحتياجحات هحو إنسحان قحد ححرم محن بعحض  أكثر انفتاح 

االإمكانيححات، إلا أنححه  لديححه إمكانيححات أخححرى كثيححرة، ربمححا لححو أتيحححت لححه الفرصححة  أيضحح 
إلححى آخححره، والأمثلححة كثيححرة  ،لصححار مححن أعظححم العلمححاء أو المكتشححفين أو الفنححانين

 .ومتنوعة
(، وقحد تغيحرت وجهحة النظحر %١٠الإعاقة فحي المجتمحع محا نسحبته نححو )  فئةتشكل   •

مححن المجتمححع فححي ضححوء التطححور فححي المجححالات الإنسححانية والتربويححة  فئححةعححن تلححك ال
الفئححات الخاصححة التححي بححدأت ى حححدإويعححد اضححطراب التوحححد  ،علححي وجححه الخصححو 

متنوعحححة ومتميحححزة بالمهحححارات  فئحححةتلحححك ال محححن حيحححث إن ؛المجتمعحححات الاهتمحححام بهحححا
 فئحةحيحث تشحمل هحذه ال ؛والقدرات، وفي الوقت نفسه متفاوتة في طبيعة الاضحطراب
ا فحي بعحض المجحالات، من هم في المستوي العادي في القدرات، ومن هم أكثر تميز  

 الاجتماعيحةبالإضافة الي وجود مشكلات شديدة لحدي الحبعض الاخحر فحي المجحالات 
سر والمتخصصحين فحي المجحال الكثير من الأوالتواصلية والسلوكية، ولعل ذلك رفع ب

 ،مححن البححرامج السححلوكية والتربويححة التححي تتناسححب مححع تلححك الفروقححات الكثيححرلتطححوير 
وتعمححل علححي تحقيححق أكبححر قححدر مححن الاسححتفادة لهححؤلاء الأطفححال، وتسححاعدهم علححي 
الاندماج في المجتمع بصورة اسهل، والتقليل قدر الإمكان من المشكلات السحلوكية 

 والتربوية المصاحبة لهذا الاضطراب.
 كتحب الحذي کحانر، ليحو النفسحي الطبيحب قبحل محن تشخيص اضحطراب التوححد وقد تم •

 حيث ؛امريض   عشر أحد عن مقالا   (١943) عام نشر حين مستقل كاضطراب عنه
 مصحطلح محرة ولأول علحيهم وأطلحق، الصحفات محن بمجموعة المرضى هؤلاء وصف
 (. وقحد35، ٢٠٠4)وفاء علحي الشحامي،   Infantile Autism الطفولي التوحد
 ، الطفولة كذهان، الاضطراب هذا على المتخصصين قبل من تسميات عدة أطلقت
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 أو التواصليين غير والأطفال شديد، انفعالي واضطراب سوي، غير ونمو والذاتوية،
 تلحك أن الاجتحرارين إلا الأطفحال اسحم الحبعض عليه أطلق كما الاستثنائيين، الأطفال
 الاسحم هحو "اضحطراب التوححد "مصطلح وظل والانتشار، بالقبول تحظ لم المسميات
 .(١8، ٢٠٠6)فهد حمد المغلوث،  عليه والمتعارف الشائع

 :التوحد اضطراب  مفهوم: أولا  
 hallahan & Kauffmanإليه    أشار ومن التعريفات التي صنفت اضطرابات التوحد ما  

إلى    أشارحيث  ؛  (2006) التوحد    اشتمالالتعريف   Autism Spectrumاضطرابات 
Disorders  الاضطرابات من  أنوام  خمسة  التوحد    :وهي  ؛ على   Autisticاضطراب 
Disorder  ريت واضطراب   ،Rett's Disorder  أسبيرجر واضطراب   ،Asperger 
Disorder الطفولة واضطراب  الأسباب  محددة  غير  الشاملة  النمائية  والاضطرابات   ،
لديهم إحيث    ؛Childhood Disintegrative Disorderالتراجعي   الأطفال  هؤلاء  ن 

إلى  يؤدي  مما  واللعب،  النمطية،  والسلوكيات  والتواصل،  الاجتماعي،  المجال  في  صعوبات 
الأداء في  نوعي  الثلاث   ؛قصور  السنوات  في  ويظهر  الدماغ،  يصيب  وظيفي  خلل  بسبب 

البحث في  تبنيها  يتم  سوف  التي  الفئة  حددت  وقد  الطفل.  عمر  من  فئة    ؛الأولى  وهي 
 اضطراب التوحد ممن يعانون من الإعاقة الفكرية البسيطة.

التي اعتمدت على الاتجاه   لتي تناولت مفهوم اضطراب التوحدمن التعريفات ا  الكثيرهناك  
الذي تم تبنيه في تفسير هذا الاضطراب، ومن الجدير بالذكر أن معظم التعريفات ركزت على 

 : وهي  ؛المظاهر السلوكية التي يتميز بها هؤلاء الأطفال وتعكس جوانب الاضطراب الثلاثة
 والتواصل والسلوكيات النمطية، وفيما يلي اهم هذه التعريفات:  ،التفاعل الاجتماعي

الادراك   نمو  في  توقف  او  بقصور  تتميز  التي  الشاملة  الارتقائي  النمو  اضطرابات  أحد 
الم والنمو  والتعليم  والتخاطب  التواصل  على  والقدرة  واللغة،  والاجتماعي،  الحسي،  عرفي 

وانغلاق على الذات مع جمود عاطفي وانفعالي، مع الاندماج    ةانسحابي  ةويصاحب ذلك نزع
لفترات طويله أو ثورات غضب عارمه كرد    ةأو حركات نمطيه عشوائية غير هادف في أعمال  

 (. 5٢، ٢٠٠٢فعل لأي تغيير أو ضغوط خارجيه )فراج عثمان، 
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تربوي   التوحد  بالأشخا  ذوي الإعاقات إعاقة  ويعرف اضطراب  التعليم الخا   ا في قانون 
نمائية ذات دلالة تؤثر في التواصل اللفظي وغير اللفظي والتفاعل الاجتماعي، وهي تظهر  

بشكل عكسي   وتؤثر  الثالثة بشكل عام،  ذوي اضطراب   في قبل سن  للطفل  التربوي  الأداء 
المصاحبة الخصائص  من  بعدد  الإعاقة  تلك  وترتبط  ممارسة    ،التوحد،  في  الانخراط  مثل 

ورفض أي تغيرات تعتري البيئة أو الروتين    ،السلوكيات التكرارية والحركات النمطية ومقاومة
المثيرات   لمختلف  الاستجابة  شذوذ  عن  فضلا   بالاضطراب،  للمصابين  المألوف  اليومي 

 .(Individuals with Disabilities Education Act, 2017الحسية )
( النفسي  للطب  الأمريكية  الجمعية  نمائي  بأنه  (  APA, 1994, 66وتعرفه  اضطراب 

التواصل،  عمليات  في  قصور  الاجتماعي،  التفاعل  في  قصور  الأساسية  سماته  عصبي 
وتكرارية نمطية  مقيدة  وأنشطة  واهتمامات  سلوك  عصبي    .وأنماط  نمائي  اضطراب  وهو 

بيئات متعددة   التواصل والتفاعل الاجتماعي عبر  معايير تشخيصه هي قصور مستمر في 
حالي   والانشطة  والاهتمامات،  السلوك،  من  ومتكررة  مقيدة  هذه وأنماط  الماضي  عبر  أو  ا 

الأعراض يجب أن تكون موجودة في فترة النمو المبكرة وتسبب إعاقة إكلينيكية واضحة في  
الاضطرابات لا تفسر  والعملية، أو غيرها من المجالات المهمة. هذه    الاجتماعيةالمجالات  

عاقة  ا ما تحدث الإبشكل أفضل عن طريق الاعاقة الفكرية أو التأخر النمائي الشامل، وغالب  
ويجب    ،االفكرية واضطراب التوحد لتنتج تشخيص من اضطراب التوحد والإعاقة الفكرية مع  

-APA,2013,50أن يكون التواصل الاجتماعي أقل من المستوي النمائي العام المتوقع )
51 .) 

وعرفته منظمة الصحة العالمية بأنه "اضطراب يشير إلى سلسلة من الأعراض التي تتسم 
إلى   بالإضافة  هذا  واللغة،  التواصل  الاجتماعي،  السلوك  قصور  من  محدودية  بدرجة 

وهذ  والأنشطة  وهذا    هالاهتمامات  متكرر،  بشكل  وتظهر  للفرد  مميزة  تكون  الأعراض 
الحالا غالبية  وفي  الطفولة،  في  يبدأ  الالاضطراب  خلال  واضحة  أعراضه  تكون   سنوات ت 

 .(World Health Organization, 2019)  الأولى من العمر" الخمس
 :التوحد اضطراب أسباب: ثاني ا 
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من النظريات والتفسيرات التي تناولت الأسباب التي تؤدي إلى حدوث اضطراب   الكثيرهناك  
واضح   تفسير  أو  معين  إلى سبب  محددة  بصورة  الوصول  يتم  لم  الآن  إلى  ولكن  التوحد، 

الاضطراب حدوث  الآ  ؛لطريقة  السؤال  عن  الإجابة  يصعب  اضطراب تيحيث  يحدث  لماذا   :
 التوحد؟
والعصبية    أشاروقد   الوراثية  التفسيرات  من  عدد  إلى  المجال  هذا  في  المتخصصون 

الروسان،   )فاروق  التوحد  اضطراب  حالات  لحدوث  المحتملة  والبيئية  ،  ٢٠١٧والبيولوجية 
55 .) 
   :الوراثية الأسباب-1
ت الأبحاث الخاصة بالجينات إلى وجود ارتباط بين الإصابة باضطراب التوحد وأحد  أشار لقد  

اوأن هذا الكرموسوم    ،الكروموسومات وأنه يسبب   ،موجود في حالات الإعاقة الفكرية  أيض 
فقد  ؛  أهمية العامل الوراثي في الإصابة باضطراب التوحدو مشاكل في اللغة والنمو الحركي  

ت نتائج دراسات التوائم والأشقاء المصابين بالاضطراب إلى أن نسبة حدوث الإصابة  أشار 
 ,Wallisفي حالة وجود طفل مصاب داخل الأسرة )   %٧٠-5٠بالاضطراب تتراو  ما بين  

الم2006 التوائم  دراسات  نتائج  أسفرت  هذا،  ومع  نسبة    -تماثلة  (.  يتقاسمون  الذين 
الجينات    %١٠٠ على أهمية    بما يعطي دليلا    ؛الاضطراب لديهم  عن تطابق مظاهر  -من 

بعض   طياته  في  يحمل  لازال  الدور  هذا  أن  إلا  بالاضطراب،  الإصابة  في  الوراثة  دور 
   (.Kroncke et al., 2016التعقيدات )

 :البيئية العوامل -2
 التي تتمثل في: إلى بعض من هذا العوامل  ت البحوث في المجالأشار 

المصابين  الأطفال  عدد  وزيادة  الوالدين  سن  كبر  بين  علاقة  وجدت  حيث  الوالدين:  عمر 
 بالاضطراب.

بين  الكائن  التفاعل  يفسر  البيئية  للسموم  الأم  تعرض  لعل  والمبيدات:  للسموم  التعرض 
 العوامل الوراثية والبيئية )داخل الرحم(. 

من الدراسات إلى وجود نسبة لا بأم بها من الأطفال   الكثيرت  أشار الاضطرابات الايضية:  
 . وغيرها من الاضطرابات الأيضية، بالاضطراب لأمهات مصابات بالسمنةالمصابين 
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  : كيميائية البيو العوامل -3

أكدت بعض الدراسات وجود علاقة ارتباطية بين الخلل في الأجهزة العصبية البيو كيميائية  
التوحد باضطراب  في    ،والإصابة  العصبية  الإرسال  أجهزة  لعدد  المرتفعة  المستويات  وأن 

الدماغ عند الأطفال ذوي اضطراب التوحد ينتج عنها تأخر في النضج وقصور الفهم لديهم، 
المخ  نصف  عمل  في  وظيفي  اضطراب  وجود  إلى  يؤدي  أن  يحتمل  الكيميائي  الخلل  وهذا 

و  االأيسر،  بالدماغ   فييؤثر    أيض  المرتبطة  الحساسية  وامراض  المناعي  الجهاز  كفاءة 
(Warren, Margaretten, Paca & Foster ,1986 .) 
 (:  العصبي بالجهاز المتعلقة الأسباب) البيولوجية العوامل -4

التوحد   باضطراب  الإصابة  عن  تنتج  التي  البيولوجية  العوامل  أن  الاتجاه  هذا  أنصار  يرى 
أو  الفيروسات  عدوى  أو  المخ  أجزاء  أحد  في  الوظيفي  الخلل  أو  المخ  إصابة  في  تتمثل 

 إصابة جهاز المناعة بالجسم.

 خصائص الأطفال ذوي اضطراب التوحد: : ثالثاً 

  ،إن الأفراد ذوي اضطراب التوحد فئة غير متجانسة من ناحيتي خصائص النمو والصفات
أنهم لا يختلفون  فإننا نجد  التوحد وتكوينهم  تم ذكر خصائص الأطفال ذوي اضطراب  وإذا 

اختلاف   العاديين  الأطفال  اللغة   ؛اا جوهري  عن خصائص  في  يعانون من قصور  نجدهم  إنما 
الاجتماعي التواصل  نمو    ، وعدم  وخصائص  بسمات  التوحد  اضطراب  ذوي  الأطفال  ويتميز 

 :تيمتعددة، وهي كالآ
 :الاجتماعية الخصائص

تميز        التي  السمات  أبرز  من  الاجتماعي  والتفاعل  الاجتماعي  النمو  في  القصور  يعد 
 & Carter, Davis, Klin(. وقد حدد )١943اضطراب التوحد منذ ظهوره على يد كانر )

Volkmar (2005    متمثلة الاضطراب  بهذا  المتعلقة  الاجتماعي  القصور  مظاهر  بعض 
 في: 

 . Eye Contactالاتصال بالعين  ▪
 .Social Speechالكلام الاجتماعي  ▪
 .Joint Attentionالانتباه المشترك   ▪
 . Imitationالمحاكاة  ▪
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 .Playاللعب  ▪
 . Attachmentالتعلق  ▪
  .Peer Relationshipsالعلاقات مع الأقران  ▪
   Affective Developmentالنمو الوجداني  ▪

 

 

 : السلوكية الخصائص

التوحد    يعد اضطراب  ذوي  ل طفال  المميزة  السلوكية  الخصائص  أكثر  من  النمطي  السلوك 
العاديين مع  أو  الأخرى،  الخاصة  التربية  فئات  مع  النمطية    ،مقارنة  الخصائص  هذه  وتعد 

السلوك النمطي الحركي المتعلق    :لفهم حالات اضطراب التوحد، ومن هذه الخصائص  اأساس  
النمطي   والسلوك  القدمين،  باستخدام  المتعلق  الحركي  النمطي  والسلوك  اليدين،  باستخدام 
بالمهارات  المتعلق  الحركي  النمطي  والسلوك  العامة،  الحركية  بالمهارات  المتعلق  الحركي 
الحركية الدقيقة، والسلوك النمطي الحركي المتعلق بالدوران أو الوقوف أو المشي، والسلوك 
المقاومة   الروتيني وإظهار  النمطي الحركي  الذات والسلوك  بإيذاء  المتعلق  النمطي الحركي 
لتغير مواقع الأشياء في منزله، والسلوك النمطي الحركي المتعلق بالتعلق بالأشياء الخاصة 

 (. ٧٢، ٢٠١٠به )فاروق الروسان، 
  :اللغوية الخصائص

العاديين  التوحد عن  تميز الأطفال من ذوي اضطراب  التي  المهمة  اللغوية  من الخصائص 
 .وجود مشكلات في اللغة الاستقبالية، واللغة التعبيرية، ومشكلات في سمام اللغة

 :  المعرفية الخصائص

التوحد   المعرفية   الكثيريُظهر معظم الأفراد ذوي اضطراب  أوجه القصور في الجوانب    ، من 
و  أقرانهم  يبديه  ما  تشبه  تميزهمالتي  التي  المعرفية  الخصائص  الانتباه  :من   ، مشكلات 

البصري  المدى  ،والتركيز  التخيل  ،والتذكر قصير  على  في    ،والقدرة  مشكلات  إلى  بالإضافة 
الذاتي اللغو   ،التنظيم  رموز  )فاروق    ة،فك  الحسابية  والمهارات  القراءة  في  ومشكلات 
 (.٧8، ٢٠١٠الروسان، 
 : الحسية الخصائص
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في مشاكل  لديهم  التوحد  ذوي اضطراب  أطفال  من  الحوام    الكثير  لجميع  الحسي  التكامل 
الحاجة    ا؛مع   عن  ضعيفة  استجابة  أو  الحاجة  عن  زائدة  استجابة  الطفل  يظهر  بحيث 

نمو الحركي  للمثيرات السمعية أو البصرية أو مثيرات اللمس والشم والتذوق، أما بالنسبة لل
تقريب   طبيعي  نمو  والتمايل،   افهو  كالرفرفة،  وظيفية  غير  نمطية  بحركات  مرتبط  أنه  إلا 

والتلويح، وضرب الرأم بعنف، أو ضرب اليد بمكان معين بالجسم أو العض على اللسان  
الشربيني،   كمال  والسيد  مصطفى  فاروق  )أسامة  متكرر  بشكل  معين  جسم  تحريك  أو 

  (.36، ب، ٢٠١١
 : معايير تشخيص اضطراب التوحد: رابعاً

حيث تتطلب إجراءات دقيقة    ؛تعد عملية التشخيص من أصعب المراحل التي يمر بها الطفل
من أجل الوصول إلى التشخيص المناسب في ضوء التصنيفات الحديثة لاضطراب  ؛ومتتابعة

الدعائم الأساسية    إحدىالتوحد، فقد أصبحت عملية التشخيص بما فيها التشخيص الفارق  
وذلك من أجل   ؛التي يتم الاعتماد عليها في تحديد طبيعة الاضطراب الذي يحدث لدى الطفل

كثر فاعلية أشك فيه أن البرامج تكون    وضع برنامج التدخل المبكر المناسب له. ومما لا
  ،باء بإعطاء معلومات عن أداء الطفلحيث يقوم الآ  ؛باء فيها بشكل حيوي عندما يشارك الآ
ا (. و ٢٠4،  ٢٠١٧في تحديد الأهداف الملائمة )إيهاب الببلاوي،  سهام  كما يمكنهم الإ  أيض 

من أجل التعرف على المنهجية التي يجب التعامل من خلالها مع الاضطراب، والتطور الذي  
 يحدث له. 

( سن  من  ل طفال  شهر  ١8وبالنسبة  )   ا(  ير 3وحتى  سنوات   Hepburn & Katz  ى ( 
هناك  (2009 أن  مصاب  أشار (  الطفل  كون  احتمالية  على  تحذيرية  التوحد  اات   ،باضطراب 

 وتتمثل تلك الأعراض في: 
 انخفاض معدلات النظر للآخرين. •
 انخفاض معدلات عرض الأشياء لغيرهم. •
 ة للآخرين.شار انخفاض معدلات الأ •
 عدم الاستجابة لاسمه عند مناداته به.  •
 انخفاض معدلات مواصلة الانتباه.  •
 الانسحاب. •
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 تجنب التفاعل الاجتماعي.  •
 قصور مهارات اللعب مقارنة بأقرانه.  •
 رفض التغيرات الطارئة في الروتين. •
ات تحذيرية على أشار ولكنها    ؛ة إلى أن ما سبق ذكره ليست محكات للتشخيصشار وتجدر الأ

 باضطراب التوحد.  ا احتمالية كون الطفل مصاب  
 :)المصاداة( اضطرابات النطقا: ثانيً 

فقححححد يعيححححد  ؛ا فححححي اضححححطراب التوحححححدالمصححححاداة مححححن أكثححححر السححححمات اللغويححححة شححححيوع  عححححد ت
علححححى سححححبيل ح ا، فححححإذا قلححححت الأطفححححال ذوو اضححححطراب التوحححححد العبححححارات كمححححا قيلححححت تمامحححح  

هححححل تريححححد أن تخححححرج؟" فقححححد يجيححححب الطفححححل ذو اضححححطراب التوحححححد ممححححن  ،"أحمححححد ح: المثححححال
ويعحححرف هحححذا باضحححطراب ، هحححل تريحححد أن تخحححرج؟" ،قول: "أحمحححداللديحححه القحححدرة علحححى الكحححلام بححح

 (.5٧، ٢٠٠4 وفاء الشامي،)المصاداة  
 مفهوم اضطراب المصاداة:: أولاً 

( اضحححححححطراب ۳۰ ،۱۹۹۲) يعبحححححححد الغفحححححححار الحححححححدماطو  يعحححححححرف عبحححححححد العزيحححححححز الشحححححححخص
المصححححاداة بأنححححه: "حالححححة كلاميححححة تتميححححز بالترديححححد لمححححا يقححححال مححححن كلمححححات أو مقححححاطع أو 

بصحححححورة تبحححححدو وكأنهحححححا صحححححدى لهحححححا، وهحححححي تعتبحححححر إححححححدى خصحححححائص الإعاقحححححة  ،أصحححححوات
 الفكرية الشديدة".

 ،للكححححلام يالترديححححد المرضحححح االمصححححاداة بأنهحححح (۹۳ ،۲۰۰۲)كمححححا يعححححرف عححححادل عبححححد   
ويعنححححي ذلححححك قيححححام الطفححححل بترديححححد الكححححلام الححححذي يوجهححححه إليهححححا لأشححححخا  دون أن يكححححون 

 ذلك محله المناسب أو حتى دون أن يعي معناه".
الطفححححل ذو ا مححححا يكححححرر بأنححححه، تكححححرار لكححححلام الآخححححرين، فغالبحححح   Maas (2010)وعرفححححه 

لكحححلام محححن أجحححل دون فهحححم، وقحححد يقحححوم الطفحححل بترديحححد امحححن اضحححطراب التوححححد محححا يسحححمع 
أو لمحاولححححة التركيححححز علححححى نشححححاط  ،أو مححححن أجححححل تهدئححححة نفسححححه، التواصححححل مححححع الأخححححرين

 أو لمجرد ممارسة الكلام". ،معين
 : ةمعدل انتشار اضطراب المصاداا: ثانيً 
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مححن  %٧5 إلححى أن الكححلام الأول لححدى Elizabeth et al. (1982, 408) أشححار 
عديمححححة المعنححححى  تكلمححححين( هححححو مصححححاداةالأطفححححال ذوي اضححححطراب التوحححححد المتحححححدثين )الم

  .لكلمات التي تقال لهمل
أن بعححض الأطفححال ذوي  Donald & Fred (1987, 320 – 321) كمححا كتححب

م اختيححححاري طححححوال حيححححاتهم. وإذا ظهححححرت كحححححححححوالي النصححححف( لححححديهم ب)اضححححطراب التوحححححد 
 ،اللغححححة، يظهححححر بعححححض أنححححوام الشححححذوذ اللغححححوي النمطححححي المتضححححمن اضححححطراب المصححححاداة

واسححححححتعمال متمركححححححز حححححححول الححححححذات  ،وحرفيححححححة المعنححححححى ،والتكراريححححححة ،وعكححححححس الضححححححمائر
لتوصححححيل الحاجححححات  ؛واختصححححار الجمححححل إلححححى الحححححد الأدنححححى المطلححححوب ،للكلمححححات والجمححححل

عحححححدم اسحححححتعمال الكحححححلام بوصحححححفة وسحححححيلة و  ،الأساسحححححية والخاصحححححية لحححححدى الغالبيحححححة محححححنهم
 يلة للحصحححححول علحححححى محححححا يريحححححد الشحححححخص ذوببسحححححاطة وسححححح ؛ فهحححححوللتفاعحححححل الاجتمحححححاعي

 .كلام عن اهتماماته المحدودةفي أو للانهماك   ،اضطراب التوحد
 :تطور النظرة إلى المصاداةا: ثالثً 

 Beth (2016, 12)والتعامل معه بفهم أسبابه كتب  عن تطور النظرة الاضطراب المصاداة
حديثة  ح  المصاداة شكلا    عدتى سنوات  شا  اضطراب  السلوك  من  استثارة    ،ذا  كأنه  وصف 

جهد   هناك  وكأن  وسواسي،  وسلوك  مکرس  اللذات  المصاداة  ا  اضطراب  إزالة  المحاولة  ا 
على  تعتمد  مختلفة  أساليب  استخدمت  ولقد  التواصل.  من  ايجابية  أكثر  بأشكال  واستبداله 

الاجتماعي التعلم  نظرية  أو  السلوكية  عادة،    ،المبادئ  للآمال  مخيبة  النتائج  كانت  ولكن 
إيجابيةومؤخر   بنظرة أكثر  التعامل مع اضطراب المصاداة  حيث عرف أن اضطراب ؛  ا حدث 

المت علىأالمصادرة  يتطور  ما  عادة  أو    خر  بتدخل  سواء  تواصلي  متصل  دون من  مدى 
لذلك يركز الأسلوب الأكثر فعالية على مستوى التواصل الذي يظهر في الاستجابة    ؛تدخل

وسيساعد   عليه،  والبناء  العملية، على  الصدرية  هذه  في  المصاداة  اضطراب  أسباب  فهم 
اضطراب التوحد تلك الخاصة  ، و وتشبه المواقف التي يظهر فيها اضطراب المصاداة المباشر

 من التجاوب حيث إن عدم الفهم يؤدي إلى ترديد الفرد للعبارة بدلا    ؛بالنمو اللغوي الطبيعي
ذلك   ويحدث  ا معها،  ع  أيض  الفرد  قدرة  على  الحمل  زيادة  الدهنية  بسبب  المعالجة  لى 

أو لأنه لا يستطيع أن يوفر    ،  بما لأن الفرد يركز على شيء أخر بالفعلو ر أ  ،للمعلومات
والاختيار الأسهل هذه الحالة    ،الجهد العقلي لمعالجة )للتعامل مع النطق وصياغة الإجابة
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 .(هو استخدام اللغة الموجودة بالفعل في الذاكرة القصيرة عن طريق ترديد الكلام
 :ةأنواع اضطراب المصاداا: رابعً 

نوعان: ترديد الكلمة الفورية أو المتأخرة )محمد السيد، منى خليفة   إن اضطراب المصاداة 
ويوجد اضطراب المصاداة اللفظي البسيط والمتأخر وغير الملائم والملائم.    ،(۲۱۹،  ۲۰۰4
وقد يكون له   ،الذي له معني في الوقت الحالي أو فيما بعدا ما يسمع الكلام الصدري  وأحيان  

سابق موقف  أو  الحالي  بالموقف  الارتباط  غامض    ،بعض  الارتباط  يكون  قد  غير أو  أو  ا 
ا من المعنى ا تمام  ا ما يبدو الكلام الصدوي خالي  موجود، ومن خلال علاقتنا بالطفل أحيان  

ة أو الواقع، وبذلك يعد مجرد تكرار مكتسب للدلالة أو المصدر غير المتذكر، ونجد  بوالتجر 
فيه يشارك  لم  الذي  الحدث  تفاصيل  يسرد  الطفل  أن  إلى  تشير  ملاحظ   ،أمثلة  وكأنه 

   . (Kathryn, 1990, 30)فقط
  :وهي  ؛إلى أن هناك عدة أنوام من المصاداة Janzenj (1996, 87)  أشاروقد 
 : Immediate echolalia( المعاداة الفورية لكلام الاخرين 1)

تتمثل  إحدىإن   التوحد  اضطراب  ذوي  الأطفال  لكلام  البارزة  الترديد   في  السمات 
المباشر لكلام الآخرين، ويفترض أن سبب ترديد كلام الآخرين هو أن الطفل لديه استيعاب 

له يقال  لما  فرص  ؛ضعيف  نفسه  ليعطي  الكلام  الطفل  ويمكن فيكرر  المعنى،  لاستيعاب  ة 
 :ن المصاداة تخدم جوانب متعددةإالقول 
 تجعل المستمع يعرف أنه تم سماعه.  ▪
 تشير إلى أن المعلومة يتم حل شفرتها بشكل نشط.   ▪
 . ريما تشير إلى عدم الاتفاق على ما قيل إذا تم تكرار الكلام بصوت خافض ▪

 :Echololia delayed)ب( المصاداة المتاخرة لكلام الآخرين 
المتحححأخرة لكحححلام الأخحححرين عنحححد محاولحححة اسحححترجام اللغحححة التحححي تحححم سحححماعها  تححححدث الصحححاداة

الماضححححي، وهححححي تنبثححححق مححححن المصححححاداة الفوريححححة، ولكنهححححا تتطلححححب ذاكححححرة سححححمعية أكثححححر 
لححححححذلك يلاحححححححظ أن الأطفححححححال المصححححححابين بعححححححرض أسححححححبرجر لا يمححححححرون بمرحلححححححة  ؛اتطححححححور  

 مرون بمرحلة المصاداة المتأخرة.يوربما   ،المصاداة الفورية للكلام
 وهي: ؛أن هناك نوعين من المصاداة المتأخرة Siegel,(1996, 43) كما ذكر
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: يسححححتخدم Functional delayed Echolaliaالمصححححاداة المتححححأخرة الوظيفححححة  -
فيهحححا الطفحححل جملحححة معينحححه سحححمعها، علحححى سحححبيل المثحححال فحححي موقحححف ينهحححاه فيحححه الوالحححدان 

ويسححتخدم تلححك الجملحححة ليعبححر عححن رفضححه لأي موقححف مثححال: )محححا  ،عححن القيححام بشححيء مححا
تحححححرميع اللعبحححححة محححححن الشحححححباك جملحححححة قالتهحححححا أم لطفلهحححححا ذي اضحححححطراب التوححححححد وكررهحححححا 

 الطفل وراءها بعد ذلك أصبح الطفل يستخدم تلك الجملة ليشير إلى كلمة لا.
: non functional delayed Echolaliaالمصححاداة المتحححأخرة غيحححر الوظيفيحححة  -

يكححححرر الأطفححححال ذوو اضححححطراب التوحححححد بعححححض الجمححححل المفضححححلة أو الأغححححاني أو حححححوارات 
ولكحححن دون اسحححتيعاب لمحححا يقحححال، ويزيحححد محححن خطحححورة هحححذه  ؛أفحححلام الكرتحححون أو شخصحححية، 

 ا.ا وتكرار  الخاصية كثرة مشاهدة الطفل لأفلام الفيديو مرار  
 :Mitigated Echolaliaالمصاداة المعدلة (  ح)ج

ويقححوم بتكرارهححا كححأن يغيححر  ،يقححوم الطفححل بتغييححر مححا فححي الكلمححات أو الجمححل التححي يسححمعها
وذلحححححك لتتكيحححححف محححححع المواقحححححف  ؛الصحححححوت أو أن يغيحححححر فحححححي بعحححححض الكلمحححححاتفحححححي نغمحححححة 

المختلفحححة ويعحححد هحححذا علامحححة ايجابيحححة علحححى فهحححم الطفحححل كيفيحححة اسحححتخدام الكلمحححات بشحححكل 
 (.Sussman, 1999, 21 - 22) ذي معنى
أن المصححححاداة ثلاثححححة أشححححكال إلححححى  (٢58 – ٢5٧، ٢٠٠4)ت وفححححاء الشححححامي أشححححار كمححححا 
 هي: ؛مختلفة

تححححدث بعحححد سحححمام الكلمحححات  Immediate Echolaliaالمصااااداة الفورياااة ( ١)
أي فحححي فتحححرة زمنيحححة لا تتجحححاوز عحححدة ثحححوان، وكمحححا يسحححمع الكحححلام بالضحححبط، وفحححي  ؛اتمامححح  

علحححى المصحححاداة الفوريحححة طفحححل محححن  بعحححض الأحيحححان بحححنفس نبحححرة صحححوت المحححتكلم، ومثحححال
اضححححطراب التوحححححد يسححححمع أمححححه وهححححي تقححححول: " هححححل تريححححد هححححذه اللعبححححة يححححا وائححححل؟ "  ي ذو 

 " هل تريد هذه اللعبة يا وائل ؟ ". :فيكرر الطفل بشكل فوری قائلا  
 :Delayed Echolalia)ب( المصاداة المتأخرة 

تححححدث بعححححد سححححمام العبححححارة بفتحححرة زمنيححححة تتححححراو  بححححين دقحححائق وعححححدة أيححححام، لكنهححححا تتكححححرر 
ا بححححنفس الكلمححححات التححححي سححححمعت، هححححذه العبححححارات المعححححادة قححححد تكححححون ممححححا يقولححححه  أيضحححح 

الوالحححححدان أو غيرهمحححححا محححححن الأشحححححخا ، أو ممحححححا يسحححححمعونه فحححححي التليفزيحححححون. والفحححححارق 
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الرئيسححححي بححححين المصححححاداة الفوريححححة والمصححححادرة المتححححأخرة هححححومرور الوقححححت فححححي التطبيححححق 
علحححى المثححححال السححححالف، قححححد يكحححرر الطفححححل الجملححححة التححححي سحححمع والدتححححه تقولهححححا فححححي اليححححوم 

 التالي في المدرسة قائلا " هل تريد هذه اللعبة يا وائل؟".
 :Mitigated Echolalia( الصادرة المخففة ا)ج

لكحححن الطفحححل ذا اضحححطراب التوححححد غيحححر بعحححض كلماتهحححا أو نبحححرة  ؛تشحححير إلحححى عبحححارات معحححادة
ولكنهححححا قححححد تكححححون  ؛صححححوتها، والمصححححاداة المخفضححححة تححححأتي متححححأخرة فححححي معظححححم الأحيححححان

لأن الطفححححل يغيححححر مححححن محتححححوى  ؛المصححححاداة تقححححدم ا مححححنفوريححححة بعححححد هححححذا النححححوم الأكثححححر 
المصححححاداة  دمححححا يحححدل علحححى أنححححه يعحححرف أن للغحححة وظيفححححة، كمحححا تعححح ؛الجملحححة التحححي يكررهحححا

لطفحححل ا علحححى المثحححال السحححالف يكحححرر االمنخفضحححة محححن البشحححائر علحححى تطحححور الكحححلام، وتطبيقححح  
، "ول: "تريحححد اللعبحححةإلا أنحححه يغيحححر بعحححض الكلمحححات فيقححح؛ الجملحححة بعحححد يحححومين محححن سحححماعها

 هل تريد هذه اللعبة يا وائل؟".":  منبدلا  
   :ةوظائف اضطراب المصاداا:  خامسً 

  :الحوارات التفاعلية -

 :وهي تهدف إلى التواصل الموجه لشخص آخر، وفئاتها هي
ا يقحححوم الطفحححل بتكرارهحححا لأخحححذ دوره فحححي ححححوار لفظحححي محححع فنجحححد الفاظححح   :( أخااال الااادور1)

محححتكلم لديحححه اضحححطراب  - خحححر، )مثحححال، محححت لم راشحححد: "أيحححن ذهبحححت يحححوم الأحححد؟"آشححخص 
 " ويعطى نظرة سريعة للبالغ.؟مصاداة بقول: "أين ذهبت يوم الأحد

ويرافقهححححا  ،فنجححححد التكححححرار يسححححتعمل هنححححا لتسححححمية أشححححياء وأفعححححال وأمححححاكن :ب( تصااااريحي)
حية، )مثححححال، مححححت لم راشححححد، بينمححححا يفحححححص البححححالغ علبححححة بسححححكويت فارغححححة يضححححاإات أشححححار 
 ة:ا، يقححححول: الأفضححححل أن أشححححترى بعححححض البسححححكويت، مححححتكلم لديححححه اضححححطراب مصححححاداتقريبحححح  

ابينمحححا هحححو   ،يلمحححس علبحححة البسحححكويت يقحححول "الأفضحححل أن أشحححترى بعحححض البسحححكويت" أيضححح 
هنححححا غيححححر مطلححححوب اسححححتجابة لفظيححححة أو فعححححل مححححن المححححتكلم، ولا يحححححاول الطفححححل إخححححراج 

 .بسكويت من العلبة
فنجححححد الطفححححل ذي اضححححطراب التوحححححد يكححححرر الكلمححححات المسححححموعة  :( الإجابااااة باااانع ا)جاااا
ة إلححى الإجابححة بححنعم علححى سححؤال موجححه لححه، )مثححال: مححت لم راشححد: "هححل تريححد بعححض شححار ل 
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العصححححير؟". مححححتكلم لديححححه اضححححطراب مصححححاداة: هححححل تريححححد بعححححض العصححححير؛ وينظححححر ل نححححاء 
 كوب العصير(. الذي فيه عصير ويستمر ويمنع يده من أخذ العصير وينتظر

ا للكلمححححات يسححححتعمل لوصححححف الأشححححياء أو تكححححون هنححححاك هنححححا قححححد نجححححد تكححححرار   :)د( الطلاااا 
 Non mitigated ة. اسححححتجابات غيححححر مخففححححMitigated ةاسححححتجابة لفظيححححة مخففحححح

تعنححححى  ةل جابححححة بححححنعم تسححححتعمل لطلححححب شححححيء مححححا، أمثححححال، اسححححتجابة مخفضحححح ةمشححححابه
قيححل مثححل، مححت لم راشححد: "هححل تريححد مشححاهدة  وتحتححوي علححى بعححض التغيححرات فيمححا ،الطلححب

التليفزيحححون ؟. محححتكلم لديحححه اضحححطراب مصحححاداة: نعحححم أنحححت تريحححد مشحححاهدة التليفزيحححون محححن 
 فضلك(.

  :الحوارات غير التفاعلية - ۲
 :وفئاتها ،تلك رسائل للاستعمال الشخصي أو الفائدة الشخصية

دون قصحححد محححن فنجحححد الطفحححل يكحححرر كلمحححات يسحححمعها : Non focused ( غيحححر مركحححز١)
ثحححال محححت لم راشحححد: واضحححح أكثحححر الأحيحححان ححححالات يقظحححة عاليحححة )مثحححل خحححوف أو ألحححم(. )م

 ،حصححححل يكلم لديححححه اضححححطراب مصححححاداة: إيححححه اللحححح، مححححت؟لمححححاذا تصححححر "إيححححه اللححححي حصححححل و 
 .ويصفع وجهه مرة أخرى(، ولماذا تصر 

كوسحححيلة تسحححاعد علحححى التعامحححل  ،فنجحححد الطفحححل يكحححرر الكلمحححات التحححي يسحححمعها :ب( تسحححميع)
)مثحححل: محححت لم  .ى فهحححم اللفحححظ الحححذي ردديتبعهحححا تلفحححظ أو فعحححل يشحححير إلححح ،بطريقحححة معينحححه

كحححرة(، محححتكلم لديحححه اضحححطراب مصحححاداة )البحححدان فحححوق المف Girlراشحححد:" أعطحححى هحححذا الجحححيم 
، توقحححف ة" أعحححط هحححذا لجحححيم " محححرات عحححد :ويقحححول برقحححة ،ويبحححدأ المشحححي ،يحححدور محححن حولحححه

 .وأعطاه المفكرة( ،ووصل لجيم ،المشي
ة فحححي بط أفعحححال الفحححرد، وهحححي صحححادر فنجحححد تكحححرار للكلمحححات تنفحححع فحححي ضححح :( ضحححبط الحححذاتحجححح)

ر محححتكلم لديحححه آن واححححد محححع النشحححاط الحركحححي، أمثحححال، محححت لم راشحححد: "لا تقفحححز علحححى السحححري
يحححنقص  فحححي ححححين ،ة لنفسحححهيكحححرر" لا تقفحححز علحححى السحححرير" محححرات عحححد اضحححطراب مصحححاداة

 ويوقف القفز وفي النهاية يبعد عن السرير(.  ،ا القفزتدريجي  
 طيحححححف أسحححححباب اضحححححطراب المصحححححاداة لحححححدى الأطفحححححال ذوي اضحححححطرابا: سادسححححح  
 :التوحد
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 :وقد يرجع السبب في اضطراب المصاداة إلى
فهحححم محححا يسحححمعه الفحححرد )أو قحححد يرجحححع السحححبب إلحححى عحححدم قحححدرة الفحححرد علحححى  فحححيالفشحححل  -أ

 مححححن عندئححححذ يقححححوم الفححححرد بترديححححد العبححححارة كلهححححا بححححدلا   ،فهححححم كلمححححة واحححححدة فيمححححا يسححححمعه(
 الاستجابة لها.

اب وقحححد يححححدث هحححذا  عنحححدما يركحححز الفحححرد علحححى شحححيء محححا غيحححر الشحححيء أو الجملحححة  أيضححح 
وهححححذا مححححا يطلححححق عليححححه تححححزاحم فححححي قححححدرة الفححححرد علححححى  ،المطلححححوب منححححه التركيححححز عليهححححا

وتوجيحححه الجهحححد العقلحححي نححححو عمليحححة الحححتلفظ وصحححياغة الحححرد. والبحححديل السحححهل  ،المعالجحححة
 هنا هو استخدام اللغة المتاحة والموجودة به الذاكرة قصيرة المدى.

الانتبححححاه، فيكححححون تجاهححححل تلححححك الجمححححل هححححو  ؛ لجححححذبربمححححا يسححححتعمل الطفححححل التكححححرار -ح جحححح
 ,Huppeفيختفحححححى كلينحححححا اسحححححتعمل تلحححححك المنطوقحححححات التكراريحححححةالسياسحححححة الأحسحححححن 
عحححن أسحححباب  Shibata et al. (2013, 558كمحححا كتحححب ) (. (45 ,2008
 :ةاضطراب المصادا

محتمحححل أكثححححر أن يصحححدى الأطفححححال الأسحححئلة والأوامححححر التحححي لا يفهمونهححححا أو التححححي  -أ
ا فححححالفهم الضححححعيف مححححرتبط باضححححطراب الصححححاداة ؛لا يعرفححححون إجابححححة مناسححححبة لححححه
 )ضعف القدرة العقلية المعرفية(.

يوجحححححد دليحححححل وظيفحححححة سحححححمعية غيحححححر سحححححوية لحححححدى المفحوصحححححين ذوي اضحححححطراب  -ب
اضححححححطراب المصححححححاداة عجححححححز فححححححي المنطقححححححة  ي فلححححححدى المفحوصححححححين ذو  ؛التوحححححححد

الصحححححدفية الخلقيحححححة، كمحححححا أن عجحححححز فهحححححم المثيحححححرات اللغويحححححة يحححححؤدي إلحححححى عجحححححز 
 .الوظيفة السمعية المركزية أو العكس

 .لا يسيطر بقوة نصف المخ الأيسر على الوظائف اللغوية -حج
لححححيس التحليليححححة للمعلومححححات فححححي اكتسححححاب  أن أسححححلوب المعالجححححة الدهنيححححة الكليححححة أو -د

اللغححححة لححححدى الأفححححراد ذوي اضححححطرب التوحححححد )وهححححى المعالجححححة الذهنيححححة النصححححف كححححرة المححححخ 
 الأيمن( يفسر بعض اضطراب المصاداة المتأخرة والمباشرة.

 فشل نمو مستويات أعلى من السلوك اللفظي. -حه
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 ،الصححححدرية الوظيفيححححة مكتسححححبة بححححالتعلم فححححي سححححياق أنشححححطة وتيريححححة أن المنطوقححححات -و
 يكون للفرد فيها الفرصة لملاحظة تأثير تكراره.

أن انتقحححال الطفحححل بحححين صحححيغ مرنحححة أكثحححر وصحححيغ جامحححدة )صحححوية( يعتمحححد علحححى نجحححا   -ز
 .المحاولات التواصلية مع كل صيغة

ا اضححححطراب التوحححححد فححححي المشححححاركة فححححي أنشححححطة تتطلححححب انتباهحححح   يفشححححل الطفححححل ذ -حححححح
ا، وربمحححا أدى ذلححححك إلحححى عححححدم اسحححتقبال الطفحححل لنححححوم سحححوى مححححن المحححدخل اللغححححوي مشحححترك  

وسحححيكون أسحححلوب المعالجحححة الكليحححة للمعلومحححات هحححو الشحححكل  ،فلحححن يسحححتطيع تجزئحححة الكحححلام
ا لأن الوححححدات الممكحححن تحليلهحححا أكثحححر ليسحححت جحححزء   ؛المتحححا  للطفحححل ذي اضحححطراب التوححححد
ويصحححدر ، فيعتمحححد علحححى صحححيغ البحححالغ )الراشحححد( ؛ا منحححهمحححن بيئتحححه اللغويحححة أو ليسحححت جحححزء  

 .المصاداة اللفظية
وربمحححححا يصحححححدر اضحححححطراب المصحححححاداة بسحححححبب قحححححدرة الفحححححرد المححححححدودة علحححححى إنتحححححاج  -ط 

 )إصدار( الكلمات.
 :اةالطرق العلاجية الاضطراب المصاد  ا:سابع  
محححن الطحححرق التحححي تسحححتخدم لخفحححض اضحححطراب المصحححاداة، ومحححن هحححذه الطحححرق  الكثيحححرهنحححاك 
 :أتييما 
 :نا لا اعرفأطريقة  :ولا  أ

 ،ا محححا يسحححتخدم الترديحححدلقحححد وجحححد بعحححض البحححاحثين أن الشحححخص ذا اضحححطراب التوححححد غالبححح  
عنحححدما لا يكحححون قحححد تعلحححم الاسحححتجابة الصححححيحة للسحححؤال أو الأمحححر المطلحححوب منحححه تنفيحححذه، 

حيححححث إنهححححم  ؛ا فححححي الاختبححححار الححححذي قححححاموا بححححه لمعالجححححة الترديححححدا جححححد  وهححححذا يبححححدو واضححححح  
" أنححححا لا أعححححرف ل سححححئلة التححححي كححححانوا  :علمححححوا الأفححححراد ذوي اضححححطراب التوحححححد قححححول عبححححارة

التححححي سنحصححححل عليهححححا مححححن أي طفححححل ا ؛ فهححححي الإجابححححة الأكثححححر تكححححرار  يقومححححون بترديححححدها
وهحححي أنهحححا  ؛ لا يعحححرف إجابتحححه. وهنحححاك فائحححدة إضحححافية لهحححذه الطريقحححةعنحححدما تسحححأله سحححؤالا  

وزيححححادة  ،تتطلححححب مححححن الشححححخص الححححذي طححححر  السححححؤال تعلححححيم الطفححححل الإجابححححة الصحححححيحة
 (.Huppe, 2008, 35الحصيلة اللغوية لدى الطفل )
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ولقححححد قححححام بعضحححححهم بتعلححححيم الأطفحححححال ذوي اضححححطراب التوحححححد أن يقولحححححوا عبححححارة: " أنحححححا لا 
 :تيةبالطريقة الآ "أعرف
التي لم يكن الطفل يعرف   ؟أسئلة من ١٠أسئلة كيف؟   ١٠، ؟أسئلة ماذا ١٠اختيار  -

 " ؟؟ من هم أصدقائكشكل مسبق " ماذا تفعل؟ كيف حالكإجابتها وتجهيزها ب
  السحححؤال عليحححه ثحححم تلقيحححه إجابحححة: "أنحححا اختيحححار طفحححل محححن ذوي اضحححطراب التوححححد وطحححر  -

 ؟ أنحححا لا أعحححرف، وإذا قحححام الطفحححل بالترديححححد، كيحححف تسحححير الشحححاحناتا محححثلا  ر  لا اعحححرف" فحححو 
وكححححان يححححتم  ،" )إزالتححححه بشححححكل تححححدريجي(فححححي النهايححححة يححححتم إخفححححاء التلقححححين "أنححححا لا أعححححرف

" لأححححد الأسحححئلة، ثحححم يطحححر  عليحححه ز الطفحححل فقحححط عنحححدما تكحححون إجابتحححه "أنحححا لا أعحححرفتعزيححح
" لحححححم يعمحححححم اسحححححتجابة "أنحححححا لا أعحححححرف سحححححؤالا آخحححححر محححححن الأسحححححئلة المجهحححححزة مسحححححبقا، وإذا

 ,Blanc). للسححححؤال الجديححححد عنححححدما كححححان يححححتم تعليمححححه ذلححححك بححححنفس الطريقححححة السححححابقة
2012, 18). 
يسحححتجيب ل سحححئلة الجديحححدة أن تحححدريب الطفحححل لكحححي  Beth (2016, 34كمحححا وجحححد )

"بضحححعة محححرات سحححيؤدي إلحححى تمكحححن الطفحححل محححن اسحححتخدام هحححذه العبحححارة بإجابحححة "أنحححا لا أعرف
وفححححي نفححححس  ،عنححححدما يطححححر  عليححححه سححححؤال لا يعححححرف إجابتححححه )التعمححححيم( ،بشححححكل صحححححيح

الإجابححححة بشححححكل صحححححيح ل سححححئلة التححححي فححححي  الوقححححت وجححححد البححححاحثون أن الطفححححل سيسححححتمر
قححححد انخفضححححت ( ولقححححد ثبححححت أن اسححححتجابات الترديححححد ؟يعححححرف إجابتهححححا )مثححححل: مححححا اسححححمك

ن تعلحححيم الطفحححل إقحححول وتسحححتطيع ال ،بشحححكل ملححححوا بعحححد اسحححتخدام هحححذا البرنحححامج التحححدريبي
ج عنهححححا ن الاسححححتجابات الخاطئححححة سححححوف ينححححتأو  ،أنححححا لا أعححححرف" هححححي اسححححتجابة مقبولححححة"

 رديد.تنتائج أفضل من استجابة ال
 :طريقة تعلم الاستجابة الصحيحة :ثاني ا

وتتماشحححى محححع الفرضحححية التحححي تقحححول إن  ،وهحححي طريقحححة أخحححرى لعحححلاج اضحححطراب المصحححاداة
 ،علحححى الطفحححل لا يعحححرف إجابتحححه   سحححؤالطحححر  عنحححدما يُ ا محححا يححححدث اضحححطراب المصحححاداة غالبححح  

أو يحححتم إعطحححامه أوامحححر لا يعحححرف الاسحححتجابة الصححححيحة لهحححا، ويحححتم ذلحححك محححن خحححلال تعلمحححه 
وذلحححك ؛ محححا هحححي العصحححافير، طيحححور"" :ا بعحححد طحححر  السحححؤال محححثلا  الاسحححتجابة الصححححيحة فحححور  
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وفححححي  ،بصححححوت مختلححححف عححححن الصححححوت الححححذي طححححر  بححححه السححححؤال، ثححححم يححححتم تعزيححححز الترديححححد
 (.(Demaine, 2014, 22ا على أي حال النهاية يتم إخفاء التلقين تدريجي  

ن هحححححذه ليسحححححت طريقحححححة عمليحححححة للتعامحححححل محححححع أ( ١43 ،۲۰۰4وتحححححرى وفحححححاء الشحححححامي )
 :ين هماببوذلك لس  ؛اضطراب المصاداة

 أنها تعزز المصاداة لبعض الوقت. -١
سححححتحتاج لتعلححححيم الطفححححل الإجابححححات الصحححححيحة لكححححل سححححؤال يمكححححن أن يطححححر  عليححححه،  -۲

ومحححححع ذلحححححك فحححححإن تعلحححححيم الطفحححححل ذي اضحححححطراب التوححححححد الاسحححححتجابة الصححححححيحة ل سحححححئلة 
عححححد اسححححتراتيجية جيححححدة للتعامححححل مححححع بعححححض اسححححتجابات ي ،"مححححا اسححححمك" :مثححححل ،المعتححححادة
 .الترديد
 :ة"أشار  -ت ؤقم قفتو  -لميحات "تطريقة   ا:ثالث  

م وهحححي تضحححمن اسحححتخدا ؛صحححاداةميعتقحححد أنهحححا الطريقحححة الفضحححلى للتعامحححل محححع اضحححطراب ال
إضححافة إلححى أنهححا تعمححل علححى تعلححم مهححارة مهمححة  ،اعحح  أفضححل مححا هححذه الطححرق السححابقة جمي
ويححححتم التححححدريب عليهححححا ممححححا  .وهححححي " التوقححححف المؤقححححت " ؛ل طفححححال ذوي اضححححطراب التوحححححد

، مثححححل مححححا اسححححمك؟ أيححححن لآتيححححةأسححححئلة فححححي كححححل مححححن المجححححالات ا ١٠ار : قححححم باختيححححأتييحححح
مثحححل أي  ،تسحححكن و التفاعحححل مثحححل كيحححف حالحححك؟ محححا نحححوم الموسحححيقى التحححي تحبهحححا، واقعيحححة

وأن الطفححححل ذا  ،ا بححححأن هححححذه الأسححححئلة يمكححححن أن تطححححر  عححححادةمدينححححة تسححححكن، وكححححن متأكححححد  
. اطححححر  هححححذه سححححؤالا   ۳۰ويجححححب أن يكححححون عنححححدك  ،اضححححطراب التوحححححد لا يعححححرف إجاباتهححححا

غيححححر صحححححيح  -)ترديححححد  تيححححة:ووثححححق إجابححححات الطفححححل باسححححتخدام التصححححنيفات الآ ،الأسححححئلة
 (Huppe & Katherine, 2008, 30). صحيح( -

التححححي  ،علححححى بطاقححححات كلمححححات أو بطاقححححات صححححورا ثححححم درب الطفححححل علححححى التعححححرف لفظيحححح  
لأسحححححئلة، علحححححى سحححححبيل المثحححححال: عحححححن اتخدامها لتلقحححححين الإجابحححححة الصححححححيحة سحححححيتم اسححححح

نفحححذ التمحححرين محححن  ،جهحححز بطاقحححة اكتحححب عليهحححا اسحححم الشحححخص بالنسحححبة للسحححؤال محححا اسحححمك؟
 ؟مححححا المكتححححوب هنححححا؟ أو مححححا الموجححححود هنححححا :ثححححم اسححححأله ،خححححلال إظهححححار البطاقححححة للطفححححل

ة أو النقحححر علحححى البطاقحححة لتلقينحححه الاسحححتجابة وأوده تغذيحححة رجعيحححة شحححار وخحححلال ذلحححك قحححم بالأ
لفظيححة إمحححا كلمحححة نعحححم أو حححاول ثانيحححة، بحيحححث تقحححول الكلمححة الصححححيحة إذا لحححم يقحححم الطفحححل 
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وذلحححك لكحححل اسحححتجابة  ؛اا وماديححح  ثحححم قحححم بتعزيحححزه لفظيححح   ،يعيحححدها يولقحححن الطفحححل لكححح ،بقولهحححا
وذلحححك حتحححى يتعحححرف  ؛صححححيحة أكمحححل التحححدريب علحححى بحححاقي البطاقحححات الخاصحححة لكحححل سحححؤال

 ,Blancة إليهححححا ببسححححاطة وسلاسححححة )شححححار عليهححححا الطفححححل عنححححدما يقححححوم المححححدرب بالأ
2012, 41.) 
ثحححم اجلحححس علحححى الطاولحححة  ،مشحححتتات محححن دون ا محححن وجحححودك فحححي مكحححان هحححادئ و كحححن متأكحححد  

الأسححححئلة التححححي سححححتطرحها بشححححكل  نعحححح وضححححع البطاقححححات التححححي سححححتجيب ،مقابححححل الطفححححل
  :تيةمرتب أمامك على الطاولة وبنفس ترتيب طرحك ل سئلة، ثم اتبع الخطوات الآ

 ؛علحححححى مسحححححتوى خحححححط النظحححححر بينحححححك وبحححححين الطفحححححل ينة اليمحححححبارفحححححع إصحححححبعك السحححححبا (١)
  .وهذا ما هو يسمى بتلقين توقف مؤقت ،بأنك تريد الصمت هإليل شارة  

وأريحححد منحححك أن تبحححذل جهحححدك ل جابحححة  ،طحححر  عليحححك بعحححض الأسحححئلةأسحححوف : ( قحححل لحححه۲)
قحححام الطفحححل بحححاي شحححيء أو ححححاول الكحححلام خحححلال قيامحححه بإعطائحححه التعليمححححات  وإذا" ،عنهحححا

السححححبابة اليمححححين  وارفححححع إصححححبعك ،"ششححححع" :عنححححدها قححححل لححححه ،ل سححححئلة أو خححححلال طرحححححك
  .ا"بشكل أكثر وضوح  

ة اليمححححين مححححن وضححححعية تلقححححين بثححححم حححححرك إصححححبع السححححبا ،( قححححم بطححححر  السححححؤال الأول3)
 ؛ة إلححححى بطاقححححة الإجابححححة الصحححححيحة للسححححؤال الححححذي طرحتححححهشححححار وقححححم بالأ ،"توقححححف مؤقححححت"

وإذا لحححم يقحححل  ،ا محححن طرححححك للسحححؤالوبعحححد ثحححانيتين تقريبححح   ،بحيحححث يلمحححس إصحححبعك البطاقحححة
محححا المكتحححوب؟ أو محححا  :ة أو القحححولشحححار ا عنحححدها قحححم بتلقيحححه الأالطفحححل الكلمحححة الصححححيحة فحححور  

 وذلك حسب الحاجة. ؟الموجود هنا
واسحححتجب لإجابحححة الطفحححل الصححححيحة محححن  ،طة يحححدك اليمنحححىاسححح( قحححم بتغطيحححة البطاقحححة بو 4)

  .استجابات أو إيماءة بالرأم خلال
( قححححم برفححححع إصححححبع السححححبابة اليسححححار إلححححى مسححححتوى النظححححر بوضححححعية تلقححححين "توقححححف 5)

ة إلحححى شحححار ثحححم ححححرك إصحححبع السحححباحة اليسحححار ل  ،نفحححس السحححؤال محححرة ثانيحححة واطحححر  ،مؤقحححت"
 مازالت تغطى البطاقة.  التي ىك اليمنظهر يد

 ،محححع أن البطاقحححة سحححتبقى مغطحححاة ،( قحححم بتلقحححين الإجابحححة الصححححيحة كمحححا فحححي السحححابق6)
 (. (Beth, 2016, 21.اا ومادي  وعزز كل إجابة صحيحة لفظي  
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حتححححى يححححتم طححححر  كححححل سححححؤال مححححن الأسححححئلة العشححححرة لهححححذا  ؛أكمححححل باسححححتخدام هححححذه الطريقححححة
ثحححم وفحححي جلسحححات لاحقحححة قحححم بالتحححدريب علحححى الأسحححئلة العشحححرة لكحححل مجحححال محححن  ،المجحححال

المجحححالين البحححاقيين، اسحححتمر بالتحححدريب علحححى هحححذه الأسحححئلة الثلاثحححين حتحححى يحححتمكن الطفحححل 
ة فقحححط لحححثلاث جلسحححات شحححار طة تلقحححين الأاسحححالإجابحححة عحححن كحححل سحححؤال بشحححكل صححححيح بو محححن 

اسححححتخدام بطاقححححات أو  مححححن دون متتابعححححة. ثححححم اطححححر  كححححل سححححؤال مححححن الأسححححئلة العشححححرة 
 ،وذلححححك فححححي ثحححلاث جلسححححات تدريبيححححة منفصححححلة واسحححتخدام تلقححححين " توقححححف مؤقححححت" ؛تلقحححين

وقحححدم التغذيحححة  ،وانتظحححر اسحححتجابة الطفحححل ،ثحححم أعحححد يحححدك للطاولحححة ،خحححلال طرححححك للسحححؤال
 (.Demaine, 2014, 43الراجعة والتعزيز كالسابق )

 :الفونيمات فوق التركيبيةا:  ثالث  
ا بفضححححل مجموعححححة قححححد  تأسححححس علححححم الصححححوتيات أو الفونولوجيححححا منححححذ نصححححف قححححرن تقريبحححح 

ومحححن  ؛وغيحححرهم فحححي مدينحححة بحححراغ Trubet- Hackson- Royمحححن اللغحححويين أمثحححال 
ححححدث تطحححور مماثحححل فحححي ، ثحححم Prague Schoo رفحححت مدرسحححتهم بمدرسحححة بحححراغثحححم عُ 

 الولايحححات المتححححدة الأمريكيحححة ربمحححا بمعحححزل عحححن الحركحححة الأوروبيحححة التحححي بحححدأت علحححى يحححد
 (.٢٢5 ،۲۰۱۲إيهاب الببلاوي، ) Bloomfielf Sepir بلومفيلف سيبر

 :فوق التركيبية : مفهوم الفونيماتولا  أ
الفونيمحححات فحححوق التركيبيحححة بأنحححه قحححدرة  Oakill & Kyle (2015, 152) عحححرف

الطفححححححل وفهمححححححه أن الكححححححلام يمكححححححن أن يتجححححححزأ إلححححححى مقححححححاطع ووحححححححدات صححححححوتية أصححححححغر 
 ,Alkhawaldeh & Kha-Sawneh (2020وكححذلك عححرف  وفونيمححات وكلمححات.

بعبحححححارة ، ت الكحححححلاماصحححححو ألححححححن ل دراكإالفونيمحححححات فحححححوق التركيبيحححححة علحححححى أنحححححه  (2238
القححححدرة علححححى التعححححرف والإقححححرار بموقححححع الإنتححححاج  يهحححح أخححححرى، الفونيمححححات فححححوق التركيبيححححة

لتشححححكيل الكلمححححات  ؛وكيفيححححة نطقهححححا، وطبيعححححة الصححححياغة الصححححوتية للغححححة ،الصححححوتي للغححححة
محححع القحححدرة علحححى التعحححرف علحححى أوجحححه التشحححابه والاختلافحححات بحححين هحححذه  ،والعبحححارات والألفحححاا

 ت.الأصوات ككل أو في الكلما
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فهحححم  ىالقحححدرة علححح بأنهحححا ( الفونيمحححات فحححوق التركيبيحححة8، ٢٠٢٢) ةأميحححرة هيبحححكمحححا عرفحححت 
ثحححم إلحححى أصحححوات محححن خحححلال وححححدات  ،كلمحححات ىتقسحححيم الجملحححة إلححح ىوالقحححدرة علححح ،الححححديث

 . والقدرة على التنغيم والمزج الصوتي ،كالكلمات والمقاطع والفونيم ،صوتية أصغر
قحححدرة الطفحححل علحححى  االفونيمحححات فحححوق التركيبيحححة بأنهححح( 8، ٢٠٢٢) ةنحححوهير حمحححودوعرفحححت 
ليحححة إخحححراج الأصحححوات اللغويحححة، والكيفيحححة التحححي تشحححكل بهحححا هحححذه الأصحححوات بعضحححها آإدراك 

مححححع بعححححض لتكححححوين المقححححاطع والكلمححححات والجمححححل، وكححححذلك قدرتححححه علححححى تنححححوين الكلمححححات، 
وتقسحححيم الجمححححل إلحححى كلمححححات والكلمححححات إلحححى مقححححاطع، والمقححححاطع إلحححى أصححححوات، بالإضححححافة 
إلححححى مححححزج الأصححححوات وتكححححوين الكلمححححات، وتتكححححون أبعححححاد الفونيمححححات فححححوق التركيبيححححة مححححن 

  .الدمج الصوتي( - الإبدال الصوتي - التجزئة الصوتية - )التمييز الصوتي
 :الفونيمات فوق التركيبيةا: أهمية ثاني  
عححد الفونيمححات فححوق التركيبيححة عنصححر ا مححن العناصححر المنبئححة عححن كيفيححة تعلححم الأطفححال للغححة ت

وتتجلى أهمية الوعى الصوتي في أنه ينمي لدى الأطفال الوعي باللبنة الأولى   ،بصفة عامة
ى التي تكون الكلمة، علاوة على معرفته أن تغيير الوحدات الصوتية المكونة للكلمة يؤدي إل

، ويعمحل علحى يسحاعد التلاميحذ علحى تعلحم القحراءة  صحوتيفإن الوعى ال  ومن ثم  ؛تغيير معناها
ويمثحل تحأثير ا  ،مما يتفحق محع طبيعحة عمليحة القحراءة  ،لكل حرف في الكلمة  ئ زيادة انتباه القار 

ا فححي قححدرة التلاميححذ علححى تعححرف الكلمححات، ويحسححن مححن القححدرة الإملائيححة والكتابيححة لححدى  قويحح 
التعححرف  :مثححل ،التلاميححذ، كمححا يسححهم فححي تنميححة مهححارات التعححرف وفححك الترميححز لححدى التلاميححذ

وتحليحل الكلمحة إلحى   ،الصوتي، وتحليحل الكلمحة إلحى أصحواتها المكونحة لهحا، والتعحرف البصحري 
 (.4٧، ٢٠١٧ )ماهر عبدالباري، والتعرف الدلالي ،حروفها أو رموزها اللغوية المكونة لها

، ٢٠٢٢) إيمحان عثمحان ت اليهحاكمحا أشحار   ،همية مهحارات الفونيمحات فحوق التركيبيحةتتضح أ
 :تيةفي النقاط الآ( 35
فهم الطفل ل صوات فحي اللغحة المنطوقحة، كمحا يُحسحن   علىالفونيمات فوق التركيبية  ساعد  ت

 ،من مهارات الاستمام والتركيز
يحأتي محن الفهحم الصححيح النحاتج محن  ،وزيحادة حصحيلته اللغويحة  ،الإنتاج اللغوي لدى الطفحلو 

 الفونيمات فوق التركيبية. 
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 تعلم كلمات جديدة، واستقبال الرسائل اللغوية وفهمها وإعادة إرسالها.  على تساعد الطفل
 الحدالوالصوت  تعلم الطفل مهارات تحليل الكلمات وتهجى الحروف، وإدراك الربط بين الحرف

 عليه. 
الفونيمححات فححوق التركيبيححة عمليححة مقصححودة تخححتص بححإدراك بنيححة الكلمححة مححن أصححوات ن كمححا أ

أن تبدأ في مرحلة الطفولة المبكرة؛ لمحا لحذلك محن محردود الصوتي ينبغي  ،  وفونيمات ومقاطع
ا رتبط الفونيمحات فحوق التركيبيحة ارتباطح  تح ،المهحارات اللغويحةادراك واكتسحاب إيجابي فحي تعلحم  

 ،أهميحححة كبيحححرة فحححي تنميحححة المهحححارات اللغويحححة اتذ يومحححن ثحححم فهححح ؛ا بمهحححارة الاسحححتماموثيقححح  
دأ بمعرفحة الأصحوات المنفصحلة، بحتحيحث  ؛تدرج من حيث الصحعوبةتالفونيمات فوق التركيبية 

أميحرة )ا بتركيب الأصوات المكونة للجملة، وانتهاء بتجزئة الكلمة إلى وحداتها الصوتية  ر  مرو 
 (.١4، ٢٠٢١شعلان، 

 :ا: مهارات الفونيمات فوق التركيبيةثالث  
مهححححارات الفونيمححححات فححححوق التركيبيححححة لا تشححححير فقححححط إلححححى قححححدرة الطفححححل علححححى تحديححححد إن 

لقحححدرة علحححى معرفححححة اتمتحححد إلحححي امححححتلاك الطفحححل  وإنمحححا ،الأصحححوات المكونحححة لكلمحححات اللغححححة
الكلمححححات والوحححححدات الصححححوتية الأصححححغر المكونححححة لتلححححك الكلمححححات مححححن مقححححاطع، وفونيمححححات، 

)أميححححر  والقححححدرة علححححى إعححححادة ترتيححححب تلححححك الوحححححدات الصححححوتية لإعطححححاء معححححاني مختلفححححة
 (.٢٠٧، ٢٠١9سعود، 
  إلى أن (584  -583، ٢٠١4تهاني شعبان ومنى السيد )و جابر عبدالحميد   أشاركما 

ويتمثل الاختلاف بينهما في مدى   ،إلى مستويين ايمكن تقسيمهالفونيمات فوق التركيبية  
 :  تيكالآ تعقد العمليات المعرفية المتضمنة في أداء مهام كل مستوى، وهما

إلى القدرة   ويشير :Simple Phonological Awarenesمستوى الوعي البسيط  -
تتطلب التعامل مع الوحدات الصوتية المكونة للغة بالتقسيم والحذف  يعلى أداء المهام الت

، ومهمة دمج الوحدات Phoneme Countingعد الفونيمات الصوتية  :والدمج، مثل
ومهمة تقسيم الكلمات إلى الفونيمات  ،Phoneme Blendingالصوتية في كلمات
، ومهمة حذف الفونيمات الصوتية  Phoneme Segmentationالصوتية المكونة لها 

Phoneme Deletion   ويتطلب أداء هذه المهام القيام بعمليات معرفية بسيطة متتالية
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لا يشكل أدامها عبنا على الذاكرة العاملة، ولذا يظهر هذا المستوى   من ثمو  ؛في الذاكرة
 ا لدى الأطفال حتى قبل التحاقهم بالمدرسة.  مبكر  
ويشير إلى   :Compound Phonological Awarenesمستوى الوعي المركب   -

الفونيمات فوق التركيبية التي تتطلب القيام بأكثر من عملية معرفية   القدرة على أداء مهام
ا ا على الذاكرة، ويتطلب مدى واسع  ئ  يشكل أدامها عبو في الذاكرة العاملة في نفس الوقت، 
 أحدفي  اية بين الكلمات على أسام اشتراكهمنها، وذلك مثل مهمة المزاوجة الصوت

أصواتها، ونظر ا لصعوبة هذا  أحدالفونيمات الصوتية، أو مهمة نطق كلمة بعد حذف 
 .ما بعد التحاقهم بالمدرسة المستوى فإنه يتأخر ظهوره لدى الأطفال إلى

الفونيمات فوق التركيبية ن  ( إلى أ35 ،۲۰۱۷) محمود العشيري  أشارومن ناحية اخرى 
 :رات المتضمنة لها، وذلك كما يأتيسام اختلاف القدرات والمهاا مستويات؛ على أله

القدرة على أداء المهام الصوتية التي تتطلب الوعي بوجود كلمات  هوالمستوى الأول: 
 .متشابهة في السجع
القدرة على أداء المهام الصوتية التي تتطلب الوعي بأوجه الشبه   وه :المستوى الثاني

 والاختلاف بين أصوات لغة الحديث.
تتكون   بأن الكلمات اء المهام الصوتية التي تتطلب وعي  القدرة على أدا هوالمستوى الثالث: 

 . ها عن بعضهامن مقاطع صوتية، كالقدرة على دمج هذه المقاطع في كلمات أو فصل
صوتية   ويتضمن القدرة على معرفة أن لغة الحديث تتكون من وحدات :المستوى الرابع

 )فونيم(، والقدرة على عزل كل وحدة ونطقها على نحو منفصل.  
القدرة على أداء المهام الصوتية التي تتطلب التعامل مع الأصوات  هو :المستوى الخامس

 . داخل الكلمات بالحذف أو الإضافة أو الإبدال
   :لفونيمات فوق التركيبيةا: نظريات مفسرة لرابع  

 :، ويمكن عرضها كما يأتيفونيمات فوق التركيبيةتوجد بعض النظريات المفسرة لل
تتضححححححمن المعالجححححححة السححححححمعية القححححححدرة علححححححى الإدراك  :نظريححححححة المعالجححححححة السححححححمعية( ١)

المتكامححححل للمعلومححححات السححححمعية التححححي تححححدخل النظححححام العصححححبي المركححححزي بشححححكل متسلسححححل 
الأطفححححال علححححى اكتشححححاف الاختلافححححات بححححين المحفححححزات ومححححن خححححلال قححححدرة بمححححرور الوقححححت، 



  جامعة بنى سويف -مجلة آفاق بحثية للعلوم الاجتماعية والإنسانية 

 

 (2025 يونيو ) 2، ع 2مج 

السحححمعية، ويححححدث ذلحححك خحححلال عشحححرات الأجحححزاء محححن الألحححف محححن الثانيحححة، وليُميحححز الطفحححل 
المعالجحححححة السحححححمعية ن إ لغحححححة اللفظيحححححة،سحححححمعي ا بحححححين بعحححححض الححححححروف السحححححاكنة فحححححي ال

 ضححححححرورية لدقححححححة فهححححححم الأصححححححوات الكلاميححححححة المتشححححححابهة والأصححححححوات الأخححححححرى، وتشححححححمل
تشححححمل معالجححححة التححححي  المعالجححححة السححححمعية الديناميححححةول الأ  :المعالجححححة السححححمعية نححححوعين

التحححي المعالجحححة السحححمعية الثابتحححة  :والنحححوم الثحححاني ،الأنمحححاط المتغيحححرة محححن الكحححلام المسحححموم
 ,Lathroum, 2011تخححححتص بمعالجححححة الأنمححححاط الثابتححححة مححححن الكححححلام المسححححموم )

13-14). 
ركز النظرية السلوكية على الجوانب المدركة من السلوك اللغوي  ت ( النظرية السلوكية:٢)

نجا  في اكتساب اللغة المعقدة الأن ن ، ويرى السلوكيووالاستجابات الملاحظة أو الخارجية
،  ما استجابة لمثير ما هو إلاالسلوك اللغوي الفعال ن حيث إ ؛لتدريب المتواصلالى يرجع 

نتج الاستجابات اللغوية وت  ،صبح هذه الاستجابة كمثير لاستحرار استجابة تاليةتوبعد ذلك 
تستند  تشكلها، كما  والاصوات التي عبر عن استيعابه وفهمه للغةت  والتيتم تعزيزها، يالتي 

وهى  ؛النظرية السلوكية في تفسيرها لاكتساب اللغة على المبادئ التي وضعها سكنر
: هما ويتطلب ذلك وجود أساسين ،التشكيل والتسلسل والنمذجة والتعزيز وتعميم التنبيه

القواعد التي تحكم العلاقة بين هذه الرموز   وهيوالنظام  ،الكلمات ذات المعنىوهي الرموز 
 (. 84-83، ٢٠١8سهير توفيق،  )
 إلى أنه (۱۰-۷، ۲۰۱۸)المالك   شنافي عبد أشار :النظرية الصوتية )الفونولوجية(( ٢)

التى  ،  في تفسير العلاقة بين الفونولوجيا واكتساب القراءة يتضح دور النظرية الصوتية
  نجا  أنو  ،تفترض وجود صلة مباشرة بين العجز الفونولوجي ومشكلات تعلم القراءة

فهم الروابط بين  يرجع إلى سرعةالفونيمات فوق التركيبية و  ،الأطفال في اختبارات
الفونيمات فوق  قصور.  ذوي ، ويترتب على ذلك أن الأطفال يالمبدأ الأبجدو الفونيمات  

؛ ومن  منعهم من التعرف على الفونيمات داخل الكلمات، وصعوبة في تعلم القراءةي كيبية التر 
ة عن العجز المعرفي الذي هو خا  بالتمثل ومعالجة تجناتكون  اضطرابات القراءةف ثم

 .  أصوات الكلام
 : ا: العوامل المؤثرة في الفونيمات فوق التركيبيةخامس  
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ثلاثة عوامل تؤثر في الفونيمات   توجد هأنإلى ( ١85،  ۲۰۱۲هدى هلالي )ت أشار وقد 
 : ، وذلك كما يأتيفوق التركيبية

تعد القدرات المعرفية مثل الانتباه والإدراك، والذاكرة من أهم العوامل   :. نسبة الذكاء١ 
فوق    المؤثرة في جودة الفونيمات فوق التركيبية للطفل، ويرجع ضعف مهارة الفونيمات

 التركيبية بالأصوات المفردة إلى ضيق مدى الذاكرة. 
لذا فإن  ؛المثير المطلوب لفترة كافيةالطفل يتذكر  حيث :الذاكرة اللغوية قصيرة المدى .٢

 ذاكرة المدى القريب ذات أهمية بالغة لأداء هذه المهمة المطلوبة.
ا ويستفيد منها  حتى يتمكن من تمثيلها لغوي   ؛لأصوات المطلوبةا دراك حيث إ :إدراك الكلام  .3

ا في القدرة على الربط بين شكل الحرف أو في مواقف أخرى، فالطفل الذي يعاني ضعف  
 . ا في مهارات الفونيمات فوق التركيبيةالمقطع الصوتي وصوته يعاني ضعف  

 : قيام الفونيمات فوق التركيبية ا: سادس  
:  Non-word Spelling Measureمقيام التهجي غير المرتبط بكلمات حقيقية ( ١)

لتعرف على أطفال الروضة  وذلك ل؛  Torgesen & Davis  على يد المقيام تم إعداد
 دراك لالذين يتسمون بقدراتهم على القيام بتجزئة الكلمات ودمجها مع ا، وذلك كمؤشر 

أي أنها لا تمثل   ؛، ويتألف هذا المقيام من خمس كلمات غير حقيقيةبشكل عام الصوتي
 تية:ت في كل من الكلمات الخمس الآفي الواقع كلمات ذات معنى، وتتمثل هذه الكلما

(Fag – rit mub – gof – pid ويتم تطبيق ذلك المقيام على مجموعات صغيرة من ،)
أطفال الروضة، ويحصل الطفل على درجة مقابل كل فونيم يعرفه ويحدده بصورة صحيحة  

 (.١85  -١84، ٢٠٠8)عادل عبد  ، 
ذلك المقيام   إعدادتم : (٢٠١٢ايهاب الببلاوي ) مهارات الوعي الفونولوجي ( مقيام٢)

وذلك من خلال  ؛صوتيلقيام مهارات الوعي  وذلك  ؛(٢٠١٢إيهاب الببلاوي ) على يد
ا5٠تحديد ) فقراتها، وأمام كل ( أبعاد فرعية، يستجيب الطفل ل٧تم توزيعها على ) ،( بند 

-١وتعطى الدرجات ) ،لا( - عن درجة الإتقان للمهارة، هي )نعم انن تعبر اعبارة استجابت
 ( على الترتيب.٢
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  Marshall, Christo & Davis (2013)الاختبار الشامل للمعالجة الفونولوجية ( 3)
 هي: ؛ثلاثة مكونات يويعتمد على نموذج ذ ،وهو مقيام شامل يستخدم مع الأطفال

حيث يركز على قيام القدرة على تحليل وتركيب التراكيب الصوتية للغة   ؛الوعى الفونولوجى
حيث   ؛الذاكرة الفونولوجيةو المنطوقة، ويبدأ بالمقاطع ثم ينتهي بالوحدات الصوتية الأصغر 

الذاكرة العاملة، أو الذاكرة ي ت المشفرة فونولوجيا لتخزينها فيركز على قيام المعلوما
حيث يركز على قيام استدعاء سلسلة من أسماء   ؛التسمية السريعةو قصيرة المدى 

 ،افرعي   ابعد   (۱۲)ويتكون المقيام من  ،الأشياء، أو الألوان، أو الأرقام، أو الحروف
وخلط الكلمات، ومطابقة الصوت الأرقام، وتكرار  ،حذف الفونيم :تشملوالأبعاد الفرعية 

الكلمات التي ليس لها معنى، والتسمية السريعة ل سماء، ول شياء، ول لوان، ول رقام، 
 وللحروف وتقسيم الكلمات إلى مقاطع، وتقسيمها إلى أصوات.

 : ا: الفونيمات فوق التركيبية والمصاداة لدى الأطفالسابع  
قدرة الطفل على فهم الأساليب المختلفة التي  دل علىت الفونيمات فوق التركيبية إن 
معها،  تجزئة اللغة إلى مكونات أو وحدات صوتية أصغر والتعامل يمكن قتضاها بم

، إيهاب الببلاوي ) من أصوات تضمن إدراك أن كل كلمة تتألفت فالفونيمات فوق التركيبية 
إدراك آلية إخراج الأصوات اللغوية، والكيفية التي تشكل بها  نه يشمل . كما أ(346، ٢٠١٢

هذه الأصوات بعضها مع بعض لتكوين المقاطع والكلمات والجمل، وتقسيم الجمل إلى  
  مزج الأصوات وتكوين الكلماتو الكلمات، وتقسيم الكلمات إلى مقاطع والمقاطع إلى أصوات، 

 .(١4، ٢٠١4 ،الحميد أشرف عبدو إيهاب الببلاوي )
في حاجة لتعلم مهارات الفونيمات فوق التركيبية   المصاداةالأطفال ذوي وفي المقابل فإن 

واكتساب القدرة على فك الرموز اللغوية؛ الأمر الذي يؤدي إلى زيادة الحصيلة اللغوية  
 (. (Iuzzini-Seigel, 2019والفهم اللغوي 

 : جراءات المنهجية للبحثالإ
 عينة البحث: –أ 
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  ؛( من الأطفال ذوي اضطراب التوحد3٠تكونت عينة التحقق من الكفاءة السيكومترية من )
بمتوسط عمري قدره   وأمهاتهمأعوام، ( ٧  - 4حيث تراوحت أعمار الأطفال ما بين )

 . (٠.8١وانحراف معياري ) ،(5.96)
 بحث: منهج ال -ب 

قق من الهدف وذلك للتح  ؛المجموعتين ة الحالية على المنهج التجريبي ذياعتمدت الدراس
لدى الأطفال ذوي اضطراب   )المصاداة( خفض حدة اضطرابات النطقوهو  ؛للدراسة الرئيس
في الدراسة  لغوي باستخدام الفونيمات فوق التركيبيةالعلاجي من خلال البرنامج ال ،التوحد
 الحالية. 
 : أداة البحث –ج 
 النيحححل بحححوأ: محمحححود تقنحححينبينيحححة الحححذكاء )الصحححورة الخامسحححة( ) –( مقيحححام سحححتانفورد ١)

 (.٢٠١١ وآخرون،
الاسددتدلال  :هددي ؛قيدداس خمسددة عوامددل أساسددية ىتهدددف الصددورة الخامسددة للمقيدداس إلدد

ويتدوع   ،والدذاررة العاملدة، المكانيدة  –المعالجة البصدرية  و   ،الاستدلال الكميو   ،المعرفةو   ،السائل
 والمجال غير اللفظي.  ،ين: المجال اللفظيمجالين رئيس ىن هذه العوامل علرل عامل م

 وصف المقيام:
بينيددده الصدددورة الخامسدددة مدددن عشدددرة  –تتكدددون الصدددورة الخامسدددة مدددن مقيددداس سدددتانفورد 

بحيدث يحتدوي كدل مجدال ؛ مجدالين رئيسدين )لفظدي وغيدر لفظدي( ىعلد ةموععد  ،اختبارات فرعية
ويتكون كل اختبار فرعي مدن مجموعده مدن الاختبدارات المصدغرة ، خمسة اختبارات فرعية  ىعل
ويتكون كل واحدد مدن الاختبدارات المصدغرة  ،الأصعب( ىاوتة الصعوبة )تبدأ من الأسهل إلمتف
وهي  ،صعوبة متقارب  ى فقرات أو مهام ذات مستو  (6) ىإل (3)من مجموعه من   –بدورها    –

 و المهام والمشكلات التي يتم اختبار المفحوص فيها بشكل مباشر. أالفقرات 
بينيه )الصورة الخامسة( بشكل فردي لتقييم الذكاء والقدرات   -  ويطبق مقياس ستانفورد 

ويتكدون المقيداس الكلدي مدن  ،فمدا فدوق  ةسدن (85:   2)وهو ملائدم لععمدار مدن سدن    ،المعرفية
 وهي: ،ى تتجمع مع بعضها لتكون مقاييس أخر اختبارات فرعية  (10)



  جامعة بنى سويف -مجلة آفاق بحثية للعلوم الاجتماعية والإنسانية 

 

 (2025 يونيو ) 2، ع 2مج 

 :وهمدا ؛ويتكدون مدن اختبداري تحديدد المسدار  مقيام نسبة ذكحاء البطاريحة المختصحرة: -1
وتسدتخدم هدذه البطاريدة  ،واختبدار المفدردات   ،المصفوفات   /سلاسل الموضوعات   اختبار

في إجراء بعض التقييمات مثل  ى خر بعض البطاريات أو الاختبارات الأ  المختصرة مع
 التقييم النيوروسيكولوجي.

الفرعيددة غيددر  الخمسددة ختبددارات لاا ويتكددون مددن مقيححام نسححبة الححذكاء غيححر اللفظيححة: -2
ويسدتخدم  ،التي ترتبط بالعوامل المعرفية الخمسة التي تقيسها الصورة الخامسةاللفظية  

وكدذل   ،التقييم غير اللفظي في تقييم الصم أو الذين يعانون مدن صدعوبات فدي السدمع
وبعددض  ، وذوي اضددطراب التوحددد،الأفددراد الددذين يعددانون مددن اضددطرابات فددي التواصددل

ة والأفددراد الددذين لددديهم خلديددة محدددود  ،وإصددابات المددص الصدددمية ،أنددوا  صددعوبات الددتعلم
مثددددل الحبسددددة أو  ،ذات الإعاقددددات اللغويددددة ى خددددر بلغددددة الاختبددددار وبعددددض الحددددالات الأ

 السكتة.

ويتكدون  ،الذي يكمدل مقيداس نسدبة الدذكاء غيدر اللفظيدة  مقيام نسبة الذكاء اللفظية: -3
التددي تددرتبط بالعوامددل المعرفيددة الخمسددة التددي الفرعيددة اللفظيددة  الخمسددة ختبددارات الامددن 

 كداملاا  امعياريد   اة الذكاء اللفظدي تطبيقدا وقد يطبق مقياس نسب  ،تقيسها الصورة الخامسة
بعدض الحدالات الخاصدة التدي تعداني  ىنده يطبدق علدأكمدا    ،المفحوصين العاديين  ىعل

قددد تحددول دون  ى مددن ضددعب البصددر أو تشددوهات العمددود الفقددري أو أي مشددكلات أخددر 
 إرمال الجزء غير اللفظي من المقياس.

وهددي ندداتج جمددع المجددالين اللفظددي وغيددر اللفظددي أو  نسححبة الححذكاء الكليححة للمقيححام: -4
 المؤشرات العاملية الخمسة. 

 ىويعتمدددد هدددذا علددد ،دقيقدددة (75 ىإلددد 15)ويتدددراوت متوسدددط عمدددن تطبيدددق المقيددداس مدددن  -5
 ،دقيقدة (75 ىإلد 45)فتطبيق المقياس الكلي عادة ما يسدتغرق مدن   ،المقياس المطبق

ويسدددتغرق  ،دقيقدددة (20 ىإلددد 15)فدددي حدددين يسدددتغرق تطبيدددق البطاريدددة المختصدددرة مدددن 
 دقيقة لكل واحد منهما.  (30)تطبيق المجال غير اللفظي والمجال اللفظي حوالي 

 التغيرات عن الصور السابقة: 
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بينيدددده للددددذكاء علددددي بعددددض أسددددماء  - أبقددددت الصددددورة الخامسددددة مددددن مقيدددداس سددددتانفورد 
 ،سددددخافات الصددددور: مثددددل ،الاختبددددارات الفرعيددددة الموجددددودة فددددي الصددددور السددددابقة مددددن المقيدددداس

اكمددا أبقددت  ،السددخافات اللفظيددة ،الاسددتدلال الكمددي ،ذارددرة الجمددل ،المفددردات  ،المصددفوفات   أيضددا
وذلددد   ؛فدددي سدددخافات الصدددور ةلوفدددألاسددديكية مثدددل بعدددض الفقدددرات المعلدددي بعدددض الفقدددرات الك

 ،وكما هو الحال فدي الصدورة الرابعدة ،لإضفاء درجة من الاتساق عبر صور المقياس المختلفة
للذكاء يتضمن عاملاا عاماا يندرج تحته في المستوي   اهيراركي    االصورة الخامسة نموذجا تستخدم  

وتشمل اختلافات الصورة الخامسة عن الصورة الرابعة تحديثاا  ،الثاني عدد من العوامل الواسعة
 :تيةالتحسينات الآ ىإل ةضافالمستخدمة وفي محتوي الفقرات بالإعاماا في الأشكال 

 :بينيده خمسدة عوامدل-تتضدمن الصدورة الخامسدة مدن مقيداس سدتانفورد   عامل إضحافي: -1
والدذاررة  –مكانيدة المعالجة البصدرية ال  ،الاستدلال الكمي  ،المعرفة  ،)الاستدلال السائل

 من أربعة عوامل في الصورة الرابعة.  العاملة( بدلاا 
مدن اللعدب والأدوات الملوندة  الكثيراحتفظدت الصدورة الخامسدة بد  مواد محببة ل طفحال: -2

الموجددددودة فددددي الصددددور السددددابقة اسددددتجابة لطلبددددات الكثيددددرين مددددن مسددددتخدمي مقيدددداس 
وذلدد  للمسدداعدة فددي جددذب انتبدداه الأطفددال الصددغار وتقيدديم مرحلدددة  ؛بينيدده – سددتانفورد 

 الطفولة المبكرة. 

تستخدم نصب الاختبارات الفرعية في الصورة الخامسة   تعزيز المحتوي غير اللفظي: -3
والتي لا تتطلب من المفحوص أي استجابة لفظية أو قدد   ،طريقة غير لفظية للاختبار

العوامدددل  وتغطدددي نسدددبة الدددذكاء غيدددر اللفظيدددة كدددل ،تتطلدددب اسدددتجابات لفظيدددة محددددودة
 وهذه الميزة تنفرد بها الصورة الخامسة من مقياس سدتانفورد   ،ةالمعرفية الخمسة الرئيس

 .رى خبينيه عن باقي بطاريات الذكاء الأ -

داء الدوييفي بدال  المقيداس لقيداس الأ  ىقرات جديدة إلدأضيفت ف  زيادة سعة المقيام: -4
 اذل  لزيادة مدي المقاييس انخفاضا و  ،الانخفاض ومستوي الموهبة العالية شديد التميز

أضيفت فقرات  سبيل المثال ىوعل ،ا يؤدي إلي عيادة مدي سعة عملية التقييمم  ا؛وعلو  
وذلدد  لزيددادة حساسددية  ؛لاختبددار المصددفوفات  ؛النهايددة الدددنيا ىسلاسددل الموضددوعات إلدد

 المقياس. 
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 (2025 يونيو ) 2، ع 2مج 

ونمدداذج التصددحيح لددبعض  ،نوجددد الفقددرات وإجاباتهددا تعزيححز الاسححتفادة مححن الاختبححار: -5
جندددب فدددي كتدددب التطبيدددق وكراسدددة تسدددجيل  ىإلدددا فقدددرات وكدددذل  عوامدددل المقيددداس جنبدددا ال

ومدددن  ،وقدددد صدددمم المقيددداس بهدددذا الشدددكل لتسدددهيل الاسدددتخدام الإرلينيكدددي لددده ،الإجابدددة
وكدذل  تسداعد الطريقدة التدي  ،علدي حامدلا لعمليدة يوضدع كتداب التطبيدق قائمدا الناحية ا

ويعددزع  ،صددممت بهددا كراسددة تسددجيل الإجابددة للمفحوصددين علددي تعلددم الصددورة الجديدددة
التباين بين المظاهر اللفظية وغير اللفظية للعوامل الخمسة وكذل  الاختبارات الفرعية 
 ،للدددذاررة العاملدددة مدددن تفسددديرات وتطبيقدددات الصدددورة الخامسدددة فدددي الندددواحي الإرلينيكيدددة

 والمهنية والنواحي العدلية )الخاصة بالطب الشرعي(. ،المدرسية

بينيدة الصدورة  –مقيداس سدتانفورد  ىتسمح التعديلات التي أجريت عل  القيام الممتد: -6
وتتددديح المعدددايير الحاليدددة الفرصدددة لإجدددراء  ،الخامسدددة بقيددداس صدددادق لقددددرات المسدددنين

المقيداس فتدرة  ىفيمتدد مدد  ،سنه فما فوق  (85 ىإل 2)مقارنات علي أساس العمر من  
 الحياة كاملة. 

 ثبات وصدق المقيام: 
تددددم حسدددداب الثبددددات للاختبددددارات الفرعيددددة المختلفددددة بطريقتددددي إعددددادة التطبيددددق والتجزئددددة 

وتراوحددت معدداملات الثبددات باسددتخدام طريقددة إعددادة  ،النصدددية المحسددوبة بمعادلددة ألفددا كرونبددا 
معددداملات بطريقددددة التجزئدددة النصدددددية بددددين  ت كمدددا تراوحدددد (،0.988و  0.835)التطبيدددق بددددين 

 .(0.991و  0.870)ومعادلة ألفا كرونبا  والتي تراوحت بين  (،0.997و  0.954)
سواء عن طريق إعدادة الاختبدار أو  ؛وتشير النتائج إلي أن المقياس يتسم بثبات مرتفع

فقدد تراوحدت معداملات الثبدات علدي  ،ريتشاردسدون  –التجزئة النصدية باسدتخدام معادلدة  كدودر 
 . (98إلي  83)رل اختبارات المقياس ونسب الذكاء والعوامل من 

حيدث تدم  ؛رما تم حساب صدق المقياس بطريقتين: الأولي هي صدق التمييز العمدري 
وكاندت ، بين المجموعات العمرية المختلفة التمييز ىالاختبارات الفرعية المختلفة عل قياس قدرة

والثانيدددة هدددي حسددداب معامدددل ارتبدددا  نسدددب ذكددداء  (،0.01)الفدددروق جميعهدددا دالدددة عندددد مسدددتوي 
وهدددي معددداملات  (،0.76و  0.74)وتراوحدددت بدددين  ،المقيددداس بالدرجدددة الكليدددة للصدددورة الرابعدددة

 وتشير إلي ارتفا  مستوي صدق المقياس. ،عام هصدق مقبولة بوج
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 (٢٠٠4ومنى حسن،  ،محمد عبد الرحمن /تقنين( مقيام جيليام لتشخيص التوحدية )٢)
 وصف المقيام:

جيليام الأشخاص   مقياس  تحديد  على  تساعد  سلوكية  قائمة  عن  عبارة  التوحد  لتقدير 
 الذين يعانون من التوحدية. 

 خصائص المقيام:
 أهمها:  ؛لمقياس جيليام لتقدير التوحدية عدة خصائص 

تصب سلوكيات   ،أبعاد فرعية  ةتندرج تحت ثلاث  ا،ثنين وأربعين بندا ايتكون المقياس من   -
 ويمكن قياسها. ،محددة وملحوية

إضافية يقدم الآباء من خلالها معلومات عن نمو أبنائهم خلال السنوات   اأربعة عشر بندا  -
 الثلاثة الأولى من عمر الطفل.

 تقوم بنوده على أرثر التعريفات حداثة لمفهوم التوحد. -

على   - الاختبار  تطبيق  في  ا  شخصا   1092تم  التوحد  من  أمريكية   46يعانون    ، ولاية 
 بالإضافة إلى بورتريكو وكولومبيا وكندا. 

 طة الوالدين والمتخصصين في المنزل والمدرسة. اسالمقياس بو  نيمكن الإجابة ع  -

 طة تكرارات موضوعية تعتمد على تقديرات الفاحصين. استحديد السلوكيات المقاسة بو تم   -

اوت أعمارهم بين ثلاث سنوات يناسب مقياس جيليام لتقدير التوحدية الأشخاص الذين تتر  -
 . سنةن يوعشر  اثنتينو 

 أبعاد المقيام:
ويتكون كل بعد   ،يتكون مقياس جيليام لتشخيص التوحدية من أربعة مقياييس فرعية

 من السلوكيات المميزة للتوحدية. امعينا  ا، ويصب كل بعد نمطا ابندا  14منها من  
 : Stereotyped Behaviorsالبعد الأول: السلوكيات النمطية 

البنود   من  المقبولة   ، 14-1ويتكون  أو  النمطية  السلوكيات  البعد  هذا  بنود  وتصب 
 والاضطرابات الحركية وغيرها من السلوكيات الغريبة والفريدة.

 : Communicationالبعد الثاني: التواصل 
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وتصب بنود هذا البعد السلوكيات اللفظية وغير اللفظية   28-15ويتكون من البنود  
 التي تعد أعراض مميزة للتوحدية.
 :Social Interactionالبعد الثالث: التفاعل الاجتماعي 

البنود   وتقيم هذا البعد قدرة المفحوص على التفاعل الصحيح  ،  42-29ويتكون من 
 مع الناس والأحداث والأشياء.

 : Developmental Disturbancesالبعد الرابع: الاضطرابات النمائية  
وتقدم بنود هذا البعد أسئلة أساسية عن نمو الفرد خلال ،  56-43ويتكون من البنود  

 مرحلة الطفولة المبكرة. 

 استخدام المقيام:
 يستخدم مقياس جيليام لتشخيص التوحدية في الأغراض الآتية: 

 [ تحديد الأشخاص الذين يعانون من التوحد.1]
 [ لتقييم حالة الأشخاص الذين يعانون من التوحد. 2]
 [ لتقييم التقدم في مجال الاضطرابات كنتيجة لبرامج التدخل الخاصة.3]
 [ لتقدير درجة التوحد في البرامج البحثية. 4]

.( 23-21  ،2004 ،محمد عبد الرحمن ومنى حسن ) 

 صدق المقيام:
البيا فتشير  المقياس  تطبيق  من  المستمدة  العربية    ينات  بدرجة البيئة  تمتعه  إلى 
الصدق من  ب  ؛مناسبة  التمييز  على  قدرته  ثم  وذو ومن  التوحديين  وغير  التوحديين   ي ين 

الاضطرابات السلوكية الأخرى. وقد تم استخدام أرثر من طريقة للتحقق من صدق المقياس  
 ومنها:
 [ صدق المحتوى:١]

بمجال  المهتمين  النفسية  الصحة  أساتذة  من  خمسة  على  المقياس  عرض  تم  حيث 
  ، %60ولم تقل نسبة موافقة المحكمين على أن بنود المقياس تندرج تحت أبعادها عن   ،الإعاقة

 من بنود المقياس.  %85لأرثر من  %80وبلغت النسبة  
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المحكم الظاهري و رما أوضح  الصدق  مناسبة من  بدرجة  يتمتع  المقياس  أن  وأن    ،ن 
ومن وقصيرة  جيدة  بطريقة  مصاغة  ع   البنود  والإجابة  تعليماته  فهم  قبل  ب   نالسهل  من  نوده 

التوحد ويدعم صدقه التركيبي  ،  يجعله أداة ممتاعة لتشخيص اضطراب ا  م؛  المعلمين أو الآباء
 وصدقه الظاهري في آن واحد. 

 [ الاتساق الداخلي للمقيام:٢]
قام معدا المقياس بحساب معاملات الارتبا  بين الدرجات المعيارية لعبعاد الفرعية  

البعض  آباء    ،وبعضها  لاستجابات  التوحد(  )معامل  الكلية  الدرجة  مع  علاقتها  في  وكذل  
ومعلمي فئة الأطفال التوحديين. وقد اتضح أن كل معاملات الارتبا  بين المقاييس الفرعية  

( عند  الكلية  ،(0.01دالة  بالدرجة  المقاييس  هذه  ارتبا   معاملات  )  ،وأن  عند  (  0.01دال 
مرتفعة قيم  تقيس    ؛وذات  أنها  يعنى  ما  وهو  للمقياس،  الداخلي  الاتساق  صدق  يحقق  ما 

 وهو اضطراب التوحدية. ؛مكونات فرعية لاضطراب واحد 
 [ صدق الارتباط بالمحك: 3]

مراجعة  وقائمة  جيليام  مقياس  بين  الارتبا   معاملات  أن  المقياس  معدا  وجد  حيث 
مقياس   بين  الارتبا   معاملات  أن  المقياس  معدا  وجد  كما  وقوية،  موجبة  التوحدي  السلوك 

ما يوضح تمتع المقياس بدرجة مناسبة    ؛(0.01عند )  اام ومقياس التوحدية دالة إحصائي  جيلي
 من صدق المح .

 [ الصدق التميزي:4]
لاستجابة الوالدين والمعلمين بقدرة   اطبقا   ، المقياس تمتع مقياس جيليام  حيث وجد معد 

حيث كانت الفروق بين مجموعات المقارنة   ؛تمييزية جدية ودرجة جيدة من الصدق التمييزي 
ويتضح قدرة المقياس على التمييز    ،( 0.01على أبعاد المقياس ومعامل التوحدية دال عند )

ال دراسي  بين  المتأخرين  من  وكل  عقلي    اتوحديين  التمييزي ا،  والمتخلفين  الصدق  يدعم  ما  وهو 
 للمقياس. وصدقه بصفة عامة.

 ثبات المقيام:
 : يوه  ؛للتحقق من ثبات المقياس تم حساب مؤشرات ثباته بأرثر من طريقة

 [ إعادة التطبيق:١]
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 ا أبا   22ى عينة من الآباء قوامها )حيث قام معدا المقياس بإعادة تطبيق المقياس عل
)  ،(اوأم   قوامها  وثلاثة    ،ومعلمة(ا  معلما   18والمعلمين  أسبوعين  بين  تتراوت  عمنية  مدد  بعد 

وكلها   ،(0.87  –  0.77حيث تراوحت بين ) ؛  التطبيق وحساب معاملات الارتبا   أسابيع من
 مما يؤكد تمتع المقياس بدرجة جيدة من الاستقرار والثبات. ؛(0.01عند )  ادالة إحصائي  

 :ثبات الاستكشاف الداخلي للمقيام"[ الفاكروبنا  "٢]
تم  الطريقة سواء  بهذه  المحسوب  الثبات  بدرجة جيدة من  المقياس  أبعاد  تمتعت  وقد 

(  0.92( لعبعاد و )0.85حيث كانت أربر من )  ؛تقدير الدرجات من قبل الآباء أو المعلمين
 للدرجة الكلية.

 [ التجزئة النصفية: 3]
حيث تم حساب ثبات المقياس بطريقة التجزئة النصدية لاستجابات الآباء والمعلمين  

( لعينة  0.83( بالنسبة لعينة الآباء، )0.81وكانت أربر من )   ،على العينة الكلية للتوحديين 
 المعلمين. 

. (83-74 ،2004 ،)محمد عبد الرحمن ومنى حسن  

 
 :ل طفال ذوي اضطراب التوحد(  المصاداة)( مقيام اضطرابات النطق 3)

 المقيام: إعدادمبررات 
الدراسدددددات السدددددابقة غيدددددر ملائمدددددة مدددددن حيدددددث  يمعظدددددم الأدوات المسدددددتخدمة فددددد (1

 .الصياغة اللفظية، وقد تصلح لأعمار تختلب عن أعمار عينة البحث 
الدراسددات السددابقة غيددر ملائمددة مددن حيددث طددول  يمعظددم الأدوات المسددتخدمة فدد (2

ا يددؤدى إلددى ملددل وتعددب هددؤلاء  العبددارة نفسددها، والتعامددل مددع عبددارات طويلددة جددد 
 .فراد الأ

المقدددداييس السددددابقة غيددددر مناسددددبة لطبيعددددة عينددددة  يمعظددددم المفددددردات والأبعدددداد فدددد (3
 .الدراسة

مقدددداييس ملائمددددة لقيدددداس مرحلددددة عمريددددة لددددم تتددددوفر لهددددا  ييتندددداول البحددددث الحددددال (4
 (. الطفولة المبكرة)مرحلة  سنوات ( 7-4من ) يوه ؛المصاداة 
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لدددى  (المصدداداة )مقيدداس اضددطرابات النطددق  إعددداد ب ةالباحثدد ت قامدد ،وبندداء علددى مددا سددبق
 .اضطراب التوحد  الأطفال ذوي 
 ،لدددى الأطفددال ذوي اضددطراب التوحددد مقيدداس اضددطرابات النطددق )المصدداداة(  عددداد لإو 

 يالتددوالمقدداييس طلا  علددى الأرطددر النظريددة والكثيددر مددن الدراسددات السددابقة الابدد ةالباحثدد ت قامدد
مقيددددداس  إعدددددداد بة الباحثددددد ت ضدددددوء ذلددددد  قامددددد يفددددد، و تناولدددددت اضدددددطرابات النطدددددق )المصددددداداة(

 .( مفردة28ولية، مكوناا من )صورته الأ في اضطرابات النطق )المصاداة(
بحيدث لا تحمدل العبدارة  ؛صدياغة أبعداد وعبدارات المقيداس يبالدقدة فد  ةالباحثد  ت وقد اهتمد

أرثر من معنى، وأن تكون محدددة وواضدحة بالنسدبة للحالدة، وأن تكدون واضدحة ومفهومدة، وأن 
 تكون مصاغة باللغة العربية، وألا تشتمل على أرثر من فكرة واحدة.

مددن خددلال الاطددلا  علددى  ،وتحديددد العبددارات  ،تددم تحديددد أبعدداد المقيدداس ،وبندداء علددى ذلدد 
 تناولت المصاداة بصفة عامة. يالكثير من الدراسات السابقة الت

 هما:بعدين؛ اشتملت على  يإعداد الصورة الأولية للمقياس التتم  ،ومن خلال ما سبق
التكرار النمطي للكلام والأصوات: هو سلوك وييفي لا تكيفي يتصب بالاستمرار  البعد الأول:  

المفر  في تكرار أصوات غير مفهومة أو الضح  والبكاء فجأة، على نحو ثابت في شكلها، 
 ( عبارة. 12، ويتكون من )وطريقتها، وشدتها

للرمو :  الثانيالبعد   القدرة على استقبال أو الاستما   الوييدية: هو عدم  اللغوية اللغة غير  ع 
خرين وعدم فهمها وإدراك معناها، والاستجابة بإرسالها في سياق لغوي  الصوتية الصادرة من الآ

والطلاقة  ؛غير صحيح والاستخدام  والتركيب،  والمعنى  النطق  حيث  )من  من  ويتكون   ،16  )
 عبارة. 

حيدث يشدتمل كدل  ؛تدم تحديددها بطبيعدة وفلسدفة وأهدداف الدراسدة  يوترتبط هذه الأبعاد الت
، وقبدل بعد من هذه الأبعاد على مؤشرات وعبارات محصلتها النهائية قيداس كدل بعدد علدى حددة

حسددداب الخصدددائص السددديكومترية لدددعدوات قامدددت الباحثدددة بحسددداب التكدددرارات والنسدددب المئويدددة 
صدورته الأوليدة علدى عددد مدن أسداتذة  ؛ حيدث تدمع عرضده فديلاتفاق السدادة المحكمدين للمقيداس

 المقترحدة بحدذف بعدض المفدردات التديالتربية الخاصة والصحة النفسية، وتدم إجدراء التعدديلات 
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وفق ما اتفق عليه   ،( بين المحكمين وإعادة صياغة مفردات أخرى %80قل الاتفاق عليها عن )
 (.%80لأن نسبة الاتفاق لم تقل عن ) ؛المحكمون، وبناء على ذل  لم يتم استبعاد أي عبارة

 
 (.ة: الباحثإعدادلغوي باستخدام الفونيمات فوق التركيبية )العلاجي ال( البرنامج 4) 

البرنامج   التركيبية  العلاجي  اليعرف  فوق  الفونيمات  باستخدام  الحالية  في  لغوي  الدراسة 
يحتوى على مجموعة من الأنشطة والألعاب تساعد فى ارساب بعض   علاجيبرنامج  "  بأنه:

بعض  من  البرنامج  يتكون  حيث  التوحد  اضطراب  ذوي  لعطفال  التركيبية  فوق  الفونيمات 
الفونيمات فوق التركيبية المراد ارتسابها لعطفال ويتم ذل  بأشكال مختلفة مثل )التعرف على 

المقاطع،   على  التعرف  الأصوات،  بين  التمييز  بالكلمات الأصوات،  والتلاعب الوعي   ،
لمسية(؛ فالبرنامج يمكن    -سمعية -بصرية بالأصوات(, وبذل  يستثير الطفل بمدخلات حسية  

الأطفال ذوي اضطراب التوحد من ارتساب بعض الفونيمات فوق التركيبية من خلال التفاعل 
 وتكامل الحواس, وذل  من أجل مساعدتهم على التعلم بشكل فعال".

 أهمية البرنامج والحاجة إليه: 
لتنمية بعض   البرنامج العلاجيإلى توييف    يالبرنامج الحال  خلالتسعى الباحثة من  

 منها:    ؛نقا عدة  يوتظهر الأهمية ف ،مهارات الفونيمات فوق التركيبية
 يلتركيبية يمثل البنية الأساسية ف إن الاهتمام بارتساب بعض مهارات الفونيمات فوق ا -أ

 حياتهم اليومية.   يتعلم وتعليم أمور كثيرة ف
حاجاتهم    -ب  وإشبا   ورعايتهم  التوحد  اضطراب  ذوي  الأطفال  بقضايا  الاهتمام  عيادة 

 المستمرة إلى وجود تدريبات تنمي الفونيمات فوق التركيبية لديهم. 
ف  البرنامجيسهم   -ت  بال  الأهمية  ا  يبدور  الت علاج    ي لكثير من الصعوبات والمشكلات 

 اضطراب التوحد خلال مراحل نموه.  ويمكن أن يتعرض إليها الأطفال ذو 
 أن نجات عملية التعلم مرتبط إلى حد كبير بدرجة تملكه للمفاهيم.  -ث 
أنه مرتبط بالحواس وما يصاحبه من إدراك   يأ  ي؛ع تعلم المفاهيم للإدراك الحسيخض -ج

 تعلم المفاهيم تيسر استيعابها.  يوكلما تعددت الحواس ف ،للمحسوس
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ف -ت الحواس  م  يأهم  ه ارتساب  التركيبية  فوق  الفونيمات  البصري   يهارات  التمييز 
خلأو   ،والسمعي أي  يحد  ن  والسمع  البصر  حاسة  في  المفاهيم  ل  تعلم  إمكانية  من 

 )البصرية والسمعية( وإدراك محتوياتها. 
منظم   -  لبرنامج  فالحاجة  وجوهر   يللمساعدة  قوى  اساس  المفاهيم    ي؛بناء  لتنمية 

   المعرفية لدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد. 
 :العلاجيتحديد أهداف البرنامج  

يمكن أن نقسمها الدراسة الحالية إلى تحقيق أهداف متنوعة ومتعددة    ييسعى البرنامج ف
 والأهداف الإجرائية )الخاصة(:  ،إلى: الهدف العام

 الهدف العام: -1
من خلال   ،تنمية مهارات الفونيمات فوق التركيبية لدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد 

السلوك  لتنظيم  والبيئة  الجسم  من  الحسية  المعلومات  ودمج  واستراتيجيات  فنيات  استخدام 
 والتعلم.

 :الأهداف الإجرائية: تتحدد الأهداف الأجرائية للبرنامج -٢
 ي. أن يكتسب الطفل القدرة على التمييز البصر  -1
 معنى. أن يدمج مثير سمعي مع مثير بصري لإعطاء -2
 .ي أن يدرك الطفل التطابق البصر  -3
 أن يميز الطفل بين الحركات القصيرة والطويلة.  -4
 من حركات صغرى.  هفل الأصوات داخل الكلمة وما تحملأن يستخدم الط -5
 ف الأطفال على الحركات الكبرى )المدود الثلاثة(.أن يتعر  -6
 . يدمج صوت مع أخر لتكوين مقطع صوت أن يتمكن الطفل من -7
 أن يكتسب الأطفال القدرة على تكوين كلمات متعددة المقاطع.  -8
 جملة. يأن يتمكن الطفل من دمج كلمات ف -9

 أن يتمكن الطفل من تقسيم الجملة إلى كلمات. -10
 تها الصوتية. ا بين الكلمات بناء على وعنها أو إيقاع  أن يميز الأطفال -11
 .يالمكان  ي لقدرة على التمييز البصر أن يكتسب الطفل ا -12



  جامعة بنى سويف -مجلة آفاق بحثية للعلوم الاجتماعية والإنسانية 

 

 (2025 يونيو ) 2، ع 2مج 

 أن يكتسب الطفل بعض مهارات الانتباه السمعي.  -13
 أن يستطيع الطفل تقليد الأصوات المختلفة. -14
 أن يميز الطفل الأصوات ومستويات شدتها.  -15

 يطبق عليها البرنامج: يالفئة الت
اضطر  ذوي  الأطفال  من  عينة  على  البرنامج  التجريبية( يطبق  )المجموعة  التوحد  اب 

 .( أطفال ذوي اضطراب التوحد 6التى يبل  قوامها )
 أسس البرنامج ومنها: 

 الأسس العامة: -أ
ذو المهار   إعداد  • لعطفال  واللاعمة  الضرورية  ال  ي ات  من  اضطراب  لابد  التي  توحد 

يستطيعوا التفاعل والتكيف   ىحت   ؛لتحسين مهارات الفونيمات فوق التركيبية  ؛ رتسابهاا
 مع المجتمع. 

 . الاجتماعيةالسلوك الإنساني متعلم من خلال التنشئة  •
 للتعديل. السلوك الإنساني مرن وقابل  •
فيه  • يبدو  وحده  الإنسان  فسلوك  الوقت؛  نفس  في  وجماعي  فردي  الإنساني  السلوك 

 تأثير الجماعة وهدف الجماعة يبدو فيه آثار شخصيته وفرديته.
وتمهد لما بعدها   ،قبلها  ما  ىرة متناسقة بحيث كل جلسة تبني عل الجلسات بصو   إعداد  •

 مراعاة للتسلسل المنطقي. 
البرنامج لنقل أثر • ستمرار أثر ا  ىعل  االمنزل وحرصا   ىإل  العلاج  إشراك الأمهات في 

 .العلاج
 بما يخدم البحث الحالي.،  والأم للتعاون  ةإقامة علاقة إرشادية بين الباحث •
 قائمة بالمعزعات لكل طفل لتقديم التعزيز طوال فترة البرنامج.  إعداد  •
عل  • مختلفةا  ىالاعتماد  ومهارات  متنوعة  وفنيات  البرنامج    ؛ستراتيجيات  يجعل  بما 

 بما يحقق أهداف البرنامج.  ؛ للمشاركين فيه اجاذبا  عاملاا 
 الأسس التربوية:  -ب 

 اضطراب التوحد.  ي ة الفروق الفردية بين الأطفال ذو مراعا •
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 مراعاة الخصائص والسمات التي تميز كل طفل.  •
 مناسبة البرنامج لقدرات الطفل. •
ن كل طفل هو حالة متفردة إحيث    ؛الأطفال التوحديين له طريقة خاصةالتعامل مع   •

 . بذاتها
لعطفال   ةء فهم الخصائص والسمات المميز تهيئة الظروف التعليمية المناسبة في ضو  •

 ؛ بما يسمح لهؤلاء الأطفال بتوييف قدراتهم قدر الإمكان. د اضطراب التوح ي ذو 
لنسيان التي يتسم بها وذل  لمواجهة مشكلة ا ؛يتم إتقانها ىحت  ةالتدريب المتكرر للمهم •

 اضطراب التوحد.  والأطفال ذو 
 لأنها تعطي نتيجة فعالة معهم.  ؛المجسمات والصور والأصوات  ىعل االاعتماد دائما  •
أوا • الباحث شار إ  ستخدام أساليب  بديلة سواء من قبل   ىأو الأمهات تساعدهم عل   ةات 

 من اللغة في حالة وجود قصور لغوي. التواصل؛ بدلاا 
 عدم التركيز علي نمط ثابت لتدريبهم أو تعليمهم.  •
 تغيير السلوك غير السوي لدي الطفل وتعديله كما في النظرية السلوكية.  •
يساعدوا بفاعلية    ىحت   ؛اضطراب التوحد بأهمية البرنامج  ي إحساس أمهات الأطفال ذو  •

 في عملية التنفيذ.
التنفيذ   توفير • والمناسب لعطفال عند  الكافي  البرنامج في تحقيق   ىحت   ؛الوقت  ينجح 

 أهدافه.
لإبعاد الطفل عن    ؛التنو  في تقديم أنشطة البرنامج واستخدام وسائل تعليمية متنوعة •

 الملل. 
ى في التدريب من الأسهل إل تناسب الأنشطة والألعاب مع كل مرحل سنية. والتدرج   •

 .الأصعب 
التدريب بشكل جماعي   • المستحسن  امن  الآ  أيضا الخوف   ى حت  ؛خرينفي وجود  يقلل 

 اضطراب التوحد من الآخرين. ي الطفل ذو  ىالموجود لد 
اضطراب التوحد   يخاصة إخوة الطفل ذ   ؛ الأسرةتهيئة جو المنزل و   ى مساعدة الأم عل •

 تطبيق البرنامج.   علىومساعدتها  ،خيهمأتقبل  ىعل
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 الأسس النفسية:   - حج
 لإنجات البرنامج. ؛والأمهات  ةخلق جو من الثقة بين الباحث  •
 أنشطة البرنامج. ىيمكن تدريبهم عل  ىحت ؛والأطفال ةخلق جو من الألفة بين الباحث •
 مشاركة الأم في إرساب الطفل لسلوكيات إيجابية جديدة من خلال الواجبات المنزلية.  •
من  و   ؛الاجتماعيةنفعالية و السلوكية والا  يتفهم الأم للخصائص المختلفة لطفلها التوحد  •

 . اتقبلها للطفل ورعايته وعدم نبذه وإشباعه من حنانهثم  
 هتمامهم بالبيئة ومكوناتها.ا إثارة  •
ذو  • الأطفال  إل  ويحتاج  التوحد  المستمرة  ىاضطراب  ثقتهم    ؛مساعدتهم  من  نزيد  لكي 

 بأنفسهم  
 ذاته في ممارسة أنشطة حياته المختلفة. ى عتماد علتشجيع الطفل علي الا  •
ذو  • الأطفال  التوحد عل  ي تدريب  والتخلص من   ىاضطراب  البيئي من حولهم  التغيير 

 الروتين. 
في   تسهممزيد من التدريبات والأنشطة التي    ىاضطراب التوحد إل  و يحتاج الأطفال ذو  •

 .تنمية القدرات المعرفية لديهم 
 ىلتساعدهم عل   ؛يئة تعليمية متكاملةتهيئة ب   ىاضطراب التوحد إل  ويحتاج الأطفال ذو  •

 الخروج من العزلة.
الأطفال بما يجعلهم يستفيدون لأقصي درجة في حدود   ىالاستفادة من نواحي القوة لد  •

 قدراتهم. 
 : الاجتماعيةالأسس   -د 
 الآتي: إلى اضطراب التوحد  ويحتاج الطفل ذ    

اضطراب التوحد ككائن اجتماعي يتأثر ويؤثر في البيئة   ي مراعاة الاهتمام بالطفل ذ  •
 ا من خلال أسرته ومجتمعه. التي يعيش فيها ويتم تنشئته اجتماعي  

خبرات   • التوحد تقديم  بالطفل  المحيطة  البيئة  مع   ىحت  ي؛من  يتوافق  أن  يستطيع 
 المجتمع الذي يعيش فيه. 

 تنمية الوعي بذاتهم وبعلاقاتهم بالآخرين.  ىل علالعم •
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 التقبل من المحيطين بهم وإحساس الآخرين بهم.  •
 الخروج من العزلة وممارسة الألعاب خارج المنزل مع أسرتهم.  •
 .سة الكثير من الألعاب مع أقرانهمممار  •
 تستطيع تلبية احتياجاته اليومية.   ىحت  ؛التفاعل والتواصل مع الأم •
 الأسس المعرفية:    -هح 

عل عل  ىوتشتمل  الذكاء    ى التعرف  )نسبة  العينة  التوحد    –خصائص  اضطراب    –درجة 
 (. المصاداة 

 : الأسس العصبية والفسيولوجية -و 
للقد  • البرنامج  أنشطة  مناسبة  ذو مراعاة  لعطفال  والعقلية  الجسمية  اضطراب   ي رات 

  .التوحد 
ذو  • الأطفال  وقدرات  مهارات  خبرات   ي تحديد  لإعطائهم  التوحد  تناسب   اضطراب 

 .الاختلاف بين كل طفل وآخر
التوحد  مراعاة   • اضطراب  ذوى  الأطفال  لدي  الحسي  القصور  الحساسية    –مشكلات 

مس أو  تتعلق بالرؤية أو السمع أو الل  يوالت  -  أو المنخفضة لبعض المثيرات الزائدة  
ت. وما وضع الجسم في الفراغ وحركة المفاصل والعضلا  ى التذوق والشم. بالإضافة إل

سلوكيات   من  ذل   يؤدي  الذااقد  الخلب  :مثل  ،ت ستثارة  أو  لعمام  الجسم  أو    ،هز 
مثل: وضع الطفل ليديه    ،اأو سلوكيات غير مقبولة اجتماعي    ،سلوكيات إيذاء الذات

  .أذنيه أو إغماضه لعينيه ىعل
 : الفنيات المستخدمة في البرنامج

وهو الإجراء الذي يتم فيه التدريب على التحفيز البصري والسمعي واللمسي لعطفال التمييز:  
 . من ذوي اضطراب التوحد 

الذ التعزيز الإجراء  ذل   هو  إيجابية  ي:  توابع  إلى  فيه  السلوك  حدوث  توابع    يؤدى  إعالة  أو 
الذ   ؛سلبية عيادة  يتر   يالأمر  عليه  فاتب  ذل   حدوث  ف  يحتمال   يالمستقبل 
 . ستجابة الصادرة من الطفلم الادع يقب المماثلة وتستخدمه الباحثة فالموا
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على    النمذجة:  - مساعدته  بهدف  الطفل  أمام  تعلمها  المراد  المهارات  بنمذجة  الباحثة  تقوم 
 محاراتها. 

  يالمشاهد فمشاهدة النموذج لا تكف   تتضمن المحاراة الممارسة الفعلية للنموذج  المحاكاة:  -
 الممارسة الفعلية. بد من دعم المشاهدة بالمحاراة و إذ لا ؛لتعلم السلوك

الدور:  - الباحثة  لعب  يتعلم من خلال مشاهدة  أن  للطفل  الفرصة  بأداء    يوه   ؛إتاحة  تقوم 
يث تقوم الباحثة بعمل مثال ح  ؛ثم يقوم الطفل بتكرارها  ،المهام المطلوبة  إحدى
  ييقوم الطفل نفسه بدور الباحثة ف   ثم  ،ليفهم كل طفل ما المطلوب   يتوضيح 
 الإجابة.

المنزلية:  - تكليف والد تقوم الواجب  الواجبات  المنزلية على فكرة  بتطبيق    يات  بعض  الطفل 
ف الطفل  ف  ، المنزل  يالمهام والأساليب مع  بمراجعتها  الباحثة  تقوم  أن    ي على 

 بداية كل جلسة. 
الذ   :التعميم  - الفرد لسلوك معين ف  ينص   يهو ذل  الإجراء  موقب معين    يعلى أن تعلم 

وذل    ي؛لموقب الأصلالمواقب المتشابهة ل   يلوك فسيدفعه إلى القيام بذل  الس
 . يدون تعلم إضاف

الراجعة:  - الذ   التغذية  الطفل  أدائه وهو أسلوب    يوهو تزويد  بمعلومات حول  بالسلوك  قام 
 صورة مكتوبة.  ي صورة لفظية أو ف يتقديمه سواء كان ف يا فسهل نسبي  

 : الأدوات والوسائل المستخدمة في البرنامج
الأدوات   من  مجموعة  البرنامج  ي  ،المتعددةاستخدام  ما  الأدوات  هذه  جهاع   :أتيومن 

المختلفة    -الكمبيوتر  الوان  ذات  قطع    -مجسمات   -مكعبات   –ق صندو   -خيط    –بالونات 
المصور   -ة  بلاستيكي وملون   –الفوم    -ة  مرآ   –  مسكات   –ة  الكروت  عادى    -مقص   -ورق 

الوان مختلفة    -  يشارب إ بلاطات    -لوحه الملامس   –روائح مختلفة  مذاقات و   –أطواق ذات 
مختلفة  أ  -الملامس الوان  ذات  ب أ  -حبال  مختلفةأرياس رمل  ب  -  حجام  مختلفة أكور    حجام 
خشبية    -سبورة    –  العاب   –خيو     -  ملابس  –  وملونة   –ستيكرات  إ  -قلامأ  -دوائر 

 كوبيات.   -  كرتون  – وراق القص واللزق أ - صوف  –  ورق الفوم - الصلصال
 من خلال البرنامج الحالي:  البرنامجخطوات تنفيذ استراتيجيات 
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 :تيلوعي الفونولوجي على النحو الآإكساب مهارات ا يتسير الباحثة ف
بعد تحديد الباحثة كلمة أو فقرة من الدرس  الخطوة الأولى تحديد المهارة المراد تعلمها:  -١

الباحثة وتكتبها على السبورة أو  أها  لجديدة المراد تعلمها، ثم تقر يتم تحديد المهارة أو الکلمة ا
مختلب بلون  بطاقة  وينطق    ،على  وعينيه،  بأصبعه  الطفل  ويتبعها  للکلمة،  وإحضار صورة 
 حتى يستطيع أن يكتسبها وينطقها من الذاکرة. ؛ويکرر هذه العملية ،أثناء ذلک کل جزء فيها

ا الکلمة أو المهارة: تقرأ الباحثالخطوة الثانية قراءة ال لمة المراد تعلمها  -٢  ؛ ة والطفل معا
 ويکتبها دون تتبع من المعلم.  ،حتى يتمکن الطفل من تعلم المهارة التی يکتبها المعلم

الثالثة  -3 المهارة: الخطوة  على  لمسا  التدريب  المهارة  بتتبع  الطفل  متلفظا   ايقوم  ا  بأصبعه، 
ف المهارة  نفسه  يباسم  وکتابة  ؛الوقت  قراءة  الطفل  يتعلم  الذاکرة    حتى  من  المقصودة  المهارة 

 دون الرجو  إلى النسخة الأصلية من خلال التدريب عليها.
للمهارة:  -4 والممارسة  الأداء  الرابعة  المهارة    الخطوة  وتكرار  بنطق  الطفل  دون يقوم   من 

أی    ؛مساعدة، يتم تعليم الطفل نطق کلمة جديدة من خلال تشابهها مع کلمات سبق له تعلمها
 الممارسة والتعميم. على يتم تدريبه

الخامسة:  -5 يتمکن   الخطوة  ولم  الطفل  أخطأ  إذا  السابقة  الخطوات  بإعادة  راجعة  تغذية 
لى يتمكن الطفل  الطفل من فهم المهارة، مثال: تعلم نطق الحرف المشدد يتم تكرار التدريب ع

 بشكل صحيح.  ات من ارتساب المهار 
 ومراحل تنفيذه:   يمحتوى البرنامج التدريب

بواقع   ،( جلسة47يتكون من )  يإعداد برنامج تدريبفى ضوء ما سبق قامت الباحثة ب
أسبوعي   الواحدة  ا،أربع جلسات  الجلسة  البرنامج من ثلاث ،  دقيقة  (40)  حوالي  عمن  ويتألب 

 مراحل:
الأولى الباحثة  المرحلة  بين  والمودة  الألفة  من  جو  وخلق  والتلاميذ  الباحثة  بين  التعارف   :

انتباههم وجذب  )  ،والأطفال  من  الجلسات  جلسة   ،(2-1وتضم  كل  ومدة 
 ( دقيقة.40)
الثانية: الوييفي    المرحلة  الفونولوجي من خلال تحسين الأداء  الوعي  التدريب على مهارات 

واللمس  ،البصر  ي:وه  ؛للحواس الدهليزيةو   ،والسمع،  الأطفال    ،الحاسة  لدى 
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)التعرف على الأصوات، التمييز بين الأصوات، مثل:    ،ذوي اضطراب التوحد 
  43وتضم )   ،(، والتلاعب بالأصوات الوعي بالكلمات التعرف على المقاطع،  

 ( دقيقة. 40ومدة كل جلسة ) ،جلسة(
للتأرد من إرساب مهارات   ؛اجعة والتقييمر مبهدف ال  ؛جلسة(2)  وتتضمن عدد المرحلة الثالثة:  

وذل  لمنع حدوث انتكاسة بعد انتهاء    ؛ما ارتسابهم والتأرد    ،الوعي الفونولوجي
 البرنامج. 

   للتأرد من تحقيق البرنامج لأهدافه من خلال الآتي:مرحلة التقييم:  ▪
الجلسات  تقييم  -أ أداء  أثناء  وتقييم  الجلسة  في  دار  ما  لكل  تقييم  فيه  يتم  الأطفال : 

التوحد  اضطراب  جلسة  ؛ذوي  كل  انتهاء  بعد  لمعرفة   ؛وذل   أسئلة  تقديم  يتم  حيث 
لتقويتها وجوانب   ؛ومعرفة جوانب الضعب  ،استيعاب التلاميذ لما دار بالجلسة  ىمد 
 للحفاظ عليها.  ؛القوة

الموضوعات التي تناولتها : يتم فيه تقييم لمدي استيعاب الأطفال لكل  تقييم مرحلي  -ب 
وحدة تقيس   ؛رل  التي  الأسئلة  من  مجموعة  على  يشتمل  اختبار  عمل  يتم  حيث 

للتعرف على   ؛ وطلبت الباحثة من التلاميذ الإجابة عنه  ،المهارة المرتبطة بهذه الوحدة
 المجموعة التجريبية. الأطفال ذوي اضطراب التوحد تحسن هذه المهارة لدى  ىمد 

 عتبارات راعتها الباحثة عند تصميم البرنامج:ا
 هتماماتهم وقدراتهم.  ا مج خصائص نمو الأطفال وحاجاتهم و أن يراعى البرنا -
الم  - الزمنية  الفترة  البرنامج  يراعى  والفتر أن  فيها  البرنامج  تقديم  المسموت   ةتوقع  الزمنية 

ل البرنامجبها  أنشطة  من  نشا   كل  مناسبا   ي ف  يوروع،  تقديم  يكون  أن  نشا    ا كل 
يفقد الغرض  اولا قصيرا  مملاا  فلا يكون طويلاا  ؛ينفذ فيه يلعطفال من حيث الوقت الذ

 من تقديمه. 
 يراعى البرنامج الفروق الفردية بين الأطفال.  -

 
 : التكافؤ في المتغيرات الدخيلة للدراسة:أولا   •

 :(١جدول )ال
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 : التكافؤ بين مجموعتي الدراسة في العمر الزمنى، الذكاء، ودرجة اضطراب التوحد
 ن المجموعة  المتغيرات 

المتوسط  

 الحسابي 

الانحراف  

 المعياري

متوسط  

 الرت 

مجموع  

 الرت 
u Z 

مستوى  

 الدلالة 

 العمر الزمني 
 41.00 6.83 0.90 5.99 6 التجريبية

 غير دالة  0.321 16.00
 37.00 6.17 0.79 5.93 6 الضابطة 

 معامل اللكاء 
 48.50 8.08 0.75 78.16 6 التجريبية

 غير دالة  1.640 8.50
 29.50 4.92 1.16 77.16 6 الضابطة 

درجة اضطراب  

 التوحد 

 36.50 6.08 1.41 107.00 6 التجريبية
 غير دالة  0.417 15.50

 41.50 6.92 1.03 107.33 6 الضابطة 

( أنه لا توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسحطات رتحب ١جدول )اليتضح من  
درجات المجموعتين التجريبية والضابطة في كل من العمر الزمني، الذكاء، ودرجحة اضحطراب 

تكافؤ المجموعتين )التجريبية والضابطة( في التطبيحق القبلحي، الأمحر   ىالتوحد، وهذا يدل عل
 الذي يمهد للتطبيق العملي بصورة منهجية صحيحة.

 :تي)المصاداة(: وهو ما يتضح من خلال الجدول الآاضطرابات النطق ا: التكافؤ في ثاني  
 :(٢جدول )ال

 : (المصاداة)اضطرابات النطق التكافؤ بين مجموعتي الدراسة في 
 ن المجموعة  الأبعاد 

المتوسط  

 الحسابي 

الانحراف  

 المعياري

متوسط  

 الرت 

مجموع  

 الرت 
U Z 

مستوى  

 الدلالة 

التكرار النمطي للكلام  

 والأصوات 

 41.00 6.83 1.33 32.17 6 التجريبية
 غير دالة  0.333 16.0

 37.00 6.17 1.72 31.83 6 الضابطة 

 اللغة غير الوظيفية 
 41.00 6.83 2.42 43.67 6 التجريبية

 غير دالة  0.327 16.0
 37.00 6.17 1.94 43.17 6 الضابطة 

 الدرجة الكلية 
 42.00 7.00 3.66 75.83 6 التجريبية

 غير دالة  0.484 15.0
 36.00 6.00 3.58 75.00 6 الضابطة 

( أنه لا توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسحطات رتحب ٢جدول )اليتضح من  
 (، وهحذا يحدل علحىالمصحاداة)اضحطرابات النطحق درجات المجموعتين التجريبية والضابطة في  

الأمححر الححذي يمهححد للتطبيححق  ؛تكححافؤ المجمححوعتين )التجريبيححة والضححابطة( فححي التطبيححق القبلححي
 العملي بصورة منهجية صحيحة.
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 : اضطرابات النطق )المصاداة(الخصائص السيكومترية لمقيام 
 للمفردة مع الدرجة الكلية للبعد التابعة له: الاتساق الداخلي-١

وذلححححك مححححن خححححلال درجححححات عينححححة الكفححححاءة السححححيكومترية بإيجححححاد معامححححل ارتبححححاط بيرسححححون 
(Pearson) ( يوضح ذلك:3والجدول ) ،بين درجات كل مفردة والدرجة الكلية لكل بعد 

 :(3جدول )ال
معاملات الارتباط بين درجات كل مفردة والدرجة الكلية ل بعاد على مقيام 

  : ( 3٠)ن =  ل طفال ذوي اضطراب التوحد اضطرابات النطق )المصاداة(
التكرار النمطي للكلام  

 والأصوات 
 اللغة غير الوظيفية 

 معامل الارتباط  رق  العبارة  معامل الارتباط  رق  العبارة 

1 0.734 ** 1 0.549 ** 

2 0.743 ** 2 0.617 ** 

3 0.465 ** 3 0.693 ** 

4 0.737 ** 4 0.647 ** 

5 0.670 ** 5 0.433 * 

6 0.625 ** 6 0.622 ** 

7 0.573 ** 7 0.496 ** 

8 0.552 ** 8 0.541 ** 

9 0.635 ** 9 0.594 ** 

10 0.617 ** 10 0.528 ** 

11 0.721 ** 11 0.578 ** 

12 0.709 ** 12 0.635 ** 

  13 0.509 ** 

  14 0.614 ** 

  15 0.663 ** 

  16 0.573 ** 

مستوى دلالة  دالة عند   **                ٠.٠5مستوى دلالة دالة عند * 
٠.٠١ 

اضطرابات النطق )المصاداة( ل طفال ذوي  أنَّ كل مفردات مقيام  3)جدول )اليتضح من 
أنَّه  (؛ أي٠.٠5، ٠.٠١ي ا عند مستويين )معاملات ارتباطه دالة إحصائ اضطراب التوحد

 يتمتع بالاتساق الداخلي.
 ل بعاد:   طريقة الاتساق الداخلي -٢
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بين أبعاد مقيام  (Pearson)باستخدام مُعامل بيرسون  رتباط لا ا تتم حساب معاملا
ببعضها البعض من ناحية،  ل طفال ذوي اضطراب التوحد  اضطرابات النطق )المصاداة(

 ( يوضح ذلك:4) لكل بعد بالدرجة الكلية للمقيام من ناحية أخرى، والجدو طوارتبا
 :(4جدول )ال

)ن   اضطرابات النطق )المصاداة( ل طفال ذوي اضطراب التوحدمصفوفة ارتباطات مقيام 
 =3٠) : 

 الكلية الثاني الأول  أبعاد المقياس  م

   - التكرار النمطي للكلام والأصوات  1

  - ** 0.594 اللغة غير الوظيفية  2

 - ** 0.698 ** 0.625 الدرجة الكلية 

 ٠.٠١مستوى دلالة دالة عند   **
ما يدل على ؛ (٠.٠١( أنَّ جميع معاملات الارتباط دالة عند مستوى )4جدول )اليتضح من 
 .بالاتساق الداخلي اضطرابات النطق )المصاداة( ل طفال ذوي اضطراب التوحدتمتع مقيام 

 : المقيامحساب صدق  ا:ثاني  
 :  الخارجي صدق المحك  -

بين درجات عينة التحقق من   (Pearson)تم حساب معامل الارتباط بطريقة بيرسون 
( ودرجاتهم على مقيام ةالباحث إعداد) يالكفاءة السيكومترية على المقيام الحال

وكانت قيمة معامل الارتباط   ،( كمحك خارجي٢٠١9الجليل،  إبراهيم عبد :إعداد) الإيكولاليا
 . يما يدل على صدق المقيام الحال ؛(٠.٠١دالة عند مستوى ) يوه  ؛(6٢5.٠)

 ثالثا: حساب ثبات المقيام: 
 : طريقة إعادة التطبيق -١

اضطرابات النطق )المصاداة( ل طفال ذوي اضطراب تمَّ ذلك بحساب ثبات مقيام        
وذلك على عينة   ؛نل إعادة تطبيق المقيام بفاصل زمني قدره أسبوعامن خلا  ،التوحد

التحقق من الكفاءة السيكومترية ل دوات، وتم استخراج معاملات الارتباط بين درجات أطفال 
، وكانت جميع معاملات الارتباط لأبعاد (Pearson)العينة باستخدام معامل بيرسون 
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 (2025 يونيو ) 2، ع 2مج 

إذا ما  المقيام يعطى نفس النتائج تقريب ا؛ ا يشير إلى أنَّ ؛ م( ٠.٠١المقيام دالة عند )
 (:5وبيان ذلك في الجدول ) ،استخدم أكثر من مرَّة تحت ظروف مماثلة
 :(5جدول )ال

اضطرابات النطق )المصاداة( ل طفال ذوي الثبات بطريقة إعادة التطبيق فى مقيام 
 : التوحداضطراب 

 أبعاد المقياس م
معامل الارتبااط باين التطبيقاين الأول 

 والثاني
 مستوى الدلالة

 0.01 0.842 التكرار النمطي للكلام والأصوات 1

 0.01 0.728 اللغة غير الوظيفية 2

 0.01 0.809 الدرجة الكلية

ين التطبيححق الأول ( وجححود علاقححة ارتباطيححة دالححة إحصححائي ا بحح5جححدول )اليتضححح مححن خححلال 
التوححد؛ اضطرابات النطق )المصاداة( ل طفحال ذوي اضحطراب لأبعاد مقيام   والتطبيق الثاني

 وُضعت من أجلها.  ذلك صلاحيته لقيام السمة التيا يدل على ثبات المقيام، ويؤكد م
 طريقة معامل ألفا ح كرونبا :  -٢

تم حساب معامل ثبات "ألفا" عند حذف درجة المفردة من الدرجة الكليحة ل بعحاد، وكحذلك بعحد 
 :يوضح ذلك( 6) والجدولحذف درجة المفردة من الدرجة الكلية للمقيام، 

 :(6جدول )ال
ككححل بعححد حححذف اضححطرابات النطححق )المصححاداة( قححيم معححاملات "ألفححا كرونبححا " لأبعححاد مقيححام 

 :درجة المفردة من الدرجة الكلية للمقيام أو البعد
عد
لب
ا

 رق  المفردة 

معاماال ثبااات ألفااا 

عناااااااد حااااااالف 

 المفردة

معاماااال ثبااااات 

س ألفا للبعد ككل
يا
مق
ال

 

 رق  المفردة
معاماال ثبااات ألفااا 

 عند حلف المفردة

معامااال ثباااات ألفاااا 

 للمقياس ككل

ت 
وا
ص
لأ
لام وا

ي للك
ط
التكرار النم

 

1 0.617 

0
.7
5
8

ل  
س كك

المقيا
 

1 0.738 

0
.7
3
9

 

2 0.685 2 0.732 

3 0.670 3 0.728 

4 0.688 4 0.721 

5 0.615 5 0.732 

6 0.614 6 0.738 

7 0.629 7 0.728 

8 0.747 8 0.727 

9 0.745 9 0.735 

10 0.755 10 0.728 

11 0.752 11 0.724 

12 0.757 12 0.735 
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عد
لب
ا

 رق  المفردة 

معاماال ثبااات ألفااا 

عناااااااد حااااااالف 

 المفردة

معاماااال ثبااااات 

س ألفا للبعد ككل
يا
مق
ال

 

 رق  المفردة
معاماال ثبااات ألفااا 

 عند حلف المفردة

معامااال ثباااات ألفاااا 

 للمقياس ككل

ظيفية 
غير الو

اللغة 
 

1 0.738 

0.739 

13 0.724 

2 0.747 14 0.728 

3 0.717 15 0.720 

4 0.697 16 0.728 

5 0.688 17 0.735 

6 0.694 18 0.722 

7 0.721 19 0.724 

8 0.725 20 0.726 

9 0.730 21 0.724 

10 0.716 22 0.727 

11 0.718 23 0.722 

12 0.714 24 0.729 

13 0.710 25 0.717 

14 0.719 26 0.720 

15 0.709 27 0.723 

16 0.730 28 0.731 

لكل بُعحد فرعحي فحي حالحة ححذف كحل عبحارة   أن معامل ألفا لح كرونبا   (6يتضح من الجدول )
أي  ؛الفرعحي الحذي تنتمحي إليحه العبحارة من عباراته أقل من أو يساوي معامل ألفا العحام للبُعحد

أن تدخل العبارة لا يؤدي إلى انخفاض معامل ثبحات البُعحد الفرعحي الحذي تنتمحي إليحه العبحارة، 
مقيحام وأن استبعادها يؤدي إلى خفض هحذا المعامحل، وهحذا يحدل علحى ثبحات جميحع عبحارات 

 .لدى الأطفال ذي اضطراب التوحداضطرابات النطق )المصاداة(  
 طريقة التجزئة النصفية: -3
التحقحق محن الكفحاءة  عينحة  علىاضطرابات النطق )المصاداة(  مقيام    بتطبيق  ةالباحث  تقام

 علحى علحى اشتمل الأول القسم قسمين، إلى تجزئته ثم  المقيام،  تصحيح  تمو   ،السيكومترية
 حسحاب تحم ثحمَّ  ححدة،  علحى  طفل  لكل  وذلك  الزوجية،  المفردات  على  يوالثان  الفردية،  المفردات
 المفحححردات يفححح المفحوصحححين درجحححات بحححين (Pearson) بيرسحححون  بطريقحححة الارتبحححاط معامحححل
 العامحة جتمحان ومعامحل  بحراون،  –  سحبيرمان  مُعامل  قيمة  فكانت  الزوجية،  والمفردات  الفردية،
 وبيان الثبات، من عالية بدرجة يتمتع المقيام أنَّ  على تدل حيث  ؛مرتفعة  النصفية  للتجزئة
 (: 7) جدولال يف ذلك

 (7جدول )ال
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 :التجزئة النصفيةاضطرابات النطق )المصاداة( باستخدام مقيام معاملات ثبات  

 المصاداة 
التكرار النمطي للكلام  

 والأصوات 

اللغة غير 

 الوظيفية 

 0.909 0.928 سيبرمان ا براون 

 0.687 0.773 جتمان 

 بطريقحة اأبعادهح محن  بعحد  بكحل  الخاصحة  المقيحام  ثبحات  معحاملات  أنَّ (  7)  جحدولال  من  يتضح
 أن علححى يححدل مححا ؛جتمححان طريقححة مثيلتهححا مححع متقاربححة بححراون  - سححبيرمان النصححفية التجزئححة
 .لمصاداةل قياسه يف الثبات من عالية بدرجة تمتعياضطرابات النطق )المصاداة(  مقيام 

لحححدى الأطفحححال ذوي اضحححطرابات النطحححق )المصحححاداة( لمقيحححام الصحححورة النهائيحححة 
 اضطراب التوحد:

( ٢8، والصححالحة للتطبيححق، وتتضحححمن )للمقيححامتححم التوصححل إلححى الصححورة النهائيححة  وهكححذا
 : الآتي على النحو وذلك بعدين؛استجابات موزعة على  ثلاثكل مفردة تتضمن  ة،مفرد

 ( مفردة.١٢) التكرار النمطي للكلام والأصواتالبعد الأول:  
 ( مفردة.  ١6)  اللغة غير الوظيفيةالبعد الثاني:  

اضحححطرابات النطحححق لمقيحححام بإعحححادة ترتيحححب مفحححردات الصحححورة النهائيحححة  ةالباحثححح توقحححد قامححح
المقيحححام، كمحححا تمحححت صحححياغة تعليمحححات  لحححدى الأطفحححال ذوي اضحححطراب التوححححد،)المصحححاداة( 
 .تقيسها الصورة النهائية يوأرقام المفردات الت ( أبعاد8جدول )الويوضح 

 :(8جدول )ال
 د:التى تقيس كل بعح ( والمفرداتاضطرابات النطق )المصاداةمقيام أبعاد 

 المجموع أرقام المفردات البعد م

 12 12 – 1 التكرار النمطي للكلام والأصوات  1

 16 28 - 13 اللغة غير الوظيفية  2

 طريقة تصحيح المقيام: 
 :حححححددت الباحثححححة طريقححححة الاسحححححتجابة علححححى المقيححححام بالاختيحححححار مححححن ثححححلاث اسحححححتجابات

( علحححححى ١ – ٢ – 3علحححححى أن يكحححححون تقحححححدير الاسحححححتجابات ) ؛ا(نحححححادر   –ا أحيانححححح   –ا )دائمححححح  
(، وتححححدل ٢8(، كمححححا تكححححون أقححححل درجححححة )84وبححححذلك تكححححون الدرجححححة القصححححوى ) الترتيححححب؛
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، وتحححححححدل الدرجحححححححة اضحححححححطرابات النطحححححححق )المصحححححححاداة(الدرجحححححححة المرتفعحححححححة علحححححححى ارتفحححححححام 
لححححدى الأطفححححال ذوي اضححححطراب اضححححطرابات النطححححق )المصححححاداة( المنخفضحححة علححححى انخفححححاض 

 التوحد.  
 الزمن  الأسالي  والفنيات المستخدمة  أهداف الجلسة  موضوع الجلسة  رق  الجلسة 

 تمهيد وتهيئة  ( 1-2)

التعاااارف باااين الباحثاااة والأطفاااال المشااااركين 

بالبرنااام خ خلااق رو  ماان الااود والألفااة بااين 

الباحثااة والأطفااال فيمااا بياانه خ التعاارف علااى 

الأشاااياء المهماااة ل طفاااالا لاساااتخدمها فاااي 

 التعزيزخ

 الحوار والمناقشة

 الانتباه السمعي -التعزيز 

40 

 دقيقة 

(3-4 ) 

مهارات التمييز 

 السمعي 

 

 تحسين مهارات الانتباه السمعي

 تعريف وتدري  الأطفال بالحركات الصغرى 

 –التغليااة الراجعااة  –التعزيااز 

 الواج  المنزلى

40 

 دقيقة 

 تمييز الأصوات  ( 5-6)
تمييااز الأصااوات داخاال الكلمااة ومااا تحملاا  ماان 

 حركات صغرى 

الانتبااااه  –نملجاااة  –التعزياااز 

 الواج  المنزلي –السمعي  

40 

 دقيقة 

(7-8 ) 
الحركاااات الكبااارى 

 )المدود الثلاثة(

تعريف الأطفال علاى الحركاات الكبارى )المادود 

 الثلاثة(

 –التغليااة الراجعااة  –التعزيااز 

 الواج  المنزلى –النملجة  

40 

 دقيقة 

 مراجعة الحركات الكبرى والصغرى  مراجعة ( 9-10)
 –التغليااة الراجعااة  –التعزيااز 

 الواج  المنزلي –لع  الادوار  

40 

 دقيقة 

 دم  الأصوات ( 11-12)

تدري  الأطفال على دم  صوت مع أخر لتكاوين 

 مقطع صوتي

 –الانتباااه الساامعي  –التعزيااز 

 الواج  المنزلي

40 

 دقيقة 

(13-14 ) 
تكااااااوين مقطااااااع 

 صوتي

تدري  الأطفال على دم  صوت مع أخر لتكاوين 

 مقطع صوتي

 –التغليااة الراجعااة  –التعزيااز 

 الواج  المنزلي

40 

 دقيقة 

(15-16 ) 

تدري  الأطفال على دم  صوت مع أخر لتكاوين  دم  الأصوات

 مقطع صوتي
 –التغليااة الراجعااة  –التعزيااز 

 الواج  المنزلي

40 

 دقيقة 

 

(17-18 ) 

دم  ثالا  أصاوات 

 لتكوين كلمة

 

تدري  الأطفال على دم  ثالا  أصاوات لتكاوين 

 كلمة

الواجاا   –التغليااة الراجعااة  –

 المنزلي

40 

 دقيقة 

 

(19-20 ) 

دم  مقطاع صاوتي 

مااع مقطااع صااوتي 

 أخر

تاادري  الأطفااال علااى دماا  مقطااع صااوتي مااع 

مقطااع صااوتي أخاار لتكااوين كلمااة )ماان أربااع 

 أصوات(

 –التغليااة الراجعااة  –التعزيااز 

 الواج  المنزلي

40 

 دقيقة 
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 الزمن  الأسالي  والفنيات المستخدمة  أهداف الجلسة  موضوع الجلسة  رق  الجلسة 

(21-22 ) 

دم  مقطاع صاوتي 

مااع مقطااع صااوتي 

 أخر

تاادري  الأطفااال علااى دماا  مقطااع صااوتي مااع 

مقطع صوتي أخر لتكوين كلمة )اكتار مان أرباع 

 كلمات(خ

 –التغليااة الراجعااة  –التعزيااز 

 الواج  المنزلي

 

40 

 دقيقة 

 

(23-34 ) 

تكااااااوين كلمااااااات 

 متعددة المقاطع

تاادري  الأطفااال علااى تكااوين كلمااات متعااددة 

 المقاطع

الواجاا   –التغليااة الراجعااة  –

 المنزلي الانتباه السمعي

40 

 دقيقة 

(25-26 ) 
تكاااوين أكثااار مااان 

 مقطع صوتي

تاادري  الأطفااال علااى تكااوين كلمااات متعااددة 

 المقاطع
 الواج  المنزلي –التعزيز 

40 

 دقيقة 

 

(27-28 ) 
نطق كلمات مختلفة 

 المقاطع

تدري  الأطفال على نطق وسماع كلمات مختلفة 

 المقاطع

 –التغليااة الراجعااة  –التعزيااز 

 الواج  المنزلي

40 

 دقيقة 

 

(29-30 ) 

دمااا  كلماااات فاااى 

 جملة

 تدري  الأطفال على دم  كلمات في جملة

أن يدم  مثير سمعي ماع مثيار بصاري لإعطااء 

 معنىخ

التغلياااة  –الانتبااااه السااامعي 

 الواج  المنزلي –الراجعة  

40 

 دقيقة 

(31-32 ) 
تقسااي  الجملااة إلااى 

 كلمات
 تدري  الأطفال على تقسي  الجملة إلى كلمات

الواجاا   –التغليااة الراجعااة  –

 المنزلي

40 

 دقيقة 

(33-34 ) 
تقسااي  الكلمااة إلااى 

 أصوات
 تدري  الأطفال على تقسي  الكلمة إلى أصوات

الواجاا   –التغليااة الراجعااة  –

 المنزلي

40 

 دقيقة 

(35-36 ) 
حاالف صااوت ماان 

 الكلمة  

تاادري  الأطفااال علااى حاالف صااوت ماان الكلمااة 

 )بداية الكلمة(  

 

–الانتبااااه السااامعي التعزياااز 

 الواج  المنزلي –الراجعة  

40 

 دقيقة 

(37-38 ) 

حاالف صااوت ماان 

 )وسط الكلمة(  

 

تاادري  الأطفااال علااى حاالف صااوت ماان الكلمااة 

 )وسط الكلمة(  

 –التغليااة الراجعااة  –التعزيااز 

 الواج  المنزلي

40 

 دقيقة 

(39-40 ) 
إضااافة صااوت إلااى 

 نهاية الكلمة

تاادري  الأطفااال علااى إضااافة صااوت إلااى نهايااة 

 الكلمة ث  إعادة نطق وسماع الكلمة من جديدخ

 –التغليااة الراجعااة  –التعزيااز 

 الواج  المنزلي

40 

 دقيقة 

 التمييز بين الكلمات ( 41-42)

تدري  الأطفال علاى التميياز باين الكلماات بنااء 

 على وزنها أو إيقاعاتها الصوتية  

 –التغليااة الراجعااة  –التعزيااز 

 الواج  المنزلي

40 

 دقيقة 

(42-43 ) 

التمييز بين الكلمات 

 بناء على وزنها  

 

تدري  الأطفال علاى التميياز باين الكلماات بنااء 

 على وزنها أو إيقاعاتها الصوتية  

 –الانتباااه الساامعي  –التعزيااز 

الواجااا   –التغلياااة الراجعاااة 

 المنزلي

40 

 دقيقة 

(44-45 ) 
إنتاااال كلماااات ذات 

 إيقاعات صوتية

تدري  الأطفال على إنتاال كلماات ذات إيقاعاات 

 صوتية معينة

الواجاا   –الراجعااة –التعزيااز 

 المنزلي

40 

 دقيقة 

 مراجعة وتقيي  ( 46-47)
مراجعة عامة لما ت  التدري  علية مان مهاارات 

 والتقيي 

الواجاا   –التغليااة الراجعااة  –

 المنزلي

40 

 دقيقة 

 : نتائج الدراسة:أولا  
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 : الأولنتائج الفرض 
فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسحطي رتحب درجحات توجد نده "أينص الفرض على  

بعحححد تطبيحححق  ،أفحححراد المجمحححوعتين التجريبيحححة والضحححابطة فحححي اضحححطرابات النطحححق )المصحححاداة(
مدان ولاختبدار صدحة هدذا الفدرض تدم اسدتخدام اختبدار    .البرنامج لصالح المجموعحة التجريبيحة"

 نتائج هذا الفرض: (9)ويوضح الجدول  ،ويتنى
 ( 9جدول )ال

ي  ف والضابطة  التجريبية ودلالتها للفرق بين متوسطى رتب درجات المجموعتين  zقيمة 
 :اضطرابات النطق )المصاداة(

 ن المجموعة  الأبعاد 
المتوسط  

 الحسابى 

الانحراف  

 المعيارى

متوسط  

 الرت 

مجموع  

 الرت 
 zقيمة 

مستوى  

 الدلالة 

التكرار النمطي للكلام  

 والأصوات 

 21.00 3.50 2.25 16.33 6 التجريبية
2.898 0.01 

 57.00 9.50 1.52 31.50 6 الضابطة 

 اللغة غير الوظيفية 
 21.00 3.50 1.05 18.50 6 التجريبية

2.898 0.01 
 57.00 9.50 1.47 42.83 6 الضابطة 

 الدرجة الكلية 
 21.00 3.50 1.94 34.83 6 التجريبية

0.898 0.01 
 57.00 9.50 2.88 74.33 6 الضابطة 

 : أتيي ( ما9يتضح من الجدول )
 ( بين متوسطي رتب  درجبات 0.01وجود فروق ذات دلالة إحصائية عند مستوي دلالة )

الأو  )التكببرار  ال يببد  يالقيبباا ال يببدي فبب يأطفبا  الجمجببوعتين التمرة يببة وال ببابطة فبب

لصبال  متوسب   مقيباا اطبطرابات النطبا )الجصبادا (  ىالنجطي للكلام والأصوات( عل

 ي بقيم متوسطات الجمجوعتين )التمرة ية، ال ابطة( ف  ،رت  درجات الجمجوعة التمرة ية

 اليينة التمرة ية نتيمة ال رنامج. ىالتحسن الذي حدث لد  ىالتط يا ال يدي، وهذا ةشير إل

 ( بين متوسطي رتب  درجبات 0.01وجود فروق ذات دلالة إحصائية عند مستوي دلالة )

الثباني )اللةبة ريبر   ال يبد   يالقياا ال يبدي فب  يأطفا  الجمجوعتين التمرة ية وال ابطة ف

مقيبباا اطببطرابات النطببا )الجصببادا ( لصببال  متوسبب  رتبب  درجببات  ىالوظيفيببة( علبب

التط يبا   يبقبيم متوسبطات الجمجبوعتين )التمرة يبة، ال بابطة( فب  ،الجمجوعة التمرة ية

 .التدرة ياليينة التمرة ية نتيمة ال رنامج  ىالتحسن الذي حدث لد  ىوهذا ةشير إل، ال يدي

   بين متوسطي رتب  درجبات   (0.01)وجود فروق ذات دلالة إحصائية عند مستوي دلالة

مقيباا اطبطرابات النطبا  لأبيباد القيباا  يأطفا  الجمجبوعتين التمرة يبة وال بابطة فب

أي أن متوسبب  رتبب   ،)الجصببادا ( لصببال  متوسبب  رتبب  درجببات الجمجوعببة التمرة يببة

بدلالببة  أقبب  الجصببادا الدرجببة الكليببة لجقيبباا  يدرجببات أطفببا  الجمجوعببة التمرة يببة فبب

 . الأو إحصائية من نظيره بالجمجوعة ال ابطة وهذا ةحقا صحة الفرض 
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ي اضددطراب و ذدلالددة الفددروق بددين متوسددطي رتددب درجددات الأطفددال  (1) الشددكل البيددانيوضددح يو 
التدددريبي لدددى المجمددوعتين التجريبيددة اضددطرابات النطددق )المصدداداة( بعددد تطبيددق البرنددامج  يفدد  التوحددد

 .  والضابطة

 

اضطرابات  يف  والضابطة التجريبية درجات المجموعتين يالفروق بين متوسط( ١شكل )
 النطق )المصاداة( 

 ىدرجددات اضددطرابات النطددق )المصدداداة( لددد  انخفدداض  (1) يتضددح مددن الشددكل البيدداني
بالمقارنددددة بددددرجات أطفدددال المجموعددددة  ؛بالمجموعدددة التجريبيدددةي اضدددطراب التوحددددد و ذ الأطفدددال 
 بعد تطبيق البرنامج.المصاداة قياس  يالضابطة ف

 : الثانينتائج الفرض 
فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسطي رتب درجحات توجد  " أنه ينص الفرض على

القياسين القبلي والبعدي فحي اضحطرابات النطحق )المصحاداة( لحدى أفحراد المجموعحة التجريبيحة 
 ،" wولاختبدار صدحة هدذا الفدرض ثدم اسدتخدام اختبدار ويلكوكسدون "  ."لصالح القيام البعحدي

 .نتائج هذا الفرض ( 10)يوضح الجدول و 
 ( 10جدول )ال

لدى المجموعة   يوالبعد يرتب درجات القياسيين القبلي  توسطدلالتها الفرق بين م zقيمة 
 : اضطرابات النطق )المصاداة(التجريبية في 

 القياس  ن الأبعاد 
المتوسط  

 الحسابي 

الانحراف  

 المعياري

القياس القبلي/ 

 البعدي
 العدد 

 متوسط 

 الرت 

مجموع  

 الرت 
 2N الدلالة  zقيمة 

حج   

 التأثير

 قوي 0.911 0.01 2.232 21.00 3.50 6 الرت  السالبة  1.33 32.17 القبلي  6التكرار 
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 القياس  ن الأبعاد 
المتوسط  

 الحسابي 

الانحراف  

 المعياري

القياس القبلي/ 

 البعدي
 العدد 

 متوسط 

 الرت 

مجموع  

 الرت 
 2N الدلالة  zقيمة 

حج   

 التأثير

النمطي 

للكلام  

 والأصوات 
 2.25 16.33 البعدي 6

 الرت  الموجبة 

 التساوي

 الإجمالي 

 صفر

 صفر

6 

0.00 0.00 

اللغة غير 

 الوظيفية 

 الرت  السالبة  2.42 43.67 القبلي  6

 الرت  الموجبة 

 التساوي

 الإجمالي 

6 

 صفر

 صفر

6 

3.50 

0.00 

21.00 

0.00 
 قوي 0.901 0.01 2.207

 1.05 18.50 البعدي 6

الدرجة  

 الكلية 

 الرت  السالبة  3.66 75.83 القبلي  6

 الرت  الموجبة 

 التساوي

 الاجمالي 

6 

 صفر

 صفر

6 

3.50 

0.00 

21.00 

0.00 
 قوي 0.901 0.01 2.207

 1.94 34.83 البعدي 6

 ( ما يلي:10يتضح من الجدول )
 ( بين متوسطي رتب  درجبات 0.01وجود فروق ذات دلالة إحصائية عند مستوي دلالة )

الأو  )التكبرار النجطبي   ال يبد   ىال يبدي فب  ين الق ليالقياس  ىالتمرة ية ف  ةأطفا  الجمجوع

لصبال  متوسب  رتبب   مقيباا اطبطرابات النطبا )الجصبادا ( ىللكبلام والأصبوات( علب

لببدى الجمجوعببة ( ال يببدي، الق لببي) القياسببينبقببيم متوسببطات  القيبباا ال يببدي،درجببات 

 القيباا ال يبدي فبي اليينبة التمرة يبة ىالتحسن البذي حبدث لبد  ى، وهذا ةشير إلالتمرة ية

 .التدرة ينتيمة ال رنامج 

 ( بين متوسطي رتب  درجبات 0.01وجود فروق ذات دلالة إحصائية عند مستوي دلالة )

الثبباني )اللةببة ريببر  ال يببد  يال يببدي فبب ين الق لببيالقياسبب يالتمرة يببة فبب ةأطفببا  الجمجوعبب

القياا لصال  متوس  رت  درجات    مقياا اططرابات النطا )الجصادا (  ىعل  (الوظيفية

وهبذا ةشبير ى الجمجوعبة التمرة يبة، ( لد ال يدي، الق لي) القياسينبقيم متوسطات    ال يدي،

 .التدرة ينتيمة ال رنامج  القياا ال يدي في اليينة التمرة ية ىالتحسن الذي حدث لد  ىإل

   بين متوسطي رتب  درجبات   (0.01)وجود فروق ذات دلالة إحصائية عند مستوي دلالة

مقيباا اطبطرابات النطبا   لأبياد   ين الق لي وال يديالقياس  يالتمرة ية ف  ةأطفا  الجمجوع

أي أن متوسب  رتب  درجبات   القيباا ال يبدي،لصال  متوس  رتب  درجبات    )الجصادا (

 أقب الدرجبة الكليبة لجقيباا الجصبادا   يفب  فى القيباا ال يبدي  أطفا  الجمجوعة التمرة ية

 . الثانيوهذا ةحقا صحة الفرض  بالقياا الق ليبدلالة إحصائية من نظيره 

ي اضدطراب و ( الفروق بدين متوسدطي رتدب درجدات الأطفدال ذ 2ويوضح الشكل البياني )
 اضطرابات النطق )المصاداة( قبل وبعد تطبيق البرنامج لدى المجموعة التجريبية.  يالتوحد ف
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 (٢شكل )ال
لدى المجموعة التجريبية في   يوالبعد يدرجات القياسيين القبل يالفروق بين متوسط 

 اضطرابات النطق )المصاداة(
 ىاطببطرابات النطببا )الجصببادا ( لببد درجددات  انخفدداض  (2) يتضددح مددن الشددكل البيدداني

 هم فديبالمقارندة بددرجاتالقياس البعددي  فيبالمجموعة التجريبية ي اضطراب التوحد و ذ الأطفال  
 .القياس القبلي
   الثالث:نتائج الفرض 

ب درجات توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسطي رتلا  "نه  أينص الفرض على  
 ."فححي اضححطرابات النطححق )المصححاداة( لححدى المجموعححة التجريبيححة يالقياسححين البعححدي والتتبعحح

يوضدددح  11))والجددددول  ،" wولاختبددار صدددحة هدددذا الفدددرض تدددم اسددتخدام اختبدددار ويلكوكسدددون " 
 نتائج هذا الفرض:

 :(11جدول )ال
لدى المجموعة   والتتبعي يرتب درجات القياسين البعد  يمتوسطودلالتها للفرق بين   zقيمة 

 : اضطرابات النطق )المصاداة(التجريبية في 
 القياس  ن الأبعاد 

المتوسط  

 الحسابي 

الانحراف  

 المعياري

القياس البعدي/  

 التتبعي
 العدد 

 متوسط 

 الرت 

مجموع  

 الرت 
 الدلالة  zقيمة 

التكرار النمطي  

 للكلام والأصوات 

 الرت  السالبة  2.25 16.33 البعدي 6

 الرت  الموجبة 

 التساوي

3 

3 

 صفر

4.00 

3.00 

12.00 

9.00 0.333 
0.739 

 2.64 16.17 التتبعي 6 غير دالة 
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 القياس  ن الأبعاد 
المتوسط  

 الحسابي 

الانحراف  

 المعياري

القياس البعدي/  

 التتبعي
 العدد 

 متوسط 

 الرت 

مجموع  

 الرت 
 الدلالة  zقيمة 

 6 الإجمالي 

 اللغة غير الوظيفية 

 الرت  السالبة  1.05 18.50 البعدي 6

 الرت  الموجبة 

 التساوي

 الإجمالي 

3 

3 

 صفر

6 

4.50 

2.50 

13.50 

7.50 
0.649 

0.516 

 1.47 18.17 التتبعي 6 غير دالة 

 الدرجة الكلية 

 الرت  السالبة  1.94 34.83 البعدي 6

 الرت  الموجبة 

 التساوي

 الإجمالي 

3 

3 

 صفر

6 

4.50 

2.50 

13.50 

7.50 
0.647 

0.518 

 3.20 34.33 التتبعي 6 غير دالة 

 ( ما يلي:11يتضح من الجدول )
  عدم وجود فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسبطي رتب  درجبات أفبراد الجمجوعبة

التكببرار النجطببي للكببلام ) ى ال يببد الأو القياسببين ال يببدي والتت يببي فبب ىالتمرة يببة فبب

، أي أنببي ةوجببد تقببارم بببين متوسببطي رتبب  درجببات أفببراد الجمجوعببة (والأصببوات 

 ىلبد  (التكرار النجطي للكبلام والأصبوات ) ىف القياسين ال يدي والتت يي  ىالتمرة ية ف

 .ذوي اططرام التوحد  الأطفا 

  عدم وجود فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسبطي رتب  درجبات أفبراد الجمجوعبة

أي أنبي  (اللةبة ريبر الوظيفيبة)  ى ال يد الثانيالقياسين ال يدي والتت يي ف  ىالتمرة ية ف

القياسبين  ىةوجد تقارم ببين متوسبطي رتب  درجبات أفبراد الجمجوعبة التمرة يبة فب

 .  ذوي اططرام التوحد  الأطفا  ىلد  (اللةة رير الوظيفية) يف ال يدي والتت يي

  عدم وجود فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسبطي رتب  درجبات أفبراد الجمجوعبة

ذوي اطبطرام الأطفبا     ىلبد الجصبادا   فبي  القياسين ال يدي والتت يبي    ىالتمرة ية ف

 يأي أني ةوجد تقارم بين متوسطي رت  درجات أفراد الجمجوعة التمرة ية فب  التوحد 

الأطفبا    ىلبد   مقيباا اطبطرابات النطبا )الجصبادا (  ىالقياسين ال يدي والتت يي عل

 . الثالث وهذا ةحقا صحة الفرض ذوي اططرام التوحد 

ذوي الفدددددروق بدددددين متوسدددددطي رتدددددب درجدددددات الأطفدددددال  (3) الشدددددكل البيدددددانيوضدددددح يو 

لددددى  فدددي القياسدددين البعددددى والتتبعدددياضدددطرابات النطدددق )المصددداداة(  فدددي اطبببطرام التوحبببد 
 . المجموعة التجريبية
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 (3شكل )ال
لدى المجموعة التجريبية في   التتبعيو  يدرجات القياسين البعد يمتوسط الفروق بين 

 اضطرابات النطق )المصاداة(
درجددددات اضددددطرابات النطددددق  يفددددلا توجددددد فددددروق أندددده  (3) يتضددددح مددددن الشددددكل البيدددداني

مدا يددل علدى بقداء أثدر التجريبيدة؛ بالمجموعدة  ذوي اططرام التوحد الأطفدال    لدى)المصاداة(  
 .ةيى المجموعة التجريبلد البرنامج 
 :ا: مناقشة نتائج الدراسة ثاني  

لغدوي باسدتخدام الفونيمدات فدوق ال علاجيلبرنامج الأن ا إلىنتائج الدراسة الحالية   ت أشار 
ذوي اططرام لدى الأطفدال )المصاداة(  اضطرابات النطق خفض في  التركيبية له أثر واضح  

ا فددي نتددائج الفددرض الأولالمواقددب المختلفددة يفدد التوحببد  حيددث كددان هندداك  ؛، وكددان ذلدد  واضددحا
فددروق ذات دلالددة احصددائية بددين المجمددوعتين التجريبيددة والضددابطة لصددالح المجموعددة التجريبيددة 

حيددث كددان هندداك فددرق ذات دلالددة احصددائية بددين القياسددين القبلددي  ؛وكددذل  فددي الفددرض الثدداني
نده ؛ حيدث إوكذل  وضحت فاعلية البرنامج من الفرض الثالث  ،والبعدي لصالح القياس البعدي

، وتفسر خفض المصاداة لم توجد فروق ذات دلالة احصائية بين القياسين البعدي والتتبعي في 
، أن البرندامج المسدتخدم بيدةيعندد المجموعدة التجر )المصاداة( خفض اضطرابات النطق الباحثة  

راك أفدراد العيندة مدن ذوى اضدطراب التوحدد فدي أنشدطه فنيده، يتفداعلوا مدع بعضدهم بني على إش
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لدى مجموعة من خفض اضطرابات النطق )المصاداة( وهذا يعني فاعلية البرنامج في البعض  
 الأطفال ذوي اضطراب التوحد، واستمرار فاعليته إلي ما بعد انتهاء فترة المتابعة.

فدي لغوي باسدتخدام الفونيمدات فدوق التركيبيدة العلاجي  وتظهر فعالية وأهمية البرنامج ال
برنددامج التددريبي علدى الأهدداف التددي ال ، وتدم التركيدز فديخفدض اضدطرابات النطدق )المصدداداة(

خفددض اضددطرابات النطددق الجلسددات التدريبيددة، والمرتبطددة بشددكل مباشددر ب صدداغتها الباحثددة فددي
 لدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد. )المصاداة(

هذا الشأن على اعتماد أساليب خفض اضدطرابات النطدق  يرما يعود نجات البرنامج ف
لاعتمددداد البرندددامج علدددى فنيدددات ا وذلددد  نظدددرا  ؛لددددى الأطفدددال ذوي اضدددطراب التوحدددد  )المصددداداة(

، المحاضدرةوالتوجيه، المددت،  ، التلقينالنمذجةالدور، التعزيز،  كلعب  ،اهممتعددة لارتفا  مستو 
، وكذل  استخدام الأدوات المشدوقة لعطفدال الواجبات المنزلية،  تبادل الأدواروالحوار،    المناقشة

صدوات والكلمدات علدى جميدع الأ ي تحتدو  ةمصدور الكتدب  السطوانات و كالا  ،ذوي اضطراب التوحد 
 والجمل والصور الملونة المستخدمة في البرنامج.

وهو عمر العينة الحالية لديده  سنوات ( 7-4)  العمر من  اهذ   يالطفل فرما يلاحظ أن  
 ،والتعبيدددر عدددن نفسددده بشدددتى الطدددرق  ،ميدددل إلدددى الدددتعلم والتجددداوب مدددع مدددن حولددده مدددن الآخدددرين

والتجدددداوب مددددع الآخددددرين، ويددددتعلم كيديددددة أداء بعددددض الجمددددل وتقطيعهددددا وتقسدددديم الكلمددددات إلددددى 
يشدعر دائمداا بعددم الثقدة تجداه معرفتده لعصدوات  اأحيانا  هإلا أن ،له ةمع مساعدة الباحث  ،أصوات 
ويحتاج إلى من يقدم لده المسداعدة، وأحياندا يتعمدق لديدة الشدعور بدالعجز وعددم القددرة   ،المختلفة

 .على التعرف على الأصوات 
لده تتديح الفرصدة ة له من خلال البرنامج ومساعدة الباحثالمقدمة  الفونيمات وبذل  فإن  

 يويحدداول تكددرار المحاولددة إذا فشددل مددن أجددل إيجدداد نددو  مددن الثقددة فدد ،لدده أن يعتمددد علددى نفسدده
ل خفددددض اضددددطرابات النطددددق جلسددددة التدددددريب لأجدددد يالددددذات وسددددط بيئددددة مشددددجعة وودودة وهدددد

 .العاديين أقرانهومن ثم يدرك أنه ليس أقل من  ؛)المصاداة(
رمددا يمكددن التأرددد علددى صددحة هددذه النتددائج بددالنظر إلددى كددل مددن المجمددوعتين التجريبيددة 

إلى جانب اضدطرابات النطدق  ،الذكاء على مقياس سيتانفورد بينية  معاملوالضابطة من حيث  
اضددطرابات النطددق و كددل مددن الددذكاء  يموضددع الدراسددة الحاليددة فإنهمددا متسدداويين فدد )المصدداداة(
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ذوي تدددم مدددن خدددلال جلسدددات البرندددامج لعطفدددال  يوهدددذا يددددل علدددى أن التقددددم الدددذ  .)المصددداداة(
 ؛المجموعة التجريبية، وما تضمنه من مهارات ومواقب توجيهيدة وإرشدادية  يف  اضطراب التوحد 

حيددث ارتفعددت متوسددطات المجموعددة التجريبيددة خفددض المصدداداة مقارنددة بالمجموعددة الضددابطة، 
 .وهذا يحقق ويؤكد فاعلية البرنامج لهؤلاء الأطفال

، (Carr & Felce, 2007)وتتفددق نتددائج الدراسددة الحاليددة مددع نتددائج دراسددة كددل مددن 
، (Breaux, 2016ودراسدة )، (Grossi et al., 2013ودراسة )، (Huppe, 2008ودراسة )
ودراسة صدبحي ، (2021ن )يوآخر  يودراسة مصطفى الحديب، (Alrusayni, 2017ودراسة )

 .(2022ن )يالكفوري وآخر 
سبق   الباحثتومما  الت  ةرى  الدراسات  معه  ت تفقا  يأن  تختلب  والتي  تؤكد امعها   ،

 اضطرابات النطق )المصاداة(. خفض  يعالية البرامج التدريبية ف جميعها على ف
الثانيأشار رما   الفرض  نتائج  دالة إحصائي    ت    ى ا عند مستو إلى وجود فروق جوهرية 

على  0.01) والبعدي  القبلي  القياسين  في  التجريبية  للمجموعة  درجات  رتب  متوسطي  بين   )
النتائج   وكانت  )المصاداة(،  النطق  اضطرابات  البعديمقياس  القياس  على    ؛لصالح  يدل  ما 

وهذه   البرنامج،  تطبيق  بعد  التجريبية  المجموعة  لدى  )المصاداة(  النطق  اضطرابات  خفض 
 النتيجة تحقق صحة الفرض الثاني، كما أن هذه النتيجة تأتي متفقة مع نتيجة الفرض الأول 

 ومؤكدة له. والرابع
مؤكدددددددة علددددددى الفعاليددددددة والتددددددأثير للبرنددددددامج فددددددي خفددددددض  فقددددددد جدددددداءت نتددددددائج الفددددددرض الثدددددداني

علددددددددى المجموعدددددددددة التجريبيدددددددددة دون  هالنطدددددددددق )المصدددددددداداة(، الدددددددددذي تددددددددم تطبيقددددددددداضددددددددطرابات 
، وهددددددذا يرجدددددع لإتاحدددددة الفرصددددددة الأطفددددددال ذوي اضدددددطراب التوحدددددد المجموعدددددة الضدددددابطة مدددددن 

علددددددددى مجموعددددددددة متنوعددددددددة مددددددددن  ي برنددددددددامج، يحتددددددددو اللأفددددددددراد المجموعددددددددة التجريبيددددددددة لخددددددددوض 
لددددذا  ؛خفددددض اضددددطرابات النطددددق )المصدددداداة( لددددديهمي الأنشددددطة والألعدددداب مكنددددتهم بدددددورها فدددد

هم بشدددددكل فعدددددال سدددددأمجموعدددددة التجريبيدددددة علدددددى البرندددددامج ال طفدددددالأأن تددددددريب  ةرى الباحثدددددتددددد
 .وذل  وفقاا لنتائج القياس البعدي ؛خفض اضطرابات النطق )المصاداة( يف

 تفسير النتائج: 
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علاجي لغحوي باسحتخدام الفونيمحات فحوق إلى التحقق من فعالية برنامج هدف البحث الحالي  
نححت . وتكو التركيبيححة فححي خفححض حححدة اضححطرابات النطححق لححدى الأطفححال ذوي اضححطراب التوحححد

أعمحارهم الزمنيحة بحين  انحصحرتمن ذوي اضحطراب التوححد،   ( طفلا  ١٢العينة الأساسية من )
(، وقححححد تححححم ٠.8١وانحححححراف معيححححاري ) ،(5.96بمتوسححححط عمححححري قححححدره ) أعححححوام،( ٧ – 4)

( أطفحال. وتحم جمحع 6تقسيمهم إلى مجموعتين متكافئتين تجريبية وضابطة قوام كل منهمحا )
 بحوأمحمحود    تقنين:بينية الذكاء )الصورة الخامسة( )  –ستانفورد    البيانات باستخدام مقيام

محمحد عبحد الحرحمن  :إعحداد) مقيحام جيليحام لتشحخيص التوحديحة، و (٢٠١١  وآخرون،  النيل
الباحثححة(، والبرنححامج  إعححداد"المصححاداة" ) مقيححام اضححطرابات النطححق(، ٢٠٠4 ،ومنححى حسححن

الدراسحة عحن أسحفرت ، و (ةالباحثح إعحدادلغوي باستخدام الفونيمات فحوق التركيبيحة )العلاجي  ال
رتححب درجححات  ي( بححين متوسححط٠.٠١إحصححائية عنححد مسححتوى دلالححة ) ةوجححود فححروق ذات دلالحح

لصحححالح المجموعحححة  المجمحححوعتين التجريبيحححة والضحححابطة فحححي اضحححطرابات النطحححق "المصحححاداة"
 ي( بححين متوسححط٠.٠١نححد مسححتوى دلالححة )التجريبيححة، ووجححود فححروق ذات دلالححة إحصححائية ع

لححدى المجموعححة  فححي اضححطرابات النطححق "المصححاداة" يوالبعححد يرتححب درجححات القياسححين القبلحح
إحصحائية  ةفحروق ذات دلالح أنحه لا توجحدالتجريبية لصالح القيام البعدى، كما أسحفرت عحن  

لحدى  في اضحطرابات النطحق "المصحاداة" يوالتتبع  يرتب درجات القياسين البعد  يبين متوسط
 المجموعة التجريبية.

 :المقترحات والتوصيات
والتوصححيات؛  في ضوء نتائج البحححث الحححالي تححم التوصححل الححي مجموعححة مححن المقترحححات

 :وهي على النحو الآتي
برنحامج المحن خحلال    ،خفحض المصحاداةفحي  الاستفادة التربوية من نتائج الدراسحة الحاليحة   .١

 .المواقف المختلفة يتدريبي بينهم ومن الآخرين فال
 الاهتمام بسيكولوجية الأطفال ذوي اضطراب التوحد. .٢
التحي تتصحدى للتغلحب   التدريبيحة، الارشحادية، والعلاجيحة  البرامج  إعدادتدريب الأخصائيين   .3

 على المشكلات التي تواجه الأطفال ذوي اضطراب التوحد.
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 .حتى تزداد ثقته بنفسه ؛اضطراب التوحد، وتنميتها إظهار جوانب القوة لدى الطفل ذي .4
 ها في المستقبل:  إجرام   بعض الدراسات التي يمكن

خفددددددض اضددددددطرابات النطددددددق المعالجددددددة السددددددمعية فددددددي التدددددددريب علددددددى  فاعليددددددة (1
 لدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد.)المصاداة( 

خفدددض اضدددطرابات النطدددق فاعليدددة برندددامج قدددائم علدددى الدددذكاءات المتعدددددة فدددي  (2
 لدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد.)المصاداة( 

لدى الأطفددال ذوي خفض اضطرابات النطق )المصاداة( فاعلية السيكودراما في   (3
 .اضطراب التوحد
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 : : المراجع العربية أولا  
عبد  عكي  )  إبراهيم  الإيكولاليا2019الجليل  مقياس  والإنتاج  (.  للنشر  أطلس  الجيزة:   .

 الإعلامي. 
(. التوحد السلوك والتشخيص والعلاج. عمان: دار وائل 2010إبراهيم عبد الله فرج الزريقات )
 للنشر والتوعيع. 

  -التشخيص    -/ب(. التوحد )الأسباب  2011أسامة فاروق مصطفي والسيد كامل الشربيني )
 ان: دار المسيرة للنشر والتوعيع. العلاج(. عم

/أ(. سمات التوحد. عمان: دار المسيرة  2011أسامة فاروق مصطفي والسيد كامل الشربيني )
 للنشر والتوعيع. 

 علم النفس العصبي. القاهرة: مكتبة الأنجلو المصرية. (. ۲۰۱۲ألفت حسين كحلة ) 
 ( شعلان  الدسوقي  الصوتي  2021أميرة  الوعي  مهارات  على  قائم  تدريبي  برنامج  فعالية   .)

لتنمية الفهم القرائي والتوافق النفسي لدى أطفال عارعي القوقعة. رسالة ماجستير  
 كلية التربية جامعة كفر الشيص.  غير منشورة،

عبد  هيبة  أميرة  ب 2022)   الحديظ  تدريبي  برنامج  فعالية  الموجه ا(.  اللعب  من  كل  ستخدام 
الفونولوجي   الوعي  مهارات  تحسين  في  اللغة والنمذجة  اضطراب  ذوي  لعطفال 

والتأهيل جامعة    . رسالة ماجستير غير منشورة، كلية علوم ذوي الإعاقة يالنمائ
 الزقاعيق. 

عبد  )   أمير  سعود  برنامج  2019الصمد  فعالية  الوع(.  مهارات  لتنمية  محوسب   ي تدريبي 
السمع.    يف  يالصوت الأطفال ضعاف  لدى  اللغوية  الاضطرابات  بعض  خفض 

 . 278-201(، 36)  18المركز القومي للبحوث التربوية والتنمية بالقاهرة، 
( عثمان  شحات  بعض  2022إيمان  لتحسين  اللغوية  الأنشطة  على  قائم  برنامج  فعالية   .)

مهارات الإدراك السمعي وأثره على الوعي الصوتي لدي الأطفال عارعي القوقعة.  
رسالة ماجستير غير منشورة، كلية علوم ذوي الاحتياجات الخاصة جامعة بني  

 سويف. 
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الببلاوي ) التعلم 2017إيهاب  التربية وبيئات  التعاوني. مؤتمر  المساندة والعمل  الخدمات   .)
 ( المستقبل  ورؤي  الواقع  تحديات  العربية  227-187التفاعلية:  الجمعية   ،)

 لتكنولوجيا التربية. 
 (. اضطرابات النطق. القاهرة: دار الزهراء للنشر والتوعيع.  ۲۰۱۲ايهاب عبد العزيز الببلاوي )

(. فعالية التدريب على مهارات الوعي ۲۰۱4الحميد )  العزيز الببلاوي، أشرف عبد   إيهاب عبد 
القوقعة   عارعي  الأطفال  لدى  النطق  اضطرابات  بعض  خفض  في  الصوتي 

 . ۱۳۲-۳۰۸(، ۸۳الإلكترونية. مجلة التربية الخاصة، جامعة الزقاعيق، )
(. برنامج تدريبي  2014جابر عبد الحميد جابر، تهاني صبري، شعبان منى حسني السيد )

في   وأثره  الصوتي  والإخراج  اللفظي  الوعي  لتنمية  المعلومات  تجهيز  على  قائم 
م بالحلقة الأولى  لعة والفهم والنطق لذوي صعوبات التتحسين مهارات تعرف الكلم 

للتربية جامعة   العليا  الدراسات  التربوية، كلية  العلوم  التعليم الأساسي. مجلة  من 
 .  602  -  579(، 3)  22القاهرة،  
(. التوحد، مقدمة في تعليم الطلبة ذوي الاحتياجات الخاصة. عمان:  2007جميل الصمادي )

 دار الفكر للنشر والتوعيع.
 ( السنوسي  عاطب  الكفاءة    .(۲۰۱۷سلوى  لرفع  الفونولوجي  الوعي  لتحسين  تدريبي  برنامج 

دكتورا  رسالة  القراءة.  تعلم  صعوبات  ذوي  الأطفال  لدي  منشورة،    ه اللغوية  غير 
 رلية البنات جامعة عين شمس.

(. المرجع في صعوبات التعلم النمائية والأراديمية. القاهرة:  ۲۰۱۰سليمان عبد الواحد يوسب )
 مكتبة الأنجلو المصرية. 

(. اضطرابات النطق والكلام )التشخيص والعلاج(. الرياض: دار  2018سهير محمد توفيق )
 الزهراء للنشر والتوعيع. 

(. اللعب وتنمية اللغة لدى الأطفال ذوي الاعاقة العقلية. القاهرة:  ۲۰۰۱سهير محمد شاش )
 دار القاهرة للنشر والتوعيع.  

( الجبلي  شارر  علاجه.  2015سوسن  تشخيصه،  خصائصه،  أسبابه،  الطفولي.  التوحد   .)
 دمشق: دار ومؤسسة رسلان للطباعة والنشر والتوعيع.  
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)  السيد عبد  الكردي  التوحد  2005اللطيف  المرجع في  والمتخصصين في    -(.  دليل الأسرة 
 مارات العربية المتحدة: دار الكتاب الجامعي.. الإخيص والعلاج شالت

(. أثر الوعي الفونولوجي على تكوين المفاهيم اللغوية لعطفال ذوي ۲۰۲۲شريف أحمد الباع )
 . ۲۱۱  -۱۷۷(،  ۳۸) ۱۱اضطراب التوحد. مجلة التربية الخاصة،  

)  يشناف المال   أم  (.  ۲۰۱۸عبد  وتأهيلها. جامعة  المكتوبة  اللغة  محاضرات في اضطرابات 
 البواقي، الجزائر.

( الراعق  عبد  علاء  رشا  الرحمن،  عبد  عادل  علياء  الكفوري،  الفتات  عبد  (. 2022صبحي 
طيف   أطفال  لدى  المصاداة  اضطراب  لخفض  أسري  إرشادي  برنامج  فعالية 

 . 264 –  244،  104التوحد. مجلة كلية التربية بجامعة كفر الشيص، 
(. الأطفال التوحديين: دراسات تشخيصية وبرامجية. القاهرة: دار ۲۰۰۲الله محمد )  عادل عبد 

 الرشاد.  
 (. صعوبات التعلم الأراديمية والنمائية. القاهرة: عالم الكتب.2016عادل محمد العدل )

)  عبد  سليمان  سيد  الطفل 2004الرحمن  مع  التعامل  في  والمتخصصين  الوالدين  دليل   .)
 التوحدي. القاهرة: مکتبة عهراء الشرق. 

هيل عمر  أکامرس التربية الخاصة وت (.  ۱۹۹۲)  يالغفار الدماط  العزيز الشخص، وعبد   عبد 
 الأسويام. القاهرة: مكتبة الأنجلو المصرية. 

 نساني. عمان: دار الفكر للنشر والتوعيع. تعديل وبناء السلوك الإ(. ۲۰۱۰فاروق الروسان )
 (. مقدمة في الاعاقة العقلية. عمان: دار الفكر.۲۰۱۷فاروق الروسان )
عاقات الذهنية في مرحلة الطفولة. القاهرة: المجلس العربي للطفولة  الإ (.  ۲۰۰۲فراج عثمان )

 والتنمية. 
(. التوحد كيف نفهمه ونتعامل معه. الرياض: مؤسسه المل  خالد  2006فهد حمد المغلوث )
 الخيرية. 
(. التدخل المبكر في رعاية التخلب العقلي ودور الارشاد النفسي  1995رمال إبراهيم مرسي ) 

(،  4)3رشاد النفسي، جامعة عين شمس ،ه. مجلة الارشاد النفسي. مجلة الإفي
21-  50  . 



  جامعة بنى سويف -مجلة آفاق بحثية للعلوم الاجتماعية والإنسانية 

 

 (2025 يونيو ) 2، ع 2مج 

 ( عبدالباري  شعبان  مهارات  (.  ۲۰۱۷ماهر  تنمية  في  الإملائي  المسرد  استراتيجية  فاعلية 
القراءة  مجلة  الابتدائية  المرحلة  لتلاميذ  الهجائية  والكتابة  الصوتي  الوعي 
شمس،   عين  جامعة  التربية  كلية  والمعرفة،  للقراءة  المصرية  الجمعية  والمعرفة. 

(۱۸۸ ،)۱۰-۱۰۰ . 
عبد  السيد  )  محمد  خليفة  ومنى  والمبكر2004الرحمن،  المكثب  السلوكي  العلاج  للطفل   (. 

 القاهرة: دار الفكر العربي. . التوحدي
 ( خليفة حسن  الرحمن، ومنى  عبد  السيد  جيليام2004محمد  مقياس  التوحدية:    (.  لتشخيص 

 رراسة التعليمات والأسئلة. القاهرة: دار السحاب للطباعة والنشر والتوعيع. 
الذات لدى    .(۲۰۱۸محمد سليمان رفاعي ) الفونولوجي ومفهوم  لتنمية الوعى  فعالية برنامج 

غير   دكتوراه  رسالة  القراءة  تعلم  صعوبات  ذوى  من  الابتدائية  المدرسة  تلاميذ 
 منشورة، كلية البنات للآداب والعلوم والتربية جامعة عين شمس.

 ( عليوات  عدنان  للنشر  ۲۰۰۷محمد  العلمية  الباعوري  دار  عمان:  التوحديين.  الاطفال   .)
 والتوعيع.
( كامل  على  بن  2005محمد  مکتبة  القاهرة:  التوحد.  اضطراب  ومواجهة  المبكر  التدخل   .)

 سينا للنشر والتوعيع.  
 ( السميع  عبد  الموجود  عبد  محمد،  طه  محمد  النيل،  أبو  السيد  مقياس  2011محمود   .)

  ( الخامسة(.  )الصورة  للذكاء  بينيه  العربية  2ستانفورد  المؤسسة  القاهرة:   ،)
 لإعداد وتقنين ونشر الاختبارات النفسية. 

( العشيري  التعليمية.    . (۲۰۱۷محمود  المقاربات  إلى  اللغوية  الكفايات  من  الصوتي  الوعي 
للا العرفان  اللساني، مؤسسة  التواصل  المهني  مجلة  والتطوير  التربوية  ستشارات 

 .65  -22(، 2) 18المغرب، 
الحديبي المحسن  عبد  )مصطفى  عيسى  أحمد  سهير  سيد،  فاروق  وليد  فعالية   (.2021، 

استراتيجية التوقب المؤقت في خفض حدة المصاداة لدى أطفال اضطراب طيف  
 . 283  – 251(،  5) 37التوحد. مجلة كلية التربية بجامعة أسيو ، 

 (. الإعاقات المتعددة .عمان: دار المسيرة. ۲۰۱۱مصطفي نوري القمش ) 
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( المعايطة  الرحمن  عبد  وخليل  القمش  نوري  ذوي 2014مصطفي  الاطفال  سيكلوجية   .)
مقدمة في التربية الخاصة. عمان: دار الاعصار للنشر   -الاحتياجات الخاصة 

 والتوعيع. 
( معروف  أحمد  عيادة   .(۲۰۲۰نفين  في  الفونولوجي  الوعي  لتنمية  تدريبي  برنامج  فاعلية 

الأداء   مرتفعي  التوحد  اضطراب  ذوي  الأطفال  من  عينة  لدى  اللغوية  الحصيلة 
 الوييفي. رسالة دكتوراه غير منشورة، كلية التربية جامعة بني سويف.

( غندور  علم  ۲۰۰۰نهلة  مجلة  التوحدي.  الطفل  لدى  الملحة  التعقيدات  نواجه  كيف   ،)
 . ۲۱-  ۲، ۱۷الأورمالة بالرياض السنة الثالثة 

عبد  سمير  )   نهى  في    .(۲۰۲۰المقصود  الصوتي  الوعي  استخدام  على  قائم  تدريبي  برنامج 
الروضة ذوي اضطرابات الانتباه، مجلة كلية   الهجاء لدى أطفال  تنمية مهارات 

 286.-267(،  24رياض الأطفال، جامعة الإسكندرية، )
( حموده  طه  الوعي  2022نوهير  تحسين  في  اللغوية  لعنشطة  تدريبي  برنامج  فعالية    .)

المتأخرين. الأطفال  لدى  التربية   الصوتي  كلية  منشورة،  غير  ماجستير  رسالة 
 جامعة مدينة السادات. 

الصوتي (.  ۲۰۱۲هدى محمد هلالي ) الوعي  تنمية مهارات  القصصية في  الأنشطة  فاعلية 
وأثره على المهارات اللغوية لدى طفل الروضة. رابطة التربويين العرب، دراسات 

 . 206 –  176،  (۲۳) ۳عربية في التربية وعلم النفس، السعودية، 
 ( الشامي  على  التوحد   .(۲۰۰4وفاء  تأکاله.  أش..    خفايا  مركز جدة   :جدة  .هخيصشسبابه. 
 للتوحد. 
( الشامي  علي  الجمعية  2004وفاء  جدة:  وتشخيصه.  وأسبابه  أشكاله  التوحد:  خفايا   .)

 الديصلية الخيرية النسوية للتوحد. 
 دار الوفاء. :سكندريةالإ (. الإمالة الغامضة )التوحد(.۲۰۱۰وليد السيد أحمد خليفة )

(. الإعاقة الغامضة )التوحد(. الإسكندرية: دار  2010)  ةليد السيد خليفة وربيع شكري سلامو 
 الوفاء لدنيا الطباعة والنشر.

 : ا: المراجع الأجنبيةثاني  
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