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٢٠٧ 

مشاكل ال
ُ
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ً ُ

  
  

 
  

 

  
ٍھناك عدة أسباب لصعوبات التواصل لدى الطفل، بعضھا یكون ناتجا عن عوامل داخلیة  ً ِ ٍِ ِ ُِ ُ

ٍوبعѧضھا الآخѧر یكѧѧون ناتجѧا عѧن عوامѧѧل خارجیѧة، تتنѧѧوع بѧین أسѧباب تتعلѧѧق بعوامѧل وراثیѧѧة،  ٍ ٍ ً ُِ ُِ ُ ُ
ِلوجیة، وأسباب ترتبط بظروف الطفل المحیطة، وبیئتھ، وأسѧلوب تربیتѧھ، ومѧدى انѧشغال وبیو ِِ ِ ِ ِ ِ ٍ ٍُ

ِالأھѧѧل عنѧѧھ، أو تواصѧѧلھم معѧѧھ، ونوعیѧѧة المحѧѧیط الاجتمѧѧاعي الѧѧذي یعѧѧیش فیѧѧھ ُ ِ ِ ُ ُِّ ِولعѧѧل مѧѧن بѧѧین . ِ َّ
ِالأسباب الشائعة لصعوبات التواصل عند الأطفال ما یلي َِ ِ ِ ِ :  

ٍقد یعاني الطفل من صعوبات فѧي التواصѧل بѧسبب : لات النطق والكلام التأخر اللغوي ومشك-أ
ٍوجѧود مѧشكلة لغویѧѧة مثѧل صѧѧعوبة فѧي النطѧѧق أو عѧدم القѧدرة علѧѧى فھѧم اللغѧѧة بѧشكل جیѧѧد ٍ ٍ ٍٍ .

ٌویمكن أن یعاني بعض الأطفال من مشاكل في الكلام عندما یكѧون ھنѧاك ضѧعف فѧي الѧسمع  ٍ ِ ُ
ѧة أو الإصѧة ذھنیѧѧيء أو إعاقѧو بطѧٌونم ٌ ٌ َّابة بالتوحѧѧد أو مѧا یѧسمى بѧѧـ ٌّ ُ " الخѧرس الاختیѧѧاري"ُ

ِعدم رغبة الطفل في التحدث( ِاضطراب حركي ناجم عن تلف الدماغ(، والشلل الدماغي )ِ ِ ٌٌ ٌّ .(

ُویعѧد التلعѧѧثم فѧي الكѧѧلام أو التأتѧأة  ِ ُ ُّ)Stuttering ( دѧѧي قѧѧق التѧطرابات النطѧѧواع اضѧد أنѧѧِأح ِ ِ َ

ِتعیق قدرة الشخص على الحدیث بطلا ِ َ ًقة، وسنوضح ذلك لاحقاُ ُ ٍ .  

ُیتفاعѧل الطفѧل مѧع أھلѧھ فقѧط وبѧشكل محѧدود، ولا یلاحѧظ تفاعلѧھ مѧع أي :  الخجل والتѧردد-ب ٍ ُِ ٍ ُ
ِشخص آخر، إذ یخجل ویتردد ویتجنب التواجد بین مجموعة من الأشخاص لا یعѧرفھم، أو  ٍٍ ُ ََ ُ ُ

ِحتى مع أشخاص من خارج نطاق العائلة، نتیجة لتردده وخجلѧھ، ِ ًِ ِ ِ ِ أو نتیجѧة لتѧأثیر أسѧلوب ٍ ِ ً

ِتعامل أھلھ معھ على ثقتھ بنفسھ ُ ِ ْ مرضѧا نفѧسیا، وقѧد . ِ ًویعد الخجѧل سѧمة شخѧصیة ولیѧست ً ً ً ُ ُّ
ِیصاحبھ أعراض جسدیة في بعض الحѧالات مثѧل احمѧرار الوجѧھ والتعѧرق ِ ِ ٌ ُِ َِ َیمكѧن أن یѧؤثر . ٌ ُ
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٢٠٨  

ِالخجل الزائد على جمیع جوانب الحیاة، وقد یقلل من تقدیر ُ ُِ ِ ِ ُ الفرد لذاتھ ویھز ثقتѧھ بنفѧسھُ ِ ُِّ .

ُوتذكر مؤسسة  ِبعض الجوانب السلبیة التي تتأثر بحیاة الطفل نتیجة الخجل، " بیتر ھیلث"ُ ًِ ِ ُ ِ ِ َ
ُإھدار فرص لتطویر المھارات الاجتماعیة، صعوبة في تكوین صداقات، والعزوف : ومنھا ٍ ِ ِ ُِ ِ ٌٍ

ُعن المѧشاركة فѧي الأنѧشطة الممتعѧة التѧي تتطلѧب  ِ ِ ِالتفاعѧل مѧع الآخѧرین، مثѧل الریاضѧة أو ِ َ َِ
  .ِالمسرح أو الموسیقى

ِیمكѧن أن تѧؤدي قلѧة الاھتمѧام والتفاعѧل مѧن الأسѧرة أو :  إھمال الأھѧل للتواصѧل مѧع الطفѧل-ج ِ ِ ُ ُ
ٍالمحیطین بالطفل إلى صѧعوبات فѧي التواصѧل، فالطفѧل یحتѧاج إلѧى المѧرور بتجѧارب لغویѧة  َ ُ ٍِ ُِ ِ ِ

ِواجتماعیة في الحیاة الو َاقعیة، لیعѧرف الأشѧیاء ویѧدركَ معѧاني الكلمѧات، ویلمѧس العѧشب، ٍ َ ِ َ َِ َ
ِواللعبة، وألا یظل أمام شاشات التلفاز والجѧوال طѧوال الوقѧت َِ َ َِّ ِ ٍكمѧا یجѧب إنѧشاء حѧوار مѧع . َ ُ ُ

ِالطفل یعزز ثقتھ بنفسھ، ویجعلѧھ أكثѧر قѧدرة علѧى التواصѧل والتفاعѧل ِ ًِ َ ُ ِ ُ ُویعѧاني الكثیѧر مѧن . ُ
ٍعوبة في التكیف مع ثنائیة اللغة حین یتكلم الأھل بلغة والمربیة بلغة أخرى، ِالأطفال من ص ٍ ِ ِ ِ ٍُ ُ ُ

ًفیتوه الطفل بین لغتین ویتأخر لغویا ُ ُِ َ ُ.  

َقد یعاني الطفل من مѧشكلات نفѧسیة أو اضѧطرابات مثѧل :  المشكلات النفسیة والاضطرابات-د ٍُ ٍ ٍ
ِالقلق والاكتئاب، مما یؤثر في قدرتھ على التوا ُ ِ ًبعѧض الأحѧداث قѧد تѧسبب ألمѧا نفѧسیا . ِصѧلِ ُ ِ ًُ

ُعمیقѧا لا یتحملѧھ الطفѧل، ممѧѧا یѧؤدي إلѧى دخولѧѧھ فѧي حالѧة مѧѧن القلѧق والاكتئѧاب، فالإجھѧѧاد  ِ ٍ ِ ُِ ُ ً

َالعصبي والمعاناة والѧصدمات تجعѧل الجѧرح أعمѧق مѧع بѧراءتھم َُ ُ ْ دراسѧات علѧم . ُُّ ُوقѧد أكѧدت

ِالѧنفس أن طѧѧلاق الوالѧѧدین أو انفѧصال الأطفѧѧال َ ِ ُ عѧѧن والѧدیھم أو الѧѧشجار والѧѧضرب والعنѧѧف َِ ُ ُ
ُوالتنمر وحالات النѧزوح والكѧوارث الطبیعیѧة تولѧد الѧضغط النفѧسي لѧدى الطفѧل وتѧؤثر فѧي  ُِ َّ َ ُ ُُ ُ ِ

ٍسلوكھ وتكوین شخصیتھ، ویتطور تدریجیا إلѧى شخѧصیة حѧادة أو نرجѧسیة ٍ ٍ ً ُ ِ ِتلѧكَ الحѧالات . ِِ
ٍتѧѧѧسبب صѧѧѧدمات نفѧѧѧسیة للطفѧѧѧل وتѧѧѧسبب تغییѧѧѧرات فѧѧѧس ُ ٍ ُِ ِیولوجیة تѧѧѧؤثر فѧѧѧي صѧѧѧحتھ العقلیѧѧѧة ً ِ ُ ً

ِویتحول الخوف لدیھم إلى خوف مرضي بسبب انعدام الأمان العاطفي. ِوالجسدیة ِ ِ ٍٍّ ُُ .  

ِیمكѧѧن أن تѧѧؤثر العوامѧѧل البیئیѧѧة مثѧѧل الѧѧضوضاء المѧѧستمرة، والازدحѧѧام، :  العوامѧѧل البیئیѧѧة-ه ِ ِ ََ ُُ ُ
ِومستوى التوتر والقلق في المنزل على القدرة التواصل ِ ِ ِیة للطفѧلِ ِكمѧا أن ضѧعف العلاقѧات . ِ َ

ِالاجتماعیة، وقѧضاء الطفѧل طفولتѧھ بعیѧدا عѧن التفاعѧل الاجتمѧاعي، یѧؤثر فѧي قدرتѧھ علѧى  ُ َ ِِّ ِ ًِ َ
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٢٠٩ 

َوكذلك، فإن الھیكѧل الأسѧري غیѧر الѧسلیم وكثѧرة النقѧد أو عѧدم وجѧود الثقѧة بѧین . ِالتواصل ِ ِ ِ َ ََّ ََ ِ
ًأفراد الأسرة یمكن أن یؤثر سلبا َ ِ ِالانفصال أو الطلاق یؤثران على قدرة الطفل على كما أن . ُِ ِ ِ َ َ

ٍالتواصل مع الأھل، وعندھا یحتاج الطفل إلى طرق دعم إضافیة ٍُ ِ ِِ ُ.  

ِتؤثر المشكلات العضویة مثل مѧشكلات الѧسمع والبѧصر :  عوامل متعلقة بالصحة الجسدیة-و ِ ِ َُ ُ ُ
ِوالصحة العامة على قدرة الطفل علѧى التواصѧل ِ ِ ِ ُّإذ تعѧد . ِ ِالѧصحة الجѧسمیة مѧن أھѧم أسѧباب ُ ِّ ُ ُ

ِالحیاة السعیدة والمریحة، فالجسم السلیم یمنح صѧاحبھ فرصѧة التطѧور فѧي الحیѧاة والقیѧام  ِ ُ ُ ِ ِ ِِ َ ُ ُ
ِبدوره فیھا على أكمل وجھ، على عكس الجسم المریض الذي یجعلھ ینشغل بمعالجة آلامھ  ِ ُ ٍ ُِ ِ ِِ ِ

ِفلو تعرض أي جھاز من أجھѧزة الجѧسم. ِوأوجاعھ ِ ُّ ِ للمѧرض، سѧتتأثر جمیѧع أجھѧزة الجѧسم ٍَ ِ ُ ُ ِ
ِالأخѧѧرى أیѧѧضا، لأن الجѧѧسم كتلѧѧة واحѧѧدة، یѧѧؤثر ویتѧѧأثر ببعѧѧضھ الѧѧبعض ِ ُ ُ ًٌ ٌ َ َكمѧѧا أن الѧѧصحة . َّ َّ

ِالجسمیة مرتبطѧة ارتباطѧا وثیقѧا بالѧصحة النفѧسیة والعقلیѧة، لأن العقѧل الѧسلیم فѧي الجѧسم  َ َ َّ ِ ِ ِ ً ً ٌ َ

  . ِالسلیم

ُویѧضاف إلѧѧى مѧѧا ذكѧѧر اضѧѧطرابات  َُ ِالتواصѧѧل الأخѧѧرى الناجمѧѧة عѧѧن صѧѧعوبات مثѧѧل نقѧѧص ُ َ ٍ ُ ِ
ِالانتباه، وفرط الحركة، والدیسلكسیا  ِ ِأي عسر القراءة وصѧعوبة التعѧرف علѧى أصѧوات الكѧلام (ِ ِ ِ ِ ِ ِ

ِومعرفة صلتھا بالحروف والكلمات وتفكیك رموزھا ِ ِ ِ ِ ٍوتحدث الدیسلكسیا نتیجѧة فѧروق معینѧة ). ِ ٍ َ ُ

ِفي مناطق معالجة اللغة في ا ِ   . ِلدماغِ

ِإذن، یتѧضح ممѧѧا ذكѧѧر أن أسѧѧباب اضѧѧطرابات التواصѧѧل لѧѧدى الأطفѧѧال تѧѧتلخص فѧѧي ثلاثѧѧة  ُ ِ َ َ ُِ ِ ُ

  :ٍعوامل ھي كما یلي

 ِعدم تشجیعنا للتواصل ِ ُ. 

  ق أوѧي النطѧشاكل فѧِأن الطفل یعاني من مشكلات تمنع قدرتھ على التكلم، مثل الصمم أو م ِ ِ َِ َِ ُ ٍ َّ
ِّتأخر في النمو اللغوي أو النمو ِِّّ ِ العام، أو صعوبة في التكلم باللغة المستخدمة فѧي الحѧدیث ٍ ِ ِ ٍِ ِّ

 .ِإلیھ

 ٍأن ردود الفعل العاطفیة القویة لدى الطفل تمنعھ من التواصل بسھولة ُ ِ ِِ ِ ِ َ َّ.  
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ُوتتلخص الأعراض الرئیسیة لتأخر الكلام عند الأطفال في عدة علامات واضѧحة تظھѧر  ٍ ٍ ِ ُ ُِ َِ ِ ُ

  : ُیصھا فیما یليِفي مراحل نموھم، ویمكن تلخ

  ِعدم الثرثرة عند بلوغ الطفل ِ َ ِ  ً. شھرا١٥ُ

 ِعدم التحدث عند بلوغ الطفل سنتین ِ َ ِ ُ. 

  ِعدم القدرة على تكوین جمل قصیرة عند بلوغ الطفل ٍِ َ ٍ ِِ  .ٍ سنوات٣ُ

 ِعدم القدرة على اتباع التعلیمات البسیطة ِ ِِ ُ. 

 ِوجود صعوبة في النطق أو في وضوح الكلام ِ ِ ٍ ُ. 

 في تركیب الكلمات ضمن جملة واحدةٌصعوبة ٍ ٍ ِ َِ .  

ُفي دراسة نشرتھا مجلة  ٍ"Acta Medica Iranica " امѧت ٢٠١١عѧي أجریѧُم، والت

ًفي إیران حول اضطرابات التواصل، أشارت الدراسة إلѧى أن اضѧطراب التواصѧل یمثѧل مѧشكلة  ُُ ِ َ ِ َِّ

ُذات نتائج سلبیة طویلة الأمد، ویؤثر ھذا الاضطراب في الف ُ ٍَ ٍ ُرد والعائلة، بما في ذلѧكَ التحѧصیل َ ِ ِ
َالأكادیمي خلال السنوات الأولى من عمر الطفل والاختیارات المھنیة في المراحѧل اللاحقѧة بعѧد  ِ ِ ِ ِِ ِ ِ َ ُّ

ِسن البلوغ َوأشارت الدراسة إلى أن معدل انتشار اضѧطرابات الكѧلام الإجمѧالي بلѧغ . ِّ ِّ َِ ِ ِِ َّ ُ١٤.٨% ،

 ْ ِات متعلقѧة بѧصوت الكѧلام، ومنھا اضطراب% ١٣.٨ُحیث كانت ِ ٌ ِمنھѧا مرتبطѧة بالتأتѧأة، % ١.٢ٌ ٌ

ِمѧشاكل متعلقѧة باضѧطراب الѧصوت% ٠.٤٧و ِ ٌ ِویختلѧف نمѧط انتѧشار ھѧذه الأنѧواع الثلاثѧة مѧѧن . ُ ِ ِ ُ ُ
ِاضطرابات الكلام وفقا لعدة عوامل، من بینھѧا تعلѧیم الوالѧدین، وعѧدد أفѧراد الأسѧرة، والجѧنس؛  ِِ ِ ِ ُِ ُ ٍ ًِ

ِحیث أشارت الدراس ُة إلى أن اضطرابات الكلام أكثر انتشارا بین الذكور مقارنة بالإناث، بحیѧث ُ ِ ً ُ ًِ ُِ َ َِّ
ِتѧصل نѧسبة انتѧشاره إلѧѧى  ُ ًبѧین الѧذكور مقارنѧة بѧѧـ % ١٦.٧ُ ِ َّبѧین الإنѧاث، فѧي حѧѧین أن % ١٢.٧َ َِ

ْ ذات تأثیر في نمط الانت ِترتیب الطفل بین إخوتھ، والدیانة، وقرابة الأبوین لم تكن ِ ِ ِ ٍَ َِ َ   . ِشارِ

َھذا من جھѧة، ومѧن جھѧة أخѧرى، بمѧا أن التواصѧل ھѧو الѧذي یتѧیح للطفѧل الانѧدماج مѧع  ُ ٍ ٍِ َ َّ
ِمجتمعѧѧھ، ویتلقѧѧى تعلیمѧѧھ بѧѧسلاسة، كѧѧان لابѧѧد مѧѧن الاھتمѧѧام الѧѧشدید بتعزیѧѧز قѧѧدرة الطفѧѧل علѧѧى  ِِ ِ ٍ ِِ َّ

ِالتواصѧل، والانتبѧاه المبكѧѧر مѧن الأھѧل لأي خلѧѧل فѧي مھѧارات التواصѧѧل لѧدى الطفѧل ِ ٍ ِ ِِ ِّ ِ، واستѧѧشارة ِِ
ِطبیب نفسي مختص في مركز صحة نفسیة موثوق للحѧصول علѧى التѧشخیص المناسѧب ٍ ٍ ٍّ ٍِ ِِ ًعلمѧا . ٍ
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ِأنھ لمعالجة مشكلات التواصل عنѧد الأطفѧال، یمكѧن الاسѧتعانة بتقنیѧات عѧلاج اللغѧة والتخاطѧب،  ِ ِ ِ ِِ ُ ُ ِ ِ
ِّوالعلاج النفسي والسلوكي، والتعاون بین المعالج المختص والعائل ِ ِِ ِة والمدرسة والمجتمع لخلق ِّ ِ ِ ِ

ِبیئة تدعم التطویر اللغوي والاجتماعي للطفل َّ َُّ َ ٍ .  

ِوعلѧى ذلѧك، یمكѧن تحدیѧد العدیѧد مѧن الطѧرق التѧي ینѧصح بھѧا المعѧالجون الأھѧل لتعزیѧز  َ َ ُ ُُ ِِ
َالتواصل بینھم وبین أطفالھم، ومنھا ما یلي ِ :  

  ّشجعوا أطفالكم على التعبیر عن مشاعرھم، ولا تسكتوھم بالصراخ إذا حاولوا التعبیر عن ّّ ّ
ّعلى الأھѧل أن یظھѧروا اھتمѧامھم بمѧا یقولѧھ الطفѧل، ویѧستمعوا لѧھ . ًرأیھم أو سألوا سؤالا

 .ولمشكلاتھ

 ِلا تغمروھم بالأشیاء والألعاب، وتجعلوا كل ما یریدونھ في متناول أیدیھم َّ ِ  أشیاءھم ضعوا. ِ

ِالمفضلة في صندوق وضعوه في مكان لا یتمكنون من الوصول إلیھ، لكنھم قѧادرون علѧى  ٍ ٍ َ

ِلماذا؟ لأننا نرید أن نحث الطفل علѧى طلѧب مѧا یریѧده، وأن یعتѧاد علѧى التعبیѧر عѧن . ِرؤیتھ َ ُِ َ َّ

ْوإذا اكتفѧѧى بالإشѧѧارة إلѧѧى اللعبѧѧة، علѧѧى الأم أن تتظѧѧاھر بأنھѧѧا لѧѧم تفھѧѧم. ِرغباتѧѧھ َ ِ  مѧѧا یریѧѧد، ِِّ

َوتستفزه حتى یقول اسمھا، ثم تحضرھا لھ ُ. 

 أسماء الأشیاء حول الأطفال وفي الكون المحیط بھم یتعلمھا الطفل، ولا یولد وھو یعرفھا ُ ُ َِ ِ ُِ ِ .

ٍلذلك، یجѧب علینѧا كأھѧل أن نعلمѧھ تѧسمیات كѧل مѧا حولѧھ، فنѧستمر فѧي ذكѧر اسѧم أي شѧيء  ِّ ُّ ِ ُِ ٍِ ِّ
َیلمسھ أو یوجد حولھ طوال ا ُ ُلوقѧت، حتѧى وإن لѧم یѧذكره ھѧو، فھѧو یمѧتص اللغѧة، ثѧم نѧراه ُ ُّ ُ َِ

 .یستعملھا

 سرعةѧѧتكلم بѧѧال، ولا تѧѧصوت عѧѧتكلم بѧѧل، لا تѧѧع الطفѧѧدث مѧѧد التحѧѧٍعن ٍ َ ِْ ٍْ ِ ٍتحѧѧدث بѧѧصوت معتѧѧدل . َ ٍ ْ

ٍووضوح وبطء ، وأخبره بما تتوقعѧھ منѧھ بھѧدوء ودون انتقѧاد أو ھجѧوم، . ٍ ٍوضح مشاعركَ ٍ ٍ ُ ُ َُ ْ
ِواھتم بالتواصل ال  .ِّبصري بینك وبینھَّ

 ُھذه سیارة، لونھا أصفر: ًالعب مع طفلك وتكلم معھ عن اللعبة، مثلا ُنبدأ بكلمة، ثم نضیف . ٌ ٍ ُ

ِونخلѧق مѧن مواقѧف الحیѧاة الیومیѧة طرائѧق للتواصѧل مѧع . ًإلیھا كلمة أخرى بعد أن یتقنھѧا َ ُِ ِ ِ
ُوأنا أقوم بترتیب المنزل، أقѧول لѧھ: ِعلى سبیل المثال. ِالطفل ُِ ٌ أتѧرى، ھѧذا قمѧیص متѧسخ، :ِ ٌ

ِنضعھ في سلة الغسیل ِ ِحیث نزید إدراكھ لما یجري حولھ، إضافة إلى تحسین لغتھ... ُ ُ ُِ ً ُ. 
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٢١٢  

  نѧھ مѧزم بѧل یلتѧُالفوضى تؤثر سلبا على الطفل والأسرة، لذلك یعد وضع روتین ثابت للطف ِ ٍِ ُ ُ ِ ًٍ ُّ
ٍأھم العوامل التѧي تѧساھم فѧي نمѧوه الѧسلوكي بѧشكل سѧلیم ٍ ِِّ ُ ِّ .ѧوم یѧات النѧد أوقѧك تحدیѧِشمل ذل ِ َ ُ

ِوالأكل والشرب واللعب ِ ِإن وضع حدود وقواعد للتواصل والتفاعѧل بѧین الوالѧدین والطفѧل . ِ ِ ِِ َ ٍَّ َ
َیѧѧساعد علѧѧى توضѧѧیح الفѧѧرق بѧѧین الѧѧسلوكیات المقبولѧѧة والمرفوضѧѧة، ممѧѧا یعѧѧزز التواصѧѧل  ُ ِ ِ ِ ِ ِ ُ

ِویساھم في نمو الطفل ِّ ُ . 

 ارѧѧة، وإظھѧѧام والمتابعѧѧُالاھتم ُ ِ الثقѧѧة والاحتѧѧرام، والتفاعѧѧل والحѧѧوار البنѧѧاء، بالإضѧѧافة إلѧѧى ُ ُ ُ ُِ ِ
ِمحاولة دمج الطفل في المحیط والبیئة، وإقامة علاقات اجتماعیة، وتعزیز أسالیب التعاون  ِ ٍ ٍ ِ ِ ُِ ُ ِ ِ

ِواللعب مع أقرانھ، والتشجیع على التشارك ُ ِ ِ. 

 ي عملѧѧاعي ھѧل الاجتمѧѧز التواصѧѧة وتعزیѧساب اللغѧѧة اكتѧِّعملی ِ ِ ِ ِ ُیѧѧة مѧستمرة، ویجѧѧب المثѧѧابرة ُ ٌُ ٌ

ِوالتركیز على تدریب الطفل منذ صغره لتجنب إصابتھ بصعوبات التواصل ِِ ِ ِ ِ ُ. 

 ةѧر فاعلیѧھل وأكثѧًالحصول على التشخیص المبكر یجعل العلاج أس َ ََ ُ ُِ َومѧن المѧؤلم أن یѧصل . ِ ِ
ٍالطفل إلى عمر المدرسة دون أن یلاحظ أھلھ أن لدیھ صعوبات واضحة في ٍ ُ َِ َ ِ ربما . ِ التواصلُ

ٍكѧѧان یعѧѧاني مѧѧن مѧѧشكلات دماغیѧѧة، أو مѧѧشاكل فѧѧي الѧѧسمع، أو نطѧѧق، أو صѧѧعوبات نفѧѧسیة،  ٍ ٍ ٍٍ ِ ٍ
 .وغیرھا

  ،لѧعوبات التواصѧسبب وراء صѧد الѧتص لتحدیѧشارة مخѧى استѧصول علѧِمن الضروري الح ِ ِ ِ ٍٍ
ِحیث أن التشخیص المبكر یساعد في تحدید الخطة العلاجیة المناسبة ِ ِ ِ َ َُ َّ ِاھم في تقدیم ھذا یس. ُ ُ

ِّالدعم المناسب للطفل في مراحل مبكرة مѧن حیاتѧھ، ممѧا یعѧزز فرصѧھ فѧي التطѧور اللغѧوي  ُ ِ ٍ ِِ ُ ِ ِ ِ
ٍوالاجتماعي بشكل سلیم ٍ ِّ. 

ِّوتجѧدر الإشѧارة إلѧى أن العدیѧد مѧن الأطفѧال یѧѧصابون فѧي مرحلѧة مѧا بѧین سѧن  َ َ ٍَ ُ  ٤ إلѧѧى ٢ِ

َأعوام بفتѧرة مѧن التأتѧأة أو التعثѧر أثنѧاء الت ِ ٍِ َوفѧي غالبیѧة الحѧالات، لا یتجѧاوز الأمѧر تعثѧر . ِحѧدثٍ ُ ِ ُِ

ِالطفل بالكلمات، وھو أمر یختفي من تلقاء نفسھ مع مرور الوقت ِ ٌ ِِ ٍقد تأخذ التأتѧأة عѧدة مظѧاھر . ِ َ ُ ُ

َمثل توقف الطفل أو تعثره عند التلفظ ببعض الأصѧوات، مثѧل  َِ ِ ِِ َِ أو " یعلѧق"، أو " تعѧال- ت-ت"ِ

ِیعید الكلمات، أو ی َضیف أصواتا مثل ُ ً َ، أو یمѧد بعѧض الحѧروف، مثѧل "ممم"أو " آآآ"ُ ِ َ  - ك-ك"ُّ

ً، أو قد یتعطل الحدیث تماما" كفى-ك ُ ُ .  
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٢١٣ 

وفي حالة الغالبیة العظمى، فإن حالات . ًوغالبا ما تأتي التأتأة في بدایة الكلمة أو الجملة

ٍ وعشرة في المائة من جمیع ٍویقدر الخبراء أن ما بین خمسة. التعثر ھذه تختفي من تلقاء ذاتھا
والتأتѧأة عنѧد الكبѧار أكثѧر . الأطفال مѧصابون بھѧذا النѧوع مѧن المѧشاكل عنѧدما یتعلمѧون التحѧدث

. ٍندرة، حوالي واحد في المائة من جمیع الكبار یتأتئون، وھذا ینطبѧق فѧي الأغلѧب علѧى الرجѧال

ѧان الحѧدیث أو إن كѧق«دیث ًإن كان الطفل متوترا أو یشعر بالضیق عند الحѧا، أو إن » یعلѧًتمام
ًكانت التأتأة تأتي غالبا أو تشتد حدتھا، فقد یستفید الطفل من التواصل مع اختѧصاصي معالجѧة 

  . بإمكان مركز رعایة صحة الأطفال توفیر مثل ھذا التواصل. النطق

وفي ھذا السیاق، لا یعرف أحد بالضبط ما ھو سبب التأتѧأة، ولكѧن العلمѧاء یعتقѧدون أن 

ِقѧѧة بإشѧѧارات الѧѧدماغ إلѧѧى العѧѧضلات المѧѧستخدمة عنѧѧد الحѧѧدیثلھѧا علا ِ ِ ِِ ِففѧѧي الأشѧѧخاص الѧѧذین لا . ً
ِیعانون من التأتأة، یتحكم النصف الأیѧسر مѧن الѧدماغ فѧي حركیѧة النطѧق، بینمѧا فѧي الأشѧخاص  ِ ِ ُ ِِ ُ

ِالѧذین یتѧѧأتئون، یѧѧتحكم كѧلا نѧѧصفي الѧѧدماغ فѧѧي ھѧذه الحركیѧѧة ُقѧѧد یكѧѧون لھѧذا التѧѧأثیر أثѧѧره علѧѧى . ِ ِ
ٍالإشارات العѧصبیة، ممѧا یجعلھѧا أقѧل دقѧة وسلاسѧة ٍ ِ َكمѧا یعتقѧد العلمѧاء أن التأتѧأة العѧابرة التѧي . َِّ َ ُ

ِتظھر عند تعلم الطفل للكلام مرتبطة بنمو الدماغ ِّ ٌ ِ ِ ِ ًیعتقد أیضا أن ھذه الظاھرة قѧد تكѧون نتیجѧة . ُ ً ُ
ًلعوامل وراثیة أو بیئیة، وقد تختلف من طفل لآخر بنѧاء علѧى الا ٍ ٍٍ ِسѧتجابة العѧصبیة والتفѧاعلات ٍ ِ ِ

ِالاجتماعیة في البیئة المحیطة إضافة إلى ذلك، قد تلعب عوامل مثل التوتر أو الضغط النفѧسي . ِ

. ًدورا في تفاقم التأتأة، مما یجعل من المھم مراقبة بیئة الطفل وتوفیر الدعم النفѧسي المناسѧب

ھم في تخفیف الأعراض وتعزیز نمو الطفل ولذا فإن التدخل المبكر والبیئة الداعمة یمكن أن تس

  . اللغوي والاجتماعي

ُكما ذكرنѧا سѧابقا، فѧإن التأتѧأة لا تعتبѧر مѧشكلة مزمنѧة فѧي أغلѧب الحѧالات، بѧل قѧد تكѧون  ِ ِ ًُ ً ُ ً

ِّمرحلة طبیعیة في تطور الطفل اللغوي ِ ِ ً ِولا تتولد التأتأة إطلاقا بسبب شخصیة الوالѧد أو كیفیѧة . ً ِ ِ ِ ً ُ ُ
ُكما أن التأتأة لا تعكس شیئا عѧن شخѧصیة الطفѧل، فالѧشخص الѧذي یعѧاني مѧن . حدیثھ مع طفلھ ِ ُِ ً ََّ

ِالتأتأة لیس بالضرورة أن یكون خائفا أو یتجنب فعل الصواب ُ ِ َِ ً ُكѧذلك، فѧإن الѧسبب لا یعѧود إلѧى . َ ََّ
ِتѧدلیل الطفѧѧل أو إصѧѧابتھ بѧѧـ ِ ِمѧѧن أحѧѧد الأصѧѧدقاء أو الإخѧوة" عѧدوى"ِ ِ ِ .ѧѧللتأت َ ِأة َوإذا تعѧѧرض طفلѧѧك

ِلفترة، یمكنكَ دعمھ عن طریق تقلیل سرعة حدیثكَ وتوفیر فرصة للتحدث بھѧدوء، مثѧل قѧراءة  ٍ ِ ٍ ِ ُ ٍَ ِ ِ ِ
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٢١٤  

َالقصص مساء، وترك الطفل یكمل حدیثھ حتى وإن تعثر في كلامھ، دون أن تسیطر أنت وتمѧلأ  َ ََ ِ َ ُ ِ ًُ ِ ِ
  . ِالفراغات

ѧع حѧة لمنѧى الآن طریقѧراء حتѧد الخبѧم یجѧِفي واقع الأمر، ل ًٍ ُ َدوث اضѧطرابات الكѧلام عنѧد ِ ِ ِ ِ
ٍولكنھا تعتبر اكتشاف المشكلة في وقت مبكر واتخاذ الإجراءات اللازمѧة بѧشكل سѧریع . ِالأطفال ٍ ِ ِ ٍ ِ ُُ ٍ ُ ُ َّ

ٍمن أھم خطوات التغلب على المشكلة، وذلكَ من خلال مساعدة الطفل على النمو والتطور بشكل  ِ ِِ ِّ ِ ِ ِ ِ ِّ
ِجید، والتعامل مع الأمور المتعلقة ٍِ ِ بالمدرسة، وتحسین نوعیة حیاتھِ ِ ُوفي الحقیقة، یمكن اتباع . ِِ ُ ِ

ِبعض النصائح التي قد تساھم في الوقایة مѧن حѧدوث اضѧطراب الكѧلام عنѧد الأطفѧال أو الكѧشف  ِ ِ ِِ َِ ُ ِ ِ
ِّالمبكر عنھ على الأقل، ومنھا ِالحرص على عدم تناول الأدویѧة والعقѧاقیر خѧلال فتѧرة الحمѧل، : ِ ِ ِِ ِ َُ ِ

ِار في التحѧدث مѧع الطفѧل فѧي مختلѧف الأوقѧات، بالإضѧافة إلѧى مѧشاركتھ فѧي القѧراءة، والاستمر ِ ِ ِ ِ ِ ُِ
ِوإجراء الفحوصات اللازمة للتأكد من سلامة الأذن وحاسѧة الѧسمع بانتظѧام، والعمѧل علѧى فھѧم  ٍُ ِ ِ ِ ِ ِ ِ ُِ

ѧوذة ووضѧل للخѧداء الطفѧِكیفیة تطور اللغة والكلام عند الأطفال، والتأكد من ارت ِ ِ ِِ ِ ُِ َ ِع حѧزام الأمѧان ِ ِ ِ
ِعند اللزوم لتفادي التعرض لإصابات في الدماغ ِ ِ ِ َ .  

ًختاما، تبѧین أن التѧأخر فѧي اكتѧساب اللغѧة والتواصѧل لѧدى الأطفѧال قѧد یكѧون ناتجѧا عѧن  ِ ِ َُ َّ ُِ ِ َّ َّ ً
ِمجموعة متنوعة من الأسباب، مثѧل العوامѧل الوراثیѧة، البیئیѧة، والѧصحیة ِ ِ ِ ٍ ٍِ ِمѧن خѧلال التفاعѧل . َ ِ

ِر مѧѧع الطفѧѧل، یمكѧѧن للأسѧѧرة أن تѧѧساھم بѧѧشكل كبیѧѧر فѧѧي تطѧѧویر مھاراتѧѧھ اللغویѧѧةالمѧѧستم ِ ِ ِِّ ٍ ٍ َِ وقѧѧد . ُ

ِأظھѧѧرت الدراسѧѧات أن التѧѧدخل المبكѧѧر مѧѧع اسѧѧتخدام أسѧѧالیب مثѧѧل التحѧѧدث المѧѧستمر، القѧѧراءة  ِّ ِ ِ َ َِ َِ َّ ُ

ِللأطفال، وتوفیر بیئة محفزة لغویا، یمكن أن یحسن بشكل كبیر من قدرة الط ِّ ُ ً ٍ ٍٍ ٍِ َِ ِفل على التواصلُ ِ .

ِإضافة إلى ذلك، من المھم متابعѧة الفحوصѧات الطبیѧة للتأكѧد مѧن سѧلامة حاسѧة الѧسمع والقیѧام  ِ ِ ِ ِ ِ ِ ُ ًِّ
َبتقییمات دوریة، حیث یمكن أن یѧؤدي الكѧشف المبكѧر عѧن أي اضѧطراب إلѧى نتѧائج أفѧضل فѧي  َ ٍ ِّ ُ َ ٍ ٍُ ُ ُ

َتѧѧشمل الاسѧتراتیجیات الوقائیѧѧة الأخѧرى تѧѧوفیر بی. ِالعѧلاج ُ ُ ِئѧة آمنѧѧة، والاھتمѧام بتطѧѧویر مھѧѧارات ُ ٍ ٍِ ِ
ِالطفل منذ بدایة حیاتھ ِ ِ . 

  


