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  
التحقق من فعالیة برنامج ارشادى للامھات لخفض بعض الاضطرابات الجنسیة  ت الدراسةاستھدف

مراھقین توحدیین بمدرسھ التربیة الفكریة بإدارة غرب ) ١٠(عینة من  ، وتكونتلابنائھن التوحدیین
ى تم تقسیمھم إلمتوسط سنھ، ) ١٥ - ١٣(تتراوح أعمارھم بین . المنصورة التعلیمیة بمحافظھ الدقھلیة

، )٠‚٦٢٤(وبانحراف معیارى مقداره ) ١٤‚٦١(بمتوسط عمر زمنى  )5= ن(مجموعتین، مجموعة تجریبیة 
، )٠‚٥١٢(وبانحراف معیارى مقداره ) ١٤‚٤٢( بمتوسط عمرھا الزمني )5= ن  (والمجموعة الضابطة

، ) الباحثة/ إعداد (مقیاس الاضطرابات الجنسیة للمراھقین التوحدیین: واستخدمت الباحثة الأدوات الآتیة 
بین وقد أسفرت نتائج الدراسة  عن وجود فروق دالة إحصائیاً ،) الباحثة/ إعداد(برنامج ارشادى للامھات 

متوسطي رتب درجات المجموعتین التجریبیة والضابطة في القیاس البعدي على مقیاس الاضطرابات 
بین متوسطي رتب وجود فروق دالة إحصائیاً  والجنسیة للمراھقین التوحدیین فى اتجاه المجموعة التجریبیة ،

فى اتجاه القیاس الإضطرابات الجنسیة درجات المجموعة التجریبیة في القیاسین القبلي و البعدي على مقیاس 
بین متوسطي رتب درجات المجموعة التجریبیة في القیاسین البعدي دالة إحصائیاً البعدي ، ولا توجد فروق 

  .ضطرابات الجنسیةالإوالتتبعى على مقیاس 
   التوحدیین–الإضطرابات الجنسیة  - برنامج ارشادى للامھات : الكلمات المفتاحیة

Abstract 
The study aimed to verify the effectiveness of a counseling program for 

mothers to reduce some of the sexual disorders of their autistic children. A sample 
consisted of (10) autistic adolescents at the School of Intellectual Education, West 
Mansoura Educational Administration, Dakahlia Governorate. Their ages range 
from (13-15) years, on average. They were divided into two groups: an 
experimental group (n = 5) with an average chronological age of (14.61) and a 
standard deviation of (0.624), and a control group (n = 5) with an average age. The 
time frame was (14.42) with a standard deviation of (0.512). The researcher used 
the following tools: a sexual disorders scale for autistic adolescents (prepared by 
the researcher), a counseling program for mothers (prepared by the researcher). 
The results of the study resulted in statistically significant differences between The 
average ranks of the scores of the experimental and control groups in the post-
measurement on the Sexual Disorders Scale for Autistic Adolescents are in the 
direction of the experimental group, and there are statistically significant 
differences between the average ranks of the scores of the experimental group in 
the pre- and post-measurements on the Sexual Disorders Scale in the direction of 
the post-measurement. There are no statistically significant differences between 
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Average ranks of the experimental group's scores in the post and follow-up 
measurements on the sexual disorders scale. 
Keywords: selective counseling program - sexual disorders - mothers and their 

autistic adolescent children 
: 

یعد اضطراب التوحد أشد الاضطرابات النمائیة صعوبة من حیث تأثیرھا في سلوك 
الطفل، وصحتھ النفسیة، وتنشئتھ الاجتماعیة؛ ومن ثَمَّ تأثیره في جودة حیاة الأطفال المصابین بھ، 
حیث یصبح ھذا الاضطراب عائقًا منیعًا یحول دون انخراط ھؤلاء الأطفال في تفاعلات وعلاقات 
اجتماعیة إیجابیة فعالة، سواء أكان ذلك مع أقرانھم أم مع الكبار والصغار المحیطین بھم؛ الأمر الذي 
قد یحول دون اكتساب القسط الأدنى من المھارات اللازمة للتفاعل، والاستقلال، وحمایة الذات، 

  . والعمل الذي یكفل لھم حیاة متواضعة
 العدی���د م���ن الم���شكلات الت���ي تحت���اج إل���ى    أن ھ���ؤلاء الم���راھقین التوح���دیین یع���انون م���ن  

العدی���د م���ن الأبح���اث ولع���ل م���شكلة الج���نس والتربی���ة الجن���سیة م���ن تل���ك الم���شكلات حی���ث لات���ولى    
ق���ضایا الج���نس والتربی���ة الجن���سیة للأف���راد ذوى اض���طرابات التوح���د الاھتم���ام الك���اف م���ن قب���ل           

وج���ود ن���درة ش���دیدة  الب���احثین المتخص���صین، كم���ا تفی���د مراجع���ة أدبی���ات مج���ال التربی���ة الخاص���ة     
ف��ي البح���وث والكتاب���ات الت��ي تناول���ت ھ���ذه الم��شكلة ل���دى ذوى الاحتیاج���ات الخاص��ة ب���صفة عام���ة     

  )Dewey& Everard .(2019,351ولدى ذوى اضطرابات التوحد بصفة خاصة
حی���ث تفی���د أدبی���ات المج���ال أن ن���سبة كبی���رة م���ن التوح���د ل���دیھم می���ول جن���سیة عادی���ة وأن  

ف ع����ن الع����ادیین إلا أن س����لوكیاتھم الجن����سیة لأس����باب عدی����دة      م����سار نم����وھم الجن����سي لا یختل����   
تنح���رف ب���صورة دال���ة ع���ن مع���اییر ال���سلوك الجن���سي المقب���ول حی���ث لا یت���سق م���ستوى الن���ضج          

 & .Matson, Wilkins الإجتم�������اعي م�������ع م�������ستوى الن�������ضج الج�������سمي 
Macken,2019,30).(  

ماعی����ة  ونتیج����ة لم����ا یت����سم ب����ھ الأف����راد التوح����دیون م����ن نق����ص ف����ي المھ����ارات الاجت       
. وض��عف ف��ي مھ��ارات التكی��ف والتواص��ل ق��د تتف��اقم الاض��طرابات الجن��سیة ل��دى ھ��ؤلاء الأف���راد           

وق��د ت���سھم الم���شكلات ال���سلوكیة ف���ي ص���عوبة ض��بط الم���راھقین التوح���دین والت���ي یمك���ن أن تخ���تلط   
وع��ادة م��ا تظھ��ر الاض��طرابات     . م��ع ال��سمات الأساس��یة للتوح��د لی��صبح الاض��طراب أكث��ر تعقی��دا       

 م���دى الحی���اة   مبك���رة، وإذا ل���م ی���تم الت���دخل المبك���ر المناس���ب، ق���د ی���ستمر     الجن���سیة ف���ي س���ن  
Matson , Mahan. Hess & Neal. 2020,430)(  

لخف���ض الاض���طرابات الإرش���اد للأمھ���ات والأبن���اء  ویھ���دف البح���ث الح���الي إل���ى تطبی���ق   
ویرك��ز ھ��ذا البرن��امج عل��ى فھ��م س��لوك المراھ��ق والعم��ل عل��ى من��ع الم���شكلات           . الجن��سیة ل��دىھم  

ویؤس����س وفق����ا لحاج����ات الف����رد والظ����روف  .  م����ن الاعتم����اد عل����ى اس����تخدام نت����ائج ال����سلوك ب����دلا
المحیط����ة ب����سلوكھ وتنظ����یم الخط����ط ف����ي المواق����ف الحیاتی����ة، وتع����د عملی����ة فھ����م وتقی����یم س����لوك      
الم���راھقین التوح���دین ع���املا ھام���ا ف���ي التع���رف عل���ى الأس���باب الكامن���ة وراء التح���دیات ال���سلوكیة    

راریة ال��سلوك وم��ن ث��م نك��ون ق��ادرین عل��ى تط��ویر حل��ولا أكث��ر         والت��ي ب��دورھا ت��ؤدي إل��ى اس��تم    
أن فھ����م المواق����ف الت����ي تعم����ل عل����ى اس����تثاره س����لوك الطف����ل، ت����سھم ف����ي من����ع بع����ض      . فعالی����ة

وإذا أمك���ن تحدی���د  . الم���شكلات م���ن خ���لال تجن���ب أو تغیی���ر الظ���روف المرتبط���ة ب���سلوك التح���دي      
وم��ن جان��ب آخ��ر،   . واجھت��ھأھ��داف س��لوك التح��دي ل��دى المراھ��ق، تك��ون ھن��اك فرص��ة أف��ضل لم       

وعل��ى ال��رغم م��ن أن س��لوك التح��دي یع��د      . یت��ضمن ت��دعیم ال��سلوك الب��دیل وغی��اب س��لوك التح��دي      
نت��اج تفاع���ل معق���د ب���ین العوام��ل البیولوجی���ة والتنموی���ة والبیئی���ة، إلا أن ھن��اك أدل���ة قوی���ة تفی���د ب���أن    
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 العوام���ل یمك����ن أن  العوام���ل الرئی���سیة الم���سببة ل����سلوك التح���دي قابل���ة للتغیی���ر، وأن تغیی����ر ھ���ذه       
یتراف����ق م����ع الانخف����اض الملح����وظ ف����ي الاض����طرابات الجن����سیة وق����د أش����ارت نت����ائج البح����وث         
التربوی��ة إل��ى أھمی��ة م��شاركة معل��م التربی��ة الخاص��ة لم��ا لھ��ا م��ن آث��ار إیجابی��ة وفعال��ة ف��ي نج��اح               

 & .Rahn Coogle , Hannaالت������دخلات ال������سلوكیة لھ������ؤلاء الأف������راد   
Lewellen,2022,67)(  

  : را ا

 Bello-Mojeed. Anis ؛٢٠١١جیھان موسی ،(فقد اشارت بعض الدراسات كدراسة 
Lagunjus & Omigbodun, 2016؛ Hassiotis. Robotham. Canagasabey.  

Romeo: Langridge. Blizard. Murad  King 2019 (  على أن الاضطرابات الجنسیة من
مھم عمل برامج تدخل لعلاج تلك السلوكیات الغیر أخطر المشكلات لدى المراھق التوحدي و من ال

  .توافقیة 
وتع���د الاض���طرابات الجن���سیة م���ن أخط���ر الم���شكلات ل���دى المراھ���ق التوح���دي ؛ حی���ث        
إنھ����ا تح����د م����ن فاعلی����ة وكف����اءة الب����رامج التدریبی����ة، وت����ؤثر عل����ى م����ستوى التواف����ق النف����سي            

سیة أو كلیھم���ا، كم���ا ی���ؤثر عل���ى  والاجتم���اعي والانفع���الي لدی���ھ وتع���وق كفاءت���ھ الاجتماعی���ة أو النف��� 
قدرت����ھ عل����ى تب����ادل العلاق����ات والتفاع����ل م����ع الآخ����رین؛ مم����ا ی����نعكس عل����ى س����لوك المراھ����ق        

ویع���د ذل���ك م���صدرا   . اجتماعی���ا وعل���ى س���عادتھ وقبول���ھ لنف���سھ وك���ذلك عل���ى الأس���رة والمجتم���ع        
  ).١٢٤، ٢٠٠٢سھي نصر ،( لضغوط الوالدین وعدم فھم المحیطین لانفعالاتھ وسلوكیاتھ 

  :تحدد مشكلة الدراسة في التساؤل الرئیسي الآتيوت
م���ا فعالی���ة برن���امج ارش���ادى للامھ���ات لخف���ض بع���ض الاض���طرابات الجن���سیة لابن���ائھن     

  التوحدیین؟
  :ویتفرع من ھذا التساؤل الأسئلة الفرعیھ الاتیھ

 المجموعتین التجریبیة والضابطة في القیاس البعدي على مقیاس فروق دالة بینھل توجد  .١
 ابات الجنسیة للمراھقین التوحدیین؟الاضطر

المجموعة التجریبیة في القیاسین القبلي والبعدي على مقیاس لدى فروق دالة ھل توجد  .٢
 الاضطرابات الجنسیة للمراھقین التوحدیین؟

لدى المجموعة التجریبیة في القیاسین البعدي والتتبعي على مقیاس فروق دالة ھل توجد  .٣
 ؟قین التوحدیینالاضطرابات الجنسیة للمراھ

رااف اأ:  

  :تھدف الدراسة الحالیة إلى
خف���ض الاض���طرابات الجن���سیة ل���دى الم���راھقین التوح���دیین م���ن خ���لال برن���امج ارش���ادى          .١

  . للامھات
التحق���ق م���ن اس���تمراریة فاعلی���ة البرن���امج الإرش���ادي للأمھ���ات ف���ي خف���ض الاض���طرابات        .٢

  .ترة شھر من التطبیقالجنسیة لدي أبنائھن المراھقین التوحدیین وذلك بعد ف
راا أ:  

  :تكمن أھمیة الدراسة الحالیة فیما یأتي
  :الأھمیة النظریة: أولًا
 – ف���ي ح���دود عل���م الباحث���ة   -تكم���ن أھمی���ة الدراس���ة الحالی���ة ف���ى ن���درة الدراس���ات العربی���ة      .١

الت���ي تناول���ت موض���وع الاض���طرابات الجن���سیة، فم���ا زال���ت الدراس���ات الت���ي تھ���تم بتل���ك          
 .  حاجة إلى المزید من البحث وھذا ما یثرى الدراسة الحالیةالموضوعات فى
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الحاج����ة إل����ى دراس����ة ھ����ذا الموض����وع ف����ي المجتم����ع الم����صري ب����صفة خاص����ة وال����ذي         .٢
یفت���رض تباین���ھ ع���ن المجتمع���ات الغربی���ة، فخ���صوصیة الإط���ار الثق���افي الم���صري یح���تم         

 .علینا تصمیم أدوات تلائمھ ولیست مترجمة عن ثقافات غربیة
  :ھمیة التطبیقیةالأ: ثانیًا

 . إكساب أمھات المراھقین التوحدین الوعي بالاضطرابات الجنسیة وكیفیة مواجھتھا .١
یمك���ن أن تفی���د تل���ك الدراس���ة ف���ي مج���ال رعای���ة ھ���ذه الفئ���ة للح���د م���ن درج���ة الاض���طرابات    .٢

 .الجنسیة لدیھم
  المفاھیم الإجرائیة للدراسة 

  :برنامج ارشادى للامھات )١
عبارة عن منظومة من الاجراءات بأنھ  إجرائیاًرشادي للأمھات البرنامج الإتعرف الباحثة 

التى تتسق فیما بینھا وتتضمن عدد من الفنیات التى تنتمى كل فنیة منھا الى نظریة ارشادیة معینة 
ویتم اختیار ھذه الفنیات بحیث تسھم كل منھا فى تنمیة جانب من جوانب الشخصیة وتعدیل سلوكھا 

 ویعتمد ذلك على المناخ الارشادى ف بالإیجابیة مع المسترشدین فى ظل اقامة علاقة تتص
والمھارات الارشادیة التى یجب ان یتمتع بھا المرشد  اثناء عملیة الارشاد تتمثل فى الاستماع الجید 
والتواصل اللفظى وغیر اللفظى  والحفاظ على الخصوصیة وسریة البیانات والرغبة الجادة والعمیقة 

 المنشود من عملیة الارشاد  وھو خفض الاضطرابات الجنسیة لدى المراھقین فى تحقیق الھدف
 التوحدیین وتمتعھم بالاتزان والتوافق النفسى فى الحیاة  وتقبل الذات مع انفسھم والاخرین و سوف

 مدار  على تمھیدیة  و جلسة ختامیة أولى جلسة بالإضافة إلى جلسة )٣٠ ( مدى على البرنامج ینفیذ
الواحدة  الجلسة تستغرق حیث ، اسبوعیاً جلسات ثلاث   بمعدل٢٠٢٤ / ٢٠٢٣ لعام بوع أس) ١١(

  دقیقة ) ٤٥-  ٤٠( من
 Sexual disorders :الاضطرابات الجنسیة )٢

تعرف الباحثة الاضطرابات الجنسیة لدى المراھقین التوحدیین اجرائیاً بانھا كــل سلوك 
ا علاقة بالأمور الجنسیة في إطار مناف للصحة النفسیة یحمل في طیاتھ أفعال أو أقوال أو إیماءات لھ

والصحة البدنیة ومقتضیات الشریعة وأعراف المجتمع ، مجموعة المشكلات الناتجة عن البلوغ 
الجنسي لدى المراھقین التوحدیین والتي تفرض نفسھا بشدة وتلح على الإشباع لدى ھؤلاء المراھقین 

ویة فإنھا تنحو منحى منحرفا وھو الدرجة الكلیة التي یحصل والتي إذا لم یتم تصریفھا بصورة س
علیھا الفرد على مقیاس الاضطرابات الجنسیة المستخدم في الدراسة  ، یتمثل في ثلاثة أشكال 

  : أساسیة ممثلة فیما یلي
  Voyeurism التلصص الجنسي  .أ 

سیة، والفحش ھو شكل من أشكال الانحراف الجنسي یتمثل في مشاھدة الصور والكتیبات الجن
الجنسي، ومشاھدة الكتابة والرسم الجنسي خاصة في دورات المیاه والأماكن العامة، وكذلك 

  " التلصص الالکترونی   كالدخول على المواقع الاباحیة ومشاھدة الأفلام الجنسیة
  Masturbation ) الإستمناء( العادة السریة   .ب 

لبالغ  حتى یتم بلوغ قمة الإشباع ، وذلك ھي استثارة الأعضاء التناسلیة للمراھق التوحدى ا
 أو عن طریق وسائل بدیلة ومتعددة لاستثارة العضو التناسلي من - وھو الأمر الغالب -باستخدام الید 

للوصول الى الراحة الذاتیة ویظھر علیھ بعض قبیل إضمام الفخذین والحك فى الوسائد وما إلیھا 
نین او اصفرار الوجھ او سیلان اللعاب او تنتابھ نوبات العلامات قبل الممارسة مثل احمرار العی

 ضحك مفاجىء بعد ممارستھا 
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 Sexual sensitivity .التحسس الجنسى  .ج 
 وھو قیام الفرد بلمس اعضائھ الجنسیة او تحسس جسده او تحسس اجساد الاخرین بشكل 

 عنھم او الجلوس على فى شفاھھم رغماجنسى غیر مقبول او مفاتنھم ومیلھ الى احتضانھم وتقبیلھم 
 ارجلھم بدون موافقتھم ولغرض الاثارة الجنسیة فى الاماكن العامة وامام الاخرین 

  Adolescent Autistic المراھقین التوحدیین )٣
:  بأنھاضطراب طیف التوحد) ٢٠٢٠(تبنت الباحثة تعریف عادل محمد، وعبیر أبو المجد 

ویمكن . ”لثالثة من عمره، ویلازمھ مدى حیاتھاضطراب نمائي وعصبي معقد یلحق بالطفل قبل ا" 
النظر إلیھ من منظور سداسي على أنھ اضطراب نمائي عام أو منتشر، یؤثر سلبًا في عدید من 
جوانب نمو الطفل، ویظھر على ھیئة استجابات سلوكیة قاصرة وسلبیة، في الغالب تدفع بالطفل إلى 

یضًا ـــ على أنھ إعاقة عقلیَّة، وإعاقة اجتماعیَّة، وعلى أنھ كما یتمّ النظر إلیھ ـــ أ. التقوقع حول ذاتھ
إعاقة عقلیَّة اجتماعیَّة متزامنة؛ أي تحدث في الوقت ذاتھ، وكذلك على أنھ نمط من أنماط اضطراب 
طیف التوحد یتسم بقصور في السلوكیات الاجتماعیَّة، والتواصل، واللعب الرمزي، فضلًا عن وجود 

  .كما أنھ یتلازم مرضیا مع اضطراب قصور الانتباه.  نمطیة وتكراریة ومقیدةسلوكیات واھتمامات
راود ا:  

 بمدرسھ التربیة الفكریة مراھقین توحدیین ) ١٠(تتكون عینة الدراسة من : الحدود البشریة
سنھ، ) ١٥ -١٣(تتراوح أعمارھم بین . بإدارة غرب المنصورة التعلیمیة بمحافظھ الدقھلیة

) ١٤‚٦١(بمتوسط عمر زمني  )5= ن(م تقسیمھم إلى مجموعتین، مجموعة تجریبیة تمتوسط 
 بمتوسط عمرھا الزمني )5= ن  (المجموعة الضابطةو، )٠‚٦٢٤(وبانحراف معیارى مقداره 

 .)٠‚٥١٢(وبانحراف معیارى مقداره ) ١٤‚٤٢(
 غرب المنصورة تم تطبیق أدوات الدراسة بمدرسھ التربیة الفكریة بإدارة:الحدود المكانیة 

 التعلیمیة بمحافظھ الدقھلیة 
 تجریبیة ( استخدمت الدراسة المنھج شبھ تجریبي المعتمد على مجموعتین :المحددات المنھجیة

 .)ضابطة–
 تمھیدیة  و  أولى جلسة بالإضافة إلى جلسة )٣٠ ( مدى نُفذ البرنامج على على: الحدود الزمنیة

 ، اسبوعیاً جلسات ثلاث   بمعدل٢٠٢٤ / ٢٠٢٣ عامل أسبوع ) ١١( مدار  على جلسة ختامیة
دقیقة ، ثم تطبیق القیاس التتبعي بعد شھر من ) ٤٥- ٤٠( الواحدة من الجلسة تستغرق حیث

 تطبیق القیاس البعدي 
ت اراي وار اطا  

 :اضطراب التوحد: أولاً
  :    مفھوم اضطراب التوحد-١

إلى مصطلح اضطرابات التوحد في موسوعة  Turkington& Anan, (2017,44)وأشار
اضطرابات التوحد، بأنھ مصطلح حدیث نسبیاً یشمل التوحد والاضطرابات المماثلة، والتي أصبحت 
تدریجیاً تسمى الاضطرابات النمائیة الشاملة، وتتمیز ھذه المجموعة من الاضطرابات بدرجات 

  .وأنماط السلوك المتكررة والمقیدة والنمطیةمتفاوتة من مشاكل الاتصال والتفاعل الاجتماعي، 
اضطراب شدید التعقید یؤثر على :  إلى أن اضطراب التوحد ھوParks (2019, 8)وأشار 

وظائف المخ وعلى تطویر المھارات الاجتماعیة ومھارات الاتصال، وتتعد أعراضھ، ولا یوجد 
حدى الإعاقات التي تعرف تحدید واضح للأسباب المؤدیة لحدوث ھذا الاضطراب، كما أنھ إ

  .باضطرابات التوحد
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انھ : إلى مصطلح اضطراب التوحد بأنھ) ٥٧، ٢٠٢٠(       وأشار إبراھیم عبد االله الزریقات 
اضطراب نمائي یؤثر سلباً على التواصل والسلوك وذو شدة متغیرة یتمیز بصعوبات أو بعجز 

المقیدة والسلوكیات التكراریة، وتختلف متواصل في التفاعل والتواصل الاجتماعي، والاھتمامات 
تأثیرات الاضطراب وشدة الأعراض التي تؤثر سلباً على قدرة الشخص على العمل بشكل صحیح 
في المدرسة والعمل ومجالات الحیاة الأخرى من شخص إلى آخر، كما تتراوح شدة الاضطراب من 

  .خلال فترة الطفولة المبكرةالبسیط إلى الشدید وفقاً للحاجة إلى مستویات الدعم ویشخص 
اضطرابات نمائیة عصبیة، تؤثر على طرق معالجة :  التوحد بأنھMurray (2022, 1)    وعرف 

المعلومات في المخ، وھي مستمرة مدى الحیاة وتأخذ العدید من الأشكال، وتؤثر على أداء الطفل 
  .  وعلى معظم جوانب النمو

 إلى أن التوحد جزء من اضطرابات التوحد وتندرج Jacobs & Betts (2022, 17)      وأشار 
تحت تشخیص اضطرابات النمو الشامل، وھي لیست اضطرابات نفسیة، ولكنھا اضطرابات طبیة 
تؤثر على النمو الجسمي والاجتماعي للفرد، حیث تتأثر المكونات العصبیة في المخ مما ینتج ھذا 

  . الاضطراب
اضطراب بیولوجي معقد :  اضطراب التوحد بأنھParker & Parker (2022, 11)    عرف 

یستمر بشكل عام طوال حیاة الشخص، ویطلق علیھ إعاقة في النمو لأنھ یبدأ قبل سن الثالثة، وخلال 
  .فترة النمو، ویسبب تأخر أو مشاكل للعدید من الطرق المختلفة التي ینمو بھا الشخص

 التوحد إلا أنھ ھناك اتفاق من حیث المضمون      من خلال ما سبق یتضح تعدد تعریفات اضطراب
على أنھ اضطراب نمائي، یتسم بوجود قصور في التفاعل الاجتماعیة والتواصل اللفظي وغیر 
اللفظي، وضعف العنایة بالذات والسلوك المتكرر، والتي تختلف اختلافاً كبیراً بین الأطفال وفقاً 

  .لمستوى وشدة اضطراب التوحد لدیھم
 American)تبنى الدراسة الحالیة تعریف اضطراب التوحد للدلیل الإحصائي والتشخیصي        وت

Psychiatric Association, 2013) في طبعتھ الخامسة (DSM-5ed) نظراً لوضوحھ وشمولھ 
  .لاضطراب التوحد

 :علاج التوحد
ربوی��ة اثبت��ت فعالی��ة      لا یوج��د ع��لاج أو دواء مؤك��د لم��رض التوح��د حت��ى الان، إلا إن المعالج��ة الت

  .ملحوظة في اكساب اضطراب التوحد مھارات كثیرة تساعدھم في تحسین سلوكھم
   وھن��اك بع��ض العلاج��ات الحدیث��ة الت��ي ت��ستند عل��ى أس��س نظری��ة م��ستمدة م��ن المعرف��ة الان��سانیة     

وأكدت وغیرھا، ... الحدیثة وعلم نفس النمو وترتكز على انشطة ممیزة مثل الفن والموسیقى واللعب          
ویمك�ن توض�یح أھ�م ھ�ذه     . الدراسات الحدیث�ة عل�ى فعالی�ة ھ�ذه الأن�شطة ف�ي تح�سین أع�راض التوح�د                

  :العلاجات فیما یلي
 یھدف ھذا النوع م�ن الع�لاج إل�ى تع�دیل أو تغیی�ر ال�سلوك ع�ن طری�ق تھیئ�ة          :العلاج السلوكي 

ن النظری�ة ال�سلوكیة تعتم�د ف�ي     البیئة بالمثیرات التي یمكن أن تسھم في ھذا التعدیل أو التغییر، حیث إ      
استدعاء سلوك مـا على تھیئة البیئة بمثیرات معینة ومحددة، أي أن كل ما یصدره الإنسان من س�لوك          
ھ��ـو عب��ـارة ع��ن اس��تجابة لمثی��رات ت��م تعزیزھ��ا أو إثابتھ��ـا أو ت��دعیمھا، وق��د اس��تخدم ھ��ذا الن��وع م��ن   

اھتم اھتمامًا بالغًا بعلاج اض�طرابات التوح�د   الذي  Lovaas العلاج كثیر من المعالجین ومنھم لوفاس
س�اعة عل�ى الأق�ل،    ) ٤٠(وفق ھذه النظریة، ولھذا حدد فترة زمنی�ة لاس�تخدام الع�لاج ال�سلوكي وھ�ي         

  .)١٠٣، ٢٠٠٩نبیھ إبراھیم إسماعیل، (ویفضل أن یبدأ ھذا النوع من العلاج في سن صغیرة 
ى فاعلیة برنامج علاجي لتنمیة إل) ٢٠٠١(سھى أحمد أمین كما أشارت نتائج دراسة 

سنة ) ١٢- ٨(الاتصال اللغوي لدى عینة من أطفال اضطراب التوحد تراوحت اعمارھم من 
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وأظھرت النتائج وجود فروق ذات دلالة احصائیة بین متوسط درجات الأطفال ذوي اضطرابات 
طبیق البعدي وكذلك التوحد عینة الدراسة في مھارات الاتصال اللغوي قبل وبعد التطبیق لصالح الت

وجود فروق ذات دلالة احصائیة في مھارات كل طفل قبل وبعد تطبیق البرنامج الخاص لرفع 
  .مستوى مھارات الاتصال اللغوي لدى الأطفال اضطراب التوحد

استخدم ھذا المدخل أصحاب النظریة العضویة التي تعتب�ر أن التوح�د ناش�ئ              : العلاج الطبي 
، كامب���ـل )١٩٦٧،١٩٨٦(، روت���ر )١٩٦٦(ـف���ـل ومـنـھ���ـم وی���ـنج ع���ن خل���ـل عـ���ضوي داخ���ـل الط 

  :، وقد تم استخدام العلاج الطبي بالأسالیب التالیة)١٩٧٨،١٩٩١(وآخرون 
  یتضمن محاولة علاج أي مرض یصیب الخلایا الحیة أو الخل�ل ال�وظیفي ال�ذي         : العلاج الجسدي

أو ع��لاج الح��ول أو تح��سین ی��صیب الھرمون��ات، مث��ل اس��تخدام ال��سماعات لتح��سین حال��ة ال��سمع  
طریقة المشي والوقوف، إن كان ذلك ممكناً بشرط عدم المغ�امرة بجع�ل حی�اة الطف�ل غی�ر س�ارة                     
فیكون عاملاً مساعداً في تحسین حالة الطفل النف�سیة، وق�د یك�ون س�بباً ف�ي تح�سین س�لوك الطف�ل              

 .بصفة عامة
 ئر، وی��رى بع��ض العلم��اء أن  وی��شتمل عل��ى أدوی��ة فیتامین��ات م��ضادات خم��ا  : الع��لاج الكیمی��اوي

 .العلاج الكیمیاوي أكثر فاعلیة في تخفیف أعراض الأوتیزم
   في بعض الحالات یكون استخدام الصدمات الكھربیة مفیداً ب�شرط        : العلاج بالصدمات الكھربائیة

أن یكون مركزاً ولفترات طویلة بمعدل أربع أو خمس جلسات في الأسبوع الواحد لمدة أربعة أو        
 ).١٣٥-١٣٤، ٢٠١٥مصطفى نوري القمش، (بیع خمسة أسا

  ویعتمد ھذا العلاج على استعمال الموسیقي ف�ي التدری�ـب ع�ـلي الاس�ترخاء،          : العلاج بالموسیقي
ك��ـما أنّ جمی��ـع الأدبی��ـات العلمی��ة ف��ي دوریاتھ��ـا المختلف��ـة تؤی��ـد وتؤك��ـد    . وتروی��ـح الأع��صـاب

في علاج التوحـد ینبع م�ـن آثارھ�ـا الإیجابی�ة ف�ي           العـلاج بالموسیقي، ومـن ھـنـا فـإن استثمارھا       
ردود الطـف���ـل الع���صبیة، وس���لوكیات تعامل���ھ م���ع البیئ���ة وأطف���ال التوح���ـد لدیھ���ـم أذن ح���ساسـة  
بالموسیقي، وبعضھـم موھ�ـوب فیھ�ـا ك�ـما أن اس�تجابتھم لھ�ـا مرتفع�ة م�ـا یجعلھ�ـا أداة علاجی�ـة                       

  ).١٢١، ٢٠١٩وفیق صفوت مختار، (مفیـدة 
 تقنیات العلاج  إلى فاعلیة استخدامPapadopoulou (2016)شارت نتائج دراسة كما ا

بالموسیقى الابداعیة، حیث یمكن من خلال الجلسات العلاجیة تعزیز التعبیر الصوتي والتواصل 
  واللغة المستقبلیة والتعبیریة لدى أطفال اضطراب التوحد

میة خدمات التدخل المبكر إلى أھ Vaiouli & Andreou (2017)راسة  دكما اشارت 
وتعاون المعالجین بالموسیقى واخصائي أمراض النطق واللغة لتصمیم وتنفیذ التدخلات المبكرة 

  بھدف تطویر اللغة للأطفال الصغار المصابین بالتوحد
 توصل باحثون أمریكیون الى ان وضع الاطفال المصابین بمرض التوحد : العلاج بالأكسجین

ساعة من ) ٤٠(مرتفع ومشبعة بالأكسجین لھ آثار ایجابیة فبعد في غرف ذات ضغط جوي 
وضع عدد من الاطفال المصابین بھذا المرض في ھذه الغرفة ظھرت علیھم بوادر تحسن كبیر 
في طریقة تفاعلھم مع المجتمع المحیط بھم وكذلك رغبتھ في النظر في عیون المتحدثین الیھم 

دة في معالجة بعض الامراض العصبیة مثل ادمان ومعروف أن ھذه الطریقة في العلاج مفی
 ).١٢٦، ٢٠٢٢أمیرة علاء برجل، (الكحول والشلل الدماغي

 یھدف ھذا العلاج إلى محاولة تلافي الأسباب التي تُحدث حالة الاضطراب : العـلاج الغذائي
 في التوحدي لدى الأطفال، والتي اكتشف عدید من الذین اھتموا بكشف أسبابھا ترجع إلى نقص

بالإضافة ) د(، و) س(، و)ب(، و) أ(، و ) ١٢ب (، و)٦ب ( نوعیة الغذاء ؛ كنقص فیتـامین 
إلى كل ما یثبتھ البحث في مجال غذاء ھذه النوعیة من الأطفال، ویكـون لـھ تـأثیر إیجابي أو 
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ذوى حیث أظھرت نتـائج الدراسـات أن ھـذه الفیتامینـات قـد أفـادت فـي تحـسـن حـالـة . سلبي
الاضطراب التوحـدي، وھـذا یتطلـب مـن الوالدین والمربین لھـذه النوعیة من الأطفال أن 

نبیھ إبراھیم إسماعیل، (یكونوا على علم بنوعیة الغذاء الذي یؤدي إلى تحسن في سلوكھم
١٠٦، ٢٠٠٩.( 

 ل جمیع وتعتمد ھذه النظریة على أن الجھاز العصبي یقوم بربط وتكام: العلاج بالتكامل الحسي
الأحاسیس الصادرة من الجسم، وتعمل ھذه الأحاسیس مع بعضھا لتشكیل صورة مركبة عن 
وجودنا في الكون، ویحدث التكامل بصورة آلیة لا شعوریة، وبالتالي فأن أي خلل في تلك 

، )٦١٧، ٢٠١٩نرمین محمود عبده، (الأحاسیس یؤدى إلى اضطراب في التكامل الحسى 
مثل حواس الشم، السمع، البصر، (في ربط أو تجانس ھذه الأحاسیس وبالتالي فإن أي خلل 

 ).١٤٥، ٢٠١٠سوسن شاكر مجید، (قد یؤدي إلى أعراض توحدیة ) اللمس، التوازن، التذوق
ویعتمد العلاج على وجود الحواس الخمسة المعروفة بالإضافة إلى حاستین وھما الحاسة 

-Lane, Mailloux,  Schoen, Bundy, May)الدھلیزیة، وحاسة الحس الحركي العمیق
Benson,  Parham, Roley,  & Schaaf, 2020, 4). 

 اھتم الكثیر من الباحثین على اختلاف أطرھم النظریة تحلیل نفسي أو سلوكیة : العلاج باللعب
باللعب، باعتباره نشاطًا ممیزاً یمكن أن یكون مفیداً في الدخول إلى عالم الطفل التوحدي، حیث 

الأطفال التـوحـدیـون من تلقاء أنفسھم في اللعب، فمن خلالھ یعبرون عن أنفسھم ینخرط 
ویتواصلون مع عالمھم، وعلى الرغم من أن كثیر من لعب الأطفال اضطراب التوحد طقوسي 
حیث یتسم بحركات متكررة بدون معنى وربما تركز لعبھم على موضوع ما لساعات طویلة، 

لتعبیر عن أنفسھم، فاللعب ھو لغة ھؤلاء الأطفال وحینما یستعملون إلا أنھ ذلك ھو وسیلتھم في ا
الدمى أو أدوات اللعب الأخرى، فإن كـل مـفـردة من مفردات اللعب تصـبـح مـصـدراً لكلمات 

 ).١١٦-١١٥، ٢٠٠٤إبراھیم محمود بدر، (الطفل التوحدي التي لا یستطیع أن یلفظ بھا
 كیتاھـاري في موساشینو ھیجاشـي جـاكوین في طوكیو قـام كیـو : العلاج بالحیاة الیومیة

بتطویر علاج الحیاة الیومیة، ویرتكز ھذا الأسلوب على العمر، ولیس المستوى النمائي، وعلى 
أنشطة جماعیة من أجل إعداد الطفل لمواجھة أنشطة الحیاة العامة، وتركز ھذه الطریقة على 

 واتصال، وتم استخدام ھذه الطریقة في مدرسة تمارین بدنیة نشیطة وفنون ومھارات اجتماعیة
محمد صالح الإمام، وفؤاد عید (في بوسطن، ماساشوستس وھي تنتشر الآن في دول أخرى 

 ).٢١٥ أ، ٢٠١٠الجوالده، 
 یھدف ھذا النوع من العلاج لذوى الاضطراب التوحدي لدى الأطفال إلى تنظیم : الـعـلاج البیئي

ذي یعیش فیھ الطفل؛ویتم ھذا عن طریق تھیئة ظروف حیاتیة الواقع الاجتماعي والطبیعي ال
وواقع بینتھ وفق برنامج معد مسبقا، مع الانتباه لتعزیز وتدعیم كل ما یصدر عن الطفل لتعدیل 
السلوك الاجتماعي لدیھ، بما یساعد على دفعھ للاشتراك في علاقات شخصیة مع غیره بشكل 

  ).١٠٥، ٢٠٠٩نبیھ إبراھیم إسماعیل، (تبادلي
-١٢٨، ٢٠٢٢(، أمی��رة ع��لاء برج��ل )١٠٣-٩٧، ٢٠٠٤( محم��ود ب��در إب��راھیم كم��ا أش��ار   

إل��ى مجموع��ة م��ن الب��رامج المُ��ساعد ل��دى      ) ٢٧٥-٢٧٢، ٢٠١٥(، م��صطفى ن��وري القم��ش   )١٣٠
  : اضطراب التوحد ویمكن عرضھا بإیجاز فیما یلي

ي مبدأ ان ال�شخص یف�ضل   یقوم تحلیل السلوك التطبیقي عل  ): لوفاس(تحلیل السلوك التطبیقي    
تك��رار ال��سلوك الم��ستحب الم��ستحق للكف��اءة ول��یس ال��سلوك ال��ذي ی��تم تجاھل��ھ عن��دما یت��صرف الطف��ل  
المصاب التوحد بالشكل الملائم مثل البدء في التواصل مع ش�خص آخ�ر حت�ى ل�و ك�ان ذل�ك ف�ي ش�كل                     
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وك ف�ي نھای�ة الام�ر    لمحة بصر فیجب مكافاتھ علي أمل أن یقوم بتكرار ھذا السلوك حتي ی�صبح ال�سل   
  . مألوفًا لدي ھذا الطفل كما یجب تجاھل السلوك غیر الملائم

 والتي ھدفت إلى استقصاء فعالیة برنامج تدریبي قائم )٢٠١٥(أشرف إبراھیم الملك ودراسة 
على اسلوب لوفاز في تنمیة المھارات الاجتماعیة والتواصلیة لدى الأطفال الذین یعانون التوحد، 

تائج وجود فروق دالة احصائیاً في تنمیة المھارات الاجتماعیة ومھارات التواصل وأظھرت الن
  . اللفظي وغیر اللفظي لصالح المجموعة التجریبیة

 أنھ Trembath, Westerveld & Shellshear (2016)كما أشارت نتائج دراسة 
بیقي أن تعزز تنمیة یمكن لبرامج التدخل المبكر الشاملة القائمة على مبادئ تحلیل السلوك التط

التواصل الاجتماعي لدى الأطفال المصابین باضطراب التوحد، ومع ذلك لیس من الواضح إلى أي 
مدى تمثل ھذه النتائج الایجابیة تقدماً نحو مساعدة الأطفال على تحقیق تقدماً في اللغة المنطوقة 

  . التلقائیة الفعالة في الحیاة الیومیة
 والتي أشارت إلى فاعلیة برنامج التدخل المبكر في )٢٠٠٨(سھى أحمد أمین ودراسة 

تحسن مستوى التفاعل الاجتماعي لدى الأطفال اضطراب التوحد من خلال تنمیة مھارات الانتباه 
  المشترك لدیھم 

 إلى تأثیر التشخیص والتدخل المبكر على )٢٠٢٠سارة حسن حمد، (كما أشارت دراسة 
د في عمر ثلاث سنوات، فكلما كان التشخیص والتدخل مبكراً الاطفال المصابین باضطراب التوح

  كان ما كان ھناك استجابة لتعلم عدد من المھارات السلوكیة لطفل التوحد
 لتقدیم الخدمات للأطفال    ١٩٨١عام  ) leap(بدأ برنامج لیب    : برنامج لیب للأطفال المتوحدین   

 الاب��اء عل��ي المھ��ارات ال��سلوكیة  س��نوات وت��دریب ) ٥ – ٣(الع��ادیین واض��طراب التوح��د م��ن عم��ر   
ان�ھ یعتب�ر أول برن�امج      ) leap(بالإضافة الى الانشطة المجتمعیة الأخرى وما یمت�از ب�ھ برن�امج لی�ب               

یجمع بین الاطفال المصابین بالتوحد وبالأطفال العادیین منذ بدایة البرنامج وی�تم اس�تخدام الرف�اق ف�ي         
ھ�داف ف�ي الم�نھج الف�ردي مج�الات النم�و الاجتم�اعي              التدریب علي المھارات الاجتماعی�ة وت�شمل الا       

والانفعالی��ة وال��سلوك التكیف��ي والمج��الات النمائی��ة والمعرفی��ة والج��سمیة والحركی��ة ویجم��ع الاس��لوب    
بالدرج�ة الاول�ي عل�ي تزوی�د     ) leap(السلوكي مع الممارسات النمائی�ة المناس�بة ویرك�ز برن�امج لی�ب            

ت��دخل المبك��ر وتق��دم ھ��ذه الخ��دمات م��ن خ��لال الزی��ارات    المؤس��سات والم��دارس الخاص��ة بخ��دمات ال 
  .والاجابة عن الاسئلة واقامة ورش تدریبیة وتقدیم استشارات حسب الحالة

 المقارنة بین مجموعتین من أطفال اضطراب Azarbehi (2019) كما أظھرت دراسة
م في فصول ما قبل التوحد أحدھما تلقت برامج التدخل المبكر المكثف في المنزل، والأخرى تم دمجھ

طفلاً برامج ) ١٤(شھراً، حیث تلقى ) ٦٥(و ) ٢٣(، تتراوح أعمارھم بین )الحضانة(المدرسة 
منھم بدوام كامل في الفصول الدراسیة لمرحلة ما قبل ) ٦(التدخل المبكر في المنزل بینما تم دمج 

طفال بأدوات موحدة لفحص شھراً، وتم تقییم الأ) ١٦(، واستمرت المتابعة لمدة )الحضانة(المدرسة 
معدل الذكاء، والإدراك، واللغة، والمھارات الاجتماعیة، والسلوكیات التكیفیة، وشدة التوحد لجمیع 
الأطفال قبل وبعد برامج التدخل المبكر، وكشفت النتائج أن كلا المجموعتین حققت مكاسب تنمویة 

بكر في المنزل تقدماً في فحص القدرات متشابھة، بینما أظھرت المجموعة التي تلقت برنامج تدخل م
  المعرفیة، فكان الأطفال یحرزون تقدماً نحو التغلب على التأخر في النمو واللحاق بأقرانھم المتمیزین

 والتي ھدفت إلى قیاس التدخل المبكر لاستخدام Bartley (2023)كما أشارت دراسة 
ومدى ارتباطھا بتطور اللغة لدى "  الأطفالوھي التي تتبع تركیز انتباه"الوالدین للغة المتزامنة 

) ١٧:٢٠(الأطفال المصابین باضطراب التوحد وذلك على عینة من الأطفال تراوحت اعمارھم بین 
شھراً وبتطبیق برنامج التفاعل الاجتماعي بواقع ثلاث جلسات اسبوعیة خلال ستة أشھر، وأظھرت 
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ى الوالدین زادت معدلات استخدام الأطفال لمفردات النتائج ان مع زیادة استخدام اللغة المتزامنة لد
اللغة كما لوحظ وجود علاقة ذات دلالة احصائیة بین مستویات اللغة المتزامنة للوالدین خلال ستة 
أشھر من انتھاء البرنامج ونتائج الأطفال على مقاییس التواصل والسلوك الرمزي، مما یؤكد جدوى 

  طفال اضطراب التوحد البرنامج واستمرار تأثیره على الأ
 الاضطرابات الجنسیة: ثانیاً

یُمثل الجنس محورًا مھمًا من محاور حیاة الإنسان، كونھ مرتبطا بالنمو النفسي والجسمي 
بدءًا من مرحلة الطفولة إلى مرحلة المراھقة والبلوغ ومرحلة الشباب ومختلف مراحل العمر، 

ر، مما یعنى أنھ یمر بفترة الطفولة والبلوغ الجنسي والتوحدي مثلھ مثل أي إنسان یبدأ طفلاً ویكب
  .ونمو الرغبات الجنسیة

  : تعریف الاضطرابات الجنسیة- أولا
بأنھا العلاقات والممارسات الجنسیة التي لا تخضع ) ٢٠٠٣(یعرفھا محمود محي الدین 

  .لقواعد الدین والتقالید الاجتماعیة
ة بأنھا تتمثل في نقص المعلومات الاضطرابات الجنسی) ٢٠١٠(وتعرف أماني سعید 

الجنسیة الصحیحة والعلاقات العاطفیة، وعدم معرفة السلوك السوي مع الجنس الآخر، والاستغراق 
  .في الجنس

ونعني بھا مجموعة المشكلات الناتجة عن البلوغ الجنسي لدى ) ٢٠١٢(وعرفھا متولي فكرى 
باع لدى ھؤلاء المراھقین والتي إذا لم یتم المراھقین ذوى الإعاقة والتي تفرض نفسھا بشدة الإش

 .تصریفھا بصورة سویة فإنھا تنحو منحى منحرفاً
 بأنھا مجموعة المشكلات الناتجة عن البلوغ الجنسي لدى ).(Sicile, 2016,61 وعرفتھا

المراھقین من ذوي الإعاقة والتي تفرض نفسھا بشدة وتلح على الإشباع لدى ھؤلاء المراھقین والتي 
  . لم یتم تصریفھا بصورة سویة فإنھـا تنحو منحى منحرفاإذا

مع إزدیاد ظھور الأمراض الجنسیة الخطیرة بدء تطویر شكل الإتصال الجنسي سواء مع 
شریك مغایر للجنس أو مع شریك من نفس الجنس وھو استخدام وسائل الوقایة الموضعیة لعدم إنتقال 

الجلد خلال عملیات الإتصال الجنسي أو الشراكة الأمراض الفیروسیة والجرثومیة عبر ملامسة 
 ).(Fenton,  Mercer,  Catherine, Sally & Bob,2017,1251الجنسیة الشاذة  

بأنھـا قیام الفرد  .Haracopco, & Pederson,(2019)یُعرفھا ھاركوبكو وبدیرسون 
ي الأماكن العامة، ولمس ممارسة العادة السریة أمام الآخرین وف: بسلوكیات جنسیة غیر ملائمة مثل 

فالسلوك الجنسي قادر على . الأعضاء التناسلیة أمام العامة، أو لمس الآخرین بطریقة غیر مقبولة
التغلغل في جمیع السلوكیات الإنسانیة السویة وغیر السویة الأخرى مثل تعاطى المخدرات وشرب 

  )(Griensven,  Killmarx, & Manopaailboon, 2022,144 المواد الكحولیة
ومن خلال العرض السابق للتعریفات تعرف الباحثة الاضطرابات الجنسیة لدى اضطراب التوحد 
على أنھا مجموعة الأفعال الجنسیة غیر الملائمة التي تصدر عن المراھق التوحدي مثل المثلیة 

  .الجنسیة والعادة السریة واللعب الجنسي والتي تعوقھ عن التوافق النفسي والاجتماعي
  :  بعض أنماط الاضطرابات الجنسیة لدى اضطراب التوحد- انیا ث

  :من أبرز المشكلات والاضطرابات الجنسیة لدى المراھقین الذین یعانون من اضطراب التوحد
 .الاستمناء بصورة مبالغ فیھا، وقد یُمارس التوحدي بصورة قھریة علنا في الأماكن العامة .١
الجنسي، وما یقترن بذلك من عدم التوافق النفسي اضطراب الھویة الجنسیة، وخلل السلوك  .٢

 .والاجتماعي
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الجنسیة المثلیة، أي المیل إلى ممارسة السلوك الجنسي مع نفس الجنس وترتبط ھذه المشكلة  .٣
 باضطراب الھویة الجنسیة

، أي المیل إلى الكشف عن )ممارسة العادة السریة والاستعرائیة خلع الملابس أمام الآخرین .٤
 .تناسلیة في الأماكن العامةالأعضاء ال

 .التلفظ بالكلمات والجمل الجنسیة البذیئة .٥
 .مداعبة الأعضاء .٦
 .الاحتكاك الجنسي بالآخرین .٧
 .اللمس المتكرر والعبث بالأعضاء الجنسیة للآخرین .٨
  )٢٠١٠بلال عودة، (المكالمات الجنسیة الوقحة و البذیئة  .٩

بإجراء دراسة مسحیة حول قاما   .Haracopco, & Pedersen, (2019)وفي دراسة 
السلوك الجنسي لدى المراھقین والبالغین التوحدیین والذین یعیشون في دور رعایة التوحدیین، ن، 

من الراشدین المشاركین في الدراســـــة یمارسون الاستمناء، وأن %) ٦٨(أشارت نتائج الدراسة أن 
ھوة الجنسیة، وكان الاستمناء بشكل منھم یمارسون الاستمناء حتى الوصول إلى درجــة الش%) ٦٠(

 .یستخدمون أشیاء مختلفة لعملیة الاستمناء%) ٣١(منھم، وان ) ٥٣(علني واضحا لدى 
  البرامج الإرشادیة: رابعاً

قد قام ھذا النوع من الارشاد على ید العالم ثورن والذي یرى انھ لابد تتم دراسة شخصیھ 
یختار المرشد الفنیات والاسالیب المناسبھ ویدعو اصحاب المسترشد ومن ثم احتیاجاتھ،  ثم بعد ذلك 

ھذا الاتجاه الى تجنب التحیز النظري وذلك باستخدام المنھج العلمي للتمیز التقنیات والفنیات الاكثر 
 على المرشد ان یكون ملم بكافھ النظریات والفنیات لابدفعالیھ في ارشاد الفرد ، إذ یؤكد على انھ 

 & ,Slife یھ التي یكون حتما بحاجھ الیھا لمعالجھ المشاكل المتنوعھ للفردالارشادیھ والعلاج
Reber, 2021,214).( 

  الإرشاد مفھوم
  أن)٥٤-٥٣، ٢٠٠٣ ( سعید جاسم الأسدى و مروان عبد المجید ابراھیم  من كل یذكر

 تستدعي عندما وخاصة المسترشد مساعدة في أسلوب من أكثر المرشد استخدام ھو الخیاري الإرشاد
 مع المرشد یتعامل وھنا الطرق؛ بین الاختیار في الخیاري الإرشاد أسالیب حدد وقد ذلك، الحالة

 الحالة ویناسب یناسبھ بما وذكاء بمرونة بینھا من یختار وأن معینة، لطریقة یمیل ولا بحیاد الطرق
 عدد بین المرشد معیج وقد الطرق؛ بین الجمع الآخر والأسلوب الإرشاد، عملیة وظروف والمشكلة

 مركب في معًا ویمزجھا المشكلة لحل أنسبھا أو فیھا ما أفضل طریقة كل من ویختار الطرق من
 .منفردة منھا أي من فائدة أكثر جدید

 الأسالیب، استخدام" بأنھُ الانتقائي الإرشاد) ٢٠١٠،١٣٣ ( السفاسفة ویعرف محمد
 بما مُعینة، إرشادیة علاجیة لمواقف وصدقھا ھا،صلاحیت ثبت التي والعلاجیة، الإرشادیة، والطرق
 عن النظر بصرف وحاجاتھ، وطبیعتھ، المُسترشد ونوع الاضطراب، أو المُشكلة طبیعة مع یتناسب

  ."الطرق ھذه إلیھا تنتمي التي النظریات
 أسلوب الانتقائي الإرشاد أن إلى) ٩١ ، ٢٠١٤ (أمین القریطي المطلب عبد یشیر كما

 العناصر وأنسب أفضل من حصیلة بتوظیف تعني توفیقیة اختیاریة وطریقة الطریق منتصف
 واحدة طریقة في معًا ودمجھا إرشادیة، طرق أو أنظمة عدة من المستوحاة والإجراءات والمفاھیم

 من التولیفة ھذه وتسمح أفضل، بشكل أھدافھ تحقیق على ومساعدتھ المُسترشد احتیاجات لخدمة
 واسع ومدى سترشدین، المُ من مُختلفة خصائص ذوي شخصیات مع بالعمل ةالمُختلف الإرشاد طرق

   .المُشكلات من



 

   ٣٢٢

راوض ا  
توج��د ف��روق ذات دلال��ة اح��صائیة ب��ین متوس��طي رت��ب درج��ات أف��راد المجم��وعتین التجریبی��ة       -١

  .والضابطة في القیاس البعدي على مقیاس الاضطرابات الجنسیة لصالح المجموعة التجریبیة
وق ذات دلال��ة اح�صائیة ب�ین متوس��طي رت�ب درج�ات أف��راد المجموع�ة التجریبی�ة ف��ي       توج�د ف�ر   -٢

  .القیاسین القبلي والبعدي على مقیاس الاضطرابات الجنسیة لصالح القیاس البعدي
لا توجد فروق ذات دلالة احصائیة بین متوسطي رت�ب درج�ات أف�راد المجموع�ة التجریبی�ة ف�ي           -٣

اس الاضطرابات الجنسیة بعد م�رور ش�ھر م�ن انتھ�اء تطبی�ق      القیاسین البعدي والتتبعي على مقی 
  .البرنامج

اءاوإ راا  
  :الدراسة منھج :أولاً

لتحقیق الھدف الأساسي للدراسة والمتمثل في خفض الاضطرابات الجنسیة لدى المراھقین 
تغیر مستقل التوحدیین اعتمدت الباحثة على المنھج شبھ تجریبي والذي یسمح بدراسة تأثیر م

وقد اختارت الباحثة أحد ). الاضطرابات الجنسیة(على متغیر تابع ) برنامج ارشادى للامھات(
تصمیمات المنھج شبھ تجریبي المتضمن تصمیم مجموعة تجریبیة وأخرى ضابطة وإجراء قیاس 

 :قبلي وبعدي لكل منھما علي النحو الآتي
بطریقة ) تجریبیة وضابطة(مجموعتین مراھقین توحدیین على ) ١٠(توزیع أفراد العینة  .١

 .عشوائیة
التحقق من التكافؤ بین المراھقین التوحدیین أفراد المجوعتین في العمر الزمنى و الذكاء ودرجة  .٢

 .اضطراب طیف التوحد، ودرجة الاضطرابات الجنسیة
یة إجراء القیاس القبلي على المجموعتین التجریبیة والضابطة على مقیاس الاضطرابات الجنس .٣

 ).الباحثة/ إعداد(للمراھقین التوحدیین 
برنامج (للمتغیر المستقل ) المراھقین التوحدیین و أمھاتھم(إخضاع المجموعة التجریبیة  .٤

 . وحجبھ عن المجموعة الضابطة) ارشادى للامھات
لقیاس الأثر الناجم عن إدخال المتغیر ) التجریبیة والضابطة(إجراء القیاس البعدي للمجموعتین  .٥

 . مستقلال
للتحقق ) التجریبیة( بعد مرور فترة زمنیة تقدر بشھر تم إجراء القیاس التتبعي على المجموعة .٦

من استمرار الأثر للبرنامج برنامج الإرشادي الانتقائي والتأكد من كون التغیر الحادث للمتغیر 
 .حقیقیًا ولیس تغیرا وقتیاً) الاضطرابات الجنسیة(التابع 

  سةعینة الدرا: ثانیاً
  :تتكون من قسمین كما یلى

قامت الباحثة باختیار عینة الخصائص السیكومتریة قوامھا : عینة الخصائص السیكومتریة  - أ
 ومدرسھ -التربیة الفكریة بكوم النور اداره میت غمر (مراھق توحدي من مدرسھ ) ٣٠(

من صدق وثبات ، بمحافظھ الدقھلیة، بغرض التأكد )التربیة الفكریة بإدارة دیكرنس التعلیمیة
  .أدوات الدراسة علیھا للتحقق من صلاحیتھا للاستخدام على عینة الدراسة

 تم اختیار عینة الدراسة الحالیة بالطریقة العمدیة المقصودة، وتكونت :عینة الدراسة الأساسیة  -  ب
مراھقین توحدیین بمدرسھ التربیة الفكریة بإدارة غرب المنصورة التعلیمیة  )١٠(من 

 قھلیة بمحافظھ الد
  :وصف العینة

سنھ، ) ١٥ -١٣(مراھقین توحدیین، عمرھم الزمنى یتراوح بین  )١٠( ضمت عینة البحث
  ).٢(كما یتضح من الجدول رقم 



 

   ٣٢٣

 وصف العینة وفقاً لمتغیر العمر الزمنى) : ٢(الجدول رقم 
  المكان  الانحراف المعیارى  متوسط  الزمنى العمر  العدد  المجموعة

  ٠‚٦٢٤  ١٤‚٦١  ١٥-١٣  ٥  التجریبیة
  ٠٫٥١٢  ١٤‚٤٢  ١٥-١٣  ٥  ضابطة

  مدرسھ التربیة الفكریة

مراھقین توحدیین بمدرسھ التربیة ) ١٠(أن حجم العینة بلغ ) ٢(یتضح من الجدول رقم 
الفكریة بإدارة غرب المنصورة التعلیمیة، بمحافظة الدقھلیة، مجموعة تجریبیة متوسط عمر زمنى 

، والمجموعة الضابطة كان متوسط عمرھا الزمني )٠‚٦٢٤ (وبانحراف معیارى مقداره) ١٤‚٦١(
  ).٠‚٥١٢(وبانحراف معیارى مقداره ) ١٤‚٤٢(

  :مراحل اختیار العینة وإجراءاتھا
تم اختیار العینة بالطریقة العمدیة المقصودة بمدرسھ التربیة الفكریة بإدارة غرب المنصورة  .١

مراھق توحدي ) ١٧(ي صورتھا الأولیة من التعلیمیة، بمحافظة الدقھلیة، حیث تكونت العینة ف
 . سنھ) ١٥ -١٣(ممن تتراوح أعمارھم الزمنیة بین 

 عرض على أسر المراھقین المشاركة في البرنامج الارشادي لمعرفة مدى استعدادھم  .٢
مراھق ) ١٥(من الأسر مشاركة ابنائھم وأصبح بذلك حجم العینة ) ٢(للمشاركة فرفض 

 .توحدي
مراھقین توحدیین اللذین  )٥(الاضطرابات الجنسیة، وتم استبعاد مقیاس یق قامت الباحثة بتطب .٣

مقیاس الاضطرابات الجنسیة فكانت درجاتھم على مقیاس حصلوا على مستوى منخفض على 
 . مراھقین توحدیین) ١٠(، لیصبح العدد الإجمالي  )١٠٠(الاضطرابات الجنسیة أقل من 

 :بطریقة عشوائیةعلى مجموعتین )  مراھقین١٠(تم توزیع  .٤
  مراھقین توحدیین )٥(مجموعة تجریبیة قوامھا.  
  مراھقین توحدیین) ٥( مجموعة ضابطة قوامھا. 

قبل تطبیق البرنامج الارشادي تم التأكد من تكافؤ المجموعتین التجریبیة والضابطة في  .١
ما متغیرات العمر الزمني، الذكاء، اضطراب طیف التوحد، ودرجة الاضطرابات الجنسیة ك

 :یلي
 : العمر الزمني  .أ 

سنھ بمتوسط عمر زمني ) ١٥ - ١٣(تراوحت أعمار عینة المجوعة التجریبیة بین 
، و المجموعة الضابطة بمتوسط عمر زمني )٠‚٦٢٤(سنھ وانحراف معیاری قدره ) ١٤٫٦١(قدره

وللتأكد من تكافؤ أفراد العینة في العمر ).٠‚٥١٢(سنھ وانحراف معیاری قدره ) ١٤‚٤٢(قدره 
 -الزمني، الذكاء، اضطراب طیف التوحد للمجموعتین التجریبیة والضابطة تم استخدام اختبار مان 

  :وتني لدلالة الفروق بین مجموعتین مستقلتین كما یتضح من الجدول الآتي
متوسطات الرتب ودلالة الفروق بین المجموعة التجریبیة والمجموعة الضابطة ) : ٣(الجدول رقم 

  ) مر الزمني، الذكاء، اضطراب طیف التوحد الع(في متغیرات 

متوسط  ن المجموعة  التكافؤ
 الرتب

مجموع 
 الرتب

 مستوى الدلالة Zقیمة  Uقیمة 

  العمر الزمني ٧٥ ١٥ ٥ التجریبیة
 ٧٢٫٥ ١٤٫٥ ٥ الضابطة

 غیر دالة ٠‚٥٧ ٤٤‚٥

 ٣٨٫٧٥ ٧٫٧٥ ٥ التجریبیة
  الذكاء

 ٤٦٫٢٥ ٩٫٢٥ ٥ الضابطة
 غیر دالة ٠‚٦٣٨ ٢٦‚٠

اضطراب طیف  ٢٨٫٥ ٥٫٧ ٥ التجریبیة
 ٢٦٫٥ ٥٫٣ ٥ الضابطة  التوحد

 غیر دالة ٠٫٢١٢ ١١‚٥

  



 

   ٣٢٤

عدم وجود فروق ذات دلالة إحصائیة بین المجموعتین ) ٣(یتضح من الجدول رقم 
التجریبیة والضابطة وفقا للعمر الزمني، والذكاء، ودرجة اضطراب طیف التوحد، أي إن المراھقین 

العمر الزمني، الذكاء، ودرجة اضطراب طیف : وحدیین في المجموعتین متكافئتین من حیثالت
  .التوحد
  :من حیث الاضطرابات الجنسیة  .ب 

قامت الباحثة بمقارنة رتب درجات مراھقین المجموعتین التجریبیة والضابطة على مقیاس 
م اختبار مان ویتني على قبل تطبیق البرنامج باستخدا). الباحثة/ إعداد (الاضطرابات الجنسیة 

  :المجموعتین والجدول الآتي یوضح نتائج ذلك
متوسطات الرتب ودلالة الفروق بین المجموعتین التجریبیة والضابطة في ) : ٤(الجدول رقم 

  القیاس القبلي لمقیاس الاضطرابات الجنسیة وأبعاده 

 ن المجموعة الأبعاد
متوسط 
 الرتب

مجموع 
 الرتب

 Zقیمة  Uقیمة 
ى مستو

 الدلالة

 ٥٥ ١١ ٥ التجریبیة
 التلصص الجنسي

 ٥٧٫٥ ١١٫٥ ٥ الضابطة
 غیر دالة ‚٤٦٤ ٤٤

 ٥٦٫٥ ١١٫٣ ٥ التجریبیة
 العادة السریة 

 ٥٧٫٥ ١١٫٥ ٥ الضابطة
 غیر دالة ١‚٢٨ ٣٣‚٥٠

 ٤٢٫٥ ٨٫٥ ٥ التجریبیة
  التحسس الجنسي

 ٤٢ ٨٫٤ ٥ الضابطة
 غیر دالة ٠‚٩٢٨ ٣٠‚٥٠

 ٣٧ ٧٫٤ ٥ التجریبیة
 لكلیةالدرجة ا

 ١٨ ٣٫٦ ٥ الضابطة
 غیر دالة ٠٫٩٤١ ٢٦٫٨

عدم وجود فروق دالة إحصائیاً بین متوسطي رتب درجات ) ٤(یتضح من الجدول رقم 
 .مراھقین المجموعتین التجریبیة والضابطة في القیاس القبلي لمقیاس الاضطرابات الجنسیة

  :أدوات الدراسة: ثالثاً
 ).الباحثة: إعداد(رابات الجنسیة مقیاس الاضط .١
 ).الباحثة: إعداد(برنامج ارشادى للامھات  .٢

  )إعداد الباحثة(: مقیاس الاضطرابات الجنسیة لدى المراھقین التوحدیین )١(
  :الھدف من المقیاس

، وفى ضوء المقیاس یتم الاضطرابات الجنسیة لدى المراھقین التوحدیینتقدیر درجة 
 .اختیار عینة الدراسة

  :ت بناء الصورة الأولیة للمقیاس خطوا
 اتبعت الباحثة الخطوات الإجرائیة التالیة لإعداد الصورة الأولیة للمقیاس

  مراجعة الإطار النظرى للاضطرابات الجنسیة مــن حیـث أبعادھا وأضرارھا وتأثیراتھا.  
 ین مراجعة البحوث والدراسات السابقة التي تناولت الاضطرابات الجنسیة لدى المراھق

التوحدیین مراجعة خصائص الشخصیة ودینامیاتھا لدى المراھقین التوحدیین الذین یعانون من 
 .تأثیرات الاضطرابات الجنسیة المختلفة 

  دراسة بعض الإختبارات والمقاییس التى تضمنت بنوداً أو عبارات لھا صلة بشكل أو بآخر
لدى المراھقین إعداد محمود بالاضطرابات الجنسیة ومنھا مقیاس الاضطرابات السلوكیة 

اشواق ابراھیم الفرسانى /؛ مقیاس اضطراب الھویة الجنسیة إعداد  ) ١٩٩٨( إبراھیم فرج 
الخصائص ) ٢٠٢٢(مكتبة الانجلو المصریة ؛ إیناس سباعي سلیمان سالم : القاھرة ) ٢٠٢٠(



 

   ٣٢٥

طفولة المبكرة السیكومتریة لمقیاس المیول الجنسیة لدى ذوي اضطراب طیف التوحد بمرحلة ال
 .١٢٣- ٨٧،  )٣( ،٧٠، مجلة الارشاد النفسي ، جامعة عین شمس ، 

  عبارة من نوع التقریر الذاتي ، المحور الأول التلصص ) ٩٠(یشتمل المقیاس في صورتھ على
عبارة و المحور الثالث التحسس ) ٢٠(عبارة و المحور الثاني العادة السریة ) ٢٠(الجنسى 
وأمام كل عبارة اختیار متدرج للمحكمین في الحكـــــم على كل عبارة عبارة ، ) ٢٠(الجنسى 

من حیث كونھا تنتمى أو لا تنتمى إلى المشكلة التي تندرج تحتھا ھذه العبارة وكذلك كون 
 العبارة سالبة أو موجبة

یتكون المقیاس من ثلاثة أبعاد تمثل ثلاثة أنماط شائعة من الاضطرابات :مكونات المقیاس 
عبارة ومحور العادة ) ٢٠(یة لدى المراھقین وھي محور التلصص الجنسي ویتكون من الجنس

  .عبارة ) ٢٠(عبارة ومحور التحسس الجنسي ویتكـــون مــن ) ٢٠(السریة ویتكون من 
إذا اختار  " ٣یصحح المقیاس بأن یحصل المراھق على الدرجة :مفتاح تصحیح المقیاس 

إذا اختار  " ١" ،وعلى الدرجة "أحیاناً " إذا اختار الاستجابة " ٢ " غالباً وعلى الدرجة" الاستجابة 
  ، " نادراً " الاستجابة 

 .یطبق المقیاس على المراھق التوحدي بصورة فردیة : طریقة التطبیق 
تدل الدرجة المرتفعة على اي بعد من ابعاد المقیاس على ارتفاع شعور : تفسیر الدرجة 

ذلك الدرجة الكلیة المرتفعة تدل على ارتفاع شعور المفحوص المفحوص على ھذا البعد وك
حیث تمثل الدرجة  ) ١٨٠ - ٦٠(بالاضطرابات الجنسیة لدیھ وتتراوح الدرجة الكلیھ للمقیاس ما بین 

تمثل  ) ١٨٠(الحد الادنى وتعكس ھذه الدرجة انخفاض الاضطرابات الجنسیة  اما الدرجة ) ٦٠(
  .لاضطرابات الجنسیةالحد الاعلى وتعطي ارتفاع با

  :حساب المحددات السیكومتریة للمقیاس  -? 
 عل��ىقام��ت الباحث��ة بح��ساب ك��ل م��ن المح��ددات ال��سیكومتریة لمقی��اس الاض��طرابات الجن��سیة  

س�نھ، وذل�ك   ) ١٥ -١٣(تراوح�ت أعم�ارھم الزمنی�ة م�ا ب�ین      ) ٣٠= ن(عینة من المراھقین التوحدیین   
 :كما یلي

 اتفاق آراء الخبراء : أولاً
من أس�اتذة عل�م ال�نفس وال�صحة     ) ١٠ (ض المقیاس على مجموعة من السادة المحكمین  تم عر 

 وذلك لإبداء آرائھم ح�ول ملائم�ة المقی�اس لعین�ة الدراس�ة، وف�ي ض�وء آرائھ�م ت�م                     ،)١(ملحق  النفسیة  
تع��دیل ص��یاغة بع��ض عب��ارات المقی��اس، كم��ا أُخ��ذت العب��ارات الت��ي ح��صلت عل��ى ن��سبة اتف��اق تق��در   

  .مین، وحذفت العبارات التي لم تحصل على ھذه النسبة من الاتفاقمن المحك) %٨٠(
  نسبة الاتفاق لعبارات الاضطرابات الجنسیة) : ١١(جدول

رقم 
  العبارة

نسبة 
  الاتفاق

رقم 
  العبارة

نسبة 
  الاتفاق

رقم 
  العبارة

نسبة 
  الاتفاق

رقم 
  العبارة

نسبة 
  الاتفاق

رقم 
  العبارة

نسبة 
  الاتفاق

رقم 
  العبارة

نسبة 
  تفاقالا

١٠٠  ٥١  %١٠٠  ٤١  %١٠٠  ٣١  %١٠٠  ٢١  %١٠٠  ١١  %١٠٠  ١%  

٩٠  ٥٢  %٩٠  ٤٢  %٩٠  ٣٢  %١٠٠  ٢٢  %١٠٠  ١٢  %٨٠  ٢%  

١٠٠  ٥٣  %١٠٠  ٤٣  %١٠٠  ٣٣  %٩٠  ٢٣  %١٠٠  ١٣  %١٠٠  ٣%  

١٠٠  ٥٤  %٩٠  ٤٤  %٩٠  ٣٤  %١٠٠  ٢٤  %١٠٠  ١٤  %١٠٠  ٤%  

٩٠  ٥٥  %١٠٠  ٤٥  %١٠٠  ٣٥  %١٠٠  ٢٥  %٩٠  ١٥  %٩٠  ٥%  

١٠٠  ٥٦  %٩٠  ٤٦  %١٠٠  ٣٦  %١٠٠  ٢٦  %١٠٠  ١٦  %١٠٠  ٦%  

١٠٠  ٥٧  %١٠٠  ٤٧  %١٠٠  ٣٧  %١٠٠  ٢٧  %٩٠  ١٧  %١٠٠  ٧%  

٩٠  ٥٨  %١٠٠  ٤٨  %١٠٠  ٣٨  %١٠٠  ٢٨  %١٠٠  ١٨  %١٠٠  ٨%  

١٠٠  ٥٩  %١٠٠  ٤٩  %١٠٠  ٣٩  %١٠٠  ٢٩  %١٠٠  ١٩  %٩٠  ٩%  

١٠٠  ٦٠  %١٠٠  ٥٠  %٩٠  ٤٠  %١٠٠  ٣٠  %١٠٠  ٢٠  %٨٠  ١٠%  

  



 

   ٣٢٦

م�ن  ) %٨٠(رات التي حصلت على ن�سبة اتف�اق تق�در    أبقت الباحثة على العبا   ) ١١(من جدول   یتضح  
  المحكمین

  الاتساق الداخلي : ثانیاً
  :قامت الباحثة بحساب الاتساق الداخلي للمقیاس من خلال ما یلي 

 :الاتساق الداخلي لمفردات المقیاس
تم حساب معامل ارتباط بین درجة كل مفردة والدرجة الكلیة للبع�د ال�ذي تنتم�ي إلی�ھ المف�ردة،           

مراھ��ق توح��دي، ویوض��ح الج��دول الت��الي نت��ائج مع��املات  ) ٣٠(ذل��ك عل��ى عین��ة تقن��ین مكون��ة م��ن و
  .الارتباط

معاملات الارتباط بین درجة كل مفردة والدرجة الكلیة للبعد الذي تنتمي إلیھ ) : ٩(الجدول رقم 
  المفردة لمقیاس الاضطرابات الجنسیة

  العادة السریة  التلصص الجنسي
  درجة الارتباط  م  درجة الارتباط  م  درجة الارتباط  م  طدرجة الارتبا  م

٧٢٢,٠  ٣١  **٨١١,٠  ٢١  **٧٠٦,٠  ١١  **٦١٥,٠ ١**  

٦٩١,٠  ٣٢  **٦٨٨,٠  ٢٢  **٧٠٦,٠  ١٢  **٧٣٢,٠ ٢**  

٦٥٨,٠  ٣٣  **٦٩٧,٠  ٢٣  **٦٧٧,٠  ١٣  **٧٩٧,٠ ٣**  

٦١٥,٠  ٣٤  **٥٥٩,٠  ٢٤  **٨٧٣,٠  ١٤  **٧٧١,٠ ٤**  
٦١٥,٠  ٣٥  **٧٣٨,٠  ٢٥  **٧٢٢,٠  ١٥  **٨٦٢,٠ ٥**  

٧٣٢,٠  ٣٦  **٦٣٧,٠  ٢٦  **٧٠٥,٠  ١٦  **٥٧١,٠  ٦**  

٧٩٧,٠  ٣٧  **٧٠٩,٠ ٢٧  **٥٩٤,٠  ١٧  **٨١٢,٠  ٧**  

٧٧١,٠  ٣٨  **٨٠١,٠ ٢٨  **٥٣٩,٠  ١٨  **٥٣٩,٠  ٨**  

٧٣٨,٠  ٣٩  **٧٣٨,٠  ٢٩  **٨٧٤,٠  ١٩  **٨٧٣,٠  ٩**  

٦٣٧,٠  ٤٠  **٦٣٧,٠  ٣٠  **٨٥١,٠  ٢٠  **٦٣٢,٠ ١٠**  

  التحسس الجنسي

  درجة الارتباط  م  جة الارتباطدر  م

٧٧١,٠ ٥١  **٧٣٢,٠  ٤١**  

٨٧٣,٠ ٥٢  **٧٩٧,٠  ٤٢**  

٧٢٢,٠ ٥٣  **٨٩٤,٠  ٤٣**  

٧٠٥,٠ ٥٤  **٧٧١,٠ ٤٤**  

٥٩٤,٠ ٥٥  **٦١٥,٠ ٤٥**  

٥٣٩,٠ ٥٦  **٧٣٢,٠ ٤٦**  

٧٢٢,٠ ٥٧  **٧٩٧,٠ ٤٧**  

٦٩١,٠ ٥٨  **٧٧١,٠ ٤٨**  

٦٥٨,٠ ٥٩  **٥٩٤,٠ ٤٩**  

٦١٥,٠ ٦٠  **٧٩٧,٠ ٥٠**  

  

  )٠١,٠( دال عند مستوى** 
أن مع��املات الارتب��اط ب��ین درج��ة ك��ل مف��ردة م��ن المف��ردات      ) ٩(یت��ضح م��ن الج��دول رق��م   

وجمیعھ�ا دال�ة إح�صائیاً عن�د     ) ٠٫٨٩٤ –٠٫٥٣٩(والدرجة الكلیة للبعد الذي تنتم�ي إلی�ھ تت�راوح ب�ین           
 القیمة؛ مما یشیر إلى قوة ارتب�اط      معاملات ارتباط متوسطة إلى مرتفعة     وھي،  )٠٫٠١(مستوى دلالة   

  .المفردة بالبعد الذي تنتمي إلیھ



 

   ٣٢٧

  : الداخلي لأبعاد المقیاسالاتساق
وللتحق��ق م��ن ات��ساق محت��وى المقی��اس كك��ل، ت��م ح��ساب معام��ل الارتب��اط ب��ین درج��ة ك��ل بع��د   

  .، ویوضح الجدول التالي نتائج معاملات الارتباطللمقیاسوالدرجة الكلیة 
  معاملات الارتباط بین درجة كل بعد و الدرجة الكلیة لمقیاس : ) ١٠(الجدول رقم 

  )٣٠=ن(الاضطرابات الجنسیة 
  معاملات الارتباط بین درجة البعد و الدرجة الكلیة للمقیاس  البعد

  **٩٢١,٠  التلصص الجنسي
  **٨١٢,٠  العادة السریة

  **٧٩٢,٠  التحسس الجنسي

  )٠١,٠( دال عند مستوى    ** 
  أن ق���یم مع���املات الارتب���اط ب���ین درج���ة ك���ل بع���د والدرج���ة ) ١٠(دول رق���م یت��ضح م���ن الج��� 

ومرتفع�ة  ) ٠٫٠١(وھ�ى دال�ة إح�صائیاً عن�د م�ستوى          ) ٠٫٩٢١ –٠٫٧٩٢(الكلیة للمقیاس تتراوح بین     
القیمة، مما یدل على قوة الاتساق الداخلي بین الأبعاد والدرجة الكلی�ة للمقی�اس كك�ل؛ وم�ن ث�م تماس�ك            

  .المقیاس
  :یاسصدق المق

  :تم حساب صدق المقیاس من خلال حساب الصدق التلازمي، وذلك كما یلي
مراھق ) ٣٠(قامت الباحثة بحساب معاملات الارتباط بین درجات : الصدق التلازمي

ودرجاتھم على مقیاس اضطراب الھویة ) الباحثة / إعداد(توحدي على مقیاس الاضطرابات الجنسیة 
  . وكانت النتائج كما یوضحھا الجدول التالي) ٢٠٢٠ الفرسانى،  اشواق ابراھیم/ إعداد(الجنسیة 

  قیم معاملات الارتباط الصدق التلازمي لمقیاس الاضطرابات الجنسیة) : ١١(جدول 
                المحك

  المقیاس الحالي
  العادة السریة  الاستمناء

الملامسة 
  الجنسیة

  الدرجة الكلیة

  **٧٥٢,٠  **٧٩١,٠  **٧٨١,٠  **٧٢٢,٠  التلصص الجنسي
  **٨٧٢,٠  **٨١٢,٠  **٨٢٢,٠  **٧٦٤,٠  العادة السریة

  **٧٦٦,٠  **٧٨٠,٠  **٨١١,٠  **٧٦٨,٠  التحسس الجنسي
  **٨٩١,٠  **٨١١,٠  **٧٢٥,٠  **٧٧٢,٠  الدرجة الكلیة

  )٠١,٠( دال عند مستوي    ** 
ى دلالة أن جمیع قیم معاملات الارتباط دالة إحصائیاً عند مستو) ١٤(یتضح من الجدول 

مما یدل على تمتع المقیاس بدرجة مناسبة ) ٠٫٨٩١ - ٠٫٧٢٥(، وقد تراوحت قیمھا ما بین )٠٫٠١(
  من الصدق

  ثبات المقیاس: ثالثا
قام��ت الباحث��ة بح��ساب معام��ل الثب��ات لمقی��اس الاض��طرابات الجن��سیة ع��ن طری��ق ح��ساب        

مراھ�ق  ) ٣٠(ن المكونة م�ن   وذلك على عینة التقنیAlpha Cronbach کرونباخ –معامل ثبات ألفا 
توح��دي، وك��ذلك م��ن خ��لال طریق��ة إع��ادة التطبی��ق عل��ى نف��س العین��ة بفاص��ل زمن��ي ق��دره أس��بوعین،  

  :والجدول التالي یوضح قیم معاملات الثبات للأبعاد والدرجة الكلیة
 



 

   ٣٢٨

  الاضطرابات الجنسیة " ألفا كرونباخ"معاملات ثبات ) : ١٢(الجدول رقم 
  )الأبعاد والدرجة الكلیة(یین لدى المراھقین التوحد

  معاملات الثبات
  معاملات إعادة التطبیق

  
   كرونباخ-معاملات ألفا   المقیاس

  مستوى الدلالة  معامل الإرتباط
  ٠١,٠  ٧٩١,٠  ٨٠٢,٠  التلصص الجنسي

  ٠١,٠  ٦٩٨,٠  ٧٠١,٠  العادة السریة
  ٠١,٠  ٧٧١,٠  ٧٩٥,٠  التحسس الجنسي

  ٠١,٠  ٨٥٥,٠  ٨١٣,٠  الدرجة الكلیة

 :أن) ١٢(یتضح من الجدول رقم 
 . وھى معاملات ثبات مرتفعة) ٠٫٨١٣ - ٠٫٧٠١( كرونباخ تراوحت ما بین - معاملات ألفا - 
، وھي معاملات )٠٫٨٥٥-٠٫٦٩٨(وتراوحت معاملات الارتباط في إعادة التطبیق ما بین  -

 .وتدل على درجة مرتفعة من الثبات) ٠،٠١(ارتباط دالة عند مستوي 
ءات السابقة یتضح للباحثة صدق مقیاس الاضطرابات الجنسیة وثباتھ واتساقھ، من الإجرا -

  .وصلاحیتھ لقیاس الاضطرابات الجنسیة لدى المراھقین التوحدیین
  )الباحثة/إعداد (:البرنامج الإرشادي الانتقائي للأمھات وأبنائھن من المراھقین التوحدیین )٢(

لأن�شطة الفردی�ة والجماعی�ة المختلف�ة بغ�رض      قامت الباحثة بإعداد برنامج یتضمن ع�ددا م�ن ا      
خفض الاضطرابات الجنسیة لأفراد المجموعة التجریبی�ة وھ�م عین�ة م�ن الم�راھقین توح�دیین، وذل�ك                 
من خلال مشاركتھم في الأنشطة والمھام المتضمنة في البرنامج الحالي، كما تم تصمیم ھ�ذا البرن�امج        

  .ز علیھا برامج المراھقین التوحدیینفي إطار مجموعة من المبادئ والأسس التي ترك
یعتم��د البرن��امج الإرش��ادي الانتق��ائي عل��ى منح��ى الإرش��اد متع��دد الفنی��ات ، إذ ی��شمل الجان��ب   
المعرف��ي والجان��ب ال��سلوكي والإرش��اد ال��دیني والبرن��امج ی��شتمل عل��ى ع��دة جل��سات ، منھم��ا جل��سة      

جلسات م�ع الأم  ) ١٠(عدد: ثة مراحلة أولاً تمھیدیة لعینة الدراسة بالكامل ، ثم ینقسم البرنامج إلى ثلا       
جل�سات م�ع الأم و أبنھ�ا المراھ�ق     ) ١٠(ع�دد  : جلسات مع المراھق التوحدي، ثالثاً    ) ١٠(عدد: ، ثانیاً   

التوحدي، ویعتمد البرن�امج ف�ي جل�ساتھ عل�ى ش�رح م�ستفیض لك�ل م�شكلة جن�سیة مطروح�ة ودراس�ة               
في الوقت الراھن وأثارھا مستقبلاً وحكم الدین على ھذه    أبعاد المشكلة لدى المراھقین وتأثیرھا علیھم       

المشكلات ، وكذلك الأسباب التي دفعت بالمراھق للوقوع في ھذه المشكلة ، ویتم من خ�لال الجل�سات        
  .عرض المشكلة بأسبابھا وأبعادھا على عینة الدراسة 

 :أھداف البرنامج
رابات الجن�سیة ل��دى الم��راھقین  یھ��دف البرن��امج إل�ى خف��ض الاض��ط  : الھ�دف الع��ام للبرن�امج  

  . التوحدیین
 :وینبثق من الھدف العام للبرنامج مجموعة من الأھداف الإجرائیة ومنھا

 . أن یتعرف أعضاء البرنامج على ماھیة الإرشاد  •
 .أن یتعرف الأعضاء على طبیعة البرنامج الإرشادي ومدتھ ومحتویاتھ  •
 الجنسیة وماھیتھاأن یتعرف المراھق على طبیعة الاضطرابات   •
 أن یتعرف المراھق على طبیعة الغریزة الجنسیة وأھمیتھا  •
 أن یتعرف المراھق التوحدي على الوصف العلمي للعادة السریة  •
 أن یتعرف المراھق التوحدي على أضرار الوسائل الھابطة لممارسة العادة السریة   •
یم وال��سنة النبوی��ة ف��ي م��سألة الع��ادة  أن یتع��رف المراھ��ق التوح��دي عل��ى ماج��اء ب��ھ الق��رآن الك��ر    •

 السریة



 

   ٣٢٩

  أن یتعرف المراھق التوحدي على أراء علماء الدین حول كل ما یتعلق بالعادة السریة  •
 :الفنیات المستخدمة في البرنامج

یھ��دف البرن��امج إل��ي خف��ض الاض��طرابات الجن��سیة ل��دى الم��راھقین التوح��دیین ، وعل��ى ذل��ك  
  :ریة السلوكیة عند تنفیذ البرنامج، ومن ھذه الفنیاتیمكن الاعتماد على فنیات النظ

  :Modeling Techniqueفنیة النمذجة 
 فنیات العلاج السلوكي تقوم على عرض نموذج س�لوكي مباش�ر أو ض�مني         إحدىتعد النمذجة   

بھدف توصیل معلومات إلى المتعلم بقصد إحداث تغیی�ر ف�ي س�لوكھ بإك�سابھ س�لوكًا جدی�دًا أو إنق�اص              
ك غی�ر جی�د لدی�ھ، وتق�وم النمذج�ة عل�ى اس�تخدام الملاحظ�ة والتل�صص الجن�سي والت�دعیم              ظھور سلو 

كخط��وات لتع��دیل ال��سلوك، وبالت��الي ی��تعلم الطف��ل بتقلی��د النم��وذج س��واء ك��ان ھ��ذا النم��وذج ال��ذي ی��تم     
  .عرضھ من جانب الآباء أو المعلمین أو الأقران أو الوسائط التربویة الأخرى

  :Reinforcement Technique التعزیزفنیة 
ینص مبدأ التعزیز على أن الإنسان یمیل إلى تكرار السلوك الذى یعود علیھ بنتائج إیجابی�ة أو            

 السلبیة، وھ�ذه حقیق�ة علمی�ة أوض�حتھا البح�وث الأساس�یة والتطبیقی�ة، وعل�ى ذل�ك                    النتائجیخلصھ من   
  .ثھأى فعل یؤدى إلى زیادة في حدوث سلوك معین أو تكرار حدو: فالتعزیز ھو

  نتائج الدراسة ومناقشتھا وتفسیرھا
  :نتائج الفرض الاول ومناقشتھ وتفسیره: أولا

توج��د ف��روق ذات دلال��ة إح��صائیة ب��ین متوس��طات رت��ب    أن��ھ "ی��نص الف��رض الأول عل��ى  
الاضطرابات الجنسیة درجات أفراد المجموعتین التجریبیة والضابطة في القیاس البعدي على مقیاس 

  .لتجریبیةفي اتجاه المجموعة ا
 وقیم�ة  Mann-Whitney (U) وتن�ي  -وللتحقق من ھذا الف�رض ت�م اس�تخدام اختب�ار م�ان      

(Z)           كأح��د الأس��الیب اللابارامتری��ة للتع��رف عل��ى دلال��ة الف��روق ب��ین متوس��طات الرت��ب ل��درجات 
  .وكانت النتائج كما یوضحھا الجدول التالي. المجموعتین التجریبیة والضابطة في القیاس البعدي

قیم مان وتنى ودلالتھا للفرق بین متوسطات الرتب لدرجات المجموعتین التجریبیة ): ١٣ ( جدول
   في القیاس البعديالاضطرابات الجنسیة وأبعادهوالضابطة في مقیاس 

 ن المجموعة الأبعاد
متوسط 
 الرتب

مجموع 
 الرتب

قیمة 
U 

 Zقیمة 
مستوى 
 الدلالة

معامل 
  التأثیر

مستوى 
  التأثیر

التلصص  ٥٢٫٥ ١٠‚٥٠ ٥ التجریبیة
 ٧٧٫٥ ١٥‚٥ ٥ الضابطة يالجنس

١ ٠‚٠١ ٣‚٨١ ٠٠٠  
كبیر 
  جداً

  ٤٧٫٥  ٩‚٥ ٥ التجریبیة
 العادة السریة 

 ٦٧٫٥ ١٣‚٥ ٥ الضابطة
٠٫٨ ٠‚٠١ ٣‚٦٩ ٠٠٠  

كبیر 
  جداً

التحسس  ٤٢٫٥ ٨٫٥ ٥ التجریبیة
  ٦٢٫٥  ١٢‚٥ ٥ الضابطة الجنسي

  كبیر  ٠٫٨ ٠‚٠١ ٣‚٨٢ ٠٠٠

   ٤٧٫٥ ٩‚٥ ٥ التجریبیة
 ٦٧٫٥ ١٣‚٥ ٥ الضابطة الدرجة الكلیة

  كبیر  ٠٫٨ ٠‚٠١ ٣‚٨٤ ٠٠٠

 للفروق بین المجموعتین التجریبیة والضابطة في القی�اس البع�دي عل�ى             ١بحساب حجم الأثر  
 اي یت�راوح ) ١ -٨,٠( وجد ان�ھ ت�راوح ب�ین       ) الأبعاد والدرجة الكلیة    ( مقیاس الاضطرابات الجنسیة    

                                                           

1
  :المعادلة ة الباحثتللتحقق من حجم الأثر استخدمو 
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بین كبیر الى كبیر جدا بمعنى ان البرنامج لھ اثر كبیر في احداث التحسن لأفراد المجموعة التجریبیة       
  .من خلال تعرضھم للبرنامج وبذلك یكون الفرض الاول قد تحقق

  :تفسیر ومناقشة نتائج الفرض الأول
أشارت نتائج الفرض الأول إلى وجود فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطات رتب 

الاضطرابات الجنسیة في درجات المجموعتین التجریبیة والضابطة في القیاس البعدي على مقیاس 
یتضح من عرض نتائج الدراسات السابقة واتفاقھا مع نتیجة الفرض . اتجاه المجموعة التجریبیة

للمجموعة الاضطرابات الجنسیة الحالي للدراسة أن برنامج ارشادى للامھات ذو فعالیة في خفض 
  . لتجریبیةا

حیث أظھرت دراستھ قدرة ). ٢٠١٠(واتفقت نتیجة ھذا الفرض مع دراسة رانیا مرتضى 
التوحدیین على اكتساب المھارات وأثرھا على خفض الانحرافات السلوكیة بشكل ملحوظ وعلى 

  كافة جوانب السلوك 
التي توصلت  )٢٠١٤(ضیاء الدین سالم خمیس اتفقت نتیجة ھذا الفرض مع دراسة 

تائجھا إلى ضرورة التدخل بعمل برامج لتخفیف من بعض الاضطرابات الجنسیة لدى المراھقین ن
  .التوحدیین

التي توصلت نتائجھا إلى ) ٢٠١٤(حفني عبده سلیمان اتفقت نتیجة ھذا الفرض مع دراسة 
وجود فروق دالة إحصائیة بین متوسطات رتب درجات المجموعتین التجریبیة والضابطة في القیاس 

  .الاضطرابات الجنسیة في اتجاه المجموعة التجریبیةالبعدي على مقیاس 
 التي توصلت نتائجھا إلى وجود .Klein, (2016)اتفقت نتیجة ھذا الفرض مع دراسة 

فروق دالة إحصائیة بین متوسطات رتب درجات المجموعتین التجریبیة والضابطة في القیاس 
  .ي اتجاه المجموعة التجریبیةالاضطرابات الجنسیة فالبعدي على مقیاس 

ویمكن تفسیر ھذه النتیجة في ضوء أن إجراءات البرنامج ساعدت في خفض بعض 
الاضطرابات الجنسیة لدى أفراد المجموعة التجریبیة لأنھم تقوا البرنامج بشكل متدرج أتاح لھؤلاء 

الجلسات خلال فترة الأفراد فرصة للتعاون والمشاركة وإقامة صداقات فیما بینھم وتحقیق أھداف 
التطبیق وذلك من خلال استخدام الأدوات ولوسائل المناسبة والاستراتیجیات الفعالة في عملیة 

والتي تناسب الاضطراب والقدرات ) القصص، ولعب الأدوار، والاسترخاء، والتشكیل(الإرشاد 
  .العقلیة

  :نتائج الفرض الثاني ومناقشتھ وتفسیره: ثانیاً
توجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطات رتب أنھ " على ینص الفرض الثاني

درجات المجموعة التجریبیة في القیاسین القبلي و البعدي على مقیاس الاضطرابات الجنسیة في 
   اتجاه القیاس البعدي 

 كأحد (Z) وقیمة Wilcoxonولاختبار ھذا الفرض تم استخدام اختبار ویلكوكسون 
لتعرف على دلالة الفرق بین متوسطات الرتب لدرجات المجموعة التجریبیة الأسالیب اللابارامتریة ل

  . القیاسین القبلي والبعدي، وكانت النتائج كما یوضحھا الجدول التاليالاضطرابات الجنسیة  فيفي 

                                                                                                                                                    

 مجموعة التجریبیةمتوسط رتب ال=  
  مجموعة الضابطةمتوسط رتب ال =  

  عدد أفراد المجموعة الضابطة=    
  عدد أفراد المجموعة التجریبیة=     
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لمجموعة التجریبیة في مقیاس ) القبلي والبعدي(قیم دلالة الفروق بین التطبیقین  : )١٤(جدول 
  لجنسیة الاضطرابات ا

 الأبعاد
/ القیاس القبلي

 البعدي
 العدد

  متوسط
 الرتب

مجموع 
 الرتب

 الدلالة Zقیمة 
معامل 
  التأثیر

مستوى 
  التأثیر

 ١٥ ٣ ٥ الرتب السالبة
 ٠٠ ٠٠ ٠ الرتب الموجبة

 ٠ التساوي

  
التلصص 
 الجنسي

 ٥ الإجمالي
 

  كبیر جداً  ١ ٠‚٠١ ٢‚٨١

 ١٤ ٣٫٥ ٤ السالبةالرتب 
 ١‚٥٠ ١‚٥٠ ١ الرتب الموجبة

 ٠ التساوي

  
العادة  

 السریة
 ٥ الإجمالي

 
  كبیر  ٠٫٨٦٦ ٠‚٠١ ٢‚٨٢

 ١٣ ٤٫٣٣ ٣ الرتب السالبة
 ١‚٥٠ ١‚٥٠ ١ الرتب الموجبة

 ١ التساوي

  
التحسس 
 الجنسي

 ٥ الإجمالي
 

  متوسط  ٠٫٧٣٣ ٠‚٠١ ٢‚٨٣

 ١٥ ٣ ٥ لسالبةالرتب ا
 ٠٠ ٠٠ ٠ الرتب الموجبة

 ٠ التساوي
الدرجة 
 الكلیة

 ٥ الإجمالي
 

  كبیر جداً  ١ ٠‚٠١ ٢‚٨٤

للف��روق ب��ین القیاس��ین القبل��ي والبع��دي للمجموع��ة التجریبی��ة عل��ى مقی��اس    ١حج��م الأث��ر أن 
ذا ی�دل  أي أن التحسن یتراوح ب�ین متوس�ط و كبی�ر وھ�    ) ١-‚٧٣٣(الاضطرابات الجنسیة یتراوح بین     

یمك��ن تف��سیرھا أو أع��زاءه للمتغی��ر  ف��ي الاض��طرابات الجن��سیة  " التح��سن"عل��ى أن ن��سبة كبی��رة م��ن  
، وھ��ذا ی��دل عل��ى حج��م أث��ر كبی��ر للبرن��امج، و ب��ذلك یتحق��ق الف��رض الث��انى م��ن    )البرن��امج(الم��ستقل 

 .فروض الدراسة 
  :تفسیر ومناقشة نتائج الفرض الثاني

د فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطات رتب أشارت نتائج الفرض الثاني إلى وجو
درجات أفراد المجموعة التجریبیة على مقیاس الاضطرابات الجنسیة في القیاسین القبلي والبعدي في 

  .اتجاه القیاس البعدي
 التي توصلت الى أن وجود ) ٢٠١٧( لمیاء صدیق شعبان تتفق ھذه النتیجة مع دراسة

 رتب درجات المجموعة التجریبیة في القیاسین القبلي والبعدي فروق دالة إحصائیاً بین متوسطات
  .على مقیاس الاضطرابات الجنسیة في اتجاه القیاس البعدي

 .Lunsky,& Konstantareeeas, (2017)كما تتفق نتیجة ھذا الفرض مع دراسة 
لقیاس والتي أظھرت نتائجھا الى أن وجود فروق دالة إحصائیا بین متوسطات القیاس القبلي وا

البعدي وبالتالي فالبرنامج العلاجي الجماعي فعال في التخفیف من الاضطرابات الجنسیة لدى 
  المراھقین التوحدیین

                                                           

1
   معادلة  ة الباحثت من حجم الأثر استخدمللتحقق 

T  =  مجموع الرتب السالبة  
 n =  عدد أفراد العینة  
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التي توصلت  .Haracopco, & Pedersen, (2019) واتفقت ھذه النتیجة مع دراسة 
القیاسین الى أن وجود فروق دالة إحصائیاً بین متوسطات رتب درجات المجموعة التجریبیة في 

  .القبلي والبعدي على مقیاس الاضطرابات الجنسیة في اتجاه القیاس البعدي
التي توصلت الى  .Mesibov, &Ousley, (2021) وایضا تتفق ھذه النتیجة مع دراسة

أن وجود فروق دالة إحصائیاً بین متوسطات رتب درجات المجموعة التجریبیة في القیاسین القبلي 
  .لاضطرابات الجنسیة في اتجاه القیاس البعديوالبعدي على مقیاس ا

ویمكن تفسیر ھذه النتائج في ضوء المضامین والمصاحبات النفسیة لمقیاس الاضطرابات 
الجنسیة المستخدم في الدراسة، والفنیات والخبرات والممارسات والأنشطة والاستراتیجیات 

یر إلى جدوى وفعالیة البرنامج المتضمنة في البرنامج المستخدم في الدراسة ھذه النتیجة تش
الإرشادي الانتقائي المستخدم في الدراسة، وتبنى المراھق التوحدي فلسفة تحقق لھ مواجھة مخاطر 
الاضطرابات الجنسیة والأفكار والسلوكیات المصاحبة لدى أفراد المجموعة التجریبیة في ضوء 

  .التحدید الإجرائي للاضطرابات الجنسیة
  :رض الثالث ومناقشتھ وتفسیرهنتائج الف: ثالثاً

لا توجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطات رتب " ینص الفرض الثالث على أنھ
. درجات المجموعة التجریبیة في القیاسین البعدي والتتبعى على مقیاس الاضطرابات الجنسیة 

وقیمة تبطتین لعینتین مرwilcoxon ولاختبار ھذا الفرض استخدمت الباحثة اختبار ویلكوكسون 
(Z) والجدول التالي یوضح ذلك   

بین القیاسین البعدي والتتبعى للمجموعة  Wilcoxonنتائج اختبار ویلكوكسون ) : ١٤(جدول 
  الاضطرابات الجنسیةالتجریبیة في مقیاس 

 الأبعاد
/ القیاس البعدي 

 التتبعى
 العدد

  متوسط
 الرتب

مجموع 
 الرتب

 الدلالة Zقیمة 

 ٠٠ ٠٠ ٠ لرتب السالبةا
 ٣ ١‚٥٠ ٢ الرتب الموجبة

  
 التلصص الجنسي

  ٣ التساوي
١‚٣٤ 

  
 غیر دالة

 ٠٠ ٠٠ ٠ الرتب السالبة
 ١‚٥٠ ١‚٥٠ ١ الرتب الموجبة

  
 العادة السریة 

  ٤ التساوي
٠‚٧٦٨ 

  
 غیر دالة

 ٠٠ ٠٠ ٠ الرتب السالبة
 التحسس الجنسي ١‚٥٠ ١‚٥٠ ١ الرتب الموجبة

  ٤ التساوي
٠‚٧٥٨ 

  
 غیر دالة

 ٠٠ ٠٠ ٠ الرتب السالبة
 ٠٠ ٠٠ ٠٠ الرتب الموجبة

  
 الدرجة الكلیة

  ٥ التساوي
١‚٠٦ 

  
 غیر دالة

ع��دم وج��ود ف��روق ذات دلال��ة اح��صائیة ب��ین متوس��طات رت��ب     ) ١٤(یت��ضح م��ن الج��دول  
  . درجات المجموعة التجریبیة في القیاسین البعدي والتتبعى

  :ئج الفرض الثالثتفسیر ومناقشة نتا
أشارت نتائج الفرض الثالث إلى أنھ لا توجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطات 
رتب درجات أفراد المجموعة التجریبیة على مقیاس الاضطرابات الجنسیة في القیاسین البعدی و 

والتحسن الذي التتبعى، ویعنی ذلك أن أفراد المجموعة التجریبیة قد حافظوا على المكاسب العلاجیة 
اكتسبوه نتیجة لانضمامھم للبرنامج الإرشادي الانتقائي ، حیث استمر انخفاض الاضطرابات 

  . الجنسیة لدیھم حتى بعد مرور شھر على انتھاء البرنامج
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 التي توصلت إلى أن عدم )٢٠١٤(حفني عبده سلیمان ونتیجة ھذا الفرض تتفق مع دراسة 
وسطات رتب درجات المجموعة التجریبیة في القیاسین البعدي وجود فروق دالة إحصائیا بین مت

  .والتتبعي على الدرجة الكلیة لمقیاس الاضطرابات الجنسیة
 ,Realmuto & Rubleوایضا تتفق نتیجة ھذا الفرض مع ما توصلت إلیھ دراسة 

بیة الى أن عدم وجود فروق دالة إحصائیاً بین متوسطات رتب درجات المجموعة التجری ,(2019)
  .في القیاس البعدي والتتبعى على مقیاس الاضطرابات الجنسیة

وترجع الباحثة ذلك إلى مدى الاستفادة من فنیات إجراءات أنشطة البرنامج الذي امتد آثاره 
مع التوحدیین إلى مرور شھر ونصف بعد انتھاء البرنامج وكان أیضا الاستخدام قنیة الواجبات 

لأمھات على العمل مع أبنائھن بالمنزل، كما اھتمت الباحثة بالتواصل المنزلیة إسھام كبیر في حث ا
مع الأمھات وحرصت كل الحرص على الإجابة على استفساراتھن، وتقدیم التغذیة الراجعة لھن عن 

  .أدائھن وطریقة تعاملین مع أطفالھن
دیین ومما سبق یتضح أن تأثیر البرنامج لم یكن وقتیا، وإنما احتفظ المراھقین التوح

بالمھارات التي تدربوا علیھا بعد فترة من انتھاء التدریب مما یعني فاعلیة البرنامج في خفض حدة 
  .الاضطرابات الجنسیة

؛ في أن ھذه ٢٠٠١وتنفق تلك النتائج مع العدید من الدراسات مثل دراسة محمد خطاب 
یم التدریبات یغلب التي تتبع تقد ) .Sideman, R. (2023) ؛٢٠١٠ورانیا مرتضى  ( المرحلة

  .علیھا سمة التقلید والمحاكاة، حیث یقوم التوحدي بمتابعة ما كان یقوم بھ أثناء فترة التدریب
والتي رأت أن تعلیم  Stokes,  & Kaur, (2022)واتفقت نتیجة ھذا الفرض مع دراسة 

لمعرفیة حیث أنھا المھارات لا یفقد أثره بشكل سریع بل على العكس یستمر أثره أكثر من المھارات ا
  .ذات طابع عملي وظیفي

الذي أشارت نتائجھ إلى أن   .Shier, (2015)دراسة وأیضا اتفقت نتیجة ھذا الفرض مع 
أھم ما یؤثر سلبا في سلوك الأفراد ذوي اضطراب التوحد ھو الإھمال وعدم ممارستھم أي نشاط 

  یشغلھم عن متابعة سلوكیاتھم المضطربة
امج الإرشادي الانتقائي من خلال فنیاتھ التي تستمر كمیكانیزمات ویرجع ثبات أثر البرن

یستخدمھا المراھق التوحدي في مواقف حیاتھ المختلفة ومنھا التنفیس الانفعالي ،وقد استخدمت 
الباحثة تلك الجلسات العلاجیة مما كان لھ الأثر الفعال في تعدیل المعتقدات والأفكار اللاعقلانیة 

اد المجموعة التجریبیة، وقد أصبحت تلك المعتقدات والأفكار أكثر واقعیة بعد وتفنیدھا لدي أفر
جلسات برنامج ارشادى للامھات المستخدمة في البرنامج مما أدى إلى استمرار خفض الاضطرابات 
الجنسیة لدى أفراد المجموعة التجریبیة بعد تطبیق البرنامج وحتى فترة المتابعة ما توصلت إلیھ 

:  نتائج في القیاس التبعي لدراستھا یتفق مع ما توصلت إلیھ نتائج دراسات كل منالباحثة من
Haracopco, & Pedersen, (2019). ؛ Haracopco, & Pedersen, (2019)   

   ) Realmuto & Ruble, (2019)؛
  توصیات الدراسة

 وما لامستھا ھا الباحثة من تفسیر للنتائجتفي ضوء اجراءات البحث الحالي، ونتائجھ وما قدم
من صعوبات واجھتھ خلال تطبیق اجراءات البحث، یمكن اقتراح بعض التوصیات في مجال 

 :الاھتمام بالمراھقین التوحدیین
 الاستفادة من البرنامج بتعمیمھ و تطبیقة في المؤسسات التعلیمیة الحكومیة و الخاصة  .١
  .عة المستمرة لھمضرورة الاھتمام بالجانب الأسري وتقدیم الإرشاد لھم والمتاب .٢
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ضرورة توفیر الأخصائیین النفسیین والاجتماعیین في مؤسسات التعلیم؛ لتقدیم أوجھ الرعایة  .٣
النفسیة للذین یعانون من الاضطرابات الجنسیة، ومساعدتھم على التغلب على المشكلات التي 

  .تواجھھم
ضطرابات الجنسیة عمل ندوات ومحاضرات تثقیفیة لأفراد المدارس حول كیفیة مواجھتھ الا .٤

 . التي تواجھ المراھقین بشكل عام و المراھقین التوحدیین بشكل خاص
عمل ندوات ومحاضرات ودورات تثقیفیة للأفراد حول الاضطرابات الجنسیة وكیفیة  .٥

 مواجھتھا 
الاھتمام بتعدیل الأفكار السلبیة الى أفكار ایجابیة لدى المراھقین التوحدیین من خلال النظریة  .٦

 .فیة و السلوكیةالمعر
ث اا 

من خلال نتائج الدراسة الحالیة أمكن للباحثة طرح مجموعة من الدراسات والبحوث 
 استناداً إلى نتائج الدراسة الحالیة تقترح الباحثة عدداً من الموضوعات التي تحتاج :المقترحة كما یلي

  :إلى إجراء دراسات للوقوف على نتائجھا
ئم على الإرشاد العقلاني الانفعالي في التخفیف من الاضطرابات الجنسیة لدى فعالیة برنامج قا .١

 .المراھقین التوحدیین
 .فعالیة علاجي معرفي سلوكي في تنمیة المرونة الإیجابیة لدى المراھقین التوحدیین .٢
المراھقین فعالیة برنامج قائم على الكفاءة الذاتیة في خفض الاضطرابات الجنسیة لدى  .٣

 ن التوحدیی
 .فاعلیة برنامج ارشادى للامھات لتنمیة الصلابة النفسیة لدي المراھقین التوحدیین .٤
 .فاعلیة برنامج ارشادى للامھات لتحسین التوافق النفسي لدي المراھقین التوحدیین .٥

 اا :  

التدخلات الفعالة مع طیف التوحد ). ٢٠٢٠(إبراھیم عبد االله الزریقات  .١
 . دار الفكر ناشرون وموزعون: عمّان.  المُسندة إلى البحث العلميالممارسات العلاجیة"

مكتبة : القاھرة. الطفل التوحدي تشخیص وعلاج). ٢٠٠٤(إبراھیم محمود بدر  .٢
 .الانجلو المصریة

فعالیة برنامج تدریبي قائم على اسلوب لوفاز في ). ٢٠١٥(أشرف إبراھیم الملك  .٣
لدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد في المدینة تنمیة المھارات الاجتماعیة والتواصلیة 

 .٤٨ - ١، )٨ (٢مجلة التربیة الخاصة والتأھیل، . المنورة
: القاھرة . مقیاس اضطراب الھویة الجنسیة ). ٢٠٢٠(اشواق ابراھیم الفرسانى  .٤

 مكتبة الانجلو المصریة 
معوقات عمل الأخصائي الإجتماعي مع الجنسیة ). ٢٠١٠(أماني سعید  .٥

 .٧٤٠-٦٩٨ ، ٢. ، المؤتمر العلمي الدولي الثالث والعشرین للخدمة الاجتماعیةبالمدارس
المجلة . طرق علاج وتأھیل اضطراب التوحد). ٢٠٢٢(أمیرة علاء برجل  .٦

-١١٥، )٢٠(العربیة لعلوم الإعاقة والموھبة، المؤسسة العربیة للتربیة والعلوم والآداب، 
١٣٤. 

دار : عمــــان . لذوي الاحتیاجات الخاصةالتربیة الجنسیة ). ٢٠١٠(بلال عودة  .٧
  .المسیرة للنشر والتوزیع والطباعة
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فاعلیة برنامج تدریبي لتنمیة المھارات الحیاتیة لخفض ). ٢٠١١(جیھان سلیمان موسی  .٨
رسالة دكتوراه غیر منشورة، كلیة التربیة (الاضطرابات السلوكیة لدى الأفراد التوحدیین ، 

 . ة السویسبالاسماعیلیة، جامعة قنا
فاعلیة برنامج ارشادي أسري لتنمیة مھارات الوالدین للتعامل ) ٢٠١٤(حفني عبده سلیمان  .٩

رسالة ماجستیر، كلیة التربیة، جامعة . مع بعض المشكلات الجنسیة لدى أبنائھم التوحدیین
 .شمس عین

جنسیة فاعلیة برنامج العلاج بالعمل لخفض درجــة الاضطرابات ال). ٢٠١٠(رانیا مرتضى  .١٠
رسالة دكتوراه، كلیة الدراسات العلیا . لدى عینة من التوحدیین ذوي مستوى وظیفي مرتفع

 .للطفولة، جامعة عین شمس
تأثیر التشخیص والتدخل المبكر على الأطفال المصابین بالتوحد ). ٢٠٢٠(سارة حسن حمد  .١١

 .١٠٢٥ - ١٠١٣، ) ١٨٦ (٣مجلة التربیة، جامعة الأزھر، . في عمر ثلاث سنوات
مفھومھ، "الإرشاد التربوي ).٢٠٠٣(سعید جاسم الأسدى و مروان عبد المجید ابراھیم  .١٢

 . دار الثقافة: عمان". خصائصھ، ماھیتھ
مدى فاعلیة برنامج علاجي لتنمیة الاتصال اللغوي لدى بعض ). ٢٠٠١(سھى أحمد أمین  .١٣

یا للطفولة، جامعة رسالة دكتوراه غیر منشورة، معھد الدراسات العل. الأطفال طیف التوحد
 .عین شمس

فعالیة برنامج تدخل مبكر لتنمیة الانتباه المشترك للأطفال طیف ). ٢٠٠٨(سھى أحمد أمین  .١٤
كلیة . مجلة العلوم التربویة. التوحد وأثره في تحسین مستوى التفاعلات الاجتماعیة لدیھم

 . ١٤٨ -٩٢، ) ٣ (١٦: الدراسات العلیا للتربیة، جامعة القاھرة
: دمشق. مشكلات الأطفال النفسیة، وأسالیب المساعدة فیھا).  أ٢٠١٥(شاكر الجبلي سوسن  .١٥

 .دار ومؤسسة رسلان للطباعة، والنشر، والتوزیع
السلوك الجنسي لدى المراھقین التوحدیین و علاقتھ ) ٢٠١٤(ضیاء الدین سالم خمیس  .١٦

ة ماجستیر، كلیة العلوم رسال. بالمھارات الاجتماعیة من وجھة نظر معلمیھم و أولیاء أمورھم
 .التربویة و النفسیة، جامعة الأردن

مقیاس جیلیام التقدیري لتشخیص ). ٢٠٢٠(عادل عبد االله محمد، وعبیر أبو المجد محمد  .١٧
مؤسسة حورس : القاھرة. GARS ٣أعراض وشدة اضطراب طیف التوحد الإصدار الثالث 

 .الدولیة للنشر والتوزیع
القاھرة . مدخل إلى سیكولوجیة رسوم الأطفال) .٢٠١٤(عبد المطلب أمین القریطي .١٨

 .الزھراء للنشر والتوزیع :
فاعلیة برنامج إرشادي في علاج بعض المشكلات الجنسیة لدى ) ٢٠١٢(متولى فكري  .١٩

 .، كلیة التربیة، جامعة بنھا)غیر منشورة(رسالة ماجستیر . المراھقین ذوى الإعاقة السمعیة
مكتبة : الكویت. سیات في الإرشاد والتوجیھ النفسي والتربوي  أسا).٢٠١٠ (محمد السفاسفة  .٢٠

 .الفلاح للنشر والتوزیع
دار الثقافة : عمان. التوحد ونظریة العقل ). ٢٠١٠( صالح الإمام، وفؤاد عید الجوالده محمد .٢١

 .للنشر والتوزیع
فولة، مجلة معوقات الط. الأسالیب الفعالة في علاج التوحد). ٢٠٠١(محمد عمر بن الخطاب  .٢٢

)٧٢-١٧) ٩. 
تقدیرات الطلاب وأساتذة الجامعة والمھندسین ). ٢٠٠٣(محمود محى الدین سعید  .٢٣

 لمظاھر الاضطرابات النفسیة والاجتماعیة الناجمة عن إدمان المراھقین لشبكة المتخصصین
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ا مجلة علم النفس المعاصر والعلوم الانسانیة ، جامعة المنی) . الإنترنت ( المعلومات الدولیة 
٥٢-٢٢،)  ١٣(١٤. 

دراسات -العلاج- التشخیص-الأسباب: اضطرابات التوحد). ٢٠١٥( نوري القمش مصطفى .٢٤
 .دار المسیرة للنشر والتوزیع: عمان). ٢ط (علمیة 

: إشكالیة الاضطرابات النفسیة الاضطراب التوحدي). ٢٠٠٩(نبیھ إبراھیم إسماعیل  .٢٥
 . مركز الإسكندریة للكتاب: ندریةالإسك. علاجھ وكیفیة التعامل معھ-تشخیصھ- مفھومھ

اطفال التوحد الاوتیزم، الدراسات العلیا فى التربیھ الخاصھ ) ٢٠١٩( صفوت مختار وفیق .٢٦
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