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حياة الفرد مـن     في مهماً دوراً تلعب التي العقلية العمليات أحد الإنتباه يعد
حيث قدرته على الاتصال بالبيئة المحيطة به، والتـى انعكـس فـى إختيـاره               

 والإسـتجابة سبة، كتى يتمكن من دقة تحليليها وإدراكها،        للمنبهات المختلفة والمنا  
  .لها بصورة تجعله يتكيف مع بيئته الاخليةً أو الخارجية

وقد حظى الإنتباه باهتمام كثير من الباحثين على إعتبار أنه العملية التـى             
تكون عصب النظام السيكولوجى بصفة عامة، فمن خلاله يمكن للفرد اكتـساب            

   التـى  المتعلمـة رات، وتكوين كثير مـن العـادات الـسلوكية          الكثير من المها  
  ، )٣٠الـشرقاوى، ( تحقق قدراً كبيراً من التوافق فى المحيط الذى يعـيش فيـه             

كما حظى باهتمام كبير فى مراحل العمر المختلفـة، وعلـى الأخـص مرحلـة      
  .الطفولة

عـدم  ونظراً لأن الإنتباه عملية عقلية نمائية، فإنه يلاحظ على الأطفـال            
 نحو شـئ محـدد لفتـرة        الذهنىقدرتهم على تركيز إنتباههم أو تنظيم نشاطهم        

طويلة، كما أنهم لا يستطيعون أيضاً أن يتحرروا من العوامل الخارجيـة التـى              
تعمل على تشتت إنتباههم، إلا أنه يحدث تحسناً فى قدرتهم علـى الإنتبـاه مـع                

   ).Stroh, 1980، ١٩٩٠السمادونى،(تقدمهم فى السن

                                                             
  



 

 

 

 

 
 

 

وتشير نتائج بعض الدراسات إلى وجود فئة من الأطفـال يكـون لـديهم             
 يتوافق مع عمرهم، وتبين أيضاً      لا تشتتاً فى الإنتباه، وأن هذا القصور        –قصوراً  

أن هؤلاء الأطفال غير قادرين على الإستمرار أو الإحتفاظ بالإنتباه فترة طويلة،            
، وإندفاعيون مما يقعون فى أخطاء      وغير قادرين على إنهاء ما يطلب منهم تأديته       

كثيرة، كما يكون لديهم تشتتاً فى السلوك التوافقى، فيتحركون حركـات مفرطـة          
دون هدف واضح ومحدد، ولا يتبعون النصائح والتعليمات سواء من الوالدين أو            
المعلمين أو المحيطين بهم وتعرف هـذه الفئـة بإضـطراب تـشتت الإنتبـاه               

 Attention Deficit Hyperactivityزائــدالمــصحوب بنــشاط حركــى 
Disorder )ADHD(.  

(Apa, 1987, Barkely, 1990, Brit o, et al, 1995, Carlson, et al, 
1995, Dykman, et al, 1981, Lanowski, 1985) 
وينجم عنه آثار السلبية الناجمة حيث يشكل مشكلة للوالـدين والمعلمـين            

صابين بهذا الإضطراب سواء على المـستوى  ومن يتعامل مع هؤلاء الأطفال الم     
  .الأكاديمى أو المستوى السلوكى أو الإجتماعى

 إلى أن إضطراب )Barkely, et al, 1992(فقد توصل باركلى ومعاونوه
تشتت الإنتباه المصحوب بنشاط حركى زائد يؤثر على مدى تفاعلهم مع والديهم،            

 التى توجه إليهم،    والأوامروجيهات  فيبدون أكثر عصياناً فى كثير من المواقف للت       
كما أن حركتهم المفرطة وعدم الإستقرار داخل حجرة الدراسة تـسبب مـشكلة             

  .للمعلم، وللطفل ذاته

أن الأطفال مـضطربى الإنتبـاه   ) Gibson, 1978( جيبسون أشاروقد 
المصحوب بنشاط زائد يتصفون بضعف فى الذاكرة بسبب الخلل الـوظيفى فـى       

 .كية والإنتباه والتشتت والاندفاعية والحركة الزائدةالعملية الادرا



 

 

 

 

 
 

 

(Gordon, EtAl, 1991, Kendall, 1990, Dupaul, 1971, Kaiser, 
1993, Michanbaum &Goodman, 1971, Douglas, et al, 1976, 
Gurney, 1987, Leung, et al, 1991) 
إن إضطراب تشتت الإنتباه المصحوب بنشاط حركى زائد يـؤدى إلـى             

هور مشكلات الأطفال منها صعوبة اكتساب الخبرات للمهـارات الأساسـية،           ظ
وإنخفاض أدائهم للقيام ببعض الوظائف المطلوبة سواء فى البيتً أو المدرسـة،            

 Unaccepted Conductsوالقيام ببعض السلوكيات غير المقبولـة إجتماعيـاً   

Behaviors.  

 لهـا  إضـطرابات  مـن  ابهم يحدث وما والتركيز الإنتباه لأهمية ونظراً
 فقـد  بالإهتمام، المجال هذا الحالية الدراسية تناولت الطفل فقد  على بالغة تأثيرات
 تـشتت  إضطراب انتشاراً للأطفال، ولعل أكثرها   السلوكية الإضطرابات تعددت

 أكثر تـم   على هذا الاضطراب   التعرف وبغية الزائد، بالنشاط الإنتباه المصحوب 
 وأسـبابه،  وتعريفـه،  للمفهـوم،  التاريخي التطور لىإ الفصل هذا في التعرض

  .علاجه وطرق وطرق تشخيصه، وأعراضه

  التطور التاريخى لإضطراب تشتت الإنتباه المصحوب بالنشاط الزائد
أخذت مشكلة إضطراب تشتت الإنتباه المصحوب بالنـشاط الزائـد فـى            

 وعلـم الـنفس    فى مجالات التربيـة الباحثينالسنوات الماضية بإهتمام كثير من  
وطب الأطفال، وظهر فى تلك الفترة أكثر من ألفين مقالة فى المجلات والكتـب              

  .العلمية المتخصصة، وتناولوها من زوايا متعددة

 ظهرت أوصاف ومسميات متعددة لإضطراب الإنتبـاه        الفترةوخلال تلك   
المصحوب بنشاط زائد، فقد أشار بعض الباحثين إليـه علـى أنـه إضـطراب               



 

 

 

 

 
 

 

، ١٩٨٩الـسمادونى، (ينما رآى البعض الآخر أنه إضطراب سـلوكى       عضوى، ب 
  ).١٩٩١عجلان،

وبمراجعة مجموعة من الدراسات والبحوث التى اهتمت بالإضـطرابات         
 إلى أن دراسة تلك الإضطرابات قد بدأت فى         تبينالسلوكية فى مرحلة الطفولة،     

 فـى   ١٨٤٥ نهاية القرن الثامن عشر، ووضع وصفاً للسلوك الحركى الزائد عام         
قصص الأطفال وخصوصاً القصة الشهيرة التـى كتبهـا الفيزيـائى الألمـانى             

. Unkempt peter والمعـروف باسـم   Heirich Hoffmanهيريتش هوفمان 
)Meghadam&Fagan, 1994:13(  

 الكثير من الشعوب فى نهاية الحرب العالميـة بإصـابات           إصابةونتيجة  
 تبين أن الأطفال المـصابين بتخلـفً أو       دماغية بسبب إنتشار وباء التهاب المخ،     

 Centralإصابة فى المخً أو إضـطراب فـى الجهـاز العـصبى المركـزى      

Nervous System  يكون لديهم زملة أعراض سلوكية مثل الحركة المفرطـة 
والقصور فى الإنتباه والإندفاعية، وتلك الأعراض تميـز الأطفـال مـضطربى            

  ).Jones, 1991(الإنتباه المصحوب بالنشاط الزائد

وفى العقود الأولى من القرن العشرين إهتم الباحثون بدراسـة مـستويات     
السلوك المضطرب وربطها بوجود تلف فى المخً أو إضـطراب فـى الجهـاز              

، وأكـدت دراسـة سـتراوس وليتـنن     )Paul, 1985:73 (العصبى المركزى
)strauss&lehtinen, 1947 (د الــرأى القائــل أن النــشاط الحركــى الزائــ

 MBD (Minimal Brain(وإضطراب الإنتباه يحدثان نتيجة خلل وظيفى بالمخ

Dysfunction        وبذلك كانت المسميات الأكثر انتشاراً فـى الفتـرة مـن عـام ،
ً أو Syndrom Minimal Brain البـسيط للمـخ   الخلـل  زملة ١٩٧٠-١٩٤٠



 

 

 

 

 
 

 

 Hyperkineticالخلل الوظيفى البسيط للمخ وأيضاً رد الفعل الحركى المفـرط  

Reaction.  

 بدأ الاتجاه الذى كان سائداً من قبـل  ١٩٨٠وفى السنوات الأولى من عام    
والذى يشير إلى أن إضطراب الإنتباه إستجابة لحدوث تلف عـضوى أو خلـل              

 الإنتبـاه والحركـة المفرطـة    تـشتت وظيفى فى المخ يتناقص، وأن إضطراب      
حدوث تفاعل علـى درجـة      والاندفاعية تعتبر مظاهر سلوكية نهائية ناشئة من        

  ).Deuel, 1981(عالية من التعقيد بين خصائص الفرد

وبذلك بدأ ينظر إلى إضطراب تشتت الإنتباه المصحوب بنشاط زائد لدى            
، وعرف فى الدليل التشخيصى للإضطرابات      سلوكىالأطفال على أنه إضطراب     

لـة  بأنه رد فعل حركـى مفـرط فـى مرح         ) DSM-II(الطبعة الثانية   –العقلية  
، ثم حدث تطوراً فى تسمية هذا الإضطراب فى الطبعـة  )Apa, 1968(الطفولة 

، وأعطى له تعريفاً موسعاً     ١٩٨٠الثالثة من الدليل التشخيصى والتى نشرت عام        
يشتمل على زملة من الاعراض السلوكية، وسمى بإضـطراب تـشتت الإنتبـاه             

Attention Deficiet Disorder.  

ى فئتين فرعيتين، تعرف الأولى بإضطراب      وقد صنف هذا الإضطراب ف    
ــشاط زائــد ــاه المــصحوب بن  Attention Deficit With تــشتت الإنتب

Hyperactivit ) Add-W (         أما الثانية فتسمى بإضطراب تشتت الإنتباه غيـر
 ( Attention Deficit Without Hyperactivit المـصحوب بنـشاط زائـد   

Add-Wh) ( Apa, 1968(. 

تلميـذاً  ) ١٥٠٠(تائج التى أجريت على عينة كبيرة قوامهـا  وبناء على الن 
 والتى قام بها كل من أوجست وجيرفينكـل         الإبتدائيةوتلميدة من تلاميذ المرحلة     



 

 

 

 

 
 

 

)august&garfinkel, 1990 (  والتى تشير إلى أنه يوجد تأييد بسيط جداً لفئـة
 ـ    إضطراب تشتت الإنتباه غير المصحوب بنشاط زائد       ر علـى   كان له تأثير كبي

 الطبعـة الثالثـة،   –تطوير الدليل التشخيصى الذى أعدته رابطة الطب النفـسى      
، وحدث تعـديل فـى مـسمى    ١٩٧٠عام  ) dsm-iii-r(وظهرت طبعته المعدلة    

إضطراب الإنتباه إلى مسمى إضطراب تشتت الإنتباه المصحوب بنشاط حركـى           
  .زائد

زائد جـاء   إن مصطلح إضطراب تشتت الإنتباه المصحوب بنشاط حركى         
نتيجة التداخل بين المصطلح الذى عرف فى الطبعة الثانية من الدليل التشخيصى            

 الثالثـة وخـصوصاً     الطبعةللإضطرابات العقلية، والمصطلح الذى إعتمد على       
  .إضطراب تشتت الإنتباه المصحوب بنشاط زائد

 أن فئة إضطراب )Newcorn, et al, 1989(وقد أشار نيوكونومعاونوه 
 الطبعـة  –اه المصحوب بنشاط زائد والذى اعتمدت على الدليل التشخيصى      الإنتب

 مع فئـة إضـطراب   التشخيصيةلا تتماثل إجرائياً من الناحية  ) dsm-iii (الثالثة  
 الطبعـة   –الإنتباه المصحوب بنشاط زائد والتى إعتمدت على الدليل التشخيصى          

ذر عنـد إسـتخدام أى   ، وبذلك يجب الح) (DSM-III-R, 1987الثالثة المعدلة 
من تلك الفئات عند إجراء بحوث عليها وإحداث تعميم فـى النتـائج، وسـوف               
تستخدم الدراسة الحالية فى تحديدها لهذا الإضطراب على الـدليل التشخيـصى            

  ).(DSM-iV, 1994 الطبعة الرابعة

   الزائد الإنتباه المصحوب بالنشاط إضطراب تشتت تعريف
تبعـاً   الإنتباه بتشتت المصحوب الزائد شاطالن إضطراب تعاريف تعددت

 كمـا ،  الجيني الوراثي الجانب على ركزت طبية تعاريف فنجد،  الباحثين لمنظور



 

 

 

 

 
 

 

الحركات  منها خاصة،  الملاحظ السلوكي للجانب تبعاً الإضطراب عرف نجد من 
 وسـيتم  مع بعـضها الـبعض     تتكامل التعاريف أن إلا،  الإنتباه وتشتت الجسمية
  : يلىفيما عرضها

ورد فى الدليل التشخيصى الإحصائى للإضطرابات العقلية أن إضطراب         
 عدم القدرة على الإنتبـاه  يعنى Attention Deficiet Disorderتشتت الإنتباه 

والقابلية للتشتت، أى الصعوبة التى يواجهها الطفل فـى التركيـز عنـد قيامـه               
  .بنجاحبالنشاط ويكون نتيجته عدم القدرة على إكمال النشاط 

وصفاً للطفـل  ) Apa, 1980(الأمريكى وقد وضعت رابطة الطب النفسى
بأنـه الطفـل الـذى      "ذا الإنتباه المضطرب والمصحوب بالنشاط الحركى الزائد        

يتصف بالتشتتعن الإنتباه والمتمثل فى الصعوبة فى التركيز، وعدم القدرة علـى            
  .المفرطة دون هدف محددإنهاء الأعمال التى توكل إليه إضافة إلى ذلك الحركة 

وفى الغالب يلاحظ على هؤلاء الأطفال أنهم لا يصغون جيداً لمـا يقـال              
  ).p, 40(لهم، كما يتسمون بعدم الدقة فى أدائهم على أى نشاط يتناسب مع سنهم

ووالـن  ) Frank, et al., 1989(ومعـاونوه   كما وضع كل من فرانـك 
)Whalen, 1989:147 (ـ  انون مـن نقـص الإنتبـاه    وصفاً للأطفال الذين يع

بأنه الأطفل الذى يتـصفون عـادة بإنتبـاه         " المصحوب بالنشاط الحركى الزائد     
 المدى، ويحولون إنتباههم فجأة من نشاط لآخر دون إكمال النشاط الأول،            قصير

أى أنهم غير قادرين على ضبط إنتباههم وتوجيهه بصورة مرضية، ويظهـرون            
مواقف التى لا تتطلب ذلك، فقد ينتقلـون مـن          نشاطاً حركياً بصورة أكثر فى ال     

مكان لآخر بصورة مزعجة ومستمرة، وفى داخل حجرة الدراسـة، ويخرجـون    
كثيراً من مقاعدهم، مما يحدث إزعاجاً فى الفـصل، كمـا يكونـون منـدفعين               

  .ومتهورين ويقاطعون الآخرين أثناء الحديث، ولا يصغون جيداً للحديث



 

 

 

 

 
 

 

) (Goldstin, Goldstin, 1990:8ين وجولدسـت وقد وضع جولد ستين 
تعريفاً لإضطراب تشتت الإنتباه المصحوب بنشاط حركى زائد إعتمد على نتائج           

، ودوجـلاس  ) Douglas&Peters, 1979(دراسة كل من دوجـلاس بيتـرز   
)Douglas, 1985 (  يفسر كيف أن هؤلاء الأطفال يتفاعلون مع البيئة المحيطـة

ى النشاط الحركى الزائد المصحوب بنقص الإنتباه       بهم، وأشاروا إلى الأطفال ذو    
يكون لديهم إستعداد وراثى بدنى يمكن من خلاله الشعور بالمـشكلات المتعلقـة             
بالإنتباه والجهد وكف القدرة على التحكم فـى الـسلوك والـنقص فـى درجـة        

  -:الاستثارة والحساسية لها، ويشتمل هذا الوصف على المكونات الأربعة التالية
 القدرة على الإنتباهعدم  .١

تشتت الإنتبـاه    لقد عرف منذ فترة طويلة أن الأطفال من ذوى إضطراب         
الإنتبـاه   تواجههم صعوبة كبيـرة فـى تركيـز        المصحوب بنشاط حركى زائد   

والاحتفاظ به فترة عند ممارسة الأنشطة التى يقومون بها وخصوصاً التى تتكرر            
 الأطفال يجدون صعوبة فى غربلـة       كثيراًً أو التى تتطلب تحدى، كما أن هؤلاء       

 .المثيرات التى ينتبهون إليها من المثيرات المشتته،كما أن لديهم قابلية للتشتت

)Distractanility Strauss&Kephart, 1955(  
  Over Arousal) الاستثارة الزائدة(الزائد  الحركى النشاط .٢

 حركى  تشتت الإنتباه المصحوب بنشاط    الأطفال من ذوى إضطراب    يتميز
بعدم الإستقرار والحركة الزائدة وعدم الهدوء والراحـة، كمـا أن هـؤلاء              زائد

 . من السهل إستثارتهم انفعالياًالأطفال

وقد أعطى المهتمون بسلوك الأطفال اهتماماً كبيـراً بالمظـاهر المميـزة      
لهؤلاء الأطفال، فقد أشار البعض منهم إلى إرتفاع مستوى النشاط الزائد وعـدم             



 

 

 

 

 
 

 

فقد يقومون بحركات عصبية مربكة وغير      . ل الاجتماعى لحركاتهم المفرطة   التقب
منظمة، كما يكون لديهم صعوبة فى البقاء جالسيب لفترة، وينشغلون فـى عمـل      
أشياء مزعجة كالسقوط عن الكرسى، وقرع الأصبع، وقد يصدرون أصواتاً غير           

  ).fowler, 1991:1( ضوضاء أو يتكلمون بصوت عالىمحدثينملائمة 

 الصفات نفس تكون المظاهر تلك أن )١٩٩٥(Barkaly أشار باركلي كما
 داخـل  الزائد الحركى النشاط ذوى الأطفال يصفها والتى،  المعلمون وصفها التى

 التـى  الـصفات  عـن  الشئ بعض تختلف الصفات تلك أن إلا الدراسة، حجرة
 )p.3(.) Peters&Davies, 1981(الفئة تلك من المراهقون بها يتصف

 Impulsivity الإندفاعية .٣

تشتت الإنتباه المصحوب بنشاط حركـى       أن الأطفال من ذوى إضطراب    
يميلون للإستجابة للأشياء دون تفكير مسبق، فلا يعرفون تبعات سـلوكهم،            زائد

 دورهـم،  إنتظـار ولذا فهم يتعجلون عند قيامهم بالأداء، كما يجدون صعوبة فى     
 ,Goldstein, et al(ل أن يضعون قرارهمولا يفكرون فى البدائل المطروقة قب

1995.(  

عـدة معـايير   ) apa, 1987(وقد حددت رابطة الطب النفسى الأمريكى 
للحكم على هؤلاء الأطفال حيث أشارت إلى أنهم يتصرفون دون تفكير ويجدون            

 إكماله، وكثيراً   قبلصعوبة فى تنظيم عملهم، وينتقلون بسرعة من عمل إلى أخر           
خرين وينادون بصوت مرتفع عن المعتاد، كما يجدون صـعوبة          ما يقاطعون الآ  

  .فى إنتظارهم أدوارهم عند قيامهم بأنشطة معينة

 لا تنحصر فى النقص فى معرفة ما يفعلونه، وإنما فى عدم            هناوالمشكلة  
، فهؤلاء الأطفـال    الإستجابةقدرتهم على التوقف فترة كافية للتفكير قبل صدور         



 

 

 

 

 
 

 

كون سلوكهم فى غالبية الأحوال صادراً بدون تفكيـر،         يندفعون بعنف وتهور، وي   
 التى وقعوا فيها، وإنما يكررون دائمـاً نفـس       أخطائهمكما أنهم لا يستفيدون من      

 ,Goldstein, et al(الأخطاء، ولذلك يحتاجون إلى مراقبةً أو إشراف علـيهم  

1995(. 

  difficulty With Gratificationصعوبة الارضاء .٤

تشتت الإنتبـاه المـصحوب       من ذوى إضطراب   والمراهقينإن الأطفال   
لا يعملون جيداً فى حالة المكأفأت والحوافز التى تقـدم لهـم             بنشاط حركى زائد  

خلال فترت زمنية طويلة، ويطلبون دائماً أن تكرر هذه المكأفـأت والمعـززات             
  .)Goldstein, 1995&Goldstein (الفورية

ك الفئة لا تـستجيب للحـوافز بـنفس         وقد أشار بعض الباحثين إلى أن تل      
طريقة الأطفال الآخرين، وافترضوا أن تكرار حدوث تدعيم سلبى للأطفال ذوى           
إضطراب الإنتباه المصحوب بنشاط حركى زائد يجعلهم لا يستجيبون للمطالـب           
إلا عند إزالة المثير المنفر لهم، وهذا عكس ما يتوقعون عنـد حـدوث تـدعيم                

  ).Haenlein&Caul, 1987, Goldstein, et al, 1995(لاحق

  الزائد الإنتباه المصحوب بالنشاط إضطراب تشتت أسباب
 والطبية والتربويـة لدراسـة صـبيعة وأسـباب          النفسيةأتجهت البحوث   

إضطراب تشتت الإنتباه المصحوب بنشاط حركى، وقدمت تفـسيرات متنوعـة           
ا البعض الآخـر    لتلك الظاهرة، فقد أرجعها البعض إلى عوامل وراثية، وأرجعه        

إلى أسباب بيئية، ونظر آخرون إلى هذا الإضطراب بإعتباره إنعكاسـاً لعوامـل          
عضوية عصبية، كحدوث خلل وظيفى فى المخً أو حدوث إصابة مخيةً أو نتيجة             



 

 

 

 

 
 

 

 أو تأخر فى النضج، وستعرض الباحثة تلك الأسـباب         الكيميائىخلل فى التوازن    
  :فيما يلى

   الوراثية الأسباب: أولاً

 أن ظروف نقل الرسـائل الوراثيـة   ) Cantwell, 1976:214(ويفترض
، ويـرى موريـسون   )P, 214(يمكن أن تؤدى إلى الإستعداد لفـرط النـشاط   

 أنه لا توجد دراسة واحدة تؤيد هـذا  )Morrism&Steward, 1971(واسترارد
النموذج، وأن السبب الوراثى لإضطراب تشتت الإنتبـاه المـصحوب بالنـشاط            

، ويبرهن العديد من الباحثين علـى وجـود   )P, 189( تكون نتائجه مضللهالزائد
علاقة بين إضطراب النشاط الزائد والعوامل الوراثيـة، حيـث يؤكـد بـاركلى        

)Barkely, 1985( دور العوامل الوراثية فى إحداث الإضطراب، وتوجد دلائل 
علـى ذلـك    على إحتمالية دورالعوامل الوراثية فى إحداث الإضطراب مستدلين         

بنتائج دراسة ستيوارت واولدس، وكورنرز التى أشارت إلى أن الأطفـال ذوى            
  .النشاط الحركى الزائد كان لهم إخوة يعانون من نفس الإضطراب

)Stewarts&Olds, 1973, Corners, et al, 1980(  

يحدث الإضطراب بسبب حدوث إصـابة فـى         " هووهناك إفتراض آخر    
وقـد أفتـرض ذلـك ديـورى        "لإضـطراب المخ تؤدى إلـى ظهـور هـذا ا        

١٩٢٥)Duyere, 1925(  وأكد على ذلك اسـتراوس وكيفـارت ، )Strauss& 

Kephart, 1955(   حيث توصلا إلى نتيجة مؤداها أنه يمكن الإسـتدلال علـى 
وجود إصابةً أو تلف فى المخ من زملة المظاهر السلوكية للنشاط الزائد، إلا أن               

  . اعترضا على ذلك)Werry(ويرى



 

 

 

 

 
 

 

 أن حـدوث خلـل   )Flynn&Hopson, 1981(فترض فلاين وهوبس وأ
وظيفى فى الجهاز العصبى يؤدى إلى ظهور أعراض هذا الإضطراب، كمـا أن           

 بـين  تـوازن التشتت فى قيام أبنية المخ الأوسط وعدم القـدرة علـى إحـداث           
  .ميكانزمات الكف والاستثارة يؤدى إلى حدوث هذا الإضطراب

أن الخلل الـوظيفى  ) Barkely, et al, 1992(ويؤكد باركلى ومعاونوه 
 الإدراكيـة لـدى الأطفـال ذوى    الحركيةللمخ يسبب وجود مشكلة فى العمليات     

  .إضطراب تشتت الإنتباه المصحوب بالنشاط الزائد

وهناك رآى آخر يشير إلى أن حدوث خلل فـى التـوازن البيوكيميـائى              
 الكفية والإسـتثارية ممـا   الأنظمةينعكس فى عدم القدرة على إحداث توازن فى       

  .يؤدى إلى أعراض إضطراب تشتت الإنتباه المصحوب بالنشاط الزائد

   البيئية الأسباب: ثانياً

بالنـشاط   تشتت الإنتبـاه المـصحوب     لإضطراب المسببة البيئية العوامل تعددت
  : الزائد ومنها ما يلى

يؤدى مما  وإستخدام بعض اللعب     للأكل نتيجة بالرصاص للتسمم التعرض .١
 أعراض شبيهه بإضطراب تشتت الإنتباه المصحوب بالنـشاط         إلى ظهور 

سالسيلك الذى يوجد فـى تركيـب بعـض     الأستيل حمضالزائد، كما أن  
المواد التى تضاف إلى بعض الأطعمه لإعطائها نكهةً أو لـون صـناعى        

  .يؤدى إلى حالات مشابهة أيضاً

والتـي  ،  المبكرة الطفولة مراحل فترة، أو   الحمل فترة خلال البيئي التلوث .٢
  .العصبي والجهاز، المخ نمو فيها يحدث



 

 

 

 

 
 

 

 كيميـائي  لعـلاج  زائد  بشكل)X أشعة (مثل للأشعة الحامل الأم تعرض .٣
  .أوإشعاعي

  . وتناول الكحوليات، والتدخين،الحمل أثناء الأم إدمان .٤

بالأكـسجين   الجنـين  تغذية توقف بأحد العوامل التي    الحامل الأم إصابة .٥
 الحبـل  تعقـد ، أو   الـسكر  رض الأم الحامل الإصابة بمـرض     نتيجة لتع 

 .المتعسرة الولادة، أو السري

  )٣٠: ٢٠٠٥ الحميد، عبد مشيرة (

   الاجتماعية الأسباب البيئية: ثالثاً

العوامل البيئية المحيطة بالطفل والمتمثلة فى الأسرة والأساليب الوالديـة          
ى الـسنوات الأولـى مـن       ، وخاصةً ف  الإضطرابلها دور هام فى إحداث هذا       

  .حياته

 تشتت الإنتباه المصحوب بالنـشاط  إضطراب أن Barkley باركلي وأكد
الزائد ليس أكثر من أن يكون نتيجة لضعف فى ضبط سلوك الطفـل مـن قبـل      

  .والديه، إذ أن طرق ترويض سلوك الطفل الضعيفة تؤدى إلى إضطراب سلوكه

  أسباب نفسية: رابعاً

ــارت ــض أش ــات بع ــىإ الدراس ــشل أن ل ــاط، الف ــدم، والإحب    وع
   سـلوك  فـي  الـسبب  يكـون  قـد  والإكتئاب،  الذات وإنخفاض إحترام  التشجيع
 عبـد  مـشيرة .(الإنتبـاه  بتـشتت  الزائـد المـصحوب    النـشاط  ذوي الأطفال
   )٣١: ٢٠٠٥،الحميد



 

 

 

 

 
 

 

  تشتت الإنتباه المصحوب بالنشاط الزائد إضطراب علاج

   النـشاط  إضـطراب  اضأعـر  علـى  بنـاءاً  تعطـى  العلاج أساليب إن
، الإضـطراب  هـذا  أسـباب  على بناءاً وليس،  الإنتباه بتشتت الزائد المصحوب 

وتتعدد أساليب العلاج، وستعرض الباحثة فيما يلى الأساليب العلاجية المختلفـة           
  :فيما يلى

 Stimulant Medicationالعلاج الطبي : أولاً

تت الإنتبـاه   التى أستخدمت لخفض سـلوك تـش    العلاجية الطرقمن أول   
، وأكثـر العقـاقير   Stimulantsوالنشاط الزائد العلاج بالعقاقير الطبية المنشطة      

ــالين  ــتخداماً الريت ــدات (Retalinإس ــل فيني ) Methyle Phenidateالميثي
ــسترين  ــستروامفيتامين   (Dexedrineوالديكـ ــات اليكـ -Dextroكبريتـ

Amphetamine Sulfate ( ــساليرات ــولين الCylertوال ــسيوم ، وبيم ماغن
Magnesium Pimoline) Safer&Krager, 1988.(  

  ) Dupaul&Barkley, 1990(وقد أشار كـل مـن دوبـال وبـاركلى     
 فـى الولايـات المتحـدة       المندفعينمن الأطفال   % ٩٠أن حوالى ما يقرب من      

 Hunt, et(الأمريكية كان يتم علاجهم بعقار الريتالين، إلا أن هونت وآخـرون  

al, 1991 ( من الأطفـال المنـدفعين المتـرددين علـى      % ٢٥إلى أن أشاروا
العيادات النفسية لا يستجيبون جيداً لعلاج بالعقاقير الطبية، ونظـراً لمـا لتلـك              

اتجه غالبية المعالجين إلى التركيز على العلاج السلوكى         العقاقير من آثار جانبية   
  .والعلاج المعرفى



 

 

 

 

 
 

 

 Cognitive Behavior Modification التعديل المعرفـي للـسلوك  : ثانياً
(C.B.M)  

 الأطفـال  مـع  المستخدمة المعالجة أساليب بين من المعرفي التعديل يعد
 مـن  الفئـة  لهـذه  صـمم  قد كان لو كما فرط النشاط،  الإنتباه إضطرابات ذوي

 الأطفـال  هؤلاء على تدريب  للسلوك المعرفي التعديل يقوم حيث بالذات الأطفال
إليهـا   يفتقر التي الذات وضبط المشكلات، وحل،  يطالتخط مهارات إكتساب على

 التعبير أو   اللفظي التحكم أو   الضبطً أن منطلق من،  الأطفال من الفئة هذه مجتمع
لـه   النمـائي  التطور خلال السلوك ضبط في أهمية العوامل أكثر من واحداً يعد

  ).٣١٥: ١٩٩٨ الزيات،(
   Behavior Modification تعديل السلوك .١

 عـن  المتكاملـة  التعلم مبادئ بإستخدام السلوك تعديل النفس ماءعل يفضل
 تـضمن  بطريقة التعليمية المهام تهيئة خلال التشتت، من  إحتمالات تقليل طريق

 مـع  الإنتبـاه،  من فترات طويلة  بعد البداية تكون بألا الأطفال، إنتباه استمرارية
 وكـذا  التعليميـة  المهـام  تنفيـذ  مـن  تمكننـا  التي بالمؤثرات الفصل جو ملء

 قبل لأنفسهم يقولون كما،  الإنتباه إضطراب حده إلى يؤدي الذي التعزيزالمستمر
أجيب،  أن قبل أفكر أنظر، استمع، أتوقف، سوف أنا تعليمية مهمة أية يبدءوا أن
 وقـت  مـن  مزيـد  إعطاء أن الأطفال، كما  سلوك في كبير تحسن عنه نتج وقد

 حالات إضـطرابات   علاج في تحسنا تقدم وريةالف الأمرية والإستجابة التركيز،
  ). ٥٢ -٥١: ١٩٩٢، حسن ( النشاط فرط الإنتباه

 تعلـم  إلى يرجع الخاطئ السلوك أن نظرية على السلوكي العلاج ويقوم
 وإعادة الخاطئ السلوك إزالة إلى السلوكي العلاج يهدف ثم ومن خاطئين وتكيف
  ). ٩٣: ١٩٩٤ الحنفي، ( والتكيف التعلم



 

 

 

 

 
 

 

 وفنيـات  بإتباع طـرق   السلوك تعديل برامج  على السلوكىم التعديل   ويقو
 إضطراب من يعانون الذين الأطفال سلوك إلى تعديل  تهدف شاملة برامج لوضع
 الـسلوك   تعـديل  بتشتت الإنتباه، وتعـرف بـرامج   المصحوب الزائد النشاط

Behavior Modificationيللتحو معينة قواعد إستخدام إلى الأسلوب يشيرهذا 
 علـى  فيـه  التركيز ويكون،  فيه مرغوب سلوك إلى،  المرغوب فيه  غير السلوك
  ). ٦٧: ٢٠٠٧، الزارع عابد بن نايف(الطفل لدى الظاهر السلوك

 ،والنمذجـة ،  واللعـب  التعزيـز   سلوكية منها أسـلوب    أساليبوتستخدم  
  .وأساليب علاجية آخرى

 Knowledge Modification تعديل المعرفة .٢

ــتين  ــام جولدس ــتين ق  )Goldstein&Goldstein, 1990( وجولدس
بمراجعة وتلخيص العديد من الأساليب المعرفية التى يمكـن إسـتخدامها لهـذا             

  :الغرض، وقد تضمنت الأساليب التالية

  التسجيل الذاتى Self-Recording       ويقصد بها تعليم الأطفال من خـلال 
غـرض،  كتابة المذكرات، ووضعها داخل جداول مفيدة معـدة لهـذا ال          

 أى تعليم الأطفـال كيفيـة تقيـيم    Self – Evaluationوالتقييم الذاتى 
 .سلوكياتهم بطرق فعالة وصحيحة

 التعزيز الذاتى Self – Reinforcement   ويقصد بها تعلـيم الأطفـال 
 .وتدريبهم على تعزيز ذواتهم عند قيامهم بالأداء الصحيح

  التعلم الذاتى self-instruction   الأطفال كيفية التعامل     ويقصد بها تعليم 
 .مع المشكلات وكيفية حلها بفاعلية، وتوجية سلوكياتهم بطريقة منظمة



 

 

 

 

 
 

 

 التدريب القائم على العزو السببى Attribution Training ويقصد بها 
 .بناء تقدير الذات والشعور بالقدرة على ضبط الذات

من تـشتت   وقد ثبتت فعالية هذه التقنيات فى علاج الأطفال الذين يعانون           
 بالنشاط الزائد، والأطفال مـن ذوى المـشكلات التعليميـة،           المصحوبالإنتباه  

والمشكلات السلوكية، وإصابات المخ، وإضطرابات الإنتباه، كما تم إسـتخدامها          
-Onفى دراسات علاجية عديدة متنوعة منها السلوكيات المرتبطة بأداء النشاط           

Task Performanceوالمهارات الاجتماعية والطاعة، وتقدير الذات ،.  

 المنطقى وراء إستخدام مثل تلك الأساليب والفنيات هـو أن           الإفتراضإن  
 عن طريق تعلـيمهم بطريقـة مختلفـة،         سلوكياتهم يمكن تعديل    الأطفالهؤلاء  

وإكسابهم الضبط الذاتى، والقدرة على التعبير، والقدرة علـى تغييـر وتعـديل             
  .سلوكياتهم بصورة أكثر فعالية

 يقوم هذا الإتجاه أيضاً على إفتراض مؤداه أن الإنسان لـيس سـلبياً              كما
 المحيطة به، حيث لا يستجيب للمثيـرات البيئيـة فحـسب            البيئيةتجاه المثيرات   

 فى سلوكه، وبمعنى    تؤثرولكنه يتفاعل معها ويكون مفاهيم حولها، وهذه المفاهيم         
ت المعرفية والسلوك ويـسمى     آخر أن هناك تفاعلاً بين المؤثرات البيئية والعمليا       

 .هذا التفاعل بالحتمية المتبادلة) Bandora, 1977 (باندورا 

    الضبط الذاتىSelf-Control        وهو أحد أشكال إعادة التنظيم المعرفـى
-Selfالتى تستهدف تدريب الطفل على تعديل أنمـاط التحـدث للـذات        

Statment         لأسـلوب   والذى بدوره يؤدى إلى تعديل السلوك، ويتم هذا ا
من خلال تقديم تعليمات للذات عن طريق تلفظ الطفل ببعض العبـارات            
التى توجه للذات فتسهل الألفاظ حدوث السلوك التـوافقى وتزيـد مـن             



 

 

 

 

 
 

 

إحتمال حدوثة، وفيه يتعلم الطفل كيف يراقب نفسه، وكيف يقارن ما بين            
السلوك الذى كان من المفروض أن يؤديه والسلوك الـذى لا يجـب أن              

 ه؟، وكيف يعزز ذاته بعد أن يصل إلى المطلوب؟يؤدي

وينصب الاهتمام فى التنظيم الذاتى بإعتباره العنصر الأساسى فى توجيـه      
أول مـن  ) Michenbaum, 1977( ميكنبـوم  ويعتبر ، الذاتىوالضبطالسلوك 

طورهذا الأسلوب حيث تبين له أن التخلص من المشكلة يعنـى الـتخلص مـن               
قة إنهزامية وسلبية وإستبداله بالتحدث إلى الذات بطريقة        التحدث إلى الذات بطري   

  .إيجابية

  المراجع 
الأمراض النفسية الاجتماعية، الطبعة الأولـي،    ): ٢٠٠٣( إجلال سري    .١

 .عالم الكتب، القاهرة

الانتباه والـذاكرة العاملـة لـدى        ): ٢٠٠٨( أحمد حسن محمد عاشور      .٢
رط النـشاط الزائـد و      عينات مختلفة من ذوي صعوبات التعلم وذوي ف       

 .العاديين موقع أطفال الخليج

علم النفس الفـسيولوجى، دار الفكـر العربـى،         ): ١٩٨٢(أحمد عكاشة  .٣
 .القاهرة

فاعلية التـدريب علـى المراقبـة        ): ٢٠٠٥( أحمد محمد يونس قزاقزة    .٤
الذاتية في مستوى الانتباه لدى الأطفال الذين لديهم قصور فيـه، موقـع             

حة دكتوراه في فلسفة، التربيـة منـشورة، جامعـة    أطفال الخليج، أطرو 
 .عمان الأردن



 

 

 

 

 
 

 

دراسة للنشاط الزائد وقصور الانتبـاه لـدى         ): ١٩٩٤( أشرف صبره    .٥
، "عينة من طلاب الحلقة الأولى من التعليم الأساسـي بمدينـة أسـيوط       

رسالة كتوراة غير منشورة، كلية التربية، قسم الأطفال بمحافظات غزة،          
غير منشورة، كلية التربية، الجامعة الإسلامية، غـزة،        رسالة ماجستير   

 .فلسطين

  دراسـة لاضـطراب النـشاط       ): ٢٠٠٨( خالد السيد محمـد زيـادة        .٦
  الحركي الزائد المرتبط بقصور الانتبـاه عنـد عينـات مـن الأطفـال              

  موقـع أطفـال    ) الديـسكلكوليا (تعاني من صعوبات تعلم الرياضـيات       
 .الخليج

فاعلية استخدام بعـض     ): ٢٠٠٧( م و آخرون    رضا أحمد حافظ الأدغ    .٧
في تحصيل تلاميـذ الـصف الرابـع الابتـدائي          التدريس  استراتيجيات  

مضطربي الانتباه مفرطي النشاط في اللغة العربية موقع أطفال الخلـيج           
 .العاسمي

مـشكلات الأطفـال والمـراهقين،      ): ٢٠٠٧(رياض الـشيخ العاسـمى     .٨
 .دمشقمنشورات جامعة 

ــش .٩ ــد الخ ــاه :)٢٠٠٧( رمي ســحر أحم    إضــطراب ضــعف الإنتب
جامعـة الملـك    ، بحـث منـشور   ، والنشاط الزائد وصـعوبات الـتعلم     

 .السعودية،سعود

الانتبـاه الـسمعى والبـصرى لـدى      ): ١٩٩٠(السيد إبراهيم السمادونى   .١٠
الأطفال ذوى فرط النشاط، دراسة ميدانية، المـؤتمر الثالـث للطفولـة،     

 .٧٠٧-٦٧٥شمس، مركز دراسات الطفولة، جامعة عين 



 

 

 

 

 
 

 

اضـطرابات قـصور الانتبـاه والحركـة        ): ٢٠٠٢( سالم سيسالم    كمال .١١
 .المفرطة، دار الكتاب الجامعى، الإمارات العربية المتحدة

كيف يتعلم المخ ذو النشاط الزائد المصحوب       ): ٢٠٠٨(وليد السيد خليفة     .١٢
 .بتشتت الانتباه، دار وائل، الأردن

    
    


