
 في الأسویاء ونظرائهم اضطراب ضعف الانتباه وفرط الحركة ذوي الأطفال بین الفروق
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  ملخص
ا لدى أطفال ضعف    هدفت الدراسة الحالیة إلى التعرف على ما إذا كانت هناك فروق دالة إحصائیً
لأسویاء في زمن الانتقال العصبي،وحل مقارنة بنظرائهم من ا(ض ض ن ف ح)*فرط الحركةو الانتباه 
ممن یتراوح أعمارهم ما  اولدً  ٧٠لدى عینة مكونة من باستخدام المنهج  المقارن،الحسابیة والاجتماعیةالمشكلات

من الذین شخصوا على أنهم من ذوي اضطراب الانتباه   طفلاً  ٣٥سنة؛ واشتملت العینة على  ١١ -٧بین 
من الأطفال الأسویاء المتناظرون مع أفراد المجموعة الإكلینیكیة في كل من  ٣٥فرط الحركة في مقابل 

صار، ومستوي التعلیم، والمستوي الاقتصادي الاجتماعي). (العمر، والنوع، والذكاء، والید المفضلة، وقوة الاب
اختبار ،و تم استخدام مهمة إلكترونیة معرفیة، وهي: مهمة زمن الانتقال العصبي لقیاس زمن الرجع الجاسئيو 

التوجه نحو حل المشكلات، واختبار مهارة حل المشكلات الاجتماعیة، واختبار الاستدلال الكمي اللفظي 
توجد فروق دالة بین مجموعتي الدراسة لا النتائج إلى أنه أشارت . كلات الاجتماعیة والحسابیةلتقییم حل المش

؛ حیث تشیر الحسابیة والاجتماعیة حل المشكلاتولكن هناك فروق في في كل من زمن الانتقال العصبي، 
المشكلات النتائج إلى أنّ الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح) كان لدیهم ضعف عام في قدرات ومهارات حل 

  .الذین یمثلون مجموعة المقارنة الحسابیة، والاجتماعیة مقارنة بالأسویاء
ة، حل المشكلات الاجتماعیة، حل المشكلات الحسابیالكلمات المفتاحیة: زمن الانتقال العصبي، زمن الرجع الجاسئي، 

  .اضطراب ضعف الانتباه وفرط الحركة
  مقدمة

الطفولة، وربط تلك الاضطرابات بأسس عصبیة، في تحقیق لأهمیة التعرف على اضطرابات مرحلة   
التقدم العلمي  وارتقاء المجتمعات وصناعة الحضارات؛ فقد لقي هذا المجال اهتماما واسعا من الباحثین في 
مجال علم النفس العصبي الإكلینیكي، وازدادت الدراسات اهتماما ببحث اضطرابات مرحلة الطفولة من 

منها الدراسات التي قامت على بحث تكامل عمل الدماغ، والتي نظرت إلى الدماغ على الناحیة العصبیة، و 
لى شقي الدماغ، بالإضافة إلى التدفق  أنّه وحدة كلیة ذات تقسیم ثنائي یعمل في ضوء تدفق المعلومات من وإ

بد أن یصدر عن . وبم أنّ أي نشاط لا١الرأسي للمعلومات من القشرة الدماغیة إلى التكوینات تحت القشریة
التكامل الوظیفي لعمل الدماغ؛ فعملیات معالجة المعلومات، وحل المشكلات، وسرعة المعالجة المعرفیة 
للمعلومات لا یمكن أن تصل إلى أعلى مستوى لها من الكفاءة، إلا بالتكامل الوظیفي بین جمیع أجزاء 

، ١٩٩٣ار عمل أكثر من نمط عقلي (كامل ،الدماغ، كما أن التفكیر الجید هو عبارة عن القدرة على استمر 
٤٢.(  

                                                             
  .الحركة) للأشارة إلى اضطراب ضعف الانتباه وفرط ض ن ف حتم استخدام اختصار (ض *

1-Sub cortex 
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لا توجد لدیهم صعوبة في مجال  (ض ض ن ف ح)وقد بین "جوسف سرجت" وآخرون أن أطفال   
ن باحثین آخرین قرروا أن أطفال الانتباه، ولكنهم لایستطیعون كف استجاباتهم الحركیة الاندفاعیة، في حین أ

الاستجابة الحركیة توقعا لأحداث مستقبلیة، وأنهم غیر حساسین ض ن ف ح) أقل قدرة على معالجة ض (
، نجد أن ١للتغذیة الراجعة المتعلقة بأخطائهم الموجودة في تلك الاستجابات، فمثلا في اختبار زمن الرجع

أطفال (ض ض ن ف ح) أقل قدرة من نظرائهم العادیین لإعداد أنفسهم للضغط على أحد الأزرار عندما 
حذیر، وهم كذلك لایبطئون من استجاباتهم بعد ارتكاب أخطاء سابقة لكي یحققوا دقة معقولة، یرون ضوء الت

فهم یعجزون عن ضبط استجاباتهم الحركیة، وهذا العجز في ضبط الاستجابة یرتبط لدیهم بشذوذ في الدوائر 
 ٤٤٧Mc- ٤٤٦، ٢٠٠٥العصبیة التي تقوم على الربط بین الفصوص الأمامیة من الدماغ (أبو شعیشع، 

Nally, Crocetti,& Suskauer, 2010 ; وفى ذات الاتجاه یرى باحثون آخرون أن هؤلاء الأطفال .(
(ض ض ن ف ح) یتلاشي لدیهم اللاتماثل التشریحي والكیمیائي والوظیفي بین شقي  من الذین یعانون

  .)Claude,& Moncrieff, 2010(الدماغ
  

  مشكلة الدراسة 
ا بین أطفال ضعف الانتباه وفرط الحركة، ونظرائهم من الأسویاء في هل توجد فروق دالة  - إحصائیً

  متوسطات أزمنة رجع الأداء على المهمة المعرفیة التي تقیم زمن الانتقال العصبي؟
ا بین أطفال ضعف الانتباه وفرط الحركة، ونظرائهم من الأسویاء في  - هل توجد فروق دالة إحصائیً

 تعاكس؟متوسطات أزمنة رجع ظرف ال
ا بین أطفال ضعف الانتباه وفرط الحركة، ونظرائهم من الأسویاء في  - هل توجد فروق دالة إحصائیً

 متوسطات أزمنة رجع ظرف عدم التعاكس؟
ا بین أطفال ضعف الانتباه وفرط الحركة، ونظرائهم من الأسویاء في  - هل توجد فروق دالة إحصائیً

 متوسطات أزمنة رجع الانتقال الجاسئي؟
ا بین أطفال ضعف الانتباه وفرط الحركة، ونظرائهم من الأسویاء في هل  - توجد فروق دالة إحصائیً

 متوسطات أزمنة رجع الأداء الكلي على مهمة زمن الانتقال العصبي ؟
ا بین أطفال ضعف الانتباه وفرط الحركة، ونظرائهم من الأسویاء في  - هل توجد فروق دالة إحصائیً

 ى الاختبارات التي تقیم القدرة على حل المشكلات؟متوسطات درجات الأداء عل
ا بین أطفال ضعف الانتباه وفرط الحركة، ونظرائهم من الأسویاء في  - هل توجد فروق دالة إحصائیً

 متوسطات درجات الأداء على اختبار التوجه نحو حل المشكلات؟
ا بین أطفال ضعف الانتباه وفرط الحركة، ونظ - رائهم من الأسویاء في هل توجد فروق دالة إحصائیً

 متوسطات درجات الأداء على اختبارمهارة حل المشكلات الاجتماعیة؟
ا بین أطفال ضعف الانتباه وفرط الحركة، ونظرائهم من الأسویاء في  - هل توجد فروق دالة إحصائیً

 متوسطات درجات الأداء على الاستدلال الكمي اللفظي؟

                                                             
1Reaction time 



  ٤١٤ – ٣٧١، ٢٠١٨یولیو )،  ٣( ٦المجلة المصریة لعلم النفس الإكلینیكى والإرشادى،   
-------------------------------------------------------------------------------------------------------- --------------------------- 

٣٧٣ 
 

  مبررات إجراء الدراسة
ئة الأطفال لأن تقدم ورقي أي مجتمع یقاس بمدى اهتمامه بأبنائه، حیث أن طفل الیوم هو تزاید الاهتمام بف )١

ا علینا ضرورة بحث الاضطرابات الإكلینیكیة التي یمكن أن یعاني منها هؤلاء  رجل الغد لذا كان لزامً
رعایة حصر، (ض ض ن ف ح) من أجل تقدیم برامج العلاج والالالأطفال، ومنها على سبیل المثال لا 

  المناسبة لهم.
ا للنسبة التي یقرها  )٢ إن أعداد الأطفال الذین یعانون من هذا الاضطراب یشكلون نسبة لا یستهان بها وفقً

 American Psychiatricالدلیل التشخیصي والإحصائي الخامس للاضطرابات النفسیة (
Association, 2013تباه وفرط الحركة إلى )، فقد وصل معدل الانتشار العالمي لاضطراب ضعف الان

 ,Goulardins, Bilhar Marques, Casella, Nascimento,& Oliveira%) ( ٥.٢٩حوالي (
2013; Lin, Lai,& Gau, 2012 ؛ وقد استقرت الباحثة  على انتقاء عینة الدراسة من الأطفال الذكور(

 Goulardins et(بالإناثذوي (ض ض ن ف ح)؛ لأن هذا الاضطراب أكثر انتشار بین الأولاد مقارنة 
al.,  2013(.  

 ٣أن (ض ض ن ف ح) ینتشر بین الأطفال في مرحلة التعلیم الأساسي لأنه یؤثر تقریباً على حوالي  )٣
؛ ومن ثم فإن هذا الاضطراب یفقد (Goulardins et al.,2013)% من الأطفال في سن المدرسة ٦:

ا لتدني مستوى التحصیل لدیهم؛ هذا بالإضافة أصحابه القدرة على التعلم، ومواصلة العملیة التعلیم یة نظرً
إلى ما یخلفه هذا الاضطراب من آثار سلبیة على الجو العام للأسرة والجو العام للفصل المدرسي الذي 

ح )، ومن هنا كان علینا ضرورة بذل المزید من الجهد والوقت من ف ینتمي إلیه الطفل ذى (ض ض ن 
صبیة التي تقف وراء هذا الاضطراب بهدف وضع الخطط المناسبة من أجل أجل التعرف على الأسباب الع

عادة توجیهه.   التغلب على تلك الاضطرابات والتحكم في مسار الاضطراب وإ
 

  أهمیة الدراسة وأهداف إجرائها
  الراهنة في تحقیق الأهداف التالیة: الأهمیة النظریة للدراسةتتمثل 

الإسهام في إثراء العلم بالحقائق، وكشف المزید عن الأساس العصبي لاضطراب (ض ض ن ف ح)؛   .١
في مجال علم  ةوذلك عن طریق إیجاد مؤشر آخر للفحص وصیاغة الحالة صیاغة معرفیة عصبیة عیادی

 النفس العصبي العیادي.
ا بین مجموعتي الدراسة: مج .٢ موعة الحالة ( أطفال ضعف معرفة إذا ما كان هناك فروق دالة إحصائیً

الانتباه وفرط الحركة) في مقابل مجموعة المقارنة (الأطفال الأسویاء) في متوسط درجات الأداء على 
الحسابیة  الاختبارات والمهام المعرفیة التي تقیم متغیرات الدراسة(زمن الانتقال العصبي،وحل المشكلات

  ).والاجتماعیة
  مفاهیم الدراسة

  ضعف الانتباه وفرط الحركةاضطراب  مفهوم
تعددت تعریفات اضطراب ضعف الانتباه وفرط الحركة في البحث النفسي السابق فتتباین تارة وتتداخل 

نظرً لأنَّ اضطراب ضعف الانتباه وفرط الحركة یشتمل على زملة أعراض عریضة  ،تارة أخرى فیما بینها
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ضطراب نجد أنفسنا أمام مشكلة، مدى إمكانیة جمع ومع تعدد التعریفات لهذا الا .تشمل كل جوانب الشخصیة
من خلال الدلیل  تعریف الأخیر للاضطرابوالذي قُدمتلك التعریفات في تقریر علمي واحد، لذا سنركز على ال
والذي صدر عن الجمعیة الأمریكیة للطب  ،الإحصائي والتشخیصي للاضطرابات النفسیة والعقلیة

وفقًا لما جاء بالطبعة الخامسة من  - لانتباه فرط النشاط الحركي ،حیث یعرف اضطراب ضعف ا١النفسي
على أنه أكثر اضطرابات الطفولة الطبیة والنفسیة  -الدلیل التشخیصي والإحصائي للاضطرابات النفسیة 

شیوعاً، ویظهر في مستویات عمریة غیر ملائمة، ومن أعراضه فرط النشاط الحركي، والاندفاعیة، والغفلة 
عد النشاط المفرط/ وعدم الا عد عدم الانتباه، وبُ ُ عدین، هما: ب ُ نتباه، حیث یقوم الاضطراب على أساس ب

  الاندفاعیة. 
دین تم تحدید ثلاثة أنماط فرعیة لهذا الاضطراب، وهي: اضطراب یكون الملمح  وعلى أساس هذین البعُ

، والاضطراب ٣الاندفاعیة -  ، واضطراب یكون الملمح فیه اضطراب النشاط المفرط٢فیه اضطراب الانتباه
  .٤المركب

كما أن أعراض تشخیص هذا الاضطراب تبدأ في سن مبكر قبل سن العاشرة، وتستمر حتى سن الرشد؛ 
ه من ذوي اضطراب ضعف الانتباه وفرط النشاط الحركي إذا تبقي لدیه  حیث إنّه یمكن تشخیص الراشد على أنّ

 ,Sorgeحیط (محیط الأسرة، والاصدقاء، والعمل)(عدة أعراض من أعراض الاضطراب في أكثر من م
Flora,Van der Maas, Vingilis,Erickson, Kolla et al., 2015( 

  مفهوم زمـن الانتقـــال العـصبي
رف الانتقال العصبي بین شقي الدماغ:  یعرف زمنالانتقال العصبي بین شقي الدماغ على أنه الزمن یعُ

المعلومات العصبیة عبر المقرنیات، والوصلات العصبیة من أحد شقي الدماغ المستغرق في نقل النضبات أو 
ویسمى في أحیانِ آخرى  ٥إلى الآخر، والذي یسمى بزمن الانتقال العصبي بین شقي الدماغ ویرمز له بالرمز

  ). Hiatt,& Newman, 2007؛٣١، ٢٠٠٣(عبد الوهاب، ٦بزمن الانتقال الجاسئ
  مفهوم حل المشكلات:

ا، وتُعرَّف أیضًا بأنها قدرة الفرد على اشتقاق هي الق ا، ومنطقیً درة على تحدید المشكلة ومعالجتها تنظیمیً
داء الذي یتقدم الفرد به من الحقائق المعروفة للوصول إلى الحقائق من مقدمات معطاه، وهي نوع من الأ نتائج

دراك الأسباب  والعوامل المتداخلة في المشكلات التي یقوم المجهولة التي یود اكتشافها، وذلك عن طریق فهم وإ
  ).١٩٨، ٢٠٠٣بحلها (العدل، عبد الوهاب، 

  وقد قامت الدراسة الحالیة على بحث نوعین من المشكلات لدى أفراد العینة، هما:

                                                             
1-American Psychiatric Association (APA). 
2-ADHA predominantly inattentive type 
3-ADHA predominantly hyperactive impulsive type 
4-ADHD Combined 
5-Crossed-Uncrossed Difference (CUD) 
6-CallosalTransfer Time(CTT) 
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:وهي مشكلات محكمة البناء بمعنى أنها مشكلات واضحة البدایة( المعطیات)، ١مشكلات حسابیة
سائل، والعملیات المستخدمة في الحل أیضًا، ولیس لها عادة إلا حل واحد، یجب وواضحة الأهداف، والو 

  ).Andrew, 2006إنجازه خلال وقت محدد، وتقوم على إدراك العلاقات المنطقیة (
؛ وهي تلك ٣: وهي مشكلات متوسطة البناء، قائمة على إدراك العلاقات السببیة٢مشكلات اجتماعیة

الزیات مسمى المشكلات الموقفیة المتعلقة بالحیاة، وعرفها على أنها مشكلات المشكلات التي یطلق علیها 
موقفیه ترتكز على الخبرات الحیاتیة بشكل مباشر أو غیر مباشر، كما أنها تتعلق ببیئة المبحوث الاجتماعیة، 

عدد الحلول ویحتل هذا النوع من المشكلات مستوى عالٍ من تعدد الحلول بناءً على الخبرة السابقة، ومع ت
عد الحل الأفضل(الزیات،  ُ  ,٣٠٦Jonasson، ٢٠٠٦المتاحة للموقف المشكل یوجد حل واحد فقط ی

2001;.(  
المعرفي المرتبط  بـ (ض ض ن  ضعفتحدید أوجه الوكان من بین النماذج النظریة التي قامت على   

  ف ح) باعتباره اضطراب عصبي نمائي: 
  نموذج "باركلي"

  ، ویتكون من ثلاث طبقًات تصف الوظائف التنفیذیة، هي:١٩٩٧النموذج في عام قدم "باركلي" هذا 
، وهي وظیفة مركزیة تضم ثلاث عملیات مترابطة وهذه ٤وتسمى بطبقة الكف السلوكي :الطبقة الأولى .١

  العملیات هي :
  إمكانیة كف استجابة مسیطرة تملك على الشخص عقله وكیانه، وتشغله.  -
  جاریة الآن فعلا. إمكانیة إیقاف استجابة -
  إمكانیة حمایة عملیة عقلیة جاریة یمكن أن تعطل بواسطة أحداث أخرى دخیلة. -

  وعملیات الكف الثلاث هذه، ضروریة من أجل القیام بأربع وظائف تنفیذیة تشملها الطبقة الثانیة.
  وتشمل: الطبقة الثانیة .٢

  .الذاكرة العاملة -
ا. -   استیعاب الكلام، وتمثیله عقلیً
  مستوى الاستثارة، والانفعالات، والدوافع، مع إعادة تجمیع عناصر سلوكیة للإتیان بسلوك جدید.تنظیم  -
  وتشمل: الطبقة الثالثة .٣
  .٥المرونة السلوكیة -
  ضبط وتنظیم ومراقبة المخرجات السلوكیة اللازمة لإنتاج المهمة المطلوبة.   -

قائم على نتائج مجموعة من الدراسات ، وهو نموذج ٦ویُعرف هذا النموذج بنموذج باركلى للتنشیط  
  وبة بالنشاط الزائد مثل دراسة كلالتي تناولت اضطرابات الانتباه المصح

                                                             
1-Arithmetic Problem 
2-Social Problem 
3-Casual Middle Structure Problem 
4-Behavioral inhibition 
5-Behavioral flexibility 
6-Barkley’s (1997) theory of disinhibition 
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 ;Barkley,(1997a;d);(2003);Willicutt, Doyle, Nigg, Faraone,& Pennington,(2005)من:
Willcutt, Pennington, Boada, Ogline, Tunick, Chhabildas et al., (2005) وهذا النموذج،

یقوم على مسلمة أساسیة مؤداها "أن اضطراب الانتباه المصحوب بالنشاط الزائد إنما یرتبط باضطراب في 
الوظائف التنفیذیة. ویشیر مصطلح الوظیفة التنفیذیة إلى مجموعة من الوظائف العلیا التي تهدف إلى تنظیم 

عة من العملیات المساعدة مثل الذاكرة العاملة، السلوك، وتوجیهه نحو الهدف، وتتضمن تلك الوظیفة مجمو 
  والمرونة المعرفیة، والیقظة، والتخطیط، والتنظیم.

ویرى ذلك النموذج أن مصطلح اضطراب الانتباه المصحوب بالنشاط الزائد إنما یرتبط باضطراب   
على ضبط النفس،  نمائي في الوظائف التي تقوم بها العملیات السابقة، ویظهر ذلك بوضوح في عدم القدرة

والسیطرة علیه. ویضیف "باركلي" أنه على الرغم من أن الدماغ یعمل كوحدة متكاملة إلا أن القشرة الجبهیة، 
ا في عملیة الكف، والعملیات التنفیذیة. ا أساسیً   والأمامیة تؤدیا دورً

  
  

  الدراسات السابقة
وي الاضطرابات الاكلینیكیة وكذلك دراسات الفروق بین الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح)، ونظرائهم من ذ

  .، وحل المشكلات الحسابیة والاجتماعیةالأسویاء، في زمن الانتقال العصبي
 محمد" ، ومنها دراسة الفروق في زمن الانتقال العصبيولنبدأ بالدراسات التي حاولت بحث"
 ف ن ض (ض  لاضطراب المركبة الأعراض بین الارتباط ماهیة على التعرفالتي حاولوا خلالها وزملاؤه

 قییمهم تمت ح) الذین ف ن ض ذوي (ض راشدًا ١١٢من  مكونة عینة لدى الشقي التفاعل وسرعة ، ح)
 قد العینة أفراد جمیع ،١الحركة وفرط الانتباه ضعف اضطراب أعراض لتقدیر للراشدین كونرز مقیاس بواسطة

 الوحید الهدف الحرف مضاهاة فیها یتم كان التي المهام تلك ٢الحروف لمضاهاة الرجع أزمنة مهام على أدوا
 حرفین من حرف أوالأیسر) مع البصریین (الأیمن المجالین من أي في التثبیت نقطة أسفل یعرض الذي

  الإبصار. مجالي من كل في واحد حرف عرض یتم كان حیث التثبیت، نقطة یعرضونأعلى
(ض ض ن ف ح) والمصحوبة بالضغوط لها وأوضحت النتائج أن الأعراض المركبة لاضطراب 

آثارها الواضحة على سرعة التفاعل الشقي، حیث أشارت النتائج إلى وجود بطء في زمن الرجع لدى أصحاب 
المستویات الأعلى من اضطراب ضعف الانتباه وفرط الحركة. وفیما یخص الفروق في زمن الرجع وفقًا لنوع 

فیزیقیة، والمضاهاة على أساس المعنى) من ناحیة، ووفقًا لنوع المحاولة مضاهاة على أساس الهویة الالالمهمة (
التي تمثل ظرف الانتقال (تعاكس، وعدم التعاكس) من ناحیة أخرى، أشارت النتائج إلى أن زمن الرجع خلال 
 مهمة المضاهاة على أساس المعنى عبر محاولات التعاكس كان أسرع مقارنة بزمن الرجع على المهمة نفسها

عبر محاولات عدم التعاكس، وأن زمن الرجع خلال مهمة المضاهاة على أساس فیزیقي عبر محاولات 
التعاكس كان متكافئًا مع زمن الرجع على المهمة نفسها عبر محاولات عدم التعاكس حیث لم تكن هناك فروق 

 ,Mohamedلفیزیقیة (في أزمنة الرجع بین ظرفي المحاولات (تعاكس، عدم تعاكس) خلال مهمة المضاهاة ا
Borger, Geuze,& Van der Meere, 2015.(  

                                                             
1-Conner's Adults ADHD Rating Scales 
2-Latter matching reaction time tasks  
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أن هناك  )، الذین أكدوا٢٠١٥وزملائه ( تلك النتائج مع نتائج دراسة "كروس فیلاسانا" اتفقتهذا وقد 
(ض ض ن ف ح)، وأن هذا البطء یعتمد في الأساس على معدل من في زمن الرجع لدى من یعانون  طئًاب
ا بأن هؤلاء الباحثین قاموا بقیاس زمن الداخلیة للمراحل الإخر المعالجة تأ دراكیة ومرحلة اختیار الاستجابة علمً

، حیث تم قیاس الطاقات المستثارة المجنبة أثناء الأداء على مهمة ١الرجع بواسطة مقاییس التزامن العقلي
من الراشدین  )، ومجموعة١٥البحث البصري لدى مجموعة من الراشدین ذوي (ض ض ن ف ح)(ن =

-Cross، وتباین الطاقات المستثارة أثناء الأداء(اختلاف)، من أجل التعرف على مصادر ١٥الأسویاء (ن =
Villasana, Finke, Hennig-Fast, Kilian, Wiegand, Müller et al., 2015.(  

إلى ، لكونه یرجع في  أساسه ٢هذا ویرتبط (ض ض ن ف ح) بكافة أوجه عجز الوظائف الموقوتة 
، ولبحث صحة هذا الافتراض فقد قام كل من "هارت"، "ردي"، "ماتكس كلز"، ٣ضعف وظیفي عصبي

مشاركًا تم توزیعهم على مجموعتین؛ مجموعة الحالة التي  ٢٩٥) بدراسة على عینة تكونت من ٢٠١٢"ریبیا"(
ستخدام من المشاركین الأسویاء، وتم ا١٤٥مشاركًا من ذوي (ض ض ن ف ح)، في مقابل ١٥٠ضمت 

ا  التصویر بالرنین المغناطیسي الوظیفي أثناء الأداء على مهام موقوتة، وأشارت النتائج إلى أن هناك عطبً
ا بالجهة الیسري، أثناء الأداء على المهام المؤقتة بالإضافة إلى اضطراب وظیفي بالدوائر  ا أمامیً ا جداریً یً دماغ

الانتباهي، كما أوضحت نتائج تحلیل الانحدار أن معدل نشاط الأمامیة الیمني في قدرتها على الكف، والتركیز 
القشرة الجبهیة الظهریة الجانبیة الیمني ینخفض أثناء الأداء على المهام الموقوتة لدى من یعاونون (ض ض 
ن ف ح) إذا ما قورنوا بنظرائهم من الأسویاء، وأن هذا الانخفاض بنشاط القشرة الجبهیة الیمني هو الذي یقف 

 ,Hart, Radua, Mataix-Cols,&Rubiaالضعف المعرفي العصبي على العملیات والمهام الموقوتة( خلف
2012.(  

لعدد من  ) بمراجعة تحلیلیة٢٠٠٧و"سیدمان"("ماري"، وقام كل من "فالیرا"، و"فارهون"،  هذا وقد
للجسم الجاسئ لدى الأطفال، والمراهقین الذین  ظاهریةالدراسات التي قامت على التعرف على الخصائص ال

یعانون (ض ض ن ف ح)، خرجوا من خلالها بعدة نتائج أهمها؛ وجود نقص بمنطقة العصابة من الجسم 
 &,Valera, Faraone, Murrayالجاسئ لدى من یعانون من اضطراب ضعف الانتباه وفرط الحركة(

Seidman,2007.(  
للجسم الجاسئ في  ها لم تأخذ في اعتبارها الخصائص الظاهریةلتحلیلیة أنوقد أُخُذ على تلك المراجعة ا

علاقته بالأنماط الفرعیة لـ (ض ض ن ف ح) وكذلك في علاقته بالنوع؛ لذا قامت مراجعة تحلیلیة أخرى تالیة 
ا في حجم منطقة العصابة دراسة، وتوصل مجموعة من الباحثین ١٣ل ومراجعة على تحلی  إلى أن هناك صغرً

بنظرائهن السویات. وهناك صغر في  )، وذلك إذا ما قورنّ لدى الإناث اللاتي تعانین من (ض ض ن ف ح
حجم الجسم المنبري لدى الذكور الذین یعانون الاضطراب نفسه، وذلك إذا ما قورنوا بنظرائهم من الأسویاء. 

 ,Hutchinsonرشد (الجسم الجاسئ قد یمتد حتى مرحلة ال شكلوأضافت الدراسة أن الاضطراب في 
Mathias,& Banich, 2008.(  

                                                             
1-Mental Chronometry Measures 
2-Timing functionsdeficits 
-3Neurofunctuinal deficits 
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مجموعة أخرى من وامتدادًا للمراجعات التحلیلیة للموضوع ذاته؛ فقد أُجْریت مراجعة تحلیلیة بواسطة 
دراسة لأزمنة الرجع لدى من یعانون من (ض ض ن ف ح) بهدف  ٣١٩تم من خلالها مراجعة  الباحثین

الطفولة والمراهقة، والرشد، حیث ضمت المراجعة دراسات أُجْریت  التعرف على مسار الاضطراب خلال مرحلة
على أطفال ومراهقین وراشدین من ذوي (ض ض ن ف ح)، ومثلت فئة الدراسات الخاصة بالأطفال 

% من جملة الدراسات التي تم مراجعتها، في حین مثلت فئة دراسات الراشدین النسبة ٧٦والمراهقین نسبة 
 الباقیة.

ا لتباین المهام المستخدمة في وأشارت نتائ ا في أزمنة الرجع نظرً ج المراجعة التحلیلیة إلى أن هناك تباینً
ن جمیع الأفراد ذوي (ض ض ن ف ح) سواء أكانوا راشدین أم مراهقین أم أطفال لدیهم زیادة في  قیاسه. وإ

باحثون إلى أنه بالرغم من أزمنة الرجع، والذي كان یتم معالجته من خلال استخدام عقاقیر منشطة، وأشار ال
طول أزمنة الرجع لدى الأفراد ذوي (ض ض ن ف ح) إلا أنهم لم یظهروا بطئًا في سرعة المعالجة، وكانت 

 Kofler, Rapport, Sarver, Raiker, Orban, Friedman etهذه الفروق نظامیة بین جمیع الدراسات (
al.,2013.(  

مشاركًا تم توزیعهم على  ١٦٥دراستهم على عینة مكونة من  زمیلیههذا وقد أجرى كل من "كارالینس"، و 
مشاركًا ممن یعانون (ض ض ف ن ح)، في مقابل  ١٢٣مجموعتین: مجموعة الحالة والتي ضمت 

ا مثلوا مجموعة المقارنة، وقد أدى جمیع أفراد العینة على مهمة زمن الرجع الاختیاري المتمثلة ٤٢ مشاركاً سویً
ندما تم تحلیل عامل السرعة لأزمنة الرجع، أشارت نتائج التحلیل إلى أن الأطفال في مهمة اذهب/ قف، وع

 -Karalunas, Huangذوي (ض ض ن ف ح) قد أظهروا أزمنة رجع أبطأ مقارنة بنظرائهم من الأسویاء (
Pollock,&Nigg, 2013.(  

  أما فیما یخص الفروق بین ذوي (ض ض ن ف ح)، ونظرائهم من ذوي الاضطرابات الإكلینیكیة
، فنجد أن هناك بعض الدراسات قامت على بحث حل المشكلاتالأخرى، وكذلك نظرائهم الأسویاء في 

 ,Seidman ومنها: دراسة "سیدمان" وزملائه القدرة على حل المشكلات الحسابیة،الفروق فیما یخص 
Biederman, Monuteaux, Doyle,& Faraone (2001) التي هدفت فحص القدرات المضطربة لدى ،

طفلاً ممن تراوحت أعمارهم ما بین  ١٧٢من یعانون من (ض ض ن ف ح)، حیث تكونت عینة الدراسة من 
ا، ومجم ٨٦سنة، وتم توزیعهم على مجموعتین هما: مجموعة المقارنة، والتي ضمت  ١١: ٧ وعة طفلاً سویً

طفلاً من ذوي (ض ض ن ف ح)، حیث أدى جمیع أفراد العینة على بطاریة من  ٨٦الحالة، والتي ضمت 
الاختبارات التي تقیس التنظیم، والتخطیط، والبحث البصري، والتصنیف الفئوي، ووجهة التغییر، والاستجابة 

لقدرة الحسابیة لدى من یعانون التكیفیة، وأسفرت نتائج الدراسة عن وجود اضطراب وعجز قرائي، وعجز في ا
  من (ض ض ن ف ح) إذا ما قورنوا بالأسویاء.

دراسته بهدف التعرف على تأثر الحاسبات على القدرة على  Parks, (2010هذا وقد أجرى "باركس" (
لدى من یعانون من (ض ض ن ف ح)، ولدى من یعانون من صعوبات ١حل المشكلات، وقلق الریاضیات

ة الدراسة ثلاث مجموعات بحثیة هي: مجموعة من الطلاب ذوي صعوبات التعلم، تعلم، حیث ضمت عین
                                                             

1-Mathematical Anxiety 
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ومجموعة من الطلاب ذوي (ض ض ن ف ح)، ومجموعة مقارنة شملت طلاب أسویاء مناظرین لأفراد 
للتعرف على التفاعلات القائمة بین الحاسبات  ٣×٢المجموعتین السابقتین. وتم استخدام تصمیم عاملي 

ومهارات الحل، ومن بین الأدوات المستخدمة بالدراسة الراهنة: اختبار كوفمان للإنجاز ومستوى العجز 
، وأشارت نتائج الدراسة إلى أن الطلاب ذوي صعوبات ٢، ومقیاس قلق الریاضیات١التعلیمي النسخة الثانیة

ى عالٍ من التعلم، والطلاب ذوي (ض ض ن ف ح) أظهروا انخفاضًا دالاً في مهارات حل المشكلات ومستو 
القلق الریاضي مقارنة بنظرائهم من الطلاب الأسویاء، وأن الحاسبات لم یكن لها أیة تأثیرات دالة على مستوى 
القلق، ومهارات حل المشكلات لدى المجموعات الإكلینیكیة أیضًا، حیث لم یكن هناك أى تفاعلات بین 

  استخدام الحاسوب، وحالة العجز.
ت الوسیطة التي تقوم على تفسیر الفروق بین ذوي (ض ض ن ف ح)، وامتدادًا لطبیعة العملیا

) دراستهم للبحث دور الذاكرة العاملة، والمهارات ٢٠١٧ونظرائهم من الأسویاء، فقد أجرى "فریدمان" وزملاؤه (
سنة،  ١٢: ٨ولد ممن تراوحت أعمارهم مابین  ٩٦الریاضیة الحسابیة، كعملیات وسیطة لدى عینة مكونة من 

ولد من ذوي (ض ض ن ف ح) النمط  ٦٣توزیعهم على مجموعتین، هما: مجموعة الحالة التي ضمت تم 
ولد سوي، جمیع أفراد العینة قد أدوا على مهام الضبط  ٣٣المركب، في مقابل المجموعة المقارنة التي ضمت 

نخفضین على متغیر التنفیذي، ومهام الوازنة. حیث تم تقسیم الأفراد داخل عینة البحث إلى مرتفعین، وم
الضبط التنفیذي، وأشارت النتائج إلى أنه بالرغم من أن الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح) لدیهم ضعف في 
مستوى الضبط التنفیذي، وفى المهارات الحسابیة الریاضیة، إلا أن الضبط التنفیذي لیس عملیة وسیطة في 

حین كانت المهارات الحسابیة الریاضیة  تفسیر الفروق بین مجموعتي البحث في تطبیق حل المشكلات، في
 ,Friedmanجزءً وسیطًا في تفسیر العلاقة بین (ض ض ن ف ح)، وانخفاض القدرة على حل المشكلات(

Rapport, Orban, Eckrick,& Calub, 2017 .(  
وعلى الرغم من الدراسة السابقة أكدت على أن الضبط التفیذي لیس له دور وسیط في تفسیر عجز 

) قد أكدت أن العملیات ٢٠١٧على حل المشكلات، إلا أن نتائج دراسة "أجلیسیس سارمینتو" وزملاؤه ( القدرة
التنفیذیة جمیعها منبئ جید عن قدرة حل المشكلات الحسابیة لدى من یعانون (ض ض ن ف ح)، حیث كان 

یة هي المنبئ الوحید عن القدرة أدائهم أكثر سوءً فیما یتعلق بالانتباه، والتخطیط في حین كانت المعالجة المتآن
، حیث أُجْریت الدراسة على عینة ٣على حل المشكلات الحسابیة لدى من یعانون صعوبات تعلم الریاضیات

)، ٣٠طالب قُسَّموا إلى ثلاث مجموعات، هما: مجموعة الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح)(ن=  ٩٠مكونة من 
صت الدراسة لطفل سوي، وخ ٣٠)، في مقابل ٣٠ومجموعة الأطفال ذوي صعوبات تعلم الریاضیات (ن= 

إلى أن الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح) وكذلك ذوي صعوبات تعلم الریاضیات أوضحوا صفحات معرفیة 
ممیزة، فكان أدائهم على حل المشكلات الحسابیة منبئ جید عن عجز في التوظیف المعرفي لدیهم مقارنة 

  ).Iglesias-Sarmiento, Deaño, Alfonso,& Conde, 2017بنظرائهم من الأسویاء(

                                                             
1-Kaufman Test Of Education Achievement- II(KTEA-II) 
2-Abbreviated Math Anxiety Scale 
3-Mathematical Learning Disabilities (MLD) 
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جاءت نتائج تلك الدراسة متفقة مع نتائج دراسة سابقة لها هدفت إلى التعرف على الفروق بین الأطفال 
ذوي (ض ض ن ف ح)، والأسویاء، في مستوى التحدیث الذي یجُري على المعلومات الموجودة بمخزن 

ة، حیث تم تقدیم المشكلات الحسابیة في مستویین، هما: الذاكرة العاملة واللازمة لحل مشكلات حسابیة لفظی
مشكلات لا یتطلب الأداء علیها أي مستوى من تحدیث المعلومات، في مقابل مشكلات أخرى یتطلب الأداء 
علیها إجراء عملیة تحدیث مستمرة للمعلومات الموجودة بمخرن الذاكرة العاملة، وجاءت النتائج مدعمة للفرض 

 ١بات تعلم الحساب لدى الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح) ترتبط باضطراب الوظائف التنفیذیةالقائل بأن صعو 
الذي یؤثر تأثیر سلبي في المهام المعقدة التي یتطلب الأداء علیها تحدیث مستمر المعلومات، وبتحلیل أداء 

لمعروضة الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح)، نجد أنهم كانوا أقل قدرة على تقدیم حلول صحیحة للمشكلات ا
مستوى صعوبتها، كان هذا ناتج عن وجود صعوبات لدیهم في الأختیار المسبق  اختلافعلیهم على 

للمعلومات المناسبة لحل المشكلة، وكذلك في اختیار، وتنفیذ الحل الصحیح للمشكلة المعروضة مقارنة 
داء على المشكلات التي تتطلب بنظرائهم الأسویاء، وأن هذه الصعوبات تتجلى، وتزداد وضوحا لدیهم أثناء الأ

مستوى مرتفع من تحدیث البیانات؛ لذا ظهرت فروق دالة داخل مجموعة الحالة بین حل المشكلات التي 
تتطلب تحدیث، وتلك التي لا تتطلب تحدیث في حین لم تظهر تلك الفروق داخل مجموعة المقارنة من 

  ).     Re, Lovero, Cornoldi,& Passolunghi, 2016الأطفال الأسویاء (
وعلى اختلاف الدراسات التي قامت على تقییم مستوى العجز الحسابي لدى من یعانون من (ض ض 
ن ف ح)، نجد على صعید آخر وجود دراسات أخرى قامت على البحث عن أسباب الضعف في القدرة 

بفحص  Sabagh- Sabagh,& Pineda, (2010)الحسابیة لدیهم؛ فقد قامت دراسة " سابج"، و"بینادا" 
مستوى الضبط الكفي لدى مجموعة من الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح) من خلال حل مشكلات حسابیة 

مشاركًا تم توزیعهم على مجموعتین متناظرتین في العمر،  ٣٠، وحیث تكونت عینة الدراسة من ٢لفظیة
ل من ذوي (ض ض ن أطفا ١٠ومستوى الذكاء، والنوع، والمستوى الأكادیمي هما: مجموعة الحالة: ضمت 

ا. ٢٠ف ح)، ومجموعة المقارنة: ضمت    طفلاً سویً
وتم الأداء على اختبار القدرة على حل المشكلات الریاضیة، والذي یتكون من أربع مستویات لتقییم     

ا بشكل واضح  أداؤهمالضبط الكفي، وأشارت النتائج إلى أن الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح)، كان  متدنیً
بأداء مجموعة المقارنة، وعند  أداؤهمرة على حل المشكلات الریاضیة اللفظیة إذا ما قورن على اختبار القد

فحص استجاباتهم الخاطئة من قبل القائمین على الدراسة وجدوا أن تلك الاستجابات الخاطئة كان معظمها 
فاع مستوى غیر ذي صلة بالمشكلات اللفظیة المعروضة علیهم، وأرجع الباحثان تلك النتیجة إلى ارت

الاندفاعیة حیث انخفاض القدرة على الضبط الكفي لدى هؤلاء المرضى، وفي هذه النتیجة تأكید على 
اضطراب مركز الكف المعرفي لدى من یعانون من (ض ض ن ف ح)، والذي یؤثر بدوره على الأداء على 

  كلات.المهام التي تقوم في أساسها على وظیفة هذا المركز، وتحدیداً مهام حل المش

                                                             
1-Exective dysfunctions 
2-Arithmetic Word Problem Solving 
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وامتدادًا للدراسات التي قامت على بحث الوظیفة الكفیة لدى من یعانون من (ض ض ن ف ح)، فقد     
: ٧طفلاً ممن تراوح أعمارهم ما بین  ٩٠أجرى كُل من "بیلا نمیتاندا"، و"میر" دراستهم على عینة مكونة من 

طفلاً من  ٤٥الحالة التي ضمت سنة من ثقافات متعددة، تم توزیعهم على مجموعتین، هما: مجموعة  ١٣
ذوي (ض ض ن ف ح) في مقابل مجموعة المقارنة التي ضمت باقى أفراد العینة، وتم الأداء على اختبار 

، وأشارت النتائج إلى أن الأطفال ذوي (ض ١التخطیط، وحل المشكلات، ومهمة برج لندن، واختبارنقر الأصابع
التخطیط، والتنظیم حیث الفشل في حل مشكلة برج لندن، ض ن ف ح) قد أظهروا ضعفًا واضحًا في سلوك 

ولم یكن هذا الضعف ناتجا عن ضعف الضبط الحركي، وعجز في المهارات الحركیة لدیهم كمتغیر دخیل تم 
ضبطه لدى جمیع أفراد عینة الدراسة من خلال الأداء اختبار نقر الاصابع، بل إنه ناتج عن العجز الوظیفي 

-Pilaإفراز الدوبامین بالفصوص الأمامیة لدى أطفال مجموعة الحالة ( الأمامي حیث اضطراب
Nemutandani,& Meyer, 2016 .(  

وبالرغم من أن نتائج الدراسة السابقة لم تكن متسقة في جزء منها مع ماتوصل إلیه "سابج"، و"بینادا"     
الضبط الحركي لدى أفراد العینة )، إلا أنه یحُسب لصالح هذه الدراسة أنها لم تقم فقط بضبط مستوى ٢٠١٠(

المشاركة، بل ویحُسب لها أیضًا، قیامها بضبط متغیر أثر الثقافة أیضًا حیث تنوعت الثقافات الفرعیة داخل 
عینة الدراسة من خلال استخدام مهمة برج لندن كمهمة معرفیة متحررة من أثر الثقافة لتقییم القدرة على حل 

  المشكلات. 
بحث عن المتغیرات التي ترتبط بمهارات حل المشكلات، فقد أجرى "ستشدماك" وتتوسع دوائر ال    
)Schudmak, 2015بمهارات ٢) بحثه للوقوف على العلاقات المتشابكة التي تربط مهارات الوعي بالمعرفة

حل المشكلات لدى من یعانون من (ض ض ن ف ح)، وهل یؤثر التدریب على مراحل الوعي بالمعرفة على 
لمشكلات الحسابیة داخل الفصل التعلیمي، وتم العمل داخل الفصل حیث تم استخدام خطة تعلم خطط حل ا

، وأوضح ٤بواسطة معلمي الفصل بالإضافة إلى الوعي الذاتي بعملیة حل المشكلة ٣حل المشكلات الحسابیة
على قدراتهم، المشاركون من الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح) أداء لم یُظهر أیة انعكاسات لتعلم تلك الخطط 

ومهاراتهم على حل المشكلات الحسابیة المعروضة علیهم من حیث دقة الأداء، وسرعته أیضًا، حیث أشارت 
النتائج إلى أن هناك عدم اتساق فیما یخص الوقت المستغرق خلال مرحلة التحقق من الحل السلیم للمشكلة 

ا یذكر خلال كمرحلة مهمة من مختلف مراحل الحل؛ حیث لم یستغرق الأطفال  ذوي (ض ض ن ف ح)وقتً
تلك المرحلة إذا ما قورن بالوقت المستغرق خلال مختلف مراحل الحل بالرغم من أن تلك المرحلة تعد مرحلة 
هامة للتأكد من النجاح في الوصول للحل الصحیح وفقًا لوجهة نظر "بولیا"، و"ستشلفید" وباحثین آخرین، 

ل بالرغم من تدریبهم على مهارة الوعي إلا أنهم یعوزهم التدریب على وفسر الباحث ذلك، بأن هؤلاء الأطفا
  مهارات المتابعة، والتقییم لكل مراحل الحل.

كان هذا عن التعرف على أثر تعلم مهارات الوعى بالمعرفة على تنمیة القدرة على حل المشكلات     
ساسترو" وزملائه الذین سعوا  -لزبصفة عامة، وحل المشكلات الحسابیة بصفة خاصة، لتأتي دراسة "جونزا

                                                             
1-The finger tapping test 
2-Metacognitive Skills 
3-Learning Of Mathematical Problem Solving 
4-Self- awareness Of th problem solving process 
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على تحسن القدرة على حل المشكلات الحسابیة حیث  ١إلى بحث أثر تعلم مهارة التكامل الدینامي للتمثیلات
البعدي لتقییم التحسن في  - خلال القیاس القبلي ٢تم الأداء على اختبار القدرة الریاضیة المبكرة النسخة الثالثة

ا تراوحت أعمارهم ما بین  ٢١٦دى عینة مكونة من القدرة على حل المشكلات ل سنوات صنفوا إلى  ٩: ٦طالبً
ا من ذوي (ض ض ن ف ح)، ومجموعة  ٧٢ثلاث مجموعات هما؛ مجموعة الحالة الأولى ضمت  طالبً

ا من ذوي صعوبات تعلم الحساب ٨٢الحالة الثانیة ضمت  ، في حین ضمت المجموعة الثالثة الطلاب ٣طالبً
ا، وكان عددهم الذین یقترن  ا، وأسفرت نتائج المقارنة بین أداءات المجموعات  ٦٢لدیهم الاضطربین معً طالبً

ا دالاً في جمیع القدرات الحسابیة لدى عینة الدراسة، ذلك التحسن الناتج عن  حثیة الثلاثة إلى أن هناك تحسنً الب
الذین یعانون من صعوبات تعلم  توسیط تعلم مهارة التكامل الدینامي للتمثیلات، وكانت مجموعة الطلاب

 ,Gonzalez-Castroالحساب أكثر المجموعات استفادة من أثر التعلم مقارنة بالمجموعتین الأخریتین(
Cueli, Areces, Rodriguez,& Sideridis, 2016 وما یؤخذ على تلك الدراسة، عدم استخدامها ،(

  ل المشكلات لدى المجموعات المرضیة.مجموعات مقارنة لمجموعات الحالة لحسم أثر التعلم على ح
كان هذا عن أثر التدخل المعرفي على تحسن القدرة على حل المشكلات الحسابیة لدى من یعانون من     

(ض ض ن ف ح) الذین أظهروا انخفاضًا دالاً في مهارات حل المشكلات ومستوى عالٍ من القلق الریاضي، 
على مهارات حل ٤برنامج علاجي للاسترخاء العضلي لتأتى دراسة أخرى حاولت التعرف على فاعلیة

سنة، تم تقییمهم  ١٣.٩٩مراهقًا متوسط أعمارهم  ١٣٠المشكلات والمهارات التنظیمیة لدى عینة مكونة من 
قبل وبعد تطبیق البرنامج من خلال أسلوب التقریر الذاتي لكل من الآباء، والمعلمین، لتحدید قائمة الأعراض 

البعدي عن انخفاض عام في قوائم الأعراض  -یمیة، وأسفرت نتائج التقییم القبلي والمشكلات الأكاد
والمشكلات الأكادیمیة لدى عینة المراهقین ذوي (ض ض ن ف ح)، وأن هذا الانخفاض ارتبط بتحسن القدرة 

ؤخذ على تلك الدراسة، Schramm, Hennig,& Linderkamp, 2016على الضبط الحركي لدیهم ( ).وما یُ
  عدم استخدامها مجموعة مقارنة لمجموعة الحالة لحسم أثر الاسترخاء على تحسن القدرة على حل المشكلات.

 فقد  ،لبحث الفروق في القدرة على حل المشكلات الاجتماعیةوفیما یخص الدرسات التي أُجریت
دراسة هدفت  Kofler, Larsen, Sarver,& Tolan (2015)أجرى "كوفلر"، و"لارسن"، و"سرفیر"، و"تولان"

ا كمتغیر وسیط في الارتباطات  التعرف على إذا ما كانت خطة حل المشكلات المعرفیة الاجتماعیة تؤدي دورً
القائمة بین الأعراض الإكلینیكیة المرتفعة لـ (ض ض ن ف ح)، وكل من العمر الزمني، والعلاقات الشخصیة 

مراهقاً من ذوي  ١٧٨دراسة على بحث عینة مكونة من الاجتماعیة، ومظاهر السلوك العدواني، حیث قامت ال
(ض ض ن ف ح)، والذین تم تقییمهم باستخدام قائمة تقدیر كونرز صیغة المعلم على أنهم یعانون من (ض 

شهور سابقة،وأشارت النتائج إلى أن المراهقین من ذوي (ض ض ن  ٦ض ن ف ح) النوع المركب على مدى 
،والتي تعزو إلى تابعیة ٥القدرة على حل المشكلات المعرفیة الاجتماعیةف ح) أظهروا عجزًا واضحًا في 

                                                             
1-Integrated dynamic representation (IDR) 
2-Test of early mathematics ability 
3-Mathematical learning difficulties(MLD) 
4-Progressive muscle relaxation (PMR) 
5-Social- Cognitive Problem Solving 
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، حیث كان للقدرة على حل المشكلات الاجتماعیة تأثیر وسیط على السلوك ١السلوك الاجتماعي الشخصي
الشخصي الاجتماعي، ومظاهر السلوك العدواني، وما یؤخذ على هذه الدراسة أنها لم تقم باستخدام مجموعة 

  ة. مقارن
وفي الوقت الذي حاولت فیه الدراسة السابقة التعرف على ما إذا كانت خطط حل المشكلات المعرفیة     

الاجتماعیة تؤدي دور وسیطًا في الارتباطات القائمة بین الأعراض الإكلینیكیة المرتفعة لـ (ض ض ن ف 
قلق التي یعانیها الأطفال ، للتعرف على إذا ما كان أعراض الBecker, (2015ح)، جاءت دراسة "بیكر"(

ذوي (ض ض ن ف ح) تعزو في مجملها إلى ضعف قدرتهم على التصرف خلال المواقف المشكلة التي قد 
 ٣٩ولدًا،  ٧٣% من الأسبان البیض ( ٧٦طفلاً بنسبة  ١١٢یتعرضون لها، حیث تكونت عینة الدراسة من 

نة على مجموعتین، هما: مجموعة الحالة والتي سنة، وتوزعت العی ١٢: ٧بنتًا) ممن تراوحت أعمارهم ما بین
% من جملة العینة وشملت الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح)، ومجموعة المقارنة، والتي شكلت ٤٩شكلت 

% من باقي العینة، وشملت أطفالاً أسویاء، وقد أیدت نتائج الدراسة الفروض التي تم الانطلاق منها ٥١
، والذي ارتبط بمستوى ٢ح) بنوع من العزو الداخلي السلبي للبحث، حیث تمتع الأطفال ذوي (ض ض ن ف

،تلك الأعراض التي تقف وراء عجز المعالجة المعرفیة للمعلومات، فكلما ارتفعت ٣عالٍ من أعراض القلق
  أعراض القلق زاد ضعف المعالجة المعرفیة للمعلومات الاجتماعیة.

) دراستهم بهدف المقارنة بین صفحات ٢٠١٣هذا وقد أجرى "دیموبویلوس"، و"هوبكنس"، و"دافیس"( 
طفلاً، تم توزیعهم على مجموعتین، هما: مجموعة أطفال (ض  ٥٧٣المعرفة الاجتماعیة لدى عینة ضمت 

ائج )، وأشارت نت١٣٧)، ومجموعة أطفال ذوي الدرجة الخفیفة من التوحد (ن =٤٣٦ض ن ف ح) (ن= 
المقارنات إلى أن أطفال كلتا المجموعتین یعانون من ضعف عام في نظام معالجة المعلومات الاجتماعیة، 

فیما یتعلق بتفسیر تعبیرات الوجوه، والأصوات المعروضة علیهم،  ٤حیث عجزوا عن إصدار أحكام اجتماعیة
 ,Demopoulos, Hopkins,& Davisومن ثم عجزهم عن وضع حلول اجتماعیة للموقف المشكل (

2013.(  
  

وعلى اختلاف، وتنوع العینات المرضیة التي تم فحص مهارات حل المشكلات الاجتماعیة لدیها،     
ا مشتركًا لجمیع الاضطرابات الارتقائیة، وأن  یؤكد "لیتجن" وزملاؤه أن الضعف الاجتماعي یعد عاملاً عامً

یعانون من صعوبات وعجز شدید بالمهارات سنه  ١٢: ٥الأطفال الذین یعانون (ض ض ن ف ح) من عمر 
 ,Luteijn, Serraالاجتماعیة تلك الضعف الذي یقف خلف عجزهم عن التفاعل، والتوافق الاجتماعي السوي(

Jackson, Steenhuis, Althaus, Volkmar et al., 2000.(  
جه العجز المعرفي، هذا، وقد أكدت الدراسات السابق عرضها، والتي قامت جمیعها لتحدید مظاهر، وأو     

والتي تعتري الطفل ذا (ض ض ن ف ح) أثناء معالجته لموقف اجتماعي غامض یمثل مشكلة بالنسبة له، 
(ض ض ن ف وأقرت جمیعها بوجود عجز معرفي في حل المواقف الاجتماعیة المشكلة لدى من یعانون من 

  ح).
                                                             

1-Prosocial behavior  
2-Negative internal attribution 
3-Anxiety Symptoms 
4-Socail Judgment 
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  تعقیب عام على الدراسات السابقة:
من بینها  -بین مدى سلامة تركیب الوصلات العصبیة ارتباطیة أظهرت نتائج الدراسات السابقة وجود علاقة  -

التي تقوم بوظیفة الانتقال العصبي وبین زمن الرجع، وكذلك سرعة معالجة  - الجسم الجاسئ والمادة البیضاء
  ض ن ف ح).ض المعلومات لدى أطفال (

ف ح) لا یقف عند اضطراب  ض ض نقة إلى أن الاضطراب لدى أطفال (كما أشارت نتائج الدراسات الساب -
عمل الروابط، والألیاف العصبیة القائمة على وظیفة الانتقال العصبي فقط بل قد یمتد لیشمل اضطراب 
مناطق مخیة أخرى منها: اضطراب القشرة الجداریة الصدغیة، وكذلك المخیخ، والمهاد، والعقد القاعدیة، 

ذا نظرنا إلى تلك المناطق نجد أن هناك مسارات عصبیة تربط بینها لتشكل شبكة وخاصة النوا ة المذنبة، وإ
 .ن لها اتصالاتها بالقشرة الجبهیةالإدراك الزمني التي تكو 

كما تبین أیضًا من خلال نتائج الدراسات السابقة أن أطفال (ض ض ن ف ح) یعوزهم الاستبصار، والقدرة  -
نتاج الخطط المعرفیة الملائمة من أجل الوصول إلى حل مناسب للموقف المشكل  على الترمیز، والتفسیر، وإ

 الذي یواجههم
  فروض الدراسة 

  استرشادًا بنتائج الدراسات السابقة یمكننا صیاغة فروض الدراسة الحالیة على النحو الآتي:
  اتوجد فروق دالة بین أطفال ضعف الانتباه وفرط الحركة،، ونظرائهم من الأسویاء في متوسطات  إحصائیً

  أزمنة رجع الأداء على المهمة المعرفیة التي تقیم زمن الانتقال العصبي.
اتوجد فروق دالة  - بین أطفال ضعف الانتباه وفرط الحركة،، ونظرائهم من الأسویاء في متوسطات  إحصائیً

 أزمنة رجع ظرف التعاكس.
اجد فروق دالة تو  - بین أطفال ضعف الانتباه وفرط الحركة،، ونظرائهم من الأسویاء في متوسطات  إحصائیً

 أزمنة رجع ظرف عدم التعاكس.
اتوجد فروق دالة  - بین أطفال ضعف الانتباه وفرط الحركة، ونظرائهم من الأسویاء في متوسطات أزمنة  إحصائیً

 رجع الانتقال الجاسئي.
اإحصتوجد فروق دالة  - بین أطفال ضعف الانتباه وفرط الحركة، ونظرائهم من الأسویاء في متوسطات أزمنة  ائیً

 رجع الأداء الكُلي على مهمة زمن الانتقال العصبي.
  ا بین أطفال ضعف الانتباه وفرط الحركة، ونظرائهم من الأسویاء في متوسطات توجد فروق دالة إحصائیً

 م القدرة على حل المشكلات.درجات الأداء على الاختبارات التي تقی
ا بین أطفال ضعف الانتباه وفرط الحركة، ونظرائهم من الأسویاء في متوسطات  - توجد فروق دالة إحصائیً

 درجات الأداء على اختبار التوجه نحو حل المشكلات.
ا بین أطفال ضعف الانتباه وفرط الحركة، ونظرائهم من الأسویاء في متوسطا - ت توجد فروق دالة إحصائیً

 درجات الأداء على اختبار مهارة حل المشكلات الاجتماعیة.
ا بین أطفال ضعف الانتباه وفرط الحركة ونظرائهم من الأسویاء في متوسطات  - توجد فروق دالة إحصائیً

 درجات الأداء على الاستدلال الكمي اللفظي.
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  منهج الدراسة
العلاقة بین أداء الأفراد على اختبارات نفسیة تستخدم الدراسة الراهنة المنهج الوصفي المقارن لدراسة     

تقیم مختلف القدرات العقلیة، وكذلك أدائهم على مهام معرفیة أولیة مستمدة من أطر تجریبیة؛ وذلك في محاولة 
، وحل ن ف ح)، ونظرائهم من الأسویاء في زمن الانتقال العصبي ض الكشف عن الفروق بین أطفال (ض

  .والاجتماعیةالمشكلات الحسابیة 
  التصمیم البحثي -١

، حیث تم استخدام طریقة تم استخدام التصمیم المستعرض لمجموعة الحالة في مقابل مجموعة المقارنة     
  .الأزواج المتناظرة في اختیار عینة الدراسة

  عینة الدراسة -٢
شهراً أي  ١٣٢: ٨٤طفلاً من الأیامن تراوحت أعمارهم ما بین  ٧٠تكونت عینة الدراسة الراهنة من     

نحراف معیاري قدره  ١٠٩.٦٢سنة بمتوسط عمر قدره  ١١-٧من   ا، وإ ا؛ وهم من الذین لا  ٩.٧٦شهرً شهرً
یعانون من أیة أعطاب دماغیة أو بصریة (مثل قصر أو طول نظر أو عمي الألوان الجزئي والكلي) حسب 

طبق بانةالاست لعیانیة لكل حالة على حدة، ، مع الملاحظة اعتمد على أسلوب التقریر الذاتيتي تعلیهم، وال ةالمُ
وعي في انتقائها توافر عدة شروط لضبط المتغیرات الدخیلة، حیث قُ  منا بانتقاء عینة الدراسة بحیث رُ

وهي:متغیر النوع، والعمر الزمني، والید السائدة، ونسبة الذكاء، والمستوى التعلیمي، وحالة الإبصار، وشدة 
  دوائي. الاضطراب، وتعاطي علاج 

طفلاً مشاركًا تم  ٧٠وبناءً على شروط اختیار أفراد العینة تم توزیع أفرادها، لتشتمل عینة الدراسة 
  -توزعهم على مجموعتین هما:

وتشتمل على مجموعة الأطفال ذوي اضطراب ضعف الانتباه المصحوب بفرط الحركة  :مجموعة الحالة
ا بواسطة طبیب نفسي، وكذلك تم تشخیصهم بواسطة اختبار  (النوع المركب)، والذین تم تشخیصهم إكلینیكیً

  ضعف الانتباه المصحوب بفرط الحركة للأستاذ الدكتور/ عبد الرقیب البحیري.
مل على مجموعة من الأطفال الأسویاء المناظرین لأفراد مجموعة الحالة في عدد من وتشت :مجموعة المقارنة

الخصائص كالعمر، ونسبة الذكاء، والمستوى التعلیمي، والمستوى الاقتصادي الاجتماعي، والید المفضلة أو 
اظرة للتأكد من السائدة، وصحة الإبصار وسلامة حالته)، وتم اختیار أفراد المجموعتین بطریقة الأزواج المتن

  .وجود تناظر بین أفراد المجموعتین في تلك الخصائص السابق ذكرها
    

ا الدراسة متغیرات تعریف -٣   إجرائیً
  :اضطراب ضعف الانتباه وفرط الحركة متغیر

ا اضطراب ضعف الانتباه وفرط الحركةیعرف      خلال الدراسة الحالیة على أنه تحقق المحكات  إجرائیً
التشخیصیة لاضطراب ضعف الانتباه فرط الحركة ذى النمط المركب المذكورة بالدلیل التشخیصي والإحصائي 

الدرجة على اختبار ن ضمن عینة الدراسة، بجانب ارتفاع بات النفسیة لدى الأطفال المشاركیالخامس للاضطرا
  كة من إعداد ا.د/ عبد الرقیب البحیري. فرط الحر نقص الانتباه و 
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  متغیر زمـن الانتقـــال العـصبي
اإزمن الانتقال العصبي بین شقي الدماغ یعرف  خلال الدراسة الحالیة على أنهالفارق الزمنى بین  جرائیً

وقد تم ، ١ظرفي التعاكس، وعدم التعاكسوفقنموذج زمن الرجع البسیط للنقل البصري الحركي بین شقي الدماغ
داء علیها عبر الحاسب الآلي حیث یتم فیها ال العصبي بین شقي الدماغ یتم الأإعداد مهمة  لقیاس زمن الانتق

مركز شاشة العرض ثم  ین ویسار نقطة التثبیت التي تتوسطبشكل سریع على یم ٢عرض منبهات بصریة
ا بأقصى سرعة ممكنة بالضغط على  مفتاح محدد من لوحة المفاتیح یطلب من المبحوث أن یستجب له یدویً

وفقًا لتعلیمات محددة مسبقة في بدایة المهمة، وفي تلك المهمة تعرض المنبهات في المجال البصري الذي هو 
في نفس جهة الید المستجیبة تارة، وفي المجال البصري الذي هو في الجهة المعاكسة لجهة الید المستجیبة 

  هما:  ،ام ظرفین أساسیینتارة أخرى، ونحن بذلك نجد أنفسنا أم
وفي هذا الظرف شق واحد فقط من الدماغ هو الذي یستقبل المعلومة البصریة ویقوم  ،٣ظرف عدم التعاكس -

على معالجتها، وهو نفسه الذي یتحكم في الاستجابة الحركیة، ویتم ذلك عندما تعرض المعلومة البصریة في 
دث انتقال بین شقي الدماغ، والذي یسمى بظرف عدم للید المستجیبة، حیث لا یح نفسه المجال البصري
  .   ٥ة، أو ظرف عدم تعاكس الاستجابات البصریة الحركی٤تعاكس المسار

، وفي هذا الظرف شق یستقبل المعلومة البصریة، في حین یقوم الشق الآخر من الدماغ ٦ظرف التعاكس -
مة البصریة، ولكى یحدث ذلك فلا بد من حدوث بمعالجتها للتحكم في الاستجابة الحركیة التي تتطلبها المعلو 

، الذي یكون أقدر على التحكم في ٨إلى الشق المعالج ٧انتقال عصبي للمعلومة البصریة من الشق المستقبل
، أو ظرف تعاكس الاستجابات البصریة ٩الاستجابة الحركیة، لذا یسمى هذا الظرف بظرف تعاكس المسار

 ، ویحدث ذلك عندما یتم عرض المعلومة البصریة في المجال البصري المعاكس للید المستجیبة. ١٠الحركیة
  متغیر حل المشكلات:

  وقد قامت الدراسة الحالیة على بحث نوعین من المشكلات لدى أفراد العینة، هما: -
ا، ویعرف مشكلات حسابیة - ها مجموع الدرجات خلال الدراسة الحالیة على أن حل المشكلات الحسابیة إجرائیً

التي یحصل علیها الطفل المشارك ضمن عینة الدراسة على مقیاس الاستدلال الكمي اللفظي كاختبار فرعي 
  من اختبار بینیه.

اویعرف ، مشكلات اجتماعیة - خلال الدراسة الحالیة على أنها مجموع  حل المشكلات الاجتماعیة إجرائیً
ضمن عینة الدراسة على اختبار مهارة حل المشكلات الدرجات التي یحصل علیها الطفل المشارك 

  الاجتماعیة.

                                                             
1-Simple Reaction Time Model Of Visuo-Motor Interhemispheric Transfer 
2-Visual-Stimulus 
3-Uncrossed Condition 
4-Uncrossed Pathway 
5-Uncrossed Visuo-Motoral Response 
6-Crossed Condition 
7-Recepetor Hemisphere 
8-Processor Hemisphere 
9-Crossed Pathway 
10-Crossed Visuo- Motoral Response Condition 
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  أدوات الدراسة وصف -٤
  (بطاریة الفرز، والتصنیف)الدخیلةبطاریة الاختبارات الفرعیة لضبط المتغیرات   - أ

واستبانة الید ،واختبار ضعف الانتباه المصحوب بفرط الحركة : مقابلة مبدئیة،وشملت أدوات الفرز
 . ٢واختبار المصفوفات المتتابعة الملونة ،١السائدة

  ساسیة لجمع بیانات الدراسة.الأختبارات لابطاریة ا  - ب
  :وصف مهمة زمن الانتقال العصبي بین شقي الدماغ )١

 

هي مهمة معرفیة إلكترونیة یتم تقدیمها للمشارك عبر الحاسب الآلي، وفیها یطلب من المشارك القیام 
من لوحة الأرقام بالید  ٦زمن الرجع البسیط، وذلك بالضغط على مفتاح رقم بأسرع وأدق استجابة ممكنة تمثل 

الیمنى فور ظهور منبه بصري لفظي(أي كلمة)، أو الضغط بالید الیسرى بأقصى سرعة ممكنة على مفتاح رقم 
  من لوحة الأرقام فور ظهور منبه بصري مكاني( أي شكل). ٤

ین ینب بأحد مجالي الإبصار تحت ظرفین تجریبوتقوم هذه المهمة على عرض المنبهات بشكل مج
أولهما: ظرف التعاكس: وفیه تعرض المنبهات البصریة في المجال البصري لنفس جهة الید المستجیبة، 
وثانیهما: ظرف عدم التعاكس: وفیه تعرض المنبهات البصریة في المجال البصري المعاكس لجهة الید 

  المستجیبة.
لزمن الانتقال العصبي بین شقي الدماغ تعتمد على رصد السلوك الظاهر وهي مهمة معرفیة سلوكیة 

لكل من الید الیمنى والیسرى، كل منها على حدة، ردًا على  ٣من خلال زمن الرجع البصري الحركي البسیط
، حیث تُعرض تلك المنبهات عرضًا جانبیا في أي من المجالین ٥وأخرى بصریة مكانیة ٤منبهات بصریة لفظیة

ا لنظریة بوفنبیرجر في التكامل بین شقي الدماغ. ویحسب زمن الانتقال ا لبصریین (الأیمن أو الأیسر)، وفقً
العصبي بین شقي الدماغ بهذه المهمة المعرفیة من خلال حساب الفارق الزمني بین الظرفین التجریبین 

زمن عدم  –من التعاكس معادلة زمن الانتقال العصبي= ز ظرف عدم التعاكس)( -(ظرف التعاكسبالمهمة
  . )التعاكس
ا لنظریة "بوفینبیرجر" كان علینا ضرورة ضبط عدد من المتغیرات الدخیلة        ومن أجل تصمیم المهمة وفقً

ومن بین هذه  .التي قد تؤثر على بناء المهمة؛ أملاً في تحقیق أعلى درجة من الصدق الداخلي لهذه المهمة
ما یلي: نوع المنبه،   - وفقًا لما ورد بالإنتاج البحثي السابق - ناء بناء المهمةالمتغیرات التي تم مراعاتها أث

سافة بین المشارك وشاشة وحجم التنبیه، وموضع المنبه، ووجهة الانتقال، وفترة التهیؤ، ونقطة التثبیت، والم
د، والتوقع، وموقف فهم التعلیمات، وتوافقیة موقع مفتاح الاستجابة مع الید المستجیبة، والتعو الحاسوب، و 

  التطبیق(وقت التطبیق، ومكان التطبیق (متغیر الإضاءة، ومتغیر الضوضاء، ومتغیر التهویة )).
، حیث تتكون المهمة من أربعة ٤×٢تم تصمیم مهمة زمن الانتقال العصبي وفقًا للتصمیم العاملي و 

بلوكات تجریبیة، كل بلوك یحتوي على ستین محاولة تجریبیة، یتم تقسیمها على ظرفین تجریبیین، هما: ظرف 
                                                             

1-Handedness 
2-Coloured progressive matrices(CPM) 
3-Viso -Motoral Simple Reaction Time 
4-Viso-Verbal Stimulus 
5-Viso- Spetial Stimulus 
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التعاكس، وظرف عدم التعاكس، ویشتمل كل ظرف تجریبي على نوعین من المنبهات: منبهات بصریة لفظیة، 
  و التالي:ومنبهات بصریة مكانیة كما هو موضح على النح

  

  
  

  التصمیم البنائي لمھمة زمن الانتقال العصبي بین شقي الدماغ.) ١شكل (
  

ا یتكون من ست محاولات تدریبیة مدعمة بتغذیة راجعة  ویسبق تقدیم المهمة الأساسیة بندًا تدریبیً
  مدى استیعابه.لاستجابة المشارك؛ حتى نتأكد من مدى فهم المشارك لتعلیمات المهمة، وبعدها یتم سؤاله عن 

داخل المهمة الأساسیة بفاصل زمني،  - محاولة تجریبیة ٦٠مكون من  -ویعرض كل بلوك تجریبي 
ا حسب حاجة كل مشاركِ على  حیث یُعطى المشارك فترة راحة بعد كل بلوك تجریبي تختلف مدتها طولاً وقصرً

  حدة، ویستمر ذلك إلى أن تنتهى التجربة.
استخدمنا لتنفیذ المهمة الراهنة مجموعة من :الانتقال العصبي بین شقي الدماغأدوات تنفیذ مهمة زمن 

آلى بملحقاته، ومثبت رأس( حامل ذقن)، وبعض برامج السوفت ویر، وبرنامج المجرب بالأدوات، منها: حاس
  الحصیف. 

 وصف اختبارات حل المشكلات )٢
الاجتماعیة، والحسابیة كقدرة معرفیة  إلى قیاس القدرة على حل المشكلات بشقیة الاختباراتتهدف تلك 

سنة، هذا بالإضافة تحدید توجه الطفل العام نحو المشكلات، وطریقة التعامل  ١١-٧لدى الأطفال من عمر 
  معها، وهذه الاختبارات هي:

  :١وصف اختبار التوجه نحو حل المشكلات  - أ
بندًا، تعكس بنود هذا الاختبار توجه المشارك  ١٨هذا الاختبار من إعداد الباحثة، ویتكون الاختبار من 

نحو حل المشكلات، والمتمثل في وعي الفرد بقدراته، ومهاراته الفعلیة، كقدرته على تنشیط مخططات معرفیة 
لة حیاتیة قد تواجهه، ویعد اختبار التوجه انفعالیة سابقة، تعكس معتقداته، وتقییمات، وانفعالاته حول أیة مشك

نحو حل المشكلات اختبار فرعي للقدرة على حل المشكلات بصفة عامة، والمشكلاًت الاجتماعیة بصفة 

                                                             
1-Problem dimensions orientation test. 
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خاصة، حیث تعكس درجة المشارك على اختبار التوجه نحو حل المشكلات دافعیته الفعلیة للوصول إلى 
نى أن ارتفاع الدرجة على اختبار التوجه نحو حل المشكلات یتبعه أنسب الحلول المتاحة للموقف المشكل، بمع

  ارتفاع الدرجة على اختبار مهارة حل المشكلات الحیاتیة، وتشتمل بنود الاختبار نوعین من البنود: 
بندًا تعكس القدرة البناءة التي یمتلكها الفرد على الحل، وكذلك تفاؤله فیما یخص  ١٤: وعددها بنود إیجابیة

قاده في قدرته الحقیقیة على الحل، والمثابرة، والتحدي، والمواجه من أجل إنهاء المشكلة دون تجنبها، ومن اعت
  أمثلة البنود الإیجابیة:

بنود تعكس القدرة الهدامة التي یمتلكها الفرد، والتي تعیقه عن الوصول  للحل المناسب  ٤: وعددها بنود سلبیة
 على قدراته في یشك والاجتماعیة، وتجعله النفسیة، والرفاهیة ره بالسعادة،شعو  خلال الوقت المتاح، مما یهدد

  .ما لمشكلة مواجهته حال في إحباطه ویسهل بالقلق، ینتابه الشعور كما بنجاح، المشكلات حل
  تقدیر الدرجة على الاختبار:

ارتفاع درجة درجة، ویشیر  ٥٤: ١٨تراوحت الدرجة على اختبار التوجه نحو حل المشكلات ما بین   
المشارك على الاختبار إلى توجه إیجابي نحو أیة مشكلة حیاتیة من المتوقع أن یقابلها خلال یومه، بالإضافة 
إلى ثقته في قدراته ومهاراته، ویكون لدیه أمل، وطموح مستقبلي، والعكس بالنسبة لانخفاض الدرجة على 

  الاختبار.
  :١وصف اختبار مهارة حل المشكلات الاجتماعیة  - ب

ا مشكلاً، تم توزیعها على ثلاث بیئات  ٢٠هذا الاختبار من إعداد الباحثة ، ویتكون من    موقفًا اجتماعیً
محیطة بالطفل (محیط الأسرة، ومحیط المدرسة، ومحیط البیئة بوجه عام)، یقیس الاختبار مهارة حل 

 من الفرد یحاول التي والسلوكیة ة،المعرفی النشاطات تعكس المشكلات الاجتماعیة لدى الأطفال، بنود الاختبار
یجاد خلالها فهم ا  للتعامل فعال حل المشكلة، وإ ا معینً معها بمهارة، وبأقصى سرعة ممكنة،والفرد قد یتبنى أسلوبً

أثناء محاولته حل موقف اجتماعي مشكل، وبناءً على ذلك قُدم كل موقف مشكل ملحق به ثلاثة بدائل لحل 
ا محددًا للحل، وهي: حل عقلاني منطقي، و حل اندفاعي عدواني، و الموقف المشكل یمثل كل  بدیل أسلوبً

  حل انسحابي تجنبي.
  تقدر كل إجابة على النحو التالي:تقدیر الدرجة على الاختبار: 

  أربع درجات لكل حل عقلاني في حدود الزمن المحدد. -
  ثلاث درجات لكل حل عقلاني بعد انتهاء الزمن المحدد. -
  حل اندفاعي أو خضوعي في حدود الزمن المحدد.درجتان لكل  -
  درجة واحدة لكل حل اندفاعي أو خضوعي بعد انتهاء الزمن المحدد. -

  درجة. ٨٠النهایة العظمى: 
  درجة. ٢٠ النهایة الصغرى:

  بار بینیه للذكاء الصورة الخامسةوصف مقیاس الاستدلال الكمي اللفظي من اخت -جـ
اللفظي من خمسة مستویات تبدأ بالمستوى الثاني، ویتكون كل مستوى من یتكون مقیاس الاستدلال الكمي   

  ستة بنود تتدرج من حیث مستوى الصعوبة، كما تتدرج المستویات أیضًا في مستوى الصعوبة.
                                                             

1 -Social Problem Solving  Skill Test 



 ---------- ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ --------   العصبي زمن الانتقالالفروق بین الأطفال ذوي اضطراب ضعف الانتباه وفرط الحركة ونظرائھم الأسویاء في 
 

٣٩٠ 
 

ا عن عدد الدمى، وأشیاء  :المستوى الثاني - ١ عبارة عن وحدة اختبار لفظیة تتطلب من المشارك أن یعبر لفظیً
 ، وتتضمن التعلیمات سؤال المشارك أسئلة سهلة.معروضة بالألوان

عبارة عن وحدة اختبار لفظیة تركز على تسمیة الأرقام، وعلى الجمع البسیط، والطرح  :المستوى الثالث - ٢
باستخدام أشیاء مصورة ومشكلات لفظیة مختصرة، وتستخدم هذه الوحدة الاختباریة مجموعة معیاریة من 

 التعلیمات.
بارة عن وحدة اختبار لفظیة تركز على القیاس، والهندسة، ومشكلات لفظیة. وتتطلب منطقاً، ع :المستوى الرابع - ٣

ومهارات الضرب، واستجابات لفظیة، ویستخدم في هذا المستوى من الاختبار أعواد العد الحمراء والمكعبات 
  الخضراء لاختبار بعض المفاهیم الهندسیة ثلاثیة الأبعاد. 

عبارة عن وحدة اختبار لفظیة تتضن سلسلة من المشكلات اللفظیة متزایدة الصعوبة،  :المستوى الخامس - ٤
وتستخدم في هذه الوحدة الاختباریة مشكلات لفظیة معقدة لتقییم المستوى المرتفع من الاستدلال الریاضي، 

  وحل المشكلات، ویتم تقدیم ورقة لاستخدامها كمسودة، وقلم رصاص للمشارك في هذا المستوى. 
تستخدم هذه الوحدة الاختباریة اللفظیة مشكلات لفظیة معقدة، لتقییم المستوى الأعلى من  :المستوى السادس - ٥

  الاستدلال الریاضي وحل المشكلات،  ویتم تقدیم ورقة لاستخدامها كمسودة، وقلم رصاص للمشارك.
  
  

طفلاً، موزعین على مجموعتین: مجموعة  ٣٠على عینة مكونة من  أُجْریت الدراسة الاستطلاعیة
) ١٥مجموعة المقارنة (ن=و ) ممن شخصوا على أنهم من الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح)، ١٥الحالة (ن=

سنة، بمتوسط عمري  ١١:٧وجمیع أفراد المجموعتین من الأیامن الذكور، ممن تراوحت أعمارهم ما بین 
 لدراسة الاستطلاعیة ما یلي:سنة. وأوضحت نتائج ا ٨.٤٨

  كفاءة الأدوات والاختبارات والمهام المستخدمة لتقییم متغیرات الدراسة الراهنة. -
 ملاءمة التعلیمات ووضوحها لجمیع المشاركین. -
قدرة جمیع المشاركین على الأداء على جمیع المهام المعرفیة المستخدمة بالدراسة (مهمة زمن الانتقال  -

 )العصبي
وات، والاختبارات المستخدمة بالدراسة الراهنة تتمتع بخصائص قیاسیة نفسیة عالیة، ومن ثم یمكن جمیع الأد -

) ٣)، و(٢الوثوق بالنتائج التي نصل إلیها باستخدام تلك الأدوات، والاختبارات، والمهام، ویعرض الجدولان (
توصل إلیها من خلال الدراسة لمعاملات الصدق والثبات الخاصة باختبارات وأدوات الدراسة، والتى تم ال

 الاستطلاعیة.
 

  لدى  مجموعتي الحالة، والمقارنة ) معاملات صدق اختبارات الدراسة١جدول (
  

  المجموعات        
 الاختبارات

   معاملات الصدق
 مجموعة المقارنة مجموعة الحالة الاختبارات المحكیة

  
  

اختبار المصفوفات 
 المتدرجة الملونة

 مقیاس المفردات (بینیھ) ٠,٥٣ ٠,٦١
 مقیاس الاستدلال الحسابیة (بینیھ) ٠,٦٩       ٠,٦٨
 مقیاس الحساب (وكسلر) ٠,٦٣ ٠,٧١
 مقیاس الفھم العام (وكسلر) ٠٠,١٨ ٠,٤٥
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  )١تابع جدول (
مقیاس المفردات 

 (بینیھ)
اختبار المصفوفات المتدرجة  ٠,٥٣ ٠,٦١

 الملونة
  

اختبار التوجھ نحو 
 المشكلاتحل 

 مقیاس الفھم العام (وكسلر) ٠,٦٣ ٠,٦٨
  اتفاق المحكمین %٩٨

  
  

  

اختبار مھارة حل 
المشكلات 
 الاجتماعیة

  مقیاس الحساب (وكسلر) ٠,٦٣ ٠,٥٨
اختبار المصفوفات المتدرجة  ٠,٦١ ٠,٥٦

 الملونة
 اختبار الاستدلال الحسابیة (بینیھ) ٠,٤٨ ٠,٥٥
 العام (وكسلر)مقیاس الفھم  ٠,٦٦ ٠,٦٥

 اتفاق المحكمین %٩٨
  

اختبار الاستدلال 
 الحسابیة (بینیھ)

 مقیاس  الحساب (وكسلر) ٠,٨٠ ٠,٦٩
اختبار المصفوفات المتدرجة  ٠,٦٩ ٠,٦٣

 الملونة
  
  

  لدى  مجموعتي الحالة، و المقارنة ) معاملات ثبات اختبارات الدراسة٢جدول (
  

  

المجموعات                                                                      
 الاختبارات

   معاملات الثبات
طریقة حساب 

مجموعة  مجموعة الحالة الثبات
 المقارنة

اختبار ضعف الانتباه المصحوب بفرط 
 الحركة

   ــــــــ ٠,٧٠
  

  
  

 ١,٠٠ ١,٠٠ استبانة الید المفضلة إعادة التطبیق
 ٠,٧٤ ٠,٦٩ اختبار المصفوفات المتدرجة الملونة

 ٠,٩٢ ٠,٧٣ مقیاس المفردات(بینیھ)
  

 اختبار التوجھ نحو حل المشكلات
٠,٩٧ ٠,٨٦ 
٠,٦١ ٠,٧٨   

 قسمة نصفیة
  

 اختبار مھارة حل المشكلات الاجتماعیة
٠,٦٦ ٠,٦٤ 
٠,٦١ ٠,٧٤   

 إعادة التطبیق
 ٠,٨٨ ٠,٨٧ الحسابیة (بینیھ)اختبار الاستدلال 

  
  
  

  لإجراءاتا -٥

 تم إعداد أدوات واختبارات ومهام الدراسة فى صورتها الأولیة. -
  .ا من المجموعتینمشاركً  ٣٠إختیار العینة الاستطلاعیة وفقًا لشروط محددة مسبقًا والتي بلغ عددها  -
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 بالدراسة.حساب الكفاءة القیاسیة لأدوات واختبارات ومهام المستخدمة  -
ا والتي بلغ عددها  - ا في مجموعتي المرضي مشاركَ  ٧٠إختیار العینة الأساسیة وفقًا لشروط محددة مسبقً

 .والأسوساء
ا. -  تطبیق أدوات الدراسة ورصد النتائج لمعالجتها أحصائیً
 Spssإستخدام الأسالیب الأحصائیة الملائمة لاختبار مدى صدق فروض البحث باستخدام برنامج  -
 لنتائج التى تم استخلاصها من المعالجة الأحصائیة ومن ثمة مناقشتها. عرض ا -
 .خطة التحلیلات الإحصائیة -٦
  إحصاء وصفي، تمثل في المتوسطات، والانحرافات المعیاریة. -
 إحصاء استدلالي معلمي، تمثل في: -
 .اختبار "ت" لحساب دلالة الفروق بین متوسطین غیر مرتبطین، أي بین مجموعتین مستقلتین  
 إحصاء استدلالي لامعلمي، تمثل في: -
 .اختبار "مان وتني" لحساب دلالة الفروق بین متوسطین غیر مرتبطین، أي بین مجموعتین مستقلتین  

  نتائج البحث:
ا بین أطفال (ض ،الأول الفرض نتائج التحقق من الذي ینص على وجود فروق دالة إحصائیً

أزمنة الرجع الخاصة بالأداء على المهمة ض ن  ف ح)، ونظرائهم من الأسویاء في متوسطات 
المعرفیة التي تقیم زمن الانتقال العصبي، وللتحقق من صحة هذا الفرض تم استخدام اختبار "ت" 

  ).٣للفروق بین متوسطات المجموعات المستقلة، كما هو موضح بجدول (
 نة رجع) دلالة الفروق بین أطفال (ض ض ن ف ح)، والأسویاء في متوسطات أزم٣جدول (

  الانتقال العصبي بین شقي الدماغ

  المجموعات              
 المتغیرات

قیمة  مجموعة المقارنة مجموعة الحالة
 ت

مستوى 
 ع م ع م الدلالة

 ٠,١٩ ١,٣٢ ٤١٥,٧٢ ١٩٣٥,٤٣ ٢١١٧,٠٣ ٢٤١٨,٣٠ زمن رجع التعاكس
 ٠,١٢ ١,٥٧ ٣٣١,٦٨ ١٧٢٢,٢٦ ٧١٦,٢٧ ١٩٣١,٣٢ زمن رجع عدم التعاكس

 ٠,٣٠ ١,٠٤ ١٧١,٤٤ ٢٢٣,٢٢ ٢١٨٧,٦٤ ٦١٠,١٨ زمن رجع الانتقال الجاسئي
 ٠,٠٦ ١,٨٩ ٧٧٣,٩٣ ٣٦٠٢,٩٥ ٢٢١٥,٩٥ ٤٣٥٢,٤٨ زمن الرجع الكلي

  

ا هناك فروقًا أنه لیس الجدول السابقیتضح من خلال  بین مجموعتي الدراسة في متوسطات دالة إحصائیً
  الفروق كالتالي:أزمنة رجع الانتقال العصبي؛ حیث كانت 

ا بین أطفال (ض ض ن ف ح)، ونظرائهم من الأسویاء في متوسطات زمن لا توجد فروقدالة إحصائیً
 رجع التعاكس.

ا  بین أطفال (ض ض ن ف ح)، ونظرائهم من الأسویاء في متوسطات زمن لاتوجد فروقدالة إحصائیً
 رجع عدم التعاكس.
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ا  ف ح)، ونظرائهم من الأسویاء في متوسطات زمن  بین أطفال (ض ض نلا توجد فروقدالة إحصائیً
  .رجع الانتقال الجاسئي

ا  بین أطفال (ض ض ن ف ح)، ونظرائهم من الأسویاء في متوسطات زمن لاتوجد فروقدالة إحصائیً
 .رجع الانتقال الكلي

ا بینالفروق جمیعها  وبالرغم من أن   الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح) مقارنة  غیر دالة إحصائیً
خلال الأداء على  إلا أنه قد تبین بطء أزمنة الرجع لدي الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح) ئهم العادیین، بنظرا

ي الأداء على المهمة ظرف التعاكس، وكذلك ظرف عدم التعاكس، مما جعلهم یستغرقون أزمنة رجع أطول ف
ي أطول مقارنة تعاكس، وعدم تعاكس)، وهذا یجعلهم ینتجون استجاباتهم خلال زمن جاسئككل بشقیها(

بالعادیین، كل هذه النتائج تؤكد على أنهم أكثر بطئًا في الاستجابة للمواقف المتغیرة تلك التي تتطلب منهم 
على الموقف، لذا فهم یعوزهم قدر من  الطارئسرعة تآزر بصري حركي كاستجابة تكیفیة سریعة للتغیر 
الفكري، والحركي بهدف إیقاف استجابة قائمة  المرونة العقلیة، والحركیة التي تمكنهم من ضبط الصراع

ا لمتطلبات الظروف المتغیرة خلال الوقت المحدد.   ومستمرة من أجل القیام باستجابة أخرى جدیدة وفقً
ا بین أطفال (ض ض ن ف " الذي مفاده:الثاني الفرض نتائج التحقق من توجد فروق دالة إحصائیً

  درجات الأداء على اختبارات حل المشكلات".ح)، ونظرائهم من الأسویاء في متوسطات 
للتحقق من صحة هذ الفرض تم استخدام اختبار "مان وتني" للفروق بین متوسطات المجموعات المستقلة، كما 

  ):٤هو موضح بجدول (
  

 ) دلالة الفروق بین أطفال (ض ض ن ف ح)، والأسویاء في متوسطات درجات الأداء٤جدول (
  على اختبارات حل المشكلات

  

  المجموعات                  
 المتغیرات  

 زمن ظرف التطابق زمن ظرف عدم التطابق
مستوى  يقیمة 

 ع م ع م الدلالة
 ٠,٠٠٠ ٧,٠٥- ٤,١٨ ٤٦,٧١ ٥,٦٢ ٢٧,٦٢ اختبار التوجھ نحو حل المشكلات

 ٠,٠٠٠ ٤,٩٩- ٥,٧٠ ٢٤,٠٢ ٣,١٣ ١٦,٩١ اختبار حل المشكلات الحسابیة
 ٠,٠٠٠ ٥,٢٩- ٤,٦٧ ٦٦,٠٥ ٥,١١ ٥٨,٣٤ اختبار حل المشكلات الاجتماعیة

  
  

  

ا بین  جدول النتائج السابقیتضح من خلال  تحقق الفرض الرئیسي القائل بأنه توجد فروق دالة إحصائیً
أطفال (ض ض ن ف ح)، ونظرائهم من الأسویاء في متوسطات درجات الأداء على الاختبارات التي تقیم 

  حل المشكلات، حیث كانت الفروق كالتالي:
ا بین أطفال (ض ض ن ف ح)، ونظرائهم من الأسویاء ف - ي متوسطات درجات الأداء توجد فروق دالة إحصائیً

 على اختبار التوجه نحو حل المشكلات في اتجاه مجموعة الأطفال الأسویاء.
ا بین أطفال (ض ض ن ف ح)، ونظرائهم من الأسویاء في متوسطات درجات الأداء  - توجد فروق دالة إحصائیً

 على مقیاس الاستدلال الكمي اللفظي في اتجاه مجموعة الأطفال الأسویاء.
ا بین أطفال (ض ض ن ف ح)، ونظرائهم من الأسویاء في متوسطات درجات الأداء توجد  - فروق دالة إحصائیً

 على اختبار مهارة حل المشكلات الاجتماعیة في اتجاه مجموعة الأطفال الأسویاء.
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لما كانت الفروق جمیعها في اتجاه الأطفال الأسویاء مقارنة بالأطفال ذوي (ض ض ن ف ح)، فهذا   
الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح) یسلكون وفقًا لتوجه سلبي لدیهم یفقدهم روح المثابرة، والعزم، لذا  یعني أن

في حیاتهم فهم سطحیون یمیلون إلى تجنب المشكلات، والهروب من  بالأمور الأساسیةنجدهم لا یلقوا بالاً 
اختبارات حل المشكلات  مواجهتها، وهنا یؤدي التوجه السلبي لدیهم دوره الهام في انخفاض درجاتهم على

بشقیه الحسابیة منها والاجتماعیة، حیث یعوزهم قدر من الطموح الذي یدفعهم إلى مواصلة العملیات اللازمة 
لحل المشكلة، فلا یستطیعوا تحمل المشقة، والضغوط، فنجدهم مندفعین یمیلون إلى استخدام العنف، والعدوان 

  ى خلاف مع المحیطین بهم، وخاصة الرفاق، والأسرة.كأسلوب لحل المشكلات، وهذا ما یجعلهم عل
  مناقشة النتائج:

  الفرض الأول: مناقشة النتائج
بین مجموعتي دماغ، جاءت الفروقفیما یتعلق بالفرض الخاص بزمن الانتقال العصبي بین شقي ال

إلى  زمن رجع عدم التعاكس لدى أفرادمجموعة الحالة وصل متوسط حیث،غیر دالةجمیعها الدراسة 
)، في حین انخفض هذا المتوسط لدى مجموعة المقارنة ٧١٦.٢٧) مللي ثانیة بانحراف معیاري(١٩٣١.٣٢(

ا فروقالكذلك كانت و )، ٣٣١.٦٨) مللي ثانیة وانحراف معیاري(١٧٢٢.٢٦إلى ( بین  غیر دالة إحصائیً
ن رجع التعاكس متوسط زمحیثسجلت مجموعة الحالةمجموعتي الدراسة في متوسطات زمن رجع التعاكس 

متوسط لدى هذا ال) مللي ثانیة، في حین انخفض ٢١١٧.٠٠) مللي ثانیة بانحراف معیاري (٢٤١٨.٣٠(
. وبالمثل بالنسبة ) مللي ثانیة٤١٥.٧٢انحراف معیاري (ب) مللي ثانیة، ١٩٣٥.٤٣مجموعة المقارنة إلى (

ي، وهو الزمن الذي یعبر عن حاصل للفروق بین مجموعتي الدراسة في متوسطات زمن رجع الانتقال الجاسئ
) بانحراف ٦١٠.١٨وصل متوسطه إلي ( الذيطرح متوسط زمن رجع التعاكس، وزمن رجع عدم التعاكس، 

) ٢٢٣.٢٢) لدي مجموعة الحالة، في حین انخفض متوسط زمن الرجع الجاسئي إلي (٢١٨٧.٦٤معیاري (
إلى تلك الفروق بین مجموعتي الدراسة في ) لدي مجموعة المقارنة. وبالنظر ١٧١.٤٤بانحراف معیاري (

ة بین متوسطات زمن رجع المجموعتین، إلا أنها غیر یمتوسط زمن رجع الانتقال الجاسئي نجدها فروقًا ظاهر 
غیر دالة أیضًا وفیما یخص زمن الرجع الكلي للمهمة فقد كانت الفروق بین مجموعتي الدراسة ، دالة أیضَا

) ٤٣٥٢.٤٨إلى ( وسط زمن الرجع الكلي للمهمة لدي مجموعة الحالةصل متحیث و )،٠.٠٦عند مستوي ثقة (
)، في مقابل مجموعة المقارنة الذین سجلوا متوسط زمن رجع كلي ٢٢١٥.٩٥مللي ثانیة بانحراف معیاري(

  . )٧٧٣.٩٣) مللي ثانیة بانحراف معیاري(٣٦٠٢.٩٥(
)؛ إلا أن مستوى دلالة ٠.٠٥لمسموح به (هذا، وقد كانت هذه الفروق غیر دالة مقارنة بمستوى الثقة ا

ا عن مستوى الثقة المسموح به ( أحدي )، إذ أن الدراسة الراهنة تُجرى على ٠.٠٥الفروض الفرعیة لم یبعدا كثیرً
) طفلاً بداخل كل مجموعة، كما أنها تُجرى على عینة إكلینیكیة من ٣٥عینة صغیرة الحجم، حیث ضمت (

ضلاً عن أن طبیعة الأداء الخاص بتلك العینة المرضیة یتسم بتذبذب الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح)، ف
واضح، ذلك التذبذب الذي أشارت إلیه نتائج بعض الدراسات الواردة في الإنتاج البحثي السابق، والتي 
أوضحت أن التذبذب في الأداء أمر طبیعي ناتج عن تذبذب النشاط العصبي المعرفي، وكذلك تبین أن هناك 

ا  ا داخل المجموعات في الأداء على مقاییس أزمنة الرجع لدى المبحوثین ذوي (ض ض ن ف ح)(تباینً  مرتفعً
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Klein, Wendling, Huettner, Ruder,& Paper, 2006; Di Martino, Ghaffari, Curchack, 
Reiss, Hynd, Vannucci et al., 2008; Tamm, Narad, Antonini, O'Brien, Hawk,& 

Epstein, 2012; Karalunas et al., 2013(.  الدراسة الحالیةوتحدیدًا فیما وهذا ما تم ملاحظته خلال
أزمنة الرجع الخاصة بمجموعة الحالة الذین وصل معدل التذبذب لدیهم إلي أعلي مستواها، حیث كان یخص 

المقارنة، وهذا  انحراف زمن الرجع أكبر بشكل ملحوظ عن متوسطه لدي مجموعة الحالة في مقابل المجموعة
ا وقف خلف طمث دلالة الفروق بین مجموعتي الدراسة فیما یخص أزمنة الرجع العصبي  كان عاملاًاساسیً

  داخل الدراسة الراهنة.
ولم یقف تذبذب أداء المشاركین ذوي (ض ض ن ف ح) عند حد الأداء في مهام أزمنة الرجع، بل 

معالجة، وحل المشكلات؛ نتیجة لما یتسم به الاضطراب من یصل التذبذب أیضًا إلى الأداء في مهام سرعة ال
تشتیت واضح في الانتباه، ذلك التشتیت الذي یتفاوت من حیث درجته، ومن حیث مداه الزمني داخل الفرد 
الواحد من لحظة لأخرى؛ كل هذا جعل أداء ذوي (ض ض ن ف ح) یتغیر من فترة لأخرى، ومن محاولة 

زمن الانتقال العصبي. وقد أكد "دهار" وزملاؤه أن ذوي (ض ض ن ف ح)  لأخرى عند الأداء على مهمة
لدیهم، وزیادة تكلفة الاستجابة حیث التباطؤ  ١یظهرون ضعفًا في الضبط الكفي، حیث زیادة أخطاء الإغفال

 الشدید، ناهیك عن أن تكلفة الاستجابة یختلف معدلها من محاولة لأخرى داخل الفرد ذاته، حیث یتباین زمن
رجع كل محاولة خلال محاولات الأداء التي یقوم بها الأطفال ذوو (ض ض ن ف ح) مقارنة بنظرائهم 

 ٣، وضعف التیقظ٢الأسویاء، وأرجع الباحثون ذلك إلى الاندفاعیة المرتفعة التي تجعلهم ینتجون أخطاء التمادي
ا لما طرأ علیها  المتمثل في عدم الوعي بالتغییرات التي تطرأ على المنبهات المعروضة من أجل الاستجابة وفقً

  ). Dhar,Been, Minderaa,& Althaus, 2011; Kuntsi, 2014من تغییر(
 Castellanos, Sonuga-Barke, Scheres, Diه (ولم یتوقف "كاستلانوس" وزملاؤ 
Martino, Hyde,& Walters, 2005( عند حد التأكید على حقیقة تذبذب أزمنة الرجع، بل إنه توصل مع

على  -المقدم للأطفال ذوي  (ض ض ن ف ح) -زملائه إلى أنه لیس هناك أیة آثار تُذكر للعلاج المنشط 
  التذبذب في زمن الرجع لدى هؤلاء الأطفال، حیث لم ینحدر أثر العلاج المنشط على تذبذب زمن الرجع. 

ن الاندفاعیة التي یظهرها الأطفال ذو (ض ض ن ف ح)، فإن زمن رجعهم كان أبطأ وعلى الرغم م
مقارنة بنظرائهم الأسویاء؛ ویرجع ذلك إلى الوقت الذي یقضیه الأطفال من أجل حسم الصراع القائم داخل 

ا لقاعدة سلوك جدید، بناءً على تغیر عرض  المنبهات، أدمغتهم، فیما یخص إیقاف قاعدة سلوك قائم للعمل وفقً
ا في عجزهم المعرفي في الأداء على المهام التي یتطلب  حیث إن الضعف في عملیات الكف لدیهم كان سببً
أداؤها التبدیل بین تنشیط قواعد سلوكیة مختلفة ومتباینة، وتأتي هذه النتائج متسقة مع العدید من النتائج التي 

ن یعانون (ض ض ن ف ح)؛ منها: دراسة "جاي"،  قامت على دراسة زمن الرجع لدى مَ
 ,.Cross-Villasana et al، ودراسة "كروس فیلاسانا" وزملائه Gau,&Huang, (2014)و"هیانج"
وغیرها من الدراسات التي أكدت جمیعها أن ، Kofler et al., (2013)، ودراسة "كوفلر" وزملائه(2015)

                                                             
1Omission error  
2Preservation errors 
3poor vigilance  
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انوا أطفالاً أم مراهقین أم راشدین) المرضى ذوي (ض ض ن ف ح) على اختلاف فئاتهم العمریة (سواء أك
یعانون بطئًا ملحوظًا في زمن الرجع، حیث تباطؤ عملیات المعالجة التي یقومون بها، بمعنى آخر: إن ضعف 
المعالجة یعكس بالضرورة زیادة في الزمن المستغرق لإنتاج السلوك المطلوب القیام به، هذا بخلاف مستوى 

ا ضعف ملحوظ، ومتفق علیه من جمیع الدراسات التي قامت على بحث هذا الدقة لدیهم، والذي كان به أیضً 
  الجانب لدیهم. 

كما أن هذا البطء ازداد زیادة ملحوظة بزیادة عبء المعالجة، فبالرغم من أن الفارق الزمني بین زمن 
عبر  رجع التعاكس، وزمن رجع عدم التعاكس هو أمر طبیعي، كما أنه یعكس الوقت المستغرق في النقل

ضعت كتصوُّر افتراضي لمهمة زمن الانتقال العصبي، إلا أن  الجسم الجاسئ وفقًا لنظریة "بوفینبیرجر" التي وُ
هذا الفارق الزمني قد تزاید بشكل ملحوظ ودال لدى الأطفال الذین یعانون (ض ض ن ف ح) خلال الدراسة 

مع زیادة العبء المعرفي الذي تتطلبه د وضوحًا یالراهنة، ویرجع ذلك إلى أن ضعف عملیات المعالجة تز 
 Mohamed etعملیة المعالجة ذاتها؛ مما یجعلهم یستغرقون زمن رجع أطول، وهذا ما أكده "محمد" وزملاؤه 

al., (2015)،نْ یعانون (ض ض ن ف ح)، ذلك البطء  الذین أكدوا وجود بطء عام في زمن الرجع لدى مَ
فه ضعف الأداء المعرفي.    الذي یخلّ

نْ یعانون (ض ض ن ف ح)، وقد فسرت عدد من الدراسات أسباب هذا  البطء في زمن الرجع لدى مَ
نْ یعانون (ض ض ن ف حعلي أنه ناتج عن  ، )وجود اضطراب في التركیب البنائي للجسم الجاسئ لدى مَ

 ,.Valera et al، ودراسة "فالیرا" وآخرین Mc Nally et al., (2010)دراسة "مالك باللي" وزملائه  نها،م
  .Hutchinson et al.,(2008)،ودراسة "هیتشیتسون"وزملائه (2007)
وعلى صعید آخر نجد ثمة دراسات حاولت التعرُّف على مدى تكامل الاتصال العصبي بین شقي  

نْ یعانون (ض ض ن ف ح)، عن طریق القیاس التجنیبي للمثیرات البصریة المكانیة، ومنها:  الدماغ لدى مَ
، وغیرها من الدراسات التي أكدت جمیعها أن Mohamed et al., (2015ة "محمد" وزملائه (ودراسة  ودراس

نْ یعانون (ض ض ن ف ح) ربما یقع بین المعالجة الشقیة للمعلومات، والتكامل الشقي  الضعف لدى مَ
عد ظاهرة للمعلومات، ذلك الضعف الذي یرجع في أصله إلى غیاب عملیة اللاتماثل بین شقي الدماغ، والتي ت

حقیقیة طبیعیة لدى الأسویاء، وكان من مؤشرات غیاب اللاتماثل بین شقي الدماغ اضطراب أداء المشاركین 
ذوي (ض ض ن ف ح) على العملیات والمهام المجنبة بصریا في العرض، حیث أظهر المبحوثون ذوو النمط 

ري الأیمن على خلاف الید المركب (ض ض ن ف ح) تفضیلاً لجهة العرض الیمنى؛ أي للمجال البص
  المستجیبة، مع تجاهل واضح للمنبهات التي تقع في جهة المجال البصري الأیسر. 

 ,Scantlebury, Cunninghamدراسة "سكونتلیبري" وآخرین هذا وقد اتفقت عدة دراسات، منها: 
Dockstader, Laughlin, Gaetz, Rockel et al., (2014)"ودراسة "سلید"،و"مونسریف ، Claude,& 

Moncrieff, (2010) وجود ضعف في ارتقاء ونمو المادة البیضاء بالعدید من المناطق  في التأكید علي؛
شذوذ في نشاط المناطق و )، Claude,& Moncrieff, 2010الدماغیة، بالإضافة إلى التشذیب المشتبكي(

والمخیخ، وتجنیب لنشاط التلفیف الصدغي الدماغیة الأمامیة، حیث الشبكة الانتباهیة، والمهاد التحتاتي، 
نْ یعانون (ض ض ن ف ح) في معدل تدفُّق  الانخفاض الملحوظ، و )Wong et al., 2013(الأوسط لدى مَ
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نْ یعانون (ض  الدم ببعض المناطق الدماغیة؛ كالقشرة الجداریة الصدغیة، والثلاموس، والنواه المذنبة لدى مَ
. كما )Manoullenko, Pagani, Stone-Elander,  Brolin, Robert et al., 2013(ض ن ف ح)

أن تباطؤ النشاط الكهربي  Adeli,Ghosh-Dastidar, & Dadmehr, (2008)یؤكد "عادلي" وزملاؤه 
للدماغ لدى من یعانون هذا الاضطراب النمائي یرجع في أساسه إلى اضطراب الاتصالات بین المراكز 

 ,Gibbs,Moore,& Duffyزملاؤهالعصبیة، والدوائر العصبیة المختلفة، ویأتي هذا متسقًا مع ما أكدَّه "جبز"، و 
ذوي (ض ض ن ف ح) مقارنة بنظرائهم الأسویاء، ذلك  من تباطؤ في رسم الدماغ الكهربي لدى (2010)

  النشاط المثار بالتزامن مع الأداء على مهام الكف، ومهام الرجع البصري الحركي. 
 ,Rubia, Taylor, Smith, Oksannen, Overmeyer,& Newmanوقد أكد "رابیا" وزملاؤه 

تتوسط الوظائف الموقوتة لدى تلك الفئة  أن الشذوذات العصبیة الوظیفیة للمناطق الدماغیة التي (2001)
، وبمعنى آخر: أن ١المرضیة ماهي إلا شذوذات في الارتباطات العصبیة المشتبكیة الكیمائیة الحسیة الحركیة

ذوي (ض ض ن ف ح) لدیهم اضطراب جوهري في التشابك الكیمائي الحسي الحركي، ذلك الاضطراب الذي 
ا في الوظیفة ا لتوقیتیة؛ فقد أظهر المراهقون ذوو (ض ض ن ف ح) فروقًا دالة في الأداء یُخلف لدیهم اضطرابً

) مللي ٦٠٠على مهام تقییم الاضطراب الوظیفي للدماغ في أثناء التخطیط الحسي الحركي الموقوت لفترة (
من ثانیة، فكان لدیهم انخفاض وظیفي دال لنشاط الأجزاء الأمامیة، والخلفیة من التلافیف الحزامیة خلال ز 

نْ یعانون (ض ض ن ف ح) ،  (Rubia et al., 2001)الحركة، الذي وصل إلى فترة خمس دقائق لدى مَ
حیث كانوا یعانون عجزًا واضحًا في القدرة على اختصام الوقت من أجل إنجاز الفعل المطلوب، بالإضافة إلى 

ة الظهریة الجانبیة السفلى الیمنى، ضعف الأداء على مهام التمییز الزمني الذي ارتبط بالمناطق الجبهیة القشری
  ). Smith, Taylor, Brammer, Halari,& Rubia, 2008والتلافیف النطاقیة الأمامیة(

جمیع الدراسات التي قامت على قیاس زمن الرجع لدى الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح) لذا نجد 
المتغیرة، حیث تزاید الزمن المستغرق أكدت أن هؤلاء الأطفال لدیهم بطء واضح، وخاصة خلال أزمنة الرجع 

نْ یعانون (ض ض ن ف ح)، إذ كان النقص أشد في مستوى الوعي والیقظة  خلال المراحل الانتباهیة لدى مَ
 ,Finke, Dodds, Bublak, Regenthal, Baumann, Manly et al., 2010; Matthiasلدیهم (

Bublak, Mueller, Schneider, Krummenacher,& Finke, 2010 هذا بالإضافة إلى زیادة الزمن ،(
، واضطراب (Sergeant, 2005)المستغرق خلال مراحل التنفیذ الحركي، حیث یعانون من الصراع الحركي 

الذي یتمثل في اضطراب إفراز المواد العصبیة  ٣،حیث التفكك في التشابك العصبي٢توزیع الانتباه المكاني
الناقلة لدى الراشدین الذین یعانون (ض ض ن ف ح)، وأن هذا هو الذي یقف خلف البطء في سرعة 

 ٤یرتبط باضطراب جهاز الدوبامین الجبهيالي ضیق سعة الذاكرة العاملة  بالإضافة إلي المعالجة الإدراكیة، 
نْ یعانون (ض ض ن ف ح)(  Finke,Schwarzkopf, Muller, Frodl, Muller,Schneider etلدى مَ

al., 2011 .(  

                                                             
1-Sensorimotor synchronization 
2-Spatial distribution attention disorder 
3-Disentangling 
4-Prefrontal dopamine system  
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وتتفق هذه النتائج مع نتائج جمیع الدراسات التي قامت على فحص التراكیب البنائیة للمقرنیات التي 
ُسمَّى بالتخثر الجاسئيحیث تقوم على النقل العصبي بجمیع أشكاله داخل الدماغ، إلى  ١یؤدي الترفق أو ما ی

مَّ زیادة الوقت المستغرق في عملیات المعالجة (٢تعطیل مسار المعالجة -Schulte,Muller، ومن ثَ
Oehring, Salo, Pfefferbaum,& Sullivan2006 هذا، وقد أكدت نتائج الدراسات السابقة أن زیادة(

كیبي زمن رجع الانتقال الجاسئي لدى الأطفال الذین یعانون (ض ض ن ف ح) سببه الاضطراب التر 
  والوظیفي الذي یلحق بالجسم الجاسئ. 

تشتمل على وظائف  ٣إذًا فالاتصالات والشبكات العصبیة الدماغیة المعقدة للدوائر الجداریة الأمامیة 
زمنیة تخصُّ مناطق دماغیة مختلفة، تلك المناطق التي تتوسط بشكل أساسي الوظائف الزمنیة المعقدة، وهذه 

نْ  المناطق الدماغیة المسئولة بشكل قطعي عن العملیات الزمنیة یكون بها خلل تركیبي، ووظیفي لدى مَ
یعانون (ض ض ن ف ح)، وهذا ما أظهرته دراسات التصویر البنائي للأطفال ذوي (ض ض ن ف ح) الذین 

ا دماغیة غیر طبیعیة، بالإضافة إلى تأخُّر ارتقائي، وانخفاض دال لتكامل المادة البی ضاء كانوا یمتلكون أحجامً
 ,Ashtariبعدة مناطق دماغیة، منها: المخیخ، والنواة المذنبة،والفصوص الأمامیة، والصدغیة، والجداریة(

Kumra, Bhaskar, Clarke, Thaden,  Cervellion et al., 2005; Shaw, Eckstrand, 
Sharp, Blumenthal, Lerch, Greenstein et al., 2007; Valera et al., 2007.(  

  
  
  

  مناقشة نتائج الفرض الثاني
بمطالعة البیانات الرقمیة التي تم عرضها فیما یخص الفرض الثالث، والتي أكدت وجود فروق 
ه نحو حل المشكلات في  جوهریة بین الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح)، ونظرائهم الأسویاء في متغیر التوجُّ

وهریة بین مجموعتي الدراسة نجدها دالة عند اتجاه الأطفال الأسویاء. وبالنظر إلى دلالة تلك الفروق الج
ا لاتساع مقدار الفروق بین متوسطي المجموعتین، حیث إن التوجه نحو حل المشكلات، ٠.٠٠مستوى  ؛ نظرً

مَّ  مكانیاتها، وقدراتها، وأهدافها، ومن ثَ والتعامل مع مختلف جوانب الحیاة یمثل عملیة الوعي بمعرفة الذات، وإ
  تحدید دوافعها . 

ا إیجابیا نحو ل ذا فإن الدرجة المرتفعة على اختبار التوجه نحو حل المشكلات تعني تبني الفرد توجهً
الحیاة بصفة عامة، ونحو حل المشكلات بصفة خاصة، على عكس الدرجة المنخفضة على هذا الاختبار 

حو الحیاة بصفة عامة، حیث التي تعكس میلاً واتجاهًا سلبیا نحو مواجهة المشكلات ومحاولة التصدي لها، ون
إن الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح) قد حصلوا على درجات منخفضة مقارنة بنظرائهم الأسویاء، فهذا یعود 
شكلِة، فهم غیر مبالین، وغیر مدركین لجوانب  إلى كون هؤلاء الأطفال لا یمیلون إلى مواجهة المواقف المُ

ا یجعلهم على وعي ومعرفة ب مكانیاتهم، واضطراب الوعي بالذات حیاتهم إدراكًا كافیً قدراتهم، ومهارتهم، وإ
یجعلهم یحطون من طموحاتهم، وأحلامهم، ویلجئون إلى التجنُّب، والانسحاب في بعض الأحیان أو إلى 

  العدوان في أحیان أخرى. 

                                                             
1callosal thinning  
2processing route 
3complex fronto- parieto – striato- cerebellar neural networks 
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ا سلبیا غیر وظیفي، وغیر فعال، یهدد مشاعر  ً كما نجد أن توجههم نحو الحیاة بصفة عامة توجه
سعادة والدافعیة النفسیة، والاجتماعیة لدیهم، فنجد الطفل ذا (ض ض ن ف ح) من السهل إحباطه، وهدمه ال

ا لما  نفسیا، كما أننا نجده دائم الشعور بالقلق، وینتابه بعض مشاعر الاكتئاب حتى في الظروف العادیة؛ نظرً
على الرضوخ لها، یتفق هذا مع ما أكدَّه  من قیود تجبره - سواء في المنزل أم المدرسة -یضعه علیه المحیطون

  .Becker, (2015) "بیكر" 
ولا یقف الأمر عند هذا الحد، بل قد یمتد الأمر إلى ظهور بعض الأعراض الاكتئابیة التي تهدِّد شعوره 

) إلى أن الأطفال ذوي (ض ٢٠١٤بالسعادة، والاستمتاع بنشاطه الیومي، وفي هذا تشیر مفیدة بنت حفیظ (
ح) یتمیزون بمزاج سلبي، وارتفاع في درجات الاكتئاب مقارنة بأقرانهم العادیین، ویرجع شعورهم  ض ن ف

ا من الأسرة وامتدادًا بالأقارب،  بالوحدة، والقلق والاكتئاب نتیجة رفضهم الاجتماعي من قِبل المحیطین، بدءً
تسبب في إزعاج المحیطین بهم. لذا والمعلمین، والأقران، نتیجة لما یقومون به من سلوكیات غیر مقبولة، ت

أعمارهم، من قبل  اختلافیرى "ویلاس" أن طریقة التعامل، والتفاعل مع ذوي (ض ض ن ف ح)، على 
على أمورهم الشخصیة  التأثیر القطعيالمحیطین هي التي تحدد مسار، ومآل الاضطراب لدیهم، ومن ثمة 

حویل اضطراب ضعف الانتباه وفرط الحركة من محنة إلى ت بإمكاننامدى الحیاة، ویضیف "ویلاس" قائلاً" أن 
منحة"، وأن استراتیجیات سوء التوافق الاجتماعي والتكیف مع الظروف المحیطة التي ترتبط بـ (ض ض ن ف 

ا مع ما أكده "باركلي" (Wells, 2010ح) هي نتاج لسوء التعامل مع الاضطراب ( ) ١٩٩٧)، ویأتي هذا متسقً
(ض ض ن ف ح) لا ینقصهم مهارات المعرفة لكي ینجحوا، ولكن ینقصهم الوعي من أن الأطفال ذوي 

نهم من التحكم في ذواتهم.   الذاتي الذي یمكِّ
كم أنهم لا یستطیعون تعدیل سلوكهم في اتجاه المسار السلیم المتفق علیه من قبل المحیطین، فنجدهم   

ك العشوائیة من كونهم ینطلقون في أفعالهم، یتمللون ویتحركون بعشوائیة غیر مبالین بأي شيء، وتأتي تل
وسلوكیاتهم دون أن یتبنون اتجاهًا ما قبل البدء في الفعل أو أنهم یبدؤون في أفعالهم دون وجود أدنى مستوى 
من التخطیط لدیهم لما یریدون إنجازه؛ لذا نجدهم یفقدون القدرة على مواصلة ما یبدؤونه من أفعال، ویرجع 

هم غیر قادرین على المثابرة، بل یرجع أیضًا إلى كونهم یفقدون ماهیة الهدف الذي بدءوا ذلك لیس فقط لكون
من أجله؛ لذا نجد أن توجهاتهم نحو أهدافهم توجهات بدائیة سرعان ما تبدأ في الظهور ثم سرعان ما تتلاشى، 

ُسأل عن سبب سلوكه الذي یقوم به لا یستطع تب ریره؛ لأن التوجه فنجد الطفل ذا (ض ض ن ف ح) عندما ی
الذي انطلق من خلاله إلى الفعل سرعان ما تلاشى لیبدأ توجُّه عشوائي آخر في الظهور، یجعله یغیر من 
سلوكه لیبدأ في سلوك ثانٍ وثالث وهكذا، وهذا ما یفقده الاستقرار العقلین والحركي، والانفعالي؛ مما یجعله دائم 

ما توصل إلیه  "كارالینس" وزملاؤه من نتائج تفید أن الأطفال ذوي  التململ، وتتفق نتائج الدراسة الراهنة مع
(ض ض ن ف ح) بشتى أنواعه لدیهم دافعیة سلبیة، وضعف في الضبط الانفعالي، وحدة في المزاج، وتقلب 

  انفعالي واضح.
هي یومه بشكل عام  وهذا ما تم التأكید علیه خلال الدراسة الراهنة، فكان الطفل ذو (ض ض ن ف ح) ینُ

نجز أيَّ شيء من المهام الموكلة إلیه، هذا بالإضافة إلى أنه یُوضع في  ُ (سواء الدراسي أو الأسري) دون أن ی
سلسلة مقارنات لا تنتهي، سواء داخل المدرسة أم الأسرة أم حتى مع جماعة الأقران، تلك المقارنات التي تزید 

مشاعر الضیق، والقلق للدرجة التي قد تصل إلى حد  من شعوره بالإحباط، وتحط من تقدیره لذاته، وتزید من
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الاكتئاب، ومع تكرار تلك المشاعر النفسیة السلبیة المؤلمة ینشأ لدى الطفل نوعٌ من اللامبالاة، والتبلد الحسي، 
لحقه به الآخرون، فیصبح غیر مكترث لقواعد السلوك  الذي یمكنه من تخطي الألم النفسي الجسیم الذي یُ

مَّ یظهر لدیه سلوكیات المعارضة التحدید؛ مما یزید من  الاجتماعي، وغیر مبالٍ بما یریده الآخرون منه، ومن ثَ
  تفاقم مظاهر (ض ض ن ف ح) لدیه.

اختبار مهارة حل المشكلات وفیما یخص الفروق بین متوسطات درجات مجموعتي الدراسة على 
إحصائیة في متوسطات الدرجة على اختبار مهارة  فقد أشارت النتائج إلى وجود فروق ذات دلالة الاجتماعیة،

حل المشكلات الاجتماعیة لصالح مجموعة الأطفال الأسویاء. فنتیجة لتبني الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح) 
ا سلبیا نحو حل المشكلات، وكذلك نحو ذواتهم ومستوى كفاءتهم نجدهم یمیلون إلى تبني أسلوب غیر  ً توجه

تجنبیه، واندفاعیة عدوانیة، في حین قلَّ  انسحابیهتباینت حلولهم ما بین حلول  وظیفي في حل مشكلاتهم؛ فقد
اختیارهم للحلول العقلانیة، على عكس نظرائهم من الأسویاء، وكانت حلولهم اندفاعیة عجولة، یأخذون أول 
فكرة تخطر على أذهانهم قبل استكمال باقي الحلول المقترحة، ویختارون حلولهم بشكل سریع غیر مبالین 

بدائل المتاحة بشكل غیر متقن، وفي الاتجاه ذاته نجد أن الأطفال ذوي (ض ض بنتائجها بل، وینظرون إلى ال
ن ف ح) قد یلجئون إلى اختیار البدائل التجنبیة لحل بعض المشكلات التي قد تواجههم، وخاصة تلك التي 

ا یلجئون إلى التسویف، والتأجیل، والهروب من المو  قف تتعلق بالتحصیل الدراسي لدیهم، فنجد أنهم جمیعً
  المشكل.

هذا وقد لاحظنا بالإضافة إلى ذلك أن الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح) یمیلون إلى اختیار الحلول 
الاندفاعیة العدوانیة فیما یخصُّ التفاعلات الاجتماعیة، والبین شخصیة عامة، ویلجئون إلى اختیار الحلول 

اتسقت تلك النتائج مع ما توصل إلیه  الانسحابیة فیما یخص التعامل مع المشكلات الدراسیة الحیاتیة، وقد
"كوفلر" وزملاؤه الذین أشاروا إلى أن المراهقین ذوي (ض ض ن ف ح) أظهروا عجزًا واضحًا في القدرة على 
حل المشكلات المعرفیة الاجتماعیة، ویعزون ذلك إلى تابعیة السلوك الاجتماعي الشخصي، حیث كان للقدرة 

ر وسیط على السلوك الشخصي الاجتماعي، ومظاهر السلوك على حل المشكلات الاجتماعیة تأث
) ١٩٩٩یأتي هذا متسقًا أیضًا مع ما جاءت به نتائج دراسة "جوردسون" (و )،Kofler et al., 2015العدواني(

التي أشارت نتائجها إلى أن الطلاب ذوي (ض ض ن ف ح) قد عجزوا عن إجراء معالجة فعالة للموقف 
فاع أعراض القلق لدیهم، وكذلك مظاهر العدوان تلك الأعراض التي وقفت خلف المشكل، وارتبط هذا بارت

إنتاجهم حلولاً تتصف بالاندفاعیة والعدوان، لیس هذا فقط، بل تقف أیضًا خلف كونهم منبوذین اجتماعیا، ومن 
مَّ تزاید أعراض الاكتئاب التي تظهر علیهم نتیجة لذلك، والتي تجعلهم غیر عاطفیین     . (Jordson,1999)ثَ

وثمة اتفاق بین ما توصل إلیه "جوردسون" من نتائج، وما توصلت إلیه الدراسة الراهنة، وكذلك  ما 
توصلت إلیه دراسة "ماتهز" وزملائه أیضًا، الذین أشاروا إلى أن الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح)، وكذلك 

اذوي اضطراب المواجهة التحدي أو الأطفال الذین یقترن لدیهم الاضطر  كانوا أكثر قدرة على إنتاج  -ابان معً
خطط معرفیة تحمل استجابات عدوانیة، وأقل قدرة على إنتاج خطط معرفیة تحمل استجابات اجتماعیة 
إیجابیة، حیث عجز أفراد المجموعات الثلاث المرضیة عن حل المشكلات الاجتماعیة المعروضة علیهم، 

ید الاستجابات أو الخطط البدیلة؛ مما جعلهم أقل قدرة على فكان لدیهم مشكلات في عملیات الترمیز، وتول
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). حیث یمیل الطفل المصاب باضطراب (ض ض Crick,& Dodge, 1994التعامل مع الموقف المشكل (
ن ف ح) إلى كسر القواعد السلوكیة فییقوم بسلوكیات مرفوضة اجتماعیا،لذا نجده مندفع، وعدواني، 

  ). Barkely, 1997وعنید(
ه عام یمكننا القول: إن الضعف في التفاعل الاجتماعي ظاهرة وثیقة الصلة، والارتباط بـ (ض وبوج

 &,Corbett,& Constantine, 2006; Hattori, Ogine, Kiyoko, Kousuke, Makioض ن ف ح)(
Ohtsuka., 2006; Leyfer, Folstein, Bacalman, Davis, Dinh, Morgan et al., 2006;  

Demopoulos et al., 2013.(  
وقد بینت الدراسات، والأبحاث التي انطلقت من نموذج "كریك"، و"ودودج" في معالجة المعلومات 

أن الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح) یعانون من عجز في تمثیل المعلومات، وترمیز المنبهات  ١الاجتماعیة
ا لأنهم یعانون من ضعف عملیتي التنظیم، والتكامل، والر  بط بین المنبهات الاجتماعیة، مع الاجتماعیة؛ نظرً

لدیهم، ولم یقف الأمر عند حد الفشل في التعامل بشكل سوي مع محیطهم ٢ضعف في الاستدلال الاجتماعي
الاجتماعي، بل إن عجزهم عن المعالجة الاجتماعیة للمواقف التي یتعرضون لها هي التي تشكل عاملاً 

  ).Cosden, Patz,& Smith, 2009لمقدم إلیهم (وسیطًا في مدى استفادتهم من العلاج السلوكي ا
نْ یعانون (ض ض ن ف ح)  ٣ویلخص "جینتسكال"، و"ماك لایجهلین" أوجه العجز الاجتماعي لدى مَ

في عدة نقاط، هي: اضطراب السلوك، ومشكلات انتباه، وصعوبات في الوظیفة الأسریة، كما أنهم على 
، ٥، وسمعة سیئة بین الأقران، وصراعًا في علاقات الصداقة٤المستوى الشخصي یعانون انخفاض تقدیر الذات

، وضعفًا عاما في ٦ومشكلات في المهارات الاجتماعیة، ومخرجات سلوكیة مضطربة، وتمركزًا حول الذات
التحصیل الدراسي الذي قد یصل إلى حد الرسوب المتكرر في الدراسة، بالإضافة إلى اضطراب السلوك الذي 

مواجهة التحدي، وقد یمتد لیصل إلى حد الإدمان والاعتماد على بعض المواد النفسیة یبدأ باضطراب ال
)Gentschel ,& Mc Launghlin, 2000.(  

  

فقد أشارت نتائج الدراسة إلى وجود فروق ذات دلالة جوهریة  حل المشكلات الحسابیة؛وفیما یخص 
بین مجموعتي الدراسة في متوسطات درجاتهم الخاصة بالأداء على مقیاس الاستدلال الكمي اللفظي المأخوذ 
من اختبار ستانفورد بینیه الصورة الخامسة، وكانت الفروق في اتجاه مجموعة المقارنة، فكان الأطفال ذوو 

ا عاما في المعالجات الحسابیة حتى البسیط منها، وینقصهم القدرة على حل  (ض ض ن ف ح) یعانون قصورً
المشكلات الحسابیة التي تحتاج إلى تسلسل، وترابط في الخطوات؛ نتیجة لعدم قدرتهم على المحافظة على 

لزمن خلال الأداء على الواجهة الانتباهیة لدیهم أثناء حل المشكلة، كما أنهم كانوا غیر مبالین لعامل ا
المشكلات الحسابیة الموقوتة، وقد جاءت تلك النتائج متسقةً مع ما توصل إلیه "بلاك جرینبیرك"، الذي قرر 
من خلال فحصه لعینة من الأطفال الذین یعانون من الأنماط الفرعیة لاضطراب (ض ض ن ف ح) أن 
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 - على اختلاف النمط السائد -ي (ض ض ن ف ح)الأطفال الأسویاء قد تفوقوا على نظرائهم من الأطفال ذو 
مَّ أنتجوا عددًا أكبر  في مهمة حل المشكلات، حیث أظهروا فشلاً عاما في المحافظة على وجهة الانتباه، ومن ثَ
من أخطاء المواظبة في مقابل عدد أقل للفئات المكتملة الصحیحة على مقیاس الوسكونسن لتصنیف 

ف (العجز) كان أكثر دلالة لدى مجموعة الأطفال ذوي النمط المركب من البطاقات، كما اتضح أن الضع
(ض ض ن ف ح) مقارنة بالأنماط الفرعیة الأخرى من الاضطراب ذاته، ومقارنة بالأسویاء كذلك، ویرجع 
ن یعانون (ض ض ن ف ح) النمط المركب إلى  تزاید العجز في القدرة على حل المشكلات الحسابیة لدى مَ

ف الانتباهي لدیهم، ذلك الضعف الذي یقف خلف عجزهم عن مواصلة، مراقبة أدائهم بالشكل تزاید الضع
الفعال الذي یساعدهم على الوصول إلى الحل الصحیح، والسلیم للمشكلة التي تواجههم، أي أن ضعف الانتباه 

ا أمام الطفل ذي (ض ض ن ف ح)، إذ یعوقه عن مواصلة تنفیذ خططه بشكل فعَّال ، وقد أكد یقف عائقً
، بل ١"جونزالنیز كاسترو" وزملاؤه أن الطفل ذا (ض ض ن ف ح) لا یعاني فقط من صعوبات تعلم الحساب

إنه یعانیعجزًا واضحًا في القدرة على حل المشكلات بشكل عام، وحل المشكلات الحسابیة بشكل 
تي هذا متسقًا مع ما )، حیث ضعف الوظیفة التنفیذیة لدیه، ویأGonzalez-Castro et al., 2016خاص(

 &, Pila-Nemutandaniو"بیلانمیتاندني"، و"میر" Seidman et al., (2001)أكد "سیدمان" وزملاؤه 
Meyer,(2016) الذین أكدوا وجود عجز واضح لدى الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح) في الأداء على ،

صنیف الفئوي، ووجهة التغیر بطاریة الاختبارات التي تقیس التنظیم، والتخطیط، والبحث البصري، والت
  والاستجابة التكیفیة، والعجز القرائي، والعجز في القدرة الحسابیة.

نْ یعانون من (ض ض ن ف ح)، فقد أجرى كلٌّ من و  عن سبب هذا الضعف، والعجز الحسابي لدى مَ
ل مستویاته هو الذي "سابج" و"بینادا" دراستهما التي أكدَّا من خلالها أن انخفاض القدرة على الضبط الكفي بك

نْ یعانون (ض ض ن ف ح)(  -Sabagh یقف خلف انخفاض القدرة على حل المشكلات الریاضیة لدى مَ
Sabagh ,& Pineda, 2010 ویضیف "أجلیسیس سارمینتو" وزملاؤه أن العملیات التنفیذیة جمیعها منبئ ،(

یث كان أدائهم أكثر سوءً فیما جید عن قدرة حل المشكلات الحسابیة لدى من یعانون (ض ض ن ف ح)، ح
)، وبالرغم من تلك النتائج، إلا أن Iglesias-Sarmiento et al., 2017یتعلق بالانتباه والتخطیط(

) قد أشاروا إلى أنه بالرغم من أن الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح) لدیهم ضعف ٢٠١٧"فریدمان" وزملائه (
الریاضیة، إلا أن الضبط التنفیذي لیس عملیة وسیطة في في مستوى الضبط التنفیذي، وفي المهارات الحسابیة 

تفسیر الفروق بین مجموعتي البحث في تطبیق حل المشكلات، في حین كانت المهارات الحسابیة الریاضیة 
 Friedman etجزءً وسیطًا في تفسیر العلاقة بین (ض ض ن ف ح)، وانخفاض القدرة على حل المشكلات(

al., 2017 تناقض بین نتائج الدراسات التي قامت على تحدید العملیات الوسیط التي تقف ). ولا یعد ذلك
خلف عجز القدرة الحسابیة لدى من یعانون (ض ض ن ف ح)، من وجهة نظر الباحثة، لأنه قد یكون راجع 
إلى اختلاف الأدوات، والاختبارات المستخدمة لقیاس الكف التنفیذي (الضبط التنفیذي)، حیث التباین في 

ستویات الضبط التنفیذي المتطلب للأداء علیها. وجاء هذا التفسیر متسقًا مع النتائج التي توصل إلیها "ري" م
وزملاؤه، اللذین أكدوا أن صعوبات تعلم الحساب لدى الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح) ترتبط باضطراب 

                                                             
1Mathematical learning difficulties 



  ٤١٤ – ٣٧١، ٢٠١٨یولیو )،  ٣( ٦المجلة المصریة لعلم النفس الإكلینیكى والإرشادى،   
-------------------------------------------------------------------------------------------------------- --------------------------- 

٤٠٣ 
 

تي یتطلب الأداء علیها تحدیث الوظائف التنفیذیة الذي یؤثر تأثیر سلبي في الأداء على المهام المعقدة ال
مستمر للمعلومات بمخزن الذاكرة العاملة، وعندما قام الباحثون بتحلیل أداء الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح)، 
وجدوا أنهم كانوا أقل قدرة على تقدیم حلول صحیحة للمشكلات المعروضة علیهم على اختلاف مستوى 

ي الاختیار المسبق للمعلومات المناسبة لحل المشكلة، صعوبتها، كان هذا ناتج عن وجود صعوبات لدیهم ف
وكذلك في اختیار وتنفیذ الحل الصحیح للمشكلة المعروضة مقارنة بنظرائهم الأسویاء، وأن هذه الصعوبات 

وضوحا لدیهم أثناء الأداء على المشكلات التي تتطلب مستوى مرتفع من تحدیث البیانات؛ لذا  وتزدادتتجلى، 
ة داخل مجموعة الحالة بین حل المشكلات التي تتطلب تحدیث، وتلك التي لا تتطلب ظهرت فروق دال

  ).Re et al., 2016تحدیث، في حین لم تظهر تلك الفروق داخل مجموعة المقارنة من الأطفال الأسویاء (
إلى ذلك أن عجز القدرة على حل المشكلات  Corkum et al., (2008)ویضیف "كوركیم" وزملاؤه  

نْ یعانون (ض ض ن ف ح) یرجع إلى كونهم یستخدمون لغة خاصة بهم أثناء حلهم الحسا بیة لدى مَ
ا بجوانب المشكلة،  للمشكلة، وأنهم یستخدمون خططًا أقل نضجًا لتساعدهم على تنظیم ذواتهم، فهم أقل وعیً

ق لا شك أن دَّمة لهم، و وكل هذا یجعلهم ینتجون أنماطًا من الحلول غیر المتعلقة بالحل السلیم للمشكلة المُ
والمشكلاًت الحسابیة  ،انخفاض قدرات الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح) في التعامل مع المشكلات بشكل عام

مَّ ینشأ لدیهم نوع من القلق العام نحو مشكلاتهم  -بشكل خاص  ا بالدونیة نحو ذواتهم، ومن ثَ یخلق لدیهم شعورً
ا ما أكده "باركس"  من خلال دراسته التي أجرها على الأطفال  Parks, (2010)الأكادیمیة، ویأتي هذا متسقً
لانخفاض الدال في مهارات حل المشكلات الریاضیة بمستوى ذوي (ض ض ن ف ح) الذین اقترن لدیهم ا

  عالٍ من قلق الریاضیات مقارنة بنظرائهم الأسویاء.
وقد أكد "ستشدماك" أن جوانب الضعف في القدرة الحسابیة لا یمكن معالجتها من خلال التدریب على 

نْ یعانون (ض ض ن ف ح)؛ مما یؤكد أن الضعف ف ي حل المشكلات بصفة مهارات حل المشكلات لدى مَ
  . (Schudmak, 2015)عامة یعود في أساسه إلى أسباب عصبیة تقف خلفها

وبالرغم من تلك الفروق الواضحة بین ذوي (ض ض ن ف ح)، ونظرائهم الأسویاء في كل من دقة،  
الأداء وأصالة الحل المستخدم خلال حل مشكلة، وكذلك في سرعة تنفیذ الحل، إلا أن التحلیل الزمني لسرعة 

ذكر في مرحلة التحقیق من  ا یُ خلال مراحل الحل أظهرت أن الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح) لم یستغرقوا وقتً
صحة الحل السلیم مقارنة بالوقت المستغرق خلال المراحل المختلفة لحل المشكلة، على عكس نظرائهم 

ه مهارة متابعة، وتقییم الحلول من الأسویاء، فلا شك أن تلك المرحلة تتطلب من الطفل أن یكون یقظًا، ولدی
أجل تقویمها إذا لزم الأمر، والتي یطلق علیها "سكولینك"، و"فریدمان" خلال نموذجها مرحلة المراقبة الفعالة 

)، في حین یُطلق علیها "برانزفورد"، و"ستاین" مرحلة النظر Borkowski,& Burke,1996للأفعال السابقة(
 ,Bransford,& Steinم إنجازه؛ أملاً في الوصول إلى الحل السلیم للمشكلة(إلى الخلف من أجل تقییم ما ت

1984.(  
) من أن الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح) لا ینقصهم مهارات ١٩٩٧وأنطلاقًا مما أكده "باركلي" (

نهم من التحكم في ذواتهم، فقد أكد "ستشدماك"  أن المعرفة لكي ینجحوا، ولكن ینقصهم الوعي الذاتي الذي یمكِّ
الفروق بین ذوي (ض ض ن ف ح)، ونظرائهم الأسویاء في حل المشكلات الحسابیة، تعزو في أساسها إلى 
نقص الوعي المعرفي بالخطط المستخدمة من أجل الوصول إلى الحلول المرجوة للمشكلة المعروضة، وكیف 
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تبط ذلك بسلوك المتابعة، أن الوعي بالمعرفة والذات، والمعتقدات له آثاره على الأداء الحسابي، حیث ار 
  ).Schudmak, 2015والتقییم، واختیار أنسب الخطط اللازمة للحل(

وحیث إن التدریب على مهارات حل المشكلات لم تأتِ بجدواها في معالجة أوجه الضعف المعرفي 
ا لوجود أسس عصبیة تقف خلف العجز الواضح في القدرة  التي یعاني منها ذوو (ض ض ن ف ح)؛ نظرً

ا،  على وهو ما أكدته الدراسات حل المشكلات بشتى أنواعها، سواء الاجتماعیة منها أم الحسابیة أم الاثنتین معً
نْ یعانون  الحدیثة التي قامت بالتعرف على الأعراض الممیزة لاضطراب القدرة على حل المشكلات لدى مَ

ا لما (ض ض ن ف ح)، والتي تؤكد جمیعها على وجود أعطاب دماغیة أمامیة في  شقي الدماغ كلیهما؛ ونظرً
تشغله الأنظمة القشریة الأمامیة، والأنظمة التحت قشریة الأمامیة من أهمیة كبرى في معالجة المعلومات، 
وحل المشكلات، حیث تتوسط عملیات ضبط المعرفة، والدافعیة، فقد أُجْریت العدید من الدراسات منذ قدیم 

درة على حل المشكلات، وعلاقتها بالتكامل العصبي؛ ومنها: دراسة الأزل؛ للتعرف على مظاهر اضطراب الق
، حیث هدفت Cubillo et al., (2012)، ودراسة "كیبیللو" وزملائه Bush et al., (2005)"بیش" وزملائه 

ن یعانون (ض ض ن ف  الدراسة الأخیرة إلى التعرف على الشذوذات التي تلحق بالفصوص الأمامیة لدى مَ
اسة التي أشارت نتائجها إلى أن الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح) لدیهم ضعف وظیفي في عدة ح)، تلك الدر 

، تلك المناطق التي ترتبط بوظیفة مواصلة الانتباه، ١مناطق دماغیة، منها: المناطق الجداریة الأمامیة الجانبیة
ؤدي اضطراب هاتین المنطقتین ؛ وی٣، والدوائر الجانبیة الأمامیة٢والمناطق الأمامیة المداریة البطنیة الوسطى

إلى اضطراب وظیفي معرفي لكافة العملیات المعرفیة، بدءً من الانتباه إلى حل المشكلات المعقدة؛ لذا تشكل 
ُسمَّى بالشبكة العصبیة للدافعیة  Benton,& Ackerly"بنتون"، و"أكرلي"  ، وهذا ما أكدَّه٤تلك المناطق ما ی

ن یعانون اضطرابات، وخللاً بالمناطق الأمامیة الیسرى، من قدیم الأزل من خلال د (1964) راستهم التتبعیة لمَ
والذین أظهروا عجزًا شدیدًا في الأداء على الاختبارات التي تحتاج إلى القدرة على حل المشكلات المحیرة أو 

حل السلیم، التي تتطلب الاحتفاظ بالهدف في العقل، وكف كل الأفعال غیر الهادفة من أجل الوصول إلى ال
بالإضافة إلى فقدان الاهتمام، واللامبالاة، والاندفاعیة لدیهم أیضًا، ولما كان لتلك الفصوص الأمامیة أهمیتها 
الكبیرة لیس فقط في القدرة على حل المشكلات، ومستوى الدافعیة كإحدى العملیات المعرفیة، بل یمتد تأثیرها 

ا لما تحویه تلك الفصوص من مراكز عصبیة إلى تكامل بناء الشخصیة، وتوافقها مع البی ئة المحیطة؛ نظرً
  تكیفیة. 

لتقییم مهارات  (Benedoito,& Tannock, 1999)ففي الدراسة التي أجراها "بیندنیتو"، و"تانوك" 
القیام بالحسابات الریاضیة للأطفال ذوي (ض ض ن ف ح) مقارنة بالعادیین، توصلا إلى أن الأطفال 

(ض ض ن ف ح) أقلّ من أقرانهم في مادة الریاضیات، حیث یعتمد الأطفال ذوو (ض المصابین باضطراب 
ض ن ف ح) على إجراء عملیات الحساب باستخدام أسلوب العد على أصابع الید، ولیس على الذاكرة، وكانوا 
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والانتباه  یعانون أیضًا من ضعف في فهم المفاهیم الریاضیة، وفسَّر ذلك الباحثان بأنه ناتج لقصور بالذاكرة
  ). ٢٠٠٧:من خلال  الخشمري   (Benedoito,& Tannock, 1999لدیهم، مقارنة بنظرائهم من الأسویاء

) ذلك من خلال مراجعتها لنتائج الدراسات التي قامت على بحث ٢٠٠٧وقد أكدت "سحر الخشمري" (
نْ العلاقة بین أعراض (ض ض ن ف ح) وصعوبات التعلم، وخلصت تلك المراجعة التحلیل یة إلى أن مَ

یعانون (ض ض ن ف ح) لدیهم عجز واضح في القراءة، والكتابة، والاستیعاب القرائي، والفهم، وصعوبات 
تحصیل الریاضیات؛ وكل أوجه الضعف هذه تعود في أساسها إلى ضعف في الذاكرة، والانتباه، وتقدیر 

  ). ٣٨، ٢٠٠٧الوقت، والوعي به (الخشمري،
التنفیذیة هي أصدق نظریة لتفسیر نشأة العجز في جمیع العملیات المعرفیة التي وتعد نظریة الوظیفة 

من أهمها حل المشكلات، إذ أن حل المشكلات یقوم على اختیار أنسب بدائل الحلول المقترحة، وتنفیذها من 
خلال خطة محكمة في ضوء الوقت المحدد لحل المشكلة، ومن هنا یأتي ارتباط أعراض (ض ض ن ف ح) 

الاضطراب والعجز التنفیذي في العملیات المعرفیة العصبیة التي تحفظ وجه المشكلات من خلال مراقبة ب
الأداء، خلال تنفیذ الحل عن طریق الانتباه للأهداف المؤجلة، وتلك التي تم إنجازها؛ للتعرف على ما تم 

ن خلال العدید من الدراسات التي إنجازه، من أجل الوصول إلى الحل السلیم، وتم تأكید صحة هذا الافتراض م
قامت لاختبار صحة هذا الافتراض؛ فعن طریق المراجعة التحلیلیة التي قام بها كل من "ویكللكیت" ، 

دراسة قامت على تقییم  ٨٣و"دویلي"، و"نیج"، و"فاراون"، و"بینجتون " تلك الدراسة التي هدفت إلى مراجعة 
ن یعانون (ض  ) من ٢٩٦٩) في مقابل (٣٧٣٤ض ن ف ح) الذین بلغت أعدادهم (الوظائف التنفیذیة لدى مَ

الأسویاء، وقد أشارت نتائج تلك المراجعة التحلیلیة إلى أن جمیع المشاركین ذوي (ض ض ن ف ح) قد 
أظهروا عجزًا دالاً على جمیع مهام الوظائف التنفیذیة، وخاصة مهام كف الاستجابة، والیقظة، والذاكرة العاملة، 

، وبالنظر إلى تلك الوظائف المضطربة لدیهم نجد أنها هي نفسها التي تقف خلف عجز القدرة على والتخطیط
نْ یعانون (ض ض ن ف ح)(   ).Willicutt et al., 2005حل المشكلات لدى مَ

إن الطفل ذا (ض ض ن ف ح) یفتقر إلى مجموعة من المهارات المسئولة عن وخلاصة القول: 
عرفه، وما لا یعرفه، بالإضافة إلى وعیه بحالته المعرفیة، والوجدانیة، والدافعیة تكوین الوعي المستمر عما ی

الراهنة، وكذلك وعیه بما یفعله حالیا وما یرید فعله لاحقًا؛ لذا فهو غیر قادر على التخطیط لأفعاله، 
  وسلوكیاته، وعلى مراقبته لما یفعله، فضلاً عن عدم تقییمه لما یقوم به عامة.

نا وجود تذبذب في أداء المشاركین ذوي (ض ض ن ف ح) خلال حل المشكلات التي وقد لاحظ
یتناولونها، سواء كانت اجتماعیة أم حسابیة، وأرجعنا ذلك إلى التردد المعرفي الذي تعاني منه مجموعة الحالة، 

ذا الصراع یزید من ذلك التردد الذي یرجع إلى وجود نوع من الصراع المعرفي الداخلي بین البدائل المتاحة، وه
تشتیت انتباههم وتفكیرهم؛ لذا نجدهم یندفعون في اختیار أول حل أو بدیل یطرأ على أذهانهم من الوهلة 
الأولى، دون أدنى مستوى من التركیز، وذلك في محاولة منهم لحسم الصراع المعرفي بین البدائل، والحلول 

ؤه من خلال دراستهم التي خرجوا منها بعدة نتائج، كان المقترحة، وهذا ما أكده كل من "كاستیلانوس" وزملا
من بینها أن الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح) یعانون ضعفًا في المواظبة الحسابیة، وأن هذا الضعف راجع 

ا غیر مستقر   ,.Castellanos et al)إلى تشتیت النشاط العصبي لدیهم؛ مما یجعل أداءهم المعرفي مذبذبً
یده خلال الدراسة الراهنة، حیث لاحظنا أن الطفل ذا (ض ض ن ف ح) یفشل في ، وهذا ما تم تأك(2005
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إجراء بعض العملیات الحسابیة البسیطة في مقابل نجاحه في إجراء عملیات حسابیة أخرى أكثر تعقیدًا؛ 
ولاحظنا ذلك من خلال أداء الأطفال ذوي (ض ض ن ف ح) على مقیاس الاستدلال الكمي اللفظي؛ كاختیار 

ا أن بنود هذا الاختبار مرتبة تصاعدیا من فرع ي من اختبار ستانفورد بینیه الصورة الخامسة، وكلنا نعلم جمیعً
حیث مستوى الصعوبة، إذ لوحُظ أن الطفل ذا (ض ض ن ف ح) كان یفشل في حل مسألة سهلة، في حین 

  أنه قد ینجح في حل مسألة تالیة أصعب من التي فشل في حلها.
بذب أدائهم المعرفي بأنه راجع في أساسه إلى تذبذب النشاط العصبي لدیهم، حیث تذبذب وقد فسرنا تذ 

معدلات المواد العصبیة الناقلة التي كلما زاد توازنها أدى ذلك إلى استقرار عملیة الانتباه إلى حدا ما لدیهم، 
مَّ نجاحهم في الوصول إلى حل المشكلة المعروضة علیهم في تلك اللحظة،  ن كانت ذات مستوى ومن ثَ حتى وإ

مَّ إنجازها بنجاح، على عكس  من الصعوبة، حیث یستطیعون تركیز بؤرة انتباههم على تفاصیل المسألة ومن ثَ
لحظات أخرى یزداد تشتیت الانتباه لدیهم نتیجة لتذبذب النشاط العصبي، وعدم توازن إفراز الناقلات العصبیة، 

ن تلك المرحلة التي یفتقد الطفل ذو (ض  ض ن ف ح) خلالها القدرة على إدراك الحل السلیم للمسألة حتى، وإ
كانت سهلة، حیث تزاید تشتیت الانتباه لدیه في تلك اللحظة بالشكل الذي یعیقه عن إدراك جوانب المشكلة 

ا.    إدراكًا سلیمً
أكانت  وقد أكد "جونزالز جادي" وزملاؤه وجود أوجه ضعف معرفي متعدد یتعلق بحل المشكلات، سواء

مشكلات معرفیة قائمة على استخدام العملیات التنفیذیة أم مشكلات اجتماعیة قائمة على عملیة الاستفادة من 
 ,Gonzalez- Gadea, Baez الخبرة الحیاتیة لدى ذوي (ض ض ن ف ح) من الراشدین (

Torralva,Castellanos, Rattazzi, Bein et al., 2013(.  
ا مع ما توص اضطراب ل إلیه كل من "لین"،  و"لاي"، و"جاي"  من نتائج، تؤكد وجود یأتي ذلك متسقً

لدى مجموعة ذوي اضطراب الخلجات المقترن بـ (ض ض  ١تنفیذي واضح، وصعوبات في التكیف الاجتماعي
  (Lin et al., 2012). ن ف ح) 

یتأثر  -وترى كاتبة تلك السطور أن قدرة الفرد على مواجهة المعوقات، والمشكلات، والقدرة على حلها
بما یتمتع به الفرد من ضبط انفعالي، ینعكس في قدرته على اتخاذ القرار المتعلق بحل هذه المشكلات، وبما 

ا من الوع ا كافیً نه من الضبط أن حل المشكلات ما هي إلا عملیة تتطلب من الفرد قدرً ي الذاتي الذي یمكِّ
ا على تحدید  الذاتي لانفعالاته وحركاته وردود أفعاله، ذلك الوعي الذي یعطیه ثقة في نفسه، بحیث یجعله قادرً
ا  ا مهمً دافه، والسعي نحو إنجازها بسهولة ویسر؛ مما یجعله یتمتع بقدر من الاتزان الانفعالي الذي یؤدي دورً أه

مَّ عجزه عن حل في إزالة مشاعر الخو  ف والقلق والتردد التي تقف حائلاً دون وصوله لأهدافه، ومن ثَ
ا بالقدرة على  مشكلاته، وتخطي العقبات التي تواجهه. إذًا ترتبط مهارة حل المشكلات الاجتماعیة ارتباطًا وثیقً

 ,Chernisیرنز" حل المشكلات المعرفیة، حیث تلقي الأولى بظللها على الثانیة، وهذا ما أشار إلیه  "ش
ا في الأداء المعرفي،  (2000) في بحثه الذي أكد من خلاله أن القدرات الانفعالیة والاجتماعیة تشكل بعدًا مهمً

ا في تطور قدرة الفرد على النجاح في تخطي العقبات،  وعملیات التفكیر، والسلوك، الأمر الذي ینعكس إیجابیً
 ,Tuekerة به، ویضیف "توكر" ( وحل المشكلات التي قد تواجهه، من أجل التوافق مع الظروف المحیط

                                                             
1Social adjustment difficulties 
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إلى ذلك قائلاً: " إن الاتزان الانفعالي هو الذي یحدد قدرات الفرد في التعامل مع المحیط، وحل   2000)
 Tueker, 2000 ( As Cited in) Salovey,& Carusoالمشكلات التي قد تواجهه خلال حیاته الیومیة(

2001,131.(  
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Abstract:  

     The purpose of the current study was to examine differences between 
sample of Attention Deficit and Hyperactivity Disorder (ADHD) children and 
normals in neural transformation time, social problem solving andarithmetic 
problem solving. The study follows descriptive comparative approach. 
participants were 70 children boys aged 7- 11years; including 35 children 
who had been diagnosed as ADHD & 35 normal children who were matched 
with the clinical group according to (age, sex, intelligence, handedness, visual 
power, educational level, economic social level), the measurements were; 
computerized primary cognitive tasks(Neural transformation time task to 
measure callosal reaction time). Results, showed that there no significant 
differences between sample of Attention Deficit & Hyperactivity Disorder 
(ADHD) children& normals in neural transformation time, but there 
significant differences between sample of Attention Deficit & Hyperactivity 
Disorder (ADHD) children and normals in problem solving (social, arithmetic 
problem).  
Key Words:  Neural transformation time, callosal reaction time, attention deficit 
hyperactivity disorder (ADHD),social problem solving, arithmetic problem solving.   


