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[8] 

 
في  المكثف المبكر التدخل باستخدام تدريبي نامجبر  فاعمية
   مظاىر السموك النمطي لدى الأطفال الذاتويين خفض

 
 
 
 إعداد

 أحمد خميس إيماند. 

 أستاذ مساعد عمم نفس الطفل
 جامعة المنوفية -كمية التربية
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في  المكثف المبكر التدخل باستخدام تدريبي برنامج فاعمية
 موك النمطي لدى الأطفال الذاتويينمظاىر الس خفض

 أحمد خميس إيمان د.

 :ممخص
ىدفت الدراسة التعرؼ عمى فاعمية برنامج تدريبى باستخداـ 
التدخؿ المبكر المكثؼ لخفض مظاىر السموؾ النمطى لدى الأطفاؿ 
الذاتوييف التابعيف لدار الحناف لرعاية الأطفاؿ بحى وسط الإسكندرية، 

( طفؿ ممف تراوحت 20) عينة الدراسة التجريبيةحيث بمغ عدد أطفاؿ 
( سنوات والذيف تـ تشخيصيـ وتقيميـ مف قبؿ 7-5) أعمارىـ مابيف

وقد تـ تقسيميـ إلى مجموعتيف  ،الأطباء والأخصائييف النفسييف بالدار
( أطفاؿ تـ تطبيؽ جمسات برنامج التدخؿ المبكر 00) أحدىما تجريبية

( ساعات يومياً 6) أياـ في الأسبوع لمدة (5) والمكثؼ عمييـ والذى بمغ
شيريف ونصؼ(، والمجموعة الأخرى ضابطة بمغ ) واستغرؽ تطبيقو

حيث قامت ( أطفاؿ خضعوا لمبرنامج الدراسى العادى لمدار، 00) عددىا
الباحثة بالإستعانة ببعض المقاييس التشخيصية مثؿ مقياس تقدير 

كما ،  Schopler,etal.,1990) ) الذى أعده وطوره CARSالذاتوية 
تـ تقدير مظاىر السموؾ النمطى مف خلبؿ المقياس الذى أعدتو الباحثة 
للؤطفاؿ ويجيب عنو الأخصائى النفسى بالدار بمعاونة معممة الأطفاؿ، 

واستعانت بالمنيج شبو المكثؼ كما أعدت الباحثة البرنامج التدريبى 
 التجريبى لمعالجة بيانات الدراسة.

                                           
 جامعة المنوفية -كمية التربية -أستاذ مساعد عمم نفس الطفل. 
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 :لنتائج عف الأتىوقد أسفرت ا
توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف القياسيف القبمى والبعدى 
لممجموعة التجريبية عمى مقياس مظاىر السموؾ النمطى للؤطفاؿ 

كما توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية  الذاتوييف لصالح القياس البعدى.
في القياس البعدى لكؿ مف المجموعة التجريبية والضابطة لمقياس 

ر السموؾ النمطى للؤطفاؿ الذاتوييف لصالح المجموعة التجريبية. مظاى
كما لاتوجد فروؽ ذات دلالة إحصائية في القياسيف البعدى والتتبعى 

طفاؿ لممجموعة التجريبية عمى مقياس مظاىر السموؾ النمطى للؤ
الذاتوييف في أبعاد المقياس، لكف وجدت فروؽ ذات دلالة إحصائية عند 

في الدرجة الكمية لممقياس مما يشير إلى فاعمية ( 0.05) مستوى
 البرنامج في خفض السموؾ النمطى لدى الأطفاؿ الذاتوييف.
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 مقدمة:

يعد الاىتماـ بالطفولة ولاسيما الأطفاؿ ذوى الاحتياجات الخاصة 
 جةينت ىتماـلاىذا ا ءوقد جا ،أىـ المؤشرات عمى تقدـ المجتمعاتأحد 
ة يقدمتيا الدراسات والبحوث عمى أىم ىالت فيدلة والبراىلأمف ا العديد

ر مف يت كثينب حيث ،لذوى الاحتياجات الخاصة المبكر برامج التدخؿ
اة حي ىولى فلأة السنوات ايأىم عمى طفاؿلأة ائات النمو وتنشينظر 

 ىسيـ فى يوالذ ىوالمعرف ىمسارات نموه العقمتتبع ؿ لبمف خ الطفؿ
 تمعب خبرات التعمـ المبكرة دوراً ما ك ،لبمستقبالاضطراب  ريالحد مف تأث

فإف خدمات  ولذلؾالمستقبؿ،  ىؿ سموكيـ فيطفاؿ وتشكلأنمو ا فى
 يةة والتربو يجلبالعياديف الم ىة فيالتدخؿ المبكر تقدـ نفسيا بقوة وفاعم

  .اجات الخاصةيحتلاذوي البالنسبة 
التى تقدـ للؤطفاؿ التدخؿ المبكر جممة مف الخدمات ويعد 

إلى أقصى  يـقدرات ف ذوى الاحتياجات الخاصة بيدؼ تطويرصغار الس
برامج  ىات المستيدفة فئأحد الفالذاتوييف  ويعتبر الأطفاؿ ،ةدرجة ممكن

الذاتوية إحدى الاضطرابات النمائية المعقدة ، إذ تعتبر التدخؿ المبكر
، المفظي وغير المفظيوتعيؽ تواصميـ الاجتماعي  التي تصيب الأطفاؿ

 ىذا ويظير .الاجتماعية المتبادلة وتفاعلبتيـ التخيمي نشاطيـ تعيؽ كما

أعراضو  وتكوف، الطفؿ عمر مف الأولى سنوات الثلبث خلبؿ الاضطراب
 أنماط تطوير في يبدأ حيث شيراً الأولى الثلبثيف في واضحة تماما

يعد اضطراب الذاتوية إذ ، الذاتى عم والإنطواء ،متكررة شاذة و يةسموك
إلى  تؤدي بوإذ  عاقات التطورية صعوبة بالنسبة لمطفؿمف أكثر الإ

لموقؼ والسياؽ ا القياـ ببعض أنماط السموؾ غير المناسب لمبيئة أو
جتماعي مما يؤثر بالتالي في قدرة الطفؿ عمى التعمـ وفي توافقو بشكؿ لاا

 (065: 2002الصبى،) .عاـ
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 ،في العالـالمشاكؿ التي تواجو المجتمعات  عقدأ مف ذاتويةال عدوت
وفي جميع  ،كؿ دولة ومنطقة مف العالـ ضطراب فيلاحيث يوجد ىذا ا

وفى جميع المستويات سر مف كؿ الخمفيات العرقية والدينية الأ
فراد بغض النظر عف الأيصيب  نوأإذ  ،والثقافية والاقتصادية الاجتماعية

فى  عما ما يسببو مف أثار وصعوبات شديدة فضلب ،ظروفيـ المختمفة
 & Clark, Browne, Boardman, Hewitt) لتواصؿ والتكيؼا

Light, 2016:103). 
ىذا ويصنؼ اضطراب الذاتوية عمى أنو مف الاضطرابات 

والتي  Pervasive Developmental Disordersالنمائية الشاممة 
الثالثة مف عمره، وىو اضطراب  الطفؿ إلى يصؿ أف قبؿ أعراضو تظير

الاجتماعي والتواصمي، كما يتصؼ  في المجاؿ يتصؼ بالقصور
وقصور في المعب التخيمي، إضافة إلى  ،باىتمامات وأنشطة محدودة

والتكرارية والتي تعد ذات أىمية كبيرة في التشخيص  النمطية السموكيات
 ,Christina, Schreibman &Brooke)المبكر لاضطرابات الذاتوية

2017, 656). 
لمذيف يعمموف  حقيقياً  تحدياً  ذاتوييفال الأطفاؿ ياتمثؿ سموكوت

ف تعديميا يمثؿ إفلذلؾ حيث أنيا بالغة التأثير عمي الحياة اليومية  ،معيـ
كؿ ما يفعمو الشخص بوصفو والسموؾ  .يـمف عممية تعميم جزء أساسياً 

 الضربى و بشكؿ ظاىر بما في ذلؾ السموؾ غير المرغوب كالرم
النوعيف مف السموؾ  لبوك ،ـلبالكو  الكتابةو  مثؿ القراءة والسموؾ المرغوب

نو يتـ أ مكتسب بمعني الفردف سموؾ أوحيث ، ىي سموكيات مكتسبة
 ةسموكيات مقبول ذاتوييفال لأطفاؿتعممو مف البيئة فيمكف بالتالي تعميـ ا

  .و التقميؿ مف السموكيات غير المقبولةأوالتخمص 
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و أو مجموعة مف السموكيات أ تعد السموكيات النمطية سموكاً و 

بتكرارىا بشكؿ متصؿ وبطريقة آلية  الطفؿ الذاتويالحركات التي يقوـ 
ستجابة لمثير الفترات طويمة، ولا تكوف ىذه الأفعاؿ أو الأنماط السموكية 

ستثارة ذاتية تبدأ أو تنتيي بشكؿ مفاجئ ابؿ ىي في واقع الأمر  ،معيف
سمي و، لذا ي  نغلبقو التاـ عمى نفساثـ يعود إلى وحدتو المفرطة و  ،تمقائي

الخبراء ىذه السموكيات أنماط سموكية جامدة وشاذة أو سموكيات إثارة 
  .(66: 2007أبوحلبوة،) الذات

وذلؾ  ويتصؼ السموؾ النمطي بالجمود والتكرارية والطقوسية
لعدـ وجود رغبة لمطفؿ الذاتوي في السنوات المبكرة مف عمره في التعرؼ 

و في بيئتو، حيث يتناوؿ المعب عمى الأشياء والأشخاص المحيطيف ب
والأشياء التي تقع في متناوؿ يده بشكؿ عشوائي محدود في نوعيتو 
ذا حدث وشوىد  وتكراره بدوف ىدؼ، وبشكؿ نمطي وغير مقصود، وا 
مندمجاً في لعب فيو جامد ومتكرر ومتشابو، فالطفؿ الذاتوي يفضؿ 

يقوـ الطفؿ ثر مف البشر، وفي معظـ الحالات الارتباط بالجمادات أك
بتكرار حركات نمطية مثؿ ىز الرأس، ثني الجذع والرأس للؤماـ والخمؼ 
لمدة زمنية طويمة ودوف تعب، خاصة عند ما يترؾ الطفؿ وحده دوف 
انشغالو بنشاط معيف، ولذا فالطفؿ الذاتوي يقاوـ التغيير مثؿ تغير نظاـ 

 (.65 :2002الشخص، ) الحياة اليوميةومياـ الممبس وأثاث الغرفة 

 

  مشكمة البحث:
ت عد السموكيات النمطية المتكررة واحدة مف أكثر المشكلبت 
ملبحظة عمى الأطفاؿ ذوى اضطراب الذاتوية والمرتبطة بجميع 
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لذلؾ فيي ت شكؿ أكثر المظاىر التشخيصية الأساسية  ،مستويات الأداء
ى الدالة عمى اضطراب الذاتوية في الطفولة، بؿ أف البعض اعتبرىا أقو 

مؤشر عمى التشخيص المبكر للبضطراب وأبرز علبمات اضطراب 
 يذا الاضطراب.لالذاتوية، كما تعتبر منبئ قوي يشير 

(Benjamine,2016:92). 

السموكيات النمطية المتكررة ضعفاً كبيرًا للؤطفاؿ  وقد تسبب
الذاتوييف، ويمكف ليذه السموكيات أف تستيمؾ معظـ ساعات يقظة الطفؿ 

وتتداخؿ مع الأنشطة اليومية، وتعطؿ نمو الطفؿ المعرفى الذاتوي، 
كما يمكف أف تكوف دافعًا لمتخريب،  ،وتعوؽ ممارستو للؤنشطة اليومية

ويمكف أف تكوف غير لائقة موقفياً واجتماعياً، كما تتداخؿ مع التعمـ، 
فضلًب عف أنيا تعوؽ التواصؿ والتفاعؿ  ،واكتساب الطفؿ لميارات جديدة

، ويزيد السموؾ النمطي مف تقييد الذاتوييف في البيئة التي مع البيئة
يعيشوف فييا، وأف السموكيات النمطية المتكررة ليس مف المرجح أف 
تنخفض دوف تدخؿ سموكي أو تدريبي مكثؼ يساعد الأطفاؿ الذاتوييف 

 Eikeseth, Klintwall, Jahr) عمى خفض السموكيات النمطية.

&Karlsson, 2017: 358). 
ث ي عتبر تعميـ وتدريب الأطفاؿ الذاتوييف بالتدخؿ المكثؼ حي

بمثابة محاولة تدفع بيـ إلى الاستقلبلية في سموكيـ وتكسبيـ قدراً مناسباً 
مف المقدرة والكفاءة عمى مسايرة البيئة المنزلية أو المدرسية والتفاعؿ مع 

ؿ عمى الأقراف أو مع أفراد الأسرة، كما أف كثافة التدريب يساعد الطف
تعمـ الإذعاف للؤوامر، ومحاكاة ما يفعمو الكبار أو الأطفاؿ الآخريف، 
واستخداـ الكلبـ بطريقة وظيفية، والمعب بالألعاب المختمفة، والمعب مع 
شخص آخر، ومف ثـ يتعمـ الميارات بتسمسؿ يراعي كيفية بناء كؿ 
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 مطيةمما قد يؤثر إيجابياً في خفض السموكيات الن ،ميارة عمى الأخرى

(Hinton,2017:153). 
وقد تبيف أف التدخؿ المبكر يفيد ويثمر بشكؿ ايجابي مع الأطفاؿ 
الذاتوييف، وعمى الرغـ مف الاختلبؼ بيف برامج المقدمة لرياض الأطفاؿ، 
إلا أف العامؿ المشترؾ ىو التركيز عمى أىميو التدخؿ الملبئـ والمكثؼ 

برامج المستندة إلى التدخؿ في سف مبكرة مف حياة الطفؿ، وخاصة تمؾ ال
السموكى، والبرامج التي تعزز مف اىتمامات الطفؿ، والاستعماؿ الواسع 
 ،لممثيرات البصرية أثناء عممية التعميـ، والجداوؿ عالية التنظيـ للؤنشطة

والتخطيط  وتدريب أباء الأطفاؿ التوحدييف والمينيف العامميف معيـ
  (02-2006:00السريع،) الية.المستمرة لممرحمة الانتق والمتابعة
إلى أف الأطفاؿ الذاتوييف  (99-98 :2006عسمية،) أشارت قدو 

يستجيبوف جيداً لبرامج التربية الخاصة المتخصصة عالية التنظيـ والتي 
تصمـ لتمبية الاحتياجات الفردية، وقد يتضمف أسموب التدخؿ الذي يتـ 

اصمية وتنمية الميارات تصميمو بعناية أجزاء تٌعنى بعلبج المشاكؿ التو 
الاجتماعية، وعلبج الضعؼ الحسي، وتعديؿ السموؾ ويقدميا مختصوف 
مدربوف في مجاؿ الذاتوية عمى نحو متوافؽ وشامؿ ومنسؽ، ومف 
الأفضؿ أف يتـ التعامؿ مع التحديات الأكثر حدة عند الأطفاؿ الذاتوييف 

تربية خاصة  مف خلبؿ برنامج سموكي تربوي منظـ يقوـ عمى توفير معمـ
 لكؿ طالب أو مف خلبؿ العمؿ في مجموعات صغيرة. 

 

 ,Freitag,Feineis,Valerian,Teufel&Wilker ويشير

إلى أنو عندما بدأ السموكيوف بتطبيؽ نظرية "سكنر"  (2017:247)
 لتطوير طرؽ التعميـ في أوائؿ الستينات مف القرف الماضي قاـ فريؽ مف
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بتصميـ  UCLAامعة كاليفورنيا بج Lovaasالعمماء وعمى رأسيـ 
التعزيز،  برامج خاصة للؤطفاؿ المصابيف بالذاتوية والتي تضمنت فنيات

الاستثارة، الانطفاء، الجداوؿ التعزيزية، التشكيؿ، النمذجة، التمييز 
والتفضيؿ وغيرىا، والتي تشكؿ في مجمميا الأسس النظرية لتحميؿ 

نمطية السموكيات الأف وجود السموؾ التطبيقي. كما أف ىناؾ أدلة عمى 
 متكررة يمكف أف تؤثر سمبًا عمى التعمـ وعمى التواصؿ الاجتماعيال
((Koegel&Covert,2017 ذلؾ توفر  للؤطفاؿ الذاتوييف، علبوة عمى

مجموعة مف الأبحاث دليلًب عمى أف ىذه السموكيات تؤثر أيضًا عمى 
تويات التوتر وتوليد أداء الأسرة ورفاىيا وغالبًا ما تؤدي إلى زيادة مس

 (Bishop, etal., 2017: 459)المزيد مف السمبية
Watt,Wetherby,Barber,&Morgan,2016,. 

لعدد مف المراكز المتخصصة  ومف خلبؿ الزيارات الميدانية
لرعاية ذوى الاحتياجات الخاصة لاحظت الباحثة وجود قصور في نوعية 

فقد وجدت أف طفاؿ وبالتالي وكمية الخدمات والبرامج المقدمة ليؤلاء الأ
 النمطية السموكياتلخفض ىناؾ حاجة ماسة لمتدخلبت المبكرة والمكثفة 

 السموكية وبمقارنة العدد المتزايد مف التدخلبت .الذاتوييف ؿاطفالألدى 

أعراض التواصؿ الاجتماعي لدى الذاتوييف لا  لعلبج الأدلة عمى القائمة
 المبكر والمكثؼ في ىذا المجاؿيزاؿ ىناؾ نقص في برنامج التدخؿ 

حيث وجدت الباحثة أف ىذا الموضوع لايزاؿ بحاجة إلى المزيد مف 
عمى المستوى النظرى والتطبيقى نظراً لتزايد أعداد  الدراسات والبحوث

، وىي تأمؿ أف تسد فراغاً معرفياً الأطفاؿ المصابيف باضطراب الذاتوية
وصؿ إليو مف نتائج وعممياً في ىذا الموضوع مف خلبؿ ما ستت

 .واستنتاجات متعمقة بمشكمة دراستيا
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 وتتحدد مشكمة البحث الحالي في السؤاؿ التالي:

برنامج تدريبي باستخدام التدخل المبكر المكثف في خفض  اعميةفما 
 ؟مظاىر السموك النمطي لدى الأطفال الذاتويين

 أىداف البحث:
 :يسعى البحث الحالي إلى تحقيؽ الأىداؼ التالية

  استخداـ التدخؿ المبكر المكثؼ في خفض مظاىر السموؾ النمطي
 للؤطفاؿ الذاتوييف.

  التحقؽ مف فاعمية استخداـ التدخؿ المبكر المكثؼ في خفض السموؾ
 النمطي للؤطفاؿ الذاتوييف. 

  التحقؽ مف استمرار فاعمية استخداـ التدخؿ المبكر المكثؼ في خفض
 .للؤطفاؿ الذاتوييف السموؾ النمطي

 أىمية البحث:
 الجانب وىما أساسيف جانبيف في الحالي البحث أىمية تتمثؿ

 التالي:  النحو عمى والجانب التطبيقي النظري

 الأىمية النظرية: 
  ييتـ البحث الحالي بموضوع لو أىمية مف الوجية النظرية حيث إنيا

تمقي الضوء عمى السموؾ النمطي لدى الطفؿ الذاتوي، والتي تجعمو 
 لتمؾ السموكيات، ومقاوـ لأي تغيير لنمط حياتو.حبيس 

 المكثؼ لخفض حدة السموؾ  مبكرتصميـ برنامج تدريبى لمتدخؿ ال
النمطي ليذه الفئة بما يتمشى مع الخصائص النمائية ليؤلاء الأطفاؿ 
في مثؿ ىذه المرحمة العمرية اليامة التي تظير فييا معالـ الشخصية 
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الاعتماد عمى النفس دوف الحاجة المميزة لمطفؿ كما تساعده في 
 لمساعدة الآخريف.

 الأىمية التطبيقية:
تتحدد أىمية البحث فيما تقدمو مف رؤية عممية وتطبيقيو في 
مجاؿ تدريب الطفؿ الذاتوي عمى خفض السموكيات النمطية، لما ليا مف 
تأثير واضح عمى ممارسة الحياة الطبيعية لمطفؿ الذاتوي وذلؾ عف 

 :طريؽ
 ط الأنشطة التي يقدميا البرنامج لمطفؿ الذاتوي بممارسات ارتبا

 وأساليب الحياة اليومية.

  استخداـ أنشطة البرنامج كأساس في اكتساب السموكيات المقبولة
وخفض السموكيات النمطية، حيث أف ىذه الأنشطة تحرؾ دوافع 

 الأطفاؿ لمتعمـ وتحفزىـ عمى النشاط واكتساب تمؾ السموكيات.

 لبحث:مصطمحات ا
البرنامج التدريبى: تعرفو الباحثة بأنو برنامج مخطط ومنظـ 
يستند إلى بعض مبادئ وفنيات تعديؿ السموؾ ويحتوى عمى مجموعة 
مف التدريبات التى تقدـ لأطفاؿ الروضة حيث يتضمف مجموعة مف 
 الأنشطة والألعاب لخفض السموكيات النمطية لأفراد المجموعة التجريبية.

  :Early Intensive Intervention ر المكثفالتدخل المبك
مصطمح عاـ يشير إلى مجموعة مف  Interventionالتدخؿ 

الذيف يعانوف مف كثير مف  فى سف مبكرة الخدمات المقدمة إلى الأطفاؿ
الاضطرابات، في حيف أف التدخؿ المبكر المكثؼ تدريب محدد جدًا، 
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ف خلبؿ الكـ اليائؿ مف ثبتت فاعميتو وفائدتو مع الأطفاؿ الذاتوييف م

 Studer,Gundelfinger, Schenker) .الساعات المطموبة لمتدريب

& Steinhausen,2017:347). 
تعرفو الباحثة إجرائياً بأنو: خطة تدريبية محددة بجدوؿ زمني 
تتضمف مجموعة مف الفنيات والاستراتيجيات التي تقدـ ضمف مجموعة 

مارسات والخبرات والتدريبات لمدة مف الأنشطة التعميمية والألعاب والم
مبنية عمى مبادئ تحميؿ و  ،ساعة في الأسبوع" 60-25تتراوح مابيف"

وذلؾ بيدؼ  ،Applied Behavior Analysisالسموؾ التطبيقي 
خفض السموؾ النمطي لدى الأطفاؿ ذوي اضطراب الذاتوية عينة 

 الدراسة التجريبية.

  Stereotypic Behaviorالسموك النمطي: 
( السموؾ النمطي بأنو حركات 76: 2006،الشامى) ت عرؼ

وأفعاؿ يظيرىا الأشخاص الذاتوييف بصورة متكررة وتكوف ىذه السموكيات 
وتظير فى أشكاؿ عديدة بعضيا  ،فى معظـ الأحياف منتظمة فى تكرارىا

يرتبط بالحواس وبعضيا يرتبط بحركة الأطراؼ، وبعضيا يرتبط بحركة 
تشمؿ طقوس محددة تستحوذ عمى اىتماـ الفرد الجسـ أو التفكير، و 

 وتفكيره. 

وتعرفو الباحثة إجرائياً بأنو: حركات نمطية جامدة متكررة لاتتغير 
سموكيات  –سموكيات نمطية حسية) وتظير في شكؿ سموكيات عدة منيا

 –سموكيات نمطية انفعالية –سموكيات نمطية حركية –نمطية لفظية
مثؿ ىذه السموكيات في الاىتزاز أو سموكيات نمطية روتينية( وتت

الأصابع، ترديد  التأرجح، الرفرفة باليديف، الحركات المتكررة باليد أو
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عبارات سبؽ سمعيا، شد الشعر والرموش، الخبط باليد عمى الصدر، 
وىي تظير في وقت مبكر مف حياة الطفؿ الذاتوي. وتختمؼ مدة 

التي يحصؿ عمييا  استمرارىا مف طفؿ ذاتوى لآخر. وتقاس بالدرجة
 الطفؿ الذاتوي عمى مقياس السموؾ النمطي الذى أعدتو الباحثة.

 اضطراب الذاتوية:

 &Schopler,Rechler,Bashford,Lansingعرؼي

Marcus (1990:14) الذاتوية وفؽ تقدير (CARS لتشخيص )
الذاتوية: ىو اضطراب عصبى نمائى يصيب الأطفاؿ فى مرحمة 

واصؿ المفظى وغير المفظى وتطوير العلبقات ويؤثر عمى التالرضاعة 
الشخصية مع الأخريف ويسيـ فى تأخر العديد مف الجوانب المعرفية 

وتظير  ،والاجتماعية والحركية وصعوبة فى القياـ بردود أفعاؿ مناسبة
أعراضو قبؿ الثالثة مف العمر وتشمؿ الأعراض قصور فى الجوانب 

استخداـ -الاستجابة الانفعالية -محاكاةالتقميد وال-الأتية: الانتماء لمناس
استجابة -الاستجابة البصرية-التكيؼ المتغير-استخداـ الجسـ-الأشياء
-الخوؼ والقمؽ -استجابة واستخداـ التذوؽ والشـ والممس-الاستماع

مستوى وثبات -مستوى النشاط -التواصؿ غير المفظي-التواصؿ المفظي
ويقاس بالدرجة التى يحصؿ  .الانطباعات العامة-الاستجابة العقمية

 عمييا الطفؿ عند تطبيؽ المقياس.

وتعرفو الباحثة إجرائياً بأنو: اضطراب عصبي نمائي يؤثر عمى 
ميارات التواصؿ والتفاعؿ الاجتماعي، ومصاحب بالسموؾ النمطي مما 
يؤدي إلى محدودية الأنشطة والاىتمامات، والتقييد داخؿ البيئة المحيطة، 
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مة الطفولة المبكرة ويؤثر عمى أداء الطفؿ لممياـ ويظير خلبؿ مرح

 اليومية.

 محددات البحث:
تتمثؿ محددات البحث الحالي بمحددات زمنية ومكانية عمى 
أساس حجـ وخصائص العينة والأدوات والأساليب الإحصائية، ويمكف 

 :إجماؿ ىذه الحدود في النقاط التالية

 المحددات الموضوعية:

استخداـ التدخؿ المبكر المكثؼ القائـ اقتصرت الدراسة عمى 
عمى تحميؿ السموؾ التطبيقى في خفض السموؾ النمطي لدى الأطفاؿ 

 الذاتوييف.
 

 المحددات البشرية:

( طفلًب وطفمة مف ذوي 20) مفالأساسية تكونت عينة الدراسة 
( سنوات. وتـ تقسيـ العينة إلى 7-5) اضطراب الذاتوية أعمارىـ مف

( أطفاؿ ذاتوييف يمثموا 00) تجريبية مكونة مف مجموعتيف أحدىما
ساعة في الأسبوع،  "25-20مجموعة التدخلبت المبكرة المكثفة "

( أطفاؿ ذاتوييف يمثموف المجموعة 00) والمجموعة الثانية مكونة مف
 .الضابطة الخاضعة لمبرنامج اليومى العادى

 المحددات الزمنية:

 شيرأوؿ لزمنية مف تـ تطبيؽ برنامج البحث خلبؿ الفترة ا
. استغرؽ تطبيؽ (2007) منتصؼ شير فبراير وحتى (2006) ديسمبر
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( 5) ( بمعدؿيف ونصؼشير ) أنشطة البرنامج عمى عينة الدراسة لمدة
( ساعات في اليوـ، مع الأخذ في الاعتبار 6) أياـ في الأسبوع وبواقع

 المرونة في وقت النشاط الم قدـ مف حيث الزيادة والنقصاف.

 لمحددات المكانية:ا
الحناف التابعة لمجمعية المصرية العامة لحماية  تـ التطبيؽ بدار
 الأطفاؿ بالإسكندرية.

 النظري والدراسات السابقة: الإطار
 أولًا: الذاتوية:

ت عد الذاتوية مف أعقد وأشد أنواع الاضطرابات النمائية، لما ليا 
تمع الذي يعيش فيو، مف تأثير شديد عمى نمو الطفؿ وعمى أسرتو والمج

نتيجة لما تفرضو عمى الطفؿ المصاب مف خمؿ وظيفي يترتب عميو 
توقؼ النمو التطوري في معظـ مجالاتو المرتبطة بالمغة والتواصؿ والنمو 
الاجتماعي والإدراؾ الحسي والانفعالي، مما يعيؽ عمميات التعمـ 

لآخريف، واكتساب القدرات والميارات التي ت مكنو مف التعامؿ مع ا
وبالتالي يؤدي بو للبنسحاب لمداخؿ والانغلبؽ عمى الذات، وىذا بالتالي 
ي ضعؼ تواصؿ الطفؿ بعالمو المحيط، ويرفض أي نوع مف الاقتراب 

 (697: 2007عبد المطيؼ، ) الخارجي منو.

 The Concept of Autismمفيوم الذاتوية 
والأبحاث لقد تعددت وتنوعت تعريفات الذاتوية لتعدد النظريات 

العممية التي تحدثت عف ىذا الاضطراب مف معايير مختمفة، إلا أف 
معظـ التعريفات تركز عمى وصؼ الأعراض والخصائص. حيث يعرؼ 
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 ((DSM TR-IVالدليؿ التشخيصي الإحصائي للبضطراب العقمي 

الذاتوية عمى إنيا أحد أشكاؿ الاضطراب فى النمو فى مستيؿ مرحمة 
وعمى الرغـ مف أف ىذا الدليؿ لـ يعط تعريفا  .الرضاعة أو الطفولة

 ؤثرمحددا، إلا أنو يصؼ الذاتوية بأنيا اضطراب نمائي شديد الانتشار ي
والمعرفى المغوي ى و الاجتماع العديد مف مجالات النموعمى بشكؿ حاد 

 (APA (2013:145,السموكات النمطية.ويصاحبو أشكاؿ متعددة مف 
لجياز العصبي يؤثر في مختمؼ كما تعرؼ عمى أنيا خمؿ في ا

نواحي النمو الممثمة في الأبعاد النمائية التالية: بعد العناية بالذات والبعد 
المغوي والتواصمي والبعد المعرفي والبعد السموكي والبعد البدني والبعد 

 كاديمي والبعد الاجتماعي والانفعالي والبعد الصحي والبعد الحسي.الأ
 Americanعرفت الجمعية الأمريكية لمذاتوية ( كما60: 2000،الزراع)

Society of Autism  بأنيا نوع مف الاضطرابات النمائية المتطورة
التى ليا دلالاتيا ومؤشراتيا فى السنوات الثلبث الأولى مف حياة الطفؿ، 
حيث تظير نتيجة خمؿ ما فى كيمياء الدـ أو إصابة الدماغ، والتى تؤثر 

 واضطراب فى السموؾ والتواصؿ والأفكار. عمى مختمؼ نواحى النمو،
(2006 ،ASA) 

( الذاتوية عمى 20: 2005مصطفى والشربيني، ) كما ي عرؼ
أنيا: أحد اضطرابات النمو الارتقائي الشاممة تنتج عف اضطراب في 
الجياز العصبي المركزي مما ينتج عنو تمؼ في الدماغ أى خمؿ وظيفي 

الاجتماعي، وقصور في التواصؿ  في المخ يؤدي إلى قصور في التفاعؿ
المفظي وغير المفظي، وعدـ القدرة عمى التخيؿ، ويظير في الثلبث 

 سنوات الأولى مف عمر الطفؿ.
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 World Health) كما تعرؼ منظمة الصحة العالمية

Organization, 2017)  الذاتوية بأنيا: إعاقة واضطراب شديد يشمؿ
ف ثلبثة أعراض أساسية ىي: نواحي نمائية متعددة وتتضمف مجموعة م

قصور في التفاعؿ الاجتماعي المتبادؿ، والتواصؿ المفظي، والسموكيات 
النمطية ومحدودية النشاطات، وتظير ىذه الأعراض قبؿ بموغ سف 

 الثالثة. 
( الذاتوية بأنيا: اضطراب 20: 2007إبراىيـ، ) كما ي عرؼ

والمغة، وبالتالي شامؿ في النمو يتسـ بقصور شديد في الإدراؾ الحسي 
تؤثر في نمو القدرة عمى التواصؿ والتخاطب والتعمـ، مع نزعة انطوائية 
وانغلبؽ عمى الذات، وجمود عاطفي وانفعالي، ويظير حركات عشوائية 

 نمطية غير ىادفة لفترات طويمة. 
( الذاتوية بأنيا اضطراب Benjamine,2016:92) كما ي عرؼ

عمى التواصؿ، بالإضافة إلى قصور في  وقصور في النمو المغوي والقدرة
الحسي والسموكي( حيث  –الادراكي  –الاجتماعي  –الانفعالي ) النمو

يكوف الطفؿ الذاتوي منغمؽ عمى ذاتو ولا يتأثر بالمثيرات الخارجية، حيث 
  يعيش في عالمو الذي يكرر فيو حركات نمطية.

طرقت ت العوامؿ والأسباب التي تؤدي إلى اضطراب الذاتوية:
العديد مف الدراسات والبحوث إلى مجموعة مف الأسباب التي يحتمؿ أف 

 تكوف مسئولة عف الإصابة بالذاتوية والتي مف أىميا: 
: قد تزايدت الشواىد التي تشير إلى [ العوامل الجينية الوراثية3]

، حيث أف ىناؾ مف ي رجع ىذا ذاتويةالوراثة كعامؿ مساىـ في ال
ويروف أنو المسئوؿ عف X ي الكروموسوـ اليشالاضطراب إلى ضعؼ ف

، ويظير ذلؾ ذاتويةحدوث ىذا الخمؿ مف الناحية العقمية ويؤدي إلى ال
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%( مف حالات اضطراب الذاتوية، كما أف ىناؾ سببا آخر 05.06) في

التصمب( في بعض الخلبيا التي تتحوؿ إلى الجيف ) وىو التحجر
دي ذلؾ إلى حدوث حالات المسيطر عمى الناحية العقمية، وربما يؤ 

 .(627: 2002الخفاؼ، ) الذاتوية
: ومف العوامؿ البيئية التي ارتبطت بحدوث [ العوامل البيئية2]

اضطراب الذاتوية ظروؼ الحمؿ والولادة، والمقاح، والفيروسات والأمراض 
المعدية والكيماويات السامة، واضطرابات التمثيؿ الأيضي، والجياز 

ة الحمؿ قد يؤثر نزيؼ الأـ بعد الشيور الثلبثة المناعي، وفي مرحم
الأولى عمى الجنيف، كما أف المواد الموجودة في بطف الجنيف والسائؿ 
المحيط بالجنيف قد و جِد في تاريخ الأطفاؿ الذاتوييف أكثر مف الأطفاؿ 

خطاب، ) يصاب الطفؿ الذاتوي بعد الولادة بمتاعب التنفسكما العادييف، 
2005 :65). 

( 80: 2006،عسميو) : يشيرالعصبية –الأسباب العضوية  [3]
إلى أف الذاتوية ناجمة عف خمؿ عضوي في تركيب خلبيا الطفؿ، 
وأجيزتو المختمفة تعيؽ مسار عممية التطور الإدراكي، والعقمي، والنمو 
العاطفي، الانفعالي، المغوي، كما أف الطفؿ لا يتمكف مف تكويف مفاىيـ 

ذات طابع فردي غير مرتبطة بعضيا ببعض  إليو سبةبالن فيي معنى، ذات
وجد بعض العمماء كما  وعديمة المعنى، إضافة للبضطراب التكويني،

اختلبلًا وظيفياً يشمؿ خملًب في عمميات التبادؿ الأيضي، أو ما نسميو 
 بالبناء الحيوي كسبب عضوي رئيسي ومحدد لإصابة الطفؿ بالذاتوية.

يعتمد تشخيص الذاتوية عمى و : تشخيص اضطراب الذاتوية
( أعراض أو أكثر مف مجموعة الأعراض الثلبثة الرئيسية 6) ظيور
  الآتية.
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قصور كيفي في التفاعؿ الاجتماعي: يتمثؿ فى قصور واضح 
في استخداـ صور متعددة مف التواصؿ المفظي وغير المفظي، كالتواصؿ 

اعية والتواصؿ البصري وتعبيرات الوجو ولغة الجسد في المواقؼ الاجتم
 .(2006:260خميفة، ) مع الآخريف

قصور كيفي في القدرة عمى التواصؿ يتمثؿ فى: تأخر أو غياب 
تاـ في نمو القدرة عمى التواصؿ المفظي وحده، والذي لا يتـ تعويضو 

بالإضافة إلى  بأشكاؿ بديمة مف التواصؿ مثؿ الإيماءات أو لغة الجسـ.
لآخريف أو الاستمرارية فيو، وىذا قصور في المبادأة بالحديث مع ا

بالنسبة للؤطفاؿ القادريف عمى الكلبـ، مع التكرار والنمطية في استخداـ 
  .(98: 2006 ، وعبد الحميدأبوزيد) المغة

الأنماط التكرارية والنمطية مف السموؾ والاىتمامات المتمثمة فى 
ة الشاذة اندماج كمي في واحد أو أكثر مف الأنشطة والاىتمامات النمطي

مف حيث طبيعتيا أو شدتيا مع ممارسة حركات نمطية غير ىادفة عمى 
نحو متكرر، مثؿ رفرفة الأصابع وثني الجذع إلى الأماـ بالإضافة إلى 

 .(25: 2007فؤاد، ) الانشغاؿ الكامؿ بأجزاء الموضوعات أو الأشياء.

 الخصائص المميزة للأطفال الذاتويين:
ف غالبية الأطفاؿ الذاتوييف * الخصائص السموكية: نجد أ

يمارسوف أنماطًا متكررة مف السموكيات، ولدييـ اىتمامات خاصة غير 
عادية، ولا تكوف ىذه السموكيات استجابة لمثير معيف بؿ غالبًا ما تكوف 
سموكيات غير ىادفة يمارسيا الطفؿ تبدأ وتنتيي بشكؿ مفاجئ وتمقائي. 

التكرارية مف أكثر العلبمات كما ت عد السموكيات النمطية المقيدة و 
والمؤشرات الدالة عمى الذاتوية، ىذا وتتبايف السموكيات النمطية بتبايف 
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أطفاؿ الذاتوية، وقد تبدأ بشكؿ مختمؼ، وقد تختمؼ مف حيث المدة التي 
تستغرقيا وطبيعتيا، وقد يكوف بعضيا أكثر تكراراً مف الآخر، وبعضيا 

ؿ ذوي اضطراب الذاتوية ي عد طقوسا أساسية لدى بعض الأطفا
بممارستيـ الحياة، وبعضيا يسبب الأذى لمطفؿ، ولكف أغمبيا لا ي محؽ 
أي أضرار بالطفؿ، وبعضيا الآخر يسبب أضرارا بالآخريف وبعضيا لا 

 .(72-70: 2006الخولي، ) يسبب أي أضرار
* الخصائص الاجتماعية والمغوية: ىناؾ قصور واضح في ىذا 

أطفاؿ الذاتوية عمى إقامة علبقات مع العالـ  الجانب في عدـ مقدرة
المحيط بيـ، وعجزىـ عف تكويف صداقات وتفاعلبت اجتماعية مع 
الآخريف، وعدـ استجابتيـ لانفعالات المحيطيف بيـ ومشاعرىـ 
وأحاسيسيـ، وغياب رغبتيـ بالاتصاؿ بيـ، والانغلبؽ عمى الذات، 

نمطي، والافتقار إلى  والاستغراؽ في أنشطة انعزالية، وممارسة سموؾ
دراؾ  المعب التخيمي، وضعؼ في التواصؿ البصري وعجز عف ترجمة وا 

 (2006، رشدى) كلب مف ويشير مشاعر الآخريف وانفعالاتيـ.
إلى عدـ قدرة الأطفاؿ الذاتوييف عمى إقامة علبقات مع  (2007فؤاد،)

الآخريف حيث يفشؿ الأطفاؿ الذاتوييف فى إظيار علبقات عادية مع 
والدييـ ومع الناس الآخريف، فمدييـ نقص شديد في الابتسامة 

بالعيف(، ومف ثـ ) الاجتماعية، وكذلؾ يفشموف في التلبحـ البصري
فيؤلاء الأطفاؿ يعانوف مف عدـ القدرة عمى تكويف علبقات اجتماعية، 
سواء مع الوالديف أو الإخوة أو أشخاص آخريف نتيجة لوجود خمؿ في 

ية، وكذلؾ يفتقر الطفؿ الذاتوي إلى التواصؿ بالعيف، الجوانب الاجتماع
 وينظر للآخريف كما لو كانوا غير موجوديف.
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( أف 225: 2005الصمادي، ) يذكر :*الاىتمامات والنشاطات
الأطفاؿ الذاتوييف يظيروف العديد مف أشكاؿ السموكيات النمطية 

جسـ، كما قد والسموكيات الأخرى التكرارية مثؿ رفرفة اليديف وىزىزة ال
يأخذ السموؾ النمطي شكلًب عدوانياً موجياً للآخريف مثؿ الضرب أو 
تحطيـ الممتمكات، وقد يكوف عمى شكؿ إيذاء الذات مثؿ ضرب الرأس 
أو العض القوي لمجمد، كما يصدروف أصوات متعددة النغمات وبشكؿ 

كما يميز سموؾ ىؤلاء الأطفاؿ  ،نمطي متكرر مف فترة إلى أخرى
ـ عمى روتيف محدد في مجاؿ السموؾ الحياتي اليومي، ومقاومة اصرارى

أي تغيير لخرؽ ىذا الروتيف، كإصرار الطفؿ عمى تناوؿ طعاـ محدد أو 
ارتداء ملببس محددة، ويعبر عف ذلؾ بنوبات غضب، كما أف للؤطفاؿ 
الذاتوييف رغبة كبيرة بالارتباط والتعمؽ بأشياء محدودة، وبشكؿ غير 

طويمة فقد يحتفظ الطفؿ الذاتوي بشيء معيف أو أف يكوف طبيعي ولفترة 
 شديد الولع بموضوعات رياضية أو موسيقية.

الدراسات إلى قصور فى التآزر الحسى بعض *كما تشير نتائج 
 الحركى لدى الأطفاؿ الذاتوييف وىو ما أشارت إليو نتائج دراسة

(Gal,Dyack&Pasmore,2016 والتى ىدفت إلى تحديد نسبة )
( مف الأفراد الذاتوييف، حيث 056) تشار المشكلبت الحركية لدىان

%( مف عينة الدراسة يعانوف مف ارتخاء في 50) أظيرت النتائج أف
%( منيـ لدييـ ضعؼ في 26) (، وأفHypotonia) عضلبت الجسـ
%( يمارسوف المشيء عمى 09) (، وأفApraxia) التناسؽ الحركي
%( منيـ لدييـ تأخر في 9) (، وأفToeWalking) أصابع القدميف

(، وىذا ي ظير مدى Gross Motor Delay) الأنشطة الحركية الكبيرة
شيوع وانتشار المشكلبت الحركية لدى الأفراد الذاتوييف. كما كشفت 



 

345 
  

 

بية
التر

ة و
فول

ط
ة ال

مجل
 

– 
د

د
الع

ي و
د

لحا
ا

 
ون

لاث
الث

 - 
نة 

لس
ا

عة
اس

الت
 

– 
يو 

يول
10

27
 

 
كما  النتائج أف تمؾ المشكلبت الحركية تنحسر وتنخفض بتقدـ العمر.

اضية عمى السموؾ ( إلى أثر التمرينات الريLarry,2017) أشارت دراسة
النمطي لدى الطفؿ الذاتوى حيث شممت عينة الدراسة الأطفاؿ الذيف 

أشكاؿ مف  2سنة، واستخدمت الدراسة  (00 – 7) تتراوح أعمارىـ مف
وأظيرت النتائج  (البولينج –قذؼ الكرة  –المشي ) التمرينات وىي

فقد انخفاض ممحوظ فى السموؾ النمطي بعد فترة المشاركة في التمريف 
: 2007موسى، ) كاف السموؾ النمطي ينخفض بصورة كبيرة. وقد ذكر

( أف الطفؿ الذاتوي يقوـ ببعض الحركات الغريبة مثؿ حركات اليديف 08
أو القفز لأعمى وأسفؿ والمشي عمى أطراؼ الأصابع والدوراف دوف 
الإحساس بالدوخة، وتحدث ىذه الحركات عندما ينظر الطفؿ الذاتوي 

( 22: 2006عمارة، ) انتباىو. وقد أشارت نتائج دراسة إلى شيء يشد
أف الطفؿ الذاتوي يقوـ بأداء حركات معينة ويستمر في أدائيا بتكرار 

أو الطرؽ بإحدى  ،متصؿ لفترات طويمة كيز رجمو أو جسمو أو رأسو
يديو عمى رسغ اليد الأخرى، أو تكرار إصدار نغمة أو صوت ىميمة 

اعات محممقاً في اتجاه معيف أو نحو بشكؿ متكرر، وقد يمضى الس
مصدرصوت قريب أو بعيد أو نحو بندوؿ ساعة الحائط. ولا تكوف ىذه 
الأفعاؿ أو الأنماط السموكية استجابة لمثير معيف بؿ ىي في واقع الأمر 
استثارة ذاتية تبدأ وتنتيى بشكؿ مفاجئ تمقائيا ثـ يعود إلى وحدتو 

 و وعالمو الخيالي الخاص بو.المفرطة أو انغلبقو التاـ عمى نفس
 

يقوموف الأطفاؿ الذاتوييف  ( إلى أفTraffert,2014) يشيرو 
أحيانا بإيذاء أنفسيـ، أو يقوموف بسموكات عدوانية نحو الذات مثؿ شد 
الشعر وعض الأطراؼ، أو الإعتداء عمى الأخريف والأشياء مثؿ تكسير 
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ء محددة أو وتخريب الألعاب. كما أنيـ ينشغموف بشكؿ مفرط بأشيا
أو يحافظوف عمى روتيف محدد مثؿ ترتيب السيارات  ،نشاطات معينة

الصغيرة تبعا لمحجـ أو الموف. كما أف لدييـ قدرة غير طبيعية عمى 
حيث يقضي الطفؿ الذاتوى  ،تحمؿ الرتابة والتصرؼ عمى وتيرة واحدة

 ساعات فى المعب بالماء أو فى تمزيؽ ورقة، أو دحرجة لعبة، أو إعادة
ف محاولة إجبار الطفؿ عمى الإنشغاؿ  .سرد كممة سمعيا أو أغنية وا 

بأنشطة أخرى لمحد مف السموكيات النمطية، قد يؤدي إلى الغضب أو 
التصرؼ بعدوانية، كما يوجد لدى بعض حالات الذاتوية ميارات عالية 

القياـ فى مجالات محددة مثؿ فؾ الألغاز أو حؿ المتاىات، أو 
وصفيـ مف قبؿ بعض الباحثيف بالعمماء  ية حيث تـبالحسابالعمميات 
  .الأغبياء

ا واضحا عمى مستوى الحواس يظير الطفؿ الذاتوى عجز كما 
مما العصبى  هنقؿ أى مثير خارجى إلى جياز  عمى يتمثؿ فى عدـ القدرة

 ،رياض) .عدـ قدرتو عمى الاستجابة لممثيرات الخارجيةيدؿ عمى 
الحسية بطريقة شاذة وغريبة فيو فى  يستجيب لخبراتوو  ،(08: 2008

بعض الأحياف يتصرؼ كما لو كاف ليس لو خبرة بالأصوات والأشكاؿ 
، كما أنو والروائح التى تحيط بو وكأنو لا يشعر بالأشياء التى يممسيا

 ،إلى الألـ بشكؿ مناسب بسبب انخفاض حاسة الممس لديولايستجيب 
 (09: 2007ميماف،س) الشعور بالزمف والتوقيت.يفتقد وكذلؾ 

 National Institution ووفقا لممعيد الوطنى لمصحة النفسية

of Mental Health فإف الأطفاؿ الذيف يعانوف مف اضطراب الذاتوية
لا يتبعوف النماذج الطبيعية لمنمو. فالأعراض السموكية لمذاتوييف تظير 
ر قبؿ سف الثالثة، إلا أنو يصعب تحديد بعض ىذه الأعراض والمظاى
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المصاحبة خلبؿ مرحمة الرضاعة، وعندما يبمغ الطفؿ سف الثالثة 
وخاصة عندما تتـ مقارنة الطفؿ مع أقرانو تتميز وتظير السموكات 

 .الذاتوية لديو بوضوح
 

أنو عمى الرغـ مف (,2000:709etal., Filipek) حيث لاحظ
أف اضطراب الذاتوية يعد مف الاضطرابات الشائعة فى مرحمة الطفولة 

نو قد يتعذر تشخيصو فى بعض الأحياف حتى سف المدرسة، وذلؾ فإ
 ويشير .بسبب مخاوؼ تتعمؽ بالتشخيص أو التصنيؼ الخاطئ لمطفؿ

(Tilton,2016:9)  ىناؾ حقائؽ محددة متفؽ عمييا حياؿ إلى أف
منيا عمى سبيؿ المثاؿ أف اضطراب الذاتوية يعد حالة دائمة  ،الذاتوية

معظـ الخبراء فى جمعية الطب النفسي  ويتفؽة، تستمر مدى الحيا
مريكى وجمعية التوحد الأمريكية عمى أف الذاتوية لاتزوؿ مع تقدـ الأ

 العمر.

 النظريات المفسرة لاضطراب الذاتوية:
[ نظرية التحميؿ النفسي: ترى نظرية التحميؿ النفسي في 0]

لأنا، اليو، ا) الذاتوية مؤشراً عمى خمؿ في التوازف بيف عناصر الشخصية
الأنا الأعمى(، وحالة عدـ التوازف ىذه تنتج عف صراعات نفسية داخمية، 
خراجيا إلى  وعميو فإف معالجة الذاتوية تتطمب تحديد تمؾ الصراعات، وا 
حيز الوعي حيث يستطيع الفرد مواجيتيا، ويقترح ىذا الاتجاه التعامؿ 

 (62: 2006بدر، ) مع الحالة بصورة فردية إلى أقصى حد ممكف.

فى حيف فسر بعض الأطباء النفسييف المتأثريف بنظرية التحميؿ 
النفسي لفرويد الذاتوية عمى أنيا تنتج مف التربية الخاطئة خلبؿ مراحؿ 
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النمو الأولى مف عمر الطفؿ، وىذا يؤدي إلى اضطرابات ذىنية كثيرة 
( أف الذاتوية ناتج عف 0976) عنده. وفسر العالـ النفسي "برونو بيتمييـ"

مؿ تربوي مف الوالديف وما تشير إليو ىذه النظرية ىو أف أميات خ
الأطفاؿ الذاتوييف لا يستجبف لحاجات أبنائيـ لذا أطمؽ عمييـ لقب الأـ 
الثلبجة. لكف تـ دحض ىذا الاعتقاد مف قبؿ" لبرنار ريملبند" و"مايكؿ 

 الشامي،) راتر"بأنو لا دخؿ لتربية الوالديف في تنشئة الطفؿ الذاتوي.
2006 :28). 

[ النظرية السموكية: تفسر تمؾ النظرية الاضطراب الذاتوى 2]
باعتباره محصمة لتعميـ الطفؿ استجابات غير مناسبة، وعدـ تعممو 

وبالتالي يتـ استخداـ أساليب تعديؿ السموؾ والتي  ،استجابات مناسبة
س وتوظؼ أساليب القيا ،تشتمؿ عمى تغيير بيئة الطفؿ أو إعادة تنظيميا

المباشرة والمتكررة لمسموؾ، واستخداـ تصاميـ البحث التجريبية لمتحقؽ 
 .(65: 2006بدر، ) مف نجاح الأساليب العلبجية المستخدمة

  Stereotype behaviorثانياً: السموك النمطي
 مفيوم السموك النمطي:

السموؾ النمطي ىو سموؾ جامد غير مرف، أي يتبع نمطاً واحداً 
 ى الطفؿ الذاتوي في أوقات مختمفة مع التمايز بالشدة. متكرراً يحدث لد

بأنيا استجابات متكررة تصدر مف  (2006الشامي، ) ذكرتوقد 
الطفؿ الذاتوي دوف أف يكوف لو ىدؼ واضح مثؿ ىز الجسـ، لؼ 
الشعر، وىز الرجميف وىى سموكيات يظيرىا الذاتويوف بصورة متكررة 

 وتكوف معظميا منتظمة في تكرارىا. 
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 Stereotypeتعددت التسميات مثؿ: السموؾ النمطيقد و 

behaviorوالسموؾ المتكرر ، behavior) Repetitive)  وسموؾ
 (2007شقير، ) (Self stimulation) .الإثارة الذاتية
( إلى أف الاستثارة الذاتية تستخدـ 66: 2002المطيرى،) وتشير

الحصوؿ عمى نتيجة الاعتقاد بأف الطفؿ يقوـ بيذا السموؾ مف أجؿ 
 Inward Directed) ، كما تسمى السموؾ الموجو نحو الذاتةالإثار 

Behavior) كما  ،حيث تشير إلى أف السموؾ يزود الطفؿ بإثارة داخمية
( وتعني Nonfunctional Behavior) تسمى السموؾ غير الوظيفي

أف السموؾ لا يحقؽ أي غرض فميس ىناؾ نتائج بيئية محددة تتوقع مف 
 (Autistic Behavior)  ذاتوىكما تسمى السموؾ ال ،لقياـ بوجراء ا

لأنو مف الخصائص المميزة لدى الأطفاؿ الذيف يعانوف مف إعاقة 
ويشير ىذا  (Ritualistic Behavior) والسموؾ الطقوسي ذاتويةال

المصطمح إلى أف الاستجابات تأخذ نمطاً ثابتاً لا يتغير كما ىو الحاؿ 
 الدينية. في الطقوس والشعائر 

ومع أف السموؾ النمطي لاييدد سلبمة الأطفاؿ الأوتيزمييف إلا 
أنو يجب خفضو لأنو يؤدي إلى تطور اتجاىات سمبية نحو الطفؿ كما 
أف ىذا السموؾ يحد مف تفاعؿ الطفؿ مع البيئة التي يعيش فييا الأمر 

 الذي يعيؽ تكيفو وتعممو. 
حركات أو و بأن( السموؾ النمطي 25: 2006بدر،) ي عرؼو 

أصوات يقوـ بيا الطفؿ الذاتوي بنفس الطريقة، وبشكؿ متواصؿ لا يتغير 
 يشيرو مع تغير المناسبات وليست مرتبطة بالمواقؼ التي يظير فييا. 

( إلى أنو مظير سموكي مضطرب يبدو عمى ىيئة 70: 2006الخولي، )
كونيا استجابات متباينة مف الناحية الشكمية، إلا إنيا تتشابو مف حيث 
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غير وظيفية أي ليس ليا وظيفة تؤدييا، وىو سموؾ شائع لدى الأطفاؿ 
 الذاتوييف.

أحد  يعد السموؾ النمطيبأف  (Goldman,2016:82)ويذكر
أبرز السموكيات المضطربة المميزة للؤطفاؿ الذاتوييف، والتي تميز 

، حيث الأخرى سموكيـ عف غيرىـ مف الأطفاؿ مف ذوي الاضطرابات
عظـ الأطفاؿ الذاتوييف يظيروف واحداً أو أكثر مف السموكيات نجد أف م

النمطية، بحيث يمكف لمف يتعامؿ مع ىؤلاء الأطفاؿ أف يلبحظ ىذه 
 السموكيات بسيولة.

إلى أف الأطفاؿ الذاتوييف  (22: 2006الشامى،) شيرتكما 
يتسموف بضعؼ في سموؾ التعمؽ، وفشؿ مبكر في الارتباط النوعي 

كف أف يظيروا عمميا انعداماً في قمؽ الانفصاؿ عند بشخص ما، ويم
تركيـ في بيئة غير مألوفة مع أشخاص غرباء، كما أف وجود أو حضور 
أشخاص آخريف ربما لا يكوف لو التأثير المانع ليذه الحركات النمطية 

 المكررة كما يحدث عند الأفراد العادييف. 
اىر السموكية وعمى الرغـ مف أف السموؾ النمطي يعد أحد المظ

الواضحة لمطفؿ الذاتوي إلا أنو لا يظير بنفس الشكؿ والدرجة عند كؿ 
طفؿ، فيي تختمؼ في كميا وكيفيا مف طفؿ لآخر وفقاً لحالتو وعمره 
الزمني، وقد تختمؼ مف حيث المدة التي تستغرقيا ممارسة ىذه 

 :2006الخولي، ) السموكيات وقد تكوف بعضيا أكثر تكراراً مف الأخرى
67). 

وتتسبب السموكيات النمطية التى يتسـ بو الطفؿ الذاتوي إلى 
عرقمة العممية التعميمية وعدـ استفادة الطفؿ الذاتوي مف البرامج المقدمة 
لو لانشغالو بيذه السموكيات، والتي تنشأ مف إحساسو بالفراغ الناتج عف 
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ص عدـ إدراكو لمعالـ مف حولو نتيجة قصور أو تمؼ في عمميات الف

( فإف 0999) ، وحسب افتراض " تيرنر"(2007، حسيف) الجبيي.
نتاج استجابات  الأفراد الذاتوييف لدييـ قصور في القدرة عمى الابتكار وا 
وأفكار جديدة، لذلؾ يمجأ الطفؿ الذاتوي لعمؿ سموكيات محددة ومتكررة 

يوجد سبب آخر لظيور السموكيات كما  ،(2000السيد، ) أيضا.
مطية ىو الارتباط العاطفي الشديد والاىتماـ الزائد بنشاط التكرارية الن

 .(2006الرفاعي، ) معيف نتيجة لضعؼ المرونة المعرفية لديو.

الإستثارة الذاتية أحد السمات النمطى أو سموؾ سموؾ الويعد 
الأساسية التى تميز حالات الذاتوية، والتى تتصؼ بتكرار بعض 

، وتحريؾ الأشياء أماـ العيف، وىز الحركات مف مثؿ نقر اليد والأصابع
الجسـ والرفرفة والركض حوؿ دائرة، وحركات فى الرأس ولؼ الاصابع، 
والتى يبدو أنيا تزود الأطفاؿ المصابيف بالذاتوية بتغذية راجعة حسية أو 

  .حسحركية

كما تعتبر السموكيات النمطية مظيراً للبستثارة الذاتية والتى تبدأ 
ة وتعنى تكرار نفس السموؾ بصورة مستمرة دوف عادة قبؿ سف الثاني

الشعور بالتعب أو الممؿ وتتكرر السموكيات بدوف ادراؾ أو ىدؼ أو 
 (Benjamine,2016:93) معنى.

وقد وجد أف ىذه السموكيات تظير في نماذج مختمفة، وتختمؼ 
في وجودىا مف طفؿ لآخر، وىناؾ العديد مف السموكيات التي تجتمع في 

 تتناوؿ الباحثة بعضا مف ىذه السموكيات فيما يمي:سوؼ و طفؿ واحد، 

 أشكال السموك النمطي:
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أف الأطفاؿ الذاتوييف يظيروف أنماطاً سموكية مختمفة ومنيا 
السموؾ الروتيني المتكرر، والانشغاؿ بأجزاء محددة مف الأشياء 

 والاىتمامات المحدودة، والإصرار عمى الروتيف ومقاومة تغييره.
صنفت الجمعية الوطنية للؤطفاؿ الذاتوييف السموؾ ىذا وقد 

 النمطي التكراري لمطفؿ الذاتوي إلى الآتي:
  تكرار بعض الأنشطة التي لاتتضمف استخداـ أشياء معينة، مثؿ

الاىتزاز خاصة مع الوقوؼ، الرجوع بالجسـ إلى الخمؼ ثـ إلى 
يذاء الذات، الضغط عمى الأسنا  ف.الأماـ،الخبط المتكرر لمرأس وا 

  تكرار بعض الأنشطة التي تتضمف: تنظيـ الألعاب أو الأشياء 
في صفوؼ، تدوير الأشياء، تمزيؽ الورؽ لقطع صغيرة، جمع الأشياء 

 دوف غرض واضح، مثؿ تجميع عبوات بلبستيكية، خرز وغيرىا.

  تكرار بعض الأنشطة التي تشتمؿ عمى روتيف معيف، مثؿ الإصرار
.عمى ممارسة طقوس معينة قبؿ ا  (2007:26عبد المحسف، ) لنوـ

: مف الأعراض الرئيسية عند الأطفاؿ * الحركات المتكررة
 التأرجح المستمر الذاتوييف السموؾ التكراري في حركات الجسـ مثؿ

النقر  :مثؿ التصفيؽ والحركات الآلية لمجسـو  رفرفة الذراعيفو  الترنحو 
نفس أو أرجحة الدوراف حوؿ ال باليد أو لؼ اليد في حركة دائرية أو

 لمثيرات مف حولو مثؿمف اظير الطفؿ الذاتوي حساسية ،كما يالرأس
الممس(وانتقاء غير طبيعي في الطعاـ مع خوؼ غير مناسب  -الضوء)

 .(52: 2007سميماف، ) مف الأشياء مف حولو وأحياناً لا يعرؼ الخوؼ.
( والتي ىدفت إلى 2002الكويتي، ) وىذا ما أشارت إليو دراسة

ؼ عمى العلبقة بيف الحركات النمطية والاضطرابات الحسية لدى التعر 
شكؿ البروفيؿ النفسي لمحركات  عمىالأطفاؿ الذاتوييف وأيضاً التعرؼ 
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النمطية والاضطرابات الحسية لدى ىؤلاء الأطفاؿ، وتكونت عينة الدراسة 

( سنوات. وأشارت 7-6) ( طفلًب ذاتوياً تراوحت أعمارىـ بيف20) مف
إلى أف الحركات النمطية الخاصة بالأطراؼ أكثر انتشاراً مف النتائج 

الحركات النمطية الخاصة بالجسـ، وأف أكثر ىذه الحركات بروزاً رفرفة 
 الذراعيف.

بدراسة عف طبيعة السموؾ  (Barber,2015) كذلؾ قامت
التكراري والنمطي لدى الأطفاؿ الذاتوييف، بيدؼ اكتشاؼ أسباب 

 ري والنمطي لدييـ، وذلؾ عمى عينة مكونة مفووظائؼ السموؾ التكرا
 شيرا(، وكذلؾ 60 -26) ( طفلًب مف الذاتوييف أعمارىـ ما بيف55)
 ( طفلًب مف ذوي التأخر النمائي ممف ليس لدييـ أعراض الذاتوية و22)
( طفلب آخريف عادييف مطابقيف ليـ في العمر، وتـ استخداـ نماذج 27)

ومقياس السموؾ الرمزي والتواصمي. السموؾ مسجؿ عمى شريط فيديو، 
وقد أشارت النتائج إلى أف مجموعة الأطفاؿ الذاتوييف أظيرت معدلًا 
أعمى في السموؾ الروتيني والتكراري المتعمؽ بحركات الجسـ مف 
مجموعتي أطفاؿ التأخر النمائي والعادييف. كما أنيـ أقؿ في نسبة سموؾ 

نمطية مف أطفاؿ ذوي التأخر التنظيـ الجيد خلبؿ تأديتيـ الحركات ال
 النمائي والأطفاؿ العادييف.

غالبًا ما يغضب أو يثور  :الأفعاؿ القسرية والطقوس النمطية
الطفؿ الذاتوي عند إحداث أي تغيير في سموكو الروتيني اليومي أو في 
المحيط الذي يعيش فيو فمجرد تغيير أو ترتيب الأشياء التي اعتاد عمييا 

كاء أو اندلاع ثورة غضب، حتى أف أسموب مقابمتو أو قد يدفعو إلى الب
تحيتو لا يحتمؿ تغييرىا سواء بالزيادة أو النقصاف، وقد يعانى نتيجة أي 
تغيير في أنماط حياتو مف وسواس عنيؼ أو قمؽ مزعج وكثيراً ما يندمج 
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الطفؿ في سموؾ نمطي كما لو كاف طقوسا مفروضاً عميو، كأف يحرؾ 
ستمر عميو لفترات طويمة أو يطرؽ بيده عمى رأسو ذراعو بشكؿ معيف ي

أو أي جزء مف جسمو أو يمؼ بجزعو أو بنصؼ جسمو الأعمى بشكؿ 
دائري، أو يدور حوؿ نفسو أو حوؿ مائدة في الغرفة أو يجمس يحممؽ 

ىذه  في مروحة ىواء تدور ويظؿ دقائؽ أو ربما ساعات عمى مثؿ
والتي لا يحتمؿ إزعاجو أثناء الأوضاع أو غير ذلؾ مف الأفعاؿ القسرية 

 .(Benjamine, 2016:99) قيامو بيا.

رية اويرجع الباحثوف الأسباب المؤدية إلى ظيور السموكيات التكر 
إلى التنبيو الحسي الذاتي  ذاتوىحاجة الطفؿ ال إلى: ذاتويةعند أطفاؿ ال

قرف آموف والموزة ) ومكوناتو لكونو يعاني مف قصور في النظاـ الحوفي
دماغية( في معالجةالرسائؿ الحسية البيئية وضياعيا في الدماغ دوف ال

كثافة المنبيات الحسية  بالإضافة إلى أو إشباع سموكي يذكر. استجابة
مف النشاط  البيئية التي لا يحتمميا الفرد عصبياً خاصةً عند معاناتو

فصؿ حواسو عف البيئة ب ذاتوى ويقوـتثير الطفؿ الحيث  ئد،االز 
 الغرض. اؿ بالسموكيات الذاتية المتكررة التي يختارىا ليذابالانشغ

 (00،2002حمداف، )
الاىتماـ بتفاصيؿ الأشياء: عند ملبحظة الأطفاؿ الذاتوييف 
نجدىـ ييتموف بتفاصيؿ الأشياء، ويؤدوف نفس الحركات بنفس النمط 
يومياً مع الانيماؾ في اىتماـ واحد، والانزعاج مف أي تغيير مف حوليـ، 

الانشغاؿ الدائـ بأجزاء الأشياء مثؿ شـ الأشياء أو لمسيا لمتعرؼ و 
مثؿ الإصرار عمى حمؿ قطعة ) عمييا، أو الارتباط بموضوع غير معتاد

 (52: 2007سميماف، ) مف الخيط طوؿ الوقت(.
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: تعد الرغبة القيرية في الحفاظ عمى ثبات البيئة مقاومة التغيير

لأطفاؿ الذاتويوف، وذلؾ كما مف الخصائص الجوىرية التي تميز ا
(، فقد يتميز بعض ىؤلاء الأطفاؿ بالقدرة عمى الوعي Kanner) لاحظيا

الدقيؽ لأوضاع الأشياء في البيئة ويصروف عمى عدـ إجراء أية تغييرات 
 ليذه الأشياء، مثؿ ترتيب الأثاث ووضع الألعاب وطريقة إعداد المائدة.

 (26 :2005محمد، )
 or Verbal Stereotypeالنمطية المفظية : الترديد الببغاوي

Echolalia  تشمؿ تكرار الكممات أو الجمؿ دوف اعتبار لممعنى أو
ولدى الأطفاؿ الأكبر تكوف الآلية المفظية شاممة لذاكرة  ،الموقؼ والسياؽ

مثؿ نفس كممات أغنية سمعيا قبؿ ذلؾ الوقت بسنوات أو ) طويمة الأمد
ريخية أو معادلات كيميائية( حيث إف جداوؿ القطارات أو مناسبات تا

ىذه المعمومات تتكرر مرات عديدة دوف اعتبار لمموقؼ الاجتماعي 
 (25: 2007، كامؿ) ومناسبة ذكرىا مف عدمو.

أحد أىـ إلى أف  (99-98 :2000،قاسـ، ومصطفى) ويشير
ىو الترديد  المظاىر في انحراؼ الكلبـ واضطراب النطؽ في الذاتوية

يكرر الطفؿ كممة أو عبارة أو نغمة معينة ذكرىا شخص  حيث ،الببغاوى
آخر. فيمكف لمطفؿ أف يكرر تحية المعممة لو مثلًب بالضبط كما ذكرتيا 
لو. ويعتبر الترديد الببغاوي مف الأعراض الكلبسيكية لمذاتوية، ولكف ليس 

 جميع الأطفاؿ ذوي اضطراب الذاتوية يظير لدييـ ىذا السموؾ. 
نية: ي لبحظ عمى ىؤلاء الأطفاؿ الإصرار غير الأعماؿ الروتي

الزمانية والمكانية ) المناسب عمى إتباع نفس الروتيف بكؿ التفاصيؿ
مثؿ الإصرار عمى أف يسمؾ نفس الطريؽ عند وأشكاؿ السموؾ المحددة( 

شراء شيء ما، كذلؾ يلبحظ لدى ىؤلاء الأطفاؿ أف الروتيف شيء 
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البيت في وقت محدد، تناوؿ طعاـ  أساسي تقريباً لكؿ طفؿ مثؿ مغادرة
أشكاؿ  ،وعدـ تقبؿ تغييرهوفى أوانى محددة محدد عمى فترات منتظمة 

نمطية الممبس والذىاب لممدرسة، أو محدودية  ،منتظمة لغسيؿ اليديف
ممارسة الأنشطة الترفييية وىذا الثبات فى العادات يفسد بقية الأنشطة 

 (98: 2007كامؿ، ) ـ.الأخرى ويؤثر عمى سموؾ الطفؿ بشكؿ عا
كية التي يعاني اإف ىذه السموكيات تحدث نتيجة الصعوبات الإدر 

وضعؼ التركيز وصعوبة  منيا الطفؿ والتي تشمؿ مشكلبت الانتباه
وتيف وسيمة أساسية ر تعميـ المفاىيـ وانتقاؿ أثر التدريب لذلؾ يصبح ال

 (67:2006السرطاوي وآخروف، ) .والتعامؿ مع البيئة لمتفاعؿ

السموكيات النمطية الحسية: يظير الطفؿ الذاتوى كما لو أف 
حواسو قد أصبحت عاجزة عف نقؿ أى مثير خارجى إلى جيازه 

نتيجة نقص  العصبى، مع عدـ قدرتو عمى الاستجابة لممثيرات الخارجية
 ويشير(. 08: 2008رياض، ) .فى المعالجة الحسية لممثيرات البيئية

(5 :2007Targ, ) اس الطفؿ الذاتوى ليست متمايزة مثؿ أف حو إلى
يستجيب لخبراتو الحسية بطريقة شاذة وغريبة حيث حواس الطفؿ العادى 

فيو فى بعض الأحياف يتصرؼ كما لو أنو ليس لديو خبرة بالأصوات 
 والأشكاؿ والروائح التى تحيط بو وكأنو لا يشعر بالأشياء التى يممسيا.

يعتبر الطفؿ الذاتوى لغ فيو، كما وقد يستجيب أيضا لممثيرات بشكؿ مبا
غير قادر عمى الاستجابة إلى الألـ بشكؿ مناسب بسبب انخفاض حاسة 

 ميـغير التوقيت وقد يكوف  .الشعور بالزمفعدـ وكذلؾ  ،الممس لديو
( أف ىذا Arons& Gittens, 1999: 45) ويذكرعند الطفؿ الذاتوى.

اجة لمتنبيو الحسى يجعؿ الطفؿ الذاتوى بح القصور الحسى لممنبيات
الذاتى كونو يعانى أحيانا مف الخموؿ نتيجة قصور فى النظاـ الحوفى 
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الخاص بمعالجة المعمومات البيئية حيث يحتاج جسمو إلى جرعات مف 

فى السموكيات المتكررة لإثارة نظامو العصبى  التنبيو الحسى عندىا يبدأ
 والشعور بالسرور الذاتى. 

 أعراض السموك النمطي:
 مثؿ أعراض السموؾ النمطي فيما يمي: تت

  الرتابةStereotypy .ويظير في الحركة عديمة الفائدة كالتأرجح 
  السموؾ الإلزامي أو القيريCompulsive Behavior  كتركيب

 الأشياء بطريقة معينة. 
  النمطية أو التشابو في مقاومة التغييرSameness  كمقاومة تغيير

 نظاـ الأثاث.
 التكراري  السموؾ النمطيRitualistic Behavior  كارتداء نفس

 الملببس.

  السموكيات المقيدةRestricted Behavior  كالاىتماـ بمتابعة
 برنامج واحد فقط في التمفزيوف. 

  جرح الذاتSelf-injury . 

  الوحـ الشاذPica disorder  (Lam, Bodfish &Piven, 

2017: 234). 
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ف مف السموكيات التى تتسـ ويعانى كثير مف الأطفاؿ الذاتويي
بالجمود وعدـ المرونة الواضح والالتزاـ والارتباط بسموكيات وأنشطة 
روتينية، أو طقوس لا جدوى منيا، فنجد الطفؿ يقوـ ببعض الأعماؿ 
الروتينية التى لا تتغير يومياَ وبشكؿ متكرر، مثؿ الجموس فى مكاف 

شارع معيف إلى معيف فى المنزؿ ولا يغيره، الذىاب مف طريؽ أو 
المدرسة، أو أكؿ نوع معيف مف الطعاـ ولايغيره، واذا حاوؿ الأشخاص 
المحيطيف بو تغير ذلؾ الروتيف، قد يقابميـ بنوبات مف الصراخ 

ويحدث السموؾ النمطي في  لغضب، الذى قد يصؿ إلى حد العنؼ.وا
أوقات مختمفة مف حياة الطفؿ اليومية، أو أثناء اليياج أو القمؽ أو 
الاضطراب، أو عندما لا يكوف الطفؿ منشغلًب بنشاطات بناءة، وىو 
سموؾ شائع لدى الأطفاؿ ذوي الإعاقة عموماً ولدى الأوتيزمييف 

 .(67: 2008عامر،) خصوصاً 
ارتفاع  :أسباب التى تساعد عمى ظيور السموكيات النمطية ومف

تباع ىذه السموكيات لجذب الاىتماـلدى الطفؿ، و مستوى التوتر  أو عند  ا 
أو عندما لا يتمكف  الاعتراض عمى تغيير برنامج أو روتيف يومى لو.

محاولة الحصوؿ عمى الإثارة فيو أو عند  مع الموقؼمف ملبئمة سموكة 
يعوض النقص في الإثارة البيئية أو الحصوؿ عمى مستوى أكبر مف 

الكبيرة الإثارة البيئية  وعندما تكوف .الإثارة الموجودة في البيئة الطبيعية
التى قد يتعرض ليا الطفؿ قد تكوف أحد الأسباب لأف يسعى لميروب مف 
إثارة البيئة اليائمة بعمؿ ىذه الحركات النمطية لأنو لايستطيع التعامؿ 

صعوبة في التمييز بيف جسمو والبيئة  ذاتوىالقد يواجو الطفؿ و  معيا.
 وتعمملعدـ نظرا  ـ بإثارة ذاتو لمعرفة ىذه الفروؽالمحيطة بو، فيقو 

 .(65: 2006 الشامى،) لأنماط السموكية التكيفية
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ولا  ذاتوييفالومع أف السموؾ النمطي قد لاييدد سلبمة الأطفاؿ 

يسبب ليـ الأذى إلا أنو يجب خفضو، حيث أنو يجمب الإنتباه عند 
الآخريف، الأمر الذي يؤدي إلى تطور اتجاىات سمبية لدييـ نحو الطفؿ 

ىذا السموؾ يحد مف تفاعؿ الطفؿ الأوتزمى مع  صاحب المشكمة، ولأف
 :Watt, 2016) البيئة التي يعيش فييا الأمر الذي يعيؽ عممية تعممو

1225). 
  :تؤدي لمسموؾ النمطي مف أىمياأخرى ىناؾ عدة أسباب و 

  لطفل الذاتوى.أسباب تتعمق بأسرة ا :أولا
ريقة في ط العادييفسرة الأيختمؼ عف أفراد  ذاتوىف الطفؿ الإ

 فى ولعدـ وجود أشخاص ،التفكير والتواصؿ والتعامؿ مع البيئة المحيطة
 معو ولعدـ معرفتيـ بكيفية التعامؿ والتواصؿ ،سرة يتفيموف ذلؾلأا

فيـ يقوموف بإعطائو توجييات كثيرة لرغبتيـ في أف  ،بالشكؿ الصحيح
ـ عد، عدـ إتباع الطفؿ لمتعميمات ينفذىا أو ينصاع ليا وينتج عف ذلؾ

وذلؾ لعدـ قدرتو عمي التعبير عف ،ساسيةلأا وسرة لاحتياجاتلأمعرفة ا
عدـ وجود روتيف منزلي ينظـ تفكير الطفؿ  ،نفسو بالشكؿ المناسب

سرة لمستوي لأعدـ واقعية توقعات او وينظـ عممية وصوؿ المعمومة إليو 
قد يتوقعوف  يـف .يستطيع لاما يستطيع القياـ بو أو مافي قدرات طفميـ 

سرة ىي لأوعميو قد تكوف ا ،يستطيع القياـ بو لانو الشيء الكثير وىو م
نايؿ ) .ساسي في حدوث السموؾ أو داعمة لحدوثولأالعامؿ ا
 (050 :2002،وآخروف

  ذاتوى:ال طفلسباب تتعمق بالأ :ثانيا
ذاتوييف الالأطفاؿ كيفية استقباؿ المعمومة لدي  حيث تتمثؿ فى

تتـ لا  الأطفاؿ الذاتوييفالمعمومة لدي ف عممية استقباؿ أ فيتتضح و 
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فيـ ( processing gestalt) الكميةبؿ بالمعالجة  ،بصورة تحميمية
يقوموف بأخذ كؿ التفاصيؿ في المواقؼ ككتمة واحدة ويتـ تسجيميا 

تضمنيا توتخزينيا دوف فيـ أو تحميؿ لمحصوؿ عمي المعاني التي 
لي إسترجاعيا يؤدي مف ثـ او إف تخزيف المعمومة كما  .المعمومة

وبالتالي عند  ،صعوبات في تحميؿ المعمومة إلى معانييا الصحيحة
كما أف الطفؿ  .و رد فعؿ غير مناسبأاسترجاعيا قد ينتج عنيا سموؾ 

التحكـ في  وؿ النظاـ الحسي الموجود لديلبستطيع مف خالذاتوى لا ي
يا أو ؿ إغفاللبمف خسواء الضوضاء التي قد توجد كخمفية في مواقؼ 

حداث الميمة لأالتركيز عمي اعدـ القدرة عمى نتباه ليا مع لاعدـ ا
كما أف استقباؿ المعمومة مف البيئة قد يؤخذ بمستوي  .فقط والرئيسية

كبيرة في تجميع الصعوبة . مع المنخفض ىعالي مبالغ فيو أو بمستو 
فكار والربط بينيا وتعديميا عند الحاجة والتوفيؽ بيف المعمومات لأا

ماكف لأالجديدة والقديمة وتعميـ الميارات الجديدة بحسب المواقؼ وا
وبدوف تدخؿ لتعميميـ عمي المرونة سيتعمموف القياـ بنفس  ،المختمفة

 -657) .شياء كما تعمموىا بدوف أي تغييرلأا
Gal,Dyack&Pasmore,2016:456) 

ؿ صعوبة فيـ لبمف خ الذاتوييفالصعوبات لدي  تتمثؿكما 
التحميؿ الخاطئ لممعمومة و  و ماذا يتوقع منوأيحدث مف حولو  الطفؿ لما

ت لاجتماعية ومحاو لاعدـ فيـ المعمومات ا، و يسمعيا وأالتي يراىا 
فقداف الطفؿ ، و و تحميؿ ذلؾ بصورة خاطئةأخريف التفاعؿ معو لآا

و عدـ القدرة عمي متابعة النشاط الحاصؿ بسبب ضعؼ ألممعمومات 
في تحميؿ المعمومات وفيـ المعمومة التي يسمعيا  ءطالتأخر والب ،نتباهلاا

يقمؿ مف قدرتو عمي مما  مما يجعمو يترجـ جزء مف المعمومة وليس كميا
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ـ يحد مف قدرتو عمي التعمـ مف لبعدـ فيمو لمككما إف عمية االمشاركة بف

 .ويجعؿ مف البيئة مكاف يصعب فيموالبيئة المحيطة 
(Drayer,2008:19-20). 

عدـ تطور المغة غير المفظية الناتج عف  التعبيروبة كما أف صع
ة واضحة وباستخداـ عدـ قدرة البعض عمي الحديث بصور و بشكؿ مناسب 

صعوبة و يؤثر عمي أفكاره بصورة واضحة قد  وجمؿ غير مفيوم
ستجاباتو غير المناسبة لممواقؼ لاالمشاركة في محادثة كنتاج 

لو دور واضح في جتماعية لاالميارات وىذا القصور في ا جتماعية.الا
و صعوبة المحافظة أنتباه الاقصر فترة ظيور تمؾ السموكيات حيث أف 

صعوبات في استمرارية ، والخرلأنتباه مف شئ لاو تحويؿ اأعميو 
عدـ قدرة البعض عمي معرفة الخطأ الذي يحصؿ و  جتماعيةلاالمشاركة ا

صعوبة ، فؿخريف غير فعالأاالطفؿ مع  ثناء التواصؿ يجعؿ تواصؿأ
حباط عند لالي اإثناء التواصؿ قد يؤدي أ دثتصحيح الخطأ الذي يح

صعوبات في كما أنو يواجو  ،حصوؿ الطفؿ عمي رغباتو واحتياجاتو
خ في او الصر أفقد يقوـ بضربيـ  ،خريفلأىتماـ مف الاالقياـ في طمب ا

صعوبات في فيـ و  ضعؼ الوعي حوؿ كيفية سير سموكوكـ أف  ،وجييـ
ت اسموكيات غير مقبولة وكمما طالت فتر إلى  بيـما يؤدي  ةيالممك

استخداـ الطفؿ ليذه السموكيات كمما كاف مف الصعب تعديؿ ىذه 
تو باخريف لتنفيذ رغلآعتماد عمي االاى وكيات وىذا بدوره يؤدي إلالسم

 .(56-56 :2006الشامى،) واحتياجاتو
عمى التقميد وتؤثر المشكلبت المعرفية عمى قدرة الطفؿ الذاتوى 

كما والفيـ والمرونة والإبداع وتطبيؽ القواعد واستعماؿ المعمومات، 
مثؿ  دراكيةالإ الخاصة بالمياراتمجموعة معقدة مف السموكيات يظير 
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يفيـ تسمسؿ الوقت لأنو لا نتظار لاصعوبة او  ،صعوبات في فيـ الوقت
د يستمر في وبالتالي ق ،عدـ معرفتو لمفيوـ البداية والنياية لكؿ نشاطل
خريف لكفو لآنيماؾ في نشاط معيف لفترات طويمة ويرفض محاولة الاا

 .(77: 2008عامر،) عف أداء النشاط
تمعب البيئة المحيطة و  :أسباب تتعمق بالبيئة المحيطةثالثاً: 

فالبيئة التي  ،بالطفؿ دور رئيسي في قدرتو عمي التحكـ في السموؾ
تختمؼ حيث  ي في تغير السموؾ كمياساسلأيتواجد بيا قد تكوف العامؿ ا

و تعمـ أيجد الطفؿ صعوبة في فيـ ف ،خريألي إقوانيف السموؾ مف بيئة 
نواع التواصؿ أو مكاف مثؿ مستوي و أالقوانيف الخاصة بكؿ موقؼ 

نشطة ووجود وقت الأ مشاركة فيالوالتنظيـ ونوعية التوجييات وكيفية 
قد يتسبب ىاـ فدور جتماعية لامبيئة اكما أف لر. التنقؿ والتغيفراغ و ال
تمؾ وتظير وكية شخاص المحيطيف بالطفؿ في حدوث مشاكؿ سملأا

شخاص المحيطيف بالطفؿ بمحاولة تقديـ لاالمشاكؿ عندما يقوـ ا
شخاص المحيطيف لأعندما يقوـ اأو ، يحتاجيا لاالمساعدة لو وىو 

خروف لآا و يتفاعؿ مع ما يفعموأيستجيب قتراب الشديد منو فلابالطفؿ با
شخاص في لاعدد اكـ إف زيادة  .يجابيةإو أبأساليب قد تكوف سمبية 

احتماؿ حدوث سموكيات غير  مف ديز ي المكاف الذي يتواجد فيو الطفؿ
 .(60: 2000عبد الحميـ،) مناسبة

إلى أف السموكيات النمطية قد  (,Dayer 07:2008) شيريو 
ة ىما اضطراب تظير بشكؿ واضح في إثنيف مف الاضطرابات العصبي

الذاتوية واضطراب الوسواس القيري. فيناؾ بعض النظريات التي تناولت 
أسباب السموكيات النمطية لدى الأفراد الذاتوييف مثؿ نظرية السموكيات 

، حيث ترى ىذه النظرية أف نمائى كرارية والمقيدة مف منظورالت
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لتي توجد وا ،السموكيات النمطية تنشأ مف خلبؿ السموكيات ذاتية التنبيو

ومع النمو يحدث إحلبؿ السموكيات الأكثر  لدى جميع الأطفاؿ الرضع
 محؿ ىذه السموكيات، بينما لا يتـ ذلؾ لدى الأطفاؿ الذاتوييف.  نضجاً 

كما إف القصور المبكر في وظيفة الفص الجبيي الأمامي يؤدي 
ويميؿ السموؾ النمطي الذي يتسـ بو  .إلى ظيور السموكيات النمطية

مف البرامج ستفادة الإلطفؿ الذاتوي إلى عرقمة العممية التعميمية وعدـ ا
المقدمة لو لانشغالو بيذه السموكيات، والتي تنشأ مف إحساسو بالفراغ 
الناتج عف عدـ إدراكو لمعالـ مف حولو نتيجة قصور أو تمؼ في عمميات 

 .(2007 حسيف،) .الفص الجبيي
الذاتوييف لدييـ  فاؿطفإف الأ (0999،رنرتي) وحسب افتراض

نتاج استجابات وأفكار جديدة، لذلؾ  قصور في القدرة عمى الابتكار وا 
، السيد) مؿ سموكيات محددة ومتكررة أيضا.يمجأ الطفؿ الذاتوي لع

الارتباط العاطفي الشديد والاىتماـ الزائد بنشاط معيف  كما أف .(2000
مرونة ة لضعؼ النتيجيعتبر أحد أسباب ظيور تمؾ السموكيات النمطية 

 .(2006الرفاعي، ) المعرفية لدي الطفؿ.
أف السموكيات التكرارية تظير خلبؿ سموكيات الاستثارة الذاتية 
في مرحمة الرضاعة ونتيجة لفشؿ الأطفاؿ الذاتوييف في تطوير سموكيات 
أكثر نضجا لتحؿ محؿ سموكيات الاستثارة الذاتية الاساسية بالإضافة 

ائؼ التنفيذية الذى يعيؽ النمو المبكر لمفرد،وكذلؾ إلى القصور في الوظ
ظيور الاستجابة المناسبة لمتعامؿ مع البيئة الخارجية، مما يؤدي إلى 
 ظيور السموكيات النمطية والتكرارية لدى الأطفاؿ الذاتوييف.

(09:2008Dayer,). 
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 & 256:0982Baumeister, Lewis) كما أوضح كؿ مف

Mailman,)  تكوف نتيجة خمؿ في قد النمطية والتكرارية أف السموكيات
بيف المنطقة السوداء والجسـ المخطط  إفراز الدوباميف في المسار ما

لمعقد القاعدية، وعميو فإف نظرية الوظائؼ التنفيذية تقدـ دليؿ عف 
العلبقة بيف السموكيات النمطية والتكرارية وأداء وظائؼ الفص الجبيي، 

ية ترتبط بالقصور في الوظائؼ التنفيذية نظراً لذلؾ فاف السموكيات النمط
وعدـ القدرة عمى توليد  ،لأف السموكيات التي تتصؼ بأخطاء المواظبة

الحموؿ الجدية، وقصور في حؿ المشكلبت وكؿ نقاط الضعؼ في 
 2005) نفيذية تخضع لسيطرة الفص الجبييالوظائؼ الت

Lopez,Lincoln,Ozonoff&Lai,). 
 يات النمطية منيا:تعديؿ السموكلجراءات وىناؾ العديد مف الإ

منع السموؾ النمطي مف و إلغاء المعززات التي تنجـ عف السموؾ النمطي 
معاقبة السموؾ و  ،الحدوث وذلؾ بتشجيع الطفؿ عمى تعمـ السموؾ التكيفي

  .مكافأة السموؾ التكيفي عند حدوثو ،النمطي عند حدوثو
اليب العلبجية فعالية في تعتبر أساليب تعديؿ السموؾ أكثر الأسو 

ويمكف تصنيؼ  ،ذاتوييفخفض أو إيقاؼ السموؾ النمطي لدى الأطفاؿ ال
إعادة تنظيـ الوضع  -0 :ع أساسية ىيربعة أنواألى إ جراءاتىذه الأ
 -2 .استخداـ العقاقير الطبية والمثيرات القبمية والبعديةو البيئي 

 .لإطفاء الحسيا -6.الإجراءات الإيجابية -2.الإجراءات المنفرة
Holwin,Magiati&Charman,2009:159-162)). 

حيث  :(Manipulation Of Setting) إعادة تنظيم الوضع
تيدؼ ىذه الطريقة الى ضبط الأحداث القبمية بيدؼ التحكـ في الظروؼ 
البيئية التي تييىء الفرصة لحدوث السموؾ النمطي مف جية أو توفر 
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البديمة التي تتناقص مع السموؾ الظروؼ لحدوث الأنماط السموكية 

التفاعلبت الاجتماعية و العقاقير الطبية ة وتستخدـ ىذه الطريق .النمطي
 .التعميمات المفظية والتوجيو الجسديو  والبيئية

تمثؿ العقاقير الطبية واحدة مف حيث : (Drugs) الطبية العقاقير
لنمطي لدى سموؾ االطرائؽ العلبجية غير السموكية المستخدمة لمعالجة ال

 (Mellaril) حيث يعطى ىؤلاء الأطفاؿ علبج الميلبريؿالأطفاؿ 
ولكف عمى الرغـ  (Dexedrine) لخفض ىز الجسـ وعقار الدكسدريف

مف فاعمية بعض العقاقير الطبية في معالجة السموؾ النمطي إلا انيا 
لى الامنتاع عف مما أوجب إجميعاً تؤدي الى تأثيرات جانبية سمبية 

 .يااستخدام
وتشمؿ ىذه  :(Social Interactions) التفاعلات البيئية

توفير الفرص اللبزمة لممارسة التفاعلبت الاجتماعية  :ما يمي الاجراءات
الاشتراؾ في و ممارسة الألعاب والتماريف الرياضية  ،والبيئية المناسبة

 .المناسبات الاجتماعية
تعميمات يعطى الطفؿ  :(Instructions) التعميمات والتوجيو

محددة ويطمب منو تأدية ميمات معينة بيدؼ منعو مف القياـ بالسموؾ 
 (Ellis,2016:23-25) .النمطي

تتضمف ىذه : (Aversive Techniques) الاجراءات المنفرة
. وعمى الرغـ السموؾ النمطي الأساليب استخداـ الإثارة المنفرة لخفض

أساليب تعديؿ السموؾ ف ىذه الإستراتيجية ىي الأكثر فعالية بيف أمف 
لا بعد التحقؽ مف فشؿ الإجراءات إينبغي المجوء الييا  لا أنو لاإالنمطي 

لأف ليا تأثيرات جانبية سمبية  الإيجابية في خفض السموؾ النمطي
 :وتشمؿ ما يمي
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وىي أسموب عقابي يفضؿ عدـ المجوء إليو  :الصدمة الكيربائية-3
يقمع عف السموؾ  لى ىذه الصدمة لكيإحيث يتعرض الطفؿ 

 .النمطي

ويعني ربط يد الطفؿ أو الجزء مف الجسـ الذي  :التقييد الجسدي -2
 .يتحرؾ كربط يده

يد الطفؿ  تنبيوأو  Scoldingوتأخذ شكؿ التوبيخ  :النتائج المنفرة -3
 .أو قوؿ لا لو بصوت مرتفع

وما يترتب عميو مف آثار مزعجة ومنفرة لمطفؿ  :التصحيح الزائد -4
مف الطفؿ القياـ بحركات يدوية صحيحة لمدة دقائؽ  ويطمب

لى التصحيح الزائد يستخدـ أسموب الممارسة الإيجابية إوبالإضافة 
 لتعديؿ السموؾ النمطي.

إف عزؿ  :Time out (العزل) الإقصاء عن التعزيز الإيجابي -5
الطفؿ في غرفة خاصة بعيداً عف المعززات قد يساعد عمى تعديؿ 

 .(56: 2006الخطيب، والحديدى،) .السموؾ النمطي

 :الإجراءات الإيجابية
وتعتمد ىذه الإجراءات عمى التعزيز وعدـ استخداـ الأساليب 

 ،الاستجابات السموكية الحركية الصحيحة العقابية المنفرة أي تعزيز
 :وتشتمؿ ىذه الإجراءات ما يمي

 تعزيز غياب السموؾ النمطي. 
 طيتعزيز السموؾ البديؿ لمسموؾ النم. 
 تعزيز انخفاض السموؾ النمطي. 



 

367 
  

 

بية
التر

ة و
فول

ط
ة ال

مجل
 

– 
د

د
الع

ي و
د

لحا
ا

 
ون

لاث
الث

 - 
نة 

لس
ا

عة
اس

الت
 

– 
يو 

يول
10

27
 

 

 :الإطفاء الحسي
وييدؼ الى إلغاء المعززات التي تحافظ عمى السموؾ غير 
المرغوب فيو وقد تكوف المعززات داخمية أو خارجية مثؿ الانتباه لمطفؿ 
عمى اعتبار أف السموؾ النمطي قد يكوف مف أجؿ جذب الانتباه وتجاىؿ 

 .وف التعزيز حسياً أو لمسياً السموؾ غير المرغوب فيو وقد يك
 الذاتوييف دراسة الأطفاؿ لدى النمطي السموؾ وجود يؤكد ومما 

(Matson,Beighley&Turygin,2017) الكشؼ إلى ىدفت والتي 
 مف مكونة عينة عمى النمطي والروتيني، وذلؾ السموؾ أعراض شدة عف
 مف بالذاتوية، وأطفالًا يعانوف مصابيف أطفالاً  تضـ ( طفلبً 760)

ذاتوييف،  أطفالاً  أنيـ عمى يشخصوا محدد، أو لـ غير نمائي اضطراب
 الأطفاؿ أف إلى النتائج وأشارت ،سنوات( 6-6) بيف أعمارىـ وتراوحت
 والروتيني، يمييـ النمطي السموؾ عالي مف مستوى أظيروا الذاتوييف
 .المحدد النمائي غير الاضطراب أطفاؿ

مية برنامج عاإلى قياس ف (2005حسف، ) كما تشير نتائج دراسة
تدريبي سموكي مقترح لخفض حدة السموؾ النمطي لدى عينة مف 

أطفاؿ ذاتوييف مف  8الأطفاؿ الذاتوييف. وتكونت عينة الدراسة مف عدد 
ذوي الذاتوية البسيط وعمؿ برنامج تدريبي سموكي لخفض حدة السموؾ 

لة إحصائية بيف النمطي لدييـ وكانت النتائج أنو لا توجد فروؽ ذات دلا
درجات رتب أفراد العينة في القياسيف القبمي والبعدي عمى مقياس السموؾ 
النمطي ووجدت فروؽ ذات دلالة احصائية بيف رتب أفراد العينة في 
القياسيف البعدي والتتبعي عمى مقياس السموؾ النمطي، كما يلبحظ عمى 

موكيات غير صادقة الأطفاؿ الذاتوييف انغماسيـ لفترات طويمة في أداء س
تتسـ بالتكرارية والرتابة والميؿ إلى النمطية سواء في الحركة أو الأداء 
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 دراسةو  ببعض الأدوات المعينة.
(Eynat,Liron,Nirit,Massimo&Patrice,2016 والتي ىدفت )

إلى التعرؼ عمى العلبقة الوظيفية بيف المثير الحسى والسموؾ النمطى، 
 7-6ربع أطفاؿ ذاتوييف تتراوح أعمارىـ مف وتكونت عينة الدراسة مف أ

واستخدمت ثلبثة مثيرات وىى مثيرات منفردة، ومثيرات جذابة،  ،سنة
ومثيرات محايدة، كوسائؿ علبجية حسية،حيث أشارت النتائج إلى زيادة 
السموؾ النمطى مباشرة بعد بداية المثير المنفر، وانخفاض السموؾ 

وزيادة السموؾ النمطى أثناء فترات  النمطى بعد بداية المثير الجذاب،
  المثير المحايد.

 (Sohyun,Samuel&Rachel,2017) كما قاـ كؿ مف
بدراسة لمكشؼ عف طبيعة العلبقة بيف المشاركة في التفاعؿ الاجتماعي 

. وتكونت العينة الذاتوييفمع الأقراف، وبيف السموؾ النمطي لدى الأطفاؿ 
عدلات عالية مف السموؾ النمطي لدييـ م ذاتوييفمف ثلبثة أطفاؿ 

وقد تـ تدريب مجموعة ، وقصور في المشاركة الاجتماعية مع الأقراف
مف الأقراف العادييف عمى كيفية البدء بالتفاعؿ الاجتماعي مع الأطفاؿ 

الأطفاؿ  حث  ، حيث كاف يقوـ أثناف مف الأطفاؿ العادييف بِ الذاتوييف
ستخداـ انظـ. وتـ ملمعب الفي أنشطة مف ا ةالمشاركعمى  الذاتوييف

ة لمدراسة. وقد أشارت النتائج إلى أف يأسموب الملبحظة كأداة رئيس
تزيد كمما ظير قصور  -وخاصة الحركية والصوتية -السموكيات النمطية

 .في المشاركة الاجتماعية
 :المكثف ثالثاً: التدريب المبكر

وبطريقة بالتدخؿ المبكر المكثؼ  الذاتوييفالأطفاؿ  تدريبيعتبر 
ستقلبلية في لاتحميؿ السموؾ التطبيقي بمثابة محاولة تدفع بيـ إلى ا
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مف المقدرة والكفاءة عمى مسايرة البيئة  مناسباً  سموكيـ وتكسبيـ قدراً 

 .أو مع أفراد الأسرةبمرحمة الروضة، المنزلية أو التفاعؿ مع الأقراف 
 Analysis Behavior Applied ىقيالتطب السموؾ ؿيتحم رعتبيو 
 وتعتبر ،ى وغير المفظىؿ السموؾ المفظمية لتحيقيالتطب تلامف المجا

ذوي  طفاؿالأ جلبع ىات المستخدمة فيات ىذا المجاؿ مف أىـ الفنيفن
قة ريطفاؿ بطلأات عمى تعمـ انيوتركز ىذه الف ،ذاتويةاضطرابات ال

ويعتبر مف  ،ستجابة، والمعززالار، و يد المثيؿ تحدلبخ ة، مفيفرد
 &Esch,Lalonde)ت التى أثبتت نجاحيا مع الأطفاؿ الذاتوييفالتدخلب

Esch, 2010). 
 

كما أف تمؾ الفنية تساعد الطفؿ عمى: تعمـ الإذعاف للؤوامر، 
ومحاكاة ما يفعمو الكبار أو الأطفاؿ الآخريف، واستخداـ الكلبـ بطريقة 
وظيفية، والمعب بالألعاب المختمفة، والمعب مع شخص آخر. ومف ثـ 

مما قد  ،مـ الميارات بتسمسؿ يراعي كيفية بناء كؿ ميارة عمى الأخرىيتع
في سموكيـ التكيفي. وقد بدأ السموكيوف بتطبيؽ نظرية  يؤثر إيجابياً 

حيث ـ في أوائؿ الستينات مف القرف الماضي عمسكنر لتطوير طرؽ الت
بجامعة كاليفورنيا  Lovaasقاـ فريؽ مف العمماء وعمى رأسيـ لوفاز 

UCLA  والتي  بالذاتويةبتصميـ برامج خاصة للؤطفاؿ المصابيف
نطفاء، الجداوؿ التعزيزية، التشكيؿ، لإا الاستثارة، ،التعزيز فنيات تضمنت

والتي تشكؿ في مجمميا الأسس النظرية  النمذجة، التمييز والتفضيؿ
 .(Johnson&Hastings, 2012:127) لتحميؿ السموؾ التطبيقي

 Early Intensiveمكثؼ المبكر ال تدخؿىذا ولـ يحظ ال

Intervention  بالاىتماـ عمى النطاؽ المجتمعي إلا  الذاتوييفللؤطفاؿ
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بنشر ممخص  "كاتريف موريس"في منتصؼ التسعينيات حيث قامت 
السيرة الذاتية لمتجربة الناجحة التي خاضتيا أسرتيا في تطبيؽ العلبج 

 Intensiveج لوفاز التطبيقي لمسموؾ بصورة مكثفة كما جاء في نموذ

ABA & Lovaas Model (2003)  وقد ساىـ كتاب "دعني اسمع
" جنبا إلى جنب مع الكتاب الذي Let me hear your voiceصوتؾ 

لموفاز في زرع الأمؿ في نفوس كثير مف  Me Bookسبقو كتاب "أنا" 
عف إعطائيـ توجييات علبجية صحيحة مدعمة بنتائج  الأسر فضلبً 
 ية. وقد أصدرت الجمعية الطبية الأمريكية تقريرا عاـالأبحاث العمم

ا مف البحث قد ( جاء فيو: "لقد أصبح واضحا أف ثلبثوف عامً 0999)
أثبتت فعالية الطرؽ العلبجية التطبيقية لمسموؾ في تقميؿ السموكيات غير 
الميمة وزيادة القدرة عمى التواصؿ والاتصاؿ والتعمـ، وتحقيؽ أو 

  (Shorten, 2016: 36) اً.قبوؿ اجتماعيموؾ مسالوصوؿ إلى 
تحميؿ  ؿ مف خلبؿتدخملأساس المفاىيمي والتجريبي لويعد ا

واحدة مف أبرز القواعد النظرية لبحوث التدخؿ  السموؾ التطبيقي
أحد التحميلبت الأساسية ؿ يعد التحميؿ الوظيفى لمسموؾ كما  ،السموكي
ABA  الذى يقوـ الماضية  اً مرت بسرعة عمى مدار الثلبثيف عاالتي تطو
التى  الفرد لتحديد الأسباب ؾإجراء تقييمات وصفية تجريبية لسمو عمى 

 يمكف تقسيـو  النموذجيةفى صورتو  السموؾ طفؿال حيث يؤدى؟ أدت إليو
في السموؾ  لطفؿإما أف يشارؾ ا ،يفرئيسي جزئيفالسموؾ الصعب إلى 

أو  ،ممموسةلأغراض اجتماعية أي لمحصوؿ عمى اىتماـ أو أشياء 
الحصوؿ  مثؿلميروب مف المتطمبات البيئية( أو لأغراض غير اجتماعية 

 .(Matson,2009) .عمى أو اليروب مف العواقب الحسية الداخمية
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منيجية التحميؿ إلى أف  (Asmus,etal.,2008) ويشير

يـ وتخطيط العلبج فعالة إلى حد كبير لأغراض التقيلمسموؾ الوظيفي 
تـ توسيع  كما ،المتكررة والمشاكؿ السموكية الأخرىت سموكيالمعالجة ال

شكاؿ أخرى مف أجؿ التعرؼ بشكؿ أفضؿ عمى أمنيجية استخداـ ىذه ال
التي قد توفر  الألعاب المنتجة لمصوتمف خلبؿ مف التحفيز الحسي 

 بالإضافة إلى ،تعزيزًا مماثلًب لمفرد مثؿ الانخراط في سموكيات متكررة
ؾ ينخرطوف في سمو  أف البشرحيث  حرماف البيئيلعمؿ المبكر عمى الا

  .أكثر نمطية في غياب بيئة محفزة

قؿ مف ثلبثة أنواع عمى الأ وجود إلىالاتجاىات وقد أدت ىذه 
 :التدخلبت المستخدمة

  التدخلبت القائمة عمى العواقب التي تنطوي عمى تعطيؿ السموؾ
  .التكراري

  ثرائيا ي عمى تعديؿ البيئة التدخلبت القائمة عمى السوابؽ التي تنطو وا 
 .تكرارىالالنمطى تماؿ حدوث السموؾ لمنع أو الحد مف اح

(Zachary,etal.,2011)  

 

 الذاتوييفعمى تعديؿ سموؾ الأطفاؿ التدخؿ المبكر يركز و 
 والتشكيؿ والتسمسؿ والتمقيف ساليب كالتعزيزالأف باستخداـ العديد م

 جعة.ار عزيز التفاضمي والتغذية الوالتئد از والإخفاء والعقاب والتصحيح ال
 خطوات ىي:  6ؼ مف ويتـ ذلؾ مف خلبؿ وضع خطة سموكية تتأل

 .تحديد السموؾ المحوري 
 .وضع طريقة لقياس تواتر السموؾ ومقدار شيوعو 
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 .تحديد السوابؽ والمواحؽ التي تؤثر عمى السموؾ 
 .وضع برنامج العلبج والخطة العلبجية 
 .بناء توقعات علبجية 
 (055 :2002الخطيب،) .ـ السموؾ عمى البيئة الطبيعيةتقيي 

 :Intensity of Interventionكثافة التدخل العلاجي ( 3)
أف تكثيؼ التعميمات لمثؿ  ((Lovaas,2003افترض لوفاز 

مع وجود  ةلكؿ طفؿ عمى حد (ساعة في الأسبوع 60) ىؤلاء الأطفاؿ
با ياعات اليقظة تقر كؿ س حتى يمتد ليشمؿ) مساعدة إضافية مف الوالديف

ىؤلاء الأطفاؿ( قد يقترب مف التأثير الحادث في البيئة الطبيعية  لدى
لدى طفؿ طبيعي النمو. فكما أف الطفؿ المتوسط يقضي معظـ وقتو في 

 الذاتويبمحيطو بطريقة ما، أما الطفؿ  التعمـ مف بيئتو فإنو يبقى مرتبطاً 
تستطيع أف تؤثر لا التي  والبيئة الطبيعية. فلب يستطيع الحصوؿ عمييا

مثؿ ىذا التأثير عمى الطفؿ المتوسط ىي بيئة غير ملبئمة لإشباع 
عف أنيا عاجزة عف توفير البيئة  احتياجات مثؿ ىؤلاء الأطفاؿ فضلبً 

المناسبة التي يتـ فييا التعمـ والتعميـ لمثؿ ىؤلاء الأطفاؿ ذوي 
  .الاحتياجات الخاصة

مف  الذاتوييفة أباء الأطفاؿ وفي دراسة بعنواف مدى استفاد
تطرقت فييا  (Shorton, 2016) برنامج التدخؿ المبكر المكثؼ أجرتيا

والصبر والمثابرة التي  الذاتوييفىا آباء الأطفاؿ اإلى المعاناة التي يمق
يجب أف يتحموا بيما في إصرارىـ عمى علبج طفميـ ومواصمة العمؿ في 

ف المستوى الاجتماعي الاقتصادي المبكر المكثؼ. كما أ تدخؿبرنامج ال
 في استمرارية العلبج. كبيراً  الثقافي للؤسرة يؤثر تأثيراً 
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فعالية آثر فحص إلى  (Maureen,2015) دراسةوقد ىدفت 

استخداـ التدخؿ السموكي المكثؼ القائـ عمى التمميحات البصرية فى 
 لعينة مف مجموعة حالةالدراسة باستخداـ منيج خفض السوؾ النمطى 

مف أطفاؿ الروضة الذاتوييف، استخدمت الدراسة التعزيز الأوتوماتيكى 
وقد أشارت نتائج الدراسة إلى أف  التمميح البصرى،و بصفة مستمرة، 

عمى التمميح مؿ تتش تالسموؾ النمطى كاف يقؿ فى الفترات التى كان
 .التدخؿ السموكي المكثؼالبصرى ضمف 

 

 ,Kitzerow,Teufel, Jensenة ىذا يتفؽ مع نتائج دراس

Wilker & Freitag, 2017))  التعرؼ عمى فاعمية والتي ىدفت إلى
لمدة عاـ في  (FEIP) فرانكفورت() برنامج التدخؿ السموكي المكثؼ

، وتكونت خفض حدة السموؾ النمطي بيف الأطفاؿ الصغار الذاتوييف
 متوسط العمر ما بيف) طفؿ وطفمة مف الذاتوييف (60) مف الدراسةعينة 

سنوات( بأحد مواقؼ تعميـ طفؿ ما قبؿ المدرسة في مدينة  7 -2.6)
تـ تقسيميـ إلى مجموعتيف متساويتيف: المجموعة  ،فرانكفورت الألمانية

طفؿ وطفمة حصموا عمى برنامج فرانكفورت  20تكونت مف ) التجريبية
تكونت مف ) ؼ لمدة عاـ( والمجموعة الضابطةثلمتدخؿ السموكي المك

العمر الزمني والنمائي وحصموا  في ممف يتوافقوف معيـ طفؿ وطفمة 20
برنامج  التالية:الأدوات  ، واستخدمت الدراسةعمى علبجات تقميدية(

المقابمة التشخيصية لمذاتوية المعدلة ، فرانكفورت لمتدخؿ السموكي المكثؼ
ADI-R ،قائمة الملبحظة التشخيصية لمذاتوية (ADOS) ، قائمة

 وتوصمت نتائج الدراسة إلى أف. (ABC) السموؾ النمطي لمطفؿ
في حدة  اً كبير  اً انخفاضأظيروا الأطفاؿ الذاتوييف بالمجموعة التجريبية 
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السموؾ النمطي خلبؿ التطبيؽ البعدي للؤدوات بعد مرور عاـ مف 
كما ىدفت دراسة   .المعالجة بالمقارنة مع أفراد المجموعة الضابطة

Studer,N.,etal.,2017) )مشروع تجريبي قائـ عمى  إلى تقويـ
في خفض السموؾ النمطي  (EIBI) استخداـ التدخؿ السموكي المكثؼ

طفؿ وطفمة مف  (22) ، وتكونت عينة الدراسة مفبيف الأطفاؿ الذاتوييف
سنوات(  6-6) متوسط العمر ما بيف، إناث( 6ذكور و 09) الذاتوييف

خدمت واستلتشخيص الذاتوية.  ICD-10ممف تنطبؽ عمييـ معايير 
 جدوؿ الملبحظة التشخيصية لمذاتويةالدراسة الأدوات التالية: 

(ADOS)، برنامج التدخؿ السموكي ، فينلبند لمسموؾ التوافقي مقياس
وتوصمت نتائج  قائمة السموؾ النمطي للؤطفاؿ الذاتوييف.، المكثؼ

ظيور فروؽ ذات دلالة إحصائية في مستويات شدة  -0الدراسة إلى: 
النمطي للؤطفاؿ الذاتوييف خلبؿ التطبيقيف القبمي والبعدي  وتكرار السموؾ

لقائمة السموؾ النمطي لمطفؿ لصالح التطبيؽ البعدي مما يبرىف عمى 
ظيور تحسف ممحوظ في مستويات  -2نجاح التدخؿ السموكي المكثؼ. 

السموؾ التوافقي للؤطفاؿ ما بيف التطبيقيف القبمي والبعدي لمقياس فينلبند 
خمصت الدراسة إلى فاعمية وكفاءة  لصالح التطبيؽ البعدي.التوافقي 

التدخؿ السموكي المكثؼ مع الأطفاؿ الذاتوييف في مجاؿ تحسيف السموؾ 
  وتخفيؼ الأعراض المرتبطة بالذاتوية. 

 ,Haywa, Keseth, Gale & Morganكما ىدفت دراسة 

طفاؿ إلى تقويـ مدى التحسف في السموؾ النمطي بالنسبة للؤ (2017)
ساعة  26الذاتوييف الذيف حصموا عمى التدخؿ السموكي المكثؼ بمتوسط 

ثلبث مجموعات مف ، وتكونت عينة الدراسة مف أسبوعياً لمدة عاـ كامؿ
طفؿ وطفمة مف  22تكونت مف ) الأطفاؿ الذاتوييف: المجموعة الأولى
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الذاتوييف الذيف حصموا عمى العلبج السموكي المكثؼ الإكمينيكي بأحد 
المراكز العلبجية التابعة لجامعة كاليفورنيا في لوس أنجموس( والمجموعة 

سموكي مكثؼ  جطفؿ وطفمة حصموا عمى علب 20تمثمت في ) الثانية
طفؿ وطفمة ذاتوييف  02تكونت مف ) بإشراؼ الآباء( والمجموعة الثالثة

 26لـ يحصموا عمى أي علبجات سموكية(. كاف متوسط عمر الأطفاؿ 
وا عمى كؿ صورة مف التدخؿ السموكي المكثؼ لمدة عاـ وحصم، شير

المقابمة واستخدمت الدراسة الأدوات التالية: ساعة أسبوعياً.  26بمتوسط 
مقياس فينلبند ، (ADIS-R) نسخة معدلة –التشخيصية لمذاتوية 

بطاقة ملبحظة السموؾ النمطي للؤطفاؿ الذاتوييف. ، لمسموؾ التوافقي
 :عف وأسفرت نتائج الدراسة

أظير الأطفاؿ بالمجموعتيف التجريبيتيف الأولى والثانية  -0
الشدة والتكرار( بالمقارنة مع مجموعة ) تحسف في السموؾ النمطي

 الأطفاؿ الذيف لـ يحصموا عمى أي علبجات.

عدـ ظيور فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف مستويات  -2
 اني. التحسف في السموؾ النمطي بيف المجموعتيف الأولى والث

استمر التحسف في مستويات السموؾ النمطي بيف أطفاؿ  -2
شيور  6المجموعة التجريبية الأولى خلبؿ تطبيقات المتابعة بعد مرور 

 بينما لـ يحدث تحسف بالنسبة لممجموعة التجريبية الثانية. 
 

إلى فحص أثر برنامج  (Nouzovsky,K.,2017 وىدفت دراسة
كيات النمطية بيف الأطفاؿ ذوي تدخؿ سموكي مكثؼ عمى خفض السمو 

طفمة واحدة ذاتوية عمرىا وتكونت عينة الدراسة مف  اضطراب الذاتوية.
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تـ تطويعيا ، سنوات بأحد مراكز رعاية الأطفاؿ الذاتوييف في كاليفورنيا 5
لممشاركة في الدراسة بعد الحصوؿ عمى تصريح الوالديف. وقد وقع 

ضرب ) ا لسموكيات نمطيةالاختيار عمى الطفمة عمى أساس إظيارى
شاركت الطفمة في برنامج سموكي ، الجسـ وتقميب اليد والتحفيز الذاتي(
واستخدمت الدراسة الأدوات التالية: مكثؼ لخفض السموكيات النمطية. 
بطاقة ملبحظة السموؾ النمطي ، البرنامج التدريبي السموكي المكثؼ

 -0ج الدراسة إلى وتوصمت نتائ .CARSمقياس تقويـ الذاتوية ، لمطفؿ
أظيرت النتائج كفاءة برنامج التدخؿ السموكي المكثؼ في خفض تكرار 

أظيرت التحميميلبت  -2وحدة السموكيات النمطية بيف الأطفاؿ الذاتوييف. 
كفاءة البرنامج في تأخير معدؿ عودة ظيور السموكيات النمطية بيف 

 الأطفاؿ الذاتوييف. 
إلى ( والتي ىدفت (Abohamza,&Helal,2016ودراسة 

التعرؼ عمى فاعمية برنامج سموكي مكثؼ مبكر قائـ عمى تحميؿ السموؾ 
لخفض معدلات تكرار السموؾ النمطي بيف الأطفاؿ  (ABA) التطبيقي

طفؿ وطفمة مف فئة ( 26) مفعينة الدراسة  تكونتو  الصغار الذاتوييف.
تكونت مف ) الذاتوييف تـ تقسيميـ إلى مجموعتيف: المجموعة التجريبية

حصموا عمى ، سنوات 7-5طفؿ وطفمة متوسط العمر ما بيف  07
تكونت ) التدخؿ السموكي المكثؼ لمدة عاـ كامؿ( والمجموعة الضابطة

طفؿ وطفمة يتكافئوف مع أفراد المجموعة التجريبية في العمر  07مف 
التدخؿ ، واستخدمت الدراسة الأدوات التالية: برنامج ومستوى الذكاء(

مقياس جودارد ، كي المكثؼ القائـ عمى تحميؿ السموؾ التطبيقيالسمو 
وتوصمت  .(RBS-R) نسخة معدلة –مقياس السموؾ النمطي ، لمذكاء

 النتائج إلى: 
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أظيرت الدراسة التأثير الإيجابي لمتدخؿ السموكي المكثؼ  -0

حيث أظير ، المبكر في تعديؿ السموؾ النمطي للؤطفاؿ الذاتوييف
وعة التجريبية تحسف ممحوظ في شدة وتكرار السموؾ الأطفاؿ بالمجم

 النمطي خلبؿ القياسات البعدية بالمقارنة مع أطفاؿ المجموعة التجريبية. 

استمر التحسف المكتسب في السموؾ النمطي بيف الأطفاؿ  -2
 6الذاتوييف بالمجموعة التجريبية خلبؿ قياس المتابعة الأوؿ بعد مرور 

 . شيور مف انتياء الدراسة

 فروض الدراسة:
 أبعاد  رتب درجات اتبيف متوسط ذات دلالة احصائية توجد فروؽ

الحسية، الحركية، المفظية، الانفعالية، الروتينية، ) السموكيات النمطية
لمجموعة التجريبية في القياسيف القبمي الدرجة الكمية( لدى أفراد ا

 لصالح القياس البعدي. والبعدي

 أبعاد  رتب درجات اتبيف متوسط ائيةذات دلالة إحص توجد فروؽ
الحسية، الحركية، المفظية، الانفعالية، الروتينية، ) السموكيات النمطية

الدرجة الكمية( لدى أفراد المجموعتيف التجريبية والضابطة لصالح 
 المجموعة التجريبية.

  لا توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف متوسطات رتب درجات أبعاد
الحسية، الحركية، المفظية، الانفعالية، الروتينية، ) يةالسموكيات النمط

الدرجة الكمية( لدى أفراد المجموعة التجريبية في القياسيف البعدي 
 والتتبعي.
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 :منيج الدراسة
التجريبي ذو المجموعتيف شبو يعتمد البحث الحالي عمى المنيج 

 .حثالمعالجات "القبمية والبعدية" لمتغيرات الب القائـ عمى تصميـ

 عينة الدراسة:
أما العينة  ،( طفلبً 20) تكونت عينة الدراسة الاستطلبعية مف

اتوية أعمارىـ ( طفلًب مف ذوي اضطراب الذ20) فبمغ عددىاالأساسية 
 ( سنوات. 7-5) مف

 فمكونة مالتجريبية تـ تقسيـ العينة الأساسية إلى مجموعتيف و 
-20) المكثفة سموكيةمجموعة التدخلبت الأطفاؿ ذاتوييف يمثموا  (00)

أطفاؿ ذاتوييف ( 00) مكونة مف والضابطة ،ساعة في الأسبوع (25
الضابطة الخاضعة لمبرنامج اليومى العادى بدار مجموعة يمثموا ال
وقد قامت الباحثة بإجراء التكافؤ بيف مجموعتي الدراسة في الحناف. 

 و التالي:المتغيرات الديموجرافية والمتغيرات الأساسية وذلؾ عمى النح

المتغيرات  يفالتجريبية والضابطة أولًا: التكافؤ بين المجموعتين 
 الديموجرافية:

 (التجريبية والضابطة) قامت الباحثة بالتكافؤ بيف المجموعتيف
وشدة  متغيرات العمر الزمني، نسبة الذكاء يقبؿ تطبيؽ البرنامج وذلؾ ف

  .الذاتوية

( Z) وقيمة متوسطات ومجموع الرتب (0) ويوضح جدوؿ
، يمتغيرات العمر الزمن يف والضابطةالتجريبية ودلالتيا لممجموعتيف 

  .وشدة الذاتوية الذكاء
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 ( 3) جدول

 التكافؤ بين المجموعتين فى العمر الزمني ومستوى الذكاء 
 وشدة الذاتوية

الانحراف  المتوسط المجموعات  الأبعاد 
 المعياري

متوسط 
 الرتب 

مجموع 
 الرتب

 قيمة

 مان 
 ويتني

 Zقيمة 
ى مستو 

 الدلالة

 العمر

 الزمنى

 333.33 33.33 6.83 73.43 التجريبية 
غير  3.352 48.33

 337.33 33.73 6.52 73.83 الضابطة دالة

 الذكاء

 

 333.33 33.33 2.34 75.23 التجريبية 
45.33 3.387 

غير 
 333.33 33.33 2.33 75.43 الضابطة دالة

شدة 
 الذاتوية

 333.53 33.35 2.35 32.33 يبية التجر 
غير  3.353 45.53

 339.53 33.95 3.93 32.53 الضابطة دالة

( لمعرفة الفروؽ بيف Z) يتضح مف الجدوؿ السابؽ أف قيمة
 وشدة الذاتوية غير العمر والذكاءفي  التجريبية والضابطةالمجموعتيف 
موعتيف، وبالنظر وجود فروؽ بيف المجعدـ مما يشير إلى  .دالة إحصائياً 

التجريبية  المجموعتيف تقارب متوسطاتالجدوؿ السابؽ يتضح  يف
ومستوى شدة  كؿ مف العمر الزمني، ونسبة الذكاء يف والضابطة
 الذاتوية. 

 :أبعاد السموكيات النمطية ي: التكافؤ فثانياً 
أبعاد السموكيات  يبتكافؤ المجموعتيف ف كما قامت الباحثة

 .(2) يا جدوؿوالتي يبين النمطية
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 ( 2) جدول
( في مقياس السموك والضابطةالتجريبية ) التكافؤ بين المجموعتين 

 النمطي وأبعاده

 المتوسطات المجموعات الأبعاد
الانحرافات 
 المعيارية

 متوسط
 الرتب

 مجموع
 الرتب

 قيمة
مان 
 ويتني

 Zقيمة 
 ىمستو 

 الدلالة

سموكيات نمطية 
 حسية

 336.53 33.56 3.43 34.33 التجريبية 
 غ.د 3.338 48.53

 333.53 33.35 3.28 33.93 الضابطة

سموكيات نمطية 
 لفظية

 98.53 9.85 3.39 33.93 التجريبية 
 غ.د 3.533 43.53

 333.53 33.35 3.33 32.23 الضابطة

سموكيات نمطية 
 حركية

 92.33 9.23 3.33 33.83 التجريبية
 غ.د 3.337 37.33

 338.33 33.83 3.73 33.33 الضابطة
سموكيات نمطية 

 انفعالية
 98.53 9.85 3.63 28.83 التجريبية 

 غ.د 3.536 43.53
 333.53 33.35 3.43 29.33 الضابطة

سموكيات نمطية 
 روتينية

 333.33 33.33 3.56 33.33 التجريبية
 غ.د 3.355 48.33

 337.33 33.73 3.53 33.43 الضابطة
 96.33 9.63 4.68 355.83 جريبية الت الدرجة الكمية

 غ.د 3.684 43.33
 334.33 33.43 2.97 356.83 الضابطة

( عدـ وجود فروؽ بيف المجموعتيف 2) يتضح مف جدوؿ
في أبعاد مقياس السموكيات النمطية وىو ما يظير التجريبية والضابطة 

اس القي يف بوضوح مف خلبؿ مقارنة المتوسطات والانحرافات المعيارية
 تكافؤ المجموعتيف. ىالقبمي وىو ما يؤكد عم

 ]ب[ أدوات الدراسة:
 (2000) تقنيف صفوت فرج مقياس ستانفورد بينيو لمذكاء. 

 لذاتوية في مرحمة الطفولةمقياس تقدير ا (CARS ) ،ترجمة وتعريب
  (2006) ىدى أميف

  إعداد الباحثة السموؾ النمطي:مظاىر مقياس 
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  لخفض السموكيات النمطية لدى  ثؼالتدخؿ المبكر المكبرنامج

 إعداد الباحثة(.) الأطفاؿ الذاتوييف:

 الصورة الخامسة -[ مقياس ستانفورد بينيو لمذكاء3]
 بينية لمذكاء الصورة الخامسة أعده جاؾ رويد -مقياس ستانفورد

ختبارات لا(ىو بطارية مف ا2000) وقاـ بتقنينو صفوت فرج (2002)
 عرفيةلقياس الذكاء والقدرات الم

 :اليدف من المقياس
ييدؼ مقياس ستانفورد بينيو بصورتو الخامسة إلى تقديـ صورة 

الذكاء( بصورتيو المفظي وغير المفظي، ) متكاممة عف القدرة العقمية لمفرد
كما يقدـ تقريرا مفصلًب عف القدرات المعرفية المختمفة لمفرد مف حيث 

المعرفية(، مما يساعد فيما يعرؼ بالصفحة ) جوانب القوة والضعؼ بيا
الفرد أو ولي أمره لموقوؼ عمى إمكانات الفرد وقدراتو الفعمية وبالتالي 
يمكف استخداـ النتائج في مجالات متعددة كوضع البرامج العلبجية 

 والإرشادية أو التوجيو الميني وغيرىا مف الأغراض.

  :وصف المقياس
وىو  ،فردي يطبؽ مقياس ستانفورد بينيو الصورة الخامسة بشكؿ

سنة فما فوؽ، ويتكوف المقياس الكمي  (85-2) ملبئـ للؤعمار مف سف
اختبارات فرعية غير لفظية، لفظية، وتتدرج في الصعوبة عبر  00مف 

ستة مستويات، وىذه الاختبارات الفرعية تتجمع مع بعضيا لتكوف 
 مقاييس أخرى ىي:
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 تباري تحديد مقياس نسبة ذكاء البطارية المختصرة ؛ ويتكوف مف اخ
اختبار سلبسؿ الموضوعات، واختبار المفردات( وتستخدـ ) المسار

 ىذه البطارية في إجراء التقييـ النيروسيكولوجى.

  مقياس نسبة الذكاء غير المفظية والتي ترتبط بالعوامؿ المعرفية
الخمسة التي تقيسيا الصورة الخامسة، ويستخدـ ىذا المجاؿ في تقييـ 

وأيضا الصـ، وبعض الحالات الأخرى ذات الإعاقات الأفراد العادييف 
 المغوية.

   مقياس نسبة الذكاء المفظية والتي ترتبط أيضا بالعوامؿ المعرفية
الخمسة، ويستخدـ ىذا المجاؿ في تقييـ العادييف، كما يطبؽ عمى 
بعض الحالات الخاصة التي تعاني مف ضعؼ البصر أو مشكلبت 

غير لفظي فيتـ الاقتصار عمى الجزء أخرى تحوؿ دوف تطبيؽ الجزء ال
 المفظي فقط.

   نسبة الذكاء الكمية لممقياس وىى ناتج جمع المجاليف المفظي وغير
 المفظي.

 ختبار:زمن الا
دقيقة، ويعتمد  75-05يتراوح متوسط زمف تطبيؽ المقياس مف 

ىذا عمى المقياس المطبؽ. فتطبيؽ المقياس الكمي عادة ما يستغرؽ مف 
-05قة، في حيف يستغرؽ تطبيؽ البطارية المختصرة مف دقي 75 -65
دقيقة، ويستغرؽ تطبيؽ المجاؿ غير المفظي والمجاؿ المفظي حوالى  20
 .دقيقة لكؿ منيما 20

  :التصحيح
يتـ تصحيح المقياس إلكترونياً حيث يقدـ المقياس ثلبث نسب 

ة، كما لمذكاء بالإضافة إلى المؤشرات العاممية الخمسة والصفحة المعرفي
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يح المقياس بشكؿ يدوي باستخداـ الجداوؿ المعيارية الممحقة حيمكف تص
 بالبطارية.

 ثبات المقياس:
تورد الباحثة فيما يمي ثبات المقياس كما ورد في دليؿ مقياس 

، حيث تـ حساب ثبات الاختبارات (2000) عينة التقنيف المصرية
ة النصفية المحسوبة الفرعية المختمفة بطريقتي إعادة التطبيؽ والتجزئ

بمعادلة ألفا كرونباخ، وقد تراوحت معاملبت الثبات باستخداـ طريقة 
كما تراوحت معاملبت الثبات (0.988) و(0.870) إعادة التطبيؽ بيف

ومعادلة ألفا  ،(0.997) ( و0.956) بطريقة التجزئة النصفية بيف
: 2000فرج،) (.0.990) ( و0.870) كرونباخ والتي تراوحت بيف

20-000) 
 : ىذا المقياس باستخداـ صدؽبحساب  ةوقد قامت الباحثة الحالي

بحساب معامؿ الارتباط بيف أداء الأطفاؿ في  صدؽ المحؾ:
المصفوفات المتتابعة الممونة: ) عينة الدراسة الحالية وأداؤىـ عمى مقياس

 ،مرتفع جداً قيمة وىو  (0.76) بيف المقياسيفمعامؿ ارتباط  وبمغ، رافف(
 (0.77) ا استخدمت الباحثة معادلة ألفا كرونباخ وكاف معامؿ الثباتكم

 .تطمئف عمى تطبيؽ المقياس في الدراسة الحالية وىي قيمة مرتفع

 
 Childhood Autism مقياس تقدير الذاتوية الطفولي[ 2] 

Rating Scale (CARS) طورهأعده و  والذي (Schopler, et al., 

ة تضمنت كؿ فقرة منيا أربعة ويتألؼ مف خمس عشرة فقر  1990
مع إعطاء وصؼ لمسموكيات التي تؤخذ  (6 -0) تقديرات متدرجة مف
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 بالاعتبار عند إعطاء التقدير المناسب منيا لمطفؿ، حيث يشير الرقـ
إلى أف السموؾ عادي، في حيف تشير التقديرات الأخرى إلى أف  (0)

وسطة أو شديدة السموؾ يتراوح مف كونو غير عادي بدرجة بسيطة أو مت
عمى التوالي، ويمكف إعطاء تقديرات بينية عند الصعوبة في تحديد إحدى 

، وسوؼ يستخدـ مصطمح (2,5، 2,5، 0,5) التقديرات السابقة، مثؿ
 ذاتويةالصورة العربية لممقياس في ىذه الدراسة مرادفاً لمقياس تقدير ال

 .الطفولي
 :و التاليعمى النح ؿ المقياس عمى خمسة عشر بنداويشتم

استخداـ -الاستجابة الانفعالية التقميد والمحاكاة. -الانتماء لمناس
استجابة -الاستجابة البصرية-تكيؼ المتغيرال-استخداـ الجسـ-الأشياء
-الخوؼ والقمؽ-بة واستخداـ التذوؽ والشـ والممساستجا-الاستماع

 مستوى وثبات -مستوى النشاط -مفظيالتواصؿ غير ال-يظالتواصؿ المف
 الانطباعات العامة.-الاستجابة العقمية

تعتبر ىذه البنود الخمسة عشر محصمة استخداـ أنظمة 
( 0960) ( ونقاط كريؾ0962) تشخيصية ميمة مثؿ: معايير كانر

 ( وتعريؼ الجمعية الوطنية للؤطفاؿ التوحدييف0978) وتعريؼ روتر
 ( والدليؿ التشخيصي والإحصائي للبضطرابات العقمية في0978)

وحسب ىذا المقياس، فإف الأطفاؿ الذيف تقع  .DSM IVالرابع اصداره
، بينما الذيف وا ذاتوييف( درجة يصنفوف عمى أنيـ ليس20) درجاتيـ تحت
ف يويقسموف إلى مجموعت ذاتوييف( أو أكثر عمى أنيـ 20) بمغت درجاتيـ

درجة( يصنفوف عمى أف  27 -20) الذيف تتراوح درجاتيـ ما بيف ىما:
الذيف تتراوح و  بدرجة بسيطة إلى متوسطة. اضطراب الذاتويةـ لديي

اضطراب ف لدييـ أدرجة( يصنفوف عمى  60 -27) درجاتيـ ما بيف
 بدرجة شديدة. الذاتوية
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 :الطفولي ذاتويةمميزات مقياس تقدير ال

الطفولي عمى المعمومات  الذاتويةإف تركيز مقياس تقدير 
كيز عمى الاعتقاد أو الحكـ العيادي السموكية والتجريبية بدلًا مف التر 

جعؿ مف الممكف الانتقاؿ بالتشخيص مف المجاؿ الخاص بالييمنة 
الإكمينيكية أو العيادية إلى مجاؿ أقؿ تقييداً لأولئؾ الميتميف مف الأفراد 

مفيدة  مف مجالات مينية مختمفة. إف التقدير يعتبر ذا أىمية كبيرة و
أو للؤغراض البحثية، أو مف أجؿ لمتعرؼ عمى الأعراض السموكية، 

الطفولي مقارنة  ذاتويةالتصنيؼ. ومف أىـ مميزات مقياس تقدير ال
 :بالأدوات الأخرى ما يمي

  تضميف ودمج بنود تمثؿ معايير تشخيصية مختمفة وتوسيع مجاؿ
القائـ عمى المعمومات المستمدة مف بحوث  ذاتويةتعريؼ عرض ال
 .تجريبية متواصمة

 يح ىذا المقياس يستند إلى أكثر مف عقد مف الزماف مف إف تطوير وتنق
 .( طفلبً 0500) استخدامو مع أكثر مف

  إمكانية استخدامو مع الأطفاؿ في مختمؼ الأعمار، بما في ذلؾ ممف
 .ىـ في سف ما قبؿ المدرسة

  استبداؿ الأحكاـ الإكمينيكية غير الموضوعية بتقديرات موضوعية
 .وكية المباشرةوقيمية مصدرىا الملبحظة السم

  ًتعريؼ كؿ بند مف بنود المقياس الخمسة عشر، ويتبع ذلؾ وصفا
لمسموؾ المراد ملبحظتو، والاعتبارات التي يجب مراعاتيا عند تقييـ 
السموؾ ويمي ىذه الاعتبارات التقديرات الأربعة وأمثمة لتوضيح الأسس 

بند  التي يتـ في ضوئيا تحديد كؿ تقدير مف تمؾ التقديرات عمى كؿ
 .مف تمؾ البنود
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 الطفولي مف مصادر مختمفة  ذاتويةوضع التقديرات عمى مقياس ال
لمملبحظة مثؿ جمسات الاختبارات النفسية، والمشاركة الصفية، 
وتقارير الوالديف، وممفات تاريخ الحالة بشرط أف تشتمؿ ىذه المصادر 
 عمى معمومات لإعطاء تقديرات عمى جميع بنود المقياس عند قياـ

 .المقيـ بجمع المعمومات الضرورية

 :صدق وثبات المقياس في صورتو الأصمية
 ذاتويةومقياس تقدير ال (0990) إلى عاـ (0970) منذ عاـ

الطفولي تحت مراجعة وتقييـ دقيقيف وصارميف بيدؼ التحقؽ مف ثباتو 
وصدقو. لقد تمت التقديرات لبنود ىذا المقياس خلبؿ جمسات تطبيؽ 

 Psycho (Schopler,etal.,1990) تربوي المقياس النفس

Educational profile عددفي كؿ أوؿ جمسة تشخيصية ل 
حالة. وعقدت جمسات التشخيص ىذه في المراكز الإقميمية (527)

الخمسة في غرفة مجيزة لمملبحظة بحيث تتيح الملبحظة والاستماع مف 
المرآة  وقاـ الملبحظوف بمراقبة الجمسات مف خلبؿ، خلبؿ زجاج عاكس

العاكسة ووضعوا تقديراتيـ بعد كؿ جمسة مباشرة وسنمقي الضوء عمى 
 .نتائج ىذه الدراسة عند الحديث عف ثبات وصدؽ الأداة

( 0980) كما أجريت العديد مف الدراسات خلبؿ الفترة مف عاـ
 ذاتوية( لتقييـ الخصائص السيكومترية لمقياس تقدير ال0982) إلى عاـ

ف خلبؿ تقييـ مجموعات مف الحالات في ظروؼ الطفولي. وتـ ذلؾ م
ومواقؼ مختمفة بواسطة مينييف مف تخصصات مختمفة وذلؾ بيدؼ 

والذيف الذاتوية  مة المقياس لممينييف خارج مجاؿئمعرفة مدى ملب
يحتاجوف لاستخداـ ىذا المقياس كأداة فرز تحت ظروؼ مختمفة عف تمؾ 
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اً تحميلًب لصدؽ وثبات التي في العيادات والمراكز. وسنستعرض أيض

 :المقياس في ىذه الحالات فيما يمي

  :لممقياس في صورتو الأصميةالخصائص السيكومترية 
باختصار :(Criterion related validity) صدؽ المحؾ

يمكف القوؿ بأف المقياس في صورتو الأصمية يتمتع بدلالات صدؽ 
ضافة إلى تمثمت في الصدؽ المعياري والصدؽ في مواقؼ بديمة بالإ

صدؽ تقديرات مينييف مف مختمؼ التخصصات عمى مقياس تقدير 
 التوحد الطفولي.

 :Reliabilityالثبات

  (:الاتساق أو التماسك الداخمي) الثبات الداخمي -
بيدؼ  (Coefficient Alpha) تـ حساب معامؿ ارتباط ألفا

امؿ مع بمغوقد  قياس الثبات الداخمي لمقياس تقدير التوحد الطفولي.
ر إلى درجة ثبات داخمي مرتفعة. وىذه ي( مما يش0.69) ارتباط ألفا

النتيجة الإحصائية توضح إلى أي مدى يمكف لممقياس ككؿ أف يقيس 
ظاىرة موحدة بدلًا مف العديد مف المظاىر السموكية غير المترابطة، وىذا 
يعطي مبرراً لدمج بنود المقياس الخمسة عشر في درجة واحدة نيائية، 

 . التي مف خلبليا يتـ التشخيص والتصنيؼو 

  :الثبات بين المقيمين -
مف أجؿ قياس الثبات بيف المقيميف، تـ حساب ارتباط درجات 
بنود فردية مف قبؿ اثنيف مف الملبحظيف المدربيف المستقميف لمجموعو 

 (0.70) حالة، واتضح أف معدؿ الثبات بيف المقيميف(280) مكونة مف
 رجة اتفاؽ جيدة بيف الملبحظيف.وىذا يشير إلى د
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 :إعادة الاختبارطريق الثبات عن 
القبمي والبعدي لمقياس تقدير القياس مف أجؿ التأكد مف ثبات 

الطفولي فقد تـ مقارنة مجموعة الدرجات مف تطبيقييف في  ذاتويةال
 عددحوالي سنة بيف كؿ موقؼ اختباري( ل) مواقؼ اختبارية منفصمة

نتائج الارتباط بأف المقياس ثابت عبر الزمف. كما  ( حالة. وأشارت90)
تـ اختبار الدرجات الكمية لمتقييـ السنوي الثاني والثالث بيدؼ استبعاد 

خلبؿ فترتي  ذاتوىتأثير التحسف الذي غالباً ما يلبحظ عمى السموؾ ال
التقييـ الأولى والثانية وبعد جيود العلبج المكثؼ الأولية. وكانت معامؿ 

(، 20.5×= ) والمتوسط لمتقييـ الثاني (P < 0.01، 0.88) طالارتبا
(، وىذا يشير إلى عدـ وجود فروؽ ذات 20.9 ×=) ولمتقييـ الثالث

 دلالة. 
الطفولي ثابت  الذاتويةإف ىذه النتائج توضح أف مقياس تقدير 

أو عبر الزمف( وعلبوة عمى ذلؾ، وحيث أف ىذا ) مع مرور الوقت
فرز تشخيصية لمتفريؽ بيف الأطفاؿ التوحدييف مف المقياس استخدـ كأداة 

مجموعات غير التوحدييف، فمقد تـ تحميؿ البيانات لتقييـ الاتفاؽ للبختبار 
وما بعد الاختبار لمتصنيؼ التشخيصي. ولقد اتضح أف ىناؾ اتفاقاً 

 % لتشخيص المقياس بيف التقييـ الأوؿ والثاني لمحالات. 82بنسبة 
ه المعمومات مجتمعة توضح أف ثبات وخلبصة القوؿ: إف ىذ

الاختبار وما بعد الاختبار ليذا المقياس جيدة حتى مع مرور الوقت 
 (Schopler,etal.,1990) .والذي قد يصؿ إلى سنة واحدة

وقد قامت الباحثة في البحث الحالي بحساب الخصائص 
 السيكومترية لمقياس كارز وذلؾ عمى النحو التالي:
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 لخارجي:أولًا: صدق المحك ا
 وذلؾ بحساب معامؿ الارتباط بيف أداء العينة الاستطلبعية

وكانت  ،( طفؿ عمى مقياس جيمياـ ومقياس كارز لتقييـ الذاتوية20)
 (. 2) قيمة معامؿ الارتباط كما ىي موضحة في جدوؿ

 (3) جدول
صدق المحك الخارجي بين مقياس جيميام وبين مقياس كارز لتقييم 

 الذاتوية

 مقياس جيميام لتقييم التوحد  المقياس 

 3.787 مقياس كارز لتقييم الذاتوية

يتضح مف الجدوؿ السابؽ أف معامؿ الارتباط داؿ إحصائياً 
 .ويعزز الثقة في صدؽ المقياس

 ثانياً: الثبات:

عادة إبحساب ثبات  ةالحالي ةالباحث تقامعادة التطبيؽ:إثبات 
لتطبيؽ الأوؿ والثاني التطبيؽ حيث تـ حساب معامؿ الارتباط بيف ا

 .(20ف= ) أسبوعيفلممقياس بفاصؿ زمني 
وىو داؿ احصائياً  (0.827) حيث بمغ معامؿ ارتباط بيرسوف

 (. 0.00) ىعند مستو 
 (4) جدول

 معامل ثبات إعادة التطبيق لمقياس كارز
 معامل الارتباط بين التطبيقين المقياس

 3.827   مقياس كارز

بحساب معامؿ ثبات المقياس  ت الباحثةمقا :ألفا كرونباخ معادلة
 (.0.796) وبمغ معامؿ الثباتألفا كرونباخ باستخداـ معادلة 
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 (5) جدول
 معامل ثبات الفا لمقياس كارز

 ألفا كرونباخ المقياس

 3.796 مقياس كارز

مف العرض السابؽ يتضح أف جميع الأدوات المستخدمة في 
ة تعزز الثقة في استخداميا الدراسة تتمتع بخصائص سيكومترية مطمئن

 في الدراسة الحالية.

 إعداد الباحثة() [ مقياس السموك النمطي لأطفال الذاتوية:3]
 (3ممحق)

 : مبررات إعداد المقياس: أولا
بغرض توفير أداة إعداد مقياس السموؾ النمطى الباحثة قامت 

طفاؿ لألدى االأكثر تكرارية وكيات النمطية سيكومترية لقياس السم
 مف خلبؿ الخطوات التالية: وذلؾ  الذاتوييف

 مر بناء المقياس بعدة خطوات:  خطوات إعداد المقياس:
 الخطوة الأولى: 
ودراسات سابقة  ة عمى ما أتيح ليا مف إطار نظريالباحثاطمعت 

والآراء والنظريات المتعمقة بموضوع  وبحوث ومراجع عربية وأجنبية
 أجؿ لتي تناولت السموكيات النمطية مفالدراسة والمقاييس والاختبارات ا

الطرؽ والأدوات المستخدمة في قياس السموكيات النمطية  عمى التعرؼ
  الأبعاد مف ب عد كؿ تناسب التي العبارات صياغة منيا فى والاستفادة

 (2006الحبشي، ) (2002 الكويتي،) (2000السيد،) (2000حسونة،)
(Watt, 2016). 
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 الخطوة الثانية: 
والإطار النظري  لسابقةالمقاييس ا طلبع الباحثة عمىبعد إ

الأطفاؿ ومعممييـ عقدتيا الباحثة مع  يوالمقاءات والمقابلبت الت
 المبدئية الصورة ببناء الباحثة قامت، والأخصائييف النفسييف بالدار

عبارة موزعيف عمى خمسة ( 60) المكوف مف السموكيات النمطية لمقياس
 :كما يمى اد تعرفيا الباحثةأبع
 :ويقصد بيا مجموع السموكيات التى يقوـ  السموكيات النمطية الحسية

 ،بيا الطفؿ والناتجة عف خمؿ فى المعالجة الحسية لأعضاء الحس
والتى ينتج عنا بعض الحركات نتيجة زيادة الاستثارة الحسية أو 

 (02-0) ويمثمو العبارات مف .نقصيا

 :يا اضطراب فى التواصؿ المفظى ويقصد ب السموكيات النمطية المفظية
مع عدـ التمقائية وترديد الطفؿ لبعض الكممات أو المقاطع أو النغمات 
أو الجمؿ بطريقة غير وظيفية إما نتيجة الممؿ أو لإشباع احتياجاتو. 

 (26-02) ويمثمو العبارات مف

 :ويقصد بيا مجموع الحركات غير  السموكيات النمطية الحركية
يفية التى يقوـ بيا الطفؿ بأعضاء جسمو أو كامؿ المنسقة وغير الوظ

الجسـ إما لخفض الاستثارة الذاتية أو الحصوؿ عمييا. ويمثمو العبارات 
 (26-26) مف

 :ويقصد بيا مجموع الحركات الناتجة  السموكيات النمطية الانفعالية
الغضب( التى يظيرىا -الحزينة-السارة) عف اضطراب الانفعالات

لذى يظير مف خلبؿ سموكيات غير وظيفية وغير الطفؿ الذاتوى وا
 (68-26) مناسبة لمموقؼ والسياؽ. ويمثمو العبارات مف
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ويقصد بيا مجموع السموكيات  السموكيات النمطية الروتينية:
والنظاـ اليومى الروتيني التى يصر الطفؿ عمى تكراره وممارستو بدوف 

  (60-68) ويمثمو العبارات مف .تغيير أو تعديؿ
 ( الأبعاد الرئيسة لمقياس السموكيات النمطية.6) يوضح جدوؿو 

  (6) جدول
 الأبعاد الرئيسة لمقياس ميارات السموكيات النمطية

 عدد العبارات الأبعاد الرئيسية

 32 السموكيات النمطية الحسية
 32 السموكيات النمطية المفظية

 32 السموكيات النمطية الحركية

 32 فعاليةالسموكيات النمطية الان

 32 السموكيات النمطية الروتينية

 63 الاجمالي

 الخطوة الثالثة: 
 المكوف مفبعرض المقياس في صورتو الأولية  ةالباحث تقام

الصحة النفسية أساتذة عمى مجموعة مف المحكميف مف عبارة ( 60)
 :( وطمبت منيـ إبداء وجية نظرىـ حوؿ2 ممحؽ رقـ) والطفولة

 مقياس مع اليدؼ الذي وضعت مف أجمومدى اتفاؽ بنود ال.  

  ارتباط المفردات بالأبعاد المرجو قياسيا في ضوء التعريؼ مدى
 الإجرائي لكؿ بعد.

 مدى مناسبة العبارة لطبيعة العينة.  

  الحكـ عمى مدى دقة صياغة العبارات ومدى ملبءمتيا لأبعاد
 .المقياس

 .إبداء الرأى فى تصحيح المقياس 
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 مف ملبحظات حوؿ تعديؿ أو إضافة أو حذؼ ما  إبداء ما يقترحونو

.  يمزـ

 الخصائص السيكومترية لممقياس:
استخدمت الباحثة عدة طرؽ لمتأكد مف صدؽ  أولًا: الصدؽ:

مقياس السموؾ النمطي منيا صدؽ المحكميف الذي تـ عرضو في 
ي: عرض المقياس التـ تحكيـ المقياس كالت خطوات إعداد المقياس حيث

في صورة مكونات  (2ممحؽ ) عمـ النفسأساتذة  فعمى مجموعة م
 جرائي ثـ بنود ىذا المكوف. لامستقمة حيث تـ وضع كؿ مكوف وتعريفو ا

بقاء لاأسفر التحكيـ عف عدة نتائج مف أىميا أنو قد تـ اوقد 
فأكثر مف اتفاؽ المحكميف ( %85) عمى العبارات التي حازت عمى نسبة

، ينطبؽ (ثلبث درجات) وبة ينطبؽ عميستجالاأف تكوف بدائؿ او جميعيـ، 
وقد أصبح عدد  ،(درجة واحدة) ينطبؽ عميو لا، (درجتاف) عميو أحيانا
  بندا في صورتو النيائية.( 60) بنود المقياس

كما قامت الباحثة الحالية بحساب الخصائص السيكومترية 
لمقياس السموؾ النمطي ليناسب عينة الدراسة الحالية وذلؾ عمى النحو 

 لتالي:ا

 صدق المحك الخارجي:
قامت الباحثة بحساب معامؿ الارتباط بيف مقياس السموكيات 

 ادمقياس السموكيات النمطية مف إعدالنمطية مف إعداد الباحثة و 
وىو ما يؤكد  (0.796) وقد بمغ معاملبت الارتباط (2006الحبشي، )

 عمى صدؽ المقياس وصلبحيتو للبستخداـ فى الدراسة الحالية.
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 باستخداـالسموكيات النمطية بحساب ثبات مقياس  ةالباحث تقام :لثباتا
 الطرؽ التالية:

وذلؾ ، مف الأطفاؿ( 20) وذلؾ عمى عينة بمغت :معادلة ألفا كرونباخ
لأف المقياس عمى متدرج ثلبثي ومف ثـ يصمح ىذا النوع مف أنواع 

 (. 7) معادلات حساب الثبات وكانت النتائج كما ىي ممخصة في جدوؿ
 (7) جدول

 (33ن= ) معاملات الثبات بطريقة ألفا كرونباخ
 ألفا كرونباخ الأبعاد

 3.785 السموكيات النمطية الحسية
 3.794 السموكيات النمطية المفظية
 3.788 السموكيات النمطية الحركية
 3.834 السموكيات النمطية الانفعالية
 3.833 السموكيات النمطية الروتينية

 3.843 الاجمالي

ارتبػػاط القياسػػيف بحسػػاب معػػاملبت  ةالباحثػػ تقامػػطريقػػة إعػػادة التطبيػػؽ: 
ت بفاصػػػؿ زمنػػػي قػػػدره أسػػػبوعيف عمػػػى عينػػػة الدراسػػػة الاسػػػتطلبعية وكانػػػ

  (.8) في جدوؿمعاملبت الارتباط كما ىي 
 (8) جدول

 (33ن= ) معاملات الثبات بطريقة إعادة التطبيق
 ألفا كرونباخ الأبعاد

 3.765 نمطية الحسيةالسموكيات ال
 3.763 السموكيات النمطية المفظية
 3.753 السموكيات النمطية الحركية
 3.738 السموكيات النمطية الانفعالية
 3.793 السموكيات النمطية الروتينية

 3.829 الاجمالي
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إعداد: ) المكثف.المبكر [ البرنامج التدريبى القائم عمى التدخل 4]
 :(3) الباحثة( ممحق

امت الباحثة بإعداد برنامج تدريبي يتضمف مجموعة مف ق
الأنشطة المختمفة التي تعتمد عمى استراتيجيات التحميؿ التطبيقي لمسموؾ 
 والتي تشتمؿ ضمنياً عمى مجموعة مف الفنيات السموكية والمتمثمة في

التقميد، التشكيؿ، الانطفاء، التعميـ، النمذجة، التعزيز، التكرار، الحث، )
( والتي تقدـ ضمف وتحميؿ السموؾ لدور، الاستبعاد، المناقشةلعب ا

الأنشطة المتنوعة، سواءً كاف ذلؾ في جمسات فردية أو جماعية، وذلؾ 
بيدؼ خفض السموكيات النمطية لدى الأطفاؿ الذاتوييف وتدعيـ الأنماط 

حظ عمي ىذا البرنامج لبوي السموكية الإيجابية بصورة مخططة ومنظمة.
غطيتو لمعديد مف الجوانب الحياتية والنشاطات والميارات شموليتو وت
ؿ الفقرات التي تستند كذلؾ إلي التطور لبمف خ جتماعيةلاالمعرفية وا

التخمص مف عمي  ذاتوىوالتي تساعد الطفؿ ال االنمائي في مجممي
 ،ووظيفى بشكؿ متسمسؿ ومنظـ سموكياتوتحسيف السموكيات النمطية و 

 قة أفضؿالتي يكتسبيا بطري اظ بالمياراتحتفلاعمي امما يساعده 
 (.202، 2000 ،القمش)

تزيد محفزة كؿ جيد ممكف لإنشاء بيئة بذؿ  الباحثة وقد حاولت
عمى آداء  تومساعدو النمطية  السموكياتؿ يتقمفى مف نجاحات الطفؿ 

بتبسيط  حيث قامت الباحثة ،سموكيات تكيفية وفؽ الموقؼ والسياؽ
وتوفير تعزيز كبير  ،القياـ بالردود الصحيحةيؿ وتجزئتيا لتسيالطمبات 

 التأكد مف تحفيز الطفؿ لممشاركة في العممية مع لمسموكيات المناسبة
عمى تقديـ الدعـ السموكي الذي يسمح للؤطفاؿ البرنامج يركز حيث 

 المياراتو  المغة والتواصؿعمى جوانب  يشمؿو  .بتحقيؽ إمكاناتيـ الفردية
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 يارات ما قبؿ الأكاديمية وأنشطة المعيشة اليوميةمو  الاجتماعية والمعب
ة لزيادة وتعميـ وأفراد الأسر  الاخصائى النفسى مشاركةمع التأكيد عمى 

ف أفضؿ وسيمة لتعميـ الطفؿ ىو التحاقو فى حيث أ ،سموكيات المتعممةال
وأف أفضؿ البرامج  بعض الأنشطة مما يساعده عمى اكتساب الخبرة.

تمؾ التى تقدـ فى شكؿ أنشطة تعميمية  ىطفؿ ىالتى يتعامؿ معيا ال
متنوعة ومدعمة بالعديد مف الوسائؿ المساعدة مثؿ الصور أو الأدوات 

لتعميـ بنفسو مع توجيو مف امف وىذه النوعية تمكف الطفؿ  ،المادية الحية
إلى جانب أنيا تساعد الطفؿ عمى اكتسابو الميارات المختمفة  باحثةال

مكف الطفؿ مف أف يضع توقدراتو العقمية حتى يدراكو الحسى إوتنمى 
قدميو عمى أوؿ طريؽ النجاح والتغمب عمى مختمؼ الصعوبات التى 

 .يواجييا فيما بعد

 تحديد الإطار المرجعى العام لمبرنامج:
يد أبعاد الإطار بتحد (265 :2002 ،سعدية بيادر) قامت
 اؤلات الآتية:خلبؿ الإجابة عمى التسرامج التدريبية مف المرجعى لمب

 : Whoلمن؟ 
طفاؿ ( سنوات مف الأ7-5) لأطفاؿ المرحمة العمرية مف

وىـ أطفاؿ  ،بالأسكندريةدار الحناف تـ اختيارىـ مف الذيف  الذاتوييف
مف الباحثة خفضيا التى تريد  السموكيات النمطيةأشكاؿ العديد مف لدييـ 

 خلبؿ البرنامج.
 : Why ؟لماذا

 تمكيفصمـ البرنامج عمى أساس حيث  مسفى:: البعد الفالأول البعد
مف خلبؿ جمسات البرنامج وفنياتو وأنشطتو المختمفة عمى الأطفاؿ 
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مف أجؿ مساعدتيـ عمى التكيؼ بسيولة في  السموكيات النمطيةخفض 
  .بيئتيـ

جرائية التى سوؼ يقوـ بيا الأطفاؿ ويتمكنوف : الأىداؼ الإالثانى البعد
 :منيا

 الأىداف المعرفية:
 .أف يتعرؼ الطفؿ عمى الباحثة ويعتاد وجودىا 

 أف ينتبو إلى حديث الباحثة معو. 

 أف يفيـ ماتقولو الباحثة. 

 .أف يستجيب عندما تناديو باسمو 

  .أف يتقبؿ الطفؿ قرب الباحثة منو وتعامميا المباشر معو 

 .أف ينفذ التعميمات التى تطمب منو 

 .أف يتعرؼ عمى مكونات البيئة مف حولو 

 فرؽ بيف الاتجاىات المختمفة.أف ي 

 النباتات-الطيور-الحيوانات-الألواف-أجزاء جسمو) أف يميز بيف-
وسائؿ -الملببس المختمفة-أدوات المائدة-الخضروات-الفاكية

 المواصلبت(

 الأىداف الوجدانية:

 .أف يتقبؿ لمس الباحثة لو وتعامميا المباشر معو 

 .أف يتقبؿ مشاركة زملبئو لو في المعب 

 شارؾ زملبئو الألعاب والأنشطة والأدوات المختمفة.أف ي 

 .أف يتقبؿ التنوع في الأطعمة المختمفة التى تقدـ لو 

 .أف يستمتع بالأنشطة المختمفة المقدمو لو 
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 الأىداف السموكية:

 .أف يستجيب تمقائيا عند مناداتو باسمو 

 .أف ينظر مباشرة تجاه الباحثة عند حديثيا معو 

 ثة والنماذج المعروضة عميو.أف يقمد سموؾ الباح 

 .أف ينصت إلى حديث الباحثو معو 

 .أف يركز في الأنشطة التى يقوـ بيا 

 .أف يتـ عمؿ النشاط الذى بدأه 

 .أف يستخدـ يديو في الأنشطة التى تتطمب ذلؾ 

 .أف يستخدـ أجزاء جسمو بميارة وكفاءة 

 .أف يستجيب لمتنبييات المختمفة فور صدورىا 

  توقؼ( أثناء تأدية -أكمؿ) ف وتمقائى للؤوامرأف يستجيب بشكؿ مر
 الأنشطة المختمفة.

 الأىداف الاجتماعية:

  ذاتوى يتـ تدريب الطفؿ الو الدعائـ الأساسية لمبرنامج حيث تعتبر
المجتمع، ولذا فإف البيئة المحيطة بالطفؿ تعد  دمجو في عمييا لسيولة

عمى ممارسة  استخداميا لحث الطفؿ أحد الوسائط التعميمية التي يتـ
 لطبيعي.االسموؾ في سياقو 

   إعداد ىؤلاء الأطفاؿ لمحياة بصورة عامة حتى يستطيعوا مواجية
 الحياة اليومية. مشكلبت

 .التقميؿ مف مشاعر النقص والخجؿ والسموؾ الاعتمادي 
 مف خلبؿ تقميؿ عواقب  الاندماجالذاتوييف عمى  مساعدة الأطفاؿ

 لمختمفة.والمشاركة في الأنشطة ا ،العزلة
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  وتغييرىا إلى سموكيات جديدةمف إيذاء الذات العمؿ عمى الحد 

 لمساعدتيـ عمى التكيؼ السوي.
 .شعارىـ بأىمية دورىـ  الاندماج كأعضاء داخؿ الجماعة وا 
 لمتقبؿ مف المحيطيف بو. ذاتوىاحتياج الطفؿ ال 
 .تنمية الشعور بالقدرة عمى الإنجاز وتحمؿ المسئولية 
  في البرنامج. ميماً  اً ر دو يمعب الوالديف 

  :What ماذا؟
تحقيؽ ىذه الأىداؼ مف خلبؿ الأنشطة والفنيات  تحاوؿ الباحثة

معدة الخاصة بالبرنامج والمناسبة لعمر الأطفاؿ وقدراتيـ واستعداداتيـ وال
يتدرب حيث الذاتوييف خصيصًا ليذا البرنامج وليذه النوعية مف الأطفاؿ 

خفض السموكيات حتى يتعمـ  باحثةة الالنشاط بمساعدؿ مف خلبؿ الطف
 بقدر كبير.النمطية 

الفنية -الحركية) وقد شمؿ البرنامج عمى مجموعة مف الأنشطة
وذلؾ لأىمية تمؾ الأنشطة للؤطفاؿ وتحقيؽ  (الموسيقية-والقصصية

المشاركة الفعالة والاستمتاع بتمؾ الأنشطة مف خلبؿ ماتوفره مف متعة 
منة وخفض أشكاؿ التوتر المختمفة التى قد وتفريغ لطاقات الطفؿ الكا

يعانى منيا. كما تساعد تمؾ الأنشطة عمى التآذر الحس حركى 
كما أف  ،لمعضلبت الكبيرة والدقيقة التى تمكف الطفؿ مف كفاءة الآداء

ممارسة ىذه الأنشطة بشكؿ فردى سوؼ تساعده عمى الانتباه والتركيز 
قيؽ ذاتو. كما أف الممارسات وتنمى الاستقلبلية والثقة بالنفس وتح

الجماعية سوؼ تساعده عمى التواصؿ الاجتماعى والتعاوف والمشاركة 
والتعاطؼ مع زملبئو، والالتزاـ بقوانيف الألعاب مف تبادؿ الأدوار 
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وانتظار الدور والنظاـ والطاعة. كما سوؼ تساعد الأنشطة القصصية 
ؿ القصة وأحداثيا بمحتواىا اليادؼ عمى لفت انتباه الأطفاؿ لأبطا

ومحاولة تذكر ىؤلاء الاشخاص وأفعاليـ في مواقؼ أخرى وتطبيؽ 
وأيضاً تذكر الأحداث ومحاولة تقميدىا مف أجؿ خفض  ،مافعموه

  .السموكيات النمطية
الضرب عمى  -الأغانى) كما إف الاندماج في الأنشطة الموسيقية
  .دالألات الموسيقية( ينمى الانتباه والتواصؿ والتقمي

 : يتم ذلك من خلال:How كيف؟
فترات يكوف فييا الطفؿ مبادرًا  حيث أف ىناؾ تحديد الأدوار:

حيث يقوـ بوضع كؿ الأشياء فى  طفى تنظيمو لحجرة النشاذلؾ ظير يو 
فترات يكوف دوره سمبى كما أف ىناؾ  مكانيا الصحيح المخصص ليا.

الخاصة التعميمات وعند إعطاءىا  باحثةالكامؿ مف جانب ال وعند التوجي
  .لو بكؿ نشاط

فترات يكوف فييا مستجيب وذلؾ عندما يقوـ الطفؿ بالقياـ وىناؾ 
يقوـ  وذلؾ عندما فترات يكوف فييا إيجابىوىناؾ  بتطبيؽ النشاط بمفرده.
 .في مواقؼ الحياة اليوميةبالقياـ بتطبيؽ النشاط 

 طيةخفض السموكيات النميقوـ البرنامج عمى  العرض والتقديـ:
 الأدواتالعديد مف  ةالباحث تلذلؾ استخدم الذاتوييفطفاؿ لدى الأ

رز الأقلبـ والكارتوف والأدوات الموسيقية والشرائط الممونة والخ)
الخيوط والحباؿ والمكعبات والاشكاؿ والصمصاؿ والبطاقات المصورة و 

يقوـ سوؼ الفنيات التى وبالإضافة إلى  (المجسمة بأشكاليا والكمبيوتر
 :ىى ييا البرنامج وىذه الفنياتعم
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 :Reinforcementالتعزيز 
حيث  تقوية السموؾ عمىالإجراء الذى يعمؿ  بأنويعر ؼ التعزيز 

في المستقبؿ  حدوثو دي إلى زيادة احتماليةفيؤ مباشرة بعد حدوثو  ويتبع
  (72 :2002الخطيب، ) .في المواقؼ المشابية

مف اؿ شكأعدة ىناؾ أف  (2002:220بطرس، ) ويذكر
نشطة( الرمزية والأو جتماعية والاالغذائية ) التى تقدـ للؤطفاؿ المعززات

 .وتعديؿ السموؾميارات المف المبادىء اليامة فى تنمية  ىىو 

ندما يقوـ الطفؿ بمحاكاة سموؾ معيف ثـ يحصؿ عمى إثابة فع
ساعد ويلديو قوى ىذه الاستجابة تا السموؾ فإنو يميؿ إلى تكراره و ليذ

 ،كى لا يحدث ليا انطفاءبيا  حتفاظلاعمى استمراريتيا وا التعزيز
فالأساليب السموكية الخاصة بالتحفيز والتشجيع والإثابة غالبا ما تكوف 

 .وفعالةمؤثرة 

 : Promptingالتمقين 

بعد طرح  طفؿيعر ؼ التمقيف بأنو نوع مف المساعدة التي تعطى لم
امو بالسموؾ المستيدؼ أي لزيادة احتماؿ قي طفؿالمثير وقبؿ استجابة ال

شكاؿ وىناؾ عدة أ (220 :2006الشامي، ) الاستجابة بشكؿ صحيح
 . (المفظيو  الجسدي، والإيمائي) مف التمقيف

ىناؾ العديد مف أنواع المساعدة التى تستخدـ لمساعدة الطفؿ و 
 الميارة أو الاستجابة الصحيحة وىى كما  عمى أداء السموؾ أو

 يمى:



           

  

 

432 

بية
التر

ة و
فول

ط
ة ال

مجل
 

– 
د

د
الع

ي و
د

لحا
ا

 
ون

لاث
الث

 - 
نة 

لس
ا

عة
اس

الت
 

– 
يو 

يول
10

27
 

  

 

 وتتضمف توجيو الطفؿ إلى الإستجابة أو السموؾ  :ةالمساعدة الجسمي
الصحيح بمساعدة جسمية كبيرة مثؿ الإمساؾ بيد الطفؿ وتوجيييا إلى 

 الاستجابة الصحيحة.

 أف يحكى القصة  المساعدة المفظية: فمثلب عندما يطمب مف طفؿ
 و بكممة.تساعدتقوـ الباحثة بمويقؼ عند جزء ما 

 إظيار أو إعطاء نموذج للبستجابة  المساعدة بالتقميد: وتتمثؿ فى
بما  ذا لـ يتسجيب الطفؿ فيمكف إعطائو نموذجًاإ ،الصحيحة لمطفؿ

وقد استخدمت الباحثة أسموب المساعدة  يعزز مف تقميده ليذا النموذج.
نشطة التى المساعدة بالتقميد " فى الأ -الجسمى -أو الحث "المفظى

" كما فى النشاط الذى حركية والحث "المفظىتتطمب القياـ بأفعاؿ 
ة يتطمب التدخؿ والمساعدة المفظية مثؿ ميارات العناية بترتيب الحجر 

قامت الباحثة باستخداـ التمقيف بأشكالو  كما .وارجاع الأشياء لأماكنيا
المختمفة وخصوصاً في بداية التدريب وبعدىا قامت بسحبو تدريجياً 

ب منظـ لتقميؿ ( وىو أسمو fading) خفاءوىذا ما يعرؼ باسـ الإ
درا عمى تأدية قا طفؿكاف نوعو بشكؿ تدريجي كمما أصبح ال التمقيف أيا

استعانت الباحثة بالعزؿ المؤقت لمطفؿ بعد كما  .السموؾ باستقلبلية
 & Johnson) السموكيات.ظيور السموؾ النمطى بغرض تقميؿ ىذه 

Hasting,2012:182) 

  :Modelingلنمذجةا

ف خلبؿ ملبحظة شخص يؤدى ىذا يقصد بيا تعمـ سموؾ معي
تعد النمذجة "وسيمة تعمـ تعتمد عمى تنمية السموؾ عف طريؽ و السموؾ 

الملبحظة لأشخاص آخريف يقوموف بيذا السموؾ حيث يمكف اكتساب 
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لأشخاص آخريف حتى لو لـ يشترؾ القائـ الملبحظة السموؾ مف مجرد 

 بالملبحظة فى ىذا السموؾ. 
المباشرة أو الصريحة لنموذج  :ىى ىناؾ ثلبث صور لمنمذجةو 

النمذجة و  ،الضمنية لنموذج متخيؿ غير المباشرة أوو  ،فعمى خارجى
  .بالمشاركة وتصحيح المسار

في أسموب النمذجة لما ليا مف دور ىاـ  ةالباحث توقد استخدم
حيث يكوف  لمطفؿ إتاحة نموذج سموكي مباشرمف خلبؿ اكتساب الميارة 

بقصد  طفؿمعروض لمى نموذج سموك وؿاليدؼ توصيؿ معمومات ح
كسابو سموكاً جديداً    .إحداث تغيير في سموكو وا 

 مف خلبؿ تقديـ أو الصريح المباشر ةالنمذجواستعانت الباحثة ب
كما  ،إتقافب قدوة فعمية أو شخص يؤدي النموذج السموكي المطموب

قة رمزية مف خلب ؿ فيمـ أو مجموعة مف الصور بطريالقدوة استعانت بال
النمذجة وكذلؾ تـ توظيؼ  السموؾ. متسمسمة تكشؼ عف خطوات أداء

ترغب نماذج تقوـ بالسموكات التي ل طفؿتخيؿ المف خلبؿ  الضمنية
  .طفؿلم مقنياتأف  الباحثة

عرض السموؾ مف خلبؿ  النمذجة بالمشاركةكما قدمت الباحثة 
مع  طفؿجانب ال بواسطة نموذج كذلؾ أداء ىذا السموؾ مف المرغوب

 النمذجة الحيةيا وقدمت الباحثة أشكالا مف توجييات تقويمية مف جانب
د تعميمو االذي ير  د الطفؿبتأدية السموكيات المستيدفة بوجو  حيث قامت

  .السموكيات تمؾ
تأدية سموكيات  لطفؿوفي ىذا النوع مف النمذجة لا يطمب مف ا

نما مجرد مر  باحثةال حيث  و المصورةالنمذجة الرمزية أو  فقط. قبتيااوا 
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القصص  بمشاىدة سموؾ النموذج فقط مف خلبؿ الأفلبـ أو طفؿيقوـ ال
  أو الكتب.

قبة ار مب قياـ الطفؿ المشاركةبالنموذج كما تحقؽ مف خلبؿ تقديـ 
 اوأخير  باحثةأو تشجيع ال نموذج أولا ثـ يقوـ بتأدية الاستجابة بمساعدةال

 .بمفرده فإنو يؤدي الاستجابة

الوسائؿ الأساسية التى يكتسب مف  أحد عمـ بالمشاىدةالتكما يعد 
يجاد أنماط معدلة منيا  ،خلبليا نماذج أو طرز معينة مف السموؾ وا 

والواقع أف البحوث التى  .والتى تستمزـ عمميات مثؿ الإقتداء والعبرة
عف  نتجطار توضح أف كؿ ظواىر التعمـ التى تىذا الإأجريت فى 

وما ص، خلبؿ مشاىدة سموؾ شخمف تحدث  الخبرات المباشرة يمكف أف
 . يترتب عمى ىذا السموؾ

الاستجابة  وعمى ىذا يمكف لأى شخص مثلب أف يكتسب أنماط
بمجرد مشاىدة صور أدائيا مف نماذج أو  المعقدة أو صعبة الحؿ

أسموب التعمـ ثة الباحت وقد استخدم أشخاص تمثؿ قدوة تحتذى.
حيث كاف يشاىد الطفؿ نماذج بالمشاىدة فى النشاط المقدـ لمطفؿ 

 نشطة أمامو عدة مرات حتى يتعمـ مف خلبؿ مشاىدتو لياالأ
 .(25: 2002بطرس،)

تقوـ فنية تحميؿ الميارة  (Task Analysis) تحميؿ الميارة:
د تعممو إلى الاستجابات التي يتكوف منيا فمعظـ اعمى تجزئة السموؾ المر 

الأمر متتالية أو سمسمة مف السموؾ التي نقوـ بيا ىي في واقع  أشكاؿ
الاستجابات المرتبطة ببعضيا البعض بشكؿ وظيفي، وبعد ذلؾ يتـ 
ترتيب تمؾ الاستجابات ترتيباً منطقياً بدء اً مف الاستجابة الأولى في 
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بتعميـ الطفؿ  ةقوـ المعممتثـ  السمسمة وانتياءً بالاستجابة الأخيرة، ومف

بو عمى الاستجابة الثانية وينتقؿ يدر ت تـالاستجابة الأولى وبعد أف يتقنيا ي
وظيفى تجابات وبشكؿ بعدىا إلى الثالثة وىكذا إلى أف يتعمـ كؿ الاس

 .(225: 2002،الخطيب) .منطقي وسميـو 

 :Repetion التكرار
يؤدى تكرار سموؾ معيف إلى تثبيتو وتدعيمو وخاصة إذا كانت  

جات الطفؿ النفسية لى اشباع لحاإالخبرات الناتجة مف ىذا السموؾ تؤدى 
والاجتماعية وملبئمتيا لخصائص مرحمتو وىو أكثر الأساليب استخداما 

 .حيث يتـ تكرار السموؾ عدة مرات بيدؼ تثبيتو التدريببرامج فى 

  :النشاط المنزلي
يعد أحد الأساليب الميمة التي تيدؼ إلى مساعدة الطفؿ الذاتوي 

كياتو الجديدة عف طريؽ عمى التقميؿ مف سموكو النمطي، وتدعيـ سمو 
تشجيعو عمى تنفيذ بعض الأنشطة المنزلية التي تكوف مرتبطة بالأىداؼ 

 العلبجية.

 ؟When متى -5
حيث  ى العادى لمدارلدراسا في اليوـخلبؿ الفترة الصباحية 

جمسات  (5) بواقع ،( ساعات يومياً 7) التدخؿ المكثؼ تستغرؽ جمسة
 أسبوعيًا.

 خطوات إعداد البرنامج:
 ىي:الخطوات  البرنامج الحالي بعدد مف رم
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 بما فيو الخصائص التي  ذاتويةطلبع عمى الإطار النظري لمالإ
لخفض مج التدريبية المعدة ليـ اوالبر الذاتوييف  طفاؿالأيتصؼ بيا 

 .السموكيات النمطية لدييـ

  السموكيات النمطية سات التي تناولت االاطلبع عمى العديد مف الدر
 .ذاتويةلدى أطفاؿ ال

  بواسطة برنامج  خفض السموكيات النمطيةإمكانية التوصؿ إلى تـ
عمى عدد مف  ازاارتكالذاتوية  لأطفاؿ تدخؿ المبكر المكثؼبال دريبىت

خفض ىذه السموكيات باستخداـ سات التي أشارت إلى إمكانية االدر 
 .برامج التدخؿ السموكية

 مقترح، وبعدىا تـ عرضو تـ إعداد الصورة الأولية لمبرنامج التدريبي ال
والتربية  أساتذة كمية التربية عمى مجموعة مف السادة المحكميف مف

ما يرونو مناسب مف  ي وتعديؿألإبداء الر ( 2ممحؽ) لمطفولة المبكرة
البرنامج لمعينة، وصياغة  ومناسبة نشطة والمدة الزمنيةالأحيث 

 ؼ عاـ،الأىداؼ السموكية ضمف الجمسة، إذ تتكوف كؿ جمسة مف ىد
جر  والأنشطة المتبعة  ءات الجمسة والتقييـ والتعزيزاوىدؼ سموكي، وا 

ما  آراء السادة المحكميف فى ضوءالأخذ ب وقد تـ خلبؿ كؿ جمسة
%( منيـ، وىكذا تـ الوصوؿ إلى صدؽ المحكميف  90) اتفؽ عميو
 لمبرنامج.

 ء التجربة الاستطلبعية لمبرنامج حيث قامت الباحثة بتطبيؽ راإج
 أياـ وذلؾ مف أجؿ: (00) ( أطفاؿ لمدة5) ةنكو م برنامج عمى عينةال

ملبئمة الجمسة التدريبية ومدى  لكؿ طفؿ ناسبةت الماتحديد المعزز 
 متيائلكؿ طفؿ مف حيث المدة الزمنية، الألعاب المستخدمة وملب
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تحديد و ىداؼ الأالفنيات المستخدمة لتحقيؽ و ، سموكيةللؤىداؼ ال

 .جمساتفيذ الالمكاف المناسب لتن
لمتجربة وقد توصمت الباحثة إلى النتائج التالية بعد تطبيقيا 

  :لمبرنامج التدريبيالاستطلبعية 

  ضرورة وجود معممة مساعدة معيا أثناء تطبيؽ البرنامج وخاصة في
 حمو الأولى.امر 

 لتمكيف الطفؿ مف الوصوؿ إلى اليدؼ  استخداـ فنية تحميؿ الميارة
 .دريبالتالنيائي مف جمسة 

 .تحديد المعزازت الخاصة بكؿ طفؿ 
 اؿ الباحثة ضرورة وجود جمسات تمييدية في البرنامج لكي يتقبؿ الأطف

 .ويتفاعموا فيما بينيـ

 نتائج الدراسة:
 نتائج الفرض الأول:

 ذات دلالة احصائية توجد فروؽينص الفرض الأوؿ عمى أنو "
الحسية، الحركية، ) النمطية السموكيات أبعاد درجات رتب اتمتوسط بيف

لمجموعة أفراد ا المفظية، الانفعالية، الروتينية، الدرجة الكمية( لدى
 ". لصالح القياس البعدي في القياسيف القبمي والبعدي التجريبية

ولمتحقؽ مف صحة ىذا الفرض استخدمت الباحثة اختبار 
لمكشؼ عف دلالة واتجاه الفروؽ بيف  ((Wilcoxon test ويمكوكسوف
ت رتب درجات القياسيف القبمي والبعدي لممجموعة التجريبية متوسطا
والجدوؿ التالي  .الأبعاد والدرجة الكمية() السموكيات النمطيةمقياس عمى 
 ذلؾ. يوضح
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 (9) جدول
 الفروق بين متوسطي رتب درجات أفراد المجموعة التجريبية  دلالة

 في القياسين القبمى والبعدي لمقياس السموكيات النمطية

 العدد الرتب الأبعاد
 متوسط
 الرتب

 Zقيمة  مجموع الرتب
مستوى 
 الدلالة

السموكيات 
النمطية 
 الحسية

 3033 3.33 3 الموجبةالرتب 

-2.825 3.33 
 55.33 5.53 33  السالبةالرتب 

   3 التساوي

   33 المجموع

السموكيات 
النمطية 
 الحركية

 3.33 3.33 3 الموجبةالرتب 

-2.833 3.33 
 55.33 5.53 33  السالبةالرتب 

   3 التساوي

   33 المجموع

السموكيات 
النمطية 
 المفظية

 3033 3.33 3 الموجبةالرتب 

-2.838 3.33 
 55.33 5.53 33  السالبةالرتب 

   3 التساوي

   33 المجموع

السموكيات 
النمطية 
 الانفعالية

 3.33 3.33 3 الموجبةالرتب 

-2.823 3.33 
 55.33 5.53 33  السالبةالرتب 

   3 التساوي

   33 المجموع

السموكيات 
النمطية 
 الروتينية

 3.33 3.33 3 الموجبةالرتب 

-2.823 3.33 
 55.33 5.53 33  السالبةالرتب 

   3 التساوي

   33 المجموع

 الدرجة الكمية

 3.33 3.33 3 الموجبةالرتب 

-2.825 3.33 
 55.33 5.53 33  السالبةالرتب 

   3 التساوي

   33 المجموع

 2.63=  3.33( عند مستوى Z) قيمة 2.33=  3.35( عند مستوى Z) قيمة
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لمعرفة الفروؽ بيف  (Z) يتضح مف الجدوؿ السابؽ أف قيـ

 (، مما يشير0.00) القياسيف القبمي والبعدي للؤبعاد قيـ دالة عند مستوى
إلى وجود فروؽ بيف القياسيف القبمي والبعدي، حيث كاف متوسط الرتب 
السالبة أكبر مف متوسط الرتب الموجبة، وىذا يعد مؤشراً عمى فاعمية 

أفراد العينة لدى  البرنامج المستخدـ في خفض حدة السموكيات النمطية
 التجريبية. 

ـ ت ،ولمعرفة مقدار الانخفاض في أبعاد السموكيات النمطية
حساب المتوسط الحسابي والانحراؼ المعياري، لمقياسيف القبمي والبعدي 

 لممجموعة التجريبية، والجدوؿ التالي يوضح ذلؾ. 
 (33) جدول

 المتوسط الحسابي والانحراف المعياري 
في القياسين القبمي والبعدي لأبعاد مقياس السموكيات النمطية والدرجة 

 الكمية لممجموعة التجريبية

 البعد

 بعدي قبمي

الانحراف  المتوسط
الانحراف  المتوسط المعياري

 المعياري

 3.87 36.23 3.43 34.33 السموكيات النمطية الحسية

 3.43 39.53 3.39 33.93 السموكيات النمطية المفظية

 2.45 37.43 3.33 33.83 السموكيات النمطية الحركية

 2.34 34.83 3.63 28.83 السموكيات النمطية الانفعالية

 3.83 23.63 3.56 33.33 السموكيات النمطية الروتينية

 4.29 89.53 4.68 355.83 الدرجة الكمية
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يتضح مف الجدوؿ السابؽ أف المتوسط الحسابي لمقياس البعدي 
والدرجة  الخمسةمف المتوسط الحسابي لمقياس القبمي في الأبعاد  أقؿ

لدى أفراد المجموعة  نمطيةخفض حدة السموكيات الالكمية مما يشير إلى 
 .التجريبية

ويمكف تفسير ما تـ التوصؿ إليو مف نتائج بالنسبة لمفرض الأوؿ 
التدخؿ السموكي المكثؼ التي اعتمد عميو مف خلبؿ الدور الذي قاـ بو 

  .البرنامج فى خفض حدة السموكيات النمطية

حيث تبيف أف ىذه الفنيات ليا فاعمية كبيرة فى خفض حدة 
 كيات النمطية.السمو 

 نتائج الفرض الثاني:
 ذات دلالة  توجد فروؽ ينص الفرض الثاني عمى أنو "

الحسية، ) أبعاد السموكيات النمطية رتب درجات اتبيف متوسط إحصائية
 الحركية، المفظية، الانفعالية، النمطية، الدرجة الكمية( 

 أفراد المجموعة التجريبية والضابطة لصالح المجموعة  لدي
 ".  تجريبيةال

ولاختبار صحة ىذا الفرض استخدمت الباحثة اختبار ماف ويتني 
لأبعاد المقياس لمعرفة الفروؽ بيف المجموعتيف في القياس البعدي 

 .لمدرجة الكميةو 

 والجدوؿ التالي يوضح ذلؾ:
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 (33) جدول

 رتب درجات  اتالفروق بين متوسط دلالة
 قياس البعدي التجريبية والضابطة في ال  أفراد المجموعة

 لمقياس السموكيات النمطية

 المتوسطات المجموعات  الأبعاد 

الانحرافات 
 متوسط  المعيارية

 الرتب 

 مجموع
 الرتب 

 قيمة 
مان 
 ويتني

 Zقيمة 
مستوي 
 الدلالة

سموكيات 
 نمطية حسية

المجموعة 
 التجريبية 

36.23 3.87 5.53 55.33 3.33 3.837 

3.33 
المجموعة 
 الضابطة

24.33 3.94 35.53 355.33 

سموكيات 
 نمطية حركية

المجموعة 
 التجريبية 

39.53 3.43 5.53 55.33 3.33 3.835 

3.33 
المجموعة 
 الضابطة

24.63 3.26 35.53 355.33 

سموكيات 
 نمطية لفظية

المجموعة 
 التجريبية 

37.43 2.45 5.53 55.33 2.533 3.638 

3.33 

المجموعة 
 الضابطة

23.53 395 35.53 355.33 

سموكيات 
 نمطية انفعالية

المجموعة 
 التجريبية 

34.83 2.34 5.53 55.33 3.33 3.795 

3.33 

المجموعة 
 الضابطة

23.53 3.43 35.53 355.33 

سموكيات 
 روتينية

المجموعة 
 التجريبية 

23.63 3.83 5.53 55.33 3.33 3.792 

3.33 

المجموعة 
 الضابطة

28.33 3.82 35.53 355.33 

 الدرجة الكمية

المجموعة 
 التجريبية 

89.53 4.29 5.53 55.33 
3.33 3.793 3.33 

المجموعة 
 الضابطة

323.93 3.53 35.53 355.33 

 3=  3.33( الجدولية عند مستوى (Uقيمة   4=  3.35الجدولية عن مستوى  (U) قيمة
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( لمعرفة الفروؽ بيف Z) يتضح مف الجدوؿ السابؽ أف قيمة
في القياس البعدي قيـ دالة إحصائياً  والضابطة المجموعتيف التجريبية

( مما يشير إلي وجود فروؽ بيف المجموعتيف، وتوجو 0.00) عند مستوي
ىذه الفروؽ لصالح المجموعة الأقؿ في متوسط الرتب، وىي المجموعة 

لأف الدرجة المرتفعة تشير إلى ارتفاع مستوي السموكيات  التجريبية نظراً 
  .النمطية

  الحسابي لممجموعة التجريبية أقؿ أف المتوسط حيث يتضح
مف المتوسط الحسابي لممجموعة الضابطة مما يشير إلي إنخفاض 
مستوى السموكيات النمطية لدي المجموعة التجريبية عف المجموعة 

 الضابطة.

 نتائج الفرض الثالث: 
ذات دلالة  توجد فروؽلا ينص الفرض الثالث عمى أنو "

أطفاؿ المجموعة التجريبية عمى  رتب درجات اتبيف متوسط إحصائية
الحسية، الحركية، المفظية، الانفعالية، ) مقياس السموكيات النمطية
 البعدي والتتبعي".في القياسيف الروتينية، الدرجة الكمية( 

ولمتحقؽ مف صحة ىذا الفرض استخدمت الباحثة اختبار 
ؼ عف دلالو واتجاه الفروؽ بيف لمكش (Wilcoxon test) ويمكوكسوف

متوسطات رتب درجات القياسيف البعدي والتتبعي لممجموعة التجريبية 
الحسية، الحركية، المفظية، الانفعالية، ) السموكيات النمطيةمقياس عمي 

 .النمطية، الدرجة الكمية(
( لمعرفة الفروؽ بيف القياسيف البعدي Z) وتـ حساب قيمة

  .رجة الكميةوالدوالتتبعي للؤبعاد 
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 (32) جدول

 ( لمعرفة الفروق بين القياسين Z) متوسطات الرتب وقيمة
 البعدي والتتبعي لأبعاد مقياس السموكيات النمطية 

 والدرجة الكمية لممجموعة التجريبية

 العدد الرتب الأبعاد
 متوسط

 الرتب
مجموع 
 الرتب

 Zقيمة 
مستوي 
 الدلالة

السموكيات النمطية 
 الحسية

 3.53 3.53 3 موجبةالالرتب 

 غير دال 3.836
 4.53 2.25 2  السالبةالرتب 

   7 التساوي
   33 المجموع

السموكيات النمطية 
 الحركية

 3.33 3.33 3 الموجبةالرتب 

 غير دال 3.342
 3.33 3.53 2  السالبةالرتب 

   8 التساوي
   33 المجموع

السموكيات النمطية 
 المفظية

 3.33 3.33 3 الموجبةرتب ال

 غير دال 3.33
 3.33 3.33 3  السالبةالرتب 

   9 التساوي
   33 المجموع

السموكيات النمطية 
 الانفعالية

 3.33 3.33 3 الموجبةالرتب 

 غير دال 3.33
 3.33 3.53 2  السالبةالرتب 

   8 التساوي
   33 المجموع

السموكيات النمطية 
 وتينيةالر 

 3.33 3.33 3 الموجبةالرتب 

 غير دال 3.434
 3.33 3.53 2  السالبةالرتب 

   8 التساوي
   33 المجموع

 الدرجة الكمية

 2.33 2.33 3 الموجبةالرتب 

2.347 3.35 
 26.33 4.33 6  السالبةالرتب 

   3 التساوي
   33 المجموع

 2.63=  3.33( عند مستوى Z) قيمة 2.33=  3.35( عند مستوى Z) قيمة
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لمعرفة الفروؽ بيف  (Z) يتضح مف الجدوؿ السابؽ أف قيـ
 سيف البعدي والتتبعي للؤبعاد قيـالقيا

غير دالة مما يشير إلي عدـ وجود فروؽ بيف القياسيف البعدي 
والتتبعي فيما عدا الدرجة الكمية، وىذا يعد مؤشرا عمي استمرار فاعمية 

لدي أفراد العينة  المستخدـ في خفض حدة السموكيات النمطيةالبرنامج 
التجريبية. والجدوؿ التالي يوضح المتوسطات والانحرافات المعيارية 

 لمقياسيف البعدي والتتبعي.
 (33) جدول

 المتوسط الحسابي والانحراف المعياري في القياسين البعدي والتتبعي
 الكمية لممجموعة التجريبية لأبعاد مقياس السموكيات النمطية والدرجة 

 البعد
 تتبعى بعدى

الانحراف  المتوسط
الانحراف  المتوسط المعياري

 المعياري
 3.44 35.93 3.87 36.23 السموكيات النمطية الحسية
 3.63 39.23 3.43 39.53 السموكيات النمطية المفظية
 2.29 37.23 2.45 37.43 السموكيات النمطية الحركية

 3.89 34.63 2.34 34.83 لنمطية الانفعاليةالسموكيات ا
 3.39 23.23 3.83 23.63 السموكيات النمطية الروتينية

 3.63 88.33 4.29 89.53 الدرجة الكمية

يتضح مف الجدوؿ السابؽ أف المتوسط الحسابي لمقياس البعدي 
والدرجة  الستةفي الأبعاد  التتبعيمف المتوسط الحسابي لمقياس  مقارب
لدي أفراد المجموعة  استمرار فاعمية البرنامجمما يشير إلي الكمية 
. مما يوضح استمرارية البرنامج وتأثيره في خفض حدة التجريبية

 السموكيات النمطية.
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 تفسير نتائج الدراسة:
وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف  الدراسة إلىتشير نتائج 

في  (تجريبيةال المجموعة) الذاتوييفمتوسطي رتب درجات الأطفاؿ 
المستخدـ في  السموكيات النمطيةالتطبيؽ القبمي والبعدي عمى مقياس 

فى متوسطات  ووجود فروؽ ،الدراسة الحالية لصالح التطبيؽ البعدي
التطبيؽ البعدى لمجموعتى القياس التجريبية رتب درجات الأطفاؿ فى 

ت والضابطة لصالح المجموعة التجريبية. ولـ توجد فروؽ بيف متوسطا
 .رتب درجات أطفاؿ المجموعة التجريبية فى القياسيف البعدى والتتبعى

( z) دراسة. وبالرجوع إلى قيمةض الو وبالتالي يتضح ثبوت صحة فر 
 الأطفاؿ الذاتوييف المجموعة لدلالة الفروؽ بيف متوسطي رتب درجات

 السموكيات النمطيةعمى مقياس في التطبيؽ القبمي والبعدي التجريبية 
نجد أنو في اتجاه القياس البعدي مما يشير  خدـ في الدراسة الحاليةالمست

اسة الحالية المستخدـ في الدر المبكر المكثؼ  إلى فعالية برنامج التدخؿ
متوسطات رتب درجات الأطفاؿ عمى المقياس  والذي أدى إلى انخفاض

 بجميع أبعاده، وكذلؾ الدرجة الكمية لممقياس لصالح المجموعة التجريبية.
وىذا أيضا ما اتضح مف عدـ وجود فروؽ بيف القياسيف البعدى والتتبعى 

وأكدتو أيضاً النتائج المشار إلييا فى القياس البعدى  ،لممجموعة التجريبية
 لممجموعتيف التجريبية والضابطة.

 

 

وت رجع الباحثة ىذه النتيجة إلى طبيعة ونوعية البرنامج المستخدـ 
المكثؼ التدخؿ المبكر مج قائـ عمى استخداـ في الدراسة الحالية وىو برنا

في خفض السموؾ النمطي لدى الأطفاؿ الذاتوييف، حيث تـ تصميمو مف 
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الأساس عمى شكؿ مجموعة مف الجمسات التدريبية والأنشطة الفنية 
والقصصية والرياضية ذات الإيقاع الحركي والألعاب الحركية الترفييية 

فى ضوء المضاميف لذاتوييف، الممتعة الموجية لفئة الأطفاؿ ا
والمصاحبات النفسية لمقياس السموؾ النمطي المستخدـ في الدراسة 

مف ناحية، والفنيات والخبرات والممارسات المتضمنة في برنامج الحالية 
 .المستخدـ في الدراسة مف ناحية أخرىالمكثؼ السموكي  التدخؿ

انتظاـ أطفاؿ ترجع ىذه النتيجة إلى عوائد ونتائج اشتراؾ و كما 
المكثؼ المبكر و  جمسات البرنامج التدريبي في المجموعة التجريبية

المستخدـ، حيث كانت الأنشطة المستخدمة في البرنامج ذات معنى 
نة وأكثر فيماً ومغزى في حياة ىؤلاء الأطفاؿ، مما جعميـ أكثر مرو 

ؼ ستفادة الكاممة مف أنشطة البرنامج في إطار مواقوحرصاً ووعياً للئ
مما أسيـ فى خفض السموؾ النمطي، حيث كانت  ،حياتية واقعية معاشة

حيث ساىـ حركي، موسيقي،  قصصي،، فني :الأنشطة تتنوع ما بيف
مسموؾ النمطي وطرؽ مواجيتو، مما لدراكيـ وا  في زيادة وعييـ  ذلؾ

ساىـ فى زيادة قدرتيـ عمى التنفيس عف مشاعرىـ وأحاسيسيـ فى أعماؿ 
، بحيث أصبحوا أكثر مرونة فى التعبير بحرية عف وأفعاؿ تمقائية

مشاعرىـ الإنسانية، حيث استمتعوا بما لدييـ مف إمكانيات وخصائص 
شخصية أمكف توظيفيا فى إقامة سموكيات متزنة بطريقة سيمة ميسرة، 
وذلؾ مف خلبؿ الممارسات التدريبية التي ساعدتيـ عمى زيادة وعييـ 

 :كلًب مففي  الصعوبات التي تواجييـوتقديرىـ لذواتيـ وعمى تخطى 
سموؾ الاىتماـ بتفاصيؿ ، الحركات المتكررة، التواصؿ البصريصعوبة 
سموؾ الترديد ، الأشياء ترتيبسموؾ ، سموؾ مقاومة التغيير، الأشياء

سموؾ الإثارة ، سموؾ الأعماؿ الروتينية، الببغاوي والكلبـ النمطي
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حيث تـ تزويدىـ  موؾ الشاذ،سموؾ الأوضاع الغريبة والس، والمخاوؼ

 بالخبرات التى تسمح ليـ بأفضؿ طرؽ تعديؿ السموؾ.
 نتائج البحوث والدراسات السابقةوتتفؽ ىذه النتيجة مع توجيات 

كساب مف افي المكثفة إلى أىمية البرامج التدريبية السموكية  تأشار  تىال
مع  ميارات وفنيات لمتوافؽ يتعامموف ويعيشوف مع السموؾ النمطي؛

والقدرة عمي الاتزاف والثبات في  السموكيات المقبولة مف المجتمع،
 .التصرفات
 

أف الإجراءات  فى ((Lovass,2003 ما أشار إليووىذا يتفؽ مع 
أف تعمؿ عمى  االتي يتـ اتباعيا في التدخؿ المبكر المكثؼ مف شأني

في خفض  ىـتساعدالميارات المستيدفة و  الذاتوييفتعميـ الأطفاؿ 
 وتزيد مف تفاعلبتيـ الاجتماعية.  موؾ النمطيالس

( والتي (Abohamza & Helal,2016وكذلؾ نتائج دراسة 
قائـ عمى تحميؿ السموؾ الفاعمية برنامج سموكي مكثؼ مبكر  أشارت إلى
خفض معدلات تكرار السموؾ النمطي بيف فى  (ABA) التطبيقي

( التي (Hinton,2017ونتائج دراسة الأطفاؿ الصغار الذاتوييف. 
فاعمية التدخؿ السموكي المكثؼ المبكر لخفض  إلى توصمت أيضاً 

 . ونتائج دراسةالسموؾ النمطي والتكراري للؤطفاؿ الذاتوييف
(Freitag,etal.,2017)  برنامج التدخؿ التى أشارت إلى فاعمية

الأطفاؿ  ى لدىخفض السموؾ النمط " فىفرانكفورت"السموكي المكثؼ 
 . ما قبؿ المدرسةالذاتوييف في سف 

أف مف خلبؿ النتائج التى تـ التوصؿ إلييا إلى وترى الباحثة 
ىناؾ تحسف وانخفاض في جميع أبعاد مقياس السموؾ النمطي والتي مف 
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د تعرضيـ لبرنامج بينيا السموكيات الحسية لدي الأطفاؿ الذاتوييف بع
ية المكثؼ حيث أف ىؤلاء الأطفاؿ كانت لدييـ سموكيات نمطالتدخؿ 
تجنب أف  –لعؽ الأيدي  –وضع الأشياء في الفـ ومضغيا ) حسية

يخرج  –يشـ الأشياء  –يحممؽ في الأشياء  –تمتقي عيناه مع الآخريف 
المكثؼ مع  التدخؿ أف عمى يدؿ ممايمص أصبعو(،  –لسانو ويثنيو 

 للؤطفاؿ يالنمط السموؾ خفض في فعاليتو أثبت قد ،الأطفاؿ الذاتوييف

 مف:  ؿك دراسة نتيجة معأيضاً  يتفؽ ىالذ لأمرا فالذاتويي
 (Haywa,etal.,2017) (Hinton,2017) (Kitzerow, 

etal., 2017 )التدخؿ السموكي  برامج استخداـ أف ىإل أشارت التي
 فيـ تطوير في الأطفاؿ يساعد أف يمكف الذاتوييف الأطفاؿ مع المكثؼ

 مف والتخمص يجابيةإ سموكيات واكتسابيـ بيـ المحيطة لمبيئة أفضؿ

التدخؿ السموكي  برامج رتأثي مستوى ويصؿ بؿ النمطية، السموكيات
 إلى (Eikeseth,etal.,2017) دراسة وفؽ ما أشارت إليو نتيجة المكثؼ
 بعد أطفاليـ مع الأميات تعامؿ سموكيات وتغير الأطفاؿ سموكيات تغير

 .أفضؿ نحو عمى البرنامج أنشطة في مشاركتيـ
عمى استخداـ أساليب ومواقؼ داخؿ جمسات  حثةوحرصت البا

البصرية والسمعية والممسية ) البرنامج واستخداـ كافة المداخؿ الحسية
والشمية والحركية( في تدريب الطفؿ الذاتوي عمي التقميؿ مف شدة 
 :السموكيات النمطية الحسية مف خلبؿ النشاط الفني الذي يتمثؿ في

مف القماش يشترؾ فييا جميع الأطفاؿ  الرسـ والتمويف عمى لوحة كبيرة
الذاتوييف بطريقة الاستخداـ المباشر للؤلواف عمى الموحة، حيث قامت 

، واحضرت الباحثة أكياس ماش في فناء الدارالباحثة بتعميؽ الموحة الق
كبيرة وصممتيا بحيث يرتدييا الأطفاؿ الذاتوييف حتى لا تتأثر ملببسيـ 
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ستخدمت الباحثة نشاط التشكيؿ بعجينة بالألواف والحفاظ عمييا، وا

القص والمصؽ( مف خلبؿ ) وأنشطة الكولاج –العجائف  –الصمصاؿ 
مقص خاص بالأطفاؿ لقص الورؽ بحيث لا يجرح الأطفاؿ أنفسيـ، 
ونشاط الطباعة عمى الملببس البيضاء القديمة التي لدى الأطفاؿ 

عة اليدوية مع القالب( وىي معروفة في فف الطبا) الذاتوييف، بطريقة
الأطفاؿ، بحيث يمزج الطفؿ الموف ويضعو عمى القالب ويطبع بو مباشرة 

تشكيؿ الورؽ( والأنشطة ) عمى الملببس، وكذلؾ أنشطة طي الورؽ
اليدوية، مف خلبؿ الأشغاؿ الفنية مف خلبؿ استخداـ بعض الأشياء 

الطفؿ، المنزلية المستيمكة لعمؿ منيا أشكاؿ فنية يمكف تعميقيا في غرفة 
غالو بالأعماؿ التي يقوـ بأدائيا، ويمكف مف خلبليا شغؿ يد الطفؿ وانش

وتقوـ الباحثة باستخداـ مفردات بسيطة وسيمة لتساعد الطفؿ في أداء 
المطموب منو وكذلؾ التحسف في أداء الأنشطة والتزاـ الطفؿ بالتعميمات 

اليديف بعيداً الموجية لو وكذلؾ تعزيز السموؾ الجيد والمرغوب فيو وشغؿ 
 وىذا ما اتفقت عميو نتائج دراسات كؿ مفعف الحركات النمطية الحسية 

وكذلؾ قياـ الباحثة بتقسيـ النشاط إلي مياـ صغيرة  (2006الحبشى،)
يسيؿ عمي الطفؿ إنجاز الأنشطة بسيولة وكؿ ذلؾ يؤدي إلي تفريغ 

نخفاض الطاقة والحركات المستمرة ولذلؾ ظيرت النتائج السابقة حوؿ إ
، كما يوضح برنامج شدة السموكيات النمطية الحسية والروتينية والانفعالية

تشكيؿ  –الرسـ والتمويف  :المكثؼ مف خلبؿ أنشطتو المتعددة التدخؿ
الطباعة  –القص والمصؽ( ) أنشطة طي الورؽ –العجائف  –الصمصاؿ 

ؿ عمي تفعيؿ دور الطفالأنشطة اليدوية( ) –تشكيؿ الورؽ( ) أنشطة –
في كؿ الجمسات وجعمو أكثر إيجابية ومشاركة وتعاونا بينو وبيف زملبئو 
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الأمر الذي يزيد مف انشغالو بالأعماؿ اليادفة والايجابية وزيادة ثقتو 
 بنفسو مما يقمؿ مف شدة السموكيات النمطية الحسية لدي الطفؿ الذاتوي. 

 ,Bruinsma & Vonneوتتفؽ تمؾ النتيجة مع نتائج دراسة 

والتي أشارت إلى فاعمية استخداـ التدخؿ السموكي المكثؼ فى  ((2015
باستخداـ  ف أطفاؿ الروضة الذاتوييفخفض السوؾ النمطى لمجموعة م

التمميح البصرى حيث كاف السموؾ النمطى يقؿ فى الفترات التى كانت 
تشتمؿ فييا التدخلبت السموكية المكثفة عمى التمميح البصرى. وكذلؾ 

( التى (Eynat, etal., 2016النتيجة مع نتائج دراسة اتفقت تمؾ 
أشارت إلى وجود علبقة وظيفية بيف المثير الحسى والسموؾ النمطى كما 
أشارت النتائج إلى أف السموؾ النمطى يزيد مباشرة بعد بداية المثير 
المنفر، وانخفاض السموؾ النمطى بعد بداية المثير الجذاب، وزيادة 

 اء فترات المثير المحايد. السموؾ النمطى أثن
ت عمى نجاح أف مف الأسباب التي ساعد كما ترى الباحثة

المكثؼ زيادة عدد الساعات في اليوـ الواحد عمى التدريب  برنامج التدخؿ
عمى الميارة المطموبة، وأيضا الفنيات والأساليب والإستراتيجيات التي 

مج المكثؼ، والتي مف استخدمتيا الباحثة مع الأطفاؿ أثناء جمسات البرنا
بينيا التكرار والتعزيز وغيرىا، الأمر الذي كاف لو أكبر الأثر في نفوس 
الأطفاؿ، وملبئمة أنشطة البرنامج لممرحمة العمرية للؤطفاؿ واتساميا 
بالقدرة عمى جذب انتباىيـ، وتنوع الوسائؿ والأدوات المستخدمة، وتوفير 

قباليـ عمى القياـ  وسائؿ الجذب والمشاركة، لكي يتـ تفاعؿ الأطفاؿ وا 
المكثؼ المستخدـ  ساعد أيضاً نجاح البرنامجبالأنشطة المختمفة. كما 

قياـ الباحثة بتنظيـ البيئة المحيطة بالطفؿ الذاتوي وأماكف ممارسة 
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الأنشطة، وذلؾ لتقميؿ مشتتات الانتباه لدى الطفؿ الذاتوي، وبالتالي 

 ة المقدمة إليو.أصبح أكثر تركيزاً وانتباىاً للؤنشط
( إلى أف Howlin,2016) ويتفؽ ذلؾ مع ما أشارت إليو دراسة

أسباب ممارسة الطفؿ الذاتوي لمسموكيات النمطية ىو عدـ فيمو لمبيئة 
المحيطة بو والمميئة بالمشتتات وبالتالي فإف تنظيـ البيئة المحيطة 

يتفؽ كما  .طيةبالطفؿ الذاتوي يساعد عمى التخمص مف السموكيات النم
مف ضرورة  (050:2002 ،خروفآنائؿ و ) إليو أيضاً مع ما توصؿ

عرض الجداوؿ و  طفؿعدات البصرية لتنظيـ بيئة الاستخداـ المسا
المتعددة مع  تار عرض الخياو  متمكاتالمالأطفاؿ معنى تعميـ و  ،اليومية

لمعمؿ عمى  كيفية اعطاء المعمومات المفظية، ومراعاة ر روتيف محدديوفت
الاسترخاء وممارسة مع ضرورة  ت الاجتماعيةار المياو  تواصؿتحسيف ال

 الرياضية. تماريفال
أف البيئة المنظمة والثابتة مف الأمور الحيوية عند وترى الباحثة 

التعامؿ مع الطفؿ الذاتوي، فيي تعتبر حجر الأساس لموصوؿ إلى درجة 
قي مناسبة مف الاستقرار النفسي كما تعتبر التربة الخصبة لنمو با

وىذا ما جعؿ الباحثة تحرص عمى إثراء بيئة الطفؿ  .مجالات النمو
الذاتوي بالأدوات والألعاب وتنويع الأنشطة المقدمة لو وتناسبيا مع 
حاجاتيـ، مما ساعدىـ كثيراً وأدى إلى التحسف الممحوظ في نتائج 

 الفرض الأوؿ.

( عمى إثراء البيئة (Larry,2017وىذا ما أكدت عميو دراسة 
خاصة بالطفؿ الذاتوي، حيث أشار إلى أف معظـ الأطفاؿ الذاتوييف ال

يمارسوف السموكيات النمطية عند عدـ انشغاليـ بنشاط ما، ولذلؾ يجب 
الاىتماـ بتنويع أنشطة الطفؿ واىتماماتو مف خلبؿ اثراء بيئة الطفؿ 
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 .التي يسيؿ عميو الاشتراؾ فيياالحركية بالعديد مف الألعاب والأنشطة 
وأنشطة وألعاب مختمفة تضمنت أنشطة البرنامج عمى ميارات  كما

 (2005حسف،) (2000حسونو،) كما أشار إلى ذلؾ ،وعديدة ومكثفة
(Goldman,2016) (حيث تـ التأكيد عمى 2007 ،عبد المطيؼ )

أىمية الممارسات الرياضية والبدنية لدورىا الفاعؿ فى تنشيط الطفؿ 
بمحتواه فقد ساىـ ىذا البرنامج  ومف ثـ .واشغالو فى أنشطة ىادفة

 خفض فيوأنشطتو المختمفة وفنياتو المتعددة وتنظيمو لبيئة الطفؿ 
 . الذاتوييفالمختمفة للؤطفاؿ شكالو بأ النمطيالسموؾ 

 التوصيات:
  العمؿ عمى تحسيف ميارات المغة والميارات الاجتماعية للؤطفاؿ

دماجيا ضمف البرنامج الدراسى اليو   مى.الذاتوييف وا 
  حيث أف ىؤلاء استخداـ المساعدات البصرية لتنظيـ بيئة التمميذ

 الأطفاؿ يجذبيـ المعينات البصرية.

 كبعد ىاـ ضمف برامج  ذاتوييفطفاؿ الالأيارات التقميد لدى تنمية م
 التدخؿ المبكر.

  لأميات.للؤطفاؿ واتطوير وتنويع البرامج التدريبية المقدمة  

  ذاتوى والدؼء بيف الأـ وطفميا ال ة بالأمفلبقات إيجابية مشبععإقامة
 .وبيف المسؤؿ عف رعاية الطفؿ

 التوسع في إقامة المراكز والعيادات الخاصة بالاكتشاؼ المبكر 
السموكيات النمطية لمحد مف آثار  ذاتويةوالتدريب والتأىيؿ لطفؿ ال

 . عمى عممية التعمـ والتكيؼ مع المجتمع

 رة والجاذبية واستخداـ الأدوات التي يسودىا الإثا توفير بيئة تدريب
 الطفؿ. يفضميا
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 الذاتوييف طفاؿ في برامج تعميـ وتدريب الأ دريبات الحركيةاعتماد الت

 في المراكز والمؤسسات المتخصصة بالتربية الخاصة.

  التركيز عمى تدريس الألعاب الصغيرة والقصة الحركية وتقديـ الوسائؿ
عطاء الموسيقى الباشر إلى الصحيح بشكؿ م والنمذجة والتمقيف طفؿ وا 

  .النمطيةفي تخفيؼ السموكيات  اليادئة لما ليا مف تأثير ايجابي

 ج حيث يمكف علبالأطفاؿ مع العنيفة العقاب اليب عدـ استخداـ أس
أو التعامؿ معو وفؽ خطة  (التجاىؿ اليادئ) وبتجاىمأى سموؾ 

 .مدروسة

  ترتيب ونسؽ معيف  ف ليامف الضروري تنظيـ حياة الطفؿ بحيث يكو
في  ما الذي سيحدث لى معرفةيأمف لروتيف الحياة المنظـ وا   فيو

 ماف والراحة كما يستوجبحتى يشعر بالأ ،الخطوة الثانية أو التالية
جراء كسر الروتيف و عند الرغبة في والتخطيط التمييد   .تغييرأى ا 

 طفاؿ زيادة الفترات التى يتـ مف خلبليا التدخؿ لتعديؿ سموكيات الأ
 الذاتوييف لسيولة تكيفيـ ودمجيـ فى المجتمع.

 البحوث المقترحة:
 .برنامج تدريبى لتنمية المرونة المعرفية لدى الأطفاؿ الذاتوييف 

  برنامج قائـ عمى التمميحات البصرية والمفظية لخفض السموكيات
 النمطية للؤطفاؿ الذاتوييف.

 نفعالية للؤطفاؿ برنامج إثرائى لتنمية الميارات الاجتماعية والا
 الذاتوييف.
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 المراجع:
مكتبة الأنجمو  ،تشخيص وعلاج" القاىرة"الطفل الذاتوي  .(2334) بدر إبراىيم -

 المصرية.

تقييم البرامج والخدمات المقدمة للأطفال ذوي (. 2334)السريع  إحسان -
الإعاقة الذىنية واضطراب التوحد في ضوء معايير 

 .32-9(،2) 23 ، مجمة المنارة،الجودة الأردنية

الإعاقة ) (. ذوي الإعاقة المزدوجة2336) عبد الحميد أحمد أبوزيد، ىبو -
الفكرية والتوحد(، مجمة التربية الخاصة، مركز 

 92، (35) 4المعمومات التربوية والنفسية والبيئة،
-335. 

(. تأثير التأىيل الرياضي عمى خفض مستوى 2337) عبد المطيف أمجد -
ن السموك التكيفي لدى النشاط الزائد وتحسي

الأطفال التوحديين. المؤتمر السنوي الرابع عشر 
للإرشاد النفسي، مركز الإرشاد النفسي بجامعة 

الإرشاد النفسي من أجل التنمية في ) عين شمس
، ”(ظل الجودة الشاممة "نحو توجيات مستقبمية

697-728. 

بات الحسية لدى ا. الحركات النمطية وعلاقتيا بالاضطر (2332)الكويتى  أمين -
بالمممكة العربية السعودية.  الأطفال التوحديين

سات اغير منشورة، كمية الدر  رسالة ماجستير
 العميا، جامعة الخميج العربي.

دار  ،(. الممف التدريبي الشامل لمطفل الذاتوي، الأردن2332)الخفاف  إيمان -
 المناىج الحديثة لمنشر والتوزيع.

 النمو الشاممة، عمان، دار المسيرة لمنشر وإعاقات  .(2333) بطرس بطرس -
 التوزيع.
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الفلاح لمنشر  مكتبة ،3تعديل السموك الانساني، ط. (2333)الخطيب  جمال -

 والتوزيع، الامارات العربية المتحدة.

 ىالخاصة ف يةالتدخل المبكر الترب.(2336)منى  دييب، الحديجمال الخط -
 .عمان: دار الفكر لمنشر. الطفولة المبكرة

(. اضطرابات النمو الشامل والمتلازمات لدى 2333)مصطفى  رانيا قاسم، دينا -
 الأطفال، القاىرة، دار الجامعة الجديدة.

(. الخصائص السيكومترية لمقياس جيميام لتشخيص اضطراب 2333)ذيب  رائد -
 43مجمة دراسات العموم التربوية، الأردن، ،التوحد

(3)،33-65. 

رنامج تدريبي لتطوير الميارات التواصمية (. تصميم ب2337)موسى  رائد -
والاجتماعية والاستقلالية الذاتية لدى الأطفال 
التوحديين وقياس فاعميتو. ورقةعمل مقدمة 

 لمؤتمر التربية الخاصة عمان، الأردن.

. برنامج تدريبي سموكي مقترح لتعديل بعض (2333) ،السيد رحاب الله -
ري. رسالة االطفل الاجتر  السموكيات النمطية لدى

سات التربوية، اغير منشورة، معيد الدر  ماجستير
 جامعة القاىرة.

 ب التوحد. القاىرة: مكتبة الأنجمو المصرية.ا. اضطر (2337)شقير  زينب -

(.الطفل التوحدى،أثار الطفل التوحدى وكيف نتعامل معو، 2338)رياض  سعد -
 دار النشر لمجامعات. ،القاىرة

 .القاىرة :المدرسة قبل ما فى برامج تربية أطفال(. المرجع 2332) بيادر سعدية -

 في العقل نظرية مفاىيم عمى قائم برنامج فاعمية. (2334) رشدي سموى -

 الأطفال من عينة لدى الاجتماعي التفاعل تحسين
 رسالة، المضطربة سموكياتيم وخفض التوحديين

 عين جامعة، التربية كمية ،غير منشورة دكتوراه
 .شمس
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(. فاعمية برنامج تدريبى لتنمية التواصل باستخدام 2338)خميفة  السيد -
الحاسوب فى تنمية الانتباه السمعى ومدى الذاكرة 
لعاممة لدى الأطفال التوحديين، مجمة كمية 

 .239-377(، 75) 38جامعة بنيا، ،التربية

(.فاعمية برنامج قائم عمى الأنشطة الفنية التشكيمية 2336) الحبشى صبرى -
موك النمطى لدى عينة من الاطفال لخفض حدة الس

رسالة دكتوراة غير منشورة، كمية  ،الذاتويين
 التربية لمطفولة المبكرة، جامعة القاىرة.

الصورة الخامسة(.الدليل ) (.ستانفورد بينيو مقاييس الذكاء2333)فرج  صفوت -
الفنى لمطبعة العربية،القاىرة: مكتبة الأنجمو 

 المصرية.

 دار اليازورى. ،ل التوحدى، عمان(.الطف2338)عامر  طارق -

(. مدخل إلى اضطراب التوحد والاضطرابات السموكية 2335)محمد  عادل -
والانفعالية، سمسمة غير العاديين، القاىرة، دار 

 الرشاد لمنشر والتوزيع.

محاولة فيم الذاتوية " إعاقة الذاتوية عند  .(2337)سميمان  عبد الرحمن -
 ىراء الشرق.مكتبة ز  ،الأطفال "، القاىرة

. الذاتوية، كتاب اليوم (2335)الشربيني  ، جييانمصطفي عبد الرحمن -
 دار أخبار اليوم. ،القاىرةالسمسمة الطبية، 

 محمد البيمى،  ماىر أبوىلال، إبراىيم القريوتى، عوشة ،عبد العزيز السرطاوى -
دلالات صدق وثبات مقياس (. 2334)المييرى 

، ت العربية المتحدةالكشف عن التوحد بدولة الإمارا
 .73-53(،62) 36مجمة الطفولة العربية،

(. برامج تدريبية لإعداد متخصصين لمعمل فى 2332)الشخص  عبد العزيز -
مجمة اتحاد ىيئات ، القاىرة،مجال التوحد الطفولى

-23(، 34) 69رعاية الفئات الخاصة والمعوقين،
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56. 

المممكة ، ولىالأ بعة الط، التوحد وطيف التوحد(. 2333) لصبيا للهعبد ا -
العربية السعودية. مكتبة الممك فيد الوطنية 

 لمطباعة و النشر.

الأوتيزم( أعراضو وطرق علاجو، ) (. اضطراب التوحد2337)إبراىيم  علاء -
 .لم الكتب لمنشر والتوزيع اعالقاىرة،

ت التواصل ا. برنامج لتحسين الوظائف التنفيذية وميار (2336) الرفاعى فاطمة -
غير منشورة،  ماجستير ل الذاتويين. رسالةللأطفا

 .كمية التربية لمطفولة المبكرة، جامعة القاىرة

(. مدى فعالية برنامج لإثراء الصور الذىنية لدى 2337)عبد المحسن  فاطمة -
 ،الأطفال الذاتويين، رسالة ماجستيرغير منشورة

 كمية رياض الأطفال، جامعة القاىرة.

قائم عمى ألعاب الفناء في تنمية ميارات (. برنامج 2335)حسن  فيفيان -
التفاعل الاجتماعي لدى الطفل الذاتوي، رسالة 

كمية رياض الأطفال،  ،ماجستير غير منشورة
 جامعة القاىرة.

 .دار صفاء النشر والتوزيعالأردن، ى،لو الأ  الطبعة،التوحد(.2336) ميةسع وثرك -

ي اضطراب الذاتوية، (. السموك النمطي والعمل مع ذو 2337)أبو حلاوة  محمد -
 دار الشروق لمنشر والتوزيع. ،القاىرة

(. مدخل إلى اضطراب التوحد المفاىيم الأساسية 2335) الصمادي محمد -
وطرق التدخل. عمان، الأردن، دار الفكر لمطباعة 

 والنشروالتوزيع.

(. أثر النشاط الرياضى فى خفض السموكيات النمطية 2333)حسونة  محمد -
كمية  ،وحديين، رسالة دكتوراةالأطفال الت لدى

  الجامعة الأردنية. ،العموم التربوية والنفسية
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(. التوحد لدى الأطفال اضطراباتو وتشخيصو وعلاجو، 2332) حمدان محمد -
 الفيحاء، دار التربية الحديثة.

–خصائصيا  –سيكولوجية الطفل التوحدي: تعريفيا  (.2335) خطاب محمد -
التدخل -سبابياأ-تشخيصيا -أعراضيا-تصنيفيا
 عمان، دار الثقافة.  ،(2ط) العلاجي

(. مدى فاعمية برنامج تدريبى فى تنمية التواصل 2333) عبد الحميم محمد -
رسالة دكتوراه  الاجتماعى لدى الأطفال الذاتويين.

معيد الدراسات  ،جامعة عين شمس، غير منشورة
 العميا لمطفولة.

ستوى السموك النمطي لدى (. برامج علاجية لخفض م2336)عمارة  محمد -
 الذاتويين، الكتاب الجامعي الحديث، الإسكندرية.

 ،القاىرة ،. الذاتوية الإعاقة الغامضة بين الفيم والعلاج(2337) كامل محمد -
 سكندرية لمكتاب.مركز الإ

لأطفال ذوي لالتربية الخاصة .(2333) ائل ، اخرسأمين محمد، محمد نائل -
 ة الرشد.مكتب رياض،ال، ب التوحدااضطر 

بات الحسية والحركية وعلاقتيا ا. مدى انتشار الاضطر (2332) المطيري مريم -
لدى الأشخاص  فيةات الديموغر اببعض المتغير 

غير  التوحديين في دولة الكويت. رسالة ماجستير
 سات العميا، جامعة الخميجامنشورة، كمية الدر 

 العربي.

 ،جلاص العيسباب التشخضطرابات التوحد الاا. (2333)القمش  مصطفى نوري -
 .مية. دار وائل لمنشرعم دراسات

المكثف في تحسين السموك لمبكر دخل االت(. فعالية 2334) خميفة منى -
التوحديين باستخدام التحميل  التكيفي للأطفال

 التطبيقي لمسموك، مجمة كمية التربية بالزقازيق،
47 ،388-266 . 
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رق طية و سسالتوحد المفاىيم الأطرابات اضى اإلدخل تال(.2333)الزراع  فاين -

 .دار الفكرالأردن،  ولى،الأ  الطبعة التدخل،

. الأسس النفسية العصبية لموظائف التنفيذية "تطبيقات (2337)حسين  نشوى -
بات عند كبار السن". القاىرة: االاضطر  عمى بعض

 ك.ار تدار إي

 (. تصميم برنامج لتنمية السموك الاجتماعي للأطفال2337) فؤاد ىالة -
ة غير بأعراض التوحد، رسالة دكتورا المصابين

معيد الدراسات العميا لمطفولة، جامعة  ،منشورة
 شمس. عين

(. إلى أين نتجو مع الأوتيزم؟ آمال وتوقعات 2334)الخولي  ىشام -
مجمة كمية  ،استراتيجيات لتحطيم جدار الصمت

 .92-69 ،(23) 93 ،التربية، جامعة بنيا

يا التوحد: أشكالو وتشخيصو. جدة: مركز جدة . خفا(2334)الشامى  وفاء -
 لمتوحد.
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