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ذهنياالمعاقينفعالية برنامج إرشادي لتعديل أساليب المعاملة لدى أمهات الأطفال

_ملخص الدراسة _

حولوالخبراتالمعلوماتبوتزويدهنالذهنیة ،الإعاقةذويالأطفالأمهاتتعديل أساليب المعاملة لدىإلىالبحث الحاليهدف
واعتمدت الباحثة ، نفسه الطفلوتقبلالإعاقةتقبلعلىتشجيعهنبهدفالمعاقينللأطفالالمميزةوالخصائصالإعاقةطبيعة
بطريقةالانفعالاتعنللتعبيرفرصمنيتيحهوماالهدف،ووحدةللخبراتتبادلمنيتيحهبماالجماعيالإرشادأسلوبعلى

الثقةوينميالجماعة،عليهاتتفقمشتركةحلولعلىالاتفاقإلىويؤديبالتعلم،يتعلقفيماجيدةنتائجيحققأنهكمامقبولة،
. اتأمه) 10(هنيا وعددهن ذوتكون مجتمع البحث من عينة  من أمهات الأطفال المعاقين .المشاركين بينالمشتركوالتعاون

الانتهاء من تطبيق دقيقة وبعد ) 60(أسابيع، مدة كل جلسة ) 08(وتم تطبيق البرنامج لمدة ، تم اختيارهن بالطريقة القصدية 
عليهن وتحديد البرنامجهذاتطبيقمدى تحسن أساليبهن بعدالبرنامج  قامت الباحثة بالتطبيق البعدي لأداة الدراسة لمعرفة

.مدى استمرارية البرنامج 

ستوى أساليب لعينتين مترابطتين لدراسة دلالة الفروق في متوسطي م) ت(اختبار وقد توصلت نتائج الدراسة  بالاعتماد على 
:النتيجتين التاليتين المعاملة الوالدية على

وجود فروق دالة إحصائيا في متوسط مستوى أساليب المعاملة الوالدية بين القياسين القبلي والبعدي يعزى لتطبيق البرنامج .1
تطبيق البرنامج الارشادي يعدل من أساليب المعاملة لأمهات الأطفال أنأي ،على أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا الإرشادي

المعاقين ذهنيا

وجود فروق دالة إحصائيا في متوسط مستوى أساليب المعاملة الوالدية بين القياسين القبلي والتتبعي يعزى لتطبيق البرنامج .2
. الارشادي على أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا 

Abstract :

The study aimed to amend the mothers’s abnormal treatment of their children who develop
mental retardation, through the proposed- counseling program. It also aimed to provide them with
information, educational experience and concepts about the nature of this mental retardation.
Moreover, it highlights the characteristics of these children aiming at encouraging these women to
accept their children and their illness by providing them with special skills of training.

The researcher adopted the method of the collective guidance because it provides the
exchange  of  experience,  the  unity  of  purpose  and  opportunities  to  express  their  reaction  in  an
acceptable manner. It also achieves good results with regard to learning, leading to agreement on
common solutions by the group, fosters confidence and mutual cooperation between the
participants.  The sample study was made up of 15 mentally-retarded children’s mothers. The
women were randomly chosen while the program was applied for 8 weeks. Besides, the duration of
each session was (60) minutes. After the implementation of the program, the researcher adopted
the dimensional approach to identify the continuity‘s extent of the program.

The research relied on the Dependent Sample T-Test in order to examine the significant
differences of the average level with regard to the parental treatment’s methods. Hence, it resulted
in the following:

1. There are statistically significant differences at the average level of the methods of parental
treatment  between  pre  and  pro  evaluations  due  to  the  application  of  the  counseling
program. Thus, applying the program can amend the mothers’s treatment methods to their
children.

2. There are statistically significant differences at the average level of the methods of parental
methods between pre and follow- up evaluations due to the application of the counseling
program to the mothers of mentally-retarted children.
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:  مقدمة 

الذهنية اهتمامات العديد من ميادين العلم والمعرفة، كعلوم النفس الإعاقةتجمع مشكلة 

والتربية والطب والاجتماع والقانون ويعود السبب في ذلك إلى تعدد الجهات العلمية التي 

ومن خلال التقارير الإحصائية يتبينلارتباطها المباشر بتخصصاتها، يهمها معالجة القضية 

فئة المعاقين ذهنيا واحدة من أن الإعاقة الذهنية في تزايد مستمر وارتفاع ملحوظ و تعتبر 

علمية تدعم إتجاه التقليل فئات المجتمع التي تتطلب نوعاً من الجهد البحثي القائم على أسس 

لمعاقين ذهنيا بشكل مهني حيث الإعاقة في المجتمع وتعمل على توفير الخدمات لمن نسب

تسبب حالات الإعاقة الذهنية نوع من العبء النفسي والمادي على المجتمع لكون المعاقين 

ذهنيا لا يمتلكون من القدرات والإمكانات ما يمكنهم من أن يكونوا فاعلين كغيرهم من 

يجعل من البحث مما ) الصم، البكم، المكفوفين، المعاقين حركياً(أصحاب الإعاقات الأخرى 

العلمي في هذا الجانب ضرورة لا تتطلب التفاوض والنقاش لتقريرها، ومن جانب آخر فإن 

المعاقين  ذهنيا هم في المقام الأول بشر ولهم حاجاتهم الخاصة التي تتطلب بذل جهود بحثية 

لإدارة أكثر لتوفير الرعاية لهم، وتأهيلهم بالدرجة التي تجعلهم أكثر إعتماداً على أنفسهم

أشدمنكون الإعاقة الذهنية، بالمساعدة مع أسرهم حياتهم الخاصة بشكل آمن ومريح 

مشاكلمنعنهاينتجلمانسبةالأخرىبالإعاقاتمقارنةالأسرةعلىتأثيراالإعاقات

.للأسرة

بفئة الاهتمامفيتتأخرلمالتيالدولمنالجزائرأن )2006(احمد مسعودان وأشار

من% 10 حوالييمثلماوهوق،امعملايين03 حواليعددهميبلغوالذينقين،االمع

ماأيمليون،2.25 بحوالييقدروالشبابالطفولةسنفيمنهمعدداوأن.السكانمجموع

.ببلادناالمشكلةحجمأكثرلنايتضحبالجزائر،مماالمعاقينمجموعمن% 75 يعادل

سرة ٔالاأنعلى المجتمع الجزائريتحليلية التهدراسفي)2014(عيسات العمريوأضاف

ةويالمنطدوارٔالاأداءفيخللوكلالاجتماعية،التنشئةعمليةفيوهامامحوريادوراتؤدي

تعلقماإذاأهميةالدورهذاويزدادالمجتمع،أفرادواندماجتكيفعلىسلباينعكسبها

.كبيرحدإلىتراجعاقدنجدهماالأهميةوتلكالدورهذاأنإلاللمعاقين،الاجتماعيةبالتنشئة

والجزائريةعموماالعربيةالثقافةفيالإعاقةمشكلةفيالهامةبعادٔالابينمنأنويسجل

معاقينوأمعاقوجودحيالالذنبعقدةوأ"العاروصمةب" سرةٔالاشعورالتحديدوجهعلى
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لهذاالمعاقين،أبنائهابخصوصمزمنةلامبالاةحالةمنتعانيسرٔالاغلبيةٔفا؛أفرادهابين

اسرأغلبيةترددهاالعبارةهذهو،"الدولةابنقاالمع" ومفادهابينهمالشائعةتبرز العبارة

.منهمللتخلصمكاناالمراكزهذهيعتبرونإذولادهم؛أتجاهالمعاقين

تغيير إلىإعاقة الطفل الذهنية تعد بمثابة موقف ضاغط يؤدي أنومن ذالك فيتبين لنا 

وهذا الأمر قد يشكل لبعض الأسر مصدرا للقلق والخوف الأسريةوالتوقعات الأدوار

وتطبيقها لرعاية وتنشئة الطفل إتباعهاالواجب الأساسياتوبالتالي قد يفقدها الكثير من 

كثير ف،الأهلمن قبل )المعلن أو الغير المعلن(الأمر الذي قد يؤدي الى عدم التقبل،المعاق

بحالة الطفل منهم من آباء الأطفال المعاقين ذهنياً لا يحسنون رعاية أطفالهم ،إما لجهل 

أو الإهمال والتقاعس عن ، الخبرة ،أو لفهم خاطئ لمسئوليات الأسرة فيوحاجاته أو النقص 

) 232ص،1999،كمال مرسى ( ناية بالطفل الواجبات،أو لعدم توفر إمكانيات الرعاية والع

تأكد وجود اتجاهات والدية جاءت لالدراسات والبحوث العديد من أن إلىو تشير الباحثة 

دل على الأثر الذي تحدثه يفانهعلى شيء  ذالكدلإنو اذهنيالمعاقينأبنائهمسلبية اتجاه 

في البناء الاجتماعي لأسر المعاقين وعلى الكيان الأسري عامة وعلى الأمهات الإعاقة

هيالأمكون وهذا ما يحتم ضرورة التكفل بهن ، ، على عاتقهن الأكبرخاصة كون الحمل 

كبيرةبدرجةالمسئولةيوه،بهواحتكاكامعهتعاملاوالأكثر،المعاقالطفلالىالأقرب

التعاملعلىالتدريبإلىماسةحاجةفيتصبحذلكمنو،اليوميةاحتياجاتهتلبيةعن

من خلال بتوعيتها وتدريبها ، وهذا مرغوبغير الالسلوكمنطفلها والتخلصمعالسليم

وبناء .المعاملة السلبية اتجاه طفلهاوأساليبتحسن من طرق إرشاديةتثقيفية وتوفير برامج 

لتعديل أساليب مقترح تصميم برنامج ارشادي بالحاليأهمية التناول البحثي تكمن ذلكعلى

جانبينإلىالدراسةالباحثة قسمتالمعاملة الغير صحيحة اتجاه الطفل المعاق ذهنيا ، وقد

عنعبارةالأولفصول فالفصلأربعتناولتالنظريالإطارففي، ميدانيالونظري،ال

منطلقتعتبرالتيالفرضياتصياغةيليها،الإشكاليةيتم تحديدمن خلاله عام للدراسةإطار

وأخيرا ختام الفصل بعرض الدراساتأهمية وأهداف الدراسة ،المفاهيم،تحديدثم،البحث

، الاعاقة الذهنيةالباحثة فتناولتالثانيالفصلفي، أماالبحثموضوعتناولتالتيالسابقة

ت المعاق ،واحتياجاوخصائصهاالذهنيةلإعاقةالمسببةالعوامل،اتهاوتصنيفتعريفها
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وفيالمعاقطفلهانحوالأسرةعلاقاتفيتؤثرالتيالاعتباراتوأهم، الإعاقة منوالوقاية

.الذهنيةالإعاقةعنالناتجةالمشكلاتعرضالأخير

تعديل السلوك، فعرض في القسم وأساليبوالدية الالمعاملةفعرض فيهالفصل الثالث أما

ةمعاملالفيالمؤثرةالعوامل،ةمعاملالفيالوالديناتجاهاتثم ةوالديالةمعاملمفهوم الالأول 

تصنيف وبعدها النظريات المفسرة لأساليب المعاملةواهم أساليب المعاملة الوالديةثمة لوالديا

ثم تعديل السلوكوضنا مفهوم السلوك ،وفي ثاني قسم من الفصل الثالث عرأساليب المعاملة

السلوكتعديلأساليبثم فنيات تعديل السلوك وبعدها عرضنا استراتجيات تعديل السلوك

وفيه حددنا النفسي الإرشادالأولالى قسمين قسمالفصل الرابع ، اما فيهالمرغوبغير

الجماعيالإرشادأهمية،النفسي الإرشادنظريات، النفسيالإرشادهداف أالإرشاد ،مفهوم

والمعنون في القسم الثانيأما،الجمعىالإرشادأساليبوأخيرا،الجمعىالإرشادخطواتثم 

لأولياءالنفسيالإرشاد،ياذهنللمعاقينالنفسيلإرشادافيهفعرضالذهنيةوالإعاقةالإرشادب

والذي الخامسالفصل، ثم يليه ذهنياالمعاقينلأمهاتالارشاد النفسيوأخيراهنياذالمعاقين 

بحدودهاالاستطلاعيةالدراسة،الدراسةمنهج،للدراسةالميدانيةالإجراءاتجاء فيه

والبرنامجالمعاملةوهي مقياسالدراسةفيالبحث،أدواتوالبشريةوالمكانيةالزمنية

المعتمدةالإحصائيةالأساليبوأخيرا،الدراسةلأدواتالسيكومتريةالخصائص،الإرشادي

وتضمنالدراسةنتائجومناقشةوتحليلعرض: السادسالفصل،وأخيرا .الدراسةفي

وأخيرانتائج البرنامج،مناقشة نتائج الدراسة ،ومناقشةالفرضيات،نتائجوتحليلعرض

الملاحقوالمراجعثموالاقتراحاتالدراسةخلاصة
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لدراسة       اليةشكإ :ا

تركزحديثةاتهاتجارتهظكماساتاالدرنمكبيرعددمتماهبايةذهنالالاعاقةحظيت

،وماديةواجتماعية،نفسية،أثارراء الاعاقة منجهلتتعرضوماعاقين المأسرىلع

يعدمعاقطفلولادة، فالأسريةقاتالعلافيتوترالىتؤديقدصعبةواقف مهم فيويضع

النفسيةبالضغوطمليئوضعفىهايجعلذلكأنفيشكولا،للأسرةمؤلمحدثبمثابة

عاتقعلىتقعالتيالمسئوليةنمجزءياذهنالمعاقطفلالورعايةتربيةتعدو،العديدة

مناحتياجاتهيميزأنيستطيعولاشئلكلفاقدلأنهأسرتهعلىثقيلاعبئًايكون، فالوالدين

لاالمعاقالطفلهذاولأنالإدراكعنتماماعاجزلأنهمرضهوالتعبير عنومشربمأكل

تتحملالتيالأمعاتقعلىيقعالمجهودذلككلفإنالأشياءبأبسطنفسهيخدمأنيستطيع

صعوبةتجدوهي،أبنائهامعدائمةبصورةوجودهابحكمالأسريةالرعايةمنالأكبرالعبء

هذامستقبلعلىدائمينوقلقخوففيوتعيشيومياعقلياالمعاقإبنهامعالتعاملفي

.شديدةوعصبيةنفسيةضغوطًالهايسبممايكبرعندماالطفل

الأسرمنسويةالغيرالاجتماعيةالتنشئةأهم أساليبلعديد من البحوث انه مناشارت اقد و

عنالمعاقالابنعزلأووالاهمالوالنفسيالبدنيبين الإيذاءتتراوحالمعاقالابنتجاه

الأسرةاستعدادعلىسلباًالتأثيرفىكبيربدورالأسريةالخصائصوتقومهذاالمجتمع،

معظم الأسر ان )1992(حرز االلهفأشار ، تجاههبوظائفهاوالقيامقالمعاالابنلرعاية

التي لديها أطفال معاقون تتعرض لتوتر نفسي شديد قد يصل عند بعضها إلى حد المرض، 

فرد لآخـر داخل الأسرة، إلا أن الأبوين هما الأكثر وتختلف درجة التوتر النفسي من

الذنب، بذالك فالعلاقات داخل الأسرة وخارجها تعرضاً للتوترات النفسية وإظهار مشاعر 

تتأثر بوجود الطفل المعاق، بحيث يكـون الطفل مصدراً للصراعات الداخليـة للأسرة 

وعائقاً لعلاقاتها الاجتماعية بالأسر الأخرى والبيئة المحيطة 

ن الطفل المعاق يلقى في الغالب أبStevenson et al (1978) خرونأأشار ستفاسن وو

ويتوقف القبول او الرفض على .املة غير لائقة يسودها العنف والإساءة وعدم التقبلمع

مجموعة من العوامل منها نوع الإعاقة التي يعاني منها الطفل وشدتها، إذ تلعب نوع الإعاقة 

سواء كانت عقلية أم حسية أم حركية دوراً كبيراً في التقبل إضافة إلى درجة الإعاقة، فكلما 

الإعاقة شدة زادت متطلبات الرعاية المستمرة للطفل، وقلت فرص تفاعله زادت درجة
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الاجتماعي، بسبب صعوبة التواصل معه، وتفهم احتياجاته، كما أن شدة الإعاقة تحرم المعاق 

من فرص الالتحاق بالبرامج التعليمية والاستفادة منها، وتطوير مهاراته، كذلك لا ننسى 

تي من شأنها المساعدة على التعايش مع الإعاقة، فعند توافر إمكانات الأسرة المادية، ال

.الإمكانات المادية تصبح الأسرة أكثر قدرة على التعايش مع الحالة وتقبلها

بإحاطة الطفل بالحماية الزائدة بينما تقوم بعض الأسر أن) 1990(ترى نادية بنا وكما 

.وإساءة معاملتهه يلون إلى إهماليم، و يرفض البعض الآخر اعاقته ويرفضون الطفل نفسه 

وقد يرجع سبب هذا الرفض إلى معاناتهم  من مشاعر نقص فى تقبل ذاتهما وإحساسهما بعدم 

التقدير، أو بسبب سلوكيات الطفل العامة غير المرغوب فيها التى كثيرا ما يعجز الآباء فى 

)1996شاكر قنديل،(التعامل معها بنجاح وفاعلية 

لدان إلى أساليب تربوية خاطئة للحد من هذه السلوكيات غير المرغوب وقد يلجأ الوا

كإتباع الأساليب الوالدية التى تتسم بالرفض الصريح أو المقنع ، والإهمال، والتحكم، ،فيها

واللامبالاة ، والنبذ وإحساس الطفل أنه غير مرغوب فيه، والحرمان العاطفى من الوالدين ، 

والعقاب البدنى أو النفسى، )43ص،1999،وفائقهعلىالسيد(لوالحماية الزائدة والتدلي

)          41،ص1987ضياء منير،(

كما انه أحياناً يفكر هؤلاء الآباء أن طفلهم هو المسئول الوحيد عن سوء سلوكه، وقد لا 

يتبعونه هو سبب ذالك، مما يعرض الذييدركون أن أسلوب الرعاية الوالدية الخاطئ 

د من المشكلات النفسية والاجتماعية التى يمتد أثرها للوالدين أو لأحد أعضاء الأطفال لمزي

الأسرة وهو ما يؤكد الحاجة الملحة للإرشـاد الأسرى حيث تمثل الأسرة البيئة الطبيعية 

)74ص،2001عادل عبد االله والسيد فرحات،(.لتعلم السلوك

والمتمثل بفرض الوالدين أرائهما كذالك الأسلوب التسلطي المتشدد الأسروقد تنتهج بعض 

على الأبناء، ومن المعروف أن تبني الآباء لمواقف متطرفة في تعاملهم مع الأبناء كالإفراط 

في الحماية من جهة والرفض من جهة أخرى والإهمال من جهة ثانية، غالبا ما يقود على 

بصرف النظر عن عدم النضج وافتقار الشخصية إلى التكامل، فحماية الطفل بشكل مفرط 

مبرراتها إنما هي في الواقع حرمانه من فرص ضرورية للنمو والتكيف والقدرة على 

مواجهة تحديات الحياة اليومية مثلها في ذلك مثل الحرمان والرفض والإهمال



الإطار العام للدراسة: التمھیديالفصل 

4

أن الأطفال المعاقين ذهنيا تعرضوا إلى (2000)وأشارت نتائج دراسة سيد رطروط 

،وإن الأطفال المعاقين يفتقدون إلي المهارات الاستقلالية الأولية الاهمال من قبل عائلاتهم 

)36،ص2007فيصل العجمي،(.واللازمة لهم نتيجة عدم اهتمام أسرهم

في نتائج دراسته أنه توجد علاقة سالبة بين كل من الاتجاهات ) 1986(ويضيف الكيلاني 

لوالدين وبين التوافق الاجتماعي ،والرفض،والقسوة، والتذبذب من جانب اقةالقائمة على التفر

،)et alSandman)1982وتتفق هذه النتائج مع نتائج دراسات،للأطفال المعاقين ذهنيا

) 1999(أحمددعاء سيد،)1992( حمزة،) 1989(وإيمان كاشف

دراسته التي هدفت الى الكشف عن في) 1994(مصطفى القمش كشفومن جهته 

الاطفال المعاقين ذهنيا داخل الاسرة بناءا على الاستراتجيات التي المشكلات التي يعانيها 

يستخدمها الوالدين في التعامل معهم و ان الاستراتجيات الوالدية المتبعة من طرفهم كانت 

.العقاب الجسدي ،الحرمان ، العزل ،التنبيه والتوبيخ اللفظي 

يشكل عبئاً جسمياً ونفسيـاً إلى أن العيش اليومي مع طفـل معاق) 2001(وأشار الخطيب 

لا يعرفه آباء الأطفال العاديين ،فأمهات الأطفال المعاقين غالباً ما يقضون أوقاتاً طويلـة في 

تلبية الحاجات الشخصية لأطفالهم مثل مساعدتهم في تناول الطعام، وارتداء الملابس، 

.ة الطفل المعاقواستخدام الحمام، لذلك فإن قدراً من الطاقـة الجسمية يحول لخدم

فيالمؤثرةالعواملإلىتطرقتفقدKaren et al(2004)وآخرونكاريندراسةأما

: وهيالأهميةحسبمرتبةنتائجهاوجاءت،المعاقينلأطفالهمالوالدينمعاملةأساليب

جالناتوالإجهادالطفلأعباءوتحمل،الاجتماعيةوالعزلة،النفسيةللضغوطالوالدينتعرض

تعرضنسبةكانتشديدةالإعاقةكانتفكلما،الإعاقةكشدة،المعاقالطفلخصائصمن

أكبرللإساءةالطفل

شكليظهر علىرفض الوالدين لطفلهما المعاق ذهنيا قدأن) 2010(سمعانتشير مريمكما 

للطفل الاجتماعي إهمال ويؤدي الى الانسحابأوتسلطأوللطفلالوالدينمنموجهةكراهية

الخاطئة الوالديةالمعاملةالانسحاب بزيادةيزدادو

نظراً لأهمية دور الأم في حياة الأبناء المعاقين ذهنياً ، لابد من التركيز والاهتمام بها كونها و

العضو الأهم والفعال والتي تؤثر سلبا أو ايجابيا على حياة طفلها من خلال القبول او الرفض 
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الأم أو رفضها لولدها المعاق منذ بداية اكتشافه، فإذا تقبلته وعاملته ، وتتحدد ملامح تقبل 

بدفء ومحبة، وقامت بتلبية احتياجاته فإن ذلك يساعد على تطوره وتكيفه، أما إذا رفضته 

هذا .فيزيد من الضغوط والتوترات التي يعانيها، ويزيد من شعوره بالاختلاف عن الآخرين

أن الأم تُعد هي الأكثر  تأثراً بإعاقة Heller et al )1998(دراسة هيلر وآخرينهأكدتما

الطفل، والأكثر تعرضاً للضغوط النفسية الناتجة عن تعاملها معه وهو الأمر الذي يحتم 

ضرورة إرشادها حيث أن عدم وعي الأم بطبيعة الإعاقة أو بالأساليب المناسبة للتعامل مع 

.للارتقاء بسلوكهذلك الطفل يؤدي إلى إحباط تلك الجهود 

التوافق ىأن الأم يقع عليها العبء الأكبر من مساعدة الأسرة عل) 2005(وتشير المصري 

درجة من النضج الاجتماعي، وذلك عندما يتوفر لديها ىالنفسي، والوصول بأفراد أسرتها إل

لعمل اىالصمود حيال الأزمات ، ويكون لديها القدرة علىعدة عوامل من بينها  القدرة عل

تقبل الذات ىوالإنتاج والكفاية وفق ما تسمح به قدراتها ومهاراتها ،ويكون لديها قدرة عل

العطاء والبذل والتضحية كل ذلك مقابل شعورها ىوتقبل  الآخرين ،وتكون قادرة عل

. بالسعادة

تكاكاً به، تعاملاً معه واحأكثر الطفل، والىالأقرب تقبل الام للاعاقة يجعلهاوهذا يبين لنا ان 

تصبح في حاجة ماسة إلى التدريب على التعامل السليم فعن تلبية احتياجاته اليومية، ومسئولة 

مع طفلها المعاق وتشجيعه على اكتساب السلوك الاجتماعي المرغوب والتخلص من مظاهر 

وعلى العكس من ، والدفع بهذا الطفل إلى الانخراط في المجتمعفيه السلوك غير المرغوب 

من بينانه)2006الخطيب وآخرون ،(فاشارالك ان لم تتقبل اعاقته تنعكس الصورة تماما،ذ

المؤشرات لعدم تقبل الأم للمعاق الامتعاض من سلوكه، والاستياء منه، ونقده وتجريحه 

.وحرمانه من إشباع احتياجاته وعزله عن الآخرين 

الامهات يستخدمن الاسلوب في دراسته الى ان) 2012(كما توصل محمد علي اليازوري 

العقابي واسلوب سحب الحب في معاملتهن مع اطفالهن ذوي الاعاقة الذهنية ويؤدي ذالك 

بدوره الى وجود علاقة ارتباطية دالة بين اساليب المعاملة الوالدية والاضطرابات السلوكية 

لدى المعاقين عقليا القابلين للتعلم

على أساليب التعامل المناسبة مع طفلها المعاق عقليا أن تدريب الأم) 1990(ويرى إبراهيم 

يؤدي إلى جانب الارتقاء بالقدرة العقلية العامة للطفل إلى الارتقاء بمستواه الأدائي السلوكي 
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ويتمثل أهم ما تحتاجه الأم في هذا الصدد في الوقوف على أسلوب . الفردي والجماعي

ولكن لديه ، غير قادر نهائياً على الاستجابة معاملة الطفل المعاق من حيث أنه ليس طفلاً

القدرات الخاصة والإمكانات التي تساعده على تكوين مفاهيم جديدة واكتساب العديد من 

الأنماط السلوكية الملائمة وهو ما يساعده بطبيعة الحال على الاندماج أو إعادة الاندماج في 

.المجتمع

ير مشاعر السيطرة، والضبـط، ومهارات فالتدخـل الإرشـادي يساعد الأم على تطو

أنه لا يمكن تقديم خدمة كاملة للطفل المعاق ) 1997(بخش في هذت الصددوتشير .التكيف

رشادها ٕرشادها وخاصة الأم، حيث أن توعيتها وإعقليا ما لم يتضمن الأمر توجيه أسرته وا

من تأثير ضغوط الإعاقة وتدريبها عل ذلك يمنحها الفرصة للتعبير عن مشاعرها مما يخفف 

عليها، وهو الأمر الذي تعود فائدته على الطفل نفسه حيث تتحسن أساليب معاملتها، ومن ثم 

)02، ص1997أميرة طه بخش، .( يتحسن سلوكه 

أن التدخل المبكر في حياة الأطفال المعاقين عقلياً ) 2005Goodson(وتقول جوودسون 

كيات التي يمارسها الوالدان، من شأنه أن يؤثر تأثيراً من خلال تغيير بعض المواقف والسلو

إيجابياً علي حياة الأبناء، وخاصة علي سلوكياتهم الاجتماعية والعاطفية والتطور المعرفي  

.لديهم

ونظراً للتركيز على دور الوالدين وأهميته في تنمية وتأهيل الأطفال المعاقين ذهنيا ، فقد 

ب الوالدين للقيام بهذا الدور بتصميم برامج الإرشاد الأسرى ظهرت الحاجة إلى إرشاد وتدري

لأننا لا نستطيع فهم الطفل المعاق خارج سياقه الأسرى والإجتماعى ، ولذا يشكل الآباء القوة 

الرئيسية التى تؤثر على حياة الطفل وتشكلها ،وهم المصدر الموثوق للمعلومات عن الطفل 

جمال (لأمر بإختيار البرنامج الأنسب لطفلهم ،كما أنهم الخبراء عندما يتعلق ا

ولأنه كلما اندمجت الأسرة فى برامج علاج الطفل ، وتفهمته جيداً ) 28ص،1995،الخطيب

، كلما كانت فعاليات البرنامج الأسرى اكثر نجاحاً وأبعد أثراً فى حياة الطفل المعاق ، ومن 

الأسرة البيئة الأولى الأكثر فعالية فى ثم فإن تعليم الوالدين وإرشادهما ومساندتهما لتصبح 

حيث أن تدريب كل من ،)20ص،1997فاروق صادق ،(مواجهة مشكلات الطفل وإعاقته 

الوالدين والطفل يحد من الصراعات داخل الأسرة وتزيد شعور الوالدين والطفل بالرضا 
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رة الوالدين على العائلي ، ويكون الوالدان أكثر تواصلاً وفعالية فى تقييم أطفالهم مع قد

)379p،1999،Suarz & Baker(.تطوير المهارات الضرورية للنمو السوي لأطفالهم

أن الدور الفعال للأسرة يتمثل في مشاركة ،Drummond),2005(ويري دورموند 

الوالدين في برامج التأهيل للأبناء المعاقين،  فقد وجد أن الأسرة التي تستخدم الثقة المتبادلة، 

الية لدي الأبناء، ويشير أيضاً اون والحزم؛ تنمى الجوانب العلمية والاجتماعية والانفعوالتع

.الدور الكبير الذي يمكن أن تستغله الأسرة وهو دور الأقران في حياة هذه الفئةلىإ

ومن هنا تكمن أهمية الإرشاد لأسر المعاقين ذهنيا، وهو موضوع أكدت على أهميته المفاهيم 

ديثة، التي ترتكز على إرشاد أسر المعاقين ذهنيا لأساليب التنشئة الاجتماعية التربوية الح

ن فوائد تدريب الوالدين تساعد الأسرة على أداء الأدوار أالسوية للأبناء المعاقين ، حيث 

والوظائف الإيجابية تجاه المعاقين، فضلا عن اكتساب المهارات التي تجعل من الأبوين 

ن لطفلهما المعاق؛ مما يساعد على تقدمه ونموه بطريقة تمكنه من مدربين ومعلمين فاعلي

اكتساب الخبرات الحياتية اللازمة لنموه وارتقائه، فضلا عن تعديل سلوكه  غير المرغوب 

فيه 

إلى أن برامج التدريب الإرشادية هي أفضل Seligman) 1993(وقد أشار سيلجمـان 

تساعد على التقليل من العزلة، وتزيد من مهارات أساليب العمل الإرشادي، وذلك بسبب أنها

المواجهة والتكيف وتعمل على تخفيض مستوى التوتر، لذلك على المرشد الذي يعمل مع 

. أمهات الأطفال المعاقين أن يأخذ باعتباره المشكلات النفسية والجسمية التي توجهها الأم

ً في الدراسات والبرامج ن هناكأمن خلال مراجعة البحث المحلي تشير الباحثة و نقصاً

التدريبيـة المقدمـة إلى أمهات الأطفال المعاقين ،حيث أن معظم البرامج المتوفرة تركز 

على تدريب الأطفال المعاقين وليس على الأمهـات ،مما يجعل مشكلة الطفل المعاق تزداد 

ابنها المعاق كيف معتالم كيفية التعامل مع الإعاقة ،وسوءاً؛ وذلك لعـدم معرفة الأ

وبناء على ذلك نجد أنه لا يمكن تقديم خدمة كاملة للطفل المعاق ما لم يتضمن الأمر .ذهنيا

توجيه أسرته وإرشادها وخاصة الأم حيث أن توعيتها وإرشادها وتدريبها على ذلك يمنحها 

ي وهو الأمر الذ، الفرصة للتعبير عن مشاعرها مما يخفف من تأثير ضغوط الإعاقة عليها 

تعود فائدته على الطفل نفسه حيث تتحسن أساليب معاملتها له، ومن ثم يتحسن سلوكه ،وهاذا 
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ما هدفت اليه الدراسة الحالية من خلال تصميم برنامج ارشادي مقترح يتم توجيهه إلى 

وبناء على ما سبق يمكن السلبية، أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا بغرض تعديل أسالبهن 

: مشكلة الدراسة في التساؤلان الرئيسيان صياغة وتحديد 

ما مدى فعالية البرنامج الارشادي في تحسين وتعديل اساليب المعاملة لدى امهات -

؟هنيا بعد تطبيق البرنامج ذالاطفال المعاقين 

هل يمتد تأثير البرنامج في تحسين وتعديل اساليب المعاملة لدى امهات الاطفال المعاقين -

؟)فترة المتابعة(انتهاء تطبيق البرنامج بفترة زمنية هنيا الى ما بعدذ

: التساؤلات الفرعية كالتالي  تندرج و-

هل تطبيق البرنامج الارشادي يزيد من متوسط مستوى التقبل لدى أمهات الأطفال -

؟المعاقين ذهنيا

هل تطبيق البرنامج الارشادي يخفض من متوسط مستوى التدليل لدى أمهات الأطفال -

؟اقين ذهنياالمع

هل تطبيق البرنامج الارشادي يزيد من متوسط مستوى المواجهة لدى أمهات الأطفال -

ا ؟المعاقين ذهني

هل تطبيق البرنامج الارشادي يخفض من متوسط مستوى القسوة لدى أمهات الأطفال -

؟المعاقين ذهنيا

الأطفال هل تطبيق البرنامج الارشادي يخفض من متوسط مستوى الرفض لدى أمهات -

؟المعاقين ذهنيا

هل تطبيق البرنامج الارشادي يخفض من متوسط مستوى الانسحاب الاجتماعي لدى -

؟أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا

مستوى التقبل يحافظ على ) فترة المتابعة (بعد فترة زمنيةهل تطبيق  البرنامج الارشادي -

؟لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا

يحافظ على مستوى ) فترة المتابعة(رنامج الارشادي بعد فترة زمنية هل تطبيق  الب-

؟التدليل لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا

يحافظ من مستوى ) فترة المتابعة (هل تطبيق  البرنامج الارشادي بعد فترة زمنية -

؟المواجهة لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا
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يحافظ على مستوى ) فترة المتابعة(فترة زمنية هل تطبيق  البرنامج الارشادي بعد -

؟القسوة لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا

يحافظ على مستوى ) فترة المتابعة( هل تطبيق  البرنامج الارشادي بعد فترة زمنية -

؟الرفض لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا

يحافظ على مستوى ) بعة فترة المتا(هل تطبيق  البرنامج الارشادي بعد فترة زمنية -

؟الانسحاب لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا

:  فرضيات الدراسة 

: ات الاتيةالفرضيصياغةتمتالمحددةالدراسةإشكاليةمنانطلاقا

:الفرضيات العامة 

ان البرنامج الارشادي المقترح فعال لتعديل أساليب المعاملة لدى أمهات الأطفال المعاقين -

ذهنيا

هنيا الى ما ذتمتد فعالية البرنامج في تعديل اساليب المعاملة لدى امهات الاطفال المعاقين -

)فترة المتابعة(بعد انتهاء تطبيق البرنامج بفترة زمنية 

:الفرضيات الجزئية 

توجد فروق ذات دلالة في متوسط مستوى التقبل بين القياسين القبلي : الفرضية الأولى -

الإرشاديلتطبيق البرنامج ىالأطفال المعاقين ذهنيا يعزأمهات عندوالبعدي

توجد فروق ذات دلالة في متوسط مستوى التدليل بين القياسين القبلي : الفرضية الثانية -

أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا يعزي لتطبيق البرنامج الارشادي عند والبعدي 

توى المواجهة بين القياسين توجد فروق ذات دلالة في متوسط مس: الفرضية الثالثة -

أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا يعزي لتطبيق البرنامج الارشادي ندالقبلي والبعدي ع

توجد فروق ذات دلالة في متوسط مستوى القسوة بين القياسين القبلي : الفرضية الرابعة -

أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا يعزي لتطبيق البرنامج الارشادي ندوالبعدي ع

توجد فروق ذات دلالة في متوسط مستوى الرفض بين القياسين : الفرضية الخامسة -

أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا يعزي لتطبيق البرنامج الارشادي ندالقبلي والبعدي ع
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توجد فروق ذات دلالة في متوسط مستوى الانسحاب الاجتماعي بين : الفرضية السادسة -

أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا يعزي لتطبيق البرنامج ندالقياسين القبلي والبعدي ع

الارشادي 

ات دلالة في متوسط مستوى التقبل بين القياس البعدي ذتوجد فروق : الفرضية السابعة -

بعد اعادة تطبيق البرنامجأمهات الأطفال المعاقين ذهنياندعو التتبعي

وى التدليل بين القياس البعدي ات دلالة في متوسط مستذتوجد فروق : الفرضية الثامنة -

بعد اعادة تطبيق البرنامج أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا ندعو التتبعي 

توجد فروق ذات دلالة في متوسط مستوى المواجهة بين القياس : الفرضية التاسعة -

بعد اعادة تطبيق البرنامج أمهات الأطفال المعاقين ذهنياندعالبعدي و التتبعي

ات دلالة في متوسط مستوى القسوة بين القياس البعدي ذتوجد فروق :لعاشرة الفرضية ا-

بعد اعادة تطبيق البرنامج أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا ندعو التتبعي 

ات دلالة في متوسط مستوى الرفض بين القياس ذتوجد فروق :الفرضية الحادية عشر-

بعد اعادة تطبيق البرنامج هنياأمهات الأطفال المعاقين ذندعالبعدي و التتبعي

توجد فروق ذات دلالة في متوسط مستوى الانسحاب الاجتماعي : عشرثانيةالفرضية ال-

بعد اعادة تطبيق أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا ندعبين القياس البعدي و التتبعي 

البرنامج 

:تيةتحددت مصطلحات الدراسة على المفاهيم الآ:  تحديد مفاهيم الدراسة

الراهن،الوظيفيالأداءفيجوهرينقص: عاقة الذهنيةالتعريف الاصطلاحي للإ-

أواثنينفيقصورجوانبمعمتلازمايكونالمتوسطدونوظيفيذهنيبأداءيتصف

اليومية،والحياةالشخصية،والعنايةالتواصل: التاليةالتكيفيةالمهاراتمجالاتمنأكثر

،الذاتيوالتوجيه،المجتمعمصادرمنوالاستفادة،الاجتماعيةوالمهارات،المنزلية

ومهارات،الفراغوقتوقضاء،الوظيفيةالأكاديميةوالجوانب،والسلامةوالصحة

عبيد،السيدالدينبهاءماجدة(18 سنقبلذلكويظهر،الاستقلاليةوالحياةالعمل

)3ص، 2007
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ختبار الذكاء لاهو المستوى الوظيفي للأداء العقلي : هنيةعاقة الذالتعريف الإجرائي للإ-

)القابلين للتعلم (المطبق على الأطفال الملتحقين بالمركز النفسي البيداغوجي 

علمية لتقديمأسسضوءفيمنظمبرنامجهو:الإرشاديلبرنامجلالتعريف الاصطلاحي -

فيمساعدتهممنهاالهدفعياً،وجمافردياالمباشرةوغيرالمباشرةالإرشاديةالخدمات

ويقومالنفسي،التوافقوتحقيقوالمتعقلالواعيبالاختياروالقيامالنمو السويتحقيق

449)   ص،1998، زهران(. المؤهلينوفريقالمسئولينلجنة منوتنفيذهبتخطيطه

رشادات هو برنامج مقترح لتقديم مجموعة من الإ: التعريف الإجرائي للبرنامج الارشادي -

جلسات لأمهات الاطفال المعاقين من والمعارف والتدريبات التي وظفت في مجموعة 

ذهنيا و التي تهدف الى تعديل السلوكات الخاطئة لديهن وتحسين معاملتهن 

منللمعاملةالطفلإدراكمدىأنهاعسكريشير: المعاملة التعريف الاصطلاحي لأساليب-

للدفءالطفلإدراكفييتمثلالذيالقبولاتجاهتماعية فيالاجالتنشئةإطارفيوالديه

فيأو،لفظيةغيرأولفظية، بصورةوالأمانوالاستحسانوالاهتماموالعطفوالمحبة

منهواستيائهمعليهالوالدين وغضبهملعدوانالطفلإدراكفييتمثلالذيالرفضاتجاه

وتأنيبهإهانتهشأنه وتعمدمنوالتقليللتجريحواوالانتقادالأملوخيبةبمرارةشعورهمأو

ورفضه رفضاًوالإهمالواللامبالاةوالتهكموالسخريةوالسبابالضربسلوكخلالمن

)17ص،2000 ،بركات(غامضةبصورةمحدودغير

هو أي سلوك او أسلوب خاطئ يصدر عن الام : التعريف الإجرائي لأساليب المعاملة -

إلى ممارسة أساليب خاطئة في م ، وميل الاالاعاقةة تعبر عن إنكار وتتضمن أساليب عديد

يؤدي إلى الكثير من وعيق نمو شخصيته ، يوالذي يؤثر على تنشئته ومعاملة الطفل 

الأساليب التي وسوف نعرض . يهنتائجها السلبية علبالمشكلات النفسية والاجتماعية، تعود 

:كالتالي وضفتها الباحثة في مقياس المعاملة وهي 

ويتمثل في تقبل الوالدين للابن لذاته ،بتقبل جنسه ، : ) acceptance(التقبل أسلوب-

محمد بيومي (وجسمه ،وإمكاناته العقلية بشكل يؤكد على أهميته والرغبة في وجوده 

) 57ص،2000 خليل،

نية في متدالدرجات العلى انه نسبالباحثة  هتعرف: التعريف الإجرائي لأسلوب التقبل -

مقياس المعاملةعلىها الأمهات من خلال اجابتهنظهرنتبنود التقبل والتي
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يقصد بها حرص الوالدين على حماية الولد : ) Overprotection(الحماية الزائدة أسلوب-

صالح (من أي خطر متوقع ،والقيام نيابة عنه بالأعمال والواجبات التي يمكن أن يقوم بها  

،أو هي محاولة الوالدين تلبية جميع )176،ص1999 ،هاشم العبيديناظم وحسن الداهري

رغبات الولد كما يحب ويهوى بشكل فيه نوع من الإفراط والمبالغة ،حتى لو تعارض مع 

القيم والمعايير الاجتماعية ،مع القيام بجميع الأعمال نيابة عنه دون تحميله أية مسؤوليات 

) 75،ص2000،محمد محمد بيومي خليل(

عالية الدرجات النسبانه الباحثة هوتعرف: الحماية الزائدةلتعريف الإجرائي لأسلوبا-

في مقياس المعاملةنها الامهات من خلال الإجابات على بنود الحماية الزائدة ظهرتالتي

أساليبعلى( 1994 ) الباسطعبدلطفيیطلق : )confronting(المواجهةأسلوب-

الإستراتيجياتأوالنشاطاتمنمجموعةنهاأيرىو" الضغوطتحملعمليات" المواجهة 

أوالمشكلةحلوالضاغطالموقفلتطويعخلالهامنالفرديسعىالتيالمعرفيةوالسلوكية

)98 ،ص2006 المعطي،عبدمصطفىحسن(.عليهاالمترتبالإنفعاليالتوترتخفيف

للأمهاتمتدنيةالدرجات انه نسب الاحثة البهتعرف: المواجهةالتعريف الإجرائي لأسلوب -

في مقياس المعاملةوالتي تظهر من خلال الاجابات على بنود المواجهة

(اسلوب القسوة-  :Cruelty (:ستخدام أسلوب العقاب كايقصد به استخدام أساليب قاسية

سوية ما يضر بالصحة النفسية للطفل ويدفعه لاتخاذ أساليب سلوكية غير،التهديدالبدني أو

)74ص،2000 محمد محمد بيومي خليل،(

عالية الدرجات النسبانه القسوة  الباحثة  هتعرف: التعريف الإجرائي لأسلوب القسوة -

في مقياس المعاملةالتي تظهر من خلال إجابات الأمهات على بنود القسوة 

مرغوب فيه ويتمثل هذا الاتجاه في إدراك الابن بأنه غير) : Rejection(اسلوب الرفض -

من طرف والديه فهما كثيرا الانتقاد له،ولا يبديان مشاعر الود والحب نحو هو لا يحرص ان 

)32ص،1997عمار زغينة،( على مشاعر هو لا يقيم ان وزنًا لرغباته

التي عاليةالدرجات بانه نسب التعرف الباحثة : الرفضالتعريف الإجرائي لأسلوب-

في مقياس المعاملةجابات على بنود الرفضتظهرها الأمهات من خلال الا

بإبعاديتميزالسلوكمننمطهو: (social withdrawal) الانسحاب الاجتماعي أسلوب

كماأمل،وخيبةوتوترإحباطذلكويرافقالعادية،الحياةبمهماتالقيامعننفسهالفرد
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ذلكويصحبالعادية،يةالاجتماعالحياةمجرىعنالابتعادالاجتماعيالانسحابيتضمن

dictionary)الواقعمنمابدرجةوأحياناً الهروببالمسؤولية،الشعوروعدمالتعاون،عدم

of psychologe, 1987,p 987)

التي ةالعاليدرجات تعرفه الباحثة انه نسب ال:نسحاب الاجتماعيللاالتعريف الإجرائي-

في مقياس المعاملة نسحابتظهرها الأمهات من خلال الإجابات على بنود الا

: أهمية الدراسة

في محاولة تعديل أساليب المعاملة الغير صحيحة التي تتبعها تكمن أهمية هذه الدراسة 

الامهات مع الطفل المعاق ذهنيا و التي من شأنها ان تضر به ،كما ركزت واهتمت بأمهات 

وتثقيفية توفر لهم القدر الممكن ديةوإرشابرامج تدريبية إلىالماسة لحاجتهم المعاقين ذهنيا 

البحث كوسيلة هذااستغلال ، ومن هنا برزت الحاجة الى من المعلومات حول الاعاقة 

،خاصة مع الطفل المعاق في حياتهموالصحيح التعامل السليم علىمهاتوتوعية الالإرشاد

عها لم تتناول وفي حدود اطلا-على حد علم الباحثة–وان الدراسات السابقة في الجزائر 

لأهاليباستراتيجيات التدخل الإرشادى والتدريبي أساليب المعاملة الوالدية للمعاقين ذهنيا ولا

والمكتبة الجامعية ، سرية حديثة التناول في الجزائرالبرامج الارشادية الأوهذا كون. المعاقين

البحوث العربية ولابد من التركيز عليها خصوصا وان، هاتكاد تكون خالية تماما من

الارشاد الاسري المجال بالاعتماد على فنيات متوطرة في مجال هذاوالغربية قد سبقتنا في 

طبق بعد في تلم ، البرامج التثقيفية المنزلية وكالارشاد المنزليلذوي الاحتيجات الخاصة 

الإستفادة وهاذا ما ستطرحه الباحثة في توصيات واقتراحات الدراسة والتي يمكن الجزائر ،

. منها في بحوث قادمة مستقبلا 

: تسعى الدراسة الحالية الى تحقيق جملة من الاهداف تم تحديدها كالاتي :أهداف الدراسة

تصميم برنامج لتدريب الامهات على التعامل السليم وتعديل اساليبهم الخاطئة اتجاه -

اطفالهم المعاقين ذهنيا 
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توفير اعن طبيعة الإعاقة وكيفية التعامل معهالكافيةت المعلومابزويد الأمالحاجة إلى ت-

المعلومات الأساسية اللازمة 

مساعدة الامهات على فهم ذواتهم، والتحكم في ردود أفعالهم اتجاه مشاكل اطفلهن -

المعاقين

غيرهاالمعاق، وتالطفل نحو ا السلبيةتعديل اتجاهاتهو، الاعاقةعلى تقبل ممساعدة الأ-

لعطف عليه ولا في كراهيته ونبذهفي اغبالتلكي لا، جابيةاتجاهات ايب

مساعدة الأمهات على التحرر من الاستجابات والأنماط السلوكية غير الملائمة للتعامل -

مع المشكلات السلوكية للطفل المعاق ،وتطوير مها رات أكثر فاعلية  لرعايته 

لبحوث القادمة لتقدير الاساليب تصميم مقياس المعاملة الذي يمكن الاستفادة منه في ا-

الخاطئة في التعامل مع الطفل المعاق

الاستفادة من تقويم نتائج البرنامج بتوفير المعلومات التي قد تفيد في ارشاد الاولياء -

والمربين والمتخصصين في مجال الصحة النفسية والارشاد الاسري 

اليه حاليا أو  نتر الذي تتعرضالاسترخاء لمقاومة الضغط والتوتعليم الامهات تمارين -

مستقبلا
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: الدراسات السابقة 

لقد شهد البحث العلمي في مجال الاعاقة الذهنية تطورا ملحوظا في السنوات الاخيرة 

خصوصا في مجال البرامج الارشادية والتدريبية التي تهدف الى التعليم والتدريب بالاهتمام 

ل اطلاع الباحثة على العديد من هذه الدراسات سواء على بفئة المعاقين واهاليهم ، فمن خلا

صعيد الدراسات العربية  او الأجنبية  وحتى المحلية منها رغم قلتها وقد كانت نتائج البحوث 

وقد عرضت .  همية البرامج في مجال الاعاقة أوالدراسات باعثة على توجيه الانتباه الى 

والتي اعتمدت عليها ) الزمني(قا للترتيب التاريخي الباحثة الدراسات الاجنبية والعربية وف

:العرض الى ثلاث محاور على النحو التاليقسمقد و،كاطار مرجعي في الدراسة 

I.ن نحو أبنائهم المعاقينوتتمثل في ما يليدراسات تناولت اتجاهات الوالدي:

خلفين بدراسة مقارنة بين اتجاهات أمهات  المتTyler & Kagan)1973(دراسة.1

عقليا واتجاهات أمهات المعوقين حركيا ، توصلا من خلالها إلى أن اتجاهات أمهات 

المعوقين حركيا تتميز بالتقبل بينما تتميز اتجاهات أمهات المتخلفين عقليا بالنبذ والرفض 

والفتور في حين أن الاتجاهات العقابية و التشدد أكثر تواجدا عند أمهات المعوقين حركيا منه 

)(Zucman , E , 1982 . أمها ت المتخلفين عقلياعند

أجرى دراسة للتعرف على الذي ) 1991(دراسة عبد العزيز مصطفى السرطاوي  .2

. ردود فعل أسر المعاقين التي يعاني أطفالها من إعاقات جسمية وحركية بدرجة شديدة

لدى دار المعاقين طفلاً من الأطفال المعاقين المسجلين20تكونت عينة الدراسة من آباء و

في مدينة الرياض، وقد استخدم الباحث أسلوب المقابلة المفتوحة، وقد توصلت الدراسة إلى 

أن اغلب الأسر بشكل عام والأم على وجه الخصوص يمكن أن تتبنى اتجاهات الخضوع 

لقضاء الله وقدرته كاستجابة أولية لتشخيص حالات الإعاقة الشديدة لدى أطفالهم ، كما 

ت بعض الأسر تفاؤلا واملآ كبيرا في شفاء الطفل وتخلصه مما يعانى من حالات أظهر

العجز و القصور في اقرب وقت ممكن ، في حين ألقت بعض الأسر باللوم على نفسها 

لحدوث حالة الإعاقة لدى أطفالهم ، كما أبدت بعض الأسر اتجاهات الخوف والقلق من 

رت بعض الأسر اتجاهات الرفض والتشاؤم حينما المستقبل الذي ينتظر الطفل ، فيما أظه

ابدوا رغبتهم الشديدة بإيجاد مأوى او مركز يوضع فيه الطفل طيلة الأسبوع ، فقد أبرزوا 
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رغبتهم تلك لعدم قدرتهم على التعامل معه وتلبية حاجاته ومتطلباته ، وشكوى الأم خاصة 

من الأعباء التي سببها وجود مثل هذا الطفل في البيت

Condell( راسة كوندل وآخرون د.3  et  al  ( دراسة الاتجاهات الوالدية "1994  

وتكونت العينة , هدفت الدراسة إلى دراسة الاتجاهات الوالدية للإعاقة العقلية"  للإعاقة العقلية

أسرة ليس لديها ) 48( أسرة لديها أطفال معاقين عقلياً و) 144( أسرة منها ) 192(من 

لرد فعل الوالدين نحو الإعاقة واشتمل Edinطبق على العينة مقياس أدين أطفال معاقين و

والغضب، ولقد ،والحزن،والرفض،الصدمة، والارتباك: المقياس على خمسة أبعاد هي

توصلت النتائج إلى ارتفاع مستوى الاتجاهات السالبة لدى أسر الأطفال المعاقين عقليا 

نبالمقارنة بأسر الأطفال غير المعاقي

الآثار السلبية الناجمة عن وجود حالة إعاقة في الأسرة عنوانب) 1996( هويدي دراسة.4

أظهرت نتائجها . حالة من مختلف فئات الإعاقة40الإماراتية، إذ اشتملت عينة الدراسة على 

. تقبلوها17.5% من أفراد عينة الدراسة أظهروا عدم تقبلهم لحالة الإعاقة و  77.5%أن 

. من عينة الدراسة لديهم نوع أو أكثر من التوتر النفسي47.5%  رت النتائج أن كما أظه

من أفراد عينة الدراسة قد 87.5أما عن الانعزال والانطواء فقد أشارت النتائج إلى أن 

من أفراد عينة الدراسة % 85انعزلوا عن فعاليات المجتمع والاختلاط بالآخرين، كما أظهر

75أكدوا قلقهم على مستقبل ولدهم المعاق، وتأثر نشاط % 90عاق، و الخجل من طفلهم الم

.من أفراد عينة الدراسة الاجتماعي% 

بعنوان وجهات نظر الآباء والأمهات عند وجود طفل "Bruce ( 2001) "دراسة بروس.5

معاق في الأسرة، هدفت لمعرفة وجهات نظر الأمهات والآباء حول أثر مساعدة الآباء 

. الاعتناء بالطفل المعاق داخـل الأسرة، في مستوى التوترات الأسرية والتكيفللأمهات في

أسرة، وتوصلت نتائج الدراسة إلى أن هناك اتفاقاً كبيراً بين ) 60(تكونت عينة الدراسة من 

الآباء والأمهات في وجهات النظر حول مساعدة الأب للأم في الاعتناء بالطفل المعاق، 

مساعدة الأب في اللعب مع الطفل المعاق، وإطعامه، : المجالات التاليةوظهر هذا الاتفاق في

ومعظم الأمهات أظهرن ارتياحاً لمدى مساعدة الآباء داخل المنزل، . وتربيته، وتنظيم خدماته

وأظهرت النتائج كذلك أن هناك علاقة إيجابية قوية بين مساعدة الآباء وبين انخفاض مستوى 

ف لدى الأسرةالتوترات، ومستوى التكي
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بعنوان مشكلات أسر الأطفال المعاقين، هدفت إلى التعرف إلى ) 2001(دراسة الحديدي .6

المشكلات التي تعاني منها الأمهات اللواتي لديهن أطفال معاقون عقلياً، ومـدى اختلاف هذه 

ولتحقيق ) الأسرة، والأم، والطفـل المعاق عقلياً(المشكلات باختـلاف خصائص كل من 

ا الهدف قامت بتطبيق استبانة تغطي خصائص الطفل المعاق، وأسرته، والمشكلات هذ

وتكونت عينة . الاجتماعية، والنفسية، والاقتصادية التي قد تتعرض لها مثل هذه الأسرة

من أمهات الأطفـال المعاقين الملتحقين بمراكز التربية الخاصة، ) 200(الدراسة من

ت تأثيراً وحدة هي المشكلات الاقتصادية حيث بلغت حدتها وأظهرت النتائج أن أكثر المشكلا

، وأشارت نتائج )0.38(، فالمشكلات الاجتماعية )0.58(، تليها المشكلات النفسيـة )0.63(

التحليل الأحادي إلى وجود فروق ذات دلالة إحصائية بين تصور الأمهات للمشكلات التي 

.لأم، ومستواها التعليمي ودخل الأسرةتواجهها الأسرة، وخصائصهن المتمثلة بعمر ا

طويلةةدراسة حال"3Pimentel and Meneres ( 200(بيمنتيل ومينرزلدراسة .7

على أربع أمهات لأطفال يعاني أطفالهن من عرض داون، استمرت الدراسة لمدة سبع 

ات سنوات، استخدام الباحثان المقابلات شبه المباشرة، وتصوير مواقف تفاعلية بين الأمه

وأطفالهن، وخلصت الدراسة إلى وجود أربعة نماذج مختلفة من الخبرات منها اختلاف ردود 

فعل الأمهات حول حالة عرض داون ، إلا أن جميع الأمهات أظهرن عدم ارتياحهن لحالة 

الإعاقة،،نتيجة لنظرة الآخرين لهن، كما أظهرت إحدى الأمهات عدم تقبل طفلتها المصابة 

بعرض داون

"McDonald ,Hassal Rose and)2005(هازال وروس وماكدونالد دراسة.8

أماً، استخدم 46الضغوط الوالدية لدى أمهات الأطفال المعاقين عقلياً، وتكونت العينة من 

وأظهرت النتائج وجود . الباحثون مقياس فايلاند للنضج الاجتماعي ومقياس الدعم الأسري 

جال التحكم بالذات يعزى إلى المشكلات السلوكية ضغوط عالية لدى الأمهات بخاصة في م

التي يعاني منها الأبناء، كما أظهرت الدراسة بان الأمهات اللاتي يتمتعن بمستوى عال من 

.الدعم الاجتماعي كانت الضغوط النفسية لديهن متدنية

تعرف على اتجاهات الوالدين نحو أبنائهم هدفت الى الBaroun)2006(بارون دراسة.9

معاقين عقلياً إعاقة بسيطة، فطبق على الوالدين مجموعة من الاستبانات أعدت لقياس مجال ال

واسع كالتفاعل بين الوالدين والعلاقات الزوجية ومستوى تطلعات الوالدين، والتفاعل 



الإطار العام للدراسة: التمھیديالفصل 

18

الاجتماعي، والمشاركة في الأنشطة الترويحية، والتدريب والتعليم، وخصائص الابن، 

مشاركاً 120وقد اشتملت عينة الدراسة على . لإعاقة بوصفها وصمةوالنظرة الاجتماعية ل

طفلاً من العاديين 30طفلاً من ذوي الإعاقة العقلية بالإضافة إلى والديهم، و 30منهم 

أظهرت نتائج الدراسة أن اتجاهات والدي الأفراد المعاقين عقلياً كانت .بالإضافة إلى والديهم

قلياً، مقارنة باتجاهات والدي الأطفال العاديين نحو أولادهمأفضل نحو أولادهم المعاقين ع

العاملةالأممواردتفاعلبعنوان أثر) 2006(كامل عمر و نشات فهميدراسة.10

التفاعلأثرمعرفةالىعقليا والتي هدفتالمعاقطفلهانحوالأماتجاهالغموض علىوتحمل

مورد) العاملةالأموموارد(ل الغموضتحمعدم– الغموضتحمل) المعرفىالأسلوببين

المستخدمة وعقليا العينةالمعاقطفلهانحوالأماتجاهعلى(المالىالمورد– الوقت

رسم الرجلاختبارتطبيقبعدوذلكعشوائيةبطريقةاختيارهمتم،عاملةأم)100(شملت

عقليا من اعداد الباحثان المعاقالطفلنحوالأموتم تطبيق مقياس اتجاههاريسلجودانف(

– الغموضتحمل) المعرفىالأسلوببينإحصائيادالتفاعلواسفرت النتائج على انه يوجد

أثرحيثمن(المالىالمورد– الوقتمورد) العاملةالأممع موارد(ضالغموتحملعدم

عقلياالمعاقنحو طفلهاالأماتجاهعلىالتفاعلهذا

تحت عنوان تقبل الأمهات الأردنيات لأبنائهن )2008(يوتي دراسة ابراهيم القر.11

المعاقين هدفت الى التعرف على درجة تقبل الأمهات الأردنيات لأبنائهن المعاقين، إذ تكونت 

أُماً من أمهات الأفراد الملتحقين في مدارس ومراكز التربية الخاصة، 405عينة الدراسة من 

أُماً لأفراد 65أُماً لأفراد معاقين بصرياً، و 96ياً، و أُماً لأفراد معاقين سمع167منهن 

استخدم الباحث استبانة تعكس الاستجابة . أماً لأفراد معاقين عقليا77ًمشلولين دماغياً، و

أظهرت نتائج الدراسة وجود فروق ذات دلالة . عليها درجة تقبل الأم لولدها المعاق،

قين تعزى لنوع الإعاقة ولصالح ذوي الإعاقة إحصائية في تقبل الأمهات لأبنائهن المعا

كما أظهرت النتائج وجود فروق ذات دلالة . السمعية والبصرية مقابل ذوي الإعاقة العقلية

إحصائية في تقبل الأمهات لأبنائهن المعاقين سمعياً تعزى إلى درجة الإعاقة ولصالح ذوي 

فروق ذات دلالة إحصائية في عملية في حين لم تظهر الدراسة أيةالإعاقة السمعية الشديدة،

.تقبل الأمهات لأبنائهن المعاقين بصرياً وعقلياً
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الإساءة اللفظية من قبل الوالدين ضد ) 2008(عبد الفتاح عبد الغني الهمصدراسة .12

الأطفال المعوقين وعلاقتها بالتوافق النفسي في البيئة الفلسطينية ، وهدفت الدراسة  إلى 

ين الإساءة اللفظية من قبل الوالدين للأطفال المعوقين وعلاقتها بالتوافق معرفة العلاقة ب

النفسي في البيئة الفلسطينية، واتبع الباحث المنهج الاستدلالي المقارن، ولتحقيق هدف 

الدراسة، قام الباحث بتصميم استبانة لمعرفة علاقة الإساءة اللفظية من قبل الوالدين لأطفالهم 

تها بالتوافق النفسي، ومقياس التوافق النفسي، وطُبق على عينة مكونة من المعوقين وعلاق

12-6(من الإناث، تتراوح أعمارهم ما بين ) 60(من الذكور، و ) 90(معوقاً، ) 150(

وقد توصلت . من الأطفال المعوقين بمركز الهلال الفلسطيني ، ومركز المعوقين برفح) سنة

عنوية بين الإساءة اللفظية من قبل الوالدين للأطفال المعوقين الدراسة إلى عدم وجود علاقة م

وعلاقتها بالتوافق النفسي، كما توصلت الدراسة إلى عدم وجود فروق معنوية في الإساءة 

اللفظية من قبل الوالدين للأطفال المعوقين وعلاقتها بالتوافق النفسي تبعاً لمتغيرات المستوى 

الدين، في حين توصلت الدراسة إلى وجود فروق معنوية في التعليمي للوالدين، ومهنة الو

الإساءة اللفظية من قبل الوالدين للأطفال المعوقين وعلاقتها بالتوافق النفسي تبعاً لمتغير 

.الجنس لصالح الإناث، وكذلك الترتيب الولادي، وعدد أفراد الأسرة

معاقطفلوجودثرأ)2008(الفايز متعبوعبدالكريماللوزيحمدانصلاحدراسة .13

مستوىقياسطريقعنالوالدين،علىمعاقطفلوجودأثرالدراسةالوالدين وتناولتعلى

وجودأثردراسةتمتوقدالحدث،ذلكجراءلهيتعرضانالذيالنفسيوالضغطالقلق

ثباتوعلىالمعتادةووظائفهمالأعمالهماالأبوينأداءدرجةعلىالأسرةفيالمعاقالطفل

المقابلةخلالمنوتعبئتهاالاستبانةباستخدامالدراسةبياناتجمعتالزوجية وقدالعلاقة

الذينفأقل،سنواتأربعالعمريةالفئةفيالمعاقينالأطفالوأمهاتآباءمعالشخصية

تطويرتموقد.عمانبوالاستشارات،للتدريبالإقليميهالتخصصيةالأكاديميةعلىيترددون

الخماسي وتوصلتليكرتمقياسوفقالمعاقالطفلولادةبعدالنفسيالقلقرجةلدمقياس

المتمثلةالمستقلةالمتغيراتمنكلبينإحصائيةدلالةذاتفروقوجودعدمإلىالدراسة

العائلة،ونوعالأب،وعملالأبوين،تعليمومستوىإخوته،بينوترتيبهونوعه،الطفل،بعمر

الأسرةوأداءالأبوين،لدىالنفسيالضغطبوجودالمتعلقةالتابعةاتالمتغيرمنكلوبين



الإطار العام للدراسة: التمھیديالفصل 

20

بينإحصائيةدلالةذاتفروقوجودتبينذلكعكسوعلىالزوجيةوالعلاقةلوظائفها،

.الزوجينبينوالعلاقةلوظائفهاالأسرةأداءمتغيريمنكلوبينالأمعملمتغير

عقلياً المعوقينأمورأولياءلدىةالنفسيالضغوط)2011(درويش فاطمةدراسة .14

دمشق مدينةفيعقلياًالمعوقينأولياء أمورمنعينةعلىميدانيةدراسة" مواجهتهاوأساليب

والأساليب عقلياًالمعوقينأمورأولياءلدىالنفسيةالضغوطتحديدإلىالدراسة، و هدفت

مقياسالباحثةطبقتالدراسةدفهولتحقيق.الضغوطتلكلمواجهةيتخذونهاالتيالمختلفة

أمورأولياءمنعينةعلىالنفسيةالضغوطأساليب مواجهةومقياسالنفسية،الضغوط

وتوصلت.إناث20  ذكور20  أمرولي( 40 ) عينة الدراسةوبلغتعقلياً،المعوقين

شيوعاًالنفسيةالضغوطأكثرمنالمعوقالطفلأعباءتحملعلىالقدرةعدمإلىالدراسة

والمعرفيةالنفسيةالمشكلاتتليهاالقلق،يليهاثمعقلياً،المعوقينأمورأولياءلدىوتأثيراً

مشاعريليهاللطفل،الأداء الاستقلاليمشكلاتثموالعضوية،النفسيةالأعراضثمللطفل،

واجهةمأساليبفيفروقتوجد،وانهوالاجتماعيةالأسريةالمشكلاتثموالإحباط،اليأس

المؤهلعلىالحاصلينالأمورأولياءلصالحالعلميالمؤهلمستوىوفقالنفسيةالضغوط

لصالحوالأمهاتالآباءبينالنفسيةالضغوطدرجةفيفروقتوجد، وكذالك الثانوي

الأمهات

حول دراسة مقدمة بعنوان الضغوط ) 2015(بحث مقدم من طرف نهلة أحمد علي .15

دراسة وصفية على الأمهات المترددات على (فال ذوي الإعاقة الذهنية النفسية لأمهات الأط

هدف البحث الى معرفة مستوى الضغوط ) العيادة النفسية بمستشفى السلاح الطبي بأمدرمان

النفسية وسط امهات الاطفال ذوي الاعاقة الذهنية المترددات على مستشفى السلاح الطبي 

ن أبعاد هذه الضغوط استخدم الباحثان مقياس الضغوط والتحقق مما إذا كانت هناك فروق بي

وتوصلت النتائج الى أن الضغوط النفسية لأمهات الأطفال ذوي ,.النفسية من تصميمهما

الإعاقة العقلية تتسم  بالإنخفاض وأن هناك فروق  بين أبعاد الضغوط النفسية لأمهات 

ة وأن الفروق في مستوى الأطفال ذوي الإعاقة العقلية لصالح بعد الاعراض العضوي

الضغوط النفسية لأمهات الأطفال ذوي الإعاقة العقلية وجدت انها  تكون تبعاً لمتغيري درجة 

. الإعاقة والحالة الاقتصادية ولم توجد فروق تبعاً لمتغير تعليم الأم
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: تعقيب

الاعاقة غلبية نتائج الدراسات سابقة العرض عن اتجاهات سلبية للوالدين اتجاه أاسفرت 

وسنعرض اهم الدراسات التي ،المعاق الطفلعلىوتنعكس الاتجاهات السلبية الذهنية

:ركزت على ذالك 

II. دراسات تناولت اساليب المعاملة المسيئة للمعاقين :

دوافععلىالتعرفإليالدراسةهذههدفتBrenda :)1990(براندا  دراسة.1

تعرضفيالفروقمدىمعرفةإلىالدراسةكما سعتذهنيا،المعاقينللأطفالالإساءة

فقدالهدفذلكولتحقيق.الأمهاتقبلمنللإساءةوغير المعاقينذهنياالمعاقينالأطفال

لديهنممنأما( 60 )وذهنياأطفال معاقينلديهنممنأما( 53 )علىالدراسةأجريت

انتشارعنعاليةبنسبإحصائياتهناكأنإليالدراسةنتائجوأشارت.عاديينأطفال

الإساءة عامةدوافعوأنذهنيا،معاقينأطفاللديهايوجدالتيالأسرفيخاصةإساءة الطفل

كانواسواءالأطفال شائعةضدالإساءةأنالدراسةنتائجبينتكمامعينة،لأسبابتعزىلم

أنالدراسةنتائجما أوضحتكالإعاقة،هذهمنيعانونلاأوعقليةأعاقةمنيعانون

التيبالأسرمقارنةعاديينلديها أطفالالتيالأسرفيتقلالأطفالضدالإساءةمعدلات

مستوياتلديهنذهنياالمعوقينالأطفالأن أمهاتالنتائجأظهرتحيثذهنيا،معاقينلديها

.العاديينبأمهات الأطفالمقارنةالإساءةمنعالية

إعاقة الطفل العقلية كإحدى عوامل الخطورة): 2000(ل رطروط دراسة سيد عاد.2

وهدفت الدراسة إلى التعرف على احتمالية تعرض الطفل " المحركة لإيقاع الإساءة عليه

ق اّالمعوق عقلياً لمخاطر سوء المعاملة الوالدية، وإلى كيفية تعامل الأسرة مع طفلها المع

على احتمالية إصابة الطفل المعاق ذهنيا بمخاطر عقلياً،وهدفت هذه الدراسة إلى التعرف

وتكونت عينة الدراسة من ،سوء المعاملة الوالدية والى كيفية تعامل الأسرة مع المعاق عقليا

. معاق ذهنيا من المقيدين في سجل الخدمة الاجتماعية إدارة حماية الأسرة)345(

سئلته الى المشرف على رعاية واستخدمت هذه الدراسة أداة على شكل استبانة وجهت أ

،بالإضافة على استخدام أسلوب المقابلة المعمقة ودراسة الحالة الفردية،الطفل المعاق

وأشارت نتائج الدراسة إلي أن الأطفال الذين تعرضوا إلى الإساءة الجسدية و الإهمال ، كما 
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اك كثير من السلوكيات بينت الدراسة أن الأسرة غير متقبلة للطفل المعاقة إلى حد كبير وهن

الخاطئة والممارسات الخاطئة في عمليات التفاعل 

الإساءة اللفظية ضد الأطفال من قبل ): " 2001(دراسة محمد الشقيرات وعامر المصري .3

"الوالدين في محافظة الكرك و علاقتها ببعض المتغيرات الديموغرافية المتعلقة بالوالدين

ظ الشائعة التي يستخدمها الوالدان في الإساءة اللفظية و ما وهدفت الدراسة إلى حصر الألفا

هي الفروق بين الطلاب الذكور في التأثر العام و المفصل بالإساءة اللفظية و تكرارها 

وعلاقة استعمال الإساءة اللفظية بمتغيرات أسرية معينة و قد دلت النتائج أن الأطفال الإناث 

الذكور وأن الأطفال الذكور أكثر تعرضاً لتكرار الإساءة أكثر تأثراً بالإساءة اللفظية من 

اللفظية من الإناث، وإن المعوقين يميلون إلى إلقاء مسئولية الفشل في التوافق النفسي مع 

.إعاقتهم على كاهل الوالدين

المعاقينالأطفالتجاهالإساءةأبعاد) 2003(لفيصل محمد نهار مناحياخرىدراسة.4

تسليطإلىالدراسةالكويت  وهدفتدولةفيالأمورالمعلمين وأولياءمنكللدىذهنيا

الأموروأولياءالمعلمينمنكللدىذهنياالأطفال المعاقينتجاهالإساءةأبعادعلىالضوء

فردا،( 71 ) بلغتالتيالدراسةعينةاختيارتمالهدف،هذاولتحقيق.الكويتدولةفي

على عينةللطفلالإساءةقائمةمقياستطبيقتموقدوأم،أبا30 وومعلمة،معلما41منهم 

الحسابية والانحرافاتالمتوسطاتحسابتمالبياناتجمعمنالانتهاءوبعد.الدراسة

متعددتحليل التباينإجراءتمكماللطفل،الإساءةقائمةمقياسعلىللأداءالمعيارية

الإساءةأبعادالأمور فيوأولياءالمعلمينمنلكبينالفروقعلىللتعرفالمتغيرات،

نتائجأشارتفقد.الطفلعمرذهنيا والمعاقالطفلبجنسوعلاقتهاذهنياالمعاقينللأطفال

بحسب)الأموروأولياءالمعلمين(بينللطفلالإساءةمقياسفيفروقوجودإلىالدراسة

مستوىيؤثر علىالمعاقالطفلعمرأنإلىيشيرالذيالأمرذهنياالمعاقالطفلعمر

العينة سنًا فان مشكلاته السلوكية تصبح أكثر ظهورا وتعقيدا وتنعكس أفرادلدىالإساءة

إضافة إلى عدم القدرة والخبرة . بالتالي على الأسرة والمعلمين من حيث الضغوط النفسية

ضدهم سواء الإساءة البدنية أو بالتعامل مع الأطفال المعاقين، مما يدفعهم لممارسة الإساءة

.النفسية
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" 2006(دراسة سيد عادل رطروط .5 إعاقة الطفل العقلية كإحدى عوامل الخطورة ): 

هدفت الدراسة إلى التعرف على احتمالية تعرض الطفل " المحركة لإيقاع الإساءة عليه

مع طفلها المعوق المعوق عقلياً لمخاطر سوء المعاملة الوالدية، وإلى كيفية تعامل الأسرة

عقلياً، واستخدمت الدراسة منهج دراسة الحالة الفردية القائم على دراسة وضع الطفل المعوق 

ودراسة أسرته كوحدة تحليلية رئيسية، كما استخدمت أداة على شكل استبانة وجهت أسئلته 

الدراسة إلى المشرف على رعاية الطفل المعوق، وأسلوب المقابلة المعمقة، وكانت عينة

على أنها إساءة 2000قائمة على اختيار طفل معوق عقلياً ممن صنفت حالته في سنة 

إدارة حماية الأسرة وبطريقة مقصودة، وتوصلت / جسدية في مكتـب الخدمة الاجتماعية 

الدراسة إلى أن الطفلة تعرضت إلى الإساءة الجسدية وإساءة الإهمال المتمثلة بالتخلي عنها، 

للحرق بماء ساخنة نتيجة إهمالها وذلك بسبب إصابتها المرضية، وكانت الأسرة وتعرضها 

غير متقبلة للطفلة المعوقة إلى حد كبير، وهناك كثير من السلوكيات والممارسات الخاطئة 

في عمليات التفاعل والتعامل مع الطفلة، حيث تفتقد الطفلة المعوقة للمهارات الاستقلالية 

لها نتيجة عدم اهتمام الأسرة وقلة وعيهم بإصابة طفلتهم، وتدني المستوى الأولية واللازمة 

التعليمي للأبوين وتدني المستوى الاقتصادي للأسرة ساهم إلى حد كبير في إساءة المعاملة 

.للطفلة

تجاه الأطفال من " الإساءة اللفظية " العنف اللفظي ): " 2006(دراسة لونة عبد االله دنان .6

وهدفت الدراسة "  دراسة وصفية –لاقته ببعض المتغيرات المتعلقة بالأسرة قبل الوالد وع

إلى التعرف إلى بعض المتغيرات التي يعتقد أنها ترتبط بالإساءة اللفظية للطفل ومحاولة 

السيطرة عليها والحد من أثرها لينشأ الأطفال في بيئة أقرب ما يمكن إلى السواء وحتى 

واستخدمت الدراسة المنهج الوصفي، واستخدمت . ة النفسيةيتمتعوا بأكبر قدر من الصح

الباحثة، وطبقت على : استبيان لقياس شدة تأثر الطفل بالإساءة اللفظية الموجهة نحوه، إعداد

طالباً من الصف الأول الإعدادي، وخلصت الدراسة بوجود فروق ) 20( عينة مؤلفة من 

اث من حيث التأثر بالإساءة اللفظية من قبل ذو دلالة إحصائية بين الأطفال الذكور والإن

الوالد، حيث إن الإناث يتأثرن بالإساءة اللفظية أكثر من الذكور، وكذلك هناك فروق ذو دلالة 

إحصائية أيضاً بين المستوى التعليمي للوالد وتكرار تعرض الطفل للإساءة اللفظية من قبله 
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ة إحصائية بين مستوى دخل الأسرة بالنسبة للذكور، كما أوضحت النتائج بوجود علاق

.وتكرار تعرض الطفل للإساءة اللفظية من قبل الوالد

بعنوان )2007/2008(دراسة استطلاعية للدكتور عبد الفتاح عبد الغني الهمص.7

الإساءة اللفظية من قبل الوالدين ضد الأطفال  المعوقين وعلاقتها بالتوافق النفسي في البيئة 

إلى معرفة العلاقة بين الإساءة اللفظية من قبل الوالدين للأطفال المعوقين هدفت ,الفلسطينية 

وعلاقتها بالتوافق النفسي في البيئة الفلسطينية، واتبع الباحث المنهج الاستدلالي المقارن، 

ولتحقيق هدف الدراسة، قام الباحث بتصميم استبانة لمعرفة علاقة الإساءة اللفظية من قبل 

لهم المعوقين وعلاقتها بالتوافق النفسي، ومقياس التوافق النفسي، وطُبق على الوالدين لأطفا

من الإناث، تتراوح أعمارهم ما ) 60(من الذكور، و ) 90(معوقاً، ) 150(عينة مكونة من 

من الأطفال المعوقين بمركز الهلال الفلسطيني بمحافظة خانيونس، ومركز ) سنة12-6(بين 

توصلت الدراسة إلى عدم وجود علاقة معنوية بين الإساءة اللفظية من وقد . المعوقين برفح

قبل الوالدين للأطفال المعوقين وعلاقتها بالتوافق النفسي، كما توصلت الدراسة إلى عدم 

وجود فروق معنوية في الإساءة اللفظية من قبل الوالدين للأطفال المعوقين وعلاقتها بالتوافق 

مستوى التعليمي للوالدين، ومهنة الوالدين، في حين توصلت الدراسة النفسي تبعاً لمتغيرات ال

إلى وجود فروق معنوية في الإساءة اللفظية من قبل الوالدين للأطفال المعوقين وعلاقتها 

بالتوافق النفسي تبعاً لمتغير الجنس لصالح الإناث، وكذلك الترتيب الولادي، وعدد أفراد 

.الأسرة

ض الدراسات السابقة، نلاحظ أن معظمها استخدمت أساليب مختلفة خلال استعرامن:تعقيب

في التعامل مع الإعاقة، ومعظم الدراسات أشارت إلى أن الإعاقة تزيد من مستوى التوتـر 

التي استخدمـت في الدراسات ساعدت على برامجالنفسي، وتقلل مستوى التكيف، إلا أن ال

تدريبية الإرشادية أهميـة استخدام البرامج الوأكدت على . تخفيف التوتر وزيادة التكيف

في خفـض التوتـر وتحسين التكيفتها للأسر وأهميـ
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III. دراسات تناولت البرامج الارشادية :

إلى مجموعة من الدراسات التي اعتمدت على البرامج الارشادية لذوي الباحثةشيرت

لتي أكدت فعالية تطبيق الاحتياجات الخاصة بصفة عامة والمعاقين ذهنيا بصفة خاصة وا

أساليب تغيير الاتجاهات الوالدية ضمن برامج إرشادية جماعية، إذ أن ذلك تؤدي الى تحسين 

المهارات الوالدية في التعامل مع الأطفال وزيادة التوقعات الايجابية للوالدين عن سلوك 

فالهن واكتسابهم أطفالهن، بالإضافة إلى حدوث تغيرات جوهرية في اتجاهاتهم السلبية نحو أط

اتجاهات أخرى ايجابية وفعالة كما أكدت هذه الدراسات وغيرها استفادة الوالدين من البرامج 

: الإرشادية ونذكر منها 

في تقييم فعالية برنامج الإرشاد والتدريب المنزلي في (Farber 1983 )  دراسة فاربير.1

هدفت الدراسة إلى تقييم فعالية "قلياًمساعدة الوالدين على التوافق مع حالة طفلهما المعاق ع

برنامج الإرشاد والتدريب المنزلي في مساعدة الوالدين على التوافق مع حالة طفلهما المعاق 

- 9(أسرة ممن لديهم طفل معاق عقلياً يتراوح عمره ما بين ) 24(عقلياً، وتكونت العينة من 

ولقد استخدم في ،والأخرى ضابطة, ةوتم تقسيمهم إلى مجموعتين أحداهما تجريبي, عاماً) 12

وردود الفعل، ،البرنامج محاضرات أسرية تتضمن إرشادات عن الإعاقة العقلية وآثارها

وطرق التواصل مع الطفل المعاق عقلياً وكيفية العناية به وقد أشارت النتائج إلى أن البرنامج 

الدين عن حاجاتهم إلى التفاعل كما عبر الو،له تأثير دال في تحسين التوافق لدى الوالدين

،وعن حاجاتهم إلى معلومات عن حالة أطفالهم،مع آباء وأمهات أطفال معاقين عقلياً آخرين

كما أظهرت مجموعة الأسر التجريبية تحسناً في المهارات ،وحاجاتهم إلى الإرشاد

المعاقين، وأفضل الاجتماعية والتواصلية وكانوا أكثر شعوراً بالأمان في ارتباطهم بأطفالهم 

.توافقاً من أطفال مجموعة الأسر الضابطة

فعالية برنامج تخاطبي لتحسين التفاعل " :Schaenwald ) (1989دراسة شينوالد.2

هدفت الدراسة للتحقّق من فعالية برنامج تخاطبي لتحسين " أسر الأطفال المعاقين عقلياًلدى

أسرة لأطفال تتراوح ) 14( شتملت العينة على وا،التفاعل لدى أسر الأطفال المعاقين عقلياً

وتم تقسيمهم إلى قسمين أحداهما حضر أفرادها نعاماً) 14–11( أعمارهم ما بين 

مناقشات حول طبيعة أنماط التفاعل بينهم وبين الطفل المعاق عقلياً والأخرى أخذت البرنامج 
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تعتمد على صورة قوائم ألعاب وهو عبارة عن أنشطة" برنامج النمو الانسانى " المشتق من 

ومقاييس ،وطبق على العينة برنامج النمو الإرشادي المعدل, متضمنة لجزء من البرنامج

واستخدام طريقة المناقشة بعد عرض أشرطة الفيديو،  وقد أوضحت النتائج ،البيئة الأسرية

سر التي حضرت مناقشة أن البرنامج له تأثير ايجابي على أسر الأطفال المعاقين عقلياً، والأ

والأسر التي تم ،حول طبيعة أنماط التفاعل كان لها تأثير سلبي أكثر من تأثيرها الايجابي

وفي المقابل ،تطبيق البرنامج عليها أظهرت احتياجاً للتعرف على الأساليب المختلفة للتواصل

.من المناقشةوجد الباحث أن الأسر التي حضرت مناقشات أظهرت مللاً وتعباً وإحباطاً 

استهدفت هذه الدراسة إعداد برنامج إرشادي لتعديل ) 1989(دراسة إيمان كاشف .3

اتجاهات الوالدين نحو طفلهما المتخلف عقلياً ومعرفة أثر ذلك على سلوكه التكيفي ، وتكونت 

طفل وطفلة متخلفين عقلياً ، واستخدمت ) 26( أباً وأماً، و) 52( عينة الدراسة من 

، ومقياس ) إعداد الباحثة ( مقياس استنافورد بينيه ، ومقياس الاتجاهات الوالدية الباحثة

، ) إعداد الباحثة ( والبرنامج الإرشادي 1985إعداد فاروق صادق ، (السلوك التكيفي 

بين المجموعة 0.01وأوضحت النتائج أنه توجد فروق ذات دلالة إحصائية عند مستوى 

بطة بعد البرنامج الإرشادي في اتجاهاتهم نحو الطفل المتخلف التجريبية والمجموعة الضا

واوضحت نتائج هذه الدراسة أيضاً أن هناك . عقلياً ، وذلك لصالح المجموعة التجريبية 

تحسناً في أداء الأطفال المتخلفين عقلياً على أبعاد مقياس السلوك التكيفي كنتيجة مباشرة 

.دين لتأثير البرنامج الإرشادي على الوال

بعنوان فعالیة برنامج إرشادي مقترح لأمهات ) 2001(دراسة أميرة طه بخش .4

الأطفال المتخلفین عقلیاً في تنمیة السلوك التكیفي لأطفالهن وتهدف الدراسة الحالية إلى 

التعرف على مدى فاعلية برنامج إرشادي مقترح لأمهات الأطفال المتخلفين عقلياً في إكساب 

أماً واستخدمت 12وضمت عينة الدراسة بالنسبة للأمهات . لسلوك التكيفيأطفالهن هؤلاء ا

من مقياس ستانفورد  ) ل(الباحثة إلى جانب البرنامج الإرشادي الذي قامت بإعداده الصورة 

، ومقياس المستوى الاقتصادي الاجتماعي، )1988( بينيه للذكاء، إعداد عبد السلام ومليكة 

). 1998( ياس السلوك التكيفي للأطفال، إعداد الشخص ، ومق)1995(إعداد الشخص 

وكشفت النتائج  إجمالاً إلى فاعلية البرنامج الإرشادي للأمهات في تنمية جوانب السلوك 

الاجتماعي لأطفالهن المتخلفين عقلياً حيث أدى إلى حدوث تنمية للمهارات ذات الصلة 
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ج ايضا أن إرشاد الأمهات وتزويدهن بالسلوك الاجتماعي لهؤلاء الأطفال واسفرت النتائ

بالمعلومات المناسبة ومنحهن الفرصة للمشاركة مع أطفالهن المتخلفين عقلياً في الأعمال التي 

يقومون بها يؤثر تأثيراً إيجابياً على السلوك التكيفي وأبعاده لأطفالهن حيث يسهم البرنامج في 

عقلياًتغيير الاتجاهات الوالدية نحو الأطفال المتخلفين

لأمهاتسلوكيجمعيبرنامجفاعلية2005 )(إبراهيمالحاجفؤادإيماندراسة .5

إلىالدراسةهذههدفتالسلوكية  والأطفالمشكلاتبعضخفضعقليا فيالمعاقينالأطفال

فيمتوسطةعقليةالمعاقين إعاقةالأطفاللأمهاتموجهسلوكيجمعيبرنامجفاعليةقياس

فيمنظمةتطبيق اجراءاتعلىتدريبهنخلالمنالسلوكيةأطفالهنتمشكلابعضخفض

العقليةالإعاقةذويالأطفالأمهاتمنالدراسةهذهعينةاختيارالتطبيقي،تمالسلوكتحليل

(10)(6) بينأطفالهنأعمارتراوحتممنالمركز،تصنيفإلىاستناداالمتوسطة

علىالمرتفعةدرجاتهمخلالمنلديهمسلوكيةلاتوجود مشكإلىالتعرفبعدسنوات،وذلك

إلىالعينةتقسيموتمطفلا،( 20 ) عددهمالسلوكية وبلغالمشكلاتلتقديربيركسمقياس

احصائية بيندلالةذاتفروقالنتائج وجودكشفتوضابطة وقدتجريبية:مجموعتين

المشكلاتلتقدير) يركسبمقياسعلىالضابطةوالمجموعتين التجريبيةأفراددرجات

.التجريبيةالمجموعةلصالحالمتابعةالبعدي واختبارالاختبارعلى( السلوكية

فاعلیة الإرشاد الأسرى في تحسین مهارات :) 2012(یم الفقيھدراسة آمال إبرا.6

الوالدیة الفاعلة لدى عینة من أسر الأطفال ذوي الإعاقة الفكریة البسیطة وقد استخدمت 

مقیاس ستانفورد بنيه للذكاء ،ومقیاس مهارات الو الدیة الفاعلة إعداد الفقي الدراسة

، وبرنامج الإرشاد الأسري إعداد الباحثة ، وتم تطبیق الأدوات علي عینة مكونة )2008(

من خمسة أسر وأطفالهم بمصر ، وقد توصلت الدراسة لوجود فروق المجموعتین الضابطة 

امج الإرشادي الأسري لصالح المجموعة التجریبیة،وجود والتجریبیة بعد تطبیق البرن

فروق في القیاسین القبلي والبعدي بعد تطبیق البرنامج الإرشادي الأسري لحساب 

.القیاس والبعدي
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IV. الدراسات المحلية التي تناولت الاعاقة و البرامج الارشادية :

دي محدد بتقنية النمذجة بعنوان  فعالية برنامج إرشا) 2008(سي بشير كريمة .ددراسة .1

اتضح لدى الباحثة أن ,في تغيير اتجاهات الأمهات الجزائريات نحو الأطفال المعوقين حركيا 

دراسة الاتجاهات الوالدية نحو الأطفال المعوقين حركيا لم تحظ بالاهتمام الكافي من قبل 

يدان من أهم الباحثين في الوطن العربي عامة وفي الجزائر بصفة خاصة رغم أن هذا الم

من هنا تولد الاهتمام لدى الباحثة . الميادين العيادية التي تهتم بها الدراسات العملية الحديثة

بالقيام بالدراسة ومحاولة التعرف على اتجاهات الأمهات المعوقين حركيا و محاولة تعديل 

تعرف على الجوانب السلبية منها، ضمن برنامج إرشادي لتتمكن من مساعدة الأمهات على ال

اتجاهاتهن و الوعي بها وتدر يبهن على حل مشكلاتهن مع أطفالهن ، وذلك من خلال تقديم 

لهن  نموذج ملائم يمكنهن من تعلم الاستجابات والاتجاهات الايجابية نحو مختلف مواقف 

تنشئة الطفل المعوق حركيا

الإعاقةويذالأطفاللأمهاتإرشاديلأثر برنامج)2014(سمية الدهاناسة در.2

النفسيبالمركزالأطفاللأمهاتتجريبيةدراسة,العدواني السلوكحدةلخفضالذهنية

ذويلأمهاتإرشاديبرنامجاثرعلىالتعرفإلىالدراسةبورقلة وهدفت– البيداغوجي

علىالبرنامجبقدرةالأثرهذايتحددولأبنائهنالعدوانيحدة السلوكلخفضالذهنيةالإعاقة

الدراسةأدواتيخصفيماأما.ذهنياالأطفال المعاقينلدىالعدوانيالسلوكخفض

ان هناك أثرإلىتوصلتووالبرنامج الإرشادي،العدوانيالسلوكاستبيانفاستخدمت

والدراسة قبلعينةلدىالعدوانيالسلوكحدةخفضفيللأمهاتالإرشاديللبرنامجكبير

رشاديالإالبرنامجتطبيقبعد

فعالية برامج مراكز التربية الخاصة في تعديلبعنوان) 2005(سعديدراسة فتيحة.3

فعاليةمدىعلىإلى التعرفراسةالدوهدفت)درجة بسيطة(سلوك الأطفال المعاقين عقليا

مهاراتواكسابهمعقليا،المعاقينسلوك الأطفالتعديلفيالخاصةالتربيةمراكزبرامج

المظاهر علىالخاصةالتربيةمراكزبرامجتأثيرمدىعلىوالتعرف.فيالتكيالسلوك

طبقالدراسة،تحقيق أهدافأجلومن.عقلياالمعاقينالأطفاللدىالمضطربةالسلوكية

منتلميذا30 تضمنتالدراسةعينة،و" صادقمحمدفاروق" لالتكيفيالسلوكمقياس

دالةفروقوجودإلىالدراسةهذهتوصلتو،)للتعلمينالقابل(البسيطةالعقليةالإعاقةذوي
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علىالإعتمادمهارات(النمائي التكيفيالسلوكأبعادمنكلفيوالبعديالقبليالقياسينبين

القياس البعديلصالحالسلوكيةالإضطراباتوأبعاد)اليوميةالحياةفيالنفس

ثر الضغوط النفسية على حول أ)2013(حق منصوريلصباح و عبد ادراسة عايش.4

أسر المعاقين، وذلك انطلاقا من الفرضية التي مفادها ان أسر المعاقين تعاني من مستويات 

استخدمت الباحثة المنهج الوصفي، وقد تم إجراء الدراسة على .مرتفعة من الضغوط النفسية

ستوى ولايتي أسرة لأطفال معاقين ملتحقين بمراكز المعاقين على م)121(عينة متكونة من 

. وهران وشلف، إضافة إلى جمعية للمعاقين بولاية وهران، تم اختيارهم بطريقة عشوائية

زيدان "واعتمدت على أداة للقياس وهي مقياس الضغوط النفسية لدى أسر المعاقين من إعداد 

وقد توصلت الدراسة إلى أنه تعاني أسر المعاقين "يز الشخصعبد العز"و" أحمد السرطاوي

.ضغوط نفسية منخفضةمن 

بعنوان التخلف العقلي عند الطفل واثاره في ظهور )2012(دراسة بن الطيب فتيحة .5

الاضطرابات النفسية عند الام وكانت دراسة عيادية لأربع حالات ،في محاولة للكشف عن 

دور وجود التخلف العقلي للطفل في ظهور الاضطرابات النفسية عند أم الطفل المصاب به، 

ت الباحثة بهذه الدراسة والتي تمت على أربع أمهات لأطفال متخلفين عقليا، من اجل قام

التحقق من الفرضية المطروحة في هذا البحث و التي تنص على أن وجود التخلف العقلي 

عند الطفل يؤدي إلى حدوث اضطرابات نفسية عند أم الطفل المصاب به، مستخدمين في 

المعروفة و التي تمثلت في هذا البحث في الملاحظة، المقابلة ذلك المنهج العيادي بوسائله 

النصف موجهة وكذلك اختبار الورشاخ الإسقاطي، وبتحليل النتائج توصلت الدراسة إلى ما 

يؤدي وجدود التخلف العقلي عند الطفل إلى ظهور اضطرابات نفسية عند أم المصاب : يلي

مة نفسية للأم لحظة اكتشافها للإصابة لقد بحيث تمثلت هذه الاضطرابات أولا في حدوث صد

تم التحقق من ذلك عند الحالات الأربع كذلك تم التحقق من وجود اضطرابي القلق و 

سابقة تهت الدراسة اعتمادا على نتائج وقد ان. الاكتئاب بدرجات مختلفة عند الحالات الأربع

يا للتخفيف معاناتهم و مساعدتهم إلى تأكيد دور التكفل النفسي بأمهات الأطفال المتخلفين عقل

.على التكيف مع هذه الإصابة

إعتماد درجات الذكاء لإقتراح برنامج تدريبي لتأهيل )2007(هلايلي ياسمينةسة ادر.6

هدفت الدراسة إلى التحقق من مدى فعالية برنامج تدريبي ومهنياالمتخلفين عقليا،اجتماعيا

http://search.shamaa.org/arSearch.aspx?lookfor=%D9%87%D9%84%D8%A7%D9%8A%D9%84%D9%8A%D8%8C%20%D9%8A%D8%A7%D8%B3%D9%85%D9%8A%D9%86%D8%A9&type=authortag_Text&page=1&RecordsPerPage=20
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وتم تقديم البرنامج التدريبي المستخدم الذي . امعاق20صمم على أساس علمي ، تألفت من 

اس نمو سلوك المتخلفين عقليا وذلك باستخدام مقياس تقدير نمو سلوكهم أعدته الباحثة، وقي

توجد فروق في مقياس تقدير نمو انه: من إعداد الباحثة، وكشفت الدراسة عن النتائج التالية

لا توجد فروق دالة إحصائيا بين انهو. سلوك المتخلفين عقليا لصالح القياس البعدي

الضابطة قبل تطبيق البرنامج، ومتوسطات درجات أفراد متوسطات درجات أفراد المجموعة 

توجد فروق كذالك . نفس المجموعة بعد التطبيق في مقياس تقدير نمو سلوك المتخلفين عقليا

. دالة بعد تطبيق في مقياس تقدير نمو سلوك المتخلفين عقليا

ا معاق عقليا   ردود أفعال العائلة الجزائرية بعدما عرفت أن ابنه)2007(براهمي براهيم.7

عائلة لديها طفل معاق عقليا ) 150(دراسة مجموعة من العائلات الجزائرية بلغ عددها 

جزائر يستفيد من التكفل اليومي بإحدى المراكز الثلاثة الموجودة على مستوى ولايات ال

عينة البحث التي تم اختيارها بطريقة عـشوائية قـصدية مـن ، والعاصمة، تيبازة والبليدة

ـومي والبـالغ ـين مجمـوع أفراد العائلات الذين يستفيد أطفـالهم مـن التكفـل اليب

، وأخيرا نتائج الدراسة ترجع غالبية أفراد العينة أسباب حدوث الإعاقة عائلة510عـددهم 

، ردود أفعال هذه العائلات بعدما عرفت % 66.80العقلية إلى إرادة االله بنسبة مئوية بلغت 

، أما % 82ق عقليا ميزها كذلك قبول الواقع كقضاء وقدر وهي أعلى النسب بـ أن ابنها معا

فيما يتعلق بفهم وإدراك سلوكات الطفل المعاق عقليا من طرف العائلة الجزائرية فقد ميزها 

ـثم إدراك أن هؤلاء الأطفال لديهم صعوبات في التواصل % 33.65الود والعطف بنسبة 

أما من حيث % 62ليس لديهم تناسق في سلوكاتهم بنسبة و%66.64مع الآخرين بنسبة 

كونهم عصبيين أو عدوانيين أولا يمكن التحكم في سلوكاتهم

معظم الدراسات السابقة لم تركز على تقديم أنإلىتشير الباحثة :  تعقيب على الدراسات

مهات برنامج يعدل سلوك الأمهات، و كانت معظم الدراسات قد ركزت على احتياجات الأ

الاجتماعية، والاقتصادية، والنفسية، ومشاكل هؤلاء الأطفال داخل أسرهم ووسط قرنائهم من 

كذلك لاحظت الباحثة من خلال إطلاعها على هذه الدراسات . داخل الأسرة وخارجها،

المقدمة في هذا المجال مدى معاناة الأم في تحمل هذه المسئولية بمفردها، في غياب الأب 

لأسباب، كما وأن تعليمها قد يؤثر على تفهمها وتقبلها لهذا الدور تجاه ابنها لأي سبب من ا

فالأم بحاجة إلى إرشاد نفسي مناسب تشارك فيه مع بقية الأمهات . المعاق عقليا سلبا وإيجابا
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للاستفادة قدر الإمكان من خبرات بعضهن البعض في تربية وتنشئة أبنائهن المعاقين عقليا 

رأت الباحثة أن . بأي حرج في ما تعانيه، لأنها ليست وحدها في هذه المشكلةدون الشعور 

كل هذه الضغوط ربما لا يخففها إلا برنامج إرشادي يطبق علي هؤلاء الأمهات
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:تمهيد

تقع الإعاقة العقلية ضمن اهتمام المختصون في ميادين الطب والاجتماع والتربية وغيرهم 

للتعرف على الإعاقة العقلية من حيث طبيعتها ومسبباتها وطرق والوقاية منها وأفضل السبل 

فقد استدعى التوسع الكبير في , ولم يتوقف الأمر عند ذلك . لرعاية الأشخاص المعاقين عقليا

الخدمات المقدمة للمعاقين عقلياً وتنوع تلك الخدمات قيام المجتمعات المختلفة بوضع 

الضوابط والمعايير التي تحدد أهلية الفرد للاستفادة من تلك الخدمات وتحديد الشروط الواجب 

وصل اليه العالم فمشكلة ، فرغم التقدم و التطور العلمي الذيتوافرها في الخدمات اللازمة

تعد الإعاقة ف,الاعاقة بكل اشكالها مازالت اكثر المشكلات التي يهتم بها العلماء

التي عرفتها الرئيسيةالإعاقاتأولىمنواحدة) (Mental Retardationالذهنية

.الخاصة الرعايةلهاوقدمتالبشرية،المجتمعات

الإعاقة الذهنية بالعديد من المراحل وقد اختلفت مر مفهوم: لمحة عن الإعاقة الذهنية 

ثلاث مراحل تطورية إلى)  2017(سي بشيرالدراسات والبحوث في تقسيمها وقد أشارت 

:تمثلت في 

تم التصنيف فيها استنادا للأعراض ومن أعلام هذه المرحلة : المرحلة الوصفية-1

والخبل، ثم ظهرت كتابات والجنونIdiotisme  الذي لم يميز بين الهتهPinel بنيل

للتميز بين التخلف العقلي والجنون، وتلتها اسهامات فوزان 1818عام Esquirol أسكيلول

وظهر . بخصوص الأشكال الأقل عمقا من التخلف العقليMorel & Voisin وموريل

وفي ألمانيا من خلال Pestalozzi  اهتمام مشابه في سويسرا من خلال أعمال بستالوزي

مما قاد إلى ظهور مفاهيم جديدة أخرى مثل الضعف Fr˜bel مال فروبلأع

كشكل خاص من التخلف ألعقلي والالتهابات الدماغيةDébilite mentale العقلي

Inflammations cérébralesكمظهر سببي للتخلف العقلي.

لوسط تتميز هذه المرحلة بالاهتمام بالفرد و ا: المرحلة الاجتماعية والتربوية-2

Simonالاجتماعي الذي يعيش فيه وقد تجلى هذا الاهتمام من خلال أعمال سيمون وبينيه

Binet & التي هدفت أساسا إلى التعرف على الأطفال المتأخرين وقياس نسبة 1905عام ،

هذا التأخر بالسنوات عن طريق المقاييس الأولى للتطور الذهني بالإضافة إلى أعمال 

.في انجلترا التي أكدت أن مفهوم الذكاء يعني التكيف الاجتماعيTredgoldتريدغولد 
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اتسمت هذه المرحلة، بظهور مقاييس الذكاء لبينيه وسيمون :  المرحلة التجريبية-3

Binet & Simonوخلال المرحلتين الثانية الثالثة ظهرت مفاهيم .التي ميزت بين الأفراد

Syndromesلعقلي، والحالات الحدية والزملعديدة مرتبطة بالتخلف العقلي مثل العجز ا

وهكذا أصبح التخلف العقلي يشير الى مجموعات من الزمل بعد أن . الخاصة بالذهان المبكر

ومع بداية . بالعته  عن نوع من الانحلال في الخلاياEsquirolكان يدعى من قبل اسكيرول 

المستوى : ين أساسيين هماالقرن العشرين أصبح التخلف العقلي يتحدد استنادا إلى بعد

)6-5، ص ص 2017سي بشير كريمة ،التخلف العقلي ،.(الذهني، والتكيف الاجتماعي

وسوفعديدةوبمراحلكثيرةبتطوراتالذهنيةالإعاقةتعريفمر:الذهنيةالإعاقةتعريف

ذلكولالظاهرةهذهنحوواتجاهاتهالمجتمعبنظرةلتأثرهوذلكمستمرتطورحالةفييظل

Mentalالعقلي التخلفمصطلحيستخدمفوالتخصصاتالميادينباختلافمفاهيمهااختلفت

Retardationنٕوادرجاته،بكافةالعقليالوظيفيانخفاض الأداءعلىللدلالةشاملكمفهوم

علىللدلالةسواءاستخدمتالمصطلحات التيمنالعديدتضمنقدالسيكولوجيالتراثكان

Mentalالعقلية والإعاقة،Mental Deficiencyالعقلي الضعفأمثالمنل،ككالظاهرة

Handicapالعادي دونوالمستوىMental Subnormalityنموه قصورأووانعدام العقل

Amentiaقلته أوالعقل، صغرOligophreniaفئاتبعينها منفئةعلى، للدلالة

،Feeble-Mindednessالعقل ضعيف،أوMoronودرجاته   كالمورون العقليالتخلف

المطلب(تعريفهم فيسابقاًتستخدمكانتماوهيIdiotوالمعتوهImbecile والابله 

وذوىعقلياًالمتأخرينكأخرىمصطلحاتاستخدمتكما،)209، ص2001القريطي،

تعلقيفيماالنظروجهاتتباينورغم. أيضاًعليهمللدلالةالخاصةالاحتياجات

المصطلحلأنهمصطلح الإعاقة الذهنية نظرااستخدامتفضلالباحثةفإنبالمصطلحات

واقععنبدقةيعبرمصطلحأنهكماوالأجنبية،العربيةالبيئتينفيوحداثةشيوعاًالأكثر

يقتصرولم.والتعليميةوالاجتماعيةالعقليةالناحيةمنالأطفالمنالفئةتلكوخصائص

تناولتالتيالتعريفاتفيوالاختلافالتباينإلىامتدبلالمصطلحات،تعددعلىالأمر

منينظرالذيالمجاللىٕوا،العلميةالخلفياتفيالاختلافإلىالتباينهذاويرجعالإعاقة،

وكذلكالنفسعلماءنظروجهةعنتختلفإليهاالأطباءنظرفوجهة،المشكلةلهذهخلاله

ظهرتفقدالتعريفاتفيالتباينلهذاونظراالاجتماع،وعلماءتربويينالنظروجهةعن
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لأهمالباحثةتعرضوسوف.التعريفاتلهذهتبعاًودرجاتهاللإعاقة الذهنيةتصنيفاتعدة

الإعاقةودرجاتفئاتتناولتالتيالتصنيفاتبأهمذلكيتبعثم،المفهومفيالاتجاهاتهذه

:يليكماوذلك،

التخلفظاهرةتناولتالتيالتعريفاتأقدممنالطبيةالتعريفاتتُعد: الطبيةلتعريفاتا-أ

الاعاقة مشكلةعلىوالتعرفالكشفبأساليبمبكروقتفيالأطباءاهتمحيثالعقلي

إليه تؤديأنيمكنالتيالأسبابتلكضوءفيالمنظورهذاإطارفياليهاوينظر.الذهنية

)398،ص2002االله،عبدعادل(بعدهاأوأثناءهاأوالولادةقبلالأسبابتلككانتسواء

العقلي التخلفيعرفحيث) Tredgold)1937تردجولد تعريفالتعريفاتهذهأشهرومن

مطالبمعنفسهيكيفأنيستطيعلاالشخصتجعلالعقلي،النمواكتمالعدممنحالةبأنه

)19،ص1999مرسي،كمال(الآخرينمساعدةإلىويحتاجفيها،يعيشالتيالبيئة

محدداتأوعواملعنناتجالعقليةفي  الوظيفةأنه ضعفعلى) Benoit)1959ويعرفه 

الجهازكفاءةفيتدهورإلىتؤديبحيث،خارجيةعواملعنأو،الفردفيداخلية

،والفهماكيالتكامل الإدروفيللنموالعامةالقدرةفينقصإلىتؤديثمومنالعصبي،

التعريفاتمنأشمليعدالسيكولوجيالعصبيالتعريفوهذاالبيئة،معالتكيففيوبالتالي

بالملاحظةتسمحبصورةالعقليالتخلفومظاهرالمسببة،العواملبيانفيالسابقة

العضويةالإصابةأوالوراثةأهميةإلىالتنبيهفيالطبيةالتعريفاتتلكوتتفقوالتجريب،

صادق،فاروق(الاجتماعيالتوافقأوأو الإدراكوالقدراتالذكاءفيبدورهاتؤثرالتي

)8-7،ص ص1982

العقليالنموتوقفمنحالةبأنه( 1975 ) النفسيةالطبيةالامريكيةالجمعيةتعرفهوأخيرا

يعرفماتكوينفيالإخفاقهيالمعتادةوالصورةمختلفة،صورفيتظهراكتمالهأوعدم

العمرمثلمسمياتتحتالسيكومتريةبالطرقتقاسأنيمكنوالتي،الذكاءبوظائف

صورةفيأساساًيظهرقدالناميغيرالعقلفإنحالات أخرىالذكاء،وفيونسبةالعقلي،

المطلوبةالمواصفاتإلىالوصولأوالعواطف،علىمعتادضبطعلىالمحافظةفيإخفاق

36) .ص،1997الشناوي، محروسمحمد(العاديالاجتماعيللسلوك

متعددةأبعادعلىللاعاقةنظرتهافيالتعريفاتتلكاعتمدت:  السلوكيةالتعريفات-ب

والسلوك،السلوكيةالمظاهروعلى،الاجتماعيةوالصلاحيةوالكفاءة،العقليةكالقدرة
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أنهإلا،بينهافيماومتداخلةعديدةتعريفاتظهرتثمومنعقلياالمعاقينللأطفالالتكيفي

.بينهافيماالتبايناتبعضوجودرغم،بينهاوالاتفاقالتشابهبعضظهرقد

واعتمدتالعقليللتخلفظهرتالتيالتعريفاتأوائلمنHeber )(1959تعريفويعد

عقليوىبمستتتميزحالةبأنهالعقليالتخلفهيبرويعرفبعد،فيماأخرىتعريفاتعليه

التكيفيالسلوكفيقصورالحالةهذهويصاحبالنمو،فترةأثناءتبدأالمتوسطدونوظيفي

المصطلحاتلكلكبديلالعقليالتخلفمصطلحاستخدمهيبرأنبالذكرللفرد، والجدير

التعريففيالمستخدمةالمصطلحاتهيبريحددكماتاريخياً،وتجمعتظهرتالتيالأخرى

:كالآتي

الذكاءاختبارات(العقليةالقدرةاختباراتبواسطةويقاس:عامعقليوظيفيتوىمس-

) المقننة

انحرافينبمقدارالعاديينأداءمستوىعنيقلأداءمستوىعنيعبر:المتوسطدون-

.العامةالعقليةالقدرةاختباراتمناختبارعلىالأداءإذا قيسمعياريين

النموفترةلنهايةكمعيارسنة18 إلىسنة16 سنهيبريقترححيث:النموفترةأثناء-

.العقلي

التكيففيالفردكفاءةأنهعلىالتكيفيالسلوك"هيبر"يعرف:التكيفيالسلوك-

النضج،فيالتكيفيالسلوكفيالقصوريكونوقدلبيئته،والاجتماعيةالماديةللاحتياجات

12– 13)،ص ص1982صادق،اروقف(الاجتماعي والتكيفالتعلم،علىوالقدرة

أو عدمتوقفأوتخلفأونقصحالة" بأنه العقليالتخلف) 1990 ( زهران ويعرف

أو،وراثيةلعواملنتيجةمبكرة،سنفيتحدثأوالفردبهايولدالعقلي،النمواكتمال

وتتضحالذكاء،نقصإلىيؤديمماللفرد،العصبيالجهازعلىتؤثرأو بيئية،مرضية،

والتوافق،والتعليم،بالنضجترتبطالتيالمجالاتفيالفردأداءمستوىضعففيآثاره

حدودفيالمتوسطعنالأداءمستوىينحرفبحيثوالمهني،،والاجتماعيالنفسي

)466،ص1990 ( زهران حامد.سالبينمعياريينانحرافين

AssociationAmerican(A.P.A)النفسي للطبالأمريكيةالجمعيةأقرتوقد

Psychiatricوالاضطراباتللأمراضالإحصائيالتشخيصيللدليلالرابعالإصدارفي
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لتشخيصأساسيةكمحكاتالتاليةالمحكاتاستيفاءضرورة)  DSM – IV)1994العقلية 

:وهيتخلف عقلي أنهاعلىالحالة

.فردياًيطبقذكاءاختبارعلىأقلأو70 الذكاءونسبةالمتوسطدونعامعقليأداء-

بالمستوياتالوفاءفيالشخصكفاءةالراهن أيالتكيفيالسلوكفيقصورأوعيوب-

المجالاتمنالأقلعلىاثنينفيالثقافيةجماعتهأوعمرهفيهمممنالمتوقعة

الأكاديميةوالمهاراتالذاتي،التوجيهالمجتمع،إمكاناتاستخدامالتواصل،:التالية

والسلامةوالصحةالفراغ،العمل،الوظيفية،

. سنة18 سنقبلأيالنموفترةخلالذلكيحدث-

إلىشدتهدرجةعلىبناءالعقليالتخلفأيضاالنفسيللطبالأمريكيةالجمعيةتصنفكما

فيما بعد  توضيحهسيتمماوهوجداً،وشديدوشديد،ومتوسط،بسيطعقليتخلف

(American Psychiatric Association, 1994,p40- 46

السلوكفيوجود قصورضرورةعلىتؤكدجميعاأنهاالسابقةالتعريفاتمنوالملاحظ

.النموفترةخلاليجتمعاأنبدولا،العامةالعقليةالقدرةفيانخفاضجانبالتكيفي إلى

إلا،بالتعريفالقائمصوتخصلخلفيةطبقاواختلافهاالعقليةالإعاقةتعريفاتتعددورغم

قبليحدثقدالعقلي،النمومعدلفينقصعلىتنطويالحالةهذهأنعلىجميعاتتفقأنها

القدرةمستوىتدنيإلىيؤديمما،)سنة18 حتى(النموفترةوخلال،بعدهاأوالولادة

تماثلبصورةيوميةالالحياةبمهامالقيامقدرته علىدونذلكويحول،للفردالعامةالعقلية

177 – 178) .، ص ص1997الشخص، عبد العزيز(الزمنيالعمرنفسفيأقرانه

حيثذهنياالمعاقللطفلالاجتماعيةالكفاءةضوءفيتعريفهيتم:الاجتماعيالتعريف-ت

ماوعادةوالاجتماعية،العقليةالقدرةفيالسوينظيرهودونومهنيااجتماعياكفءغيريعد

. الرشدمرحلةحتىكذلكوتستمرالنمومنمبكرةسنفيأوالميلادمنذالإعاقةتلكدأتب

هذاويعتمد. الوظيفيالأداءفيواضحبقصوروتتسم،التامللشفاءقابلةغيرحالةوهى

الفردتكيفمدىقياسعلىتعملالتيالاجتماعية المختلفةالمقاييساستخدامعلىالمنظور

سنهمثلفيأقرانهمنالمتوقعةالاجتماعيةللمتطلباتالاستجابةعلىوقدرتهالمجتمعمع

)72 ،2004 االله، عبدعادل(الثقافيةجماعتهوفي
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التعلمعلىالقدرةفيالقصورمدىعلىالتربويةالتعريفاتتركز: التربويالتعريف-ج

بيئةفيالاجتماعيلتوافقاعلىالقدرةإلىبالإضافةالدراسي،التحصيلعلىوالقدرة

إنجرام عرفتفقد،التربويةالناحيةللاعاقة منعدةتعريفاتوردتوقد،المدرسة

) Ingram1953(فيالدراسيالتحصيليستطيعلاالذيالطفلبأنهعقلياًالمعاقالطفل

إنجراموتطلق،)50 – 75(بين ذكائهنسبةوتقع،الدراسيالفصلفيزملائهمستوىنفس

واحدةلفئةإلايصلحلاأنهالتعريفهذامنويتضحالتعلم،بطئمصطلحالطفلهذاعلى

. 2000،29الباقي، عبدعلا(الأخرىالفئاتويهمل،عقلياًالمتخلفينفئاتمن كما) 

يكون بسببالذيالطفلبأنهللتعلمالقابلعقلياًالمعاقالطفلKirk ) ( 1972كيرك يعرف

،العاديةالمدارسبرنامجمنكبيرةدرجةلأيالاستفادةعلىقادرغيرالعقليموهنبطء

: الآتيةالنموطاقاتلديهولكن

. وغيرها،والحساب،والتهجى،والكتابةالقراءةفيبسيطتعليم-

بالاعتمادالمجتمعفيفيهايمضيأنيمكنالتيللدرجةالاجتماعيالتوافقإمكانية-

نفسهعلى

أو،جزئيبشكلولو،نفسهيعولأنبعدفيماتمكنهالدنياالحدودفيمهنيةملائمة-

. هامشىمستوىفيأو،كلي

المجالات فيالتعلممنأدنىمستوىإلى) Educability(للتعلم القابليةاصطلاحويشير

38) ،ص1997الشناوى، محروسمحمد(والمهنية ،والاجتماعية،الأكاديمية

الطفلذلك" بأنهتربوياًعقلياًالمتخلفالطفل) 250،ص2002(شقيرزينبتعرفكما

نفسوفي،الدراسيالفصلفيزملائهمستوىنفسفيالدراسيالتحصيليستطيعلاالذي

– 70 )75( إلى ) 55–50( بين ذكائهوتقع نسبةالزمني،العمر

بينيهألفرد( عندالعقليةالقدرةمقاييساعتمدت علىالتعريفاتونشير إلى أن معظم 

اعتبروقدالعقلية،الإعاقةتعريففيكمحك،الذكاءمعاملعلىتعتمدكما)ووكلسر

يعرفو) 19،ص2001العزه،سعيد( عقلياًمعوقون75 عنذكائهمنسبةتقلالتيالأفراد

منأقلعقليأداءلييشير إمصطلح" بأنهالعقليةالإعاقة) 2000آخرون، وديان(

مماالنمائيةالفترةفيويظهرالتكيفيالسلوكفيقصورويصاحبه،دالةبدرجةالمتوسط
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ذلكعلىوبناء) .67،ص2000آخرون،وبرادليديان(التعليمي الطفلأداءعلييؤثر

:وهىالتربويالمنظورمنعقلياًالمعاقينلتقسيممستوياتثلاثتوجد

) 55.75(أقل ذكائهمنسبوتتراوح: للتعليمالقابلونياًعقلالمعاقون-

) 40.55(بين ذكائهمنسبوتتراوح: للتدريبالقابلونعقلياًالمعاقون-

)40.50(بينذكائهمنسبوتتراوح: التدريبأوللتعليمالقابلينغيرعقلياًالمعاقون-

العامةالعقليةالقدرةفيواضحانخفاضوجودعلىيركزمنظوركلأننلاحظوبذلك

النمو والتيمرحلةخلاليحدثالتكيفيسلوكهفيمصاحبقصوروجودجانبإلىللطفل

منإليهاأشرناالتيالثلاثةالشروطتلكأنأي،عشرالثامنةسنحتىتمتدأنهاسنوضح

الذيمنظورالأو،المستخدمالمعياراختلافمعحتىالطفلعلىتماماتنطبقأنينبغيقبل

فيفقطالذكاءبمقياسالاكتفاءفإنوبذلك. ضوئهوفيخلالهمنالطفلعلىنحكم

تطبيقمنلابدحيثصحيحا،يكونأنمطلقايمكنلامصرفيعندنايحدثكماالتشخيص

)75،ص2004 االله ،عبدعادل(أيضاًالتكيفيللسلوكمقياس

:الذهنيةالإعاقةتصنيف

المظاهر لإعاقة العقلية تبعاً لتعدد أبعادها وتعدد الأسباب المؤدية، إليها وتعددتتعدد فئات ا

.ووقت حدوثهاالمميزة لحالات الإعاقة العقلية، والتي تختلف بدورها تبعاً لدرجة الإعاقة،

عن ولا مجال هنا لتناول كلّ هذه التصنيفات بالتفصيل، ولكن يكون من المناسب الحديث

الصلة بموضوع بنته الجمعية الأمريكية للتخلف العقلي وهو التصنيف الوثيقالتصنيف الذي ت

حسب متغيري درجة الدراسة، إذ يسمى أحياناً باسمها، حيث تصنف حالات الإعاقة العقلية

لأهمية كلّ من متغيري معاً، وذلك)Adaptive behavior & IQ(الذكاء والسلوك التكيفي

من مستويات الإعاقة العقلية، ي في اعتبار الحالة تمثل مستوىنسبة الذكاء والسلوك التكيف

الذكاء الذي تمثله كلّ فئة من فئات ويشترط أن يكون أداء الطفل واقعاً بين حدود نسبة

الطفل ممثلاً لأداء الأطفال العاديين الإعاقة العقلية، كما يشترط أيضاً أن يكون أداء

(السلوك التكيفيياسالمناظرين له في العمر الزمني على مق  .(AAMR , 2002 وتتنوع
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التصنيفات للإعاقة العقلية تنوعاً كبيراً نظراً للاختلاف الكبير في المستويات الخاصة 

بالمعاقين عقلياً ومنها مستوى في القدرات العقلية والقدرات النفسية والقدرات الاجتماعية ، 

: ومن هذه التصنيفات ما يلىكما تختلف طبقاً للتصنيف الذي صنفت على أساسه ، 

ويقوم على إحدى المحكات التي سوف نستعرضها بشىء من : التصنيف الطبى.أولا

:الإيجاز

حالات التخلف ) GouL)1952قسم تريد جولد : التصنيف حسب مصدر الإعاقة -أ

- ضعف عقلي يرجع إلى حدوث أخطاء في الجينات -ضعف عقلي أولى: العقلى إلى 

أثناء الحمل أو أثناء الولادة نفسها                                              "إلى عوامل بيئية ضعف عقلي يرجع

). 72-71،ص ص2006نبيه إبراهيم إسماعيل، (

:التصنيف التالي) كانر(اقترح : التصنيف حسب درجة الإصابة -ب

.              (Absolute)تخلف عقلى مطلق -

.(relative)تخلف عقلى نسبى -

) 109, 108،ص ص1999زينب محمود شقير،((Appearance)تخلف عقلى ظاهر -

أن الجمعية الأمريكية للتخلف العقلي حددت أربعة فئات ) Lefort)2006ويذكر ليفورت 

:وذلك على النحو التالي Profound ، الإعاقة الحادة Mildطبقا لشدة الإعاقة البسيطة 

هي تشير إلى الأفراد الذين يتعلمون ببطء في المدارس ) Mild( الإعاقة البسيطة -

ويستطيعون إنجاز المهارات الأكاديمية حتى المستوى السادس تقريبا وقدراتهم المهنية 

.والاجتماعية تسمح لهم بالعمل والحياة باستقلالية مع قدر بسيط من المساندة والمتابعة

فراد الذين ينخفض مستوى مهاراتهم هي تشير إلى الأ) Moderate(الإعاقة المتوسطة -

الأكاديمية إلى الصف الثانى على الأكثر وهم قابلون للتدريب على المهارات الحياتية 

.والتكيف الاجتماعى ويحتاجون لأشراف كامل في أعمالهم



الإعاقة الذھنیة: الأولالفصل 

42

هي تشير إلى الأفراد الذين لديهم قدرات تواصلية محدودة ) Severe(الإعاقة الشديدة-

ة الأساسية فقط فيما يتعلق بالحروف الأبجدية ، وهم لديهم درجات من ويفهمون المعلوم

العجز البدنى مثل صعوبة الحركة أو اضطرابات النطق والكلام ، وتعتمد البرامج التربوية 

لديهم على اكسابهم المهارات الحياتية والتواصل ، ويحتاجون إلى الإشراف والمتابعة الكاملة 

.في أعمالهم 

وهى تشير إلى الأفراد الذين يتسمون بدرجة ملحوظة من ) Profound(ادة الإعاقة الح-

العجز وفي حاجة مستمرة للتدريب والمساندة والمتابعة والرعاية المركزة في حالة وجود 

نسب عجز متفاوتة مثل صعوبة الرؤية أو السمع أو الحركة ، ومن ثم يلزمهم مجموعة من 

). p11,Lefor,2006(المؤهلين لرعايتهم 

تقسيما ثلاثيا لحالات التخلف (Yannet) يقترح يانيت:  التصنيف حسب توقيت الإصابة-أ

:العقلى بسبب توقيت حدوث الإصابة إلى فئات ثلاث وهى كالتالي

.تعرض الجنين للاختناق : تخلف عقلى يحدث في مرحلة قبل الولادة -

تعرض لها الجنين   يتمثل في حالات إصابات: تخلف عقلى يحدث أثناء الولادة -

) .الشفط(كالإختناق أو إصابة الدماغ من جراء استخدام أجهزة الولادة 

كتعرض الفرد لبعض الأمراًض كالإلتهابات السحائيه   ، : تخلف عقلى يحدث بعد الولادة-

طارق عبد الرؤوف، ربيع عبد الرؤوف، (وإصابات المخ نتيجة التسمم بالرصاص 

).151-150صص،2006

قدمت تصنيفات عديدة للإعاقة تبعا لأسباب الإعاقة، إلا :  تصنيف حسب أسباب الإعاقةال- د

أننا نقتصر على تصنيف الجمعية الأمريكية للتخلف العقلي المكون من عشرة فئات ، والذي 

:على النحو التالي) 74-73،ص 2007(عرضه عبد العزيز السيد الشخص 

مثل الحصبة ) Inflection Disease(إعاقة عقلية ناشئة عن أمراًض معدية -

.الألمانية ، الزهري، وعلى وجه الخصوص إذا كانت الإصابة في الشهور الأولى من الحمل
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مثل إصابة المخ الناتجة عن تسمم الأم ) Intoxia disease( إعاقة ناشئة عن التسمم-

.بالرصاص أو الزرنيخ أو أول أكسيد الكربون

مثل إصابة ) Physical Trauma(عن إصابات بدنية إعاقة ناشئة عن أمراًض ناتجة -

.الدماغ أثناء الولادة أو بعدها لأي سبب من الأسباب

) Matabolism Disease( إعاقة عقلية ناشئة عن أمراًض اضطراب التمثيل الغذائى-

.وغيرها ) Pkenylketonouria( مثل حالات الفينيل كيتونيوريا

.وزومات مثل متلازمة داون إعاقة عقلية ناشئة عن خلل الكروم-

.إعاقة عقلية ناشئة عن أمراًض تنجم من أورام مثل الدرن -

.إعاقة عقلية ناشئة عن أمراًض غير معروفة السبب تحدث قبل الولادة -

.إعاقة ناشئة عن اضطرابات عقلية مثل التوحد -

.إعاقة عقلية ناشئة عن أمراًض غير معروفة السبب تحدث بعد الولادة -

عقلية ناشئة عن أسباب غير عضوية مثل العوامل الأسرية والثقافية كالحرمان إعاقة-

.الثقافي أو البيئى 

إلى أهم تلك الأنماط ) 46،ص2005(تشير فيوليت فؤاد إبراهيم :التصنيف الإكلينيكي: ثانيا 

:الإكلينيكية في هذا التصنيف للمعاقين عقلياً، وذلك على النحو التالى

'Dawn’s Syndrome'وتسمى  أيضا أعراض داون 'Mongolism'المنغولية -

'Hydrocephuly'استسقاء الدماغ -

'Microcephaly'صغر الجمجمة -

'Cretinism'القماءة أو القصاع  -

(RKU)حالات اضطراب التمثيل الغذائى -

'Rehesus'(RH- Factor)حالات العامل الرايزيسى في الدم -
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.  ' 'Epilepsy'حالات الصرع -

'Taberams ' S'حالات التصلب الحدبى الدونى -

' Cerbral Palsy'حالات الشلل السحائى -

(التصنيف السيكولوجي: ثالثا   :Psychological classification : يصنف المعاقين و ) 

:عقلياً في ضوء نسبة الذكاء على النحو التالي

بحيث تقل نسبة ذكاء المعتوه ليالعقيمثل المعتوه أشد درجات التخلف : ) Idiot(المعتوه -

العمر من مجموع ضعاف العقول ولا يتجاوز%) 5(يوتبلغ نسبتهم حوإل) 25(عن 

والمعتوه لا والكتابةالقراءةيستطيعون سنوات ، والمعتوهون لا) 3(حال عن بلىالعقلى 

م في يستطيع حماية نفسه أو حياته من الأخطار ، وقد لا يأكلون إن لم يوضع لهم الطعا

تؤخرامن الأخرين لأن لديه نقصا أو كاملةيحتاج المعتوه إلى رعاية وبالتالي. أفواههم

وتلفا كبيرا في المخ ولذلك لا يعمرون طويلا وأغلبهم يموتون صغاراً الجسميفي التكوين 

).18ص،2006عصام نور سريه، (

جه أى لا يزيد در) 50-25(وتتراوح نسبة ذكاء البلهاء بين : ) Imbecile(الأبله -

في سن السابعة، ولا تستطيع فيه تعلم القراءة، العاديمن ذكاء الطفل العقليمستواهم 

بأنفسهم أو الإنتفاع من التعليم المدرسى ، ومن العنايةعلى القدرةويفتقر البلهاء إلى 

الممكن تعليمهم كيف يرتدون ملابسهم بأنفسهم من بعض المخاطر، وبالتمرين يمكن 

م لبعض الأعمال البسيطة مثل الكنس وتنظيف الأرض والأحذيه وغسل الملابس ، تأهيله

، 2000أشرف محمد ،(والنظام وآداب السلوك النظافةكما يمكن اكسابهم عادات 

).33ص

من ضعاف العقول %)  75(تبلغ نسبتهم حوالى : )moron(المأفون أو المورون -

) 10-7(من أقصاهفي العقليمرهم ويتراوح ع) 70-50(وتتراوح نسبة ذكائهم بين 

سنوات ومن صفاته أنه يستطيع الإعتماد على ذاته في كسب عيشه ، من خلال عمل 

تناسب وضعه وظروفه ويستطيع الحفاظ على حياته، ولديه نوع من بسيطةوحرفه 

والفسيولوجيةالجسميةالمعقول نسبيا ، ولديه بعض النقائص الاجتماعيالإنسجام والتوافق 

التحصيل الدراسى في لا تستطيعولكنها والكتابةالقراءة، وتستطيع هذه الفئة تعلم طفيفةال
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وقد شاع استخدام هذا التصنيف . الفصول العادية بل تحتاج إلى فصول أو مدارس خاصة

حتى الخمسينات ولكن بعد إجراء الكثير من الدراسات العلميه في ميدان التخلف العقلى 

فتغيرت الاجتماعيةالناحيةمن مقبولةغير لمعانيلتضمنها العلميةتغيرت بعض المفاهيم

).   24ص،1999نجوى غراب ، (.هذه المصطلحات السابقة

:béhavioriste Classification(التصنيف السلوكي : رابعا  التصنيفاتاعتمدت) 

التكيفيوالسلوك)  السيكولوجيالتصنيف(الذكاءكنسبةمتعددةومحاورأبعادىعلالسلوكية

درجةوتعتمد،بعدفيماسيتضحكمابينهماالجمععلىتعتمدوقد)الاجتماعي التصنيف(

:أساسي نذكر كمحكالذكاءنسبةعلىالعقليةالإعاقةشدة

نسبةاستخدامعلىلسيكولوجيةاالتقسيماتفكرةتعتمد: الذكاءنسبةحسبالتصنيف-أ

،العامةالعقليةللقدرةالوظيفيللمستوىكمعيار)المقننةالذكاءاختباراتتقيسهاكما( الذكاء

الفردوأن،الناسبيناعتدالياًتوزيعاًالذكاءحسبيتوزعونالأفرادأنالمعروففمن

ومن،بينيهاختبارمقنن مثلذكاءاختبارعلىدرجة100 علىيحصلالذكاءمتوسط

المعياريالاعتدالىالمنحنىوسطفيذكائهمنسبتقعالناسمعظمأنأيضاًالمعروف

الشكلويوضح،للتوزيعالأدنىالطرفعلىعقلياًالمتخلفينفئةتقعبينما،الذكاءلتوزيع

81) ص،1982 ،صادقفاروق( الذكاءلنسبةالنظريالتوزيعمنحنىالتالي

التخلفتقسمالتيالرباعيةالسلوكيةالتصنيفاتالذكاءلنسبةتبعاًالتصنيفاتبرزأومن

جروسمان اقترحهالذيالتصنيفوأشهرهامستويات ،أربعةالعقلي إلى

)1983,Grossman(التخلفحالاتأناعتبرفقدالعقليللتخلفالأمريكيةالجمعيةوتبنته

علىمعياريينبانحرافينالمتوسطعنالعامها الذهنيأداؤينخفضالتيالحالاتهيالعقلي

مقياسعلىدرجة)70 ( تحت تقعفأصبحتالتخلفحدودضيقالذيالأمروهو،الأقل

هذامجموعاتفيالذكاءبينيه وتكون نسب– ستانفوردمقياسعلى) 68 (وتحت،وكسلر
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كمال)(61 – 62،ص1997الشناوي، محروسمحمد: (التاليالنحوعلىالتصنيف

)28ص،1999 ،مرسى

:العقلي للتخلفالأمريكيةالجمعية(الذكاء لنسبةطبقاًالعقليالتخلففئات(1) جدول

)1983, 1977,1973(جروسمان 

.I.Qالذكاءنسبة

15= معياري مقياس وكسلر انحراف //16= مقياس ستانفورد بينيه انحراف معياري 

556552-التخلف البسيط  – 67

40التخلف المتوسط  – 5436 – 51

25التخلف الشديد       – 3920 – 35

فأقل24فأقل19التخلف العميق

عليماتالتفهمعلىمحدودةقدرةلديهم،دونفمادرجة25 الفئةهذهذكاءونسبة

جداالشديدةالعقليةالإعاقةيصاحب،الحركةفيكبيرةبدرجةمقيدونوهم،لهاوالاستجابة

،واللغةللكلاماللازمالاستعدادفيوقصور،الحركي، والتآزرالصحيةالحالةفيتدهور

وإشرافرعايةإلىهؤلاءويحتاج،والاجتماعيةالشخصيةالكفاءةفيعجزولديهم

)2006 ،يحيى(الشخصيةحاجاتهملرعايةرينمستم

درجةإلىيشيرالتكيفيالسلوك:) الاجتماعي(التكيفيالسلوكحسبالتصنيف- ب 

منهالمتوقعةالاجتماعيةلمسئولياتهبهاويستجيب،الذاتيةغايتهالفردبهايحققالفاعلية التي

) 228 ،1996،قنديلشاكر(إليهايينتمالتيالجماعةوطبيعةونوعالزمنيلعمرهوفقاً
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فئةكلدرجةأساسعلىفئاتأربعإلىالاجتماعيللتصنيفوفقاًالعقليالتخلفويصنف

:وهيالتكيفيالسلوكمقياسفي

)71-84(بين مالأفرادهاالتكيفنسبوتنحصر:البسيطةالعقليةالإعاقةفئة-

)85-70(بينمالأفرادهاكيفالتنسبوتنحصر: المتوسطةالعقليةالإعاقةفئة-

)45-57 (بينمالأفرادهاالتكيفنسبوتنحصر: الشديدةالعقليةالإعاقةفئة-

العزيزعبد(فأقل44 بينمالأفرادهاالتكيفنسبوتصل: الحادةالعقليةالإعاقةفئة-

لدىالتكيفيالسلوكفيقصورهناكأنمن ذالكويتضح179)  ص،1997،الشخص 

كمالأخرىفئةمنيتفاوتالقصورهذامستوىأنإلا،الأربعةالعقليةعاقةالإفئات

المختلفةالفئاتوتصنيفبتحديداهتمامهناكأنيتضحسبقماعلىوبناء. واضحهو

معيتناسببماحدةعلىفئةلكلالمناسبةالرعايةبرامجتقديميتسنىحتى؛للاعاقة

فئاتلأهمموجزعرضاًالباحثةتقدم،أيضاًسبقماءضووعلىمكاناتها،ٕواقدراتها

:وهيالاعاقة الذهنية

:Mild Mental Retardation)الخفيف(البسيط العقليالتخلف

نسبة علىيحصلونالذينعقلياًالمتخلفينالأطفالإجماليمن٪85 حواليالفئةهذهتمثل

70الى 50 –55بين ماالفئةهذهكاءذنسبةوتتراوحعامبشكلدرجة70 منأقلذكاء

قادرينيصبحونأنهمإلاالشيء ،بعضمتأخريناللغةيكتسبونالأطفالهؤلاءأنومع

إجراءبإمكانهمويصبحاليومية،حياتهممتطلباتلقضاء؛عامةاللغةأوالكلاماستخدامعلى

فيالاستقلالالفئةهذهأفرادأغلبيكتسبأنيمكنكماالآخرين،معالبسيطةالحوارات

فيوالتحكمالملابس،وارتداء،الطعامكتناولمهاراتمنذلكيتطلبهبما،الذاترعاية

اللازمةوالمهارات،المهنيةالمهاراتبعضجانبإلىالمثالسبيلعلىالإخراجعملية

نموهممعدلأنمنالرغمعلىوذلك،البسيطةالمنزليةوالأعمال،الأسريةالأدوارلأداء

الدراسةمهامفيلهمالرئيسيةالصعوباتوتتمثلالعاديين،أقرانهممنبكثيرأقليكون

االله عبدعادل(والاجتماعية،والانفعالية،السلوكيةالمشكلاتبعضجانبإلى،الأكاديمية

عاديللطفالعقليالنمومستوىعندهذه الفئةلدىالعقليالنموويتوقف) 410ص،2002،

أكثرهاومنالنطق،فيكثيرةمن عيوبالفئةتلكوتعانيتقريباً،) سنة11-7 (منسنفي
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التخلفحالاتمعظموتنجحمخارجها،وضوحوعدم،الحروفبدالٕواالخنهشيوعاً

سنفيالمناسبةالرعايةوجدتإذاأسرها،وتجاهنفسهاتجاهمسئولياتهاتحملفيالخفيف

نضوجهالأنالحياة،مدىالآخرينوتوجيهإرشادإلىحاجةفيتظلهاولكن،مبكرة

لمإذاتوافقهايسوءلأنعرضةيجعلهامماالتام،رشداالمستوىإلىيصللاالاجتماعي

المجتمعومعوالعملالبيتفياليوميةمشاكلهاعلاجويساعدها علىيرشدهامنتجد

32-33)، 1999: مرسيكمال(

حواليالفئةهذهتمثل: Moderate Mental Retardationالمتوسط  العقليفالتخل

70 منأقلمستوى ذكاءعلىيحصلونالذينعقلياًالمعاقينالأطفالإجماليمن10٪

يكونوقد55-50الى 40-35بين ذكائهمنسبةوتتراوح،مقننذكاءمقياسعلىدرجة

، وعيوببدنيةعجزأشكالأو،قصورمتوسطاًتخلفاًعقلياًالمعاقينالأشخاصهؤلاءلدى

،والتسلق،والعدو،مساكهإوا،الأشياءعلىكالقبضالحركيةالمهاراتتعوقعصبية

عندالفئةهذهلأطفالالعقليالنمو(Davison & Neale, 1998,p426)ويتوقفوغيرها

لهمالصفات الإكلينيكيةومن،سنوات) 7-3(سنفيعاديلطفلالنمو العقليمستوى

باستعمالاتها،الأشياءعلىويتعرفون،الطبيعيةالأخطارمنحماية أنفسهميستطيعونأنهم

التيالبيئةفيالتنقليستطيعونأنهمكما،وأقاربهمإخوانهمعلىيتعرفونكما،ويسمونها

،والمشيالنطقفيأيضاًونويتأخر،الأساسيةللعاداتاكتسابهمويتأخر،بمنزلهمتحيط

يستطيعونولكنهماللغوية،الحصيلةفيضعفومنالنطق،فيصعوباتمنويعانون

عملياتوضبط،الملابسوارتداءوالنظافة،التغذيةمواقففيالمقبولالسلوكاكتساب

،ص 1999،مرسيكمال(المناسبةالاجتماعيالتدريببرامجلهمتوافرتإذاالإخراج

،والكلامية،والحركية،الاجتماعيةالمهاراتتعلمعلىلقدراتهموبالنسبة31-32).ص

هذهتتحسنوالإشرافبالتدريبولكنالابتدائية،المدرسةسنقبلضعيفةتكونفإنها

حيث) 83ص،1998،حمودة محمود(العمربهمكلما تقدمخاصةالشيءبعضالمهارات

بعضولاكتساب،المحدودةإمكاناتهمفرصاً لتطويرالأطفاللهؤلاءالتعليميةالبرامجتوفر

المهامكانتإذابسيطاًتطبيقياًعملاًيؤدواأنذلكبعديستطيعونكماالأساسية،المهارات

كاملاًحياتياًاستقلالاًالأفرادهؤلاءيحققماونادرا،ماهرإشرافتوفرذإوابعنايةمحددة
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قدراتهمخلال  منالاجتماعيالنماءعلىدلائلتبديمنهملأغلبيةاأنإلايكبرون،عندما

منظمة(بسيطةاجتماعيةنشاطاتفيوالاشتراك،الآخرينمعوالتفاهمالتواصلعلى

240-241) ،ص ص1999،العالميةالصحة

) ٪34;(حواليالفئةهذهتمثل: Severe Mental Retardationالشديد العقليالتخلف

)2025;(بينأفرادها ماذكاءنسبةوتتراوحعقلياً،المعاقينالأطفالاليإجممن

أمراضا بدنيةالفئةهذهلدىيكونماوعادةمقنن،ذكاءمقياسعلىدرجة)40;35(الى

عضويسببإلىالغالبفيالإعاقةترجعحيثوراثيةوعيوب

(Wilson et al,1996,p488)مستوىعندالفئةهذهلأفرادالعقليالنمويتوقفماوعادة

مباشرةرعايةإلىالشديدالعقليالتخلفحالاتوتحتاجسنوات،ثلاثمنأقلسنطفل في

تحملمنيمكنهاالذيالمستوىإلىيصللاالعقلينموهالأنالحياةمدىالآخرينمن

)31ص،1999،مرسيكمال(نفسها نحومسئولياتها

والمهاراتوشكل الرأسوالوزنالطولفيواضحةكلاتمشالفئةهذهأطفاللدىوتظهر

تظهركماالدقيقة،الحركيةالمهاراتفيبالغةصعوبةإلىبالإضافةكالمشيالعامةالحركية

لديهمأنكمابصرية،أوسمعيةحسيةومشكلات،مصاحبةأمراضالفئةهذهلدى

،اليوميةالحياةاراتمهأداءفيصعوبةيجدونحيثالتكيفيالسلوكفيمشكلات

أكاديميةمهاراتأيةالأطفالهؤلاءتعليميصعبكماواللغوية،،الاستقلاليةوالمهارات

الإقامةمراكزالفئةهذهلأطفالالطبيعيالمكانيكونماوغالبا،العقليةقدراتهمتدنيبسبب

)61-60ص ص،1999،فاروق الروسان(المباشرة للرعايةحاجتهمبسببوذلكالكاملة

.بهاالمحيطةالبيئةمعالتكيففيكبيرةتجد صعوباتماعادةالفئةهذهفإنوبذلك

هذهتمثل: Profound Mental Retardation) جدا الشديد( العميقالعقليالتخلف

20 –أفرادها ذكاءنسبةوتكونعقلياالمتخلفينالأطفالإجماليمن٪2 إلى 1 حواليالفئة

,et al(حياتهم أوجهلجميعدقيقةورعايةوشاملاكلياإشرافايتطلبممافأقلةدرج25

1996,p488Wilson, (ويكونونالحركة،يستطيعونلاالفئةهذهفيالأفرادوأغلب

أحسنوفيوالتبول،التبرزفيالتحكمعلىقادرينوغيرحركتهم،بشدة فيمحدودين

قدرتهموتكون،اللفظيغيرالتواصلمنجداًبدائيةعلى أشكالإلايقدرونلاالأحوال
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ومتابعةمساعدةإلىيحتاجونوهممنعدمة،أوقليلة جداالأساسيةباحتياجاتهمالعنايةعلى

للإعاقةعضويسببعلىالتعرفويمكن)242، 1999 :العالمية الصحةمنظمة(دائمة 

إلى،الحواسعملعلىتؤثرالتييدةالشدالعجزأشكالتشيعكماأيضاً،الفئةهذهفي

411،ص2002 ،عبد االلهعادل(النمائيةوغيرالنمائيةالاضطراباتبعضشيوعجانب 

(

علىالتصنيفهذايعتمد: Educational Classificationالتصنيف التربوى  : خمسا 

التحصيلعلىفئةكللقدرةطبقاًالعقليالتخلففئاتتقسيمإلىبالإضافةالذكاءمعدلات

هذهمنفئةلكلتُقدمالتيالتربويةالبرامجشكلعلىأيضاًيعتمدكما،الدراسيوالتعلم

التاليةالفئاتإلىعقلياًالمتخلفينالأطفالتصنيفيمكنذلكضوءوفيالفئات،

البدءالفئةهذهألفرديستطيعلاغالباً:Educableللتعليم  القابلونعقلياًالمعاقون-

ربماوالثامنة،سنقبلالحسابو،الهجاءو،الكتابةو،القراءةمهاراتاكتسابفي

دراسيةسنة فيالمقررةالموادتعلميمكنهملاو،ببطءيتعلمونأنهمكما،عشرالحادية

الصفبينيتراوحلمستويمقارباًتحصلهميكونينتهونعندماو،العاديينمثلواحدة

لديهمأنكماسنوات،9 ) ,( 6بينالعقليعمرهميتراوحكماالابتدائيالخامسوالث،الث

ممارسةيمكنهملذا،التفوقحدفيهايبلغونربماالتيالمهنيةالمجالاتفيللتعلماستعدادات

والقابلون )241-240ص ص،2001، القريطيالمطلبعبد(الحرفوالأعمالبعض

القدرة على الإستفادة من البرامج التعليمية العادية ولكن بصورة بطيئة ، هم من لديهمللتعلم 

فيحتاجون إلى برامج خاصة موجهة لإحداث تغير في السلوك الاجتماعي ليصبح مقبولا في 

تفاعلاتهم مع الآخرين ، وأيضا في تحسن العمليات المعرفية والمهنية لديهم ، وتستطيع تلك 

في مرحلة عمليات البيع والشراء والعمل اليدوى مع مبادئ بسيطة الفئة الإعتماد على نفسها

)70-50(المهارات الأولية للتعلم وتتراوح نسب ذكائهم ما بينأيمن الناحية الأكاديمية ، 

).15،ص2003،امال باظة(

العقليةالإعاقةفئةيقابلونوهم:Trainableللتدريب القابلونعقلياًالمعاقون-

النضجعندالعقليعمرهميصلوالذين40,55 بينذكائهمنسبتتراوحذينالالمتوسطة
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البسيطةالمهامبعضعلىتدريبهوبالتالي يتم،عمرهمنالتاسعةفيطفليوازىماإلى

االله عبدعادل.المهامتلكعلىتساعدهالتيالبسيطةالمهاراتبعضعلىتدريبهمع

)417 ، ص2002(

وهم:UntrainableUneducable orالتدريب أوللتعليمقابلينريغعقلياًالمعاقون-

عننسب ذكائهمتقل،والذينالحادة،أوجدا،والشديدةالشديدةالعقليةفئتي الإعاقةيقابلون

إلىعند النضجالعقليعمرهميصل،والذينالثانيةالفئةفي25 وعنالأولىالفئةفي)40(

كليةعاجزونوهم) 107،ص2004( االله عبدعادل،عمرهمنثالثةالفيطفليوازىما

غيرهمعلىكلياًاعتماداًيعتمدون،ولذاالأخطارمنحمايتهاأو،بأنفسهمالعنايةعنحتى

،الطبيةالنواحيمنومستمرةمتخصصةإيوائيةرعايةإلىويحتاجون،حياتهمطوال

فيأو،علاجيةمراكز،أوخاصةمؤسساتداخلماإ،والاجتماعية،،والنفسيةوالصحية

المطلبعبد(المناسبةالرعايةظروفتوافرتماإذا،الطبيعيةأسرهممحيط

أوالتربويةالبرامجمنالاستفادةيمكنهالاالفئةهذهفإنوبذلك)  241ص،2001،القريطى

التدريبية

الخصائصمنمجموعةعقلياًنالمعاقيللأطفال:  عقلياًالمعاقينالأطفالخصائص

،والعقلية،الجسميةالنواحيمختلففيالعاديينالأطفالعنتميزهمالتيوالسمات

منمجموعةالعقليالتخلففئاتمنفئةلكلأنكما،والانفعالية،واللغوية،والاجتماعية

بشكلالمعاقينالأطفالمعرفةفإن،الأخرىالفئاتعنتميزهاالتيوالسماتالخصائص

عليهمالتعرففيكبيرحدإلىيسهمخاصبشكلذهنياالمعاقينالأطفالوخصائصعام

المناسبةوالإرشاديةالتربويةالبرامجإعدادخلالمنتلبيتهاعلىوالعملحاجاتهموتقدير

الخصائصفيفرديةفروقوبينهممتجانسةغيرمجموعةذهنياالمعاقينالأطفالإن,لهم

يمكنعاموبشكلأنهإلاالإعاقة،ودرجةشدةأوالوراثيةأوالبيئيةللعواملتبعاالسماتو

:الآتيالنحوعلىخصائصهمتصنيف

لاللتعلمالقابلينعقلياًالمعاقينالأطفالإن: والحسية والحركيةالجسميةالخصائص-أ

أوالحركيلقصورالأنالأسوياءمنأقرانهممظهرعنالجسميمظهرهمفييختلفون

والوزنالطولفيماحدإلىالعاديينيشبهونفهم،جداًطفيفلديهمالحواسفيالقصور
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الثامنةفيالعضلاتنموويكتمل،الطفولةفيالجسميوالنمو،العامةوالصحةوالحركة

تيالالحالاتعدافيماالأسوياءأقرانهممثلوالجنسيالجسميبلوغهمويكتمل،عشرة

فياضطرابمنيصاحبهوماالعصبي المركزيالجهازإصاباتإلىفيهاالاعاقةترجع

الطفولةفيتقريباًالعاديينمثلجسمياًتنموالعقليةالاعاقةحالاتأنكماالحركية المهارات

نموويكتمل،والمراهقةالبلوغمرحلةفيوالجنسيالجسميالبلوغعلاماتعندهاوتظهر،

أقرانهممثلعشرالثامنةسنحواليفيوالجنس،والوزن،والطول،والعظامت،العضلا

،الجسميالرشدإلىيصلونالفئةتلكمنعقلياًالمعاقينمعظمأنيعنيوهذا،العاديين

الأطفالفمعظم،) 274ص،1999،كمال مرسي(والجنسي الجسميبلوغهمويكتمل

البعضكاننٕوا،بقليلمنهأو أقلالعاديالمستوىلغونيبالفئةهذهفيعقلياًالمتخلفون

الخصائصمستوياتفيتداخلاًهناكفإنآخربمعنى،أحياناًالعاديالمستوىعنيرتفع

،1982،صادقفاروق(الأسوياءوبين،للتعلمالقابلينعقلياًالمتخلفينبينالجسمية

نموهايتأخر،والعميقةوالمتوسطة،،الشديدةالعقليالتخلفحالاتأنبيد،) 222ص

عبد(العاديينحالاتإليهتصلممابكثيرأقلمستوىعنديتوقفوقد،والحركي،الجسمي

219)ص،2001،القريطىالمطلب

حركيةمشكلاتمنيعانونقدعقلياًالمعاقينالأطفالفإنالحركيةالمهاراتيخصفيماأما

الكبيرةالحركيةالمهاراتالفئةهذهتمتلكلاحيث،المتخلفينغيربالأطفالمقارنةمختلفة

يعانيحيث) 13ص،1992،الخطيبجمال(العاديونالأطفالالتي يمتلكهاوالدقيقة

فيوقصوركثيرة،حركيةصعوباتمنتخلفهمدت درجةازكلمامععقلياًالمتخلفون

والتحكمالحركي،البصريروالتآزالعصبي،– العضليكالتوافقالحركيةالوظائف

خطواتهمعلىيغلبحيثالصغيرة،العضلاتاستخدامفيوصعوبةالحركي،والتوجيه

سريعواأنهمكمامستقيم،خطفيالسيرعليهميصعبكماالانتظام،وعدموالتثاقل،البطء،

أنمكنيكما،بالأمراضللإصابةالعاديينأقرانهممنعرضةأكثروهموالإعياء،التعب،

المطلبعبد(وضعف الإبصارالسمعوضعفالصمممثلحسيةبإعاقاتيصابوا

ذهنياالمعاقينالأطفاللدىالحركيالنموويتصف،) 219-220ص ص، 2001،القريطي

الحركي،الجانبفيالضعفزادالذهنيةالإعاقةشدةزادتفكلماعاموبشكلبالتباين،

الحركيالنمومبادئوفقيسيرأنهإلابطيءالأطفالهؤلاءلدىالحركيالنموويكون
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الصحية للمشكلاتالعاديينالأطفالمنةعرضأكثرذهنياالمعاقينالأطفالأنكماالعام،

)1989 الروسان،فاروق( ,المختلفةوالجسمية

عقلياًالمعاقينالأطفالبينالجسميةالخصائصفيكبيرتشابهوجود،سبقممايتضحو

حيث،الحركيةالخصائصفيكثيراًيقلالتقاربهذاأنإلا،العاديينوبينللتعلمالقابلين

. بالعاديينقورنواماإذاالجانبذلكفيالقصوروبعض،الصعوباتبعضلديهمإن

ذهنياالمعاقينللأطفالالمعرفيةالنمائيةالخصائصإن:والمعرفيةالعقليةالخصائص-ب

وقدرتهبطيءذهنياالمعاقالطفلفتعلمغيرهم،عنالأطفالهؤلاءيميزماأكثرمنهي

متدنية،التركيزعلىوقدرتهمالنسيان،بسرعةيتصفونفإنهمكذلكمحدودة،التعلمعلى

مواقفإلىالتعلمأثرنقلفيصعوباتيواجهونأنهمكمامحدودة،التعميمعلىوقدرتهم

عنيتعلمونفهمللغاية،صعبالمجردةالتعليميةللمهاراتتعلمهمأنعلىعلاوةجديدة،

السيدأحمد(المنظم والتسلسلوالتكرارالعملطريقوعنالمحسوسةالأشياءطريق

التي العقليةوالسماتالخصائصمنبعددعقلياًالمعاقونالأطفالويتسم) .1995إسماعيل،

:وهيالعاديينالأطفالعنتميزهم

السويالطفلأنالمعروفمن:Slow Mental Growth لعقلياالنموبطء-

أبطأبمعدلينموفإنهعقلياًالمعاقالطفلأماعمره،منزمنيةسنةكلخلالعقليةسنةينمو

عقليعمرأقصىفإنوبذلكزمنية،سنةكلفيأقلأوعقليةشهور9 ينموحيث،ذلكمن

طفلعندالعقليالنمومستوىهوعشرالثامنةلغيبعندماعقلياالمعاقالطفلإليهيصل

العقليالنموهضبةكانتذإواذلك،منأقلأو،عشرةالحاديةأو،العاشرةسنفيعادي

الاعاقةحالاتعندتظهرفإنهاسنة،18 إلى16 منسنمستوىفيتظهرالعاديينعند

اعاقةعقلياًالمعاقينالأطفالفإنذلكوعلىسنة،11 أو10 سنمستوىفيالخفيفةالعقلية

كمال(متعددة وقصورعجزنواحيإلىيؤديبماأبطأمعرفيبنمويتسمونبسيطة

)279ص،1999،مرسي

بشكلعادةالعاديالطفلتفكيرينمو:Thinking Deficitالتفكيرفيالقصور-

ولكنأيضاًفينمو،عقلياًالمعاقالطفلتفكيرأماأخرى،إلىمرحلةمنوينتقل،سوي

وتكوين،المفاهيماكتسابعلىقدراتهوضعفذاكرته،بسبب قصور؛قليلةبمعدلات

مستوىعندالطفلهذاتفكيرويتوقفاللغوية،حصيلتهوضآلةوالحركية،الذهنيةالصور
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هريظماوعادةوالحركية،،الذهنيةوالصور،الحسيةالمفاهيمواستخدام،العيانيالتفكير

وبساطة،العامةالعقليةالقدرةضعففيعقلياًالمتخلفالطفللدىالتفكيرفيالقصور

مناسبغيرتفكيرهيكونقدكماالعوائق،مواجهةفيوسطحيته،المشكلاتحلفيالتفكير

283). -282ص ص،1999،مرسيكمال(.المشكلةلحل

يعاني:Perception and Attention Deficitوالإدراك  الانتباهقصور-

الانتباهعلىالمقدرةضعفومنللتشتت،العاليةالقابليةمنعقلياًالمتخلفونالأطفال

العقلية،الإعاقةشدةدرجةتدازداكلماالانتباهضعفدرجةوتزدادطويلة،لفترةوالتركيز

يدهمتحدوصعوبةالتعليمية،المواقففيمثابرتهمضعفالخاصيةهذهعلىويترتب

الاحتفاظفيصعوبةيجدونكماتعلمها،منهمالمطلوببالمهمةالمرتبطةالأبعادأوللمثيرات

،الإدراكعملياتفيآخرقصورلديهمالانتباهبقصوريرتبطكماكافية،لفترةلهابانتباههم

يؤثراكم،والأوزان،والأحجام،والألوانكالأشكال:للأشياءالمميزةللخصائصوالتمييز

مواقفخلالتعترضهمالتيللمشكلاتمواجهتهمطريقةعلىلديهموالإدراكالانتباهقصور

)221ص،2001،القريطيالمطلبعبد.(اليوميةالحياة

المدىقصيرةالذاكرةعيوبتفسيريمكن: Memory Deficitالذاكرة قصور-

المادةإعادةأوتكراريبأسالفيلديهمعيوبوجودضوءفيالأطفال المعاقين لدى

ورغميحفظوها،أنيحاولونالتيالمعلوماتتكرارإلىتلقائياًيميلونلافهمالتعليمية،

تتحسنأنيمكنالأطفالهؤلاءلدىالمدىقصيرةالذاكرةفإنهذهالقصورأوجهوجود

محروس محمد(محدوداًيكونربماالتحسنهذاكميةأنمنالرغمعلى

يتعلمونماوينسون،ببطءيتعلمونعقلياًالمعاقونفالأطفال.)285ص،1997،الشناوي

جهدبعدالحسيةالذاكرةفيوالخبراتالمعلوماتيحفظونأنهمإلىراجعوذلكبسرعة،

ينقلهالالكن،فقطقصيرةلمدةوالخبراتالمعلوماتيحفظالذاكرةمنالمستوىوهذاكبير،

(طويلةلفتراتحفظ المعلوماتعلىتؤكدلتياالأخرىالمستوياتإلى سهى. 

دائماينصحالأطفاللدى هؤلاءالتذكرصعوباتعلىوللتغلب) 18 ص،1999،أمين

مرةمنأكثرالطفلأمامالتعليمينكرر الموقفيعني أنالتعلم وهذامنمزيد" مبدأبتطبيق

89) ص،2000،د الباقيعبعلا(الموقفلهذاالطفلاستيعابمنالتأكدبعدحتى؛
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Generalizations & Transfer ofالتعلمأثروانتقالالتعميمقصور-

learning Deficit:التعليميةالأنشطةعلىالاعتمادالباقي على ضرورةعبدتشير علا،

عبدعلا(الطفلفيهايعيشالتيالبيئةفيالتعلمأماكنوتعددالأنشطة،هذهتنويعوكذلك

)88ص،مرجع سابق،الباقي

التعميماتتنميةفيعقلياًالمعاقالطفللدىصعوباتانه توجد) 2001(ويضيف القريطي 

قبلمنتعلمهسبقمااستخدامفيصعوبةيواجهكماموقف لآخر،منالتعلمأثرنقلوفي،

واقفمفيأو،السابقالتعلملمواقفمشابهةجديدةمواقففيسواءومهاراتمعلوماتمن

دراكٕوااكتشافصعوبةإلىذلكيعزيوربماعليها،التدربلهسبقالتيتلكعنمختلفة

إدراكعلىلابدثممقدرته ومنومحدوديةالخبرات والمواقف،بينوالاختلافالشبهأوجه

)223ص،2001،القريطيالمطلبعبد.(المختلفةالمواقفبينالعلاقة

مميزامظهرابهاالمرتبطةوالمشكلاتاللغويةئصالخصاتعتبر:اللغويةالخصائص-ج

المعاقينللأطفالاللغويالأداءمستوىأنتجدأنمستغرباليسولذلكالذهنية،للإعاقة

العمرفي يناظرونهم الذينالعاديينللأطفالاللغويالأداءمستوىمنبكثيرأقلهوذهنيا

عنالناتجةالمشكلاتأهممناللغويةلاتالمشكوتعد)1989الروسان،فاروق(الزمني

منفالمعاقون عقليا،الاعاقةبدرجةالصعوباتهذهشدةدرجةوترتبط،الاعاقة الذهنية

منمعقولمستوىإلىيصلونأنهمإلا،النطقفييتأخرونأنهمرغمالبسيطةالدرجة

لغويةواضطراباتصعوباتمنالمتوسطةيةذهنالالإعاقةذوييعانيبينمااللغويالأداء

،اللغويالنموفيالملحوظالبطءعقلياًالمعاقينلدىاللغويةالصعوباتوأهم،مختلفة

فإنولذا،وبساطتهااللغويةالمفرداتوضحالة،اللغةقواعدواكتسابالنطقفيوالتأخر

المطلب عبد(نفسهمرالعفيالعاديينأقرانهملدىمنهبكثيرأقليكوناللغويأدائهممستوى

.)220ص،2001،القريطى

محدود،ذهنياالمعاقينالأطفاللدىاللغويالتعلمأنالى( 2003 ) الخطيبجمالويشير

بالنمووثيقًاارتباطًايرتبطاللغويالنمولآنذلكفيغرابةولاضعيفة،اللغويةوذخيرتهم

التعليماتفهمفيجمةناصعوباتمناذهنيالمتخلفونالأطفاليعانيولذلكالمعرفي،

.التوجيهاتواستيعاب
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وتشيع،وحذف،وتحريف،إبدالمنالأطفالهؤلاءلدىالنطقاضطراباتتنتشركما

وهو،بالنمطيةويتسم،واحدةوتيرةعلىيسيرالصوتنجدحيثالصوتاضطرابات

النطقاضطراباتأيضاًترتبطعامةوبصورة،منهمكثيرلدىسارغيرمزعجصوت

معوتزداد،البسيطةالفئةأفرادبينتقلحيث،العقليالتخلفبدرجةوكيفاًكماًوالكلام

العقليةالإعاقةفئةأفرادلدىتماماًتضطربحتىالشديدةثمالمتوسطة،إلىالإعاقةزيادة

179 – 180)ص ص،1997 ،الشخصالعزيزعبد. (الحادة

عقلياًالمعاقينللأطفالالاجتماعيةللخصائصالنظريمكنلا:تماعية الخصائص الاج- د

إنبل،والانفعالية،واللغوية،والمعرفية،والعقلية،الجسميةخصائصهمعنبمعزل

المتخلفينقدراتإنحيثالخصائصوتلكالاجتماعيةالخصائصبينوثيقةعلاقةهناك

التخلفظاهرةوتُعد،الخصائصتلكنتاجهياعيالاجتمالتكيفعلىالمنخفضةعقلياً

المحدودةالعقليةبقدرتهعقلياًالمتخلففالطفل،اجتماعيةمشكلةأبعادهامنكثيرفيالعقلي

علىقدرةأقلوهو،الاجتماعيةوالمواءمة،الاجتماعيالتكيفعلىقدرةأقليكون

ص،1982،صادقفاروق(الناسمعتفاعلهوفي،الاجتماعيةالمواقففيالتصرف

304(

خلالمنتنعكسقدوالتيوالاجتماعيةالانفعاليةالصفاتذهنيا ببعضالمعاقيتصفوقد

فقدالاجتماعية،المشكلاتمنالعديدذهنياالمعاقونالأطفالفيواجه،العقليةقدراته

غيراستجاباتعنهمفتصدرالمختلفةالاجتماعيةالمواقفمعالتعاملفيصعوباتيواجهون

البيئةومعالآخرين،معالاجتماعيالتكيففي عمليةبقصوراتسامهمإلىإضافةمناسبة،

والسلوكوالترددالانسحابعامبشكلذهنياالمعاقالطفلعلىيلاحظإذبهمالمحيطة

فضلارالغيمعفعالةاجتماعيةعلاقاتإنشاءعلىالقدرةوعدمالزائدة،والحركةالتكراري

2002).الهجرسي، أمل( اللعبأثناءمنهمسناأصغرهملمنالميلعن

النمومستوىفيالانخفاضبينارتباطاهنالكأن( 2003 ) الخطيبجمالويرى

نحوهمالآخرينواتجاهاتالعقليةقدرتهمانخفاضوبينذهنياالمعاقينلدىالاجتماعي

بخبراتتتعلقالتيالعواملإلىإضافةرفات،تصمنعنهميصدرمانحوفعلهموردود

نحوومبادرتهمدافعيتهمتقليلإلىيؤديمماعقلياالمعاقينالأطفاللدىوالإحباطالفشل
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الانسحابإلىيميلعقلياًالمتخلفأنلوحظوقد.الآخرينمعالعلاقاتوبناءالتفاعل

وعدم،الانفعالاتضبطعلىقدرةالوعدمالزائدةالحركةفيوكذلكالسلوكفيوالتردد

معالمشاركةنحويميلماوغالباً،الغيرمعفعالةاجتماعيةعلاقاتإنشاءعلىالقدرة

والانطواءالعزلةوكذلكالذاتتقديروعدمالعدوانإلىيميلوقدنشاطهفيسناًالأصغر

الطفلأنإلىRothotein )(روثيستنأشارولقد.السؤالتغيررغمالإجابةوتكرار

كمابحياتهراضياًوالسلوكالتصرفحسن, بسرعةيتأثرلاهادئاًيكونقدعقلياًالمتخلف

ولكنأهملإذاويغضبالصغيركالطفلعاملناهإذاويستجيبالمحدودةبإمكاناتهقانعاًهي

لأنههعليالتأثيرالسهلومنويمرحيضحكمافسرعان،طويلةفترةغضبهفييستمرلا

65 ).-64،ص ص1995 الزيود،فهمينادر.(الاستهواءسريع

بالقلقيتصفونعقلياًالمتخلفينأنإلى) 3233–، ص ص1985(هارونصالحويشير

لمواقفنتيجةبالإحباطيصابونكما،الدراسيالتحصيلعلىقدرتهملانخفاضنتيجةوذلك

.العاديينمنأقرانهملمستوىالوصولعنوعجزهم،باستمرارلهايتعرضونالتيالفشل

نسبياجتماعيوعيبوجودويتسمون،بالآخرينيتعلقونالعينةهذهأفرادفإنذلكورغم

النفس  علىالاعتمادعلىالقدرةلديهموكذلك)101، ص1999بخيت،الرحيمعبد(لديهم

أنخاصاًتعليماًلقواتالذينمنهممن الراشدينويتوقع. كليأوجزئيبشكلراشدينكأناس

إلىتحتاجالتيالمستوياتأومهارةإلىتحتاجلاالتيالمستوياتفيمثمراًتكيفاًيحققوا

الفردتؤهلاليدوية التيالمهنبعضعلىالفئةهذهأفرادتدريبويمكن. المهارةمنالقليل

. يةوالأهلالحكوميةوالمؤسساتوالشركاتالمصانعفيالعملعلىللحصول

علىوالتعرف،قيمتهابحسببالعملةالتعاملالمراهقةفيالفئةهذهأفرادويستطيع

السنةوفصولالشهورأسماءعلىالتعرففييفشلونولكنهمالأسبوعأياموعلىالمواقيت

المتخلفالطفليعاملونالأحيانمعظمفيالآخرينإنوحيث) 29،ص2001،شاشسهير(

تدعوناالعامةملاحظاتنافإنوللأسفالكثيرمنهيتوقعونولامختلفنإنساأنهعلىعقلياً

عنواضحبشكلتنخفضعقلياًبالطفل المتخلفالمحيطينالآخرينتوقعاتبأنللاعتقاد

أكثرعقلياًالمتخلفالطفلأننغفللاأنويجبوقدرتهالطفللإمكاناتالحقيقيالمستوى

خبراتتراكمإنثمقدراتهمستوىانخفاضبحكم،عاديالالطفلمنالفشللخبراتعرضة
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السلبيمفهومهويعززلذاتهالطفلتقييمانخفاضتأكيدإلىالآخرهويقودوتكررهاالفشل

المهماتأداءفيفشلهمالأحيانمعظمفييتوقعونعقلياًالمتخلفينفإنلذلك،نفسهعن

أداءعقلياًالمتخلفالطفليحاولوعندماداءهاأيحاولواأويجربواأندونأداؤهاالمطلوب

أخرىطرقتجريبيحاولولاتواجههالتيالأولىالصعوباتأماميستسلمفإنهمامهمة

الخصائصمنبمجموعةعقلياًالمتخلفونالأطفاليتميز: الانفعالية الخصائص-ه

: وأهمها،الانفعالية

الباحثيناختلافرغم: Self-Concept Disorderالذات  مفهوماضطراب-

الدقيقعقلياًالأطفال المعاقينإدراكأنإلا،عقلياًالمعاقالطفللدىالذاتمفهومحول

هؤلاءلدىالذاتفمفهوم) 345ص،1997،الشناوىمحروسمحمد(سالباًيكونللذات

منأكثروالمدرسةالبيتفيوالإحباطالفشللخبراتيتعرضونلأنهم،سيئالأطفال

بالدونيةوالشعور،الذاتعنالرضاوعدم،الكفاءةوعدمبالدونيةيشعرونكماالعاديين،

،السيئللتوافقسلوكيةاستعداداتوجميعها،والاتكالية،والعداوة،للقلقالاستعدادينمي

كمال(ثابتغيرلذواتهموتقديرهم،واقعيغيرالأطفالهؤلاءعندالذاتمفهومأنكما

289) ص،1999،مرسى

المعاقينالأطفاليظهرماعادة: Emotional unstabilityالانفعالي الثباتعدم-

الانفعاليالتبلدإلىيميلونفهملآخر،وقتمنمتغيرةومضطربةثابتةغيرانفعالاتعقلياً

عدمييؤد، كمابالاندفاعيةيتسمونكما،حولهميدوربماالاكتراثوعدم،واللامبالاة

)223ص،2001،القريطىالمطلبعبد(الانفعالاتفيالتحكموعدم،الانفعاليالثبات

الانفعاليالنموفياضطرابمنيعانونجميعهمعقلياًالمعاقينالأطفالأنيعنيلاهذاو

متعاونةما،حدإلىانفعالياًمستقرةفئة: فئتينإلىالانفعاليالنموبحسبيصنفونفهم 

فيتستقرلا،الحركةكثيرة،انفعالياًمستقرةغير" وفئة،غيرهاتؤذيولا،ةومطيع

وأحياناً،هادئةتكونفأحياناًالمزاجمتقلبةوهي،بسيطةلأسبابوتغضبتثور،نشاط

الرعايةمنلمزيدتحتاجالتيهيالفئةوهذه،غيرهاوتؤذي،نفسهاتؤذيشرسةأخرى

246 – 247) .ص ص،1999 ،مرسىكمال( والاهتمام
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بدرجةعقلياًالمتخلفينالأفرادبينالعدوانيالسلوكينتشر: Aggressionالعدوان -

المعاقينالأفرادلدىالعدوانيالسلوكانتشارنسبةتزدادكما،العاديينالأفرادلدىمنهأكبر

المتخلفينللأفرادالمقدمةاتالخدماتجهتوكلماالعقلية،الإعاقةدرجةازدادتكلماعقليا

يحتفظونعقلياًالمتخلفينالأفرادفإنذلكإلىبالإضافة،تعقيداًالأكثرالبيئةنحوعقلياً

)79 – 78ص ص،1999،دبيسسعيد(طويلةزمنيةلفتراتالعدوانيةبسلوكياتهمنسبياً

يتبعوبالتاليالاجتماعيةهبيئتمعللطفلالاجتماعيالتوافقعدممنالعدوانينتجماوعادة

لدىالعدوانأشكالوأبرز.الغيرمعالعدوانأو،العنفسلوكتصرفاتهفيالطفلهذا

الممتلكاتوتدميراللفظي،والعدوان،البدنيوالهجوم،الطاعةعدمعقلياًالمتخلفينالأطفال

؛الخارجيةالبيئةمعلهتفاعفيالمظاهرتلكالطفليستخدمماوعادة،الآخريناعاقةوٕ،

منمعالتفاعلفيمؤلمةلخبراتولتعرضه،والاستقرارالأمانبعدمالدائملشعورهوذلك

61 – 64) . ص ص،1999 ،أمين سهى(حوله

مشاركةإلىميلهعقلياًالمتخلفالطفلعلىيلاحظ:Withdrawalالانسحاب  -

،الأمنوعدمبالخوفالشعورعليهويبدو،هموألعابأنشطتهمفيسناًمنهالأصغرالأطفال

يغلبكما) 90ص،2000،الباقىعلا عبد(الجماعةمنالعزله والانسحابعليهويغلب

وتدني،الاجتماعيةالمواقفمنوالانسحابالعزلةإلىالنزوععقلياً المعاقالطفلعلى

وضعف،والإحباطبالدونيةعورالشإلىبالإضافةالفشلوتوقع،الداخليةالدافعيةمستوى

: القريطىالمطلبعبد(الاستجابة، وبطءالترددعليهيغلبكما،بالنفسالثقة

2001،223-224(

منالطفلينسحبماعادةحيثأيضاًالاجتماعيةالمشكلاتأبرزمنالانسحابويعد-

كاننٕواوالمدرسيةةالمنزليالبيئةفيممارساتهخلالالاجتماعيةوالتفاعلاتالمواقف

(جونسون وآخرين دراسةنتائجأكدتوضوحاً وقدأكثرالمدرسيةالبيئةفيظهوره

Johnson, et Al , 1994 (انفعالية  اضطراباتيظهرونعقلياًالمتخلفينالأطفالأنعلى

لبالمتقالطبعإلىبالإضافةعن الآخرينوالانعزالالانسحابيالسلوكرأسهاوعلىعديدة،

. التعليميةالمؤسساتفيالداخليةالإقامةذويالأطفاللدىوخاصة،والتهيج
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توضح منظمة الصحة العالمية أن سبب الإعاقة العقلية :الذهنيةللإعاقةالمسببةالعوامل

لدى العديد من الأفراد والأسر لا يزال غير معروف ، وهناك تفسير واحد لذلك الغموض 

قلية تشمل العديد من المشكلات المختلفة ، والتى لها أسبابا متعددة ، فهناك وهو أن الإعاقة الع

عوامل جنية وراثية تكون سببا رئيسيا ويجب تجنبها والوقاية منها ، وهناك عوامل غير 

وراثية ومكتسبة  وقد تكون هذه الأسباب أثناء الحمل أو أثناء الولادة ، فالزواج من الأقارب 

وانتشار الأمية وانخفاض مستوى التعلم ، وخروج المرأة للعمل والفقر ، والزواج المبكر ،

خالد (وارتفاع معدلات الإنجاب كلها تعتبر من اسباب الإعاقة التى من السهل الوقاية منها 

)2008،36رمضان، 

وعادتهوجنسهالمعاقوسنالإعاقةنوعباختلافالذهنيةللإعاقةالمسببةالعواملتتنوعو

وتخطيطالإعاقةمنالوقايةفيأساسيةخطوةالعواملهذهعلىالتعرفإنحيث،وتقاليده

اجتماعيةونتائجآلاممنعنهايترتبوماالإعاقة،مشكلةمنالحدتستهدفالتيالبرامج

:نجدالعواملهذهبينومنومجتمعهولأسرتهالمعاقللفردسلبيةواقتصادية

تلعب العوامل الوراثية دورا هاما في حدوث الإعاقة :)  الوراثية( الجينيةالأسباب-أ

من % 80إلى العوامل الوراثية مسئولة عن حوالى ) 1998(العقلية، حيث يشير الزهيرى 

حالات الإعاقة العقلية ، وذلك لوجود قصور أو خلل في خلايا المخ أو الجهاز العصبى 

دراك والوظائف العقلية المختلفة، المركزى، الأمر الذى يؤدى إلى حدوث إعاقة في وسائل الإ

وتحدث وراثة الإعاقة العقلية عن طريق الجينات الوراثية . وإلى صعوبات في عملية التعلم 

) . 237ص،1998إبراهيم الزهيرى، (التى تحملها كروموسومات الخلية التناسلية 

ة العقلية ، إلى أن الوراثة تلعب دورا بارزا في حدوث الإعاق) 2000(كما يشير الزيود 

فبعض الأطباء كانوا يرجعون كل الأسباب التى لا يعرفونها عن الإعاقة العقلية إلى عامل 

الوراثة ، مما أدى إلى التأكيد على أهمية العامل الوراثى ، فالطفل يرث الإعاقة العقلية عن 

من طريق والديه وأجداده ، وذلك عن طريق الجينات ، وقد تظهر في زواج الأقارب أكثر 

)54ص، 2000نادر فهمى الزيود ،(زواج غير الأقارب 
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أن الطفل قد يرث الإعاقة العقلية من والديه وأجداده عن طريق (Penrose)يرى بنروز و

1/3جينات سائدة، والتي تؤدي إلى الإعاقة العقلية، التي تظهر في جميع الأجيال بنسبة 

عن طريق اقتران كروموسومات أو بحسب قانون مندل في الوراثة، وتنتج هذه الإعاقة

وقد يرث الطفل الإعاقة العقلية من والديه وأجداده عن طريق جينات .جينات غير متآلفة

والمقصود بالجينات المتنحية هي التي لا تظهر على ( متنحية تؤدي إلى إعاقة عقلية متنحية

ها خصائص مرضية وينتج من) أي من الوالدين ولكنهما حاملان لها وقادران على توريثها

واضطرابات بيوكيميائية تنتقل من الوالدين أو أحدهما إلى الجنين فتؤذي دماغه وجهازه 

وتأتى وراثة هذه الخصائص من الجد الأعلى، ويحتمل ظهورها في زواج الأقارب . العصبي

من حالات الإعاقة العقلية % 40إلى % 20أكثر من زواج غير الأقارب،وتسبب حوالي 

)1996،مرسي.د. (والمتوسطةالشديدة، 

وتتم وراثة الإعاقة العقلية عندما يخترق الحيوان المنوي للذكر الغلاف الخارجي للبويضة 

23( كروموسوما 46الأنثوية حتى يلتصق نواته بنواتها، فتنشأ الخلية الأولى التي تضم 

ات الجينات ويحمل كل كروموسوم مئ). كروموسوما من الأم23كروموسوما من الأب و

التي تحمل الصفات الوراثية، وتنقلها من الآباء إلى الأبناء، فإذا كانت الجينات في الوالدين 

متماثلة ظهرت الصفة الوراثية التي تحملها الجينات بصورة أصيلة، أما إذا كانت الجينات 

جود جينات وهذا يعني و. غير متماثلة، فتظهر الخاصية الوراثية من جديد في الأجيال القادمة

تحمل خاصية الإعاقة العقلية عند كلا الوالدين يجعل احتمال ظهور الإعاقة العقلية في 

أبنائهما كبيرا، وينخفض هذا الاحتمال إذا كان أحد الوالدين يحمل الخاصية والآخر لا 

يحملها، لأن في هذه الحالة إما أن تظهر خاصية الإعاقة العقلية في الأبناء، أو تختفي لتظهر

الجينية للأمراضأنكما)1996،مرسي.د.( في الأحفاد عندما تتوافر لها الظروف المناسبة

الأسبابأحديكونوقد،الخلاياهذهانقسامأثناء،وذلكالعقليةالاعاقةحدوثفيدورا

بدايةفيذلكأكانسواءالجنين،وتكوينالإخصاب،عمليةبعدتحدثقدعواملإلىعائداً

لذلك فيجب على الأشخاص قبل )38،ص2001، العزةسعيد(الحملفترةأثناءأمه،تكوين

الزواج القيام بفحص أنفسهم في المستشفى وذلك للتأكد من عدم وجود أي عوامل جينية التي 

ويمكن تصنيف ومن ذالك .  تؤدي إلى الإصابة بالأمراض الوراثية والتي منها الإعاقة العقلية

عوامل قبل الولادة أو أثنائها أو بعدهاالإعاقة بناء على
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يتأثر الجنين أثناء فترة الحمل حيث أنه يتأثر بعوامل عديدة بعد :  قبل الولادةأسباب -ب

الإخصاب مباشرة، وفي هذا إشارة واضحة للوضع الصحي والنفسي للأم، ولما له من دور 

لجنين، وعلى جهازه في حدوث الإعاقة العقلية لدى طفلها حيث أن ذلك يؤثر على نمو ا

انتقلتالعصبي، وتشمل إصابة الأم ببعض الأمراًض المعدية مثل الحصبة الألمانية فإذا 

العدوى من الأم إلى الجنين بعد إصابتها بالحصبة الألمانية يولد هذا الجنين مشوها ، أو 

بمرض يعانى من تأخر نموه الجسمى أو العقلى بصفة عامة ، كذلك إصابة الأم أثناء الحمل

الزهرى الذى ينتقل إلى الجنين عن طريق المشيمة ، أو إصابتها بفقر الدم الشديد ، وحمى 

الجنين وإعاقة نموه ، كما أن تعرض الأم للحوادث أو هالصفراء كل ذلك يؤدى إلى تشو

عبد الرحمن (محاولتها الإجهاض أو تعريضها للإشعاع يؤدى إلى الإصابة بالإعاقة العقلية 

)142،ص1996عيسوى، 

الحملإثناءأوالولادةقبلالحاملالأمتصيبلتيان الأمراض) 2003(ب ويشير الخطي

للجنينالمركزيالعصبيالجهازفيخللحدوثعلىالحصبةفيروسيعملحيثكالحصبة

أوالسمعيةأوالعقليةبالإعاقةصابةللإيؤديمماالحملمنالأولىالمراحلفيوخاصة

تعرضهاأوالتغذيةسوءأوالجينيةالأمراضبأحدالأمإصابةوكذلكالحركيةأوالبصرية

الكيميائيةبالموادالملوثةالبيئةإنكماالطبيباستشارةدونالعقاقيرتناولأواكسلأشعة

الإعاقةحدوتإلىيعملوالذينوالجنيالأمبينمباشرة أو غيرمباشرةبطريقةتودي

إعاقةإلىتؤديأوالجنينعلىتقضيمضادةأجسامتكوينعلىrhالعاملاختلافوكذلك

:العواملهذهأهمومن بين

والكلىالقلبواضطراباتالألمانيةالحصبةملالخطيرةللأمراضالأمتعرض-

الحملوتسمموالربووالغدد

والأشعةوالأدويةوالكحولالتدخينمثلةضارلعواملالحاملالأمتعرض-

موعدةقبلالطفلولادةيعنيالخداج-

العامل الرايزيسيتوافقعدم-

للاختناقالأموتعرضالأكسجيننقص-
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من العوامل التي تصيب الطفل قبل الولادة ،والمسئولة عن )2001(ويشير سعيد العزة 

:الاعاقة العقلية هي

المعديةإصابة الأم الحامل بالأمراض-

. اضطرابات التسمم العضوي-

. نقص الأكسجين-

. إصابة الأم الحامل بمرض حمى الصفراء-

. تعرض الأم الحامل للحوادث المفاجئة-

. تعاطي الأم الحامل للعقاقير والأدوية أثناء فترة الحمل-

. إدمان الأم الحامل على الكحول-

الولادة قبل الأوان-

)43-44ص ص،2001،سعيد العزة(لنفسية الإجهاد العاطفي والاضطرابات ا-

إن الولادة العسرة تؤدى إلى اختناق الطفل حيث سيضطر : أثناء الولادةأسباب -ت

الطبيب إلى إخراجه عن طريق الملاقط ،وقد يتعرض إلي نقص الأكسجين الأمر الذي يؤدى 

ما يمكن أن ؛ ك) 44ص،2001سعيد العزة، ( إلي إعاقته العقلية ، بسب تلف خلايا دماغه 

تحدث هذه العوامل بسب حالات الوضع غير الطبيعي ،حيث يترتب عليها حدوث إصابات 

في الجمجمة قد تؤدى إلى خلل عقلي، أو قصور في بعض النواحي الادراكية، أو العقلية 

أهمونذكر . ،كما أن الولادة المبتسرة قبل تمام نمو الجنين يؤدى إلي حدوث الإعاقة العقلية 

: ل العوام

الأكسجيننقص-

الدماغخلايالإصابةيوديمماالدماغمنطقةفيخاصةللجنينالجسديةالصدمات-

الولادةأثناءمعقمةغيرأدواتاستخدامنتيجةالطفلبهايصابالتيالالتهابات-
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الولادةصعوبات-

الولادةأثناءالنزيف-

)219ص ،2003،الخطيب(الولادة أثناءالمخدرةالعقاقيراستخدام-

قد يتعرض الطفل إلى بعض الحوادث ،أو الصدمات الشديدة مما : بعد الولادةأسباب -ث

قد يؤدى إلى إصابة الدماغ ، كما قد يتعرض لبعض الأمراض التي تؤدى إلى الإعاقة 

(meningitisالعقلية، ومن أمثلتها التهاب السحايا   أو الحمى الشوكية ، أو الحمى )  

الدماغ ، أو الزهري ، أو الالتهاب الرئوي ، أو الحصبة ، أو يحدث القرمزية ، أو التهاب

ضافة إلى ذلك ٕوا) اضطراب في إفراز الغدد لديه ،وخاصة الغدة الدرقية والغدة النخامية

هناك حالات سوء التغذية الشديد، أو نقص البروتينات خلال العام الأول من عمرة ،أو 

)45ص،2004،عادل عبداالله. (أو علة معينةالحرمان البيئي ،والثقافي بسبب مرض

تتعلق بالطفل نفسه وقد تؤدى إلى إصابته التيبعض الأسباب ) 2002(ويذكر عثمان لبيب 

:بإعاقة عقلية ومنها 

تؤثر على خلايا التيبإحدى الحميات -قبل سن البلوغ–إصابة الطفل بعد الولادة -

.أو الحصبةالمخيأو بأحد أنواع الشلل) الحمى الشوكية(المخ 

التسمم بالزرنيخ وأول اكسيد الكربون أو التسمم بمركبات الرصاص أو استنشاق -

.أثناء مرحلة الطفولة المبكرة نتيجة تلوث الهواء والماء أو الغذاءأبخرته

السقوط أو اصطدام الجمجمة بشدة في مرحلة الطفولة المبكرة بصورة يترتب عليها -

.لإصابة ببعض الأورامتلف بعض أنسجة المخ أو ا

غذاء الطفل عن طريق نقص شديد في سوء التغذية الشديد للطفل وخاصة إذا تأخر-

.البروتين أو اليود بصفة خاصة في السنة الأولى من عمره

عندالحمل وانهأثناءللإشعاعالتعرض الامخطورة أثر(2001)مجذوب مباركأوضحو

فالجنينميتًا،جنينًاتلدأوالحاملجهضتربمالجرعةالحاملالمرأةحوضتعرض
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فيهاتحدثالتيالحملمرحلةأنكمامشوهايولدأنيمكنالرحمداخلللإشعاعالمتعرض

التقاريرفيوردتالتيالإنسانفيالشاذةالحالاتبعضأهميةذاتتعتبرالإشعاعجرعة

والعمىالجمجمةوصغرالنموعجزتشملالإشعاعمنكبيرةلجرعاتالرحمتعرضبعد

والتشوهاتالعقليةوالإعاقةالعظميوالهيكلالرأسوشذوذالدماغيوالاستسقاءوالرمد

أوالإعاقةلحدوثتفادياالحملفترةإثناءالجنينصحةعلىوللمحافظةوغيرهاالتناسلية

:بالاتيوذلكالولادةعندالجنينتشوهات

.الفترةهذهفيبواجباتهاالحامللتوعيةحيةوالصالوقائيةالتوعيةبرامجتكثيف-

.الحاملللاموالوقائيةالصحيةالرعايةتوفير-

.أمهرحمفيللجنينالمبكرالتشخيص-

.والولادةالنساءأمراضوجراحةطبخدماتتطوير-

.ذلكالأمرتطلبإذاأمهرحمفيللجنينالجراحيالتدخل-

.للحاملالمناسبالصحيالغذاءتوفير-

.والمخدراتوالتدخينالكحولتعاطيبخطورةالحاملعيةتو-

.الطبيباستشارةدونالأدويةتناولباجتنابالحاملتوعية-

وغيرالعسيرةالولادةأخطارلتخفيفالوضععمليةإثناءالإجراءاتكافةاتخاذ-

..القيصريةالطبيعية

:مثلوالاضطراباتمراضالأتلكالوراثيةالأسبابمنأنه( 1999) السيدرقيةوتشير

جينخلالالمرضينتقلأنيحتملو)ساكتاي(بمرضويسمىالدهنيةالمادةترسب

تظهرحيثالأقاربزواجحالةفيويزداد الاحتمالللمرضحاملينالوالدينمنمتنحي

أوالعقليةأوالحسيةأوالحركيةالمشاكلويسبب ) 6-3(الشهربينالطفلعلىالعيوب

.المزدوجةقةالإعا

منالمصابيمنعجينيطفربسببالظاهرةهذهحدوثيفسر:البروفيكحامضترسب-

هذادوجوعدمحالةوفيخاصأنزيمبواسطةامتصاصهايسهلإلى مادةالفينلانينتحول

.السامالبروفيكحامضويتكونالدمفييزيدالفينلانينتركيزفانالإنزيم

وتظهروالكبدالمخويتلففيترسبالنحاستمثيلبصعوبةالحالةتتميز:ولسنمرض-

.وعقليةحركيةاضطراباتشكلفيالأعراض
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فيبتدنيتصاحبواغلبهاالشديدالقصرالحالةهذهأعراض:الوراثيةالقصاعحالة-

.العقليةالقدرات

ولادةفييتسببانالنقصهذاشأنمن:الوالدينمنالمنحدرةالكروموسوماتنقص-

والإعاقةللتشوهاتعرضةويكونالعرقيةغدتهفتتوقفمختلفاكروموسومايحملجنين

.العقلية

فصيلايحملبرجلسالبافصيلاتحملامرأةتزوجتإذا:الوالديندمفصائلاختلاف-

أجسامعندئذفتتكونموجبةفصيلتهتكونسوفالمولودالمؤكدة أنالنتيجةفانموجبا

تصلسوفالأجسامفانحياولدوإذاتقتلهربماللجنين أمراضاسببتالأمدمفيمضادة

طويلاوقتاالأجسامهذهوتأخذهسليما،الأوليكون الطفلوعادةإعاقةلهوتسببمخه

.الثالثأوالثانيالطفلمنالإعاقةفتبدألتتكاثر

.جينيطفرمنالناتجالجمجمةصغرأوكبربهاويقصد:الوراثيةالمخعيوبحالات-

الكروموسومات عبارة عن مكونات الخلية وهي صغيرة جدا : شذوذ الكروموسومات -

وتحتوي . يحمل كلا منها مئات الجينات ويمكن ملاحظتها خلال انقسام الخلية في الإنسان

زوجا وكما هو معروف فإن ) 23(كروموسوما مرتبة في ) 46(خلية الإنسان على 

) 23(ت التي تحدد الميراث البيولوجي للفرد، باستثناء رقم تحمل الجيناالكروموسومات

وفي بعض الأحيان يحدث خلل أو اضطراب . عن تحديد جنس الجنينمسئولاوالذي يعتبر 

وهناك عوامل مختلفة قد في انقسام الكروموسومات أثناء نموها وانقسام البويضة الملقحة

ات الضارة والإصابات الفيروسية تؤدي إلى شذوذ الكروموسومات مثل التعرض للإشعاع

القريوتي،الصمادي، . (الشديدة أثناء الحمل وتأثير العقاقير الطبية والمواد الكيماوية المختلفة

مما سبق يتضح لنا أن الكروموسومات عامل مهم جدا في إصابة و. )1995،السرطاوي

ي خلل في تركيب تلك الجنين بالإعاقة العقلية أو في سلامته من الأمراض، حيث إن حدوث أ

الكروموسومات أو في انقسامها يؤدي إلى الإصابة بالإعاقة العقلية وقد وجدنا أن هنالك 

بعض العوامل التي تسبب حدوث ذلك الشذوذ وبذلك تستطيع أن تتجنبها الأم الحامل وذلك 

حفاظا على صحة جنينها من الإصابة بالأمراض المختلفة

:ذهنياالمعاقيناحتياجات الاطفال
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الخاصةحاجاتهولهجانبمنجنسهأبناءمثلإشباعهايودالتيحاجاتهلهان الطفل المعاق

تقسيميمكنعليه وعليهاستحدثتالتيالإعاقةظروفأحدثتهاوالتيآخرجانبمنبه

خاصةواحتياجاتوالعادين،المعاقينبينمشتركةعامةاحتياجاتإلىالمعاقاحتياجات

:وعليهبالمعاقين

مطمئناكانمتىبالأمنالإنسانويشعرالخوفمنالتحرربهايقصد:الأمنإلىالحاجة-

عنالناتجالإحباطيكونوقدالاجتماعيومركزهوحقوقهومستقبلهوعملهصحتهعلى

الإقدامومنالمنافسةمنشيءكلمنمتخوفاالشخصيكونأنإلىالحاجةهذه

والخوفوالانطواءوالارتباكوالترددالخجلمنهاصورعدةفيذلكويبدواوالمغامرة

) 27 ص،2002،الهاديعبدإبراهيم( الفشلشبحمن

علىالقدرةهاعاقتدرجةكانتمهمامعاقطفللكل: والارتقاءالنموحريةالحاجة الى-

الملائممناخوالالخصبةالبيئاتلهميهيئواأنذهنياالمعاقينلآباءويمكنوينمو،يكبرأن

التيالخبراتمنالعديدذهنياالمعاقللطفلتتحلمومادرجاتهأقصىإلىالنمولتحقيق

1997 محروس،محمد(يحجبقدوالاجتماعيالتعليميتوافقهفإنالتعلم،علىتساعده

)390 ص،

ودقيقةواضحةرسائلإلىذهنياالمعاقونالأطفاليحتاج: الحاجة الى الاتصال-

هذهستؤثروكيفلديهالقصورجوانبهيمايعرفأنإلىيحتاجوالبعضمفهومة،و

علىبحياتهميقتنعونكيفيعرفواأنالأطفالهؤلاءيحتاجوكذلكحياته،علىالجوانب

أيضاالطفلهذاويحتاجمعنىلهاحياةفيطاقتهمأقصىإلىيصلونوكيفوجه،أكمل

مشاعرهميخصفيماالآخرينمنومتطابقةباشرةم)تعبيرات(رسائلتصلهأنإلى

لاأنهمبمعنىالمشاعرهذهأهميةمنيقللونوالمختصينالآباءبعضولكن,نحوهم

غيربطريقةالطفلهذاعنالكباريتحدثقدوأيضامناسب،بشكلاعتبارهمفييأخذونها

يشعرولايسمعلالالطفهذاكانلوكماحضورهفيوتؤذيهامشاعرهتجرحقدمناسبة

فيويأخذونهايتفادوهاأنوالمتخصصينالآباءعلىينبغيأخطاءكلهاهذهيفهم،ولا

أمين،سهى(.مشاعر الكبارمثلمصداقيتهالهاالطفلهذامشاعرأنوهيالاعتبار

)23 ص،1999
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يعرفونلاذهنياالمعاقينالأطفالمنالكثيرينإن: الاجتماعيةالمهاراتإلىالحاجة-

كانوإذاالآخرين،معالتفاعلفيالاجتماعيةمهارتهملنقصيحبونأويحبونكيف

التدريبإلىحاجةأشدذهنياالمعاقينفإنعليه،التدريبإلىيحتاجالناسمعالتعامل

الأهلمعطيبةعلاقاتتكوينمنتمكنهمالتيالمهاراتيكتسبواحتىالفنهذاعلى

)2006الزارع،نايف(والزملاءالجيرانووالأصدقاء

:فيتتمثلو:اجتماعيةاحتياجات

التركيزمعالمجتمعوبينذهنياالمعاقالطفلبينماوالصلاتالعلاقاتتوثيقودعم-

.المعاقالطفلنحوالمجتمعاتجاهاتتعديلعلى

.والتربويةالماديةالامتيازاتبعضفيتفرد-

لهالمعرفةمجالاتوإتاحةوالثقافةالتعليممستوىلرفعالمتاحةئلوالوساالأدواتتوفير-

.اكتسابهامنلتمكينه

.ذهنياالمعاقللطفلالآمنالأسريالجوتوفير-

الوسائلبكافةيتعاملأنيستطيعوبدورهالمجتمعمعللاندماجالمناسبالجوتوفير-

)24 ص،2009،هلالالدينسراجأسماء( أفرادبقيةمعالاجتماعية

،2009(رسلانشاهيناشار:ذهنياالمعاقطفلهانحوالأسرةعلاقاتفيالمؤثرةالعوامل

العوامل وهي أهمإلى)  23-22صص

ينتموناللذينالأطفالعددعلىالمعاقالطفلنحوالأسرةعلاقةتتوقف:الأسرةحجم-أ

وقدبينهميعيشالذيالمعاقللطفلالرعايةقلتفيهاعددهمزادفكلماعامة،بصفةإليها

أيالعادينأطفالهمعلىيركزونالوالدينلأنذلكالأسرة،فيالاهتماملهيعيرولايهمل

طفلهمنحوالآباءاتجاهيميلوبالتاليالعاديينأطفالسبيلفيالمعاقبالطفليضحون

.اجديدعادياطفلاأنجبواكلماالإيجابيةإلىالسلبيةمنالمعوق

فييخالطونهالذيالمعوقالطفلنحوالعادينالأطفالاتجاهيتوقف:عامل الجنس-ب

يبدونقدالذكورالعاديينالأطفالأنمنالرغمفعلىالجنسعاملعلىالأسرةنطاق

فإنمعهوالتعاطفعليه،والعطفمساعدتهويحاولوننحوهوملحوظاواضحااهتماما

رحمةوأكثرلهمودةأقربتجعلهنالإناثمنالعاديينالأطفاللدىالكامنةالأمومةعاطفة
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الأدوارأغلبفيأمهاتهنتقليدإلىيملنالإناثمنالعاديونفالأطفالمعه،تعاملاوأرق

نابعامعهتعاملهنيجعلمماوالعنايةوالرعايةبالحبالمميزالأمومةبها كدوريقمنالتي

.ملحوظبشكلالإيجابيةإلىيميلنحوهاتجاههنفإنأعماقهنمن

إسهامايساهمالمرتفعالأسرةدخلأنفيهشكلامما:والاقتصاديةالاجتماعيةالحالة-ت

كافةتغطيةولإمكانيةبسخاءعليهالإنفاقلإمكانيةذهنياالمعاقالطفلرعايةفيكبير

لاالمرتفعالدخلذاتالأسرةنلآالزمنيةالفترةتكنمهماالرعايةهذهتتطلبهاالتيالتكاليف

العلاجلهيحققأنأجلمنومساعدتهرعايتهسبيلفيإنفاقفيالمعاقطفلهاعلىتبخل

مساعدةمنتتمكنلافإنهاالمنخفضالدخلذاتالفقيرةالأسرةأنحينفيالأساليبوبأرقى

التكاليفذاتأوانيةالمجالرعايةبها ظروفتسمحالتيالحدودضيقفيإلاالمعاقطفلها

المستلزماتتوفيرمنالفقيرةالأسرةتتمكنلافإنهافيهيعيشالذيالمجتمعفيالمنخفضة

.المعاقالطفلإليهايحتاجالتيالعلاجية

: الأسرة فيذهنياالمعاقالطفلاتجاهالوالدينأفعالردود

أخرىإلىأسرةمنالأسرةفياذهنيمعاقطفلوجوداتجاهالوالدينالأفعالردودتختلف

الأبمنالواحدةالأسرةفيوتختلفالأسري،الترابطأوالزوجيةالعلاقةمستوىبحسب

فيسبب قدوم طفل الطفلفيرغبتهمامدىأوااللهبقضاءإيمانهمامستوىبحسبالأمإلى

يكتشف فعندما –معاق عقليا مشكلات سلوكيه وصعوبات اجتماعية واقتصاديه للأسرة

الخوف الزائد على الوالدان اعاقة طفلهما من الناحية العقلية يشعران بالغم والهم، وينتابهما

و يسبب معظم .الشفاء مستقبله ، ويعانيان من قلق التردد بين الأمل في العلاج واليأس من

هذا العقلية لأن خاصة إذا كان هذا الطفل مريضا بالإضافة إلى إعاقتهالمشاكل الأسرية 

بالإضافة للمشاكل يعنى عبئًا إضافيا لمصروفات البيت التي يتحملها في الأغلب الأب وحده،

.الاجتماعية والسلوكية للطفل المعاق عقليا

أن ردود الفعل تختلف لدى الأمهات عنها لدى الآباء فالأم قد تأخذ دور ويرى بعض الباحثين

وأشار،ينما يكون الأب اكثر تحفظا في دوره الطفل بالحماية البدنية والوصية على حاجات

ببعضالمرورإلىيميلانالوالدينبأنعامبوجهالقوليمكنأنهإلى( 1981 ) السيدفتحي

الوالدينبادراكالأولىالمرحلةتبدأ.عقلياالمعاقالطفلتقبلتجاهالمشتركةالمراحل
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بأنهماتتميزمرحلةفهيالثانيةالمرحلةأما.الآخرينأطفالعنيختلفالطفلبأنووعيهما

مرحلةهىالثالثةوالمرحلة.ومسايرتهامعهاالتعاملعليهمايتحتممشكلةيواجهانكأبوين

وطرقأساليبعنالبحثفيالرابعةالمرحلةتتمثلحينفي،المشكلةسببعنالبحث

مرحلةفهيوالأخيرةخامسةالالمرحلةأما،بهاأصيبالتىالإعاقةحالةمنالطفللشفاء

. لديهالقصورجوانبتمييزالوقتنفسوفيعقلياالمعاقالطفلتقبل

لأزمة الآباءإلى خمس مراحل لمواجهة )  Droter,et al 1975(وأشار دروتر وزملاؤه 

لكنهم وتنتهى بالتوافق مع الواقع(Shock ) على أنها تبدأ بالصدمةواتفقواالإعاقة العقلية ، 

وهذه المراحل هيوالأمهات منهاالآباءأفعال في تحديد هذه المراحل، وتحديد ردوداختلفوا

. الصدمة والتمزق النفسي-

. والحزن وعدم التصديق بإعاقة الطفل عقلياالإنكار-

. القلق والخوف على الطفل ومستقبله-

.الغضب لإعاقة الطفل العقلية وتخلفه عن أقرانه وضياع الآمال فيه -

. Adaptationالرضا والتأقلم مع الواقع  -

:ثلاث مراحل وهى إلىفأشار ) Blacher1984;(أما بلاشر -

الإصابة بصدمه تجعل الآباء لا يصدقون وينكرون وجود الإعاقة العقلية عند الطفل -

والحط يتضمن الغضب والشعور بالذنب والاكتئاب والخجلالذيالاضطراب الانفعالي -

.ت من شأن الذا

.الرضا بالأمر الواقع والتوافق مع تخلف الطفل -

الوالدين وعرضها كالتالي الأفعالردوداختلافالى)2009 (رسلان أشاهينأشاروقد -

:
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يصدقانه،لاابنهمابالإعاقةالوالدينالأخصائييخبرعندما:التشخيصفيالتشكيك- 

يجداأنفيالأمليحدوهمانفسين،الوالأخصائيينالأطباءعياداتعلىويترددانوينكرانه

عنويبحثانمريض فقط،ابنهماأنالوالدانيعتقدقدومعوقاليسابنهماأنلهمايقولمن

أنعلىكبيراأملايعلقانوقدطبيعيا،شخصاويجعلهيشفيهعلاجوعنمرضه،أسباب

أوأخرإلىمعهدنمنقلاهتوقعهمايتحققلمفإذاالدراسي،تحصيلهفيعادياشخصايكون

فيالنجاحتحقيقمنهويطلبانالتام،الشفاءبآمالمتعلقانوهماخاصإلىحكوميمعهدمن

طاقتهتفوقأعمال

تجعلهما،ابنهماعنالوالدينتخليإلىعادةتؤديالمشاعرهذه:بالذنبوالشعورالقلق- 

يؤديفقدالأسرة،عنأبعادهلىإوسعيهماللطفلنبذهماتبررالتيالمنطقيةالأعذاريختلقان

إلىبإرسالهفيقومانبالطفلالاهتمامعدمإلىالمشكلةمواجهةعنوالعجزباليأسالشعور

تمسكإلىبالذنبالشعوريؤديوقدالأسبوعنهايةفيإلايراهفلاالمتخصصةالمراكز

أعتقدإذاخاصةالدين،الولدىالذنبمشاعرعنتكفيرافيه، ولكنحبالابطفلهماالوالدين

والتأهيلالتعليممنحرمانهأو وتدليله،لهفي حبهمافيبالغانابنهما،إعاقةفيالسببأنهما

.عليهالزائدلخوفهما

ابنهمابإعاقةوقبولهماالوالدينتبصريصاحبقد: بالشفقة الحماية المفرطةالإحساس- 

نضوجهيؤجلمماباهتمامهما،ويخصانهعليهفيعطفانزائدحبأوالزائدةالشفقةمشاعر

المعاقطفلهتجاهالأهلموقفويختلفوأخواتهلأخواتهحسدموضعويجعلهالاجتماعي

ويفيضحمايتهفييفرطأنهلدرجةطفلهعلىالشفقةوتغمرهجداحزينايكونمنفمنهم

.الزائدالحنانعليه

الأسرة عليهم في اعتمدتالأخوات إذا بتأثر الأخوة والكذكدلت كثير من الدراساتوقد

وتتباين ردود فعل الآباء من حيث شدتها ومدتها فنجد . تربية طفلها المعاق عقليا والعناية به 

تتراوح بين الصدمة والنكران ، والشعور بالذنب ، متنوعةأن معظمهم يستجيبون بمشاعر

والأخوات الأصحاء فردود أما الأخوة.والرفض ، والقبولوالأمل ، والشعور بالخجل ،

يساعد إيداع الطفل المعاق عقليا في مؤسسة و.تتباين كذلك تجاه أخيهم المعاق عقليا أفعالهم

خاصة الأخت الكبرى أكثر من الأخوة والأخوات الآخرين ، لأنها تبدأ بالاهتمام بنفسها 

أو مربية لهذا الطفل وذلك لأن الأسرة تجعل منها أما صغيرة. وتعيش حياتها مثل الآخرين 



الإعاقة الذھنیة: الأولالفصل 

72

تأثر الأخوة والأخوات ) 2002( وقد ذكر عمر نصر االله . ، بحيث تقوم بتلبية جميع حاجاته 

فكونه ،أكثر من تأثرهم أذا كان أكبر منهم سنا ،إذا كان أخوهم المعاق عقليا أصغر منهم سنًا

عناية به لضعفه وعدم صغيرا يجعله بحاجة إلى الرعاية والمساعدة ويجبرهم على الاهتمام وال

أما في حالة كونه أكبر منهم فان هذا يوفر عليهم ،مقدرته على أنجاز المهام التى تطلب منه 

بعض الجهد في الرعاية والاهتمام به ، لأنه يستطيع جسديا القيام ببعض المطالب التى قد 

تطلب منه

عقليا ، بدافع الشفقة والمحبة بعض الآباء والأمهات يتعلقون بأطفالهم المعاقينوهنالك كذالك 

إعاقتهم ولا يعرفون كيف يواجهون المشكلة، وفي كثير من حقيقةالزائدة ، فلا يدركون 

الأحيان تكون استجاباتهم لحاجات أطفالهم المعاقين عقليا إرضاء لمشاعر الفشل وخيبة الأمل 

م، وينمون فيهم الاتكالية في أبنائهم، فيتمسكون بهم، ويعطفون عليهم عطفا زائدا، ويدللونه

والخمول والأنانية وتظهر هذه الاستجابات العصابية عند الأمهات بدرجة أعلى منها عند 

عددا من ) 1992( قد جمع جمال الخطيب وآخرون ف. حسب العديد من البحوث الآباء

عل البحوث تناولت أثر الإعاقة على الأمهات، فقد أتضح أن معظم الأدب المتصل بردود ف

إلى اهتمام بعض ) 1975(و أشار فؤاد السيد ،الوالدين وحالاتهما الانفعالية قد أهتم بالأمهات

الأسر اهتماما كبيرا بأطفالها المعاقين عقليا فتتفرغ الأمهات أكثر من اللازم لرعايتهم 

ي وقد يكون وجود الطفل سببا ف،والعناية بهم ، مما يؤثر على رعايتهن لبيوتهن وأزواجهن 

.استنزاف ميزانية الأسرة وخاصة إذا تحرجت من إلحاق طفلها في مركز رعاية حكومي 

ترتبط العلاقة بين الأم والطفل الى حد كبير بعلاقة الأب , Pederson)  1979( كما ذكر

فإذا تبنى الأب موقفًا داعما ، فعلى الأغلب أن تتعامل الأم . الأم وقد تكون أنعكاسا لها مع

.يه مع طفلهابإيجاب

تواجه الأم عدة صراعات مع الأب ) Tumbull , Blacher , Dixon;1980( وأشار

عندما يختاران دمج طفلهما المعوق ، أي عندما يضعان الطفل في الأوضاع التربوية العادية، 

هذا الصراع يتمثل في

.التذكر اليومي بحقيقة الفروق بين طفلهما المعاق والأطفال العاديين -
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شاركة طفلهما بالشعور بوصمة الإعاقة وربما الشعور بعدم احترام أو قبول آباء م-

.وأمهات الأطفال الآخرين لهم

.التعبير عن فقدان الاهتمام بالاشياء العامة المشتركة مع آباء وأمهات الأطفال الآخرين-

.الإحساس بالضيق فيما يتعلق بصعوبة التكيف الاجتماعي لطفلهما المعوق-

س بالضيق الناجم عن كون الوضع المدرسي العادي يفتقر إلى الخدمات المساندة الإحسا-

. التي يحتاج إليها طفلهما المعوق 

معاناة شديدة بسبب ضغط الأعمال والجهد )خصوصا العاملات (كما تواجه بعض الأمهات 

ل النظافة الذى يسببه لهم وجود طفل معاق في البيت، لعدم قدرته على الاعتناء بنفسه، مث

الشخصية ونظافة البيت أثناء تناول الطعام ،وعدم قدرته على معرفه الفرق بين الأشياء 

والتي من الممكن أن يصاب خطيرةالضارة والسامة والأشياء العادية ،أو اللعب في العاب 

منها بالأذى وقد يؤدى كل هذا الى الدخول فى مشادات كلامية مع الآباء أو شجار مع 

.والأولاد الذين يلعبون معه الجيران 

أن الطفل المعاق عقليا له تأثير عميق على أسرته ، ) 1997( يرى محمد محروس وأخيرا

حدودها في . ولقد أقترح أن آباء الأطفال المعاقين عقليا يمرون عبر سلسلة من المراحل 

تقبل الطفل وهىخمس مراحل بدءا من وعى الوالدين لأول مره بالمشكلة الى أن يصلا إلى 

. الوعى بالمشكلة-

. التعرف على المشكلة الأساسة-

.البحث عن سبب المشكلة-

. البحث عن علاج لهذه المشكلة-

.تقبل المشكلة -
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: الإعاقة الذهنية تشخيص

الأبعادمنعددعلىتنطويالتيالموضوعاتمنالعقليةالإعاقةتشخيصموضوعيعتبر

تشخيصبدأعشرالتاسعالقرنبدايةففيوالتربوية،جتماعيةوالإوالسيكومتريةالطبية

العقليةالإعاقةأسبابعلىبالتركيزوذلكالطبيةالنظروجهةمنالعقليةالإعاقةحالات

الذكاءمقاييسظهورومعالعشرينالقرنأوائلفيولكنالدماغية،الخلاياتلفإلىالمؤدية

منالعقليةالإعاقةحالاتتشخيصظهروكسلرومقياسبينيهستانفوردكمقياسالمعروفة

هذاتمثلوقدوقياسها،العقليةالقدراتعلىالتركيزوأصبحالسيكومترية،النظروجهة

فيالسيكومتريةالمقاييسإستخدامعلىكدلالةالذكاءنسبةمصطلحإستخدامفيالإتجاه

القرنمنالخمسيناتأواسطحتىاهالإتجهذاإستمروقدالعقلية،الإعاقةحالاتتشخيص

الإتجاهوهوألاالعقليةالإعاقةحالاتوتشخيصقياسفيجديدإتجاهظهرفقدالعشرين

السيكومترية،المقاييسإلىوجهتالتيللإنتقاداتنتيجةالإتجاههذاظهرفقدالإجتماعي،

إذالعقلية،الإعاقةتحالاتشخيصفيكافيةغيروحدهاالذكاءمقاييسأنخلاصتهاوالتي

معاقاالفردأنبالضرورةتعنيلاالذكاءمقاييسعلىمنخفضةدرجةعلىالفردحصولأن

للمتطلباتبنجاحوالإستجابةالإجتماعيالتكيفعلىقدرةالفردأظهرإذاوخاصةعقليا

لبعداوهوألاالعقليةالإعاقةحالاتتشخيصفيالجديدالبعدظهرولذاالإجتماعية،

)1996 الروسان،فاروق(التكيفيالسلوكببعدعادةعنهيعبروالذيالإجتماعي

حيث يمكنالعقليةالإعاقةلحالاتالمبكربالتشخيصالمبادرةوالمربينالوالدينعلىويجب

)1998 أحمد،كاملسهير(المناسبالوقتفيلمساعدتهماللازمةالإجراءاتإتخاذ

مثلتفاقمها،وتوقفالتدهورمنعديدةحالاتإنقاذفييساهمخيصالتشبعمليةوالتبكير

العامل(RH) الأسابيعخلالالطفلوإلىمنالدمنقلعمليةإلىالأمريحتاجحيثحالة

جراحيةعمليةإجراءالأمريلزمالدماغإستسقاءحالةوفيالميلاد،منالأولىالريزيسي

المخعلىالضغطلوقففورية

تشخيصفيالخطألأنالعقليةالإعاقةحالاتتشخيصفيالدقةوتوخيحرصالويجب

خلالمنالتشخيصيتمأنويجبحياته،مستقبليغيرأمرايعتبرعقليامعاقابأنهطفلحالة

حالةأنهاعلىالحالةتشخصلاحيثالمختصين،منمجموعةطرفمنالتكامليالإتجاه

عنالفردذكاءمستوىإنخفاض:وهيأساسيةشروطةثلاثتوفر بعدإلاعقليةإعاقة
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حدثقدذلكيكونوأنالتكيفي،السلوكفيوقصورأكثر،أومعياريينبإنحرافينالمتوسط

عمليةتعتمدأنينبغيو 1997).الشناوى،محروسمحمد(العمرمنعشرالثامنةالسنقبل

:المحكاتهذهأهمومنالعقلية،ةللإعاقالمتعددةالأبعادتمثلمحكاتعدةعلىالتشخيص

وبذلكالإنفعالية،والحالةالإجتماعيةالحالةالعامة،الصحيةالحالةالتكيفي،السلوكالذكاء،

)2000 إبراهيم،الباقيعبدعلا(الإعاقةمظاهرلكلشاملاالتشخيصيكون

لعمليةالأساسيةالأركانبكاملةدرايةيستلزمالعقليةالإعاقةحالاتلتشخيصأنلنايتبينو

فياللازمالعلاجتقديمعلىيساعدماوهذامبكراالتشخيصيتمأنيجبحيثالتشخيص،

منمتكاملفريقطرفمنالتشخيصعمليةوتتمتأخير،دونالمناسبالوقت

منهيعانيالذيالضعفأوالعجزلإظهاروذلكالنموجوانبجميعوتشملالمتخصصين،

التكيفي،والسلوككالذكاءالعقليةالإعاقةمظاهرجميعالتشخيصيشملأنغيوينبالفرد،

السلوكمنمعينقدرتحقيققصدالعلاجيةالبرامجمنبمجموعةالطفللتزويدوذلك

.وإمكاناتهقدراتهلهتسمحماحسبالتكيفي

وتحديدالطفل،قدراتعلىالتعرفالعقليةالإعاقةتشخيصمنالهدفيكونأنوينبغي

اللازمةوالتأهيليةالعلاجيةوالبرامجالخدماتأنواعإختيارأجلمنوقصورهضعفهنواحي

له

.المحدودةوإمكاناتهبقدراتهإليهايصلأنيمكنالتيالنمومندرجةأقصىلتحقيق

وتأهيله وتربيتهالطفلعلاجفيتفيددقيقةمعلوماتيقدمالعقليةللإعاقةالجيدوالتشخيص

)2000إبراهيم، الباقيعبدعلا(فيهايعيشالتيالبيئةمعوالتكيفالمجتمع،فيللعيش
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:الفصلخلاصة

الإجتماعية،المسؤوليةلتحملاللازمةالكفايةإلىالفردإفتقارالذهنية عامة تعنيالإعاقة

فئاتوتتعدد.لحالتهاثلةمموثقافيةعمريةمجموعةمنالمتوقعةالذاتيةبالإستقلاليةوالتمتع

المظاهروتعددإليها،المؤديةالأسبابوتعددمستوياتهالتعددتبعاوذلكالعقليةالإعاقة

والحالةحدوثهاووقتالإعاقةلدرجةتبعابدورهاتختلفوالتيالإعاقةهذهلحالاتالمميزة

عنتميزهانةمعيجسميةوملامحبمظاهرالحالاتبعضتتصفحيثلها،الإكلينيكية

فئةلكلالعلاجيةالبرامجتحديدإلىالعقليةالإعاقةتصنيفاتوتهدف، الحالاتمنغيرها

والإنفعاليةوالجسميةالعقليةخصائصهممعيتناسبوماأفرادها،يحتاجهلماوفقا

.والإجتماعية
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ةلوالدياالمعاملة: فصل الثانيال

تمهيد-

ةوالديالالمعاملة- 

والديةالمفهوم المعاملة- 

الوالديةةلمعاملافيالوالديناتجاهات- 

ة  والديالةمعاملالفيالمؤثرةالعوامل- 

للأسرةوالاقتصاديالاجتماعيالمستوى-أ

الوالدينشخصية-ب

للأسرةوالثقافيالتعليميالمستوى-ت

والاقتصاديالاجتماعيالمستوى-ث

للوالدينوالجسميةالنفسيةالصحة-ج

لأماعمل-ح

إخوتهبينالطفلترتيب-خ

الطفلجنس- د

وتركيبهاالأسرةحجم- ذ

الوالدية أساليب المعاملة - 

مفهوم أساليب المعاملة الوالدية- 

النظريات المفسرة للمعاملة الوالدية- 

نظرية التحليل النفسي-أ

التعلمنظريات-ب

الجديدةالسلوكيةالنظرية-ت

الاجتماعيالدورنظرية-ث

تصنيف أساليب المعاملة- 

)الايجابية(ساليب السوية الأ-أ

الأساليب غير السوية-ب
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مسيئةالمعاملة الأساليبالآثار الناجمة عن - 

:قاالمعالطفلشخصيةعلىوأثرهاالأسريالسلوكتفاعلات- 

للمعوقينالوالديةالمعاملةأساليب- 

أساليب تعديل السلوك : ثانيا - 

السلوكمفهوم-أ

السلوكتعديلمفهوم-ب

السلوكلتعديإستراتيجيات-ت

كالسلوتعديلفنيات-ث

فيهمرغوبغيرالالسلوكتعديلأساليب-ج

خلاصة الفصل- 
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: تمهيد

تعتبر أساليب المعاملة الوالدية من أهم مكونات التوافق النفسي والاجتماعي للطفل فبقدر ما 

بل ، تكون أساليب المعاملة الوالدية سوية يكون السواء لشخصية الأبناء للحاضر والمستق

تأثر بناء على أنماط التفاعل بين الوالدين والطفل يوكذلك نمو الطفل الانفعالي والعاطفي 

لذا فإن حساسية مرحلة الطفولة تتمثل بأنها مرحلة إعدادية هامة من حياة الإنسان ، .والأسرة 

خلال أيضاً من وإنماوهذا ليس فقط من خلال ما يكتسبه أو يتعلمه الطفل في هذه المرحلة ، 

التغيرات النمائية والمعرفية والانفعالية والاجتماعية والثقافية المتعاقبة والمتسارعة ، حيث 

يذهب الكثير من العلماء والعاملين في الحقل النفسي بأن يرون جميع مشكلات الكبار التي 

بقة تعتريهم ، ترجع في أسبابها إلى مرحلة الطفولة أي إلى ماضيهم وطفولتهم وتجاربهم السا

. وخبراتهم التي مروا بها وأحاطت بهم عندما كانوا أطفالا 

:والديةالالمعاملة: اولا 

منظمة اجتماعية فإنها تمارس قواعد الضبط الاجتماعي على باعتبار الأسرة أول جماعة

أفرادها والذي يتم عن طريق التنشئة الأسرية وأساليب المعاملة التي تستعملها مع أبنائها ، 

سرة التي تتبنى أساليب معاملة إيجابية تساعد أبناءها على التوافق ، أما تبنيها لأساليب فالأ

.،فقد معاملة سلبية فإنه يتسبب في ظهور الكثير من السلوكات غير التوافقية عند أبنائها 

الأثر الكبير في ظهور وانتشار الاضطرابات في المسيئة أصبحت لأساليب المعاملة الوالدية 

: ات الأخيرة ، وتزداد مظاهرها انتشارا يوما بعد يوم كالاضطرابات السلوكية مثلالسنو

الغيرة والحقد المبلغ : السرقة ، الاعتداء ،التسرب المدرسي ، والاضطرابات الانفعالية مثل 

فيهما والغضب ، حيث تشير بعض الإحصائيات التي أجريت في بعض الدول إلى حجم 

بروز ظواهر التوافق الغير سوي وثيرها على التوافق التكويني تأ، ووخطورة هذه المظاهر

إليهاينظرمنفمنهمالوالديةةلمعاملاتناولتاختلفت الآراء التي:والديةالمفهوم المعاملة

مدركاتزاويةمنإليهاينظرمنومنهمالأبناءمعتعاملهمفيالآباءيستخدمهاعامةكطرق

طرقعنتعبرنهاأهوواحدفالمضمونذلكومعالآباء،معاملةعليهتكونلماالأبناء

الاجتماعية،التنشئةعمليةأثناءالأبناءمعاملةفيالوالدانيتبعهاالتيالمختلفةالتعامل
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هذاحصرقدعسكرتعريفأننلاحظكماالمهم،العاملهوالتعامللهذاالأبناءوإدراك

محمد (الرفض،وهوسلبيوالأخرالقبولوهوايجابيأحدهماأساسيينبعدينفيالتعامل

محصلةتؤديالتيتفاعلعمليةهيالأسريةةمعاملا فان الذومن ه،)32،ص2002نعيمة،

بالخبراتكبيراتأثراالأطفالسلوكيتأثرولذلكسلوكينموذجانبثاقإلىتفاعلها

.الأولىالأسريةالحياةفيبهامرواالتيالاجتماعية

الأسريةالتنشئةفيالوالديناتجاهتعريفيمكن:الوالدية ةلمعاملافيالوالديناتجاهات

السلوكيةوالنماذجوالعاداتالقيمنقلفي– الأبناءيدركهكما– الأبوينأسلوب" أنهعلى

اجلمنللأبناءالاجتماعيةوالمهاراتوالخبراتمعينة،قضاياإزاءالاجتماعيةوالمفاهيم

)93 ،ص2003 عامر،مصباح(."مقصودغيراومقصوداجتماعيكيلتش

التيالثقافيةكالقيمالعناصرمنبمجموعةالاجتماعيةالتنشئةفيالوالديناتجاهاتوتتأثر

الاجتماعيالدورعنورضاهماالوالدين،منكلشخصيةتوافقوكذلكالوالدين،يحملها

وآخرون،واطسونروبرت(الزوجين بينسريةالأالأدوارفيوالتكاملمنهمالكل

)177  ،ص2004

124على A.L Beldwin.J. Kalhorn.Breese ) 1945(بالدوين وكالهورن وبراسوقام

أسرة بهدف التعرف على أساليب التنشئة الوالدية للأبناء وتوصلوا إلي أن هناك ثلاثة أساليب 

ل من الديمقراطية، التقبل، التدليل، تمثل مختلف الممارسات الوالدية والتي حددت في ك

)38ص،1998جابر نصر الدين،(المستعملة من طرف الوالدين خلال تعاملهم مع أبنائهم 

أبعاد مشابهة نوعا ما مع الدراسة ىإل1957في دراسته سنة (Young)كما توصل يونغ 

فرشاني لويزة (التدليلالتي قام بها بالدوين مع اختلافهما فقط في بعد الاستقلال في مقابل بعد

قصد 1965سنة (E.S.Shafer)، كما تبين من بحث أجراه شيفار )37ص،1998،

-التقبل مقابل الرفض: أن هناك ثلاثة أبعاد هيالخروج بإطار مفاهيمي للمعاملة الوالدية

و ، التحكم الصارم مقابل التحكم الرخو-الاستقلال السيكولوجي مقابل التحكم السيكولوجي

:أيضا هيفي نفس السنة إلى ثلاثة أنماط(M.Siegelman)وصل الباحث سيجلمان ت
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العقاب، والملاحظ أن العاملين الأولين لدى كل من شيفار، –التشدد في المطالب –الحب 

)38صمرجع سابق،جابر، (وسيجلمان متشابهان في مضمونهما

محمددراسةمنهادراساتعدةهناكالعربيالمستوىعلىالأساليبهذهتحديدمجالوفي

التنشئةأساليبمنعددإلىتوصلاحيث1959 سنةمنصورورشديإسماعيلعمار

التفرقةالنفسي،الألمإثارةالتذبذب،القسوة،الإهمال،الزائدة،الحمايةالتسلط،:هيالوالدية

وإبداعالأسرةانعنوتحتبدراسةالسيدمحمودالحليمعبدقامكماالسواء،المعاملة،في

يدركهاكماالوالديةالمعاملةبينالعلاقةطبيعةمعرفةخلالهامنحاول1980 سنةالأبناء

ومنثانوي،الثانيةبالسنةيدرسونتلميذًا360 منمكونةعينةلدىالإبداعوقدراتالأبناء

مقابلالتقبل:التاليةالأساليبإلىتوصلالمصريةالبيئةفيشيفارلمقياستطبيقهخلال

. والاستقلالالإكراهعدمبالذنب،والشعورالقلقوتلقينوالإكراهالعدوانيوالضبطالرفض،

-171).170صص،1980السيد،محمود(

القبول:همارئيسيين،بعدينفيتتمثلالوالديةالمعاملةأساليبأنالفتاحعبديوسفوأكد

للأبناءالوالدينمعاملةحصرحينماعسكرسفيوذلكفيأيدهوقدالوالدي،الرفضمقابل

.)17 ص،2000بركات،راجح(الرفضواتجاهالقبولاتجاه:اتجاهينفي

فيالوالديةبالممارساتاهتمتالتيوالأبحاثالدراساتأن)2000(الكتانيوترى

أننتبيالاجتماعيةأوالعقليةأوالنفسيةسواءالشخصيةمظاهرمنمظهربأيعلاقتها

منمجموعةهناكوأنسوياواعتبرإيجابياتجاهفينموإلىيؤديياوالداتجاهاًهناك

. سلبيةواعتبرتسلبياتجاهفينموإلىتؤديالوالديةالإتجاهات

:يليكماالتنشئةفياثرلهاالأطفالنحوالوالديةالاتجاهاتأن)1984(زهرانويرى

إلىينموأنفيالطفلتساعد،والثقةوالقبولبالحبعةالمشبوالاتجاهاتالعلاقات-

. فيهمويثقالآخرينويتقبلغيرهيحبشخص

الإهمالأوالزائدةالحمايةمثلالمناسبةغبروالظروفالسيئةوالاتجاهاتالعلاقات-

تؤثر.الخ... الأصغرأوالأكبرالطفلأوالعكسأوالأنثىعلىالذكروتفضيلوالتسلط

.للطفلالنفسيةالصحةوعلىالنفسيالنموعلىسيئاًراتأثي
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طفل،علىطفلتفضيلمنالخاليةالإخوةبينالمنسجمةالعلاقة: الإخوةبينالعلاقة-

. للطفلالسليمالنفسيالنموإلىتؤديالتنافسمنالخالية

النفسيةوالصحةالسويالنفسيالنموإلىتؤديالتيالأسريةالتنشئةعمليةأننجدوهكذا

: يليبماالأسريالجويتسمأنتتطلب

. والحبوالأمنالانتماءإلىالحاجةخاصةالنفسيةالحاجاتإشباع-

. الموجهةوالممارسةالبناءةوالخبراتاللعبطريقعنالقدراتتنمية-

. والإيثاروالتعاونالآخرينحقوقواحترامالاجتماعيالتفاعلتعليم-

. والاجتماعيالشخصيفقالتواتعليم-

. والآخرينوالإخوةالوالديننحوالسليمةالاتجاهاتتكوين-

. الخ.. والنوموالكلامبالتغذيةالخاصةالسليمةالعاداتتكوين-

. السليمةوالمعتقداتالأفكارتكوين-

الثقافيالصعيدعلىالأسرباختلافيختلفالتنشئةأسلوبإن)1994(حيدرويرى

المتبادلالحوارعلىقائماًمنهجاًالطفلمعتعتمدالتيفالأسر،والاقتصاديماعيوالاجت

بحريةذاتهعنالتعبيرمنيتمكنحيثإليهوالإصغاء،الاعتباربعينوآرائهمشاعرهوأخذ

بينوالتسامحالديمقراطيةعلىالقائمالتربويالأسلوبأنوالتجاربالأبحاثدلتلقد،

مما،متماسكةصحيحةأسريةعلاقاتلإقامةالأساسيةالسبلمنيعتبرلادوالأوالأهل

وتنمية،والتفتحوالنضجالنمومنيمكنهمما،فيهافاعلاًطرفاًيكونأنللطفليسمح

أما. بالنفسالثقةوتعزيزالذاتعلىللأهل والاعتمادالتبعيةمنوالتخلصالاستقلاليةقدراته

أنحيث،والقسوةالقمعإلىويستندوالتسلطالاستبدادعلىيقومتربوياًواًتتبع جالتيالأسر

فإنوالنواهيالأوامرمن نماذجعليهيفرضبماوقبولهالأهلرغباتإلىمنقادايبدوالطفل

حالةفييعيشالطفلجعلأو،عند الطفلوالاستقلاليةالمبادرةروحقتلإلىإمايؤديذلك

الطفليجعلالأسلوبهذا،للأهلالمستمرةومعارضتهعليهيفرضلمالرفضواالتمردمن

يؤديفإنهاستمراريتهحالةوفيوالانفعالوالتوترالقلقطابععليهايغلبحالةفييعيش

والفكريةالنفسيةصحتهوعلىاللاحقةالمراحلفيالطفلشخصيةعلىسلبيةأثارتركإلى

. والاجتماعيةوالبيولوجية
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:  ة والديالةمعاملالفيالمؤثرةالعوامل

فروقاهناكأنالمنشورةالدراساتأكدت:للأسرةوالاقتصاديالاجتماعيالمستوى-أ

الاقتصاديوالاجتماعيالوضعمستوياتفيالفروقإلىتعودالمعاملة أساليبفيواضحة

والتهديدالبدنيالعقابخداملاستميلاأكثرالدنياالطبقةأسرةأنبعضها إلىوأشارللأسرة

إلىالمتوسطةالطبقةأسرتميلبينماالمختلفة،التنشئةمواقففيأبنائهافي تربيةوالتخويف

ص، 2003،همشريأحمد.(المواقفتلكفياللفظيوالإرشادالنصحاستخدام أسلوب

33(

وصعوبة الظروفوالبطالة،بالفقر،يتميزواقتصادياجتماعيوسطإليالأسرةفانتماء

السكن،أو ضيقتوفروعدمالأسرة،وحاجياتمطالبازديادمقابلفيالدخللقلةالمعيشية

إسماعيل،عماد الدينمحمد.(العملفيالرضاعدمعلىتساعدقدالتيالمهنيةوالظروف

الوالدينإلي إهماليؤدياللازمة،الصحيةالرعايةتوفيروصعوبة،)238ص،1986

التربيةفيالقيام بمهامهماعنوالتخليالمعاش،الواقعلظروفوالاستسلامأبنائهما،لرعاية

لأفرادالضروريةأدنى المطالبتوفيروراءوالجريلانشغالهماونظراوالتوجيه،والتعليم

للطفلالوالديوالإهمالالرفضأن) 1981(حسنمحموديؤكدالمجالهذاوفي.الأسرة

أو الملائمة،بالملابسالابنتزويدفيالأسرةتفشلعندمالاقتصاديةاالمسائليظهر في

)732ص،1981حسن،محمود.(ذلكشبهوماالشخصيالمصروف

المعاملةنوعيةعلىللوالدينوالعقليةوالنفسيةالجسميةالحالةتؤثر:الوالدينشخصية-ب

يؤثرحركيةأوحسيةإعاقةبأوبمرضكلاهماأوالوالدينأحدفإصابةيتلقاها الأبناءالتي

إلىيؤديمثلاالأبفمرض)129ص،1999الدين،نصر.( للأبناءالسليمةالتربيةسلبا على

وينفصلوالعمل،والمرحالعاديةعن الحياةبذلكفينقطعالراحةفيوالرغبةبالعجزشعوره

رفضيإلبهيؤديقدوهذا)74ص،1981،حسنمحمود.(والأسرةالأصدقاءعنمانوعا

المعاقالأبأنكماللحب،حاجتهموخاصةبإشباع حاجاتهمالاكتراثوعدموإهمالهمأبنائه

لإثباتكوسيلةالأولادتنشئةفيالتهديدأوالقسوةإلي استعمالالأحيانبعضفييلجأقد

الأبوينأنفرويدفيرىللوالدينالنفسيةالحالةعنأما،قيادة المنزلعلىوقدرتهذاته
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بيوميمحمد.(للعصابالاستعدادفيهيوقضانالصغيرحمايةيبالغان فياللذينالعصابيين

)12 ص،2000،خليل

قاس وأبعصبيةلأمولدناللاتيالأمهاتبينشائعالرفضأن) 2004(انتصاروترى

في يسرفونالذينالآباءأنكذلكلوحظوقد، )55ص،2004انتصار،يونس.(وعنيف

من الطفليتخذونالغالبفيهمالسلبيوالتقييموالنقدأطفالهممعالبدنيابالعقاستخدام

المختلفةالسلبيةومشاعرهماحباطاتهموعنالمكبوتة،العدوانيةرغباتهمعنللتنفيسوسيلة

لاالتيحياتهمعلى ظروفمرضيفعلردسوىهذهممارستهموليستأنفسهم،نحو

كانواعندماأسئ استغلالهمممنكانواأبنائهماستغلالئونيسيالذينفالآباءيطيقونها،

ويرى، )237ص،1986إسماعيل،الدينعماد.(المنبوذينمنكانواالأقلعلىأوأطفالا،

أهلهم،معالسابقةتجربتهمالأهلفي سلوكالمؤثرةالعواملأهمأن(Sluckin)سلوكين 

فيحاضرةتبقىوالمساعدةالاهتمامموضعبأنهلالطفوشعورباللطافةتتميزالتيفالتجربة

(أماأوأبابدورهالطفليصبحعندماالسلوكفيومؤثرةالذهن فايز. 

)149ص،1992قنطار،

ماعادةالطامحونفالآباءزائد،طموحذاتبشخصيةيتميزونمنالآباءمنكنالوه

لمأمنيةلتحقيقفقطولكناته،واستعدادلمواهبهمراعاةدونالمستقبلخطةللطفليرسمون

أعلىيضعون مثلاقدأوبهمخاصةمطامعلإشباعأولأنفسهم،تحقيقهاالآباءيستطع

بالتقبلالابنيحظىماوغالبا،)56ص،2004انتصار،يونس. (المثلبهذاأعمالهمويقارنون

منالكثيروأناصةخبالرفض،يقابلفإنهذلكفيفشلإذاأماتوقعاتهمحققإذاوالديهمن

المسؤوليةتحملوعدمالطاعةوعدمالمشاجرةكثرةأنإلىخلصتوالدراساتالأبحاث

هؤلاءمنمجموعةعلىالدراساتهذهبعضمنتبينفقدالأطفال؛هؤلاءمثلتميزصفات

وقداليقظة،أحلامإلىيلجئون32 %وفي المدرسةالراسبينمنكانوا52 %أنالأطفال

المنافسةإلىوالميلالشكوىبكثرةيتميزونالأطفالهؤلاءأن(Martin)مارتنوجد

كما،)57 صمرجع سابق،انتصار،يونس(.لهمالوالدينرفضإلىيؤديقدمما. الشديدة

وتعاطيالخمركشربوالمحرمةالسيئةالعاداتببعضالوالدينشخصيةتتسمأنيمكن

ثمومنللوالدينالنفسيالجانبعلىتؤثروهييرهاوغالقمارولعبوالسرقةالمخدرات
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العقابإلىالابنيعرضقدالوالدينمنالصنففهذاالأبناء،معالايجابيالتفاعلعلى

عنيتخلونماعادةالآباءوهؤلاءالبيت،منالطردربماأوواللامبالاة،والإهمالالبدني

)130ص،1998الدين،نصرجابر.(الأسريةمسؤولياتهم

خاصةوالتعليميعامةالثقافيالمستوىيعتبر:للأسرةوالثقافيالتعليميالمستوى-ت

دورهالهاوالتيالسلوكيةومهارتهماالمعرفيةالوالدينلكفاءاتالمحددةالمؤثراتأقوىمن

حدعلىوالإسلاميةالأجنبيةالدراساتأغلبفنتائجالطفل،تربيةنحواتجاهاتهمافيالكبير

الوالديةالممارساتفيتأثيراالأقوىالعاملتبريعللوالدينالتعليميالمستوىأنتبينسواء

معوالمرونةللتسامحميلاأكثرالوالدانيكونمرتفعاكانكلماأنهبحيثالأبناء،لتربية

لا يخفى ،ووالإهمالوالرفضالتشددلأساليبالسيطرةتكونمنخفضاكانوكلماالأبناء

فإنالأمية،وطأةتحتتزالالعربية ماالدولداخلكثيرةاجتماعيةوشرائحفئاتبأناينعل

بهذهسلبياتتأثروأنلابدالأوساطهذهضمنالممارسةالوالديةالتنشئةأنضمنيايعنيهذا

الرجالمن% 44 والنساءمن% 60 هناكأنالعربيالعالمفيالأرقامتقولحيثالآفة،

المستوىمنالآباءأنROY) (1950دراسة وأظهرت.والكتابةالقراءةدونيجيلا

التعليميالمستوىمنالآباءيمنحهاالتيمنحرية أكبرأطفالهميمنحونالمرتفعالتعليمي

الأقل

المستوىأن) 2012(دربين أمينةاشارت:والاقتصاديالاجتماعيالمستوى-ث

منعليهيترتبومابهيقترنلمانظراالأهميةالغابمتغيراوالاقتصادي يعدالاجتماعي

الإحباطنظريةفياشار)MCKINLY)1984أن،وتضيفالفردعندسلوكيةأنماط

الفرديعايشهاالتيالإحباطبدرجةيرتبطوالاجتماعيالاقتصاديالوضعأنإلىوالعدوان

معالوالدينوتفاعلالقسوةووالتسلطالكبتدرجةفيبدورهيؤثروالذيالتنشئة،أثناء

لهمتتهيأعالواجتماعياقتصاديمستوىذاتأسرإلىينتمونالذينوالأبناءالأبناء

أسرإلىينتمونالذينلأفرادهم،تتاحلاقدوالانفعاليةوالعقليةالجسميةالرعايةمنإمكانيات

.والاجتماعيالاقتصاديالمستوىفيأقل

العصابيينالوالدينأنالدراساتخلالمنثبت:للوالدينوالجسميةالنفسيةالصحة-ج

ماوغالبا،العائليةعلاقتهماوفيالزوجية،العلاقاتفيالعاطفيالاستقرارإلىيفتقران

)259، ص1985الدوري،عدنان.(بآخرأوبشكلأطفالهماعلىمشكلاتهمايعكسان
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فيالعواملأخطرللوالدينالانفعاليضجالنأنبينتالحديثةالإكلينيكيةالدراساتأنكما

السليمة،التربيةبشروطوعلمهماالسيكولوجيةثقافتهماتعينهمالاوالأمفالأبالأطفال،تنشئة

وتكاليفهاالأبوةأعباءاحتمالعلىيعينهماالانفعاليالنضجمنكافقدرلديهمايكنلمإن

.أنانيغيروحبوحزمورفقللذاتكاروإنتضحيةمنتتطلبوماوواجباتها،وتبعاتها

وعدموالتذبذببالإهماليتسمونالذينفالآباء) 626،ص1985راجح،عزتأحمد(

لتأثرهماووالانفعاليالنفسياستقرارهملعدمواضحة،تنشئةطريقةإتباعفيالاستقرار

طفولتهفيسيءتربويبأسلوب

العنايةمستوياتعلىيؤثرماغالباعملللالأمخروجأنالكثيرونيعتقد. :الأمعمل-ح

يرى بينماالأبناءرعايةعلىالأمعملتأثيرفياختلفتقدالدراساتكانتوانبالأطفال

ETAUGT)( 1987مندرجاتلهملاأويعملنسواءالراضياتالأمهاتأطفالأن

زكريا(الأطفالعلىبالإيجابيؤثروالاجتماعيالنفسيالتوافق

162).،ص2006ربيني،الش

علىتردداأكثر) الأكبر(الأولالطفلأنالدراساتأثبتت:إخوتهبينالطفلترتيب-خ

يتمولمالأطفاللتربيةاللازمةالخبرةبعديكتسبالمووالديهنشأأنهذلكالنفسيةالعيادات

ولدماإذاوعدوانياغيوراالطفلفينشأطفلهم،على تربيةيساعدهماالذيالتوافقبينهما

والطفلالإهمال، أووالتراخيالزائدللتدليليتعرضفقدالأخيرالطفلأما.لهمنافس

حدثالتيوالأساليببالظروفشخصيتهوتتأثربالدلاليفسدتكيفهيسوءماغالباالوحيد

والعطاءوالأخذالتعاملعنيعجزبكبارمحاطانفسهيجدأنهكماعليهبوالديه الاقتصار

سليماتكيفامتكيفةشخصيةإلىينموالإخوةمنكبيرعددبينينشأالذيالطفلبينما.معهم

)86،ص1987عوض،محمودعباس(

نمطفيالمؤثرةوالاجتماعيةالبيولوجيةالعواملأحدهوالطفلجنس:الطفلجنس- د

كبيرتأثيرلهالطفلجنسأنالدراساتمنالعديدأكدتوقدوالأبناء،الوالدينبينالتعامل

قدالوالديةالمعاملةوأساليب)1994،سلامةممدوحة(دراسةمثلالوالديالسلوكعلى

علىتأثرفإنهاسوية،غيرأوسويةكانتوسواءالطفل،لجنستبعاإيجاباأوسلباتتأثر

)156،مرجع سابق،صالشربيني.(الطفلشخصية
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والاتفاقوالحبالتفاهممنجوفيهاديسوالتيالأسرةتعد:وتركيبهاالأسرةحجم- ذ

نفسيامتوافقينأبناءتكوينعلىالأسرأقدرهيالأبناءتربيةفيواحدأسلوبعلى

أوالوالدينأحدغيابأو،فقدانأوالطلاقبسبسواءالمتصدعةالأسربينماواجتماعيا

الأمبينالتقاربيفالأسرةحجمويؤثر، النفسيةالمشاكلمنالعديدإلىيؤديكلاهما

والتسلطالأبناءمعاللفظيضيق التفاعلإلىيؤديالأسرةداخلالأفرادعددفكبروالأبناء

وعدمالمؤلمةللخبراتالأبناءوتعرضالأمصراعاتمنيزيدقدأنهكمابهمالعلاقةفي

158) ،ص1975الرحيم،عبدحسنطلعت.(حاجاتهمإشباع

: لدية الواأساليب المعاملة 

تعددت المفاهيم الخاصة بأساليب المعاملة الوالدية نظرا :مفهوم أساليب المعاملة الوالدية

لتعدد هذه الأساليب وكذلك تنوع طرقها وتداخلها هذا بالإضافة لاختلاف طرق قياسها ، 

د انشراح محمتعرففها ،والأطر النظرية التي أستند إليها الباحثون ، حيث نعرض عدداً من

المعاملة الوالدية بأنها الأسلوب الذي يتبعه الآباء لاكتساب أبنائهم أنواع ) 1981(الدسوقي 

السلوك المختلفة والقيم والعادات والتقاليد، تختلف باختلاف الثقافة والطبقة الاجتماعية وتعلم 

أبو (.الوالدين والمهنة وتؤثر على ما سوف يكتسبه الفرد من خصائص مرتبطة بالأسلوب

)128،ص2008عوف طلعت،

و عرفها عسكر بأنها مدى إدراك الطفل للمعاملة من والديه في إطار التنشئة الاجتماعية في 

اتجاه القبول الذي يتمثل في إدراك الطفل للدفء والمحبة والعطف والاهتمام والاستحسان 

دراك الطفل والأمان ، بصورة لفظية أو غير لفظية ، أو في اتجاه الرفض الذي يتمثل في إ

لعدوان الوالدين وغضبهم عليه واستيائهم منه، أو شعورهم بالمرارة وخيبة الأمل والانتقاد 

والتجريح والتقليل من شأنه وإهانته وتأنيبه من خلال سلوك الضرب والسباب والسخرية 

آسيا (والتهكم واللامبالاة والإهمال ورفضه رفضاً غير محدود بصورة غامضة

)17،ص2000بركات،

فتعرفها على إنها  تلك الطرق الايجابية والسلبية التي يمارسها الوالدان ) 2002(أما خوج 

مع ابنائهم في مواقف حياتهم المختلفة ومحاولة غرسها في نفوسهم مع تمسكهما بعادات 
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خوج (. المجتمع وتقاليده وتقاس عن طريق تعبير الوالدان أو استجابة الأبناء

) 27،ص2002،

بأنها  الأساليب التي يتلقاها الأبناء من الآباء والأمهات ) 47،ص2002( أبو ليله وتعرفها 

في مواقف الحياة المختلفة والتي نتعرف عليها من خلال التقارير اللفظية للأبناء ، وتتمثل 

التقبل ، التسامح ، الرفض ، الشدة ، الاستقلال ، التبعية ، الإهمال ، : هذه الأساليب في

.ي الرعاية ، عدم الاتساق ، التذبذبالمبالغة ف

) بينما ركزت ديانا بومريند  Diana  Baumrind على أنواع وأنماط لأساليب المعاملة ( 

الأسلوب الرسمي الديمقراطي ،الأسلوب الفاشي (الوالدية وعرضت أربعة أساليب هي 

مت بعرض وفي المقابل قا)الاختياري الحر،أسلوب الرفضالمتسلط والمتجبر،الأسلوب

)مندفع ، عدواني،ودود ، فعال، منازع ، سريع الغضب(ثلاثة أساليب سلوكية للأطفال هي

) 11،ص2003موسى،(وهذه الأساليب السلوكية للأطفال مرتبطة بأساليب المعاملة الوالدية

أما البليهي يرى أن أساليب المعاملة الوالدية هو موقف الآباء والأمهات تجاه أبنائهم ، 

سلوب المتبع في التنشئة من خلال مواقف الحياة المختلفة البيولوجية والاجتماعية ويتم والأ

التقبل (التعرف عليها من خلال إدراك الأبناء لها وذلك بالنسبة للأساليب الفرعية التالية 

)مقابل الرفض ،المساواة مقابل التفرقة ، الاتساق مقابل التذبذب ، الاستقلال مقابل التبعية 

) 18،ص2008البليهي،(ما يمكن قياسها من خلال الوالدين أو من خلال الأبناء ك

وترى شعيبي أن أساليب المعاملة الوالدية هي كل ما يراه الآباء ويتمسكون به من أساليب في 

معاملة وتنشئة الأبناء في مختلف المواقف الحياتية ، وتتضمن أساليب المعاملة الوالدية كل 

ط ، الحماية الزائدة، والإهمال ،والتدليل ، والقسوة، واثارة الألم ، والنفي، من أساليب التسل

)5،ص2009شعيبي،(والتذبذب ، والتفرقة ،و السواء 

بأنها مجوعة من العمليات التي يقوم بها الوالدان سواء بقصد ) 42،ص2010(وعرفها حمود 

وأوامرهم ، ونواهيهم ، بقصد أو بغير قصد في تربية أبنائهم ، ويشمل ذلك توجيهاتهم لهم، 

تدريبهم على والتقاليد والعادات الاجتماعية ، أو توجيههم للاستجابات المقبولة من المجتمع ، 

.وذلك وفق ما يراه الأبناء ، وكما يظهر من خلال وصفهم لخبرات المعاملة التي عايشوها
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لآباء مع الأبناء سواء فعرفها على إنها  الأساليب التي يتبعها ا) 18،ص2006(أما مهندس 

لتأمين نمو الطفل في الاتجاه السليم ووقايته من الانحراف أو سالبة وصحيحةكانت ايجابية 

وغير صحيحة تعوق نموه عن الاتجاه الصحيح وبحيث تؤدي إلى الانحراف في مختلف 

لقد جوانب حياته المختلفة وبذلك لا تكون لديه القدرة على التوافق الشخصي والاجتماعي و

:قسمها في مقياسه إلى ثلاثة أقسام رئيسية وهي

ويتضمن عقاباً جسمياً أو تهديد ) Power Assertion(الأسلوب العقابي أو تأكيد القوة-

. بالحرمان من أشياء أو امتيازات مادية

الذي يعبر فيه Love With Drewal)( الحرمان النفسيأو أسلوب سحب الحب  -

تحسانهم عن طريق تجاهل أطفالهم الرافضين التكلم معهم أو الآباء عن غضبهم وعدم اس

.الاستماع إليهم أو التهديد بتركهم

ويتضمن وسائل عن طريقها يشرح الآباء )Induction(الأسلوب الإرشادي التوجيهي-

.ويفسرون لأبنائهم سبب رغبتهم في تغيير سلوكهم

لوالدية أنها تتحدد في اتجاهين أساسين ويلاحظ من خلال التعاريف السابقة لأساليب المعاملة ا

ومختلفين أحدهما سوي ويبعث على الأمن والاستقرار ويتحدد من خلال أساليب التقبل 

والاهتمام والتسامح والتوازن في أسلوب التنشئة ، والآخر غير سوي ويبعث على 

. يرها الاضطراب النفسي ويتحدد في أساليب الرفض ، والقسوة ، والعقاب والتفرقة، وغ

ولكن رغم اختلافهما إلا إنهما يؤكدان على مضمون واحد وهو أن المعاملة الوالدية تعبر عن 

أشكال التعامل المختلفة المتبعة من قبل الوالدين مع أبنائهم أثناء عملية التنشئة الاجتماعية ، 

دد إلى أي مدى بالنسبة لهم هو العامل المهم الذي يحواد راك الأبناء لهذا التعامل وما يعنيه

فمجرد ولادة الطفل تبدأ عملية التنشئة الاجتماعية . سوف يكون الاضطراب النفسي لديهم

تحدد الأنماط المتباينة من التنشئة التي تعكس منها أساليب معاملة الوالدين والتي سوف

لأبنائهم 

:النظريات المفسرة للمعاملة الوالدية
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أساليب المعاملةفيتتمثلالتيالطفلحياةفىلىالأوالعلاقاتأهميةالباحثونأدرك

في توافقهإسهامهامدىوكذلك،شخصيتهعلىتأثيرهاومدىالأسرةداخلالسائدةالوالدية

:النظرياتلهذهعرضيليوفيما.النفسيواضطرابه

Freudفرويد أسهمروعلىالنفسيالتحليلعلماءيعطى:نظرية التحليل النفسي-أ

والجذورالأسستضعتكوينيةفترةباعتبارها،الفردحياةمنالأولىللسنواتيرةكبأهمية

فيماعليهاتقومالتيالأولىالدعامةتمثلأنهاكما،النفسيةالاضطراباتمنيلأالأولى

وهدفت هذه النظرية إلى فهم ارتقاء الطفل ونشأة سماته .والاجتماعيةالنفسيةحياتهبعد

نفسية، فاهتمت بدراسة المعاملة الوالدية، لأن الوالدين هما المؤثران الأولان واضطراباته ال

فكان فرويد أهم من بادر إلى 25).ص،2002مايسة النيال،.( في تكوين شخصية الطفل

ذلك، إذ يعد أول من قدم ميكانزم التوحد وسعى إلى تفسيره على أساس علاقة الأنا والأنا 

نفسجسمية مع المراحل الالأم وأعلن عن توحد الطفل خلال الأعلى وركز على دور الأب و

أحد الوالدين ومن ثم يستمد خصائص الوالد المتوحد معه، وهنا تكتمل تنشئته بنمو الأنا 

البدايةفي:التاليالنحوعلىذلكوضحوقد، ) 54،ص2006،الشربينيزكريا(الأعلى 

أمهعلىمعتمداالأخيرهذاويكونبالطفلعنايةعلاقةوالأبالأمبينالعلاقةتكون

تغيبوقدبالنسبة للطفل،وعقليةنفسيةقيمةذايصبحالأمتفعلهمافكلوعاطفيا،بيولوجيا

يقوم عندهاالآخرينالأطفالأوبالزوجالعنايةأوكالعملعديدةلأسبابطفلهاعنالأم

منالمتعلمةالنشاطاتتكونالمعنىوهذاالإشباع،فيحققسلوكهاوتقليدبمحاكاةالطفل

كشرود،هدى(سابقاإشباعاوفرتالتيالنشاطاتهيالطفلوالتي يقلدهاالملاحظةخلال

)37،ص1993

صوابمنيحويهبمالديهالمحبوبالشخصصفاتيتقمصالطفلبأنيقر"فرويد"أنكما

حاجاتهبينلصراعاتيتعرضنموهعمليةأثناءوالطفلسلوكياته،فيوخطأ ليدمجها

فيالأساسيةالعناصرمنيعدالذيوالديهمعالتفاعلمجتمعة، وكذلكومتطلباتورغباته

خصائصينمياجتماعياأساسايفسرعملية الإطعامأثناءطفلهامعالأمتعاملفمثلاتنشئته،

)29مرجع سابق،صالنيال،(الشخصية
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الشخصلسلوكمحددعنصرهيلديةالواالمعاملةبأنليقر)(1984ADLERجاء أدلر و

فالأطفال والحنان،والحبالتفهمعلىتقومالتيهيالجيدةالتربيةبأنويضيفالإنساني،

للقسوةيتعرضونالذينالأطفالأماإيجابية،نتائجيظهرونوتفهمبرقةيعاملوناللذين

كفافي،الدينءعلا(سلبية،نتائجيظهرونماغالباالتدليلأو والإهمالوالصرامة

منيأتيالعصبيأوالنفسيالاضطرابفإنفرويدوكما يرى، ) 68-71،ص ص1989

،والهالثلاثةالذاتنظممنناضجةغيرأومؤثرةغيرتفاعلات: الأول: مصدرينخلال

الفتاحعبد(.الطفولةمرحلةفيملائمغيرتعلم: والمصدر الثانى.والأنا الأعلى،والأنا

) 227،ص1999،يبغر

الأناومطالبوالهمطالببينتوازنإحداثعلىالأناتعجزحيثالأولىالحالةففي

فياكثيريحدثوالذيالكبتوخاصةالدفاعحيلاستخدامإلىتلجألعجزهاونتيجةالأعلى،

المصدرأما.اللاشعورإلىودفعهاوالقلقللتوترالمسببةالدفعاتمعالطفولة ليتعاملمرحلة

السنينفيالطفل أنفرويدنظروجهةفمن،الطفولةمرحلةفيملائمغيرتعلموهوالثاني

وذلك وهى،فيهايعيشالتيالثقافةفيالموجودالاجتماعيالأسلوبيتمثلحياتهمنالأولى

مكوناًجزءاًويجعلها،Identification بسماتالطفلبواسطتهايتمثلالتيالطريقة

،آخرشخصسلوكعلى غرارسلوكهبصياغةالتوترخفضيتعلمفهو،ذاتهاصيتهلشخ

سنواتالأقل خلالعلىالمطلقةالقدرةذوىمنلهيبدوانلأنهمابوالديهيتعينفالطفل

للعلاقاتكبيرااهتماماًفرويدأولىوهكذا، ) 98-97،ص ص1998،كاملسهير(الطفولة

تمثلوالتيالأمخاصةالطفلعلىوالأم وأثرهابالأبعلاقاتهوهىالطفلحياةمنالمبكرة

أفرادوباقيالأبإلىبعدينقل فيماوالذي،الأولاللبيدىالاختيارأوللحبموضوعاًله

الفردشخصيةأثناء تطورالنفسيالنمولإعاقةسببينهناكأنإلىفرويدتوصلوقدالأسرة

: وهماالطفولةمرحلةفى

Excessive indulgence الزائد  ، والتدليلExcessive frustrationالزائد  طالإحبا

منجانبفإنزائدةبصورةأشبعتأو،زائدةبصورة الطفلحاجاتأحبطتمافإذا

،النمولإعاقةنتيجةالزائدةالحاجةتنشأوقد،مادرجةإلىنموهأو يعاقيتوقفالشخصية
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،السيد عبد الرحمن.( Fixationالعملية لفظ التثبيت هذهعلىفرويدأطلقوقد

) 63،ص1998

التفاعل بينهماأنماطونوعطفلهاالأم معلسلوككنتيجةالتثبيتعمليةتحدثأنهشكولا

مواقفخلالمنالأمبهاتتعاملالتيالأساليبفإنوبهذا.المختلفةالتدريبمواقفأثناء

الصيغةوتتشكلللطفلالاجتماعيالتأسيسفيها،ويكونةوالتغذيالإخراجعلىالتدريب

منهاكلفىالطفلمعاملةيتموكيفما،كل مرحلةفيالإشباعيتموكيفماللإنسان،الأولية

)16،ص1995إسماعيل،السيد(وشخصيتهسلوكهأنماطتتشكل

مراحلفىالفرديتلقاهاالتيوالخبرةالبيئةبأثرالتعلمنظرياتاهتمت:التعلمنظريات-ب

لدىالنوعيالمضمونفىتباينهناكأنفبرغم.الخبرةنتاجفالتعلم هو،المبكرةحياته

إلا،باحثكلعليهايستندالتيالنظريةاختلاف الخلفيةعنوالناتجالتعلمنظرياتأصحاب

حددتوقد.السويةأوالمضطربةاكتشاف السلوكياتفيالتعلمأهميةعلىيتفقونأنهم

: اكتسابها مثلوطرقالمعاملةبأساليبالمرتبطةالقوانينمنمجموعةالتعلمنظريات

والإشراط: ) Respondent Learningالكلاسيكيالإشراط( الاستجابىالتعلم

سلوكاً معيناًأنكيفمعرفةحولتدوروالتى،السلوكيةالنظرياتأقدممنالكلاسيكى

،بهلهاصلةلاأخرىحادثةأعقابفىيحدثأنيمكننةمعيحادثةأعقابفىيحدث

الرحمنعبد(بالاستجابةالسلوكوعلىالمثيراسمالحادثتينمنكلعلىوتطلق النظرية

الطفلنفسفييثيرالذيالمثالسبيلعلىالانفصالمنفالخوف)222 ،ص1999،عدس

رعايتهعلىوالقائمالطفلبيننفصالالاتمماإذامنهالتخلصوالتوتر يمكنبالقلقالشعور

النفسعلىوالاعتمادالاستقلالعلىالطفلتشجيعطريقعنبالأماناللذة مشبعمنجوفي

حدةمنالتقليليمكنللخوفمثيرغيرآمنجوفيالموقفالطفل لهذاتعرضمافإذا،

.لهذا الموقفالمصاحبوالتوترالقلق

إدواردالجديدةالنظريةلهذهالطريقمهد: Operant Learningالإجرائيالتعليم 

،الأثربقانونخرجوقد،للحيوانات واستجاباتهممشاهداتهخلالمن) 1913(ثورنديك

مستقبلاًحدوثهايتكررأنالمحتملفمن سارةظروفيعقبهاالتىالسلوكياتأنمفادهوالذى
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المتعلمةالخبراتوتكتسب)230صسابق،،مرجع عدس(المشابهةالمواقفتوافرتماإذا

الإشراطعليهيطلقالتعلممنالنوعوهذا، والتعزيزالتدعيمطريقعنالإجرائيالتعلمفى

التعزيزحدثفإذا،التعزيزيحدثعندمايتلاشىأويستمرالسلوكفإنومن ثم،الإجرائى

زكريا،منصورالمجيدعبد(قفتتوالاستجابةفإنالتعزيزلم يحدثذإواالسلوك،استمر

)  52ص،1998،الشربينى

اللذان هماوالوالدان،السلوكيةالاحتمالاتمنمحددغيرعددالطفللدىأن"سكينر"واشار

المعززات  بتقسيمSkinner قاموقد.محدداتجاهفىونموهتطورهويشكلانأساساًيدعمان

:هماأساسييننوعينإلى

يقوىفإنهالمواقفإلىأضيفماإذاوهو:Positive reinforcesبة موجمعززات- 

السلوكأعقابفيأعطىسارا  قدشيئلأن(التلقائيةالاستجابةظهوراحتمالمن

.الوالدقبلمنكالمديحاجتماعيةمعززاتالغالبفىهيالإيجابيةوالمعززات)

منبدلاًالسارةغيرالأشياءلةإزاأي:Negative reinforcesسالبة معززات- 

موجودةتكونالتىالتوترحدةفي تخفيفالتعزيزدورتحديدويمكنسارة،أشياءإضافة

إلىالاستجابةدرجةزادتالتوتر كلماحدةزادتوكلما،حاجةيشبعأنهأىالحرماننتيجة

) 223 ،ص1999،عدسالرحمنعبد(الإثارة 

يأ،سالبمعززإضافةأوموجبمعززإزالةويتضمنPunishmentالعقاب -أ

أوموجباًسواءوالتعزيز.يكرههشئإضافةأويرغبها الفردأشياءاستبعادأخرىبعبارة

يأ" Skinner"ويرفض.يلغيهأنمنبدلاًالسلوكيكبتقدالعقابأماالسلوك،يقوىسالباً

فهوذلكمنوبدلاً،د خرافةمجرداخليةأسبابوجودأنويرى،للعصابخياليتفسير

الآخرينأوالفردخطر يهددأوملائمغيرسلوكأنهعلىالعقليأوالنفسيالاختلاليعرف

علىبقسوةعقابهيتمالذيفالشخص.العقابإلىيرجعالحالاتأغلبفيالتعزيزويرجع،

دونتحولرضيةممخاوفينمى لديهربماالمراهقةأوالطفولةمرحلةأثناءجنسىسلوك

يميلوالمتنوعفالعقاب المتكررأيناروكما،الرشدفيالسلوكهذامثلعلىالتعزيزتحقيق

،أو بغيضةمنفرةشرطيةمثيراتعنهايتولدالتيالمحتملةالسلوكياتمنالعديدلإحداث

نوباتفىالطفلينخرطوربما،درجةأقصىعلىسلوكهكبحيعانىفردذلكعنوينتج
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فيكما،بهوالاهتمامبالانتباهالسلوكهذالديهعززقدوالديهلأن،وحادةشديدةغضب

يالتللمطالبالاستجابةفيالمشغولالأبيفشلوقد،الثانويةالمكاسبعنمفهوم فرويد

ثمومن،مرتفعوبصوتالصاخبةللنداءاتفقطويستجيب،هدوءيفقبل طفلهمنتطلب

عبدالسيدمحمد(.واضحةبصورةللضوضاءمثيراًيصبحأنيالطفل فيشكلذلكفإن

)561،ص1998،الرحمن

أنواعهناك: ) Observation learning (modeling)النمذجة (بالملاحظةالتعلم

ملاحظةخلالالملاحظة منالتقليد أوأوالمحاكاةعمليةخلالمنتتمالتعلممنأخرى

لهذا الشخصيمثلماهناكأنيأبهييحتذنموذجاًالفردهيتخذ) البيئةيفآخرشخص

لقوانينالمطورينأكثرمن'Bandura'بندورا ويعد.سلوكهيفبهايقتدييالتالقدرة

تقليدلعمليةوفقاًيحدثالسلوكتعلمأوالاجتماعيةالتنشئةأنعلىيؤكديوالذالتعلم

رأىحيث.الخارجيةالعواملعلىالكامل''سكينر''تأكيدبشدةبندوراانتقدوقد،النماذج

يشكلمتبادل فالفردبشكلالبيئية تعملوالعواملللفردالداخليةالشخصيةالعواملأن"بندورا"

الاضطرابحدوث"بندورا" وينسب.الفردلسلوكالدافعةالمثيراتالبيئةتحددكماالبيئة

أنيرىكما،ذلكعنالخاطئةوالتوقعاتوالتعميماتالتعلم ،عمليةيفاختلالإلىالنفسي

الإنسانيتعلمهمافأغلبتعلمهيحدثلكيممارستهيلزمولاتعزيزإلىبحاجةليسالسلوك

وما،الآخرينلسلوكالدقيقةالملاحظةتؤدى، حيثالأطفاللدىحتى،بالملاحظةيتم

،مرجع سابق، ص السيدمحمد(سلوكهذا المثلتعلمإلىلهمالسلوكهذاعلىيترتب

)641 – 650ص

السلوك ببساطةينمذجالبدنيالعقاباستخدامأنالنموأخصائيمنالكثيرونيعتقدو

يففقطالأطفالليسأنهبمعنىعدوانيةأكثرتكونالأسروبعض،الأطفاللدىالعدواني

نؤكدأنعلينايصعبولكن،ةالأسريفالآباءكذلكيسلكولكن،بعدوانيةأسرهم يسلكون

عدوانيةأم،الأطفالعدوانيةإلىتؤدىيالجسمانالعقابمثلالكباركانت عدوانيةماإذا

يتوحربمابالفعلولكن.الرعايةيمقدملدىتأديبيةفعلردودتحدثيالتيهالأطفال

.والتقليدبالملاحظةالتعلملميكانيزم الأطفالاستخدامخلالمنالطفلبعدوانيةالكبارعدوانية
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،وميللر،دولارد''منكلاقدمهفيماالنظريةهذهتتمثل: الجديدة السلوكيةالنظرية-ت

تعديلمنبهقاموالما،الجدد) Hall( أتباععليهمأطلقوالذين''وماكوبى،وسيرز

التيالقنطرةتعدأنهافي"وميللردولارد''نظريةأهميةوترجعالتعزيز،نظريةوتبسيط

الدعائمأولىتعدأنهاكما،التعلمونظريات،النفسيالتحليلفي)فرويد( نظريةبينتربط

وآثارهاالتنشئة الاجتماعيةلعملياتتفسيرهافىالتعلم الاجتماعينظرياتعليهاتقومالتي

أنهمانجد''روميللدولارد''نظريةعلىعامةنظرةخلالومن.الفردشخصيةبناءعلى

إلاالتعلمنظرياتنظروجهةمنالإنسانشخصيةوما،العادات السلوكيةعلىيركزان

أربعةأساسيةعناصرمنتتكونوالتيالتعلم ، وحداتأوالعاداتهذهمنكبيرةمجموعة

، 1998،أحمدكاملسهير(.التدعيم- الاستجابة - المنبهأوالمثير- الدافع : هي

)122ص

،استجابةيثيرحدثوهوالمنبهأوبالدليلأحياناًويسمى: "Stimuli"المثير -

علىوكمثال،معينةاستجاباتإلىتؤدىمتميزةمنبهاتبوصفهاتعملوالدوافعفالانفعالات

أوالتجنباستجابةإلىيؤدىكمنبهوالخوفالقلقيعملعندمايحدثما: ذلك

)262، ص1970،سوينريتشارد(,الاكتئاب

موقفولكل،مثيرأوبمنبهيرتبطالنشاطمننوعهي: "Response"الاستجابة-

كانتمااستجابةتقوىقدالتدعيمأوالإثابةوعمليةالمحتملة،الاستجاباتمنوعدد،مثير

.ضعيفة

للمثيرالكائناستجابةظهوربعدتحدثمحددةواقعة: "Reinforcement"التدعيم-

الفتاحعبدغريب(والاستجابةالمنبهبينقوة الاتصالتزيدبذلكالدافعحدةمنفتخفض

منالمتوافقةغيروالاستجاباتالمضطربةفالسلوكيات. 232–236) ،ص ص1999،

تدعيممنيحدثماطريقعنالدافعبتخفيضلأنها ارتبطتنتيجةتعلمهايتمقدالسلوك

تدعيمإلىيؤدىوبالتاليالخوفدافعمنيقللل المثالسبيعلىفالكبتالتعلمعمليةتتملكى

عادةيرجعالعصابأنفيفرويدمع"وميللردولارد" نظروجهةتتفقحيث.الكبتاستجابة

بالطاقةيهتماأنعلىيركزأندون(الطفولةفترةأثناءتنشأقويةصراعات شعوريةإلى

العصابيةالصراعاتهذهمثلأنيرونوهم)البشريةللنفسالمكونات المختلفةأوالنفسية

واقعولكونهناحيةمنعجزهبسببالمرضىالتعلمهذاالتأثير لمثلسريعالصغيرعلمت
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بطرقكثيراأوأحياناًيتصرفونالآباءهؤلاء،ومثلأخرىناحيةمنوالديهرحمةتحت

حاجاتهإشباعهوإليهسعىيماالعالم، وكليفهمأنبعديستطيعلاأيضاًولأنه،مؤذية

)598،مرجع سابق ،صالسيدمحمد(

مفهوميالنظريةهذهوتتخذ: Social rôle théorieالاجتماعيالدورنظرية-ث

للآخرينالاجتماعيةالأدواريعرفأنيجبفالفرد،الاجتماعيالاجتماعية والدورالمكانة

المقصودأنالغيرهذامشاعرماوغيرهمنيتوقعوماذايسلككيفيعرفحتىولنفسه

التزاماتبهوترتبطيتحدد اجتماعياًاجتماعيبناءفيالفردوضعالاجتماعيةبالمكانة

وهوالمتوقعمن السلوكبنمطمكانةكلارتباطمع،وامتيازاتحقوق.تقابلهاوواجبات

تحددهاوقيماًمشاعرومعرفتهالمتوقعالسلوكجانبإلىيتضمنالذيالاجتماعيالدور

)31–32،ص ص2000،صادق؛الشربينى(الثقافة

الأمورإلىينظروأن،الآخرينمكاننفسهيضعأنعلىالفردقدرةهوالدوروأخذ

أنهبمعنى،الآخريننظروجهةمنموقفأي،للموقفينظرأيالزاويةهذهالمختلفة من

بعدةتمرحيثتطوريتتابعفيتنموةالقدرهذهفإنكذلك.آخربعين شخصالعالميرى

)   92، ص1991،االلهعبدعادل(بالترتيبمراحل

لهم الذينوالراشدينالآباءمعالاجتماعيالتفاعلطريقعنأدوار اجتماعيةالطفلويكتسب

الارتباط علىقدرتهمنبدلاالاجتماعيةالأدوارالطفليكتسبحتى،الطفلحياةفيأهمية

فيأهميتهلهالعاطفيالارتباطلأنذلكالأمأووالأبالطفلالتعلق بينرابطةأوالعاطفي

لا أهميةشخصبهيقومبدورالخاصالسلوكلاكتسابالطفليميللاولذلك.التعلمعملية

عنالدوراكتسابويتم) 187،ص 1990،كفافى.(عاطفيةبه رابطةتربطهلاأوعندهله

: يأتيمماطريق

التعلمطريقعنالسلوكالطفليكتسبالنظريةهذهإلىاستناداً: المباشر تعلمال-أ

يعلمانفالوالدينلهبالنسبةكبيرةأهميةأوخاصةمكانةعندهيمثلونأشخاصمنالمباشر

معينةاجتماعيةلمكانةالاجتماعيدورهأومناسبة سلوكهضرورةمباشرةبصورةطفلهما

وأنبالقوةيتسمأنينبغيأنهوالداهالذكر يعلمهفالطفل،سنهأوسهجنبحكمالطفليحتلها

فالمكانةللبنتبالنسبةوكذلك الحال.الأنثويةالملابسيرتدىأوالأفعالببعضيأتيلا
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يكتسبهاأنيجبالتيالاجتماعية الأدوارحددتالمكانةوهذهبالجنستحددتهناالاجتماعية

قيماًالطفلكما يتعلمالمحيطينمنالطفليتعلمهامعينةأدوارالسننةمكاتحددأيضاً.الطفل

سلوكية معينةمعاييرالطفليتعلم،اجتماعيةبأدوارأواجتماعيةبمكانةمرتبطةمعينة

) 20،ص1995إسماعيل،السيد(مباشرةبصورة

حساناستيلقىسلوكاًبعضهافىيسلكمعينةلمواقفالطفليتعرضقد: المواقف -ب

ويطلبالآخرينمعارضةفيلقىمنافياًسلوكاًيسلكأو،الآخرينمنمساندةويلقىالوالدين

.المواقفطريقعنالاجتماعيةأدوارهيتعلمهناومنسلوكهتعديلمنه

فهمهإلىبالإضافةوقدوةبهايحتذينماذجبهالمحيطينمنالطفليتخذ: النمذجة -ج

،الابن،التلميذ،المدرس،المريض،الطبيبالبعضبعضهممعمتفاعلهوكيفيةلأدوارهم

صادقوالشربينى(المكاناتأصحابنحواتجاهاتمنالنماذجهذهتعكسهماوكذاالأب

كانإذالأنهالاجتماعىالدورنظريةفىثالثاًمفهوماًالذاتوتعتبر)32،مرجع سابق، ص

لمكانتهوالمصاحبمنهالمتوقعالسلوكهومايعرفأنفعليهمع غيرهبنجاحيتفاعلالطفل

طبقاًيسلككيفويتعلميعرفأنبدلاوهنا– الطبيب– المدرس-المختلفةالاجتماعية

.لاأمسلباًسلوكهعلىعلى الحكمقادراًيكونوأنللتوقعات

:تصنيف أساليب المعاملة

نشئته وتكون لها أثرها في تشكيل شخصيته، يقصد بها الأساليب المتبعة في تربية الطفل وت

وعلى هذا فان الإتجاهات الوالدية هي الإجراءات والأساليب التي يتبعها الولدان في تطبيع أو 

تنشئة أبنائها إجتماعيا أي تحويلها من مجرد كائنات بيولوجية إلى كائنات إجتماعية وما 

وهنا نتطرق ) 8،ص2002ة سليمان،شحات؛سهير كامل. (يعتنقاه من اتجاهات توجه سلوكهما

:سليمة بشكل من التفصيلالإلى أساليب التنشئة الإجتماعية السليمة وأساليب التنشئة غير 

يقصد بالأساليب السوية الأساليب الصحيحة من وجهة نظر : )الايجابية(الأساليب السوية -أ

هات السلبية، لذا هذا الحقائق التربوية والنفسية وعدم ممارسة الأساليب المعبرة عن الاتجا

(الاتجاه الأمثل المتكاملوالمعتادالوالدينسلوكوهي) 113،ص2005،زاهي الرشدان. 

والحريةيمنحانهوطيبةمعاملةيعاملانهأن والديهخلالهمنيعرفبحيثالابنتجاهنسبيا
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هذاوابتاثدائماحباوالديهقبلمنمحبوبفيدرك انهالأحوالأعلبفيرغباتهيلبيان

الأبناءنمولتأمينالآباءيتبعهاأنتجبالتيوهي.العائليالهناءوالأسريبالدفءيشعره

إدراكهيالتنشئةفيالصحيةفالأساليبوكذلك.وتجنبه الانحرافلولدهمالسليمبالاتجاه

يلبيانوالحرية،يعطيانهوطيبةمعاملةيعاملانهله، حيثوالديهمعاملةخلالمنالطفل

ولاالإخوةبينالوالدانيفرقلاالمعاملةمنالأسلوبوفي هذاالحالات،معظمفيرغباته

موقفولهما،الطفلشأنمنتقللتصرفاتيأتيانولاأسلوب العقاب،إلىكثيرايلجأن

عهايتبالتيوالبناءةالسويةالأساليبتلكبأنها) (2002 النيالعرفتهاوقد, معاملته فيثابت

مايسة(النفسيةبالصحةيتمتعونأطفالتنشئةإلىدف�وأبنائهمامعفي التعاملالوالدان

:وتحدد أساليب المعاملة السوية فيما يلي.113)ص،2002النيال،

ويعتمد هذا الأسلوب على احترام شخصية الطفل في : ) الديمقراطية (أسلوب الحرية  -

وفير كافة المعلومات التي يريدها الطفل وأن يأخذ المنزل والعمل على تنمية شخصيته وت

قراره بعد توضيح كافة الاجتماعات والنتائج المختلفة ويحقق هذا للطفل حرية متزايدة 

وهو الأسلوب الذي يحقق الأمن النفسي للطفل وهو يقوم .واختيار أوسع ومعلومات أكثر

ثبات الأساليب التي يتعامل على عناصر الحب والقبول والإستقرار ويجب أن نوضح أهمية

(بها الطفل لأنها شرط أساسي لتحقيق الإستقرار النفسي للطفل سهير كامل أحمد، شحاتة . 

الصحةتحققالتيالأساليبأنسبمنالأسلوبهذاويعتبر) 9،ص2002،سليمان محمد

لصحةاأسسوتطبيقالسويةالغيرالتربويةتجنب الأساليبيتضمنحيثللأطفال،النفسية

محمد؛جادأبو(النفسي الاجتماعيوالتكيفالتوافقعنهاويترتبالنفسية،

منإرادتهكبحأوالطفلعلىالصارمالنظامفرضعنبالبعدويتميز67).،ص2000علي،

محددةمطلقةلمعاييروفقاالأطفالسلوكومقيمينسلطتهما،علىمعتمدينالوالدين،قبل

علىللأطفالالوالدينبتشجيعويتسم،)173ص،2006،الشربينيزكرياء(.للسلوك

آرائهمعنوالتعبيرلهمحرية الاختيارتركمعالقراراتاتخاذعلىعدتهمومساالمناقشة،

:منهامميزاتبعدةيتميزالديمقراطيالجوأنBALDWEN) 1993(ويرى.ومشاعرهم

الآباءمعالتفاعلخلالاللغةالأبناءواكتسابالتعسفية،العقابأساليبتجنبوالتسامح

بالدفءالديمقراطيونالآباءويتميز، ) 45،  ص2007الأنصاري،لطفيسامية.(مباشرة
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معاييريضعونماوعادةويهتمون بهم،أبنائهمحاجاتويستشعرونالاستجابةفيوالسرعة

)144،ص2004الريماوي،عودة(.لأبنائهمالعمريللمستوىملائمةواضحةسلوكية

يؤديالأسريةالتنشئةفيالديمقراطيالنمطأنتبين)1989(اهللالعبدأخرىدراسةوفي

وأكثرمواظبة،وأكثرالغير،ممتلكاتعلىاعتداءاأقلويكونونالأبناء،إنتاجيةإلى زيادة

لوأقبالوداتصافاوأكثرالمبادرة ،بروحوتحلياالاستقلاليةإلىالنفس وميلاعلىاعتمادية

)      18،ص1989االله،عبد(وإبداعاوتلقائيةأصالةوأكثرعدوانية،

التقبل موقف تفاعلي بين الوالدين و أبنائهم وهو اتجاه : Acceptanceالتقبل أسلوب-

تكاملي للوالدين نحو أبنائهم،و هذا الاتحاد يجب أن يتسم بالحب و التسامح والعطف والرعاية 

درك الابن أن والديه يعاملانه معاملة طيبة ويمنحانه الحرية وفي موقف التقبل التفاعلي ي

والتقبل هو قبول الطفل كما هو دون محاولة تغيره أو . ويلبيان رغباته في الأعم الغاب

من أخطائه، فهم مشكلاته وهمومه والتحدث أكثرالاستهواء بأعماله و الالتفات إلى محاسنه 

ضبه، إذا كان خائفا و تطييب خاطره إذا كان إليه بدفء عاطفي يجعله ينسى همومه و غ

حزينا و قضاء وقت طويل معه والاستمتاع بالعمل و الخروج معه و جعله يحس إحساسا 

عميقا بالود والصداقة من بواكير أعوامه الأولى عن طريق الابتسامة التي تنمي فيه المحبة و 

بأنهالطفلإدراكف، )1989طاهر،ميسرة(. تبعث في نفسه الود والثقة والحنان الأبوي

طفولتهأنفيعرفوالهناء العائليالأسريةبالثقةيشعرهوالديهقبلمنمحبوبومقبول

الأمتقبلأن"جون جونجر"وأشار.سويامتكاملانموهسعيدةهادئةحياتهفيمضيسعيدة

لتمثيلاومتهمقمنيزيدهذاالنقص فيوفعالةاجتماعيةنشأةلتنشئتهضروريشرطللطفل

أنإلىيؤديماكثيراالنبذ الأميفانذلكعلىبناءوفيه،يعيشالذيالمجتمعقواعد

)1978،وآخرونكونجر(. للمجتمعمضاداوعدوانياالطفلسلوكيصبح

رأيهوتقديرهحبهعنالظاهروالتعبيرالطفلمشاركةإلىالسعيفييتمثلالمعاملةدفءف

المفعولوالفخرإليه،الحديثحسنخلالمنمنهوالتقربمعهوانجازاته والتجاوب

وتوضيحلإقناعهوالشرحالحوارلغةواستخدامرعايتهإلى،بالإضافةومداعبتهبتصرفاته

لهالأمور

)          174ص،2006،الشربيني(
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فرصةالبذلكلهمفيتيحونالأبناء،علىسيطرةأقلالوالدينكونيعني:التسامحأسلوب-

الأسلوبهذاخلالمنالآباءويسمحمطالبهمويحققوامتهحاجامستقبلهم ويشبعوايشكلواأن

الأموتميلعليهم،سيطرةأوضغطدونمن أنشطةإليهيميلونمابممارسةلأبنائهم

لكيالفرصةأمامهتتيحوهي بذلكتعديل،إلىيحتاجالذيابنهاسلوكتحملإلىالمتسامحة

سلوكهعلىتثبيته،منهمتوقعهولماوفقايسلكوحينمابشخصيته،ويستقلذاتهىعليعتمد

)32، ص2000 الأنصاري،(والتلقائيةبالنفسالثقةفيهفينميالسليم،

النفسيالأمنتأمينيعنيالطفلحولالتمركزإن: التمركز حول الطفلأسلوب -

عندهماوجدفإذاوالديه،إلىيصلىحتأمندونيبقىله، فالطفلوالاجتماعيوالجسمي

والاجتماعيوالجسميالنفسينموهفيذلكساعدكلماأمن وطمأنينة،منيحتاجهماكل

قدوالاجتماعيوالجسميالنفسينموهفانذلكانعدموكلماالسليم الإيجابي،السويباتجاه

الدفءقوامهااملةمعيعاملانهوالديهبانوإحساسهالطفلإدراكإن.سليمغيريكون

الشعوروتقللتعترضه،التيالعوائقكلإزالةخلالمنمنهما،والقربوالعطف الأبوي

حاجات منحاجةباعتبارهالنفسي،بالأمنوالشعورالطمأنينةنفسهفيبثكلمابعدم الأمن

اد والمنسق التمركز حول الابن هو السلوك الوالدي المعتف.الإشباعتبغيالتيالأساسيةالنمو

اتجاه الابن، والذي يتضمن قدرا من تمركز الوالدين حول الابن لإشباع رغباته، وحاجاته 

سبيل سعادته، ورفاهيته وحب تملكه واستحواذه، بحيث يدرك الابن والتضحية والتفاني في

والديه، ويتجلى التمركز حول الابن في سلوك الأب وسلوك الأم بان يتمتع بأنه محور اهتمام

بالجلوس مع الابن مدة طويلة، وأن يطيل الحديث معه، وأن يولي اهتماما الوالد أو الوالدة

الأمور التي تدخل السرور إلى نفسه، وأن يوليه قدرا زائدا من الرعاية والعناية، خاصا بتلك

الخياراتأوالبدائلمنالكثيريعطيهأنوحياته،فيجداالهامالشخصكانلوويجعله كما

للابن نظرتهخلالمنالأمورإليينظرأنوسعادتهورفاهيتهاجلنم

:الأساليب غير السوية-ب

يتمثل اتجاه الحماية الزائدة في : Over protection style: أسلوب الحماية الزائدة-

قيام أحد الوالدين أو كلاهما نيابة عن الطفل بالواجبات التي يمكنه القيام بها، والمبالغة في 

الإهتمام والرعاية ، فلا تتاح له فرصة اتخاذ قراره بنفسه أو فرصة إختيار نشاطاته 

وقد يعكس اتجاه الحماية الشديدة مشاعر الآباء اللاشعورية لرفض الطفل ونبذه . المختلفة
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.  لذلك تبدو اتجاهاتهم  التربوية مستقلة ما بين التساهل والقسوة لتعكس قلقهم ومعانتهم

ويخلق هذا النمط من التربية شخصا هيابا يخشى اقتحام ) 10،ص2005،زاهي الرشدان(

المواقف الجديدة ولا يعتمد على نفسه حيث أن الإفراط في حماية الطفل يؤدي إلى حرمانه 

من الفرص التي تساعده على التعلم ونجده يلقى بكثير من المسؤوليات على الآخرين، ولا 

واكتساب الخبرات المختلفة , ه يفقد كل إمكانياته للتعلميستطيع تحمل مسؤولية نفسه ولهذا فان

. ولذلك فان مثل هذا الطفل يتعرض إلى فشل كبير في نواحي التكيف والتوافق النفسي 

)10،ص2002أحمد، شحاتة محمد، سهير(

يتمثل هذا الاتجاه في تشجيع الطفل : styleIndulgenceأسلوب التساهل والتدليل-

على النحو الذي يحلو له، والإستجابة المستمرة لمطالبه، وعدم العزم في على تحقيق رغباته 

. تطبيق منظومة الثواب والعقاب، وعدم توجيهه لتحمل أي مسؤولية تتناسب مع مرحلة نموه

ويترتب على الإفراط في التسامح وتساهل الآباء مشكلات في توافق الطفل الشخصي 

نفعالي كما لا يستطيع مواجهة الإحباط ومشكلات والإجتماعي وتأخر النضج الإجتماعي والإ

الحياة، إلى جانب ميل الطفل للعدوان والتسلط لأنه يتوقع التسامح من قبل أبويه إزاء أي 

سلوك عدواني، إضافة لشخصية قلقة، مترددة، تتخبط في سلوكها بلا قواعد أو حدود، وبذلك 

مواعيده، ولا يستطيع أن غير محافظ علىفان الطفل المدلل غالبا ما ينمو مستهترا في كبره،

يتحمل أي مسؤولية تعهد إليه ، وما يلبث أن يتعرض إلى الإضطرابات النفسية والعصبية 

نتيجة الإحباطات عند احتكاكه بعالم الواقع فهو لم يعتد على الإحباط في طفولته المبكرة، وقد 

قضم الأظافر، وثورات الغضب تتخذ هذه الإضطرابات النفسية العصبية أشكالا شتى مثل 

)2005زاهي الرشدان،. (والعصبية 

يكون ذلك : Excitement of psychological painأسلوب استثارة الألم النفسي-

بأشعار الطفل بالذنب كلما أتى سلوكا غير مرغوب فيه، أيضا تحقير الطفل والتقليل من شأنه 

ثقته بنفسه فيكون مترددا عند القيام بأي والبحث عن أخطائه ونقد سلوكه، مما يفقد الطفل 

وعندما يكبر هذا الطفل تكون لديه شخصية . عمل خوفا من حرمانه من رضا الكبار وحبهم

إنسحابية منطوية غير واثق من نفسه، منعدم الشعور بالأمان، يتوقع دائما بأن الأنظار 

بهم وبانجازاتهم وقدراتهم، متوجهة إليه، فيخاف كثيرا، لا يحب ذاته ويمدح الآخرين ويفتخر 

) 102،ص2008بدران الجراح،( أما هو فيحبط من قيمته 
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انسحاب الآباء أو "تعرف الصراف الإهمال على أنه : Neglectأسلوب الإهمال -

اتخاذهم لمواقف تتصف بالسلبية واللامبالاة تجاه سلوك الأبناء بحيث لا ينهون عن الخطأ ولا 

(عليهيشجعون على صواب أو يثبتون فنمط ). 284ص ,2009زينب زين،؛رشاد علي. 

الإهمال يأتي بصورتين الأولى تكون في اللامبالاة بالطفل حيث لا يشبعان حاجاته 

الفيزيولوجية والنفسية الضرورية كالأكل والحنان والعطف، والثانية عدم الإثابة على السلوك 

ويترتب على هذا . لمرغوب فيهالمرغوب فيه وتشجيعه وعدم المحاسبة على السلوك غير ا

الاتجاه عادة شخصية قلقة مترددة نتخبط في سلوكها بلا قواعد أو حدود فاصلة بين حقوقها 

)2005زاهي الرشدان،. (وواجباتها وبين الصواب والخطأ

إمدادفيالفشلهووالإهمالاانتشارالطفلمعاملةإساءةأشكالأكثرهوالإهمالويعتبر

وحرمانهممنعهمخلالمنالأطفالويضريؤذيأنويمكن،والحمايةالكافيةايةالأطفال بالعن

فيالفشلالإهمالويتضمنوالتربويةوالانفعاليةالماديةالضرورياتالجهل منعنالناشئ

والعناية الهجرالماديالإهمالويتضمن.الخطرمنوحمايتهمكافعلى نحوالأطفالإطعام

الطفلحمايةهمالٕواثاالاكتروعدمالكافيغيرفاشروالإالممزقةوالرعاية

و قصد به المبالغة في الشدة دون الاهتمام : Authoritarianismأسلوب التسلط-

بحاجات ورغبات الطفل وفرض الطاعة المعتمدة على أساليب قسرية كالتهديد والعقاب 

فرض القيود المشددة على الجسمي أكثر من أساليب الشرح والتفسير لتنظيم سلوك الطفل، و

الطفل والتحكم الزائد، طالبين من الطفل أن يسلك وفقا لمعايير قد لا تتناسب عمره أو نموه، 

ومن مظاهر التسلط على الأبناء تحديد طريقة ) لا(و تقابل رغبات ومطالب الطفل بكلمة 

ملابسهم ، تناولهم الطعام ونومهم واستذكارهم وتحديد نوعيات أصدقائهم تحديد نوعية 

) .110مرجع سابق،صالرشدان،. (وأنشطتهم و غيرها

وهذا الاتجاه غالبا ما يساعد على تكوين شخصية خائفة دائما من السلطة تشعر بعدم الكفاءة 

والحيرة غير واثقة في نفسها ،وفي أوقات كثيرة شخصية ليس لها القدرة على التمتع بالحياة 

ثقة في نفسها أو في غيرها و حين يكبر هذا الطفل نشعر بالخوف من الآخرين، وبعدم ال

سهير كامل ، شحاتة محمد . (غالبا يكون في عمله دائم الإهمال إلا في وجود السلطة والرقابة

)11،ص2002، 
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ويتمثل في استخدام العقاب البدني الضرب واللجوء إلى : Crueltyأسلوب القسوة-

إلى عدم مناقشة الطفل في ميوله ورغباته بل التهديد إذا اخطأ الطفل، بحيث يميل الأباء

الإسراع في العقاب لأي بادرة تصدر من الطفل، حيث يغلب على المعاملة الوالدية الشدة 

)2008علاء الدين كفاني، .  (والعنف

العقاب البدني الشديد والعقاب النفسي، وفي بعض الأحيان : أما نوع العقاب فهو بنوعين

عين، أما من ناحية درجات العقاب فقد يفرط الآباء في العقاب والإفراط يجمع الآباء بين النو

في العقاب يولد في الأبناء الشعور بالتعسف والظلم والطغيان بل كثيرا مما يؤدي إلى نشأة 

الضمير المتزمت القاسي لديهم كما تمتلئ نفس الطفل بقدر كبير من الكراهية والتي تسبب له 

ه في كل لحظة بتهديد كيانه وشخصيته، كما ينتج على القسوة أيضا توترا وألما شديدا بشعر

الحياة الإجتماعية شعور الطفل بالنقص وعدم الثقة في النفس والإنطواء والإنسحاب من

شحاتة ؛سهير كامل. (وصعوبة في تكوين شخصية مستقلة نتيجة منعه من التعبير عن نفسه

)2002محمد،

يتمثل هذا الاتجاه في تعمد عدم المساواة بين : Discriminationأسلوب التفرقة  -

الخ، كتفضيل الذكر على ...الأبناء والتفضيل بينهم بسبب الجنس أو ترتيب المولود أو السن

الأنثى أو تمييز المولود الأكبر عن أخوته في المأكل والمصروف وغيرها، فينصب الإهتمام 

وغالبا ما يترتب على هذا الاتجاه . ي إخوتهوالحماية والرعاية على هذا الطفل أكثر من باق

شخصية أنانية تعودت أن تأخذ دون أن تعطي وتحب أن تستحوذ على كل شيء لنفسها حتى 

ولو على حساب الآخرين فلا يكترث للآخرين أو يراعي شعورهم، أما بالنسبة للأخوة 

لأخ أو الأخت المميزة والأخوات غالبا ما تتولد لديهم الغيرة الشديدة والحقد المبطن على ا

)    112مرجع سابق،صزاهي الرشدان،. (وإلي زيادة العدوانية نحوه 

انه التفضيل والتحيز وعدم النزاهة في المساواة بين الأبناء في الرعاية "زيدان"ويضيف 

والعناية والاهتمام الموجه إليهم بسبب الجنس أو السن أو اللون أو المرض أو لأي سبب 

يبدي الوالدان حبا أكبر للابن الصغير أو الكبير، أو أن يفضل البنون على البنات آخر، بحيث 

محمد (أو العكس، أو أن يعطي أحد الأبناء امتيازات مادية أو معنوية أكثر من باقي إخوته

فمن حيث الجنس مثلا نجد بعض الأسر تعامل الابن معاملة . )215،ص1983زيدان،
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بنت مما تخلق الغرور في الأبناء وتنمي عندهن غيرة تكبت تختلف تماما عن معاملة ال

وتظهر أعراضها في صور أخرى في المستقبل ككراهية الرجال عامة وعدم الثقة بهم

، ومن ثم يترتب على هذا الاتجاه شخصية أنانية حاقدة تعودت )35،ص2002محمد نعيمة،(

تى ولو على حساب أن تأخذ دون عطاء، تحب أن تستحوذ على كل شيء لنفسها ح

)96،ص1984هدى قناوي،(الآخرين

يقصد باتجاه التذبذب اللاتوازن في السلطة بين الأبوين، : Hesitionأسلوب التذبذب -

فالسلوك الذي يثاب من أحدهما قد يرفض من الأخر، قد يتخذ التذبذب شكلا آخر، وهذا يعني 

خرى، ومن شأن هذا الأسلوب أن أن سلوكا معينا يثاب عليه الطفل مرة ويعاقب عليه مرة أ

حيث يدرك الطفل من خلال معاملة والديه ، يؤثر على توافق الطفل الشخصي والإجتماعي 

له أنما لا يعاملانه معاملة واحدة في الموقف الواحد، بل هناك تذبذب يصل إلى درجة 

ل وسلوكه وهذا ما قد يؤدي إلى خلق ازدواجية في شخصية الطفالتناقض في مواقف الوالدين

عندما يكبر ويولد لديه القلق الدائم ويجعله متقلب الشخصية منقسمة على نفسها فان الطفل 

(الذي عانى من التذبذب في معاملته يصبح متذبذبا في سلوكه مرجع الرشدان،. 

)110سابق،ص

ويتمثل التذبذب في إدراك الابن بأن والديه لا يستقران على سلوك ثابت أو قواعد قارة في 

عايته فلا يعاملانه معاملة واحدة في المواقف المتشابهة، بل هناك تذبذب قد يصل إلى ر

بحيث نجدهم يتذبذبون بلا )36،صمرجع سابقمحمد نعيمة ،(درجة التناقض في مواقفهم

وغالبا ما يترتب ،انقطاع بين اللين والقسوة لنفس السبب وبين الرفض والقبول لنفس الأمر

ية متقلبة، ازدواجية، منقسمة على نفسها تدرك التربية وكأنها مسألة على هذا الاتجاه شخص

،ص 1997عمار زغينة ،(مزاج، كما تجد أمامها نموذجا اجتماعيا وعاطفيا مضطربا للتقليد 

45(

فيهمرغوبغيربأنهالابنإدراكفيالاتجاههذاويتمثل: Rejectionأسلوب الرفض -

يحرصانولانحوهوالحبالودمشاعريبديانولاله،قادالانتكثيرافهماوالديهطرفمن

منوالرفض. )32،صمرجع سابقزغينة،عمار(لرغباتهوزنًايقيمانولامشاعرهعلى

السماتمنهيالتيالذاتتقديرعلىويقضيالسويةالأمنمشاعريهددالوالدينطرف
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الأظافروقضماللاإراديولكالتبمباشرغيرالفعلرديكونوقدالشخصية،فيالأساسية

علي(والسرقةوالكذب،والقسوة،والعدوانللمجتمعالمضادالسلوكيشيعقدالكبروعند

)24،ص1995تعوينات،

انه إدراك الطفل من خلال معاملة والديه له إنما لا يتقبلانه وأنما كثيرا "الكفاني"ويشير

لا يحرصان على مشاعره ولا يقيمان وزنا الانتقاد له ولا يبديان مشاعر الود والحب نحوه و

لرغباته بل العكس ما يحدث، حيث يشعر الطفل بأن والديه ليس لديهما استعداد لتحمل أية 

أعباء من أجله، وهذا ما قد يؤدي إلى تكوين مشاعر سلبية لذا الطفل نحو والديه كرد فعل 

عامل الحسن مع الأطفال هي والقاعدة الأساسية في الت)2008علاء كفاني،. (لمشاعره نحوه

التوسط والاعتدال فلا إفراط ولا تفريط بمعنى أنها إسراف في القسوة والشدة والصرامة 

والصد والزجر للطفل والمغالاة في الحرمان وفرض القيود الصارمة، ولا تفريط في كل هذا 

إسراف في وترك الحبل على الغالب للطفل بحيث يفعل ما يشاء متى يشاء وكيفما يشاء، فلا

التدليل والحرية والإذعان لمطالب الطفل ورغباته مهما كانت شاذة وغريبة بحيث يتحول 

الطفل إلى طاغية صغير في المنزل يعكر صفو من فيه، وخير الأمور الوسط ونحن 

نستوحي هذا المبدأ من تراثنا الإسلامي الخالد ومن تعاليم ديننا الحنيف الذي كان له بحق 

. ضارة العربية والسبق على أراء علماء النفس في بلاد الغربفضل سبق الح

وإذا كانت التربية إعداد للحياة السوية المتكيفة، فلا بد أن يكون لها دورا إيجابي في الوقاية 

والعلاج من الاضطرابات النفسية والعقلية والسلوكية أو الأخلاقية التي قد يتعرض لها الطفل 

طفولة بحكم كونها مرحلة إعداد وتكوين ونمو، فتعتبر مرحلة ومن المعروف أن مرحلة ال

حرجة وحساسة نظرا لتعرض كثير من الأطفال لكثير من الصعوبات الدراسية والنفسية 

العيسوي، (والعقلية والإجتماعية ، فهناك الكثير من الإضطرابات التي تصيب الأطفال 

44ص,2005

البدنيوالعقابالنفسيالعقابتضمنوي: Punitive methodالعقابيالأسلوب-

:كالتاليونلخصهما

أوفيه،مرغوبغيرسلوكاأتىكلمابالنبذالطفلإشعارفيويتمثل:النفسيالعقاب.1

ملاحظاتوإبداءأخطائهفيالبحثأوأداؤه،أوسلوكهكانمهماشأنهمنوالتقليلتحقيره
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منخوفابهيقومعملأيفيمترددايجعلهوبذاته،ثقتهالطفليفقدمماله،جارحةنقدية

منطوية،انسحابيةشخصيةالاتجاههذاعلىيترتبماوغالباوحبهمالكباررضامنحرمانه

،)334ص،2002،الهمشريعمر(ذاتهانحوالعدوانيةتوجهومرتبكة،نفسها،منواثقةغير

أنواعباستخداملللطفالجسديالإيذاءعلىالأسلوبهذايعتمد:البدنيالعقاب.2

بالقيمالالتزامعلىالطفلكإجبارنبيلاورائهمنالهدفيكونوقدالمختلفةالضرب

(.مثلاأخيهعلىكالاعتداءالمرفوضالسلوكارتكابمنمنعهأووالمعايير،

)82،ص2000الكتاني،

يأأوالآباءجهةمنفعلأي:بأنهاوالإهمالالإساءةوتُعرف: Abuseالإساءة-

الحقوقفيالمساواةمنالطفلحرمانإلىيؤدىالمجتمع كلهمنأومؤسسهأوماشخص

ونموتطورأفضلتحقيقبعادها عنٕواالطفلقدراتعرقلةإلىيؤدىأووالحرية،

)35،ص1997وآخرون،السلامعبد.(بالقوةأوبالقهرلإمكانياته

التصرفأوالفعلبأنها)Susan Gall et al)1998"وآخرونجالسوزان"وتعرفها

والكرببالألمإصابتهمأوالجنسيالهجومأوالعنفأوالإهمالطريقعنللأطفالالمؤذى

الطفلمحيطفييحدثتصرفأنهاعلىعامةبصفةالإساءةالانفعالي وتعرفأوالنفسي

صورفهومالمهذاويتضمنإنساناً،يصبحأنفييعوق جهودهوالذيالكبيرأوالصغير

أوالجنسيالاعتداءأوالنفسيأوالتعدي الجسديأوالإهمالمثلالطفلمعاملةلإساءة

)31،ص1999نصر،سهي(الاستغلالأوالتحرش

تعريفيوجدلاأنه)1999(السيدمحمديرى: Physical Abuseالجسدية الإساءة.1

عرضياًليسمتعمدإيذاءأنهبيمكن تعريفهولكنللطفل،الجسديةالمعاملةلإساءةمحدد

أنفيساتاالدرمعظماتفقت، وقد)والأمالأب،(بالرعايةالقائمالشخصسلوكيحدثه

:إلاهيماالجسديةالإساءة

إلىيؤدىمماالطفلنحوالموجهبالعنفتتسمإحداهماأوالوالدانبهايقومأفعال-

التجمع– الكدمات(الإساءةمنوعالنلهذاالشائعةالمظاهرومنبأذى جسدي،إصابته

.الجسممنمختلفةأماكنفي)الخدوش– الجروح– الحروق– الدموي

.الإساءةفعلفيوالنيةالقصديتوافرأن-
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متكررةتكونأن-

محمد(إيجابياًأوسلبياًالطفلعنيصدرسلوكلأيالفعلردتكونأن-

)133ص،1999السيد،

أوالنفسيةالإساءةأيضاًعليهاويطلق:Emotional Abuse الانفعالية الإساءة.2

الجنسية،أوالجسديةبالإساءةبالمقارنةالانفعاليةالإساءةريفتعيصعبو.العاطفيةالإساءة

وواضحةظاهرةعلاماتتوجدلاحيثغامض)الانفعالية(من الإساءةالنوعهذالأنوذلك

يمكنمخيفهرjأضرلهاالإساءةمنالنوعهذاأنمن الواضحولكنبالطفلللمحيطينتظهر

لاقواالذينالأطفالوهؤلاءالانفعالية،حياة الطفلوعلىلذاتهالطفلاحتواءعلىتؤثرأن

فيصعوبةيجدونعليهمفاأو الإشررعايتهمعلىالقائمينأيبهمالمحيطينقبلمنإساءة

وجههمفيالبصقمثلبهمتنزلاءةالإسمنأنواع بشعةونيجدلأنهملهمحدثماشرح

الإساءةمنالطفللوقايةالدوليةاللجنةعرفتهاوقد، أرضطرحهمأوشعرهممنالجذبأو

معقولةغيرعدوانيةئدةازأبويهمتطلبات:هي إلامابأنهاالأمريكيةالمتحدةالولاياتفي

طريقعنالعاطفيةالإساءةتظهر وقدتها،اقدرأوتهاقدرمنأكبرتوقعاتتفرضوالتي

توفيرفيأيضاً الفشلتتضمنوقدالطفلعلىهجماتأواستخفافأودائمثابتتعذيب

وعنايةورعايةحبوجودعدمعنناتجيكونوذلكالطفلوتطورنموفيالسليمةالرعاية

)32،ص1999،نصرسهي(الآباءلهؤلاءكافرشادٕوا

نشاطممارسةعلىبالقوةالطفلإجباربهاويقصد:Sexual Abuseالجنسية الإساءة.3

يكونماوعادةجنسياًعليهويعتديعلى الطفلنفسهشدارأوهقامريفرضأنأوجنسي،

1999،السيدمحمد(سن البلوغدونالأطفالهؤلاءيكونماوعادةالضحيةهوالطفل

الممارسات بعضخلالمنمباشرةبصورةللإيذاءالطفلتعرضأيضاًوتعنى، ) 135،ص

للإساءةالطفلتعرضبمعنىالأسرةداخلحدوثهاويمكنالمسيئونبهايقومالتيالجنسية

والشارعالمدرسةأيالأسرةنطاقخارجللطفلتحدثممكنأود أسرتهاأفرأحدمن

عيوالاجتماالنفسي،التوافقمستوىعلىتنعكسنفسيهآثارهذه الإساءةيصاحبماوغالباً

فيالأطفالاستخدامهيآخروبمعنىالإساءة،هذهيتعرضون لمثلالذينالأطفاللهؤلاء

هذهوتظهرعنها،التعبيرأوعليهاالموافقةولا يستطيعونتماماً،يفهمونهالاجنسيةأنشطة
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سهي(المتفاوتةبدرجاتهالجنسيالاتصالمنعديدةأشكالفيالإساءة

)38،ص1999نصر،

ير أن الفروق في أساليب المعاملة الوالدية قد يترتب عليه أحداث فروق في شخصية وننوه اخ

الطفل، فالطفل الذي ينشأ في جو من التسلط ، والعدوانية ، والتشدد في فرض الأوامر، 

والنقد المتكرر، والحماية الزائدة ، والسخرية، قد يفرق عن الطفل الذي ينشأ في جو من 

.دي وتحمل المسؤوليةالتسامح والقبول الوال

:ذهنيايننحو المعاقت الوالديةتجاهاالا

هاماًدوراالأسرةفيتلعبالسلوكيةالدينامياتفي دراسته أن ) 1980(الرحيمعبدأشار 

الوالدانيبدأوالحزنالأسىلاستجاباتنظرا،ق وتطورهااالمعالطفلشخصيةنموفي

الطفلفإنالوالدانيوجهلمفإذاقاالمعطفلهماتجاهاستجابات أخرىإظهارفيسريعاً

فيتنموأنيمكنالتيالسلبيةالعلاقاتوتظهرالتوافقمشكلات فييواجهونسوالأسرة

الاستجاباتلهذهالمحتملةوالتأثيراتعليهاتترتبالتيوالاستجابات الوالديةالأسرةمحيط

: التاليالنحوعلىالطفل المعاقشخصيةعلى

بالطفل ولكنهمبالاهتمامالوالديةالاستجابةأننجدوالإرتباكبالخلطتتميزالتيلاقةالع.1

الذنبومشاعروالشعور بالفشلبالإحباطويشعرونالطفلمشكلاتمعالتعامليعرفونلا

ارتباكوينعكسبعيدحدإلىقلق الطفلخلالمنالطفلشخصيةعلىيؤثرذلكأنونجد

الذاتمفهومعلىاوإحباطهمالوالدين

قد ينقلالطفلسلوكلضبطووسائلأساليبالوالدانيستخدم: متسقةغيرعلاقة.2

الطفلعلى شخصيةيؤثروهذا. واحدوقتفيمتناقضتينرسالتينالطفلإلىالوالدان

قلقاًالطفلويصبحالمواقف الاجتماعيةمنالانسحابإلىويلجأالارتباكمنيعانيفيجعله

. والعصيانبالتمردذلكعنرويعب

،ويؤثريقبلانهالاوقدالطفلمشكلاتمنيقللانالوالدانيجعلوهذا: الإنكارعلاقة.3

الواقعبينللتناقضبالإحباط نظراويشعرمرتبكاًالطفليكونحيثالطفلشخصيةعلىذلك

. الواقعلهذاالوالدينإنكاروبينيعيشهالذي
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تعكس المشكلاتالعلاقةهذهللطفلتهماحيايهباأنفيالوالدانيبدأالتكافليةالعلاقة.4

روحنقصمن خلالالطفلشخصيةعلىذلكويؤثرالوالدينعندالمتأصلةالانفعالية

. الوالدينالانفصال عنمنوالخوفالتطفليةالاستجاباتوتظهرالاستقلالية

الحياة واهتماماتفيالعاديةالمصاعبمنالطفلحمايةالوالدانيحاولالزائدةالحماية.5

الطفليشعرهذاأنالذنب ونجدمشاعرالوالدانويعكستنتهيلاالطفلبشؤونالوالدان

ولافيهامبالغاًالإعاقةوتصبحلذاتهويقل تقديرهلديهبالنفسالثقةدرجةوتنخفضبالخوف

. الواقعمعتتناسب

العادي مماالمدىكثيرايتجاوزالسلوكمنبمدىللطفليسمحالتسامحفيالإفراط.6

الشفقةونتيجة لسلوكالخاطئةالوالدينلمفاهيمنتيجةزائدةبحريةيشعرالمعوقالطفليجعل

الطفل يقومجانبمنللسلوكعاليةمستوياتالوالدان،يضعوالجمودالتشددسلوك.7

للسلوكالعاليةالوالدان المستوياتبقويطأحياناالتسلطويمارسانالطفلحياةبتنظيمالوالدان

بخيبةيشعرالطفليجعلوهذا. الطفل وإمكاناتهقدراتمنأعلىالتوقعاتوتكونوالنظام

المتوقعللكمالالوصولأجلمنيصارعأن الطفلونجدالإعاقةنتيجةالوالدينتجاهأمل

إلىالطفلويلجأسلبيأوإيجابيبشكلوالعصيانالتمردالطفل سلوكويظهرالوالدينمن

. الانسحاب والنكوص

وتخلق إعاقةالطفلتجاهبالمسؤوليةالإحساسفينقصاًالوالدانيظهر: الإهمالعلاقة.8

وغير،مرغوب فيهغيرشخصبأنهالطفليشعر. الوالدينلدىسلبيةمشاعرالطفل

. لذلككسببالإعاقةعلىواللومالتركيزالطفلويضعمحبوب

الطفل يشعرأنونجدبالطفليتعلقشيءوأيصراحةالطفلالوالدانيرفض. لرفضا.9

ويكونللشعور بالرفضالإعاقةعلىباللومالطفليلقيفيهمرغوبوغيرمحبوبغيربأنه

. الآخرينتجاهبالخوفويشعرذاته،عنسلبياًمفهوماًالطفل

:المعاقينحولينسائداتجاهينهناكأن)2004(المعطيعبديذكرو



أسالیب المعاملة: الثانيالفصل 

110

معاقينأبناءلديهمالذينالآباءنظروجهةمنالمعاملةأساليب.: الاتجاه الاول -

الطلاببأبنائهمالمتعلقةالآباءاهتماماتتناولت) 1967(فيبدراسة جستواستشهد

الذيبالتقبلاهتماماًأكثرأنهمالآباءمن29استجاباتأظهرتالمعوقين وفدالجامعيين

بالتعديلات والاهتماموالمهنيةوالاجتماعيةالتربويةالأنشطةفيأبناؤهمأن يستشعرهيجب

غير المتكافئةالعملفرصوتنمية،لأبنائهمالجسميةالقدراتمعتتناسبالتيالمعمارية

الصحةمنظمةأجرتهمسحوفي. الأبناءلهؤلاءالمهنيالمستقبلتنتظرالتيالمستقلة

النتائجأوضحتالمعوقينأبنائهمتنشئةنحومتهاتجاهاعلىللتعرف)1986(الفلبينبالنفسية

أخرىفيئهأيمنأكثرجسمياًالمعاقينالأطفالمعاملةفيسائداكانألوالديالتقبلأن

الإعاقةوأن.بالذاتوثقةأمللديهممقبولونمفضلونباعتبارهمأبنائهمإلىالآباءونظر

. تمعلمجواوالمدرسةالأسرةفيالمتبعةالوالديةالأساليبخلالمنعليهاالتغلبيمكن

منوذكرالأبناءنظروجهةمنالوالديةالمعاملةأساليبيتناولفهو: الثانيالاتجاه-

أنإلىوتوصلووالديهالمعاقالطفلبينالتفاعلمشكلةعن)1986(كاشيابدراسةذلك

رووشع،يعانونهالذيالجسميبالتلفتأثرتقدالمعوقينطفالهملأبالنسبةالآباءتوقعات

والحزنالقلقمشاعرإلىوأدتالضرربتجنبإحساسهمهددتقدالطفلإعاقةأنالآباء

بالنسبةتوقعاتأيلديهمليسبأنمنهمكثيريشعرحيثأبنائهمبمستقبليتعلقفيماوالفجيعة

الأسرةعلىسلبيتأثيرلهالمعوقالطفلأنإلىلآباءامنكثيروأشار..الطفللمستقبل

يضعونماوغالباً،تهم حاجافهميسيئونماغالباًآبائهمأنجسمياًالمعوقينالأطفالوأشار

تهمحاجايهملونماوكثيرا،بسهولةانيتخطوأنيستطيعونالانجازمنمنخفضةمستويات

. سلبياًتقييماًيقيمونأوانويتجاهلو

منضابطةومجموعةالمعاقينمنعينةبينالمقارنةاستخدمفقد) 1984(هاربردراسةأما

لاستجاباتالعامليالتحليلواستخدامالوالديالسلوكعنالأطفالتقريروباستخدامالأسوياء

عوامليتضمنالطفلبتربيةالخاصالأموميالسلوكأنإلىالنتائجوتوصلتالعينتينكلا

فيالصارموالضبطالنفسي،الاستقلالمقابلفيالضبطالرفض،مقابلفيالتقبلهيثلاثة

معالمعوقينغيرالمراهقينأباءمعاملةفيتشابههناكيكونوقدالمتساهلالضبطمقابل

لهمالمعوقينأباءمعاملة
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حاجزاتشكلماغالباًللوالدينتحدثقدالتيالنفسيةالفعلردودأن)2004(فضةوترى

أخرىإلىأسرةمنتبايناًهناكأنونجدورعايتهالمعاقالطفلتربيةعلىتهم قدرامنيحد

: الفعللردودموجزعرضيليوفيمابه متشاردود فعللديهايتولدالأسرمعظمأنإلاّ

إلىوالأمهات بحاجةوالآباءللحقائقالأمورلأولياءالتصديقعدمتعنيوهي: الصدمة-

. والدعمالتفهم

وغير واضحةبسيطةالإعاقةتكونعندمالإبنهمالإعاقةالأمورأولياءينكر: النكران-

إلاتستمعلاالأسرة فالأسرةطمأنةخلالمنوذلكالنكرانتنميةفيالأخصائيينيسهموقد

. لأخرأخصائيمنبهينتقلونفهمالإيجابيةللآراء

الأطباء لشيءعلىأوبعضهمعلىأوأنفسهمعلىباللوميلقونفهم: والغضبالندم-

. مختلفةالأمور بأشكالأولياءعنهيعبربالغضبشعورالعمليةهذهويرافقيفعلأولمفُعل

الجميل الطفلالحلمعلىوالبكاءالطفلحالةبتحسننهائياًالأملفقدانوهو: اليأس-

العادي

وترقبهم لإتجاهاتوالامهاتألآباءتوقعاتنتيجةذلكيحدثقد: والخوفالخجل-

معهموالتفاعلمخالطة الناسوالأمهاتالآباءيتجنبوقدمنهمالمهمينوخاصةالآخرين

من طفلهمجداسلبيةمواقفالأمورأولياءبعضيتبنىقد: الزائدةالحمايةأوالرفض-

يلجأوبالمقابل. والنفسيةيةالجسمالمعاملةوإساءةللإهمالالطفليعرضقدمماالمعاق

منكلاًإنومن الواضحعنهنيابةشيءكلفيعملونلطفلهمالمفرطةالحمايةإلىالبعض

.النمو والتعلمفرصمنالطفليحرمالزائدةوالحمايةالرفض

الأمور فأولياءبالحقيقةالإعترافالأخيرفيالفعلردةوتمثل: والقبولالتكييف-

المناسبةعن الخدماتويبحثونمزمنعجزحالةالطفللدىأنآجلاًأوعاجلاًسيدركون

)14-13صص،2004،فضة. (حاجاتهلتلبية

أساليب تعديل السلوك : ثانيا 

مؤسسةأيأوالأسرةبهاتستعينالتيالوسيلةوصفهفيتتجلىالسلوكتعديلأهميةإن

سلوكاتتكوينإلىالسلوكتعديلبرامجوتهدفإليها،ترميالتيالأهدافلتحقيقتربوية

فيها،مرغوبسلوكاتإلىفيهاالمرغوبغيرالسلوكاتتغييروكذلكالطفل،لدىجديدة
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التربويةالأهدافلتحقيقوذلكوتثبيتها،فيهاالمرغوبالسلوكاتإستمراريةعلىوالعمل

الأسرةلدىالسلوكتعديلأهميةكما تتمثل.المدىبعيدةأوالمدىقصيرةكانتسواء

الأطفالتربيةأهدافتحققعلىتعملالتيالتربويةالوسيلةأوالطريقةبوصفهوالمدرسة

معظمبأنالقولالمستغربمنفليسذلكوعلىمعينة،تربويةومبادئأسسوفقوالطلبة

ديلتعفبرامجإذنالسلوك،تعديلأساليبعلىتعتمدوالمدرسةللأسرةالتربويةالمهمات

مراحلخلالوالتعليميةالتربويةالأهدافتحقيقخلالهامنيتمالتيالطرائقهيالسلوك

المختلفةالنمو

" عطيةنوال" هتعرففالسلوكلمفهومومتنوعةعديدةتعاريفهناك: السلوكمفهوم-

ينوببينهالتفاعلنتيجةعام،بوجهالإنسان والحيوانالحيالكائنمنيصدرماكلبأنه

)119،ص2001عطية،.(المختلفةوموضوعاتهاالبيئة

تبعاالفردعلىيطرأالذيالتغييرهوالسلوكأنإلى" عيسويالرحمنعبد"ويشير

ومسايرةمجتمعهمعالإنسجامإلىالمرءلحاجةوإستجابةالإجتماعي،التفاعللضرورات

)19ص،1992يسوي،عال(.المجتمعهذاتسودالتيالإجتماعيةوالتقاليدالعادات

متعددةمواقفيواجهأنيستطيعحتىالفردعلىيطرأتغييركلالسلوك هوفذالكمنو

.إجتماعياناجحةبإستجابات

السلوكتعديللمفهومومتنوعةعديدةتعاريفهناك: السلوكتعديلمفهوم-

منكلشإلىيشيرالسلوكتعديلفإن" يحيخولة"حسب،فمنها البعضذكرعلىوسنقتصر

فيهمرغوبسلوكإلىفيهالمرغوبغيرالسلوكتحويلإلىيهدفالنفسي،العلاجأشكال

الظاهرالسلوكهوالسلوكتعديلفيالرئيسيالإهتمامموضوعويكونمعينة،قواعدوفق

)164ص،مرجع سابقيحي،خولة(.الملاحظ

عمليةوتتضمنتعلم،إعادةوتعلممحوعمليةتعتبرالسلوكتعديلعمليةأن" عبيد"تشيرو

إعادةوكذلكالسلوك،هذاإطفاءعلىبالعملوذلكفيهالمرغوبغيرالسلوكتعلممحو

لأنماطجديدمنوالتعليمسلوكه،تنظيموإعادةللمتعلم،الإدراكيالتنظيموإعادةالتعليم

)113،ص2000عبيد،ماجدة(.محيتالتيالسلوكيةالأنماطمحلتحلسلوكية

المرغوبالسلوكفيالإستمرارتتضمنعمليةأنهعلىالسلوكتعديل" كازدين" عرفيو

)15،ص2000الروسان،(.فيهمرغوبسلوكإلىفيهالمرغوبغيرالسلوكوتحويلفيه،
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تبنىالتيالأسسالسلوكتعديلإستراتيجياتتعتبر: السلوكتعديلإستراتيجيات-

علىكبيرحدإلىتعتمدالسلوكتعديلبرامجفشلأوجاحفنالسلوك،تعديلبرامجعليها

يجبالتيالمنظمةالعلميةالخطواتالأخيرةهذهتوضحإذالإستراتيجيات،تلكتحديدمدى

أن) 2000(الروسانفاروق"شيريو.السلوكتعديلبرامجنجاحلضمانإتباعها

: النحو التالي على السلوك تعديلعمليةوفقهاتسيرالتيالإستراتيجيات

تحديدإستراتيجيةتعد:فيهالمرغوبغيرأوفيهالمرغوبالحاليالسلوكتحديد-أ

السلوكتحديديتموفيهاالسلوك،تعديلبرامجبناءفيالأولىالإستراتيجيةالحاليالسلوك

رذكيكفيلابحيثللقياس،قابلةإجرائيةبطريقةفيهمرغوبغيرأوفيهمرغوباكانسواء

أوالملاحظةمثلالقياسبإحدى أدواتقياسهايمكنوالتيللملاحظةالقابلةالسلوكأشكال

القياسإختبارات

يتمالإستراتيجيةهذهوفي:التعديلبعدالمكتسبالسلوكأوالنهائيالسلوكتحديد-ب

يطلبالمرحلةهذهوفيالسلوك،تعديلبرامجنهايةفيتحقيقهالمرادالهادفالسلوكتحديد

المرغوبالنهائيالسلوكأوالسلوكية،الأهدافتحديدالفردسلوكتعديلعلىالمشرفينمن

ومحدودةللقياسقابلةإجرائيةسلوكيةبعباراتيصاغأنيجبوالذيتحقيقه

والمعلوماتالبياناتجمعإستراتيجيةتعد:والمعلوماتالبياناتجمعأساليبتحديد-ت

وبناءاالسلوك،تعديلإستراتيجياتفيالفقريد كالعموالنهائيالسلوكأوالحاليالسلوكعن

المعلوماتتلكجمعأساليبتحديدمنبدلاا جمعهيتمالتيوالبياناتالمعلوماتأهميةعلى

والمعلوماتالبياناتجمعبهايتمالتيالعلميةالأساليبفهي منالملاحظةوأهمهاوالبيانات

أومقصودةالملاحظةتكونوقدذلك،غيرأوفيهمرغوباكانسواءالملاحظك السلوعن

جمععمليةفيتوظيفهايمكنالتيالملاحظةهيالمقصودةالملاحظةولكن، مقصودةغير

ملاحظتهفيمتحيزغيرموضوعيايكونأنالملاحظفيويشترطوالبيانات،ت المعلوما

وهو منالحالةدراسةات وهي أسلوبلجمع البيانأخرىلة يللسلوك ، كذالك نضيف وس

البياناتجمعيتموبهاالحاليك السلوعنوالمعلوماتالبياناتجمعفيالمعروفةالأساليب

كالجوانبالحاليبالسلوكةالعلاقذاتالجوانبمنعدداوتشملالفرد،عنوالمعلومات

التيالمعلوماتجمعى إلالحالةدراسةوتهدفإلخ،...والاجتماعيةوالمدرسيةالأسرية

المقاييسهيأخرىأسبابه، كذالك وسيلة وتحديدالحاليالسلوكتشخيصفيتساعد
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والثبات وتتصف بالصدقوالمعلوماتالبياناتلجمعالعلميةالأساليبوتعد منوالاختبارات

.وغيرهاالرجلرسموإختبارع الموضوتفهموإختبارالتحصيلية،الإختباراتومنها

قبلأنلنايتضحالإستراتيجيةلهذهتناولناخلالمن:السلوكتعديلأساليبيدتحد-ث

المناسبةالأساليبيختارأنالعمليةهذهعلىالمشرففعلىالسلوكتعديلعمليةفيالشروع

المرغوبغيرالسلوكمحوعلىتعملالتيالأساليببإختياروذلكالحالي،السلوكلتعديل

يختارفهلفيها،المرغوبةالسلوكأشكالوزيادةتثبيتعلىتعملالتيالأساليبأوفيه،

المحوأوالعقابأسلوبأو،النمذجةأسلوبأوالسلبي،التعزيزأوالإيجابيالتعزيزأسلوب

السلوكلتعديلالمناسبالأسلوبإختيارإستراتيجيةوتعتبر.الأساليبمنذلكغيرإلى

علىالمشرففعلىالسلوك،تعديللإستراتيجياتالهرميلترتيبافيالرابعةالإستراتيجية

فيه،المرغوبالسلوكظهورتقويةعلىيعملالذيالأسلوبيختارأنالسلوكتعديلبرامج

علىتعملالتيالسلوكتعديلأساليبعلىالتعرفالإستراتيجيةهذهتتضمنذلكوعلى

ماجدة(العلاقةإضعافعلىتعملالتيالأساليبو،والاستجاباتالمثيراتبينالعلاقةتقوية

)2000عبيد،

:ك السلوتعديلفنيات-

من ويندرجفيه،المرغوبالسلوكتكرارمعدلزيادةإلىتطبيقهاعندتهدفأساليبهي

:التاليةالأساليبذالك 

فيهالمرغوبالسلوكتكوينلهدفالإيجابيالتعزيزبرامجتستخدم:الإيجابيالتعزيز-أ

ويجب، )1982عيسوي،ال(محدودةبدرجةموجوداكانإذاالسلوكهذاتقويةأوالفردلدى

ومعاودةالإستجابةهذهتعزيزإلىيؤديمماالمرغوبةالاستجابةأعقابفيالمعززاتتقديم

عندالفرديةالفروقإلىالإنتباهيجبأنهإلى"وآخرونوالقاسممثقال"ويشير.ظهورها

معززايعتبرفلالذاآخرمعينجحولامعينفردمعالمعززينجحفقدعززات،المتقديم

:يليمانجدالمعززاتهذهبينومن181 ص،2000وآخرون،القاسممثقال(

بالمعززاتويقصد: (Primary Positive Reiforcement)الأولية المعززات-

وتسمىوالشرابالطعاممثلنسانللإالأوليةبالحاجاتالمرتبطةالمعززاتتلكالأولية

والعصائرالأطعمةإستخدمتوقد)1990حمدان،زيادمحمد(شرطيةغيربمعززاتأحيانا

العلك،كالكعك،الحلوى،عقلياالمعاقينالأشخاصسلوكفيتغيرإحداثفيوغيرها
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)1986(أستخدم المثال فقدسبيلوعلى،)1998الشناوى،(يشابههاوماالعصائر

Hopkinsوفيعقليا،المعاقينالأطفاللدىالابتساماتتكرارمعدللزيادةالحلوىقطع

إذوبعدها،السلوكتعديلبرامجبدايةعندللطفلالقاعديالأداءمستوىتحديدتمتهدراس

وعندمالهم،ويبتسمالآخرينفيهايقابلمرةكلفيللطفلالحلوىتقديمالبرنامجتضمن

اجتماعيةمعززاتمحلهالتحلالماديةالمعززاتتلكتقليلتمالنهائيالسلوكتحقق

المستهدفالسلوكتحقيقفيقدرتهاالمعززاتتلكأثبتتحيثالآخرين،قبلمنكالاهتمام

)2000الروسان،(

الإمتداحعلىالأسلوبهذايشتمل: Social Reinforcersالإجتماعيةالمعززات-

المصافحةأوالكتفعلىالضربمثلالرضاعلىالدالةاللمساتوكذلكالإهتمام،وإبداء

استخدمتوقد،السرورعنوالتعبيرالإبتساممثلالوجهوتعبيراتالتقدير،علىكتعبير

المعاقينالأطفالسلوكبتعديليقومونمنطرفمنكبيربشكلالإجتماعيالتعزيزأساليب

وتوجيهالإمتداحمثلالإجتماعيةفالمعززات، والمدرساتوالممرضاتالوالدينمثلعقليا

وبالتالياليومية،الحياةفيكثيرةمواقففيوتتكررطبيعياتحدثأحداثإنهاللفردالإهتمام

غرفةخارجإلىونقلهاالإجتماعيالتعزيزتلقىالتيالسلوكاتعلىالإبقاءيمكنفإنه

معززاتبإستخدامتكونالتيللسلوكاتةبالنسبيحدثمماأكثرالتأهيلمركزأوالتدريب

والموافقة،الإمتداحأنهوالإجتماعيةالمعززاتإستخدامفيالموجودالوحيدوالقيد.أخرى

تكتسبأنهابمعنى،ثانويةكمعززاتتعمللاالوجهعلىالإجتماعيةالتعبيراتوإستخدام

مثلأوليةمعززاتمعطيالشرالإقترانطريقعنالتعلمخلالمنالتعزيزيةقيمتها

لملأنهمالإجتماعيةالمعززاتلهذهيستجيبونلاالأشخاصبعضأننجدوبالتاليالطعام،

لهذهالتعزيزيةالقيمةمعهمنعملالذينالأشخاصإكسابالممكنمنأنهغيريتعلموها،

)1997الشناوى،.(الأطعمةمثلأوليةمعززاتمعمزاوجتهاطريقعنالمعززات

قويةمعززاتالمعززاتهذهوتعد(Tokens Reiforcers):الرمزية المعززات-

المعززاتتعتبروفيهالمرغوبالسلوكتكرارمنالمزيدإلىتدفععاليةفعاليةوذات

بلاستيكيةقطعأونقودأولنقاطتجميععلىتشتملفهيخاصطابعذاتمعززاتالرمزية

بهايستبدلأنمنهامعيناعددايجمعلمنيمكنبحيثلك،ذيشابهماأوبطاقاتأوملونة



أسالیب المعاملة: الثانيالفصل 

116

إستخدامشاعوقد.إلخ...رحلةفيالإشتراكفرصةأوالهداياأوالطعاممثلأخرىمعززات

)مرجع سابقالشناوى،(والتعليموالتأهيلالعلاجبرامجفيواسعبشكلالأسلوبهذا

نتيجةعلىالفردتعريفعلىيقومأسلوبوهو:(Feed Back)الراجعة التغذية-ب

إحداثإلىالأسلوبهذاويهدفالسلوكات،منغيرهإلىالإنتقالوقبلبأولأولاسلوكه

فيذلكويظهرالمحيطة،البيئةفيأثرمنالسلوكهذايحدثهومابسلوكهالفردلدىوعي

القاسمالمثق(السلوكلذلكالشخصيتقبلهفيأوالسلوكذلكعلىالآخرينأفعالردود

نسبياسهلأسلوبأنههوالراجعةالتغذيةأسلوببهيتميزماو، ) مرجع سابقوآخرون،

)1997الشناوى،(مكتوبةأولفظيةصورةفيكانسواءتقديمهفي

أنيمكنالنمذجةأسلوبأن" (Bandura)باندورا "أوضحModeling):(النمذجة-ت

علىالتدريبفيعادةالأسلوبهذاويستخدموك،السلحسنةنماذجطريقعنالسلوكيعدل

ومهاراتالنوم،غرفوترتيبالملابسوارتداءوالكلامالتحيةمثلالإجتماعيةالإستجابات

)1999أمين،سهى(إلخ...الرياضيةوالمهاراتوالحساب،والكتابةالقراءة

بدلاالصحيحةجاباتالإستلإحداثتستخدمالتيالإستراتيجياتأقوىمنالنمذجةوتعتبر

شخصسلوكملاحظةنتيجةالفردسلوكتغييربهاويعنى.فيهالمرغوبغيرالسلوكمن

)1999 كفاني،(النموذجأوآخر

أسلوبعنالظاهرللسلوكالنشطةالممارسةأسلوبيختلف:الأدواروتمثيلالإعادة-ث

أسلوبأحياناعليهويطلق،وحدهاالملاحظةعلىعلىفيهالتعلملايعتمدأنهفيالنمذجة

الظاهرالسلوكممارسةإلىالسلوكتعديلفيالأسلوبانهذانويشير،بالمشاركةالنمذجة

نمذجةطريقعنمعاالأسلوبينإستخدامويمكنطبيعية،أوإصطناعيةظروفتحت

ظروفتحتالمناسبةالإستجاباتلتكرارللأفرادالفرصةوإعطاءالصحيحة،السلوكات

)135ص،مرجع سابقأمين،سهى.(متنوعةصطناعيةإ

السلوكتعزيزفرصمنيزيدأنههوالإعادةأسلوبإستخدامعليهايشتملالتيوالميزة

بأداءتحيطالتيالظروفمنكثيريضبطأنالتدريبعلىللقائميسمحوكذلكالمناسب،

1997 الشناوى،محروسمحمد) التعلمعمليةوتسهيلالإستجابة

خفضإلىتطبيقهاعندتهدفأساليبوهي:فيهمرغوبغيرالالسلوكتعديلأساليب-

:الأساليبهذهتحتويندرجفيه،المرغوبغيرالسلوكتكرارمعدل
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يترتبمماماإستجابةأعقابفيماحادثإبعادأوتقديمعلىيشتملالعقاب:العقاب-

عليه

تقديمهوفالعقابأخرىوبعبارة،)2001شاذلي،(الإستجابةهذهحدوثإحتمالنقصان

الفردسلوكتعديلأجلمنفيهمرغوبإيجابيمثيرسحبأوفيهمرغوبغيرمؤلممثير

غيرأوالمكروهةالأشياءإستخدامعلىالأسلوبهذاويعتمد، حذفهأوالسلوكهذابتقليل

العقابأولجسدياالعقابمثلفيهالمرغوبغيرالسلوكالفردأصدركلماالمرغوبة

)مرجع سابقعيسوي،()التوبيخأوالتأنيب(اللفظي

بد فلافعالاالعقابأسلوبيكونولالسلوك،خفضإلىأدىإذاإلاعقاباالعقابيكونولا

:وهي) (1987" السرطاوي"اذكرهوالتيتطبيقهعندالأموربعضمراعاةمن

.العقابسببلهيوضحأنعليهيجبفإنهالطفلالمربييعاقبعندما-

تفشلأنبعدوذلكالسلوك،تعديلفيأخيركأسلوبالعقابإلىالمربييلجأأنيجب-

.الأخرىالسلوكتعديلأساليب

لأنبإستمراريتبعهلاأنيجبأيللمربي،المميزالنمطهوالعقابيكونلاأنيجب-

.لهالطفلكراهيةإلىسيؤديهذا

السلوكويكافئيعززأنعليهبلالملائمغيرالسلوكبمعاقبةيكتفيلاأنالمربيعلى-

)185ص،مرجع سابق،وآخرونمثقال(الوقتنفسفيالملائم

وذلكالمتوافقغيرالسلوكمحوالمعالجيحاولالأسلوبهذاوفي:) المحو(الانطفاء-

ويشتمل،)مرجع سابقوآخرون،مثقال(السلوكذلكينطفئحتى)التعزيزغياب(بإغفاله

والتيالمناسبةغيرالإستجاباتحدوثعندالإنتباهتوجيهتوقفعلىعادةالإنطفاءأسلوب

أسلوبأنالدراساتمنكثيربينتوقد.الطبيعيةالبيئةفيمناسبغيربشكلتعزيزهاتم

تصاحبهعندماخاصةوبصفةفيه،المرغوبغيرالسلوكتقليلفيفعالأسلوبالإنطفاء

)1998الشناوى،) (المرغوبالسلوك(المناقضللسلوكتعزيزعملية
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: خلاصة الفصل

الآثار النفسية للأطفال الذين المعاملة السلبية في التربية وخطورةجاء محتوى الفصل لتأكيد 

قد يتعرضون لسوء المعاملة سواء كانت هذه المعاملة لفظية أو سلوكية ، فان ذلك قد يؤدي 

خفاق الطفل في تنميته وتطوير الثقة بينة وبين الآخرين ، مما قد يؤدي إلى في الغالب إلى إ

الأمر الذي قد يمنعه من ،الإضعاف من قدرته على التركيز ويقلل من مهاراته الاجتماعية 

تحقيق أهدافه أو الوصول إلى غايته كالنجاح في دراسته أو في تكوين العلاقات الاجتماعية 

الإساءة قد تختلف في شدتها وطريقتها وبالتالي يختلف طبيعة وشدة مع الآخرين إلا أن هذه 

السلوكتعديلعمليةأنسبقماخلالمننستخلصو، الأثر النفسي الذي تخلفه على الطفل

غيرالسلوكوتحويلإستمراريته،علىللمحافظةفيهالمرغوبالسلوكتثبيتتتضمن

مجموعةتتضمنالسلوكتعديلعمليةفإنذلكمنو،فيهمرغوبسلوكإلىفيهالمرغوب

المستهدفالسلوكتعديلخلالهامنيتمالتيالإستراتيجياتمن
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الذهنيةوالإعاقةالإرشاد: ثانيا- 

عقلياللمعاقينالنفسيالإرشاد-أ
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: تمهيد

تشتركلكنها.عليهترتكزالذيالمنظوربحسبالنفسيالإرشادمفاهيمتنوعتوتعددتلقد

ءاورتكمنالتيالنظريةطبيعةمنفينشأالتباينأماأنشطته،والإرشادلأهدافوضعهافي

)Developmental(إنمائيكانسواءفيهاالمتبعوالمنهجما،حدإلىالإرشاديةالعملية

النفسعلماءربطةلائحةتحددو،)Remedial(علاجياأو) (Preventalاًو وقائيا 

الاجتماعيةبيئتهميفمثمربدورالقيامعلىالأفرادمعاونةبأنهالنفسيالإرشاد،الأمريكيين

مزاياعلىالإرشادفيالتركيزيكونوشاذاأوسوياسليماأومريضاالفردهذاكانسواء

الاضطراباتالإرشاديتناولولانموه،إمكانياتوقوتهنواحيومهاراتهوالشخص

)89،ص1981 وآخرون،لقاضي(. الفردتقدموجهفيتقفعقباتبوصفهاإلاالشخصية

I.النفسي شادالإر :

ماهيةتحديدفيالاضطرابأسبابأحدأن1981)(القاضي يرى: الإرشادمفهوم-

كلانتهتوقد، العلاجعنمختلفًاشيئًاباعتبارهتعريفهالبعضلةمحاومننابعةالإرشاد

فهماواحد،متصلعلىوضعهاإلىوالعلاجالإرشادبينللتمييزقامتالتيالمحاولات

رابطةلائحةوتحدد.نفسيهمحنهفيالواقعللفردتقدمالتيالخدماتمسيرةعلىطرفان

فيمثمربدورالقيامعلىالأفرادمعاونةبأنهالإرشاد(1981) الأمريكيينالنفسعلماء

فيهالتركيز،ويكونشاذًاأوسويا،سليماأومريضاالفردهذاكانسواءالاجتماعيةبيئتهم

الإرشادولا يتناول. نموهوإمكانياتقوته،ونواحيومهاراتهصالشخمزاياعلى

. الفردتقدموجهفيتقفعقباتبوصفهاإلاالشخصيةاضطرابات

علىالفردمساعدةإلىتهدفبناءةعمليةالإرشادأن) 11،ص1980(زهران حامديرىو

إمكانياتهتنميةومشكلاتهتحديدوته،اخبرعلىالتعرفوشخصيتهدراسةوذاتهفهم

تحقيقإلىيصللكيتدريبهوتعليمهورغبتهومعرفتهضوءفيمشكلاتهلمواجهة

كاشفترى إيمانحينفي.والمهنيوالأسريوالاجتماعيالشخصيالتوافق

طريقعنوالجماعاتسلوك الأفرادتنميةعلمهوالنفسيالإرشادأن)146،ص1993(

. سلوكيةفاعليةتحقيقعلىالجماعةأوالفردمساعدة

يتحملالتيالمهنيةالعلاقةبأنهاالإرشاديةالعملية) 7،ص1998(أحمدسهيرعرفتولقد

السلبيةالسلوكيةأنماطهتغيرخلالمن،للعميلالإيجابيةالمساعدةمسئوليةالمرشدفيها
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ووإمكاناتهقدراتهواداتهاستعدتحليلوفهمخلالمنإيجابيةأكثرجديدةسلوكيةأنماطإلى

لمستقبلهوإعدادهالقراراتخاذوالاختيارعلىقدرتهتقويةوأمامهالمتاحةالفرصوميوله

صالحةومواطنةوناجحةسليمةأهدافلتحقيقالمناسبالمكانفيوضعهبهدف

: النفسيالإرشادافأهد-

:للإرشادعامةفأهداهناكأن)  278-279،ص ص1996(الشناوي  محمديذكر

.السلوكتغيرعمليةتسهيل-

. الشخصيةالعلاقاتتحسين-

.القراراتخاذبعمليةالنهوض-

.المسترشدطاقاتتنميةعلىالمساعدة-

:يليفيماالنفسيالإرشادأهدافأجملتفقد) 24-23،ص ص(1986سلامةممدوحةأما

يقبلهسلوكهوالمناسبالشيءاهذوالمناسببالشيءيقومحتىللعميلالدافعيةتهيئة-

. مشكلتهحلفييسهموويحترمه

التيالعمليةوهيالمشاعرعنالتعبيرعمليةبتسهيلوذلكللعميلالانفعاليالتوترخفض-

تسببالتيالمشاعرعنحركياأولفظياالتعبيرعلىوتنطوي،التنفيسعليهايطلق

.الألمأوالاضطراب

عنإماالسليمةالمساراتفيالنمودفعإمكانعلىيؤكدهذاوالنموإمكانيةإطلاق-

اكتشافعلىالعميلتشجيعطريقعنأوتعترضهالتيالعقباتوالموانعإزالةطريق

.أمامهالمتاحةالإبداعوالنموسبل

فيتتدخلمرغوبةغيرأوسيئةعاداتالنموعمليةخلاليكتسبفقدالعاداتتغيير-

، لذالك لهالآخرينتقييمسوءولنفسهالسلبيتقييمهإلىتؤديو،السليمةردالفتوافقات

.فاعليةأكثربأخرىالعاداتهذهإبدالأوتعديلإلىالإرشادعمليةتهدف

الخاطئةالأفكاروفالمعتقدات،الخاطئةالأفكارتعديلأو،المعرفيةالعناصربناءتعديل-

كلهاالآخرينعنأونفسهعنأوالأشياءطبيعةعنكانتسواءالعميلبهايتمسكالتي

.تصحيحهامحاولةوفحصهاإلىالنفسيالإرشاديهدفوبالتالي،توافقاتهفيتتدخل
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اختباراتلنتائجالفردفهموتفسيركيفيةعلىالمعنىهذاينطويو،بالذاتالمعرفة-

التيسماتهواتجاهاته،بعضعنهلتكشفالتي،والشخصيةوالاستعدادات،،والميول

. ذلكقبلشيئاعنهايدرييكنلم

،والاغترابحالةتغييرمحاولة،والآخرينوالعميلبينالمتبادلةالعلاقاتتحسين-

،ونفسيةاضطرابات،أومشكلاتمنمعاناتهحالةفيالفردبهايمرماكثيراالتيالعزلة

ذويالأفرادوالعميلبينأفضلتواصلعلاقاتةإقامإعادةعلىالهدفهذايشتمل

معينةأهدافتحقيقإلىيسعىالنفسيالإرشادأنلنايتبينوهكذا. حياتهفيالأهمية

منإلاتحققأنيمكنلاالأهدافوهذه،النفسيةوالصحةالنفسي،التوافقوهيللفرد

. الإرشاديةبالجلساتيعرفماخلال

II.فسيالنالإرشادنظريات)Theories of Counseling(

السلوكتعديلمجالفيمتميزةنظروجهاتعنعبارةالنفسيالإرشادنظرياتإن

تكملالنظرياتوهذه،والاجتماعيالنفسيالتوافقإلىبهوصولاً،المضطربالإنساني

الوسائلوالطرقيضاحٕوافهمعلىتساعدنافهي،متعارضةكونهامنأكثرالبعضبعضها

ضوءفييعملوأنلابدالنفسيالمرشدأنشكولا،الهدفإلىنتوصلخلالهامنالتي

فيمنهاللاستفادة،وذلكباختصارالنظرياتهذهأهمفهمإلىنتطرقسوفلذا،نظرية

.التطبيقيالجانب

أسبابفرويديرجع: Psychoanalytic Theoryالنفسيالتحليلنظرية-أ

الإشباععدمومنهاإحباطها،أوالجنسيةالرغبةفيكبتوجودإلىلنفسيةاالاضطرابات

للعلاجالأساسيالهدففإنلذاالأعلىوالأناالهومتطلباتتوافقعدمبسبب،وكذلك

المريضولتحريربها،الوعيلزيادةشعوريةإلىالمشاعر اللاشعوريةتحويلهوالفرويدي

الشعوريالجانبولتقوية،والكبتالدفاعيةالحيلمنصهوتخلييعيشهاالتيالصراعاتمن

) 47،ص1999العزة،وسعيدعزتجودت. (النموعلىومساعدتهواقعياًوجعلهالفردلدى

التداعيفنياتلهوالتابعين"فرويد"أسسهالذيالنفسيبالتحليلللعلاجالرئيسيةالفنياتومن

أحمد (.التفسيروالأحلاموتحليلالمقاومة،وتحليلالتحويل،وتحليلالحر،

: منهاكثيرةانتقاداتإليهاوجهتالنظريةهذهأنإلا،)49،ص2001،الزعبي
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الثقافي الجانبوأهملتالنفسية،الاضطراباتفيالكليةالغرائزدورعلىركزتأنها-

47) .،ص1999العزة،و جودت. (والمعرفي

البيئة عنتبتعدنظريتهجعلمما،أبمريقيساسأعلىاستنتاجاتهمنأيفرويديبنيلم-

)391-392،ص ص1994محروس،. (المفترضةالعلمية

قدفالعلاجكبير،وجهدوقتإلىالنفسيالتحليللطريقةوفقاًالعلاجعمليةتحتاج-

قدالتيالباهظةالماديةالتكاليفزيادةإلىيؤديمماسنواتعدةأوشهوريستغرق عدة

. أيضايضيدفعها المر

إجراءاتوتحملالصبر،علىالقدرةالمفحوصلدىيكونأنالنظريةهذهتتطلب-

) 50-15(بين ماالمريضعمريكونوأنوجهد،وقتمنالنفسيومتطلبات التحليل

)250،ص2002،جعفرمحمد(.سنة

الاتجاهإلىالمدرسةهذهمؤسسروجرزوينتمي: Theory–Selfالذاتنظرية-

مصيرهفيالتحكمعلىوقدرتهالإنسانعلىيركزاتجاهوهوالنفس،علمفييالإنسان

طرقبأشهرلارتباطهاروجرزكارلعندالذاتنظريةأهميةوتأتيبطبيعتهخيروأنه

حولالمتركزالعلاجوهوالنفسعلمفيالثالثةبالقوةسمي،والذيالنفسيالإرشاد

: التاليةالمفاهيمعلىالذاتنظريةوتقوم، (Wilson et al, 1996,p580).العميل

والمنظمالثابتالتصوري،الجشتالتتعني"روجرز"عندوالذات:الذاتمفهوم-

I) والمفعولالفاعلبصيغةالمتكلمبضميرخاصة،مدركاتمنالمتآلف  and  Me)

،المدركاتذهبهبطةاالمتروالقيم،المختلفةالحياةومظاهربالآخرين،علاقتهاومدركات

إلىوالانتماءالتكاملإلىتميلنموهاوخلالالبيئةمعللتفاعلنتيجةالذاتبنيةوتتكون

فيبالإنسانالاحتفاظإلىالذاتوتسعى،الأخرىالقيمبعضوتحريفوتشويهالقيمبعض

ذات،والالاجتماعيةالذاتوهناكنفسها،هياتساقها،وبينبينهالمتوازنالكائنسلوك

)67،ص2001الزعبي،أحمد. (المثالية،والذاتالمدركة

ويتفاعل،معينومكانزمانفيالفرديعيشهامؤقتمجموعةأوموقف: الخبرة-

المفاهيمضوءوفيلذاته،مفهومهخلالمنالفردويقدمهابها،ويتأثرفيهاويؤثرمعها

الأمر،ذاتهعنمفهومهمعتتطابقلاكانتإذاينكرهاأوالفرديتجاهلها،وقدالاجتماعية

لديهالدفاعيةالحيللظهورالمجالويفتحوالرفض،النفسيوالصراعالتوترإلىيقودالذي
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فإنالذاتمفهوممعالخبرةانسجمتإذاأما،الحقيقيةمدركاتهيشوهمماتبرير، وغيرهمن

(النفسيوالتوافقوالرضاالراحةسيجلبذلك -36مرجع سابق،ص ص،ةالعزوجودت. 

مماالذاتتنظيمإعادةهوالعميلحولالمتركزللإرشادالأساسيالهدففإنلذلك،)35

مفهومبينالتقارب،أوالتطابقدرجةمنيزيدثم،ومنللفردالخبرةعلىالانفتاحيزيد

،مرجع سابق،صمحروس(أدائهفياكتمالاًأكثرالمسترشديصبح،وبذلكوالخبرةالذات

) 291-292ص

الذيالمحوريكونأنيجبالعميلأنالذاتنظريةمضامينأهممنبذالك فنستنتج انه و

الخبراتعلىالتركيزخلالمنالشخصيةبتقييميقوموبالتاليالعلاجحولهيتمركز

: مايليمنهاو،إنما هذه النتيجة لم تمنع من توجيه انتقادات لهذه النظرية الموضوعية

يعطيولاواتجاهاته،المرشد،وفلسفةالعلاقة،شروطعلىزائدبشكلوجرزريركز-

. والعلاجللإرشادالفنيةوالطرقأهمية للأساليب

. المدةفيمحددغيرالعميلحولالمتركزالإرشاد-

انفتاح واقعمنتعملطريقتهأنالمرشديتوقعنمإوا،الإرشادلنتائجتقويمهناكليس-

–304 مرجع سابق،ص صمحروس،. (الإرشادفيذاته،وعلىخبراتهعلىالمسترشد

303  (

تكونلاقدالأهدافهذهبأنناسياًأهدافهتحقيقفيالحريةللفردروجرزأعطى-

مشروعة

. الشعورعلىفقط،ويركزاللاشعورروجرزيهمل-

)38صمرجع سابق،ة،العزوجودت.(النفسيةوالمقاييستابالاختبارروجرزيهتملا-

والاعتبار والتعاطفللأصالةالمطلقةالأهميةحولالنفسيينالمعالجينمنالعديديتفقلا-

)428–429،ص ص1998،الرحمنعبدمحمد.( المشروطةغيرالإيجابي

ولقدالنظرية،لهذهالفعليالمؤسس"إليسألبرت"يعتبر: الانفعاليةالعقلانيةالنظرية-ب

لهذا  النموذجبنائهفيواستندالانفعاليالاضطرابتطورحليوضABCنموذج "Ellis"قدم

العقلاني غيرللتفكيرنتاجهيإنماالنفسيةالاضطراباتأنوهورئيسي،افتراضعلى

عمليةمنالأساسيالهدففإنلذلك، و) Ellis,1973,pp56–(60الإنسانيتبناهالذي

منالعميلتخلصإلىيؤديمما" ستبصارالا" العميلإكسابهوالنظريةهذهوفقالإرشاد
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العميليدركأنويجب،العقلانيةغيربالأفكارالعقلانيةالأفكارواستبدال،بالفشلالشعور

هويحدثهاماإنبل،ذاتهاحدفيتحدث الاضطراباتلاوالأحداثالمواقفأنأيضاً

) 264-265ص ص،2002جعفر،محمد. (تجاههادراكهٕواتفكيره،ونوعيةأسلوب

تعلم فنيةالانفعاليالعقلانيالإرشادفيالمستخدمةالإرشاديةوالفنياتالأساليبومن

،والحواروالمناقشةالذاتمعالإيجابيوالحديث،المفاهيمبناءاعادةوٕ"ABCDE"نموذج

وجهتالتيالنقدأوجهومن.) 117مرجع سابق،صمحروس،.(المنزليوالواجبوالإقناع

: هيالنظريةلهذه

المرشدبينالألفةوتكوينالإرشادية،للعلاقةالكافالاهتمامالنظريةصاحبيعطلم-

إلىوصلتقدبينهماالألفةتكنلملوحتىسلوكهفيالتغيريحدثثمومنوالعميل،

. الإرشاديللعملالعامةالمبادئمعيتناقضوهذا،المستوى المطلوب

مع،العميللمشكلةالرئيسيالسببأنهاعلىالأفكارتحديدفياناًأحيالمرشداقتصار-

. للفشلالإرشاديةالعمليةيعرضمما،ذلكلمراجعةالكاملةالفرصةإعطاءعدم

إعطاءتفكيره ،دونطريقةتغييرطريقعنالعميلانفعالاتبتغييرالاتجاههذايهتم-

(واضحةبصورةتهذه الانفعالادراكٕلفهم واالفرصة للعميل محمد. 

)267،ص2002جعفر،

. البشريالسلوكتعديلفيوالعقابالثوابدور"إليس"أهمل-

. الإنسانسلوكياتفيالبيئةأثر"إليس"ألغى-

)51مرجع سابق،ص،ةالعزوجودت.(الحاضرفيالماضيتأثيرمن"إليس"قلل-

ماأنهوالاتجاههذافيالأساسيعتبر: Behavioral Theory  السلوكية النظرية-ت

السلوكأشكالوجميعالنفسيةالأمراضأناعتبرنافإذا،آخربتعلمتغييرهيمكننتعلمه

التيالمتنوعةوالمواقفالخبراتنتيجةاكتسابهاتماستجاباتإلاهيماالفردلدىالمنحرف

بهاتعلمالتيبالطريقةمتتالجيدةالسلوكيةالاستجاباتمنلمجموعةواكتسابهالفرد،بهايمر

بإعادةتعديلهأوتغييرهيمكنسلوكمنتعلمناهمالأن،المرغوبةغيرالسلوكيةالاستجابات

أثناءتتحققبشروطيتمإنماالجديدةالاستجابةإحداثتعلمإنحيث،جديدةلسلوكياتتعلمنا

حدوث،وتقاربلاقترانامراتعددأهمهاالجديدةوالأخرىالطبيعيةالمثيراتاقتران

مرجع جعفر،محمد(والانطفاءالتدعيمقانونإلىبالإضافةالطبيعيةالمثيرات،وشدةالاقتران
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،السلوكتعديلميدانعلىالكبيرالأثر"لسكينر"السلوكيةللنظريةكانولقد)254سابق،ص

السلوكتحليلعلىينصبالنموذجهذايوظفونالذينوالممارسينالباحثيناهتمامكلأنإذ

البيئيةبالمتغيراتالسلوكهذاوعلاقةالسلوكفيهيحدثالذيالطبيعيالبيئيالوضعفي

تحليلهوفي،وتغييرهالسلوكفهمفيالإجرائيالإشراطنظريةوتفوق،والبعديةالقبلية

)23ص،1995،الخطيب.(المعززلطبيعةالمفصل

هذهوفيالمعرفيالسلوكمرحلةفهيالسلوكيتجاهالامراحلمنالثالثةالمرحلةأما

الاعتبارفيوالاستجاباتالمثيراتبينوتأثيرهاحدوثهايتوسطالتيالمفاهيمأخذتمالمرحلة

المرحلتينفيأهملتالتيالمفاهيمتلكوالقيم،والاتجاهاتالتفكيرعمليةالمفاهيمهذهومن

تركيزهاولكنمعهماتتعارضولاالسابقتينلمرحلتينلامتدادهيالمرحلةفهذهالسابقتين

ومن،السلوكيةالمشكلاتوعلاجفهميتمطريقهاعنالتيالمعرفيةالعواملعلىينصب

محمد. ()ولازروسوولب(هما المعرفيالسلوكيالاتجاهتطويرفيالذين ساهمواالعلماء

)255ص،2002،جعفر

معظمبأنيشيرحيث"باندورا"لالاجتماعيالتعلممفهومرظهوالثالثةالمرحلةزامنوقد

يقومونالآخرينومشاهدةالتقليدطريقعن،الخاطئالتعلمسببهاالمتكيفةغيرالسلوكيات

،فيهالمرغوبالسلوكحدوثمنيزيدأنيمكنعلاجيكإجراءالتقليدأووالنمذجةبها،

خلاللفظيةتعليماتفيهالمرغوبللسلوكالمتعلمالفردإعطاءخلالمنذلكويكون

(السريعللتعلمالفرددافعيةإثارةثمومنللنموذج،ملاحظته مرجع وجودت،العزة. 

طرقفيتتباينذكرهاالسابقالإرشاديةالعلاجيةالنماذجأنمنوبالرغم، )36سابق،ص

تتبناهالذيالمنطقيساسوالأالنظريةالتطوراتفيجميعاًتشتركأنهاإلا"الإرشاد" العلاج

العاداتمنمجموعةإلاهوماالإنسانيالسلوكأنفيينحصروالذيالسلوكيةالمدرسة

،الدفاعقوانينتكوينهافيويتحكم،المختلفةنموهمراحلأثناءاكتسبهاأوالفردتعلمها

العواملنتيجة،الشرطيةالاستجاباتمجموعةتسيراناللتانوالاستنارةالكفقوىوهما

أحد عنناتجالانفعاليالسلوكيالاضطرابأنيرونوهم. الفردلهايتعرضالتيالبيئية

: الآتيةالعوامل

. مناسبسلوكتعلمأواكتسابفيالفشل-

. مرضيةأومناسبةغيرسلوكيةأساليبتعلم-
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.اسبمنقراراتخاذالفردمعهايستطيعلا،متناقضةلمواقفالفردمواجهة-

) 152،ص1997أبوعطية،. (الاستجابةلاستثارةجديدةبمنبهاتالفرداستجاباتربط-

فيأسهمتالتيالأفكاراختلافمنبالرغم: السلوكيللإرشادالرئيسيةالخطوات-

التغييرإحداثهوالسلوكيللإرشادالرئيسيالهدفأننجدالسلوكيالإرشادتطوير

وذلك،المقبولالسلوكفيالمطلوبالتعزيزحداثٕواالمضطربالسلوكفيوالتعديل

.ومقبولاًمرغوباًيكونجديدسلوكوتعلمالسابقالتعلممحوطريقعن

: يليفيما) 2002جعفر،(حسب السلوكيللإرشادالرئيسيةالخطواتتتحددو

هذا فيويفترضضبطه،أوتغييره،أوتعديله،والمطلوبالسويغيرالسلوكتحديد-

الاختبارات التحصيليةوتساعد،ملاحظتهيمكنبحيثظاهرايكونأنالسلوك

. السلوكهذاتحديدفيوالتقاريروالتشخيصية

تحديد يتم،وهناالسويغيرالسلوكفيهايحدالتيوالمواقفوالخبراتالظروفتحديد-

في أوقبلهسواءحدوثهعنالمسؤولةالعواملوتحديدالسلوكبهذاتحيطالتيالظروف

.بعدهتأتيالتيأوأثنائه

الأفكاربعضكاستمرارالسويغيرالسلوكاستمرارعنالمسئولةالعواملتحديد-

. الاجتماعيةالعاداتالخاطئة أو

تعزيزهاأوفيهاالتغيير،أوالتعديلإجراءالممكنمنالتيالظروفأوالمواقفاختيار-

الخطة إعدادبذلكويقصد،المطلوبالتعديل،أوللتغييرومرحلوخطوات،جدولإعداد-

في الأخذمع. السويغيرالسلوكتعديل،أوتغييريتمأساسهاعلىالتيالمناسبة

. الصعبإلىالسهلمنالخبراتتعلمفيالتدرجالاعتبار

حيث بالسابقةالإعدادعمليةبعدالتنفيذويتمالتغيير،،أوبالتعديلالخاصةالخطةتنفيذ-

)257 -260،ص ص2002جعفر،محمد(.لهامعدزمنيجدولوفقالتنفيذيكون

:نذكر منها السلوكيالإرشادومن مميزات-

مع استخدامهيمكنكماالاجتماعيةالناحيةمنومقبولالنتائج،وملموسالتصنيفسهل-

. العقليالاستعدادمنمتباينةومستوياتمتباينة،عمريةفئات
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عن البحثمنأكثر)الأعراض( المشكلةبموضوعالاهتمامعلىالسلوكيادالإرشيركز-

نمإواللمسترشدالبعيدالماضيفيبالبحثيهتملاأي،السلوكوراءالكامنةالأسباب

)48-50،ص ص1994محروس،.(الآنيحدثبماأكثريهتم بصفة

الاهتمامكانأنعدبيعالجهاالتيالجوانبمنكبيرلعددالسلوكيةالنظريةشمول-

. الشاذّةوالمخاوفكالهستيرياالضيقةالحدودبعضمحصورا في

مع إمكان،متيننظريأساسإلىتستندالتيالنظرياتأكثرمنالسلوكيةالنظريةتعتبر-

ومواجهته السويغيرالسلوكأسبابمعرفةفيوالتجريبيالعلميالبحثاستخدام

)261مرجع سابق،صجعفر،محمد.(

III.عياالجمالارشاد:

،وشروطهاوقواعدهااصولهالهامنظمه،إرشاديةطريقةباعتبارهالجمعيالإرشادتطور

تضم  ةعمليبأنهالجمعيالإرشاد) Wallace & lewis, 1990(ولويس واليسفيعرفه

الخاصةنظرهموجهةمنأنفسهميرونوهممنتظمبشكليجتمعونالناسمنةمجموع

منويتفاعلونالبعضبعضهمعلىيعتمدونالنفسيةالناحيةمنبأنهمالآخرينرنظووجهة

.مشتركةأهدافتحقيقأجل

العلاجأوالإرشادتعريفإلي2001 ) (العزة سعيدأشار:الجماعيالإرشادتعريف-

الجماعةإفرادبينالتفاعلأيالجماعيالتفاعلفيهايستخدمالتيالعمليةبأنهالجماعي

وينحصر، عمقًاأكثرقبولالذاتهالإنسانوقبولعمقًاأكثرفهمالذاتهالفردفهملتسهيل

الوقتتوفيرأواقتصادفيهالجماعيالعلاجأنأهمهاالمزايامننوعينفيالجماعيالعلاج

دفعةالناسمنعددايساعدأنيستطيعواحدمرشداقتصادي لأنمنهجفهوللشفاءالمطلوب

الناس معالتواصلأوالاتصالفيالجماعةخلالمنالمنهجهذاكذلكويوفر.ةواحد

ىوير. الجماعةأعضاءبينالمتبادلالتأثيرأوالتأثيرحصولأيمعهموالتفاعلالآخرين

العلاج منأكثرالجماعيللعلاجطيبةاستباحةيستبيحونالناسبعضأن"العزةسعيد"

وتوفر الراجحة،التغذيةمننوعاتوفرلأنهاالعلاجعليتساعدنفسهاوالجماعاتالفردي

أياء بدءفيوالشجاعةالمبادأةلاتخاذصالحاومناخًاالمسترشدمأوىالجماعةفيللعضو

تشجع كمانفسه،فيالثقةيكسبهمماالأعضاءبعضمعشخصيةعلاقاتإقامةوفيجديدة

وتنميةمعهموالتواصلالغيرمنالاقترابفيالثقةاكتسابعليالأعضاءالجماعة



الإرشاد النفسي والبرامج الإرشادیة: الثالثالفصل 

130

بأنهالإنسانشعورمنيخفضبالجماعةوالاختلاطالغيرمعالتفاعلمنالمهارات اللازمة

. وحيدأوعاجزأوأو خائفمهدد

بأنه دينامية تتم فيما بين الأشخاص وتركز على يعرفه) 2002(يوسف القاضي وآخرون أما

والسلوك، وهو يتضمن وظائف علاجية مثل التسامح، التساهل، التفكير الشعوري الواعي 

. والتوجيه الى الواقع، والتنفيس، وتبادل الثقة، والاهتمام والعناية ، والفهم، والتقبل والتدعيم

وهذه الوظائف العلاجية تنمو وتترعرع في جماعة صغيرة من خلال المشاركة في 

والمسترشدون في الجماعة هم في الأساس . الاهتمامات الشخصية مع الأقران ومع المرشد

أشخاص  أسوياء ذوي اهتمامات متنوعة ، ويستخدم المسترشدون في الجماعة التفاعل داخل 

.الجماعة لزيادة الفهم والتقبل لقيم وأهداف معينة أو نبذ سلوك أو اتجاه معين

التيلإرشاديةاالطرقأكثرمنطريقةالجمعيالإرشاديمثل: الجماعيالإرشادأهمية- 

التقنياتأوالإرشاديةالعمليةبتكاليفيتعلقفيماسواءالاقتصاديةالوفرةمنقدراتحقق

الخدمةعلىيحصلونالذينالمسترشدينعددفيأوالإرشاديالعملفيالمستخدمة

و ) cooper, 1977(و) (schorde & al ,1980مثلالدراساتمنمجموعة. الإرشادية

)Truckle, 1997(مجموعةمعيستخدمعندماالجمعيالإرشادوقيمةأهميةإلىأشارت

:إلىذلكيؤدىحيثالأفرادمنمتناسقة

الحياةأحداثاستعراضفيالمجموعةأعضاءيشترك:الجمعيالإرشادفيالأفرادتفاعل-

عرومشاأفكارمنعنهميصدرعماةراجعةتغذييتلقونوالمشاعر،الهمومويتبادلون

يكسبهممماالتفاعلإظهارعلىالأعضاءالجمعيالإرشاديساعدكما،وسلوكيات

عنالمعلوماتعلىحصولهمطريقعنالآخرينمعالتعاملفياجتماعيةمهارات

. أنفسهم

نوعتطويرعلىيساعدهمالمجموعةأفراديجمعالذيالموقفأن:المجموعةموقف-

أعضاءشخصياتتطويرفيهامادوراتلعبالعلاقةوهذهالإرشادية بينهم،العلاقة

الذات بكشفما يسمىعلىالأعضاءتساعدالعلاقةهذهأنخلال كمامنالمجموعة

على يعملالجمعيالإرشادأنشأهالذيالموقففانوبذلكاكبر،بحريهمشكلاتهمةمناقشو

وتوجيه لفهمالفرصةيجدونحيثالجماعةافرادبينالمتبادلةالاعتماديةمننوعتحقيق

. أنفسهم
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لا المسترشدينمنالكثيريعيشهاالتيوالبيئيةالاجتماعيةالظروفإن: الشخصيالنمو-

والنفسيةالجسميةالطاقةمثليمتلكونهاالتيالطاقاتاستغلال(الشخصيلهم بالنموتسمح

للنموالمجموعةلأعضاءكبيرةفرصههناكفانالجمعيالإرشادحالةفيبينما) والعقلية

. مشاكلهملحلطبيعيبشكلالطاقاتهذهالشخصي واستغلال

المجموعةإلىالمسترشديأتيعندماالأحيانمعظمفي: المسترشددافعيةتحسين- 

اعضاءبينالتفاعلخلالمنولكن،منخفضةتكون دافعيتهمرهأولالإرشادية

تجاهليسدافعيتهتتحسنوبالتاليالاخرمنادعما معنويمنهمواحدكليأخذالمجموعة

. عامبوجهالحياةفيبإيجابيةتجاه التعاملوانمفقطالمجموعةداخلالعمل

لهمما يسببكلالأعضاءفيهيطرحالجماعيالإرشادان( 2003 ) الزعبىأحمدويرى

بمشاكلرنونهاويقاومشاكلهموشكوكهممخاوفهميناقشونكيفويتعلمون،التوافقسوء

منيتمكنحيثومشكلاتهنفسهالمسترشدخلالهامنيرىمرآةبمثابةتصبحالتيالآخرين

،ةجديداجتماعيهعلاقاتتكوينمنويتمكنوتوتراته،انفعالاتهعنالتنفيسالجماعةخلال

لمالتيالجديدةوالاستجاباتالحلولبعضعنالكشفيفيساعداستبصارالىوالوصول

مماما يعانيه،يعانىمنهناكانمؤداهانتيجةالىويتوصلقبل،منالمسترشدونرفهايع

. للإرشادوطرحهامشكلاتهمناقشةيفةوحريجرأةأكثريجعله

الجمعيالإرشادأساليب(2000 ) السهلوراشدالرشيدبشير: الجمعى الأرشادأساليب

: هماتصنيفينتندرج تحتوالتي

أناعتبارعلىالجمعيالارشادمنالنوعهذايقوم: المجموعةحوللمتمركزاالإرشاد- 

حركةعنالأولىبالدرجةمسئولونالإرشادية وانهمالعمليةمحورهمالمسترشدين

)روجرزكارل( بهنادىماهوالأسلوبوهذا تحقيقها،تريدالتىوالأهدافالمجموعة

معيحضرونالمجموعةأعضاءمسترشد، أنالحولالمتمركزالإرشادنظريةصاحب

الخبرةلهذهنتيجةالعاممن القلقحالةفىوهممعرفةسابقدونالأمربدايةفىبعض

عنزائفةصورةبل يظهرونالآخرين،امامشخصيتهمحقيقةيظهرونلافهملذلكالجديدة

الىطريقهاتأخذثقةتبدأ الالبعضبعضهممعوالتفاعلاللقاءاتباستمرارولكنحالتهم،

بهيقومالذيالحقيقيوالدور.بينهممكانًالهاتجدوالتآلفالتعاطفمشاعرانكمانفوسهم

بيئيةظروفتوفيرعن طريقالمسترشدينمهمةتسهيلأساسعلىيعتمدهناالمرشد
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ولحلوايجادوتطوير مهاراتهمانفسهمقيادةعلىقدرتهمفىثقتهموتأكيدآمنةونفسية

بعضللمسترشدين لتعلممثلااوقدوةيكونانيحاولالمرشدانكما،لمشكلاتهم

وتقديممع الاحداث،والتفاعلالانصاتحسنمثلانفسهملتطويريحتاجونهاالتىالمهارات

إيجابيةبطريقةللآخرينوالدعمالتعاطفوإظهارالراجعةالتغذية

العمليةمحورهوهناوالمرشد: الموجهادالإرشأوالمرشدحولالمتمركزالارشاد- 

بينالتفاعلوتشجيعحركة المجموعةتوجيهفىالأعظمبالدوريقومحيثالإرشادية

العملأسلوبيحددالشخص الذىهووالمرشدأهدافها،تحقيقنحووقيادتهاأعضائها

منإيجابيبدوران يقومواالمسترشدينوعلى.لهاالمناسبةالإرشاديةالأساليبواختيار

تسهيلالمرشديفرض علىالموجهوالإرشادإرشاداته،باتباعالمرشدمعالتعاونخلال

الجوانبالتعرف علىعلىومساعدتهمآمنةبيئةتوفيرخلالمنالمسترشدينمهمة

ان المرشدكمامشاكلهم،حلفىذلكاستغلالثمومنشخصياتهمفيوالسلبيةالإيجابية

عمل واحدفريقيمثلونوأنهمالبعضبعضهممنالتعلمعلىالمجموعةأعضاءيشجع

. مشتركهدفأجلمنيعمل

IV. البرامج الارشادية :

مجمعة من الخطوات التي من خلالها 2000) ،عقلمحمود(يذكر:الإرشاديللبرنامجالاعداد

:،وسنذكرها بالترتيب الجماعيالإرشاديللبرنامجالإعداديتم

هذهأكانتسواءالجماعي،الارشادأماكنإعداديتم: الجماعيالإرشادكنأماإعداد-

.  ...مكتبفىأمغرفة الإرشادفيأم،الطبيعةفىالأماكن

. الجماعيالارشادلبرنامجالعامةالأهدافتحديد-

عددأوواحدمرشد(الجماعيالإرشادبرنامجفىسيشاركونالذينالمرشدينعددتحديد-

مرشدينالمن

. الإرشادأهدافلتحقيقستتبعالتيالأساليبآوالأسلوبتحديد-

. ونهايتهالإرشاديالبرنامجبدايةتحديد-

. البرنامجفىانجازهاالمتوقعالخاصةالسلوكيةالأهدافتحديد-

وفقايتحددالإرشاديةالجماعةعددأن"عقلمحمود"أوضح: الإرشاديةالجماعةتحديد

امانفعاليهالمشكلاتهذهأكانتسواء،الجماعةافرادمنهايعانىالتيشكلاتالملنوعية
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العددهذاأنعلىالنفسىوالعلاجوالارشادبالتوجيهالمشتغلونوقد اتفقتربويةمشكلات

يستندانلابدالإرشاديةالجماعةأفراداختبارعندولكن.أشخاص6 -10)( ما بين هو

: منهاالمعاييرمندعدالىالاختيارهذا

فىعضوكلليتمكنمنها،يعانونالتيالمشكلاتفىالارشاديةالجماعةأفراديتشابهأن-

. معهاالتعاملوكيفيةمشكلتهفهمفىالآخرينالأعضاءخبرةمنالاستفادةمنالجماعة

هذهتوفيرف،الجنسالذكاء،ودرجةالعمر،فيالجماعةأعضاءبينأمكنماالتشابه-

مقابلفيبعضهاعنالتغاضيويمكنصعبأمرالإرشاديةالجماعةفيجميعهاالمعايير

. الإرشادأهدافلتحقيقإضافيةجهوداوالمسترشدالمرشديبذلان

فيرغبةلديهيكونوان،ذاتهيعيأنعلىالجماعةأعضاءمنعضوكلقدرة-

بأدوارالمشاركةعلىقدرتهوكذلك،مناسبةبطريقةالنقدوتقبلالوجدانية،المشاركة

التفاعليجعلماوهذا)... الابندور، الأبدور(مثلالمجموعةضمنمعينة

. الجماعيالإرشادفعاليةمنوتزيدفعالية،اكثرالجماعةمعوالاندماجوالتقبل

سةوالجل،إرشاديةجلساتعدةالنفسيالإرشادعمليةتستغرق: الإرشادية الجلسات

العميلالمرشدخاص يشجعنفسيجوفيإرشاديةعلاقةفيهاتتممهنيةجلسةالإرشادية

مافكلالمشكلةعنشيءوأي،شيءكليقولأنعلىالعميلويشجع،أفكارهعنليعبر

التنفيسوالحر،التداعيمثلالإرشاديةالعمليةإجراءاتكلفيهاتحدثومهم،يقال

وحل،القراراتواتخاذ،الشخصيةوتغير،والنمووالتعلم،صار،والاستبالانفعالي،

حسب الإرشاديةالجلسةنجاحعواملأهمعنأما،السلوكوتعديل،والمشورةالمشكلات،

: يلي مافهي) 1980(زهران 

وأن،العميلنحوموجباتجاهالمرشدلدىيكونأنينبغي: للمساعدةالاستعداد-

أنوذلكلتحقيقاللازمينالجهدوالوقتبذلو،مساعدتهفيالمخلصةرغبةاللديهتتوفر

.شخصيتهلتنميةالعميللمساعدةاستعدادهيظهر

المرشدبينالتامالتفاهموالوفاق،،والوئام،والألفةتتوفرأنيجب: التقبلوالألفة-

آراءأوبأحكامالتأثردونليهاعهوالتيبحالتهالعميليتقبلأنالمرشدوعلى،العميلو

بماالمشروطغيرالتقبلهذاإلىبحاجةالعميلنأحيث،لوم،أونقدتوجيهدونوسابقة،

. ذاتهتقبلعلىيساعده
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يشاركهالمرشدبأنيشعرحتىالعميلبمشاعرالإحساسأي: الانفعاليةالمشاركة-

الإطارداخلمنالأمورإلىينظروفهظروويقدريتفهمها،ومشاعرهويدركانفعالاته،

للعميلالمرجعي

أيالإرشاديةالجلسةموضوعحولالتفاعلوالكلام،يتركزأنيجب: التركيز-

لاالتحديدهوالمطلوبإنأيالعامةالأحاديثحولوليسوالشخصية،الخاصة،المشكلة

. يممالتعلاوالتخصيص،التعميم

جانبمنالفعلوالقول،فيالحكمةالإرشاديةلجلسةاتسودأنيجب: الحكمة-

.للعميلحسنةأسوةالمرشديكونأنالحكمة،ومنالمرشد

ووأمانة،،وصراحةحرية،فيالحقيقيةالمشاعرعنالتعبيربهايقصدو: التلقائية-

.الشفافيةبمصطلحأحياناالتلقائيةعنيعبرو،تصنعودون،قناعدونإخلاص

قوللكلالانتباه،وتركيزالملاحظةمعوالاستماعالإصغاء،حسن: الإصغاءحسن-

.الإرشاديةالجلسةفيالجوانبكلإدراكعلىالمرشديساعدانفعالوفعل،و

ضرورياأمرتعدوالثقة،المرشدبشاشةذلكويتضمن:المتبادلةالثقةوالبشاشة-

ويتوقف،مشكلتهيعرضحينعالبصوتيروالتفكالطمأنينة،علىالعميلتساعدحيث

.تحملهاومسئولياتهولدورهالمسترشدوالمرشدمنكلفهمعلىالإرشاديةالعمليةنجاح

الواضحةصوتهةنبروجلسته،والمناسب،المرشدمظهرإن: المرشدمظهر-

وينبغيادية،الإرشالجلسةفيالمهمةالأمورمنبالعميلاهتمامهوإظهاروجهه،تاوتعبير

.إهمالأومغالاةدونمهندماونظيفا،المرشدمظهريكونأن

العميلظروفيناسببماالجلساتمواعيدبتحديدالاهتمامينبغي: المكانوالزمان-

متباعدةأوجدامتقاربةالجلساتمواعيدتكونألاوالأفضل،المرشدمواعيدجدوليلاءمو

عن المشتتاتالابتعاديراعىومريحة،جلسةتكونوأن،محددمكانفيوتكون،جدا

)247-250،ص ص1980،زهرانحامد. (الجلسةأثناءللتفكير

متتابعةخطواتوفقالجماعىالارشادجلسةتنفيذيتم: الإرشاديةالجلسةتنفيذ

" pre- grouping preparation"والتهيئة  الاعدادجلسة- 

"pre-evaluation"القبلى التقويمجلسة-
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الإرشاد بمجموعاتالجماعةأعضاءتوعيةيتموفيها: المعرفيةالتعليميةالتهيئةجلسات-

. والمناقشاتالعلميةالنشراتخلالمنالجماعي

الجماعةاعضاءتدريبويتم: " care intervention"الرئيسيالتدخلجلسات-

خلالمن.الإرشاد الجماعيدافأهلتحقيقاللازمةالمهاراتاكتسابعلىالارشادية

تدريب علىجلسةكلتشتملانعلىالجماعيالارشادوأساليبطرائقأفضلاستخدام

. المنزليبالواجبتنتهىثمالجماعيالإرشادأهدافتحقيقأساليب

الذىالمقياستطبيقالجلسةفيويتم: "post- evaluation"البعدي التقويمجلسة-

التحسنمدىلمعرفةوالبعديالقياس القبليبينالنتائجمقارنةثمالقبليسالمقيافىأستخدم

مدىعنالإرشاديةالجماعةمناقشة أعضاءويتم.الإرشاديالبرنامجتطبيقبعدالحادث

. البرنامجهذاتطبيقوصعوباتبالتحسنشعورهم

بعباراتشاديةالارالجماعةأعضاءوتوديعالارشاديةالجلسةانهاءيتم: الأنهاء -

الذيالتحسنفيللاستمراروالتشجيعالدعممنمزيداوتعطيهمبالحب والمودةتشعرهم

. البرنامجتطبيقأثناءعليهحصلوا

خلالمنالجماعيالإرشادفىشاركواالذينالمسترشدينمتابعةتتم: المتابعة -

لمواجهةالحاجةحينللازمةاالمساعدةوتقديمالتلفونيةأو المحادثةالجماعيةاللقاءات

فترةتمتدوقدكلهاالتحسناستمرارطريقفيتقفالتيوتذليل العقباتالطارئةالحالات

. أشهرالى ستةشهرينبينماالمتابعة

،المساعدةيقدمالذيالمرشدبينتتممهنيةاجتماعيةشخصيةعلاقةهي:الإرشاديةالعلاقة

العمليةأهدافتحقيقفيمنهماكلدورتحدد،وهياعدةالمسيحتاجالذيوالمسترشد

التعبيرخلالهامنالمسترشديتعلموبالمسترشدالمرشدبترحيبالعلاقةهذهوتبدأالإرشادية،

خاطئةمشاعرأمأفكاركانتسواءمسبباتهاعلىالتغلبأوتوجيههايعملو،مشاعرهعن

سهام(.جديدةمهاراتتعلمبه،أوالمحيطينأوفسهبنالمسترشدثقةزيادةإلىتهدفوهي،

) 223،ص1997درويش،

: كالتاليهيمن الخصائصبعددتتصفالإرشاديةالعلاقةأن ) 1994محروس،(ويذكر

المحتوىمنأكثرالعاطفيمحتواهابأنالإرشاديةالعلاقةتتسم: الوجدانيالجانب-

ذاتالعلاقةلأنوالشخصيةالإدراكاتوالمشاعرباستكشافتهتمفالعلاقةالمعرفي،
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تتصفأنيمكنفإنها،أحاديثومناقشاتمنفيهايدورفيماعاليشخصيمحتوى

. مخيفةأومفرحةأوللتوترمحدثةتكونأنيمكنكماالقلقتوليدوبالمواجهة

،الصريحووالمباشرالمنفتحالاتصالأساسعلىتقومالعلاقةإن:)التركيز (التكثيف-

ادراكهمافيبصراحةيشتركاأنمنهمايتوقعوالمسترشدفالمرشد،مركزةتصبحقدفإنها

قدكلههذاوعام،بشكلالإرشاديةالعمليةتجاهوالآخرتجاهمنهماكلفعلهماردودو

الأحيانبعضفيحادأومجهدوشديدومكثفاتصالعليهيترتب

مستمرتغيرفيأنهاذلكومعنى،ديناميكيةعلاقةالإرشاديةالعلاقة: والتغييرالنمو-

العلاقةفكذلكيتغيروينموالمسترشدأنكماوالمسترشدوالمرشدتفاعلباستمرار

.وتتغيرتنموالإرشادية

الأخلاقيةبالقواعدالمرشديلتزموسريايعتبرالمسترشدبهيدليماكلإن: الخصوصية-

غيرهمإلىتنتقلأنمنالإرشاديةالمقابلاتأثناءالمسترشدونبهيبوحماسريةفيللمهنة

الإرشاديةالعلاقةفيالوقائيالجانبوهذا.نفسهالمسترشدمنكتابيةموافقةهناكتكنلمما

فييترددواألاوصرحاءيكونواأنعلىالمسترشدينيساعدأنشأنهمنأساسيجانب

. بالمعلوماتالمرشدتزويد

للمساندةنظاماللمسترشدينالإرشاديةالعلاقةخلالمنالمرشدونيوفر: المساندة-

.قرراتهماتخاذ،وسلوكهملتغييرالمناسببالاستقراريزودهم

بينالمباشرالاتصالوالصراحة،،والصدقعلىتقومالإرشاديةالعلاقةإن: الصدق-

يستفيدلا،وتتدهورماسرعانفإنهاصدقالمنالعلاقةخلتإذا،ووالمسترشدالمرشد

)57-58ص ص،1994محروس،محمد. (الإرشادموقفمنالمرشد

التيالأخلاقياتفي دراستها أن) 0920،عثمانسلوى( تشير : المرشدتخصأخلاقيات

منالمرشدينعلىخاصبشكلالجماعيوالإرشادعامبشكلالنفسيالإرشادمهنتفرضها

أخطاءفىالوقوعمنأولانفسهيحمىحتىمرشدكليراعيهاأنلابدالتيعملالأساسيات

معهم،يعملالذينيحمى المسترشدينالأخلاقياتلهذهبمراعاتهانهكماالكثيرتكلفهقد

معيتعارضبماالقيامعدمحيثمنقانونيةوأخلاقية،قانونيةحمايةهناالمقصودةفالحماية
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أخلاقمعيتعارضبماالقيامعدمحيثمنوأخلاقيةالمسترشدينمعتعاملهفىالقانون

ويلخصالمجتمع

)1980(Gumaer, &Duncan"افىالإرشاديةالعمليةقائدتخصالأخلاقياتمنعدد

:الجماعي الإرشاد

الجماعيالإرشادعمليةقائدكونهعلىالمترتبةوالاخلاقيةالقانونيةالمسئولياتقبول-

واضح بتحديدوتسمحالمجموعةعملمعتتناسبواقعيةأساليبتطويرعلىملالع-

تحقيقهايمكنلأهداف

لتحقيق الشخصيةوكفاءتهومهارتهخبرتهذلكفىبماالمتاحةالإمكاناتأقصىاستخدام-

المجموعةأهداف

ابدا المجموعةاستخداموعدمللمجموعةقائداكونهالشخصيةالإمكاناتحدودمراعاة-

. شخصيةاهدافلتحقيق

المجموعة فىخبرتهممنالقصوىالاستفادةلتحقيقالمجموعةتوجيهعلىالعمل-

الإرشادية

أعضاء استعدادمنالتأكدبعدالاالمعروفةالجمعيالارشادأساليبمنأياستخدامعدم-

.بموجبهوالعملالأسلوبلتقبلالمجموعة

.المطروحةالجمعيالارشادأساليبمنأيفىشاركةبالميرغبلاعضوكلحقحماية-

عندما منفردبشكلعضوولكلككلللمجموعةاجاباتهفىالاحترامالمرشديظهران-

. الاسئلةعليهيطرحون

. بدنيااونفسياسواءعضوأياستغلالاوإساءةعدم-

وقبول وانسجامواحتراموانفتاحثقةعلاقةبناءفىللمجموعةكقائدخبرتهالمرشديستخدم-

. المجموعةاعضاءبين

للأعضاء المبدئيالتحضيرخلالمنوالخصوصيةالسريةتوفيرعلىجهدبكلالعمل-

. للمجموعةانضمامهمقبل

خلال منيكتسبهاالتيللخبرةنتيجةويتطورينمولكىعضولكلوالدعمالمساعدةتقديم-

. المجموعةفىالعمل
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V.الذهنيةوالإعاقةالإرشاد :

النفسيبالإرشادالمقصود1995) (الزيود نادريوضح:ذهنياللمعاقينالنفسيالإرشاد

التاليةالجوانبخلالمنالعاديينغيرالأشخاصتوجيهفيالمساعدةتقديممحاولةللمعاقين

مشكلاتهمحلفيهممساعدتوإمكانيةالزواجيةوكذلكوالأسريةالمهنية،التربوية،النفسية،:

أجلمنوذلكواجتماعيةنفسيهإتجاهاتمنعنهايترتبوماإعاقتهمبحالاتالمرتبطة

يشكلأنالمعوقينإرشادعمليةفيالأساسيةالأهدافومن.النفسيةوالصحةالتوافقتحقيق

: وهى التاليةالجوانب

.المباشرة لإعاقتهارالآثعلىالتقلبإمكانيةفيالمعاقالشخصمساعدةمحاولة-

والتيعن الإعاقةالناجمةالنفسيةالآثارإزالةعلىالمعوقمساعدةفيالمرشدمحاولة-

.الانعزاليالسلوكأوالانطواءفيتتمثل

. نفسهنحوالمعاقإتجاهاتتعديلالمرشدمحاولة-

. المعاقطفلهمنحوالأسرةإتجاهاتتعديلالمرشدمحاولة-

. المعاقنحوالمجتمعإتجاهاتوتعديلغييرتالمرشدمحاولة-

. لقدراتهوفقًاذاتهتحقيقعلىالمعوقمساعدة-

. للمعاقالنفسيةوالصحةالتوافقتحقيق-

المقابلاتعقلياالمعاقينللأطفالالنفسيبالإرشادلا يقصدأنه1980) (زهران حامدوذكر

،العاديينالأفرادمعالنفسيةالحالاتاللاستقبالمعدةالخاصةالإرشادمراكزأوبالعيادات
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الطفللإرشادمناسبمكانأيفيالمرشدبهايقومالتىالفنيةالعمليةتلكبهيقصدوإنما

أنشطهفيالجسميةوطاقاتهانفعالاتهوتفريغومشاعرهنفسهعنالتعبيرعلىومساعدته

يقومبماالآخريناستحسانعلىويحصلبالكفاءةخلالهاويشعر من،عليهاويقدر،مفيدة

للمهاراتواكتسابهشخصيتهنموعليتساعدأساسيهعواملجميعهاهذهأنجازمنبه

النفسيالإرشاديعتمد. الآخرينومعنفسهمعالطفلتوافقعليتعملالتي،والخبرات

التعبيراتوالكلاميضمالذي،اللغويوالتواصلالاتصالعلىعقلياالمعاقينللأطفال

أساسيامكونًايعدالذىواللعبوالموسيقىوالرسمبأنواعهاوالرياضةالرقصمثلالحركية

"" directive techniqueالموجه  الإرشادبينيجمعأنوالإرشادالتربيةعمليةفي

جعلبالإمكانيكونىحتوذلك" Non directive technique " الموجهغيروالإرشاد

نحوشعور الطفلخلالمنالشخصيةوتطويرتنميهىالتهدفتعليميهليةعمالإرشاد

الانفعالاتعنالتعبيرعليالتشجعإلىبالإضافةالعاطفيوالدفءوالتسامحبالتقبلالمرشد

الفردي الإرشادالأطفالإرشادلعمليهويستخدم. والمعلوماتالخبراتواكتساب

individuel" counseling "الجماعيدوالإرشا" " group counseling .علىويجب

ذكائهمستوىومعجيلهمعيتفقوالذىللطفلمناسبهالأكثرالأسلوباختيارالنفسيالمرشد

بهايمرالتىوالمشاكلوحاجاتهوشخصيته

يجبالأطفالمعالنفسيالإرشادنجاحنضمنحتى2002 ) (االله نصرعمرويضيف

يهتم  بتحسينوالذيcorrect therapy ""التصحيحي بالعلاجلاهتماماالنفسيالمرشدعلى

معهيعملمنوعلىنفسهالطفلعليالأكبرالأثرلهيكونالذىللأطفالالخارجيالمظهر

تتوقفوالتيوالرفضالتقبلعمليةفيأساسيادوراويلعبالمدرسةأوالأسرةفيسواء

عيوببتصحيحالاهتمامالنفسيالمرشدمنويطلبكما. الأخرىالعملياتجميععليها

يكونحتيمعهيعملونالذينالمعلمينومعمعهالعملخلالمنوذلكالطفلعندالنطق

الأنشطةخلالمنالمقبولالسلوكعليوتدريبه،لديهاللغوىالمحصولتنميهبالإمكان

ويشيروالموسيقىوالمسابقاتتوالرحلا،والفكوالتركيبوالتلوين،كالرسم،المختلفة

والقدراتالذكاءتنميةليسللطفلالنفسيالإرشادهدفأنإلى1995) (صادق فاروق

الاعتمادعلىتدريبهخلالمنواقعية،بطريقهالذات عندهمفهومأيضابلوحسبالمعرفية

.مقبولةبسلوكياتالناسمعوالتعاملأمورهلتصريفنفسهعلي
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مراحلفيعقلياالمعاقمعالنفسيالإرشاداستمرارعلى1999) (رسى مكمالويؤكد

المجتمعمعوالتوافقوالتشغيلالمهنيوالتأهيلالمهنيالاختيارعلىلمساعدتهالتاليةحياته

العاديينلأقرانهالمجتمعيوفرهاالتيوالترفيهوالعلاجالوقايةخدماتمنوالاستفادة

ويقوم. والمجتمعوالأسرةالعملفيالعادية الاجتماعية ته حياممارسةعلىوتشجيعه

لتحقيقوتكاملوتآزرتعاونفيمعايعملونالأخصائيينمنفريقالنفسيالإرشادبخدمات

الأخصائي: منعادةالفريقهذهويتكون،وأسرتهالطفلرعايةفيالنفسيالإرشادأهداف

)يخصهفيماكل(الفريقهذاويختصالاجتماعييوالأخصائوالطبيبوالتربويالنفسي

: بالآتي

. الأسريةوظروفهقدراتهوتشخيصالطفلحالةدراسة-

في المتوفرةوالإمكاناتالأسريةوظروفهحالتهبحسبالطفلرعايةمكانتحديد-

المجتمع

. وأسرتهللطفلالمناسبالرعايةبرنامجإعداد-

. منهوأسرتهالطفلاستفادةومتابعةتقويمهوالبرنامجتنفيذعلىالإشراف-

الرعاية ودوروالمدرسةالحضانةفيعليهوالمشرفاتومعلماتهوأسرتهالطفلإرشاد-

. والتأهيلالتدريبومراكز

وأثناءقبلالأطفالحالةبدراسةالإرشاديةالعمليةبدايةأهمية1999 ) (مرسىكمالويذكر

الاجتماعيةظروفهمبحسبالأطفالتصنيفهوالهدف الأول،هدفينلتحقيقالولادةوبعد

: الآتيمعرفةبهدفالحالةتشخيصهوالثانيوالهدف،الأطفالعنللكشفوالصحية

الدكاءونسبةالعقليوالنموالمفاهيموتكوينوالذاكرةوالأدراكالانتباه:المعرفيالنمو-

الدقيقةوالمهاراتوالمشيوالحبوالزحففيالكبيرةالمهاراتاستخدام:الحركيالنمو-

. ودفعهاولمسهابالأشياءللامساكاليدوتوجيهواليدين،العينينبينالتآزرفي

والكلاموالنطقوالحركاتوالابتسامةالحركىالتعبيرعليالقدرة: اللغويالنمو-

وعباراتبجملوالتعبير

،والنظاموالحمامواللبسالأكلفينفسهعلىالطفلإعتماد: الإجتماعىالسلوك-

فيومهارتهالآخرينوتقليدالمسابقاتوفيالآخرينومعالفردىاللعبفيومهاراته

. عليهوالمشرفاتوالمعلماتوولديهوأخوانهزملائهمعالتفاعل
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. منهااستفادتهومدىالمدرسيةوخبراتهاالدراسىالطفلتاريخ: الدراسيالتحصيل-

منعليهاترتبومالهاتعرضالتىوالأمراضالصحيالطفلتاريخ: يةالصحالحالة-

. إعاقات

اليومالوالدينمهمةأن1979 ) (راجح أحمدذكر: ذهنياالمعاقين هاليلأالنفسيالإرشاد

أتسعكماعاتقهماعليالملقاةالمسئوليةبجسامةشعورهمازادفقدبالأمسمنهابكثيرأشق

يقولهلماالعمياءالطاعةوتعويدهالطفلإطعاممجردالتربيةتعدفلمئوليةالمسهذهنطاق

أنغيرالحياةفيللكفاحالناجحةبالأساليبالفردوتزويدشخصياتتكوينأصبحتبلالكبار

تنشئةفيجميعاالعواملأخطرللوالدينالإنفعاليالنضجانبينتالحديثةالإكلينيكيةالدراسات

تحديدويمكنعقلياالمعاقابنهمانحوالواجباتمنعددعبءالوالدينعلىويقع،الأطفال

:مايليفي(2005 )النصرأبومدحتيوردهاوالتيالآتيةالنقاطفيالواجباتهذه

.إعاقتهوتقبلالطفلتقبل-

.للطفلوالحنانالحبتقديم-

.والمناسبةالكافيةالرعايةورعايتهبالطفلالاهتمام-

.للطفلوالثانويةالأساسيةالحاجاتإشباعتكفلمناسبةأسريةبيئةوفيرت-

.الحركيةوقدراتهالحسيةمهارتهتنميةعلىالطفلمساعدة-

على وتشجيعهالسليموالنطقالتخاطبعلىبتدريبهاللغويالنمومهاراتالطفلتعليم-

.بالآخرينالاتصال

.الموقفلطبيعةومناسبايجابيسلوكبأييقومعندماالطفلتشجيع-

.اليوميةالحياةأمورتدبيرفىومساعدتهالسليمةالصحيةالعاداتعلىالطفلتدريب-

الحديث وآدابوالتقاليدالعاداتاحترام: مثلالطفللدىالاجتماعيةالمهاراتتنمية-

.الجماعيةوالمشاركةوالعطاءالأخذوتبادلالاخرينملكيةعلىوالحفاظ

فيأملاهناك دائماأنمفهومهفىنرسخوأنإعاقتهوتجاهالطفلتجاهلتفاؤليةاالنظرة-

.أفضلمستقبل

. لهالمناسبةالحرفةاختيارفيالطفلمساعدة-

.المهنيالتدريبفيالاستمرارفيالطفلمساعدة-
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توجيه والديمنولابد.بهالتحقالذيالمناسبالعملفيالاستمرارفيالطفلمساعدة-

منفي التخفيفومساعدتهمأبنائهممعالتعاملكيفيةإلىوإرشادهمالمعوقينلأفرادا

أفضلعلىمساعدة أبنائهمفيبدورهميقومونحتىمنهايعانونالتيالنفسيةالضغوط

السلوكياتعليوالصحية والتعرفالنفسيةحاجاتهمتفهمخلالمنوذلكممكنوجه

. يمارسونهاالتى

عليوالعملالمعاقينأبنائهمتقبلعقلياالمعاقينآباءعلىأنه2003) (لزعبي اأحمدويرى

أن.الإمكانقدرإشباعهاىعلوالعملحاجاتهمباستمراريتفهمواوانومهاراتهمميولهمتنمية

أبنائهمرعايةلا يحسنونالعقليةللإعاقةالمعرضونأوعقلياالمعاقينالأطفالآباءمنكثير

لمسؤولياتالخاطئلفهمأوالطفلبتعليمالخبرةفيلنقصأووحاجاتهالطفلبحالةهللجأما

أوبالطفلوالعنايةالرعايةإمكانيةتوفرلعدمأوالواجباتعنوتقاعسللإهمالأوالأسرة

.والأطفالالأسرةعنالانشغال

الخطواتبنفسيمرالوالدينإرشادأنالقوليمكنانهعلى1997) (الشناوي محمديؤكد

التقبلعلىتقومالتيالإرشاديةالعلاقةتكونمنبدءاغيرهممعالإرشادبهايمرالتي

تقديربعمليةمرورامعهمتعملمنجانبمنالثقةواكتسابوالاحترامالوجدانيةوالمشاركة

إستراتيجيةواستخدامالإرشاديةالأهدافتحديدثم،)التشخيص(المشكلة تصويرأوالمشكلة

نجاحمدىتقويمثممعهمايعملاللذينالوالدينيناسببماالمرشديختارهاةمناسبةإرشادي

.الإرشاديةالعلاقةإنهاءخطوةتأتيوأخيرا،استخدمهاالتيالاستراتيجية

:بمرحلتين يمرالوالديالإرشادأن1999 ) (مرسىكماليرىو

تحمللأنهالهماصعبهمرحلةوهىللوالدينالطفلبإعاقةالابلاغمرحلة:الأولىالمرحلة

علىالوالدينمساعدةيستطيعحتىولبقًاشجاعاالمرشديكونأنيجبوهنا،سيئةأخبار

والقدر،بالقضاءالوالدينتذكيرعلىالمرحلةهذهفيالمرشدويحرصالصدمة،تحمل

الأمروتقبلالصدمة،لتحملمهيئينايجعلهمحتىوالاحتسابالصبرعلىقدرتهماوتنمية

:الاتيذلكفييساعدأنويمكن. االلهمنامتحاناأوابتلاءباعتباره

. العقليةإعاقتهوعنطفلهماعنالصحيةالمعلوماتتقديم-

بأزمة مروالذينعقلياالمعاقينالأطفالبعضوأمهاتأباءمعللوالدينلقاءاتعمل-

.الواقعالأمروقبلواعليهااوتغلبوالعقليةالإعاقة



الإرشاد النفسي والبرامج الإرشادیة: الثالثالفصل 

143

. الطفلبحالةمعاالوالدينإبلاغفىالتدرج-

. معهماوالتعاطفوانفعالاتهمامشاعرهماعنللتعبيرلهماالمناسبالجوتوفير-

. رعايتهعلىوتدريبهمابالطفل،العنايةكيفيةإلىإرشادهما-

. الموقفيتقبلاحتى،غضبهماوتحملعليهماالصبر-

للوالدينالمشورةتقديمعلىالمرشديركزالإرشادمنالثانيةالمرحلةفي: الثانيةرحلةالم

علىوتشجيعهمانحوهبمسئوليتهماالقيامعلىوتدريبهماالطفل،رعايةفىومساندتهما

علاجفىومساعدتهماوالجيرانالأهلومعالأسرةفيودمجهرعايته،فيالاستمرار

. بأولأولامشاكله

الإشارةيمكنالأمام،إليالوالدينإرشاديتقدملكيأنه1985 ) (صادق فاروقضيف وي

: وهي ذلكفىتساعدالتىالمؤشراتبعضإلى

. صراحةالعقليةبإعاقتهوالاعترافطفلهمالإعاقةالوالدينتقبل-

. وسلوكياتهحياتهوتاريخالطفلعنمعلوماتلإعطاءاستعدادهما-

. معهالمرشدسيعملهوماالطفلمشكلةنعسؤالهما-

. المشكلةأسبابعنسؤالهما-

. علاجهوسائلعنسؤالهما-

. وتأهيلهتعليمهخطةعنسؤالهما-

الى التعاملمنهويحتاجالمرشديصادفماأهمstewart , 1986) (ستيوارتويلخص

:منهاومتنوعةكثيرةوهىالوالدينعنالصادرالفعلردودهومعه

. عائلتهمافىأولهماذلكحدوثإمكانيةالوالدانينكروفيه: الإنكار-

في تقديماشتركواالذينوغيرهمأطباءمنالطبيالجهازنحوموجهايكونقد: الغضب-

يمس كلانهلدرجةشديداالغضبيكونالبدايةوفى- الطفلحالهعنمعلومات

. الاشخاص

أن تتغيرمنالخوفالآن،عليههيعماالطفلحالةءتسووأنالمستقبلمن: الخوف-

الطفلبحاجات هذاالوفاءعلىيساعدلابما)الوالديناحدبوفاةمثلا(الأسرةأوضاع

أخوةيصيبمما قدالخوف،وأسرتهللطفلالمجتمعرفضمنالخوفيكبر،عندما
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احتماليةمنالخوفكذلك)أخواتهمنالزواجعلىالإقبالعدممثل(أضرارمنالطفل

. عقلياالمعاقالطفلهذامثلاخرينأطفالإنجاب

عما لحقمسئولاأحدهماأوالوالدانكانإذاماحولتدورالمشاعرهذه: الإثممشاعر-

أسئلةتدور لديهماوربماالحملأثناءماإهمالأووراثيتركيبنتيجةإعاقةمنبالطفل

ماعلىمن العقابكنوعحدثالذيهذايجعلماالآثاممنرفااقتقدكاناإذاماحول

. العصبيةوشدةوالحزنالأسىمشاعر. فعلا

التشويش يبدوفان،ذلكبعدسيحدثوماذايجرىلماالكاملالفهملعدمنتيجة: التشويش-

مما.العبء الذهنيوزيادةقراراتاتخاذعلىالقدرةوعدم،النومعدممثلصورفي

. الوالدينلكلاتقدمالتىالمعلوماتاستساغةعدمإلىيؤدى

منابنهما ولكنإعاقةمعالتعاملعلىقادرانبأنهماالشعورفىالوالدانيرغب: العجز-

وأحكامعلى آراءالإعتمادعلىمجبرانأنهماالوالدانهذانيشعرانتماماالصعب

.بعجزهماقدرتهما وبالتاليبانعدامنيشعراقدلذلكوهماالآخرونيقدمهاوتوصيات

لكيانهما الذاتيتهديداالوالدينبعضحياةفىالمعوقالطفلوجوديعنيقد: الأملخيبة-

علميةيتمتعون بمرتبةممنالمثالسبيلعلىيكونقدفالوالد. لديهماالقيملنسقوكذلك،

فىالأولىالمرحلةلأبعد منعليمالتمواصلةعلىالقدرةعدميعنىقدالطفلووجودعالية

. الوالدلهذاأملخيبةيمثلمماالتعليم

أوالجهاز الطبيأوذاتهالمعوقالطفلنحوالوالدينجانبمنالرفضيتجهقد: الرفض-

هيالرفضرد فعلفيهايبدوالتيالشديدةالصوروأحدىالأسرةمنآخرينافرادنحو

.أعمق نقاط اكتئابهمفىالآباءمنكثيريقررهورشعوهو)للطفلالموتتمني(

بهذه الوالدينكلايمرانالضروريمنليس) stewart , 1986(ستيوارت ويؤكد-

كلمعيتواجداأنللوالدينالضروريمنيكونقدولكن،الفعلردودمنالمراحل

كما. وحدهمسواليأنهميعلمواأنيمكنهمبحيثتظهرأنيمكنالتيالمزعجةالمشاعر

منوالولادةالحملخبرةومناقشةالإرشادإلىبحاجهالأمهاتمنكبيرهنسبةهناكأن

المشاعرعنوللتعبيرلديهن،موجودةخاطئةواعتقاداتفهمإساءةأيةمنالتخلصأجل

الأميشعر المرشدأنضروريةةحاجهناكلهنتوجهالتيالإرشاداتخلالمنالسلبية

،عادىغيرطفلاأنجبتأنهاولوحتىوالتقديرالاحترامحقلهاوأنفاشلةغيرهاأنعلى
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وأنهاالآخرينمثلبأنهاويشعرهاالاممعنوياترفعإلىيؤدىالشعورهذامثلأن

تتغلبويجعلهالنفسهاقبولهاعلىالأكبرالأثرلهيكونمماأصحاءأطفالإنجابتستطيع

غير الطبيعيوالإنجابالولادةعمليةبعدبهاتمرالتيالنفسيةوالأزماتالصعوباتعلى

هيذهنياالمعاقالطفلتربيةفيمتدخلأولإن: ذهنيااالمعاقينلأمهاتالارشاد النفسي

نفسيامهيأةتكونماغالباالأم،لأنتربيتهالها بقواعدمعرفةلاحالةأمامتكونالتيوالأم

فيالأشخاصأهممناعتبرتالأمأنوبما. ذهنياالمعاقالطفلوليسالعاديالطفللتربية

شخصيتهتشكيلفيواضحاتأثيرواتجاهها نحوهبهعلاقتهاوتؤديللطفلالاجتماعيةالبيئة

علىوالقدرةالأفقللتحمل واتساعللأمشديدةحاجةفهناك،سليمةنفسيةتنشئةوتنشئته

الأمهاتتعجزماوغالبا،)145،ص1996أحمد،حسنمصطفى(. الموقفبحسبالتكيف

وذلكواقعية وموضوعيةبطريقةالذهنيةالإعاقةذويمنأطفالهنمشكلاتمواجهةعن

،للتعامل معهماللازمةوالمهاراتالكفاءاتوقلةباحتياجاتهووعيهنالكافيةمعرفتهنلعدم

أساسيةكأهدافالفعالةشاركتهنوموإرشادهنالأمهاترعايةضرورةيستلزمالذيالأمر

لهذهلماوذلكالذهنيةالإعاقةلذويالنفسيالإرشادبرامجفيإدراجهامن الضروري

جهةمنالبرامجتلكوإنجاحجهةمنوالأسرةالطفلحياةهام فيدورمنالمشاركة

أخرى،

وأسرهنلذهنيةاالإعاقةذويمنالأطفاللأمهاتالنفسيالإرشادتعريفيشيرأنيمكنو

علىمساعدتهنفيالمهنيةوكفاءاتهتهاخبرالمرشدخلالهايستخدمالتيالعمليةإلى تلك

أكبرواستثمار،وتطويروتقبلهاحالتهم،وتفهمذهنياالمعاقينأطفالهنبمشاعرهن نحوالوعي

،لمواجهةاللازمةتاالمهاراكتسابفيوالتغييروالتعلمإمكانات للنمومنلديهممماقدر

وتعليمهدمجهفيبفاعليةوالمشاركةوجوده بالأسرةعنالناتجةوالضغوطالمشكلات

النموإمكاناتأقصىلهيحققبماالخدماتتقديممصادرمعالمثمر،والتعاونوتدريبه

العاطفيالدعمأشكالالأمهاتإلىالموجهةالإرشاديةالخدماتوتشمل،والتوافق

فهمعلىومساعدتهن،حياتهننوعيةتحسينبهدفتصادي والإرشاديوالاقوالاجتماعي

المبكروالتفاعلالاتصالأنماط،وتحسينومشكلاتهم وتقبلهمذهنياالمعاقينأطفالهنحالة
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الخطيب(والمتكاملالصحيلنموهومعززةمواتيةمنزليةبيئةوتهيئة،أطفالهنوبينبينهن

:وهيالخصائصمنعددعلىينطويالتعريفوهذا) 17-16ص،2002،

يعملونذهنيامعاقينأطفالوأمهاتمدربأخصائيبينمساندةعلاقةهوالإرشاد-

. الخاصةومشاعرهنومشكلاتهنلاهتماماتهنأفضلفهمإلىللوصول

يساعدطريقهعنالذيالشخصيالنمووتشجيعاستثارةعلىتركزتعليميةعمليةهو-

إلىللوصولضروريةواتجاهاتمهاراتواستخداموتنميةكتسابلاالأمهات ،المرشد

مكتملةوحدةلتصبحالأسرةمحيطفيوليؤثروا،واهتماماتهنلمشكلتهنمرضيحل

. التوافق

. وكفاءاتتامهارلديهبأخصائيمساعدةعلاقةهوالإرشادأن-

أنهكما،تشغلهمالتيالمشكلةعلىالتعرففيالأمهاتمساعدةيحاولالمرشدأن-

. المشكلةهذهفهمأيضا علىيساعدهم

حلإلىأومرضيتوافقإلىللوصولضروري،السلوكفيالتغييرأوالتعلمأن-

.المشكلة

إلىيؤديأن،يمكنالمشكلةمعللتعاملمناسبةتامهارواستخداموتنميةاكتسابان-

.بالثقة بالنفسأعظمقدر

أمهاتلإرشادتعريفأيوأن،بأكملهاالأسرةعلىتأثيرهلهذهنيامعاقطفلميلادان-

الأطفال

ركناالأمهاتمعالعمليمثلبينماانه،العامالاعتبارهذايبرزأنيجبذهنياالمعاقين-

النفسيمن الأحوال المرشدحالبأييستبعدلاهذاأن،إلاالمساعدةعلاقةفيأساسيا

)18ص،2002الخطيب،جمال.(هنيا ذالمعاقينالأطفاللأمهات

إطارفيوأسرهمالذهنيةالإعاقةذويمنالأطفالأمهاتمععملهالنفسيالمرشدو يمارس

طبقاجميعااستخدامهاعلىالاقتصاريتمما،وغالباالأهدافمنثلاث مجموعات

: وهيالإرشادلبرنامجالتخطيطخطواتإطارفيوذلكالأسريةللاحتياجات

اللازمةالأساسيةوالمعلوماتالحقائقتوفير) المعلومات خدمات(المعرفيةهدافالأ

والخدماتومستقبلهالطفل الراهنةبحالةيتعلقفيماللأمهاتالمعرفيةالاحتياجاتلإشباع

. المعلوماتهذهمصادرعنالبحثكيفيةإلىتوجيههمأو،المتاحة
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داوأفرللأمهاتالوجدانيةالاحتياجاتإشباع) العلاجييالنفسالإرشاد(الوجدانيةالأهداف

وقيمهم،واتجاهاتهموردود أفعالهمبمشاعرهم،والوعيذواتهمفهمعلى،ومساعدتهمالأسرة

فشلرتامن خبكلهذلكعلىيترتبقدما،وعلاجالطفلمشكلةبخصوص،ومعتقداتهم

استعادة يكفلبماالأسريالمحيطوفيللأمهاتبالنسبةومشكلاتتوافقوسوءوصراعات

.النفسيةالصحة

علىالأسرةوأعضاءالأمهاتمساعدة)  والأسرةالأمهاتتدريب(السلوكيةالأهداف

،وتطويرالمشكلةللتعامل معالملائمةغيرالسلوكيةوالأنماطالاستجاباتمنالتحرر

في البيتوتدريبهتعليمهخططفيبالمشاركةءاسوالطفلرعايةفيفاعليةأكثرتامهار

المناسبةتاراالقراتخاذمنالأمهاتتمكينإلىإضافة،في المدرسةتعليمهبمتابعة،أم

حسنيسعيد(. الطفللمشكلةالمستقبليةالاحتمالاتفيعلى التحكممقدرةوجعلها أكثر

-102)101،ص2009 ،العزة

:من خلال تتم الذهنية الإعاقةذوياتأمهإرشادخطواتأن) 2003خولى يحي،(تشير و

موضوعيةبصورةوالإعاقةالذهنيةالإعاقةذويمنللشخصللنظرالأمهاتمساعدة-

الإمكانبقدر

الذهنيةالإعاقةفئةمنالشخصسلوكيكونأنمحتملماهوفهمعلىالأمهاتمساعدة-

. مستقبلا

والتأقلمالتكيفعلىتساعدهمالتيالأساليبعلىوالتعرفالتعلمعلىالأمهاتمساعدة-

. الذهنيةالإعاقةذويالشخص منمع

. المجتمعفيالمتوفرةالمصادركافةعلىوالتعرفالتعلمالأمهاتمساعدة-

ذويمنالشخصلدىالتحسنأثراقتفاءأوالتعقبفيبالاستمراريةالأمهاتمساعدة-

أجلمنوضعهايجبالتيالفرعيةوالأهدافالعامةالأهداف،نحوالإعاقة الذهنية

،2003 يحي،أحمدخوله(. والأمهاتالمرشدالمشترك ما بينالحوارجهدتأسيس

)2ص
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بتحسينالاهتمامأننستنتجالفصلهذافيبعرضهقمناماخلالمن: الفصلخلاصة

يتجزأ لاجزءاأصبحنيةالذهالإعاقةذويللأطفالوالأسريةالبيئيةوالأوضاعالظروف

أحدالنفسيوالإرشادللأسرةالموجهةالبرامجأصبحت،كماالخاصةالتربيةخدماتمن

الصعوباتبعضعلىالتغلببهدفالجماعاتأوللأفرادتقدم،التيالنفسيةالخدمةقنوات

المشاعروفيالتفكير،وفيالنظرةفيالتغيير،وإحداثوإنتاجيتهم،توافقهمتعوقالتي

المحيطالعالم،ونحوبهاترتبطالتيالأخرىالموضوعات،ونحوالمشكلةنحووالاتجاهات

.الجماعةأوبالفرد

ذويالأطفالأسروتدريبوإرشادتوعيةهي التفصيلية المتوصل اليهاومن الأهداف

والعمرالإعاقةلنوعوفقًاخاصةتربويةخدماتتقديمو.والمجتمعالخاصةالاحتياجات

التعليم فيوبطءسلوكية،مشاكلمنيعانونالذينالأطفالاحتياجاتوالجنس من بينها تلبية

الخدماتوتقديمالسلوكتعديلبرامجوتطبيقالمبكر،التدخلبرامجوتنفيذمن خلال تصميم

.المختلفةالإعاقاتوإحصاءاتدراساتمجالفيالنقصسدو,المساندة
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الرابعالفصل

يةتطبيقالدراسة ال

تمهيد- 

بحثالمنهج- 

مكان اجراء البحث- 

مجموعة البحث- 

بحث وات الأدا- 

مقياس المعادلة الوالدية: ولا أ- 

البرنامج الارشادي : ثانيا - 

عرض نتائج الفرضيات وتحليلها- 
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: تمهيد

قين ذهنيا لتعديل يقوم البحث الحالي على تطبيق مقياس المعاملة على أمهات الأطفال المعا

من ذالك هدفت الدراسة الحالية إلى ، والأساليب الخاطئة التي تتبعها الأمهات في المعاملة

تطبيق برنامج  مقترح لإرشاد الأمهات على التعامل السليم وتعديل أساليبهم الخاطئة اتجاه 

مع الطفلأطفالهم المعاقين ذهنيا وتعليمهن أفضل الأساليب والاستراتجيات في التعامل 

توفير المعلومات الأساسية اللازمة لإشباع الاحتياجات المعرفية للأمهات فيما يتعلق و

بالإعاقة الذهنية ، وقبل الشروع في اختبار فرضيات الدراسة والتأكد من ثبات المقياس، تم 

من البيانات، كيفية تطبيق المقياس والتأكد جمعكيفيةالقيام بالدراسة الاستطلاعية لتحديد

صدقه وثباته وسوف نتناول بالترتيب الإجراءات الميدانية للدراسة والتي تشمل المنهج، 

وحدود الدراسة وأدوات الدراسة والخصائص السيكومترية لأدوات الدراسة وحدودها 

والأساليب الإحصائية المعتمدة في الدراسة، يليه عرض نتائج الفرضيات ومناقشة النتائج

:  منهج البحث

قبليبقياسالواحدةالمجموعةالتجريبي لتصميمد الدراسة الحالية على المنهج شبهتعتم

Pre-Testبعديوقياس Post-Testتتبعي وقياس Follow-up-test ، يرى ملحم و

أن المنهج شبه التجريبي هو عبارة عن تغير عمدي ومضبوط للشروط المحددة ) 2002(

ـ 36) ،ص2002ملحم،(في ذات الحدث وتفسيرها لحدث ما،مع ملاحظة التغيرات الواقعة

في الخطوات ) One Group Methods(الواحدة ويمكن أن نلخص تصميم المجموعة

:الإجرائية الآتية

يجري اختبار قبلي على المجموعة وذلك قبل إدخال المتغير المستقل -

ذا الاستخدام يستخدم المتغير المستقل على النحو الذي يحدده الباحث ويضبطه، وبهدف ه-

.إلى إحداث تغيرات معينة في المتغير التابع يمكن ملاحظتها وقياسها

.يجري اختبار بعدي لقياس تأثير المتغير المستقل في المتغير التابع-

. يحسب الفرق بين القياس القبلي والقياس البعدي ثم تختبر دلالة هذا الفرق إحصائياً-

)203-202ص، ص 1996جابر عبد الحميد واحمد خيري،(
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قامت الباحثة بجولة بمراكز مختلفة بالعاصمة للإعاقة الذهنية        : مكان إجراء البحث 

:نذكر منها 

المركز النفسي  البيداغوجي سليم سليمة  للمعاقين ذهنيا بالدويرة -

المركز النفسي البيداغوجي للأطفال المعاقين بحيدرة-

نونمركز التكيف المدرسي علي الرملي ببن عك-

مركز بيداغوجي لفئة المعاقين جمعية ابتسامة الابيار -

المركز النفسي البيداغوجي للاطفال المعاقين ذهنيا ببئر خادم -

ومن خلال الزيارة والتقصي والاستعلام استقرت الباحثة على اختيار المركز النفسي 

بموافقة الإدارة ولتوفر البيداغوجي للمعاقين ذهنيا ببلدية بئر خادم لتطبيق البرنامج فيه وهذا

الظروف المتاحة وتسهيل سير الجلسات وهو مركز امحمد اسياخم الذي فتح ابوابه سنة 

طفل و مراهق يعانون من ) 200(وتكفل منذ تلك الفترة إلى يومنا هذا بما يقارب ) 1986(

بملف سنة وان تكون الحالة مرفقة17إلى 6إعاقة ذهنية باختلاف درجاتها، والسن ما بين 

يتم دراسته من قبل المجلس النفسي البيداغوجي كما يجب أن تخضع الحالة للملاحظة 

والتقويم لمدة ثلاثة أشهر، ويخضع المركز لنظام نصف داخلي لمدة خمسة أيام بالأسبوع 

ويعد المركز مؤسسة ذات طابع إداري من مهامه الاساسية تحقيق الاندماج الاجتماعي 

جات الخاصةوالمهني لذوي الاحتيا

:البحثمجموعة

بطريقةالإختيارهذاتمقدوالعلميالبحثطبيعةحسباختيارهاتمالبحثمجموعة

أمهات لأطفال مسجلين في المركز النفسي البيداغوجي كلهن أما ، 40قصدية وتكونت من 

عهن أمهات العينة  أن تكون جمياختيارفيالباحثةراعتللإعاقة الذهنية ببئر خادم ، وقد

غيرالأمهاتجميعتكونلأطفال ذوي إعاقة ذهنية بسيطة ومتوسطة القابلين للتعلم ، وأن

المعاقين ، وبعد توزيع المقياس عليهن و فرز أطفالهنمعمقيماتمطلقات ،أومنفصلات

الإجابات قامت الباحثة باختيار عشرة منهن واللاتي كانت استجابتهن سلبية في المعاملة من 

لال نتائج إجاباتهن على بنود المقياس الذي تم تصميمه ضمن البحث الحالي، واللاتي وافقن خ

على المشاركة في جلسات البرنامج الإرشادي والتي كانت ظروفهم تسمح للحضور والالتزام 
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سنة وكذا من 55و 30من الأمهات وقد تراوحت نسب أعمارهن ما بين بالجلسات

من أمية إلى جامعية ومنهن من تشتغل والبعض ماكثة بالبيت مستويات تعليمية مختلفة 

لجمعالباحثإليهايلجأمفاتيحبمثابةفهيأهميةذاتالبحثأدواتتعتبر: أدوات البحث

الدراسة وهي مقياس أساليب موضوعتخدمالتيتصميم الأدواتتمقدو،المعلومات

قترح لتعديل أساليب معاملة أمهات الأطفال ، وبرنامج إرشادي م) إعداد الباحثة(المعاملة 

) إعداد الباحثة(المعاقين ذهنيا 

:مقياس أساليب المعاملة-أ

بعد بحث عميق عن أداة لقياس المعاملة لدى أمهات الأطفال المعاقين : بناء مقياس المعاملة

اضطر ذهنيا تبين أن كل المقاييس المتوفرة لا تحقق أهداف البحث الحالي بصفة أساسية مما

الباحثة إلى بناء مقياس للمعاملة يتماشى والأهداف المسطرة في البحث الحالي، وتطلب من 

الباحثة إعداد الصيغة الأولية لمقياس المعاملة عدة إجراءات بدأت بصياغة فقرات المقياس 

بما يتلاءم ومجتمع البحث فضلا عن وضع التعليمات المتعلقة بكيفية الإجابة عنها وطريقة 

صحيح ، وكانت أولى خطوات إعداد المقياس هي الرجوع إلى الإطار النظري والدراسات الت

السابقة والى مقاييس المعاملة الوالدية أو الاتجاهات الوالدية السابقة لمعرفة كيفية بنائها 

:وتحليل مضمونها نذكر الدراسات التي تم الاطلاع عليها 

لوالدية نحو الإعاقة العقلية وعلاقتها حول الاتجاهات ا) 1984(دراسة نهى اللحام -

بكل من العلاقات داخل الأسرة والسلوك التكيفي للمتخلفين عقليا

حول العلاقة بين الاتجاهات الوالدية والتوافق ) 1986(دراسة سيد الكيلاني -

.الاجتماعي

حول مدى تقبل الأم والأب لإصابة الابن بالتخلف ) 1990(دراسة سمية طه جميل -

اولت أساليب معاملة الوالدين لأبنائهمالتي تن

حول إساءة معاملة الأطفال المتخلفين ) 2001(دراسة سامية محمد ومحمود عطية -

.عقلياً القابلين للتعلم

الأم كما يدركها – حول أساليب المعاملة الوالدية الأب) 2004(دراسة أبو السعود-

"الطلبة المعاقين سمعياً في المرحلة الثانوية

:عليها فهي كالتاليالاطلاعتمالتيالمقاييسأما -
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)ت ب.عبد المقصودأماني(الوالديةالمعاملةأساليبمقياس-

)1987سلامة،ترجمة ممدوحةورونر(للأطفالالوالديالرفض-القبولاستبيان-

)1995الببلاوي،إيهاب(الإعاقة السمعيةلذويالوالديةالمعاملةأساليباستخبار-

)2004مختار حمزة،(العقلي التخلففئةمنالأبناءنحوالوالدانستجاباتامقياس-

)2006شحاتة،محمد(المكفوفينالأطفاليدركهاكماالوالديةالمعاملةأساليبمقياس-

و بعد اطلاع الباحثة على الأبحاث النظرية والدراسات الميدانية التي تناولت أساليب معاملة 

نيا، استطاعت تحديد بعض الأساليب التي يتعاملون بها مع أطفالهم الوالدين للطفل المعاق ذه

ثم وظفت هذه الأساليب لبناء مقياس المعاملة، والتي تكشف عن شعور الأم اتجاه ابنها المعاق 

وانتهت الباحثة الى توظيف ستة أساليب . وعن ردود فعلها اتجاه أي موقف أو سلوك يقوم به

: بقة والمقاييس على أهميتها في قياس المعاملة الوالدية وهي والتي أكدت كل الدراسات السا

المواجهة،أسلوب القسوة، أسلوب الرفض، أسلوب التقبل ،أسلوب الحماية الزائدة ،أسلوب 

أسلوب الانسحاب الاجتماعي

: تحديد أسلوب صياغة الفقرات

في قياس ( وقف دقة المقياس إن إعداد فقرات المقاييس النفسية يعد أهم خطوة في بنائها، إذ تت

إلى حد كبير على دقة فقراته وتمثيلها للسمة المراد قياسها، لذلك ) ما وضع من أجل قياسه

ينبغي للباحث أن يكون على وعي تام بشروط إعداد الفقرات ومواصفاتها، إذ أن الخصائص 

) السيكومترية(ة للمقياس تعتمد إلى حد كبير على الخصائص القياسي) السيكومترية(القياسية 

وقد روعي عند صياغة فقرات المقياس ما يأتي) 440،ص1998عبد الرحمن، . (للفقرات

أن تحتوي الفقرة على عبارة واحدة-

عدم استخدام العبارات التي يحتمل أن يجيب عنها الجميع أو لا يجيب عنها أحد لكي لا -

.تنعدم الفرصة أمام الباحث

. المتكلمأن تكون العبارات مصاغة  بصيغة-

2005العمر،(أن تكون الفقرة خالية من أي تلميح غير مقصود بالإجابة الصحيحة -

)35،ص
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: صياغة فقرات المقياس

من شروط بناء المقاييس النفسية أن تكون فقراتها مفهومة وتعليمات الإجابة عنها واضحة 

أي عدم كتابة اسم (للذين يعد لهم المقياس، كما يجب إخفاء الغرض الحقيقي من المقياس

(للحصول على بيانات صادقة) المقياس ، فمن خلال اعتماد )65،ص1989عبد الخالق،. 

الباحثة على الأسس الواردة في البحوث والدراسات العلمية حول أساليب بناء المقاييس 

فقرة لمقياس المعاملة ، ) 130(وبالاستفادة من المقاييس المذكورة سابقا تمت صياغة 

الباحثة المقياس على عدد من السادة المحكمين العلميين لاختبار صدق تعبير كل وعرضت 

ولبيان مدى ملائمتها لهدف الدراسة . من الأبعاد الرئيسية والتفصيلية والبنود المتصلة بها

%) 85(الذي وضعت من اجله ، وكانت الموافقة الأولية على ملائمة الفقرات بنسبة 

ادة من ملاحظات وآراء المختصين فيما يتعلق بحذف وتعديل ،واستطاعت الباحثة الاستف

فقرة في صيغته ) 73(بعض الفقرات، ودمج بعض الفقرات ، وبذلك أصبح عدد الفقرات 

)2الملحق رقم .(النهائية

تم تطبيق المقياس بصورة جماعية من خلال توزيعه على العينة : المقياستطبيقطريقة

دقيقة ، وكانت التعليمة هي بالإجابة على الإسالة باحتمالين 20واستغرقت مدة تطبيقه حولي 

وتعطى الإجابة التي تعبر عن الموافقة على البند درجة، وتعطى ). غيرموافق–موافق: (وهو

.الإجابة التي تعبر عن عدم الموافقة درجتين

: الإحصائية الخاصة بالمقياس الأساليب

أهممنكرونباخألفامعاملالبحث ، ويعتبرواتأدثباتلحساب:كرونباخألفامعامل-

معمرية،بشير(بنودهبثباتالاختبارثباتيرتبطالداخلي، حيثالاتساقمقاييس

)184،ص2007

ارتباطمعاملالنصفية استخدمالتجزئةبطريقةالصدقلحساب: النصفية التجزئة-

براونسبيرمانوبيرسون

مباشرةوتطبيقهاالبياناتلجمعأداةتصميمباحثلأييمكنلا:السيكومتريةالخصائص

للأداةتعطيأساسيةسماتعدة،وهناكلهما وضعتلقياسصلاحيتهامنالتأكددون

الصدق والثبات وهماقياسهاالمرادالظاهرةلقياسالقدرة
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لقياسه وضعمالقياسالاختبارصلاحيةمدىالاختباربصدقيقصدو: صدق المقياس

مننوعينعلىالدراسةأداةصدقتقديرفيالاعتمادتم، ولقد) 146،ص1993قدم،م(

لإبداءوذلكعلى المحكمينالاستبيانفقراتعرضتحيثالمحكمين،أوله صدقالصدق،

البدائلملائمةمدى-لأبعادهاالفقراتانتماءمدى-للأداةالأبعادملائمةمدى:فيما يليرأيهم

اعتمدت كذالك المدروسة ، وللعينةبالنسبةالبنودعباراتأيالأسئلةوضوحمدى-للفقرات

الباحثة على الصدق بطريقة الاتساق الداخلي لفقرات وأبعاد مقياس المعاملة الوالدية، حيث 

قامت بإيجاد معامل الارتباط بين درجات كل فقرة مع الدرجة الكلية للبعد ، فكانت النتائج 

:لمقياس المعاملة الوالدية  كما يلي ) 06(بالنسبة للأبعاد الستة 

، ) 5(، ) 1: (مرقمة كما يلي) 12(و يتكون من اثنا عشر بند :  )أسلوب التقبل(البعد الأول 

، قيمة معامل )63(، ) 55(، ) 36(، ) 29(، ) 27(، ) 21(، ) 19(، ) 18(، ) 15(، ) 7(

صفرية أو سالبة مما استوجب )55(، ) 29(، ) 21(، ) 1(الارتباط الفقرات أو البنود 

تراوحت قيم ) 08(حذفها، وبهذا تتكون الصورة النهائية للبعد الأول من ثمانية  بنود 

وقيم موجبة وغير صفرية ودالة إحصائيا وسوف 0.54و0.34معاملات الارتباط فيها بين

:ةيتم عرض في الجدول الموالي نتائج حساب معامل الاتساق الداخلي للبنود النهائي

، يبين نتائج حساب الصدق باستخدام طريقة الاتساق الداخلي للبعد الأول ) 03(جدول رقم 

.أسلوب التقبل

الدلالة الاحصائية معامل الارتباط رقم البند

0.01دال عند 0.42 5

0.01دال عند  0.55 7

0.05دال عند  0.38 18

0.05دال عند  0.36 19

0.01دال عند  0.45 27

0.05ند دال ع 0.39 36

0.01دال عند  0.41 63
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، ) 2: (مرقمة كما يلي ) 13(و يتكون من ثلاثة عشر بند ):  الحماية الزائدة(البعد الثاني 

)4 ( ،)6 (،)10 ( ،)40 ( ،)41 ( ،)66 ( ،)67 ( ،)68 ( ،)69 ( ،)70 ( ،)72 ( ،

البة مما استوجب حذفها ، س) 72(، ) 2(، قيمة معامل الارتباط الفقرات أو البنود ) 73(

و هي قيم موجبة و 0.56و 0.35بينما تراوحت قيم معاملات الارتباط للبنود المتبقية بين 

غير صفرية و دالة إحصائيا ، و بهذا تتكون الصورة النهائية للبعد الثاني أسلوب التذليل أو 

يتم عرض في الجدول الحماية الزائدة لمقياس المعاملة الوالدية من إحدى عشر بند ، وسوف

:الموالي نتائج حساب معامل الاتساق الداخلي للبنود النهائية

، يبين نتائج حساب الصدق باستخدام طريقة الاتساق الداخلي للبعد الثاني ) 04(جدول رقم 

.التمركز حول الطفل  لمقياس المعاملة الوالدية

الدلالة الاحصائية معامل الارتباط رقم البند

0.01د دال عن 0.54 4

0.05دال عند  0.34 6

0.05دال عند  0.36 10

0.05دال عند  0.37 40

0.05دال عند  0.39 41

0.05دال عند  0.37 66

0.01دال عند  0.56 67

0.01دال عند  0.44 68

0.05دال عند  0.39 69

0.01دال عند  0.52 70

0.05دال عند  0.38 73

، ) 13(، ) 8: (مرقمة كما يلي ) 12(و يتكون من اثنا عشر بند ):ةالمواجه(البعد الثالث 

قيمة معامل ) 65(، ) 64(، ) 62(، ) 61(، ) 52(، )47(، ) 39(، ) 24(، ) 22(، ) 14(
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،  صفرية أو سالبة مما يستوجب حذفها ، بينما تراوحت قيم ) 64(، ) 62(الارتباط الفقرات 

و هي قيم دالة إحصائيا  ، و بهذا 0.40و 0.34بين معاملات الارتباط للفقرات المتبقية 

تتكون الصورة النهائية للبعد الثالث المواجهة و المساندة  لمقياس المعاملة الوالدية  من عشرة 

بنود ، وسوف يتم عرض في الجدول الموالي نتائج حساب معامل الاتساق الداخلي للبنود 

:العشرة النهائية

نتائج حساب الصدق باستخدام طريقة  الاتساق الداخلي للبعد ، يبين) 05(جدول رقم 

.الثالث المواجهة لمقياس المعاملة الوالدية

الدلالة الاحصائية معامل الارتباط رقم البند

0.05دال عند  0.37 8

0.05دال عند  0.38 13

0.01دال عند  0.40 14

0.01دال عند  0.40 22

0.01دال عند  0.40 24

0.05ند دال ع 0.34 39

0.05دال عند  0.34 47

0.05دال عند  0.37 52

0.01دال عند  0.40 61

0.05دال عند  0.36 65

) 23(، ) 3: (مرقمة كما يلي) 12(و يتكون من اثنا عشر بند ):أسلوب القسوة(البعد الرابع 

تراوحت )  56(، ) 54(، ) 50(، ) 49(، ) 45(، ) 38(، ) 37(، ) 33(، ) 30(، ) 28(،

و هي قيم موجبة و دالة إحصائيا  0.60، 0.34قيم معاملات الارتباط للفقرات بين 
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وسوف يتم عرض في الجدول الموالي نتائج حساب معامل الاتساق الداخلي للبنود النهائية 

:لمقياس المعاملة الوالدية في بعده الخاص بأسلوب القسوة
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اخلي للبعد الصدق باستخدام طريقة  الاتساق الد، يبين نتائج حساب ) 06(جدول رقم 

. لمقياس المعاملة الوالديةالرابع أسلوب القسوة 

الدلالة الاحصائية معامل الارتباط رقم البند

0.05دال عند  0.39 3

0.01دال عند  0.60 23

0.01دال عند  0.52 28

0.01دال عند  0.54 30

0.05دال عند  0.35 33

0.05دال عند  0.36 37

0.01دال عند  0.56 38

0.05دال عند  0.39 45

0.05دال عند  0.34 49

0.01دال عند  0.40 50

0.01دال عند  0.42 54

0.05دال عند  0.37 56

، ) 12(، ) 9: (مرقمة كما يلي ) 12(و يتكون من اثنا عشر بند ):الرفض(البعد الخامس 

قيمة معامل )  58(، ) 51(، ) 44(، ) 35(، )32(، ) 31(، ) 26(، ) 25(، ) 20) (16(

صفرية مما يستوجب حذفها ، بينما تراوحت قيم معاملات الارتباط ) 20(الارتباط الفقرة 

و هي قيم دالة إحصائيا ، و بهذا تتكون الصورة النهائية 0.40، 0.34البنود المتبقية بين 

الدية إحدى عشر بند، وسوف يتم عرض للبعد الخامس الرفض و الانكار لمقياس المعاملة الو

:في الجدول الموالي نتائج حساب معامل الاتساق الداخلي للبنود الثمانية النهائية
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، يبين نتائج حساب الصدق باستخدام طريقة  الاتساق الداخلي للبعد ) 07(جدول رقم 

.الخامس أسلوب الرفض لمقياس المعاملة الوالدية

الدلالة الاحصائية الارتباطمعامل رقم البند

0.05دال عند  0.39 9

0.05دال عند  0.38 12

0.05دال عند  0.37 16

0.05دال عند  0.37 25

0.01دال عند  0.40 26

0.05دال عند  0.34 31

0.01دال عند  0.40 32

0.05دال عند  0.37 35

0.05دال عند  0.39 44

0.05دال عند  0.36 51

0.05دال عند  0.36 58

مرقمة كما ) 12(و يتكون من اثنا عشر بند ):أسلوب الانسحاب الاجتماعي(البعد السادس 

، ) 59(، ) 57(، ) 53(، ) 48(، ) 46(، ) 43(، ) 42(، ) 34(، ) 17(، ) 11: (يلي 

،  صفرية أو سالبة مما ) 48(، ) 17(، قيمة معامل الارتباط الفقرات )  71(، ) 60(

0.54و 0.34نما تراوحت قيم معاملات الارتباط للفقرات المتبقية بين يستوجب حذفها ، بي

و هي قيم دالة إحصائيا، و بهذا تتكون الصورة النهائية للبعد السادس الانسحاب الاجتماعي  

لمقياس المعاملة الوالدية من عشرة بنود ، وسوف يتم عرض في الجدول الموالي نتائج 

:لبنود النهائيةحساب معامل الاتساق الداخلي ل
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، يبين نتائج حساب الصدق باستخدام طريقة  الاتساق الداخلي للبعد ) 08(جدول رقم 

.السادس الانسحاب الاجتماعي لمقياس المعاملة الوالدية

الدلالة الاحصائية معامل الارتباط رقم البند

0.05دال عند  0.34 11

0.01دال عند  0.54 34

0.01دال عند  0.34 42

0.01دال عند  0.36 43

0.01دال عند  0.36 46

0.01دال عند  0.38 53

0.01دال عند  0.38 57

0.01دال عند  0.37 59

0.01دال عند  0.40 60

0.01دال عند  0.37 71

لكل منها صدق فقرة فقط و) 61(و بهذا تتكون الصورة النهائية لمقياس المعاملة الوالدية من 

يبناء واتساق داخل

استخدمت الباحثة لقياس ثبات مقياس المعاملة الوالدية طريقة ألفا : ثبات مقياس المعاملة 

توصلت الباحثة باستخدام طريقة و.طريقة التجزئة النصفية لسبيرمان براونوكرونباخ

، إلى أن قيمة معامل ثبات مقياس )  40= ن (التجزئة النصفية على عينة  مكونة من 

، وبطريقة ألفا كرونباخ تتراوح 0.66و 0.53مرتفعة و تقدر تتراوح بين المعاملة الوالدية

، وبذلك يتضح أن مقياس 0.01، وهي جميعا نسب دالة إحصائيا عند 0.72و 0.58بين 

، مما يدل 0.01أساليب المعاملة الوالدية  يتمتع بمعاملات ثبات عالية ودالة إحصائيا عند 
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يلي تستعرض الباحثة الطرق المستخدمة في الدراسة الحالية و فيما. على أن المقياس ثابت

:لحساب ثبات مقياس أساليب المعاملة الوالدية

تم حساب معامل ألفا باستخدام معادلة كيودر ): Alpacoefficient(طريقة كرونباخ 

0.72و 0.58ريتشارسون طبقا لتعديل كرونباخ ، و تبين أن معاملات الثبات تتراوح بين 

، مما يؤكد ثبات أبعاد مقياس 0.01معاملات ثبات مرتفعة ودالة إحصائيا عند و هي

:المعاملة الوالدية و فيما يلي عرض لمختلف النتائج

، يبين نتائج حساب ثبات أبعاد مقياس المعاملة الوالدية باستخدام طريقة ألفا )09(جدول رقم 

.كرونباخ

الاحصائيةالدلالة معاملات الارتباطأبعاد المقياس

0.01دال عند 0.61أسلوب التقبل

0.01دال عند 0.72أسلوب الحماية الزائدة

0.01دال عند 0.60أسلوب المواجهة 

مرفوض0.58أسلوب القسوة 

0.01دال عند 0.58أسلوب الرفض 

0.01دال عند 0.60أسلوب الانسحاب الاجتماعي

قامت الباحثة بحساب معامل الارتباط ):methode -half -Split(طريقة التجزئة النصفية 

فرد ، 40بين درجات البنود الفردية و درجات البنود الزوجية على عينة التقنين مكونة من 

براون ، حيث تم -و بعد ذلك تم تصحيح معامل الارتباط باستخدام معادلة سبيرمان 

0.66و 0.52دية تتراوح بين الحصول على معامل ثبات أبعاد مقياس أساليب المعاملة الوال

. 0.01هي قيمة دالة إحصائيا عند 
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، يبين نتائج حساب ثبات أبعاد مقياس المعاملة الوالدية باستخدام طريقة )10(جدول رقم 

.التجزئة النصفية

الدلالة الاحصائيةمعاملات الارتباطأبعاد المقياس

0.01دال عند 0.53أسلوب التقبل

0.01دال عند 0.66الزائدة أسلوب الحماية 

0.01دال عند 0.58أسلوب المواجهة 

مرفوض0.63أسلوب القسوة 

0.01دال عند 0.52أسلوب الرفض 

0.01دال عند 0.57أسلوب الانسحاب الاجتماعي

و هكذا يتبين أن .  و هكذا يتبين أن المقياس يتمتع بثبات و صدق عال و دال إحصائيا

ل إحصائياب المعاملة الوالدية  يتمتع بمستوى ثبات و صدق عال و دامقياس أسالي

: رشاديالإالبرنامج-ب

برنامجعنعبارةالإرشاديالبرنامجأن(1992) جبريليرى: بالبرنامجالتعريف

بشكلسواءللأفرادتقدمالتيوالمهنيةالإرشادية والتربويةالخدماتمنومنظممخطط

علىيشرفمجلسأو،لجنةوالتكيف بإشرافالنموفيلمساعدتهمجمعيبشكلأو،فردي

البرنامجأن( 1998) الحيانيومتابعتها، ويذكروتقويمهاوتنفيذهاالبرنامجخدماتتخطيط

المحاضراتمجموعة منتمثلالإرشاديةوالأنشطةالإجراءاتمنمجموعةالإرشادي

السلوكية الأنماطبعضمنالمسترشدينلتحصيندالمرشبهايقوم،والأدواروالمناقشات

:الزيدوريوعربيات(الأدوارولعبجمعيةإرشاديةجلساتويشمل،المقبولةغير

)221ص،2008

النشاطاتمنمجموعةالمقترح بأنهالإرشاديالبرنامجالباحثةتعرفتقدمماضوءوفي

سلوكهم الخاطئ لتعديل،ذهنيااقينالمعالأطفاللأمهاتومخططمنظمبشكلوضعتالتي

البرنامج الحاليويهدفالجمعيالإرشادجلساتمنعددعلىالبرنامجويشمل،أبنائهممع

والخبراتالمعلوماتمنمعقولبقدروتزويدهنعقلياًالمعاقينالأطفالأمهاتإرشادإلى
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تعديل بهدفعقلياًالمعاقينالللأطفالمميزةوالخصائصالعقليةالإعاقةطبيعةحولالتعليمية

.أسالبهن الخاطئة في التعامل معهم

:الإرشاديالبرنامجأهداف

الإعاقة العقلية أسبابها وأساليب الوقاية تزويد الأمهات بمعلومات عنتوعية و-

الأمهات في تعديل أفكارهن ومفاهيمهن الخاطئة المرتبطة بإعاقة أطفالهن إلى مساعدة-

م سوية وايجابية ومفاهيأفكار

تعريف الأمهات بأساليب المعاملة الغير السوية وأثرها على أطفالهن وتنمية أساليب -

المعاملة السوية لديهن 

تعليم الأمهات وتدريبهن على مهارات تعديل السلوك وكيفية استخدامها -

ق سهلة وبسيطة تساعدهم على التغلب على القلتدريب الأمهات على تمارين الاسترخاء-

والتوتر

الصحيحة التعاملوطرقالايجابيةوالأساليبالمهاراتبعضاكتسابعلىمساعدتهن-

.لأطفالهنسلوكمعللتعامل

تم تحديد الإطار العام للبرنامج الإرشادي ومحتوى : مصادر تصميم البرنامج الإرشادي

:جلساته على أساس الاعتبارات العلمية الآتية

العام حول أساليب المعاملة التي تتبعها الأمهات في التعامل الاطلاع على الأدب النظري-

مع أطفالهن المعاقين ذهنيا 

كيفية سير (الاطلاع على الأدب النظري والتطبيقي والبرامج الخاصة بالإرشاد النفسي -

العملية الارشادية، مهام المرشد مع المجموعة الارشادية،خطوات الواجب اتباعها أثناء 

)سير الجلسات

الاطلاع على مجموعة من البرامج الإرشادية و برامج تعليمية وتدريبية وسلوكية -

البرامج ( للاستفادة منها في حالة ملائمتها للإشكالية المدروسة المصممة للاستفادة منها 

على اسر المعاقين، المقترحة لأمهات المعاقين ذهنيا، برامج تخفف الضغوط والتوتر

. ممت للحد من الاضطرابات السلوكية لدى الأطفال المعاقينوتحسين التوافق، برامج ص

: الإرشادي الحالي الدراسات المساعدة في تصميم البرنامجومن أمثلة 



الدراسة التطبیقیة: لرابعاالفصل 

166

.العدوانيالسلوكحدةلخفضالذهنيةالإعاقةذويالأطفاللأمهاتإرشاديبرنامجأثر-

اقة الذهنية البسيطة تلاميذ ذوي الإعالسر أالفروق في أبعاد التفاعل الأسري داخل -

العدوانيين وغير العدوانيين بدولة الكويت

محمد السيد (. الباحثفعالية برنامج إرشادي في تعديل أساليب معاملة الوالدين للأبناء-

) بخيت محمد

السلوكتنمیةفيعقلیاًالمتخلفینلأمهات الأطفالمقترحإرشاديبرنامجفعالیة-

)بخشطهيرةأم.د(.لأطفالهن التكیفي

الأطفال ضعاف السمع واثره في سرأإرشادي لخفض الضغوط لدى برنامجفعالية-

)احمد عريبات ومحمد الزيودي(أطفالهمتكیف

لأطفالهن المعاقين فعالية برنامج إرشادي في تحسين التوافق النفسي لدى الأمهات المسيئة-

)وحيد مصطفى كامل(عقليا 

المشكلات في خفض التوتر وتحسين التكيف لأمهات أثر التدريب على أسلوب حل -

) بسمة عيد الشريف( المعاقين

أساليب المعاملة الوالدية في القابلين للتعلم وعلاقتها بللمعاقين عقلياالاضطرابات السلوكية -

)محمد علي اليازوري.(قطاع غزة 

العدواني لوكالسحدةلخفضالذهنيةالإعاقةذويالأطفاللأمهاتإرشاديبرنامجأثر-

)سمية دهان(.تجريبيةدراسة

برنامج تعليمي في تحسين مستوى المعرفة بأسباب الإعاقة العقلية لدى أولياء فعالية-

)فوزية الجلامدة(الأمور في الأردن 

معظمأنبحوث،أوكتبمنذكره،سبقمماعليهاطلعتماخلالمنللباحثةاتضحوقد

شملت برامج تعليمية وتدريبية ومعرفية وإرشادية ، كما قدةالدراسات الأجنبية والعربي

بأسر المعاقين وركزت كذالك على الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة، في حين أن اهتمت

برامج للأولياء المعاقين أو الدراسات المحلية في البيئة الجزائرية تكاد تكون منعدمة بتقديم

للأمهات إرشاديبرنامجبتصميمالحاليةالدراسةمامإهتهنا انصببأساليب المعاملة ، ومن

الأطفال المعاقين ذهنيا 
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:خطوات تصميم وبناء البرنامج 

10تكونت الجماعة الإرشادية من ): عينة المترشدات (الفئة المستفيدة من البرنامج -

لانتهاء دقيقة وبعد ا) 60(أسابيع، مدة كل جلسة ) 8(أمهات تم تطبيق البرنامج عليهن لمدة 

من تطبيق البرنامج  بعد فترة زمنية مقدرة بثلاثة أشهر تم إعادة التطبيق التببعي

في ضوء الدراسة الاستطلاعية حددت :روعيت في البرنامج الارشادىالاعتبارات التي-

:الاعتبارات التي يتعين مراعاتها عند تنفيذ البرنامج وهىالباحثة بعض

الباحثة والأمهات على أساس من الثقة والاحترام المتبادل المهنية بين تدعيم العلاقة-

أسلوب الحوار والمناقشة إتباع-

الأمهات استخدام اللغة السهلة والبسيطة التي تلائم إدراك-

والمدى الزمني ,تحديد إجراءات تطبيق جلسات البرنامج من حيث عدد الجلسات وأهدافها-

فعالية ايجابيا على الأمهات ومن ثم يعكسلكل جلسة بشكل يمكن أن يحدث تأثيرا 

البرنامج على أطفالهن 

أسلوب الإرشاد الجمعي في جلسات اعتمدت الباحثة على:الأسلوب الارشادي المستخدم-

إرشاد عدد من العملاء الذين بأنه) 1980(البرنامج الإرشادي ، حيث يعرفه حامد زهران 

صغيرة كما يحدث في جماعة ا في جماعاتيحسن أن تتشابه مشكلاتهم واضطراباتهم مع

)1980،297حامد زهران،(إرشادية أو في فصل 

)الباحث(والمرشد ) الأمهات(أهمية الإرشاد الجمعي فيما يهيئه من تفاعل بين العميل وتكمن

منيتيحهبماالجماعيالإرشادللأسلوبتنوه الباحثةو،وبين العميل وأعضاء الجماعة معا

مقبولة،بطريقةالانفعالاتعنللتعبيرفرصمنيتيحهوماالهدف،ووحدةاتللخبرتبادل

تتفقمشتركةحلولعلىالاتفاقإلىويؤديبالتعلم،يتعلقفيماجيدةنتائجيحققأنهكما

الرئيسيهدفهيتحققالمشاركين بحيثبينالمشتركوالتعاونالثقةوينميالجماعة،عليها

. الإعاقةعناللازمةبالمعلوماتالأمهاتتزويدفيتمثلتيةفرعأهدافعدةخلالمن

اعتمدت الباحثة على الفنيات الإرشادية :الأساليب و الفنيات المعتمدة في سير الجلسات-

:التالية

التطبيقي لهذه الفنية في تقديم معلومات مبسطة وبعبارات يتمثل المضمون:المحاضرة-

اقين عقليا عن الإعاقة العقلية فئاتها وأسبابها، وخصائص المعتتناسب مع أمهات الأطفال
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المعاملة النمو، ووجهات النظر الخاطئة حول الإعاقة الذهنية وكيفية تعديلها، وأساليب

المعاقين عقليا، والخدمات المجتمعية المقدمة للأطفال)السوية وغير السوية(الوالدية 

الفنية في تبادل الرأي حول قي لهذهيتمثل المضمون التطبي:المناقشة الجماعية-

عقليا هذا من ناحية ومن ناحية موضوع المحاضرة بين المرشدة وأمهات الأطفال المعاقين

العلمية للمحاضرة تصبح موضوع وبهذا فان المادة, أخرى بين الأمهات بعضهن مع بعض

لأمهات الأطفال إعادة البناء المعرفي والهدف من استخدام هذه الفنية هونقاش وحوار 

ويمتاز لديهن وتعزيز التواصل بين أعضاء الجماعة المعاقين عقليا وتعديل الأفكار الخاطئة

:أهمهاالاعتباراتبالعديد منالأسلوبهذا 

القدرةجانب تنميةإلىالجماعيالتفكيرتنميةعلىيساعدالجماعيةالمناقشةأسلوبنا-

جديدةأفكارإلى ظهورالأمرنهايةفييؤديمماالمواجهةعلىوالقدرةالنقدعلى

.ومتعددة

عنعلى التغييروالقدرةبالنفسالثقةعلىالإرشاديةالجماعةأفرادالأسلوبهذايشجع-

.الاتجاهاتبتعديلخاصةقراراتواتخاذالخاصةالمشاكل

ناقشةفي المالاشتراكثمالمقدمللنموذجوالتركيزالانتباهعلىالأسلوبهذايساعد-

الجماعية 

على إتجاهاتالتعرفإلىالجماعيةللمناقشةاستخدامهاخلالمنالباحثةوهدفت-

خلالمنالباحثةكما أعطتالسلبية،للسلوكاتالأمهاتتبنيالامهات ، وأسباب

لتحكي عن تجاربها لكيواحدةلكلالمجموعةلأعضاءالفرصةالجماعيةالمناقشات

.الإرشاديةالمجموعةفيفعالإيجابيكعضوالذاتيةبقيمتهالتحس

يمكّنحيثالاجتماعيةالمهاراتأهدافأحدالتعزيزيعد: Reinforcementالتعزيز-

الآخرينوانجذابميلعلىوالحصول،الاجتماعيةالمواقفالاستمرار فيمنالشخص

(Argyle, 1996,pp458-465).مرغوبسلوكتقويةإلىيهدفماوعادة،تجاهه

ويعتبر التعزيز الايجابي من أكثر التقنيات استعمالا في البرامج الإرشادية ذلك يرجع إلى أن 

هدف استعمال هذه التقنية في هذا البرنامج هو الحصول على تعميم السلوك 

أو انقاص السلوك غير المرغوب فيه (Généralisation du comportement)المكتسب

–ثناء(المضمون التطبيقي لهذه الفنية في تقديم مدعمات ويتمثل، (Extinction) أي الانطفاء
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المجموعةأعضاءلدىالدافعيةمنقدر، واعتمدت الباحثة على المعززات لتوفير) مدح

فيالباحثةاستعملتوقدالموقففييتوفرالذيالتعزيزبظروفالدفاعيةوتتأثر) الامهات(

خلالالنموذجتعزيزأي)Vacarious reinforcement(البديليالتعزيز"الجلسات 

غير لفظيا،وتشيرأولفظياالتعزيزويكون. الإرشاديةالجماعةأعضاءأمامالجلسات

مثل،الباحثةمنتصدرالتيالتعبيراتكلإلى)Verbal reinforcers(اللفظية المعززات

Non-verbal(اللفظيةوغير)...شكراالصحةشاطرة،يعطيكأحسنت،ممتاز،(

reinforcés (والمسح على الرأس من خلال الإيماءات بالرأس وتغيرات الوجه كالابتسامات

تقديمبعدمباشرةالمعززاتهذهتقديمالباحثةراعتوقد، كدليل للمواساة والامساك باليد 

فيما يخص المعززات المادية والاستهلاكية أما.فرديوبشكلالمرغوبةللاستجابةالنموذج

)2016سي بشير،(كانت المشروبات والمقبلات والحلويات ف

خلالهامنالنفسيالمرشديستطيعالتيالعمليةهي: Feedbackالراجعة التغذية-

علىساعدتالتيالملائمةالاستجاباتوتحديد،الأهدافمنتحققمامقداروتقويممعرفة

المقارنةضوءوفي،الأخرىافالأهدتحقيقمعوقاتتحديدوكذلك،الأهدافهذهتحقيق

أهدافتكمنذلكعلىوبناء،إليهالوصولالمطلوبوالسلوكللمسترشدالحاليالسلوكبين

:في الراجعةالتغذية

. المرغوبةالسلوكيةوالأنماطالأفكاروتدعيمتثبيت-

. المرغوبةغيرالسلوكيةوالأنماطالأفكارتصحيح-

. السلوكيةوالأنماطالأفكارهذهةصحعدمأولصحةتفسيرتقديم-

. المرغوبةغيرالسلوكيةوالأنماطللأفكارمرغوبةبدائلإعطاء-

بينالمقارنةضوءفيالعلاجأوللتشخيصالرئيسيالهدفمنتحققمامقدارمعرفة-

39) ،2001سعفان،محمد(إليهالوصولالمطلوبوالسلوكالسلوك الحالي

للإستجاباتكمعززجهةمنالحاليالبحثفيالرجعيةالتغذيةقنيةالباحثة على تواعتمدت

الباحثةتتوقعلديهم،كماالدافعيةلزيادةأخرىجهةومنالإرشاديةالجماعةلأعضاءالإيجابية

البحثفيالباحثةالتقويم  وتستعملمهارةالإرشاديةالفرقةأعضاءتكسبقدالعمليةهذهأن

الإرشادية أعضاء الجماعةبتزويدالباحثةتقومحيثاللفظيةةالرجعيالتغذيةالحالي

.مباشرةصدورهافوروالصحيحة،وذلكالخاطئةبإستجاباتهمالمتعلقةبالمعلومات
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وزملاؤه أن Kazantizisبتعبير : Les tâches assignéesالمنزليةالواجبات-

حيث أنها تمكن المسترشد من الواجبات المنزلية تعتبر عصب التقنيات المعرفية السلوكية 

ممارسة وتطبيق المهارات والأفكار التي تعلمها أثناء الجلسات في المواقف الحياتية وعند 

:استخدام هذه التقنية يجب أن يضع المرشد في ذهنه عددا من النقاط هي

.أن ترتبط تلك الواجبات بأهداف الجلسات الارشادية-

.ية خلال البرنامج الارشادي ككلأن يتم استخدام تلك الواجبات المنزل-

مناقشة الواجبات المنزلية مع المسترشد في بداية كل جلسة على حدة لأن عدم مناقشتها -

.بعض للمسترشد بأن المرشد لا يعتبرها جزءا من عملية التغيير

.إلتزام المسترشد بإنجاز الواجب المنزلي-

سي بشير .(ة أداء الواجب المنزليتحقيق التعاون بين المرشد والمسترشد عند تغيير كيفي-

،2016(

أعضاءبهايقومخارجيةمهاميتضمنوهذاالمنزلي،الواجبواعتمدت الباحثة على

الجلساتخلالالنموذجمنتعلموهاالتيالأساليبعلىالإرشادية للتدريبالجماعة

اتهمحيفيالجلساتخارجإلىالجلساتداخلمنالمتعلمةالخبراتوالإرشادية،

معرفةإلىالمناقشاتتلكتؤديالمنزلية،وقدالوجباتتناقشجلسةكلبدايةالعامة،وفي

تكليف ويتمثل المضمون التطبيقي لهذه الفنية في.عليهاالتدريبجديدة،ليتمسلوكيةأهداف

نقل اثر ما والهدف من استخدام هذه الفنيةالأمهات ببعض الواجبات في ختام كل جلسة

يعيش فيها الطفل الأمهات من حضور الجلسات الإرشادية في البيئة الأسرية التياستفادته

والتحكمالتوترخفضعلىالفردقدرةهوالاسترخاء:الاسترخاءعلىالتدريبأسلوب-

علىوالابقاءالضغطوإدارةالتحكمعلىتساعدالتيالسلوكيةالفنياتمنوهوالإنفعالات،في

السلوكيالأسلوبهذاويستعمل.والقلقالتوترمستوىمنوخفضالمثلىالاستثارةمستويات

تسمحتقنيةوهيالأخرى،المعرفيةالسلوكيةللأساليبمكملكأسلوبالارشاديةالبرامجفي

الأكثر استعمالا في والجسديبالضبطالمرورطريقعنالذاتيالتحكمإلىبالوصول

الاسترخاء التدريجي: الإرشادية هيالتدريب على الاسترخاء في البرامج

)Relavation progressive et differentielle de jacobson (،هوأستخدمهمنوأول

Jaccobsonأخرى،إلىعضليةمجموعةمنوالاسترخاءالانقباضفيللتدرجهكذاوسمي
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اكتشافمنيتمكنحتىوالاسترخاءالانقباضبينبالفرقللإحساسالفردلمساعدةويهدف

)سابقمرجع،بشيرسي.(الجسممنجزءأيفيالعضليالتقلص

:المعتمد عليها في الجلساتالوسائل

powerالعرضجهاز،البطاقات الارشادية: غيرهاوالإلكترونيةالمادية والوسائل-

point،جهاز كمبيوتر،اقلام ،اوراق ،علميةفيديوأشرطة .الحاسوب

: ت سير الجلسامراحل-

والمرشدبينالتمهيدوالتعارفخلالهامنسيتمالتيالمرحلةهي: البدءمرحلة-

ويتمالقبليالقياستطبيقو،الإرشاديةالعلاقةوشکلالبرنامجوشرح أهدافالأمهات

. التمهيدية الأولىالجلسةخلالمنذلك

السلوك وهيالرئيسةمشکلةالعلىالضوءإلقاءإلىالمرحلةهذهتهدف:الانتقالمرحلة-

.للأمهاتالسلبيةآثارهوتوضيحالغير السوي في معاملة الاطفال المعاقين

تعديلكيفيةعلىالأمهاتتدريبالقادمةالجلساتفيسيتم: والبناءالعملمرحلة-

وتعديله بسلوكيات ايجابية. معهالتعاملوكيفيةلأطفالهنالسلوك السلبيوخفض

البرنامج حققهاالتيالأهدافعلىالوقوفإلىتهدفالتيالمرحلةوهي: اءالإنهمرحلة-

الإرشادي البرنامجتأثيرمدىلمعرفة)بعديقياس(المقياستطبيقوإعادةالإرشادي

يليها القياس التتبعي لمعرفة مدى التزام الامهات بما تعلمنه خلال البرنامج.الأمهاتعلى

والجلساتوعنوانالإرشاديةالجلساتمضمونتحديدتم:البرنامجوأنشطةإجراءات-

)11(رقموالجدولالزمنيةومدتهاكل جلسةفيالمستخدمةوالفنياتومحتواهاأهدافها

:ذلكيوضح
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:البرنامج الارشاديجلسات محتوى )11(الجدول رقم :  البرنامججلساتمحتوى-

الجلسة الاولى

جلسة تمهيدية عنوان الجلسة

التعارف بين المرشدة والامهات وتوضيح طبيعة البرنامج وأهدافهاهداف الجلسة

تنظيم اللقاء للجلسات والاتفاق على الزمان -التعريف بالبرنامج وأهدافه  والتعارف محتوى الجلسة

توزيع ملف لتدوين المعلومات الخاصة بالأعضاء -والمكان 

الحوار-  المناقشة  الجماعيةفنيات الجلسة

دقيقة60مدة الجلسة

الجلسة الثانية

الاعاقة الذهنيةعنوان  الجلسة

.إكساب الامهات اكبر قدر من المعلومات بالتعريف بالاعاقة الذهنية و اسبابهااهداف الجلسة

اسباب الاعاقة الذهنية- تصنيف الاعاقة الذهنية- تعريف الاعاقة الذهنيةمحتوى الجلسة

الحوار-  المحاضرة   المناقشة  الجماعيةجلسةفنيات ال

دقيقة60مدة الجلسة

الجلسة الثالثة

تابع لأسباب الإعاقة  الذهنيةعنوان الجلسة

إعطاء الامهات معلومات أكثر عن العوامل المسببة للاعاقة وطرق الوقاية منها اهداف الجلسة

برامج الوقاية من الاعاقة الذهنية-د الولادة عوامل بع- عوامل قبل الولادة محتوى الجلسة

المحاضرة ،الحوار ،المناقشة، التغذية الراجعة، التعزيز فنيات الجلسة

دقيقة60مدة الجلسة

الجلسة الرابعة

أساليب المعاملةعنوان الجلسة

طفل المعاق مساعدة الأمهات على التعرف على أساليب المعاملة السلبية اتجاه الاهداف الجلسة

وانعكاساتها عليه

عرض مجموعة من أساليب المعاملة وأثناء عرض كل أسلوب طرحت المرشدة أسئلة محتوى الجلسة

عما اذا كانت الام تسخدمه مع طفلها وبعد فتح باب النقاش تختم المرشدة عرض كل 

أسلوب من الأساليب بإعطاء مجموعة من الارشادات والنصائح في المعاملة 



الدراسة التطبیقیة: لرابعاالفصل 

173

–بطاقة ارشادية –التغذية  الراجعة –التعزیز - المناقشة والحوار –المحاضرة نيات الجلسةف

الواجب المنزلي

دقيقة60مدة الجلسة

الجلسة الخامسة

الاسترخاء وخفظ التوترعنوان الجلسة

ضغوط تدريب الأمهات على الاسترخاء لخفض التوتر والقلق و محاولة التخلص من الاهداف الجلسة

الناتجة عن الاعاقة

تعريف الاسترخاء و طرق  الاسترخاء العضلي ثم تطبيق تمارين الاسترخاء العضلي محتوى الجلسة

على الامهات

واجب -تمارين الاسترخاء - التعزيز–التغذية الراجعة - المناقشة والحوار- المحاضرةفنيات الجلسة

منزلي

دقيقة60مدة الجلسة

الجلسة السادسة

)تابع للجلسة الخامسة (فعالية تمارين الاسترخاء لخفظ التوتر عنوان الجلسة

التعرف على مدى فعالية تمارين الاسترخاء لخفض التوتراهداف الجلسة

اعادة تطبيق تمارين الاسترخاء على الامهات والتركيز على التدريب الذي يساعد علىمحتوى الجلسة

رينات  في الحياة اليوميةتحكم الامهات في تطبيق التم

واجب منزلي-تمارين الاسترخاء-التعزيز–التدريب -المناقشة-الحوارفنيات الجلسة

دقيقة60مدة الجلسة

الجلسة السابعة

الجلسة الختاميةعنوان الجلسة

في تعديل اعادة تطبيق مقياس المعاملة على الامهات والتأكد من فعالية جلسات البرنامجاهداف الجلسة

الاساليب السلبية لدى الامهات  و التأكيد على اهمية التدريب على  الاسترخاء

اعادة التطبيق –تلخيص الجلسات السابقة في شكل محاضرة –مناقشة الواجب المنزلي محتوى الجلسة

)التطبيق البعدي(لمقياس المعاملة 

ذية الراجعةالتغ-التعزيز–الحوار -النقاش  - المحاضرةفنيات الجلسة

دقيقة60مدة الجلسة
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علىالأمهاتوالاتفاق معموافقةالبعدالبرنامجتطبيقمنالباحثةتمكنت:البرنامجتنفيذ

فيوضعتهاالتيالأساسيةالنقاطبعضالباحثةحددتهناومنللبرنامج،بإنتظامالحضور

:كالآتيوهيالبرنامجتنفيذعندالاعتبار

.وأسالبيهالبرنامجأهدافلتوضيحوالأمهاتلباحثةابينلقاءإجراء-

الجلساتتكونأنالإتفاقتموقدالبرنامجالجلساتفيللإنتظامالمجموعةمعالاتفاق-

إلىالأبناءإحضاربعدالصباحفيالأمهاتلقاءاتكانتالأسبوع،وقدفييومبمعدل

المركز 

الى 50(مابينالجلسةزمنتحديدتمإرشادية وجلسات7ضمن" إجراء البرنامجتحديد-

دقيقة ) 60

:الإرشاديةالجلساتسيراستراتجية

،الجلساتلعقدالمخصصالمكانفي) الإرشاديةالجماعةأعضاء(تجلس المسترشدات -

الجماعةأفرادمنفردلأيمكانأيتحديددونالمرشدةمعهموتجلس

ذلكيليثمالرئيسيعنوانهابعرضلباحثةاتبدأبإلقاء المحاضرة،حيثجلسةكلتبدأ-

والبطء مع الشرح باللغة العامية الدارجة فيمراعاة الهدوءمعللمحاضرةالباحثةإلقاء

الإرشاديةالجماعةأعضاءمنعضولكلالمناسبةالفرصةيعطيطريقة العرض،مما

.وسهولهاطةببسواستيعابهفهمهعلىوالقدرةالمعروضالموضوعومتابعةللإنتباه

الجماعيةالمناقشةمباشرةالمحاضرة،تبدأإلقاءمنالإنتهاءبعد-

يشجعممامن التكلم بحرية،عضولأيالإرشاديةالجلساتكلفيالمرشدةتسمح-

المناسبةالحلولوإيجادوتوضيحهامناقشتهايتمحتىمشاكلهمطرحعلىالآمهات

للبرنامجتطبيقهاأثناءصعوباتبعضحثةالباواجهت:المرشدةواجهتالتيالصعوبات

:منها

صعوبة ايجاد مركز يسمح بتطبيق البرنامج  وامتناع بعض مدراء المراكز من مقابلة -

المرشدة 

المواعيد المحددة فيبالحضورالإرشاديةالمجموعةأعضاءمنعضوتينإلتزامعدم-

بحجة السكن البعيد وتأخر المواصلات
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من التطفل والدخول المستمر للقاعة من طرف الاداريين كانت المجموعة تعاني -

والمختصين النفسانين الذين يزاولون عملهم بالمركز 

وضععندمراعاتهايجب،والتيالهامةالخطواتمنالتقويمعمليةتقدير: البرنامجتقييم

كما،والأشخاصالأشياءقيمةعلىالحكمإصدارعمليةتتمخلالهمنلأنه،برنامجأي

سيدوحطبأبوفؤاد(الأحكام هذهعلىالتطويرأوالتعديلأوللتحسينمعنىأيضايتضمن

:هيمراحلثلاثةعلىذلك، ويتم ذالك )09،ص1976 عثمان،

القبليالبرنامج القياستطبيققبلقياس-

البعديمباشرة قياسالبرنامجتطبيقبعدقياس-

التتبعيالقياسالبرنامجبيقتطمنأو اكثرشهرمروربعدقياس-

لثناء سير الجلسات ) ملاحضة بسيطة(وقد اعتمدت الباحثة على الملاحظة بشكل مباشر 

لتصرفات الامهات ومشاركتهن ومدى التحسن الذي يطرأ في كل جلسة ،كما استخدمت 

ة تدون فيها الملاحضات بعد كل جلسالباحثة استمارة التقييم الذاتي للبرنامج من خلالها 

)05الملحق رقم (وكذا كشف لغياب وحضور المسترشدات 

ليوضح استمارة لتقييم الجلساتكذالك وزعت الباحثة على الامهات بعد نهاية البرنامج 

)04الملحق رقم (استجابات اعضاء المجموعة الارشادية 

لية التقييم التتبعي كان بعد شهرين من انتهاء البرنامج بغية التأكد من استمرارية فعا

البرنامج
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:ملخص الفصل

كذاإختيارها وكيفيةالبحث، ومجموعةالفصل منهج البحث،هذافيعرضتمبعدما

أدوات الدراسة والمتمثلة في مقياس المعادلة الوالدية و البرنامج الارشادي، وبعد عرض 

ه مع عرض ما صدق وثبات المقياس تطرقت الباحثة للبرنامج الإرشادي وخطوات تصميم

تطبيقبعدعليهاالمتحصلالنتائجعرضالمواليالفصلفيسيتم، جاءت به جلسات

مناقشتهاوتحليلهامعالبرنامجومقياس
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الخامسالفصل 

ة النتائجمناقشعرض و

تمهيد-

الإرشاديالبرنامججلساتعرض-

ومناقشة نتائج الفرضياتعرض-

المناقشة العامة للنتائج-

التوصيات -

الخاتمة-
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: تمهيد

الباحثة الفصل الأخير لفرضيات الدراسة قسمتالرئيسي وتحقيقاالدراسةهدفمعتماشيا

:كالآتيأقسام3 إلى

البرنامججلساتعرض-

نتائج الفرضياتومناقشةعرض-

العامةالنتائجتحليل ومناقشة-

I.فيث من الأمهات للمشاركةالبحعينةإختيارتم: الإرشاديالبرنامججلساتعرض

المتبعة السلبيةالاتجاهات أو الأساليبوتعديلتغيير،بهدفالإرشاديالبرنامججلسات

عرضسيتمالفصلهذاففيوعليهالمعاقينالأطفالمعالتعاملفيايجابيةأساليبواكتساب

الإرشاديالبرنامججلساتمحتوى

:الإرشاديالبرنامججلساتمحتوىعرض

الأولىالجلسة -

جلسة تمهيدية: عنوان الجلسة -

التعارف بين المرشدة والأمهات وتوضيح طبيعة البرنامج وأهدافه: هدف الجلسة -

المناقشة ،الحوار:فنيات الجلسة -

وبدأت الجلسة المرشدة الأمهات في مكتب الأخصائية النفسانيةاستقبلت: محتوى الجلسة-

أرحب بكم جميعا في اللقاء الأول من البرنامج (بتعريف نفسها وبطبيعة عملها فقالت 

الارشادي الجماعي الذي يهدف الى التدريب على التعامل الصحيح والسليم مع الأطفال ذوي 

طلبت ثم ) أطفالكنلاكتساب أساليب ايجابية للتعامل مع اساعدكنالإعاقة العقلية و سوف 

مرشدة من كل مسترشدة أن تعرف بنفسها و طبيعة عملها انك كانت تشتغل وتحدد درجة ال

أكثرالإحساسوهذا لزيادة ) contrat( ابنها وسنه ثم وزعت عليهن عقد التزام إعاقة

بالمسؤولية والجدية ، ثم شكرت المرشدة الأمهات على استعدادهن للتعاون وبعدها بدأت 

ه يستخدم أسلوب الإرشاد الجمعي وهو احد أساليب الإرشاد التي تشرح طبيعة البرنامج وان

أثبتت فاعليتها في التعامل مع العديد من المشكلات و انه يعني اجتماع  مجموعة من الأفراد 

إننا سوف نتدرب في كل جلسة على خبرات (المرشدة وأضافت. يشتركون في نفس المشكلة 
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هناك واجب منزلي ويجب عليكن ألا تنظرن إلى ومعلومات جديدة ومهارات معينة وسيكون 

هذا الواجب المنزلي على انه واجب ثقيل بل ينظر إليه كأسلوب لإيجاد حلول للمشاكل التي 

إن كل واحدة منكن سوف تتحدث عن (ثم تؤكد المرشدة للأمهات، أطفالكنتواجهنها مع 

، ) شتها جماعيا والاستفادة أشياء واقعية وأحداث عاشتها والحديث عنها قد يساعد في مناق

المرشدة على إن العامل المهم لاستمرار الجلسات هو الالتزام و الانضباط وأعادت التذكير

بالحضور المستمر وعدم الانقطاع  لأن كل جلسة تعتبر تكملة للجلسات السابقة ومرتبطة 

ة الجماعية ثم بالجلسات اللاحقة  وأخيرا أعطت لهن فرصة  للاستفسار وفتحت باب للمناقش

.الأولىختمت الجلسة 

:                                        الجلسة الثانية -

لإعاقة الذهنيةا: عنوان الجلسة -

.إكساب الأمهات قدرا من المعلومات بالتعريف بالإعاقة الذهنية وأسبابها: هدف الجلسة -

الحوار،المحاضرة ، المناقشة، الجماعية:فنيات الجلسة-

قامت المرشدة بالترحيب بالأمهات وتقييم ردود أفعالهم حول الجلسة :سير الجلسة -

السابقة  وذالك من خلال سؤال كل أم عن انطباعاتها عن الجلسة السابقة ثم البدء والانتقال 

و الذي تضمن  التعرف بالإعاقة الذهنية وأسبابها حيث قدمت الباحثة إلى موضوع الجلسة

جاءت اغلب الإجابات  مفاده ما هي الإعاقة الذهنية وما هي أسبابها ؟ وسؤالا للأمهات 

الإعاقةعن نقص المعرفة بماهية أكدمريض عقلي او نقص ذهني مما أنهاسطحية على 

الأمهات لأسباب الاعاقة الذهنية إدراكلدى الأمهات كما تبين كذلك للمرشدة عدم فهم و 

، ) الدارجة الجزائرية(تبسيطها باللغة العامة وإعادةرة المحاضالى إلقاءالمرشدة فانتقلت ،

تضمنت كل المعلومات والمعارف الخاصة بالإعاقة الذهنية  وأسبابها بلغة بسيطة وسهلة 

الفهم

العقلية بأنها حالة من للإعاقةتعريف طبي بإعطاءبدأت الباحثة المحاضرة : المحاضرة 

هر في صور مختلفة، والصورة المعتادة هي الإخفاق توقف النمو العقلي أو عدم اكتماله ، تظ

في تكوين ما يعرف بوظائف الذكاء ، والتي يمكن أن تقاس بالطرق السيكومترية تحت 

مسميات العمر العقلي ، ونسبة الذكاء ، وفي حالات أخرى فإن العقل الغير نامي قد يظهر 
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لمواقف أو الوصول إلى أساساً في صورة إخفاق في المحافظة على ضبط المعتاد على ا

المواصفات المطلوبة للسلوك الاجتماعي العادي 

الإعاقة العقلية من منظور اجتماعي على أنها افتقار المعاق : التعريف الاجتماعي  -

إلى الكفاءة الاجتماعية والمعاناة من حالة عدم التكيف حيث يظل الفرد المعاق عقلياً دون 

والكفاءة الاجتماعية والمهنية فلا يستطيع أن يسير أموره الأسوياء من حيث القدرة العقلية

بمفرده، ويرجع تخلفه في الأصل إلى عوامل تكوينية وراثية أو نتيجة للإصابة بمرض 

المعاق عقلياً القابل للتعلم هو الذي بسبب بطء نموه العقلي يكون : التعريف التربوي -

والاعاقة تظهر في سن مبكر وينتج عنها العاديةغير قادر على الاستفادة من برامج المدارس 

- 70(قصور في المهارات التكيفية اليومية ، ويقاس هذا التخلف في الأساس بالأداء بين 

درجة ، وما ينتج عنها يقاس بالأداء الوظيفي التكيفي ، ويحتاج هذا المعاق إلى الدعم ) 75

المستويين الذهني والاجتماعي ، ومن والمساندة من قبل مانحي الرعاية ، لتخفيف حدته على

هنا تتحول النظرة من مجرد أن التخلف العقلي سمة موجودة في الفرد إلى عملية تغير في 

تفاعل الفرد مع البيئة والتأكيد على احتياجات الفرد بدلا من التركيز على عجزه 

ن نقص أو الشخص المتأخر عقلياً بأنه الشخص الذي يعانى م: التعريف السيكولوجي -

تخلف أو بطء نموه العقلى ، الأمر الذي يؤدى إلى تدنى في مستوى ذكائه وتكيفه الاجتماعي 

.والمعيشى ، بحيث لاتتناسب قدراته العقلية مع عمره الزمنى   

:الإعاقةحسب درجات أولا نصنفها: تصنيف الإعاقة العقلية 

مون ببطء في المدارس ويستطيعون هي تشير إلى الأفراد الذين يتعل: الإعاقة البسيطة -

إنجاز المهارات الأكاديمية حتى المستوى السادس تقريبا وقدراتهم المهنية والاجتماعية تسمح 

.لهم بالعمل والحياة باستقلالية مع قدر بسيط من المساندة والمتابعة

ية هي تشير إلى الأفراد الذين ينخفض مستوى مهاراتهم الأكاديم: الإعاقة المتوسطة  -

إلى الصف الثاني على الأكثر وهم قابلون للتدريب على المهارات الحياتية والتكيف 

.الاجتماعى ويحتاجون لأشراف كامل في أعمالهم
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هي تشير إلى الأفراد الذين لديهم قدرات تواصلية محدودة ويفهمون : الإعاقة الشديدة-

لديهم درجات من العجز البدنى المعلومة الأساسية فقط فيما يتعلق بالحروف الأبجدية ، وهم 

مثل صعوبة الحركة أو اضطرابات النطق والكلام ، وتعتمد البرامج التربوية لديهم على 

إكسابهم المهارات الحياتية والتواصل ، ويحتاجون إلى الإشراف والمتابعة الكاملة في أعمالهم 

.

حوظة من العجز وهي تشير إلى الأفراد الذين يتسمون بدرجة مل:  الإعاقة الحادة -

وفي حاجة مستمرة للتدريب والمساندة والمتابعة والرعاية المركزة في حالة وجود نسب 

عجز متفاوتة مثل صعوبة الرؤية أو السمع أو الحركة ، ومن ثم يلزمهم مجموعة من 

.         المؤهلين لرعايتهم

:ونصنفهم الى ثلاثة فئات : التصنيف التربوى -

وهم من لديهم القدرة على الإستفادة من البرامج التعليمية العادية ولكن :  القابلين للتعلم-1

بصورة بطيئة ، فيحتاجون إلى برامج خاصة موجهة لإحداث تغير في السلوك الاجتماعي 

ليصبح مقبولا في تفاعلاتهم مع الآخرين ، وأيضا في تحسن العمليات المعرفية، وتستطيع 

مرحلة عمليات البيع والشراء والعمل اليدوى مع مبادئ تلك الفئة الإعتماد على نفسها في 

- 50بسيطة من الناحية الأكاديمية ، أي المهارات الأولية للتعلم وتتراوح نسب ذكائهم ما بين 

70

ويحتاج طفل هذه الفئة ) 49-25(وتتراوح نسبة ذكائهم ما بين : فئة القابلين للتدريب -2

تهم  وتتميز هذه الفئة بأن تحصيلها الأكاديمى إلى الإشراف والرعاية الخاصة طوال حيا

منخفض جدا ولا يستطيع أفرادها العمل إلا في ورشة محمية ، وهم غير قادرين على العناية 

بأنفسهم بدون مساعدة الأخرين لهم 

وتحتاج ) 25(هي تلك الفئة من الأفراد التي تقل نسبة ذكائهم عن : فئة الإعتماديون-3

و يمكن إرجاع أسباب الإعاقة العقلية إلى أسباب . مستمرة طوال حياتهمهذه الفئة إلى رعاية 

وراثية داخلية المنشأ أو بيئية خارجية المنشأ قبل أو أثناء أو بعد الولادة                        
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ين عقليا عن غيرهم من الأفراد عاقثمة خصائص بدنية تميز الم: التصنيف الاكلينيكي-

كلينيكة أو الفئات الخاصة خاصة يطلق عليها الأنماط الاوتجميعهم في مجموعات

تسمية أطلقت لان أفراد هذه الفئة يشبهون الجنس المغولي :mongolism: المنغولية-أ

وتسمي أيضا بعرض داون, 

يكسوها شعر ناعم , يتصف الطفل المغولي برأس صغيرة مستديرة : خصائص المغوليين

, جفونهما ذات جلد سميك , وعينان تشبهان اللوزتين , ينمو إلي شعر خشن وجاف, أملس 

أما الأنف فهو , والحاجبان كثيفان يفصلهما عن بعضهما مسافة ضيقة , يتدليان إلي الداخل 

ويبرز دائما من , أما اللسان فحجمة كبير, والشفتان رقيقتان جفتان مشققتان , أفطس وقصير 

, والأذنان صغيرتين أو كبيرتين , ر من الشقوق به كثي,ذو نهاية مستعرضة , بين الشفتين 

والأصابع قصيرة ولا سيما الخنصر، , خطوط الكف متشابكة ومعقدة , اليد عريضة متورمة

وضعف الجهاز الدوري وبرودة الأطراف , ويتصف الطفل المغولي بعدم انتظام دقات القلب 

التناسلية مفرطة في والأعضاء, والصوت خشن وعميق , أما التنفس فهو غير منتظم ,

فإن الطفل المغولي وديع , ويتأخر سن بلوغه ، ومن الناحية الانفعالية والاجتماعية , الصغر 

مولع بالموسيقي والغناء , يتقرب إلي البالغين برفق وهدوء, ورقيق وهادئ في انفعالات

فقلما يبلغ , العقليوغير أنه كلما نمي ظهر تخلفه , مطيع في تنفيذ التعليمات البسيطة, والتقليد

ونتائج نسبة الذكاء مابين درجات التخلف الشديد والتخلف الخفيف , سنوات6عمره العقلي 

كما أنه لا يسيطر علي مهاراته اليدوية وتختلف العوامل المؤدية , مرورا بالتخلف المتوسط

أو , سل فالبعض يرجعه إلي إصابة أحد الوالدين بأمراض مثل الزهري أو ال, إلي المغولية

نتيجة لكبر سن الأم  والبعض الأخر يرجعها إلي شذوذ في الكرموزمات 
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والبعض الأخر ,) القصاع ( يعرف هذا الاضطراب باسم القماءة :  القماءة أو القصاع-ب

أو الأبله فإن الكلمة stupidوتعني الغبي cretinأن الكلمة مشتقة من المصطلح ىير

و القصاع وأن الطفل القمئ مفرط في القصر إذا ما قورن تستخدم للدلالة على القماءة أ

وأن أعراض القصر يمكن اكتشافها في الشهور الأولى من الميلاد , بمعايير الطول في سنه 

 )4 -6(

في الرشد 90-80وفي المتوسط من , سم في الرشد 120والطفل القزم لا يتجاوز طوله 

وتظهر , لذي تفرزه الغدة الدرقية في الأم الحامل وتحدث القماءة نتيجة لنقص عنصر اليود ا

من الأعراض لعل من أهمها أن الطفل يبدو متورما وجلده جافا مجموعةعلي الطفل القمئ 

وعدد نبضات قلبه أسرع ، ومن الناحية , ودرجة حرارة جسمه أقل من الطفل العادي 

البطء في الاستجابة وعدم السيطرة الانفعالية يبدو عليه الغباء واللامبالاة والتهجم الشديد و

تبدو بطنه .  مثل القبض علي الأشياء والجلوس والمشي وعلي المستوي الجسمي, الحركية 

وساقيه قصيرتان وملامح وجهه فظة وعلاج هذه الحالات يكون عن طريق الحقن , بارزة 

اء لهؤلاء الأطفال بيد أنه يأخذ وقتا طويلا ومع اقتراض العلاج فإن نسبة الذك, بعنصر اليود 

تتأرجح بين التخلف المتوسط والشديد  ويموت معظمهم في سن مبكر 

تنشأ هذه الحالة نتيجة لتجمع السائل المخشوكي الذي يعمل :  حالة الاستسقاء الدماغي-ت

انسداد في القنوات المخية ، : كوسادة للمخ لأسباب وراثية أو مكتسبة الأمر الذي يؤدي إلى

ائل المتكون ، اضطراب في امتصاص السائل في الدورة الدموية ونتيجة لهذا تزايد تراكم الس

التجمع يحدث تلف في أنسجة المخ ،يفضي إلي التخلف العقلي، ويتوقف مدى الإعاقة العقلية 

وأهم المظاهر الجسمية التي تميز المصابين . على مقدار التلف الذي حدث بأنسجة المخ

سم في 70-55الذي قد يتراوح مابين , لحجم محيط الجمجمة بالاستسقاء الدماغي هو كبر ا

حيث يأخذ رأس المولود في الكبر تدريجا بعد ,بعض الحالات  وقد تكون الحالة وراثية 
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مع العلم بأن الطفل العادي يكبر محيط جمجمته بمعدل كل شهر من الشهور الأولي . الولادة

ت القلب والتنفس علامات عل ذلكويعتبر انخفاض درجة الحرارة ونبضا, من حياته 

وفي هذين النمطين يكون حجم الجمجمة والمخ : حالات صغر الدماغ وكبر الدماغ-ث

في حين أن محيط . بوصة17ووزنه غير عادي ففي حالة صغر الدماغ لا يتعدى محيط 

وتبدو الجمجمة مربعه أكثر منها , بوصة22الجمجمة في حالة كبر الدماغ يكون حوالي 

وتصاحب هذه الحالات بتخلف عقلي .  ولا يتبعها كبر في الفجوات داخل المخ, ة مستدير

شديد

:ما قبل الولادة وهيهنالك اسباب:  أسباب الإعاقة الذهنية

من حالات الإعاقة العقلية كما تم ذكرها من %) 80(عن حوالي المسئولةهي : الوراثة§

أي قد تكون , مباشرة أو بطريقة غير مباشرةوقد تكون العوامل الوراثية إما بطريقة , قبل

وتوجد مجموعة من , نتيجة للجينات السائدة أو نتيجة لجينات متنحية يحملها الأم والأب معاً

ولكن لحسن الحظ فإن نسبة انتشار هذه الجينات , الجينات لها صفات ضارة و غير مرغوبة

ا فإن زواج الأقارب يسهم في توفير ومن هنوبعضها نادر جداً, الضارة بين الناس قليلة جداً

كل الظروف المناسبة لتوارث هذه الجينات الضارة و ظهورها في الأبناء أكثر بكثير مما هو 
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ومن الجدير بالذكر الإشارة إلى أن تلك . عليه الحال في حال الزواج من خارج العائلة

الجينات وما تحمله من صفات وراثية 

وتشمل هذه العوامل مجموعة واسعة من الأسباب التي ): ئية البي( العوامل غير الجينية §

و يبدأ تأثير هذه العوامل في العادة , قد تؤثر في الجنين؛ فتؤدي إلى إصابته بالإعاقة العقلية

و فيما يلي عرض لأبرز العوامل التي قد تؤثر , منذ لحظة الإخصاب وحتى لحظة الولادة

:ةعلى الحالتين في مرحلة ما قبل الولاد

تؤثر الأشعة تأثيراً ضاراً بالجنين إذا ما تعرض لها و خصوصاً في الأشهر :الأشعة§

وذلك , والعيادات, وتستخدم الأشعة السينية في معظم المستشفيات.الثلاث الأولى من الحمل

, ويبدو أثر هذه الأشعة قليلاً على الفرد إذا ما تعرض لها مرة في العمر, لأغراض التشخيص

وعلى ذلك فإن أثر هذه , كلة تبدو في تعرض الأفراد لهذه الأشعة بكميات كبيرةولكن المش

:الأشعة يتوقف على عدد من العوامل أهمها

فهناك , و يقصد بذلك كمية الأشعة السينية التي يتعرض لها الفرد: جرعة أو حجم الأشعة§

.علاقة طردية بين حجم أو جرعة الأشعة السينية وأضرارها المتعددة

, و يقصد بذلك المرحلة العمرية التي يتعرض فيها الطفل إلى تلك الأشعة: مر الزمنيالع§

وخاصة الثلاث أشهر , وأخطر مراحل العمر تأثراً بالأشعة السينية هي مرحلة ما قبل الولادة

.الأولى من الحمل

تبدو الآثار المرضية للأشعة السينية في قائمة من : الآثار المرضية للأشعة السينية§

:الأمراض و الاضطرابات أهمها

, الحركية, البصرية, السمعية, ومنها الإعاقة العقلية: الإعاقات بأنواعها وأشكالها.1

كما تعمل على إحداث تلف في , وتعمل الأشعة السينية على انقسام الخلايا بطريقة غير عادية

ويبدو أثر , ملوخاصة في الأشهر الثلاث الأولى من الح, الجهاز العصبي المركزي للجنين

الأشعة السينية أقل ضرراً على الجنين في أشهر الحمل الأخيرة بسبب قرب اكتمال مظاهر 

.                                                                                        مقارنة مع الأشهر الثلاث الأولى من عمر الجنين, النمو الجسمي والعقلي للجنين

حيث تعمل الأشعة السينية على إصابة , أو ما يعرف باسم سرطان الدم: اللوكيميا.2

. ومنها سرطان الدم, الأجنة و الأطفال فيما بعد بأنواع من السرطان
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وكبر حجم الدماغ وصغر , و خاصة حالات استسقاء الدماغ: التشوهات الخلقية للجنين.3

.العمود الفقريوحالات تشوهات, حجم الدماغ

وخاصة إذا ما تعرضت الأم للأشعة السينية في الأشهر الثلاث الأولى من : الإجهاض.4

وعليها التأكد من , وعلى ذلك ينصح الأمهات الحوامل بعدم التعرض للأشعة السينية. الحمل

.وجود الحمل من عدمه قبل التعرض لتلك الأشعة

د أخطر الأمراض التي يمكن أن ينتقل الحصبة الألمانية هي أح:الحصبة الألمانية .5

و تؤثر الحصبة الألمانية تأثيراً سيئاً على الجنين في حالة , تأثيرها من الأم إلى الجنين

, وإلى إصابة القلب بأضرار, إصابته؛ إذ أنها من الممكن أن تؤدي إلى فقدان السمع والبصر

و الإلتهاب , ل صغر حجم الدماغوكذلك تلف الدماغ المرتبط بأنواع من التشوهات الخلقية مث

وللوقاية من هذا المرض يتم .و يرتبط ذلك كله بالتخلف العقلي, واستسقاء الدماغ, السحائي

.تطعيم الفتيات ضد الحصبة الألمانية

قد كان هذا المرض في الماضي يعد واحداً من الأسباب ):السفلس ( الزهري الولادي .6

بالإضافة إلى , لولادة و تؤدي إلى إصابته بالتخلف العقليالرئيسية التي تؤثر في الجنين قبل ا

ولكن في الوقت الحالي و بعد التقدم العلمي في مجال الكشف عن هذا , تشوهات أخرى

و فعالية معالجة هذا المرض فلم يعد بنفس , المرض عند الأم الحامل عن طريق فحص الدم

.الدرجة من الخطورة كما كان عليه الحال في الماضي

فصيلة الدم إما ( يعرف بالعامل الريزيسي :اختلاف العامل الريزيسي في دم الوالدين.7

ويبدو أثر العامل الريزيسي في حالة واحدة وهي ). أن تكون سالبة وإما أن تكون موجبة

وبسبب ظهور العامل الريزيسي بشكل موجب لدى الأب . اختلاف هذا العامل بين الأب والأم

فسوف يظهر العامل الريزيسي لدى , وبسبب سيادة العامل الموجب,وبشكل سالب لدى الأم

الأمر , وفي هذه الحالة سوف يختلف العامل الريزيسي للأم عنه لدى الجنين, الجنين موجباً

مما , الذي يؤدي إلى إطلاق الأم لمضادات لكريات الدم الحمراء لدى الجنين بحيث يدمرها

وقد تصل إلى مستوى تسمم الدم بسبب عجز كبد , نينيؤدي إلى حالة من تميع الدم لدى الج

.وهذا الأمر قد يؤدي إلى تلف أو خلل في الخلايا الدماغية, الجنين لتمثيل تميع الدم

لعل أغلبية الأمهات حالياً يدركن خطورة تناول :تعاطي العقاقير والأدوية أثناء الحمل.8

الثلاث أشهر الأولى ( ر الحمل الأولى العقاقير والأدوية أثناء فترة الحمل وخاصة خلال أشه
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عدداً من العقاقير والأدوية يمكن أنوقد أصبح الآن معروفاً في الأوساط الطبية ) من الحمل

وخاصة خلال الأشهر , أن تؤدي إلى التأثير سلبياً على نمو الجنين إذا تناولتها الأم الحامل

لإعلامية قائمة بتلك العقاقير والأدوية وتذكر المراجع العلمية والنشرات ا.الأولى من الحمل

:ومنها

.و الأسبرين و الفاليوم, مادة الثاليدوميد: الأدوية المهدئة ومنها-

والتي تعمل , كل المضادات الحيوية التي توصف للمريض: المضادات الحيوية ومنها-

.على قصف فيروس المرض الذي يتسبب في العديد من الأمراض و الإلتهابات

, كل المواد الكيمائية التي تعمل على تنشيط الغدد أو إنقاص نشاطها: ت ومنهاالهرمونا-

.وتلك الهرمونات المتعلقة بنشاط الغدة الدرقية, وخاصة الهرمونات الجنسية

العقاقير والمخدرات وتبدو آثار هذه العقاقير و الأدوية في العديد من مظاهر النمو -

:غير العادي لدى الأجنة ومنها

.وحالات صغر أو كبر حجم الدماغ, العقليةالإعاقة-

.الإعاقات الأخرى كالإعاقة البصرية أو السمعية أو الحركية والشلل الدماغي-

.والولادة المبكرة, الإجهاض-

في المحاضرة منجاءقامت المرشدة بمناقشة الأمهات فيما بعد المحاضرة :المناقشة

تعريف أعطني: مثلا . منتبهاتالأمهاتانت ما اذا كللتأكدوطرحت بعض الأسئلة .معلومات

الأمبسيط للطفل المعاق ذهنيا ،اذكري لي عامل من العوامل المسببة للإعاقة ، هل تستطيع 

؟ صنفي ابنك هل هو من فئة القابلين إعاقةان تكتشف في فترة الحمل انها تحمل بطفل ذو 

فتحت باب وان تكون وراثية ؟للإعاقةللتعلم ام القابلين للتدريب ام الاعتماديين ؟ هل يمكن 

، مع تحريك إليهنبالنظر أكتفتدون تدخل حيث لتشجيع الحوار سترشداتلملالمناقشة 

الخاطئة من طرف الإجاباتبعد النقاش وتصحيح وأخيرا، الرأس تعبيرا عن الموافقة

أفرادع للاستفادة منها م) بطاقة ارشادية(ملخص للمحاضرة بإعطائهنتالمرشدة ، قام

ثم شكرتهم على حضورهن وقامت بتذكيرهم بموعد الجلسة القادمةالأسرة

: الجلسة الثالثة -

)تابع للجلسة الثانية (أسباب الاعاقة الذهنية : عنوان الجلسة-

وطرق الوقاية منها للإعاقةأسبابمعلومات أكثر عن الأمهاتإعطاء : هدف الجلسة -
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ر ،المناقشة، التغذية الراجعة، التعزيزالمحاضرة ،الحوا:فنيات الجلسة -

قامت المرشدة بالترحيب بالأمهات وانطباعاتهم عن الجلسة السابقة  ثم :سير الجلسة -

قامت بعرض ملخص عن المحاضرة السابقة وطرحت بعض الأسئلة ثم قدمت لهم التغذية 

وهو عوامل الراجعة حول إجاباتهن بعد ذالك انتقلت الى تكملة موضوع الجلسة السابقة

الإعاقة الذهنية  

نكمل أسباب الإعاقة ونذكر الادمان والمخذرات ) :تابع (المحاضرة 

يؤثر إدمان الأم على الكحول في فترة الحمل تأثيراً سيئاً على : الإدمان على الكحول-

وقد اكتشفت أعراض إصابة الجنين نتيجة إدمان الأم على الكحول في فترة الحمل , الجنين

وسميت هذه الأعراض بالأعراض الكحولية للأجنة و تتمثل هذه الأعراض , اً نسبياًمؤخر

بنقص النمو و تشوهات في الوجه و الجمجمة وعيوب في الأطراف بالإضافة إلى التخلف 

وقد أشارت نتائج بعض الدراسات إلى الآثار السلبية لإدمان . العقلي البسيط وأحياناً الشديد

التشوهات الجسمية لدى أطفالهن : والتي نذكرها فيما يلي, ت على الجنينالأم الحامل للكحوليا

، تدني القدرة العقلية، تزايد معدل الوفيات لدى الأطفال ، مشكلات واضحة في مظاهر النمو 

وتبدو تلك المشكلات المتعلقة بالنمو الجسمي أكثر . العام و خاصة في مظاهر الطول والوزن

وعلى ذلك لا .ت المدمنات على الكحول والمدخنات بشكل مزمنوضوحاً لدى أطفال الأمها

كما لا تنصح الأمهات , تنصح الأمهات الكحوليات على الحمل إلا بعد برامج وقائية محددة

.الحوامل بتعاطي أية أدوية أو عقاقير إلا بمشورة الطبيب المختص

الحامل قد تؤدي إلى كثير من الأمراض المزمنة عند الأم : الأمراض المزمنة عند الأم-

وعلى سبيل المثال فإن ضغط الدم الزائد و السكري و مرض الكلى , أضرار تصيب الجنين

.تضيف تعقيدات و أخطار إضافية بالنسبة للجنين

الولادة المبكرة هي واحدة من الأسباب ): الأطفال المبتسرين ( الولادة قبل الأوان -

عن حالات الوفيات عند الأطفال حديثي مسئولده وهذا السبب لوح, الرئيسية للتخلف العقلي

ومن الأسباب التي تؤدي إلى الولادة . أيضاً عن حالات التخلف العقليمسئولوهو , الولادة

وبشكل عام فإن الولادة , تسمم الحمل, إفراط الأم في التدخين أثناء الحمل: قبل فوات الأوان

الطفل نمواً سليماً لما يؤدي إليه من نقص في المبكرة تؤدي إلى تقليل احتمالات أن ينمو هذا

.وزن الطفل حديث الولادة و نقص في نمو الأعضاء
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إن دور الإجهاد العاطفي أو الضغوط النفسية : الإجهاد العاطفي والضغوط النفسية-

ولكن يبدو أن من المنطقي القول أن الإجهاد الشديد سواء , أثناء فترة الحمل غير واضح تماماً

.صعيد النفسي أو الجسمي من الممكن أن يؤثر على جنين تأثيراً سلبياًعلى ال

تعتبر المياه الملوثة والهواء الفاسد من العوامل التي تؤثر بطريقة : تلوث الماء والهواء-

وخاصة إذا ما تعرضت الأم الحامل إلى تلوث واضح في , غير مباشرة على نمو الحنين

التي تزداد فيها نسب تلوث الماء والهواء بالغازات و وخاصة في البيئات , الماء والهواء

إذ تؤدي تلك المواد إلى نتائج غير مرغوب فيها , المواد العادمة ونتائج المصانع الكيماوية

و قد يترتب على ذلك حدوث شكل ما من , وخاصة على الجهاز العصبي المركزي للجنين

.أشكال الإعاقة العقلية أو غيرها من الإعاقات

سوء (عوامل أخرى تؤثر في فترة الحمل : مل أخرى تؤثر في فترة الحملعوا-

، وهناك عوامل ) والأمراض المزمنة مثل ضغط الدم و السكري ومرض الكلى, التغذية

و , سوء التغذية بالنسبة للأم الحامل: عديدة أخرى من الممكن أن تلعب دوراً أثناء الحمل مثل

كل ذلك , والحوادث الأخرى, د تتعرض لها الأم الحاملو حوادث التسمم التي ق, نقص اليود

وأيضاً الكثير من , الإصابة بالإعاقة العقليةلاحتمالقد يكون له دور فينمو الجنين و تعرضه 

ضغط الدم : الأمراض المزمنة عند الأم الحامل قد تؤدي إلى أضرار تصيب الجنين مثل

.والسكري و مرض الكلى, الزائد

الإعاقةتفيد الدراسات ان هناك علاقة بين ):عدم اكتمال الحمل (ين المبتسرالأطفال-

والنتائج وكلها تكون الأسبابالعقلية وبين الولادة المبتسرة فالولادة المبكرة لها مجموعه من 

عرضة للوفاة أكثرعرضه للتلف العصبي وهم أكثرضد المولود فالمواليد غير المكتميلين 

الولادة بعض التعقيدات والتي تؤدي الى حدوث أثناءدث قد تح:الجسمية الإصابات-

نتيجةالمخاض أثناءجروح في دماغ الطفل او الى نزيف داخلي حيث يمكن ان يحدث 

المستخدمة في الولادة وقد يؤدي التلف الى التخلف العقلي للأدواتلوضع الجنين او نتيجه 

.الادراك والنشاط الزائد الشديد والشلل والتشنجات او الشلل المخي ومشكلات في

نقص الاكسجين وتكون نتيجةفقد يفقد المولود الوعي او ربما يموت : نقص الاكسجين-

وينتج نقص الاكسجين ةالمشكلة في نقص الاكسجين قبل الولادة او اثنائها اوبعدها مباشر

وسين نتيجة للتسمم وانفصال المشيمة والنزيف طول مده الولادة وزياده جرعات الاوكسيث
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كيميائيه تستخدم لدفع وتنشيط الولادة وكذالك استخدام المهدئات هرمونيةوهو ماده 

.والمسكنات و التخدير او التفاف الحبل السري حول عنق الجنين 

من الحالات التي ينه لها الاطباء المتخصصين والتي تكون فيها : الحمل الخطر -

خطورة بشكل كبير وهي 

ت سن العشرين او فوق سن الاربعين ان تكون الام الحامل تح-

المستوى الاقتصادي المتدني مع تقارب فترات الحمل-

لديهم أوالمولودين غير مكتميلين النمو كالأطفالللام في الحمل السابقةالمشكلات -

تشوهات 

التي تعاني من السكر وارتفاع الدم بشكل مزمن الأم-

مع الجنيناو دمها غير متوافق ) -RH(الام التي لديها -

وحوادث الولادة وذلك سبب الأكسجينتحدث هذه التشنجات نتيجه لاختلال :التشنجات -

.كبر راس الجنين عن الحوض او عند اخراج الطفل 

يؤدي نقص السكر في الدم الى التخلف العقلي وتشمل ): هيبو جلسيميا(نقص السكر-

ند الطفل التشنجات الزرقة الهيبو جلسيميا بعد الولادة بالتبلد وضعف الصراخ عأعراض

.التغذية ودوران العين صعوبةضعف حركه العضلات عدم انتظام التنفس 

وقبلها او بعدها الى حدوث تلف الولادةيمكن ان تؤدي عدوى الجنين عند : العدوى -

في الجهاز العصبي 

ابةللإصقد يولد الطفل طبيعيا وصحيح البنية ولكن قد يتعرض : عوامل مابعد الولادة-

حادثه تؤذي دماغه وجهازه العصبي في مرحله العقلية اذا تعرض لمرض اوبالإعاقة

العقلية في مرحله مابعد الإعاقةالتي تؤدي الى الأسبابالرضاعة او الطفولة المبكرة اما 

:الولادة فهي 

من أسباب سوء التغذية الحرمان والفقر والعادات السيئة في التغذية :سوء التغذية -

اوالتغذية يرتبط بعوامل مثل المستوى الاجتماعي وبالعوامل التي تقع قبل الولادة فسوء

والتي لها صله بالاعاقة العقلية وهذه كلها تؤدي الى مشكلات في الجهاز العصبي أثنائها

ونقص اليود في الطعام والذي يؤدي الى تضخم ) 3ب-2ب-1ب(ومنها نقص فيتامينات 
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تمثيل الغذائي فتؤدي الى القصاع ونقص الحديد يؤدي الى الانيميا الغدة الدرقية واضطراب ال

.وجميعها تؤدي الى الاعاقة 

من الكبار وينتج عن دخول أكثرالصغار الأطفالمرض يصيب :التهاب السحايا -

البكتيريا الى سحايا الدماغ فتسبب التهابها ومنها الحمى الشوكية والتي تؤدي الى ارتفاع 

لصداع والقئ وتصلب الرقبة والرعشة وألم في الظهر والاذن وتشير درجة الحرارة وا

من الاطفال الذين يصابون بهذا المرض يعانون من الاعاقة %) 20-15(الدراسات الى ان 

.العقلية 

التي يتأخر ظهورها وقد تكون نتيجة خلل الإعاقةهناك بعض حالات :خلل في الغدد-

قصر ( الغدد الدرقية والذي يؤدي الى القزامة في الغدد الصماء مثل حالات نقص افراز

والتي تنشئ عن نقص اليود في الطعام وكذالك حالات انسداد القنوات الناقلة للسوائل ) القامة 

.للجهاز العصبي المركزي نتيجة لحدوث تصلبات

تختلف اثار السموم الواحد عن الاخر ويختلف ثاثيرها على الجسم :المواد الكيماوية -

حيث ان المخ الذي لم ينضج بعد يكون اكثر عرضه للضرر من المخ الناضج لأخرمن فرد

كذالك ان مناطق في المخ اكثر حساسية لبعض السموم من مناطق اخرى وهذا قد ينتج عن 

فالمواد الكيماوية ذات تأثير سام على .اختلاف كميه الدم التي تصل الى جزء عن الاخر

ضررا ينقص الاكسجين عنها او انها تؤثر بشكل مباشر الجهاز العصبي المركزي فتحدث 

.فتحدث تلفا وقد يكون حاد او مزمنا الأنسجةعلى 

فمبيدات الحشرات الأمهاتتعتبر المبيدات من اخطر المواد تاثيرا على :مبيدات ال-

والحشائش والمخصبات الزراعية ومبيدات الفطريات والكبريت ومركبات الزئبق قد ينتج 

.ممعنها التس

ضار حيث انها تؤدي الى تلف تأثيرتعتبر المعادن الثقيلة ذات :التسمم المعدني -

الجهاز العصبي ومنها الزئبق والرصاص والتي تتلف المخ ودلت الأبحاث الى ان مركبات 

من عوادم السيارات يستنشقها الانسان وفي تأتيالرصاص الموجودة في الهواء والتي 

حدوث التلف في المخ يؤدي الى التشنجات والاضطرابات في حالات التسمم الشديد فان 

والاطفال الصغار والمراهقين هم اكثر الفئات أمهاتهمالابصار وتعتبر الاجنه في بطون 



عرض ومناقشة النتائج : الخامسالفصل 

193

والتشنجات البصريةةتعرضا لتسمم خاصة الزئبق فتؤدي الى التخلف العقلي والاعاق

.وضعف العضلات 

لصدمات التي يتعرض لها الطفل في مرحله تعتبر الحوادث وا:الحوادث والصدمات -

خصوصا في الاشهر الاولى من العمر سببا رئيسا في ظهور حالات من الولادةمابعد 

العقلية وخاصة تلك الحوادث والصدمات التي تؤثر بشكل مباشر على منطقه الرأس الإعاقة

ثل هذه كحوادث السيارات والضربات المباشرة او الوقوع على الرأس اذا تصاحب م

او نزيف في الدماغ او كسورا في الجمجمة الأكسجينالحوادث والصدمات عادة نقص في 

.يؤدي الي تلف الجهاز العصبي المركزي وبالتالي الاعاقة العقلية مما

تعتبر الأمراض والالتهابات التي يتعرض لها الاطفال في :الامراض والالتهابات -

الإعاقاتالعقلية او غيرها من الإعاقةحدوث أسبابسنوات حياتهم الاولى سببا مباشر من 

الاخرى ومن الامراض التي تصيب الاطفال في مرحله عمريه مبكرة خاصة اذا لم يتم 

الحصبة الجدري التهاب السحايا التهاب الدماغ واضطرابات : تطعيم الاطفال ضدها 

درجه حرارة الطفل وخاصة حين يصاحبها ارتفاع فيالأمراضالخ وتؤدي مثل هذه ..الغدد

العقلية اذ الإعاقةالى إحداث نتائج غير مرغوب فيها كالاضطرابات العصبية وحالات من 

تؤدي فيروسات هذه الأمراض الى تلف في الجهاز العصبي المركزي للطفل ومنها الحمى 

الشوكية والتي تؤدي الى ارتفاع درجه الحرارة والصداع والقئ وتصلب الرقبة والرعشة 

الذين يصابون بهذا المرض يعانون الأطفالان إلىوتشير الدراسات والأذنم في الظهر وآلا

.العقلية الإعاقةمن 

من برامج الوقاية من الإعاقة العقلية وأكثرها أهمية : برامج الوقاية من الإعاقة العقلية-

نذكر 

أو الأسر , واجوهو برنامج يساعد الوالدين الذين يستعدون للز: برنامج الإرشاد الجيني-

بإعطائهم المعلومات حول الصفات السائدة والمتنحية والعوامل , التي لديها طفل معوق

. وهو برنامج توعوي, الوراثية واختلاف العامل الرايزيسي بين الأم وأبنها

وهو برنامج لتوعية الأمهات الحوامل بالنسبة : برنامج العناية الطبية أثناء الحمل-

, والأمراض المعدية والعناية الطبية وتجنب الأدوية والأشعة والمخدراتللتغذية المناسبة 

.والتدخين، والراحة النفسية
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من أسباب الإعاقة العقلية : برنامج توعية الأمهات حول أهمية الولادة في المستشفي-

الولادة في المنزل بسبب قلة التجهيزات الطبية في المنزل وقلة النظافة وعدم القدرة على 

.دى الاختناق وغيرهاتفا

إن أفضل طريقة لمواجهة مشكلة :برنامج توعية الوالدين حول أهمية التشخيص المبكر-

بتجنب الأسباب , وذلك من خلال الوقاية منها. هي في منع حدوثها من الأساس, الإعاقة

ولكي.والعوامل المؤدية إلى حدوث الإعاقة والسعي لولادة كل طفل ولادة سليمة منذ البداية

:  عليهم مراعاة ما يلي, يتجنب الآباء والأمهات مشكلة إنجاب أطفال معاقين

قبل أن , وخلوه من حالات الإعاقة, التأكد من التاريخ الاجتماعي لسلالة كلا الزوجين-

إذا تأكد الزوجان من , يقررا الإنجاب ، ويفضل استشارة الأخصائيين في الإرشاد الجيني

لنتعرف على الأسباب لضمان , أو الاثنين معا, سلالة أحدهماوجود حالات من الإعاقة في 

ولادة كل طفل سليم في المستقبل 

RH)-الرايزيسي(والتأكد من أن دم الأم لا يحمل العامل , تحليل دم كل من الزوجين-

فمن الواجب حقنها بالحقنة المضادة بإشراف , وإذا حدث وثبت أن الأم تحمل هذا العامل

.ساعة من الولادة ) 72(خلال الطبيب

ومن , عاماً) 40(منوأكثرأعاماً ) 16(تجنب الإنجاب إذا كان عمر الأم دون -

. أن لا مانع الإنجاب, يقرر فيه الطبيب المختص, الأفضل إجراء فحص طبي

. تجنب الحمل بعد الإجهاض مباشرة-

بداية الحمل بحيث لا تقل الفترة بين نهاية الحمل و, ترك فترة زمنية بين حمل وآخر-

.الثاني عن سنتين على الأقل

.باستعمال الأدوية والطرق الشعبية, الامتناع عن الإجهاض المفتعل-

.يفضل تلقيح الأم ضد الحصبة الألمانية بفترة شهرين قبل الحمل على الأقل-

وتطبيق كافة التعليمات , خلال أشهر الحمل, شراف الطبيخضوع الأم الحامل للإ-

.عن طبيبها المختصالطبية الصادرة 

يجب أن تحصل الأم الحامل على الغذاء الصحي المتوازن الغني بالبروتينات -

.والفيتامينات والأملاح

.بل تفعل ذلك بأمر الطبيب, يجب أن تمتنع عن أخذ الأدوية أو الفيتامينات كيفياً-
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.الامتناع عن الإدمان على التدخين أو الكحول كلياً-

وتجنب إصابتها بالأمراض الفيروسية، وفي حالة , الحاملالمحافظة على صحة الأم -

.تعرضها لذلك يجب أن تمتنع عن أخذ أي دواء إلا بأمر الطبيب

, إن الحالة النفسية للأم خلال مرحلة الحمل تؤثر على النمو العقلي والجسمي للجنين-

وتخفيف , الحامللذا يفضل مراعاة الحالة النفسية للأم. وتعتبر من العوامل المسببة لإعاقته

.الضغوط النفسية عليها خلال مرحلة الحمل

، واستمعت المحاضرة قامت المرشدة بطرح أسئلة وفتح باب النقاشإلقاءبعد : المناقشة -

والإمكانالخاطئة بشكل بسيط  و محدد قدر الإجاباتوصححت ، مسترشدةإلى تعليق كل 

ائق في التعامل مع الطفل المعاق ذهنيا،كما ناقشت الامهات عن كيفية الاستفادة من هذه الحق

من خلال  بالابتسامة والمديح و الأمهات اللاتي أعطين اجابات صحيحةقامت بتشجيع 

ثم قامت بختام الجلسة بشكر الامهات . التعبيرات الوجه وذلك في جو من الهدوء والتفاهم

وبتذكيرهم عن موعد الجلسة القادمة

الجلسة الرابعة                  -

أساليب المعاملة:عنوان الجلسة -

مساعدة الأمهات على التعرف على أساليب المعاملة السلبية اتجاه الطفل : هدف الجلسة -

المعاق وانعكاساتها عليه

المحاضرة ، المناقشة والحوار ،التعزیز ،التغذية  الراجعة ، الواجب :  فنیات الجلسة-

زليالمن

بدأت المرشدة الجلسة بابتسامة وبالترحيب بالأمهات وسألتهم عن :سير الجلسة -

انطباعاتهن عن الجلسة السابقة وطرحت بعض الأسئلة لتقييم مدى استيعاب و فهم 

الإجاباتوقامت الباحثة بسماع . للمعلومات التي تم  تقديمها  في الجلسة السابقةالأمهات

ثم قامت بعرض دة على التغذية الرجعية اللفظية الفورية، وتصحيح الخاطئة منها معتم

وأظهرت لهم رغبتها في أن يستمر العمل في الجلسات ملخص عن المحاضرة السابقة 

المقبلة بنفس الفعالية والجدية

توجهت بعد ذالك انتقلت الى موضوع الجلسة وهو أساليب معاملة الطفل المعاق ذهنيا  وهنا 

أسلوبسأعرض لكم أهم أساليب المعاملة وعند عرض كل : قائلة الأمهاتالمرشدة الى 
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تعطيني أمثلة من واقعها اليومي ان كانت تستخدم هذا أنيرجى من كل واحدة منكن 

. في معاملتهاالأسلوب

:وحوار محاضرة 

يقوم هذا الأسلوب على إفراط الوالدين في استخدام : أسلوب التسلط او العقاب -

تخدام القسوة في فرض آرائهما على الطفل مع غياب علاقة الحب بين السلطة، وذلك باس

الوالدين والطفل، واستبدالها بالجمود العاطفي اتجاهه ومنعه من تحقيق رغباته حتى لو كانت 

مشروعة  وقد يطلب الوالدان من الطفل أن يسلك وفق معايير لا تناسب عمره أو نموه 

لتصرف بما يتوافق مع رغباتهما وقد يستخدم الوالدان منتظرين منه الطاعة مع إجباره على ا

أساليب من شأنها أن تؤذي الطفل جسدياً ونفسياً كالعقاب والتعذيب الجسدي وأخذ الطفل 

بالشدة دائماً وسيلةً لتهذيبه وتعليمه وتقويته حتى قي أهون الأمور ، ويتضمن هذا الأسلوب 

رغباته وميوله وآرائه بل الإسراع بالعقاب أيضاً عدم ميل الوالدين إلى مناقشة الطفل في

لأية بادرة تصدر منه يرى الوالدان أنها خروج عن المفروض من السلوك، لأنها تسبب 

الإزعاج لهما، وفي هذا الأسلوب يغلب على المعاملة الشدة والعنف ، ونشير الى إدراك 

و يهددانه به إذا أخطأ وإذا الطفل من خلال معاملة والديه له أنه عقاب يلجآن إليه بالضرب، أ

.. لم يطع أوامرهما

مع الأسلوبلهذا الأمهاتوبعد العرض فتحت المرشدة  باب الحوار لمعرفة مدى استخدام 

( إحداهنكن يستخدمنه ، فتقول الأخروالبعض الأسلوبفكانت بعضهن ضد هذا أطفالهن

تتربى مليح ولازم تتعاقب على انا بنتي نربيها كيما اتربيت يا لو كان ناقصة عقل المهم

أموأضافت)انا نضرب بنتي كيما اخواتها كي يضاربو ويقلبو الدار(أخرىتقول ) الغلطة

وأضافت) انا وليدي مريض في عقليتو نضربو باش يتعلم لاخاطر بالهدرة مايفهمش( أخرى

طفل مريض ماراكيش حاسة واش معناها عندك ..االله غالب ايلا اضربناهم(اخرى بقولها 

وضحت المرشدة  مفهوم العقاب من خلال ،وبعد الاستماع لأراء الأمهات) مايفهم والو

ان العقاب سلوك نقوم به فور مشاهدتنا لسلوك غير مرغوب فيه وهو : الأتيالعرض 

نوعان 

)الضرب(وهو تعريض الطفل لمثيرات مؤلمة أو منفرة بعد قيامه بالسلوك : عقاب سلبي-
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،ووضحت ) منعه من لعبه(محبب لديه شيءوهو حرمان الطفل من : عقاب ايجابي-

استعمال العقاب لا بد إن يكون بعد استنفاذ جميع الوسائل الأخرى أنالمرشدة للأمهات 

و تنوه الى تجنب الانفعال . والإجراءات التي تستخدم لتقليل السلوكيات غير المرغوبة 

أعطت ثم) كحرمانه من شيء يحبه (ة فقط أثناء العقاب ، واستخدام العقاب عند الضرور

مع الطفل المعاق الأسلوبالمرشدة بعض النصائح مع الشرح المبسط لتفادي استخدام هذا 

:   ذهنيا  ونذكر بعضها

يجب ان تشرحي لطفلك بطريقة بسيطة عن اخطائه وسلوكياته الخاطئة لان طفلك -

عاجز عن فهم الامور ولو بالعنف هاذا سيزيده غضب

تعدي عن الضرب لانه سيجعل من طفلك شخص عنيد والضرب ليس أسلوب اب-

للتربية 

يجب الرضا بقضاء االله لك ولا تحسي ان طفلك هو عقاب من االله ويجب ان تقتنعي -

والا تسلطي غضبك على طفلكبالإعاقة

التي تفيد طفلك في الأمورتتطلب عناية خاصة وصبر ويجب التركيز على الإعاقة-

المستقبل 

ان القسوة والضرب يؤديان الى عدة اضطرابات سلوكية وعدوانية ومشاكل نفسية -

لدى طفلك وبذالك سوف يكرهك بدل من ان يحب امه التي تعتبر اقرب اليه من الاخرين

يتمثل هذا الأسلوب في قيام أحد الوالدين أو كليهما نيابة عن :أسلوب الحماية الزائدة-

.ت التي يمكن أن يقوم بها مما يمنع شعور الطفل بالاستقلالالطفل بالواجبات أو المسؤوليا

بأنه الرعاية المفرطة للطفل والمغالاة في حمايته والخوف "كما يعرف أسلوب الحماية الزائدة 

عليه، ويبدو ذلك في السماح له بتحقيق الإشباعات كلها، وتشجيع والديه له على أن يعتمد 

هو إدراك الطفل من خلال معاملة والديه "اية الزائدة ويرى آخرون أن أسلوب الحم" عليهما

وتدليل الوالدين للطفل هو التراخي في معاملته، وتجاوز . له أنهما يلبيان له كل رغباته

يكون الطفل في هذا الأسلوب : "أخطائه، وتلبية رغباته جميعها ونعرف هذا الأسلوب بما يلي
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دان على تحقيق رغباته جميعها، والتغاضي عن محور رعاية واهتمام الوالدين، فيشجعه الوال

أخطائه، وعدم تحميله مسؤولياتها 

واتجهت المرشدة بسؤالها عن استخدام أسلوب الحماية الزائدة فكانت بعض الأمهات-

أطفالهنالحماية المفرطة هي سلوك عادي نابع من خوفهن على أنمتحيزات اعتقادا منهم 

سوف يعوض عن الأبناءلتدليل وتحقيق جميع رغبات والشفقة عليهم بسبب العجز وان ا

يخفن على الطفل من كل شيء فيتم  أمهاتهناك أنالنقص ، ومن خلال الحوار تبين لدينا 

خوفا من الآخرينالحرية للعب مع يعطينمراقبة تحركاته ليلا و نهارا وهناك من لا 

ماية الزائدة هو كذلك من الحأنوضحت المرشدة الأمهاتإلىوبعد الاستماع . الحوادث

التي تعبر عن الرفض غير المعلن للإعاقة وهذا ناتج عن  الشعور بالذنب ومحاولة أساليب

الأكلالتدليل في التنشئة  و تعويد الطفل على الاتكالية في أسلوبالتعويض من خلال 

:واللباس و النظافة والعناية بالذات  ثم قدمت المسترشدة  هذه النصائح 

ونظافتهي ابنك يعتمد على نفسه في لبسه واكله اترك-

.اتركي لطفلك الحرية في الاختيار او باتخاذ قرار-

سيصبح اتكاليلأنهلا تدليلي طفلك زيادة عن المعقول -

اتركي ابنك يخرج الى الشارع من دون الخوف عليه كثير لكي لا يكون منسحبا -

وخجولا

لتفادي الغيرة والكره بينهمإخوتهاعدلي في معاملتك لطفلك المعاق مع -

لا تعودي طفلك بشراء اللباس الغالي الثمن وتوفير كل مايتمناه ويريده فيصبح الطفل -

.من الصعب على الأهل ان يلتزمو بالمصاريف في المستقبلولأنهمتطلبا 

بالبحث الإعاقةمن خلاله مواجهة الأمهاتتحاول أسلوبهو : المواجهةأسلوب-

ماهي : ثم توجهت المرشدة بالسؤال .وتسييرهاالإعاقةللتكيف مع عن حلول او طرق

؟ وفتحت باب الآنالطفل من لحظة ولادته الى إعاقةالطرق التي تم استخدامها  لمواجهة 

كانت تقريبا متشابهة باستخدام أساليب غير انها الأمهاتأفعالردود منالمناقشة واتضح 
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و من خلال . الإعاقةسلبا على تكيفهن مع وضعية مما انعكسالإعاقةفعالة لمواجهة 

الأزواجيعانين من نقص السند الاجتماعي  حتى من الأمهاتالمناقشة تبين كذالك ان معظم 

الذهنية  و لم يحضرن اجتماع الإعاقاتلم  يفكرن بالانخراط في جمعية لذوي أنهنكما 

طرق أساليببعن دورات تدريبية لتعلم على مستوى المراكز النفسية  ولم  يتاالأمورأولياء

المرشدة بعض التوجيهات أعطتوبعد المناقشة. الأطفالالمعاملة السليمة مع هذه الفئة من 

:منها 

الإعاقةحاولي الاطلاع على الانترنت او من خلال الكتب على كل جديد في مجال -

في ردة فعلكحوالي تخصيص وقت لطفلك بملاحظة تصرفاته ولفهمه لتفادي الغلط -

الاستعانة بمختص نفسي لللجوء اليه ليساعدك على فهم سلوكيات ابنك المعاق -

آخرينبأمهاتحولي الالتحاق بالجمعيات الخاصة لذوي الاحتياجات الخاصة للاحتكاك -

من تجاربهنأكثرولتستفيدي 

الأسرةولأفرادحاولي تحميل فيديوهات من الانترنت لكيفية التعامل مع طفل معاق لكي -

والمحيطين الأقاربللهروب من الأهلهو محاولة : الانسحاب الاجتماعي أسلوب-

و . سخرية الناس او لتفادي نظرات الشفقةأنهمالناس وهذا اعتقادا منهم أعينبهم ومن 

إجابتهنوالمجتمع بصفة عامة فكانت بالأهلعن علاقتهن للأمهاتتوجهت المرشدة بالسؤال 

واحدة فأشارتابنائهن ،إعاقةمن الأمهاتبمدى الحرج الذي تحسه جد محبطة وتوحي

انا حقروني وطاحت قيمتي من  نهار ولدت هاد (معاناتها من مشاكل عائلية بقولها إلىمنهن 

اهلي وقفو معايا ومخلاونيش واهل راجلي انا (اما بخصوص علاقاتها مع اهلها قالت) الطفلة

.. في الزنقا كي نكون نمشي قاع ايشوفو فيا مع وليدي(أخرىام وأضافت، ) يحشمو بيا

أخرىوتضيف ام ، )المجتمع مايرحمش وايعامل ولادنا شغل مهابل ولا فيهم مرض معدي

انا راجلي ماعلابالوش قاع بيا ياكل ويرقد ومايسقسيش على وليدو وجامي ايعنقوا ودايما (

) ماقدرتيش اتجيبي طفل كيما الناسدايما يقليراجليانا (أخرىاضافت، و) يعيط اعليه 

ايهددنيراجلي راه وانا اتزوجت كبيرة وبعد عامين جبت هاد الطفلة ( وتضيف اخرى 

ايبهدلني انا وليدي ( قائلة أخرىاضافت ام و، ) باش يجيب دراري صحاحيتزوج اعليا

، وتقول ) اقدام الناس سورتو كي ايعيط ويتمرغ في الارض اعلابيها حلفت مانخرجوش معاي
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انا عندي اربع ولاد وكنت حابة نطلق كان عندي مشاكل مع باباهم وجبت هاد الطفلة (اخرى 

( ، وتضيف اخرى قائلة ) غلطة ماكنتش ناوية انزيد ذراري بصح ربي زادلي هم واحد اخر

حتى ,انا اهل راجلي ماحبونيش نرجع للدار كي جبت هاد الطفلة ايقولولي جبتي مهبولة

المرشدة  بعض أعطتالأمهاتأراءوبعد سماع ، ) رضات تاعهم مانروحش لعراس ولع

:منها الإرشادات

الخارج وإظهاره للمجتمعإلىرفضهن لاصطحاب طفلها الأمهاتلا يجب على -

إكساب طفلها السلوك التكيفي وتساعده على انخراطه معهم وعدم بقائه منعزلاً في المنزل-

مال المنزلية حتى وإن كانت مشاركة بسيطةتعويده  على المساعدة في الأع-

مساعدة الطفل على إدراك المعاني والمفاهيم اللغوية وقدرته على التطبيق والكلام -

.وتشجيعه على الاتصال اللفظي والتفاهم مع الآخرين 

المهارات الأساسية في الحياة اليومية ،كإدراك الوقت والزمن ومهارات التنقل إكسابه-

اصلات والتعامل بالنقود والأرقام والاتصال بالآخرينواستخدام المو

كالهاتف والتلفازأخرىتدريب الطفل مهارات -

تعليمهم بوجود الشرطة ومهامها-

معنى التحرش الجنسي إفهامه-

تنمية مهاراته الاجتماعية ، كاحترام العادات وآداب الحديث والسلوك والتعاون-

وعدم عزله العائلةأفرادإدماج الطفل المعاق بين -

:شرحا مبسطا لها وأعطتأخرىأساليبالمرشدة أضافتوبعدها : محاضرة 

"أسلوب الإهمال- هو عدم الاكتراث بمشاعر الطفل المعاق وأحاسيسه، وانعدام : 

الاهتمام بشؤونه وحاجاته ، أي يكون الوالدان حاضرين غائبين في حياته ،ويمكن تعريفه 

وعدم محاسبته . لى السلوك المرغوب فيه، أو الاستجابة لهبأنه عدم تشجيع الطفل ع"أيضاً 

على السلوك غير المرغوب فيه، وترك الوالدين الطفل بلا إرشاد أو توجيه إلى جانب عدم 

إهمال مادي وآخر معنوي، :ويأخذ الإهمال صورتين. الاهتمام بمشكلاته وآرائه ووجوده

الطعام، اللباس، الدفء، النظافة، (اصة والإهمال المادي يظهر في إهمال حاجات الطفل الخ

وكذلك الحرمان المعنوي من التشجيع والتوجيه والمساعدة ومن الحب والقبول ) النوم
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أو الشفقة على حالة المفرطالحبنماذجمننموذج:الزائدوالقلقالتدليلأسلوب- 

أخطائهم عناوزوالتجالمعقولة،وغيرالمعقولةالأبناءطلباتتلبيةعلىالطفل وينطوي

منعليهمالخوفبدافعالأبناءنشاطالأولياءبه ويقيد القياميودونعملكلفيمتهومساعد

وإذاراحتهم،علىحرصاًاللعبعلىأبناءهميشجعونولاعدوى،أوحادثلأيالتعرض

معإلاوالخروجبغيرهمبالاختلاطلهميسمحونولاينبغيمماأكثرمبهاهتموامرضوا

الوالدين علىالاتكاليةالمعاملةلهذهالأطفالوالسيارات، ويستجيبالغرباءمنخوفاًالكبار

علىالاعتمادعنيعجزوقدمراهقته،فيحتىطفلاًيظلالمدللأنفيالخطورةوتكمن

ضدالزائدةبأهميتهمشعورهمالأطفاليستغلونوقدتواجهه ،أزمةكلأماموينهارنفسه،

والديهم

يسلك بعض الآباء مع أطفالهم المعاقين أشكالاً من السلوك :أسلوب النبذ والرفض-

تحسس الأطفال بأنَّهم منبوذون أو غير مرغوب فيهم أو غير محبوبين من قبل والديهم وليس 

بأنه عدم تقبل الطفل وربما كراهيته ورفضه وعدم تكريس "ويعرف النبذ والرفض .لهم قيمة

زمين من قبل الوالدين لرعايته، والعمل على إشباع حاجاته وتيسير الوقت والجهد اللا

بأنه رفض أحد الوالدين أو كليهما معاً للطفل المعاق وعدم "متطلبات نموه ويعرف أيضاً 

إظهار الحب له والتعاطف معه في المواقف المختلفة، وقلة الاهتمام به وحرمانه من تحقيق 

دم إشباع حاجاته النفسية الأساسية، كالحاجة إلى الحب رغباته أياً كانت، مما يؤدي إلى ع

الطفل يحس من خلال معاملة أنالمرشدة الى وأشارت هنا". والأمن والعطف والانتماء

له أنهم يتعبونه، بمختلف الأساليب التي تثير ضيقه وتشعره بالنقص والدونية، مثل أسرته

التأنيب والسخرية والتوبيخ واللوم 

ويقوم هذا الأسلوب على عدم اعتماد الوالدين أسلوباً تربوياً واحداً :بأسلوب التذبذ-

في تربية الطفل المعاق وتنشئته، وعدم استقرار أحد الوالدين أو كليهما على استخدام أساليب 

، مما يفقد الطفل قدرته على تمييز )يددلهوالأخرشخص يعاقبه (موحدة في الثواب والعقاب 

ن السلوك غير المرغوب فيه، ونرى أن أسلوب التذبذب في معاملة السلوك المرغوب فيه م

الطفل راجع لعدم اتفاقهما على أسلوب واحد، فيثاب الطفل على سلوك مرة، ويعاقب عليه 

مرة أخرى، جهلا منهم لشخصية وسلوك الطفل المعاق 
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ويتمثل أسلوب التفرقة في عدم المساواة بين الطفل وإخوته في: أسلوب التفرقة-

المعاملة الوالدية، وذلك بتفضيل إخوته عليه او تفضيله هو عليهم لوجود إعاقة لديه ، ويتمثل 

والواقع أن أسلوب التفرقة . التفضيل في المواقف الانفعالية والعاطفية والاجتماعية والمادية

عني في معاملة الأطفال في الأسرة الواحدة سواء من جانب الأم أو من الأب أو كليهما معاً ي

أن يحظى المفضل من الأطفال على القسط الوافر من الاهتمام وتلبية الطلبات والامتيازات 

وتكون هذه الامتيازات على حساب الطفل الأقل شأناً ويولد ذالك الغيرة والكره بينهم والميل 

الى الانتقام من الطفل المدلل من طرف اخوته

يبدو . الوالدين بالطفل المعاق عقلياًهذا الأسلوب خاص بعلاقة:الإعاقةأسلوب إنكار -

الإنكار من خلال سلوك الوالدين تجاه طفلهما القائم على عدم الاعتراف بإعاقته العقلية بهدف 

التخفيف من وقع المشكلة عليهما، ويعني هذا أنهما لا يقبلان الطفل كما هو، فيتوقعان منه ما 

ما زاد عمر الطفل تواجه إعاقة الطفل ولكن كل. يتوقع الآباء من طفل عادي في مثل عمره

عند الطفل وميل الوالدين إلى الإعاقةفإن نكران حالة وجود . الأبوين بحقيقة وجود المشكلة

في سلوكات ستزول فيما بعد، إن هذا الآخريناعتبار الطفل غير معاق وانه مختلف فقط عن 

ؤدي من ثم إلى إهمال النكران يؤدي إلى ضياع ، وإلى تشويش العلاقات الأسرية، وي

الحاجة الماسة لدى الطفل المعاق إلى الحب والقبول ، إلىونؤكدالوالدين ورفضهما له، 

وإن عدم إشباع ذالك يولد لديه شعوراً بعدم الارتياح . وهي حاجة أولية لا بد من إشباعها

عدوانياً من وعدم الثقة بالنفس وعدم الثقة بالآخرين، فينسحب ويرتد إلى ذاته ويتخذ موقفاً

. المحيط قد يصل به الأمر إلى تبني السلوك العدواني

بطاقة (عامة لتعديل سلوكها إرشاداتالأمبإعطاءالأساليبأنهت المرشدة :المناقشة -

)إرشادية

على الام التخلص من مشاعر الذنب بأنها قد ارتكبت ذنباً وأن االله قد عاقبها على -

د قدرها ونصيبها الذي اختصها االله به، وأن عليها أن تقبل الطفل الذي يعويجب.ذلك

.ترضي بقضاء االله وأن تحمده سبحانه على ذلك

تقبل الطفل المعاق كما هو واعتباره طفلاً بالدرجة الأولى ومعاقاً بالدرجة الثانية -

إن الطفل المعاق بحاجة إلى الشعور بالتقبل كفرد له قيمة من قبل الآخرين-
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ريقة تتناسب مع مستواه العقلي والعاطفي ومقدرته على الإنجاز وليس معاملة الطفل بط-

بناء على عمره الزمني

يجب تشجيعه على التقدم للمرحلة التالية من النمو دون أن تتوقع منه الكثيرالأم-

والأمانا يحتاج الى الحنان ذالتفهم بأن طفلها يعاني من صعوبات عقلية ل-

ولا يجب توبيخهد والابتعايجب تقبل سلوك الطفل -

تعليم الطفل الاستقلالية والاعتماد على النفس في الملبس والمأكل وقضاء الحاجة والنظافة -

وتجنب الحوادث

مساعدة الطفل المعاق على اكتساب مهارات حركية كممارسة الرياضة وتحسين مقدرته -

على الانتباه والتركيز كإشغاله بألعاب الذكاء 

مو اللغوي بتدريبه على التخاطب مع اخوته ومساعدته على إدراك تعليم الطفل مهارات الن-

.معاني الألفاظ والكلمات

. مساعدة الطفل المعاق في اكتساب بعض المهارات اليدوية والألعاب لشغل الفراغ-

مساعدته على الضبط الانفعالي وإظهار الانفعالات المناسبة كعدم الصراخ عند الغضب -

لطفل المرحاض والاستحمام والاغتسالالدمى لتعليم ااستخدام-

بالآخرينمراعاة الخروج  مع الطفل والتجوال واحتكاكه -

في بعض الحالات نلحظ لدى الطفل المعاق حبه للسيطرة على اخوته وهذا الأسلوب هو -

أسلوب تعويضي يحاول به سد العجز الذي يشعر به في القدرات المفقودة لديه، يظهر هذا 

المراهقة حيث المشاعر النفسية التي تؤدي إلى السمات السلوكية بدرجة كبيرة في سن

السلبية

وأخوات الطفل المعاق عقلياً يتعاملون معه على أنه متخلف وعنده نقص وقد إخوةإن -

إلى تجنب التعامل أو الحديث عن أخيهم المعاق، وأكثر من هذا فإنهم الإخوةيتجه بعض 

جيران وعدم الظهور معه في الأماكن العامة لدالك قد يعملون على إخفائه عن الأهل وال

والأخوات وإشراكهم في رعاية اخيهم الإخوةفعلى الآباء توعية وتبصير 

عدم إغراق الطفل في الحماية الزائدة والخوف الشديد عليه لانه يستغل دالك لكسب حب -

والديه لوحده
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دي إلى استجابات سلبية إن عدم شعور الطفل المعاق بالمساواة بينه وبين أخوته يؤ-

فيتقوقع على نفسه

تزايد التوتر والمشاكل بين الوالدين لا يحقق أي نجاح مما يؤدى إلى إجهاد الأسرة -

طفلالأعينأمامخصوصا اذا كانت المشادات 

سلوكه تعديل محاولة فهم مظاهر السلوك المضاد كالعدوانية والميل إلى إيذاء الآخرين و-

المرشدة الجلسة بإعادة تلخيص لما تم عرضه و أنهت: ب منزلياختتام الجلسة  بواج-

عليك ملاحظة طفلك في : عن السؤال التالي الإجابةطلبت منهن واجبا منزليا من خلال 

؟ والواجب المنزلي وتريدين تغييرهاالتي يكررها وتثير غضبكالسلوكياتماهي البيت 

ومن ثم ملاحظة التغير الذي يحدثه هذا في المعاملةأسلوبهالتغيير الأميتطلب محاولة 

القيام و انجاز هذا أهميةالمسترشدة في نهاية الجلسة على أكدتفي سلوك الطفل وقد 

.الواجب 

: الجلسة الخامسة-

الاسترخاء : عنوان الجلسة-

تدريب الأمهات على الاسترخاء لخفض التوتر والقلق و محاولة التخلص : هدف الجلسة-

الإعاقةالضغوط الناتجة عن من 

المحاضرة، المناقشة والحوار، التغذية الراجعة ،تمارين الاسترخاء ، : فنیات الجلسة-

واجب منزلي 

في بداية الجلسة رحبت المرشدة بالأمهات وبدأت بتلخيص ما دار في :سير الجلسة -

أكثرأنح اتضتهالجلسة السابقة ، و قامت بتذكيرهم بالواجب المعطى و بعد مناقش

العناد : هيفي التعامل سلبيةأساليبو يجعلها  تتبنى الأمالتي تثير غضب تالسلوكيا

،العدوانية ،الفوضى والتخريب ،الصراخ المتكرر،البكاء،ومن بين السلوكات التي حاولت 

أخرى، أماتغييرها هي الخوف الشديد على الطفل والتقليل من تدليله الأمهاتإحدى

لكي لا تضربها واستطاعت ذالك صرختتكانت تتحكم في غضبها عندما كانتقول أنها

لتعوده على الاعتماد على نفسهتركت ابنها يستحم لوحده مع مراقبتهأنهاأخرىوذكرت ،

بأنها كانت قاسية طوال المحاضرة السابقة أحستمن خلال أنهاوقد أضافت أم أخرى ،
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ت جميع الأمهات موافقات على ذلك أحسسن وكانهتعانقالوقت مع طفلها وأصبحت

،و من هنا تبين تتسم بالحب و التقبلبأساليبوتعلمن كيف تعوضن ذالك، بالذنب

، و قد صرحت ابناءهنأصبحن أكثر تقبلا وتسامحا مع الأمهاتمعظمأنللمرشدة 

ابية في هذا التغير قد أثر على أطفالهم الذين أصبحوا أكثر هدوءا وإيجأنالأمهاتاغلب 

الحوار والمناقشة الجماعية واصلت المرشدة الجلسة بتعلم  تمارين وبعد . سلوكهم

الاسترخاء التي تفيد في  التخلص من التوتر و القلق  و قد اتضح لديها عدم معرفة 

و ذكرت انه يعتمد على شد وإرخاء العضلات حتى يشعر الفرد الأسلوبلهذا الأمهات

:ستريح ودافئ ثم قدمت المرشدة المحاضرة للتوضيح في النهاية انه مسترخ وم

يعتبر الاسترخاء واحد من أهم الأساليب المضادة للتوتر والقلق، وهناك عدد من : المحاضرة 

أساليب الاسترخاء التي عرفتها معظم الشعوب منذ وقت طويل، وتقوم أساليب الاسترخاء 

التي تهدف إلى إراحة الجسم والنفس الحديثة على جملة من التمارين والتدريبات البسيطة

. وذلك عن طريق التنفس العميق وتمرين الجسم كله على الارتخاء وزوال الشد العضلي

ويساعد الاسترخاء على خفض نسبة التوتر وحدته، ووجدوا الباحثون أن تمارين الاسترخاء 

النوم تساعد على خفض ضغط الدم وأيضا خفض احتمال الإصابة بأمراض القلب وتحسن

و يخفض من حدة الصداع التوتري، ويقلل من . وتقوم بخفض مستوى الصداع النصفي

اضطرابات الأمعاء وبخاصة القولون العصبي، والتدريب على الاسترخاء يقلل الشعور بآلام 

وأشارت المرشدة ،الجسم ووجدوا أنه يؤثر بشكل ايجابي بتقليل جميع الاضطرابات النفسية

مهمة جدا يجب ذكرها والتركيز عليها، وهي تحدد مدى الاستفادة من ثلاثة عواملالى 

تمارين الاسترخاء

وتعلم وسائل الاسترخاء . للحصول على الاسترخاءةدافعيالأمأن توجد لدى : الدافعية.1

. حصل على درجة استرخاء عاليةتسفوطرقها ان كانت هذه الدافعية موجودة 

للقيام بهذه التمارين وما هي الفائدة منها هاالتي دفعتالأسباب الأمفهم تيجب أن : الفهم.2

حدد فترة تبالاستمرار بممارسة التمارين،و يجب أن الأملتزم تيجب ان : الالتزام.3

قوم من خلالها بهذه التمارين تزمنية يومية 
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من المعروف أن عملية التنفس هي عملية ميكانيكية يتحكم : التنفس العميق:  طرق الاسترخاء

ا الجهاز العصبي وهذه العملية تبدأ منذ اللحظات الأولى من عمر الإنسان وهي تتأثر به

بنفسية الفرد ويمكن من خلال طريقة التنفس للفرد المتوتر أن ندرك مدى توتره أو كآبته أو 

وهذا يعني أن الإنسان الذي يعاني من توتر أو قلق أو اكتئاب سوف لا يحصل على . قلقه

لضرورية التي يحتاجها الجسم بسبب طريقة تنفسه التي قد تكون سريعة فلا كمية الأكسجين ا

يمكن الجسم من الحصول على الكمية المطلوبة من الأكسجين وإخراج كمية ثاني أكسيد 

فان تمرين التنفس العميق يوفر كمية الأكسجين المناسبة التي يحتاجها الجسم وينقل . الكربون

. اء ويحسن من الدورة الدموية في منطقة البطنالعقل والجسم إلى حالة استرخ

:تمرين التنفس العميق يكون على الخطوات التالية

الجلوس بشكل مستقيم والقدمين متباعدتين بعض الشيء، أو أثناء الاستلقاء على الأرض -

إغلاق العينين، وتخيل عالم أخر خيالي جميل أو تذكر مكان تحبه، وذلك لتقليل من 

.ارجيةالمؤثرات الخ

الهدف ). مكان السرة ( نضع أحد اليدين على منطقة الصدر والأخرى على منطقة البطن -

هو استشعار ارتفاع اليد الموضوعة على البطن أكثر من الصدر فهذا دليل أن كمية 

. الهواء جيده وتصل جميع أنحاء الرئة

على منطقة نأخذ  الهواء بشكل بطيء من خلال الأنف حتى يشعر أن يده الموضوعة -

البطن ارتفعت قليل

إذا شعرتن بارتفاع اليد على البدن يقوم بحبس الهواء في الرئتين لفترة زمنية حسب -

ثوان أو خمس ثوان أو تمتد لفترة العد من 3قدراتنا نفسها وشعورنا بالارتياح وقد يأخذ 

. 3الى 1

الاستنشاق من ( ية نقوم بإخراج الهواء بشكل بطيء من منطقة الفم وتكرر هذه العمل-

مرات 3) الأنف وحبس الهواء ثم زفره من الفم 

مرات في اليوم فهو سريع وجيد جدا ويعتبر من أفضل 3يفضل تطبيق هذا التمرين -

أنواع تمارين الاسترخاء ويمكن ممارسته بكل سهوله وسنلاحظ بعد الاسترخاء أن 

. نخفضعضلات الوجه قد ارتخت وان نبرت الصوت تغيرت وتهدأ وت
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يستخدم أسلوب الاسترخاء عادة إما كأسلوب علاجي مضاد للقلق : الاسترخاء العضلي-

ونلاحظ عندما تنقبض كل عضلة من الجسم وينتج من الانقباض والانبساط من . و التوتر

والاسترخاء يعمل على تقليل ،الشحنات الكهربائية وهذه الشحنات تنتقل إلى جزء في المخ 

لكي تترك عملية ، والية من الكهرباء برجع الجسم إلى حالة الاتزان هذه الشحنات المتت

: الاسترخاء الأثر الفعال يجب أن تتوفر الشروط التالية

8الاسترخاء العضلي يحقق اكبر فائدة إذا مورس مرتين في اليوم بفارق زمني : الوقت. 1

ويفضل قبل . باشرهساعات، ويجب تحاشي الاسترخاء بعد الطعام مباشره أو قبل النوم م

. النوم بثلاثة ساعات

على أن يكون المكان الذي ستمارس به التمرين هادئ بعيد عن ياحرص: المكان. 2

الضوضاء بأنواعها وبعيد عن الأسرة حتى لا يقاطعك الأطفال أو احد الأفراد أثناء ممارستك 

. الاسترخاء

على شكل الاستلقاء على سرير ممكن ممارسة الاسترخاء العضلي العميق : وضع الجسم. 3

مريح أو على الأرض شرط أن يكون الجسم في وضع استقامة أو ونحن في وضع جلوس 

على كرسي مريح ويفضل أن يحتوي على ذراعين وظهر عالي، في حالة الاستلقاء على 

الأرض ممكن وضع وسادة تحت الرقبة لسند الرأس ويجب تجنب أي شيء يسبب الشد 

. ق العينين والابتداء بالتنفس العميقللجسم ويفضل إغلا

تمارين الاسترخاء لتطبيق الأمهاتثم استعانت المسترشدة بواحدة من : التطبيق .1

:عليها التمارين كالتاليالعضلي ثم أملت

.ثواني، بعد ذلك أخرجي الهواء10خذي نفسا عميقا ثم احبسي الهواء لمدة .1

بشكل طبيعي ثم أعيدي يديك إلى وضعها السابق على ارفعي يديك قليلا و أنتي تتنفسين. 2

.الكرسي

ابعدي يديك إلى الجانبين وضميها في قبضه قوية جدا، حاولي أن تشعري بالضغط والجهد .3

3..2..1. أريدك أن تخفضي يديك 3وعندما تصل إلى 3إلى 1على يديك، سأعد من 

، الآن اخفضي )ناحية الجسم( داخل ارفعي يديك إلى أعلى ثانية، واثني أصابعك إلى ال.4

.يديك واسترخي

.ارفعي ذراعيك ثم اخفضيهما واسترخي. 5
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.استرخي ثانية)رفرفة ( ارفعي ذراعيك ثانية، هذه المرة حركي يديكي بشكل دائري . 6

.ارفعي ذراعيك ثانية ثم استرخي.7

نفسي بشكل تارفعي يديك ثانية فوق المقعد ثم شدي عضلات جسمك حتى ترجف،. 8

طبيعي وابقي يديك مرتخية 

)تأكدي من انكي تتنفسي بشكل طبيعي ( ارفعي يديك أمامك ثم شدي عضلات جسمك . 9

استرخاء الآن ادفعي كتفك للخلف، ابقي على هذا الوضع، تأكدي أن ذراعيك في حالة.10

.الآن استرخي

ن أنكي تتنفس بشكل طبيعي ادفعي كتفيك إلى الأمام، ابقي على هذا الوضع، تأكدي م.11

حسنا استرخي لاحظي الإحساس بالارتياح عند إرخاء العضلات بعد ( وابقي يديك مسترخية 

)شدها

استرخي وأعيدي رأسك إلى وضعه . الآن أميلي رأسك إلى اليمين وشدي رقبتك.12

.الطبيعي

.عيالآن أميلي رأسك إلى اليسار وشدي رقبتك ثم اعدي رأسك إلى وضعه الطبي.13

الآن ببطء حسنا. ابقي على هذا الوضع . عدي برأسك قليلا للوراء ناحية المقعد. 14

.اعيدي رأسك إلى وضعه الطبيعي

وأعيدي الآن استرخي. أبقي على هذا الوضع. هذه المرة اخفضي رأسك ناحية الصدر.15

.رأسك إلى وضعه الطبيعي المريح

يجب أن يكون (ي فمك أكثر، استرخي الآن، افتحي فمك إلى أقصى ما تستطيعي، افتح.16

).الفم مفتوحا قليلا في النهاية 

).استرخي حاولي ان تشعري بالاسترخاء .(  الآن اضغطي على شفتيك وأغلقي فمك.17

توقفي، استرخي واسمحي ... اضغطي بشدة . الآن اضغطي على شفتيك وأغلقي فمك.18

.للسانك أن يكون بوضع مريح داخل الفم

في الآن ضعي لسانك في أسفل فمك، اضغطي لأسفل بشدة، استرخي واجعلي لسانك. 19

.وضع مريح داخل فمك

.واسترخي، حاولي أن لا تفكري بأي شيء) اجلسي ( الآن  .20

الآن أغلقي عينيك واضغطي عليهما بشدة ثم تنفسي بشكل طبيعي، حاولي أن تحسي بشد .21
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اولي أن تشعري كيف يذهب الألم عندما تسترخي ح(العضلات حول العين، الآن استرخي

.(

.الآن دعيي عينيك تسترخ وابقي فمك مفتوحا بعض الشيء.22

.دعيي عينيك تسترخ الآن. ابقي هكذا .افتحي عينيك إلى أقصى حد ممكن.23

.حسن استرخي. ابقي هكذا .الآن جعدي جبهتك قدر المستطاع.24

.ثم استرخيالآن خذي نفسا عميقا ولا تخرجييه .25

).حاولي أن تحسي بالتنفس ثانية (خرجي كل الهواء واسترخياالآن ازفري، .26

ادفعي تخيلي أن أثقالا تضغط على كل عضلات جسمك مما يجعلها مترهلة ومسترخية، .27

.بذراعيك وجسمك إلى المقعد

.شدي عضلات بطنك جميعا، اضغطي بشدة، حسنا استرخي الآن.28

أنتي الآن تسترخي أكثر (تك ، اجعلي بطنك صلب، استرخي الآن، الآن أجهدي عضلا.29

).فأكثر 

الآن استكشفي الجزء العلوي من جسمك وأريحي كل جزء مجهد، أولا عضلات الوجه.30

الآن الذراعين ) توقفي . ( كتفيك، أريحي أي جزء مجهد) ثوان 5إلى 3توقفي من ( 

.والأصابع أريحيهم ستصبحي مسترخية جدا

45بزاوية (عند الوصول إلى هذه الحالة من الاسترخاء ارفعي رجليك إلى الأعلى.31

الآن استرخي ) درجة تقريبا 

. اثني قدميك بشدة،استرخيالآن أثني قدميك أصابع قدميك ، أرخي قدميك،.32

. اضغط أكثر حسناالآن لفي أصابع قدميك على بعضهما، إلى أقصى ما تستطيع،. 34

).ثانية تقريبا 30وصمت لمدة .. دوء ه(استرخي 

إلى قمة هذا يتمم الإجراء الأساسي للاسترخاء، الآن استكشفي جسمك من قدميك.35

أولا أصابع القدمين ،ثم قدميك ثم رجليك، ثم ... رأسك، تأكدي أن جميع عضلاتك مسترخية 

كون مسترخية بطنك وكتفيك ، ثم رقبتك فعينيك وأخيرا جبهتك، جميع أعضائك يجب أن ت

حاولي أن تشعري بالاسترخاء، ودفء ) ثوان تقريبا10هدوء وصمت لمدة (الآن

5أريدك أن تبقى على هذا الوضع لمدة دقيقة تقريبا ، وسأعد حتى ) توقفي (الاسترخاء 
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هدوء ، صمت لمدة دقيقة ( افتحي عينيك بهدوء شديد وراحة5عندما أصل في العد الى .

)تقريبا 

تراقب كل خطوة الأمهاتعرض خطوات الاسترخاء العضلي كانت وبعد : ة المناقش-

المشاركة معا للقيام بالتمارين مع ذكر كل خطوة أثناء الأمهاتبتمعن  ثم طلبت المرشدة من 

يجب  أن نجلس على الكرسي بشكل : الآتيةالتعليمات إعطاءالاسترخاء بطريقة واضحة مع 

ولابد .لا الاسترخاء و عدم وجود شيء ضاغط على الجسم مريح ، مع عدم التفكير بشيء إ

من التميز بين إحساس الشد مقابل الإحساس بالاسترخاء والراحة ، بعد ذلك  تم  تطبيق 

حيث وذلك بإتباع الخطوات من خلال فيديو الأمهاتالاسترخاء بطريقة جماعية  مع جميع 

ذلك التقليل من القلق لديهن وبعد والتخيل وكان الهدف من الأعينبغلق الأمهاتقامت 

نفس منتظم وإرخاء العضلات بأخذالانتهاء من التخيل طلبت منهن الاسترخاء والتنفس بعمق 

وبعد أن انتهيت من تطبيق هذا التمرين طلبت يبطئ والجلوس باستقامة الأعينثم فتح 

ت روحي حسي( وأخرى) راني نحس روحي خفيفة(قالت واحدة المرشدة وصف شعورهن  ف

:أخرىكانت اجاباتو) راني فرحانة كي جربت هاد الاسترخاء(أخرىوأضافت) كنت نحلم

، اشعر بالهدوءأنامان أريد، ذهب القلقمسترخية، 

تطبيق وطلبت المرشدةشريط فيديوالأمهاتبعد ذلك وفي نهاية الجلسة تم إعطاء -

على ورقة هذا التدريب وانعكاساته عليهن تقييم وتمرينات الاسترخاء على الأقل مرة يوميا 

حياتهنعلى 

لجلسة السادسة ا-

)تابع للجلسة الخامسة (فعالية تمارين الاسترخاء لخفظ التوتر :عنوان الجلسة -

مدى تحكم و التعرف على مدى فعالية تمارين الاسترخاء لخفض التوتر: هدف الجلسة-

. في تطبيق التمرينات  في الحياة اليوميةالأمهات

واجب منزلي-تمارين الاسترخاء-التعزيز–المناقشة -الحوار:فنيات الجلسة -

في بداية الجلسة تم تلخيص ما دار في الجلسة السابقة ثم قامت المرشدة  :  سير الجلسة -

في الجلسة السابقة على الأمهاتبالتعليق على بعض النقاط التي وردت في تقارير 

بالصداع  الإحساسصرحت بعض الأمهات علىوقدأسلوب التدريب على الاسترخاء 

مرة واحدة التمارينتطبيق هناك من صرحت انها قامت بالمؤقت بعد تطبيق الاسترخاء و
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القيام بهذه التمرينات يوميا أهميةوهنا ذكرت المرشدة  ،نظرا  للانشغال بأمور عائلية 

بإعادةء قامت المرشدة ومن خلال فيديو على الكمبيوتر لتمرينات الاسترخا.روباستمرا

، وقد لاحظت المسترشدة بعد الانتهاء من أن بعض الأمهاتالتدريب على التمارين مع 

تفاعلا ونشاطا ولا تظهر عليهن علامات القلق والتوتر وحركاتهن أكثرأصبحنالأمهات

، وفي نهاية الجلسة طلبت المرشدة منهن الاستمرار في تطبيق مرونةأكثرأصبحت 

خاء يوميا وكتابة تقرير يومي عن ذلك الاستر

:    الجلسة السابعة-

الجلسة الختامية:عنوان الجلسة -

والتأكد من فعالية جلسات الأمهاتتطبيق مقياس المعاملة على إعادة:هدف الجلسة -

التدريب على  أهميةوالتأكيد على الأمهاتالسلبية لدى الأساليبالبرنامج في تعديل 

تمرارالاسترخاء باس

المحاضرة ،الحوار ،التعزيز:فنيات الجلسة -

عن الوقت الذي بدأت المرشدة الجلسة بمناقشة الواجب المنزلي:  سير الجلسة-

مرتين او .دقائق10الى5بين الإجابةفكانت ، لاستخدام تمرين الاسترخاءالأمهاتتخصصه 

المرشدة بشكرهم وتشجيعهم فقامت الأمهات،أحرزتهبمثابة تقدم هذاوكان بالأسبوعثلاث 

زعت عليهم  مقياس المعاملة وعلى هذا التقدم ، و

عرضت المرشدة بشكل موجز الأساليب السلبية المتبعة اتجاه الطفل وما یترتب : محاضرة 

أولادهنللتذكير بأهمية الرفق واللين مع وهذاسلبية على الطفل المعاق أثارعلى ذلك من 

والتحلي بالصبر وتعزیزها له عن طریق , له للتعبير عن آرائهلذلك فعليها إتاحة الفرصة

تقومالتيالسليمة هيالتنشئةفيالسليمةالأساليبأنكما وضحتالثناء والمدح لطفلها ،

الطفللتنشئةالمختلفةبالمواقفالاهتمامخلالمنهذاويظهر،التسامحوالتقبلعلى

وضبطلديه،الإخراجوظائفوضبط،ةنظافالوبغذيةتالبالاهتمامفيتتمثلوالتيالمعاق

إلىالنظرمنبدلالطفلبمحاسنالإهتمام. الإستقلالبمواقفوالإهتمام،العدوانيسلوكه

رحلاتفيمعهوالخروجوتقبيلهمداعبتهفيوقتوقضاءعار،وصمةأنهاعلىإعاقته

الأساليبعنالابتعادضرورةإلىاتالمترشدالباحثةونبهت.والأصدقاءللأقاربوزيارات

وتساهلاتسامحاأكثريكونواوأن،بالضربالبدنيوالعقابوالقسوةالحرمانعلىالقائمة
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وفيكثيرةصحيةمشاكللهالطفلهذاأن،خصوصاقاالمعطفلهممعاملةفيومرونة

، وأشارت يلةطولفتراتالمستشفىإلىيدخلوقد،باستمرارالأطباءمراجعةإلىحاجة

أيضا الى تجنب الاتكالية

الشاقةالأمورمنرعايتهيجعلمماتنقلاتهوحركتهفيالأمعلىبالاعتمادالدائمشعورهب

والعطفالحبالتي تقوم علىالتعاملأساليبوأخيرا حرصت على تذكيرهم ب، والصعبة

ظهور منالتقليلإلىيؤدمما يوالتسلطالتملكوالتشدد والعقابو البعد عنوالمودة

هاو التقليل من شعورالأمإحساسعلى إيجاباينعكس سوهذا الطفلعندالعدوانيةالسلوكات

.وزعت الأم المقياس على الأمهات المحاضرةانتهاءوبعد. والتوترضغطبال

إجاباتهنمن تبينوبعدها أرادت المرشدة أن تعرف رأي الأمهات في البرنامج الإرشادي 

اكتشفنكما،سلوكهم الخاطئعلىالتعرفعلىساعدهمحيثجدامفيداكانالبرنامجأن

وفيهمقدراتوحياتهم علىتنشئة أطفالهنفيأساليبهموأضرارمخاطرالبرنامجخلالمن

موعد الاتصال بهم لتحديدعلىمعهنواتفقت. الأمهاتجميعالباحثةشكرتالجلسةختام

البرنامجفعاليةاستمرارية منللتأكدللمقياس والبعديللتطبيقشهرينبعد 
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II.ومناقشة نتائج الفرضيات عرض:

تطبيق البرنامج : " و التي تنص على ما يلي :عامة الأولى عرض نتائج الفرضية ال-

توجد: "  بمعنى أخر " الارشادي يعدل من أساليب المعاملة لأمهات الأطفال المعاقين ذهنيا

فروق دالة إحصائيا في متوسط مستوى أساليب المعاملة الوالدية بين القياسين القبلي والبعدي 

لدراسة  هذه و" يعزي لتطبيق البرنامج الارشادي على أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا 

) ت(الفرضية و الاجابة على تساؤل البحث المرتبط بهذه الفرضية استخدمت  الباحثة اختبار 

مترابطتين لدراسة دلالة الفروق في متوسطي مستوى أساليب المعاملة الوالدية  بين لعينتين 

: القياس القبلي و القياس البعدي و فيما يلي عرض لمختلف النتائج

لعينتين مترابطتين لدراسة دلالة الفروق في ) ت(، يبين نتائج تطبيق اختبار)12(جدول رقم

. ة بين القياس القبلي و القياس البعدي  متوسطي مستوى أساليب المعاملة الوالدي

حجم 

العينة

المتوسط 

الحسابي

الانحراف 

المعياري

) ت(قيمة

المحسوبة

درجة 

الحرية

) ت(قيمة 

المجدولة

الدلالة 

الاحصائية

أساليب 

المعاملة 

الوالدية

قياس 

بعدي

دال عند 1034.23.763.4793.25

0.01

قياس 

بعدي

1024.66.55

لعينتين مترابطتين لدراسة ) ت(يتبين من الجدول و من تطبيق اختبار :التعليق على النتائج

دلالة الفروق في متوسطي مستوى أساليب المعاملة الوالدية بين القياسين القبلي و البعدي ، 

المحسوبة  و ) ت(، حيث أن قيمة 0.01أنه توجد فروق دالة إحصائيا عند مستوى 

، و هذا يعني ان متوسط )3.25(المجدولة و المساوية ) ت(أكبر من قيمة  )3.47(المساوية 

أكبر من متوسط القياس البعدي ) 34.2(القياس القبلي للأساليب المعاملة الوالدية و المساوية 

، حيث تؤكد النتائج  على ان تطبيق البرنامج ) 24.6(للأساليب المعاملة الوالدية و المساوية 

ن متوسط مستوى اساليب المعاملة الوالدية لدى أمهات الأطفال المعاقين الإرشادي يعدل م

: " يوضح النتائج  و هذا يحقق الفرضية و كجواب يمكن القول ) 13(ذهنيا و الشكل رقم
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يعدل البرنامج الارشادي من متوسط مستوى اساليب المعاملة الوالدية لدى أمهات الأطفال 

" المعاقين ذهنيا 

، التمثيل البياني لمتوسطي مستوى اساليب المعاملة الوالدية بين القياس ) 13(الشكل رقم 

.القبلي و القياس البعدي

تمتد فعالية البرنامج في : "و التي تنص على ما يلي :عامة الثانيةعرض نتائج الفرضية ال-

ما بعد انتهاء تطبيق البرنامج إلىهنيا ذن المعاقيالأطفالأمهاتالمعاملة لدى أساليبتعديل 

، بحيث أن متوسط مستوى اساليب المعاملة  لدى أمهات الأطفال )فترة المتابعة(بفترة زمنية 

) التطبيق الثالث= القياس التتبعي(المعاقين ذهنيا بعد مدة من تطبيق البرنامج الارشادي 

قبل تطبيق البرنامج الارشادي أصغر و أقل من متوسط مستوى اساليب المعاملة لديهم

لدراسة  هذه و ) "التطبيق الثاني= القياس البعدي(و بعده ) التطبيق الأول= القياس القبلي (

الفرضية و الاجابة على تساؤل البحث المرتبط بهذه الفرضية استخدمت  الباحثة اختبار 

اساليب المعاملة في لدراسة دلالة الفروق في متوسط مستوى ) ف(تحليل التباين الأحادي 

: و فيما يلي عرض لمختلف النتائج.  القياسات القبلي ، البعدي و التتبعي

القیاس البعدي

24.6= المتوسط 

القیاس القبلي,

34.2= المتوسط 

متوسط المعاملة الوالدیة

36

34

32

30

28

26

24

22
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لدراسة دلالة الفروق ) ف(، يبين نتائج تطبيق اختبار تحليل التباين الأحادي )13(جدول رقم

في متوسط مستوى اساليب المعاملة في القياسات القبلي ، البعدي و التتبعي لدى أمهات 

. ال المعاقين ذهنياالأطف

تصميم 

البحث
حجم 

العينة

المتوسط 

الحسابي

الانحراف 

المعياري

مجموع 

المربعات
درجة الحرية

متوسط 

المربعات
قيمة ف

الدلالة 

الاحصائية

ملة
معا

ال
ب

الي
اس

القياس 

القبلي

1034,203,76733,86

606,00

1339,86

2

27

29

366,93

22,44

دالة عند 16,34

0.01

القياس 

البعدي

1024,606,55

القياس 

التتبعي

1023,003,19

3027,266,79المجموع

) ف(يتبين من النتائج و من تطبيق اختبار تحليل التباين الأحادي :التعليق على الجدول

لبعدي والمعاملة في القياسات القبلي ، اأساليبمستوى لدراسة دلالة الفروق في متوسط 

:ما يلي التتبعي لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا

أساليب،  في متوسط مستوى 0.01أنه توجد فروق دالة إحصائيا عند مستوى -

المحسوبة و المساوية ) ف(المعاملة بين القياس القبلي و البعدي و التتبعي ، حيث أن قيمة 

:القول ما يلي المجدولة ، و عليه يمكن) ف(أكبر من قيمة ) 16.34(

المعاملة لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا في القياس القبلي أساليبمتوسط مستوى -

المعاملة لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا في أساليبأكبر من متوسط مستوى ) 34.20(

، وهذا يعني أن تطبيق البرنامج ) 23.00(و القياس التتبعي ) 24.60(القياس البعدي 

المعاملة لدى الأمهات الأطفال المعاقين أساليبيخفض و يقلل من متوسط مستوى اديالإرش

. ذهنيا

المعاملة لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا في القياس أساليبكما أن متوسط مستوى -

، )23(المعاملة في القياس التتبعي  أساليبيساوي تقريبا متوسط مستوى ) 24.60(البعدي 

يقلل ويحافظ  على متوسط مستوى الإرشاديالمداومة على تطبيق البرنامج و هذا يعني أن



عرض ومناقشة النتائج : الخامسالفصل 

216

) 14(المعاملة لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا ، حيث يظهر من خلال الشكل رقمأساليب

المعاملة لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا أساليبالانخفاض التدريجي لمتوسط مستوى 

الذي التتبعي، و هذا يحقق فرضية البحث الرابعة عشر و حيث يستقر تقريبا في القياس 

تأثير البرنامج يمتد في تحسين وتعديل اساليب المعاملة لدى امهات الاطفال ينص على ان 

كما وجدت ) فترة المتابعة(المعاقين ذهنيا الى ما بعد انتهاء تطبيق البرنامج بفترة زمنية 

الوالدية بين القياس القبلي والبعدي و القياس الفروق في متوسطي مستوى أساليب المعاملة

وهي فترة المتابعة الأمر الذي يجعلنا نتأكد )  من انتهاء البرنامجشهرينبعد مرور ( التتبعي 

من أن الامهات قد استخدمن الاستراتيجيات التي تعلمنها وانتقل أثر التدريب على مواقف 

ؤكد نجاح الجلسات والبرنامج عامة وتحقق حياتهم حتى بعد انتهاء البرنامج وهذا مؤشر ي

الهدف من تطبيقه 

-
، التمثيل البياني يبين انخفاض متوسط مستوى اساليب المعاملة في ) 14(الشكل رقم -

.مختلف مراحل القياس القبلي ، البعدى و التتبعي



عرض ومناقشة النتائج : الخامسالفصل 

217

لة توجد فروق ذات دلا: " والتي تنص على ما يلي :نتائج الفرضية الأولى وتحليلعرض

أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا عندفي متوسط مستوى التقبل بين القياسين القبلي والبعدي

على تساؤل البحث الإجابةولدراسة هذه الفرضية و " الإرشاديلتطبيق البرنامج ىيعز

لعينتين مترابطتين لدراسة دلالة الفروق ) ت(المرتبط بهذه الفرضية استخدمت الباحثة اختبار 

طي مستوى التقبل بين القياس القبلي و القياس البعدي و فيما يلي عرض لمختلف في متوس

: النتائج

لعينتين مترابطتين لدراسة دلالة الفروق في ) ت(، يبين نتائج تطبيق اختبار)14(جدول رقم

. متوسطي مستوى التقبل بين القياس القبلي و القياس البعدي  

المتوسط حجم العينة

الحسابي

اف الانحر

المعياري

) ت(قيمة

المحسوبة

درجة 

الحرية

) ت(قيمة 

المجدولة

الدلالة 

الاحصائية

أسلوب 

التقبل
102.01.05قياس قبلي

11.87 -93.25
دال عند 

0.01 106.70.67قياس بعدي

لعينتين مترابطتين لدراسة ) ت(يتبين من الجدول و من تطبيق اختبار :التعليق على النتائج

لة الفروق في متوسطي مستوى التقبل بين القياسين القبلي و البعدي ، أنه توجد فروق دالة دلا

أكبر ) -11.87(المحسوبة  و المساوية ) ت(، حيث أن قيمة 0.01إحصائيا عند مستوى 

للتقبل و البعديمتوسط القياس أن، و هذا يعني )3.25(المجدولة و المساوية ) ت(من قيمة 

، حيث تؤكد النتائج  ) 2.0(أكبر من متوسط القياس القبلي للتقبل و المساوي )6.7(المساوي 

بأن تطبيق البرنامج الإرشادي يزيد من متوسط مستوى التقبل لدى أمهات الأطفال المعاقين 

يزيد : " يوضح النتائج وهذا يحقق الفرضية و كجواب يمكن القول ) 1(ذهنيا و الشكل رقم

" توسط مستوى التقبل لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا من مالإرشاديالبرنامج 
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.التمثيل البياني لمتوسطي مستوى التقبل بين القياس القبلي و القياس البعدي) 01(الشكل رقم 

توجد فروق دالة إحصائيا في متوسط مستوى التقبل بين القياسين "نتائج الدراسة انه وجاءت

تحققت على أمهات الأطفال المعاقين ،وقد الإرشاديبلي والبعدي يعزي لتطبيق البرنامج الق

الفرضية بأن تطبيق البرنامج الإرشادي يزيد من متوسط مستوى التقبل لدى أمهات الأطفال 

المعاقين 

شوالتعايمعاقطفل الللالأمتقبلف، نتائجها بأثمرتالمشاركة في الجلسات أنوتشير الباحثة 

التربويةالخدماتأفضلعلىيحصلبحيثالوقت،مرورمعإيجابياتهلهبواقعيةمعه

فيبنفسه،ثقتهيعززمماالمختلفةالأنشطةفيويشتركوالنفسية،والصحيةوالاجتماعية

،الخدماتجميعمنحرمانهإلىذلكفيؤديتتقبلهولملولدهارافضةالأمظلتان حين

.) 1999المغلوث،؛2001 الخطيب،(الملائمة بكرالمالتدخلفرصومن

أن هناك علاقة إيجابية بين الاتجاهات الوالدية ) 1986(نتائج دراسة الكيلاني أشارتكما 

ن عقلياً وبين التوافق الاجتماعي لهؤلاء الأطفال، في حين عاقيالقائمة على التقبل للأطفال الم

القائمة على التفرقة، والرفض، والقسوة، والتذبذب توجد علاقة سالبة بين كل من الاتجاهات 

. من جانب الوالدين وبين التوافق الاجتماعي للأطفال

االقیاس البعدي

6.7=  المتوسط 

القیاس القبلي

2=یساوي

7

6

5

4

3

2

1

متوسط التقبل
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بعدمالعميقإحساسههوللمعاقيحدثنفسيجرحأعمقأنإلى( 2002 ) مروانويشير

الأسرةيشاطرلامهملانهعلىإليهوالنظرورفضهواستنكارهبه،المحيطينمنتقبله

اتهانشاط

.السلوكفيوتطرفهوعنادهوانفعالهقلقهمنيزيدمما،على الطفلينعكسالأمرهذامثلف

بتلبيةوقامتومحبة،بدفءوعاملتهتقبلتهفإذا،والامر كله راجع الى أمه بالاخص

والتوتراتالضغوطمنفيزيدرفضتهإذاأماوتكيفه،تطورهعلىيساعدذلكفإناحتياجاته

لديهوالضعفالعجزحالويؤكدالآخرين،عنبالاختلافشعورهمنويزيدنيها،يعاالتي

الإعاقةنوعمنهاالعواملمنمجموعةعلىرفضهأوللمعاقالأمتقبليؤثر ويتوقفمما

المستمرةالرعايةمتطلباتزادتشدةالإعاقةدرجةزادتفكلماوشدتهامنهايعانيالتي

كمااحتياجاته،وتفهممعه،التواصلصعوبةبسببالاجتماعي،تفاعلهفرصوقلت،للطفل

وتطويرمنها،والاستفادةالتعليميةبالبرامجالالتحاقفرصمنالمعاقتحرمالإعاقةشدةأن

منأيضاًالإعاقةشدةوتزيدتقبله،درجةمنيقللمماالتواصلية،أوالتعليميةسواءمهاراته

بأعباءالأسرةكاهليثقلمماالكبرى،الأختأوالأمخاصةنالآخريعلىالمعاقاعتمادية

؛1992والسرطاوي،والحديديالخطيب.(معهاالتعايشتستطيعلاقدإضافية

)2003 القارسي،؛2006الزريقات،

بهاتمرالتيالفعلردودمراحلمنالأخيرةالمرحلةهيالمعاقتقبلتشير الباحثة انو

الآباءقيامالمعاقتقبلعلىالدالةالمؤشراتومنالحالة،بوجودمعرفتهاخلالالأمهات

النافعةبالأشياءالقيامفيرغبتهموزيادةطفلهم،معوتواصلهمحياتهم،أسلوببتعديل

سيصنعينجزوماستنجزتنجز،أوأنيمكنمتعددةوحاجاتأشياءبانوالاقتناعلولدهم،

ومحاولةبالطفل،الخاصةالحاجاتتفهمأيضاتقبلالعلىالدالةالمؤشراتومنالفرق،

المختلفةوبرامجهاالأسرة،نشاطاتفيوإشراكهالمجتمع،فيالمتوفرةالخدماتعنالبحث

تقبلعدمعلىالدالةالمؤشراتإلىبالنسبةوالتسوق، أماالأقاربوزياراتكالرحلات

يستطيعلاانهلاعتقادهمعنه،نيابةعمالالأببعضوالقيامللطفلالزائدةالحمايةفهيالمعاق

بنفسهثقتهالمعاقويفقدولدهم،بقدراتالثقةالأهليفقدبهذاعمل،منلهيوكلبماالقيام

ومن.لهارفضباطنهفيانهإلاللحالةتقبلظاهرهفيالسلوكفهذا.الانجازعلىوبقدرته

ونقدهمنه،والاستياءسلوكه،منضالامتعاللمعاقالأمتقبللعدمالأخرىالمؤشرات
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؛الخطيب2007 بطرس،(الآخرينعنوعزلهاحتياجاتهإشباعمنوحرمانهوتجريحه

.)2006وآخرون، 

أننستنتجرفضهاأوللإعاقةالأمتقبلعلىالدالةالمؤشراتلمجموعةعرضناخلالمنو

علىإيجابيةبصورةينعكسفة،الأسريللعلاقاتالتبادليةالطبيعةعلىتؤثرالمؤشراتهذه

الصحيةالعنايةمجالعلىإيجابياذلكفينعكسالمعاق ذهنيا ،الطفللاسيماأعضائهاجميع

داخلكانسواءومستقبلهوالاجتماعي،والمهنيالتربويوالمجالالذاتية،وهويتهبالطفل،

ينخرطأنلابدالذيحليالمالمجتمعوهيألاالأكبرالاجتماعيةالمنظومةضمنالأسرة، أو

Turnbuland Turnbull, 1997; Wayman, Lynch) مراحل الحياة منمرحلةفيبه

and Hanson, 1991)

يعتبر القبول والرضا النفسي هو بداية النجاح في العمل على تنمية قدرات الابن المعاق و 

سوف تواجههم ما يدفعهم حيث يتقبل الأهل حقيقة الأمر مع علمهم بطبيعة المشكلات التي 

إلى تحدي أنفسهم من أجل العمل على حلها والسعي الواعي للاستمرار في حياتهم العادية مع 

الاهتمام برعايتهم لطفلهم ذي الاحتياج الخاص والاهتمام بأطفالهم الآخرين دون أن يكون 

والعمل لمصلحته فتقبل الطفل .لذلك تأثير على علاقة أفراد الأسرة وأسلوب حياتهم المعتاد 

يتضمن عدم الشعور بالخجل منه ويتضمن الحرص على وجوده مع باقي أفراد الأسرة داخل 

أما . لا يجد الوالدان مفراً من تقبل الأمر الواقع والاعتراف بإعاقة طفلهماو.البيت وخارجه

لك وبالطبع يحدث ذ. التكيف فيتمثل في القدرة على التحمل وتفهم الحاجات الخاصة للطفل

تدريجيا بعد أن يكون الوالدان قد تخلصا من الشعور بالذنب والمسؤولية عن الإعاقة، وهذا لا 

إما إذا كانت هذه العلاقة سلبية فإنها تؤثر على .يعني عدم الشعور بالألم أو انتهاء الأحزان

فالمعاق بحاجة إلى ) 152ص،1975مختار حمزة،(ق أكثر من تأثير الإعاقة نفسها عاالم

ف الوالدين ورعايتهما على أتم وجه وكلما كان أفراد الأسرة متوافقين وبإمكانهما تقبل عط

20p,1974، (Gregory(المعوق؛ كلما سهل هذا عملية تقبله لذاته 

توجد فروق ذات دلالة : " و التي تنص على ما يلي :عرض وتحليل نتائج الفرضية الثانية 

أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا عند سين القبلي والبعدي في متوسط مستوى التدليل بين القيا

على تساؤل البحث الإجابةلدراسة هذه الفرضية و و، " الإرشادييعزي لتطبيق البرنامج 

لعينتين مترابطتين لدراسة دلالة الفروق ) ت(المرتبط بهذه الفرضية استخدمت الباحثة اختبار 
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لي و القياس البعدي و فيما يلي عرض لمختلف في متوسطي مستوى التدليل بين القياس القب

: النتائج

لعينتين مترابطتين لدراسة دلالة الفروق في ) ت(، يبين نتائج تطبيق اختبار)15(جدول رقم

. متوسطي مستوى الحماية بين القياس القبلي و القياس البعدي  

حجم 

العينة

المتوسط 

الحسابي

الانحراف 

المعياري

) ت(قيمة

المحسوبة

رجة د

الحرية

) ت(قيمة 

المجدولة

الدلالة 

الاحصائية

أسلوب 

الحماية 

الزائدة

قياس 

قبلي
107.51.08

2.4292.26
دال عند 

0.05 قياس 

بعدي
106.01.33

لعينتين مترابطتين لدراسة ) ت(يتبين من الجدول و من تطبيق اختبار :التعليق على النتائج

وى أسلوب الحماية الزائدة بين القياسين القبلي و البعدي ، أنه دلالة الفروق في متوسطي مست

المحسوبة و المساوية ) ت(، حيث أن قيمة 0.05توجد فروق دالة إحصائيا عند مستوى 

، وهذا يعني ان متوسط القياس )2.26(المجدولة و المساوية ) ت(أكبر من قيمة ) 2.42(

أكبر من متوسط القياس البعدي لأسلوب ) 7.5(القبلي لأسلوب الحماية الزائدة  والمساوي 

تطبيق البرنامج الإرشادي أن، حيث تؤكد النتائج على ) 6.0(الحماية الزائدة و المساوي 

يخفض من متوسط مستوى الحماية الزائدة لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا و الشكل 

يخفض البرنامج " :يوضح النتائج وهذا يحقق الفرضية وكجواب يمكن القول ) 02(رقم

"الارشادي من متوسط مستوى الحماية الزائدة لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا 
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التمثيل البياني لمتوسطي مستوى التدليل بين القياس القبلي و القياس ) 02(الشكل رقم 

.البعدي

" وجاءت النتائج بتحقق الفرضية بمعنى أخر وجد فروق دالة إحصائيا في متوسط انه ت: 

على أمهات الإرشاديمستوى التدليل بين القياسين القبلي والبعدي يعزي لتطبيق البرنامج 

يخفض من متوسط مستوى التدليل الإرشاديتطبيق البرنامج أي الأطفال المعاقين ذهنيا

"لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا

برنامج الإرشادي يخفض من متوسط مستوى التدليل و وقد تحققت الفرضية بان تطبيق ال

ويتمثل هذا الأسلوب في قيام أحد الوالدين الحماية الزائدة لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا

عن الطفل بالواجبات أو المسئوليات التي يمكن أن يقوم بها مما يمنع شعور نيابةأو كليهما 

وهو الرعاية المفرطة للطفل والمغالاة في )44،ص2003محمود،(الطفل بالاستقلالية 

حمايته والخوف عليه وتجاوز أخطائه وتلبية رغباته جميعها بالطريقة التي ترضي الطفل 

ويكون الطفل المعاق في هذا الأسلوب ) 1996،446القريطي،(مهما كانت غير مشروعه 

يعها والتقاضي عن تحقيق رغباته جمىمحور رعاية واهتمام الوالدين فيشجعه الوالدان عل

حمايته والخوففيوالمغالاةللطفلالمفرطةالرعايةأنكماأخطائه وعدم تحميله مسئولياتها

يعتمدأنعلىلهوالديهوتشجيعكلها،الإشباعاتبتحقيقلهالسماحفيذلكويبدوعليه،

لهوالديهلةمعامخلالمنالطفلإدراكهوالزائدةالحمايةأسلوبأنآخرونويرى،عليهما

القیاس البعدي

6=المتوسط 

القیاس القبلي

7.5= المتوسط 

8,0

7,5

7,0

6,5

6,0

5,5

متوسط التدلیل
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وأنبه،المحيطينالآخرينالأطفالآباءلدىيرىمماأكثركبيرةبصورةعليهيخافانأنهما

كبيرةدرجةلهويظهرانرغباته،كللهويلبيانمكروه،كلمنحمايتهعلىيعملانوالديه

)1989ص،231 كفافي،(.عليهوالقلقاللهفةمن

لابد وأن يبدأ من منطلق النظر إلى صالح الطفل وليس من والتعامل مع الطفل المعاق ذهنياً

منطلق الشفقة، فالإفراط في الحماية والتدليل لهما رد فعل عكسي قد يتسبب في مشاكل 

تحمل قدر من المسؤولية يتناسب مع إمكانهفمهما كانت إعاقة الطفل ففي .انفعالية إضافية

عدم الرضا وإبداءبالتدعيم لكل فعل طيب قدراته فيجب توجيهه إلى الصواب والخطأ وذلك 

أنه يخفقحدإلىمعهوالتساهلوالتدليلعليهقلاوالإغالطفللحمايةالميلو.عن أخطائه

،اتكاليةسلبيةشخصيةينمىوقد،التنافسأوالإحباطويتحملمستقلاوليصبحينموأنفى

عبدجابر(شيوعاًأكثرالزائدةالأمحمايةولكن،زائدةحمايةالطفليحمىقدالوالدينوكلا

أساليبأخطرمنيعدالزائدةالحمايةوأسلوب) 1992صكفافى،الدينعلاءالحميد،

أنالطبيعيفمنالحمايةفيوالإفراطالحمايةبينرفيعخيطهناكوالسويةغيرالمعاملة

يشعرونأطفالناندعأنينبغيلاولكنأعينناعنيغيبواعندماالصغارعلى الأطفالنقلق

الاعتمادمنخائفينفيصبحواوقدراتهمبأنفسهمثقتهميفقدوالالكيالزائد عليهمالقلقبهذا

)ص1997،122لاندو،بيرس و جنيفيفماريا(أنفسهمعلى

الطفلعلىالشديدالخوفمثلعديدةفي صورالمعاقينللأطفالالزائدة الحمايةوتظهر

أينماترافقهمنهابالقربدائماًتريدهفهيعنهاالطفلانفصالمنئماًحذرة داالأمنجدحيث

عنهنيابةوتقومأخطأعنه مهماوتدافعرفاقهمعيلعبحينمالهفةفيتراقبهوتظلذهب

أوملابسهاختيار نوعفىالنفسعلىالاعتمادفرصةلهتدعولابطي ملابسه وفراشه

الطفل المعاق لدىالاستقلاليالسلوكنشأةدونتحولكلالشبذلكفهي.الاتكال على نفسه

المفرطةللحمايةيتعرضالذيفالطفل المعاق.عنهاويخشى الانفصالعليهامعتمداًفسيظل

غيرمنويكونالاجتماعيةتعلم الاستجاباتفرصةلهتتاحلادائماًالرضيعمعاملةويعامل

علىأوبحريةنفسهعنعلى التعبيرأوستقلاليةالابالأعمالقيامهعلىيثابأنالمحتمل

الزئدةالحمايةاتجاهأن"ليفى" ويقرر، أي تقدم إحرازأوجديدة نشاطأوجهتجربمحاولة

يستخدمهناالطفلوكأنأنفسهنالأمهاتطفولةيفيالوالدالحبمنبالحرمانمرتبط
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فالفرد.عاشتهالذيللحرماننتيجةمالأعنديكونالذيالوجدانيأوالعاطفيالجوعلإشباع

شخصية.دوماًالآخرينعلىمعتمداًيظلطفولتهفيالاستقلالحاجةإشباعمنحرمالذي

بعدم أيضاًتتسموتوجيههاقيادتهافيالغيرعلىتعتمد،مستقلةغير،خائفة،ضعيفة

الخوفعليهايبدوالأناقوةمستوىفيوانخفاض،التركيزوانعدام،حالعلىالاستقرار

87)ص،1983قناوى،محمدهدى.(للنقد مفرط بشكلحساسةتحمل المسئوليةمن

توجد فروق ذات دلالة : " والتي تنص على ما يلي :عرض وتحليل نتائج الفرضية الثالثة 

أمهات الأطفال المعاقين ذهنياندفي متوسط مستوى المواجهة بين القياسين القبلي والبعدي ع

على تساؤل البحث الإجابةلدراسة  هذه الفرضية و و" الإرشادييعزي لتطبيق البرنامج 

لعينتين مترابطتين لدراسة دلالة الفروق ) ت(المرتبط بهذه الفرضية استخدمت الباحثة اختبار 

في متوسطي مستوى المواجهة بين القياس القبلي و القياس البعدي  و فيما يلي عرض 

: لمختلف النتائج

لعينتين مترابطتين لدراسة دلالة الفروق في ) ت(، يبين نتائج تطبيق اختبار)16(جدول رقم

. متوسطي مستوى المواجهة بين القياس القبلي و القياس البعدي  

حجم 

العينة

المتوسط 

الحسابي

الانحراف 

المعياري

) ت(قيمة

المحسوبة

درجة 

الحرية

) ت(قيمة 

المجدولة

الدلالة 

الاحصائية

سلوب أ

المواجهة

قياس 

بعدي
105.80.92

0.14592.26
غير دال عند 

0.05 قياس 

بعدي
105.71.63

لعينتين مترابطتين لدراسة ) ت(يتبين من الجدول ومن تطبيق اختبار :التعليق على النتائج

لا دلالة الفروق في متوسطي مستوى أسلوب المواجهة بين القياسين القبلي والبعدي ، أنه

المحسوبة  و المساوية ) ت(، حيث أن قيمة 0.05توجد فروق دالة إحصائيا عند مستوى 

متوسط أن، و هذا يعني )2.26(المجدولة و المساوية ) ت(أصغر من قيمة ) 0.145(

تساوي تقريبا متوسط القياس البعدي ) 5.8(القياس القبلي لأسلوب المواجهة و المساوي 

، حيث تؤكد النتائج  على ان تطبيق البرنامج ) 5.7(وي لأسلوب المواجهة و المسا
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) 9(الإرشادي لا يعدل من أسلوب المواجهة لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا و الشكل رقم

" يوضح النتائج  و هذا لا يحقق الفرضية و كجواب يمكن القول  لا يعدل البرنامج : 

" طفال المعاقين ذهنيا من متوسط مستوى المواجهة لدى أمهات الأالإرشادي

التمثيل البياني لمتوسطي مستوى المواجهة بين القياس القبلي والقياس ) 03(الشكل رقم 

.البعدي

أيانه لا توجد فروق دالة إحصائيا : " وجاءت النتائج بعدم تحقق الفرضية أيضا بمعنى أخر 

يزيد من متوسط مستوى المواجهة لدى الإرشادينامج تطبيق البربان لم تحقق الفرضية 

إستراتجيةالجلسات لم تكن كافية لتكون أنوتشير الباحثة ، "أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا

ـفالبرنامج قد قدم بعض المعلومات عن ، خارجي الدعم الوهذا لغيابللإعاقةمواجهة 

عند انتهاء البرنامج لابد من الاجتهاد لأنهغير كاف وهذاوطرق الوقاية وأسبابهاالإعاقة

عنبالبحثللإعاقةالضاغط الموقفلمواجهةب ان تسعى جيفالأمالشخصي لتعلم المزيد ، 

فتسعيابنها،إصابةعنوكبيرةصغيرةكلعنممكنعدداكبروجمعالكافيةالمعلومات

المجتمعمؤسساتأونالمختصيمنبالإصابةالمتعلقةوالمعلوماتوالنصيحةالعونلطلب

التعاملوكيفيةالإصابةتخصالتيللمعلوماتالأمامتلاكإنوجدانية،راحةعلىللحصول

لضمانمستقبليةخططلوضعفتسعىأمامهاواضحةالمستقبلمعالميجعلالمصابابنهامع

إلىلجوءوتعليمه والبهتدريخلالمنقدراتهتحسينمحاولةمع.وأسرتهالابنهاأفضلحياة

القیاس البعدي

5.7= المتوسط 

القیاس القبلي,

5.8= المتوسط 

5,82

5,80

5,78

5,76

5,74

5,72

5,70

5,68

متوسط المواجھة
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منأوالإعاقةمجالفيبأخصائيينالاتصالخلالمنوالمساندةالمعلوماتلطلبالآخرين

.المعلوماتوإثراءالخبراتلتبادلذلكومشكلتهننفسمنيعانينبأمهاتالاحتكاكخلال

صة خاالأمهاتعامة و الأولياءالممارسات المعرفية العامة التي يلجأ إليها أهميةوهنا تكمن 

ومتابعة البرامج الإعاقةلمواجهة الإعاقة والمتمثلة في قراءة الكتب المتخصصة حول 

إلى التعرف على مصادر بالإضافةالمختلفة، الإعلامفي وسائل بالإعاقةوالتقارير الخاصة 

وكيفية مواجهتها وكذلك الإعاقةدعم المعوقين في المجتمع التي تساعدهم في تعلم المزيد عن 

ومحاولة الحصول على برامج تدريبية لاستخدامها مع بالإعاقةمؤتمرات المتعلقة حضور ال

،الطفل المعاقإلى مناقشة المتخصصين حول كيفية التعامل معبالإضافة،الطفل المعاق

الأمهاتلان ، عدم تحقق الفرضية أسبابما ذكر سابقا هو من بين أنالى الباحثة نوه تو

ارف الجديدة والخبرات بحكم الانشغال داخل البيت وعدم توفر عن التزود بالمعنتعجز

الوقت لذالك 

، ونقص الموارد الإعاقةأن عدم دراية الأسرة بكيفية مواجهة مشكلة ) 2002(وترى بخش 

المتاحة، يؤدي إلى زيادة الشعور بالعجز، مما يدفع الأسرة إلى إتباع بعض الماديةوالخدمات 

جحة وغير الناجحة، ويتوقف نجاح الأسرة، في التوافق مع الضغط الأساليب التكيفية، النا

. على مقدار توافر الخدمات والدعم الاجتماعي الذي تحصل عليه من البيئة المحيطة

إلى إن الأسرة التي (Brandon and Hogan, 2001)ويشير كل من براندون وهوجان 

فسية متعددة تسببها العوامل لديها أطفال معاقـون، غالبا ما تتعـرض إلى مشكلات ن

ما تتطلبه الاجتماعية والاقتصادية، وغالبـاً ما تعاني الأسرة من صعوبات اقتصادية، بسبب 

إلى عدم قدرة الأم على الخروج الإعاقة من مصاريف علاجيه وشخصية للطفل، بالإضافة

.ما يتطلبه الطفل المعاق من عناية ورعايةللعمل، بسبب

عوامل خارجية لابد من توفرها إلىأيضاعدم تحقق الفرضية راجع أنىإلوتشير الباحثة 

فيجب من دعم الإعاقةعامة لمواجهة وللأسرللأمهاتفي المجتمع والتي تكون مساندة 

المعاقللطفلنوعيتكفلعلىالحصولأجلمنللأسرةالتكفلبرنامجاجتماعي كتقديم

المناسبةالبيداغوجيةوالوسائلالطرقاختيارفيالأسرةإشراكله وأسريةمتابعةوضمان

الطفلمكتسباتعلىالتركيزمعالتكفلمراحلكلفيمستمربشكلوإبلاغهالطفلها،

بحضورهمالتقييم،عمليةفيالأهلوكذالك إشراك،وتشجيعهاتدعيمهاقصدوتحصيلاته
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الأهميةومن ،مستمرادورياهذاويكونوالضعف للطفل،القوةمواطنعلىالإطلاعقصد

حالاتفيأما.الأسريالمحيطأوفيالمؤسسةفيالوالديالإرشادحصصتنظيمأيضا

النفسيالعلاجإلىاللجوءيجبطفلهاإعاقةشدةمننفسياالمتأثرةالأسر

المجتمعوتحسيسإعلامفيأساسيادوراالمتخصصة تلعبالمؤسساتأنإلىوتشير الباحثة 

المعوقين،حولمعلوماتنشرأجلمنالمختلفةالاتصالوسائلخلالمنئحهشرابمختلف

.المجتمعفيالإعاقةانتشارمنالوقايةوسبلوإدماجهم الاجتماعي،بهمالتكفلسبلحقوقهم،

الإعلامعمليةفيللمعاقين،ودورهمالمتخصصللتكوينالوطنيةننسى المراكزكما لا

تجمعدراسية،أياماعلمية،ندواتودولية،وطنيةتقياتملتنظيمخلالمنوالتحسيس

الإدماجوبرامجالوقائيةالبرامجوتطبيقإعدادو.المعوقينبقضيةوالمهتمينالمهنيين

الاجتماعيةالمؤسساتبمختلفالمتخصصةالمؤسساتومن المهم ربط.والاجتماعيالمهني

الأبحاثوتشجيع، الخ....الجمعياتالمهني،التكوينمراكزالشباب،دوركالمدرسة،

البحثمراكزمعبالتعاونوذلكالمجتمع ،فيالإعاقةبظاهرةالمتعلقةوالدراسات

ونشرإعدادويجب.المجالهذافيالعاملةوالدوليةالإقليميةوالمنظماتوالجامعات

المجتمعرائحشومختلفوأسرتهالمعاقإعلامبغيةالإعاقة،مجالفيالمختصةالمطبوعات

.لهاالاجتماعيوبالإدماجالمجتمعمنالفئةبهذهالاهتمامبضرورة

مكتوبةمسموعة،(أنواعهابمختلفأيضاالإعلام وسائلأهميةإلىتنوه الباحثة وأخيرا

يعوض أن،ويمكن الإعاقةبمشكلةخاصةالأمهاتعامة والأسرتحسيس أجلمن)ومرئية

يستفدن أنت بالبيت اللاتي لا تستطعن الالتحاق بالمراكز والندوات الماكثاالأمهاتالإعلام

وتجعلهن على اطلاع دائم بكل المستجدات

توجد فروق ذات دلالة : " والتي تنص على ما يلي:عرض وتحليل نتائج الفرضية الرابعة 

ذهنيا أمهات الأطفال المعاقين ندفي متوسط مستوى القسوة بين القياسين القبلي والبعدي ع

لدراسة  هذه الفرضية و الاجابة على تساؤل البحث و، " يعزي لتطبيق البرنامج الارشادي

لعينتين مترابطتين لدراسة دلالة ) ت(المرتبط بهذه الفرضية استخدمت  الباحثة اختبار 

الفروق في متوسطي مستوى القسوة بين القياس القبلي و القياس البعدي و فيما يلي عرض 

: ائجلمختلف النت
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لعينتين مترابطتين لدراسة دلالة الفروق في ) ت(، يبين نتائج تطبيق اختبار)17(جدول رقم

. متوسطي مستوى القسوة بين القياس القبلي و القياس البعدي  
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حجم 

العينة

المتوسط 

الحسابي

الانحراف 

المعياري

) ت(قيمة

المحسوبة

درجة 

الحرية

) ت(قيمة 

المجدولة

الدلالة 

يةالاحصائ

أسلوب 

القسوة

قياس 

بعدي
107.12.08

6.1393.25
دال عند 

0.01 قياس 

بعدي
102.61.17

لعينتين مترابطتين لدراسة ) ت(يتبين من الجدول ومن تطبيق اختبار :التعليق على النتائج

دالة دلالة الفروق في متوسطي مستوى القسوة بين القياسين القبلي والبعدي ، أنه توجد فروق 

أكبر من ) 6.13(المحسوبة  والمساوية ) ت(، حيث أن قيمة 0.01إحصائيا عند مستوى 

، و هذا يعني ان متوسط القياس البعدي للقسوة و )3.25(المجدولة و المساوية ) ت(قيمة 

، حيث تؤكد ) 2.6(أكبر من متوسط القياس القبلي للقسوة و المساوي ) 7.1(المساوي 

يق البرنامج الإرشادي يخفض من متوسط مستوى القسوة لدى أمهات النتائج  على ان تطب

يوضح النتائج  وهذا يحقق الفرضية و كجواب ) 04(الأطفال المعاقين ذهنيا و الشكل رقم

يخفض من متوسط مستوى القسوة لدى أمهات الإرشاديتطبيق البرنامج : يمكن القول

"الأطفال المعاقين ذهنيا

، التمثيل البياني لمتوسطي مستوى القسوة بين القياس القبلي و القياس )04(الشكل رقم 

.ألبعدي

القیاس البعدي

2.6= المتوسط 

القیاس القبلي,

7.1= المتوسط 

8

7

6
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3
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متوسط القسوة
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وجاءت النتائج انه توجد فروق دالة إحصائيا في متوسط مستوى القسوة بين القياسين القبلي 

"على أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا الإرشاديوالبعدي يعزي لتطبيق البرنامج 

تطبيق البرنامج الإرشادي يخفض من متوسط مستوى القسوة لدى أنت الفرضية بتحقق

الأمبعدما كانت الأمهاتفالبرنامج كان فعال في تقليل نسب العنف والقسوة لدى أمهات

يقوم هذا الأسلوب علي إفراط الوالدين في استخدام القسوة في تعاملها وأسلوبتعتمد على 

سوة في فرض أرائهما علي الطفل مع غياب علاقة الحب بين السلطة وذلك باستخدام الق

الوالدين والطفل واستبدالها بالجمود العاطفي تجاهه ومنعه من تحقيق رغباته حتى ولو كانت 

أساليب من شأنها أن تؤذي الطفل الأموقد تستخدم ، ) 314ص،1989كفافي (مشروعة 

نها عن رفضها الباطني والغير مصرح به جسدياً ونفسياً كالعقاب والتعذيب الجسدي كتعبير م

خاصة إلي مناقشة الطفل والأمويتضمن هذا الأسلوب أيضاً عدم ميل الوالدان ،ابنهالإعاقة

ويرى . المعاق بلغة بسيطة وسهلة عن رغباته بل الإسراع بالعقاب لأي بادرة تصدر منه

لهما وفي هذا الأسلوب الوالدان أنها خروج عن المفروض في السلوك لأنها تسبب الإزعاج

وفي الواقع إن أسلوب المعاملة ).17ص،2000،خليل(يغلب علي المعاملة الشدة والعنف 

مع المعاقين ذهنيا الذي يتسم بالقسوة والعنف والممارسات التي تتراوح ما بين العقاب البدني 

هذا الأسلوب واللفظي، يرتبط بمستويات عالية من العدوان لدى هذه الفئة، وقد يترتب على

خوف شديد لدى الابن المعاق عقلياً، وافتقاده للثقة بنفسه نتيجة خبرات الفشل التي يتعرض 

لها، فضلاً عن هذه المعاملة الأسرية التي تتسم بالقسوة؛ مما يعوق نمو شخصيته نمواً سوياً، 

المعاق عقليا، ويعوق كذلك توافقه الاجتماعي وتوجد آثار سلبية لهذا العنف يعاني منها الابن

كما يتوقف الضرر النفسي والانفعالي والبدني الناتج عن تعرض الطفل لإساءة المعاملة على 

طبيعة وأبعاد الإساءة ذاتها، كما تظهر لدى هذه الفئة مشكلات سلوكية خطيرة؛ نتيجة 

رحلة تعرضهم للإساءة البدنية والنفسية ، حيث يعاني الأطفال ضحايا الإهمال الانفعالي في م

الطفولة المبكرة من تأخر نمائي في الكثير من مجالات النمو النفسي، خاصة النمو 

الاجتماعي والانفعالي، فالرابط بين الطفل الصغير والقائمين على شؤون رعايته تعد الوسيلة 

أن أكثر ) 1994(كشفت نتائج دراسة مصطفى القمشوقد،الرئيسية للنمو العقلي والانفعالي 

المعاقين عقلياً هو العقاب الجسدي بالإضافة إلى استخدام يجيات استخداماً مع الأطفالالاسترات

.والتوبيخ اللفظيوالتنبيه،, الحرمان والعزل
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توجد فروق ذات دلالة في : " والتي تنص على ما يلي :عرض نتائج الفرضية الخامسة 

الأطفال المعاقين ذهنيا أمهاتندمتوسط مستوى الرفض بين القياسين القبلي والبعدي ع

على تساؤل البحث الإجابةلدراسة  هذه الفرضية و و، " الإرشادييعزي لتطبيق البرنامج 

لعينتين مترابطتين لدراسة دلالة ) ت(المرتبط بهذه الفرضية استخدمت  الباحثة اختبار 

ي عرض الفروق في متوسطي مستوى الرفض بين القياس القبلي و القياس البعدي و فيما يل

: لمختلف النتائج

لعينتين مترابطتين لدراسة دلالة الفروق في ) ت(، يبين نتائج تطبيق اختبار)18(جدول رقم

. متوسطي مستوى الرفض بين القياس القبلي و القياس البعدي  

حجم 

العينة

المتوسط 

الحسابي

الانحراف 

المعياري

) ت(قيمة

المحسوبة

درجة 

الحرية

) ت(قيمة 

المجدولة

لدلالة ا

الاحصائية

أسلوب 

الرفض

قياس 

قبلي
105.61.77

8.1293.25
دال عند 

0.01 قياس 

بعدي
101.21.03

لعينتين مترابطتين لدراسة ) ت(يتبين من الجدول و من تطبيق اختبار :التعليق على النتائج

أنه توجد فروق دلالة الفروق في متوسطي مستوى الرفض بين القياسين القبلي و البعدي ،

أكبر ) 8.12(المحسوبة  والمساوية ) ت(، حيث أن قيمة 0.01دالة إحصائيا عند مستوى 

، و هذا يعني ان متوسط القياس البعدي للرفض )3.25(المجدولة و المساوية ) ت(من قيمة 

، حيث تؤكد ) 1.2(أكبر من متوسط القياس القبلي للرفض و المساوي ) 5.6(و المساوي 

تطبيق البرنامج الإرشادي يخفض و يعدل من متوسط مستوى الرفض لدى أنج  على النتائ

يوضح النتائج  وهذا يحقق الفرضية و ) 05(أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا و الشكل رقم

تطبيق البرنامج الارشادي يخفض من متوسط مستوى الرفض لدى :كجواب يمكن القول 

"أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا
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التمثيل البياني لمتوسطي مستوى الرفض بين القياس القبلي والقياس ) 05(الشكل رقم 

.البعدي

توجد فروق دالة إحصائيا في متوسط مستوى الرفض بين القياسين القبلي بأنهوجاءت النتائج 

وقد تحققت ، "معاقين ذهنيا على أمهات الأطفال الالإرشاديلتطبيق البرنامج ىوالبعدي يعز

تطبيق البرنامج الإرشادي يخفض من متوسط مستوى الرفض لدى أمهات الفرضية بان

الإعاقةساهمت بتغيير مفهوم الإرشاديةالجلسات أندليل على وهذاالأطفال المعاقين ذهنيا 

الاكتراث بمشاعر الطفلوعدمأسلوب الإهمال بعدما كانت تعتمد على الأمهاتلدى 

وأحاسيسه وإنعدام الاهتمام بشئونه وحاجاته وعدم التواجد النفسي معه في مشكلاته أي يكون 

ىعدم تشجيع الطفل علوالإهمال يكمن أيضا في،الوالدان حاضرين غائبين في حياة الطفل

ويقوم ، السلوك غير المرغوب فيهىالسلوك المرغوب فيه أوالاستجابة له وعدم محاسبته عل

عدم اعتماد الوالدين أسلوباً تربوياً واحداً في تربية الطفل وتنشئته وعدم ىب علهذا الأسلو

ىاستخدام أساليب موحده في الثواب والعقاب مما يفقد الطفل قدرته علىاستقرار الوالدين عل

التميز بين السلوك المرغوب فيه والسلوك الغير مرغوب فيه وهذا الأسلوب يجعل الطفل 

مع الآباءيسلك بعض وقد ). 227ص،1989،كفافي(ديه إزاء سلوكه يتوقع رد فعل وال

بأنهم منبوذون أو الأطفالأطفالهم أشكالاً من السلوك يترتب عليها في النهاية شعور هؤلاء 

القیاس البعدي

1.2= المتوسط 

القیاس القبلي,

5.6= المتوسط 

6

5
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3
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1

0

متوسط الرفض
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ويعرف النبذ والرفض بأنه عدم تقبل الطفل وربما كراهيته ورفضه ، غير مرغوب فيهم 

ليهما للطفل وعدم إظهار الحب له والتعاطف معه ويعرف أيضاً بأنه رفض أحد الوالدين أو ك

ق اهو سلوك ظاهر من الأسرة نحو الابن المعو،وقلة الاهتمام به وحرمانه من تحقيق رغباته

وهو سلوك خاطئ يهدد ، يجعله يعتقد أنه غير محبوب أو غير مرغوب فيه أو لا قيمة له 

ومن مظاهر ،الآخرين فيه أو أمان الطفل ويتركه فريسة للشعور بانعدام الثقة فى نفس

تركه وحيداً بالمنزل أو تركه ،رفض الطفل عدم رغبة الأسرة تزويد الطفل بالعناية الكافية 

قذراً غير حسن المظهر، الصرامة فى محاولة السيطرة على الطفل مما يؤدي إلى العناد 

لمعاق إلى نتائج المستمر خاصة إذا اقترنت بالعقاب البدني، و يؤدي رفض الأسرة للإبن ا

سلبية حيث يصبح الأطفال غير قادرين على الاعتماد على أنفسهم شاعرين بانعدام الثقة 

الشديد والإحباط وعدم تقدير الذات وقلة ثقة الطفل بقدراته الخاصة

نبذاً صريحاً بالقول أو بالعمل والاتجاه ذهنيا إلى نبذ الابن المعاق كذالك وتميل بعض الأسر 

إشعاره بذلك مع إظهار المشاعر العدوانية تجاهه وهذا السلوك له تأثير سلبي إلى رفضه و

النبذ يجعله أكثر عرضة على الطفل المعاق عقلياً لأن تكرار تعرضه للرفض أو

للاضطرابات الانفعالية وعدم الشعور بالأمن والسلبية والإحباط وعدم القدرة على تبادل 

ي سوء توافق اجتماعي، ولعل أهم الآثار النفسية لهذا وبالتال، العواطف مع الغير والخجل 

فيالسلوك الأبوي تجاه الابن المعاق هو عدوانية الابن تجاه مجتمعه وأسرته والأثر السيئ 

.التكوين النفسي للطفل

تركه وحيداً بالمنزل، أو تركه قذراً وعدم رغبة الأسرة في تزويد الطفل بالعناية الكافية، ف

مما يؤدي إلى العناد ،الصرامة في محاولة السيطرة على الطفلور، غير حسن المظه

إلى نتائج سلبية، حيث يصبح ذالكويؤدي ،المستمر، خاصة إذا اقترنت بالعقاب البدني

الأطفال غير قادرين على الاعتماد على أنفسهم، شاعرين بانعدام الثقة الشديد، والإحباط، 

وجدكما،في التكوين النفسي للطفل ، قدراته الخاصةوعدم تقدير الذات، وقلة ثقة الطفل ب

لديهناللاتيالأمهاتلأطفالهن أنرفضاأكثرالمعاقينالأطفالأمهاتأنأخرىدراسةفي

) 2004البتال،زيد(بشدة أطفالهنويعاقبنعاطفياتغيرداونبمتلازمةمصابونأطفال

ن من أهم صور هذه الإساءة النفسية، ويأخذ ويعتبر النبذ والرفض العاطفي للأطفال المعاقي

هذا النبذ النفسي شكلاً من عدم الاهتمام باحتياجات هؤلاء الأطفال الجسمية والانفعالية، وقد 
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يظهر في كراهية الطفل وإهماله، أو الإسراف فى تهديده، والسخرية منه، أو عدم القدرة 

السبب الرئيسي المباشر لتدهور أنة على إمداده بالحب والرعاية و لقد كشفت دراسات كثير

وبالرغم من وجود ،بالرفض من قبل والديهم الإحساسمفهوم الذات لدى بعض المعاقين هو 

،معاقون تكون ردود فعل الوالدين فيها اقل سلبية أفرادالتي يوجد فيها للأسرنماذج جيدة 

ومع ذلك فان .درها وشدتهاتبقى تعاني من كثير من المشكلات والتي تتعدد مصاالأسرةفان 

الهام والضروري في المشاركة بتربية ابنها الأسرةعلى دور أكدتمعظم هذه الدراسات 

في هذا المجال وتأثير هذه المشاركة الايجابية الأسرةدور أهميةإدراكومع تزايد .المعاق

ء مسؤولية إدارة تميل الأسرة التي لديها طفل معاق إلى إلقاعلى نمو وتنشئة وتأهيل ابنها

شؤون الطفل على عاتق الأم، فتنشأ علاقة ثنائية وثيقة بين الأم والطفل حيث إن الكثير من 

مهارات الحياة الوظيفية ومهارات الصحة الشخصية يقع ضمن مسؤولية الأم

" والتي تنص على ما يلي:عرض نتائج الفرضية السادسة  توجد فروق ذات دلالة في : 

أمهات الأطفال ندنسحاب الاجتماعي بين القياسين القبلي والبعدي عمتوسط مستوى الا

على الإجابةلدراسة  هذه الفرضية وو" المعاقين ذهنيا يعزي لتطبيق البرنامج الارشادي

لعينتين مترابطتين ) ت(تساؤل البحث المرتبط بهذه الفرضية استخدمت الباحثة اختبار 

التقبل بين القياس القبلي و القياس البعدي و فيما لدراسة دلالة الفروق في متوسطي مستوى 

: يلي عرض لمختلف النتائج

لعينتين مترابطتين لدراسة دلالة الفروق في ) ت(، يبين نتائج تطبيق اختبار)19(جدول رقم

. متوسطي مستوى الانسحاب الاجتماعي بين القياس القبلي و القياس البعدي  

حجم 

العينة

المتوسط 

الحسابي

نحراف الا

المعياري

) ت(قيمة

المحسوبة

درجة 

الحرية

) ت(قيمة 

المجدولة

الدلالة 

الاحصائية

أسلوب 

الانسحاب 

الاجتماعي

قياس 

بعدي
106.21.75

3.1792.26
دال عند 

0.05 قياس 

بعدي
102.42.36
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طتين لدراسة لعينتين متراب) ت(يتبين من الجدول و من تطبيق اختبار :التعليق على النتائج

دلالة الفروق في متوسطي مستوى الانسحاب الاجتماعي بين القياسين القبلي و البعدي ، أنه 

المحسوبة  و المساوية ) ت(، حيث أن قيمة 0.05توجد فروق دالة إحصائيا عند مستوى 

، و هذا يعني ان متوسط القياس )2.26(المجدولة و المساوية ) ت(أكبر من قيمة  ) 3.16(

أكبر من متوسط القياس البعدي للانسحاب ) 6.2(لي للانسحاب الاجتماعي و المساوي القب

، حيث تؤكد النتائج  على ان تطبيق البرنامج الإرشادي يعدل ) 2.4(الاجتماعي و المساوي 

و يخفض من متوسط مستوى الانسحاب الاجتماعي لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا و 

تطبيق ان : " ائج  و هذا يحقق الفرضية و كجواب يمكن القول يوضح النت) 06(الشكل رقم

يخفض من متوسط مستوى الانسحاب الاجتماعي لدى أمهات الأطفال الإرشاديالبرنامج 

المعاقين ذهنيا

بلي ، التمثيل البياني لمتوسطي مستوى الانسحاب الاجتماعي بين القياس الق) 06(الشكل رقم 

.و القياس البعدي

توجد فروق دالة إحصائيا في متوسط مستوى الانسحاب الاجتماعي بين بأنهوجاءت النتائج 

على أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا الإرشاديالقياسين القبلي والبعدي يعزي لتطبيق البرنامج 

"

القیاس البعدي

2.4= المتوسط 

القیاس القبلي,

6.2= المتوسط 

7

6

5

4

3

2

1

متوسط الانسحاب
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ط مستوى وقد تحققت الفرضية بان تطبيق البرنامج الإرشادي يعدل و يخفض من متوس

كان ناجحا في الإرشاديالانسحاب الاجتماعي لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا فالبرنامج 

.ابنهمإعاقةكذالك الشعور بالخجل من ، تعتمدها الأمهاتتغيير النظرة الدونية التي كانت 

تشير العديد من الدراسات التربوية إلى أن عزل المعاقين عقلياً مساوئالصدد هذاوفي 

الحواجز النفسية بين المعاق والمجتمع، وشعوره بالانفصال عن : وسلبيات عديدة، منها

 مجتمعه، كما أن عزل الأطفال المعاقين عقلياً في مدارس ومؤسسات خاصة يمثل اعتداء

كذلك توجد بعض الأسر . على حقوقهم، وحرمانهم من استغلال إمكاناتهم إلى أقصى حدودها

طفال المعاقين في إحدى الحجرات لحين انصراف الضيف؛ لاعتبارها التي تسارع بإخفاء الأ

أو وصمة، وكل هذه الممارسات تؤثر سلباً على شخصية الابن المعاق، ولا ) عـار(أنه 

ممكن لتحقيق التوافق تؤهله للاندماج في الحياة الاجتماعية واستغلال قدراته أقصى استغلال

ممارسات تدل على عدم التوافق الذي يسود العلاقات كذلك فإن هذه ال،الشخصي والاجتماعي

داخل هذه الأسر، وهروب أفرادها من الموقف دون الإقدام على مواجهته بشجاعة، كما يعني 

عدم تقبلها لهذا الابن ورفضها له؛ مما يؤثر سلباً على تكيفه النفسي والاجتماعي، وشعوره 

وتؤكد بعض الدراسات مرغوب فيهبضعف قيمته ومكانته داخل الأسرة، وأنه طفل غير

الاجتماعية أن مسألة عزل الطفل داخل مؤسسة داخلية أو داخل أسرته، وإنكار إعاقته، إنما 

هو مظهر من مظاهر ضغط البيئة الاجتماعية على سلوكيات أسر المعوقين، والرغبة في 

جتمعية للإعاقة إخفاء الإعاقة والابن معاً، حيث تعكس سلوكيات الأسرة طبيعة النظرة الم

العقلية؛ مما ينعكس سلباً على الأسرة، التي تعتبر ابنها وصمة اجتماعية لا تتناسب مع 

مركزها الاجتماعي ومكانتها، حيث توجد نظرة سلبية من المجتمع لهذا النوع من أنواع 

الإعاقات؛مما يسبب للأسرة حرجاً اجتماعياً، ولعل التفسير المناسب لهذه النظرة السلبية

للمعاق هو انعدام الوعي الاجتماعي والثقافي والصحي حول طبيعة الإعاقة وأسبابها، 

والخصائص العلمية للمعاقين عقليا وتشير العديد من الدراسات التربوية إلى أنه ليس هناك 

مبرر منطقي لعزل ذوي الاحتياجات الخاصة عن المجتمع؛ فإن كانوا أقل من العاديين إدراكاً 

ستعداداً للتعلم، وأقل قدرة على التذكر والفهم والتفكير، إلا أن لهم نفس عقول وإنتاجاً وا

الأفراد العاديين، والاختلاف في درجة الذكاء، فلماذا لا نعتبر المجتمع أسرة كبيرة يعيش فيها 

الأطفال المصابون بالإعاقة العقلية جنباً إلى جنب مع الأطفال الأسوياء في حياة واحدة 



عرض ومناقشة النتائج : الخامسالفصل 

237

من الأبحاث والدراسات ما أثبتت أن نسبة كبيرة من العديد سيما أن هناك مشتركة؟ ولا

، يمكنهم التوافق النفسي والاجتماعي إذا ما أحسن توجيههم ورعايتهمالمعاقين الأطفال 

وجود الأهل والأصدقاء بما وحتى الأهل بحاجة إلى والتكفل الاجتماعي ، ويقصد بذالك 

أهمية الدعم الاجتماعي في تخفيف الضغط النفسي لبحوث اأثبتتلقد ، يقدمونه من دعم 

الواقع على كاهل أسر الأطفال المعاقين 

ات دلالة في ذتوجد فروق : "والتي تنص على ما يلي :عرض ومناقشة الفرضية السابعة 

بعد أمهات الأطفال المعاقين ذهنياندعمتوسط مستوى التقبل بين القياس البعدي والتتبعي

، بحيث أن  متوسط مستوى التقبل لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا طبيق البرنامجاعادة ت

أكبر من متوسط ) التطبيق الثالث= القياس التتبعي(بعد مدة من تطبيق البرنامج الارشادي 

و بعده ) التطبيق الأول= القياس القبلي (مستوى التقبل لديهم قبل تطبيق البرنامج الارشادي 

"التطبيق الثاني= عديالقياس الب( لدراسة هذه الفرضية و الاجابة على تساؤل البحث و) 

لدراسة دلالة ) ف(المرتبط بهذه الفرضية استخدمت  الباحثة اختبار تحليل التباين الأحادي 

و فيما يلي عرض . الفروق في متوسط مستوى التقبل في القياسات القبلي ، البعدي و التتبعي

: لمختلف النتائج

لدراسة دلالة الفروق ) ف(، يبين نتائج تطبيق اختبار تحليل التباين الأحادي )20(رقمجدول

في متوسط مستوى التقبل في القياسات القبلي، البعدي والتتبعي لدى أمهات الأطفال المعاقين 

. ذهنيا

حجم 

العينة

المتوسط 

الحسابي

الانحراف 

المعياري

مجموع 

المربعات

درجة 

الحرية

متوسط 

مربعاتال
قيمة ف

الدلالة 

الاحصائية

التقبل

القياس 

القبلي

102,001,05147,26

18,20

165,46

2

27

29

73,63

,67

دالة عند 109,23

0.01

القياس 

البعدي

106,70,67

القياس 

التتبعي

106,70,67

305,132,38المجموع
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) ف(نتائج و من تطبيق اختبار تحليل التباين الأحادي يتبين من ال:التعليق على الجدول

مستوى التقبل في القياسات القبلي ، البعدي والتتبعي لدى لدراسة دلالة الفروق في متوسط 

،  0.01أنه توجد فروق دالة إحصائيا عند مستوى :ما يلي أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا

) ف(البعدي و التتبعي ، حيث أن قيمة في متوسط مستوى التقبل بين القياس القبلي و

المجدولة ، و عليه يمكن القول ما يلي ) ف(أكبر من قيمة ) 109.23(المحسوبة و المساوية 

:

و ) 6.7(متوسط مستوى التقبل لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا في القياس البعدي -

المعاقين ذهنيا في القياس أكبر من متوسط مستوى التقبل لدى أمهات الأطفال ) 6.7(التتبعي 

، و هذا يعني أن تطبيق البرنامج الارشادي يحسن و يزيد من مستوى التقبل لدى ) 2(القبلي 

. الأمهات الأطفال المعاقين ذهنيا

متوسط مستوى التقبل لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا في القياس البعدي متساوي -

،و هذا يعني أن المداومة ) 6.7(قياس التتبعي  تماما مع متوسط مستوى التقبل في ال) 6.7(

على تطبيق البرنامج الارشادي يحافظ على متوسط مستوى التقبل لدى أمهات الأطفال 

المعاقين ذهنيا ، حيث أن المداومة على تطبيق البرنامج أدى إلى حالة من الاستقرار و 

.النتائج يبين مختلف ) 07(الثبات في متوسط مستوى التقبل و الشكل رقم 

من مستوى ) يزيد(المداومة على تطبيق  البرنامج الارشادي يحسن و عليه يمكن القول أن 

لم تتغير الأمهاتهذا يحقق الفرضية مما يعني ان والتقبل لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا

نضرتهن وأسلوبهن اتجاه أولادهن حتى بعد الانتهاء من البرنامج 
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التمثيل البياني يبين تحسن متوسط مستوى التقبل في مختلف مراحل ،) 07(الشكل رقم 

.القياس القبلي ، البعدى و التتبعي

ات ذتوجد فروق : " و التي تنص على ما يلي :عرض نتائج ومناقشة الفرضية الثامنة 

أمهات الأطفال المعاقين ندعدلالة في متوسط مستوى التدليل بين القياس البعدي و التتبعي 

، بحيث أن  متوسط مستوى الحماية الزائدة لدى أمهات " بعد اعادة تطبيق البرنامجهنيا ذ

التطبيق = القياس التتبعي(الأطفال المعاقين ذهنيا بعد مدة من تطبيق البرنامج الارشادي 

القياس (أصغر من متوسط مستوى الحماية لديهم قبل تطبيق البرنامج الارشادي ) الثالث

لدراسة  هذه الفرضية و و) "التطبيق الثاني= القياس البعدي(و بعده ) ق الأولالتطبي= القبلي 

الاجابة على تساؤل البحث المرتبط بهذه الفرضية استخدمت  الباحثة اختبار تحليل التباين 

لدراسة دلالة الفروق في متوسط مستوى الحماية في القياسات القبلي ، البعدي ) ف(الأحادي 

: يلي عرض لمختلف النتائجو فيما.  و التتبعي

لدراسة دلالة الفروق ) ف(، يبين نتائج تطبيق اختبار تحليل التباين الأحادي )21(جدول رقم

في متوسط مستوى الحماية الزائدة في القياسات القبلي ، البعدي و التتبعي لدى أمهات 

. الأطفال المعاقين ذهنيا

الدلالة قيمة متوسط درجة الحريةمجموع نحراف الاالمتوسط حجم تصميم 
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الاحصائيةفالمربعاتالمربعاتالمعياريالحسابيالعينةالبحث

الحماية 

الزائدة

القياس 

القبلي

107,501,0821,66

31,00

52,66

2

27

29

10,83

1,14

دال عند 9,43

0.01

القياس 

البعدي

106,001,33

القياس 

التتبعي

105,50,707

306,331,34المجموع

) ف(يتبين من النتائج و من تطبيق اختبار تحليل التباين الأحادي :التعليق على الجدول

مستوى الحماية الزائدة  في القياسات القبلي ، البعدي و لدراسة دلالة الفروق في متوسط 

الة إحصائيا عند أنه توجد فروق د:ما يلي التتبعي لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا

،  في متوسط مستوى التدليل بين القياس القبلي و البعدي و التتبعي ، حيث 0.01مستوى 

المجدولة ، و عليه يمكن ) ف(أكبر من قيمة ) 9.43(المحسوبة و المساوية ) ف(أن قيمة 

:القول ما يلي 

قياس القبلي متوسط مستوى الحماية الزائدة لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا في ال-

أكبر من متوسط مستوى الحماية لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا في القياس ) 7.50(

المداومة على تطبيق  البرنامج الارشادي و، ) 5.50(و القياس التتبعي ) 6.00(البعدي 

كما أن متوسط ، من مستوى الحماية لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا) ينقص(يخفض 

أكبر ) 6.00(اية الزائدة لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا في القياس البعدي مستوى الحم

،و هذا يعني أن المداومة ) 5.50(التتبعيمع متوسط مستوى الحماية الزائدة في القياس 

يقلل ويخفض تدريجيا مستوى الحماية لدى أمهات الأطفال الإرشاديعلى تطبيق البرنامج 

الانخفاض التدريجي لمتوسط مستوى ) 08(ظهر من خلال الشكل رقمالمعاقين ذهنيا ، حيث ي

الحماية لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا ، وهذا يحقق هذه الفرضية و كجواب لها يمكن 

" القول  المداومة على تطبيق البرنامج الإرشادي يخفض و يقلل تدريجيا من متوسط : 

على الأمهات،مما يثبت استغناء " لمعاقين ذهنيامستوى الحماية الزائدة لدى أمهات الأطفال ا



عرض ومناقشة النتائج : الخامسالفصل 

241

الحماية الزائدة حتى بعد انتهاء البرنامج مما يعني ان الجلسات كانت ناجحة في تعديل أسلوب

المتبع الأسلوب

، التمثيل البياني يبين انخفاض متوسط مستوى الحماية الزائدة في مختلف ) 08(الشكل رقم 

.بعدى و التتبعيمراحل القياس القبلي ، ال

توجد فروق ذات : "و التي تنص على ما يلي :عرض نتائج  ومناقشة الفرضية التاسعة 

أمهات الأطفال المعاقين ندعدلالة في متوسط مستوى المواجهة بين القياس البعدي و التتبعي

فال ، بحيث أن  متوسط مستوى المواجهة لدى أمهات الأط"بعد اعادة تطبيق البرنامجذهنيا

أكبر ) التطبيق الثالث= القياس التتبعي(المعاقين ذهنيا بعد مدة من تطبيق البرنامج الارشادي 

التطبيق = القياس القبلي (من متوسط مستوى المواجهة لديهم قبل تطبيق البرنامج الارشادي 

" التطبيق الثاني= القياس البعدي(و بعده ) الأول لدراسة هذه الفرضية و الاجابة علىو) 

) ف(تساؤل البحث المرتبط بهذه الفرضية استخدمت  الباحثة اختبار تحليل التباين الأحادي 

.  لدراسة دلالة الفروق في متوسط مستوى المواجهة في القياسات القبلي ، البعدي و التتبعي

: و فيما يلي عرض لمختلف النتائج
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لدراسة دلالة الفروق ) ف(حادي ، يبين نتائج تطبيق اختبار تحليل التباين الأ)22(جدول رقم

في متوسط مستوى المواجهة في القياسات القبلي ، البعدي والتتبعي لدى أمهات الأطفال 

. المعاقين ذهنيا

حجم 

العينة

المتوسط 

الحسابي

الانحراف 

المعياري

مجموع 

المربعات

درجة 

الحرية

متوسط 

المربعات

قيمة 

ف

الدلالة 

الاحصائية

المواجهة

القياس

القبلي

105,80,9210,46

105,70

116,16

2

27

29

5,23

3,91

غير دالة 1,34

0.05عند 

القياس 

البعدي

105,701,63

القياس 

التتبعي

107,002,87

306,162,00المجموع

) ف(ادي يتبين من النتائج و من تطبيق اختبار تحليل التباين الأح:التعليق على الجدول

مستوى المواجهة في القياسات القبلي ، البعدي و التتبعي لدراسة دلالة الفروق في متوسط 

:ما يلي لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا

،  في متوسط مستوى المواجهة بين 0.05أنه لا توجد فروق دالة إحصائيا عند مستوى 

أصغر ) 1.34(المحسوبة و المساوية ) ف(القياس القبلي و البعدي و التتبعي ، حيث أن قيمة 

:المجدولة ، و هذا يعني ما يلي ) ف(من قيمة 

) 7.00(متوسط مستوى المواجهة لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا في القياس التتبعي 

تساوي تقريبا متوسط مستوى المواجهة لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا في القياس القبلي 

، حيث ان الفروق المشاهدة في المتوسطات ناتجة عن )5.70(البعدي و القياس ) 5.80(

يوضح مختلف النتائج ، وهذا لا يحقق الفرضية و كجواب )09(الصدفة  و الشكل رقم

لا يحسن و لا يزيد من متوسط الإرشاديأن المداومة على تطبيق البرنامج " :يمكن القول 

وهذا يثبت ما ذكرته الباحثة سابقا ".قين ذهنيا مستوى المواجهة لدى أمهات الأطفال المعا

وهذا الشيء الذي لم الأمهاتتتطلب جهدا ووقت ومتابعة من طرف الإعاقةمواجهةأنعلى 
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والإعلاممن مؤسسات ومراكز بيداغوجية (المجتمع أنتحققه الجلسات كما تضيف الباحثة 

ويمكن لهذا ان يكون الإعاقةة المعاقين لمواجهالأطفالفي مساعدة اسر أيضايساهم ..) 

.عاملا في عدم نجاح الجلسات لتحقيق ذالك

، التمثيل البياني يبين انخفاض متوسط مستوى المواجهة في مختلف مراحل ) 09(الشكل رقم 

.القياس القبلي ، البعدى و التتبعي

ات ذق توجد فرو: "و التي تنص على ما يلي :عرض نتائج ومناقشة الفرضية العاشرة 

أمهات الأطفال المعاقين ندعدلالة في متوسط مستوى القسوة بين القياس البعدي و التتبعي 

، بحيث أن  متوسط مستوى القسوة لدى أمهات الأطفال بعد اعادة تطبيق البرنامجذهنيا 

) التطبيق الثالث= القياس التتبعي(المعاقين ذهنيا بعد مدة من تطبيق البرنامج الارشادي 

القياس القبلي (و أقل من متوسط مستوى القسوة لديهم قبل تطبيق البرنامج الارشادي أصغر 

لدراسة هذه الفرضية و الاجابة ) "  التطبيق الثاني= القياس البعدي(و بعده ) التطبيق الأول= 

على تساؤل البحث المرتبط بهذه الفرضية استخدمت  الباحثة اختبار تحليل التباين الأحادي 

سة دلالة الفروق في متوسط مستوى القسوة في القياسات القبلي ، البعدي و لدرا) ف(

: و فيما يلي عرض لمختلف النتائج. التتبعي
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لدراسة دلالة الفروق ) ف(، يبين نتائج تطبيق اختبار تحليل التباين الأحادي )23(جدول رقم

أمهات الأطفال في متوسط مستوى القسوة في القياسات القبلي ، البعدي والتتبعي لدى 

. المعاقين ذهنيا

تصميم 

البحث
حجم 

العينة

المتوسط 

الحسابي

الانحراف 

المعياري

مجموع 

المربعات
درجة الحرية

متوسط 

المربعات

قيمة 

ف

الدلالة 

الاحصائية

القسوة

القياس 

القبلي

107,102,08216,06

61,40

277,46

2

27

29

108,03

2,27

دال عند 47,51

0.01

لقياس ا

البعدي

102,601,17

القياس 

التتبعي

10,701,06

303,53,09المجموع

) ف(يتبين من النتائج و من تطبيق اختبار تحليل التباين الأحادي :التعليق على الجدول

دى مستوى القسوة  في القياسات القبلي ، البعدي والتتبعي للدراسة دلالة الفروق في متوسط 

،  0.01أنه توجد فروق دالة إحصائيا عند مستوى :ما يلي أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا

) ف(في متوسط مستوى القسوة بين القياس القبلي و البعدي و التتبعي ، حيث أن قيمة 

:المجدولة ، و عليه يمكن القول ما يلي ) ف(أكبر من قيمة ) 47.51(المحسوبة و المساوية 

أكبر من ) 7.10(ى القسوة لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا في القياس القبلي متوسط مستو

و ) 2.60(متوسط مستوى القسوة لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا في القياس البعدي 

، وهذا يعني أن تطبيق البرنامج الارشادي يخفض و يقلل من ) 0.70(القياس التتبعي 

. ات الأطفال المعاقين ذهنيامتوسط مستوى القسوة لدى الأمه

) 2.60(كما أن متوسط مستوى القسوة لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا في القياس البعدي 

حيث يقارب الصفر، حيث ) 0.70(أكبر مع متوسط مستوى القسوة في القياس التتبعي  

هات الانخفاض التدريجي لمتوسط مستوى القسوة لدى أم) 10(يظهر من خلال الشكل رقم

الأطفال المعاقين ذهنيا حيث يكاد ينعدم في القياس التتبعي، وهذا يحقق فرضية البحث 
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المداومة على تطبيق البرنامج الإرشادي يخفض و : " الحادية عشر و كجواب لها يمكن القول

" يقلل تدريجيا و بشكل معتبر من متوسط مستوى القسوة لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا

الأمهاتفي تعديل سلوك العنف و القاسي من طرف الإرشاديعلى نجاح البرنامج مما يؤكد 

والأفضلالأحسنحتى بعد انتهاء الجلسات ،وهذا يثبت نجاعة البرنامج في التغيير 

، التمثيل البياني يبين انخفاض متوسط مستوى القسوة في مختلف مراحل ) 10(الشكل رقم 

.بعيالقياس القبلي ، البعدى و التت

ات دلالة ذتوجد فروق : " و التي تنص على ما يلي :عرض نتائج الفرضية الحادية عشر 

أمهات الأطفال المعاقين ذهنياندعفي متوسط مستوى الرفض بين القياس البعدي و التتبعي

، بحيث أن  متوسط مستوى الرفض لدى أمهات الأطفال المعاقين تطبيق البرنامجإعادةبعد 

أصغر و أقل ) التطبيق الثالث= القياس التتبعي(مدة من تطبيق البرنامج الارشادي ذهنيا بعد 

التطبيق = القياس القبلي (من متوسط مستوى الرفض لديهم قبل تطبيق البرنامج الارشادي 

لدراسة  هذه الفرضية و الاجابة على و) " التطبيق الثاني= القياس البعدي(و بعده ) الأول

) ف(بط بهذه الفرضية استخدمت  الباحثة اختبار تحليل التباين الأحادي تساؤل البحث المرت
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و .  لدراسة دلالة الفروق في متوسط مستوى الرفض في القياسات القبلي ، البعدي و التتبعي

: فيما يلي عرض لمختلف النتائج

الفروق لدراسة دلالة ) ف(، يبين نتائج تطبيق اختبار تحليل التباين الأحادي )24(جدول رقم

في متوسط مستوى الرفض في القياسات القبلي ، البعدي و التتبعي لدى أمهات الأطفال 

. المعاقين ذهنيا

تصميم 

البحث
حجم 

العينة

المتوسط 

الحسابي

الانحراف 

المعياري

مجموع 

المربعات
درجة الحرية

متوسط 

المربعات
قيمة ف

الدلالة 

الاحصائية

الرفض

القياس 

القبلي

105,601,77126,2

46,1

172,3

2

27

29

63,1

1,8

دال عند 36,957

0.01

القياس 

البعدي

101,201,03

القياس 

التتبعي

101,30,94

302,702,43المجموع

) ف(يتبين من النتائج و من تطبيق اختبار تحليل التباين الأحادي :التعليق على الجدول

مستوى الرفض في القياسات القبلي ، البعدي والتتبعي لدى روق في متوسط لدراسة دلالة الف

:ما يلي أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا

،  في متوسط مستوى الرفض بين القياس 0.01أنه توجد فروق دالة إحصائيا عند مستوى 

من أكبر) 36.96(المحسوبة و المساوية ) ف(القبلي و البعدي والتتبعي ، حيث أن قيمة 

متوسط مستوى الرفض لدى أمهات :المجدولة ، و عليه يمكن القول ما يلي ) ف(قيمة 

أكبر من متوسط مستوى الرفض لدى ) 5.60(الأطفال المعاقين ذهنيا في القياس القبلي 

، و هذا ) 1.30(و القياس التتبعي ) 1.20(أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا في القياس البعدي 

لبرنامج الارشادي يخفض و يقلل من متوسط مستوى الرفض لدى الأمهات يعني أن تطبيق ا

. الأطفال المعاقين ذهنيا
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كما أن متوسط مستوى الرفض لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا في القياس البعدي 

، و هذا يعني أن )1.20(يساوي تقريبا متوسط مستوى الرفض في القياس التتبعي  ) 1.20(

بيق البرنامج الارشادي  يقلل ويحافظ على متوسط مستوى الرفض لدى المداومة على تط

الانخفاض التدريجي ) 11(أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا ، حيث يظهر من خلال الشكل رقم

لمتوسط مستوى القسوة لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا حيث يستقر تقريبا في القياس 

" جواب لها يمكن القول التتبعي، و هذا يحقق فرضية البحث و ك المداومة على تطبيق : 

البرنامج الإرشادي يخفض و يقلل متوسط مستوى الرفض لدى أمهات الأطفال المعاقين 

ويقللالأمهات أكثر تقبلا للإعاقةجعلذهنيا ،وتأتي هذه النتائج كدليل على ان البرنامج 

حتى بعد انتهاء الجلسات سلوكهن الرافض

، التمثيل البياني يبين انخفاض متوسط مستوى الرفض في  مراحل القياس ) 11(الشكل رقم 

.القبلي ، البعدى و التتبعي

توجد فروق ذات : " و التي تنص على ما يلي :عرض نتائج الفرضية الثانية عشر -

أمهات ندعدلالة في متوسط مستوى الانسحاب الاجتماعي بين القياس البعدي والتتبعي 

، بحيث أن  متوسط مستوى الانسحاب لدى تطبيق البرنامج إعادةبعد قين ذهنيا الأطفال المعا
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= القياس التتبعي(أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا بعد مدة من تطبيق البرنامج الارشادي 

أصغر و أقل من متوسط مستوى الانسحاب لديهم قبل تطبيق البرنامج ) التطبيق الثالث

"  التطبيق الثاني= القياس البعدي(و بعده ) تطبيق الأولال= القياس القبلي (الارشادي   (

لدراسة  هذه الفرضية و الاجابة على تساؤل البحث المرتبط بهذه الفرضية استخدمت  

لدراسة دلالة الفروق في متوسط مستوى ) ف(الباحثة اختبار تحليل التباين الأحادي 

: و فيما يلي عرض لمختلف النتائج.  الانسحاب في القياسات القبلي ، البعدي و التتبعي

لدراسة دلالة الفروق ) ف(، يبين نتائج تطبيق اختبار تحليل التباين الأحادي )25(جدول رقم

في متوسط مستوى الانسحاب في القياسات القبلي ، البعدي و التتبعي لدى أمهات الأطفال 

. المعاقين ذهنيا

تصميم 

البحث
حجم 

العينة

المتوسط 

الحسابي

نحراف الا

المعياري

مجموع 

المربعات
درجة الحرية

متوسط 

المربعات

قيمة 

ف

الدلالة 

الاحصائية

الانسحاب

القياس 

القبلي

106,201,75113,86

81,6

195,46

2

27

29

56,93

3,02

دال عند 18,84

0.01

القياس 

البعدي

102,402,36

القياس 

التتبعي

101,80,63

303,472,59المجموع

) ف(يتبين من النتائج و من تطبيق اختبار تحليل التباين الأحادي :التعليق على الجدول

مستوى الانسحاب في القياسات القبلي ، البعدي و التتبعي لدراسة دلالة الفروق في متوسط 

:ما يلي لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا

،  في متوسط مستوى الانسحاب بين 0.01مستوى أنه توجد فروق دالة إحصائيا عند

أكبر ) 18.84(المحسوبة و المساوية ) ف(القياس القبلي و البعدي و التتبعي ، حيث أن قيمة 

متوسط مستوى الانسحاب لدى أمهات :المجدولة ، وعليه يمكن القول ما يلي ) ف(من قيمة 

بر من متوسط مستوى الانسحاب لدى أك) 6.20(الأطفال المعاقين ذهنيا في القياس القبلي 
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، وهذا ) 1.80(و القياس التتبعي ) 2.40(أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا في القياس البعدي 

يعني أن تطبيق البرنامج الارشادي يخفض و يقلل من متوسط مستوى الانسحاب لدى 

. الأمهات الأطفال المعاقين ذهنيا

ت الأطفال المعاقين ذهنيا في القياس البعدي كما أن متوسط مستوى الانسحاب لدى أمها

، و هذا يعني أن )1.80(أكبر من متوسط مستوى الانسحاب في القياس التتبعي ) 2.40(

المداومة على تطبيق البرنامج الارشادي  يقلل ويخفض من متوسط مستوى الانسحاب لدى 

الانخفاض التدريجي )12(أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا ، حيث يظهر من خلال الشكل رقم

عبر مراحل القياس لمتوسط مستوى الانسحاب لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا ، وهذا 

المداومة على تطبيق البرنامج الإرشادي : " يحقق فرضية البحث و كجواب لها يمكن القول 

مما يدل" يخفض و يقلل من متوسط مستوى الانسحاب لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا

كان الهروب سواء الأمهاتلدى ألانسحابيالأسلوبعلى ان الجلسات كانت فعالة بتعديل 

أصبحنالأمهاتأنالمجتمع وتخفيضه حتى بعد انتهاء البرنامج مما يؤكد أوالعائلة من 

المجتمع من دون الشعور بالحرج او الاختباء عن نضرات فيانفتاحا واختلاطا أكثر

الآخرين

، التمثيل البياني يبين انخفاض متوسط مستوى الانسحاب في مختلف ) 12(الشكل رقم

.مراحل القياس القبلي ، البعدى و التتبعي
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:المناقشة العامة للنتائج

أساليبجاءت نتائج الدراسة لتكشف عن فعالية البرنامج الإرشادي المقترح في تعديل 

بان البرنامج مثبتةدراسة وكانت النتائج مما يؤيد الفرض الرئيسي لل،المعاملة لدى الأمهات

المعاقين ذهنيا حتى الأطفالأمهاتالمعاملة لدى أساليبالمقترح كان فعال وناجح بتعديل 

نجاح البرنامج راجع أن، وترى الباحثة ) الفترة التتبعية (بعد انقضاء البرنامج بفترة زمنية 

اد للمشاركة في البرنامج الارشادى لتعلم إلى إن الأمهات قد أبدين الرغبة القوية والاستعد

أتاحجلسات مما الحيث لوحظ مدى تفاعلهن واندماجهن في ،الأساليب السلوكية الصحيحة

للباحثة ممارسة الجلسات بطريقة تتسم بالايجابية 

على الجانب النفسي للام وعلى إحساسها اتجاه نفسها الجلسات أثناءوارتأت الباحثة التركيز 

ولدها ، وتبين أثناء المناقشة ردود الأفعال المختلفة من أم إلى أخرى، فهناك من لم واتجاه 

هناك من تميل إلى العزلة والله يعاقبها، ن اذنبا واهافاتحمل نفسها مسؤولية اقترتتقبل الإعاقة ف

والانسحاب ، والهروب من الواقع والعيش على هامش الحياة والخوف من نظرات الآخرين 

وتشفق عليه فتغمره إخوتهتهتم بطفلها المعاق اهتماما كبيرا وتهمل منوهناك وكلامهم، 

تضربه بحجة وأحياناتهمله و تقسو عليه هنالك منبالتدليل المفرط ، وعلى النقيض من ذلك 

اذا قررت الحمل، أخرىتعليمه ، ومنهن من تصاب بالقلق والخوف من تكرار الحالة مرة 

عن إخفاء طفلهافتسعى الىى بعض الصعوبات الاجتماعية ، ومنهن كذالك من تتعرض إل

نضرا تولدت العامة ، وكل هذه السلوكات الأماكنأعين الزائرين وعدم اصطحابه إلى 

للضغوط والمسؤولية التي تقع على عاتق الأم في رعاية ابنها المعاق والاعتناء بكافة تفاصيل 

تجعل منه أنالدور الكبير في لها فالأم ، ليةحياته الاجتماعية والنفسية ولا سيما التأهي

وقد تجعل منه فرداً سلبياً معقداً ضعيف الإرادة اشخصاً فعالاً ومنتجاً، 

والمرشدة الأمهاتمن خلال المشاركة والحوار بين الإرشاديةوقد انعكس نجاح الجلسات 

النفسي الإرشادفنيات أنوتشوقهن لعرفة المزيد من المعلومات حول الإعاقة الذهنية، كما 

وتنمية أساليب , في تحسين تعاملهنالجلسات كان لها دورا مهما أثناءالسلوكي التي طبقت 

لهن  الفرصة للتنفيس و التعبير  بحرية عن أتاحفضلا عن ذلك فقد ،المعاملة السوية

السلوك الأمر الذي تمخض عنه تعديلانفعالاتهن ومواجهة الصراعات العميقة الكامنة لديهن
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لهن أتاحكذلك فان تواجد الأمهات مع بعضهن في جلسات جماعية ،الخاطئ لدى الأمهات

تبادل المشاعر والمشورة والخبرة و للحوار والتنفيس وتكوين علاقات قوية مع فرصة 

.بعضهن البعض 

جع وهذا رابعد فترة زمنيةكذلك جاءت نتائج الدراسة لتكشف عن استمرارية فعالية البرنامج 

لمسنه من تحسن التغيير خصوصا بعد ما بمثابة دافع لهن إلى ما تعلمته الأمهات كانن أإلى 

ج ليس هو نامالبرتطبيقأن الهدف الرئيسي من الى هنا تشير الباحثةومن هن ، في سلوك

إحداث تغيرات مؤقتة بل المطلوب أن يظل أثرها حتى بعد توقف الإرشادات التي كان تتلقاها 

بهاأثناء الجلسات أو حتى بعد انقطاع صلتهم شداتالمستر

نفسيا واجتماعيا وماديا مالمعاقين ودعمهأولياءالتدخل المبكر لتأهيل أهميةتكمنومن هنا 

المعاقين يمرون الأطفالاهلأن") 2005(وآخرونيحيىإليهأشاروهذا ما ،وتربويا 

عن أسباب الإعاقة بالبحث،فيبدءونق التكيف مع طفلهم المعامحاولة بمراحل مختلفة في 

المحاضرات حول نمو إلقاءتثقيفها يقتصر على آويعد دعم الأسرة فلم، "وطرائق علاجها

تشكيل مجموعات الدعم المنزلي، والتدخل إلىتعدتالطفل المعاق ومشكلاته وحاجاته ، بل

،يعني ذالك توفير ) تصينبين الأهل والمخعلاقات تعاونية(المبكر المتمركز حول الأسرة 

التي يعاني منها الإعاقةوتدريبية في مجالات متعددة وذلك حسب طبيعة برامج منزلية تثقيفية 

الابن ويتم تدريب أولياء الأمور لتنفيذ برامج تربوية وسلوكية مع أطفالهم المعاقين، وبالتالي 

البرامج الناجحة التي طبقت أمثلةومن زيادة احتمال تعميم المهارات التي يكتسبها الأطفال

"برنامج بورتج "و "هيلببرنامج "هي كثيرا 

برامج ارتأت العديد من المراكز المتخصصة لذوي الاحتياجات اللهتهونظرا للنتائج الإيجابية

ومن .الخاصة على بذل جهود مكثفة لتنمية مهارات الأطفال عن طريق تدريب أولياء أمورهم

المرشد يتعامل مع أولياء الأمور على أنهم شركاء وليس هنا فقد أصبح الاختصاصي

دراسة كما أشارت إليه العديد من البحوث هذاووالإرشاد ، أشخاصا بحاجة إلى النصيحة 

Barkly et al,1992)(ودراسة&Handen,1994)Jonson ( ودراسة )

(Graham,1994 ودراسة نجيب)ي في تخفيف على  أهمية  برامج الإرشاد الأسر) 2000

عن وجود طفل معاق داخل الأسرة، وأيضا إمكانية تعديل حدة الصراع الأسري الناتج

سلوكيات هؤلاء الأطفال وتنمية التفاعل الاجتماعي من خلال اشتراكهم في البرنامج الأسري 
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في دراستها أنه لا يمكن تقديم خدمة كاملة للطفل المعاق ) 1997(أميرة طه بخش أكدتكما 

رشادها ٕرشادها وخاصة الأم ،حيث أن توعيتها وإما لم يتضمن الأمر توجيه أسرته واعقليا

وتدريبها عل ذلك يمنحها الفرصة للتعبير عن مشاعرها مما يخفف من تأثير ضغوط الإعاقة 

عليها ، وهو الأمر الذي تعود فائدته على الطفل نفسه حيث تتحسن أساليب معاملتها ، ومن 

.ثم يتحسن سلوكه 

على  أهمية  برامج الإرشاد الأسري في تخفيف حدة الصراع أخرىدراسات أجمعتكما 

الأسري الناتج عن وجود طفل معاق داخل الأسرة ،  وأيضا إمكانية تعديل سلوكيات هؤلاء 

فتوصل ، الأطفال وتنمية التفاعل الاجتماعي من خلال اشتراكهم في البرنامج الأسري 

له تأثير دال في تحسين التوافق لدى الإرشادي البرنامج أنلى ا)(Farber 1983 فاربير

محاضرات أسرية تتضمن إرشادات عن الإعاقة العقلية وآثارها وردود بالأهل، وقد استعان

أظهرت مجموعة الأسر ، و الفعل، وطرق التواصل مع الطفل المعاق عقلياً وكيفية العناية به 

ماعية والتواصلية وكانوا أكثر شعوراً بالأمان في المهارات الاجتالتجريبية تحسناً في

عن حاجاتهم إلى التفاعل مع آباء وأمهات أطفال واكما عبر،ارتباطهم بأطفالهم المعاقين،

وحاجاتهم إلى الإرشاد, حالة أطفالهموعن حاجاتهم إلى معلومات عن،معاقين عقلياً آخرين

خدمات التربية الخاصة تعتمد في نجاحها أن برامج و) 48،ص1999(علاء كفافيكما اشار

على مجموعة من العوامل وأهمها المشاركة الأسرية في الأنشطة والبرامج ذات العلاقة 

بأبنائهم سواء داخل المركز أو خارجه وهم بحاجة إلى معلومات كافية حول إعاقة ابنهم 

فة إلى المساعدات وكيفية التعامل معه داخل الأسرة ومعرفة ما يجب أن يتوقعاه بالإضا

,Seligman(سيلجمـان أيضاضافو أ. والخدمات التي يمكن أن يوفرها المجتمع المحلي

إلى أن برامج التدريب الإرشادية هي أفضل أساليب العمل الإرشادي، وذلك بسبب ) 1993

أنها تساعد على التقليل من العزلة، وتزيد من مهارات المواجهة والتكيف وتعمل على 

مستوى التوتر، لذلك على المرشد الذي يعمل مع أمهات الأطفال المعاقين أن يأخذ تخفيض 

.باعتباره المشكلات النفسية والجسمية التي توجهها الأم

و قد توافقت العديد من الدراسات مع نتائج الدراسة الحالية نذكر ما أشارت إليه دراسة 

ب طفلها المعاق عقليا على تعديل حول أثر مشاركة الأم في تدري)1986(سادمان وآخرون

أشكال وأنماط السلوك الاجتماعي غير المرغوب ويتم باستخدام أساليب تعديل السلوك خلال 
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البرامج إضافة إلى مشاركة الأم في التدريب ومتابعتها لطفلها في المنزل وأسفرت النتائج 

فتدريب الأم . عن حدوث نقص كبير في السلوك غير المرغوب وبالتالي نجاح البرنامج

على أساليب التعامل المناسبة مع طفلها المتخلف عقلياً يؤدي إلى جانب الارتقاء بالقدرة 

إبراهيم (العقلية العامة للطفل إلى الارتقاء بمستواه الأدائي السلوكي الفردي والجماعي

1990(

هناك نقصاً أنالمحلية ، دراساتومن خلال مراجعة الوفي ضوء نتائج البحث تشير الباحثة

حاداً في الدراسات و البرامج التدريبيـة المقدمـة إلى أمهات الأطفال المعاقين، حيث أن 

معظم البرامج المتوفرة تركز على تدريب الأطفال المعاقين وليس على الأمهـات، مما 

ة، يجعل مشكلة الطفل المعاق تزداد سوءاً؛ وذلك لعـدم معرفة الأم كيفية التعامل مع الإعاق

لذلك فإن البرامج الإرشادية الموجهة للأم يجب أن تراعي . وكيف تتكيف مع هذه الإعاقة

مستوى التوتر، والقلق، وزيادة مستوى التكيف، والصحة النفسيـة؛ وذلك لمساعدتها 

ومن هنا فإنه لا . للوصول إلى حل للمشكلات، والتحديات التي تواجهها في أدوارها المتعددة

م، وتدريبها، ومساعدتها على تعلم وبناء مجموعـة من الأدوات والوسائل بد من تشجيع الأ

لأسلوب حل المشكلات؛ لاستخدامها في المواقف الجديدة، ولمساعدتها على العناية بالمعاق 

.(Kurylo, et al. 2002) بطريقة أفضل

حاضرة في مشكلات الأمهات مع أطفالهن المعاقين ما تزال موجودة وأنوتنوه الباحثة الى 

ينصب على المعاق وكيفية الأحيانمعظم البلاد العربية والأجنبية ، والتركيز في معظم 

تأهيله وهذا جانب واحد لا يحل المشكلـة، لأن الأسرة سواء الأب أو الأم أو الأخوة يعانون 

نفسياً وجسدياً وانفعالياً لوجود طفل معاق، لذا يجب تخصيص وحدات داخل مراكز الإعاقة 

وتدريب العاملين في مراكز الإعاقة على دورات . لإرشاد الأسري لذوي المعاقينل

متخصصة في الإرشاد الأسري وتصميم برامج إرشاد جمعي تستند إلى نظريات الإرشاد 

.النفسي في إرشاد أسر المعاقيـن
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: التوصيات

:على ضوء ما أسفرت عنه نتائج الدراسة توصي الباحثة بما يلي

أسرته ق من قبلاّالدراسات حول موضوع التقبل للطفل المعمنمزيدبإجراء الالاهتمام-

ومحيطه الاجتماعي الخاص والعام،وعلى أن تعمل الأسرة على التفاعل مع الطفل 

المعاق؛ مما يتيح له الإفصاح عن مشاعر التقبل له، وتشجيعه على الاستقلال والتوافق 

.النفسي

بظروف الإعاقة، وتشجيعهم على تقبل قدرات الطفل المعوق العمل على توعية الوالدين -

وإقناعهم بإمكانية استغلال هذه القدرات لإنتاج طفل معوق فاعل، يتوافق مع ذاته 

.وبالتالي العمل على دمجه في محيطه الأسري والاجتماعي بشكل فاعل

اج المعاقين في ضرورة توعية الجماهير إعلامياً بدورها الأساسي في المعاونة على اندم-

.المجتمع و العمل على توفير وسائل الترفيه والتثقيف اللازمين للفئة المعاقة 

والنفسية عقد الدورات والندوات الإرشادية لأسر الأطفال المعوقين حول الرعاية التربوية-

والاجتماعية الصحيحة و ضرورة الاهتمام بإعداد المزيد من البرامج الإرشادية لأمهات 

المعاقينفال الأط
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:خاتمة

ترى الباحثة في ضوء النتائـج التي توصلت إليها الدراسة، أن مشكلة المعاملة الغير سوية 

لدى الأمهات اتجاه أطفالهن المعاقين ما تزال موجودة وحاضرة في معظم البلاد العربية 

ية عن وضع هن بمعلومات كافالأمهات أخصائيين يزودنستشيروالأجنبية ، فقليلا ما ت

وحتى في حالة تشخيص إعاقة الطفل رسميا، فإن . نأو عن كيفية معاملتهنأطفاله

معاملة أساليبلذالك نجد الام تتبع . المعلومات التي تقدم من المركز غالبا ما تكون محدودة

ت الصحيحة،من ذالك فتبادل المعلومات كثيرا ما يوجّه الأمهابالأساليبغير سوية جهلا منها 

إلى الطرق المناسبة للتعامل مع الطفل ومع المشكلات المرتبطة به ، ومن ذالك فجاءت 

خلاصة الجلسات الارشدية بتوجيهات الى الام التي لديها طفل معاق ذهنيا ان تقوم  بتعديل

عنالبحثومحاولةله،النافعةبالأشياءالقياموطفلها،معوتتواصلحياتها،أسلوب

المختلفةوبرامجهاالأسرية،نشاطاتهافيوإشراكهالمجتمع،فيفرةالمتوالخدمات

بإعاقة الصلةذاتوالهيئاتالجمعياتفيوالمشاركةوالتسوق،الأقاربوزياراتكالرحلات

الإعاقة،حالةيخصبماالحديثةالمعلوماتعنالبحثفيجدا الاجتهادومن المهمطفلها،

معالتعاملفيتساعدهاالتيالعملوورشوالندواتراتالمؤتمفيالمشاركةإلىوالسعي

في البرامج الارشاديةوالمشاركةالإعاقةمجالفيالمهنيينمعطفلها، والتواصلإعاقة

التطورعلىطفلهاو بقدراتوالإيماناخرى ، كما يجب التحلي بالثقةلأسرالخبراتلتقديم

من الواجب الاهتمام بأسر المعاقين وخاصة بسيطا، وخلاصة القول انهكانمهماوالتقدم

الامهات ،ولابد من الاهتمام بتطبيق برامج ارشادية وتثقيفية لاسر المعاقين للحصول على 

المعلومات الكافية والصحيحة عن سبب الإعاقة وطبيعتها، كما لابد من توفير الدعم من 

. طباء والأخصائيين النفسيينخلال المراكز البيداغوجية والجمعيات الخاصة أو العامة والأ

وقد يتمثل الدعم بالتدريب أو بالإرشاد النفسي بتخصيص وحدات داخل مراكز الإعاقة 

وتدريب العاملين في مراكز الإعاقة على دورات . للإرشاد الأسري لذوي المعاقين
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متخصصة في الإرشاد الأسري وتصميم برامج إرشاد جمعي تستند إلى نظريات الإرشاد 

ي في إرشاد أسر المعاقيـن النفس
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المتحدةالعربيةالإمارات:للخدمات الإنسانيةمدينة الشارقة

تعديل سلوك الأطفال المعوقين، دليل الأباء والمعلمين، إشراق ). 1992(جمال الخطيب .16

.عمان: للنشر والتوزيع

مكتبةوالمعلمين،الآباءدليلالمعاقينالأطفالسلوكتعديل).2001(جمال الخطيب .17

عمان:حزينالفلاح،دار

المعاقين، استراتيجيات العمل معهم وتدريبهم أولياء أمور الأطفال).2001(جمال الخطيب .18

الرياض: ودعمهم، سلسلة إصدارات أكاديمية التربية الخاصة

الأردن:، دار حنين للنشر والتوزيعتعديل السلوك الإنساني. )2003(جمال الخطيب .19

في المدرسة العادية، تعليم الطلبة ذوي الحاجات الخاصة) .2006(جمال الخطيب وآخرون .20

عمان :،دار وائل1ط

عمان : 1الاضطرابات السلوكية، دار صفاء، ط).2000. (جمال مثقال القاسم وآخرون.21

نظريات الارشاد والعلاج .)1999( العزة حسنيسعيدعبد الهادي،جودت عزت.22

مصر: النفسي،دار العلم والثقافة للنشر والتوزيع

العزيزعبداحمدترجمةالشخصية،الطفولةسيكولوجية). 1978(وآخرون كونجرجون.23

القاهرة :المصريةالنهضةداروآخرون

القاهرة:3 طالكتب،عالمالنفسيوالإرشادالتوجيه).1998(زهران السلامعبدحامد.24

.القاهرة: 2التوجيه والإرشاد النفسى، عالم الكتب، ط.)1980(زهرانالسلامعبدحامد .25

القاهرة: مكتبة عالم الكتب،علم النفس الاجتماعي.)1984(زهرانعبدالسلامحامد .26

علم نفس النمو،الطفولة والمراهقة،عالم الكتب .)1990(زهران عبد السلامحامد.27

القاهرة :5ط

مهارت التدريس، عالم الكتب للطباعة والنشر ).2001(حسن حسين زيتون.28

القاهرة:والتوزيع

السيكوباثولوجية الاجتماعية والمشكلات المعاصرة، ). 2006(المعطي عبدمصطفىحسن.29

القاهرة:1مكتبة زهراء الشرق في الصحة النفسية،ط

الإرشاد النفسي أساليبه وفنياتها الدار العلمية الدولية، ودار .)2001(العزة سعيدحسني.30

عمان : الثقافة للنشر والتوزيع



في التربية المعاصرة ،مفاهيم وأساليب وتطبيقات، الإشراف .) 1990( محمد زياد حمدان.31

عمان:دار التربية الحديثة

دراسات نظرية وتطبيقية، بيانات النشر، دار ،علم النفس الاجتماعي.)1994( فؤاد حيدر.32

بيروت : الفكر العربي 

إرشاد أسر الأطفال ). 1992(، عبد العزيز الخطيب، جمال؛ الحديدي، منى؛ السرطاوي.33

عمان :ذوي الاحتياجات الخاصة، دار حنين 

الأردن: دار أسامة للنشر والتوزيع،الموسوعة النفسية).2000(خليل أبو فرحة .34

دار قباء للطباعة سيكولوجية العلاقات الأسرية،) .2000(محمد محمد بيومي خليل.35

القاهرة : والنشر والتوزيع

العنفسيكولوجيةالعابدين،زينمحمدبنتزينب).2009(موسى العزيزعبدعليرشاد.36

القاهرة:1 طالكتب،عالمالطفل،ضد

إعاقة الطفل العقلية كإحدى عوامل الخطورة المحركة ). 2000( توفيق عادلرطروط سيد .37

الأردن :الاردنلإيقاع الإساءة عليه،الشبكة العربية لذوي الاحتياجات الخاصة ،مؤسسة نهر 

ترجمة أحمد عبد العزيز ، علم الأمراض النفسية والعقلية) .1979(سوين ريتشارد م .38

القاهرة:دار النهضة العربية،سلامة

علم النفس العام، الطبعة الأولى، دار المسيرة .)2004(وآخرون محمد عودةالريماوي.39

عمان: للنشر والتوزيع

عمان :الإعاقة البصرية، دار المسيرة). 2006(الزريقات  إبراهيم .40

علم نفس النمو الطفولة والمراهقة،الأسس النظرية المشكلات وسبل ) .2001(أحمدالزعبي.41

.عمان: معالجتها، دار زهران

تنشئة الطفل وسبل الوالدين في معاملته ).2000( يسرية صادق وزكريا الشربينى.42

القاهرة :ومواجهة مشكلاته، دار الفكر العربى

: تنشئة الطفل وسبل الوالدين في معاملته، دار الفكر العربي). 2006( زكريا الشربيني .43

القاهرة

–الأردن:التربية وعلم النفس ، دارالمسيرة للطباعة والنشر).2002(ملحم سامي محمد.44

عمان

ردود أفعال الوالدين نحو الإعاقة الجسدية،مجلة جامعـة ). 1991(عبد العزيز السرطاوي.45

جدة :1الملك سعود، العلوم التربوية، ط



الإسكندرية: سيكولوجية الطفل، مؤسسة شباب الجامعة).2002( سرية عصام نور .46

للنشر الإعاقة العقلية، الدار العلمية الدولية ، ودار الثقافة). 2001(سعيد حسني العزة .47

عمان :والتوزيع

المتخلفون عقليا بين الإساءة والإهمال، التشخيص والعلاج ،دار ). 1999( أمين أحمدسهى.48

القاهرة:قباء للطباعة والنشر والتوزيع

:مركز الإسكندرية للكتاب،سيكولوجية المرأةفياحمد دراسات).1998(سهير كامل .49

مصر -الإسكندرية

تنشئة الطفل وحاجاته، دار المعرفة الجامعية، ).2200(شحاتة سليمان ،سهير كامل أحمد.50

الإسكندرية :ب ط 

الإرشادي النفسي الجماعي، التقنيات، الإستراتجيات،الجلسات، ). 2016(سي بشير كريمة  .51

الجزائر: دار كنور الحكمة 

الجزائر: مدخل الى سيكولوجية الاعاقة، دار كنور الحكمة ). 2017(سي بشير كريمة  .52

مشكلات الطفل السلوكية وأسلوب معاملة الوالدين، المكتب ).1995(السيد أحمد إسماعيل .53

مصر: الجامعي الحديث

أسبابهالأطفاللدىالانتباهاضطرب).1999 (بدر ومحمدوفائقهسيدعليالسيد.54

المصرية،القاهرة،مكتبة النهضةوعلاجهوتشخيصه

1،طالتشخيص والعلاج ،سيكولوجية الإعاقات العقلية والحسية).2009(رسلان شاهين.55

القاهرة:مكتبة الانجلو المصرية،

رعاية المتفوقين والموهوبين والمبدعين، مكتبة النهضة المصرية .)2002(زينب شقير.56

القاهرة : 4،ط

سيكولوجية التخلف العقلي ،جامعة الملك سعود، عمادة . )1982(محمد فاروقصادق.57

جدة:المكتباتشئون

، 1الشخصية والصحة النفسية ،ط).1999(صالح حسن الداهري وناظم هاشم العبيدي.58

الاردن  -اربيد: مؤسسة حمادة للخدمات

مبادئ الصحة النفسية ،دار وائل للطباعة والنشر ). 2005(الداهريصالح حسن.59

الاردن :والتوزيع

رعاية ذوي الاحتياجات .)2006(طارق عبد الرؤوف عامر و ربيع عبد الرؤوف عامر.60

القاهرة  : دار السحاب للنشر والتوزيعالخاصة ،

جداول النشاط المصورة للأطفال التوحديين وامكانية ). 2002(محمدعادل عبد االله.61

القاهرة : استخدامها مع الأطفال المعاقين عقليا ،دار الرشاد



بيقاته، دار المعرفة علم النفس الاجتماعي، نظرياته وتط). 1994(عباس محمود عوض .62

الاسكندرية:الجامعية، دون طبعة

لأسرة وإبداع الأبناء ،دراسة نفسية اجتماعية لمعاملة ا). 1980( عبد الحليم محمود السيد.63

القاهرة  : الوالدين في علاقتها بقدرات الإبداع لدى الأبناء، دار المعارف

ـالمكتبة 2وسيكولوجية الشخصية ،طالصحة النفسية ). 2001(عبد الحميد محمد الشاذلي .64

.الإسكندرية : الجامعية 

سيكولوجية التنشئة الاجتماعية، دار الفكر العربي للطباعة ). 2005(عبد الرحمن العيسوي.65

مصر-الإسكندرية: والنشر

علم النفس التربوي نظرة معاصرة، دار الفكر للطباعة والنشر ).1999(عبد الرحمن عدس.66

. الأردن:ة الثانيةوالتوزيع ، الطبع

العلاج النفسى ، دار النهضة العربية للطباعة والنشر ) . 1996(عبد الرحمن عيسوى .67

بيروت :

-تشخيصها-خلفيتها- اضطرابات النطق والكلام.)1997(الشخصالسيدالعزيزعبد .68

الرياض: علاجها، شركة الصفحات الذهبية المحفوظة- أنواعها

:والتوزيعللنشروائلدار،الاجتماعيةوالتنشئةالتربية).2005(الرشدان زاهيااللهعبد.69

عمان

، دار الفكر علم نفس الطفل).2008(الشربيني أحمدزكريا،منصورسيدعبد المجيد.70

القاهرة: 1العربي للنشر والتوزيع، ط

دار الفكر سيكولوجية ذوي الاحتياجات الخاصة وتربيتهم ،).1996(القريطي عبد المطلب.71

القاهرة: 2العربي، ط

الرعاية الطبية والتأهيلية من منظـور الخدمـة الاجتماعيـة، ).2002(عبد الهادي إبراهيم.72

.الإسكندرية: المكتب الجامعي الحديث للنشر والتوزيع 

سيكولوجية ذوي الاحتياجات الخاصة وتربيتهم، .)2001(القريطيأمينالمطلبعبد.73

القاهرة: فكر العربي، دار ال3الطبعة 

جناح الأحداث، الكتاب الأول المشكلة والسبب، منشورات ذات ) .1985(عدنان الدوري .74

الكويت :1السلاسل، ط

دار صفاء للنشر و .لتنشئة الاجتماعية للطفل.)2003(عمر أحمد همشري .75

الأردن -عمان:التوزيع



الاحتياجات الخاصة وتأثيرهم على الأسرة لأطفال ذويا).2002(عمر نصر االله .76

الأردن: والمجتمع، دار وائل للطباعة والنشر والتوزيع

علم النفس والإنتاج، دار النهضة العربية للطباعة والنشر ). 1982(العيسوي عبد الرحمن .77

القاهرة:والتوزيع

مدى فعالية برنامج تربوي على السلوك التكيفي للأطفال المعاقين .)1999( غراب نجوى.78

.مصر-الاسكندرية: 1، طمنشأة المعارف عقليا 

مصر:،مكتبة الأنجلو 1علم الصحة النفسية، الطبعة.)1999(الفتاح غريب غريب عبد.79

الأردن : مقدمة في الإعاقة العقلية، دار الفكر). 1999( فاروق الروسان .80

سيكولوجية الأطفال غير العادين ،جمعية عمال المطابع ).1989(فاروق الروسان.81

التعاونية،

الوالدية في التنشئة الاجتماعية وعلاقتها الإتجاهات.)2000(الكتانيفاطمة المنتصر.82

مصر:، دار الشروق للنشر والتوزيع1بمخاوف الذات، الطبعة رقم 

،مؤسسة الصباح الدراسة المبرمجة للتخلف العقلي). 1981(عبد الرحيم فتحى السيد.83

الكويت:

: الأسس النفسية للنمو من الطفولة إلى الشيخوخة، دار الفكر).1975(السيد البهيفؤاد.84

القاهرةـ

: مدخل إلى التربية الخاصة ، مكتبة الانجلو المصرية.)2005(فيوليت فؤاد ابراهيم .85

القاهرة

الإرشاد النفسي والتوجيه التربوي، دار المريخ للنشر .) 1981(يوسف وآخرونقاضي.86

الرياض: والتوزيع

المدخل إلى التربية الخاصة، دار القلم للنشر ). 1995(السرطاوي، الصماديالقريوتي، .87

دبي : 1والتوزيع ، ط 

القاهرة:الطفل تنشئته وحاجاته، مكتبة الأنجلو المصرية ) .1984(قناوي هدى محمد .88

مصر:طبعةبدون،الجامعيةالمعرفةدار،الأسريالإرشاد).2008(الدينكفافي علاء.89

القاهرة : التنشئة الوالدية والأمراض النفسية، دار هجر للطباعة). 1989(علاء الدينكفافي.90

:3طللطباعة والنشر والتوزيع، هجر، دارالصحة النفسية).1990(علاء الدينكفافي.91

القاهرة

: علم التخلف العقلي، دار النشر للجامعات ،الطبعة الثانية)1999(مرسيإبراهيمكمال.92

القاهرة 

https://bu.univ-ouargla.dz/pmb/opac_css/index.php?lvl=author_see&id=39200
https://bu.univ-ouargla.dz/pmb/opac_css/index.php?lvl=publisher_see&id=2666


2 ط،والتوزيعللنشرالصفاءدارالعقلية،الإعاقة).2007(عبيد السيدالدينبهاءماجدة.93

عمان:

اللعب ونمو الطفل، ترجمة عبد الرحمن سيد سليمان؛ .)1997(جنيفيف لاندو ،ماريا بيرس.94

القاهرة :شيخة يوسف الدربستي، بيانات النشر، مكتبة زهراء الشرق 

مكتبة النهضة المصرية أساليب التفكير ،فيدراسات). 1995( مجدى عبد الكريم حبيب.95

مصر:،الطبعة الأولى 

الإرشاد النفسي للأطفال، جامعة الزقازيق، دار ). 2001(محمد أحمد محمد إبراهيم سعفان.96

القاهرة:2، ج 1الكتاب الحديث، ك

جدة :الإرشادية النفسية، الدار السعودية للنشر والتوزيعالمساعدة). 2002(محمد جعفر.97

: النمو النفسي الاجتماعي للطفل، عالم المعرفة) 1986(محمد عماد الدين إسماعيل.98

الكويت

الأسباب،التشـخيص ، (التخلـف العقلـي ). 1997(محمــد محــروس الشــناوي .99

القاهرة :دار غريب للطباعة والنشر والتوزيع،)البـرامج

القاهرة:سيكولوجية العلاقات الأسرية، دار قباء).2000(محمد محمد بيومي خليل .100

التنشئة الاجتماعية وسمات الشخصية ،دار الثقافة العلمية ).2002(محمد محمد نعيمة .101

الإسكندرية :للطباعة والنشر

القاهرة:والنشرنظريات الشخصية، دار قباء للطباعة ).1998(عبد الرحمنالسيدمحمد.102

سلسلة ذوي الاحتياجات الخاصة،دار ، الإعاقات العقلية) .2004( عادل عبداالله محمد.103

القاهرة:الرشاد للنشر والتوزيع 

بيروت : الأسرة ومشكلاتها، دار النهضة العربية ).1981(محمود حسن.104

:المطبعة الفنية, ،الطفولة والمراهقة، المشكلات النفسية والعلاج). 1998(محمود حموده .105

.القاهرة

3سيكولوجية المرضى وذوي العاهات ،مكتبة الخانجي ،ط) . 1975(سيدمختار حمزة.106

القاهرة:

تعليم الأطفال المتخلفين عقلياً ، دار الفكر للطباعة ).1995(الزيود فهمينادر.107

الأردن-عمان:والنشر

ي الاحتياجات الخاصة ،دار الفكر للنشر والتوزيع، تأهيل ذو) .2006(نايف الزارع .108

القاهرة  :1ط



سيكولوجية ذوى الاحتياجات الخاصة ،مكتبة الأنجلو .)2006(نبيه ابراهيم اسماعيل .109

المصرية

علم نفس النمو الأطفال، مركز ).2007(النصاري و سامية لطفي وصالح ، أحمد.110

مصر: الاسكندرية للكتاب 

التنشئة الاجتماعية وسمات الشخصية، دار الثقافة .)2002(نعيمة حمد محمد.111

القاهرة:العربية

التنشئة الاجتماعية مبحث في علم النفس الاجتماعي، دار ) .2002(النيال مايسة أحمد .112

.الإسكندرية:المعرفة الجامعية 

: 1الفكر العربي،طدار،تربية الأطفال المعوقين عقليا. )2002(معوض املالهجرسي.113

مصر–القاهرة 

القاهرة: الطفل وتنشئته وحاجاته، مكتبة الأنجلو المصرية). 1983(هدى محمد قناوي .114

القاهرة: ، دار المسيرة للنشر والتوزيعتأهيل المعاقين). 2009(أسماء سراج الدين هلال.115

المراهق ،ترجمة وسيكولوجية الطفل. )2004(هنري كلاي ليندجرين ,ولبرت واطسون.116

القاهرة:داليا عزت مؤمن، مكتبة مدبولى الصغير

التمكين كمفهوم إداري معاصر، المنظمة العربية للتنمية . )2006( يحيى سليم ملحم.117

: القاهرة:الإدارية

.عمان: الإعاقة العقلية، دار وائل للنشر). 2005(يحيى، خولة؛ عبيد، ماجدة .118

القاهرة: الإنساني، دار المعرفة الجامعيةالسلوك). 2004(يونس انتصار.119

II.الجامعيةالرسائل:

التخلف العقلي عند الطفل و آثاره في ظهور الاضطرابات .)2012(فتيحةالطيبابن.120

علم النفس،كلية العلوم النفسية عند الأم، دراسة عيادية لأربع حالات ،ماجستير

الاجتماعية،جامعة فرحات عباس ، سطيف

أساليب المعاملة الوالدية كما يدركها الأبناء وعلاقتها ).2002(أبو ليله  بشرى عبد الهادي .121

.رسالة ماجستير غير منشورة ، الجامعة الاسلامية، غزةباضطراب المسلك،

بالجزائر الاجتماعيإدماجهمسياسةوأهدافالمعوقينرعاية) . 2006(مسعودان أحمد.122

قسنطينة ،منتوريالتنمية ،جامعةاجتماععلمدكتوراهالاجتماعية ،الخدمةمنظورمن

http://dspace.univ-setif2.dz/xmlui/handle/setif2/187
http://dspace.univ-setif2.dz/xmlui/handle/setif2/187


العلاقة بين أساليب المعاملة الوالدية والاكتئاب لدى .)2000(راجح بركات عليأسيا.123

ماجستير بالطائف ، رسالةالصحة النفسية بعض المراهقين والمراهقات المراجعين لمستشفى

غير منشورة، كلية التربية، جامعة أم القرى

فاعلية الإرشاد الأسرى في تحسين مهارات الوالدية الفاعلة ) . 2012(یم الفقيھأمال إبرا.124

لدى عينة من أسر الأطفال ذوي الإعاقة الفكرية البسيطة ،كلية التربية ،جامعة بنها ،مصر

الضغوط النفسية لأمهات الأطفال ذوي الإعاقة الذهنية،).2015(عليأحمدنهلهأمين.125

والتكنولوجیاللعلومالسودان،جامعةوالتربويالنفسيالارشادماجستیر

فاعلية برنامج جمعي سلوكي لأمهات الأطفال المعاقين ) . 2005(ايمان فؤاد الحاج إبراهيم .126

إرشاد نفسي وتربوي، كليــة عقلياً في خفض بعض مشكلات الأطفال السلوكية ،ماجستير 

الدراسات التــربويةـ، جامعة عمان

اثـر برنـامج إرشـادي فـي تعـديل الاتجاهـات ).1989( إيمـان فـؤاد كاشـف .127

.جامعة الزقازيقالوالديـة نحـو ابنهم المعوق، رسالة دكتوراه ، كلية التربية ين عقليا،

ردود أفعال العائلة الجزائرية بعدما عرفت أن ابنها معاق ) . 2007(براهيمبراهمي.128

عقليا، دكتوراه دولة علوم التربية ،رسالة منشورة، كلية العلوم الإنسانية ، جامعة الجزائر

أساليب المعاملة الوالدية كما يدركها الأبناء وعلاقتها ) .2008(البليهي  عبد الرحمن محمد .129

.سة ميدانية، رسالة ماجستير غير منشورة ، جامعة نايف للعلوم الأمنيةبالتوافق النفسي ،درا

مشكلات التكيف التي يواجهها المعوقون حركيا، اطروحة ) .1992( حرز االله محمد سامي .130

ماجستير، الجامعة الأردنية 

نحواتجاهاتهمتغييرفيللوالدينإرشاديبرنامجفاعليةمدى. )1992(مختارجمالحمزة.131

جامعةالتربية،كليةمنشورة،غيردكتوراهتوافقه، رسالةتحسينوفيعقلياًالمتخلفالابن

.شمسعين

فعالية برنامج تدريبى بنظامي الدمج والعزل فى تعديل ). 2008(خالد محمد رمضان .132

لدى الأطفال المعاقين عقليا ، رسالة اضطرابات النطق وأثره على تحسين السلوك التوافقى

دكتوراه ، كلية التربية ، جامعة بنى سويف

الخجل وعلاقته بكل من الشعور بالوحدة النفسية وأساليب ) .2002(خوج  حنان أسعد .133

المعاملة الوالدية لدى عينة من طالبات المرحلة المتوسطة بمكة المكرمة، رسالة ماجستير، 

مكرمةجامعة أم القرى، مكة ال

أساليب المعاملة الوالدية وعلاقتها بظهور الاكتئاب عند المراهقين ) .2012(دربين أمينة .134

بظهور الاكتئاب عند المراهقين ،ماستر علم النفس العيادي ،قسـم العلوم الاجتماعية ،جامعة 

العقيـد أكلي البويرة



من قبل الوالد وعلاقته الأطفالتجاه" الإساءة اللفظية " ).2004(دنان  لونة عبد االله.135

: دمشقببعض المتغيرات المتعلقة بالأسرة، دراسة وصفية منشورة، كلية علم النفس، جامعة

سوريا

لخفضالذهنيةالإعاقةذويالأطفاللأمهاتإرشاديبرنامجأثر) .2014(سمية الدهان .136

إرشاد وتوجيه ،كلية العلوم الاجتماعية ،جامعة قاصدي مرباح العدواني ،ماسترالسلوكحدة

،ورقلة 

فعاليـة برنـامج لتنميـة بعـض المهـارات ). 2001(سهير محمد سلامة شـاش .137

الاجتماعيـة بنظــامي الــدمج والعــزل وأثــره فــي خفــض الاضــطرابات 

بية ، جامعة الزقازيقالســلوكية لــدى الأطفــال، رسالة دكتوراه ، كلية التر

اتجاهاتتغييرفيالنمذجةبتقنيةمحددإرشاديبرنامجفعالية). 2008( سي بشير كريمة.138

العيادي،كلية النفسعلمدولةحركيا ، دكتوراهالمعوقينالأطفالنحوالجزائرياتالأمهات

2العلوم الاجتماعية ،جامعة الجزائر

المعاقينالأطفاللأمهاتمقترحإرشاديامجبرنفاعلية).1999( عوضأحمد دعاءسيد.139

منشورة،غيرماجستيررسالةلأبنائهن،الاجتماعيالسلوكجوانببعضتحسينفيعقلياً

الإسكندرية ،جامعةالتربيةكلية

العلاقــة بــين أســاليب التنشــئة ) .2000(صــافيناز أحمــد كمــال .140

واضــطرابات النــوم في مرحلة الطفولة المبكرة ، رسالة ماجستير ،كلية الوالديــة

التربية ،جامعة الزقازيق

دراســـة أثـــر البـــرامج ). 1985( صـــالح عبـــد االله هـــارون .141

التربويـــة الخاصـــة فـــي توافـــقً  المتخلفين عقليا في المرحلة الابتدائية ، 

ة التربيـة ، جامعـة عين شمسرسالة دكتوراه ، كلي

دراسةالوالدين،علىمعاقطفلوجودأثر.)2008(متعب وعبد الكريماللوزيصلاح.142

1 العدد،الأردنيةالجامعةالآداب،كليةالاجتماعي،العملبرنامجميدانية

خفضفيإرشاديبرنامجلأثرتجريبيةدراسة). 1987( الطالب منيرمحمدضياء.143

أطفال ،رسالة دكتوراء ، كلية التربية، جامعة عين شمس لدىالزائدالنشاط

دراسة تحليلية لشخصية التلاميذ المتخلفين دراسيا ). 1975(طلعت حسن عبد الرحيم خليل .144

في المرحلة الإبتدائية في جمهورية مصر العربية والمتطلبات التربوية والنفسية لرعايتهم 

ة ،أطروحة دكتوراه، جامعة المنصور

أطروحة دكتوراه علم لتنشئة الاجتماعية والسلوك ألانحرافي، ).2003( عامر مصباح.145

الجزائر النفس الاجتماعي ، كلية العلوم الاجتماعية والإنسانية، 



أساليب المعاملة الوالدية وعلاقتها بالتوافق النفسي الاجتماعي، ) .1997( عمار زغينة .146

2أطروحة ماجستير ، جامعة الجزائر

سلوك الأطفال فعالية برامج مراكز التربية الخاصة في تعديل). 2005(سعدي فتيحة.147

، ماجستير علوم التربية، كلية العلوم الإنسانية والاجتماعية )درجة بسيطة(المعاقين عقليا

،جامعة الجزائر  

تلاميذ المعاملة الوالدية وحاجة الأبناء للإنجاز، دراسة ميدانية مع).1998(فرشاني لويزة .148

الثانويات، رسالة ماجستير الجزائر 

من كللدىذهنياالمعاقينالأطفالتجاهالإساءةأبعاد) .2003(العجميمناحيفيصل.149

الخاصةالتربيةماجستيرالكويت،رسالةدولةفيالأموروأولياءالمعلمين

أبنائهمنحوالوالديةالاتجاهاتتعديلفيإرشاديبرنامجأثر).1989(فؤاد إيمانكاشف.150

.الزقازيقجامعةالتربية،كليةمنشورة،غيردكتوراهرسالةعقلياً،المعوقين

الاجتماعيوالتوافقالوالديةالاتجاهاتبينالعلاقةدراسة).1986(أحمد السيدالكيلاني.151

شمسعين،جامعةالتربيةكليةمنشورة،غيرماجستيررسالةعقلياً،المتخلفينلدى

الأطفال المعوقين عقليا داخل الاسرة ،رسالة ماجستير مشكلات).1994(مصطفى القمش .152

غير منشورة،كلية العلوم التربوية ،الجامعة الاردنية 

للأطفال الموهوبين دراسة مطبقة على أساليب المعاملة الوالدية) .2003(موسى  نجيب .153

.مركز سوزان مبارك الاستكشافي للعلوم ،رسالة ماجستير ، جامعة حلوان

فيها كما يراه الاتفاق والاختلاف:أساليب المعاملة الوالدية.)1989(طاهرفايدميسرة.154

السعوديةكلية التربية ، ،جامعة ام القرى،ماحيستر،رسالةالأبناء ،

، مستويات مشاركة الأمهات في البرامج التدريبية لأطفالهم المعاقين ) 2000(نجيب ألفت .155

عقليا والتغيرات التي تحدث لديهم ولدى أطفالهم ،رسالة ماجستير، معهد الدراسات العليا 

.للطفولة، جامعة عين شمس

دراسة العلاقة بين المعاملة الوالدية والاكتئاب واستراتيجيات ) . 2003(هدى كشرود .156

لكوبين في إطار نموذج القابلية للتأثر، أطروحة دكتوراه دولة غير منشورة، كلية العلوم ا

الانسانية ، جامعة الجزائر

لتأهيل المتخلفين إعتماد درجات الذكاء لإقتراح برنامج تدريبي). 2007(هلايلي ياسمينة.157

دكتوراه  توجيه وإرشاد، كلية العلوم الإنسانية ، جامعة الحاج لخضر ، باتنة، عقليا

على،دراسةعقلياًالمعاقينالأطفالأسرمشكلات. (2001)الحديديااللهحمدتسييرهناء.158

.الأردنيةالجامعةاجتماعي،ماجستيررسالةالعاصمة،محافظةفيأمهاتمنعينة

http://search.shamaa.org/arSearch.aspx?lookfor=%D9%87%D9%84%D8%A7%D9%8A%D9%84%D9%8A%D8%8C%20%D9%8A%D8%A7%D8%B3%D9%85%D9%8A%D9%86%D8%A9&type=authortag_Text&page=1&RecordsPerPage=20


الإضطرابات السلوكية للمعاقين عقليا القابلين للتعلم ) .2012( علياليازوري محمد .159

وعلاقتها بأساليب المعاملة الوالدية في قطاع غزة

III. المجلات والمقالات:

الانسحاب الاجتماعي لدى الأطفال المتخلفين عقليا وعلاقته . )2010(أبو فخر غسان .160

دراسة ميدانية في مراكز رعاية وتأهيل المعوقين ذهنيا في محافظة : ببعض المتغيرات

كلية التربية، جامعة دمشق،4،عدد26،مجمجلة العلوم التربوية والنفسية. دمشق

لدىضغوطاللخفضإرشاديبرنامجفاعلية).(2008الزيدوري ومحمدعريباتأحمد.161

مجلة،مؤتةجامعة،التربيةعلومكلية،أطفالهمتكيففيوأثرهالسمعأطفال ضعافاسر

1 ،العدد24المجلد،دمشقجامعة

. 2005( المصري فاطمة .162 الأمومة المتطرفة والنضج الانفعالي، أبحاث ومقالات في ) 

-98ص ص ( ، دار المريخ ، الرياض ، السعودية ،1طالدراسات الاجتماعية والنفسية ،

108(

الأطفاللدىالعدوانيالسلوكخفضفيإرشاديبرنامجفاعلية).1998(بخش طهأميرة.163

11 العدد،القاهرةجامعة،التربويةالعلوممجلةللتعلم،القابلينالمتخلفين عقليا

وعلاقتها عقلياًل المعاقين الأطفاأمهاتلدى الأسرية الضغوط ).2002(بخش أميرة طه .164

)237-215ص ص(،2،العدد مجلة دراسات،الاجتماعيةالمساندة وبالاحتياجات

خدمةمؤتمر مستقبلالمبكر،التدخلبرنامجخلالمنالأسرةمساعدة). 1990 (نادية بنا.165

، القاهرةالعقليةالإعاقةفيوالدراساتللتدريبسيتيمركزمصر،فيالمعاق

دور الأسرة في تربية وتثقيف صغارها ، مجلة الرواسي، العدد ) . 1995(تعوينات علي .166

،جمعية الإصلاح الاجتماعي والتربوي، باتنة12

على تكيف الأبنـاء الرفض الوالدي/انعكاسات أسلوب التقبل ). 1998(جابر نصر الدين .167

. في فترة المراهقة ، مجلة العلوم الإنسانية، العدد التاسع، جامعة قسنطينة

جيهــــان أبــــو راشــــد  فــــاروق الســــيد عثمــــان .168

أســــاليب التنشــــئة الأســــرية مــــن خــــلال ).1994(

مهــات في المجتمــع الاتجاهــات الوالديــة لعينــة مــن الآبــاء والأ

جامعة المنصورة ،25البحرينــي ،مجلــة كليــة التربيــة،العدد 

أساليب المعاملة الوالدية كما يدركها الأبناء الأسوياء ) .2010(حمود، محمد الشيخ .169

26والجانحون، دراسة ميدانية مقارنة في محافظة دمشق، مجلة جامعة دمشق ، عدد
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مجلةالجسدية،الإعاقةنحوالوالدينأفعالردود( 1991 ) .العزيزعبدالسرطاوي،.170

)1-18ص ص(،3التربوية،عدد العلومسعود،الملكجامعة

مقياس تقدير السلوك العدواني للأطفال المتخلفين عقلياً من الدرجة ).1999(سعيد دبيس .171

)106–77ص ص(، 15البسيطة، مجلة مركز البحوث التربوية بجامعة قطر، العدد 

الاستجابات الانفعالية السلبية لآباء الأطفال المعاقين عقلياً ومسئولية ) .1996(شاكر قنديل .172

، المؤتمر الدولي الثاني لمركز الإرشاد النفسي، جامعة عين "دراسة تحليلية"المرشد النفسي 

)642- 625ص ص (شمس، 

عقلياالمعاقينأطفالهمالتدريبالوالدينإرشاد.)2001(فرحات والسيدااللهعبدعادل.173

جامعةالنفسي،الارشادلمركزالثامنالسنوي،المؤتمرالمصورةالنشاطجداولاستخدامعلى

شمسعين

فاعلية برنامج إرشادي لخفض .) 2008(ا ــــالبنأنور حمودةوشعبان صالحعايدة.174

،كلية التربية ، بمحافظة غزةحدة السلوك العدواني لدى الأطفال المعاقين عقليا القابلين للتعلم 

)70-1ص ص (،1مجلة جامعة الازهر،غزة ، العدد 

حدةلخفضإرشاديبرنامجفاعلية. )2007(البنا حمودةوأنورصالحشعبانعايدة.175

،غزةالأزهر،جامعةمجلة،للتعلمالقابلينعقلياالمعاقينالأطفالالعدواني لدىالسلوك

1A العدد ،10 المجلد،الإنسانيةالعلومسلسلة

حول أثر الضغوط النفسية على أسر ) .2013( صباح و عبد الحق منصوري عايش.176

،جامعة 11المعاقين دراسات نفسية وتربوية، تطوير الممارسات النفسية والتربوية، عدد 

وهران ، الجزائر

الطفـل التوحـدي ،القيـاس ) .1999( عبد الـرحيم بخيـت عبـد الـرحيم .177

شخيص الفارق ، المؤتمر الدولي السـادس لمركـز الإرشـاد النفسـي، جامعـة عين والت

شمس، القاهرة 

وجهة التحكم وتقبل الآخرين لدى طلاب الجامعـة ) .1986(عبد الرحيم و طلعت حسن .178

المحرومين وغير المحرومين من أبائهم ، مجلة كليـة التربيـة ، جامعـة المنـصورة ، عدد 

.، القاهرة7

بحث (مظاهر إساءة معاملة الطفل في المجتمع المصري ) .1997(عبد العزيز الشخص .179
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-2- جامعة الجزائر 
النفسعلمقسم/ الاجتماعیةوالعلومالانسانیةالعلومكلیة

الأمهاتلدىالمعاملةمقياساستمارة تحكيم الأساتذة  ل

)الصورة الاولية (

:تحية طيبة 

"عنوان لنيل درجة دكتوراه علوم في علم النفس الإكلينيكتحضير مذكرة تخرجتقوم الباحثة بإعداد مقياس في إطار 
اتالمعاملة لد أساليبفعالية برنامج إرشاد لتعديل  نيا  ، ومن خلال الاأم جابة عل بنود المقياسالاطفال المعاقين ذ

ا المعاقسلبية الالسلوكياتيمكننا التعرف عل  ا الام في التعامل مع طفل التي تتبع
أو اقتراح أخر) غير موافق /موافق: ( عبارةالمقياس يظم مجموعة عبارات ، وأمام كل 

العبارةفيبر عن رأيك أمام الخانة التي تع) √( الرجاء من سيادتكم وضع علامة 

وشكرا عل تعاونكم
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:تحية طيبة 
المطروحة أدناه أسئلةعل الإجابةمساعدة  الباحثة عل إتمام بحث ونرجو منك الأمعزيزتي 

) ةغير موافق/ةموافق: ( من الإجابة  يناحتمالالمقياس يظم مجموعة عبارات ، وأمام كل عبارة من العبارات و
vأمام الخانة التي تعبر عن رأيك فى العبارة ) √( وضع علامة كالرجاء من
vألا تترك عبارة بدون إجابة حاولى .
v جميع الإجابات ستكون سرية و تستخدم بغرض البحث

و شكرا لحسن تعاونك

: ذملاحظات الاستا

)الصورة الاولية ( الشخصیةالبیاناتاستمارة
غير موافق

موافق

ملاحظات

:البيانات الخاصة بالأم -

.......................الأم سن-

مطلقة ارملة متزوجة..:الة العائليةالح-

............:للامالدراسالمستو-

نة - ...............................: الم

.............:المستو الاقتصاد -

:البيانات الخاصة بالطفل -

..................:الطفل جنس-

....................:الطفل  سن-

...........: ترتيب الطفل بين الاخوة -

نية للطفل تصنيف الاعاقة - ......: الذ

نية للطفل - :.........درجة الاعاقة الد
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:اقتراحات اخرى 
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:تعديل وحذف البنود الاستبيان بعد

الانسحاباسلوبالرفضاسلوبالقسوةأسلوبالمواجھةاسلوبالحمایةالزائدةأسلوبالتقبلاسلوب
لاجتماعيا

3-14 -1518-21–
29 -53

2-4–8-26-34
42-46 -56-58 -

59-61

5-6-11 -
12-16-32

-37 -40-52
-54

1-22 -23-30 -
36 -41-45-47

-49 -55-
57

7-10 -13-17-19
20 -

24-28–33-35-
43

9-27-25-31 -
38-39-44-48-

50-51-60

غیر موافقةموافقةالعبارات
اعاقب طفلي إذا سكب الطعام على الأرض او على ملابسه.1

كثيرا على طفلي من المرض خصوصا في الشتاءاخاف .2

أعتنى بمظهر طفلى دون ضيق منى.3

.احضن ابني عندما أكون حزینة أو أواجه مشكلة ما.4

ان اهلي يقفون بجانبي ويساندونني في تربية ابني.5

أفكر دائما في كيفية توفير مستقبل أفضل لابني.6

وبباقي افراد اسرتيلا استطيع التوفيق بين العناية بابني .7

اعاقب اطفالي الاخرين اذا أساءوا معاملة اخيهم.8

اشعر بالحرج عندما اصطحب ابني معي خارج المنزل.9

يقلقني أن ابني لا يتمكن من الاستحمام بمفرده.10

حیاتهفيتفیدهاراتمهاسعى لتعليم ابني .11

طلبت نصائح من أخصائي واتبعتها.12

لا يستطيع الحفاظ على نظافتهيزعجني أن ابني .13

أسامح طفلى على جميع افعاله  .14

استطيع التعامل بسهولة مع المشكلات المرتبطة بإعاقة ابني.15

اطلع دائما على مواقع الانترنت لاكتساب معلومات وخبرات عن الاعاقة.16

يزعجني ابني لما يناديني عندما اكون مشغولة بالبيت.17

انا و ابني مع إعاقته بین الناساستطيع التعایش .18

يزعجني أن متطلبات العناية بابني مرهقة بالنسبة لي.19

اشعر أن كل ما ابذله من جهد مع ابني لا جدوى منه.20

بسیطاشیئاكانوانأنا راضیة بابني وبكل ما یحققه.21

اصرخ على طفلي عندما لا يكترث لكلامي.22

يسبب المشاكللا اسمح لطفلي بالخروج لكي لا .23

ازدادت  المشاكل في الاسرة منذ لحظة ميلاد طفلنا.24
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اءھزواستلا اخذ ابني إلى الحدائق العامة حتى لا أكون محل سخریة.25

اهتم باطعام والباس طفلي يوميا.26

.أتمنى أن یتقبل المجتمع ابني دون النظر إلیه بدونية.27

بطفلي وبشؤون البيتلا أستطيع تحقيق التوازن في الاهتمام .28

استمتع كثيرا باللعب مع ابني.29

اضرب طفلي عندما يمتنع عن الاكل واحاول اطعامه بالقوة.30

اشعر بالحرج عندما اصطحب ابني معي خارج المنزل.31

أن زوجي يساندني ویقف إلى جانبي من اجل ابننا.32

احس ان االله يعاقبني عندما ابتلاني بطفلي.33

وظيفتي لأتمكن من العناية بطفليتخليت عن .34

يزعجني أن ابني يعاني من مشكلات صحية دائمة.35

اضرب طفلي عندما يصر على عناده او على بكائه.36

.ادخرنا مبلغا من المال من اجل ابني  لضمان مستقبل أفضل له.37

اتنقل دائما بالسيارة واتفادى الاحتكاك بالناس.38

بسبب الضغوط النفسية التي سببها لنا طفلنااتشاجر مع زوجي دائما .39

لدینا برنامج عائلي خاص بالعطل یتماشى مع إعاقة ابني.40

.أبتعد عن طفلى عندما يكون متسخَا ولا احضنه.41

اخاف على طفلي من الوقوع على الارض او اصابته بجروح.42

لا استطيع التوفيق بين العناية بابني وبباقي افراد اسرتي.43

اتمنى ايجاد مركز يوفر الاقامة الداخلية للمعاقين.44

أقسو على طفلى عندما احس بالضغط او اكون كئيبة.45

لا اتصور المنزل من دون ابني.46

اذا ناداني ابني في الليل لا اذهب اليه.47

أفضل عدم الذهاب إلى الحفلات والولائم العائلیة لتجنب نظرات الشفقة.48

أرى الغرفة متسخة بسبب إهمال طفلياغضب كثيرا عندما .49

طفليمعالمنزلفيالأسبوعنهایةأفضل قضاء العطل و.50

اتمنى تغيير المنطقة او البلد  الذي نعيش فيه.51

اشتري كتب عن الاعاقة لتعلم اساليب التعامل مع طفلي.52

أرى بان ابني يتحسن افضل من الأطفال المصابین بنفس إعاقته.53

للسفر خارج البلد لعرض ابننا على اخصائيين اجانبخططنا .54

أضرب طفلى عندما تتسخ ملابسه.55

احب عناق طفلي  حتى لو كانت رائحة جسمه كريهة.56

.اتمنى أن لا يولد لى طفل معاق اخر.57

اشتري لطفلي كل ما يرغب فيه لكي لا احسسه باعاقته.58

.اعامل ابني معاملة خاصة تختلف عن اخوته.59

المنزلإلىوالأصدقاءلھأتردد كثیرا قبل دعوة الأ.60

اخاف على ابني كثيرا أثناء تواجده بالمركز.61
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االلهسـعدقاسـمأبو- 2جـــامــعةالجــــزائر

الاجتماعیةالعلومكلیة

النفسعلمقسم

المحكمين للبرنامج الارشادي الأساتذةقائمة بأسماء

مكان العملالرتبة العلميةاسم الاستاذ

الاغواطقسم علم النفس جامعة عمار الثليجيأستاذ محاضر ألخضر جيلالي

2قسم علم النفس جامعة الجزائر أستاذة محاضرة أكريمةسي بشير 

-مختص نفسانيبوديف سمير

2قسم علم النفس جامعة الجزائر أستاذة محاضرةبلاش صليحة

قائمة بأسماء الأساتذة المحكمين لمقياس المعاملة

التخصصالرتبة العلميةاسم الأستاذ

2جامعة الجزائر العمل والتنظيملم النفسعأستاذة محاضرة أبلاش صليحة

2جامعة الجزائر التربوي  علم النفس أستاذة محاضرة أمسعودةبداوي

2جامعة الجزائر علم النفس العياديأستاذة محاضرة أسي بشير كريمة

جامعة عمار ثليجيالعمل التنظيمم نفسلعأستاذ محاضرة أعون علي

2جامعة الجزائر النفس العياديعلم نفسأستاذ تعليم عاليزناد دليلة
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االلهسـعدقاسـمابـــو-2الجــــزائرجـــامــعة

الاجتماعیةالعلومكلیة

النفسعلمقسم

استمارة تقييم البرنامج الإرشادي من طرف أعضاء المجموعة

............................................ماهي عناوين الجلسات التي استفدتي منها -

......................................................................................

...........................................ماهي عناوين الجلسات التي لم تستفدتي منها-

........................................................................................

...............................................مارأيك في إدارة المرشدة لجلسات البرنامج -

........................................................................................

قليلة ..............متوسطة............كثيرة ........جماهي درجة استفادتك من البرنام-

.......................................................................................

............................................ماهي الاشياء التي لم تعجبكي في الجلسات-

.......................................................................................

..............................ماهي الاشياء التي توقعتي تحقيقها من البرنامج ولم تتحقق -

...................................................................................
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برنامج مقترح لتعديل أساليب المعاملة لدى أمهات المعاقين ذهنيا

: كشف لحضور وغياب أعضاء المجموعة الإرشادية 

نسبة حضور ت اـــــسـلــالج

العضوة

رقم 

العضوة

1234567لاسما

xxxxxxx100%ق.م1

Xx-xx-x80%ح.أ2

Xxxxxxx100%س.أ3

xxxXxxX100%ر.خ4

xxXxxxx100%ب,و5

xxxxxxX100%ع.ق6

xxxxxxX100%ش.ج7

xxxxx-x90%ي.ي8

xxxxxxx100%ر.ك9

xxxxxxx100%ل.ر10

:من قبل الباحثةنموذج تقييم الجلسات

رقم 

الجلسة

ومدى تحقق سير الجلسات

الأهداف

والإجابة في الحوار مشاركة  الأعضاء

عن الأسئلة
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مخرجات برنامج
spss

Statistiques pour échantillons appariés

Moyenne N Ecart-type

Erreur standard

moyenne

Paire 1 قبليتقبل 2,0000 10 1,05409 ,33333

تقبلبعدي 6,7000 10 ,67495 ,21344

Paire 2 تدلیلقبلي 7,5000 10 1,08012 ,34157

التدلیلبعدي 6,0000 10 1,33333 ,42164

Corrélations pour échantillons appariés

N Corrélation Sig.

Paire 1 تقبلبعدي& تقبلقبلي  10 ,000 1,000

Paire 2 التدلیلبعدي& تدلیلقبلي  10 -,309 ,386

Test échantillons appariés

Différences appariées

t ddl

Sig.

(bilatérale

)

Moyen

ne

Ecart-

type

Erreur

standard

moyenne

Intervalle de confiance

95% de la différence

Inférieure

Supérieur

e

Paire

1

–تقبلقبلي 

تقبلبعدي

-

4,7000

0

1,2516

7

,39581 -5,59539 -3,80461 -

11,87

4

9 ,000

Paire

2

–تدلیلقبلي 

التدلیلبعدي

1,5000

0

1,9578

9

,61914 ,09941 2,90059 2,423 9 ,038

Statistiques pour échantillons appariés

Moyenne N Ecart-type

Erreur standard

moyenne

Paire 1 المواجھةقبلي 5,8000 10 ,91894 ,29059

المواجھة 5,7000 10 1,63639 ,51747

Paire 2 القسوةقبلي 7,1000 10 2,07900 ,65744

القسوةبعدي 2,6000 10 1,17379 ,37118

Paire 3 الرفضقبلي 5,6000 10 1,77639 ,56174

الرفضبعدي 1,2000 10 1,03280 ,32660

Paire 4 الانسحابقبلي 6,2000 10 1,75119 ,55377

الانسحابعدي 2,4000 10 2,36643 ,74833
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Paire 5 المعاملةقبلي 34,2000 10 3,76534 1,19070

التعاملبعدي 24,6000 10 6,55235 2,07204

Corrélations pour échantillons appariés

N Corrélation Sig.

Paire 1 المواجھة& المواجھةقبلي  10 -,414 ,235

Paire 2 القسوةبعدي& القسوةقبلي  10 ,064 ,861

Paire 3 الرفضبعدي& الرفضقبلي  10 ,351 ,320

Paire 4 الانسحابعدي& الانسحابقبلي  10 -,692 ,027

Paire 5 التعاملبعدي& المعاملةقبلي  10 -,397 ,256

Test échantillons appariés

Différences appariées

t ddl

Sig.

(bilatérale)

Moyen

ne

Ecart-

type

Erreur

standard

moyenne

Intervalle de confiance

95% de la différence

Inférieure Supérieure

Paire

1

–المواجھةقبلي 

المواجھة

,10000 2,18327 ,69041 -1,46182 1,66182 ,145 9 ,888

Paire

2

–القسوةقبلي 

القسوةبعدي

4,5000

0

2,32140 ,73409 2,83937 6,16063 6,130 9 ,000

Paire

3

–الرفضقبلي 

الرفضبعدي

4,4000

0

1,71270 ,54160 3,17481 5,62519 8,124 9 ,000

Paire

4

–الانسحابقبلي 

الانسحابعدي

3,8000

0

3,79473 1,20000 1,08541 6,51459 3,167 9 ,011

Paire

5

–المعاملةقبلي 

التعاملبعدي

9,6000

0

8,75849 2,76968 3,33456 15,86544 3,466 9 ,007

Descriptives

تقببل

N Moyenne Ecart-type

Erreur

standard

Intervalle de confiance à 95%

pour la moyenne

Minimum Maximum

Borne

inférieure

Borne

supérieure

,00 10 2,0000 1,05409 ,33333 1,2459 2,7541 ,00 3,00

1,00 10 6,7000 ,67495 ,21344 6,2172 7,1828 5,00 7,00

2,00 10 6,7000 ,67495 ,21344 6,2172 7,1828 5,00 7,00

Total 30 5,1333 2,38867 ,43611 4,2414 6,0253 ,00 7,00

ANOVA
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تقببل

Somme des

carrés ddl

Moyenne des

carrés F Signification

Inter-groupes 147,267 2 73,633 109,236 ,000

Intra-groupes 18,200 27 ,674

Total 165,467 29

Diagrammes des moyennes

Descriptives

تدلییل

N

Moyenn

e

Ecart-

type

Erreur

standard

Intervalle de confiance à

95% pour la moyenne

Minimum

Maximu

m

Borne

inférieure

Borne

supérieure

,00 10 7,5000 1,08012 ,34157 6,7273 8,2727 6,00 9,00

1,00 10 6,0000 1,33333 ,42164 5,0462 6,9538 4,00 8,00

2,00 10 5,5000 ,70711 ,22361 4,9942 6,0058 5,00 7,00

Total 30 6,3333 1,34762 ,24604 5,8301 6,8365 4,00 9,00

ANOVA

تدلییل

Somme des

carrés ddl

Moyenne des

carrés F Signification

Inter-groupes 21,667 2 10,833 9,435 ,001

Intra-groupes 31,000 27 1,148

Total 52,667 29
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Diagrammes des moyennes

Descriptives

مواجھھة

N

Moyen

ne

Ecart-

type

Erreur

standard

Intervalle de confiance à

95% pour la moyenne

Minimu

m

Maximu

m

Borne

inférieure

Borne

supérieure

,00 10 5,8000 ,91894 ,29059 5,1426 6,4574 4,00 7,00

1,00 10 5,7000 1,63639 ,51747 4,5294 6,8706 3,00 8,00

2,00 10 7,0000 2,86744 ,90676 4,9488 9,0512 4,00 14,00

Tota

l

30 6,1667 2,00144 ,36541 5,4193 6,9140 3,00 14,00

ANOVA

مواجھھة

Somme des

carrés ddl

Moyenne des

carrés F Signification

Inter-groupes 10,467 2 5,233 1,337 ,280

Intra-groupes 105,700 27 3,915

Total 116,167 29
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Diagrammes des moyennes

Descriptives

القسسوة

N

Moyenn

e

Ecart-

type

Erreur

standard

Intervalle de confiance à

95% pour la moyenne

Minimu

m

Maximu

m

Borne

inférieure

Borne

supérieure

,00 10 7,1000 2,07900 ,65744 5,6128 8,5872 4,00 10,00

1,00 10 2,6000 1,17379 ,37118 1,7603 3,4397 1,00 5,00

2,00 10 ,7000 1,05935 ,33500 -,0578 1,4578 ,00 3,00

Total 30 3,4667 3,09319 ,56474 2,3117 4,6217 ,00 10,00

ANOVA

القسسوة

Somme des

carrés ddl

Moyenne des

carrés F Signification

Inter-groupes 216,067 2 108,033 47,507 ,000

Intra-groupes 61,400 27 2,274

Total 277,467 29

Diagrammes des moyennes
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Descriptives

الرفضض

N

Moyenn

e

Ecart-

type

Erreur

standard

Intervalle de confiance à

95% pour la moyenne

Minimum

Maximu

m

Borne

inférieure

Borne

supérieure

,00 10 5,6000 1,77639 ,56174 4,3292 6,8708 3,00 8,00

1,00 10 1,2000 1,03280 ,32660 ,4612 1,9388 ,00 3,00

2,00 10 1,3000 ,94868 ,30000 ,6214 1,9786 ,00 3,00

Total 30 2,7000 2,43749 ,44502 1,7898 3,6102 ,00 8,00

ANOVA

الرفضض

Somme des

carrés ddl

Moyenne des

carrés F Signification

Inter-groupes 126,200 2 63,100 36,957 ,000

Intra-groupes 46,100 27 1,707

Total 172,300 29

Diagrammes des moyennes
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Descriptives

الانسححاب

N Moyenne Ecart-type

Erreur

standard

Intervalle de confiance à 95%

pour la moyenne

Minimum Maximum

Borne

inférieure

Borne

supérieure

,00 10 6,2000 1,75119 ,55377 4,9473 7,4527 3,00 9,00

1,00 10 2,4000 2,36643 ,74833 ,7072 4,0928 1,00 8,00

2,00 10 1,8000 ,63246 ,20000 1,3476 2,2524 1,00 3,00

Total 30 3,4667 2,59620 ,47400 2,4972 4,4361 1,00 9,00

ANOVA

الانسححاب

Somme des

carrés ddl

Moyenne des

carrés F Signification

Inter-groupes 113,867 2 56,933 18,838 ,000

Intra-groupes 81,600 27 3,022

Total 195,467 29

Diagrammes des moyennes

Descriptives

التعاممل

N

Moyenn

e

Ecart-

type

Erreur

standard

Intervalle de confiance à

95% pour la moyenne

Minimum

Maximu

m

Borne

inférieure

Borne

supérieure

,00 10 34,2000 3,76534 1,19070 31,5064 36,8936 29,00 39,00

1,00 10 24,6000 6,55235 2,07204 19,9127 29,2873 16,00 38,00

2,00 10 23,0000 3,19722 1,01105 20,7128 25,2872 18,00 28,00

Total 30 27,2667 6,79723 1,24100 24,7285 29,8048 16,00 39,00
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ANOVA

التعاممل

Somme des

carrés ddl

Moyenne des

carrés F Signification

Inter-groupes 733,867 2 366,933 16,349 ,000

Intra-groupes 606,000 27 22,444

Total 1339,867 29

Diagrammes des moyennes


