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 شكر و عرفان
رـْ : قاؿ تعالى  لَزئِ دلَ نَّ تُ تتُرـْ  لَ  (07:سورة ابراه ـ الآ ة ) للَ ئِف  لَ لَررْ

 "ا، فإف لـ تستطع فأحب العلماء، فإف لـ تستطع فلا تبغضهــا، فإف لـ تستطع ف ف متعؿـ ف عاؿ"
 ..ولا  ط ب ال هار إلا بطاعتؾ ... هي لا  ط ب إلا ب  رؾؿالحمد الله إ

 ..ولا تط ب الآخرة إلا بعفوؾ .... ولا تط ب اللحظات إلا بذ رؾ
... سبحا ؾ لؾ الحمد ولؾ ال  ر ... ولا تط ب الج ة إلا برؤ تؾ

أ  ا  سأؿ الله عز وجؿ أف  تقبؿ م ا هذا العمؿ خالصا لوجهه ال ر ـ وأف  جزي ع ا خ ر الجزاء أستاذت ا الم رفة 
 داع ف الله تعالى أف  متعها بالصحة والعاف ة لما تقدمه " أ روؼ سل مة" الد تورة 

ل ا مف جهد و صح ومعرفة ط لة إ جاز هذا البحث 
دارة علـ ال فس   ما  تقدـ بال  ر الجز ؿ لقسـ علـ ال فس وا ساتذة القا م ف على عمادة وا 

 أ لي مح د اولحاج البو رةجامعة 
لى اللج ة الم اق ة التي ت بدت ع اء قراءة  .  وب اف  واقصه والإر اد إلى إ مالهبحث اوا 

لى  ؿ مف زرعوا التفاؤؿ في در  ا وقدموا ل ا المساعدات والتسه لات  وا 
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 :مقدمة 
 

 قصورا في مؤ رات السلوؾ الت  في التي تتوزع على عدة جوا ب م ها الجا ب التربوي متوحد ظهر الطفؿ اؿ 
لصعوبة إدراؾ المفاه ـ، والجا ب الاجتماعي لضعؼ القدرة على الاستغراؽ في العلاقات الاجتماع ة، والجا ب 
ال فسي خاصة ف ما  تعلؽ بالاستقلال ة الذات ة والع ا ة ال خص ة،  ما  رتبط  ذلؾ ببعض الاضطرابات ال فس ة 

وعدـ الاستقرار والعدوا  ة، بطء في ال مو العقلي والمعرفي،  قص القدرة على التعب ر مع عدـ وضوح ا لفاظ في 
.  بحالة صح ة قابلة للإصابة با مراضتوحد الـ الطفؿ ث ر مف ا ح اف،  ما  تم ز

إذ  فرض  قد    أ عف وجود طفؿ متوحد في ا سرة،  وعا مف الضغوط ال فس ة التي تؤثر على وظا ؼ أفرادها،
هذه الحاجات  ظروفا وحاجات خاصة  ستلزـ التعامؿ معها،و قع على عاتؽ ا ـ المسؤول ة ال برى في تلب ة

وت وف أ ثر ا  خاص تأثرا بإصابة طفلها باعتبارها ال خص ا  ثر اتصالا به، مما  جعلها تعا ي مف التوتر 
ال فسي الذي  متد مف التف  ر في راهف طفلها إلى التف  ر في مستقبله، فتبرز لد ها م اعر الخوؼ حوؿ مص ره 

 صابةوالخوؼ مف مواجهة المواقؼ المستقبل ة، وعدـ القدرة على تلب ة  ؿ المتطلبات التي تفرضها تبعات الإ
إلى أف قلؽ المستقبؿ جزء مف القلؽ العاـ    وت  ر  اهد سعود ,لدى الطفؿ التعل م ة، الصح ة والاجتماع ة

دراؾ العجز في  المعمـ على المستقبؿ  متلؾ جذوره مف الواقع الراهف و تمثؿ في مجموعة مف الب ى  ت اؤـ وا 
وتـ التأ د مف المستقبؿ ولا  تضح إلا ضمف إطار فهم ا  تحق ؽ ا هداؼ الهامة وفقداف الس طرة على الحاضر

  .(2005 اهد سعود  ر ؼ، )للقلؽ العاـ 

، مف خلاؿ توحدأمهات أطفاؿ اؿلدى وهذا ما دفع ب ا في دراست ا هذه إلى محاولة ال  ؼ عف قلؽ المستقبؿ 
إجراء مقابلات  صؼ موجهة وعبر مق اس قلؽ المستقبؿ في ه  لة م هج ة احتوت على تقس ـ الدراسة إلى 

 ولقد سبؽ الجا ب ف الجزء ا وؿ  ضـ الجا ب ال ظري والجزء الثا ي ت اول ا ف ه الجا ب الم دا ي للدراسة: جز  ف 
وأهم تها،  ما ال ظري و التطب قي الفصؿ ا وؿ المتمثؿ في الاطار العاـ للدراسة و الذي  ضـ ا  ال ة الدراسة 

حدد ا أهداؼ الدراسة وأهـ المفاه ـ الإجرا  ة ا ساس ة ف ها، إضافة إلى ذلؾ فقد قم ا بعرض الدراسات السابقة 
 قلؽ المستقبؿ ت اول ا مف خلاله الثا ي حوؿالتي تعتبر الزاد والتراث ال ظري  ي باحث أث اء دراسته، أما الفصؿ 

تعر ؼ القلؽ ثـ ت اول ا قلؽ المستقبؿ الذي ضـ تعر ؼ القلؽ المستقبؿ ومظاهره، أسبابه، و ذلؾ سمات ذوي قلؽ 
 .المستقبؿ، التأث ر السلبي لقلؽ المستقبؿ، وطرؽ التعامؿ مع قلؽ المستقبؿ 



إٌظز٠بد  ، طٗخظبئ ، رؼز٠ف اػطزاة اٌزٛحذ الذي تطرق ا ف ه إلى عف التوحد الثالثوف ما  خص الفصؿ 

 لإصابة تهااستجابتصورات ا ـ حوؿ الطفؿ الم تظر  الى وتطرق ا ف ه أ ضا و الت خ ص ، ٖاٌّفسزح لأسجبة
. ها بال سبة له أهم ة دورواب ها 

وف ما  خص الجا ب التطب قي فقد ت اول ا ف ه الدراسة الاستطلاع ة، م هج الدراسة ثـ الدراسة ا ساس ة، 
  .وتطرق ا ف ه إلى مجموعة الدراسة، وأدواتها

 في ا خ ر، ثـ التوصؿ إلى عرض خاتمة الدراسة، و  ؿ بحث علمي تـ الاعتماد على مجموعة مف 
 . متبوعة بمجموعة مف الملاحؽ المصادر والمراجع
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 :الإشكالية - 1

المسار  اللحظة التي  تـ ف ها ا ت اؼ إعاقة طفؿ في ا سرة مرحلة حاسمة تؤدي لتغ  ر جذري فيتعد  
 ضع الوالد ف  ال فسي، الاجتماعي، الاقتصادي والسلو ي للأسرة عامة وللأـ خاصة ح ث أف هذا الا ت اؼ

جسد ة  الت وهات أو حر  ة أو حس ة  الإعاقة البصر ة : وا ـ خصوصا أماـ واقع صعب سواء  ا ت الإعاقة 
  .او السمع ة، أو عقل ة  التخلؼ العقلي، وقد ت وف اضطرابا مف الاضطرابات ال ما  ة الارتقا  ة  التوحد

الاحت اجات  وفي هذا الصدد ت  ر العد د مف ا بحاث والدراسات على أف ا سر التي تضـ فردا مف ذوي
لراؼ الله بو عرا ة  الخاصة تع ش تحت ظروؼ ضاغطة  فس ا، اجتماع ا، واقتصاد ا، فقد أسفرت  تا ج دراسة

لدى أباء وأمهات أطفاؿ التوحد،  حوؿ الضغوط ال فس ة وعلاقتها بالتوافؽ ا سري (2017)وفتح الدا خ طاهر، 
الضغط ال فسي ب ف ا باء وا مهات لصالح  أما وأبا أ ه توجد فروؽ في مستوى (60)وذلؾ على ع  ة قدرت ب 

 (2017بو عرا  ة، الدا خ، فبرا ر ). ا مهات 

  عتبر التوحد أ ثر الاضطرابات خطورة وتعق دا إذ  تسـ الطفؿ المصاب به بالا عزاؿ عف ا خر ف وقطع
 متد  الصلة بهـ وتتجلى خطورة هذا الاضطراب في  و ه لا  قتصر على جا ب واحد مف  خص ة الطفؿ بؿ

خلالها تتـ  تأث ره ل  مؿ جوا ب عدة م ها  ما أ ه  حدث  ت جة اضطراب عصبي و ؤثر على الطر قة التي مف
القدرة على الارتباط  جمع المعلومات ومعالجتها بواسطة الدماغ، مسببا م  لات في المهارات الاجتماع ة وعدـ

والب اء والتخ ؿ و ؤدي أ ضا  وخلؽ علاقات مع ا فراد وعدـ القدرة على اللعب واستخداـ وقت الفراغ والتصور
 .  (2000 حي، )  إلى صعوبة في التواصؿ مع الآخر ف وفي الارتباط بالعالـ الخارجي 

قدرته  وباعتبار التوحد عجز أو اضطراب في ال مو، فإف هذا ما  جعؿ الطفؿ في تبع ة دا مة للأـ وذلؾ لعدـ
 دفع للاهتماـ  على تحق ؽ حاجاته ورغباته بمفرده وبالتالي فهو غ ر قادر على تحمؿ مسؤول ة  فسه، وهذا ما

و ذلؾ أثره على العا لة  أ ثر بهذا الاضطراب  ظرا لتأث ره على الطفؿ الذي   وف م طوي وم سحب مف المجتمع
والغضب والاعتقاد بأف توحد ة اب ها  وخاصة ا ـ ح ث غالبا ما   وف الا  ار أوؿ ردة فعؿ لها  ل ها عدـ التقبؿ

بالإحباط والا ت اب و لها ردود أفعاؿ طب ع ة   اتجة عف خطأ  خص ما، وقد تستسلـ  بعدها للهـ والغـ وال عور
 (1994.محمد الس د وأخروف )تت رر ع د ا ـ ، 

 ( .2007البطا  ة، )فمع وجود طفؿ مصاب بالتوحد قد تتأزـ  الحالة العامة للأـ  
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فالطفؿ المتوحد له خصا ص تختلؼ عف الآخر ف  ظرا لإم ا  اته المحدودة ولما  عا ي م ه مف قصور في 
السلوؾ وا خفاض في مستوى الذ اء العاـ ومحدود ة معارفه تجعله غ ر قادر على تحق ؽ توقعات والد ه وعدـ 
استقلال ته إضافة إلى متطلبات الرعا ة والع ا ة به  لها عوامؿ تساهـ في   أة القلؽ والخوؼ و الضغط ال فسي 

. للأـ و التف  ر الدا ـ في مستقبله وحوؿ قدرتها و عدـ قدرتها على الع ا ة به 

المستقبؿ  عد مف العوامؿ التي تت  ؿ مف دوافع قو ة  التوتر العصبي  قلؽ ح ث أف التف  ر ال ا ئ عف
 القلؽ رد فعؿ لخوؼ مرتقب  تدرج مف الارتباؾ والاضطراب حتى  صؿ إلى الرعب التاـ، وهو هذاو عتبر 

مسبوؽ ب  ؿ حق قي أو رمزي بطرؽ مف التهد د الذي  در ه الفرد سر عا و ستج ب له ب دة، فالقلؽ مف 
المستقبؿ وما  حمله مف مفاجآت وتغ رات تتخطى قدرة ال ا ف الحي على الت  ؼ معها وهذا  جعؿ التوتر ال فسي 

.   د د لاس ما لدى أمهات أطفاؿ التوحد 

   تج قلؽ المستقبؿ عف التف  ر في المستقبؿ ، و ال خص الذي  عا ي مف قلؽ المستقبؿ هو ال خص الذي
  عا ي مف الت اؤـ مف المستقبؿ و الا ت اب ، وا ف ار الوسواس ة وقلؽ الموت وال أس،  ما ا ه  تم ز بحالة

 .  (2011الحس  ي، )سلب ة و الا طواء، و الحزف و ال ؾ، والتثب ت وعدـ ال عور با مف

الغد  و عرؼ قلؽ المستقبؿ على أ ه خبرة ا فعال ة غ ر سارة  تملؾ الفرد خلالها خوؼ غامض  حو ما  حمله
ع د  ا  ثر بعدا مف صعوبات ، و الت بؤ السلبي للأحداث المتوقعة و ال عور بالا زعاج و التوتر و الض ؽ

الطما   ة  حو  الاستغراؽ في التف  ر ف ها ، و ال عور باف الح اة جد رة بالاهتماـ ، مع ال عور بفقداف ا مف أو
الم ا ؿ الح ات ة  المستقبؿ ، و هو حالة ا فعال ة  حو المستقبؿ تتسـ بالتوتر و توقع ال ر و الخوؼ مف حدة
مف الاضطرابات التي  المتوقعة سواء  ا ت اقتصاد ة أو إجتماع ة أو س اس ة ، وقد  صاحب هذه الحالة العد د

 (2012الصفدي،  )تؤثر سلبا على سلوؾ الفرد 

 وتعرفه ز  ب  ق ر، با ه خلؿ أو اضطراب  فسي الم  أ،   جـ عف خبرات ماض ة غ ر سارة ، مع ت و ه
مع  وتحر ؼ إدرا ي معرفي للواقع وللذات، مف خلاؿ استحضار للذ ر ات والخبرات الماض ة الغ ر سارة،

ا مف  تضخ ـ للسلب ات ودحض للا جاب ات الخاصة بالذات والواقع، تجعؿ صاحبها في حالة مف التوتر وعدـ
الت اؤـ مف  مما قد  دفعه لتدم ر الذات والعجز الواضح وتعم ـ الف ؿ وتوقع ال وارث، وتؤدي به إلى حالة مف

المتوقعة وا ف ار  المستقبؿ، التف  ر بالمستقبؿ، والخوؼ مف الم  لات الاجتماع ة والاقتصاد ة المستقبل ة
 (2015عقداف، ). الوسواس ة وقلؽ الموت وال أس 
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فقلؽ المستقبؿ هو التف  ر بسلب ة، والتطلع ب ظرة سلب ة ت اؤم ة للح اة، وعدـ القدرة على مواجهة أحداث 
الح اة ، ف  وف ال خص في تف  ر مستمر على الرزؽ و الم ا ة و الصحة وا سرة وغ رها وما تصاحبها مف 

م کلات وضغوطات ، مما  دفع إلى ال عور بالخوؼ و عدـ الاطم  اف مف المستقبؿ، فاست ادا لما ذ ر ا  رى 
أف ا مهات في الحالة الطب ع ة قلقات على أسرهف وم ا تهف و عملهف ومستقبؿ أب ا هف وذلؾ لما   هد العصر 
مف تغ رات  ث رة، ل ف السؤاؿ ه ا إذا  اف الوالداف في الحالة الطب ع ة   عروف بالقلؽ  ت جة هذه التغ رات ف  ؼ 

بأمهات أطفاؿ ذوي الاحت اجات الخاصة، ف  ؼ بأمهات الاطفاؿ المصاب ف باضطراب التوحد   ؼ س  وف 
 :وضعهـ ؟ ومف ه ا جاء تساؤؿ دراست ا  ما  لي 

هؿ تعا ي أـ الطفؿ المصاب بالتوحد مف درجة قلؽ مستقبؿ مرتفعة ؟  
 

: فرضية الدراسة - 2
 .ِزرفؼخ  ِسزمجً لٍك درعخ ِٓ ثبٌزٛحذ اٌطفً اٌّظبة أَ رؼبٟٔ

 

 

: أهمية الدراسة - 3
ت مف أهم ة الدراسة الحال ة في موضوعها البحثي، إذ تت اوؿ قلؽ المستقبؿ باعتباره تخم  ا س  ولوج ا أص لا 
في الدراسات العاد ة و و ه  مثؿ معا ا ا فعال ا خاصا  جعؿ ال خص ة في وضع ة التوتر وخوؼ مف المستقبؿ، 

عتبر مف ي ح ث توحد ما تستمد أهم تها  ذلؾ مف متغ ر الع  ة، إذ تبحث في قلؽ المستقبؿ لدى أمهات أطفاؿ اؿ
أ ثر أ  اؿ العجز التي تترؾ تبعات  فس ة واجتماع ة في  خص ة الوالد ف خاصة ا ـ باعتبارها أ ثر احت ا ا 

 و أ ضا بال ظر إلى خصا ص الطفؿ الذي   وف في حاجة للأـبالطفؿ وباعتبار هذه ا خ رة امتداد ب ولوجي 
إلى رعا ة خاصة ت مؿ الترب ة الاعت اد ة والاهتماـ المادي والصحي والتربوي، و م ف إ جاز أهم ة الدراسة 

:  الحال ة في ال قاط التال ة

على التأث رات ال فس ة  تتجلى أهم ة الدراسة في التعرؼ على معا اة هاته ا مهات وذلؾ مف خلاؿ الوقوؼ- 
حباطات قد  سودها   ع د الطفؿ لد هف  فالتوحدالتي  سببها ا ت اؼ  مسؤول ة ا ـ قد تتخللها صراعات وا 

 .اضطرابات  فس ة مختلفة 

على تأث ره السلبي في  ت مف أهم ة الدراسة في التعرؼ على قلؽ المستقبؿ وأسبابه و ذلؾ ال  ؼ والتعرؼ - 
. التوحدح اة أمهات أطفاؿ 
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أهم ة الموضوع في حد ذاته قلؽ المستقبؿ في عصر تف ت ف ه ا مراض الاجتماع ة وال فس ة التي  فتقد ف ها - 
 .الفرد ال عور با مف والطمأ   ة

تر ز الدراسة على ع  ة مم زة وحساسة وهي أمهات أطفاؿ اضطراب التوحد، م صبة على دراسة قلؽ - 
المستقبؿ الذي  عترضهف، في ضؿ تواجد اضطراب التوحد في ا سرة  

. توض ح للقا م ف على الخطط التأه ل ة بمؤسسات التوحد بمراعاة الجا ب ال فسي  ـ الطفؿ المصاب بالتوحد- 

إجراء دراسة م دا  ة حوؿ هذا الموضوع للاستفادة مف  تا جها في مجاؿ تقد ـ خدمة  فس ة إر اد ة لهؤلاء - 
 .ا مهات

 

:  الدراسةالهدف من -4
: تهدؼ الدراسة إلى  

 . أـ الطفؿ المصاب بالتوحد تعا ي مف درجة قلؽ مستقبؿ مرتفعة   ا ت إذا عما ال  ؼ - 
 

:  تحديد مفاهيم الدراسة - 5

:   قمق المستقبل

خلؿ أو اضطراب  فسي الم  أ،   جـ عف خبرات ماض ة غ ر سارة مع ت و ه و » : تعريف زينب محمود شقير
تحر ؼ ادراکي معرفي للواقع او للذات مف خلاؿ استحضار الذ ر ات و الخبرات الماض ة غ ر السارة، مع 

تضخ ـ للسلب ات و دحض الإ جاب ات الخاصة بالذات و الواقع ، تجعؿ مف صاحبها في حالة مف التوتر وعدـ 
ا مف، مما قد  دفعه لتدم ر الذات و العجز الواضح و تعم ـ الف ؿ و توقع ال وارث، و تؤدي به إلى حالة مف 

المستقبل ة  الت اؤـ مف المستقبؿ، و قلؽ التف  ر في المستقبؿ و الخوؼ مف الم  لات الاجتماع ة و الاقتصاد ة
.  المتوقعة، و ا ف ار الوسواس ة و قلؽ الموت و ال أس

(. 2008بل  لا ي،  )
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 :إجرائيا 

و  عرؼ قلؽ المستقبؿ إجرا  ا في هذه الدراسة بأ ه مجموعة الدرجات التي  حصؿ عل ها أفراد مجموعة 
. الدراسة على مق اس قلؽ المستقبؿ لز  ب  ق ر 

: التوحد 

اضطراب  ما ي سلو ي   تم ز بغ اب العلاقات الاجتماع ة والاتصاؿ والمحادثة مع وجود العد د مف 

. سنوات3وٌحدث هذا الاضطراب دابما قبل سن ,السلوكٌات الشاذة والمنحرفة عن النمو العادي 

( 2006,المغلوث )                                                          

 : إجرائٌا

 و الاجتماعً التفاعل على  وٌؤثر  سنوات 3-2اضطراب الذي ٌصٌب الأطفال فً سن مبكرة ما بٌن  هو 

 فً تشخٌصه على بناءا الطفل المصاب بالتوحد ٌحدد الطفل و لدى التواصل اللؽوي والبصري  مهارات

 .المراكز النفسٌة البٌداؼوجٌة

 

سنة والذٌن ٌدرسون ب المراكز  14 إلى سنوات 3 من الذٌن تتراوح أعمارهم الأطفال هم: التوحدي الطفل

 إصابتهم أكدت التربوٌة والتً و النفسٌة و العقلٌة و الطبٌة للتشخٌصات خضعوا النفسٌة البٌداؼوجٌة  الذٌن

 .باضطراب لتوحد

 التوحد درجات بإحدى ابنها شخص التً الأم " ابأنه إجرابٌا الدراسة اتعرفه :أم الطفل المصاب بالتوحد 

 ؼٌر وهً اعاقة من تعانً ولا  بالتوحد الخاص البٌداؼوجً النفسً المركز فً والمسجل الأخصابٌٌن قبل من

 . مطلقة

:  الدراسات السابقة - 6

 باتساع حتعتبر الدراسات السابقة الخلف ة ال ظر ة  ي دراسة علم ة، فطابع الترا م ة الذي  تم ز به العلـ  سـ
دا رة المعارؼ وتوارث المعط ات العلم ة مف طرؼ ا ج اؿ و ا تقالها مف زمف إلى أخر وهذا ما  جعؿ أي 

باحث علمي   طلؽ في دراسته وفؽ الخلف ة ال ظر ة لموضوع دراسته، وف ما  تعلؽ بموضوع هذه الدراسة فه اؾ 
:  مجموعة مف الدراسات و التي  م ف عرضها  الآتي
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 (:1999)دراسة حسين - 
هذه الدراسة تهدؼ إلى التعرؼ على قلؽ المستقبؿ لدى ال باب المتخرج ف مف الجامعات، أ ه لابد مف 

التسل ـ بأف قلؽ المستقبؿ   وف بفعؿ عوامؿ اجتماع ة ثقاف ة، وهذا مع اه أف ه اؾ أمر داخؿ المجتمع تستث ر 
 ة، فضلا عف ذلؾ  ذ ر الباحث أ  ا تالتوجس والخوؼ مف ا  اـ المقبلة التي تعتمد على تغ رات الفرد الح ا

أزمة الس ف، :  م ف أف  سلط الضوء على طب عة الم اخ الاجتماعي المه أ لحالة القلؽ مف المستقبؿ ف ما  لي
ضغوط الح اة، ارتفاع ا سعار، غ اب العدالة التوز ع ة، قلة فرص العمؿ لخر جي الجامعات والمعاهد 

 ( :2000)دراسة حسانين  - 
  ؤ د على وجود علاقة ارتباط ة ب ف قلؽ المستقبؿ ومستوى الطموح لدى ال باب وأف ال باب الطموح  تم ز 

.  بالاتزاف وقادر على مواجهة المواقؼ التي تواجهه في تحق ؽ أهدافه لذلؾ فهو أ ثر ثقة في المستقبؿ

 (:2002)دراسة العزوي - 
هدفت الدراسة لب اء مق اس القلؽ المستقبؿ لدى طلبة الصؼ السادس إعدادي والتعرؼ على مستو ات القلؽ، 
 ما هدفت إلى التعرؼ على علاقة قلؽ المستقبؿ بالتحص ؿ العلمي،  ما هدفت إلى التعرؼ على الفروؽ ب ف 

طالبا وطالبة بفرع ه  (481)وتألفت ع  ة الدراسة مف  قلؽ المستقبؿ لدى طلبة بمتغ ري الج س و التخصص
قلؽ المستقبؿ لدى : العلمي وا دبي للمدارس الصباح ة مد ر ة ترب ة بغداد الرصافة وتوصلت إلى ال تا ج التال ة

طلاب السادس إعدادي م خفض،  ما أ ارت إلى وجود علاقة ضع فة جدا ب ف قلؽ المستقبؿ والتحص ؿ 
الدراسي،  ما اظهرت إلى وجود فروؽ ذات دلالة إحصا  ة ولصالح الإ اث،  ما أظهرت وجود فروؽ ذات دلالة 

.  إحصا  ة ولصالح تخصص ا دبي

(: Canino 2004)دراسة كاتينو - 
ؿ مف م ظور إر ادي علاجي بح ث  تضمف إعطاء  صا ح وتفس رات للأطفاؿ بت  ر إلى دراسة قلؽ المستؽ

والمراهق ف  ف عدـ الاهتماـ بتقد ـ إر ادات سوؼ  ص ب المراهق ف و ا طفاؿ بأمراض جسم ة  اتجة عف هذا 
بحث قلؽ المستقبؿ ومف ؿالقلؽ، ح ث أوصت الدراسة بإعطاء تفس رات م هج ة متعلقة بعمل ة التوج ه والإر اد 

المم ف تقد ـ ذلؾ في   ؿ اقتراحات للأطباء الإ ل      ف لمعالجة المراهق ف و ا طفاؿ الذ ف  عا وف مف قلؽ 
. المستقبؿ
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(: 1994)دراسة مصطفى القمش - 
 داخؿ ا سرة ب اء على الاسترات ج ات المتوحد ف تهدؼ إلى ال  ؼ عف الم  لات التي  عا  ها ا طفاؿ 
 تراوحت أعمارهـ مف س ة إلى توحدطفؿ ـ" 220"التي  ستخدمها الوالد ف في التعامؿ معه، وت و ت الع  ة مف 

 داخؿ ا سرة، وحد ف س وات، طبؽ عل هـ مق اس للتعرؼ على مستو ات حدوث الم  لات لدى ا طفاؿ المت08
، وقد أسفرت  تا ج الدراسة على أف أ ثر لمتوحد فومق اس استرات ج ات الوالد ف في التعامؿ مع ا طفاؿ ا

الم  لات   وعا لدى ا طفاؿ الحر ة الزا دة ، الا سحاب الاجتماعي، العدوا  ة  حو ا خر و حو الذات،  ما 
العقاب الجسدي، الحرماف، العزؿ، السب :   فت ال تا ج أ ضا أف الاسترات ج ات الوالد ة المستخدمة معهـ هي

 .والتوب خ اللفظي

  ( : Little, al 2002 )دراسة  - 
 وتوصلت الدراسة إلى أف ا عراض توحدتهدؼ إلى التعرؼ العوامؿ المؤثرة على ت  ؼ أمهات أطفاؿ اؿ

.  و عدـ وجود دعـ وحما ةتوحدالا ت اب ة مرتفعة وهذا ل قص الدخؿ وسلوؾ الطفؿ الـ

(: 2003)دراسة فيمد  - 
 على احتماؿ تعرضه للإساءة مف خلاؿ استجابات ا طفاؿ توحدهدفت إلى التعرؼ على آثار وجود طفؿ ـ

لسلسلة مف صور الإساءة المحتملة والذ ف تـ التعامؿ معهـ في قسـ حما ة الطفؿ بجورج ا، وقد أوضحت ال تا ج 
 معرض ف وب  ؿ  ب ر مف ا طفاؿ ا سو اء إلى الإساءة والإهماؿ مف قبؿ والد هوحد فأف ا طفاؿ المت
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:  تمهيد

  عد القلؽ ظاهرة اعت اد ة  ع  ها الإ ساف و تم ز بها دوف سا ر المخلوقات الح ة، فهو مرافؽ لحر ة الإ ساف

 و اضطراره لاخت ار مسالؾ لا تتفؽ ورغباته رضوخا لمطالب المجتمع، ولعدـ القدرة على تحق ؽ رغباته بسبب 

عوا ؽ تحق قها التي تتزا د مع تزا د ضغوط الح اة الحد ثة ومطالب الع ش، ولا   سى أف القلؽ العادي  تم ز عف 

القلؽ المرضى في الظروؼ الح ات ة التي تح ط بالقلؽ لا تسوغ  عور الإ ساف بالقلؽ وأف هذا القلؽ  ست د إلى 

ع اصر خ ال ة ودوافع لا  عور ة وأ ه  ت رر و ستمر، ولذلؾ  عتبر القلؽ مف العوامؿ الر  س ة المؤثرة في 

ال خص ة الإ سا  ة، ح ث  عد مف أهـ الموضوعات التي تفرض  فسها في اجتهادات الباحث ف لما له مف أهم ة 

وعمؽ و ارتباط باغلب الم  لات ال فس ة، ولذلؾ لا  م ف الحد ث عف قلؽ المستقبؿ إلا في ضوء القلؽ ب  ؿ 

 .عاـ
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 : القمق - 1

 : تعرَف القلق- 1-1

إحساس مزعج " على أ ه Oxford ح ث  عرفه معجـ أ سفورد Anxiétyفي اللغة الإ جل ز ة  قابؿ مصطلح 
. في العقؿ    أ مف خوؼ وعدـ التأ د مف المستقبؿ

و عرفه اله تي القلؽ بأ ه حالة مف التوتر ال امؿ الذي    أ خلاؿ الصراعات والدوافع ومحاولات الفرد 
. الت  ؼ

استجابة م تسبة تحدث تحت ظروؼ أو مواقؼ مع  ة ثـ تعمـ : وعرفه  افر ودورکس تعر فا سلو  ا
  .(2008 فرج، )الاستجابة بعد ذلؾ

القلؽ هو حالة وجدا  ة تتملؾ الإ ساف، ترتبط ب يء غ ر واضح قد   وف موجودا أو غ ر موجود، تسبب له 
  .(الق س صمو  ؿ، دس) ث را مف ال در والض ؽ وا لـ 

K.Horney" : القلؽ هو استجابة ا فعال ة لخطر   وف موجه إلى الم و ات ا ساس ة لل خص ة ومف هذه
الم و ات ما هو عاـ ب ف  ؿ ال اس مثؿ الحر ة ، ح ث الح اة، إ جاب ا طفاؿ، وم ها ما هو خاص تختلؼ 
ق مته حسب ال خص وثقافته وب  ته ومرحلة  موه وج سه مثؿ السمعة، والمر ز الاجتماعي والاقتصادي و تخذ 
القلؽ مظاهر سلو  ة مختلفة  الحذر والح طة والخوؼ، وهذا القلؽ  سلب بالتدرج السمات ا صل ة للفرد و رمي 

 (1992زهراف، )بع دا عف ذاته الحق ق ة 

القلؽ في معظـ ا حواؿ هو أحد الا فعالات الطب ع ة التي  م ف أف   عر بها أي إ ساف إذا تعرض لموقؼ ما 
ة القلؽ ه ا هي ب ستدعي هذا الا فعاؿ وهو استجابة طب ع ة ف ها إعداد وته  ة للإ ساف لمواجهة ا خطار وتجر
 (ال ر بي، دس) عور و ا فعاؿ طب عي تاـ إذا  ا ت تت اسب مع المواقؼ أو ال يء الذي تسبب في هذا القلؽ 

و عرفه ع ا ة بأ ه  عور غامض غ ر سار بالتوجس والخوؼ والتحفز والتوتر مصحوب عادة ببعض 
اللاإرادي، الذي  أتي في  وبات تت رر في  فس الفرد  يالإحساسات الجسم ة خاصة ز ادة   اط الجهاز العصب

 (1998ع ا ة، )ض ؽ في الت فس وال عور ب بضات القلؽ أو الصداع : وذلؾ مثؿ
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: مستىَاث قلق المستقبل- 1-2

:   رٕمسُ ِسز٠ٛبد لٍك اٌّسزمجً ئٌٝ صلاصخ ِسز٠ٛبد

٠حذس حبٌخ اٌزٕج١ٗ اٌؼبَ، ٠ٚشداد ر١مظٗ، ٚ رزرفغ ٌذ٠ٗ اٌحسبس١خ ٌلأحذاس اٌخبرع١خ،  :المستىي المنخفط- أ

  ٚرشداد اٌمذرح ػٍٝ اٌّمبِٚخ ٚاٌزحفش ػٍٝ اٌّٛاعٙخ 

 ٠ظجح اٌفزد ٕ٘ب أوجز لذرح ػٍٝ اٌس١طزح، ٠ٚشداد اٌسٍٛن فٟ ِزٚٔزٗ ٚرٍمبئ١زٗ ػٍٝ  :المستىي المتىسط- ب

   . ِٛالف اٌح١بح اٌّزؼذدحيالاثزىبر، ٠ٚشداد اٌغٙذ اٌّجذٚي ٌٍّحبفظخ ػٍٝ اٌسٍٛن إٌّبست ٚ اٌّلائُ 

ٌزٕظ١ُ اٌسٍٛوٟ ٌٍفزد ٠ٚظجح اٌفزد غ١ز لبدر ػٍٝ يٕ٘ب ٠حذس اػّحلاي ٚا١ٙٔبر  :المستىي العالٍ- ج

اٌز١١ّش اٌذل١ك ث١ٓ إٌّجٙبد اٌؼبرح ٚغ١ز اٌؼبرح، ٠ٚظٙز فٟ طٛرح اٌّظبة ثبٌمٍك اٌؼظبثٟ ٚرشزذ فىزٖ، 

  (.2008ئثزا١ُ٘ ثٓ ِحّذ،  )ٚٚحذرٗ ٚسزػخ ر١١ٙغٗ ٚ ػشٛائ١خ سٍٛوٗ 

 

 :أنواع القمق-1-3

:   ص ؼ القلؽ إلى  وع ف أساس  ف

  :Normal anxietyالقمق العادي - أ
 ف مصدره معروؼ لدى ذهف المصاب وهذا ال وع مرتبط بالب  ة،  (Phobiaوب ا ؼ)هو أقرب إلى الخوؼ 

 فهو  عزی إلى الخبرة المؤلمة ا ولى إلى إثارة م اعر Objetive Anxietyو طلؽ عل ه بالقلؽ الموضوعي 
، وقد    ر إلى أف صدمة (Primal Ansciety)القلؽ ا ولي  الإحساس بالقلؽ وجعله طابع ال خص ة أي

الم لاد تسبب في حدوث هذا القلؽ أصلا والمتمثلة بخروج الطفؿ مف بطف أمه إلى الد  ا، و عرؼ بأ ه ما   عر 
محمد ). (القلؽ الحق قي)به الطفؿ و  مو معه وهو وح د و عاجز إزاء الب  ة المح طة به حتى  طلؽ عل ه تسم ة 

(. 2015الخالدي، 

 :القمق المرضي- ب
وهذا ال وع مف القلؽ مبهـ المصدر أي أف مصدره غ ر معروؼ والمصاب به لا  در ه، و ؿ الذي  حدث أ ه 

 ( .2015 المرجع  فسه)  عر بخوؼ غامض م ت ر و عاـ و غ ر محدد 
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 :أعراض القمق-1-4
  :الأعراض الجسمية-  أ

 حوب الوجه، واتساع فتحة الع ف، وتعب ر الخوؼ على الوجه، وبرودة ا طراؼ وسرعة ضربات القلؽ، 
وارتفاع ضغط الدـ، وسرعة الت فس وال عور بالاخت اؽ، جفاؼ الحلؽ، وصعوبة البلع، وعسر الهضـ والاـ 

. المعدة وا معاء وخاصة ا معاء الغل ظة وال عور بالا تفاخ و ثرة الغازات وصعوبة التبوؿ

ومف ا عراض الجسم ة للقلؽ أ ضا الضعؼ العاـ و قص الطاقة والح و ة وال  اط والمثابرة، وتوتر العضلات، 
اختلاج الفـ، فتؿ ال ارب، مص الإبهاـ وقضـ ا ظافر، ورمش : وال  اط الحر ي الزا د، وا زمات العصب ة مثؿ

 (2000الع ا ي،)الع   ف 

: الأعراض النفسية والاجتماعية-  ب
ال عور بالخوؼ وعدـ الراحة الداخل ة وترقب حدوث م روه، و ترتب على ذلؾ ت تت الا تباه، وعدـ القدرة 

. على التر  ز و ال س اف و ذلؾ ا رؽ وعدـ القدرة على ال وـ

وتس طر على الفرد في حالات القلؽ م اعر الإ ت اب و ال عور بالعجز ع د اتخاذ قرارات حاسمة، أو سرعة 
. اتخاذ قرارات لا ت فذ مع الم ؿ ال د د ل قد الذات ووضع متطلبات صارمة على ما  جب عمله

 ما س بدو ال خص القلؽ في حالة اضطراب في توافقه مع الآخر ف، ح ث  م ؿ للعزلة والبعد عف التفاعلات 
الاجتماع ة و بدو عل ه عدـ القدرة على إحداث ت  ؼ ب اء مع الظروؼ وا  خاص والمواقؼ الاجتماع ة 

( 1994إبراه ـ، )

 :الأعراض المعرفية- ج
:   ا تيوتتضمف العد د مف الخصا ص المعرف ة 

التطرؼ في ا ح اـ، فا   اء إما ب ضاء أو سوداء أي أف ال خص القلؽ و المتوتر  فسر المواقؼ باتجاه - 1
. واحد وهذا ف ما  بدو وما سبب له التعاسة و القلؽ

 ذلؾ م ؿ العصاب  ف إلى التصلب أي مواجهة المواقؼ المختلفة المت وعة بطر قة واحدة مف التف  ر، - 2 

، والجمود  و الح اة، لا  قوـ عل ها دل ؿ م طقي  التسلط  تب وف أ ضا اتجاهات ومعتقدات عف ال فس- 3 
.  العقا دي مما  حوؿ ب  هـ وب ف الح ـ المستقبؿ، واستخداـ الم طؽ بدلا مف الا فعالات
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هـ  م لوف للاعتماد على ا قو اء و ماذج السلطة وأح اـ التقال د، مما  حولهـ إلى أ خاص م فوف ف - 4
 (.1994إبراه ـ، )وعاجز ف عف التصرؼ بحر ة ا فعال ة ع دما تتطلب لغة الصحة ال فس ة ذلؾ 

 
ٚ رزّضً ف١ّب ٠طٍك ػ١ٍٗ ثبلأػزاع اٌس١ىٛسِٛبر١خ أٞ رٍه الأِزاع اٌؼؼ٠ٛخ  :الأعراض النفسجسمُت -د

اٌزٟ ٠سججٙب اٌمٍك أٚ ٠ٍؼت دٚرا ٘بِب فٟ ٔشبرٙب أٚ فٟ س٠بدح أػزاػٙب ، وبٌذثحخ اٌظذر٠خ، ٚ اٌزثٛ اٌشؼجٟ، 

ٚعٍطخ اٌشزا١٠ٓ اٌزبع١خ ، ٚرِٚبر١شَ اٌّفبطً ٚ اٌجٛي اٌسىزٞ ٚلزحخ اٌّؼذح ٚ الاصٕٟ ػشز، ٚ اٌمٌْٛٛ 

  ) 2004طجزح، ) .اٌؼظجٟ، اٌظذاع إٌظفٟ ٚفمذاْ اٌش١ٙخ اٌؼظجٟ

  : أسباب القمق-1-5
: تعددت أسباب القلؽ وأهمها

.  ي في بعض الحالات، وقد تختلط العوامؿ الوراث ة بالعوامؿ الب   ةثاستعداد ورا - 

الضعؼ ال فسي العاـ و ال عور بالتهد د الداخلي أو الخارجي الذي تفرضه بعض او الاستعداد ال فسي - 
الظروؼ الب   ة بال سبة لم ا ة الفرد وأهدافه والتوتر ال فسي ال د د، وا زمات والمتاعب أو الخسا ر المفاج ة و 

الصدمات ال فس ة وال عور بالذ ب والخوؼ مف العقاب وتوقعه، و المخاوؼ ال د دة في الطفولة المب رة، 
ي لظروؼ الح اة، وأح ا ا قد  ؤدي ف ؿ ال بت إلى عوال عور بالعجز وال قص وتعود ال بت بدلا مف التقد ر الوا

القلؽ وذلؾ بسبب طب عة التهد د الخارجي 

ومف ا سباب ال فس ة  ذلؾ الصراع ب ف الدوافع والاتجاهات والإحباط والف ؿ ، اقتصاد ا أو زواج ا أو  - 
.  ، و الحلوؿ الخاط ة و ثرة المحرمات....مه  ا

 حف  ع ش )مواقؼ الح اة الضاغطة والضغوط الحضار ة والثقاف ة و الب   ة الحد ثة ومطامح المد  ة المتغ رة - 
 الح اة وجزرها، والب  ة القلقة الم بعة بعوامؿ الخوؼ والهـ ومواقؼ الضغط دوعدـ تقبؿ ـ (في عصر القلؽ

والوحدة والحرماف وعدـ ا مف، و اضطراب الجو ا سري وتف ؾ ا سرة و الوالداف العصاب اف القلقاف أو 
الم فصلاف وعدوى القلؽ وخاصة مف الوالد ف 

م  لات الطفولة والمراهقة وال  خوخة وم  لات الحاضر التي ت  ط الذ ر ات الصراعات في الماضي و  - 
.  الطرؽ الخاط ة في ت   ة ا طفاؿ مثؿ القوة والتسلط والحما ة الزا دة والحرماف

والخبرات الج س ة الصادمة الخاصة في  (قتصاد ا وعاطف ا وتربو اا)التعرض للحوادث والخبرات الحادة - 
. الطفولة والمراهقة، والإرهاؽ الجسمي و التعب والمرض
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ة الطو لة خاصة الجماع ال اقص طالطرؽ الخاط ة لتج ب الحمؿ والحي - 

 (2005زهراف، )عدـ التطابؽ ب ف الذات الواقع ة والذات المثال ة وعدـ تحق ؽ الذات - 

الل ب دو ومف الإ باع الج سي الطب عي ووجود عقدة " ب ف القلؽ وب ف إعاقة Freud"ربط س جمو د فرو د  - 
 القلؽ إلى عقدة ال قص وم اعر Adler*، وأرجع أدلر (غ ر المحلولة)أود ب أو عقدة إل  ترا وعقدة الخصاء 

 ع د الفرد سواء م اعر ال قص الجسمي أو المع وي أو الاجتماعي و إلى تهد د أسلوب ح اته، وعزا أوتو ال قص
القلؽ إلى صدمة الم لاد فهي تؤدي إلى با ورة القلؽ أو القلؽ ا ولي، وأرجعت کار ف هور ي " Rankرا ؾ 

Horneyال عور بالعجز وال عور بالعداوة وال عور بالعزلة:  القلؽ إلى ثلاثة ع اصر هي  .

و رى السلو  وف أف القلؽ استجابة م تسبة قد ت تج عف القلؽ العادي تحت ظروؼ أو مواقؼ مع  ة ثـ تعم ـ - 
 .( 2005المرجع  فسه، )الاستجابة بعد ذلؾ 

عدـ  ضج الجهاز ؿتعد المرحلة العمر ة أحد العوامؿ التي تؤثر في   أة الفرد بح ث  زداد القلؽ : العمر- 
العصبي في الطفولة  ذلؾ لدى المس  ف، ف ظهر القلؽ لدى ا طفاؿ باعراض مختلفة خاصة لدى الرا د ف 

ف  وف الخوؼ لدى ا طفاؿ على   ؿ خوؼ مف الظلاـ ومف الح وا ات، أما القلؽ في المراهقة ف  وف ب  ؿ 
ال عور بعدـ ا مف والخجؿ وعادة تضعؼ أعراض القلؽ في مرحلة ال ضج لتظهر في سف ال أس وال  خوخة، 

 .(2008فرج، )و مثؿ القلؽ واحد مف أهـ الاضطرابات ال فس ة المحتملة   تا ج الاضطرابات الوظ ف ة 

 

 :النظريات المفسرة لمقمق  -1-6
: نظرية التحميل النفسي-أ

فسر أصحاب ال ظر ات ال فس ة القلؽ تفس رات مختلفة أرجعوها إلى عدة عوامؿ مرتبطة بالجهاز ال فسي ومف 
 للقلؽ، ح ث أرجع القلؽ اللا عوري إلى التهد دات التي ت ذر بالخطر مف  ؿ Freudضم هـ تفس رات فرو د 

بم عه و بته مف " ا  ا"مف الهو والمواد الم بوتة وهي تبحث عف إ باع رغباتها الج س ة والعدوا  ة وما تقوـ به 
مواد محضورة  ترا ـ و تفاعؿ و ضغط محاولا التغلب على دفاعاتها الظهور إلى ح ز ال عور،  لما تزا دت هذه 

قع، ي بمثابة إ ذار بال سبة ل ا بأف الخطر سذالتهد دات تزا د  عور الفرد بالخطر ومف ثـ القلؽ الذي  عمؿ ح  ئ
 أف  فهـ مع ى القلؽ العصابي ح ث لاحظ فرو د وجود علاقة ب ف القلؽ وب ف الحرماف Freudوحاوؿ فرو د 

الج سي ح ث لاحظ أف جم ع مرضاه الذ ف    وف مف القلؽ    وف مف الحرماف الج سي أو مف وجود عوا ؽ 
 (1992فرو د، ). تم ع مف تفر غ الطاقة الج س ة و إ باع الرغبات الج س ة
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 ظهور أعراض الهست ر ة وأف المرضى المصاب ف به لا  ستط عوف إظهار حق قة Freudولاحظ  ذلؾ فرو د 
ا   اء التي  خافو ها، وهـ غالبا  حاولوف تفس ر خوفهـ بإرجاعه إلى بعض المخاوؼ المرض ة مف الخوؼ مف 
الج وف أو الخوؼ مف الموت، ول ف إذا حلل ا هذه ا عراض التي  ظهر ف ها القلؽ،  تب ف ل ا أف ه اؾ عمل ة 

ت وأف الحالة الوجدا  ة التي بعقل ة طب ع ة، هي في ا غلب ج س ة قد م عت مف الظهور في ال عور، أي أ ه ؾ
 ا ت مصاحبة لهذه العمل ة العقل ة قد تحولت إلى قلؽ، فالقلؽ إذف عمل ة متداولة، تستبدؿ بجم ع الحالات 

. تبالوجدا  ة أو  م ف أف تستبدؿ بها ح  ما  تعرض مضمو ها العقلي للؾ

 (1992فرو د، )ی فرو د أف الرغبة الج س ة التي لـ ت بع تتحوؿ إلى القلؽ رأما بال سبة للمخاوؼ المرض ة في

 

  : النظرية السموكية-ب 
و القلؽ في ال ظر ة السلو  ة استجابة م تسبة، فقد ت تج عف القلؽ العادي تحت ظروؼ مع  ة، ثـ تعمـ 

 (.2000الع ا ي، )الاستجابة بعد ذالؾ 

و ف المدرسة السلو  ة مدرسة تعلـ فإ ها ت ظر إلى القلؽ على أ ه سلوؾ متعلـ مف الب  ة التي  ع ش ف ها الفرد 
 (.2000محمد ج ؿ، )تحت  روط التدع ـ الإ جابي والتدع ـ السلبي 

السلو  وف لا  ؤم وف بالدوافع اللا عور ة، ولا ؼووجهة  ظر السلو  ة متبا  ة تماما لوجهة  ظر التحل ؿ ال فسي، 
ا  ا ا على "و " ا  ا"و "  الفاعلة في ال خص ة على صورة م ظمات الهوى تصوروف الد  م ات ال فس ة، أو القو

 إ هـ  فسروف القلؽ على ضوء الا تراط ال لاس  ي وهو ارتباط المث ر الجد د بالمث ر بؿ ما  فعؿ التحل ل وف، 
ا صلي، و صبح هذا المث ر الجد د قادرا على استدعاء الاستجابة الخاصة بالمث ر ا صلي، وهذا  ع ي أف مث را 

محا دا  م ف أف  رتبط بمث ر آخر، مف طب عته أف  ث ر الخوؼ، وبذلؾ   تسب المث ر المحا د صفة المث ر 
المخ ؼ و صبح قادرا على استدعاء استجابة الخوؼ مع أ ه في طب عته ا صل ة لا  ث ر مثؿ هذا ال عور، 

 هذا الفرد هذه العلاقة تجده   عر بالخوؼ ع دما  عرض له الموضوع الذي  قوـ بدور المث ر ىوع دما   س
ال رطي، ولما  اف هذا الموضوع لا  ث ر بطب عته الخوؼ فإف الفرد س  عر بهذا الخوؼ المبهـ الذي هو القلؽ 

وقد استطاع الباحث جوف واطسوف 

J.Watson ألب رت " أف  خلؽ خوفا لدى الطفؿAlbert " الذي  اف  بلغ مف العمر إحدى ع ر  هرا و اف قد
 رؤ ة الطفؿ هذا الح واف بمث ر مخ ؼ في Watsonتعود اللعب مع أحد ح وا ات التجارب، ثـ  رط واطسوف 

أصله، وهو سماع صوت عالي مفاجئ، وبعد حدوث الا تراط أصبح الطفؿ  خاؼ مف الح واف الذي  سر و فرح 
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لرؤ ته مف قبؿ، و عتبر الح واف في هذه التجربة بمثابة الموضوعات المث رة للقلؽ ع د الرا د ف، مع أ ها  ا ت 
 (2004صبري محمد وآخروف، )موضوعات محا دة في أصلها ل  ها ارتبطت بموضوعات مث رة للقلؽ 

 

 : نظرية التعمم الاجتماعي-ج
وزملاؤه على " Banduraدمجت هذه ال ظر ة ب ف المفاه ـ والاسترات ج ات المعرف ة والسلو  ة، ح ث ر ز ب دورا 

دراسة  وع أخر عف التعلـ هو التعلـ بالملاحظة الذي  عد الآف  مطا أساس ا للتعلـ،  ختلؼ عف  ؿ مف الا تراط 
(. 2008فرج، ). الإجرا ي وال لاس  ي فل س بالضرورة أف  عزز السلوؾ خارج ا في  ؿ ا حواؿ حتى   تسب

ولقد ظهر لد هـ بوضوح دور التعلـ بالملاحظة في ا تساب السلوؾ وتطور المرض ال فسي في الب ر، فوجود 
صد ؽ قلؽ مثلا قد  ؤثر بقوة في الفرد الآخر على الرغـ مف أف أ ا م هما لا  بدو واع ا بمثؿ هذا التأث ر، 
وترت ز هذه ال ظر ة على الدور القوي الذي تلعبه أف ار ا وم اعر ا حوؿ ذات ا في الاعتبارات التي  قوـ بها، 

وعلى سب ؿ المثاؿ فإف لدى المرضى ال فس  ف اتجاهاتهـ وتوقعاتهـ حوؿ ال  ف ة التي  ظهر بها سلو هـ 
: لتعلـ بالملاحظة وهيؿواحتمال ة قدرتهـ على تغ  ره، ولقد بحث ب دورا ثلاثة آثار 

. تعلـ استجابة جد دة-  أ

. ؽ العقاب عل هاسبکؼ سلو  ات مم وعة -  ب

. تسه ؿ ظهور استجابات تقع في حص لة الملاحظة-  ج

 إلى سلو  ا السوي أو المضطرب  تـ في ظؿ ما سماه بالحتم ة التبادل ة، ح ث Bandura ما أ ار ب دورا 
 رى أف ال اس لا   تفعوف بفعؿ تأث ر القوى الداخل ة فقط، ولا   دفعوف قسرا بفعؿ المث رات الب   ة، وأف الوظا ؼ 

ت الب   ة أي في السلوؾ ددا مستع ر ف ال خص والمحيالت فس ة  م ف  رحها أفضؿ في   ؿ تفاعلي تبدؿ
(. 2008فرج، )والعوامؿ المعرف ة والمث رات الب   ة 

 

: النظرية المعرفية -د
تي ؿ عتبر جورج   لي مف علماء ال فس الذ ف أعطوا المعرفة الإ سا  ة وز ا في تفس ر ال خص ة في حا

ء والمرض، ح ث  رى أف أي حدث قابؿ لمختلؼ التفس رات وهذا  ع ي أف تعرض الإ ساف للقلؽ  م ف واالس
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تفس ره أ ثر مف طر قة حتى للحالة الواحدة،  ما  رى أف العمل ات التي  قوـ بها ال خص توجه  فس ا بالطرؽ 
 .التي  توقع ف ها ا حداث على اعتبار أف عمل ة القلؽ ل ست إلا عمل ة توقع مف الخوؼ مف المستقبؿ

هر مع ت   ط الخوؼ الذي  عتبر تف  را معبرا عف تقو ـ أو تقد ـ لخطر ظأف القلؽ ا فعاؿ ي" Beakو رى ب ؾ 
محتمؿ و رى أف أعراض القلؽ والمخاوؼ تبدو معقولة للمر ض الذي  وه تف  ره موضوعات الخطر والتي قد 
تعبر عف  فسها مف خلاؿ ت رار التف  ر المتصؿ بها، وا خفاض القدرة على التمعف أو التف  ر المتعقؿ ف ها 

 ( 2008فرج، )وتقو تها بموضوع ة 

 

: النظرية الإنسانية -ه
تمثؿ المدرسة الإ سا  ة امتداد للف ر الوجودي، ولذا  رى الإ سا  وف أف القلؽ هو الخوؼ مف المستقبؿ وما قد 

 حمله مف أحداث تهدد وجود الإ ساف أو تهدد إ سا  ته، ولهذا فإف المث ر ا ساسي للقلؽ  ما  روف هو ف ؿ 
الفرد في تحق ؽ أهدافه وف له في اختبار أسلوب ح اته وخوفه مف احتماؿ حدوث الف ؿ في أف  ح ا الح اة التي 
 ر دها، وأ ه هو ال ا ف الوح د الذي  درؾ أ ه سوؼ  موت  وما ما وفي لحظة ما، و زداد قلؽ الإ ساف إذا ما فقد 
بعضا مف طاقته وقدرته لاعتلاؿ في الصحة أو إصابة لا  فاء له م ها أو إذا تقدـ به السف، ح ث  ع ي ذالؾ 

. ا خفاض الفرص المتاحة أمامه

ح ث  عتقد ماسلو أف ال ا  ات " Roger و روجرز Maslouولعؿ مف أهـ مف  مثؿ هذا الف ر هو ماسلو 
عادة التوازف، وعلى هذا الاعتقاد وضع  الح ة الب ر ة تهتـ بال مو بدلا مف عملها على تجلب الإحباطات وا 

 ظر ته ال ه رة هزـ الحاجات إلا أف عدـ تحق ؽ هذه الحاجات لا  م ف أف  ؤدي إلى القلؽ،  ما  زي روجرز 
Rogers أف الإ ساف   عر بالقلؽ ح ف  جد التعارض ب ف إم ا  اته وطموحاته، أو ب ف الذات الواقع ة الممارسة 

وب ف الذات المثال ة، وباختصار فإف القابل ة للقلؽ تحدث ع دما   وف ه اؾ تعارض ب ف ما  ع  ه ال ا ف 
 (. 2008فرج، )العضوي وب ف مفهوـ الذات 

 

: نظرية حالة السمة-و
  عف وجود  وع ف مف مفاه ـ القلؽ أطلؽkattle, chayr    فت ا بحاث التحل ل ة العامل ة ل ا ؿ و ا ر

 وال وعاف ا خ راف أ ثر أ واع القلؽ   وعا في Stat anxiety وحالة القلؽ Treat anxcietyعل ها سمة القلؽ 
. التراث ال فسي
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وتصور حالة القلؽ  ظرؼ أو حالة ا فعال ة ذات ة موقف ة ومؤقتة أقرب ما ت وف إلى حالة الخوؼ الطب عي 
و  عر بها  ؿ ال اس في مواقؼ التهد د مما  ؤدي إلى ت   ط جهازهـ العصبي المستقؿ، و ه  هـ لمواجهة 

مصدر التهد د، وتختلؼ  دة الحالة تبعا لما  ست عره  ؿ فرد مف درجة خطورة في الموقؼ الذي  واجهه  ما 
ها وتتذبذب عبر الزمف تبعا للموقؼ المهدد دتتزوؿ بزواؿ مصدر الخطورة والتهد د وتتغ ر حالة القلؽ في ش

أف سمة القلؽ ت  ر إلى الفروؽ الثابتة  سب ا في القابل ة للقلؽ ت  ر إلى " spicilergerو عتقد سب لبرجر  للفرد،
الاختلافات ب ف ال اس في م لهـ إلى الاستجابة تجاه المواقؼ التي  در ها  مواقؼ مهددة، وذلؾ بارتفاع  دة 
القلؽ وسمة القلؽ تتأثر بالمواقؼ بدرجات متفاوتة، ح ث أ ها ت  ط بواسطة الضغوط الخارج ة التي ت وف 

 (2001الس د عثماف، )مصحوبة بمواقؼ خطرة ومحدودة 

 
 : قلق المستقبل - 2

  (Future anxiety): المستقبل قلقتعرَف -2-1

عاؿ غ ر سار و عور مکدر بالتهد د أو هـ مق ـ وعدـ الراحة  ؼا:    ر عبد الخالؽ أف قلؽ المستقبؿ هو
والاستقرار مع الإحساس دا ـ بالتوتر وخوؼ دا ـ لا مبرر له مف ال اح ة الموضوع ة وغالبا ما  تعلؽ هذا 

 (1989عبد الخالؼ أحمد خ ري، )بالخوؼ مف المستقبؿ 

و عرؼ قلؽ المستقبؿ بأ ه حالة مف التحسس الذاتي  در ها الفرد على   ؿ  عور مف الض ؽ وعدـ الارت اح  - 
 (. 1988 ماؿ علي، ) مف توقع و  ؾ لحدوث الضرر والسوء

.  قلؽ المستقبؿ عرضا حق ق ا سببه التغ ر وقد وصفه بتعاب ر طب ة  فس ةToflerواعتبره توفلر - 

أف قلؽ المستقبؿ هو الخوؼ مف  ر مرتقب  حو المستقبؿ  (Thomas 1969 )ورای توماس -

علي الم  خي، )أف قلؽ المستقبؿ هو القلؽ ال اتج عف التف  ر أو ا فعاؿ اتجاه المستقبؿ " وذ ر بر ار هاملتوف- 
2009 .)

و   ر معوض بأ ه القلؽ ال اتج عف التف  ر في المستقبؿ و ال خص الذي  عا ي مف قلؽ المستقبؿ هو  - 
ال خص الذي  عا ي مف الت اؤـ مف المستقبؿ والا ت اب وا ف ار الوسواس ة وقلؽ الموت وال أس،  ما أ ه  تم ز 

(  1996معوض عبد التواب، )بحالة مف السلب ة والا طوا  ة والحزف وال ؾ والت تت و ال  وص وعدـ ال عور با مف 
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وره مف الواقع ذؿ بأ ه جزء مف القلؽ العاـ المعمـ على المستقبؿ  متلؾ جبوتعرؼ  اهد سعود قلؽ المستؽ- 
دراؾ العجز في تحق ؽ ا هداؼ الهامة وفقداف الس طرة على ى في مجموعة مف البفتمثؿالراهف وي   ت اؤـ وا 

 (2005 اهد سعود  ر ؼ، ) ضمف إطار فهم ا للقلؽ العاـ إلاالحاضر وتـ التأ د مف المستقبؿ ولا  تضح 

 مر ب مف الخوؼ اللام طقي ال اتج عف توقع التهد د و احتماؿ حدوث ا فعاؿالعوادي هو "أما في تعر ؼ ؿ - 
 (1992العوادي قاسـ هادي، )خطر على الإ ساف  فسه ولغ ره مف ال اس أو ممتل اته 

فعال ة غ ر سارة  متلؾ الفرد خلالها الخوؼ الغامض  حو ما فة ارو رى ع  ري أف قلؽ المستقبؿ هو خب - 
 حمله الغد ا  ثر بعدا عف صعوبات والت بؤ السلبي للأحداث المتوقعة وال عور بالتوتر والض ؽ والا قباض ع د 

الاستغراؽ في التف  ر ف ها وضعؼ القدرة على تحق ؽ ا هداؼ والطموحات والإحساس باف الح اة غ ر جد رة 
ع  ري )  حو المستقبؿ، والا زعاج وفقداف القدرة على التر  ز والصداع والطمأ   ةبالاهتماـ وال عور بعدـ ا مف 

 ،2004) 

وفي ضوء ما تـ استعراضه لمفهوـ قلؽ المستقبؿ ترى الباحثة باف قلؽ المستقبؿ هو خلؿ أو اضطراب  فسي 
 استحضارالم  أ   جـ عف خبرات ماض ة غ ر سارة مع ت و ه وتحر ؼ إدرا ي معرفي للواقع والذات مف خلاؿ 

الذ ر ات والخبرات الماض ة غ ر سارة مع تضخ ـ للسلب ات ودحض الإ جاب ات الخاصة بالذات والواقع، ح ث 
 تد يتجعؿ صاحبها في حالة مف التوتر وعدـ ا مف مع عدـ قدرته على مواجهة ا حداث الح ات ة الضاغطة و

  اعتبار الذات وعدـ الثقة في ال فس وا ف ار الوسواس ة وقلؽ الموت وال أس

  :لبمظاهر قمق المستق-2-2
: لقلؽ المستقبؿ ثلاثة مظاهر وهي

  :مظاهر معرفية-  أ
ة لتجعؿ م ه بذبجات ال خص وتف  ره، وت وف متذؿهي حالة مف القلؽ تتعلؽ با ف ار التي تدور في خ

مت ا ما مف الح اة معقدا قرب أجله، وأف الح اة أصبحت  ها تها و   ة، والتخوؼ مف فقداف الس طرة على 
وظا فه الجسد ة أو العقل ة 

  :مظاهر سموكية- ب 
خذ أ  الا مختلفة تتمثؿ في سلوؾ الفرد، مثؿ تج ب المواقؼ المحرجة أمظاهر  ابعة مف أعماؽ الفرد ت

( 2005ال اهري صالح، ). و ذلؾ المواقؼ المث رة للقلؽ لل خص
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: المظاهر الجسدية-  ج
 م ف ملاحظة ذلؾ مف خلاؿ ما  ظهر على الفرد مف ردود أفعاؿ ب ولوج ة وف س ولوج ة مثؿ ض ؽ الت فس، 

 هضـجفاؼ الحلؽ، برودة ا طراؼ، ارتفاع ضغط الدـ، إغماء، توتر عضلي، عسر اؿ

کا عدـ م طق ة تصرفاته، أما مدرفالقلؽ لا  جعؿ الفرد  فقد اتصاله بالواقع بؿ  م  ه ممارسة أ  طته ال وم ة و
. في الحالات الحادة فإف الفرد  قضي معظـ وقته للتغلب على مخاوفه ول ف دوف فا دة 

: أف مظاهر قلؽ المستقبؿ (2011)و رى عاطؼ مسعد الحس  ي 

الا طواء وظهور علامات الحزف وال ؾ و التردد والب اء  سباب تافهة   - 1

صلابة الرأي  - 2

. لتأم ف مستقبؿ الفرد الخاصةاستغلاؿ العلاقات الاجتماع ة - 3 

الحفاظ على الطرؽ الروت   ة و الطرؽ المستهل ة مع مواقؼ الح اة - 4 

. عدـ القدرة على مواجهة المستقبؿ - 5 

 مراحؿ ال مو أي  تسـ مف المستقبؿ  عبر عف خوفه مف المستقبؿ بالرجوع إلى مرحلة سابقة مف الخا ؼ – 6
  (2015, المرجع  فسه )بال  وص و الت تت 

 

 : النظرَاث المفسرة لقلق المستقبل -2-3

بأف توقع الخطر في المستقبؿ هو أحد معالـ القلؽ وللقلؽ علاقة   ری فرو د :نظرَت التحلُل النفسٍ -أ
بالتوقع و الربط ب  هما و عد التوقع أحد مصادر القلؽ فح ثما  حصؿ توقع الخطر  حصؿ القلؽ، وحالة الخطر 

 .حالة العجز  در ها الفرد وقلؽ المستقبؿ ع د فرو د  رتبط بالتوقع للخطر

ربط قلؽ المستقبؿ ع د الفرد با هداؼ التي  ضعها الفرد في ح اته، ف لما  ا ت أهدافه واقع ة بع دة " أما أدلر
عف التخ لات و ا وهاـ  لها استطاع التقل ؿ مف القلؽ حوؿ مستقبله والع س،  ما أولى أهم ة إلى التوقعات 

. التي تلعب دورا في دافع ت ا  حو المستقبؿ والتي لها تأث ر على سلو ات ا 

في تفس ر ه أف قلؽ المستقبؿ ع د المراهؽ    أ  ت جة عدـ القدرة على تحد د هو ته بسبب " أر  سوف" و رت ز 
الت تت والا ت ار الذي  مر بها المراهؽ، فالفرد   وف في هذه الحالة واقعا تحت تأث ر الخوؼ ال د د مف عدـ 

 (. 2013سبرح ثىبر ،  )  القدرة على التح ـ في الذات، أو الس طرة عل ها وعلى مستقبله
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 اٌمٍك ِٓ ٚعٙخ ٔظز اٌسٍٛو١١ٓ ٘ٛ اسزغبثخ شزؽ١خ ٌّض١ز لا ٠ذػٛ ٌٍخٛف أٚ اٌمٍك، ٌٚىٓ :النظرَت السلىكُت- ب

 اٌمٍك أٔٗ walpyری ٌٚٚجٟ ٞرىزار ٘ذٖ الأسجبة ٠إدٞ ئٌٝ رؼ١ّٕٙب حست الاسزؼذاد اٌشخظٟ ٌٍفزد، ٚ 

رد ٌٍّض١زاد اٌّشػغخ فٟٙ ٔز١غخ ػ١ٍّخ رؼٍُ سبثمخ، فبسزغبثخ اٌمٍك ٟ٘ اسزغبثخ شزؽ١خ ولاس١ى١خ فاسزغبثخ اي

  ( 354 ص, ٘جخ ِحّذ )رخؼغ ٌمٛا١ٔٓ اٌزؼٍُ 

 

 فسر رو جز قلؽ المستقبؿ بأ ه ح  ما   وف الفرد  (1987 - 1902 )  ارؿ روجز :النظرية الإنسانية- ج
مف خلاؿ علاقاته مع  )غ ر قادر على إعطاء استجابة تقود إلى ال جاحات، ولا إرضاء الحاجات الاجتماع ة 

، ت  أ لد ه ح   ذ صراعات تؤدي بدورها إلى إثارة م اعر القلؽ، لا س ما القلؽ مف المستقبؿ، فت  ا (الاخر ف
. م اعر عدـ الرضا عف الذات

 وتتصور الذات بأ ها المسؤولة عف تلؾ الصراعات، هذا ال عور الجد د  ؤدي بدوره إلى م اعر عدـ ا مف 
ال فسي الذي  هدد الذات  فسها، وح  ما  ستمر الصراع وتزداد  دة القلؽ  تمر ز السلوؾ الإ سا ي أ ثر فأ ثر 
في خفض القلؽ، مف خلاؿ الآل ات الدفاع ة و  ت جة لذلؾ تزداد ردود الفعؿ ذات الطب عة الدفاع ة وتتحوؿ 

مسؤول ة ت وف الصراع  حو ا فراد الآخر ف المح ط ف با فراد الذ ف  تفاعلوف معهـ  
  (2014, ر١ِسخ ثٌٛؼسً) 

التف  ر عف الذات وعف   أرجع رواد ال ظر ة القلؽ إلى الت و ه المعرفي، وتحر ؼ:النظرية المعرفية-د
المستقبؿ، و  ف ة إدراؾ ال خص وتفس ر ا حداث، فأف ار الفرد هي التي تحدد ردود أفعاله في ضوء محتوى 

دراؾ المعلومات عف الذات و  التف  ر، و تضمف القلؽ حد ثا سلب ا مع الذات وتفس ر الفرد للواقع ب  ؿ سلبي، وا 
المستقبؿ على أ ها مصدر للقلؽ، وضعؼ المس طر وا خفاض في فاعل ة الذات التي ظهرت في  ظر ة با دورا 

    (2016دعاء جهاد، ) م ح ى معرفي للقلؽ 

  روف ب ؾ افترض ب ؾ بأف العمل ات المعرف ة الخاصة ب  أة القلؽ ت قسـ إلى ثلاثة :نظرية المخططات -ه
 ( إعادة التق  ـ, التق  ـ الثا وي ,التق  ـ ا ولي  ): خطوات هي

 هو الا طباع ا ولي الذي  قوـ به الفرد لمواجهة الخطر المصدر، وهؿ له تأث ر على : التقييم الأولي- 
م وله و اهتماماته اللازمة للح اة، و ت جة لذلؾ تتولد له الاستجابة الحرجة ، وهذه الاستجابة ربما تتولد  ت جة 

 .لمدى مع ف مف المواقؼ،  تراوح ما ب ف  ارثة مستقبل ة وخطر حالي  هدد الح اة
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ـ مصادره الداخل ة التي تث ر القلؽ ل حتمي مف الخطر أو  تفادى ي ع دما  حاوؿ الفرد تقي:التقييم الثانوي  - 
 الضرر الذي  م ف حدوثه  ت جة لذلؾ التهد د، و فترض ب ؾ أف مستوى القلؽ الذي   تاب الفرد  عتمد على هذه

عادة  ف التق  ـ المعرفي لدى الفرد لا  حدث عف طر ؽ الوعي بؿ  حدث مف خلاؿ التق  ـ وا  ال وع ف مف التق  ـ، وا 
 .التق  ـ بطر قة آل ة

 ح ث  ق ـ الفرد حدة و  دة الخطر، و  ت جة لذلؾ قد تتولد لد ه الاستجابة العدا  ة سواء :إعادة التقييم-  
 (.2017هبة محمد،  ) اف رد الاستجابة بالهروب بسبب القلؽ، أـ بالمواجهة  ت جة الخطر 

أف ح اة الإ ساف وفهمها هي سلسلة مف القرارات  (1855 - 1813 ) ری ک ر ک چارد: النظرية الوجودية-و
الضرور ة و أف الا ساف ع دما  تمعف في اتخاذ قرار مع ف فاف هذا القرار  عمؿ على تغ  ر عذا الا ساف و 

 .س ضعه أماـ مستقبؿ مجهوؿ و القلؽ ع ده لا  يء و هو  ؿ  يء ا ه ال عور  

 

  :سماث الأشخاص روٌ قلق المستقبل- 2-4

 :ه اؾ مجموعة مف السمات التي  تصؼ بها ا  خاص ذوي قلؽ المستقبؿ أهمها 

. التر  ز ال د د على ا حداث وقت الحاضر والهروب  حو الماضي- 1

. الا تظار السلبي لما قد  قع - 2

اتخاذ إجراءات وقا  ة مف أجؿ الحفاظ على الوضع الراهف بدلا مف المخاطرة مف أجؿ ز ادة الفرص في - 3 
.  المستقبؿ

. عدـ الثقة في أحد مما  ؤدي إلى الاصطداـ بالآخر ف - 4

.  الإزاحة، وال بت مف أجؿ التقل ؿ مف  أف الحالات السلب ة: استخداـ آل ات دفاع ة ذات ة مثؿ- 5 

. الا طواء وظهور علامات الحزف وال ؾ والتردد - 6

. صلابة الرأي والتع ت- 7

.  ظهور ا فعالات  د ى ا سباب- 8 

. الا سحاب مف أ  طة الب اء ودوف المخاطرة- 9

. المحافظة على الظروؼ الروت   ة و الطرؽ المعروفة في التفاعؿ مع مرافؽ الح اة - 10 
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استغلاؿ العلاقات الاجتماع ة لتأم ف مستقبؿ الفرد الخاصة  - 11 

. الخوؼ مف التغ رات الاجتماع ة والس اس ة المتوقع حدوثها في المستقبؿ - 12

 .الت اؤـ وذلؾ  ف الخا ؼ مف المستقبؿ لا  توقع إلا ال ر و ه ا له أف ا خطار تحدؽ به - 13

: أف ال خص أو قلؽ المستقبؿ  تسـ ب (1996معرض، )وأوضحت دراسة 

. لا  م  ه تحق ؽ ذاته -1

.   لا  م  ه أف  بدع-2

ال عور بالعجز - 3

 (.2009الم  خي،  ) .و تم ز بحالة مف السلب ة و العجز - 4  

.  قص القدرة على مواجهة المستقبؿ - 5  

 .قص ال عور با مففو ال عور بال قص- 6  

وي قلؽ المستقبؿ  عا وف مف ضعؼ ثقة ال خص في ذإلى أف قرار  (2003إ ماف صبري، ) وأ ارت دراسة 
  .قدرته و إرجاع ما  حدث له مف مواقؼ غ ر سارة إلى عوامؿ خارج ة

إلى أف الفرد الذي  عا ي مف قلؽ المستقبؿ  عتبر فاقدا للثقة في المستقبؿ و  (2006)وأ دت  تا ج دراسة إبراه ـ 
  .عرضة للا ه ار العقلي والبد ي و فقد الثقة في  فسه دا ما  ث ر التردد عاجزا عف البت في ا مور

 

 : المستقبل الأسباب المؤدَت إلً قلق -2-5

: تعددت وت وعت أسباب قلؽ المستقبؿ و  ذ ر م ها

  :الأسباب الأسرية- أ
التف ؾ ا سري وعدـ الإحساس با مف - 

 ثرة الضغوط ال فس ة - 

 ( 2004ع ري،  )عدـ القدرة على الت  ؼ مع الم ا ؿ - 
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  :الأسباب الاجتماعُت- ب

تتمثؿ في ا ف ار الخاط ة ولا عقلا  ة التي تتولد لدى الفرد وتجعله  ؤوؿ الواقع مف حوله، و ذلؾ ا حداث و - 
التفاعلات ب  ؿ خاطئ، مما  دفعه إلى حالة مف الخوؼ والقلؽ، الذي  فقده الس طرة على م اعره وعلى أف اره 

العقلا  ة و الواقع ة، ومف ثمة عدـ ا مف والاستقرار ال فسي 

(. 2005ال ق ر،  ) 

   عدـ القدرة على فصؿ أما  ه عف التوقعات المب  ة على الواقعالطموحات الزا دة و - 

  (2011  ف ف المصري، )عدـ ال عور بالا تماء داخؿ ا سرة والمجتمع وعدـ الإحساس با مف - 

.  ضعؼ القدرة على تحق ؽ ا هداؼ- 

 ,(. 2009القاضي،  )الخوؼ الغامض وما  حمله مف صعوبات - 

عجز الفرد عف تحق ؽ أهدافه أو الف ؿ في ا تساب حب و احتراـ الآخر ف أو الف ؿ في العمؿ أو الدراسة، - 
. أو اضطهاده، سواء في مح طه، أسرته، عا لته وعمله، وحتى ع دما   وف  حاوؿ تغ  ر بعض عاداته الب   ة

 

:  أسباب شخصُت- ج

:  ه اؾ أسباب تعود للفرد بحد ذاته و ذ ر م ها

 قص القدرة على الت هف بالمستقبؿ وعدـ وجود معلومات  اف ة لد ه لب اء ا ف ار عف المستقبؿ   - 

(. 2015عمر سل ماف،  )

ال ؾ في قدرة المح ط ف بالفرد والقا م ف على رعا ته في عدـ قدرتهـ على حؿ م ا له   - 

.  ال عور بعدـ الا تماء داخؿ ا سرة أو المدرسة- 

استعداد الفرد ال خصي للتفاعؿ مع الخوؼ، و ذلؾ الخبرات ال خص ة المترا مة ومذاهب اتجاهات ال خص - 
 (.2011, هبه محمد ) في ح اته

(. 2009القاضي،  ). الا زعاج و فقداف القدرة على التر  ز - 

الت بؤ السلبي للأحداث المتوقعة - 
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. ال عور بالض ؽ و التوتر و الا قباض ع د الاستغراؽ في التف  ر في المستقبؿ - 
 

  :أثار قلق المستقبل-2-6

  (2009, اٌّش١خٟ  ) :ارفك وض١زا ِٓ اٌجبحض١ٓ ثبْ لٍك اٌّسزمجً ٌٗ أصبر سٍج١خ، ٚاٌزٟ ِٓ ث١ٓ ٘ذٖ الأصبر ِب ٠ٍٟ

اٌشؼٛر ثبٌٛحذح ٚ ػذَ اٌمذرح ػٍٝ رحس١ٓ ِسزٜٛ اٌّؼ١شخ ٚ ػذَ اٌمذرح ػٍٝ اٌزخط١ؾ ٌٍّسزمجً ٚ اٌغّٛد  (1

ٚلٍخ اٌّزٚٔخ ٚ الاػزّبد ػٍٝ ا٢خز٠ٓ 

. ػذَ رحم١ك اٌذاد ،ٚ اػطزاثبد ِزؼذدح الأشىبي ٚ أحزاف ٚ اخزلاي صمخ اٌفزد ثٕفسٗ (2 

اٌشؼٛر ثبٌزٛرز ٚ الأشػبط ٚ اػطزاثبد إٌَٛ ٚ اٌززو١ش ٚ اٌزفى١ز ، ٚسٛء ئدران الأحذاس ٚ  (3 

. الأطٛاء ػٍٝ إٌفس ٚ اٌشؼٛر ثبٌٛحذح ، ٚ الاغززاة 

. اٌؼزػخ ٌلا١ٙٔبر اٌؼمٍٟ ٚ اٌجذٟٔ (4 

. اٌٙزٚة ِٓ اٌّبػٟ ٚ اٌحبػز ٚ اٌزشبؤَ ٚ اٌزؼٕذ ٚ اسزخذاَ طلاثخ اٌزاٞ فٟ ِؼظُ اٌّٛالف (5 

. اٌزٛلغ اٌسٍجٟ ٌّؼظُ الأحذاس (6 

. اٌزمٛلغ داخً اٌزٚر١ٓ ٚ اٌخٛف ِٓ اٌزغذ٠ذ  (7 

الاٌزشاَ ثبٌٕشبؽبد اٌٛلبئ١خ   (8

. الاػزّبد٠خ ٚ اٌؼغش ٚ اٌلاػملا١ٔخ (9

   أؼذاَ اٌطّأ١ٕٔخ ػٍٝ اٌزسق ٚ اٌّىبٔخ ٚ اٌظحخ ٚ غ١ز٘ب  (10

:  المستقبلقلق أسالُة علاج و استراتُجُاث مىاجهت-2-7

:  ت حصر المهارات الإسترات ج ة الإجمال ة في علاج القلؽ بما  لي 

الوصوؿ إلى الت خ ص الصح ح . 1

. الس طرة على ا ساس ا  ضي للمر ض عف طر ؽ العلاج بالدواء . 2

التغلب على الق ود التي تفرضها ردود فعؿ القلؽ بواسطة العلاج السلو ي . 3 

ت اوؿ الم  لات ال فس ة عف طر ؽ العلاج ال فسي، التحل ؿ، المعرفي . 4 

. م ع ال  سات عف طر ؽ توع ة المر ض وضماف الرعا ة على المدى الطو ؿ . 5 
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:   نجذ المستقبلقلق ظطرابلاأهم العلاجاث - 2-8

 هدؼ إلى تطو ر  خص ة المر ض و ز ادة بص رته و تحق ؽ التوافؽ باستخداـ التف س و  :العلاج النفسي-أ
الإ حاء و الإق اع و التعل ـ و الم ار ة الوجدا  ة و الت ج ع و إعادة الثقة في ال فس و قطع دا رة المخاوؼ 

 المرض ة و ال عور با مف التفسي

 أي تعد ؿ العوامؿ الب   ة ذات ا ثر الملحوظ مثؿ تغ  ر العمؿ، وتخف ؼ أعباء المر ض :العلاج البيئي- ب
وتخف ؼ الضغوط الب   ة و مث رات التوتر، و العلاج الاجتماعي والر اضي والرحلات والصداقات والتسل ة، و 

 (2005حبِذ، ) . العلاج بالموس قى، والعلاج بالعمؿ

 م ف أف  خلص إلى أف العلاج ال فسي  تمثؿ في متابعة جلسات  فس ة مع أخصا ي  فسا ي، ح ث  ر ز ف ها 
هذا ا خ ر ب  ؿ  ب ر على الت ج ع والتوج ه أما الب  ي والاجتماعي   وف بإبعاد وتجلب المر ض المواقؼ 

والمجالات التي تسبب له الصراع ال فسي ومف ثمة   عر بالراحة ال فس ة 

 و وجه الى الف ة ذات القلؽ المرتبط بالخوؼ المرضي مف ال اس والح وا ات وا ما ف :العلاج السموكي- ج
.  العامة أو الض قة أو ال اهقة، وذلؾ بإعطاء المر ض جلسات استرخاء وتعلـ  رطي

  ستخدـ للأعراض الجسم ة المصاحبة وطمأ ة المر ض أ ه لا  وجد لد ه مرض جسمي :العلاج الطبي - د
و  (Stelazineواستخداـ المهد ات مثؿ ست لاز ف  (2mytalأم تاؿ )مثؿ البار تورات )و استخداـ المس  ات 

و  جب الحرص في استخداـ العقاق ر المهد ة خف ة حدوث  (Libriumمثلى ل ر وـ )العقاق ر المضادة للقلؽ 
 (2005حبِذ، ) .الإدماف ،  ذلؾ  ستخدـ علاج الت ب ه ال هربا ي في بعض ا ح اف

وعل ه  عد العلاج الطبي مف أفضؿ وأ ثر طرؽ العلاج   وعا للمصاب ف باضطراب القلؽ ،  ما  عتبر العلاج 
السلو ي المعرفي المتبوع بجلسات استرخاء عامؿ فعاؿ في خفض التوتر، ح ث تساعد عمل ة استبداؿ وتغ  ر 

أف ار المر ض والتي ت وف عادة م وهة إلى الب اء المعرفي الجد د الذي  تم ز بواقع ة أ ثر 
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  : لبكُفُت التعامل مع قلق المستق- 2-9

إ ه مف الطب عي أف قلؽ المستقبؿ له أثر  ب ر على صحة الفرد وا  تاج ته  ما آتاه مف ا ضرار على الصع د 
مف  ال فسي والجسمي، وهذا ا مر  ستدعي المواجهة والمعالجة لذلؾ لابد مف إ جاد أسال ب تهدؼ إلى التخلص

 إلى أف ه اؾ عدة طرؽ لمواجهة (2002القصري  وسؼ، ) لذلؾ فقد أ ار (2009الم  خي، )هذا القلؽ والحد م ه 
: القلؽ والخوؼ مف المستقبؿ باستخداـ ف  ات العلاج السلو ي التي  م ف عرضها  ما  لي

 

  :إزالة الحساسية لممخاوف بطريقة منتظمة:  الطريقة الأولى
وهي أولى العلاج السلو ي الهاـ فلو أف إ سا ا  خاؼ مف  يء ما  قوؿ أ ه س حدث ولو حدث س ؤدي إلى 
آثار وخ مة، ف خ ؿ هذا ال يء الذي  خ اه قد حدث فعلا، ثـ  قوـ باسترخاء عم ؽ لعضلات بطر قة فعالة مف 

خلاؿ علاج القلؽ بالاسترخاء   ه ثبت أف أغلب المصاب ف بالقلؽ والخوؼ مف المستقبؿ  عجزوف عف 
الاسترخاء بطر قة فعالة بؿ   و وف بحاجة لساعات طو لة مف التدر ب حتى  تم  وا مف إخضاع عضلاتهـ 

 صورة بصر ة ح ة للمخاوؼ التي تقلؽ الفرد مف استحضارالعم ؽ  لزـ العم ؽ، وبعد الاسترخاء  للاسترخاء
عدة مرات مؤ دا مواجهة تلؾ المخاوؼ   ثا  ة فقط، وت ر ر ما سبؽ15المستقبؿ والاحتفاظ بهذه الصورة لمدة 

 .ت إلى أف  تم ف الفرد مف تخ ؿ ا   اء التي  ا ت تث ر خوفه وقلقه دوف أف   عر بالقلؽدثح حتى لو

وه ذا  م ف القوؿ أف طر قة إزالة الحساس ة الم ظمة في التخلص مف القلؽ إ ها هي وس لة ترت ز على 
لعضلات وت وف المواجهة أولا مف الخ اؿ حتى إذا ؿ ة الى المخاوؼ  صاحبها استرخاء عم ؽ در جالمواجهة الت

وداد بف )تمت إزالة تلؾ المخاوؼ تماما في الخ اؿ فإ ه  م ف بعد ذلؾ مواجهتها على أرض الواقع إذا حدثت 
 ( .2016جدو، 

 

  :الإغراق: الطريقة الثانية
وهي أسلوب مواجهة فعل ة للمخاوؼ في الخ اؿ دوف الاستعا ة باسترخاء العضلات، فالإ ساف المصاب 

بالقلؽ والخوؼ مف المستقبؿ  حب أف  تخ ؿ الحد ا قصى مف المخاوؼ أمامه، و تخ ؿ أف تلؾ المخاوؼ بحدها 
ا قصى قد حدثت فعلا، و  رر التخ ؿ المبالغ ف ه للمخاوؼ فترات طو لة حتى  ت  ؼ معها تماما، و ستمر هذا 

التصور إلى أف   عر أف ت رار الم اهدة الحد ا قصى مف المخاوؼ أماـ عتبة أصبح لا  ث ره ولا  قلقه   ه 
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اعتاد على تصوره، وه ذا  جد أف ال خص بهذا ا سلوب قد تعلـ ذه  ا   ؼ  واجه أسوأ تقد رات الخوؼ والقلؽ 
 .و تعامؿ معها في خ اله، و  وف مؤهلا لمواجهتها في الواقع لو حدثت 

 

 

  :طريقة إعادة التنظيم المعرفي: الطريقة الثالثة
وهذه الطر قة العلم ة تمت متابعتها وحققت  جاحات  ث رة، بعد أف لوحظ أف الذ ف  عا وف مف قلؽ المستقبؿ 

خوؼ والقلؽ، وعلى هذا ا ساس فإف هذه الطر قة اؿوف أ فسهـ دا ما في التف  ر السلبي مما  ؤدي إلى حالة غؿ ش
 بأخرى ا جاب ة فع د التف  ر السلبي في ا   اء التي تث ر القلؽ و الخوؼ  تـ قا مة على استبداؿ ا ف ار السلب ة

 ذلؾ مبا رة في ع س ذلؾ أي في توقع الإ جاب ات بدؿ السلب ات وهذه الإعادة في ت ظ ـ التف  ر التف  ر بعد
واستحضار ال تا ج الإ جاب ة المتوقعة لتحؿ محؿ ال تا ج السلب ة المتخلفة هي الت ظ ـ المعرفي لل خص السوي 
الذي لابد له أف  توقع ال جاح تماما  ما  توقع الف ؿ ، فالهدؼ ا ساسي مف طر قة إعادة الت ظ ـ المعرفي هو 
حلاؿ ا ف ار الإ جاب ة المتفا لة م ا ها، ولو حاول ا الحصوؿ على  تا ج إ جاب ة  تعد ؿ أ ماط التف  ر السلبي وا 
في التخلص مف القلؽ والخوؼ مف المستقبؿ باستخداـ هذه الطر قة وحدها فلابد أف  علـ أ ها بط  ة إلى حد ما 

 .  تهي الإ ساف عف التغلب على مخاوفه تماماأف وتحتاج إلى فترة زم  ة قد تطوؿ إلى 

ولعؿ أفضؿ الطرؽ الثلاثة السابقة الذ ر والتي  ستج ب لها ال ث روف هي طر قة التدرج البطيء المتأ ي التي 
 صاحبها الاسترخاء،  ف التدر ب على الاسترخاء  ساعد في ز ادة ا تساب الإ ساف ال عور بالس طرة على ذاته 

  .والهدوء أث اء مواجهة ا خطار، فهذه الطر قة ل ست مجرد خ اؿ فقط

إ ما فا دتها ت مف في إزالة الخوؼ مف العقوؿ بالتدر ج، أما بال سبة للإ ساف ال جاع صاحب الإرادة القو ة 
فإف المواجهة المبا رة على أرض الواقع هي أسرع سب ؿ للقضاء على القلؽ والخوؼ مف المستقبؿ  

(. 2016المرجع  فسه،  )

و رى الم  خي أف سلطاف الإرادة والثقة بال فس وبالقدرة على التح ـ في الا فعالات والتف  ر بهدوء 
وموضوع ة وبإدراؾ الفرد لحدود قدراته وطاقاته و القدرة على تغ  ر سلب ات ذاته ومواجهة ا ف ار والمعتقدات 
الخاط ة وباستخداـ الم طؽ والتحل ؿ الذاتي وتفهـ حق قة المخاوؼ وأسبابها  م ف القضاء على الخوؼ والقلؽ 
مف المستقبؿ، فالخوؼ مف المستقبؿ  جعؿ الفرد  ضع أهدافا  ب رة جدا ثـ  صعب عل ه تحق قها وال ت جة قلؽ 

مزمف وتعاسة دا مة بسبب الإخفاؽ المستمر  ف  ؿ هدؼ غ ر محقؽ س مثؿ إخفاقا فم  لة معظـ الذ ف 
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 أهداؼ واقع ة لتوج ه ح اتهـ، فهـ  سعوف دا ما وضع عا وف القلؽ والخوؼ مف المستق ؿ أ هـ غ ر قادر ف على 
ء هدفا ج دا رلتحق ؽ أهداؼ عال ة جدا ف  تهي بهـ ا مر إلى الهز مة والإخفاؽ، لذلؾ مف ا فضؿ أف  ضع الـ

م ا اته فبتحق قه لذلؾ الهدؼ   عر بالإ جاز و تحقؽ الذات ف زوؿ ع ه الخوؼ و  و واقع ا ل فسه وفقا لقدراته وا 
 القلؽ مف المستقبؿ
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  :خلاصة الفصل

  عتبر القلؽ ال فسي مف أ ثر المصطلحات تداولا في علـ ال فس والسمة الم تر ة ب ف معظـ الاضطرابات 
ال فس ة، وهذا ما جعؿ دراسات عدة تت اوله  متغ ر مف متغ راتها، ومف خلاؿ تطرق ا في هذا الفصؿ توصل ا الى 
أف قلؽ المستقبؿ ل س فقط  تاجا مف التغ رات المتلاحقة والتي قد   وف مف الصعب الت بؤ بها بؿ هو  اتج مف 

 .رؤ ة المستقبؿ مف خلاؿ الحاضر وظروفه المعقدة
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: تمهُذ 

ومة مف أصعب أ واع المسؤول ة التي  م ف للإ ساف أف  مر بها، ـ  عتبر تحمؿ مسؤول ة ا بوة  ا ت أو ا 
مف م طلؽ أف الت   ة ا ولى للطفؿ تبدأ مف والد ه وأسرته ثـ المح ط ف به وه ذا، وباعتبار أ ه لدى ا مهات 
ادوار  جب الق اـ بها في أسرهـ والتي عادة ما ت وف مرهقة ومست زفة لطاقتهف،  جعؿ مف ا ـ بحاجة الى تقبؿ 
مف طرؼ المح ط ف بها وتقد ر لما تمر به وه ا  قوؿ   ؼ ست وف س  ولوج ة أمهات ا طفاؿ ذوي اضطراب 

التوحد في ضؿ تواجد أحد ا ب اء المصاب ف به وهذا ما س تطرؽ إل ه في هذا الفصؿ مف خلاؿ اضطراب التوحد 
. وس  ولوج ة ا مومة 
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 :التىحذ -1

 وتع ي ال فس أو ذاتي أو ذاتي Autos م تؽ عف  لمة Autismeالتوحد  :تعريف اضطراب التوحد -1-1
   وتع ي الحالة غ ر السو ةIsmالحر ة 

في الدماغ غ ر معروؼ ا سباب  ظهر في  (وظ في)التوحد هو اضطراب  ما ي  اتج عف خلؿ عصبي 

الس وات الثلاثة ا ولى مف عمر الطفؿ، و تم ز ف ه ا طفاؿ بالف ؿ في التواصؿ مع الآخر ف وضعؼ واضح 

. في التفاعؿ وعدـ تطو ر اللغة ب  ؿ م اسب وظهور أ ماط  اذة مف السلوؾ وضعؼ في اللعب التخ لي

 هو اضطراب  ما ي  ظهر في الس وات ا ولى مف عمر الطفؿ و ؤدي :تعريف منظمة الصحة العالمية 
 .الى عجز في التحص ؿ اللغوي واللعب والتواصؿ الاجتماعي

وعل ه  م ف القوؿ باف اضطراب التوحد هو اضطراب  فسي اجتماعي   مؿ مجموعة مف جوا ب ال خص ة 
 (2017مر ز أبحاث الطفولة وا مومة، ). على   ؿ متلازمة

 :خصائص التوحد-1-2

إف الوصؼ العاـ لسمات وخصا ص الطفؿ التوحدي وم و اتها لا تجعله مختلفا اختلافا جوهر ا عف سمات 
. الطفؿ العادي وغ ر أ ه  م ف القوؿ بأف القصور في اللغة مف أهـ العوامؿ المم زة لسلو ه عف الطفؿ العادي

و م ف الإ ارة أ ضا إلى جا ب خصا ص سلو  ة، حر  ة، عقل ة معرف ة، ولغو ة، وأجتماع ة وذلؾ على ال حو 
: التالي 

:  الخصائص السلىكُت -أ

 الطفؿ التوحدي سلو ه محدود، وض ؽ المدى،  ما أ ه  ظهر في سلو ه  وبات ا فعال ة حادة وسلو ه هذا لا 
.  ؤدي إلى  مو الذات، و  وف في معظـ ا ح اف مصدر إزعاج للأخر ف

ومعظـ سلو  ات الطفؿ التوحدي تبدو بس طة مف قب ؿ تدو ر قطعة مف اللباف ب د ه، أو تدو ر قلـ ب ف أصبعه، 
أو ت رار فؾ وربط را حذا ه وهذا قد  جعؿ الملاحظ لسلوؾ الطفؿ التوحدي  راه و أ ه مقهور على أدا ه، أو  اف 

ه الؾ  زعة قسر ة لتحق ؽ الت ابه في  ؿ  يء ح ث أف التغ  ر في أ ة صورة مف صوره  ؤدي إلى استثارة 
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 ما أف   وع السلوؾ غ ر اللفظي لدى بعض ا طفاؿ التوحد  ف قد   وف مرجعه إلى . م اعر مؤلمة لد ه
. اسال ب السلوؾ التي  تدخؿ بها الآباء مع ا ب اء 

 
أ ه مف المم ف في الوقت الحالي أف تقدـ وصفا  ( 2014, ما ورد عف سل ماف )( 1988)و ری روث سول فاف 

 .سلو  ا فقط لحالات التوحد 

: وأف الملامح الر  س ة للتوحد  م ف الإ ارة إل ها على ال حو التالی 

الوحدة ال د دة وعدـ الاستجابة لل اس الآخر ف الذي   تج عف عدـ القدرة على فهـ واستخداـ اللغة ب  ؿ  - 
. سل ـ

. الاحتفاظ بروت ف مع ف - 

. قصور  د د في الارتباط والتواصؿ مع الآخر ف - 

قصور  د د في ال لاـ أو فقداف القدرة على ال لاـ، وبعض ا طفاؿ التوحد  ف  همسوف ع دما  ر دوف ال لاـ  - 
أو ب غمة ثابتة دوف تغ  ر وبعضهـ لا  ستط ع إ ماؿ حد ثه أو  لامه  (اجتراري)والبعض  ت لـ ب  ؿ رجعي 

. على الإطلاؽ

. حزف  د د لا  م ف إدراؾ سببه  ي تغ رات بس طة في الب  ة - 

في قدرات ومجالات مع  ة، وأح ا ا  صاحب التوحد مهارات عاد ة، أو فا قة في بعض  (التخلؼ)التأخر  - 
. القدرات ا خرى مثؿ الر اض ات أو الموس قى أو المذا رة 

. الاستخداـ غ ر الم اسب للعب وا   اء، واللعب ب  ؿ مت رر وغ ر معتاد  - 

. صرع في العادة ع د البلوغ - 

. مف المم ف أف  صبح لدى بعضهـ سلوؾ إ ذاء الذات، وأح ا ا بدرجة  د دة - 

:  الخصائص الاجتماعُت -ب

تعتبر دلالات القصور في التفاعؿ الاجتماعي مؤ را بالغ ا هم ة في ت خ ص اضطرابات التوحد، إلا أف هذه 
الخاص ة لا ت وف ظاهرة ع د التوحد  ف في مراحؿ ال مو المب رة، ول ف ع د دخولهـ العاـ الثا ي تبدأ الصعوبات 
الاجتماع ة بالظهور ب  ؿ متزا د، و في عامهـ الثالث  صبح تطورهـ الاجتماعي العاـ متأخرا بدرجة  ب رة و 

 : مف أهـ هذه الصعوبات ما  لي 
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العزلة عف ا خر ف والا  غاؿ بأ  طة محددة - 

ضعؼ الرغبة في م ار ة ا خر ف اللعب أو الاهتمامات أو ا   طة   - 

عدـ القدرة في التم  ز ب ف الاستجابة المهذبة وغ ر المهذبة - 

. عدـ الا تراث بم اعر الآخر ف - 

. صعوبة واضحة في التعب ر عف الم اعر - 

. ضعؼ في استخداـ الإ ماءات الجسد ة وال برات الصوت ة الملا مة للمواقؼ الاجتماع ة - 

. إظهار م اعر عاطف ة بطر قة غ ر ملا مة في أوضاع مع  ة - 

 درة القدرة التعب ر ة عف المخاطر وال عور بالذ ب  - 

:  الخصائص اللغىَت -ج 

ف ت لموا فغالبا ما  رددوف ما   قد  تصؼ هؤلاء ا طفاؿ في أ هـ لا  ستخدموف اللغة الم طوقة وغ ر الم طوقة، وا 
.   ما  تأخر ال مو اللغوي لهؤلاء ا طفاؿ في سف الثالثة.  قاؿ دوف فهـ وهذا ما  سمى بالببغا  ة

  (2009, القحطاف ): وف ما  لي  وجز أهـ الخصا ص اللغو ة لدى التوحد  ف 

في بدا ة تعلمه فا ه  تعلـ لغة ا   اء ول ف ذلؾ   وف محدودا باستث اء ذوو ا داء العالي ف م  هـ تطو ر - 
. مفردات  ث رة واستخدامها في الحد ث

.  عا ي التوحدي مف صعوبات في ال طؽ  اتجة عف تأخر التطور الذه ي لد هـ- 

.  لاحظ على أف لغة التوحدي ت مو ببطء وفي أغلب ا ح اف  ستخدـ الإ ارات بدؿ ال لمات- 

.   ستخدموف  لمات خاصة بهـ ح ث  ستخدمو ها للدلالة على أ  اء مع  ة- 

قلب الضما ر ف ستخدـ ضم ر أ ت بدلا عف أ ا والع س - 

التوحد   ح ث تعتبر مف أ ثر السمات اللغو ة   وعا فيEchololiaترد د ال لاـ - 

الاستخداـ المتقطع للغة، ح ث أ هـ  مل وف رص دا  ب را مف ال لمات ل ف لا  مل وف القدرة على استخدامها - 
( 2009القحطاف ،)في محادثات ذات مع ى 
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 :النظرَاث المفسرة لأسباب التىحذ -1-3

لا توجد  ظر ة واحدة  تفؽ عل ها المختصوف في تفس ر حدوث حالات التوحد إذا لـ تتوصؿ البحوث العلم ة 
التي أجر ت في هذا الجا ب إلى  ت جة قطع ة حوؿ السبب المبا ر للتوحد وه اؾ العد د مف ال ظر ات التي 

: فسرت حدوث التوحد وأ هرها

:  الأسباب الوراثية الجينية -أ

 ه اؾ مف الدراسات والبحوث التي ربطت ب ف الخلؿ ال روموزومي وحالات التوحد، ول ف لـ  تفقوا على 
 روموزوـ واحد، فه اؾ مف ربط ب ف ال روموزوـ الثا ي وحالات التوحد لاعتقادهـ بوجود علاقة ب  ه واضطراب 

مف خلاؿ دراسات عد دة إلى وجود دلا ؿ على أف ال روموزوـ  (2005)" بو ورا وآخروف" ال طؽ فقد توصؿ 
. السابع هو الذي  سبب حالات التوحد

 وبعض حالات التوحد المقترف Xوجود علاقة محددة ب ف خلؿ ال روموزوـ  (1995)با لي وأخروف " وذ ر 
 (2009القحطاف ،)بالتخلؼ العقلي  

 وأثبتت الدراسات المسح ة التي أجر ت لاختبار ما إذا  ا ت الوراثة تلعب دورا  عامؿ مسبب للإعاقة، أف مف 
 50 بالم ة مف أطفاؿ أباء  عا وف مف التوحد، قد أص بوا  ذلؾ بالتوحد، وهـ  سبة تز د أ ثر مف 4-2ب ف 

 .ضعفا عف ا ت ارها في المجتمع العاـ  باء غ ر توحد  ف لد هـ أطفاؿ أص بوا بإعاقة التوحد

مف بو ضت ف )وأخرى مف التوا ـ المت ابهة  (مف بو ضة واحدة)وفي بحث مقارف ب ف ع  ة مف التوا ـ المتطابقة 
 بالم ة في المجموعة ا ولى، ولـ  وجد على الإطلاؽ في الع  ة 36وجد أف التوحد   ت ر ب سبة  (مختلفت ف

 (2004پدر ، ) .الثا  ة

الهش الذي  (X) وأف  تا ج الفحوص التي أجر ت على ا طفاؿ التوحد  ف ت  ر إلى وجود کروموزوـ إ س 
مف الحالات، وقد  ظهر ذلؾ في ا ولاد أ ثر مف  (%6-5) ظهر في   ؿ صورة معقدة في  سبة تتراوح مف 

الب ات خاصة في ا طفاؿ المصاب ف بالتوحد المصحوب بالتخلؼ العقلي،  ما أف التصلب الذي   قؿ بواسطة 
   (2005ماجدة، ) .مف الحالات تقر با% 5الج ف المس طر   وف ذو صلة بالتوحد في  سبة تصؿ إلى حوالي 

أف العامؿ الوراثي الج  ي الذ ري الهش  brawn et all( 1985) وقد وجد بعض العلماء مثؿ براوف وآخروف 
مف حالات الذ ور المصاب ف بالتوحد  ما أ ار العالـ  (% 16)أعلى في حالات التوحد، وقد تصؿ إلى 

blonguist 0) إلى  فس ال ت جة،  ما دلت ا بحاث المختلفة أف  سبة حدوث هذا العامؿ الوراثي تتراوح ب ف-
  (2000قاسـ  )في حالات التوحد  (16%
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 :الأسباب البيوكيميائية - ب

ر زت أبحاث التوحد على ال اقلات العصب ة وأصبح واضحا إلى أف العد د مف ا طفاؿ التوحد  ف لد هـ 
 Dopaminine والدوبام ف Serotonineمستو ات عال ة مف س روتو  ف 

 وت  ر ا بحاث المختلفة عف   م ا  ة دماغ التوحد  ف أف العد د مف الحالات التي    (103 ص 2004 ,الزر قات(
لد ها خلؿ في وظا ؼ المخ والتي ربما تؤدي إلى أعراض التوحد، وقد ت وف خلا ا اعصاب مخ التوحد  ف 
معزولة أ ثر مف ا  خاص الطب ع  ف، وقد ت وف سلو ات التوحد وم  لات ا عصاب ملازمة مع الخلؿ 

الوظ في لدوا ر أعصاب مع  ة في الفصوص الصدف ة وجذع المخ والمخ خ، والخلؿ الوظ في في هذه الم اطؽ 
قد  ؤدي إلى حالة غ ر سو ة ب  م اء ا عصاب والتي  م ف ا ت افها عف طر ؽ فحص السا ؿ ال و ي 

المخ خي للأفراد ذوي التوحد وتترابط هذه الم اطؽ بتداخؿ مف خلاؿ دوا ر عصب ة ول ؿ م ها مجموعة مف 
المهاـ، فجذع المخ  ستقبؿ المث رات الحس ة، الفصوص الصدغ ة تسهـ في فهـ لغة التخاطب ودلالات ا لفاظ، 
والمخ خ له علاقة بالعمل ات الاجتماع ة والتخط ط وله علاقة بالاستجابات الا فعال ة  الغضب والخوؼ وتطور 

 ( 2012عصفور،) .ال لاـ

وتتـ عمل ة تبادؿ المعلومات ب ف الخلا ا العصب ة مف خلاؿ   ماو ات تعرؼ بال واقؿ العصب ة، وتعمؿ 
ال اقلات العصب ة بأ واعها المختلفة مع خلا ا عصب ة تت اسب معها، فلابد مف ت افؤ ب  ة ال اقلات العصب ة مع 
ب  ة الخلا ا العصب ة التي تعمؿ معها ومف أ ثر أ واع ال اقلات العصب ة تعرضا إلى البحث في مجاؿ التوحد 

 (2004ال امي، )هي س روتو  ف و الدوبام ف و ال ور  ف ر ف وال  روب بت د 

  :serotoninالسيروتونين - 

له دور مبا ر في الس طرة على الحر ة الهادفة والحد مف السلوؾ الحر ي المتهور وهذا إضافة إلى أف معالجة 
المعلومات الحس ة تتأثر بالس روتو  ف الذي توجد م ه تر  زات عال ة في م اطؽ الدماغ التي تتـ ف ها معالجة 

المعلومات الحس ة، و  ؤثر الس روتو  ف أ ضا على سلو ات متعددة  السلوؾ الج سي، السلوؾ العدوا ي، 
. ال ه ة، ال وـ والاست قاظ، الإحساس با لـ، الذا رة الا ت اب، و التف  ر في الا تحار

(  2004تزر قات ، )

: Dopamineالدوبامين - 

له دور هاـ في ا ت اؼ الب  ة والتحف ز الذاتي وفي عمل ة الا تباه الاخت اري وا  ؿ وال رب و  ظـ ال  اط 
 (2004ال امي، ). الحر ي مثؿ الحر ة المفرطة والسلو ات ال مط ة
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 : Norepinephrineالنوربينفرين  -

له علاقة بدرجة التوتر والإثارة ودرجة القلؽ و ؤثر على الدمج الحسي الحر ي إلا أف الدراسات التي تـ إجراؤها  
لفحص  سبة ال ورب  فر ف لدى المصاب ف بالتوحد  ا ت متفاوتة ح ث إف معظـ ا بحاث لـ تجد اختلافا في  سبة 

 (2004الزر قات،  )ال ورب  فر ف ب ف المصاب ف بالتوحد وغ رهـ مف ا سو اء 

 : Neuropeptidesالنيوروبييتيد - 

وهو مف ا حماض ا م   ة، توجد في الخلا ا العصب ة وهي تعمؿ مثؿ ال اقلات العصب ة، ولها أ واع عد دة ل ف 
البحث في مجاؿ التوحد ر ز على الب بت د ا ف و ي الذي  عمؿ  مخدر والذي بالتالي له دور في الحد مف 
دراؾ ا لـ والسلوؾ الج سي  ال عور با لـ، وهي مسؤولة ب  ؿ اساسي عف عد د مف السلو ات الا فعاؿ وا 

( 2012عصفور ،)

: الأسباب السيكولوجية النفسية -  ج

سادت في فترة ا ربع  ات والخمس  ات مف القرف الع ر ف ال ظر ات ال فس ة التي أ ارت إلى أف صفات 
الوالد ف ال خص ة والب   ة الاجتماع ة  لعباف دورا ر  س ا في حدوث التوحد لدى الطفؿ فأباء ا طفاؿ التوحد  ف 
وفؽ هذه ال ظر ة  تصفوف بالبرود والفتور العاطفي، وهـ سلب وف مف ال اح ة الا فعال ة مع أطفالهـ ولا  زودو هـ 
بالح اف والدؼء ال اف  ف، مما  ؤدي إلى اضطراب العلاقة ب  هـ واضطراب ال مو اللغوي والتفاعؿ الاجتماعي 

مف أ ثر المتحمس ف والمؤ د ف لهذه ال ظر ة التي تفسر حدوث اضطراب " برو و بتله ـ"لدى الطفؿ و عتبر 
 (2008 حي،  )التوحد مف ال واحي ال فس ة والاجتماع ة 

: الأسباب الأيضية - د
 ذ ر بعض الباحث ف أف ا طفاؿ التوحد  ف  عا وف مف صعوبة في عمل ة التمث ؿ الغذا ي وحساس ة عال ة 

لبروت ف الغلوت ف الموجود في القمح وم تقاته وبروت ف ال از ف الموجود في الحل ب ح ث أف عدـ امتلاؾ الطفؿ 
التوحدي للا ز مات المسؤولة عف هضـ تلؾ البروت  ات  ؤدي إلى ترا مها على   ؿ سلاسؿ ب بت د ة طو لة 
تسبب ا تفاخا في ا معاء مما  ؤدي إلى ز ادة  فاذ تها و ه ذا  م ف أف تتسرب  م ات غ ر طب ع ة مف تلؾ 
ا حماض فت تقؿ عبرالدـ إلى الدماغ، مما  ؤدي إلى ظهور السلو  ات التوحد ة ع د الطفؿ  ت جة لترا ـ تلؾ 

  (2008 ب ب، )ا حماض في المخ على   ؿ مواد أف و  ة 
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: الأسباب المعرفية - ه

 تتلخص هذه ال ظر ة بقصور الطفؿ التوحدي في الجا ب المعرفي الاجتماعي الذي  ت بأ بمعرفة الب اء 
ال فسي للأخر ف  معتقداتهـ، وهذا  حمؿ في ط اته عدـ ا تماؿ تطور ا ف ار في العقؿ بح ث لا  ستط ع الطفؿ 

المصاب بالتوحد عف قراءة م اعر وأف ار الآخر ف، و حؿ الم  لات التي تواجهه في المواقؼ الاجتماع ة، 
و م ف أف  عبر ع ها بأ ها التقولب المعرفي الذاتي دوف مراعاة  ف ار وم اعر الآخر ف، إف هذه ال ظر ة تتلاءـ 

. مع أعراض ا طفاؿ ال بار والرا د ف المصاب ف بالتوحد

.  ما أف القصور في التواصؿ اللغوي هومسألة ثا و ة السبب الر  سي ف ها هو القصور المعرفي الاجتماعي
  (2009.القحطاف )

 :تشخيص التوحد- 1-4

وذلؾ راجع إلى ما  حمله هذا ,  تعتبر عمل ة الت خ ص مف ا مور المهمة والصعبة في مجاؿ التوحد
وه ذا أصبحت عمل ة الت خ ص . الاضطراب مف تعدد ا عراض واختلافها وتداخلها مع اضطرابات أخرى 

 (2017,براجؿ ).مسألة صعبة ومعقدة 

أما الآف أصبح لمفهوـ ,ولقد استعمؿ مفهوـ التوحد تار خ ا  مفهوـ واسع وحسب المفهوـ الذي جاء به  ا ر 
في التص  فات  (متلازمة أسبرجر وغ رها ,متلازمة ر ت )فقد ظهرت أ واعه المختلفة ,التوحد خصوص ة أ ثر 

العالم ة التص  ؼ الدولي العا ر للأمراض والدل ؿ الت خ صي الإحصا ي للاضطرابات ال فس ة  ضمف مجموعة 
. الاضطرابات ال ما  ة  ال املة 

وذلؾ بفضؿ , وحتى التوحد ال مطي بال  ؿ الذي وصفه  ا ر أ ثر خصوص ة مف ا  واع  ا خرى 
 (2017, براجؿ) .الاختصاص ف والباحث ف ف ه

 إلى استخداـ تسم ة ت خص ه موحدة تضم ت المعا  ر الجد دة توظ فا لمسمى موحد هو  DSMVولقد لجأ 
اضطراب ط ؼ التوحد ح ث  تضمف هذا المسمى  لا مف اضطراب التوحد ومتلازمة اسبرجر والاضطرابات 

ال ما  ة ال املة غ ر المحددة واضطراب التف ؾ الطفولي والتي  ا ت ف ات أو اضطرابات م فصلة عف بعضها 
 ح ث تـ تجم عها في ف ة واحدة دوف الفصؿ ب  ها  ما DSMIVالبعض  في الطبعة الرابعة  المعدلة مف 

وتضم ت المعا ر الجد دة إسقاط متلازمة ر ت مف ف ة اضطراب ط ؼ التوحد ولعؿ التعل ؽ الذي تـ تقد مه مف 
قبؿ لج ة إعداد هذه المعا  ر الجد دة    مف في أف هذه الف ات أو الاضطرابات لا تختلؼ عف بعضها البعض 



 اٌفظً اٌضبٌش                                                   اٌزٛحذ ٚ س١ىٌٛٛع١خ الأِِٛخ
 

 
42 

ودرجة , مف ح ث معا  ر ت خ صها وا  ما اختلافها   مف في درجة  دة ا عراض السلو  ة ومستوى اللغة 
, براجؿ) .الذ اء لدى أفرادها لذا فإف الدل ؿ قد عمد إلى جمعها في ف ة واحدة لا تختلؼ في آل ة ت خص ه 

2017) 
: DSMVف ما  لي عرض للمعا ر الت خ ص ة للتوحد حسب 

:  المعايير التشخيصية لاضطراب التوحد وفق الدليل التشخيصي الاحصائي الخامس-أ

American PsychaitricAssociation .2013.p p 50-51))  

(A) لا  سبب تأخر ال مو ,العجز المستمر في التواصؿ الاجتماعي والتفاعؿ الاجتماعي عبر الس اقات المختلفة
:  ا عراض3و ظهر , العامة 

(A1) بدأ مف  هج اجتماعي غ ر طب عي وف ؿ  في المحادثات : العجز في التعامؿ العاطفي والاجتماعي بالمثؿ
 قص تاـ في بدء التفاعؿ , قص الاهتمامات والعواطؼ ,مف خلاؿ تقل ؿ تقاسـ الاهتمامات والعواطؼ 

. الاجتماعي 

(A2) بدءا مف ضعؼ الاتصاؿ ,العجز في السلوؾ التواصلي غ ر اللفظي المستخدـ في التفاعؿ الاجتماعي
اللفظي وغ ر اللفظي مف خلاؿ ت وهات في الاتصاؿ  بالع ف ولغة السد عجز في فهـ واستخداـ التواصؿ غ ر 

اللفظي وصولا إلى ا عداـ وجود تعب رات الوجه و الإ ماءات  

(A3) عجز في تطو ر والحفاظ على العلاقات الم اسبة للمستوى ال ما ي بدءا مف صعوبات السلوؾ الت  في
الم اسب مع الس اقات الاجتماع ة المختلفة مف خلاؿ الصعوبات في الم ار ة في اللعب التخ لي وفي ت و ف 

. صداقات وصولا إلى غ اب واضح للاهتماـ با  خاص 

(B)مف ا عراض التال ة 4مف 2و ظهر , وا   طة , والاهتمامات , أ ماط محددة ومت ررة مف السلوؾ  :

(B1) ترت ب ا لعاب ووصفها , استخداـ ا غراض أوؿ ال لاـ مثؿ أ ماط حر  ة بس طة , ال مط ة والت رار ,
.  فتح وغلؽ ا ضواء. فتح وغلؽ ا بواب , الصدى اللفظي , تقل ب ا   اء

(B2)مثؿ )المقاومة المفرطة للتغ ر , أ ماط طقوس ة مف السلوؾ اللفظي وغ ر اللفظي ,التق  د المفرط  بالروت ف
الضا قة ال د دة مف تغ  رات , وا س لة المت ررة , والإصرار على  فس الطر ؽ أو الطعاـ , الطقوس الحر  ة 

. صغ رة 
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(B3 )والمحددة , والا  غاؿ با   اء غ ر العاد ة  )اهتمامات مثبة غ ر طب ع ة في ال دة والتر  ز ,  تق  د تاـ
. (ب  ؿ مفرط أو المثابرة المفرطة 

(B4) فرط أو تد ي التفاعؿ الحسي للمدخلات الحس ة أو الاهتمامات غ ر العاد ة بالجوا ب الحس ة للب  ة  .
الإفراط في  ـ وبمس , و الاستجابة السلب ة  صوات محددة , البرد–الحرارة –مثؿ اللامبالاة لظاهرة للألـ 

. الا بهار با ضواء, ا   اء 

(C) ول ف قد لا تصبح واضحة تماما حتى  )  جب أف ت وف  ا عراض موجودة في مرحلة الطفولة المب رة
. (تتجاوز مطالب التواصؿ الاجتماعي قدرات محددة 

(D)تحد هذه ا عراض مف ا داء ال ومي  .

(E) أو التأخر  (اضطراب ال مو الذه ي  ) هذه الاضطرابات لا تفسر ب  ؿ أفضؿ مف قبؿ الإعاقة الذه  ة
ال ما ي العاـ الإعاقة الذه  ة واضطراب ط ؼ  التوحد   حدثاف معا في  ث ر مف ا ح اف ولوضع الت خ صات 

 جب أف   وف التواصؿ الاجتماعي أقؿ مف , المرض ة الم تر ة ب ف  اضطراب ط ؼ التوحد والإعاقة الذه  ة 
. المتوقع للمستوى التطوري العاـ 

(: ICD10)التصنيف الدولي العاشر نظام - ب

ح ث  قسـ هذا 1930ظهر عاـ " ICD10: "وال  ؿ ال ها ي  (WHO) الصادر عف م ظمة الصحة العالم ة 
: ال ظاـ إلى خمس فقرات أساس ة ح ث س تـ ذ ر الجوا ب ا ساس ة وهي 

. ظهور أعراض القصور في ال مو قبؿ سف الثالثة - أ

 . قصور  وعي وواضح في القدرة على التواصؿ - ب

 .قصور  وعي في التبادؿ ا جتماعي - ت

. سلو ات واهتمامات تتصؼ بال مط ة والرتابة - ث

أف   وف السبب وراء هذه السمات السلو  ة اعاقات  ما  ة أخرى أو أثرت في القدرة على التواصؿ اللفظي – ج 
 )مصحوب بم ا ؿ اجتماع ة عاطف ة أو تخلؼ عقلی مصاحب له أضطرابات ا فعال ة وسلو  ة أو متلازمة ر ت

RETT)  ( 2001القبا ي،  )، أو ا فصاـ ال خص ة المب ر
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: التشخيص الفارقي لمتوحد واضطرابات أخرى- 1-5

 عا ي ال ث ر مف الباحث ف مف قض ة ت ابه السلوؾ المرتبط بالتوحد باضطرابات أخرى  الإعاقة العقل ة والسمع ة 
واضطرابات التواصؿ ومتلازمة ر ت وغ رها، وف ما  لي أهـ الفروؽ ب ف التوحد وبعض الإعاقات ا خرى 

(: Rett)التوحد واضطراب ريت -1-5-1
أ ثر ب ف الفت ات، ب  ما التوحد  ص ب الج س ف معا الب ات وا ولاد،  ما أف " Ret"  ت ر اضطراب ر ت 

  تم ز بفقداف الحر ة ال دو ة الهادفة وحر ة غسؿ ال د ف ال مط ة، والذي لا  ظهر لدى Rettأضطراب ر ت 
.   الطفؿ التوحدي 

 حدث لدى الإ اث والذي  ظهر في أعراض تتمثؿ في عدـ القدرة على ال لاـ ، "  وعل ه فاف اضطراب ر ت
 فقداف القدرة على استخداـ ال د ف، اضطراب التواصؿ، قلة ال  اط وتفاهته

(G.le lord , 1991 ) 

 أ هر وبعد ذلؾ 8_6وا طب ع ا ب ف  ـعف اضطراب التوحد باف المصاب به  ظهر "  تم ز اضطراب ر ت
 حدث توقؼ أو تدهور في عمل ة ال مو وهو اضطراب عصبي معقد  بدأ مف ا  هر ا ولى، و تضح ظهوره 

خلاؿ العاـ الثا ي، وأهـ سماته المم زة في فقداف حر ة ال د الهادفة وظهور حر ات  مط ة ت مؿ ث ي وطرؽ ال د 
 (2009خل ؿ ،  ).و صاحبها إعاقة عقل ة  د دة 

فالإضطراباف صعب جدا التم  ز ب  هما، ما  ؤدي إلى صعوبة الت خ ص الذي  حتاج لمختص متمرف وذو 
 .خبرة، تؤهله للق اـ بالت خ ص الفارقي لهما مثله مثؿ اضطراب اسبرجر 

 : Aspergerالتوحد واضطراب اسبرجر -1-5-2
س ة " ها ز اسبرجر"  وع مف الاضطرابات ال ما  ة التي ا ت فها الطب ب ال مساوي Asperger إف زملة اسبرجر 

لذلؾ سم ت بمتلازمة أسبرجر، وتتم ز بغ اب التواصؿ غ ر اللفظي وقصور في الحر ات الدق قة،  (1944)
قمش  ) .ومخزوف محدود مف الاهتمامات وا   طة ال مط ة المت ررة وخلؿ في ت و ف العلاقات الاجتماع ة

،2001) 

الا ت اب، ال لاـ الت راري، إخراج الصوت , ما ت تمؿ أعراض اضطراب اسبرجر قصور في مهارات التوازف 
ب فس الوت رة،  راه ة التغ  ر، حب الروت ف، عدـ القدرة على التفاعؿ مع ا خر ف ب  ؿ طب عي، فمعظـ هؤلاء 

 (2000,قاسـ )ا طفاؿ لد هـ  سبة ذ اء عال ة، وهذا  مثؿ الت ابه ب  ه وب ف التوحد 
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: ول ف مف ذلؾ الت ابه  وجد اختلاؼ ب ف هذ ف الاضطراب ف و تمثؿ ف ما  لي 

 عا ي الطفؿ التوحدي مف قصور  د د في ال مو اللغوي ب  ما لا  بدي الطفؿ المصاب باضطراب اسبرجر  - 
. هذا القصور

 عا ي الطفؿ التوحدي مف قصور في القدرات المعرف ة ب  ما ت وف القدرات المعرف ة عاد ة لدى طفؿ اسبرجر  - 

لا  عا ي الطفؿ التوحدي مف صعوبات واضحة في المهارات الحر  ة ، ب  ما  عا ي الطفؿ المصاب  - 
بالاسبرجر مف صعوبات واضحة في المهارات الحر  ة  

 عا ي الطفؿ التوحدي مف قصور في مهارات التواصؿ مع ا خر ف ب  ما  بدي الطفؿ المصاب بالاسبرجر - 
رغبة في التواصؿ مع الآخر ف، ول ف مف خلاؿ اهتماماته وحاجاته ال خص ة مما  ؤدي إلى اضطراب العلاقة 

 ( 2009 ؿ ؿخ). معهـ

تظهر حر ات غ ر متق ة ع د المصاب ف باضطراب اسبرجر أ ثر مما تظهر لدى التوحد  ف  - 

مستوى الذ اء اللغوي   وف عادة أعلى مف مستوى الذ اء العملي ع د المصاب ف باضطراب اسبرجر، بخلاؼ 
  (  2010الزراع )ذلؾ ع د المصاب ف بالتوحد 

: (التخمف العقمي)التوحد والإعاقة العقمية - 1-5-3

 ث را ما  صاحب حالات التوحد الإصابة بالتخلؼ العقلي،  ما تت ابه وتختلط بعض أعراضهما، ولاس ما اف  اف 
  هرا، وقد أ ارت مارث وف إلى أف التوحد  ت ابه مع التخلؼ العقلي في 20العمر العقلي للطفؿ أقؿ مف 
: ا عراض والسمات ا ت ة 

. ت رار السلو ات ال مط ة والقهر ة ، صعوبات في ال لاـ والتخاطب 

:   أما الفرؽ ب  هما  تمثؿ في 

الطفؿ التوحدي ل س لد ه القدرة على التواصؿ مع غ ره مع عدـ رغبتهـ في الاتصاؿ الاجتماعي والتفاعؿ - 
معه ، أما الطفؿ المعاؽ عقل ا  تم ز بإم ا  ته للتواصؿ مع الآخر ف ولهذا غالبا ما ت وف لد هـ القدرة على 

. التفاعؿ مع ال اس 

الطفؿ التوحدي  ظهر أداء متم ز في بعض القدرات لد ه،  الموس قى والحساب، أما الطفؿ المعاؽ عقل ا  - 
. لد ه تد ي ملحوظ في مستوى قدرته في العد د مف المجالات
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- ت اد ت عدـ الع وب الجسم ة لدى الطفؿ التوحدي، وع د المعاؽ عقل ا توجد ال ث ر مف الع وب الجسم ة    - 
لا  وجد لدى التوحد  ف وعي اجتماعي بما  دور مف حولهـ ، أما بال سبة للمعاق ف عقل ا لد هـ القدرة على إدراؾ 

. الواقع الاجتماعي الذي  ع  وف ف ه

أطفاؿ التوحد ل س لد هـ القدرة على الذ ر واستدعاء ا حداث، أما المتخلف ف عقل ا لد هـ القدرة على تذ ر  - 
 (2009اسماع ؿ ، ) .ا حداث ف ما  تصؿ بالذا رة قص رة المدى 

ا طفاؿ التوحد  ف لد هـ القدرة على أداء المهاـ غ ر اللفظ ة وخاصة ما  تعلؽ م ها بالإدراؾ الحر ي - 
والبصري، أما ا طفاؿ المعاق ف عقل ا فهـ لا  تمتعوف بالقدرة على أداء المهاـ الغ ر لفظ ة و خاصة ما  تعلؽ 

م ها بالادراؾ الحر ي و البصري  

 ختفي سلوؾ التعلؽ تماما لدى ا طفاؿ التوحد  ف حتى مع وجود ذ اء متوسط لد هـ أما المتخلفوف عقل ا - 
 ( 2014سل ماف  ).  و وف متعلق ف با خر ف ولد هـ إلى حد ما بعض الوعي الاجتماعي

وعف المهارات الا تقا  ة والع ا ة بالذات فاف المتخلفوف عقل ا  تفوقوف على التوحد  ف لتوفر لد هـ القدرة ا  بر - 
   (2002.العزة ). للتدر ب على ال ظافة والاعتماد على ال فس

: التوحد والصمم - 1-5-4
  عرؼ الطفؿ ا صـ بأ ه ذلؾ الطفؿ الذي حرـ مف حاسة السمع م ذ ولادته أو هو الذي فقد القدرة السمع ة 

. قبؿ تعلـ ال لاـ، أو هو الذي فقدها بمجرد أف تعلـ ال لاـ لدرجة أف آثار التعلـ فقدت بسرعة

(  126،  ص2014سل ماف ،)

فالطفؿ التوحدي  ث را ما  بدو و أ ه أصـ وذلؾ   ه غ ر مبالي،  ذلؾ  جد ما  سمى بالصمـ الاخت اري 
 (2009  ساف، ). ومف مظاهره أف  رفض الطفؿ التحدث في مواقؼ مع  ة (الا تقا ي)

 وأهـ ما  م ز الطفؿ ا صـ وجود ع وب عضو ة في الجهاز السمعي، ع س الطفؿ التوحدي الذي لا  عا ي 
م ها وعادة الطفؿ ا صـ خلق ا  بدي رغبة  د دة للتواصؿ خاصة بالبصر والتواصؿ عف طر ؽ الإ ارات 

والإ ماءات وحر ات ال فاه ل ف عدـ القدرة على ال لاـ وعدـ القدرة على التواصؿ  سبب الا عزاؿ والا حطاط في 
القوى والا ت اب ما  قربهـ للتوحد، ل ف ما إف  ستط عوا ا ت اؼ  مط التواصؿ الإ ما ي الحر ي لاستفادتهـ مف 

 (G.le lord, 1991)ا جهزة،  زوؿ السلوؾ الذي  ربطهـ بالتوحد 
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إف الا سحاب الاجتماعي أو الا عزاؿ عف تغ  ر الروت ف وسلو ات أخرى التي  م ف أف تظهر لدى الطفؿ 
ذا بدا الطفؿ و أ ه  عا ي مف التوحد فلا بد مف فحصه  ا صـ ت به السلوؾ الذي  ظهر لدى الطفؿ التوحدي، وا 

لاستبعاد الصمـ ولذلؾ فاف اضطرابات السمع والبصر في الاستجابة للمث رات  م ف أف ت  ر إلى التوحد في 
 (2000 حي ). أوؿ ا طباع

: التوحد وفصام الطفولة  -1-5-5
إف اضطراب الفصاـ والتوحد  ظهراف  اضطراب واحد  صعب التم  ز ب  هما ولهذا فا ه  وجد خلط في 

الت خ ص، ح ث ظهرت هذه الف ة في الطبعة ا ولى مف الدل ؿ الت خ صي والإحصا ي للاضطرابات العقل ة 
ا ولى، تحت اسـ استجابات فصام ة مف ال وع الطفلي، وقد استمر هذا الخلط في هذه الفترة حتى الطبعة الثا  ة 
مف الدل ؿ الت خ صي والإحصا ي للاضطرابات العقل ة ح ث أدرجت ا عراض الاجترار ة تحت ف ة فصاـ  وع 

طفلي و اف تص  ؼ ذهاف الطفولة ف ة ت خ ص ة  ا عة في ذلؾ الوقت و ا ت ت  ر اساسا إلى مجموعة 
. ا عراض الفصام ة ع دما تظهر ع د ا طفاؿ

  فسه في فترة مف فترات عمله ظف أف التوحد هو الفصاـ المب ر، واف  اف قد عدؿ Kanner "ر فو حتى گا
عف هذا التوجه بعد ذلؾ، وقد حسمت الطبعة الثالثة مف الدل ؿ الت خ صي والإحصا ي للاضطرابات العقل ة 

 ق ر (. الخلاؼ الدا ر حوؿ ارتباط التوحد بالفصاـ، ح ث اعتبرت أف  ؿ م هما   ا ا مرض ا مستقلا وقا ما بذاته

،2007 )

وفي الواقع ه اؾ ت ابه ب ف الفصاـ التوحد مف ح ث الا غلاؽ عف الذات، والاضطراب الا فعالي، وقصور 
. واضح في الم اعر، وعجز في ب اء الصدقات مع ا خر ف

:  و م ف التفر ؽ ب  هما ف ما  لي

 ظهر التوحد ب  ؿ واضح في الطفولة المب رة، أما الفصاـ  ادرا ما  ظهر في فترة الطفولة، وغالبا ما  ظهر - 
. في بدا ة المراهقة

واضطرابات في التف  ر، ول ف ع د التوحدي لا توجد هلاوس، وما .  عا ي الفصامي مف الهلاوس وا وهاـ- 
.  بدو مف ضحؾ الطفؿ التوحدي بسبب م ا ؿ حس ة

لا  ستج ب للمث رات البصر ة، وخاصة التقاء الع وف لدى التوحدي، أما الفصامي  ستج ب للمث رات  - 
البصر ة، و ادرا ما  تج ب التقاء الع وف  
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 عا ي التوحدي مف قصور في ال مو اللغوي، وعدـ القدرة على استخداـ الرموز، مع  درة عمل ة تطور اللغة - 
. لد ه، أما الفصامی لد ه قدرات لغو ة عاد ة  ستف د م ها و ستط ع استخداـ الرموز، مع إم ا  ة التطور اللغوي

 فحص ج   ات التوحد قد لا  ظهر الحالة، أما فحص ج   ات الفصاـ  ظهر الحالة بوضوح - 

(  2009إسماع ؿ )

ولت خ ص اضطراب التوحد مف ب ف الاضطرابات العد دة التي  عا ي م ها الطفؿ والتي ت اد ت وف مت ابهة جدا 
في ا عراض ، لا بد مف ت خ ص فارقي دق ؽ  م ز ب ف اضطراب التوحد وهذه الاضطرابات ا خرى 

واضطراب الإعاقة العقل ة وفصاـ الطفولة والصمـ " Asperger" ، أضطراب اسبرجر" Rett   اضطراب ر ت
. ومختلؼ الاضطرابات ا خرى

 Autism and Angelman andوبراد ويممي  أنجممان ومتلازمتا التوحد-1-5-6
Parder-Willi Syndromes: 

 في مفاجئ تغ ر  حدث ول ف سل م ف، الوالد ف  لا و  وف م تر ة آل تهما أف إلا مختلفتاف المتلازمتاف هاتاف
ذا ،( 15 ) الم طقة في ال رموسومات  س صاب الطفؿ فإف ا ب  رموسوـ عف  اتج التغ ر هذا  اف و ا 

 وب  ؿ.أ جلماف بمتلازمة الإصابة  ا ت ا ـ  رموسوـ عف  اتجاً  التغ ر  اف إذا أما  و للي، -براد بمتلازمة
 قل ؿ، لفظي تواصؿ ا  دي  في رفرفة :التال ة السلو  ات  ستعرضوف أ جلماف متلازمة أطفاؿ فإف للتوحد م ابه
 . د د عقلي تخلؼ  صاحبهـ ا طفاؿ هؤلاء  ؿ التر  ز ول ف عدـ

( 2015,فاضؿ)                                         

 Autism and Land Kleffner Syndrome:كمينفنر   ومتلازمة التوحد- 1-5-7
 الرتابة، ا   اء، على الإلحاح الاجتماعي، الا سحاب مثؿ السلو  ة الخصا ص مف بمجموعة تتم ز

طب ع  ف مف  و أ هـ  بدوف ما  غالب   هـ المتقهقر  التوحد  ف روف ما غالباً  ا  خاص هؤلاء .لغو ة م  لات
.  ال لاـ على القدرة  خسروف بعدها ول  هـ طب ع ة، لغو ة مهارات و مل وف,س وات (7-3)عمر 

( 2015,فاضؿ)

 Developmental Pervaiveالمحدد   غير الشامل النمائي والاضطراب التوحد-1-5-8
Autism    Otherwise Specified-PDD-NOS  not and:   

 مف  عا وف الاضطراب  ف  لا أطفاؿ  وف في التوحد مع المحدد غ ر ال امؿ ال ما ي الاضطراب  تفؽ
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 إلى   تموف الغالب في فهـ التوحد، أعراض مف  دة أقؿ أعراضهـ أف إلا ، وتواصل ة واجتماع ة لغو ة م  لات
 ( 2015,فاضؿ) .طب ع ة قدرات إدرا  ة  لد هـ أي العالي، ا داء ذات الف ات
 وا خصا   ف ا طباء مف فر ؽ تعاوف تتطلب   ها جداً  معقدة عمل ة التوحد ت خ ص أف سبؽ مما ل ا  تضح

 لهذا .ا خرى الإعاقات مف ال ث ر مع التوحد وت ابه أ فسهـ التوحد أطفاؿ ب ف الدرجة  ظرا لتفاوت ال فس  ف،
 الت خ صي الدل ؿ هو حال ا  طبؽ وما أهمها ول ف التوحد حوؿ الت خ ص ة المعا  ر مف العد د ظهرت

 وضع البرامج التربو ة  عمل ة  سهؿ  و ه في الفارقي الت خ ص أهم ة وت بع الخامس، الرابع و ذلؾ والإحصا ي
. وضعه حسب طفؿ ل ؿ الم اسبة الفرد ة

:  البرامج العلاجية والتربوية لمتوحد-1-6
والغرض مف الطرؽ .  جدر ب ا الإ ارة إلى أ ه إلى حد الآف لا  وجد علاج دوا ي أو غ ر دوا ي   ف ه تماما 

العلاج ة المتاحة حال ا هو التقل ؿ مف  دة ا عراض بقدر المستطاع ومحاولة دمج الطفؿ مع المجتمع الخارجي 
و ا تسابه العد د مف المهارات التي تجعله  تواصؿ مع المجتمع في أفضؿ صورة حسب قدراته حتى  ستط ع 

. الح اة بصورة مستقلة إف أم ف أو بأقؿ قدر مم ف مف الاعتماد على الآخر ف
: و عتمد العلاج في الوقت الحالي على 

 

:   Médical Tramentالعلاجات الطبية 1-6-1
: الغذائية والهضمية - أ

لقد أعط ت الم  لات الغذا  ة أهم ة الاحتمال ة  ف ت وف سببا في التوحد فا طفاؿ التوحد وف غالبا ما 
أو حب وتفص ؿ لبعض ا طعمة وربما  طوروف اضطرابا في عمل ة ,ت وف لد هـ م فرات قو ة مف الطعاـ 

في الغذاء لد ه تأث رات على  ؿ مف Trypotophanالهضـ ه الؾ مؤ رات على أف الحامض الس ي تر بتوفاف
 وعلى Neurotransmiter serotonin المهمة لس روتو  ف ال اقلات العصب ة Metebolismالتمث ؿ الغذا ي

 بروت ف Caseinالسلوؾ ولقد أ ارت أدلة إلى أف أطفاؿ التوحد لد هـ صعوبات في التمث ؿ الغذا ي ل اس ف
واعتمادا على ذلؾ فإف الدراسات ت  ر إلى أهم ة . حل ب البقر وجلوت ف ال  اء وهذا  م ف أف   وف سببا للتوحد 

 ( .  2010, الزر قاف ) في الغذاء وهذا  م ف أف  ساعد في بعض الحالات 6التزو د بف تام ف ب
 :محاولات ضبط التطور الكيميائي غير الطبيعي في الدماغ -ب

لقد استخدمت ا دو ة وف تام  ات وغ رها مف المواد الفاعلة الب ولوج ة  محاولات لضبط وعلاج حالة الدماغ 
لدى أطفاؿ التوحد ب  ؿ مبا ر وقد استخدمت علاجات متعددة لفاعل تها في علاج الحالات ال فس ة ال د دة 
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, و عمؿ هذا العقار على الحد مف إثارة الدماغ ,ق د الدراسة Naltrxonenلدى ال بار ولا زاؿ ال التر سوف
  عمؿ  Fenfluramineعقار الف فورام ف.و خفض السلو  ات ال مط ة و ز د مف مقدار العلاقات مع الآخر ف 

لقد لوحظ بعض . بسبب مستو ات هذه المادة في دـ أطفاؿ التوحد , على خفض مستو ات الس روتو  ف في الدـ 
التحسف بعد ت اوؿ أطفاؿ التوحد لهذا العقار متضمف تحسف السلوؾ الاجتماعي  وفترة ا تباه أفضؿ وخفض 

وه اؾ بعض العلامات والإ ارات السلب ة مثؿ فقداف الوزف و ال عاس و اضطرابات في ال وـ , التملمؿ الحر ي 
 .

 للدماغ مستخدمة في ت ظ ـ مستو ات ال  اط الحر ي و  Dopamine ضاـ ال اقلات العصب ة  الدوبام ف
وهذا , مف العقارات المهد ة التي تخفض   اط الدوبام ف Halobridolأما عقار هالوبر دوؿ.الوظا ؼ ا خرى 

لقد أ ارت ا دلة إلى خفض الا سحاب والعزلة والحر ة ال مط ة لدى بعض .  م ف أف  ساعد الطفؿ التوحدي
 (2010,الزر قاف ).الحالات  ما ا ه  حسف الوظا ؼ المعرف ة

: ( sensory intégration Therapy):العلاج بالدمج الحسي -ج
و قوـ على أساس أف الجهاز العصبي  قوـ بربط  وت امؿ , وهو مأخود مف علـ آخر وهو العلاج المه ي 

, حواس ال ـ)جم ع ا حاس س الصادرة مف الجسـ وبالتالي فإف خلؿ في ربط أو تجا س هذه ا حاس س مثؿ 
و قوـ العلاج على تحل ؿ هذه . قد  ؤدي إلى أعراض توحد ة  (التذوؽ ,التوازف , البصر اللمس , السمع 

ول ف في الحق قة ل س  ؿ ا طفاؿ التوحد وف  ظهروف أعراضا تدؿ . ا حاس س ومف ثـ العمؿ على تواز ها 
 .على خلؿ في التوازف الحسي 

واستخداـ اللمس الذي  ع ف الطفؿ .اللمس برفؽ , المساج.إف هذا البر امج  تضمف الت فس العم ؽ للطفؿ 
. على الاستجابات الت  ف ة فضلا عف تدر ب دماغ الطفؿ لت امؿ المدخلات لمختلؼ ا حاس س

 : (Music therapy)العلاج بالموسيقى -د
درست التأث رات العلم ة والعلاج ة للموس قى على أطفاؿ التوحد فوجد أف للموس قى تأث را  ب را على إ خفاض 

ال  اط الزا د ع د ا طفاؿ وا خفاض مستوى القلؽ و أ ها أفضؿ ب ث ر مف استخداـ ال لاـ  إذ أ ها تساعد الطفؿ 
.                                      على تذ ره للأغا ي  ما أف هذا البر امج  عد بس طا وسهلا في تدر ب الطفؿ عل ه ول س له أ ة تأث رات جا ب ة

 (2015.مج د )
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 : (occupationalTherapy)العلاج الوظيفي -ه
 ستخدـ العلاج الوظ في لمساعدة أطفاؿ التوحد لمساعدتهـ في ا تساب  فاءات في  افة المجالات الح ات ة 

 ما  وفر العلاج الوظ في دعما للأطفاؿ . بما ذلؾ مهارات مساعدة الذات واللعب والت   ة الاجتماع ة والتواصؿ 
التوحد  ف خصوصا أول ؾ الذ ف  عا وف مف صعوبات في المهارات الحس ة والحر  ة والعصب ة العضل ة 

: و تعلـ أطفاؿ التوحد في هذا ال وع مف العلاج , والبصر ة 
ا جاز متطلبات الح اة ال وم ة  - التواصؿ مع الآخر ف ّ  –الاستجابة للمس –   ف ة حفظ توازف أجسامهـ 

. ا تساب مهارات التعلـ – ا تساب مهارات اللعب – تطو ر مهارات اجتماع ة م اسبة 
( 2010,الزر قاف )

: physicalTherapy) )العلاج الطبيعي -و
فالإعاقات الحر  ة تتداخؿ مع .توصؼ جلسات العلاج الطب عي للأطفاؿ التوحد  ف لتقو ة قدراتهـ الجسم ة 

ومف ,فبعض أطفاؿ التوحد قد  عا وف مف ا خفاض مستوى  غمة العضلة . القدرات الوظ ف ة ال ما  ة الم اسبة 
ضعؼ في ا وضاع الجسم ة والتوازف و الت اسؽ و طبؽ المعالج الطب عي إجراءات خاصة لتقو ة الضبط 

 .والتخط ط الحر ي وت فذ جلسات العلاج الطب عي في المدرسة أو الع ادات الخاصة
( 2010,الزر قاف )                                                                 

:  البرامج التربوية1-6-2
Picture Exchange Communication نظام التواصل عن طريق تبادل الصور- أ 

:System (PECS) 
 ال اطق ف غ ر ا  خاص مع و ستخدـ .بو دي أ درو والد تور فروست لوري قبؿ مف البر امج هذا طور لقد
 لا   ه  ظرا عالم ة ب هرة البر امج هذا حظي ولقد .التواصؿ لمهارات وظ في وغ ر قل ؿ استخداـ لد هـ الذ ف

 الطفؿ   وف أف   ترط ولا ا سرة رد ا وأؼ ا خصا   ف مف  ؿ به  قوـ أف و م ف معقدة أو غال ة مواداً   تطلب
   إلى البر امج هذا و ست د سابقة مفردات لد ه أو مهارات التقل د ا تسب قد

طفاء وت   ؿ السلوؾ إجراءات تعد ؿ  .وتعز ز وا 
 :خطوات ست خلاؿ مف  البر امج هذا تطب ؽ و تـ

 الذي ال يء صورة الطفؿ إعطاء إلى المرحلة هذه وتهدؼ physical exchange:الجسدي التبادؿ-1
 .معلمه إلى  حبه

  صورة و عط ه معلمه إلى بتلقا  ة الطفؿ  توجه أف  وهوexpanding sontaniety:بعفو ة الت قؿ-2
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 . حبه الذي ال يء
  ب ف مف  حبه الذي ال يء صورة تم  ز الطفؿ  تعلـ وه ا picture discrimination:الصور تم  ز- 3

عطا ه صور عدة  .لمعلمه وا 
 موضوعة  ر ده الذي ال يء صورة معلمه بإعطاء الطفؿ  قوـ ه ا: sentence structureالجملة  ب اء- 4

 ."أر د أ ا " ب لمة ومسبوقة  ر طة على
  وعلى تر د ماذا المعلـ  سأؿ وه ا responding to what do you want:تر د  ماذا إلى الاستجابة- 5

 .المعلـ سؤاؿ على ب اء الجمؿ  ر ط  عط ه أف الطفؿ
 على الطفؿ  ج ب أفresponsive and spontaneous commenting:والتلقا ي  الاستجابي التعل ؽ- 6

. تسمع؟ ماذا ترى؟، ماذا تفعؿ؟، ماذا : وع مف المعلـ أس لة
 مهارات على الصور بتبادؿ التواصؿ  ظاـ فاعل ة مدى لق اس دراسة(  1994) س ة وبو دي فروست وأجرى 
 مف تم  وا الع  ة أفراد  مف (% 95 ) أف ال تا ج وأظهرت توحد اً  طفلاً  ( 66 ) مف م و ة ع  ة ع د التواصؿ
 استخداـ مف تم  وا (% 62 ) وأف التدر ب، مف واحد  هر بعد الصور تبادؿ  ظاـ مف صورت ف استخداـ
استخداـ  مف تم  وا ا طفاؿ مف(% 20 )وأف تلقا ي، ب  ؿ  لمات   ؿ على اللغو ة المفردات مف مجموعة
 (48ص,2015,فاضؿ).ال ظاـ هذا في المستخدمة والرموز الصور

 :LOVASلوفاس  برنامج-ب
 قبؿ مف ( 1970 )   عاـUCLAا م ر   ة  أ جلس لوس مد  ة في  ال فور  ا جامعة في البر امج هذا أ  ئ
وتحل ؿ  السلوؾ تعد ؿ  ظر ة على بر امجه في لوفاس اعتمد وقدIvar lovas.لوفاس  إ فار ال فسي الطب ب

 أو الحرفي والتسلسؿ الم ثؼ السلو ي بالتدخؿ  عرؼ ما استخدمها التي الطرؽ السلوؾ التطب قي وتتضمف
 .مرة  ستج ب ف ها بصورة صح حة  ؿ في م افأة أو وتعز زه للطفؿ أمر تقد ـ خلاؿ مف التعلـ    طة المق ف
 :وهي البر امج  في للقبوؿ ال روط مف (3 ) لوفاس و حدد

 .س وات(5-2)ب ف ا طفاؿ أعمار تتراوح أف- 
 الصوتي الصدى  ظهروا أف  رط البر امج إلى   ضموا أف س وات (6 ) عمر مف للأطفاؿ  م ف -
 (49ص ,2015,فاضؿ ).ا صعب إلى ا سهؿ مف متسلسؿ م هج إلى ا طفاؿ  خضع -
 على وا داء اللغة مجاؿ في وخصوصاً  التوحد  طفاؿ المب ر التدخؿ مجاؿ في مهما بر امجا لوفاس بر امج  عدّ  

 ا طفاؿ هؤلاء ع د الاجتماع ة المهارات  تطو ر مجاؿ في المحدودة  تا جه عل ه  ؤخذ أ ه إلا .الذ اء مقا  س
 .باهظاً  ثم اً  به الالتحاؽ ثمف  عد  ما
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 The Douglass Developmentalالنمائية  للاضطرابات دوغلاس برنامج -ج
Disabilities 

:(DDDC)  
 هرا والذ ف  (62-30)عمر مف التوحد  ف للأ خاص المساعدة ل قدـ ( 1972 ) عاـ دوغلاس بر امج تأسس

 :مراحؿ ثلاث إلى البر امج هذا درجات و  قسـ (105-36)تتراوح درجة ذ ا هـ ب ف 
 .المرحلة هذه طواؿ فردي ب  ؿ التلم ذ تدر ب  تـ ح ث :التحض ر فصؿ -1
 .أطفاؿ ستة ل ؿ ومساعد معلـ إلى طفل ف ل ؿ معلـ مف وتتراوح ال سبة :الصغ رة المجموعات فصؿ -2
 وثلاث التوحد مف  عا وف ممف أطفاؿ وستة طب ع  ف أطفاؿ ثما  ة على  حتوي :الدمج فصؿ -3

 (50ص,2015,فاضؿ ).معلم ف
و  مهارات حر  ة تعلـ إلى  ت قؿ ثـ البدا ة في والمهارات الاجتماع ة اللغة علاج على دوغلاس م هاج و عتمد
درا  ة  . الصعب إلى السهؿ مف متدرجة ت وف أف على ال فس على ومهارات الاعتماد ا 

 - Learning Experiences. An Alternative Programing forبرنامج ليب -د
preschool (LEAP) : 

مع  الطب ع  ف ا طفاؿ دمج على  قوـ بر امج  أوؿ ب سلفا  ا مد  ة في ( 1982 )  عاـLEAP بر امج ا طلؽ
  ا طفاؿ و تلقى ، عاد ة تعل م ة ب   ة صفوؼ س وات ضمف (5-3) عمر في هـ ممف التوحد أطفاؿ

 على العمل ة هذه وتستمر ا سبوع في أ اـ خمسة على موزعة تدر ب ة جملة ع ر خمسة بالبر امج الملتحقوف
 :مبادئ خمسة على البر امج هذا و قوـ .الس ة مدار
 .مب رة مراحؿ عمر ة في الدمج مف الاستفادة  م  هـ ا طفاؿ جم ع إف 1-
 .وا سرة الوالداف   ارؾ أف  جب 2-
 .ال مذجة خلاؿ مف التوحد أطفاؿ الطب ع وف ا طفاؿ  علـ أف  م ف 3-
 1999 ))للاضطراب  م اسباً  ل صبح الم هج على التعد لات إجراء بعض 4-

 .الذات ة والاستقلال ة الاجتماعي والتفاعؿ اللغة مهارات ت م ة إلى البر امج هذا و هدؼ
 التوحد  ف ا طفاؿ دمج وهو عل ه  قوـ إلي للأساس  ظرا  ب ر حد إلى إ جاب اً  البر امج هذا  عتبر
 .الخاصة الترب ة مجاؿ في العامل ف جم ع إل ه  سعى ما وهذا الطب ع  ف ا طفاؿ مع
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 related  (TEACCH)Treatment and Education OFتيتش     طريقة-ه
Communication Handicapped: 

عاقات التوحد مف  عا وف الذ ف ا طفاؿ وتعل ـ علاج به والمقصود  هذا طوّ ر وقد .الم ابهة التواصؿ و ا 
 مف معتمد تربويّ   بر امج أوؿ و عدّ   ا م ر   ة المتحدة الولا ات في ( 1972 ) عاـ س وبر ار ؾ قبؿ مف البر امج

د  ف ا  خاص تعل ـ هي البر امج لهذا ر  زة أهـ إف .ا م ر   ة التوّ حد جمع ة قبؿ تهـ  قاط خلاؿ مف التوحّ   قوّ 
 ـّ  والب  ة الّ لغة فهـ في تتمثّ ؿ والتي لد هـ الضّ عؼ  قاط عف وتعو ضهـ إدرا هـ البصريّ   في ت مف والتي  ذلؾ و ت
ور مثؿ بصر ّ ة مع  ات واستخداـ الب  ة ت ظ ـ خلاؿ مف  الم توبة وال لمات الصّ 

 :تتمثؿ في أساس ة ر ا ز ثلاث على ت تش بر امج و قوـ
 .والت خ ص التق  ـ 1-
 .المه   ف مع الوالد ف تعاوف 2-
 :هي أساس ة ع اصر خمسة على   مؿ بح ث الم ظـ، التعل ـ 3-

.Establishing routine  ت و ف روت ف محدد .I 
.physical structure  ت ظ ـ المساحات .II 

.daily schedules  الجداوؿ ال وم ة .III 
.work system ت ظ ـ العمؿ .IV 

. V التعل ـ البصريvisual instruction . 
 الذ اء ودرجة والزم ي العقلي العمر مف و ؿ الت ظ ـ درجة ب ف ع س ة علاقة ه اؾ أف ذ ره  جدر وما

 .المهارات اللغو ة وتطور
 طرؽ أفضؿ مف الم ظّ ـ التّ عل ـ أف ح ث والت  ّ  ؼ، للتعد ؿ وقابلاً  مر اً  بر امجاً  ت تش بر امج  عدّ  

 بالإضافة التعل ـ، عمل ة تع ؽ التي السلو  ات على التغلب على و ساعد ا جد دة مهارات التوحد أطفاؿ لتعل ـ
 .س ة ( 55 ) حتى أ هر(8 ) مف تمتدّ    ب رة عمر ة ف ة تغط ة على لقدرته

( 2015,فاضؿ )
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   :الأمومة - 2
: سيكولوجية الأمومة- 2-1

 إف التغ ر في الإفرازات الهرمو  ة المرافقة للحمؿ والولادة  ضع المرأة في حالة جاهز ة لتقد ـ الع ا ة اللازمة 
للمولود الجد د،  ما تأخذ المؤثرات الصادرة عف الصغ ر أهم ة خاصة في استمرار سلوؾ ا مومة في المراحؿ 
اللاحقة، إف تأث ر الوسط الاجتماعي  دفع ا ـ إلى أف تتصرؼ حسب طر قة محددة فالعوامؿ الثقاف ة، والق ـ 
الاجتماع ة تؤثر تأث را هاما في سلوؾ ا مومة و ری  ادلر ا ه ع د دراسة ا مومة ع د الج س الب ري  م ف 

:  ا خذ بالفرض ت ف التال ت ف

 إف سلوؾ ا مومة ع د الب ر  م ف أف   وف أ ضا متلا ما مع الص غة الخاصة لت ظ م ا الاجتماعي مف :أولا
. ه ا تبدو ا هم ة القصوى في تفحص ودراسة ا  ظمة الاجتماع ة في مختلؼ أ  الها ودرجا ها 

إف الاضطرابات في سلوؾ ا مومة وفي علاقة ا ـ بصغ رها   وف غالبا  ت جة التغ ر المفاجئ في : ثانيا 
  (1992ق طار، ). ال روط والعادات الطب ع ة

 توافؽ سلوؾ ا مومة مع احت اجات الطفؿ ع د الولادة و العوامؿ الب ولوج ة الغر ز ة في ا طلاقة هذا السلوؾ 
، لقد توافؽ سلوؾ ا مومة عبر التطور مع سلوؾ التعلؽ ع د الطفؿ کوف کلا ال ظام ف  ستدعي المحافظة على 

.  الاتصاؿ ب ف ا ـ والطفؿ

لا   مف في دافع  (الوالدة)و عتقد بعض الباحث ف خلافا للف رة السا دة أف السلوؾ الطب عي للاـ الب ولوج ة 
غر زي خاص با مومة، إ ما   مف في المسؤول ة الثقاف ة الاجتماع ة لل ا ف أتجاه أ جاله مسؤول ة تحتمها الق ـ 

ا خلاق ة والثقاف ة السا دة، المتعلقة بطر قة التعامؿ مع الصغ ر بلطؼ ومحبة وح اف، فهو أحد أفراد العا لة 
 (1992ق طار، ). و حتاج للمساعدة  و ه سر ع العطب

لا  م ف أف    ر الدور الذي تلعبه العوامؿ الاجتماع ة الثقاف ة في سلوؾ ا مومة ل ف  لاحظ مبالغة في ذلؾ، 
لا فا ه  بؿ ل س لها دور أساسي في الوقت الذي تلعب العوامؿ الغر ز ة للاـ الدور ا هـ في هذا السلوؾ، وا 

.  م ف للرجؿ أف  ربي طفؿ إذا توفرت ال روط الم اسبة وهذا غ ر مم ف 
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 :مراحل الأمومة- 2-2

 :ت قسـ ا مومة إلى ثلاثة مراحؿ

 :  مرحمة الاحتواء- أ 

تبدأ بفترة الحمؿ حتى المرحلة ا ولى بعد الولادة وف ها ت عر ا ـ بأف الطفؿ جزء م ها ولا تستط ع الإحساس 
بأ ه  ا ف مستقؿ ع ها وترفض تماما رؤ ته بأي صورة أخرى، وهي فترة طب ع ة أف لـ تتعدد الفترة المتوقعة 

 .لاعتماد الطفؿ على ا ـ

: مرحمة الامتداد - ب 
ح ث تعتبر ا ـ أف الطفؿ امتداد لها و أ ه ظؿ لها  تحرؾ فقط بإرادتها وقد تصبح هذه المرحلة مرض ة إذا 

 . ما استمرت بعد مرحلة الطفولة ا ولى

: مرحمة الأمومة الناضجة - ج
تتمثؿ في مقدرة ا ـ أف ترى اب ها بصورة م فصلة له احت اجاته وأف اره وم اعره الخاصة ووجوده المستقؿ في 

. (مرفت عبد ال اصر، دس)الح اة ول س مف أجؿ إ باع احت اجاتها ال فس ة ول ف مف أجؿ  فسه وتطوره الخاص 

 

 : تصورات الأم حول الطفل المنتظر -2-3

حسب قبؿ أف  جيء الطفؿ فا ـ تعرفه عف طر ؽ اللاوعي، هذه الصورة اللاواع ة عف الطفؿ تت  ؿ ا طلاقا 
هو  تاج اللاوعي  (الم تظر)طاقة الل ب دو و الوضع ة ال رجس ة ا ول ة، إف الطفؿ المتصور : مف م راث ف هما

: ع د  ؿ أـ ومصدر هذا الإ تاج هو

. و هي ت و ف  رجسي للعقدة ا بو ة: مثال ة ا  ا - 

. وهو ت و ف مرتبط بال رجس ة ا ول ة: ا  ا المثالي - 

هذاف الت و  اف هما المسؤولاف عف إعطاء صورة الطفؿ المتصور، فا  ا المثالي  حدد في اللاوعي صورة 
الذات وهي تختلؼ عف الإحساس بالذات، وخبرة الذات ع د  ؿ فرد ت وف مجزأة مثلا أف ال خص لا "محدد 

 م  ه أف  رى أعلى الرأس أو الظهر وحتى الوجه ل  ه  در ها  جزء مف الذات وهذا الإدراؾ جاء ا طلاقا مف 
. إدرا ه لصورة ا ـ ع دما  ا ت ت ظر إل ه 
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ماذا  رى الطفؿ ع دما  جوؿ ببصره في وجه ا ـ، عامة، ماذا  رى؟  رى : 1971 و   وت Winnicottتقوؿ 
 . فسه

فا  ا المثالي عبارة عف ت و  ات  رجس ة تستدخؿ خلاؿ المراحؿ ا ولى في ب اء ال خص ة، والتي تعتبر إحدى 
. الم و ات التي تحدد العمؿ ال فسي، والهدؼ مف ا  ا المثالي هو التجد د والتصل ح و الحما ة

هو جزء مف أهداؼ ا  ا المثالي فهو رغبة مف ا  ا المثالي،    ؿ لدى ا ـ  (الم تظر )فالطفؿ المتصور
  وف  ت جة للبحث " الطفؿ المتصور الم تظر''إم ا  ة تجربة فر دة  جب حما تها مف الخبرات المجزأة للطفؿ 

. الذي  ا ت بدا ته في القد ـ ع دما  اف الطفؿ الصغ ر في صورة ذات  حق قة واقع ة خارج ة

إضافة إلى ال رجس ة ا ول ة فإف الطفؿ المتصور  خضع أ ضا إلى  رجس ة أخرى لها علاقة بمثال ة ا  ا وهي 
المثال ة التي لها علاقة بالجماعة الاجتماع ة والعا ل ة والمتضم ة في العقد ا بو ة فمثال ة ا  ا تخضع لتضاد 

(. 2012المرجع  فسه، ) ؿ مف صورة الذات وخبرات الذات 

 

:  استجابة الأم لإصابة ابنها بالتوحد- 2-4 

ه اؾ عدة ردود أفعاؿ مم  ة حوؿ تطور ا ـ م ذ معرفتها باف طفلها  عا ي مف م  لات الى الوقت الذي 
: تعتاد ف ه على الف رة، إلا أف غالب ة ا مهات  مروف ب فس المراحؿ التال ة 

 أوؿ رد فعؿ  فسي  حدث للأـ ح ث لا تستط ع تصد ؽ أف الطفؿ غ ر عادي :مرحمة الصدمة

مف الاستجابات الطب ع ة للإ ساف    ر  ؿ ما هو غ ر مرغوب أو مؤلـ، وس لة دفاع ة تلجا إل ها ا ـ :  الإنكار
. للتخف ؼ مف القلؽ ال اتج عف الصدمة

 وهي فترة حداد وعزاء تع  ها ا ـ بعد فقداف ا مؿ  ها  ا بتحسف حالة الطفؿ ع دما تدرؾ أف :الحداد والحزن 
طفلها  عا ي مف إعاقة مزم ة ستلازمه طواؿ ح اته 

 حدث الخجؿ والخوؼ  ت جة توقعات ا مهات لاتجاهات ا خر ف المقرب ف م هف تجاه إصابة : الخجل والخوف 
اب هف 

 محصلة طب ع ة لخ بة ا مؿ والإحباط وغالبا ما   وف الغضب موجها  حو الذات :الغضب والشعور بالذنب 
 (2018رغدي، ) .  ( الطب ب )أو موجه لمصادر خارج ة  (ال عور بالذ ب)
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ساءة الآخر ف، والحما ة المفرطة تولد : الرفض أو الحماية الزائدة المواقؼ الرافضة للطفؿ تعرضه للإهماؿ وا 
الاعتماد ة وعدـ القدرة على تحمؿ المسؤول ة أو الع ا ة بالذات  

 وبعد  ؿ المعا اة السابقة لا تجد ا ـ مفرا عف تقبؿ ا مر الواقع والاعتراؼ باصابة اب ها ل ف :التكيف والتقبل
مف المهـ أف تصؿ ا ـ لهذه المرحلة بسرعة لاف التأخر في الخدمات  حرـ الطفؿ مف الاستفادة مف الرعا ة 

 (2018رغدي، ). الطب ة و التأه ل ة
 

 

: أهمية دور الأم في حياة الطفل التوحدي - 2-5 

 تفؽ العلماء على أف ا ـ هي أوؿ ممثؿ للمجتمع  قابله الطفؿ عف طر ؽ الع ا ة والرعا ة التي تمد بها 
الطفؿ ومع اتفاؽ العلماء أ ضا على أهم ة ا سرة وأثرها في ت   ة الطفؿ الاجتماع ة فأ هـ  حرصوف على 

 ما  حتاج الطفؿ في س وات ح اته ا ولى بصفة ...إظهار دور ا ـ على أ ه الدور الر  سي في عمل ة الت   ة
خاصة إلى ال عور با ماف الذي  ه  ه الى التوافؽ ال فسي والاجتماعي و حفظ تواز ه ال فسي و ؤ د استقراره وهو 
في هذا  حتاج إلى الحب والقبوؿ والاستقرار کع اصر أساس ة لإحساس الطفؿ با ماف والطما   ة وهذه الع اصر 

  ست بطها الطفؿ ممف  ح طوف به وبصفة خاصة الاـ

هذا  ف الحب وا ماف الذي  جده الطفؿ مع أمه  ؤثر على  موه الا فعالي والجسمي والعقلي ومف ه ا  تضح 
. ل ا أهم ة الدور الذي تلعبه ا ـ في رعا ة وتحق ؽ الصحة ال فس ة  طفالها 

 ( 2003ب و ة، ) 

ا سرة    اف ل ؿ فرد ف ه مهامه ومسؤول اته، وقد لوحظ أف ا ـ هي الملامة في اغلب المجتمعات على 
م ا ؿ الطفؿ وما  حدث له مف ع وب خلق ة أو أعراض، وذلؾ ل س له أساس مف الحق قة،  ما أف الع ا ة 

بالطفؿ تفرض عل ها وحدها وفي ذلؾ صعوبة  ب رة،  ما أف اهتماـ ا ـ بطفلها المصاب بالتوحد قد  قلؿ مف 
. اهتمامها ورعا تها لزوجها وأطفالها الآخر ف، کؿ ذلؾ   ع س على ا سرة 

وه ا الاحت اج لتعاوف وتفاهـ الوالد ف سو ا، ومساعدة ا ب للاـ على تخطي الصعاب وعدـ تحم لها فوؽ قدراتها 
 (.2018  ا ي، ). البدا  ة وال فس ة

تلعب ا ـ الدور المهـ في عمل ة ت   ة طفلها، فاوؿ غذاء  حصؿ عل ه مف ا ـ وهي التي تسهر على 
ولذا  قع على عاتقها رعا ة  ؤو ه م ذ ...رعا ته وحما ته والاعت اء به، وتوف ر الما ؿ الصحي والملبس ال ظ ؼ
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ولادته وتولي إ باع حاجاته، و ظرا للاحت اج ال د د للطفؿ ذي الاحت اجات الخاصة فاف أوؿ مف  قوـ بتفع ؿ 
هذا الدور هي ا ـ ومرجع ذلؾ العلاقة الالتصاؽ ب  ها وب ته ولذا تلعب ا ـ دور المسا دة العاطف ة وتمثؿ 

 ( .2010التوبي،  ). مصدر للإ باع العادي وال فسي لد ه 
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:  خلاصت الفصل 

٠ؼزجز اٌزٛحذ ِٓ أشذ الاػطزاثبد ٚأوضز٘ب خطٛرح لأٔٗ اػطزاة ٠إصز ػٍٝ وبًِ عٛأت اٌشخظ١خ ِٕٙب 

اٌّؼزفٟ ٚالاعزّبػٟ ٚاٌٍغٛٞ ٚالأفؼبٌٟ وّب أٔٗ اػطزاة غبِغ ٚ ٌُ ٠زٛطً اٌؼٍّبء ئٌٝ رحذ٠ذ سجت ِؼ١ٓ 

ٌٗ ح١ش أْ أسجبثٗ لذ رىْٛ ٔفس١خ أٚ ٚراص١خ أٚ ث١ٌٛٛع١خ أٚ و١ّ١بئ١خ ٚاٌذٞ رز١ّش أػزاػٗ ثمظز فٟ اٌؼلالبد 

ِٚب عؼً ٘ذا الاػطزاة خط١ز ٘ٛ طؼٛثخ رشخ١ظٗ لأْ اٌىض١ز ِٓ أػزاػٗ رزشبثٗ ,....الإعزّبػ١خ ٚالارظبي 

ِغ اػطزاثبد أخزٜ ِّب ٠سزٛعت ػزٚرح اٌم١بَ ثزشخ١ض فبرلٟ لأْ اٌزشخ١ض اٌذل١ك ٌٙذا الاػطزاة 

٠سبػذ فٟ ٚػغ ثزاِظ ػلاع١خ ٚرزث٠ٛخ ِٓ أعً ِسبػذح ٘ذا اٌطفً اٌزٛحذٞ سٛاء وبْ اٌؼلاط ٔفسٟ، ؽجٟ، 

 .سٍٛوٟ، ث١ئٟ

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 الجانب التطبٌقً

 اجراءات الدراسة المٌدانٌة: الفصل الرابع 

 

 تمهٌد - 

 الدراسة الاستطلاعٌة - 1

 منهج الدراسة - 2

 مجموعة الدراسة - 3
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 خلاصة 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 اٌفظً اٌزاثغ                                                         اعزاءاد اٌذراسخ ا١ٌّذا١ٔخ
 

 
62 

 

 :تمهيد  

 سعى هذا الجزء التطب قي إلى عرض مختلؼ اجراءات الدراسة الم دا  ة التي اتبع اها لتحق ؽ ا هداؼ 
المذ ورة سابقا مف هذا البحث، فبعد الإلماـ بالجا ب ال ظري الذي ت اول ا ف ه تحد د الإ  ال ة، الفرض ات، 
 :الهدؼ،ا هم ة بالإضافة إلى الفصوؿ التي هي قلؽ المستقبؿ و التوحد و تتمقؿ هذه الخطوات ف ما  لي 

 

 :الدراسة الاستطلاعية  -1

تعتبر الدراسة الاستطلاع ة جزء مهـ مف الدراسة في جا بها الم دا ي وفي البحث   ؿ، فهي تسمح بالتقرب 
أ ثر مف فهـ الموضوع والإلماـ به وتوظ ؼ المعلومات ال ظر ة التي تحصل ا عل ها لإزالة  ؿ غموض أو التباس 

  ح ط بالموضوع

ومف جهة أخرى التعرؼ على مدى ملا مة ظروؼ الق اـ بهذه الدراسة والتأ د مف صحة توافؽ الم هج 
. المختار للدراسة مع متغ راتها، ذلؾ قبؿ ال روع في إجراء المقابلة وتطب ؽ مق اس قلؽ المستقبؿ 

 

    :الهدف من الدراسة الاستطلاعية- أ 

. التعرؼ على م داف البحث لتفادي الغموض أث اء تطب ؽ أدوات البحث ف ما بعد - 

. جمع أ بر قدر مم ف مف المعلومات حوؿ مجموعة الدراسة  - 

. الالماـ بالتصور ال امؿ للبحث - 

. التعرؼ على الصعوبات التي قد  تعرض لها الباحث لتفاد ها في اجراءات الدراسة ا ساس ة - 
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: منهج الدراسة -2

اعتمد ا في هذه الدراسة على الم هج الع ادي بتق  ة دراسة الحالة باعتباره الم هج الم اسب والملا ـ لطب عة 
فرض ات ا وموضوع الدراسة مف جهة ولفرد ة الحالة مف جهة أخرى، و عتبر الم هج الع ادي بمثابة الدراسة 

المر زة العم قة لحالة فرد ة أي دراسة ال خص ة في ب  تها وهو  فس الاتجاه الذي تب اه و تمر 

( 1822 )Witmer في تعر فه للم هج الع ادي، ح ث  ذهب إلى أ ه م هج في البحث  قوـ على استعماؿ  تا ج 
فحص مرضی عد د ف ودراستهـ الواحدة تلو ا خرى مف أجؿ استخلاص مبادئ توحي لها بملاحظة  فاءاتهـ 

 (2003عبد المعطى، )وقصورهـ 

و قوـ هذا الم هج على دراسة الحالة باعتبارها الطر قة ا  سب للفهـ ال امؿ للحالة الفرد ة وللحصوؿ على 
أ بر قدر مم ف مف المعلومات عف المفحوص، وتعتبر دراسة الحالة حسب فرج عبد القادر طه وآخروف هي 

طر قة في علـ ال فس ال خص ة تفص ل ة تستمر لمدة طو لة تستعد ب ا اتها مف  تا ج الاختبارات ال فس ة 
الت خ ص ة واختبارات الإ تاج وتار خ الحالة، وتستخدـ طر قة دراسة الحالة في علـ ال فس ال خص ة و علـ 

. (طه وآخروف، دس)ال فس الإ ل    ي 

 

:  مجموعة الدراسة -3

 حالات مف أمهات أطفاؿ التوحد تـ اخت ارهـ بطر قة قصد ة وفقا للمعا  ر التي تفرضها طب عة 3تمثلت مف 
: البحث و  ذا  روطه 

.  ألا ت وف مطلقة - 

أف   وف المستوى الاقتصادي و المع  ي متوسط  - 

. ألا تعا ي هي و زوجها مف اعاقة ما - 

أف   وف طفؿ واحد مصاب  - 

الطلاؽ التي تؤثر في ارتفاع قلؽ , الفقر , اختر ا هذه المعا  ر حتى  ستبعد بعض العوامؿ م ها البطالة 
. المستقبؿ 
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: أدوات البحث -4

تعتبر أدوات البحث ذات أهم ة فهي بمثابة مفات ح  لجأ إل ها الباحث لجمع المعلومات، وقد تـ الاستعا ة بأهـ    
ا دوات التي تخدـ موضوع الدراسة و المتمثلة في المقابلة الع اد ة ال صؼ موجهة وتطب ؽ مق اس قلؽ المستقبؿ 

 .  لز  ب محمد  ق ر

 

:المقابمة العيادية النصف موجهة -أ  

المقابلة الع اد ة مف ا دوات ا  ثر   وعا لجمع المعلومات التي  ستخدمها الباحث للاتصاؿ مع المفحوص، 
و ع ي بالمقابلة الوس لة التي  تـ بموجبها جمع المعلومات التي تم ف الباحث مف الإجابة على تساؤلات بحثه 

  (206عبد الهادي، ) و اخت ار فروضه 

وتـ استخداـ المقابلة ال صؼ موجهة وذلؾ   ها تقدـ المعط ات ا  ثر وا  سب ل وع الدراسة التي  حف 
بصددها، فحسب محمد خل فة بر ات المقابلة ال صؼ الموجهة هي تلؾ التي تعتمد دل ؿ للمقابلة والتي ترسـ 

خطتها مسبقا ب يء مف التفص ؿ ووضع تعل مة محدودة  تبعها جم ع مف  قوـ بالمقابلة، وف ها تحدد ا س لة، 
بر ات، )" ص غتها، ترت بها، توج هها، وطر قة إلقا ها بح ث   وف في ذلؾ بعض المرو ة بع دا عف أي ت ال ؼ

1984 .)

و لاجراء هذه المقابلة قم ا بص اغة مجموعة مف ا س لة ووضعها في صورة دل ؿ مقابلة الذي  حتوي على 
أ بر معلومات حوؿ قلؽ المستقبؿ لدى أمهات محاور بح ث  ؿ محور  هتـ بمجموعة مف ا س لة و ذلؾ لجمع 

:  أطفاؿ التوحد، وعف الحالة ال فس ة للاـ وعلاقتها بالطفؿ المتوحد، هذه المحاور هي

 تضمف هذا المحور جمع المعلومات المتمثلة في الب ا ات ال خص ة ل ؿ مف ا ـ  : المحور ا وؿ- 

. و الطفؿ المتوحد وموقؼ ا ـ اتجاه هذا الطفؿ

و    ر الى التوقعات السلب ة للأـ بعدـ استطاعتها تلب ة : الخوؼ مف الم  لات المستقبل ة : المحور الثا ي - 
. احت اجات طفلها 

. و تظهر في ملامح ال أس و ال ظرة السوداو ة : ال ظرة الت اؤم ة للمستقبؿ : المحور الثالث- 

.    ر الى التخم ف و التصور السلبي للمستقبؿ : قلؽ التف  ر في المستقبؿ : المحور الرابع- 
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.    ر الى الخوؼ مف ترؾ ا ـ لطفلها وح دا بعد الوفاة : قلؽ الموت : المحور الخامس- 

 

  :مقياس قمق المستقبل-  ب 

  :( 2005 )ز  ب محمود  ق ر: مف إعداد 

 هدؼ المق اس الى معرفة رأي الفرد ال خصي بوضوح في المستقبؿ وذلؾ على مق اس متدرج مف معترض  
وموضوع أماـ هذه الفقرات ,   (تماما)دا ما ,  ( ث را)بدرجة متوسطة عادة  (قل لا)معترض أح ا ا  (لا)ب دة 

 صفر على الترت ب وذلؾ ع دما   وف اتجاه الب ود  حو قلؽ المستقبؿ سلبي ب  ما 1-2-3-4خمس درجات هي 
ع دما   وف اتجاه التقد رات  حو قلؽ المستقبؿ ( 4-3-2-1- صفر )ت وف هذه التقد رات في اتجاه ع سي 

ا جابي وبذلؾ ت  ر الدرجة المرتفعة على المق اس الى ارتفاع قلؽ المستقبؿ لدى الفرد 

:  فقرة موزعة على خمسة محاور  التالي 28  ت وف المق اس مف 

  24-22-21-20-17القلؽ المتعلؽ بالم  لات الح ات ة و  مؿ ارقاـ المفردات-1 

 26-25-19-18-10قلؽ الصحة وقلؽ الموت و  مؿ أرقاـ المفردات - 2

  28-23-14-13-11-6-3القلؽ الذه ي و   مؿ أرقاـ المفردات - 3

  16-12-9-8-7ال أس في المستقبؿ و   مؿ أرقاـ المفردات - 4

  27-15-5-2-1الخوؼ و القلؽ مف الف ؿ في المستقبؿ و   مؿ المفردات - 5

: و  تـ تحد د المستو ات طبقا للاتي  (112-0)و بذلؾ تتراوح الدرجة ال ل ة للمق اس ما ب ف 

درجة  90-60 درجة، وقلؽ مستقبؿ مرتفع مف112-91قلؽ مستقبؿ مرتفع جدا  د د مف 

 درجة 44-22 ،قلؽ مستقبؿ بس ط مف 67-45قلؽ مستقبؿ متوسط مف 

 درجة 25- 0 قلؽ مستقبؿ م خفض مف 
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  :وقد استخدمت معدة المق اس ز  ب  ق ر الطرؽ الإحصا  ة التال ة

: صدق المقياس 

: الصدق الظاهري- 1

ز  ب ) ح ث تـ عرض المق اس على مجموعة مف المتخصص ف في مجاؿ الػصحة ال فػس ة والإر اد ال فسي 
. (محمود  ق ر

 

: صدق المحك - 2

طالب و طالبة م اصفة بالفرقة الرابعة ب ل ة الترب ة بط طا  ( 120)ح ث تـ تطب ؽ المق اس على ع  ة قوامها  
 ما تـ تطب ؽ مق اس القلؽ إعداد غر ب عبد الفتاح علػى ذات الع  ة و اف معامؿ الارتباط  (ضمف ع  ة التق  ف)

ل ؿ مف ع  ة الذ ور و الا اث  والع  ة ال ل ة على التوالي،  ( 0.87 , 0.83 , 0.74 )ب ف درجات المق اس ف 
. وهو ارتباط داؿ ومرتفع مما  ضمف صلاح ة المق اس للاستخداـ 

 

 :  (صدق التكوين)صدق المفردات - 3

تـ حساب ارتباط کؿ ب د بالدرجة ال ل ة للمق اس ذلؾ على ع  ة طلاب و طالبات ال ل ة و ا ت معاملات 
.  الارتباط دالة

 

 :صدق الاتساق الداخمي - 4

تـ إ جاد معاملات الارتباط ب ف محاور المق اس الخمس وب ف بعضهـ البعض و ذلؾ ب ف  ؿ محور وب ف 
ح ث تراوحت  (0.01 )الدرجة ال ل ة للمق اس وجم عها معاملات الارتباط مرتفعة وموجبة ودالة على مستوى 

. وهذا ما  ز د مف الاطم  اف على ارتفاع صدؽ المق اس لما وضع له (0,64،0,93)معاملات الارتباط ما ب ف 
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: صدق التميز- 5 

 

و وضح إم ا  ة استخداـ مق اس قلؽ المستقبؿ في ال  ؼ عف الفروؽ ب ف المجموعات المختلفة في درجة 
أي أف ه اؾ فروقا دالة دلالة إحصا  ة ب ف  (0,01)جم عها دالة ع د مستوى " قلؽ المستقبؿ وتب ف أف ق مة ؼ

المجموعات الث ا  ة المختلفة، ومف ثـ فإف المق اس لد ه القدرة على التم  ز ب ف ف ات مختلفة مما  طم ف على 
.  صدقه و إم ا  ة استخدامه في المق اس

 

:  ثبات المقياس 

: بحساب ثبات بعدة طرؽ (ز  ب  ق ر)قامت الباحثة معدة المق اس 

: طريقة إعادة تطبيق الاختبار - 1

 مف  ؿ ج س  مرتب ف 80ح ث تـ تطب قه على ع  ة مف الج س ف مف طلاب الترب ة جامعة ط طا و عددها 
ل ؿ مف   (0.74,0.81,0.83)متتال ت ف بفاصؿ زم ي ب  هما  هر، وقد بلغ معامؿ الارتباط ب ف التطب ق ف 

 (.2011مرجع تفه، )ع  ة الذ ور و ع  ة الا اث والع  ة ال ل ة 

 

:  طريقة التجزئة النصفية - 2

: تـ الحساب بطر قت ف
طالبا مف  (160)للتجز ة التصف ة للع  ة عددها  (Sperman-Broun)باستخداـ معادلة سب رماف براوف -  أ

وهو معامؿ  (0,819)وبلغ معامؿ الثبات  (0,818)الج س ف، وبلغ معامؿ الارتباط ب ف الب ود الزوج ة والفرد ة 
مما  طم ف على استخداـ المق اس   (1,01 )ىت مرتفع وداؿ ع د المستوباالث
 
، وتـ إ جاد معامؿ الارتباط ب ف (28 - 15)، (14-1)تـ تقس ـ المق اس إلى مجموعت ف مف الب ود مف - ب

(  0,01)و هو معامؿ ارتباط مرتفع و داؿ ع د المستوى  (0,812)درجات ب ود المجموعت ف وبلغ 
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: (معامل ألفا)طريقة كرونباخ - 3
طالب مف  (100)ث مف طلاب الجامعة مقدارها  اح ث تـ حساب معامؿ ألفا على ع  ة مف الذ ور والا

لع  ة الذ ور، الإ اث، و الع  ة ال ل ة على التوالي،  (1,923 ،0,911 ,0.882) الج س ف، وبلغ معامؿ الثبات 
(. 2011ت ف ف عبد الرحمف، )وهي معاملات ثبات مرتفعة للمق اس 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 عرض النتائج ومناقشتها:الفصل الخامس 
 

 

  عرض الحالات و تحل لها- 1

  تحل ؿ عاـ للحالات وم اق تها- 2

الاست تاج العاـ  - 3
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 :عرض النتائج ومناقشتها 

 ظرا للأوضاع الوبا  ة السا دة تعذر عل  ا اجراء الدراسة الم دا  ة وس  تفي مف خلاؿ هذا الفصؿ بعرض أهـ 
  :محتو اته والمتمثلة ف ما  لي 

: عرض الحالات و تحميمها - 1

,  تـ مف خلاؿ هذا الع صر عرض محتوى المقابلة الع اد ة ال صؼ موجهة ل ؿ حالة متبوعة بتحل ؿ محتواها
بعدها عرض  تا ج مق اس  ؿ حالة متبوعة بتحل لها و في ا خ ر تحل ؿ عاـ للحالة و م اق تها مف خلاؿ 

  .التقاطع ب ف  تا ج تحل ؿ المقابلة الع اد ة ال صؼ موجهة و  تا ج المق اس 

  

: تحميل عام لمحالات ومناقشتها - 2

و عتمد التحل ؿ العاـ للحالات . تـ التحل ؿ العاـ للحالات ب اءا على الت ابهات و الاختلافات ب ف الحالات  
 .وم اق تها على أساس الإطار ال ظري والدراسات السابقة 

: الاستنتاج العام - 3 

 حتوي الاست تاج العاـ على اهـ ال تا ج المستخلصة مف الدراسة الم دا  ة وما أسفرت ع ه مف قبوؿ أو رفض 
 .الدراسة   فرض ات
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 :  خلاصة
 

تمثؿ علاقة أـ طفؿ أهـ مرت زات ب اء ال خص ة لدى الطفؿ بال ظر إلى ا دوار المتعددة للأـ في الترب ة 
والرعا ة ، والاستثمار العاطفي الذي تتبادله مع طفلها الذي تسقط عل ه  ؿ هواماتها بأف   وف طفلا سل ما وحتی 
موهوبا لذا فإف إصابة الطفؿ باضطراب أو إعاقة    ؿ عامؿ ضغط لهذه ا ـ بح ـ الرابط الإعا ي والا فعالي 
ب  ها وب ف طفلها، قد  تمظهر في استجابات ا ت اب ة أو في م اعر ال قص في ق مة الذات وقد  متد إلى الخوؼ 

 هدؼ الى ال  ؼ عما إذا  ا ت أـ الطفؿ   وبعد طرح تساؤؿ الدراسة الذيوالح رة وقلؽ حوؿ مستقبؿ هذا الطفؿ
بعدها الى وضع فرض ة ت ص على وجود معا اة  المصاب بالتوحد تعا ي مف درجة قلؽ مستقبؿ مرتفعة  عمد ا

ا هم ة و الهدؼ مف الدراسة قم ا بتعر ؼ المفاه ـ ا ساس ة  وبعد تحد د, مرتفعة لقلؽ المستقبؿ ع د هذه ا ـ
وبعد عرض الفصوؿ ال ظر ة اتجه ا الى تحد د اجراءات , للدراسة للدراسة و ؿ هذا   درج في الاطار العاـ

 حالات  مهات 5على الم هج الع ادي و اخت ار مجموعة بحث تضـ  الدراسة الم دا  ة التي ب  ت اعتماد ا
 ما ب  ت ا دوات المراد استعمالها في البحث و المتمثلة في ,  روط محددة وذلؾ وفؽ, أطفاؿ مصاب ف بالتوحد
و ظرا للأوضاع الصح ة التي فرضتها , موجهة ومق اس قلؽ المستقبؿ لز  ب  ق ر المقابلة الع اد ة ال صؼ

 .عل  ا اتماـ الدراسة الم دا  ة جا حة  ورو ا تعذر
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 بعدما جبتي ولدؾ مر ض أثر هذا على ح اتؾ ؟  : 6س

   فاه ت وفي لولدؾ و للوضع ة تاعو ؟  : 7س

    فاه را ي ت وفي في المستقبؿ و الوضع ة تاعو ؟: 8س

 تعامل أم الطفل المتوحد مع الوضعيات الضاغطة : المحور الثالث 
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  لزينب شقير قمق المستقبل مقياس : 2 الممحق رقم 
: ..... السف            : ........الاسـ واللقب

: تعميمات
أخي المحترـ 

تجاه المستقبؿ والمطلوب م ؾ معرفة اف ما  أتي مجموعة مف العبارات التي تعبر بوضوح عف رأ ؾ ال خصي 
براز رأ ؾ وم اعرؾ مف خلاؿ الإجابة على هذه العبارات  وجهة  ظرؾ ال خص ة بصراحة وبأما ة وبصدؽ وا 

. أماـ الإجابة التي تر دها ب فسؾ (X)بوضع علامة 
مع العلـ أ ه لا توجد إجابة صح حة وأخرى خاط ة وا  ما الإجابة الصح حة هي التي تعبر عف رأ ؾ والمرجو 

 سر ة واف هذا المق اس للدراسة ؾم ؾ أف لا تترؾ أي عبارة بدوف إجابة وتذ ر بأف معلومات
. ول س للتق  ـ ال خصي

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 الرقم  العبارة لا تنطبق  أحٌانا  تنطبق
 فً سارة أخبارا ٌحمل القدر وأن والقدر، بالقضاء أؤمن   

 المستقبل
1 

التوفق ٌدفعنً دابما لمزٌد من التفوق و أكافح لتحقٌق مستقبل    
 زاهر

2 

 3 تراودنً فكرة أننً قد أصبح شخصا عظٌما فً المستقبل   

عندي طموحات و أهداؾ واضحة فً الحٌاة و أعمل    
 لمستقبلً وفقا لخطة رسمتها لنفسً و أعرؾ كٌؾ أحققها

4 

الالتزام الدٌنً و الأخلاقً و التمسك بمبادئ معٌنة ٌضمن    
 للانسان مستقبل امن

5 

الأفضل أن تعمل لدنٌاك كأنك تعٌش أبدا و تعمل لاخرتك    
 كأنك تموت ؼدا

6 

أشعر أن الؽد سٌكون ٌوما ما مشرفا و ستحقق أمالً فً    
 المستقبل

7 

 8 أملً فً الحٌاة كبٌر لأن طول العمر ٌبلػ الأمل    

ٌخبا الزمن مفاجبات سارة و لا ٌأس فً الحٌاة و لا حٌاة مع    
 الٌأس 

9 

 10 حٌاتً مملوءة بالحٌوٌة و النشاط و الرؼبة فً تحقٌق الأمال   

ٌمتلكنً الخوؾ و القلق و الحٌرة عندما أفكر فً المستقبل و    
 أنه لا حول و لا قوة فً المستقبل 

11 

ٌدفعنً الفشل الى الٌأس و فقدان الأمل فً تحقٌق مستقبل    
 أفضل 

12 

 13 أنا من الذٌن ٌؤمنون بالحظ و ٌتحركون على أساسه    

أفضل طرٌقة للتعاٌش مع الحٌاة هو عدم التفكٌر فً المستقبل    
 و أترك الحٌاة تمشً مثلما تمشً 

14 

تمضً الحٌاة بشكل مزٌؾ و محزن و مخٌؾ مما ٌجعلنً    
 أخاؾ و أقلق من المجهول 

15 

أشعر بالفراغ و الٌأس و فقدان الأمل فً الحٌاة و أنه من    
 الصعب امكانٌة تحسنها مستقبلا 

16 

أشعر بالانزعاج لاحتمال وقوع كارثة قرٌبا بسبب كثرة    
 وقوع الحوادث هذه الأٌام 

17 

تجعلنً أخاؾ  (شكلً)أشعر بتؽٌرات مستمرة فً مظهري    
 أمام الأخرٌن مستقبلا (ؼٌر مقبول)أن أكون ؼٌر جذاب 

18 

ٌنتابنً الشعور بالخوؾ و الوهم من اصابتً بمرض خطٌر    
 فً أي وقت  (أو حادث )

19 

الحٌاة مملوءة بالعنؾ و الاجرام تجعل الفرد ٌتوقع الخطر    
 لنفسه فً أي وقت 

20 

كثرة البطالة فً المجتمع ٌهدد بحٌاة صعبة و سوء التوافق    
 الزواجً مستقبلا 

21 

ؼلاء المعٌشة و انخفاض الدخل و انخفاض العابد المادي    
 ٌقلقنً على مستقبلً 

22 

لدرجة تجعل من الفرد أن  (مجهول)المستقبل ؼامض و مبهم    
 ٌرسم الشخص أي خطة للأمور الهامة من مستقبله 

23 

ضؽوط الحٌاة تجعل من الصعب أن أضل محتفظا بأملً فً     24 



 

 

 الحٌاة و أتفاءل أن أكون فً أحسن حال 
أو حدث )أشعر بالقلق الشدٌد عندما أتخٌل اصابتً فً حادث   

 (أو حدث لشخص ٌهمنً  )(لً بالفعل
25 

ٌؽلب علً التفكٌر فً الموت فً أقرب وقت خاصة عندما    
  (أو ٌصاب أحد أقاربً  )أصاب بمرض 

26 

أنا ؼٌر راض عن مستوى معٌشتً بوجه عام مما ٌشعرنً    
 بالفشل فً المستقبل 

27 

أشعر أن الحٌاة عقٌمة بلا هدؾ و لا معنً و لا مستقبل    
 واضح 

28 

 


