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.والدي العزیزین:ذین وھباني روحھمالا یمكن أن یعبر قلمي عما یختلج صدري للّ 

تي ما من تألق أو نجاح في حیاتي إلا كانت وراءه أمي التي رعتني ولم أشك إلى المرأة الّ 
.یوما في دعواتھا لي،أمي الحنون صانھا الله وحفظھا وأطال في عمرھا

أن أكون في مستوى تطلعاتھ ذي تعب من أجلي وسھر في تعلیمي وراھن دوما علىإلى الّ 
.إلى أن وافتھ المنیة رحمھ الله وأسكنھ فسیح جنانھ

الأعزاء،إلى أبناء إخوتي كبیرھم وصغیرھم أتمنى لھم مشوار دراسي إلى أختي وإخوتي
.                     حناج

.،إلى كل الأھل والأقاربإلى زوجات إخوتي

،لیندة،فتیحة،سعاد و مریم،متمنیة لھن صبرینةمن كنّ لي نعم الرفقة  طوال حیاتي إلى كل 
              .ألقحیاة سعیدة ملؤھا النجاح والت

سي بدءا ذین ساعدوني من قریب أو من بعید طیلة مشواري الدراإلى كل الأساتذة الكرام الّ 
.في الجامعةبتدائي وصولا إلى آخر أستاذ ليالإمن أستاذي في الطور

.أھدي لھم ثمرة جھدي

كتیبة     



ي عزّا أن تكون لي رباّ و كفاني فخرا أن أكون لك عبدا أنت لي كما أحب ـ كفانّ 

                          تحب فوفقني إلى ما

ماني حسن الخلق و رقة الحنان و حب الحیاة                                                ذین علّ ـ إلى اللّ 

ـ إلیكما والدايّ أھدي ثمرة جھدي  

ذي كان لي خیر معین الّ »فیصل«ـ إلى خطیبي و رفیق دربي و شریك حیاتي 

إلى أثمن ثمرة في الوجود إخوتي و أخواتي و أبناءھم و بالخصوص نسرین    ـ   

ـ إلى كل صدیقاتي و أصدقائي دون استثناء

ـ إلى كل من عرفتھم و عرفوني

ـ إلى  الأستاذة المشرفة بن دلالي 

ـ إلى كل من ساعدني في إنجاز ھذا البحث ولو بكلمة طیبة 

.عملي ھذا المتواضعلھمـ أھدي

ة ــــــــــــحـــفتی



الله جل جلالھ علینا بإكمال بحثنا المتواضع في خیر صورة وتمام لا یسعنا بعد أن منّ 
أن نتقدم بالشكر والعرفان لكل من ساھم في توجیھنا وتعلیمنا بكلمة أو حرف أو إلاّ 

،المساعداتم لنا إحدىذي قدّ بحثنا والّ ذي أنجزنا فیھوأخص مساعد مدیر المركز الّ .رأي
وكذلك الشكر والتقدیر إلى الأستاذة المشرفة التي راعتنا في كل صغیرة وكبیرة الأستاذة زھوة 

للعلم والتي نقول ابن دلالي آملین من الله تعالى أن یشفیھا ویحفظھا من كل سوء وأدامھا زاد
:فیھا

یستفیق                                                     للعلادمت للعلم بحر الیقین                           ونھضة درب 

.فدام بك كرم العلموح العلم                    توجت فینا ر
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:الإشكالیة

ن من أفراد ي تتكوّ تون المجتمع الإنساني من مجموعة المجتمعات والأسر،والّ یتكّ 
زه سواء التفاعل مع غیره،وھو یمتلك خصائص تمیّ جتماعي ،والفرد یحبّ یعیشون في وسط ا

،كما لدیھم خصائص وقدرات اجتماعیة ...غةكرة واللّ كاء والذاّ الثقافیة أو المعرفیة كالذّ 
السكون،لحوح لدیھ رغبة جامحة في التعامل مع أيّ ،وھو كائن بطبعھ لا یحبّ ...فاعلكالتّ 

شيء فھو دائم الحركة مفعم بالنشاط والحیویة،لدیھ تلقائیة وقابلیة في إقامة لّ كان،ومعرفة ك
.فظیةفظیة والغیر اللّ علاقات مع الغیر عن طریق التواصل والاتصال سواء بالوسائل اللّ 

درجة فل ینمو مع مراحل نموه إلى أن یصلالتواصل لدى الطّ ومما ھو معروف أنّ 
ر عن مشاعره وما یحز نفسھ،ما یرضیھا ویبغضھا یعبّ فبھ.من طرف الآخرینعاب یستالا

.وذلك من خلال تبادل المعلومات والآراء والأفكار

خر حسب الحالة النفسیة فرد إلى آالتواصل یختلف من لم أنّ فنحن نع
فل العادي السلیم نراه یملك خصائص تواصلیة في إطار تفاعلي وفق قدرات والمعرفیة،فالطّ 

لعملیة ضطرابات تشل ھذه اذین یعانون من إنراه عند أولئك الّ عقلیة لا بأس بھا،عكسھ ما 
واصلیة تظھر علیھم ضطرابات تھذه الفئة تعاني من إ.لدیھم مما تعیق حیاتھم الإجتماعیة

.دیینالتوحّ سلوكیات نمطیة وھي فئة

ھذه الفئة تعاني من عدم القدرة على التواصل وإقامة علاقات ھادفة مع الآخرین،حیث 
ھا تتصف ة الأولى وفي حالة وجودھا فإنّ غة تتأخر في المراحل العمریلدیھم قصور في اللّ 

.بالصدى،والتكرار وضعف القدرة على التخیل

لى وجھ ضطراب نمائي مزمن وخطیر یتضمن إعاقة التواصل،وعد كإفالتوحّ 
ویتراوح ھذا الاضطراب بین الشدید والمتوسط والعمیق .الخصوص التواصل الاجتماعي

سلیمة یملك خصائص تواصلیةدي لاالتوحّ ویظھر خلال السنوات الثلاث الأولى،وبما أنّ 
إلى الآخرین حتى أسرتھ بما في ذلك أقرب شخص إلیھ وھما  ستجابةإفھو لا یبدي أيّ 

قترابنا منھ تزداد حیرتنا في غریبا عنا نكاد لا نفھمھ،وبمجرد إفل یبدوا الوالدین،فعالم ھذا الطّ 
.كیفیة التواصل معھ

دیة قصد معرفة طرق التواصل ودراستنا ھذه محاولة لطرق باب ھذه الفئة التوحّ 
د على عملیة  ضطراب التوحّ ھل یؤثر إ:لى طرح الإشكال التاليلدیھم وھو ما قادنا إ

             ؟ وھل ھناك أمل للشفاء ومساعدتھ على الإندماج والتفاعل مع غیرهفل؟عند الطّ التواصل
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:دوافع إختیار البحث وأھدافھ

ما جاء من خلال تفكیر مسبق موضوع لم یكن مصادفة وإنّ أيّ اختیاربیعي أنّ من الطّ 
البحوث قلیلة جدا في مجال  أنّ فقد بلغ الإھتمام بالآونة الأخیرة بمجمل الاضطرابات إلاّ 

:حد واخترناه تبعا لما یليالتوّ 

.راسات في ھذا المجال دفعتنا إلى الإھتمام بالموضوع لنتعرف على ھذا الاضطرابة الدّ قلّ -

.ھ غیر معروف نسبیا في مجتمعناأنّ ضطراب في العالم،إلاّ ا الإرغم إنتشار  ھذ-

تي ینطلق منھا واقعھ غبة والفضول في معرفة عالم ھذه الفئة ومتابعة شتى الجوانب الّ الرّ -
.الاجتماعي والإحتكاك بھم عن قرب

دي فل التوحّ رنا مجموعة أھداف كمساھمة في إعطاء صورة الطّ من خلال ھذه الدراسة سطّ 
:الضوء على جانب الاتصال  والتواصل لدیھ ومن ثم نھدف إلىوتسلیط 

تي ھي مازالت ومعرفة الأسباب لحدوثھا والّ .ف على ھذه الفئة والتعریف بھا التعرّ -
.مجھولة

لدیھم من خلال البحث عن الجانب التواصليالبحث في البحوث العلمیة محاولة إدماج ھذا-
من  التواصل معرفة وتسلیط الضوء على كیفیة التعامل معھم وتعاملھم مع الغیر وخاصة

.                فظيفظي وغیر اللّ الجانب اللّ 

:مفاھیم الدراسة

:قنا في موضوع دراستنا إلى مفھومین ھماتطرّ 

فل ضطراب نمائي مزمن،یظھر في السنوات الثلاث الأولى من عمر الطّ ھو إ:دالتوحّ -1
رة على تكوین ة وعدم القدویتضمن العدید من الأعراض مثل الصعوبات النطقیة،العزل

.جتماعیةعلاقات إ

ھو تبادل المعلومات والآراء بین متكلم ینتج ألفاظ ومتلق یقوم بدور المستمع عن :التواصل-2
غوي والغیر طریق رسالة شفویة أو الكلام المكتوب أو الإشارة ویكون التواصل بنوعیھ اللّ 

.غوياللّ 
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:مقدمة

ھ عن غیره خصّ زه الله عن جمیع مخلوقاتھ،فرد متكامل ومتوازن یعتبر الإنسان بما میّ 
یة أو ھ فرد لھ جوانب متعددة تتحدد بھا شخصیتھ سواء من الناحیة العقلزه بأنّ بالعقل ومیّ 

ذي متكامل الّ جتماعیة،وھو یسعى دوما للحفاظ على ھذا الكل الالنفسیة أو البیولوجیة والإ
.ندماج مع مجتمعھ خاصة ومحیطھ ككللإواف یسمح لھ بالتكیّ 

نقلابا في ھذا إمل عدة تتفاعل فیما بینھا محدثة یتعرض في حیاتھ لعوالكن الفرد 
ء ھم فئة التوازن،فتختل بذلك وظائف الفرد وقدراتھ معیقة سیره الطبیعي في الحیاة،وھؤلا

.التوحّدختلالات،أطلق علیھا فئةمن بعض النقص والإ تعاني
ھذا الأخیر أشغل شغل كثیر من العلماء، وبذلت كثیر من الدول الأموال لكي تضع یدھا على 

ذي یعیش في عالم صامت تملأه ھشاشة المعاملة السبب الحقیقي والیقیني للإصابة،ھذا الّ 
من حرارة العطف والحنان،من :الاتوعدم القدرة على المسایرة،عالم خال في كثیر من الح

عور ،صوت یدفعھ للشّ ھمس یسمعھ،ولمسة تتحسسھ،خال من صوت الأب والأم والأصدقاء
ھ في عالم غریب عنھ ولا صلة بھ،تراه في عالم یملأه التذمر والإحساس بما یراه ویلمسھ،كأنّ 

.والقلق،الغضب والحیرة

ومن الأمور الصعبة في ھذا المرض أنھّ یصیب الأطفال في مرحلة حرجة وھي 
مرحلة النمو والتعلمّ والتعلقّ سواء بالعائلة أو مع المحیط الخارجي،ومن ھنا تبدأ معاناتھ في 

ا متخلفین تي تراھم إمّ المعتقدات الّ نعدام التواصل معھم بسبب كثرةلى إإى ھذا ما أدّ إنعزالھ 
وقد .نون علاقات تواصلیة مع الغیردیین لا یكوّ فالتوحّ ...ھانعقلیا أو یعانون من الفصام والذّ 

اس،وتبادل الأفكار والآراء،وھذا لا ھؤلاء محرومین من لغة الحوار والتفاعل مع النّ ظلّ 
فكلّ .دیونالتوحّ اصل كوسیلة تعامل مھمة بین أفراد المجتمع منھم الأطفال بالتو ى إلاّ یتأتّ 

علاقة تواصل معھم تعني بادرة تفاعل وتكوین علاقات،ومنھ إیصال مشاعرھم عن 
.أحاسیسھم وبالتالي إیصال أفكارھم والتعبیر عن حاجاتھم ورغباتھم

ل عند ھذه الفئة قصد ھذا المجال نحن بصدد دراسة جانب التواصوفي 
ن من تحدید ھذه العملیة لدیھم وإن كانت ى نتمكّ فل حتّ عالم ھذا الطّ استكشافمحاولة فةومعر

.عادیة أو مضطربة،وھذه الفئة لدیھا مشاكل تواصلیة وتفاعلیة مع الغیر

ن الإشكالیة ذي یتضمّ راسة من الجانب التمھیدي والّ نطلقنا في ھذه الدّ إ
مناه قنا إلى جانب نظري قسّ بعدھا تطرّ .راسةوافع والأھداف من وراء الدّ والفرضیات،والدّ 

:إلى فصلین

د من خلال تاریخھ،مفھومھ وأصل طراب التوحّ ضنا فیھ عن إفصل تحدثّ 
تي یمكن أن نعرف بھا الاضطراب نتشاره،أسبابھ،أنواعھ وأھم الأعراض الّ دلات اتسمیتھ،مع

نا عن د،كما تحدثّ قنا أیضا إلى ردود فعل الأسرة أمام مرض التوحّ ھ،كما تطرّ وكیفیة تشخیص
.،وطرق مواجھة الأسرة لھذه الإعاقةالعلاج بالبرامج التربویةد منھا أھم طرق علاج التوحّ 
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م قنا إلى مفھویھ تطرّ د وفغوي عند مریض التوحّ ویتناول الفصل الثاني التواصل اللّ 

والعلاقة بینھما،وكذلك أنواع التواصل،إلى جانب ذكرنا صعوبات والاتصالالتواصل 

.)جتمعھ،وكیفیة تعامل المدرسة معھمن خلال م(التواصل عند المریض التوحدي

نة بع وعیّ د مع تحدید المنھج المتّ لحالات التوحّ وانتھینا بجانب تطبیقي،كدراسة میدانیة

نتھینا بعرض بعض ھم الوسائل المستعملة في ذلك،ثم االبحث ومكان إجراء البحث وأ

ذي أنجزنا فیھ دیین في المركز الّ مة للأطفال التوحّ ،وبعض الأنشطة التعلیمیة المقدّ الحالات

.البحث
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:نبذة تاریخیة عن مرض التوحد-1

م،  19م وبدایة الق18یعتبرالتوحد من الأمراض الحدیثة الدراسة ظھرت مع نھایة الق
:لماء وفقا لدراساتھم كما یلىھا العوالتي حددّ وقد مرّ بعدة مراحل

:العلمیةالمرحلة

وع من في ھذه المرحلة أخذ العلماء یھتمون أكثر بالبحث عن الفئة المصابة بھذا النّ 

Leo(لیوكانرالأعراض،ویعتبر kannar( ّالذاتوية"ل من أشار إلى أو") ّدإعاقة التوح (

حدث ذلك حین اذم1943فولة،وقد كان ذلك عام یحدث في الطّ كاضطراب 
یقوم بفحص مجموعة من الأطفال المتخلفین عقلیا بجامعة ھارفارد "kannarكانر"كان

بالولایات المتحدة الأمریكیة،ولفت إنتباھھ وجود أنماط سلوكیة غیر عادیة لأحدى عشر طفلا 
ز بما أطلق علیھ بعد ذلك ھم متخلفین عقلیا،فقد كان سلوكھم یتمیّ فین على أنّ كانوا مصنّ 

1."رفولي المبكّ د الطّ التوحّ "مصطلح 

andreasأندریاس رت(م إكتشف 1966في عام  rette( ّحد التوّ دلیلا آخر یؤكد أن
suzanسوزان فلوستین(من الدكتورة كلّ ام عثر1977وفي عام .حالة بیولوجیة

folstein( والدكتور)میكل روترmichal rutter(على توأمین مصابین بالتوحّد.

2.دى یقوم خلف إصابة التوحّ إحتمالیة وجود عامل حتّ ھذا دلیل على أوحى لھما بأنّ  اممّ 

تي من زاویة المراحل الّ ) دالتوحّ (كما یمكن الإشارة أیضا إلى تاریخ ظھور الذاتویة 
:ت بھا الدراسات التي تناولناھامرّ 

)1(https//ar-.facebook.com/…a…/745382542189983-

النفسیة والعقلیة والإجتماعیة للأطفال المصابین بالتوحد من وجھة نظر ماالخصائص:عادل جاسب شبیب-)2(
.12ص،www.pdffactory.com،2008الآباء،الأكادیمیة الإفتراضیة للتعلیم المفتوح،بریطانیا،
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:المرحلة الأولى

تي یمكن أن یطلق علیھا مرحلة الدراسات الوصفیة الأولى وھي تلك الدراسات الّ 
ذي تسعى أجریت في الفترة مابین أواسط وأواخر الخمسینات من ھذا القرن وكان الھدف الّ 

ضح من خلال التقاریر،وصف سلوك الذاتویین،وأثر ھذا یتّ إلى الوصول إلیھ ھو أن
الذھان راسات بالأطفال ذولوك بصفة عامة،حیث إھتمت تلك الدّ الاضطراب على السّ 

فولة وقد شملت نتائج ھذه ،بالإظافة إلى الأنماط الأخرى من اضطرابات الطّ رةفولة المبكّ الطّ 
.بابالدراسات خصائص الذاتویة،أسالیب التشخیص والأس

ام بالدراسات أو كتابة سواء في القیذین ساھموا بجھودھمومن بین العلماء النفسانیین الّ 
lionلیون إیزر نبرج (تقاریر نذكر eiseber1952لیوكانر)(مlio kannar1953)( ھانز

Hansأسبیرجر asperger1953.(

:المرحلة الثانیة

victorلوتر فكتور(نت إمتداد للمرحلة الأولى وفیھا یقرركا      lotter(1978أنّ م
الدراسات التي أجریت في ھذه المرحلة كانت أواخر السبعینات ولا تزال في طور التقاریر 

.لآثار الناجمة عن الذاتویةلالمبدئیة 

وھذه المرحلة بشكل عام یمكن أن نستخلص منھا ثلاث ملاحظات أساسیة ساعدت بشكل 
عطاء مؤشرات ییر تشخیصیة لحالات الذاتویة وإجوھري على التكھن فیما بعد بوضع معا

:لإحتمالات التطور المتوقعة للوضع العام للأطفال الذاتویین وھذه الملاحظات الثلاث ھي

.غة في سن الخامسةر للّ طور المبكّ د على أھمیة التّ التأكّ -أ

القدرات العقلیة كأحد العوامل التي یمكن أن تستخدم كمؤشر النظر إلى مقدار إنخفاض-ب
.یعتمد علیھ

القابلیة للتعلم ومحاولات التدریب من أجل التعلم وھي من المؤشرات المھمة في -ج
.التشخیص

Michael(ومن الأسماء التي شاركت في دراسات ھذه المرحلة مایكل روتر
rutter(1960م ومتلرmittller)(19661.ونم وآخر

.8،ص2000،مكتبة زھراء الشرق،القاھرة،1محاولة لفھم الذاتویة،ط:سید سلمان عبدالرحمان -)1(
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:المرحلة الثالثة

ھا شھدت تیارا ثابتا من ت البحث النفسي في مجال الذاتویة لأنّ یاویشار إلیھا في أدب
أغلب ھذه البحوث أنّ إلاّ .التقاریر المتتابعة والكثیرة في مجال دراسات موضوع الذاتویة

ز على أكثر الأفراد الذاتویین من ذوي الأداء العالي أو ذوي المستویات والدراسات قد ركّ 
ھذه الفترة عقد الثمانینات وبدایة التسعینات،والمتتبع  توقد إستغرق.العالیة في القدرات العقلیة

ا وذلك لإھتمامھا ھا مازالت وصفیة غیر دقیقة إلى حد ملتلك الدراسات یمكن أن یلاحظ أنّ 
عن  الآباءببعض السلوكیات المحدودة وبعض الإتجاھات في جمع المعلومات مثل تقاریر 

تي برزت ومن الأسماء الّ .مدى كفاءة أبنائھم في أداء أدوارھم والتي یمكن أن تكون غیر دقیقة
Steffenجیلبرج ستیفن برج)(1990leeوليchungشینج (في ھذه المرحلة Borg.(1

.9-8المرجع السابق،ص:عبد الرحمان سید سلمان-)1(
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:تعریف التوحد-2

                                                                                                :لغة-أ
:   دقاموس المعتمالتوحد في جاءت كلمة 

.ة ووحدا ووحدة ووحوداحدّ ,وحد

.كان وحیدا منفردا بنفسھ.وحادة ووحودة.وحد

د أحد أو قال لا إلھ إلا ھ واحلشيء جعلھ واحدا والله تعالى امن بھ وحده وقال إنّ اد الرجلوحّ 
  الله                       

.بقي وحده وبرأیھ تفرد.د الرجلتوحّ 

.دالمتوحّ الوحدانیة حالة المنفرد 

.د وتوحید الله الإقرار بوحدانیتھوحید مصدر وحّ التّ 

1.الرھبان المنقطع عن الناسومند اسم فاعل،المتوحّ 

نعزال وبالعربیة أسموه عن الیونانیة وتعني العزلة أو الاالتوحد كلمة مترجمة 
فقط عزلة فھو كحالة مرضیة لیس النطوائیة،والتوحد لیس الإ)متداولوھو اسم غیر(ویةتالذو

2.ت ومشاكل متباینة من شخص لآخروكیالخرین مع سولكن رفض للتعامل مع الآ

).مادة وحد(،768ص،2001بیروت،،دار صادر ،1جرجي شاھین عطیة،المعتمد،ط-)1(

.18،صالمرجع السابق:عادل جاسب شبیب-)2(
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:إصطلاحا

یعتبر التوحد من أكثر الاضطرابات التي أدرجت ضمن فئة ذوي الإحتیاجات 
الخاصة،فھو أحد الإعاقات الغامضة التي تحتاج  منا الرعایة والإھتمام  وتتطلب البحث 

نة د،وتھدف ھذه التعریفات إلى وصف فئة معیّ ھناك تعریفات كثیرة للتوحّ والدراسة لذلك 
  .   دفات وھي فئة التوحّ تحمل نفس الصّ 

:من بین العلماء الذین حاولوا إیجاد أو إعطاء مفھوم إصطلاحي لھذا المرض نذكر منھم
فولي،حیث قام من خلال ملاحظتھد الطّ ف التوحّ ل من عرّ أوّ «الذي یعتبر)kannerكانر( العالم

لإحدى عشر حالة بوصف السلوكیات والخصائص الممیزة للتوحد والتي تشمل على عدم القدرة 
كتساب الكلام،ضعف التخّیل والتحلیل،والنشّاطات علاقات مع الآخرین،والتأخّر في اعلى تطویر

ز المصاب بھذا ات تمیّ یھ توجد مجموعة من السلوكأنّ ونفھم من خلال تعریف كانر.1»التكّراریة
.المرض عن غیره من الأمراض الأخرى

الذي غويلوك اللّ حدید السّ بالتّ لوكیةظاھر السّ الم على ركّزعند تعریفھ للتوحدھذا العالمف 
یقوم بھ مستخدم لذي شاط اّ غة،أي ناتج النّ ینشأ عن الاستخدام الفعلي للّ ھو ماو«)الكلام(ھو
لسان لھ طابع الّ وھو أیضا الأداء الفردي لقوانین»ندما ینطق بأصوات لغویة مفیدةغة عاللّ 

وقد عرفھ .حیةخر ویختلف باختلاف الأمور الصّ ي یختلف لدى الفرد من موقف إلى أفرد
إرادیة خاضعة لإرادة ع ما یقول الأفراد ویشمل أفعال فزیولوجیةبأنھ مجمو«سوسیر

الكلام یعتبر مجموعة من الأصوات تصدر ومن قول سوسسیر یتضح لنا أنّ .2»مینتكلّ الم
.الذي تكون أعضاء نطقھ سلیمةمن الإنسان

خصائص رئیسیة عند الذي قدم مجموعة من )rotterروتر(إلى جانب كانر نجد 
:د وھيتعریفھ للتوحّ 

.جتماعیةفي العلاقات الاإعاقة«-أ

.ر أو منحرفنمو لغوي متأخّ -ب

3.»لة قبل ثلاثین شھرا من العمربدایة الحا-ج

.دغوي عند تعریفھ لمرض التوحّ الجانب اللّ كذلك ركز على)rotterروتر(نجد أیضا أن 

.17المرجع السابق،ص:عادل جاسب شبیب-)1(

.89،ص2004لیبیا،،دار الكتاب الجدیدة المتحدة ،1مدخل إلى اللسانیات،ط:محمد محمد یونس عادل-)2(

.17،صالمرجع السابق:عادل جاسب شبیب)3(
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ذيد إنطلق من المفھوم الّ عند تعریفھ للتوحّ "عبد المناّن معمور"نجد أیضا 
یشیر إلى الانغلاق على «ھ مصطلح من أنّ )(autismeللأوتیزم)marikaماریكا(قدّمتھ

علاقات نتباه والتوّاصل وإقامةالقدرة على الإفكیر،وضعفالنفّس والاستغراق في التّ 
1.»الآخرینإجتماعیة مع 

ھ تحدث عن الجوانب نلاحظ أنّ )الأوتیزم(من خلال تعریف عبد المنان معمور لمرض التوحد
.ديفل التوحّ تي تظھر في الطتماعیة والعقلیة الّ النفسیة والإج

نمائي ناتج عن خلل  إضطراب«:ھبأنّ د ف التوحّ فقد عرّ "إبراھیم بن عبد الله"أما 
ز الأطفال فیھ ماغ یظھر في السنوات الثلاث الأولى من العمر ویتمیّ عصبي وظیفي في الدّ 

2».واضحة في التفاعل الإجتماعيبالفشل في التواصل مع الآخرین وصعوبات

د ناتج التوحّ د لنا سبب من أسباب الإصابة بمرضإبراھیم بن عبد الله من خلال تعریفھ حدّ 
غیر الغوي أو التواصل اللّ ز على الجانب التواصلي سواء ماغ،كما ركّ عن الإصابة في الدّ 

.غوي والعراقیل التي تواجھھ في تفاعلھ مع الآخرینلّ لا

الاضطراباتھ أحد د بأنّ التوحّ «:"أسامة فاروق والشربیني منصور"یرى بینما
الجھاز العصبي المركزي،ما ینتج عنھ تلف في اضطراباتالإرتقائي الشاملة التي تنتج عن 

لفظي یؤدي إلى قصور في التفاعل الإجتماعي وفي التواصل الّ )خلل وظیفي في المخ(ماغالدّ 
3.»السنوات الأولى من عمر الطفل يویظھر ف.للفظي،وعدم القدرة على التخیّ الّ وغیر 

في تحدیدھما )فظيفظي وغیر اللّ اللّ (غويزا على الجانب اللّ ركّ من خلال التعریف نلاحظ أنھ
أسامة فاروق والشربیني لھما نفس الفكرة مع إبراھیم بن عبد د،كما أنّ لمفھوم مرض التوحّ 

.الدماغیةالاضطراباتد والمتمثل في الله في تحدیدھما سبب الإصابة بمرض التوحّ 

.24المرجع السابق،ص:عبد الرحمان سید سلمان-)1(

إستراتجیة التربیة الخاصة والخدمات المساندة الموجھة للتلامیذ ذوي التوحد،جامعة الملك :إبراھیم بن عبد الله العثمان-)2(
.6سعود،ص

.28،صالمرجع السابق:مصطفى سالم،كامل الشربیني منصورأسامة فاروق-)3(
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ذي لّ "ا)كونان("د نجد أیضاالتي وردت حول تحدید مفھوم التوحّ من التعاریف الأخرى 
ھحد أنّ ي درجات مختلفة یمس حیاة الشخص إلىھو علامة فارقة یأتي ف «:دالتوحّ یعرف 

یعتبر إعاقة مدى الحیاة،حتى أن الأولیاء یتظاھرون بتخطي الأعراض المصاحبة لأطفالھم،مع 
لاسیما في إدارة علاقاتھم مع الآخرین،في طریقة تفكیرھم دون ھم متوحّ حون دائما أنّ ذلك یصرّ 

في استعمال حواسھم أو في تجاربھم الانفعالیة أو علاقاتھم الإجتماعیة كما تظھر 
1.»)م1994،1997تمبیل جراندین (تروایا

في مرحلة نموه حتى أن البعض إعتبره إعاقة أي أن التوحد مرض یصیب الطفل 
.مدى الحیاة  وأن الأعراض تختلف من مصاب إلى آخر

nathalie conane berthomé ,pcychologue,l’autisme et les psychoses inflantiles,pg5.-)1(
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:دمیة مرض التوحّ أصل تس-3

خدمت بشكل غیر دقیق تي استد من أبرز المصطلحات الّ مصطلح التوحّ یعدّ 
لمصطلح  غة العربیة ھو ترجمةد في اللّ العربي للتوحّ لفظ فالّ .وخاطئ

)identification( ّخاصیة أساسیة وطبیعیة لنمو الأطفال خلال مرحلة د ،فالتوح
.اتھ خروج مؤقت عن الذّ وي والطبیعي،كما أنّ نمو السّ فولة،فھو علامة من علامات الّ الطّ 

حة العالمیة تعدیل الترجمة العربیة لاسم المرض إلى رت منظمة الصّ را قرّ ومؤخّ 

د معناه أن یتقمص الشخص مشاعر التوحّ ،لأنّ 1"اتويةالذّ "اسمھ العلمي الصحیح وھو 

عدم القدرة :أعراضھوتفكیر وسلوك الآخر،وھذا عكس ما یحدث في مرض الذاتویة حیث أنّ 
غة أو غیابھا،الإنعزال على التواصل العاطفي،اضطرابات سلوكیة وعدوانیة،تدھور اللّ 

.اتالتام،حركات لا إرادیة مع إھمال للذّ 

تواصلھ ومحاولتھ أن یكون جزءا من الآخر د الشخص یعني ذلك وعندما نقول توحّ 
2.وھذا لاینطبق بأي حال من الأحوال على أطفال الذاتویة

تعود إلى أصل كلمة إغریقیة autismeالكلمة الأجنبیةأنّ "رمضان القذافي"یرى 
3.عقلي یصیب  الأطفالاضطرابھا حالة وھي الذات أو النفس وأنّ autosوتعني أوتوس

ات والنفس على كل ماھو في الإنصراف إلى الأفكار الذاتیة وأحلام الیقضة والأوھام وطغیان تفضیل الذ:"الذاتویة"-)1(
).المرجع السابق، ص:عبد الرحمان سید سلمان:أنظر(المحیط

.1صwww.gulfkids.com،)الأوتیزم(دلیلك السریع للتعرف على الطفل التوحدي:السعید أبو حلاوة محمد -)2(

.23،صالمرجع السابق:عبد الرحمان سید سلمان-)3(
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:معدلات إنتشار التوحد-4

د في بلدانھا في الآونة الأخیرة بدأت بعض الدول تعلن عن إزدیاد نسبة الإصابة بالتوحّ 
حالة مرض 21.669تم تشخیصم1996عامففي  .1الأمریكیة خاصة الولایات المتحدة

حالة مرض 64.096تم تشخیصم2001سنة،أما في عام11إلى6توحد بین الأطفال من عمر
إزدادت النسبة لتصل إلى م2005وفي عام.سنة 11إلى6توحد بین الأطفال من عمر

والسبب في الإرتفاع لم .سنة 11إلى6مرض توحد بین الأطفال من عمر  حالة 110.029
.2یحدد إلى الآن

من كل  1یقول إن التوحد یصیب م1990م لقد جاء في تقریر المعھد الدولي للصحة عا
طفل مولود في تقریر صدر عن إدارة كالیفورنیا للاضطرابات النمائیة عام500

في السنة مقارنة باضطرابات أخرى مثل %110،وارتفاع نسبة التوحد وصل إلىم1999
.التخلف العقلي والشلل الرعاش والصرع

في حین حدد المركز القومي للأطفال والشباب ذوي الإعاقات أن إنتشار التوحد تتراوح بین 
3.طفل وھو منتشر بین الذكور أكثر من الإناث10000حالة توحد لكل  15إلى5

:وع ووضعت نسب لانتشاره نذكر فیما یليومن بین الدول التي اھتمت أكثر بالموض

:الدانمارك/1

أن ھناك إرتفاع في نسبة إنتشار التوحد م2003عام في الدانماركذكرت دراسة نشرت
4.5النتیجة  كانت م2000طفل في عام 10.000حالة لكل  0.5كانت النسبة م1990من 

.طفل10.00حالة لكل 

:الیابان/2

سنوات كانت نسبة 7الأطفال منھم تحت :م أن2005یذكر تقریر نشر في الیابان عام 
:طیف التوحد

طفل عام 000،10حالة لكل 96م،1989طفل عام 000،10حالة لكل 48
ام طفل ع000،10حالة لكل  161م،1993طفل عام 000،10حالة لكل 97م،1990
4.م1994

)1(-www .abah.co.uk /research-papers /autisme.pdf

.22المرجع السابق،ص:عادل جاسب شبیب-)2(

)3(www.startims.com/f.aspx35370324-.

.المرجع نفسھ-)4(
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:الجزائر/3

ألف مصاب وھي إحصائیة 3000بلغت نسبة المصابین بمرض التوحد في الجزائر 
.1مصاب تم التكفل بھم من طرف وزارة التضامن7000مھا المختصون،ومنھم قدّ 

ھ لیس لھ تحالیل واختبارات كما أنّ د لیس مرضا محددا ذا أعراض معینة التوحّ 
تحدده،بل ھو مجموعة من الأعراض تختلف من طفل لآخر نتیجة أسباب مجھولة،ھذا 
مایجعل نسبة الإنتشار في إزدیاد مستمر سواء في الخارج أو في بلادنا العربیة،وللأسف لم 

خر بسبب یتوصلوا إلى سبب محدد لحدوثھ فالبعض یفسرھا نتیجة العوامل الوراثیة،والآ
.التلوث البیئي وھكذا تبقى الإحتمالات

المرض إكتشف مؤخرا وكذلك لعدم النسبة مرتفعة جدا لأنّ )الجزائر(ففي بلادنا
كز المتخصصة ة الإمكانیات وضعف التأھیل،وإنعدام المراوعیھم بمدى تأثیره على الطفل،قلّ 

ھذه الشریحة وذلك بإنشاء في ھذا المیدان،لكن في السنوات الأخیرة بدأ الإھتمام قلیلا ب
.جمعیات متخصصة

.15،ص4598العدد،2015جریدة الشروق،أوھاب،أطفال التوحد ممنوعون من الدراسة،الجزائر،-)1(
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:الأسباب التي تؤدي إلى مرض التوحد-5

ختبارات لھ تحالیل وإمعین،ولیسلیس مرضا محددا ذا عرض  دالتوحّ 
تھا ونوعیتھا من طفل فات تختلف حدّ دده،بل مجموعة من الأعراض والتصرّ تحّ 

والأبحاث التي الدراسات من  ومع العدید.فل نفسھھا تتفاوت في الطّ لآخر كما أنّ 
.د مجھولةأجریت مازالت أسباب الإصابة بالتوحّ 

:الفرضیة النفسیة-5-1

مع العالم إن الحالة النفسیة للطفل من الأمور المھمة فھي التي تعكس سلوكھ وإندماجھ
صابة بالمرض إلى الحالة النفسیة وھذا ما أشار إلیھ الخارجي فبعض العلماء یرجعون الإ

فض من والدیھ وعدم فل بالرّ إحساس الطّ «:أنّ "علاج التوحد"في كتابھ "أسامة فاروق"
الخوف  إلى بھیؤدية،إحساسھ بعاطفتھم فضلا عن وجود بعض المشكلات الأسریّ 

1».انطوائھ على نفسھالجو الأسري ووانسحابھ من 

وتعلیمھ ویمكنھا وضعھ في مستوى  فلالطّ ة في تكوین العائلة ھي المدرسة الرئیسیّ إنّ 
،فالوالدین عندما یكونان باردین في تعاملھما أو خاصة الطفل التوحديفكري ونفسي أرقى

ھ ات وشعوره بأنّ نطواء على الذّ دي بھ إلى الإا یؤفل ممّ الطّ   ر علىمنعزلین غیر ودودین،یؤثّ 
جة لبرودتھا ش وغیر مرغوب فیھ،خاصة من قبل الأم حیث كان یطلق علیھا الأم الثلاّ مھمّ 

لاق،الخصام فاللمشاكل الأسریة دور في حدوث الإصابة مثل الطّ لیس ھذا فحسب.في التعامل
.لدینابین الو

:فرضیة الحمل والولادة-5-2

ة الأم أثناء نة،مثل صحّ عن ما إذا كان لحالات أو ظروف معیّ یحاول العلماء الكشف 
2أو العادي لدماغ الجنین أم لا؟لب على النمو الطبیعي ر بالسّ الحمل،فمشكلات الولادة  تؤثّ 

ولید مثل الملاقط وكذلك تعد عسر الولادة والأدوات المستخدمة في تسھیل عملیة  التّ «
نقص الأكسجین الواصل أثناء الولادة وغیر ذلك من صعوبات الولادة من الأسباب الرئیسیة 

فصحة الأم أثناء فترة الحمل یعتبر من العوامل المھمة التي  3».دبالإصابة بمرض التوحّ 
ظافة وتعقیم تؤدي إلى سلامة الجنین، كما تعتبر الإھتمام بالأم أثناء الولادة من حیث النّ 

.فل وسلامتھ من المرضمن الأمور المھمة في حمایة الطّ الوسائل المستخدمة في التولید

.31،صالمرجع السابق:أسامة فاروق مصطفى سالم كامل،الشربیني منصور-)1(

یة،المعھد محمد السعید أبو حلاوة،جامعة الإسكندر:د التشخیص والعلاج،ترالمرجع في إضطراب التوحّ :یرثشارین نو-)2(
.23صwww.gulfkids.com،1997مریكیة،الأة وطني للصحة النفسیة،الولایات المتحدال

.31المرجع السابق،ص:أسامة فاروق مصطفى سالم،كامل الشربیني منصور-)3(
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:الفرضیات الفكریة والعقلیة-5-3

یدل على ركیز واكتساب المعارف،ھذا مافكیر و التّ یلعب العقل دور كبیر في التعلمّ،التّ 
خلل یصیب العقل یؤدي إلى أعراض واضطرابات تؤثرّ على حیاة الفرد، من بینھا أنّ أيّ 

د سبب التوحّ «:أنیرونون وأنصار المذھب العقليمفكرال جعل بعض د،ھذا مامرض التوحّ 
ھو عدم نمو واكتمال الأفكار في العقل بشكل یواكب النمو الطبیعي في مختلف النظم 

یستطیع حل مشكلاتھ وقراءة الأفكار ومشاعر الآخرین الطفل لاالإدراكیة والمعرفیة،وبذلك 
.1»من خلال الإشارات والإیماءات

:الفرضیات الوراثیة والجینیة-5-4

،و الوراثة دور كبیر في ظھور بعض الأمراض التي ترافق الفرد طوال حیاتھتلعب 
د یمكن أن یكون ضطراب التوحّ ااسات التي أجریت على التوائم أنّ العدید من الدرقد أفادت

حتمالا للإصابة بھذا المرض مقارنة بالتوائم المثال التوائم المتماثلة أكثر اوراثیا،على سبیل
حالة إصابة أحدھما بالتوحد في  الأخرى إلى أنّ التوائم المتطابقة تشیر الدراسات و.2الأخویة
كما تشیر إلى حدوث خلل في %90تقل عن  حتمالیة إصابة الآخر بالتوحد بنسبة لاتكون إ

3.الكروموزومات خلال أول یوم من الحمل أو في الأشھر الثلاث الأولى

لھا المعھد الوطني للصحة النفسیة تختبر تي یرعاھا ویموّ ویوجد الكثیر من البحوث الّ 
طرابضكان أباء وأشقاء الأطفال ذوي اا ھذه النظریة،حیث یوجد دراسة تفحص ما إذ

جتماعیة،لغویة،أو قراءة بسیطة،فإن كانوا ظھرون أعراضا بسیطة ،مثل مشكلات اد یالتوحّ 
ن أن یرثون یظھرون ھذه الأعراض،فإن ھذه النتائج تفید أن العدید من أعضاء الأسرة یمك

4.ھذا الشذوذ الجیني

لبعض الحالات إسقاطنامن خلال ویظھر الدور الوراثي في ظھور ھذه الأعراض
...ي،الداء السكر”Alzheimer”الواقعیة على بعض الأشخاص كمرض النسیان

المرجع :أبو حلاوةتر محمد السعید :شارین نویرث:أنطر(لذین ینموان من بویضتین منفصلتینھي التوائم ا"لتوائم الأخویةا"
).24السابق،ص

ھي التوائم الذین یولدون من بویضة واحدة یكون لدیھما نفس التركیب الجیني وھي الأكثر عرضة :"التوائم المتماثلة"
).24المرجع السابق،ص:تر محمد السعید أبو حلاوة:شارین نویرث:أنظر(.للإصابة بمرض التوحد

دار المسیرة للنشر ،1،خلیل عبد الرحمان المعایطة،الاضطرابات السلوكیة والإنفعالیة،طمصطفى نوري القمش-)1(
.173-172،ص2007،الأردن،والتوزیع والطباعة

.24،صالمرجع السابق:ترمحمد السعید أبو حلاوة:شارین نویرث-)2(

.19،21صالمرجع السابق،:عادل جاسب شبیب-)3(

.2،صالمرجع السابق:أبو حلاوةتر محمد السعید :شارین نویرث-)4(
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:فرضیة الفیروسات والتطعیم-5-5

بھذا النوع من المرض یكون للأم دور فیھ الإصابةفي  أخرى ما تتدخل أسباب لبا اغ       
یروسیة لتھابات الفببعض الإللعلاقة بین إصابتھا بعد دراستھم  ءلماالع،وھذا ما یؤكده بعض

خاصة )الحصبة(ي العدوى الفیروسیةفقد تؤدّ ،"الحصبة الألمانية"لتھاباتد،ومن ھذه الإوإصابة التوحّ 

الحمل إلى مجموعة متنوعة من المشكلات منھا أثناء الشھور الثلاثة الأولى منإذا أصیبت بھا الأمّ 
قاحات یؤدي أیضا إلى الإصابة بمرض لّ الكما أن التطعیم وكثرة.العقلياضطراب التوحد والتخلف 

الجھاز المناعي في إنتاج المضادات الكافیة للقضاء على فیروسات اللقّاح  فشل التوحّد وذلك بسبب
1.ما یجعلھا قادرة على إحداث تشّوھات في الدّماغ

):م الخارجيالتسمّ (ث البیئيفرضیة التلوّ -5-6

مّما فل في مراحل نموه الحرجة،وّث البیئي تأثیر أكید على حیاة الأفراد خاصة الطّ للتل
فما تطلقھ المصانع من غازات سامة ودخان السیارات .ة بمرض التوحّدي بھ إلى الإصابیؤدّ 

صاص من الأسباب الرئیسیة للإصابة،كما یؤدي إلى تلف دماغي والمعادن  كالزئبق والرّ 
حیث وجد معدل عالي لإنتشار السموم في بلدة صغیرة تسمى .موتسّمم في الدّ 

تابعة لولایة ماساتشوستس،حیث یوجد مصنع نظارات leomensterلیومینستر
شمسیة،ووجد أن أعلى نسبة لحالات التوحد كانت في البیوت التي یھب بھا ریاح دخان ھذا 

2.المصنع

:مشاكل في التغذیة-5-7

أو  انقصانھفسواءفل العقلیة والجسمیة ،كبیر في تنمیة قدرات الطّ غذیة دورتلعب التّ 
و التخمة ، صفي حالة النقمفقر الدّ :ظھور أمراض عدیدة من بینھاإلىي یؤدّ  افیھالإفراط

د خاصة إذا كان ھناك،كما أنّ لھا  دور في ظھور مرض التوحّ في حالة الإفراط 
البروتینات خصوصا بروتین الجلوتین الموجود في القمح والشعیر وبروتین  في زیادة

ي إلى ظھور البیبتید غیر المھضوم،كما أنّ یؤدّ ،)حلیب البقر(الكازیین الموجود في الحلیب
ي إلى عدم ھضمھ بصفة كاملة إلى جانب نقص الفیتامینات ونقص یؤدّ یضاأزیادتھ

3.ھا تدخل ضمن المسببات وتفتح المجال لظھور داء التوحّدالأحماض الدھنیة كلّ 

مرض یخرج بثورا صغیرة حادة الرؤوس في الجلد ویسبب حمى وبحة في الصوت غالبا،ویؤثر بصفة ":الحصبة الألمانیة"
).17السابقالمرجع :مصطفى نوري القمش:أنظر(.كبیرة على الأم في الأشھر الأولى من الحمل

.17المرجع السابق،ص:مصطفى نوري القمش-)1(

فاعلیة برنامج تدریبي لتنمیة مھارات العنایة بالذات لدى الأطفال التوحدیین،جامعة قناة :عبد الحمید بیوميلمیاء-)2(
20،ص2008السویس،

.19،صالمرجع السابق:عادل جاسب شبیب-)3(
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:كیف یتم تشخیص التوحد-6

وذلك خوفا  مرض من الأمراض من  الأمور المستعصیةأيّ تعد عملیة تشخیص
مثل مرض من الوقوع في الأخطاء خاصة إذا كان المرض غیر معروف  وغیر متداول 

ول العربیة،حیث یقلّ الأمور وأكثرھا تعقیدا وخاصة في الدّ د،فتشخیصھ من أصعبالتوحّ 
ا یؤدي إلى وجود خطأ في د،ممّ عدد الأشخاص المتخصصین بطریقة علمیة لتشخیص التوحّ 

.فلالعملیة أو إلى تجاھل المرض في المراحل المبكرة من حیاة الطّ 

لمختلف  دون وجود ملاحظة دقیقة دلذلك لا یمكن تشخیص المصاب بالتوحّ 
مھارات التواصل لدیھ ومقارنة ذلك خاصة من ناحیة سلوكھ و.الأعراض التي تبدي منھ

.إلى جانب الأعراض الأخرى التي تظھر علیھ.1بالمستویات المتعددة من النمو والتطور

فل یعاني من مشكلات تواصلیة أو لدیھ صعوبات الطّ تتم بمجرد أنّ ھذه المرحلة لاإنّ 
الجوانب كما بل لابد أن یظھر المصاب قصورا في كلّ ،شابھي أو ماتماعفي التفاعل الإج

فل ھناك عامل آخر یجب أن یأخذ بعین الإعتبار عند القیام بھذه العملیة وھو عمر الطّ أنّ 
.وقت ظھور أعراض التوحد لدیھ

د ولتشابھ بعضھا ببعض ووجودھا في ونظرا لكثرة الأعراض المرضیة في التوحّ 
جمعیة طب النفس الأمریكیة بوضع قاعدة عامة «ة أخرى فقد قامت حالات مرضی

للتشخیص،وتعتبر محكات الجمعیة من أفضل محكات التشخیص قبولا في الأوساط العیادیة 
إتباع الخطوات الآتیة ولذلك فإنّ .2»عرضا مرضیا16والتربویة وتحتوي ھذه القاعدة على 

:د وتتم كالتاليلمعرفة كیفیة تشخیص المصاب بالتوحّ جدامھم

یجب الحصول على معلومات عن فترة ما قبل وما بعد الولادة وعن التاریخ الصحي -1
.لبقیة أفراد العائلة

.إجراء فحص عصبي عام-2

.تقییم الحالة النفسیة للمریض-3

.یجب إجراء فحوصات دم وبول-4

المادة (المخیخإجراء تصویر للدماغ بالرنین المغناطیسي للحصول على معلومات عن-5
3.والأماكن الأخرى من الدماغ)البیضاء

.20المرجع السابق،ص:عادل جاسب شبیب-)1(

.21صالمرجع نفسھ،-)2(

.7-6ص،www.gulfkids.comأھیل الشامل للطفل المتوحد،بیروتمحمحد المیقاتي،رنا الكردي،الت-)3(
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:أنواع التوحد-7

دي،  فھذه الأخیرةتظھر على  المریض التوحّ ھناك أعراض بسیطة وأعراض شدیدة 
بناء على ھذا وطفل واحد،ادرا ما نجد توفر كل الأعراض فينفأثیر دة والتّ تفاوت في الشّ ت

:والمختصون مرض التوحد إلى أنواع عدیدة ومنھام العلماء قسّ 

:طیف التوحد-7-1

د وھو حالات الاضطراب العام في التطور ویقصد بھ الأطفال وھو ما یسمى أشباه التوحّ 
ذین تظھر لدیھم العدید من المشاكل في أساسیات التطور النفسي وفي نفس الوقت وبدرجة الّ 

:أنواعشدیدة ھذه الإعاقة تصنف إلى 

):rett’s(اضطراب ریتز-أ

فیھا یكون تطور طبیعي حتى وعلى غیرھا من الأطفال ھذه الحالة تحدث للبنات فقط 
ثم یلاحظ الوالدین تغیر في سلوكیات طفلتھم مع تراجع التطور أو في اشھر18-6عمر 

تقوم ھاأنّ برى مثل حركة المشي،كما بعض القدرات المكتسبة،خصوصا مھارات الحركة الك
بتكرار حركات وإشارات لیس لھا معنى مثل ھز الیدین ورفرفتھما كما یتبعھ فقدان لما تم 

.لغة التعبیریةوظھور مشي غیر متزن،والنقص الشدید في الّ .إكتسابھ

):(aspergerاضطراب أسبیرجر-ب

أو على دیینیظھر في وقت متأخر عند التوحّ وھو أحد اضطرابات التطور عادة ما
:كتشافھ متأخرا ویتمیز كالتالياالأقل یتم 

.صعوبة في التعامل الإجتماعيونقص المھارات الإجتماعیة-

.ضعف التركیز والتحكم في محدودیة الإھتمامات-

.سلوكیات نمطیة متكررة في نطاق ضیق من الإھتمامات والنشاطات-

).السنتینكلمة واحدة في عمر(غویةنقص عام في القدرات اللّ -

:الاضطراب التوحدي-ج

دي لدیھم درجة متوسطة إلى شدیدة من اضطراب الأطفال ذو الاضطراب التوحّ 
1.التواصل والاتصال الإجتماعي إلى المشاكل السلوكیة

.31،33المرجع السابق،ص:عادل جاسب شبیب-)1(
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ف الفكري ونمطیة وتكرار الحركات الجسمیة والكثیر منھم لدیھم درجة من درجات التخلّ 
أو نقص المقدرات تأخر ر أو نقص التفاعل الغیر الطبیعي،مثل رفرفة الیدین والأصابع،التأخّ 

واصل الأخرى كالإشارة،وعدم القدرة على بناء باستخدام طرق التّ غویة مع تعویضھا اللّ 
الصداقات مع أقرانھ،نقص القدرة على تبادل الأحاسیس والإنفعالات مع المجتمع ومن 

1.حولھ

helerالمرض الإنحلالي الطفولي(اضطراب ھلر-د childhood risintagrativ
disorder:(

وع یتطورون بشكل طبیعي حوالي العام الثاني ومن ذین یعانون من ھذا النّ الأطفال الّ 
ثم یصیبھم تراجع مضطرد في التواصل الكلامي والغیر الكلامي وفي الإنخراط 

وع قد یؤثر أیضا ھذا النّ الإجتماعي،كما تبدأ تصرفاتھم بأخذ منحى محدود ومتكرر،كما أنّ 
2.البولیةعلى المھارات  الحركیة وعلى التحكم بالأمعاء والمثانة

landouاضطراب لانداو كلفنر-ه kleffner):(

یسمى أیضا فقدان القدرة على إستیعاب الكلام والتعبیر المكتسب وذلك بسبب خلل 
من  %80شدید في كھرباء الدماغ وھذا النوع یبدأ بالظھور بین عمر الثالثة والتاسعة حوالي 

ذین یعانون من ھذا النوع من الاضطراب لدیھم نوبات صرعیة ولكن الجانب الّ .الأطفال
القدرة الكلامیة وبما یصاحب من الأصعب في ھذا الاضطراب ھي الجوانب المتعلقة بفقدان

فكثیرا ما یعاني ھؤلاء الأطفال من نوبات قلق نظرا لفقدانھم فجأة .خلل بالعاطفة والتصرف
في كثیر من الحالات تخف العوارض مع الوقت ویتحسن ف .لامالقدرة على التعبیر وفھم الك

حالتھم من الأطفال لا یتحسنون والبعض الآخر بعض الالكلام بطریقة ملحوظة ولكن 
3.أصعب

.31المرجع السابق،ص:جاسب شبیبعادل-)1(

.4ص،المرجع السابق:،رنا الكرديمحمد المیقاتي-)2(

.6المرجع نفسھ،ص-)3(
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:الفرق بین كل ھذه الأنواع

:د یتبین الفرق بینھا كما یليمن خلال إستعراضنا لأنواع التوحّ 

.أحد الاضطرابات تصیب البنات على غیرھا من الذكور-

شھرا والبعض الآخر یظھر في حدود الثانیة 30بعض الاضطرابات تظھر مبكرة قبل أنّ -
.والثالثة من العمر

بعض الاضطرابات تظھر بعد أن یتطور الطفل بصفة طبیعیة ثم یصیبھم تراجع مطرد أنّ -
.وتغیرات

المصابین ببعض ھذه الاضطرابات أحدھم یتحسنون والبعض الآخر حالتھم أصعب لا أنّ -
.رن ولا تطوّ حسّ ت

:السبیل إلى التفرقة بین ھذه الاضطرابات

تي تظھر على المصاب وكذلك من خلال الأعراض الّ تبدأ التفرقة بین ھذه الاضطرابات 
لمستعصیة من الأمور اھاالتفرقة بینالسبیل إلى ،لكن یبقى دائما )نثىذكر أو أ(نوع الجنس

.نظرا لتشابھ الأعراض بعضھا ببعض
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:أعراض مرض التوحد-8

إن أي مرض یصیب الإنسان تظھر علیھ أعراض معینة وھذه الأعراض تختلف من 
مرض إلى آخر ومن مصاب إلى مصاب،فعلى سبیل المثال الأعراض التي تظھر عند 

مع بدایة الستینات وتحدیدا عام و.لیست نفسھا عند المصاب بمرض آخرديالمریض التوحّ 
وآخرون تقریرا عن مجموعة أعراض لدى الأطفال المصابین "كریك"م قدم 1971
د وقد تضمن ھذا التقریر قائمة من تسع نقاط،ویمكن الإشارة إلى ھذه النقاط على النحو بالتوحّ 
:التالي

:القصور الشدید في العلاقات الإجتماعیة-8-1

دي أنھ قلیل التواصل مع المجتمع أو حتى مع أفراد أسرتھفل التوحّ ضح على الطّ یتّ 
بحیث یكون منطوي على نفسھ وعادة ما یكون بمعزل عن الآخرین فھو متحفظ یقیم

نعزال وھذا الإمن سنھمالأطفالحتى اتصالات قلیلة وعلاقات فقیرة مع كل الراشدین و
.والتحفظ یختلف في نوعیتھ من السلوك الذي یبدیھ الأطفال الإنسحابیین

:فقدان الإحساس بالھویة الشخصیة-8-2

ھ فل یتطور بتطور عمره ونموه بحیث نجده یكتشف الأشیاء،كما أنّ یقال أن ذكاء الطّ 
لظواھر دیین تنعدم لدیھم روح الإكتشاف لیتعلم بعض  السلوكات،بینما الأطفال التوحّ 
أجسامھم بصریا أو عن یمیلون إلى إكتشافوالأشیاء المحیطة من حولھم، فالبعض منھم 

.خاصة في الوقوف أو الجلوس وكأن أجسامھم أشیاء غیر مألوفة لدیھم،طریق إتخاذ أوضاع 

:إنشغال المرض بموضوعات معینة-8-3

بذلك الشيء تماما نھمكإذا إنشغل عقلھ بشيء ما یكون شارد و من الطفل التوحديإ
بقطعة من رباط الحذاء أو حتى لو كان ذلك الشيء لاقیمة لھ أو كان صغیر الحجم فقد ینھمك 

.لفترات طویلة من الوقتفھذا الإنشغال  قد یستمر،أو قطعة معدنیةقطعة حجر صغیرة

:مقاومة التغیر في البیئة-8-4

والأحوال المحیطة بھ فمثلا إذا كان إن حالة الإنسان وخاصة الطفل تتغیر بتغیر البیئة 
في حین الطفل التوحدي لا یشعر بھذا التغیر إطلاقا مھما كانت الجو حار أو بارد یشعر بھ

یكافح في سبیل العواقب،كما أنھ یحب الروتین ولا یرغب في التغیر والتجدید فھو دائما 
رد فعل غضب صدر عنھفھو یمكن أن ی.الإحتفاظ والإبقاء على ھیئتھ في إجراء الأشیاء

مبالغ فیھ،أو غضب شدید إتجاه شخص جدید أو إعادة بعض الترتیبات أو إحداث تغیر في 
.1الروتین أو البیئة المحیطة بھ

.32،صالمرجع السابق:بد الرحمان سید سلمانـ ع)1(
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:خبرات إدراكیة غیر سویة-8-5

ز الأشیاء وغیاب أحدھا ھ أنعم الإنسان بالحواس الخمس وبھا یمیّ من ھبات الله تعالى أنّ 
فھي ي بھ إلى اضطرابات ،لكن ھذه الحواس لیست موجودة عند جمیع أفراد المجتمع یؤدّ 

د خر وأحسن مثال على ذلك المصاب بمرض التوحّ موجودة عند شخص ومنعدمة عند آ
مثل رفض ھ في أغلب الأحیان تكون غائبة كلیا ، فحواسھ ضئیلة جدا مقارنة بغیره كما أنّ 

النظر إلى الأشیاء أو الناس،إختفاء الإحساس بالألم،غیاب الإحساس بدرجات الحرارة،وفي 
ون في مواصلة إكتشاف الأشیاء عن طریق دیین یستمرّ ال التوحّ بعض الأطفنفس الوقت فإنّ 

.وضعھا في الفم أو تقریب بعض الأشیاء إلى الأنف أو تقریبھا إلى العین

:مفرطة تبدو غیر منطقیةالشعور بنوبات قلق 8-6

حتى لو كان دي القلق الزائد  من بعض الأمورمن الأعراض الأكثر شیوعا عند التوحّ 
بعض الأشیاء المألوفةثل تغییر الطعام أو تي لا تتطلب أمرا مھما مالأمور والّ ذلك أصغر 

مثل (لا یخاف مطلقا من أخطار حقیقیةھذا القلق الحاد فإنّ ،ففي حین إحداث ھاماتموالعادیة 
).المرور في الشوارع والأماكن المرتفعة

:ر في الكلام واللغةالتأخّ -8-7

م في السنوات الأولى من ر في الكلام فبعضھم یتكلّ یلاحظ عند كثیر من الأطفال تأخّ 
غة ویستخدم البعض  لدیھ إضطرابات في اللّ را،كما أنّ م مؤخّ عمره والبعض الآخر یتكلّ 

ھ في كلمات غیر مفھومة وھذا أمر طبیعي لكن إذا إستمر لسنوات وھو على ھذه الشاكلة فإنّ 
ي للكلام فأغلبھم لار كلّ ون فلدیھم تأخّ دینجده عند التوحّ ھذه الحالة یعتبر مرضا،وھذا ما

ھناك الكثیر من الملامح ف مواكلمون ویستخدمون إشارات لتعویض ذلك،وإذا حدث ذلك وتكلّ یت
الغیر العادیة عند بدایة حدیثھم وكذلك في لغتھم ویمیلون إلى تردید ما قد یسمعونھ توا ومن 

.نفس اللحظة

):الغیر العادیة(الحركات الشاذة-8-8

كثیر من الأطفال یعتبرون كثیروا الحركة وھذا لیس من الأمر الخطیر فھي عادة 
یتمیزون بھا كما أنھا من صفاتھم خاصة عند الذكور،لكن في أغلب الأحیان إذا كانت الحركة 

ھا تعتبر حالة حرجة،مثلما نجدھا عند المصاب وزائدة عن حدّ غیر عادیة وكانت مفرطة
وران حول أنفسھم أو حول الأشیاء أو یزون بالدّ كما یتمّ ،)مفرطة(حركاتھم زائدةد فبالتوحّ 

1.تصفیق الیدین

34-33المرجع السابق،ص:عبد الرحمان سید سلمان-)1(
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كأن تكون لدیھ كما یمكن أن تظھر بعض الأعراض الأخرى على الطفل التوحدي
مشاكل مع الطعام كرفضھ لبعض الأطعمة كما یمكن أن یدمن على نفس الكرسي ونفس 

.المكان والأدوات والأطباق

إلى إیجاده صعوبة في النوم فبعضھم یرغبون في ترك النور مضاء والآخر یفضل  بالإضافة
.الظلام،كما یحب الآخر الھزھزة قبل النوم وتدلیك الشعر

ومن بین الأعراض الأخرى التي قد تظھر علیھ عملیة التقمص وذلك كأن یتخذ 
شخصیة محببة لنفسھ ویعتبرھا مثال یحتذى بھ،ویتم ذلك بطریقة لاشعوریة وھذا التقمص 

1.یكون في الشخص أو الجماعة التي یتوحد معھا الطفل

.190،ص1999عمان،،دار الفكر للنشر ،3الطفولة،ط،سیكولوجیة وآخرونعزیز سمارة،عصام النمر-)1(
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:ردود فعل الأسرة لمرض التوحد-9

ا لیس بالخبر السار،ممّ إلیھماس بمرض ما قد یصیب أقرب النّ الأسرةمعرفة الفرد أوإنّ 
وردّة الفعل بطبیعة الحال .یسببّ لھم الخوف والقلق في البدایة لجھلھم بطرق العلاج والتأقلم معھ

:یليتمرّ بعدّة مراحل نوردھا كما 

:مرحلة الصدمة-9-1

ام وعدم ھول والعجز التّ د تصاب بالذّ طفلھا لدیھ إعاقة التوحّ كتشاف الأسرة أنّ عند إ
وتتساءل إن كان ھناك .نبالذّ والإحساس بدأ مرحلة الحزن والألمتصدیق الواقع،وھنا تب

جتماعیة وخدمات مساندة للتخفیف بمعلومات إالأولیاءخصائیون د الأ،كما یزوّ علاج مناسب
1.من أثر الصدمة

قة والثقة كما أن الصبر مفتاح الفرج وھو نور یھتدي إلى تحقیق النجاح وتحمل المش
بالنفس،فالإنسان إذا كان صبورا جدد عزمھ،لكن العلاج الإلھي والنبوي یبقى في الدرجة 

لعلاج الطبي فنجد في قولھ إلى جانب مساندة االأولى ویساھم في تخفیف مشاعر الصدمة

ر الصابرين  مرات وبشّ كم بشيء من الخوف والجوع ونقص من الأموال والأنفس والثّ ولنبلونّ «:تعالى

بهمرّ منصلواتعليهمأولئك)156(إليه راجعون  وإنّ اللهإنّ قـالوامصيبةأصابتهمإذاذينالّ )155(

2».المهتدونهموأولئكورحمة

:مرحلة الإنكار-9-2

تي یقع فیھا المرء في حیاتھ الیومیة خاصة في عدم تقبل ئعة الّ االإنكار من الأخطاء الشّ 
د تصاب ا مریض بالتوحّ ھطفلشف أنّ بن،فحینما تكتإحدى أفراد العائلة بما فیھا الإمرض

طفلھا سوي عتقاد بأنّ جاھل والإنكار والإقیقة وذلك بالتّ ل الحرتباك وترفض تقبّ بالحیرة والإ
  .                                                         يءلا ینقصھ أي ش

دفاعي من الإنكار كأسلوب"أنّ )علاج التوحّد(في كتابھ "أسامة فاروق"ذكر 
فل صغیر السن ویمكن إبعاده عن مواقف المقارنة بینھ وبین الطّ السھل الإبقاء علیھ طالما أنّ 

الحقیقة ن فإنّ السّ ھ كلما تقدم في أنّ الأطفال الآخرین ما یجعل حقیقة الحالة بالغة الوضوح،إلاّ 
وبة بشكل ذي یجعل الإبقاء على الإنكار أمرا متزاید الصعإلى الحد الّ  تصبح ضاغطة

3."مستمر

.360،،صالمرجع السابق:مصطفى سالم،كامل الشربیني منصورأسامة فاروق-)1(

.24،ص )157-155(الكریم،سورة البقرة،الآیةأن القر-)2(

.362،صالمرجع السابق:مصطفى سالم،كامل الشربیني منصورأسامة فاروق-)3(
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مرض إبنھا قد یعرضھا في كثیر من الأحیان وفي أغلب المجتمعات تعتقد الأسرة أنّ 
وھذا لیس ھا للإنكار وتجاھل إعاقة ولدھا، من طرف الآخر ما یضطرّ خریة والاستھزاء للسّ 

فل ومستقبلھ ر على حیاة الطّ في صالحھا ولا في صالح ولدھا،فقد یؤثّ ھ لیس بالأمر الطبیعي،كما أنّ 
.ذي یقدم لھذه الحالةل الإفادة من العلاج الّ ویقلّ .مو السوي لھكبیرة ویعرقل النّ  بصفة

ھ لیس من صنع المرء فھو قدر كتبھ خالق الكون،ومن أنكر المرض لیس عیبا كما أنّ 
الله  لھ ویرضى بحكمة خالقھ لأنّ إنسان أن یتقبّ ذا على كلّ مشیئتھ فھو غیر مؤمن بالقضاء والقدر،ل

.إذا أحب عبدا إبتلاه

:الشعور بالذنب-9-3

الوالدان صراع مع الذات أو د یعیشالطفل مصاب بمرض التوحّ أنّ كتشاف في حالة إ
ت؟ ما ھو الخطأ طفلي بالذاّ ف؟ لماذا أصیبلماذا لدینا طفل متخلّ :صراع داخلي بالتساؤل

صلة بالتاریخ الوراثي أو نوع الرعایة أثناء قترفتھ؟ خاصة عندما تكون الإجابة متّ ذي إالّ 
وم بل تزول بمجرد اللّ ،لكن الحقیقة لن1 نبوھنا تزداد المخاوف والشعور بالذّ .الحمل

بمساعدة طفلھما والبحث عن العلاج المناسب والإیمان بقضاء الله وقدره وحكمتھ ومشیئتھ 
أفضل كما أنّ . بعلمھ وتقدیره،فھو المتصرف فیناھ لا یقع شيء على وجھ الأرض إلاّ وأنّ 

 االله لنا هو مولانا  ما كتب  قـل لن يصيبنا إلاّ «:في قولھوعلا وذلك ى جلاّ علاج ھو علاج المولّ 

2.»ل المؤمنوناالله فـليتوكّ  وعلى

:الإكتئاب-9-4

عامة الأساسیة فھما كیزة والدّ الوالدین ھما الرّ الأسرة أساس المجتمع كما أنّ إنّ 
لذلك لابد أن یكونا على یقین بأنّ یسھران دوما على راحة أبنائھم ورعایتھم أحسن رعایة،

إضطراب وجداني یتمیز :"بأنھّ "أحمد عكاشة"ل المناسب ، فكما یعرّفھالاكتئاب لیس بالحّ 
جھة المستقبل والشعور بالإرھاق بمزاج سوداوي،وإحساس بعدم الرضا والیأس في موا

فإن كانوا سعداء یسعدان معھم وإن كانوا مرضى یتحملان المصیبة خاصة إذا كان ،3"التام
عر والخوف فھما یعیشان حالة من الذّ .دلھ مثل مرض التوحّ المرض غیر شائع ولا شفاء

فنجد الأم تشفق .ديالتوحّ ابنھماخوفا من مستقبل  والكآبةامة من الحزن ویدوران داخل دوّ 
علیھ وتتعامل معھ معاملة خاصة،وفي غالب الأحیان یھتدي بھا الأمر إلى البكاء والشعور 

  .                                                              نببالذّ 

.199،صالمرجع السابق:أسامة فاروق مصطفى سالم،كامل الشربیني منصور-)1(

.190،ص)51(ان الكریم،سورة التوبة،الآیةالقر-)2(

.365،صالمرجع السابقطفى سالم،كامل الشربیني منصور،أسامة فاروق مص-)3(
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قال رسول الله صلى الله علیھ وسلم ما أصاب أحد قط :عن عبد الله بن مسعود رضي الله عنھ قال«

تك،ناصيتي بيدك ماض في حكمك،عدل  ي عبدك وابن عبدك وابن أمّ اللهم إنّ :ھم ولا خوف فقال

يت به نفسك،أو أنزلته في كتابك،أو استأثرت به في علم الغيب  ل اسم هو لك،سمّ في قضاؤك أسألك بكّ 

أذهب االله غمه،وأبدله    ما قـالها عبد قط إلاّ .عندك أن تجعل القرآن الكريم ربيع قـلبي وجلاء همي وغمي

1.»به فرجا

د نفسھ من یلجأ إلیھ یجالله دائما ھو المستعان فھو یمھل ولا یھمل فلا یترك عبده،وكلّ إنّ 
.ذي بیده كل شيء وھو القدیر العلیمھ المستعان وھو الّ في راحة وطمأنینة البال كما أنّ 

:الرضا بالواقع وتقبل الطفل-9-5

د یجب أولا أن تعترف ھ مصاب بمرض التوحّ فل وأنّ قبل أن یتقبل المجتمع إعاقة الطّ 
أسرتھ وتتقبلھ وترضى بالأمر،فبعض الأولیاء یصل إلى مرحلة تقبل طفلھم سریعا والبعض 

وھذا لیس بالأمر السوي،ففي یقبلون بالوضع إطلاقاالآخر یصلون متأخرین،والآخرون لا
. بالرضا والتقبلن تغییر الواقع إلاّ النھایة ولیس بید الإنسا تالإعاقة لیسنھایة الأمر فإنّ 

ھسانھ بأنّ یحسّ د لابد أن یلقى عنایة ودعم من طرف والدیھ وألاّ فل المتوحّ الطّ إنّ 
مریض أو معاق،فھذا یعود بالسلب علیھ،فلھ مشاعر وحاجات ومطالب شأنھ في ذلك شأن 

"علاج التوحد(في كتابھ"أسامة فاروق"یقول سائر الأطفال،كما  یمكن للآباء أن ھ أنّ ):
یرسموا لھ أھداف واقعیة ویسعیان إلى تدریبھ وتفجیر طاقاتھ إلى أقصى درجة ممكنة وملئ 

تي یعانیھا،وفي ھذه المرحلة یتوقع من الأخصائیین تعزیز الفراغ أو جوانب القصور الّ 
2."مواقف الأولیاء وتشجیعھم على التفاعل مع أطفالھم

.365،صالمرجع السابق:أسامة فاروق مصطفى سالم،كامل الشربیني منصور-)1(

.368المرجع نفسھ،ص-)2(
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:طرق علاج مرض التوحد-10

د،ولكن إختیار ھناك الكثیر من الوسائل والطرق المناسبة والمتاحة لعلاج أطفال التوحّ 
ھ مسؤولیة كبیرة تقع على عاتق ما ھو مربك وصعب كما أنّ العلاج لیس أمرا سھلا وإنّ 

د وأن شفاؤھم من اضطراب التوحّ الأولیاء یرغبون في رؤیة أبنائھم وقد تمّ الأسرة،فكلّ 
فل الطّ ترجع فقط أنّ یكونوا قادرین على ممارسة حیاتھم كالعادیین،لكن ھذه الصعوبة لا

.ھا غیر علمیةیكون مختلفا ولكن الكثیر من البرامج توصف بأنّ 

ھ وطریقة تأثیره وما مدى فعالیتھ،كما لذا من الضروري السؤال عن العلاج ونوع
ھذا العلاج سوف یساعد جلسات العلاج؟وما ھي إحتمالیة أنّ یجب السؤال ھل یمكن زیادة

.الطفل

ھذه الطرق یختلف تطبیقھا من حیث أنّ لذلك ھناك عدة أنواع وعدة وسائل وطرق للمعالجة
:دولة إلى أخرى ومن بین ھذه الأنواع نذكر منھا
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:الوعي الكامل من قبل الأسرة-10-1

دي ضمن كناّ قد تطرّقنا سابقا إلى ردود فعل الأسرة من حقیقة وجود مریض توحّ 
ومحاولة أفرادھا،بینّا فیھ وجوب وعي الأسرة الكامل لھذا المرض وكیفیة التعامل معھ 

وجود طفل متأخرا إدراكیا وتواصلیا یجب أن یلقىقتناع بھ ،فالإ
رعایة لا تقع على الأسرة كیان لكل فرد فیھ مھامھ وواجباتھ،فالّ عنایة خاصة من أسرتھ لأنّ 

فل، الأم ھي الملامة على مشاكل الطّ ھ في أغلب المجتمعات لوحظ على أنّ عاتق الأم فقط،لأنّ 
ولكي لا .1وما یحدث لھ من عیوب خلقیة أو أمراض،وذلك لیس لھ أساس من الحقیقة

والمسؤولیة یجب على الوالدین وجمیع أفراد الأسرة أن یكونوا فریقا تصعب المھمة
ما بالمشاركة ،فالعائلة تلعب دورا مھما لا یتعلق فقط بتنفیذ التعلیمات الطبیة فحسب وإنّ واحدا

.الفعلیة في العملیة التربویة

ف على المرض بشكل عام وما مدى تأثیره على حیاة فدورھا ھنا یكمن في التعرّ 
حسب فعلیھا أن تتعرف على المصاب،وما ھي الصعوبات التي ستواجھھ مستقبلا،لیس ھذا ف

ما تعاملھ  تحسسھ بإعاقتھ وإنّ حدي وكیفیة التعامل معھ،كما یجب ألاّ فلھا التوّ إمكانیات ط
الخاصة بھ،وعدم جعلھ محور الإھتمام وأن معاملة سویة مع إخوانھ ولا تظھر لھ العنایة 

المؤسسات بالإضافة  إلى إلحاقھ بالمراكز أو .جتماعیة داخل الأسرة طبیعیةتكون العلاقات الإ
.2كتشاف قدراتھ الحقیقیة وتنمیتھا بنفسھالمتخصصة لمساعدتھ على إ

:العلاج بالموسیقى-10-2

دور كبیر في تھدئة الأعصاب وتلعب الموسیقي الھادئةإسلامیةفي المجتمعات الغیر 
،ھذا ما جعل من المعالجة بالموسیقى ھو الحل للمشكلات تركیز بشكل أفضلالّ إلىتدفع الفرد

والتوترات والضغوطات التي یعانیھا الإنسان في حیاتھ الاضطراباتب علىوالتغلّ 
ھ ذي یمكن أن یحسّ الوحید الّ الفنّ «:قى ھي وتوضح  مختلف الدراسات أنّ الموسیالیومیة،

راحة والطمأنینة عندما دیون فھي تؤثر على الأعصاب وتشعره بالّ ویشعر بھ الأطفال التوحّ 
وتساعده أیضا على تعدیل سلوكھ النطق وفھم الكلامھا مفیدة جدا في تطویریسمعھا،كما أنّ 

ي وتطور المھارات فحسب فھي تنمّ ،لیس ھذا»3جتماعي مثل الجلوس على المقعد بھدوءالإ
.،الإدراكیة،التعلیمیة والإدراك الحسيالانفعالیة،الاجتماعیة

.52ص،المرجع السابق:عادل جاسب شبیبـ )1(

.369المرجع السابق،ص:أسامة فاروق مصطفى سالم،كامل الشربیني منصورـ )2(

.30المرجع السابق،ص:لمیاء عبد الحمید بیوميـ )3(
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خرین إلى فحص أھمیة العلاج بالموسیقى وأجریت الدراسة لقد ھدفت دراسة بوزو وآو
فردا،واستغرق تطبیق البرنامج 18صغار السن بلغ عددھم دیینعلى عینة من الراشدین التوحّ 

دقیقة لكل جلسة،وكل جلسة تشتمل على مدى كبیر من الأنشطة الموسیقیة 60أسبوعا لمدة 52
المختلطة والتي تتضمن الغناء،اللعب بالبیانو،نقر الطبول،وانتھت نتائج الدراسة إلى إحداث 

1.رات في المھارات اللغویةتغیّ 

للأسف الشدید فمثل ھذا العلاج موجود في دول ومنعدم في دول أخرى وأحسن مثال على 
ضعف الإمكانیات المادیة والمعنویة، :ذلك في الجزائر،والسبب یرجع إلى عدة عوامل منھا

جل منھ سر تتجاھل المرض وتخبعض الأة المراكز والمتخصصین،أنّ لّ ،ق

،نسبة الإنتشار منخفضة وكانتقت مثل ھذه الطرق لكانتلو طبّ 
.حظوظ الأمل للتماثل والشفاء كبیرة

:العلاج بالحضن-10-3

إذ"حتضانالإ"من المعاملات التي تزید من فیض الحنان والمحبة والثقة بالنفس عند الفرد 
دیین،إذ نسبة للأطفال التوحّ ي ونفسي بالّ تعتبر ھذه الطریقة من أفضل الطرق،فھو علاج حسّ 

دي ووالدیھ من أجل تقتضي ھذه الطریقة بضرورة وجود علاقة قویة بین المریض التوحّ 
2.من حیث التواصل الجسميالاجتماعیةویة التواصل وخلق فرص الروابط تق

ھذا النوع من العلاج یتم عن طریق مسك الطفل الذاتوي بإحكام حتى یكتسب الھدوء 
ون ضیق وعلى الوالدین أو المعالج أن یأخذوه بین أحضانھم ویلتصقبعد إطلاق حالة من الّ 

معھ في عناق لمدة طویلة حتى یسترخي ویستجیب ویحس بالدفئ والعاطفة خاصة عندما 
في البدایة یواجھون .خر من أشكال التوترة صراخ أو بكاء أوحین یبدي شكلا آیكون في حال

صعوبات في إحتضانھ ویمانع ویحاول التخلص والإبتعاد عنھم لكن بالإصرار علیھ یؤدي بھ 
ھم إفتراض أنھم یریدون أن یوصلوا لھ رسالة محبة لدرجة أنّ  على لقبولفي النھایة إلى ا

3.سوف یعتنون بھ بغض النظر عما یقوم بھ وبغض النظر عن مشاعره

.204،صالمرجع السابق:أسامة فاروق مصطفى سالم،كامل الشربیني منصورـ )1(

.206المرجع نفسھ،صـ )2(

.48،صالمرجع السابق:عادل جاسب شبیبـ )3(
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من یبادر ن الأم والطفل،لكن یجب على كل لقد كانت خبرة العلاج بالإحتضان مؤلمة لكل م
أن یكون قادرا وصبورا على مواصلة التعامل وتجاوز كل العراقیل والصعوبات التي بھا

یواجھھا،وقد تم إعلام الوالدین أن ھذا ھو ثمن الشفاء لكن لیس شفاء تاما وإنما فیھ تحسن كم 
1.أنھ یعتبر جزء من العلاج وقد یستمر لسنوات

الأطفال المصابین ھذا النوع من العلاج یمكن تطبیقھ في كل الدول وعلى كل
بالتوحد،ویشترط على توفر متخصصین یملكون مؤھلات ورصید من الصبر والعاطفة 
والحنان لأن الطفل یجد أسرة أخرى بعد أسرتھ تحتضنھ وتتكفل برعایتھ،كما یمكن أن یطبق 

.في كل بیت وفي كل عائلة

:العلاج بالحمیة الغذائیة والفیتامینات-10-4

كما كان للأسرة والموسیقى والحضن دور كبیر في معالجة مرض التوحد یلعب أیضا 
لنمو  الغذاء دور أساسي في علاج ھذا النوع من الاضطرابات والاعاقات فھو ضروري

الطفل التوحدي لدیھ مشاكل مع بعض الأطعمة الجسم والوقایة من الأمراض،علما انّ 
یؤدي إلى ضعف في الصحة وبالتالي ستؤدي بھ إلى وحساسیة للبعض الآخر،فالفقر الغذائي 

2.مشاكل سواء في الإدراك والكلام والسلوك والاتصال

أشار بعض الباحثین إلى أن الدور الذي یلعبھ الغذاء في حیاة الطفل الذي یعاني و قد 
maryماري سالاھا(قد كانت و،من الذاتویة دور بالغ الأھمیة callaha( أول من أشار إلى

قة بین الحساسیة المخیة والذاتویة وقد أشارت أن طفلھا الذي یعاني من الذاتویة قد العلا
.تحسن بشكل ملحوظ عندما توقفت عن إعطاءه حلیب البقر

معرفة المواد الغذائیة المسببة للحساسیة وللتخفیف من أعراض المرض یستوجب 
ھناك مواد أخرى ترتبط خیرة مسؤولة عن ذلك إضافة إلى ھذه الأوغالبا ما تكون عدة مواد

3.بالاضطرابات السلوكیة منھا المواد الصناعیة المضافة للطعام والمواد الكیمیائیة

.206المرجع السابق،ص:ي منصورأسامة فاروق مصطفى سالم،كامل الشربینـ )1(

.128،صالمرجع نفسھـ )2(

.50،صالمرجع السابق:عادل جاسب شبیبـ )3(
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وبطبیعة الحال فان التغذیة لیست لوحدھا العلاج الكافي للتخلص من بعض الاعراض 
التوحد علاج مرضتلعب دور ھام فيالفیتامینات التي یسببھا التوحد، بل كذلك

).b6.c.(:وأھمھا

لجسم الإنسان خاصة المصاب  ةالفیتامینات المھمة والضروریمن بین )c(إن فیتامین
الإرتباك :بمرض التوحد فھي تساعده على تغییر التحسن في أعراض التوحد مثل

.،كما یساعد على إلتئام الجروح وعلاج الإلتھابات في الأنسجة المخاطیةوالإكتئاب

فھو یساعد في تحسن التواصل البصري وتحسن أنماط النوم التي )b6(بینما فیتامین
،ویحسن في التفاعل الإجتماعي،والأداء الذھني في الأطفال بطیف التوحديیعاني منھا

1.التوحد

.130-129المرجع السابق،ص:أسامة فاروق مصطفى سالم،كامل الشربیني منصورـ )1(
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:العلاج باللعب-10-5

والاكتئاب ویطوّر إن الطفل دائما یحتاج إلى اللّعب مما یخفف عنھ الضغط 
عب یشكل جانبا مھما في اللّ قدراتھ العقلیة ویزرع فیھ روح العمل الجماعي وغیره، ف

حیاة الأطفال فھو من أساسیات التطور النمائي للطفولة إذ یؤدي بھ إلى الاستمتاع 
عب من ضروریات الحیاة بالنسبة للطفل بحیث والترفیھ عن النفس،ولھذا یعد اللّ 

.یرتبطون بھ ویتعلمون ویكتسبون منھ بعض سلوكیاتھم الحیاتیة

عن مشاعره ورغباتھ للتعبیرالمعوقم بھ الطفلعب ھو نشاط موجھ یقوواللّ 
للعب و.فھو یشعره بالسعادة ویخفف التوتر وینسى المصاب بأنھ شخص غیر سوي

:فوائد كثیرة تساعد الطفل التوحدي وتعود علیھ بالمنفعة وھي

.تساعدھم على إنماء قدراتھم الجسمیة والحركیة-1

.والمعرفیة عند الذین یمارسونھیؤدي اللعب إلى تطویر القوى العقلیة -2

یعطي اللعب فرصة للطفل للتجریب ویساعده على التعلم والتواصل مع -3
).التفاعل الإجتماعي(الآخرین

.یمكن دراسة سلوك الطفل التوحدي أثناء اللعب بھدف التشخیص-4

:ھناك مجموعة من الشروط الواجب توفرھا في لعب التوحدي ومنھا

.منظمة لدیھ مثل اللعب في المنزل حتى یكون ھناك تركیزأن تكون البیئة -أ

أن یراقبھ المعلم من بعید أو من (وجود إنتباه وتفاعل مشترك بین الطفل ومعلمھ-ب
).كیف یلعب وكیف یستخدم الألعابقریب

أي مراعاة وقت النوم والأكل حیث أن (أن یتعلم متى تبدأ اللعبة ومتى تنتھي-ج 
).خبره بذلكالمسؤول عنھ ھو من ی

یجب جعل الطفل التوحدي یقضي وقتا طویلا مع الألعاب حتى لایحس -د
.1بالضجر،وأن تكون الألعاب مختلفة ومتنوعة تارة بالدمى وتارة أخرى بالسیارات

یحب التوحدي أن تحتوي اللعبة على مثیرات سمعیة لأنھ دائما یحب أن ینطق -ه
ات ملموسة لأنھ عادة یحب أن یضرب كما یحب أیضا أن تحتوي على مثیر.ویعبر

2.جسمھ أو وضع أصبعھ في فمھ لذا لابد أن تكون الألعاب ناعمة

.71،73أسامة فاروق مصطفى سالم،كامل الشربیني منصور،المرجع السابق،صـ )1(

.31،ص،المرجع السابقلمیاء عبد الحمید بیوميـ )2(
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:البحث عن متخصص-10-6

ب وتعلیم من تدریديالقیام بكل ما یحتاجھ طفلھم التوحّ یستطیعونالوالدین لا
كما  ،لقیادتھ إلى الشفاءفھم لیس لدیھم الخبرة والمعرفة الكافیةبدون مساعدة الآخرین

البحث عن متخصص وجمعیة للتكفل بالمریض من الأمور الصعبة والھینة، لذا أنّ 
ومن لابد أن  تتم عملیة البحث  بدقة  وموضوعیة حتى لا یكون ھناك خطأ في التقییم

ھنا تبرز أھمیة وجود جمعیة متخصصة في التوحد والتي من خلالھا یمكن التعرف 
وھذه لمعاھد المتخصصة للتدریب والتعلیمعلى التوحد والإستفادة من الطاقم الطبي وا

مختلفة حیث یمكن أن یضم ھذا الجمعیة تتكون من فریق كامل من تخصصات 
:الفریق

:أخصائي إجتماعي/1

دي على توطید یكمن دور الأخصائي الإجتماعي في توجیھ المریض التوحّ 
أسرتھالة مع وتنمیة علاقات مھنیة فعّ علاقتھ مع كل من یحیط بھ فھو یھدف إلى بناء

وعلاقاتھ وتفاعلھ وملاحظة سلوكھثانیاویساعده على الإندماج مع مجتمعھلا أوّ 
ھ والمتابعة المستمرة ونموه خلال مراحل ة والمشاركة في التوجّ داخل البیئة الأسریّ 

.تعلیمھ وتأھیلھ

:غة والكلامأخصائي اللّ 2/

فل في بدایة نموه،وبما الطّ مھا تي یتعلّ غة والكلام من الأمور المھمة الّ اللّ 
دي تنعدم لدیھ ھذه المیزة یلجأ الوالدین للبحث عن وسیلة لمساعدة فل التوحّ الطّ أن ّ

لغة والكلام علھ یخرجھ من عالمھ جوء إلى أخصائي الّ طفلھم وذلك باللّ 
لتدریب على اضطرابات التواصل الصامت،ویكمن دور المتخصص ھنا في ا

كیفیة نطق  على ديالتوحّ ،كما یقوم بتوجیھضطراب ودراسة العوامل المسببة للا
نموه الغیر لأنّ الحروف والكلمات نطقا سلیما وكذلك طرق التعبیر والتواصل مع

.ھ لایعرف معنى التواصل والعلاقات الإجتماعیةھ ذكي لكنّ كما أنّ )جسمیا(عادي

:أخصائي العلاج الجسمي3/

أخصائي جسمي مریض مصاب جسمیا یلجأ إلى بصفة عامة أيّ 
دي یظھر بعض القصور في جسمھ مثل المشي على أطراف التوحّ لمساعدتھ،وبما أنّ 

أصابعھ، لذلك تعرضھ أسرتھ على الأخصائي حتى یمارس حیاتھ ویستخدم جسمھ 
1:كغیره،وتنحصر مھامھ فیما یلي

.377،379المرجع السابق،ص:أسامة فاروق مصطفى سالم،كامل الشربیني منصور-)1(



التوحد.............................................................................الفصل الأول

35





التوحد...............................................................................الفصل الأول

35

.دي على الجلوس دون مساعدة وكیفیة جلوسھ بقوام واستقامةفل التوحّ تدریب الطّ -

فل على المحافظة على إتزانھتي تساعد الطّ نمو ردود الأفعال الوقائیة أو الحركات الّ -
وحمایتھ من الوقوع،بالإضافة إلى تدریبھ كیف یقف ویمشي والقدرة على الوصول إلى 

1.الأشیاء وكیف یحملھا

:النفسيأخصائي /4

ا ھ لا یستطیع التعبیر عمّ فل لأنّ من الأشیاء الصعبة في أغلب الأحیان فھم نفسیة الطّ 
تي لازالت مرعب والّ تي تعیش في صمت د ھذه الشریحة الّ یختلج صدره خاصة أطفال التوحّ 

مجھولة الأسباب،وللتخفیف من معاناتھا إبتكر بعض الباحثین حلولا لمساعدتھا إلى جانب 
فقد كان .العلاجات التي ذكرناھا سابقا ومن بین ھذه العلاجات نجد العلاج بالتحلیل النفسي

ھو «":يوكامل الشربین""أسامة فاروق"كما یقول د باستخدام جلسات التحلیل علاج التوحّ 
أحد الأھداف الأساسیة للتحلیل في السبعینات من القرن السابق، وكان الأسلوب السائد 

ة،وھي علاقة تنطلق من المتساھلة المحبّ النفسي ھو إقامة علاقات قویة مع نموذج یمثل الأمّ 
على  اھناك تحفظدي لم تستطع تزوید إبنھا بالمحبة،غیر أنّ فل التوحّ الطّ أمّ اه أنّ إفتراض مؤدّ 

».العلاقة تتطور من خلال عملیة العلاج التحلیليھذا الإفتراض ھو أنّ 

نیفین"للطفل التوحدي كما یرى بعض الباحثین ومنھم العلاج بالتحلیل النفسيإنّ 
.2»الطریقة المثلى لإخراج الطفل التوحدي من قوقعتھ الذاتویة«:یعتبرم1988"زیور

المعالج بتزوید الطفل أكبر قدر ممكن من التدعیم ومساعدتھ للتغلب على ویقوم 
، كما یجبره على إقامة 3ات لإشباع رغباتھ وتجنبھ الإحباطمشاكلھ وتقدیم الحلول والإفتراض

ھ لا ینبغي دفعھ بسرعة نحو التواصل الإجتماعي ،كما أنّ علاقات نفسیة وانفعالیة جیدة مع الأمّ 
وع من العلاج ومن رواد ھذا النّ .لإحباط قد یدفعھ إلى استجابات ذھانیة حادةقدر من اأقلّ لأنّ 
melanyمیلاني كلاین"(نجد klien"(و)" مرشانتmerchant"( ّسوا وقد تحم

تي عولجت د وأشاروا إلى وجود تحسن كبیر لدى الحالات الّ فسي في علاج التوحّ للأسلوب النّ 
تلك  ل إلى أدنى إثبات أنّ في الوقت نفسھ لم یتم التوصّ  لكن.فسیةباستخدام الأسالیب النّ 

3.لة في علاج أو في تقلیل الأعراضالأسالیب كانت فعاّ 

ھ في كثیر من الأحیان یعود بالسلب على المریض  أنّ لھذا العلاج مزایا إلاّ غم من أنّ بالرّ 
 یستطیع التخلي عنھ ق بمعالجھ ولاھ متعلّ المصاب بأنّ خاصة إذا انتھت فترة العلاج إذ یحسّ 

ھ إعتاد ھ یحس بفراغ داخلھ لأنّ وإذا حصل الأمر فلن یقدر على مواجھة الحیاة بنفسھ كما أنّ 
.على مصاحبتھ ومجالستھ

.379المرجع السابق،ص:أسامة فاروق مصطفى سالم،كامل الشربیني منصور-)1(

.38،صنفسھالمرجع -)2(

.38،صالمرجع السابق:بیبعادل جاسب ش-)3(
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:العلاج بالبرامج التربویة-10-7

:من بین ھذه البرامج نذكرلعبت ھذه البرامج دور كبیر في علاج التوحد، 

:)teacchتیتش(برنامج /1

ره دیین ومن یعانون من مشكلات تواصل،وقد طوّ ھو برنامج تربوي للأطفال التوحّ 
Erikإریك شوبلر(الدكتور choubler( جامعة نورث كارولینا في ب 1972في عام

دیین فھو لیس ل برنامج تربوي مختص بتعلیم التوحّ الولایات المتحدة الأمریكیة ویعتبر أوّ 
1.في معظم دول العالم ما منتشرموجود في أمریكا فقط وإنّ 

عب ھارات التواصل واللّ م:أنواع المھارات منھاز ھذا البرنامج على تعلیم كلّ یركّ 
ندماج مع التفاعل والا(جتماعیة المھارات الإفس دون مساعدة،عتماد على النّ ومھارات الإ

،المھارات )،الجلوسمساعدتھ على المشي(،المھارات الحركیة )البصريالآخرین والتواصل 
).القراءة والكتابة(،المھارات الأكادیمیة )نتباه والتذكرالإ(الإدراكیة 

:سم البرنامج بطابع ممیز فھو یتكون من ركائز منھایتّ 

.اون بین أولیاء الأمور والأخصائیین والعلاقة یجب أن تكون وثیقة بینھماالتع-1

خر ل یوم تطبیق نشاط آیقوم بتكسیر الروتین وذلك من خلال الجداول الیومیة،فك-2
.ومختلف عن الأنشطة التي سبقت

یشترط ھذا البرنامج أن یكون المختصون والمعلمون على قدر عال من الكفاءة والتعلیم 
علم النفس أو التربیة :والخبرة ومن حاملي شھادة الماجستیر في تخصصات عدیدة منھا

2.واللغة والتخاطبجتماععلم الاالخاصة،

ھذا البرنامج لا یمكن تطبیقھ في الجزائر لعدم توفر المتخصصین في ھذا المجال وكذلك لعدم 
، وفي ھذا المنھج یتراوح الأطفال ستقبل مھمیة المرض وما مدى تأثیره على وعیھم بأ

ن تلمیذ یختلف في التعلیم مسنة،أما بالنسبة للفترة الممتدة للعلاج فھو18إلى3ھم من عمر
   .خرإلى آ

إنعدام التواصل البصري (تبادل النظرات بواسطة العیون وھو عرض من أعراض مرض التوحد::"التواصل البصري"
).عندھم

.42،صالمرجع السابق:عادل جاسب شبیب-)1(

.112،114المرجع السابق،ص:أسامة فاروق مصطفى سالم،كامل الشربیني منصور-)2(
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waldenویلدن لما قبل المدرسة(برنامج / 2 preschool program:(

د من خلال دمجھم مع الأطفال خدمة الأطفال المصابین بالتوحّ یقوم ھذا البرنامج على 
جتماعي مع تنمیة التفاعل الإ:المجالات منھاز البرنامج على تطویرالأسویاء،ویركّ 

.بالعینوالاتصالعب،الأدوار وتنمیة مھارات اللّ الأقران،أخذ 

ة وأصبح ھناك ق البرنامج نجاحا باھرا في دمج الأطفال في المدرسة العادیلقد حقّ 
1.جتماعي وتكوین الأصدقاءتقدم في التفاعل الإ

ول المتقدمة بینما في بلدنا لا یمكن تطبیقھ لقلة الدّ سوى في مثل ھذه البرامج لا توجد 
بول ھذه الفئة ودمجھم مع الفئة العادیة أھیل،وكذلك رفض المؤسسات التعلیمیة على قالتّ 

عتداءات التي تصدر من قبل الكثیرة لھؤلاء وكذلك خوفا من الإبحجج مرتبطة بالحركة 
بنتھا البالغة من إأنّ دة الأمّ حدث لإحدى المرضى مؤكّ وھذا ما.دیینالأطفال التوحّ 

ما جعلھا تتكفل وعلى میة د تم رفضھا من قبل المؤسسات التعلیسنوات مصابة بالتوحّ 7العمر
عاتقھا بكل المبادرات والخطوات،إلى عملیة إدماجھا وذلك على حساب صحتھا وظروفھا 

2.العائلیة

higashiھیجاشمدرسة(لاج بالحیاة الیوميالع/3 school:(

kiyo)بتكرت ھذا الأسلوب الدكتورة إ kitahara) من الیابان ویطلق على ھذا

وع من العلاج فھذا النّ .یابانیة تعني الحیاة الیومیةوھي كلمة "مدرسة هيجاش  "الأسلوب اسم 

.منتشر فقط في الیابان

والإحباط،إلى جانب الموسیقى تي تحكم القلقلبدنیة الّ ز ھذا البرنامج على التدریبات ایركّ 
3.بةفل غیر المناسوالدراما مع السیطرة على سلوكیات الطّ 

ھ مازال لأنّ ھذا البرنامج لا یمكن تطبیقھ في الجزائر أو في الدول الأخرى مثل  إنّ 
.نجاح بعد وكذلك لم یتم التأكد بعد من مدى فاعلیتھموضع بحث ولم یحقق أيّ 

التوحدیین  في مدینة فاعلیة برنامج تدریبي في تنمیة المھارات الاجتماعیة لدى عینة من الأطفال:مجدي فتحي غزال-)1(
.17ص،www.gulfkids.com،2007،الأردنیةة عمان،الجامع

.15،صالمرجع السابق:أوھابجریدة الشروق  -)2(

.45،صالمرجع السابق:عادل جاسب شبیب-)3(
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fastفاست فورورد(طریقة /4 forword:(

عن برنامج إلكتروني یعمل بالحاسوب،ویعمل على تحسین المستوى اللغوي ھوعبارة
boula(قامت بتصمیمھ عالمة علاج اللغة بولا طلال .للطفل المصاب بالتوحد talal ( سنة

البرنامج الذي قامت بتصمیمھ ستخدموابحثھا المنشور أن الأطفال الذین إ،حیث بینت في م1996
وتقوم فكرة ھذا البرنامج على .خلال فترة قصیرةما یعادل سنتین من المھارات اللغویةكتسبواقد إ

وضع سماعات على أذني الطفل،بینما ھو یجلس أمام شاشة الحاسوب،ویلعب ویستمع للأصوات 
1.نتباهذه اللعب وھو یركز على اللغة والإستماع والإالصادرة عن ھ

ستخدامھا كلھا في نفس تخدم لعلاج مرضى التوحد لا یمكن إتس إن مثل ھذه الطرق التي
كل طفل،وأیضا حسب وإمكانیاتحتیاجاتطریقة مصممة بشكل فردي على حسب إالوقت،بل كل

الأعراض التي تظھر علیھم فكل الأطفال لیسوا بنفس الدرجة من الأعراض التي تظھر لدیھم 
عل مع الآخرین،والآخر لدیھ كل ة التفافالبعض لدیھم قصور في اللغة والآخر في كیفی

بل في كل یوم طریقة حتى لا یكون ھناك ،ضطرابات،كما یجب ألا تلقى كلھا في یوم واحدالإ
.روتین

.119-118المرجع السابق،ص:كامل الشربیني منصور:أسامة فاروق مصطفى سالم-)1(
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:طرق مواجھة الأسرة لمشكلة التوحد-11

وتعلیمھ ال في مواجھة مرض ابنھا والمشاركة بفاعلیة في دمجھللأسرة دور فعّ 
:ى یتكون لدیھ مستقبل مھني ویكون كغیره من الأطفال وذلك بإتباع الطرق الآتیةوتدریبھ حتّ 

ھ یزید شمئزاز لأنّ فلا یظھروا غضبا ولا إالمحافظة على روح متفائلة مرحة بقدر الإمكان-1
.م المرض،بل یكون بالروح الخفیفة بالمیل إلى النكتة والدعابةمن تأزّ 

د عائقا وموضع تشاؤم لحیاة ومصیر الأسرة بل بالنظر محاولة عدم وضع مشكلة التوحّ -2
.شأنھا شأن سائر الأمراض الأخرىإلیھا كحالة مرضیة عادیة

ملاحظة تقدم حالة الابن في العلاج والتحسن، الأمر الذي یعطي التفاؤل والشعور بالأمل -3
1.والثقة بالنفس

فإذا .بطبعھ روتینيدي فل التوحّ الطّ فل لأنّ ھ الطّ ذي یحبّ التعرف على النظام الروتیني الّ -4
عام فقد یعتاد على وجبة واحدة أو عتاد على لباس واحد لا یمكن تغییره وكذلك نوعیة الطّ إ

وقد یكون الروتین أیضا لفظیا لیس .وجبتین،كما قد یعتاد على نفس الكرسي ونفس الطاولة
وطریقة فقط على الأشیاء،فقد تكون لأحد المتوحدون طریقة نمطیة في طرح أسئلة معینة 

،فإذا حدث تغییر بسیط في طریقة طرحھ للأسئلة أو الإجابة سیحدث نوبة واحدة للإجابات
2.غضب حادة وطویلة

انقتھ بین وذلك بمع3.جسدیة بالملامسة والكلمات الرقیقةب إلیھ بعلاقةالعمل على التقرّ -5
خاصة إذا )بني،عصفوري،عزیزي(المحببةوإطلاق بعض الأسماءالحین والآخر ودغدغتھ

ھ محبوب وھنا یشعر بالراحة والطمأنینة وأنّ ،كانت الكلمات صادرة من قبل الأمّ 
.تعدیل سلوكھجاح على التقرب إلیھ بھذه العلاقة مفتاح لومرغوب،فالنّ 

فل وھو في ھذ الحالة أو غیرھا ھو أفضل علاج للطّ من خلال الواقع المعاش نرى بأنّ 
قدر ھا كل ما یجده أمامھ ویتفاعل معھا،لذلك لابد من أفراد الأسرة أن یكونوا على الأسرة لأنّ 

.مكانیة والذكاء لمواجھة مرضھعال  من الكفاءة والخبرة والإ

.359،373المرجع السابق،ص:صورمنأسامة فاروق مصطفى سالم،كامل الشربیني -)1(

.15،ص2004،الریاض،)وتشخیصھأشكالھ وأسبابھ (خفایا التوحد:الشامي وفاء-)2(

.375،صالمرجع السابق:أسامة فاروق مصطفى سالم،كامل الشربیني منصور-)3(
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:التواصل اللغوي عند مریض التوحد

بدونھ نكون عاجزین عن فس البشریة فالتواصل ھو الركن الأساسي في دراسة النّ إنّ 
صة في نطلقت الدراسات والبحوث المتخصّ إ«وقد .،سلوكاتنا واضطراباتتنا ورغباتنافھم 

ساھمت م،وقد20نظریة التواصل في الولایات المتحدة الأمریكیة في الأربعینیات من القرن 
الفیزیاء والریاضیات في بلورة نظریة حول كختصاصات محددة،أبحاث متنوعة،وفي إ

1».الأنظمة التواصلیة

نت نظریة التواصل من تحدید موضوعھا وتأسیس وبعد المحاولات التمھیدیة تمكّ «
ساني فرعا من الفروع المدروسة في نظریة ل التواصل اللّ وقد شكّ منظوراتھا الجدیدة

شتراك علماء الریاضیات ومھندسي لورت الأعمال المھمة حدیثا بفضل إالتواصل ومن ھنا تب
تحدید موضوع ھذه النظریة باعتبارھا بحثا تأملیا في الممیزات الخاصة التواصل،حیث تمّ 

ما ما تطور التواصل الإنساني كلّ فكلّ .2»في كل نظام من العلامات یھدف إلى غایات تواصلیة
ما  في تبادل الأفكار والآراء مع الآخرین وذلك في الإفصاح والتعبیر عن كلّ إزددنا وعیا

.یختلج في نفسیة الإنسان

فإن حصل غیاب أحد أطرافھا أطراف متسلسلة لایمكن تم وفق عملیة التواصل تإنّ 
مشترك بین الالسنن«:تبدأ منالعملیة التواصلیة وھذه الأطرافیعرقل سیرورةذلك 

صل تصال وإبلاغ الرسالة لعناصرھا السیاقیة،وقطبي التواالمتكلمین،إلى قناة الا
تتم إلاّ العملیة التواصلیة لاإلى ھذه الأطراف فإنّ  افةإض».)المرسل والمتلقي(المحوریین

.والتفاھم بین الأفراد أو بین الحیوانبوجود لغة،فھي وسیلة من وسائل التواصل

غة في جوھرھا نظام من الرموز الصوتیة أو مجموعة من اللّ أنّ «"رسوسی"یرى إذ 
الصور اللفظیة تختزن في أذھان أفراد الجماعة اللغویة وتستخدم للتفاھم بین أبناء مجتمع 

3».السماعمعین، ویتلقاھا الفرد عن الجماعة التي یعیش معھا عن طریق 

ما ھناك دارسین آخرین إھتموا بدراستھا  غة لا یتم دراستھا فقط من قبل اللغویون وإنّ فاللّ 
من الناحیة الصوتیة تعود إلى علم  لغةالّ فدراسة .وھؤلاء ینتمون إلى تخصصات علمیة أخرى

ذي یقوم بدراسة أعضاء النطق عند الإنسان،ویدرس علم الفیزیاء وظائف الأعضاء،الّ 
.فیما بین المتكلم والسامعالأمواج الصوتیة في الھواء 

.23،ص ،2003سوریة،،دار الحوار للنشر والتوزیع ،1ریة التواصل،طاللسانیات ونظ:عبد القادر الغزالي-)1(

.24المرجع نفسھ،ص-)2(

.32صبیت الحكمة،بغداد،،علم اللغة:حاتم  صالح الضامن-)4(
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غة ظاھرة إجتماعیة موجودة في ذھن كل فرد فھي رصید مستودع في أذھان اللّ إنّ 
للتواصل بین الناس والتفاھم،ھذا التواصل سواء كان لغوي،إستعمال الجماعة تستعمل

الكلمات والجمل أو تواصل غیر اللغوي إذا أعوزتھم الكلمة أي تواصل بالإشارات وتعبیرات 
.الوجھ

.36،صالمرجع السابق:عبد القادر الغزالي-)1(
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:مفھوم التواصل والاتصال-1

رفھ التواصل عملیة مھمة في الإفصاح عن كل ما یختلج في نفسیة الإنسان وھذا الأخیر عّ 
:العدید من العلماء والباحثین

:التواصل-أ

:                                                                                                                            لغة

:ي معجم المعتمدف لقد جاء التواصل

.خر لأمھ وجمعھشيء بآوصلا وصلة،وصلة الرجل ال:وصل«

.ا ببعضوصل بعضھ:الحبال لوصّ 

.بلغھ إیاه وانتھى بھ إلیھ:أوصل الرسول الشيء إلى فلان

1».نقطاعاضد ھاجره،داومھ من غیر:جل صاحبھوصل الر

:صطلاحاا

علاج"التواصل في كتابھما "الشربینيأسامة فاروق وكامل"ف لقد عرّ 
تي تتضمن تبادل الأفكار والآراء التواصل ھو تلك العملیة الفنیة الشاملة الّ «"التوحد

2.»والمشاعر بین الأفراد بشتى الوسائل والأسالیب مثل الإشارات وتعبیرات الوجھ

ل ونجدھا عند الذین عجزوا ستخدام وسائل غیر لغویة للتواصفي ھذا التعریف إشارة إلى ا
.دالمصابین بمرض التوحّ ستخدام اللغة من بینھم الصم،البكم،وكذلك الأطفالعن ا

:جاء تعریف التواصل"لفیصل العفیف" "لغةطق والّ إضطرابات النّ "وفي كتاب 
ھا طبیعیة وإنسانیة تتطور مع غة عملیة معقدة ولكنّ یعتبر التواصل من خلال الكلام واللّ «

یتضمن جوانب ، فالتواصلوغیرھافل من خلال البكاء، الابتسامةغوي للطّ اللّ التواصل غیر 
من خلال ھذا التعریف نلاحظ أنّ 3.»معرفیة وسمعیة وتعني استقبال وإرسال معلومات

غة والكلام ویمكن أن یكون بحركات لغویة جسمیة مثل التواصل لایتم فقط عن طریق اللّ 
.البكاء والضحك

).مادة وصل(،783المرجع السابق،:جرجي شاھین عطیة-)1(

.238،صالمرجع السابق:أسامة فاروق مصطفى سالم،كامل الشربیني منصور-)2(

.238،صwww.arabook.comلنطق واللغة،مكتبة الكتاب العربياضطرابات ا:فیصل العفیف-)3(



التواصل اللغوي عند مریض التوحد................................................الثانيالفصل

43

لكي تكون «:أما عبد القادر الغزالي فقد وضع شروط لكي تتحقق العملیة التواصلیة
ھناك عملیة تواصلیة یجب تحقق شرطان ضروریان یتمثل الأول في الأفراد المشاركین في 

العلاقة بین زمن التلفظ وزمن (العلاقات الزمنیة والفضائیةل في اني یتمثّ ا الثّ التواصل،أمّ 
1»).الملفوظ

فھوالمرسل :واصل ھمال یقتضي وجود الأفراد المشاركین في التّ في الشرط الأوّ 
مصدر الحوار إذ یتطلب منھ إستعمال جمل وعبارات مثیرة في نفسیة المتلقي حتى یجذب 

.إنتباھھ

فعلى المرسل أن یكون واعیا بمحتوى الرسالة التي یرید توصیلھا ونابعا من العقل 
فإذا لم تكن «:كما یجب أن یعرف المرسل ما یرید توصیلھى لا یكون ھناك غموض  حتّ 
شخص  اجزا عن شرحھا وتوصیلھا لأيّ الغالب عسالة واضحة في ذھنھ فسیكون في الرّ 

قة أو خر،كما ینبغي علیھ تحدید الطریقة السلیمة لتوصیل الرسالة سواء كانت منطوآ
2.»خرمرسومة،أو مكتوبة،أو بشكل آ

ى فوجوده من الأمور المھمة حتّ ني والمتمثل في المتلقي أو المستقبل ارف الثّ ا الطّ أمّ 
الفرد أو الجماعة أو الجمھور ھو«:قائلا"خیري خلیل الجمیلي"فھ تكتمل الرسالة فكما عرّ 

3.»شتراكھ فیما یھتم بھ من أفكارھ إلیھ المرسل رسالتھ رغبة في اوجّ ذي یالّ 

ا رشدي أحمد طعیمة فقد وضع جملة من الشروط لابد أن تتوفر في المستقبل أمّ 
یجب أن تكون في استقبال الرسالة،كما )الأذن،العین(أن یكون سلیم الحواس«:والمتمثلة في

لدیھ القدرة على فك الرموز التي وصلت إلیھ،بالإضافة إلى أن تكون لدیھ خبرة بموضوع 
4.»الرسالة

اني في التواصل والمتمثل في الزمان والمكان الذي قیل فیھ رط الثّ ا الشّ أمّ 
).الملفوظالعلاقة بین زمن التلفظ وزمن(اللفظ

.27-26المرجع السابق،:عبد القادر الغزالي-)1(

.38ص،1991بیروت،،دار النھضة العربیة الاتصال الإنساني وعلم النفس،:محمد أحمد النابلسي-)2(

الإسكندریة، والتوزیع،المكتب العلمي للكمبیوتر والنشرالاتصال ووسائلھ في المجتمع الحدیث،:خیري خلیل الجمیلي-)3(
.22ص

.161،ص2004القاھرة،العربي،دار الفكر،1،ط)مستویاتھا،تدریبھا،صعوباتھا(المھارات اللغویة:رشدي أحمد طعیمة-)4(
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:الاتصال-ب

:لغة

تي تعني في أساسھا الّ )comuni(مشتق من الكلمة اللاتنیةالاتصالذكر العلماء أنّ 
1.المشاركة أي الإشتراك سواء في المعلومات وتبادلھا أو في المشاعر ووجھات النظر

الشيء بالشيء أي إلتأم ولم  لصاتفي قاموس المعتمد بمعنى الاتصالجاءت كلمة 
2.ینقطع

:اصطلاحا

لسامیة بن ""اللساني بین البلاغة والتداولیةالاتصال"في كتاب الاتصاللقد جاء 
ھو عملیة تفاعل بین طرفین من خلال رسالة معینة،فكرة أو أي مضمون  «:كالآتي"یامنة

اتصال آخر عبر قنوات اتصالیة ینبغي أن تتناسب مع مضمون الرسالة بصورة توضح 
3».تفاعلا مشتركا بینھما

ھو عملیة نقل المعاني عن طریق «:الاتصالفقد عرف "خیري خلیل الجمیلي"أما 
اد مع بعضھم البعض بواسطة الرموز فإنھم یقومون بعملیة الرموز،فعندما یتعامل الأفر

4».الاتصال

ھو علاقة تبادلیة بین طرفین في شكل مرسل «:جاء الاتصال في موسوعة لاروس
یتغیران من حین للآخر أو تبادل الأدوار من خلال استعمال نظام معین من ) مستقبل(ومتلق

5».إشارات ورموز

ھو«:"لمحمد حولة" "اللغة والكلام والصوتضطراباعلم"في  الاتصالجاء 
ن فردین أو أكثر بحیث یكون ھناك مرسل یرسل رسالة ومستقبل عبارة عن تبادل لغوي بی

6».بحیث یجیب عنھا بطریقة واضحةلاستقبالھامؤھل 

:إنطلاقا من ھذه التعاریف نخلص إلى أنّ 

.51مستغانم،الجزائر،صاللساني بین البلاغة والتداولیة،جامعة الإتصال:سامیة بن یامنة-)1(

).مادة وصل(،783،صالمرجع السابق:جرجي شاھین عطیة-)2(

.18ص،1986الإسكندریة،،دار المعرفة الجامعیة الاتصال في الخدمة الإجتماعیة،:أبو النجا محمد العمري-)3(

.9،صالمرجع السابق:خیري خلیل الجمیلي-)4(

دار ھوشة للطباعة والنشر ،)علم اضطراب اللغة والكلام والصوت(الأرطفونیا:محمد حولة-)5(
.20،ص2004والتوزیع،الجزائر،

.20،صالمرجع نفسھ-)6(
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عملیة نقل المعلومات والمھارات من شخص إلى آخر أو من شخص إلى الاتصال
.جماعة أو من جماعة لأخرى

عملیة تبادل سلوكي وفكري ووجداني بین الأفراد وفق عملیة تفاعلیة تحقق الاتصال
تي مرسل،مستقبل وھي الّ :ا أطرافا من خلالالخبرة في المشاركة،إذن ھذه العملیة تتطلب منّ 

.تأثر وتأثیر متبادلةتقتضي وجود رسالة تكون بسیرورة 

ما یستغرق ذلك من لیلة وإنّ تتم دفعة واحدة أو في یوم وفكرة جدیدة لال أيّ تقبّ إنّ 
الشخص وقتا طویلا یتم عن طریق خطوات ومراحل متعددة والشخص غالبا ما یمر بكل أو 

.بعض ھذه المراحل ومن ھذه المراحل نذكر منھا

الجدیدة وما الغرض منھا نوع ماتحققھ مرحلة الإدراك وفیھا یسمع المستقبل عن الوسیلة«
.من أھداف

تي وفیھا یھتم المتلقي بمعرفة المزید من المعلومات عن الوسیلة الّ مرحلة الإھتمام
.نسمع عنھا

تي حصل مرحلة التقییم وفي ھذه المرحلة یقوم الشخص بتقییم المعلومات التفصیلیة الّ 
.علیھا من الوسیلة وغالبا مایناقش الشخص ھذه المعلومات مع أقاربھ وجیرانھ

إختیارھا وممارستھا علا باستعمال الوسیلة التي تمّ مرحلة الممارسة وھنا یقوم الفرد ف
ى یتأكد من إشباع على أن یستمر الاتصال الشخصي دوریا وبانتظام في مقابلات حتّ 

1.»ذي خطط الوصول إلیھالمستقبل بالفكرة الجدیدة وممارستھا من أجل الھدف الّ 

:یجب تحقق جملة من العواملتصالیةالاولنجاح  العملیة 

.المعرفة اللغویة المتبادلة بین المرسل والمتلقي-«1

غویة والمبني على السلامة في غوي الصحیح والسلیم للرسالة اللّ القدرة على الأداء اللّ -2
.الأداء الصوتي

سالة الإبلاغیة والوقوف على الفھم ن المتلقي من فك الرّ تي تمكّ غویة الّ توافر القدرة اللّ -3
2.»غویةالمسطر في الرسالة اللّ غويالدقیق للمحتوى اللّ 

.18-17المرجع السابق،ص:ي خلیل الجمیليخیر)1(

.21،24،ص2005لغموض،وھران،الاتصال اللغوي بین الدقة وا:عبد الحلیم بن عیسى)2(
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:العلاقة بینھما

الإتصال یتم بین المرسل والمتلقي في إتجاه واحد،حیث یرسل المرسل رسالة لغویة 
مثل مقدم الأخبار في التلفاز )تفاعل وتبادللایوجد(إلى المتلقي ولا یرجعھا إلیھ المتلقي
.یرسل فقط رسائل لغویة إلى الجمھور

الإتصال عملیة مركبة تقوم على إستعمال وسیلة معینة من أكثرھا اللغة لنقل 
.المعلومات والخبرات إلى الآخرین

التواصل یتم بین المرسل والمتلقي ویرسل المرسل رسالة لغویة إلى المتلقي فیرجعھا 
.مثل الحوار الذي یجرى بین المعلم والمتعلم في قاعة الدرس)تفاعل وتبادل(إلیھ المتلقي

التواصل لم یقتصر فقط على اللغة،لكونھا الوسیلة الأساسیة بل یتعدى ذلك إلى خارج 
.اللغة

كنتیجة نقول أن الإتصال متضمن داخل التواصل إذن التواصل أعم وأشمل من 
.الإتصال
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:أنواع التواصل-2

من المتوقع أن ھعملیة تواصلیة،لأنّ التواصل في أغلب الأحیان لا یتم في شكل واحد في كلّ 
ھ لا یتصرف بنفس الأسلوب في جمیع خص في غالب الأحیان بنفس الطریقة كما أنّ لا یتصرف الشّ 

:ف العلماء التواصل إلى صنفینالأحیان،لذلك صنّ 

:غويالتواصل اللّ -2-1

ھ طق كما أنّ ذي یملك القدرة على النّ ھ ھو الّ نّ یعتبر ھذا التواصل خاص للبشر فقط لأّ 
غة ینطق وباستعمال اللّ ثمّ مصدر الخبر،فقد أوھبھ الله تعالى صفة العقل إذ ھو یفكر أولا

یتواصل مع بني جنسھ لتحقیق رغباتھ وحاجاتھ مستعینا بجھازه الصوتي،لكن ھذا التواصل 
فكما  .تشوھات أو شذوذذي یملك أعضاء نطق سلیمة خالیة من أيّ خاص للإنسان السوي الّ 

أساسا من على وسائل تتكون یعتمد وع من التواصل لنّ ااھذأنّ «:"حنفي بن عیسى"یقول
1.»كلمات وھو أكثر أنواع التواصل انتشارا وتداولا بین الناس

فل الصغیر إضافة إلى التواصل بالكلمات ھناك تواصل بالأصوات مثلما نجده عند الطّ 
یستطیع استخدام أعضاء نطقھ ومن ھذه الأصوات نذكر الأصوات الدالة على الألم  لاذي الّ 

،الأصوات المعبرة عن الألم النفسي كأصوات الحزن )آلام المرض(الجسمي مثل الجوع،الألم
ا الأصوات المعبرة عن الحالات السارة جسمھا ونفسھا كالفرح والطمأنینة والإخفاق،أمّ 

.والارتواء

"ھادي نھر"كما یقول فلغة الإنسان لیست مجرد «:"في علم اللغة الإجتماعي"
القدرة على استعمال الصوت الطبیعي في الصیاح،فھناك حیوانات قادرة على ذلك مثل 

2.»اه الجاحظ بالحاجاتنفسانیة وفكریة أو ما سمّ ما وراء ذلك بواعث اجتماعیة أو الببغاء،وإنّ 

ختلاف فقط،وھي نقطة الإممیزة لبني جنسھ غوي إذن خاصیة إنسانیة فالتواصل اللّ 
غة قبل أن تنطق تمر بمراحل فاللّ .الإنسان حیوان ناطق:ھ قیلبینھ وبین الحیوان،حتى أنّ 

.یسمى بدورة التخاطبمتعددة وعبر أعضاء مختلفة وھو ما

:دورة التخاطب

إنسان مھما تكون درجة تعلمھ یتكلم لغة ویتواصل مع بني جنسھ عن طریق كلّ إنّ 
قبل أن تصدر وتنطق وتتحول إلى كلام تمر عبر غة،لكن ھذه الأصواتأصوات ھذه اللّ 

مراحل وتتداخل في ھذه المراحل عملیات نفسیة وعقلیة،ففھم الكلمات من حیث تكوینھا 
إذا توافرت جمیع إلاّ فعملیة التخاطب لا تتمّ .لعقلیةوسماعھا مرتبط بسلسلة من العملیات ا

:عناصر الخطاب وھي

.88-87،ص1984،الجزائر،عیةدیوان المطبوعات الجام،2طمحاضرات في علم النفس اللغوي،:حنفي بن عیسى-)1(

.151،ص1988،الجامعة المستنصریة،1علم اللغة الإجتماعي،ط:ھادي نھر-)2(
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ذي یرید تبلیغ خبر ما أو فكرة خص الّ سالة أو الشّ م أو صاحب الرّ وھو المتكلّ :المرسل-1
.نة إلى المستمع بغرض الدلالةمعیّ 

ھ إلیھ الخطاب سواء ذي یوجّ ھو السامع أو المتلقي أو المخاطب وھو الّ :المرسل إلیھ-2
ذي ینصت فالمستقبل قد یكون فرد كصدیق أو المریض الّ «.أكان ھذا الخطاب شفھیا أو كتابیا

.لاب في المحاضرةكالطّ ،1»للأخصائي وقد یكون جماعة

وھو الوسیلة المستعملة أو المعتمد علیھا في إرسال الخطاب إلى المرسل :جھاز الإرسال-3
.إلیھ

إلى المرسل تي ینتقل عبرھا الكلام أو الخطاب من المرسلوھو الأداة الّ :جھاز الإلتقاط-4
.إلیھ

تي یمكن من خلالھا توصیل الرسالة بین المرسل والمستقبل سواء كان ھي الأداة الّ :القناة-5
:كل منھما شخصان أو المرسل شخص والمستقبل جماعة وھي عدة أنواع

.عاني في رموز صوتیة وجھا لوجھ أي مباشرةوذلك حین یتم نقل الم:القناة اللفظیة-أ

...وذلك حین یتم نقل المعلومات كتابیا مثل الجریدة،المجلة:القناة الكتابیة-ب

...أشھرھا التلفزیون،الأنترنت:القناة التقنیة-ج

...مثل اللوحات الإعلانیة والملصقات:القناة التصویریة-د

والقواعد المتفق علیھا بین أفراد الجماعة وھو مجموع الكلمات والتراكیب «:الوضع-6
م بعملیة خاصة تسمى عند علماء غویة الواحدة،فعند صیاغة الكلام یقوم المرسل أو المتكلّ اللّ 

تي الأفكار والمعاني الّ (»وخلالھا یقوم المتكلم بتركیب الكلام في ذھنھبالإستيضاعالإتصال 

).یرید تبلیغھا

ھي الموضوعات أو الأفكار أو الحقائق «:علماء الإتصالیعرفھا :الخطاب أو الرسالة-7
.2»ذات الأھداف والتي تحمل المعاني التي یرغب المرسل توصیلھا إلى المستقبل

جھعندما تتوفر كل العناصر تكتمل دورة التخاطب وتتم عملیة التبلیغ على أتم و

.22المرجع السابق،ص:خیري خلیل الجمیلي-)1(

.33المرجع السابق،ص:محمد العمريأبو النجا-)2(

).17المرجع السابق،ص:عبد الرحمان سید سلمان:أنظر(،)جسمي أو إتجاه(الحفاظ على الوضع":الإستیضاع"
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.33،صالمرجع السابق:أبو النجا محمد العمري-)1(
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:غیر اللغويالالتواصل -2-2

یملك الأشخاص العادیین لغة خاصة بھم یستخدمون فیھا كلمات،جمل ،معاني وألفاظ 
یعرف ذي الّ "التواصل الغیر اللفظيعلى غة العاجزین عن استخدام ھذة اللّ یعتمد رة،بینما معبّ 

تعبیرات منظمة تشیر إلى مجموعة معاني یستخدمھا الإنسان ویقصدھا في «:ھ عادة على أنّ 
1.»إحتكاكھ مع الآخرین

ستعمال الكلمات،وربما واصل لا یمكن أن یحدث بغیر إالتّ نّ لفترة طویلة أأعتقدوقد 
ھذا ،ومعظم الثقافات تعلق أھمیة كبرى وتأكد على تأثیر الكلام وفعالیتھیرجع ذلك إلى أنّ 

قصور «:على أنھّعلم اللغّة الاجتماعي"في كتابھ"ھادي نھر"یعرّفھ واصل وع من التّ النّ 
في طبقة الصوت والتنغیم والإیقاع ونبرة ي في تطویر اللغة المنطوقة،فھناك شذوذ كلّ 

.دوكذلك الأطفال المصابین بمرض التوحّ »2الصوت وھذا نوع خاص للصم والبكم

فظي ما ھي إلا لغة بدیلة عن الكلام وما من شك في أنّ عبیر غیر اللّ ل التّ أشكاكما أنّ 
جتماعیة وثقافیة غلب الأحیان دلالات نفسیة وأخرى إفظیة تعكس في أھذه الأشكال غیر اللّ 

:فظي وذلك على نحو الآتيوغیرھا، لذا تجدر بنا الإشارة إلى بعض أنواع التواصل غیر اللّ 

:التواصل بلغة الصمت

من ما یعتبرفھو غالباما عن الصم والبكممت دائیعبرّ الصّ لا           
ضح من خلال ما یحیط بھا من تي نتلقاھا قد تتّ دلالة الرسالة الّ غات إلى العالم بقرب اللّ أ

أو ھو موقف من محتوى صمت،فالصوت لیس توقفا عن الكلم بل یكون الكلام من نوع آخر
:سمعناه أو تلفظنا بھ،والصمت أنواع یظھر فیما یلي ما

.خص في حیرة من أمره لا یدري كیف یتابع التواصل مع محدثھعندما یكون الشّ -

.الصمت بعد تلقي رسالة تتضمن مفاجئة-

:التواصل بلغة المظھر والملبس

جتماعیة للملابس إضافة إلى وظیفتھا البیولوجیة نعرف الوظیفة النفسیة والإ ناكلّ 
ملابسنا نحن نتواصل مع الآخرین كي نقدم أنفسنا كمفھوم للوقایة من الحر والبرد،من خلال

.3ات نود نقلھ إلیھم مثلامعین عن الذّ 

-)1( cury(f).gosser(f).evaluation dés capacités de communicatio virbal et non verbal chez

lenfant autiste gloussa.france.n°70.2000.p59.

.143،صالمرجع السابق:ھادي نھر-)2(

-)3( cury(f).gosser.(f).n°70.2000: op-cit،P59.
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الإنسان العالم أو صاحب العقیدة یعبرون عن عدم إكتراثھم «:أنّ cury-f-gosserویقول 
ما یشغلھم ھو أھم بكثیر من المظھر بالمظاھر من خلال ملابسھم البسیطة  یقولون أنّ 

1».الخارجي

ستخدم تعلى الحزن فبدل أن تي تلبسھا بعض المجتمعات تدلّ ھذا فحسب فالملابس السوداء الّ لیس
.الملابس تعوض عن ذلكغة للتعبیر عن الحزن فإنّ اللّ 

:التواصل بالإشارات

رھا الإنسان في اتصالھ بالآخرین تي طوّ ل وسیلة من الوسائل الّ تعتبر الإشارة أوّ 
ي بمفردھا من أجل ا أن تصاحب لغة الكلام أو تؤدّ تي إمّ وھذه الإشارات ذات معنى ودلالة الّ 

أیضا بإشارات مساعدة ھذه الأخیرة تسمى2.أن تغطي معنى معین أو ترسل رسالة خاصة
ومن ھذه الطائفة .خاصة أو لضرورة ماعنھا في حالات وتنوبونائبة أي تساعد لغة الكلام 

، وكذلكتي یستخدمھا عن بعد بحارة سفینة مع بحارة سفینة أخرىالإشارات البحریة الّ 
تي یستخدمھا صید الّ إلى إشارات الّ ، إضافةإشارات المرور التي تستخدم في الطرق

.ى لا یسمع صوتھم الحیوان المطاردادون بعضھم مع بعض عن بعد حتّ لصیّ ا

لیس ھذا فحسب فھناك إشارات یتواصل بھا الأفراد مع بعضھم البعض خاصة الصم 
یماء بالرأس الإ:والبكم للتعبیر عما یجول في خواطرھم وھي إشارات یدویة وجسمیة مثل

للتعبیر عن القبول وتحریك السبابة وھي حركة مستعرضة للتعبیر عن الرفض،ومد الشفتین 
.ھما للأمر بالسكوتووضع السبابة علی

غیر تكاد تستخدم في تعبیرھالقد عثر في الأمم البدائیة على جماعات كثیرة لا
الإشارات الیدویة والجسمیة،ومن ھؤلاء بعض قبائل السكان الأصلیین لأمریكا وأسترالیا 

3.وبعض العشائر بإفریقیا الوسطى

)1( -cury.(f).gosser.(f)/n°70، op-cit.p59.

.63ص، 1986ة،الإسكندریة،دار المعرفة الجامعی،)النظرة والتطبیق(الجماھیري والمجتمعالاتصال:سامیة جابر-)2(

، 2000القاھرة،،والتوزیعنھضة مصر للطباعة والنشرنشأة اللغة عند الإنسان والطفل، :علي عبد الواحد وافي-)3(
.10ص
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ما نجده أیضا عند الحیوانات واصل بالإشارات لا یتوقف عند الإنسان فحسب وإنّ التّ 
تي الّ لأخص لدى الحیواناتفیبدوا ھذا على ا.ھا لا تستطیع التواصل بالكلماتخاصة وأنّ 

النحل تتواصل فعلى سبیل المثال نجد،1مل والقردة والبقر والغنمحل والنّ تعیش جماعات كالنّ 
.عن مكان الخلیةھمإشارات وھي رفرفة الأجنحة لكي تخبرمع بقیة العاملات باستعمال

يء نفسھ مع طائر الحجل فإذا أراد أن ینذر قومھ بالخطر طار مسرعا مسافة قصیرة والشّ 
2.متنقلا من شجرة إلى شجرة، وھو یصفق جناحیھ تصفیقا شدیدا

ذي یسمى ومن أعجب أسالیب التفاھم بین الحیوان ھو أسلوب الحدیث بین الطائر الّ 
ذي یعرف بأبو كعب أو آكل العسل،فھذا الأخیر یحب أكل الھادي إلى العسل والطائر الآخر الّ 

ب التغلّ ا الھادي إلى العسل فھو یحب العسل ولا مثیل لھ بلدود،أمّ یرقات النحل حین تكون كا
ا آكل العسل قصیر الرجلین لا یستطیع أن یقطع مسافات أمّ اخطة،حل السّ على جماعات النّ 

طویلة بحثا عن الخلیة،في حین الھادي إلى العسل یطوف في أنحاء الغابة مرفرفا باحثا عن 
لى أبو كعب فیحوم فوق رأسھ وھو یقول بصوت شجرة فیھا نحل بعدھا یرتد مسرعا إ

ھ كثیف الشعر لا یضره لسع ،وبعدھا یقوم بالھجوم على الخلیة بحكمتھ أنّ )شر،شر(عال
3.النحل،ثم یجتمع ھو وأبو كعب على المائدة الشھیة

ھ یعاني من إشكالیة التواصل مع الغیر دي لأنّ كما نجد إستخدام الإشارات عند التوحّ 
لدیھ كلام محدود أو غة وإیصال الرسالة والتعبیر،لأنّ یستطیع التواصل واستخدام اللّ فنجده لا 

دیون لا یكتسبون كلاما مفیدا ویظھرون من التوحّ %50لا یتكلم على الإطلاق  حیث أنّ 
لدیھم أنماط كلام شاذة أو غیر عادیة فإذا تكلموا فإنّ 4.الصم والبكم لبعض الكلمات

ات،أسئلة معینة بصورة شدیدة التواتر والتكرار وقد لا یتوقفون عن ویستخدمون جمل وعبار
ذین یألفونھم مثل الأب  الأشخاص الّ لغتھم لھا خصوصیة غریبة لا یفھمھا إلاّ الكلام كما أنّ 
5.والأم والمعلم

.18المرجع السابق،ص:علي عبد الواحد وافي-)1(

.20المرجع نفسھ،ص-)2(

.21المرجع نفسھ،ص-)3(

.10،المرجع السابق:محمد السعید أبو حلاوة-)4(

.25،صالمرجع السابق:عادل جاسب شبیب-)5(
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طق والتعبیر بدل استعمال الإشارات ھناك خطوات ولكي نقوم بتدریبھم على النّ 
  :                                  لذلك

.فظيعلیم اللّ فتات قبل وأثناء التّ استخدام اللاّ -1

غة البسیطة والغیر واللّ .إعطاءه المصطلحات الشائعة خاصة من البیئة التي من حولھ-2
.الغامضة

نتوقف ا لوجھ وعندما یكون صامتا وھادئا دي وجھعلینا أن نجلس ونقابل المریض التوحّ -3
.ى لا نثیر غضبھحثھ على النطق والتلفظ ونحاول تجنب التوتر حتّ عن 

.فظإجابة ونحثھ مع مساعدتھ باللّ ت لكلّ لھ تكلم وبسرعة نعطیھ بعض المكافآنقول -4

احیة الجسمیة،كأن نقوم معھ ھ من ناحیة ملاطفتھ أو من النّ صوت نحثّ إذا لم یصدر أيّ -5
1.جسمي مثل القفز وفي الوقت نفسھ نحثھ على القیام بالتلفظ بأي صوتبنشاط

.275المرجع السابق،ص:أسامة فاروق مصطفى سالم،كامل الشربیني منصور-)1(
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:صعوبات التواصل عند مریض التوحد-3

:التوحدیون من مشاكل في التواصل مع غیرھم ، وتتمثل في ما یلي نيایعكثیرا ما

):التواصل الإجتماعي(تواصل المریض مع مجتمعھ-3-1

حتكاك مع صادم معھا الطفل بعد بلوغھ سن الإتیعتبر المجتمع ثاني أسرة ی
قدرة «:التواصل الاجتماعي بأنھ)علاج التوحد(في كتابھ "أسامة فاروق"ویذكرغیره،

لذلك  1.»الطفل على المبادأة بالتفاعل مع الآخرین،والتعبیر عن المشاعر السلبیة والإیجابیة
ي تفرضھا العلاقات ل التحتكاك والتواصجمیع أشكال الإیقصد بھالتفاعل الاجتماعيف

.،فھذه الخاصیة نجدھا بصفة عامة عند الأطفال العادییننسانیةجتماعیة الإالإ

وحد فھم یتمیزون ا الأطفال الذین لدیھم إعاقة مثل الأطفال المصابین بمرض التأمّ 
یتجنب التواصل البصري ویتجنبون كل أشكالھ،فالطفل التوحدي جتماعيبضعف التفاعل الا
حتضان والعاطفة الجسمیة ویفضل البقاء شھرا كما أنھ یقاوم الإ18من المیلاد حتى

مع أمھ حتى یستطیع أن یتفاعل لوحده،كما یتمیز التوحدي بعدم فھم مشاعر الآخرین،فھو لا
.2بالرغم من أنھا أقرب شخص إلیھ

 یمد یدیھ أو ذراعیھ عند حملھ،أما من حیث اللعب فھو یفضل اللعب لوحده كما أنھ لا
یال الأطفال الآخرین ویفضل لعبة واحدة على غیرھا من الألعاب،كما أنھ یظھر سیطرتھ ح

3.مع الآخرینھتماماتھ وسرورهإیشارك لاأثناء اللعب،لیس ھذا فحسب فالطفل التوحدي 

عند  لاسمھمن أعضاء الأسرة،عدم استجابتھ نطواءه حتىو انعزالھ التامبالإضافة إلى إ
ر تفاعلا مع بني جنسھ یجب جتماعي وجعل المصاب أكثولكي تنمو مھارات التواصل الإ.اتھمناد

:إتباع الخطوات التالیة

تشجیعھ على التطلع إلى وجوه الآخرین بتكرار ولفترات زمنیة طویلة،والقیام -1
.باحتضانھ ومنحھ الحنان حتى لو رفض ذلك

.4إصطحابھ إلى الأماكن العامة والحدائق وتھیئة لھ فرص التفاعل مع الغیر-2

.239،246المرجع السابق،ص:أسامة فاروق مصطفى سالم،كامل الشربیني منصور-)1(

.71،ص1978عالم المعرفة ،الكویت،،)أھمیتھا،مصادرھا،ووسائل تنمیتھا(أحمد محمد المعتوق،الحصیلة اللغویة-)2(

.24المرجع السابق ،ص:عادل جاسب شبیب-)3(

.240،253،صالمرجع السابق:أسامة فاروق مصطفى سالم،كامل الشربیني منصور-)4(
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جتماعیة تماعیا وعلى المبادأة الإجى تشجیع إخوة الطفل للتفاعل معھ إتدریب الآباء عل-3
.معھ

سترین (تشجیعھ على اللعب مع الآخرین،وفي ھذا الصدد أسفرت نتائج دراسة -4
strain(یین في اللعب یحسن من التفاعل أن دمج الأطفال التوحدیین مع أقرانھم العاد

1.جتماعي بینھماالإ

.240،253،صالمرجع السابق:أسامة فاروق مصطفى سالم،كامل الشربیني منصور-)1(
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:كیف تتعامل معھ المدرسة)المدرسة(تواصل المریض مع -3-2

وعلماھذا،فل،یتعلمّ فیھا وینمي قدراتھ النفسیة والذھنیة للطّ زل ثانتعتبر المدرسة كمن
لیسوا على مستوى واحد في قدراتھم د الأطفال العادیین والأطفال المصابین بمرض التوحّ أن ّ

استیعاباعلیم العام ھم أكبر ذین یواكبون التّ التعلیمیة والسلوكیة،إذ نجد الأطفال العادیین الّ 
دي یواجھ صعوبات فل التوحّ للبرامج التعلیمیة والمھارات الأكادیمیة في حین نجد الطّ 

:وعراقیل أثناء إلتحاقھ بالمدرسة من بین ھذه الصعوبات

غة الشائعة لدیھم ھي اللّ غة لدیھ،الاتصال یتم بلغة غیر واضحة وغیر مفھومة،لأنّ إنعدام اللّ ـ 
أو ا یعانونھ من قلقات أو عمّ لغة الإشارات،كما یجد ھؤلاء صعوبة في التعبیر عن الذّ 

.اضطراب

.إعتمادھم على المدخلات البصریة أكثر من المدخلات السمعیة-

ف مع الأحداث المستقبلیة والصعوبة الكبیرة في بناء القدرة على المواجھة والتكیّ  نقص -
.علاقات مع الأقران

لمیذ عوبة أكثر سھولة یجب تھیئة التّ ومن أجل دخول مدرسي ناجح وجعل الصّ 
ى دي أولا قبل إلتحاقھ بالمدرسة وذلك من خلال إلتحاقھ بإحدى دور الحضانة أو حتّ التوحّ 

استخداملمتخصصة لتعلیم ذوي الإحتیاجات الخاصة،ضف إلى تدریبھ على المؤسسات ا
،تدریبھ على الجلوس لأطول فترة وسیلة تواصل مناسبة لھ مع الآخرین لفظیة أو غیر لفظیة

رب والقفز والبصق،لیس ھذا ممكنة،تعدیل بعض أنواع السلوك غیر المرغوب فیھ مثل الضّ 
.فس مثل استخدام المرحاضالنّ فحسب یجب تطویر مھارات الإعتماد على

دي قد بدأ في التماثل للشفاء واستعداده الكامل طفلھا التوحّ بعدما ترى الأسرة أنّ 
لاحتضانتقوم بالبحث عن أفضل مدرسة تكون على إستعداد )المدرسة(علیملدخولھ عالم التّ 

:ولدھا وتتطلب عملیة الإختیار

.لھا لمرافقتھ یومیا ومعرفة أخبارهإنتقاء إحدى مدارس الحي الأقرب إلى منز-

.تي توفرھا المدرسةالممارسات التربویة الّ الإفادة من أفضل-

لاب بالإضافة إلى العاملین والمصادر بحیث یتمكن كل من معلمي التربیة تكامل الطّ -
.1الخاصة والعامة من العمل معا

تقوم تلك المدرسة بدمجھ مع الأطفال العادیین،ومن بعدما تجد العائلة المدرسة المناسبة لإبنھا
:شروط الدمج

.325المرجع السابق،ص:الم،كامل الشربیني منصورأسامة فاروق مصطفى سـ )1(
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یرة برنامج فل من قبل لجنة متخصصة للحكم على قدرتھ على مساأن یتم إختیار الطّ -
.المدرسة المتكیف معھ

مج توفیر مجموعة من المعلمین ذوي الخبرة في تعلیم ذوي ب عملیة الدّ وتتطلّ 
عامل مع العادیین والمعوقین ومعرفة كیفیة دادا مناسبا للتّ الإحتیاجات الخاصة وإعدادھم إع

دریس لمواجھة الحاجات الخاصة للمعوقین في إجراء ما یلزم من تعدیلات في طرق التّ 
.الفصل العادي

دیون من خلال م مساعدة كل ما یحتاج إلیھ الأطفال التوحّ ب على المعلّ كما یتطلّ 
.لوك الإجتماعي وتدریب عضلاتھم على المرونة واستعمال ھذه العضلاتتدریبھم على السّ 

.تعلیمھم الكلام وقدرتھم في التعبیر عن أحاسیسھم وعواطفھم-

،وإذا كان فعةمحاولة خفض مستوى الضوضاء في الفصل بحیث یتم تجنب الأصوات المرت-
.ممكنا إستخدام أنوار ساطعة وطبیعیة

العدید من إستخدام أنظمة التواصل البصري مثل الصور أو الكلمات المطبوعة،لأنّ -
.دیون یستجیبون للمثیرات البصریة مقارنة بالكلامالأطفال التوحّ 

اسون لنوعیات معینة من دیون حسّ بعض التوحّ رب والصوت المرتفع لأنّ تجنب الضّ -
.الأصوات

.ديفل التوحّ محاولة جذب إنتباه الطّ -

).المكافآت(إستخدام التعزیز بأشكالھ المختلفة-

ناك ھأنّ إلاّ ومشكلتھص من إعاقتھدي للتخلّ لتوحّ فل ابالرغم من إیجابیات الدمج المفیدة للطّ 
:سلبیات منھا

.قد یكون النظام مصدرا لقلق آباء الأطفال العادیین-

.م الفرديلامیذ ذوي صعوبات الإعاقات للتعلّ یتیح الفرصة للتّ فصول العادیة لاإزدحام ال-

مون والمسؤولون في مجال التعلیم العام بالمھارات الأساسیة لممارسة مھامھم لایتمتع المعلّ -
1.التدریبیة في ظل نظام الدمج بفاعلیة

290،3جع السابق،صالمر:أسامة فاروق مصطفى سالم،كامل الشربیني منصورـ )1(
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:إجراءات الدراسة

:المنھج المستخدم-1-1

ذي یعتمد على الملاحظة وتفسیر عتمدنا في بحثنا على المنھج الوصفي التحلیلي الّ إ
عملیات إحصائیة نظرا بأيّ نا لم نقم لنا علیھا من خلال المقابلة،علما بأنّ تي تحصّ المعلومات الّ 

عتمدنا وقد إ).دراسة حالة(لاحظة والتحلیلالحالة المدروسة حالة وصفیة تعتمد على الملأنّ 
ذي من خلالھ نستطیع جمع أكبر عدد من المعلومات حالة كأسلوب دراسة الّ أیضا دراسة

                       .                                 دوالبیانات حول المریض المصاب بالتوحّ 

:تقدیم عینة البحث-1-2

العینة على الشروط ختیارنة البحث عشوائیا ،فقد إعتمدنا في إلم یكن إختیار عیّ 
:التالیة

.دضطرابات التوحّ أن تكون الفئة تعاني من إ-

بنت (وتكون العینة المختارة من ثلاث أفراد.ھنيف الذّ إعاقات مصاحبة كالتخلّ لا توجد أيّ -
).وولدین

:البحثأدوات-1-3

:دراسة حالة

تعتبر من الطرق المھمة في جمع المعلومات حول موضوع الدراسة،وتعتمد أساسا 
رة ومختلف الأعراض الظاھعلى العمیل بالدرجة الأولى من خلال تتبع السیرة المرضیة

.علیھ

:الملاحظة

بیانات ولقد والتعتبر إحدى أسالیب الدراسة المیدانیة في جمع أكبر عدد من المعلومات
نة البحث نتقینا عیّ موضوع الدراسة فبواسطة الملاحظة إھا تخدم عتمدناھا بدرجة خاصة لأنّ إ

.ضطرابات ومجمل أعراضھف على الإد وذلك بعد التعرّ بالتوحّ من مجموعة من المصابین

                                                                                                                       :لمقابلةا

طرح الأسئلة على تمّ ھاد ومن خلالوھو أسلوب لجمع معلومات عن المصابین بالتوحّ 
الأسئلة على الأعراض عتمدنا في وضع تلكراسة،وإموضوع الدّ تي تخصّ ولیاء والّ الأ

  .دللتوحّ العامة
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:الإستبیانات

و وتكون الإجابة بنعم أدیین التوحّ مجموعة من الأسئلة طرحت على أولیاء المرضى 
.دص كیفیة التواصل عند أطفالھم المصابین بالتوحّ لا وھذه الأسئلة تخّ 

:مكان البحثتقدیم-2

تدشینھ في ذي تمّ دین الّ راسة في مركز جمعیة مساعدة الأطفال المتوحّ قمنا بإجراء الدّ 
.2014مارس16

.ولایة بجایة)بوعكراز(احل سوق الاثنین یقع المركز في الس

:یحتوي المركز على عدة ھیاكل

.)المكتب(جناح إداري-1

.انیة للنفس حركیةم فیھا الأنشطة التعلیمیة والثّ تتّ یحتوي المركز على حجرتین الأولى

من بین العمال ،تلمیذ معلم لكلّ رق حسب الأیام وكلّ عامل مقسمون إلى ف12ا عدد العمال أمّ 
.ذكوروبنتین3أطفال 5ا من حیث المصابین أمّ .أخصائیة أرطوفونیة

:عرض بعض حالات التوحد-3

الجنس الإضطرابات 
المصاحبة

سبب 
الإعاقة

نوع 
الإعاقة

تاریخ 
الإلتحاق 
 بالمركز

تاریخ ومكان 
الإزدیاد

الإسم 
واللقب

ولادة  لا توجد أنثى
طبیعیة

دتوحّ   16 -03-
2015

04-05-
بسوق 2005
الإثنین

إلیسا-ج

ولادة  لاتوجد ذكر
طبیعیة

دتوحّ   16 -03-
2015

02-06-
بأوقاس2006

ریان-ع

إرتفاع  لا توجد ذكر
درجة 
الحرارة

دتوحّ   16 -03-
2015

16-04-
بسوق 2007
الإثنین

 باسم-س
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:تقدیم الحالة الأولى

.س -باسم:الاسم واللقب

سنوات8:السن

توحد:نوع الإصابة

.متوفى:مھنة الأب

.ة بیتربّ :مھنة الأم

.الطفل الثالث:المرتبة في العائلة

.إخوة3تتكون عائلة المصاب من الأم و 

.الإقتصادي والإجتماعي لا بأس بھالمستوى 

ا سنة،أمّ 34فعمرھا ا الأمّ سنة،أمّ 35ا أثناء ولادة باسم فكان عمره أمّ  متوفىالأب 
.سنة26أثناء الولادة فقد كان عمرھا 

اضطرابات إلى أيّ عادیة وكانت فترة الحمل طبیعیة لم تتعرض الأمّ لقد كانت الولادة
.لكن أثناء ولادتھ كان یعاني من إرتفاع درجة الحرارة.أو أمراض،ماعدا الزكام

.2015مارس 16إلحاقھ بالمركز في تمّ 

ھ طفل غیر ھادئ یمیل إلى العدوانیة حتى لنفسھ،دائم الإبتسامة ما یلاحظ على باسم أنّ 
:ده الأولیاءومن الأعراض التوحدیة حسب ما أكّ .ومنطوي

:التعابیر الوجھیة-1

.ین، حزوجھ غیر متحرك-

.ھ شخص آخروجھ بنظرات جامدة،باردة وكأنّ -

:الاتصال البصري-2

).إلتقاء العیون(التلامس النظريیتجنب-

).غامض(اتصال بصري عابر غیر ثابت-

:النشاط الجسماني-3

.طفل كثیر الحركة-
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:التواصل-4

.عب لوحدهیمیل إلى اللّ -

.الإنطواء والعزلة-

.غیر إجتماعي منذ الأشھر الأولى من عمره-

).عدم التركیز(ینظر في الخلاء وبدون ھدف-

.ر الكلامتأخّ -

.صعوبة ایصال المعلومة إلیھ-

.استخدام إشارات للتواصل-

تي قدمتھا ل وھلة عند جلوسنا مع باسم ومن خلال المعلومات الّ ما یلفت إنتباھنا لأوّ 
ھ شخص آخر أو تعابیر وجھھ تحتوي على نظرات باردة جامدة وكأنّ عائلتھ عنھ،لاحظنا أنّ 

تغیر ب دون أن تفي عالم آخر،وجھ غیر متحرك وحزین،فنرى علیھ علامات الحیرة والتعجّ 
.ملامح الوجھ

بصري عابر وغیر ، اتصالب التلامس النظريا الاتصال البصري لدیھ فھو یتجنّ أمّ 
یخص نشاطھ الجسماني فھو دائم الحركة ویظھر حركات بأطرافھ ورأسھ  اأیضا فیم.ثابت
فیما یخص .فھ تلقى أمرا بالتوقّ فھ فجأة وكأنّ ھ یتحدث مع شخص ما،وأحیانا نلاحظ توقّ وكأنّ 

.عباللّ أثناء ردود الفعل للمثیرات فھو لدیھ نوبة ھیجان خاصة حین إزعاجھ 

ا كان،وأحیانا أخرى لا یبدي تواصل مع أیّ بینما من ناحیة التواصل فھو یرفض أيّ 
عب لوحده ویفضل لعبة واحدة على غرار بقیة الألعاب سلوك أو استجابة،كما یمیل إلى اللّ أيّ 

ا من حیث أمّ .العزلة رغم محاولات عدیدة بإندماجھ مع بقیة الأشخاصالأخرى،الإنطواء و
ھ لدیھ ر في الكلام حسب تقریر عائلتھ،كما یستعمل إشارات للتواصل لأنّ غة فقد كان لھ تأخّ اللّ 

إھتمام لمن  یتحدث ھ لا یفھم ما یدور حولھ ولا یبدي أيّ اضطرابات النطق،بالإضافة أنّ 
.حولھ
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:تقدیم الحالة الثانیة

.ع-ریان:الاسم واللقب

.سنوات9:السن

.ل في العائلةالأوّ الطفل:المرتبة في العائلة

.دتوحّ :نوع الإصابة

.متقاعد:مھنة الأب

.ة بیتربّ :مھنة الأم

.والأم والأختلة المصاب من الأب تتكون عائ

.المستوى الإقتصادي والإجتماعي للعائلة لا بأس بھ

ا الأم فعمرھا سنة،أمّ 29ا أثناء ولادة ریان فكان عمرهسنة،أمّ 38الأب یبلغ من العمر
.سنة27ا أثناء ولادة ریان فقد كان عمرھاسنة أمّ 36

ضغوطات أيّ إلىلقد كانت الولادة طبیعیة وكانت فترة الحمل عادیة لم تتعرض الأمّ 
.أو أمراض

لقد كان ریان طفل عادي كغیره من الأطفال ھادئ،یمتلك لغة كغیره لا یعاني من أيّ 
ة بینما ھو یشاھد التلفاز ھبت ریح قویة وأغلقت الباب بعدوانیة وبذلك اضطرابات،وذات مرّ 

عن ف غة عنده وتوقّ حظة غابت اللّ في تلك اللّ .إندھش ریان وخافذي أصدرتھالصوت الّ 
.2015مارس 16م إدمادجھ في بالمركز في تّ  لقد.دكلام ومن ھناك بدأت أعراض التوحّ ال

ھ طفل ھادئ ویمیل إلى العدوانیة في بعض الأحیان وھذا إذا لم ما یلاحظ على ریان أنّ 
:ده الأولیاءدیة حسب ما أكّ ومن الأعراض التوحّ .تلب طلباتھ،دائم الإبتسامة،منطوي

:التعابیر الوجھیة-1

.في أحیان كثیرة وجھ مكتئب،حزین-

.ھ شخص آخروجھ بنظرات باردة،ترافقھا إبتسامة وفي بعض الأحیان كأنّ -

:الاتصال البصري-2

.ظر كلیا،وأحیانا یتجنب النّ اتصال بصري،ممكن لكن في حالة البحث عن شيء-
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:النشاط الجسماني-3

.طفل ھادئ قلیل الحركة-

.قلیلا،حركات الرأس والأطراف، منخفضةحركات عامة تلقائیة-

:التواصل-4

.المعلومة إلیھإیصاللا توجد صعوبة في  -

.استجابةرى لا توجد أيّ خاستجابة حین مناداتھ باسمھ وفي أحیان أفي أحیان كثیر-

).مع تعابیر الوجوه(تفاعل إجتماعي-

.ینظر في الخلاء وبدون ھدف-

عب مع الآخرین حین یكون عب لوحده في أحیان،وفي أحیان أخرى یحب اللّ میل إلى اللّ -
.ات لكن كلمات مضطربة قلیلاھ یستخدم كلمات للتواصل عكس الإشاركما أنّ .دمیزاجھ جیّ 

عند ملاحظتنا لتعابیر وجھ ریان وحسب معلومات عائلتھ كانت تتسم بالحزن 
.والكآبة،وجھ بنظرات باردة ترافقھ إبتسامة خاصة عند رؤیتھ لأحد الأغراب

ة بحثھ في المحیط الخارجي،فھو ا الاتصال البصري لدیھ فھو ممكن لكن في حالأمّ 
لامس النظري ولا یرفض التّ في أغلب الأحیانتي یرغب فیھا،بینماالّ ز  على الأشیاء یركّ 

شاط الجسماني،فھو طفل ا فیما یخص النّ أمّ .أن یرى في عیون الآخرین ولو كان والدیھیحبّ 
ھادئ قلیل الحركة یمیل إلى العدوانیة في أحیان كثیرة كما قال والده في أحد الأیام طلب منھ 

لكي ینام وجد فراشھ مبلل بالماء وكان الفاعل ذھب افق الأب بعدما ریان بأن ینام معھ فلم یو
.ھو ریان

كان ریان لقد .عببینما حیویة ردود الفعل للمثیرات فھو یغضب حین إزعاجھ أثناء اللّ 
ھ لا توجد كان طفلا سلیما وعادیا،كما أنّ ى من عمره وھذا لأنھّ إجتماعي في الأشھر الأول

غوي لابأس بھ بالرغم من ا رصیده اللّ ھ یفھم ما یقال لھ،أمّ إلیھ لأنّ المعلومةإیصالصعوبة في 
وحین التواصل لایستخدم الإشارات بل یستخدم الكلمات ولو .بعض الشذوذ في بعض الكلمات

.ھ بكمذي یبدوا وكأنّ على غرار باسم الّ .كانت غیر مفھومة
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:تقدیم الحالة الثالثة

.ج-إلیسا:الاسم واللقب

.سنوات10:السن

.الطفلة الأولى في العائلة:المرتبة في العائلة

.دتوحّ :نوع الإصابة

.دمدیر مركز مساعدة الأطفال المصابین بالتوحّ :مھنة الأب

.ربة بیت:مھنة الأم

.وبنتینتتكون أسرة المصابة من الأب والأم 

.العائلة ذات مستوى إقتصادي وإجتماعي متوسط

ا الأم سنة،أمّ 38سنة وأثناء ولادة إلیسا كان عمره 48الأب یبلغ من العمر حالیا
.سنة 23سنة،أما عند ولادة إلیسا فكان عمرھا 33فعمرھا حالیا 

ضت الأم في فترة الحمل إلى ضغوطات نفسیة طبیعیة وعادیة،فقد تعرّ ولادة إلیسا
.ى بھا إلى تناول الأدویةا أدّ ممّ الدائم  والإكتئابرت علیھا،وكانت تعاني من القلق أثّ 

.م2015مارس 16إدماجھا في المركز في تمّ 

:دیة عندھامن الأعراض التوحّ 

:التعابیر الوجھیة-1

.دة تصاحبھ إبتسامة في بعض الأوقاتوجھ بنظرات جامدة بار-

.وجھ غیر متحرك تمیل إلى الحزن والكآبة في أوقات الإنزعاج-

:الاتصال البصري-2

.اتصال بصري ممكن-

.اتصال بصري تلقائي سھل وطویل المدة في بعض الأحیان-
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:النشاط الجسماني-3

.طفلة ھادئة،قلیلة الحركة-

.نشاط قوي كرد فعل للمثیر-

:التواصل-4

عب عب مع الآخرین في بعض الأحیان وفي أقات أخرى تحب الإنفراد واللّ تمیل إلى اللّ -
.لوحدھا

.والعزلةالإنطواء-

.غیر إجتماعیة منذ الأشھر الأولى من عمرھا-

.تستخدم إشارات للتواصل بدل الكلمات-

.ر في الكلامتأخّ -

.استجابة للأصوات-

لاحظنا علیھا قلة من تعابیر الوجھ وفي كثیر من الأحیان جمود ونوع من لیساإی
خاصة عند رؤیة الأشخاص رات غیر واضحة البرودة،فھي تبدي بین الحین والآخر تغیّ 

.الغیر مألوفة لدیھا

ا فیما أمّ .تتجنب التلامس النظريوكان الاتصال البصري لدیھا ممكن،سھل وطویل لا
شيء تراهھا طفلة ھادئة قلیلة الحركة یجلب إنتباھھا أيّ شاط الجسماني فلاحظنا أنّ یخص النّ 

.مثل الألعاب،الصور

رات،فھي تستجیب لما یقال لھا،خاصة من ا في عنصر حیویة وردود فعل للمثیأمّ 
.عبلھا رد فعل عند إزعاجھا أثناء اللّ أنّ  اطرف الأم،كم

بینما التواصل فھي تستجیب حین مناداتھا لاسمھا كما تستجیب للأصوات،تمیل إلى 
والدیھا في رأيا أن نلعب معھا لكن حسب عب مع الآخرین فعند جلوسنا معھا طلبت منّ اللّ 

ر الإنطواء والعزلة،تأخّ .ديعب لوحدھا وھذه میزة من میزات التوحّ تحب اللّ بعض الأحیان 
.في الكلام إذ ھي تستخدم إشارات للتواصل،غیر إجتماعیة في الأشھر الأولى من عمرھا
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د في مھا المربون للتلامیذ المصابین بالتوحّ تي یعلّ بعض النشاطات التعلیمیة الّ 
:ذي قمنا بإجراء البحثالمركز الّ 

ھا لیست نفسھا تقدم لكلّ مونھا في المركز للتعلیم لاحظنا بأنّ تي یقدّ النشاطات الّ إنّ 
ن وذلك حسب إمكانیاتھ وقدراتھ،ومن بین ھذه النشاطات نذكر تلمیذ نشاط معیّ التلامیذ،فلكلّ 

:منھا

:بدایة النطق-1

اولة مقابلة نسرین وتضع أمامھا لوحة الحروف وھذه الحروف تجلس المربیة قرب الطّ 
ھي تلفظھعلى شكل قطع، تأخذ قطعة الحرف وتقول نسرین ھذا حرف كذا وتطلب منھا أن 

یبالي فمن دي لاالتوحّ جھ إنتباھھا نحو فمھا موضحا لھا كیف یصدر،وبما أنّ الأخرى وتو
ظ ھو تشجیع وتطویر والھدف من التلفّ .ما بالسھولةواجب المربي أن یلح علیھ لیس بالقوة وإنّ 

.ذي یحمل معنىطق الّ النّ 

:المتابعة بالعینین-2

قول لھ تریھ تلك اللعبة وت) دمیة(عبةجانبھ أو فوق الطاولة لوبأكسیل ةقابل المربیت
طلب منھ أن یضعھا في أحد العلب بعدما یراھا أكسیل تنقل الدمیة وتأنظر،ومن حین للآخر 

وتكرار العمل معھ أخیرا استجاب فوضع الدمیة داخل  ةلا یبالي لكن بإصرار المربی
.والھدف من ذلك ملاحظة ید الطفل وھي تنقل الشيء من مكان للآخر.العلبة

):التصفیق(ضرب الأیدي-3

یة أومرددة ألفاظا یھا بھدوء مغنّ تجلس أحد المربیات مقابلة ریان وتقوم بضرب كفّ 
ى یشعر بالنشوة،بعدھا تمسك یدیھ وتساعده ،وبین الحین والآخر تقوم بدغدغتھ قلیلا حتّ بسیطة

قللت تدریجیا من المساعدة مع مواصلة الغناء،تكرر العملیة وعندما إعتادیھفي ضرب كفّ 
الإشارة حتى رأینا ریان یصفق ویغني لكن لیس بطریقة وفي الآخیر لمست فقط یدیھ وفھم

تطویر الحركات ھ أجابوا بأنّ شاط ھذا النّ لھدف من وراءاعندما سألناھم ما.واضحة
.المزدوجة والمتناسقة

:التلوین-4

المربیین قاموا برسم أحد الأشكال مثل شاط یمارس مع جمیع الأطفال إذ أنّ ھذا النّ 
طفل،وطلبوا منھم أن یلونوا ھذه الأشكال وذلك بمساعدتھم المربع والقرص على ورقة كلّ 

م في الید ،تحسین التحكّ شاطعلى حمل الأقلام وإرشادھم كیف یلونوا،والھدف من وراء ھذا النّ 
.وتنمیة القدرة على الرسم والتلوین
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:اللقاءصباح الخیر وإلى-5

طفل أن یقول لنا صباح الخیر،في من كلّ بیونعند دخولنا إلى القاعة طلب المر
موا علینا وعند مغادرتنا نفس البدایة عند رؤیتنا خافوا منا ولكن بإصرار المربیین فقد سلّ 

الھدف من وراء ھذه العملیة تطویر وقالوا بأنّ .اءالشيء طلبوا منھم أن یقولوا إلى اللقّ 
.غوي المناسب للإندماج الإجتماعياللّ رصیدھم 
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:استنتاج عام

دیین أعراض متشابھة ھ یوجد بین الأطفال التوحّ تائج المتحصل علیھا أنّ ن النّ تبیّ 
كاللامبالاة،إنعدام التفاعل الإجتماعي والنشاط الحسي الحركي،نوبات الضحك،الإنطواء 

.وتردید الكلام،رفرفة الأیديوالإنعزال،التكرار 

حالة  ھ لاحظنا أنّ أنّ غم من إشتراك ریان وباسم وإلیسا في بعض الأعراض إلاّ وبالرّ 
.ریان تختلف نوعیا عن بقیة الحالات فھو یملك لغة للتواصل ولدیھ تفاعل إجتماعي

فظي في مختلف فظي والغیر اللّ كما لاحظنا إختلاف في الأداء التواصلي اللّ 
ن أنّ حیث تبیّ ) دالتوحّ (لوك التواصلي یتأثر بھذا الاضطرابالسّ لنا إلى أنّ فقد توصّ .اتالنشاط

.جل مظاھر السلوك التواصلي لدیھم غیر واضح ومضطرب بدرجات متفاوتة
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د اضطراب نمائي،یحدث مشاكل في المصاب التوحّ راسة عرفنا أنّ من خلال ھذه الدّ 
تھ والمجتمع ككل ویظھر جلیا في الإنعزال والوحدة والإبتعاد عما حولھ من المحیطین بھ،أسر

غة للتعبیر عن أفكاره وعواطفھ في استعمال اللّ لدیھ صعوبات جمةوالعالم الخارجي ،
د صعوبات تواصلیة لفظیة وغیر لفظیة،فالتواصل طریق لتبادل الآراء ومشاعره،وھو ما ولّ 

...ا لفظیا بالكلام المسموع،أو غیر لفظي كالإشارات والإیماءات والكتابةوالأفكار إمّ 

ربط لعلاقة مع الآخر والإبتعاد ھروط لأنّ الشّ فظي دائما من أھمّ لكن یبقى التواصل اللّ 
لنا إلى ومن خلال بحثنا توصّ .ديفل التوحّ وھو ما لا نراه عند الطّ ،عن عالم الخیال والوحدة

:جملة من النتائج أھمّھا

نّ مرض التوحّد ھو إعاقة فھو یؤثر وبدرجة كبیرة على مستقبل الطفّل مماّ لھ من أ-
.أعراض ،فھو یعرقل النمّو السوي لھ

).اللامّبالاة(یجعل المصاب بھ في عالم آخر غیر عالمھ ھو-

ھ في أغلب الأحیان یمیل عدم التفاعل مع الغیر حتى وإن كان أقرب الأشخاص إلیھ،كما أنّ -
.إلى العدوانیة

یمتلكون  لا ،التواصل منعدم لدیھ خاصة التواصل اللفّظي فرصیدھم اللغّوي ضئیل جدا-
لیس ھذا فحسب فھم یرفضون م ورغباتھم ،ألفاظ للتعبیر عن أفكارھ

لذا لقد تأكّد لدینا أنّ التواصل عند .التلامس،الإحتضان،وكأنھّ عدیم الأحاسیس والمشاعر
.الطفّل یتأثرّ باضطراب التوحّد وبدرجة كبیرة

د أسباب الإصابة بمرض التوحّ یقال أنّ لكلّ داء دواء وأنّ الإعاقة لیست النھّایة، وبما أنّ -
ب بھ لیس لھ المصاتي مفادھا أنّ الت مجھولة،لكن یجب ضرورة التقلیل من المعلومات الّ ماز

شخیص فل یھربون من التّ ،فھذه المعلومات تجعل والدي الطّ علاج وغیر ممكن مداواتھ
لأمل وحظوظ الحیاة مازالت أبواب اكون فیھ،بل یجب الإیمان بقضاء الله وقدره وأنّ ویشكّ 

حصل مع  وذلك أحسن مثال ماالله سبحانھ وتعالى قادر على كل شيء،،كما أنّ  مفتوحة
ول تصرف أموال طائلة من الدّ أنّ كما .تمبیل وإلیسا بفضل الجھود المبذولة تماثلتا للشّفاء

راض خطیرة صل إلى علاج شافي ونھائي مثلما أوجدت تلك المراكز لعلاج أمأجل التوّ 
.كانت تفتك بآلاف البشر

لیست لھم درایة اس أغلبیة النّ د وزیارتنا المیدانیة لاحظنا أنّ استنا للتوحّ ومن خلال در
:لھم بضرورة العنایة بھذه الفئة یستوجببھذا الاضطراب  وكنصائح 

ذي یحجب تار الّ الي نزع السّ ھمیش وبالتّ تي تعاني من التّ تحسیس المجتمع بھذه الشریحة،الّ -
ى الجوانب من خلال إطار قص والعجز في شتّ عن عالمھ،ومحاولة تدارك النّ ديفل التوحّ الطّ 

.حسب میزاتھ وقدراتھللاھتمام بھم،كلّ أوسع 
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تحقیق التفاعل والتعامل معھم،بالإعتماد على تطویر میكانیزمات التفاعل مع المحیط -
.الخارجي

ة الخاصة،توجیھ نظرھم إلیھم كفئة مھمّ ة والمھتمة بفئة ذوي الإحتیاجاتینعلى الفئات المع-
وء على مختلف إحتیاجاتھم وصب إھتماماتھم أكثر على الجانب في المجتمع وتسلیط الضّ 

ب لذلك توجّ .تي یعیشونھاالتواصلي لإخراجھ من عالمھ المجھول وكسر حاجز العزلة الّ 
ى ،وھذا لا یتأتّ الكامل عمالبحث عن طریقة للوصول إلى ھذه الإمكانیات واستغلالھا وتقدیم الدّ 

ه الفئة بتظافر الجھود بین المختصین والمأطرین دون أن ننسى الأولیاء كحجر أساسي لھذإلاّ 
.إلى أصغر مؤسسة إجتماعیة

وفي الأخیر نتمنى أن تفتح ھذه الدراسة مجالا أوسع للبحث  لتكاثف الجھود وإعطاء دافع 
لاق والتقوقع حول الذات والصمت الذّي قوي ورغبة لانتشال التوحدیین من دائرة الإنغ

.یداھمھ
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:قصّة تمبیل جراندین وإلیسا اللتّان تماثلتا للشّفاء

د،حصلت على غم من صراعھا المریر طوال حیاتھا مع إعاقة التوحّ تمبیل على الرّ 
أو المواشي أثناء یطرة على الحیوانات درجة دكتوراه في علم الحیوان،وقد إبتكرت آلة للسّ 

ھا إمرأة غیر دریس في جامعة أمریكیة كبرى،إنّ توقیع الكشف علیھا أو تھجینھا وتقوم بالتّ 
عادیة بكل مافي الكلمة من معنى تفید ذلك إنجازاتھا الرائعة،وكتبت العدید من الكتب في علم 

.خصیةد وحیاتھا الشّ الحیوان،إعاقة التوحّ 

دي على تمبیل الكثیر من علامات أو أعراض ھر السادس من عمرھا،تبفمنذ الشّ 
تركھا،ومع د،فعندما كان یتم حملھا،كانت تتخشب أو تتصلب إلى أن یتم اضطراب التوحّ 

ھا تعاني من حساسیة بالغة نیة من عمرھا أصبح واضحا أنّ نة الثاّ السّ 
عذاب إرتداء الملابس للمذاقات،الروائح،اللمس،إذ تؤلمھا الأصوات بصورة شدیدة كما أنّ 

ضھا إلى الإحساسات القویة كانت تصرخ وتستاء بصورة عنیفة وینتابھا حقیقي لھا،وعند تعرّ 
.ثورة غضب أو ھیاج عصبي وتقوم برمي الأشیاء

فاحة أو ركیز في موضوع واحد فقط مثل التّ التّ وفي أوقات أخرى وجدت تمبیل أنّ 
.مؤقتا إلى ملاذ نظام ثابتر لھا إنسحابعملة معدنیة بین أصابعھا یوفّ 

اتویة نصح الأطباء بوضعھا في مؤسسة تھا الذّ ولمساعدتھا وإخراجھا من قوقع
صیحة وألحقتھا ائمة،ورفضت والدتھا ھذه النّ إیواء،أو رعایة خاصة تعتمد أسلوب الإقامة الدّ 

غیرة تي ألحقت بھا صقین كلامیا وكانت الفصول الّ ص للأطفال المعوّ ببرنامج علاجي مخصّ 
غم من ھذا وعلى الرّ ).أثیثلھا نظام ثابت من حیث جدول الأنشطة والتّ (نة بدرجة عالیةومقنّ 

تي استخدمت في رق الّ الطّ أنّ د،إلاّ عامل مع ذوي إعاقة التوحّ صا للتّ البرنامج لم یكن مخصّ 
.تنفیذ البرنامج كانت مفیدة جدا لتمبیل

م وكانت في سن الخامسة قادرة على ابعة من العمر بدأت تتكلّ الرّ بوصولھا إلى سنّ 
رت تي وفّ ھا الّ والفضل كلھ راجع إلى أمّ .الإلتحاق بریاض الأطفال في مدرسة نظامیة عادیة

اتوي ولمنعھا ذي عمل على إخراجھا من العالم الذّ الجھود لمساعدتھا،والمعالج النفسي الّ كلّ 
ذي ساعدھا على نقل الثانیة الّ م المرحلة الإجتماعیة،ومعلّ ةعن عالم الخبرمن الانسحاب 

.ص في علم الحیوانوتحویل إھتمامھا بالحیوانات إلى عمل مھني متخصّ 

ر ضغطا غط وھي آلة توفّ لیس ھذا فحسب فقد إبتكرت آلة أسمتھا آلة الكبس أو الضّ 
ھا بعد استخدامھا ات ومساعدتھا على الاسترخاء،وتفید جراندین أنّ على الحبس لضغط الذّ 

شعرت بعدوانیة وبحساسیة أقل،كما سمحت لھا حاستھا البصریة القویة غیر لتلك الآلة
1.لا في عقلھاالعادیة بتخطیط وتصمیم الكثیر من المشاریع المعقدة التي تصورھا أوّ 

.17المرجع السابق،ص:تر محمحد السعید أبو حلاوة:شارین نویرث)1(
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كتشاف إد بعد مصابة بالتوحّ سنوات ھي الأخرى 10بینما إلیسا البالغة من العمر 
أین قمنا بإجراء د ألحقتھا بالمركز المتخصص من أجل العلاج ھا مصابة بالتوحّ عائلتھا أنّ 

ب على إعاقتھا استطاعت أن تتغلّ ختصاصیینالإوبفضل التأھیل الشامل من طرف بحثنا 
تي تلقتھا من الّ عایةنھا ھو الرّ ئیسي في تحسّ بب الرّ ما جزئیا،لكن السّ لیس بصفة كاملة وإنّ 

.ھا بعد مشقة وصبر طویلخاصة من أمّ طرف عائلتھا 

لقد كانت أم إلیسا أثناء قیامھا بأعمال المنزل تلفت إنتباه إبنتھا إلیھا لكیفیة العمل 
عھا صائح  وتشجّ م لھا بعض النّ تقدّ أنھّا كانت كما  ،والشغل ومحاورتھا بین الحین والآخر

ة فوجئت الأم بابنتھا ي ذلك وبالفعل نجحت في ذلك،وذات مرّ خطورة فھ لاعلى العمل وأنّ 
.ھا قامت بتنظیف الأرضى أنّ ر القھوة لھا ولأبیھا حتّ تحضّ 
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leo(لیو كانر-1 kannar:( عالم وطبیب نفسي أمریكي متخصص في الأطفال،ولد في
م وھو أول كتاب في الموضوع 1935م وھو مؤلف كتاب طب نفس الطفل عام1894المجر

وكان ذلك سنة )إعاقة التوحد(بدراساتھ في الذاتویةباللغة الإنجلیزیة،وقد إشتھر كانر
.م1943

eugen(إیجن بلول-2 bleule:( عالم وھو متخصص في الطب النفسي،ھو الذي وصف
الطفل التوحدي بذلك الطفل الذي ینعزل عن الحقیقة وعن العالم الخارجي وذلك سنة 

.م1911

boula(بولا طلال-3 talal:(مت بتصمیم برنامج إلكتروني یعمل عالمة علاج اللغة وقد قا
م 1996بالحاسوب ویعمل على تحسین المستوى اللغوي للطفل المصاب بالتوحد،وذلك سنة 

.ونشر نتائج بحوثھا في مجلة العلم،إحدى أكبر المجلات العلمیة في العالم

Eric(إریك شوبلر-4 choubler(:  من كبار الباحثین في مجال التوحد ھو من قام
.م1972بتطویر مركز تیتش في ولایة نورث كارولینا في الولایات المتحدة الأمریكیة عام 

andreas(ت رأندریاس -5 rette(: م 1966عالم ومتخصص في طب النفس ،عام
.إكتشف دلیلا یؤكد فیھ أن التوحد حالة بیولوجیة وأطلق علیھا إضطراب ریت

م نشر ورقتھ 1944ھو عالم ودكتور من فیینا في عام :)asperger(ھانز أسبیرجر-6
syndrome.(المشھورة تصف حالة مشابھة للتوحد أطلق علیھا متلازمة أسبیرجر

asperger.(

م تعلم على یده جیل 1857عالم لساني مشھور ولد في جنیف سنة :فردیناند دیسوسیر-7
محاضرات في اللسانیات :فیما بعد في اللسانیات،لھ عدة مؤلفات منھامن الطلاب إشتھروا

فاتفق  م1913العامة التي كان ینوي أن یعرضھا في كتاب واحد لكن أجلھ وفاه قبل ذلك سنة 
.م1916تلامذتھ على أن ینشروھا وكان ذلك سنة 
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autismeالتوحد

التوائم الأخویة

التوائم المتماثلة

الحصبة الألمانیة

socialالتواصل الإجتماعي communication

socialالتفاعل الإجتماعي interaction

autismالذاتویة

depressionالإكتئاب

communicationالتواصل البصري visuel

higashiھیجاش

teacchبرنامج تیتش program

fastطریقة فاست فورورد forword

التواصل اللغوي

التواصل الغیر اللغوي

émetteurالمرسل

récepteur)المتلقي(المرسل إلیھ

unجھاز الإرسال émetteur

جھاز الإلتقاط

canalالقناة

الوضع

discoure-messageالرسالةالخطاب أو
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pasturingالإستیضاع

communicationالإتصال-التواصل
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