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( وَاحْللُْ عقُْدَة منْ لسَاني      52( وَ يَسر لي أمَْري )52) قال الله تعالى : )قَالَ رَبّ اشْرَحْ لي صَدْري    

( 52ـ  52( الآية طه ) 52( يَفْقَهُوا قوَْلي )52)  



 

 

 

 

 

 

ي أذن " اللجلجة ليست في فم المتلجلج و إنما هي ف

 المستمع "

عالم النفس الأمريكي وندل جونسون            



 

بسم الله الرحمن الرحيم و الصلاة و السلام على أشرف المرسلين سيدنا محمد وعلى آله و 

 صحبه أجمعين.

كُرُ او   أ ذ كُرُكُم  وني ذكُرُ ا  فقال الله تعالى : "            فرُوُ  ل   و  وا لي ش   251البقرة الآية ن " ت ك 

أتوجه بالحمد و الشكر لله سبحانه و تعالى أنه سهل لي إتمام هذا البحث وحده يليق به المجد و أما بعد  

 العزة و السجود.

التي  "  أمينة بلحاج" نتقدم بخالص عبارات الشكر و العرفان و التقدير للدكتورة المشرفة المحترمة 

بحث و الإطلاع, و أمدتنا بتوجيهاتها و نصائحها القيمة, فلول أنارت  لنا الطريق و شجعتنا على ال

حتمالها للهفوات التي وقعنا فيها و إرشادنا على تفاديها لما وصلت هذه المذكرة إلى اصبرها علينا و 

 عتراف بالجميل.معالجة إشكالية الموضوع, فلها منا جزيل الشكر و خالص ال

لذين نهلنا من منابعهم العلمية طوال فترة دراستنا بجامعة يحي فارس كما نتوجه بالشكر إلى كل الأساتذة ا

جتماعية و الإنسانية بصفة خاصة, و إلى كل عمال الكلية الذين جعلوه منارا بصفة عامة و كلية العلوم ال

 للعلم و رائدا في العلم و المعرفة.

سة هذا الموضوع، و إلى كل كما لننسى أن نوجه بالشكر إلى كل من ساعدنا ولو بالقليل في درا

الأصدقاء الذين ساعونا على إتمام هذا العمل ولو بكلمة مشجعة أو لفتة طيبة أو إبتسامة مواسية فلهم منا 

 أفضل ما يعبر به المحسن إليه للمحسنين و المتفضل عليه للمتفضل.

 

 

 

 

 سهام و نورة

  



 إهداء

 أحمد الله عز وجل الذي وفقني لإتمام هذا البحث

 الحمد لله حمدا طيبا مباركا فيه

 إلى روحي التي لم أخذل أملها ووفيت بعهدي لها

 إلى كل من غمرتني بحنانها وأنارت قلبي بفيض

 دعائها إليك "أمي"

 إلى من شقى من أجل أن يفتح لي درب الحياة

 إلى من إنتظر وأمل في هذا النجاح بفارغ

 الصبر إليك "أبي"

يد المغترب في أمريكا وإلى أخواتي فلة التيإلى الإخوة محمد وبناته ووح  

 مدت لي يد العون في إنجاز هذا العمل وإلى أختي أمال وبنيهم وبناتهم

 وإلى أختي سميحة

 وإلى الأستاذة الفاضلة "بلحاج أمينة" الذي ساعدتنا على إتمام هذا العمل

 وإلى زميلتي في المذكرة نورة على تعاونها معي 

صابين بالتأتأة شفاهم الله وعافاهموإلى كل الأطفال الم  

 وإلى كل من ساعدني من قريب أو بعيد على إنجاز هذا الجهد المتواضع

 أقول جزاكم الله خيرا

 ولو قضيت عمري في الشكر سأقول في أخر المطاف أني لم أوفي

 

 

 

 

 خشافي سهام

 



 إهداء

 علي القدير الذي أنار لي درب العلم وجعلني أحصدالأحمد الله 

 زرعته طوال مسيرتي العلمية و المعرفية, أهدي هذا العمل المتواضع: ما

 إلى أول من نطقت إسمها و غمرتني بحنانها إلى التي لا زالت دعواتها تملأ الكون نورا,*  

 إلى من رسمت في مخيلاتي أبجديات الحياة "أمي الغالية أطال الله في عمرك".

إسعادي أقف  جاح أمامي و تحمل العناء من أجل م ضلال الن* إلى من أحمل إسمه بكل فخر, إلى من رس

 له عرفاننا و طاعة "والدي العزيز حفظه الله"

* إلى من كن سندي في هذه الحياة  وشاركوني الحب و الحنان أخواتي: سارة و زوجها, زهيرة و 

 فيق.زوجها و أمينة وزوجها أتم الله شملهم و وسيلة و لويزة أتمنى لها النجاج و التو

* إلى قرة عيوني و مصدر قوتي, إلى تاج عائلتي أخي الوحيد"فتحي" أتمنى له المزيد من التألق و 

 النجاح.

 و كل أقاربي. * إلى منبع المحبة: أهلي "قبايلي" و "مناصر" داخل الوطن و خارجه

رزان, عبد الكريم, محمد *  إلى أجمل نجوم من السماء إلى شموع المستقبل وورود الحياة: إيناس مريم, 

 شوقي حفظهما الله و رعاهما.

* إلى كل الأساتذة الذين نهلنا من منابعهم العلمية طوال مسيرتنا بالجامعة يحي فارس بصفة عامة و كلية 

الفضل في  اي لهت" البلحاج أمينة" ةالمشرف ةعلوم الإجتماعية و الإنسانية بصفة خاصة وإلى الدكتور

 إتمام هذا العمل.

 .ةكل عائلتها الكريموني في المذكرة: سهام ت* إلى من دعم

 و في الأخير إلى كل من مد لي يد العون سواء من قريب أو بعيد لإنجاز هذه المذكرة و

 ساندني لحمل لواء العلم و المعرفة و محاربة الفساد, و إلى كل من وثق في

 قدراتي العلمية و جعلني أسير على منهج العلم.

 

 

 

ايلينورة قب  

 

 



 ملخص الدراسة:

تهدف الدراسة إلى معرفة مدى  فعالية تقنية سيكودراما في تعزيز الثقة بالنفس لدى الطفل 

 ، و للتحق من فرضيات الدراسة:المتأتئ

 ـ الفرضية العامة:

 ـ لتقنية السيكودراما فعالية في تعزيز الثقة بالنفس لدى الطفل المتأتئ.

 ـ الفرضيات الجزئية: 

 الطفل المتأتئ من مستوى منخفض في الثقة بالنفس.يعاني ـ 

 إن تقنية السيكودراما فعالة في التخفيف من مختلف الأعراض التي يعاني منها الطفل المتأتئ.   ـ

الذين يعانون  أطفال 5على عينة تكونت من  منهج دراسة الحالةو اعتمدت الدراسة على 

الإضافة إلى تقنية السيكودراما و توصلت من اضطراب التأتأة باستخدام شبكة الملاحظة ب

 النتائج المتصورة عند مقارنة فرضياتنا بالدراسات السابقة إلى:

  المتأتئ.ـ لتقنية سيكودراما فعالية في تعزيز الثقة بالنفس لدى الطفل 

 السيكودراما ، الثقة بالنفس ، التأتأة. الكلمات المفتاحية :



 

Study summary: 

The study aims to find out the effectiveness of the psychodrama 
technique in enhancing the self-confidence of a stuttering child, and 
to verify the hypotheses of the study: 

The general hypothesis: 

The psychodrama technique is effective in enhancing the self-
confidence of a stuttering child. 

Partial hypotheses: 

A child who stutters has a low level of self-confidence. 

The psychodrama technique is effective in alleviating the various 
symptoms that a stuttering child suffers from. 

The study relied on a case study approach on a sample consisting of 
5 children suffering from stuttering disorder using the observation net 
in addition to the psychodrama technique. The results envisioned 
when comparing our hypotheses with previous studies reached: 

The psychodrama technique is effective in enhancing the self-
confidence of a stuttering child. 

Key words: psychodrama, self-confidence, stuttering. 



 فهرس المحتويات
 

 الرقم  المحتوى الصفحة

 10 شكر 

 10 إهداء 

 10 ملخص الدراسة 

 10 فهرس المحتويات 

 10 قائمة الملاحق 

 10 مقدمة أ ـ ب ـ ت

 10 الجانب النظري 

 10 الفصل الأول : الإطار العام للدراسة 

01ـ  0  10 الإشكالية 

00ـ  01  01 فرضيات الدراسة 

 00 أهداف الدراسة 00

 00 أهمية الدراسة 00

00ـ  00  00 مفاهيم الدراسة 

00ـ  00  00 دراسات سابقة 

 00 الفصل الثاني : السيكودراما 

 00 تمهيد 00

00ـ  00  00 مفهوم السيكودراما 



 فهرس المحتويات
 

00ـ  00  00 المبادئ و المفاهيم التي قامت عليها السيكودراما 

00ـ  00  00 أهداف السيكودراما 

01ـ  00 السيكودراماأشكال    01 

00ـ  01  00 أنواع السيكودراما 

00ـ  00  00 مراحل العلاج بالسيكودراما 

00ـ  00 يةوصف توضيحي لنموذج الجلسة العلاجية السيكودرام   00 

01ـ  00  00 إجراءات تطبيق السيكودراما 

 00 خلاصة الفصل 00

 00 الفصل الثالث : الثقة بالنفس 

 00 تمهيد 00

00ـ  00  00 مفهوم الثقة بالنفس 

00ـ  00  00 مظاهر الثقة بالنفس 

 01 مراحل الثقة بالنفس 00

 00 أنواع الثقة بالنفس 00

00ـ  00  00 أهمية الثقة بالنفس 

01ـ  00  00 صفات الأشخاص الواثقين بأنفسهم و سلوكياتهم 

00ـ  01  00 مصادر قوة الثقة بالنفس 



 فهرس المحتويات
 

 00 بواعث الثقة بالنفس 00

 00 الإيماءات التي توحي بالثقة بالنفس 00

00ـ  00  00 الثقة بالنفس في مرحلة الطفولة 

 00 خلاصة الفصل 01

 00 الفصل الرابع : الطفل المتأتئ 

 01 تمهيد 00

00ـ  00  00 مفهوم الطفولة 

00ـ  00  00 مراحل الطفولة 

00ـ  00  00 نمو الطفل 

00ـ  00 الطفولةمطالب النمو خلال مرحلة    00 

00ـ  00  00 خصائص النمو النفسي الانفعالي اللغوي 

00ـ  01  00 النمو عند سيغموند فرويد 

00ـ  00  00 حاجات الطفل 

00ـ  01  00 الحقوق النفسية للطفل 

00ـ  00  00 مشكلات الطفل النفسية 

010ـ  00  01 اضطرابات الكلام 

010ـ  010  00 مفهوم التأتأة 



 فهرس المحتويات
 

001ـ  010  00 نبذة تاريخية عن اللجلجة 

000ـ  000  00 أنواع التأتأة 

000ـ  000  00 مراحل تطور التأتأة 

001ـ  000  00 مستويات التأتأة 

000ـ  001  00 الصورة الإكلينيكية لأعراض التأتأة 

000ـ  000  00 أسباب التأتأة 

000ـ  000  00 النظريات المفسرة للتأتأة و معدل إنتشارها 

000ـ  000  00 الآثار النفسية و الاجتماعية للتأتأة 

000ـ  000  01 الخصائص النفسية و السلوكية للمتأتئين 

000ـ  000  00 تشخيص التأتأة 

 00 التأتاة و أثرها على الثقة بالنفس 000

001ـ  000  00 علاج التأتأة 

000ـ  001  00 دور المختص في العلاج 

000ـ  000 ومدى تكرار الجلساتمدة علاج التأتأة    00 

 00 خلاصة الفصل 000

 00 جانب التصور 

00 الفصل الخامس : منهجية الدراسة   



 فهرس المحتويات
 

00 تمهيد 000  

 01 الدراسة الاستطلاعية 000

00 المنهج المستخدم في الدراسة 000  

000ـ  000 00 حدود الدراسة   

00 عينة الدراسة 000  

000ـ  000 00 أدوات الدراسة   

00 خلاصة الفصل 000  

رضيات الفصل السادس : تصور النتائج المتوقعة في ظل الف 
 المطروحة

00 

 00 تصور عام عن نتائج الدراسة 000

 00 الاستنتاج العام 000

 00 الخاتمة 

 01 قائمة المراجع 

 00 الملاحق 

 

 

 



 قائمة الملاحق
 

 رقم الملحق عنوان الملحق

 10 دليل المقابلة

 10 شبكة الملاحظة الخاصة بالثقة بالنفس و التأتأة

 10 نموذج دراسة الحالة

 10 جلسات السيكودراما

 



 

 

 

 

 

 

 

 مقدمة



 أ
 

 مقدمة :

ميزة خصّ الله  لغةعد الوسيلة التي يستخدمها الإنسان للتفاعل و التواصل مع الآخرين، فالت لغةال        

مليات مجموعة من الع الإنتاجه للغةحتاج اتعز وجل بها بني البشر دون غيرهم عن سائر المخلوقات، و 

لمعيقات العضوية لدى الفرد، وكذا سلامته من ا لغةالمعقدة التي تعتمد على سلامة العديد من أعضاء ال

.لغةواصل بواسطة ال، ووصوله بشكل سليم إلى المستمع لتتم عملية التلغةالنفسية التي تؤثر على إنتاج ال  

لكلام و وقد ورد في القرآن الكريم أن نبي الله موسى عليه السلام كان يعاني من صعوبة في ا          

( وَاحْللُْ عقُْدَة منْ لسَاني 52( وَ يَسر لي أمَْري )52)قَالَ رَبّ اشْرَحْ لي صَدْري )ذلك في قوله تعالى : 

 (. كما يعاني بعض الأفراد في مختلف المجتمعات، وفي 52ـ  52( ( الآية طه ) 52( يَفْقَهُوا قوَْلي )52)

لكلام العادي تختلف عن ا مختلف الأعمار، و الأعراف و نوع الجنس من اضطرابات الكلام التي

رين حيث بمختلف خصائصه بصورة تجعل الفرد غير قادر على توصيل الرسائل الشفهية إلى الآخ

وق عملية يحدث لها تشويه يجعلها غير مفهومة ولا قيمة لها بالنسبة للآخرين، ويصل ذلك إلى درجة تع

لحياة د على أداء مهام االتواصل، وما يترتب على ذلك من آثار اجتماعية ونفسية تحول دون قدرة الفر

طرابات ومن بين اض بصورة مناسبة وقد يتعرض لسوء التوافق الشخصي و الاجتماعي من جراء ذلك،

لوب تنفس الكلام التأتأة التي يقصد بها اضطراب في الطلاقة اللفظية ومعدل سرعة الكلام، يصاحبه أس

 توقف، أو تطويل، أو تكرارغير صحيح يؤدي إلى عدم انسجام أعضاء الكلام، يظهر في صورة 

معينة،  للصوت أو المقطع أو الكلمة، وله أصل نفسي يؤدي إلى الخوف من الكلام وتحاشيه في مواقف

 التي من شأنها الإسهام في إعاقة الفرد عن أداء بعض أدواره المتعددة في منظومته الاجتماعية.

ية مثل القلق، الشعور بعدم القبول التأتأة عادة ما يعاني من اضطرابات نفسبو المصاب        

الاجتماعي، وعدم الثقة بالنفس والشعور بالخجل، مما يولد لديه شعورا بحب العزلة و الانطواء 

المصحوب بالتوتر النفسي، والخوف من الكلام، وعلى هذا الأساس قمنا بدراسة الثقة بالنفس باعتبارها 

خصائص الانفعالية الهامة التي التمثل إحدى  التيو أة مشكلة يواجهها الأطفال الذين يعانون من التأت

أمر في غاية  و التسلح به توافقه النفسي،شكل كبير في تحقيق بو تساهم  حياته،تلعب دورا مهما في 

من الشعور بالسلبية و عدم الاطمئنان لما يتمتع به من إمكانيات و قدرات و يكون بذلك ته الأهمية لحماي

 بداية حتمية للفشل.



 ب
 

ولهذا قمنا ذي يعاني منها تؤثر سلبا على أغلب الجوانب النفسية و الشخصية لدى الطفل ال فالتأتأة     

بتطبيق تقنية السيكودراما من أجل تعزيز الثقة بالنفس لدى الطفل الذي يعاني من التأتأة والتي يقصد بها 

ماعي أساسها المسرح، تقوم على أسلوب من الأساليب الاسقاطية أو شكل من أشكال العلاج النفسي الج

تمثيل مواقف ذات مغزى في حياة المريض قصد معالجة المشكلة التي يعاني منها بحيث يعبر عن 

مشاعره بصورة تلقائية حرة و ينفس عن انفعالاته و يستبصر ذاته في موقف جماعي، لذا سنعالج في هذه 

 .المتأتئقة بالنفس لدى الطفل الدراسة موضوع فعالية تقنية السيكودراما في تعزيز الث

ومن هنا حاولنا في الفصل الأول التعرض إلى مشكلة البحث و التساؤل، وكيف نعالج مقتضيات      

المشكلة عن طريق وضع الأسئلة وضبط الفرضيات وأهمية الموضوع في الحفاظ على الحياة السليمة و 

 المفاهيم الأساسية لموضوع بحثنا. الشخصية السوية للطفل الذي يعاني من التأتأة، و تحديد

أما في الفصل الثاني فقد تعرضنا إلى تفصيل شامل لتقنية السيكودراما من حيث المفهوم و تاريخها      

و أهدافها و أنواعها و مراحلها بالإضافة إلى إجراءات تطبيقها و فنياتها، كونها تقنية تسمح بالتنفيس 

 تقمص و المحاكاة من أجل تحقيق التوافق النفسي.الانفعالي و الاستبصار الذاتي وال

أما فيما يخص الفصل الثالث فقد تطرقنا إلى الثقة بالنفس مفهومها، مظاهرها، أنواعها و أهميتها     

بكفاءته  طفلمن المقومات الأساسية للنجاح في الحياة، و هي تظهر من خلال إحساس الباعتبارها 

 . ، و بقدرته على عمل ما يريد، وإدراكه لتقبل الآخرين له، و ثقتهم بهالجسمية و الاجتماعية و النفسية

وقد أشرنا في هذا الفصل إلى مفهوم الطفولة  المتأتئ إلى الطفل فيه أما بالنسبة للفصل الرابع تطرقنا    

الي و مراحلها وكذا نمو الطفل و متطلبات النمو لدى الطفل، بالإضافة إلى خصائص النمو النفسي الانفع

اللغوي للطفل و حاجاته و مشكلاته النفسية، باعتبار سنوات الطفولة هي من أهم مراحل النمو النفسي و 

 أساس تكوين الشخصية السليمة.



 ت
 

إلى اضطرابات الكلام بصفة عامة و التأتأة بصفة خاصة كونها من أنواع  و أشرناتعرضنا إلى التأتأة  كما

مفهوم و التاريخ و أنواعها، وكذا مراحل تطور التأتأة ومستوياتها، إلى ال تطرقنااضطرابات الكلام، حيث 

بالإضافة إلى مظاهرها و عوامل ظهورها و آثارها النفسية و الاجتماعية التي تخلفها، بالإضافة إلى 

 التشخيص و العلاج.

فصل  " تطرقنا في 91و بسبب جائحة " كوفيد ـ  خامسو فيما يخص الجانب التطبيقي وفي الفصل ال  

منهجية الدراسة إلى المنهج المستخدم في الدراسة و الدراسة الاستطلاعية، حدود الدراسة و عينة الدراسة 

 وكذا أدوات الدراسة.

تعرضنا إلى تصور النتائج المتوقعة في ظل الفرضيات المطروحة بسبب عدم  دسوفي الفصل السا  

 " 91وجود الدراسة الميدانية جراء " جائحة كوفيد ـ 

ونظرا لكونه من المواضيع التي حضيت باهتمام الكثير من الدارسين و الباحثين لما له من قيمة علمية   

 و عملية تهتم بشخصية الطفل، لهذا قمنا بدراسة وتناول هذا الموضوع.
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 تمهيد:

، متأتئ دى الطفل اليندرج موضوع دراستنا حول فعالية تقنية السيكودراما في تعزيز الثقة بالنفس ل       

د الفرضيات وتحدي ومن أجل معالجة موضوعنا هذا قمنا بالتطرق في هذا الفصل التمهيدي إلى الإشكالية

ات الملائمة، وكذا ذكر أهداف وأهمية الدراسة بالإضافة إلى المصطلحات الأساسية للدراسة والدراس

 السابقة.
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ـ الإشكالية: 1  

ات، فمنها يمر الإنسان خلال نموه بعدة مراحل تحدث خلالها عدة تغيرات وتطورات على عدة مستوي     

لوغه ما يكتمل خلال المراحل الأولى ومنها ما يتطلب نضوجه وقت طويل للوصول إلى الاكتمال وب

ي تسهم بشكل ة التالنهاية ورغم أن هذه المراحل تختلف فيما بينها إلا أن لكل واحدة منها أهميتها الخاص

تمثل مرحلة  أو بأخر في نمو الفرد.ولعل أهم هذه المراحل الأولى أين يتم تشكيل شخصية الفرد والتي

 مومة الحياة والطفولة بمختلف تقسيماتها، فالطفل هو الهبة الإلهية الجميلة والبذرة التي تشكل دي

لوجية والوظيفية تنموية في الكيانات البيو  هذا الكائن الجميل يمر بمراحل تطورية ستمراريتها ودورتهاا

 المتنوعة منذ الوهلة الأولى في عملية الخلق والتكوين.

فمن  ،ن أغراضهواللغة هي إحدى هذه الكيانات وأداة التواصل البشري ماهيتها أصوات يعبر بها كل فرد ع

بر من استخدام واتجاهاته بصورة أك خلال الكلام يستطيع الطفل أن يعبر عن مختلف ميولاته ورغباته

ة الإدراكية وكذا الوسائل الأخرى كالكتابة والإيماءات والرموز، بالإضافة إلى تنمية مختلف قدراته العقلي

ا يمكن أن يطرأ ولهذا قام العديد من الباحثين بالتطرق إلى هذه القدرة من مختلف الجوانب وم التواصلية.

لغة الفمية وهو إذ يمكن تعريف الكلام بأنه : " سلوك تكوين وتسلسل ل عليها من تغيرات و اضطرابات،

قات، ) إبراهيم عبد الله الزريأكثر الأنظمة الرمزية الشائعة ويستعمل في التواصل بين الأفراد ". 

  (52،ص5002

يين واللسانيين وبما أن هذه القدرة تظهر بشكل أوضح في هذه المرحلة، فإن كثير من المختصين ) النفس

استنا، فمرحلة والأرطوفونيين ( يجدون هناك صعوبة في اكتسابها و بالأخص الطفل الذي هو موضوع در 

فل إلى آخر ها من طالطفولة تعتبر صعبة وذو أهمية كلامية مهمة جدا، واكتساب اللغة يختلف استيعاب

وهذا ما يعرف  فالتواصل لديه يكون صعب خاصة مع الراشدين، وأي خلل في هذه القدرة يعتبر اضطراب
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عدة توافقات  فالكلام هو من أهم وسائل التواصل بالآخرين ويستدعي كونه ،أو يسمى باضطرابات الكلام

اج الأصوات بواسطة الهوائي للنطق وإخر عصبية دقيقة يشترك في أدائها الجهاز التنفسي لتوفير التيار 

ير عن الأفكار الحنجرة والأحبال الصوتية الذي يستخدم الرموز اللغوية ومن خلاله يستطيع الفرد التعب

) إبراهيم عبد الله فرج والمشاعر وفهم مشاعر الآخرين الذين يستخدمون الرموز اللغوية.

( 55،ص5002الزريقات،  

ن كاالام المضااطرب بأنااه " الكاالام الااذي ينحاارف عاان كاالام الأقااران الآخاارييعاارف ال(  5000يوســ) ) أمااا 

( 130،5000)،) يوسويكون لافتا للانتباه ويسبب سوء التوافق بين المتحدث وبيئته الاجتماعية ".  

والتي  سنوات 6سنوات إلى  3والتي تبدأ تقريبا في عمر  ومن بين اضطرابات الكلام التأتأة أو اللجلجة  

حروف أو المقاطع تتميز بتكرار الحروف والمقاطع اللفظية والكلمات و الوقفات أثناء الكلام والإطالة في ال

( 35،ص1990) الزراد،اللفظية.   

 أنها " عدم الطلاقة في سيولة الكلام بشكل يلفت (5013هالة إبراهيم الجروانى وآخرون )كما تعرفها  

ا باضطراب خرين، والمتأتئ يكرر حرفا أو مقطعا بشكل لا إرادي، مصحوبالنظر مما يعيق التحدث مع الآ

كور أكثر من في التنفس وحركات في اللسان مما يسبب له الخجل والارتباط والعزلة وتنتشر لدى الذ

(  31ـ  30،ص5013) هالة إبراهيم الجروانى وآخرون،الإناث ".  

ا يتوقعه كثير ات والأجناس، وحجم انتشارها أكبر ممفالتأتأة تعتبر مشكلة عالمية تحدث في جميع اللغ 

ث بالمائة تقريبا وتصيب الذكور أكثر من الإناث، حي 10من الناس، حيث أن نسبتها العالمية قدرت ب 

الأفراد، ابتداء ين التي تختلف مسبباتها بو أن النسبة هي أنثى واحدة تعاني من التأتأة لكل أربعة ذكور.  

، وما تتضمنه لن صراعات وصدمات ومشاكل نفسية ووصولا إلى البيئة المحيطة بالطفبالفرد وما يملكه م

 من مؤسسات اجتماعية التي سيتعامل معها الطفل بعيدا عن مساندة ومساعدة والديه.
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ار التي تمس فكل هذه العوامل لها علاقة إما مباشرة أو غير مباشرة بحدوث  التأتأة  وما ينتج عنها من آث

ي من التأتأة  عادة ما يعانبجوانب مختلفة خاصة الجوانب النفسية، لأنه من المعروف أن المصاب 

بالخجل والنقص،  والشعور اضطرابات  نفسية كالقلق، الشعور بعدم القبول الاجتماعي، عدم الثقة بالنفس

لمتغيرات لها مما يولد لديه شعورا بحب العزلة والانطواء المصحوب بالتوتر النفسي، كل واحدة من هذه ا

والتي رات آثار على الفرد سواء بالسلب أو الإيجاب، إلا أننا ارتأينا أن نركز على واحدة من هذه المتغي

ي حياة الفرد لتي تختلف من فرد لآخر كونها ذو أهمية فهي موضوع دراستنا ألا وهي الثقة بالنفس وا

الثقة  باعتبارها عامل مهم يساعد على ممارسة حياته وتخطي كل ما يعترضه من صعوبات، ذلك أن

وفي تحقيق  إحدى الخصائص الانفعالية الهامة التي تلعب دورا أساسيا في حياة الأفراد، تعد بالنفس

ذ السنين الأولى في لنفس والباحثون إلى أن الثقة بالنفس تبدأ بالنمو منتوافقهم النفسي، ويشير علماء ا

تمام والإحساس حياة الفرد عن طريق علاقة الفرد بوالديه، وبالذات الأم التي قد تمنح الفرد الرعاية والاه

وق في بالأمان من حوله، يرى اللاحق " أن الثقة بالنفس غاية ينشدها الناس بغض النظر عن الفر 

يسعى إلى التقدم ناسهم وطبقاتهم الاجتماعية والاقتصادية لأن من يتمتع بها يشعر بالسعادة، والرضا، و أج

سي، والشعور دائما، فهي تمثل دورا هاما في حياة الفرد وعاملا من عوامل النمو الانفعالي، والاستقرار النف

( 13،ص5002) اللاحق،بالكفاءة والقدرة على مواجهة الصعاب ".  

، كما أنها إدراك ثقة بالنفس هي إحدى سمات الشخصية الأساسية التي يبدأ تكوينها منذ نشأة الفردفال 

عرض لها.الفرد لكفاءته ومهاراته وقدرته على أن يتعامل بفعالية مع المواقف المختلفة التي يت  

لاميذ في بدراسة المتغيرات التي تطرأ على الثقة بالنفس لدى الت(  1992) أيرون وكيلي حيث قام كل من 

لثقة بالنفس الدراسات نتائج أن هناك فروقا ذات دلالة إحصائية في االمراحل الدراسية المختلفة وأظهرت 

 ترجع للمرحلة الدراسية بالنسبة للمضطربين في الكلام.
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تماعية، تأتأة في ضوء العوامل النفسية و الاجالتي هدفت إلى معرفة ظاهرة ال(  1992) أحمد ودراسة 

طفلا  01طفلا متأتئ و 01حيث تكونت الدراسة من مجموعتين إحداهما تجريبية وأخرى ضابطة قوامها 

جاهات الوالدية، عاديا، وتم تطبيق العديد من المقاييس كمقياس القلق والانطواء، مقياس مفهوم الذات والات

الأطفال العاديين،  أسفرت النتائج أن الأطفال المتلعثمين كانوا أعلى قلق من ومقياس التوافق النفسي، وقد

غير  وأن المتلعثمين يعانون من الاتجاهات الوالدية مثل القسوة، الإهمال والألم النفسي أكثر من

 المتلعثمين.

اد والعلاج رشوعلى هذا الأساس فإن تعزيز الثقة بالنفس لدى المتأتئين يتطلب مجموعة من أساليب الإ

النفسية أو ما  الجماعي التي تتعدد وتختلف باختلاف المشكلات والأدوار، وتعتبر السيكودراما أو الدراما

لى التصوير التمثيلي يطلق عليها بالتمثيل المسرحي النفسي من أشهر الأساليب  والتقنيات، التي تعتمد ع

سمح للأطفال مواقف حياتية، كونها تقنية تالمسرحي لمشكلات نفسية أو سلوكية أو اجتماعية أو حتى ل

ب الأدوار والتكلم حول بالتعبير التلقائي عن مشكلاتهم، حيث يمكن للحالة أن تكسب ثقتها وحريتها في لع

 المشكلات الدفينة التي لم يسبق أن تم التكلم عنها.

وذلك فيينا "  "سلوب في حيث بدأ باستخدام هذا الأ" مورينو " وقد ابتكر هذه التقنية المحلل الأمريكي 

فحسب  " نيويورك "، في  (1951)عام وأسس أول مسرح للعلاج النفسي  (1951)عام 

ضافة إلى يقول عن السيكودراما التي ابتدعها أنها ثورة على ما هو قائم هذا بالإ هفإن"  (1929)مورينو

ة فهي أعمق استخدام الجسد في التعبير تجعلها لغة عالمية واسعة الاتصال، ومن الناحية السيكودرامي

أسلوب  اللغات، وهي تسبق مرحلة الاتصال الكلامي أثناء نمو الطفل وهي لغة الجسد، وعليه فهي

( 62، ص 1990) عزازي،جي يتناسب مع جميع الأشخا  في مراحلهم العمرية المختلفة ".علا  



 الفصل الأول                                                        مدخل إلى الدراسة
 

9 
 

"  بأنها أسلوب علاجي نفسي جماعي قائم على نشاط المرضى، وهي (1992)حامد زهران ويعرفها 

تي في موقف عبارة عن تصوير مسرحي وتعبير لفظي حر، وتنفيس انفعالي تلقائي  واستبصار ذا

( 312ـ  316، ص 1992) حامد زهران، جماعي.   

حلة بدراسة هدفت إلى التعرف على مشكلة اللجلجة بين طلاب المر (  1992) فوزية أحمد  قامتحيث 

ة طالبا وتوصلت النتائج إلى أن أبعاد مشكلة اللجلج 42الابتدائية من كلا الجنسين، وتكونت العينة من 

، وأكدت أن الجمع خريةوالدين النفسي والقسوة في المعاملة والستتمثل في فقدان الثقة بالنفس لغياب دعم ال

السيكودراما والممارسة السلبية هو أسلوب فعال في علاج اللجلجة.أسلوبي بين   

بالنفس لدى  وعليه فمن خلال ما ذكرناه سابقا، أردنا أن ندرس فعالية السيكودراما في تعزيز الثقة    

 الطفل الذي يعاني من التأتأة، وبالتالي أردنا أن تكون تساؤلتنا  أن تكون كالأتي:

ـ التساؤل العام:   

أتأة ؟يعاني من الت هل لتقنية السيكودراما فعالية في تعزيز الثقة بالنفس لدى الطفل الذي  

 ـ التساؤلات الجزئية:

 ما هو مستوى الثقة بالنفس لدى الطفل المتأتئ؟ 
 هل لتقنية السيكودراما فعالية في خفض أعراض التأتأة أو علاجها؟ 

:ـ فرضيات الدراسة5  

الفرضية العامة: ـ1.5  

 ا لتقنية السيكودراما فعالية في تعزيز الثقة بالنفس لدى الطفل المتأتئ.

  ـ الفرضيات الجزئية:5.5
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 .يعاني الطفل المتأتئ من مستوى منخفض في الثقة بالنفس 

    .إن تقنية السيكودراما فعالة في التخفيف من مختلف الأعراض التي يعاني منها الطفل المتأتئ 

ـ أهداف الدراسة:3  

تؤثر أطفالنا و  بما أن اضطرابات الكلام وبالأخص التأتأة من أهم المشكلات التي تعرض حياة     

ة الأولى وعلى بالسلب على مسارهم الدراسي، وعلى حياتهم بصفة عامة وخاصة وحياتهم النفسية بالدرج

 هذا الأساس فإن دراستنا تهدف إلى:

 معرفة مدى فعالية تقنية السيكودراما في تعزيز الثقة بالنفس لدى الطفل الذي يعاني من التأتأة؛ 

  بالنفس لدى الطفل المتأتئ؛الوقوف على مستوى الثقة 

 مساعدة العاملين في المجال النفسي وتحفيزهم على استخدام السيكودراما كأسلوب علاجي؛ 

 جلب الانتباه إلى هذه الفئة من الأطفال والتأكيد على ضرورة التكفل الصحي والنفسي بهم؛ 

 عبياار عاان إمكانياااتهم مساااعدة هااذه الفئااة ماان الأطفااال علااى الاناادماج فااي المجتمااع وماانحهم فرصااة للت

 وقدراتهم وإثبات ذاتهم مثل بقية الأطفال العاديين؛

  تحديد أسباب التأتأة والآثار النفسية والاجتماعية المصاحبة لهاا وكاذا الخصاائص النفساية التاي يتمياز

 بها الأطفال الذين يعانون من التأتأة؛

  الأرطفاوني والأخصاائي النفسااني وفي الأخير تهدف دراستنا إلى ضارورة التعااون ماا باين الأخصاائي

 لضمان التكفل الجيد بهذه الشريحة.

 

ـ أهمية الدراسة: 6  
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ي الثقة بالنفس والنمو تسلط الضوء بالدراسة والتحليل لمتغيرات نفسية هامة في بناء شخصية الطفل ألا وه

ن الاضطرابات د ماللغوي، كما تتناول بالتفصيل الممنهج خطوات تقنية علاجية جد فعالة في علاج العدي

بين أهمية التعاون بين النفسية واللغوية والتي يجهلها الكثير من الأخصائيين ألا وهي تقنية السيكودراما، ت

موما وإمكانية الأخصائي العيادي والأخصائي الأرطفوني في التكفل بحالات التأتأة واضطرابات الكلام ع

ه الفئة وأسرها ر، أيضا المساهمة في مساعدة وإرشاد هذاستفادة كليهما من التقنيات التي يستعملها الآخ

لاج ومن أجل خدمة البحث العلمي، و كذا فتح المجال لتطبيقات أخرى لتقنية السيكودراما في ع

 اضطرابات أخرى نفسية كانت أو لغوية.

ـ المصطلحات الأساسية للدراسة:2  

، حيث يقوم القائم على مبدأ التلقائية في الأداءأحد أشكال العلاج النفسي الجماعي  ـ السيكودراما :1.2

لية في إطار المريض ) البطل ( بتمثيل بعض المواقف الحياتية الماضية أو الحاضرة أو حتى المستقب

لانفعالي، الجماعة العلاجية، فيعبر عن نفسه من خلال التمثيل بكل حرية مما يتيح له التنفيس ا

ل استخدام ته وتفاعلاته، وذلك بمساعدة الأدوات المساعدة، مثوالاستبصار بمشكلاته وتحسين مهارا

( 620،ص5019، ) ناصر الدين إبراهيم أبو حمادالفنيات المتعددة للسيكودراما.  

تكمن فاعلية السيكودراما في إعادة تمثيل الواقع والتفاعل مع الآخرين من : للسيكودراما الإجرائي التعريفـ 

النفسية على شكل أدوار تمثيلية من أجل إدراك واكتشاف ذواتهم ومساعدتهم على خلال إسقاط المشكلات 

حل هذه المشكلات أو التكيف معها، وهذا من خلال سيناريوهات قصصية تم بناؤها من طرف الباحثتين 

 بما يتناسب مع المرحلة العمرية للأطفال، إضافة إلى توظيف بعض فنيات تقنية السيكودراما.

ي تواجهه، وإدراكه قدرة الفرد على أن يستجيب استجابات توافقية تجاه المثيرات التبالنفس: ـ الثقة 5.2

( 55،ص5009ـ 5009  ) سمية مصطفى رجب علي،تقبل الآخرين له وتقبله لذاته بدرجة مرتفعة.  
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تثمينها تطيع هي أن يدرك الفرد كل ما يملكه من قدرات ومهارات يس ـ التعريف الإجرائي للثقة بالنفس:

ها ضمن الدراسة من والتي من خلالها يستطيع التعامل بشكل إيجابي مع ما يتلقاه في الحياة، ويستدل علي

لى الثقة خلال نتائج شبكة الملاحظة التي تم بناؤها والتي تعكس محاورها مختلف العناصر الدالة ع

ى حدى.بالنفس؛ إضافة إلى اعتماد نتائج دراسة الحالة المجملة لكل حالة عل  

ل مضطربة بعد احتباس في الكلام يعقبه انفجار للكلمة بين شفتي الطف: التأتأة والطفل المتأتئ 3.2

سنوات بعد ذلك تحتاج لبرنامج علاجي  0ا  4معاناة تتمثل في حركات ارتعاشية وتعتبر طبيعية من عمر 

نطق  فاجئ والطويل قبلنفسي وكلامي، من أشكالها تكرار الحرف أو الكلمة عدة مرات، التوقف الم

جروانى ) هالة إبراهيم الالحرف أو الكلمة ثم نطقها دفعة واحدة، إطالة النطق بالحرف قبل الذي يليه.

(30،ص5013وآخرون،  

لمفاجئ أو التكرار اضطراب في طلاقة الكلام تتميز بالتوقف ا: للتأتأة والطفل المتأتئ التعريف الإجرائي ا

ختيار والتوقف عن الكلام وإطالة الأصوات والمقاطع؛ وضمن الدراسة تم ا اللإرادي للأصوات والمقاطع

لك نقصد بالطفل العينة بعدما تم تشخيص الأطفال من طرف أخصائيين أرطوفونيين باضطراب التأتأة؛ لذ

 المتأتئ الطفل الذي يعاني من جملة الأعراض الدالة على التأتأة.

ـ الدراسات السابقة: 2  

سابقة عن السيكودراما: ـ دراسات 1.2     

ـ الدراسات العربية:          

( : 1991ـ دراسة صفاء غازي حمودة )   

اللجلجة " بعنوان  " فعالية العلاج الجماعي ) السيكودراما ( والممارسة السلبية في علاج بعض حالات  
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ية في علاج والممارسة السلبهدفت الدراسة إلى التعرف على مدى فعالية العلاج الجماعي ا السيكودراما ا 

( تلميذا من الجنسين من تلاميذ المرحلة  42بعض حالات اللجلجة، وتكونت عينة الدراسة من ) 

. ومن الأدوات التي ( ممن يعانون من اللجلجة 00ا  04الإعدادية ) مرحلة المراهقة المبكرة من 

المؤدية لنشأة  ليل تقدير العوامل والظروفاستخدمتها الباحثة في الدراسة : دليل تقدير نوع اللجلجة، ود

بد العزيز اللجلجة ) من إعداد الباحثة (، واختبار كاتل للذكاء ) تقنين عبد السلام عبد الغفار وأحمد ع

هجين . كما استخدمت الباحثة المنلكوفمانسلامة (، واختبار تفهم الموضوع، واختبار رسم الأسرة 

ة في الدراسة     ) الإحصائية المستخدم تغيرات الدراسة، ومن الأساليبالتجريبي والإكلينيكي في تناول م

ة والضابطة وبين تحليل التباين، اختبار ت ( وذلك من أجل التعرف على الفروق بين المجموعات التجريبي

تائج الدراسة المجموعات العلاجية فيما بينها قبل وبعد تطبيق الأساليب العلاجية المستخدمة. وأكدت ن

) علاج اللجلجة.  ى أن الجمع بين أسلوب السيكودراما والممارسة السلبية هو الأسلوب الأكثر فعالية فيعل

( 102،ص5002أمجد عزات عبد المجيد جمعة،  

( : 5003ـ دراسة كبير وآخرون )   

 بعنوان " فاعلية تكنيكات السيكودراما "

دراسة مصممة بشكل  40علاجي وتم تحليل هدفت الدراسة إلى التأكد من فاعلية السيكودراما كأسلوب 

ود تحسن كبير أو النتائج إلى وج دلتتجريبي على عينة من المرضى في عدة مستشفيات للطب النفسي و 

لم يكن هناك مماثل مقارنة بأساليب العلاج النفسي الأخرى وخاصة عند استخدام تقنيات تبادل الأدوار و 

( 29،ص5012) إيناس حسين أحمد جودة،جماعية عن الفردية. فرق بين فاعلية استخدام السيكودراما ال  

ـ الدراسات الأجنبية:      

( : 1916ـ دراسة رسر ولمبورج )   
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 بعنوان " تعديل السلوك العدواني لدى أطفال الحضانة بواسطة برنامج علاجي درامي "

مل على علاجي يشتهدفت الدراسة إلى خفض السلوك العدواني لدى أطفال الحضانة من خلال برنامج 

ظاهر مجموعة من القصص تحكى لطفلي الدراسة، وعرض بعض المشاهد التمثيلية التي توضح م

ه الأطفال، العدوان المختلفة والسلوك المضاد له والمرغوب فيه والذي كان الباحثان يريدان أن يتمثل

( طفلا  33الأساسية من ) واستمر البرنامج لمدة ثلاث ساعات على مدار اليوم. وتكونت عينة الدراسة 

من إعداد  اختار الباحثان منهم طفلان كانا قد حصلا على أعلى الدرجات على مقياس السلوك العدواني )

اني عند الطفلين عن الباحثان (. وأسفرت نتائج الدراسة بعد تطبيق الباحثان للبرنامج وقياس السلوك العدو 

د المجيد ) أمجد عزات عبالسلوك العدواني المعد لذلك.حدوث انخفاض في مستوى العدوانية على مقياس 

( 101،ص5002جمعة،  

( : 5010ـ دراسة كاتا )   

 بعنوان " السيكودراما التحليلية للمراهقين الذين يعانون من مشاكل نفسية ".

ة، وتكونت العينة هدفت الدراسة إلى أهمية السيكودراما التحليلية للمراهقين الذين يعانون من مشاكل نفسي

ودراما للمراهقين ( مراهقين يعانون من عدة اضطرابات نفسية وللتأكيد على فاعلية العلاج بالسيك 6من ) 

وكان برنامج  ي الأعراض لديهمالمرضى النفسيين استخدم الباحث قائمة الأعراض لتحديد المتغيرات ف

( جلسة، جلسة واحدة أسبوعيا وبعد وصف حالتهم ومقارنتهم بأفراد  04السيكودراما عبارة عن ) 

ية مع فروق ذات المجموعة الضابطة أثبتت النتائج فاعلية العلاج بالسيكودراما في خفض الأعراض النفس

( 22،ص5012) إيناس حسين أحمد جودة،دلالة إحصائية هامة.   

:ـ دراسات سابقة عن الثقة بالنفس 5.2  

ـ الدراسات العربية:       
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(: 5000ـ دراسة العنزي فريح عويد )       

ونت العينة من  هدفت إلى دراسة العلاقة بين الثقة بالنفس والعوامل الخمسة الكبرى في الشخصية وتك 

ائمة مراجعة ( طالبا وطالبة في المرحلة الجامعية بالكويت، وتم تطبيق مقياس الثقة بالنفس وق204)

ة ا الطيبة ا المتفتح ا بساطيةالأعراض واستخبار العوامل الخمسة الكبرى للشخصية ) العصابية ا الان

ة، وقد حصل اليقظة الضمير (، وكانت نتائج الدراسة أن الثقة بالنفس سمة على درجة كبيرة من الأهمي

اض الذكور فيها على متوسط أعلى من الإناث، بينما حصل الإناث على درجة أعلى من قائمة الأعر 

رعية لقائمة مراجع قة بالنفس والمقاييس الفوالعوامل الخمسة، كما أظهرت الدراسة ارتباطات سلبية بين الث

مير ( في عينة الأعراض وكذلك بين الثقة بالنفس وبين كل من ) الانبساط ا التفتح ا الطيبة ا يقظة الض

 من ) الانبساط ا الذكور، في حين بينت نتائج عينة الإناث ارتباط جوهري موجب بين الثقة بالنفس وكلا

( 33،ص5000فرح عويد، ) العنزي التفتح ا الطيبة (.  

   ( : 5009ـ 0950دراسة سمية رجب ) ـ 

ية بغزة "بعنوان " فعالية برنامج إرشادي مقترح لتنمية الثقة بالنفس لدى طالبات الجامعة الإسلام  

ات الجامعة وهدفت الدراسة إلى الكشف عن فعالية البرنامج الإرشادي لتنمية الثقة بالنفس لدى طالب

ا إذا كانت هناك الإسلامية بغزة، والتعرف على مستوى الثقة بالنفس لدى أفراد العينة، وكذلك الكشف عم

لي ومتوسط ختبار القبفروق ذات دلالة إحصائية بين متوسط درجات أفراد المجموعة التجريبية على الا

إحصائية بين  درجاتهم على الاختبار البعدي للثقة بالنفس، والكشف عما إذا كانت هناك فروق ذات دلالة

تبار التتبعي متوسط درجات أفراد المجموعة التجريبية على الاختبار البعدي ومتوسط درجاتهم على الاخ

ين القبلي و البعدي ذات دلالة إحصائية بين القياس لمقياس الثقة بالنفس، وأسفرت النتائج عن وجود فروق 

وجد تلك الفروق بين لصالح البعدي، مما يعني فعالية البرنامج المقترح لتنمية الثقة بالنفس، في حين لم ت
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سمية ) من تطبيقه.  القياسين البعدي والتتبعي مما يعني استمرارية فعالية البرنامج المقترح بعد شهرين

(5009ـ  5009،مصطفى رجب علي  

 ـ الدراسات الأجنبية:

(: 5003ـ دراسة براي و آخرون )     

مي والاكتئاب لدى هدفت إلى التعرف إلى العلاقة بين الثقة بالنفس والطلاقة اللفظية والتحصيل الأكادي

ئاب أثير الذات والاكتالراشدين من ذوي التلعثم وغير المتلعثمين، حيث استخدم تحليلان منفصلان لمعرفة ت

بالمائة من أفراد العينة ظهر لديهم أثر لعاملي الذات  60على الطلاقة اللفظية، وأوضحت النتائج أن 

ثم وفقا لمتغير والاكتئاب على الطلاقة اللفظية، وتناول التحليل الثاني أثر الذات على التنبؤ بالتلع

ة أثر للطلاقة عند معرفة المجموع بالمائة من أفراد العينة أظهروا 40المجموعة وأشارت النتائج إلى أن 

بالمائة من غير المتلعثمين لم يظهروا اهتماما لنوع المجموعة  30.3المتحدث إليها، في حين أن 

( 525،ص5013يحيى حسين القطاونه،) المستمعة لهم.  

(: 5003ـ دراسة سلفرستون )   

ف عن العلاقة بين النفسيين والكشهدفت الدراسة إلى تحديد مدى انتشار درجة الثقة بالنفس لدى المرضى 

ى النفسيين، وقد الثقة بالنفس وبعض العوامل الديموغرافية والضغوطات النفسية والاجتماعية لدى المرض

ومقياس   نفس "" روزنبرغ للثقة بال اتبعت في ذلك المنهج الوصفي الارتباطي، واستخدم الباحث مقياس

شخصا من المرضى  00031لأدوات على عينة قوامها "، وقد طبق اجانيس للكفاءة الاجتماعية " 

رت النتائج عن أن "، وأسف" البيرتا ـ أدمونتن ـ كندا النفسيين المتواجدين في قسم الطب النفسي في جامعة 

لاف المرض، المرضى النفسيين يعانون من انخفاض الثقة بالنفس، وأن درجة الانخفاض تختلف باخت

د من يعانون تئاب واضطرابات الأكل ومستخدمي المخدرات وتنخفض عنحيث تقل الثقة عند مرضى الاك
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قة من أكثر من مرض نفسي خاصة إذا كان الاكتئاب أحدها، وكان من نتائج الدراسة أيضا وجود علا

الثقة بالنفس  درجة الثقة بالنفس وكل من التحصيل العلمي وزيادة العمر والدخل، حيث كانتبين ارتفاع 

لم تتأثر و ن الذكور والمرضى الموظفين عنها عند الإناث والمرضى غير الموظفين، مرتفعة عند كل م

حا بانخفاض الثقة بالنفس بالحالة الزوجية أو حدة الاضطرابات، وكان للضغوطات الشديدة ارتباطا واض

  ( 92ـ  92،ص5009ـ 5009سمية مصطفى رجب علي،درجة الثقة بالنفس لدى المرضى النفسيين.) 

دراسات سابقة عن التأتأة:ـ 3.2  

ـ الدراسات العربية:     

( : 1992ـ دراسة أحمد )   

عينة من  بعنوان " فاعلية برنامج علاجي للتخفيف من حدة بعض العوامل النفسية والاجتماعية لدى

 الأطفال الذين يعانون من اضطراب التأتأة "

رة التأتأة وإعداد وقد هدفت الدراسة إلى الكشف عن بعض العوامل النفسية والاجتماعية التي ترتبط بظاه

ال الذكور برنامج علاجي للتخفيف من حدة تلك العوامل، وقد أجريت الدراسة على مجموعتين من الأطف

ومجموعة ضابطة ( طفلا متأتأ،  01( طفلا، مجموعة تجريبية تضم )  01كل مجموعة تحتوي على ) 

( سنة، وباستخدام مجموعة من المقاييس )  00ا  04( طفلا عاديا تراوحت أعمارهم ما بين )  01تضم ) 

مقاييس اختبار الذكاء المصور، استمارة المستوى الاقتصادي الاجتماعي، بالإضافة إلى مجموعة من ال

صلت الدراسة إلى ، التوافق النفسي (، وقد تو المتعلقة با ) الاتجاهات الوالدية، العصابية، القلق، الانطواء

ة الألم النفسي وجود فروق دالة بين المجموعتين في بعض الاتجاهات الوالدية مثل : القسوة، الإهمال، إثار 
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وافقا من الأطفال لصالح الأطفال المتأتئين، كما أشارت إلى أن الأطفال المتأتئين أكثر قلقا وانطواء وأقل ت

( 235ـ  231،ص5011عفراء خليل، )غير المتأتئين.  

( : 5001ـ دراسة حسيب )   

م بمرحلة الطفولة التي هدفت إلى التعرف على العلاقة بين الثقة بالنفس واضطرابات التلعثم في الكلا

جم عينة الدراسة المتأخرة، وتحديد أي من المتغيرين يكون السبب في الآخر دراسة إكلينيكية، حيث بلغ ح

( من  300ناث و ) ( من الإ 300( طالبا وطالبة في الصف السادس الأساسي، كان منهم )  001) 

ليل نتائج الذكور، وقد استخدم الباحث لأغراض الدراسة مقياس شدة التلعثم من إعداد الباحث، وبعد تح

طرابات التلعثم رتباطية سالبة ذات دلالة إحصائية بين الثقة بالنفس واضاالدراسة أظهرت أن هناك علاقة 

عثم، وأنه يمكن لنفس درجات مرتفعة بشدة التلحيث أظهر الطلبة الذين لديهم مستوى متدن في الثقة با

طرابات التلعثم تقلل التنبؤ باضطرابات التلعثم في الكلام من خلال الدرجة الكلية للثقة بالنفس، كما أن اض

( 521،ص5013) يحيى حسين القطاونه، من مستوى الثقة بالنفس.   

ـ الدراسات الأجنبية:   

(: 1991دراسة أوليفر ) ـ     

غيرات بقلق الأداء "بحث المتغيرات المعرفية الوسيطة للكبار المصابين بالتأتأة وعلاقة تلك المت بعنوان "  

ة وعلاقة تلك وقد هدفت الدراسة إلى دراسة المتغيرات المعرفية الوسيطة للبالغين المصابين بالتأتأ

(  2من )  المتغيرات بقلق الأداء، وقد أجريت الدراسة على مجموعتين، المجموعة التجريبية : تكونت

ونت ة الضابطة فقد تك( من الإناث المتأتئين، أما المجموعة الثانية فهي المجموع 4ذكور بالغين و ) 
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لت استبيان السمة ا الحالة للقلق توص( من الإناث الأسوياء، وباستخدام  4( ذكور و )  2أيضا من ) 

( 233،ص5011) عفراء خليل،الدراسة إلى التأتأة تزداد كلما ارتفع معدل وزن الكلمة المثيرة للقلق.   

 ـ دراسة بلانو ) ب.ت ( :

سنة حول مدى انتشار التأتأة  31شهر و  04د تتراوح أعمارهم ما بين ( فر  211دراسة أجراها على ) 

لحياة المدرسية وكانت النتيجة أن التأتأة تكون أكثر انتشارا في سن السادسة، وذلك راجع لخوض الطفل ا

الذي تكلم متأخرا  وهي بمثابة شيء غريب، وهذا يسبب له شعور بالتوتر وتخص في أغلب الأحيان الطفل

ظ أن :وقد لوح  

بالمائة تظهر عندهم التأتأة في سن الخامسة. 01         

بالمائة تظهر عندهم التأتأة في سن قبل ثمان سنوات. 31         

( 520،ص1991) عبد العزيز الشخص،بالمائة من الأطفال المتأتئين في سن الدراسة. 63         

تعقيب على الدراسات السابقة: ـ 1  

خر واختلف نرى من خلال استعراض الدراسات السابقة أن البعض منها اتفقت نسبيا مع بعضها الآ    

البعض  بعضها مع غيرها من خلال تنوع أهدافها وحجم عيناتها، واختلاف الأدوات المستخدمة واتفاق

ث :حيمنها في نتائجها، وكل هذا التنوع يصب في مصلحة البحث العلمي والمعرفة بشكل عام. ب  

نفس وكذا ا تناولت هذه الدراسات عدة مواضيع والتي هي البرامج العلاجية ) السيكودراما ( والثقة بال

درسته من حيث  التأتأة، إلا أن كل دراسة تختلف عن الأخرى في كيفية دراستها لهذه المواضيع، فمنها من

جي (.العلاقة، ومنها من درسته من حيث الفعالية ) فعالية البرنامج العلا  
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بة ومنها من ا من حيث عينة الدراسة، فلقد اختلفت الدراسات فمنها من كانت دراسته حول عينة من الطل

ن والراشدين.كانت دراسته حول المرضى النفسيين، ومنها من كانت عينة دراسته عن الأطفال، المراهقي  

بارات ومنها ها من استخدم الاختا من حيث الأدوات فقد اختلفت الدراسات فمنها من استخدم المقاييس ومن

 من استخدمهما معا.
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 :خلاصة الفصل

دافها، الدراساات بعادما تطرقناا فاي هاذا الفصال إلاى الإشاكالية وفرضايات الدراساة، إضاافة إلاى أهميتهاا وأها  

الفصول النظرية.ا في السابقة وكذا مفاهيم المتغيرات التي تخص دراستنا والتي سيتم التطرق إليها وتناوله  
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 تمهيد:

تعتبرررلسيكورررما أسيوبسمنرررس لسورررعسي نررربك اسيكعرررالسيكيعورررعسيكالررربرعسيكرررليس عتلررر سرسررر سيكت ررر  لسيكتل  سرررعس

يكلوررل عسكسللاررااسسةعوررمجسماسيةتلب مررجسماسنررس ىمجيسماس ترر ستررعسو ي رروس مبتمررجيست ررعست رر  سرسرر سمنررب س

تعب ررليس ررلستررعسدررتساةرر أسإررربأاسيكلررل ثستل  ررتسولاررااتةسيكيعوررمجسماسيكوررس ىمجسماسيشةتلب مررجستررعس رراتس

ةلبرررررجسإس رررربأ جستورررر أ بسيكمل،ة يررررجساسي وررررعيسولرررربس وررررللاسكررررةسوررررعس اك رررربستل ررررجسيكتي ررررم سيشةععرررربكعساس

يشنتب بسسيكليتعيساسيكت لصساسيكلحبكباسوعسمةتسإ  يثستغ  لستعسيكورس  سيكغ رلسنر يساستح  رتسيكت يترتس

سيكيعوع.
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 دراما:و ـ تعريف السيك 1

 لغة للسيكودراما:ـ تعريف  1ـ  1

 ررراتسورررعسم رررابلسيكعرررالسيكيعورررعسيكرررليس ورررتش  سيكتل  رررتسترررعس رررتسيكللارررااسسيكيعورررمجيساس ت ررر  سو رررمسلاس

نرررما أسيوبسورررعس ررر  عسي الس نرررما  سميسةعورررعساسيع رررلس أسيورررب ساسوعيب ررربس مةررربسمةب رررتيسمةررربسيتعرررت يساسترررعس

عبةبترةسيكيعورمجساسيشةععبكمرجسترعسم يرب سيك سيوبسميسيكععتساسيكيضبلس اتلاوسيكعرلأسيكحمرباساسيكريع سررعس ل رتسو

سسسسسسسسسسسسسسسسسسسسس(03،ص1991)سيلد، سيكتل  ت.

 ـ تعريف سيكودراما اصطلاحا: 2ـ  1

يكورررما أسيوبسرسررر سمة ررربستل  رررتسةعوررربةعسيستاررربشسس(1919)سأســـعد ر    *ترررعسو نررر رجسكعسررررسيكررريع سررررل س

و ة رربسكسللاررب  يساس  تررةس لررتسيكلررل ثسرسرر ستل  ررتست ررلتبت رستررعسيكحمررباسيكعبأ ررجيساسيكوررما أسيوبس ل  ررجس

توررتش  ستررعستلاررشمصسولاررااسسيكلاش ررمجساسراة رربساسيكتررعسوررعس  يو رربس لررتسيكلررل ثسرسرر سيشنررتعبأاس

  عستررررعساعررررثسيكحرررربشسسماسيكل  رررروس يسوغرررر  سابكيورررربجسيكتس بئمررررجسترررر  سيكلوررررلوساسموررررب سةل رررر سسيكللاررررب 

، 1919)أســعد  ر  ، كس ررع  جسيكتررعس عرربةعسوي رربسيكلاررشصسماسابكيورربجسكسللارراسجسيكتررعستحترربلسإكرر سيكلعبكاررج.س

س                                   (99ص

و  رح عسم سيكورما أسيوبسمأياسينر ب مجسترعسس(1991)حسين سعد الـدنن اسسحسين عبد القادر*اس ضمفس

ت رررلمل بس  رررلسم سيكورررما أسيوبساي ررر اسورررعستلارررا سجستبب يررربسس تشرررل بسيكررريل سيك معرررعسيك ي ررر سك رررتسيكعا ررربسس

) يكيعوررمجستررعسوت ررتس لضررعسوررعسي رلررب سيكا ررع س جسكسعررلأسإكرر سمتعبكررةسيك ررل حجسورر سيع ررل عساس  ررت ر.س

س(   111، ص 1991حسين عبد القادر   حسين سعد الدنن، 
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:س  رر لسم سيكوررما أسيوبسيكتررعسي ترر ر بسمة رربس رر ساسرسرر سورربس رر س رربئرس ررليساب  رربتجس(1999)مورينــو *رلت رربس

إكرر سينررتش ي سيكاوررر ستررعسيكتعب رررلستاعس رربسكغرررجسربكلمررجساينررعجسيشت ررربل.ساسوررعسيكيب مرررجسيكوررما أسيومجست رررعس

لر سيكمعرتساس رعسكغرجسيكاور يساسرسمررةستتضرلعسمرلرتسيكسغربسساس رعستوربتسول سرجسيشت ربلسيك اوررعسم يرب سة

ست عسمنس لسراةعس يبناسةلم سي  شبصستعسولي س رسيكعلل جسيكلشتسعج.

م سيكورررما أسيوبسالاررراتسةررر  ليس رررعسإةرررلي سورررعسإةرررلي يسس كعررراسيكررر اس ساسس(1911)سهـــاست ســـ ر * رررل س

بئمررجساس ورربر  سيكل  رر أسوررعساسي س ررليسي ةررلي ست ا رر سيكلررل ثسا رر سسوعرر عسوررعسيكل ية ررجس لارراعةسرسرر سيكتس 

تعس يسسيك  تسرس ستح  تسمكبلس  سسوعسيكع رسكور  ست يت رةسابكيوربجسكسورس  س ر عسيكلارشصسرسر سيكلورت   عس

 (139ـ  134، ص ص.1991د الرحمن سيد سليمان ، ب)عيكلعلتعساسيشةععبكع

يكتعب رلساساسوعس يبسة  لسم سنما أسيوبستعل سمة بسإةلي سوعسإةلي يسسكعاسيك اسس ورتش  ست  ربسيكاور سترعس

وتضليجسمرلتسيكسغبسساس عس ل  جسكتلاشمصسولاااسس ش مجساسراة بستتيبنراسور سةلمر سي  رشبصس

ستعسولي س رسيكعلل جسيكلشتسعجس.

 ـ المبادئ   المفاهيم ال ي قامت عليها السيكودراما:  2

 ؤىر سو س يرر سم سي  ر يقس ب رجسىبويررجسس:spontanéity and creativityـ ال لقائيــة   اداـدا   1ـ  2

تحترررربلسإكرررر سورررربس رررر تع بساس حلى رررربيساسورررربس رررر تع بس ررررعسيكتس بئمررررجست ررررعسيكلبرررر مسي نبنررررعسيكررررليست رررر  سرسمررررةس

يكوررما أسيوبساسيكترررعستعرررل سرسررر سمة ررربسيشنرررتاباجسكسل ي ررروسيكا  ررر اسامل  رررجسويبنررربجيساسيشنرررتاباجسكسل ي ررروس

سماةةسكستس بئمج:س3لسسمورينويك   لجسا،نبك اسة   اساس ح أ بس

*ت رر  سيشنررتاباجسك ررلسىبممررجسكسل  رروستب  عرربلسرسرر سنررب تسيكل رربلس يرر تع  سابكتس بئمررجساسك ررعس ملررجسي  رر يقس

سك  سينتاب ت رسك لسوؤى اسال بسةت رساعبكرسيكببكغ ع؛
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كرراأي سس*م ست رر  سيشنررتاباجسيكتس بئمررجسىبممررجسكسل  رروستسك ي رربستعت ررلسي  رربساسإكرر سي  رر يقسو ررتسيشةمببررربس

سيك  و  يسيكليس حت يسرس ساعثسيكلحبكبا؛

*يكررليس حترر يسرسرر سأسةررجسىب ررلاسوررعسي  رر يقسيكلتيرر قساسيكتب ل ررجستت رر  سيشنررتاباجسممررةسىبممررجساسو رررب بجس

كوررل سيكلاش ررمجساس يرربس ارر  سي  رر يقيساست رر  سيكيتماررجس ررااسوررعسم ررابلسيكتل  ررتسماسو م رررجسو نررم مجسماس

  رر قستيررعستت رر  سيكيترربئ سوحت  ررجسرسرر س ررع سورربسة  رر سةتماررجسيكتس بئمررجسو م رررجسوررعس  رر  اسماس  ررجسماسو

 Moreno. 1975. P) يكح م مج.س  لسيرتل سو س ي سرس سيكتس بئمجستعسيكتل  تساسر  سيكت  ر س ريصسواتر ل.

س(76

م سو  رر أسوررعسسGreenberg   رر ساررةسيكل  رروسيكوررما أسيوعساستؤىرر سس: situation ـ الموقــف 2ـ  2

يكل  وس  س بكجس  يبساس يب  ساسممةستتا  س  ية سيكلاب ساسيك وب سري س ككستإ سىتس رع سرسر س لاربجس

يكلولوسيكوما أسيوعس ح ثس يبسماسيع يستاس  ة سورب سشس  ةر سوورت بتسترعسيكل  روسيكورما أسيوعيساسشس

ي سولارااسسيكلب رعسماسوشربا سوعي سكسلوبتبسسيكاغليممجيست تسوربس حر ثس ار  سترعس ب رلسيكلرل ثسنر س

يكلوررررررررت بتس حرررررررر ثسةلمعرررررررربس  يرررررررربساسيع  س ترررررررر ست رررررررر  سيكتس بئمررررررررجس  م مررررررررجساس وررررررررتمم سيكلررررررررل ثس ررررررررتس

س(.Greenberg. 1975. P 17)ولاااتة

ميس far    رسر سمة ربسولارت جسورعسىسلرجسإكل  مرجسسteleوعير سس Greenbergت  رلاسس:tele ـ البعـد 0ـ  2

 ، رررلسوابةررربسىاررر  سورررعسيكتس بئمرررجس ررر عس ش ررر عسماسمك رررلسورررعسيكيرررب سترررعساعررر  بساستعيرررعسيكتررر،  لسررررعسيكبعررر س

يكل ي روسيكوررما أسيومجستؤىرر سم سو س ير سرلت رربسمة رربستمرر سسترلأسيتاررب ستررلأس  ررلساس   رلاسو س يرر س كرركسال رربلس

يكل ب سجس  عس ش  ع:س سيكعر عسترعسيكعر عساسيك ةرةسترعسيك ةرةساسيع سرير وبست ر  س رل  عسورعساعضريبسنر  س

اسم ع بس  شسرعسر يعساسمةتسن  ست، لسر يعسككسري ئرلسنر  سمسي ساع يركساسمةرتسنر  سيةت قسر يمكس

  (kipper et hundel. 2003. p 175)س.تليةعساع يع
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يكتي ررم سماسيكتعل رر س رر سيك رر  سيكررليس لارر  سيكعررالسيكوررما أسيوعسا رر شسس: ـ ال فريــأ أ  ال نســي  1ـ  2

كانتب رربسسابكللارراسجسك ررعس لاررعس س رربساسراة رربيساسيكتي ررم سيكررليس ررؤأيسإكرر سيكتم  ررلس رر س ررل سيكررر سيوبس

سسسسسسس(130، ص 1991)هيل ون، رل وب.س

 (23ص  ،2333) يلسون، تبكتم  لس ح ثساععتسيكلولوسوعس السيكتعل  سيشةععبكع.سس

م سيشنتب بسس ل تسيكشم اسيكليم مرجسيكتبكمرجسكستي رم يسسس Greenbergتؤى سس:insightـ الاس بصار 4ـ  2

اس ح ثسري وبس  ترلوسيكلل سر  ساسيكللارب  ا ساعرثسي أايسسيكترعستحر ثسرسر س لاربجسيكلورلويساس لاربسى  س

اررررررربكح سسمورينـــــــوت  ررررررربس ررررررربعثسولاررررررربكس رسيكللتبمرررررررجساللاررررررراسجسيكبمرررررررتساساحب رررررررل يساس ررررررر سوررررررربس علترررررررةس

.ساسشس شتسروسيكع  ر سورعسيكورما ك ة  عسترعسم سيشنتب ربسس ت نر س(Greenberg. 1975. P 19)يكعاربئع

رلسمررجس ررتسيكللارراسجساس  اةررةسشس لاررعس س رربساس تعررتسورر س كرركس بورر ست ررلي س  ررلسم سيكعررالسابكورررما أسيوبس

سوسةلبرع. ح ثسيكتي م سيشةععبكعساسيكتس بئعيسيكليس تبعةسينتب بسس يتعستعسو  

 ( 293، ص1991)حامد  هران، سسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسس

اسورعس يربسةورتيت سم سورعسيكلبربأيسيكترعست رر  سرس  ربسيكورما أسيوبس رعسيكتس بئمرجسماسي  ر يقساسيكبعر ساسيكل  رروس

ساسيكتعل  سيشةععبكم،اسيكتي م ساسيشنتب بس.

سوي ب:سما:ـ أهداف السيكودرا 0

س*إربأاست ةمةسيكعلأساسإربأاستعسملة؛

س*يكعالسابكوما أسيوبس  سرالس يتةس    سكانتب بسساستحل لسيشةععبشسساسيكعب عجسيكلاب تج؛س

س*تيلمجسارعسيكلل ثسالظب لسنس ىمبتةسك لسيكلائلجساسإأسي سيك ي  ساسيتشب سيك ليسيسسيكليبنبجستعس س ب؛
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سي أيئمجيساسيكتس بئمجساسيكتعسملمج؛*يكت س اسرس سيكللاةجساس

س*تلةلجسي  بنم ساسيكللابرلساسيكتعب لسرعسم  ي سيكلب ع؛

س*ينتلةبقسيكليكلاسيكلاب تج؛

*كلاوسكسللاب  سرعسةعوةساسم عس  سورعس رليسيكورس  يست ر س ر س سةلرب لساسي تلربشسسة  ر استرعس مبترةسكررس

س اعسو سىبسإ ب بسوعس بت؛

ساسيك بويجساسيكو ئجساسيش اب مج؛*يكتعب لسرعسيتاب بسسيكظب لاس

س*تح يس  سيسسيكلل  ؛

س*إ ا س ل جسيكتعب لسرعسيك ليقساسي  ببطسيكعسيعساسيكلوتتل؛

س*يكلعب لاجسيكح م مجسكسشبليسساسيكتابسل؛

س*يشنتعبأاسوعستعبرتسيكشبليسساستعسرسيكا   ؛

س*يشتاب سةح سيكتغ  لسيش اب ع؛

سةتلبرعسيكوسمر.*تح  تسيكت يتتسيكعب يساسيكتعبرتسيش

ساسويةسة  لسم سكسوما أسيوبسر اسم  ي .

س يب سر اس بشسستوتش  ست  بسيكعالسيكوما أسيوعسم ل ب:سـ حالات اس خدام السيكودراما: 4

س*و س بشسسيش مليابسسيكع سمجس ب جسيكع ب ؛

س* بشسسيشرتلبأسيكع بسي؛
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س عساسيكلامش  ج ؛*ولاااسسيكلامش  جساسي مليابت بس اس  سو رسكحبشسسيكلوي

س*ك  سيكلل  سيكومابتل  عساس ايسي  بوجسيكلم كجستعسيكلوتلا مبسساسيكل حبس؛

س*تعبلسةوبمبسو س ايسي مليابسسيك دمعجسيكلع  جسيكلع  ج؛

س* بشسسيكع بلساسي توبسسيكيعومج؛

س*و س ايسيش تمبةبسسيكشب ج؛

س*و س بشسسيكلل سيكل وع؛

س بليسسيك  وج؛*و س بشسسيكلعبةباسوعس  بسساس

س*و س بشسسيك ر؛

س*و س بشسست   لسيكل يل؛

س*و س بشسسي مليلس  ساسيكاورساسيكليسسك  س ايسي مليابسسيكوما ن وبتمج؛

س*و س بشسسيك ستساسيكع بلسيشةتلبرعساس ع  جسيةابتسيكل ب سيشةتلبرعساسيكش  سيشةتلبرع؛

س*و سنس  سيكع ايةعس  لسمة بسةوبر سرس سيكتعع ت؛

س بأسيك اةع.*إسس

سة  لسم سنما أسيوبستوتش  ستعسر اسيكحبشس.

س ل سو س ي سم سكسوما أسيوبسر اس  سسم ل ب:سـ أشكال سيكودراما: 4
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تلىر سرسر سيكعرلأسك  ةرةس تر،كوسورعستحس رتسنرما أسيوعساسيكر سيوبسس: psychodrama ـ السـيكودراما 1ـ  4

ستعيع سيكععتسماسيكح ث ساست   سإك س يب سةلام ساستعبلسكع يكرسيكعلأساسإ    ك ةمبتةسيكشب جساة.

تلىرر سرسرر سيكالبرررجساست رر  سإكرر سإ بوررجس يمررجسي اب مررجستعبكررجسس: sociodrama ـ السيوســودراما 2ـ  4

سكسع يكرسيشةتلب مج.

تلىر سرسر سيكاوررسإ سم سدرلا سي ترليأسيكاورلمجس برتساسم يرب ساسس: physiodrama ـ الفيتيودرامـا 0 ـ 4

ساع سيك سيوبس ترس مبن بساس عستعمعسوعبتملاستلاشمصسكست س اسرس سيكلتمسببسساسي ر يأس ربأاسيكت س ا.

كوررما أسيوبساس   ر س  ربسأور سي   رربقسيكل نرم عسور سيس: psychomusic ـ الموســيةية النفسـية 1ـ  4

ستعتل سرس سيكل نم  سيكتس بئمجسىا  سوعسيك سيوب.

   رر ساررةسيكررل صسيكتس رربئعساسووررل جسيكرريع سورر سيكرر سيوبسس:psychodonce ـ الــرقا النفســي 4ـ  4

سيكيعومج.ساسممةس ح ثسولبسنجسس  بسستس بئمجستعسيكوما أسيوب.

اس لارلتسرسر سيكتير  رسيكلغيب مورعساستعيرعسأسيوربسيكتير  رست رعسولىرس: hypodrama ـ الهيبودرامـا 9ـ  4

سيك سيوبسيكيعومج.

تلىرر سرسرر سي  ا مرربسساسيك ررمرسو ررتسوبرربأيسيكحررتساسيكش ررلساسس: asciodrama ـ الاكســيودراما 1ـ  4

سيكالبلساسيكع يكجساست   سإك سوول جسيكعضبئتسي    ج.

ى راسوار  سورعس لارلتسرسر ستلسس: rapentic motion Picture ـ الصـور الم ررةـة العلاةيـة 9ـ  4

س(199، ص (1993))الدسوقي،  يك  سسيكلتحلىجسو سيك سيوبسيكيعومج.

ساسويةسة  لسم سكسوما أسيوبسر اسم ابلستشتسوستعستلى   ب.
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س عسر   اساسوتي رجسةلىلسم ل ب:سـ أسوا  السيكودراما: 9

ساس عسى  لاساسوتي رجسةا سوي ب:س: analytical psychodrama  ـ السيكودراما ال رليلية 1ـ  9

:س رعسور   سورعستمب رتسوبربأيستلا ر سىانرمامجسور س psychodrama freudie *يكورما أسيوبسيكعلا   رج

سوببأيسيكوما أسيوب؛

:ساس ررعسو رتسنربا ت بسك ررعسور ستمب ررتسوبربأيس رر ة س psychodrama juiguan *يكورما أسيوبسيك  ةامرج

سيكعاةمجسيكتحس سمج.

م سيكورررما أسيوبسيكتحس سمررجستلىرر سرسرر سيكلل رر سمك ررلسورررعسس(1991)تررعسرررب سسســيموتي دياس ررليسورربس ررل س

ستلى   بسرس سي رلي .

 ـ السيكودراما ال عليمية:  2ـ  9

*إ سيكعررررالسيكلوررررل عس رررر،ةةس رررر، سك ررررل سوررررعسيكعاةرررربسس حترررر يسرسرررر س رررر ساسىب ررررلاسوررررعسيكتعسررررمرسكررررليستتعرررر س

سيكتل مجساسيكت س  ساسيكليب  ؛يكوما أسيوبسإنتليتمامجست س ومجسميسرسرسم  لس

*تظ لستعبكمجسيكوما أسيوبسيكتعسملمجستعس ليو ست س اس رب رسيكتلرل ثسيكورمابت ليساست  ئرجسيكلل ر سكسشرلالس

وعسيكلؤنوبسسيكعاةمجساسم رسوبست  ربسمة ربست ر  سوربس ورل سابكر س سيكعاةرعساسكرلككست رعست  ر سترعسيكبرليو س

رسيكمرررالسيكلبررربأيسي  ا مرررجسو رررتستعسرررمرسيكمرررالسيكمررراسوبررربأيسيكتعسملمرررجسابكع ررر لسيكل سنرررمجساسترررعستعسرررم

سي  بسا؛

إكرررر ستعبكمررررجسيكوررررما أسيوبساسكعرررراسأاسستررررعستورررر  تسيكعلسمررررجسس(1992)ورررر سيع ررررلا سرررررب سسنــــوس *ت  ررررتس

، ص ص 2333)مــدحت عبــد العتيــت أاــو  يــد، يكتعسملمرجسكسمررالسىسرةسيكمرراسي نريب ستررعسةبوعرجس رر ة سىر ة .س

س(011 -010
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 :    pediatic psychodrama يكودراما الأطفالـ س 0ـ  9

* لاررعسم ست ررب سنررما أسيوبستررعس رر ساسو لةبةرربسيسي تعرربشسساسم مرربأسنررما أسيومجس ب ررجسستررعستعبوررتسورر س

سي  عبل؛

*كلرربس لاررعسم ستحترر يسو يأ رربسرسرر سو  رر ربسسو ررت:سم ررببوسي  عرربلسماس ش ررمبسسي نررم س جيساس ررعس

سو   ربسستع سويبنبجسة يسكا عبل؛

تعررر سيكورررما أسيوبستعبكرررجسوررر س ررربشسسي رررمليابسسيكسغرررجساسيك رررا سكرررر  سسس(2313)سأاـــو اكيـــ *ترررعسأسينرررجس

ي  عبليساس عسشستع  ست ر سىلر  تسراةرعيس رتسى نر سجستلاشم رمجساسى،نرس لستلاشم رعساسراةرعسترعس

س  ساي  .س

كعرلأيساس ؤ ر س لارعسينرتش يو بسترعسإ ربسسيكعرالسيكيعورعسيس: monodrama ـ سـيكودراما الفردةـة 1ـ  9

سيكععبكمجسو س بشسسي مليابسسيكع سمج.س(1911)اس  لا سرب سسدةاسينيكعبكرس

اسويرررةسترررإ سنرررما أسيوبسرررر اسمةررر يقسيكلتل سرررجسترررعسنرررما أسيوبسيكتحس سمرررجسوي ررربسنرررما أسيوبستلا   رررجساس  ةامرررجساس

سنما أسيوبسي  عبلساسنما أسيوبسيكتعسملمجساسنما أسيوبسيكعلأ ج.

سبالسيكودراما:ـ مراح  العلاج  1

كساسوجسيكوما أسيومجسولي تستللس  ربساس ر سي تسعرتساعرثسيك سينربسسترعستح  ر س رل سيكللي رتسمبعضر بسسسسسسس

 ررر أ بسترررعسمس ررر سة ررربطساس ع:يكت  ئرررجسماسي  لرررب يسيكععرررتسماسيكحررر ثيسيكللاررربسىجسماسيكليبتورررجيسي كرررا سماس

بستررعس لرر سوليةررتس سيكللي ررتسيكورربا جساسيكشبتلررج.ساست ةرر سأسينرربسسم ررل س بوررتس تح  رر سولي ررتسيكوررما أسيو

سإ بتجسإك  بسول سجسيكب   .ساستتل تس ل سيكللي تسل:
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تعيعس  ي جسيكس رب س ر عسيكعرب صساسيكلرل ثياسىسلربستل ر سس رل سيكب ي رجسس: the Start ـ مرحلة البدء 1ـ  1

اربك  اساسيكر   سيكعررب ععساسيكر أسيك بسرعساسيكحيرر سي  ر يسيكل  ر رعسوررعسك رلست سروساسشستلسررتيسىسلربسىررب س

نرب اسكسياربوساستح  رتسيك ر  سورعسيكبلةربو سيكورما أسيوعست رعسال بارجسكحظرجسيشةمرا يسترإ س رحجسيكب ي رجس

سسسس(19، ص 2334)أاو  يد، ي ب ج.سناتسيك

ـــ  1 ــة 2ـ ـــ مرحلــة ال هي  ةعيررعس  رربست  ئررجسيكلال رررجسكساسورربسسس: the warning up phasa ـ

يكوما أسيومجسيكتبكمجس    ستلاامع رساسإتيكرجسيكلببرجسكر   رساسىرلككست ر  عسرا ربسسأيتئرجساس لملمرجس  ري رساس

عس ررل سيكلل سررجس ررترس ررلوسماسي تمرربسست ررلاسماس رر عساعضرر عسوررعسة ررجساس رر عسيكلعرربك سوررعسة ررجسم ررل يساسترر

س                      (119، ص 1999) سليمان، س.و   قسكستعب لسريةستس بئمبستعسيكلل سجسيكتبكمج

است رر  سول سرررجسيكت  ئرررجسإكررر سووررربر اسمرضرررب سيكالبررررجسرسررر سي أي سيكتس ررربئعسيكرررليسش ررر سم س حتررر يسرسررر :س

كيعوررعيساسم ستوررللاسوعررب  لسيكالبرررجسارربكتعب لسرررعسيكع ي ررويساسي  بنررم سابك  ررجسإ رربرجسةرر سوررعسي وررعسي

كررلككس ررلاساسم ستلاررلتسرسرر سري ررلسيكتوررسمجسورر سيشنررتع يأسكاكتلاررب ساسيشة لاررب ستررعسنررس  سة  رر يساس

 .Corey.2008. p)س.م  رليس سر  ست  ئرجسيكلعربك سةعورةسىعبورتسسئمورعسترعس سرتسةر س لارا سيكورس  سيكتس ربئع

س                (227

 توةد عدة طر  ةمكن اس خدامها ل هي ة أفراد المجموعة السيكودرامية:  

:سإ س ر  تسمترليأسيكلال ررجسإكر سوارب سيكاسورجسيكورما أسيومجساس groupe warm up *ي  لرب سيكالعرع

 ، رررلا سموررربكي ريساس تحررر    سترررعسو  ررر ربسسوتي ررررجساسوتبب يرررجساس رررترسورررعس رررالسيكليب لارررجسإ رررعب سساوس

سولسيكليس ح ثسةلب مب؛يك رباجساسيكللوسي 

:س ح ثس ككستعسيكل ي وسيكمبسئجس    ستيربالسولاراسجسوربس immediately warm up *ي  لب سيكع سيسسس

سك  سم  سيكعلا سىحبكجس بسئجسومس لستيباك ب؛
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:س رترسإةرلي سيكلعربك سو ب سرجس ش رمجسور س رشصساي ر سورعس sequence warm up *ي  لرب سيكتوسورسع

  رر  س ررليسيكلاررشصس رر اس ساإ لرررب سماست  ئررجسا مررجسيكلال رررجسيكررليس تحرر ثسرررعس اررررسيكالبرررجسيكعاةمررجسإ س

س بصساةسو ايس  يلبس    سا مجسيكلال رجسابكتع  لستعسم او ر؛

:سإ ست ةرةسيكاسورجسترعستسركسيكعلسمرجسورعس رالس بئر  بسماسورعس رالس direct warm up *ي  لرب سيكل ةرة

-19، ص ص 2331)علــي، س.لسمتررليأسيكلال رررجسىارت رشصس  ررلسوررعسأي رتسيكلال رررجيساست ةررةسوررعس را

س                                            (23

اس رعسيكلل سرجسيكترعس  ر  ست  ربسيكبمرتسابكتل  رتسس: the action phasa ـ مرحلـة الفعـ  أ  الرـد  0ـ  1

سرس س لابجسيكلولويس  لسم س يب ساعثسي س بأيسسكسلعبك ستعس ل سيكلل سجستتل تستع:

س* ااسم س لاا سيكبمتسا  سسي واب سك   تستعسولاب  ستلالتسيك ليقستعسيكعا بس؛

*كرررتسي  ررر يثس اررراسم سترررلتب سا، رررمب س يررربساسيع يسترررليسىرررب سيكلارررشصس تعبورررتسوررر سو  ررروسوب رررعس  ررر لس

س   يئلسم بلتة ستإ سيكلعبك س ت  تساس   لس مةتستشبل سيع  ؛

ساسيكلاب ساسي تليأسيكللابسى عستعسيكل  وسماسيكح ث؛س* حتبلسيكبمتسكسحل جستعسيةت ب سيكح ثساسيك  ت

*م س مسرراسوررعسيكبمررتسم س يلارر،سو  عرربسورربسا رر سسي واررب سأا سم س  ررترسابنررت رب سيك سلرربسسيكععسمررجسيكلب كررجيس

سكلككستإ ست تتسي   يثسشس ت  ويساس  شسوعس ككستإةيبسةحتبلسوعلتجسة  لسيكتعبرتس  يلبس وت  مة؛

سس سيكتعب لسرعسةعوةسااتس ب تةسا  سسي واب سكغ  بسماسك لسكغ  ب؛* ااسم س لاا سيكبمتسر

*م س عمررعسيكعل ررجسكاامرربلسم س سعبرر يسأاسسىررتستررلأس  ينررمجستتمررجس رارر سيكرر اس ست ررليس ورربر سرسرر ستيلمررجس

سيكع رسك م مجسإأسي ساسإ وب سيع ل عسابكح ث؛



اني                                                                           السيكودراماالفصل الث  
 

35 
 

ي ةرررر يسسيكلورررربر اساسمامرررربلسس* حرررر ثستررررعسول سررررجسيكععررررتسماسيكحرررر ثسيكتعبرررررتسيكوررررما أسيوعس رررر عسيكبمررررتسا

يكلال ررجيساس كرركسكتاورر  ستعرتسماس رر ثس وب ررعسماس ب رلسماسووررت بت ساس كرركسترعستس بئمررجساسو  رر  مجس

 (09، ص 2339)الملا، س.كتح  تسيكليسساسيشنتب بسسابكح ث

س                                                     

ت  ربس مسراسورعسيكللارتلى عسولاربسىجسيكبمررتسس: the discussion phasa ـ مرحلـة المناقةـة 1ـ  1

الا ظررربت رساسسأاأسمتعررربك رسترررعسيكورررما أسيوبسامل  رررجس يرررب اساستلارررامعةساستتل رررتسادمعرررجسيكلل ررر س يررربسترررعس

                                                         (Corey. 2008. P 181 ت،نرم ساس مربأاسيكلحبأ رج.س

س                              

ابة ضرررب سيك  ررتسرسررر ستحررر سوت ررتستشتعرررعسيكتلى ررر ساس  ررربلاسس: closure ـ مرحلـــة اد ـــلا  4ـ  1

يكللابسى  ستعس بكجسوعسيشوتا سيكل يعيساسرلسمجسي كرا ستلارعسمرضرب سيكلال ررجسورعسيكلارع سساب ورب س

اسالاررراتسررررب سترررإ سرلسمرررجسإة رررب سىرررتسةسورررجستحتررربلسم س لارررعلسساس عرر سي كرررا سرلسمرررجسسترررعسكب رررجسي  لمرررجي

مرضرررب سيكلال ررررجسريررر سوغررربأست رسيكلارررب ساب ورررب سيك ررربتعسالاررراتس يرررت سك ررررسينرررتعبأاس مررربت رساسوعب لارررت بس

ا،نس لسويبنرا.ساساربكمب سم سرلسمرجسي ة رب سيكلائلرجس ر ستورب رسالاراتستعربلسترعسيك  ر لسإكر س ر سترب يساس

ورررما أسيومجسورررعسمةرررتسإرررر يأسيكلرررل ثسكس مرررب ساعلسمرررجسي ة رررب ساسيشةع ررربلساس ارراستح  ررر سا رررتسيكاسوررربسسيك

يشنررت السرررعسيكلعرربك سابةت ررب سيك  ررتيساسىررتسمةرر ي سيكوررما أسيوبس ارر  سك رربس رر اأستويمررجساسورر س كرركس ارراس

وليرررباسيكللاةررجسا ررتسي كررا يستررإ س ررليسيك  ررتسوررعسيكللاررعسم س رريرستارربات سوررعس ررالسم لمررجسوع رر  ستبرسمررجس

وساسيكررر تبربسسيكلعررربأايساسترررعسيكل ي ررروسيكترررعستتمسررراسيكللاةرررجست ررر  سيكحررر اأسيك ويمرررجسيكع  ررر استرررعسي  رررا

 . بةت بسإك سيكتعبا س لااتساي لاسوعس السيشتعب سيكلعبك سا، لس ليسسنل  ساب كا 

                                                           karp. 1998. P.p 180.182)س
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ولي تس ع:سيشر يأساسيكت  ئرجساسيكحر ثسماسيكععرتساسيكليب لارجساسي كرا ساسك رتسس5 سكسوما أسيوبساسويةسةا

سول سجس    مبت ب.

 ـ  صف توضيري لنموذج الجلسة علاةية  سيكودرامية: 9

 : the warm up ـ البدء   ادحماء 1ـ  9

س*يكل  لس   ئسةعوة؛

سيك  ت...سيكخ؛*يكلال رجستيب شسي   ي يسي أايسيستلت ببسس

س*يكتعبس ساست س ببسسيكتعستوتش  سكغل سمرضب سيكلال رجساسيكتعبس سو ساعض ر؛

س*يكل  لس   أسيكلال رجستعسيكت س ببسسيكتعستبيعسيكتا رساسيكتس بئمجسكسلال رج؛س

س*د  سسو   قسولاتل سكسلال رجسماسد  سسيكلاش مجسيكلئمومج؛

تسيكرليسنرم   سار،أي سيكللار  سيكتل  سرعس يعورةسماسور سيكت ت ر س*م  سمرضب سيكلال رجس ترسي تمربس سكمار  سيكبمر

سي أايسس  عسيكلال رج.

 :  action ـ الأداء 2ـ  9

س* ،تعسيكل  لسابكبمتسرس سيكلولوس  لسم سيكللااسجس  ستلتسويب لات بساس ل  بساب ت بس؛

س؛*يك ليربسسترس ل  بستعس ببسيسسوح اأاساسيشتعب سرس سةلب لسوسل نجس لاعستل  س ب

*يكل  لس وبر سيكبمتستعسا وسواب سيكعلرتسيكرليسنر ترسمأيو ساسدلاترةساسا ترةسورعس ال وارب ساستورب س

سيكللا  سيكتل  سعسرس سيكلولو ؛
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س*يكبمتس تب سيكتعسملبسسكس مب سابكللا  سىلبسك سىب س ح ثس س يبسماسيع  ؛

مرتيس رؤش سيكيرب س  ربح  س*يكل  لسو سمرضب سيكلال رجس سعب  سمة ي سوعست ر سيسسيكل  روسيكر سيوعسكسب

سمة يسسووبر ا؛س

س*  ي جساسيتتتبوسيكللا  ؛

*يكل  لس وبر سي ة يسسيكلوبر اسكتعسرسأاس رسررعس ل رتستغ  رلسمةر ي سيكل  روسور سيكبمرتسالربس ورل س  سراس

سي أايس ؛

لس* وتللسيكللا  سيكتل  سعسو ست ي تسيكل  لس أ بلستيمبسسنرما أسيومجسم رل سرسر سم ست ر  سك ربسأاسستعرب

ستعسيك لاوسرعسيكللابرلسيكتعسترسي ت بوسري ب؛

*وررر ستمررر سسيكتل  رررتيسيكلررر  لس ورررتش  سوال رررربسسوتي ررررجسورررعسيكعيمررربسسكبحرررلسوشتسررروس برررليسساستاررربسلس

سيكبمت.

 :working throughـ العم  من خلال  0ـ  9

و  ررويساس ررليس*يكبمررتس علررتسىلورربر سكل ررل عسكتمرر  لساستعرر  تسيكل ي رروساسسأاأستعسررةساسنررس ىمبتةسيتاررب س

س؛working throughس  وبس ول سابكعلتسوعس ال

س*ت ليسسكعاسيك اسسكس ليربسسو سوحباكجسم س تب سيكبمتسة  سوشتسوستعسىتسوحباكج؛

س* لوسةلب لسم ل سكسل  و مرضب سيكلال رجسيع ل ع س د بسسىم مجسيكتعبوتسو س ل سيكللااسج؛

يع ررررلستررررعسيكل  رررروسيكرررر سيوعس ترررر س تورررري سكسبمررررتسم س*س سرررراسيكرررر اسس رررر عسيكبمررررتساسوورررربر  سيكررررليس ل ررررتس

س وت لاوسميسنس  س لاعسم س ح تسيكيتماجسيكللة ا.



اني                                                                           السيكودراماالفصل الث  
 

38 
 

 :closureـ اد لا   1ـ  9

*وتباعررجسيكعلررتسي نبنررعيسيكلرر  لس ورربر سيكبمررتستررعسيكح رر لسرسرر سيكرر ررسكرربعثسيكلعس ورربسسوررعسمرضررب س

سيكلال رجسيع ل ع يكال  س ؛

سوال ربسسوتي رجسوعستيمبسسيكوما أسيوبسكس ررسيكيعوع؛س*يكل  لسس لبس  بأ سرس سينتش ي 

س*يكل  لس لاا سمرضب سيكلال رجسم ستلاب لسيكبمتسيكللابرلسيكلاش مجسيكلتعس جسابكل  وسيك سيوع؛

س*ويب لابسسمك لسوعسيكلال ربسسيكلتتبكمج مرضب يسيكال  سيستل تسيكعلتسيع ل ع ؛

 .ي سوال رجسوتي رجسوعستيمبسسي كا *م  لييس تحل سيكل  لست سسإة ب سيكتال جسسابنتش 

(munir. Samir. 2003. p.p 27-29)                                                   

 ـ إةراءات تطبيق السيكودراما: 9

س*ت   رسمرضب سيكالبرجسي س بأ جسإك ساعض رسيكبعثساس ستسة سوعسي كعج؛

س*رل سةلبرجسي س بأ جسولابكس ر؛

سيكللابكت؛*تلت اس ل س

س*تح   سمالسولااسجساسمو سجسوعس ل سيكللااسج؛

س*تح   سي أايسساسي تمبسسي  شبصسيكاتو عسكس مب س  ل سي أايسساس يب شسيكلعبك سو سي  شبصسمأايس ر؛

 .*اع سيكتل  تس يب شسمرضب سيكالبرجسي س بأ جساعض رسيكبعثساس لاا سيكلعبك سيكليب لاجساسي نئسج

 (12، ص 1999)شراتة،                                                        سسسسسسسس    
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 يب سر اسيةرلي يسسوي ربست ر  رسيشرضرب ساسررل سولاربكس رساستح  ر سيأايسساسي تمربسسي  رشبصسيكاتور عس

سكس مب ساب أايسساسويب لاج.

سسـ عناصر السيكودراما: 13

 يكلا ةربس ما يكعيب رل ورع وال ررج ورع ي  رل س يكيعورمج يكعاةربس اشرا  يكورما أسيوب تت ر  سسسسسس

 إك  اي امبل ابكللابسى ع كس   ل ت    وت بوسج ويظ وج كتلاات   ي ب مملب يكعيب ل  ل  تتليا  ي نبنمج

س:  ع يكعيب ل  ل  م ر اوع تعبل ةعوع ارال تعل  

س ضرب ب  ر ل م ر ي  ب تر اس   رج ررع  بربسا  ار  س يكتل  سمرج و  ر ق)القصـة(: ال مثيليـة ـ موضـو   1

سيكغ رل يكورس ىمبس ورع ايكرتشسص اتلارا س ب يكللك  رج يكورس ىمبس تعر  ت   ر   يةتلب مرج ةعورمجي نرس ىمجي

 .يكيعومج ابك حج اي  وب  يشةتلبرعي ا يكيعوع ايكت مف ولك  ج

 تس بئمرب س يكتر،كمف  ار  س ا ر  ي  يك  رج سيكلوتل ر ا س يكيعورمج يكتل سمرج  تر،كمف   ر    ر  : القصـة ـ تـلليف  2

 يكترع يكيعورمج يكتل سمرج اتر،كمف ا،رر يأ يكلل ر  يكلعبك    وربر  ا ر  يكورس ىعي يكل  رو   تضرمةسورب  ورا

 سسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسس(11، ص1999) عقي ، يكللك  ج.س ك ل يكوس ىمبس وع اتشس  ر ة   ا نس ىمبس تعسمرسيكمسبج إك  ت   

 :و رت مأايسي س كتغمع تتع أ م   لاع يكتل  سمجي  يكلوتل   ع ستع يكعلا   سعب ب يكتع ي أايس  ـ الأد ار:  3

 اأاس  لاةرةي يكيرب  م   عت ر  كلرب يكيعورع يكلرل ث اأاس تعرا ي يكعلسمرج يكحمربا ترع  ر  كلربسيكعل رت أاس

 ما يكرلئم  ما يكتسل رل ما يكلعسرر ما ي خ ما يك كر  ما كبك يكر  يكعل رت  مربا ترع و رر  رشصساأاس يكلل ر ي

 يكلوتل ر   مرب  و رت وعربك   رشص اأاس يكرخي …… يكاربس ما يكعتربا ما يكعتر  ماسيكر ال ما يكلرلوا 

 ي ل  ر اس يش رع ما سئمورة  ر اس يكلرلوا  ما يةبورب عي  ر اس يكليم يس يكلوتل  سما ووبكر   ا يكع ايةع

سسسسسسسسسسسسسسس(029، ص 1999) هران، يك اةجساسيكعا .س   اس يك ال ما
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 تيبنرب ر يكترع ي أايس ش تمربس كسلوتل ر  ع كربوا س يكحل رج تترل  ي أايس ش تمبس ابكيوبج:الأد ار ـ اخ يار 1

مةررةس عضررتسم س شترربسسىررتسرضرر سيكرر اسسيكررليسس(00 ، ص1999) شــراتة، سل  س ررب.س  ررلس ررل ستررعست ا لكبرر  س

 لكراستررعستل  سرةساسم س ارر  سمأي  ررساع رر يسررعسيكتل  ررتس  رلس ارر  سوعبرليسرررعسمت ربس رسيكح م مررجس تس بئمررجساس

  ل ج.س

 يكلوتل ر  ع كلوربر ا ارب  ليل يكلوتل ر  ع م ر    ر   ا ر  يكتل  سمرجي ارإ ليل يكلل ر         ـ ادخراج:  4

س.توائةسوع

س تل  رت    ور  س يكرل ع مي يكلورل عي يكعلرت م ر يث  ر ك ر تتللىر  يكرل ع ا رر الأبطـال)الممثلون(:ـ  9

س رر  بة  رجي مأايس ي رضرب  ارب ع ا ل رت يكلئمورمج يكلاش رمج ما يكلئمورع يكبمرت أاس   ر  ر ا ا  س يك  جي

ساي  بربط يك سرت ورع اربكتشسص تورللا امل  رج كاامربل ي أايس إنريبأ يكضرلاسيس اورع ي أايس رار   رتر

س.يشةتلب مج  ايت ر اتح  ت ولابرل ر رع ايكتعب ل ايك ليق

سك رلي وع يرج  رلاط مي ت ةر  اش يأسيوعيكورما س يكعرال ممرة  رؤأ  يكرلي يكلارب  ا ر  : المسـر  ـ خةـبة 1

سام  أيئل رب  ار  س م   عضرسة يكربعث كرب  إي  يكتر س اي موربكع ترع إش يكت س ر ي الاراسة   ةر  اش يكلورلوي

سكمورت يكلورلو  لاربج م  " مورينـو "  رل س اك رع ي س ي نرملا ررع  سر ا  عسر  م  ا ابكحلىرج  ورللا

سو سنرج ما ووتلارع   يكلوتل ر  ع ارة وارب  مي ترعأسيومجسيكورما س يكاسوربس تارل س م  يكللاع تلع  لاس ج

سيكخ....

 يةت رب  ا عر  ي س ربأ ج ي يكلال ررج يكلوتل ر ا س مرضرب   رر يكللارب  ا س: ـ المةاهد ن )الم فرةـون( 9

  رتر  يك  رج س  رل يكتل  سمرج م ر يث   ل (ةلب مج  يكي بشس ويب لاج ابل تتلاس تر يكتل  ت وع يكلوتل   ع

 ات  مل رب يكتل  سمرج م ر يث رسر  ايكتعس رت يكتل  سرعي يكعيرع يكابةا رس  اكم سيكوس ىع يكابةا رس  يكتلى  

 تعور ل ور  يكورس ىمجي ولاراات ر  ر ا ورع يكتش مرف رسر  توربر  ر يكتع ايكعبلسيكل ي و اينتعلي  اة   ب
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  رل  اوظرب ل يكتل  سمرج  ش رمبس ترع يشةععربل ة يةرا إد ربس يكللارااسستسرك إكر  يكلؤأ رج ي نرببل

 .يكللاااس

اسويررررةسة رررر لسم س يررررب سررررر اسريب ررررلسكسوررررما أسيوبس ررررعسيك  ررررجساسترررر،كمفسيك  ررررجساسي أايسساسي  ررررليلساس

ساس لابجسيكلولوساسيكللاب  ا سماسيكلتعلة  .ي امبلسماسيكلل س  س

استعسنبتسة  لسم سوعسريب لسيكوما  أسيوبس ع:سو   قسيكتل  س جسماسيك  رجيستر،كمفسيك  رجيساسي أايسيس

 اسي تمبسسي أايسيسي  ليليسيكلل س  سماسي امبليس لابجسيكلولويسيكللاب  ا سماسيكلتعلة  .س

سسـ أساليب   فنيات السيكودراما: 11

تتعررر أسمنررربك اساستيمررربسسيكورررما أسيوبساسشس عررر سيكت تمررركسةعورررةس ررر  سترررعس  ي رررجسإكررر سم سيكتي رررم سررررعسسسسسس

إكرررر سيكعيمرررربسساسي نرررربك اسس(1991)سإاــــراهيم إســــماعي يكللارررربرلساسيكتم  ررررلسيكيعوررررعس رررر سكب ررررجساس لارررر لس

يكلوتش وجستعسيكاسوجس ترستح    بسات بسكظرلا سيكشب رجساارتسةسورجيساسورعسيك رعاس  رلسرر أسيكعيمربسس

يكلورررتش وجسترررعسيكورررما أسيوبساس يرررب سورررعسيكبرررب   عسورررعس ررر ررسم س ل ررر سرسررر س ا لبئرررجستيمرررجسساس ررر سمرمررر س

ليسم رلسرر أسورعستيمربسس لتعر س  وربساعر س ر  .س ل جسكسلوتعلس عساةسم س ضمع يسوبس لاةةسويبنرببساس ارسمورينو

كرلككسترإ سيكلعرربك سيكحل رجسم س ورتش  سمك ررلسورعستيمررجسترعسةسورجساي رر اسماسم س ورتش  ستيمرجساي رر استرعسمك ررلس

سوعسةسوجس وبلبس لي سويبنبب.

م ستيمرربسساسمنرربك اسيكوررما أسيوبسيكلوررتش وجسورر سيكلررلي   عساسي  عرربلستشتسرروسس(1993)سكن يــ استضررمفس

س   عيساسوعسم  لستيمبسسيكوما أسيوبساسمك ل بسينتش يوبس ع:سسرعسيكلي

 م  رسر  إي  ترةيسمنرلتة ا ةعوة  ت   ر يكلول مج يكلعح صستع      اممةسـ أسلو  تقدةم الذات: 1ـ  11

 يكلتر،تئ يكمعرت   ربس بر و ش س لرب م رمب  يكتلارب  ورع كبرب   ع  اعسيرب وب ا لي  ككي تع يكحل ج كت كة تتل 

س.يكتل  سمج  بسل
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اسممةس ترسوي كر لس رمرسيكلارشصساسة مرةسرلربس  ي سرةسورعسولاربرلساس ار  سسـ أسلو  مناةاة النف : 2ـ  11

أاسسيكلعبك س يبس  سووبر تةسرس سإ ليلس ككستعس  ساسكعظمج.ساس  سمنس لسوع  سترعسإ رليتسيكلوربتجس ر عس

س.ي أسي سيكحوعسكسلل ثساسي   يثسيكععسمجستعسيكعا بسس  عسي  شبص

است ررر  سيكلاش ررمجسيكلح س ررج يكلل ث س تل  ررتسو ي ررروسوع يررجسوررعس مبترررةسسـ أســـلو  إدرال الــذات: 0ـ  11

الورربر اسي ةرر يسسيكلورربر ا اب عسيكالبرررج ساست  رربس عت رر سيكلررل ثسمةررةسىررب س تسررلسورر اس رررسنرر  س ررليسيكبيررب س

كوررما أسيوعساس رر عسيكلضررمللستت رر  سي ةرر يسسيكلورربر اسال باررجس ررب اسس ورربر ا سيكلررل ثستررعسيكل  رروسي

س اتلتسيكمعتسيكلضمللس وبر ا ستعساشأتة ميساشأاسيكيل سيكو يسوعسيكلاش مج .

  رر  سيكلاررشصس تل  ررتسأاسس رررشصس  ل  ورراسيكلحبررج س  ررلس تحرر ثس سوررربةةساسسـ لعــب الـــد ر: 1ـ  11

لستيمررجس ت رل سةمبارجسريرةساس لارعسكسلررل ثسم يرب سيكاسورجسيكورما أسيومجسم س يت رتسوررعسأاسسإكر س  رلساستعتبر

سن ب مج.كعاسي أايسسوعسمك لسي نبك اسي 

  س  يسس  عسي ي عس ر س ، رلس راتسنرؤيلساسةر يلسىلربسترعسيكحر  لسيكتسعربتساس ر س ، رلسسـ الدةالوج: 4ـ  11س

 اتستعبرتسأسيوعسىلبساسي ت بوسرعسولاااتةسماسسحببتةسوعس السيكح  لسو س رشصس  رلس ب رجسإ يس

ةاررررلاسيكلعرررربك ستررررعست ةمررررةسيكارررر يس ي  يسي ليسيكبرررربئ ... .ساس ررررليسي نررررس لس تررررملاسكسلررررل ثسيك لارررروسرررررعس

سيك ي سمجسيكح يسسك بكلاسي   ي سيكعاةمج. ليربتةس

 ررعستعرر سو  ارربسماسمتررا سوررعسررر استيمرربسستوررتش  ستررعسيكعررالسيكوررما أسيوعساسسـ حــ  المةــكلة: 9ـ  11

ــب مرمــد،سيكعررالسيكالرربرعسرسرر س رر سنرر ي يسو ررتست رر  رسيكرريع يسيكل ة كرر ليسيكليبةرربا. ـ  21، ص 1999) ري

س                                                            (24

ممرةسترترسرلسمرجس سراسي أايسس ر عسي  رشبصسيكرل عس عربة  سورعسيكتلار  شسسـ أسلو  اسعكاس الـد ر: 1ـ  11

ستعسإأسي سيكلاشصسيع ل.
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ــد ر: 9ـ  11 ــد را  رر  س ررليسي نررس لسرسرر سمنررب سةظل ررجسسـ أســلو  النمذةــة الســلوةية لل تررعسيكررتعسرسسباس

تؤىرر سرسرر سينررتش ي سيكلا ظررجساسيكيللةررجسساسيكترر  مرس   ررع بس مرر يسسيشةتلرربرعيساس ررعسيكيظل ررجسيكتررعس

كتعرر  تسيكوررس  يساس رر س  ررستس ررل سيكمل  ررجسرسرر ستلى رر سرسرر سيش تلررب ساسيكتمب ررتست ررعستت رر  سوررعستعسررمرس

اعررثسيكوررس  سالا ظررجسةلرر  ليس وررتش  س ررليسيكيلرر  لسالورربر اسيكلعرربك يسيكلورربر يسماسوعسرررسنرر يلبئعس رررس

عس ل ررتسكعرراسيكرر اسساستس رر سترر  مرسيةتلرربرعسوررعسيكلعرربك سماسوررعسمرضررب سيكالبرررجسيكترر س اسرسرر س ررليسررر

سسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسس(14، ص 1999)شراتة   خالد، سيع ل ع.

 وتش  س ليسي نس لس  يلبس ا  سيكلل ثسرربة سررعسيكتعب رلسررعسةعورةساربك ا سسـ أسلو  المرآة: 9ـ  11

ماسابكععررررتس ررررترسا رررر س يسسوورررربر اسماسمةرررربسوورررربر استررررعسةرررر  س رررربصسوررررعسنررررس  سيكلررررل ثستررررعسو  رررروس

نرما أسيوعساس ب رر سيكلرل ثسانرر ساررب عسيكللارب   عسوررعسيكلل ر ساستوررتللسي ةرربسيكلوربر استررعستل  ررتسأاسس

س)عتا ي،  .س(.لاش مجسةعو بساع عسسمن بيكلل ثسماعبأستتل سيك

 ليسي نس لس ترسوعس رالسو عر س ر لسورعس رشصسوربسترعسيكحر ثسيكر سيوعيساسسـ المقعد الخيالي: 13ـ  11

سش كسم س ل سيكت يمجستتملاسكسبمتس ل جستعسيكتعب لساسيك ليخساسيكغضاسميس اسيكع اي سرس سي  ل.

 ( 100، ص 2003) اسم، سسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسسس

اسويرررةسة ررر لسم سكست يمرررجسنرررما أسيوبسرررر استيمررربسساسمنررربك استورررتش  س وررراسنرررعسيكعرررلأساس ررر سيت رساس وررراس

سدلا سىتسةسوجساس ا  سكسلعبك س ل جسينتعلبك ب.

س

س

س
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 :لاصة الفص خ

كاررلي سيكلل رمجسىا  رلسورعسيكع رب  ليساستعسيكي ب جسة  لسم سيكوما أسيوبس عسكموتسمنس  بسراةمربس ربتاس

 ررتس رررعسرررالسةعورررعساي عرررعساس  م ررعيسميسمة ررربستغررر صسإكرر سةرررلاسسيكلرررل يساستورربر سيكلرررل ثسترررعسم س

س وبر سةعوةساتؤأيسالااتسةلا سإك ستع  تسرل تستعست   يةسيك ي سع.
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 :تمهيد

المتأمل فيلافالل الفاليةل يجدفأنلاللهفسبفافهلي تعافىفأولتلففسى افيديلتفالواللهقلاللهفملوفالملاللهناافىفاتم تع لتافالتلاف

أم  يتفموفمواجيجفكتيجفالمؤث اافالبدئ جفالم  طجفبيتدفبألواعيتفالمختلالجدفذل افالملاللهناافىفاتم تع لتادفأنل ف

أ ويليلتفعللففىا لافجلتنجافململوإدفىفنهفيسعيلتفهت لو فىفسبفأمومفبت مدتيتفىفنعتقتيتفللاهلتات  فم يلتدفىف

أ م فلاللهنججف اللهفأت ولفنلففمووقفىفأصيحفهبيتفيافض تافي صفال نتحدفىفموفثمفاهعغملتإفيلافالةلمت ف

فىفالتوتهجدفيافحدوفأات ضفسبفأ وبفهبيتفيافأماللهمفىفعتملافموفالووام فاتباللهاافىفالتطون.

ف

ف

ف

ف

ف

ف

ف

ف

ف

ف
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 ـ مفهوم الثقة بالنفس: 1

ذللافمصلاللهنف وللقفىثللوفبلادفىثت لجفىفثمللجدفىفالوث ملجفيلافااملل فسح تملافىااجلل ففـ تعريـ  الثقــة ل ـة: 1ــ  1

بتلثمجفدفىفك لقفالمدثتقفىفالموثمجفذافالموتذالله دفىفيافال لاللهق فكول فبلوفمتللقلفىفلملاللهفملياللهافملافال هلولف

 ه(831 .1991، )البخاري ف.لففاتهلامعفأوثم تصلففافعل افىهلمففلدلجفالوقيجففحتفف

أ تلا لللتفىفأوتذلللاللهعتدفىفالوثدلللوفذلللوفالةلللا فالم  لللمفىفالويلللاللهدفىفيلللافااصللل فذلللوفحبللل فسىف دلللاللهفأةلللداللهفبلللاففيس

فه(448 .2002)ابن منظور، .ااهد فسىفالاللهابج

أ لتىلفالثثدل فملوفاليلتحثدوفىفالمتخصصلدوفمايلومفالثملجفبلتل الففـ تعريـ  الثقـة بـالنفس احـ:  ا: 2ـ  1

فموفعالله فالزىاأتل

الثملجفبللتل الفبأعيللتلفمو ل فقتخلل افالةلخ فمللوفعاالافىفمللوفالوللتلمفف(33أســعد)ت  ،   يوســ  عل  ف*

ل للجفللوا للافال االلافجوفمو لل فىاافه للافيثلل فىاضللحفىفن يللجفالم لل بفبللادفىفذللوفمو لل فئدلل فعةللوا افبلل فذلل

فالم  بفبتلةخ فبمتفقت م افذلقفموفالوا افالختنجافموفاام ت فىفموضوعتافىفسمختص.

لفأو ييللتفبأعيللتفهلل وبفأاللت اللهفنلللففس لللجفىفسمللتناافأالل وفالمللل فنلديللتدفيثلمللتف(2002)ابــن المــلج الةو يــة *

هلل متفكثلل  فالتنللتنقفىفصللاللهقفالا اهللجدفىفاللا للجفهفلفىفاهللت  متفىا ويللتفألللقفاامللتنااف ويللتفالثمللجفبللتل 

كأعيللتفمللوفالوثللتقفىفذللوفال قللتقدفيتلمللل ف للاللهفقلل أيبفبمللوفىثللوفبللافأللوكدلافعل للافىفحاللوف للوفبللادفيصللتنفمللوف

فثتقفم بتافىفموتملتافىفاههت ت فنل افىفاهعتمت فعل ادفييوفيافىثت جفبمليافىفنىحافىفباللهعا.ىف

اعتبللل افسبفالثملللجفبلللتل الفذلللافنحلللاللهافهلللمتافالةخصللل جفااهتهللل جفالتلللافقبلللاللهسفف(2001أمـــل المخي)مـــ )*

مللاللهفاعتمللت افكل للتفأثوي يللتفم لل فعةللأ فالالل  دفىفنعيللتفألل أيبفانأيتيللتفىث مللتفبتث للتفالالل  فعاالل تفىفاجتمت  للتدفىفأوت

 ىفال اا ج.فعلففممومتأافالومل جفىفالنام ج
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لفسبفالثمجفبتل الفأاللهلفعلففالةوونفال اأافللا  فبسم تع تأافىف اللهنأافعلفف(2000يشير عسكر عل )*

مواجيجفاامونفالمختلاجفيافال  ت فىفأ موفذ افالثمجفموفجلالفأ مدوفااذاللها فالةخص جفالتافأباللهسف

كأيثتنفيافذذوفىفأناللهفي يميتفنلففسنضفالوا افبتلتخط بفىفاههتات  فموفمخزىبفالخب اا.ففففففففففففف

ف(  129 .114،     2013لة الدراسا  ) البحوث الاجتماعلة، ) مة

ذافالاللهنججفالثل جفالتافقت ص فعلديلتفالطال فجل ا فاهلتنتبتافلامل ااففـ تعري  الثقة بالنفس إجرائلا: 3ـ  1

فالمق تإفالثمجفبتل الفال يفأب تافاليتح .ف

تافالةخصلل جفالتلافقبللاللهسفأثوي يللتفىملوفجلللالفالتوللتنيتفالالتبمجفأم للوفالمللولفسبفالثملجفبللتل الفذللافنحلاللهافهللم

م لل فالصللغ فىمو لل فقتخلل افالالل  فمللوفعااللافىفمللوفالوللتلمفالم لل بفبللافىفالةللوونفاللل اأافللالل  فبسم تع للتاف ف

ف اللهناأافعلففمواجيجففمختل فاامونفال  ت ف.

ــالنفس: 2 ــة ب ذ للتمفم للتذ فالثمللجفبللتل الفىفأوملل فعلللففأوزيزذللتفىفأنولل فم يللتف للو فهففـ مظــا ر الثق

فيتفيافب ت فمخص جفالا  فبتث اافعاا تفىفاجتمت  تدفىفالت لافبص جفال اا جفالال مجفىفسذميتلأاتيتبفب

نبفأمتافالةخ فبص جفجالاللهأجفجدلالله فىف لاللهن فعللففمواجيلجفالصلوتقدفىفجللواففـ المظهر الةسم : 1ــ  2

افحللتلفمللوفالوتذللتافىفااملل اضفأ للموفلللافجللز فهفبللأإفبللافمللوفالثمللجفب االلادفذلل افذللوفالمتعللالله دفىفلثللوفيلل

الةلواذفىىجلو فمةلل لجفجالم جفيلسبف نجللجفالثملجفالتلافقتمتللافبيلتفالال  فذللافال لافأ لالله فك   للجفالتوتمل فملافألللقف

ف(90ـ  13)أسعد يوس ، ت  ،   .اتعت ج

نذاف ا افليت لجفالال  فىفصل تاف ا افثمتللافب االادفيثملجفألل اببفىثدلوفبلدوفالصلل جفىفالاللامجفالنالاللهأجفىفبللدوف

الا  فيافسي ل فحتهألافأ أالافمو ويتألافىفأو لمف وألافىفأ لوبفملوونافاأنلتافعاالاففالثمجفبتل الفيو اللهمتفأ وبف

فبتلثمجفىفأت اوف اللهنأافعلففالتاثد ,
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أ للاللهنضفضللم يتفثلاثللجف عللت مفذللالفاللل كت فىفاللل اك  فىفالخ للتلدفيتللل كت فذللوفع صلل ففـ مظهــر العقلــ : 2ـ  2

جطللتنفىفااجطللت فىفجولللافم بوقللتفبللدوفذللتمفلماللتعالله فالالل  فعلللففاكتاللتقفالناللهقللاللهدفىفأن لل فالواللهقللاللهفمللوفاا

الآج يودفىفذ افكلافقزى فالا  فبماللهنفهفبأإفبافموفالثمجفب ااافىفذلقفلملتفقلاي لافملوفموتمللجفحال جفىفملوف

أمبلل فاللل قوفحولللادفسمللتفاللل اك  ففيتبلل  فسذمدتيللتفمللوفجلللالفسبفضللو فأةللو فالالل  فبتل للو فال االلادفاعللاف

خيتلفقتمثل فيلافسبفالةخصل جفالمويلجفأثلوبف لاللهن فعللففضليبفج تليلتفأاتط افمنت اافمتطليتافال  ت دفسمتفال

ىفأو  اللافيللافموا لل فال  للت فىفجدلل ف لدلل فعلللففذلللقفالةللو ا فىفالمخت عللوبفىفالم تةللاوبفاللل قوفأةللياللهفليللمف

أللتنيبفبتلثمللجفبأعاالليمدفييللمف للاللهفى اللوافج للتليمفسي لل فأو  للتفبمللتفق اللافاليةلل دفىفلللمفأنولللوافج للتليمفمنلل  ف

ف فعوفالوا افب فجولوافي يمتفىفىهدلجفأوصليمفنلففذاللهييم.سحلامفأم جفبودالله

نبفأغد فال واحافالمزاح لجفىفأولاللهقليتفىفم تىللجفالال ط  فعلديلتفهفألأأافنهفلملوف ـ المظهر الوجدان : 3 ـ 2

لاللهأافنصداللهفكتيافموفالثمجفب االافنم تعتألافىفنأملتبفناهلبفبماللهنألافعللففالت ل نفمملتف لاللهفألملففيلافياولتلافملوف

فجتيئجفهفأم  يتفن يتنفالطت تافالثتم جفيافعالفمتفلمفقتمفالت  نفم يت.أ ق جف

نبفللنتعللل فاهجتمللتعاف ىنافبلللتن افيلللافأوزيلللزفالثملللجفبلللتل الفذللللقفسبفأ م لللجففـ المظهـــر الاجتمـــاع : 4ـ  2

فعلا تأ تفأمومفعلففسهلتإفاهحتل امفالمتيلت لفىفأوزيلزفالتواصل فبةل  فب لت فىفالميلت ن فبمالتعالله فالآجل يوفيلا

كلل فااى للتافنضللتيجفنلللففاهحتثللتمفنلللففالوملل فىفالم طللوفع للاللهفاجتلاي للتفمللافالآجلل يودفكلل فذلللقفأاللتذمفيللاف

ف(103)كار)ل، ت  ،  .أ مدوفالتوايوفاهجتمت  جفىفالوصولفنلففالمبولفىفالم تعجفاهجتمت  جفالوتل ج

يللديمفىفن  للتعيمفبمللتففىفقتاللوفموللافعللوضفالم عللافيللاف ولللالفنبفاللل يفأندللاللهفالتوتملل فمللافالآجلل يوفىفالتللأثد 

ق ياللهافذوفال يفأاتحفلافاابواقفىفأمياللهفللافالطل قفللوصلولفنللففسذاللهايلادفىفال نلتحفيلافح تألافىفأالتط افسبف

ف(84،  1990)القرن ، .أن اللهفك فموفحولافلخاللهمجفسذاللهايافىفالاوافموافلت ق ميت
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أوجللاللهفعلا للجفي  ألجفبللدوفثمتيللجفالال  فىفالثمللجفب االلادفسبف يل افذلل افالولا للجففـ المظهــر الاصتدــا ي: 3ـ  2

يتثوبفموفبتقفذافالاللهج فالنداللهف اللهفضلموفهلاللهفاحت تجتألافااهتهل جدفىفبتلتلتلافيللوفأملاللهفقلاللهافلطلل فالمالتعالله ف

المت ألللجفملللوفسحلللاللهفىفللللوفق لللزلفنسهلللافسملللتمفسحلللاللهفيتليلللتفم لللافالمووعلللجدفعت  لللقفعلللوفسعلللافهلللدواك فال  لللتن فىف

ولوج تفىفذ افمتفأنو فالا  فموفيئجفالمثمل دفىفهفجلاللهالفحلولفالولا لجفالويدلالله فبلدوفثمتيلجفالال  فىفثمتلافالتث 

أصحفيافعص عتفذل افالل يف تلتلافالمت ألتافىف ب ااادفنذفصحفذلقفعلففجم افالوصوندفيموفبتقفسىلففسب

ف(123_ 113)أسعد، ت  ،     .الم تذ 

لم تذ فمتمثلجفيلافم يل فالنالمافالمتمثل فيلافهللامجفالصل جفموفجلالفمتفهبوفعمولفللثمجفبتل الفعالله فا

الناللاللهأجفىفجلوذللتفمللوفااملل اضفأ للموفجللز فمللوفالثمللجفسمللتفم يلل فالوملللافيدتمثلل فيللافثلللا ف عللت مفذللالف

اللل اك  دفالخ للتلدفاللل كت دفسمللتفم يلل فالوجللاللهاعافالمتمثلل فيللافأغدلل اافالمزاج للجفىفأوللاللهقليتفىفالالل ط  فعلديللتفىف

نصللداللهفكلللتيافمللوفالثملللجفبلللتل الفسمللتفك يللل فاهجتمللتعافالمتمثللل فيللافعلا تأ لللتفملللاففالت لل نفم يلللتفقللؤ يفنللللف

الآجلل يوفعلللففسهللتإفاهحتلل امفالمتيللت لفىفالتواصلل فىفالميللت ن فقللؤ يفنلللففأ مدللوفالم تعللجفيللافالمنتمللافسمللتف

فك ي فا تصت يفالمتمث فيافأوي فالاللهج فالنداللهفأ موفالثمجفبتل ال.

فلفسبفم اح فالثمجفبتل الفذال(2001) غنلجق ك ففـ مرا ل الثقة بالنفس: 3

ذللافسبفأاثلل فالالل  فهللمص تفسىفبصلل يتفسىفحالل تفيللافالموللتعافأللاللهلفعلللففالثمللجفبللتل الفكللأبففمر لــة التفريــر:_

قتخدل فعاالافعللففم صللجفىفيلافحةلاللهفكبدل فمللوفال لتإفىفذلمفأةلنووعافىفقث للوبفعل لافىفق ك ىعلافبتلصللاتاف

فاهأنتب جفالتافأتمتافبيت.

ذللافاههلتنتبتافاهعاوتل لجفالتللافأ لتففعلوفاايثللتنفىفذلافس ل قفمللتفأثلوبفليلتدفىفعلللففف:مر لـة الشـعور_ 

فذلقفيسبفأغدد فاههتنتبتافاهعاوتل جفللثمجفبتل الفأثوبفعوفي يوفأغدد فعمبفالتاثد .
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موفالمولومفسبفاايثتنفأ أيبفبتهعاولتهادفىفاهعاولتهافأل أيبفبتلاللومدفيي لتمفعلا لجفف:مر لة السلوك_ 

فيجفبدوفالنااللهفىفالوم فيأيفأغدد فأ الله فيافالنامفعت نجفأغدد فيافالوم فثمفأغدد فيافاهعاوتها. وف

ذللقفبلأبفأمت لافالال  فبتلاللوك تافالتلافأولز فالثملجفبلتل الفىقتلتلتلافأثل انفممتنهلتافليلتفف_ مر لة القناعا :

فىفاتحاتإفبيتفىفن ناكيتفبتلوم فىفأ جمتيتفنلففهلوم.ف

سعيللتفسن للففم حلللجفأصلل فنلديللتفالةللخ فالواثللوفب االلافىفيديللتفأصللاللهنفالثمللجفبللتل الفعللوفف:_ مر لــة الر) لــة

فالةخ فألمت  تفىفأصتحبيتفمةتع فالا ىنفىفاهعنت .

ىفموفجلالفمتفهبوفعاتط افالملولفسبفم احل فالثملجفبلتل الفحال فئ ل مفج الجفم احل فالمتمثللجفيلافم حللجف

فح ج.التاثد فىفالةوونفىفالالومفىفالم تعتافىفال ىف

فذ تمفعوعتبفموفالثمجفبتل اللفـ أنواع الثقة بالنفس: 4

ىفذللافالتللافأاللت اللهفنلللففمبلل نااف ويللجفهفأأأديللتفالةللقفمللوفسمللتمفىفجللل دف :ـ الثقــة الم:لقــة بــالنفس 1ـ  4

ييلل افثمللجفأ اللافصللتحبيتفىفأنزيللافسعللقفألل افالةللخ فاللل يفلللافمثلل فذلل افالثمللجفيللافعااللافقواجللافال  للت فئدلل ف

وفما فموفم غصتأيتدفقتمبليلتفىفهفصلتئ ادفلثلوفحت ملتفيي لتادفمصلممتفعللففجوللجف  تقدفىفهفقي قفم

فسج ا.

يافموا  فمود لجدفىفضلةلجفذل افالثملجفسىفألاملديتفيلافموا ل فسجل ادفييل اففـ الثقة المحد ة بالنفس: 2ـ  4

اأنتافهل مفقتخل افال جل فالل يفأملاللهنفالو ا دل فالتلافأوتل ضفهلبدلافحلوف لاللهنذتدفىفملافذللقفيلسبفسئلب لجفال لتإف

فقولاللهىاف ىبفثمجفبتل الفثمفأمويفبواللهفيت  فموفالو لتف لتلفافعلزفىجل ف فخافسجل ج مفملوفبطلوبفسميلتأثمفه

أولموبفمدئتفىفنذافهلقفاتعاتبفي يمافيافال  ت فسجل افبأهليتقفالملو فىفال نلتحفيسعلافقلز ا ف لو فىفثملجفب االاف

فمافالو ت.
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فىفموفذ تفأم وفالمولفسبفالثمجفبتل الفعوعدوفذمتفالثمجفالم الله  فبتل الفىفالثمجفالمطلمجفبتل ال.

 ـ أ ملة الثقة بالنفس: 3فف

ىفقللل افاللللاللهكتونفسهلللواللهفقوهللل فم خت دللل فسبفسذم لللجفالثملللجفبلللتل الفأتنللللففيلللاففللثملللجفبلللتل الفسذم لللجفكبدللل  ف   

فال متقفالتتل جل

ذ لتمفعلا لجفىث ملجفبلدوفكللافملوفالثملجفبلتل الفىفالصل جفال اال جفىفكل لقفف:ـ تحقيق التوافق النفس  1ـ  3

عد لجفىفالثمللجفاتحالتإفبتلالوت  دفيتلالوت  فحتلللجفملوفاهنأ لتحفال االلافىفبصلاجفسهتهل جفعلللففالةلوونفبتلطمأ

بلتل الفيلل لفملوفالمم لوفسبفأةلو فالال  فملتفبتهيمئ لتبفنهفنذافألوي افللافذل افالثملج.فىفالةلخ فالمتوايللوف

عاا تفذلوفالل يفقتمتلافبثملجفب االافسملتفئدل فالواثلوفب االافأ لوبفئدل فمتوايلوفعاال تفىفبتلتلتلافأصليحفع ضلجف

التصل يتافالواللهىاع لجفالتلافأليطيفب  تعلافيافسيفل  جفهضط اقفكملتفسبفالثملجفبلتل الفأ ملافصلتحبيتفملوف

ال ااافىفالص جفال اا جففهفأم فنهفعوفي يلوفالنيلاللهفاللاللها مفىفالثالتحفالمالتم فملوفسجل فال ملوفالالويفىف

فالتوايوفمافالتغد اافاهجتمت  جفال اا جفالمتطون فبتهتم انفموفسج فال اتظفعلفففماتوافالثمجفبتل ال.

قوللاللهفاتعالتبفبغدل فجبل  دفىفأت لموفذل افالخبل  فعوعلتبلفجبل اافملوونيجففـ استمرار اكتشاف الخبرة: 2ـ  3

ىفننا أللللجفىفهمللللوونيجفىفهننا أللللجدفىفمللللوفسذللللمفالوواملللل فالتللللافأاللللتعاللهفعلللللففاكتاللللتقفالخبلللل اافالةللللوونيجفىف

اتنا ألجدفننا  فالالل  فيللافاكتالتبيتفىفالتملل بفعلديللتدفنلللففجتعل فأمتوللافبمللاللهنفموللدوفملوفالثمللجفبللتل الدفه وتبلل ف

 (33،   1998)أسعد يوس ، ف.س عففموفالثمجففأاتط افاكتاتقفسيفجب اافجاللهقالله حاللهف

ف                     

اتأملتبفبتلملاللهن فعللففس ا فالوملل فملوفسذلمفالووامل فالمؤ أللجفنللففال نلتحفه للادفىففـ النةــاف فـ  العمــل: 3ـ  3

الال  فالل يفهفأاللتط افسبفقلؤموفبماللهنأللافعللففاا ا فىفهفأالتط افبللاللهىنافسبفقل يمفبأ يللت فالومل فالمطلللوقف
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فم للافس ا ادفيتتحالللتإفبتلمصللونفعلللوفالوملل دفق تيلللافبلللافنلللففالتخلللتذلفىفمللوفثلللمفيسعللافهفأالللتط افسبفقبللل ل

النياللهفالمطلوقفتعنت افحتففىفنبفب فجياللهافم تعاتدفيسعافلوفأ لوبفمتم لتفللومل دفبل فبلأأافجيلاللهافمةلتتتفىف

بوداللهافعوفالماوففالصل  ح.فىفذ لتفهفأ الافبلأبفأ لوبفالال  فململتفبتلومل لتافالمو ه لجفىفبتلميلتناافاللا ملجف

) أســـعد يوســـ ، .ألللافعللللففاا ا ا ا فالومللل دفبللل فااذلللمفملللوفذللللقفسبفأ لللوبفمةللل وعتفبسأمتعلللافب االللافىفبماللهنف

ف(31،   1998

نبفحلل فالةللخ فعزيللزافاعاالل تدفيغدلل فحلل فالآجلل يوفل للتدفىفبغدلل فحب للتفل جلل يوففـ  ــا اريــرين: 4ـ  3

يسع للتفهفعاللتط افاتحاللتإفب  تع للتفاتعاللتعادفذلللقفنبفاكتمللتلفىجو عللتفاتعاللتعافىفاهجتمللتعادفهفأللأأافل للتف

لةخصلللل تافالواثملللجفملللوفعاالللليتفهفأأجللل فملللوفحلللل فال لللتإفليلللمفىهللللدلجفنذافأيت ل لللتفال للل فمللللافملللوفحول لللتدفيت

للاهتمتتافالةخصادفىفهفأنو فموفأمص فح فال لتإفليلمفم اعلت فللةلوونفبلتالم,في ل فالواثلوفملوفعاالاف

فل ج يوفأمومفسهتهتفعلففاحت امفالةخص جفاتعاتع ج.

ادفىفأ للوبفذلل افال لل فعللتبافمللوفنبفالثمللجفبللتل الفأاللتلزمفأللليلفالةللخ فبتل لل فىفعللاللهمفملل قفالث ا  للجفنل لل

ف( 42،   1998) أسعد يوس ، .ذاأادفىفمتاوتفعلففئد ا

نبفال  للت فهفأاللد فىيللوفمللتفأيللواادفىفهفقثدلل فسمللونفح تأ للتفيللاففـ مواجهــة الدــعات ) المشــك  : 3ـ  3

تفىفسذذ  لتفسىفعلللففع للوفالل يفعلمتللتفبللافسمتل للتفبل فكثدلل افمللتفأ لالله فع لللفمللتفأخدل للتفىفعللففأقلل مفمللتفأو و لل

جلايلللتفلآمتل لللتفالتلللافىي لللتفالللل الفعل لللا.فذ لللتفكبدللل افىفحتهلللمتفيلللافمو للل فالاللل  فملللوفجللللالفالمةللل لاافالتلللاف

أوتل ضفي يللوفح تأللادفىفالصلوتقفالتللافأو  لل فسذاللهايللافالتلافنهللميتفل االلادفىفالتللافسحلتقفبيللتف متلللافىفعلللوف

التغللل فعلللففالصللوتقففعلديللتفمطتم للادفييللافأثاللياف للو فاهحتمللتلفىفيت للجفق الل فبيللتفم ام للادفىفهفمللقفسب

ال للافأنتبي للتفيللافال  للت .فالتوصلل فنلللففحلللولفعتج للجفللمةلل لاافالتللافأصللت ي تدفيللافهللبد فأ مدللوفسذللاللهاي تدف

فب تججفمتهجفنلفف و فاحتمتلدفىفنلففيت جفعاا جفكبد  ,
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ذللل افالطت لللجفبمثتبلللجفضللليبفالللل الفيلللافالموا للل فال  جلللج.فيلللسبفللللمفأ لللوفالةلللخ فمنيلللزافبتلطت لللجفال االلل جف

)أســـعد يوســـ ، فالمطلوقلللجدفىفنذافللللمفأملللمفبلللتلت  مفبتهلللتنتبتافالطب ص لللجدفهفأنلللاللهفاتعالللتبفحد يلللتفهلللوافال لللاللهم.

ف(43،   1998

ىفملوفذ للتفعالت تففسبفسذم للجفالثملجفبللتل الفأثمللوفيلافأخمدللوفالتوايلوفال االلافىفاهلتم انفاكتةللت فالخبلل اافىف

ف.ال نتحفيافالوم فىفح فالآج يوفىفمواجيجفالصوتقفىفالمة لاا

 ـ حفا  الأشخا  الواثقين بأنفسهج ) سلوكلاتهج: 3

فالةوونفبتامو؛*

فالةوونفبتلتمب فالآج يو؛*

فأزابفاهجتمتعا؛*اه

فاليواللهفعوفااعتع جفىفالةوونفبتل ع ؛*

فاتأمتبفبتل ال؛*

فاليواللهفعوفالتم كزفحولفال اا؛*

ف(33،   2010) السنباط  ) آير)ن، .الةوونفبتلثاتأج*

فال ذوفبتامونفالتتييجفىفعاللهمفجوليتفأؤث فعلففصات فال ذو؛عاللهمفاعةغتلف*

ف؛ اعتمت فالثلمتافبو تأجفىفهفقتمفاأختذفالم انفنهفبواللهفأاثد فىفأاللهبد*

فعاللهمفاهعاوتلفبايولجفىفعاللهمفيماللهفااعصتقفسمتمفسيفحالله فيتنئ؛*
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فالماللهن فعلففب ت فعلا تافاجتمت  جفجدالله فىفماتم  ؛*

فأمب فال ماللهفالب ت ؛عاللهمفاهكت ا فبتهعتمت اافىف*

فالص احجفىفعاللهمفالخو فموف ولفال و؛ف*

فالمةتىن فىفأيت لفال سي؛*ف

ف(22،   2011)كريمان بدير،  .الماللهن فعلففالق ت  ف*

فأم وفالمولفسبفللأمختصفالواثمدوفبأعاايمفىفهلوك تأيمفعالله فصاتا.

 فـ تدورا  ياطئة عن الثقة بالنفس: 8

الثمللجفبللتل الفىفالتللافأوتمللاللهفبيللتفالثثدلل فمللوفاامللختصفىفمللوفسبلل  فذلل افذ لتمفالتصللوناافالختيئللجفعللوف    

فالتصوناال

*فسعيتفموجو  فب تمليتفسىفمامو  فأمتمتدفيي افىاثوفب ااافىذامفئد فىاثوفب االادفىفالوا لافسبفالثملجفبلتل الف

فموضوا(؛أتمتث فانأاتعتفىفاعخاتضتفب ا فممومتافىفال  ى فالم  طجف)فالمو  دفالم تبدفالزمتبفىفال

*فسعيللتفأمت للافالالل ط  فعلللففالو للت فىفاتصلل انفعلللففاللل سيفىفسبفكللتبفجللتيقدفىفالصلل  حفسبفالواثللوفمللوف

فعااافأغد فنسأافنذافاأ حفئد ا؛

*فسعيللتفأمت للافالالل ط  فعلللففالآجلل يوفىفالللت  مفيللديمفىفالتالللبفعلللديمف)فنمللتفبماللو فال نللجفىفات  للتافسىف

فااع ا (؛فبماو فال  تمفىفالمواعدوفىفاتنا  فسى

*فسعيللتفأمت للافعبلل فال  للت دفىفالتالللحفمللوفالنلل س فالميللتليفيديللتدفىذلل افمللتفقاللهيوللافنلللففا ت للتمفسمللونفهفأم ذللتف

فاا قفىفحاوفالخلو؛
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ف*سعيتفأ و لفعلففالماللهن فعلففالماتج  دفالميتذت دفىفالت اللهيفىفالتوت مفىفالتوتلا.

أثلوبفموجلو  فبتلثتمل فسىفئدل فموجلو  فبتلثتمل فىفأم وفالمولفسبفموفأصلوناافالختيئلجفللثملجفبلتل الفسعيلتف

بتتضتيجفنلففأمت افعلففالا    فعلففالو لت ف فاتصل انفعللففالل سيفىفسأ لتفأمت لافعبل فالخ لت فىفأاللحف

ف(38،   2001)  رير محمد  شام،فبتلن س فىفاعو تهيتفعلففالماللهن فالماتج  فىفالميتذت فىفالت اللهيفئد ذت.

 فس: ـ مدا ر القوة الثقة بالن 1

اجللفمافعااقفىفصتنحيتفىثوفبأعقف ت نفعلففالت اوفقومتفبواللهفقومفللل...فعل لقفسبفأمل فكل فأاثدل فأملل ف

موفمأعق...فىين فعل قفسبفأولمفبأعقفنعالتبفم لتففللمفأخللوفعبثلت...فيلتافع لاللهمتفجلم لتفللمفأخلم لتفعبثلت...ف

اانض...فعل للقفسبفأاتخلل ففسعللتفلللقفذللالله فىفئتأللجفأنلل فسبفأؤ أللافيللافذلل افال  للت فمت مللتفح للتفعلللففىجللا

كوعلقفنعالتبفملتلزمفجتلالتفالةل طتبفىفذل افيلافحلاللهفذاألافملوفهلمتافاتعالتبفالوت ل فالل يفهفقزعزعلافاعتمللت ف

ملوف بل فالآجل يودفاعللقفسصلي تفالثل لفاللل يف اإفعاالافىفعمل فلمللتفبولاللهفالملوادفكمللتفأ ل فعل لقفن  للتاف

اأقفالثتم للجفيللافعااللق...ىفسعللقفأملللقفثمللجفعااللقفمللافالتلل   فبأعللقفنعاللتبف للويفىفأنلل فسبفأتولل  فعلللفف للاللهنف

فعتل جفىفعل قففموفالدومفسبفأخ جيت.

سعطافعااقفي صجفسج افلل  ت فبة  فسي  ...فا بل فالت لاللهي...فىف ليلتفصل ي جفلزمدللقفسىفصلاللهأمق...ففف

هأعتياللقفىفسأاللوقفعل للقفبللسذبفافىفهفأوتلل نفسبللاللهافعللوفالم تياللجفميمللتفكتعللتفىفميمللتفملل نافباةلل فهللتبوف

كل فعللففافعلزفىفبيت...فأن  ف ولفسعتفلاتفكت فلي افالم تياجفسىفسعافلالتفبتنعلتفيلافالومل ...فبل فأوف

فج فىفا ت مفىفحتىلفب  فثمج...فحد يتفسضموفلقفبأعقفهت نحفبتلتأكدالله.

ايو فمتفأ اافصصيتفلقفأناللهفك فالاللهنىقفي  تفللق...فيلتيفعلوفكل فملتفأخ القفىفا ت ملافهلتناللهفسبفالخلو ف

ف اللهفألامففىفهفىجو فلا.
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فممتفهبوفعمولفسبفللثمجفبتل الفعالله فمصت نفأم وفسبفأموييت.

ــالنفس: ـ بواعــ  9 ــة ب قلل افالللاللهكتونفالاميللافسبفالثمللجفبللتل الفجماللجفىقتعلل فذك ذللتفعلللففال  للوففالثق

فالتتلال

ىفالمايلومفالل اأافكلملجفأةلم فن ناكلقفىفي ملقفىفعت األقفىفمو لففاامل ت فبتل اليجففـ المفهوم الذات : 1ـ 9

فلقدفىفموفهمتافالمايومفال اأافسعافم تا فىفم  مفىف ق تم  ا.

سبفك فمخ فلاللهألافمثل فسعللفف اجللافعلوفعاالادفيثل فملخ فأول  فعاالاففالأعلى الذات :ـ المثل  2ـ  9

جداللهافىفالمة لجفالتافعواجيلافىفالمثل فااعللففأ تلويفعللففجمالجفسنكلتبلفالل كوفال ىحلادفالل كوفالصل ادف

فال كوفالةخصادفال كوفالمي ادفال كوفالمت ي.

لثلل فمللا فملل يوفلللاللهق تفعد للتبفل لل افبيمللتفالوللتلمففكلل فنعاللتبفىفلاللهأللاف اجل للتفصللون ف:ـ الدــورة الذاتلــة 3ـ  9

الخلتنجادفيلسذافع لل افيلافالملل   فهلت افااملل ت فالختنج لجفيمللبفىفللوفأاللتط افسبفأل افااملل ت فالاللهاجل لجفيللاف

فبتلمئجفموف اللهناأق.ف09جامقفنئمفسبفذ افاام ت فالاللهاجل جفذافالوتلمفال ق مافال يفأمث فسكب فموف

فتفالط يمجفالتافأ افبيتفعااقفبمو ففسحته اقفىفمةتع مفعوفعااق.مو تذفـ التقدير الذات : 4ـ  9

يثل فنعالتبفق يلاللهفسبفأ لوبفلاللهألافاعنلت فىفسيفملخ فأولتعافملوفاهكتئلتقفيسعللاففـ الانةـا ا  الذاتلـة: 3ـ  9

فأةو فسعافل لفلاللهأافاعنت اا.

فىم افع افسبفموفبواع فالثمجفبتل الفمتقلال

اللهأللاف للاللهن فئلللففيولل فمللا فىفلاللهأللافالمللاللهن فعلللففالتغددلل فىفالتللأثد فكللتبف*ف للاللهناافالالل  لفكلمللتفمللو فالالل  فبللأبفل

فذ افمؤم افيافعااافىفبتعثتفللثمجفيديت؛
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*فالة  فالختنجافللا  لفيتلة  فالختنجافميمفيافاعن اقفالآج يوفع لوفالال  فيتلةلخ فحد ملتفأةلو فسعلاف

فم بوقتفموفال تإفىفممبوهفبد يمفكتبفذلقفبتعثتفللثمجفيافمخصدتا.

 ـ الإيماءا  الت  تو   بالثقة بالنفس: 10

لفىضللافااصللتبافالمتمتبلللجفعلللففبو لليتلفقللتمفىضللافسصللتبافالدللاللهقوفالمتمتبلللجفعلللففبو لليتفاللليومفف0لفف09

مةلل لجفمللتفأةللياف ذلل مفالث  اللج فىفذللافأةللد فنلللففالةللخ فالواثللوفمللوفعااللادفىفذلل افاتمللتن فأللوحافميتملل  ف

مفمةل لاافليل افال  كلجدفسحلاللهذمتفعل لافىفالآجل فمغطلادفمملتفأملول.فذ لت ل جل يوفسبفذل افالةلخ فىاثملت

يتل ات فيافمو مفااح تبفأاتخاللهموفااهلوقفالمخااف)فسيفىضلافالدلاللهقوفيلافم لتبفمل خامفعللففال نل ف

سث للت فالنلللوإفىفبماللتوافالخصلل فسث للت فالو للو (فىفأمللومفال جللتلفالللاللهقوفىفالم للتمدوفىفااكللت أمددوفبسأيللتاف

افسذم لجفالةلخ فا  ا فس ا لافليل افاتأملت اافىفيلافبولمفااح لتبف لاللهففأ أالافذ افال  كجفكثد افىفكلملتف ا 

فااقاللهيفنلففماتوافالودوبفىفجتصجفيافالموتملاافبدوفال   لفىفالم  ىإ.

لفضللمفااقللاللهيفال يلل فىيللوفاللل  وف فىضللافالالللطجف لفىفلثللوفهفعاتلل ضفذلل افال  كللجفممتصلل  فعلللففف2لفف09

فبوفسأ تفعلففال ات ,الةوونفبتلالطجفع اللهفال ج فب فذافأ ط

لفالةخ فالواثلوفملوفقت لالله فعللففاائلل ف ىبفىضلافقلاللهافعللففىجيلافسىفسيفنأملت  فمتةلتبيجفملافف3لفف09

فذلق,

فلفاامختصفالواثموبفموفسعاايمفق   ىبفكثد افيافعدوبفالآج يوفسىفال قوفأ تىلوبفاهجتات .ف4لفف09

ف(99ـ  98   ،  1992كارل،  (لفالثمجفبتل الفأمل فنميفالودو.ف5لفف09

فلفالاد فالممةوقفالمتمجدفم أاافال سإدفعتلافالصاللهندفماتق مفالثتادو.ف6لفف09
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فىفموفذ تفعمولفذ تمفعالله فاأمت اافالتافأوحافسبفالةخ فىاثوفموفعااا.

 ـ الثقة بالنفس ف  مر لة ال:فولة:  11

 فالةخصل جفيلافالال  .ف*ممتفهمقفه افسبفالثمجفأتأث فيافم حللجفالطاوللجفملأعيتفملأبفئد ذلتفملوفالخصلت 

نلففسبفم حلجفالطاوللجفملتفنبفأبلاللهسفحتلففأتلوالففعللففالطال فصل اعتافعاال جفف(2008)ف) ا  الوشيل أةد ف

بدوفالةوونفبأعافمخ فماتم فىف ت نفعلففأ مل فالمالؤىل جفىفبلدوفسبفأ ل فياللافقل ومفبلتاموفىال عتألجف

فموفااه  فىفالتخلافعوفاام؛ميتافال تجتا,فىفص اافبدوفالاوافللاهتملالفىفالت  نفنىف

*فسعيللمف للاللهفأ تةللاوبفعمصللتفسىفعبئللتدفسىفسكثلل فأةللغ فبللتليمفنلللففالنللوفاللل يفأصلل ييمفعللوفمللوايوفالمللو فيللاف

فسعاايم؛

*فسعيللمفيللافهللوفالطاولللجفأملل ىبفبم حلللجفح جللجفأمللافبللدوفالطاولللجفالمي لل  فىفالطاولللجفالمتللأج  فىفذللمفب  للمف

 دفىفقتولللتملوبفمللافسملل ت فجاللهقلللالله فيللافح للتأيمف ىبفسبفأ وعلللوافملل ىنذمفبيلل افالم حلللجفقواجيلللوبفموا لل فجاللهقللالله

فمتأكاللهقوفموفماللهاف اللهنأيمفعلففمواجيتيتدفسىفموتلنتيتفب فسعيمفهفأمدزىبفبدوفاام ت ؛

*سعيمفقزعوبفسعاايمفىفسعمتليمفىيوفموتقد فمثتل جفىفموفثمفأةو ىبفبتل أإفىفجديلجفاامل فع لاللهمتفأونلزىبف

فنلففماتوافالق مدفىفالموتقد فالتافقتطلووبفنلديت؛فعوفاهنأمت فبأعاايمفىفسعمتليم

*سعيمفهفأةيووبفبومفحتجتأيمفاهعاوتل لجفااهتهل جفكتل تجلجفللاهلتغلالدفىفال تجلجفنللففال نلتحدفىفحل ف

ااب لت دفسىفأمبل فااصللالله ت دفىفعت نلجفلولاللهمفنملليتافذل افال تجلجفسىفبو لليتفأةلو فالطال فبللتل الفىفأمل فثمتللاف

ف(21،    1991)أسعد، ب ااا.ف

فىفع ك فسبفالطا فال يفثمتافب اااف ا الله فىفأا ط فعل افمةتع فالزذاللهدفالغ ىنفأصيحفع اللهفالبلوغ
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س لل فثمللجفب االلادفه ةللقفيللاف اللهناأللادفىفأةللو فبأعللافس لل فكاللت  فمللوفال للتحدتدوفالةخصلل جفاهجتمت  للجفىفق ةللأف

فمو مفالةوونفبواللهمفالثمجفلاللهافااياتلفموفااهيتقفالتتل جل

فالنام جدفىفالمتبل جفالةاللهقالله فللتو ؛*عم فالممتىمجف

ف*ال غوقفاهجتمت  جفالماتم  فالتافأتطل فم افالق تمفبمتفذوفسكث فممتفقؤ أافموف ب ؛

 (239،   1999) أمال حا ق ) أبو  :ا، ف*عماللهفالثيتنفبط يمجفيافس ا فالوم فسىفعاللهمفالق تمفبا.

أواجللافالطالل فس مللتافىفمةلل لاادفباللب فع لل  فالم  طللدوفنل للافىف للاللهفأوتلل يفالطالل فف(2003لرــو  )ىفقلل ك ف

فبومفال تهافم يتلف

ف*ص اافحت فأ ولفبد افىفبدوفاههتم انفيافالم ا  فىفاههت كتن؛

 ؛*نذمتلفالواجيتافالاللهناه جدفسىفالتأ مفلصووقتيت

فىفاتجو فىفااجواا؛فعاللهمفالتث تفمافالمولمدوفىفالزملا *

فنفبتلخن فىفال  ت فىفاهعطوا فىفالتأم فال اأافىفال ماللهفىفجتصجفالموجافبدوفالآبت فىفالآج يو؛لفالةووف

ف*يماللهابفالةوونفبتلثمجفبتأنتافذاأا؛

ف*الةوونفبتل دوفىفالملوفىفاهكتئتقفىفالخو فىفال زب؛

ف*الةوونفبتلتو فىفاتنذتقفىفات  ت ف ىبفهب ؛

ف*ال غيجفبتل ومفلات اافيويلج.

فأم وفسبفعمولفسبفللطا فعالله فسهيتقفأؤ يفنلففالةوونفبواللهمفالثمجفبتل ال.ىفموفذ تف



الثقة بالنفس                  الفصل الثالث                                                                
 

57 
 

 ـ كلفلة اكتسات ال:فل الثقة بالنفس عبر مرا ل العمر الأ)لى:  1ـ  11

فذافكتلآأالف(2003عوا ة )حا ف

يافذ افالم حلجفنلففسلولتقفمغلملجفكلتلث  فاعيلتفأوطلافالطال فاتحالتإفبلتلمو .فف:شهر 11من شهر إلى *

فجتصجفع اللهمتفأص فنلففمتفق يالله؛

أا ل فاالولتقفالخةلب جفىفالبلاهلت   جفالتلافأ تلتضفنللففيلقفىفأ كدل فىفلفسـنوا  3شهر إلى  11من ف*

فب ت فااب  جفممتفأةو افبتلمتوجفىفالماللهن فعلففاهعنت ؛

أ تلتضفنللففاالولتقفبيللتفأملدلاللهفالثيلتنفىفاا ىانفاهجتمت  لجفاعيلتفأةللو افف:ســنوا  3ى سـنوا  إلـ 3مـن ف*

بتهنأ للتحفىفال مللودفكمللتفأاولل فاالوللتقفبيللتفسجيللز فسىفأتثللوبفمللوفيللت مفكتملل فهللوا فال وللتإفسىفحدواعللتافسىف

فأ وبفالطا فذوفالم  مفلي افاام ت ؛

 افالاتلل  فبمللاللهافأماللهمللاف ناهلل تفىفبتةللن وافعلللففألل أيبفالثمللجفب االلافيللافذللف:ســنوا  9ســنوا  إلــى  3مــن ف*

الملللل اك  دفىفب للللتبفسذم للللجفالمللللوا فئدلللل فااكت أم للللجفلللللافكتل هللللمفىفئدلللل افىفب للللتبفسبفال نللللتحفهفقلللل أيبفيمللللبف

ىفنعمللتفأمتللاللهفنلللففئد ذللتفمللوفمنللتهافال  للت فىفأثللوبفاالوللتقفيللافذلل افالاتلل  فمتمثلللجفيللافممتنهللجففبتلاللهناهللج

فاليواأتا؛فاليواأتافمث فال همفىفئد افمو

أ وبفبماتعالله فاا  ابفىفأأثد ذتفذافااكث فب ى افيلافذل افالاتل  دفىفأالتماللهفف:سنة 12سنوا  إلى  9من ف*

الطا فثمتافب ااافموفسصالله ت افسكث فممتفأاتماللهذتفموفسذلافىفذ لتفعمطلجفهفبلاللهفملوفسجل ذتفبولدوفاهعتيلتندفىف

وفصلالله تافيديلجفهلوا فملوفالماللهنهلجفسىفملوفذافض ىن فاهعتيتافنلففسصالله ت فالطال دفىفمالتعاللهأافعللففأثلوي

م  بفال افسىفموفالماناللهفىفحلملتافأ  ل افالمل  بدفسملتفبتلماليجفللألولتقفه ا ل فيلافذل افالم حللجفسلولتقف
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الثلمتافىفال كت دفممتفأوط افنحاتإفبا ت  فالوم فىفالتاثد دفىفك لقفاالولتقفالتتنيخ لجفالتلافأوللمفسمل ت ف

فل  مج.جاللهقالله فىفأوطافنحاتهتفبتل  ففىفا

ىموفذ تفأم وفالمولفسبفاكتالتقفالطال فللثملجفبلتل الفعبل فم احل فااىللففملوفعمل افسعلتفأختلل فحال فهلوف

فالا  فىف اللهناأافىفحا فعةتيتأا.

فحا فعم فباللهنابفموفم تذ فضو فالثمجفبتل الفذالفـ مظا ر ضع  الثقة بالنفس: 2ـ  11

فاجطتنفالتافأم وفسبفقتو ضفليت؛*عاللهمفالن س لفحد فأةو فالا  فبواللهمفالماللهن فعلففمنتبيجفا

*التلل   لفيتتعاللتبفاللل يفأوللتعافمللوفضللو فالثمللجفبللتل الفقتلل   فكثدلل افع للاللهفأوجللافهللؤالفمللتفنل للافباللب فعللاللهمف

فثمتافعلففاتجتبجفالص   ج؛

ف*اعومت فاللاتبلفعاللهمفالماللهن فعلففاتجتبجفالص   جفىفذلقفعت نجفعاللهمفالثمج؛

وفالو لوافيلافالخطلأدفىفلل لقفعنلاللهفالليومفقتن ل فالمةلتنكجف*الخن فىفاهعثمتشلفذوفعتجمفعوفالخلو فمل

فيافسيفعمتش؛

ف*التيتىبلفحد فأ تىلفالا  فأن  فمنتبيجفالصوتقفىفااجطتنفالتافأصت يافيافح تأا؛

ف*أو افالة لفحد فقتو افالا  فالة فىفأصتعاللهفالةوونفبتلخو فيافسبابفالموا  فالتافأنتبيا؛

) عمـر *عاللهمفالماللهن فعلففالتاثد فيافالماتمب لفحد فأةو فالا  ف ىمتفب تجتافنلففاهعتمت فعللففالآجل يو.ف

ف(39بدران، ت  ،   

فذ تمفعالله فم تذ فأاللهلفعلففضو فالثمجفبتل الفع اللهفالطا .

 ـ الأمور الت  تساعد ال:فل على اكتسات  رجة عاللة من الثقة بالنفس: 3ـ  11
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ــل ا 1ـ  3ـ  11 أو للافأمبلللافعلللففصللونأافالتللافذللوفعلديللتفيللافالوا للادفىفللل لفعلللففالصللون ففل:فــل:ـ تقب

فالمثتل جفالتافق ياللهذتفاابويودفىفن يتنفالم يجفللطا ف ىبفم ىقدفىفذ افأاتوج فسمونافم يتل

ف*اتأمتبفبا  أجفالطا ؛

اتحالتإفبق متلافالاص فبدوفالطا فىفسيوتلادفيلافأم وفسبفأط سفأ اوفعلففهلومفالطا فالالدقفنذافيملاللهف*

ف(233،   2004) أبو أسعد، .ىفم تعتادفسىفنذافكتبفأماللهق افل ااافمتاللهع ت

عللففالو لللفملوفذلللقدفيللسبفالطال فاللل يفهفأةللو فبتلتمبل فىفاهنأ للتحفيلافالوتملل فمللافالم  طلدوفيسعللافق مللاف

بتل لل فىفاأنتذللتافهلللديجفع للوفذاأللادفعلللففسهللتإفسعللافهفأاللت وفنهفمثلل فذلل افالموتملللجفىفبأعللافئدلل فجللاللهق ف

ف(433،   2001) كفاف  ) النحال ) سالج، التماللهق .

كمتفسبفالطا فأ وبفيافسملفال تججفنلففاتحاتإفبتمب فىالاللهأافللافع لاللهمتفأ لوبفموت لتفسىفلاللهألاف صلونفيلاف

جتع فموفجواع فمخصدتادفسىفأ وبفماتواافالاللهناهاف ىبفماتوافنجوأافىف ملا ادفىفذ تفهبلاللهفملوفنملوتنف

 فااب للت ف ىبفسيفالطالل فبأعللافميللمفىفم بللوقفممللوفحولللافعلللففاللل ئمفممللتفبللافسيفسبفأ للوبفال لل فىفالتمبلل

مات ذلتفسعلافهبلاللهفملوفأمبل فنملوتنافف(2000سـتفير سـال )م ىقفسىف دو فىفموفذ تفهباللهفموفلاتجفلاتت لتفنلديلتف

اعتمللت فالالل  فيللاف بللأبفعنتحللافيللافال  للت فىفاعتللزا افب االلافذللوفعللتبافمللوفعااللافىفللل لفممللوفحولللادفحدلل 

ذافب االلادفىفمللتفمللوفسيثللتنفسبفم يللجفالملل  فنحاتهللافبق متللافال اأ للجفعلللففئدلل افأو للافالمخللتي  فىفنأمللتافاا

ملللا فيدللل دفىفلثلللوفم بتلللافل االللافملللا فميلللمفىفسبفعنتحلللافىفح تألللافذلللافل االللافىفل الللتفلغدللل ادفىفذللللقف

فل  موفاهتم انفالم  فيافالوطت فىفالتماللهمفيافحتلف لجفمصاللهنفالم يجفلافىفم يافاام فلا.

جصوصللدتافأم  للافثمللجفبأعللافكبدلل فىفبأعللاف للت نفيسحاللتإفالطالل فبتهللتملال جفىفف:ـ الاســتق للة 2ـ  3ـ  11

علففأ م فالماؤىل جدفيمثلافاهتملالفالطال فنللففحلاللهفملتفيلافسلوتبلافىفس ىاألافالختصلجفأنوللافقثلوفيلافعاالاف
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ىفيللافسذلللادفىفقت ملل فماللؤىل جفسيفحللالله فسىفجللل فأ للالله فلممتلثتأللافالختصللجفذلل افىفهفبللاللهفمللوفالتللاللهنضفيللاف

اللهسفبلللتلتوو فعللللففجللللافملابالللافىفانألللاللها يتفبماللل  افثلللمفىضلللويتفيلللافألللاللهني فالطاللل فعللللففأ مللل فالمالللؤىل جفيدبللل

م تعيلللتدفىفأ أدللل فم لللتبف وملللادفثلللمفقتولللو فبولللمفملللوف  اقفالمنلللللفل وتلللت فمنتلالللجفالثيلللتنفىفقلتلللزمف  اقف

منلالليمدفثللمفقللتولمفالللت  مفيللافاهعاوللتهافىفالووايلل دفمللافالولللمفسعللافمللوفالخطللأفي للتمفالوالللاللهقوفباولل فسملل ت ف

ق لتمفبيلتفىفبمالل  افذللقفسبفالو تألجفالزا لالله فأم لوفسبفق للتففع يلتفملوونفاايالتلفبللتلخو فسىفأالتط افالطال فال

ف(101،  2001) ستلفير، الثا .

نبفموتمللجفالطال فىفأ ةلئتافالتلافأالت اللهفعللففال لزمفىفالثيلتاففـ الثبا  ) الحـيم فـ  المعاملـة: 3ـ  3ـ  11

افأوتمل فمولافللافسثل فبلتليفعل لافاعيلتفأ ملافلاللهألافىفاهتخاللهامفالوم فىفالم طوفيافموتلنجف  تأتفالطال فىفيل

عتمل فالثمللجفب االلافىفبماللهناأللادفه صلليحفنذافكبلل فىفبللليفهللوفال مللاللهفمواي للتفصللتل تفذافالمللاللهن فعلللففالتوتملل فمللاف

ف(23،  1991)عدس، ال  ت فىفمةتكليت.

فىفأأج فالثيتافىفال زمفيافالموتملجفسم تهفمتلا مجفهفأم وفالاص فبد يتفذال

كللافالواللاللهقوفعللففن  فيول فمتةلتبيجفللموا ل فالمتةلتبيجفسيفسبفالمو ل فعاالافنذافأثل نفمل اافعلالله ف*فثيتاف

فأثوبفاههتنتبجفذافعاايتفيافك فم  ؛

كلديمللتفعلللففن  فيولل فمةللت كجفبد يمللتفلمو لل فهلللوكافموللدوفيمللثلافهفأمللولفالوالللاللهفمللدئتفثللمفثيللتافالوالللاللهقوف*

فأافااقفه ماللهمافىفقوايوفعل ا؛أأم فاامفبو اادفسىفأم افاامفمدئتفثمفأأ

*فثيتافالمولفمافالاو فىفالت تهوفبدتيمتدفيلافأم افالوالاللهقوفاهبوفموفالتلاافبألالتظفملتفثلمفألأأافسحلاللهذمتفسىف

كلاذمللتفيللدلاافبتلللقفاالاللتظفالتلللافكتعللتفمم وعللجدفابفذلللقفكلللافقلللؤ يفنلللفف عزعللجفالطالل فىفعللاللهمفمو يتلللاف

فيافالصغ فك تفه  وبفيافماتمبلا؟فالصواقفموفالخطأفىفيا فيافذ افال تلج
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ف*فحب افلوفامتاللهفالثيتافل ةم فثيتافالموتملجفمتفبدوفالبدتفك  فىفالوتلمفالختنجا.

ىفالتللافأتمثلل فيللافم للونيوفذللتمدوفذمللتلفاههللتمتافالوللتكلفىفف:ـ ل ــة التواحــل مــل ال:فــل 4ـ  3ـ  11

فسهلوقفالثلامفمافالطا .ف

متل ابطتدولفالخطلو فااىللففأبلاللهسفبتهعتيلتافنللففأوبدل فالطالل فىفذلوفقت لموفجطلوأدوففاههلتمتافالولتكلل*

اللا  للجفىئدلل فاللا  للجفمللوفيدلل فأول مللتادفثللمفالخطللو فالثتع للجفىفذللافبمثتبللجفنعللت  فصلل تئجفأوللتبد فالطالل فمللاف

أولاللهق فالخطللأفبط يمللجفليمللجفذك لجفهفأنلل حفمةللتع افسىفأمللل فملوف للاللهنافمثلل لف فالطالل فسبلادفلمللاللهفضلل ق افسجللادف

سنياللهمفسبفأ  قافكمتفض ق ا دفااقلف فذ افعد فعل قفسبفأي لافيأعلتفنجل فكبدل  .فذل افن ففنع افسك ذافى

هذافىفعت للاللهفأصلل فالطالل فبصللاتافهلللب جفأةلل  فلاللهأللافصللون فهلللب جفعللوفذاأللادفلثللوفااقلف فسعللتف علللابف

أةللو فبللتالمفىابفسج للقفضلل ققدفسللل لفكلل لق فييلل افن فقتلل حفالا صللجفللطالل فالتوبدلل فسكثلل فعللوفمةللتع افىف

اعاوتهأللادفىفذلل افسملل فميللمفثللمفبوللاللهفسبفق تيللافأاللألالف فىفالآبفمللتفأ يللاللهفسبفأاولل ؟ .فىفذلللقفقلمللافالماللؤىل جف

ففففففففففففففففففففففففففففففففففففففف(229،   2003) أبو سعد، فعلففكتذ فالطا فلدت مليتفب ااا.

فأأج فالثلامفمافالطا فسعواعتفم يتلفأسلوت الر م مل ال:فل:*ف

 فألتفئبلادفألتفمل طتبدفألت...ف فذل افكللامفأصلالله افالطال فعلوفعاالافىفقبلاللهسفبت جمتلافيول لتففالياللهاملالثلامف*ف

لدتمث فيافهلوك تأافبموللالف فهفسهلتط ادفىفالتلافأ ثل فأ  قلاللهذتفبلدوفذىيفالمايلومفالمتلاللهعافعلوفذىاأيلمفكثدل اف

ف(232،   2003) أبو سعد، لونزذمفعوفس ا فالميتمفالم تيجفليم.

ىفه للافأصللل فالللللومفعللوفالآجللل يوفبللاللهىبفأ مدللل فالطالل فالللل يفلللافعلا لللجفبتلموضلللوافسيففامل*فالثلللامفالللللوف

ف(231،  2003) أبو سعد، ماؤىل جفاأنتافسيوتلا.
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ذل افه لافنعالت فصل يحفللطال فعلوفسيفمالؤىل جفاأنلتافسيوتللافىفأصل يتأادفمملتفأو لافبتل اليجفللافسبفأاول فمللتف

ااافىفقتصونفسعيتفنمتفئد فعت أجدفس ل فملوفالولت قدودفأ لوفلادفييوفئد فماؤىلدفىفذ افأنولافأةقفيافع

فسىفسعيتفعلففسعلففموفالمتعوبفىفيوقفالنم ادفىفكلتتفال تلتدوفهفأم فهو فعوفااج ا.

*الثلامفالصتمتلفأمصاللهفبافالتواص فمافالطا فبتهتخاللهامفأوبدل اافالوجلافسىفنأملت اافالنالمف ىبفال لاللهق دف

تلثلامفمللافالطالل فىفالثلللامفالصللتمتفذلل افيللافأللأثد افذللوفسبللليفمللوفىفذلل افهفأملل فسذم للجفعللوفلغللجفال للاللهق فبلل

الثللامفالم طللوقفىفسصلاللهقفم للادفيملاللهفقت للالله فالملاللوفيلويلافىفهفقللاللهنيفملوفكلامللافنبفكلتبفصللت  تفسمفكتذبللتف

فيافحدوفسبفمتفأ ة فذلقفذوفأوبد اافىجافالتافهفأث قدفىف اللهفصاللهقفالةتع فحدوف تلل

فيتلصمتفسبليفيافج احفال تلثتافموفالامفففففففففففففففففف...فىفسصمتفىفهفأتثلمففففففففففف

ىفم افعمولفسبفموفاامونفالتافأاتعاللهفالطا فعللففاكتالتقفالثملجفبلتل الفذلافأمبل فالطال فىفاههلتملال جفىف

الخزمفىفالثيتافيلافالموتمللجفبتتضلتيجفنللففلغلجفالتواصل فملافالطال فالمتمثل فيلافسهللوقفاههلتمتافالولتكلف

فمفمافالطا فالمتمث فيافالثلامفالياللهامفىفاللوامفىفالصتمت.ىفسهلوقفالثلا

قوللاللهفالطالل فىفلاللهألافاحت للتضفلل ل فىفالمبللولفنذفسبفالطالل ففـ  )ر الأســرة فــ  تعلــلج الثقــة ل طفــال: 4ـ  11

قوللللاللهفىفلاللهألللافملللوونفبتلق ملللجفىفالث املللجدفىفلللل لفملللوفحلللوفسحلللاللهفسبفأالللليافأللللقفالق ملللجفىفالث املللجدفلللل افيوللللفف

أو  جفالطا دفىفأيصد افبق متلافىفك امتلادفيلسذافملو فالطال فب ل فىالاللهألافىفاذتملتميمفيالو ففالوالاللهقوفميمج

أةللو فبتلثملللجفبللأبفىالاللهألللافأوملللابفلمصلللل تادفيدثللوفبيملللتفىفمللوفثلللمفقللتولمفالطاللل فالثمللجفبملللوفحولللافىفب االللاف

فسأ ت.

نبفالطا فأوتماللهفعلففسمافيافباللهاأجفح تأافاعتملت افكل لتفيلسذافىجلاللهفم يلتفالوطل فىفال  لتبفأوللمفالثملجفيديملتفىف

موفثمجفيلافالآجل يوفسملتفنذافىجلاللهفالو ل فىفعلاللهمفال ل فأاملاللهفالثملجفبأملادفىفملوفثلمفهل اماللهفالثملجفيلافالآجل يوف
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طال فالات لاللهفالثملجفعزعلتافعاللهىاع للجفيلسذافملو فالطال فبلتلخو فملوفحوللافيسعلافهل اماللهفمللافااهل فقتثلوبفللاللهافال

ف(83،  2009.) . أيمن سللمان ميا دة، يافموت ا فالمنتما

ىفملوفذ للتفأم لوفسبفعمللولفسبفللأهل  ف ىنفذللتمفيلافأوللل مفالطال فالثمللجفبلتل الفمللوفجللالفال لل فىفال عتأللجفىف

فج يو.المبولفىفالوط فىفال  تبفىفاهذتمتمفحتففأاتعاللهفعلففثمجفبوالاللهيفسىهفثمفب ااافىفبتا

ف

ف

ف
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ف

ف
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 ي حة الفدل:

الثمجفبتل الفهمجفض ىنيجفأن فأويد ذتفيافمخص جفالا  فىفلوفباللهنجلجفبال طجفأ وعيلتفالال  فعلوفعاالافملوف

مو يتافبماللهناأافىفنم تع تأادفىفقتص  فموفجلاليتفبةل  فيب ولاف ىبف للوفسىفن يلجدفىفذلافعتيولجفملوفذاألاف

بتلاللهنجلجفااىللففعللففع ل  فالال  فل االافهلوا فكتعلتفهللب جفيال  زبفأ وعيتفملوفالبدئلجفالم  طلجفبلادفىفأوتملاللهف

فع ضجفللت   فىفعاللهمفاهيمئ تبفاتم تع تافىفذوفباللهاأجفالاة .

ىفم للافيللسبفالثمللجفبللتل الفكتاج  للجفبتل الليجفللطللت  فيديللتفأطدلل فىفق يلل  فيللافاايللوفىفبللاللهىبفذلل افااج  للجفف

يللل  فيلللافهلللمت فال نلللتحفىفاتأنتب لللجفىفالصللل جفأالللمبفىفأصللليحفصلللداللهافهللليلادفيثللل لقفالواثلللوفملللوفعاالللافق ف

فال اا جفسمتفيت اللهذتفأ وبفصداللهافهيلافللاة فىفالالب جفىفاهضط ابتافال اا ج.
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 تمهيد:
 

اكل النفسية نجد تعترض الطفل عدة مشاكل نفسية تكون معيقة له في حياته اليومية، ومن بين هذه المش
له عرضة للانطواء الـتأتأة، التي تولد آثار نفسية على مستوى شخصية الطفل وحياته الاجتماعية، مما يجع

هذا الفصل.و الخوف، عدم الثقة بالنفس وغيرها، و هذا ما سنتطرق إليه في   
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ـ مفهوم الطفل :1  

ال عرضة من خلال دراستنا لمفهوم الطفولة وتطورها عبر التاريخ، نجد أن الطفل كان و لا يز         

ته لمختلف أشكال الضرب والإهمال سواء داخل الإطار الاجتماعي أو العائلي، ذلك لضعفه وهشاش

الراشد.ووجوده تحت رعاية وحماية   

ـ مفهوم الطفل في اللغة العربية:1.1  

ليد حتى الطفل: جمع أطفال، أي الصغير ومؤنثه طفلة، والطفل بكسر الطاء المولود أو الو              

.50الحج الآية  القرآن الكريم قال الله تعالى: ) ثم نخرجكم طفلا ثم لتبلغوا أشدكم ( سورة البلوغ، ففي  

ة النور قال عز وجل: ) والطفل الذين لم يظهروا على عورات النساء ( سور وفيه الطفل الصغير كما 

.11 الآية  

, الصبي ويمكن أن يقال أيضا في اللغة العربية إن كلمة الطفل تعني الصغير من كل شيء           

الوقت قبيل ل النهار طفل و يدعى طفلا حين يسقط من بطن أمه إلى أن يحتلم، وكذلك أول الليل طفل وأو 

صبي غروب الشمس أو بعد العصر إذا طفلت الشمس للغروب. ولفظ الطفل يطلق على الحدث أو ال

(10، ص 4510ـ  4512) حمو بن إبراهيم فخار،  النشء أو صغير السن.  

 والطفل في اللغة هو المولود حتى البلوغ، والطفولة هي مرحلة من الميلاد إلى البلوغ.
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اصطلاحا: مفهوم الطفل ـ4.1  

لحقوق الطفل أنه: اتفاقية الأمم المتحدة ـ مفهوم الطفل وفقا للمادة الأولى من مشروع 2.1  

ليه، وأما كل إنسان لم يتجاوز الثامنة عشر، ما لم يبلغ سن الرشد قبل ذلك بموجب القانون المطبق ع

بوين وذوي ات الحياة متعمدا على الأالطفولة فتعرف على أنها مرحلة لا يتحمل فيها الإنسان مسئولي

لاد وحتى قرب القربى في إشباع حاجته العضوية وعلى المدرسة في الرعاية للحياة وتمتد زمنيا من المي

بط والسيطرة نهاية العقد الثاني من العمر وهي المرحلة الأولى لتكوين ونمو الشخصية وهي مرحلة للض

 والتوجيه التربوي.

كوينه عقليا فترة التي يكون خلالها الوالدان هما الأساس في وجود الطفل وفي توالطفولة أيضا هي ال

  وجسميا وصحيا.

)Pdf   ،1) مصطفى نعيم الياسري، ص 

ـ مفهوم الطفولة وفق معجم علم النفس والتحليل النفسي:  4.4:   

ى الفترة الزمنية لتشير إلأنها مرحلة من النمو تعبر عن الفترة من الميلاد وحتى البلوغ، وتستخدم أحيانا 

امين الأولين من حياة المتوسطة بين مرحلة المهد وحيث المراهقة. والتحديد بالمعنى الثاني يستثني فترة الع

( 422) فرج عبد القادر طه وآخرون،د سنة،ص الطفل وهي مرحلة المهد.  
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:Longman كما يشير قاموس لونجمان ـ  3.2 

و الخامسة السن منذ وقت ولادته حتى بلوغه سن الرابعة عشر أإلى الطفل على  أنه الشخص صغير 

لتي تمر عشر وهو الابن أو الابنة في أي مرحلة سنية، كما تعرف الطفولة على أنها المرحلة الزمنية ا

 بالشخص عندما يكون طفلا.

 ) Pdf ،4) مصطفى نعيم الياسري، ص   

ـ مفهوم الطفولة من وجهة نظر علماء النفس: 2.4  

وجود الجنين  علماء النفس مرحلة الطفولة إلى مرحلة ما قبل الميلاد وهي المرحلة الجنينية أي منذ قد قسم

بدأ عند الذكور في رحم الأم، وتنتهي عندهم ببداية مرحلة جديدة أخرى وهي مرحلة البلوغ الجنسي، والتي ت

ور أول حيض وظهبحدوث أول قذف مع ظهور الخصائص الجنسية والثانوية، وعند الإناث بحدوث 

ه وإنما من وقت الخصائص الجنسية والثانوية، لذلك اعتبر علماء النفس الإنسان طفلا ليس من وقت ولادت

لاق، ولهذا تكوينه في بطن أمه وهو جنين، لأن مرحلة التكوين في نظرهم أخطر مراحل عمره على الإط

سنة تقريبا، وتأسيسا على ذلك فإن  12ى إلى الولادة حت 0أن الطفولة الإنسانية تمتد من " جيزل " رأى 

فوق هذه السن عند طور الطفولة يبدأ بالمرحلة الجنينية وينتهي ببداية البلوغ الجنسي عند البعض، وقد ت

(41، ص  4510ـ  4512) حمو بن إبراهيم فخار،  البعض الأخر.  
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سن الولادة  الأفراد من وبذلك ينطوي مفهوم الطفل في علم النفس على معنيين: معنى عام ويطلق على

 حتى النضج الجنسي ومعنى خاص ويطلق على الأعمار فوق سن المهد وحتى المراهقة.

ـ  مفهوم الطفولة من وجهة نظر علماء الاجتماع على أنها :0.4  

ا فيما يحفظ حياته، تلك الفترة المبكرة من الحياة الإنسانية التي يعتمد فيها الفرد على والديه اعتمادا كلي

عبر عليه الطفل حتى ففيها يتعلم ويتمرن للفترة التي تليها وهي ليست مهمة في حد ذاتها بل هي جسر ي

لها حياة الإنسان النضج الفسيولوجي والعقلي والنفسي والاجتماعي والخلقي والروحي والتي تتشكل خلا

 ككائن اجتماعي.

(Pdf ،1) مصطفى نعيم الياسري، ص   

من خلال ما تقدم من المفاهيم الخاصة بالطفل يمكن القول :      

بدأ من لحظة أنه في مفهوم الطفل حصل شبه إجماع واتفاق على تحديد المرحلة العمرية للطفل التي ت

                                                                                                                               الميلاد وتنتهي عند بلوغ الطفل سن الرشد، وإن كان هذا السن يختلف من علم إلى أخر.

ـ مراحل الطفولة:4  

ي:وتعتبر مرحلة الطفولة في الإنسان من أطول مراحل الطفولة بين الكائنات الحية، وه         

سنوات ( : 2ـ  4ـ مرحلة الطفولة المبكرة من )   
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ون نمو بمرحلة ما قبل المدرسة، وهي المرحلة التي تمتد من عامين إلى ستة أعوام، ويك تسمى أيضا

، اللغة، وبزوغ الشخصية في هذه المرحلة سريعا،  وفيها يكتسب الطفل المهارات الأساسية مثل المشي

لى وتكوين عالطلعة الجنسية، والتوحد مع نماذج الوالدين وتكوين المفاهيم الاجتماعية، وبزوغ الأنا الأ

على النفس. الضمير والتفرقة بين الصواب والخطأ، و بداية نمو الذات مما يحقق قدرا كبيرا من الاعتماد  

( 121، ص 1892) حامد عبد السلام زهران،   

سنوات ( : 8ـ  2مرحلة الطفولة الوسطى من )  ـ  

اديمية في القراءة بتعلم المهارات الأكيدخل الطفل في هذه المرحلة المدرسة الابتدائية، تتميز هذه المرحلة 

اتجاه سليم  والكتابة والحساب، تعلم المهارات الجسمية اللازمة للألعاب و ألوان النشاط العادية، اكتساب

لطفل مع نحو الذات، اتساع البيئة الاجتماعية من خلال الخروج الفعلي إلى المدرسة والمجتمع، توحد ا

( 452) نفس المرجع السابق، ص  عن الوالدين. دوره الجنسي وزيادة الاستقلال  

 

سنة ( : 14ـ  8مرحلة الطفولة المتأخرة من )  ـ  

امة أكثر جدية يطلق البعض على هذه المرحلة مصطلح " قبيل المراهقة " ، وهنا يصبح السلوك بصفة ع

ي هذه المرحلة في هذه المرحلة التي تعتبر مرحلة إعداد للمراهقة، وبالتالي فإن التغيرات التي تحدث ف
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، تعلم المعايير الخلقية ل واضحتعتبر بحق تمهيدا لمرحلة المراهقة. بالتالي يزداد التمايز بين الجنسين بشك

المرحلة من وجهة  والقيم وتكوين الاتجاهات، والاستعداد لتحمل المسؤولية وضبط الانفعالات، وتعتبر هذه

( 411) نفس المرجع السابق، ص  نظر النمو أنسب المراحل لعملية التطبيع الاجتماعي.  

عن سابقتها  توسطة والمتأخرة، وكل مرحلة تختلفوعليه نجد أن للطفولة ثلاث مراحل المبكرة والم        

 بالنسبة للتغيرات التي تحدث للطفل.

ـ نمو الطفل:1  

ـ مفهوم النمو:1.1  

لغة، فالنمو الزيادة، وقد لا يختلف معنى النمو في علم النفس عنه في ال لغويا يقصد بالنمو         

حياته مرورا بولادته  النفسي هو الزيادة التي تحدث للكائن الحي منذ بدء تكوينه في رحم الأم إلى أن تنتهي

( 15) محمد محمود هليل،د سنة،ص وشبابه ورجولته وشيخوخته.  

 

كتمال بعة متماسكة من تغيرات تهدف إلى غاية واحدة محددة وهي االنمو سلسلة متتا اصطلاحا        

تطور بانتظام.النضج، ومدى استمراره وبدء انحداره، فالنمو بهذا المعنى لا يحدث بطريقة عشوائية بل ي  
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( 14،ص1888) عباس محمود عوض,  

ـ مفهوم علم النفس النمو:4.1  

لبشري منذ فرع من فروع علم النفس العام يتناول بالدراسة والتحليل كل ما يطرأ على الكائن ا        

مرحلة من  لحظة تلقيح البويضة من نمو وتغير، وكذلك كل ما يمكن أن يحدث له من تغييرات في كل

دية الجس مراحل حياته حتى الشيخوخة ونهاية الحياة، ويحاول في كل مرحلة أن يدرس السياقات

ا البعض، ويدرس أيضا والفيزيولوجية والنفسية والعقلية، ويبني علاقات هذه السياقات وتفاعلهما مع بعضه

( 11، ص 4554) مريم سليم،  المشكلات الناجمة عن النمو عبر سني حياة الإنسان المختلفة.  

أعضاء جسمه  فالطفل تنمو وبالتالي فإن النمو يكون في جانبين كمي وكيفي وهما يجريان معا،        

 وتنمو في نفس الوقت وظائف هذه الأعضاء.

ـ مطالب النمو خلال مرحلة الطفولة :1.1  

استخدام ـ اكتساب القدرة على المحافظة على الحياة وتعلم الأنماط السلوكية الحركية كالمشي و       

وجي.ق التوازن الفسيولالعضلات والأطراف وتعلم الأكل و الكلام وضبط عملية الإخراج و تحقي  

لية والمعرفة ـ اكتساب مهارات القراءة والكتابة والحساب و تعلم متطلبات الأمن و السلامة و المهارات العق

 الضرورية للتوافق مع البيئة المادية والاجتماعية.
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رة أو زملاء ـ تعلم ما للطفل من حقوق وما عليه من واجبات اتجاه  الآخرين سواء على مستوى أفراد الأس

 المدرسة و الأصدقاء أو الآخرين من كبار وصغار. 

لعلاقات حسب ـ اكتساب القدرة على التفاعل الاجتماعي والاتصال الفعال في اختيار الصداقات وتحديد ا

و الزمان.السن و الجنس و المكان   

لعامة للأخلاق ـ تنمية الضمير الذاتي و التمييز بين الخطأ و الصواب و الخير و الشر وتعلم المعايير ا

 والقيم الدينية.

.ـ اكتساب الشعور بالمسؤولية و أساليب المشاركة الفعالة و احترام الخصوصية الشخصية  

لية مع الآباء و م مستويات الارتباط الانفعاـ تحقيق النضج الانفعالي بما يناسب المرحلة العمرية وتعل

( 02) محمد عبد الله أبو جعفر، د سنة، ص الإخوة و الآخرين.   

ـ خصائص النمو النفسي الانفعالي اللغوي:2.1  

ؤثر فيه ككل حالة نفسية معقدة وتغير مفاجئ يشمل الإنسان كله نفسا وجسما، وي ـ مفهوم الانفعال:    

 في سلوكه الخارجي وفي شعوره، كما يصاحب بكثير من التغيرات الفيزيولوجية.

وترا.حالة إثارة سارة أو غير سارة تحدث للكائن الحي نتيجة موقف يتضمن صراعا أو ت والانفعال  
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( 214،ص4512و آخرون،) عماد عبد الرحيم الزغول   

مل مجموعة من الرموز تمثل المعاني المختلفة وهي مهارة اختص بها الإنسان وتشـ مفهوم اللغة: 

ال تلازمنا منذ الكلمات، اللهجة، والنغمة الصوتية والإشارة، وتعبيرات الوجه والجسم، وهي وسيلة للاتص

( 12،ص4510متولي،) فكري لطيف  الولادة وتستخدم للتعبير عن المشاعر.  

ـ مرحلة الصراخ ) من الميلاد ـ الشهر الثالث (:1.2  

لى تدريب يعبر فيها الطفل عن حاجاته بالصياح والصراخ، وتعتبر مرحلة هامة جدا لأنها تساعد ع

لة تواصل حيث الجهاز الصوتي والجهاز السمعي لدى الطفل، والبكاء أو الصراخ في حد ذاته يعتبر وسي

أو صراخه  إلى الأم التي تقوم بأي استجابة من الاستجابات التي تحد من بكاء الطفليتضمن رسالة 

 وكذلك للتعبير عن سروره.

ـ مرحلة المناغاة ) الشهر الثالث ـ الشهر الثامن (:4.2  

يتمكن من  وفيها يصدر الطفل بعض أصوات الحروف وأولها ظهورا هو صوت الميم ثم صوت الباء، قد

الفونيمات مكونا منها سلاسل طويلة من مقطع واحد.نطق عدد من   

ـ مرحلة التقليد ) الشهر الثامن ـ الشهر الحادي عشر (:1.2  
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فإن معظم  يقلد فيها الطفل ما يسمعه من أصوات وهو تقليد يخلو من أي نوع من الإدراك أو الوعي، لذا

وضعف  نضج عضلات جهاز النطقما يقلده يشوبه كثيرا من الأخطاء وقد يرجع ذلك إلى عدم اكتمال 

 الإدراك السمعي.

(: 19ـ الشهر  14ـ مرحلة المقاطع ) الشهر 2.2  

يد على عدد تكون الاستجابة للأوامر البسيطة التي تصاحبها الإشارة وعدد الكلمات  لا تز  21في الشهر 

ي البيئة وعدد الكلمات الأولى تكون معظمها أسماء مما يوجد ف 22أصابع اليد الواحدة، وفي الشهر 

مفردة. 12تكوين العبارات وعدد المفردات يكون حوالي  21، وفي الشهر 10المفردات حوالي   

( 12،ص4515) هند امبابى،  

سنوات ( : 2ـ  4ـ  مرحلة الطفولة المبكرة ) 0.2  

خصائص النمو الانفعالية:  ـ  

ن حياته وقبل السنوات الأولى مانفعالات الطفل هي وسيلته الأساسية للتعامل الاجتماعي خصوصا في 

س لتكوين أن تنضج قدرته على التعبير اللفظي عن مطالبه و حاجاته، كما أن انفعالاته هي الأسا

 علاقاته الاجتماعية وتعامله مع الآخرين.
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شديد وحب  إن أهم ما تتميز به هذه المرحلة من الناحية الانفعالية هو أنها شديدة و مبالغ فيها، غضب

اركة طفل راهية شديدة و الخوف الشديد، الغيرة الشديدة و القلق من ضياع حب الوالدين أو مششديد، ك

ج إلى الانقباض آخر في هذه العاطفة، وتتميز كذلك بالتذبذب السريع بين حالات من الانشراح و الابتها

وتتميز  وف وقلق،و الاكتئاب. ومن أهم المظاهر الانفعالية لهذه المرحلة هو ما يعانيه الطفل من مخا

تمام بنفسه في هذه مخاوفه بأنها ليست ثابتة، إذ قد يعتريها التغير مع مرور الزمن، يبالغ الطفل في الاه

ا يحقق رغباته المرحلة، كما يبالغ في تسخير الآخرين له، و اعتبار نفسه مركزا لمن حوله، ويحب كل م

نب حول الذات مثل الخجل والإحساس بالذ ويكره كل ما يحول دون ذلك، تظهر الانفعالات المركزة

 ومشاعر الثقة بالنفس والاتجاهات المختلفة نحو الذات.

انفعالات الأطفال إن الانفعالات لدى الأطفال تدلنا على مدى تمتعهم بالتوازن النفسي والصحة العقلية، ف

ء، وتخلق من البعض وسعداوطريقتهم في التعبير عنها هي التي تخلق من بعضهم أفرادا متوافقين أسوياء 

تعساء.الأخر أفرادا غير متوافقين أو منحرفين أو قد يعانون من الأمراض النفسية فيكونون من ال  

عالية في المواقف ولهذا فإن مفاتيح دراسة مشكلات الأطفال اليومية هي دراسة أساليبهم من التعبيرات الانف

بالتالي  حرمان أو ما قد يحدث لها من صراع وكبت و المختلفة وما يعتري هذه الانفعالات من إشباع أو

 يؤدي كل هذا إلى تعرضهم للاضطرابات النفسية والعقلية.
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ر و الاحترام و والبيئة المناسبة والمشجعة على النمو الانفعالي هي التي تشعر الطفل بالحب و التقدي

وثابتة. الأمان و الاستقرار و القبول، إذ لابد أن تكون بيئة الطفل مستقرة  

( 419ـ  412،ص 4554) مريم سليم،   

خصائص النمو اللغوية:  ـ  

مستوى هذه المرحلة ـ بعد سن الثانية ـ تعتبر من أسرع مراحل النمو اللغوي لدى الطفل من حيث ال

لاجتماعي و النمو التحصيلي و التعبيري ، وللنمو اللغوي قيمة كبيرة في التعبير عن الذات و التوافق ا

يستطيع الطفل و التعبير اللغوي في هذه المرحلة يتقدم نحو الوضوح و دقة التعبير والفهم و  العقلي،

 التعبير عن حاجاته وخبراته.

التي بإمكانه أن  في ما بين سن الثانية و الثالثة تزداد مفردات الطفل سريعا، كما يزداد أيضا عدد الكلمات

نية إلى عنى غير أنه في هذه المرحلة ـ من سن الثايركب منها جملة مفيدة واضحة، أي أنها تؤدي الم

 الرابعة ـ لا يستعمل الطفل التراكيب اللغوية الصحيحة إذ أن له تراكيبه الخاصة.

ا الطفل للسيطرة و بالإمكان القول أن التقليد أو المحاكاة تمهد إلى لغة الطفل، إذ تعتبر اللغة أداة يستخدمه

تعبير عن رغباته دوافعه الخاصة، فبقدر ما يكون الطفل قادرا على ال على البيئة التي يعيش فيها وعلى

 بوضوح تكون فرصته أكبر لإشباع حاجاته.
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ات الاجتماعية إذ يتأثر النمو اللغوي عند الطفل في هذه المرحلة بالخبرات وتنوعها، وكذلك بنوع المثير 

ا تؤثر القصص و اللغوي للطفل، كميؤثر الكبار بلهجتهم وطريقة نطقهم و مستواهم الثقافي على النم

حكية في تدريب والحكايات تأثيرا كبيرا، خصوصا عند إشراك الطفل في الموقف إذ تبرز أهمية القصة الم

 الطفل على الكلام.

المتكامل للطفل  يعتبر اكتساب المهارات اللغوية ومهارات الاتصال في غاية الأهمية لتحقيق النمو الشامل

ن المجتمع عاجز لغويا لا يتمكن من التفاعل السليم مع الآخرين، ويسعى الابتعاد عنظرا لأن الطفل ال

اد بذاته والابتعاد ويتقوقع في داخل ذاته المغلقة ولا يرغب في الحركة و النشاط، إنما هو يسعى نحو الانفر 

 عن الأشخاص ويترتب على ذلك قصور في جميع مجالات نموه.

( 148ـ  484، ص 4554) مريم سليم،  

كلمة حتى  20نذكر أن الطفل قد أنهى عامه الثاني وقد تجمع لديه قاموس لغوي يبلغ حجمه حوالي 

كلمة في السنة السادسة، ويكون قد سيطر على مجمل الأصوات الأساسية  1000تصل إلى حوالي 

لغوية، ولكنها د ال)المتحركة والساكنة(، وتوصف جمله بأنها برقية لقصرها، ويغيب عنها الالتزام بالقواع

لى استخدام أدوات تكفي الطفل الرضيع للتعبير عما يريده أو يشعر به أو يفكر فيه، وقد يظهر قدرة ع

 الربط ) حروف العطف ( ليصل ما بين جملتين.
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كلمة وتزداد عند سن الرابعة  100وتصل عدد الكلمات التي يمكنه أن ينطقها عند سن الثالثة حوالي 

( 412) محمد محمود هليل،د سنة،ص كلمة. 2200لتصل حوالي   

يسيطر على ففي سن الرابعة وست سنوات تتجه لغة الطفل نحو الكمال فيستعمل جملة مفيدة تامة، و 

نفسه ويتصل  الأجزاء المتداخلة في اللغة كالضمائر ويدرك المعاني العامة، و بهذا يتمكن من التعبير عن

( 482، ص 4554) مريم سليم، سرعة من ذي قبل.بغيره من الأفراد بطريقة أكثر مرونة و   

لثالثة والرابعة وبالتالي فإن النمو اللغوي يكون في تزايد مستمر من حيث المفردات، كما أن أغلب أطفال ا

ال في تكون حصيلتهم اللغوية مكونة من عدة آلاف من الكلمات، كما أن الجمل التي يستخدمها الأطف

ي جميع رة بصورة ملحوظة. كما أن اكتساب المفردات ليس متماثلا فالواقع تميل إلى أن تكون صغي

أكثر تبكيرا أو  الأحوال فيما يتعلق بجميع أنواع الكلمات، حيث نجد أن بعض الكلمات قد تكتسب بصورة

( 484،ص4559) عادل عز الدين الاشول، أكثر سهولة من كلمات أخرى.  

إغفال دور  في نمو المحصول اللغوي لديهن، ولا يمكنويتفوق البنات على البنين خلال هذه المرحلة 

التي من بينها بعض العوامل ذات التأثير الفعال في مدى نمو الحصيلة اللغوية لدى أطفال هذه المرحلة، و 

يم الوالدين، الذكاء، الصحة العامة والمناخ الأسري، والوضع الاجتماعي والاقتصادي للأسرة، ومستوى تعل
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 ) محمد محمود هليل،د المحيطة، وكذلك الخبرات الاجتماعية والخاصة بالطفل.والظروف البيئية 

(419سنة،ص  

سنوات(: 8ـ  2ـ مرحلة الطفولة الوسطى من )2.2  

 ـ خصائص النمو الانفعالية:

لاحظ سرعة تهذب الانفعالات في هذه المرحلة نسبيا عن ذي قبل، تمهيدا لمرحلة الهدوء الانفعالي، ي

ل في هذه حالة انفعالية إلى أخرى نحو الثبات والاستقرار الانفعالي، إلا أن الطفل لا يصالانتقال من 

يرة والعناد والتحدي.المرحلة إلى النضج الانفعالي فهو قابل للاستثارة الانفعالية وتكون لديه بقية من الغ  

بات الغضب كما يق نو يتعلم الطفل كيف يشبعون حاجاتهم بطريقة بناءة أكثر من محاولة إشباعها عن طر 

لمرح، وتتحسن كان في المرحلة السابقة، يبدي الطفل الحب ويحاول الحصول عليه بكافة السبل، ويحب ا

بالمسؤولية  علاقاته الاجتماعية والانفعالية مع الآخرين، ويقاوم بينما يميل إلى نقد الآخرين، ويشعر

 ويستطيع تقييم سلوكه الشخصي.

م ليحل هذه المرحلة من الأصوات و الأشياء الغريبة و الحيوانات و الظلاتتغير مخاوف الأطفال في 

 محلها الخوف من المدرسة والعلاقات الاجتماعية وعدم الأمن اجتماعيا، نوبات الغضب خاصة في

(104،ص4515) كريمان بدير،مواقف الإحباط.   
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 ـ خصائص النمو اللغوية: 

مو كلمة وتستمر مرحلة اتساع الحصيلة اللغوية وتن 1200حين يبلغ الطفل السادسة يكون قد تعلم نطق 

ه وقراءته وتزداد الألفاظ و التعابير المعتمدة من قبل الطفل بمقدار زيادة اختلاطه بالآخرين، وسماع

ن ذي قبل في للمفردات التي لم تعد عنده مجرد أصوات بل لها دلالتها الخاصة، بحيث تزداد المفردات ع

على نمو  ر هذه المرحلة مرحلة " الجمل المركبة الطويلة " بحيث لا يقتصر الأمرهذه المرحلة, وتعتب

ف إلى أخر، يلاحظ التعبير الشفوي، بل يمتد إلى التعبير الكتابي فمع مرور الزمن وانتقال الطفل من ص

 أن مما يساعد على طلاقة التعبير الكتابي التغلب على صعوبات الخط والهجاء.

اهتمامه  أما عن القراءة فإن استعداد الطفل لها يكون موجودا قبل الالتحاق بالمدرسة، ويبدو ذلك في

ربط مدلولاتها بالصور والكتب والمجلات والصحف. وتتطور القدرة على القراءة بعد التعرف على الجمل و 

حرف. فالكلمة فال بأشكالها، ثم تتطور بعد ذلك إلى مرحلة القراءة الفعلية التي تبدأ بالجملة  

دد الأخطاء يلاحظ أن عدد الكلمات التي يستطيع الطفل قراءتها في الدقيقة تزداد مع النمو, كذلك أن ع

اد.يقل مع الزمن. أيضا يستطيع الطفل في هذه المرحلة تمييز المترادفات واكتشاف الأضد  

( 122ـ 122،ص4551) قناوي محمد هدى وآخرون،  

سنة (: 14ـ  8المتأخرة من ) ـ مرحلة الطفولة 2.2  
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 ـ خصائص النمو الإنفعالية:

لى هذه المرحلة اسم تعتبر هذه المرحلة مرحلة الاستقرار والثبات الانفعالي ولذلك يطلق بعض الباحثين ع

ت ) مرحلة الطفولة الهادئة (، ويلاحظ ضبط الانفعالات ومحاولة السيطرة على النفس وعدم إفلا

فإنه لن يعتدي  الصراعات وكيف يشارك الآخرين انفعاليا، فمثلا إذا غضب الطفلالانفعالات وكيف يحل 

 ماديا بل يكون عدوانه لفظيا أو في شكل مقاطعة.

فل كيف يتنازل ويتضح الميل للمرح وتنمو الاتجاهات الوجدانية، وتقل مظاهر الثورة الخارجية ويتعلم الط

تمتمة ببعض ر عن الغضب بالمقاومة السلبية مع العن حاجاته التي قد تغضب والديه، ويكون التعبي

 الألفاظ وظهور تعبيرات الوجه.

عض مصادر القلق ويكون التعبير عن الغيرة بالوشاية والإيقاع بالشخص الذي يغار منه، ويحاط الطفل بب

 والصراع ويستغرق في أحلام اليقظة وتقل مخاوف الأطفال .

ة والدافعية وعة من المهارات منها: ضبط الذات والحماس، المثابر ينمو الذكاء الانفعالي الذي يتضمن مجم

( 420،ص1892) حامد عبد السلام زهران،الذاتية.   

 ـ خصائص النمو اللغوية:
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كلمة، ويواكب هذه الطفرة في امتلاك  2200يزداد المحصول اللغوي لدى طفل هذه المرحلة على حوالي 

بدأ بالأسماء ثم الأفعال والضمائر.هذه المفردات استخدام جمل طويلة مركبة ت  

(418) محمد محمود هليل،د سنة،ص  

التماثل والتشابه  تزداد المفردات ويزداد فهمها ويدرك الطفل التباين و الاختلاف القائم بين الكلمات ويدرك

الصدق ب ، اللغوي، ويزيد إتقان الخبرات و المهارات اللغوية ويتضح إدراك معاني المجردات مثل : الكذ

م والاستمتاع والأمانة ، العدل والحرية، الحياة والموت، ويلاحظ طاقة التعبير والجدل المنطقي ويظهر الفه

افة لطلاقة الفني و التذوق الأدبي لما يقرأ، يلاحظ زيادة إتقان الطفل للخبرات والمهارات اللغوية، إض

نمو مهارة القراءة النسخ إلى الخط الرقعة، وتالتعبير والجدل المنطقي وينتقل الطفل في الكتابة من الخط 

( 422،ص1892) حامد عبد السلام زهران، ويحب الطفل في هذه المرحلة القراءة بصفة عامة.  

ص بالتالي نجد أن الحصيلة اللغوية للطفل تزداد من مرحلة عمرية لأخرى، وكذلك فيما يخ    

 الخصائص الانفعالية فهي تتغير من مرحلة لأخرى.

النمو عند سيغموند فرويد: ـ 2  

يفية جديدة إلى خمسة مراحل رئيسية في النمو، وكل منها يتصف بمشكلات تك" فرويد " يشير        

 يجابهها الفرد وهذه المراحل هي:
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المرحلة الفمية أو الإفتراسية: ـ  

حدث أثناء فترة وهي أولى مراحل التطور الليبيدي ) الجنسية ( تنتهي تقريبا بنهاية السنة الأولى و ت

در المنظم الرضاعة، وتتصف بالسلوك السلبي والاعتمادية من جانب الطفل، والرضاعة تعتبر المص

ادل عز الدين ) عليد. للإشباع في هذا العمر، حيث نجد حياة الطفل تتمركز حول الأم حلمة الثدي وإبهام ا

( 82،ص4559الأشول،  

و يذهب في تحليله حيث يسود فيها ارتباط اللذة الجنسية بإثارة الفم والشفتين مع تلازم تناول الغذاء، وه

ع الفمية، من لهذه المرحلة إلى مختلف أبعاد الإجتياف الفمي حيث يبني بعض خصائص علاقة الموضو 

ور من اللذة أن الرضاعة تزود الطفل بشع" فرويد " تدمير (، ويعتقد  إتحاد الليبيدو والعدوانية ) حب،

ون دوافعهم على هذه اللذة اسم اللذة الذاتية، لأن الأطفال يرضعون أصابعهم ولا يوجه" فرويد " وأطلق 

يت يحدث إما وحركاتهم تجاه الآخرين لكنهم يحققون الرضا والإشباع من خلال أجسامهم الخاصة، والتثب

ترة طويلة قد الإشباع المفرط أو الإحباط المفرط، فالطفل الذي يلقى رضاعة مشبعة ومرضية لفبسبب 

باعات الفمية أو يستمر في البحث عن المتعة الفمية وقد يتصرف على أنه غير مستعد للتخلي عن الإش

( 29،ص4554) مريم سليم،كما لو كان هناك خطر محدق به يهدده بعدم إشباع حاجاته الفمية .   

 ـ المرحلة الشرجية:
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المثانة، فخلال ترتبط بالميل في التحكم وضبط الأمعاء و " لفرويد " وهي المرحلة الثانية من النمو تبعا 

ث يتزايد وعي العامين الثاني والثالث من حياة الطفل تصبح المنطقة مركز اهتمامات الطفل الجنسية، حي

وتتأمن  الأطفال بإحساسات المتعة الناتجة عن حركة الأمعاء على الأغشية المخاطية للمنطقة الشرجية

ذة الناجمة حفظ الغائط تنبيها ممتعا للغشاء الشرجي، كما تزداد من ناحية أخرى اللهذه اللذة من خلال 

ها جزء من عن طرد الغائط، غير أن لهذه المحتويات معاني هامة بالنسبة للطفل ولذلك هو يعاملها كأن

) مريم اد (. اكها ) العنبدنه، ويعبر عن امتثاله للبيئة بإخراجها كما أنه يعبر عن استيائه ومعارضته بإمس

( 05،ص4554سليم،  

الغائط أو عدم  ويتعلم الأطفال في هذه المرحلة التحكم والسيطرة على بيئتهم، حيث يقدرون على إعطاء

حلة من النمو تنتج إعطائه، وأثناء هذه المرحلة يكتسبون اللغة ومهارات الاتصال، وأن التثبيت في هذه المر 

يا بصورة أكثر الطفل حينئذ يكون متسلطا ومنظما وصلبا قاسأن " فرويد " خصائص مختلفة حيث يشير 

غير قادر على مما ينبغي، وأنه قد يصبح على نقيض ذلك متسما بالفوضى بصورة مفرطة وعدم النظام و 

( 82،ص4559)  عادل عز الدين الأشول،المسؤولية.   

المرحلة القضيبية: ـ  

ي الخامسة من عند الذكر، والبظر عند الأنثى " ف وفي هذه المرحلة تصبح الأعضاء التناسلية " القضيب

اط الشهوي السبيل العمر هي المنطقة الرئيسية المولدة للذة الشهوانية وتهيئ هذه المشاعر المرتبطة بالنش
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دة الخصاء، ففي لظهور عقدتين خطيرتين تؤثران في شخصية الطفل المستقبلية، هما : عقدة أوديب وعق

ك أبيها وإبعاد في امتلاك أمه واستبعاد أبيه في حين ترغب البنت في امتلاعقدة أوديب الصبي يرغب 

 أمها وتسمى عقدة إلكترا.

يستنتج الصبي أن وبالنسبة لعقدة الخصاء أن الطفل الذكر حين يدرك الفروق التشريحية بين الجنسين، و 

طفل الذكر أن اشتياق الالبنات لهن عضوا ذكريا " البظر " ولكنه ضامر وذلك عقابا لهن، ومن ثم نجد 

ستبد الذي المحرم للأم  ونقمته على الأب تؤدي به إلى الصراع مع الأب، فهو يتخيل أنه منافسه الم

صطفى عبد ) حسن مسيوقع به الأذى حول أعضائه التناسلية إذ أنها مصدر مشاعره الجياشة بالشهوة. 

( 422،ص4551المعطي وأخرون،  

مرحلة الكمون: ـ  

زي أو الطاقة المرحلة من سن الست سنوات حتى سن الثانية عشر، وفيها يضعف الدافع الغريتقع هذه 

ية القائمة في الغريزية وينسى الطفل الأشكال السابقة لتطور الطاقة الجنسية، ويتخذ من المبادئ الخلق

ية والشعور بالكراهية سالثقافة التي يعيش فيها موانع يقيمها في وجه غرائزه الأولية، بمعنى أن الرغبة الجن

.تجاه الوالد من نفس الجنس تكبت، ويتميز الطفل بالهدوء النسبي من الناحية الدينامية  
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اللعب يختارهم  فالجنس محرم في هذه المرحلة والرغبات الجنسية تنكر تماما وتصبح لا شعورية، ورفاق

لاشمئزاز لرومانسية تصبح مثيرة لالطفل دائما من نفس الجنس، كما أن ممارسة الحب ومشاهدة الأفلام ا

ه السن أن ويقال عن هذه المرحلة أحيانا  "مرحلة الجنسية المثلية السوية"  طالما أنه من السواء في هذ

  (422،ص4551)حسن مصطفى عبد المعطي وأخرون،يستمتع الفرد بعلاقاته مع الناس من نفس الجنس. 

 ـ المرحلة التناسلية:

حرك الشباب في سن الثانية عشر إلى الثامنة عشر يت" فرويد " راحل النمو عند وتكون هذه المرحلة من م

ممارسة نحو المرحلة الجنسية مرة أخرى ويطور المراهق اهتمامات غرامية وجنسية نحو الجنس الآخر، و 

 بعض مسؤوليات الكبار، ويتحرر في هذه المرحلة من سلطة الوالدين ويكون الهدف الرئيس 

)http://sotor.com).  الوصول إلى النضج 

ـ حاجات الطفل:0  

 "ع وذلك بالنسبة تعتبر الحاجة كشرط ضروري للطبيعة والحياة الاجتماعية تفترض الإشباع السري        

القدرة  توجد حاجات أساسية يؤدي عدم إشباعها في الطفولة إلى اضطرابات في النمو وعدملماسلو " 

تفاعلية  على مواجهة مصاعب الحياة، تظهر هذه الحاجات في تشكيلة نفسية بيداغوجية ضمن مواقف

 آباء أطفال ونموذج نفسي يشمل : الحاجات العاطفية، المعرفية و الاجتماعية.

http://sotor.com/
http://sotor.com/
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ـ الحاجات العاطفية:1.0  

لى اء العائلي الذي يدعوا إإن الحاجات في المجال الوجداني تأخذ جذورها من الحاجة إلى الانتم       

ثمار من استمرارية التاريخ العائلي والاجتماعي. فمن غير الممكن التطور دون تعلق وقبول أو است

 المحيط. فهذه المبادئ الثلاثة تشكل الأقطاب الأساسية في هذا الميدان و هي:

بحيث يؤكد أن غياب هذا الرابط خلال المرحلة  (1828)سنة " بولبي " ـ التعلق: درس من طرف 

دانية عاطفية الحرجة بين الثلاث السنوات الأولى قد يكون سببا في الانعدام الكلي لتكوين علاقات وج

علق  "الوظائف متكاملة مع الآخرين، فتكوين الرابط الاجتماعي يتأسس على استمرارية ودوام سلوكات الت

ي التوازن أن فقدان التعلق في المرحلة الحرجة يكون له خطر كبير فجنر " " مونتاالأمومية" وكما يرى 

( 24، ص  4511ـ 4515) شطاح هاجر,  العاطفي .  

تعطي للطفل  ـ القبول: تخلق النظرات الايجابية للمحيط العائلي محيط وجداني عاطفي آمن إذ أن الرسائل

تعرف من مو في ظل الثقة والاستمرارية، يفضاء يمكنه من الاختلاف عن الآخرين في أن له مكان ين

 خلاله إلى نماذج عائلية كون أن التفاعل آباء ـ أطفال مقبول.

ضاها الأبوين ـ الاستثمار: يندرج في محيط المشروع الأبوي الذي يتقابل مع جميع التمثيلات التي ير 

وع اجتماعي لوالدي هو مشر لأبنائهم. هذا يكمن في مقدار الحب الذي يحملونه لطفل خيالي، فالمشروع ا
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لإنتاج " كن يقود إلى القيم والقواعد، كما أنه ظاهرة معقدة ينمي قواعد متعاكسة يدعو الأول فيها لإعادة ا

مة. مثلنا " و " الآخر " " لا تكن مثلنا "، فالمشروع الوالدي الشخصي لا يكون دوما بصورة متناغ  

تقاطع و البحث عن حلول لإدماج عناصر متباينة توالطفل عادة محل ضغوط عديدة هدفه الأساسي ه

( 21) نفس المرجع السابق، ص  فيه.  

ـ الحاجات المعرفية:4.0  

لى فهم إن الحاجة للإنجاز والتكامل تترجم أهمية الميدان المعرفي في تطور كل فرد والقدرة ع        

والذي  محيطه, إذ تظهر عوامل ذات أهمية قصوى للطفل كالحاجة إلى ) حب المعرفة ـ الفضول ...... (

عزيز.يمكن تلبيتها عبر سلوكات ونشاطات محفزة بالدعوة إلى الإثارة، التجربة والت  

همية التحفيز في ـ التحفيز: له دور كبير في عملية التعلم، فأغلبية المختصين النفسانيين أوضحوا أ 

عرفته السنوات الأولى من عمر الطفل يساعده على إعطاء معنى لأفعاله ويخلق وسائط أو صلة مع م

ة.السابقة فهو ينشئ الوعي وينمي الرغبة للفهم من طرف الاستراتيجيات المستعمل  

ة, فالتجربة هي ـ التجريب: يرى علماء البيداغوجيا أن التجربة هي القاعدة الأساسية لنظرياتهم التربوي

نه تعبير لأفعال الدافع برغبة إلى فهم ما يدور حوله أو ما يوجد من أشياء حقيقية، والتيار الطبيعي يرى أ

 ضمن محيط يرغب في تغييره مما يسمح له التحرر من واقع المحيط.
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خذ كنظرة كلية و ـ التعزيز: يرى السلوكيين أن التعزيز هو حدث ينتج عن استجابة معينة، فالتعزيز يؤ 

زوال، فعلى المربي أن متكاملة لتربية الطفل. وتكثيف الاستجابات الحسنة يعزز السلوكات التي نريد لها ال

المرجع السابق،  ) نفس ل وأفعاله.يستثمر هذه السلطة أو مد التأثير الايجابي للمعلومات على سلوك الطف

( 21ص   

 3.0ـ الحاجة إلى تقبل الذات:

فل لذاته السمات من الحقائق المعروفة أن الطفل الذي لا يتقبل ذاته لا يتقبل الآخرين، وتشمل معرفة الط

الطفل لذاته من  التي تمازجت مع بعضها البعض وساهمت في جعله فردا متميزا عن غيره. و يأتي تفهم

ذه الطبيعة ويتمكن جته إلى فهم طبيعته البدنية و الانفعالية والوقوف على نواحي القوة والضعف في هحا

 الطفل من إشباع هذه الحاجة عن طريق ما يلي:

 ـ البعد عن الأهداف الخيالية لأنها تسبب للطفل مشكلات كبيرة.

 ـ التوازن بين ما هو عليه حقيقة وما يطمح في تحقيقه.

فل بأهداف الحياة وقيم المجتمع الذي يعيش فيه.ـ تعريف الط  

 ـ التعرف على مشاعر أهله وأخواته تجاهه.

ـ الحاجة إلى تقبل الآخرين:2.0  
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الطفل بإشباع هذه  وتشبع هذه الحاجة بشعور الطفل بقيمته بين أهله وذويه وأصدقائه ورفقائه، ويقوم

نشاطات الحاجة عمليا عن طريق الملبس و المسكن وسعيه ليكون عضوا في جماعة الأصدقاء والقيام ب

 تلفت نظر الآخرين. 

من مظاهر الآخرين وتعاونه معهم و  ومن مظاهر إشباع هذه الحاجة سلوك الطفل المعبر عن تشابهه مع

 فشل تحقيقها عند الطفل ميله إلى الانطواء والانعزال.

ـ الحاجة إلى تقدير الآخرين:0.0  

يام بنشاطات ويميل الطفل إلى إشباع هذه الحاجة عن طريق التفوق والحصول على جوائز من الكبار والق

وغيرها.متنوعة مثل : الرياضة، والرشاقة، والملابس....   

) راشد محمد الشنطي و  ومن مظاهر فشل الطفل في تحقيق هذه الحاجة السلوك الانسحابي.

( 18ـ  19،ص1898آخرون،  

ـ الحاجة إلى التعلم والتدريب:2.0  

ما ترتبط عملية ترتبط عملية التعلم إيجابيا مع الثقة بالنفس وزرع روح الاستقلال في نفس الطفل، ك

عمل والاعتماد على النفس وزيادة الإنتاج. التدريب في تنمية حب ال  
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دي لحاجة التعلم وما إذا كان الطفل يعاني عجزا فإنه يبقى أسيرا للآخرين لذا فإن تحقيق الطفل غير العا

ذه الحاجة والتدريب في حدود إمكاناته وقدراته سيساعد الطفل إلى حد ما على النمو، ويمكن تحقيق ه

 للطفل عن طريق مايلي:

التخلص من كلمة " عجز " ونشر روح الثقة في النفس للطفل.ـ   

 ـ تدعيم الثقة في نفس الطفل.

 ـ تدريب الطفل بالسيطرة على الخجل.

 ـ إكساب الطفل مهارات اجتماعية و أخرى أكاديمية.

ـ الحاجة إلى التحرر من الشعور بالذنب والخوف:2.0  

الأذى الذي قد نجاح الطفل في الحياة والتفكير ب يظهر الشعور بالخوف والذنب من التوتر الذي يعيق

هم يحكون يصيبه لإخفاقه بها، والمخاوف اتجاهات مكتسبة قد تنشأ عند الطفل من قصص الكبار و 

 تجاربهم للأطفال.

و مطلوب.أما الشعور بالذنب فيظهر عندما يفشل الطفل في تحقيق الواجبات المكلف بأدائها كما ه  
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ذنب ويمكن الاضطراب والقلق في حالة وقوعه تحت وطأة الخوف والشعور بال ويظهر على الطفل سلوك

بأسباب  أن تشبع هذه الحاجة عن طريق مشاركة الطفل الجماعية بالعمل، أو عن طريق تعريف الطفل

( 44ـ  45) نفس المرجع السابق،ص ظهور مخاوفه ليعمل بالتالي على استبعادها.  

ياته.لطفل له العديد من الحاجات التي يجب أن يحصل عليها في حوعلى هذا الأساس نجد أن ا        

ـ اللعب عند الأطفال:2  

عاب هي رفيقات يهدف اللعب عند الأطفال إلى تزويد الطفل بالمتعة، والخيال والقدرة على التقليد، فالأل

في أحلام  قالطفل في عالم خياله ذلك الخيال الذي يتميز بمقدرة فائقة، فالألعاب هي نقطة الانطلا

لكن في الأطفال إلا أ،ها في طبيعتها على جانب كبير من الأهمية ،لا في تكوين خيالهم فحسب و 

 توجيههم، فاللعبة تصبح مجالا للتعبير الشخصي لدى الطفل.

ى التعرف على قد تكون الألعاب وسيلة لتقبل الأطفال لما يفرضه العالم من قيود، وهي أيضا سبيل إل

م الحقيقي.ي، وبالاختصار فالألعاب جسر يمر عليه الأطفال من عالم الأحلام إلى العالمسلكهم الحقيق  

الأجهزة ويقول علماء النفس أن الطفل ينسب معاني رمزية عميقة إلى مختلف الأشياء مثل الآلات، و 

ل في أوقات طفاوالماء والطين، وفي هذا تأكيد لنفس الفكرة القائلة أن اللعب ما هي إلا أشياء لتسلية الأ

 الفراغ وللعب ثلاث فوائد رئيسية هي:
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ـ إثارة الخيال بحيث يستدعي ذلك صرف جهد.2  

ـ معاونة الطفل للحصول على نوع من المهارة.1  

( 12،ص1882يمة،) عبد الفتاح مصطفى غن تكوين القدرات الطبيعية والعقليةـ المساعدة بصورة مباشرة في 3  

لة لتسلية الطفل يوجهنا ذلك لذكر قصص الأطفال و التي تعتبر بدورها وسيوعند ذكر اللعب عند الأطفال 

انا و تقصر في أوقات فراغه، فقد تنوعت طبيعة قصص الأطفال من خيالية إلى واقعية، كما تطول أحي

 في أحيان أخرى تبعا للمراحل المختلفة لنمو الطفل وقدراته العقلية والثقافية.

ه من الكائنات و تروى القصة الخرافية التي تحكى على ألسنة الحيوان وغير ففي المراحل الأولى من النم

تقمص  خيال الطفل، وقد أوضحت الدراسات النفسية أن الطفل في مراحل نموه الأولى يسهل عليه

ا الأطفال شخصية الحيوان أكثر من الإنسان ولذلك نجد أن نسبة كبيرة من القصص التي يميل إليه

ر، ويؤيد الفكر دور البطولة فيها حيوان لأن لها طباعا معروفة ثابتة لدى كل البشويشغفون بها يلعب 

عن مخاوف طفل  مؤسس نظرية التحليل النفسي في مقاله" فرويد " السيكولوجي هذه الحقيقة فقد أشار 

 إلى أن هذا الطفل كان يخاف الحصان و إن حدث نوع من " هانز الصغير " الخامسة من خلال قصة

ع أبيه على الحيوان باط اللاشعوري بين هذا الحيوان و أبيه، وانعكست مشكلته النفسية في علاقته مالارت

ان ولعل ذلك فكان يخاف منه، وعلاقة الطفل الوجدانية بالحيوانات أيسر على الفهم من علاقته بالإنس
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ى المستوى وانات عليرجع إلى أن بعض الحيوانات أصغر حجما من الراشدين من الإنسان كما تعتبر الحي

 الشعوري أصدقاء للأطفال.

الخيال، وقصة الخيال  وقصص الخيال العلمية تمثل لونا أدبيا طريفا ومثيرا يتيح للأطفال التحليق في عالم

ـ  121ابق،ص) نفس المرجع الس العلمي تنطوي على دور تربوي بالنسبة للأطفال إلى جانب دورها الأدبي.

122 )  

للطفل: ـ الحقوق النفسية2  

خاصة فيما إلى العلاقة بين الصحة النفسية للطفل وتشريعات حقوق الإنسان و (  4551) ساشس يشير 

ي شؤون الطفل يتعلق بحماية الطفل من الأذى والضرر النفسي، كما يقترح ضرورة تحديد درجة التدخل ف

 )، وقانون الصحة النفسية ( 1898) في حالة تعرضه للإساءة أو الأذى، وذلك في إطار قانون الأطفال 

(. 1889) وقانون حقوق الإنسان (،  1891  

(  1898 )كما يؤكد كذلك إلى الهدف الأساسي لقانون الأطفال في الولايات المتحدة الأمريكية الصادر 

ورغباته  هو تحقيق سعادة ورفاهية الطفل حيث يؤكد هذا القانون على ضرورة الاستماع لآراء الطفل

فسه، وعندما كما ينظر هذا القانون إلى المسائل المعقدة التي تنشأ عندما يسيء الطفل إلى نواحترامها، 

 يتعرض للإساءة من الآخرين.
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ره على العلاقة الوثيقة بين حماية حقوق الإنسان وشعو  (4551)كما يؤكد تقرير منظمة الصحة العالمية 

لأشخاص ذوي فسية ضرورة لحماية حقوق ابالصحة النفسية، حيث أن التشريعات المرتبطة بالصحة الن

اتج عن التفرقة الاضطرابات النفسية والذين يعتبروا فئة من المجتمع قابلة للشعور بالأذى والضرر الن

ضطرابات والتهميش في كل المجتمعات، مما يزيد من احتمالية انتهاك وضياع حقوقهم الإنسانية، فالا

(4،ص4550،) هشام إبراهيم عبد الله الأفراد عند اتخاذهم القرار.النفسية يمكن أن تؤثر أحيانا في قدرات   

 ـ حقوق الطفل في المنزل لتكوين شخصية مميزة: 

قوق نفسية دائما ما يبحث الشخص عن حقوقه ويخشى أن يشعر بالوحدة داخل بيته، كذلك الطفل له ح

، ولذلك يجب أن كلام أو الحركةفأحيانا يعجز الطفل في التعبير عن حقوقه النفسية لعدم قدرته على ال

ة و مؤثرة.ينتبه الأب والأم إلى هذه الحقوق والتي تتمثل في خطوات وإن كانت بسيطة إلا أنها قوي  

بالغرور أو  فمن أول حقوق الطفل هو أن " يكون موضع اهتمام "، ولكن بشكل فيه توازن حتى لا يصاب

مة والحرص على ته وغذائه وكذلك مشاركته للأحداث المهالدلع الزائد، ويتجسد هذا الاهتمام بالعناية بصح

 بعض الكلمات التي تمثل له عائق وتذبذب ثقته بنفسه.
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كثير مع  وثاني حق للطفل أن " يشعر بالحب " ويجب أن يكون هذا الحب متوازن فلا يكون في الغالب

ا عدم شعوره بالرغبة السبب فيه الولد وقليل مع البنت، وكثيرا من الحالات النفسية السيئة لدى الطفل كان

 فيه أو الحب من إحدى الأبوين، وكان علاج نفس المشكلات في إعطائه الحب والمساواة.

الحرام، الخطأ وثالث حق هي " التعلم الصحيح " والتعلم هنا يبدأ من مرحلة التلقي داخل المنزل للحلال و 

لمجتمع.تحميه من أي هجوم سلبي من ا والصواب، الشكر والاعتذار، والقيم التي تكون له شخصية  

فريغ الإيجابي ورابع الحقوق وأهمها للطفل هي " الحرية " فللطفل كامل الحرية في الشخبطة والرسم والت

ة المحببة له دون لكل مشاعره السلبية و الإيجابية، وعلى الأهل إعطائه الفرصة لاختيار نشاطه أو الرياض

.فرض أسلوب محدد أو رياضة محددة  

ب معه خامس حق هو " اختيار الأصدقاء " ما لم يضر ذلك بأخلاقه، فلا يجب فرض شخص معين للع

بسبب القرابة أو المقارنة معه أو في وضعه في مجتمع غير مجتمعه حتى لا يشعر بعدم قدرته على 

(www.youm7.com)اجتماعيا إلا بمساعدة والديه.التواصل  

ـ مشكلات الطفل النفسية:9  

ـ التأتأة :1.9  

http://www.youm7.com)التواصل


الطفل المتأتئ                                                    الفصل الرابع                        
 

94 
 

لغير الإرادي التأتأة وهي سلسلة من الترددات الغير منتظمة والتكرارات في الكلام، والإعادة أو التكرار ا

 للصوت أو المقطع أو الكلمة.

ربط ها وتطويل نطق الكلمات و وهي مشكلة كلامية تتميز بتكرار أجزاء من الكلمات أو الكلمات كل  

م والمستمع الأصوات أو الكلمات والتوقف الطويل أثناء الحديث بدون داع، فهي تسبب الضيق للمتكل  

) عبد الرحمن  مسببة أثار نفسية مثل عد الثقة بالنفس، الخجل والانسحاب الاجتماعي.

( 158ـ  159،ص4555العيسوي،  

ـ ضعف الثقة بالنفس:4.9  

اد دالا في الغالب على فقد الأمن أو وجود الخوف، ومن مظاهر هذا الضعف التردد وانعقهذا يكون 

دة الحرص، اللسان في المجتمعات والتأتأة والانكماش والخجل وعدم الجرأة، وتوقع الشر وزيادة الخوف وش

حرفا عن خرج منوتضييع الوقت بعمل ألف حساب لكل أمر صغيرا كان أم كبيرا قبل البدء فيه حتى لا ي

امة المفككة الكمال، وهذه الصفات كلها يجمعها ضعف الثقة بالنفس ولا شك في أن هذه الخصلة الهد

لناس إليه وأقربهم للشخصية، إنما تتكون عادة في السنوات الأولى من حياة الطفل ويغرسها في نفسه أعز ا

( 82،ص4552) حمزة الجبالي، إلى قلبه هما الوالدان.  

ـ العدوان:1.9  
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كون هذا العدوان سلوك مضاد للمجتمع وهو سلوك مضاد للمجتمع وهو سلوك غير مرغوب فيه، وقد ي

 العدوان لفظيا أو ماديا أو الاثنين معا، ويستخدم لتحقيق هدف معين.

ي سبيل ويلاحظ على الأطفال الصغار أنهم قد يمارسون العدوان ضد الأشخاص أو الأشياء عندما يقف ف

في  " فرويد "كما نجد أن ما ق ما ولكن عدوانهم هذا لا يستهدف إيذاء شخص تحقيق رغباتهم عائ

ـ  14،ص4555وي،)عبد الرحمن العيس التحليل النفسي يربط العدوان بغريزة الموت وفي نظره هي المسؤولة.

11)  

ـ الغيرة:2.9  

من خلال أنماط  عليها إلاالغيرة هي حالة انفعالية يشعر بها الفرد ويحاول إخفائها إذ لا يمكن الاستدلال 

ي الوصول إلى سلوكية معينة، وهي مزيج من الشعور بالفشل والانفعال الغضبي وتأتي نتيجة الخيبة ف

لشخص غرض ما ) مادي أو معنوي ( نجح في الوصول إليه إنسان آخر فتتوجه هذه الغيرة نحو ذلك ا

ى بالانطواء.ن والهياج أو من ناحية أخر تظهر الغيرة في السلوكيات المتمثلة بالثورة والنقد والعصيا  

(  114،ص1882) محمد أيوب شحيمي،  

ـ الكذب:0.9  
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حاشي مواقف يقصد بالكذب تشويه الحقائق ومخالفة الواقع عن عمد بغرض الحصول على كسب ما أو لت

النضج ور في مؤلمة، فهو نمط سلوكي يميز مرحلة من مراحل النمو العقلي و الاجتماعي التي تتسم بقص

ى تخطي اللغوي و العقلي مما قد يدفعهم  إلى دمج الخيال بصور من الواقع، ويمكن مساعدة الطفل عل

يها الصدق هذه المرحلة بسلام، ويرجع الكذب إلى عوامل بيئية بالدرجة الأولى فالأسرة التي يسود ف

( 422) محمد محمود هليل،د سنة،ص والأمانة تكون خير وقاية للكذب.  

يكذب رغبة  ن كثيرا من الأطفال يكذبون بحكم ظروف مرحلة النمو التي يمرون بها، فالطفل قديلاحظ أ

ذلك من المعروف في جذب الانتباه إليه أو الخوف من العقاب أو رغبته في توكيد ذاته و إثبات قيمته، ك

إلى الكذب. أن الطفل الصغير لا يستطيع أن يميز تمييزا قاطعا بين الحقيقة والخيال ويدفعه ذلك  

قها، ويعد الكذب وعلى ذلك فليست هذه الأكاذيب إلا تحقيقا لرغبات الطفل المكبوتة التي عجز عن تحقي

لا عن فقدان من النزعات الخطيرة لدى الأطفال تلك التي ينتج عنها كثيرا من المشكلات الاجتماعية فض

( 145ـ  119،ص4555) عبد الرحمن العيسوي، الثقة بالطفل وعدم احترامنا له.  

ـ الخوف:2.9  

ة، والثاني المخاوف إلى قسمين الأول ويسميه المخاوف الموضوعية أو الحقيقي" فرويد " الخوف يقسمه 

 يسميه المخاوف العامة أو الغير محددة.
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وغير  والنوع الأول يرتبط فيه الخوف بموضوع محدد كالخوف من الحيوان أو من الظلام أو من الموت

ة لا تستقر على وع الثاني فلا يرتبط فيه الخوف بأي موضوع فحالة الخوف تكون كأنها هائمذلك، أما الن

 موضوع ما، وصاحب هذه الحالة متشائم حزين يتوقع الشر في أية لحظة وفي أي شيء.

( 92،ص4552) حمزة الجبالي، هذه الحالة باسم ) القلق العصبي (." فرويد " ويسمي   

ـ العناد:2.9  

الغضب، و ل مشكلة يعاني منها أغلب الآباء والأمهات وتسبب لهم بالمثل شعور الضيق و عناد الأطفا

رفض مظاهر عناد الأطفال في إصرارهم على رفض ما يطلبه الآباء منهم واتخاذ وجهة مضادة، كأن ي

لعبه مثلا أن  الطفل تناول الطعام مثلا، ويزداد رفضهم كلما زاد ضغط الأبوين عليه لتناوله، فإذا أدرك

( 22،ص4552،) سعاد هاشم عبد السلام قصيبات داخل المنزل يزعجهما فإنه يكثر من لعبه ويبكي بكاء مرا.  

يه، ويرى بعض ويعتبر سلوك العناد لدى الأطفال في هذه السن ظاهرة طبيعية وترتبط بمظاهر النمو لد

مو، فهي الفترة التي طبيعية خلال عملية النالعلماء أن هذه الفترة السلبية في حياة الطفل إنما هي استجابة 

( 420نة،ص) محمد محمود هليل،د س يثبت فيها ذاته ويؤكد عليها ويعلن رفضه لسيطرة الآخرين عليه.  

ـ التأخر الدراسي:9.9  



الطفل المتأتئ                                                    الفصل الرابع                        
 

98 
 

اة أبنائهم، ويظهر التأخر الدراسي مشكلة شائعة ويهتم بها الآباء كثيرا لأنها ترتبط عندهم بمستقبل حي

لدراسي على شكل انخفاض نسبة التحصيل دون المستوى العادي المتوسط.التأخر ا  

, كراهية التلميذ وقد يرجع التأخر الدراسي إلى أسباب مختلفة مثلا أسباب عضوية كالمرض، ظروف بيئية

و نقص للمدرس أو المدرسة أو المادة التي يتعلمها، أو ظروف منزلية أو نفسية، أو قد يكون السبب ه

) سعاد هاشم عبد السلام  ل الذي يصاحبه في العادة نقص قدرته على التحصيل.ذكاء الطف

( 28،ص 4552قصيبات،  

ا ومعالجتها وعليه نلاحظ أن الطفل يعاني من العديد من المشكلات النفسية التي يجب الإهتمام به     

نفسية التأتأة التي ال ، وعليه فإن من بين هذه المشكلاتقبل أن يتفاقم الوضع ويصبح الخروج منها صعبا

.سبق وأن أشرنا إليها   

ـ  مفهوم اضطرابات الكلام:8  

قيقة يشترك في لا شك أن الكلام من أهم وسائل التواصل بالآخرين ويستدعي كونه عدة توافقات عصبية د

الأحبال الصوتية. أدائها الجهاز التنفسي لتوفير التيار الهوائي للنطق وإخراج الأصوات بواسطة الحنجرة و 

 وعلى هذا الأساس سنتطرق إلى: 

ـ مفهوم الكلام:8.1  
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ر عن الأفكار الفمي الذي يستخدم الرموز اللغوية ومن خلاله يستطيع الفرد التعبيهو وسط التواصل 

 والمشاعر وفهم مشاعر الآخرين الذين يستخدمون الرموز اللغوية.

) إبراهيم عبد الله فرج  وهو نشاط حركي للتنفس والتصويت والنطق أو الرنين الصوتي.

( 44،ص4550الزريقات،  

الكلام:ـ تعريف اضطرابات 8.4  

اتصف بأي  هو انحراف الكلام عن المدى المقبول في بيئة الفرد وينظر إلى الكلام على أنه مضطرب إذا

 من الخصائص التالية:

 ـ غير واضح.

 ـ اضطرابات في إنتاج أصوات محددة.

 ـ إجهاد في إنتاج الأصوات.

 ـ عيوب في الإيقاع والنبر الكلامي.

( 44) نفس المرجع السابق،ص عمر والجنس والنمو الجسمي.ـ عيوب لغوية وكلام غير مناسب لل  
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تواه : " اضطراب الكلام بأنه اضطرابات تتعلق بمجرى الكلام أو الحديث ومح(  1885الرزاد ) وعرف 

رين , ومدلوله أو معناه، وشكله وسياقه، مع وجود ضالة في الأفكار و الأهداف ومدى فهمه من الآخ

( 182،ص 4515) سعيد كمال عبد الحميد العزالى،المستخدمة وسرعة الكلام ".وأسلوب الحديث والألفاظ   

ـ تاريخ اضطرابات الكلام:8.1  

لتسلية كما عام قبل الميلاد فقد كان الأفراد المعاقون موضع استهزاء وسخرية ومصدرا ل 1555منذ حوالي 

لكلام واللغة حالات اضطرابات اقد وصفوا بالغباء وهذا غالبا بسبب مشكلات اللغة والكلام، لقد سجلت 

يكية فلم تقدم عبر العصور كما طورت البرامج العلاجية في الأوساط المختلفة وفي الولايات المتحدة الأمر 

عينت المدارس العامة في شيكاغو  (1815)الخدمات في المدارس إلا في القرن العشرين، ففي عام 

وضعت مدارس مدينة نيويورك برنامجا  (1811)م معلما متنقلا لمساعدة الطلبة المتأتئون وفي عا

ادة علاجية للتدريب الكلامي لمساعدة الأطفال الذين يعانون من اضطرابات كلامية، وقد افتتحت أول عي

" ويسكونزن ".في جامعة " سميلي بلانتون " في   

كية للكلام أسست أكاديمية لتقويم الكلام والتي أصبحت تعرف لاحقا بالجمعية الأمري (1840)وفي عام 

)إبراهيم عبد الله فرج  والسمع و الأن تعرف باسم الجمعية الأمريكية للكلام واللغة والسمع.

( 40،ص4550الزريقات،  
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ـ عملية الكلام:8.2  

ها الرئتان ولسان المزمار (، وترشح هي مجموعة من أشكال الموجات المعدلة التي ينتجها مصدر )

مصدر دفع الهواء  الأحبال الصوتية والشفتان والخدان، فإن أعضاء تنفيذ عملية إنتاج الكلام هي الرئتان )

رئتين فيصدر عبر القصبة الهوائية والحنجرة والفم (، ولسان المزمار ) الذي يحركه الهواء المندفع من ال

من هذا الصوت  ية الواقعة بالحنجرة ) والتي تتحرك بفعل عضلات فتغيرصوتا خاما (، والأحبال الصوت

ا جميعا الخام بناء على أوامر المخ (، وسقف الحلق اللين والخدان والشفتان واللسان ) التي تحركه

مخ(.مجموعات عضلية لتغير الصوت الخام بحيث يصدر في النهاية الكلام المقصود من أوامر ال  

، ولكل منها مجموعة من 21ـ  2( زوجا من الأعصاب المخية مرقمة من  21اك ) ومن المعلوم أن هن

ط وهي على الأعضاء التي يمدها ويوصل لها أوامر التشغيل، وفي عملية إنتاج الكلام يشارك خمسة فق

 النحو التالي:

( وهو الذي يوصل إلى عضلات الخدود والشفتين. 7ـ العصب المخي رقم )   

( وهو الذي يوصل لبعض عضلات اللسان والحلق. 9)  ـ العصب المخي رقم  

( وهما يوصلان للحنجرة. 22( هو ومعه جزء من العصب المخي رقم )  20ـ العصب المخي رقم )   

( وهو يوصل إلى عضلات اللسان. 21ـ والعصب المخي رقم )   
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لمخ، أما مستطيل لوهناك حزمة من الألياف العصبية المنسقة لعمل هذه الأعصاب وتقع في النخاع ال

فصوص المخ  على المستوى الأعلى في المخ فإن إنتاج الكلام يتم عبر تنسيق بين مناطق مختلفة في

( فصوص أمامي وجانبي وصدغي  4ومن المعلوم أن المخ يتكون من نصفين كرويين، وكل نصف به ) 

طاء الأوامر ووظيفتها إع " منطقة بروكا "وخلفي، وفي الجزء السفلي الخلفي من الفص الأمامي توجد 

بالفص الأمامي  بالكلام، والتي تنتقل إلى منطقة الحركة في الجزء الأمامي من الفص الجانبي عند التقائه

طريق الجزء  ومنها عبر الألياف العصبية إلى أعضاء إنتاج الكلام، ولكن إنتاج الكلام يحتاج للسماع عن

مثلثة الشكل  الشفرات الخاصة بالكلمات في المنطقةالأوسط العلوي للفص الصدغي وتشغيل وتخزين 

الواقعة في رنيك" " منطقة فتعمل عليه الزاوية الخلفية للفص الصدغي والتقائها بالفص الجانبي، و  على 

ق به في أعلى الفص الصدغي على ضمان توافق معاني الكلمات المنتجة وفهم المتحدث بها لما ينط

ي البداية عند تاج كلمات مقروءة فإن مناطق الرؤية في الفص الخلفي تعمل فالمواقف المختلفة، أما عند إن

( 85ـ  98،ص4511سعيد كمال عبد الحميد العزالى، ) التعرف على الكلمات التي سيتم النطق بها لاحقا.  

جل الخلايا  وعن منطقة الكلام في الدماغ فإذا ما نظرنا إلى الأساس الفسيولوجي والتشريحي فإننا نجد

م هذه الخلايا العصبية التي تكون مركز الكلام في المخ تقع في النصف الأيسر من المخ، وعندما تتحط

بذلك يصبح المناسب و عن طريق الأمراض أو الحوادث فإن المصاب يعجز عن التعبير عن نفسه بالكلام 

لا يعاني  وعندما تكون الإصابة شديدة أو خطرة تؤثر في مراكز السمع والرؤية فإن المريض" أفيزي "، 
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ى الكلمات فقد من العجز في الكلام، ولكنه لا يفهم معنى الكلمات التي يسمعها من الآخرين، ولا معن

) عبد الرحمن  مكتوب. المطبوعة في الكتب، كما يعجز عن الكتابة وعن فهم ما هو

( 154،ص4555العيسوي،  

ـ  مراحل إصدار الكلام:8.0  

 إن عملية الكلام تمر بمجموعة من المراحل هي:

 ـ إنتاج هواء الزفير خلال فسيولوجية جهاز التنفس.

 ـ إنتاج صوت الفونيم من خلال فسيولوجية كل جهاز الحنجرة والثنايا الصوتية.

خلال فسيولوجية كل من أعضاء النطق والحجرات الصوتية.ـ إنتاج صوت الفونيم من   

( 22،ص4510) فكري لطيف متولي، ـ يتحول صوت الفونيم إلى أصوات وألفاظ الكلام.  

يرى أن عملية الكلام تمر بمجموعة من المراحل هي:(  4552" لحسيب " ) وبالنسبة   

 ـ استقبال الأصوات والوعي بها وتمييزها وإدراكها.
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يائية، ونبضات جة الأولية عن طريق حاسة السمع ويتم تحويل المثيرات الصوتية إلى تغيرات كيمـ المعال

سجيل وفهم عصبية ينقلها العصب السمعي إلى المخ حيث مرحلة المعالجة الأساسية التي يتم فيها ت

 واختزان هذه النبضات العصبية.

الجمل مقاطع الصوتية، والكلمات المفردة و ـ ممارسة الكلام من خلال أجهزة النطق فتظهر الأصوات وال

 البسيطة والكلام المستمر.

 وبما أن الكلام هو فعل حركي فهو يحتاج إلى أربع عمليات رئيسية هي: 

ويعني ذلك توفير التيار الهوائي اللازم للنطق. التنفس: ـ  

أي إخراج الأصوات بواسطة الحنجرة، الأحبال الصوتية. ـ إخراج الصوت:  

لحلق بالهواء.تغيير الموجة الصوتية نتيجة حركة الثنيات الصوتية، وامتلاء أعلى ا أيـ رنين الصوت:   

للكلام. أي استخدام الشفاه واللسان، والأسنان، الحلق لإخراج الأصوات المحددة اللازمة نطق الحروف:ـ   

( 45ـ  18،ص4511) هالة إبراهيم الجروانى وآخرون،  

ن اضطرابات الكلام نجد اضطراب " التأتأة " :و بالتالي فإن من بي  
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ي التيار أن " التلعثم أو اللجلجة شكل من أشكال التأتأة والذي يمتاز بانقطاع ف(  1881الزريقات ) يرى 

يث أنه شكل من الهوائي أو الصوت أثناء الكلام، وبذلك فإن مفهوم التلعثم يختلف عن مفهوم التأتأة من ح

( 411،ص4550إبراهيم عبد الله الزريقات،) أشكال التأتأة ".   

ستخدم وتستخدم كلمة تلعثم في بعض المراجع أو مرادفها لجلجة في بعض المراجع الأخرى حيث ت

م " في  الكلام. المراجع الإنجليزية كلمة " لجلجة " في الكلام، أما المراجع الأمريكية فتستخدم كلمة " تلعث

( 8،ص4559)محمد محمود النحاس وآخرون،  

 وعليه فإننا سنتطرق إلى تعريف كل من التأتأة والتلعثم أو اللجلجة.

ـ مفهوم التأتأة:15  

ـ  لغة حسب معجم المعاني الجامع معجم عربي:15.1  

تأتأة )اسم(: صوت الإنسان إذا تردد بحرف التاء.   - 

تأتأة )فعل(: تأتأ، يتأتئ، تأتأة، فهو متأتئ.  - 

ـ تأتأة الشخص بمعنى ردد التاء عند التكلم لعيب في نطقه يعاني الطفل منها. 

(http://www.almaany.com)   .وقيل معناه الانتظار 

http://www.almaany.com/
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الجيم أصل يدور معنى اللجلجة حول التردد والاختلاط والخفاء، يقول ابن فارس في المقاييس " اللام و 

يدل على تردد الشيء بعضه على بعض وترديد الشيء ". صحيح  

( 115،ص4550) سهير محمود أمين عبد الله، اللجلجة والتلجلج التردد في الكلام. وفي لسان العرب :  

ن بمعنى التردد في الكلام، واللجلاج من كان ثقيل اللسا(  1842" المنجد " ) وقد وردت اللجلجة في 

دره شيء.هي التوقف في الكلام، ويقال لجلج أي تردد في الكلام وفي ص وتردد في كلامه، واللجلجة  

( 21،ص4515) إيمان فؤاد كاشف،  

: لقد تعددت تعاريف التأتأة ومن بينها:اصطلاحا ـ15.4  

( التأتأة أنها :4511تعرف هالة إبراهيم الجروانى وآخرون ) -1.4.4 

و أ ئ يكرر حرفامع الآخرين، والمتأت يعيق التحدث " عدم الطلاقة في سيولة الكلام بشكل يلفت النظر مما

لخجل والارتباط مصحوبا باضطراب في التنفس وحركات في اللسان مما يسبب له امقطعا بشكل لا إرادي،

( 11ـ  15،ص4511هالة إبراهيم الجروانى وآخرون، )."والعزلة وتنتشر لدى الذكور أكثر من الإناث   

Marie – Claude Monfrais- PFauwadel ( 2000 ) للتأتأة على أنها  :  تعريف   -4.4.4 
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لاضطراب اضطراب حركي في تدفق الكلام الذي يتم إنتاجه بعد ذلك بجهد عضلي أكبر، ويزداد هذا ا

وكيات التواصل سوءا مع فرضية الكلام ) التي تتوافق مع تعقيد الجملة ( ويتحدد بشكل ثانوي على سل

معاناة نفسية.للموضوع المتأثر به ويسبب له   

ة للغاية من كما أنه يؤكد الصعوبات التي يواجهها المحاور تجاه الخطاب في بعض الأحيان غير واضح  

)Carole CHEMIN, 2008 / 2009,p10 )  .الشخص المتأتأ 

 2.4.4-تعريف معجم علم النفس والتحليل النفسي أنها : 

، ويتردد في أعماقه ويتمثل والتلقائي لما يجيش بنفسهتتمثل في عدم قدرة الفرد على التعبير اللفظي الطليق 

تنفس ذلك في إحتباسات حادة، وتكرار لبعض المقاطع وتعويق في النطق، وحشرجة في عملية ال

    (191) فرج عبد القادر طه،د سنة، ص  وانقباضات في عضلات الوجه.

:DSM 5 تعريف التأتأة حسب الدليل التشخيصي و الإحصائي الخامس   -2.4.4 

عمر الفرد أ. اضطرابات في السلاسة الطبيعية وتوقيت الكلام مما يعتبر غير مناسب ل  

ا يلي:والمهارات اللغوية، وتستمر مع الزمن، وتتميز بالحدوث المتكرر والملاحظ لواحد أو أكثر مم  

التكرار    الصوتي واللفظي . -1 

تمديد الصوت للحروف الساكنة وكذلك أحرف العلة .   -4 
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تكسر الكلمات )على سبيل المثال، توقفات ضمن الكلمة(.  -1 

إحصارات مسموعة أو صامتة ) وقفات في سياق الحديث مملوءة أو فارغة (.   -2 

الإطناب )استعمال بدائل الكلمات لتجنب الكلمات الإشكالية(.  -0 

تنتج الكلمات مع زيادة التوتر الجسدي .   -2 

التكرار الأحادي لكلمة كاملة.  -2 

ة ب. يسبب الاضطراب القلق حول التحدث أو يؤدي إلى قيود على التواصل الفعال، والمشارك

 الاجتماعية، أو الأداء الأكاديمي أو المهني، بشكل فردي أو في أي مجموعة.

 ج.  بدء الأعراض يكون في فترة النمو المبكر.

بأذية  الانسياب المرتبط د. الاضطراب لا ينسب إلى عجز حركي حسي كلامي، ولا ينسب إلى سوء

أفضل  عصبية ) مثل السكتة الدماغية، والأورام، والرضوض(، أو حالة طبية أخرى ولا يفسر بشكل

(42، ص 4512) الدليل التشخيصي و الإحصائي الخامس، ترجمة أنور الحمادي،  باضطراب عقلي أخر.  

أنها:   ICD – 10   (1888ـ وتعرف التأتأة في )2.4.4 
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ددات وانقطاعات كلام يتميز بتكرار سريع أو تطويل في الأصوات أو المقاطع اللفظية أو الكلمات، أو بتر 

( 151،ص1888) أحمد عكاشة،كثيرة تقطع الانسياب الإيقاعي للكلام.   

ـ نبذة تاريخية عن اللجلجة :11  

مصر القديمة،  إلى عصورلقد تم التعرف على ظاهرة اللجلجة كمشكلة منذ زمن بعيد حيث يرجع تاريخها 

اسطة الفلاسفة ولقد عرف ذلك من رموز معينة تم اكتشافها في الهيروغليفية، كما ذكرت في الإنجيل بو 

لسلام بقوله عليه اعليه السلام مصاب باللجلجة فقد وصف ذلك  " سيدنا موسى " القدماء، ولقد قيل أن

"  أخاهأن يرسل معه الله عز وجل طلب من  . ولذلك11: " ولا ينطلق لساني " سورة الشعراء الآية 

"  " هارون " " وأخي هارون هو أفصح مني لساناحيث قال عندما قارن كلامه بكلام أخيه  هارون "

( 02) منصور بن محمد الدوخى وآخرون،د سنة،ص. 12سورة القصص الآية   

" وينستون تشرشل ".وفي عصرنا الحاضر " أرسطو " وكذلك    

ان وأرجعها اللجلجة إلى جفاف اللس " أبوقراط " قديما أن أصل تكوين اللجلجة بدنيا و أرجعولقد اعتقد 

، واعتقد عالم رأى أن السبب هو برودة اللسان" فرانسيس بيكون " أرسطو إلى سمك اللسان وصلابته و 

سقف  ى منأن سبب اللجلجة هو وجود فتحتين في المنطقة الوسط" سانتوريني " التشريح الايطالي 

 الحلق وأنهما ذوي حجم غير طبيعي ، ثم جاءت فكرة  أن اللسان هو أساس القصور اللفظي .
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ما سبقوهم فيما وظلت منتشرة حتى منتصف القرن التاسع عشر، واليوم فإن علماء التشريح يختلفون ع

سية للفرد ولقد نفيتعلق بالعامل المسبب للجلجة، حيث رأوا أن الكيان العضوي مرتبط بالسمات البدنية ال

( 115ـ  158،ص4550) سهير محمود أمين عبد الله، أضاف كثير من الباحثين العوامل النفسية.  

 من خلال ما ذكرناه في التعريفات الخاصة بالتأتأة يمكن أن نستنتج ما يلي:

ي معظم التأتأة هي اضطراب أو خلل في السيولة اللفظية حيث يكون المتأتأ عاجز عن النطق ف    

الأحيان وذلك من خلال تكرار أو إطالة صوت أو مقطع من الكلمة، وهذا راجع لأسباب عضوية أو 

فسه. نفسية مع دراية الشخص المصاب باضطرابه مما قد تسبب له خجل، انطواء وعدم الثقة بن  

ثال: في نطق كلمة سالم.م  

 س س س سالم ) نطق حرف " س " أكثر من مرة (.

 ـ ســــــــــــــــالم ) إطالة حرف " س " (.

ـ أنواع التأتأة:14  

 للتأتأة عدة أنواع، هي :
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ة بين سن تكون عارضة عند الأطفال في مراحل ارتقائية، وهي مؤقتة تظهر عادأ ـ التأتأة الارتقائية: 

والرابعة من العمر، وتستمر بضعة أشهر فقط.الثانية   

لاث سنوات.تبدأ بين ست وثماني سنوات من العمر، وتستغرق من سنتين إلى ثب ـ التأتأة المعتدلة:   

ت بأسلوب تبدأ بين سن الثالثة والثامنة من العمر، وتستمر مدة طويلة إلا إذا عولج ج ـ التأتأة الدائمة:

 فعال.

صاحب ر بعد عمر الخامسة أكثر خطورة من تلك التي تظهر في عمر مبكر يوتعد التأتأة التي تظه

 التأتأة عادة بعض التغيرات اللاإرادية على الوجه، مثل:

نفس غير ) تعقيدات الوجه وطرف العين، وبعض الحركات بالأيدي والأقدام، كما قد يصاحبها أيضا ت

( 22،ص4511) هالة إبراهيم الجروانى وآخرون،. منتظم (  

إلى أربعة جداول عيادية:) باي ( ولقد صنفتها   

ام سنوات، كميكانيزم نفسي دفاعي عند الطفل، يجلب اهتم 6إلى  3تظهر ما بين  ـ تأتأة فيزيولوجية:

 الوالدين وانتباههما، وقد يختفي عند دخوله المدرسة.

الجملة. لمة الأولى فيتتمثل في الشد على المقطع الأول من الكلمة، أو تكرار الك ـ تأتأة تشديدية:  
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تتمثل في تكرار المقاطع الصوتية داخل الكلمات وفي وسط الجمل. ـ تأتأة ارتجافية:  

تتمثل فيها خصائص النوعين، الأول والثاني. ـ تأتأة مختلطة:  

ر يمس عضلات الوجه تتمثل في تثبيط الكلام وعرقلته، ويصاحب ذلك سلوك حركي متوت تأتأة تثبيطية: ـ

(  29) نفس المرجع السابق،صويؤدي إلى احمراره.   

التأتأة إلى قسمين هما:) الريماوي ( وقسم   

اعية ذات ويقصد بها اضطراب طلاقة الحديث الذي لا يظهر إلا في المواقف الاجتمـ التأتأة الوقفية: 

طبيعة الانفعالية.ال  

فسي أو عبارة عن عرض عضوي صريح لاضطرابات في الشخصية أو عرض لمرض نـ التأتأة الدائمة: 

( 22) نفس المرجع السابق،صظاهرة تنفيس تركزت في عضلات الجهاز الصوتي.   

إلى نوعين هما: (  1885" فيصل الزراد " ) وقسمها   

والمقاطع  تظهر في تكرار أو إعادة لبعض الحروف أو الكلمات وهيـ التأتأة الاختلاجية أو الاهتزازية: 

لمة التي الصوتية، ويظهر هذا التكرار جليا في بداية الكلام أو عند أول حرف من الكلمة، بيد أن الك

 يتعثر فيها الفرد في موقف يمكن أن ينطقها في أوقات أو مواقف أخرى بسهولة.
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ي فم الفرد و الأكثر شدة من النوع الأول، حيث يتوقف الكلام فوهـ التأتأة التشنجية أو الانقباضية: 

لى الفرد وبشكل مفاجئ مما يؤدي إلى توقف أو عرقلة في الكلام قد تطول أو تقصر مدتها، وتظهر ع

( 20،ص4515) إيمان فؤاد كاشف، بعض الحركات العشوائية في الوجه والأطراف مع تشنجات في النطق.  

يمكن التمييز بين ثلاثة أنواع من التلعثم:: ـ أنواع التلعثم14.1  

ن و أربع سنوات ويحدث في مرحلة الانتقال إلى المخارج السهلة للكلمات بين عمر سنتيـ التلعثم النمائي: 

 حيث يتغير نمو الكلام من الإطالة إلى التوقف والتكرار أو التردد.

سنة وتزول تلقائيا في مدة تتراوح  22ـ  3ويظهر لدى بعض الأطفال في فئة العمر ـ التلعثم المتحسن: 

سنوات. 6أشهر إلى  6بين   

 سنوات، وتحتاج إلى علاج لفترة زمنية 1ـ  3يظهر لدى بعض الأطفال في الفئة العمرية  ـ التلعثم الثابت:

( 120،ص4515) هند امبابى،طويلة.   

مراعاة  في كل الأنواع مع وعليه فإن للتأتأة عدة أنواع من طرف كل باحث بالتركيز على السن     

 التغيرات اللإرادية التي تظهر على الوجه لدى المتأتئ وطبيعة انفعالاته.

ـ مراحل تطور التأتأة:11  
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لودستين"تتطور التأتأة من مرحلة لأخرى بحيث تكون كل مرحلة أشد خطورة من سابقتها، ويصف " ب   

 أربع مراحل عامة لتطور التأتأة هي : 

مرحلة ما قبل المدرسة  الأولى:ـ المرحلة   

، ويظهر الطفل التأتأة في هذه المرحلة عرضية وتمتاز التأتأة في هذه المرحلة بتكرار المقاطع والحروف

ر عندما يكون في هذه المرحلة ردود فعله قليلة لعدم الطلاقة في الكلام، والتأتأة في هذه المرحلة تظه

المرحلة بما يلي: الطفل واقع تحت ضغط الكلام وتتميز هذه  

سابيع مثلا وشهور . تميل الصعوبة فيها لتكون عارضة وغير ثابتة، وقد تظهر في فترة زمنية متفاوتة أ

 وأحيانا أوقات طويلة من الكلام السلس.

 . تزداد التأتأة إذا تعرض الطفل لضغوط سواء كلامية أو انفعالية.

مة الأولى من لأحيان يقل التكرار فتكون في الكل. التكرار هو المسيطر على هذه المرحلة وفي بعض ا

 الجملة.

 . تحدث الانقطاعات في كل أنواع الكلام ولا يبالي الأطفال بهذه الانقطاعات في كلامهم.

 ـ المرحلة الثانية :
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ر التأتأة في جزء في هذه المرحلة التأتأة تصبح مزمنة أكثر، والطفل يفكر بنفسه كشخص متأتئ وتظه

سبب ظهورها في مه، ويظهر الطفل ردود فعل قليلة للصعوبات التي يواجهها في الكلام، وبكبير من كلا

صعوباتهم سنوات المدرسة الابتدائية يكون الاضطراب فيها مزمنا ويصبح هؤلاء الأطفال على وعي ب

عال والصفات ماء والأفالكلامية ويعتبرون أنفسهم متأتئين، وتكثر التأتأة في الأجزاء الرئيسة للكلام كالأس

ة نطق والظروف بصورة يمكن أن تكون زمنية، وتظهر عدم القدرة على النطق بوضوح خاصة صعوب

 الكلمة الأولى مع وجود جهد واضح.

 ـ المرحلة الثالثة :

مرحلة  من سن الثامنة إلى سن البلوغ وتكون في الأغلب لدى الأطفال في سن العاشرة حتى بداية

تبار الحروف ه المرحلة تظهر حسب المواقف، ويأخذ الشخص المتأتئ بعين الاعالمراهقة، والتأتأة في هذ

ئ في هذه والكلمات الصعبة أكثر من غيرها، ويستبدلها بحروف وبكلمات أسهل، كما يستخدم المتأت

الارتباك و  المرحلة الكلمات البديلة أو استحضار معنى أخر للكلمة، كما تظهر عليه علامات تشير إلى

ذه المرحلة يظهر توقعا للتأتأة.هو في ه  

 ـ المرحلة الرابعة :
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وتظهر نتيجة  وتظهر في مرحلة المراهقة المتأخرة والرشد، حيث تكون التأتأة راسخة ومتأصلة في الفرد

لة يخاف من القلق والتوتر الذي يصاحب مواقف المواجهة مع الآخرين، فالشخص المتأتئ في هذه المرح

اك وبالحاجة ا من الحروف والكلمات والمواقف الكلامية، ويشعر بالخوف والارتبتوقع التأتأة ويبدي خوف

( 05ـ  29،ص4511) هالة إبراهيم الجروانى وآخرون،إلى المساعدة.   

تشتمل على مايلي :" فان رايبر "  أما المراحل التي وصفها   

مصحوبة  للفظية للجمل، وغيروتمتاز بتكرارات سهلة لبداية الكلمات أو المقاطع اـ المرحلة الأولية: 

 بإشارات أو علامات انفعالية أو ضغط نفسي.

حاولة تعديلها وتمتاز هذه المرحلة بوعي الشخص المتأتئ باختلال الطلاقة لديه مع مالمرحلة الثانوية:  ـ

 وهذا إشارة إلى بداية توقعها والخوف المرتبط بالتأتأة.

لامات الاحباط وتظهر هذه المرحلة بين المرحلة الأولية والمرحلة الثانوية، وتظهر عـ المرحلة الانتقالية: 

ي الكلمات والمفاجأة والمقاومة والتجنب للكلام مصاحبة مع الجهود المبذولة في التكرارات والإطالات ف

 د الله) إبراهيم عبوالمقاطع اللفظية ويؤدي تطور هذه المرحلة إلى الانتقال للمرحلة الثانوية. 

(  421ـ  424،ص4550الزريقات،  

 على هذا الأساس  نجد أن التأتأة  تمر بمراحل كل مرحلة تختلف عن سابقتها.



الطفل المتأتئ                                                    الفصل الرابع                        
 

117 
 

ـ مستويات التأتأة :12  

مستويات : المستوى الفمي ومستوى الحنجرة ومستوى التنفس. 3قسم عملية التأتأة إلى    (Wexler) 

لمات أو صوتية واحدة أو أكثر، أو أجزاء من الكلمات، أو كـ على المستوى الشفهي يكرر المتعثر وحدة 

ات في النطق أو عبارات. قد يكون التكرار خفيفا وقد يكون شديدا, قد تظهر التراكيب الفموية مع صعوب

هذا المستوى  الانسداد وعدم القدرة على جعل الصوت في حالة توقف تام, التوتر قد يؤدي إلى الهزات في

طالة.يمكن أن يظهر الإ  

لال الحواجز ـ في مرحلة الحنجرة لا يستطيع المتأتئ البدء أو الحفاظ على التصويت، هناك حجب من خ

حوبة بوقفة على الحبل الصوتي في كل المواقف المفتوحة والمغلقة، لا يوجد صوت يخرج مع وقفة مص

ل التأتأة بحاث أن خلاتوتر. على العكس من ذلك يمكن سماع الهواء الذي يتم التعبير عنه. تظهر الأ

ط عضلة يكون انخفاض متبادل بين ناهض العضلات والمضاد في الحنجرة والمستوى المفرط لنشا

التصوير  الأنسجة الداخلية، بالإضافة إلى ذلك تم العثور على أنماط التنشيط لدى البالغين من خلال

 الكهربائي.

فظ.وي المفرط من التفجير والتلـ على مستوى التنفس والهواء يلهث فقد يزيد الضغط الج  

( R. Taufiqurrochman. Yusti Dwi Nurwenda. 2019.p 136) 
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 كما نجد من مستويات التأتأة أيضا :

رة في هذا المستوى لا تزيد التوقفات عن عشسنوات :  2ـ عدم الطلاقة الطبيعية من عام ونصف إلى  

ود لصوتية الواحدة وهي الصوت، إضافة إلى وجأخطاء في المائة كلمة، مع وجود نمط إعادة الوحدة ا

 الحشوات بين الكلمات وإعادة للكلمة الواحدة.

في هذا المستوى تزيد الأخطاء والتوقفات عن سنوات:  2ـ مرحلة الخط الفاصل من عام ونصف إلى 

الإعادة أكثر و عشرة أخطاء في المائة كلمة ووجود أنماط إعادة يزيد عن وحدتين صوتيتين، وتكثر الإطالة 

أتأة، ولا من الحشو، إضافة إلى وجود عبارات غير مكتملة، ويظهر على الطفل الاسترخاء في حالة الت

 يظهر لدى الطفل ردة فعل تجاه التأتأة.

الكلام  في هذا المستوى يظهر على الطفل شد في العضلات وسرعة في سنوات: 9التأتأة الأولية من  ـ

هنا يعي الطفل للكلام، ويبدأ ظهور العمليات الانسحابية أثناء عملية التأتأة و  وإعادة سريعة وغير منتظمة

 عدم طلاقته الكمية لذلك يشعر بالإحباط.

تكرار في هذا المستوى تكثر التوقفات، ويمكن أن يكون هناك بعض السنة:  11ـ التأتأة المتوسطة 

أتأة ويشمل لانحباس والتوقف لحظة التوالإطالة، وعندها يستخدم الطفل سلوك الانسحاب للتخلص من ا
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التجنب  ذلك هز الرأس وحركات الوجه كرمش العيون، وتحريك الأطراف ويبدأ الطفل باستخدام أسلوب

الخجل بعدها.للتأتأة قبل حدوثها، وهنا يشعر الطفل بالخوف قبل التأتأة والارتباك أثناءها ويصاب ب  

لرجفة في  ا المستوى تكثر الإطالة وتكون التوقفات مصاحبةفي هذسنة فما فوق:  12ـ التأتأة المتقدمة 

ة كما يستخدم أنماط اللسان أو الشفاه أو الفك، عندما يستخدم المتأتئ التجنب الكامل حتى لا يقع في التأتأ

قديره منخفضا معقدة من التجنب أو الانسحاب، وتكون عواطفه بين الخوف والدهشة والارتباك وهنا يكون ت

( 22ـ  22،ص4511هالة إبراهيم الجروانى وآخرون، ) لذاته.  

يات أخرى حسب نلاحظ أن للتأتأة ثلاث مستويات المستوى الفمي والحنجرة و مستوى التنفس وكذا مستو 

أة. السن وكل مستوى يختلف عن الأخر،و كلها تنصب في تفسير كيفية حدوث عملية التأت  

ـ الصورة الإكلينيكية لأعراض التأتأة:10  

خربحيث تتصف التأتأة بمجموعة من الأعراض الأساسية وتختلف نوع الأعراض من شخص إلى أ       

ح لأعراض نجد أن لها مجموعة من الأعراض الأساسية وأخرى ثانوية التي تصاحبها. وفيما يلي توضي

 التأتأة الأساسية والثانوية :

ـ الأعراض الأساسية وتتضمن الأتي :1.  10  
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ثل: أ.أ.أ.أراك يعد التكرار من أهم السمات المميزة للتأتأة حيث يكرر المتأتئ حرفا من الكلمة مـ التكرار: 

هاب.أو يكرر مقطعا صوتيا مثل: با.با.با.بدي تفاحة، أو يكرر عبارة مثل: أنا أريد. أنا أريد الذ  

وهي فترة إطالة غير طبيعية للأصوات مثال: بــــــدي تفاحة. ـ الإطالة:  

سلوكيات حسب حيث يتوقف المتأتئ عن الكلام في بداية الكلام أو وسطه وتتراوح درجة هذه الف: ـ التوق

المعاناة.وضع الحالة، ويبدو فيها المتأتئ غير قادر على إنتاج الصوت إطلاقا بالرغم من المجاهدة و   

( 049ـ  042،ص4511) عفراء خليل،  

صورة مفاجئة ية التنفس مثل استنشاق الهواء بو تتمثل في اختلال في عملـ اضطرابات في التنفس: 

 وإخراج كل هواء الزفير، ثم محاولة استخدام الكمية المتبقية منه في إصدار الأصوات.

( 10) فيصل العفيف،د سنة،ص  

 

ـ الأعراض الثانوية وتتضمن الأتي:4.  10  

كات الفم مثل رمش العين، تجعد وانكماش الجبهة، رعشة خفيفة لفتحة الأنف حر ـ الحركات الجسمية: 

ر منتظمة المبالغ فيها، وأصوات معوقة مثل آه ..آه وارتفاع حدة الصوت أو جزء منه بطريقة شاذة وغي

زاء الجسم وارتعاشات حول الشفاه كما يحدث حركات فجائية لا إرادية لليدين أو الرجلين أو جزء من أج
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امة وعضلات خاصة في الرقبة، الحركات العضلية الكبيرة كهز الرأس، توتر عضلات الجسم بصفة عو 

 إنتاج الكلام بصفة خاصة.

تبدالها ـ الخوف من نطق بعض الأصوات أو الكلمات، وتجنب بعض الكلمات التي يخاف من نطقها واس

 بكلمات أخرى، أو التوقف عند نطقها أو إضافة كلمات أخرى بديلة.

 ـ إدخال وإقحام أصوات وكلمات مثل ) أه، تعرف ... إلخ ( في بداية الكلام.

 ـ تكرار الجمل، والعبارات للهروب والتخلص من بعض الكلمات ومن البدء ببعض الكلمات.

 ـ الكلام السريع الرتيب والذي يؤثر بصورة سلبية على نبرة الصوت.

( 049،ص4511) عفراء خليل،تجاه أخر. ـ عدم المحافظة على التواصل البصري والنظر في ا  

يس من العجز كالقلق والتوتر والخوف والعدوانية والشعور بعدم الكفاءة وأحاسـ ردود الأفعال الانفعالية: 

ن التواصل مع واليأس والخجل وفقدان الثقة بالنفس، وقد تزداد حدة هذه الأعراض بدرجة تعيق المتأتئ ع

( 12ـ  10) فيصل العفيف،د سنة،ص البيئة المحيطة.  

ختلف أيضا وعليه فمن الجدير بالذكر أن هذه الأعراض التي تم ذكرها تختلف من متأتئ إلى أخر، كما ت

تزداد حدة في  لدى المتأتئ الواحد من حين لأخر، كما أنها تتفاوت أيضا في مواقف الكلام المختلفة فهي

 مواقف معينة وتنخفض في مواقف أخرى.
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ـ أسباب التأتأة: 12  

ـ العوامل الوراثية:   12.1  

وامل وراثية. إذا تطرقنا إلى الأبحاث الخاصة باضطرابات الكلام والتي ترجع حدوث التأتأة إلى ع

جد بين أكثر نجد أنه كان يعتقد أن هناك علاقة بين تلك الظاهرة والجينات الوراثية، أي أنها تو 

دل يثا أظهرت الدراسات عدم وجود أدلة في قوانين منمن جيل في الأسرة الواحدة، ولكن حد

التأتأة. الوراثية تؤكد هذه العلاقة، كما أنهم لم يجدوا جينا معينا مسئولا بالذات عن اضطراب  

ة، لدراسة أثر الطبي) ييل ( في الدراسات التي أجريت حديثا بقسم الجينات الإنسانية في جامعة 

راب التأتأة ولقد أسفرت النتائج عن عدم وجود ارتباط بين اضطالجينات الوراثية في التأتأة. 

) سهير محمود  والجينات المتنحية أو الجينات السائدة أو لها علاقة بجينات الجنس.

( 11،ص4555أمين،  

ليوضحا لنا أن حدوث التأتأة تبعا للأثر  ( 1891" مايكل إسبير وروز جيلفورد " )  ويستطرد

بالمائة، خاصة الأقارب من الدرجة الأولى مثل  62إلى  36يترواح ما بين الوراثي بالرغم من أنه 

ة قائم على ومع ذلك فمهما يعتقدان أن العامل الوراثي هنا لا يكون بالضرور ) الوالدين والإخوة ( 

( 14) نفس المرجع السابق،ص العوامل الجينية لأن هناك عوامل أهم من ذلك.  
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ل الموروث ائم المتماثلة وغير المتماثلة فإن هذا لا يعني الأصوكون التأتأة قد وجدت لدى التو 

مؤثرات البيئية لكن يعني أن الجينات الموروثة كان لها صفة التشابه في الاستعداد للتعرض لل

( 124،ص4552) حمدى على الفرماوى، والنفسية.  

ـ  العوامل النفسية:12.4  

ص لوحدهم أو عليه سواء منها الفردية من قبل أشخامعظمنا يتأثر بالضغوطات الانفعالية التي تمارس 

ير منا ومثل تلك الأنماط المتكررة والمستمرة من قبل أكثر من شخص، وهذه الضغوطات تؤثر على الكث

ل أن يتأثر هذه الضغوطات تؤثر بشكل أو بأخر على مستوى طلاقتنا وكذلك الطفل الصغير من السه

ذه المشاكل فحسب حكم بمشاعره وانفعالاته وحقيقة هو لا يعاني من هويثار لأنه لا يزال يتعلم كيفية الت

اب في بل إنه يعاني من أمور أخرى تهدده ، ولذلك يظهر الاضطراب في كلامه كعلامة على الاضطر 

بعض المواقف  داخله وانعكاس للقلق الداخلي في نفسه ويتطور هذا القلق على شكل خوف من الكلام في

نفسها التي  لى مواقف أخرى ظنا منه أن الصعوبة التي يمر بها في موقف معين هيلا يلبث أن يعممه إ

بية التي تؤدي سيتعرض لها في موقف أخر، ولكن لا يمكن أن يمر جميع الأطفال بنفس هذه الخبرة السل

( 12ـ  12) جميل شريف أحمد البابلي وآخرون،د سنة،ص إلى التأتأة.  
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أثير النفسية أي أسباب ناتجة عن الجسد والنفس معا، وذلك بسبب ت كما نجد أيضا أسباب سيكوسوماتية

اصلة تكون على عملية إنتاج الصوت، كذلك نجد أن مواقف الضغط المختلفة كالشجارات العائلية المتو 

رى للضغط مجهدة للطفل، وقد يتأتأ الأطفال أصحاب النطق السليم إن اكتئبوا أو حزنوا، والمصادر الأخ

حمد ) أسماء بنت أعدم الاستعداد والشعور بالتعب الجسدي الشديد، التفكك الأسري. هي الإجهاد و 

( 11البحيصي،د سنة،ص  

ه أو للتقييم السلبي حيث يكون الفرد المتأتئ في حالة من التوقع غيرالواقعي لعدم كفاءتـ الصراع النفسي: 

المحاولات  أو العجز المتوقع وهذهمن الآخرين أثناء كلامه فيبدأ في بذل محاولات لتمويه هذا النقص 

يكتسب  تكون هي الأساس في حدوث مظاهر التأتأة، ويكون الفرد حينئذ في صراع إقدام ـ إحجام حيث

م وفي نفس كلا من الكلام ومحاولة تجنب الكلام قيمة إيجابية وأخرى سلبية حيث يتوافر الدافع للكلا

القلق الذي يؤثر على طلاقة الكلام.الوقت يتوافر دافع الصمت، وبذلك ينشأ التوتر و   

( 124،ص4552) حمدى على الفرماوى،  

ية التي تكمن كما أن ضعف الأنا وقمع الميول خشية العقوبة وضعف الثقة بالنفس من أهم العوامل النفس

 عبير عن القلقوراء التأتأة في الكلام، وأن المتأتأ ينكص في لحظات التأتأة إلى مرحلة الكلام الطفلي كت

 أو فقدان الشعور بالأمن أو الشعور بالنقص.
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بوت، على أن اضطرابات الكلام ترجع إلى الصراع والقلق والخوف المك(  1882" حامد زهران " ) ويؤكد 

ن الانفعالي والصدمات النفسية والانطواء والعصابية وضعف الثقة بالنفس، العدوان المكبوت والحرما

( 811د حسيب،د سنة،ص) حسيب محموالافتقار إلى العطف.   

ق المواقف : والذي بين نوعين من القلق في التأتأة، قل" فيشنر " كما أن التأتأة لها علاقة بالقلق فقد ميز 

ع من حيث السن ينشأ عن الخوف من الكلام في مواقف كلامية ومثيرات غير لفظية تتمثل في نوع المستم

عينة من : الذي ينشأ عن الخوف من النطق بكلمات موالجنس وعلاقة المستمع بالمتأتئ، وقلق الكلمة 

قها.حيث خصائصها الشكلية أو وجود حروف معينة بالكلمة يجد فيها المتأتئ صعوبة في نط  

عاني من مشاعر وتشير العديد من الدراسات النفسية إلى أن الطفل المتأتئ هو من النوع الحساس القلق وي

( 040،ص4511) عفراء خليل، النقص وعدم الطمأنينة.  

" الأسرة " : ـ العوامل الاجتماعية12.1  

و وجود يعتبر المناخ الأسري من أهم مسببات بوادر التأتأة فحرمان الطفل من الحب والحنان والأمن أ

ولد لديه الإهمال والنبذ من أحد الوالدين للطفل، من العوامل التي تؤدي إلى ضعف الأنا لدى الطفل وت

وتره أثناء الكلام كما لى تمشاعر النقص وتزعزع ثقته بنفسه، كل ذلك يوقعه في صراع أثناء كلامه يؤدي إ

عبيره عن مشاعره أن تعرض الطفل في بداية حياته إلى اعتراضات من قبل الوالدين أو الكبار تجاه حرية ت
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ه عن الكلام فتسبب عدم و أفكاره لفظيا قد تكون سببا في ترسيخ تلك المشاعر والأفكار السلبية التي تبعد

 طلاقته.

راحل نموه في اكتساب الأطفال لسلوك التأتأة، فالطفل الصغير في م يمثل هذا عاملا هاماـ التقليد: 

قرانه أو والديه اللغوي الأولى يكون غير مدركا لمدى صحة أسلوب أو طريقة ما يتفوه به المحيطين سواء أ

ـ  124،ص4552) حمدى على الفرماوى، وبالتالي يمكن أن يكتسب الطفل التأتأة من أحد المصابين بالتأتأة.

121 )  

مر بها أي طفل حيث يعزز الآباء عدم الطلاقة الطبيعية التي يـ التشريط الأدائي لعدم الطلاقة الطبيعية: 

لبي بالرفض أثناء مراحل نموه اللغوي سواء أكان ذلك بشكل إيجابي كإبداء السرور أو الضحك أو بشكل س

( 121،ص4552السابق،) نفس المرجع  و السخرية والمحاولات التصحيحية لعيوب النطق.  

برون أطفالهم ـ ضغط الأهل: فكثير من الآباء والأمهات لا يدركون تطور الطفل وتطور النطق لديه، فيج

ت الطفل على النطق والتكلم قبل الأوان فينتج عن ذلك توتر الطفل مما يؤدي إلى التأتأة، وعند نع

( 11أسماء بنت أحمد البحيصي،د سنة،ص)  بالمتأتئ من قبل الوالدين تصبح هذه الصفة ملازمة له.  

ـ العوامل العضوية:2.2  
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ضوية أو منذ زمن بعيد وكل من الفلاسفة والخبراء والأطباء وآخرين لهم تأملات خاصة بالأسباب الع

أجهزة جسم  العصبى فسيولوجية للتأتأة وكانت النقطة الأساسية في هذه التأملات هي أن تراكيب أو

و خلل في أحد جوانبها.الإنسان أصابها نقص أ  

التأتاة أما أبو  يعتقد أن اللسان السميك الراكد هو سبب" أرسطو " فقد كان الفيلسوف اليوناني الشهير

راح الفرنسي  فكان يعتقد أن اللسان الجاف هو سبب التأتأة، وبالنسبة للج" هيبوقراط " الطب الحديث 

الضخم أنه سبب التأتاة. ونظريته عن اللسان العريض / "جون فريدريك ديفن "  

على   هناك أعضاء أخرى في جسم الإنسان مسئولة عن التأتاة مثل العظم اللامى وهو عبارة عن عظمة

في قاعدة اللسان أو الجزء الأعلى من الحلق.   U شكل   

) إيمان فؤاد  والأعضاء الأخرى مثل اللهاه و لوزتي الحلق، الجزء الجامد في الحلق، المخ.

( 85ـ  98ـ  99،ص4515كاشف،  

نجرة في ـ الاضطراب الوظيفي في الحنجرة: إن العظم اللامى في قاعدة اللسان يعطل / يعلق آلية الح

ركيب عضلي يتم الحلق والتي تشتمل على اهتزاز الأحبال الصوتية والتي تصدر الصوت، فالحنجرة هي ت

 التحكم فيه بدرجة كبيرة من خلال العصب العاشر في الدماغ.
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كون مقابل دما تكون عضلات الحنجرة مشدودة بقوة ونشطة بصورة كبيرة جدا، زوج العضلات التي توعن

وتغلق الأحبال  بعضها البعض تكون نشطة بصورة تلقائية، على سبيل المثال العضلات التي تفتح

لصوتية ل االصوتية قد تكون نشطة في نفس الوقت هذا ما يؤدي إلى إعاقة أو تعطيل الكلام، إن الأحبا

شدة وإحكام مما تهتز بصورة منتظمة وغير متكررة، كما أن ذوي التأتأة يميلون لإغلاق الأحبال الصوتية ب

( 84ـ  98) نفس المرجع السابق،ص يؤدي إلى إعاقة الصوت والكلام.  

أة قد بب التأتـ المخ وآلية الكلام: لأن المخ هو الذي يضبط ويتحكم في آلية الكلام يعتقد الباحثون أن س

قة بين يرجع إلى خطأ في تراكيب أو وظائف المخ، وهناك العديد من الدراسات التي بحثت في العلا

 وظائف المخ واللجلجة.

الة تحكم و أحد هذه الأبحاث أوضح أنه عند معظم الأفراد ذوي التأتأة فإن أحد شقي المخ لا يكون في ح

لطبيعيين من المخ بتقديمها، فنجد في أغلب الأفراد اكامل في اللغة أو أن اللغة قد قام الجانب الأيمن 

م. ويسيطر بصرف النظر عن اليد التي يستخدمونها يسيطر الجانب الأيسر من المخ على عملية الكلا

مخ بنصفي الجانب الأيمن من المخ على الأنشطة الموسيقية وغير اللفظية، ويعرف هذان النصفان من ال

رى الخبراء أن ان في عدة نواح ولكن النصف الأيسر أكبر بقدر بسيط، ويالدماغ الكرويين، وهما متطابق

 هذا راجع إلى أهمية وتعقيدية اللغة والكلام والتي يتحكم فيها هذا الجانب من المخ.
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لتا الحالات فإن وفي نسبة بسيطة عند بعض الأفراد وجد الذي يتحكم في اللغة هو الجانب الأيمن، وفي ك

خرى إذا منعت هو الذي يكون له الريادة في ضبط الكلام والتحكم فيه، وفي ناحية أ نصفا واحدا من المخ

حكم في الوظيفة بعض الأسباب أحد شقي المخ من السيطرة والتحكم في اللغة فإن النصفين سيحاولان الت

( 84،ص4515) إيمان فؤاد كاشف، بطريقة غير متناسقة / ملائمة مما يؤدي إلى حدوث التأتأة.  

فس السريع أو ابة الجهاز التنفسي: إن التنفس الغير طبيعي يؤثر في عملية إرسال الكلام كالتنـ إص

، السل الالتهابالبطيء جدا، لذلك يتأثر إصدار الصوت بالأمراض التي تصيب الجهاز التنفسي كالزكام  

( 182،ص4515) سعيد كمال عبد الحميد العزالى،الرئوي الشديد.   

البيئية:ـ العوامل 12.0  

حظ إن إن الأطفال الذين يمرون بمرحلة التأتأة يمكن أن يتشكل لديهم مصدر للصعوبات ولسوء ال

شعر بها الطفل الأشخاص المحيطين بهم ربما تظهر ردود فعلهم لهذه الصعوبات بنفس الطريقة التي ي

تخلص من مشكلته ا ليوبالتالي يتدخلون ليجبروه على التخلص من هذه الصعوبات، وكلما بذل الطفل جهد

ة الفعل هذه كلما زاد وضعه سوءا، وكذلك كلما كانت ردة فعل الناس حوله غير مرضية له أو سلبية ورد

ها، وهكذا يزداد لا تكون بالكلام فقط بل حتى الإشارات السلبية كعبوس الحواجب ومقاطعات في غير محل

د السيطرة عليهما معا أي ي يشعر بها وبالتالي يفقالطين بلة، ولا يلبث أن يجاري بطريقته بالكلام تلك الت
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ـ  19) جميل شريف أحمد البابلي،د سنة،ص كلامه وعدم طلاقته من جهة ومشاعره وخوفه من جهة أخرى.

18 )  

دد الحاضرين كلما فالتأتأة تتغير وتعتمد على المثيرات أو الأحداث البيئية، على سبيل المثال كلما ازداد ع

ثير على الأحداث أو أتأة، إن المثيرات التي ترتبط بزيادة ونقص التأتأة يكون لها نفس التأازداد تكرار الت

ة يرتبط بزيادة المناسبات. على سبيل المثال وفي بعض الدراسات وجدت أن تلوين حدود صفحة بها كتاب

دود ملونة.معدل تكرار التأتأة. وفيما بعد أيضا وجد أن العينات تأتأت كثيرا في وجود صفحة ذات ح  

التأتأة يتحدثون  وقد لاحظ أن الباحثون أن اللجلجة تتغير وتعتمد في ذلك على المستمع فالذين يعانون من

ل كلمات بطلاقة مع الأطفال وحينما يتكلمون مع الكبار نجدهم على الفور / مباشرة يتأتئون في أو 

ريعا لا يمكنه تقديم مكان يتناول فيه طعاما سيقولونها. متأتأ آخر يتكلم بطلاقة نسبيا وهو في طريقه إلى 

رار التأتأة لا طلب أو أمر بالطعام، وبسبب هذا وبعض الشواهد الأخرى فإن أثر الأحداث البيئية على تك

ـ  154،ص4515) إيمان فؤاد كاشف، شك ولا نزاع فيه، بالإضافة إلى ظروف الأسرة المعيشية الاقتصادية.

151 )  

ية: ـ العوامل اللغو 12.2  
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ن معدل التفكير من الأسباب الأساسية وراء التأتأة التي تظهر لدى الطفل ما قبل المدرسة هو التفاوت بي

بط بين الكلمات ومعدل الكلام، فالطفل الصغير الذي تكون حصيلته اللغوية محدودة ومازال يتعلم مهارة الر 

تصال كون الطفل قلقا تجاه الافي جمل، يحاول أن يقول أكثر مما يمكنه قوله، وعند هذه السن ي

ن الوالدين بالآخرين، وإقامة علاقات اجتماعية جديدة، كما أنه العمر الذي يحاول فيه الطفل أن يستقل ع

 ونتيجة لذلك تتكون لديه اتجاهات سلبية نحو سلطة البالغين.

متناول الصغير  يوقد يكون سبب التأتأة عند بعض الصغار عدم تمكن الصغير من اللغة تمكينا يجعلها ف

صور ذخيرته اللغوية وطوع أمره، فيسبق تفكيره تعبيره، ويؤدي تزاحم الأفكار إلى التأتأة، وذلك بسبب ق

لغات أجنبية لا واللفظية، ولا غرابة في ذلك فإنه يحدث عادة مع الكبار البالغين حين يحاولون التحدث ب

 يتقنونها.

بالمائة من  24طفل تساعد على حدوث التأتأة حيث أن نسبة إن ازدواجية اللغة أو تعدد اللغات لدى ال

ة لغة ولا يركز على المتأتئين الذين قام بدراستهم كانوا مزدوجي اللغة، ويفسر ذلك بأن الطفل لا يفكر بأي

أة.واحدة من اللغات مما يؤدي إلى النقص اللغوي وإلى مشاعر النقص مما يساهم في حدوث التأت  

(  128ـ  129،ص4515) هند امبابى،  
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بالأسرة والمثيرات  لقد تنوعت العوامل المسببة للتأتأة فمنها ماهو نفسي ومنها ماهو عضوي والأخرى تتعلق

 البيئية والجانب اللغوي ما يدل على أن هذه العوامل لها علاقة بحدوث التأتأة.

ـ النظريات المفسرة للتأتأة:12  

هذا الاضطراب ويمكن حصرها فيما يلي:تعددت النظريات التي حاولت تفسير          

ـ نظرية السيطرة المخية والبيوكيميائية :12.1  

رائد النظرية القائمة على أساس أن التأتأة ترجع إلى عجز في (  1802" ترافيز " ) يعد          

 السيطرة المخية، ولقد بنى نظريته على عدد من الحقائق منها :

المتأتأ تتسم بالتساوي في الشكل والسعة.ـ موجات المخ الثنائية لدى   

يحدث ـ أظهر رسم موجات المخ أن هناك انسجاما في نشاط المخ ) في كلا النصفين ( أثناء التأتأة و 

 عكس ذلك أثناء الكلام الطبيعي.

 ـ زيادة كهربائية في طاقات المخ الكامنة أثناء التأتأة.

صفين تبدو عندما يتأتئ فإن موجات المخ في كلا الن هذه الحقائق بقوله أن الفرد" ترافيز " ويوضح 

 متشابهة، وإذا تكلم بطريقة طبيعية ) بدون تأتأة ( فالموجات تبدو مختلفة.
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أن الجزء الخاص بالسيطرة على عملية الكلام بالمخ مرتبط  ( 1822" روانا وليامز " )  كما يوضح

استخدام اليد  طبية ترى أنه إذا أرغم الطفل علىبالجزء الذي يسيطر على حركات اليد ولذلك هناك قاعدة 

لى ظهور التي لم يستخدمها من قبل تؤدي إلى اضطراب الجهاز العصبي الخاص بالكلام مما يساعد ع

 التأتأة.

 ويتخذ أصحاب هذه النظرية من النتائج التالية تأييدا لوجهة نظرهم:

تخدمون اليد اليسرى.ـ انتشار اضطراب التأتأة ـ إلى حد كبير ـ بين الذين يس  

تقاد أن هناك ـ شيوع ظاهرة التأتأة بين التوائم المتماثلة الذين يستخدمون اليد اليسرى، مما أدى إلى اع

( 11ـ  11،ص4555) سهير محمود أمين، علاقة وراثية بين التأتأة والتوائم المتماثلة واستخدام اليد اليسرى.  

اضطرابات في  البيوكيميائية التي ترجع أصل التأتأة إلى وجودرائد النظرية " روبرت ويست " ويعتبر 

ئين، ولذلك فهو عملية الأيض ) وهي عمليات الهدم والبناء الخاصة بالتركيب الكيميائي للدم ( لدى المتأت

عدة أمور منها: يعتبر التأتأة نوع من الاضطرابات التشنجية الشبيهة بنوبات الصراع لاشتراكهما في  

الأمراض التشنجية. ـ أنهما من  

 ـ أنهما أكثر شيوعا بين الذكور منها بين الإناث.

 ـ كلاهما يتأثران بالانفعالات الشديدة.
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 ـ أهمية العامل الوراثي والأسري بالنسبة لكليهما.

ـ  142،ص4550) سهير محمود أمين عبد الله، ـ كلاهما انعكاس للخوف مما يؤدي إلى حدوث الاضطرابات.

142 )  

النظرية النفسية :ـ 12.4  

لفه رغبات التأتأة من وجهة نظر التحليل النفسي ماهي إلا عرض عصابي تكمن خالتحليل النفسي:  ـ

لكلام، ورغبة مكبوتة، حيث ينكص الفرد إلى المرحلة الشرجية ويعيش صراعا بين رغبة شعورية في ا

ورية واللاشعورية ط بالصراعات الشعلاشعورية بعدم الكلام، فالتأتأة من وجهة نظر التحليل النفسي مرتب

" يرى أن هذا ويد " ففر الناتجة عن رغبة المتأتئ الشعورية في الكلام ونزعته اللاشعورية إلى عدم الكلام، 

التي يخشى الفرد الاضطراب نوع من النكوص لمراحل الليبيدو فالتأتأة هي التعبير عن الميول العدوانية و 

( 10ـ  12،ص4559لنحاس وآخرون،) محمد محمود ا التعبير عنها.  

وقمع مشاعر  فالتأتأة ينظر لها على أنها حاجة إلى الإشباع الفمي والشرجي والتعبير الكامن عن العداء

نتباه التهديد والخوف من الخصاء، والعدوان والعداء المكبوت، كما ينظر لها على أنها أداة لجذب الا

 والتعاطف ووسيلة لمشاعر التهديد والكبت.
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اعة و أشكال أن الأطفال لديهم أنواع من الجنسية الأولية والتي تشبع عن طريق الرض" فرويد " ويقول 

ض الحاجات أخرى من السلوك الفمي، وإن الطفل إذا ما فطم بقسوة مبكرا من أم مضطربة انفعاليا فإن بع

د والكلام السريع، ل الزائالفمية  تبقى كامنة على شكل كبت يظهر فيما بعد على هيئة صور مقنعة، كالأك

( 02ـ  02،ص4511) هالة إبراهيم الجروانى وآخرون، وأشكال فمية أخرى.  

تعلم، فالكلام والتأتأة من وجهة نظر المدرسة السلوكية عبارة عن سلوك مكتسب بالـ المدرسة السلوكية : 

طة بمواقف عدم المرتب نفسه سلوك متعلم والتأتأة سلوك تجنبي ألي الهدف منه الحد من أحاسيس القلق

قتران حالة الطلاقة، و التأتأة كاستجابة شرطية هي الفشل أو الاضطراب في الطلاقة اللفظية نتيجة ا

ر مأمونة انفعالية لبعض المواقف الكلامية والتي عمت بعد ذلك فأصبح الكلام بوجه عام عملية غي

في الطلاقة "  لك الحالة بل العقاب " الفشلالعواقب تماما، ويلاحظ أن التدعيم الايجابي لا يتحقق في ت

لاقة اللفظية أي ومن ثم بات المتأتأ على يقين أن كل محاولة للحديث سوف يتبعها الفشل الأكيد في الط

تبطة بالكلام أن التأتأة وفق وجهة النظر هذه هو الفشل في الطلاقة الناتج عن حالة انفعالية تصبح مر 

صبح بمثابة إشارة عملية الاقتران الشرطي، والصمت وفقا للنظرية الشرطية يوبالمثيرات الكلامية نتيجة ل

( 21) فيصل العفيف،د سنة،ص تعمل على استثارة القلق لدى المتأتأ.  
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Speech demand stimulus  مثير يتطلب الكلام = SsD 

Nonspecific anxiety stimulus  مثير القلق غير المحدد = SAN 

Anxiety aversing person  الشخص القلق ـ المثار = SAAP 

 SsD-1 = جهاز صوتي في حالة استرخاء يؤدي إلى استجابة كلام طبيعية.

( يبين مثير واستجابة في الكلام الطبيعي. 2شكل )   

 SsD -2 = جهاز صوتي في حالة توتر يؤدي إلى استجابة تأتأة. 136

 SAN = استجابات قلق أخرى.

عن قلق شديد يؤثر على كلام الشخص غير المتأتئ.( يبين التأتأة ناتجة  1شكل )   

 SsD-3 = جهاز صوتي في حالة توتر يؤدي إلى استجابة تأتأة.   

 SAAP = استجابات قلق أخرى. 

( يبين التأتأة كنتيجة للقلق من شخص محدد. 3شكل )   

 SAAP + SsD- 4 = استجابات توتر ظرفية للجهاز الصوتي بدون قلق يؤدي إلى استجابة تأتأة.  
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القلق. ( يبين التأتأة كاشراط إجرائي كاستجابة لمثيرين ولا تثير قلق عام لدى الشخص 4شكل )   

 SsD- 5 = توتر ظرفي مشروط للجهاز الصوتي بدون قلق يؤدي إلى استجابة تأتأة.   

ان وحيدا.ا ك( يبين الحاجة إلى الكلام تثير توتر الجهاز الصوتي ويتأتئ الشخص حتى إذ 2شكل )   

( 418ـ  419،ص4550إبراهيم عبد الله فرج الزريقات، )  

لأطفال تقريبا في والتأتأة كسلوك إجرائي يعتمد على وجود تعزيز لعدم الطلاقة الطبيعية التي تحدث لكل ا

تجد رد فعل  مرحلة اكتساب اللغة، وتختفي ظاهرة عدم الطلاقة الطبيعية في مرحلة اكتساب اللغة إذا لم

والدين فيزيد وهو ) التعزيز ( من الوالدين، هذا التعزيز إما أن يكون إيجابيا في صورة اهتمام من جانب ال

ض أو إحباط عدم الطلاقة وتصبح سمة من سمات كلام الطفل، أو يكون تعزيزا سلبيا يأتي في صورة رف

ضطراب.يعزز عملية الا للطفل مما يؤدي إلى ظهور رد فعل التفادي والتحاشي للكلام عند الطفل مما  

( 40،ص4510) فكري لطيف متولي،  

نقيضه الصمت فالتأتأة هي نتائج للصراع بين رغبتين متعارضتين الكلام و ـ صراع الإقدام / الإحجام : 

في الكلام وبين  ويمثل صراع الإقدام ـ الإحجام لب مشكلة التأتأة في الكلام، فالمتأتأ يتأرجح بين رغبته

خوفا من التأتأة. رغبته في الصمت  
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ية، إذا اتخذ المتأتأ ويعني ذلك أن كلا من الكلام والصمت يتضمن بالنسبة للمتأتأ قيما إيجابية وأخرى سلب

ن الاحباط جانب الصمت ) الإحجام ( فمعنى هذا أنه قد تخلى عن الاتصال وبالتالي شعوره بالمعاناة م

دى إلى دام ( وتحقق الاتصال وبالتالي حدوث التأتأة أوالذنب، أما إذا اتخذ المتأتأ جانب الكلام ) الإق

( 21ـ  25) فيصل العفيف،د سنة،ص شعوره بالمعاناة من الخجل والذنب.  

ا كلاميا بقدر ما فالتأتأة هي اضطراب في التقديم الاجتماعي للذات، فالتأتأة ليس اضطرابـ صراع الدور: 

التأتأة تختلف  ووفقا لمفهوم ) صراع الدور ـ الذات ( فإنهو صراع يدور بين الذات والأدوار التي تلعبها، 

 تبعا لمتغيرين رئيسيين:

متطلب الحديث.الذات ويقصد بها الكيفية التي يدرك بها المتأتأ نفسه في الموقف الاجتماعي ال الأول:  

( 24صق،) نفس المرجع الساب الدور ويشير إلى الكيفية التي بها يتم إدراك الأخر كمستمع. الثاني:  

راك للذات فالاضطراب الكلامي يحدث نتيجة لتفاعل كل من الانتباه المتمركز حول الذات من خلال الإد

(  48،ص4510تولي،) فكري لطيف م بشكل مبالغ فيه بصورة سلبية، وتوقع التقديرات السلبية من الأخرين.  

ـ النظرية التشخيصية:12.1  

بالطفل حيث  التأتأة تبدأ عند التشخيص من قبل المحيطينوتقوم هذه النظرية على افتراض أن        

هناك  يفترض أن معظم الأطفال عادة ما يعانون في بداية الكلام من أنماط الكلام غير العادية، ولكن
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اول" جونسون" بعض العوامل التي تساعد أو تؤدي إلى تطور هذه الأنماط لتصبح التأتأة حقيقية. ولقد ح

اء أمورهم عن ه فأجرى بعض الدراسات على بعض الأطفال المتأتئين وسؤال أوليالتأكد من صحة نظريت

انون من عدم المظاهر المبكرة لصعوبات الكلام لدى أطفالهم، وقد توصل إلى أن هؤلاء الأطفال الذين يع

ن إلا الطلاقة هم أطفال عاديون بشكل عام، وأن ما شخصه الوالدين على أنها تأتأة حقيقية لم تك

صحيح أخطاء ابات عادية، ولكن قلق الوالدين على كلام الطفل بشكل مبالغ فيه وحرصهم على تاضطر 

خوف من مواقف الكلام لفت انتباه الطفل إلى أن كلامه غير طبيعي وبالتالي تولد لدى الطفل القلق وال

 الكلام، بل ويحجم عنها توقعا وتحسبا للفشل هنا يصبح تأتأة الطفل تأتأة حقيقية.

خرج من هذه النظرية بثلاث افتراضات :ون    

ـ اعتبار الطفل متأتأ من قبل أحد الوالدين أو المحيطين به.        

عظم الأطفال.ـ تشخيص الوالدين لكلام الطفل على أنها تأتأة بينما هي صعوبات كلامية تصيب م        

(121ـ  125،ص4515 ) هند امبابى، ـ ظهور ونمو التأتأة الحقيقية بعد التشخيص.       

 فالتأتأة وفق هذه النظرية يبدأ في " أذن الأم لا في فم الطفل ".

ـ نظرية النطق المشترك :12.2  
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على أن الصوت الواحد لا يمكن أن (  1825" ماك نيلاج " ) تنص هذه النظرية التي قدمها        

قة له.عليه واللاحينطق مستقلا أو يختص بحركات مستقلة ولكنه يتأثر بالأصوات السابقة   

وت ) م (، ثم فعلى سبيل المثال عند نطق أصوات كلمة " مشروب " نجد أن الشفتين مغلقتين لنطق ص

ق ) و (، ثم تغلق مرة تفتح لنطق الشين واللسان مستوى، ثم يرتفع اللسان لنطق ) ر ( وتضم الشفتان لنط

اخل مع وات تنطق بسرعة فإنها تتدأخرى لنطق ) ب ( واللسان متجه إلى قاع الفم. وحيث أن الأص

( 44) فيصل العفيف،د سنة،ص بعضها في سياق معين.  

وامل وعليه نجد أن التأتأة قد تكون ذات منشأ عضوي لها علاقة بالمخ، بالإضافة إلى الع         

افي في ظهور المحيطية التي يعيش فيها الفرد، دون نسيان الجانب النفسي الذي يكون مؤثر بشكل ك

ة.لتأتأة  لذلك يجب مراعاة كل الجوانب الخاصة بالفرد فيما يتعلق بظهور اضطراب التأتأا  

ـ معدل انتشار التأتأة:19  

رسة تظهر التأتأة في أي عمر، ولكن يغلب عليها الظهور في مرحلة دخول المد                     

في هذه المرحلة.بالمائة من المتأتئين يبدأون التأتأة  20الابتدائية فأكثر من   

دى الأطفال ويحدد الدليل التشخيصي و الإحصائي الرابع للاضطرابات العقلية معدل انتشار التأتأة ل

  (14،ص4559محمد محمود النحاس و آخرون، ) بالمائة لدى المراهقين. 0.1بالمائة وتقل إلى  2بمعدل 
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خلفة، وتقدر نسبة المجتمعات البدائية أو المت كما تنتشر التأتأة في المجتمعات الراقية أو المتقدمة أكثر من

من الذكور مقابل واحد من الإناث وقد تعود الأسباب المفسرة إلى: 2ـ  3انتشار التأتأة من   

 ـ الاستعداد الوراثي لدى الذكور أكثر من الإناث.

 ـ التوقعات البيئية من الذكور أعلى من الإناث.

أتأة.ثر من الإناث وكما يظهر الذكور سهولة التأثر بالتـ يظهر الذكور مشكلات لغوية نطقية أك  

ر من التوائم غير وتظهر احتمالية التأتأة لدى التوائم أكثر من غيرها، كما تظهر لدى التوائم المتطابقة أكث

ا، وعلى العكس من المتطابقة، وتشير دراسات التوائم إلى زيادة التأتأة بينها أكثر وقد تكون منقولة وراثي

لمراحل النمائية فإن بعض الافتراضات ترى أن التأتأة بين التوائم تنتج من بطء في النضج في ا ذلك

 المبكرة.

فيت بالمائة من الأفراد المتأتئون لديهم أسر متأتأة أو كانت قد ش 60ـ  40وتظهر الدراسات بأن حوالي 

لمرحلة  يرى البعض أنها استمرارمن التأتأة وقد تعود الأسباب إلى الاستعداد لوراثة التأتأة أو كما 

بدأ في فم الأم أو اللاطلاقة الطبيعية حتى يساعد الآباء في زيادة وعي الطفل وفهمه للتأتأة فهي بذلك ت

 الأب قبل أن تنتقل إلى فم الطفل.
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سنوات ومعظم الأفراد يعانون في سن السابعة  4ـ  1والعمر عند الإصابة فإن المدى العمري يتراوح من 

( 412ـ  415،ص4550) إبراهيم عبد الله الزريقات، لعمر.من ا  

:طفل المتأتئـ الآثار النفسية والاجتماعية لل18  

اة الشخص تحدث التأتأة كغيرها من اضطرابات الكلام مشاعر واتجاهات سلبية تؤثر على نوعية حي   

ف والقلق الذي يتأتئ، وتعمل هذه المشاعر والاتجاهات على مفاقمة هذا الاضطراب لتحدث مشاعر الخو 

لدى المستمعين  نقدوالارتباك والخجل لدى المتأتئ نفسه كما تحدث ردود فعل تمتاز أحيانا بالسخرية وال

ى أطفال كما لا تخلو حياة المتأتئ من العزلة الاجتماعية وفتور علاقاته الاجتماعية مع الآخرين، ولد

صف المدارس فهي تسبب مشاعر الخوف من المدرسة وتجنب الاختلاطات الطلابية والكلام داخل ال

ة على ذلك فالتأتأة تدفع التحصيل، وعلاو  بالإضافة إلى عدم ثقة الطفل المتأتئ بنفسه والتأثير السلبي على

خرية منه ونقده فهي بصاحبها للقيام بسلوكات تجنبية تتمثل بتجنب المواقف الكلامية والأفراد خشية الس

ية اليومية.بذلك تؤدي بالشخص إلى أن يسلك على نحو غير تكيفي وإعاقة تنفيذ أنشطته الحيات  

( 412ص،4550) إبراهيم عبد الله فرج الزريقات،  
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( والوجدانية وهي )  وهناك عوامل تؤثر في البناء النفسي للمتأتأ، منها العوامل المعرفية ) التفكير والإدراك

صف هذه المشاعر والانفعالات ( والتي تحدد شكل أو نوع المساعدة التي قد يحتاجها الفرد، ويمكن و 

 العوامل بأنها:

جانب معرفي (.ـ سوء إدراك من المتأتأ للمواقف من حوله )   

توقع قدر  ـ تفسير لهذا الإدراك من خلال الجانب الوجداني ) الغشاء أو الغطاء الوجداني ( ويترتب عليه

 معين من المساعدة من الآخرين.

بسهولة. ـ سوء إدراك الفرد يظهر في الإدراك المشوه لمفهوم الذات عند الفرد والذي لا يمكن تغييره  

( 429،ص4515) إيمان فؤاد كاشف،  

نطواء والبكاء إلى فهو مرتبك من عدم استطاعته التعبير عن نفسه، وقد تتعدد ردّات فعله من الغضب والا

عثر بالكلام أو يحرف التقلبات، يفقد الطفل الذي يعاني من التأتأة الثقة بنفسه بشكل تدريجي فعندما يت

ن الضعف لتأتأة لفترات طويلة مكلمة ما يشعر بالفشل أو بالضعف، قد يمر الطفل الذي يعاني من ا

 الفكري والجسدي والنفسي, كما قد تؤدي التأتأة إلى الإحباط وأحيانا إلى التوحد والقلق.

( 2) فرانسوا لو هوش و آخرون،د سنة،ص  
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تعود بالسلب على  وعليه نلاحظ أن التأتأة في الكلام تنتج عنها أثار نفسية واجتماعية على المتأتئ والتي

 المتأتئ.

:طفل المتأتئللـ الخصائص النفسية و السلوكية 45  

اديين ما يلي:عن غيرهم من الأفراد الع  الطفل المتأتئومن بين هذه الخصائص التي يتميز بها           

المتأتئ يشعر معظم الوقت أنه جزء منفصل عن مجتمعه وعن الآخرين. طفلـ ال  

كلام، ولذلك  يستطيع إخفاء أو إضمار صعوبات الـ يشعر المتأتئ بالعجز أكثر من غيره وذلك لأنه لا

 فهو الهدف الدائم للسخرية والاستهزاء من الآخرين.

فه وشعوره بالتهديد ـ يتميز المتأتئ بالحساسية الشديدة تجاه الآخرين، وتجاه مواقف التفاعل الاجتماعي لخو 

 الذاتي والحساسية لأي نوع من النقد أو الشك أو الاستفزاز له.

قوموا بالمهام تقد المتأتئ أنه من حقه على المحيطين به أن يمنحوه قدرا من والخدمات الخاصة، كأن يـ يع

هناك أوقات الكلامية نيابة عنه وإن كان في نفس الوقت لا يرضى أن يظهر بمنظر العاجز عن الكلام و 

لحاضرين ر الهاتف أو أمام اومواقف معينة مثل بداية العام الدراسي، أعياد الميلاد والحفلات، والكلام عب

المتأتئ. الطفلكلها تعد أوقاتا عصبية عند   
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لهم وهذه ـ يزيد خوف الطفل المتأتئ كلما أظهر الآباء القلق والضيق والارتباك والخجل من تأتأة طف

 المشاعر تنتقل بالتبعية إلى الطفل.

ة وواضحة تكون الأسئلة مباشر ـ لا يحتاج المتأتئ الأسئلة التي تحتاج إلى حوار طويل، بل يجب أن 

 وتكون بقدر الضرورة، ولا تحتاج إلى أكثر من كلمة أو اثنتين ليجيب عنها.

انتقاء كلماته  ـ يشعر المتأتئ بالحرج الشديد عندما يقاطعه الآخرين أثناء كلامه فهو في أمس الحاجة إلى

عندما يتأففوا من  في نطق الكلمات، أوبعناية فائقة قبل التفوه بها، أيضا عندما يحاول الآخرون مساعدته 

 كلامه.

صل، أو أن ـ لا يحب المتأتأ أن يوضع في مواقف كلامية صعبة كأن يطلب منه المعلم أن يقرأ في الف

 يشترك في مواقف تفاعل اجتماعي أو يرد في التليفون.

ه.لا يملوا من ـ دائما ما يشعر المتأتأ بأنه عبء على الآخرين ويحتاج إلى الاعتذار إليهم حتى  

أ إلى الاستكانة ـ لا يحب المتأتأ أن يوضع في مواقف تنافس، حيث يشعر بالتهديد لذاته، ويميل المتأت

 والتأخر ويطلب من الآخرين المبادأة.

نفسها أما هو  ـ قد يعتقد المتأتأ أنه أكثر ذكاء وتفوقا وتحملا من الآخرين, وأن المشكلة هي في المواقف

زا وإتقانا من الآخرين.فعمله أكثر تمي  
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نصل من المسؤوليات ـ يؤكد المتأتأ لنفسه أولا وللآخرين ثانيا على الأهمية القليلة للكلام مما يدفعه إلى الت

ه وواجباته لأقل وتجنب مواقف الصراع ولا يتمسك بها ولا يشكو من سلب حقوقه، ومن ثم تضيق نشاطات

 درجة ويشعر بالرضا عن قلة العمل.

أ دائما يشعر المتأتأ أن على الآخرين التساهل معه في أخطائه سواء الكلامية أو غيرها، فالمتأتـ يعتقد 

ستطيع إظهار بالرغبة في التمرد على القواعد ويرفض أن يكون تحت السيادة من قبل الآخرين، لكن لا ي

إحباطه لقه و هذا التمرد بصورة صريحة ويحاول تجنب إظهار هذه المشاعر السلبية، مما يزيد من ق

( 428ـ  420،ص4515) إيمان فؤاد كاشف، وتحقيره لذاته.  

يستجيب و كما هو الحال مع معظم اضطرابات الكلام نجد أن التأتأة قد تؤدي للشعور باليأس، الإحباط و 

عل ويصبح خجولا كل طفل متأتئ للتأتأة التي يعاني منها بطرق مختلفة، فبعضهم يتجنب مواقف التفا

كون بمثابة عامل الآخر يشعر بالإكتئاب بالقلق تجاه بعض المواقف والموضوعات، وذلك القلق يوبعضهم 

 ضغط عليه يؤدي إلى زيادة حدة التأتأة.

اقف الجديدة أو والأطفال المتأتئون يكونون أكثر قلقا من الأطفال غير المتأتئين وبصفة خاصة في المو 

الب من جانب خوفا وحساسية من التقييم الاجتماعي الس الغريبة التي قد يتعرضون لها، ونجدهم أكثر

( 048،ص4511) عفراء خليل، الآخرين.  
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عور بالإحباط واليأس وبالتالي نلاحظ أن للمتأتئ في الكلام العديد من الخصائص النفسية التي تميزه كالش

 والخجل والإنطواء وفقدان ثقته بنفسه.

ـ تشخيص التأتأة:41  

تقدمهم في  ل قد يتعثرون في كلامهم، بيد أنهم يتخطون ذلك ويتحسن كلامهم معكثير من الأطفا      

هؤلاء الأطفال بدقة، السن، بينما البعض الآخر يستمر التعثر لديهم رغم كبر سنهم، وهنا يلزم دراسة حالة ل

ه ودرجته وتقييم كلامهم لتحديد خصائص اضطراب الكلام لديهم بما في ذلك من توقف وتكرار ومدت

 ومصاحباته العضوية والنفسية.

ات لابد من وكلما كان التقييم دقيقا كلما كان ذلك عاملا مساعدا في نجاح العلاج، لذلك هناك اعتبار     

 الأخذ بها كي نتوصل إلى النتائج المراد الوصل إليها وهي: 

 ـ كل حالة لها خصوصيتها فلا نستعجل في إطلاق النتائج قياسا بحالات أخرى.

بناء جسر من الثقة بين المعالج والمفحوص لما في ذلك من دفع بالعملية العلاجية.ـ   

الطريقة العلاجية  ـ التقييم عملية مستمرة فعلى المعالج أن يكون متيقظ الفكر والذهن، وعليه أن يتحسس

 ومدى فعاليتها ومناسبتها للمفحوص.
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 وبالنسبة لعملية التشخيص فتكون على النحو التالي:

ا راسة الحالة: وذلك بجمع أكبر قدر ممكن من المعلومات عن الحالة من خلال النماذج المعدة مسبقـ د

طفلا فيكون  المتوفرة، ثم اللجوء إلى المقابلة الشخصية المباشرة مع المفحوص إذا كان راشدا، أما إذا كان

طراب من مات حيوية عن الاضاللقاء مع الوالدين ثم مقابلة الطفل، ويكون الهدف من المقابلة جمع معلو 

، والعلاجات حيث بداية التأتأة وتطورها والسبب وراء ظهورها في رأي المفحوص أو والديه إذا كان طفلا

رى المعالج السابقة والمشاكل النفسية والاجتماعية والاقتصادية، والعلاقات الشخصية، وكل معلومة ي

ورا في العملية التشخيصية والعلاجية.والمفحوص أو والديه في حالة كونه طفلا أن لها د  

( 24،ص4511) هالة إبراهيم الجروانى وآخرون،  

لملاحظة إضافة إلى ذلك فإن الأخصائي يأخذ بعين الاعتبار المعلومات والبيانات المجموعة من خلال ا

لى بعض والتي تمكنه من فهم أفضل لطبيعة المشكلة وتأسيس برنامج علاجي ناجح، ومن الأمثلة ع

لأسئلة المساعدة على ذلك ما يلي:ا  

 ـ كيف ينظر إلى دوره في الأسرة؟

 ـ هل هو عدواني أو انسحابي؟

 ـ هل يصر على الحديث على الرغم من التأتأة؟
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 ـ هل هو مدرك لمشكلة التأتأة لديه؟

 ـ هل يغطي فمه عندما يتأتئ؟

 ـ هل يستعمل ايماءات مساعدة في الكلام؟

الكلمة عندما يتكلم؟ـ هل تظهر التأتأة في أول   

 ـ هل تظهر التأتأة في أول مقطع أو صوت من الكلام؟

 ـ ماهي درجة الخوف والقلق والارتباك التي يشعر بها الشخص المتأتئ؟

 ـ ماهو الموقف الذي أدى إلى اختلال الطلاقة لدى الطفل؟

( 422،ص4550) إبراهيم عبد الله فرج الزريقات،ـ ماذا حدث قبل التأتأة؟  

ر مع فحص الكلام: وهنا يكون فحص لعينة الكلام لدى المفحوص وذلك من خلال الحديث المباشـ 

الأعراض المفحوص إذا كان بالغا، حيث يعطينا هذا الأسلوب الحواري فكرة كاملة عن نوع الاضطراب و 

كلامه مع ة المصاحبة له وردود الفعل الانعكاسية لدى المفحوص، أما بالنسبة للأطفال فمن خلال ملاحظ

هما وتعاملهما والديه وحواره معهما، وهنا نتعرف عن قرب على علاقة الطفل بوالديه وكيفية تعامله مع

 معه، كما نتعرف على انفعالات الطفل المصاحبة للاضطراب.
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ا على ويجب أن يتم التعرف على ما إذا كان هناك اضطرابات لغوية أخرى لدى الطفل، ومدى تأثيره

ادة ما دت لأن هذا من شأنه أن يؤثر على سير العلاج، ولأنه مع ظهور مشكلة التأتأة عالتأتأة إذا وج

تأة، ومن هذه يكون المتأتئ باستخدام بعض الأليات أو بالأعراض الثانوية المرتبطة أو المصاحبة للتأ

عين.رمش الالأعراض الفسيولوجية حركة الشفاه وارتعاشات الوجه واهتزاز الرأس واضطراب التنفس و   

( 21،ص4511) هالة إبراهيم الجروانى وآخرون،  

خيص ليس ويتطلب تشخيص التأتأة من أخصائي التخاطب أن يكون حساسا للعديد من العوامل، فالتش

من الضروري فقط تحديد أن الطفل يعيد الكلمات أو أجزاء منها أو يردد أو يطيل أو يقاوم الكلام، وكذلك ف

أة مثل بعض الاستجابات الكلامية وتاريخها والأحداث المؤدية أو المسببة للتأتتحديد اتساق واستمرار 

ين اختلال الأحداث المحددة وردود الفعل الناتجة لدى المستمع، كما تساعد هذه المعلومات في التمييز ب

كلام طور الالطلاقة الطبيعي والتأتأة فمن المتوقع أن يظهر الطفل اختلال طلاقة طبيعي خلال مرحلة ت

 وهي تكون بذلك مظهرا طبيعيا في السلوك الكلامي.

ويشتمل المعيار الذي يشير إلى وجود مشكلة التأتأة على ما يلي:        

بالمائة أو أكثر من الكلمات  1ـ تكرار لجزء من الكلمة في شكل وحدتين أو أكثر لكل تكرار وبنسبة 

 المنطوقة، وزيادة سرعة التكرارات، والتوتر الصوتي.
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بالمائة أو أكثر من الكلمات المنطوقة وزيادة النهاية المفاجئة  1ـ إطالات أطول من ثانية واحدة لكل 

 للإطالات في طبقة الصوت وعلوه.

 ـ وقفات إجبارية وترددات أطول من ثانيتين في تدفق الكلام.

طلاقة.ـ حركات الجسم واهتزاز الرأس وارتعاش الشفاه والفك وعلامات مرتبطة باختلال ال  

 ـ ردود فعل انفعالية وسلوكيات تجنبية مرتبطة بالكلام.

 ـ استخدام الكلام كسبب للأداء الضعيف.

 ـ تباينات في تردد وشدة تشوه الكلام مع تغيرات في المواقف الكلامية.

ميز التأتأة عن وتستخدم هذه المعايير السبعة في التشخيص وملاحظة واحدة أو أكثر من هذه السلوكيات ي

( 21ـ  24) نفس المرجع السابق،ص اختلال الطلاقة الطبيعي.  

اجع والصادر عن وتشير معايير تشخيص التأتأة كما وردت في الدليل التشخيصي الإحصائي الرابع المر 

أنها:(  4555) جمعية الأطباء النفسيين الأمريكية   

ور متكرر الفرد ( ويمتاز في ظهأـ اضطراب في الطلاقة الطبيعية وتوقف الكلام ) غير مناسب لعمر 

 لواحدة أو أكثر من التالية:
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ـ تكرارات للأصوات والمقاطع اللفظية.2       

ـ إطالة الأصوات.1       

ـ تداخلات.3       

ـ كلمات مكسرة ) وقفات خلال الكلمة (.4       

ـ وقفات مسموعة أو صامتة ) وقفات كاملة أو غير كاملة في الكلام (.2       

ـ الدوران حول الكلمة ) ابدالات للكلمة لتجنب الكلمات المشكلة (.6       

ـ توتر جسمي مفرط في إنتاج الكلمات.7       

ـ تكرارات لكلمة أحادية المقطع ) أ أ أ نا أرى (.1       

اعي.يتداخل الاضطراب في الطلاقة مع التحصيل الأكاديمي أو المهني أو مع التواصل الاجتم -ب  

ذه حركية فإن صعوبات الكلام غالبا ما ترتبط به –وجود عيوب حسية أو كلامية في حالة  -ج

 المشكلات.

لاقة فقد حددت السلوكات التالية لتمييز التأتأة عن اختلال الط(  4555) أما الرابطة الأمريكية للتأتأة 

 الطبيعي:
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 ـ ارتعاشات وجهية بسبب التوتر المفرط.

جدا.ـ الكلام بصوت عال جدا أو منخفض   

أو أكثر ( خلال الكلمة. 2ـ تكرارات عديدة )   

 ـ توقف تدفق الهواء.

 ـ حركات جسمية وعلامات على وجود قلق وتوتر خلال عدم الطلاقة.

 السلوكات غير الكلامية الدالة على وجود المشكلة:

 ـ الخجل أو النظر بعيدا عن الشخص خلال اختلال الطلاقة.

الأظافر والنشاط المفرط.ـ عادات عصبية أخرى مثل قضم   

 ـ مهارات تنشئة اجتماعية ضعيفة.

 ـ أدلة على الاكتئاب والحزن.

( 420،ص4550) إبراهيم عبد الله فرج الزريقات، ـ القلق والخوف والانزعاج وعدم الثقة بالنفس.  
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ومدى  يتم ذلك لدى طبيب مختص لمعرفة مدى سلامة أعضاء النطق والكلام،ـ الفحص الإكلينيكي: 

رابات أخرى سلامة الجهاز العصبي وذلك لاستبعاد كون أعراض التأتأة البادية على الحالة أعراضا لاضط

 غير التأتأة.

الخاصة  التي تشمل أبعادا لطلاقة الكلام، أو استخدام أي من قوائم الملاحظةـ استخدام اختبارات اللغة: 

قفات ة سواء أكانت إطالة أو تكرار أو و باضطرابات التواصل وذلك لتحديد مظاهر التأتأة لدى الحال

 كلامية.

الإحباط وعدم كاختبارات الشخصية ومقاييس القلق و ـ يمكن استخدام اختبارات ومقاييس نفسية أخرى: 

ك الأثار النفسية التي الثقة بالنفس وغيرها للوقوف على العوامل النفسية التي أدت بالحالة إلى التأتأة و كذل

( 122،ص4552) حمدى على الفرماوى، بسبب التأتأة.تعاني منها الحالة   

ص التأتأة في وعليه نلاحظ أن هناك العديد من المعايير والطرق المتنوعة التي يمكن على أساسها تشخي

 الكلام.

ـ التأتأة وأثرها على الثقة بالنفس:44  

في جميع  تعد التأتاة من أهم اضطرابات الكلام شيوعا لدى الأطفال في مرحلة التعلم الأساسية        

ة على الطفل المجتمعات سواء المتقدمة منها أم النامية، فالتأتأة لها ردود أفعال انفعالية ونفسية سلبي
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"  1882لفرمان وزايمر " سو دراسة "  1892" ييج وافرنشلا  المتأتئ، فقد أشارت دراسة كل من 

لى التي أظهرت نتائجها أن التأتأة تؤثر سلبا ع" 1888" لافاكي  " ودراسة  1889" نيكفا سوف ودراسة 

ير الذات، وقلة أغلب الجوانب الشخصية لدى الفرد المتأتئ فهي تؤثر على كل من الثقة بالنفس، وتقد

ى الجوانب جها أن التأتأة لها تأثير سلبي علالحيلة. كما أن هناك كثيرا من الدراسات قد أظهرت نتائ

أتأة.النفسية والشخصية لدى الفرد المتأتئ، إذن هناك علاقة كبيرة بين الثقة بالنفس والت  

نمية الثقة بالنفس ولمواكبة التطور السريع في المعالجة النطقية المتخصصة القائمة على خفض التوتر وت

مل على تنمية ، فإن الحاجة باتت ضرورية لإيجاد برامج نطقية تعلدى الأشخاص الذين يعانون من التأتأة

ها، ولا سيما أن الثقة بالنفس وتؤهل الأفراد المتأتئين نحو مواجهة مشكلاتهم، وإيجاد الحلول المناسبة ل

من شأنها أن  الضغوطات النفسية في ازدياد في المجتمعات المدنية، لما تشكله مطالب الحياة من ضغوط

ي تقع على رأسها ى طرق التواصل لديهم، مما يؤدي إلى اضطرابات في عملية التعبير اللفظي التتؤثر عل

( 420ـ 422، ص 4512) يحيى حسين القطاونه،  التأتأة.   

ـ علاج التأتأة:41  

مؤدية إلى تلك كثرت وتعددت الطرق والأساليب التي استخدمت في علاج التأتأة، نظرا لتشابك العوامل ال

اليب والطرق الظاهرة النفسية المركبة والمتداخلة، وعلى هذا الأساس سنحاول إلقاء الضوء على هذه الأس
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اف العلاج من طرق نذكر أهدالعلاجية على سبيل المثال لا الحصر. وقبل البدء بعرض هذه الأساليب وال

 التأتأة وهي كالأتي:

 ـ تغيير الطريقة التي يتكلم بها الشخص المتأتئ.

 ـ تغيير مشاعر الشخص المتأتئ.

( 402،ص4550) إبراهيم عبد الله فرج الزريقات، ـ تغيير تفاعل الشخص المتأتئ مع بيئته.  

ـ العلاج النفسي:1  

ية بصور لاج النفسي يساعد الفرد على تحسين حالته النفسيرى أصحاب هذا الاتجاه أن الع        

اليب العلاج عامة، كما يستبصر بأسباب مشاكله عامة وتأتأته بصفة خاصة. ورغم اختلاف فنيات وأس

 النفسي 

إلى أن التأتأة (  1821" ترافس " )  إلا أنها جميعا تتفق مع وجهة النظر هذه إلى حد كبير. حيث يرى 

خرين، ومن عرض خارجي للحاجات المكبوتة التي تتضمن محاولة الفرد إخفاء مشاعر الكراهية تجاه الآ

لفرد للصد والمنع المعروف أن هذه الرغبة تتعارض مع قيم المجتمع وعاداته وتقاليده، وبالتالي يتعرض ا

سها من وقت لآخر، الرغبة التعبير عن نف فيلجأ إلى الكبت والقلق والضغط النفسي، ورغم ذلك تحاول هذه

يرى أن هناك (  1821" ترافس "  ) فيحدث التأتأة كرد للضوابط والموانع الاجتماعية. وبالتالي فإن 



الطفل المتأتئ                                                    الفصل الرابع                        
 

157 
 

رن بذلك من علاقة بين اللجلجة وكبت الحاجة والحرمان الذي يتعرض له الفرد خلال طفولته، وما يقت

سي مع التأكيد باستخدام العلاج النف" ترافس " لأساس يوصي مشاكل نفسية تسبب اللجلجة، وعلى هذا ا

من التأتأة ويزيد طلاقة  على التكوين النفسي لدى المتأتئين، فتنمية الثقة بالنفس يساعد الطفل من التخلص

 كلامه.

امة وخفض وذهب البعض الآخر إلى أن علاج اللجلجة يتطلب تعديلا لاتجاه الفرد نحو عملية الكلام ع

( 429، ص 4512) يحيى حسين القطاونه،  معاناته وتوتره وما يبذله من جهد أثناء اللجلجة.درجة   

بصير الفرد ومدرسة التحليل النفسي تقدم علاج التأتأة في الكلام على أنه عرض عصابي، ولابد من ت

وافق الشخصي بصراعاته وإعادة الثقة إليه، وإزالة الحواجز بينه وبين الآخرين أي مساعدة الفرد على الت

( 812) حسيب محمد حسيب،د سنة،صوالاجتماعي.   

م فإن التحليل تأة ويسعى لا شعوريا إلى الإبقاء عليها عن طريق العناد ومن ثكما أن المتأتأ يتألم من التأ

جها للمناقشة النفسي يساعد في التخفيف من ضغط اللاشعور وتحويل المشاعر المؤلمة والدفينة وإخرا

( 411،ص4510) فكري لطيف متولي،على السطح.   

ومن طرق العلاج النفسي :           

طريقة السيكودراما: ـ  



الطفل المتأتئ                                                    الفصل الرابع                        
 

158 
 

ام مجموعة من يبدو أن الدراما النفسية تعد أحد الأساليب التي تتفق مع هذا التوجه، ويتضمن قي      

وي على الأفراد ممن يعانون من اضطرابات سواء نفسية أو كلامية أو غير ذلك، بتمثيل مسرحية تنط

شاهدهم رستها ويأحداث تعبر عما يعانون بالفعل سواء كانت أشياء يخافون منها أو يحجمون عن مما

التالي التخلص من الآخرين يمارسونها أمامهم، مما يتيح لهم فرصة التعبير عن انفعالاتهم، والتنفيس، وب

تخدمت في المشاكل والصراعات الكامنة خلف اضطراباتهم، ومن أشهر الطرق العلاجية النفسية التي اس

لاج.ات واستخدام الحدث كطريقة للععلاج التأتأة، التي تعتمد على اتحاد واندماج عملي للمجموع  

( 428، ص 4512) يحيى حسين القطاونه،   

 الأدوات الخمسة التالية: المسرح، العميل المعالج،(  1802" مورينو " ) تستخدم السيكودراما كما حددها 

 المساعدين، الجمهور، ودور المعالج هو تحويل كل ما علمه سابقا من العميل إلى فعل درامي.

ومن ثم  التقنية ذات قيمة بالنسبة للمتأتأ الذي تكون لديه صراعات عديدة ويملأه الخوف،فهذه 

ؤدي إلى فالسيكودراما من الطرق الفعالة في علاج التأتأة ففيها تخرج الانفعالات الداخلية التي ت

 الاضطراب الكلامي.

، والتي تكون لداخلية عند الطفلوالدراما النفسية أسلوب علاجي يساعد على إخراج الشحنات الانفعالية ا

ي، وذلك من خلال غالبا هي محور تأتأته، وفي هذه الطريقة يتم مساعدة الطفل على التفاعل الحر التلقائ
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ته مما يساعده في تمثيله للدور الذي يعكس الحياة الطبيعية، حيث أن لعب الأدوار يشعر الطفل بتقبل ذا

مر الطفل بها في حياته سية في مواقف مماثلة للمواقف الطبيعية التي يالتغلب على تأتأته، وتتم الدراما النف

الدرامي أثناء  العادية والتي قد تبعث على حدوث التأتأة وعندما يمر الطفل بهذه المواقف من خلال اللعب

تأتأة.عملية العلاج يستطيع إدراك انفعالاته الحقيقية مما يساعده على التغلب على مشكلة ال  

( 44ـ  41،ص4559 حمود النحاس وآخرون،) محمد م  

أدائية والتلقائية  فالسيكودراما تأتي كشكل من أشكال العلاج النفسي الجماعي، ويستخدم التمثيل كوسيلة

عدى اللغة ويصلح هي الصفة المميزة لهذا الأداء، وتجمع بين الإسقاط والتنفيس الانفعالي، وهي أسلوب يت

حر وتنفيس  النفسية، وهي عبارة عن تصوير مسرحي وتعبير لفظي في علاج العديد من الاضطرابات

التخلص من التوتر  انفعالي تلقائي، وتفيد في مساعدة الفرد لتقبل ذاته وتقبله للآخرين، مما يساعد في

( 491،ص4515) إيمان فؤاد كاشف، النفسي والقلق.  

ة من القيود قد قد تبين أنه في خلال ممارسة الأطفال المصابين بالتأتأة ألعابا حرة خاليـ طريقة اللعب: 

لى إشاعة الفوضى تبرز رغائبهم المكبوتة من ثنايا لعبهم، ولوحظ أنهم يعمدون في سائر الأحوال تقريبا إ

بالعدوان  سمفي لعبهم، ومهاجمة بعضهم بعضا وإثارة الصخب والضجيج والصياح، فهذا المسلك المت

لتعبير عنها والعنف يلوح لنا كأنه عامل انطلاق لتوترات الطفولة المبكرة التي لا يستطيع الأطفال ا

اء ما يتكشف بالكلام، ومن ثم يمكن لأخصائي التخاطب في هذه الحالة أن يبدي سياسة العطف والرفق إز 



الطفل المتأتئ                                                    الفصل الرابع                        
 

160 
 

فل الشعور أن يوحي إلى الطله من رغبات مكبوتة تبدو في شكل سلوك عدواني، حيث أن ذلك كفيل ب

 بالحرية الكاملة في التخلص من دواعي القلق والتوتر.

أة ورفقائه الآخرين ولهذا الضرب من العلاج نفع آخر فقد تبين أن الاشتراك في اللعب بين المصاب بالتأت 

كون أهلا أداة ناجحة لاستئناس المصاب، الذي تنحصر مشكلته في قصوره عن تهيئة نفسه لأن ي

( 452،ص1820) مصطفى فهمي، لانخراط في حظيرة الأوساط الاجتماعية.ل  

وتوطيد أواصر  فاللعب يتيح فرصة للطفل في الانخراط في عملية التواصل الاجتماعي مع رفاق اللعب

عن عجزه أثناء الكلام  الصداقة بينه وبينهم مما يجعله ينشغل في التفكير في كلامه، وعن التوقع السلبي

اللعب لتحقيق أهداف جماعة اللعب، وبالتالي تقل تدريجيا مظاهر عدم الطلاقة لديه، ف في محاولة

بعيدا في  وبخاصة اللعب الكلامي يؤدي بالطفل المتأتئ إلى أن ينبذ الخجل ويطرح الخوف والتهيب

ي ي وسطه الاجتماعأحاديثه ويزيل عنه مشاعر النقص والقلق التي تولدت لديه وتفاقمت بسبب إخفائه ف

 ) حمدى على جراء عثراته الكلامية، وبالتالي تعود الثقة تدريجيا إلى نفسه أثناء الكلام.

( 120،ص4552الفرماوى،  

جلسات العلاج،  نجد أن بعض الأفراد المتأتئين يحققون طلاقة لفظية أثناءطريقة التحصين التدريجي:  ـ

ة، وهذه ة في مجالات الحياة المختلفلكنهم يجدون صعوبة في الكلام في مواقف الكلام خارج العياد

لمتأتأ على أن الطريقة في العلاج تتم عن طريق إعداد قائمة شاملة لمواقف الكلام التي تثير قلق الفرد ا
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أن  هلقلق، ثم يطلب منيتم الإعداد بالترتيب فتبدأ بأقل المواقف إثارة للقلق وتنتهي بأكثر المواقف إثارة ل

ع يهمه ويجب بعد الآخر بالترتيب الخاص، وأن يتكلم بصوت عال في موضو يتخيل تلك المواقف واحدا 

ية المتعلقة بمثير التأكيد على أهمية الاسترخاء للمتأتأ في كل المراحل، وبهذه الطريقة يتم سلب الحساس

( 28،ص4555) سهير محمود أمين، التأتأة في كل موقف ومع انخفاض حدة القلق تزداد طلاقة الفرد.  

نة بالغناء لما كانت حالة التأتأة غالبا ما يصاحبها اضطراب وتوتر فإن الاستعاالموسيقى:   طريقة ـ

لإيقاع عند ترديد والموسيقى يساعد كثيرا في تخفيف حدة التوتر حيث أنهما يعودان المتأتأ على احترام ا

 الغناء.

دة لباحثين حيث يؤكد الباحثون أن الموسيقى تحسن من كفاءة مركز اللغة في الدماغ، وتقول دراسة جدي

م سواء كان الأمريكية أن الموسيقى هي المعالج الأمثل لمشاكل التعثر في الكلا" أوليجون " في جامعة 

صف الأيمن في تقبلها النبالعزف أو بالغناء الجماعي أو حتى السماع، ويذكر الباحثون أن الموسيقى يس

طق بالدماغ الدماغ واللغة مركزها في النصف الأيسر، وأنه لوحظ أن المصابين بمشكلات في مراكز الن

الكلام.يبدون براعة كبيرة في عزف الموسيقى وهو أمر يساهم في تحسين مقدرتهم على النطق و   

( 411ـ  414،ص4510) فكري لطيف متولي،  
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الذين  م علماء النفس مجموعة من أساليب التدخل العلاجي للوصول بالأفرادقدـ  طريقة الاسترخاء: 

يهم، وذلك من يعانون من الغضب والتوتر والقلق والضغوط إلى الحالة السوية ورفع مستوى التوافق لد

متد للعقل أيضا خلال تدريبهم على الاسترخاء العضلي، و الاسترخاء لا يقتصر على العضلات فقط بل ي

يستطيع الفرد  ن طريق سلسلة من حركات التوتر والاسترخاء، ولا يتحقق الاسترخاء التام إلا حينويتم ع

اء من أفضل إرخاء عضلاته حتى تحت ظروف يمكن أن تحدث توترا، ومن ثم فإن التدريب على الاسترخ

الثقة  بناءالفنيات التي يمكن استخدامها في مواجهة الضغوط، وخفض مستوى القلق وإدارة الغضب و 

( 822) حسيب محمد حسيب،د سنة،ص بالنفس.  

س غير المنتظم إن الاسترخاء يعمل على التقليل من القلق الذي يرافق عملية التأتأة حيث يرتبط التنف

 بالقلق والتأتأة، ويتم التدرب على الاسترخاء بإحدى الإجراءات التالية:

ام وإخراجه ببطء خلال أخذ شهيق عميق ببطء وانتظويتم التدريب عليه من  أ ـ إجراء الاسترخاء بالتنفس:

 وانتظام.

حنجرة ويمارس الاسترخاء من خلال حديث الشخص لنفسه بإرخاء عضلات الب ـ الاسترخاء الذاتي: 

ير ببطء وعضلات الصدر وعضلات البطن، وذلك أثناء أخذه للشهيق ببطء وانتظام وإخراج هواء الزف

يات العليا أو الدنيا لعملية التنفس.وانتظام، بدون الوقوف عند النها  
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تكلم، حيث وذلك لأن الشخص المتأتئ يفقد الجزء الأكبر من الهواء أثناء الزفير ويحاول بالباقي أن ي

لشهيق والزفير.يؤدي التنفس إلى إبقاء الأوتار الصوتية مفتوحة ويتم تنظيم التنفس من خلال عملية ا  

( 421،ص4550) إبراهيم عبد الله الزريقات،  

رك هل " " كلا هذه الطريقة على أساس أحد قوانين " أوبرى ييتس " ابتدع ـ طريقة الممارسة السلبية: 

 للتغلب على السلوك غير المرغوب فيه كما تبينه المعادلة التالية:

لوب وهو يمكن توظيفها في مجال علاج اضطرابات الكلام، وذلك بتطبيق المبدأ الأساسي لهذا الأس

د الكف، ومن ثم التكرار الإرادي المتواصل للسلوك، وينتج عن هذا التوقف الشعور بالراحة نتيجة لتبدي

، ومع التكرار فيه ينشأ من التدعيم ما يدعو إلى الاستمرار في التوقف عن إصدار السلوك غير المرغوب

عادات مضروبة واستمرار التدريب يصبح مجموع الكف التراكمي + الكف الشرطي مساويين لقوة تدعيم ال

إصدار  في الدافع وراء إصدار هذا السلوك غير المرغوب، ويكون الناتج صفرا أي التوقف التام عن

ي العميل بنفسه سة السلبية إلى زيادة وعالسلوك غير المرغوب فيه وهو هنا التأتأة، ويؤدي استخدام الممار 

الي يحاول الفرد جاهدا أثناء التأتأة فكثرة الممارسة والتدريب على شيء معين تجعل الفرد يتشبع به، وبالت

م الإرادي في أن يتجنبه والكف عن ممارسته، كما يؤدي هذا الأسلوب أيضا إلى تدريب الفرد على التحك

ناء الكلام، أو تأة أو بدونها، ويمكن استخدام مرآة يرى فيها الفرد نفسه أثأجهزة النطق سواء أثناء التأ
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تأتأة الإرادية أو استخدام جهاز تسجيل لسماع صوته في مختلف الحالات سواء أثناء التأتأة اللاإرادية أو ال

 الكلام بدون تأتأة.

ى حد شعور يه عدة مرات، إلواستخدام أسلوب الممارسة السلبية تقوم على تكرار الفعل غير المرغوب ف

 المريض بالتعب والإرهاق حتى ينتج عن ذلك درجة عالية من القمع أو المنع كرد فعل مضاد.

( 89،ص4511) هالة إبراهيم الجروانى و آخرون،  

وقع السلبي و إن عمليتي الإيحاء والإقناع توجهان بصورة أساسية لمكافحة التـ  طريقة الإيحاء والإقناع: 

لال بيئته فل بالنقص وخوفه من الكلام وعيوبه، وما قد يتعرض له من خيبة أمل وخجل من خشعور الط

 الاجتماعية.

حاء سواء المباشر أو ويفيد في إدراك الأسباب الخفية التي أدت به للتوتر والقلق النفسي، والهدف من الإي 

سه ) تعديل مفهوم يل نظرته لنفغير المباشر هو جعل الفرد المتأتأ يدرك حقيقة اضطرابه مع ضرورة تعد

( 445،ص4511) سعيد كمال عبد الحميد العزالى، الذات لديه (.  

ذات شخصية لها كيانها  وتتيح هذه الطريقة للمتأتأ أن يدرك افتقاره إلى تعديل نظرته إلى نفسه باعتباره

مكن إجراء  ولها احترامها، وهو ما يؤدي تدريجيا إلى كسر حدة المخاوف والهموم الناشئة عن تأتأته، وي
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هذا السوء بعد  تك لن تستمر علىذلك بمد المتأتأ بعبارات إيجابية بشكل مباشر كأن يقال له: " إن حال

نفسه.الآن ... "، هذه العبارات تعتبر حافز على تشجيع المتأتأ وإعانته على بعث روح الثقة ب  

( 120،ص4552) حمدى على الفرماوى،  

وهو مكمل للعلاج النفسي ويعتمد على بعض الفنيات مثل : ـ العلاج الكلامي:4  

حين يتكلم المتأتأ  ريقة بناء على حقيقة تقول أن درجة التأتأة تنخفضتقوم هذه الطـ فنية الكلام الإيقاعي: 

ع، حيث بطريقة إيقاعية، لذلك استخدمت آلة المترونوم التي تساعد على نطق كل مقطع مع كل إيقا

ترات زمنية تستخدم هذه الآلة في تجزئة المقاطع وفقا لزمن محدد على أن يتم إخراج نطق المقاطع على ف

وم ومن ثم يحدث تقدم يقسم موضوع القراءة إلى كلمات يسيرة تقرأ بتناسب مع توقيت آلة المترونمتساوية، ف

( 122،ص4552) حمدى على الفرماوى، تدريجي في طريقة الكلام.  

ى المحاكاة التظليل ) أي محاكاة وتقليد كلام شخص آخر ( هو عمل حركي قائم علـ فنية تظليل الكلام: 

مه بصوته ن هناك إمكانية أو احتمالا بأن إدراك الشخص يتحول بعيدا عن اهتمافتكف التأتأة، وذلك لأ

 هو إلى مراقبة صوت المتكلم.

تبعه المتأتئ في وتتم عملية التظليل بأن يقوم المعالج بالقراءة من كتاب بسرعة عادية بصوت مرتفع، ي

ذلك لأن المتأتئ الحال ويردد ما قاله المعالج بصوت مرتفع أيضا، وهذه الطريقة تعرف بفنية التظليل و 
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اءة مناسبة لقر أن تكون هذه ايكاد يكون في ظل المعالج من خلال ترديده السريع لما يقوله المعالج على 

فقد المتأتئ أي  وأن تتم القراءة بمعدل سرعة مناسب لكل من المتأتئ والمعالج وإذا لمستوى تعليم المتأتئ

(411،ص4550،) سهير محمود أمين عبد الله كلمة أثناء الترديد فيجب ألا يتوقف ويتابع الكلام بلا انقطاع.  

رجة وهي :ك أنواع من تمارين الاسترخاء الكلامي وتحدث بصورة متد:  وهناـ تمارين الاسترخاء الكلامي  

 أ ـ تمارين بالحروف المتحركة.

 ب ـ تمارين بالحروف الساكنة.

مل بهدوء تام ج ـ تمارين بكلمات متفرقة تصاغ في جمل وعبارات ويراعى أن تقرأ الحروف والكلمات والج

أتئ بنفس الطريقة والنغمة.واسترخاء حيث يقرأ الأخصائي أولا ثم يقلده المت  

حميد ) سعيد كمال عبد ال وأخيرا تمرينات على شكل أسئلة بسيطة تؤدى على نحو يتسم بالهدوء.

( 419ـ  412،ص4515العزالى،  

عدة مرات  حيث يطلب من الطفل قراءة الكلمات والجمل مع المعالج ويكرر ذلكفنية القراءة المتزامنة:   ـ

ى بنفس وبعد ذلك يطلب منه أن يقرأ بمفرده كمعيار لاجتياز الخطوة فإذا أخفق أعيد النطق مرة أخر 

 أة  سلوك متعلم نتجالطريقة، و تستند هذه الفنية على مبادئ وقوانين النظرية السلوكية باعتبار أن التأت

يه التدعيم عن تراكم عادات سلوكية مكتسبة خاطئة، وأن هذه الفنية هي نوع من إعادة التعلم يستخدم ف
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يه، فهي تهدف الموجب للألفاظ الطليقة والتدعيم السالب للحظات التأتأة لإضعاف السلوك غير المرغوب ف

لى نطق المقاطع لك بتدريبهم علتعديل سلوك التأتأة وزيادة الطلاقة اللفظية لدى الأطفال المتأتئين، وذ

مال عبد الحميد ) سعيد ك والكلمات التي تبدأ بسيطة ثم تتدرج في صعوبتها من خلال القراءة والمحادثة.

( 411ـ  414،ص4515العزالى،  

ـ العلاج البيئي:1  

 اعل الاجتماعيالمقصود بالعلاج البيئي هو دمج الطفل في أنشطة اجتماعية حتى تتاح له فرصة التف 

البيئي على النحو  وتنمو شخصيته، ويتخلص من الخجل والانطواء والانسحاب لديه بسبب التأتأة، فالعلاج

في علاج  المتقدم لا يخرج عن كونه أحد أساليب العلاج النفسي الجماعي التي تستثمر وجود الجماعة

لوكية جديدة.عادات س الاضطراب عن طريق التفريغ الانفعالي وتكوين علاقات جديدة والاستبصار وبناء  

( 810) حسيب محمد حسيب،د سنة،ص  

:دـ العلاج عن طريق الإرشا4  

ي أن : " العلاج بالإرشاد يتم بإعطاء المتأتئ مجموعة من الإرشادات تتلخص ف(  1888عطية ) يرى 

جانب  ي ذلك، إلىأنه يجب عليه أن يتوقف عن التأتأة، وأنه لابد أن يتحكم في كلامه وأن يركز تفكيره ف

لى الكلام ".إرشاد الوالدين إلى ضرورة إتاحة الوقت للمتأتئ ليعبر عن نفسه دون ضغط وتشجيعه ع  
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ة وأفرادها من خلال ـ الإرشاد النفسي للأسرة والوالدين: إن العديد من سمات بيئة الطفل ترتبط بجوهر الأسر 

لى هذا سي للمجموعة ككل، وعتحديد وتغيير بعض الأنماط السلوكية للأسرة من خلال الإرشاد النف

نفسي للأسرة الأساس فمن الضروري إلقاء الضوء على احتياجات الأسرة والطفل، ويتم تصميم الإرشاد ال

لك فهم وتقبل تلك والوالدين لمساعدتهم على فهم كيف تؤثر سلوكياتهم ومشاعرهم على سلوك التأتأة، وكذ

ة الطبيعية ن كلام الطفل مقيد ويحيطه عدم الطلاقالانفعالات، وفي بعض الحالات يشعر الأخصائي بأ

دين هدف عندما يكون هناك قلق واهتمام مستمر من الوالدين، وفي مثل هذه الحالات يكون اهتمام الوال

طلاقة الطبيعية، حقيقي للتدخل العلاجي، وهذا التدخل لا يعني تزويد الوالدين فقط بالمعلومات عن عدم ال

لدين هم يعترف بمشاعر الوالدين ويتعامل معها، وفي هذه الحالة يكون الوا وإنما على الأخصائي أن

( 155،ص4511) هالة إبراهيم الجروانى وآخرون، المفحوصين وليس الطفل.  

ـ العلاج الطبي:0  

لاج أن : " الأطباء يعالجون التأتأة في الكلام بالتدخل الجراحي أو بالع ( 1881صفاء حمودة )  تذكر

مينات، وقد أثبتت وكذلك عن طريق العقاقير كالمهدئات والفيتا) الهالوبيريدول (، الكيماوي باستخدام عقار

( 812) حسيب محمد حسيب،د سنة،ص الدراسات أن هذا النوع من العلاج غير مفيد وله محاذير كثيرة.  

ـ دور المختص في العلاج:42  
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يراعي المختص في علاج التأتأة النقاط الآتية:          

الب ـ سيكون جزئيا ـ توضيح ماهية مشكلة التأتأة للأسرة والنتائج المتوقعة للعلاج حيث أن الشفاء ـ في الغ

 بنسب متفاوتة، أما الشفاء التام فيحدث في حالات قليلة.

م عن كيفية الكلام ساسية للطفل والأسرة عن الكلام الطبيعي والتأتأة بالشرح لهـ تقديم بعض المعلومات الأ

يحيط  بطريقة سهلة ومرنة، وكيف تحدث التأتأة وأسبابها مع الإجابة عن أسئلتهم لإزالة أي غموض

 بالتأتأة وبذلك تقل حساسية الطفل وأسرته وتأثرهم بالمشكلة.

اقم مشكلته.بيئة مشجعة ولا يوجد فيها عوامل تسهم في تف ـ التأكد من أن البيئة التعليمية للطفل  

بول والطمأنينة ـ منح الطفل الوقت الكافي للعلاج وإنشاء علاقة إيجابية معه مع منحه الشعور بالثقة والق

ويتفهم  والوصول لهذا المستوى من العلاقة يتأتى عند إدراك الطفل أن هناك من سيقدم له يد العون 

إليه حتى ولو تأتأ من دون أن يخجل منه.مشكلته ويستمع   

يير أفكاره وموافقته ـ تخليص الطفل من المشاعر السلبية مثل: التفادي والخوف والقلق والتوتر والخجل وتغ

بدون حرج. حول كلامه وحول شعور من يستمع إليه، ما يجعله قادرا على الحديث عن مشكلة الكلام لديه  

وتقليل شدتها عند الطفل.ـ منع تطور أعراض التأتأة   
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هذا يقلل ـ تشجيع الطفل على أن يتكلم حتى ولو حدثت التأتأة لديه من دون معاناة أو خوف أو خجل و 

( 21) منصور بن محمد الدوخي و آخرون،د سنة،ص من تأثره بالتأتأة وإحساسه بالعجز تجاه التأتأة.  

ـ مدة علاج التأتأة ومدى تكرار الجلسات:40  

لوكيات علاج التأتأة على عدة عوامل منها نوع مشكلة التأتأة ومدى شدتها، وكذلك وجود الستعتمد مدة 

ة العلاجية المصاحبة، كما أن طبيعة البيئة الأسرية ومدى تعاون الطفل وأهله يساعد في تنفيذ الخط

 بفاعلية، وهناك بعض القواعد العامة التي تنطبق على معظم الجلسات العلاجية للتأتأة.

دقيقة أسبوعيا  20ـ  30يفضل أن تكون الجلسات مكثفة في البداية على الأقل ثلاث جلسات ولمدة ـ 

 بشرط ألا تقل عن جلسة واحدة في الأسبوع.

 ـ يقل في معظم الحالات عدد الجلسات عندما يتقدم مستوى الطفل.

ة مرحلة التأتأة.ـ تكون مدة العلاج أقل مع الأطفال في عمر ما قبل المدرسة الذين هم في بداي  

المدرسة أو  ـ يستغرق العلاج وقتا أطول مع الحالات المعقدة من التأتأة سواء كانوا أطفالا في عمر ما قبل

 في عمر المدرسة.
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ويلة بعد العلاج ـ تؤثر الظروف المحيطة بالطفل على الكلام والتأتأة لذا فمن المهم متابعة الطفل لفترة ط

ه الفترة لابد أن يكون الوالدين على اتصال مع المختص.قد تصل لعدة سنوات خلال هذ  

لضغوط ـ يقوم المختص في التخاطب بتحويل الطفل إلى الأخصائي النفسي عندما يجد أن بعض ا

المقارنة بين الأبناء أو والمشكلات العائلية تؤثر على تأتأته وعلى تقدم العلاج ليتدخل بالطريقة المناسبة، ك

بنهما، والخلافات عكس سلبا على الطفل المتأتئ، القلق الزائد من الوالدين حول كلام االتفرقة بينهم ما ين

القلق الخوف  بين الوالدين وعدم الاستقرار الأسري، وكذلك عندما يعاني الطفل من المشاعر السلبية مثل

( 22) منصور بن محمد الدوخي و آخرون،د سنة،ص وعدم الثقة بنفسه.  

راب وجملة القول أنه لا توجد طريقة واحدة فعالة في معظم الحالات التي تعاني من اضط           
عقدة وبعيدة التأتأة في الكلام، وإنما يرجع ذلك إلى التشخيص الدقيق لهذا الاضطراب فالعلاج عملية م
د العلاج، وفي بعالمدى، ويجب على الأخصائي أن يعيد قياس التأتأة أثناء كل جلسة، وكذلك قبل وأثناء و 

تتفاعل كل تلك نفس الوقت فإن المفحوص والمحيطين به في البيئة سيقومون بتقييم تقدم العلاج، و 
.المتغيرات كلما اتجه الشخص نحو علاج التأتأة  
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 خلاصة الفصل:

في يته و تعيقه وعليه نجد أن للتأتأة العديد من الآثار النفسية التي تخلفها للطفل على مستوى شخص
النفس لذلك حياته اليومية و المدرسية، و تؤدي به إلى الخوف و الانطواء و الانعزال، و كذلك عدم الثقة ب

 وجب الوقوف عليها و التقليل منها وخفض أعراضها.
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 تمهيد:
هداف الهدف من هذا الجزء هو عرض مختلف الخطوات المنهجية التي اعتمدنا عليها لتحقيق الأ    

نهجية، سوف نستعرض الإجراءات المفبعد الإلمام بالجانب النظري  المذكورة سابقا من هذا البحث،  

تطلاعية الدراسة الاسالمتبعة التي تعتبر الطريق المنظم لإنجاز الدراسة والتي اعتمدت فيها على 

 والأساسية، مكان ومدة إجراء الدراسة، إضافة إلى المنهج و أدوات الدراسة.
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الدراسة الاستطلاعية: ـ1  

ضية النهائية للبحث تعتبر الدراسة الاستطلاعية بمثابة البحث الصغير للوصول إلى الافتراضات والفر     

صحة  العلمي، لهذا أعطاها الطالب أهمية لكونها تجعله أكثر إيصالا وتساعده على التأكد من مدى

( 29، ص0882ـ  8008 ) زعتر نور الدين،.اختبار المنهجية المتبعة وتصميمه وخطوات العلاج المتبع  

أولية عن  تمثل الدراسة الاستطلاعية مرحلة قبلية للدراسة الأساسية فهي عبارة عن أخذ معلومات     

تجعلنا نتمرن الموضوع، فهي تهدف إلى تجريب أدوات الدراسة الأساسية من حيث سلامتها ومصداقيتها و 

ي تعطينا فكرة تنبؤية الدراسة الأساسية، فه أكثر عند تطبيقها، فبفضلها نتجنب الأخطاء والصعوبات أثناء

 ومستقبلية عن النتائج المتوقعة وتمكننا من تعديل بعض الأفكار والآراء.

لمي.والدراسة الاستطلاعية تسمى كذلك بقبل التجريبية فهي مهمة وضرورية لكل بحث ع        

منهج الدراسة: ـ0  

فة من الكشف عن الحقيقة في العلوم بواسطة طائهو الطريق المؤدي إلى المنهج:  مفهوم 1ـ0   

، وهو علومة، حيث يصل إلى النتيجة المعملياتهر العقل و تحدد يالقواعد العامة، التي تهيمن على س

ث تفرض علينا الطبيعة وخصائص البحوباعتبار  المنطق الذي يقوم عليه البحث وكيف ندرس المشكلة،

(10ـ  11،ص0812،با عميمحمد با)كباحثين استعمال منهج معين.  

إلى حل تلك  ويمكن القول أنه الطريق الذي يبدأ بالإحساس بوجود مشكلة معينة وينتهي بالوصول     

د مشكلة، المشكلة وتفسير أبعادها المختلفة، مرورا بعدد من الخطوات أو المراحل وهي : الشعور بوجو 

غيرات المتضمنة لمتتحديد المشكلة، تجميع البيانات حول المشكلة، صياغة فروض تتصل بالعلاقة بين ا
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) حمدى أبو الفتوح في المشكلة، اختبار صحة الفروض عمليا والتوصل إلى حل للمشكلة.

( 29،ص0880،عطيفة  

 تمثل دراسة الحالة نوعا من البحث المتعمق عن العوامل: منهج دراسة الحالة مفهوم 0ـ0   

اعية أو المعقدة التي تسهم في فردية وحدة اجتماعية ما شخصا كان أو أسرة، أو جماعة، أو مؤسسة اجتم

لوحدة، و مجتمعا محليا، فمن خلال استخدام عدد من أدوات البحث تجمع بيانات دالة عن الوضع القائم ل

كها بعمق و لعلاقات مع البيئة، و بعد النظر في العوامل و القوى التي تحدد سلو الخبرات الماضية و ا

حدة كما تعمل في تحليل نتائج تلك العوامل و علاقاتها، يستطيع المرء أن ينشئ صورة شاملة متكاملة للو 

فرد هتمامهم بالالمجتمع بقصد تشخيص حالة معينة، و تقديم توصيات بالإجراءات العلاجية، و يقتصر ا 

راد كأنماط من حيث أنه شخصية فريدة ومن ناحية أخرى فإن الباحثين أكثر ميلا إلى أن يهتموا بالأف

كتمالا عن المختارين بعناية بقصد التوصل إلى فهم أكثر امماثلة فهم يجمعون بيانات عن الأفراد 

( 121،ص0880.) حسن شحاتة، الجماعة  

الكلمات ها من الدراسات المسحية، فمن خلال الوصف بو دراسة الحالة تكون أكثر وصفية في طبيعت

إليها، و  تكشف عن ثروة من المعلومات القيمة التي قد لا يكون في مقدور الدراسة الكمية أن تتوصل

 جع السابقنفس المر ) نتيجة لذلك فإنه غالبا ما تستخدم دراسة الحالة في أن تكمل الطريقة المسحية. 

( 129ص  

ـ حدود الدراسة: 3  

ة بن بمتوسطة خديج ربويةكان من المفروض أن تكون في المؤسسة التالحدود المكانية :  1ـ 3    

.يخلف بولاية المدية  
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 1313/   30/  12إلى  1313/  30/ 12كان من المفروض أن تكون من  الحدود الزمنية : 3ـ  3  

 ) مدة شهر ( .

 6هم ما بين ) سن وهم الأطفال المصابين بالتأتأةتتمثل في أفراد عينة البحث الحدود البشرية :  3ـ  3

.سنوات (  23إلى   

عينة الدراسة : ـ 2  

.سنوات (  23إلى  6سنهم ما بين )  أطفال مصابين بالتأتأة 30عددها :  1ـ  2    

تار بقصد معين ، والتي يقصد بها أننا نختم اختيار العينة بالطريقة القصديةطريقة اختيارها :  0ـ  2 

ى العينة تعد ملائمة لبحث حالات معينة، وهي مفيدة في الحالات التي نرغب فيها الوصول إلفهي 

 المرغوبة بسرعة.

متوسطة ب) حسب متغير جنس الطفل المصاب ) ذكور( ، وحسب تواجد العينة خصائص العينة:  3ـ  2

كان سيتم التطبيق  (سنوات 23إلى  6) بين ، وحسب متغير سن المصاب(خديجة بن يخلف بالمدية 

.حالات 30على   

إلى جمعية  وقد قمنا بزيارة العديد من العيادات سواء النفسية أو الأرطوفونية، كما كنا سنقوم بالذهاب

الأطفال  المتواجدة بولاية المدية من أجل تطبيق تقنية السيكودراما على" جمعية الأقواس " تدعى ب 

سيكودراما (.ى دار الثقافة " حسن الحسني " من أجل المسرح ) الالمتأتئين، كذلك كنا سنقوم بالذهاب إل  

أدوات الدراسة: ـ 1  

لقد اعتمدنا في دراستنا على الأدوات التالية :        
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ين هي عملية تتم بشكل بتعد واحدة من طرق جمع المعلومات الهامة، و  المقابلة العيادية : 1ـ  1

تلك  الباحث وشخص آخر أو مجموعة أشخاص، تطرح من خلالها أسئلة، ويتم تسجيل إجاباتهم على

المطروحة.الأسئلة   

علومات فهي المحادثة المنظمة بين اثنين الفاحص والمفحوص وجها لوجه، بقصد الحصول على م  

معرفة  وهي لا تقتصر على المحادثة فقط بل معينة لها علاقة بالحالة أو الموضوع المراد دراسته،

ـ  29،ص0889.) منذر عبد الحميد الضامن،الجوانب الأخرى من المستجيب كتعبيرات الوجه وإيماءته وحركاته

20 )  

ة وهي :ومن بين أنواع المقابلة التي كنا بصدد استخدامها في دراستنا هي المقابلة نصف الموجه  

ئلة بغرض يقوم الباحث بتحديد مجموعة من الأس هذا النوع من المقابلة في ـ المقابلة نصف الموجهة : 

ن طرحها على المفحوص، مع احتفاظ الباحث بحقه في طرح أسئلة من حين لآخر دون خروجه ع

 الأسئلة، وهذا ما اعتمدنا عليه في دراستنا.

تطبيقها : طريقةـ   

، وأن يحدد الأمر، وقائمة أسماء المستجيبين وأماكنهمويشمل إعداد دليل للمقابلة إذا لزم ـ التحضير : 1

كيفية التعامل مع المقابل الوقت المناسب للمستجيب كي يتمكن من الحضور، وعلى المقابل أن يعد نفسه ل

 المستجيب حال حضوره.

لى دم نفسه إكما نعلم فإن المقابل يعد غريبا بالنسبة للمستجيب، لذا على المقابل أن يقـ المقدمة : 0

مستجيب وحتى يشجعه على الاستجابة.ال  

من خلال: وذلك : ـ تطوير العلاقة وتكوين الألفة3  
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ـ فهم المسترشد والبدء في تكوين علاقة معه مليئة بالألفة والثقة.          

ـ البدء بالحديث حول موضوع يثير الإهتمام.          

وذلك من خلال : ـ الشروع بالمقابلة :2  

ـ بدء المقابلة بطريقة بعيدة عن الرسمية وجعلها طبيعية قدر الإمكان.         

ـ توجيه الأسئلة إلى المستجيب كما هي مرتبة في قائمة الأسئلة.         

ـ معرفة الهدف من كل سؤال يتم توجيهه حتى يتم التحقق من أن الإجابة كافية أم لا.         

ا يتم إعادته ببطء وتوضيحه جيدا.ـ إذا لم يكن السؤال واضح         

حكام.، فدور المقابل ليس إصدار الأـ أخذ الأجوبة بشكل طبيعي دون الاستغراب أو عدم الرضا         

ـ الإصغاء إلى المستجيب بكل صبر وعدم التدخل معه في جدال أو مهاجمته.         

مستجيب آراء المقابل حتى ولو طلب الـ إظهار الاهتمام  بما يقوله المستجيب وعدم الكشف عن        

 منه ذلك.

الملاحظات  من الأفضل أن يقوم المقابل بتسجيل المعلومات التي حصل عليها معـ تسجيل المقابلة: 1

من أخذ رأي  التي قام بملاحظتها أثناء المقابلة، وبإمكان المقابل أن يستخدم تسجيلات آلية لكن لابد

( 181ـ  182،ص0889) منذر عبد الحميد الضامن،يوافق. المستجيب مسبقا إذا وافق أو لم  

دليل المقابلة : ـ   

 فيما يلي دليل المقابلة الذي كنا بصدد استخدامه في دراستنا وهو كالتالي :

 ـ المحور الأول : التعرف على المفحوص
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ـ البيانات الأولية الشخصية      

ـ مرحلة الحمل والولادة       

ـ النمو الحسي الحركي       

ـ النمو اللغوي        

ـ التاريخ التعليمي       

ـ التاريخ الصحي والمرضي       

  

 ـ المحور الثاني : تطبيق شبكة الملاحظة الخاصة بالتأتأة

 ـ المحور الثالث: الوضع الأسري للمفحوص والصعوبات اللفظية لديه

ـ كم كان في عمرك عندما أصبحت تأتئ ؟       

ـ ما هو السبب الذي كان وراء حدوث التأتأة لديك ؟        

ـ ما هي الأشياء التي تغيرت في حياتك بسبب التأتأة ؟        

ـ كيف كانت ردة فعل عائلتك عندما أصبحت تتأتأ ؟        

ـ كيف هي علاقتك مع أسرتك ؟        

ـ كيف هي الأجواء العامة داخل عائلتك : علاقة والديك ببعضهما، علاقتك أنت بإخوتك ؟        

ـ هل كانوا والديك يقومون بتصحيح كلامك عندما تأتئ ؟        

ـ هل يدعونك تكمل كلامك أم يقاطعوك ؟        

ـ هل تشعر أن هناك فرق بينك وبين إخوتك ؟        

تفهمك ؟ ـ هل تشعر أن عائلتك        
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ـ هل هناك في عائلتك من يشجعك ويساندك ؟       

 ـ المحور الرابع : المعاش النفسي للمفحوص مع التأتأة 

ـ ماذا يحدث في ذهنك عندما تحاول الكلام وماذا تقول لنفسك ؟    

ـ ما هي المواقف التي تزيد فيها التأتأة ؟    

ـ هل تحس بنقص عندما تدخل في حوار مع الآخرين ؟    

ـ ما هو شعورك وأنت تتأتئ ؟    

ـ هل حاولت العلاج ؟    

ـ عند دخولك المدرسة هل وجدت صعوبة في التأقلم ؟    

ـ كيف كانت معاملة المعلمين معك ؟    

ـ ما هو شعورك عندما كان يطلب منك الإجابة عن سؤال أو قراءة نص ؟    

ـ كيف كانت ردة فعل زملائك عندما تتأتئ داخل القسم ؟    

هل لديك أصدقاء وكيف هي علاقتك معهم ؟ ـ    

   

ـ المحور الخامس : معرفة ثقة المفحوص بنفسه مع تطبيق شبكة الملاحظة الخاصة بالثقة 
 بالنفس

ـ هل تقوم بإنجاز المهام المطلوبة منك بنفسك أم تطلب مساعدة الآخرين لك ؟    

ـ هل تتخذ قراراتك بنفسك أم لا ؟    

أم لا ؟ـ هل تعتمد على نفسك     

ـ هل تستطيع أن تعبر عن رأيك في أي موضوع مع عائلتك أو أصدقائك ؟    
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ـ هل تحب التعرف على أصدقاء جدد ؟    

ـ ما هو شعورك وأنت تتحدث أمام أناس جدد أو غرباء ؟    

ـ هل تخاف من التجمعات ؟    

ـ هل تحب المشاركة في الأنشطة الاجتماعية والرحلات المدرسية ؟    

ـ هل أنت راض عن نفسك ؟    

ـ هل تتمنى أن تغير من نفسك وتتخلص من هذا الاضطراب ؟    

ملخص المقابلات التي كنا بصدد القيام بها وهي كالأتي : ـ         

شف المدرسي ـ ـ وحدة الك ربويةوبالنسبة لمكان إجراء المقابلة كان من المفروض أن يكون في المؤسسة الت

نظرا لتواجد الحالات في تلك المؤسسة. رطوفونيةالأخصائية الأبالتحديد في مكتب   

 

 المقابلات  تاريخها مدتها هدفها

 الأولى / / التعرف على المفحوص

ة تطبيق شبكة الملاحظة الخاص
 بالتأتأة

 الثانية  / /

معرفة الوضع الأسري  
ظية للمفحوص والصعوبات اللف

 لديه

 الثالثة / /

معرفة المعاش النفسي  
 للمفحوص مع التأتأة 

 الرابعة / /
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ه مع معرفة ثقة المفحوص بنفس
ة تطبيق شبكة الملاحظة الخاص

 بالثقة بالنفس

 الخامسة / /

 

انتباه مقصود ومنظم ومضبوط للظواهر أو الأحداث أو الأمور، بغية :  الملاحظة العيادية 0ـ  1

( 331،ص0880أبو الفتوح عطيفة،) حمدى اكتشاف أسبابها وقوانينها.  

ها المرشد جمع المعلومات، كما أنها أداة هامة يعتمد علي عقلية وأداة رئيسية في فالملاحظة هي عملية   

لمعلومات كما النفسي في متابعة السلوك من خلال مواقف و ظروف وأزمنة مختلفة، بحيث يمكن تسجيل ا

دون صعوبات ي، بالإضافة إلى دراسة الأشخاص الذين يجتحصل في الواقع وكذلك دراسة السلوك الحقيق

 في التعبير اللفظي.

 ـ طريقة تطبيقها :

ـ تحديد الهدف الذي يسعى الباحث إلى إثباته من خلال استخدام الملاحظة في بحثه.2   

ـ تحديد الفئات التي ستخضع للملاحظة.1  

ـ تحديد مجال الملاحظة وتهيئة مكانها.0  

الزمنية التي تحتاج إليها الملاحظة.ـ تحديد الفترة 0  

ي تمكنه من ـ تدوين البيانات والمعلومات وهنا يجب أن يكون لدى الباحث الاستعداد والقدرة اللازمة الت0

لاستفادة منها استيعاب الكم الهائل من المعلومات التي جمعها عن طريق الملاحظة وتسجيلها وتنظيمها وا
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وقت ليفرغ نفسه ضمن أنماط السلوك المتوقعة وبذلك يختصر الكثير من العن طريق إعداد القوائم التي تت

 لمتابعة الملاحظة.

زمنية  ـ التأكد من صحة الملاحظات عن طريق إعادة الملاحظة مرارا وتكرارا أكثر من مرة وعلى فترات6

 متباعدة أو عن طريق مقارنة ما يلاحظه باحث آخر في نفس المجال.

يان بعض لملاحظات إلى ما بعد الانتهاء من عملية المراقبة لأنها قد تسبب نسـ عدم تأجيل تسجيل ا7

 المظاهر والملاحظات الهامة وبالتالي تؤثر على مصداقية البحث.

تساعد على  التي ـ لتسهيل عملية الملاحظة يمكن الاستعانة بأدوات مثل : أشرطة التسجيل أو كاميرات8

خذ موافقة الأشخاص الذين هم موضوع الملاحظة.نقل الصورة الواقعية لكن لابد من أ  

ي تأثير ـ تهيئة الظروف التي تكون فيها الأحوال طبيعية قدر الإمكان دون تدخل الباحث أو حدوث أ9  

)www.hyatok.com)   منه.

اد هي عبارة عن قائمة تحتوي على جميع الجوانب التي ير :  أو بطاقة الملاحظة ـ شبكة الملاحظة

تها، و أمام بحيث يعبر عن كل جانب ببنود أو فقرات للملاحظة تعبر عن السمة المراد ملاحظملاحظتها 

عبر عن كل فقرة بدائل تعبر عن ظهور السمة أو عدم ظهورها، ويقوم الملاحظ بتأشير البديل الذي ي

إلى  افةظهور أو عدم ظهور السمة المراد ملاحظتها، مع تحديد اسم المفحوص و مستوى تعليمه بالإض

 محسن علي.) السن والسلوك المستهدف أو المراد ملاحظته، تاريخ وزمان ومكان الملاحظة ومدتها

رتبطة فهي عبارة عن نموذج معد من جانب الباحث العلمي لمراقبة السلوكيات الم ( 031،ص0882عطية،

 بظاهرة محددة، من أجل الحصول على البيانات والمعلومات في ظل عوامل وظروف معينة.

 ـ بناء شبكة الملاحظة :
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لمراد تحديد الأهداف من شبكة الملاحظة في ضوء طبيعة موضوع البحث العلمي اـ المرحلة الأولى : 

 تنفيذه.

تحديد عينة الدراسة المراد ملاحظتها. ـ المرحلة الثانية :  

انات المدونة به البيتصميم شبكة الملاحظة وتتمثل في إعداد نموذج والذي يختلف في ـ المرحلة الثالثة : 

لتأشير عليها.حسب طبيعة البحث، وهي عبارة عن صفات وتوجهات يتوقعها الباحث وتقابلها البدائل ل  

شروع في اختبار شبكة الملاحظة حيث من المهم أن يقوم الباحث بتجربتها قبل الـ المرحلة الرابعة : 

يتطلع  ا في منح النتائج المنضبطة التيالملاحظة الشاملة، والهدف من ذلك هو التأكد من مدى جدواه

 إليها الباحث.

ظة على عينة التطبيق الشامل على العينة وفيها يقوم الباحث العلمي بإجراء الملاح ـ المرحلة الخامسة :  

)www .mobt3ath.com ).الدراسة وتدوين جميع المعلومات المرتبطة بذلك 

 خص) عبد العزيز الشإعداد  الخاصة بالتأتأة من الملاحظةلقد قمنا ببناء شبكة شبكة الملاحظة :  ـ
ترجمة  ( 1228) سيدني شروجر و شبكة الملاحظة الخاصة بالثقة بالنفس من إعداد  ، ( 1221

ي كنا بصدد حسب دراستنا الت  كلية التربية جامعة الزقازيق،) عادل عبد الله محمد ( وتعريب الدكتور 
وي على :تطبيقها على الحالات وهي تحت  

وهو ملاحظة مظاهر التأتأة والثقة بالنفس عند حالات الدراسة.ـ الهدف :   

لية للحالات، هي الفئة التي تعاني من التأتأة مع وضع البيانات الأو  ـ الفئة التي ستخضع للملاحظة :

الاسم والجنس، السن والمستوى التعليمي. انجد فيه  

 ـ مكان وزمان الملاحظة.
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ونوعها.ـ مدة الملاحظة    

 شبكة الملاحظة خاصة بالتأتأة

 

لا 
 يوجد

 المحاور المظاهر يوجد

 ـ يكرر في كل بداية جملة الكلمة الأولى  
 ـ يكرر في كل بداية جملة الحرف الأول

 ـ يكرر الحرف الأول من الكلمة 

 التكرار

 ـ يتوقف أكثر من مرة أثناء الحديث  
إكمال الكلمةـ توجد حروف يتوقف عندها ولا يستطيع   

 ـ يتوقف عند حرف معين ثم يكمل بعد فترة طويلة
 ـ يتوقف عند حرف معين ثم يكمل بعد فترة قصيرة

 التوقفات
 
 

 ـ يطيل في حرف معين في بداية الكلمة  
 ـ يطيل في حرف معين في وسط الكلمة
 ـ يطيل في حرف معين في آخر الكلمة

 

 الإطالة

الحديثـ ارتعاش الشفتين أثناء     
 ـ يوجد توتر في عضلات الوجه والفك أثناء الحديث

 ـ هز الرأس
 ـ حركات لا إرادية فجائية لليدين أو الرجلين

 ـ شد قبضة اليد
 
 

المظاهر 
 الجسمية

 ـ استنشاق الهواء بصورة مفاجئة  
 ـ إخراج كل هواء الزفير

اضطرابات 
سفي التنف  
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 شبكة ملاحظة خاصة بالثقة بالنفس

 

لا 
 يوجد

 المحاور المظاهر يوجد

 ـ ينجز المهام المطلوبة منه كما يرام  
 ـ يجب أن يقوم شخص ما بأداء المهام المطلوبة منه بدلا منه

 ـ يهرب من المواقف التي تتطلب المواجهة
 ـ يمتنع عن استشارة من هو أعلم منه

 ـ يتمسك برأيه الذي يتخذه ولا يغيره
 ـ شخص متردد

 

الاعتماد 
 النفسعلى 

ارواتخاذ القر   

 ـ يخشى التحدث أمام الغرباء  
 ـ يظهر عليه احمرار في وجهه عند مواجهة أناس جدد

 ـ ينسى بعض الكلمات أثناء الإلقاء أمام الآخرين
 ـ يتكلم بشكل متذبذب بين منخفض ومرتفع

 ـ يتكلم بشكل منخفض
 ـ يتكلم بشكل مرتفع
 ـ يتكلم بشكل سريع

رى أو التي يخاف من نطقها واستبدالها بكلمات أختجنب بعض الكلمات ـ 
 التوقف عند نطقها

 ـ عدم المحافظة على التواصل البصري والنظر في اتجاه أخر
 ـ يغطي فمه بيده عند التكلم

 

الجانب 
 الاجتماعي
 

اش شفتيهـ يظهر عليه احمرار في وجهه أثناء حركة لسانه المرتعشة أو ارتع    
ارتعاش ظهور المظاهر الجسمية المصاحبة للتأتأة ك ـ لا يشعر بالخجل أثناء

 الشفتين أو هز الرأس أو الحركات اللإرادية لليدين أو الرجلين
 

 تقبل الذات
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 ـ ضيق في التنفس إذا تحدث أمام الآخر  
 ـ ترتجف أطرافه 

 ـ يتصبب عرقا
 

التغيرات 
وجيةالفيسيول  

 

ول التي يمكن من خلالها جمع بيانات متعددة وشاملة حهي من الوسائل الهامة دراسة الحالة :  3ـ  1

مع بيانات كثيرة الفرد، مما يتيح بالتالي من فهم سلوكه أو المشكلة التي يعاني منها، فمن خلالها يتم ج

 .ثار ونتائجتتعلق بالحالة من حيث تاريخها وأعراضها ومظاهرها وظروف حدوثها وما يترتب عليها من آ

حصل عليها من نظم ويقيم فيه الأخصائي الإكلينيكي كل المعلومات والنتائج التي يفهي الإطار الذي ي 

رات الفرد وذلك عن طريق : الملاحظة، المقابلة، التاريخ الاجتماعي، السيرة الشخصية، الاختبا

.  السيكولوجية والفحوص الطبية  

انية ليشير إلى لاجتماعية والإنسدراسة الحالة مصطلح يستخدم بكثرة خاصة في مجال العلوم السلوكية واو 

.) عبد ماعةالوصف والتحليل الشامل والدقيق لوحدة مستقلة، أيا كانت هذه الوحدة موضوع، شخص أو ج

( 183،ص1222الفتاح دويدار،  

حت، يقوم السيكودراما أو الدراما النفسية هي مسرح نفسي ذو هدف علاجي بتقنية السيكودراما :  2ـ  1

مرضي ولذا المرضى بأداء أدوار مسرحية، ويتم أثناء تمثيلهم لهذه الأدوار إعادة لتاريخهم الالأطفال أو 

.) إيناس حسين عيحدث التنفيس الانفعالي، ولذلك تعتبر السيكودراما أسلوب علاجي تمزج الخيال بالواق

( 10،ص0811، احمد جودة  

 ـ عناصر السيكودراما :
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ت جات النفسية الأخرى من مجموعة من العناصر أو المكوناتتكون السيكودراما بخلاف العلا     

مشاركين والأبطال وتترابط هذه العناصر فيما بينها لتشكل منظومة متكاملة تهدف للوصول بال الأساسية

 إلى تفريغ وعلاج نفسي فعال ومن أهم هذه العناصر هي :

لسيكودراما ( مع لدراما النفسية ) اكنا سنتطرق إلى هذه العناصر في دراستنا بالنسبة لتطبيق احيث  

 الأطفال الذين يعانون من التأتأة من أجل تعزيز ثقتهم بنفسهم.

ول قضايا موضوع التمثيلية يكون عبارة عن قصة تدور أحداثها حـ موضوع التمثيلية ) القصة ( : 1

لسلوكيات الغير المرغوبة وتشكيلها والتخلص من بهدف تعديل السلوكيات اسلوكية، نفسية، اجتماعية 

 مرغوبة والتكيف النفسي و الاجتماعي، والإحساس بالصحة النفسية.

الأطفال  كنا سنقوم نحن كباحثين  باختيار قصة هادفة تناسب الحالات لدينا )ـ تأليف القصة : 0

.المصابين بالتأتأة ( وهذا طبعا مع الأخذ بموافقتهم   

زيعها عليهم حسب في التمثيلية، ويتم تو  ال المصابين بالتأتأةلأطفهي الأدوار التي يلعبها اـ الأدوار : 3

 قدراتهم واستعداداتهم و ميولاتهم.

القيام بتوزيع ية، و دورا محددا في التمثيلمع لعب بإخراج التمثيلية،  نحن كباحثين  سنقوم كناـ الإخراج : 2

.الأدوار على الأطفال المتأتئين  

تمثيل ين تتمركز حولهم أحداث العمل المسرحي، أي الذين يقومون بوهم الذـ الأبطال ) الممثلون ( : 1

، ثم ثانويةدوار القصة، ويكون لأحدهم دور البطل الرئيسي أو الشخصية الرئيسية ويمثل باقي الأعضاء أ

الإحباط يتم عكس الأدوار  ومن الضروري إسناد الأدوار للأبطال بطريقة تسمح بالتخلص من القلق و 

والتعبير عن مشاعرهم وتحقيق ذواتهم الاجتماعية.والصراع   
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نة لهذا وهو المكان الذي يؤدى فيه العلاج السيكودرامي، ولا توجد أي شروط معيـ خشبة المسرح : 9

كون دائريا وأن المسرح، ولا يوجد بشكله التقليدي إلا في أماكن التدريب، وإن كان البعض يفضله أن ي

ست  عن سطح الأرض، ولكن يرى " مورينو " أن خشبة المسرح لييسمح بالحركة و أن يعلو قليلا

شفى أو مدرسة ضرورية فمن الممكن أن تجرى الجلسات السيكودرامية في أي مكان به المسترشدين ) مست

.يمية فالبنسبة لنا كنا سنقوم بتطبيق جلسات الدراما النفسية في المؤسسة التعل ....الخ (  

يار الأدوار التي لاخت طفال المتأتئينبة لاختيار الأدوار تترك الحرية الكاملة للأبالنسـ اختيار الأدوار : 1

لإبراز ميولاته  دوره بصورة تلقائية وهذا مقوم أساسييؤدي كل عضو  لكيتناسبهم ويرغبون في أدائها، 

 واتجاهاته وتطلعاته الحقيقية.

ة وهي الحاضرين في الجلسة السيكودراميوهي مجموعة المشاهدين و المشاهدون ) المتفرجون ( : ـ 0

.تمثل الرأي العام بالنسبة للبطل  

قشة الجماعية تسجيل التمثيلية على شريط فيديو من أجل خدمة المناب كنا سنقومـ عملية التسجيل : 2

لسيكودراما التي تلي عملية التمثيل للقصة، ومن أجل تحقيق العديد من الأهداف التي تسعى إليها ا

وهذا ما  ر مرغوبةصار الذاتي، و التعرف على جوانب الشخصية المختلفة وتحديد السلوكيات الغيكالاستب

.كنا سنقوم به مع الأطفال المتأتئين  

اليب الخاصة، يستخدم في التمثيل النفسي السيكودرامي عدد من الأس ـ أساليب وفنيات السيكودراما : 

ات، ومن بين لى تنفيس العواطف وتزيد من فهم الذوضعت من أجل تقوية المشاعر وتكثيفها، وتؤدي إ

تخدام أكثر من فنية والتي يمكن اس ) أسلوبين (، الأساليب والفنيات التي كنا بصدد استخدامها في دراستنا

 في جلسة واحدة أو العكس استخدام فنية واحدة في عدة جلسات هي كالتالي:
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سه و أسرته الطفل المتأتئ ( في المسرحية بتقديم نفوفيه يقوم المفحوص ) ـ أسلوب تقديم الذات : 

ربما لا يبوح  ، وهذا ما يجعلنا كباحثين من اكتشاف أشياءوإخوته، على أن تترك له كل الحرية في ذلك

 بها الطفل المتأتئ خارج التمثيلية.

 مرغبة (، ويتالحيث يقوم الأطفال المتأتئين بتمثيل أدوار أشخاص آخرين ) حسب لعب الأدوار :  أسلوب ـ

  أيضا عكس الأدوار فيما بينهم بمعنى انتقال من دور إلى آخر.



خامسالفصل ال  الإجراءات المنهجية   

 

165 
 

 ـ خلاصة الفصل :

لتطرق إلى تناولنا في هذا الفصل الإجراءات المنهجية للدراسة بدءا من الدراسة الاستطلاعية، ثم ا    

ماد عليها في سنقوم بالاعتمنهج الدراسة بالإضافة إلى شرح أهم الوسائل والأدوات والتقنيات التي كنا 

 دراستنا.



 

دسالفصل السا  

تصور النتائج المتوقعة في ظل الفرضيات 

 المطروحة

ـ تصور عام عن نتائج الدراسة 1  

ـ الاستنتاج العام 2  
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:تصور عام عن نتائج الدراسةـ   

: قسمنا فكرة التصور إلى مستويين : من خلال جمع مجموعة قصص للأطفال      

الطفل  تمثيل حيوانات أليفة من خلال ) قصة ( بها أدوار لحيوانات خصوصا إذا كانـ المستوى الأول 

المستوى الثاني،  للدخول فيلديه فوبيا، خجل، وسواس قهري فهذا المستوى بمثابة تحضير لهذا الطفل 

 وهذا المستوى يلعب دورا في مساعدة الطفل المتأتئ على إخراج الصوت.

طيع التمثيل و تمثيل شخصيات إنسانية، مع إرتداء القناع الواقي ) الكمامة ( حتى يستـ المستوى الثاني 

فس، ومن ثم ثقة بالنالتكلم بأريحية، و التمثيل فوق شيء مرتفع مثلا ) مصطبة ( من أجل تعزيز ال

اما على تقنية قلب الانتقال من فنية إلى فنية أكثر تعقيدا في فنيات السيكودراما و نعتمد في السيكودر 

نقدم لهم واجبات  الأدوار و تقنية المرأة بحيث نقوم باعطاء الأطفال المصابين بالتأتأة واجبات منزلية حيث

م ومن أجل تعديل ا أمام المرأة ليلاحظ تحرك شفاهه أثناء الكلامنزلية عبارة عن جملة مثلا يقوم بالتكلم به

 و تصحيح النطق.

طفل المتأتئ على ـ كذلك تطبيق تقنية الاسترخاء التي نعتمد فيها على التنفس العميق الذي سيساعد ال

ي التنفس، التنفس بشكل صحيح خصوصا و أن الطفل الذي يعاني من التأتاة يعاني من اضطرابات ف

ف القلق و عمل تقنية الاسترخاء ايضا كل ما كان الطفل في حالة إنفعال أو توتر من أجل تخفيونست

 التوتر.

دي إلى إنخفاض بالتالي نجد أن لتقنية السيكودراما فعالية مزدوجة من خلال خفض أعراض التأتاة التي تؤ 

الخواف و  جل و أتأة كالخمستوى الثقة بالنفس وكذا تسمح بمعالجة الإضطرابات النفسية المصاحبة للت

 نقص تقدير الذات و عدم الثقة بالنفس.
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ـ الاستنتاج العام :     

 و الذي اني (،) المستوى الأول و المستوى الث لتصور الذي قمنا بتقسيمه إلى مستويينفي ظل ا       

التأتاة التي  لتقنية السيكودراما فعالية مزدوجة من خلال خفض أعراضوجدنا أن  سبق وأن تطرقنا إليه،

احبة للتأتأة تؤدي إلى إنخفاض مستوى الثقة بالنفس وكذا تسمح بمعالجة الإضطرابات النفسية المص

ي الأخر وهذا كل متغير يؤثر ف بالتالي و الخواف و نقص تقدير الذات و عدم الثقة بالنفس كالخجل و 

 ما أثبت فرضياتنا.

الية في تعزيز الثقة نستنتج في الأخير أن الفرضية العامة القائلة بأن " لتقنية السيكودراما فعيه وعل     

اني من مستوى الطفل المتأتئ يعالجزئية القائلة بأن " ات بالنفس لدى الطفل المتأتئ "، وكذا الفرضي

عراض التي يعاني بالنفس " و " أن تقنية السيكودراما فعالة في التخفيف من مختلف الأمنخفض في الثقة 

 منها الطفل المتأتئ ".

.فرضياتنا صحيحة و مثبتة تكون فإننا نتوقع أن و على هذا الأساس   

    

 



 

 

 

 

 

 

 

 خاتمة



 الخاتمة :

النفس لدى الطفل ختاما لموضوع بحثنا و المتمثل في فعالية تقنية السيكودراما في تعزيز الثقة ب          

ستمر هذا الذي يعاني من التأتأة، نجد أن التأتأة تعتبر من أنواع اضطرابات الكلام عند الأطفال، وقد ي

، فهو سهل العلاج عند كثير من الحالات وهذا المشكل ذو حدين،الاضطراب مع الفرد طيلة حياته، 

ويكون مشكلا صعب التعامل معه في حالات أخرى وذلك حسب الاهتمام بالحالة وسرعة التكفل 

 بعلاجها.

تعامل و و تعتبر هذه المشكلة من المشاكل التي تترتب عنها مشاكل أخرى من بينها صعوبة ال          

، وفي السلوكات البيئة المدرسية، وتغيرات في معرفة الأشياء الاتصال و التحصيل الدراسي والتكيف مع

ثقة بالنفس تجاه الآخرين وفي التعبيرات الحسية و الجسدية و الانفعالية، وكذا الخوف و القلق و عدم ال

ثقة بالنفس وعلى هذا الأساس أشرنا في الدراسة التي قمنا بها بأن لدى الأطفال المتأتيئين ضعف في ال

ين يعانون من سنقوم بتطبيق تقنية السيكودراما من أجل تعزيز الثقة بالنفس لدى الأطفال الذلهذا كنا 

عانون " لم نستطع تطبيق تقنية السيكودراما على الأطفال الذين ي 91التأتأة، لكن بسبب جائحة " كوفيد ـ 

لاحظنا  ابقة، فقدمن التأتأة، وبدلا من ذلك قمنا بمناقشة الفرضيات المطروحة في ظل الدراسات الس

ات التي قمنا توافق واتفاق الدراسات السابقة مع فرضياتنا المطروحة و بالتالي استنتجنا أن الفرضي

 بطرحها هي فرضيات صحيحة.

ة و في الأخير نأمل أن يكون هذا البحث ما هو إلا بداية للاهتمام، و العناية، و الدراسة بفئ           

لامهم ما و الذين يعانون من ضغوطات ترتبط بمجتمع يسخر من طريقة ك الأطفال المصابين بالتأتأة

لمجتمع.يؤدي إلى عدم الثقة بأنفسهم، وعليه فإن هدفنا الأساسي هو لفت النظر إلى هذه الشريحة من ا  

" لتكشف لنا  91حيث جاءت هذه الدراسة رغم عدم وجود تطبيق لها بسبب جائحة " كوفيد ـ            

، طفال يواجهون مشاكل وصعوبات سواء على المستوى الشخصي، العلائقي، التعليميأن هناك أ

ل المعلومات، فهنا المستقبلي، و بالأخص على المستوى الخطابي الذي يستخدم للتأثير في الآخرين أو تقل

صعدة ننوه جميع أفراد المجتمع على مراعاة هؤلاء الأطفال وتقديم المساعدات والدعم لهم على جميع الأ

 فهي بالتالي مسؤولية الجميع وبالأخص العلاج النفسي الأرطوفوني.

فسية مستقرة و وبما أن شخصية الإنسان تبنى في الطفولة فلنتعاون جميعا لنمنح أطفالنا حياة ن           

 بالتالي ضمان العطاء العلمي و المعرفي ومن ثم مجتمع سليم.
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 المفتوح، القاهرة، د طبعة.

  20ـ يوسف ميخائيل أسعد ) د سنة (، الثقة بالنفس، دار النهضة للنشر و التوزيع، القاهرة، ط 1.

ـ المذكرات :2  

دراسة حول فاعلية برنامج علاجي باستخدام السيكودراما في (،  5112ـ إيناس حسين أحمد جودة، )  1

، قدم هذا البحث استكمالا لمتطلبات الحصول على درجة خفض أعراض اضطراب الاكتئاب لدى النساء

 .من كلية التربية تخصص الصحة النفسية و المجتمعية، غزةغير منشورة  الماجستير 

يثاري لدى فعالية السيكودراما في تنمية السلوك الإ، ( 5002) براهيم احمد محمد ابو زيد إـ 5

 منشورة، كلية التربية. ،  مذكرة لنيل رسالة ماجستيرغيرطفالالأ

، رسالة طفالاستخدام سيكودراما لخفض اضطرابات الانفعالية لدى الأ(،  1114براهيم أسماء ) إـ 3

 .الدكتورة غير منشورة، القاهرة

دراسة حول فاعلية برنامج إرشادي لتنمية الثقة بالنفس وخفض (،  5112ـ حسيب محمد حسيب ) 4

 لأطفال بالمرحلة الابتدائية ) دراسة سيكومترية، تجريبية، إكلينيكية (اضطراب اللجلجة في الكلام لدى ا

 .لنيل شهادة الماجستير، القاهرة، المركز القومي للتقويم التربوي

دراسة حول الحماية الجنائية للطفل في التشريع الجزائري (،  5112ـ  5114ـ حمو بن إبراهيم فخار ) 2

رسالة دكتوراه غير راه علوم في الحقوق تخصص قانون جنائي، رسالة لنيل دكتو ،و القانون المقارن

 .بسكرة، كلية الحقوق و العلوم السياسية قسم الحقوقمنشورة، 



دراسة حول أثر سوء المعاملة الوالدية على صورة الذات عند (،  5111ـ  5111ـ شطاح هاجر ) 6

رسالة ، تخصص علم النفس المرضي للعنف، ، مذكرة لنيل شهادة الماجستير في علم النفس العياديالطفل

 .ـ قسنطينة ماجستير غير منشورة

دراسة حول فعالية برنامج إرشادي مقترح لتنمية الثقة (،  5112ـ  5112ـ سمية مصطفى رجب علي ) 7

على درجة  ، قدمت هذه الرسالة إستكمالا لمتطلبات الحصول بالنفس لدى طالبات الجامعة الإسلامية بغزة

 .في الإرشاد النفسي في كلية التربية غزةغير منشورة، تير الماجس

دراسة حول مدى فعالية برنامج إرشادي مقترح في (،  5112ـ جمعة أمجد عزات عبد المجيد ) 2

، لنيل شهادة الماجستير السيكودراما للتخفيف من حدة بعض المشكلات السلوكية لطلاب المرحلة الإعدادية

 .غزةالنفسي،  قسم الإرشادغير منشورة، 

مدى فعالية برنامج سيكودرامي في تخفيف من القلق النفسي عند أطفال (، 1111غريب محمد )ـ 1

 ، رسالة ماجستير غير منشورة، معهد الدراسات العليا للطفولة.يوائيةمؤسسة الإ

لخفض اضطراب نقص الانتباه و فرط الحركة لأطفال  برنامج سيكودراما(، 5008ملا شيخة ) ـ 10

 ، لنيل شهادة ماجستير غير منشورة، كلية الأطفال.الروضة بدولة الامارات العربية المتحدة

استخدام سيكودراما في تخفيف العدوانية لدى الاطفال اللقطاء مجهولي ، ( 1111) ـ شحاتة خالد 11

ير غير منشورة، معهد الدراسات للطفولة ، عين شمس، ، رسالة ماجستقبل المدرسة النسب لسن ما

 القاهرة.

ـ المجلات :3  

1ـ العنزي فريح عويد ) 5000 (، دراسة حول الشعور بالسعادة وعلاقته ببعض سمات الشخصية 

(. 3العدد الثالث )  11دراسات نفسية، مجلد   

5ـ عفراء خليل ) 5011 (، العلاقة بين التأتأة و القلق ) بحث ميداني على عينة من تلاميذ الصف الرابع 

الابتدائي في مدارس التعليم الأساسي بمحافظة دمشق (، مجلة جامعة دمشق، المجلد 57 ـ ملحق، كلية 

 التربية جامعة دمشق.

 ، القاهرة.5، مكتبة الانجلو المصرية، مجلد دراسات الصحة النفسية(،5112ـالدسوقي مجدي محمد )3

 .15, ص 31، مجلة المهبل، العدد التنشئة الاجتماعية و الثقة بالنفس(، 5111ـ أمال المخزومي )4

، حولية كلية السيكودراما ) مفومها، عناصرها, و استخدامها((، 1224ـ عبد الرحمان سيد سليمان )2

 ، جامعة قطر.11التربية، عدد

، رواية التطوير التربوي، يتي التعلم و التعليمالثقة بالنفس و آثارها على عمل(، 5112ـ غنيم سلامة )6

 ، سلطانة عمان.42العدد 

 ، مؤسسة الإجرام، قاهرة.5، مجلدذخيرة علوم النفس(، 1221ـ كمال الدسوقي )7



 8ـ يحيى حسين القطاونة ) 5014 (، فاعلية برنامج تدريبي في علاج التلعثم وأثره في مستوى الثقة 

بالنفس لدى الأطفال المتلعثمين، مجلة جامعة القدس المفتوحة للأبحاث و الدراسات التربوية و النفسية، 

دية.، كلية التربية جامعة طيبة ) المدينة المنورة (، السعو، قسم التربية الخاصة7المجلد الثاني ـ ع   

ـ المعاجم :4  

 ،دار الكتب العلمية، بيروت.لسان العرب(، 5003ـ ابن منظور جمال الدين )1 

ـ فرج عبد القادر طه ومحمود السيد أبو النيل و شاكر عطية قنديل و حسين عبد القادر محمد و 5 

 ، دار النهضة العربية للطباعة و معجم علم النفس و التحليل النفسيمصطفى كامل عبد الفتاح ) د سنة (، 

 .1النشر، بيروت ، ط

 ـ المواقع الإلكترونية :5

-http : //www.almaany .com1 

- http: // www.Sotor.com 5 

- http : // www .youm7 .com3 

-http : //www. hyatok.com4 

www.mobt3ath.com//  : http -2 

 ـ المراجع باللغة الأجنبية :6

. begaiement , association parole-1 

le bégaiement chez enfant age , 2009 )-carole chemin ( 2008 -2

,mémoire pour obtention du diplôme de capacité lairesco

orthophoniste , université de Nantes . 

 ,Corey, G. (2000). Theory and practice of Group counseling, (5th Edition) ـ-3

Brooks/cole, Thowson Learning. Calif. 

4ـ Department, Misurata University, Misrata, Libya. 

 Greenberg, Ira. (1975). Psychodrama: Theory and Therapy. London Souvenir ـ2

Press, Ltd. 

 .Moreno, Zerka. T. (1975). A survey of psychodramatic techniques, In I. A ـ6

Greenberg (Ed.) Psychodrama: Theory and Therapy, London, Souvenir Press, 

Ltd. PP. 85-99. 

http://www.mobt3ath.com/


7- Munir, Samira (2003). The use of psychodrama techniques for students with 

asperger's disorder, Edward Scholwinski and Jontasser, Texas. 

 Kipper, &Hundal, (2003( , Proposing Conceptual Framework, The role ofـ8

psychodrama techniques to decrease the level of school violence in the Arab 

world, Psychology 

 :Kottler, J. A, (1994), advanced group leadership, Pacific Grove, CA -ـ1

Brooks/Cole. 

language , ( 2019 ) ,yusti Dwi Nurwendah R.Taufiqurrochman-10

Behavior During childhood Disorders in stuttering 

aulana Malik Ibrahim Malang, ,universitas islam Negeri M Development

Indonesia. 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 الملاحق



 

 ـ دليل المقابلة :

 فيما يلي دليل المقابلة الذي كنا بصدد استخدامه في دراستنا وهو كالتالي : 

 ـ المحور الأول : التعرف على المفحوص 

ـ البيانات الأولية الشخصية        

ـ مرحلة الحمل والولادة        

ـ النمو الحسي الحركي       

ـ النمو اللغوي        

ـ التاريخ التعليمي        

ـ التاريخ الصحي والمرضي        

  

 ـ المحور الثاني :  تطبيق شبكة الملاحظة الخاصة بالتأتأة

 ـ المحور الثالث: الوضع الأسري للمفحوص والصعوبات اللفظية لديه 

ـ كم كان في عمرك عندما أصبحت تأتئ ؟        

ة لديك ؟ـ ما هو السبب الذي كان وراء حدوث التأتأ        

ـ ما هي الأشياء التي تغيرت في حياتك بسبب التأتأة ؟         

ـ كيف كانت ردة فعل عائلتك عندما أصبحت تتأتأ ؟        

ـ كيف هي علاقتك مع أسرتك ؟         

ـ كيف هي الأجواء العامة داخل عائلتك : علاقة والديك ببعضهما، علاقتك أنت بإخوتك ؟         

ـ هل كانوا والديك يقومون بتصحيح كلامك عندما تأتئ ؟         



 

ـ هل يدعونك تكمل كلامك أم يقاطعوك ؟         

ـ هل تشعر أن هناك فرق بينك وبين إخوتك ؟         

ـ هل تشعر أن عائلتك تفهمك ؟         

ـ هل هناك في عائلتك من يشجعك ويساندك ؟        

 ـ المحور الرابع : المعاش النفسي للمفحوص مع التأتأة 

ـ ماذا يحدث في ذهنك عندما تحاول الكلام وماذا تقول لنفسك ؟     

ـ ما هي المواقف التي تزيد فيها التأتأة ؟     

ـ هل تحس بنقص عندما تدخل في حوار مع الآخرين ؟    

ـ ما هو شعورك وأنت تتأتئ ؟     

ـ هل حاولت العلاج ؟    

ـ عند دخولك المدرسة هل وجدت صعوبة في التأقلم ؟     

ـ كيف كانت معاملة المعلمين معك ؟     

ـ ما هو شعورك عندما كان يطلب منك الإجابة عن سؤال أو قراءة نص ؟     

ـ كيف كانت ردة فعل زملائك عندما تتأتئ داخل القسم ؟    

ـ هل لديك أصدقاء وكيف هي علاقتك معهم ؟     

   

ـ المحور الخامس : معرفة ثقة المفحوص بنفسه مع تطبيق شبكة الملاحظة الخاصة بالثقة  
 بالنفس 

ـ هل تقوم بإنجاز المهام المطلوبة منك بنفسك أم تطلب مساعدة الآخرين لك ؟     



 

ـ هل تتخذ قراراتك بنفسك أم لا ؟     

ـ هل تعتمد على نفسك أم لا ؟     

ع عائلتك أو أصدقائك ؟ ـ هل تستطيع أن تعبر عن رأيك في أي موضوع م    

ـ هل تحب التعرف على أصدقاء جدد ؟    

ـ ما هو شعورك وأنت تتحدث أمام أناس جدد أو غرباء ؟    

ـ هل تخاف من التجمعات ؟    

ـ هل تحب المشاركة في الأنشطة الاجتماعية والرحلات المدرسية ؟    

ـ هل أنت راض عن نفسك ؟    

ـ هل تتمنى أن تغير من نفسك وتتخلص من هذا الاضطراب ؟     

 ـ ملخص المقابلات التي كنا بصدد القيام بها وهي كالأتي : 

وبالنسبة لمكان إجراء المقابلة كان من المفروض أن يكون في المؤسسة التربوية ـ وحدة الكشف المدرسي ـ  

الحالات في تلك المؤسسة. بالتحديد في مكتب الأخصائية الأرطوفونية نظرا لتواجد   

 

 المقابلات  تاريخها  مدتها هدفها

 الأولى / / التعرف على المفحوص 

تطبيق شبكة الملاحظة الخاصة 
 بالتأتأة

 الثانية   / /



 

معرفة الوضع الأسري   
للمفحوص والصعوبات اللفظية  

 لديه

 الثالثة  / /

معرفة المعاش النفسي   
 للمفحوص مع التأتأة  

 الرابعة  / /

معرفة ثقة المفحوص بنفسه مع  
تطبيق شبكة الملاحظة الخاصة 

 بالثقة بالنفس 

 الخامسة / /

 

  

 شبكة الملاحظة خاصة بالتأتأة

 

لا  
 يوجد 

 المحاور  المظاهر  يوجد 

 ـ يكرر في كل بداية جملة الكلمة الأولى   
بداية جملة الحرف الأولـ يكرر في كل   

 ـ يكرر الحرف الأول من الكلمة 

 التكرار 

 ـ يتوقف أكثر من مرة أثناء الحديث   
 ـ توجد حروف يتوقف عندها ولا يستطيع إكمال الكلمة 

 ـ يتوقف عند حرف معين ثم يكمل بعد فترة طويلة 
 ـ يتوقف عند حرف معين ثم يكمل بعد فترة قصيرة 

 التوقفات 
 
 

يطيل في حرف معين في بداية الكلمةـ     
 ـ يطيل في حرف معين في وسط الكلمة
 ـ يطيل في حرف معين في آخر الكلمة

 

 الإطالة 



 

 ـ ارتعاش الشفتين أثناء الحديث   
 ـ يوجد توتر في عضلات الوجه والفك أثناء الحديث 

 ـ هز الرأس
 ـ حركات لا إرادية فجائية لليدين أو الرجلين 

 ـ شد قبضة اليد 
 
 

المظاهر  
 الجسمية 

 ـ استنشاق الهواء بصورة مفاجئة   
 ـ إخراج كل هواء الزفير

اضطرابات  
 في التنفس 

 

 شبكة ملاحظة خاصة بالثقة بالنفس 

 

لا  
 يوجد 

 المحاور  المظاهر  يوجد 

 ـ ينجز المهام المطلوبة منه كما يرام   
 ـ يجب أن يقوم شخص ما بأداء المهام المطلوبة منه بدلا منه 

يهرب من المواقف التي تتطلب المواجهة ـ   
 ـ يمتنع عن استشارة من هو أعلم منه 

 ـ يتمسك برأيه الذي يتخذه ولا يغيره 
 ـ شخص متردد

 

الاعتماد 
على النفس  
 واتخاذ القرار

 ـ يخشى التحدث أمام الغرباء   
 ـ يظهر عليه احمرار في وجهه عند مواجهة أناس جدد 

أثناء الإلقاء أمام الآخرين ـ ينسى بعض الكلمات   
 ـ يتكلم بشكل متذبذب بين منخفض ومرتفع 

 ـ يتكلم بشكل منخفض 
 ـ يتكلم بشكل مرتفع 
 ـ يتكلم بشكل سريع 

الجانب 
 الاجتماعي 
 



 

تجنب بعض الكلمات التي يخاف من نطقها واستبدالها بكلمات أخرى أو  ـ 
 التوقف عند نطقها 

أخرـ عدم المحافظة على التواصل البصري والنظر في اتجاه   
 ـ يغطي فمه بيده عند التكلم 

 
 ـ يظهر عليه احمرار في وجهه أثناء حركة لسانه المرتعشة أو ارتعاش شفتيه   

ـ لا يشعر بالخجل أثناء ظهور المظاهر الجسمية المصاحبة للتأتأة كارتعاش  
 الشفتين أو هز الرأس أو الحركات اللإرادية لليدين أو الرجلين 

 

 تقبل الذات 

 ـ  إعداد نموذج دراسة حالة :

ـ البيانات الشخصية الأولية : 1    

ـ اسم الحالة :           

ـ العمر الزمني :           

ـ الجنس :           

ـ الحالة الأسرية للأبوين : هل هم في حالة زواج ؟ أو طلاق ؟ أو أرامل؟ أو متوفيين ؟            

ـ المستوى الاجتماعي للأسرة : فقيرة ؟ أم عادية ؟ أم غنية ؟            

ـ مستوى الأبوين : بدون مستوى ؟ ابتدائي ؟ متوسط ؟ ثانوي ؟ جامعي ؟            

ة للأب : بدون عمل ؟ أو عامل / نوع الوظيفة ؟ ـ الوضعية المهني           

ـ الوضعية المهنية للأم : بدون عمل ؟ أو عاملة / نوع الوظيفة ؟           

ـ السوابق المرضية للحالة : ) الحمل / الولادة ( :  2  



 

ـ هل كانت لديك الرغبة في الإنجاب ؟           

ـ هل كانت لديك أمراض في فترة الحمل ؟           

ـ سنك أثناء الحمل ؟          

ـ هل سبق و أن تعرضتي لحوادث في فترة الحمل ؟          

ـ طبيعة الولادة : هل هي عادية ؟ أم قيصرية ؟           

ـ كم دام حملك ؟          

ـ هل عانى الطفل من أمراض عضوية ؟ إن كانت نعم متى كان ذلك ؟         

ما ؟  ـ هل تعرض الطفل إلى إصابة أو حادثة       

ـ التطور النفسي الحركي والاتصال قبل اللغوي : 3  

ـ مدة الرضاعة :       

ـ هل كانت الرضاعة طبيعية أم اصطناعية ؟        

ـ البكاء : نعم أم لا ؟        

ـ المناغاة : نعم أم لا ؟        

ـ الابتسامة : نعم أم لا ؟       

ـ التقليد : نعم أم لا ؟        

طراف : نعم أم لا ؟ ـ التحكم في الأ       



 

ـ التحكم في وضعية الرأس : نعم أم لا ؟        

ـ سن الجلوس :       

ـ سن بداية الحبو :        

ـ سن الوقوف :        

ـ سن بداية المشي :        

ـ فهم الإشارات : نعم أم لا ؟        

ـ اللعب :  نعم أم لا ؟       

ـ الالتفات للأصوات : نعم أم لا ؟       

ـ النمو اللغوي : 4  

ـ سن بداية ظهور المقاطع الصوتية :         

ـ سن الكلمات الأولى :        

ـ سن شبه الجملة :         

ـ سن تكوين الجمل :        

ـ سن بداية الفهم اللغوي ) فهم الكلمات ( :         

ـ العلاقات الأسرية : 5   

يعة العلاقة الزوجية : عادية أم مضطربة ؟ ـ طب         



 

ـ عدد الإخوة :          

ـ رتبة الحالة بين الإخوة :         

ـ العلاقة بين الإخوة : عادية أم مضطربة ؟          

ـ علاقة الحالة مع الوالدين : طبيعية أم حماية زائدة أم إهمال ؟         

ـ شخصية الحالة : اجتماعية أم منعزلة أم عدوانية ؟        

ـ قبل المدرسة و التمدرس :  6       

ـ تقبل المدرسة : نعم أم لا ؟             

ـ سن دخول قبل المدرسة :             

ما قبل الدراسة :ـ مدة التمدرس في             

ـ طبيعته قبل المدرسي : روضة أم مدرسة قرآنية أم تحضيري ؟             

ـ سن التمدرس :             

ـ ظروف التمدرس : عادية أم مضطربة ؟             

ـ التكيف في المدرسة : عادي أم مضطرب أم رفض ؟          

ـ وجود صعوبات مدرسية : نعم أم لا ؟           

ـ طبيعة هذه الصعوبات : شاملة أم جزئية ؟           

ـ مشاكل في التمدرس : نعم أم لا ؟           



 

ـ ما هي طبيعتها ؟           

ـ النتائج المدرسية : جيدة أم متوسطة أم ضعيفة ؟          

ـ علاقة الحالة بالمحيط المدرسي : عادية أم غير عادية ؟           

ـ معلومات عن مشكلة المفحوص : 7  

ـ المشكلة الحالية كما يعبر عنها المفحوص ) كلام المفحوص ( :         

ـ ما هي المدة التي بدأت فيها المشكلة ؟         

جي ؟ ـ كيف بدأت أعراض المشكلة : فجأة أم بشكل تدري         

ـ هل سبقت المشكلة حوادث أو صدمات معينة ؟         

ـ هل حاولت العلاج من قبل إن كان نعم ما هو نوع العلاج ؟         

ـ هل تحسنت المشكلة بشكل كلي أم جزئي أم لم تتحسن ؟         

طفال  ـ تصور كيف كانت ستكون جلسات تطبيق " تقنية السيكودراما " أو الدراما النفسية على حالات الأ

حالات ( من أجل تعزيز ثقتهم بنفسهم :   05الذين يعانون من التأتأة )    

كنا سنقوم بتسجيل هذه التمثيلية على شريط فيديو. ـ جلسات الدراما النفسية ) السيكودراما ( :     

المدة   الملاحظة
 المستغرقة

الأدوات  
 المستخدمة

التقنيات  
 المستخدمة

أهداف 
 الجلسة

محتوى أو  
موضوع  
 الجلسة

 رقم الجلسة



 

ـ ألعاب   مثلا الكرة    
ترفيهية  

 وتنشيطية 

ـ الهدف  
 العام:

 بناء ألفة 
 

ـ الأهداف 
 الفرعية: 

 ـ بناء الثقة  
ـ تحقيق  
التفاعل  
 والتواصل
ـ التعرف  

على  
ديناميات 
 الجماعة 

التهيئة 
والتعارف مع 

أعضاء  
الجلسة في 

ظروف 
نفسية مريحة  
وآمنة ومحببة  

بأسلوب  لهم 
 تلقائي 

01 

ـ موسيقى    
 هادئة 

 
 

  

ـ تمارين  
الإسترخاء  
عن طريق  
سلسلة من  
الحركات  

للتخلص من  
 التوتر 

ـ التنفس  
 العميق

 

ـ الهدف  
 العام:

الإحماء  
 والتسخين 

 
ـ الأهداف 

 الفرعية: 
ـ التخفيف  
من حدة 

 القلق والتوتر
ـ تفعيل لغة  

 الجسد 
ـ التهيئة  

للدخول في  
مرحلة 
 التمثيل 

 02 الإسترخاء 



 

ـ أوراق   
 وأقلام

ـ رسم دوائر 
يتم كتابة في  

كل دائرة 
صفات أو  

أشياء رائعة  
 عنهم 

ـ مناقشة 
وحوار من 
خلال طرح  

بعض 
الأسئلة ويتم  

الإجابة  
عليها من  

طرف 
الأطفال  

وهذه الأسئلة  
تكون متعلقة  

 بالتأتأة 

ـ الهدف  
 العام:

ـ بناء الثقة  
 بالنفس 

 
الأهداف ـ 

 الفرعية: 
ـ تعزيز الثقة  

 بالنفس 
ـ التفريغ  
 الانفعالي 

 03 الثقة بالنفس 

 ـ قصة  
ـ أقنعة 
لرسوم 

متحركة  
محببة لدى  

 الأطفال 

ـ تقمص 
شخصيات  
بحيث توزع  

الأدوار على 
الحالات بعد  
ذلك يتم قلب 
 الأدوار بينهم 

ـ تقليد 
الأصوات 
 والمشاعر

ـ الهدف  
 العام:

ـ تنمية القدرة  
على  

لمحاكاة ا
والتقليد لدى 

 الأطفال 
 

ـ الأهداف 
 الفرعية: 

ـ تنمية القدرة  
على الإبداع  

 04 التمثيل 



 

 لدى الأطفال 
ـ تدعيم  
التلقائية  

والثقة بالنفس  
 لدى الأطفال 

ـ تنمية  
الشعور 
بالعمل  

 الجماعي 
 

ـ المناقشة    
والحوار  

وذلك من 
خلال 

الجلوس 
بشكل دائري  
والتحدث عن  

أهم شيء  
انتباههم  لفت 

في الجلسات 
السابقة  

الأشياء التي  
أعجبتهم  
والتي لم  

تعجبهم وهل  
أضافت 

إليهم جديدا  
 أم لا 

ـ القيام  
بقياس بعدي  

ـ الهدف  
 العام:

إنهاء جلسات 
البرنامج  

 السيكودرامي
 

ـ الأهداف 
 الفرعية: 

ـ الإجابة  
على  

تساؤلات  
الأطفال  

حول 
 البرنامج 

ـ التعرف  
على تقييم  

الأطفال نحو  
 البرنامج 
ـ القيام  
بتطبيق  

إنهاء 
البرنامج  

 السيكودرامي
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من خلال  
شبكة  

 الملاحظة
 

القياس  
البعدي 
 للبرنامج 

 



 



 
 

 

 
 

 



 
 

 

 
 

 


