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	 :تقديــــم

يقــول تعالــي: بســم الله الرحمــن الرحيــم ]وَيَــرَى الَّذِيــنَ أُوتُــوا الْعِلْــمَ الَّــذِي أُنْــزِلَ إِلَيْــكَ 
[ سورة:ســبأ الآيــة)6( مِــنْ رَبِّــكَ هُــوَ الْحَــقَّ وَيَهْــدِي إِلَــى صِــرَاطِ الْعَزِيــزِ الْحَمِيــدِ

تتعــدد الأعــراض والخصائــص التــي يتصــف بهــا الطفــل الــذي يعانــي مــن اضطــراب 
التوحــد )الأوتيــزم(؛ فمنهــا مــا لــه علاقــة بالجانــب الجســمي والحركــي، ومنهــا مــا يتعلــق 

بالجانــب الوجدانــي الإنفعالــي والتحصيلــي، ومنهــا مــا يرتبــط بالجانــب الإجتماعــي.

والتعــرف علــى تلــك الأعــراض بشــكل دقيــق للإعاقــة أو الإضطــراب لــه أهميــة كبيــرة 
في عمليــات التشــخيص الســليم للطفــل لأن بعــض مــن الأعــراض قــد تتشــابه مــع أعــراض 
لأنــواع أخــرى مــن الإعاقــات مثــل أعــراض الفصــام الطفولــي  Childhood Schizophrenia  أو 
Depres� أو الإكتئــاب Mental Retardation أو التخلــف العقلــيDisability صعوب�ـات التعل�ـم 

ــي:- ــار مــا يل sion  ومــن الضــروري الإلمــام بتفاصيــل هــذه الأعــراض أخذيــن في الإعتب

أ(- أنــه ليــس مــن الضــروري أن تظهــر جميــع هــذه الأعــراض في كل حالــة مــن الحــالات 
التــي تعانــي مــن إعاقــة التوحــد )الأوتيــزم( بــل قــد يظهــر بعضهــا في حالــة معينــة 

ــة أخــرى. ــر البعــض الأخــر في حال ويظه

ب(- وقــد تتبايــن ظهــور هــذه الأعــراض مــن حيــث الشــدة أو الإســتمرارية أو الســن الــذي 
يبــدأ فيــه العــرض في الظهــور وقــد تبــدأ ظهــور أعــراض التوحــد في بعــض الحــالات 
في خــال الشــهور الســتة الأولــى بعــد الميــاد، ولكــن الأغلــب أن يكــون ظهورهــا فيمــا 
بــن العامــن الثانــي والثالــث، أو خــال الشــهور الأولــى مــن عمــر الطفــل )عثمــان 

فــراج،1995 ،41(.

ــة مــن العمــر  ــل الســنة الثاني ــال الطف ــد إكم ــة بع ــر الأعــراض المرضي ــا تظه وعــادة م
وبشــكل تدريجــي ومتســارع، ويقــل بــدء حدوثــه بعــد الخامســة مــن العمــر ولكــن بعــض 
العائــات لاحظــت وجــود تغيــرات ســلوكية لــدى أطفالهــم في عمــر مبكــر بعــد الــولادة  

)عبــد الله الصبــي، 2003(.
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	:)سمات وخصائص طفل التوحد )الأوتيزم

يتســم أطفــال الأوتيــزم )التوحــد( بالعديــد مــن الســمات التــي يمكــن الإســتدلال منهــا 
علــى هــؤلاء الأطفــال ومنهــا:-

 العجــز الإجتماعــي، العجــز اللغــوي ، قصــور الإدراك الحســي، الســلوكيات النمطيــة 
، إيــذاء الــذات، الســلبية، التفكيــر الإجتــراري، قصــور في الســلوك التوافقــي، حــدة المــزاج ، 
الخــوف والقلــق وبعــض المهــارات الخاصــة. وكل ســمة مــن هــذه الســمات ينــدرج تحتهــا عــدد 
مــن الســمات الفرعيــة، وليــس مــن الضــروري أن تتوافــر كل الســمات الفرعيــة في كل حالــة 
أوتيــزم، لــذا فقــد يظهــر تبايــن في حــالات الأوتيــزم حيــث تظهــر بعــض الســمات الفرعيــة 
في حالــة والبعــض الآخــر في حالــة أخــري ويبــدو نمــو الطفــل الذاتــوي مضطربــاً في ثلاثــة 

مجــالات أساســية:

أولهــا: الضعــف الشــديدة في عمليــة التواصــل اللفظــي وغيــر اللفظــي بالآخريــن. 
الثــاني: التدهــور الملحــوظ في تفاعلاتــه الإجتماعيــة حتــى داخــل أســرته.

الثالــث: الســلوك النمطــي واللزمــات العصبيــة المتكــررة التــي يزاولهــا الطفــل الذاتــوي وصر 
.)Yoshimour,1999( عليهــا دون كلــل أو ملــل ويغضــب ويثــور بشــدة لــو أخرجــه أحــد مــن حالتــه

وبالرغــم مــن اختــاف المصطلحــات التــي تشــير إلــى أطفــال الأوتيــزم، إلا أن الخاصيــة 
الأساســية التــي تجمــع بــن هــؤلاء الأطفــال هــي القصــور في المهــارات الإجتماعيــة، ســواء 
بالنســبة لأطفــال الأوتيــزم ذوي الأداء المرتفــع، أو ذوي الأداء المنخفــض، وإن اختلفــت حــدة 

 )Molly Losh,et al,2009( هــذا القصــور وشــدته

وتحــدد الجمعيــة الأمريكيــة للتوحديــة )Autism Society America )1999  مجــالات 
خمســة لأوجــه القصــور التــي يعانــي منهــا الأطفــال التوحديــون تتمثــل في مجــالات التواصل، 
ــة، والســلوك حيــث يكــون  ــة، واللعــب، والعمليــات الحســية والإدراكي والعلاقــات الإجتماعي
ســلوكهم نمطيــاً يســوده التكــرار والترديــد. ومــن هــذا المنطلــق ينســحب الطفــل التوحــدي 
مــن التفاعــات بشــكل ملفــت حيــث يظــل يلعــب لســاعات في أصابعــه أو بقصاصــات ورق أو 
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قطعــة مــن ربــاط حــذاء أو شــابه ذلــك فيبــدو منصرفــاً عــن هــذا العالــم إلــى عالــم خــاص بــه 
مــن صنــع خيالــه. كذلــك فهــو شــخصية منغلقــة يلتفــت دائمــاً إلــى داخلــه، وينشــغل إنشــغالاً 
ــه  ــا يجعل ــر، وهــو م ــال كبي ــى خي ــة أو إل ــم إشــباعها كلي ــي يت ــه الت ــه ورغبات ــاً بحاجات كام

ينســحب بشــكل شــبه تــام مــن أي تفاعــات اجتماعيــة مــع الآخريــن.

كمــا يذهــب عبــد الرحمــن ســليمان )2000( إلــى أن الســلوك الإنســحابي يعــد مــن 
أهــم مــا يميــز الأطفــال التوحديــن حيــث لاحــظ »ليــو كانــر« Kanner,Leo منــذ بدايــات 
تقديمــه لهــذا الإضطــراب والنظــر إليــه كاضطــراب مســتقل وذبــك منــذ مــا يربــو علــى 
نصــف قــرن مضــي أنهــم يتســمون بالإســتغراق المســتمر في الإنغــاق الكامــل علــى الــذات، 
والتفكيــر المتميــز بالإجتــرار الــذي تحكمــه الحاجــات الذتيــة والــذي يبعدهــم عــن الواقــع، 
وعــن مــا حولهــم ومــن مــن مظاهــر وأحــداث وأفــراد ويجعلهــم دائمــي الإنطــواء والعزلــة، 
ولا يتجاوبــون مــع أي مثيــر بيئــي في محيطهــم النفســي ممــا يصبــح مــن غيــر الممكــن معــه 
تكويــن أي علاقــة مــع غيرهــم مــن الأطفــال ممــا يترتــب عليــه فقــدان التفاعــل الإجتماعــي. 

ويؤكــد عثمــان فــراج )1995( أن التوحــد مصطلــح يســتخدم لوصــف إعاقــة مــن 
إعاقــات النمــو تتميــز إلــى جانــب القصــور في الإدراك وتأخــر أو توقــف اللغــة بالنزعــة 
الإنطوائيــة الإنســحابية التــي تعــزل الطفــل الــذي يعانــي منــه عــن الوســط المحيــط؛ بحيــث 
يعيــش منغلقــاً علــى نفســه لا يــكاد يشــعر بمــا حولــه ومــن يحيــط بــه في البيئــة الماديــة 
والإجتماعيــة. وإلــى جانــب ذلــك فــإن هــذه الحالــة تتميــز بشــكل خــاص بعــدم القــدرة علــى 
الإنتمــاء للآخريــن حســياً أو لغويــاً، واضطــراب الإدراك ممــا يــؤدي إلــى عــدم الفهــم أو 
القــدرة علــى الإتصــال أو التعلــم أو المشــاركة في الأنشــطة الإجتماعيــة وهــو مــا يؤثــر ســلباً 
علــى العلاقــات الإجتماعيــة مــع الآخريــن التــي تتأثــر أيضــاً بعــدم قدرتهــم علــى التعلــق أو 

الإنتمــاء.
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	 الأعــراض المميــزة للطفــل التوحــدي خــال فتــرة  الســتة شــهور الأولى
وحــى النصــف الثــاني مــن العــام الأول مــن عمــره:

الله،  عبــد  عــادل  في   Borden &Ollendick  )1992( وأولنديــك  بورديــن  يشــير 
)2004- ب( إلــى بعــض الأعــراض المبكــر التــي تميــز هــذا الإضطــراب فيــران أن الطفــل 
حديــث الــولادة يبــدو مختلفــاً عــن بقيــة الأطفــال في نفــس العمــر الزمنــي كمــا يتضــح مــن 
تلــك الأعــراض التــي نطلــق عليهــا أعراضــاً مبكــرة، والتــي يمكــن لنــا أن نميزهــا في أمريــن 

أساســيين كالتالــي:-

أولًا: الأعراض المميزة للطفل التوحدي خلال الشهور الستة الأولى التالية للولادة: 

هنــاك العديــد مــن الأعــراض التــي يمكــن أن تميــز الطفــل التوحــدي خــال الشــهور 
الســتة الأولــى مــن عمــره مثــل:

11 يبدو وكأنه لا يريد أمه، ولا يحتاج إليها أو إلى وجودها معه..

22 لا يبالــي بمســألة أن يقبــل عليــه أحــد الراشــدين، ويقــوم بحملــه حتــى وإن كان هــذا .
الشــخص وثيــق الصلــة به.

33 تكــون عضلاتــه رخــوة أو مترهلــة وهــو الأمــر الــذي يتضــح مــن خــال التخطيــط .
الخــاص بتلــك العضــات.

44 لا يبكي إلا قليلاً، ولكنه مع ذلك يكون سريع الغضب أو الإنفعال بشكل كبير..

55 لا يســتطيع الطفــل إلــى جانــب ذلــك خــال الشــهور الســتة الأولــى مــن حياتــه أن .
يلاحــظ أمــه، أو يتابعهــا ببصــره.

66 يكون خلال تلك الفترة قليل المطالب بشكل ملحوظ..

77 لا يبتسم إلا نادراً..

88 تكون تلك الكلمات التي يمكنه يمكنه أن ينطق بها غير مفهومة..

99 من الأمور الهامة التي تميز استجابة إنها دائماً ما تكون متوقعة..

1010 لا يبدي الطفل أي اهتمام بتلك اللعب التي يتم وضعها أمامه.



- 117 -

ثانيًا: الأعراض المميزة للطفل التوحدي في النصف الثاني من العام الأول من عمره: 

هنــاك العديــد مــن الأعــراض أو الســمات التــي أظهراهــا نتائــج الدراســات الحديثــة 
والتــي يمكــن مــن خلالهــا أن نتعــرف علــى الطفــل التوحــدي في النصــف الثانــي مــن العــام 
الأول مــن عمــره وهــو مــا يســاعدنا في اكتشــاف الحالــة قبــل أن يصــل الطفــل إلــى الثالثــة 

مــن عمــره، وهــذه الأعــراض أو الســمات هــي:

11 لايبدي الطفل أي اهتمام بالألعاب الإجتماعية..

22 لايبدي الطفل أي انفعال نتيجة حدوث أي شيء أمامه..

33 3يفتقر الطفل بشدة إلى التواصل اللفظي وغير اللفظي..

44 تكون ردود فعله للمثيرات المختلفة إما مفرطة أو قليلة جداً..

	 :)الخصائص العامة للأطفال التوحديين )الذاتويين

عــادة لا يمكــن ملاحظــة التوحــد بشــكل واضــح حتــى ســن)24: 30( شــهراً ،)ســنتان إلــى 
ســنتان ونصــف( حينمــا يلاحــظ الوالــدان تأخــراً في اللغــة أو اللعــب أو التفاعــل الإجتماعــي.

ويطلق مصطلح الذاتوية على الأطفال الذين يقعون عرضة لسلسلة من الإضطرابات 
النمائيــة النافــذة، والذيــن يظهــرون أقصــى درجــات المعجــزة التواصلــي والســلوكي، ويتضمن 
هــذا الإضطــراب مــا يلــي لكنــه لا يقتصــر عليــه قصــور في الإســتجابة للآخريــن والعلاقــات 
ــة أو شــاذة  ــارات التواصــل، واســتجابة نمطي ــر في مه ــة، وضعــف خطي الشــخصية المتبادل
لجوانــب ونواحــي عديــدة في البيئــة. وتظهــر هــذه الإســتجابات علــى وجــه الخصــوص قبــل 

أن يُكمــل الطفــل 36شــهراً مــن عمــره )محمــد عبــد الرحمــن، منــى حســن،2004 ،27(.

كمــا تتعــدد الخصائــص التــي تشــير إلــى الطفــل الــذي يعانــي مــن حالــة الإضطــراب 
الذاتــوي؛ فمنهــا مــا لــه علاقــات بالجانــب الجســمي والحركــي، ومنهــا مــا يرتبــط بالجانــب 
الوجدانــي الإنفعالــي، وآخــر يرتبــط بجانــب التواصــل الإجتماعــي، وفيمــا يلــي عــرض لهــذه 

الخصائــص:-
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أولًا: الخصائص اللغوية والتواصل:

:Impairment of Communication& Language defect 1(-اعاقة التواصل والعجز اللغوي

يوصــف الأطفــال التوحديــون بــان لديهــم مشــكلات في التواصــل ســواء أكان لفظيــاً أم 
غيــر لفظــي، كمــا يوجــد لديهــم تأخــر أو قصــور كلــي في تطويــر اللغــة المنطوقــة،  وتعتبــر 
الخصائــص الكلاميــة لديهــم شــاذة مثــل طبقــة الصــوت والتنغيــم والإيقــاع ونبــرة الصــوت 
ــرار كلمــات أو جمــل  ــل تك ــة مث ــة أو نمطي ــا تكراري ــم بأنه ــة لديه ــة القواعدي وتوصــف اللغ
مرتبطــة في المعنــى، ولغتهــم لهــا خصوصيــة غريبــة بحيــث لا يفهــم عليهــم إلا الأشــخاص 

الذيــن يألفونهــم مثــل الأم والأب والمعلــم )إبراهيــم الزريقــات،2004(.

كمــا أن بعــض الأطفــال التوحديــون الناطقــن يكــون التواصــل اللفظــي عندهــم غيــر 
ــة  ــر وظيفــي وهــذه الحال ــا بشــكل غي ــي يعرفونه ــال الكلمــات الت ــرر الأطف ــد يك عــادي فق
تســمى المصــاداه الكلاميــة وهــذا الترديــد المرضــي للــكلام لا يســاعد الطفــل علــى اســتخدام 
.)Kendall,2000( مواقــف اجتماعيــة وتفاعليــة مختلفــة )echolalia( الــكلام بســياقات أو

وم��ن الأم�ـور الت��ي تعتب��ر مشــكلة لديه��م أن فه��م اللغ��ة عنده��م متأخــراً جــداً وهن�ـاك 
مش��اكل ش��ديدة في التواص��ل حي��ث أن )50(% م��ن الأطف�ـال التوحدي�ـون لا يكتســبون كلام�ـاً 
مفيــداً ويظهــرون الصـم� والبك��م لبع��ض الكلمــات، وكذل��ك فــان)25(% منه��م يسـ�تطيعون 
الــكلام ويكـ�ون تواصله��م غي��ر عـ�ادي حي��ث يكـ�رر بع��ض الكـلاـم، ويوج��د لديه��م أيضـ�اً 
صعوب��ة في استــعمال الضمائ��ر فمثل�اً لا يق��ول أن��ا أري��د أن أشــرب ويقــول يريــد أن يشــرب 
ــت  ــاً، مــا هــو اســمك ؟ فيقــول مــرددا اســمك أن ــذا مث ــاً اســمي ك ــه مرحب ــاً تقــول ل ومث

. )Barlow & Durand,1994( وليــس اســمه

أوضحــت التقاريــر الصــادرة عــــن دراســـات Rutter )1968-1983( أن العجــز المعــرفي 
لــدى الأطفــال التوحديــن يظهــر في العجــز اللغــوي، صعوبــات التعلــــم، عـــدم القــدرة علــى 
ــزم  ــة بالأوتي ــى  الإصاب ــع إلـ ــز لا يرجــ ــذا العجــ ــة. وهـ ــات الكتاب ــر المنطقــي، صعوب التفكي
بــل هــو المســبب الرئيســي في ظهــور عــدد مــن الخصائــص الشــاذة التــي تميــز الأفــراد 

التوحديــن.
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ــاً  ــاذ كافيــ كمــا أن »روتــر« لا يعتبــر أن العجــز في اســتقبال اللغــة، و الإدراك المعــرفي الشـــ
لتفســير الإصابــة بالتوحــد بــل يفضــل إضافــة العجــز الإجتماعــي كعــــامل ثانــوي فــــي العوامـــــل 
ــة،  ــة اجتماعيــ ــي أو ذو دلال ــير وجدان ــى الإســتجابة لمثــ ــدرة عل المســببة وهــذا يفســر عــدم الق
والقصــور في العمليــات المعرفيــة المتعلقــة بالإحســاس الكلــي )‎ .)Sahkian, et als, 1986, 284 ‏

ويــرى رامونــدو و ميليــك Ramondo, Milech  أن العجــز اللغــوي لــدى الأطفــال 
الذاتويــن يتمثــل في عــدم فهــم معانــي الكلمــات وعــدم القــدرة علــى اســتخدام قواعــــد 
اللغـــة، كمــــا أشـــــار رامونــدو وزميلــه إلــى أن الفــروق بــن الذاتــوي و العاديــن لا تختلــف عن 
الفــروق بيــــن ذوي التخلــف العقلــي و العاديــن في عناصــر العجــز اللغــوي التــي تم الإشــارة 

. )Ramondo&Milech, 1984, 95( إليهــا

وقــد وجــد ســزاتمارى وآخــرون Szatmari, et als  أن ثلــث أفــراد عينــة دراســته 
مـــــن الشــــباب الذاتويــن الصغــار اســتمروا يعانــون مــن مشــكلات التواصــل أو اللغــة غيــر 
ــم في انحــدار  ــة لديه ــت اللغ ــة كان ــراد العين ــث أخــر مــن أف ــى أن ثل ــة إل ــة، بالإضاف العاديــ
مســتمر و كان لديهــم صعوبـــــات في إجــراء محادثــة كاملــة مــع الآخريــن. ونشــر في التقريــر 
الصــــادر عــــن هــــذه الدراســــة أن الصعوبات في اكتساب اللغة لدى الذاتوي تظهر لدى كل 
مــن ذوي القــــدرات العقليــــة المحــدودة أو المرتفعــة، و لكنهــا تكــون قليلــة لــدى ذوي القــدرات 

 )Szatmari, et als, 1989, 225(. ــن ــة بالآخري ــة بالمقارن ــة المرتفع العقلي

أمــا سيســان و آخــرون Secan, et als فيــروا أنــه يمكــن التمييــز بــن حــالات الأوتيــزم 
والحــالات الشــبيهة بالأوتيــزم Autism Like  علــى أســاس العجــز اللغــوي المتمثــل في عــدم 
القــدرة علــى إنتــاج اللغــة أو الاســتجابة لهــا، فكانــت أشــد في حــالات الأوتيــزم بالمقارنــة بحــالات  
»شــبيهة بــــالأوتيزم«، ويوصــي سيســان وآخــرون بضــرورة تطويــر العديــد مــن اســتراتيجيات 

 .)Secan, et als, 1989, 181(  التدريــس الفعــال لتنميـــــة المهــارات اللغويــة لــدى الذاتــوي

ــدى الذاتــوي  ، فوجــدوا أن  وقــد قــام أوزونــوف وآخــرون بفحــص نمــوذج القــدرات لـ
العجــز المعــرفي يظهــر في الأداء الإجرائــي الــذي حــدده »بالقــدرة علــى التوصــل إلــــى حــل 
مناســب لمشــكلة مــا يســاهم في تحقيــق الهــدف المرغــوب« و هــذا يتطلــب توافـــــر مهــارات 
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التخطيــط -الإســتمرارية -البحــث المنظــم -مرونــة الفكــر و العقـــــل« ويــرى أوزونــــوف أن 
ــي: ‏عــدم  ــا يل ــة فيم ــي المتمثل ــع أوجــه القصــور في الأداء الإجرائ ــق م ــوي تتف ســمات الذات
المرونــة، العنــف، الثــورة علــى أي تغييــر طفيــف في البيئــة، التصميــم علــى اتبــاع الروتيـــــن 
اليومــي، قلــة الاهتمامــات، عــدم التفكيــر في المســتقبل وعــدم توقــع العواقــب علــى المــــدى 

.)Ozonoff, et als, 1991, 183( البعيــــد

يعتبــر ضعــف اللغــة والتواصــل مــن الخصائــص التــي تميــز الأطفــال ذوي اضطــراب التوحد 
وقــد يمتلــك العديــد منهــم القليــل مــن اللغــة في ســن الخامســة والسادســة لكــن يظهــر عندهــم 

ضعــف في التواصــل غيــر اللفظــي )الســيد ســليمان ومحمــد عبــد الله ،2003 ،32(.

وقــد ذكــر )نايــف الــزارع ،2005 ،22( عــددا مــن الخصائــص اللغوالــي يتصــف بهــا 
الأطفــال ذوي اضطــراب التوحــد:

11 عدم القدرة على استخدام اللغة في التواصل مع الآخرين اجتماعياً..

22 التحدث بمعدل أقل بكثير من الطفل العادي..

33 الضعف في القدرة على استخدام كلمات جديدة والاستمرار في إعادة نفس الكلمات..

44 الإستخدام غير السوي للغة حيث نجد أن معظمهم يردد أسئلة بشكل متكرر..

55 الإس��تخدام غي�ـر الســوي للغ�ـة حي�ـث تكل�ـم الطف�ـل بنغم�ـة واحــدة بغ�ـض النظ�ـر ع�ـن .
موضــوع الحــدیث وأهميت�ـه.

66 الصعوبــة في فهــم وإدراك المثيــرات غيــر اللغويــة كالإشــارات والحــركات اليدويــة .
وتعبيــرات الوجــه.

77 صعوبة الإنتباه إلى الصوت الإنساني رغم أن الطفل لديه حاسة سمع عادية..

88 صعوبة المحاولة لجذب اھتمام من حوله عن طريق المشاركة بأي وسيلة..

99 صعوبة القدرة على التكلم..

1010 صعوبة استخدام الضمائر في الكلام وفي استخدام حروف الجر. 
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يتصــف أطفــال الأوتيــزم بنقــص المحصــول اللغــوي المناســب اجتماعيــاً، وصعوبــة 
اســتخدام اللغــة في التعبيــر بالكلمــات وكذلــك عــدم القــدرة علــى اســتخدام الإيمــاءات 
والتواصــل بالعينــن وهــذه الصعوبــات اللغويــة هــي التــي تــؤدي إلــى توقــف النمــو الإنفعالــي 

والإجتماعــي للإوتيــزم )عثمــان فــراج ،2001 ،65(.

ويعــد اضطــراب أو توقــف النــوم اللغــوي مــن أهــم الأعــراض المميــزة لحــالات الأوتيــزم، 
فيرجــع القصــور أو التوافــق في اللغــة إلــى قصــور أو خلــل وظيفــي في المراكــز العصبيــة 
وخليــل  القمــش  )مصطفــى  الرمــوز  مــع  والتعامــل  والــكلام  اللغــة  عــن  المســئولة  بالمــخ 

.)257، المعايطــة،2010 

فتؤثــر إعاقــة التواصــل لــدى أطفــال الأوتيــزم علــى كل المهــارات اللفظيــة وغيــر اللفظية 
فهــم يوصفــون بــأن لديهــم تأخــراً أو قصــور كليــاً في تطويــر اللغــة المنطوقــة )إبراهيــم 

الزريقــات ،2004 ،37(.

أو  أو علــوه  الصــوت  مــن حيــث حــدة  الــكلام بطــرق شــاذة ســواء  كمــا يخرجــون 
معدلــه )Tek,Saime,2010(. كمــا يتصفــون بإضطرابــات ملحوظــة في محتــوى الــكلام 
أو شــكله بمــا في ذلــك الــكلام النمطــي، مثــل التكــرار الميكانيكــي لدعايــات التلفزيــون قــول 
)أنــت( بــدلا مــن )أنــا( أو التكلــم عــن أشــياء ليــس ذات علاقــة بالموضــوع )جمــال القاســم 
وآخــرون،2000،139(. كمــا بعــض أطفــالا الأوتيــزم لا يتكلمــون أبــداً طــوال عمرهم والبعض 
الآخــر وتقريبــاً أكثــر مــن)50(% يتعلمــون كيــف يقولــون بعــض الكلمــات وعــادة مــا يبــدأون 

ــن )ســميرة الســعد ،1992 ،33(. ــكلام في وقــت متأخــر عــن الأطفــال العادي ال

بالزمــن  التحــدث عــن المفاهيــم المرتبطــة  كمــا يتصــف أطفــال الأوتيــزم بصعوبــة 
التبادليــة في  القــدرة  والأحاديــث، وضعــف  المشــاعر  عــن  التعبيــر  والمســتقبل، وضعــف 
الحديــث، أي الفشــل في الربــط أو التنســيق بــن الحديــث الصــادر عنهــم وســماع أراء 

.)34،  2008، عامــر  )طــارق  الآخريــن  الأفــراد 

ويعتبــر التواصــل غيــر اللفظــي مــن قنــوات التواصــل التــي تتضمــن اســتخدام ملامــح 
التواصــل  تيســير  الإشــارات في  هــذه  وتؤثــر  والإيمــاءات.  والأوضــاع الجســمية  الوجــه 

والتفاعــل مــع الآخريــن )ســميرة الســعد ،1992 ،35(.
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ــاً  ويوصــف الأطفــال التوحديــون بــأن لديهــم مشــكلات في التواصــل ســواء أكان لفظي
أم غيــر لفظــي، كمــا يوجــد لديهــم تأخــر أو قصــور كلــي في تطويــر اللغــة المنطوقــة،  وتعتبــر 
الخصائــص الكلاميــة لديهــم شــاذة مثــل طبقــة الصــوت والتنغيــم والإيقــاع ونبــرة الصــوت 
ــرار كلمــات أو جمــل  ــل تك ــة مث ــة أو نمطي ــا تكراري ــم بأنه ــة لديه ــة القواعدي وتوصــف اللغ
مرتبطــة في المعنــى، ولغتهــم لهــا خصوصيــة غريبــة بحيــث لا يفهــم عليهــم إلا الأشــخاص 

الذيــن يألفونهــم مثــل الأم والأب والمعلــم )إبراهيــم الزريقــات ،2004(.

كمــا أن بعــض الأطفــال التوحديــون الناطقــن يكــون التواصــل اللفظــي عندهــم غيــر عــادي 
فقــد يكــرر الأطفــال الكلمــات التــي يعرفونهــا بشــكل غيــر وظيفــي وهــذه الحالــة تســمى المصــاداه 
الكلاميــة)echolalia(  وهــذا الترديــد المرضــي للــكلام لا يســاعد الطفــل علــى اســتخدام الــكلام 

.)Kendall,2000(   بســياقات أو مواقــف إجتماعيــة وتفاعليــة مختلفة

ــالات  ــدى ح ــوي ل ــز اللغ ــة بالعج ــكلات المرتبط ــم المش ــتخلاص أه ــن اس و يمك
ــن خــال الدراســات الــي أجراهــا كل مــن:- الأوتيــزم مــ

(kanner, 1973; Brizant 1979; Chock, 1979; Rutter, 1983; Ramondo, Mileck, 

1984; Sahakian, et als, 1986; Secan, et als, 1989; Ozonoff, et als, 1991; Dianne, 1992)

11 قصور في فهم كثير من المفاهيم أو معانى الكلمات التي يتلقونها من الآخرين..

22 قصور في تعميم المفاهيم التي يتلقونها من الآخرين..

33 قصــور واضــح في القــدرات التعبيريــة لدرجــة أن مــا يقولونــه يبــدو غريبــاً أو غيــر .
مرتبــط بموضــوع الحديــث.

44 .)Prizant, 1979, 4592-B(.الفشل في الإستجابة بشكل صحيح للتعليمات الموجهة إليهم

55 الميــل إلــى التفســير الحــرفي لمــا يقــال لهــم يترتــب عليــه مشــكلات إجتماعيــة كثيــرة .
عنــد التفاعــل مــع الآخريــن.
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66 الإســتخدام المضطــرب للكلمــات غيــر المناســبة للحــوار، فكثيــراً مــا نلاحــظ أنـــهم .
يرددون عبارات ســبق لهم أن ســمعوها في الماضي البعيد، ويمكن وصف أســلوبهم 

في الحديــث بأنــــه كوميــدي أو ديكتاتــوري أو متطــاول علــى الآخريــن.

77 ــن . ــل التوحــدي الذي ــدى الطف ــة مشــتركة ل ــكلام )Echolalia( هــي صف ــد ال تردي
يتكلمــون فعندمــا يوجــــه لــه ســؤال تكــون الإجابــة بنفــس الســؤال، مثــال مــا اســمك؟ 
يجيــب مــا اســمك؟ فهــذا الترديــد يشــــير إلــى رغبــة هــؤلاء، الأطفــال في التواصــل 
مــع الآخريــن والرغبــة في التعبيــر عــن أنفســهم وإن كــــان يشــير في نفــس الوقت إلى 

)Check, 1979, 1019 –A( إنخفــاض القــدرات التعبيريــة لديهــم

88 عــدم القــدرة علــى اســتعمال المصطلحــات المجــردة وعــدم فهــم النــكات والتوريــة .
ــاظ. في الألف

99 عــدم القــدرة علــى الربــط بــن المعنــى والشــكل والمضمــون والإســتخدام الصحيــح .
للكلمــة.

1010 عــدم القــدرة علــى تقديــر تأثيــر حديثهــم علــى الآخريــن ســواء كان في الأســلوب أو 
 Szatmari, et( .المحتــوى فــا يدركــون متــى يتحدثــون ومتــى يتوقفــون للإســتماع

.)als, 1989, 224

1111 عدم القدرة على بدء محادثة مع الآخرين أو الإستمرار في محادثة.

1212 قصــور في اســتخدام الضمائــر فيشــير إلــى نفســه بضميــر أنــت مثــا عنــد ســؤاله  
»أنــت عايــز بســكويت يقــول أنــت عايــز بســكويت« و هــذا يــدل علــى رغبتــه في 

ــى بســكويت. الحصــول عل

1313 قــد يســتخدم جملــة كاملــة ليعبــر بهــا عــن أحــد الأشــياء بســبب الموقــف الــذي ســمع 
 .)Sahakian, et als, 1986, 283:284( فيـه هــذه الجملة لأول مرة

ويشــير دايــن بــأن العجــز اللغــوي لــدى طفــل التوحــد يترتــب عليــه قصــور في التواصــل 
اللفظــي مـــــع الآخريــن، و قــد تم إيضاحــه في المشــكلات الســابقة  يضــاف إلــى ذلك أن طفل 
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التوحــد يعانــي مــــن قصــور في التواصــل غيــر اللفظــي و المتمثــل في عــدم التواصــل البصري، 
تعبيــرات الوجــه لا تعكــس الحالــــة الإنفعاليــة لــــه، غيــــاب التلميحــات أو الإيمــاءات أو 
.)Dianne,1992,10( الإشــارات أو الإبتســامات و إذا ظهــرت تكــون غيــر مناســبة إجتماعيــاً

وتذكــر )وفــاء الشــامي )ب(،2004 ،230( أن الأشــخاص ذوي اضطــراب  التوحــد  
لديهــم القــدرة علــى تعلــم أحــكام القواعــد اللغويــة والكثيــر منهــم لديهــم مهــارات جيــدة في 
قواعــد اللغــة إلا أن تطــور معرفــة قواعــد اللغــة لديهــم يرتبــط بمســتوى التطــور العقلــي، 
ــاك  ــة واســتخدامها تبقــي هن ــردات اللغوي ــم المف ــى تعل ــم عل ــى الرغــم مــن قدرته ولكــن عل

سمــات تميزهــم عــن غيرهــم في هــذا المجــال وهــي كمــا يلــي:- 

11 ــى . ــاء عل ــة بن ــى أشــياء معين ــة عل يغلــب اســتخدامھم لكلمــات خاصــة بھم كدلال
ــة. تجاربهــم الذاتي

22 يقــل اســتخدامھم للكلمــات المعبــرة عــن الحــالات العقليــة فهــم لا يقولــون كلمــات .
تمثــل حــالات عقليــة بمقــدار إســتعمال الأشــخاص الطبعيــن مثــل )يتذكــر، يعتقــد، 

يظــن، حيلــة، فكــرة(.

33 يصعب عليهم تعلم أكثر من اسم للشيء الواحد..

44 ..)Simon Baron-Cohen,2001( يغلب خلطھم للضمائر

كما ذكر Simon Baron-Cohen )2001( أن السمات التي تميز الطفل الذاتوي هي:

11 يكون تطور اللغة بطيئاً، وقد لا تتطور بتاتاً..

22 يتــم اســتخدام الكلمــات بشــكل مختلــف عــن الأطفــال الآخريــن، حيــث ترتبــط .
الكلمــات بمعــانٍ غيــر معتــادة لهــذه الكلمــات.

33 يكون التواصل عن طريق الإشارات بدلاً من الكلمات..

44 يكــون الإنتبــاه والتركيــز لمــدة قصيــرة ويشــمل خلــل في التواصــل والمهــارات اللفظيــة .
وغيــر اللفظية.
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55 ق��د تغي�ـب اللغ�ـة كلي�ـا وق�ـد تنم�ـو ولك�ـن دون نض�ـج وبتركي�ـب لغــوى ركي�ـك م�ـع ترديــد .
ال��كلام مث��ل إع��ادة آخ��ر كلم��ة م��ن الجمل��ة الت��ى س��معها .

66 الإسـت�عمال الخاط��ئ للضمائ�ـر حي��ث يستــعمل الطف��ل ضمي��ر" أن��ت" عندم��ا ي�ـود .
أن يق�ـول "أن��ا" فمثل�ا لا يق�ـول" أن��ا أريدــ أن اش�ـرب " ب��ل يستــعمل اس�ـمه فيق�ـول 

"عل��ى يري��د أن يش��رب«.  

77 عـ�دم القــدرة عل��ى تســمية الأشــياء وعـ�دم القــدرة عل��ى اسـت�عمال المصطلحـ�ات .
المجـر�دة، ويكــون للطف�ـل نط��ق خــاص ب�ـه يعــرف معنــاه فق�ـط م�ـن يخبرــون ماض�ـي 

الطف�ـل.

2(-ضعف القدرة على الإختلاط والتواصل:

أن الأوتيــزم كإضطــراب يمكــن أن يؤثــر تأثيــراً ســلبياً شــديداً علــى اللغــة حيــث أن 
لغــة التخاطــب لاتنمــو لــدى بعــض ذوي الأوتيــزم، والبعــض الآخــر يظهــر لديهــم الــكلام في 
صــورة صــدى لفظــي وتكــراري  أو جمــل تعبيريــة مكونــة مــن كلمتــن أو ثلاثــة، وعــادة ذوي 
الأوتيــزم لا يمتلكــون الســياق الحديثــي بالتكــرار أو المداومــة علــى طريقــة واحــدة للمحادثــة 
كانــوا قــد ســمعوا بهــا مــن قبــل. أيضــاً فــأن لغــة ذوي الأوتيــزم تخلــو مــن المفاهيــم، أيضــاً 
فــإن الضعــف أو الإضطــراب في العلاقــات الإجتماعيــة ربمــا يقلــل بــدورة أو يحــد مــن فائــدة 
ــل الإتصــال  ــر الشــفهية. مث ــر أيضــاً الإتصــالات غي الحديــث المسترســل والمتواصــل، وتتأث
ــرات  ــا أن تعبي ــاً لحظــة المناقشــة، كم ــون حاضــراً أو طبيعي ــذي لا يك ــن ال ــق الع عــن طري
الوجــه قــد تفقــد الطابــع والعــرف الإجتماعــي: فعلــي ســبيل المثــال الشــخص ذو الأوتيــزم 
ربمــا لا يبتســم تحــت أي ظــروف أو أن يكــون الإبتســام دائمــاً حاضــراً حتــى أثنــاء الظــروف 

المغايــرة والمعاكســة.

ــاً  ويوصــف الأطفــال التوحديــون بــأن لديهــم مشــكلات في التواصــل ســواء أكان لفظي
أم غيــر لفظــي، كمــا يوجــد لديهــم تأخــر أو قصــور كلــي في تطويــر اللغــة المنطوقــة،  وتعتبــر 
الخصائــص الكلاميــة لديهــم شــاذة مثــل طبقــة الصــوت والتنغيــم والإيقــاع ونبــرة الصــوت 
ــة مثــل تكــرار كلمــات أو جمــل  ــة  أو نمطي ــة لديهــم بأنهــا تكراري وتوصــف اللغــة القواعدي
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مرتبطــة في المعنــى، ولغتهــم لهــا خصوصيــة غريبــة بحيــث لا يفهــم عليهــم إلا الأشــخاص 
الذيــن يألفونهــم مثــل الأم والأب والمعلــم )إبراهيــم الزريقــات ،2004(.

3(- قصور الإدراك الحسي ‎ :  Perceptual Inconsistency ‏

تشــير دراســات وبســتر و آخــرون Webster, et als أن الطفــل التوحــدي يبــدو وكـــــأن 
حواســه أصبحــت عاجــزة عــن نقــل أي مثيــر خارجــي إلــى جهــازه العصبــي فيبــدو كأنــه لـــــم 

.  )Webster, et als, 1980( يــري أو يســمع أو يحــس أو يتــذوق أي شــيء

متعمــداً  أو صمتــاً  فعــالاً  أحيانــا طرشــا  يظهــرون  الأطفــال  هــؤلاء  أن  »أوجرمــان«  ويــرى 
يســتخدمونها كأســلحة ذات قيمــة لأنهــا تغيــظ الأبــاء و تريــح الطفــل مــن المســؤولية الخاصــة بالتعلــم 
والإثــارة، لــذا فــإن حوالــي)80(% مــن أبــاء و أمهــات هــؤلاء الأطفــال يرفضــون فكــرة إصابـــــة أبنائهــم 
ــة الأوتيــزم معتقديــن أنهــم يعانــون مــن اضطرابــات في الســمع أو تأخــر في الــكلام أو عجــز  بإعاقــ
بصــــري، واعتقــد البعــض بوجــود خلــل في العتبــة الحســية لــدى أبنائهــم لعــدم اظهارهــم ردود أفعــــال 

. )O' Gorman, 1970, 112( ًــاه المثيــرات المؤلمــة جســدياً أو الشــاذة صوتيــا تجــ

ونظــراً لعــدم قــدرة طفــل التوحــد علــى التحــدث عــن الألــم الجســماني الــذي يمكــن 
أن يتعــرض لــــه، فقــد أشــار بيــرس دورف Biersdorff )1994( إلــى أن عــدداً مــن الأفــراد 
التوحديــن أصبحــوا مرضــى ســواء بخــراج في الأســنان أو أمــراض في المعــدة أو حتــى 

ــة. ــدة الدودي إلتهــاب الزائ

و يمكــن اســتخلاص أهــم ســمات طفــل التوحــد المرتبطــة بقصــور الإدراك الحســي مــن 
ــرون )1980(، كريســتين  ــر )1973(، وبســتر وآخـــ ــان )1970(، كائ خــال دراســات أوجرم

مايلــز)1992(، وهــي كالتالــي:-

11 الميــل إلــى الإســتجابة لبعــض المثيــرات بشــكل غيــر طبيعــي، فيبــدو كأنــــه مصــــاب .
بـــالصمم أحيانــاً فــا يســتجيب لنــداء الآخريــن عليــه، بينمــا يســتجيب لبعــض 
الأصــوات الخافتــة جـــدا مثـــل صــوت كيــس الشيبيســي أو البونبونــي أو الشــكولاتة 

عنــد فتحــه أو أصــوات الموســيقى المحببــة إليــه.
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22 عــدم التقديــر للمخاطــر التــي يمكــن أن يتعــرض لهــا عنــد الًقتــراب مــن أماكــن .
الأدخنــة الكثيفــــة أو الحرائــق أو الإصطــدام بشــدة في الحوائــط  والســقوط علــــى 
ــاردة جــداً، و عــدم  ــك بالأجســام والأســطح الســاخنة جــدا أو الب الأرض أو المســ

ظهــور أي ردود فعــل تجــاه هــذه المخاطــر.

33 يأكل أو يمص المواد المنفرة دون أن يظهر اختلافاً في ردود الفعل..

	     )Kanner, 1973, Webster, et als, 1980, 227( 

44 يبــدو كأنــه لــم يســمع أو يــرى إذا مــر أمامــه شــخص وضحــك أو ســعل أو نــادى فــا .
يعــط انتبــاه لهــذه الأصوات.

55 يميــل إلــى تجاهــل الأصــوات الشــديدة في حــن ينجــذب إلــى صــوت تحريــك لعبــــة .
أو جــرس بــاب، كمــا أن بعــض الأصــوات تزعجــه بدرجــة شــديدة مثــل نبــاح كلــب 
أو صــوت موتوســيكل فـــــي حــن أنــه لا يبــدي أي حساســية نحــو صــوت صراخــه 

أو صياحــه )كريســتين مايلــز، 1992، 119(. 

66 ــح و الآلام و . يســتطيع الإنســحاب والإنفصــال  عــن الأصــوات و المناظــر و الروائــ
كذلــــك الإنســحاب عــن النــاس. 

77 التقلب الوجداني )أي الضحك والبكاء دون سبب واضح(..

88 حقيقيــة . مخاطــر  مــن  الخــوف  ونقــص  العاطفيــة  للتفاعــات  الظاهــري  الغيــاب 
والتوتــر.  العــام  القلــق  أحــداث  أو  مؤذيــة  غيــر  لموضوعــات  كإســتجابة  المفــرط  والخــوف 

99 ويقــاوم التوحديــون التغيــر في المــكان أو العــادات اليوميــة وقــد يحــدث عنــد التغييــر .
.)O' Gorman, 1970, 111(  هلــع أو انفجــارات مزاجيــة

:Stereo type 4(-السلوك النمطي المتكرر

أداء  طويلــة في  لفتــرات  ينغمســون  أنهــم  يجــد  التوحديــن  للأطفــال  الملاحــظ  إن 
ســـــلوكيات غيــر هادفــة تتســم بالتكــرار و الرتابــة و الميــل إلــى النمطيــة ســواء في الحركــة أو 

الأداء، وخاصــــة في اللعــب ببعــض الأدوات بطريقــة معينــة.
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ويعــرف عمــاد الديــن ســلطان النمطيــة بأنهــا »حــركات الجســم الرتيبــة، التــي تتكــرر 
و تتكــرر وتحــدث هــذه الحــركات في الوجــه غالــب وتتضمــن التجهــم والإبتســام والأوضــاع 

الشــاذة للــرأس والرقبــة« )عمــاد الديــن ســلطان، بــدون تاريــخ، 28(.

ويــرى »عثمــان فــراج« أن هــذه الأفعــال والأنمــاط الســلوكية التــي يمارســها الطفــل الذاتــوي 
ليســت اســتجابة لمثيــر معــن بــل هــي في واقــع الأمــر استشــارة ذاتيــة تبــدأ وتنتهــي بشــكل مفاجــئ 
تلقائــي ثــم يعــود مــرة أخــرى إلــى وحدتــه وإنغلاقــه التــام علــى نفســه وعالمــه الخيالــي ورغبــة 

قلقــة ‏متســلطة في البقــاء طويــا علــى حالتــه كمــا هــي )عثمــان فــراج، 1994، 5(.

 Twiddling أمـــا »وبســــتر« و آخـــــرون قـــــد استخدموا مصطلــــح الإنشغال بالتوافـــــه
behavior ليشــيروا بــه إلــى نزعــة الطفــل الذاتــوي نحــو بعــض الســــلوكيات الشــاذة التــي 

.)Webster, et als, 1980( تتســم بالتكــرار و النمطيــة

ويمكــن اســتخلاص أهــم الســلوكيات النمطيــة التــي يمارســها الأفــراد الذاتويــن و التــي 
أشــار إليها كل من وبســتر و آخرون )1980(، ســاكين و آخرون )1986(، لوســــكى )1990(، 

ســميرة الســعد )1992(، عثمان فراج )1994(، ماســدوجل وآخرون )1995(:-

11 الإنشغال باللعب بالأصابع أو أحد أعضاء الجسم أو لوى خصلات الشعر..

22 حــركات لا إراديــة باليــد لإثــارة الــذات منهــا رفرفــة اليديــن أو لــف اليديــن بإنتظــام .
بالقــرب مــن العينــن، الطــرق بإحــدى اليديــن علــى رســغ اليــد الأخــرى.

33 الســير على أطراف الأصابع أو المشــي بطريقة ما كان يســير إلى الأمام خطوتيــــن .
و إلــى الخلــف خطوتــن، أرجحــه الأرجــل أثنــاء المشــي، الضــرب بالقدمــن علــــى 

الأرض، الــدوران حــول نفســه باســتمرار دون إحســاس بالدوخــة أو الــدوار.

44 إدارة الــرأس إلــى الأمــام وإلــى الخلــف أو هــز الجســم للأمــام و الخلــف. )ســميرة .
الســعد، 1992; عثمــان فــراج ، 1994(

55 المداومــة علــى قــرص أو عــض يديــه أو حــك وخبــط  رأســه في الحائــط أو أي .
شـــيء صلــب.
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66 الجلوس فوق المنضدة والنظر إلى الأرض لفترات طويلة من الوقت..

77 التمســك بلعبــة وحيــدة مــن لعبــه و هــي غالبــا ذات الإيقــاع الرتيــب أو التــي تصــدر .
)Webster, et als, 1980; Sahakian, et als, 1986( .حركــة أو صوت

88 إظهــار تعبيــرات وحــركات غريبــة في الوجــه كالغمز بالعين أو الإبتســامة العريضـــــة .
أو التكشيرة.

99 إصدار نغمة أو صوت أو همهمة بشكل متكرر..

1010 النظــر لفتــرات طويلــة في اتجــاه معــن نحــو مصــدر ضــوء أو صــوت قريــب أو بعيــــد 
أو نحــو بنــدول ســاعة الحائــط أو ســاعة تــدق.

1111 تكرار كلمة أو عبارة ما دون توقف لمدة طويلة مثل الباقي، أه ،عين، الله.

1212 تدويــر الأشــياء علــى الأرض أو رصهــا في صفــوف مســتقيمة تعــوق حركــة الآخريــن 
 Losche, 1990; Medougle, et als, 1995, Sharyn Neuwirth, et als(

.  )1999,7

:Compulsive ritualistic 5(-السلوكيات القسرية - الطقوسية

ــرون ،  ــدوجل وآخــــ ــالس Young, Douglasd‎ ‏ ، ماســــ ــونج ودوجـــــ ‏تشــير دراســات ي
ــاد  ــذي اعت ــي ال ــن اليوم ــذ الروت ــى تنفي ــوي يصــر عل ــل الذات Mcdougle, et als أن الطف

عليــه بطريقــــة قســـــرية دون أي تغييــر- وإذا حــدث تغييــر في البيئــة المحيطــة بــه حتــى لــو 
كان طفيفــاً يدخــل فـــــي ثــــورة عارمــة مــن الغضــب والصــراخ وإيــذاء النفــس والآخريــن.

ومن أمثلة الأفعال القسرية الطقوسية التي يمارسها الأطفال الذاتويين ما يلي:-

11 الإصــرار علــى جلــوس الأفــراد في أماكــن معينــة عنــد تنــاول الطعــام، و رفــض .
تغيـــــير هــذه الأماكــن مهمــا كان الســبب.

22 ــا ورفـــض . ــراء شــيئا مـ الإصــرار علــى أن يســلك طرقــاً معينــة عنــد الخــروج لشـــ
تغييرهــا.
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33 غلــق الأبــواب والنوافــذ بإحــداث أصــوات معينــة ومزعجــة والإصــرار علــى إعــادة .
غلقهــا إذا اختلــف الصــوت في إحــدى المــرات

44 الإصرار على ارتداء نفس الزى أو نفس اللون في كل مرة يخرج فيها..

55 الإصرار على تناول أطعمة بعينها و رفض تغييرها بأطعمة غير معروفة لديه.‏.

66 الإصــرار علــى عــدم تغييــر مــكان أي قطعــة أثــاث في المنــزل إلــى مــكان أخــر فــإذا .
نقـــل كرســي أو فــازة مــن مكانهــا إلــى مــكان آخــر، يدخــل في ثــورة غضــب لا تنتهــي 

إلا بعــودة كل شــيء مكانــه.

77 الإصــرار علــى إتبــاع أســلوب مــا في مقابلــة أو تحيــة الآخريــن لا يغــــيره مهمــا كــــان .
السبب.

88 الإصــرار علــى ممارســة طقــوس معينــة تعــود عليهــا قبــل أن ينــام مثـــل )عــــدم دخـــــول .
ــب ببعــض  ــرة اللعــ ــاب الحجــ ــق ب ــه ، غل ــل ان يســمع دقــة الســاعة أو المنب الســرير قب
الأشــياء علــى الســرير، الإمســاك بلعبــة معينــة في يــده و هــو نائــم، ضــرورة النــوم علــــى 

رجــل الأب أو الأم مــع الهزهــزة ، شــرب كــوب عصيــر أو كــوب لبـــــن قبـــل النــــوم(.

99 التعلــق إلــى حــد الهــوس بأشــياء معينــة مثــل التعلــق بكــوب أو فنجــان يشــرب فيــه .
دائمــا، قطعــة أثــاث، شــريط نيجاتيــف، زجاجــة شــامبو فارغــــة، أنبوبــــة معجــــون 
فارغــــة وأي أشــياء مــن هــذا القبيــل فــإذا فقدهــــــا أو أخــــذت منـــه يصبــــح تعيســاً 

. )Young, Douglas, 1980; Mcdougle, et als, 1936-B, 772( ًوحزينـــا

  : Agression – Self Destructive 6(- العدوان - إيذاء الذات

تشــير دراســات وبســتر وآخــرون أن اكثــر مــن)65(% مــن الأطفــال الذاتويــن يظهــرون 
ــون أنفســهم، و في  ــذات والآخــرون، فيعضــون أو يضرب ــاً تجــاه ال ــاً وعدواني ســلوكا تدميري
بعـــض الحــالات يكــون هــذا الســلوك تدميريــاً حــادا كأن يطــرق الطفــل رأســه بقــوة لدرجــة 
تسيل الدماء مــــن جبهته و رأسه، ولا تجدي محاولات العقــــاب مـــــن الوالديــــن تجاه هــــذا 

 )Webster, et als, 1980, 227(.الســــلوك
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وبالرغــم مــن أن الطفــل الذاتــوي قــد يمضــي ســاعات طويلــة مســتغرقاً في أداء حــركات 
نمطيــة أو منطويــاً علــى نفســه لا يــكاد يشــعر بمــا يجــري حولــه، فإنــه أحيانــاً مــا يثــور فــــي 
ــاء الأســرة أو  ــرته أو أصدقــ ــراد أســـ ــن أف ــر م ــي موجــه نحــو واحــد أو أكث ســلوك عدوان
المتخصصيــــن العاملــن علــى رعايتــه وتأهيلــه أو نحــو ذلــك، و يصــف »عثمــان فــراج« هــــذا 
الســلوك العدوانــــي بالبدائيــة كالعــض والخــدش والخربشــة )عثمــان فــراج ، 1994، 5: 6(.

يمكــن اســتخلاص أهــم الســلوكيات العدوانيــة التــي يمارســها الطفــل الذاتــوي مــن 
ــي: - ــى النحــو التال ــراج عل ــان ف ــن، عثم ــات وبســتر وآخــرون، داي خــال دراسـ

11 يعــض نفســه حتــى يدمــى أو يطــرق رأســه في الحائــط أو بعــض الأثــاث بمــا يــؤدي إلـــــى .
إصابــة الــرأس بجــروح أو كدمــات أو أورام.

22 يكرر ضربه أو لطمه على وجهه بإحدى أو كلتا يديه..

33 يتلــف بعــض الأشــياء بســكبها علــى الأرض مثــل )الطعــام - الســكر - الملــح - اللبـــــن –.
المــاء( أو بتمزيــق الكتــب أو الصحــف أو الملابــس ، بإلقــاء بعــض الأدوات مــن النوافــذ، 

.)Webster, et als, 1980, 227( تكســير لعبــه أو أثــاث المنــزل

44 يســبب إزعــاج مســتمر للمحيطــن بــه بكثــرة صراخــه و عمــل ضجــة مســتمرة، وعـــدم .
النــوم ليــا لفتــرات طويلــة.

55 يقفز من فوق الأسطح المرتفعة مما يؤدي إلى إصابته بالكدمات..

66 يجــرح أصابعــه نتيجــة لتعاملــه مــع المــواد الصلبــة و الحــادة، كمــا أنــه ينخــر باســتمرار .
)Dianne, 1992( .في هــذه الجــروح ممــا يســبب تقرحهــا و صعوبــة التئامهــا

77 يقترب و يمسك بالمصادر الكهربائية ذات التردد العالي..

88 يجلس فوق الأسطح الساخنة جدا أو الباردة جدا )عثمان فراج ،‎ )6:5 ،1994 ‏.

:Negative- non compliance 7(- السلبية - عدم الطاعة

يشــير »عثمــان فــراج« بــأن الطفــل التوحــدي )الذاتــوي( يتســم بالســلبية وعــدم الطاعة، 
فــا يســتجيب إلــى رجــاء أو أمــر أو تكليــف، كمــا يرفــض الإجابــة علــى أي ســؤال حتـــى إذا 
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كـــانت حصيلتــــه اللغويــة تســمح لــه بالإجابــة، يضــاف إلــى ذلــك أنه لا يتجاوب مع أحاســيس 
و مشــاعر الآخريــن وغالبــاً لا تصــدر منــه أصــوات تعبيــراً عــن الإســتجابة لأمــر مــا إلا 
بشــكل محــدود في مــداه و تكــراره، و يتفــق الكثيــرون علــى فشــل محــاولات تعليــم الطفــل 
التوحــدي الإيجابيــة و الطاعــة إذا كـــانت إعاقتــه شــديدة و يصاحبهــا تخلــف عقلــي )عثمــان 

فــراج،1995 ،3: 4(.

ــل التوحــدي يتجاهــل الأصــوات و  ــل Ney, Mulvihill«  أن الطف ــي و ميلفي ــرى »ن وي
مخاطبــــة الآخريــن ) فيبــدي عــدم الإهتمــام بهــم و كأن الأمــر لا يمثــل أهميــة بالنســبة لــه، 
ــى  ــق أو رزاز المطــر عل ــى الطري ــاً كأصــوات الســيارات عل ــا أصوات ــدو مجــرد كونه فــا تع

. )Ney, Mulvihill,1985, 241( النوافــذ

  )1986( Hobson »هوبســون« ،)1988( Weaks, et als وقــد اعتبــر كل مــن »ويكــس« و آخــرون‎
أن النقــص في الشــعور العاطفــي تجــاه الآخريــن مــن جوانــب الســلبية لــدى التوحــدي ويظهــر  ذلـــك 
القصــور في التعبيــر عــن العمليــات العاطفيــة أو الإنفعاليــة هــو بصفــة عامــة يعانــى التوحــدي مـــــن 
اضطرابــات انفعاليــة , و لكــن تقاريــر هــذه الدراســات بــأن العجــز في الشــعور العــــاطفي الــذي يمكـــن 
أن يكــون الســبب في حــدوث الإصابــة بالأوتيــزم بــل يمكــن أن يكــون انعكاســاً لـــأداء الوظيفــــي للعمــر 

.)Ozonoff, et als, 1991, 1082(  العقلــي اللفظــي

و من أهم عناصر سلبية الطفل التوحدي ما يلي:-

11 يلعب بين الأطفال و ليس معهم..

22 يقاوم تعلم أي مهارة جديدة..

33 يبدو أنه يفهم إشارات الآخرين و كلامهم و لكنه لا يرغب في الاستجابة.

44 ..)Ney , Mulvihill,1985,242(  يرفض الدخول في أي علاقة مع الأم أو بديلتها

8(- التفكير الذاتي أو الإجترارين    Autistic thinking ‏:

‏يتســم تفكيــر الأطفــال التوحديــن بالذاتيــة أو اجتراريــه أو الإنكبــاب علــى الــذات, و 
كلــــها مترادفــات لطبيعــة تفكيــر التوحــدي.



- 133 -

ــه  تفكيــر يتســم بالاشــتغال بالــذات , حيــث تســيطر  فيــرى »عبــد المنعــم الحفنــي« أن
رغبـــــات الفــرد وحاجاتــه علــى نشــاطه العقلــي , بينمــا تســيطر طبيعــة الأشــياء و الأحــداث 

في التفكيــر المنطقـــــي )عبــد المنعــم الحفنــي، 1978 ،81(.

ويصفه »جابر عبد الحميد وعلاء كفافي« بأنه » تفكير اجتراري يعـــــبر عــــن عمليــــات 
تفكيـــــر نرجســية متمركــزة حــول الــذات كأحــام اليقظــة والإســتغراق في الخيــال علــى نحــو 
ــه بالواقــع أو علاقتــه بــه ضئيلــة ، وقــد تكــون هــذه العمليــات محاولــة لإشــباع  ــة لــ العالقــ
الرغبــات التــي لا يســــمح بهــا الواقــع » )جابــر عبــد الحميــد وعــاء كفــافي ، 1988 ،317(.

ويتفــق »عثمــان فــراج« مــع هــذه الآراء ، في وصفــه لتفكيــر الطفــل التوحــدي بالإجتــرار 
المنكــــب علــى الــذات الــذى تحكمــه حاجــات ورغبــات النفــس، وتبعــده عــن الواقعيــة التــي 
تحكمهــا الظــــروف الإجتماعيــة المحيطــة ، فهــو يــدرك العالــم المحيــط في حــدود الرغبـــــات 

والحاجــــات الشــخصية )عثمــان فــراج ، 1994 ،7(.

بالإضافــة إلــى ذاتيــة أو اجتراريــه تفكيــر طفــل التوحــد فقــد أشــار »وبســتر« وآخــرون 
أن تفكــــير هــؤلاء الأطفــال يتســم بالجمــود والتصلــب بمعنــى أنــه يتعامــل مع البيئة بأســاليب 
 Webster,et als , 1980 , Sharyn( ًجامــدة إمـــــا أبيــض أو أســود فليــس لديــه حــا وســطا

.  )Neuwirth , et als , 1999 , 3

و أهــم خصائــص تفكيــر الأفــراد التوحديــن مــن خــال دراســـات أوجرمــــان )1970( 
بريزنــت )1979(، مقــالات عثمــان فــراج )1994(  علــى النحــو التالــي:

11 الإنشغال المفرط بالأفكار والتخيلات دون أي مبالاة أو إحساس بالآخرين..

22 عــدم الإنتبــاه لمــا حولــه، فيعيــش في عالمــه الخــاص في انغــاق علــى الــذات وعجــز .
عـــــن الإتصــال بالآخريــن أو إقامــة علاقــة معهــم.

33 لا يــدرك الفــرق بــن الإتجاهــات )شــمال-يمين -أعلى-أسفل-تحت-فـــــوق( ، .
– صغيــر( )‎(O'gorman, 1970 ‏. )كبيــر  والأحجــام 

44 ــى . ــب الذهــاب إلـــ ــار كان يطل ــل والنه ــع اللي ــى تتاب ــة عل ــم المترتب ــدرك المفاهي لا ي
الحضانــة ليــاً.
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55 .  )Prizant, 1970(يخلع ملابسه إذا شعر بحرارة الجو ولو كان في الشارع

66 لا يدرك الإختلاف بين الأم أو من يحل محلها..

77 يتعامــل مــع أجــزاء جســمه كأنهــا أشــياء لدرجــة إيقــاع الأذى بهــا )عثمــان فــراج ، .
.)7، 1994

9(-اختلال التناسق العضوي Physical incorrdination‎ :‏ 

يجــد الملاحــظ للطفــل التوحــدي أنــه يظهــر قصــورا في أنمــاط ســلوكية يســـــتطيع 
أدائهــا الطفـــــل العــادي في نفــس ســنه ومســتواه الإقتصــادي والإجتماعــي، فيــرى عثمــــان 
فـــــراج أن الطفـــــل الذاتــوي في عمــر )5: 10( ســنوات قــد لا يســتطيع أداء أعمــال يقــوم بهــا 

طفــل طبيعــي عمـــره الزمنــى ســنتين أو أقــل.

فالطفــل التوحــدي يعجــز عــن رعايــة نفســه أو حمايتهــا أو إطعــام نفســه ويحتــاج لمــن 
يطعمــــه أو يســاعده في خلــع وارتــداء ملابســه، كمــا أنــه يعجــز عــن تجنــب الأخطــار ويرجــع 
هــذا القصــــور فــــي الأداء الاســتقلالي إلــى عــدم التناســق او التــآزر العضــوي )عثمــان 

فــراج،1994 ،7(.

وقــد أشــارت »مارشــيون« أن صفــة عــدم التــآزر العضــوي تميــز ذوي الضعــف العقلــي 
الشــديد و مــــن أهــم خصائصهــا:-

11 يصعد ويتسلق الأماكن المرتفعة بأكبر قدر ممكن من الجهد المبذول..

22 يغلب على طريقته في الجري والقفز فقدان التآزر والنمطية..

33 يمشي و يتحرك بطريقة بدائية تعوزها الرشاقة كطفل لم يتجاوز عامه الأول.

44 ..)Marchionne, 1982, 35(

55 لا يســتطيع التحكــم في أطرافــه، كمــا أنــه يخطــئ في اســتخدام اليــد المناســبة .
الآخريــن. لمصافحــة 
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66 يواجه صعوبة كبيرة في استخدام أدوات الأكل و الشرب..

77 يواجه صعوبة كبيرة في ارتداء و خلع ملابسه و حذائه..

88 ..)Marchionne, 1982, 35(   يواجه صعوبة كبيرة في التدريب على عملية التبول

:Temper tanturms 10(-نوبات الغضب و حدة المزاج

يشــير »عثمان فراج« أن الطفل التوحدي يمضي ســاعات طويلـــــة مســـتغرقاً فــــي أداء 
حركاتــه النمطيــة أو منطــوي علــى ذاتــه لا يــكاد يشــعر بمــا حولــه، وإذا حــاول أحــد إيقافـــــه 
ــه  ــى الخــروج منهــا فإن ــه لإرغامــه عل ــن الإســتمرار في هــذه الحــركات أو إقتحــام عزلت عــ
يثــور و يغضــب »كالثــور الهائــج« و يصــدر ســلوكاً عدوانيــاً موجــه نحــو الشــخص الــذي حــاول 
ــواء كان أحــد أفــراد أســرته أو أحــد أصدقــاء الأســرة أو الإختصاصــي  ــر وضعــه ســ تغيي
ــاف هــذه  ــى يتمكــن المســئول عــن إيق ــرة حت ــذا الســلوك لفت ــه، و يســتمر هـ ــم بتدريب القائ

الثــورة )عثمــــان فــراج،1994 ،7(.

ــات  ــورة غضــب دون ســبب واضــح حتــى في لحظــ وقــد يدخــل الطفــل التوحــدي في ث
. )Schopler, et als, 1980( ســــكونة أو أثنــاء وجــوده بمفــرده في إحــدى غــرف المنــزل

ــزاج لــدى  ويصــف كل مــن كانــر )1973(، ســكوبلر و أخــرون )1980( نوبــات حــدة المــ
الطفــل التوحــدي بالســمات التاليــة:-

11 يستمر في حالة من الهياج الشديد يدمر خلالها أغلب ما حوله من أشياء..

22 ..)Kanner, 1973( لا تظهر قبل حالة الهياج ما يبررها من أمور

33 يبكي ويصرخ دون سبب واضح..

44 تظهــر هــذه النوبــات غالبــاً عقــب منــع الطفــل مـــــن ممارســــة أنماطــــه السلوكـــــية .
.)Schopler, et als, 1980( الشــاذة
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11(-الخوف من أشياء خاصة :

يشــير »ســكوبلر« و آخــرون  )Schopler, et als, 1980(أن الطفــل التوحــدي يخــاف 
مــن أشــياء غيــر مؤذيــة و لا تســبب الخــوف للآخريــن، فمثــال الطائــرة أو مــرور بــاص 
كبيــر أو نبـــــاح كلــب أو مشــاهدة أي حيــوان يتحــرك يســبب ذعــراً وارتبــاك لا يمكــن تجنــب 
ــة الموقــف إذا كان مــن  ــد صعوب ــة هــذه الأشــياء، وممــا يزي ــاد عــن رؤي ــه إلا بالإبتع عواقبــ

المســتحيل تجنــب هــذا الشـــــيء الــذي يخــاف منــه الطفــل.

وممــا يثيــر العجــب، أن هــذا الطفــل لا يخــاف مــن الأشــياء التــي توجــب الخـــــوف 
وتحتــاج ‏الحــذر كأن يســقط مــن الأماكــن المرتفعــة، يلمــس الأجســام الســاخنة جــداً أو 
البــاردة جــداً، يقتــرب مــن مصــدر الكهربــاء، يمشــي في طريــق الســيارات دون المبــالاة بــأي 
ــذه الســلوكيات  ــة له ــج المحتمل ــدرك النتائ ــه لا ي ــى أن ــدل عل ــاذج ت خطــر... وكل هــذه النم

)ناديــه أديــب،1993 ،14(.

: Excessive activity 12(-النشاط المتصل

أشــارت دراســات »كامبــل« وآخــرون أن كثيــراص مــن الأطفــال التوحــدي يظهــرون 
نشاطــــا حــــركياً زائــدا )Hyperactivity( يمكــن ملاحظتــه في الســلوكيات التاليــة:-

11 يدير التليفزيون والراديو و المسجل وألعابه في وقت واحد..

22 ينزل إلى الشارع لإرجاع ما سبق و اشتراه منذ قليل..

33 . Campbell, et als,(  يفتــح الصنبــور لينســاب المــاء في كل المصــادر المائيــة معــا
. )1991, 333

44 لا يستجيب لمحاولات منعه أو إيقافه عن هذه السلوكيات..

55 دائم الجري والقفز في المكان والتنطيط على قطع الأثاث بالمنزل..

66 إذا تم إيقــاف نشــاطه الزائــد بالقــوة فيتحــول إلــى حالــة مــن العزلــة التامــة أو النــوم .
Camp�(  لفت�ـرات قليل�ـة ج�ـداً يع�ـود بعده�ـا لممارس�ـة نش�ـاطه الزائ�ـد دون توق�ـف .

)bell, et als, 1991, 333:334
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والبعــض الآخــر مــن الأطفــال التوحديــن يميــل إلــى الكســل و الخمــول الزائــــد لدرجــــة 
أنــه لا يمــارس أي ســلوك ســوى الشــرود و الإســتغراق في عالــم الخيــالات )عثمــــان فــراج ، 

.)5 ،1994

13(-قدرات خاصة Special abilities ‎‏:

بالرغــم مــن جوانــب القصــور المتعــددة التــي يظهرهــا الأطفــال التوحديــن ، إلا أن 
هــؤلاء الأطفــال لديهــم بعــض المهــارات و القــدرات الخاصــة التــي تدهــش مــن حولهــم.

ــاني الجنســية  وتذكــر ســميرة الســعد أنهــا رأت طفــل توحــدي عمــره )12( ســنة يابـــ
ــة  ــدون نوتــ ــي بــ ــة في ثوان ــت عالمي ــو كان ــى و ل يســتطيع عــزف أي مقطوعــة موســيقية حت
موســيقية بعــــد ســماعها لمــرة واحــدة، ويســتغرق في العــزف كأي محتــرف أخــر وطفــل آخــر 
ــى حاصــل ضــرب أو قســمة  ــائل الحســابية المعقــدة فيســتطيع التعــرف عل ماهــر في المســ
بــدون اســتعمال آلــة حاســبة ممــــا يذهــل مــن حولــه، و في نفــس الوقــت لا يســتطيع كتابــة 

اســمه )ســميرة الســعد، 1993، 39(.

ويتصــف الأطفــال التوحديــن بمجموعــة مــن الســمات الفرعيــة التــي تعبــر جميعهــا 
 Joan, R, 1980; Losche( :عــن الإصابــة بالعجــز الإجتماعــي وتناولتهــا دراســات عديــدة
 G, 1990, Prior, et, als, 1990; Ozonoff ,et als, 1991, Klin, et als, 1992; Sodian,

  )Frith, 1992; Mcdougle, et als, 1995

‏ويمكن عرضها على النحو التالي:-

11 قصور أو عجز في تحقيق تفاعل إجتماعي أو إتصال إجتماعي متبادل..

22 رفض التلامس الجسدي وعدم الرغبة في الإتصال العاطفي البدني..

33 قصور في فهم العالقات الإجتماعية وإلتزاماتها..

44 .. )Joan R , 1980 ; Losche G. , 1990( عدم التأثر بوجود الآخرين أو الإقتراب منهم



- 138 -

55 عدم الرغبة في تكوين صداقات أو علاقات مع الآخرين بما فيهم أسرهم..

66 قصور في التواصل البصري، فيتجنب النظر في وجه شخص أخر..

77 . Prior, et, als,( عــدم الإســتجابة لإنفعــالات الآخريــن أو مبادلتهــم نفــس المشــاعر
.  )1990; Ozonoff ,et als, 1991

88 لا يرد الإبتسامة للأخرين، وإذا ابتسم تكون الإبتسامة للأشياء دون الأشخاص..

99 يفضل العزلة عن الوجود مع الآخرين ولا يطلب من أحد الإهتمام به..

1010 ــة   ــير هادفــ ــه غـ ــاً ألعابــ ــع الآخريــن، وغالبــ ــب مـ ــن اللعــ يفضــل اللعــب بمفــرده عـ
.)Klin, et als, 1992,861; Dianne, 1992, 8:9(

	-:أضافت نصر)2002( سمات لدي طفل التوحد كما يلي

11 يكــون الفهــم عنــده ضعفيــاً أو منعدمــاً مــع إبــداء اھتمــام قليــل في التواصــل .
بالآخريــن.

22 لديــه محــاولات بســيطة لتوجيــه بعــض الرســائل  بإســتخدام العــن أو الإيمــاءات .
أو عــن طريــق الإشــارات لتلبيــة حاجاتــه الخاصــة.

33 يستخدم طرق أو أساليب اللغة الوسيلية )كإستخدام اليد( وليس التعبيرية..

44 نسبة كبيرة منھم لا يستطيع إستخدام اللغة المنطوقة..

55 )ســهى . الوجــه  وتعبيــرات  الــرأس،  وحــركات  الإشــارات  إســتخدام  في  يفشــل 
.)75، نصــر،2002 

ثانيًا : الخصائص الإجتماعية:-

ويتســم طفــل التوحــد ضعــف في العلاقــات الإجتماعيــة مــع أمــه وأبيــه وأهلــه والغربــاء 
بمعنــى أن الطفــل لا يســلم علــى أحــد لا يفــرح عندمــا يــرى أمــه أو أبــوه لا ينظــر إلــى 
الشــخص الــذي يكلمــه  ولا يســتمتع بوجــود الآخريــن و لا يشــاركهم، ولا يحــب أن يشــاركوه 

ألعابــه ويحــب أن يلعــب لوحــده  ولا يحــب أن يختلــط بالأطفــال الآخريــن.
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كمــا لا يســتطيع أن يعــرف مشــاعر الآخريــن أو يتعامــل معهــا بصــورة صحيحــة )مثــل أن 
ــال(  ــة الأطف ــل بقي ــة مث ــع الموقــف بصــورة طبيعي ــو لا يتفاعــل م ــة فه ــه تبكــي أو حزين ــرى أم ي
ويقضــي وقتــاً أقــل مــع الآخريــن، ويبــدي إهتمامــاً أقــل بتكويــن صداقــات مــع الآخريــن، وتكــون 
العجــز  ويعتبــر  للعيــون  النظــر  أو  الإبتســامة  مثــل  الإجتماعيــة  للإشــارات  أقــل  إســتجابته 
والضعــف في الســلوك الإجتماعــي والفهــم الإجتماعــي مــن أهــم خصائــص الاطفــال ذوي 
ــث يفشــل الطفــل في  ــل المدرســة حي ــة مــا قب ــر هــذا العنــف في مرحل اضطــراب التوحــد ويظه

تكويــن العلاقــات الإجتماعيــة )الســيد ســليمان ،محمــد عبــد الله ،2003 ،30(.

1(-العزلة الإجتماعية والقصور في مهارات التفاعل الإجتماعي:

مــن أهــم الخصائــص المميــزة للأشــخاص المصابــن بإضطــراب التوحــد هــو أنهــم لا 
يطــورون أنــواع العلاقــات الإجتماعيــة، فيتصــف أطفــال التوحــد بالعزلــة، وفقــدان القــدرة 
علــى الإســتجابة للآخريــن، حيــث يبــدو أن أطفــال التوحــد يعيشــون مــع أنفســهم دون 
أن يعيــروا أي انتبــاه لوجــود الآخريــن أو عــدم وجودهــم، فهــم يعانــون مــن العجــز في 
الإنتبــاه ونقــص التفاعــات الإجتماعيــة. ويتميــز الأطفــال ذوي الأوتيــزم بضعــف التفاعــل 
. )American Psychiatric Association,2000( الإجتماعــي والتواصــل مــع الآخريــن

كمــا يعانــي أطفــال التوحــد مــن عجــز واضــح في فهــم وإســتخدام المهــارات الإجتماعيــة 
علــى نحــو فعــال مــع الآخريــن، فهــم يعانــون مــن ســوء فهم الإشــارات الإجتماعيــة والإيماءات 

.)Church&Amunullah,.2000,12(

ــه ولا  ــى مــن ينادي ــرد عل ــم فــا ي ــاك مــن حوله ــه ليــس هن ــم يتصرفــون وكأن ــا أنه كم
يســمع لــك وأنــت تحدثــه )ســميرة الســعد ،1992 ،36(.

وأيضــاً يتميــز أطفــال التوحــد بعــدم القــدرة علــى إقامــة علاقــات إنفعاليــة دافئــة مــع 
الآخريــن فهــم لا يســتجيبون إلــى ســلوك أبائهــم العاطفــي مثــل الإبتســامات، وبــدلاً مــن ذلــك 
فهــم لا يفضلــون أن يحتضنــوا أو أن يقبلــوا، ولا يوجــد فــرق في ســلوكياتهم تجــاه الأفــراد 

والأشــياء، ويمتــازون بغيــاب التواصــل البصــري )ابراهيــم الزريقــات،2004 ،39(.
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ويصعــب عليهــم الإندمــاج في اللعــب الجماعــي أو الإشــتراك في الأنشــطة الإجتماعيــة 
مــع نظيــره مــن نفــس العمــر أو الجنــس، والفشــل في فهــم أو الإســتجابة للآخريــن بطريقــة 
ملائمــة لمشــاعرهم وأحاسيســهم، وصعوبــة في معالجــة المعلومــات فيمــا يتعلــق بالوجــوه 
تعبيــر عاطفــي  لهــا  والتــي  مــن الآخريــن حولهــم  التــي تصــدر  الإنفعاليــة  والتعبيــرات 
وإجتماعــي، حيــث لا يســتطيع أن يــدرك الإبتســابة أو إشــارة الجســد أو اللمــس، وهــذا 
. )Osterling,et al,2002,239:241( يــدل علــى عــدم ظهــور علامــات الإســتقرار الإنفعالــي

: Social Defect  2(-العجز الإجتماعي

حــاول »كلــن« وآخــرون Klin,et als التعــرف علــى أســباب الإصابــة بالعجــز الإجتماعي 
ــاتج مــن  ــر« )1943( ن ــره »كان في التوحــد ، فظهــرت فــروض متعــددة لتفســيره، فقــد اعتب
إضطــراب في التواصــل الفعــال، بينمــا روتــر )Rutter,1971( اعتبــره مــن الإصابــة بالعجــز 
اللغــوي أمــا أورينتــس )Orinits, 1989( فقــد أشــار بأنــه يرجــع إلــى شــذوذ في الإدراك 
الحســي والبعــض أشــار إلــى العوامــل العضويــة كعوامــل مســببة للإصابــة، فتحــدث بريــور 
)Prior, 1979( عــن الخلــل الوظيفــي في النصــف الأيســر أو الأيمــن مــن المــخ، ونتيجــة 
لتعــدد الآراء المفســرة للإصابــة بالعجــز الإجتماعــي في حــالات التوحــد، فمــا زال الســبب 

)Klin,et als,1992,863( ــر محــدد الرئيســي في تفســيره غي

:Impairment of Social Interaction 3(-إعاقة في التفاعل الاجتماعي

مــن أهــم الأمــور المميــزة للأطفــال والأشــخاص المصابــن بالتوحــد هــو أنهــم لا يســتطيعون 
ــرى جيلســون )Gillson ,2000( أن  ــي تتناســب وأعمارهــم. وي ــة الت ــات الإجتماعي ــر العلاق تطوي
الخاصيــة الأساســية للتوحــد تتمثــل في إختــال الأداء الوظيفــي في الســلوك الإجتماعــي، وكذلــك 
يوصــف الأطفــال التوحديــون بــأن لديهــم إعاقــة في تطويــر واســتخدام الســلوكيات غيــر اللفظيــة 

مثــل التواصــل البصــري والمتعــارف عليــه، والــذي يســهل الحيــاة اليوميــة للأفــراد التوحديــن .

كمــا أن الأطفــال التوحديــن يفضلــون البقــاء لوحدهــم ولا يرغبــون في الإحتضــان أو الضــم 
ــن .  ــم مشــاعر الآخري ــدم فه ــل التوحــدي بع ــز الطف ــك يمي ــن وكذل ــالاة للوالدي ــرون ألامب ويظه
مثــاً لا يســتطيع الطفــل ان يتفاعــل مــع أمــه عندمــا يراهــا تبكــي أو حزينــة مثــل الأطفــال 
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العاديــن، ويعــود عــدم التفاعــل العاطفــي لعــدم قدرتهــم علــى تبــادل المشــاعر أو العجــز في فهــم 
ــد الرحمــن ســليمان،2001(. ــة التفاعــل الإجتماعــي  )عب ــة في عملي الطبيعــة  التبادلي

أمــا لعــب الطفــل التوحــدي فهــو ايضــاً يعانــي مــن مشــاكل في اللعــب التخيلــي، ولا 
تمتــاز لعبهــم بالابتــكار أو التجديــد،  مثــال :يلعــب الطفــل التوحــدي بمجموعــة ســيارات مــن 

خــال صفهــا بخــط مســتقيم )وفــاء الشــامي،2004(.

وتعتبــر عــدم القــدرة علــى التفاعــل الإجتماعــي مــن أهــم الخصائــص الســلوكية كمؤشــر 
علــى الإصابــة بالتوحــد، وتلــك الخصائــص يمكــن ملاحظتهــا في جميــع المراحــل العمريــة وعــادة 
الطفــل التوحــدي لا يرفعــون أيديهــم لوالديهــم مــن أجــل حملهــم كمــا يفعــل أقرانهــم، ويظهــرون 
ــى الوجــه، ونتيجــة لذلــك  ــرات عل ــدون عاطفــة .. وقليــاً مــا يظهــرون أي تعبي ــر مبالــن وب غي
يعتقــد الوالــدان بــأن طفلهــم أصــم، ومــن أبــرز مشــاكل التفاعــل الإجتماعــي عــدم اســتطاعتهم 
إقامــة علاقــات إجتماعيــة والمحافظــة عليهــا، حيــث يلاحــظ أنــه ينســحب مــن الكثيــر من أشــكال 
التفاعــل والتواصــل الإجتماعــي، ممــا يــؤدي إلــى صعوبــة في تكويــن وإقامــة علاقــات إجتماعيــة 

كمــا أن الطفــل التوحــدي لا يتضايــق مــن بقائــه لوحــده )محمــد الفــوزان ،2000(.

4(-ضعف في القدرة على إقامة علاقات إجتماعية:

العلاقــات  في  المشــاركة  علــى  القــدرة  بعــد  الأوتيــزم  ذوي  الأطفــال  يتميــز  حيــث 
الإجتماعيــة وإضطرابــات في القــدرة علــى عمــل علاقــات صداقــة تقليديــة ، حيــث أن ذوي 
الأوتيــزم غالبــاً لا تكــون لديهــم المهــارات الضروريــة لبــدء علاقــات صداقــة إجتماعيــة ولــو 
ــاً مــا تكــون صامتــة أو تــؤدي إلــى الإرتبــاك أيضــاً فــإن ذؤي  وجــدت تلــك العلاقــات فغالب

ــن. ــات النظــر وأحاســيس الآخري ــم التعاطــف مــع وجه ــزم ينقصه الأوتي

وهــم غالبــاً لا ينشــغلون في التفاعــات والأعمــال التعاونيــة أو المتبادلــة مــع الآخريــن 
والفــرد ذوي الأوتيــزم غالبــاً لا يبــادر بإجــراء حــوار وعندمــا يفعــل الشــخص ذلــك فــإن 
المحاثــة تكــون محوريــة ذاتيــة بعيــدة عــن إهتمــام مســتوى المســتمع وربمــا يهــرب الفــرد 
ذو الأوتيــزم في منتصــف المحادثــة بينمــا يكــون الفــرد الآخــر في حالــة اســتمرارية للحــوار 

والحديــث.
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كمــا أن الأطفــال ذوي الأوتيــزم لديهــم قصــور في التفاعــل الإجتماعــي المتبــادل ويتبــدى 
ذلــك في عــدم القــدرة علــى تكويــن صداقــات أو علاقــات مــع الآخريــن بمــن فيهــم الوالــدان، 
ــالات  ــى الإســتجابة لإنفع ــة، ونقــص عل ــف الإجتماعي ــن التفاعــات والمواق والإنســحاب م
ومشــاعر وأحاســيس الآخريــن، وضعــف مهــارات التواصــل اللفظــي وغيــر اللفظــي، وضعــف 

المهــارات الإجتماعيــة المعرفيــة )هشــام الخولــي،2004 ،10(.

	:السمات السلبية الدالة على التوافق الأسري غير السوي لهذا الطفل ما يلي

11 ضعف قدرة الطفل على التواصل مع الآخرين مباشرة معهم..

22 تكرار العبارات أو الجمل أو بعض الكلمات التي يسمعها داخل الأسرة بصفة مستمرة..

33 تنتابه نوبات غضب وعدوان غير مبررة ضد الآخرين..

44 يوصــف بالبــادة الإنفعاليــة والعزلــة الوجدانيــة عــن أفــراد أســرته الأم ، الأب، .
الأخــوة )محمــود محمــد،2004(.

ــاده  ــى لمي ــذ اللحظــة الأول ــن إجتماعــي ينمــو في إطــار اجتماعــي من ولأن الطفــل كائ
وتعتبــر الأم أهــم عامــل في عمليــة التنشــئة الاجتماعيــة )حامــد زهــران ،1990(.

ويقصــد بالنمــو الإجتماعــي هــو إكتســاب الطفــل الســلوك الــذي يســاعده علــى التفاعل 
والتكيــف مــع أعضــاء جماعتــه داخــل الأســرة وخارجهــا )هشــام مخيمــر،2000(.

ويتأثــر نجــاح الطفــل في التكيــف مــع العلاقــات الإجتماعيــة الخارجيــة بنــوع الخبــرات 
الإجتماعيــة التــى يتلقاهــا داخــل المنــزل، فالأطفــال الذيــن يتــم تنشــئتهم اجتماعيــاً داخــل 

المنــزل يحققــون تكيفــاً  اجتماعيــاً خارجيــاً )بنــدر الزهرانــي ، 2006(.

	 -: Wing مظاهر العجز الإجتماعي عند وينج

11 العجز في إقامة علاقات إجتماعية..

22 العجز في إقامة إتصالات مع الغير..

33 العجز في تبني مفھوم وتصور إجتماعي )عمر فواز،2003 ،(..
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وإختلــف العلمــاء في تفســير العجــز الإجتماعــي فأرجــع البعــض الســبب في العجــز 
الإجتماعــي إلــى العجــز اللغــوي والقصــور في الإدراك، وأرجــع البعــض الســبب إلــى الخلــل 

الوظيفــي في النصــف الأيــس مــن المــخ )عبيــر بــدوي ،2006 ،45(.

ويشــير الباحثــون إلــى أنــه ليــس كل ذوي إضطــراب التوحــد إنعزالــن بــل منهــم  مــن 
يقتــرب مــن الأشــخاص المألفــن لديــه، كمــا أن منهــم مــن قــد يحــب الألعــاب التــي تتطلــب 
ــه ویســتمتع  ــل إن بعــضھم قــد یجلــس في حجــر الشــخص المألــوف ل ــدنیاً ب إتصــالا ب
بمعانقتــه وإحتضانــه أمــا الأطفــال الأقــل قــدرة قــد یعانــون قلقــا حــاداً إذا غــاب عــن 

ــد الرحمــن ســليمان ، 2001 ،116(. ــاء بھم )عب ــى الإعتن ــم عل حياتهــم الشــخص القائ

ويتفــق كل مــن ســميث Smith )2001(، وويــس Weiss )2007: 23(، وجولدشــتين 
وثيمــان Goldstien&Theiman )2000(، وبيلينــي وآخريــن Bellini  )2007( في أن احــد 
ــارات هــو مــا يوجــد لديهــم مــن  ــم هــؤلاء الأطفــال هــذه المه ــي تحــول دون تعل ــق الت العوائ
عجــز نمائــي يعــوق تعلمهــم هــذه المهــارات، حيــث ينقصهــم الإهتمــام الإجتماعــي، ويفشــلون 
في فهــم الإشــارات الإجتماعيــة، بالإضافــة إلــى أنهــم عــادة مــا يظهــرون مبــادأة إجتماعيــة 
محــدودة، وإســتجابية إجتماعيــة قليلــة  كمــا يتضــح القصــور في المهــارات الإجتماعيــة لديهم 
في الأفعــال الكلاميــة المقيــدة ونقــص إدراك وجــود الآخريــن، وصعوبــة التعليــق، والعجــز في 
المبــادآت اللفظيــة وغيــر اللفظيــة للتحيــة والتوديــع، وصعوبــة الإرتبــاط بالآخريــن والإنشــغال 
بهــم وصعوبــة طــرح الأســئلة والإســتماع والإســتجابة للآخريــن، وصعوبــة التفاعــل في 

المواقــف الإجتماعيــة البســيطة. 

ثالثًا : الخصائص الفسيولوجية:

ــا  ــي يبدأه ــاة الإنســان والت ــة في حي ــن المراحــل المهم ــرة م ــة المبك ــة الطفول ــد مرحل تع
بالإعتمــاد الكامــل علــى الغيــر، ثــم يرتقــي في النمــو والإســتقلال والإعتمــاد علــى الــذات، 
وفي هــذه المرحلــة يقــل إعتمــاد الطفــل علــى الكبــار ويــزداد إعتمــاده علــى نفســه وذاتــه 

والتفاعــل مــع البيئــة الخارجيــة والمحيطــة بــه )ماريــة الزهرانــي، 2006(.
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وع�ـادة م��ا يتضاع��ف وزن الرضي��ع الطبيع��ي خل�ال الس��نة الأول��ى م��ن عم��ره ثل�اث م�ـرات 
�ـد بلوغ�ـه  ـاء الجس�ـم وعن �ـر في نســبة أجزـ �ـر كبي ويـز�داد طول��ه بمعــدل)50( %، كم�ـا يحــدث تغي
س��ن الس��نتين تنم��و وتتط��ور المه��ارات العضلي��ة المرتبط��ة بالم��خ فنلاح��ظ أن��ه يس��تطيع إس�ـتخدام 
أصاب�ـع يدي�ـه في تناــول الطعــام ويمي�ـل إل�ـى إس��تخدام أدوات الأكل كالملعق�ـة وغيرهــا، ويـز�داد نم�ـو 
العظــام وتصب�ـح أكب�ـر حجمــاً وأكث�ـر صلاب�ـة  كم�ـا يول�ـد الطف�ـل برــأس كبي�ـر جــدا يمث�ـل حوالــي 
)25(% م�ـن حج�ـم الجســم كل�ـه ث�ـم ينم�ـو ببــطء شدــيد مقارنــةً بالأعضــاء الباقي�ـة ولا يتمي�ـز نم�ـو 
الجه��از العصب��ي بس��رعة كبي�ـرة ويترك��ز النم��و في زي��ادة ع��دد وحج��م الخلاي��ا العصبي��ة، وت�ـزداد 
سـي�طرة الطف�ـل عل�ـى أجهــزة جس��مه وتنم�ـو قدرته�ـا عل�ـى القيــام بوظائفه�ـا كم�ـا تستــمر عملي�ـة 
التســنين خــال مرحل�ـة الطفول�ـة م��ا بيـن )الســنة إل�ـى السـن�تين( وذل�ـك لــدى الأطفــال الطبيعييـن 

)خال�ـد المدنــي،2005 ; محم�ـود عقــل ،1998(.

رابعاً: خصائص الإضطرابات الإنفعالية:

تعتبــر الإنفعــالات أحــد الأســس التــي تعمــل علــى بنــاء الشــخصية الســوية، فالإنفعالات 
ــة ومــا يصاحبهــا  ــا اليومي ــاة كل إنســان فهــي تتدخــل في شــئون حياتن جــزءاً هامــاً مــن حي
مــن حــالات الفــرح والســرور والغضــب والكــره والخــوف والدهشــة، وجميــع هــذه الإنفعــالات 
تجعــل مــن حياتنــا اليوميــة متنوعــة وممتعــة وبدونهــا تصيــر حياتنــا قاحلــة جافــة )عمــاد 

الزغــول وعلــى الهنــداوي،2010 ،432(.

وهنــاك مجموعــة مــن ردود الفعــل الإنفعاليــة لــدى أطفــال الأوتيــزم، مثــل نقــص 
المخــاوف مــن الأخطــار الحقيقيــة، وقــد يشــعر بالذعــر مــن الأشــياء غيــر الضــارة أو مواقــف 
معينــة، فهــو ليــس لديــه قــدرة علــى فهــم مشــاعر الأشــخاص مــن حولــه، فقــد يضحــك لوقــع 

شــخص وقــد يتعــرض لنوبــات مــن البــكاء والصــراخ )طــارق عامــر ،2008 ،36( .

كمــا لا يظهــر أيــه مظاهــر انفعاليــة كالدهشــة أو الحــزن أو الفــرح، ولا يســتطيع فهــم 
.)Widen&James,2007( مشــاعر الأشــخاص مــن حــول

وتختلــف إنفعــالات الأطفــال في بعــض مظاهرهــا عــن إنفعــالات البالغــن والراشــدين 
فتتميــز بأنهــا: متحولــة المظهــر، أي أنهــا تبــدأ بســرعة وتنتهــي بنفــس الســرعة التــي بــدأت 
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بهــا، كمــا لا يســتطيع الطفــل أن يميــز في ثورتــه بــن الأمــور التافهــة والأمــور المهمــة، فهــو 
ــه  يبكــي في حــدة حينمــا تمنعــه مــن الخــروج ويبكــي أيضــاً بنفــس القــوة حينمــا نشــتري ل

دراجــة جديــدة  )محمــود شــاكر ،1993 ،265; لطفــي زكريــا الشــربيني ،2000 ،203(.

كمــا يتــم تصنيــف التوحــد حاليــاً علــى أنــه أحــد الإضطرابــات النمائيــة المنشــرة 
)الســائدةPervasive Development Disorders (PDD )(  والتــي تتميــز جميعهــا بضعــف 
ــارات التفاعــل الإجتماعــي  ــا : مه ــو والتطــور أهمه ــن النم ــددة م ــام في نــواح متع حــاد وع
ــا  ــة كم ــع ســلوكيات نمطي ــات م ــف الأنشــطة والإهتمام ــارات الإتصــال، وضع ــادل، مه المتب
أن الأوتيــزم هــو إضطــراب إنفعالــي في العلاقــات الإجتماعيــة مــع الآخريــن، ينتــج عــن 
عــدم القــدرة علــى فهــم التعبيــرات الإنفعاليــة، وخاصــة في التعبيــر عنهــا بالوجــه، أو 
باللغــة ويؤثــر ذلــك في العلاقــات الإجتماعيــة مــع ظهــور بعــض المظاهــر الســلوكية النمطيــة 

.)Gross,2008,10:11(

هــذا وقــد أشــارت العديــد مــن الدراســات إلــى وجــود إرتبــاط كبيــر بــن الأوتيــزم 
وظهــور عجــز كبيــر في تجهيــز العواطــف، وعــدم فهــم التعبيــرات الإنفعاليــة الإنفعاليــة لــدى 
الأطفــال الأوتيــزم، وأشــارت دراســة )Philip et al,2010( إلــى وجــود عجــز لــدى أطفــال 
الأوتيــزم في التعبيــر عــن المشــاعر والأحاديــث وصعوبــة التعامــل مــع المفاهيــم المعنويــة، 
والفشــل في فهــم مشــاعر الآخريــن وأحاسيســهم، وكذلــك أشــار )Tell,2009( إلــى فشــل 
أطفــال الأوتيــزم مــن المشــاركة مــع أقرانهــم، بطريقــة طبيعيــة وتبادلهــم المشــاعر والخبــرات، 

وصعوبــة في فهــم العلاقــات الإجتماعيــة وتنظيمهــا علــى نحــو ملائــم.

كمــا أشــارت دراســة )Tardif et al ,2007( إلــى افتقــار أطفــال الأوتيــزم إلــى بعــض 
الســلوكيات الإجتماعيــة الملائمــة كالإبتســامة، أو التعبيــر بالعــن أو بالوجــه. وأضــاً يوصــف 
أطفــال الأوتيــزم مــن عــدم ظهــور علامــات الإســتقرار الإنفعالــي وعــدم القــدرة علــى التعبيــر 
ــق  ــا يتعل ــم نقــص في معالجــة المعلومــات فيم ــات، فلديه ــالات والرغب عــن المشــاعر والإنفع

.)Osterling et al.,2002( بالتعبيــرات العاطفيــة والتعــرف علــى تعبيــرات الوجــه
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وأطفــال التوحــد يواجهــون صعوبــة في فهــم التلميحــات التــي تصــدر مــن الآخريــن 
حولهــم، والتــي لهــا تعبيــر عاطفــي وإجتماعــي، فهــو لا يــدرك الإبتســامة أو إشــارة الجســد 
أو اللمــس )طــارق عامــر ،2008 ،36(. كمــا أن ضعــف التعبيــر العاطفــي لــدى أطفــال 
التفاعــات  وعلــى  والجســدية،  النفســية  النواحــي  علــى  كبيــر  بشــكل  يؤثــر  الأوتيــزم، 

.)Pennebaker,1995( الإجتماعيــة 

ومــن الخصائــص التــي تلاحــظ علــي أطفــال الأوتيــزم هــو عــدم اســتجابتهم لمحاولــة 
ــاق أو إظهــار مشــاعر العطــف، ويذهــب الوالــدان إلــى أن طفليهمــا لا يعــرف  الحــب والعن
أحــد ولا يهتــم بــأن يكــون وحيــداً أو في صحبــة الآخريــن فضــاً عــن القصــور والإخفــاق في 
تطويــر علاقــات إنفعاليــة وعاطفيــة مــع الآخريــن )كفــافي عبــد الحميــد،1995 ،33;  عبــد 

الرحمــن ســليمان 2002 ،35(.

كمــا يعانــي أطفــال الأوتيــزم مــن ظهــور بعــض المشــكلات الســلوكية الغيــر مرغوبــة 
ــذات،  ــذاء ال ــل، إي ــة مث ــرة في التفاعــات الإجتماعي ــي يمكــن أن تســبب مشــكلات كبي والت
ونوبــات الغضــب، ولاضحــك الغيــر معــروف الســبب، والســلوك التخريبي، ومقاومــة التغيير، 

.)Douglas,2009,2(  والســلوك النمطــي

ورفــض الوقــوف، وإصــدار الأصــوات العاليــة، ووضــع اليديــن والأشــياء الشــاذة في 
 .)Graetz et al,2003,97( الفــم، وتكــرار غيــر مناســب لكلمــة مــا ، والنقــر باليــد، والصــراخ
كمــا أشــارة )Sansosti,et al,2004( إلــى أن أطفــال الأوتيــزم يعانــون مــن العجــز في مهــارات 
الإتصــال وصعوبــة المشــاركة الإجتماعيــة ونقص التفاعلات الإجتماعية، وظهور الســلوكيات 
 )Ozdemir,2008( غيــر التوافقيــة، هــذا وقــد أشــارت العديــد مــن الدراســات مثــل دراســة
Baile�(  ع�ـن وج�ـود س�ـلوكيات تخريبي�ـة ل�ـدى أطف�ـال الأوتي�ـزم، كم�ـا أش�ـارت دراس�ـة كلا م�ـن
ry,2009, Dorothy et al, 2006, Sansosti & Powell, 2008, Keywoth, 2004,Wrig

ht,2007,Kokina&Lee,2010(  إلــى وجــود إرتبــاط كبيــر بــن الأوتيــزم وظهــور العجــز في 

التواصــل البصــري، وصعوبــة الإنخــراط في النشــاطات والألعــاب، وعــدم إدراك المخاطــر، 
والســلوك التدميــري، وإيــذاء الــذات، والإحســاس الغيــر طبيعــي بالألــم، ونوبــات الضحــك 

والغضــب الغيــر معروفــة الســبب للآخريــن.   
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ويعانــي أطفــال الأوتيــزم مــن ظهــور بعــض الإضطرابــات الإنفعاليــة الحــادة والتــي يمكــن 
أن تظهــر في شــكل الإفتقــار إلــى التعاطــف وعــدم المعاملــة بالمثــل، وضعــف المشــاعر والعوامــل 
ونقــص التعبيــرات الإنفعاليــة، وضعــف التواصــل وإســاءة تفســير الإشــارات الإجتماعيــة ونقــص 

. )Douglas,2009,2; Autism Society of America,2008( الأحاديــث المتبادلــة

	-:خصائص إنفعالية أخري

أ(-الإنفعــالات: هــي مشــاعر شــخصية تجعلنــا نشــعر بطريقــة معينــة مثــل الفــرح، 
)24،  2006، ريــاس  أبــو  )حســن  الغضب،الخــوف.  البهجــة، 

ب(-العواطــف: هــي حالــة مــن الإنفعــالات تتضمــن أفــكاراً وتغيــرات فســيولوجية وتعبيــر 
خارجــي وســلوك )حســن أبــو ريــاس ،2006 ،233(.

ــة لموقــف  ــال هــو مجــر إســتجابة نفســية معين ــة أن الإنفع ــال والعاطف ــن الإنفع ــرق ب فالف
خــاص في حــن أن العاطفــة مجموعــة مــن الإنفعــالات تتصــف بالثبــات النســبي إلــى الحــب أو 
الكراهيــة أو الحــزن أو الفــرح أو الإحتــرام أو الإزدراء )عبــد الحميــد الهاشــمي ،1995 ،225(.

ويتميــز ذوو اضطــراب التوحــد بعاطفــة مؤثــرة بريئــة غيــر معقــدة فهــم مســالمون 
 .  )http//www.gulfkids .(Tantam & prestwood بطبعهــم لا يتآمــرون ولا يتمــردون
أمــا انفعالهــم فقــد وصــف العلمــاء التوحــد علــى أنــه إضطــراب إنفعالــي فلــذوي إضطــراب 
التوحــد عجــز إنفعالــي يجعلهــم غيــر قادريــن علــى إدراك إنفعــالات الآخريــن، لكــن لديهــم 
ــى الرغــم مــن إضطــراب النمــو  ــر عــن مشــاعرهم، وعل ــون في التعبي مشــاعر وهــم متفاوت
الإنفعالــي لديهــم إلا أن ذوي إضطــراب التوحــد الأكثــر قــدرة يمكنهــم فهــم قواعــد الحيــاة 
ــا  ــرات الوجــه المرتبطــة بالدهشــة والمفاجــأة )ريت ــد تعبي ــة وقــد يســتطيعون تحدي العاطفي

جــودرن ، ســتيوارت بيــول، 2007 ،489(

خامسًا: الخصائص العقلية:

بثــاث  العاديــن  الأشــخاص  عنــد  المعلومــات  معالجــة  تمــر  المعلومــات:  معالجــة  أ(- 
مســتويات رئيســية وهــى:
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11 تســجيل الحــواس للتجربــة الحســية علــى شــكل صــورة في الدمــاغ: وبالنســبة لــذوي .
اضطــراب التوحــد فهــم لا يظهــرون أي صعوبــات في هــذا المســتوى مــن المعالجــة الحســية.

22 تفســير المعلومــات الحســية في الدمــاغ: يعانــي كثيــر مــن ذوي إضطــراب التوحــد .
ــان يفســر  ــات في هــذا المســتوي مــن معالجــة المعلومــات ففــي بعــض الأحي صعوب
الدمــاغ الرســالة الحســية بإعتبارهــا قويــة جــداً بينمــا يفســرها في أحيــان أخــري 
بإعتبارهــا أضعــف بكثيــر وبذلــك يكــون لديهــم تفســير مضخــم لمثيــرات معينــة 
زادت  الذهنــي  التأخــر  درجــة  زادت  وكلمــا  أخــرى  لمثيــرات  ضعيــف  وتفســير 

الصعوبــات في تفســير المعلومــات الحســية.

33 تحليــل ودمــج المعلومــات لصنــع معنــى متكامــل: جميــع ذوي إضطــراب التوحــد .
أحــادي  التوحــد  إضطــراب  فــذوو  المســتوى،  هــذا  في  صعوبــات  مــن  يعانــي 
المعالجــة ولا يســتطيعون معالجــة المعلومــات القادمــة مــن أكثــر مــن حاســة واحــدة 
ودمجهــا وتحليــل معناهــا الكامــل حتــى وإن كانــت آتيــة مــن حاســة واحــدة )وفــاء 

.)317، الشــامي،2004 

ب(- الإدراك والفهــم: لا يســتطيع ذوي إضطــراب التوحــد فهــم مــا يرونــه ومــا يســمعونه 
والإتجــاه الحديــث لطبيعــة ضعــف الإدراك في حــالات التوحــد يشــير إلــى أنهم يظهرون 
ضعفــاً شــديداً في عمليــة الترابــط المنطقــي كالقــدرة علــى إتمــام المعلومــات التــي تــؤدي 
إلــى معنــى مفهــوم عــن البيئــة ، كمــا أن قدرتهــم علــى إدراك الأشــياء الماديــة أفضــل 
مــن قدرتهــم علــى إدراك تعابيــر وملامــح وجــوه الآخريــن )نيرمــن قطــب،2007 ،45(   

ت(-الإنتبــاه: الإنتبــاه هــو القــدرة علــى النظــر أو الإصغــاء لفتــرة زمنيــة إلــى الأشــخاص 
والأشــياء والأحــداث ويغلــب علــى الأطفــال ذوي إضطــراب التوحــد إنتقائيــة الإنتبــاه 
فيمــا يتعلــق بأحــداث البيئــة التــي يعيشــون فيهــا )عبــد الرحمــن ســليمان،2001 ،115(.

ث(-التذكــر: أحــد المتناقضــات التــي تميــز ذوي إضطــراب التوحــد هــي الذاكــرة الجيــدة 
التــي تتســم بالنقــص أو العجــز في القــدرة علــى إســتدعاء الأحــداث الشــخصية )ريتــا 

جــودرن ، ســتيوارت بيــول ،2007 ،8(.
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ويلاحــظ أن الذاكــرة بعيــدة المــدي لــذوي إضطــراب التوحــد جيــدة لكــن الذاكــرة قريبــة 
المــدى ضعيفــة، فهــم يســتطيعون تذكــر الأشــياء التــي حدثــت في الماضــي ولكنهــم قــد لا 

يســتطيعون تذكــر الأشــياء التــي حدثــت لهــم قبــل قليــل )نيرمــن قطــب،2007 ،46(.

كمــا يســتطيعون إســترجاع الأحــداث الموجــودة في الذاكــرة في تسلســل كامــل ولكنهــم غيــر 
ــق  ــر الحقائ ــم يســتطيعون تذك ــا أنه ــرة، كم ــة في الذاك ــى البحــث عــن أحــداث معين ــن عل قادري
ــرون  ــم يتذك ــا أنه ــن العنصــر الشــخصي كم ــي لا تتضم ــور الت ــة والأم المرتبطــة بالســيرة الذاتي
المعــارف العامــة والإجرائيــة المرتبطــة بمهــارات عمــل شــيء معــن ولكنهــم لا يســتطيعون أن 

يتذكــروا أنفســهم أثنــاء ممارســة أحــداث معينــة )جــوردن وبيــول، 2007 ،141(.

ج(- التخيــل والترميــز: لا يصــل ذوي إضطــراب التوحــد إلــى مســتوى الرمزيــة ولا 
ــى  ــال وإذا حــدث هــذا في بعــض الحــالات ووصــل الشــخص إل يعرفــون عنصــر الخي
مرحلــة الرمزيــة أو اســتخدام الخيــال فإنهــا تكــون بعــد صعوبــات كبيــرة، ويؤيــد ذلــك 
عجزهــم عــن اللعــب الرمــزي والتقليــد إضافــة إلــى القصــور الواضــح في تخمــن 

وجهــات نظــر الآخريــن  )نيرمــن قطــب،2005 ،46(

ح(- التفكــر: يعانــي ذوو إضطــراب التوحــد مــن إضطرابــات واضحــة في التفكيــر 
وتشــتت واضــح في الخصائــص المعرفيــة، وطبيعــة أنمــاط التفكيــر لديهــم تتســم بعــدم 
القــدرة علــى الرؤيــة الشــاملة لحــدود المشــكلة ســواء كان حلهــا يتطلــب قــدرة لفظيــة أو 

ــزارع ،2005 ،24(. ــة  )نايــف ال بصري

ويتميز تفكيرهم بالآتي:

1-يفكرون بالصور وليس بالكلمات.

2-تعرض الأفكار في مخيلتهم على شكل فيديو، لذا فهم يحتاجون إلى وقت لإستعادة الأفكار.

3-لديهم صعوبة في معالجة سلسلة طویلة من المعلومات الشفهية.

4-لديهـ�م صعوبـ�ة في الإحتفــاظ بمعلومـ�ة واحــدة في تفكيرهمـ�ا أثنــاء محــاول معالجــة 
أخــرى.
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5-لديهم صعوبة في تعميم الأشياء التي يتعلمونها.

6-يتميزون بإستخدام قناة واحدة فقط من قنوات الإحساس في الوقت الواحد.

7-عدم إدراكهم لبعض الأحاسيس. 

)محمــد كامــل ،2003 ،106; أســامة البطاينــة ،2007 ،580; سوســن مجيــد،2007 ،86;قحطــان 
الظاهــر ،2009 ،53(.

خ(- الذكاء والقدرات الخاصة لذوي إضطراب التوحد:

تعــریف الــذكاء: عــرف الــذكاء بأنــه قــدرة فطريــة عامــة أو عامــل عــام يؤثــر في جميــع 
أنــواع النشــاط العقلــي مهمــا إختلــف موضــوع هــذا النشــاط وشــكله. كمــا عــرف بأنــه 
قــدرة الفــرد علــى العمــل الهــادف والتفكيــر المنطقــي والتعامــل مــع البيئــة بفاعليــه )صــاح 

الســامراي ،2002 ،223(.

وتوفــر نتائــج الأطفــال ذوي اضطــراب التوحــد في مقاييــس الــذكاء مؤشــرات معقولــة 
ــك  ــي )ســايمون كوهــن، باتري ــل التعليم ــؤ بمســتقبل الطف ــا في التنب ــاد عليه ــن الإعتم يمك

بولتــون ،2000 ،110(.

وإذا أردنا تمثيل ذكاء التوحيدين بالنسب نجد أن:

11 30%حاصل ذكائھم )70( وما فوق..

22 30%يتراوح ذكاؤھم ما بين)50:70( تخلف عقلي بسيط. .

33 ــد المعطــي، . ــي شــديد(. )حســن عب ــف عقل 40% حاصــل ذكاءهــم تحــت)50( )تخل
ــة،2007 ،409(. ــو قل الســيد أب

ــارات الموســيقية،  ــل المه ــارات خاصــة مث ــد مــن ذوي اضطــراب التوحــد بمه ــع العدي ويتمت
والرياضيــة، وقــد يظهــرون قــدرات ميكانيكيــة عاليــة، وقــد يكــون لديهــم قــدرات رســم غيــر 
عاديــة، كمــا يمكــن أن يكــون لديهــم مهــارات عاليــة في الحفــظ والحســاب، ويمكــن أن يكــون 
لديهــم قــدرة علــى تجميــع أجــزاء الألغــاز المصــورة حتــي وإن كانــت درجــة صعوبتهــا تفــوق 
عمرهــم الزمنــي )ســايمون كوهــن وباتريــك بولتــون،2000 ،120;  إيمــان عمــارة ،2005 ،35(.
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وتظهــر هــذه القــدرات لــدى مــا يقــارب)10(%  مــن ذوي اضطــراب التوحــد بينمــا تظهــر 
لــدى النــاس العاديــن بنســبة )1(% فقــط وهكــذا فــإن فرصــة ظهــور هــذه القــدرات تصــل 
نســبتها إلــى)10( أضعــاف فرصــة ظهورهــا في الأســوياء أو ممــن لديهــم تأخــر عقلــي مــن 

دون توحــد  )وفــاء الشــامي،2004، 358(.

د-تأخــر النمــو العقلــي وانخفــاض القــدرة علــى التعلــم: علــى الرغــم أنــه 
توجــد نســبة كبيــرة مــن ذوي الأوتيــزم لديهــم بعــض الدرجــات مــن التأخــر في النمــو العقلــي، 
وســواء كان التأخــر العقلــي موجــوداً أم غيــر موجــود، فــإن التفكيــر لــدى ذوي الأوتيــزم 
يمكــن وصفــه بإعتبــاره عــدم القــدرة علــى التعلــم، وذوي الأوتيــزم لا يتعلمــون بنفــس المعــدل، 

أو بإســتعمال نفــس الطــرق والوســائل لــدى العاديــن.

ذ- القــدرات والمهــارات الخاصــة: ليســت كل خصائــص ذوي الأوتيــزم بهــا عيــوب 
خاصــة بالفــرد، فبعــض ذوي الأوتيــزم لديهــم مهــارات محــددة ومذهلــة، علــى ســبيل المثــال: 
البعــض منهــم لديــه بعــض المهــارات الفائقــة في مجــالات الرياضــات، المحاســبات المتمثلــة في 
التقــويم، الآلــي ، الأرصــاد الجويــة، علــوم البحــار الجغرافيــة، والموســيقى، ويلاحــظ أن هــذه 

المجــالات لا تحتــاج إلــى قــدر كبيــر مــن القــدرات الإجتماعيــة كشــرط أســاس لممارســتها.

كمــا أن هــذه القــدرات غالبــاً مــا تكــون متزامنــة مــع كثيــر مــن العيــوب الشــديدة 
Kan�( لهـ�م والمميـ�زة  الأوتيـ�زم  ذوي  لـ�دى  المتزامنـ�ة  الأعـ�راض  بمجموعـ�ة   المرتبطـ�ة 

)ner,L.,1943),(Spitzer,R.,1987

ر-الإضطرابــات في الإنتبــاه: يشــير ســبتزر )Spitzer,R.,1987(  إلــى الإنتبــاه 
ــى أنــه تركيــز القــدرات العقليــة علــى الأشــياء وشــدة الملاحظــة والإســتماع كمــا يشــير  عل
إلــى أن الإنتبــاه عبــارة عــن نشــاط في الآداء المعــرفي وهــو الســعة في التركيــز علــى المثيــرات 
الخارجيــة والداخليــة وهــذا يــؤدي إلــى اســتغلال تفكيرنــا ومعلوماتنــا، وكذلــك يشــير دليــل 
التشــخيص الإكلينيكــي )DSMIII( إلــى أن الأطفــال ذوي الأوتيــزم تظهــر عليهــم علامــات 
الإضطرابــات في الإنتبــاه، ولديهــم معــدل عــال مــن الإندفاعيــة حيــث يجــد الطفــل صعوبــة 
في التركيــز في الأعمــال التــي تعطــي لــه، وغالبــاً مــا يلاحــظ علــى أطفــال تلــك الفئــة أنهــم 
لا ينصتــون ولا يســمعون مــا قيــل لهــم، كمــا تــزداد أخطاؤهــم في الإختبــارات التــي يتــم 

.   )American Psychatric Association,1986( تطبيقهــا عليهــم
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ويــرى بــرور وسانســون )Prior &Sanson,1986( أن هــؤلاء الأطفــال يكــون لديهــم 
ــاه لمــدة  ــز الإنتب ــه، وأيضــاً تركي ــاه والإحتفــاظ ب ــى إســتمرار الإنتب مشــكلات في القــدرة عل
ــى التنظيــم، ويحتاجــون  ــة، كمــا يعانــون مــن التشــتت والإندفاعليــة وعــدم القــدرة عل طويل
إلــى ســيطرة إشــراف خارجــي، وكمــا قــدم )Marshal,1989( في دراســته عــدة خصائــص 
يصــف بهــا ذوي الأوتيــزم بــأن لديهــم اضطرابــات في الإنتبــاه يظهــر في صــورة: الضعــف في 
التركيــز، قصــر مــدى الإنتبــاه، عــدم القــدرة علــى الإنتبــاه لمــدة طويلــة، فــرط في النشــاط، 
الإندفاعيــة، ضعــف في التناســق، والتوتــر الحركــي، الإســتغراق في أحــام اليقظــة، الســلبية.

ويهتــم الطفــل التوحــدي بأشــياء محــددة تــؤدي إلــى إيجاد صعوبــة في عملية التعلــم والتفاعل 
الاجتماعــي، فمثــاً قــد يهتــم الطفــل في لعبــة مــا ويحملهــا معــه أينمــا ذهــب،  أو يهتــم الطفــل بعــد 
جميــع أعمــدة الإنــارة الموجــودة بالشــارع أو الإهتمــام بمواضيــع معينــة مثــل المشــاهير حيــث يقــوم 

. )Hallahan &Kauffman,2003 ( بجمــع كل التفاصيــل المتعلقــة بحياتهم وتحركاتهم

وذكــر »كوجــل« وآخــرون أن أهــم الأعــراض التــي يتــم علــى أساســها تشــخيص حــالات 
الأوتيــزم هي:

11 قصــور إجتماعــي يتمثــل في الإنســحاب الإجتماعــي والانطــواء  علــى النفس وعــــدم .
القــدرة علــى إقامــة علاقــات إجتماعيــة مــع الآخرين.

22 قصــور لغــوى يتمثــل في وجــود إضطرابــات في القــدرات المعرفية والإدراكية ضعــــف .
وتشــتت الإنتبــاه وعــدم القــدرة علــى فهــم التعليمــات اللفظية.

33 عدم القدرة على التحكم في الحركات الدقيقة..

44 ..)Koegel, et als , 1982( النشاط الحركي المفرط

مــا »ســبيتزر« Spitzer فذكــر أن أعــراض الأوتيــزم تنحصــر في العناصــر الثلاثــة 
التاليــة: الرئيســية 

11 إضطراب كيفي في التفاعل الإجتماعي..
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22 إضطراب في النشاط التخيلي والقدرة على التواصل اللفظي وغير اللفظي..

33 الإنغلاق على النفس وعدم الإهتمام بالأحداث والمنبهات الخارجية. .

)Spitzer,1987(

وحدد »فتحي عبد الرحيم« أعراض الأوتيزم فيما يلي:-

11 الإنفصال الشديد عن الواقع..

22 القصور في تطوير علاقات إنفعالية وإجتماعية مع الآخرين..

33 الترديد الآلي للكلمات والمقاطع..

44 معارضة التغيير في الحياة الروتينية..

55 تكرار الأفعال والأقوال بطريقة نمطية )فتحي عبد الرحيم،1990 ،170(..

ويـــــرى »دينيــس« وآخــرون ‎ (Dennis,et al,1999( أن الأطفــال التوحديــن يتســــمون 
بدرجــــة مـــــن الوعــى الإجتماعــي أكثــر إنخفــاض مــن أقرانهــم ذوى الإضطرابــات النمائيــة 
الأخــرى وفــى مقدمتهــم المعاقــن عقليــاً وحتــى الذيــن يعانــون مــن اضطرابــات في الفــص 
الجبهــي مــن المــخ وهــو الأمــر الــذى يجعلهــم أقــل قــدرة علــى مســايرة الآخريــن، ومــن ثــم 

يكونــوا أكثــر انســحاباً مــن المواقــف الإجتماعيــة المختلفــة.

ويتفــق عبــد الرحمــن ســليمان)2000( مــع ليــو كانــر ‎ Kanner, Leo ‏ إلــى أن أهــم مــا 
يميــز الأطفــال التوحدييــــن التالــي:-

11 الســلوك الإنســحابي يعــد مــن حيـــث لاحــظ تقديمــه لهــذا الإضطــراب والنظــر إليه .
كإضــــطراب مســتقل وذلــــك منــذ مــا يربــو علــى نصف قــرن مضى.

22 أنهم يتسمون بالإستغراق المستمر في الإنغلاق الكامل على الذات..

33 التفكيــر المتميــز بالإجتــرار الــذى تحكمــه الحاجـــــات الذاتيــة والــذى يبعدهــم عــن .
الواقــع، وعــن كل مــا حولهــم ومــن حولهــم مــن مظاهــر وأحــداث وأفــراد.
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44 دائمــي الإنطــواء والعزلــة ولا يتجاوبــون مــع أي مثيــر بيتــي في محيطهــم النفســي .
ممــا يصــــبح مــــن غـــير الممكــن معــه تكويــن أي علاقــة مــع غيرهم مــن الأطفال مما 

يترتــب عليــه فقــدان التفاعــل الإجتماعــي.

وهنــاك أعرــاض بسيــطة وهنــاك أعرــاض ش��ديدة، وهنــاك تفاــوت في الشــدة والتأثيــر 
ون��ادراً م��ا يج�ـد توف�ـر كل أعرــاض التوح�ـد في طف�ـل واحــد، وكذل�ـك تشاــبه أعرــاض الطفــل 
)س( م��ع أعرــاض الطف��ل )ص(. وم��ن الممك��ن أن تلخ��ص أعــراض التوح��د عل��ى ش�ـكل نق�ـاط 

مهم��ة ودقيق��ة وهــي كمــا يلــي:-

11 يميل الى العزلة والوحدة ويرفض التعامل مع الآخرين ..

22 اللعب بمفرده ولا يهتم بالأطفال من عمرة ..

33 اللع�ـب لدي�ـه عباــرة ع�ـن متكــرر ونمط�ـي ورتي�ـب ويقاــوم ويثــور بشــدة عن�ـد محاول�ـة .
تغيي�ـر اللع�ـب.

44 يتجاهل من يحيطون به حتى يتصوروا بأنة أصم )لا يسمع(..

55 يستعمل كلمات غير مفهومة أو صمت تام ..

66 تأخر الحواس )الشم،اللمس،التذوق( ..

77 لا يستعمل النظر بالعين لما حوله ولا يدقق في نظر الأشياء والجدران واللوحات .

88 التناق��ض في الخ��وف )أش�ـياء تس�ـتحق الخ��وف لا يخ��اف منه��ا وأش�ـياء لا تس�ـتحق .
الخ��وف يخ�ـاف منه�ـا خ�ـوف ش�ـديداً(.

99 الصراخ والبكاء المستمر وبدون سبب ..

1010 الضحك والإبتسامة وبدون سبب .

1111 لا يستجيب لإسمه عند مناداته .

1212 كثيراً ما يتجول في المنزل بدون هدف او طالباً لحاجة .

1313 .)Rebecca, et al,2007( البعض يميل إلى ترديد ما يسمع )بصورة ببغائية
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وخلافــاً للمتعاــرف علي��ه بيـن الأوســاط حــول التوح�ـد ق�ـد نلاح�ـظ بــان البع�ـض منه�ـم 
أطفــالا أم كب��اراً  له�ـم القدــرة عل�ـى الإتصــال البصــري ولديه�ـم بع�ـض التفاع�ـل الإجتماع�ـي 
البســيط كالإبتساــمة أو الضح�ـك ولك�ـن بدرجــات متفاوتـة� أن مسـت�قبل المتوح�ـد يعتم�ـد عل�ـى 
ـقل ومعتم�ـد  ــاً تلاح�ـظ البع�ـض يعي��ش بشــكل مستـ شــدة الإصاب�ـة وتأثيره�ـا عليــه، فأحيان
عل�ـى نفس�ـه في الحيــاة اليومي�ـة ولدي�ـه عم�ـل يكس�ـب من�ـه وهــذا م�ـن خل�ال درج�ـة الإصاب�ـة 
والتدريـ�ب والتأهيـ�ل في المراكـ�ز المتخصصــة، أمـ�ا البعـ�ض الآخـ�ر فيبقـ�ى إعتمـ�ادي علـ�ى 

أس�ـرته وحبي��س الــدار.

 وق��د يعان��ي المصاب��ون بالتوح��د م��ن إعاق��ة أو إضطراب��ات أخرى تؤث��ر في عمل الدماغ مثل: 
) Fragile X( الهش�ـة أو الصــرع أو التخل�ـف العقل�ـي أو الإضطرابــات الجيني�ـة مث�ـل )متلازمــة 
وتظه��ر الفح�ـوص أن م��ا يقــارب ثلث��ي م��ن يت��م تشـخ�يصهم بالتوح��د يدخل�ـون ضم��ن%)30(  مــن 
ع�ـرض التوحديي�ن ق��د يتط�ـور لديه��م نم��ط  مج�ـال التخل��ف العقل��ي وأن م��ا يقــارب مــن )25(% 

.)Brown et al,2003(  منه��م يصاب��ون بالص��رع في إح��دى مراح��ل حياته��م

كمــا تتن�ـوع الأعــراض الدال��ة عل��ى إضطــراب الأوتي�ـزم  وم��ع ذل��ك يمك��ن إكتش�ـاف ه�ـذه 
الأعــراض فيم��ا بــن الشــهر)30 و 36( )الثلاثــن والســادس والثلاثيـن( م��ن عم��ر الأطف�ـال 
ويمك�ـن أن يقــوم بتشخــيص الأوتيــزم أطب�ـاء الأطفاــل، الإختصاص�ـي النفس�ـي أو متخص�ـص 
ـال الهــام في ه�ـذا الصــدد كي�ـف يمك�ـن إكتشــاف الطف�ـل  ـم، والسؤـ مهن�ـي في مجــال الأوتيزـ

التوحــدي؟ أو م��ا العلامات/الأعــراض الت��ي تتب�ـدى عل��ى الطفــل؟ وهــي كمــا يلــي:-

11 ضحك أو قهقهة غير مناسبة..

22 عدم الخوف من الخطر..

33 عدم حساسية للألم..

44 مقاومة )رفض( إحتضان أو تدليل الآخرين له..

55 لعب تكراري روتيني غير عادي؛ مهارات بدنية أو لفظية غير عادية..

66 تجنب التواصل البصري..
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77 تفضيل الوحدة والإنفراد بالذات..

88 صعوبة في التعبير عن الاحتياجات ؛ وربما استخدام الإيماءات )الإشارة(. .

99 تعلق )مرضي( غير مناسب بالأشياء..

1010 إستجابة غير مناسبة للأصوات، وربما عدم إستجابة على الإطلاق.

1111 تدور الأشياء؛ أو الدوران السريع حول الذات.

1212 صعوبة في التفاعل مع الآخرين.

1313 رفض التغير والإصرار على الروتين.

1414 . )David, et al,2005( )ترديد الكلام أو الأصوات )المصاداه

بنــاء علــى مــا تقــدم يوجــد ثــاث مجــالات متميزة تتــوزع عليهــا الأعراض  	-1
الســلوكية للطفــل التوحــدي:

11 صعوبات في التفاعل الإجتماعي..

22 مشكلات في التواصل اللفظي وغير اللفظي..

33 سلوكيات تكرارية محدودة جدًا، واهتمامات قهرية أي أفعال قهرية..

44 قــد يكــون نشــطاً أكثــر مــن المعتــاد، أو تكــون حركتــه أقــل مــن المعتــاد، مــع وجــود .
نوبــات مــن الســلوك غيــر الســوي )كأن يضــرب رأســه بالحائــط ، أو يعــض( دون 

ســبب واضح. 

55 ــاط . ــا، أو الإرتب ــر في فكــرة بعينه ــى الإحتفــاظ بشــيء مــا، أو التفكي قــد يصــر عل
بشــخص واحــد بعينــه.

66 ــه، مــع التعلــق . ــه أو طريقــة تنظيــم غرفت ــواع أكل لا يحــب التغيــر في ملابســه أو أن
بالأشــياء مثــل مخــدة معينــة أو بطانيــة ويحملهــا معــه دومــاً.
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77 قد يكون عنده أيضا حركات متكررة لليد والأصابع. .

88 هناك نقص واضح في تقدير الأمور المعتادة..

99 قد يظهر سلوكاً عنيفاً أو عدوانياً، أو مؤذياً للذات..

1010 ويحب أن يكون دائماً مع نفسه وتخيلاته.

1111 إضطــراب في الأكل والشــرب والنــوم مثــل قصــر الطعــام علــى أنــواع قليلــة أو 
شــرب الســوائل بكثــرة.

1212 الإستيقاظ ليلاً المصاحب بهز الرأس وأرجحتها أو خبط الرأس.

كمــا الخاصيــة الأبــرز في إضطــراب الأوتيــزم هــي إعاقــة التفاعــل الإجتماعــي والآبــاء هــم 
Strong,1996; Mesibov,1991;Pow�( لأول مــن يلاحظــون أعــرض الأوتيــزم علــى أطفالهــم

)ers,1989; Oregon Department of Education, 1980

	-:حددت »نيرمين قطب« أبرز سلوكيات ذوي اضطراب التوحد فيما يلي

أولًا: الخصائص السلوكية والحركية:

1- إثــارة الــذات: يظهــر بحــركات لا إراديــة يقــوم بهــا الطفــل كرفرفــة اليديــن وهــز 
الجســم ذهابــا وإيابــا.

2- قلة الدافعية: تظھر في عدم المبالاة للمثيرات.

3- الإنتقــاء الزائــد للمثــرات: قــد يميــل اضطــراب التوحــد إلــى مثيــر معــن بصــورة 
مفرطــة.

4- مقاومــة التغــر: يفضــل ذوو اضطــراب التوحــد العيــش علــى نمــط معــن وينزعجــون 
بشــدة عنــد إحــداث أي تغيــر لهــذا الروتــن.

5- الســلوك التخريــي: المتمثــل في العنــف وذلــك بتحطيــم الاشــياء والعــدوان علــى 
النفــس والآخريــن  )نيرمــن قطــب،2007 ،38( .
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ويرتبــط عــدد مــن المشــاكل في بعــض الأحيــان بالتفكيــر لــدى ذوي الأوتيــزم وهــذه 
المشــاكل تتضمــن الغضــب الشــديد يظهــر في صــورة: )القذف-الضرب-العنــف(، حيــث أن 
العيــوب والإضطرابــات في التواصــل بالنســبة للمهــارات الإجتماعيــة المتداخلــة )المتفاعلــة( 
تــؤدي إلــى بعــض مــن هــذه المشــاكل الســلوكية الشــديدة المرتبطــة بالتفكيــر لــدى ذوي 
الأوتيــزم، فعلــى ســبيل المثــال: الشــخص الــذي ليســت لديــه لغــة للتخاطــب قــد يلجــأ إلــى 
ضــرب الــرأس كطريقــة للســؤال عــن المســاعدة ، وأن يســتخدم الغضــب الشــديد كطريقــة 

. )Spitzer,R.1987) (Kanner L,1943( للتعبيــر عــن الإتصــال غيــر المريــح

ويشــير كل مــن )Kanner L,1943( ، )Spitzer,R.1987( ، إلــى أن الأوتيــزم يتحــدد 
الأعــراض  وهــذه  الأوتيــزم  ذوي  ســلوك  والتــي تميــز  بــه،  الخاصــة  الأعــراض  ببعــض 

والخصائــص الســلوكية تظهــر علــى النحــو التالــي:

مقيــاس  أو  معــدل  الأوتيــزم  ذوي  لــدى  يكــون  الإهتمامــات والأهــداف:  ضيــق في  أ-	
ضيــق وغيــر عــادي لبعــض الإهتمامــات فربمــا يهتمــون وينشــغلون بالتكــرار والحــركات 
الجســمانية الإعتياديــة مثــل رعشــة الأيــدي أو التصلــب أو التجمــد وكذلــك الإهتــزاز، 
والطفــل ذو الأوتيــزم قــد يمضــي الســاعات مشــغولاً بمثــل هــذه الســلوكيات وينشــغل أيضــاً 
بالإهتمــام  بموضوعــات معينــة أو أجــزاء مــن موضوعــات أو تكــون لديــه اتصــالات قويــة 
ــل ذو  ــم الطف ــد  يهت ــا ق ــة ومحــددة كجــزء مــن موضوعــات، أخــرى. مث لموضوعــات معين

ــام. ــن الطع ــواع أخــرى م ــى أن ــه عل ــام واحــد وتفضيل ــوع طع ــى ن ــة عل ــزم بالمداوم الأوتي

ب-الإعتمــاد علــى الأنمــاط الروتينيــة )مقاومــة التغيــر(: ذوي الأوتيــزم غالبــاً 
ــات  ــوم في أوق ــى الن ــا يصــرون عل ــي، رم ــدي الروتين ــى النمــط التقلي ــا يعتمــدون عل م
التغيــرات  حتــى  التقليديــة،  والتحيــة  والحضــور  لــأكل  بالنســبة  كذلــك  محــددة، 
الصغيــرة المعتــادة أو الموجــودة في أشــكال البيئــة تــؤدى إلــى ردود فعــل عاطفيــه قويــة. 
علــي ســبيل المثــال: يــؤدي تغييــر مــكان بعــض الأثــاث المنزلــي إلــى ردود أفعــال تعبــر عــن 

ــق الشــديد مــن ذوي الأوتيــزم.  الحــزن أو القل
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ج-التصرفات أو الإستجابات الشاذة )غير الطبيعية( للتأثيرات والتنبيهات الحسية: 

يرتبــط التفكيــر لــدي الطفــل الأوتيــزم بــردود الأفعــال غيــر التقليديــة بالنســبة للتنبيهــات 
الحســية، ثــم زيــادة الإفــراط في الحساســية للصــوت، وقــد يكــون لــدى الطفــل الأوتيــزم إهتمــام 
بأنمــاط معينــة مــن التأثيــر تتضمــن الروائــع، الأحــداث الرئيســية والإنجــذاب لمثل هــذه المؤثرات.

ومــن جانــب آخــر فــإن كثيــراً مــن الســلوكيات المرتبطــة بالتفكيــر لــدى ذوي الأوتيــزم 
مثــل حالــة الإهتــزاز ورعشــة الاصابــع وكذلــك الــدوران تعبــر عــن بعض الإســتجابات الشــاذة 

والرغبــة في الإســتمرار في الإثــارة الحســية.

ثانيًا: الخصائص النفسية: 

يولــد الطفــل وهــو مــزود بالدوافــع الفطريــة التــي تكــون في معظمهــا مرتبطــة بإشــباع حاجاتــه 
الفســيولوجية، وتتطــور الإنفعــالات العاطفيــة خــال مراحــل الطفولــة المختلفــة  وتتمثــل تلــك 

ــة. ــق الطفــل بأمــه والخــوف مــن الأصــوات العالي الإنفعــالات في الحــب و يبــدو واضحــاً في تعل

فـ�ى  للتأثيـ�ر  متعلمـ�ة  لغـ�ة  النفسـ�ي  السلــوك  أن   )1990( زهــران  حام��د  ويضي��ف 
الآخريـ�ن  ويتعل��م الأطف��ال بالتدري��ج ع��ن طري��ق التقلي��د والمواق��ف الخاص��ة والخبـ�رات 
المختلف�ـة وتؤث��ر الصح�ـة العام�ـة للجس�ـم في السلــوك النفس�ـي حي�ـث يؤك�ـد بع�ـض الباحثيـن 
أن التع�ـب والمــرض وسـو�ء التغذي�ـة م�ـن أه�ـم العوام�ـل الت�ـي تؤث�ـر في النم�ـو النفس�ـي للطفــل 
وهنــاك حاـلاـت انفعالي�ـة شـا�ئعة لــدى أطفــال التوح�ـد كالعدواني�ـة والصـر�اخ، ومم�ـا يلف�ـت 
�ـى  ـية بالدرج�ـة الأول �ـة وجسمـ ـكل صحي ــات نفســية سـب�بها مشاـ ــاك اضطراب النظـر� أن هن
فق��د يعان��ي أطف��ال التوح��د م��ن نق��ص الإدراك الحس��ي للأل��م أو الإســهال أو الإمس�ـاك 
أو مقاوم��ة التع��ب مم��ا يعك��س حال��ة انفعالي��ة نفس��ية ح��ادة متمثل��ة في ص��راخ متواص��ل أو 

عن��ف )نيرمي�ن قط�ـب، 2007(.

ويعانــي )70(% م��ن مرض��ى التوح��د م��ن س�ـلوك الإض�ـرار بالنف��س ويعتب��ر هذا الس�ـلوك 
أذى مؤك��د للجس��م لأن��ه يـ�ؤدي إل��ى إصاب��ات بالغ��ة ، وربم��ا يك��ون أص��ل ذل��ك السـ�لوك 
وظيفيـ�ا أو حيويــاً كمـ�ا أن هــذا السلــوك يســود بنســبة عاليـ�ة في الإنــاث ، وأن حوالـ�ي 
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٧٥% م��ن تل��ك الإصاب��ات تق�ـع في منطق��ة ال�ـرأس والرقب��ة  وأن العل�اج النفس��ي ينج��ح في 
التخفي��ف م��ن الأضــرار الناتج��ة ، وعمومـ�اً فـ�إن معالج��ة هـ�ذا الســلوك لا ب��د أن يكـ�ون 
منضبطــاً كم�ـا أن�ـه يتطل�ـب التعاــون بيـن المري��ض والأه�ـل والقائميـن عل�ـى الرعاي�ـة الصحي�ـة 

.)Medina , et al.,2003( والفري��ق الطبـ�ي

وتظهــر علامــات التوحــد في الســنوات الثــاث الأولــى مــن حيــاة الطفــل في صــورة 
عجــز يعيــق تطــور المهــارات الإجتماعيــة والتواصــل اللفظــي وغيــر اللفظــي واللعــب التخيلــي 
والإبداعــي ، وهــذا نتيجــة اضطــراب عصبــي يؤثــر علــى الطريقــة التــى يتــم مــن خلالهــا 
جمــع المعلومــات ومعالجتهــا بواســطة الدمــاغ ، مســببة مشــاكل في عــدم قــدرة الطفــل علــى 

خلــق علاقــات مــع الآخريــن  )ياســر الفهــد )ب(،2000(.

وص�ـف التوح�ـد بأن�ـه إعاق�ـة نمائي�ـة تظاه�ـر خــال السـن�وات الأول�ـى م�ـن عم�ـر الطف�ـل 
حي�ـث يؤث��ر التوح��د سـل�باً عل�ـى الطف�ـل في مجــال الحيــاة الاجتماعي�ـة والتواصــل،  إذى واج�ـه 
الأطفــال المصابــون بالتوح��د صعوبــات في مجــال التواص�ـل اللفظ�ـي وغي�ـر اللفظ�ـي والتفاع�ـل 
الاجتماع��ي وصعوب��ات في الأنش��طة الترفيهي��ة والتخي��ل . وكذلك يظاه��ر المصابون بالتوحد 
سلــوكاً متكــرراً بص�ـورة غي��ر طبيعي��ة مث�ـل الرفرف��ة بالأي��دى وھز الجس�ـم والإرتبــاط ببعــض 

الأشيــاء والتأخ�ـر في اكتســاب اللغ�ـة )مجــدي فتحــي،2007(.

عــادة مــا تظهــر الأعــراض المرضيــة بعــد إكمــال الطفــل الســنة الثانيــة مــن العمــر وبشــكل 
تدريجــي ومتســارع، ويقــل بــدء حدوثــه بعــد الخامســة مــن العمــر ولكــن بعــض العائــات لاحظــت 
وجــود تغيــرات ســلوكية لــدى أطفالهــم في عمــر مبكــر بعــد الــولادة  )عبــد الله الصبــي،2003(.

ثالثًا-تفسير الأوتيزم كإضطراب نيورولوجي )عصبي(:

يــري هوبنــر )Huebner,1992( أنــه يوجــد احتمــال لوجــود ســبب نيورولوجــي )بنائــي 
ــا المــخ التــي تتعامــل مــع اللغــة، ومــع منطقــة المعلومــات التــي  أو وظيفــي( يؤثــر علــى خلاي
تأتــي عبــر الحــواس والموصــات العصبيــة، والتــي مــن شــأنها أن تظهــر أعــراض الأوتيــزم، 
كمــا أشــار إلــى أنــه خــال تطبيــق بعــض الإختبــارت النفســية والعصبيــة للقــدرات الوظيفية، 
ومــن خــال الدراســات التــي تقــوم علــى فــروض نفســية عصبيــة، ومــن خــال العوامــل 
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الوراثيــة، والتشــريح العصبــي وأشــعة المــخ المقطعيــة، يمكــن تفســير الأوتيــزم علــى أنــه 
اضطــراب عصبــي نيورولوجــي في بنــاء أو وظائــف بعــض أجــزاء المــخ المحــددة، والتــي تتمثــل 
ــة، وهــذا الإضطــراب  ــة للقشــرة المخي ــخ الأوســط، والفصــوص الجبهي ــخ، والم في ســاق الم
Social Emo�  الوظيف�ـي ينعك�ـس في ص�ـورة اضط�ـراب في المه�ـارات الإنفعالي�ـة الإجتماعي�ـة
Mo� والمهــارات الحركيــة ، Sensory Processes وعمليــا الإحســاس ، tional Skillss

 Languagr والقــدرات اللغويــة ، Cognitive Abilities والقــدرات المعرفيــة ،tional Skills

Abilities، والأبحــاث في هــذا المجــال تفتــرض أن ذوي الأوتيــزم يحتاجــون إلــى عــاج تلــك 

الإضطرابــات الوظيفيــة، وفيمــا يلــي شــكل للمــخ يوضــح هــذه الأماكــن. 

رسم توضيحي رقم)4( يوضح المناطق النيورولوجية بالقشرة المخية والتي يؤدي 

الإضطراب البنائي أو الوظيفي فيها إلى ظهور أعراض الأوتيزم. 

رابعًــا: الســلوك النمطــي والإهتمامــات والنشــاطات المقيــدة والإنهمــاك بأشــياء ضيقــة 
 Restricted Behavior .Interests Activities   المــدى ومحــدودة وفريــدة

أ(-السلوك النمطي :

م��ن الأشــياء الملاحظ��ة والغريب��ة قي�ـام أطف�ـال التوح��د بعم��ل حرــكات متكــررة وبش�ـكل 
متواص��ل بــدون غ�ـرض او ه�ـدف معيـن، وق��د تســتمر ه�ـذه الحرــكات طــوال فت�ـرة اليقظــة، 
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�ـرص  ــوم، مم��ا يؤث��ر عل��ى اكتس�ـاب المهـا�رات، كم��ا يقل��ل م��ن ف ـدةً م��ا تختف��ي م��ع الن وعاـ
التواص��ل م��ع الآخري��ن  وم��ن أمثلته��ا : اهت�ـزاز الجس��م،  ورفرف��ة اليدي��ن،  ف��رك اليدي��ن،  
تم��وج الأصاب��ع،  ل��ف الأشـي�اء الدائري��ة،  طقطق��ة أم��ام أعينه��م وغيره��ا م��ن الس�ـلوكات 
�ـرر  �ـب الأشــخاص المصابي�ن بالتوح��د يقوم�ـون بش�ـكل متك ـ أن أغل �ـة، كماـ النمطي��ة المختلف

ـوكات مقي��دة لا ترتب��ط به��دف واض��ح )وف��اء الشــامي،2004(. بسلـ

ب(- السلوك الروتيني :

يقــوم معظــم الأطفــال وبشــكل طقوســي لســاعات عديــدة بلعبــة محــددة، يقاومــون 
التغييــر بشــكل كبيــر ويتجســد الســلوك الروتينــي مثــاً بموعــد الطعــام والحمــام واللبــاس، 
وكذلــك الروتــن في ترتيــب الغرفــة ويوجــد لديهــم مقاومــة شــديدة للتغييــر الــذي يحــدث 
.  )Hallahan & Kauffman,2003( في البيئــة، كمــا يحافظــون بشــكل كبيــر  علــى التماثــل

ج(- الإهتمام بأشياء محددة جداً:

ــة المحيطــة بهــم  ــر البيئ ــر مــن الأطفــال المصابــن بالتوحــد يتضايقــون مــن تغيي الكثي
ــورة  ــى الث ــؤدي ال ــد ي ــة اللعــب  هــذا الرفــض ق ــر رتاب ــر، ويرفضــون تغيي ــى تغيي ــى أدن حت
والغضــب، كمــا إنهــم يرتبــون ألعابهــم وأدواتهــم في وضــع معــن ويضطربــون عنــد تغييــره 
ويقاومــون تعلــم أي نشــاط أمهــارة جديــدة ويظهــر الطفــل إهتمامــاً بشــي معــن  كلعبــة 
فارغــة مثــاً موجــودة في مــكان معــن وبوضــوح معــن، وقــد ينظــر إليهــا أو يلعــب بهــا 
بطريقــة معينــة وبشــكل متكــرر ممــل، وعنــد تغييــر وضعهــا أو اختفائهــا فــإن الطفــل الهــادئ 
قــد يتحــول الــى شــعلة مــن الغضــب والصــراخ، وقــد ينتهــي الوضــع بإعــادة العلبــة الــى 
وضعهــا مــرة أخــرى . بعــض الأهــل يلاحظــون أن طفلهــم التوحــدي يتعــود علــى كــوب 
وصحــن معــن، ويرفــض تغييــره ، بــل أنــه ينفعــل عنــد عــدم وجــوده. هنــاك نقــص في اللعــب 
ــاب  ــدأ في عمــل ألع ــن، ولا يحــاول أن يب ــد حــركات الآخري ــكاري، ولا يقل ــي أو الابت التلقائ

خياليــة أو مبتكــرة )رابيــة الحكيــم،2003(.
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	 :1978( عند تعريفه للتوحد   وهي(  Rutterأربع خصائص رئيسية قدمها روتر

أ-إعاقة في العلاقات الإجتماعية .

ب-نمو لغوي متأخر أو منحرف .

ج-سلوك طقوسي واستحواذي أو الإصرار على التماثل .

د - بداية الحالة قبل بلوغ ثلاثين شهراً من العمر )عبد الرحمن سليمان، 2001(.

وأيضــاً لــدى منظمــة الصحــة العالميــة تعريفــاً للتوحــد ففــي عــام )1982( عرفتــه بأنــه 
)اضطــراب نمائــي يظهــر قبــل ســن ثــاث ســنوات ويبــدو علــى شــكل عجــز في اســتخدام 
اللغــة وفي اللعــب وفي التفاعــل والتواصــل الإجتماعــي( . كمــا يعتبــر تعريــف الجمعيــة الوطنيــة 
للأطفــال التوحديــن National Society ForAutistics Children مــن أكثــر التعريفــات قبــولاً 
لــدى المهنيين.وينــص علــى أن التوحــد عبــارة عــن المظاهــر المرضيــة الأساســية التــي تظهــر قبــل 

ــة :- ــات التالي ــى)30( شــهراً، ويتضمــن الإضطراب أن يصــل عمــر الطفــل ال

11 اضطرابات في سرعة أو تتابع النمو ..

22 اضطرابات في الإستجابات الحسية للمثيرات ..

33 اضطرابات في التعلق او الانتماء للناس والأحداث ..

44 اضطراب في الكلام واللغة والمعرفة  )خوله يحيي،2000(..

وقد لخص كوهين، دونالان  Cohen,Donnellan هذه الخصائص على النحو التالي:

11 عــدم محاولــة الطفــل تحريــك جســمه أو أخــذ الوضــع المناســب الــذي يــدل علــى .
رغبتــه في أن يحمــل مــن الأم أو الشــخص الموجــود أمامــه.

22 تصلب الطفل عندما يحمل بين ذراعي الأم ومحاولة الإفلات منها..

33 يبدو كأنه أصم، فلا يستجيب لذكر اسمه أو الأصوات المحيطة به..

44 يفشل في التقليد كباقي الأطفال في نفس المرحلة العمرية لا يلوح باي باي..
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55 لا يحاول جذب انتباه الأم عن طريق إصدار أصوات أو أي شيء آخر..

66 ليس لديه فضول في النظر إلى الناس أو الحيوانات..

77 قــد يؤرجــح جســمه أو يخبــط رأســه عنــد تركــه بمفــرده، وقــد يظــل يخربــش .
الغطــاء أو ينقــر عليــه لفتــرة طويلــة مــن الوقــت دون أن يصــرخ.

88 استجاباته للمثيرات الحسية تتراوح بين الإسراف في الهدوء إلى الإسراف في الهياج..

99 لديــه شــذوذ في النشــاط الحركــي، فالبعــض هــادئ لدرجــة أنــه لا ينتقــل مــن مكانــه .
والبعــض لديــه نشــاط حركــي زائــد بدرجــة شــديدة.

1010 البعــض لديــه مشــاكل في التغذيــة والنــوم، ويعيــش علــى نظــام غذائــي محــدد وكثيــر 
الصــراخ وقليــل النوم.

ويشــير كوهــن ودونــالان بــأن هــذه الســمات يجــب ملاحظتهــا في الفتــرة مــن )24-18( 
.)Cohen,Donnellan,1985,502:504( شــهر من العمــر

ــر  ــو المبك ــى ســمات النم ــا إل ــرر« Ungerer مــن خــال ملاحظته ــت »انجي ــد توصل وق
للأطفــال التوحديــن وحددتهــا بظهــور اضطــراب أو قصــور في )اللعــب الرمزي-التواصــل 

.)Ungerer,1989,85( لديهــم )اللفظــي وغيــر اللفظي-التقليــد

ويضيــف »دايــن« موضحــاً أن الطفــل التوحــدي في مرحلــة الرضاعــة لا يخــاف مــن 
الغربــاء ولا يرتبــط بهــم أو يتفاعــل معهــم، تبــدو عليــه الطمأنينــة عندمــا يتــرك وحــده ولا 
يظهــر الإبتســامة الإجتماعيــة التــي تبــدأ عــادة في ســن أربعــة شــهور، ولا يأتــي الحــركات 
الحــركات التوقعيــة  Anticipatory Movement التــي يأتيهــا طفــل الأربعــة شــهور العــادي 
مثــل التعــرف علــى الأم والإقبــال عليهــا عندمــا تلتقطــه مــن الفــراش والتفاعــل معهــا عندمــا 

.)Dianne,1992,13( تناغيــة وتلاعبــه

وقــد لا يلاحــظ الآبــاء مظاهــر الإضطــراب لــدى الطفــل إلا عندمــا يوجــد مــع أطفــال 
ــرون  ــة أو دخــول المدرســة فيعتب ــة أو دخــول الحضان ــدور الحضان ــه ب ــل التحاق ــن مث آخري
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هــذه هــي بدايــة ظهــور الأعــراض إلا أن التاريــخ التطــوري للطفــل يكشــف غالبــاً عــن 
بدايــة مبكــرة للإضطــراب عــن هــذه الوقــت وقــد يرجــع الوالــدان التغيــر في ســلوك الطفــل 
ــة الطفــل بمــرض شــديد أو حــادث أو  ــل ولادة طفــل أصغــر أو إصاب ــى حــدث معــن مث إل
صدمــة عاطفيــة أو تغييــر الســكن، فتتحمــل الأســرة أعبــاء ثقيلــة بســبب ســلوكيات طفلهــا 
الاوتيســتيك وأســوأ مرحلــة تمــر بهــا هــي الفتــرة مــا بــن )2-5( ســنوات مــن عمــر الطفــل 
لشــدة وحــدة أعــراض الإعاقــة لديــه، ثــم بعــد ذلــك تهــدأ الأعــراض ويبــدأ ســلوك الطفــل 

. )Dianne,1992,14( في التحســن في مرحلــة دخــول المدرســة

ــة الطفــل، ولأن جوانــب النمــو  وخاصــة إذا تم توفيــر برنامجــاً مدرســياً ملائمــاً لحال
الإدراكــي والإجتماعــي لــدى الطفــل تبــدأ في التطــور وتخــف حــدة المشــكلات الســلوكية إذا 
صاحبهــا التأييــد العاطفــي مــن الآبــاء لأطفالهــم أمــا لــم تتوافــر هــذه الخدمات المبكــرة، فإن 
الأســرة ســوف تســتمر في حالــة انضغــاط مســتحكمة، ولحســن الحــظ ففــي العقــد الماضــي 
قــد تطــورت أســاليب التشــخيص المبكــر وترتــب عليهــا التدخــل العلاجــي المبكــر الــذي قلــل 

. )Cohen,Donnellan,1985,506:507( مــن احتمــال تدهــور وزيــادة حــدة المشــكلة

يتضــح ممــا ســبق أن اضطــراب الطفــل التوحــدي )الذاتــوي( لديــه أعــراض تتمثــل في 
التالــي:-

11 يسبب القلق في حياة الأسرة..

22 يعاني منه آلاف الأشخاص في مختلف أرجاء العالم..

33 يصيب الأولاد بنسبة )4( مرات أكثر من البنات..

44 لا يقتصر على جنسية أو طبقة اجتماعية معينة..

55 يحتاج إلى رعاية ومساندة مدى الحياة..

66 يبــدو الشــخص الــذي يعانــي مــن إعاقــة التوحــد ظاهريــاً طبيعيــاً كالأشــخاص .
تمامــاً. العاديــن 
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77 نادراً ما يشخص التوحد قبل)3( سنوات..

88 يؤثــر التوحــد بشــكل واســع علــى اســتقرار حيــاة الذيــن يعانــون مــن إعاقــة التوحــد .
ومهاراتهــم، حيــث يحتــاج هــؤلاء الأشــخاص إلــى رعايــة دائمــة مــن الأشــخاص 

الذيــن يعيشــون معهــم.

99 التوحــد هــو إعاقــة تواصــل دائمــة مــدى الحيــاة، تعــزل صاحبهــا عــن الحيــاة العامــة .
إذا لــم يتــم تدريبــه في فتــرة مبكــرة.

1010 نــادراً مــا يظهــر حــب الاســتطلاع والتخيــل لــدى الذيــن يعانــون مــن إعاقــة التوحــد، 
بالإضافــة لمعاناتهــم مــن صعوبــات في التواصــل.

1111 غالبــاً مــا يعانــي التوحديــون مــن مشــاكل في النطــق في حــن ينعــدم لــدى البعــض 
منهــم.

1212 العالم في نظر الذين يعانون من إعاقة التوحد محاط بالغموض.

1313 بدايــة اكتشــاف التوحــد صدمــة للوالديــن و الأشــقاء وحيــاة الأســرة قــد تكــون 
عرضــة للتحطــم مــع ضعــف العلاقــات الإجتماعيــة والســلوكيات غيــر المتوقعــة.

يعاني والدي الطفل التوحدي من القلق على مستقبل طفلهم التوحدي.

كمــا أن الأوتيــزم يعتبــر عجــز إدراكــي مصاحــب للأضطــراب اللغــوي الــذي يميــز 
الأطفــال ذوي الاوتيــزم، كمــا أن هــؤلاء الأطفــال يكــون أداءهــم منخفــض علــى الإختبــارات 
ــى  ــك التفســيرات حيــث أشــار إل ــر )Lotter,1978( تل ــة، وقــد أكــد لوت والمقاييــس الإدراكي
غالبيــة الأطفــال ذوي الأوتيــزم يكــون معامــل الــذكاء لديهــم في حــدود)50( درجــة، وأحيانــاً 
أقــل، وقــد أرجــع هــذا إلــى وجــود اضطــراب في عمليــات الإنتبــاه، الإدراك لــدى هــؤلاء 
ــث بــن أن  ــك، )Marshal,1989( حي ــة، وقــد أكــد ذل ــب اضطــراب اللغ ــى جان الأطفــال إل
الأطفــال ذوي الأوتيــزم لديهــم اضطــراب وعجــز في تشــغيل المعلومــات والتــي تبــدأ بالإنتبــاه 

وتنتهــي بالوعــي حســب الجــدول )2( الآتــي:
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تشغيل المعلومات من خلال العمليات العقلية

الوعى التفكير التخيل الإدراك الانتباه

ــدى الأطفــال  ــة ل ــة وتلقائي ــي تحــدث بصــورة طبيعي ــات والت كمــا بــن أن هــذه العلملي
ــي:- ــى النحــو التال ــزم عل ــال ذوي الأوتي ــدى الأطف ــا اضطــراب ل الأســوياء، يحــدث فيه

11 ضعف في تركيز الإنتباه..

22 قصر في مدى الإنتباه..

33 فرط في النشاط الحركي..

44 اندفاعية..

55 ضعف في التناسق العضلي العصبي..

66 توتر حركي، وسرعة التعب..

77 الإستغراق في أحلام اليقظة..

88 ..)John and White,2003( السلبية

وهنــاك أيضًــا خصائــص أخــري للأطفــال ذوي اضطــراب الأوتيــزم تتضــح 
ــي:- فيمــا يل

ــر  ــس بالضــرورة توف ــزم ولي ــال الأوتي ــا أطف ــي يظهره ــال الت ــص الأطف ــن خصائ تتباي
جميــع خصائــص الأوتيــزم في الطفــل، وتتــدرج الأعــراض في شــدتها مــن الدرجــة الخفيفــة 
إلــى الشــديدة ونظــراً لكثــرة هــذه الأعــراض فقــد تم تقســيمها إلــى خمــس مجموعــات 

ــي: أساســية وهــي كالتال
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1-سلوك إيذاء الذات ونوبات الغضب:

ــذاء  ــن ســلوك إي ــزم م ــال الأوتي ــاء ومعلمــن أطف ــدى أب ــل ل ــب في التحم لاشــيء أصع
الــذات، فمظاهــر هــذا الســلوك لا تبعــث الســرور في ملاحظاتهــا أو في التفكيــر فيهــا 
أو في مناقشــتها ولكنهــا أمــر قائــم وموجــود ولابــد مــن التعامــل مــن التعامــل معــه )ســهام 

.)105، الخفــش،2007 

ــه  ــك عندمــا تقابل ــه وذل ومــع أن الطفــل قــد لا يكــون منشــغلاً بأشــياء يمكــن أن تؤذي
أو مــرة إلا أن الأهــل غالبــاً مــا يذكــرون بــأن الطفــل يعــض نفســه في بعــض الأحيــان بشــدة 
لدرجــة ينــزف معهــا دمــه، وأنــه قــد يضــرب وجــه بقبضــة يــده، أو قــد يضــرب رأســه 
ــاً، وفي  ــا أســوداً أو أزرق ــح لونه ــورم رأســه ويصب ــى تت ــاث حــادة حت ــط، أو بقطــع أث بالحائ
ــى  ــك عل ــن في الأســرة أو المدرســة وذل ــه نحــو الآخري ــان يوجــه الطفــل عدوان بعــض الأحي
ــل مســتيقظين  شــكل عــض أو خربشــة أو رفــس، وقــد يقضــي بعــض هــؤلاء الأطفــال اللي
يصــدون أصواتــاً وبعضهــم يمــزق الأوراق ويرمــي بهــا مــن النافــذة ، وغالبــاً مــا يكــون الأهــل 
عاجزيــن عــن التعامــل مــع هــذه الأنمــاط الســلوكية )جمــال القاســم وآخــرون،2001 ،129(.

وإيــذاء الــذات يتضمــن تشــويه الــذات ويشــمل أشــياء مثــل بتــر الأطــراف/ إزالــة 
حدقــة العــن كمــا لا يظهــر أطفــال الأوتيــزن الألــم أثنــاء انشــغالهم بهــذه الســلوكيات، وثيــر 
ســلوك إيــذاء الــذات هنــا الرعــب لــدى الآخريــن ويــؤدي إلــى صعوبــات إجتماعيــة )إبراهيــم 

الزريقــات ،2004 ،40(.

2-الإضطرابات السلوكية الشاذة:

يتــم بعــض أطفــال الأوتيــزم بعــدم تقليــد الآخريــن أو محاكاتهــم، وفــرط النشــاط 
الحركــي، وعــم اســتعمال كلتــا اليديــن، والإندفــاع بقــوة ثــم الوقــوف فجــأة ثــم تمايــل الــرأس 
على جانب واحد وغيرها من حركات الجســم الشــاذة، والنمطية الزائدة في تناول الأشــياء 
وبشــكل وسواســي قهــري مــن حيــث أنــه يصــر علــى ذلــك ويحــزن لتغييرهــا، وصعوبــة القــدرة 
علــى اللعــب التخيلــي أو الإيهامــي، مقاومــة للتغييــر بشــدة في مواقــف معينــة وقــد يســبب لــه 

حــدوث التغييــر مشــاعر الإحبــاط والحــزن الشــديد)طارق عامــر،2008 ،36: 37(.
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ومــن أنمــاط الســلوك الملفتــة للنظــر والتــي يتصــف بهــا الطفــل الإجتــراري أو الأوتيــزم 
هــو التأخــر في نمــو الســلوك أو قصــور الســلوك، فبالنســبة لمهــارات العنايــة بالــذات علــي 
ســبيل المثــال، فهــو لا يمتلــك منهــا إلا القليــل ويحتــاج لمــن يقــوم بإطعامــه وإلــى مــن يســاعده 
ــل الطفــل  ــاً مث ــا في فمــه تمام ــه يضعه ــداء ملابســه وقــد لا يلعــب بالألعــاب ولكن ــى ارت عل

الرضيــع كمــا أنــه لا يعبــأ بمواطــن الخطر)جمــال القاســم وآخــرون ،2001 ،130(.

	-:)1994( أعراض التوحد عند رمضان القذافي

11 اضطــراب الــكلام أو عــدم الــكلام مطلقــاً وفي هــذه الحالــة يكــون الأطفــال عديمــي .
الــكلام وإذا مــا تكلمــوا فــإن كلامهــم يبــدوا غريبــاً وغيــر مفهــوم أحيانــاً ولا يعمــل 
الأطفــال التوحديــون عــادة علــى محــاكاة غيرهــم أو تقليدهــم في الــكلام مثلمــا 

يفعــل نظراؤهــم مــن الأطفــال الأســوياء.

22 ابتعــاد الأطفــال عــن إقامــة علاقــات اجتماعيــة مــع غيرهــم وعــدم الرغبــة في .
ــا يلاحــظ في هــذا الصــدد هــو  ــم وأهــم م ــي الحــب منه ــن أو تلق ــة الآخري صحب
عــدم اســتجابة الأطفــال لإنفعــالات الوالديــن أو تبادلهــم نفــس الشــعور وعــدم 
ــق غيرهــم مــن البشــر ويظــل  ــرات عــن طري ــم مــن مثي ــا يصــل إليه الإســتجابة لم
الطفــل معظــم وقتــه ســاكن لا يطلــب مــن أحــد الإهتمــام وإذا مــا تبســم فإنمــا يكــون 
ــا. ــى تجنبه ــة ويعمــل عل ــة والملاعب ــه يرفــض الملاطف ــاس كمــا أن للأشــياء دون الن

33 ظهــور الطفــل بمظهــر الحــزن دون أن يعــي ذلــك، وبحيــث يبــدو كأنــه غيــر قــادر .
علــى إظهــار أي مــن الإنفعــالات الأخــرى بشــكل مميــز تبعــاً لمــا يســتدعيه الموقــف.

44 اضطــراب النمــو العقلــي للطفــل في بعــض المجــالات مع ظهور تفــوق ملحوظ أحياناً .
في مجــالات أخــرى، ويبــدو علــى بعــض الأطفــال أحيانــاً مهــارات ميكانيكيةعاليــة 
حيــث يتوصلــون تلقائيــاً إلــى معرفــة طــرق الإنــارة وتشــغيل الأقفــال، كمــا قــد 
يجيــدون عمليــات حــل وتركيــب الأدوات والأجهــزة بســرعة ومهــارة فائقتــن، وقــد 
يبــدي بعــض الأطفــال تفوقــاً ومهــارة موســيقية في العــزف واســتخدام الأدوات 

الموســيقية.
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55 إظهــار الطفــل للســلوك النمطــي المتصــف بالتكــرار وبخاصــة في اللعــب ببعــض .
الأدوات بطريقــة معينــة أو تحريــك الجســم بشــكل معــن وبــدون توقــف دون شــعور 
بالملــل أو الأعيــاء ونظــراً إلــى اتجــاه الأطفــال للعــب بالأشــياء فقــد يســتغرقون في 

تكــرار عمــل الأشــياء نفســها بشــكل متكــرر ودون ملــل.

66 كثــرة الحركــة أو ميــل الاطفــال إلــى الجمــود وعــدم الحركــة فقــد نجــد بعــض هــؤلاء .
الاطفــال كثيــري الحركــة ولا يميلــون إلــى الســكون، بينمــا يبقــى بعضهــم الآخــر في 

حالــة عزلــة عــن العالــم حســياً وحركيــاً.

77 عــدم الإحســاس الظاهــر بالألــم وعــدم تقديــر هــؤلاء الأطفــال للمخاطــر التــي .
يتعرضــون لهــا والتــي يعيــدون التعــرض لهــا المــرة تلــو المــرة، علــى الرغــم مــن 

الاضــرار التــي قــد تلحقهــم أو الإيــذاء الــذي يصيبهــم.

88 ــة . ــال في حال ــن مــع ســرعة الإنفع ــور الأطفــال بمظهــر الإختــاف عــن الآخري ظه
تدخــل أحــد في شــؤونهم وشــدة غضبهــم الــذي يظهــر فجــأة، وتبــدوا هــذه الصــورة 
بوضــوح في حــالات الاطفــال الذيــن لــم يتعــدوا خمــس ســنوات مــن عمهرهــم علــى 

وجــه الخصــوص.

99 الميــل إلــى الإســتجابة بشــكل غيــر طبيعــي لبعــض المثيــرات؛ بحيــث يبــدوا الطفــل .
وكأنــه مصــاب بالصمــم أحيانــاً، بينمــا قــد يعمــل علــى الإســتجابة لبعــض الأصــوات 
ــال يكرهــون  ــدوا واضحــاً أن هــؤلاء الاطف ــاً أخــرى، ويب ــالاة أحيان بشــيء مــن المغ
ســماع بعــض الاصــوات في نفــس الوقــت الــذي لا يســتجيبون فيــه لغيرهــا مــن 

الأصــوات.

	-:)1995( Roeyersأعراض التوحد طبقا لـ رويرز

11 يبدأ قبل ثلاثين شهراً من عمر الطفل..

22 افتقاد الإستجابة للآخرين..

33 صعوبات في النمو اللغوي..



- 171 -

44 مقاومة التغير..

55 الإصرار على الروتين..

66 الهلوسة أثناء النمو..

77 قصور في التواصل اللفظي وغير اللفظي..

88 ضعف في القدرة العقلية..

99 صعوبات في فهم الإنفعالات..

1010 ترديد الكلمات.

ــام الأول،  ــر واضحــة في الع ــي الشــربيني)2000( أن أعــراض التوحــد لا تظه ــر لطف ويذك
ــة، فيمــا عــدا بعــض علامــات العنــف  أو الثانــي للأطفــال الذيــن يصابــون فيمــا بعــد بالتوحدي
والمقاومــة والرفــض عنــد قيــام الأم برعايتــه، أو العكــس مــن ذلــك الهــدوء الزائــد وعــدم المبــالاة 
أو الإســتجابة للمحيطــن بــه وتبــدأ الأعــراض المرضيــة في الظهــور بعــد العــام الثانــي وأهمهــا:

11 يبــدو الطفــل التوحــدي بمظهــر جــذاب وصحــة جيــدة ولكــن يكــون منعــزلاً هادئــاً .
ويقــوم بنشــاط متكــرر مهتمــاص بشــيء مــا يســتخدمه في اللعــب مثــل حجــر صغيــر 

أو علبــة فارغــة، ويثــور إذا أخــذ منــه هــذا الشــيء ويدخــل في نوبــة انفعــال.

22 الطفــل . يتجاهــل  وقــد  تكــون غيــر طبيعيــة،  والأصــوات  للمؤثــرات  الإســتجابة 
التوحــدي صــوت مرتفــع بينمــا يســتجيب لصــوت آخــر ويجــد صعوبــة في فهــم 
اللغــة ، ويبــدو كمــا لــو أنــه لا يفهــم الــكلام عمومــاً ولا يــرد علــى مــن يناديــه بإســمه 
وبعــض هــؤلاء الأطفــال لا يتكلــم نهائيــاً )حوالــي 50%( بينمــا يــردد البعــض الآخــر 
ــوب في نطــق  ــم بعــض العي ــا أن لديه ــاء كم ــرار أجــوف كالببغ ــة في تك كلمــات قليل

الكلمــات والحــروف.

33 لا يســتطيع الطفــل التوحــدي فهــم الأشــياء التــي يراهــا، وهــو يركــز علــى جــزء مــن .
الصــورة حــن تعــرض عليــه ولا يمكنــه فهــم الإشــارات أو تقليــد حــركات الآخريــن 
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المعبــرة وتصــدر عنــه حــركات جســدية غيــر مألوفــة مثــل الــدوران حــول نفســه أو 
القفــز أو التصفيــق أو الســير علــى أطــراف الأصابــع. 

44 لــدى هــؤلاء الاطفــال بعــض مظاهــر العشــوائية وعــدم التناســق فــى أداء الحــركات .
ممــا يزيــد مــن صعوبــة تعليمهــم مهــارات خاصــة بالإضافــة إلــى انهــم يتصرفــون 
كمــا لــو أنهــم وحدهــم وليــس معهــم أحــد ولديهــم مقاومــة للتغيــر وخــوف شــديد 
مــن الغربــاء ولا يســتطيعون اللعــب مــع أقرانهــم، أو تعلــم الســلوك الإجتماعــي 

الملائــم .

	  -:)2004(بعض سمات الأطفال التوحديين كما ذكرها محمد صبري

11 الإســتجابة الدفاعيــة الغيــر عاديــة للمــس Tactile Defensive : عــادة مــا يكــون .
لــدى هــؤلاء الأطفــال رد فعــل غيــر مناســب فعــادة مــا تكــون الإســتجابة لحاســة 
اللمــس اســتجابة عنيفــة، أو قــد ينســحب الطفــل أو يحــاول أن يتجنــب لأن يلمســه 
أحــد، فنجــد هــذا الطفــل لا يتحمــل اللمــس في الأمــور العاديــة مثــل غســل الشــعر 
أو تســريحه أو قــص الأظافــر أو ملامســة بعــض الأشــياء مثــل ملمــس بعــض أنــواع 
الطعــام أو ملمــس ملابــس معينــة وهــؤلاء الأطفــال يوصفــون بــأن لديهــم حساســية 
مفرطــة للمــس وعلــى العكــس مــن ذلــك فقــد نجــد أطفــال لديهــم حساســية 
ضعيفــة لحاســة اللمــس فنجــد اســتجابتهم ضعيفــة لهــذه المثيــرات  فنجدهــم 
قــد لا يشــعرون بالألــم للمســات القويــة أو المؤلمــة، أو لا يســتجيبون للألــم عنــد 

تعرضهــم لملابــس ســاخنة.

22 اســتجابة دفاعيــة للمثيــرات البصريــة  Visual Defensive : وهــي اســتجابة غيــر .
طبيعيــة للمثيــرات البصريــة، فنجــد الطفــل يســتجيب للأضــواء المبهــرة اســتجابات 
غيــر عاديــة، ويمكــن أن يضــع يــداه علــى عينيــه، وقــد يصاحــب ذلــك نشــاط زائــد 

عنــد التعــرض للضــوء.

33 اســتجابة . Auditory Defensive: هــي  الســمعية  للمثيــرات  اســتجابة دفاعيــة 
غيــر طبيعيــة للمثيــرات الســمعية ويمكــن أن تحــدث بصــورة ســلبية أو خــوف مــن 
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الأصــوات والضوضــاء ، فنجــد أن بعــض الأطفــال يخافــون مــن أصــوات معينــة مثل 
صــوت الســيفون في الحمــام أو أصــوات مكبــرات الصــوت العاليــة والضوضــاء، 
ويســتجبون اســتجابات غريبــة، بــأن يقومــوا بالتصفيــق بأيديهــم، أو بــأن يضعــوا 

.)Holle,B.1990( ــم ــى آذانه ــم عل بأيديه

	:حددت »هناء صندقلي« أعراض ومظاهر التوحد فيما يلي

أولًا: علامات مبكرة لمرض التوحد:

11 لا يتواصل مع أهله بالنظر أو بالإبتسام..

22 لا ينظر لوجه أمه ويبدو وكأنه يعيش في عالم خاص..

33 لا يميــل للمداعبــة أو الملامســة لجســده ويبــدي إنزعاجــاً عنــد اقتــراب جســد أمــه .
مــن جســده .

44 لا يميلإلى المناغاة والضحك بصوت عالي..

55 لا يتفاعل مع أفراد أسرته..

66 لا يظهر ميلاً للمشاركة في اللعب..

77 يظهر تأخراً في النطق وإتقان مهارة الكلام..

88 يبدو كأنه لا يسمع..

ثانيًا: الأعراض السلوكية لمرضى التوحد:

11 اضطــراب في التواصــل اللغــوي: بطــيء الــكلام أو لا يتكلــم مطلقــاً أو كلامــه غيــر .
ــل الأســوياء ويســتخدم الإشــارات  ــا يفع ــكلام كم ــن في ال ــد الآخري ــوم ولا يقل مفه

بــدل الكلمــات وإنتباهــه قصيــر جــداً.

22 اضطــراب في التواصــل الإجتماعــي: يفضــل البقــاء منفــرد ولا يقيــم علاقــات إجتماعية .
مــع الآخريــن، غيــر قــادر علــى تلقــي العطــف والحنــان ممــن حولــه حتــى أمــه.
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33 اضطــراب في النمــو العقلــي: يتسـ�م الطفـ�ل التوحــدي بنقـ�ص في النمـ�و العقلـ�ي .
في بع��ض المجــالات م��ن ظه�ـور تف�ـوق ملح�ـوظ في مجــالات أخ�ـرى كمعرف��ة ط�ـرق 

�ـال. ــارة أو كيفي��ة تشــغيل الاقف الإن

44 ـار الأفعــال وخاص�ـة . الســلوك النمطــي التكــراري: يتص�ـف الطف�ـل التوحــدي بتكرـ
أثن��اء اللع��ب ببعضــ الأدوات كتحري��ك جس��م م��ا بش��كل معي�ن بتك��رار دائ��م ودون 

توق�ـف أو شعــور بالمل�ـل أو التع�ـب.

55 �ـف . ــدة للم�ـس أو ضع �ـل التوح�ـد بالإس��تجابة الزائ ــة الحســية: يتص�ـف طف الإعاق
الإس��تجابة للألـ�م إذا أصابـ�ه.

66 إســتجابات غيــر الطبيعيــة: أحيان��اً تظن��ه مص��اب باله��م لع��دم استــجابة للمثي�ـرات .
وأحيانــاً أخ��رى يسـت�جيب بشــكل مبال�ـغ في�ـه لبع�ـض الأصوــات العادي�ـة.

77 مظهــر الحــزن : يب��دو حزي��ن دائم��اً لك��ون الأم��ور لدي��ه لا تعن��ي أي ش��يء وه��و لا .
يع�ـي ســبب حزنــه.

88 مقاوم للتغيير : يرفض بشكل قاطع تغير روتين حياته..

99 ســلوكيات ملفت��ه: يت��راوح س��لوك الطف��ل التوح��دي بي�ن الإف��راط في النش��اط أو .
ش�ـدة الخم�ـول.

1010 �ـادرة  اللعــب: ع��دم الق��درة عل��ى مح�ـاكاة أفع��ال الأخري��ن وع��دم الق��درة عل��ى المب
في اللعـ�ب كتقليـ�د أو تمثيـ�ل ش��خصيات أخ��رى )هنــاء صندقلــي،2012 ،49: 53(.   

	:المشكلات النفسية والسلوكية لدى أطفال الأوتيزم

ــز  ــن والتركي ــه مــع الآخري ــة المهــد المبكــرة عــدم تجاوب ــى الطفــل في مرحل يلاحــظ عل
علــى موضــوع أو شــخص واحــد حصريــاً لمــدة طويلــة مــن الوقــت ويتعلــق بــه تعلقــاً مرضيــاً 
وغالبــاً مــا يكــون موضــوع التعلــق هــذا شــيئاً ماديــاً كعلبــة معينــة. وقــد يمــر الطفــل التوحــدي 
في بدايــة عمــره بمرحلــة نمــو تبــدو عاديــة إلا أنــه ســرعان مــا تتبــدى عليــه علامــات 
ــل أو  ــار أي مي ــدون إظه ــه ب ــى ذات ــة ويتشــرنق عل ــرة الإجتماعي ــم الخب الإنســحاب مــع عال

رغبــة للتفاعــل الإجتماعــي مــع الآخريــن.
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وربمــا يفشــل الأطفــال الأوتيــزم في الإســتجابة أو الإلتفــات لأســمائهم عندمــا يُنــاديَّ 
عليهــم، وغالبــاً مــال يتجنبــون التواصــل البصــري مــع الآخريــن )رفــض التقــاء العيــون أثنــاء 
التفاعــل الإجتماعــي مــع الآخريــن(. كمــا يواجــه هــؤلاء الأطفــال صعوبــات جمــة في إدراك 
مــا يفكــر فيــه الآخريــن ومــا يشــعرون بــه بســبب عــدم قدرهــم علــى فهــم الهاديــات أو 
القرائــن الإجتماعيــة، مثــل نغمــة الصــوت أو تعبيــرات الوجــه، إضافــة إلــى أنهــم لا يتطلعــون 
في وجــوه الآخريــن لرفضهــم إقامــة تواصــل بصــري معهــم وبالتالــي لا يعرفــون مشــاعرهم 
ممــا يدفعهــم للإتيــان بســلوكيات غيــر مناســبة ناهيــك عــن عــدم تعاطفهــم مــع الآخريــن. 
ــرة بصــورة شــاذة  ــة متوات ــاً في حــركات تكراري ــال تمام ــا يندمــج ويســتغرق الأطف وعــادة م
ــدوران حــول الجســم، أو في ســلوكيات مســيئة  ــف، ال ــل: ارجحــة الجســم للأمــام والخل مث

ومؤذيــة للــذات مثــل عــض الجســم ورطــم الــرأس.

ويتأخــر النمــو اللغــوي بصــورة دالــة لــدى الأطفــال الأوتيــزم، وربمــا يفضلــون التحــدث 
بإســتخدام ضميــر المخاطــب بــدلاً مــن ضميــر المتكلــم. ويجهــل هــؤلاء الأطفــال اللعــب 
ــاء  ــم بعــض الأطفــال الأوتيــزم بطريقــة تشــبه الغن ــن. ويتكل ــي مــع الأطفــال الآخري التفاعل
وينحصــر كلامهــم في موضوعــات ضيقــة محــدودة جــداً، بــدون اهتمــام يذكــر برغبــات مــن 

يتحدثــون معهــم.

فقــد حــاول كــن )Keen,2003( أن يفســر مشــكلة أنمــاط الســلوك التــي يظهرهــا 
الأطفــال التوحديــون، في أن تكــون شــكلا مــن الإحتجــاج أو الإخفــاق في التعبيــر عــن 
الإحتياجــات والرغبــات، حيــث يظهــر الأطفــال التوحديــون ســلوك إيــذاء الــذات أو العــدوان 
لتوصيــل رســالة معينــة، وقــد برهنــت هــذه الانمــاط مــن الســلوك فعاليتهــا في تلبيــة 
ــال التوحــد ومــن  ــا أطف ــي منه ــي يعان ــد مــن المشــكلات الســلوكية الت ــم. فالعدي احتياجاته
ضمنهــا التخريــب ، والإنســحاب الإجتماعــي، والنشــاط الحركــي المفــرط، والعدوانيــة مــا 
هــي إلا مشــكلات ثانويــة في الســلوك نتيجــة مــا يعانيــه هــؤلاء الأطفــال مــن اضطرابــات في 

.  )Charlop&Trasowech,2000( التواصــل 
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وبهــذا يمكننــا القــول إن الســلوك التواصلــي والإجتماعــي المنحــرف والمترافــق مــع التوحــد، 
.)Wilner,2001( فإنــه غاليــاً مــا يكــون ناتجــاً عــن اضطرابــات في تطــور اللغــة لديهــم

وتختلــف الســمات الســلوكية للطفــل الذاتــوي مــا بــن قصــور في التواصــل بســبب 
بــطء النمــو اللغــوي وقصــور في الإنتبــاه، وضعــف في التفاعــات الإجتماعيــة بســبب ضعــف 
الإســتجابة للمؤثــرات الإجتماعيــة المحيطــة بــه، وعــدم القــدرة علــى محــاكاة الآخريــن وإن 
ذلــك كلــه لــه تأثيــره الواضــح علــى جوانــب الســلوك لــدى الطفــل الذاتــوي حيــث يعانــي مــن 
فــرط النشــاط أو شــدة الخمــول والإنفعــال الطــارئ دون ســبب واضــح، ومعانــاة شــديدة مــن 

.)Kientz,2000,540( الســلوك العنيــف وإيــذاء النفــس

ويلاحــظ لــدى العديــد مــن الأطفــال الذاتويــن نقــص حــاداً في الإحســاس بالألــم، علــى 
ــرات  ــك مــن المثي ــر ذل الرغــم مــن حساســيتهم الشــاذة والمفرطــة للأصــوات، اللمــس، وغي
الحســية. وربمــا تســهم ردود الأفعــال غيــر العاديــة هــذه في الكثيــر مــن الأعــراض الســلوكية 

التــي تتبــدى عليهــم مثــل رفضهــم احتضــان الآخريــن لهــم أو تدليلهــم لهــم.

وعلــى الرغــم مــن أن المصابــن باضطــراب الفصــام )Schizophrenia( ربمــا يظهــرون 
ــا لا  ــزم، إلا أن أعــراض الفصــام عــادة م ســلوكاً شــبيهاً بســلوكيات ذوي اضطــراب الأوتي
تظهــر علــى المصابــن بــه إلا في مرحلــة المراهقــة المتأخــرة أو مرحلــة الرشــد، كمــا تنتــاب 
المصابــن بالفصــام نوبــات هــاوس وهــذاءات متكــررة وهــذا أمــر لا يوجــد لــدى المصابــن 

. )Andrews & Donna Gail, 1993( باضطــراب الأوتيــزم

عمومــا تختلــف أعــراض التوحــد مــن شــخص لآخــر، وتحــدث بدرجــات متفاوتــة ويمكن 
إســتخلاص أهــم أعــراض التوحــد في النقــاط التاليــة:

11 يتصرف الطفل وكأنه لا يسمع..

22 لا يهتم بمن حوله..

33 لا يحب أن يحتضنه أحد..

44 يقاوم الطرق التقليدية في التعليم..
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55 لا يخاف من الخطر..

66 يكرر كلام الآخرين..

77 إما نشاط زائد ملحوظ أو خمول مبالغ فيه..

88 لا يلعب مع الأطفال الآخرين..

99 ضحك واستثارة في أوقات غير مناسبة..

1010 بكاء ونوبات غضب شديدة لأسباب غير معروفة.

1111 يقاوم التغير في الروتين.

1212 لا ينظر في عين من يكلمه.

1313 يستمتع بلف الأشياء.

1414 لا يستطيع التعبير عن الألم.

1515 تعلق غير طبيعي بالأشياء.

1616 فقدان الخيال والإبداع في طريقة لعبه.

1717 وجــود حــركات متكــررة وغيــر طبيعيــة مثل)هــز الــرأس أو الجســم، والرفرفــة 
باليديــن(.

1818  David Lohr, & Peter(  قصــور أو غيــاب في القــدرة علــى الإتصــال والتواصــل
.  )Tanguay, 2013

ومــن خــال العــرض الســابق لأعــراض التوحــد والتــي تبــدو علــى طفــل التوحــد قبــل 
إتمامــه الثلاثــن شــهراً )إثنــان ونصــف ســنة( يمكــن أن نتوصــل إلــى عــدد مــن المؤشــرات 

التــي ينفــرد بهــا الأطفــال التوحديــن وهــذه المؤشــرات هــي:-

11 أن الأطفال التوحديين لا يحبون أن يحتضنهم أحداً..



- 178 -

22 أنهم في بعض الأحيان يبدون أنهم لا يسمعون..

33 أن الأطفال التوحديين لا يهتمون غالبا بمن حولهم..

44 أنهم قد لا يظهرون تألمهم إذا أصيبوا..

55 أنهم يرتبطون بالأشياء ارتباطاً غير طبيعي..

66 أن الأطفــال التوحديــن لا يحبــون اللعــب بالكــرة ؛ في حــن يمكــن أن نجــد لديهــم .
مهــارة عاليــة في ترتيــب المكعبــات أو غيرهــا مــن المهــارات.

77 أن الأطفال التوحديين يقاومون الأساليب التقليدية في التعلم..

88 أنهم يحبون العزلة عن الغرباء و المعارف..

99 أنهم قد ينضمون إلى الآخرين تحت الإلحاح فقط..

1010 أن بعــض الأطفــال التوحديــن قــد يملكــون قــدرات معينــة مكــن قبيــل الرســم 
والســباحة والعــزف علــى الآلات الموســيقية.

1111 أن بعضهم قد يكتسب بعض الكلمات بيد أنهم سرعان ما ينسوها.

1212 أنهم لا يحبون التجديد، بل يحبون أن تبقى الأشياء في مكانها.

1313 أنهم لا ينظرون في عيون الآخرين أثناء التحدث معهم.

1414 أن الأطفال التوحديين يستخدمون الأشياء دون إدراكهم لوظائفها.

1515 أنهم يفكرون و يتكلمون باستمرار عن شيء واحد فقط.

1616 أن الأطفال التوحديين قد يضحكون أو يقهقهون دونما سبب.

1717 أنهم يظهرون تفاعلا من جانب واحد.

1818 أنهم لا يدركون الأخطار بشكل عام.

1919 )Schultz, et al,2000(  .أنهم يرددون الكلام دون فهم لمعناه فيما يسمى المصاداه


