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ر ومدى فاعليتها في تقليل   ـل المبك  ـاستراتيجيات التدخ 
 د ـ ـأعـراض طيف التوح 

Strategies Of Early Intervention And Their Effectiveness in 

Reducing The Symptoms Of Autism Spectrum 

 1د/ ياسر محمد عزب 
 ملخــــص:

البحثية  من    الهدف: مديهو    الحاليةالورقة  علي  التدخل  ف  التعرف  واستراتيجيات  برامج  اعلية 
أنها تسلط الضوء علي   في  الورقة  هذه  أهميــة  المبكر وأثرها في تقليل أعـراض طيــف التوحــد..وتأتي

حيث يساعد التدخل المبكر    فاعلية استراتيجيات التدخل المبكر في تقليل أعـراض طيــف التوحــد،
تح على  التوحد  طيف  من  يعانون  الذين  النفسية  الأطفال  الوظائف  من  متقدمة  مستويات  قيق 

أهمها: ما   التساؤلات علي عدد من   الإجابة  الحالية  البحثية  الورقة  والإدراكية والاجتماعية، وتحاول
وما   أعراضــه؟، وكيف يمكن تشخيصه،  وأهم  أسبابــه  وما هي  التوحــد  المقصود باضطراب طيف 

وما تشخيصه؟،  وسائل  مدي  المقصود باستراتيجيات هي  هي  وما  المبكر،  فاعليتها في   التدخل 
تقليل أعـراض طيف التوحـــد؟، وما هي أهم استراتيجيات التدخل المبكر المستخدمة للتخفيف من  
المبكـــــر؟،  التدخــــل  استراتيجيات  إلي  الليبي  المجتمع  حاجة  مدى  وما  التوحــــد؟،  طيف  أعراض 

والمعلومات،   للحقائق جيد  تفسير من يقدمه لما التحليلي الوصفي المنهج الباحث واستخدم
إلي  :  النتائج تحليله  نهاية  في  الباحث  استراتيجيات انتهى  بعض  نجاح  نسب  تفاوتت  مهما    أنه 

، واختلف توقيت تقديمها مع أطفال طيف التوحد، إلا أنه أصبحت هناك حاجة  التدخل المبكر
الليبي إلي هذه الاستراتيجيات لمسا المجتمع  تقليل شدة  ملحة في  عدة هؤلاء الأطفال وأسرهم في 

استخدام  تفعيل  من شأنها  باقتراحاتواختتم الباحث ورقته البحثية  أعراض التوحد ومنع تطورها،  
 استراتيجيات التدخل المبكر في المجتمع الليبي لتقليل أعـراض التوحــد.
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Abstract: 

Objective: from the current paper is to identify the effectiveness 

of programs and strategies for early intervention and its impact in 

reducing the symptoms of autism spectrum. Importance of this 

paper is that it highlights the effectiveness of early intervention 

strategies in reducing the symptoms of autism spectrum, where 

early intervention helps children who suffer from autism 

spectrum to achieve advanced levels of psychological, cognitive 

and social functions. current research paper try to answer a 

number of Questions such as: what is a disorder autism 

spectrum and what are the causes and the most important 

symptoms, how to diagnose, and what are the stages and means 

of diagnosis ?, what is meant by strategies of early intervention, 

and their effectiveness in reducing the symptoms of autism 

spectrum? what are the most important early intervention 

strategies to be used to relieve the symptoms of autism spectrum 

?, and what the extent of the need of the Libyan community to 

early intervention strategies?.. the researcher used the 

descriptive analytical method for its good explanation of the 

facts and information. Results: finished researcher at end 

resolved to that no matter how varied the success of some early 

intervention strategies ratios, and different timing of the 

submission with the children of the autism spectrum, but it has 

become an urgent need in the Libyan society to these strategies 

to help these children and their families in reducing the severity 

of symptoms of autism spectrum and to prevent its development, 

concluded the researcher and research paper Proposals would 

activate the use of early intervention in the Libyan society to 

reduce the symptoms of autism spectrum strategies. 
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 مقدمــــة:

باستخدام برامج واستراتجيات   متزايدا   الأخيرة اهتماما    السنواتفي   والنامية المتقدمة  الدولاهتمت  
المبكر مع الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة، وذلك من خلال توفير الخدمات التربوية  التدخل  

تنمية قدراتهم الذاتية والعقلية والاجتماعية  لوالاجتماعية والنفسية والعلاجية والوقائية اللازمة لهم،  
عترفت بها  والمهنية وتدعيم الكفاية الوظيفية لأسرهم، باعتبارها حق من حقوقهم الإنسانية والتي ا

 . لمواثيق والأعراف الدوليةفقا  لدول و هذه الالكثير من 

الاهتمام   إلي  بحاجة  والذين  الخاصة  الاحتياجات  ذوي  فئات  أحد  التوحد  طيف  أطفال  ويعد 
طفال  هؤلاء الأالتدخل المبكر لحالات  التشخيص و تكتسب استراتيجيات  ، لذلك  والرعاية الخاصة

سن مبكر  وخاصة إذا قدمت في    تقليل أعـراض طيــف التوحــدأهمية قصوى في مدي فاعليتها في  
النمو  العمرمن   المبكر على جوانب  للتدخل  إيجابي  الدراسات الحديثة وجود تأثير  أثبت  ، حيث 

المختلفة لهؤلاء الأطفال سواء في الجانب العقلي أو الانفعالي أو الاجتماعي أو اللغوي والسلوكي،  
 .  عاقة أكثر مما لو تم التدخل متأخرا  كما أنه يخفف من تأثيرات الإ

ال أن  عندما  ويلاحظ  نمائي  بخ  يصابطفل  قصور  أو  وظيفي  طيف  لل  باضطراب  يعرف  فيما 
لديهفإنه  ،  التوحد يتطور  إعاقته    قد  مع  التعامل  يتم  لم  مبكر،إذا  وقت  ف  في  الكشفإلذا    ن 

الأطفال  الات  لح   المبكروالتشخيص   من  هؤلاء  قصوى  أهمية  البدءأيكتسب  برامج    جل  في 
للفئة العمرية الممتدة من  طيف التوحد  لأطفال    مثل هذه البرامج، حيث أن تقديم   المبكر التدخل  

فردية   برامج  تصميم  خلال  من  النمائية  حاجاتهم  مع  تتلاءم  الخامسة،  سن  حتى  لتنمية  الولادة 
فضلا  عن إشراك  ،  الاجتماعيةو الانفعالية  و   اللغوية و المعرفية  و الجسمية    كفايتهم الذاتية في الجوانب 

وتلبيتها طفلهم  احتياجات  مع  أفضل  بشكل  للتعامل  وإعدادهم  الأسرة  وأفراد   .الأهل 
)Autism Task Force. 2003( 

الضوء  في البحثية  الورقة هذه  أهمية تأتي لذلك  و  تسلط  وفاعلية علي    أنها  استراتيجيات    أهمية 
تقليل   في  المبكر  التوحــدشدة  التدخل  طيــف  تطورها  أعـراض  هذه  ساعد  تحيث    ، ومنع 

الأطفال  الا و   التوحديي ستراتيجيات  والتواصلية،  والاجتماعية  اللغوية  مهاراتهم  تحسي  على  علي 

http://www.t7di.net/vb
http://www.t7di.net/vb
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الوالدين على  ما تساعد  ة، كالإدراكية والاجتماعي النفسية و تحقيق مستويات متقدمة من الوظائف  
معامل التوحدي،لطفل  تهمتحسي  لتعليم طفلهم    بإكسابهم   وذلك  هم  اللازمة  والمهارات  المعلومات 

 . وإكسابه المهارات المطلوبة

التدخل المبكر قد يساعد الكثير   وقد توصلت الدراسات الحديثة إلي أن استخدام استراتيجيات 
الالتحاق   التوحد علي  ما قدمت لهم  من أطفال طيف  إذا  العاديي،  بقية الأطفال  بالمدرسة مع 

استخدام   أن  إلي  الدراسات  هذه  انتهت  كذلك  مبكرة،  سن  في  والبرامج  الاستراتيجيات  هذه 
دائمة   رعاية  إلي  يحتاجون  الذين  التوحد  طيف  ذوي  الراشدين  مع  المبكر  التدخل  استراتيجيات 

وا والدعم  المساندة  لهم  يوفر  قد  حياتهم،  الحياة  طوال  في  والمشاركة  العمل  علي  والتدريب  لتأييد 
البشرية   الطاقات  من  الهدر  تقليل  في  المبكر  التدخل  استراتيجيات  تفيد  قد  وأخيرا   الاجتماعية، 
لهم.  المقدمة  والتعليمية  الصحية  الخدمات  تكلفة  ارتفاع  نتيجة  التوحد  اضطراب    لذوي 

 ( 1999)إمام،

و فاعلية   علي مدي التعرف إلي ةالحالي البحثية الورقة  تهدفومن ثم   التدخل  برامج  استراتيجيات 
التوحــدوأثرها  المبكر   طيــف  أعـراض  تقليل  عليفي  نتعرف  سوف  البداية  ففي  ولذلك  مفهوم    ، 

وأسبابه،   التوحد وأعراضه  نتعرض لماهية  مراحل ووسائل تشخيص  وما هيطيف  ه، ثم بعد ذلك 
هدافها ومسلماتها، وما هي مجالات تقديمهــــا، ومما يتكون  أو   استراتيجيات التدخل المبكر وأهميتها، 

المبكفريق   مواصفاتـــه،  رــــالتدخل  هي  وما  التوحد،  طيف  الاو   لأطفال  هذه    ستراتيجياتأهم 
أعراض   من  للتخفيف  التوحــــد،المستخدمة  الليبي  و   طيف  المجتمع  حاجة  وتفعيللمدى   تعزيز 
ل أعـراض طيــف التوحــد، وذلك إلي المستوي الذي يرقي إلي  استراتيجيات التدخل المبكر في تقلي

أطفال طيف  فئة  الاهتمام ب من التي تحدوالمعوقات   التحديات  رغم  ، تطلعات وطموحات المجتمع
 ة:ـــــــــالتالي التساؤلات علي الإجابة سوف يتحقق ذلك من خلال و . .لهالتوحد داخ

 ه ؟ ـــــأعراض أهمو  هــــــــهي أسبابد وما ـــــطيف التوحضطراب ما المقصود با  .1
 ؟  تشخيصه ووسائل  طيف التوحد، وما هي مراحل تشخيص كيف يمكن .2
  تهافاعلي مدي و   ، وما هي مراحل تنفيذها،ستراتيجيات التدخل المبكرالمقصود با ما .3

 د؟ـــفي تقليل أعـراض طيف التوح
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 ؟لات تقديمهــــا، وما هي مجااستراتيجيات التدخل المبكرهي أهداف ومسلمات  ما .4
 ؟ لأطفال طيف التوحد، وما هي مواصفاتـــه رــــالتدخل المبكمما يتكون فريق  .5
أهم   .6 هي  المبكر    استراتيجيات ما  أعراض  التدخل  من  للتخفيف  طيف  المستخدمة 

 التوحــــد؟ 
 ؟ رـــــل المبكــــالتدخ ما مدى حاجة المجتمع الليبي إلي استراتيجيات .7

هذه   لطبيعة  بواقع  ونظرا   المتعلقة  البحثية  في  الورقة  فاعليتها  ومدى  المبكر  التدخل  استراتيجيات 
التحليلي ، فقد استخدم الباحث  تقليل أعـراض طيــف التوحــد في المجتمع الليبي   المنهج الوصفي 

المرتبطة   والمعلومات  للحقائق  جيد  وتفسير  دقيقة،  معلومات  إلى  التوصل  إمكانية  من  يوفره  لما 
   (.1996)أبوحطب وعثمان، ورقة البحثية بموضوع ال

 أهم و   هــــــــد وما هي أسبابـــــطيف التوحضطراب  ما المقصود بافيما يخص التساؤل الأول    -1
 ه ؟ ـــــأعراض

 "  ASDs"  :مفهـــــوم اضطراب طيــــف التوحـــــــد 1-1

التوحد   طيف  اضطراب  إلي  أشار  من  و ه  Autism Spectrum Disordersأول 
الأمريكي   كانرالطبيب  غير  1943عام    Kanner  Lio  ليو  سلوكية  أنماط  ، حيث لاحظ 

ويقصد بها "    متلازمة كانرعادية لأطفال كانوا مصنفي علي أنهم متخلفي عقليا ، وأطلق عليه  
التلقائية   الأنانية  أو  الذاتيوية  أو  الذات  علي  لما  الانطواء  المفهوم  هذا  تطور  الوقت  ومع   ،"

 ( 2005)سلامة،   ن بطيف التوحد.يعرف الآ

اضطراب طيف    Autism Society of Americanتعرف الجمعية الأمريكية للتوحدو  
بأنه إعاقة تطورية حادة تستمر مدي الحياة والتي تظهر بشكل نموذجي في السنوات  "التوحد  

لكل   إصابة  خمسين  بمعدل  وتظهر  الحياة،  من  الأولي  ذكور    10.000الثلاث   ( ولادة 
 (  2002ر بأربع أضعاف منه عند الإناث. ) محمد، و إناث(، وأكثر ظهوراً عند الذكو 



 بحوث المؤتمر الأول لاضطراب طيف التوحد في ليبيا  

{40} 

طيف   اضطراب  تعريف  يتم   Pervasive   نمائي  اضطراب  "  بأنه التوحد  كما 
Developmental Disorder   (PDDS )    في ) وظيفي   ( ناتج عن خلل عصبي 

ويتميز فيه    ، عمر الطفل  يظهر في السنوات الثلاث الأولى من  ،الدماغ غير معروف الأسباب
اللغة   تطوير  وعدم  التفاعل  في  واضح  وضعف  الآخرين  مع  التواصل  في  بالفشل  الأطفال 

مناسب التخيلي  ، بشكل  اللعب  في  وضعف  السلوك  من  شاذة  أنماط  سليمان،  ".وظهور   (
2004  ) 

الأ مصطلح  المصاب  علي  يون التوحد  طفالويطلق  و التوحد  طيف  باضطراب   يالأطفال  يعاني  ، 
وإقامة العلاقات الاجتماعية، ومهارات   طفال من ضعف في مهارات التفاعل الاجتماعيؤلاء الأه

يتصرف  بعدة أعراض مشتركة منها: )    ، كما يتصفونالتواصل اللفظي وغير اللفظي مع الآخرين  
يقاوم التغيير في الروتين، فقدان الخيال والإبداع في طريقة  ، والتفات حول الذات،كأنه أصم

 ،كامل بالحاجات والرغبات الخاصة  وانشغال  وأنماط سلوكية متكررة وغير مقبولة،   ب، اللع
السابقة  عراض  الأهذه    بقى وت(،    ، وغيرها من الأعراضاضطراب الاستجابة للمثيرات الحسيةو 

التوحدلملازمة   الطفل    يلطفل  هذا  مستوى  يتحسن  وقد  حياته،  هذه  طوال  شدة  تقل  أو 
 (  2005) عمارة، المبكر. التدخل جيات ستخدام استراتيباالأعراض 

فيما يتعلق بماهية التوحد وتصنيفه كمرض أو إعاقة أو اضطراب، فقد أجمع الكثير من العلماء  أما 
على أن التوحد اضطراب يؤدي إلى إعاقة، وهو غير قابل للعلاج حتى هذه اللحظة، أما أسباب  

منا أحد  لاضطراب  نتيجة  يحدث  فلأنه  ؛  اضطرابا   التوافق  كونه  عدم  إلى  يؤدي  مما  المخ  طق 
 (  1992)  الشخص والدماطي، . به المصابالطفل والتكيف لدى 

 : دــــــالتــــوحطيف ة بـــــاب الإصابـــأسب 1-2

الآن  م  حتى  إلي  العلمية  الدراسات  تتوصل  الأسباب  لم  طيف  الحقيقية  عرفة  لاضطراب  المؤدية 
قدرته عدم  عن  فضلا   الكشف  االتوحد،  هذ  على  تأثيرات  وظائف  لاضطرابا  ا عن  الدماغ    في 

التشخيص ،  الكيميائية  ه وخصائص أهمية  علي  العلماء  أكد  ثم  لاضطراب    والتدخل  ومن  المبكر 
، حتى يتمكن الطفل من تلقي برامج التدخل المبكر عن طريق وضع  سن مبكرة  طيف التوحد في



 بحوث المؤتمر الأول لاضطراب طيف التوحد في ليبيا  

{41} 

على للطفل  فردية  نتائج خطة  يعطي  مما  التعليمية  قدراته  مستقب حسب  ذلك  ايجابية  ومع  لا ، 
الأطفال   إصابة  وراء  وقوفها  يفترض  التي  العوامل  من  عدد  هناك  أن  إلي  العلماء   هؤلاء  يذهب 

 بطيف التوحد، ومن بي هذه العوامل ما يلي:  

جينية .1 الكروموسومات  مثل  :  عوامل  وشذوذ  ووجود  الوراثة  والببتيدات  المورفينات  وفرط 
 ( Williams, 2012) الحر عند أطفال طيف التوحد.تركيزات منخفضة من الكبريت 

بيولوجية .2 أومثل  :  عوامل  المعدية،  الأمراض  ببعض  الأم  أو    إصابة  حاد،  لنزيف  التعرض 
الأكسجي نقص  مثل  المشكلات  لبعض  الولادة   أثناء  نتيجة    ،تعرضها   بالأمراض   الإصابةأو 

الألم الفيروسية كالحصبة  أو  البكتيرية  والأمراض  والحمىالتناسلية  أو سرطان انية  أو   الشوكية  المخ 
 Barley et).بعد الولادة وغير ذلك من الأمراض المسببة لإصابة المخ أثناء فترة الحمل أو، الدم

al., 1998 ) 

الكهرباء الزائدة  حدوث إصابات في المخ نتيجة    مثل :  الجهاز العصبي لمخ و عوامل متعلقة با .3
الدماغ   رسم  في  مضطربة  وموجات  المخ،  صرع،  في  ونوبات  المقطعية،  تحدث  كما  والأشعة  قد 
أو  الطبيعي    الإشعاعيوالمعادن الثقيلة( أو التلوث   الإصابة نتيجة تلوث كيميائي مثل )الرصاص 

أو    الصناعي للتدخي  نتيجة  أو إدمانأو   .Balottin, et al).  الكحوليات  المخدرات 
1998) 

الخلل بطريق غير    أو   الإصابة  ة اضطراب طيف التوحد نتيج  ثو حد   وترجح بعض الدراسات .4
العامل المسبب قبل عملية الإخصاب لبويضة الأم التي تكون    ، الجني مباشر لمخ نتيجة حدوث 

  .أو تلوث بيئي كيميائي أو غير ذلك  إشعاعيبمبيضها طوال مرحلة الطفولة بسبب عامل  موجودة
(2012., Shelton,et al)  

   :دـــــــــالتوحاضطراب طيف  أعـــــراض 1-3

للتوحد طيف واسع من الأعراض والتي تجعله غير مميز أحيانا ، خاصة عند الأطفال ذوي الإصابة  
المختصي علي مجموعة من   إعاقة، ويعتمد  أشد  الخفيفة، أو عندما تكون الإصابة مقنَعة  بمرض 
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الاضطراب، هذا  تشخيص  لإمكانية  ثلاث    الأعراض  خلال  من  الأعراض  هذه  تقسيم  ويمكن 
 اور كالتالي: مح

 : قصور في مهارات التفاعل الاجتماعي  1-3-1

 العزلة الاجتماعية و اللامبالاة .  ➢
 فقدان القدرة على التبادل العاطفي أو الاجتماعي.   ➢
  .مع أقرانه فقدان اللعب الاجتماعي  ➢
 .الفشل في المبادرة لتكوين العلاقات الاجتماعية والصداقات المناسبة مع الآخرين ➢
 . والاهتمام بهم   معهم  شاركة الآخرين والتعاونم علي فقدان القدرة ➢
 . فقدان القدرة على تقليد ومحاكاة الأفعال والأقوال الصادرة عن الآخرين  ➢

 : اللفظي وغير اللفظي قصور في مهارات التواصل  1-3-2

 العجز في فهم الكلمات المنطوقة والحديث الموجه .  ➢
 .  تكرارية أو نمطية من الكلمات نماذجاستخدام  ➢
 فقدان كلي لها . أحيانا  تأخر في تطور اللغة و  ➢
 استخدام بعض الكلمات والأصوات غير المفهومة .  ➢
 الصعوبة في التعبير وبناء الجمل البسيطة .  ➢
 . لتواصل اللفظي وغير اللفظيا مهاراتقصور واضح في استخدام  ➢

 تصرفات تكرارية أو اهتمامات هوسية ضيقة:  1-3-3

 رة مثل الرفرفة باليدين وهز الرأس. حركات جسدية نمطية ومتكر  ➢
 تعلق غير طبيعي ببعض السلوكيات والعادات الروتينية.  ➢
 الانشغال المفرط بأجزاء الأشياء.  ➢
 تشتت الانتباه وعدم التركيز.  ➢
 مقاومة التغيير في الروتي.  ➢
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 اللعب بصورة متكررة ومعتادة.  ➢
 محددة من الاهتمامات. بأنواعالانشغال  ➢
والإبدا  ➢ الخيال  اللعب.فقدان  أثناء  في   American Speech-Language) ع 

Hearing Association, 2016)  ،  ،( 2004(، )الزريقات،  2005) خطاب    

يتم تشخيص    -2 الثانـــــي.. كيف  يتعلق بالتساؤل  التوحوفيما  ل  ــــما هي مراحو   ،دـــــطيف 
 ؟ دم لأطفال طيف التوحدــــه، وما هي الخدمات التي تق ل تشخيصـووسائ

 : دـــــــــــالتوحاضطراب طيــــف ص ــــــتشخي 2-1

  وعلاقاته   طفلال  لسلوك  المباشرة  الملاحظة  علىلاضطراب طيف التوحد    الدقيق   التشخيص  يعتمد
  نمو  في  اختصاصي  يكون  ما  وعادة  معتمد  اختصاصي  بواسطةوذلك    ، نموه  ومعدلات  بالآخرين

  يشترك   السلوكية  الأنماط  من  العديد  هناك   لأن  ، سنوات  ةثلاث  عمر  لقب  وذلك  طبيب   أو  الطفل
 .  الأخرى نمائيةال الاضطرابات مع التوحد طيف  فيها

تظهر    في  واضح   ضعف  وجود  على   بناء    التوحد  تشخيص  ويتم  بحيث  النمو،  نواحي  مختلف 
  مقاييس   ر يطو ت  تم حديثا    وقد   ، صعوبات في التواصل الاجتماعي، والتواصل اللفظي وغير اللفظي

  وأسرته   التوحدي  الطفل  تاريختتعلق ب   ة ير كث  معلومات  على  للحصول  تشخيصية   أسئلة   على   تحتوي
)  .الصحيحالدقيق و  التشخيص نا ل يتسن  لكي  التشخيصية المقابلة تاريخ وحتى  الحمل حدوث  منذ

 (  2005الجلبي، 
تشخيص   يجعل  الذي  ما  طيف  ولكن  التعقيالتوحد  اضطراب  غاية  في  والصعوبةأمراً  ..  ؟ د 

أمرا   التوحد  طيف    تشخيصو   تقييمتجعل من  صعوبات    عدة  إلي وجود  انتهت الدراسات الحديثة
  علي سبيل المثال: منها  صعبا  

والتعلم   صعوبة .1 والتخاطب  التواصل  نتيجة  عمليات  التوحدي،  الطفل  طيف  ث  و حد  لدي 
مرحلة   في  من  التوحد  جوانب صيبيف  ،النمومبكرة  اللغو   أغلب  والاجتماعي  النمو  والمعرفي  ي 

 . والانفعالي والعاطفي
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نتيجة   .2 التوحد،  طيف  اضطراب  أعراضو تشابه  تعقد  أكثر  مع    هتشابك  أو  من  واحدة 
 . الريت أو فصام الطفولة وغيرها سبرجر أوالعقلي والا رخأمثل التالنمائية الأخرى  الاضطرابات

عدد   .3 المؤهلي قلة  لتشخيص  المتخصصي  ومهني  علمي  ا  بشكل  يحتاج  حيث  ،  لتوحدطيف 
 . ملاحظة دقيقة لسلوك الطفل ومهارات التواصل لديهدراسة و إلى  الاضطراب اتشخيص هذ

المسببة   .4 العوامل  اتنوع  الوراثية لطيف  الجينية  العوامل  منها  سواء  البيئية   لتوحد  العوامل  أو 
 ،  إلى آخر طفل الأعراض واختلافها من  لتنوع مما يؤدي ،المختلفة

الأعرا وجود   .5 التي  بعض  فيض  الإحصائي    وردت     DSM.4العقلية للاضطراباتالدليل 
الموضوعي ،التوحد لتشخيص للقياس  تخضع  غير   لا  الذاتي  التقدير  أو  الحكم  على  تعتمد  بل 
علاقات  ، الموضوعي تكوين  على  القدرة  الآخريناجتماعية   مثل  ،  (1996.)فراج،  مع 

سابق(  American Speech-Language Hearing)   )عمارة،مرجع 
) 2016 Association, 

 مراحـــل تشخيص اضطراب طيـــف التوحـــــــد:  2-2

لحدوثطيف  اضطراب    تشخيص   كنيم المبكرة  العلامات  تقسيم  خلال  من  إلى    هالتوحد 
 : المراحل التالية

لتوحدي في  الا يستطيع الطفل  ، حيث  شهور  3  من عمر هذه المرحلة    بدأوت:  المرحلة الأولى  -
على    تهعدم قدر بالإضافة إلي    ، ن يربط بي مشاعره وأحاسيسه بالاستجابات الحركيةأالمرحلة  هذه  

أمه التحرك لمعانقة  وكذلك عدم قدرته على تنسيق هذه    ،القيام بالحركات الضرورية والهادفة مثل 
ن يربط بي الخبرات الحسية والعاطفية  أ  في هذه المرحلة  لا يستطيع الطفل التوحدي، كما  الحركات

 ركية.والح

حيث يعجز الطفل التوحدي في هذه    ، شهور  5  -  2وتمتد هذه المرحلة بي  :  المرحلة الثانية  -
ن يعبر عن سعادته  ألا يستطيع    المرحلة العمرية عن التعبير عن أحاسيسه بتصرفات مفهومه، فمثلا  

 وجه تظهر سروره. تابابتسامة أو بتعبير 



 بحوث المؤتمر الأول لاضطراب طيف التوحد في ليبيا  

{45} 

حيث تظهر صفات التوحد بشكل    ،شهور  10  -  4وتمتد هذه المرحلة بي  :  المرحلة الثالثة  -
وضوحا   الآخرين  ،  أكثر  مع  والتفاعل  الاستجابة  على  التوحدي  الطفل  قدرة  عدم  خلال  من 

وخاصة الوالدين خلال أوقات اللعب، حيث لا يقوم الطفل بالمبادرة في اللعب وإظهار سعادته  
 لمشاركة الآخرين في لعبه. 

الرابع  - الطفل    بإظهاروتتميز هذه المرحلة    ،شهر  18  -10ه المرحلة بي  وتمتد هذ:  ةـــالمرحلة 
التوحد اضطراب  لحدوث  المميزة  العلامات  من  الكثير  حل    مثل:  التوحدي  على  القدرة  عدم 

   والتفاعل الاجتماعي وظهور السلوكيات النمطية والتكرارية.  ،المشكلات

وتتميز هذه    ،شهر  30  -18ة بي  وتمتد هذه المرحل:  المرحلة الخامسة والسادسة والمتقدمة  -
وبتكرار للكلمات بشكل    ، المرحلة باستخدام الطفل التوحدي لكلمات غير مفهومة وبدون معن

 (، ) سليمان، مرجع سايق(  1997.)السعد، غير طبيعي وبدون فهم 

 أشكال تقييــم طيـــف التوحــــــد: 2-3

طيف التوحد علي أشكال التقييم    لاضطراب  وينبغي علي المتخصصين أن يركزوا في تقييمهم 
 الآتية: 

يبدأ بطرح العديد من الأسئلة عن الحمل والولادة، التطور الجسمي والحركي  و ) : التقييم الطبي ✓
سابقة،  لأ   التعرضللطفل،   المرضي مراض  وخصوصا   للطفل  السريري    والفحصلعائلة،  ل  والتاريخ 

 . (فلاللازمة للطالجهاز العصبي، وإجراء بعض الفحوصات علي 
السلوك  ✓ مع  الطفلوالدي    مناقشة):  تقييم    قبل   من  الطفل  لسلوكيات  المباشرة  المراقبة، 

 التي تجرى علي الطفل(. الذكاء اختبارات أثناء  أو  والمدرسة المنزل  في متخصصي 
النفسي ✓   المعرفية   الوظائف  في   الطفل،  حالة   لتقييم  ومقاييس  أدوات   باستخدام   :)التقييم 

  معرفة   والمدرسي  الأهل  يستطيع  التقييم  هذا   ومن  السلوكية،و   الانفعالية،و   ، عيةوالاجتما  والإدراكية، 
 (  طفلهم  لدى والتطور  القصور  مناطق



 بحوث المؤتمر الأول لاضطراب طيف التوحد في ليبيا  

{46} 

التعليمي ✓ خلال    وذلك  :)التقييم  المنهجي   إجراء من  قياسية،   التقييم  أدوات  باستخدام 
المنهجي  غير  والغرض  والتقييم  الوالدين،  ومناقشة  المباشرة  الملاحظة  تقدير    باستخدام  ذلك  من 
الطفل في الج الدراسة  " : التالية   وانب مهارات  قبل  الدراسية    /مهارات  الحياة    / المهارات  مهارات 

 "(  وطرق حل هذه المشاكل  /طريقة التعلم ومشاكلها /اليومية
التواصل:)  ✓ التواصل، وكيفية أداءه لهذا    تقييم  التواصل ومنها رغبة الطفل في  تقييم مهارات 

التع  ( الطفل  التواصل  معرفة  كيفية   ،) بالإشارة  أو  أو بحركات جسمية،  الوجه  على  بير بحركات 
لزيادة   التدريبي  البرنامج  وضع  عند  استخدامها  يجب  التقييم  هذا  ونتائج  معه،  الآخرين  لتواصل 

 ( التواصل معه كاستخدام لغة الإشارة، أو الإشارة إلى الصورة، وغير ذلك
الوظيفي ✓ ت  :)التقييم  طبيعة  الحسية  لمعرفة  الوظائف  الحواس،  لكامل  عمل  وكيفية  لطفل، 

الصغرى    واستخدام الحركة  مهارات  لتقييم  قياسية  الأصابع  "أدوات  أو    لإحضار استخدام  لعبة 
، ومن المهم معرفة هل يفضل الطفل  "المشي، الجري، القفز "، مهارات الحركة الكبرى  "شيء صغير

 (   2004. )الشربيني، ( "الدماغ المسيطر  جزء  " لمعرفة  استخدام  يده اليمن أم اليسرى 
  

 د: ــــــــالتوحطيــــف تشخيص  وسائل  2-4

على المحكات الواردة    هابنودو إن جميع المقاييس المستخدمة في تشخيص التوحد تعتمد في أبعادها  
النمائية   للاضطرابات  والإحصائي  التشخيصي  للدليل  طبقا   التوحد  أعراض  تشخيص  في 

DSM.4النوعي في التفاعل الاجتماعي، والقصور   القصور مثل هذه المحكات في  ، حيث تت
  ،النوعي في التواصل، وظهور السلوك النمطي، والذخيرة المحدودة من الأنشطة والاهتمامات

ومتى ما توفرت ست نقاط من المهارات المدرجة خلف المحكات السابقة يثبت بأن الطفل يعاني  
  لتشخيص اضطراب   وهناك مقاييس أخري تستخدم  ،(1998) مليكة،    من أعراض التوحد

  : أهمها ما يليالتوحد  طيف
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  عبارة عنوهي  :  قائمة تشخيص للأطفال المضطربين سلوكياً )مقياس ريملاند(  -1
متعدد   من  اختيار  طفلتقدم  قائمة  لدى  التوحد  وتشخيص  لتقدير  وتركز  هم للوالدين   ،

 . تعادة الأحداث الماضية التي مر بها ، واسلطفلعلى الأداء الوظيفي والتطور المرضي ل
التوحديين والعاديين -2 تقدير السلوك للأطفال  ثمانية بنود  من    استبانةوهي  :  أداة 

متدربي   أخصائيي  بالإجابةتتطلب  من    يقومون  باشرة  المالملاحظة  خلال  عليها 
 .لطفل التوحديلللخصائص السلوكية  

،  للاستخدام في المدارس العاديةوهي قائمة سلوكية مصممة :  قائمة سلوك التوحد -3
التوحد عن الأطفال ذوي التخلف العقلي الشديد، وذوي  طيف  تهدف لتمييز أطفال  و 

   . الصمم والمكفوفي
ويهدف لمراقبة سلوك الطفل ونشاطه ضمن مهام  :  مقياس تقدير التوحد الطفولي -4

واستخداما     معينة في سن ما قبل  المدرسة، وهو أكثر لتحديد اضطراب  المقاييس انتشارا  
من قبل مستخدميه  ،التوحد وشدته  . ويتطلب هذا المقياس تدريبا  

السلوكية -5 الملاحظة  المقياس إلى الملاحظة المباشرة لسلوك الطفل   : مقياس  يهدف 
على   حتى يمكن تمييزه عن المتخلفي والطبيعيي في سن ما قبل المدرسة، ويتطلب تدريبا  

 . اد ملاحظتها بشكل موضوعي ات المر يالملاحظة وتحديد السلوك
التوحدي -6 الطفل  ):  مقياس  على  يحتوي  مقياس  سمات  28وهو  تحاكي  عبارة   )

الوالدين التوحدي، ويطبقها الأخصائي أو أحد  ( عبارة من  14فإذا انطبقت )  ، الطفل 
 فالطفل يعاني من اضطراب التوحد .   إجمالي المقياس

التشخيصي   -7 مقياس للأوتزم:   يالإكلينيكالدليل  العجز    وهو  أوجه  به  يقاس 
( إلى سن  الرضاعة  مرحلة  من  التوحدي  الطفل  لدى  سنة 11والقصور  توزعت  ،  (  وقد 

للأشياء   الاستجابة  واضطراب  الحركي،  الاضطراب  وهي  مختلفة  أبعاد  وفق  عباراته 
اللغة واضطراب  التفاعل    والاضطراب،    والموضوعات،  في  والاضطراب  الانفعالي، 

 ( 2003)كامل، . الاجتماعي 
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الثالث..    -3 بالتساؤل  يتعلق  با ماوفيما  المبكرالمقصود  التدخل  هي  ستراتيجيات  وما   ،
 ؟ دـــفي تقليل أعـراض طيف التوح تهافاعلي مديو   مراحل تنفيذها،

   :رــــــــــل المبكـــــالتدخ استراتيجيات  مفهــــــوم 3-1

المبكراستراتيجيات   من  مجموعة  هي  :Early Intervention Strategies  التدخل 
والاستراتيجيات   و الدمات  والخالبرامج  و الطبية  و النفسية  خصيصا     ،جتماعيةالاتربوية  المصممة 

ممكن  به نمو  أقصى  تشجيع  التوحد طفال  لأدف  سن    طيف  وحتى  الولادة  ممن    6منذ  سنوات 
   .وتدعيم الكفاية الوظيفية لأسرهم  ،لديهم احتياجات خاصة نمائية وتربوية 

ظهر مصطلح  مصطل  وقد  عن  بديلا   المبكر  التدخل  الستينات    الوقايةح  في  شائعا   كان  الذي 
ومن ثم فالهدف النهائي للتدخل المبكر هو تطبيق استراتيجيات وقائية لتقليل نسبة    والسبعينات، 

 (    2004) عبدالرحمن وحسن،  . حدوث أو درجة شدة ظروف الإعاقة أو العجز

 ر:ـــــل المبكــــتدخال   تنفيذ استراتيجياتل ــــمراح 3-2

استراتيجيات  تسير تنفيذ  المبكر    آلية  خلالالتدخل  من  التوحد  طيف  أطفال  إلي  عدة   الموجهة 
 مراحل هي:  

الطفل  أي    التعرف:  مرحلة (1 بأن  تنبئ  التي  الأولى  العلامات  من  ملاحظة  يعاني 
  .النمو  في   شذوذ أو قصور

العلامات    الاكتشاف: مرحلة (2 هذه  بحث  طريق  المسح    دام باستخعن  عمليات 
 .الاختبارات التحاليل وحملات التطعيم وإجراء بعضو 

من   التشخيص: مرحلة (3 النمو  للتأكد  أحد جوانب  خلل في  الطفل    ، وجود  وأن 
  .التدخل لبرامج يحتاج  ، ومن ثم معرض للخطر

أنشطة    التدريب: مرحلة (4 ظروف  م  تعليميةبتصميم  لخلق  وبيئته  الطفل  في  ؤثرة 
 .والآباء عليها   الأخصائيي وتدريب أفضل للنمو، 
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الاستشارة  بتقديم    الإرشاد: مرحلة (5 أشكال  النفسيكل  للآباء    اللازم   والدعم 
 لمساعدة طفلهم.  والأسرة

ال (6 للخدمات    : علاجمرحلة  الطفل  حاجة  من  التأكد  بعد  المرحلة  هذه  تأتى 
متنوع    ،العلاجية عمل  فريق  تنفيذها  في  يشارك  قد  علاجية  خطة  وفق  وذلك 

 (  2009، الزريقات ).حسب حالة الطفل التخصصات

 :رــــــــل المبكـــــالتدخاستراتيجيات  مدى فاعلية  3-3

سن    أن توفير خبرات تربوية واجتماعية خلالوالبحوث العلمية الحديثة  أثبتت كثير من الدراسات  
  هذه  تهت ومن ثم ان  ،في جميع جوانبه  التوحدييؤثر بشكل إيجابي على نمو الطفل    ما قبل المدرسة 

إلي ضرورة استخدام برامج واستراتيجيات التدخل المبكر عن تقييم وتشخيص الأطفال    الدراسات
 التوحديي وذلك للأسباب الآتيـــــــــــــة: 

المختلفة ➢ النمو  جوانب  على  إيجابي  تأثير  له  المبكر  التدخل  التوحدي  أن    ة العقلي  للطفل 
 ة. يواللغو  ة والاجتماعي  ةوالسلوكي ة والانفعالي

للأأن   ➢ المبكر  مبكرةطفال  التدخل  سن  في  نموا    يجعلهم،  التوحديي  في    تعويضيا    يظهرون 
 . سنوات المراهقة 

المعلومات والمهارات اللازمة لتعليم    توحدي بإكسابهاأسرة الطفل ال  يساعد أن التدخل المبكر   ➢
   .وإكسابه المهارات المطلوبة  اطفله

المبكر   ➢ التدخل  أعراض  فف من  يخأن  الأولى من عمر  خلال    التوحدشدة  الخمس سنوات 
  .جميع مهارات النمو اللاحقةو فترة حرجة يتشكل فيها نموه وسلوكياته لأنها  ،الطفل

يتعلم    التوحدي الذين الطفل  للأسرة والمجتمع، لأ  لتدخل المبكر يحقق فائدة اقتصاديةا  أن ➢
   .الاعتماد على المؤسسات الاجتماعيةمن ويعتمد على نفسه يقلل  
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المبكر  اأن   ➢ لألتدخل  التوحدطفال  ضروري جدا   والمحرومة في    طيف  العقيمة  لأنها    ،البيئات 
بي   شاذة  وسلوكيات  النمو  في  تأخر  إلى  الأتؤدي  )  Seltzer, 2009 )  .طفالهؤلاء   )

Cicero.F.& Pfadt.A., 2002  ) 

، وما هي  بكراستراتيجيات التدخل المهي أهداف ومسلمات  ا التساؤل الرابع ويتعلق..بم -4
 ؟مجالات تقديمهـــــــا

  :رــــــالمبك لــــالتدخ استراتيجيات  دافـــأه 4-1

تقليل هو    أطفال طيف التوحدالات  حفي   المبكر التدخل استراتيجيات  يعتبر الهدف الأساسي من
على الطفل وأسرته    لاضطراب التوحدالحد من الآثار السلبية  شدة أعراض التوحد، بالإضافة إلي  

التوحدي  المجتمع لل  تقبل  وفي زيادة ،  في الجوانب الاجتماعية والأكاديمية والسلوكية والنفسية طفل 
قدرات وتوظيف  لاحتياجاته  تلخيص  و ،  وتفهمه  لأساسية  ا  هدافالأيمكن 

  :  على النحو التالي المبكر  التدخل استراتيجيات
 .وتمكينهم من الاندماج الاجتماعي في المستقبل طيف التوحد تحسي نمو أطفال  ✓
   .أو التقليل من شدتها أعراض التوحد الحيلولة دون تطور  ✓
 م. في تقبله اومساعدته طيف التوحدليل من المعاناة المعنوية والمادية لأسر أطفال التق ✓
 .إبراز أهمية دور الأسرة في تخطيط وتنفيذ برامج التدخل ✓
 .والحد من آثاره  اضطراب طيف التوحد زيادة درجة وعـي المجتمع بالوقاية من  ✓
السنوات الأولى من حياة الطفل أسرع وأسهل من التعلم في أي مرحلة    في المبكر التعلم   أن ✓

 ( 2001)عبدالله،  .عمرية أخرى

  ر:ـــــالمبك لــالتدخ  مسلمات استراتيجيات  4-2

الأساسية، التي تعتبر شروطا  لابد من    علي عدد من المسلمات المبكر التدخل  تقوم استراتيجيات
للتدخل  برنامج  أي  نجاح  لضمان  الاعتبار  بعي  لأهدافه المبكر أخذها  هذه  ،  وتحقيقه  وتشكل 

   وأهمها:  التنفيذ لتلك البرامجعلمية ومنهجية يجب الالتزام بها لدى التخطيط و  أسسا   المسلمات
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كلما قدمت في وقت  طيف التوحد  المقدمة لأطفال    التدخل المبكرتزداد فعالية برامج   ❖
 .من نمو الطفل مبكر
استراتيجيات   ❖ أي  في  البدء  قبل  التوحدي  للطفل  الدقيق  والتشخيص  التقييم  ضرورة 

 للتدخل المبكر. 
مع   ❖ متميزالطفل    التعامل  كيان  أنه  علي  و   التوحدي  طفلي  أن ومتكامل،  يوجد  لا  ه 

 توحديي تتشابه أعراضهما.  
أي   ❖ لبرنامج  تصميم  المبكر  وأنلطفل  للتدخل  لابد  تنوع  ي  التوحدي  مع  تناسب 

  .ه توأسر   الطفلحاجات 
بحيث تكون جزءا  أساسيا  من أنشطة  المبكر   التدخل استراتيجيات تصميم  لابد من   ❖
 .ياة اليومية للطفل وأسرتهالح
ل ❖ المناسبة  التدخل المبكر  التوحدي   تدعيم وتحسي نمو الطفلضرورة اختيار إستراتيجية 

  .في  الجوانب المختلفة
  للأسرة والمؤسسات ذات العلاقة   ات والدعم اللازم ستشار الاتقديم  ضرورة الاستمرار في   ❖

 برعاية الأطفال التوحديي. 
إشراك  ❖ من  برنامجفاعلية  بلأسرة  ا  لابد  لأنه في  المبكر،  الالتدخل  هي    ة الطبيعي  بيئةا 

 . لرعاية الطفل وتلبية احتياجاته
تلبية  علي  الفريق المهني المتنوع الاختصاصات و يتوقف نجاح برنامج التدخل المبكر علي   ❖

 .التوحدياحتياجات الطفل 
  مع حداثة تناسب  وتطوير مهاراتهم بما ي  فريق العملقدرات  المستمرة لتنمية  لابد من ال ❖

 .المقدمة إستراتيجية التدخل
الطفل ضرورة   ❖ استجابات  برنامج    ومحاولاته  التوحدي  تعزيز  أي  في  مستمر  بشكل 

 (Warren, et al,2011)للتدخل المبكر.  
 : رــــالمبك لــالتدخ استراتيجيات يمتقد مجالات   4-3

 :ما يلي  مجالات عديدة أهمهامن خلال قنوات و المبكر التدخل ت استراتيجيا يمتقديمكن 
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ثم يقوم    ، الأخصائيي  من قبل تقديم الإرشاد للوالدين  عن طريق    : التدخل المبكر في المنزل ✓
والتعامل مع الطفل وفق حالته ونموه في    ،المطلوبة  الوالدين بتدريب الطفل على اكتساب المهارات

 مختلف المجالات. 

المتخصصة ✓ المراكز  في  المبكر  عن    :التدخل  مراكز  وذلك  إلى  مباشرة  الطفل  انتقال 
 متخصصة حتى يتلقى الخدمة فيها. 

والمركز ✓ المنزل  في  المبكر  فيها  البرامج  تقسم  حيث    : التدخل  يكون  الأسبوع  من  أيام  إلى 
 وأيام أخرى يتوجه فيها إلى أخصائيي في المراكز المتخصصة.   ،اخل منزل الطفلالإرشاد د

الم ✓ في  المبكر  الإيوائية:التدخل  الأطفال    صحات  على  الإعاقة  التوحديي  يركز  ذوي 
 فترة طويلة من الزمن وتقدم له الخدمات.  صحات الإيوائية في الم  هميلزم بقاء ، والذينالشديدة

الإرشادية والتوعوية  عن طريق تقديم الخدمات    :وسائل الإعلامالتدخل المبكر من خلال   ✓
 المقروءة. أو أو المسموعة المرئية  من خلال وسائل الإعلام المختلفة سواء 

مراكز ✓ في  والأسر  العاملين  دورات    :المبكر التدخل تدريب  تقديم  طريق  عن  ذلك  ويتم 
ا إلى  الأطفال  تدريبية تهدف  رعايتهم    التوحدييلتعريف بخصائص  معو وسبل  التعامل  )  هم.طرق 

 ,National Research Council) (2001فراج، مرجع سابـــق(، 

لأطفال طيف التوحد،    رــــالتدخل المبكالتساؤل الخامس ويدور حول.. مما يتكون فريق    -5
 ؟ وما هي مواصفاتـــه

  :رــــالمبك لــالتدخ عمل استراتيجيات فريـــق 5-1

تشكيل   ضرورة  علي  المتخصصي  العلماء  استراتيجيات  فريقيجمع  من    المبكر التدخل عمل 
أطفال طيف التوحد، إلا أن هذا التشكيل قد يبدو مثاليا  للبعض إلا   للعمل مع  ي مؤهليتصمخ
ه يستحق الاهتمام أكثر من ذلك، نظرا  لقيمة هذه الفئة من أبنائنا الأطفال وحقوقها في تلقي  أن

  :خدمات علاجية راقية ومتقدمة، وعناصر هذا الفريق هي
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أطفال ➢ من  با  تقوم:  طبيبة  الوقاية  وفي  للخطر  عرضة  الأكثر  الأطفال  على  لتعرف 
  .الإعاقة ومتابعة نموهم وصحتهم بشكل دوري

بو   :نفسي  أخصائي ➢ الاجتماعية  يقوم  والمهارات  المعرفي  النمو    للطفل   الانفعاليةو تقييم 
من    التوحدي وفي المشاركة في تصميم وتنفيذ البرنامج التربوي الفردي المناسب للطفل    ، من جهة

  جهة أخرى
الخدمات  يو   اجتماعي:أخصائي   ➢ على  الحصول  في  وأسرته  الطفل  بمساعدة  قوم 

  .لمشاركة أيضا  في تقييم فاعلية الخدمات المقدمة وا ، الاجتماعية اللازمة
تخاطب ➢ وهأخصائي  طفل،  ب  يقوم   و:  لكل  واللغوية  الكلامية  للمهارات  خاص  تقييم 

 ..  ضع برنامجا  علاجيا  مناسبا لهيومقارنتها بالطفل العادي، ثم 
سواء في المركز   المبكر التدخل يقمن بتصميم وتنفيذ خدمات   معلمات التربية الخاصة:  ➢

البيت،   مسئولية تطوير البرنامج    عليهن   كذلك تقع  العمل،  أعمال فريق تنسيق    بالإضافة إلي أو 
 .للطفلالتدريبي الفردي والملائم لمستويات الأداء 

الأمور ➢ فاعليأولياء  كأعضاء  منهم  الاستفادة  ويمكن  الطفل،  :  مع  العمل  فريق  في   
عليهم   تجربتهم  وعرض  الآخرين،  الأمور  اللازمة لأولياء  التوعية  لتقديم  متطوعي  وأيضا  كأعضاء 

 ( 2001) القريطي،  ومساعدتهم في تخطي الصعوبات.

 : مثل المبكر لتدخلل برنامجأي في فريق العمل داخل   عدة مواصفات  يجب توافرو  5-2

 وكيفية تشخيصه.  المختلفة  هأعراضو  طيف التوحد بماهيةمعرفة علمية  ▪
  .الطفولة مرحلة في  ه خصائصو النمو بمتطلبات  معرفة ▪
 .التوحدي الطفل ياتالقدرة على ملاحظة وتسجيل سلوك ▪
  .لطفل التوحديا تحديد مواطن الضعف ومواطن القوة لديالقدرة علي  ▪
 حالته. توافق مع تستوى نمو الطفل و مم ءلاللتدخل المبكر ت وضع خطة  ▪
  .من خلال التواصل الفاعل  التوحدي بناء علاقة قائمة على الثقة مع الطفل  ▪
  .واحترامها يف التوحدططفال تفهم الفروق الثقافية لأ ▪
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وراء   ▪ الكامنة  الفلسفة  المبكر    استراتيجياتفهم  وموسى،   .ة المستخدمالتدخل  )شقير 
2007 ) 

أهم    -6 هي  بما  السادس..  التساؤل  المبكر    استراتيجياتويتعلق  المستخدمة  التدخل 
   ؟طيف التوحـــــدللتخفيف من أعراض 

التوحد، أطفال طيف  المستخدمة مع  المبكر  التدخل  النظريات    لقد تعددت استراتيجيات  بتعدد 
ها تفاوت في نسب نجاحها، بمعني أنه ليس هناك  ، وإن كان بينوالأسباب المفسرة لهذا الاضطراب

التي   الحديثة  الدراسات  فأغلب  التوحديي،  الأطفال  لجميع  ووحيدة  ناجحة  علاجية  إستراتيجية 
انتهت إلي    أجريت حول تلك الإستراتيجيات لم تؤكد تفوق إستراتيجية علاجية علي غيرها، بل 

أفضل   علاجية أن  التي    إستراتيجية  متلك  على  الأطفالتعتمد  تحقيق    التوحديي  ساعدة  في 
 الاضطراب.  ا التكيف قدر الإمكان مع الأعراض المصاحبة لهذ

ايجابية   أو تعطي آثارا   أنه لكي تنجح أي إستراتيجية علاجية  الدراسات إلي  كما توصلت هذه 
ملموسة في تحسن حالة الطفل التوحدي، لابد وأن تتم من خلال أخصائيي مدربي بشكل جيد  

الإستراتيجية من  كل ح تلك  تقيم  وأن  الطفل وتحفيزه،  تعتمد علي تشجيع  وأن  سب تخصصه، 
حي لآخر وبشكل منتظم، وضرورة أن يكون للأسرة دور واضح وملموس في هذه الإستراتيجية  

 ( Gutstein, et, al., 2007 ) (Edelman, 2004)العلاجية المقدمة لطفلها. 

مج علاجي لأطفال طيف التوحد معالجة المشكلات  ويجب أن تتضمن أي إستراتيجية أو برنا
 السلوكية المصاحبة لهؤلاء الأطفال، والتي منها ما يلي: 

               .الزائدة الغريبة والشاذة.             الاعتمادية  السلوك العدواني.                  الحركات 
  .السلوك التخريبي 

            .المزاجية اجتماعيا .        الس         النوبات  المحرج  الانطوائي    لوك  السلوك 
 مقاومة تغيير الروتي.    والانعزالي.       



 بحوث المؤتمر الأول لاضطراب طيف التوحد في ليبيا  

{55} 

        .الطعام تناول  المخاطر.            سلوكيات  الخوف من  الذات   عدم  إيذاء  سلوك 
     )الجلبي، مرجع سابق(والغضب. 

 ع أطفال طيف التوحد ما يلي: ومن أهم استراتيجيات التدخل المبكر التي يمكن استخدامها م

 : الاستراتيجيات السلوكيــــــة والمعرفيـــــــة "التربويـــــــة "ومنها 6-1

 :  TEACCHش  ــــبرنامج تيت 6-1-1

طفل توحدي، ويعد  ل  أب وهو    Schopler    Ericشوبلرأريك    وطوره صمم هذا البرنامج 
للأ المقدمة  للخدمات  تطويريا    برنامجا   تيتش  التوحديي،  برنامج    "   تيتش  "  ومصطلحطفال 

 Treatment and Education Autisticاختصار لاسم البرنامج بالانجليزية " 
and related Communication handicapped Children  "

لهاتعليم  و   علاج "تعني  و  المشابهة  التواصل  وإعاقات  بالتوحد  المصابين  ويمتاز هذا  "،  لأطفال 
لا يتعامل مع جانب واحد كاللغة أو السلوك، بل يقدم تأهيلا   ليمي شامل البرنامج بأنه برنامج تع

صورة فردية وفق إمكانيات كل متكاملا  للطفل، كذلك يمتاز بأنه إستراتيجية علاجية مصممة ب
" تحت إشراف مدرسة    7-  5حيث لا يتجاوز عدد الأطفال في الفصل الواحد "طفل وقدراته،  
لها،   إلى  ومساعدة  الخاصة  بالإضافة  التدريبات  بعض  يقدم  على  لأأنه  التوحديي  الأطفال  سر 

على   تدريبهم  تتضمن  والتي  للمتخصصي  خدمات  يقدم  كذلك  أطفالهم،  مع  التعامل  كيفية 
-American Speech).  التشخيص وكيفية تقديم الخطة التعليمية الفردية الخاصة بالطفل

Language Hearing Association, 2016) 

 :  LOVAASاس ــــــج لوفــــــرنامب  6-1-2

بجامعة لوس انجلوس    أستاذ الطب النفسي  Ivor Lovaasلوفاس    ايفور  صمم هذا البرنامج
البرنامج  بكاليفورنيا ويعد هذا  التي  أ،  السلوكي  بالتحليل  العلاج  أو  السلوكي،  العلاج  برامج  حد 

لشرطية، بحيث يتم مكافأة الطفل  ترتكز على نظرية تعديل السلوك، والتي تعتمد على الاستجابة ا
غير   سلوك  كل  على  معاقبته  مع  الخاطئ،  للسلوك  ارتكابه  عدم  على  أو  الجيد،  السلوك  على 
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منه يصدر  وحل  ،  مرغوب  والتواصلية،  الاجتماعية  المهارات  تنمية  على  البرنامج  هذا  ويركز 
برنامج بأنه  هذا اليتميز  و ..  ات المرغوبة لدى الطفل التوحدييالمشكلات السلوكية، وتنمية السلوك

مكثف تعلمي  عن    برنامج  العلاج  مدة  تقل  لا  بحيث  غير    40ومكلف،  ولمدة  أسبوعيا   ساعة 
يحدد معلم خاص لكل طفل ليعلمه المهارات المختلفة، وذلك بعد أن يتقن هذا  كما أنه  ،  محددة

المطل الأهداف  تحديد  خلال  من  للطفل  السلوكي  التحليل  طريقة  استخدام  وتحليل  المعلم  وبة، 
لإنجاز   المتبعة  الطريقة  واختيار  منه،  التخلص  المراد   American).  الأهدافهذه  السلوك 

Speech-Language Hearing Association, 2016)  

 : للعلاج بالحياة اليوميةأو التدريب من خلال مجموعة    "هيقاشي"برنامج    6-1-3

البرنامج   هذا  مدرسة   كتاهار   كيوطور  في  وذلك  طوكيو    هيقاشيساثيتو  مو ،  لأطفال  لفي 
النمائية الاضطرابات  وذوي  من    ،التوحديي  التوحد  أعراض  من  للتقليل  البرنامج  هذا  ويهدف 

وبي الأطفال في نفس مجموعته الذين  خلال تنمية العلاقات القوية بي الطفل وأسرته ومعلميه،  
ديد إيقاع الحياة في المجموعة  حافظو علي نشاطهم المكثف، لتمكن هذه العلاقات الأطفال من تح

هذا كما يركز  ناقلة السرعة إلي الطفل الأبطأ، لتتنقل معه إلي حياة واستجابة تعاونية في المجتمع،
البرنامج على وضع جدول يومي منظم للأطفال بصورة جماعية، بحيث يشمل على تنمية المهارات  

 ) شقير وموسى، مرجع سابــق(    الحياتية المختلفة. 

التواصل      6-1-4 تبادل برنامج  طريق   Picture Exchange"  الصور   عن 
Communication System :" 

البديل من خلال تبادل الصور )    برنامجيستخدم   ( كأسلوب   PECS  بكس نظام  التواصل 
ر هذا  يطو بت  اللغوي، وقد قام  علاجي للأطفال الذين يعانون من التوحد أو مشاكل في التواصل 

النطق  كل م  البرنامج   ، 1994   عام  Frost فورست  زوجته و   Bondy  بوندين أخصائي 
التواصل   الأطفال  يتعلم  على  اللغوي  حيث  تدل  التي  والمجسمات  الصور  طريق  عن  الآخرين  مع 

، وتتلخص في أن الطفل يدرب علي إعطاء الصورة المناسبة للمعلم أو الأم عندما يرغب  رغباتهم 
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صور  ويقدم  يبادر  أن  مثل  ما،  شيء  ...الخ.  في  يريدها  التي  اللعبة   American)ة 
Speech-Language Hearing Association, 2016)  

 : " Facilitated Communication" برنامج التواصل الميسر  6-1-5

التوحد، كما يعمل  طيف يساعد هذا البرنامج في تنمية التواصل اللفظي وغير اللفظي لدى أطفال 
ية والحياتية، ويركز البرنامج على تعليم الطفل كيفية استخدام ألواح  على تنمية مهاراتهم الاجتماع
على صو  تحتوي  التي  يعكس    رالتواصل  الذي  الشكل  الطفل  يختار  كلمات، بحيث  أو  رموز  أو 

ولقد أثبتت هذه الطريقة    ،تقديم المساعدة لهبرغبته ويشير به للطرف الآخر، والذي يقوم بدوره  
 Autism)اضطراب طيف التوحد.  مع الأطفال الذين يعانون من    فعاليتها في تحقيق التواصل

Task Force. 2003) 

 : على المنزل قائم ال لتعليم برنامج ا 6-1-6

" التعليم اللطيف  ، ويطلق عليه أحيانا   هو أحد البرامج العلاجية المناسبة لحاجات الطفل الفردية
Gentle Teaching"  ، وتطوير اللغة،    نمو   :)يسة هيثلاث مجالات رئب  ويهتم هذا البرنامج

السلوكية المشكلات  وعلاج  الاجتماعية،  المهارات  الآباء    وذلك من خلال،  (وتنمية  تدريب 
من    علىوالأمهات   العديد  تغيير  في  فعاليتها  أثبتت  التي  الاستراتيجيات  من  مجموعة  استخدام 

ال التفاعل الاجتماعي بي  المظاهر السلوكية غير المرغوبة لدى الأطفال التوحديي، مما يدعم أشك
       (2004)الشامي،  هؤلاء الأطفال وأسرهم. 

 : بإشراك الأقرانبرنامج التعليم  7 -6-1

بتصميم برنامج يعتمد على  "  Strain & Odom 1984 "  استرين و أودم  قام كل من  
على    ئهرفقاإخوة وأخوات الطفل التوحدي و الطبيعيي من    قرانطريقة التعليم من خلال تدريب الأ

  ه للحد من عزلته، وتوفير القدوة الفعالة، وزيادة كفاءة الاتصال، للتعامل مع  ستراتيجياتأفضل الا
وهو    ،ولقد أثبت هذا البرنامج فعاليته في الحصول على نتائج تشير إلى تحقق الهدف الرئيسي له
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الاجتماعي التفاعل  مهارات  وتعلم  السلوكي  التوحديي  التعديل  الأطفال   Autism).  لدي 
Task Force. 2003) 

 : Fast Ford Word  برنامج فاست ورد 8 -6-1

، وهو عبارة عن برنامج اكتروني يعمل    Paula Tallalقامت بتصميمه عالمة اللغة بول طلال  
البرنامج   فكرة  وتقوم  بالتوحد،  المصاب  للطفل  اللغوي  المستوى  علي تحسي  ويعمل  بالحاسوب، 

أذ  علي  سماعات  الطفل  وضع  ويلعب  علي  الحاسوب،  شاشة  أمام  يجلس  هو  بينما  الطفل،  ني 
اللغة   هو  واحد  جانب  علي  البرنامج  هذا  ويركز  اللعب،  هذا  من  الصادرة  للأصوات  ويستمع 
دون وجود   الحاسوب  مقابل  الجلوس  علي  قادر  الطفل  أن  يفترض  وبالتالي  والانتباه،  والاستماع 

سلوكية.  American Speech-Language Hearing)  عوائق 
Association, 2016) 

 :  SPELL برنامـــج سبيــــل 9 -6-1

مع   التعامل  التي لها خبرة طويلة في  بريطانيا،  للتوحد في  الوطنية  الجمعية  برنامج جديد من  وهو 
واستعمال   تنظيم  البرنامج بشكل أساسي علي  ويعتمد هذا  التوحد، ويطبق في مدارس الجمعية، 

ة الطفل بنفسه، والابتعاد عن المثيرات في بيئة الطفل، والتعاون مع  الطرق الايجابية التي تدعم ثق
المنهج   في  التوحدي  الطفل  لدمج  المدارس  وكذلك  الأخرى،  العلاجية  والمؤسسات  الوالدين 

البرنامج   )     "SPELL " العادي، ويرمز كل حرف في هذا  تقوم بها الجمعية؛  إلي مهمة معينة 
للطفل   المنظم  ايجابي    /  Structureالتعليم  بشكل  الطفل  مع   Positiveالتعامل 

approaches/   التفاعل العاطفيEmpathy/  تقليل المؤثرات التي تشتت التركيزLow 
arousal    الأخرى والخدمات  الأهل  بي  التواصل   /Link  .)(Autism Task 

Force. 2003) 

 الاستراتيجيات النفسية الاجتماعية:  6-2

 للعب:إستراتيجية العلاج با 6-2-1
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المشترك   الاهتمام  خلال  من  الاجتماعي  التواصل  أسس  تستهدف  علاجية  إستراتيجية  وهي 
مشاعر   تكوين  علي  التوحدي  الطفل  مساعدة  إلي  بالإضافة  والمشاركة،  والتقليد  الرمزي  واللعب 
خاصة بالذات والشعور بأنه مقبول، وهذا يأتي من العلاقة الدافئة بي الأهل والمعالج، وذلك من  

 )الشامي، مرجــع سابــق( لال استخدام ألعاب تتناسب وحالة وعمر وجنس الطفل التوحدي. خ

 إستراتيجية العلاج بالقصص الاجتماعية:  6-2-2

غري   كارول  الإستراتيجية  هذه  في    Carol Grayابتكرت  التوحديي  التلاميذ  استشارية 
، وتقوم هذه الإستراتيجية علي سماع  المدارس العامة بمدينة جينيسون بميسوري في الولايات المتحدة

الطفل لسيناريوهات يفهم نتيجتها بنفسه، وأن الأفراد الآخرين يمكن أن يكون لهم وجهات نظر  
ورغبات وحاجات وقدرات وأساليب حياة مختلفة، بمعن تنمية الإدراك الموضوعي للطفل التوحدي  

   (2002) نصر،  .لحقوق الآخرين ومسؤولياتهم ومبادئ التفاعل البناء معهم 

 : Holding Therepyإستراتيجية العـــلاج بالمعانقــــــة  6-2-3

العالمية،   المراكز  من  الآن في عدد  تطبيقها  يتم  التي  الحديثة  النفسية  العلاجية  الاستراتيجيات  من 
في مدينة نيويورك الأمريكية،  Marth Welch وقامت بتطوير هذه الإستراتيجية مارثا ويلش  

لفترة  وتقوم   أطفالهم  معانقة  علي  التوحديي  الأطفال  أباء  تشجيع  علي  الإستراتيجية  هذه  فكرة 
طويلة، ومحاولة التغلب علي مقاومة الطفل لهذه المعانقة أو التخلص من والديه بسرعة، لأن هذه  

ه  المعانقة لفترة طويلة مع مرور الوقت يؤدي بالطفل إلي قبول المعانقة وعدم رفضها، كما تفيد هذ
الاجتماعي، وكذلك شعور   والتفاعل  التواصلية،  البصرية  الأطفال  قدرات  الإستراتيجية في تحسن 

 Autism Task)  . الطفل بالاستقرار والتصالح مع النفس والتخلص من الاضطراب والهيجان
Force. 2003) 

 :إستراتيجية العـــلاج بالفــــــــن 6-2-4

اللغوي والاجتماعي لدي الأطفال    لية وإثراء عملية الاتصاتفيد إستراتيجية العلاج بالفن في تنم 
تطور   الطفل، وذلك من خلال  لدي  والانفعالي  التعبيري  الشعور  إطلاق  التوحديي، كذلك في 
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التفاعل الإنساني بينه وبي العمل الفني والمعالجة، كما تفيد في تنمية وعي الطفل بنفسه، وانه قادر  
البداية المنظمة لإحساسه  علي إخراج عمل جيد، وأيضا    في بداية إحساس الطفل بنفسه تكون 

 .)نصر، مرجع سابق( بالبيئة من حوله

 الاستراتيجيات العلاجية الطبية والعصبية:  6-3

السمعي  6-3-1 التكامل   AIT "Auditory Integration"    إستراتيجية 
Training   : 

بيراد   جاي  طورها  الإستراتيجية  لاستقبال  وتستخد  Gay Breardهذه  المخ  لتدريب  م 
باستخدام    نالمعلوما مفلترة  الموسيقي  ألي  الاستماع  طريق  عن  هذا  ويكون  صحيحة،  بطريقة 

علي   تقوم  التي  السمعية  المترددات  فلترة  خلاله  من  يتم  الذي  المستخدم  الجهاز  أو  السماعات 
في   نقص  لديهم  أو  بالحساسية،  مصابون  بالتوحد  المصابي  الأشخاص  أن  الحساسية  افتراض 

لدي هؤلاء عن   السمع  قدرة  أساس تحسي  علي  تقوم  الإستراتيجية  فان هذه  ولذلك  السمعية، 
بحيث   التوحديي،  الأطفال  آذان  علي  سماعات  وضع  يتم  ثم  أولا ،  سمع  فحص  عمل  طريق 
زيادة   أو  المفرطة  الحساسية  تقليل  إلي  تؤدي  بحيث  رقمي  بشكل  تركيبها  تم  لموسيقى  يستمعون 

 في حالة نقصها،إلا أنه مازال هناك جدل بي المؤيدين والمعارضي لهذه الإستراتيجية.)الحساسية  
Berard, 1993 ) 

الحسي   6-3-2 التكامل  SIT " Sensory Integration"    إستراتيجية 
Training   : 

وإن   توازنها،  علي  والعمل  التوحدي  الطفل  أحاسيس  تحليل  أساس  علي  الإستراتيجية  هذه  تقوم 
لأطفال التوحديي لا يظهرون أعراضا  تدل علي خلل في التوازن الحسي، كما انه ليس  كان كل ا

هناك علاقة واضحة ومثبته بي نظرية التكامل الحسي ومشكلات اللغة عند الأطفال التوحديي،  
ولكن ذلك لا يعني تجاهل المشكلات الحسية التي يعاني منها بعض هؤلاء الأطفال، حيث يجب  

ثناء وضع برنامج العلاج الخاص بالطفل، فقد يكون الخلل في النظام الحسي لدي  مراعاة ذلك أ
يتأثرون   أطفال  فهناك  أكثر،  أو  واحد  إحساس  في  تفاعل  زيادة  أو  تفاعل  نقص  في  الطفل 
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تفاعل(   )نقص  يسمعون  لا  وكأنهم  يتصرفون  وآخرون  تفاعل(  زيادة   ( شديد  بشكل  بالصوت 
   (2004)حكيم، وهكذا. 

 : Crano Sacral Therapyاتيجية العلاج عن طريق كرينوسكرل إستر  6-3-3

لمخ   الطبيعية  النمو  خلال  لأنه  الفقري،  العمود  فقرات  ولأسفل  للجمجمة  خفيف  تدليك  هي 
التجاويف والمخ أن ينمو هو الآخر ليماشي نمو   الطفل لابد وأن الغشاء السحائي الذي يغطي 

صطلح "كرينو" لعظم الجمجمة، ومصطلح "سيكرل"  بقية أجزاء الجهاز العصبي، ومن هنا يشير م
 لفقرات أسفل الظهر. 

)الفينوثيازي /    وهناك علاجات طبية أخرى تتمثل في بعض الأدوية أهمها ما يلي مثل  6-3-4
/ الادوية المضادة     6الليثيوم / النالتركسون / الفلوفوكامين / الميلاتونين الفمي / فيتامين ب

 ( Kasari, et al.,, 2012)  للصرع (. 

ويتم تقسيم أطفال طيف التوحد عند تلقيهم لاستراتيجيات التدخل المبكر من خلال    6-4
  : ثلاث مراحل

مباشرة وحتى    ولادةوتمتد من ال Infant مرحلة الوليد والطفل الرضيع  المرحلة الأولى:  •
 . نهاية السنة الأولى من العمر

الثانية:  • الحضانة   المرحلة  طفل  من  وتم Toddler مرحلة  الأولى  السنة  نهاية  من  تد 
  الطفل.عمر شهرا  من  36حتى و الميلاد 

الثالثة: • )  المرحلة  الابتدائية  المدرسة  قبل  ما  طفل  مرحلة   Preschoolوهي 
 Child)   محمد، مرجـــع سابــــق( .  سنوات 6سنوات إلى   3وتمتد من ( 

 مـع أطفــــال طيــف التوحــــــــد: نمـــــاذج لبعض استراتيجيات وبرامــج التدخل المبكــر  6-5

          .التدريب علي المهارات الأساسية        .التدريب علي العناية بالذات    التدريب
 علي التعلم وتصحيح الأخطاء.     
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    .والتخاطب الإشارة  لغة  علي  اليومية.     التدريب  الأنشطة  بعض  علي    التدريب 
 ية.         التدريب علي العناية بالصحة الجسم

    .والعلاقات الاجتماعية العادات  التلامس الجسمي.  التدريب علي بعض    التدريب علي 
  .التدريب علي التعاون التام 

    التدريب علي اللعب الاجتماعي.    التدريب علي بعض الأنشطة البدنية    التدريب علي
 التذكر واستخدام مفهوم الزمن.            

 وس باطمئنان.  التدريب علي الجل .التدريب علي التنزه والمشاركة في المناسبات الاجتماعية 
  .التدريب علي الرسم والتلوين.التدريب علي الانتباه إلي اسمه     التدريب علي الاهتمام

    () الجلبي، مرجـــع سابقالتدريب علي استخدام الحمام والنظافة الشخصية.  بالنمو الجنسي.  

التس   عن  استراتيجياتأما  إلي  الليبــــــي  المجتمـــع  حاجة  مدي  ما  وهو  السابع  ل ــــالتدخ  اؤل 
 ؟ رـــــالمبك

  :داخل المجتمـــع الليبــــــي رـــــل المبكــــالتدخ الحاجة إلي استراتيجيات -7

الناظر في   الليبي إلى لا يحتاج  التدخل المبكر في المجتمع  جهد    واقع ووضعية برامج واستراتيجيات 
ببرامج واستراتيجيات  تهتم    مراكز متخصصة  وقلتها، وعدم وجود   ج ندرة هذه البرامليلاحظ    كبير

لذلك   المبكر،  إلي  التدخل  ماسة  حاجة  في  الراهن  الوقت  في  الليبي  المجتمع  ونشر  أصبح  تفعيل 
التوحد طيف  لأطفال  الموجهة  المبكر  التدخل  واستراتيجيات  نظرا   برامج  الأ،  أعداد  طفال  لتزايد 

، والنقص الحاد في المراكز المتخصصة التي ترعي هذه الفئة من  في المجتمعالمصابي بطيف التوحد  
إلى مساعدة خارجية مبكرة ومتخصصة لتكوين أنماط  الليبية  حاجة الأسرة    الأطفال، بالإضافة إلي

الطفل مع  الأسرية  العلاقة  من  ومنظمة  المساعدة  التوحدي    بناءة  تقديم  يمكنهم  والرعاية  كي 
 لطفلهم.  والتدريب

بمجال   المتقدمة  الدول  اهتمام  مع  متماشيا   الاهتمام  هذا  يتأتي  أن  برامج  ويجب  استخدام 
توفير   خلال  من  وذلك  الخاصة،  الاحتياجات  ذوي  الأطفال  مع  المبكر  التدخل  واستراتجيات 
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لهم،  اللازمة  والوقائية  والعلاجية  والنفسية  والاجتماعية  التربوية  الذاتية  ل  الخدمات  قدراتهم  تنمية 
حقوقهم   من  حق  باعتبارها  لأسرهم،  الوظيفية  الكفاية  وتدعيم  والمهنية  والاجتماعية  والعقلية 

الدولية والأعراف  والمواثيق  العالم  دول  من  الكثير  بها  اعترفت  والتي   National)  .الإنسانية 
Research Council, 2001) 

أنه   المجتمعإلا  في  الواقع  رصد  خلال  علي    من  واطلاعه  الباحث  عمل  طبيعة  خلال  من  الليبي 
تواجه تقديم خدمات وبرامج التدخل المبكر    عديدة عوقات  هناك م   أن    ارتأى الأدبيات المتاحة،  

التوحد     لذا لابد من أخذها بعي الاعتبار ومحاولة تذليلها وحلها،   ،داخل المجتمعلأطفال طيف 
 يمكن إيجازها كما يلي:  ويمكن تقسيم هذه المعوقات إلي ثلاث أنواع 

 تتمثل فيما يلـــي:  معــوقات مجتمعية: 7-1

إليه   • والنظرة  التوحد،  طيف  اضطراب  عن  السلبية  الذهنية  أنه  أحيانا   الصورة  علي 
 وصمة عار علي جبي الطفل المصاب به. 

دون   • تحول  قد  معينة  وعادات  قيم  يفرض  والذي  الليبي،  للمجتمع  القبلي  الطابع 
 دمات التدخل المبكر. طلب الأسرة لخ

الم • لدى  الحاجات  إشباع  أولويات  ترتيب  طلب    واطناختلاف  يجعل  مما  الليبي، 
 في آخر سلم أولوياته.  لطفله التوحدي  الرعاية

النفسي والاجتماعي • الدعم  المجتمع  والمساندة    والمادي   عدم وجود  في    لعامليلمن 
 التوحد.رعاية أطفال مجال 

واقعية  • معلومات  توافر  والجهات    عدم  المبكر  التدخل  وخدمات  استراتيجيات  عن 
 التي تقدمها إلا من خلال مواقع الانترنت.

من   • كثير  أطفال  لجوء  لطيف  آباء  الاجتماعي  وم  لانترنت التوحد  التواصل  واقع 
 للبحث عن حلول لمشكلات  أطفالهم. 

  مة قلة عدد المراكز المتخصصة في التدخل المبكر، والتي إن وجدت توجد في العاص •
 ، مما يمثل صعوبة للبعض في الوصول إليها. وبعض المدن الكبرى
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للأطفال التوحديي متخصص ومتكامل  التدخل المبكر بشكل  عدم تقديم خدمات   •
 من المراكز التي تدعى تقديم هذه الخدمات.

التوحدالإعلامي    قصورال • تناول اضطراب طيف  الأطفال    ، في  أسر  وضرورة سعي 
 .التدخل المبكرالتوحديي لتلقي خدمات 

التدخل   • خدمات  تلقي  التوحد  طيف  لأطفال  ييسر  قانون  أو  تشريع  وجود  عدم 
 في داخل المجتمع الليبي أو خارجه. المبكر

 تتمثل فيما يلـــي: :معــوقات فنيـــة 7-2

للعمل ضمن    قلة عدد الأخصائيي المتخصصي من حملة المؤهلات العلمية المناسبة •
 .  فريق التدخل المبكر

لة برامج التدخل المبكر المعدة لأطفال طيف التوحد من قبل متخصصي متمرسي ق •
 .  داخل المجتمع الليبي

في  خدمات  و دورات  عن تقديم  في مجال الإعاقة  بعض المراكز غير المتخصصة    قيام •
 .  التدخل المبكرمجال 

اللازمة   • والمراجع  والمقاييس  الاختبارات  توفر  الأخصائيي  عدم  خبرات  لصقل 
 . عاملي في برامج التدخل المبكرال

  للتدخل المبكر، تقدم   متكاملة   لتأسيس مراكز عدم توفر الإمكانات المادية اللازمة   •
 . لأطفال التوحد البرامج والأنشطة الإرشادية والعلاجية 

 تتمثل فيما يلـــي: :ةـــــمعــوقات مهني 7-3

الطفل  و   مراكز التأهيل   غياب الميثاق الأخلاقي الذي يضبط العلاقة الإرشادية بي  •
 .التوحدي

بمختلف تخصصاتهم  في تأهيل وتدريب الأخصائيي    الحكومي والأهلي دور  الغياب   •
 . للعمل ضمن فرق التدخل المبكر
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مجال   • في  المشتغلي  جهود  لتنسيق  الموحدة  الإقليمية  العربية  الجهود  التدخل  غياب 
 .المبكر لأطفال طيف التوحد

 ــــــة: ـــــــــالخلاص

أن  نخ علي  تجمع  الحديثة  والبحوث  الدراسات  أغلب  أن  إلي  السابق  التحليلي  العرض  من  لص 
جهة  المبكر  التدخلاستراتيجيات   من  الأطفال  بنمو  علمية  معرفة  إلى  يستند  عملي    ،مجال 

امل خدمات طبية  كما تقوم على تك  ،من جهة أخرىطيف التوحد  وبالسمات العامة لأطفال  
الأطفال وخلق بيئة أفضل لتسهيل  هؤلاء  عن   المبكر جل الكشفأوتربوية ونفسية واجتماعية من  

أنه ليس هناك إستراتيجية علاجية ناجحة ووحيدة، وليس هناك علاج أفضل  كما  نموهم،    ةعملي
امل مع طفل التوحد من رؤى وفرضيات متنوعة بل  من غيره، فكل تلك العلاجات المختلفة تتع

 (National Research Council, 2001) وحتى من تخصصات علمية مختلفة.

كما لا تختلف الدراسات والبحوث العلمية الحديثة علي مدى فاعلية استراتيجيات التدخل المبكر  
في وقت مبكر من  و   بشكل جيد  ااستخدامه   أحسنما    إذا   في تقليل شدة أعراض طيف التوحد، 

التوحدي الطفل  أكفاء،  عمر  متخصصي  قبل  ومن  خطة    الأمر،  وضع  علي  ينعكس  الذي 
متكاملة،   وقدراته،  علاجية  لإمكانياته  أفضل  لنمو  الفرصة  التوحدي  الطفل  تعطي  لأنها  وذلك 

البعيد المدى  والنجاح علي  الاستقلال  علي  التخفيف من   وتساعده  التي    شدة    ، وفي  الأعراض 
 . ن من طفل لآخرتتباي

المبكر المقدمة للطفل التوحدي وأسرته على تهيئة الطفل    واستراتيجيات التدخلوتقوم فكرة برامج  
للبيئة التعليمية الخاصة به، مما يسمح له بالتعلم بصورة سريعة وفق لقدراته وإمكانياته، مع ضرورة  

المناسبة  التعليمية  والأساليب  والموضوعات  الأنشطة  على  القصور    التركيز  تعويض  يمكن  له، حتى 
 . التوحد إلى حد ماطيف الذي يفرضه عليه إصابته ب

وتقترح أغلب الدراسات والبحوث العلمية أن يقضي الأطفال التوحديون الذين تزيد أعمارهم عن  
إلي    20ساعة أسبوعيا  في برامج التدخل المبكر، بينما تقترح من    40إلي    35ثلاث سنوات من  

ا  للأطفال التوحديون الذين تقل أعمارهم عن ثلاث سنوات، علي أن تتضمن  ساعة أسبوعي  30

http://www.t7di.net/vb
http://www.t7di.net/vb
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الذاتية،   والمساعدة  الاتصال  علي  تركز  التي  والتدخلات  الشامل،  السلوكي  التقييم  البرامج؛  هذه 
الغذائي،   والتدخل  المهني،  والعلاج  باللعب،  والعلاج  الحركي،  والعلاج  والكلام،  النطق  وعلاج 

التعلي للأسر.والخدمات  الاستشارات  وتقديم  الطبية،  والوصفات  والأدوية   Autism) مية، 
Task Force. 2003) 

علي   والبحوث  الدراسات  للتدخلأن  كذلك تجمع هذه  استراتيجيات  أي  تتوقف    المبكر  نتائج 
التدخل هل   تلقيه لبرامج  التوحدي، وعمره عند  الطفل  علي عدة عوامل منها؛ سمات شخصية 

ت أم يزيد، كما تتوقف علي دقة التشخيص وتحديد الأعراض والسلوكيات  يقل عن ثلاث سنوا
المدة   إلي  بالإضافة  وكثافتها،  المقدمة  التدخل  برامج  مستوي  علي  تتوقف  كذلك  المرغوبة،  غير 
الزمنية المقررة لتقديم هذه البرامج سواء من حيث عدد الساعات اليومية أو مدة البرنامج الكلي،  

نتائج هذ تتوقف  أم الاثني  كما  المعالج  أم  البرنامج: هل الأم  الفعالة في  العناصر  البرامج علي  ه 
أم   المتخصصة  المراكز  تتم من خلال  : هل  البرامج  تقديم هذه  تتوقف علي مكان  معا ، وكذلك 

بينهما.   بالتبادل  أم   American Speech-Language Hearing)المنزل 
Association, 2016) 

ت..  وأخيــــراً  توقيت  فمهما  واختلف  والاستراتيجيات،  البرامج  هذه  بعض  نجاح  نسب  فاوتت 
تقديمها مع أطفال طيف التوحد، إلا أنه أصبحت هناك حاجة ملحة في المجتمع الليبي إلي هذه  
التوحد   طيف  أعراض  شدة  تقليل  في  وأسرهم  الأطفال  هؤلاء  لمساعدة  والاستراتيجيات  البرامج 

أبا يظل  أن  ويبقى  تطورها..  قدرات  ومنع  تحسن  إمكانية  في  أمل  علي  التوحد  طيف  أطفال  ء 
السلوكيات   وتكرار  تقليل شدة  إلي  والارتباط بالآخرين، بالإضافة  والتواصل  التعلم  علي  أطفالهم 

 غير المقبولة. 

 التوصيــــــات والمقترحات: 

برامج   إلي  الليبي،  المجتمع  ملحة  حاجة  هناك  أصبحت  أنه  الباحث  يري  سبق  ما  ضوء  في 
ستراتيجيات التدخل المبكر، لأسباب عديدة ذكرت سلفا ، وأنه من الضروري الأخذ بمجموعة  وا

إلى   الليبي  المجتمع  في  المبكر  التدخل  واستراتيجيات  برامج  تفعيل  شأنها  من  التي  الإجراءات  من 
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والمساعدة الرعاية  تقديم  تواجه  التي  والصعوبات  التحديات  لمواجهة  المأمول،    الأفضل  المستوى 
التوصيات والمقترحات  ،  طفال طيف التوحدلأ ومن ثم اختتم الباحث ورقته البحثية بمجموعة من 

 : كالتالي

 أولاً.. التوصيـــــــــــــات :

توفير    ضرورة .1 علي  تعمل  التوحد،  طيف  لأطفال  متخصصة  وتأهيل  رعاية  مراكز  إنشاء 
 لهم. برامج التدخل المبكر أحدث 

استراتيجيات التدخل المبكر المقدمة لأطفال طيف التوحد    ضرورة مراعاة الفروق الفردية في .2
 من حيث تخطيطها وتنفيذها. 

بضرورة    .3 المجتمعية  التوعية  مجال  في  المتنوعة  بالوسائل  الأخذ  والتدخل ضرورة    التشخيص 
 طفال طيف التوحد.المبكر لأ

ج  تنظيم حملات قومية للكشف المبكر عن أطفال طيف التوحد، من أجل إخضاعهم لبرام .4
 واستراتيجيات التدخل المبكر. 

تأهيل أسر أطفال طيف التوحد، وتوعيتهم بطبيعة هذا الاضطراب وكيفية  ضرورة تدريب و .5
 التعامل معه. 

ضرورة تبن وسائل الإعلام المحلية لإستراتيجية جديدة لتعديل الصورة الذهنية السلبية عند   .6
   . المواطن الليبي تجاه طيف التوحد

 دريب المستمر للعاملي في مجال رعاية أطفال طيف التوحد.ضرورة التأهيل والت .7

التوحديي   .8 الأطفال  حماية  تضمن  التي  اللازمة  والقواني  التشريعات  علي    محصوله و سن 
 خدمات التدخل المبكر. 

طيف   .9 أطفال  مع  للعمل  المتخصصة  الكوادر  من  مبكر  تدخل  فرق  لتشكيل  السعي 
 .التوحد
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لأطفال    الدعم اللازمؤسسات الأهلية والحكومية في تقديم  ضرورة التنسيق بي الهيئات والم  .10
 طيف التوحد.  

خدمات  ضرورة   .11 وانتشار  نجاح  من  تحد  التي  المعوقات  في  برامج  و تذليل  المبكر  التدخل 
 .  المجتمع الليبي

من   .12 المبكر  العالميةبرات  الخالاستفادة  التدخل  مجال  في  مستوى  للتوحد  المتميزة  لتجويد   ،
 . الليبي تمع المجهذه الخدمات في 

 ثانياً.. المقترحــــــــــــــــــــات :

ضرورة القيام بدراسات مستقبلية في المجتمع الليبي للوقوف علي الأعداد الحقيقية لأطفال   •
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 اللازم لذلك. 

 أطفال طيف التوحد لتعديل اتجاهاتهم نحو أطفالهم التوحديي.   تصميم برامج إرشادية لآباء •
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 التوحديي.
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